
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

घुटने का आ�ार्थ्रोआ�र्थराइ�टस जोड़ में पहनने और आंसू आ�र्थराइ�टस है। यह दिदिर्थ आमतौर पर गहरा होता है, और यह ग�त�वि�धि के सा�
बदितर हो जाता है और आराम के सा� कम हो जाता है। सी�ढ़ियां, पहा�ड़यां, और कुसर्सी से उठना सामान्य �टट्रिगर हैं। बहुत से लोगाें को
जागने पर कड़ापन महसूस होता है जो आधिे घंटे के भीतर ठीक हो जाता है, और घुटने के चिाराें ओर सूजन जो आती और जाती है।

जैसे-जैसे ����त आगे बढ़िती है, रोजमरार्थ की हरकतें क�ठन हो जाती हैं। घुटने को मोड़ने और सीधिा करने में बाधिा महसूस हो सकती है,
और जब जोड़ �हलता है तो आप एक पीसने की अनुभू�त महसूस कर सकते हैं या सुन सकते हैं। कुछ लोगाें के पैर में घुमाविदिार या
घुमाविदिार आकार का रूप बन जाता है, या एसेा महसूस होता है �क घुटना �गर रहा है। लंबी दूरी तक चिलने में पहले की तुलना में अ�धिक
प्रयास करना पड़ सकता है।

दिदिर्थ हमेशा एक्स-रे से मेल नहीं खाता है। कुछ लोगाें को �ोड़ा जोड़ाें की क्ष�त के सा� बहुत दिदिर्थ होता है, और कुछ के सा� पहना जोड़ाें कम
दिदिर्थ होता है। यह सामान्य है, और यह एक कारण है �क आपका सजर्थन आपके घुटने की जांचि करेगा और केविल �कैन पर भरोसा करने के
बजाय आपकी कहानी सुनेगा।

यह भी जानना आविश्यक है �क ऑ��टयोआ�र्थराइ�टस अक्सर समय के सा� दिोनाें घुटनाें को प्रभा�वित करता है, भले ही यह एक में शुरू
हुआ हो। और लगातार घुटने के दिदिर्थ के सा� जीना आपके मनोदिशा पर बोझ डाल सकता है। य�दि आप उदिास या �चिं�तत महसूस कर रहे
हैं, तो अपने अपॉइटंमेंट पर इसका उल्लेख करें। यह इस ����त का एक सामान्य �ह�सा है, और यह घुटने के सा� ध्यान देिने योग्य है।

विा�तवि में क्या हो रहा है

एक �वि�� घुटना ह�ड्डियाें के छोराें पर �नजर्थलीकरण की �चिकनी, �फिसलन सतह के सा� एक �हंज संयुक्त है। उपा��� सतहाें को लगभग
�बना घ�र्थण के एक दूसरे पर �फिसलने देिती है। संयुक्त के चिाराें ओर, मे�न�की नामक �ग्रि�टल के दिो सी-आकार के पैड शॉक अविशो�क के
रूप में कायर्थ करते हैं, भार को फैिलाते हैं और संयुक्त को ���र रखने में मदिदि करते हैं।

ऑ��टयोआ�र्थराइ�टस में, यह �चिकनी सतह खराब हो जाती है। नीचिे की हड्डिी कठोर हो जाती है और आकार बदिलती है, और जोड़ाें के
�कनाराें पर ऑ��टयोफिाइट्स नामक छोटे अ��� गांठें  बनती हैं। न केविल सतह, ब�ल्क पूरा जोड़ प्रभा�वित होता है: का�टंलेज के नीचिे की
हड्डिी, संयुक्त अ�तर, �लगामेंट्स, कैप्सूल और घुटने के चिाराें ओर की मांसपे�शयां सभी बदिलती हैं क्याें�क ����त �विक�सत होती है। यह
केविल उपयोग के कारण नहीं होता है। उपा��� को�शकाएं सतह को बनाए रखने और मरम्मत करने की अपनी क्षमता खो देिती हैं, और उम्र
इसका एक बड़ा �ह�सा है। आनुविं�शकी, मोटापा और म�हला होने से भी जो�खम बढ़ि जाता है।

