
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 आपके पुनप्रार्प्रा��त के बादि मागर्प्रादिशर्प्रान करता है लेटरजेट प्र�क्रिया मैटर प्राइवेट हॉ��पटल रॉकहैम्पटन में डॉ. कीरन �हरपारा के
साथ। यह प्रत्येक चिरण के �लए एक �पष्ट अंग्रेजी �पष्टीकरण के साथ एक संर�चित कायर्प्राक्रम के साथ जोड़ा जाता है �जसे आप अपने
�फि�जयोथेरे�प�ट के साथ साझा कर सकते हैं; इस पृष्ठ या इसके पीडीएफि को अपनी पहली �नयु��त पर लाएं ता�क आपका पुनवार्प्रास
सम��वत रहे। आपका �फि�जयोथेरे�प�ट आपके पुनप्रार्प्रा��त की प्रग�त के आधिार पर योजना को समायो�जत कर सकता है।

य�दि आपको सजर्प्रारी के बादि अपने घाव के बारे में कोइर्प्रा �चिंता है, तो कमराें से संपकर्प्रा  करें। घाव की एक त�वीर लेना और समीक्षा के �लए
इर्प्रामेल करना अ�सर मदिदिगार होता है।

�या उम्मीदि करें

एक लेटरजेट एक हड्डी-ब्लॉक एक कंधिे के �लए ऑपरेशन जो सामने से बाहर �नकलता रहता है। चिूं�क यह �कू्र के साथ तय की गइर्प्रा ठोस
हड्डी का उपयोग करता है (केवल �सले हुए नरम ऊतकाें के बजाय), मरम्मत जल्दिी मजबूत होती है, और आपकी वसूली आमतौर पर नरम
ऊतकाें की ��थरता के �लए (बैंकटर्प्रा मरम्मत) की तुलना में तेजी से होती है। औसतन, लोग खेल-कूदि में लगभग 20 सप्ताह, Bankart के
लगभग 32 स�ताह के बादि की तुलना में।

ले�कन “तेजी से” का अथर्प्रा “कुछ भी हो सकता है” नहीं है। आपकी �रकवरी की ग�त सब से ऊपर एक बात: आपके कंधे के सॉकेट
पर स्थानांत�रत हड्डी उपचार. यह अ��थ संयु�त (�जसे संघ) आमतौर पर लगभग 6 से 8 स�ताह लगते हैं। जब तक आपका सजर्प्रान यह
पु�ष्ट नहीं करता �क यह एकजुट हो गया है, तब तक कंधिे पर भार डालना रोक �दिया जाता है, चिाहे हाथ �कतना भी अच्छा �याें न लगे।
लाटारजेट के पास सुरक्षा के �लए दिो अ�त�र�त संरचिनाएं भी हैं जो बैंकाटर्प्रा के पास नहीं हैं, यही कारण है �क नीचिे �दिए गए कुछ प्रारं�भक
प्र�तबंधि इस ऑपरेशन के �लए �व�शष्ट हैं।
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प्र�क्रया

एक Latarjet में, हड्डी का एक छोटा सा टुकड़ा कहा जाता है कोराकोइड (आपके कंधिे के ब्लेड के सामने एक हड्डीदिार ट�कर) को पार
�कया जाता है और स्कू्रि के साथ तय आपके कंधिे के सॉकेट के सामने के �कनारे पर, जहां हड्डी खो गइर्प्रा है। यह हड्डी जोड़ता है जहां यह
गायब था और एक बनाता है “�स्लंग” कंधिे के सामने प्रभाव है �क यह dislocating रोकने में मदिदि करता है.

उस हड्डी को जगह पर ले जाने के �लए, सजर्प्रान को उसे सुबस्केप्युल�रस (कंधिे के सामने की एक मांसपेशी), जो �वभा�जत होती है, या
आं�शक रूप से अलग हो जाती है और �फिर ठीक हो जाती है। इस�लये दिो चिीज़ाें की रक्षा की आवश्यकता है जब वे ठीक हो रही हाें:

का हड्डी ब्लॉक और इसके �शिकंजा, जो आपके सॉकेट पर बुनना चिा�हए (संघ, लगभग 6–8 स�ताह); और

का सुबस्केप्युल�रस मांसपेशिी सामने, जो �थानांत�रत हड्डी के चिाराें ओर मरम्मत की जाती है.

