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

நீங்கள் உணர்வது

உங்கள் விரலின் நடுவில் உள்ள மூட்டு (நீங்கள் �க�ய மூடி முஷ்டி பிடிக்கும்�பாது

மடங்கும் மூட்டு) வலியுடனும் வி�றைப்புடனும், சிலை சமயங்களில் வீக்கத்துடனும் இருக்கும்.

வலி �பாதுவாக மந்தமான கு�டச்சல் வலியாக, மூட்டின் முன்புறைத்திலும் பின்புறைத்திலும்
உணரப்படும். விர�லை அ�சக்கும்�பாது, குறைிப்பாக எதிர்ப்பு வி�சக்கு எதிராக அ�த
�நராக்கும்�பாது, அது �பரும்பாலும் அதிகரிக்கும். சிலை சமயங்களில் அந்த வலி உங்கள்

கணு�வ (knuckle) �நாக்கி �ம�லை பரவும். மூட்�ட அழுத்தும்�பாது �தாடுவலி இருக்கலைாம்.

கிள்ளிப் பிடிக்கும் அல்லைது பற்றைிப் பிடிக்கும் அன்றைாட �வ�லைகள் கடினமாகின்றைன.
கட்�டவிரலைால் கிள்ளிப் பிடிக்கும்�பாது, ஆள்காட்டி விரல் மூட்டின் மீது பக்கவாட்டில் சு�ம

விழுகிறைது; என�வ �பாத்தான்கள், சாவிகள், சிறைிய �பாருட்க�ள எடுப்பது ஆகிய�வ

வலிக்கலைாம். விரல் பக்கவாட்டில் விலைகலைாம் அல்லைது �காணலைாக இருக்கலைாம்; அது
முழு�மயாக மடங்காம�லைா �நராகாம�லைா �பாகலைாம். வீக்கமும் வி�றைப்பும் நீண்ட காலைம்

நீடிக்கலைாம்; குறைிப்பாக, சுளுக்கு அல்லைது மூட்டு இடம் விலைகல் (dislocation) �பான்று கடந்த
காலைத்தில் மூட்டில் காயம் ஏற்பட்டிருந்தால்.

அறைிகுறைிகள் எப்�பாதும் ஒ�ர சீரான பா�தயில் �சல்வதில்�லை. மூட்டழற்சியின்
�தாடக்கத்தில் இருந்த�தவிட, அதன் பிந்�தய கட்டங்களில் தங்கள் அறைிகுறைிகள்

கு�றைவாக இருப்ப�தப் பலைர் காண்கிறைார்கள். மூன்று மாதங்க�ளா அதற்கு �ம�லைா எளிய
சிகிச்�ச எடுத்த பிறைகும் தணியாத வலி, வி�றைப்பு, அல்லைது �காணலைான விரல்

இருக்கும்�பாதுதான் �பாதுவாக அறு�வ சிகிச்�ச பரிசீலிக்கப்படுகிறைது.

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

விரல் நடு மூட்டு
மூட்டழற்சி (PIP
Joint Arthritis)
மூட்டழற்சியால் பாதிக்கப்பட்ட ஒரு �க — விரல் மூட்டுகளில் �தரியும்
வீக்கமும் உருச்சி�தவும்.
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உங்கள் விரல், �க (hand) அல்லைது புஜம் (arm) சூடாக, சிவந்து, வீங்கி, வலியுடன் இருந்தால் —

குறைிப்பாகக் காய்ச்சலுடன் — அ�த நாளில் அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள்.
உங்கள் விரல் �வளிறைிப்�பானால், குளிர்ந்து�பானால், �வள்�ளயாக அல்லைது நீலைமாக

மாறைினால், அல்லைது ஒரு காயத்திற்குப் பிறைகு திடீ�ரன உணர்�வ�யா அ�ச�வ�யா

இழந்தால், அ�த நாளில் அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள். உங்கள் அறைிகுறைிகள்
தணியாமல் இருந்தால், வாரக்கணக்கில் �மாசமாகிக்�காண்�ட �பானால், இரவில்

உங்க�ளத் தூக்கத்திலிருந்து எழுப்பினால், அல்லைது நீங்கள் �வ�லை �சய்வ�த�யா

�க�யப் பயன்படுத்துவ�த�யா தடுத்தால், உங்கள் GP-�யப் பாருங்கள் அல்லைது சிறைப்பு

நிபுணர் மதிப்பாய்�வக் �களுங்கள்.