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

घटुन ेका ऑ��टयोआ�र्थराइ�टस
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जो लक्षण आपने ऊपर पढे़ि हैं, विे सीधिे इसके प�रणाम हैं। पहना हुआ उपा��� और बदिली हुइर्थ हड्डिी की सतह ग्लाइड करने के बजाय पीसती
है। सूजन क्ष�त के प्र�त प्र�त�क्रिया करते हुए संयुक्त अ�तर से आती है। जैसे-जैसे संयुक्त असमान रूप से पहनता है, पैर एक धिनु�-पैर या
दि�त-घुटने के आकार में आ सकता है, जो घुटने के एक तरफि और भी अ�धिक भार डालता है और पहनने की ग�त को तेज कर सकता है।

कभी-कभी एक �पष्ट प्रारं�भक घटना होती है। एक फिटे मे�न�कस, एक फिटे एसीएल (जो बंधिन टीन हड्डिी को आगे �लाइड करने से रोकता
है), या जोड़ को शा�मल करने विाली एक टूटी हुइर्थ हड्डिी का�टंलाज टूटने को �टट्रिगर कर सकती है। एसीएल चिोट के 5 से 15 वि�ार्षों के भीतर
40% से अ�धिक लोगाें को ग�ठया का �विकास होता है, और य�दि मे�न�कस एक ही समय में फिटा हुआ �ा तो जो�खम �फिर से अ�धिक होता
है। पूरे मे�न�कस को हटाने से जोड़ में संपकर्थ  तनावि 235% तक बढ़ि जाता है और 48% लोगाें में 21 साल बादि ग�ठया में बदिलावि �दिखाइर्थ
देिता है।

कम अक्सर, सम�या ऑ��टयोनेक्रिो�सस होती है, जहां हड्डिी का एक पैचि रक्त की आपू�तं खो देिता है, नरम हो जाता है और ढह सकता है।
यह ग�ठया के समान मागर्थ का अनुसरण कर सकता है।

हम इसके बारे में क्या कर सकते हैं

मेटर प्राइविेट हॉ��पटल रॉकहैम्पटन के एक ऑ�ार्थ्रोपे�डक सजर्थन डॉ. �करण �हरपारा, आपकी ����त के अनुरूप कम से कम आक्रिामक
�विकल्पाें से शुरू करते हैं। मरीजाें को आम तौर पर उनके जीपी द्वारा हमारे �क्ल�नक में भेजा जाता है; य�दि एक �फि�जयो�ेरे�प�ट ने सुझावि
�दिया है �क आप हमें देिखें, तो आपको मे�डकेयर छूट के �लए पात्र होने के �लए अपने जीपी से एक रेफिरल की आविश्यकता होगी। हम
आपके घुटने का मूल्यांकन इ�तहास के सा� करते हैं, एक परीक्षा, और इमे�जंग जहां इसकी आविश्यकता होती है, �फिर आपके सा� एक
योजना बनाते हैं।

पहले कदिम विे हैं जो आप �वियं कर सकते हैं। एक �वि�� शरीर के विजन को बनाए रखना लक्षणाें को कम करता है और पहनने को धिीमा
करता है, और य�दि आपका बॉडी मास इडंेक्स 25 �कलोग्रिाम / एम 2 से अ�धिक है, तो अपने वितर्थमान विजन का कम से कम 5% खोना
और इसे बंदि रखना मदिदि करता है। क्याें�क घुटने पर बल आपके शरीर के विजन के तीन से सात गुना तक पहुंचिता है, विजन में छोटे
बदिलावि मायने रखते हैं। व्यायाम की दृढ़िता से अनुशंसा की जाती है, �जसमें पयर्थविे�क्षत कायर्थक्रिम, अपने दिम पर व्यायाम और पानी
आधिा�रत व्यायाम शा�मल हैं। एक �फि�जयो�ेरे�प�ट एक कायर्थक्रिम का मागर्थदिशर्थन कर सकता है जो आपके कोर और पैराें को मजबूत करता
है, घुटने को दैि�नक ग�त में रखता है, और प्र�त सप्ताह 150 �मनट की एरो�बक ग�त�वि�धि के �लए �नमार्थण करता है, प्रत्येक सप्ताह 2 से 3
�दिनाें में मजबूत होता है। �फि�जयो�ेरे�प�ट के नेतृत्वि में छह सप्ताह के व्यायाम और �शक्षा कायर्थक्रिम ने घुटने की प्र�त��ापन सजर्थरी की
प्रतीक्षा कर रहे लोगाें के �लए दिदिर्थ में ��ायी सुधिार �कया है। छड़ें और ब्रे�सज़ भी मदिदि कर सकते हैं। हल्के से मध्यम घुटने के
ऑ��टयोआ�र्थराइ�टस विाले 50% से अ�धिक लोगाें को 7 साल में सजर्थरी की आविश्यकता नहीं हो सकती है, इस�लए इन उपायाें को �नष्पक्ष
रूप से देिने के लायक है।

