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

நீங்கள் உணர்வது

இன்டர்�சக்ஷன் சிண்ட்�ராம் (intersection syndrome), உங்கள் முன்�கயின் பின்புறத்திலும்
கட்�டவிரல் பக்கத்திலும், மணிக்கட்டுக்குச் சற்று �ம�லை (உங்கள் மணிக்கட்டின்
பின்புறத்தில் உள்ள எலும்புத் திட்டிலிருந்து ஏறக்கு�றய ஒரு �க அகலைம் �ம�லை)

வலி�யயும் வீக்கத்�தயும் ஏற்படுத்துகிறது. இது மணிக்கட்டு மூட்டி�லை�ய ஏற்படும் வலி

அல்லை; முன்�கயின் த�சகள் ஒன்�ற�யான்று குறுக்காகக் கடக்கும் இடத்தில், அ�தவிட
�ம�லை ஏற்படும் வலி.

மணிக்கட்�டப் பின்�னாக்கி வ�ளக்கும்�பா�தா கட்�டவிர�லை அ�சக்கும்�பா�தா வலி

�பாதுவாக அதிகரிக்கும்; திரும்பத் திரும்பச் �சய்யும் �சயல்களுக்குப் பிறகு இது

�பரும்பாலும் �தாடங்குகிறது: படகுத் துடுப்பு �பாடுதல், பளு தூக்குதல், மட்�டயால் ஆடும்

வி�ளயாட்டுகள், �தாட்ட �வ�லை, அல்லைது நி�றய வி�சப்பலை�க (keyboard) �வ�லை

அல்லைது மணிக்கட்டுக்கு அதிக உ�ழப்புத் தரும் �வ�லை. வலிக்கும் இடத்தின் �மல்
வீக்கத்�தப் பலைர் கவனிக்கின்றனர்; சிலைர் மணிக்கட்�ட அ�சக்கும்�பாது, ஏ�தா ஒன்று

உரசுவது �பாலை, �மல்லிய கிறீச்சிடும் அல்லைது அ�ரபடும் ஒலி�ய உணர்கின்றனர்

அல்லைது �கட்கவும் �சய்கின்றனர். இ�தச் சிலை �நரங்களில் “ஈரத் �தால்” ஒலி என்று
�சால்வதுண்டு.

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

இன்டர்�சக்ஷன்
சிண்ட்�ராம்
(Intersection
Syndrome)
இன்டர்�சக்ஷன் சிண்ட்�ராம்: மணிக்கட்டுக்குச் சிலை �சன்டிமீட்டர்
�ம�லை, கட்�டவிரலின் த�சநாண்கள் மணிக்கட்�ட நீட்டும்
த�சநாண்க�ளக் குறுக்காகக் கடக்கும் இடத்தில் ஏற்படும் உராய்வு,
வலி�யயும் வீக்கத்�தயும் ஏற்படுத்துகிறது.
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உண்�மயில் என்ன நடக்கிறது

உங்கள் முன்�கயின் பின்புறத்தில், இரண்டு �தாகுப்புத் த�சகள் X வடிவில்

ஒன்�ற�யான்று குறுக்காகக் கடக்கின்றன. ஒரு �தாகுப்பு உங்கள் கட்�டவிர�லை

�நாக்கிச் �சல்கிறது; மற்�றான்று மணிக்கட்�ட இயக்குவதற்காகக் கீ�ழ �சல்கிறது.
அ�வ குறுக்காகக் கடக்கும் இடத்தில், மணிக்கட்டுக்குச் சிலை �சன்டிமீட்டர் �ம�லை,

த�சநாண்கள் (tendons) தங்கள் வழுவழுப்பான உ�றகளுக்குள் ஒன்�ற�யான்று கடந்து
முன்னும் பின்னுமாக நழுவுகின்றன.

