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

நீங்கள் உணர்வது

டிஸ்டல் �ரடியஸ் முறிவு (distal radius fracture) என்பது, மணிக்கட்டுக்குச் சற்று �ம�லை, உங்கள்

முன்�கயின் இரண்டு எலும்புகளில் �பரியதான �ரடியஸின் (radius) நுனியில் ஏற்படும்

முறிவு. நீட்டிய �கயின் (hand) மீது நீங்கள் விழும்�பாது �பாதுவாக இது ஏற்படுகிறது. சிலை
முறிவுகள் இன்னும் கடு�மயான �மாதலைால் ஏற்படுகின்றன; ஆனால் வழக்கமாக நடப்பது
ஒரு சாதாரண வீழ்ச்சிதான். அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுகளில் காணப்படும் மிகப் �பாதுவான
முறிவுகளில் இதுவும் ஒன்று; மாதவிடாய் நின்ற பிறகு எலும்புகள் �மலியக்கூடும்

என்பதால், வயதான �பண்களிடம் இது குறிப்பாக அதிகம் காணப்படுகிறது.

�பாதுவாக உடனடியாக வலி�ய உணர்வீர்கள்; உங்கள் மணிக்கட்டு வீங்கும். �பரும்பாலும்

கன்றிப்�பாதலும் (bruising) இருக்கும். எலும்பு இடம் நகர்ந்திருந்தால், உங்கள் மணிக்கட்டின்
வடிவத்தில் ஒரு மாற்றத்�தக் காணலைாம். வழக்கமான படிவம், மணிக்கட்டின் பின்புறத்தில்

ஒரு பு�டப்பும் முன்புறத்தில் ஒரு பள்ளமும்; த�லைகீழாகப் பிடிக்கப்பட்ட ஒரு முள்கரண்டி

(fork) �பாலை மணிக்கட்டு �தான்றுவதால், மருத்துவர்கள் இ�த டின்னர்-ஃ�பார்க்

உருக்கு�லைவு (dinner-fork deformity) என்று அ�ழக்கிறார்கள். சிலை �நரங்களில் வடிவத்தில்

�வளிப்ப�டயான மாற்றம் எதுவு�ம இருக்காது; ஓர் இடத்தில் �தாட்டால் வலிப்பதும்,
மணிக்கட்�ட அ�சக்க முயலும்�பாது வலிப்பதும் மட்டு�ம இருக்கும்.

முதல் சிலை நாட்களில், உங்கள் �க (hand) அ�சயாமல் இருக்கும்�பாதுகூடப் �பரும்பாலும்

வலி இருக்கும்; இரவில் அது �மாசமாகலைாம். விரல்க�ள அ�சப்பதும் மணிக்கட்�டத்
திருப்புவதும் வலிக்கும். �க�ய உயர்த்தி �வத்திருப்பது வீக்கத்�தக் கட்டுப்படுத்த

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

டிஸ்டல் �ரடியஸ்
முறிவு (Distal
Radius Fracture)
டிஸ்டல் �ரடியஸ் முறிவு என்பது, மணிக்கட்டுக்குச் சற்று �ம�லை,
முன்�க எலும்பின் நுனியில் ஏற்படும் முறிவு; இது �பாதுவாக நீட்டிய
�கயின் மீது விழுந்த பிறகு ஏற்படுகிறது. வயது வந்தவர்களி�ட�ய
மிகப் �பாதுவான எலும்பு முறிவு இது�வ.
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உதவுகிறது; விரல்க�ள ஆரம்பத்தி�லை�ய அ�சப்பது வி�றப்�பத் தடுக்க உதவுகிறது.

எலும்பு ஒன்று�சரத் �தாடங்கும்�பாது, ஆரம்பகாலை வலியின் �பரும்பகுதி முதல் சிலை
வாரங்களில் தணிந்துவிடுகிறது.

