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

ਹੱਡੀ ਠੋਸ ਅਤੇ ਸਥਾਈ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਪਰ ਇਹ ਜੀ�ਵਤ �ਟਸ਼ੂ ਹੈ, �ਜਸ �ਵੱਚਿ ਸੈੱਲ ਅਤੇ ਖੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਫੈਲੀਆ ਂਹੋਈਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਇਹ
ਤੁਹਾਡੀ �ਜ਼ਿੰਦਗਿੀ ਦੇ ਹਰ �ਦਨ ਤੋੜੀ ਅਤੇ ਦੁਬਾਰਾ ਬਣਾਈ ਜਾ ਰਹੀ ਹੈ। ਇਸੇ ਕਾਰਨ ਹੀ ਟੁੱਟੀ ਹੋਈ ਹੱਡੀ ਵਾਪਸ ਉਸੇ ਤਰ੍ਹਾ ਂਮਜ਼ਿਬੂਤ ਬਣ ਸਕਦੀ ਹੈ �ਜਵੇਂ
ਪ�ਹਲਾ ਂਸੀ। ਭਰਪਾਈ ਇੱਕ ਭ�ਵੱਖਬਾਣੀਯੋਗਿ ਕ੍ਰਮ �ਵੱਚਿ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਸ �ਵੱਚਿ �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਲੋਕਾ ਂਦੀ ਉਮੀਦ ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਸਮਾ ਂਲੱਗਿਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ
ਇਸ ਪੈਟਰਨ ਨੰੂ ਜਾਣਨ ਨਾਲ ਇਤੰਜ਼ਿਾਰ ਕਰਨਾ ਬਹੁਤ ਘੱਟ �ਚਿੰਤਾਜਨਕ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਸ ਪੰਨੇ ‘ਤੇ, ਸਧਿਾਰਨ ਭਾਸ਼ਾ �ਵੱਚਿ, ਇਹ ਸਮਝਾਇਆ �ਗਿਆ ਹੈ
�ਕ ਹੱਡੀ ਕੀ ਹੈ ਅਤੇ ਇਹ �ਕਵੇਂ ਭਰਪਾਈ ਹੁੰਦੀ ਹੈ; ਅਤੇ �ਫਰ, �ਜਲੇ ਲਈ, ਜੀਵ �ਵ�ਗਿਆਨ ਬਾਰੇ ਇੱਕ ਵਧਿੇਰੇ ਡੰੂਘੀ ਜਾਣਕਾਰੀ �ਦੱਤੀ ਗਿਈ ਹੈ, �ਜਸ
�ਵੱਚਿ ਇਹ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ �ਕ ਹੱਡੀ ਆਪਣੇ ਆਪ ਨੰੂ �ਕਵੇਂ ਲਗਿਾਤਾਰ ਰੀਮਾਡਲ ਕਰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਜਦੋਂ ਇਹ ਮਸ਼ੀਨਰੀ ਹੱਡੀ ਦੇ �ਖਲਾਫ਼ ਲਾਗਿੂ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਤਾ ਂਕੀ
ਹੁੰਦਾ ਹੈ।

ਹੱਡੀ ਕੀ ਹੈ ਅਤੇ ਇਹ ਕੀ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ

ਹੱਡੀ ਇੱਕੋ ਸਮੇਂ ਕਈ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਸਰੀਰ ਦਾ ਢਾਚਂਾ ਹੈ: ਉਹ ਫਰੇਮ ਜੋ ਤੁਹਾਨੰੂ ਖੜ੍ਹਾ ਰੱਖਦਾ ਹੈ ਅਤੇ �ਜਸ ‘ਤੇ ਪੇਸ਼ੀਆ ਂ�ਖੱਚਿ ਕੇ ਤੁਹਾਨੰੂ �ਹਲਾਉਂਦੇ
ਹਨ। ਇਹ ਕਵਚ ਹੈ, ਜੋ �ਦਮਾਗਿ, �ਦਲ ਅਤੇ ਫੇਫ�ੜਆ ਂਦੀ ਰੱ�ਖਆ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਅਤੇ ਇਹ ਖ�ਣਜਾ,ਂ ਖਾਸ ਕਰਕੇ ਕੈਲਸ਼ੀਅਮ ਲਈ ਇੱਕ ਗੋਦਾਮ ਹੈ, �ਜਸ
‘ਤੇ ਸਰੀਰ ਦਾ ਬਾਕੀ �ਹੱਸਾ ਲਗਿਾਤਾਰ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਇਹ ਸਾਰਾ ਕੰਮ ਕਰਨ ਲਈ, ਹੱਡੀ ਇੱਕ ਕੰਪੋ�ਜ਼ਿਟ ਸਮੱਗਿਰੀ ਹੈ, ਜੋ ਥੋੜ੍ਹੀ ਬਹੁਤੀ ਰੀਇਨਫੋਰਸਡ ਕੰਕਰੀਟ ਵਰਗਿੀ ਹੈ। ਇੱਕ ਲਚਿਕਦਾਰ ਪ੍ਰੋਟੀਨ ਜਾਲੀ
(ਮੁੱਖ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਕੋਲਾਜਨ) ਇਸਨੰੂ ਤੋੜੇ �ਬਨਾ ਂਥੋੜ੍ਹਾ ਮੁੜਨ ਦੀ ਮਜ਼ਿਬੂਤੀ �ਦੰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਉਸ ਜਾਲੀ �ਵੱਚਿ ਭ�ਰਆ ਹੋਇਆ ਇੱਕ ਸਖ਼ਤ ਖ�ਣਜ
(ਕੈਲਸ਼ੀਅਮ-ਫਾਸਫੇਟ ਦਾ �ਕ੍ਰਸਟਲ) ਇਸਨੰੂ ਸਖ਼ਤੀ ਅਤੇ ਦਬਾਅ ਸ�ਹਣ ਦੀ ਸਮਰੱਥਾ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਖ�ਣਜ ਨੰੂ ਹਟਾ �ਦਓ ਤਾ ਂਹੱਡੀ ਰਬੜ ਵਰਗਿੀ ਹੋ ਜਾਦਂੀ
ਹੈ; ਕੋਲਾਜਨ ਨੰੂ ਹਟਾ �ਦਓ ਤਾ ਂਇਹ ਚਿਾਕ ਵਰਗਿੀ ਭੰਗਿੁਰ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਦੋਵਾ ਂਦੀ ਲੋੜ ਹੈ।

ਪਰ ਹੱਡੀ �ਨਰਜੀਵ ਨਹੀਂ ਹੈ। ਇਹ ਜੀ�ਵਤ ਸੈੱਲਾ ਂਨਾਲ ਭਰਪੂਰ ਹੈ ਅਤੇ ਖੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਨਾਲ �ਘਰੀ ਹੋਈ ਹੈ, ਇਸੇ ਲਈ ਇਹ ਟੁੱਟਣ ‘ਤੇ ਖੂਨ
ਵਗਿਦੀ ਹੈ, ਇਸੇ ਲਈ ਇਲਾਜ ਲਈ ਖੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਇਨੰੀ ਜ਼ਿਰੂਰੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਸੇ ਲਈ ਹੱਡੀ, ਇੱਕ ਖੁਰਦਰੇ ਮੇਜ਼ਿ ਵਾਗਂਿ ਨਹੀਂ, ਆਪਣੇ ਆਪ ਨੰੂ ਠੀਕ
ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਟੁੱਟੀ ਹੱਡੀ ਦਾ ਭਰਨਾ

ਜਦੋਂ ਹੱਡੀ ਟੁੱਟਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਹ ਇੱਕ-ਦੂਜੇ ਨਾਲ ਓਵਰਲੈਪ ਕਰਦੇ ਪੜਾਵਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਭਰ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, �ਜਸ ਨਾਲ ਖਾਲੀ ਥਾ ਂਦੁਬਾਰਾ ਮਜ਼ਿਬੂਤ ਹੱਡੀ ਬਣ ਜਾਦਂੀ ਹੈ।

