
இயந்திர �மொழி�பெயர்ப்பு — தொய்�மொழி தமிழ் மதிப்பெொய்வொளர் அவர்களொல் சரிபெொர்க்கப்பெட்டது.

வி�ரவொன மீட்பு. 80 �வளியிடப்பெட்ட ஆய்வுகளின் கூட்டுத் தரவுகளிலிருந்து — உங்கள் மீட்பு �வகம்
மொறுபெடலொம்.

இ�லேசான பணிகள்

அலுவலக �வ�ல, வொகன ஓட்டம்,
தினசரி பெணிகள்

�பரும்பாலோன தினசரி
�சயல்பாடுகள்

�கவரி�ச �வ�ல, வி�ளயொட்டு,
ஜிம்

இறுதி முடிவு நி�லே

வலி மற்றும் பெலம்

2-6 weeks 6-12 months 12-24 months
அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பெிறகு 2
முதல் 6 வொரங்களில் அலுவலக
�வ�ல மற்றும் இ�லசொன
�சயல்பெொடுகளுக்குத் திரும்புதல்
�பெொதுவொக நடக்கிறது.

வி�ளயொட்டு மற்றும்
�கத்�தொழில் �வ�லகளுக்கு 6
முதல் 12 மொதங்களுக்கு
இ�டயில் திரும்புதல்
�பெொதுவொக சொத்தியமொகும்;
வலி�ம 12 மொதங்கள் வ�ர
�தொடர்ந்து �மம்பெடும்.

அதிகபெட்ச �சயல்பெொட்டு
மீட்சி மற்றும் வலி�மயின்
நி�லப்பெொடு �பெொதுவொக 1
ஆண்டில் ஏற்பெடும்; 2
ஆண்டுகள் வ�ர
�தொடர்ந்து �மல்லிய
�மம்பெொடுகள் இருக்கும்.

இந்த �சயல்மு�ற ஏன் பெரிந்து�ரக்கப்பெட்டது

இந்தப் பெக்கம் ரொக்ஹொம்ப்டன் மொதர் தனியொர் மருத்துவம�னயில் �மல் உறுப்பு

மருத்துவரொகப் பெணியொற்றும் டொக்டர் கியொரன் ஹிர்பெொரொ, எங்கள் கிளினிக்கில் இந்த
நி�ல�ய எவ்வொறு அணுகுகிறொர் என்பெ�த விளக்குகிறது. உங்கள் தினசரி

வொழ்க்�க�யக் கட்டுப்பெடுத்தும் வலி மற்றும் கடு�ம�ய உருவொக்கும் அழுத்தம் மற்றும்

த க வ ல்  ம ற் று ம்  ஒ ப் பு த ல்

�மொத்த
�தொள்பெட்�ட
பெரிமொற்றம்
�மொத்த �தொள்பெட்�டப் பெரிமொற்றம்: �மல் �க எலும்பெில் ஒரு
உ�லொகப் பெந்து �பெொருத்தப்பெடுகிறது மற்றும் �தொள்பெட்�ட எலும்பெில்
ஒரு பெிளொஸ்டிக் சொக்�கட் �பெொருத்தப்பெடுகிறது — இயற்�கயொன
பெந்து மற்றும் சொக்�கட் வடிவத்�த மீண்டும் உருவொக்குகிறது.

Kieran Hirpara 4.0
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�தய்மொன முடக்குவொதம் அல்லது கொயத்தின் �பெொது முழு�மயொன �தொள்பெட்�டப்

பெரிமொற்றத்�த நொங்கள் பெரிந்து�ரக்கி�றொம். �பெொதுவொக, ஒரு �பெொது மருத்துவர் அல்லது
இயற்பெியல் சிகிச்�சயொளரின் பெரிந்து�ரயின் மூலம் எங்கள் கிளினிக்�க அ�டகிறீர்கள்.

�நொயறித�ல உறுதிப்பெடுத்த உங்கள் வரலொற்�ற மதிப்பெிடுகி�றொம், உங்கள்

�தொள்பெட்�ட�ய ஆய்வு �சய்கி�றொம் மற்றும் பெடங்க�ள மதிப்பெொய்வு �சய்கி�றொம்.