कुछ लोगाें को लगभग 7–8 �डग्री की बाहर की ओर घूमने की सीमा (हाथ को बाहर की ओर मोड़ना) का एक छोटा �थायी नुकसान होता
है। यह अपे�क्षत है और नहीं एक ज�टलता; अ�धिकांश लोगाें के �लए यह रोजमरार्प्रा की �जंदिगी में कोइर्प्रा फिकर्प्रा  नहीं पड़ता है।

अपनी ��लंग पहनकर

आप एक पहनेंगे सरल कंधे की �स्लंग, नहीं एक अपहरण-�बछौना या कील फंिदिा। डॉ. �हरपारा ��थरीकरण शल्य �चि�कत्सा के �लए एक
साधिारण ��लंग का उपयोग करते हैं, �याें�क हड्डी का �नधिार्प्रारण मजबूत होता है और सुरक्षा मुख्य रूप से हाथ को सुर�क्षत ��थ�त में रखने से
आती है, ��लंग के आकार से नहीं।

�दिन के समय समथर्प्रान और आराम के �लए लगभग 3 स�ताह तक ��लंग पहनें (यह लगभग 3 स�ताह से बंदि हो जाता है) । हड्डी
Latarjet एक नरम ऊतक की मरम्मत की तुलना में एक ��लंग में कम समय की जरूरत है.

आप �स्लंग में नहीं सोते हैं। जब आप सो रहे हाें तो अपने हाथ को सुर�क्षत ��थ�त में रखें: इसे बाहर की ओर और बाहर की ओर
मुड़ने न दिें (ऑपरेशन से बचिाने वाली ��थ�त) । अपने शरीर के पार या अपनी तरफि त�कया पर हाथ रखकर लेटना आरामदिायक और
सुर�क्षत है।

इसे बाहर ले लो के �लए स्नान और व्यायाम के �लए (एक बार जब आपको �दिखाया जाता है �क कैसे) जब भी ��लंग बंदि हो, तो
अपना हाथ आराम से और अपनी तरफि रखें।

य�दि कंधिे में सूजन या दिदिर्प्रा हो तो बफिर्प्रा  का उपयोग करें, खासकर व्यायाम के बादि।

��लंग का उपयोग करते समय अपनी मुद्रा पर ध्यान दिें: अपने कान, कंधिे और कूल्हाें को एक पं��त में रखें और झुकने से बचिें।

मुख्य सावधिा�नयां

ये हड्डी के ब्लॉक, इसके �शकंजे, और सामने की मांसपे�शयाें की रक्षा करते हैं जब वे ठीक हो जाते हैं।

करो नहीं हाथ को बलपूवर्प्राक बाहर की ओर घूमना (हाथ को बाहर की ओर मोड़ते हुए) जल्दिी। पहले 2 हफ्ताें में, बाहर की ओर
घूणर्प्रान लगभग 25 �डग्री एक सम�थंत ��थ�त में, और केवल धिीरे-धिीरे उसके बादि खोला, हमेशा अपने सजर्प्रान सेट की सीमा के भीतर.

करो नहीं हाथ को धि�का देिना अपने शिरीर के पीछे पीछे (कंधिे �व�तार), और बाहर की ओर मुड़ हाथ की संयु�त ��थ�त से बचिें और
पीछे की ओर फैिला हुआ। यह �थानांत�रत हड्डी से जुड़ी नस को खींचिती है।
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करो नहीं करना अंदर की ओर रोटेशिन का �विरोध �कया प्रारं�भक रूप से मजबूत करना (प्र�तरोधि के �खलाफि शरीर के पार हाथ
को अंदिर की ओर जोर से दिबाना) यह चिंगा करने वाली सामने की मांसपे�शयाें (सब�के�युला�रस) पर काम करता है और जब तक
आपका सजर्प्रान सहमत नहीं हो जाता तब तक इसे वापस रखा जाता है।

करो नहीं हाथ या बांह के माध्यम से भार सहन करनाजब तक आपका सजर्प्रान इसकी पु�ष्ट नहीं करता तब तक अपने हाथ से कुसर्सी
से उठें , या कोइर्प्रा भारी व�तु उठाएं, धि�का दिें या खींचिें। हड्डी एकजुट हो गइई ह ै(लगभग 6–8 स�ताह) । अ��थ जोड़, न �क कैलेंडर,
यह तय करता है �क जब भारी भार शुरू हो सकता है।

