
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

सुपरस्केप्युलर न्यूरोपैथी का अथर्थ है �क आपकी दिो कंधिे की मांसपे�शयां की आपू�तर्ति करने वाली तं�त्रिका को जलन या �नचिोड़ा गया है। दिदिर्थ
आमतौर पर कंधिे के पीछे, कंधिे के ब्लेड के बाहरी �कनारे की ओर होता है। क�र्थ लोग �से एक जगह पर तेज दिदिर्थ की बजाय पूरे कंधिे पर
फैला हुआ एक सुस्त दिदिर्थ बताते हैं।

दिदिर्थ अक्सर धिीरे-धिीरे बढ़ता है, और यह एक क्षेत्रि मं बैठने की प्रव�ृत्ति रखता है: मुख्य कंधिे के जोड़ के ऊपर और पीछे लगभग एक हाथ की
चिौड़ा�र्थ। ओवरहेड ग�त�व�धि एक सामान्य ��ट्रिगर है, �स�लए फंकना, सेवा करना, या एक उच्चि शेल्फ तक पहुंचिना लक्षणां को ला सकता है
या उन्हं बदितर बना सकता है। कुछ लोगां को दिदिर्थ के साथ-साथ कंधिे पर �क्लक, पकड़ या लॉक लगने का भी एहसास होता है।

य�दि तं�त्रिका लंबे समय तक �चिड़�चिड़ा रही है, तो वह जो मांसपे�शयां की आपू�तर्ति करती है, वे नष्ट हो सकती हैं। आप अपने कंधिे के पीछे,
कंधिे के ब्लेड की रीढ़ के ऊपर या नीचिे एक खोखले या सपा� रूप को देिख सकते हैं। यह हर �कसी के साथ नहीं होता है, और यह �स बात
पर �नभर्थर करता है �क तं�त्रिकाएं आपके शरीर मं उन मांसपे�शयां के �लए शाखाएं कैसे करती हैं।

�दिन-प्र�त�दिन, कमजोरी और दिदिर्थ उन कायार्यों मं �दिखा�र्थ देिते हैं �जन्हं अपने हाथ को ऊपर उठाने या बाहर �नकालने की आवश्यकता होती है।
एक ऊंचिी शेल्फ पर एक भारी क�ोरा तक पहुंचिना, कपड़े ल�काना, या अपने �सर पर एक जंपर खींचिना पहले की तुलना मं क�ठन
महसूस कर सकता है। स्पो�� र्थस जो ओवरहेड मूवमं� को शा�मल करते हैं अक्सर पहली चिीज बन जाती है �जसे आप नो��स करते हैं।

कंधिे के ब्लेड के पास दिो संकीणर्थ मागार्यों मं से एक मं तं�त्रिका को दिबाया जा सकता है, और वहां दिबाव उन लोगां मं आम है जो बहुत अ�धिक
ओवरहेड खेल करते हैं। �स तं�त्रिका को बार-बार ओवरहेड ग�त�व�धि से भी �खर्तिचिाया जा सकता है, या चिो� के बादि �चिड़�चिड़ा हो सकता है।
कभी-कभी को�र्थ स्पष्ट कारण नहीं होता है, और तं�त्रिका बस अपने आप ठीक से काम करना बंदि कर देिती है।

य�दि �नमं से कुछ भी प�र�चित लगता है, तो यह आपके कंधिे का आकलन करने के लायक है ता�क कारण को �पन �कया जा सके।

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

सपुरस्केप्यलुर न्यरूोपथैी
सुपरस्केप्युलर तं�त्रिका, �जसे कंधिे के ब्लेड के स्थान पर संकु�चित �कया जा सकता है।
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वास्तव मं क्या हो रहा है

सुपरस्केप्युलर तं�त्रिका एक बड़े तं�त्रिका ने�वकर्थ  की एक शाखा है जो आपकी गदिर्थन से लेकर आपके कंधिे तक जाती है। यह आपके कंधिे के
पीछे की दिो मांसपे�शयां को संचिा�लत करता है जो आपके हाथ को उठाते और घुमाते हैं। वहां पहुंचिने के �लए, तं�त्रिका को कंधिे के ब्लेड के
पास दिो संकीणर्थ छेदिां से गुजरना पड़ता है, जैसे �क हड्डी मं तंग नाखूनां के माध्यम से एक केबल।

