
यह पृष्ठ मशीन द्वारा अनू�दित है और अभी तक �कसी �चि�कत्सक द्वारा जाँचिा नहीं गया है। अंग्रेज़ी संस्करण ही आ�धिका�रक है।

आप क्या महसूस कर रहे हैं

एक श्लेष्मयुक्त �सस्ट आपकी उंगली पर एक छोटे, ठोस गांठ के रूप में �दिखा�ई देिता है, आपकी उंगली के सामने अं�तम जोड़ के ठीक
नीचिे। यह हमेशा उंगली के एक तरफ बैठता है, �बल्कुल बीचि में कभी नहीं। गांठ मोटी तरल पदिा�ई से भरी हु�ई है, यही कारण है �क यह
नरम होने के बजाय ठोस महसूस होती है।

एक ही जोड़ में अक्सर �कान और आंसू आ�ईरा��टस (�चि�कत्सा शब्दि ऑ�स्टयोआ�ईरा��टस) होता है। वास्तव में, श्लेष्मयुक्त पुटी वाले
अ�धिकांश लोगाें को उस जोड़ में ग�ठया भी होती है। �सस्ट और ग�ठया जुड़े हुए होते हैं: ग�ठयायुक्त जोड़ पर एक छोटा हड्डी का धिक्का
संयुक्त अस्तर को �चिढ़ सकता है और त्वचिा की ओर तरल पदिा�ई को बाहर धिकेल सकता है, �जससे �सस्ट बनता है।

गांठ में दिदिई हो सकता है, और �सके नीचिे जोड़ कठोर या दिदिईनाक हो सकता है। यह आपको सबसे ज्यादिा परेशान करता है जब आप उस
उंगली से पकड़ते या चिुटकी लेते हैं, जैसे �क कंुजी को मोड़ना, जार खोलना, पेन पकड़ना, या शटई का बटन दिबाना। जब आप हा� को
आराम देिते हैं तो दिदिई अक्सर कम हो जाता है। कुछ लोग ध्यान देिते हैं �क सुबह या हा�ाें का उपयोग करने के व्यस्त �दिन के बादि जोड़ सबसे
खराब होता है।

चिूं�क �सस्ट नाखून के करीब बैठता है, यह नाखून के �बस्तर पर दिबा सकता है और नाखून के बढ़ने के तरीके को बदिल सकता है। गांठ के
ऊपर की नाखून में एक नाली या �रज �वक�सत हो सकता है। �सस्ट के ऊपर की त्वचिा भी पतली और चिमकदिार हो सकती है।

य�दि गांठ दिदिईनाक है, बढ़ रही है, या आपकी नाखून की उप�स्��त को प्रभा�वत कर रही है, तो यह आमतौर पर वह �बंदु है जहां लोग
सलाह मांगते हैं। आपका सजईन आपकी उंगली की जांचि करके पु�ष्टि कर सकता है �क यह क्या है, और एक एक्स-रे ग�ठया और संयुक्त में
�कसी भी हड्डी के स्पूल को �दिखाएगा।

वास्तव में क्या हो रहा है

आपकी उंगली का अं�तम जोड़ ऊतक की एक आस्तीन में लपेटा जाता है �जसे संयुक्त कैप्सूल कहा जाता है। यह संयुक्त को एक गैस्केट
की तरह सील कर देिता है, जो संयुक्त द्रव को अंदिर रखता है जहां यह होना चिा�हए। जब उस जोड़ में पहनने और फाड़ने वाले ग�ठया का

P A T I E N T  I N F O R M A T I O N

श्लषे्मयकु्त �सस्ट
अंगूठे पर श्लेष्मयुक्त �सस्ट: अंगुली या अंगूठे के �सरे पर फटे हुए जोड़ से उत्पन्न होने वाली एक छोटी सी
तरल पदिा�ई से भरी गांठ।
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�वकास होता है, तो कैप्सूल की अस्तर कमजोर हो सकती है। तब कमजोर स्�ान के माध्यम से तरल पदिा�ई बाहर �नकलता है और त्वचिा के
नीचिे एक छोटी, ठोस गांठ के रूप में जमा हो जाता है। यह गांठ आपकी श्लेष्मयुक्त �सस्ट है।

�सस्ट को�ई व�ृद्धि या ट्यूमर नहीं है। यह एक मोटी, जेली जैसी तरल पदिा�ई की जेब है, बहुत तरल पदिा�ई की तरह है �क कला�ई के पीछे एक
गैं��लयन �सस्ट भरता है। �सकी अपनी को�ई त्वचिा नहीं होती है, बस �सके चिाराें ओर एक ढीली रेशेदिार दिीवार होती है। अंदिर का तरल
पदिा�ई जोड़ से ही आता है, यही कारण है �क गांठ पर दिबाव डालने से यह सपाट नहीं होता है। तरल के पास जाने के �लए कहीं नहीं है।

नीचिे ग�ठया असली ड्र ा�वर है। जैसे-जैसे जोड़ पहनता है, अक्सर �सके �कनारे पर एक छोटा हड्डी स्पूल बनता है। यह स्पूल ठीक उस
जगह पर बैठता है जहां �सस्ट �दिखा�ई देिता है, और यह कैप्सूल को परेशान करता रहता है और �सस्ट में तरल पदिा�ई �खलाता रहता है। यही
कारण है �क अगर केवल गांठ को हटा �दिया जाता है और स्पूल पीछे छोड़ �दिया जाता है तो �सस्ट वापस आ सकता है।

�जन लक्षणाें के बारे में आपने पढ़ा है, वे सभी �सी व्यवस्�ा से उत्पन्न होते हैं। गांठ में दिदिई होता है क्याें�क यह त्वचिा के एक तंग पैचि के नीचिे
तरल पदिा�ई से भरा होता है। �सके ऊपर की त्वचिा पतली और चिमकदिार हो जाती है क्याें�क �सस्ट नीचिे से बाहर धिकेल रहा है। आपके
नाखून में नाली �स�लए होती है क्याें�क �सस्ट नाखून के �बस्तर पर दिबाव डालता है क्याें�क यह बढ़ता है, और यह दिबाव नाखून के रूप
को बदिलता है। और जब आप पकड़ते हैं या चिुटकी लेते हैं तो जकड़न या दिदिई आ�ईरा��टक जोड़ से ही आता है, अकेले �सस्ट से नहीं।

हम �सके बारे में क्या कर सकते हैं

मैटर प्रा�वेट हॉ�स्पटल रॉकहैम्पटन में ऊपरी अंगाें के सजईन डॉ. �करण �हरपारा, आपकी �स्��त के अनुरूप कम से कम आक्रामक
�वकल्पाें से शुरू करते हैं। मरीजाें को आम तौर पर उनके जीपी द्वारा हमारे �क्ल�नक में भेजा जाता है; य�दि एक �फ�जयो�ेरे�पस्ट ने सुझाव
�दिया है �क आप हमें देिखें, तो आपको मे�डकेयर छूट के �लए पात्र होने के �लए अपने जीपी से एक रेफरल की आवश्यकता होगी। आपकी
पहली यात्रा पर हम एक ��तहास लेते हैं, आपकी उंगली की जांचि करते हैं, और य�दि आवश्यक हो तो एक एक्स-रे की व्यवस्�ा करते हैं।
एक्स-रे आ�ईरा��टस और जोड़ पर हड्डी स्पूर �दिखाता है, जो हम पहले से ही जानते हैं �क �सस्ट के पीछे बैठते हैं।

