
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।

यह प्रोटोकॉल फै्रक्चि�र्ड क्लै�विकल (कॉलरबोन) की प्लेट �फिक्सेशन, ओपन �र�क्शन और आंत�रक �फिक्सेशन (ओआरआ�र्डएफि) के बादि
आपके �रकविरी का मागर्डदिशर्डन करता है, जो �क मैटर प्रा�विेट हॉ��पटल रॉकहैम्पटन में �ॉ. कीरन �हरपारा के साथ है। नीचिे �दिए गए प्रत्येक
चिरण क्या हो रहा है और क्या सबसे महत्विपूणर्ड है की एक सादेि-अंग्रेजी �पष्टीकरण के साथ खुलता है, �सके बादि संर�चित प्रोटोकॉल �लखा
जाता है आपके �फि�जियोथेरे�पस्ट के �लिए; �स पेज या �सके पी�ीएफि को अपनी पहली �फि�जयोथेरेपी यात्रा पर ले जाएं ता�क आपका
पुनविार्डस सम��वित रहे। आपका �फि�जयोथेरे�प�ट आपके पुनप्रार्ड�प्त की प्रग�त के आधिार पर योजना को समायो�जत कर सकता है।

य�दि आपको सजर्डरी के बादि अपने घावि के बारे में को�र्ड �चिंता है, तो कमराें से संपकर्ड  करें। घावि की एक त�विीर लेना और समीक्षा के �लए
�र्डमेल करना अक्सर मदिदिगार होता है।

क्या उम्मीदि करें

ऑपरेशन में कॉलरबोन के टूटे हुए �सराें को प्लेट और �कू्र के साथ ��थ�त में रखा जाता है ता�क हड्डी ठीक हो सके। प्लेट मजबूत है,
ले�कन यह एक ��प्लंट है, ठीक हड्डी के �लए एक �विकल्प नहीं हैः हड्डी को आमतौर पर एकजुट होने में लगभग छह से बारह सप्ताह लगते
हैं, और �सके बादि यह महीनाें तक मजबूत (पुन�नंमार्डण) करता रहता है। पुनविार्डस उस जीवि �विज्ञान के �दिर्ड-�गदिर्ड आयो�जत �कया जाता है:
पहले सप्ताह �नधिार्डरण की रक्षा करते हैं जब�क फै्रक्चिर बुनना शुरू होता है, आंदिोलन बादि में बरामदि �कया जाता है, और लो��ंग और खेल
अंत में आते हैं, एक बार हड्डी उ�हें ले सकती है।

चिूं�क यह एक फै्रक्चिर है, �स�लए प्रत्येक प्रमुख कदिम (हाथ को कंधिे की ऊंचिा�र्ड से ऊपर उठाना, मजबूत करना, भारी उठाना, और खेल में
विापस आना) न केविल कैलें�र पर �नभर्डर करता है ब�ल्क यह भी �नभर्डर करता है �क फै्रक्चिर एक्स-रे पर कैसे �दिखता है, जैसा �क �ॉ.
�हरपारा के साथ आपकी समीक्षा में पु�ष्ट की ग�र्ड है। नीचिे दिी ग�र्ड साप्ता�हक सीमाएं �न�श्चित नहीं ब�ल्क �वि�शष्ट हैं।

धिूम्रपान करने विालाें और मधिुमेह से पी�ड़ित लोगाें में ह�ड्डयाें के ठीक होने की प्र�क्रया धिीमी होती है और धिूम्रपान करने से फै्रक्चिर के ठीक
होने में देिरी हो सकती है। य�दि आप धिूम्रपान करते हैं, तो फै्रक्चिर के बादि के सप्ताह �विशेष रूप से रुकने के लायक समय हैं।

कॉलरबोन सीधिे त्विचिा के नीचिे बैठता है, �स�लए सूजन घटने के बादि प्लेट को महसूस करना (और देिखना) आम बात है। शुरुआती महीनाें
में यह सीट बेल्ट या बैकपैक �ट्रैप के नीचिे कोमल हो सकता है; यह आमतौर पर उस क्षेत्र के असंविेदिनशील होने के रूप में बस जाता है।

R E H A B I L I T A T I O N  P R O T O C O L

कंु�ली �नधिार्डरण
(ओआरआ�र्डएफि)
अच्छी मुद्रा और संर�क्षत आंदिोलन जब�क एक �न�श्चित कंधिे की हड्डी का फै्रक्चिर ठीक हो रहा है।
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य�दि फै्रक्चिर पूरी तरह ठीक हो जाने के बादि भी प्लेट परेशान करती रहती है, तो �से हटाना एक �विकल्प है �जस पर बादि में समीक्षा के
दिौरान चिचिार्ड की जा सकती है; यह एक अलग, अ�विलंब �नणर्डय है, जो हड्डी के एकजुट होने के बादि �कया जाता है।

एक नजर में यात्रा:

चरण I संरक्षण: सप्ताह 0–3

चरण II प्रारं�भिक ग�तिः 3 से 6 सप्ताह

चरण III सुदृढीकरण: सप्ताह 6–12

चरण IV पूणर्ण ग�ति�वि�धि और खेलि में विापसी: 12 विें सप्ताह से

अपनी ��लंग पहनकर

��लंग हाथ के विजन का समथर्डन करता है, असु�विधिा को कम करता है और शुरुआती हफ्ताें में ही�लंग हड्डी की रक्षा करता है। �नयम सरल
हैंः

�विशेष रूप से घर से बाहर �नकलने पर �से पहनें, हाथ की सुरक्षा के �लए और लोगाें को �ससे टकराने से रोकने के �लए। आप �से में
सोने की जरूरत नहीं है.

पहले तीन हफ्ताें के �लए, �से ज्यादिातर समय पहनें। तब से �से आराम से दूधि �पलाया जाता है, और अ�धिकांश लोग �से छह सप्ताह
तक फिें क देिते हैं।

�नान के �लए, व्यायाम के �लए, और हाथ के समथर्डन के साथ बैठकर �कए गए शांत कायार्यों के �लए �से हटा दिें: खाना, �लखना,
पढ़ना।

घर में आराम करते समय य�दि आप समझदिारी से काम लें तो फंिदिा उतार सकते हैं: बैठते समय अपने हाथ को त�कए पर रखें और
हाथ को कंधिे की ऊँचिा�र्ड से नीचिे रखें।

जिब आप एक �स्लिंग पहने हुए हैं तिो को�र्ण ड्र ा��विंग नहीं। एक बार जब आप ��लंग से बाहर हो जाते हैं और कार को आराम से और
सुर�क्षत रूप से �नयं�त्रत कर सकते हैं, तो �्र ा��विंग �फिर से शुरू होती है, जैसा �क �ॉ. �हरपारा के साथ आपकी समीक्षा में पु�ष्ट की
ग�र्ड है।

सजर्डरी के बादि आपके पहले �दिन

य�दि सजर्डरी के दिौरान एक तं�त्रका अविरोधिक का उपयोग �कया गया था, तो हाथ कुछ घंटाें के बादि सुन्न और भारी महसूस कर सकता है;
सामा�य भाविना विापस आने तक �से ��लंग में संर�क्षत रखें। शुरुआती �दिनाें के �लए कुछ व्याविहा�रक सुझावि:

व्यायाम करने से पहले और �फि�जयोथेरेपी से पहले अपनी दिदिर्ड �नविारक दिविाएं लें।

दिदिर्ड और सूजन के क्षेत्र पर बफिर्ड  का उपयोग करें, एक समय में लगभग 15–20 �मनट, एक गीले कपड़िे में �लपटे, कभी भी सीधिे त्विचिा
या घावि पर नहीं।

��लंग पहनते समय, अपने कंधिे को आराम दिें और ��लंग को अपने हाथ का विजन उठाने दिें।

अपनी मुद्रा पर ध्यान दिें: अपने कान, कंधिे और कूल्हाें को एक पं�क्त में रखें और कंधिाें को आगे की ओर ढलने से बचिें; अच्छी मुद्रा
फै्रक्चिर की ��थ�त की रक्षा करती है और कठोरता को रोकने में मदिदि करती है।

अपनी उंग�लयाें, कला�र्ड, कोहनी और गदिर्डन को शुरू से ही चिलती रखें।

य�दि आपको को�र्ड सम�या है, तो कमरे से संपकर्ड  करें या अपने �फि�जयोथेरे�प�ट को बताएं।
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चिरण I सुरक्षा (सप्ताह 0–3)

पहले हफ़्ताें में, जब टूटना शुरू होता है, तब तक ��थरता की रक्षा करना होता है। आप ��लंग में हाेंगे, बफिर्ड  के साथ सूजन का प्रबंधिन करेंगे,
और सौम्य अभ्यास करेंगे जो शेष हाथ को ग�तशील बनाए रखते हैंः हाथ, कला�र्ड, कोहनी और गदिर्डन, पें�ुलम के साथ और कंधिे की ऊंचिा�र्ड
से नीचिे कोमल सहायक कंधिे आंदिोलन। सबसे महत्विपूणर्ड �नयम: कोहनी को कंधिे की ऊंचिा�र्ड से ऊपर न उठाएं, संचिा�लत हाथ के साथ
उठाने या ले जाने के �लए नहीं, हाथ के माध्यम से ऊपर धिकेलने के �लए नहीं, और जब आप ��लंग पहन रहे हाें तो �्र ा��विंग न करें।

आपके �फि�जियोथेरे�पस्ट के �लिए:

लिक्ष्य

अ��थ और मुलायम ऊतकाें के �नधिार्डरण और उपचिार की रक्षा करें

दिदिर्ड और सूजन को कम करें

ऊंचिा�र्ड के 90 ��ग्री से नीचिे �न��क्रय कंधिे की सीमा बहाल करें

पूणर्ड कोहनी, कला�र्ड, हाथ और गभार्डशय ग्रीविा ग�त की सीमा बनाए रखें

प्रबंधिन

आविश्यकतानुसार क्रायोथेरेपी और तरीके; व्यायाम और सत्राें से पहले एनाल्जे�सया

��लंग �फिट की जांचि करें; ��लंग के उपयोग पर �श�क्षत करें (सुरक्षात्मक पोशाक, �विशेष रूप से घर से बाहर; अभ्यास सम्मेलन के
अनुसार रात भर की आविश्यकता नहीं है) और मुद्रा

पें�ुलम और टेबल �ला��

PROM: आराम के �लए �कैपुला के �विमान में बाहरी और आंत�रक रोटेशन; अ�धिकतम 90 ��ग्री तक झुकावि / �केपशन / अपहरण

AAROM: बाहरी रोटेशन के साथ एक छड़िी तट�थ में; 90 ��ग्री के �लए लेट अ�स�टे� flexion

AROM: कोहनी, कला�र्ड, हाथ और गभार्डशय ग्रीविा की रीढ़; पकड़ि काम (बॉल �नचिोड़ि)

सप्ताह 2 सेः कला�र्ड झुकावि/�वि�तार और अग्रह�त रोटेशन का प्र�तरोधि; सौम्य �कैपुलर से�टंग और �रट्रेक्शन

का��ंयोः ��लंग में हाथ के साथ चिलना; ��लंग में हाथ के साथ ��थर या झुकने विाली बा�क

साविधिा�नयां

को�र्ड स�क्रय कंधिा उठाना नहीं

90° से अ�धिक कंधिे का को�र्ड झुकावि या अपहरण नहीं, �न��क्रय रूप से भी

संचिा�लत हाथ के साथ को�र्ड उठाने या ले जाने; हाथ के माध्यम से को�र्ड भार सहन नहीं

��लंग पहने हुए को�र्ड �्र ा��विंग नहीं

प्रग�ति के मानदंड

90 ��ग्री तक आरामदिायक �न��क्रय झुकावि/�केपशन और लगभग 30 ��ग्री तक बाहरी रोटेशन

आराम में 4/10 से कम का दिदिर्ड

पूणर्ड कोहनी, कला�र्ड और हाथ स�क्रय सीमा

घावि ठीक हो गया, ज�टलता के को�र्ड संकेत नहीं
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चिरण II प्रारं�भक ग�त (सप्ताह 3–6)

