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

ਤੁਰੰਤ �ਰਕਵਰੀ। 7 ਪ੍ਰਕਾ�ਸ਼ਤ ਅ�ਧਿਐਨਾ ਂਤੋਂ ਇਕੱਠਾ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ — ਤੁਹਾਡੀ ਗਿਤੀ ਵੱਖਰੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਹਲਕੀਆਂ ਕੰਮਾਂ ਦੀਆਂ �ਜੰ਼ਮੇਵਾਰੀਆਂ
ਡੈਸਕ ਕੰਮ, ਡਰਾਈ�ਵੰਗਿ, ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਕੰਮ

�ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਗਤੀ�ਵਧੀਆਂ
ਮੈਨੁਅਲ ਕੰਮ, ਖੇਡਾ,ਂ �ਜਮ

ਅੰ�ਤਮ ਨਤੀਜਾ ਪਲੇਟੋ
ਦਰਦ ਅਤੇ ਤਾਕਤ

2-6 months 12 months 12 months
ਮਰੀਜ਼ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ 2 ਤੋਂ 6 ਹਫ਼�ਤਆਂ
ਦੇ ਅੰਦਰ ਹਲਕੀਆ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਅਤੇ ਡਰਾਈ�ਵੰਗਿ ਦੁਬਾਰਾ
ਸ਼ੁਰੂ ਕਰਦੇ ਹਨ, ਜਦੋਂ �ਕ ਇਮੋਬੀਲਾਈਜ਼ੇਸ਼ਨ ਪ੍ਰੋਟੋਕੋਲਾ ਂਦੀ
ਪਾਲਣਾ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ।

ਗਿਤੀ ਦੀ ਰੇਂਜ ਅਤੇ ਤਾਕਤ �ਵੱਚਿ
ਅ�ਧਿਕਤਮ ਸੁਧਿਾਰ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ
ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਦੇ ਪ�ਹਲੇ ਸਾਲ ਦੇ
ਅੰਦਰ ਦੇ�ਖਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਦਰਦ �ਵੱਚਿ ਕਮੀ, ਮਰੀਜ਼ ਦੀ ਸੰਤੁਸ਼ਟੀ ਅਤੇ
ਕਾਰਜਾਤਮਕ ਨਤੀਜੇ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ 12 ਮਹੀ�ਨਆਂ
�ਵੱਚਿ ਸ�ਥਿਰ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹਨ, ਜਦੋਂ �ਕ ਇਮਪਲਾਟਂ ਦੀ
ਲੰਬੀ ਉਮਰ ਬਣੀ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ।

ਇਸ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ �ਸਫਾਰਸ਼ �ਕਉਂ ਕੀਤੀ ਗਿਈ ਹੈ

ਇਹ ਸਫ਼ਾ ਇਹ ਦਰਸਾਉਂਦਾ ਹੈ �ਕ ਮੈਟਰ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਹਸਪਤਾਲ ਰੌਕਹੈਮਪਟਨ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਅਪਰ-�ਲੰਬ ਸਰਜਨ (upper-limb surgeon) ਡਾ. ਕੀਰਨ
�ਹਰਪਾਲਾ ਅਸੀਂ ਕਲੀ�ਨਕ �ਵੱਚਿ ਇਸ ਨਾਲ �ਕਵੇਂ ਸਲੂਕ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਅਸੀਂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਇਸ ਸਰਜਰੀ ਦੀ �ਸਫਾਰਸ਼ ਉਦੋਂ ਕਰਦੇ ਹਾ ਂਜਦੋਂ ਗਿੈਰ-ਸਰਜਰੀ
(non-operative) ਇਲਾਜ ਤੋਂ ਕਾਫ਼ੀ ਸੁਧਿਾਰ ਨਹੀਂ �ਮਲਦਾ। ਤੁਸੀਂ ਸੰਭਵ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਕਸੇ ਜਨਰਲ ਪ੍ਰੈਕਟੀਸ਼ਨਰ (GP) ਜਾ ਂਭੌ�ਤਕ �ਚਿ�ਕਤਸਕ
(physiotherapist) ਦੇ ਰੈਫਰਲ ਰਾਹੀਂ ਸਾਡੇ ਕੋਲ ਪਹੁੰਚਿੇ ਹੋ। ਅਸੀਂ �ਨਦਾਨ ਦੀ ਪੁਸ਼ਟੀ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਇ�ਤਹਾ�ਸਕ ਜਾਣਕਾਰੀ ਅਤੇ ਇਮੇ�ਜੰਗਿ ਦਾ
ਮੁਲਾਕਂਣ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ

ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ �ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲੀ ਦੇ ਆਧਿਾਰ (base of your thumb) �ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਸਪੇਸਰ (spacer) ਰੱ�ਖਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਸਨੰੂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ
ਉਨ੍ਹਾ ਂਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਘਸਾਅ-ਪੁਰਜ਼ਾ ਸੰਯੁਕਤ ਸੋਜ (wear-and-tear arthritis) ਲਈ ਪੇਸ਼ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਜੋ ਅਰਾਮ, ਸਪਲੈਂ�ਟੰਗਿ (splinting), ਜਾ ਂਥਿੈਰੇਪੀ
ਦਾ ਜਵਾਬ ਨਹੀਂ �ਦੰਦੇ। ਇਸਨੰੂ ਉਦੋਂ ਵੀ �ਵਚਿਾ�ਰਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਜਦੋਂ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਹਟਾਉਣਾ ਬਹੁਤ ਨੁਕਸਾਨਦੇਹ ਲੱਗਿਦਾ ਹੈ, ਜਾ ਂਜਦੋਂ ਪੂਰਾ ਜੋੜ
ਬਦਲਣਾ (full joint replacement) ਬਹੁਤ �ਵਸ�ਤਤ੍ਰਿਤ ਲੱਗਿਦਾ ਹੈ। ਮੁੱਖ ਫਾਇਦਾ ਦਰਦ �ਵੱਚਿ ਕਮੀ ਅਤੇ �ਹਲਜੁਲ �ਵੱਚਿ ਸੁਧਿਾਰ ਹੈ। ਅ�ਧਿਐਨ

ਜਾਣ ਕਾਰੀ  ਅ ਤੇ  ਸ �ਹ ਮ ਤੀ

ਪਾਈਰਕੋਾਰਬਨ
ਇਟੰਰਪ�ੋਜ਼ਸ਼ਨ
ਆਰਥਿਰਪੋਲਾਸਟੀ
ਆਰਥਿਰਾਈ�ਟਸ ਵਾਲੇ ਜੋੜ ਨੰੂ ਰੀਸਰਫੇ�ਸੰਗਿ ਕਰਨ ਲਈ ਪਾਈਰੋਕਾਰਬਨ ਇਮਪਲਾਟਂ।
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ਦਰਸਾਉਂਦੇ ਹਨ �ਕ ਘੱਟੋ-ਘੱਟ 8-ਸਾਲ ਦੇ ਫਾਲੋ-ਅਪ ਨਾਲ ਇਮਪਲਾਟਂ ਦੀ ਲੰਬੀ ਉਮਰ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਜੋੜ ਨੰੂ ਸ�ਥਿਰ ਕਰਦੇ ਹੋਏ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲੀ ਦੀ ਲੰਬਾਈ
ਅਤੇ ਮੁੱਖ �ਪੰਚਿ (key pinch) ਸ਼ਕਤੀ ਨੰੂ ਬਰਕਰਾਰ ਰੱਖਣ ਦਾ ਯਤਨ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ

ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾਂ

ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਛੇ ਘੰਟੇ ਪ�ਹਲਾ ਂਤੱਕ ਖਾਲੀ ਪੇਟ ਰਹੋ। ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਦੀ ਸਲਾਹ ਤੱਕ ਬਲੱਡ �ਥਿਨਰ (ਖੂਨ ਪਤਲਾ ਕਰਨ ਵਾਲੀਆ ਂਦਵਾਈਆ)ਂ ਬੰਦ ਨਾ
ਕਰੋ। ਘਰ ਜਾਣ ਲਈ ਆਪਣਾ ਡਰਾਈਵਰ/�ਰਸ਼ਤੇਦਾਰ ਤਾਇਨਾਤ ਕਰੋ ਅਤੇ ਆਪਣੀਆ ਂਮੌਜੂਦਾ ਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਸੂਚਿੀ ਲੈ ਕੇ ਆਓ। ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਅਤੇ
�ਢਿੱਲੀ ਕੱਪੜੇ ਪਾਓ। ਤੁਹਾਡੇ ਜੋੜ ਦੀ ਜਾਚਂਿ ਲਈ X-ਰੇ, ਐਨੈਸਥਿੀਸੀਆ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਢਿੁਕਵੇਂ ਹੋਣ ਦੀ ਪੁਸ਼ਟੀ ਲਈ ਬਲੱਡ ਟੈਸਟ, ਅਤੇ ਦਰਦ �ਨਯੰਤਰਣ
ਬਾਰੇ ਚਿਰਚਿਾ ਕਰਨ ਲਈ ਐਨੈਸਥਿੀਸੀਆ ਸਮੀ�ਖਆ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਇਸ ਨੰੂ ਅੰਗਿੂਠੇ ਦੇ ਬੇਸ (ਮੂਲ) ਉੱਤੇ ਇੱਕ ਇਕੱਲੀ ਕੱਟ (incision) ਦੀ
ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਓਪਨ ਪ੍ਰੋਸੀਜ਼ਰ ਵਜੋਂ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਹ ਜੋੜ ਤੱਕ �ਸੱਧਿਾ ਪਹੁੰਚਿ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ। �ਤਆਰੀ ਬਾਰੇ ਸਾਡੀ ਟੀਮ ਦੁਆਰਾ �ਦੱਤੇ ਗਿਏ ਸਾਰੇ ਖਾਸ
ਹਦਾਇਤਾ ਂਦੀ ਪਾਲਣਾ ਕਰੋ। ਇਹ ਕਦਮ ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦੇ ਹਨ �ਕ ਤੁਹਾਡੀ ਸਰਜਰੀ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਅਤੇ ਸੁਚਿੱਜੀ ਢਿੰਗਿ ਨਾਲ ਹੋਵੇ।

