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

மீட்சி — ஒரு பார்�வயில். 35 �வளியிடப்பட்ட ஆய்வுகளின் கூட்டுத் தரவுகளிலிருந்து — உங்கள்
மீட்சி �வகம் மாறுபடலைாம்.

இ�லசான பணிகள்

அலுவலைக �வ�லை, வாகன ஓட்டம், தினசரி
பணிகள்

�பரும்பாலான தினசரி
�சயல்பாடுகள்

உடல் உ�ழப்பு �வ�லை, வி�ளயாட்டு, ஜிம்

இறுதி முடிவு
நி�ல

வலி மற்றும் பலைம்

— — —

இந்த அறு�வ சிகிச்�ச ஏன்
பரிந்து�ரக்கப்பட்டுள்ளது

மூட்�ட உங்கள் வலிக்கான மூலைமாக இருக்கும்�பாது, கணுக்காலுக்குக் கீழுள்ள மூட்�ட

இ�ணக்கும் அறு�வ சிகிச்�ச (subtalar fusion) ஒரு �தர்வாகும். இந்த மூட்டு உங்கள்

கணுக்காலுக்குக் கீழ் அ�மந்துள்ளது; சமமற்ற த�ரயில் உங்கள் பாதம் சாயவும்

திரும்பவும் இது�வ உதவுகிறது. மூட்டு இ�ணப்பு — ஆர்த்�ரா�டசிஸ் (arthrodesis) என்றும்
அ�ழக்கப்படுகிறது — என்பது அந்த மூட்டின் எலும்புக�ள ஒன்றாகச் �சர்த்து, அ�வ

ஒன்�றா�டான்று உரசாமல் இருக்கச் �சய்வதாகும். எலும்புகள் ஒ�ர திடமான துண்டாகக்
குணம�டந்ததும், வலி�யத் தரும் அ�சவு நின்றுவிடுகிறது.

குதிகால் எலும்பு முறிவுக்குப் பிறகு �தாடரும் மூட்டழற்சி (arthritis), சரியாக உருவாகாத
மூட்டால் ஏற்படும் வலி நி�றந்த தட்�டப் பாதம், அல்லைது தவறான நி�லையில் ஒட்டிக்

குணம�டந்த குதிகால் — இவற்றுக்கு நாங்கள் வழக்கமாக இந்த அறு�வ சிகிச்�ச�யப்
பரிந்து�ரக்கி�றாம். இது �பரும்பாலும் நீண்ட நாள் பிரச்சி�னயாக இருப்பதால்,

த க வ ல்  ம ற் று ம்  ஒ ப் பு த ல்

கணுக்காலுக்குக் கீழுள்ள
மூட்டு இ�ணப்பு அறு�வ
சிகிச்�ச (subtalar fusion)
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�சயல்பாட்டு மாற்றம், இயன்மு�ற சிகிச்�ச, ஸ்பிளிண்ட் அல்லைது பி�ரஸ் (brace) �பான்ற

அறு�வ சிகிச்�ச அல்லைாத கவனிப்பிலிருந்�த �தாடங்குகி�றாம்; அ�வ �பாதுமான
முன்�னற்றத்�தத் தராத�பாது அறு�வ சிகிச்�ச�யப் பரிசீலிக்கி�றாம். நீங்கள் மீண்டும்

வசதியாக நடக்கவும் நிற்கவும் முடியும் வ�கயில், உறுதியான, வலியற்ற பாத�ம இதன்

�நாக்கம்.