फै्रक्चिर बुना�र्ड शुरू कर रहा है, ले�कन यह अभी तक ठीक नहीं हुआ है: �स चिरण में ग�त बहाल होती है, ताकत नहीं। ��लंग को
आरामदिायक रूप से हटा �दिया जाता है, �न��क्रय और सहायक सीमा पूणर्ड की ओर प्रग�त करती है, और आप नरम मांसपे�शयाें-स�क्रयता
(आ�सोमे�ट्रक) अभ्यासाें के साथ कंधिे की ऊंचिा�र्ड से नीचिे अपनी श�क्त के तहत हाथ को �थानांत�रत करना शुरू करते हैं। जो कुछ भी
आप उठाते हैं या ले जाते हैं उसे एक कप कॉफिी के विजन से अ�धिक न रखें, और �कसी भी जोरदिार �खंचिावि से बचिें। यह चिरण एक्स-रे के
साथ समाप्त होता है और लगभग छह सप्ताह में �ॉ. �हरपारा के साथ समीक्षा की जाती है; यह समीक्षा, न �क केविल कैलें�र, मजबूत
करने और कंधिे की ऊंचिा�र्ड से ऊपर की ग�त के �लए द्वार खोलती है।

आपके �फि�जियोथेरे�पस्ट के �लिए:

लिक्ष्य

��लंग से �विचे्छदिन (लगभग 6 सप्ताह तक त्याग �दिया जाता है)

सभी �विमानाें में पूणर्ड की ओर प्रग�त �न��क्रय सीमा

अचे्छ यां�त्रकी के साथ 90 ��ग्री से नीचिे स�क्रय सीमा �था�पत करें

हल्के आ�सोमे�ट्रक और पे�र�केप्युलर कायर्ड शुरू करें

प्रबंधिन

PROM: सभी �विमानाें में पूणर्ड सीमा की ओर प्रग�त, स�ह�णुता के �लए; को�र्ड बलपूविर्डक �खंचिावि नहीं

AAROM: झुकावि झुकावि के साथ एक �ूविल प्रग�तशील की ओर खड़िी (lawn-chair प्रग�त), दिीविार और रेल �ला��, पुली

AROM: 90 ��ग्री से कम ऊंचिा�र्ड, दिदिर्ड र�हत; लेटे हुए झुकावि खड़िे होने के �लए प्रग�त; बैठे और सा��-लेटे हुए बाहरी रोटेशन

�यूट्रल में आ�सोमे�ट्रक रोटेटर कफि का काम; हल्का पेरी�केप्युलर मजबूत करना (�केप्युलर �रट्रेक्शन, �नचिली पं�क्त, मध्य पं�क्त);
हल्का बा�सेप्स और ट्रा�सेप्स काम

मुआविजा पैटनर्ड के �लए मॉ�नटर (कंधिे �हचि, �कैपुलर प्र�त�थापन)

का��ंयोः पैदिल चिलना; ��थर सा��कल

साविधिा�नयां

एक कप कॉफिी से अ�धिक भार उठाना या उठाना नहीं

90 ��ग्री से ऊपर को�र्ड स�क्रय ऊंचिा�र्ड नहीं जब तक �क छह सप्ताह की समीक्षा में फै्रक्चिर ही�लंग की पु�ष्ट नहीं हो जाती है

कंधिे का बलपूविर्डक �खंचिावि या दिदिर्ड पैदिा करने विाली ��थ�त नहीं

हाथ के माध्यम से को�र्ड भार सहन नहीं

��लंग पहने हुए को�र्ड �्र ा��विंग नहीं

प्रग�ति के मानदंड

पूणर्ड, या लगभग पूणर्ड, �न��क्रय ग�त सीमा

�यूनतम क्ष�तपू�तं और 4/10 से कम दिदिर्ड के साथ 90 ��ग्री तक स�क्रय ऊंचिा�र्ड

संतोषजनक फै्रक्चिर ही�लंग एक्स-रे पर, जैसा �क �ॉ �हरपारा के साथ समीक्षा में पु�ष्ट की ग�र्ड है
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चिरण III सुदृढीकरण (सप्ताह 6–12)

