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

நீங்கள் உணர்வது

�மட்டாகார்பல் எலும்பு முறிவு (metacarpal fracture) என்பது உங்கள் �கயின் முதன்�மப்
பகுதியில் உள்ள நீளமான எலும்புகளில் ஒன்றில் ஏற்படும் முறிவு: உங்கள் மணிக்கட்�ட

உங்கள் விரல்களுடன் இ�ணக்கும் எலும்புகள் இ�வ — உங்கள் விரல் அடி மூட்டுகளாக

(knuckles) நீங்கள் தடவி உணரக்கூடிய�வ. மிகவும் �பாதுவான முறிவு ஒரு குத்துக்குப் பிறகு

ஏற்படுகிறது; சுண்டு விரலின் அடி மூட்டுக்குப் பின்னால் உள்ள எலும்பு அதில்

சம்பந்தப்படுகிறது. இது மிகவும் �பாதுவானது என்பதால் இதற்கு ஒரு �சல்லைப்�பய�ர

உள்ளது: குத்துச்சண்�டை வீரரின் முறிவு (boxer’s fracture).

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

�மட்டாகார்பல்
எலும்பு
முறிவுகள்,
குத்துச்சண்�ட
வீரரின் முறிவு
உட்பட (Metacarpal
Fractures, including
Boxer's Fracture)
�மட்டாகார்பல் எலும்பு முறிவுகள் — சுண்டு விரல் அடி மூட்டில்
ஏற்படும் �பாதுவான 'குத்துச்சண்�ட வீரரின் முறிவு' உட்பட —
�பாதுவாக ஒரு குத்துக்குப் பிற�கா �கயில் �நேரடியாக அடிபட்ட
பிற�கா ஏற்படுகின்றன.
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�பாதுவாக ஒரு �தளிவான தருணம் இருந்திருக்கும்: கடினமான ஒன்றின் மீது ஒரு குத்து,

�கயின் மீது விழுதல், அல்லைது நேசுங்கும் அல்லைது முறுக்கும் காயம். அதற்குப் பிறகு

உடனடியாகப் புறங்�க வலியுடனும் வீக்கத்துடனும் சிராய்ப்புக் க�றயுடனும் (bruising)

ஆகிவிடும்; மறுபக்கத்துடன் ஒப்பிடும்�பாது விரல் அடி மூட்டு தட்�டயாக�வா “உள்�ள

அமிழ்ந்ததாக�வா” �தான்றலைாம். முஷ்டி பிடிக்கும்�பாது வலிக்கிறது, உங்கள் பிடி
பலைவீனமாக உணரப்படுகிறது. �க�ய முஷ்டியாகச் சுருட்ட முயலும்�பாது, ஒரு விரல்

அதன் அருகில் உள்ள விரலின் மீது குறுக்காகச் �சல்வது �பாலை�வா அ�த �நோக்கிச்
சாய்வது �பாலை�வா இருப்ப�தச் சிலைர் கவனிக்கிறார்கள்; அந்த முறுக்கம் முக்கியமானது —

நோங்கள் சரிபார்க்கும் முக்கியமான விஷயங்களில் அதுவும் ஒன்று.

உண்�மயில் என்ன நேடக்கிறது

உங்களுக்கு ஐந்து �மட்டாகார்பல் எலும்புகள் உள்ளன — ஒவ்�வாரு விரலுக்கும்

கட்�டவிரலுக்கும் ஒன்று. முறிவு கழுத்துப் பகுதியில் (விரல் அடி மூட்டுக்குச் சற்றுப்

பின்னால்; இதுதான் வழக்கமான குத்துச்சண்�ட வீரரின் முறிவு ஏற்படும் இடம்), தண்டுப்
பகுதியில் (எலும்பின் நேடுப்பகுதி), அல்லைது அடிப்பகுதியில் (மணிக்கட்டுக்கு அருகில்)
இருக்கலைாம். முறிந்த பிறகு, முறிந்த மு�னகள் ஒரு �காணத்தில் சாயலைாம்,
குட்�டயாகலைாம், அல்லைது முறுக்கிக்�காள்ளலைாம்.