அறு�வ சிகிச்�சக்கு முன்

உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச�யத் திட்டமிட, உங்கள் பாதத்துக்கான ஸ்�கன்க�ள ஏற்பாடு

�சய்கி�றாம். நீங்கள் நின்றிருக்கும்�பாது படங்கள் எடுக்கப்படும் எக்ஸ்-�ர (weight-bearing X-

ray), சிலை சமயம் எலும்�ப நுணுக்கமாகக் காட்டும் CT ஸ்�கன், அல்லைது த�சநாண்கள்

(tendons), த�சநார்கள் (ligaments) �பான்ற �மன்திசுக்க�ளக் காட்டும் MRI ஆகிய�வ இதில்

அடங்கலைாம். உண்ணாமல் இருப்பது குறித்த அறிவுறுத்தல்க�ள எங்கள் குழு

உங்களுக்குத் தரும்: அறு�வ சிகிச்�சக்கு ஏழு மணி �நரம் முன்பிருந்து எந்த உணவும்

பானமும் கூடாது. அறு�வ சிகிச்�ச அரங்கின் பட்டியல் முன்கூட்டி�ய நகர்ந்தால் உங்கள்
அறு�வ சிகிச்�ச�ய முன்னதாகக் �காண்டுவர முடியும் என்பதற்காக�வ, ஆறு மணி
�நரத்துக்குப் பதிலைாக ஏழு மணி �நரம் �கட்கி�றாம். நாங்கள் �சான்னால் மட்டு�ம சிலை
மருந்துக�ள நிறுத்துங்கள்; மாத்தி�ரகள் மற்றும் இயற்�க மருந்துகள் உட்பட நீங்கள்

எடுத்துக்�காள்ளும் அ�னத்தின் எழுதப்பட்ட பட்டிய�லைக் �காண்டு வாருங்கள். தளர்வான,

வசதியான ஆ�டக�ள அணியுங்கள்; நீங்க�ள வாகனம் ஓட்ட முடியாது என்பதால்,
வீட்டுக்குத் திரும்ப உங்க�ள அ�ழத்துச் �சல்லை ஒருவ�ர ஏற்பாடு �சய்யுங்கள்.
உங்களுக்கு �வறு உடல்நலைப் பிரச்சி�னகள் இருந்தால், இரத்தப் பரி�சாத�னகள் அல்லைது
உங்களுக்கு மயக்க மருந்து �காடுக்கும் மருத்துவரான மயக்க மருந்து நிபுணரின்

(anaesthetist) பரி�சாத�ன �த�வப்படலைாம்.

அறு�வ சிகிச்�ச நாளில்

நீங்கள் மருத்துவம�னயின் அறு�வ சிகிச்�ச அனுமதிப் பிரிவுக்கு (surgical admissions unit)
வருவீர்கள்; அங்�க உங்கள் வரு�க பதிவு �சய்யப்பட்டு, அறு�வ சிகிச்�ச அரங்குக்குத்
தயார்படுத்தப்படுவீர்கள். உங்களுக்கு மயக்க மருந்து �காடுக்கும் மருத்துவரான மயக்க

மருந்து நிபுண�ர (anaesthetist) நீங்கள் சந்திப்பீர்கள். இந்த அறு�வ சிகிச்�ச முழு மயக்க

மருந்தில் (general anaesthetic) �சய்யப்படுகிறது. அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய வலி

நிவாரணத்துக்காகச் சிலை சமயம் பகுதி நரம்புத் தடுப்பு ஊசியும் (regional nerve block)

�சர்க்கப்படும்; அ�தப் பற்றி மயக்க மருந்து நிபுணர் அன்�றய தினம் உங்களுடன்
�பசுவார். பின்னர் நீங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச அரங்குக்கு அ�ழத்துச் �சல்லைப்படுவீர்கள்;

அங்�க அறு�வ சிகிச்�ச �சய்யப்படும்.

மீட்புப் பகுதியில் (recovery area) நீங்கள் கண் விழிப்பீர்கள்; மயக்க மருந்தின் வி�ளவு
கு�றயும் வ�ர �சவிலியர்கள் உங்க�ளக் கண்காணிப்பார்கள். உங்கள் நி�லை சீரானதும்,

அறு�வ சிகிச்�சயின் தன்�ம�யயும் உங்கள் மீட்சி எப்படிச் �சல்கிறது என்ப�தயும்

�பாறுத்து, நீங்கள் வார்டுக்குச் �சல்வீர்கள் அல்லைது வீட்டுக்குப் �பாவீர்கள்.
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கணுக்காலுக்குக் கீழுள்ள மூட்டு இ�ணப்பு அறு�வ சிகிச்�சகளில் சிலை, ஒ�ர நாள்

அறு�வ சிகிச்�சயாகச் (day surgery) �சய்யப்படுகின்றன; என�வ இரவு தங்க �வண்டிய
�த�வ உங்களுக்கு இல்லைாமல் �பாகலைாம். உங்கள் அறு�வ சிகிச்�சக்கு என்ன

எதிர்பார்க்கலைாம் என்ப�த எங்கள் குழு உங்களுக்குத் �தரிவிக்கும்.