करो नहीं जब तक आप ठीक नहीं हो जाते तब तक भारी सीने या �सर के ऊपर �जम वकर्प्रा आउट करेंः कोइर्प्रा पेक फ्लाइज़, वाइड-�ग्रप
बेंचि प्रेस, �म�लट्री (ओवरहेड) प्रेस, गदिर्प्रान के पीछे लेट पुलडाउन या ट्राइसे�स �ड�स न करें।

�कसी भी अचिानक झटके, पकड़ने या हाथ पर �गरने से बचिें।

चिरण I तत्काल सुरक्षा (स�ताह 0–2)

पहले दिो स�ताह ताजा �थानांत�रत हड्डी ब्लॉक और मरम्मत सामने की मांसपेशी की रक्षा के बारे में हैं जब तक सूजन बसता है। आप �दिन
में सरल ��लंग पहनते हैं, इससे बाहर सोते हैं (हाथ को सुर�क्षत ��थ�त में रखते हुए), और सौम्य अभ्यास करते हैं जो आपके हाथ, कलाइर्प्रा
और कोहनी को ग�तशील रखते हैं �बना कंधिे को तनाव देिना। कंधिे को केवल धिीरे-धिीरे और �न��क्रय रूप से �हलाया जाता है; आप अभी
तक अपनी श��त से हाथ नहीं उठाते हैं।

�स्लंग: �दिन के समय समथर्प्रान और आराम के �लए सरल ��लंग; सुर�क्षत ��थ�त में हाथ के साथ ��लंग के बाहर सोएं; व्यायाम और
�वच्छता के �लए बंदि।

आविागमन की अनुम�त: केवल सौम्य सहायता और �न��क्रय आंदिोलन; अपने �वयं के कंधिे श��त के तहत हाथ उठाने के �लए नहीं।
सामने ऊंचिाइर्प्रा और आराम करने के �लए पक्ष के �लए बाहर तक पहुचँिने; बाहर घूणर्प्रान के बारे में रखा 25 �डग्री एक सम�थंत ��थ�त में;
शरीर के पीछे हाथ को पीछे की ओर न धिकेलें।

अभ्यास: कंधिे के ब्लेड की से�टंग; गेंदि को �नचिोड़ना; हाथ, कलाइर्प्रा और कोहनी का कोमल आंदिोलन; पेंडुलम ��वंग्स (हाथ को ढीला
करना, पीछे की ओर नहीं बहना) ।

अगले चरण के �लए तैयार जबः आपका ददर्द शांत हो रहा है और सरल ददर्द �निवारक के साथ �नियं�त्रित है; आपका घाव �कसी
समस्या के संकेत के �बिनिा ठीक हो गया है; आप �स्लंग से बिाहर आरामदायक हैं; और आपकी कोमल ग�त आपके स�र्दनि द्वारा
�नि�ार्द�रत सुर�क्षित सीमा के भीतर रहती है।

चिरण II आंदिोलन को बहाल करना (स�ताह 3–9)

अब फिोकस ग�त पर है, ताकत पर नहीं। तीसरे स�ताह के आसपास ��लंग को हटा �दिया जाता है। आप सहायक आंदिोलन से अपने �वयं
के बल से हाथ को �थानांत�रत करने के �लए प्रग�त करते हैं, और बाहरी रोटेशन धिीरे-धिीरे खोला जाता है; शुरू में लगभग 45 �डग्री तक
एक सम�थंत ��थ�त में, �फिर लगभग 6 स�ताह से स�ह�णुता के �लए आगे, हमेशा आपके सजर्प्रान की सीमा के भीतर। सामने की
मांसपे�शयाें की रक्षा के �लए अंदिर की ओर घूमने का प्रयास कोमल बनाए रखने के �लए हल्के प्रेस-एंड-होल्ड (आइसोमे�ट्रक) �ड्रल जोड़े
जाते हैं। लो�डंग अभी भी प्रतीक्षा कर रहा ह;ै हड्डी का ब्लॉक केवल इस चिरण के माध्यम से एकजुट हो रहा है।

�स्लंग: तीसरे स�ताह से वसूली।
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आविागमन की अनुम�त: लगभग स�ताह 6 तक (लगभग 90–110 �डग्री ऊंचिाइर्प्रा की ओर) अपने �वयं के बल पर आंदिोलन के
�नमार्प्राण के �लए सहायता प्रा�त आंदिोलन। बाहर की ओर घूमना धिीरे-धिीरे खुल गया; पहले लगभग 45 �डग्री समथर्प्रान में, बादि में
सहनशीलता में, आपके सजर्प्रान द्वारा �नधिार्प्रा�रत सीमा के भीतर। अंदिर की ओर धिीरे से 45 �डग्री पर घुमाएं।

