
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

ਹਰ ਨਕਲੀ ਚਿੂਲਾ (ਕੂਲ੍ਹੇ ਦਾ ਜੋੜ, hip) ਵਰਤੋਂ ਨਾਲ ਥੋੜ੍ਹਾ-ਬਹੁਤ �ਘਿਸਦਾ ਹੈ। �ਹੱਲਣ ਵਾਲੀਆ ਂਸਤ੍ਹਾਵਾ ਂਇੱਕ-ਦੂਜੇ ਨਾਲ ਰਗਿੜ ਖਾਦਂੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਸਮੇਂ
ਨਾਲ ਬਹੁਤ ਬਰੀਕ ਕਣ ਝੜਦੇ ਹਨ। ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਸਖ਼ਤ ਸਤ੍ਹਾ ਨਰਮ ਸਤ੍ਹਾ ਨੰੂ �ਘਿਸਾਉਂਦੀ ਹੈ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਲੋਕਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਇਹ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ
ਕੋਈ ਤਕਲੀਫ਼ ਨਹੀਂ �ਦੰਦਾ।

ਜਦੋਂ �ਘਿਸਾਈ ਵਧਿ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਝੜੇ ਹੋਏ ਕਣਾ ਂਨਾਲ ਤੁਹਾਡੇ ਚਿੂਲੇ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦਾ �ਟਸ਼ੂ �ਚਿੜ (irritated) ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਨਾਲ ਚਿੱਡੇ (ਪੱਟ ਦੀ
ਜੜ੍ਹ, groin) �ਵੱਚਿ ਡੰੂਘਿਾ ਦਰਦ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਜੋ ਕਈ ਵਾਰ ਪੱਟ ਤੱਕ ਫੈਲਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਜੋੜ ਦੇ ਨੇੜੇ ਸੋਜ ਦੇਖ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਦਰਦ ਅਕਸਰ ਕੰਮਕਾਜ ਤੋਂ
ਬਾਅਦ ਭੜਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਆਰਾਮ ਨਾਲ ਘਿਟ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਦੀ ਇਸ ਨਾਲ ਰਾਤ ਨੰੂ ਨੀਂਦ ਖ਼ਰਾਬ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।

�ਘਿਸਾਈ ਇਪੰਲਾਟਂ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਹੱਡੀ �ਵਚਿਕਾਰਲੀ ਪਕੜ ਨੰੂ ਵੀ �ਢਿੱਲਾ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਰੋਜ਼ਿਾਨਾ ਦੇ ਉਹ ਕੰਮ ਜੋ ਚਿੂਲੇ ਉੱਤੇ ਭਾਰ ਪਾਉਂਦੇ ਹਨ, �ਜਵੇਂ ਨੀਵੀਂ
ਕੁਰਸੀ ਤੋਂ ਉੱਠਣਾ, ਪੌੜੀਆ ਂਚਿੜ੍ਹਨਾ, ਜਾ ਂਡਾਕ ਵਾਲੇ ਡੱਬੇ ਤੱਕ ਤੁਰ ਕੇ ਜਾਣਾ, ਔਖੇ ਜਾ ਂਤਕਲੀਫ਼ ਵਾਲੇ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਲੱਗਿ ਸਕਦਾ ਹੈ �ਕ ਜੋੜ
ਪ�ਹਲਾ ਂਨਾਲੋਂ ਘਿੱਟ �ਟ�ਕਆ ਹੋਇਆ ਹੈ।

ਕੁਝ ਪੁਰਾਣੇ ਇਪੰਲਾਟਂ ਜੋ�ੜਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਦੂ�ਜਆ ਂਨਾਲੋਂ �ਜ਼ਿਆਦਾ �ਘਿਸਾਈ ਹੁੰਦੀ ਸੀ। ਧਿਾਤ-ਉੱਤੇ-ਧਿਾਤ (metal-on-metal) ਚਿੂ�ਲਆ,ਂ �ਜਨ੍ਹਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਦੋਵੇਂ
�ਹੱਲਣ ਵਾਲੀਆ ਂਸਤ੍ਹਾਵਾ ਂਧਿਾਤ ਦੀਆ ਂਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ, ਨੇ ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਲਈ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਪੈਦਾ ਕੀਤੀਆ।ਂ ਇਹਨਾ ਂਨਾਲ ਚਿੱਡੇ �ਵੱਚਿ ਦਰਦ, ਸੋਜ, ਅਤੇ ਕਈ
ਵਾਰ ਜੋੜ ਦੇ ਨੇੜੇ ਤਰਲ ਨਾਲ ਭਰੀ ਗਿੰਢਿ ਜਾ ਂਥੈਲੀ ਬਣ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਅ�ਜਹੇ ਚਿੂ�ਲਆ ਂਵਾਲੇ ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਨੇ �ਚਿੱਤੜ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੀਆ ਂਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆਂ
�ਵੱਚਿ ਕਮਜ਼ਿੋਰੀ ਵੀ ਦੇਖੀ। ਇਸ �ਕਸਮ ਦੀ ਰਗਿੜ ਵਾਲੀ ਸਤ੍ਹਾ (bearing) ਹੁਣ ਬਹੁਤ ਘਿੱਟ ਵਰਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ।

ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਚਿੂਲਾ ਦੁਖਣ ਲੱਗਿੇ ਜਾ ਂਸੁੱਜ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ �ਘਿਸਾਈ ਦੀ ਜਾਚਂਿ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਸ �ਵੱਚਿ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਸਾਧਿਾਰਨ ਐਕਸ-ਰੇ, ਅਤੇ
ਕਈ ਵਾਰ ਜੋੜ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਨੰੂ ਦੇਖਣ ਲਈ ਅਲਟਰਾਸਾਊਂਡ ਜਾ ਂMRI ਵਰਗਿਾ ਸਕੈਨ ਸ਼ਾਮਲ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਜਾਚਂਿਾ ਂ�ਘਿਸਾਈ ਨੰੂ
ਸ਼ੁਰੂ �ਵੱਚਿ ਹੀ ਫੜ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ, ਅਕਸਰ ਗਿੰਭੀਰ ਨੁਕਸਾਨ ਹੋਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ।ਂ ਇਸਨੰੂ ਜਲਦੀ ਫੜ ਲੈਣ ਦਾ ਮਤਲਬ ਕਈ ਵਾਰ ਪੂਰੇ ਇਪੰਲਾਟਂ ਦੀ ਬਜਾਏ
�ਸਰਫ਼ ਪਲਾਸ�ਟਕ ਦੀ ਅੰਦਰਲੀ ਪਰਤ (liner) ਅਤੇ ਗਿੋਲਾ ਬਦਲਣ ਵਾਲਾ ਛੋਟਾ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਤੱਕ ਬਾਕਾਇਦਾ ਜਾਚਂਿਾ ਂਬਦਲੇ ਹੋਏ ਚਿੂਲੇ ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ ਦਾ �ਹੱਸਾ ਹਨ, ਉਦੋਂ ਵੀ ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਠੀਕ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਦੇ ਹੋ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਨਵਾ ਂਦਰਦ, ਸੋਜ,
ਜਾ ਂਆਪਣੇ ਚਿੂਲੇ ਦੇ ਅ�ਹਸਾਸ �ਵੱਚਿ ਕੋਈ ਬਦਲਾਅ ਦੇਖੋ, ਤਾ ਂਅਗਿਲੀ ਤੈਅ ਮੁਲਾਕਾਤ ਦੀ ਉਡੀਕ ਕਰਨ ਦੀ ਬਜਾਏ ਆਪਣੀ ਸਰਜੀਕਲ ਟੀਮ ਨੰੂ ਦੱਸੋ।
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ਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੈ

ਬਦ�ਲਆ ਹੋਇਆ ਚਿੂਲਾ ਕਟੋਰੇ (socket) �ਵੱਚਿ ਬੈਠੇ ਗਿੋਲੇ ਵਾਗਂਿ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਹਰ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ �ਹੱਲਦੇ ਹੋ, ਗਿੋਲਾ ਅਤੇ ਕਟੋਰੇ ਦੀ ਅੰਦਰਲੀ ਪਰਤ
ਇੱਕ-ਦੂਜੇ ਉੱਤੇ �ਤਲਕਦੇ ਹਨ। ਸਰਜਨ ਇਹਨਾ ਂ�ਹੱਲਣ ਵਾਲੀਆ ਂਸਤ੍ਹਾਵਾ ਂਨੰੂ ਬੇਅ�ਰੰਗਿ (bearing) ਕ�ਹੰਦੇ ਹਨ, �ਜਵੇਂ ਪਹੀਆ ਬੇਅ�ਰੰਗਿ ਉੱਤੇ ਘਿੁੰਮਦਾ
ਹੈ। ਸਾਰੀਆ ਂਬੇਅ�ਰੰਗਿਾ ਂਰਗਿੜ ਨਾਲ ਬਹੁਤ ਬਰੀਕ ਕਣ ਛੱਡਦੀਆ ਂਹਨ। ਸਖ਼ਤ ਸਤ੍ਹਾ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਨਰਮ ਸਤ੍ਹਾ ਨੰੂ �ਘਿਸਾਉਂਦੀ ਹੈ।

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰੀਰ ਇਹਨਾ ਂਕਣਾ ਂਨੰੂ ਅਣਚਿਾਹਾ ਕੂੜਾ ਸਮਝਦਾ ਹੈ। ਸਾਲਾ ਂਦੌਰਾਨ ਇਹਨਾ ਂਦੇ ਅਰਬਾ ਂਕਣ ਇਕੱਠੇ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਜਦੋਂ ਇਹ ਬਹੁਤ �ਜ਼ਿਆਦਾ ਹੋ
ਜਾਦਂੇ ਹਨ, ਤਾ ਂਚਿੂਲੇ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ �ਟਸ਼ੂ �ਵੱਚਿ ਸੋਜਸ਼ (inflammation) ਆ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਉਹ ਸੋਜਸ਼ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਉਸ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਖਾ ਸਕਦੀ ਹੈ ਜੋ
ਇਪੰਲਾਟਂ ਨੰੂ ਥਾ ਂਉੱਤੇ ਫੜੀ ਰੱਖਦੀ ਹੈ। ਇਸਨੰੂ ਓਸਟੀਓਲਾਇ�ਸਸ (osteolysis) �ਕਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, �ਜਸਦਾ �ਸੱਧਿਾ ਮਤਲਬ ਹੈ ਇਪੰਲਾਟਂ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ
ਹੱਡੀ ਦਾ ਖੁਰਨਾ। ਇਹੀ ਕਾਰਨ ਹੈ �ਕ �ਘਿਸਾਈ ਉਸ ਚਿੂਲੇ ਨੰੂ �ਢਿੱਲਾ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ ਜੋ ਕਦੇ ਪੱਕਾ ਜੁ�ੜਆ ਹੋਇਆ ਸੀ।

ਬੇਅ�ਰੰਗਿ ਦੀ �ਕਸਮ ਮਾਇਨੇ ਰੱਖਦੀ ਹੈ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਆਧਿੁ�ਨਕ ਚਿੂ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਧਿਾਤ ਦਾ ਗਿੋਲਾ ਮਜ਼ਿਬੂਤ ਪਲਾਸ�ਟਕ ਦੀ ਅੰਦਰਲੀ ਪਰਤ ਉੱਤੇ �ਹੱਲਦਾ
ਹੈ। ਇਸ ਜੋੜੀ ਦਾ ਲੰਬਾ �ਰਕਾਰਡ ਹੈ ਅਤੇ ਅੱਜ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਇਹੀ ਚਿੁਣੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਕੁਝ ਪੁਰਾਣੇ ਚਿੂ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਧਿਾਤ ਧਿਾਤ ਨਾਲ ਰਗਿੜ ਖਾਦਂੀ ਸੀ।
ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਕੋਬਾਲਟ ਅਤੇ ਕੋ੍ਰਮ ਦੇ ਕਣ ਝੜਦੇ ਹਨ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਨਾਲ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂ �ਚਿੜ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ �ਕਸਮ ਹੁਣ ਲਗਿਭਗਿ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਛੱਡ �ਦੱਤੀ
ਗਿਈ ਹੈ।

ਜਦੋਂ ਸਤ੍ਹਾਵਾ ਂ�ਵਚਿਕਾਰ ਕੁਝ ਗਿੜਬੜ ਹੋ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂ�ਘਿਸਾਈ ਤੇਜ਼ਿ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਧਿਾਤ ਦੇ ਗਿੋਲੇ ਉੱਤੇ ਇੱਕ ਝਰੀਟ ਪਲਾਸ�ਟਕ ਨੰੂ ਰਗਿੜ-ਰਗਿੜ ਕੇ �ਘਿਸਾ
ਸਕਦੀ ਹੈ। ਜੋੜ �ਵੱਚਿ ਫ�ਸਆ ਸੀ�ਮੰਟ ਦਾ ਕੋਈ ਭਟ�ਕਆ ਟਕੁੜਾ ਜਾ ਂਧਿਾਤ ਦਾ ਕੋਈ �ਕਣਕਾ ਵੀ ਅ�ਜਹਾ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਜੇ �ਹੱਸੇ ਥੋੜ੍ਹੇ ਗ਼ਲਤ ਕੋਣ ਉੱਤੇ
ਬੈਠੇ ਹੋਣ, ਤਾ ਂਸਤ੍ਹਾਵਾ ਂਅਸਮਾਨ ਰਗਿੜ ਖਾ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ ਤੇਜ਼ਿੀ ਨਾਲ �ਘਿਸ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਤੁਹਾਡੇ ਆਪਣੇ ਤੁਰਨ ਦੇ ਢਿੰਗਿ ਦਾ ਵੀ ਇਸ �ਵੱਚਿ �ਹੱਸਾ
ਹੁੰਦਾ ਹੈ।

ਉੱਪਰ ਦੱਸੇ ਲੱਛਣ �ਸੱਧਿੇ ਇਸੇ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਤੋਂ ਪੈਦਾ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਸੋਜਸ਼ ਵਾਲਾ �ਟਸ਼ੂ ਚਿੱਡੇ �ਵੱਚਿ ਡੰੂਘਿਾ ਦਰਦ ਅਤੇ ਸੋਜ ਪੈਦਾ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਹੱਡੀ ਦੇ ਖੁਰਨ ਨਾਲ
ਇਪੰਲਾਟਂ �ਢਿੱਲਾ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਪੌੜੀਆ ਂਅਤੇ ਨੀਵੀਆ ਂਕੁਰਸੀਆ ਂਔਖੀਆ ਂਲੱਗਿਦੀਆ ਂਹਨ। �ਘਿਸਾਈ ਨੰੂ ਜਲਦੀ ਫੜਨਾ ਇਸ ਲਈ ਮਾਇਨੇ
ਰੱਖਦਾ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਹੱਡੀ ਦੇ ਖੁਰਨ ਦਾ ਇਲਾਜ ਉਦੋਂ ਸਭ ਤੋਂ ਸੌਖਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜਦੋਂ ਇਹ ਅਜੇ ਬਹੁਤ ਅੱਗਿੇ ਨਾ ਵ�ਧਿਆ ਹੋਵੇ।

ਅਸੀਂ ਇਸ ਬਾਰੇ ਕੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ

�ਘਿਸਾਈ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਵਧਿਦੀ ਹੈ।

ਪ�ਹਲਾ ਕਦਮ ਅਕਸਰ �ਨਗਿਰਾਨੀ ਅਤੇ ਤਬਦੀਲੀਆ ਂਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਬਾਕਾਇਦਾ ਐਕਸ-ਰੇ ਨਾਲ �ਘਿਸਾਈ ਉੱਤੇ ਨੇ�ੜਓਂ ਨਜ਼ਿਰ ਰੱਖਦੇ ਹਾ,ਂ �ਕਉਂ�ਕ ਇਹ
ਮਾਪਣਾ �ਕ ਪਲਾਸ�ਟਕ ਦੀ ਅੰਦਰਲੀ ਪਰਤ �ਕੰਨੀ ਤੇਜ਼ਿੀ ਨਾਲ ਪਤਲੀ ਹੋ ਰਹੀ ਹੈ, ਇਪੰਲਾਟਂ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਹੱਡੀ ਖੁਰਨ ਦੇ ਖ਼ਤਰੇ ਦਾ ਅੰਦਾਜ਼ਿਾ
ਲਗਿਾਉਣ �ਵੱਚਿ ਸਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਲੱਛਣ ਹਲਕੇ ਹਨ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੰੂ ਦੌੜਨ ਜਾ ਂਛਾਲਾ ਂਮਾਰਨ ਵਰਗਿੀਆ ਂ�ਜ਼ਿਆਦਾ ਝਟਕੇ ਵਾਲੀਆਂ
ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਘਿਟਾਉਣ ਲਈ �ਕਹਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ, �ਜਸ ਨਾਲ ਇਪੰਲਾਟਂ ਉੱਤੇ ਘਿੱਟ ਜ਼ਿੋਰ ਪੈਂਦਾ ਹੈ। �ਫਜ਼ਿੀਓਥੈਰੇਪੀ ਤੁਰਨ ਦੇ ਢਿੰਗਿ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਚਿੂਲੇ ਦੇ
ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੀਆ ਂਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਦੀ ਤਾਕਤ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਫੈ਼ਸਲਾ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂ�ਕ ਇਹ ਕਾਫ਼ੀ ਹੈ ਜਾ ਂਨਹੀਂ, ਅਸੀਂ ਆਮ ਤੌਰ
‘ਤੇ ਇਸ ਤਰੀਕੇ ਨੰੂ ਕੁਝ ਮਹੀਨੇ �ਦੰਦੇ ਹਾ।ਂ

ਜਦੋਂ ਅਸੀਂ �ਨਗਿਰਾਨੀ ਕਰ ਰਹੇ ਹੁੰਦੇ ਹਾ,ਂ ਦਵਾਈ ਦਰਦ ਨੰੂ ਸ਼ਾਤਂ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਸਧਿਾਰਨ ਦਰਦ �ਨਵਾਰਕ ਦਵਾਈਆ ਂਅਤੇ ਸੋਜਸ਼-ਰੋਧਿੀ ਦਵਾਈਆਂ
(anti-inflammatories), ਤੁਹਾਡੇ ਜੀਪੀ (ਫੈ਼�ਮਲੀ ਡਾਕਟਰ) ਦੀ �ਹਦਾਇਤ ਮੁਤਾਬਕ ਲਈਆ,ਂ ਆਮ ਸ਼ੁਰੂਆਤ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਚਿੂਲੇ �ਵੱਚਿ
ਧਿਾਤ-ਉੱਤੇ-ਧਿਾਤ ਵਾਲੀ ਬੇਅ�ਰੰਗਿ ਹੈ, ਤਾ ਂਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਖ਼ੂਨ �ਵੱਚਿ ਧਿਾਤਾ ਂਦਾ ਪੱਧਿਰ ਵੀ ਜਾਚਂਿਦੇ ਹਾ ਂਅਤੇ ਇੱਕ ਖ਼ਾਸ �ਕਸਮ ਦਾ MRI ਸਕੈਨ ਕਰਵਾਉਂਦੇ ਹਾ ਂਜੋ
ਧਿਾਤ ਦੇ ਪਾਰ ਸਾਫ਼ ਦੇਖ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਜਾਚਂਿਾ ਂਜੋੜ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂ ਦੇ �ਚਿੜ ਜਾਣ ਨੰੂ ਲੱਭਦੀਆ ਂਹਨ, ਜੋ ਇਕੱਲੇ ਖ਼ੂਨ ਦੇ ਟੈਸਟਾ ਂਤੋਂ ਰ�ਹ
ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਗਿੱਲ ਉਦੋਂ ਆਉਂਦੀ ਹੈ ਜਦੋਂ �ਘਿਸਾਈ ਨੇ ਅਸਲ ਨੁਕਸਾਨ ਕਰ �ਦੱਤਾ ਹੋਵੇ ਜਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਦਰਦ ਸ਼ਾਤਂ ਨਾ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੋਵੇ। ਜੇ ਇਪੰਲਾਟਂ ਦਾ ਬਾਹਰੀ
ਖੋਲ (shell) ਅਜੇ ਵੀ ਤੁਹਾਡੀ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਪੱਕਾ ਜੁ�ੜਆ ਹੋਇਆ ਹੈ, ਤਾ ਂਅਸੀਂ ਕਈ ਵਾਰ ਛੋਟਾ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾ,ਂ �ਜਸ �ਵੱਚਿ �ਸਰਫ਼ ਪਲਾਸ�ਟਕ
ਦੀ ਅੰਦਰਲੀ ਪਰਤ ਅਤੇ ਗਿੋਲਾ ਨਵੇਂ ਲਗਿਾਏ ਜਾਦਂੇ ਹਨ। ਜੇ �ਹੱਸੇ �ਢਿੱਲੇ ਹੋ ਗਿਏ ਹਨ, ਜਾ ਂਹੱਡੀ ਦਾ ਖੁਰਨਾ ਬਹੁਤ ਅੱਗਿੇ ਵਧਿ �ਗਿਆ ਹੈ, ਤਾ ਂਪੂਰਾ ਇਪੰਲਾਟਂ
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ਬਦਲਣਾ ਪੈਂਦਾ ਹੈ। ਉਹਨਾ ਂਚਿੂ�ਲਆ ਂਲਈ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਦੀ �ਘਿਸੀ ਹੋਈ ਧਿਾਤ ਦੀ ਜੋੜ-ਸਤ੍ਹਾ ਨੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ �ਟਸ਼ੂ ਨੰੂ ਨੁਕਸਾਨ ਪਹੁੰਚਿਾਇਆ ਹੈ, ਅਸੀਂ
ਪ੍ਰਭਾ�ਵਤ �ਟਸ਼ੂ ਨੰੂ ਕੱਢਿ �ਦੰਦੇ ਹਾ ਂਅਤੇ ਆਧਿੁ�ਨਕ ਬੇਅ�ਰੰਗਿ ਸਮੱਗਿਰੀ ਨਾਲ ਚਿੂਲੇ ਨੰੂ ਦੁਬਾਰਾ ਬਣਾਉਂਦੇ ਹਾ।ਂ

ਸਹੀ �ਵਕਲਪ ਇਸ ਗਿੱਲ ਉੱਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ �ਕ �ਕਹੜੇ �ਹੱਸੇ �ਘਿਸੇ ਹੋਏ ਹਨ, ਉਹ �ਕੰਨੇ ਪੱਕੇ ਜੁੜੇ ਹਨ, ਅਤੇ ਕੰਮ ਕਰਨ ਲਈ �ਕੰਨੀ ਹੱਡੀ ਬਚਿੀ
ਹੈ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਮਝਾਵਾਗਂਿੇ �ਕ ਸਕੈਨ ਕੀ �ਦਖਾਉਂਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਹਰ ਚਿੋਣ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ, ਅਤੇ �ਮਲ ਕੇ ਉਸ ਯੋਜਨਾ ਦਾ ਫੈ਼ਸਲਾ ਕਰਾਗਂਿੇ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ
ਲਈ ਢਿੁਕਵੀਂ ਹੋਵੇ।

ਕੀ ਉਮੀਦ ਰੱਖੀਏ

�ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਲੋਕਾ ਂਲਈ, ਆਧਿੁ�ਨਕ ਚਿੂਲਾ ਬਦਲਣ ਦੀ ਸਰਜਰੀ (hip replacement) ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ �ਘਿਸਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਕਈ ਸਾਲਾ ਂਤੱਕ ਕੋਈ ਤਕਲੀਫ਼
ਨਹੀਂ �ਦੰਦੀ। ਅੱਜ ਦੀ ਆਮ ਜੋੜੀ, ਮਜ਼ਿਬੂਤ ਪਲਾਸ�ਟਕ ਦੀ ਅੰਦਰਲੀ ਪਰਤ ਉੱਤੇ �ਹੱਲਦਾ ਧਿਾਤ ਦਾ ਗਿੋਲਾ, ਵਰਤੋਂ ਦੇ ਪ�ਹਲੇ 10 ਤੋਂ 15 ਸਾਲਾ ਂ�ਵੱਚਿ
ਮਜ਼ਿਬੂਤ �ਰਕਾਰਡ ਰੱਖਦੀ ਹੈ। �ਸਰੈ�ਮਕ ਸਤ੍ਹਾਵਾ,ਂ �ਜੱਥੇ ਦੋਵੇਂ �ਹੱਲਣ ਵਾਲੇ �ਹੱਸੇ ਬਹੁਤ ਸਖ਼ਤ ਪਾ�ਲਸ਼ ਕੀਤੀ ਸਮੱਗਿਰੀ ਦੇ ਹੁੰਦੇ ਹਨ, ਵੀ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਤੱਕ
ਚਿੰਗਿੀਆ ਂ�ਟਕੀਆ ਂਰਹੀਆ ਂਹਨ।

ਜੇ �ਘਿਸਾਈ ਸਮੱ�ਸਆ ਪੈਦਾ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਹ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਅਚਿਾਨਕ ਆਉਣ ਦੀ ਬਜਾਏ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਵਧਿਦੀ ਹੈ। ਪ�ਹਲਾ ਂਦੱਸੇ ਚਿੱਡੇ ਦੇ ਦਰਦ ਅਤੇ ਸੋਜ
�ਦਨਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਨਹੀਂ, ਸਗਿੋਂ ਮਹੀ�ਨਆ ਂਅਤੇ ਸਾਲਾ ਂ�ਵੱਚਿ �ਵਗਿੜਦੇ ਹਨ। ਇਸਨੰੂ ਜਲਦੀ ਫੜਨਾ ਅਸਲ ਫ਼ਰਕ ਪਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਬਾਕਾਇਦਾ ਜਾਚਂਿ ਹੁੰਦੀ ਰਹੇ ਤਾਂ
�ਘਿਸ ਰਹੇ ਚਿੂਲੇ ਦਾ ਇਲਾਜ ਅਕਸਰ ਹੱਡੀ ਦਾ ਖੁਰਨਾ ਬਹੁਤ ਅੱਗਿੇ ਵਧਿਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਕਈ ਵਾਰ �ਸਰਫ਼ ਅੰਦਰਲੀ ਪਰਤ ਅਤੇ ਗਿੋਲਾ ਬਦਲਣ
ਵਾਲੇ ਛੋਟੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਨਾਲ।

�ਘਿਸੇ ਹੋਏ ਚਿੂਲੇ ਨੰੂ ਇਵੇਂ ਹੀ ਛੱਡ ਦੇਣ ਦਾ ਨਤੀਜਾ ਬਹੁਤ ਘਿੱਟ ਚਿੰਗਿਾ �ਨਕਲਦਾ ਹੈ। ਕਣ ਇਕੱਠੇ ਹੁੰਦੇ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ, ਸੋਜਸ਼ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਖਾਦਂੀ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ
ਜੋ ਚਿੂਲਾ ਕਦੇ ਛੋਟੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੋ ਸਕਦਾ ਸੀ, ਉਸਨੰੂ ਅਖ਼ੀਰ �ਵੱਚਿ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਬਦਲਣ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਧਿਾਤ-ਉੱਤੇ-ਧਿਾਤ ਵਾਲੇ ਚਿੂ�ਲਆਂ
�ਵੱਚਿ ਖ਼ਤਰੇ �ਜ਼ਿਆਦਾ ਹਨ। ਅ�ਜਹੀਆ ਂਬੇਅ�ਰੰਗਿਾ ਂਵਾਲੇ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਹੋਰ �ਕਸਮ ਦੀਆ ਂਬੇਅ�ਰੰਗਿਾ ਂਵਾਲੇ ਲੋਕਾ ਂਨਾਲੋਂ ਦੁਬਾਰਾ ਸਰਜਰੀ (revision surgery)
ਦੀ ਲੋੜ ਪੈਣ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ �ਜ਼ਿਆਦਾ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਕੁਝ ਨੰੂ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂ ਦਾ ਅ�ਜਹਾ ਨੁਕਸਾਨ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ �ਜਸਦੀ ਖ਼ੂਨ ਦੇ ਟੈਸਟਾ ਂਅਤੇ ਸਕੈਨਾ ਂਨਾਲ
�ਧਿਆਨ ਨਾਲ �ਨਗਿਰਾਨੀ ਕਰਨੀ ਪੈਂਦੀ ਹੈ।

ਕੁਝ ਅੰਕੜੇ ਇਸਦੀ ਹੱਦ ਦਾ ਅੰਦਾਜ਼ਿਾ �ਦੰਦੇ ਹਨ। ਰਵਾਇਤੀ ਬੇਅ�ਰੰਗਿਾ ਂਵਾਲੇ ਲਗਿਭਗਿ ਹਰ 100 �ਵੱਚਿੋਂ 7 ਲੋਕ ਚਿੂਲਾ ਬਦਲਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਚਿੱਡੇ �ਵੱਚਿ ਦਰਦ
ਦੱਸਦੇ ਹਨ। ਧਿਾਤ-ਉੱਤੇ-ਧਿਾਤ ਵਾਲੇ ਚਿੂ�ਲਆ ਂਨਾਲ ਇਹ ਵਧਿ ਕੇ 100 �ਵੱਚਿੋਂ 15 ਅਤੇ �ਹੱਪ ਰੀਸਰਫੇ਼�ਸੰਗਿ (hip resurfacing, ਚਿੂਲੇ ਦੀਆ ਂਸਤ੍ਹਾਵਾ ਂਉੱਤੇ
ਧਿਾਤ ਦੀ ਪਰਤ ਚਿੜ੍ਹਾਉਣਾ) ਤੋਂ ਬਾਅਦ 100 �ਵੱਚਿੋਂ 18 ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। 40 ਸਾਲ ਜਾ ਂਉਸ ਤੋਂ ਘਿੱਟ ਉਮਰ ਦੇ ਲੋਕਾ ਂ�ਵੱਚਿ, ਲਗਿਭਗਿ 90.5% �ਹੱਪ
ਰੀਸਰਫੇ਼�ਸੰਗਿ 7 ਸਾਲਾ ਂਬਾਅਦ ਵੀ �ਬਨਾ ਂ�ਕਸੇ ਹੋਰ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦੇ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਕੰਮ ਕਰ ਰਹੀਆ ਂਸਨ, ਜੋ ਆਧਿੁ�ਨਕ ਬੇਅ�ਰੰਗਿਾ ਂਦੀ ਪ੍ਰਾਪਤੀ ਤੋਂ ਘਿੱਟ ਹੈ।
�ਸਰੈ�ਮਕ-ਉੱਤੇ-�ਸਰੈ�ਮਕ ਅਤੇ �ਸਰੈ�ਮਕ-ਉੱਤੇ-ਪਲਾਸ�ਟਕ ਬੇਅ�ਰੰਗਿਾ ਂਦੇ ਨਤੀਜੇ 15 ਸਾਲਾ ਂਤੱਕ ਲਗਿਭਗਿ ਇੱਕੋ �ਜਹੇ ਰਹੇ ਹਨ।

ਕੋਈ ਵੀ ਬੇਅ�ਰੰਗਿ ਸਮੱ�ਸਆ-ਮੁਕਤ ਨਹੀਂ ਹੈ, ਅਤੇ �ਕਸੇ ਵੀ ਨਤੀਜੇ ਦਾ ਵਾਅਦਾ ਨਹੀਂ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ। ਸਬੂਤ ਇਸ ਗਿੱਲ ਦੀ ਹਮਾਇਤ ਕਰਦੇ ਹਨ:
ਆਧਿੁ�ਨਕ ਬੇਅ�ਰੰਗਿਾ ਂਘਿੱਟ �ਘਿਸਦੀਆ ਂਹਨ, ਘਿੱਟ ਪੇਚਿੀਦਗਿੀਆ ਂਪੈਦਾ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਬਦਲੇ ਹੋਏ ਚਿੂਲੇ ਨੰੂ ਲੰਬਾ ਚਿੱਲਣ ਦਾ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧਿੀਆ
ਮੌਕਾ �ਦੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਬਾਕਾਇਦਾ ਜਾਚਂਿਾ,ਂ �ਕਸੇ ਵੀ ਨਵੇਂ ਲੱਛਣ ਬਾਰੇ ਖੁੱਲ੍ਹੀ ਗਿੱਲਬਾਤ, ਅਤੇ ਕੁਝ ਬਦਲਣ ‘ਤੇ ਜਲਦੀ ਕਦਮ ਚਿੁੱਕਣਾ, ਇਹੀ �ਘਿਸ ਰਹੇ ਚਿੂਲੇ
ਨੰੂ ਵੱਡੀ ਸਮੱ�ਸਆ ਬਣਨ ਤੋਂ ਰੋਕਦੇ ਹਨ।

ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ ਕਦੋਂ �ਮਲਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ

�ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਬਦਲੇ ਹੋਏ ਚਿੂਲੇ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਅਤੇ ਚਿੁੱਪਚਿਾਪ �ਘਿਸਦੇ ਹਨ, ਪਰ ਕੁਝ ਬਦਲਾਵਾ ਂਦੀ ਜਲਦੀ ਜਾਚਂਿ ਹੋਣੀ ਚਿਾਹੀਦੀ ਹੈ। ਆਪਣੇ ਜੀਪੀ ਨੰੂ �ਮਲੋ ਜੇ
ਤੁਹਾਨੰੂ ਚਿੱਡੇ �ਵੱਚਿ ਨਵਾ ਂਜਾ ਂਵਧਿਦਾ ਦਰਦ, ਜੋੜ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਸੋਜ, ਜਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਚਿੂਲੇ ਦੇ ਨੇੜੇ ਤਰਲ ਨਾਲ ਭਰੀ ਗਿੰਢਿ ਹੈ ਜੋ ਦੋ ਕੁ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਬਾਅਦ ਵੀ
ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਹੋਈ। ਮਾਹਰ ਡਾਕਟਰ ਤੋਂ ਜਾਚਂਿ ਮੰਗਿੋ ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਚਿੂਲਾ ਪ�ਹਲਾ ਂਨਾਲੋਂ ਘਿੱਟ �ਟ�ਕਆ ਹੋਇਆ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਜੇ ