
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।

इस ऑपरेशन का सुझाव क्यां �दिया गया है

मैटर प्राइवेट हॉ��पटल रॉकहैम्पटन मं ऊपरी अंगां के सजर्जन डॉ. �करण �हरपारा, आपकी ��स्थि�त के अनुरूप कम से कम आक्रामक
�वकल्पां से शुरू करते हैं। मरीजां को आम तौर पर उनके जीपी द्वारा हमारे �क्ल�नक मं भेजा जाता है; य�दि एक �फि�जयोस्थिेरे�प�ट ने सुझाव
�दिया है �क आप हमं देिखं, तो आपको मे�डकेयर छूट के �लए पात्र होने के �लए अपने जीपी से एक रेफिरल की आवश्यकता होगी। हम
आपके इ�तहास के माध्यम से बात करके आपका आकलन करते हैं, आपके कंधिे की जांचि करते हैं, और इमे�जंग की व्यव�स्थिा करते हैं
जहां इसकी आवश्यकता होती है।

एक �रवसर्ज कंधिे प्र�त�स्थिापन एक संयुक्त प्र�त�स्थिापन है जो कंधिे के सामान्य बॉल-एंड-सॉकेट व्यव�स्थिा को चिारां ओर बदिल देिता है, इस�लए
गंदि उस �स्थिान पर बैठती है जहां सॉकेट स्थिा और सॉकेट वह जगह बैठता है जहां गंदि स्थिी। हम आमतौर पर यह सुझाव देिते हैं जब रोटेटर
कफि, कंधिे को ��स्थिर करने वाले टंडन्स का समूह, बुरी तरह से पहना या फिाड़ा जाता है, या जब अन्य कंधिे की सम�याएं गैर-स�क्रय देिखभाल
जैसे �क ग�त�व�धि प�रवतर्जन, �फि�जयोस्थिेरेपी, ���लं�टंग या इजंेक्शन के सास्थि व्यव��स्थित नहीं होती हैं। कुछ चिोटां के �लए, तुरंत सजर्जरी की
�सफिा�रश की जा सकती है। इस ऑपरेशन का उद्दशे्य आपके कंधिे के दिदिर्ज को कम करना और आपके कंधिे की ग�त और कामकाज मं
सुधिार करना है। नैदिा�नक लाभ 10 व�ार्षों तक बनाए रखा जाता है। हम आपके सास्थि लाभां और जो�खमां के बारे मं बात करंगे, और �नणर्जय
आप हमारे सास्थि �मलकर लंगे।

ऑपरेशन से पहले

एक बार जब आप और आपके सजर्जन एक �रवसर्ज कंधिे प्र�त�स्थिापन पर सहमत हो जाते हैं, तो हम आपके ऑपरेशन की योजना बनाने के
�लए आवश्यक परीक्षणां की व्यव�स्थिा करंगे। आमतौर पर इसका मतलब होता है आपके कंधिे की एक्स-रे, और कभी-कभी एक सीटी
�कैन, जो एक �व�तृत �कैन है जो हड्डी की एक �त्र-आयामी त�वीर बनाता है। ये �चित्र हमं नए संयुक्त भागां की ��स्थि�त की योजना बनाने
और सजर्जरी के �दिन से पहले आपके कंधिे को ध्यान से मापने मं मदिदि करते हैं। आपको आपके सामान्य �वा�थ्य के बारे मं भी पूछा जाएगा,
�जसमं आपके कंधिे पर �कए गए �कसी भी �पछले ऑपरेशन, �टेरॉयड जैसी दिवाएं और ऑ��टयोपोरो�सस जैसी ��स्थि�तयां शा�मल हैं, जो
ह�ड्डयां का पतला होना है। कृपया अपने अपॉइटंमंट पर अपनी वतर्जमान दिवाआं की एक सूचिी लाएं। य�दि आप कुछ दिवाएं ले रहे हैं, तो
आपका सजर्जन आपको सजर्जरी से पहले स्थिोड़ी देिर के �लए उन्हं बंदि करने के �लए कह सकता है। आपको पहले से सात घंटे के �लए उपवास
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�रवसर्ज कंधिे प्र�त�स्थिापन के बादि एक्स-रे। अब गंदि कंधिे के ब्लेड पर और कप को बांह की हड्डी पर �फिक्�ड
�कया जाता है सामान्य शरीर रचिना के �वपरीत जो डेल्टाइड मांसपेशी को रोटेटर कफि के फिटे होने पर
हास्थि उठाने की अनुम�त देिता है।
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करना होगा; हम सामान्य से स्थिोड़ा अ�धिक समय के �लए पूछते हैं ता�क य�दि �स्थिएटर सूचिी जल्दिी समा�त हो जाए तो आपको आगे लाया जा
सके। बादि मं �कसी के द्वारा घर ले जाने की व्यव�स्थिा करं, और ढीले, आरामदिायक कपड़े पहनं। य�दि आपके पास अन्य �चि�कत्सा ��स्थि�तयां
हैं, तो आपको रक्त परीक्षण या एने�स्थिे�सयोलॉ�ज�ट के सास्थि एक समीक्षा की आवश्यकता हो सकती है, जो डॉक्टर एने�स्थिे�टक देिता है।

