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

நீங்கள் உணர்வது

நீட்டிய �கயின் மீது நீங்கள் விழும்�பாதுதான் ஆ�ர எலும்புத் த�லை முறிவு �பாதுவாக

ஏற்படுகிறது. அந்த வி�ச உங்கள் முன்�க வழியாக �ம�லைறி முழங்�கக்குள் �சன்று,

முழங்�கக்குச் சற்றுக் கீ�ழ, உங்கள் முன்�கயின் �மல் மு�னயில் உள்ள சிறிய

உருண்�டயான எலும்�ப முறித்துவிடுகிறது. இந்த எலும்பு ஆ�ர எலும்பின் த�லை (radial
head) என்று அ�ழக்கப்படுகிறது. இந்த முறிவுகள் �பாதுவான�வ. முழங்�க எலும்பு
முறிவுகள் அ�னத்திலும் சுமார் 20% இ�வதான்; முழங்�க�யச் சுற்றி ஏற்படும் மிகப்

�பாதுவான எலும்பு முறிவும் இது�வ.

�பரும்பாலைா�னார் முழங்�கயின் �வளிப்புறத்தில் உடனடியாக வலி�ய உணர்கின்றனர்.

அந்தப் பகுதி �தாடும்�பாது வலிக்கலைாம்; முழங்�க�ய அ�சப்ப�தா முன்�க�யத்

திருப்புவ�தா வலி�ய ஏற்படுத்தலைாம். மூட்டின் �மல் அடிக்கடி வீக்கம் உருவாகும், சிலை

�நேரங்களில் �தாலில் சிராய்ப்புத் தழும்புகளுடன் (bruising). உங்கள் முழங்�க வி�றப்பாக

உணரப்படலைாம்; �க�யப் பயன்படுத்த�வ உங்களுக்குத் தயக்கமாக இருக்கலைாம். சிலை

விழு�ககள் முழங்�க�ய மூட்டிலிருந்து விலைக்கியும் தள்ளிவிடுகின்றன; இந்த

முறிவுகளில் 3% முதல் 14% வ�ர இது நேிகழ்கிறது.

முதல் சிலை நோட்களில், நீங்கள் ஓய்�வடுக்கும்�பாதுகூட வலி இருக்கும்; அது உங்கள்

தூக்கத்�தயும் �கடுக்கலைாம். �கட்டி�லைத் தூக்குவது, கதவுக் �கப்பிடி�யத் திருப்புவது,
பானத்�த ஊற்றுவது, உடலுக்குக் குறுக்�க �க�ய நீட்டுவது �பான்ற எளிய �வ�லைகள்
சிரமமாக இருக்கலைாம். �தா�லை�பசி�ய�யா தட்�ட�யா பிடிப்பதற்காக உள்ளங்�க�ய

�மல்�நோக்கி�யா கீழ்�நோக்கி�யா திருப்புவது, முழங்�க�ய மடக்குவ�தவிடக் கடினமாக

இருக்கலைாம்.

P A T I E N T  I N F O R M A T I O N  —  I N  D E P T H

ஆ�ர எலும்புத்
த�லை முறிவு
ஆ�ர எலும்புத் த�லை முறிவு (radial head fracture) என்பது நீட்டிய �கயின்
மீது விழுந்த பிறகு ஏற்படும் ஒரு �பாதுவான காயம்; இது
முழங்�கயின் �வளிப்புறப் பக்கத்தில் வலி�ய ஏற்படுத்துகிறது.
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முதல் சிலை வாரங்களில், எலும்பு குணமாகத் �தாடங்கும்�பாது வலி �பாதுவாகப்

படிப்படியாகத் தணியும். அ�சவு எளிதாகும் �பாக்கு உள்ளது; இருப்பினும் உங்கள்
முழங்�க மீண்டும் இயல்பாக உணரப்படுவதற்குக் காலைம் ஆகலைாம்.

