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

நீங்கள் உணர்வது

லிஸ்ஃபிராங்க் காயம் (Lisfranc injury) உங்கள் பாதத்தின் நடுப்பகுதி�யப் பாதிக்கிறது; கால்

விரல்களுக்குச் �சல்லும் நீளமான எலும்புகள், பாத வ�ளவின் (arch) சிறிய எலும்புக�ளச்

சந்திக்கும் இடம் அதுதான். வலி �பாதுவாகப் பாதத்தின் நடுப்பகுதியின் �மற்பரப்பு
முழுவதும் உணரப்படுகிறது; அந்தப் பகுதி �பரும்பாலும் வீங்குகிறது. �லைசான காயத்தில்
வீக்கம் ஓர் இடத்தில் மட்டும் இருக்கலைாம்; என�வ வலி எங்�க இருக்கிறது என்ப�தச்
சரியாகச் சுட்டிக்காட்ட முடியும். கடு�மயான காயத்தில் பாதத்தின் �மற்பரப்பு முழுவது�ம

வீங்கலைாம்; அப்�பாது வலி எங்கிருந்து வருகிறது என்று �சால்வது கடினமாகிறது.

பாதத்தின் மீது எ�ட �காடுப்பதுதான் இ�தத் தூண்டிவிடுகிறது. நடப்பது, நிற்பது,

படிக்கட்டுகளில் ஏறுவது, உள்ளங்காலின் முன்பகுதியால் (ball of the foot) த�ர�யத் தள்ளி
நகர்வது — இ�வ அ�னத்தும் வலிக்கின்றன; �லைசான காயத்துக்குப் பிறகும்கூட தள்ளி
நகர்வது �பரும்பாலும் கடினமாக�வ இருக்கும். பாதத்�த உள்�ள�யா �வளி�ய�யா

திருகுவதும் வலிக்கலைாம். உங்கள் உள்ளங்காலில் கன்றல் (bruising) �தான்றலைாம்; இது

இந்தக் காயத்தின் நன்கு அறியப்பட்ட அறிகுறி. சிலைரால் இன்னும் நடக்க முடியும்; ஆனால்

பாதம் சரியாக இருப்பது �பாலை உணர்வதில்�லை, ஒரு சாதாரண சுளுக்கு தணிவது �பாலை
வலியும் தணிவதில்�லை.

அன்றாட வாழ்க்�கயில் இதன் பிரச்சி�னகள் ந�டமு�ற சார்ந்த�வ. நடக்கும்�பாது

சரியாகத் தள்ளி நகர முடியாமல் �பாகலைாம்; அதனால் குதிகா�லை நம்பி நடக்கலைாம் அல்லைது

மற்�றாரு காலில் தத்தித் தத்திச் �சல்லைலைாம். நாற்காலியிலிருந்து எழுவது, ச�மக்க
�ம�சயரு�க நிற்பது, க�டப்�பாருட்க�ளத் தூக்கிக்�காண்டு நடப்பது ஆகிய�வ

சிரமமாகிவிடும். பாதத்தின் நடுப்பகுதி உங்கள் எ�ட�யத் தாங்கும் என்று நம்ப
முடியாததால், படிக்கட்டுகளில் �மதுவாக�வ �சல்வீர்கள்.

�தரிந்து�காள்ள �வண்டிய ஒரு விஷயம்: இந்தக் காயத்�தக் கவனிக்காமல்

விட்டுவிடுவது எளிது. லிஸ்ஃபிராங்க் காயங்களில் 20% வ�ர முதலில் தவறாக

அ�டயாளம் காணப்படுகின்றன அல்லைது கவனிக்கப்படாமல் விடப்படுகின்றன; சுமார் 20
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முதல் 24% வ�ரயிலைான காயங்கள் முதல் பரி�சாத�னயி�லை�ய — சிலை சமயங்களில்

ஆரம்பகாலை எக்ஸ்-�ரக்களில்கூட — கண்டறியப்படாமல் �பாகின்றன. �பரிய விபத்தால்
அல்லைாமல், ஒரு திருகலைா�லைா தடுக்கி விழுதலைா�லைா பாதம் காயம�டந்த கு�றந்த வீரியக்

காயங்க�ளத்தான் (low-energy injuries) கண்டறிவது மிகவும் கடினம்; ஏ�னனில் வீக்கமும்

கன்றலும் �லைசாக�வ �தான்றலைாம். உங்கள் பாதத்தின் மீது எ�ட �காடுக்க முடியாமல்
இருந்தால், அல்லைது அப்படிச் �சய்யும்�பாது வலித்தால், அத்துடன் பாதத்தின்

நடுப்பகுதியில் வீக்கமும் �தாட்டால் வலியும் இருந்தால், அந்தச் �சர்க்�க�ய எப்�பாதும்
தீவிரமாக எடுத்துக்�காள்ள �வண்டும்.

உண்�மயில் என்ன நடக்கிறது

உங்கள் பாதத்தின் நடுப்பகுதி ஒரு �ராமானிய வ�ளவு (Roman arch) �பாலைக்

கட்ட�மக்கப்பட்டுள்ளது. கால் விரல்களுக்குச் �சல்லும் நீளமான எலும்புகள் அந்த

வ�ளவின் ஒரு பக்கத்�த உருவாக்குகின்றன; சிறிய எலும்புகளின் ஒரு வரி�ச

மறுபக்கத்�த உருவாக்குகிறது. அ�வ சந்திக்கும் இடத்தில், லிஸ்ஃபிராங்க் மூட்டு (Lisfranc
joint) என்று அ�ழக்கப்படும் மூட்டுகளின் �தாகுப்பு உள்ளது; உங்கள் பாதத்தின்
முன்பகுதிக்கும் குதிகாலுக்கும் இ�ட�யயான உறுதியான இ�ணப்பாக அது
�சயல்படுகிறது. நீங்கள் நடக்கும் ஒவ்�வாரு மு�றயும் இந்தப் பகுதிதான் சு�ம�ய ஏற்று,

அதிர்ச்சி�ய உள்வாங்குகிறது.

எலும்புகளின் வடிவமும், த�சநார்கள் (ligaments) என்று அ�ழக்கப்படும் வலுவான திசுப்

பட்�டகளும் �சர்ந்து இந்த வ�ள�வ ஒன்றாகப் பிடித்து �வத்திருக்கின்றன. மற்ற
எல்லைாவற்�றயும்விட ஒரு த�சநார் மிக முக்கியமானது: அது வ�ளவில் உள்ள ஒரு சிறிய
எலும்பிலிருந்து, உங்கள் இரண்டாவது கால் விரலுக்குச் �சல்லும் எலும்பின் அடிப்பகுதி

வ�ர �சல்கிறது. இது சுமார் 8 முதல் 10 mm அகலைமும், 5 முதல் 6 mm தடிமனும் �காண்டது;

உங்கள் பாத வ�ளவு சரிந்துவிடாமல் தடுத்து நிறுத்தும் முக்கியமான அ�மப்பு இதுதான்.

முதல் மற்றும் இரண்டாவது கால் விரல் எலும்புகளுக்கு இ�ட�ய த�சநார் எதுவும் இல்�லை;

என�வ வ�ளவு முழுவ�தயும் இடத்தில் பிடித்து �வக்கும் �வ�லை�ய இந்த ஒரு பட்�ட�ய
�சய்கிறது.

லிஸ்ஃபிராங்க் காயத்தில், அந்தப் பட்�ட சுளுக்கிக்�காள்கிறது அல்லைது கிழிகிறது;

அல்லைது அ�தச் சுற்றியுள்ள எலும்புகள் முறிந்து இடம் மாறுகின்றன. எலும்புகள் விரிந்து

விலைகலைாம்; அதனால் வ�ளவு தட்�டயாகிறது. அதனால்தான் தள்ளி நகரும்�பாது

வலிக்கிறது, பாதத்தின் நடுப்பகுதி�ய நம்ப முடியாமல் �பாகிறது: உங்கள் எ�ட�யத்

தாங்க �வண்டிய அ�மப்பு இனி ஒன்றாகப் பிடித்து நிற்பதில்�லை. காயம�டந்த திசு
பாதத்தின் அடிப்பக்கத்துக்கு அருகில் இருப்பதால், உள்ளங்காலில் கன்றல் ஏற்படுகிறது.

இந்தக் காயங்கள், எதுவும் இடம் மாறியிராத ஓர் உறுதியான சுளுக்கிலிருந்து, எலும்புகள்
கண்ணுக்குத் �தரியும்படி விரிந்து விலைகியிருக்கும் அல்லைது முறிந்திருக்கும் கடு�மயான

காயம் வ�ர பலைவிதமாக இருக்கும். உறுதியான காயம் அறு�வ சிகிச்�சயின்றி�ய

தணியலைாம். எலும்புகள் இடம் மாறியிருக்கும்�பாது, அவற்�ற மீண்டும் சரியான இடத்தில்

பிடித்து �வக்க �வண்டியிருக்கும்; ஏ�னனில் சீர�மவு இல்லைாமல் குணம�டயும் வ�ளவு
�பரும்பாலும் வலியுட�ன�ய இருக்கும், காலைப்�பாக்கில் வி�றப்பாகவும் ஆகிவிடும்.