உண்�மயில் என்ன நடக்கிறைது

உங்கள் விரலில் மூன்று எலும்புகள் உள்ளன; வலிக்கும் இடம் நடு மூட்டு; அது PIP மூட்டு

என்று அ�ழக்கப்படுகிறைது. அது ஒரு எளிய கீல் (hinge). நன்கு எண்�ணய் இடப்பட்ட

கீல்களில் கதவு அ�சவது�பாலை, அது ஒ�ர தி�சயில் மட்டு�ம மடங்கி �நராகிறைது.
ஆ�ராக்கியமாக இருக்கும்�பாது, எலும்பு மு�னகள் ஒன்றுடன் ஒன்று கச்சிதமாகப்
�பாருந்துகின்றைன; உங்கள் விரல் �நராக இருக்கும்�பாது இது மூட்�ட உறுதியாக
�வத்திருக்கிறைது.

ஒவ்�வாரு எலும்பு மு�ன�யயும் குருத்�தலும்பு (cartilage) எனப்படும் �மன்�மயான,

வழுக்கும் அடுக்கு மூடியிருக்கிறைது. அ�த ஒரு டயரின் �மல் உள்ள பிடிப்புப் பரப்பு (tread)

�பாலை, அல்லைது இரண்டு எலும்புகளுக்கு இ�டயிலைான அதிர்வு உறைிஞ்சி �பாலை
நி�னத்துக்�காள்ளுங்கள். மூட்டழற்சியில், அந்த அடுக்கு �தய்ந்து �பாகிறைது. பின்னர்
எலும்பு மு�னகள் சறுக்குவதற்குப் பதிலைாக ஒன்�றைா�டான்று உராய்கின்றைன. உடல்,
மூட்டின் ஓரங்க�ளச் சுற்றைிக் கூடுதல் எலும்�ப வளர்ப்பதன் மூலைம் பதிலைளிக்கிறைது; மூட்டின்

உட்புறைப் படலைமும் (lining) தடிமனாகிறைது. அந்த உராய்வும் தடிமனாதலும்தான் நீங்கள்

கவனிக்கக்கூடிய கு�டச்சல் வலி�யயும், வீக்கத்�தயும், அ�ரபடுவது �பான்றை

உணர்�வயும் உண்டாக்குகின்றைன.

மூட்டு, த�சநார்கள் (ligaments) எனப்படும் வலுவான பட்�டகளாலும் சுற்றைப்பட்டுள்ளது;
கூடாரத்�த நி�லையாகப் பிடித்து �வக்கும் இழு�வக் கயிறுக�ளப் �பாலை, அ�வ இரண்டு

எலும்புக�ளயும் �நர்�காட்டில் பிடித்து �வக்கின்றைன. மூட்டழற்சியும் ப�ழய காயங்களும்

இந்தப் பட்�டக�ள நீட்டி, அவற்றைில் வடு�வ உண்டாக்குகின்றைன. அ�வ தளரும்�பாது,

விரல் பக்கவாட்டில் விலைகலைாம் அல்லைது �காணலைாக இருக்கலைாம்; மூட்டு உறுதியற்றைதாக

உணரப்படலைாம். அ�தத் �தாடர்ந்து வி�றைப்பு வருகிறைது; ஏ�னனில் வலிக்கும் மூட்டு

அ�சயாமல் இருக்கும்�பாது, த�சநாரும் மூட்டு�றையும் (capsule) �சர்ந்த அ�த உ�றை

இறுகிவிடுகிறைது.

இங்�க ப�ழய காயம் முக்கியமானது. சுளுக்கு அல்லைது மூட்டு இடம் விலைகலுக்குப் பிறைகு

இந்த மூட்டில் நீடித்த பிரச்சி�ன ஏற்படும் வாய்ப்பு அதிகம். இ�தச் சுற்றைி ஏற்படும்

காயங்கள் சுமார் 30% �நர்வுகளில் �மாசமான வி�ள�வத் தருகின்றைன: �தாடர்ந்து

நீடிக்கும் உறுதியின்�ம, வலி, வி�றைப்பு, அல்லைது முழு�மயாக �நராகாத விரல்.
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இது�பான்றை �சதம், �தய்மானம் மட்டு�ம ஏற்படுத்துவ�தவிட முன்னதாக�வ

மூட்டழற்சி�யக் �காண்டுவரலைாம்.

�தரிந்து�காள்ள �வண்டிய, �பயரிடப்பட்ட ஒரு வடிவம் உள்ளது. நடு மூட்�ட �நராக்கும்
பட்�ட பலைவீனம�டந்தால், விரல் நடு மூட்டில் மடங்குகிறைது; அ�த சமயம் நுனி மூட்டு எதிர்த்

தி�சயில் பின்�னாக்கி வ�ளகிறைது. மருத்துவர்கள் இ�த பூட்�டானியர் உருக்கு�லைவு

(boutonniere deformity) என்று அ�ழக்கிறைார்கள். �தாடக்கத்தில், நீங்க�ள விர�லை �நராக்க
முடியும்; �சயல்பாடு அரிதாக�வ பாதிக்கப்படுகிறைது. பின்னர் இறுக்கம்

நி�லைத்துவிடுகிறைது; �வ�றைாருவர் உங்களுக்காக விர�லை அ�சக்க முயன்றைாலும் அது
�நராகாது.

இதற்கு நாங்கள் என்ன �சய்ய முடியும்

Mater Private Hospital Rockhampton-இல் �மல் அவயவ (upper-limb) அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரான
டாக்டர் கியரன் ஹிர்பரா, உங்கள் நி�லைக்குப் �பாருத்தமான, உடலுக்குள் மிகக்

கு�றைவாகத் த�லையிடும் (least invasive) �தர்வுகளுடன் �தாடங்குகிறைார். �நாயாளிகள்

�பாதுவாக அவர்களு�டய GP (�பாது மருத்துவர்) மூலைம் எங்கள் கிளினிக்கிற்குப்

பரிந்து�ரக்கப்படுகின்றைனர்; ஒரு இயன்மு�றை சிகிச்�சயாளர் (physiotherapist) எங்க�ளப்

பார்க்கும்படி பரிந்து�ரத்திருந்தாலும், Medicare தள்ளுபடி�யப் (rebate) �பறைத் தகுதி �பறை

உங்கள் GP-யிடமிருந்து பரிந்து�ரக் கடிதம் (referral) இன்னும் �த�வப்படும். உங்கள் முதல்

சந்திப்பின்�பாது, உங்கள் மருத்துவ வரலைாற்�றைக் �கட்டறைிந்து, உங்கள் விர�லைப்

பரி�சாதித்து, �த�வப்பட்டால் எக்ஸ்-�ர படங்களுக்கும் ஏற்பாடு �சய்கி�றைாம். இது �பான்றை
நீண்டகாலைப் பிரச்சி�னக்கு, நாங்கள் �பாதுவாக முதலில் அறு�வ சிகிச்�சயற்றை
சிகிச்�ச�ய�ய முயற்சிக்கி�றைாம்; அது �பாதுமான முன்�னற்றைத்�தத் தராத�பாது
அறு�வ சிகிச்�ச�யப் பரிசீலிக்கி�றைாம்.

