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

ਹਰ ਕੱਟ, ਝਰੀਟ ਅਤੇ ਸਰਜਰੀ ਵਾਲਾ ਚਿੀਰਾ ਇੱਕੋ ਕਮਾਲ ਦੀ, ਅਨੁਮਾਨਯੋਗਿ ਤਰਤੀਬ ਰਾਹੀਂ ਠੀਕ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਹਰ ਇੱਕ ਆਪਣੇ �ਪੱਛੇ ਇੱਕ ਦਾਗ਼
ਛੱਡਦਾ ਹੈ, �ਕਉਂ�ਕ ਠੀਕ ਹੋਈ ਚਿਮੜੀ ਦੀ ਮੁਰੰਮਤ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਇਹ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਦੁਬਾਰਾ ਨਹੀਂ ਉੱਗਿਦੀ। ਇਹ ਸਮਝਣਾ �ਕ ਜ਼ਖ਼ਮ �ਕਵੇਂ ਠੀਕ ਹੁੰਦੇ ਹਨ,
ਦੱਸਦਾ ਹੈ �ਕ ਨਵਾ ਂਦਾਗ਼ �ਫਿੱਕਾ ਪੈਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਲਾਲ ਅਤੇ ਸਖ਼ਤ �ਕਉਂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਠੀਕ ਹੋਇਆ ਜ਼ਖ਼ਮ ਕਦੇ ਵੀ ਉਸ ਚਿਮੜੀ �ਜੰਨਾ ਮਜ਼ਬੂਤ �ਕਉਂ ਨਹੀਂ
ਹੁੰਦਾ �ਜਸ ਦੀ ਥਾ ਂਉਸ ਨੇ ਲਈ, ਅਤੇ �ਸਗਿਰਟਨੋਸ਼ੀ ਅਤੇ ਸ਼ੂਗਿਰ (ਡਾਇਬਟੀਜ਼) ਵਰਗਿੀਆ ਂਚਿੀਜ਼ਾ ਂਇਨੰੀਆ ਂਮਹੱਤਵਪੂਰਨ �ਕਉਂ ਹਨ। ਇਹ ਪੰਨਾ ਸਾਦੀ
ਭਾਸ਼ਾ �ਵੱਚਿ ਦੱਸਦਾ ਹੈ �ਕ ਚਿਮੜੀ �ਕਵੇਂ ਜੁੜਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਦਾਗ਼ �ਕਵੇਂ �ਟਕਦੇ ਹਨ; ਜਾਣਨ ਦੇ ਇੱਛੁਕ ਪਾਠਕਾ ਂਲਈ, ਇਹ �ਫਿਰ ਮੁਰੰਮਤ ਦੀ ਜੀਵ-�ਵ�ਗਿਆਨ
�ਵੱਚਿ ਅਤੇ ਇਸ ਗਿੱਲ �ਵੱਚਿ ਡੰੂਘਾਈ ਨਾਲ ਜਾਦਂਾ ਹੈ �ਕ ਦਾਗ਼ ਉਵੇਂ �ਕਉਂ �ਵਹਾਰ ਕਰਦੇ ਹਨ �ਜਵੇਂ ਉਹ ਕਰਦੇ ਹਨ।