இந்த முறிவுகளுடன் சிலை �நேரங்களில் அ�த �கயில் �வறு காயங்களும் �சர்ந்து

வருகின்றன என்ப�த அறிந்திருப்பது நேல்லைது. அ�த விழு�கயில் மணிக்கட்டு, முன்�க

அல்லைது �தாள்பட்�டயும் காயம�டயலைாம்; முழங்�க�யச் சுற்றியுள்ள த�சநோர்களும்

(ligaments) இழுபட்டுச் �சதம�டயலைாம். உங்கள் �கயில் �வறு எங்�கனும் வலி இருக்கிறதா

என்று உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நேிபுணர் �கட்டு, அந்தப் பகுதிக�ளயும் கவனமாகப்
பரி�சாதிப்பார்; ஏ�னனில் இந்தக் காயங்க�ள ஆரம்பத்தி�லை�ய கண்டறிவது,

பிற்காலைத்தில் முழங்�க எவ்வளவு நேன்றாகச் �சயல்படும் என்பதற்கு முக்கியமானது.

விழுந்த பிறகு உங்கள் வலி முழங்�கயின் �வளிப்புறத்தில் இருந்தால், �க�ய

அ�சப்ப�தா அதன் மீது எ�ட �பாடுவ�தா கடினமாக இருந்தால், அந்த அறிகுறித் �தாகுப்பு

இந்தக் காயத்துக்குப் �பாருந்துகிறது. முறிவு எப்படி உறுதிப்படுத்தப்படுகிறது,
சிகிச்�சயில் என்ன அடங்கும் என்ப�த அடுத்த பகுதிகள் விளக்குகின்றன.

உண்�மயில் என்ன நேடக்கிறது

ஆ�ர எலும்பின் த�லை என்பது, �மற்பகுதியில் ஆழமற்ற கிண்ணம் �காண்ட, வட்டு
வடிவமான ஒரு சிறிய எலும்பு. அந்தக் கிண்ணம், அதற்கு �ம�லை உள்ள �மல்�க எலும்பின்
மு�னயுடன் உராய்ந்து நேழுவுகிறது; வட்டின் பக்கவாட்டுப் பகுதி மற்�றாரு முன்�க

எலும்புடன் �பாருந்துகிறது. அ�சயும் இரு பாகங்களுக்கு இ�ட�ய அமர்ந்திருக்கும் ஒரு

வாஷ�ரப் (washer) �பாலை இ�த நேி�னத்துக்�காள்ளுங்கள்: உள்ளங்�க�ய
�மல்�நோக்கி�யா கீழ்�நோக்கி�யா திருப்பும் வ�கயில் உங்கள் முன்�க சுழலை இது
வழி�சய்கிறது; உங்கள் �க வழியாக �ம�லைறும் எ�ட�யயும் இது தாங்கித் தணிக்கிறது.

இது இரண்டாவது �வ�லை�யயும் �சய்கிறது. முழங்�கயின் ஒரு பக்கத்தில் ஒரு

தாங்கியாக (brace) இது �சயல்படுகிறது; நீங்கள் �கயால் தள்ளும்�பா�தா �க�ய

நீட்டும்�பா�தா மூட்�டச் சரியான வரி�சயில் �வத்திருக்கத் த�சநோர்களுக்கு இது

உதவுகிறது. அந்தத் தாங்கி விரிசல் அ�டந்தால், முழங்�க நேி�லையற்றதாக

உணரப்படலைாம்; குறிப்பாக ஒரு த�சநோரும் கிழிந்திருந்தால். இந்தச் சிறிய எலும்புக்கான
இரத்த வழங்கல் கு�றவு; சிலை முறிவுகள் �மதுவாக ஒட்டிக்�காள்வதற்கு இதுவும் ஒரு
காரணம்.

இந்த முறிவுகளில் �பரும்பாலைான�வ, நீட்டிய �கயின் மீது விழும்�பாது ஏற்படுகின்றன;
அந்த வி�ச ஆ�ர எலும்பின் த�லை�ய அதற்கு �ம�லை உள்ள எலும்பின் மீது வலுவாக

இடித்துத் தள்ளுகிறது. சிலை �நேரங்களில் அ�த விழு�க, முழங்�கயின் உட்புறத்தி�லைா

�வளிப்புறத்தி�லைா உள்ள த�சநோர்க�ள இழுத்துச் �சதப்படுத்தும் அல்லைது கிழித்துவிடும்;
அல்லைது அதற்கு அப்பால் மணிக்கட்�ட�யா முன்�க�ய�யா காயப்படுத்தும். ஆ�ர

எலும்புத் த�லை முறிவு உள்ளவர்களில் சுமார் 30% �பருக்கு அ�த �கயில் �வறு
காயங்களும் உள்ளன. முழங்�கயும் மூட்டிலிருந்து விலைகும்�பாது, முழங்�கயின் மற்ற
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பகுதிகளும் �சதம�டயலைாம்; அந்தச் �சர்க்�க மூட்�ட �மலும் நேி�லையற்றதாக

ஆக்குகிறது.

எலும்பு மீண்டும் ஒன்றாக ஒட்டிக்�காள்வதன் மூலைம் குணமாகிறது; வாரங்களுக்குள் புதிய
எலும்பு முறிவின் மீது பாலைம் �பால் வளர்கிறது. துண்டுகள் �நேருக்கமாக அமர்ந்து, சரியாக

வரி�சப்பட்டிருந்தால், அறு�வ சிகிச்�ச இல்லைாம�லை�ய அ�வ அந்த இடத்தி�லை�ய

ஒட்டிக்�காள்ளும். ஒரு துண்டு 2 முதல் 3 mm அல்லைது அதற்கு �மல் விலைகித்
தள்ளப்பட்டிருந்தால், அல்லைது மூட்டுப் பரப்பு பலை துண்டுகளாக உ�டந்திருந்தால், எலும்பு

தானாக�வ பயன்படுத்தக்கூடிய வடிவத்தில் ஒட்டிக்�காள்ளாமல் �பாகலைாம். அத்த�கய
சூழல்களில், துண்டுக�ள அவற்றின் இடத்தில் பிடித்து �வப்ப�த�யா, அல்லைது முழங்�க

அதன் தாங்கி�யயும் �மன்�மயாகச் சுழலும் பரப்�பயும் தக்க�வத்துக்�காள்ளும்

வ�கயில் �சதம�டந்த ஆ�ர எலும்புத் த�லைக்குப் பதிலைாகச் �சயற்�கயான ஒன்�றப்
�பாருத்துவ�த�யா அறு�வ சிகிச்�ச �நோக்கமாகக் �காள்கிறது.

இதற்கு நோங்கள் என்ன �சய்ய முடியும்

Mater Private Hospital Rockhampton-இல் பணியாற்றும் �மல் அவயவ (upper-limb) அறு�வ சிகிச்�ச
நேிபுணரான டாக்டர் கியரன் ஹிர்பரா, உங்களு�டய குறிப்பிட்ட காயத்துக்கு ஏற்ற

சிகிச்�ச�யத் �தர்ந்�தடுக்கிறார். �நோயாளிகள் �பாதுவாக அவர்களின் GP (குடும்ப
மருத்துவர்) மூலைம் எங்கள் கிளினிக்குக்குப் பரிந்து�ரக்கப்படுகிறார்கள்; ஒரு இயன்மு�ற

சிகிச்�சயாளர் (physiotherapist) எங்க�ளச் சந்திக்கச் �சால்லியிருந்தாலும், Medicare
தள்ளுபடி�யப் (rebate) �பறத் தகுதி �பற உங்கள் GP-யிடமிருந்து பரிந்து�ரக் கடிதம்
இன்னும் �த�வப்படும். அந்த முதல் சந்திப்பின்�பாது உங்கள் மருத்துவ வரலைாற்�றக்
�கட்டறிந்து, உங்கள் முழங்�க�யப் பரி�சாதித்து, �த�வப்படும் இடங்களில்
ஸ்�கன்களுக்கு ஏற்பாடு �சய்�வாம். எக்ஸ்-�ர �பாதுவாக முறி�வக் காட்டும். திட்டத்�த

மாற்றக்கூடிய சிறிய எலும்புத் துண்டுக�ள�யா காயம�டந்த த�சநோர்க�ள�யா

சரிபார்க்கச் சிலை �நேரங்களில் ஒரு ஸ்�கனும் �சர்க்கப்படுகிறது.

இந்த முறிவுகளில் பலை நேி�லையான�வ; துண்டுகளும் �நேருக்கமாக அமர்ந்திருக்கும். அப்படி

இருக்கும்�பாது, உங்கள் முழங்�க எந்தத் த�டயும் இன்றி இன்னும் மடங்கவும் திரும்பவும்
முடிந்தால், �பாதுவாக அறு�வ சிகிச்�ச இல்லைாம�லை�ய சிகிச்�ச அளிக்கி�றாம்.