மணிக்கட்�டத் திரும்பத் திரும்ப நி�றய அ�சக்கும்�பாது, அந்தக் குறுக்கிடும் இடம்

எரிச்சலை�டந்து அழற்சி அ�டகிறது. த�சநாண் உ�றகளின் உட்புற அடுக்கு வீங்குகிறது,

உராய்வு அதிகரிக்கிறது, திசுக்கள் �தாட்டால் வலிக்கும் நி�லையில் பு�டத்துப்�பாகின்றன;

இது�வ வலி�யயும் வீக்கத்�தயும் கிறீச்சிடும் ஒலி�யயும் ஏற்படுத்துகிறது. இது ஒரு 

அதிகப் பயன்பாட்டுப் பிரச்சி�னை (overuse problem); ஒ�ர ஒரு விபத்தால் ஏற்பட்ட காயம்

அல்லை. �மலும் இது டி குவர்வான் (de Quervain’s) �நா�யப் �பான்றது அல்லை — அது

கட்�டவிரல் பக்கத்தில் ஏற்படும் �தாடர்பு�டய த�சநாண் பிரச்சி�ன; ஆனால் அது
இ�தவிடக் கீ�ழ, சரியாக மணிக்கட்டி�லை�ய அ�மந்துள்ளது. இன்டர்�சக்ஷன் சிண்ட்�ராம்

அ�தவிட �ம�லை அ�மந்துள்ளது.

நல்லை �சய்தி என்ன�வன்றால், உரசுதல் நின்றவுடன் எரிச்சலை�டந்த திசு நன்றாகத்
தணிந்துவிடுகிறது; �பரும்பாலைா�னாரில் இந்த நி�லை நீடித்த �சதத்�த
ஏற்படுத்துவதில்�லை.

இதற்கு நாங்கள் என்ன �சய்ய முடியும்

எங்கள் கிளினிக்கில் இந்த நி�லை�ய நிர்வகிக்கும் எங்கள் அணுகுமு�றக்கு டாக்டர்
கியரன் ஹிர்பரா வழிகாட்டுகிறார். நாங்கள் அறு�வ சிகிச்�ச அல்லைாத சிகிச்�சயுடன்
�தாடங்குகி�றாம்; இந்த நடவடிக்�ககள் இருந்தும் அறிகுறிகள் நீடித்தால் மட்டு�ம அறு�வ
சிகிச்�ச�யப் பரிசீலிக்கி�றாம்.

கிட்டத்தட்ட எல்�லைாரும் அறு�வை சிகிச்�ச இல்லாம�ல குணம�டகிறார்கள்.
முக்கியமான வழிமு�றகள்:

பிரச்சி�னை�ய �மாசமாக்கும் �சயலுக்கு ஓய்வு �காடுப்பது: இது�வ மிக
முக்கியமான ஒற்�றப் படி. படகுத் துடுப்பு �பாடுதல், பளு தூக்குதல் அல்லைது திரும்பத்
திரும்பச் �சய்யும் �வ�லை�யச் சிலை வாரங்களுக்குக் கு�றப்பது, அழற்சி�யத் தணிய

�வக்கிறது.

மணிக்கட்டுச் சிம்பு (wrist splint), மணிக்கட்�டச் சற்றுப் பின்�னாக்கி வ�ளந்த

நி�லையில் பிடித்து �வக்கும். இது குறுக்கிடும் த�சநாண்களுக்கு ஓய்வு தருகிறது;
�பாதுவாகச் சிலை வாரங்கள் அணியப்படுகிறது.

அழற்சி எதிர்ப்பு மாத்தி�ரகள் அல்லது களிம்புகள் (NSAIDs), வலி�யயும்
வீக்கத்�தயும் தணிக்க.
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பனைிக்கட்டி, �சயலுக்குப் பிறகு வலிக்கும் இடத்தின் �மல்.

இந்த நடவடிக்�ககளால் நி�லை�ம தணியவில்�லை என்றால், த�சநாண் அ�றக்குள்

(tendon compartment) �சலுத்தப்படும் கார்ட்டி�காஸ்டீராய்டு ஊசி (துல்லியத்துக்காகப்
�பரும்பாலும் அல்ட்ராசவுண்ட் வழிகாட்டுதலுடன்) �பாதுவாக அழற்சி�யக் கு�றக்கிறது.

இ�வ அ�னத்�தயும் �சய்தும் அறிகுறிகள் திரும்பத் திரும்ப வரும் சிலைருக்கு,
எரிச்சலை�டந்த த�சநாண் உ�ற�ய விடுவித்துச் சுத்தம் �சய்யும் ஒரு சிறிய அறு�வ

சிகிச்�ச மிகவும் பலைனளிக்கிறது. இது அரிதாக�வ �த�வப்படுகிறது.