நீண்ட கொல அழுத்தம் மற்றும் �தய்மொனத்திற்கு, நொங்கள் �பெொதுவொக �சயல்பெொடு இல்லொத
சிகிச்�ச�ய முதலில் முயற்சிக்கி�றொம். இதில் �சயல்பெொடு மொற்றங்கள், இயற்பெியல்

சிகிச்�ச மற்றும் ஊசி மருந்துகள் அடங்கும். இந்த பெடிநி�லகள் �பெொதுமொன �மம்பெொட்�டத்
தரொத�பெொது நொங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச�யக் கருதுகி�றொம். சில கட்ட�மப்பு

பெிரச்சி�னகளுக்கு, அறு�வ சிகிச்�ச வி�ரவில் பெரிந்து�ரக்கப்பெடலொம். வலி�யக்

கு�றக்க மற்றும் இயக்கத்�த மீட்�டடுக்க �சதம�டந்த மூட்டு �மற்பெரப்புக�ள �சயற்�க
பெகுதிகளுடன் இந்த �சயல்மு�ற மொற்றுகிறது. �பெரும்பெொலொன �நொயொளிகள்

�சயல்மு�றக்குப் பெிறகு அடிப்பெ�ட வலி�ம�யயும் இயக்க வரம்�பெயும்
மீட்�டடுக்கிறொர்கள்.

�சயலிக்கு முன்

பெொதுகொப்பெொன �சயலிக்கு உங்க�ளத் தயொர்பெடுத்துவதற்கொக, ஒரு சொதொரண �வட்டு மூலம்
�சயல்பெடுத்து�வொம். �சயலிக்கு முன் உணவு தவிர்ப்பெது அவசியம்; �மலும், உங்கள்

மருத்துவர் கூறியபெடி சில மருந்துக�ள நிறுத்த �வண்டும். வீடு திரும்புவதற்கொன

�பெொக்குவரத்து ஏற்பெொடு �சய்து�கொள்ளுங்கள்; தற்�பெொது எடுத்துக்�கொள்ளும் மருந்துகளின்

பெட்டிய�லக் �கொண்டு வந்து, வசதியொன ஆ�ட அணியுங்கள். �சயலிக்கு முன் எக்ஸ்-�ர (X-

ray), எம்ஆர்ஐ (MRI), இரத்த �சொத�ன அல்லது மயக்க மருத்துவரின் மதிப்பீடு ஆகியவற்�ற
நொங்கள் �கட்கலொம். எலும்பெின் தரம் மற்றும் உங்கள் �பெொதுவொன ஆ�ரொக்கியத்�தப்

புரிந்து�கொள்ள இந்த �சொத�னகள் உதவுகின்றன. இதன் மூலம் உங்கள் �தொள்பெட்�டக்கு

ஏற்ற சரியொன �சயல்மு�ற�யத் �தர்ந்�தடுக்க முடியும். எந்த மருந்துக�ள நிறுத்த

�வண்டும் என்பெது குறித்து உங்கள் மருத்துவர் குறிப்பெிட்ட வழிகொட்டுதல்க�ள வழங்குவொர்.
இந்தப் பெடிநி�லக�ளப் பெின்பெற்றுதல் ஆபெத்துக�ளக் கு�றக்கவும், �மன்�மயொன

மீட்புக்கு உதவவும் �சய்கிறது. இந்தத் தயொரிப்பெின் ஒவ்�வொரு பெடியிலும் உங்க�ள

வழிநடத்த நொங்கள் இங்�க இருக்கி�றொம்.

அன்று

நீங்கள் அனுமதிக்கப்பெட்டு சரிபெொர்ப்பெிற்கொக மருத்துவம�னக்கு வருவீர்கள். எங்கள் குழு

உங்க�ள இறுதி தயொரிப்புகள் மூலம் வழிநடத்தும். இந்த �சயல்மு�ற �பெொது மயக்கம்

மற்றும் பெகுதி நரம்பு தடுப்பு மூலம் �சய்யப்பெடுகிறது. �சயல்மு�றயின் �பெொது நீங்கள்
முழு�மயொக மயக்கத்தில் இருப்பீர்கள், மற்றும் தடுப்பு — உங்கள் உடல் எழுந்த பெிறகு
�கக்கு நரம்புக�ள வழங்கும் நரம்புக�ள மயக்கப்பெடுத்தும் ஒரு �சலுத்துதல் — அறு�வ

சிகிச்�சக்கு பெிறகு முதல் 12 முதல் 24 மணி �நரம் வ�ர வலி நிவொரணம் அளிக்கிறது.
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மயக்க மருத்துவர் �சயல்மு�றக்கு முன் உங்க�ள சந்தித்து இரண்டு பெகுதிக�ளயும்

விளக்குவொர்.