சிலை நி�லை�மகளுக்கு அவசரக் கவனம் �த�வ. முறிவின் மீது �தால் கிழிந்திருந்தால்,

எலும்பு �வளி�ய �தரிந்தால், அல்லைது வடிவ மாற்றம் �தளிவாகத் �தரிந்தால், அ�த

நாளில் அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள். உங்கள் விரல்க�ளா �க�யா (hand)
�வளிறி�யா, குளிர்ந்�தா, �வள்�ளயாக�வா, நீலைமாக�வா மாறினால், அல்லைது �கயில்

திடீ�ரன உணர்�வ�யா அ�ச�வ�யா இழந்தால், இது�வ �பாருந்தும். மணிக்கட்டுக்கு
அருகில் ஏற்படும் நரம்பு எரிச்சல் விரல்களில் மரத்துப்�பாத�லை�யா கூச்சத்�த�யா

ஏற்படுத்தலைாம்; இ�த உடனடியாகப் பரி�சாதிக்க �வண்டும்.

உங்கள் அறிகுறிகள் தணியவில்�லை என்றா�லைா, வாரக்கணக்கில் �மாசமாகி வந்தா�லைா,

இரவில் உங்க�ள எழுப்பினா�லைா, உங்கள் GP-�யப் பாருங்கள் அல்லைது நிபுணரின்

மதிப்பாய்�வக் �களுங்கள். அலுவலைக �நரத்துக்குப் பிற�கா வார இறுதியி�லைா
கிளினிக்�கத் �தாடர்பு�காள்ள முடியாவிட்டால், உங்களுக்கு அருகிலுள்ள அவசர
சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள்.

உண்�மயில் என்ன நடக்கிறது

�ரடியஸ் என்பது முன்�கயின் இரண்டு எலும்புகளில் �பரியது; டிஸ்டல் �ரடியஸ் என்பது
அதன் அகன்ற நுனி — உங்கள் மணிக்கட்டு மூட்டின் பாதி�ய உருவாக்கும் பகுதி. நீட்டிய

�கயின் மீது நீங்கள் விழும்�பாது, அந்த வி�ச எலும்பின் இந்த நுனி�ய அது முறியும்

வ�ர வ�ளக்கிறது. முறிவு ஒ�ர சீரான �காட்டில் இருக்கலைாம்; அல்லைது பலை துண்டுகளாகச்
சிதறலைாம். அது இடம் விலைகித் தள்ளப்படவும் கூடும்; இ�த மருத்துவர்கள் இடப்�பயர்ச்சி

(displacement) என்கிறார்கள். முறிந்த துண்டுகள் வரி�ச மாறாமல் இருந்தால், அந்த எலும்பு

இடம் நகராதது (undisplaced) என்று விவரிக்கப்படுகிறது.

�ரடியஸின் மணிக்கட்டு நுனி�ய, முறிந்து சாய்ந்துவிட்ட ஒரு �ம�சக் காலின் �மல்

மு�னயாகக் கற்ப�ன �சய்து பாருங்கள். �ம�சயின் �மற்பரப்பு — அதாவது உங்கள் �க

(hand) — இனி அதன் மீது சமமாக அமர்வதில்�லை. துண்டுக�ள �மதுவாக மீண்டும்

வரி�சக்குக் �காண்டுவந்து, அ�வ ஒன்று�சரும் வ�ர அங்�க�ய பிடித்து �வக்க
முடிந்தால், �மற்பரப்பு மீண்டும் சமமாகிறது. அவற்�றப் பிடித்து �வக்க முடியாவிட்டால்,
�க ஒரு சரிவின் மீ�த அமர்ந்திருக்கும்; முறிவு குணம�டந்து நீண்ட காலைத்துக்குப் பிறகும்

மணிக்கட்டு வி�றப்பாக�வா, பலைவீனமாக�வா, வலியுட�னா இருக்கலைாம்.

எலும்பு ஒன்று�சர்வதன் மூலைம் குணம�டகிறது: முறிவின் குறுக்�க புதிய எலும்பு

உருவாகி, துண்டுக�ள �மதுவாக ஒன்றாக இ�ணக்கிறது. அப்படி ஒன்று�சர, துண்டுகள்

அ�சயாமல் பிடித்து �வக்கப்பட �வண்டும்; மாவுக்கட்டு (cast) அல்லைது அறு�வ சிகிச்�ச
�சய்வது அ�தத்தான். சிக்கல் என்ன�வன்றால், �ரடியஸின் இந்த நுனி இயல்பாக�வ

�மல்லிய ஓடு �பான்றது; என�வ அது சீராக முறிவதற்குப் பதிலைாக வ�ளந்து
�நாறுங்குகிறது; சிலை முறிவுக�ள வரி�சயில் பிடித்து �வப்பது கடினம்.

