
ਇਹ ਪੰਨਾ ਮਸ਼ੀਨ ਦੁਆਰਾ ਅਨੁਵਾਦ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ ਹੈ ਅਤੇ ਹਾਲੇ ਤੱਕ �ਕਸੇ ਡਾਕਟਰ ਦੁਆਰਾ ਜਾ�ਂਚਿਆ ਨਹੀਂ �ਗਿਆ। ਅੰਗਰੇਜ਼ੀ ਸੰਸਕਰਣ ਹੀ ਅ�ਧਿਕਾਰਤ ਹੈ।

ਇਸ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ �ਸਫਾਰਸ਼ �ਕਉਂ ਕੀਤੀ ਗਿਈ

ਇਹ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਹਲੀ ਦੇ ਸਾਹਮਣੇ ਵਾਲੇ �ਹੱਸੇ �ਵੱਚਿ ਫਟੇ ਹੋਏ ਟੈਂਡਨ ਨੰੂ ਠੀਕ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਨੇ ਇਸਦੀ �ਸਫਾਰਸ਼ ਇਸ ਲਈ ਕੀਤੀ
ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ ਇੱਕ ਪੂਰਨ ਫਟਾ ਹੋਇਆ ਟੈਂਡਨ ਹੈ ਜੋ ਗਿੈਰ-ਸਰਜਰੀਲ ਇਲਾਜ ਨਾਲ ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਹੋਇਆ। ਹਾਲਾ�ਂਕ ਕੁਝ ਅੰਸ਼ਕ ਫਟੇ
ਹੋਏ ਟੈਂਡਨਾ ਂਦਾ ਇਲਾਜ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ �ਬਿਨਾ ਂਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਪੂਰਨ ਫਟੇ ਹੋਏ ਟੈਂਡਨਾ ਂਲਈ ਸਰਜਰੀ ਤਾਕਤ ਅਤੇ ਕਾਰਜਸ਼ੀਲਤਾ ਵਾਪਸ �ਲਆਉਣ ਲਈ
ਸਭ ਤੋਂ ਵਧਿੀਆ �ਵਕਲਪ ਹੈ।

ਮੁੱਖ ਉਦੇਸ਼ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕੰਮ ਅਤੇ ਖੇਡਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ �ਲਆਉਣਾ ਹੈ, �ਜੱਥੇ ਤੁਹਾਡੀ ਸੰਤੁਸ਼ਟੀ ਦਾ ਪੱਧਿਰ ਉੱਚਿਾ ਹੋਵੇ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਿ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਠੀਕ ਹੋ
ਜਾਦਂੇ ਹਨ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਪੰਜ �ਵੱਚਿੋਂ ਇੱਕ ਮਰੀਜ਼ਿ ਨੰੂ ਇੱਕ ਹਲਕੀ �ਜਹੀ ਜ�ਟਲਤਾ ਅਤੇ ਵੀਹ �ਵੱਚਿੋਂ ਇੱਕ ਮਰੀਜ਼ਿ ਨੰੂ ਇੱਕ ਗਿੰਭੀਰ ਜ�ਟਲਤਾ ਦਾ ਸਾਹਮਣਾ
ਕਰਨਾ ਪੈ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਹਨਾ ਂਜੋਖਮਾ ਂਦੇ ਬਿਾਵਜੂਦ, ਇਹ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਤੁਹਾਡੇ ਬਿਾਹ ਦੀ ਤਾਕਤ ਅਤੇ ਸ�ਥਰਤਾ ਨੰੂ ਵਾਪਸ �ਲਆਉਣ ਲਈ ਵਧਿੀਆ ਲੰਬਿੇ ਸਮੇਂ
ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦੀ ਹੈ।

ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾਂ

ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਭੱੁਖੇ ਰ�ਹਣਾ ਪਵੇਗਿਾ ਅਤੇ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਦੀ ਸਲਾਹ ਅਨੁਸਾਰ ਕੁਝ ਦਵਾਈਆ ਂਬਿੰਦ ਕਰਨੀਆ ਂਪੈਣਗਿੀਆ।ਂ �ਕਰਪਾ
ਕਰਕੇ ਘਰ ਲੈ ਜਾਣ ਲਈ �ਕਸੇ ਨੰੂ ਯੋਜਨਾਬਿੱਧਿ ਕਰੋ ਅਤੇ ਆਪਣੀਆ ਂਸਾਰੀਆ ਂਮੌਜੂਦਾ ਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਸੂਚਿੀ �ਲਆਓ। ਸਰਜਰੀ ਦੇ �ਦਨ ਤੁਸੀਂ
ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਕੱਪੜੇ ਪਾਓਗਿੇ। ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂX-ਰੇ, MRI, ਖੂਨ ਦੇ ਟੈਸਟ, ਜਾ ਂਐਨਾਥੈ�ਟਕ ਸਮੀ�ਖਆ ਦਾ ਆਦੇਸ਼ ਦੇ ਸਕਦੇ
ਹਨ। ਇਹ ਜਾਚਂਿਾ ਂਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਿਣਾਉਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ �ਕ ਤੁਸੀਂ ਸਰਜਰੀ ਲਈ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਹੋ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਹੱਡੀ ਅਤੇ ਟੈਂਡਨ ਮੁਰੰਮਤ ਲਈ
�ਤਆਰ ਹਨ। ਤੁਹਾਡੀ ਸਰਜਰੀ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਹੜੀ ਦੇ ਸਾਹਮਣੇ ਇੱਕ ਇਕੱਲੀ ਕਟਾਈ ਰਾਹੀਂ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗਿੀ।

�ਦਨ ਦੀ �ਤਆਰੀ

ਤੁਸੀਂ ਹਸਪਤਾਲ ਪਹੁੰਚਿੋਗਿੇ ਅਤੇ ਆਪਣੀ ਦੇਖਭਾਲ ਬਿਾਰੇ ਚਿਰਚਿਾ ਕਰਨ ਲਈ ਐਨਏਸਥੇ�ਟਸਟ (anesthetist) ਨਾਲ �ਮਲੋਗਿੇ। ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਜਨਰਲ
ਐਨਐਸਥੇਸੀਆ (general anaesthetic) ਹੇਠ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੌਰਾਨ ਤੁਸੀਂ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਸੁੱ�ਤਆ ਰਹੋਗਿੇ। ਕੁਝ ਮਰੀਜ਼ਿਾ ਂਨੰੂ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ
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ਬਿਾਅਦ ਦਰਦ ਦੀ ਸ਼ਾਤਂੀ ਲਈ ਰੀਜੀਅਨਲ ਨਰਵ ਬਿਲਾਕ (regional nerve block) ਵੀ �ਦੱਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ; ਇਸ ਬਿਾਰੇ ਐਨਏਸਥੇ�ਟਸਟ ਆਪਣੇ
�ਵਅਕਤੀਗਿਤ ਹਾਲਾਤਾ ਂਦੇ ਆਧਿਾਰ ‘ਤੇ ਉਸ �ਦਨ ਫੈਸਲਾ ਕਰਦਾ ਹੈ। �ਫਰ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਰੇ�ਟੰਗਿ ਥੀਏਟਰ ਲੈ ਜਾਵੇਗਿਾ, �ਜੱਥੇ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਹੜੀ
ਦੇ ਸਾਹਮਣੇ ਇੱਕ ਕੱਟ (cut) ਰਾਹੀਂ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗਿੀ।

ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ, ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ ਖੇਤਰ (recovery area) �ਵੱਚਿ ਜਾਗਿੋਗਿੇ। ਤੁਸੀਂ ਉੱਥੇ ਹੀ ਰਹੋਗਿੇ ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਤੁਸੀਂ ਸ�ਥਰ ਅਤੇ ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਮ�ਹਸੂਸ
ਨਹੀਂ ਕਰਦੇ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਿਾ ਂਨੰੂ ਅਸਥਾਈ ਨਰਵ ਸੁੰਨਤਾ (nerve numbness) ਵਰਗਿੀਆ ਂਹਲਕੀਆ ਂਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ, ਜੋ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ
ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ। ਵੱਡੀਆ ਂਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਬਿਹੁਤ ਘੱਟ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ, ਜੋ ਲਗਿਭਗਿ 20 �ਵੱਚਿੋਂ 1 ਮਰੀਜ਼ਿ ਨੰੂ ਪ੍ਰਭਾ�ਵਤ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ। ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡੀ ਟੀਮ
ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਹੋਣ ਦਾ ਫੈਸਲਾ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਤਦ ਤੁਸੀਂ ਘਰ ਜਾਣ ਲਈ �ਤਆਰ ਹੋ ਜਾਵੋਗਿੇ।

ਆਪਰੇਸ਼ਨ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਹਲੀ ਦੇ ਸਾਹਮਣੇ ਵਾਲੇ �ਹੱਸੇ ‘ਤੇ ਇੱਕ ਇੱਕਲੀ ਕੱਟ ਕਰੇਗਿਾ ਤਾ ਂਜੋ ਫਟੇ ਹੋਏ ਟੈਂਡਨ ਤੱਕ ਪਹੁੰ�ਚਿਆ ਜਾ ਸਕੇ। ਇਹ ਖੁੱਲ੍ਹਾ
�ਦਦ੍ਰਿਸ਼ਟੀਕੋਣ ਚਿੋਟ ਵਾਲੀ ਥਾ ਂਤੱਕ �ਸੱਧਿੀ ਪਹੁੰਚਿ ਦੀ ਆ�ਗਿਆ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਸਰਜਨ ਨੁਕਸਾਨੀ ਹੋਏ ਟੈਂਡਨ ਨੰੂ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਤੋਂ ਸਾਵਧਿਾਨੀ ਨਾਲ
ਅਲੱਗਿ ਕਰੇਗਿਾ ਅਤੇ ਇਸਨੰੂ ਸਾਫ਼ ਕਰੇਗਿਾ।

ਇਸ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ, ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਟੈਂਡਨ ਨੰੂ ਤੁਹਾਡੇ ਅਗਿਲੇ ਹੱਥ ਦੀ ਹੱਡੀ ਦੇ ਸਾਹਮਣੇ ਵਾਲੇ �ਹੱਸੇ ਨਾਲ ਦੁਬਿਾਰਾ ਜੋੜੇਗਿਾ। ਇਸਨੰੂ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਰੱਖਣ
ਲਈ, ਮੁਰੰਮਤ ਨੰੂ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਕਰਨ ਲਈ ਛੋਟੀਆ ਂਧਿਾਤ ਦੀਆ ਂਬਿਟਨਾ ਂਜਾ ਂਸਕ੍ਰੂਆ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਇਹ �ਫਕਸੇਸ਼ਨ ਤਰੀਕਾ ਟੈਂਡਨ ਨੰੂ ਆਪਣੀ
ਕੁਦਰਤੀ ਸ�ਥਤੀ �ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਭਰਪਾਈ ਕਰਨ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ। �ਫਰ ਕੱਟ ਨੰੂ �ਸਲਾਈ ਨਾਲ ਬਿੰਦ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਉਸ ਖੇਤਰ ਨੰੂ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ
ਰੱਖਣ ਲਈ ਇੱਕ ਡਰੈ�ਸੰਗਿ ਲਗਿਾਈ ਜਾਦਂੀ ਹੈ।

ਹਾਲਾ�ਂਕ ਹੋਰ ਤਰੀਕੇ ਮੌਜੂਦ ਹਨ, ਪਰ ਇਸ ਇੱਕ-ਇਸੰ਼ਨ ਤਰੀਕੇ ਨੰੂ ਚਿੁ�ਣਆ �ਗਿਆ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਜ�ਟਲਤਾਵਾ ਂਦੀ ਘੱਟ ਦਰ ਨਾਲ ਚਿੰਗਿੇ ਨਤੀਜੇ
ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨ ਦੀ ਸਮਰੱਥਾ ਰੱਖਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਪ੍ਰੋਸੀਜ਼ਿ ਦੌਰਾਨ ਨੇੜਲੇ ਸਨੱੈਕਸ ਨੰੂ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਰੱਖਦੇ ਹੋਏ ਟੈਂਡਨ ਦੀ ਤਾਕਤ ਨੰੂ ਵਾਪਸ �ਲਆਉਣ
ਦੀ ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ ਕਰੇਗਿਾ।

