
இந்தப் பக்கம் இயந்திரத்தால் �மாழி�பயர்க்கப்பட்டது; இன்னும் மருத்துவரால் சரிபார்க்கப்படவில்�லை. 
ஆங்கிலப் பதிப்�ப அதிகாரப்பூர்வமானது.

நீங்கள் உணர்வது

கணுக்கால் �நெரிசல் (ankle impingement) என்பது, உங்கள் கணுக்கால் மூட்டுக்குள் —
�பாதுவாக முன்பக்கத்தி�லைா பின்பக்கத்தி�லைா — ஏ�தா ஒன்று கிள்ளப்படுவ�த�யா

அழுத்தப்படுவ�த�யா குறிக்கிறது. கணுக்காலின் முன்பகுதியில், பாதத்�த �மலும் கீழும்
திரும்பத் திரும்ப வலுவாக வ�ளப்பது, மூட்டின் விளிம்புக்கு அருகில் சிறிய எலும்பு

முகடுக�ள�யா முட்க�ள�யா (spurs) உருவாக்கலைாம். பின்னர் நீங்கள் கணுக்கா�லை
முழு�மயாக வ�ளக்கும்�பாது இந்த முட்கள் அழுத்தப்படுகின்றன; அது�வ வலி�ய

ஏற்படுத்துகிறது. கணுக்காலின் பின்பகுதியில், மூட்டுக்குப் பின்னால் உள்ள ஒரு சிறிய

கூடுதல் எலும்பு (சிலை சமயங்களில் os trigonum என்று அ�ழக்கப்படுகிறது) அல்லைது
எரிச்சலை�டந்த �மன் திசு, உங்கள் பாதம் கீழ்�நொக்கிச் சுட்டும்�பாது இ�த மு�றயில்
அழுத்தப்படலைாம்.

வலி �பாதுவாக ஒ�ர இடத்தில் இருக்கும். கணுக்காலின் முன்பக்க �நெரிசலில், மூட்டின்
முன்பகுதியில் ஆழமாக, அல்லைது முன்பகுதியின் சற்று �வளிப்புறமாக அ�த

உணர்வீர்கள். கணுக்காலின் பின்பக்க �நெரிசலில், கணுக்காலின் பின்புறம் உங்கள்

அகிலிஸ் த�சநொணுக்கு (Achilles tendon) சற்று முன்னால் ஆழமான வலி�ய உணர்வீர்கள்.
சிலைருக்கு மூட்டு சிக்கிக்�காள்வது �பாலை�வா ‘கிளிக்’ சத்தம் �பாலை�வா உணர்வும்

இருக்கும்; இது மூட்டுக்குள் குருத்�தலும்பின் அல்லைது எலும்பின் ஒரு தளர்ந்த துண்டு
இருப்ப�தக் குறிக்கலைாம்.

சிலை அ�சவுகள் இ�தத் தூண்டுகின்றன. பாதத்�த வலுவாகக் கீழ்�நொக்கிச் சுட்டுவது,
தள்ளிக்�காண்டு முன்�னறுவது, குதிப்பது அல்லைது உ�தப்பது — இ�வ கணுக்காலின்

பின்பக்க வலி�யத் தூண்டலைாம். கணுக்கா�லை முழு�மயாக �மல்�நொக்கி வ�ளப்பது —
எடுத்துக்காட்டாகக் குத்த�வத்து அமர்வது அல்லைது �மட்டில் ஏறி நெடப்பது — முன்பகுதியில்

வலி�யத் தூண்டலைாம். இந்தப் பிரச்சி�ன உள்ள பலைருக்கு முன்�ப அ�த கணுக்காலில்

சுளுக்கு ஏற்பட்டிருக்கும்; வலி தணிவதற்குப் பதிலைாக நீடிக்கிறது அல்லைது �சயல்பாட்டுடன்
மீண்டும் மீண்டும் வருகிறது. சுளுக்குக்குப் பிறகு கணுக்கா�லைச் சுற்றி வீக்கமும்
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சிராய்ப்பும் (bruising) �பாதுவான�வ; பாதத்தின் மீது நெிற்கும்�பா�தா நெடக்கும்�பா�தா வலி

ஏற்படுவதும் வழக்கமானது.

அன்றாட வாழ்வில், உங்கள் கணுக்கா�லை நெம்பிச் �சய்யும் காரியங்க�ள இது
கட்டுப்படுத்தலைாம். ஓடுவது, �வகமாகத் தி�ச மாறுவது, படிக்கட்டுகளில் ஏறுவது, அல்லைது

குத்த�வத்து அமர்வது ஆகிய�வ அ�சௌகரியமாக�வா நெம்பகமற்றதாக�வா ஆகலைாம்.