CQ HAND + UPPER LIMB
Dr Kieran Hirpara — Specialist Orthopaedic Surgeon
Suite 2, Level 1, Mater Private Hospital Rockhampton, 31 Ward Street, The Range, QLD 4700
Phone 07 4863 6556  ·  office@cqupperlimb.com.au  ·  cqupperlimb.com.au 

Page 2 of 5



இதற்கு நாங்கள் என்ன �சய்ய முடியும்

இரண்டு பாதங்க�ளயும் நின்ற நி�லையில் எடுக்கப்படும் எக்ஸ்-�ரக்கள்தான் வழக்கமான

�தாடக்கப் புள்ளி; ஏ�னனில் நீங்கள் கால்களில் நிற்கும்�பாதுதான் பாதத்தின் நடுப்பகுதி

மூட்டுகள் தங்களு�டய உண்�மயான நி�லை�யக் காட்டுகின்றன. அந்த எக்ஸ்-�ரக்களால்

�கள்விக்குத் �தளிவான பதில் கி�டக்கவில்�லை என்றால், CT அல்லைது MRI ஸ்�கன்

த�சநார்க�ளயும் சிறிய எலும்புக�ளயும் இன்னும் விரிவாகக் காட்ட முடியும். எலும்புகள்
எவ்வளவு இடம் மாறியுள்ளன என்ப�தயும், காயம் ஒரு சுளுக்கா அல்லைது எலும்பு முறிவுடன்

கூடிய இடப்�பயர்ச்சியா (fracture-dislocation) என்ப�தயும் அறிந்தபிறகு, உங்களுக்கு எது

�பாருந்தும் என்ப�தப் பற்றி விரிவாகப் �பசலைாம்.

எதுவும் இடம் மாறியிராத உறுதியான காயத்துக்கு, நாங்கள் �பாதுவாக அறு�வ சிகிச்�ச

அல்லைாத பராமரிப்புடன் �தாடங்குகி�றாம். அதாவது, காயம�டந்த த�சநார்கள்
ஓய்�வடுக்கும் வ�கயில் பாதத்தின் மீது எ�ட �காடுக்காமல் இருப்பது; பிறகு வலி�ம�ய
மீண்டும் கட்டி�யழுப்பி, நீங்கள் மீண்டும் இயல்பாக நடப்பதற்கான இயன்மு�ற சிகிச்�ச.

அடுத்து என்ன �சய்வது என்று முடி�வடுக்கும் முன், அடுத்து வரும் வாரங்களில் நீங்கள்
எப்படி முன்�னறுகிறீர்கள் என்ப�த நாங்கள் கவனிப்�பாம்.

வலி நிவாரணம் எளி�மயானது. பாதம் தணியும் வ�ர, எளிய வலி நிவாரண மருந்துகளும்

வீக்கத்�தக் கு�றக்கும் மருந்துகளும் (anti-inflammatories) வலி�யச் சமாளிக்க உதவுகின்றன;
வலிக்கு அஞ்சி ஒதுங்காமல் இயன்மு�ற சிகிச்�சயில் நீங்கள் பங்�கற்க அ�வ
வழிவகுக்கின்றன.

எலும்புகள் இடம் மாறியிருக்கும்�பாது, அல்லைது மூட்டு உறுதியற்றதாகித் தானாக�வ
ஒன்றாகப் பிடித்து நிற்காத�பாது, அறு�வ சிகிச்�ச பரிசீலிக்கப்படுகிறது. எலும்புக�ள

மீண்டும் அவற்றின் இயல்பான இடத்தில் �வத்து, அ�வ குணம�டயும் வ�ர அங்�க�ய

பிடித்து �வப்ப�த இதன் �நாக்கம்; இது உங்கள் பாத வ�ள�வப் பாதுகாக்கிறது. ஒரு
�தர்வில், த�சநார்கள் குணம�டயும் வ�ர எலும்புக�ளச் சீரான வரி�சயில் பிடித்து

�வக்கத் திருகாணிகள் (screws) அல்லைது சிறிய தகடுகள் (plates) பயன்படுத்தப்படுகின்றன.

இன்�னாரு �தர்வு, பாதிக்கப்பட்ட மூட்டுக�ள ஒன்றாக இ�ணப்பது (fusion); அதாவது,

எலும்புகள் ஒன்றாக வளர்ந்து ஒ�ர திடமான பகுதியாக மாறும்படி �சய்யப்படுகிறது.

த�சநார் குணம�டவ�தவிட எலும்பு குணம�டவது நம்பகமானது என்பதால், சிலை
குறிப்பிட்ட காய வடிவங்களுக்கு இது பரிசீலிக்கப்படுகிறது. சிலை காயங்களுக்கு,
இறுக்கமான திருகாணிகளுக்குப் பதிலைாக �மன்�மயான �பாரு�ளப் பயன்படுத்தும்

�நகிழ்வான நி�லைப்படுத்தல் (flexible fixation) மூலைம் சிகிச்�ச அளிக்கலைாம்; இது எலும்புக�ள

உறுதியாகப் பிடித்து �வத்துக்�காண்�ட சிறிதளவு அ�சவுக்கும் இடமளிக்கிறது,

�பாருத்தப்பட்ட உ�லைாகப் �பாருட்க�ள அகற்ற இரண்டாவது அறு�வ சிகிச்�ச
�த�வப்படுவ�தயும் தவிர்க்கிறது. கடந்த காலைத்தில் கண்டறியப்படாமல் விடப்பட்ட,

அல்லைது உறுதியற்ற நி�லையி�லை�ய விடப்பட்ட காயத்துக்கும், மூட்டுத் �தய்மானம் (arthritis)
இன்னும் ஏற்படவில்�லை என்றால் அறு�வ சிகிச்�ச உதவ முடியும். உங்கள் காயத்துக்கு

எந்த அணுகுமு�ற �பாருந்தும் என்ப�த விரிவாகப் �பசி, நாம் ஒன்றாக முடிவு �சய்�வாம்.
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என்ன எதிர்பார்க்கலைாம்

லிஸ்ஃபிராங்க் காயம் சரியாகக் கண்டறியப்பட்டு மு�றயாகச் சிகிச்�ச அளிக்கப்பட்டால்,

�பரும்பாலைா�னார் நன்றாக�வ குணம�டகிறார்கள். எலும்புக�ள மீண்டும் அவற்றின்

இயல்பான இடத்துக்குக் �காண்டுவந்து, அ�வ குணம�டயும் வ�ர அங்�க�ய பிடித்து
�வப்பதுதான் இதில் முக்கியமானது. அப்படி நடக்கும்�பாது, உங்கள் பாத வ�ளவு அதன்

வடிவத்�தத் தக்க�வத்துக்�காள்கிறது; �தாடர் வலியின்றி நடப்பதற்கான சிறந்த வாய்ப்பு
உங்களுக்குக் கி�டக்கிறது. காயம் உறுதியானதாக இருந்து எதுவும் இடம்

மாறியிராவிட்டால், அது அறு�வ சிகிச்�சயின்றி�ய தணியலைாம்; இருப்பினும்

த�சநார்கள் குணம�டயும் வ�ர பாதத்தின் மீது எ�ட �காடுக்காமல் இருக்க
�வண்டியிருக்கும்.

லிஸ்ஃபிராங்க் காயம் கண்டறியப்படாமல் �பானா�லைா, சிகிச்�சயின்றி விடப்பட்டா�லைா,
நி�லை�ம �வறு. பாத வ�ளவு தட்�டயாகி, பாதம் �வளிப்புறமாகத் திரும்பிவிடலைாம்;
பாதத்தின் நடுப்பகுதியின் �மற்பரப்பு முழுவதும், வ�ளவுக்குக் கீழும் வலி நீடிக்கும்.

காலைப்�பாக்கில் இது உங்கள் பாதத்தின் நடுப்பகுதியில் மூட்டுத் �தய்மானத்துக்கும்,

வி�றப்புக்கும், நீங்கள் நடக்கும் விதத்தில் நீடித்த மாற்றத்துக்கும் வழிவகுக்கலைாம். �சதம்
ஏற்�கன�வ நிகழ்ந்துவிட்டதால், பாதிக்கப்பட்ட மூட்டுக�ள ஒன்றாக இ�ணக்க சிலைருக்குப்
பிற்பாடு அறு�வ சிகிச்�ச �த�வப்படுகிறது. இந்தக் காயம் �லைசாகத் �தான்றினாலும்கூட
அ�தத் தீவிரமாக எடுத்துக்�காள்வதற்கு இதுதான் காரணம்.