�தாடக்கத்தி�லை�ய மிக �மாசமாக இடம் நகர்ந்திருந்த முறிவுதான் மீண்டும் நழுவிச் �சல்லை
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அதிக வாய்ப்புள்ளது; அதனால்தான் மாவுக்கட்டில் சிகிச்�ச �பறும் மணிக்கட்டு முதல்

ஓரிரு வாரங்களில் மீண்டும் X-கதிர்ப் படங்கள் மூலைம் சரிபார்க்கப்படுகிறது.

காயத்தின் வி�ச எலும்�பச் சுற்றியுள்ள �மன்�மயான பகுதிக�ளயும் இழுபடச்
�சய்யலைாம். மணிக்கட்டின் சிறிய எலும்புக�ள ஒன்றாகப் பிடித்து �வக்கும் த�சநார்களும்

(ligaments), மணிக்கட்டு மூட்டின் ஆழத்தில் உள்ள குருத்�தலும்புத் திண்டும் (gristle pad) அ�த

�நரத்தில் சுளுக்க�வா கிழிய�வா �சய்யலைாம். இந்த முறிவுகளில் ஏறக்கு�றய பாதியில்
இது நடக்கிறது. எலும்பு ஒன்று�சர்ந்த பிறகும் ஒரு மணிக்கட்டு உங்களுக்குத் �தாடர்ந்து

�தாந்தரவு தருவதற்கு இது ஒரு காரணம்; உங்கள் சிகிச்�ச�யத் திட்டமிடும்�பாது உங்கள்
அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் எலும்�பத் தாண்டியும் பார்ப்பதற்கும் இது�வ காரணம்.

இதற்கு நாங்கள் என்ன �சய்ய முடியும்

Mater Private Hospital Rockhampton-இல் பணியாற்றும் �மல் அவயவ (upper-limb) அறு�வ சிகிச்�ச
நிபுணரான டாக்டர் கியரன் ஹிர்பரா, உங்கள் குறிப்பிட்ட காயத்துக்கு ஏற்ற சிகிச்�ச�யத்

�தர்ந்�தடுக்கிறார். சரியான �தர்வு, எலும்பு எப்படி முறிந்துள்ளது, துண்டுகள் இடம்
நகர்ந்துள்ளனவா, அ�வ அ�த இடத்தில் நி�லைத்திருக்க வாய்ப்புள்ளதா என்பவற்�றப்
�பாறுத்தது. அது உங்க�ளயும் �பாறுத்தது: உங்கள் வயது, உங்கள் உடல்நலைம், உங்கள்

மணிக்கட்�டக் �காண்டு நீங்கள் என்ன �சய்ய �வண்டியுள்ளது என்ப�வ. சிலை முறிவுகள்
அறு�வ சிகிச்�ச இல்லைாம�லை�ய நன்றாகக் குணம�டகின்றன; �வறு சிலைவற்றுக்குக்

காயம் ஏற்பட்ட பிறகு வி�ரவில் அறு�வ சிகிச்�ச �த�வப்படுகிறது; என�வ

தாமதமில்லைாத மதிப்பீடு முக்கியம். �நாயாளிகள் �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.

பலை முறிவுகள் நி�லையான�வ அல்லைது சிறிதள�வ இடம் நகர்ந்த�வ; இ�வ �பாதுவாக

அறு�வ சிகிச்�ச இல்லைாம�லை�ய நன்றாகக் குணம�டகின்றன. எலும்பு

ஒன்று�சரும்�பாது, மணிக்கட்�ட ஒரு சிம்பு (splint) அல்லைது மாவுக்கட்டில் (cast) அ�சயாமல்
�வத்திருக்கி�றாம். துண்டுகள் இடம் நகர்ந்திருந்தால், முறி�வச் சுற்றி மரத்துப்�பாகச்

�சய்யும் மருந்�தச் �சலுத்தி, முதலில் அவற்�றப் �பரும்பாலும் �மதுவாக மீண்டும்

வரி�சக்குக் �காண்டுவரலைாம்; பின்னர் ஒரு மாவுக்கட்டில் பிடித்து �வக்கலைாம்.