�नमं से प्रत्येक अंतराल पर, ऊतक की एक छो�ी पट्टी तं�त्रिका के ऊपर से गुजरती है। तं�त्रिका नीचिे से गुजरती है जब�क एक रक्त वा�हका
ऊपर से गुजरती है। य�दि पहली दिरार पर तं�त्रिका संकु�चित हो जाती है, तो दिोनां कंधिे की मांसपे�शयां प्रभा�वत होती हैं। य�दि यह दूसरे पर
�नचिोड़ा जाता है, आगे, केवल एक है। कंधिे के अस्तर मं आंसू से भरा एक तरल पदिाथर्थ भी तं�त्रिका पर उसके रास्ते मं कहीं भी दिबाव डाल
सकता है।

दिबाव ही एकमात्रि समस्या नहीं है। �स तं�त्रिका को भी �खर्तिचिाया जा सकता है, जो व�ार्यों के ओवरहेड खेल के साथ होता है या जब कंधिे पर
एक बड़ी नस की दिरार चिीजां को ला�न से बाहर खींचिती है। कुछ लोगां मं संकुचिन या �खर्तिचिाव �बल्कुल नहीं होता है, और तं�त्रिका केवल
सूजन होती है। यह महत्वपूणर्थ है क्यां�क क�र्थ लोगां को लगता है �क एक संकीणर्थ अंतराल पर समस्या है वास्तव मं अ�धिक व्यापक तं�त्रिका
जलन के संकेत �दिखाते हैं, जो बदिलता है �क यह कैसे मूल्यांकन और �लाज �कया जाता है।

जो लक्षण आपने ऊपर पढे़ हैं, वे सीधिे �सके प�रणाम हैं। जब तं�त्रिका अपने संकेतां को अच्छी तरह से नहीं ले जा सकती है, तो दिोनां
मांसपे�शयां कमजोर हो जाती हैं और समय के साथ, वे नष्ट हो सकती हैं। कंधिे के पीछे का दिदिर्थ स्वयं तं�त्रिका के �चिड़�चिड़े होने से होता है।

हम �सके बारे मं क्या कर सकते हैं

मै�र प्रा�वे� हॉ�स्प�ल रॉकहैम्प�न मं ऊपरी अंगां के सजर्थन डॉ. �करण �हरपारा, आपकी �स्थ�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 �फ�जयोथेरे�पस्� ने सुझाव
�दिया है �क आप हमं देिखं, तो आपको मे�डकेयर छू� के �लए पात्रि होने के �लए अपने जीपी से एक रेफरल की आवश्यकता होगी। आपकी
पहली यात्रिा पर हम एक ��तहास लेते हैं, आपके कंधिे की जांचि करते हैं, और स्कैन की व्यवस्था करते हैं य�दि उन्हं कारण की पु�ष्ट करने की
आवश्यकता होती है।

पहला कदिम आमतौर पर आराम और आपके कंधिे के उपयोग के तरीके मं बदिलाव है। ऊपरी ग�त�व�धि मं क�ौती करने से तं�त्रिका पर
दिबाव कम हो जाता है। �वरोधिी भड़काऊ दिवा दिदिर्थ को शांत कर सकती है जब�क चिीजं ठीक हो जाती हैं। �फ�जयोथेरेपी का उद्दशे्य आपके
कंधिे की सामान्य ग�त बनाए रखना और आपके कंधिे के चिारां ओर की मांसपे�शयां को मजबूत करना है। आपका �फ�जयोथेरे�पस्� आपको
उन अभ्यासां के माध्यम से मागर्थदिशर्थन करेगा जो कंधिे के ब्लेड को �स्थर करते हैं और उन मांसपे�शयां का �नमार्थण करते हैं जो �से �नयं�त्रित
करते हैं। हम आम तौर पर �स दृ�ष्टकोण को �कसी भी आगे की बात करने से पहले एक �नष्पक्ष परीक्षण देिते हैं। य�दि तं�त्रिका �कसी चिीं�ी
की तरह संकु�चित हो रही है, या आपके कंधिे के पीछे की मांसपेशी पहले से ही नष्ट होने लगी है, हम �स चिरण को छो�ा रखते हैं, 3 महीने
से अ�धिक नहीं, �स�लए मांसपेशी अच्छी तरह से क्ष�तग्रस्त नहीं होती है।

