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

இந்த �நெறிமு�ற உங்கள் மீட்பு வழிகாட்டுகிறது மணிக்கட்டில் கீ�ஹோல்
(ஆர்த்�ரோஸ்�கோபிக்) அறு�வை சிகிச்�ச �மட்டர் தனியார் மருத்துவம�ன
ராக்ஹாம்ப்டனில் டாக்டர் கீரன் ஹிர்பாராவுடன். மணிக்கட்டு ஆர்த்�தாஸ்�காபி

மணிக்கட்டின் பின்புறத்தில் சிலை சிறிய �வட்டுக்கள் (�பார்டல்கள்) மூலைம் �சய்யப்படுகிறது,

என�வ �தால் வி�ரவாக குணம�டகிறது, ஆனால் உங்கள் மீட்பு �வகம் மூட்டுக்குள் என்ன
�சய்யப்பட்டது என்ப�தப் �பாறுத்தது. இது உங்கள் வீட்டு உடற்பயிற்சி திட்டத்துடன்
�தாடங்குகிறது, அ�தத் �தாடர்ந்து உங்கள் �க சிகிச்�சயாளருக்கு எழுதப்பட்ட
கட்ட�மக்கப்பட்ட மருத்துவ �நெறிமு�ற. உங்கள் முதல் சிகிச்�ச வரு�கக்கு இந்த பக்கம்

அல்லைது அதன் PDF ஐ எடுத்துச் �சல்லுங்கள், இதனால் உங்கள் மறுவாழ்வு

ஒருங்கி�ணக்கப்படுகிறது, �மலும் உங்கள் சிகிச்�சயாளர் உங்கள் அறு�வ

சிகிச்�சயுடன் �பாருந்தக்கூடிய திட்டத்�தப் பின்பற்றுகிறார். உங்கள் சிகிச்�சயாளர்
உங்கள் மீட்பு எவ்வாறு முன்�னறுகிறது என்ப�தப் �பாறுத்து திட்டத்�த சரி�சய்யலைாம்.

அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிறகு உங்கள் காயங்கள் குறித்து உங்களுக்கு ஏ�தனும்
கவ�லைகள் இருந்தால், அ�றக�ளத் �தாடர்பு �காள்ளுங்கள். காயத்தின் பு�கப்படத்�த

எடுத்து அ�த மறுஆய்வு �சய்ய மின்னஞ்சல் அனுப்புவது �பரும்பாலும் உதவியாக

இருக்கும்.

எதிர்பார்ப்பது என்ன

மணிக்கட்டு ஆர்த்�ராஸ்�காபி என்பது ஒரு சிறிய �கமரா மற்றும் நுட்பமான கருவிக�ளப்

பயன்படுத்தி ஒரு சிறிய கீல்�ஹால் �பார்ட்டல்கள் வழியாக உங்கள் மணிக்கட்டுக்குள்

அறு�வ சிகிச்�சயாளர் �வ�லை �சய்கிறார். �வட்டுக்கள் சிறிய�வ என்பதால், �தால்
மற்றும் �மன்�மயான திசுக்கள் வி�ரவாக குணம�டகின்றன, ஆனால் மணிக்கட்டின்

R E H A B I L I T A T I O N  P R O T O C O L

மணிக்கட்டு
ஆர்த்�ராஸ்�காபி
மணிக்கட்டு ஆர்த்�ராஸ்�காபி என்பது கீ�ஹால் அறு�வ சிகிச்�ச
ஆகும்: ஒரு �கமரா மற்றும் நுணுக்கமான கருவிகள் மணிக்கட்டியின்
பின்புறத்தில் உள்ள சிலை சிறிய வாயில்கள் வழியாக �வ�லை
�சய்கின்றன. உங்கள் மீட்பு எப்படி இருக்கும் என்பது உள்�ள என்ன
�சய்யப்பட்டது என்ப�தப் �பாறுத்தது.
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உட்புறம் காலை அட்டவ�ண�ய அ�மக்கிறது, �மலும் இரண்டு �வவ்�வறு மீட்பு பா�தகள்

உள்ளன:

ஒரு தூய்�மப்படுத்தல் (debridement, synovectomy, dorsal ganglion அகற்றுதல், அல்லது

