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

நீங்கள் உணர்வது

உட்புறப் பக்கவாட்டுத் த�சநார் (medial collateral ligament) உங்கள் முழங்காலின் உட்புறப்
பக்கத்தில் அ�மந்துள்ளது. உங்கள் முழங்கால் உள்�நாக்கித் தள்ளப்படும்�பா�தா, எதுவும்

உங்கள் மீது �மாதாமல் நீங்கள் திருகும்�பா�தா அது காயம�டயலைாம். கு�றந்த தரக்
காயங்கள் �பாதுவாகத் திருகுவதால் ஏற்படுகின்றன. அதிக தரக் காயங்கள் �பாதுவாக

உங்கள் �தா�டயின் அல்லைது காலின் �மற்பகுதியின் �வளிப்புறத்தில் விழும் �நரடி
அடி�யத் �தாடர்ந்து வருகின்றன.

உங்கள் முழங்காலின் உட்புறப் பக்கத்தில், த�சநார் �சல்லும் �காட்டின் வழி�ய வலி�ய
நீங்கள் உணர்வீர்கள். முழங்கால் தளர்வாக�வா ஸ்திரமற்றதாக�வா உணரப்படவும் கூடும்

— குறிப்பாக அதன் மீது எ�ட �வக்கும்�பாது. உடனடியாகத் �தான்றும் வீக்கத்�த உங்கள்

அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரிடம் �தரிவிப்பது முக்கியம்; ஏ�னனில் அது முழங்காலுக்குள்
உள்ள �வறு காயங்க�ளச் சுட்டிக்காட்டலைாம் — கிழிந்த சிலு�வத் த�சநார், எலும்பு முறிவு,
அல்லைது இடம் விட்டு நழுவிய முழங்கால் சில்லு �பான்ற�வ.

இந்தக் காயத்தால் சிலை �வ�லைகள் கடினமாகின்றன. சமமற்ற த�ரயில் நடப்பது

தள்ளாடுவது �பாலை உணரப்படலைாம். தாழ்வான நாற்காலியிலிருந்து எழுவது முழங்காலின்

உட்புறப் பகுதியில் சு�ம�யற்றுகிறது. வலிக்கும் காலின் மீது திரும்புவது அல்லைது

அச்சாகச் சுழல்வது — உதாரணமாக, ந�டக்கூடத்தில் ஒருவ�ரச் சுற்றி ஒதுங்கி
அடி�யடுத்து �வப்பது — வலி�யக் கிளப்பலைாம். படிக்கட்டுகளில் �பரும்பாலும் கவனம்
�த�வ; ஏ�னனில் ஒவ்�வாரு படியும் முழங்காலின் உட்புறப் பகுதி�ய ஸ்திரமாகப் பிடித்து

�வக்கக் �காருகிறது.

�சயல்பாட்டுக்குப் பிறகு — முழங்கால் சிறிது �நரம் �வ�லை �சய்த பிறகு — வலி

அதிகரிப்பது வழக்கம். இரவிலும் அது வலிக்கலைாம், குறிப்பாகக் காயம் ஏற்பட்ட முதல்
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நாட்களில். காலுக்கு ஓய்வு �காடுப்பதும் திருகும் அ�சவுக�ளத் தவிர்ப்பதும் �பாதுவாக

அ�த அடக்குகின்றன.

உங்கள் முழங்கால் சற்று மடங்கியிருக்கும்�பாது தளர்வாக உணரப்பட்டால், அது இந்தத்
த�சநார் இழுபட்டு நீண்டதற்�கா கிழிந்ததற்�கா �பாருந்துகிறது. உங்கள் கால் முற்றிலும்

�நராக இருக்கும்�பாது அது தளர்வாக உணரப்பட்டால், முழங்காலின் பின்புறத்தி�லைா

நடுவி�லைா உள்ள மற்ற த�சநார்களும் சம்பந்தப்பட்டிருக்கலைாம் என்று அர்த்தம்.
முழங்காலில் எவ்வளவு பாதிக்கப்பட்டுள்ளது என்ப�தக் கண்டறிய உங்கள் அறு�வ

சிகிச்�ச நிபுணர் இரண்டு நி�லைகளிலும் பரி�சாதிப்பார்.