என்ன எதிர்பார்க்கலைாம்

�சயலுக்கு ஓய்வு �காடுத்துச் சிம்�பப் பயன்படுத்தியவுடன், �பரும்பாலைா�னார் சிலை

வாரங்கள் முதல் ஓரிரு மாதங்களுக்குள் தணிந்துவிடுகிறார்கள். எதிர்காலை நி�லை மிகச்

சிறப்பானது: இது உண்�மயி�லை�ய குணமாகும் ஒரு நி�லை; தணிந்த பிறகு நீடித்த
பலைவீனத்�த�யா வி�றப்�ப�யா விட்டுச்�சல்வது இதன் வழக்கமல்லை.

இது மீண்டும் வருவதற்கு முக்கியக் காரணம், அ�த கனமான அல்லைது திரும்பத் திரும்பச்

�சய்யும் �சயலுக்கு மிக வி�ரவாகத் திரும்புவதுதான். படிப்படியாக �மல்லை மீண்டும்
�தாடங்குவதும், �பாருந்தும் இடங்களில் நுட்பத்�த�யா உபகரணத்�த�யா கவனிப்பதும்
(எடுத்துக்காட்டாக, படகுத் துடுப்�பப் பிடிக்கும் விதம், அல்லைது உடற்பயிற்சிக் கூடத்தில்
கம்பி�யப் பிடிக்கும் விதம்), இது திரும்பி வராமல் நிரந்தரமாகத் தடுக்க உதவுகிறது.

எப்�பாது மருத்துவ�ரப் பார்க்க �வண்டும்

ஓரிரு வாரங்கள் ஓய்வும் சிம்பும் பயன்படுத்திய பிறகும் தணியாத, முன்�கயின்
பின்புறத்தில் உள்ள வலியும் வீக்கமும்.

அந்தப் பகுதியில் கிறீச்சிடும் ஒலி, அல்லைது உங்கள் வி�ளயாட்டுக்�கா �வ�லைக்�கா
திரும்பும் ஒவ்�வாரு மு�றயும் பற்றிக்�காண்டு எழும் வலி.

ஓய்�வடுத்தும் திரும்பத் திரும்ப வரும் அறிகுறிகள் — இவற்�ற மதிப்பீடு �சய்வது

நல்லைது, ஏ�னனில் அல்ட்ராசவுண்ட் வழிகாட்டுதலுடன் �சலுத்தப்படும் ஊசி உதவலைாம்.

ஏ�தனும் காய்ச்சல், சூடானை சிவைந்த �தால், அல்லது �வைகமாக �மாசம�டயும்

வீக்கம்: உடனடியாக மருத்துவ�ரப் பாருங்கள்; ஏ�னனில் அது எளிய அதிகப்

பயன்பாட்�டத் தவிர �வறு ஏ�தா ஒன்�றச் சுட்டிக்காட்டுகிறது.

ஆழமான விளக்கம்

இந்தப் பகுதி, உங்கள் �சாந்தச் சிகிச்�ச முடிவுகளுக்குத் �த�வயான�தவிட ஆழமாகச்
�சல்கிறது. இன்டர்�சக்ஷன் சிண்ட்�ராம் கூடுதலைாகப் படிப்பதற்குத் தகுதியானது,

முக்கியமாக அது எதனுடன் குழப்பப்படுகிறது என்பதால்: அது டி குவர்வான்

�ட�னா�ச�னா�வட்டிஸிலிருந்து (de Quervain’s tenosynovitis) சிலை �சன்டிமீட்டர் �தா�லைவில்
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அ�மந்துள்ளது, �வறு விதமாகச் சிகிச்�சயளிக்கப்படுகிறது, �மலும் இரண்�டயும்

�வறுபடுத்தும் ஆய்வுச் சான்றுகள் உண்�மயி�லை�ய மிகக் கு�றவு.

அது எங்�க உள்ளது, அது�வை ஏன் �நாயறிதல் முழுவைதுமாகிறது

கட்�டவிர�லை �நாக்கிச் �சல்லும் இரண்டு த�சகள், முன்�கயின் பின்புறத்தில்,
மணிக்கட்டுக்குச் சுமார் நான்கு முதல் எட்டு �சன்டிமீட்டர் �ம�லை, மணிக்கட்�ட நீட்டும்

இரண்டு த�சநாண்க�ளக் (wrist extensor tendons) குறுக்காகக் கடக்கின்றன. அந்தக்

குறுக்கிடும் இடத்தில் ஏற்படும் உராய்வு, மணிக்கட்டு அ�சயும்�பாது வலி�யயும்

வீக்கத்�தயும், சிலை �நரங்களில் �கட்கக்கூடிய அல்லைது �தாட்டு உணரக்கூடிய

கிறீச்சிட�லையும் ஏற்படுத்துகிறது.

இட�ம �நாயறிதல். டி குவர்வான் �நாயில், மணிக்கட்டி�லை�ய, கட்�டவிரல் பக்கத்தில்
உள்ள எலும்புத் துருத்தலின் �மல் �தாட்டால் வலிக்கும். இன்டர்�சக்ஷன் சிண்ட்�ராமில்,
முன்�கயில் அ�தவிடக் கணிசமாக �ம�லை �தாட்டால் வலிக்கும். இரண்டு�ம கட்�டவிரல்

மற்றும் மணிக்கட்டு அ�சவால் தூண்டப்படுகின்றன, இரண்டு�ம வீக்கத்�த

ஏற்படுத்தலைாம்; ஆனால் அதிகபட்சமாக வலிக்கும் புள்ளி இவற்�ற �வறுபடுத்துகிறது —
ஸ்�கன் �பரும்பாலும் �த�வயில்லைாத அளவுக்கு நம்பகமாக அது �வறுபடுத்துகிறது.

இரண்டு �நாயாளிக் குழுக்க�ள எது �வைறுபடுத்துகிறது

�நரடி ஒப்பீடு சிறியது — 80 �நாயாளிகள் — ஆனால் பயனுள்ளது. டி குவர்வான் �நா�யவிட
இன்டர்�சக்ஷன் சிண்ட்�ராம் ஆண்களிலும், அதிகம் பயன்படுத்தும் �கயிலும்
அடிக்கடி ஏற்பட்டது; இது அ�னத்து �நாயாளிக�ளயும் �சர்த்துப் பார்த்த�பாதும்,

பிரசவத்�தச் சுற்றிய காலைகட்டத்தில் இருந்த �பண்கள் விலைக்கப்பட்ட�பாதும் உண்�மயாக

இருந்தது. �மலும், இன்டர்�சக்ஷன் சிண்ட்�ராம் உள்ள �நாயாளிகள் மிகக் கு�றவைானை
கால அளவு அறிகுறிகளுடன் வந்தனர் [1].

இ�வ ஒவ்�வான்றும் இந்த நி�லை உருவாகும் விதத்துக்குப் �பாருந்துகின்றன.
இன்டர்�சக்ஷன் சிண்ட்�ராம் என்பது, எதிர்ப்புக்கு எதிராக மணிக்கட்�டத் திரும்பத் திரும்ப
நீட்டுவதால் ஏற்படும் உராய்வுக் காயம் — படகுத் துடுப்பு �பாடுதல், பளுப் பயிற்சி,

மட்�டயால் ஆடும் வி�ளயாட்டுகள், கனமான உடல் உ�ழப்பு �வ�லை; என�வ இது அதிகம்

பயன்படுத்தும் பக்கத்திலும், �தாழில் ரீதியாக அதிகம் �வளிப்படும் குழுவிலும்
அதிகமாகக் காணப்படுகிறது. கு�றவான அறிகுறிக் காலை அளவு, இது �மல்லை �மல்லைக்

கண்ணுக்குத் �தரியாமல் �சர்வ�தவிட, �சயல்பாட்டில் ஏற்பட்ட ஒரு அ�டயாளம்
காணக்கூடிய மாற்றத்துக்குப் பிறகு �தான்றும் �பாக்�கக் �காண்டுள்ளது என்ப�தக்

காட்டுகிறது.