य�दि ये उपाय आपके दिदिर्थ या कमजोरी को दूर नहीं करते हैं, तो सजर्थरी पर �वचिार �कया जा सकता है। �स ऑपरेशन को तं�त्रिका अवशो�ण
कहा जाता है। यह तं�त्रिका को मुक्त करता है जहां यह आपके कंधिे के ब्लेड के पास एक संकीणर्थ अंतराल मं दिबा हुआ है। यह ज्यादिातर
मामलां मं कीहोल सजर्थरी के माध्यम से �कया जाता है, और आपके कंधिे के अंदिर �कसी भी अन्य समस्याआं को एक ही समय मं देिखा और
�लाज �कया जा सकता है।
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क्या उम्मीदि करं

अ�धिकांश लोगां के �लए, यह �स्थ�त अपने आप नहीं जाती है य�दि तं�त्रिका संकु�चित रहती है। य�दि तं�त्रिका पर को�र्थ दिबाव नहीं है, तो पहला
कदिम सजर्थरी के �बना उपचिार हैः �फ�जयोथेरेपी, �वरोधिी भड़काऊ दिवा, और आपके कंधिे के उपयोग को बदिलना। बहुत से लोग �स
दृ�ष्टकोण से संतो� करते हैं। य�दि �सस्� जैसी को�र्थ चिीज तं�त्रिका को दिबा रही है, या आपका दिदिर्थ और कमजोरी लगातार बढ़ रही है, तो
तं�त्रिका को मुक्त करने के �लए सजर्थरी पर �वचिार �कया जाता है।

वसूली �स बात पर �नभर्थर करती है �क तं�त्रिका �कतनी देिर तक �चिड़�चिड़ा रही है। य�दि मांसपे�शयां नष्ट नहीं हु�र्थ हैं, तो तं�त्रिका को मुक्त
करने से अक्सर दिदिर्थ कम हो जाता है और कंधिे की सामान्य कायर्थक्षमता वापस आ जाती है। य�दि मांसपे�शयां पहले से ही बबार्थदि हो ग�र्थ हैं,
तो उस प�रवतर्थन मं से कुछ पूरी तरह से उल� नहीं हो सकता है, हालां�क ताकत और आराम अभी भी सुधिार हो सकता है। तं�त्रिका को
मुक्त करने के �लए कीहोल सजर्थरी ने दिदिर्थ से राहत दिी है, परीक्षण पर बेहतर मांसपे�शयां के संकेत �दिए हैं, और जो लोग �से करते हैं उनमं
बेहतर कंधिे का कायर्थ होता है। �स प्रकार की सजर्थरी के बादि दिीघर्थका�लक दृ�ष्टकोण उत्साहजनक प्रतीत होता है, और बादि मं �फ�जयोथेरेपी
आपके कंधिे को कमजोर होने से बचिाते हुए अच्छी तरह से काम करने मं मदिदि करती है।

य�दि आपके कंधिे पर भी एक बड़ी नस फ� ग�र्थ है, तो तस्वीर अलग है। कंधिे की मरम्मत कभी-कभी तं�त्रिका को अपने आप ठीक होने देिती
है। �स मरम्मत के �लए एक तं�त्रिका �रलीज़ को जोड़ना प�रणामां मं सुधिार करने के �लए नहीं �दिखाया गया है, और यह बेहतर के बजाय
तं�त्रिका कायर्थ को बदितर बनाने का एक छो�ा सा जो�खम रखता है। आपका सजर्थन �से ध्यान से आपके साथ तौलेगा।

कुछ �र्थमानदिार सावधिा�नयां। तं�त्रिका रक्त वा�हकाआं के �नक� संकीणर्थ अंतराल पर चिलती है जहां यह मुक्त हो जाती है, और वहां
रक्तस्राव एक ज्ञात जो�खम है जो आपके सजर्थन से बचिने के �लए काम करता है। उन लोगां की एक छो�ी संख्या मं �जन्हं खुली क�ा�र्थ के
माध्यम से तं�त्रिका मुक्त कर दिी ग�र्थ थी, कुछ व�ार्यों बादि एक और सजर्थरी की आवश्यकता थी। और य�दि तं�त्रिका एक �ंडन आंसू के �लए एक
ऑपरेशन से पहले परीक्षण पर सामान्य �दिखती है, तो �से जारी करने से को�र्थ लाभ नहीं होता है।

यह सब आपके व्य�क्तगत प�रणाम के बारे मं को�र्थ वादिा नहीं है। यह एक यथाथर्थवादिी तस्वीर है �क क्या होता है, �स�लए आप स्पष्ट
अपेक्षाआं के साथ काम, खेल और दैि�नक जीवन के आसपास योजना बना सकते हैं।

�कसी से कब �मलना है

य�दि आपके कंधिे के पीछे कुछ हफ्तां से अ�धिक समय तक दिदिर्थ रहता है, खासकर य�दि आप बहुत अ�धिक खेल या काम करते हैं, तो अपने
�चि�कत्सक से �मलं। य�दि आपके हाथ को ऊपर या बाहर उठाते समय दिदिर्थ कमजोरी के साथ आता है, या य�दि आप अपने कंधिे के पीछे की
मांसपे�शयां को खोखला या समतल �दिखते हैं, तो एक �वशे�ज्ञ की समीक्षा के �लए पूछं। यह भी पूछं �क क्या आपका कंधिा दिदिर्थ के साथ-
साथ �क्लक, कैचि या लॉक हो जाता है, या य�दि जोड़ के ऊपर और पीछे एक हाथ की चिौड़ा�र्थ का स्थान दिबाए जाने के �लए संवेदिनशील है।
ये संकेत संकेत देिते हैं �क तं�त्रिका संकु�चित या �चिड़�चिड़ा हो रही है, और �जतनी जल्दिी �सकी जांचि की जाती है, उतनी ही बेहतर संभावना
होती है �क उन मांसपे�शयां को नष्ट होने से पहले संर�क्षत �कया जा सके।

अ�धिक गहरा�र्थ से

यह अनुभाग आपके स्वयं के उपचिार �नणर्थयां के �लए आवश्यक से अ�धिक है। सुपरस्केप्युलर न्यूरोपैथी अ�त�रक्त पढ़ने के लायक है
क्यां�क एक ही तं�त्रिका दिो अलग-अलग भू�मकाआं मं �दिखा�र्थ देिती है, कंधिे के दिदिर्थ और कमजोरी के कारण के रूप मं, और दिदिर्थ से राहत के
�लए एक लक्ष्य के रूप मं, और दिोनां के �लए सबूत गुणवत्तिा मं बहुत अलग है।
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�विघटन का�र्य, शे्र� के बारे में एक चेताविनी के साथ

जहां तं�त्रिका संकु�चित होती है, उसे मुक्त करना प्रभावी होता है। पार करना 730 रो�गयां, suprascapular तं�त्रिका अवशो�ण रो�गि�ाें द्वारा
�रपोटर्य �कए गिए प�रणामाें में काफी सुधार करता ह,ै है �बना �डिकम्प्रेशन के �कए गिए समान प्र�क्रि�ाओें से नीच नहीं, और साथ
जुड़ा हुआ है खेल में विापसी की उच्च दर और प्र�तकूल घटनाओें की अपेक्षाकृत कम दर [1].