ਜ਼ਖ਼ਮ ਕੀ ਹੈ ਅਤੇ ਚਿਮੜੀ �ਕਵੇਂ ਠੀਕ ਹੁੰਦੀ ਹੈ

ਜ਼ਖ਼ਮ �ਸਰਫ਼ ਚਿਮੜੀ ਦੀ ਰੱ�ਖਿਆ ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਪਰਤ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਟੁੱਟ ਹੈ। ਇਸ ਦਾ ਠੀਕ ਹੋਣਾ ਇੱਕ-ਦੂਜੇ �ਵੱਚਿ ਰਲੇ ਕਦਮਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਹੁੰਦਾ ਹੈ: ਪ�ਹਲਾ ਂਖ਼ੂਨ
ਵਗਿਣਾ ਰੁਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਗਿਤਲਾ/ਖਿਰੀਂਡ ਬਣਦਾ ਹੈ; �ਫਿਰ �ਜਵੇਂ ਸਫ਼ਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਸੈੱਲ ਅੰਦਰ ਆਉਂਦੇ ਹਨ, ਉਸ ਥਾ ਂਉੱਤੇ ਸੋਜਸ਼ (inflammation) ਆ
ਜਾਦਂੀ ਹੈ (ਲਾਲ, ਗਿਰਮ, ਥੋੜ੍ਹੀ ਸੁੱਜੀ ਹੋਈ); �ਫਿਰ ਸਰੀਰ ਪਾੜ ਨੰੂ ਨਵੇਂ �ਟਸ਼ੂ ਨਾਲ ਭਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ �ਕਨਾ�ਰਆ ਂਨੰੂ ਨੇੜੇ �ਖਿੱਚਿਦਾ ਹੈ; ਅਤੇ ਅਖ਼ੀਰ �ਵੱਚਿ,
ਮਹੀ�ਨਆ ਂਦੌਰਾਨ, ਉਸ ਨਵੇਂ �ਟਸ਼ੂ ਨੰੂ ਮੁੜ ਤਰਤੀਬ ਦੇ ਕੇ ਅਤੇ ਮਜ਼ਬੂਤ ਕਰਕੇ ਦਾਗ਼ �ਵੱਚਿ ਬਦਲ �ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਸਰਜਰੀ ਨਾਲ ਬੰਦ ਕੀਤਾ ਚਿੀਰਾ (�ਕਨਾਰੇ ਸਾਫ਼-ਸੁਥਰੇ ਢੰਗਿ ਨਾਲ ਟਾ�ਂਕਆ ਂਨਾਲ ਜੋੜੇ ਹੋਏ) ਉਸ ਜ਼ਖ਼ਮ ਨਾਲੋਂ ਜਲਦੀ ਅਤੇ ਪਤਲੇ ਦਾਗ਼ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੁੰਦਾ
ਹੈ �ਜਸ ਨੰੂ ਹੇਠਾ ਂਤੋਂ ਉੱਪਰ ਵੱਲ ਭਰਨ ਲਈ ਖਿੁੱਲ੍ਹਾ ਛੱ�ਡਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਪਰ ਦੋਵੇਂ ਇੱਕੋ ਬੁ�ਨਆਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦੀ ਪਾਲਣਾ ਕਰਦੇ ਹਨ।

ਦਾਗ਼ �ਕਵੇਂ ਬਣਦੇ ਅਤੇ ਪੱਕਦੇ ਹਨ

ਦਾਗ਼ ਉਹ ਪੈਚਿ ਹੈ ਜੋ ਸਰੀਰ ਜ਼ਖ਼ਮ ਨੰੂ ਬੰਦ ਕਰਨ ਲਈ ਲਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਨਵੇਂ ਦਾਗ਼ ਆਮ ਤੌਰ ਉੱਤੇ ਉੱਭਰੇ ਹੋਏ, ਸਖ਼ਤ, ਲਾਲ ਜਾ ਂਗਿੁਲਾਬੀ ਹੁੰਦੇ ਹਨ �ਕਉਂ�ਕ
ਉਹ ਨਵੀਆ ਂਖ਼ੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਅਤੇ ਬੇਤਰਤੀਬ ਕੋਲੇਜਨ (collagen, ਸਖ਼ਤ ਰੇਸ਼ੇਦਾਰ ਪ੍ਰੋਟੀਨ) ਨਾਲ ਭਰੇ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਅਗਿਲੇ ਕੁਝ ਮਹੀ�ਨਆ ਂਤੋਂ ਇੱਕ
ਸਾਲ ਦੌਰਾਨ, ਦਾਗ਼ ਮੁੜ-ਢਲਦਾ ਹੈ: ਖ਼ੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਘਟ ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ ਕੋਲੇਜਨ ਮੁੜ ਤਰਤੀਬ �ਵੱਚਿ ਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਪੱ�ਕਆ
ਹੋਇਆ ਦਾਗ਼ �ਜ਼ਆਦਾ ਪੱਧਿਰਾ, �ਫਿੱਕਾ, ਨਰਮ ਅਤੇ ਘੱਟ ਨਜ਼ਰ ਆਉਣ ਵਾਲਾ ਬਣ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਸੇ ਕਰਕੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਦਾਗ਼ ਨੰੂ ਇੱਕ ਮਹੀਨੇ ਉੱਤੇ ਨਹੀਂ, ਇੱਕ
ਸਾਲ ਉੱਤੇ ਪਰਖਿਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ।