ஒரு மத்திய TFCC தூய்�மப்படுத்தல்). இங்�க, பாதுகாக்க �வண்டிய எதுவும் மீண்டும்

இ�ணக்கப்படவில்�லை; �சதம�டந்த அல்லைது வீங்கிய திசு �வறும�ன �வட்டப்பட்டு

அல்லைது அகற்றப்படுகிறது. என�வ இயலைா�ம சுருக்கமானது (�பரும்பாலும்
�மன்�மயான உ�ட அல்லைது ஆறுதலுக்காக குறுகிய அடுக்கு), மணிக்கட்டு இயக்கம்

சிலை நொட்களுக்குள் �தாடங்குகிறது, �மலும் சிலை வாரங்களில் நீங்கள் �பரும்பாலைான

�சயல்பாடுகளுக்குத் திரும்புவீர்கள். TFCC இன் �மயப் பகுதிக்கு (நெி�றய விரல்

பக்கத்தில் உள்ள த�லைய�ண) இரத்த விநெி�யாகம் இல்�லை, அது �தக்கப்பட்டால்

குணம�டய முடியாது, என�வ அது கிழிந்த�பாது அது சரி�சய்யப்படுவதற்குப் பதிலைாக
�வட்டப்படுகிறது, �மலும் அந்த �வட்டுதல் ஒரு சுத்தம் �பாலை�வ �சயல்படுகிறது.

ஒரு TFCC பழுது (ஒரு புற அல்லது foveal கண்ணீர் மீண்டும் கீ�ழே �தத்து). TFCC இன்

�வளிப்புற விளிம்பு �செய்கிறது இரத்த சப்�ள மற்றும் முடியும் குணம�டய, அதனால்
அது கிழிந்த �பாது அங்கு அது சரி �சய்யப்படுகிறது, மற்றும் அந்த பழுது

பாதுகாக்கப்பட �வண்டும். ஒரு குணம�டய TFCC பழுது மீது ஒற்�ற மிகப்�பரிய மன
அழுத்தம் உள்ளது முது�கலும்�ப திருப்புதல் �கத்தடி �ம�லை மற்றும் கீ�ழ சுழலும்.
இதன் காரணமாக, மணிக்கட்டு மற்றும் முது�கலும்பு சுமார் நொன்கு முதல் ஆறு

வாரங்களுக்கு ஒரு அடுக்கு அல்லைது மியூன்ஸ்டர் (முழங்�கக்கு �ம�லை) நெடிப்பில்
ஓய்�வடுக்கின்றன; இது முழங்�க வ�ளக்க அனுமதிக்கிறது, ஆனால் முது�கலும்பு
சுழற்சி�யத் தடுக்கிறது. இயக்கம், பின்னர் வலி�ம, பின்னர் கவனமாக கட்டங்களாக
மீண்டும் கட்ட�மக்கப்படுகிறது, �மலும் முழு�மயான மீட்பு சுமார் மூன்று மாதங்கள்

அல்லைது அதற்கு �மல் ஆகும்.

உங்கள் �க சிகிச்�சயாளர் உங்கள் மணிக்கட்டில் உண்�மயில் என்ன �சய்யப்பட்டது

என்பதற்கான திட்டத்�தப் பின்பற்றுவார்; நீங்கள் எந்த பா�தயில் இருக்கிறீர்கள் என்று
உறுதியாக �தரியாவிட்டால், டாக்டர் ஹிர்பாராவிடம் �களுங்கள் அல்லைது உங்கள் அறு�வ
சிகிச்�ச குறிப்�ப சரிபார்க்கவும்.

முன்�னச்சரிக்�ககள் மற்றும் வரம்புகள்

உங்கள் வைிரல்கள் �தோடக்கத்தில் இருந்து நகரும் �வைத்து: ஒரு நொ�ளக்கு பலை
மு�ற முழங்கால் மற்றும் முழு�மயாக �நெராக. இது எப்�பாதும் அனுமதிக்கப்படுகிறது

மற்றும் வி�றப்பு மற்றும் வீக்கத்�தத் தடுக்கிறது.