उस �दिन

सजर्जरी के �दिन आप अ�पताल की स�जंकल एड�मशन यू�नट मं आएं। आप वहाँ जाँचि की है और �स्थिएटर के �लए तैयार कर रहे हैं. आप
पहले एक वाडर्ज मं नहीं जाते हैं।

यह ऑपरेशन एक क्षेत्रीय तं�त्रका अवरोधि के सास्थि संयुक्त सामान्य संज्ञाहरण के तहत �कया जाता है। संज्ञाहरण �वशे�ज्ञ आप से
ऑपरेशन से पहले �मलंगे और आपको दिोनां भागां के बारे मं बताएंगे।

�फिर आपको ऑपरेशन �स्थिएटर मं ले जाया जाता है, जहाँ आपरेशन �कया जाता है। जब यह समा�त हो जाता है, तो आप �रकवरी क्षेत्र मं
जागते हैं। नसर्षों आपको वहां देिखती हैं जब�क संज्ञाहरण का प्रभाव कम हो जाता है। एक बार जब आप ��स्थिर हो जाते हैं, तो आप या तो
एक वाडर्ज मं चिले जाते हैं या घर जाते हैं, यह ऑपरेशन पर �नभर्जर करता है और आपकी वसूली कैसे चिल रही है।

ऑपरेशन मं क्या शा�मल है

आपका सजर्जन आपके कंधिे के जोड़ तक पहुंचिने के �लए ऑपरेशन �कए जाने वाले क्षेत्र पर एक ही कटौती करता है। पहने हुए संयुक्त
सतहां को हटा �दिया जाता है और नए धिातु और �ला��टक भागां के सास्थि प्र�त�स्थिा�पत �कया जाता है। सामान्य बॉल-एंड-सॉकेट व्यव�स्थिा
को चिारां ओर �वैप �कया जाता है, इस�लए बॉल उस �स्थिान पर बैठती है जहां सॉकेट स्थिा और सॉकेट उस �स्थिान पर बैठता है जहां बॉल स्थिी।
यह वही है जो इसे एक “�रवसर्ज” प्र�त�स्थिापन बनाता है। नए अंगां को इस प्रकार �डजाइन �कया गया है �क आपके कंधिे को ढकने वाली
मजबूत मांसपेशी, डेल्टाइड, पहने हुए या फिटे रोटेटर कफि टंडन्स के बजाय हास्थि को उठा सकती है।

ऑपरेशन के दिौरान, आपका सजर्जन कंधिे के टंडन और अन्य नरम ऊतकां के आसपास सावधिानीपूवर्जक काम करता है। य�दि इन ऊतकां मं
से कुछ अच्छी ��स्थि�त मं हैं, तो उन्हं नए प्रत्यारोपण पर वापस �सल �दिया जाता है जब यह जगह पर होता है। सजर्जरी के �दिन से पहले
आपके एक्स-रे और �कैन से बनाइर्ज गइर्ज योजना का उपयोग करके नए भागां को तैनात और आकार �दिया जाता है।

जब नया जोड़ हो जाता है, तो घाव बंदि हो जाता है। पहले बंदि घाव पर एक बारीक आत्म-�चिपकने वाला जाल लगाया जाता है, जो त्वचिा
के �कनारां को एक सास्थि रखता है। �फिर जाल पर एक तरल त्वचिा �चिपकने वाला रंग लगाया जाता है, जहां यह पूरी चिीज को सील करने के
�लए सेट होता है। यह लगभग एक से दिो स�ताह तक रहता है और �फिर उठता है और अपने आप को हटा देिता है, इस�लए बाहर �नकालने
के �लए कुछ भी नहीं है।

ऑपरेशन के बादि

आप �रकवरी क्षेत्र मं जाग जाएगा, और एक बार जब आप ��स्थिर हैं आप एक वाडर्ज मं ले जाया जाता है. नसर्षों आपको वहां देिखती हैं और
आपको आरामदिायक रखने के �लए दिवा देिती हैं। आपका हास्थि समस्थिर्जन के �लए एक साधिारण ��लंग मं आराम करता है; यह व्यायाम और
धिोने के �लए �नकलता है। अ�धिकांश रोगी इस ऑपरेशन के बादि एक रात अ�पताल मं रहते हैं, हालां�क कुछ उसी �दिन घर जाने मं सक्षम
होते हैं। हम लगभग 10 �दिनां के �लए ड्र े�संग पर छोड़ देिते हैं; कृपया इसे तब तक न हटाएं जब तक हम आपको एसेा न कहं। जब हम
आपको देिखते हैं तो हम इसे बदिल देिते हैं या हटा देिते हैं। एक �फि�जयोस्थिेरे�प�ट आमतौर पर आपको घर जाने से पहले सौम्य आंदिोलनां को
शुरू करने के �लए देिखंगे। कृपया घर आने के बादि पहले 24 घंटां के �लए आपके सास्थि रहने के �लए �कसी की व्यव�स्थिा करं।
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वसूली

घर पर पहले �दिन आराम और आराम के बारे मं हैं। आपके कंधिे मं दिदिर्ज और सूजन होगी, और ��लंग व्यायाम के समय के बीचि हास्थि का
समस्थिर्जन करने के �लए है। सरल दिदिर्ज औ��धि, �नदिर्थ्रोश के अनुसार ली जाती है, आमतौर पर इसे प्रबंधिनीय रखती है। स�ताह बीतने के सास्थि
असु�वधिा धिीरे-धिीरे कम होती जाती है, और अ�धिकतर लोगां को सूजन से पहले ही जकड़न आ जाती है।

आपका �फि�जयोस्थिेरे�प�ट आपके अभ्यासां का मागर्जदिशर्जन करेगा, धिीरे-धिीरे आंदिोलनां से शुरू होकर और आपके कंधिे की अनुम�त के
अनुसार �नमार्जण करेगा। इन सत्रां के �लए और धिोने के �लए ��लंग को हटा �दिया जाता है। आप अपने दूसरे हास्थि से घर के छोटे-छोटे काम
कर पाएंगे, जब�क आपका ऑपरेटेड हास्थि ठीक हो जाएगा। शुरुआत मं नींदि आना मु�श्कल हो सकता है; कइर्ज लोगां को तब तक कुसर्सी या
त�कए के सहारे आराम करना आसान लगता है जब तक �क उन्हं �फिर से आरामदिायक महसूस न हो जाए।

मील के पत्स्थिर �त�स्थियां के बजाय घटनाआं के रूप मं आते हैं। एक बार जब आपका सजर्जन आपको ड्र ाइव करने के �लए मंजूरी देिता है,
आमतौर पर छह स�ताह की समीक्षा मं, आप सड़क पर वापस आ सकते हैं; हमारी अलग गाइड कवर करती है ऊपरी अंग की सजर्जरी के
बादि ड्र ाइ�वंग. जैसे-जैसे आंदिोलन वापस आता है, रोजमरार्ज के काम जैसे कपड़े पहनना और पहुंचिना आसान हो जाता है। जब आपका
�फि�जयोस्थिेरे�प�ट आपकी श�क्त से संतुष्ट हो जाता है, तो आप उन ग�त�व�धियां पर लौट सकते हैं जो आपको पहले पसंदि स्थिीं, और
अ�धिकांश लोग जो इस ऑपरेशन से पहले स�क्रय स्थिे, वे बादि मं उन ग�त�व�धियां पर वापस आ जाते हैं।