இந்த அறு�வ சிகிச்�ச�ய நொம் �தொள்பெட்�டக்கு �மல் ஒரு ஒற்�ற மரபெொன �வட்டு மூலம்
�சய்கி�றொம். நீங்கள் தயொரொன பெிறகு அறு�வ சிகிச்�ச அ�றக்கு �கொண்டு

�சல்லப்பெடுவீர்கள். �சயல்மு�றக்கு பெிறகு, நீங்கள் எங்கள் மீட்சி பெகுதியில் எழுவீர்கள்.

எங்கள் ஊழியர்கள் உங்கள் வசதி மற்றும் உயிர் குறிக�ள �நருக்கமொக
கண்கொணிப்பெொர்கள். மயக்க மருந்து முடிவ�டயும் வ�ர ஓய்�வடுக்க நீங்கள்

எதிர்பெொர்க்கலொம். நீங்கள் �வளி�யறும் முன் அடுத்த பெடிகளுக்கொன �தளிவொன
வழிகொட்டுதல்க�ள நொம் வழங்கு�வொம்.

�சயல்மு�ற என்ன�வன்பெது

உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் உங்கள் �தொளின் முன்பெகுதியில் சுமொர் 8 முதல் 10
�ச.மீ. நீளம் �கொண்ட ஒரு �வட்டு�வ �சய்வொர். இந்த திறந்த அணுகுமு�ற மூட்டுக்கு

�தளிவொன அணுக�ல வழங்குகிறது. �தய்ந்த எலும்பு மற்றும் குருத்�தலும்�பெ அ�டய,
நொம் த�சக�ள கவனமொக விலக்குகி�றொம். உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் இந்த
�சதம�டந்த பெரப்புக�ள அகற்றுபெவர். பெின்னர் மூட்டு உ�லொக மற்றும் பெிளொஸ்டிக்

பெொகங்களுடன் மொற்றப்பெடுகிறது. �மன்�மயொன இயக்கத்�த மீட்ட�மக்க, இந்த பெொகங்கள்
உங்கள் எலும்புடன் பெொதுகொப்பெொக �பெொருத்தப்பெடுகின்றன.

�வட்டு�வ �தகள் அல்லது தகடுகள் மூலம் மூடுகி�றொம். அந்த பெகுதி�ய பெொதுகொக்க ஒரு

கட்டு �பெொடப்பெடுகிறது. இந்த �சயல்மு�ற �பெொதுவொக 1 முதல் 2 மணி �நரம் ஆகும். இந்த

�நரம் புதிய மூட்டு பெொகங்க�ள கவனமொக நி�லப்பெடுத்த அனுமதிக்கிறது.

அதிகொரப்பூர்வ �மொத்த �தொள் மூட்டு மொற்று அறு�வ சிகிச்�ச (Outpatient total shoulder
arthroplasty) �தர்ந்�தடுக்கப்பெட்ட �நொயொளிகளுக்கு பெொதுகொப்பெொன விருப்பெமொகும். இதன்
�பெொருள், நீங்கள் அ�த நொள் வீடு திரும்பெலொம். மருத்துவம�னயில் தங்குவ�த விட இது
கு�றந்த �சலவு மற்றும் �மம்பெட்ட அணுக�ல வழங்குகிறது. இந்த சூழ்நி�ல உங்களுக்கு

�பெொருத்தமொனதொ என்பெ�த உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் விவொதிப்பெொர்.

மறுசீர�மப்பு சிகிச்�சயின் �நொக்கம் வலி�ய கு�றப்பெது மற்றும் �சயல்பெொட்�ட

�மம்பெடுத்துவதொகும். புதிய மூட்�ட பெொதுகொக்க, உங்களுக்கு பெயிற்சிக�ள வழங்குகி�றொம்.

சில புதிய நிகழ்வுகள் அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பெிறகு உடனடியொன இயக்கத்�த
அனுமதிக்கின்றன. இருப்பெினும், உங்கள் குறிப்பெிட்ட �த�வகள் மற்றும் பெொதுகொப்புக்கொக

இ�த நொம் தனிப்பெயனொக்குகி�றொம். நம்பெகமொன முடிவுகளுக்கு அறு�வ சிகிச்�சயின்
�பெொது கடு�மயொன �தொழில்நுட்பெம் அவசியம். இதில் �தொள் த�சகளின் சரியொன

சரி�சய்தல் மற்றும் சரியொன ஸ்�டம் நி�ல ஆகிய�வ அடங்கும்.

�சயல்மு�றக்குப் பெிறகு

வலி கட்டுப்பெடுத்தப்பெடும் மீட்புப் பெிரிவில் நீங்கள் விழிப்பீர்கள். கொயத்தின் மீது பெட்டுக்கட்டு

�வத்து, உங்கள் �மொவொ�ய ஒரு சிங்கில் மூலம் ஆதரித்து �வத்திருப்�பெொம். இந்த
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�சயல்மு�றக்குப் பெிறகு �பெரும்பெொலொன �நொயொளிகள் ஒரு இரவு மருத்துவம�னயில்

தங்குவொர்கள், ஆனொல் சிலர் அ�த நொள் வீடு திரும்பெலொம். முதல் 24 மணி �நரத்திற்கு
யொரொவது உங்களுடன் இருக்க �வண்டும். இந்த �சயல்மு�ற ஒரு திறந்த

அணுகுமு�ற�யப் பெயன்பெடுத்துகிறது, இது �சயல்மு�ற இடத்தின் மீது ஒரு சொதொரண

கொயத்�தக் �கொண்டுள்ளது. நீங்கள் சிங்கில் இருக்கும்�பெொது அல்லது எந்த �கயிலும்
�சயல்மு�ற நடந்தொலும், �சயல்மு�றக்குப் பெிறகு கு�றந்தபெட்சம் ஆறு வொரங்கள் வ�ர

ஓட்ட முடியொது. உங்கள் மருத்துவர் உங்க�ள அனுமதிக்கும் �பெொது, �பெொதுவொக ஆறு வொர
மதிப்பீட்டில், நீங்கள் ஓட்டத்�த மீண்டும் �தொடங்கலொம். முழு விவரங்களுக்கு எங்கள்

வழிகொட்டி�யப் பெடியுங்கள் �மல் உறுப்பு �சயல்மு�றக்குப் பெிறகு ஓட்டம்.

மீட்பு

உங்கள் �தொளின் மீது ஒ�ர ஒரு �வட்டு இருக்கும். முதல் சில நொட்களில், வீக்கம் மற்றும்

கடினத்தன்�ம இயல்பெொனது. சரி�சய்த�லப் பெொதுகொக்க உங்கள் �க ஒரு கட்டியில்

ஓய்�வடுக்கும். பெரிந்து�ரக்கப்பெட்ட வலி நிவொரணத்துடன் உங்க�ள வசதியொக
�வத்திருப்�பெொம். கூர்�மயொன வலி, வீக்கம் கு�றயும் �பெொது, மந்தமொன வலியொக மொறும்.

உங்கள் மருத்துவ உடற்பெயிற்சியொளர் உங்கள் மீட்புக்கு வழிகொட்டுவொர்.

கடினத்தன்�ம�யத் தடுக்க, நீங்கள் வி�ரவில் �மன்�மயொன இயக்கங்க�ளத்
�தொடங்குவீர்கள். இந்த பெயிற்சிகள் இயக்கம் மற்றும் வலி�ம�ய மீட்�டடுப்பெ�தக்

குறி�வக்கின்றன. உங்கள் மருத்துவர் �வறுபெடி ஆ�லொச�ன கூறும் வ�ர, தினசரி

�சயல்பெொடுகளுக்கு உங்கள் கட்டி�ய அணிந்திருக்க �வண்டும். �சயல்பெடுத்தப்பெட்ட
�கயொல் எ�ட தூக்குதல், தள்ளுதல் அல்லது இழுத்தல் தவிர்க்கவும். முதலில் தூக்கம்
கடினமொக இருக்கலொம்; த�லய�ணக�ளப் பெயன்பெடுத்தி உங்க�ள உயர்த்தி பெடுப்பெது
உதவும்.