திட்டத்�த பின்பற்றுங்கள் என்ன �சய்யப்பட்டது. பிறகு ஒரு சுத்தம் �சய்தல்,

�மன்�மயான மணிக்கட்டு இயக்கம் சிலை நொட்களில் �தாடங்குகிறது. TFCC பழுது,
மணிக்கட்டு மற்றும் முது�கலும்பு பாதுகாக்கப்படுகின்றன ஒரு அடுக்கு அல்லைது

நெடிகர்கள் மற்றும் நீங்கள் �சய்ய இல்�ல உங்கள் �க சிகிச்�சயாளர் அ�த அகற்றும்

வ�ர (நொன்கு முதல் ஆறு வாரங்கள் வ�ர) முது�கலும்�ப (�கப்பிடி �ம�லை / �கப்பிடி
கீ�ழ) திருப்புங்கள்.

• 

• 

• 

• 
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பிறகு ஒரு TFCC பழுது, முது�கலும்பு சுழற்சி�ய கட்டாயப்படுத்த�வா அல்லைது

சுமக்க�வா �வண்டாம், அ�த அகற்றும் வ�ர இறுக்கமாகப் பிடிக்க�வா அல்லைது
தூக்க�வா �வண்டாம்; சுழற்சி மற்றும் சு�ம என்பது பழுதுபார்ப்புக்கு அழுத்தம்

�காடுக்கும்.

பூட்டு து�ள இ�ணயதளங்கள் சுத்தமான மற்றும் வறண்ட வ�ர குணம�டயும் வ�ர

�வத்து; �சய்ய இல்�ல சிறிய வடுக்கள் குணம�டந்தவுடன் அவற்�றப் பார்த்துக்
�காள்ளுங்கள்.

�சய் இல்�ல உங்கள் மணிக்கட்டில் ஸ்பி�ளன்ட், காஸ்ட் அல்லைது சக்கரத்�த
பாதுகாப்பாகக் கட்டுப்படுத்த முடியாத நெி�லையில் வாகனம் ஓட்டுங்கள்; ஆரம்ப

வாரங்களில் �பாக்குவரத்துக்கு உதவி�ய ஏற்பாடு �சய்யுங்கள்.

சுலைபமான அன்றாட பணிக�ளச் �சய்ய, நீங்கள் தவிர்க்க �வண்டும் என்று கூறப்பட்ட

இயக்கங்கள் அல்லைது சு�மக�ள உள்ளடக்காத வ�ர, �க�ய பயன்படுத்தவும்.

காயம், வீக்கம் மற்றும் வடுக்கள் �மலைாண்�ம, நெ�டமு�றயில் பார்க்க காயம் பராமரிப்பு

வழிகாட்டல்.

உங்கள் பயிற்சிகள்

இ�வ உங்கள் �க�யட்டில் உள்ள பயிற்சிகள். டாக்டர் ஹிர்பாரா மற்றும் உங்கள் �க

சிகிச்�சயாளரின் வழிகாட்டுதலின்படி மட்டு�ம அவற்�றத் �தாடங்குங்கள், உங்களுக்கு

�காடுக்கப்பட்ட வரம்புகள் மற்றும் வரம்புகளுக்குள் இருங்கள். வைிரல் இயக்கம் மற்றும்
வீக்கக் கட்டுப்போடு அ�னவருக்கும் ஆரம்பத்தில் இருந்து �தாடங்குங்கள். மணிக்கட்டு
இயக்கம், முது�கலும்பு சுழேற்சி மற்றும் பிடிப்பு சுத்திகரிப்புக்குப் பிறகு ஆரம்பத்தில்

�சய்யப்பட்டது, ஆனால் TFCC பழுதுபார்ப்புக்குப் பிறகு நெிறுத்தப்பட்டது (முன்�க சுழற்சி

குறிப்பாக, இது விடுவிக்கப்பட �வண்டிய க�டசி விஷயம்). சிறிய காயங்கள்

குணம�டந்தவுடன் ஸ்கார் மற்றும் �பார்டல் பராமரிப்பு �தாடங்குகிறது. கூர்�மயான
வலி�ய ஏற்படுத்தும் எ�தயும் நெிறுத்துங்கள்.

உங்கள் மருத்துவ �நெறிமு�ற

இந்த பக்கத்தின் மீதமுள்ள பகுதி மணிக்கட்டு ஆர்த்�தாஸ்�காபியாவுக்குப் பிறகு
மறுவாழ்வுக்கான மருத்துவ �நெறிமு�ற ஆகும். இந்த பிரிவு �க சிகிச்�சயாளருக்கு
வழங்கப்பட �வண்டும், �மலும் ஒவ்�வாரு கட்டமும் என்ன நெடக்கிறது என்பதற்கான எளிய

ஆங்கிலை விளக்கத்துடன் �தாடங்குகிறது. ந�டமு�ற என்ன �சய்யப்பட்டது மீது

கி�ளைகள். ஒரு �நொயறிதல் அல்லைது சிகிச்�ச தூய்�மப்படுத்தல் (debridement, synovectomy,

dorsal ganglion excision, chondral அல்லைது scapholunate debridement, central TFCC debridement) ஆரம்ப

இயக்கப் போ�த. ஒரு புறநெி�லை / foveal TFCC பழுது பின்வருமாறு போதுகோக்கப்பட்ட சுழேற்சி
போ�தஅறு�வ சிகிச்�ச குறிப்பு மற்றும் சிகிச்�சயளிக்கும் அறு�வ சிகிச்�ச

நெிபுணருடன் எந்த பா�த �பாருந்தும் என்ப�த எப்�பாதும் உறுதிப்படுத்தவும்.

• 

• 

• 

• 
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செிகிச்�செக்கு முன்னர், �நோயோளியின் அறு�வை செிகிச்�செ அறிக்�க மற்றும் கடந்தகோல

மருத்துவை வைரலோற்�ற செரிபோர்த்து, �மற்�கோள்ளப்பட்ட ந�டமு�ற குறித்து
செிகிச்�செயளிக்கும் அறு�வை செிகிச்�செ நிபுணருடன் �தோடர்பு �கோள்ளுங்கள் (தூய

டிப்ரிட்�மன்ட் / செி�னோ�வைக்�டோமி / �கங்க்லியன் / �சென்ட்ரல்-டிஎஃப்செிசெி டிப்ரிட்�மன்ட் Vs
புற / ஃ�போவைல் டிஎஃப்செிசெி பழுது), எந்த�வைோரு �தோடர்பு�டய டி.ஆர்.யு.�ஜே ஸ்திரமின்�ம
மற்றும் பரிந்து�ரக்கப்பட்ட இயலோ�ம. கீ�ழே உள்ள இரண்டு போ�தகள் முக்கியமோக

முன்�க சுழேற்செி எவ்வைளவு கோலம் போதுகோக்கப்படுகிறது என்பதில் �வைறுபடுகின்றன.

போ�த A சுத்தம் �சய்தல் (டிப்ரிட்�மன்ட் / சி�னோ�வைக்�டோமி / �கங்க்லியன் / மத்திய-TFCC
டிப்ரிட்�மன்ட்): ஆரம்ப இயக்கம்

சுத்தம் �சய்யும் பா�த பாதுகாக்கப்பட �வண்டிய ஒரு கட்ட�மப்�ப உருவாக்காமல்

திசுக்க�ள அகற்றுகிறது அல்லைது �வட்டுகிறது, என�வ �நொக்கம் ஆரம்பத்தில்
இயக்கத்�த மீட்�டடுப்பது மற்றும் கடினத்தன்�ம�யத் தவிர்ப்பது ஆகும். இயக்கம்

குறுகியது மற்றும் ஆறுதலுக்கு மட்டு�ம.

கட்டம் I ஆரம்ப இயக்கம் (0 முதல் 2 வைோரங்கள் வை�ர)

முதல் இரண்டு வாரங்களில் வீக்கம் மற்றும் வலி கு�றயும், உடனடியாக இயக்கம்
�தாடங்குகிறது.

உங்கள் �க சிகிச்�சயோளைருக்கு:

கல்வைி மற்றும் முன்�னச்சரிக்�ககள் - இயலைா�ம என்பது ஆறுதலுக்கோக மட்டு�ம
�மன்�மயோன உ�ற அல்லது குறுகிய அடுக்கு, வழக்கமாக ~ 2 வாரங்கள் வ�ர;

சுத்தமான �மய debridement/synovectomy/ganglion க்கு சுழற்சி கட்டுப்பாடு இல்�லை - விரல்கள்,
கட்�டவிரல் மற்றும் (�சௌகரியமான இடங்களில்) மணிக்கட்டு முதல் நொளிலிருந்து நெகரும் -

�பார்ட்டல்கள் குணமாகும் வ�ர சுத்தமாகவும் உலைர்ந்ததாகவும் �வத்திருங்கள்

நிர்வைோகம் - வீக்கம்: உயர்வு, �மன்�மயான விரல் பம்ப், �த�வக்�கற்ப பனி - பயிற்சிகள்:

முழு�மயாக �சயலில் வைிரல் மற்றும் கட்�டவைிரல் ROM ஆரம்பத்தில் இருந்து; �சயலில்

உள்ளை மணிக்கட்டு வை�ளைவு/நீட்டிப்பு மற்றும் �ரடியல்/அல்னோர் வைிலகல் ஆறுதல்

முதல் நொட்களில் அனுமதிக்கிறது; �மன்�மயான முது�கலும்பு உச்சரிப்பு/சூபி�னஷன்

வசதியளிக்கும் அளவு - காயம்: வழிகாட்டுதலின்படி �பார்டல் பாண்�டஜ்கள்;
�தாற்று�நொய்க்கான கண்காணிப்பு

முன்�னற்றத்திற்கோன அளைவு�கோல்கள் - �பார்டல்ஸ் குணம�டந்தது; வீக்கம்

அ�மகிறது; வசதியான ஆரம்ப ROM

கட்டம் II இயக்கம் மற்றும் �தோடக்க வைலி�ம�ய மீட்�டடுப்பது (2 முதல் 6 வைோரங்கள்
வை�ர)

இயக்கம் இயல்பு நெி�லைக்கு �காண்டுவரப்பட்டு, சற்று வலுவூட்டல் �சர்க்கப்படுகிறது.

உங்கள் �க சிகிச்�சயோளைருக்கு:

மதிப்பீடுகள் - �சயலில் மற்றும் �சயலைற்ற மணிக்கட்டு ROM மற்றும் முது�கலும்பு சுழற்சி;
பிடிப்பு; வலி மற்றும் வீக்கம்; வடு / �பார்டல் ஆய்வு

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 7



நிர்வைோகம் - பயிற்சிகள்: முன்�னற்றம் முழு மணிக்கட்டு மற்றும் முன்�க ROM;

�தாடங்குகிறது �லசோன பிடிப்பு மற்றும் புட்டி வைலுவூட்டல் சுமார் 2 வாரங்களில்;
�தாடங்குங்கள் வைடுக்கள்/�போர்டல் உணர்திறன் கு�றப்பு மற்றும் மசோஜ்

குணம�டந்த பின்பு - முன்�னற்றம் �சயல்பாட்டு �க பயன்பாடு ஆறுதல் அனுமதிக்கிறது

என

முன்�னற்றத்திற்கோன அளைவு�கோல்கள் - கிட்டத்தட்ட முழு வலியற்ற ROM; சரிந்த வீக்கம்;
பிடிப்பு கட்டிடம்

கட்டம் III வைலுவூட்டல் மற்றும் திரும்புதல் (4 முதல் 6 வைோரங்கள் மற்றும் அதற்கு அப்போல்)

வலி மற்றும் பணி சகிப்புத்தன்�ம மீண்டும் கட்ட�மக்கப்படுகின்றன; �பரும்பாலைான

�நொயாளிகள் சிலை வாரங்களுக்குள் இயல்பான �சயல்பாட்டிற்குத் திரும்புகிறார்கள். சுத்தம்
�சய்வது நெம்பகமான அறிகுறி நெிவாரணத்�த அளிக்கிறது, ஆனால் பரவலைான அல்லைது

மறுக்கமுடியாத அல்னார் பக்க வலிக்கு உத்தரவாதம் அளிக்கப்படவில்�லை என்ப�த

நெி�னவில் �காள்க; வலி �மயமற்றதாக இருக்கும்�பாது எதிர்பார்ப்புக�ள நெிர்வகிக்கவும்.