ਖੂਨ ਦਾ ਥੱਲਾ (ਪ�ਹਿਲੇ ਕੁਝ �ਦਨ)। ਟੁੱਟਣ ਨਾਲ ਹੱਡੀ ਦੇ ਅੰਦਰ ਅਤੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ ਖੂਨ ਦੇ ਨਾੜੀਆ ਂਫਟ ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਖੂਨ ਟੁੱਟਣ ਦੀ
ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਥੱਲਾ ਬਣਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਇਹ �ਸਰਫ਼ ਇੱਕ ਰੁਕਾਵਟ ਨਹੀਂ ਹੈ; ਇਹ ਮੁਰੰਮਤ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਸੈੱਲਾ ਂਨੰੂ ਬੁਲਾਉਣ ਵਾਲਾ ਢਾਚਂਿਾ ਅਤੇ �ਸਗਿਨਲ ਕੇਂਦਰ ਹੈ।
ਇਹੀ ਕਾਰਨ ਹੈ �ਕ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦੌਰਾਨ ਇਸ ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਸੋਜ, ਨੀਲਾਪਨ ਅਤੇ ਦਰਦ ਹੁੰਦਾ ਹੈ।
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ਨਰਮ ਕਾਲਸ (ਪ�ਹਿਲੇ ਕੁਝ ਹਿਫ਼ਤੇ)। ਮੁਰੰਮਤ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਸੈੱਲ ਆਉਂਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਖਾਲੀ ਥਾ ਂਦੇ ਉੱਪਰ ਕਾਰਟੀਲੇਜ ਅਤੇ ਅਪਕੰ�ਸ਼ਤ �ਟਸ਼ੂ ਦਾ ਇੱਕ
ਨਰਮ, ਰਬੜ ਵਰਗਿਾ ਪੁਲ ਬਣਾਉਂਦੇ ਹਨ। ਹੱਡੀ ਹੁਣ ਜੁੜੀ ਹੋਈ ਹੈ, ਪਰ �ਸਰਫ਼ �ਢੱਲੀ ਤੌਰ ‘ਤੇ: ਇਹੀ ਕਾਰਨ ਹੈ �ਕ ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਇਹ ਪੁਲ ਕਮਜ਼ਿੋਰ
ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਦੋਂ ਤੱਕ ਨਵੀਂ ਟੁੱਟੀ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਕਾਸਟ, ਸਪ�ਲੰਟ ਜਾ ਂਸਰਜਰੀ ਦੁਆਰਾ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਰੱਖਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।

ਕਠੋਰ ਕਾਲਸ (ਕੁਝ ਹਿਫ਼�ਤਆ ਂਤੋਂ ਲੈ ਕੇ ਕੁਝ ਮਹਿੀ�ਨਆ ਂਤੱਕ)। ਨਰਮ ਪੁਲ ਨੰੂ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਮਜ਼ਿਬੂਤ, ਖ�ਣਜੀ�ਕ੍ਰਤ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਬਦਲ �ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ
ਹੈ, �ਜਸ ਨਾਲ ਟੁੱਟਣ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਇੱਕ ਮੋਟਾ ਘੇਰਾ (ਕਾਲਸ) ਬਣ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਸ ਪੜਾਅ ਦੇ ਅੰਤ ਤੱਕ, ਹੱਡੀ ਆਮ ਵਰਤੋਂ ਲਈ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ
ਮਜ਼ਿਬੂਤ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ।

ਮੁੜ-ਰੂਪਾਤਂਰਣ (ਮਹਿੀ�ਨਆ ਂਤੋਂ ਲੈ ਕੇ ਸਾਲਾ ਂਤੱਕ)। ਧਿੁੱਲੀ-ਧਿੁੱਲੀ ਕਾਲਸ ਨੰੂ ਤਣਾਅ ਦੀਆ ਂਰੇਖਾਵਾ ਂਦੇ ਨਾਲ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਕੱਟ ਕੇ ਦੁਬਾਰਾ ਆਕਾਰ
�ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਹੱਡੀ ਦਾ �ਦਖਾਵਾ ਅਤੇ ਕੰਮ ਕਰਨ ਦਾ ਤਰੀਕਾ ਪ�ਹਲਾ ਂਵਾਗਂਿ ਨਹੀਂ ਹੋ ਜਾਦਂਾ। ਬੱ�ਚਿਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਇਹ ਮੁੜ-ਆਕਾਰ ਦੇਣ ਦੀ
ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਇਨੰੀ ਵਧਿੀਆ ਹੁੰਦੀ ਹੈ �ਕ ਥੋੜ੍ਹੀ �ਜਹੀ �ਤਰਛੀ ਟੁੱਟੀ ਹੱਡੀ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ �ਸੱਧਿੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਭਰਨ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਹੌਲੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ ਸਧਿਾਰਨ ਹੈ। ਇੱਕ ਅੰਦਾਜ਼ਿੇ ਅਨੁਸਾਰ, ਬਹੁਤੀਆ ਂਵੱਡੇ ਲੋਕਾ ਂਦੀਆ ਂਟੁੱਟੀਆ ਂਹੱਡੀਆ ਂਨੰੂ ਮਜ਼ਿਬੂਤ
ਹੋਣ �ਵੱਚਿ ਲਗਿਭਗਿ ਛੇ ਤੋਂ ਬਾਰਹਿ ਹਿਫ਼ਤੇ ਲੱਗਿਦੇ ਹਨ, ਅਤੇ ਪੂਰੀ ਮਜ਼ਿਬੂਤੀ ਵਾਪਸ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ �ਵੱਚਿ ਇਸ ਤੋਂ ਵੀ ਵੱਧਿ ਸਮਾ ਂਲੱਗਿਦਾ ਹੈ; ਆਕਾਰ ਨੰੂ ਪੂਰਨ
ਬਣਾਉਣ ਵਾਲਾ ਮੁੜ-ਰੂਪਾਤਂਰਣ ਇੱਕ ਸਾਲ ਜਾ ਂਇਸ ਤੋਂ ਵੀ ਵੱਧਿ ਸਮਾ ਂਚਿੱਲ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਸਮਾ-ਂਸੀਮਾ ਹੱਡੀ, �ਵਅਕਤੀ ਅਤੇ ਚਿੋਟ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦੀ ਹੈ,
ਇਸ ਲਈ ਇਹਨਾ ਂਨੰੂ ਵਾਅਦੇ ਨਹੀਂ, ਸਗਿੋਂ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਕ ਵਜੋਂ ਮੰਨੋ।

ਇਸਦੇ ਠੀਕ ਹੋਣ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ

ਕੁਝ ਗਿੱਲਾ ਂਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਫਰਕ ਪਾਉਂਦੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਟਰੋਲ �ਵੱਚਿ ਹਨ:

ਖੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਅਤੇ ਸ�ਥਰ ਟੁੱਟਣਾ। ਹੱਡੀ ਤਦ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧਿੀਆ ਠੀਕ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜਦੋਂ ਟੁੱਟੇ ਹੋਏ �ਸ�ਰਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਖੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਚਿੰਗਿੀ ਹੋਵੇ ਅਤੇ
ਉਹਨਾ ਂਨੰੂ ਕਾਫੀ ਹੱਦ ਤੱਕ ਸ�ਥਰ ਰੱ�ਖਆ ਜਾਵੇ, ਜੋ �ਕ ਕੈਸਟ ਜਾ ਂਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦਾ ਮੁੱਖ ਉਦੇਸ਼ ਹੈ। ਬਹੁਤ �ਜ਼ਿਆਦਾ ਚਿਲਣ-�ਫਰਣ ਜਾ ਂਖੂਨ ਦੀ ਖਰਾਬ
ਸਪਲਾਈ, ਟੁੱਟਣ ਦੇ ਜੁੜਨ �ਵੱਚਿ ਦੇਰੀ ਦਾ ਸਭ ਤੋਂ ਆਮ ਕਾਰਨ ਹੈ।

