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

ਤੁਸੀਂ ਕੀ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਦੇ ਹੋ

ਪੋਟੇ ਵਾਲੇ ਜੋੜ, ਯਾਨੀ ਤੁਹਾਡੇ ਨਹੁੰ ਦੇ ਸਭ ਤੋਂ ਨੇੜੇ ਵਾਲੇ ਜੋੜ, ਦੇ ਗਿਠੀਏ (ਆਰਥਰਾਈ�ਟਸ) ਨਾਲ ਅ�ਜਹਾ ਦਰਦ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜੋ �ਬਿਲਕੁਲ ਉਂਗਿਲ ਦੇ �ਸਰੇ
‘ਤੇ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਜੋੜ �ਵੱਚਿ ਅਕਸਰ ਸੋਜ ਆ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਅਤੇ ਉਹ ਛੂਹਣ ‘ਤੇ ਦੁਖਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਉਸਦੇ ਦੁਆਲੇ ਹੱਡੀ ਦੀਆ ਂਸਖ਼ਤ ਗਿੰਢਾ ਂਬਿਣ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ
�ਜਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ ਹੈਬਿਰਡਨ ਨੋਡਜ਼ (Heberden’s nodes) �ਕਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਹ ਗਿੰਢਾ ਂਇਸ ਜੋੜ ਦੇ ਗਿਠੀਏ ਦੀ ਇੱਕ ਆਮ �ਨਸ਼ਾਨੀ ਹਨ।

ਉਂਗਿਲ ਵਰਤਣ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਦਰਦ ਅਕਸਰ ਭੜਕ ਉੱਠਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਸਵੇਰੇ ਉੱਠਣ ਵੇਲੇ ਵੀ ਜੋੜ ਦੁਖ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਉਹ ਬਿਾਰੀਕ ਕੰਮ �ਜਨ੍ਹਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਉਂਗਿਲ ਦਾ
�ਬਿਲਕੁਲ �ਸਰਾ ਵਰ�ਤਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਔਖੇ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹਨ: ਕਮੀਜ਼ ਦੇ ਬਿਟਨ ਲਾਉਣਾ, ਛੋਟੇ �ਸੱਕੇ ਚਿੁੱਕਣਾ, ਸੂਈ �ਵੱਚਿ ਧਿਾਗਿਾ ਪਾਉਣਾ, ਜਾ ਂਤਾਲੇ �ਵੱਚਿ
ਘੁਮਾਉਣ ਲਈ ਚਿਾਬਿੀ ਫੜਨਾ। ਹੱਥ ਨਾਲ �ਲਖਣ ਵੇਲੇ ਵੀ ਦਰਦ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ ਜੋੜ ਅਕੜ ਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਉਸਦਾ ਮੁੜਨਾ ਕੁਝ ਘਟ ਸਕਦਾ
ਹੈ, ਅਤੇ ਉਂਗਿਲ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ �ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ ਤੋਂ ਹਟ ਕੇ ਟੇਢੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਨਹੁੰ ਦੇ ਨੇੜੇ ਤਰਲ ਨਾਲ ਭਰੀ ਇੱਕ ਛੋਟੀ ਗਿੰਢ �ਦਖਾਈ �ਦੰਦੀ ਹੈ, �ਜਸਨੰੂ �ਮਊਕਸ �ਸਸਟ (mucous cyst) �ਕਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਹ ਹੇਠਾਂ
ਵਾਲੇ ਗਿਠੀਏ ਵਾਲੇ ਜੋੜ ਤੋਂ ਉੱਗਿਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਇਸਦਾ ਤਰਲ ਕੱਢ ਦੇਣ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਵੀ ਇਹ ਅਕਸਰ ਵਾਪਸ ਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਜੇ ਗਿਠੀਆ ਉਂਗਿਲ ਦੀ �ਕਸੇ ਸੱਟ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਸ਼ੁਰੂ ਹੋਇਆ ਹੋਵੇ, �ਜਵੇਂ ਮੈਲਟ �ਫੰਗਿਰ (mallet finger, ਉਂਗਿਲ ਦਾ �ਸਰਾ ਹੇਠਾ ਂਲਟਕ ਜਾਣਾ), �ਜਸ �ਵੱਚਿ
ਉਂਗਿਲ ਨੰੂ �ਸੱਧਿਾ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਟੈਂਡਨ (tendon, ਪੱਠੇ ਨੰੂ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਜੋੜਨ ਵਾਲੀ ਮਜ਼ਬਿੂਤ ਤੰਦ) ਪਾਟ �ਗਿਆ ਸੀ ਜਾ ਂਹੱਡੀ ਦਾ ਇੱਕ ਟਕੁੜਾ �ਖੱਚਿ ਕੇ ਲੈ
�ਗਿਆ ਸੀ, ਤਾ ਂਜੋੜ ਸੱਟ ਤੋਂ �ਬਿਨਾ ਂਦੇ ਮੁਕਾਬਿਲੇ ਤੇਜ਼ੀ ਨਾਲ �ਘਸ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਸ �ਘਸਾਈ ਨਾਲ ਉਹੀ ਦਰਦ ਅਤੇ ਅਕੜਾਅ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਭਾਵੇਂ ਸੱਟ ਖ਼ੁਦ
ਠੀਕ ਹੋ ਗਿਈ ਹੋਵੇ, ਉਂਗਿਲ ਦੀ �ਹਲਜੁਲ ਘਟ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਕੁਝ ਖ਼ਤਰੇ ਦੀਆ ਂ�ਨਸ਼ਾਨੀਆ ਂਦਾ �ਧਿਆਨ ਰੱਖੋ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲ ਗਿਰਮ, ਲਾਲ, ਸੁੱਜੀ ਹੋਈ ਅਤੇ ਦਰਦ ਵਾਲੀ ਹੋ ਜਾਵੇ, ਖ਼ਾਸ ਕਰਕੇ ਬਿੁਖ਼ਾਰ ਦੇ ਨਾਲ, ਤਾਂ
ਉਸੇ �ਦਨ ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ। ਇਹ ਲਾਗਿ (ਇਨਫੈਕਸ਼ਨ) ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ �ਜਸਦਾ ਉਸੇ �ਦਨ ਇਲਾਜ ਹੋਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਸਦੇ ਲਈ ਤੁਹਾਨੰੂ
ਪ�ਹਲਾ ਂਜੀਪੀ (ਫੈ਼�ਮਲੀ ਡਾਕਟਰ) ਦੇ ਰੈਫ਼ਰਲ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ। ਜੇ ਦਰਦ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਤੱਕ ਸ਼ਾਤਂ ਨਹੀਂ ਹੋ �ਰਹਾ, ਵਧਿ �ਰਹਾ ਹੈ, ਜਾ ਂਰਾਤ ਨੰੂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਨੀਂਦ ਤੋਂ
ਜਗਿਾ �ਦੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਜੀਪੀ ਨੰੂ �ਮਲੋ ਜਾ ਂਸਪੈਸ਼�ਲਸਟ ਨੰੂ �ਦਖਾਉਣ ਲਈ ਕਹੋ।

P A T I E N T  I N F O R M A T I O N  —  I N  D E P T H

ਉਂਗਿਲ ਦ ੇਆਖ਼ਰੀ ਜੜੋ ਦਾ
ਗਿਠੀਆ (DIPJ arthritis)
ਨਹੁੰਆ ਂਦੇ ਸਭ ਤੋਂ ਨੇੜੇ ਵਾਲੇ ਉਂਗਿਲਾ ਂਦੇ ਜੋੜਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਗਿਠੀਆ (ਆਰਥਰਾਈ�ਟਸ) ਬਿਟਨ ਲਾਉਣ ਵਰਗਿੇ ਛੋਟੇ,
ਬਿਾਰੀਕ ਕੰਮਾ ਂਨੰੂ ਔਖਾ ਬਿਣਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਨ੍ਹਾ ਂਜੋੜਾ ਂਉੱਤੇ ਬਿਣਨ ਵਾਲੇ ਸਖ਼ਤ ਉਭਾਰਾ ਂਨੰੂ ਹੈਬਿਰਡਨ ਨੋਡਜ਼
(Heberden nodes) �ਕਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।
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ਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੈ

ਹਰ ਉਂਗਿਲ ਛੋਟੀਆ ਂਹੱਡੀਆ ਂਦੀ ਇੱਕ ਲੜੀ ਹੈ। �ਬਿਲਕੁਲ �ਸਰੇ ਵਾਲਾ ਜੋੜ, ਨਹੁੰ ਦੇ ਠੀਕ �ਪੱਛੇ, ਉਹ ਥਾ ਂਹੈ �ਜੱਥੇ ਆਖ਼ਰੀ ਹੱਡੀ ਆਪਣੇ ਤੋਂ ਉੱਪਰ ਵਾਲੀ
ਹੱਡੀ ਨਾਲ �ਮਲਦੀ ਹੈ। ਇੱਕ ਮੁਲਾਇਮ, �ਤਲਕਵੀਂ ਪਰਤ ਦੋਵਾ ਂਹੱਡੀਆ ਂਦੇ �ਸ�ਰਆ ਂਨੰੂ ਢਕਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਉਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ ਇੱਕ-ਦੂਜੇ ਉੱਤੇ �ਖਸਕਣ �ਦੰਦੀ ਹੈ।
ਇਸਨੰੂ ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਬਿਣੀ ਹੋਈ ਝਟਕੇ ਸ�ਹਣ ਵਾਲੀ ਗਿੱਦੀ ਸਮਝ,ੋ ਜੋ ਸਤ੍ਹਾ ਨੰੂ �ਤਲਕਵਾ ਂਵੀ ਰੱਖਦੀ ਹੈ।

ਗਿਠੀਏ �ਵੱਚਿ, ਉਹ �ਤਲਕਵੀਂ ਪਰਤ �ਘਸ ਕੇ ਪਤਲੀ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਜਾ ਂਟੁੱਟ-ਭੱਜ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। �ਫਰ ਹੱਡੀਆ ਂਇੱਕ-ਦੂਜੇ ਨਾਲ ਰਗਿੜਦੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਜੋੜ
ਇਸਦੇ ਜਵਾਬਿ �ਵੱਚਿ ਆਪਣੇ �ਕਨਾ�ਰਆ ਂਦੁਆਲੇ ਵਾਧਿੂ ਹੱਡੀ ਉਗਿਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਹੱਡੀ ਦੇ ਇਹ ਉਭਾਰ ਹੀ ਉਹ ਸਖ਼ਤ ਗਿੰਢਾ ਂਹਨ ਜੋ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਨਹੁੰ ਦੇ ਨੇੜੇ
ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ, ਯਾਨੀ ਉੱਪਰਲੇ �ਹੱਸੇ �ਵੱਚਿ ਦੱਸੀਆ ਂਗਿੰਢਾ।ਂ ਰਗਿੜ ਨਾਲ ਦੁਖਣ ਵਾਲਾ ਦਰਦ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ �ਘਸੀਆ ਂਸਤ੍ਹਾਵਾ ਂਅਤੇ ਹੱਡੀ ਦੇ
ਉਭਾਰ �ਮਲ ਕੇ ਸਮਝਾਉਂਦੇ ਹਨ �ਕ ਜੋੜ �ਕਉਂ ਸੁੱਜਦਾ ਹੈ, ਅਕੜਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ �ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ ਤੋਂ ਹਟ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਜੋੜ ਨੰੂ ਦੋਵੇਂ ਪਾਸੇ �ਟਸ਼ੂ ਦੇ ਛੋਟੇ ਬਿੰਧਿਨ, ਅਤੇ ਟੈਂਡਨ ਦੇ ਰੇ�ਸ਼ਆ ਂਦਾ ਇੱਕ ਚਿਪਟਾ ਫ਼ੀਤਾ ਵੀ ਜੋੜੀ ਰੱਖਦੇ ਹਨ, ਜੋ ਜੋੜ ਦੇ ਉੱਪਰੋਂ ਲੰਘ ਕੇ ਉਸ ਤੋਂ ਠੀਕ ਅੱਗਿੇ
ਜੁੜਦਾ ਹੈ। ਜਦੋਂ ਗਿਠੀਆ ਜੋੜ ਨੰੂ ਬਿਦਲਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਹ ਬਿੰਧਿਨ ਅਤੇ ਟੈਂਡਨ ਆਪਣਾ ਸੰਤੁਲਨ ਗਿੁਆ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਇਹ ਇੱਕ ਕਾਰਨ ਹੈ �ਕ ਉਂਗਿਲ
�ਵਚਿਕਾਰਲੇ ਜੋੜ ‘ਤੇ ਹੱਦ ਤੋਂ �ਜ਼ਆਦਾ ਮੁੜ ਸਕਦੀ ਹੈ ਜਦ�ਕ �ਸਰਾ ਹੇਠਾ ਂਵੱਲ ਮੁੜ ਜਾਦਂਾ ਹੈ; ਸ਼ਕਲ ਦੀ ਇਹ ਤਬਿਦੀਲੀ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਗਿਠੀਏ ਦੇ ਵਧਿਣ
ਨਾਲ ਬਿਣਦੀ ਹੈ।

ਕਈ ਵਾਰ �ਘਸਾਈ ਆਮ �ਘਸਣ ਦੀ ਬਿਜਾਏ �ਕਸੇ ਸੱਟ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਜ਼ੋਰਦਾਰ ਸੱਟ ਵੱਜਣਾ, ਉਂਗਿਲ ਦਾ ਕੁਚਿ�ਲਆ ਜਾਣਾ, ਜਾ ਂਮੈਲਟ �ਫੰਗਿਰ
ਵਰਗਿੀ ਟੈਂਡਨ ਦੀ ਸੱਟ ਜੋੜ ਦੀਆ ਂਸਤ੍ਹਾਵਾ ਂਨੰੂ ਨੁਕਸਾਨ ਪਹੁੰਚਿਾ ਸਕਦੀ ਹੈ। �ਫਰ ਜੋੜ ਸੱਟ ਤੋਂ �ਬਿਨਾ ਂਦੇ ਮੁਕਾਬਿਲੇ ਪ�ਹਲਾ ਂ�ਘਸ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਇਸੇ ਕਰਕੇ ਸੱਟ
ਠੀਕ ਹੋਈ ਲੱਗਿਣ ਤੋਂ ਸਾਲਾ ਂਬਿਾਅਦ ਵੀ ਦਰਦ ਅਤੇ ਅਕੜਾਅ ਸਾਹਮਣੇ ਆ ਸਕਦੇ ਹਨ।

ਇਸ ਜੋੜ ਦੇ ਗਿਠੀਏ ਨਾਲ ਨਹੁੰ ਦੇ ਨਾਲ ਤਰਲ ਨਾਲ ਭਰੀ ਇੱਕ ਛੋਟੀ ਗਿੰਢ ਵੀ ਬਿਣ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਯਾਨੀ ਪ�ਹਲਾ ਂਦੱ�ਸਆ �ਮਊਕਸ �ਸਸਟ। ਇਹ �ਚਿੜੇ ਹੋਏ
(irritated) ਜੋੜ �ਵੱਚਿੋਂ ਹੀ ਉੱਗਿਦਾ ਹੈ, ਇਸੇ ਕਰਕੇ ਇਸਦਾ ਤਰਲ ਕੱਢਣ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਇਹ ਅਕਸਰ ਵਾਪਸ ਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਚਿੰਗਿੀ ਗਿੱਲ ਇਹ ਹੈ �ਕ ਭਾਰੀ ਪਕੜ ਵਾਲੇ ਕੰਮ �ਵੱਚਿ ਇਹ ਜੋੜ ਥੋੜ੍ਹਾ ਹੀ �ਹੱਸਾ ਪਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਇਸਦਾ ਕੰਮ ਪੋਟੇ ‘ਤੇ ਬਿਾਰੀਕ ਕਾਬਿੂ ਰੱਖਣਾ ਹੈ, ਇਸੇ ਕਰਕੇ
ਇਲਾਜ ਦਾ �ਧਿਆਨ ਦਰਦ ਨੰੂ ਸ਼ਾਤਂ ਕਰਨ ਅਤੇ ਉਸ ਬਿਾਰੀਕ ਕਾਬਿੂ ਨੰੂ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਰੱਖਣ ਉੱਤੇ ਹੁੰਦਾ ਹੈ।

ਅਸੀਂ ਇਸ ਬਿਾਰੇ ਕੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ

ਡਾ. ਕੀਰਨ �ਹਰਪਰਾ, ਮਾਟਰ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਹਸਪਤਾਲ ਰੌਕਹੈਂਪਟਨ �ਵੱਚਿ ਉੱਪਰਲੇ ਅੰਗਿ (ਮੋਢੇ ਤੋਂ ਹੱਥ ਤੱਕ ਦੀ ਬਿਾਹਂ) ਦੇ ਸਰਜਨ, ਤੁਹਾਡੀ ਹਾਲਤ ਦੇ ਅਨੁਕੂਲ
ਸਭ ਤੋਂ ਘੱਟ ਚਿੀਰ-ਫਾੜ ਵਾਲੇ �ਵਕਲਪਾ ਂਨਾਲ ਸ਼ੁਰੂਆਤ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਮਰੀਜ਼ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਆਪਣੇ ਜੀਪੀ (ਫੈ਼�ਮਲੀ ਡਾਕਟਰ) ਵੱਲੋਂ ਸਾਡੇ ਕਲੀ�ਨਕ �ਵੱਚਿ
ਭੇਜੇ ਜਾਦਂੇ ਹਨ; ਜੇ �ਕਸੇ �ਫਜ਼ੀਓਥੈਰੇ�ਪਸਟ ਨੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਾਡੇ ਕੋਲ ਆਉਣ ਦੀ ਸਲਾਹ �ਦੱਤੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਵੀ ਮੈਡੀਕੇਅਰ �ਰਬਿੇਟ ਦੇ ਯੋਗਿ ਹੋਣ ਲਈ ਤੁਹਾਨੰੂ
ਆਪਣੇ ਜੀਪੀ ਤੋਂ ਰੈਫ਼ਰਲ ਦੀ ਲੋੜ ਪਵੇਗਿੀ। ਤੁਹਾਡੀ ਪ�ਹਲੀ ਮੁਲਾਕਾਤ ਵੇਲੇ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਤਕਲੀਫ਼ ਦਾ ਪੂਰਾ ਵੇਰਵਾ ਲੈਂਦੇ ਹਾ,ਂ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲ ਦੀ ਜਾਚਂਿ
ਕਰਦੇ ਹਾ ਂਅਤੇ ਜੇ ਲੋੜ ਹੋਵੇ ਤਾ ਂਸਕੈਨ ਦਾ ਪ੍ਰਬਿੰਧਿ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ �ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਲੰਮੇ ਸਮੇਂ ਤੋਂ ਚਿੱਲ ਰਹੀ �ਘਸਾਈ ਦੀ ਸਮੱ�ਸਆ ਹੈ, ਅਸੀਂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਪ�ਹਲਾਂ
�ਬਿਨਾ ਂਓਪਰੇਸ਼ਨ ਵਾਲਾ ਇਲਾਜ ਅਜ਼ਮਾਉਂਦੇ ਹਾ ਂਅਤੇ ਸਰਜਰੀ ਬਿਾਰੇ ਗਿੱਲ �ਸਰਫ਼ ਉਦੋਂ ਕਰਦੇ ਹਾ ਂਜਦੋਂ ਉਸ ਨਾਲ ਕਾਫ਼ੀ ਸੁਧਿਾਰ ਨਾ ਹੋਇਆ ਹੋਵੇ।

ਪ�ਹਲਾ ਕਦਮ ਅਕਸਰ ਇੱਕ ਛੋਟਾ ਸਪ�ਲੰਟ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜੋ ਪੋਟੇ ਵਾਲੇ ਜੋੜ ਨੰੂ �ਸੱਧਿਾ ਰੱਖਦਾ ਹੈ। ਸਪ�ਲੰਟ ਜੋੜ ਦਾ ਦਰਦ ਘਟਾਉਂਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਉਂਗਿਲ ਨੰੂ �ਸੱਧਿਾ
ਹੋਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਸੌਖਾ ਅਤੇ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਹੈ, ਅਤੇ ਤੁਸੀਂ ਇਸਨੰੂ ਆਪਣੇ ਆਮ �ਦਨ ਦੌਰਾਨ ਪਾ ਕੇ ਰੱਖ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਅਸੀਂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ
ਇਸਦੇ ਨਾਲ ਸੋਜਸ਼-ਰੋਧਿੀ ਦਵਾਈ (anti-inflammatories) ਵੀ ਵਰਤਦੇ ਹਾ,ਂ ਯਾਨੀ ਅ�ਜਹੀਆ ਂਗਿੋਲੀਆ ਂਜੋ ਸੋਜ ਅਤੇ ਦਰਦ ਨੰੂ ਸ਼ਾਤਂ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ।
ਜਦੋਂ ਤੱਕ �ਚਿ�ੜਆ ਹੋਇਆ (irritated) ਜੋੜ ਸ਼ਾਤਂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਹੈਂਡ ਥੈਰੇਪੀ ਬਿਾਰੀਕ ਕੰਮਾ ਂਲਈ ਪੋਟੇ ਨੰੂ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਰੱਖਣ �ਵੱਚਿ ਵੀ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰ
ਸਕਦੀ ਹੈ। ਅੱਗਿੇ ਕੋਈ ਵੀ ਫੈ਼ਸਲਾ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਇਹਨਾ ਂਉਪਾਵਾ ਂਨੰੂ ਪੂਰਾ ਮੌਕਾ �ਦਓ।

ਜੇ ਉਸ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਵੀ ਦਰਦ ਅਤੇ ਅਕੜਾਅ ਤੁਹਾਨੰੂ ਰੋਕਦੇ ਹਨ, ਤਾ ਂਸਰਜਰੀ ਇੱਕ �ਵਕਲਪ ਬਿਣ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। �ਮਆਰੀ ਓਪਰੇਸ਼ਨ �ਫ਼ਊਜ਼ਨ (fusion) ਹੈ,
�ਜਸਨੰੂ ਆਰਥਰੋਡੀ�ਸਸ (arthrodesis) ਵੀ �ਕਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, �ਜਸ �ਵੱਚਿ ਜੋੜ ਦੀਆ ਂ�ਘਸੀਆ ਂਸਤ੍ਹਾਵਾ ਂਹਟਾ �ਦੱਤੀਆ ਂਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ ਦੋਵਾ ਂਹੱਡੀਆਂ
ਨੰੂ ਜੋੜ �ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਤਾ ਂਜੋ ਉਹ ਜੁੜ ਕੇ ਇੱਕ ਹੱਡੀ ਬਿਣ ਜਾਣ। ਇਸ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਜੋੜ ਮੁੜਦਾ ਨਹੀਂ, ਪਰ ਇਹ ਦਰਦ-ਰ�ਹਤ ਅਤੇ ਸ�ਥਰ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ
ਉਂਗਿਲ ਨੰੂ ਅ�ਜਹੀ ਸ�ਥਤੀ �ਵੱਚਿ �ਟਕਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਜੋ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਦੇ ਕੰਮਾ ਂਲਈ ਚਿੰਗਿੀ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ। �ਫ਼ਊਜ਼ਨ �ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ ਤੋਂ ਹਟੀ ਹੋਈ ਉਂਗਿਲ ਨੰੂ ਵੀ
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�ਸੱਧਿਾ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹੀ ਉਹ ਇਲਾਜ ਹੈ ਜੋ �ਮਊਕਸ �ਸਸਟ ਨੰੂ ਵਾਪਸ ਆਉਣ ਤੋਂ ਰੋਕਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਦਰਦ ਨੰੂ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਸ਼ਾਤਂ ਕਰਨ ਨਾਲੋਂ ਪੋਟੇ �ਵੱਚਿ
ਕੁਝ �ਹਲਜੁਲ ਬਿਚਿਾਈ ਰੱਖਣਾ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ �ਜ਼ਆਦਾ ਮਾਇਨੇ ਰੱਖਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਇੱਕ ਹੋਰ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਵੀ ਹੈ ਜੋ ਹੱਡੀ ਦੀਆ ਂਗਿੰਢਾ ਂਨੰੂ ਛਾਟਂਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਜੋੜ ਨੰੂ
ਅੰਦਰੋਂ ਸਾਫ਼ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਪਰ ਜੋੜ ਨੰੂ �ਹੱਲਣ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਗਿੱਲ ਕਰਾਗਂਿੇ �ਕ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲ ਲਈ, ਅਤੇ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਹੱਥ ਤੋਂ ਜੋ ਕੰਮ ਲੈਣਾ
ਚਿਾਹੁੰਦੇ ਹੋ ਉਸ ਲਈ, �ਕਹੜਾ �ਵਕਲਪ ਢੁਕਵਾ ਂਹੈ, ਅਤੇ �ਮਲ ਕੇ ਫੈ਼ਸਲਾ ਕਰਾਗਂਿੇ।

ਕੀ ਉਮੀਦ ਰੱਖੀਏ

ਪੋਟੇ ਵਾਲੇ ਜੋੜ ਦਾ ਗਿਠੀਆ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਸਾਲਾ ਂਦੌਰਾਨ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਵਧਿਦਾ ਹੈ। ਦਰਦ ਆਉਂਦਾ-ਜਾਦਂਾ ਰ�ਹੰਦਾ ਹੈ: ਉਂਗਿਲ ਵਰਤਣ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਇਹ ਭੜਕ
ਉੱਠਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ �ਫਰ ਆਰਾਮ ਨਾਲ ਦੁਬਿਾਰਾ ਸ਼ਾਤਂ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਲਾਜ ਤੋਂ �ਬਿਨਾ,ਂ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ ਜੋੜ ਅਕਸਰ ਹੋਰ ਅਕੜ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਅਤੇ ਉਂਗਿਲ �ਸੱਧਿੀ
ਲਾਈਨ ਤੋਂ ਹੋਰ ਹਟ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਦਾ ਦਰਦ ਜੋੜ ਦੇ ਅਕੜਨ ਨਾਲ ਆਪਣੇ ਆਪ ਘਟ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਪਰ ਬਿਹੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਇਹ ਤੰਗਿ ਕਰਦਾ
ਰ�ਹੰਦਾ ਹੈ, ਖ਼ਾਸ ਕਰਕੇ ਕਮੀਜ਼ ਦੇ ਬਿਟਨ ਲਾਉਣ ਜਾ ਂਚਿਾਬਿੀ ਘੁਮਾਉਣ ਵਰਗਿੇ ਬਿਾਰੀਕ ਕੰਮਾ ਂ�ਵੱਚਿ।

�ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਪ�ਹਲਾ ਂਦੱਸੇ ਸਾਧਿਾਰਨ ਉਪਾਵਾ ਂਨਾਲ ਚਿੰਗਿੀ ਰਾਹਤ �ਮਲਦੀ ਹੈ: ਸਪ�ਲੰਟ, ਸੋਜਸ਼-ਰੋਧਿੀ ਦਵਾਈ ਅਤੇ ਹੈਂਡ ਥੈਰੇਪੀ। ਇਹ ਦਰਦ ਨੰੂ
ਸ਼ਾਤਂ ਕਰਦੇ ਹਨ ਜਦ�ਕ ਤੁਸੀਂ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਦੇ ਕੰਮਾ ਂਲਈ ਉਂਗਿਲ ਵਰਤਦੇ ਰ�ਹੰਦੇ ਹੋ। ਜੇ ਪੂਰਾ ਮੌਕਾ ਦੇਣ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਵੀ ਇਹਨਾ ਂਉਪਾਵਾ ਂਨਾਲ ਮਦਦ ਨਹੀਂ
ਹੋਈ, ਤਾ ਂਸਰਜਰੀ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਦਰਦ ਨੰੂ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਸ਼ਾਤਂ ਕਰ �ਦੰਦੀ ਹੈ। �ਫ਼ਊਜ਼ ਕੀਤਾ ਪੋਟੇ ਵਾਲਾ ਜੋੜ ਦਰਦ-ਰ�ਹਤ ਅਤੇ ਸ�ਥਰ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਲੋਕ
ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਆਪਣੇ ਹੱਥ ਦੀ ਆਮ ਵਰਤੋਂ ਵੱਲ ਵਾਪਸ ਆ ਜਾਦਂੇ ਹਨ, ਹਾਲਾ�ਂਕ �ਸਰਾ ਹੁਣ ਮੁੜਦਾ ਨਹੀਂ। ਜੇ ਕੁਝ �ਹਲਜੁਲ ਬਿਚਿਾਈ ਰੱਖਣਾ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ
�ਜ਼ਆਦਾ ਮਾਇਨੇ ਰੱਖਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਜੋੜ ਨੰੂ ਸਾਫ਼ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਉਂਗਿਲ ਨੰੂ ਮੁੜਨ ਯੋਗਿ ਛੱਡਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਸ ਨਾਲ ਦਰਦ ਤੋਂ ਰਾਹਤ ਚਿੰਗਿੀ �ਮਲਦੀ
ਹੈ ਪਰ ਹਮੇਸ਼ਾ ਪੂਰੀ ਨਹੀਂ।

ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਠੀਕ ਹੋਣ �ਵੱਚਿ �ਦਨ ਨਹੀਂ ਸਗਿੋਂ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਤੋਂ ਮਹੀ�ਨਆ ਂਤੱਕ ਦਾ ਸਮਾ ਂਲੱਗਿਦਾ ਹੈ। ਸ਼ੁਰੂ �ਵੱਚਿ, ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਹੱਡੀਆ ਂਜੁੜਦੀਆ ਂਹਨ, ਉਂਗਿਲ ਨੰੂ
ਸ�ਥਰ ਰੱ�ਖਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਪਕੜ ਅਤੇ ਬਿਾਰੀਕ ਕਾਬਿੂ ਨੰੂ ਦੁਬਿਾਰਾ ਵਧਿਾਉਂਦੇ ਹੋ ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਹੈਂਡ ਥੈਰੇ�ਪਸਟ ਤੁਹਾਡੀ ਅਗਿਵਾਈ
ਕਰੇਗਿਾ। �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਲੋਕਾ ਂਦਾ ਆਖ਼ਰੀ ਨਤੀਜਾ ਅ�ਜਹੀ ਉਂਗਿਲ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜੋ �ਬਿਨਾ ਂਦੁਖਣ ਦੇ ਆਪਣਾ ਕੰਮ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਭਾਵੇਂ �ਸਰਾ ਪ�ਹਲਾ ਂਨਾਲੋਂ �ਜ਼ਆਦਾ
�ਸੱਧਿਾ ਰ�ਹੰਦਾ ਹੈ।

ਕੁਝ ਗਿੱਲਾ ਂਜੋ ਸਾਫ਼-ਸਾਫ਼ ਦੱਸਣੀਆ ਂਜ਼ਰੂਰੀ ਹਨ। �ਫ਼ਊਜ਼ਨ ਹਮੇਸ਼ਾ ਪ�ਹਲੀ ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ �ਵੱਚਿ ਨਹੀਂ ਜੁੜਦਾ, ਅਤੇ ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਧਿਾਤ ਕੱਢਣ ਜਾ ਂ�ਫ਼ਊਜ਼ਨ
ਦੁਬਿਾਰਾ ਕਰਨ ਲਈ ਇੱਕ ਹੋਰ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈਂਦੀ ਹੈ। �ਸਗਿਰਟਨੋਸ਼ੀ ਹੱਡੀ ਦੇ ਜੁੜਨ ਨੰੂ ਹੌਲੀ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂ�ਸਗਿਰਟ
ਛੱਡਣ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲ ਨੰੂ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਜੁੜਨ ਦਾ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧਿੀਆ ਮੌਕਾ �ਮਲਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਦਰਦ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਤੱਕ ਸ਼ਾਤਂ ਨਹੀਂ ਹੋ �ਰਹਾ, ਵਧਿ �ਰਹਾ ਹੈ, ਜਾਂ
ਰਾਤ ਨੰੂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਨੀਂਦ ਤੋਂ ਜਗਿਾ �ਦੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਜੀਪੀ ਨੰੂ �ਮਲੋ ਜਾ ਂਸਪੈਸ਼�ਲਸਟ ਨੰੂ �ਦਖਾਉਣ ਲਈ ਕਹੋ।

ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ ਕਦੋਂ �ਮਲਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ

ਪੋਟੇ ਵਾਲੇ ਜੋੜ ਦਾ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਗਿਠੀਆ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਵਧਿਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਸ਼ੁਰੂਆਤ ਲਈ ਜੀਪੀ ਕੋਲ ਆਮ ਮੁਲਾਕਾਤ ਕਾਫ਼ੀ ਹੈ। ਜੇ ਦਰਦ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਤੱਕ
ਸ਼ਾਤਂ ਨਹੀਂ ਹੋ �ਰਹਾ, ਵਧਿ �ਰਹਾ ਹੈ, ਜਾ ਂਰਾਤ ਨੰੂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਨੀਂਦ ਤੋਂ ਜਗਿਾ �ਦੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਜੀਪੀ ਨੰੂ �ਮਲੋ। ਜੇ ਉਂਗਿਲ ਕਾਰਨ ਤੁਸੀਂ ਕੰਮ ਨਹੀਂ ਕਰ ਪਾ ਰਹੇ
ਜਾ ਂਕਮੀਜ਼ ਦੇ ਬਿਟਨ ਲਾਉਣ ਵਰਗਿੇ ਬਿਾਰੀਕ ਕੰਮ ਨਹੀਂ ਕਰ ਪਾ ਰਹੇ, ਤਾ ਂਵੀ ਜੀਪੀ ਨੰੂ �ਮਲੋ।

ਕੁਝ �ਨਸ਼ਾਨੀਆ ਂਲਈ ਛੇਤੀ ਦੇਖਭਾਲ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲ ਗਿਰਮ, ਲਾਲ, ਸੁੱਜੀ ਹੋਈ ਅਤੇ ਦਰਦ ਵਾਲੀ ਹੋ ਜਾਵੇ, ਖ਼ਾਸ ਕਰਕੇ ਬਿੁਖ਼ਾਰ ਦੇ
ਨਾਲ, ਤਾ ਂਉਸੇ �ਦਨ ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ। ਇਹ ਲੱਛਣ ਲਾਗਿ ਵੱਲ ਇਸ਼ਾਰਾ ਕਰਦੇ ਹਨ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਪ�ਹਲਾ ਂਜੀਪੀ ਦੇ ਰੈਫ਼ਰਲ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ।

ਸੱਟ ਲੱਗਿਣ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ ਜੇ ਜੋੜ ਉੱਤੇ ਚਿਮੜੀ ਫਟੀ ਹੋਈ ਹੈ, ਹੱਡੀ �ਦਖਾਈ ਦੇ ਰਹੀ ਹੈ, ਜਾ ਂਉਂਗਿਲ ਸਾਫ਼ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਆਪਣੀ ਸ਼ਕਲ ਤੋਂ
�ਵਗਿੜੀ ਹੋਈ ਲੱਗਿਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਉਂਗਿਲ �ਫੱਕੀ, ਠੰਢੀ, ਸਫੈ਼ਦ ਜਾ ਂਨੀਲੀ ਪੈ ਜਾਵੇ, ਜਾ ਂਸੱਟ ਵੱਜਣ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਅਚਿਾਨਕ ਉਸ �ਵੱਚਿ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਨ ਦੀ ਸ਼ਕਤੀ
ਜਾ ਂ�ਹਲਜੁਲ ਖ਼ਤਮ ਹੋ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਵੀ ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ।

ਵਾਰ-ਵਾਰ ਵਾਪਸ ਆਉਣ ਵਾਲਾ �ਮਊਕਸ �ਸਸਟ, ਜਾ ਂ�ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ ਤੋਂ ਹਟਦੀ ਜਾ ਰਹੀ ਉਂਗਿਲ, ਸਪੈਸ਼�ਲਸਟ ਨੰੂ �ਦਖਾਉਣ ਯੋਗਿ ਹੈ।
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�ਵਸਥਾਰ �ਵੱਚਿ

ਇਹ �ਹੱਸਾ ਤੁਹਾਡੇ ਆਪਣੇ ਇਲਾਜ ਦੇ ਫੈ਼ਸ�ਲਆ ਂਲਈ ਲੋੜੀਂਦੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਤੋਂ ਅੱਗਿੇ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਪੋਟੇ ਵਾਲੇ ਜੋੜ ਦੇ ਗਿਠੀਏ ਬਿਾਰੇ ਇਹ ਵਾਧਿੂ ਪੜ੍ਹਾਈ ਲਾਹੇਵੰਦ
ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ �ਫ਼ਊਜ਼ਨ, ਜੋ �ਮਆਰੀ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਹੈ ਅਤੇ �ਜਸਨੰੂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਸੱਧਿਾ-ਸਾਦਾ ਦੱ�ਸਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਦੀ ਪੇਚਿੀਦਗਿੀਆ ਂਦੀ ਦਰ ਉਸਦੀ ਸ਼ੋਹਰਤ
ਨਾਲੋਂ �ਜ਼ਆਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ �ਕਉਂ�ਕ ਹਰਕਤ ਬਿਚਿਾਉਣ ਵਾਲਾ ਇੱਕ �ਵਕਲਪ ਮੌਜੂਦ ਹੈ �ਜਸਦਾ �ਜ਼ਕਰ ਘੱਟ ਹੀ ਹੁੰਦਾ ਹੈ।

�ਫ਼ਿਊਜ਼ਨ ਓਨਾ ਬੇਮੁਸ਼ਕਲ ਨਹੀਂ �ਜੰਿਨਾ ਸੁਣਨ �ਵੱਿਚ ਲੱਗਦਾ ਹੈ

ਪੋਟੇ ਵਾਲੇ ਜੋੜ ਦੇ �ਫ਼ਊਜ਼ਨ ਨੰੂ ਇੱਕ ਭਰੋਸੇਯੋਗਿ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਵਜੋਂ ਪੇਸ਼ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਦਰਦ ਤੋਂ ਰਾਹਤ ਦੇ ਮਾਮਲੇ �ਵੱਚਿ ਇਹ ਹੈ ਵੀ। ਪਰ ਇਸਦੀਆਂ
ਪੇਚਿੀਦਗਿੀਆ ਂਦੀ ਤਸਵੀਰ ਏਨੀ �ਨਰਦੋਸ਼ ਨਹੀਂ। 173 ਮਰੀਜ਼ਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਖ਼ਤਰੇ ਦੇ ਕਾਰਕਾ ਂਦੀ ਇੱਕ ਸਮੀ�ਖਆ ਇਹ �ਸੱਧਿਾ ਕ�ਹੰਦੀ ਹੈ: ਉਂਗਲ ਦੇ ਆਖ਼ਰੀ
ਜਿੋੜ ਦੀ ਆਰਥਰੋਡੀ�ਸਸ (arthrodesis, �ਫ਼ਿਊਜ਼ਨ) ਨਾਲ ਅਕਸਰ ਪੇਚੀਦਗੀਆ ਂਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਓਸਟੀਓਆਰਥਰਾਈ�ਟਸ, ਦੁਬਾਰਾ
ਕੀਤੀ ਆਰਥਰੋਡੀ�ਸਸ ਅਤੇ �ਸਗਰਟਨੋਸ਼ੀ ਨੰੂ ਖ਼ਤਰੇ ਦੇ ਕਾਰਕਾ ਂਵਜੋਂ ਪਛਾ�ਣਆ �ਗਿਆ [1]।

ਉਸ ਸੂਚਿੀ �ਵੱਚਿ �ਸਗਿਰਟਨੋਸ਼ੀ ਦਾ ਆਉਣਾ ਕਦਮ ਚਿੁੱਕਣ ਯੋਗਿ ਗਿੱਲ ਹੈ, �ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਇੱਕੋ-ਇੱਕ ਕਾਰਕ ਹੈ ਜੋ ਮਰੀਜ਼ ਦੇ ਆਪਣੇ ਹੱਥ �ਵੱਚਿ ਹੈ। ਹੱਡੀ ਦਾ
ਜੁੜਨਾ ਖ਼ੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਉੱਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ ਇੱਕ ਛੋਟਾ ਜੋੜ ਹੈ �ਜਸਦੇ ਦੁਆਲੇ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂ ਦੀ ਪਤਲੀ ਪਰਤ ਹੈ ਅਤੇ ਜੋ ਉਂਗਿਲ ਦੀ ਖ਼ੂਨ
ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਦੇ �ਬਿਲਕੁਲ �ਸਰੇ ਉੱਤੇ ਹੈ।

ਜੋਿ ਇੰਪਲਾਂਟ ਹੱਡੀ ਨੰੂ �ਬਹਤਰ ਜੋਿੜਦਾ ਹੈ, ਉਹ ਅ�ਜਿਹੀਆਂ ਸਮੱ�ਸਆਵਿਾਂ ਵਿੀ ਪੈਦਾ ਕਰਦਾ ਹੈ ਜੋਿ ਸਸਤੇ ਇੰਪਲਾਂਟ ਨਹੀਂ ਕਰਦੇ

ਹੱਡੀ ਨੰੂ �ਟਕਾਉਣ ਦੇ ਤਰੀਕੇ ਬਿਾਰੇ ਬਿ�ਹਸ ਦਾ ਜਵਾਬਿ ਅਸਧਿਾਰਨ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਸਾਫ਼ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ �ਕਸੇ ਇੱਕ ਦੀ �ਜੱਤ ਨਹੀਂ ਸਗਿੋਂ ਇੱਕ ਸੌਦਾ ਹੈ। 1,125
ਮਰੀਜ਼ਾ ਂ�ਵੱਚਿ, ਹੈੱਡਲੈੱਸ ਕੰਪ੍ਰੈਸ਼ਨ ਸਕਰੂ (headless compression screw, �ਬਨਾ ਂ�ਸਰ ਵਿਾਲਾ ਸਕਰੂ) ਨਾਲ ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ ਜਿੁੜਨ ਦੀ ਦਰ ਵਿਧੀ
ਹੋਈ ਲੱਗਦੀ ਹੈ, ਪਰ ਇਹ ਅ�ਜਿਹੀਆ ਂਪੇਚੀਦਗੀਆ ਂਨਾਲ ਜਿੁੜ ੇਹਨ ਜਿੋ ਹੋਰ ਚੰਗੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਸਥਾ�ਪਤ ਅਤੇ ਸਸਤੀਆ ਂਤਕਨੀਕਾ ਂਨਾਲ ਨਹੀਂ
ਦੇਖੀਆ ਂਗਈਆ,ਂ ਅਤੇ ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ ਜੁੜਨ ਤੋਂ ਇਲਾਵਾ, ਸਕਰੂ ਦੇ �ਬਹਤਰ ਹੋਣ ਦੇ ਨਾਕਾਫ਼ਿੀ ਸਬੂਤ ਹਨ [2]।

ਸਕਰੂ ਨਾਲ ਖ਼ਾਸ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਜੁੜੀਆ ਂਪੇਚਿੀਦਗਿੀਆ ਂਸਰੀਰ ਦੀ ਬਿਣਤਰ ਤੋਂ �ਨਕਲਦੀਆ ਂਹਨ। ਸਕਰੂ ਪੋਟੇ ਦੀ ਲੰਬਿਾਈ ਦੇ ਨਾਲ-ਨਾਲ ਚਿੱਲਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ
ਇਹ ਨਹੁੰ ਦੀ ਜੜ੍ਹ ਵਾਲੇ �ਹੱਸੇ (nail bed) ਦੇ ਨੇ�ੜਓਂ ਲੰਘਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਨਹੁੰ ਦੀ ਸ਼ਕਲ �ਵਗਿਾੜ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਉਂਗਿਲ ਦੀ ਬਿਹੁਤ ਛੋਟੀ �ਸਰੇ ਵਾਲੀ ਹੱਡੀ
(distal phalanx) �ਵੱਚਿ ਇਸਨੰੂ ਫੜਨ ਲਈ ਕਾਫ਼ੀ ਹੱਡੀ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦੀ। ਤਾਰਾ ਂਸਸਤੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ ਇਨ੍ਹਾ ਂਖ਼ਾਸ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਤੋਂ ਬਿਚਿਾਉਂਦੀਆ ਂਹਨ, ਪਰ
ਇਨ੍ਹਾ ਂਨਾਲ ਹੱਡੀ ਥੋੜ੍ਹੀ ਘੱਟ ਭਰੋਸੇਯੋਗਿ ਢੰਗਿ ਨਾਲ ਜੁੜਦੀ ਹੈ।

�ਜੱਥੇ �ਸਰਫ਼ ਹੱਡੀ ਦਾ ਜੁੜਨਾ ਹੀ ਪ�ਹਲ ਹੈ, ਦੁਬਿਾਰਾ ਕੀਤਾ �ਫ਼ਊਜ਼ਨ ਹੈ, ਜਾ ਂਮਰੀਜ਼ �ਸਗਿਰਟ ਪੀਂਦਾ ਹੈ, ਉੱਥੇ ਸਕਰੂ ਦਾ ਫ਼ਾਇਦਾ ਸਭ ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਢੁਕਵਾ ਂਹੈ।
�ਜੱਥੇ ਹੱਡੀ ਛੋਟੀ ਹੈ ਅਤੇ ਨਹੁੰ ਮਾਇਨੇ ਰੱਖਦਾ ਹੈ, ਉੱਥੇ ਇਹ ਏਨੀ ਸਪਸ਼ਟ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਸਹੀ ਚਿੋਣ ਨਹੀਂ।