நல்லை சிகிச்�ச கி�டத்தாலும்கூட, மீட்சி எப்�பாதும் முழு�மயானதாக இருப்பதில்�லை.
எலும்புகள் சரியாக அவற்றின் இடத்தி�லை�ய மீண்டும் �வக்கப்பட்ட பிறகும் சிலைருக்கு வலி

�தாடரும். அந்த நீடித்த வலி, தழும்புத் திசுவினா�லைா (scar tissue), காயம் ஏற்பட்ட தருணத்தில்

நசுங்கிய குருத்�தலும்பினா�லைா (cartilage) வரலைாம். குணம�டய வாரங்கள் அல்லை,

மாதங்கள் ஆகும்; பாதம் வலி�ம�ய மீண்டும் கட்டி�யழுப்பும் காலைத்தில் அது
வி�றப்பாகவும் �சார்வாகவும் உணர்வது இயல்பான�த.

நீங்கள் வி�ளயாட்டில் ஈடுபடுபவர் என்றால், புள்ளிவிவரங்கள் நம்பிக்�க அளிக்கின்றன.
சிகிச்�சக்குப் பிறகு வி�ளயாட்டு வீரர்களில் 93% முதல் 94% வ�ரயிலைா�னார் ஏதாவது

ஒரு நி�லையில் வி�ளயாட்டுக்குத் திரும்புகிறார்கள்; 74% முதல் 88% வ�ரயிலைா�னார்

காயத்துக்கு முந்�தய நி�லைக்�க திரும்புகிறார்கள். இந்த வரம்பு �நர்�மயானது: சிலைர்
முழு�மயாகத் திரும்புகிறார்கள்; மற்றவர்கள் தாங்கள் பயிற்சி �சய்யும் அல்லைது
�பாட்டியிடும் விதத்�த மாற்றிக்�காள்ள �வண்டியிருப்ப�த உணர்கிறார்கள்.

நி�னவில் �காள்ள �வண்டிய முக்கியமான விஷயம் இதுதான். ஆரம்பத்தி�லை�ய

மு�றயான சிகிச்�ச கி�டத்தால், �பரும்பாலைா�னார் மீண்டும் இயல்பாக நடக்கவும்,

�வ�லை �சய்யவும், வாழவும் �தாடங்குகிறார்கள். கவனிக்காமல் விட்டுவிட்டால், அ�த

காயம் நீடித்த பிரச்சி�னக�ள ஏற்படுத்தலைாம். �தாடக்கத்தி�லை�ய சரியான �நாயறிதல்

கி�டப்பது, இன்னும் சிலை ஆண்டுகள் கழித்து உங்கள் பாதம் எப்படி இருக்கும் என்பதில்
உண்�மயான மாற்றத்�த ஏற்படுத்துகிறது.
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எப்�பாது மருத்துவ�ரப் பார்க்க �வண்டும்

உங்கள் பாதத்தின் மீது எ�ட �காடுக்க முடியாமல் இருந்தால், அல்லைது அப்படிச்

�சய்யும்�பாது வலித்தால், அத்துடன் பாதத்தின் நடுப்பகுதி முழுவதும் வீக்கமும் �தாட்டால்

வலியும் இருந்தால், தாமதிக்காமல் உங்கள் GP-�யப் பாருங்கள். ஒரு சாதாரண சுளுக்கு
தணிவது �பாலை வலி தணியவில்�லை என்றால், அல்லைது நடக்கும்�பாது தள்ளி நகர்வதில்

�தாடர்ந்து சிரமப்பட்டால், நிபுணர் பரி�சாத�னக்குக் �களுங்கள். உங்கள் பாதம்
கடு�மயாக வீங்கி, இறுகி, வலித்தால் அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள்;

ஏ�னனில் இது�பான்ற கடு�மயான காயம் பாதத்துக்குள் அழுத்தத்�த உயர்த்தலைாம்,

அ�த உடனடியாகப் பரி�சாதிக்க �வண்டும். இந்தக் காயத்�தக் கவனிக்காமல்
விட்டுவிடுவது எளிது — சிலை சமயங்களில் ஆரம்பகாலை எக்ஸ்-�ரக்களில்கூட அது

�தரியாமல் �பாகலைாம்; என�வ உங்கள் பாதம் சரியாக இல்�லை என்று �தான்றினால்,
மு�றயாகப் பரி�சாதிக்கக் �கட்டு வலியுறுத்துவது மதிப்புள்ளது.
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