சரி�சய்யப்பட்ட முறிவு மாவுக்கட்டுக்குள் நழுவக்கூடும் என்பதால், இவ்வாறு சிகிச்�ச

�பறும் மணிக்கட்டு 7 நாட்களில் ஒரு மு�றயும் 14 நாட்களில் மீண்டும் ஒரு மு�றயும் X-
கதிர்ப் படங்கள் மூலைம் சரிபார்க்கப்படுகிறது. எலும்பு �பாதுவாகச் சுமார் 5 வாரங்களில்

ஒன்று�சர்கிறது; பின்னர் அ�சவு �தாடங்குவதற்காக மாவுக்கட்டு அகற்றப்படுகிறது.

அங்கிருந்து, உங்கள் சிகிச்�சயாளர் (therapist) படிப்படியாக உங்கள் �க�ய (hand) மீண்டும்

பயன்படுத்த உங்களுக்கு வழிகாட்டுவார்.

முறிவு நி�லையற்றதாக�வா மிக �மாசமாக இடம் நகர்ந்�தா இருக்கும்�பாது, முறிந்த

துண்டுகள் மூட்டுப் பரப்புக்குள் படி�பாலை இறங்கியிருக்கும்�பாது, �தால்

கிழிந்திருக்கும்�பாது, அல்லைது காயம் நரம்புக�ள�யா த�சநார்க�ள�யா (ligaments)
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�சதப்படுத்தியிருக்கும்�பாது, �தாடக்கத்தி�லை�ய அறு�வ சிகிச்�ச

பரிந்து�ரக்கப்படுகிறது. மணிக்கட்டுப் பரப்பு சமமாக இருக்கும்படி, துண்டுகள்
ஒன்று�சரும்�பாது அவற்�றச் சரியான நி�லையில் பிடித்து �வப்ப�த அதன் �நாக்கம். சிலை

சூழ்நி�லைகளில் இந்தத் �தர்வு உண்�மயி�லை�ய நாம் இ�ணந்து எடுக்கும் ஒன்று:

மாவுக்கட்டுச் சிகிச்�ச சாத்தியமாக இருக்கலைாம்; ஆனால் மணிக்கட்டு இறுதியில் ஒரு
சரிவின் மீது அமர்ந்திருக்கக்கூடும்; அந்த இறுதி வடிவம் உங்களுக்கு ஏற்கத்தக்கதாக

இல்லைாமல் �பாகலைாம். எதுவும் முடிவு �சய்யப்படுவதற்கு முன், இரண்டு வழிக�ளயும் பற்றி
உங்களுடன் விரிவாகப் �பசு�வாம்.

நீங்கள் எந்த வழி�யத் �தர்ந்�தடுத்தாலும், முதல் சிலை வாரங்களின் அடிப்ப�டகள் ஒன்�ற.

வீக்கத்�தக் கட்டுப்படுத்தக் �க�ய (hand) உயர்த்தி �வயுங்கள்; விரல்கள்

வி�றத்துப்�பாகாமல் இருக்க, ஆரம்பத்தி�லை�ய அவற்�ற அ�சத்துக்�காண்டிருங்கள்.
ஆரம்ப நாட்களில் வலி நிவாரண மருந்து திட்டத்தின் ஒரு பகுதி; அறு�வ சிகிச்�ச

இல்லைாமல் சிகிச்�ச �பறும் �பரும்பாலைா�னாருக்கு முதல் சிலை நாட்களுக்குப் பிறகு
வீரியமான வலி நிவாரண மருந்து �த�வப்படுவதில்�லை. எலும்பு ஒன்று�சரும்�பாது

மணிக்கட்�டப் பாதுகாத்திடுங்கள்; சரியான கட்டத்தில் சிகிச்�சப் பயிற்சி�யத் (therapy)

�தாடங்குங்கள் — எலும்பு தயாராவதற்கு முன்பும் அல்லை, நீண்ட காலைம் கழித்தும் அல்லை.