वसूली व्य�क्त से व्य�क्त मं �भन्न होती है। आपकी समयसीमा अलग हो सकती है, और आपका सजर्जन और �फि�जयोस्थिेरे�प�ट आपको रा�ते
मं मागर्जदिशर्जन करंगे।

क्या गलत हो सकता है

अ�धिकांश रोगी ठीक हो जाते हैं, ले�कन कभी-कभी सम�याएं हो सकती हैं। आपका सजर्जन और टीम �कसी भी सम�या को जल्दिी
पहचिानने के �लए आपकी बारीकी से �नगरानी करते हैं।

कभी-कभी नया जोड़ अपनी जगह से �फिसल सकता है। आप एक अचिानक क्लैंप महसूस कर सकते हैं, �जसके बादि दिदिर्ज और एक कंधिा
जो सामान्य रूप से नहीं चिलेगा। य�दि एसेा होता है, तो तुरंत �क्ल�नक से संपकर्ज  करं या आपातकालीन �वभाग मं जाएं।

नए जोड़ के आसपास संक्रमण �वक�सत हो सकता है। एक गहरे, धिड़कने वाले दिदिर्ज के �लए देिखं जो सरल दिदिर्ज �नवारक दिवाआं से कम नहीं
होता है, घाव से फैिलने वाली लाली, या बुखार। य�दि आपको इनमं से कोइर्ज भी लक्षण �दिखाइर्ज देि तो तुरंत �क्ल�नक को सू�चित करं। संक्रमण
का उपचिार चिरणां मं �कया जाता है, और कंधिे के प्र�त�स्थिापन के आसपास के अ�धिकांश संक्रमणां को इस दृ�ष्टकोण से साफि �कया जा
सकता है।

समय के सास्थि नए भाग ढीले हो सकते हैं। यह आमतौर पर दिदिर्ज के रूप मं प्रकट होता है जो वापस आता है या �बगड़ता है, कभी-कभी एक
�क्ल�कंग या पीसने की भावना के सास्थि। अपनी अगली समीक्षा मं यह ऊपर लाओ ता�क यह एक्स-रे के सास्थि जाँचि की जा सके।

कंधिे के पास तं�त्रकाएं चिलती हैं, और वे सजर्जरी के दिौरान चिोट या �चिड़�चिड़ा हो सकती हैं। आपको हास्थि मं सुन्नता, झुनझुनी या कमजोरी
महसूस हो सकती है। अक्सर यह अपने आप ठीक हो जाता है, ले�कन अपनी समीक्षा मं इसका उल्लेख करं ता�क इसे ट्रैक �कया जा
सके।

नए जोड़ के आस-पास की हड्डी मं, या कंधिे के ऊपर की हड्डी के �बंदु मं छोटे-छोटे टूटने हो सकते हैं। आप एक तेज दिदिर्ज महसूस करंगे,
अक्सर एक �गरने या एक भारी धिक्का के बादि। य�दि एसेा होता है तो �क्ल�नक से संपकर्ज  करं।

कंधिे की सजर्जरी के बादि कभी-कभी रक्त का स्थिक्का बन सकता है, जो आमतौर पर बछड़े मं अचिानक सूजन और कोमलता का कारण
बनता है। य�दि आप इसे नो�टस करते हैं, तो तुरंत �चि�कत्सा सहायता लं।
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कुछ चिीजं सम�याआं की संभावना को बढ़ाती हैं। पुरु�ां के पास इस ऑपरेशन के बादि ज�टलताआं की अ�धिक संभावना होती है एक टूटे
हुए ऊपरी हास्थि के �लए। पहले रोटेटर कफि की मरम्मत होने से नए जोड़ के आसपास संक्रमण की संभावना भी बढ़ जाती है। कंधिे मं
�टेरॉयड इजंेक्शन का मतलब है �क सजर्जरी से कम से कम 4 स�ताह पहले इतंजार करना, और हम इसके आसपास योजना बनाएंगे।

इस पृष्ठ पर ज�टलताआं की ता�लका �व�शष्ट दिरां को सूचिीबद्ध करती है य�दि आप �व�शष्टता चिाहते हैं।

हमं कब कॉल करं

इस ऑपरेशन के बादि ज्यादिातर सम�याएं चिेतावनी के संकेतां के सास्थि �दिखाइर्ज देिती हैं �जन्हं आप घर पर देिख सकते हैं। य�दि आपको
बुखार, घाव के चिारां ओर बढ़ते हुए लाली या �नवर्जहन, या दिदिर्ज जो कम होने के बजाय बदितर होता रहता है, तो हमं कॉल करं। य�दि आपको
अचिानक तीव्र दिदिर्ज हो, आपका कंधिा आकार से बाहर �दिखता हो, या आप हास्थि को �हला नहीं पाते हैं तो आपातकाल पर जाएं। बछड़े के
सूजन के सास्थि कोमलता, या सांस की तकलीफि, तत्काल आपातकालीन देिखभाल की आवश्यकता होती है। य�दि आप अपने हास्थि या हास्थि
मं संवेदिना खो देिते हैं, या नए सुन्नता और झुनझुनी को नो�टस करते हैं जो ��स्थिर नहीं होते हैं, तो हमं भी कॉल करं।

अ�धिक गहराइर्ज से

यह अनुभाग आपके �वयं के उपचिार �नणर्जयां के �लए आवश्यक से अ�धिक है। �रवसर्ज शोल्डर �र�लेसमंट अ�त�रक्त पढ़ने लायक है क्यां�क
यह एक एसेा ऑपरेशन है �जसने एक एसेी सम�या को हल �कया है �जसे पहले अनसुलझा माना जाता स्थिा, एक एसेा शोल्डर �जसमं कोइर्ज
कामकाजी रोटेटर कफि नहीं है, और क्यां�क इसकी �वशे�ता ज�टलता एसेी है �जसके बारे मं अ�धिकांश रो�गयां ने कभी नहीं सुना है।

संयुक्त कायर्य को उल्टा क्यां करना है

एक सामान्य कंधिा हास्थि पर एक गंदि और कंधिे के ब्लेड पर एक सॉकेट है, और यह डेल्टाइड �लफ्ट के दिौरान गंदि को कं�द्रित रखने के �लए
रोटेटर कफि पर �नभर्जर करता है। जहां कफि गायब हो जाता है, एक पारंप�रक प्र�त�स्थिापन मं इसे ��स्थिर करने के �लए कुछ भी नहीं होता है
और गंदि बस ऊपर की ओर सवारी करती है।

�रवसर्ज �डजाइन उन्हं �वैप करता हैः गंदि कंधिे के ब्लेड पर और सॉकेट को हास्थि पर �फिक्�ड �कया जाता है। यह घूणर्जन के कंद्रि को अंदिर और
नीचिे की ओर ले जाता है, जो डेल्टाइड के लीवर बांह को लम्बा करता है और इसे अपने आप हास्थि उठाने देिता है। यह जै�वक समाधिान के
बजाय एक यां�त्रक समाधिान है, यह कुछ भी ठीक नहीं करता है, यह शे� मांसपे�शयां को पयार्ज�त बनाता है।

यह भी बताता है �क यह क्या बहाल करता है। ओवरहेड ऊंचिाइर्ज आमतौर पर अच्छी तरह से लौटती है। रोटेशन उन मांसपे�शयां पर �नभर्जर
करता है �जन्हं ऑपरेशन द्वारा प्र�त�स्थिा�पत नहीं �कया जाता है, इस�लए पीठ के पीछे पहुंचिना अक्सर सी�मत रहता है, और यह सजर्जरी के
बादि �नराशा के बजाय सजर्जरी से पहले �नधिार्ज�रत अपेक्षा का �ह�सा होना चिा�हए।

जहां इसने पुराने प�रचालनां को �विस्था�पत �कया है

फै्रक्चिर के �लए, बदिलाव �नणार्जयक रहा है। पू�लंग 228,523 �रवसर्ज टोटल शोल्डर आ�ार्थ्रो�ला�टी के मरीजां मं हेमीआ�ार्थ्रो�ला�टी की तुलना
मं बेहतर कायार्जत्मक प�रणाम और ज�टलताआं की दिर और �लेट �फिक्सेशन की तुलना मं अ�धिक अनुकूल �रव्यू प्रोफिाइल �मला। [1].

एक इम्�लांट �ववरण जानने लायक है, क्यां�क यह अक्सर उठाया जाता हैः मानक घटकां की तुलना फै्रक्चिर-�व�शष्ट घटकां के सास्थि इन
फै्रक्चिर के �लए �रवसर्ज प्र�त�स्थिापन मं 436 मरीज पाए गए कोइर्य महत्विपूणर्य अंतर नहीं नैदिा�नक प�रणामां या ज�टलताआं की दिर मं [2].
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ज�टलता के बारे मं जानना

यहाँ जो मायने रखता है वह है एक्रो�मयल या स्कैपुलर तनावि फै्रक्चर, जोड़ के ऊपर की हड्डी कै्र�कंग बढे़ हुए डेल्टाइड तनाव के तहत
�डजाइन जानबूझकर बनाता है। यह उस तंत्र का प्रत्यक्ष प�रणाम है जो ऑपरेशन को काम करता है।

एक मेटा- �वश्ले�ण ने जो�खम कारकां की पहचिान कीः �जन रो�गयां को ये फै्रक्चिर हुए स्थिे कम बीएमआइर्य विाले बुजु�र्य, और अन्य
जो�खम शा�मल ऑ�स्टयोपोरो�सस, भड़काऊ ��ठिया, म�हला �लं� और �पछले रोटेटर कफ की मरम्मत [3]. एक अलग समीक्षा मं
पाया गया �क सा�हत्य इन फै्रक्चिर को असंगत रूप से �रपोटर्ज करता है, उन्हं कैसे प�रभा��त, �नदिान और �गना जाता है, इसमं महत्वपूणर्ज
�वसंग�त है [4], इस�लए उद्धतृ दिरां को सावधिानी के सास्थि पढ़ा जाना चिा�हए।

इसके �वपरीत, अल्पका�लक त�वीर आश्व�त करने वाली है: मृत्यु दिर और �चि�कत्सा और शल्य �चि�कत्सा ज�टलताआं की कुल दिर पहले
90 �दिनां मं कम है, केवल 90 �दिनां मं ही मृत्यु दिर कम है। 6% रो�गयां को पुनः भतर्सी करने की आवश्यकता [5].

दो बातं जो साक्ष्य का समथर्यन नहीं करती हैं

�क subscapularis की मरम्मत की जानी चा�हए. पार करना 267 रो�गयां, वहाँ स्थिे कोइर्य अंतर नहीं अपहरण, आंत�रक रोटेशन या
बाहरी रोटेशन श�क्त के बादि �रवसर्ज प्र�त�स्थिापन के सास्थि या �बना subscapularis की मरम्मत के सास्थि, हालां�क लेखकां का उल्लेख है �क
श�क्त प�रणामां पर सा�हत्य सी�मत है [6].

�क संकेत प�रणाम को प्रभा�वित नहीं करता ह।ै यह करता है। दिो या दिो से अ�धिक व�ार्षों मं, प्रास्थि�मक ऑ��टयोआस्थिर्जराइ�टस के �लए
�रवसर्ज �र�लेसमंट के सास्थि रो�गयां मं लगातार �कोर काफिी अ�धिक स्थिे। अखंड प्रास्थि�मक ऑ��टयोआस्थिर्जराइ�टस के �लए या माध्य�मक
ऑ��टयोआस्थिर्जराइ�टस के �लए [7]. एक ही ऑपरेशन अलग-अलग प�रणाम देिता है यह इस बात पर �नभर्जर करता है �क आपको इसकी
आवश्यकता क्यां है, जो आपको औसत के रूप मं उद्धतृ करने पर जानने लायक है।
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[7] नोवे-जोसेरैंड एल, नेरोट सी, कोलोटे पी, गुएरी जे, वैन रोइज एफि, �हबोन ए, एट अल। प्रास्थि�मक ग्लैनोहुमेरल ऑ��टयोआस्थिर्जराइ�टस के
�लए �रवसर्ज कंधिे की आ�ार्थ्रो�ला�टीः रोटेटर कफि के सास्थि कंधिां मं महत्वपूणर्ज रूप से अलग �वशे�ताएं और प�रणाम। जे कंधिे कोहनी सजर्जरी
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