என்ன நடக்கிறது என்ப�த உறுதிப்படுத்த ஸ்�கன் படங்கள் உதவுகின்றன. த�சநார்
எங்�க கிழிந்துள்ளது என்ப�தயும், �மனிஸ்க�ஸா முழங்காலுக்குள் உள்ள மற்ற

அ�மப்புக�ளா �சர்ந்து காயம�டந்துள்ளனவா என்ப�தயும் எம்ஆர்ஐ (MRI) காட்ட முடியும்.

எலும்பு முறிவு, காயத்தால் பிய்த்�தடுக்கப்பட்ட சிறிய எலும்புத் துண்டுகள், ப�ழய

காயங்களால் த�சநாரில் ஏற்பட்ட சுண்ணாம்புப் படிவு ஆகியவற்றுக்காக எக்ஸ்-கதிர்

படங்கள் (X-ray) பரி�சாதிக்கப்படுகின்றன.

உண்�மயில் என்ன நடக்கிறது

உட்புறப் பக்கவாட்டுத் த�சநார் என்பது உங்கள் �தா�ட எலும்பிலிருந்து தண்�டலும்பு
வ�ர, முழங்காலின் உட்புறப் பக்கத்தில் கீழ்�நாக்கிச் �சல்லும் வலுவான திசுப்பட்�ட. ஒரு
கூடாரத்�த ஸ்திரமாகப் பிடித்து �வக்கும் கயிறுகளில் ஒன்றாக அ�த

நி�னத்துக்�காள்ளுங்கள். உங்கள் முழங்கால் உள்�நாக்கித் தள்ளப்படும்�பா�தா

திருகப்படும்�பா�தா, அந்தக் கயிறு இழுபட்டு நீள்கிறது அல்லைது கிழிகிறது. த�சநார்
�தா�ட எலும்புடன் இ�ணயும் இடத்தில்தான் கிழிவு �பரும்பாலும் ஏற்படுகிறது; அந்த
இடத்தில் நல்லை இரத்த வழங்கல் உள்ளது, அதனால்தான் இந்தக் காயங்கள் �பாதுவாகத்
தானாக�வ நன்றாகக் குணமாகின்றன.

முழங்கால் எவ்வளவு தளர்வாக உணரப்படுகிறது என்ப�த �வத்து மருத்துவர்கள்

காயத்�தத் தரம் பிரிக்கிறார்கள். தரம் 1 காயம் என்றால், த�சநார் இழுபட்டு

நீண்டிருக்கிறது, ஆனால் இன்னும் அதன் �வ�லை�யச் �சய்கிறது. தரம் 2 என்றால், அது

பகுதியளவு கிழிந்து முழங்கால் தளர்வாக உணரப்படுகிறது. தரம் 3 என்றால், த�சநார்
முற்றிலுமாகக் கிழிந்துவிட்டது; முழங்கால் மிகவும் ஸ்திரமற்றதாக உணரப்படுகிறது. தரம் 1
மற்றும் தரம் 2 காயங்களில் �பரும்பாலைான�வ அறு�வ சிகிச்�ச இல்லைாம�லை

அடங்கிவிடுகின்றன. அதிக தரக் காயங்களில் முழங்காலின் மற்ற த�சநார்களும் —

குறிப்பாக நடுவில் உள்ள சிலு�வத் த�சநாரும் — சம்பந்தப்பட வாய்ப்பு அதிகம்; அந்தக்

கூட்டுதான் �பரும்பாலும் முடி�வ அறு�வ சிகிச்�ச�ய �நாக்கிச் சாய்க்கிறது.