चिूं�क यह एक पुरानी समस्या है, हम आमतौर पर गैर-ऑपरे�टव देिखभाल के सा� शुरू करते हैं। �सका मतलब है �क आप अपने हा� का
उपयोग कैसे करते हैं, यह बदिलना, ता�क पकड़ने और चिुटकी लेने के कायई जोड़ को कम परेशान करें। हा� �चि�कत्सा या �फ�जयो�ेरेपी का
उद्दशे्य दिदिई को कम करना और जोड़ को ग�तशील रखना है। �स्प्लं�टंग जोड़ को आराम देि सकती है और �सस्ट से दिबाव हटा सकती है। हम
आगे की बात करने से पहले �न उपायाें को �नष्पक्ष परीक्षण देिते हैं।

य�दि �सके बादि भी गांठ आपको परेशान करती है, तो सजईरी अगला कदिम है। �सका उद्दशे्य जोड़ पर हड्डी के स्पूल को हटाना है, क्याें�क
यह स्पूल �सस्ट में तरल पदिा�ई को �खलाता रहता है। स्पूल को हटाने से �सस्ट को आक��ंत करने के �लए कुछ भी नहीं �मलता है, �स�लए
यह बसता है और वापस नहीं आता है। क�ई मामलाें में केवल स्पूल को हटाने के �लए पयाईप्त है, और �सस्ट को अकेला छोड़ �दिया जा
सकता है। यह ऑपरेशन गांठ और हड्डी दिोनाें को हटाने की तुलना में छोटा बनाता है। हम बात करेंगे �क ऑपरेशन में क्या शा�मल है और
एक योजना पर एक सा� सहमत हाेंगे।

क्या उम्मीदि करें

एक श्लेष्मयुक्त �सस्ट को अकेला छोड़ �दिया जाता है, यह एक रात में बस गायब नहीं होता है। यह लगभग एक ही आकार में रह सकता
है, या यह आ सकता है और जा सकता है, महीनाें में �सकुड़ और सूजन हो सकता है। दिदिई के कारण गुठली के बजाय ग�ठया का पता
चिलता है, �स�लए जोड़ाें के दिदिई के फ्लेयर-अप अक्सर आपके ध्यान में गुठली को वापस लाते हैं। य�दि �सस्ट बढ़ता रहता है, तो �सके
ऊपर की त्वचिा और पतली हो सकती है और कभी-कभी एक अल्सर में टूट जाती है, और जब तक दिबाव जारी रहता है तब तक आपके
नाखून में नाली बनी रहती है।
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उपचिार के सा�, दृ�ष्टिकोण �स्�र है। जोड़ पर हड्डी के स्पूल को हटाने से तरल पदिा�ई का स्रोत दूर हो जाता है, और एक बार जब यह आपू�तं
काट दिी जाती है तो �सस्ट बस जाता है। जब स्पूल पूरी तरह से हटा �दिया जाता है, तो �सस्ट वापस आना बेहदि दुलईभ होता है। यहां तक �क
जब उपचिार स्पूल पर ध्यान कें �द्रत करता है और �सस्ट को अकेला छोड़ देिता है, तो अ�धिकांश लोगाें को पूणई समाधिान �मलता है। जब
�सस्ट को भी हटा �दिया जाता है, तो मामलाें के एक छोटे से अल्पसंख्यक में पुनराव�ृत्ति होती है, दृ�ष्टिकोण के आधिार पर लगभग 1.4% से
3% तक, और केवल बहुत कम संख्या में लोगाें को कभी भी दूसरी प्र�क्रया की आवश्यकता होती है।

सजईरी के बादि ठीक होना आमतौर पर सरल होता है। �नशान अच्छी तरह से बैठता है, और लोग �रपोटई करते हैं �क वे खुश हैं �क यह कैसे
�दिखता है और �फर से प्र�क्रया होगी। उंगली की ग�त बनाए रखी जाती है: उपचिार के बादि अं�तम जोड़ में झुकने की क्षमता का को�ई
नुकसान नहीं होता है। जब नाखून के �बस्तर पर दिबाव कम हो जाता है, तो नाखून के नाखून में अक्सर सुधिार होता है, हालां�क नाखून को
पूरी तरह से �वक�सत होने में कुछ महीने लग सकते हैं।