டி குவர்வான் �நாயுடனான ஒப்பீடு மறுதி�சயிலும் பாடம் கற்பிக்கிறது: பிரசவத்�தச்

சுற்றிய காலைகட்டத்தில் இருந்த �பண்க�ள விலைக்கியது ஒப்பீட்�ட மாற்றியது; அந்த நி�லை
பிரசவத்துக்குப் பிந்�தய காலைத்துடன் எவ்வளவு வலுவாகத் �தாடர்பு�டயது என்ப�த இது

அடிக்�காடிட்டுக் காட்டுகிறது — இன்டர்�சக்ஷன் சிண்ட்�ராமுக்கு அத்த�கய �தாடர்பு
இல்�லை.
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சிகிச்�சயும், ஆய்வுச் சான்றுகள் குறித்த �நர்�மயானை ஒரு கூற்றும்

�பரும்பாலைா�னாருக்கு நிர்வாகம் பழ�மவாத மு�றயிலைானது: பிரச்சி�ன�யத் தூண்டும்

அ�சவிலிருந்து ஒப்பீட்டளவிலைான ஓய்வு, கட்�டவிர�லை உள்ளடக்கிய (thumb spica) வ�கச்
சிம்பு, அழற்சி எதிர்ப்பு நடவடிக்�ககள், �மலும் இ�த ஏற்படுத்திய நுட்பத்�த�யா �வ�லைச்

சு�ம�ய�யா சரி�சய்தல். அது �தால்விய�டயும் இடத்தில், பாதிக்கப்பட்ட

இ�ட�வளிக்குள் கார்ட்டி�காஸ்டீராய்டு ஊசி பயன்படுத்தப்படுகிறது; தணியாத சிலைருக்கு

மட்டு�ம இரண்டாவது அ�ற�ய (second compartment) அறு�வ சிகிச்�ச மூலைம் விடுவிப்பது

ஒதுக்கப்படுகிறது.

அந்த வரி�சக்கான ஆய்வுச் சான்று அடித்தளம் �மலிவானது. இலைக்கியம் �பரும்பாலும்
வழக்குத் �தாடர்க�ளயும் விவர�ண அறிக்�கக�ளயும் �காண்டது; �தர்வுக�ள

ஒப்பிடும் �சாத�னகள் எதுவும் இல்�லை, கி�டக்கும் மிகப்�பரிய ஒப்பீட்டு ஆய்வு �ம�லை

குறிப்பிட்ட 80 �நாயாளிகள் �காண்ட �தாடர்தான் [1]. இந்தச் சிகிச்�ச ஏணி,

நிரூபிக்கப்பட்ட �மன்�மயின் மீதல்லை, மாறாக இந்த நி�லை உருவாகும் விதத்தின் மீதும்
மருத்துவ அனுபவத்தின் மீது�ம நிற்கிறது; இருப்ப�தவிட உறுதியான அடித்தளம் உள்ளது
என்று குறிப்பால் உணர்த்துவ�தவிட இ�த �வளிப்ப�டயாகச் �சால்வ�த நல்லைது.

ந�டமு�றயில் இதன் �பாருள், இங்�க யாரும் வழங்கக்கூடிய மிக வலுவான விஷயம்

�நாயறித�லை. தூண்டும் சு�ம நீக்கப்பட்டவுடன் இந்த நி�லை தானாக�வ கட்டுப்படுவதால்,
இடத்�தச் சரியாக அ�டயாளம் காண்பது — அதன் மூலைம் எந்த அ�ச�வ மாற்ற �வண்டும்
என்ப�த அ�டயாளம் காண்பது — �வ�லையின் �பரும்பகுதி�யச் �சய்துவிடுகிறது.

�மற்�காள்கள்

[1] Sato J, Ishii Y, Noguchi H. Clinical and ultrasound features in patients with intersection syndrome or de Quervain’s
disease. J Hand Surg Eur Vol. 2015;41(2):220-5. https://doi.org/10.1177/1753193415614267

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 5 of 5

https://doi.org/10.1177/1753193415614267

	இன்டர்செக்ஷன் சிண்ட்ரோம் (Intersection Syndrome)
	நீங்கள் உணர்வது
	உண்மையில் என்ன நடக்கிறது
	இதற்கு நாங்கள் என்ன செய்ய முடியும்
	என்ன எதிர்பார்க்கலாம்
	எப்போது மருத்துவரைப் பார்க்க வேண்டும்
	ஆழமான விளக்கம்
	அது எங்கே உள்ளது, அதுவே ஏன் நோயறிதல் முழுவதுமாகிறது
	இரண்டு நோயாளிக் குழுக்களை எது வேறுபடுத்துகிறது
	சிகிச்சையும், ஆய்வுச் சான்றுகள் குறித்த நேர்மையான ஒரு கூற்றும்
	மேற்கோள்கள்