உட்புறத் த�சநார் �மாசமாகக் கிழிந்திருக்கும்�பாது, அழுத்தம் �காடுக்கப்படும்�பாது
முழங்கால் உட்புறப் பக்கத்தில் விரிந்து திறக்கலைாம். சிலு�வத் த�சநார் உட்படப் பிற

அ�மப்புகள் இயல்பாக எல்லைாவற்�றயும் ஸ்திரமாகப் பிடித்து �வக்க உதவுகின்றன;
என�வ ஒன்றுக்கும் �மற்பட்ட இடங்களில் ஏற்படும் கிழிவு, ஒ�ர இடத்தில் ஏற்படும்

கிழி�வவிட முழங்கா�லை மிகவும் தளர்வாக உணர �வக்கிறது. எலும்புகளுக்கு இ�ட�ய
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உள்ள த�லைய�ண �பான்ற �மனிஸ்க�ஸயும் (meniscus) சிலைர்

காயப்படுத்திக்�காள்கிறார்கள்; இருப்பினும் இந்தக் காயத்தில் அது கு�றவாக�வ
நிகழ்கிறது.

காயம் நீண்ட காலைத்திற்கு முன்பு ஏற்பட்டு, ஒரு�பாதும் சரியாகக் குணமாகியிருக்கவில்�லை

என்றால், �தா�ட எலும்புக்கு அருகில் த�சநாருக்குள் உடல் சிறிய சுண்ணாம்புப்

படிவுக�ள உருவாக்கலைாம். அது எக்ஸ்-கதிர் படத்தில் (X-ray) �தரியும்; அது புதிய பிரச்சி�ன
அல்லை, ப�ழய, �தாடர்ந்து�காண்டிருக்கும் பிரச்சி�ன என்பதற்கான அறிகுறி.

இதற்கு நாங்கள் என்ன �சய்ய முடியும்

உட்புறப் பக்கவாட்டுத் த�சநார் காயங்களில் �பரும்பாலைானவற்றுக்கு அறு�வ சிகிச்�ச

�த�வயில்�லை. �பாதுவாகப் பிடிப்புக்கட்டுடனும் (brace) இயன்மு�ற சிகிச்�சயுடனும்

(physiotherapy) நாங்கள் �தாடங்குகி�றாம். த�சநார் குணமாகும் காலைத்தில், கீல்

�பாருத்தப்பட்ட முழங்காற் பிடிப்புக்கட்டு (hinged knee brace) முழங்காலின் உட்புறப் பக்கத்�தத்

தாங்குகிறது. வலி�ய அடக்குவது, அ�ச�வ மீட்�டடுப்பது, முழங்கா�லை ஸ்திரமாக
�வத்திருக்கும் பலைத்�த மீண்டும் கட்டிய�மப்பது ஆகிய�வ�ய இயன்மு�ற
சிகிச்�சயின் �நாக்கம். பலை காயங்கள் மாதங்கள் அல்லை, வாரங்களுக்குள்

அடங்கிவிடுகின்றன; நீங்கள் எப்படி முன்�னறுகிறீர்கள் என்ப�த வழியி�லை�ய நாங்கள்
மறுபரிசீலை�ன �சய்கி�றாம்.

வலி நிவாரணம் �நரடியானது. அறிவுறுத்தப்பட்டபடி எடுத்துக்�காள்ளப்படும் எளிய வலி

மருந்துகளும் அழற்சி எதிர்ப்பு மருந்துகளும், த�சநார் குணமாகும் காலைத்தில் நீங்கள்

�சௌகரியமாக இருக்கவும் அ�சந்து�காண்�ட இருக்கவும் உதவுகின்றன.

பிடிப்புக்கட்டும் இயன்மு�ற சிகிச்�சயும் இருந்தும் முழங்கால் ஸ்திரமற்றதாக�வ
இருக்கும்�பா�தா, அ�த சமயத்தில் முழங்காலுக்குள் உள்ள மற்ற த�சநார்களும்
காயம�டந்திருக்கும்�பா�தா அறு�வ சிகிச்�ச பரிசீலிக்கப்படுகிறது. ஓர் எலும்புத்
துண்�டப் பிய்த்துக்�காண்டு வந்துள்ள, �மாசமாகக் கிழிந்த த�சநாருக்�கா, ஒன்றுக்கும்

�மற்பட்ட த�சநார்கள் கிழிந்ததால் இடம் �காடுத்து விழும் முழங்காலுக்�கா, காத்திருந்து

�சய்வ�தவிட ஆரம்பத்தி�லை�ய சரி�சய்த�லைா மறுசீர�மப்�பா �த�வப்படலைாம்.