வசதிக்காக ஒரு வாரம் அல்லைது அதற்குக் கு�றவான காலைம் நீங்கள் ஒரு �கத்தாங்கி�ய

(sling) அணியலைாம்; பிறகு �க�ய அ�சக்கத் �தாடங்கலைாம். சிலைருக்கு ஆரம்பத்தி�லை�ய

ஊசி மூலைம் மூட்டிலிருந்து திரவம் எடுக்கப்படுகிறது; இது வலி�யத் தணித்து, ஆரம்பகாலை

அ�ச�வ எளிதாக்குகிறது. வலி தணியும்�பாது இயன்மு�ற சிகிச்�ச படிப்படியாகச்
�சர்க்கப்படுகிறது. இந்த வ�கப் பராமரிப்புக்குப் பிறகு நீண்டகாலை முடிவுகள் நேல்லை�வ; சிலை

முறிவு வடிவங்களுக்கு, அறு�வ சிகிச்�ச �சய்வதும் �சய்யாததும் ஓராண்டுக்குப் பிறகு

ஒத்த �சயல்பாட்டுக்�க வழிவகுக்கின்றன. இங்�க �தர்வு உண்�மயி�லை�ய பகிரப்பட்ட

ஒன்று: அறு�வ சிகிச்�சயற்ற பராமரிப்பு நேியாயமானதுதான்; ஆனால் அதனுடன் வரும்

வலியும் �கயின் இறுதி நேி�லையும் எல்�லைாருக்கும் �பாருந்தாமல் �பாகலைாம்.

முறிவு விலைகித் தள்ளப்பட்டிருக்கும்�பாது, உ�டந்த துண்டுகள் மூட்டில் சிக்கிக்�காண்டு
அது திரும்புவ�தத் தடுக்கும்�பாது, முழங்�க நேி�லையற்றிருக்கும்�பாது, அல்லைது அ�த
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�கயில் உள்ள �வறு காயங்களுக்குச் சரி�சய்தல் �த�வப்படும்�பாது,

�தாடக்கத்திலிருந்�த அறு�வ சிகிச்�ச பரிந்து�ரக்கப்படுகிறது. சிறிய தகடுகளா�லைா

(plates) திருகாணிகளா�லைா (screws) துண்டுக�ள அவற்றின் இடத்தில் பிடித்து �வப்ப�த

�நோக்கம்; எலும்பு மீண்டும் கட்டிய�மக்க முடியாத அளவுக்குப் பலை துண்டுகளாக

உ�டந்திருந்தால், ஆ�ர எலும்பின் த�லைக்குப் பதிலைாகச் �சயற்�கயான ஒன்�றப்
�பாருத்துவ�த �நோக்கம். உங்கள் முறிவுக்கும், உங்கள் வயதுக்கும், உங்கள் எலும்பின்

தரத்துக்கும், உங்கள் �க என்ன �சய்ய �வண்டும் என்பதற்கும் எந்தத் �தர்வு �பாருந்தும்
என்ப�த நோம் �சர்ந்து �பசி முடிவு �சய்�வாம்.

நீங்கள் எந்தப் பா�த�யத் �தர்ந்�தடுத்தாலும், முதல் சிலை வாரங்கள் வசதி�யயும்

பாதுகாப்�பயும் �மயமாகக் �காண்ட�வ. நோம் நேிர்ணயிக்கும் வரம்புகளுக்குள் நீங்கள்

�தாடர்ந்து அ�சவதற்கு வலி நேிவாரணம் உதவுகிறது. எலும்பு ஒட்டிக்�காள்ளும் வ�ர,
அல்லைது சரி�சய்யப்பட்ட பகுதி நேி�லை�பறும் வ�ர, �க பாதுகாக்கப்படுகிறது. பிறகு

சரியான கட்டத்தில் இயன்மு�ற சிகிச்�ச �பாறுப்�பற்கிறது; ஏ�னனில் ஆரம்பத்தி�லை�ய
வழிகாட்டுதலுடன் �சய்யப்படும் அ�சவுதான் வி�றப்�பத் தடுக்கிறது. குணமாத�லைச்

சரிபார்க்கவும், உங்கள் முழங்�க முன்�னறும்�பாது திட்டத்�தச் சரி�சய்யவும்,

இ�டயி�ட�ய உங்க�ளச் சந்திப்�பாம்.