உங்கள் �க சிகிச்�சயோளைருக்கு:

நிர்வைோகம் - உடற்பயிற்சிகள்ஃ படிப்படியான பிடிப்பு மற்றும் முது�கலும்பு / மணிக்கட்டு
வலுவூட்டல்; பணி மற்றும் �வ�லை சார்ந்த சு�மகள் - �வளிச்சத்திற்கு திரும்புதல்/
�பரும்பாலைான �சயல்பாடு �பாதுவாக 26 வைோரங்கள்; ஏற்றுக்�காள்ளப்பட்ட மற்றும்

அளவு�கால் அடிப்ப�டயிலைான கனமான �க�யடு அல்லைது வி�ளயாட்டு சு�ம - வலி�ம
கிட்டத்தட்ட சமச்சீர் மற்றும் �சயல்பாடு மீட்�டடுக்கப்பட்டதும் �வளி�யற்றத்�த கருத்தில்

�காள்ளுங்கள்

போ�த B புற / FOVEAL TFCC பழுதுஃ போதுகோக்கப்பட்ட சுழேற்சி

பழுதுபார்ப்பு TFCC இன் �வளிப்புற (vascularised) விளிம்�ப மீண்டும் கீ�ழ �தக்கிறது.
ஏ�னனில் முது�கலும்பு சுழேற்சி திருத்தத்�த வைலியுறுத்துகிறது, முது�கலும்பு ஒரு
ஸ்பிளின்ட் அல்லைது மியூன்ஸ்டர் (முழங்�கக்கு �ம�லை) நெடிப்பில் பாதுகாக்கப்படுகிறது (இது
முழங்�க வ�ளவு / நீட்டிப்�ப அனுமதிக்கிறது, ஆனால் ப்�ரா�னஷன் / சப்�னஷ�னத்

தடுக்கிறது) சுமார் நொன்கு முதல் ஆறு வாரங்களுக்கு. இயக்கம், பின்னர் வலி�ம, பின்னர்

பின்�னாக்கி தரப்படுத்தப்படுகிறது.

கட்டம் I போதுகோக்கப்பட்ட இம்�மோபிலி�சஷன் (வைோரங்கள் 0 முதல் 6)

சுழற்சி சு�மகளிலிருந்து பாதுகாக்கப்படுகிறது. விரல்கள் நெகரும் நெி�லையில்
இருக்கும்�பாது நெ�டமு�ற மாறுபடுகிறது, ஆனால் மிகவும் �பாதுவான மு�ற சுமார் ஆறு

வாரங்களுக்கு நெடுநெி�லை முதல் �லைசான-சூப்பி�னஷனில் முது�கலும்பு இயலைா�ம ஆகும்;
சுழற்சி�ய உறுதியாகக் கட்டுப்படுத்த �வண்டியிருக்கும் �பாது ஒரு �ம�லை-கட்டி

(மியூன்ஸ்டர்) நெடிப்பு அல்லைது அடுக்கு பயன்படுத்தப்படுகிறது.

உங்கள் �க சிகிச்�சயோளைருக்கு:

கல்வைி மற்றும் முன்�னச்சரிக்�ககள் - இயங்காத நெி�லைக்கு முது�கலும்பு சுழேற்சி�ய

போதுகோக்க: ஸ்பிளிண்ட் அல்லைது மியூன்ஸ்டர் / முழேங்�க �ம�ல நடிப்பு முழங்�க
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இலைவசம், முது�கலும்பு சுழற்சி தடுக்கப்பட்டது), முது�கலும்பு நெடுநெி�லை அல்லைது �லைசான

உட்கார்ந்த நெி�லையில், ~46 வைோரங்கள் (�பாதுவாக 6) - �சயலில் அல்லது �சயலற்ற
முது�கலும்பு பு�ரோ�னஷன்/சூபி�னஷன் இல்�ல இந்த கட்டத்தில் - முதல்

நோளைிலிருந்து முழு வைிரல் மற்றும் கட்�டவைிரல் ROM; �மன்�மயான �தாள்பட்�ட ROM -

�பார்ட்டல்க�ள சுத்தமாகவும் உலைர்ந்ததாகவும் �வத்திருங்கள்; �தாற்று�நொய்க�ளக்
கண்காணிக்கவும்

நிர்வைோகம் - வீக்கம்: உயர்வு, விரல் பம்ப், �த�வக்�கற்ப பனி - பயிற்சிகள்: வைிரல் /

கட்�டவைிரல் AROMதனி�மப்படுத்தப்பட்ட முழேங்�க வை�ளைவு/நீட்டிப்பு ஒரு மியூன்ஸ்டர்
அனுமதித்தால்; மணிக்கட்டு அல்லது முன்�க சுழேற்சி சு�ம இல்�ல - காயம்/காயம்:

கதவு பராமரிப்பு; காயம் குணம�டந்தவுடன் சிகிச்�ச�யத் �தாடங்குதல்

முன்�னற்றத்திற்கோன அளைவு�கோல்கள் - ~46 வாரங்கள் கடந்துவிட்டன; பழுதுபார்ப்பு

பாதுகாக்கப்பட்டது; வாயில்கள் குணம�டந்தன; விரல்கள் �நெகிழ்வான�வ

கட்டம் II படிப்படியோன இயக்கம் (6 முதல் 8 வைோரங்கள் வை�ர)

அச்சுப்�பாறி/அடுக்கு துண்டிக்கப்பட்டு இயக்கம் மீண்டும் உருவாக்கப்படுகிறது, 
முது�கலும்பு சுழேற்சி�ய க�டசியோக மற்றும் படிப்படியோக அறிமுகப்படுத்துதல்,
இது திருத்தத்�த வலியுறுத்தியது.

உங்கள் �க சிகிச்�சயோளைருக்கு:

மதிப்பீடுகள் - மணிக்கட்டு மற்றும் முது�கலும்பு ROM; வலி மற்றும் வீக்கம்; வடுக்கள்

ஆய்வு

நிர்வைோகம் - பயிற்சிகள்: துவக்கம் �சயலில் உள்ளை மணிக்கட்டு வை�ளைவு/நீட்டிப்பு

மற்றும் �ரடியல்/அல்னோர் வைிலகல்; படிப்படியோக முது�கலும்பு பு�ரோ�னஷன்/
சூபி�னஷ�ன மீண்டும் அறிமுகப்படுத்தவும் ஆறுதல் உள்ள, அடுத்த வாரங்களில்
சுழற்சி வ�ளவு கட்ட�மத்து அ�த கட்டாயப்படுத்தி விட - ஸ்கார் / �பார்டல் உணர்திறன்
கு�றப்பு �தாடரவும்

முன்�னற்றத்திற்கோன அளைவு�கோல்கள் - வசதியான, மணிக்கட்டு மற்றும் முன்�க ROM
ஐ �மம்படுத்துதல்; வலி அ�மதிப்படுத்தல்

கட்டம் III வைலுவை�டதல் மற்றும் திரும்புதல் (8 முதல் 12+ வைோரங்கள் மற்றும் அதற்கு
அப்போல்)

சுமார் 70100% மணிக்கட்டு மற்றும் முது�கலும்பு இயக்கம் மீட்�டடுக்கப்பட்டவுடன்

வலுவூட்டல் �தாடங்குகிறது, பின்னர் சு�ம மற்றும் பணி சகிப்புத்தன்�ம மீண்டும்
தரப்படுத்தப்படுகிறது.

உங்கள் �க சிகிச்�சயோளைருக்கு:

மதிப்பீடுகள் - மற்ற பக்கத்துடன் ஒப்பிடும்�பாது பிடிப்பு மற்றும் முது�கலும்பு வலி�ம;
சு�மக்கு வலி / வீக்கம் பதில்; �சயல்பாட்டு மற்றும் �வ�லை / வி�ளயாட்டு-குறிப்பிட்ட

�சாத�ன
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நிர்வைோகம் - பயிற்சிகள்: துவக்கம் சுமோர் 8 வைோரங்களைில் �கப்பிடிப்பு மற்றும்

முது�கலும்பு / மணிக்கட்டு வைலுவை�டதல், 70100% ROM மீட்�டடுக்கப்பட்டதும்;
படிப்படியான எதிர்ப்பு மற்றும் பணி-குறிப்பிட்ட சு�மக்கு முன்�னற்றம் - வி�ளயாட்டு /

கனமான �வ�லைக்கு திரும்புவது அளவு�கா�லை அடிப்ப�டயாகக் �காண்டது, �பாதுவாக

சுமார் மூன்று மோதங்கள் (�த�வ�யப் �பாறுத்து ~34+ மாதங்கள் வரம்பு) - வலி�ம
கிட்டத்தட்ட சமச்சீர் மற்றும் �சயல்பாடு மீட்�டடுக்கப்பட்டவுடன் �வளி�யற்றத்�த கருத்தில்