முதல் படிகள் நீங்க�ள �சய்யக்கூடிய�வ. நீங்கள் கிள்ளிப் பிடிக்கும், பற்றைிப் பிடிக்கும்

விதம் மாறும்படி �க�யப் பயன்படுத்தும் மு�றை�ய மாற்றுவது, வலிக்கும் மூட்டின் மீதான

சு�ம�யக் கு�றைக்கிறைது. �க சிகிச்�சயின் (hand therapy) �நாக்கம், மூட்�ட அ�சவில்

�வத்திருப்பதும் உங்கள் பிடி�யச் �சயல்பட �வத்திருப்பதும் ஆகும். ஒரு சிம்பு (splint)
அல்லைது மாவுக்கட்டு (cast) விர�லை இன்னும் �நராகப் பிடித்து �வக்கலைாம்; சிலைருக்கு,

மாவுக்கட்�டக் கட்டம் கட்டமாக மாற்றும் �தாடர் மாவுக்கட்டு மு�றை (serial casting), மடங்கிய

நி�லையில் வி�றைத்துப்�பான விர�லைச் சரி�சய்யலைாம். இந்த நடவடிக்�கக�ள

மதிப்பிடுவதற்கு முன், அவற்றுக்குக் கு�றைந்தது 3 மாதங்கள் அவகாசம் �காடுங்கள்.

உங்கள் GP அறைிவுறுத்தியபடி எடுத்துக்�காள்ளும் வலி மாத்தி�ரகளும் அழற்சி எதிர்ப்பு

மருந்தும், நீங்கள் �க�யத் �தாடர்ந்து பயன்படுத்தும் அளவுக்குக் கு�டச்சல் வலி�யத்
தணிக்கலைாம். இந்த மூட்டுக்கு நாங்கள் ஊசி மருந்துக�ளப் பயன்படுத்துவதில்�லை.

3 மாதங்களுக்குப் பிறைகும் எளிய சிகிச்�ச உதவவில்�லை என்றைால், �தாடர்ந்து நீடிக்கும்

வலியுடன் �சர்த்து எக்ஸ்-�ர மூட்டழற்சி�யயும் காட்டினால், அறு�வ சிகிச்�ச ஒரு
�தர்வாகிறைது. இரண்டு முக்கிய அறு�வ சிகிச்�சகள் உள்ளன: ஓரளவு அ�ச�வத்

தக்க�வக்கும், மூட்�ட ஒரு உள்�பாருத்தால் (implant) மாற்றும் அறு�வ சிகிச்�ச; அல்லைது
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மூட்டு அ�சவ�த முழு�மயாக நிறுத்துவதன் மூலைம் வலி�ய நீக்கும், மூட்�ட இ�ணக்கும்

அறு�வ சிகிச்�ச (fusion). உங்களுக்கு எது �பாருந்தும் என்பது மூட்�ட�ய �பாறுத்தது: அது
உறுதியாக உள்ளதா, அது எந்த விரல், உங்கள் �க என்ன �சய்ய �வண்டும் என்ப�வ.

அந்தத் �தர்�வப் பற்றைி நாங்கள் உங்களுடன் விரிவாகப் �பசு�வாம். எந்த அறு�வ

சிகிச்�சக்கும் முன், மூட்�டச் சுற்றைியுள்ள த�சநாண்கள் �சதமின்றைி இருக்கின்றைனவா,
மூட்டில் இன்னும் ஓரளவு உறுதிநி�லை உள்ளதா என்ப�தச் சரிபார்க்கி�றைாம்; ஏ�னனில்

மூட்டு மாற்று அறு�வ சிகிச்�சக்கு இ�வ இரண்டும் �த�வ. மிகவும் �காணலைான விர�லை
— அதாவது ஒரு பக்கமாக 30 டிகிரிக்கு �மல் விலைகியிருக்கும் விர�லை — மூட்டு மாற்று

அறு�வ சிகிச்�சயால் சரி�சய்வது கடினம்; அது �தால்விய�டயும் வாய்ப்பும் அதிகம்.

என்ன எதிர்பார்க்கலைாம்

இந்த மூட்டின் மூட்டழற்சி �பாதுவாகத் தானாக�வ நீங்குவதில்�லை. கு�டச்சல் வலியும்

வி�றைப்பும் �தாடர்ந்து நீடிக்கும் �பாக்கு உள்ளது; எளிய சிகிச்�ச அவற்�றைக்

குணப்படுத்துவதில்�லை, தணிக்க�வ �சய்கிறைது. பலை ஆண்டுகளில் தங்கள் அறைிகுறைிகள்
அ�மதிய�டவ�தப் பலைர் காண்கிறைார்கள்; ஆனால் மூட்டு முன்பு இருந்த நி�லைக்குத்
திரும்புவது அரிது.