உங்கள் இயக்க வரம்பு மீண்டும் வரும் �பெொது, நீங்கள் �மல்ல இலகுரக வீட்டு �வ�லக�ள

மீண்டும் �தொடங்குவீர்கள். உங்கள் மருத்துவர் உங்க�ள அனுமதிக்கும் �பெொதும், உங்கள்

வலி�ம �மம்பெடும் �பெொதும், �வ�ல அல்லது வி�ளயொட்டுக்குத் திரும்பெலொம். கட்டியில்

இருக்கும் �பெொது வொகனம் ஓட்ட அனுமதி இல்�ல. எந்த �க சிகிச்�சக்கு
உட்பெடுத்தப்பெட்டொலும், எந்த �தொள் �சயல்பெொட்டிற்கும் கு�றந்தது ஆறு வொரங்களுக்கு

வொகனம் ஓட்டக்கூடொது என்பெது எங்கள் �கொள்�க. உங்கள் மருத்துவர் உங்க�ள

அனுமதிக்கும் �பெொது மட்டு�ம வொகனம் ஓடலொம், �பெொதுவொக ஆறு வொர மறுஆய்வு

�நரத்தில். விவரங்களுக்கு எங்கள் வழிகொட்டி�யப் பெொர்க்கவும் �மல் உறுப்பு

�சயல்பெொட்டிற்குப் பெிறகு வொகனம் ஓட்டுதல்.

மீட்பு தனிநபெர்களுக்கு இ�ட�ய �வறுபெடுகிறது. உங்கள் �நரக்�கொடு �வறுபெடலொம்; உங்கள்
முன்�னற்றத்�த அடிப்பெ�டயொகக் �கொண்டு உங்கள் மருத்துவர் மற்றும் மருத்துவ
உடற்பெயிற்சியொளர் உங்களுக்கு வழிகொட்டுவொர்கள்.
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என்ன தவறொக நடக்கலொம்

�பெரும்பெொலொன �நொயொளிகள் நன்றொக குணம�டயிறொர்கள், ஆனொல் சில �நரங்களில்

சிக்கல்கள் ஏற்பெடலொம். உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணரும் குழுவும் எந்த

பெிரச்ச�ன�யயும் ஆரம்பெத்தி�ல�ய கண்டறிய உங்க�ள கவனமொக கண்கொணிப்பெொர்கள்.

ஊடுருவல் �நொய் (Infection) ஒரு கடு�மயொன ஆபெத்தொகும். கொயத்திலிருந்து பெரவும் சிவப்புத்
தன்�ம, �வப்பெம் அல்லது மூலம் �வளி�யறுவ�த நீங்கள் உணரலொம். எளிய வலி

நிவொரண மருந்துகளொல் கு�றயொத ஆழமொன, துடிக்கும் வலியும் ஒரு அறிகுறியொகும்.
உங்களுக்கு கொய்ச்சல் வரலொம் அல்லது �பெொதுவொக உடல்நி�ல சரியில்லொமல்

இருக்கலொம். இந்த அறிகுறிக�ள நீங்கள் கொணும்�பெொது, மருத்துவம�ன�ய உடனடியொக

அ�ழயுங்கள் அல்லது அவசர சிகிச்�ச பெிரிவுக்கு �சல்லுங்கள். உங்கள் புதிய மூட்டு

பெொதுகொக்கப்பெட, ஆரம்பெ சிகிச்�ச மிகவும் அவசியம்.

இரத்தப்�பெொக்கு சில �நரங்களில் �தொலின் கீழ் வீக்கமொக உருவொகலொம். இது பெியூ�டொ-

அனியூரிசம் (pseudoaneurysm) என்று அ�ழக்கப்பெடுகிறது. நீங்கள் ஒரு துடிக்கும் திசு�வ
உணரலொம் அல்லது �வட்டுக்கொயத்திற்கு அருகில் திடீர் வீக்கத்�த கவனிக்கலொம். இது

அரிதொனது ஆனொல் சொத்தியமொனது. புதிய, துடிக்கும் திசு�வ நீங்கள் உணரும்�பெொது
உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுண�ர உடனடியொக �தொடர்பு �கொள்ளுங்கள்.

உங்கள் �தொள்பெட்�ட நி�லயற்றதொக உணரலொம் அல்லது தன் இடத்திலிருந்து நழுவலொம்.