என்ன எதிர்பார்க்கலைாம்

�பரும்பாலைா�னாருக்கு, மிக �மாசமான வலி முதல் இரண்டு மாதங்களுக்குள்

தணிந்துவிடுகிறது. ஆறு மாதங்களுக்குள், �பரும்பாலைா�னாருக்கு வலி கு�றவாகவும்,
மணிக்கட்�டப் பயன்படுத்துவதில் சிரமம் கு�றவாகவும் இருக்கும். ஆனால் மீட்சி
அத்துடன் நின்றுவிடுவதில்�லை. அது வருடக்கணக்கில் �தாடர்ந்து �மம்படுகிறது; பத்து
வருடங்கள் கழித்தும்கூட, மணிக்கட்டின் �சயல்பாடு மீட்�டடுக்கப்பட்டதாக

அளவிடப்படலைாம்.

மீட்சி மூன்று பா�தகளில் ஒன்�றப் பின்பற்றுகிறது. சுமார் 69% �பர் வி�ரவாக

மீள்கிறார்கள்; சுமார் 23% �பர் �மதுவாக மீள்கிறார்கள்; சுமார் 8% �பர் முழு�மயாக

மீள்வதில்�லை. அதிக வயதும் �மலிந்த எலும்புகளும் முதல் ஆண்டில் மீட்சி�ய
�மதுவாக்குகின்றன. உயரத்திலிருந்து விழுவது அல்லைது சா�லை விபத்து �பான்ற

கடு�மயான காயமும் முதல் ஆறு மாதங்களில் மீட்சி�ய �மதுவாக்குகிறது. காயம் ஏற்பட்டு

இரண்டு வாரங்களுக்குள் அறு�வ சிகிச்�ச �சய்து�காள்வது, அ�தவிட நீண்ட காலைம்

காத்திருப்ப�தவிடச் சிறந்த நீண்டகாலைச் �சயல்பாட்டுடன் �தாடர்பு�டயது.

உங்கள் மணிக்கட்டு மாவுக்கட்டில் �வக்கப்பட்டிருந்தால், முன்�ப குறிப்பிட்டது�பால்,

எலும்பு �பாதுவாகச் சுமார் 5 வாரங்களில் ஒன்று�சர்கிறது. நீங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச

�சய்து�காண்டால், துண்டுகள் ஒன்று�சரும்�பாது ஒரு சிறிய உ�லைாகத் தகடும் (plate)

திருகாணிகளும் (screws) அவற்�றப் பிடித்து �வக்கின்றன. இரண்டு வழிகளுக்கும்

�நாக்கம் ஒன்�ற: வலியின்றி அ�சயவும், பிடிக்கவும், உங்கள் அன்றாடச் சு�மக�ளத்

தாங்கவும் கூடிய ஒரு மணிக்கட்டு. இரண்டுக்கும் இ�டயிலைான நீண்டகாலை வி�ளவுகள்

பரவலைாக ஒத்த�வ�ய; ஆனால் அறு�வ சிகிச்�ச �சய்து�காள்பவர்கள், மாவுக்கட்டில்
சிகிச்�ச �பறுபவர்க�ளவிட அதிக காலைம் �வ�லைக்குச் �சல்லைாமல் இருக்க �நரலைாம்.
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சிலை விஷயங்கள் உங்கள் மீட்சி�ய �மதுவாக்கலைாம் அல்லைது நி�லை�ம�யச்

சிக்கலைாக்கலைாம். முறிவு தவறான நி�லையில் குணம�டயலைாம்; இ�த மருத்துவர்கள்

மால்யூனியன் (malunion) என்கிறார்கள். இது வயதானவர்களிடம் அதிகம் காணப்படுகிறது;

இது மணிக்கட்�ட வி�றப்பாக�வா, பலைவீனமாக�வா, வலியுட�னா விட்டுவிடலைாம், அதன்

வடிவத்�தயும் மாற்றலைாம். �மாசமாகச் சாய்ந்த எலும்பு நுனி மணிக்கட்டு மூட்டின் மீது
சு�ம�யச் சீரற்ற மு�றயில் ஏற்றுகிறது; இது வருடக்கணக்கில் மூட்�டத்