दिो �ईमानदिार चिेतावनी। सबसे पहले, श्लेष्मयुक्त �सस्ट के बारे में सलाह का अ�धिकांश �हस्सा बड़े परीक्षणाें के बजाय �वशे�ज्ञ अनुभव पर
आधिा�रत है, �स�लए आपका सजईन प्रका�शत संख्याआें के रूप में नैदिा�नक �नणईय पर �नभईर करेगा। दूसरा, हा� पर को�ई भी नया गांठ
उ�चित रूप से देिखने का हकदिार है। दुलईभ रूप से, अन्य �स्��तयां श्लेष्मयुक्त �सस्ट की नकल कर सकती हैं, और य�दि �नदिान के बारे में
को�ई संदेिह है, तो �सकी पु�ष्टि करने के �लए परीक्षण के �लए एक नमूना भेजा जा सकता है। य�दि आपका गांठ जल्दिी बदिलता है, दिदिईनाक
हो जाता है, या त्वचिा टूट जाती है, तो �सके बाहर आने की प्रतीक्षा करने के बजाय समीक्षा के �लए वापस आएं।

�कसी से कब �मलना है

अ�धिकतर श्लेष्मयुक्त �सस्ट तत्काल नहीं होते हैं। य�दि गांठ दिदिईनाक है, बढ़ रही है, या आपकी नाखून की उप�स्��त बदिल रही है, या य�दि
�सके ऊपर की त्वचिा पतली हो जाती है और टूटने लगती है, तो अपने डॉक्टर से �मलें। य�दि आराम करने, �स्प्लंट लगाने या अपने हा� का
उपयोग करने के तरीके को बदिलने के बावजूदि दिदिई आपको परेशान करता रहता है, तो एक �वशे�ज्ञ की जांचि के �लए कहें। य�दि आपकी
उंगली पर को�ई गांठ अचिानक �दिखा�ई देिती है, तेजी से बढ़ती है, या यहां व�णंत से अलग �दिखती है या महसूस होती है, तो आपातकालीन
�वभाग में जाएं या तत्काल जांचि की मांग करें। शायदि ही कभी, एक गांठ जो श्लेष्मयुक्त �सस्ट की तरह �दिखती है वह कुछ और हो सकती
है, �स�लए �कसी भी नए या बदिलते गांठ को बाहर आने की प्रतीक्षा करने के बजाय उ�चित रूप से देिखने का हकदिार है।

अ�धिक गहरा�ई से

यह अनुभाग आपके स्वयं के उपचिार �नणईयाें के �लए आवश्यक से अ�धिक है। श्लेष्मयुक्त �सस्ट एक छोटी, अच्छी तरह से सम��ंत शल्य
�चि�कत्सा अंतदृई�ष्टि के कारण अ�त�रक्त पढ़ने के लायक हैंः �सस्ट समस्या नहीं है, और सबसे अच्छा काम करने वाला ऑपरेशन जरूरी नहीं
�क �से हटा देि।

हड्डी का स्पूल ही कारण है, �सस्ट नहीं

एक श्लेष्मयुक्त �सस्ट आ�ईरा��टक उंगली के जोड़ से उत्पन्न होता है। एक अ�स्� स्पूल, एक ऑ�स्टयोफा�ट, संयुक्त कैप्सूल को परेशान
और �छ�द्रत करता है, और संयुक्त द्रव दिो� के माध्यम से बाहर �नकलता है और त्वचिा के नीचिे �कट्ठा होता है। �सस्ट उस प्र�क्रया का दृश्य
अंत है, �सकी उत्प�त्ति नहीं।