ਸਰਜੀ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ

ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ ਵਾਰਡ �ਵੱਚਿ ਜਾਗਿੋਗਿੇ �ਜੱਥੇ ਤੁਹਾਡੇ ਦਰਦ ਦਾ ਪ੍ਰਬਿੰਧਿਨ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇਗਿਾ। ਤੁਹਾਡਾ ਹੱਥ ਇੱਕ ਸ�ਲੰਗਿ ਜਾ ਂਬਿ੍ਰੇਸ �ਵੱਚਿ ਹੋਵੇਗਿਾ ਅਤੇ ਇੱਕ
ਇਸੰੀਜ਼ਿਨ (ਕੱਟ) ਉੱਤੇ ਡਰੈ�ਸੰਗਿ ਲੱਗਿੀ ਹੋਵੇਗਿੀ। ਤੁਸੀਂ ਤੁਰੰਤ ਆਪਣੀਆ ਂਉਂਗਿਲਾ ਂਅਤੇ ਮੁੜੀ ਨੰੂ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ �ਹਲਾ ਸਕਦੇ ਹੋ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਿ ਇਸ
ਸਰਜੀ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਇੱਕ ਰਾਤ ਹਸਪਤਾਲ �ਵੱਚਿ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਕੁਝ ਉਸੇ �ਦਨ ਘਰ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਪ�ਹਲੇ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ
ਕੋਈ �ਵਅਕਤੀ ਰ�ਹਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਡੀ ਤਾਕਤ ਵਾਪਸ �ਲਆਉਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਜਲਦੀ ਹੀ ਗਿਤੀ ਦੀ ਇਜਾਜ਼ਿਤ ਦੇ
ਸਕਦਾ ਹੈ। ਸ਼ੁਰੂ �ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਨੰੂ ਪੇਸ਼ੀ (ਮਸ਼ਕਲ) �ਵੱਚਿ ਕੁਝ ਲੰਬਿਾਈ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋਵੇਗਿੀ, ਪਰ ਇਹ ਸਧਿਾਰਨ ਹੈ।

ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ

ਤੁਹਾਡਾ ਹੱਥ ਪ�ਹਲੇ ਕੁਝ �ਦਨਾ ਂਤੱਕ ਸਖ਼ਤ ਅਤੇ ਦਰਦਨਾਕ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋਵੇਗਿਾ। ਸੋਜ ਘਟਣ ਤੱਕ ਮੁਰੰਮਤ ਦੀ ਰੱ�ਖਆ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਸੀਂ ਸੰਭਾਵਤ ਤੌਰ ‘ਤੇ
ਸ�ਲੰਗਿ ਜਾ ਂਬਿ੍ਰੇਸ ਪਾਉਂਦੇ ਰਹੋਗਿੇ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਤਕੀਏ ਨੰੂ ਆਪਣੇ ਹੱਥ ਦੇ ਹੇਠਾ ਂਰੱਖ ਕੇ ਸੌਣਾ ਆਸਾਨ ਲੱਗਿਦਾ ਹੈ। ਹਲਕੀ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ
ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ, ਪਰ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਦੇ ਉੱਚਿੇ ਚਿੁੱਕਣ ਸਬਿੰਧਿੀ �ਨਯਮਾ ਂਦੀ ਪਾਲਣਾ ਕਰਨੀ ਜ਼ਿਰੂਰੀ ਹੈ।