சிறிது �காணம் இருப்பது �பரும்பாலும் பரவாயில்�லை; �க அ�தப்

�பாறுத்துக்�காள்ளும். குறிப்பாக �மாதிர விரல் மற்றும் சுண்டு விரல் எலும்புகள்,

உண்�மயான பிரச்சி�ன எதுவும் ஏற்படுத்தாமல் நேல்லை அளவு வ�ள�வப்
�பாறுத்துக்�காள்கின்றன; ஏ�னனில் அந்த விரல் அடி மூட்டுகள் இயற்�கயாக�வ அதிக
அ�சவுத் தன்�ம �காண்ட�வ. �க நேன்றாகப் �பாறுத்துக்�காள்ளாதது முறுக்கம்தான்

(இ�த நோங்கள் சுழற்சி — rotation — என்று அ�ழக்கி�றாம்). முறிவு இடத்தில் சிறிதளவு

சுழற்சி இருந்தாலும்கூட, நீங்கள் முஷ்டி�ய மூடும்�பாது ஒரு விரல் அதன் அருகில் உள்ள

விரல்களுக்குக் குறுக்�க ஆடிவிடும்; அதனால் விரல்கள் இனி �நேர்த்தியாக ஒன்றாக

அடுக்கிக்�காள்வதில்�லை. அதனால்தான், நீங்கள் முஷ்டி பிடிக்கும்�பாது உங்கள் �க
எப்படித் �தான்றுகிறது என்பது, எக்ஸ்-�ரயில் �தரியும் �காணத்�தவிட எங்களுக்கு

அதிகமாகச் �சால்கிறது.

இதற்கு நோங்கள் என்ன �சய்ய முடியும்

Mater Private Hospital Rockhampton-இல் பணியாற்றும் �மல் அவயவ (upper-limb) அறு�வ சிகிச்�ச

நேிபுணரான டாக்டர் கியரன் ஹிர்பரா, முதல் பரி�சாத�ன முதல் மீட்சி வ�ர உங்கள்

சிகிச்�சக்கு வழிகாட்டுகிறார். �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. அதன் பிறகு �நோய் கண்டறித�லை உறுதி�சய்து, உங்கள்

�த�வகளுக்குப் �பாருந்தும் ஒரு திட்டத்�தத் �தர்ந்�தடுக்கி�றாம்.
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நேல்லை �சய்தி என்ன�வன்றால், �பரும்பாலான �மெட்டைாகார்பல் எலும்பு முறிவுகள்

அறு�வை சிகிச்�ச இல்லாமெ�ல�ய நன்றாகக் குணமொகின்றன.

�பரும்பாலைானவற்றுக்கு (�பரும்பாலைான குத்துச்சண்�ட வீரரின் முறிவுகள் உட்பட) பதில்
எளி�மயானது — எளிய தாங்குதலும் ஆரம்பகாலை அ�சவும். முறி�வப் �பாறுத்து,

இலைகுவான சிம்பு (splint), மாவுக்கட்டு (cast), அல்லைது காயம�டந்த விர�லை அதன் பக்கத்து

விரலுடன் �சர்த்துக் கட்டுவது (buddy strapping) ஆகியவற்றில் ஒன்�ற நோங்கள்
பயன்படுத்தலைாம்; பிறகு �க�ய மிகவும் சீக்கிர�ம �மதுவாக அ�சக்கத் �தாடங்கும்படி

உங்க�ள ஊக்குவிப்�பாம். சீக்கிரம் அ�சப்பது �வண்டு�மன்�ற �சய்யப்படுவது: அது
�க வி�றத்துப் �பாவ�தத் தடுக்கிறது. �மலும், வழக்கமான குத்துச்சண்�ட வீரரின்

முறிவுகளுக்கு, ஆரம்பகாலை அ�சவுடன் கூடிய எளிய கட்டுதல், கனமான மாவுக்கட்�டப்

�பாலை�வ நேன்றாகச் �சயல்படுகிறது என்று ஆய்வுகள் காட்டுகின்றன [4, 5].

தனி�ய விட்டுவிட்டால் நேன்றாகக் குணமாகாத முறிவுகளுக்கு மட்டு�ம அறு�வ சிகிச்�ச

ஒதுக்கப்படுகிறது. அறு�வ சிகிச்�ச �சய்வதற்கான முக்கியக் காரணங்கள்: சுழன்று
(முறுக்கிக்) �காண்டை ஒரு வைிரல், �மாசமான �காணத்தில் உள்ள அல்லைது குட்�டயான
எலும்பு, ஒ�ர �நேரத்தில் பலை �மட்டாகார்பல் எலும்புகள் முறிதல், மூட்டுக்குள் நு�ழயும்

முறிவு, அல்லைது முறிவின் �மல் திறந்த காயம். நோங்கள் அ�தப் �பாருத்திச்

சரி�சய்யும்�பாது, �தால் வழியாகச் �சலுத்தப்படும் சிறிய கம்பிகள் (K-wires), அல்லைது ஒரு

�வட்டின் வழியாகப் �பாருத்தப்படும் சிறிய தகடும் திருகாணிகளும் (plate and screws)
ஆகிய�வ �தர்வுகளாக உள்ளன. இந்த அறு�வ சிகிச்�சகளில் பலைவற்�ற நீங்கள் முழு

விழிப்புடன் இருக்கும்�பா�த �சய்ய முடியும் — உள்ளூர் மயக்க மருந்தால் (local anaesthetic)

�க மரத்துப் �பாகச் �சய்யப்பட்டு, நீங்கள் விழித்திருந்து வசதியாக இருப்பீர்கள். இதனால்,

அறு�வ சிகிச்�ச �ம�சயி�லை�ய விர�லை அ�சக்கும்படி உங்க�ளக் �கட்டு, முடிப்பதற்கு
முன் சுழற்சி சரி�சய்யப்பட்டுவிட்டதா என்ப�த உறுதிப்படுத்த எங்களால் முடிகிறது.

என்ன எதிர்பார்க்கலைாம்

�பரும்பாலைான �மட்டாகார்பல் எலும்பு முறிவுகள் சுமார் நான்கு முதல் ஆறு வைாரங்களில்

ஒட்டிக்�காள்கின்றன; அதற்குச் சிறிது காலைத்தி�லை�ய �க �பரும்பாலைான வழக்கமான
�சயல்களுக்குத் திரும்பிவிடுகிறது. எலும்பு சிறிது கூடுதல் வ�ளவுடன்

குணம�டந்தாலும்கூட, விரல் அடி மூட்டு முன்�பவிடச் சற்றுக் கு�றவாக�வ �மடிட்டுத்

�தான்றலைாம்; ஆனால் �க �பாதுவாக முற்றிலும் இயல்பாக�வ �சயல்படும்.

உங்களுக்கு அறு�வ சிகிச்�ச நேடந்தாலும் நேடக்காவிட்டாலும், உங்கள் முடி�வப்

பாதுகாக்கும் �வ�லை அதற்குப் பிறகான �க அ�சவுதான்: �மதுவாக, சீக்கிரமாக,

�த�வப்படும் இடத்தில் ஒரு �க சிகிச்�சயாளரின் (hand therapist) வழிகாட்டுதலுடன்.
நோங்கள் கவனத்தில் �வத்திருக்கும் சிக்கல்கள்: வி�றப்பு (மிகவும் �பாதுவானது), எஞ்சிய

முறுக்கம் அல்லைது வ�ளவு (தவறான நேி�லையில் ஒட்டுதல் — malunion), அவ்வப்�பாது விர�லை

முழு�மயாக �நேராக்குவதில் ஏற்படும் சிறிய தாமதம். வி�றப்�பப் பிறகு சிகிச்�ச

�சய்வ�தவிட, ஆரம்பகாலை அ�சவின் மூலைம் அ�தத் தடுப்பது மிகவும் எளிது;

அதனால்தான் பிற்பாடு அல்லை, சீக்கிர�ம அ�சக்கத் �தாடங்கும்படி உங்க�ளத்
தூண்டுகி�றாம்.
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எப்�பாது மருத்துவ�ரப் பார்க்க �வண்டும்

ஏ�தனும் உருக்கு�லவு, அல்லது முஷ்டி பிடிக்கும்�பாது அருகில் உள்ள

வைிரல்களுக்குக் குறுக்�க �சல்லும் ஒரு வைிரல்: இந்த முறுக்கத்�த உடனடியாக

மதிப்பிட �வண்டும்; ஏ�னனில் எலும்�ப �நேராக்குவதற்�கா �பாருத்திச்
சரி�சய்வதற்�கா இது ஒரு முக்கியக் காரணம்.

வைிரல் அடி மூட்டின் �மெல் உள்ள �தாலில் ஒரு காயம் அல்லது கிழிசல், குறிப்பாக
ஒருவரின் வாயில் குத்தியதற்குப் பிறகு: ஒரு பல் கடு�மயான �தாற்�ற உள்�ள

�காண்டுவரக்கூடும்; இதற்கு அவசர மருத்துவக் கவனிப்பு �த�வ.

கடு�மெயான வைலி, அதிகமொன வீக்கம், மெரத்துப்�பான உணர்வு, அல்லது

�வைளிறி�யா கரு�மெயாக�வைா �தான்றும் வைிரல்கள்: தாமதிக்காமல் பரி�சாத�ன

�சய்து�காள்ளுங்கள்.

தளர்வைாகாமெல் �மெலும் வைி�றப்பாகிக்�காண்�டை வைரும் �க, காயத்துக்குப்
பிந்�தய வாரங்களில்: ஆரம்பகாலை �க சிகிச்�ச உண்�மயான மாற்றத்�த

ஏற்படுத்தும்.

ஆழமான விளக்கம்

உங்கள் �சாந்த சிகிச்�ச முடிவுகளுக்குத் �த�வயான�தவிட இந்தப் பகுதி �மலும்

ஆழமாகச் �சல்கிறது. �மட்டாகார்பல் எலும்பு முறிவுக�ளப் பற்றி �மலும் படிப்பது

பயனுள்ளது; ஏ�னனில் அவற்றில் �பரும்பாலைானவற்றுக்கு அறு�வ சிகிச்�ச�ய
�த�வப்படுவதில்�லை, �மலும் மக்க�ள மிகவும் கவ�லைப்பட �வக்கும் உருக்கு�லைவு —
தட்�டயாகிப்�பான விரல் அடி மூட்டு — �க மிகச் சிறப்பாகப் �பாறுத்துக்�காள்ளும்
ஒன்றாகும்.

�காணமொதல் ஏன் �பாறுத்துக்�காள்ளப்படுகிறது, அது ஏன் வைிரலுக்கு வைிரல்

மொறுபடுகிறது

ஒரு �மட்டாகார்பல் எலும்பின் கழுத்துப் பகுதி வழியாக ஏற்படும் முறிவு, �பாதுவாக அதன்

த�லைப்பகுதி�ய உள்ளங்�க�ய �நோக்கிக் கீழ்�நோக்கிச் சாய்க்கிறது; அதனால் விரல் அடி

மூட்டு அதன் �மடிட்ட �தாற்றத்�த இழக்கிறது. அது தவறாகத் �தரிகிறது, சரி�சய்யப்பட
�வண்டும் என்று எளிதாகப் புரிந்து�காள்ளப்படுகிறது.