அறு�வ சிகிச்�சயில் என்ன �சய்யப்படுகிறது

கணுக்காலுக்குக் கீழுள்ள மூட்டு இ�ணப்பு அறு�வ சிகிச்�ச, அந்த மூட்டின் எலும்புக�ள

ஒன்றாகச் �சர்த்து, அ�வ ஒ�ர திடமான துண்டாகக் குணம�டயச் �சய்கிறது. இதற்காக,

வலி�ய ஏற்படுத்திவரும் �தய்ந்து�பான திசுவான, மூட்டுப் பரப்புகளில் எஞ்சியிருக்கும்

வழுவழுப்பான குருத்�தலும்�ப (cartilage) உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் அகற்றுகிறார்.

பின்னர் எலும்புகள் குணம�டயும் வ�ர அ�வ திருகாணிகளால் (screws) ஒன்றாகப் பிடித்து

�வக்கப்படுகின்றன. சிலை சமயம், இரண்டு பரப்புகளும் ஒட்டிக்�காள்ள உதவும் கூடுதல்

எலும்புப் �பாருளான எலும்பு ஒட்டு (bone graft), அவற்றுக்கு இ�டயில் �வக்கப்படுகிறது.

மூட்�ட அ�டய ஒன்றுக்கு �மற்பட்ட வழிகள் உள்ளன. சிலை அறு�வ சிகிச்�சகளில் உங்கள்
பாதத்தின் �வளிப்புறத்தில் ஒ�ர ஒரு �வட்டு �பாடப்படுகிறது. �வறு சிலைவற்றில்

சாவித்து�ள அறு�வ சிகிச்�ச (keyhole surgery) பயன்படுத்தப்படுகிறது; இதில் ஒரு �பரிய

திறப்புக்குப் பதிலைாக, இரண்டு அல்லைது மூன்று சிறிய �வட்டுகள் வழியாக அறு�வ
சிகிச்�ச நிபுணர் �சயல்படுகிறார். உங்கள் பாதத்தின் நி�லை, உங்கள் ஸ்�கன்கள், மூட்�ட

நல்லை நி�லைக்கு நகர்த்த முடியுமா என்பது — இவற்�றப் �பாறுத்�த இந்தத் �தர்வு

அ�மகிறது. உங்கள் கணுக்கால் மூட்டும் �தய்ந்திருந்தால், கணுக்கால் வழியாகக் குதிகால்

வ�ர இறங்கும் ஒரு கம்பி�யப் (rod) பயன்படுத்தி, கணுக்கா�லையும் குதிகால் எலும்�பயும்
�சர்த்து இ�ணக்கும் வ�கயில் அறு�வ சிகிச்�ச�ய விரிவாக்க முடியும்.

நீங்கள் ஒப்புதல் படிவத்தில் �க�யழுத்திடுவதற்கு முன், எந்த அணுகுமு�ற உங்களுக்குப்
�பாருத்தமானது என்ப�த உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் விளக்குவார்.

அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறகு

மீட்பு வார்டில் நீங்கள் கண் விழிப்பீர்கள்; மயக்க மருந்தின் வி�ளவு கு�றயும் வ�ர

�சவிலியர்கள் உங்க�ள �நருக்கமாகக் கவனிப்பார்கள். உங்கள் பாதத்தில் கட்டுகள்

இருக்கும்; உங்க�ள வசதியாக �வத்திருக்க வலி நிவாரண மருந்து தரு�வாம். நீங்கள்

எழுந்திருப்பதற்கு முன், உங்கள் காயம், இரத்த ஓட்டம், நீங்கள் எப்படி உணர்கிறீர்கள்
என்பவற்�ற ஒரு �சவிலியர் பரி�சாதிப்பார். எங்கள் குழுவின் உதவியுடன்,

�பரும்பாலைானவர்கள் அ�த நாளில் ந�ட உதவிக் கட்ட�மப்புடன் (frame) அல்லைது

ஊன்று�கால்களுடன் சிலை அடிகள் எடுத்து �வக்கிறார்கள். மயக்க மருந்து உங்க�ளத்

தூக்கக் கலைக்கத்திலும் நி�லையற்ற நி�லையிலும் �வத்திருக்கக்கூடும் என்பதால், முதல் 24

மணி �நரம் உங்களுடன் யாராவது தங்குவதற்கு ஏற்பாடு �சய்யுங்கள். நீங்கள் அ�த
நாளில் வீட்டுக்குச் �சல்வீர்களா அல்லைது மருத்துவம�னயில் ஒரு இரவு தங்குவீர்களா
என்ப�த உங்கள் குழு �சால்லும். கட்�டச் சுமார் 10 நாட்கள் அப்படி�ய �வத்திருக்கி�றாம்;
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நாங்கள் �சான்னால் தவிர, அதற்கு முன் அ�த அகற்ற �வண்டாம். உங்க�ளப்

பார்க்கும்�பாது நாங்கள் அ�த மாற்று�வாம் அல்லைது அகற்று�வாம்.

மீட்சி

முதல் சிலை நாட்களும் வாரங்களும் உங்கள் பாதம் வலியுடனும் வீக்கத்துடனும் இருக்கும்.

இது இயல்பானது. ஓய்வு, பாதத்�த உயர்த்தி �வத்திருப்பது, நாங்கள் தரும் வலி நிவாரண
மருந்து ஆகிய�வ அ�சௌகரியத்�தக் கு�றக்கும். வீக்கம் �பாதுவாகப் படிப்படியாகத்

தணியும்; எலும்புகள் ஒன்று�சரத் �தாடங்கும்�பாது வலியும் கு�றயும்.

�தாடக்கத்தில் உங்கள் முழு எ�ட�யயும் பாதத்தின் மீது ஊன்ற மாட்டீர்கள். நடமாட

ஊன்று�கால்க�ள�யா ந�ட உதவிக் கட்ட�மப்�ப�யா பயன்படுத்துவீர்கள்; எலும்புகள்

குணம�டயும் வ�ர உங்கள் பாதம் பிளாஸ்டர் கட்டி�லைா (cast) சிறப்புக் காலைணியி�லைா (boot)
பாதுகாக்கப்படும். உங்கள் காலின் மற்ற பகுதிக�ள வலுவாகவும் இரத்த ஓட்டத்�தச்
சீராகவும் �வத்திருக்க, எளிய பயிற்சிகள் மூலைம் உங்கள் இயன்மு�ற சிகிச்�சயாளர்

வழிகாட்டுவார். வீட்டுக்குள் நடமாடலைாம், உணவு தயாரிக்கலைாம், கவனமாகப் படிகளில் ஏறி
இறங்கலைாம்; ஆனால் �தாடக்கத்தில் சிலை அன்றாட �வ�லைகளுக்கு உங்களுக்கு உதவி
�த�வப்படும். த�லைய�ணகளின் மீது பாதத்�த உயர்த்தி �வத்துத் தூங்குவது

வீக்கத்�தக் கு�றத்து, இரவுக�ள வசதியாக்கும்.

முதல் முக்கியமான �மல்கல், நாங்கள் உங்க�ளப் பார்க்கும்�பாது உங்கள் காயங்கள்
ஆறியிருப்பதுதான். குணமாகும் நி�லை முன்�னறும்�பாது, ஊன்று�கால்களிலிருந்து

பாதத்�த ஊன்றி நடப்பதற்கு மாறுவீர்கள் — முதலில் ஆதரவுடன், பிறகு ஆதரவின்றி.