�தய்மானம�டயச் �சய்யலைாம். �க�ய (hand) ஆரம்பத்தி�லை�ய
அ�சத்துக்�காண்டிருக்காவிட்டால், விரல்களிலும் முன்�கயிலும் வி�றப்பு ஏற்படுவது

�பாதுவானது. அரிதாக, எலும்பு ஒன்று�சராம�லை �பாகலைாம். மணிக்கட்டுக்கு அருகில்

ஏற்படும் நரம்பு எரிச்சல் மரத்துப்�பாத�லை�யா கூச்சத்�த�யா ஏற்படுத்தலைாம்; ஒரு

த�சநாண் (tendon) தகட்டின் மீ�தா திருகாணியின் மீ�தா உரசும் இடத்தில் எப்�பாதாவது

�நந்து�பாகலைாம்.

உங்கள் அறிகுறிகள் தணியவில்�லை என்றா�லைா, வாரக்கணக்கில் �மாசமாகி வந்தா�லைா,

இரவில் உங்க�ள எழுப்பினா�லைா, உங்கள் GP-�யப் பாருங்கள் அல்லைது நிபுணரின்

மதிப்பாய்�வக் �களுங்கள். அலுவலைக �நரத்துக்குப் பிற�கா வார இறுதியி�லைா

கிளினிக்�கத் �தாடர்பு�காள்ள முடியாவிட்டால், உங்களுக்கு அருகிலுள்ள அவசர
சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச் �சல்லுங்கள்.

எப்�பாது மருத்துவ�ரப் பார்க்க �வண்டும்

முறிவின் மீது �தால் கிழிந்திருந்தால், எலும்பு �வளி�ய �தரிந்தால், அல்லைது உங்கள்
மணிக்கட்டின் வடிவத்தில் �வளிப்ப�டயான மாற்றம் இருந்தால், அவசர சிகிச்�ச�ய

நாடுங்கள். உங்கள் விரல்க�ளா �க�யா (hand) �வளிறி�யா, குளிர்ந்�தா,
�வள்�ளயாக�வா, நீலைமாக�வா மாறினால், அல்லைது �கயில் திடீ�ரன உணர்�வ�யா

அ�ச�வ�யா இழந்தால், இது�வ �பாருந்தும். விரல்களில் மரத்துப்�பாதல் அல்லைது

கூச்சம் இருந்தாலும் உடனடியாகப் பரி�சாதிக்க �வண்டும்; ஏ�னனில் மணிக்கட்டுக்கு

அருகில் ஒரு நரம்பு �நருக்கப்படுவ�த அது குறிக்கலைாம்.

எலும்பு ஒன்று�சரும்�பாது வலி தணியவில்�லை என்றால், அல்லைது வீக்க�மா, அ�ச�வா,

பிடி�யா வாரத்துக்கு வாரம் �மம்படவில்�லை என்றால், உங்கள் GP-�யப் பாருங்கள் அல்லைது

நிபுணரின் மதிப்பாய்�வக் �களுங்கள். முறிந்த மணிக்கட்டிலிருந்து மீள்வது ஒரு நீண்ட

�சயல்மு�ற; என�வ வாரத்துக்கு வாரம் கி�டக்கும் சிறிய முன்�னற்றங்க�ள�ய நீங்கள்

கவனிக்க �வண்டும். அலுவலைக �நரத்துக்குப் பிற�கா வார இறுதியி�லைா கிளினிக்�கத்

�தாடர்பு�காள்ள முடியாவிட்டால், உங்களுக்கு அருகிலுள்ள அவசர சிகிச்�சப் பிரிவுக்குச்
�சல்லுங்கள்.

ஆழமான விளக்கம்

உங்கள் �சாந்த சிகிச்�ச முடிவுகளுக்குத் �த�வயான�தவிட இந்தப் பகுதி �மலும்
ஆழமாகச் �சல்கிறது. முறிந்த மணிக்கட்�டப் பற்றிய இந்தக் கூடுதல் வாசிப்பு

மதிப்புள்ளது; ஏ�னனில் X-கதிர்ப் படத்தில் சரியாகத் �தரிவதற்கும், �நாயாளி
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உண்�மயில் உணர்வதற்கும் இ�டயிலைான இ�ட�வளி மிக அகலைமாக இருக்கும் முறிவு

இதுதான்; �மலும் இதற்கான மிகப் �பாதுவான அறு�வ சிகிச்�சயில்,
�பரும்பாலைா�னாரிடம் �சால்லைப்படுவ�தவிட அதிகமான சிக்கல் விகிதம் உள்ளது.