சிகிச்�ச இல்லைாமல், எதிர்காலை நி�லை பிரச்சி�னக்கு எது காரணமாக இருக்கிறைது
என்ப�தப் �பாறுத்தது. சுளுக்கு அல்லைது மூட்டு இடம் விலைகல் �பான்றை ப�ழய

காயத்திற்குப் பிறைகு, �மாசமான வி�ளவு �பாதுவானது: �தாடர்ந்து நீடிக்கும் வலி,

வி�றைப்பு, உறுதியின்�ம, அல்லைது முழு�மயாக �நராகாத விரல். வி�றைத்து மடங்கிய
விர�லைச் சிலை சமயங்களில் சிம்பு அணிவதன் மூலை�மா, மாவுக்கட்�டக் கட்டம் கட்டமாக

மாற்றும் �தாடர் மாவுக்கட்டு மு�றையா�லைா (serial casting) சரி�சய்ய முடியும். மூட்�ட
அ�சவில் �வத்திருப்பது முக்கியம்; ஏ�னனில் பயன்படுத்தப்படாத, வலிக்கும் மூட்டு

�மலும் வி�றைக்கிறைது.

சிகிச்�சயுடன், �பரும்பாலைா�னார் தங்கள் �க�யத் �தாடர்ந்து பயன்படுத்தும் அளவுக்குப்

�பாதுமான நிவாரணம் �பறுகிறைார்கள். கு�றைந்தது 3 மாதங்கள் மு�றையாக முயன்று

பார்க்கப்படும் அறு�வ சிகிச்�சயற்றை சிகிச்�ச, பலைருக்கு அறைிகுறைிக�ளத் தணிக்கிறைது.
அறு�வ சிகிச்�ச �த�வப்படும்�பாது, இரண்டு �தர்வுகளுக்கும் யதார்த்தமான ஒரு

வி�ளவு மு�றை உள்ளது. மூட்�ட மாற்றுவது வலி�யத் தணித்து ஓரளவு அ�ச�வத்

தக்க�வக்கிறைது; ஆனால் காலைப்�பாக்கில் அ�சவு கு�றையலைாம்; இந்த மூட்டில் மூட்டு

மாற்று அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறைகு �மலும் அறு�வ சிகிச்�சகள் �த�வப்படுவது

�பாதுவானது. மூட்�ட இ�ணப்பது நம்பகமான மு�றையில் வலி�ய நீக்குகிறைது; ஆனால்
அதற்கு வி�லையாக அந்த விரலின் அ�னத்து அ�சவும் இழக்கப்படுகிறைது. மாற்று மூட்டு

�தால்விய�டந்தால், வழக்கமான மீட்பு அறு�வ சிகிச்�ச (salvage) மூட்�ட இ�ணப்ப�த.

மீட்சி வி�ரவானதல்லை, படிப்படியானது. இந்த மூட்டில் காயம் அல்லைது அறு�வ

சிகிச்�சக்குப் பிறைகு, வசதியான அ�ச�வயும் பிடி�யயும் மீண்டும் �பறுவது

உண்�மயி�லை�ய கடினம்; முன்�னற்றைம் மாதக்கணக்கில் அளவிடப்படுகிறைது. அறு�வ

சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய �க சிகிச்�ச, Extend Rehabilitation-இல் உள்ள Ruby Doolan-உடன்
ந�ட�பறும்; அவர் உங்கள் சிகிச்�ச�ய வழிநடத்தி, உங்களுக்குத் �த�வயான எந்தச்
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சிம்�பயும் �சய்து தருவார். விரல் முன்�பவிட நன்றைாக �நராவது, தாங்கள் எதிர்பார்த்த

அளவுக்கு எளிதான �சயல்பாடாக மாறுவதில்�லை என்ப�தச் சிலைர் காண்கிறைார்கள்;
சிகிச்�ச �தாடங்கும் முன் இ�த அறைிந்திருப்பது நல்லைது.