இது dislocation (விலகல்) என்று அ�ழக்கப்பெடுகிறது. நீங்கள் ஒரு சத்தமொன ‘பெொப்’ ஒலி�ய
�கட்கலொம் அல்லது மூட்டில் திடீர் மொற்றத்�த உணரலொம். �க பெலவீனமொக உணரலொம்
அல்லது இயல்பெொக நகர முடியொமல் �பெொகலொம். இது நடந்தொல், அ�த திரும்பெ �வக்க
முயற்சி �சய்ய �வண்டொம். பெொதுகொப்பெொக அ�த சரி�சய்ய அவசர மருத்துவ உதவி�ய

�பெறுங்கள்.

நட்டு (implant) சுற்றியுள்ள எலும்பு உ�டதல் ஏற்பெடலொம். இது periprosthetic fracture (நட்டு

சுற்றியுள்ள எலும்பு உ�டதல்) என்று அ�ழக்கப்பெடுகிறது. ஒரு சிறிய �மொதல் அல்லது

விழுதலுக்கு பெிறகு நீங்கள் கூர்�மயொன, திடீர் வலி�ய உணரலொம். வீக்கம் மற்றும்
கரு�மப்பெடுதல் வி�ரவில் �தொன்றும். உ�டதல் ஏற்பெட்டதொக நீங்கள் சந்�தகித்தொல்,

�க�ய நி�லயொக �வத்திருங்கள் மற்றும் அவசர சிகிச்�ச �பெறுங்கள்.

சில மருந்துக�ள எடுக்கும்�பெொது உங்கள் இரத்தம் உ�றதல் நி�லகள் மொறலொம். INR
என்று அ�ழக்கப்பெடும் ஒரு �பெொருளின் அதிக அளவு சிக்கல்களின் ஆபெத்�த

அதிகரிக்கலொம். நீங்கள் இரத்தம் உ�றத�ல தடுக்கும் மருந்துகள் அல்லது

�டஸ்�டொஸ்டி�ரொ�ன எடுத்து வருகிறீர்கள் என்றொல், உங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச நிபுண�ர
அறிய �சய். உங்க�ள பெொதுகொப்பெொக �வத்திருக்க, அவர்கள் அறு�வ சிகிச்�சக்கு முன்

உங்கள் நி�லக�ள சரிபெொர்ப்பெொர்கள்.

சில �நொயொளிகள் தங்கள் வயது அல்லது ஆ�ரொக்கிய பெின்னணியின் கொரணமொக அதிக

ஆபெத்�த எதிர்�கொள்கிறொர்கள். வயதொனவர்கள் அல்லது அதிக சமூக வறு�ம உள்ள

பெகுதிகளில் இருப்பெவர்கள் அதிக எலும்பு உ�டதல் அல்லது விலகல்க�ள

எதிர்�கொள்ளலொம். பு�கயி�ல பெழக்கம் குணமொவ�தயும் பெொதிக்கலொம். உங்களுக்கு
சிறந்த பெரொமரிப்�பெ திட்டமிட, உங்கள் ஆ�ரொக்கிய வரலொற்�ற �நர்�மயொக �தரிவிக்கவும்.
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இந்த பெக்கத்தில் உள்ள சிக்கல்கள் அட்டவ�ண, நீங்கள் குறிப்புக�ள விரும்பெினொல்

�பெொதுவொன விகிதங்க�ள பெட்டியலிடுகிறது.

எங்க�ள அ�ழக்க �வண்டிய �நரம்

கொய்ச்சல், கொயத்தின் சிவப்பு அல்லது �வளி�யறும் திரவம் அதிகரித்தல், அல்லது திடீ�ரன

கடு�மயொன வலி இருந்தொல் எங்க�ள அ�ழக்கவும். கொல் முழங்கொலின் வீக்கம் அல்லது
மூச்சுத் திணறல் �தரிந்தொல் அவசர சிகிச்�சப் பெிரிவுக்குச் �சல்லவும். உணர்வு இழப்பு

அல்லது உங்கள் உறுப்�பெ நகர்த்த முடியொத நி�ல ஏற்பெட்டொல் அவசர சிகிச்�ச �பெறவும்.

உங்கள் மீட்சி சரியொன பெொ�தயில் இருக்க இ�வ உடனடி மதிப்பீட்�டத்
�த�வப்பெடுத்துகின்றன.
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பதிவு �சய்யப்பட்ட இலேக்கியங்களில் இருந்து சிக்கல்களின்
விகிதங்கள்

Pooled from 80 published studies. These are population-level rates, not your individual risk — your surgeon will discuss what applies to you.

சிக்கல் பதிவான
விகிதம்

குறிப்புகள்

ஸ்ட்�ரஸ் ஷீல்டிங்

(தनावம் தடுப்பு)

36.4% ஸ்�டம் நீளம் மற்றும் அ�மப்புடன் �தொடர்பு�டய

கதிர்வீச்சுக் கண்டறிதல்; அதன் கிளினிக்கல் தொக்கம்

மொறுபெடும்.

�ரொட்�டட்டர் கஃப் கிழிவு 5.6-29% TSA-க்குப் பெிறகு �தொடர்ச்சியொன �ரொட்�டட்டர் கஃப்

�பெொதொ�ம அல்லது கிழிவு ஏற்பெடலொம்; இது வலி,

பெலவீனம் அல்லது நி�லத்தன்�ம இல்லொ�மக்கு

வழிவகுக்கும்; கஃப் �தொல்வி த�லகீழ் �தொள்பெட்�ட

பெகுதி மொற்று அறு�வ சிகிச்�சக்கு (reverse shoulder
arthroplasty) வழிவகுக்கும்.

மறு�சய்�க விகிதம் 3.2-41.2% பெல்�வறு கொரணங்களுக்கொக 10 ஆண்டுகளுக்குள்

�தொரொயமொக 5-10% �நொயொளிகள் மறு�சய்�க

அறு�வ சிகிச்�ச�யத் �த�வப்பெடுத்தலொம்.

நரம்பு அழுத்த

�நொய்த்�தொடர்கள்

3-5% அறு�வ சிகிச்�சக்குப் பெிறகு �தொரொயமொக 3-5%

�நொயொளிகளில் கொர்பெல் அல்லது யூபெிட்டல் டனல்

சிண்ட்�ரொம் ஏற்பெடும்; �பெரும்பெொலொன�வ �க

கட்டிலிருந்து (sling) �வளி�ய வந்த பெிறகு �மம்பெடும்.

இயக்க இழப்பு அல்லது

கடினத்தன்�ம

1.5% சில �நொயொளிகளில் அட்�ஹசிவ் �கப்சு�லடிஸ்

அல்லது குறிப்பெிடத்தக்க கடினத்தன்�ம (�தொரொயமொக

2-5%) ஏற்பெடும்; இது மயக்க நி�லயில் இயக்கம்

அல்லது �கப்சுலர் ரிலீஸ் �த�வப்பெடும்.

சிக் க ல் க ள்  &  ச ம் ம த ம்

�மொத்த �தொள்பெட்�ட பெரிமொற்றம்
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சிக்கல் பதிவான
விகிதம்

குறிப்புகள்

விலகல் அல்லது

நி�லத்தன்�ம

இல்லொ�ம

0.91-30% ஆபெத்து கொரணிகள் சுப்கொரகொய்டுஸ் �பெொதொ�ம,

�ரொட்�டட்டர் கஃப் கு�றபெொடு, கூறுகளின் தவறொன

நி�லப்பெொடு அல்லது �பெொதுமொன �மன்�ம திசு

இழுவி�ச இல்லொ�ம ஆகிய�வ அடங்கும்.

�தொற்று 0.71-1.9% ஆழ்ந்த �தொற்று பெல துப்புரவு �சயல்மு�றகள்,

நீண்டகொல ஆண்டிபெயொடிக்ஸ் மற்றும் கூறுக�ள

அகற்றுதல் மற்றும் நி�லயொன மறு�சய்�க�யத்

�த�வப்பெடும்; சர்க்க�ர �நொய் மற்றும் �நொய் எதிர்ப்பு

சக்தி கு�றபெொடு உள்ளவர்களில் ஆபெத்து அதிகம்.

நரம்பெியல் சிக்கல்கள் 0.7-2.4% ஆக்ஸிலரி நரம்பு மற்றும் மஸ்கு�லொகியூட்�டனியஸ்

நரம்பு அதிக ஆபெத்தில் உள்ளன; �பெரும்பெொலொன�வ

தற்கொலிக நியூ�ரொபெிரொக்ஸியொக்களொகும், இ�வ 3-6

மொதங்களுக்குள் குணமொகும்.

�பெரிபெி�ரொஸ்�தடிக்

முறிவு

0.46-1.40% ஆஸ்டி�யொ�பெொ�ரொடிக் எலும்பெில் குறிப்பெொக ஹியூமரல்

தயொரிப்பு அல்லது கூறுகளின் தள்ளுதலின் �பெொது

அறு�வ சிகிச்�சக்குள் முறிவுகள் ஏற்பெடும்; பெடுக்�க

விழுந்த பெிறகு தொமதமொன முறிவுகள் ஏற்பெடலொம்.

க்�ளனொய்டு கூறு

தளர்ச்சி

0.45-24% 10 ஆண்டுகளுக்குள் ஏற்பெடும் �பெொதுவொன நீண்டகொல

சிக்கல்; இது வலி, கிளிக் ஒலி அல்லது மறு�சய்�க

அறு�வ சிகிச்�ச�யத் �த�வப்பெடும் �சயல்பெொட்டு

வீழ்ச்சிக்கு வழிவகுக்கும்.

�ஹம�டொமொ 0.3-15% நிகழ்வு விகிதம் மொறுபெடும்; மறு�சய்�க வழக்குகளில்

அதிக விகிதங்கள் பெரிந்து�ரக்கப்பெடுகின்றன.

மருத்துவ சிக்கல்கள் 0.18-1.4% நு�ரயீரல் எம்�பெொலிசம், ம�யொகொர்டியல் இன்ஃபெொரக்ட்,

ஸ்ட்�ரொக் அல்லது ப்னியூ�மொ�தொரொக்ஸ்

ஆகியவற்�ற உள்ளடக்கிய அ�மப்பு சொர்ந்த

சிக்கல்கள் அரிதொன�வ.

ஹியூமரல் கூறு

தளர்ச்சி அல்லது

பெதங்கம்

— ஸ்�டம்�லஸ் வடிவ�மப்புகள் எலும்பு �சமிப்�பெப்

பெொதுகொக்கின்றன, ஆனொல் �மொசமொன எலும்பு தரம்

அல்லது ஆரம்பெகொல அதிக சு�ம கொரணமொக தளர்ச்சி

அல்லது பெதங்கம் ஏற்பெடலொம்.

த�லகீழ் �தொள்பெட்�ட

பெகுதி மொற்று அறு�வ

சிகிச்�சக்கு மொறுதல்

— �ரொட்�டட்டர் கஃப் �தொல்வி, க்�ளனொய்டு தளர்ச்சி,

நி�லத்தன்�ம இல்லொ�ம அல்லது முன்�னறும்

ஆர்த்�ரொபெதி கொரணமொக 10 ஆண்டுகளுக்குள்

�தொரொயமொக 3-8% �நொயொளிகள் மொற்றத்�தத்

�த�வப்பெடுத்தலொம்.
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சிக்கல் பதிவான
விகிதம்

குறிப்புகள்

கூறு �தொல்வி — பெொலிஎத்திலீன் அரிப்பு, ஹியூமரல் கூறு பெிரிதல்,

�பெஸ்ப்�ளட் �தொல்வி, ஸ்க்ரூ உ�டவு அல்லது

க்�ளனொய்டு கூறு முறிவு ஆகிய�வ கொலப்�பெொக்கில்

ஏற்பெடலொம்.

�தொடர்ச்சியொன வலி

அல்லது திருப்தி

இல்லொ�ம

— சில �நொயொளிகள் கழுத்திற்குள் பெரவும் வலி,

�சயல்பெடுத்தப்பெட்ட �தொள்பெட்�டயில் பெடுக்க

முடியொ�ம அல்லது கிளிக் உணர்வுகள் �பெொன்ற

எஞ்சிய அறிகுறிக�ள அனுபெவிக்கிறொர்கள்.

நொன் இந்தத் தகவல்க�ளப் பெடித்துள்�ளன், �மலும் இந்த ந�டமு�ற, அதன்
எதிர்பெொர்க்கப்பெடும் மீட்பு கொலம் மற்றும் �ம�ல பெட்டியலிடப்பெட்டுள்ள சிக்கல்கள் குறித்து
டொக்டர் ஹிர்பெொரொவிடம் �கள்விகள் �கட்கும் வொய்ப்பு எனக்குக் கி�டத்துள்ளது. 

�நொயொளி — �பெய�ர அச்சிடவும் �க�யொப்பெம் �ததி
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