अभ्यास: कंधिे की ऊंचिाइर्प्रा तक पूरी तरह से उठाएं; एक तौ�लया रोल पर धिीरे-धिीरे बाहर की ओर घूमने वाला बैंड काम; एक छड़ी के
साथ धिीरे-धिीरे अंदिर की ओर घूमना (कोइर्प्रा बल नहीं); कम पं��त; लगभग 6 स�ताह से बाहर की ओर घूमने और अपहरण के �लए
धिीरे-धिीरे प्रेस-एंड-होल्ड आइसोमे�ट्र�स (आंत�रक रोटेशन आइसोमे�ट्र�स बादि तक वापस रखा गया) । आपका �फि�जयोथेरे�प�ट भी
सौम्य जोड़ सकता है लयबद्ध �स्थरता (होल्ड-�टेड �ड्रल जहां वे आपके हाथ पर हल्के से धि�का देिते हैं और आप प्र�तरोधि करते हैं)
�नयंत्रण को �फिर से प्र�श�क्षत करने के �लए; यह कोइर्प्रा आरेख के साथ हाथाें पर काम है।

अगले चरण के �लए तैयार जबः आपके स�र्दनि निे पु�ष्टि की है (आमतौर पर 6–8 सप्ताह के आसपास की समीक्षिा पर) �क हड्डी
का ब्लॉक एक�ुट हो गया है; आप अच्छी तरह से �नियंत्रिण के साथ अपनिी श��त के तहत हाथ को स्थानिांत�रत कर सकते हैं;
आपकी सहायता और �नि��ष्क्रिय आंदोलनि पूणर्द या लगभग पूणर्द और आरामदायक है; और सौम्य आइसोमे�टट्रि�स बिाद में कोइर्द ददर्द
निहीं होता है। जब तक संघ की पु�ष्टि नहीं हो जाती तब तक सुदृढीकरण शुरू नहीं होता: यह ह�ड्डियां के ठीक होने से
�न�ार्धा�रत होता ह,ै जो आपके सजर्धान द्वारा पु�ष्टि की जाती ह,ै न �क कैलंडर द्वारा।

चिरण III सुदृढीकरण (स�ताह 10–15)

एक बार जब आपके सजर्प्रान ने पु�ष्ट की है �क हड्डी एकजुट हो गइर्प्रा है, तो आप भार कंधिे. सुदृढीकरण शुरू करने के �लए हल्के बैंड और
हल्के वजन का उपयोग करता है: उच्चि पुनराव�ृत्ति और कम भार, धिीरे-धिीरे �नमार्प्राण। सुनहरा �नयम है एक समय में एक �दशिा: आप केवल
एक �दिशा में जब आप आरामदिायक है, लगभग पूणर्प्रा आंदिोलन में इसे मजबूत। अंदिर की ओर घुमाव और सामने की मांसपे�शयाें
(सब�केपुल�रस) को मजबूत करना अभी भी सावधिानीपूवर्प्राक और बादि में शुरू �कया जाता है, �याें�क आपकी सजर्प्रारी के दिौरान उस
मांसपेशी की मरम्मत की गइर्प्रा थी।

�स्लंग: कोइर्प्रा नहीं; एक �दिशा लोड करने से पहले लगभग पूणर्प्रा, आरामदिायक आंदिोलन की उम्मीदि है।

अभ्यास: एक हल्के, बढ़ते वजन के साथ फुिल-कैन �लफ्ट; हल्के बाइसे�स कलर्प्रा; प्र�तरोधि-बैंड पं��तयाँ; दिीवार पुश-अप-�लस और
फं्रट मांसपे�शयाें के �लए सुपाइन फिॉरवडर्प्रा पंचि; एक छड़ी के साथ पीठ के ऊपर आंत�रक रोटेशन (नरम, लगभग स�ताह 12 से एक
बार फं्रट मांसपेशी ठीक हो गइर्प्रा है) । धिीरे-धिीरे भार बढ़ाएं और अगर कंधिे में दिदिर्प्रा हो या सूजन हो तो रुकें ।

अगले चरण के �लए तैयार जबः आपके पास अपनिी श��त के तहत पूणर्द, ददर्द र�हत आंदोलनि है ��समें अच्छा कं�े-ब्लेड
�नियंत्रिण होता है; कोइर्द ददर्द या सू�नि निहीं म�बिूत करनिे के सत्रिाें के बिाद; कं�े की ऊंचाइर्द से निीचे उठानिे के �लए आरामदायक
प्र�तरो�; और आपकी बिाहरी रोटेशनि श��त दूसरी तरफ की ओर बिढ़ रही है।