சிலைருக்குக் கணுக்கால் தளர்வாக இருப்பது �பாலை�வா சரிந்து �காடுப்பது �பாலை�வா

�தான்றும். ஓய்வு, கட்டுப் �பாடுதல் (strapping) அல்லைது இயன்மு�ற சிகிச்�ச இருந்தும்

உங்கள் வலி வாரக்கணக்கில் �தாடர்ந்தால், அல்லைது உங்கள் கணுக்கால் �தாடர்ந்து
சிக்கிக்�காண்டா�லைா பூட்டிக்�காண்டா�லைா, மூட்�ட மு�றயாகப் பரி�சாதித்துக்�காள்வது

நெல்லைது.

உண்�மயில் என்ன நெடக்கிறது

உங்கள் கணுக்கால் மூட்டு ஒரு கீல் �பான்றது; அங்�க உங்கள் �கண்�டக்கால் எலும்பின்

(shin bone) மு�னயும், காலின் �வளிப்புறத்தில் உள்ள சிறிய எலும்பின் மு�னயும் �சர்ந்து,

அவற்றுக்கு இ�ட�ய அமர்ந்திருக்கும் �டலைஸ் (talus) எனப்படும் எலும்�பப் பற்றிப்

பிடிக்கின்றன. த�சநொர்கள் (ligaments) எனப்படும் வலுவான திசுப் பட்�டகள் இந்த

எலும்புக�ள ஒன்றாகப் பிடித்து �வக்கின்றன. நீங்கள் கணுக்கா�லை எந்தத் தி�சயிலும்
முழு�மயாக வ�ளக்கும்�பாது, அந்த எலும்புகளும் த�சநொர்களும் ஒன்றுக்�கான்று மிக

அருகில் நெகர்கின்றன.

அந்த �நெருக்கமான இடத்தில் கூடுதலைாக ஏ�தா ஒன்று இடத்�த ஆக்கிரமிக்கும்�பாது

�நெரிசல் ஏற்படுகிறது. கணுக்காலின் முன்பகுதியில், குதித்தல் மற்றும் ஓட்ட
வி�ளயாட்டுகளில் வழக்கமான, ஆண்டுக்கணக்கான வலுவான வ�ளத்தல், மூட்டின்
விளிம்பில் சிறிய எலும்பு முட்க�ள உருவாக்கலைாம். எரிச்சலை�டந்த அல்லைது வடுத் திசுவும்
அங்�க தடிமனாகலைாம்; �பரும்பாலும் ஒன்று அல்லைது அதற்கு �மற்பட்ட சுளுக்குகள்

கணுக்காலின் �வளிப்புறத் த�சநொர்க�ள இழுத்து நீட்டிய பிறகு இது நெிகழும். நீங்கள்

கணுக்கா�லை முழு�மயாக �மல்�நொக்கி வ�ளக்கும்�பாது, அந்த எலும்பு முள் அல்லைது

தடித்த திசு எலும்புகளுக்கு இ�ட�ய அழுத்தப்படுகிறது; அந்த அழுத்த�ம முன்பகுதியில்
ஆழமாக நீங்கள் உணரும் வலி.

பின்பகுதியில், இ�த கருத்து த�லைகீழாகப் �பாருந்துகிறது. பாதத்�த வலுவாகக்
கீழ்�நொக்கிச் சுட்டுவது, உங்கள் குதிகால் எலும்புக்கும் �கண்�டக்காலின் கீழ்மு�னக்கும்

இ�ட�ய �மன் திசு�வ�யா ஒரு சிறிய கூடுதல் எலும்�ப�யா அழுத்துகிறது. அதிகமாக

உ�தக்கும் அல்லைது குதிக்கும் நெடனக் க�லைஞர்களும் வி�ளயாட்டு வீரர்களும் அந்த

நெி�லையில் நெி�றய �நெரம் �சலைவிடுகிறார்கள்; அதனால்தான் வலி கணுக்காலின் பின்புறம்
அகிலிஸ் த�சநொணுக்கு அருகில் ஆழமாக அமர்ந்திருக்கிறது.