�ਸਗਰਤ ਨਾ ਪੀਣਾ। �ਸਗਿਰਤ ਅਤੇ �ਨਕੋਟੀਨ ਖੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਨੰੂ ਤੰਗਿ ਕਰਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਹੱਡੀ ਦੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਨੰੂ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ
ਢੰਗਿ ਨਾਲ ਧਿੀਮਾ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਰੋਕਣਾ, ਭਾਵੇਂ ਚਿੋਟ ਜਾ ਂਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੇ ਦੌਰਾਨ ਹੀ �ਕਉਂ ਨਾ ਹੋਵੇ, ਮਦਦਗਿਾਰ ਹੁੰਦਾ ਹੈ।

ਪੋਸ਼ਣ। ਹੱਡੀ ਪ੍ਰੋਟੀਨ ਅਤੇ ਖ�ਣਜਾ ਂਤੋਂ ਬਣਦੀ ਹੈ, ਇਸਲਈ ਪ੍ਰੋਟੀਨ, ਕੈਲਸ਼ੀਅਮ ਅਤੇ �ਵਟਾ�ਮਨ D ਦੀ ਪ�ਰਪੱਕਤਾ ਠੀਕ ਹੋਣ �ਵੱਚਿ ਸਹਾਇਤਾ
ਕਰਦੀ ਹੈ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਵੱਡੀਆ ਂਖੁਰਾਕਾ ਂਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੀ; ਉਹਨਾ ਂਨੰੂ ਘਾਟ ਨਾ ਹੋਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।

ਸਮਝਦਾਰੀ ਨਾਲ ਭਾਰ ਪਾਉਣਾ। ਹੱਡੀ ਵਰਤੋਂ ਦਾ ਜਵਾਬ �ਦੰਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੰੂ �ਦੱਤੇ ਗਿਏ ਭਾਰ ਚਿੁੱਕਣ ਅਤੇ ਵਰ�ਜ਼ਿੰਗਿ ਦੇ ਸਲਾਹ-ਮਸ਼ਵਰੇ ਦੀ ਪਾਲਣਾ
ਕਰਨਾ, ਨਾ ਤਾ ਂਬਹੁਤ �ਜ਼ਿਆਦਾ ਅਤੇ ਨਾ ਹੀ ਬਹੁਤ ਘੱਟ, ਠੀਕ ਹੋ ਰਹੀ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਸਹੀ ਥਾਵਾ ਂ‘ਤੇ ਦੁਬਾਰਾ ਬਣਨ ਲਈ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨ �ਦੰਦਾ ਹੈ।

ਸਮਾ ਂਅਤੇ ਜਾਚਂ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਟੁੱਟਣਾ ਆਪਣੇ ਆਪ ਦੇ ਸਮੇਂ-ਸਾਰਣੀ ‘ਤੇ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹਨ। ਜੇਕਰ ਇੱਕ ਅ�ਜਹਾ ਜੋ ਸੁਧਿਾਰਨਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਸੀ ਸੁਧਿਾਰ
ਨਹੀਂ �ਰਹਾ, ਤਾ ਂਇਸਦੀ ਜਾਚਂਿ ਕਰਵਾਉਣੀ ਚਿਾਹੀਦੀ ਹੈ; ਕੁਝ ਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਮਦਦ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।

ਵਧਿੇਰੇ �ਵਸਥਾਰ �ਵੱਚਿ

ਇਹ ਖੰਡ ਉੱਪਰ ਦੱਸੀ ਗਿਈ ਸਾਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੇ �ਪੱਛੇ ਦੀ ਜੀਵ �ਵ�ਗਿਆਨਕ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਨੰੂ �ਵ�ਦਆਰਥੀ ਪੱਧਿਰ ‘ਤੇ ਵਧਿੇਰੇ �ਵਸ�ਤਤ੍ਰਿਤ ਢੰਗਿ ਨਾਲ
ਸਮਝਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਟੁੱਟੇ ਹੱਡੀ (fracture) ਜਾ ਂਇਸਦੇ ਇਲਾਜ ਨੰੂ ਸਮਝਣ ਲਈ ਜ਼ਿਰੂਰੀ ਨਹੀਂ ਹੈ, ਪਰ ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਗਿੱਲ �ਵੱਚਿ �ਦਲਚਿਸਪੀ ਰੱਖਦੇ
ਹੋ �ਕ ਹੱਡੀ ਅਸਲ �ਵੱਚਿ �ਕਵੇਂ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਉਹੀ ਮਸ਼ੀਨਰੀ ਜੋ ਟੁੱਟਣ ਨੰੂ ਭਰਨ ਦਾ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਉਹ ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ �ਖਲਾਫ਼ �ਕਵੇਂ ਵਰਤੀ ਜਾ
ਸਕਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਪੜ੍ਹਨਾ ਜਾਰੀ ਰੱਖੋ।
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ਹੱਿਡੀ ਇੱਕ ਜੀ�ਵਤ �ਟਸੂ਼ ਹੈਿ

ਹੱਡੀ �ਤੰਨ ਮੁੱਖ ਕੋ�ਸ਼ਕਾ ਪ੍ਰਕਾਰਾ ਂਦੁਆਰਾ ਬਣਾਈ ਅਤੇ ਬਣਾਈ ਰੱਖੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹਨਾ ਂਨੰੂ ਉਹਨਾ ਂਦੇ ਨਾਮਾ ਂਨਾਲ ਜਾ�ਣਆ ਜਾਣਾ ਜ਼ਿਰੂਰੀ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ
ਇਸ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਦਾ ਲਗਿਭਗਿ ਹਰ ਕੁਝ ਇਹਨਾ ਂ�ਵਚਿਕਾਰ ਸੰਤੁਲਨ ਦੀ ਕਹਾਣੀ ਹੈ:

ਓਸਟੀਓਬਲਾਸਟ (Osteoblasts) ਬਣਾਉਣ ਵਾਲੇ ਹਨ। ਇਹ ਨਵੀਂ ਹੱਡੀ ਰੱਖਦੇ ਹਨ: ਪ�ਹਲਾ ਂਨਰਮ ਕੋਲਾਜਨ ਢਾਚਂਿਾ (ਓਸਟੋਇਡ), �ਜਸਨੰੂ ਉਹ
�ਫਰ ਸਖ਼ਤ ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ ਖ�ਣਜੀ�ਕ੍ਰਤ ਕਰਦੇ ਹਨ।

ਓਸਟੀਓਕਲਾਸਟ (Osteoclasts) ਖੰਡਨ ਟੋਲੀ ਹਨ। ਇਹ ਵੱਡੀਆ,ਂ ਬਹੁ-�ਨਊਕਲੀਏਟਡ ਕੋ�ਸ਼ਕਾਵਾ ਂਹਨ ਜੋ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਘੋਲਦੀਆ ਂਹਨ, ਐ�ਸਡ
ਨਾਲ ਖ�ਣਜ ਨੰੂ ਕੁਝ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ ਐਂਜ਼ਿਾਈਮਾ ਂਨਾਲ ਕੋਲਾਜਨ ਨੰੂ ਪਚਿਾਉਂਦੀਆ ਂਹਨ।

ਓਸਟੀਓਸਾਈਟ (Osteocytes) ਪੂਰਵ-ਓਸਟੀਓਬਲਾਸਟ ਹਨ ਜੋ ਆਪਣੇ ਦੁਆਰਾ ਬਣਾਈ ਗਿਈ ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ ਫਸ ਗਿਏ ਸਨ। ਇਹ ਛੋਟੇ ਕਮ�ਰਆਂ
�ਵੱਚਿ ਬੈਠੇ ਹੁੰਦੇ ਹਨ ਜੋ ਚਿੈਨਲਾ ਂਦੇ �ਵਸ਼ਾਲ ਨੱੈਟਵਰਕ ਦੁਆਰਾ ਜੁੜੇ ਹੁੰਦੇ ਹਨ, ਹੱਡੀ ਭਰ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਸੈਂਸਰ ਗਿ�ਰੱਡ ਵਾਗਂਿ ਤਾਰਾ ਂਨਾਲ ਜੁੜੇ ਹੋਏ ਹੁੰਦੇ
ਹਨ। �ਜਵੇਂ ਅਸੀਂ ਦੇਖਾਗਂਿੇ, ਇਹ ਉਹ ਕੋ�ਸ਼ਕਾਵਾ ਂਹਨ ਜੋ ਮਕੈਨੀਕਲ ਲੋਡ ਨੰੂ ਮ�ਹਿਸੂਸ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ ਦੂਜੀਆ ਂਦੋਵਾ ਂਨੰੂ �ਨਰਦੇ�ਸ਼ਤ ਕਰਦੀਆਂ
ਹਨ।

ਇਹਨਾ ਂਕੋ�ਸ਼ਕਾਵਾ ਂਦਾ �ਜਸ ਸਖ਼ਤ ਮੈ�ਟਤ੍ਰਿਕਸ �ਵੱਚਿ ਰ�ਹਣਾ ਹੈ, ਉਹ ਟਾਈਪ I ਕੋਲਾਜਨ ਹੈ ਜੋ ਹਿਾਈਡ੍ਰਕੋਸੀਐਪਾਟਾਈਟ (ਇੱਕ ਕੈਲਸ਼ੀਅਮ-ਫਾਸਫੇਟ
ਖ�ਣਜ) ਦੇ �ਕ੍ਰਸਟਲਾ ਂਦੁਆਰਾ ਸਖ਼ਤ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ ਹੈ। ਹੱਡੀਆ ਂਦੋ ਆਰਕੀਟੈਕਚਿਰਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਆਉਂਦੀਆ ਂਹਨ: ਲੰਬੀਆ ਂਹੱਡੀਆ ਂਦੇ ਸ਼ਾਫਟਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਘਣ 
ਕਾਰਟੀਕਲ (compact) ਹੱਡੀ, ਅਤੇ ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ �ਸ�ਰਆ ਂਅਤੇ ਰੀੜ੍ਹ ਦੀ ਹੱਡੀ ਦੇ ਅੰਦਰ ਸੁੰਗਿੜੀ ਟ੍ਰੈਬੀਕੂਲਰ (cancellous) ਹੱਡੀ (ਇੱਕ ਖੁੱਲ੍ਹਾ
ਲੈ�ਟਸ)।

ਭਰਪਾਈ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ

ਉੱਪਰ ਦੱਸੇ ਗਿਏ ਚਿਾਰ ਸਰਲ ਪੜਾਅ ਇੱਕ ਸਟੀਕ ਜੈ�ਵਕ ਕ੍ਰਮ ਨਾਲ ਮੇਲ ਖਾਦਂੇ ਹਨ। ਟੁੱਟਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਬ�ਣਆ ਹਿੀਮਾਟੋਮਾ (ਖੂਨ ਦਾ ਥੱਲਾ) ਸੋਜ ਦੇ
ਸੰਕੇਤਾ ਂਅਤੇ ਵਾਧਿੇ ਦੇ ਕਾਰਕਾ ਂਦਾ ਇੱਕ ਵੱਡਾ ਪ੍ਰਵਾਹ ਛੱਡਦਾ ਹੈ, ਜੋ ਸਟੈਮ ਸੈੱਲਾ ਂਨੰੂ ਇਕੱਠਾ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਉਹ ਸੈੱਲ ਪ�ਹਲਾ ਂਇੱਕ ਨਰਮ (ਖੰਡਰੀਆ/
ਕਾਰਟੀਲੇਜ) ਕਾਲਸ ਬਣਾਉਂਦੇ ਹਨ: ਹੱਡੀ ਐਂਡਕੋੋਂਡ੍ਰਲ ਔਸਟੀ�ਫਿਕੇਸ਼ਨ (endochondral ossification) ਨਾਮਕ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦੁਆਰਾ ਖੰਡਰੀਆ ਦੇ
ਆਧਿਾਰ ‘ਤੇ ਬਣਾਈ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਜੋ ਉਹੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਹੈ �ਜਸ ਦੁਆਰਾ ਬਚਿਪਨ �ਵੱਚਿ ਹੱਡੀਆ ਂਦਾ ਬਹੁਤਾ �ਹੱਸਾ ਵਧਿਦਾ ਹੈ। �ਫਰ ਖੰਡਰੀਆ �ਵੱਚਿ ਖੂਨ ਦੀਆਂ
ਨਾੜੀਆ ਂਦਾ ਦਖਲ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਇਸਨੰੂ ਵੇਵਨ ਹੱਡੀ (woven bone) ਨਾਲ ਬਦਲ �ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਜੋ �ਕ ਸਖ਼ਤ ਕਾਲਸ ਹੈ, ਜੋ ਅੰਤ �ਵੱਚਿ ਪੱਕੀ,
�ਵਵਸ�ਥਤ ਲੈਮੇਲਰ ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ ਰੀਮਾਡਲ (remodelled) ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ।

ਇਹ ਸੈਕੰਡਰੀ (ਪ੍ਰਤੀਕਾਤਮਕ) ਭਰਪਾਈ (ਕਾਲਸ ਰਾਹੀਂ ਭਰਪਾਈ) ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ ਉਦੋਂ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜਦੋਂ ਟੁੱਟਣ ਵਾਲੀ ਜਗਿ੍ਹਾ �ਵੱਚਿ ਥੋੜ੍ਹੀ �ਹਲਜੁਲ ਹੁੰਦੀ ਹੈ,
�ਜਵੇਂ �ਕ ਕਾਸਟ �ਵੱਚਿ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਪ੍ਰਾਇਮਰੀ (�ਸੱਧੀ) ਭਰਪਾਈ ਵੀ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਜੋ �ਸਰਫ਼ ਉਦੋਂ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜਦੋਂ ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ �ਸਰੇ �ਬਨਾ ਂ�ਕਸੇ ਖਾਲੀ ਥਾ ਂਅਤੇ
�ਬਨਾ ਂ�ਕਸੇ �ਹਲਜੁਲ ਦੇ ਸਖ਼ਤੀ ਨਾਲ ਇਕੱਠੇ ਰੱਖੇ ਜਾਦਂੇ ਹਨ (ਉਦਾਹਰਣ ਵਜੋਂ, ਧਿਾਤ ਦੀ ਪਲੇਟ ਦੇ ਹੇਠਾ ਂਦਬਾਇਆ ਜਾਵੇ)। ਇਸ ਸ�ਥਤੀ �ਵੱਚਿ ਕੋਈ
ਕਾਲਸ ਹੀ ਨਹੀਂ ਬਣਦੀ: ਹੱਡੀ �ਸੱਧਿੀ ਜੋੜ ‘ਤੇ ਪੁਨਰ-�ਵਕ�ਸਤ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਕੋਈ ਵੀ ਇੱਕ “ਵਧਿੀਆ” ਨਹੀਂ ਹੈ; ਇਹ ਹੱਡੀ ਦੀਆ ਂਵੱਖ-ਵੱਖ
ਮਕੈਨੀਕਲ ਸ�ਥਤੀਆ ਂਲਈ ਦੋ ਜਵਾਬ ਹਨ, ਇਸੇ ਲਈ ਸਰਜਨ ਟੁੱਟਣ ਦੀ �ਕਸਮ ਅਨੁਸਾਰ �ਫਕਸੇਸ਼ਨ (fixation) ਦੀ ਚਿੋਣ ਕਰਦੇ ਹਨ।