என்ன எதிர்பார்க்கலைாம்

�பரும்பாலைான ஆ�ர எலும்புத் த�லை முறிவுகள் இடம்�பயராத�வ (undisplaced); அ�வ

அறு�வ சிகிச்�ச இல்லைாம�லை�ய குணமாகின்றன. முதல் சிலை வாரங்களில் வலி தணிந்து
அ�சவு எளிதாகும்; இருப்பினும் முழங்�க சிலை மாதங்களுக்கு வி�றப்பாக இருக்கலைாம்.
உள்ளங்�க�ய �மல்�நோக்கியும் கீழ்�நோக்கியும் திருப்புவதுதான் �பாதுவாக இயல்பு
நேி�லைக்குக் க�டசியாகத் திரும்பும். சாப்பிடுவது, உ�ட அணிவது �பான்ற அன்றாட

�வ�லைக�ள ஆரம்பத்தி�லை�ய �சய்ய முடியும் என்று எதிர்பார்க்கலைாம்; கனமான

�பாருள்க�ளத் தூக்குவதும் �வ�லைக்குத் திரும்புவதும் அடுத்த சிலை வாரங்களில்

படிப்படியாக�வ திரும்பும். �வ�லைக்�கா வி�ளயாட்டுக்�கா எப்�பாது திரும்புவது
பாதுகாப்பானது என்ப�த உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நேிபுணர் வழிகாட்டுவார்.

உங்கள் முறிவுக்கு அறு�வ சிகிச்�ச �த�வப்பட்டால், எலும்பு சிறிய தகடுகளா�லைா

திருகாணிகளா�லைா பிடித்து �வக்கப்படுகிறது; மீண்டும் கட்டிய�மக்க முடியாத அளவுக்குப்

பலை துண்டுகளாக உ�டந்திருந்தால், �சயற்�க ஆ�ர எலும்புத் த�லையால் அது

மாற்றப்படுகிறது. மீட்சி அ�த பரந்த வடிவத்�த�ய பின்பற்றுகிறது: முதலில் �க

பாதுகாக்கப்படுகிறது; பிறகு இயன்மு�ற சிகிச்�ச மூலைம் அ�சவும் வலி�மயும் மீண்டும்
கட்டிய�மக்கப்படுகின்றன. இந்த முறிவுக்கு அறு�வ சிகிச்�ச �சய்து�காண்ட பலைர்

�கயின் நேல்லை �சயல்பாட்�ட மீண்டும் �பறுகின்றனர்.

சிலை �நேரங்களில் விஷயங்கள் தவறாகவும் �பாகலைாம் என்று �நேர்�மயாகச் �சால்வது

நேல்லைது. எலும்பு �மதுவாக ஒட்டிக்�காள்ளலைாம், அல்லைது எதிர்பார்த்த�தவிட �மாசமான

நேி�லையில் ஒட்டிக்�காள்ளலைாம். வி�றப்புதான் மிகப் �பாதுவான புகார்; அதனால்தான்

வழிகாட்டுதலுடன் கூடிய அ�சவு ஆரம்பத்தி�லை�ய �தாடங்குகிறது. மாற்று உறுப்பு
பயன்படுத்தப்படும்�பாது, முதல் ஆண்டில் சிலை �நேரங்களில் �மலும் அறு�வ சிகிச்�ச
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�த�வப்படுகிறது; 10 ஆண்டுகளுக்கு �மல், சி�மண்ட் இல்லைாத (uncemented)

உள்�பாருத்துகளின் நீடிப்பு விகிதம் அதிகமாக�வ உள்ளது. 18 ஆண்டுகளில் உள்�பாருத்து
நீடிப்பு 75.1%; அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய முதல் ஆண்டில்தான் �தால்வி விகிதம் மிக

அதிகமாக உள்ளது. ஆ�ர எலும்பின் த�லை�ய மாற்றாமல் அகற்றிக்�காண்டவர்களில்

சிலைரும் நேன்றாக�வ இருக்கின்றனர்: பிற்காலைத்தில் எடுக்கப்படும் எக்ஸ்-�ரயில் �தய்மானம்
சார்ந்த மாற்றங்கள் �தரிந்தாலும், 96% �பர் நீண்டகாலைத்தில் திருப்திகரமான

�சயல்பாட்�டத் �தரிவிக்கின்றனர்.

கிழிந்த த�சநோர் அல்லைது மூட்டு விலைகிய முழங்�க �பான்ற �வறு காயங்களும் முறிவுடன்
�சர்ந்து வந்திருந்தால், மீட்சிக்கு அதிக காலைம் ஆகலைாம்; முழங்�க சிறிது காலைத்துக்கு

நேி�லைத்தன்�ம கு�றவாக உணரப்படலைாம். இந்தக் காயங்க�ள ஆரம்பத்தி�லை�ய

கண்டறிந்து சிகிச்�ச அளிப்பதுதான் நேல்லை முடிவுக்கான சிறந்த வாய்ப்�பத் தருகிறது;
அ�வ சரியான �நேரத்தில் கண்டறியப்படும்�பாது �வற்றி விகிதங்கள் சுமார் 80% ஆக

உள்ளன.

எப்�பாது மருத்துவ�ரப் பார்க்க �வண்டும்

உங்கள் முழங்�க �வளிப்ப�டயாக வடிவம் மாறியிருந்தால், திறந்த காயம் இருந்தால்,

உங்கள் �கயி�லைா (arm) �கப்பத்தியி�லைா (hand) மரத்துப்�பாத�லைா கூச்ச�மா இருந்தால்,
அல்லைது அந்த உறுப்�ப நீங்கள் பயன்படுத்த�வ முடியவில்�லை என்றால், அவசர

சிகிச்�ச�ய நோடுங்கள். இந்த அறிகுறிக�ள உடனடியாகப் பரி�சாதிக்க �வண்டும்.

இல்�லை�யனில், உங்கள் GP-யிடம் �தாடங்குங்கள். வலி தணியவில்�லை என்றால்,

அல்லைது எலும்பு குணமாகும்�பாது வீக்க�மா, அ�ச�வா, �கயின் பயன்பா�டா
வாரம்�தாறும் முன்�னறவில்�லை என்றால், சிறப்பு நேிபுணர் மதிப்பாய்�வக் �களுங்கள்.
மீட்சி �பாதுவாகச் சீராக�வ முன்�னறும்; என�வ ஒவ்�வாரு வாரமும் ஒரு நேல்லை
மாற்றத்�த�ய நீங்கள் காண �வண்டும். அது நேடப்பது நேின்றுவிட்டால், முழங்�க�ய

மீண்டும் ஒருமு�ற பரி�சாதிப்பது நேல்லைது.

ஆழமான விளக்கம்

இந்தப் பகுதி, உங்கள் �சாந்தச் சிகிச்�ச முடிவுகளுக்குத் �த�வயான�தவிட ஆழமாகச்

�சல்கிறது. ஆ�ர எலும்புத் த�லை முறிவு பற்றிக் கூடுதலைாகப் படிப்பது பயனுள்ளது;

ஏ�னனில் காயத்தில் மிகக் கு�றவான முக்கியத்துவம் வாய்ந்த பகுதி �பரும்பாலும்
எலும்புதான்; உங்கள் முடி�வ நேிர்ணயிப்பது, அ�த சமயத்தில் முழங்�கயில் �வறு எதுவும்
�சதம�டந்ததா என்பதுதான்.

முறிவு ஓர் அ�டையாளக் குறி, �வெறும் காயம் மட்டுமல்ல

ஆ�ர எலும்பின் த�லை ஒரு நேி�லைப்படுத்தி. ஆ�ர எலும்பு (radius) முன்�கயில் �மல்�நோக்கி
நேழுவுவ�த அது தடுக்கிறது; முழங்�க பக்கவாட்டில் தள்ளப்படுவ�தயும் அது எதிர்க்கிறது.
என�வ அ�த உ�டக்கும் அளவுக்குப் �பரிய வி�ச, த�சநோர்க�ளயும் �கா�ரானாய்டு
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எலும்பு நீட்சி�யயும் (coronoid) �சதப்படுத்தும் அளவுக்கும் அடிக்கடி �பரியதாக இருக்கிறது;

இந்தச் �சர்க்�க �காடிய மும்�மக் காயம் (terrible triad) என்று அறியப்படுகிறது: ஆ�ர
எலும்புத் த�லை முறிவு, �கா�ரானாய்டு முறிவு, முழங்�க மூட்டு விலைகல்.