எலும்புகள் ஒ�ர திடமான துண்டாக இ�ணந்து, அ�வ குணம�டந்த விதம் குறித்து
உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் திருப்தி அ�டந்ததும், உங்கள் �சயல்பாடுக�ளப்
படிப்படியாகக் கூட்டலைாம். உங்கள் வலி�மயும் தன்னம்பிக்�கயும் திரும்பும்�பாது, அதிக
தூரம் நடப்பது, �வ�லைக்குத் திரும்புவது, வி�ளயாட்டுக்குத் திரும்புவது ஆகிய

அ�னத்தும் நி�லைகளாக வரும்.

மீட்சி ஒவ்�வாருவருக்கும் �வறுபடுகிறது. உங்கள் காலை அளவு மாறுபடலைாம்; ஒவ்�வாரு

படியிலும் உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரும் இயன்மு�ற சிகிச்�சயாளரும்

உங்களுக்கு வழிகாட்டுவார்கள்.

என்ன தவறு �நரலைாம்

�பரும்பாலைான �நாயாளிகள் நன்றாக இருக்கிறார்கள், ஆனால் எப்�பாதாவது

பிரச்சி�னகள் ஏற்படலைாம். எந்தப் பிரச்சி�ன�யயும் முன்கூட்டி�ய கண்டறிய உங்கள்
அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரும் குழுவும் உங்க�ள �நருக்கமாகக் கண்காணிக்கிறார்கள்.

இந்த அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறகு மிகப் �பாதுவான கவ�லை காயம் �தாடர்பானது.
�வட்டிலிருந்து �வளிப்புறமாகப் பரவும் சிவப்பு, அதிலிருந்து கசியும் திரவம் அல்லைது சீழ்,

அல்லைது சூடாக உணரப்படும், சிவந்து வீங்கிய �தால் ஆகியவற்�றக் கவனியுங்கள். எளிய

வலி நிவாரணிகளால் கு�றயாத ஆழமான, துடிக்கும் வலி இன்�னாரு எச்சரிக்�க

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 4 of 8



அறிகுறி. இவற்றில் எ�தயாவது கவனித்தால், உங்கள் அடுத்த சந்திப்பு வ�ர காத்திராமல்

உடனடியாக மருத்துவ �மயத்�த அ�ழயுங்கள்.

சிலை சமயம் எலும்புகள் திட்டமிட்டபடி ஒன்று�சர்வதில்�லை. இது எலும்புகள் ஒட்டா�ம

(nonunion) எனப்படுகிறது. பாதத்தில் அ�ரபடுவது �பான்ற அல்லைது ‘கிளிக்’ என்ற உணர்வு

�தான்றலைாம், அல்லைது அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பலை மாதங்கள் கழித்தும் வலி ம�றயாமல்

திரும்பத் திரும்ப வரலைாம். இ�த உங்கள் மறுபரி�சாத�னச் சந்திப்பில் �சால்லுங்கள்;
அப்�பாது நாங்கள் ஸ்�கன்க�ள ஏற்பாடு �சய்து, அடுத்து என்ன �சய்வது என்ப�தப் �பச

முடியும்.

உங்கள் அறு�வ சிகிச்�சயில் கணுக்காலும் குதிகால் எலும்பும் �சர்த்து
இ�ணக்கப்பட்டிருந்தால், உ�லைாகக் கம்பி�யா திருகாணிக�ளா எப்�பாதாவது எரிச்ச�லை

ஏற்படுத்தலைாம், அல்லைது அவற்�றச் சுற்றியுள்ள எலும்பில் முறி�வ ஏற்படுத்தலைாம். இது

�பாதுவாகப் புதிய வலியாக�வா, உங்கள் கீழ் பாதம் உணரப்படும் விதத்தில் ஏற்படும்

மாற்றமாக�வா, அல்லைது திடீ�ரன ஒரு ‘டக்’ என்ற சத்தத்துடன் காலின் மீது எ�ட
ஊன்றுவதில் ஏற்படும் சிரமமாக�வா �வளிப்படும். இப்படி �நர்ந்தால் உடனடியாக
மருத்துவ �மயத்�தத் �தாடர்பு�காள்ளுங்கள்.

சிலை பாத வடிவங்களிலும், முன்பு ஏற்பட்ட காயங்கள் இருக்கும்�பாதும், குதிகா�லைச்

சுற்றியுள்ள �தாலும் �மன்திசுக்களும் பலைவீனமாக இருக்கலைாம். காயம் சுத்தமாக
ஆறுவதற்குச் சிறந்த வாய்ப்�பத் தரும் வ�கயில், இ�த மனதில் �காண்�ட உங்கள்
அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் அணுகுமு�ற�ய — அதாவது �வட்டுகள் எங்�க �பாடப்படும்
என்ப�த — �தர்வு �சய்கிறார். அந்த முதல் வாரங்களில் உங்கள் காயம் �தாற்றமளிக்கும்

விதம் குறித்து உங்களுக்குக் கவ�லை இருந்தால், அ�த நாங்கள் �கட்க விரும்புகி�றாம்.

சிக்கலைான சிலை கு�றந்த எண்ணிக்�கயிலைான நிகழ்வுகளில் — குறிப்பாகப் பாதத்தில்
கடு�மயான உருக்கு�லைவு இருக்கும்�பாது அல்லைது குணமாதல் �மாசமாக

இருக்கும்�பாது — பிரச்சி�ன�யச் சரி�சய்ய �மலும் அறு�வ சிகிச்�ச �த�வப்படலைாம்.
இது உங்கள் பாதத்துக்குப் �பாருந்துமானால், உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் இ�த
முன்கூட்டி�ய உங்களுடன் �பசுவார்.

துல்லியமான விவரங்கள் �வண்டுமானால், இந்தப் பக்கத்தில் உள்ள சிக்கல்கள்

அட்டவ�ண வழக்கமான விகிதங்க�ளப் பட்டியலிடுகிறது.

எப்�பாது எங்க�ள அ�ழக்க �வண்டும்

�பரும்பாலைான பிரச்சி�னகள் முதல் சிலை வாரங்களி�லை�ய �வளிப்படுகின்றன;

முன்கூட்டிய சிகிச்�ச அவற்�றச் சரி�சய்வ�த எளிதாக்குகிறது. உங்களுக்குக் காய்ச்சல்
வந்தால், காயத்�தச் சுற்றியுள்ள சிவப்பு பரவினால், அல்லைது அதிலிருந்து திரவ�மா சீ�ழா

கசிந்தால் எங்க�ள அ�ழயுங்கள். எளிய வலி நிவாரணிகளால் சிறிதும் கு�றயாத திடீர்

கடு�மயான வலி இருந்தால் எங்க�ள அ�ழயுங்கள். உங்கள் �கண்�டக்காலில்
வீக்க�மா வலி�யா இருந்தால், அல்லைது மூச்சுத் திணறல் இருந்தால், அவசர சிகிச்�சப்

பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள்; ஏ�னனில் இ�வ இரத்தக் கட்டியின் அறிகுறிகளாக இருக்கலைாம்.
உங்கள் பாதம் மரத்துப்�பானா�லைா, குளிர்ந்து�பானா�லைா, அல்லைது கால் விரல்க�ள
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அ�சக்க முடியாமல் �பானா�லைா அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள். சந்�தகம்

இருந்தால் மருத்துவ �மயத்�த அ�ழயுங்கள். ஒரு �பரிய பிரச்சி�ன�ய நீங்கள்
�சால்லைாமல் �வத்திருப்ப�த விட, ஒரு சிறிய கவ�லை�யப் பற்றிக் �கட்க�வ நாங்கள்

விரும்புகி�றாம்.
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�வளியிடப்பட்ட ஆய்வுகளில் இருந்து சிக்கல்களின்
விகிதங்கள்

35 �வளியிடப்பட்ட ஆய்வுகளின் கூட்டுத் தரவுகளிலிருந்து. இ�வ மக்கள்�தா�க அளவிலைான

விகிதங்கள், உங்கள் தனிப்பட்ட அபாயம் அல்லை — உங்களுக்கு எது �பாருந்தும் என்ப�த உங்கள் அறு�வ
சிகிச்�ச நிபுணர் உங்களுடன் கலைந்து�ரயாடுவார்.