एक बार जब आपकी समीक्षा में यह पु�ष्ट हो जाती है �क फै्रक्चिर ठीक हो रहा है, तो कंधिे की ऊंचिा�र्ड से ऊपर की ग�त शुरू हो जाती है और
अगले कुछ हफ्ताें में पूरी स�क्रय रेंज बनती है। सुदृढीकरण धिीरे-धिीरे शुरू होता है: पहले मांसपे�शयाें को स�क्रय करना, �फिर लोचिदिार बैं�,
�फिर रोटेटर कफि और कंधिे की पंखुड़िी की मांसपे�शयाें के �लए हल्के विजन। बारह सप्ताह तक भारोत्तोलन हल्का (लगभग 2 �कलोग्राम से
अ�धिक नहीं) रहता है, भारी या ओविरहे� भारोत्तोलन प्रतीक्षा करता है, और �स चिरण में को�र्ड संपकर्ड  खेल नहीं होता है। �स चिरण के
दिौरान आपके �फि�जयोथेरे�प�ट के मागर्डदिशर्डन में तैराकी और सा��कल चिलाना सामा�य रूप से विापस आ जाता है।

आपके �फि�जियोथेरे�पस्ट के �लिए:

लिक्ष्य

सभी �विमानाें में ग�त की पूणर्ड स�क्रय सीमा, सामा�य यां�त्रकी के साथ

रोटेटर कफि और पे�र�कापुलर सुदृढीकरण शुरू करें और प्रग�त करें

सामा�य दैि�नक ग�त�वि�धियाें में विापसी

प्रबंधिन

सभी �विमानाें में 90° से ऊपर प्रग�त एआरओएम, प्र�तपू�तं पैटनर्ड को कम से कम करना

आविश्यकतानुसार �ट्रे�चिंगः लै�ट�समस, पेक्टोरल, पो�ट�रयर कैप्सूल और �लीपर �ट्रे�चिंग

सुदृढीकरणः आ�सोमे�ट्रक कफि का काम बैं� के साथ बाहरी/आंत�रक रोटेशन का �विरोधि करने के �लए आगे बढ़ रहा है, शुरू में कंधिे
की ऊंचिा�र्ड से नीचिे; �कैपुलर �रट्रेक्शन और पं�क्तयाँ; �कैपशन उठाता है, सीरटस का काम और दिीविार पुश-अप देिर से चिरण में

हल्के मुक्त भार सहनशीलता के रूप में प्रग�त कर रहे हैंः कम भार, अ�धिक पुनरावि�ृत्त

का��ंयोः ��थर सा��कल और चिलना; तैराकी और दिौड़िना लगभग 8–10 सप्ताह से य�दि समीक्षा में मंजूरी देि दिी जाती है

साविधिा�नयां

12 सप्ताह तक लगभग 2 �कलोग्राम से अ�धिक भार नहीं उठाना

12 सप्ताह तक �सर के ऊपर या शरीर से दूर भारी उठाने से बचिें

को�र्ड �पशर्ड खेल नहीं; को�र्ड प्लायोमे�ट्रक या प्रभावि लो� चिरण में देिर तक (लगभग 10–12 सप्ताह)

सुदृढीकरण आरामदिायक सीमा के भीतर रहता है और लंबे समय तक दिदिर्ड पैदिा नहीं करना चिा�हए

प्रग�ति के मानदंड

ग�त की स�क्रय सीमा दूसरी तरफि कम से कम 90%

रोटेटर कफि और पे�र�केप्युलर स�क्रयण का अच्छा, प्र�तरो�धित कायर्ड पर दिदिर्ड 3/10 से अ�धिक नहीं

फै्रक्चिर संघ एक्स-रे पर प्रग�त कर रहा है, जैसा �क �ॉ. �हरपारा के साथ समीक्षा में पु�ष्ट की ग�र्ड है

चिरण IV पूणर्ड ग�त�वि�धि और खेल में विापसी (सप्ताह 12 के बादि)

अं�तम चिरण भारी भार उठाने, शारी�रक कायर्ड और खेल में धिीरे-धिीरे विापसी करना है। श�क्त कायर्ड भारी प्र�तरोधि, ओविरहे� पदिाें और
(एथलीटाें के �लए) प्लीओमे�ट्रक, फिें कने और खेल-�वि�शष्ट अभ्यासाें के माध्यम से प्रग�त करता है। संपकर्ड  और टकरावि खेल (फुिटबॉल,

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

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 6



रग्बी, घुड़िसविारी) एक्स-रे पर एक संयुक्त फै्रक्चिर की जरूरत है, जैसा �क �ॉ Hirpara के साथ आपकी समीक्षा में पु�ष्ट की ग�र्ड है, आमतौर
पर लगभग तीन से चिार महीने की शुरुआत में, और कुछ प्रोटोकॉल �टेज टकरावि खेल छह महीने के रूप में देिर से। हड्डी एकजुट होने से
पहले विापस लौटने से �फिर से फै्रक्चिर का खतरा है, �स�लए यह एक गेट सम्मान के लायक है।