य�दि आत्म-प्रबंधिन पयार्थप्त नहीं है, तो हम �चि�कत्सा उपचिार की ओर बढ़िते हैं। �क्रिब-ऑन �विरोधिी भड़काऊ क्रिीम (��ानीय एनएसएआइर्थडी)
की दृढ़िता से अनुशंसा की जाती है, जैसा �क �विरोधिी भड़काऊ गो�लयाँ और पैरा�सटामोल हैं। टट्रिामाडोल स�हत मजबूत ओ�पओइड गो�लयां
घुटने के ऑ��टयोआ�र्थराइ�टस के �लए अनुशं�सत नहीं हैं। जोड़ाें में कोटर्सीसोन के इजंेक्शन कम समय में दिदिर्थ को कम कर सकते हैं।
प्लेटलेट-समृद्ध प्लाज्मा (आपके अपने रक्त से बनाइर्थ गइर्थ एक तैयारी) जैसे इजंेक्शन दिदिर्थ को कम कर सकते हैं और कायर्थ में सुधिार कर
सकते हैं, हालां�क सबूत अभी भी �विक�सत हो रहे हैं और हम चिचिार्थ करेंगे �क क्या यह आपके �लए उपयुक्त है।

जब ये उपाय आपको पयार्थप्त राहत नहीं देिते हैं और आपका घुटना आपके जीविन को सी�मत कर रहा है, तब सजर्थरी की आविश्यकता होती
है। संयुक्त के एक �ह�से तक सी�मत पहनने के �लए, �विकल्पाें में ऊपरी �ट�बयल ऑ��टयोटोमी (�वि�� पक्ष पर भार को ��ानांत�रत करने
के �लए �शन हड्डिी को काटने और �फिर से आकार देिने) या आं�शक घुटने की प्र�त��ापन के सा� पैर को �फिर से संरे�खत करना शा�मल है।
जब पूरा जोड़ प्रभा�वित होता है, तो एक पूणर्थ घुटने की प्र�त��ापन एक कृ�त्रम जोड़ के सा� पहने हुए सतहाें को प्र�त��ा�पत करता है और
लगातार दिदिर्थ और कायर्थ में सुधिार करता है। हम चिचिार्थ करेंगे �क प्रत्येक �विकल्प में क्या शा�मल है और आपके �लए सही रा�ते पर एक सा�
�नणर्थय लेंगे।
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क्या उम्मीदि करें

ऑ��टयोआ�र्थराइ�टस दूर नहीं जाता है, ले�कन यह हमेशा धिीमी ग�त से नीचिे नहीं जाता है। अ�धिकांश लोगाें के �लए यह समय-समय पर
आता और जाता है, अचे्छ समय और बुरे समय में। कुछ घुटने कइर्थ वि�ार्षों में धिीरे-धिीरे बदिलते हैं। एक छोटा समूह तेजी से चिलता है:
सं�धिशो� एक्स-रे पर �पष्ट रूप से �दिखने से एक या दिो साल पहले, कुछ लोग ध्यान देिते हैं �क घुटने में अक्सर सूजन होती है, हर �दिन दिदिर्थ
होता है, और पहले की तुलना में अ�धिक दिदिर्थ �नविारक दिविाआें की आविश्यकता होती है।

लक्षणाें के �कतने समय तक रहने की कोइर्थ �न�श्चित समयरेखा नहीं है, क्याें�क ����त व्य�क्त से व्य�क्त में बहुत �भन्न होती है। जो मायने
रखता है विह यह है �क संयुक्त सतह का �कतना �ह�सा पहना जाता है और �दिन-प्र�त�दिन घुटने पर �कतना भार पड़ता है। य�दि
आ�र्थराइ�टस पुरानी चिोट जैसे �क मे�न�कस या एसीएल के टूटने के बादि शुरू हुआ, तो इसके बादि के वि�ार्षों में पहनना जारी रह सकता है।