சிக்கல் பதிவான
விகிதம்

குறிப்புகள்

காயம் �தாடர்பான

சிக்கல்கள்

— திறந்த அணுகுமு�றகளுடன் ஒப்பிடும்�பாது, உட்புற

(medial) அணுகுமு�றயிலும் மூட்டு�நாக்கி (arthroscopic)

நுட்பங்களிலும் இந்த விகிதங்கள் கு�றவு; மூட்டு

இ�ணப்புக்கு முன் அறு�வ சிகிச்�ச அல்லைாத சிகிச்�ச

அளிப்ப�த விட, குதிகால் எலும்பு (calcaneal) முறிவுகளுக்கு

முதலி�லை�ய அறு�வ சிகிச்�ச �சய்வது கு�றவான

காயச் சிக்கல்களுடன் �தாடர்பு�டயது.

எலும்புகள் ஒட்டா�ம

(nonunion)

— திறந்த மு�ற, மூட்டு�நாக்கி மு�ற, மற்றும் கீழ்க்கால்

எலும்பு–கணுக்கால்–குதிகால் (tibiotalocalcaneal) இ�ணப்பு

ஆகியவற்றில் எலும்புகள் ஒன்று�சரும் விகிதங்கள்

அதிகம் என்று அறிக்�கயிடப்பட்டுள்ளது; முழுவதும் திருகு

�வட்டப்பட்ட திருகாணிகள், �நாயாளியின் �சாந்த எலும்பு

ஒட்டு (autograft), மற்றும் இரண்டு திருகாணிக�ளப்

பயன்படுத்துவது ஆகிய�வ �வற்றிகரமான

ஒன்று�சர்தலுடன் �தாடர்பு�டய காரணிகள்.

�தாற்று — �தாற்று அபாயங்கள் ஆய்வுக்கு ஆய்வு �வறுபடுகின்றன;

குறிப்பாக சார்�கா நரம்பு-மூட்டு �நாயில் (Charcot
neuroarthropathy), �நாயாளித் �தர்�வயும் அறு�வ

சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய கவனிப்�பயும் �மம்படுத்த,

தரப்படுத்தப்பட்ட �நறிமு�றகளும் �பரிய அளவிலைான

கட்டுப்படுத்தப்பட்ட ஆய்வுகளும் �த�வ.

சிக் க ல் க ள்  &  ச ம் ம த ம்

கணுக்காலுக்குக் கீழுள்ள மூட்டு இ�ணப்பு
அறு�வ சிகிச்�ச (subtalar fusion)
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சிக்கல் பதிவான
விகிதம்

குறிப்புகள்

உள்�பாருத்�தச்

சுற்றியுள்ள எலும்பு

முறிவு (peri-implant
fracture)

— பின்பாத மூட்டு இ�ணப்பு ஆணிக�ளச் (hindfoot fusion nails)
சுற்றி ஏற்படும் முறிவுகளுக்கான சிகிச்�ச குறித்து

ஒருமித்த கருத்து இல்�லை; ஒரு வ�கப்பாட்டு மு�ற

மருத்துவ ந�டமு�றக்கு வழிகாட்ட உதவலைாம்.

நான் இந்தத் தகவல்க�ளப் படித்துள்�ளன், �மலும் இந்த சிகிச்�ச மு�ற, அதன்
எதிர்பார்க்கப்படும் மீட்சி காலைம் மற்றும் �ம�லை பட்டியலிடப்பட்டுள்ள சிக்கல்கள் குறித்து
டாக்டர் ஹிர்பராவிடம் �கள்விகள் �கட்கும் வாய்ப்பு எனக்குக் கி�டத்துள்ளது. 

�நாயாளி — �பயர் (�தளிவாக
எழுதவும்)

�க�யாப்பம் �ததி
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