ਰੀਮਾਡ�ਲੰਗ ਅਤੇ ਕੱਟਣ ਵਾਲਾ ਕੋਨ

ਭਾਵੇਂ ਹੱਡੀ ਟੁੱਟੀ ਨਾ ਹੋਵੇ, ਇਹ ਲਗਿਾਤਾਰ ਦੁਬਾਰਾ ਬਣਦੀ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ: ਤੁਸੀਂ ਹਰ ਸਾਲ ਆਪਣੀ ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ ਢਾਚਂਿੇ ਦਾ ਲਗਿਭਗਿ ਇੱਕ-ਦਸਵਾ ਂ�ਹੱਸਾ ਬਦਲਦੇ
ਹੋ। ਇਹ ਜੀਵਨ ਭਰ ਚਿੱਲਣ ਵਾਲਾ ਨਵੀਕਰਨ ਰੀਮਾਡ�ਲੰਗ ਕ�ਹਲਾਉਂਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਸਨੰੂ ਬੇ�ਸਕ ਮਲਟੀਸੈਲੂਲਰ ਯੂ�ਨਟਸ (BMUs) ਕ�ਹਲਾਉਣ
ਵਾਲੇ ਸੈੱਲਾ ਂਦੀਆ ਂਟੀਮਾ ਂਦੁਆਰਾ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਘਣੀ ਕਾਰਟੀਕਲ ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ, ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ BMU ਦੇ ਕੰਮ ਕਰਦੇ ਹੋਏ ਇੱਕ ਸੂਖ਼ਮ ਟਨ�ਲੰਗਿ ਮਸ਼ੀਨ ਵਜੋਂ ਦੇਖ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਸਦੇ ਅਗਿਲੇ �ਸਰੇ ‘ਤੇ,
ਓਸਟੀਓਕਲਾਸਟਸ ਦਾ ਇੱਕ ਸਮੂਹ ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ �ਸੱਧਿਾ ਇੱਕ ਟਨਲ ਬਣਾਉਂਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਅੱਗਿੇ ਵਧਿਦੇ ਹੋਏ ਇਸਨੰੂ ਘੋਲਦਾ ਹੈ: ਇਹ ਸੋਖਣ ਵਾਲਾ �ਸਰਾ 
ਕੱਟਣ ਵਾਲਾ ਕੋਨ ਹੈ। ਇਸਦੇ �ਬਲਕੁਲ �ਪੱਛੇ, ਬੰਦ ਹਿੋਣ ਵਾਲੇ ਕੋਨ �ਵੱਚਿ, ਓਸਟੀਓਬਲਾਸਟਸ ਤਾਜ਼ਿਾ ਟਨਲ ਨੰੂ ਲਾਈਨ ਕਰਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਇਸਨੰੂ ਬਾਹਰੀ
ਕੰਧਿਾ ਂਤੋਂ ਅੰਦਰ ਵੱਲ ਭਰਦੇ ਹਨ, ਇੱਕ ਅ�ਜਹੇ ਕੇਂਦਰੀ ਚਿੈਨਲ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਨਵੀਂ ਹੱਡੀ ਦੀਆ ਂਗਿੋਲਾਕਾਰ ਪਰਤਾ ਂਰੱਖਦੇ ਹਨ ਜੋ ਇੱਕ ਖੂਨ ਦੀ ਨਾੜੀ ਨੰੂ
ਧਿਾਰਨ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਪੂਰਾ ਹੋਇਆ ਹੋਇਆ �ਸਲੰਡਰ, ਜੋ �ਕ ਇੱਕ ਕੇਂਦਰੀ ਨ�ਹਰ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਹੱਡੀ ਦੀਆ ਂਪਰਤਾ ਂਹੈ, ਇੱਕ ਓਸਟੀਓਨ ਹੈ, ਜੋ �ਕ
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ਘਣ ਹੱਡੀ ਦੀ ਮੂਲ ਢਾਚਂਿਾਗਿਤ ਇਕਾਈ ਹੈ। ਇਸ ਲਈ ਰੀਮਾਡ�ਲੰਗਿ ਬੇਤਰਤੀਬੀ ਨਹੀਂ ਹੈ: ਇਹ ਤਬਾਹੀ ਦੇ ਅਨੰਤਰ ਮੁੜ �ਨਰਮਾਣ ਦਾ ਇੱਕ ਸਮਨ�ਵਤ
ਕਾਫ਼ਲਾ ਹੈ, ਜੋ ਪੁਰਾਣੀ ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿੋਂ ਨਵੀਂ, ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਸੰਰੇ�ਖਤ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਲੰਘਾਉਂਦਾ ਹੈ।

ਇਹੀ ਕਾਰਨ ਹੈ �ਕ �ਸਹਤਮੰਦ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਕੰਮ ਕਰਦੇ ਹੋਏ ਦੋਵੇਂ �ਕਸਮ ਦੇ ਸੈੱਲਾ ਂਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਕੱਟਣ ਵਾਲੇ ਕੋਨ ਦੀ ਅਗਿਵਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੇ
ਓਸਟੀਓਕਲਾਸਟਸ ਉਹੀ ਸੈੱਲ ਹਨ ਜੋ, ਅਸੰਤੁ�ਲਤ ਹੋਣ ‘ਤੇ, ਹੇਠਾ ਂਦੱਸੀਆ ਂਗਿਈਆ ਂਹੱਡੀ-ਖੋਹ ਦੀਆ ਂ�ਬਮਾਰੀਆ ਂਨੰੂ ਤੇਜ਼ਿ ਕਰਦੇ ਹਨ।

ਕਪ�ਲੰਗ ਸ�ਵੱਚ: RANK, RANKL ਅਤੇ OPG

�ਬਲਡਰ (ਓਸਟੀਓਬਲਾਸਟ) �ਡਮੋ�ਲਸ਼ਨ ਕਰੂ (ਓਸਟੀਓਕਲਾਸਟ) ਨੰੂ �ਕਵੇਂ �ਨਯੰਤ�ਰਤ ਕਰਦਾ ਹੈ? ਇੱਕ ਅਣੂ ਸ�ਵੱਚਿ ਰਾਹੀਂ �ਜਸਨੰੂ ਜਾਣਨਾ ਲਾਜ਼ਿਮੀ
ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਸਧਿਾਰਨ ਮੁੜ-ਰਚਿਨਾ ਅਤੇ ਕਈ �ਬਮਾਰੀਆ ਂ(ਅਤੇ ਕਈ ਦਵਾਈਆ)ਂ ਦੇ �ਪੱਛੇ ਲੀਵਰ ਦਾ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਓਸਟੀਓਬਲਾਸਟ-ਲਾਈਨੇਜ ਸੈੱਲ RANKL ਨਾਮਕ �ਸਗਿਨਲ ਪ੍ਰਗਿਟ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਜਦੋਂ RANKL, ਓਸਟੀਓਕਲਾਸਟ ਪੂਰਵਗਿਾਮੀਆ ਂਦੀ ਸਤਹ ‘ਤੇ

ਮੌਜੂਦ ਆਪਣੇ �ਰਸੈਪਟਰ RANK �ਵੱਚਿ ਜੁੜਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਹ ਉਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ ਸਰਗਿਰਮ, ਹੱਡੀ-ਘੋਲਣ ਵਾਲੇ ਓਸਟੀਓਕਲਾਸਟਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਪਕੜਨ ਲਈ ਸੰਕੇਤ �ਦੰਦਾ

ਹੈ। ਇਸ ਲਈ, �ਬਲਡਰ �ਡਮੋ�ਲਸ਼ਨ ਕਰੂ ਲਈ �ਰਮੋਟ ਕੰਟਰੋਲ ਫੜੇ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਬ੍ਰੇਕ ਲਗਿਾਉਣ ਲਈ, ਉਹੀ ਓਸਟੀਓਬਲਾਸਟ OPG
(ਓਸਟੀਓਪ੍ਰੋਟੇਜੇ�ਰਨ) ਨਾਮਕ ਇੱਕ �ਡਕੋਈ ਸੈਕਰੇਟ ਕਰਦੇ ਹਨ, ਜੋ RANKL ਨੰੂ RANK ਤੱਕ ਪਹੁੰਚਿਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਹੀ ਸੋਖ ਲੈਂਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਲਈ, 
RANKL-to-OPG ਅਨੁਪਾਤ ਹੱਡੀ ਦੇ �ਵਘਟਨ ਦੀ ਗਿਤੀ �ਨਰਧਿਾਰਤ ਕਰਦਾ ਹੈ: ਵੱਧਿ RANKL ਹੱਡੀ ਦੇ ਨੁਕਸਾਨ ਵੱਲ ਤੁਲਨਾ ਨੰੂ ਝੁਕਾਉਂਦਾ ਹੈ, ਵੱਧਿ
OPG ਹੱਡੀ ਦੇ ਸੁਰੱ�ਖਅਣ ਵੱਲ।

ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਪ੍ਰਭਾ�ਵਤ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਲਗਿਭਗਿ ਹਰ �ਸਗਿਨਲ (ਹਾਰਮੋਨ, ਸੋਜ, ਦਵਾਈਆ)ਂ ਅੰਤ �ਵੱਚਿ ਇਸ ਲੀਵਰ ਨੰੂ �ਖੱਚਿਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਉਹੀ ਸਥਾਨ ਹੈ �ਜੱਥੇ
ਓਸਟੀਓਪੋਰੋ�ਸਸ ਦੀ ਦਵਾਈ ਡਨੋੈਸੁਮਾਬ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ: ਇਹ ਇੱਕ ਮਨੱੁਖੀ-ਬਣਾਈ ਗਿਈ ਐਂਟੀਬਾਡੀ ਹੈ ਜੋ OPG ਵਾਗਂਿ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ, RANKL ਨੰੂ
ਸੋਖ ਕੇ ਓਸਟੀਓਕਲਾਸਟਾ ਂਨੰੂ ਬੰਦ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਇਸ ਸ�ਵੱਚਿ ਨੰੂ ਯਾਦ ਰੱਖੋ; ਅਗਿਲੇ ਦੋ ਭਾਗਿ RANKL ਦੇ ਗਿਲਤ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਧਿੱਕੇ ਜਾਣ ਦੀਆਂ
ਕਹਾਣੀਆ ਂਹਨ।

ਮਕੈਨੋਟਰਾਂਸਡਕਸ਼ਨ ਅਤੇ ਵੁਲਫਿ ਦਾ �ਨਯਮ

ਹੱਡੀਆ ਂਆਪਣੇ ਉੱਤੇ ਪਾਏ ਗਿਏ ਬੋਝ ਨਾਲ ਮਸ਼ਹੂਰੀ ਨਾਲ ਢਲਦੀਆ ਂਹਨ। “ਹਿੱਡੀ ਉੱਥੇ ਬਣਾਈ ਜਾਦਂੀ ਹਿੈ �ਜੱਥੇ ਇਸਦੀ ਲੋੜ ਹਿੁੰਦੀ ਹਿੈ ਅਤੇ ਉੱਥੇ ਖਤਮ
ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹਿੈ �ਜੱਥੇ ਲੋੜ ਨਹਿੀਂ ਹਿੁੰਦੀ” ਵਲੁਫ ਦਾ �ਨਯਮ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹੀ ਕਾਰਨ ਹੈ �ਕ ਟੈ�ਨਸ �ਖਡਾਰੀ ਦੀ ਰੈਕਟ ਵਾਲੀ ਬਾਹਂ �ਵੱਚਿ ਘਣੀ ਹੱਡੀ ਹੁੰਦੀ
ਹੈ, ਅੰਤਰਰਾਸ਼ਟਰੀ ਯਾਤਰੀ ਅਤੇ �ਬਸਤਰੇ ‘ਤੇ ਸੁੱਤੇ ਮਰੀਜ਼ਿਾ ਂਨੰੂ ਹੱਡੀਆ ਂਦਾ ਨੁਕਸਾਨ �ਕਉਂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ �ਕਉਂ ਸਹੀ ਬੋਝ ਟੁੱਟੀ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਸਹੀ ਥਾਵਾ ਂ‘ਤੇ
ਮੁੜ ਬਣਾਉਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਬੋਝ ਨੰੂ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਨ ਵਾਲੀਆ ਂਸੈੱਲਾ ਂਓਸਟੀਓਸਾਈਟਸ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ, ਜੋ ਹੱਡੀ ਦੇ ਅੰਦਰ ਛੁਪੀਆ ਂਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਜਦੋਂ ਹੱਡੀ ਉੱਤੇ ਬੋਝ ਪੈਂਦਾ ਹੈ, ਤਾਂ
ਤਰਲ ਪਦਾਰਥ ਉਨ੍ਹਾ ਂਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ ਛੋਟੇ ਚਿੈਨਲਾ ਂਰਾਹੀਂ �ਨਕਲਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਓਸਟੀਓਸਾਈਟਸ ਉਸ ਵਹਾਅ ਨੰੂ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ, ਇਸ
ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਨੰੂ ਮਕੈਨੋਟਰਾਸਂਡਕਸ਼ਨ (ਇੱਕ ਮਕੈਨੀਕਲ �ਸਗਿਨਲ ਨੰੂ ਜੈ�ਵਕ �ਸਗਿਨਲ �ਵੱਚਿ ਬਦਲਣਾ) �ਕਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਬੋਝ ਵਾਲੀਆਂ
ਓਸਟੀਓਸਾਈਟਸ ਸਕਲੇਰੋਸ�ਟਨ ਨਾਮਕ ਇੱਕ ਬ੍ਰੇ�ਕੰਗਿ ਅਣੂ ਨੰੂ ਘਟਾਉਂਦੀਆ ਂਹਨ, ਜੋ ਓਸਟੀਓਬਲਾਸਟਸ ਨੰੂ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਛੱਡ �ਦੰਦਾ ਹੈ; �ਬਨਾ ਂਬੋਝ
ਵਾਲੀ ਹੱਡੀ ਇਸਦੇ ਉਲਟ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਖਤਮ ਹੋਣ ਲਈ ਸੌਂਪੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਇਸ ਲਈ “ਇਸਦਾ ਉਪਯੋਗਿ ਕਰੋ ਜਾ ਂਇਸਨੰੂ ਗਿੁਆਓ” �ਸਰਫ਼ ਇੱਕ
ਨਾਗਿ�ਰਕ ਨਹੀਂ ਹੈ; ਇਹ ਓਸਟੀਓਸਾਈਟਸ ਦੁਆਰਾ RANKL/OPG ਸੰਤੁਲਨ ਨੰੂ ਤੁਹਾਡੇ ਕੀਤੇ ਕੰਮ ਦੇ ਅਨੁਸਾਰ ਢਾਲਣਾ ਹੈ।

ਜਦੋਂ ਮੁੜ-ਰਚਨਾ ਗਲਤ ਹੋਿ ਜਾਂਦੀ ਹੈਿ: ਹੱਿਡੀ ਦਾ ਘੁਲਣਾ (OSTEOLYSIS) ਅਤੇ ਸੋ�ਨਕ ਹੇਿਡਹੌਿਗ

ਹਿੱਡੀ ਦਾ ਘੁਲਣਾ (Osteolysis) ਦਾ �ਸਰਫ਼ ਮਤਲਬ ਹੈ ਹੱਡੀ ਦਾ ਘੁਲ ਕੇ ਖਤਮ ਹੋਣਾ: ਆਸਟੀਓਕਲਾਸਟਸ (osteoclasts) �ਬਨਾ ਂਕੰਟਰੋਲ ਦੇ ਕੰਮ
ਕਰਨਾ, ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਕਉਂ�ਕ ਕੋਈ ਚਿੀਜ਼ਿ RANKL ਸ�ਵੱਚਿ ਨੰੂ “ਚਿਾਲੂ” (on) ਸ�ਥਤੀ �ਵੱਚਿ ਜਾਮ ਕਰ �ਦੰਦੀ ਹੈ। ਇਹੀ ਉਹ ਕਾਰਕ ਹੈ ਜੋ �ਟਊਮਰ ਨੰੂ
ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ ਖੋਦਣ �ਦੰਦਾ ਹੈ, ਇਮਪਲਾਟਂ ਨੰੂ �ਢੱਲਾ ਕਰਦਾ ਹੈ (ਅਗਿਲਾ ਖੰਡ), ਅਤੇ ਕੁਝ ਸੋਜ ਵਾਲੀਆ ਂ�ਬਮਾਰੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਖੋਖਲਾ ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਇੱਥੇ ਇੱਕ ਹੋਰ ਹੈਰਾਨੀਜਨਕ �ਨਯੰਤਰਕ ਸੋ�ਨਕ ਹਿੇਡਹਿੌਗ (sonic hedgehog - Shh) ਹੈ, ਇੱਕ �ਸਗਿਨ�ਲੰਗਿ ਅਣੂ ਜੋ ਭ੍ਰੂਣ ਦੇ ਸਰੀਰ ਦੀ ਬਣਤਰ ਨੰੂ
ਢਾਲਣ ਲਈ ਸਭ ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਜਾ�ਣਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ (ਇਹ ਅੰਗਿਾ ਂਅਤੇ ਉਂਗਿਲੀਆ ਂਦੀ ਰਚਿਨਾ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ)। ਇਹੀ ਰਸਤਾ ਵੱਡੇ ਉਮਰ ਦੇ ਹੱਡੀ ਦੇ ਢਾਚਂਿੇ
�ਵੱਚਿ ਦੁਬਾਰਾ ਵਰ�ਤਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ ਦੋਵੇਂ ਪਾ�ਸਆ ਂ‘ਤੇ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਇੱਕ ਟੁੱਟੀ ਹੱਡੀ ਦੇ ਭਰਨ (healing fracture) ਦੌਰਾਨ, Shh
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�ਸਗਿਨ�ਲੰਗਿ ਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦੀ ਹੈ; ਇਹ ਆਸਟੀਓਬਲਾਸਟਸ ਅਤੇ ਹੱਡੀ ਦੀ ਬਣਤਰ ਦਾ ਸਮਰਥਨ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਪਰ ਹੱਡੀ ਦੇ ਘੁਲਣ

(osteolysis) �ਵੱਚਿ ਇਹ ਉਲਟ ਕਰਦੀ ਹੈ: ਆਪਣੇ ਡਾਊਨਸਟਤ੍ਰਿੀਮ ਮੈਸੇਂਜਰ Gli ਰਾਹੀਂ ਕੰਮ ਕਰਦੇ ਹੋਏ, Shh ਸਹਾਇਕ ਸਟਤ੍ਰਿੋਮਲ ਸੈੱਲਾ ਂਨੰੂ ਵੱਧਿ RANKL
ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਪ੍ਰੇ�ਰਤ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਵੱਧਿ RANKL ਦਾ ਮਤਲਬ ਹੈ ਵੱਧਿ ਆਸਟੀਓਕਲਲਾਸਟਸ ਅਤੇ ਵੱਧਿ ਘੁਲੀ ਹੋਈ ਹੱਡੀ। ਇਹ ਇੱਕ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ
ਗਿੱਲ ਹੈ �ਕ Shh ਆਪਣੇ ਆਪ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਖੋਖਲਾ ਨਹੀਂ ਕਰਦੀ; ਇਹ RANKL ਰਸਤੇ ਨੰੂ ਵਧਾਉਣ (amplifying) ਦੁਆਰਾ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ, �ਜਸ ਕਾਰਨ
ਇਹ ਕੈਂਸਰ-ਸਬੰਧਿਤ ਹੱਡੀ ਦੇ ਨੁਕਸਾਨ ਵਰਗਿੀਆ ਂਸ�ਥਤੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਵਾਧਿੂ ਕਾਰਕ ਵਜੋਂ �ਦਖਾਈ �ਦੰਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਇੱਕ ਸੁੰਦਰ ਉਦਾਹਰਣ ਹੈ ਇੱਕ ਥੀਮ
ਦੀ, ਜੋ ਇਸ ਪੂਰੇ ਪੰਨੇ �ਵੱਚਿ ਚਿੱਲਦੀ ਹੈ: �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਹੱਡੀ ਦੀਆ ਂ�ਬਮਾਰੀਆ ਂਸਧਿਾਰਨ ਮੁੜ-ਰਚਿਨਾ ਮਸ਼ੀਨਰੀ (ਕੱਟਣ ਵਾਲਾ ਖੰਡ, RANKL ਸ�ਵੱਚਿ)
ਦਾ ਇੱਕ �ਦਸ਼ਾ �ਵੱਚਿ ਬਹੁਤ �ਜ਼ਿਆਦਾ ਦਬਾਅ ਹੋਣਾ ਹਨ।

ਪੋਲੀਥੀਲੀਨ ਦੀ ਘਸਾਅ ਅਤੇ ਇਮਪਲਾਂਟ �ਢੱਲਾ ਹੋਿਣਾ

ਇਹ ਉਹ ਜਗਿ੍ਹਾ ਹੈ �ਜੱਥੇ ਜੀਵ �ਵ�ਗਿਆਨ ਬਹੁਤ ਹੀ �ਵਹਾਰਕ ਬਣ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, �ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਦੱਸਦਾ ਹੈ �ਕ ਜੋੜਾ ਂਦੇ ਰੀਪਲੇਸਮੈਂਟ ਅੰਤ �ਵੱਚਿ �ਕਵੇਂ ਅਸਫਲ
ਹੁੰਦੇ ਹਨ। �ਹੱਪ ਜਾ ਂਘੁਟਣੇ ਦੇ ਰੀਪਲੇਸਮੈਂਟ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਸਮਤਲ ਬੇਅ�ਰੰਗਿ ਸਤਹ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਜੋ �ਕ ਪਰੰਪਰਾਗਿਤ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਇੱਕ ਸਖ਼ਤ ਗਿੇਂਦ ਜਾ ਂਧਿਾਤੂ ਦੇ �ਹੱਸੇ
ਦੀ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜੋ �ਕ ਪੋਲੀਥੀਲੀਨ (�ਚਿ�ਕਤਸਾ-ਗਿੁਣਵੱਤਾ ਵਾਲੀ ਪਲਾਸ�ਟਕ) ਦੇ ਲਾਈਨਰ ਦੇ ਨਾਲ ਚਿਲਦੀ ਹੈ। ਵਰਤੋਂ ਦੇ ਸਾਲਾ ਂਦੌਰਾਨ, ਰਗਿੜ ਕਾਰਨ
ਪੋਲੀਥੀਲੀਨ ਦੇ ਅ�ਤ-ਸੂਖ਼ਮ ਘਸਾਅ ਕਣ (wear particles) ਬਾਹਰ �ਨਕਲਦੇ ਹਨ, ਜੋ �ਕ ਦੇਖਣ ਲਈ ਬਹੁਤ ਛੋਟੇ ਹੁੰਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਅਰਬਾ ਂਦੀ �ਗਿਣਤੀ
�ਵੱਚਿ ਬਾਹਰ �ਨਕਲਦੇ ਹਨ।

ਸਰੀਰ ਇਹਨਾ ਂਕਣਾ ਂਨੰੂ ਅਣਚਿਾਹੇ ਮ�ਹਮਾਨਾ ਂਵਜੋਂ ਮੰਨਦਾ ਹੈ। ਇਮਪਲਾਟਂ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਮੌਜੂਦ ਸਫ਼ਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਇ�ਮਊਨ ਸੈੱਲ (ਮੈਕੋ੍ਰਫੇਿਜ) ਉਹਨਾਂ
ਨੰੂ �ਨਗਿਲਣ ਦੀ ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਨ, ਪਰ ਪਲਾਸ�ਟਕ ਪਚਿਣਯੋਗਿ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦਾ, ਇਸ ਲਈ �ਨਰਾਸ਼ ਮੈਕੋ੍ਰਫੇਜ ਇਸਲਈ ਸੋਜ ਦੇ ਸੰਕੇਤ (inflammatory
signals) ਛੱਡਦੇ ਹਨ। ਉਹ ਸੰਕੇਤ ਭ�ਵੱਖਬਾਣੀਯੋਗਿ ਤੌਰ ‘ਤੇ RANKL ਨੰੂ ਵਧਿਾਉਂਦੇ ਹਨ, ਜੋ �ਕ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਖੋਰਾ ਲਗਿਾਉਣ ਵਾਲੇ ਸੈੱਲਾ ਂ(osteoclasts) ਨੰੂ
ਭਰਤੀ ਕਰਦੇ ਹਨ ਜੋ ਇਮਪਲਾਟਂ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਖੋਰਾ ਲਗਿਾਉਂਦੇ ਹਨ। ਇਹ ਕਣ-ਪ੍ਰੇ�ਰਤ (ਜਾ ਂਘਸਾਅ) ਓਸਟੀਓਲਾਈ�ਸਸ ਚਿੁਪਚਿਾਪ ਹੱਡੀ
ਦੇ ਐਂਕਰੇਜ ਨੰੂ ਖੋਰਾ ਲਗਿਾਉਂਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਅੰਤ �ਵੱਚਿ ਇਮਪਲਾਟਂ �ਢੱਲਾ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਜੋ �ਕ ਜੋੜਾ ਂਦੇ ਰੀਪਲੇਸਮੈਂਟ ਦੇ ਖਰਾਬ ਹੋਣ ਅਤੇ ਰੀਵੀਜ਼ਿਨ ਦੀ ਲੋੜ
ਹੋਣ ਦਾ ਇੱਕ ਮੁੱਖ ਕਾਰਨ ਹੈ, ਅਕਸਰ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਦਹਾ�ਕਆ ਂਬਾਅਦ। ਇਹ ਉਹੀ ਅੰ�ਤਮ ਸਾਝਂਾ ਮਾਰਗਿ ਹੈ ਜੋ ਉੱਪਰ ਦੱਸੇ ਗਿਏ ਸਭ ਕੁਝ ਹੈ: ਇੱਕ
ਬਾਹਰੀ ਉਤੇਜਨਾ, ਜੋ RANKL ਰਾਹੀਂ ਫ਼ਨਲ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਓਸਟੀਓਕਲਾਸਟਸ ਦੁਆਰਾ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਘੋਲ ਕੇ ਖ਼ਤਮ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਇਸਨੰੂ ਸਮਝਣਾ ਹੀ
ਇਸ ਲਈ ਜ਼ਿਰੂਰੀ ਹੈ �ਕ �ਬਹਤਰ ਬੇਅ�ਰੰਗਿ ਸਮੱਗਿਰੀ (�ਜਵੇਂ �ਕ ਕ੍ਰਾਸ-�ਲੰਕਡ ਪੋਲੀਥੀਲੀਨ) �ਵੱਚਿ ਇਜੰੀਨੀਅ�ਰੰਗਿ ਇਨੰੀ �ਜ਼ਿਆਦਾ �ਕਉਂ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ
ਹੈ, ਜੋ ਘੱਟ ਅਤੇ ਘੱਟ ਸਮੱ�ਸਆ ਪੈਦਾ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਕਣ ਬਾਹਰ ਕੱਢਦੀ ਹੈ।

ਭਰਪਾਈ �ਵੱਚ ਕੀ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈਿ ਅਤੇ ਕੀ ਨੁਕਸਾਨ ਪਹੰੁਿਚਾਉਂਦਾ ਹੈਿ

ਅੰਤ �ਵੱਚਿ, �ਵਹਾਰਕ ਕਾਰਕ, ਹੁਣ ਉਹਨਾ ਂਨੰੂ ਸਮਝਾਉਣ ਵਾਲੀ ਜੀਵ-�ਵ�ਗਿਆਨਕ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੇ ਨਾਲ:

ਰਕਤ ਸਪਲਾਈ ਉਹਨਾ ਂਸੈੱਲਾ,ਂ ਆਕਸੀਜਨ ਅਤੇ ਸੰਕੇਤਾ ਂਨੰੂ ਪਹੁੰਚਿਾਉਂਦੀ ਹੈ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਦੀ ਭਰਪਾਈ ਲਈ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ; ਇੱਕ ਨੰਗਿਾ ਜਾ ਂਕੁਚਿ�ਲਆ
ਨਰਮ-ਬੁਣਤਲ ਖੇਤਰ, ਜਾ ਂਘੱਟ ਰਕਤ ਸਪਲਾਈ ਵਾਲੀ ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ ਟੁੱਟਣਾ, ਧਿੀਮੀ ਗਿਤੀ ਨਾਲ ਭਰਪਾਈ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਸਭ ਤੋਂ ਵੱਡਾ ਕਾਰਕ ਹੈ।

ਸ�ਥਰਤਾ ਕਾਲਸ (callus) ਨੰੂ ਪਕਣ �ਦੰਦੀ ਹੈ; �ਜ਼ਿਆਦਾ ਚਿਲਣ-�ਫਰਣ ਨਾਜ਼ਿੁਕ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਪੁਲ ਨੰੂ ਵਾਰ-ਵਾਰ ਤੋੜਦੀ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ ਨਾਨ-
ਯੂਨੀਅਨ (ਇੱਕ ਅ�ਜਹੀ ਟੁੱਟਣ ਜੋ ਭਰਪਾਈ ਨਹੀਂ ਕਰਦੀ) ਵੱਲ ਜਾਣ ਦਾ ਇੱਕ ਆਮ ਰਾਹ ਹੈ।

�ਸਗਰਤ ਪੀਣਾ ਅਤੇ �ਨਕੋਟੀਨ ਖੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਨੰੂ ਸੰਕੁ�ਚਿਤ ਕਰਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਮੁਰੰਮਤ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਸੈੱਲਾ ਂਦੀ ਕਾਰਗਿੁਜ਼ਿਾਰੀ ਨੰੂ ਘਟਾਉਂਦੇ ਹਨ:
ਹੱਡੀਆ ਂਦੀ ਭਰਪਾਈ ਲਈ ਇੱਕ ਸਥਾ�ਪਤ ਰੋਕ।

ਮਧੁਮੇਹਿ (ਡਾਇਬਟੀਜ਼) ਅਤੇ ਕੁਝ ਦਵਾਈਆ ਂ(ਸਟੀਰਾਇਡਾ ਂਦੇ ਲੰਬੇ ਕੋਰਸ, ਅਤੇ ਤਾਜ਼ਿਾ ਟੁੱਟਣ ਦੇ ਆਸ-ਪਾਸ ਕੁਝ ਐਂਟੀ-ਇਨਫਲੇਮੇਟਰੀ
ਦਵਾਈਆ)ਂ ਭਰਪਾਈ ਨੰੂ ਧਿੀਮਾ ਕਰ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ।

ਪੋਸ਼ਣ (ਕਾਫੀ ਪ੍ਰੋਟੀਨ, ਕੈਲਸ਼ੀਅਮ ਅਤੇ �ਵਟਾ�ਮਨ D) ਕੱਚਿੇ ਮਾਲ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਕਰਦੇ ਹਨ; ਘਾਟ, ਵਾਧਿੇ ਨਾਲੋਂ, ਉਹ ਸਮੱ�ਸਆ ਹੈ �ਜਸ ਤੋਂ ਬਚਿਣਾ
ਹੈ।

ਉਮਰ ਸੈਲੂਲਰ ਮਸ਼ੀਨਰੀ ਨੰੂ ਧਿੀਮਾ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਪਰ ਹੱਡੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਪੂਰੀ ਉਮਰ ਭਰ ਭਰਪਾਈ ਦੀ ਅਦਭੁਤ ਸਮਰੱਥਾ ਬਣੀ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ।
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ਹੱਡੀਆ ਂਦੀ �ਸਹਤ ਅਤੇ ਓਸਟੀਓਪੋਰੋ�ਸਸ — ਜਦੋਂ ਪੂਰੀ ਹੱਡੀਆ ਂਦੀ ਬਣਤਰ �ਵੱਚਿ ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ ਨੁਕਸਾਨ ਵੱਲ ਰੁਝਾਨ ਬਦਲ ਜਾਦਂਾ ਹੈ

�ਸਗਿਰਤ ਪੀਣਾ ਅਤੇ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀ-ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ ਭਾਗਿਾ ਂਦਾ ਠੀਕ ਹੋਣਾ — �ਕਉਂ �ਸਗਿਰਤ ਪੀਣਾ ਇੱਥੇ ਦੱਸੇ ਗਿਏ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੇ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਨੰੂ ਧਿੀਮਾ ਕਰਦਾ
ਹੈ

�ਵਟਾ�ਮਨ ਡੀ ਅਤੇ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀ-ਹੱਡੀਆ ਂਦੀ �ਸਹਤ — ਹੱਡੀਆ ਂਬਣਾਉਣ �ਵੱਚਿ ਖ�ਣਜਾ ਂਦਾ ਪੱਖ
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