நீங்கள் கவனித்திருக்கக்கூடிய சிக்கிக்�காள்ளல், ‘கிளிக்’ சத்தம், சரிந்து �காடுத்தல்

ஆகிய�வயும் இ�த சித்திரத்துக்குப் �பாருந்துகின்றன. ஒரு சுளுக்கு, மூட்டுக்குள் வடுத்
திசுவின் ஒரு மடிப்�ப விட்டுச் �சல்லைலைாம் — கதவின் கீலில் சிக்கிக்�காண்ட ரப்பரின்

தளர்ந்த ஒரு துண்�டப் �பாலை. கணுக்கால் முழு�மயாக வ�ளயும் ஒவ்�வாரு மு�றயும்
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அந்த மடிப்பு கிள்ளப்படுகிறது, மூட்டு எரிச்சலி�லை�ய �தாடர்கிறது; வீக்கமும் ஆழமான

வலியும் தணிவதற்குப் பதிலைாக மீண்டும் மீண்டும் வருகின்றன.

இதற்கு நொங்கள் என்ன �சய்ய முடியும்

கணுக்காலின் பின்பக்க �நெரிசலுக்கு, �பாதுவாக எளிய வழிமு�றகளிலிருந்�த

�தாடங்குகி�றாம். அதாவது, வலி�யத் தூண்டும் �சயல்க�ள மாற்றுவது அல்லைது
அவற்றிலிருந்து ஓய்�வடுப்பது, �மலும் எரிச்ச�லைத் தணித்து மூட்�டச் சுற்றி

வலி�ம�யயும் கட்டுப்பாட்�டயும் வளர்க்க இயன்மு�ற சிகிச்�ச. இதற்கு 3 முதல் 6

மாதங்கள் வ�ர நெியாயமான அவகாசம் �காடுங்கள். இந்தப் பிரச்சி�ன உள்ளவர்களில்
60% �பருக்கு அறு�வ சிகிச்�ச அல்லைாத சிகிச்�ச பலைனளிக்கிறது. வலி இன்னும்
�தாந்தரவாக இருந்தால், ஓர் ஊசி அ�தத் தணிக்கும்: ஊசி �பாட்டுக்�காண்டவர்களில்

85% �பர் வலி நெிவாரணம் கி�டத்ததாகத் �தரிவித்தனர். அறு�வ சிகிச்�ச அல்லைாத

சிகிச்�ச 3 முதல் 6 மாதங்கள் பலைனளிக்காத பிறகு, அறு�வ சிகிச்�ச

பரிசீலிக்கப்படுகிறது.

கணுக்காலின் முன்பக்க �நெரிசலுக்கும் இ�த அணுகுமு�ற �பாருந்தும். �சயல்பாட்�ட

மாற்றுவது, ஒரு காலைம் ஓய்�வடுப்பது அல்லைது தாங்கு கட்டு (brace) அணிவது, மறுவாழ்வுப்

பயிற்சி — இ�வ�ய முதலில் வரும். இந்த வழிமு�றகள் இருந்தும் அறிகுறிகள்
�தாடர்ந்தால், ஆர்த்�ராஸ்�காபிக் அறு�வ சிகிச்�ச — அதாவது ஒரு �மல்லிய

�கமரா�வப் பயன்படுத்தி சிறு �வட்டுகளின் வழியாகச் �சய்யப்படும் சிறு து�ள (keyhole)

அறு�வ சிகிச்�ச — பரிசீலிக்கப்படுகிறது.

இயன்மு�ற சிகிச்�ச, தாங்கு கட்டு, அ�சவின்�ம உள்ளிட்ட அறு�வ சிகிச்�ச அல்லைாத
சிகிச்�சகள் பலைனளிக்காத�பாது, தளர்வான அல்லைது நெி�லையற்ற கணுக்காலுக்கும்
அறு�வ சிகிச்�ச�ய சரியான அடுத்த படியாக இருக்கலைாம். அப்படியான சூழ்நெி�லையில்,
அறு�வ சிகிச்�ச சிறு �வட்டுகளின் வழியாக ஆர்த்�ராஸ்�காபிக் மு�றயில்

�சய்யப்படுகிறது; ஒ�ர சிகிச்�சயி�லை�ய இழுத்து நீண்ட த�சநொர்க�ள இறுக்கவும்,

மூட்டுக்குள் உள்ள �வறு எ�தயும் சரி�சய்யவும் முடியும்.

உங்கள் �நெரிசல் எங்�க இருக்கிறது என்ப�தப் �பாறுத்�த அறு�வ சிகிச்�ச

வடிவ�மக்கப்படுகிறது. கணுக்காலின் முன்பக்க �நெரிசலுக்கு, அழுத்தப்படும் எலும்பு
முள்�ள�யா தடித்த திசு�வ�யா அறு�வ சிகிச்�ச நெிபுணர் அகற்றுகிறார். கணுக்காலின்
பின்பக்க �நெரிசலுக்கு, பின்பகுதியில் உள்ள கூடுதல் எலும்�பா எரிச்சலை�டந்த திசு�வா

அ�த மு�றயில் அகற்றப்படுகிறது. �வட்டுகள் சிறிய�வ என்பதால் மூட்டு அகலைமாகத்

திறக்கப்படுவதில்�லை; தங்கள் வி�ளயாட்டுக்கு வி�ரவாகத் திரும்ப இது உகந்தது

என்பதால் பலை வி�ளயாட்டு வீரர்கள் இந்த வழி�யத் �தர்ந்�தடுக்கிறார்கள். அறு�வ
சிகிச்�சயில் என்ன �சய்யப்படுகிறது, மீட்சி எப்படி இருக்கும், அதனால் என்ன சாதிக்க
முடியும், என்ன முடியாது என்ப�த விரிவாக விளக்கு�வாம்; அறு�வ சிகிச்�ச

உங்களுக்குச் சரியானதா என்ப�த நொம் ஒன்றாக�வ முடிவு �சய்யலைாம்.
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என்ன எதிர்பார்க்கலைாம்

இ�த ஏற்படுத்தும் �சய�லை நீங்கள் �தாடர்ந்து �சய்து�காண்டிருக்கும் வ�ர, கணுக்கால்

�நெரிசல் தானாகத் தணிவது அரிது. நீங்கள் தள்ளிக்�காண்டு முன்�னறும்�பாதும்,

குதிக்கும்�பாதும், குத்த�வத்து அமரும்�பாதும், பாதத்�தக் கீழ்�நொக்கிச் சுட்டும்�பாதும்
ஒவ்�வாரு மு�றயும் வலி நீடிக்கிறது அல்லைது திரும்பி வருகிறது. சிலைர் தங்கள்

�சயல்பாட்டின் �வகத்�தக் கட்டுப்படுத்தி ஆண்டுக்கணக்கில் சமாளிக்கிறார்கள்.
மற்றவர்களுக்கு, தாங்கள் நெம்பிச் �சய்யும் காரியங்களில் �மலும் பலைவற்�றக் கணுக்கால்

படிப்படியாகக் கட்டுப்படுத்துகிறது — குறிப்பாக மூட்டு தளர்வாக உணரப்பட்டா�லைா சரிந்து

�காடுத்தா�லைா.

ஆரம்பத்தி�லை�ய நெியாயமான மு�றயில் கவனித்துக்�காண்டால், பலைர் அறு�வ சிகிச்�ச

இல்லைாம�லை�ய நென்றாக இருக்கிறார்கள். �சயல்பாட்�ட மாற்றுவது, ஓய்வு, இயன்மு�ற
சிகிச்�ச ஆகிய�வ கணுக்காலின் பின்பக்க �நெரிசல் உள்ளவர்களில் கணிசமான
பகுதியினருக்குப் பிரச்சி�ன�யத் தணிக்கின்றன; இந்தப் பிரச்சி�ன உள்ள சிலை

குழந்�தகளும் இளம் பருவத்தினரும் அறு�வ சிகிச்�ச�ய�ய முற்றிலும்

தவிர்க்கிறார்கள்.

நீங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச �சய்து�காண்டால், எதிர்பார்க்கக்கூடிய முன்�னற்றம்

�பாதுவாக நொடகீயமானதாக இல்லைாமல், நெி�லையானதாக இருக்கும். கணுக்காலின்

முன்பக்க �நெரிசலுக்கான சிறு து�ள (keyhole) சிகிச்�ச வலி�ய நென்றாகக் கு�றக்கிறது;
�பரும்பாலைா�னா�ர �வ�லைக்கும் வி�ளயாட்டுக்கும் திரும்ப அனுமதிக்கிறது. அந்தச்
சிகிச்�சயின் சிக்கல் விகிதம் கு�றவு — �மாத்தத்தில் சுமார் 4.6%; தீவிரமான

பிரச்சி�னகள் சுமார் 1.1% நெிகழ்வுகளில் ஏற்படுகின்றன. கணுக்காலின் பின்பக்க
�நெரிசலுக்கு, சிறு து�ள அறு�வ சிகிச்�சயின் சிக்கல் விகிதம் 7.3%; �பரிய �வட்டின்

வழியாக மூட்�டத் திறந்து �சய்யும்�பாது இது 15.9% ஆக இருக்கிறது. முடி�வடுக்கும்�பாது
உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நெிபுணருடன் இந்தப் புள்ளிவிவரங்க�ள எ�ட�பாட்டுப்
பார்ப்பது நெல்லைது.