चिरण IV ओवरहेड और खेल में वापसी (स�ताह 16–20)

यह चिरण पूरी तरह से काम करने वाले कंधिे और खेल और भारी काम के �लए एक क्र�मक वापसी के �लए पुल है। आपने जो रेंज हा�सल
की है उसे आप बनाए रखते हैं और उस रेंज का उपयोग करने के �लए आत्म�वश्वास के साथ श��त, श��त और धिीरज का �नमार्प्राण करते हैं,
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�जसमें ओवरहेड भी शा�मल है। वापसी चिरणबद्ध होती है, अचिानक नहीं; खेल के �लए, एक अंतराल कायर्प्राक्रम जो चिरण-दिर-चिरण मात्रा
और तीव्रता का �नमार्प्राण करता है, वापसी का सबसे सुर�क्षत मागर्प्रा है।

�स्लंग: कोइर्प्रा नहीं।

अभ्यास: एक हल्के, बढ़ते वजन के साथ ओवरहेड फुिल-कैन �लफ्ट जब कंधिे की ऊंचिाइर्प्रा से नीचिे की ताकत अच्छी होती है;
प्रग�तशील बैंड पं��तयाँ; खेल और कायर्प्रा-�व�शष्ट कंडीश�नंग और, चिरण में देिर से, �नयं�त्रत उच्चि ग�त (plyometric) �ड्रल उपयु�त
रूप से। पुश-अ�स को जोड़कर कोहनी को बहुत पीछे की ओर जाने से रोका जा सकता है।

लौटने के �लए तैयार जबः आपकी बिाहर की ओर घूमनिे की ताकत दूसरी तरफ से लगभग 8–10 �डग्री के भीतर है और आपकी
समग्र घूमनिे की ताकत समानि रूप से बिढ़ रही है; आपके पास भारी भार के तहत प्र�त�ष्क्रियाशील सू�नि के �बिनिा पूणर्द, ददर्द र�हत
आंदोलनि है; और आप अपनिे खेल या निौकरी के �लए कायर्द-�व�शष्टि परीक्षिण पास करते हैं। खेलकूद मं वापसी आमतौर पर 20
सप्ताह के आसपास होती ह,ै और संपकर्द  या टकराव खेल अ�सर थोड़ी देर बिाद (लगभग 5–6 महीनिे) होता है, इनि मानिदंडाें को
पूरा करनिे और डॉ. �हरपारा और आपके �फ��योथेरे�पस्ट की मं�ूरी पर आ�ा�रत होता है, नि �क केवल कैलेंडर पर।

खेल और काम में वापसी

आपकी वापसी मानदंिडाें पर आधिा�रत हैः दिदिर्प्रा र�हत, पयार्प्रा�त सीमा, श��त और धिीरज के साथ, और डॉ. �हरपारा और आपके
�फि�जयोथेरे�प�ट दिोनाें द्वारा ह�ताक्ष�रत, अकेले कैलेंडर द्वारा तय नहीं। �याें�क Latarjet ठोस हड्डी का उपयोग करता है, वसूली आम तौर
पर नरम ऊतक की मरम्मत की तुलना में तेजी से है, ले�कन हल्के आंदोलन से भारी सब कुछ तब तक इतंजार करता ह ैजब तक �क
हड्डी ब्लॉक एकजुट नहीं हो जाता (लगभग 6–8 स�ताह, आपके सजर्प्रान द्वारा पु�ष्ट की गइर्प्रा)

लगभग 10–15 स�ताह के बादि हल्का, छाती के �तर की ग�त�व�धि वापस आ जाती है।

लगभग 4 महीने से ओवरहेड और फिें कने की ग�त�व�धि।

खेल-कूद में विापसी के �लए औसतन 20 सप्ताह लगते हैंपूणर्प्रा संपकर्प्रा  या टकराव खेल अ�सर लगभग 5–6 महीने होता है, और
हमेशा जब आप श��त और आंदिोलन मानदंिडाें को पूरा करते हैं।

अपने प्रोटोकॉल के बादि

यह प्रोटोकॉल अभ्यास की सामा�य वसूली सलाह के साथ काम करता है; देिखें ऑपरेशन के बादि के दिदिर्प्रा का प्रबंधिन और घाव की देिखभाल.
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