எப்�பாது மருத்துவ�ரப் பார்க்க �வண்டும்

�க சிகிச்�ச, சிம்பு, அல்லைது மருந்து �பான்றை எளிய சிகிச்�ச�ய 3 மாதங்க�ளா அதற்கு
�ம�லைா எடுத்த பிறைகும் உங்கள் விரல் வலியுட�னா, வி�றைப்பாக�வா, �காணலைாக�வா

இருந்து தணியவில்�லை என்றைால், உங்கள் GP-�யப் பாருங்கள் அல்லைது சிறைப்பு நிபுணர்

மதிப்பாய்�வக் �களுங்கள். அறைிகுறைிகள் வாரக்கணக்கில் �மாசமாகிக்�காண்�ட
�பானால், இரவில் உங்க�ளத் தூக்கத்திலிருந்து எழுப்பினால், அல்லைது நீங்கள் �வ�லை
�சய்வ�த�யா �க�யப் பயன்படுத்துவ�த�யா தடுத்தால், இன்னும் வி�ரவாகக்

�களுங்கள். இந்த மூட்டில் சுளுக்கு அல்லைது மூட்டு இடம் விலைகல் ஏற்பட்ட பிறைகு,

தாமதிக்காமல் மதிப்பாய்வு �பறுங்கள்; ஏ�னனில் வீக்கம், வி�றைப்பு, �சயல்பாட்டு இழப்பு

ஆகிய�வ நீண்ட காலைம் நீடிக்கலைாம்; �மலும், எலும்பு முறைிவுடன் கூடிய மூட்டு இடம் விலைகல்

(fracture-dislocation) வி�ரவாக நி�லையான உருக்கு�லை�வ உண்டாக்கலைாம். உங்கள் விரல்,

�க (hand) அல்லைது புஜம் (arm) சூடாக, சிவந்து, வீங்கி, வலியுடன் இருந்தால் — குறைிப்பாகக்
காய்ச்சலுடன் — அ�த நாளில் அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள். உங்கள் விரல்

�வளிறைிப்�பானால், குளிர்ந்து�பானால், �வள்�ளயாக அல்லைது நீலைமாக மாறைினால்,

அல்லைது ஒரு காயத்திற்குப் பிறைகு திடீ�ரன உணர்�வ�யா அ�ச�வ�யா இழந்தால், அ�த
நாளில் அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள்.

ஆழமான விளக்கம்

உங்கள் �சாந்தச் சிகிச்�ச முடிவுகளுக்குத் �த�வயான�தவிட இந்தப் பிரிவு ஆழமாகச்

�சல்கிறைது. விரலின் நடு மூட்டில் ஏற்படும் மூட்டழற்சி பற்றைி �மலும் படிப்பது பயனுள்ளது;
ஏ�னனில் அ�த இ�ணப்பதா அல்லைது மாற்றுவதா என்றை �தர்�வ, �பரும்பாலைா�னார்

�கட்க நி�னக்காத ஒன்று — மூட்டு உறுதியாக உள்ளதா என்பது — தீர்மானிக்கிறைது; �மலும்

எக்ஸ்-�ர காட்டுவது எவ்வளவு முக்கிய�மா, அது எந்த விரல் என்பதும் அவ்வளவு முக்கியம்.

கடு�மை அல்ல, உறுதிநி�ல�யே அறு�வை சிகிச்�ச�யேத் �தர்ந்�தடுக்கிறது

இரண்டு அறு�வ சிகிச்�சகள் உள்ளன. மூட்டு இ�ணப்பு, �தர்ந்�தடுக்கப்பட்ட ஒரு

நி�லையில் மூட்�ட நிரந்தரமாக நி�லைநிறுத்துகிறைது; அ�னத்து அ�ச�வயும் இழப்பதன்

வி�லையில், நம்பகமான மு�றையில் வலி�ய நீக்குகிறைது. மாற்று அறு�வ சிகிச்�ச

அ�ச�வத் தக்க�வக்கிறைது.

1,868 �நாயாளிக�ள உள்ளடக்கிய ஒப்பீடு, எது எப்�பாது �பாருத்தமானது என்ப�த
வ�ரயறுக்கிறைது. உறுதியோன மூட்டுகளுக்குச் சிலிகான் உள்�பாருத்துகள் இன்றும்
ஒரு மைதிப்புமைிக்க �தர்வைாக�வை உள்ளன; அ�த சமயம், உறுதியேற்ற அல்லது ஒரு

பக்கமைாக வைிலகியே மூட்டுகளுக்கு �மைற்பரப்�ப மைாற்றும் உள்�பாருத்துகள்
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சிறந்த�வையோக இருக்கலாம்; இருப்பினும் அவைற்றில் மைறு அறு�வை சிகிச்�ச

�த�வைப்படும் அபாயேம் அதிகம் [1].

அங்�க முக்கியமான காரணி உறுதிநி�லை. சிலிகான் உள்�பாருத்து ஒரு கீல் அல்லை; அது

ஒரு �நகிழ்வான இ�ட�வளிப் �பாருத்தம் (spacer). எலும்பு மு�னகளுக்கு இ�ட�ய

அமர்ந்து, அ�வ அ�தச் சுற்றைி அ�சய அனுமதிப்பதன் மூலை�ம அது �சயல்படுகிறைது;

என�வ உறுதிநி�லை�ய அ�தச் சுற்றைியுள்ள த�சநார்கள் (ligaments) தர �வண்டும். அந்தத்
த�சநார்கள் �சயலிழந்து, மூட்டு பக்கவாட்டில் விலைகியிருக்கும் இடத்தில், இ�ட�வளிப்

�பாருத்தத்துக்கு எதிர்த்து நிற்க எதுவும் இல்�லை; அதனால்தான் �மற்பரப்�ப மாற்றும்
வடிவ�மப்�ப �நாக்கிய நகர்வு, �மலும் அதனால்தான் அதிகக் கட்டுப்பாடுள்ள ஓர்

உள்�பாருத்துடன் வரும் அதிக மறு அறு�வ சிகிச்�ச விகிதமும்.

அது எந்த வைிரல் என்பது பரிந்து�ர�யே மைாற்றுகிறது

இதுதான் அரிதாக�வ விளக்கப்படும் பகுதி. கிள்ளிப் பிடிக்கும்�பாது ஆள்காட்டி விரல்

கட்�டவிரலுக்கு எதிராக அழுத்துகிறைது; அப்�பாது அதன் மீது �பரிய பக்கவாட்டு வி�ச

விழுகிறைது. மாற்றைப்பட்ட ஒரு மூட்டு மிகக் கு�றைவாக�வ தாங்கக்கூடிய வி�ச சரியாக
அது�வ. �மாதிர விரலும் சுண்டு விரலும் முக்கியமாகப் பற்றுவதற்�க பயன்படுகின்றைன;
அங்�க சு�மகள் விர�லைக் குறுக்காக அல்லைாமல், விரலின் நீளவாக்கில் �சல்கின்றைன.

இதன் ந�டமு�றை வி�ளவு: மாற்று அறு�வ சிகிச்�ச �பாதுவாகச் சுண்டு விரல்

பக்கத்தில் உள்ள விரல்களுக்�க (ulnar fingers) அதிகப் �பாருத்தமானது; ஆள்காட்டி விரலில்

�பரும்பாலும் மூட்டு இ�ணப்�ப விரும்பப்படுகிறைது — ஏ�னனில் அங்�க, கிள்ளும்�பாது
எதிராக அழுத்துவதற்கான உறுதியான ஒரு தூண், அ�ச�வவிட மதிப்புமிக்கது. என�வ
எக்ஸ்-�ரயில் ஒ�ரமாதிரித் �தாற்றைமளிக்கும் இரண்டு மூட்டுகளுக்கு, �கயில் அ�வ
இருக்கும் இடத்�த மட்டு�ம அடிப்ப�டயாகக் �காண்டு �வவ்�வறு பரிந்து�ரகள் வரலைாம்.