ਦਾਗ਼ਾ ਂਬਾਰੇ ਦੋ ਇਮਾਨਦਾਰ ਸੱਚਿਾਈਆ:ਂ ਉਹ ਕਦੇ ਵੀ ਅਸਲ ਚਿਮੜੀ ਦੀ ਪੂਰੀ ਮਜ਼ਬੂਤੀ ਵਾਪਸ ਨਹੀਂ ਲੈਂਦੇ (ਵੱਧਿ ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਲਗਿਭਗਿ 80%), ਅਤੇ ਦਾਗ਼
�ਕਹੋ �ਜਹਾ ਬਣਦਾ ਹੈ ਇਹ ਕੁਝ ਹੱਦ ਤੱਕ ਤੁਹਾਡੇ ਉੱਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ (ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੀ ਦੇਖਿਭਾਲ, �ਸਗਿਰਟਨੋਸ਼ੀ ਨਾ ਕਰਨਾ) ਅਤੇ ਕੁਝ ਹੱਦ ਤੱਕ ਉਹਨਾਂ
ਕਾਰਨਾ ਂਉੱਤੇ �ਜਹਨਾ ਂਨੰੂ ਤੁਸੀਂ ਕਾਬੂ ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦੇ (ਜੈਨੇ�ਟਕਸ, ਚਿਮੜੀ ਦੀ �ਕਸਮ, ਇਹ ਸਰੀਰ ਉੱਤੇ �ਕੱਥੇ ਹੈ, ਅਤੇ ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ ਪਾਰ �ਖਿਚਿਾਅ)।
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ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੇ ਚਾਰ ਇੱਕ-ਦੂਜੇ �ਵਿੱਚ ਰਲੇ ਪੜਾਅ — ਖ਼ੂਨ ਰੁਕਣਾ, ਸੋਜਸ਼,
ਵਿਾਧਾ ਅਤੇ ਮੁੜ-ਢਲਾਈ — ਪ�ਹਲੇ ਗਤਲੇ ਤੋਂ ਲੈ ਕੇ ਪੱਕੇ ਹੋਏ ਦਾਗ਼ ਤੱਕ।
Indu Pranav Pasupula, Wikimedia Commons, CC BY-SA 4.0

ਜ਼ਖ਼ਮ ਨੰੂ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਠੀਕ ਹੋਣ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ

ਇਸ ਨੰੂ ਸਾਫ਼ ਅਤੇ ਸੁਰੱ�ਖਿਅਤ ਰੱਖਿੋ, ਅਤੇ ਆਪਣੀ ਪੱਟੀ/ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੀ ਦੇਖਿਭਾਲ ਦੀਆ ਂਹਦਾਇਤਾ ਂਦੀ ਪਾਲਣਾ ਕਰੋ; ਲਾਗਿ (ਇਨਫੈਿਕਸ਼ਨ) ਠੀਕ ਹੋਣ
ਨੰੂ ਲੀਹ ਤੋਂ ਲਾਹੁਣ ਵਾਲਾ ਇੱਕ ਵੱਡਾ ਕਾਰਨ ਹੈ।

�ਸਗਰਟਨੋਸ਼ੀ ਨਾ ਕਰੋ। �ਨਕੋਟੀਨ ਖ਼ੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਨੰੂ ਤੰਗਿ ਕਰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਜ਼ਖ਼ਮ ਨੰੂ ਆਕਸੀਜਨ ਤੋਂ ਵਾਝਂਾ ਰੱਖਿਦੀ ਹੈ, ਜੋ ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ ਖਿੁੱਲ੍ਹ ਜਾਣ
ਦੇ ਸਭ ਤੋਂ ਵੱਡੇ ਕਾਬੂ ਕੀਤੇ ਜਾ ਸਕਣ ਵਾਲੇ ਖ਼ਤ�ਰਆ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਇੱਕ ਹੈ।