ਤੁਸੀਂ ਨਵੀਂ ਮੁਰੰਮਤ ‘ਤੇ ਤਣਾਅ ਪਾਏ �ਬਿਨਾ ਂਆਪਣੇ ਕੋਹਣੀ ਨੰੂ ਚਿਲਾਈ ਰੱਖਣ ਲਈ ਸਧਿਾਰਣ ਵਰਜ਼ਿੇ ਸ਼ੁਰੂ ਕਰੋਗਿੇ। ਤੁਹਾਡੀ ਤਾਕਤ ਵਾਪਸ ਆਉਣ ਦੇ ਨਾਲ
ਤੁਹਾਡਾ ਭੌ�ਤਕ �ਚਿ�ਕਤਸਕ (physiotherapist) ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਨ੍ਹਾ ਂਕਦਮਾ ਂਰਾਹੀਂ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨ ਕਰੇਗਿਾ। ਜਦੋਂ ਦਰਦ ਘਟ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਖਾਣਾ ਜਾ ਂਦੰਦ
ਮਾਝਣ ਵਰਗਿੀਆ ਂਹਲਕੀਆ ਂਰੋਜ਼ਿਾਨਾ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਹਾਲਾ�ਂਕ, ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਹ ਕਰਨ ਦੀ ਇਜਾਜ਼ਿਤ ਨਹੀਂ �ਦੰਦਾ,
ਤਦ ਤੱਕ ਤੁਸੀਂ ਗਿੱਡੀ ਨਹੀਂ ਚਿਲਾ ਸਕਦੇ ਜਾ ਂਭਾਰੀ ਵਸਤੂਆ ਂਨਹੀਂ ਚਿੁੱਕ ਸਕਦੇ।
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ਹਫ਼�ਤਆ ਂਲੰਘਣ ਨਾਲ, ਸਖ਼ਤੀ ਘਟਦੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਫੜਨ ਦੀ ਤਾਕਤ ਵਧਿਦੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਥ ਦੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੇ ਨਾਲ ਤੁਸੀਂ ਧਿੀਰਜ ਨਾਲ
ਕੰਮ ਅਤੇ ਖੇਡਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆਉਂਦੇ ਜਾਵੋਗਿੇ। ਹਰ ਕੋਈ ਆਪਣੀ ਰਫ਼ਤਾਰ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਤੁਹਾਡਾ ਸਮਾ-ਂਸਾਰੀ ਦੂ�ਜਆ ਂਤੋਂ ਵੱਖਰਾ ਹੋ
ਸਕਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਤੇ ਭੌ�ਤਕ �ਚਿ�ਕਤਸਕ ਟੀਮ ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਸ ਯਾਤਰਾ ਦੇ ਹਰ ਕਦਮ ਰਾਹੀਂ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨ ਕਰੇਗਿੀ।

ਕੀ ਗਿਲਤ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ

�ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਿ ਚਿੰਗਿੇ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ, ਪਰ ਕਦੇ-ਕਦਾਈਂ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਤੇ ਟੀਮ ਕੋਈ ਵੀ ਮੁਸ਼ਕਲ ਜਲਦੀ ਪਛਾਣਨ
ਲਈ ਤੁਹਾਡਾ ਨੇ�ੜਓਂ �ਨਰੀਖਣ ਕਰਦੇ ਹਨ।

ਤੁਸੀਂ ਗਿ�ਹਰੀ, ਧਿੜਕਦੀ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ਜੋ ਸਧਿਾਰਨ ਦਰਦ ਨਾਸ਼ਕ ਦਵਾਈਆ ਂਨਾਲ ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੀ। ਇਹ ਇੱਕ ਵੱਡੀ ਸਮੱ�ਸਆ ਦਾ
ਸੰਕੇਤ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਇਹ ਹੋਵੇ ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੰੂ ਤੁਰੰਤ ਕਲੀ�ਨਕ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ।

ਸਨਾਇਣ ਦੀ ਚਿੋਟ ਇੱਕ ਜਾ�ਣਆ-ਪਛਾ�ਣਆ ਜੋਖਮ ਹੈ, ਖਾਸ ਕਰਕੇ ਨਵੇਂ �ਸਖਲਾਈ ਪ੍ਰਾਪਤ ਸਰਜਨਾ ਂਲਈ। ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਬਿਾਹ ਜਾ ਂਹੱਥ �ਵੱਚਿ ਸੁੰਨਤਾ,
ਚਿੁੰਬਿਕੀ ਜਾ ਂਸੰਵੇਦਨਾ ਦਾ ਨੁਕਸਾਨ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਨ੍ਹਾ ਂਹਲਕੀਆ ਂਸਨਾਇਣ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਸਮੇਂ ਨਾਲ ਆਪਣੇ ਆਪ ਠੀਕ ਹੋ
ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ, ਪਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਗਿਲੀ ਜਾਚਂਿ ਦੌਰਾਨ ਕੋਈ ਵੀ ਅਜੀਬਿ ਭਾਵਨਾ ਬਿਾਰੇ ਦੱਸਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ।