மூட்டு இ�ணைப்பு நம்பகமைானது; நுட்பம் எதிர்பார்த்த�தவைிடக் கு�றவைாக�வை முக்கியேம்

மூட்டு இ�ணப்பு �தர்ந்�தடுக்கப்படும்�பாது, நுட்பம் குறைித்த விவாதம் சிறைிய�த. 1,923
�நாயாளிக�ள உள்ளடக்கிய ஆய்வில், வைிவைரிக்கப்பட்ட அ�னத்து நுட்பங்களாலும்

மூட்டழற்சி ஏற்பட்ட ஒரு மூட்�ட இ�ணைக்கும் இலக்�க அ�டயே முடியும்; சமீபத்திய

ஆய்வு இலைக்கியத்தில் அழுத்த நுட்பங்க�ள (compression techniques) �நாக்கிய �பாக்கு உள்ளது
[2]. 286 �நாயாளிகளில் நுட்பங்க�ள �நரடியாக ஒப்பிட்ட�பாது, அவற்றுக்கு 

இ�ணைவைதற்கான காலம், இ�ணையோமைல் �பாதல் மைற்றும் சிக்கல் வைிகிதங்கள்

ஒ�ரமைாதிரி இருந்தன; கம்பியால் இ�ணப்ப�தவிடத் திருகாணி (screw) மூலைம்

இ�ணப்பதில் இ�ணயாமல் �பாகும் விகிதம் கு�றைவாக இருந்தது — இருப்பினும் இந்தத்

தரவுகளுக்குக் குறைிப்பிடத்தக்க வரம்புகள் உள்ளன [3].

�தய்மைானத்தால் அல்லாமைல் காயேத்தால் மூட்டு அழிந்திருக்கும்�பாது

நடு எலும்பின் அடிப்பகுதி வழியாகச் �சல்லும் ஒரு முறைிவு, மூட்டின் �மற்பரப்�ப �நரடியாக
அழிக்கிறைது. �மற்பரப்பில் பாதிக்கும் �மல் பாதிக்கப்பட்டிருக்கும்�பாது, ஒரு �தர்வு

என்ன�வன்றைால், மணிக்கட்டில் உள்ள �ஹ�மட் (hamate) எலும்பிலிருந்து எடுக்கப்படும் ஓர்
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ஒட்�டக் �காண்டு அ�த மீண்டும் கட்டிய�மப்பது; அந்த எலும்பின் வ�ளவு, இழந்த மூட்டு

�மற்பரப்�ப ஒத்திருக்கிறைது.

அ�ர-�ஹ�மட் சுய ஒட்டு (hemi-hamate autograft), மூட்டில் 50%-க்கும் அதிகமைான பாதிப்புள்ள
கடு�மையோன மைற்றும் நாள்பட்ட முறிவு-இடப்�பயேர்வுகளுக்கு நம்பகமைானதாகக்

கருதப்படலாம்; இருப்பினும் நீண்ட காலை கண்காணிப்பு �த�வ — குறைிப்பாகப்

பிற்காலைத்தில் மூட்டழற்சி ஏற்படும் விகிதத்�த நிர்ணயிக்க [4]. 235 �நாயாளிக�ளக்
�காண்ட தனி ஆய்வு ஒன்று, இது அறைிகுறைி நிவாரணத்�தயும் �சயல்பாட்டு மீட்சி�யயும்

அளிக்கிறைது எனக் கண்டறைிந்தது [5].

பிற்காலைத்தில் ஏற்படும் மூட்டழற்சி பற்றைிய அந்தத் தீராத �கள்வி�ய �நர்�மயான
எச்சரிக்�க: ஒட்டு மூட்டின் வடிவத்�த மீட்�டடுக்கிறைது; ஆனால் மீண்டும் கட்டிய�மக்கப்பட்ட

ஒரு �மற்பரப்பு, இயற்�கயான �மற்பரப்�பப் �பாலை�வ அ�த �வகத்தில் �தய்கிறைதா

என்பதற்கு இன்னும் வி�ட கி�டக்கவில்�லை.

�மைற்�காள்கள்
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