அதனால்தான், தனித்து ஏற்பட்ட, இடம்�பயராத ஆ�ர எலும்புத் த�லை முறிவும், மும்�மக்

காயத்தின் ஒரு பகுதியாக ஏற்படும் ஆ�ர எலும்புத் த�லை முறிவும், எக்ஸ்-�ர அறிக்�கயில்

ஒ�ர �பய�ரக் �காண்ட முற்றிலும் �வவ்�வறு பிரச்சி�னகள். முதலைாவதற்குப்
�பாதுவாக ஆரம்பகாலை அ�சவு �த�வ; அதற்கு �மல் �பரிதாக எதுவும் �த�வயில்�லை.

இரண்டாவது, �மல் அவயவ அறு�வ சிகிச்�சயில் மிகவும் சவாலைான
மறுகட்ட�மப்புகளில் ஒன்று.

மும்�மக் காயத்துக்கான அறு�வ சிகிச்�ச அணுகுமு�றகூட விவாதத்துக்குரியது. 866

�நோயாளிகளின் தரவுக�ள ஒன்றி�ணத்த�பாது, பக்கவாட்டு (lateral) அணுகுமு�றயுடன்

முன்-உட்பக்க (anteromedial) அணுகுமு�ற�யயும் �சர்த்த கலை�வ, �சயல்பாட்டு

வி�ளவுக்கும் சிக்கல் அபாயத்துக்கும் இ�ட�ய சாதகமான சமநேி�லை�ய வழங்குவதாகத்

�தான்றியது; அ�த �நேரத்தில் முற்றிலும் முன்-�வளிப்பக்க (anterolateral) அல்லைது முன்-
உட்பக்க அணுகுமு�றகள் அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய சிலை அளவீடுகளில்

நேன்�மக�ள வழங்கின [1]; ஒரு வழி �தளிவாகச் சிறந்ததாக இருந்திருந்தால், இந்த

ஒப்பீடு இன்னும் முடிவுறாமல் இருந்திருக்காது.

சரி�சய்வெதா, மாற்றுவெதா

த�லை உ�டந்திருந்தாலும் மீண்டும் கட்டிய�மக்கக்கூடியதாக இருக்கும் இடத்தில், அ�தச்
சரி�சய்வது உங்கள் �சாந்த உடற்கூ�றப் பாதுகாக்கிறது. அது மிக அதிகமான
துண்டுகளாக உ�டந்திருக்கும் இடத்தில், �தால்விய�டயக்கூடிய நேி�லைப்படுத்த�லை
முயற்சிப்ப�தவிட மாற்று உறுப்புப் �பாருத்துவ�த �பாதுவாக விரும்பப்படுகிறது;

�தால்விய�டந்த நேி�லைப்படுத்தல், வி�றப்பான, நேி�லையற்ற முழங்�க�யயும், மிகவும்

கடினமான இரண்டாவது அறு�வ சிகிச்�ச�யயும் விட்டுச் �சல்கிறது.

மாற்று உறுப்பு �தர்ந்�தடுக்கப்படும்�பாது, வடிவ�மப்பு பற்றிய விவாதம்
எதிர்பார்த்த�தவிட அ�மதியாக�வ இருந்துவந்துள்ளது. 591 �நோயாளிகளி�ட�ய

ஒற்�றத் துருவ (monopolar) மற்றும் இரட்�டத் துருவ (bipolar) ஆ�ர எலும்புத் த�லைச்
�சயற்�கப் �பாருத்துக�ள ஒப்பிட்ட�பாது, �சயல்திறனி�லைா பாதுகாப்பி�லைா 

குறிப்பிடைத்தக்க �வெறுபாடு எதுவும் இல்�ல என்று கண்டறியப்பட்டது; ஆய்வாளர்கள்

உயர்தரமான சமவாய்ப்புச் �சாத�னக�ள (randomised trials) நேடத்துமாறு �காரினர் [2].