�ਦਨ ਦੀ �ਤਆਰੀ

ਤੁਸੀਂ ਹਸਪਤਾਲ ਪਹੁੰਚਿਦੇ ਹੋ ਅਤੇ ਸਾਡੀ ਨਰ�ਸੰਗਿ ਟੀਮ ਨਾਲ ਰ�ਜਸਟਰੇਸ਼ਨ ਕਰਵਾਉਂਦੇ ਹੋ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਜਾਣਕਾਰੀਆ ਂਦੀ ਜਾਚਂਿ ਕਰਦਾ
ਹੈ, �ਜਸ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਤੁਸੀਂ ਐਨਾਥਿੀਸਟ (anesthetist) ਨਾਲ �ਮਲਦੇ ਹੋ। ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਜਨਰਲ ਐਨਾਥਿੀਸੀਆ (general anaesthetic) ਹੇਠ ਕੀਤਾ
ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੌਰਾਨ ਤੁਸੀਂ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਸੁੱਤੀ ਹਾਲਤ �ਵੱਚਿ ਰਹੋਗਿੇ। ਕੁਝ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਦਰਦ �ਨਵਾਰਕ ਲਈ ਰੀਜਨਲ ਨਰਵ
ਬਲਾਕ (regional nerve block) ਵੀ �ਦੱਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ — ਇਸ ਬਾਰੇ ਐਨਾਥਿੀਸਟ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂ�ਵਅਕਤੀਗਿਤ ਸ�ਥਿਤੀਆ ਂਦੇ ਆਧਿਾਰ ‘ਤੇ ਉਸੇ �ਦਨ
ਫੈਸਲਾ ਕਰਦਾ ਹੈ।

�ਫਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਥਿੀਏਟਰ �ਵੱਚਿ �ਲਜਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਓਪਨ ਐਪਰੋਚਿ (open approach) ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਦੇ ਹੋਏ, ਆਪਰੇ�ਟਵ ਸਾਈਟ ‘ਤੇ
ਇੱਕ ਸਧਿਾਰਨ ਕਟਾਅ (incision) ਰਾਹੀਂ ਇਹ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਸ ਨਾਲ ਜੋੜ (joint) ਤੱਕ �ਸੱਧਿਾ ਪਹੁੰਚਿ �ਮਲਦੀ ਹੈ, �ਬਨਾ ਂ�ਕਸੇ ਜ�ਟਲ ਸਕੋਪ
ਜਾ ਂਹੋਰ ਔਜ਼ਾਰਾ ਂਦੀ ਲੋੜ ਦੇ। ਜਦੋਂ ਸਰਜਰੀ ਪੂਰੀ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੰੂ �ਰਕਵਰੀ ਏਰੀਆ (recovery area) �ਵੱਚਿ �ਲਜਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਸਾਡੀ ਟੀਮ
ਤੁਹਾਡੀ ਜਾਗਿਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਡੀ ਨਜ਼ਰ ਰੱਖਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਇੱਥਿੇ ਆਰਾਮ ਕਰਦੇ ਰਹੋਗਿੇ ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਤੁਸੀਂ ਸ�ਥਿਰ ਨਹੀਂ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਅਤੇ ਆਪਣੇ
ਦੇਖਭਾਲ ਕਰਨ ਵਾਲੇ (caregiver) ਨਾਲ ਘਰ ਜਾਣ ਲਈ �ਤਆਰ ਨਹੀਂ ਹੋ ਜਾਦਂੇ।

ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਕੀ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ

ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲ ਦੀ ਜੜ੍ਹ ਦੇ ਉੱਪਰ ਇੱਕ ਇਕੱਲੀ ਕੱਟ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਇਸ ਖੁੱਲ੍ਹਣ ਰਾਹੀਂ, ਉਹ ਸਾਵਧਿਾਨੀ ਨਾਲ ਟਤ੍ਰਿੈਪੀਜ਼ੀਅਮ ਹੱਡੀ ਦਾ ਇੱਕ
�ਹੱਸਾ ਹਟਾਉਂਦੇ ਹਨ। ਇਹ ਛੋਟੀ ਹੱਡੀ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲ ਦੀ ਜੜ੍ਹ ‘ਤੇ ਸ�ਥਿਤ ਹੈ ਅਤੇ ਇੱਥਿੇ ਆਰਥਿਰਾਈਟਸ ਤੁਹਾਨੰੂ ਦਰਦ �ਦੰਦੀ ਹੈ। ਇਸ �ਘਸੇ ਹੋਏ �ਹੱਸੇ ਨੰੂ
ਹਟਾ ਕੇ, ਅਸੀਂ ਇਪੰਲਾਟਂ ਲਈ ਥਿਾ ਂਬਣਾਉਂਦੇ ਹਾ।ਂ

�ਫਰ ਅਸੀਂ ਇਸ ਥਿਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਪਾਈਰੋਕਾਰਬਨ ਸਪੇਸਰ (pyrocarbon spacer) ਰੱਖਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਹ ਨਰਮ, ਲਚਿਕਦਾਰ ਇਪੰਲਾਟਂ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਉਂਗਿਲੀਆਂ
ਦੀਆ ਂਹੱਡੀਆ ਂ�ਵਚਿਕਾਰ ਇੱਕ ਕੁਸ਼ਨ ਵਾਗਂਿ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲੀ ਦੀ ਜੋੜ ਨੰੂ ਸ�ਥਿਰ ਰੱਖਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ ਜਦੋਂ �ਕ ਇਸਨੰੂ ਵਧਿੇਰੇ
ਆਜ਼ਾਦੀ ਨਾਲ ਚਿਲਣ ਦੀ ਆ�ਗਿਆ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਤਰੀਕੇ ਨੰੂ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲੀ ਦੀ ਕੁਦਰਤੀ ਲੰਬਾਈ ਨੰੂ ਬਰਕਰਾਰ ਰੱਖਣ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਮੁੱਖ �ਪੰਚਿ
(pinch) ਤਾਕਤ ਨੰੂ ਬਣਾਈ ਰੱਖਣ ਲਈ �ਡਜ਼ਾਈਨ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ ਹੈ।

ਇੱਕ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਸਪੇਸਰ ਆਪਣੀ ਥਿਾ ਂ‘ਤੇ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਕੱਟ ਨੰੂ �ਸਲਾਈ ਨਾਲ ਬੰਦ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਇਲਾਜ ਸ਼ੁਰੂ ਹੋਣ ‘ਤੇ ਖੇਤਰ ਦੀ
ਰੱ�ਖਆ ਕਰਨ ਲਈ ਇੱਕ ਡਰੈ�ਸੰਗਿ ਲਗਿਾਈ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਇਹ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਉਨ੍ਹਾ ਂਮਰੀਜ਼ਾ ਂਲਈ ਇੱਕ �ਵਚਿਕਾਰਲਾ ਰਸਤਾ ਪੇਸ਼ ਕਰਦੀ ਹੈ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ
ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ �ਘਸਾਅ-ਪ�ਹਨਾਅ ਆਰਥਿਰਾਈਟਸ ਹੈ ਅਤੇ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ ਗਿੈਰ-ਸਰਜਰੀ ਇਲਾਜਾ ਂਨਾਲ ਰਾਹਤ ਨਹੀਂ �ਮਲੀ ਹੈ। ਇਹ ਪੂਰੀ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਹਟਾਉਣ ਤੋਂ
ਬਚਿਦਾ ਹੈ, �ਜਸਨੰੂ ਕੁਝ ਮਰੀਜ਼ ਬਹੁਤ �ਜ਼ਆਦਾ ਕਦਮ ਵਜੋਂ ਮੰਨਦੇ ਹਨ, ਜਦੋਂ �ਕ ਸਰਲ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆਵਾ ਂਨਾਲੋਂ ਵਧਿੇਰੇ ਚਿਲਣ ਦੀ ਆਜ਼ਾਦੀ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ।
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ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ

ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ ਵਾਰਡ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਨਰਮ ਪੱਟੀ ਅਤੇ ਇੱਕ ਸ�ਲੰਗਿ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਥਿ ਨਾਲ ਜਾਗਿੋਗਿੇ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਰੱਖਣ ਲਈ ਮਾਨਕ
ਦਵਾਈਆ ਂਨਾਲ ਦਰਦ ਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿਨ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ ਇਸ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਇੱਕ ਰਾਤ ਹਸਪਤਾਲ �ਵੱਚਿ ਰੁਕਦੇ ਹਨ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਕੁਝ
ਉਸੇ �ਦਨ ਘਰ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। �ਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਓ �ਕ ਪ�ਹਲੇ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਦੌਰਾਨ ਕੋਈ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਰਹੇ ਤਾ ਂਜੋ ਤੁਸੀਂ ਆਰਾਮ ਕਰ ਸਕੋ।
ਤੁਹਾਡੀ ਅੰਗਿੂਠੇ ਨੰੂ ਚਿਾਰ ਤੋਂ ਛੇ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਲਈ ਸਪ�ਲੰਟ �ਵੱਚਿ ਸਹਾਰਾ �ਦੱਤਾ ਜਾਵੇਗਿਾ। ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਸਪ�ਲੰਟ ਪ�ਹਨੇ ਹੋਏ ਡਰਾਈਵ ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦੇ,
�ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਸਟੀਅ�ਰੰਗਿ ਵੀਲ ‘ਤੇ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਫੜਨ �ਵੱਚਿ ਰੁਕਾਵਟ ਪਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਡਰਾਈ�ਵੰਗਿ �ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆ ਸਕਦੇ ਹੋ ਜਦੋਂ ਸਪ�ਲੰਟ ਹਟਾ �ਦੱਤਾ
ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਨੰੂ ਮਨਜ਼ੂਰੀ ਦੇਂਦਾ ਹੈ। ਵਧਿੇਰੇ ਵੇਰ�ਵਆ ਂਲਈ, ਅਪਰ-�ਲੰਬ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਡਰਾਈ�ਵੰਗਿ ਦੇਖੋ।

ਬਰਾਮਦਗਿੀ (�ਰਕਵਰੀ)

ਤੁਸੀਂ ਪ�ਹਲੇ ਕੁਝ �ਦਨਾ ਂਦੌਰਾਨ ਕੁਝ ਦਰਦ ਅਤੇ ਸੋਜ ਦੀ ਉਮੀਦ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਹ ਸਧਿਾਰਨ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਦਵਾਈਆ ਂਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਥਿ ਨੰੂ ਉੱਚਿਾ ਰੱਖ ਕੇ
ਇਸਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿਨ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ �ਜਵੇਂ-�ਜਵੇਂ ਸੋਜ ਘਟਦੀ ਹੈ, ਤੁਸੀਂ ਅਸੁ�ਵਧਿਾ ਘਟਦੀ ਹੋਈ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰੋਗਿੇ।

ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਥਿ ਦੀ ਰੱ�ਖਆ ਲਈ ਇੱਕ ਥਿੰਬ ਸਪਾਈਕ ਸਪ�ਲੰਟ (thumb spica splint) ਵਰਤਦੇ ਹਾ।ਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਸਨੰੂ ਚਿਾਰ ਤੋਂ ਛੇ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਲਈ
ਪ�ਹ�ਨਆ ਰੱਖਣਾ ਹੈ। ਸਪ�ਲੰਟ ਪ�ਹਨੇ ਹੋਏ ਗਿੱਡੀ ਨਾ ਚਿਲਾਓ। ਇਹ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਟੀਅ�ਰੰਗਿ ਵੀਲ ਨੰੂ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਫੜਨ ਤੋਂ ਰੋਕਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਸਪ�ਲੰਟ
ਹਟਾਉਣ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਦੁਆਰਾ ਮਨਜ਼ੂਰੀ �ਮਲਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਦੁਬਾਰਾ ਗਿੱਡੀ ਚਿਲਾ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਅਪਰ-�ਲੰਬ ਸਰਜੀ (upper-limb surgery) ਤੋਂ
ਬਾਅਦ ਗਿੱਡੀ ਚਿਲਾਉਣ ਬਾਰੇ ਹੋਰ ਜਾਣ।ੋ

ਤੁਹਾਡੀ ਬਰਾਮਦਗਿੀ �ਵੱਚਿ ਐਕਸਟੈਂਡ ਰੀਹੈ�ਬ�ਲਟੇਸ਼ਨ (Extend Rehabilitation) �ਵੱਚਿ ਰੂਬੀ ਡੂਲਨ (Ruby Doolan) ਨਾਲ ਹਲਕੇ ਹੱਥਿ ਦੇ ਥਿੈਰੇਪੀ
ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ। ਇਹ ਅ�ਭਆਸ ਗਿਤੀ ਅਤੇ ਤਾਕਤ ਨੰੂ ਬਹਾਲ ਕਰਨ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਤੁਸੀਂ ਘਰ �ਵੱਚਿ ਸਰਲ ਚਿਾਲਾ ਂਨਾਲ ਸ਼ੁਰੂਆਤ ਕਰੋਗਿੇ। �ਜਵੇਂ-
�ਜਵੇਂ ਤੁਹਾਡਾ ਅੰਗਿੂਠਾ ਵਧਿੇਰੇ ਆਜ਼ਾਦੀ ਨਾਲ ਚਿਲਦਾ ਹੈ, ਤੁਸੀਂ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਕੰਮਾ ਂਵੱਲ ਵਾਪਸ ਆ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਮੁੱਖ �ਪੰਚਿ ਤਾਕਤ (key pinch
strength) ਨੰੂ ਬਰਕਰਾਰ ਰੱਖਦੇ ਹਾ,ਂ ਤਾ ਂਜੋ ਤੁਸੀਂ ਦੁਬਾਰਾ ਵਸਤੂਆ ਂਨੰੂ ਫੜ ਸਕੋ।

ਤੁਹਾਡਾ ਸਮਾ-ਂਸਾਰਣੀ ਵੱਖਰਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ; ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਤੇ ਭੌ�ਤਕ �ਚਿ�ਕਤਸਕ (physio) ਤੁਹਾਡਾ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨ ਕਰਨਗਿੇ।

ਕੀ ਗਿਲਤ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ

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

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ ਅੰਗਿੂਠੇ ਦੇ ਮੂਲ ‘ਤੇ ਮੌਜੂਦ ਛੋਟੇ ਜੋੜ �ਵੱਚਿ ਘਸਾਈ-ਧਿੱਸਾ (wear-and-tear) ਆਰਥਿਰਾਈ�ਟਸ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੰੂ ਉੱਚਿ-ਭਾਰ ਵਾਲੀਆਂ
ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਸਾਵਧਿਾਨ ਰ�ਹਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ। ਇਸ �ਵੱਚਿ ਟੈ�ਨਸ ਵਰਗਿੇ ਖੇਡਾ ਂਸ਼ਾਮਲ ਹਨ �ਜਨ੍ਹਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਮੋੜੀ ਹੋਈ ਕਲਾਈ ‘ਤੇ ਹੇਠਾਂ
ਵੱਲ ਦਬਾਅ ਪਾਉਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਹਰਕਤਾ ਂਜੋੜ ‘ਤੇ ਭਾਰੀ ਤਣਾਅ ਪਾਉਂਦੀਆ ਂਹਨ। ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਇਹਨਾ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਨੰੂ ਜਾਰੀ ਰੱਖਣ ਦੀ
ਯੋਜਨਾ ਬਣਾਉਂਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਇਹ ਸਰਜਰੀ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਢਿੁਕਵੀਂ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦੀ। ਇਸ ਤਰ੍ਹਾ ਂਦਰਦ ਨੰੂ ਨਜ਼ਰਅੰਦਾਜ਼ ਕਰਕੇ ਅੱਗਿੇ ਵਧਿਣਾ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ
ਅਸੁ�ਵਧਿਾ ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣ ਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਮੁਰੰਮਤ ਨੰੂ ਨੁਕਸਾਨ ਪਹੁੰਚਿਾ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਟੈ�ਨਸ ਖੇਡਣ ਜਾ ਂਸਮਾਨ ਕੰਮ ਕਰਨ ਦੀ ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ ਕਰਦੇ ਸਮੇਂ ਡੰੂਘਾ ਦਰਦ ਜਾ ਂਅਸ�ਥਿਰਤਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਤੁਰੰਤ ਰੋਕੋ। ਦਰਦ ਨੰੂ
ਨਜ਼ਰਅੰਦਾਜ਼ ਕਰਕੇ ਅੱਗਿੇ ਵਧਿਣ ਦੀ ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ ਨਾ ਕਰੋ। ਇਹਨਾ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਦੀਆ ਂਤੁਹਾਡੀ ਖਾਸ �ਰਕਵਰੀ ਅਵਸਥਿਾ ਲਈ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਹੋਣ ਬਾਰੇ ਚਿਰਚਿਾ
ਕਰਨ ਲਈ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਦੀ ਟੀਮ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। ਉਹ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਲਾਹ ਦੇ ਸਕਦੇ ਹਨ �ਕ ਉੱਚਿ-ਪ੍ਰਭਾਵ ਵਾਲੀਆ ਂਖੇਡਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆਉਣਾ ਕਦੋਂ
ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਹੈ ਜਾ ਂਕੀ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਰੂਟੀਨ ਨੰੂ ਸਦਾ ਲਈ ਬਦਲਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ।

ਇਸ ਪੰਨੇ ‘ਤੇ ਮੌਜੂਦ ਜ�ਟਲਤਾਵਾ ਂਦੀ ਸਾਰਣੀ �ਵੱਚਿ ਆਮ ਦਰਾ ਂ�ਦੱਤੀਆ ਂਗਿਈਆ ਂਹਨ ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ �ਵਸ�ਤਤ੍ਰਿਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਚਿਾਹੁੰਦੇ ਹੋ।
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ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਕਦੋਂ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਹੈ

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੁਖਾਰ, ਘਾਵ �ਵੱਚਿ ਵਧਿਦੀ ਲਾਲੀ ਜਾ ਂਸਰਸਰੀ, ਜਾ ਂਅਚਿਾਨਕ ਤੇਜ਼ ਦਰਦ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਸਾਡੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ �ਪੰਜਣੀ �ਵੱਚਿ
ਸੋਜ, ਸਾਹ ਲੈਣ �ਵੱਚਿ ਤਕਲੀਫ, ਸੰਵੇਦਨਾ ਦਾ ਖਤਮ ਹੋਣਾ, ਜਾ ਂਅਪਣੇ ਅੰਗਿ ਨੰੂ �ਹਲਾਉਣ �ਵੱਚਿ ਅਸਮਰੱਥਿਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਜਰੂਰੀ ਇਲਾਜ ਕੇਂਦਰ
(emergency) ਜਾਓ। ਇਹਨਾ ਂਲੱਛਣਾ ਂਦੀ ਤੁਰੰਤ ਜਾਚਂਿ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਰੱਖਣ ਲਈ
ਇੱਥਿੇ ਹਾ।ਂ ਜੇਕਰ ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਕੋਈ ਵੀ ਲੱਛਣ ਪੈਦਾ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਤੁਰੰਤ ਸਾਡੀ ਕਲੀ�ਨਕ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ।
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ਪ੍ਰਕਾ�ਸ਼ਿਤ ਸਾ�ਹਤ ਤੋਂ ਜ�ਟਲਤਾ ਦਰਾਂ

7 ਪ੍ਰਕਾ�ਸ਼ਤ ਅ�ਧਿਐਨਾ ਂਤੋਂ ਇਕੱਠਾ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ। ਇਹ ਆਬਾਦੀ-ਪੱਧਿਰੀ ਦਰਾ ਂਹਨ, ਤੁਹਾਡੀ �ਵਅਕਤੀਗਿਤ ਜੋਖਮ ਨਹੀਂ — ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਲਾਗਿੂ ਹੋਣ ਵਾਲੀਆਂ
ਗਿੱਲਾ ਂਬਾਰੇ ਚਿਰਚਿਾ ਕਰੇਗਿਾ।

ਜ�ਟਲਤਾ �ਰਪੋਰਟ ਕੀਤਾ
ਦਰ

ਨੋਟਸ

ਪੇਰੀਪ੍ਰੋਸਥਿੈ�ਟਕ ਲੂਸੈਂਸੀ 35.0% ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਦੇ ਇੱਕ ਸਬਸੈੱਟ �ਵੱਚਿ 1 mm ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਲੂਸੈਂਸੀ ਦੇਖੀ ਗਿਈ ਹੈ।

ਪੇਰੀਪ੍ਰੋਸਥਿੈ�ਟਕ ਲੂਸੈਂਸੀ ਦੀ
ਪ੍ਰਗਿਤੀ

26.0% ਇਮਪਲਾਟਂ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਰੇਡੀਓਲੂਸੈਂਟ ਲਾਈਨਾ ਂਦੀ ਪ੍ਰਗਿਤੀ।

�ਸੰਪਟੋਮੈ�ਟਕ ਅਸ�ਥਿਰਤਾ 10.5% �ਰਵੀਜ਼ਨ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਵਾਲੀ ਅਸ�ਥਿਰਤਾ।

�ਰਵੀਜ਼ਨ ਸਰਜਰੀ 6.52% ਇਮਪਲਾਟਂ ਹਟਾਉਣ ਅਤੇ ਟਤ੍ਰਿੈਪੀਜ਼ੀਏਕਟੋਮੀ ਦੀ ਲੋੜ ਵਾਲੀ ਅਸ�ਥਿਰਤਾ ਅਤੇ ਦਰਦ ਲਈ �ਰਪੋਰਟ
ਕੀਤੀ ਦਰ।

ਇਮਪਲਾਟਂ ਅਸਫਲਤਾ 3.4% ਇਮਪਲਾਟਂ ਦੇ ਟੁੱਟਣ ਜਾ ਂਫਤ੍ਰਿੈਕਚਿਰ ਦੇ ਕੇਸਾ ਂਨੰੂ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਖਾਸ ਤੌਰ 'ਤੇ ਉੱਚਿ-ਲੋਡ ਵਾਲੀਆਂ
ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ।

ਇਨਫੈਕਸ਼ਨ (ਗਿ�ਹਰਾ) 3.4% ਇਮਪਲਾਟਂ ਹਟਾਉਣ ਅਤੇ ਐਂਟੀਬਾਇਓ�ਟਕ ਇਲਾਜ ਦੀ ਲੋੜ ਵਾਲੀ ਸਰਜਰੀ ਸਾਈਟ ਦੀ ਗਿ�ਹਰੀ
ਇਨਫੈਕਸ਼ਨ।

ਇਮਪਲਾਟਂ ਦਾ ਟੁੱਟਣਾ Rare ਉੱਚਿ-ਲੋਡ ਵਾਲੀਆ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਕਾਰਨ ਪ੍ਰੋਸਥਿੈ�ਸਸ ਦੇ ਕੇਂਦਰ �ਵੱਚਿੋਂ ਫਤ੍ਰਿੈਕਚਿਰ ਲਾਈਨਾ ਂਦੇ ਖਾਸ ਕੇਸ
�ਰਪੋਰਟ।

ਸਕੁਈ�ਕੰਗਿ (ਚਿੀਕਣੀ ਆਵਾਜ਼) Rare ਇਮਪਲਾਟਂ ਦੇ ਆਰਟੀਕੂਲੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਸੁਣਨਯੋਗਿ ਚਿੀਕਣੀ ਆਵਾਜ਼; ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਹਾਨੀਕਾਰਕ ਨਹੀਂ।

ਓਸਟੀਓਲਾਈ�ਸਸ Rare ਮੰਗਿ ਵਾਲੀਆ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਦੌਰਾਨ ਉੱਚਿ ਬਲਾ ਂਵਾਲੇ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਦੇ�ਖਆ �ਗਿਆ।

ਟੈਂਡਨ ਐਟੈ�ਨਊਏਸ਼ਨ Rare �ਰਵੀਜ਼ਨ ਸਰਜਰੀ ਦੌਰਾਨ ਸ�ਥਿਰਤਾ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਟੈਂਡਨ ਨੰੂ ਐਟੈ�ਨਊਏ�ਟਡ (ਕਮਜ਼ੋਰ)
ਪਾਇਆ �ਗਿਆ।

ਜ �ਟ ਲ ਤਾਵ ਾਂ  ਅ ਤੇ  ਸ �ਹ ਮ ਤੀ

ਪਾਈਰਕੋਾਰਬਨ ਇਟੰਰਪ�ੋਜ਼ਸ਼ਨ ਆਰਥਿਰਪੋਲਾਸਟੀ

CQ HAND + UPPER LIMB
Dr Kieran Hirpara — Specialist Orthopaedic Surgeon
Suite 2, Level 1, Mater Private Hospital Rockhampton, 31 Ward Street, The Range, QLD 4700
Phone 07 4863 6556  ·  office@cqupperlimb.com.au  ·  cqupperlimb.com.au 

Page 5 of 6



ਮੈਂ ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੰੂ ਪੜ੍ਹ �ਲਆ ਹੈ ਅਤੇ ਡਾਕਟਰ ਹੀਰਪਾਲਾ ਨਾਲ ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ, ਇਸਦੀ ਉਮੀਦਵਾਰ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ �ਮਆਦ, ਅਤੇ ਉੱਪਰ
ਦੱਸੇ ਗਿਏ ਜੋਖਮਾ ਂਬਾਰੇ ਸਵਾਲ ਪੁੱਛਣ ਦਾ ਮੌਕਾ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕੀਤਾ ਹੈ। 

ਰੋਗਿੀ — ਨਾਮ �ਪ੍ਰੰਟ ਕਰੋ ਸਹੀ ਸਹੀ ਤਾਰੀਖ
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