ਕਦੇ-ਕਦਾਈਂ, ਜੋੜ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂ �ਵੱਚਿ ਵਾਧਿੂ ਹੱਡੀ ਬਿਣ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਸਨੰੂ ਹੀਟਰੋਟੋ�ਪਕ ਔਸਟੀ�ਫਕੇਸ਼ਨ (heterotopic
ossification) �ਕਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ ਸਖ਼ਤ ਗਿੁੱਠ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ਜਾ ਂ�ਧਿਆਨ ਦੇ ਸਕਦੇ ਹੋ �ਕ ਤੁਹਾਡੀ ਬਿਾਹ ਸਖ਼ਤ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਜੇ
ਇਹ ਹੋ ਵੀ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡੀ ਬਿਾਹ ਦੀ ਤਾਕਤ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਸਧਿਾਰਨ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਕੋਈ ਨਵੀਂ ਸਖ਼ਤ ਥਾ ਂਜਾ ਂਸੀਮਤ ਚਿਾਲ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ
ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਨੰੂ ਦੱਸੋ।

ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਗਿ�ਹਰੀ ਸੰਕਰਮਣ (infection) ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਜ਼ਿਖ਼ਮ ਤੋਂ ਫੈਲਦੀ ਲਾਲੀ ਦੇਖ ਸਕਦੇ ਹੋ ਜਾ ਂਅਚਿਾਨਕ ਸੁਜਾਅ ਅਤੇ ਗਿਰਮੀ
ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਹ ਗਿੰਭੀਰ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਤੁਰੰਤ ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ ਜਾ ਂਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ।

ਇਸ ਪੰਨੇ ‘ਤੇ ਮੁਸ਼ਕਲਾ ਂਦੀ ਸਾਰਣੀ �ਵੱਚਿ ਆਮ ਦਰਾ ਂ�ਦੱਤੀਆ ਂਗਿਈਆ ਂਹਨ ਜੇ ਤੁਸੀਂ �ਵਸ�ਤਦ੍ਰਿਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਚਿਾਹੁੰਦੇ ਹੋ।

ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਕਦੋਂ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਹੈ

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬਿੁਖਾਰ, ਘਾਵ �ਵੱਚਿ ਵਧਿਦੀ ਲਾਲੀ ਜਾ ਂਡਰੇਨੇਜ (discharge) ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਸਾਨੰੂ ਕਾਲ ਕਰੋ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਚਿਾਨਕ ਤੇਜ਼ਿ ਦਰਦ, �ਪੰਜਰੀ
(calf) �ਵੱਚਿ ਸੋਜ ਜਾ ਂਸਾਹ ਲੈਣ �ਵੱਚਿ ਤਕਲੀਫ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਅ�ਤ-ਆਵਾਜ਼ਿਕ (emergency) �ਵੱਚਿ ਜਾਓ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਥ �ਵੱਚਿ ਅਨੁਭੂਤੀ (feeling)
ਖਤਮ ਹੋ ਜਾਵੇ ਜਾ ਂਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਬਿਾਹ ਨਹੀਂ �ਹਲਾ ਸਕਦੇ, ਤਾ ਂਤੁਰੰਤ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। ਹਾਲਾ�ਂਕ ਹਲਕੀਆ ਂਨਸਾ ਂਦੀਆ ਂਸਮੱ�ਸਆਵਾਂ
ਅਕਸਰ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ, ਪਰ ਕੋਈ ਵੀ ਅਚਿਾਨਕ ਬਿਦਲਾਅ ਜਾਚਂਿ ਲਈ ਜ਼ਿਰੂਰੀ ਹੈ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਿ ਚਿੰਗਿੇ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹਨ,
ਪਰ ਇਹ ਲੱਛਣ ਤੁਰੰਤ �ਸਹਤ ਸੇਵਾ ਲੈਣ ਦੀ ਮੰਗਿ ਕਰਦੇ ਹਨ।
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