அத்த�கய நி�லைகளில், முழங்கால் மீண்டும் ஸ்திரமாக இருக்கும்படி கிழிந்த
த�சநார்க�ள மீண்டும் இ�ணக்க�வா மறுகட்ட�மக்க�வா நாங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச
�சய்கி�றாம். அறு�வ சிகிச்�சக்�கன்�ற தனிப் பக்கம் உள்ளது; எந்த முடிவும்

எடுக்கப்படுவதற்கு முன், அதில் என்ன அடங்கும் என்ப�த விரிவாகப் �பசு�வாம்.

என்ன எதிர்பார்க்கலைாம்

இந்தக் காயங்களில் �பரும்பாலைான�வ நன்றாக அடங்கிவிடுகின்றன. கு�றந்த தரக்

காயங்கள் �பாதுவாக அறு�வ சிகிச்�ச இல்லைாமல், மாதங்கள் அல்லை வாரங்களுக்குள்

குணமாகின்றன. முதலில் வலி தணிகிறது; பிறகு நீங்கள் இயன்மு�ற சிகிச்�சயில்

உ�ழக்கும்�பாது பலைமும் ஸ்திரத்தன்�மயும் திரும்பி வருகின்றன. த�சநார்
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முழு�மயாகக் குணம�டவதற்கு நன்கு முன்�ப பலைர் இயல்பான ந�டக்கும் அன்றாட

�வ�லைகளுக்கும் திரும்பிவிடுகிறார்கள்.

காயம் மிகக் கடு�மயாக இருந்தா�லைா, அ�த சமயத்தில் முழங்காலின் மற்ற
த�சநார்களும் கிழிந்திருந்தா�லைா, ஆரம்பத்தி�லை�ய சரியான சிகிச்�ச�யப் �பறுவ�தப்

�பாறுத்�த எதிர்பார்ப்பு அ�மகிறது. உட்புறத் த�சநாரும் ஒரு சிலு�வத் த�சநாரும்

�சர்ந்து காயம�டந்திருக்கும்�பாது, இரண்�டயும் �சர்த்து இலைக்கு �வத்துச் �சய்யப்படும்
சிகிச்�ச, சிலு�வத் த�சநார் காயத்திற்கு மட்டும் தனியாகச் சிகிச்�சயளிப்பதற்கு

இ�ணயான முடிவுக�ளத் தருகிறது. இந்தக் கூட்டுக் காயம் உள்ள சிலைர் தங்கள் முந்�தய
வி�ளயாட்டு நி�லைக்குத் திரும்புகிறார்கள்.

ஒன்றுக்கும் �மற்பட்ட தி�சகளில் தளர்வாக உள்ள முழங்கா�லைச் சிகிச்�சயின்றி

விட்டுவிட்டால், தளர்ச்சி நீடிப்ப�த வழக்கம். திருகும்�பா�தா அச்சாகச் சுழலும்�பா�தா

முழங்கால் ஸ்திரமற்றதாக�வ இருக்கலைாம்; காலைப்�பாக்கில் குருத்�தலும்பு �மற்பரப்புகள்

சமமற்ற மு�றயில் �தயலைாம். தளர்ந்த த�சநார்க�ள மறுகட்ட�மக்கும் அறு�வ சிகிச்�ச
ஸ்திரத்தன்�ம�ய மீட்டுத்தர முடியும்; அதன் பிறகு பலைர் அன்றாடச் �சயல்களுக்கும்
கு�றந்த தீவிரமுள்ள வி�ளயாட்டுக்கும் திரும்புகிறார்கள்.

அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய மீட்சி, காயத்திலிருந்து மீள்வ�தவிட நீண்ட காலைம்

எடுக்கிறது. முதல் சிலை வாரங்களில் முழங்கால் வி�றப்பாகவும் இறுக்கமாகவும்
உணரப்படுவது இயல்பானது; பலைத்�த மீண்டும் கட்டிய�மக்க மாதக்கணக்கில்
இயன்மு�ற சிகிச்�ச �த�வப்படுகிறது. நல்லை முடிவு கி�டத்த பிறகும், முழங்கால் முன்பு
இருந்தது �பாலை�வ இல்�லை என்று சிலைர் உணர்கிறார்கள். ஒ�ர சமயத்தில் பலை

த�சநார்களுக்குச் �சய்யப்படும் அறு�வ சிகிச்�ச, ஒ�ர த�சநாருக்குச்
�சய்யப்படுவ�தவிட அதிக அபாயத்�தக் �காண்டுள்ளது — �தாற்று, வி�றப்பு, காயப்

பிரச்சி�னகள், மற்றும் பாதத்தில் உணர்விழப்�ப�யா பலைவீனத்�த�யா ஏற்படுத்தக்கூடிய,
முழங்காலின் �வளிப்புறத்தில் உள்ள ஒரு நரம்புக்கு ஏற்படும் காயம் உட்பட.

வி�ரவான தீர்�வ எதிர்பார்ப்பதில் கவனமாக இருங்கள். த�சநார் �பாதுவாக
நம்பகமாகக் குணமாகிறது; ஆனால் முழங்கால் மீண்டும் வலுவாகவும் நம்பகமாகவும்

உணரப்பட மாதங்கள் ஆகலைாம். உங்களுக்கு முன்பு முழங்கால் த�சநார் அறு�வ சிகிச்�ச

�சய்யப்பட்டிருந்தால், உங்கள் முழங்கால் முன்பு இருந்த அளவுக்கு ஸ்திரமாக
உணரப்படாமல் இருக்கலைாம். எந்த அ�மப்புகள் காயம�டந்துள்ளன என்ப�தயும் நீங்கள்

எப்படி முன்�னறுகிறீர்கள் என்ப�தயும் சரியாக அறிந்த பிறகு, உங்கள் மறுபரிசீலை�னச்
சந்திப்புகளில் உங்களு�டய �சாந்த எதிர்பார்ப்�பப் பற்றி விரிவாகப் �பசு�வாம்.

எப்�பாது மருத்துவ�ரப் பார்க்க �வண்டும்

திருகியதற்�கா அடிபட்டதற்�கா பிறகு உங்கள் முழங்காலின் உட்புறப் பக்கத்தில் வலி
இருந்து, முதல் இரண்டு வாரங்களில் ஓய்�வடுத்தும் அது அடங்காமல் இருந்தால் உங்கள்

GP-�யப் பாருங்கள். நீங்கள் நடக்கும்�பா�தா, திரும்பும்�பா�தா, அச்சாகச் சுழலும்�பா�தா
உங்கள் முழங்கால் தளர்வாக உணரப்பட்டா�லைா இடம் �காடுத்து விழுந்தா�லைா, அல்லைது

�சயல்பாட்டுக்குப் பிறகு அது திரும்பத் திரும்ப வீங்கினா�லைா நிபுணரின்

பரி�சாத�ன�யக் �களுங்கள். காயத்திற்குப் பிறகு உடனடியாக உங்கள் முழங்கால்
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வீங்கினா�லைா, உங்கள் கால் முற்றிலும் �நராக இருக்கும்�பாது அது தளர்வாக

உணரப்பட்டா�லைா, உங்கள் பாதம் உணர்விழந்ததாக�வா பலைவீனமாக�வா
குளிர்ந்ததாக�வா உணரப்பட்டா�லைா அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள்;

ஏ�னனில் இ�வ மற்ற த�சநார்கள் கிழிந்திருப்ப�த�யா, எலும்பு முறி�வ�யா, இடம்

விட்டு நழுவிய முழங்கால் சில்�லை�யா, உடனடியாகப் பரி�சாதிக்க �வண்டிய நரம்புப்
பிரச்சி�ன�ய�யா சுட்டிக்காட்டலைாம்.
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