�காள்ளுங்கள்; மீட்பு �ம�ட அல்லைது DRUJ நெி�லையற்ற தன்�ம மீண்டும் வந்தால்
சிகிச்�சயளிக்கும் மருத்துவ�ர மீண்டும் பார்க்கவும்

�வ�லை மற்றும் �சயற்பாட்டிற்கு திரும்புதல்

சாதாரண தினசரி �க பயன்பாடு (உண்ணல், எழுதுதல், சாதாரண சுய-பராமரிப்பு)

உங்களுக்கு வழங்கப்பட்ட வரம்புகளுக்குள் இருக்கும் வ�ர, ஆரம்பத்தில் இருந்�த

வசதியாக ஊக்குவிக்கப்படுகிறது. எந்த�வாரு அடுக்கு அல்லைது வார்ப்படமும் இல்லைாமல்

நீங்கள் மீண்டும் வாகனம் ஓட்டுவ�தத் �தாடங்குங்கள் மற்றும் உங்கள் மதிப்பாய்வில்
உறுதிப்படுத்தப்பட்டபடி சக்கரத்�த பாதுகாப்பாகக் கட்டுப்படுத்தலைாம்; ஆரம்ப வாரங்களில்
�பாக்குவரத்து உதவிக்கு திட்டமிடவும்.

நீங்கள் எவ்வளவு வி�ரவாக திரும்புகிறீர்கள் என்பது நீங்கள் �சய்த�தப் �பாறுத்தது. 

சுத்தம் �சய்தல் (debridement, synovectomy, ganglion or central-TFCC tidy-up), �பரும்பாலைான மக்கள்

சாதாரண ஒளி �சயல்பாட்டிற்குள் திரும்புகிறார்கள் இரண்டு முதல் ஆறு வைோரங்கள்,

கனமான சு�ம வசதி அனுமதிக்கிறது மீண்டும் கட்டப்பட்டது. TFCC பழுது, முது�கலும்பு
சுழற்சி சுமார் நொன்கு முதல் ஆறு வாரங்களுக்கு பாதுகாக்கப்படுகிறது, வலுவூட்டல் சுமார்
எட்டு வாரங்களில் �தாடங்குகிறது, மற்றும் வி�ளயாட்டு அல்லைது கனமான �க �வ�லைக்கு
திரும்புவது �பாதுவாக மூன்று மாதங்கள் ஆகும், இயக்கத்�த மீட்�டடுப்பதன் மூலைமும்,

�பாதுமான, சமச்சீர் வலி�மயின் மூலைமும் தீர்மானிக்கப்படுகிறது, காலைண்டர் மூலைம் மட்டும்

அல்லை, மற்றும் டாக்டர் ஹிர்பாரா மற்றும் உங்கள் �க சிகிச்�சயாளர் ஒன்றாக முடிவு

�சய்தனர்.

உங்கள் �நெறிமு�ற பிறகு

இந்த �நெறிமு�ற நெ�டமு�றயின் �பாதுவான மீட்பு ஆ�லைாச�னயுடன் இ�ணந்து
�சயல்படுகிறதுஃ அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பிந்�தய வலி�ய நெிர்வகித்தல், காயம்
பராமரிப்பு மற்றும் வடு �மலைாண்�ம. உங்கள் அறு�வ சிகிச்�சயானது �தா�லைதூர

�ரடி�யால்னார் மூட்டுடன் �தாடர்பு�டயதாக இருந்தால் அல்லைது எந்த பா�த �பாருந்தும்

என்று உங்களுக்குத் �தரியாவிட்டால், டிஸ்டல் �ரடி�யால்னார் மூட்டு (DRUJ) �ஹமி�சக்ஷன்

�மற்கண்ட படிப்படியான திட்டம், மணிக்கட்டு ஆர்த்த்�ராஸ்�காபி மற்றும் TFCC அறு�வ
சிகிச்�சக்குப் பிறகு �வளியிடப்பட்ட மறுவாழ்வு வழிகாட்டுதல்க�ள பிரதிபலிக்கிறது,
�மலும் உங்கள் �தாடர்ச்சியான மீட்பு உங்கள் மணிக்கட்டு முன்�னற்றத்திற்கு ஏற்ப டாக்டர்

ஹிர்பாரா மற்றும் உங்கள் �க சிகிச்�சயாளரால் தனித்தனியாக வழிநெடத்தப்படுகிறது.
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