उपचिार के सा� इर्थमानदिार त�विीर �म�श्रित है। कइर्थ लोग विजन �नयंत्रण, व्यायाम और सरल दिदिर्थ �नविारण के सा� वि�ार्षों तक अच्छी तरह से
प्रबंधिन करते हैं, और हल्के से मध्यम बीमारी विाले आधिे से अ�धिक लोगाें को 7 साल बादि भी सजर्थरी की आविश्यकता नहीं हो सकती है।
ले�कन कुछ लोग जो सजर्थरी से बचिते हैं उन्हें अभी भी दिदिर्थ होता है और जब विे शुरू हुए �े तब से बेहतर काम नहीं करते हैं। जब पूरा जोड़
बुरी तरह से पहना जाता है, तो एक कुल घुटने की प्र�त��ापन दिदिर्थ और कायर्थ में �विश्वसनीय रूप से सुधिार करती है, हालां�क यह संक्रिमण
स�हत ज�टलताआें का विा�त�विक जो�खम उठाती है, जो सबसे आम कारण है �क प्र�त��ापन को �फिर से करने की आविश्यकता है।

य�दि घुटने को अकेला छोड़ �दिया जाता है, तो लक्षण आमतौर पर बसने के बजाय बने रहते हैं। पहनने की प्रवि�ृत्ति बढ़िती है, और दिोनाें घुटनाें
को अक्सर समय के सा� प्रभा�वित �कया जाता है। कुछ लोग एक �बंदु पर पहुंचिते हैं जहां सजर्थरी अगला उ�चित कदिम बन जाता है, और
कुछ इसे वि�ार्षों तक ���गत कर देिते हैं। यह भी एक एसेी चिीज है जो बहुत जल्दिी होती है: का�टंलेज पूरी तरह से पहने जाने से पहले घुटने
को बदिलने से लोग प�रणाम से कम संतुष्ट हो जाते हैं।

य�ा�र्थविादिी लक्ष्य एक घुटना है जो आपको विह करने देिता है जो आपके �लए महत्विपूणर्थ है प्रबंधिनीय दिदिर्थ के सा�। यह हर �कसी के �लए
अलग �दिखता है, और आपका सजर्थन आपको यह तय करने में मदिदि करेगा �क कब, या क्या, सजर्थरी के �लए सही समय है।

�कसी से कब �मलना है

अ�धिकांश घुटने के ऑ��टयोआ�र्थराइ�टस को तत्काल देिखभाल की आविश्यकता नहीं होती है, ले�कन कुछ प�रवितर्थनाें की आविश्यकता होती
है। य�दि आपके घुटने का दिदिर्थ आराम और सरल दिदिर्थ �नविारक के सा� कम नहीं हो रहा है, या य�दि यह आपको सोने, काम करने या उन
चिीजाें को करने से रोक रहा है �जनकी आप परविाह करते हैं, तो अपने �चि�कत्सक से �मलें। य�दि घुटना �फिसल जाता है, �फिसल जाता है या
�गर जाता है, य�दि यह अ�धिक अ���र हो जाता है, या य�दि सूजन विापस आती रहती है, तो एक �विशे�ज्ञ की समीक्षा के �लए पूछें , क्याें�क
ये संयुक्त के अंदिर एक यां�त्रक सम�या का संकेत देि सकते हैं �जसे अंततः सजर्थरी की आविश्यकता हो सकती है। य�दि आपका घुटना गमर्थ,
लाल और बहुत दिदिर्थनाक है, या य�दि आपको बुखार और अ�वि��ता महसूस होती है, तो आपातकालीन �विभाग में जाएं, क्याें�क जोड़ाें के
संक्रिमण को उसी �दिन उपचिार की आविश्यकता होती है। �बना चिोट के लंगड़ापन के सा� अचिानक तीव्र दिदिर्थ भी शीघ्र मूल्यांकन का हकदिार
है।

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 3 of 3


	घुटने का ऑस्टियोआर्थराइटिस
	आप क्या महसूस कर रहे हैं
	वास्तव में क्या हो रहा है
	हम इसके बारे में क्या कर सकते हैं
	क्या उम्मीद करें
	किसी से कब मिलना है