உங்கள் கணுக்கால் நெி�லையற்றதாகவும் இருந்தால், அ�த அறு�வ சிகிச்�சயி�லை�ய

இழுத்து நீண்ட த�சநொர்க�ள இறுக்கவும் மூட்�டச் சுத்தம் �சய்யவும் முடியும். அந்தத்

த�சநொர் சீர�மப்புடன் ஆரம்பத்தி�லை�ய எ�ட தாங்கத் �தாடங்குபவர்களில்
�பரும்பாலைா�னார் 6 வாரங்களுக்குள் நென்றாக நெடமாடுகிறார்கள்; பலைர் ஓராண்டுக்குள்
வி�ளயாட்டுக்குத் திரும்புகிறார்கள். மீட்பு �நொக்கிலைான த�சநொர் மறுகட்ட�மப்புக்குப்

(salvage ligament reconstruction) பிறகு 14 ஆண்டுகள் கண்காணிக்கப்பட்ட ஒரு �நொயாளிக்கு,

அப்�பாதும் நெி�லையான, வலியற்ற கணுக்கால் இருந்தது. இந்த அறு�வ சிகிச்�சகளில்

எதிலிருந்தும் அதிகபட்சப் பலை�னப் �பறுவது, அவசரமாகத் திரும்பாமல், மறுவாழ்வுப்
பயிற்சி�யக் கட்டம் கட்டமாக மு�றயாகச் �சய்வ�தப் �பாறுத்தது.

இங்�க �சால்லைப்பட்ட�வ எதுவும் உங்கள் குறிப்பிட்ட கணுக்காலுக்கான உறுதி�மாழி
அல்லை. மூட்டின் எந்தப் பகுதி கிள்ளப்படுகிறது, த�சநொர்கள் இழுத்து நீண்டுள்ளனவா,

கணுக்காலைால் என்ன �சய்ய �வண்டும் என நீங்கள் எதிர்பார்க்கிறீர்கள் — இவற்�றப்

�பாறுத்�த உங்கள் �சாந்த முன்�னற்ற வாய்ப்பு அ�மயும்.
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எப்�பாது மருத்துவ�ரப் பார்க்க �வண்டும்

உங்கள் கணுக்காலின் முன்பகுதியி�லைா பின்பகுதியி�லைா ஏற்படும் வலி �சயல்பாட்டுடன்

மீண்டும் மீண்டும் வந்தால், அல்லைது வாரக்கணக்கான ஓய்வுக்கும் இயன்மு�ற

சிகிச்�சக்கும் பிறகும் தணியவில்�லை என்றால், உங்கள் GP-�யப் பாருங்கள். உங்கள்
கணுக்கால் தளர்வாக உணரப்பட்டா�லைா சரிந்து �காடுத்தா�லைா, அல்லைது அது

சிக்கிக்�காண்டா�லைா பூட்டிக்�காண்டா�லைா — இது மூட்டுக்குள் ஒரு தளர்ந்த துண்டு
இருப்ப�தக் குறிக்கலைாம் — நெிபுணரின் பரி�சாத�ன�யக் �களுங்கள். கணுக்காலின்

முன்பகுதியில் ஒ�ர இடம் �தாட்டால் வலிப்பதாகத் �தாடர்ந்தா�லைா, பாதத்�தக்

கீழ்�நொக்கிச் சுட்டும்�பாது கணுக்காலுக்குப் பின்னால் ஆழமான வலி ஏற்பட்டா�லைா,
பரி�சாதித்துக்�காள்வதும் நெல்லைது. ஸ்�கன்கள் எப்�பாதும் உடனடியாகத்

�த�வப்படுவதில்�லை; என்ன தவறு என்ப�தக் கண்டறிவதற்கான முக்கியக் கருவி
உங்கள் கணுக்காலின் கவனமான பரி�சாத�ன�ய. சுளுக்கு ஏற்பட்ட முதல் ஓரிரு

நொட்களில் வலியும் வீக்கமும் கடு�மயாக இருந்தால், பரி�சாத�ன�யப் புரிந்து�காள்வது

கடினமாக இருக்கலைாம்; என�வ சிலை நொட்கள் கழித்துச் �சய்யப்படும் பரி�சாத�ன
�தளிவான பதி�லைத் தரலைாம்.
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