आपके �फि�जियोथेरे�पस्ट के �लिए:

लिक्ष्य

पूणर्ड, दिदिर्ड-मुक्त ग�त की सीमा बनाए रखी

�नबार्डधि पक्ष का कम से कम 90% बल

शारी�रक कायर्ड, अविकाश और खेल में धिीरे-धिीरे विापसी

प्रबंधिन

उत्तरोत्तर प्र�तरोधि प्र�शक्षण, �जसमें एक्से��ट्रक लो��ंग, ओविरहे� पोजीशन और कायार्डत्मक पैटनर्ड शा�मल हैं जैसा �क सहन �कया
जाता है

लय ��थरीकरण और प्रो�प्रयोसे�प्टवि कायर्ड; ओविरहे� एथलीटाें के �लए प्लीओमे�ट्रक और अंतराल फिें कने या रैकेट कायर्डक्रम

शारी�रक श्र�मकाें के �लए कायर्ड-�वि�शष्ट कं�ीश�नंग; असी�मत खेल से पहले खेल-�वि�शष्ट ��्रल

खेल में विापसी का �नणर्डय लेना व्य�क्तगत (संपकर्ड  बनाम गैर-संपकर्ड , ऊपरी अंग की मांग) और सजर्डन के साथ सम��वित

प्रग�ति के मानदंड

पूणर्ड, दिदिर्ड र�हत ग�तशीलता की स�क्रय सीमा

श�क्त परीक्षण पर को�र्ड दिदिर्ड के साथ �ायनामाट्री पर असंबद्ध पक्ष के कम से कम 90% की ताकत

�बना �कसी पीड़िा या आशंका के खेल-कूदि में लौटने के क्रमबद्ध कायर्डक्रम को पूरा करना

संपकर्ड  या टकरावि खेल से पहले �ॉ. �हरपारा के साथ समीक्षा में पु�ष्ट की ग�र्ड रे��योग्रा�फिक संघ

अपने प्रोटोकॉल के बादि

उपरोक्त चिरणाें को क्लै�विकल फै्रक्चिर �फिक्सेशन के �लए प्रका�शत पुनविार्डस प्रोटोकॉल से अनुकू�लत �कया गया हैः मैसाचिुसेट्स जनरल
�ब्रिघम �पोट्र्डस मे���सन, मैमथ ऑथार्थोपे��क ��ंटीट्यूट, कोलोरा�ो �विश्व�विद्यालय (�ॉ जोनाथन ब्रिेविमैन) और �म�विे�ट ऑथार्थोपे��क्स एट रश
(�ॉ ब्रिायन कोल), विे�ट सफ़ोक और यूना�टे� �लंकनशायर से एनएचिएस �फि�जयोथेरेपी मागर्डदिशर्डन के साथ, और एथलीटाें में क्लै�विकल
फै्रक्चिर की एक व्यवि��थत समीक्षा से खेल में विापसी के साक्ष्य। सप्ताह की सीमाएं �न�श्चित नहीं हैं, और आपकी प्रग�त आपके
�फि�जयोथेरे�प�ट द्वारा �नदिर्थो�शत की जाती है और �ॉ. �हरपारा के साथ आपकी समीक्षाआें में फै्रक्चिर ही�लंग पर गेट की जाती है। यह पृष्ठ
सामा�य विसूली सलाह के साथ काम करता है; देिखें ऑपरेशन के बादि के दिदिर्ड का प्रबंधिन और घावि की देिखभाल. ऑपरेशन के �लए, देिखें 
कंु�ली �नधिार्डरण. �स प्रोटोकॉल के पीछे के साक्ष्य (ऑपरे�टवि बनाम गैर-ऑपरे�टवि परीक्षण �ेटा, संघ और खेल में विापसी की दिर, और
प्रका�शत सजर्डन प्रोटोकॉल) साक्ष्य अनुभाग में सारां�शत हैं, जो �स पृष्ठ के शीषर्ड से पी�ीएफि के रूप में उपलब्ध है।
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