ਚੰਗੀ ਖ਼ੁਰਾਕ ਖਿਾਓ। ਢੁਕਵਾ ਂਪ੍ਰੋਟੀਨ, �ਵਟਾ�ਮਨ C ਅਤੇ �ਜ਼ੰਕ, ਅਤੇ ਸ਼ੂਗਿਰ ਹੋਣ ਦੀ ਸੂਰਤ �ਵੱਚਿ ਖ਼ੂਨ �ਵੱਚਿ ਸ਼ੂਗਿਰ ਉੱਤੇ ਚਿੰਗਿਾ ਕਾਬੂ, ਕੱਚਿਾ ਮਾਲ
ਮੁਹੱਈਆ ਕਰਦੇ ਹਨ।

ਦਾਗ਼ ਦੇ ਪੱਕਣ ਦੌਰਾਨ ਇਸ ਦੀ ਰਾਖਿੀ ਕਰ:ੋ �ਖਿਚਿਾਅ ਨੰੂ ਘੱਟ ਤੋਂ ਘੱਟ ਰੱਖਿੋ, ਅਤੇ ਪ�ਹਲੇ ਸਾਲ ਲਈ ਨਵੇਂ ਦਾਗ਼ ਨੰੂ ਧਿੁੱਪ ਤੋਂ ਬਚਿਾਓ (ਜੋ ਇਸ ਨੰੂ ਪੱਕੇ
ਤੌਰ ਉੱਤੇ ਗਿੂੜ੍ਹਾ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ)।

�ਵਸਥਾਰ �ਵੱਚਿ

ਇਹ �ਹੱਸਾ ਇੱਕ �ਜ਼ਆਦਾ �ਵਸਥਾਰ ਵਾਲੀ, �ਵ�ਦਆਰਥੀ-ਪੱਧਿਰ ਦੀ �ਵਆ�ਖਿਆ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੀ ਦੇਖਿਭਾਲ ਲਈ ਇਸ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ, ਪਰ ਜੇ ਤੁਸੀਂ
ਜਾਣਨਾ ਚਿਾਹੁੰਦੇ ਹੋ �ਕ ਮੁਰੰਮਤ ਅਸਲ �ਵੱਚਿ �ਕਵਿੇਂ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਦਾਗ਼ ਇਹੋ �ਜਹੇ �ਕਉਂ ਹੁੰਦੇ ਹਨ, ਤਾ ਂਅੱਗਿੇ ਪੜ੍ਹੋ।

ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੇ ਚਾਰ ਪੜਾਅ

ਮੁਰੰਮਤ ਚਿਾਰ ਇੱਕ-ਦੂਜੇ �ਵੱਚਿ ਰਲੇ ਪੜਾਵਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਲੰਘਦੀ ਹੈ:

ਖ਼ੂਨ ਰੁਕਣਾ (haemostasis) (�ਮੰਟ)। ਖ਼ੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਸੁੰਗਿੜ
ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ ਗਿਤਲਾ ਬਣਦਾ ਹੈ, ਜੋ ਜ਼ਖ਼ਮ ਨੰੂ ਬੰਦ ਕਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ
ਫ਼ਾਈ�ਬ੍ਰਨ (fibrin, ਗਿਤਲੇ ਵਾਲਾ ਪ੍ਰੋਟੀਨ) ਦਾ ਇੱਕ ਆਰਜ਼ੀ ਢਾਚਂਿਾ
�ਵਛਾਉਂਦਾ ਹੈ।

ਸੋਜਸ਼ (�ਦਨ)। ਰੋਗਿ-ਰੋਧਿਕ ਸੈੱਲ (ਪ�ਹਲਾ ਂ�ਨਊਟ੍ਰੋ�ਫ਼ਲ ਅਤੇ �ਫਿਰ
ਮੈਕਰੋਫੇ਼ਜ) ਬੈਕਟੀਰੀਆ ਅਤੇ ਮਲਬਾ ਸਾਫ਼ ਕਰਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਅ�ਜਹੇ ਸੰਕੇਤ
ਛੱਡਦੇ ਹਨ ਜੋ ਮੁਰੰਮਤ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਸੈੱਲਾ ਂਨੰੂ ਬੁਲਾਉਂਦੇ ਹਨ। ਇਹ ਲਾਲ,
ਸੁੱ�ਜਆ ਹੋਇਆ, ਛੂਹਣ ਉੱਤੇ ਦੁਖਿਣ ਵਾਲਾ ਪੜਾਅ ਹੈ।

ਵਾਧਾ (proliferation) (�ਦਨਾ ਂਤੋਂ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਤੱਕ)। ਫ਼ਾਈਬ੍ਰੋਬਲਾਸਟ
(ਕੋਲੇਜਨ ਬਣਾਉਣ ਵਾਲੇ ਸੈੱਲ) ਵੱਡੀ �ਗਿਣਤੀ �ਵੱਚਿ ਆਉਂਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਨਵਾਂ
ਕੋਲੇਜਨ �ਵਛਾਉਂਦੇ ਹਨ; ਨਵੀਆ ਂਖ਼ੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਫਿੁੱਟਦੀਆ ਂਹਨ (ਗਿੁਲਾਬੀ “ਗਿ੍ਰੈਨੂਲੇਸ਼ਨ �ਟਸ਼ੂ” ਬਣਾਉਂਦੀਆ ਂਹਨ); ਚਿਮੜੀ ਦੇ ਸੈੱਲ ਸਤ੍ਹਾ ਦੇ
ਪਾਰ ਚਿੱਲ ਕੇ ਇਸ ਨੰੂ ਦੁਬਾਰਾ ਬੰਦ ਕਰ �ਦੰਦੇ ਹਨ।

ਮੁੜ-ਢਲਾਈ (remodelling) (ਹਫ਼�ਤਆ ਂਤੋਂ ~ਇੱਕ ਸਾਲ ਤੱਕ)। ਜਲਦੀ �ਵੱਚਿ ਬਣੇ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਕੋਲੇਜਨ ਨੰੂ ਤੋੜ ਕੇ �ਜ਼ਆਦਾ ਮਜ਼ਬੂਤ, �ਬਹਤਰ
ਤਰਤੀਬ ਵਾਲੇ ਕੋਲੇਜਨ ਨਾਲ ਬਦ�ਲਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਖ਼ੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਘਟ ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਦਾਗ਼ ਪੱਕ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਦਾਗ਼ ਚਮੜੀ ਨਾਲੋਂ ਕਮਜੋ਼ਰ �ਕਉਂ ਹੰੁਦੇ ਹਨ

ਮੁੱਖਿ ਗਿੱਲ ਕੋਲੇਜਨ ਦੀ �ਕਸਮ ਹੈ। ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਮੁਰੰਮਤ ਬਹੁਤ ਸਾਰਾ ਟਾਈਪ III ਕੋਲੇਜਨ �ਵਛਾਉਂਦੀ ਹੈ, ਜੋ ਜਲਦੀ ਜਮ੍ਹਾ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਪਰ ਮਸ਼ੀਨੀ ਤੌਰ
ਉੱਤੇ ਕਮਜ਼ੋਰ ਅਤੇ ਬੇਤਰਤੀਬ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਮੁੜ-ਢਲਾਈ ਦੌਰਾਨ ਇਹ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ �ਜ਼ਆਦਾ ਮਜ਼ਬੂਤ, ਸੇਧਿ �ਵੱਚਿ ਆਏ ਟਾਈਪ I ਕੋਲੇਜਨ ਨਾਲ ਬਦ�ਲਆ
ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਅਤੇ ਆਪਸ �ਵੱਚਿ ਜੋ�ੜਆ (cross-linked) ਜਾਦਂਾ ਹੈ। �ਖਿੱਚਿ ਸ�ਹਣ ਦੀ ਤਾਕਤ ਉਸੇ �ਹਸਾਬ ਨਾਲ ਵਧਿਦੀ ਹੈ: ਛੇ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਤੱਕ ਆਮ ਨਾਲੋਂ
ਲਗਿਭਗਿ ਅੱਧਿੀ, ਲਗਿਭਗਿ �ਤੰਨ ਮਹੀ�ਨਆ ਂਤੱਕ ਲਗਿਭਗਿ 80% ਉੱਤੇ �ਸਖਿਰ ਉੱਤੇ ਪਹੁੰਚਿਦੀ ਹੈ, ਪਰ ਕਦੇ ਵੀ 100% ਤੱਕ ਨਹੀਂ ਪਹੁੰਚਿਦੀ। ਦਾਗ਼ �ਵੱਚਿ
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ਅਸਲ ਚਿਮੜੀ ਦੀ ਸਾਫ਼-ਸੁਥਰੀ ਬਣਤਰ (ਅਤੇ ਇਸ ਦੇ ਵਾਲਾ ਂਦੀਆ ਂਜੜ੍ਹਾ ਂਅਤੇ ਪਸੀਨੇ ਦੀਆ ਂਗਿ੍ਰੰਥੀਆ)ਂ ਵੀ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੀਆ।ਂ ਇਸ ਲਈ ਠੀਕ ਹੋਇਆ
ਜ਼ਖ਼ਮ ਇੱਕ ਮਜ਼ਬੂਤ, ਕੰਮ ਚਿਲਾਊ ਪੈਚਿ ਹੈ, ਕੋਈ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਸਹੀ ਬਦਲ ਨਹੀਂ।

ਮਾਇਓਫ਼ਾਈਬ੍ਰੋਬਲਾਸਟ ਅਤੇ ਜ਼ਖ਼ਮ ਦਾ ਸੰੁਗੜਨਾ

ਇੱਕ ਖ਼ਾਸ ਮੁਰੰਮਤ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਸੈੱਲ, ਮਾਇਓਫ਼ਾਈਬ੍ਰੋਬਲਾਸਟ (myofibroblast), ਕੁਝ ਹੱਦ ਤੱਕ ਫ਼ਾਈਬ੍ਰੋਬਲਾਸਟ ਅਤੇ ਕੁਝ ਹੱਦ ਤੱਕ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀ ਦਾ
ਸੈੱਲ ਹੈ: ਇਹ ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ ਢਾਚਂਿੇ ਨੰੂ ਫਿੜਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਸੁੰਗਿੜਦਾ ਹੈ, ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ �ਕਨਾ�ਰਆ ਂਨੰੂ ਨੇੜੇ �ਖਿੱਚਿ ਕੇ ਉਸ ਥਾ ਂਨੰੂ ਛੋਟਾ ਕਰਦਾ ਹੈ �ਜਸ ਨੰੂ
ਢਕਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ। ਇਹ ਮਦਦਗਿਾਰ ਹੈ; ਇਹ ਜ਼ਖ਼ਮਾ ਂਨੰੂ ਜਲਦੀ ਬੰਦ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਪਰ ਗ਼ਲਤ ਥਾ ਂਉੱਤੇ ਇਹ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਪੈਦਾ ਕਰਦਾ ਹੈ: �ਕਸੇ ਜੋੜ ਜਾਂ
ਹਥੇਲੀ ਦੇ ਪਾਰ, �ਜ਼ਆਦਾ ਸੁੰਗਿੜਨ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਨੰੂ �ਖਿੱਚਿ ਕੇ ਇੱਕ ਤੰਗਿ ਕੌਂਟ੍ਰੈਕਚਰ (contracture, ਸੁੰਗੜ ਕੇ ਅਕ�ੜਆ �ਟਸ਼ੂ) ਬਣਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੋ
�ਹਲਜੁਲ ਨੰੂ ਸੀਮਤ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਇਸੇ ਕਰਕੇ ਮੋੜ ਵਾਲੀਆ ਂਲਕੀਰਾ ਂਉੱਤੇ ਜ਼ਖ਼ਮਾ ਂਅਤੇ ਸੜਨ ਦਾ ਇਨੇੰ �ਧਿਆਨ ਨਾਲ ਇਲਾਜ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਜਦੋਂ ਦਾਗ਼ ਬਣਨਾ ਗ਼ਲਤ ਹੋ ਜਾਂਦਾ ਹੈ: ਹਾਈਪਰਟ੍ਰੌ�ਫ਼ਕ ਅਤੇ �ਕਲੌਇਡ ਦਾਗ਼

ਕਈ ਵਾਰ ਕੋਲੇਜਨ �ਵਛਾਉਣ ਅਤੇ ਇਸ ਨੰੂ ਤੋੜਨ �ਵਚਿਕਾਰ ਸੰਤੁਲਨ ਬਹੁਤ �ਜ਼ਆਦਾ ਜਮ੍ਹਾ ਹੋਣ ਵੱਲ ਝੁਕ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, �ਜਸ ਨਾਲ �ਜ਼ਆਦਾ ਵ�ਧਆ
ਦਾਗ਼ ਬਣਦਾ ਹੈ:

ਹਾਈਪਰਟ੍ਰੌ�ਫ਼ਕ ਦਾਗ਼ (hypertrophic scar) ਉੱਭ�ਰਆ ਅਤੇ ਲਾਲ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਪਰ ਅਸਲ ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੀ ਹੱਦ ਦੇ ਅੰਦਰ ਰ�ਹੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਅਕਸਰ ਸਮੇਂ
ਨਾਲ ਸੁਧਿਰ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

�ਕਲੌਇਡ (keloid) ਅਸਲ ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ �ਕਨਾ�ਰਆ ਂਤੋਂ ਬਾਹਰ ਵਧਿਦਾ ਹੈ, ਲਗਿਭਗਿ ਇੱਕ ਨੁਕਸਾਨ-ਰ�ਹਤ (ਕੈਂਸਰ ਨਹੀਂ) ਵਾਧਿੂ ਵਾਧਿੇ ਵਾਗਂਿ �ਵਹਾਰ
ਕਰਦਾ ਹੈ; �ਕਲੌਇਡ ਕੁਝ ਖ਼ਾਸ �ਕਸਮ ਦੀ ਚਿਮੜੀ ਅਤੇ ਸਰੀਰ ਦੇ ਕੁਝ �ਹੱ�ਸਆ ਂ(ਛਾਤੀ, ਮੋਢੇ, ਕੰਨਾ ਂਦੀਆ ਂਲੌਆ)ਂ �ਵੱਚਿ �ਜ਼ਆਦਾ ਆਮ ਹੁੰਦੇ ਹਨ
ਅਤੇ ਇਹਨਾ ਂਦਾ ਇਲਾਜ ਬਹੁਤ ਔਖਿਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ।

ਦੋਵੇਂ ਇੱਕ ਵਧਿੇ ਹੋਏ, ਲੰਮੇ ਚਿੱਲੇ ਵਾਧਿੇ ਵਾਲੇ ਪ੍ਰਤੀਕਰਮ ਨੰੂ ਦਰਸਾਉਂਦੇ ਹਨ: ਬਹੁਤ �ਜ਼ਆਦਾ ਕੋਲੇਜਨ, ਬਹੁਤ ਘੱਟ ਮੁੜ-ਢਲਾਈ।

ਪ੍ਰਾਇਮਰੀ ਬਨਾਮ ਸੈਕੰਡਰੀ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੋਣਾ

ਸਰਜਨ ਦੋ ਰਾਹਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਫ਼ਰਕ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਪ੍ਰਾਇਮਰੀ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੋਣਾ (healing by primary intention) ਇੱਕ ਸਾਫ਼ ਜ਼ਖ਼ਮ ਹੈ �ਜਸ ਦੇ
�ਕਨਾਰੇ �ਸੱਧਿੇ ਇਕੱਠੇ ਜੋੜੇ ਗਿਏ ਹਨ (ਟਾ�ਂਕਆ ਂਨਾਲ ਬੰਦ ਕੀਤਾ ਚਿੀਰਾ): ਜਲਦੀ, ਪਤਲੇ ਦਾਗ਼ ਨਾਲ। ਸੈਕੰਡਰੀ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੋਣਾ (healing by
secondary intention) ਇੱਕ ਜ਼ਖ਼ਮ ਹੈ �ਜਸ ਨੰੂ (�ਟਸ਼ੂ ਦੇ ਨੁਕਸਾਨ ਜਾ ਂਲਾਗਿ ਕਾਰਨ) ਖਿੁੱਲ੍ਹਾ ਛੱ�ਡਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਅਤੇ ਜੋ ਥੱਲੇ ਤੋਂ ਉੱਪਰ ਵੱਲ ਗਿ੍ਰੈਨੂਲੇਸ਼ਨ
�ਟਸ਼ੂ ਨਾਲ ਭਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਸੁੰਗਿੜ ਕੇ ਬੰਦ ਹੁੰਦਾ ਹੈ: ਹੌਲੀ, ਚਿੌੜੇ ਦਾਗ਼ ਨਾਲ। ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਚਿੋਣ ਕਰਨਾ (ਅਤੇ ਗਿੰਦੇ ਹੋਏ ਜ਼ਖ਼ਮ ਨੰੂ ਕਦੋਂ ਬੰਦ ਕਰਨਾ ਹੈ)
ਸਰਜਰੀ ਦਾ ਇੱਕ ਮੁੱਖਿ ਫੈ਼ਸਲਾ ਹੈ।

ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ ਠੀਕ ਹੋਣ �ਵੱਚ ਕੀ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਕੀ ਨੁਕਸਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ

ਖ਼ੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਅਤੇ ਆਕਸੀਜਨ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹਨ, ਅਤੇ �ਬਲਕੁਲ ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਹੀ �ਸਗਿਰਟਨੋਸ਼ੀ ਰੁਕਾਵਟ ਪਾਉਂਦੀ ਹੈ।

ਸ਼ੂਗਰ, ਮਾੜੀ ਖ਼ੁਰਾਕ, ਵਡਰੇੀ ਉਮਰ, ਅਤੇ ਸਟੀਰੌਇਡ/ਰੋਗ-ਰੋਧਕ ਸ਼ਕਤੀ ਨੰੂ ਦਬਾਉਣ ਵਾਲੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਸਾਰੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਨੰੂ ਹੌਲੀ ਕਰਦੇ
ਹਨ ਅਤੇ ਲਾਗਿ ਦਾ ਖ਼ਤਰਾ ਵਧਿਾਉਂਦੇ ਹਨ।

ਲਾਗ ਜ਼ਖ਼ਮ ਨੰੂ ਸੋਜਸ਼ ਵਾਲੇ ਪੜਾਅ �ਵੱਚਿ ਰੋਕ �ਦੰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਬੰਦ ਜ਼ਖ਼ਮ ਨੰੂ ਖਿੋਲ੍ਹ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ ਪਾਰ �ਖਿਚਾਅ ਅਤੇ �ਹਲਜੁਲ ਦਾਗ਼ ਨੰੂ ਚਿੌੜਾ ਕਰਦੇ ਹਨ; ਇਸ ਦੀ ਰਾਖਿੀ ਕਰਨ ਅਤੇ ਇਸ ਨੰੂ ਸਹਾਰਾ ਦੇਣ ਨਾਲ ਪਤਲਾ ਨਤੀਜਾ �ਮਲਦਾ
ਹੈ।

ਸਮਾ ਂਅਤੇ ਧੁੱਪ ਤੋਂ ਬਚਾਅ ਅਖ਼ੀਰਲੀ �ਦੱਖਿ ਤੈਅ ਕਰਦੇ ਹਨ: ਇੱਕ ਸਾਲ ਉੱਤੇ ਪਰ�ਖਿਆ ਦਾਗ਼ ਇੱਕ ਮਹੀਨੇ ਦੇ ਮੁਕਾਬਲੇ �ਕਤੇ �ਬਹਤਰ �ਦਸਦਾ ਹੈ।
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ਇਹ ਵੀ ਦੇਖਿੋ

ਹੱਡੀ �ਕਵੇਂ ਜੁੜਦੀ ਅਤੇ ਮੁੜ-ਢਲਦੀ ਹ ੈ— ਮੁਰੰਮਤ ਦੇ ਉਹੀ ਪੜਾਅ, ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ

�ਸਗਿਰਟਨੋਸ਼ੀ ਅਤੇ ਹੱਡੀਆ-ਂਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਦਾ ਠੀਕ ਹੋਣਾ — �ਸਗਿਰਟਨੋਸ਼ੀ ਠੀਕ ਹੋਣ ਲਈ ਇਨੰੀ ਨੁਕਸਾਨਦਾਇਕ �ਕਉਂ ਹੈ

ਟੈਂਡਨ �ਕਵੇਂ ਕੰਮ ਕਰਦੇ ਅਤੇ ਠੀਕ ਹੁੰਦੇ ਹਨ — ਇੱਕ ਹੋਰ �ਟਸ਼ੂ �ਵੱਚਿ ਦਾਗ਼ ਰਾਹੀਂ ਮੁਰੰਮਤ
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