�क समझ एक प्रत्यक्ष स�जंकल प�रणाम है, एक श्रृंखला में प्रदि�शंत जहां �सस्ट ए��स�सशन के �बिना ऑ�स्टयोफाइट ए��स�सशन
�न�मंत अ�धिकांश मामलां मं पूणर्ण समाधिान, और एक कम आक्रामक �व�धि की पेशकश एक अच्छा उपचिार �वकल्प के रूप में व�णंत
�कया गया �ा [1].
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स्पूल को हटाने से नल बंदि हो जाता है। �सस्ट, अब भरा नहीं जा रहा है, हल हो जाता है। यह वही तकई  है जो कला�ई के गैं��लयन को
�नयं�त्रत करता है, जहां �ैली के बजाय डंठल पुनराव�ृत्ति को �नधिाई�रत करती है, और यह बताती है �क क्याें बस एक श्लेष्मयुक्त �सस्ट को
�नकालना या छेदिना �तना �वश्वसनीय रूप से �वफल हो जाता है।

जहां �सस्ट काटा जाता है, वहां भी प�रणाम अचे्छ होते हैं

वैक�ल्पक दृ�ष्टिकोण दिो� को बंदि करने के �लए एक स्�ानीय त्वचिा फ्लैप के सा� �सस्ट को हटा देिता है। यह भी �वश्वसनीय हैः पार 69
रो�गयाें, एक स्�ानीय अ�ग्रिम फ्लैप के सा� शल्य �चि�कत्सा �नष्कासन एक 1.4% की पुनरावृ�त्ति दर उच्चि रोगी संतु�ष्टि के सा� �नशान के
बारे में और �फर से प्र�क्रया से गुजरने की �च्छा के सा� [2].

दिोनाें दृ�ष्टिकोण काम करते हैं, और दिोनाें अंत�नं�हत संयुक्त को संबो�धित करते हैं। व्यावहा�रक अंतर यह है �क �समें �कतनी त्वचिा शा�मल
होती है: एक लंबे समय से चिली आ रही �सस्ट ऊपर की त्वचिा को पतला कर देिती है, कभी-कभी �नवईहन के �बंदु तक, और उस �स्��त में
पतली त्वचिा को काटने और बदिलने की आवश्यकता होती है चिाहे हड्डी के सा� क्या �कया जाए।

नाखून �यां �वकृत हो जाता है, और �या यह ठीक हो जाता है

एक नाखून की लंबा�ई तक चिलने वाला एक नाली या �रज एक सामान्य सा� है, और यह लोगाें को गांठ से अ�धिक �चिं�तत करता है। �सका
कारण यां�त्रक है: �सस्ट ज�मंनल मै�ट्रक्स के ऊपर बैठता है, नाखून के �बस्तर का वह �हस्सा जो नाखून उत्पन्न करता है, और उस पर
दिबाता है, �स�लए नाखून दिो� के सा� उत्पन्न होता है।

उपयोगी �हस्सा यह है �क यह �वनाश के बजाय दिबाव है। एक बार जब �सस्ट �डकंप्रेस्ड हो जाता है, तो आमतौर पर नाखून सामान्य रूप से
बढ़ता है, हालां�क अंत में �वकृत �हस्से को बढ़ने में क�ई महीने लगते हैं। �स�लए, नाखूनाें की �वकृ�त के कारण �सस्ट का �लाज करना
चिा�हए, न �क �सके स्�ायी प�रणाम के रूप में।

एक को छेदने के बिारे मं सावधिान रहने का कारण

एक श्लेष्मयुक्त पुटी सीधिे जोड़ के सा� संवादि करती है। �से जानबूझकर छेदिने से, या बड़े पर त्वचिा के टूटने से, बाहरी दु�नया से एक
अंगुली के जोड़ में एक चिैनल बनता है, और एक छोटे जोड़ का से�प्टक ग�ठया �सस्ट की तुलना में काफी अ�धिक गंभीर समस्या है।

यह एक �सस्ट के घरेलू जल �नकासी के �खलाफ व्यावहा�रक तकई  है जो केवल तरल पदिा�ई का एक �ब्लस्टर प्रतीत होता है, और एक
कारण है �क एक सहज रूप से �नवईहन �सस्ट को देिखा जाने के बजाय कुछ तात्का�लकता के सा� �लाज �कया जाता है।
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