ஒரு குறிப்பிட்ட உள்�பாருத்து சிறந்தது என்று உங்களிடம் �சால்லைப்பட்டால், இ�த
அறிந்திருப்பது பயனுள்ளது. தற்�பா�தய சான்றுகளின்படி, அந்த �வறுபாடு

நேிரூபிக்கப்படவில்�லை.

உள்�பாருத்துகள் ஏன் அகற்றப்படுகின்றன — காரணம் நீங்கள் ஊகிப்பது அல்ல

1,017 ஆ�ர எலும்புத் த�லை மாற்று அறு�வ சிகிச்�சகள் பற்றிய ஒரு �மட்டா-பகுப்பாய்வு,

�பாருத்தப்பட்டதிலிருந்து இரண்டு ஆண்டுகளுக்குள்தான் அகற்றுத�லைா மறு அறு�வ

சிகிச்�ச�யா உச்சத்�த எட்டியது என்றும், �பரும்பாலைான அகற்றுதல்கள் உள்�பாருத்து
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தளர்ச்சி�யச் சமாளிப்பதற்காக அல்லைாமல், முழங்�க வெி�றப்�பயும் த�சகளுக்குள்

எலும்பு உருவொத�லயும் (heterotopic ossification) சமாளிப்பதற்காக�வ �சய்யப்பட்டன
என்றும் கண்டறிந்தது [3].

என�வ �தால்விய�டந்தது �பாதுவாக உள்�பாருத்து அல்லை. அ�தச் சுற்றியுள்ள

முழங்�க வி�றத்துப்�பானது; அந்த உ�லைாகத்�த �வளி�ய எடுப்பது அதற்குச் சிகிச்�ச

அளிப்பதன் ஒரு பகுதியாக இருந்தது. இங்�க “மறு அறு�வ சிகிச்�ச” என்பதன்
�பாரு�ள இது மாற்றிப் பார்க்க �வக்கிறது; இந்த அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய

மறுவாழ்வுப் பயிற்சி, �சயற்�கப் �பாருத்தின் �தர்�வவிட ஏன் முக்கியமானது
என்ப�தயும் இது விளக்குகிறது.

�வளியிடப்பட்ட மறு அறு�வ சிகிச்�ச விகிதங்க�ளப் பின்�தாடர் காலைத்�த மனதில்

�காண்�ட படிக்க �வண்டும் என்ப�தயும் இது �பாருள்படுத்துகிறது. 1,272 �நோயாளிகள்

பற்றிய தனி மதிப்பாய்வு ஒன்று, மறு அறு�வ சிகிச்�ச விகிதத்துக்கு நேம்பகமான

மதிப்பீட்�ட ஆய்வு இலைக்கியம் தரவில்�லை என்று முடிவு �சய்து, கு�றந்தபட்சம் மூன்று
ஆண்டுகள் பின்�தாடர்�வயும், மறு அறு�வ சிகிச்�சக்கான காரணமாக எது
கணக்கிடப்படும் என்பதற்கு ஒப்புக்�காள்ளப்பட்ட வ�ரய�ற�யயும் பரிந்து�ரத்தது [4]. 12

மாதங்க�ள மட்டும் பதிவு �சய்யும் ஓர் ஆய்வு, முதல் இரண்டு ஆண்டுகளில் குவியும்

அகற்றுதல்க�ள மு�றயாக�வ தவறவிடும்.

பாதுகாக்க �வெண்டியது அ�சவுதான்

இவற்றில் ஓடும் ஒ�ர இ�ழ இதுதான்: முழங்�கயின் தனித்துவமான �தால்வி
வி�றப்புதான்; நேி�லையின்�ம�யா உள்�பாருத்துத் �தால்வி�யா அல்லை. இது மன்னிக்காத
ஒரு மூட்டு: அ�சயாமல் இருப்ப�த இது �மாசமாக�வ சகித்துக்�காள்கிறது; �க�ய
முழு�மயாக நீட்டும் க�டசிச் சிலை பா�கக�ள எளிதில் இழந்துவிடுகிறது. எலும்புக்கு

என்ன �சய்யப்பட்டாலும், அதற்குப் பிந்�தய மாதங்கள்தான் �க எப்படிச் �சயல்படும்

என்ப�த நேிர்ணயிக்கின்றன.
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