அறு�வை சிகிச்�ச �சயல்திற�னை �மேம்படுத்துகிறது; ஆனைால் எவ்வைளவு என்பதும்

முக்கியம்

2,254 �பரியவர்க�ளத் �தாகுத்துப் பார்த்த�பாது, டிஸ்டல் �ரடியஸ் முறிவுகளுக்கான
அறு�வ சிகிச்�ச, அறு�வ சிகிச்�சயற்ற சிகிச்�சயுடன் ஒப்பிடும்�பாது நடுத்தரக் காலை

DASH மதிப்�பண்�ணயும் பிடி வலி�ம�யயும் �மம்படுத்தியது; ஒட்டு�மோத்தச் சிக்கல்
வைிகிதத்தில் �வைறுபாடு எதுவும் இல்�ல [1].

அது அறு�வ சிகிச்�சக்கு ஆதரவான உண்�மயான ஒரு முடி�வ; அதன் அள�வாடு

�சர்த்�த அ�தப் படிக்க �வண்டும். DASH 100-க்கு மதிப்பிடப்படுகிறது; இந்த இலைக்கியத்தில்

உள்ள �வறுபாடுகள் �பாதுவாக மிதமான�வ — உண்�மயான�வ, அளவிடக்கூடிய�வ,
ஆனால் “அறு�வ சிகிச்�ச சிறந்த பலை�னத் தரும்” என்று �கட்கும்�பாது �நாயாளிகள்

கற்ப�ன �சய்வ�தவிடப் �பரும்பாலும் சிறிய�வ. இது, இயங்கும் ஒரு மணிக்கட்டுக்கும்
பயனற்ற ஒரு மணிக்கட்டுக்கும் இ�டயிலைான �வறுபாடு அல்லை; மீட்சியின் தரத்தில் உள்ள
�வறுபாடு.

அந்தத் தகட்டுக்கும் அதற்�க உரிய சிக்கல்கள் உண்டு

�வாலைார் லைாக்கிங் தட்டு (volar locking plate) என்ப�த நி�லையான நி�லைப்படுத்தல் மு�ற; அது
மிகவும் நல்லைது. ஆனால் அதற்கும் ஒரு வி�லை உண்டு.

உயர்தரமான ஆய்வுகளுக்கு மட்டும் வ�ரயறுக்கப்பட்ட ஒரு �மட்டா-பகுப்பாய்வு, �வாலைார்

லைாக்கிங் தட்டு நி�லைப்படுத்தலுக்குப் பிறகு 30.8% என்ற ஒட்டு�மாத்தச் சிக்கல்

விகிதத்�தக் கண்டறிந்தது; �மலும், முன்பு �தரிவிக்கப்பட்ட�தவிட அதிகமான,
உள்�பாருத்தப் �பாருட்கள் �தாடர்பான சிக்கல்களுடன் இந்த மு�ற �தாடர்பு�டயதாக
இருக்கலைாம் என்றும் குறிப்பிட்டது [2].

அந்த எண்ணுக்குப் பதற்றம் அல்லை, சூழல்தான் �த�வ: சிறிய, தாமாக�வ சரியாகிவிடும்

பிரச்சி�னகள் உட்பட எல்லைாவற்�றயும் அது கணக்கிடுகிறது; 30.8% �பருக்குப் �பரழிவு

�நர்ந்தது என்பதல்லை. ஆனால் அது�வ �நர்�மயான அடிப்ப�டக் கணக்கு; “ஒரு தகடும்

திருகாணிகளும், பிறகு �நரடியாகக் �க�ய அ�சக்கத் �தாடங்கலைாம்” என்பது தரும்

எண்ணத்�தவிட அது அதிகம்.

தகட்�ட அகற்றுவது என்பது இதனுடன் �தாடர்பு�டய ஒரு �கள்வி; அதற்குத் �தளிவான
பதில் உள்ளது. 3,690 �நாயாளிக�ளப் பார்த்த�பாது, அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர்கள்
எவ்வளவு அடிக்கடி உள்�பாருத்தப் �பாருட்க�ள அகற்றினார்கள் என்பதற்கும், எவ்வளவு

அடிக்கடி சிக்கல்கள் �தரிவிக்கப்பட்டன என்பதற்கும் இ�ட�ய வலுவான �நர்ம�றத்

�தாடர்பு இருந்தது; தகடு �தாடர்பான பிரச்சி�னகள் இல்லைாத�பாது வைழக்கமோகத்

தகட்�டை அகற்றுவைது நியாயப்படுத்தத் தக்கதல்ல என்று ஆசிரியர்கள் முடிவு�சய்தனர்
[3]. �தாந்தரவு தராத ஒரு தகட்�டப் �பாதுவாகத் �தாடாமல் விட்டுவிட �வண்டும்.
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உங்களிடைம் �சால்லப்பட்டை அந்த அல்நார் ஸ்�டைலாய்டு முறிவு �பரும்பாலும்

முக்கியமேில்�ல

டிஸ்டல் �ரடியஸ் முறிவு உள்ள �பரும்பாலைா�னாருக்கு அல்னாவின் நுனியும் �சர்ந்து
முறிகிறது; அது இரண்டாவது, கவ�லைக்குரிய ஒரு காயம் �பாலைப் �பரும்பாலும்

குறிப்பிடப்படுகிறது.

1,403 �நாயாளிக�ளத் �தாகுத்துப் பார்த்த�பாது, உடன் ஏற்படும் அல்நார் ஸ்�டலைாய்டு

(ulnar styloid) முறிவு, டிஸ்டல் �ரடியஸ் முறிவின் பலைன்க�ள பாதிக்கவைில்�ல; அ�த

நி�லைப்படுத்த முடி�வடுப்பதற்கு முன் எச்சரிக்�கயாக இருக்குமாறு ஆசிரியர்கள்

அறிவுறுத்துகிறார்கள் [4].

என�வ உங்கள் X-கதிர்ப் படத்தில் அந்தத் துண்டு சுட்டிக்காட்டப்பட்டிருந்தால், அது இருப்பது
மட்டு�ம கூடுதல் அறு�வ சிகிச்�சக்கான காரணமும் அல்லை, �மாசமான பலை�ன

எதிர்பார்ப்பதற்கான காரணமும் அல்லை.

�மோசமோனை பல�னை உண்�மேயில் முன்னைறிவைிப்பது எது

அல்நார் ஸ்�டலைாய்டும் அல்லை, அறு�வ சிகிச்�ச நிபுணர் �தர்ந்�தடுக்கும்
உள்�பாருத்தும் அவ்வளவு அல்லை — முறிவின் �சாந்தப் �பாக்�க காரணம். ஒரு முறிவு
மாவுக்கட்டில் �கயாளப்படும்�பாது, சீர�மப்புக்குப் பிறகு அது மீண்டும் நகர்வதற்கான
அபாயக் காரணிகளில் ஆரம்பத்தி�ல�ய முழு�மேயாக இடைம் நகர்ந்திருப்பதும்,
நி�லையற்ற ஒரு படிவத்தின் பிற அ�டயாளங்களும் அடங்கும் — �தாடக்கத்தி�லை�ய

�மாசமாக இடம் நகர்ந்திருந்த முறிவுதான் மீண்டும் நகர்ந்துவிடும் வாய்ப்பு மிக அதிகம்
�காண்டது.

அதனால்தான் மாவுக்கட்டில் சிகிச்�ச �பறும் ஒரு மணிக்கட்டுக்கு ஒரு வாரத்திலும்

இரண்டு வாரங்களிலும் மீண்டும் X-கதிர்ப் படம் எடுக்கப்படுகிறது. இந்தச் சரிபார்ப்பு
�வறும் ந�டமு�றச் சம்பிரதாயம் அல்லை; நகர்ந்து�காண்டிருக்கும் ஒரு முறி�வ இன்னும்
எளிதாகக் �கயாள முடியும் காலை இ�ட�வளி அதுதான்.

�மேற்�காள்கள்
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