वहाँ काम करने वाले वाक्यांश “�वघ�न के �बना �सी तरह की प्र�क्रयाआं के �लए नीचि नहीं है”. �कसी अन्य कारण से �कए गए ऑपरेशन,
कफ की मरम्मत, या कंधिे के ब्लेड पर एक गैं��लयन को ह�ाने के दिौरान तं�त्रिका को अक्सर जारी �कया जाता है, �स�लए अवशो�ण के
�लए सुधिार को �जम्मेदिार ठहराना मु�श्कल है। यह मदिदि करता है, और यह साथ की प्र�क्रया को बदितर नहीं बनाता है।

संपीड़न का स्तर �चत्र को क्�ाें बदलता है

स्नायु दिो संकीणर्थ �बर्तिदुआं के माध्यम से गुजरता है क्यां�क यह कंधिे के ब्लेड के चिारां ओर लपे�ता है, और जो एक शा�मल है वह प्रस्तु�त को
�नधिार्थ�रत करता है।

संपीड़न पर स्प्रैस्केप्�ुलर नॉच, ऊपरी, दिोनां सुपरस्पा�ना�स और �न्फ्रास्पा�ना�स को प्रभा�वत करता है, दिदिर्थ के साथ उठाने और बाहरी
रो�ेशन मं कमजोरी पैदिा करता है। संपीड़न पर स्पाइनोग्लेनॉ�डि नाच, आगे, केवल �न्फ्रा�स्पन�स को प्रभा�वत करता है, �जससे बाहरी
रो�ेशन की कमजोरी और कंधिे के ब्लेड की रीढ़ की हड्डी के नीचिे खोखले मं �दिखा�र्थ देिने वाला नुकसान होता है, अक्सर थोड़ा दिदिर्थ के साथ।

पृथक-व्यथर्थ प्रस्तु�त वह है जो चिूक जाती है, क्यां�क यह ज्यादिा दिदिर्थ नहीं करती है। उस स्तर पर सबसे आम कारण एक लैब्रल आंसू से
उत्पन्न गैं��लयन �सस्� है, �जसका अथर्थ है �क �स पै�नर्थ को खोजने से �सस्� और �सके पीछे के आंसू की खोज होनी चिा�हए, क्यां�क कारण
का �लाज तं�त्रिका को संबो�धित करता है।

एक ददर्य ब्लॉकर के रूप में, इसके उप�ोगि के संकेताें की तुलना में सबूत पतले हैं

शल्य�चि�कत्सा के बादि और पुरानी �स्थ�तयां दिोनां मं कंधिे के दिदिर्थ के �लए स्थानीय संज्ञाहरण के साथ एक ही तं�त्रिका को व्यापक रूप से
अवरुद्ध �कया जाता है। शारी�रक हा�न की समीक्षा करना 4,142 रो�गयां, ब्लॉक शारी�रक हा�न का कम जो�खम होता ह,ै ले�कन
लेखकां नो� हस्तक्षेप में �विषमता और �नम्न गिुणवित्ता के साक्ष्�, और नुकसान के बेहतर आकलन और �रपो��र्तिग का आह्वान [2].

“कम गुणवत्तिा वाले साक्ष्य पर नुकसान का कम जो�खम” एक �व�शष्ट और सी�मत दिावा है। यह ब्लॉक को उ�चित रूप से सुर�क्षत होने का
समथर्थन करता है; यह �स बारे मं एक बयान नहीं है �क यह �कतनी अच्छी तरह से काम करता है, और �से एक के रूप मं नहीं पढ़ा जाना
चिा�हए।

विह भेद जो साथ ले जाने ला�क है

�स तं�त्रिका के नाम से दिो चिीजं जुड़ी हु�र्थ हैं और उन्हं �मलाया नहीं जाना चिा�हए। एक न्यूरोपैथी एक संरचिनात्मक समस्या है जहां तं�त्रिका
संकु�चित होती है और अक्सर अवशो��त की जा सकती है, �सके हस्ताक्षर के रूप मं क्षय और कमजोरी के साथ। एक तं�त्रिका अवरोधि
एक लक्षणात्मक उपचिार है जो जोड़ से दिदिर्थ संकेतां को बा�धित करता है और संरचिनात्मक रूप से कुछ भी नहीं बदिलता है।

कमजोरी और दृश्यमान अपव्यय �बर्तिदु के �लए पहले. अकेले दिदिर्थ, �न �नष्क�ार्यों के �बना, आमतौर पर कहीं और ��ंगत करता है, और एक
ब्लॉक जो �से राहत देिता है एक �नदिान की पु�ष्ट करने के बजाय दिदिर्थ �नवारक प्रदिान कर रहा है।
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