இது முக்கியமா இல்�லையா என்ப�தத் தீர்மானிப்பது, மணிக்கட்டு மு�னயில் உள்ள

அதற்குரிய மூட்டில் எவ்வளவு அ�சவு மிச்சம் உள்ளது என்பதுதான். ஆள்காட்டி விரல்

மற்றும் நேடு விரல் �மட்டாகார்பல் எலும்புகள் அவற்றின் அடிப்பகுதிகளில் ஏறக்கு�றய
அ�சயாமல் நேி�லைத்திருக்கின்றன; என�வ அங்கு ஏற்படும் �காணமாதல் �மாசமாக�வ

ஈடு�சய்யப்படுகிறது. �மாதிர விரல் மற்றும் சுண்டு விரல் �மட்டாகார்பல் எலும்புகள்,
கணிசமான சுழற்சி�ய அனுமதிக்கும் அ�சயும் மூட்டுகளின் மீது அமர்ந்துள்ளன; அது

�சயல்பாட்டு இழப்பு இல்லைாமல் கணிசமான அளவு �காணமாத�லை

உள்வாங்கிக்�காள்கிறது.

• 

• 

• 

• 

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 6



அதனால்தான், அ�னத்திலும் மிகவும் �பாதுவான சுண்டு விரல் �மட்டாகார்பல் எலும்பின்

குத்துச்சண்�ட வீரரின் முறிவு, இரண்டு விரல்கள் தள்ளி ஏற்படும் அ�த காயத்�தவிட மிக
அதிகமான �காணமாத�லைப் �பாறுத்துக்�காள்கிறது; அதனால்தான் அங்கு கண்ணுக்குத்

�தளிவாகத் �தரியும் உருக்கு�லைவு அடிக்கடி அறு�வ சிகிச்�ச இல்லைாம�லை�ய

நேிர்வகிக்கப்படுகிறது.

சுழற்சிதான் உண்�மெயில் முக்கியமொன உருக்கு�லவு

விதிவிலைக்கு சுழற்சிதான்; இ�தப் புரிந்து�காள்வது பயனுள்ளது, ஏ�னனில் எக்ஸ்-�ரயில்

இ�தத் தவறவிடுவது எளிது. முறுக்கத்துடன் குணம�டந்த ஒரு �மட்டாகார்பல் எலும்பு,

�க மூடும்�பாது விரல் அதன் அருகில் உள்ள விரலின் மீது குறுக்காகச் �சல்லைச் �சய்கிறது

— கத்திரிக்�கால் �பாலைக் குறுக்கிடுதல் (scissoring); இது உண்�மயி�லை�ய பிடி�யப்
பாதிக்கிறது, காலைப்�பாக்கில் தானாகச் சரி�சய்து�காள்வதில்�லை.

சுழற்சி மதிப்பிடப்படுவது, படத்�த அளப்பதன் மூலைம் அல்லை — நேப�ர முஷ்டி பிடிக்கச்

�சால்லி, விரல் நேகங்கள் ஒ�ர வரி�சயில் உள்ளனவா, விரல்கள் ஒ�ர புள்ளி�ய �நோக்கிச்

சுட்டுகின்றனவா என்று பார்ப்பதன் மூலைம்தான். எக்ஸ்-�ரயில் ஏற்கத்தக்க �காணங்க�ளக்
�காண்ட, ஆனால் பரி�சாத�னயில் கண்ணுக்குத் �தரியும் கத்திரிக்�கால் �பான்ற
குறுக்கீட்�டக் �காண்ட ஒரு முறிவு சரி�சய்யப்பட �வண்டும்; இதற்கு �நேர்மாறானது
�பரும்பாலும் �த�வப்படுவதில்�லை.

�பாருத்துதல் பயன்படுத்தப்படும் இடைத்தில், ஆதாரம் மெிதமொனது

அறு�வ சிகிச்�ச உண்�மயில் �த�வப்படும் முறிவுகளுக்கு, எலும்புக்குள் திருகாணி

�பாருத்துதல் (intramedullary screw fixation) — அதாவது விரல் அடி மூட்டிலிருந்து எலும்பின்

தண்டுக்குள் ஒரு திருகாணி�யச் �சலுத்துவது — பிரபலைமாகிவிட்டது; ஏ�னனில் நீட்டு
த�சநோண்களுக்கு அடியில் ஒரு தகடு �வப்ப�த இது தவிர்க்கிறது. 1,014 �நோயாளிக�ள
ஆய்வு �சய்ததில், �மெட்டைாகார்பல் எலும்பு முறிவுகளுக்கான எலும்புக்குள் திருகாணி
�பாருத்துத�லத் �தாடைர்ந்து ஏற்படும் சிக்கல்கள் ஒப்பீட்டைளவைில் அரிதான�வை [1].

ஒப்பீட்டு ஆதாரம், அதன் பிரபலைம் உணர்த்துவ�தவிட வலுவற்றது. 502 �நோயாளிக�ளக்

�காண்ட ஒரு முந்�தய ஆய்வு, சிலை �மட்டாகார்பல் எலும்பு முறிவுகளின் சிகிச்�சயில்

எலும்புக்குள் �பாருத்துதலுக்கு ஒரு பங்கு இருக்கக்கூடும் என்று முடிவுக்கு வந்தது;
ஆனால் கி�டத்த ஆய்வுகளிலிருந்து உறுதியான பரிந்து�ரகள் எ�தயும் �சய்ய

முடியவைில்�ல என்றும் கூறியது [2].

இரண்டு கூற்றுகளு�ம உண்�மயாக இருக்க முடியும்: இந்த நுட்பம் பாதுகாப்பானது, அ�த

�நேரத்தில் அது �மலைானது என்று நேிரூபிக்கப்படவில்�லை. இந்த முறிவுகளில்
�பரும்பாலைான�வ அறு�வ சிகிச்�ச இல்லைாம�லை�ய நேன்றாகக் குணமாகின்றன

என்பதால், எந்த உள்�பாருத்�தப் பயன்படுத்துவது என்ப�தவிட, அறு�வ சிகிச்�ச
�சய்வதா �வண்டாமா என்ப�த இன்னும் முக்கியமான முடிவாக உள்ளது.

தவைறான நி�லயில் ஒட்டிய�தச் சரி�சய்ய முடியும்; அது கணக்�க மொற்றுகிறது

ஒரு முறிவு �மாசமான நேி�லையில் குணம�டந்து, உண்�மயான �சயல்பாட்டுப்

பிரச்சி�ன�ய ஏற்படுத்தும்�பாது, திருத்தும் எலும்பு �வட்டு அறு�வ சிகிச்�ச (corrective
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osteotomy) உள்ளது. திருத்தும் எலும்பு �வைட்டு அறு�வை சிகிச்�சகள் கிட்டைத்தட்டை

எப்�பாதும் எந்தச் சிக்கலும் இல்லாமெல் குணமெ�டைகின்றன; �பரும்பாலைான
�நோயாளிகளுக்கு உருக்கு�லைவில் முன்�னற்றம் அல்லைது திருத்தமும், விரல் அ�சவில்

�மம்பாடும் ஏற்படுகின்றன — இருப்பினும், முன்�னற்றம் ஏற்பட்ட �பாதிலும் பலை

�நோயாளிகளுக்குச் சிலை கட்டுப்பாடுகள் நீடிக்கின்றன என்று அந்த ஆய்வு குறிப்பிடுகிறது
[3].

எல்�லைக்�காட்டு நேி�லைகளில் அறு�வ சிகிச்�ச அல்லைாத நேிர்வாகத்துக்கு இது ஒரு

நேியாயமான வாதம். இப்�பாது அறு�வ சிகிச்�ச �சய்வதற்கான மாற்று, “என்ன
நேடந்தாலும் ஏற்றுக்�காள்வது” அல்லை; “நேம்பகமான மு�றயில் குணமாகும் ஒரு

�சயல்மு�றயுடன், உண்�மயில் அது �த�வப்படும் கு�றவான எண்ணிக்�கயிலைான

நேபர்களுக்குப் பிறகு அறு�வ சிகிச்�ச �சய்வது”தான்.
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