ਹਰਕਤ ਬਚਾਉਣ ਵਿਾਲਾ �ਵਿਕਲਪ

�ਫ਼ਊਜ਼ਨ ਹੀ ਇੱਕੋ-ਇੱਕ �ਵਕਲਪ ਨਹੀਂ ਹੈ, ਅਤੇ ਦੂਜੇ �ਵਕਲਪ ਬਿਾਰੇ ਬਿਹੁਤੀ ਗਿੱਲ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੀ। �ਜਨ੍ਹਾ ਂਮਰੀਜ਼ਾ ਂਦੀ ਮੁੱਖ �ਸ਼ਕਾਇਤ ਪੂਰੇ ਜੋੜ �ਵੱਚਿ ਗਿਠੀਆ
ਨਹੀਂ ਸਗਿੋਂ ਹੱਡੀ ਦੀਆ ਂਗਿੰਢਾ ਂਅਤੇ ਉਨ੍ਹਾ ਂਤੋਂ ਹੋਣ ਵਾਲਾ ਦਰਦ ਹੈ, ਉਨ੍ਹਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਜੋੜ ਨੰੂ �ਜਉਂ ਦਾ �ਤਉਂ ਛੱਡ ਕੇ ਉੱਭਰੇ ਹੋਏ ਹੱਡੀ ਦੇ ਉਭਾਰ (osteophytes)
ਹਟਾਏ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ।

ਪੋਟੇ ਵਾਲੇ ਜੋੜ ਦੀ ਓਪਨ ਕਾਇਲੈਕਟੋਮੀ (open cheilectomy, ਜੋੜ ਦੇ �ਕਨਾ�ਰਆ ਂਤੋਂ ਵਾਧਿੂ ਹੱਡੀ ਕੱਟ ਕੇ ਹਟਾਉਣਾ) ਨੰੂ 78 ਮਰੀਜ਼ਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਉਨ੍ਹਾਂ
ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਲਈ ਆਰਥਰੋਡੀ�ਸਸ ਦਾ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਅਤੇ ਅਸਰਦਾਰ ਬਦਲ ਦੱ�ਸਆ �ਗਆ ਹੈ �ਜਿਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ ਲੱਛਣਾ ਂਵਿਾਲਾ ਓਸਟੀਓਆਰਥਰਾਈ�ਟਸ ਹੈ
ਅਤੇ ਜਿੋ ਜਿੋੜ ਦੀ ਹਰਕਤ ਬਚਾਉਣਾ ਚਾਹੁੰਦੇ ਹਨ [3]।

ਇਹ ਇਸ ਲਈ ਮਾਇਨੇ ਰੱਖਦਾ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਪੋਟੇ ਵਾਲਾ ਜੋੜ ਪਕੜ ਦੀ ਤਾਕਤ �ਵੱਚਿ ਥੋੜ੍ਹਾ ਯੋਗਿਦਾਨ ਪਾਉਂਦਾ ਹੈ, ਪਰ ਬਿਾਰੀਕ ਕੰਮਾ ਂਅਤੇ ਹੱਥ ਦੀ �ਦੱਖ
�ਵੱਚਿ ਕਾਫ਼ੀ ਯੋਗਿਦਾਨ ਪਾਉਂਦਾ ਹੈ। �ਜਸ �ਵਅਕਤੀ ਦੇ ਲੱਛਣ ਹੈਬਿਰਡਨ ਨੋਡਜ਼ (Heberden’s nodes, ਜੋੜ ਦੁਆਲੇ ਹੱਡੀ ਦੀਆ ਂਸਖ਼ਤ ਗਿੰਢਾ)ਂ ਕਾਰਨ
ਹੀ ਹਨ, ਉਸ ਲਈ ਇਨ੍ਹਾ ਂਦੇ ਬਿਦਲੇ ਹਮੇਸ਼ਾ ਲਈ ਸਖ਼ਤ ਪੋਟਾ ਲੈਣਾ ਸੁਣਨ ਨਾਲੋਂ ਵੱਡੀ ਕੁਰਬਿਾਨੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਇੱਕ �ਵਚਿਕਾਰਲਾ �ਵਕਲਪ ਮੌਜੂਦ ਹੈ।
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ਅਕਸਰ ਨਾਲ ਆਉਣ ਵਿਾਲਾ �ਸਸਟ

ਇਸ ਜੋੜ ਦਾ ਗਿਠੀਆ ਅਕਸਰ �ਮਊਕਸ �ਸਸਟ ਪੈਦਾ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਜੋ ਗਿਠੀਏ ਵਾਲੇ ਜੋੜ ਤੋਂ ਉੱਠਣ ਵਾਲੀ ਤਰਲ ਨਾਲ ਭਰੀ ਛੋਟੀ ਸੋਜ ਹੈ, ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ
ਨਹੁੰ ਦੇ ਨਾਲ। �ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਹੇਠਲੇ ਜੋੜ ਕਾਰਨ ਬਿਣਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਇਸ ਮਾਮਲੇ �ਵੱਚਿ ਇਹ ਗਿੁੱਟ ਦੇ ਗਿੈਂਗਿਲੀਅਨ �ਸਸਟ ਵਾਗਂਿ �ਵਹਾਰ ਕਰਦਾ ਹੈ:
ਇਸਦਾ ਤਰਲ ਕੱਢਣ ਨਾਲ ਸੋਜ ਦਾ ਇਲਾਜ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਜੜ੍ਹ ਦਾ ਨਹੀਂ। ਇਸ ਬਿਾਰੇ ਵੱਖਰੇ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਦੱ�ਸਆ �ਗਿਆ ਹੈ, ਪਰ ਇਹ ਸੰਬਿੰਧਿ ਜਾਣਨ ਯੋਗਿ ਹੈ,
�ਕਉਂ�ਕ ਵਾਰ-ਵਾਰ ਆਉਣ ਵਾਲਾ �ਸਸਟ ਕੋਈ ਵੱਖਰੀ ਸਮੱ�ਸਆ ਨਹੀਂ ਸਗਿੋਂ ਹੇਠਾ ਂਮੌਜੂਦ ਗਿਠੀਏ ਦੀ �ਨਸ਼ਾਨੀ ਹੈ।
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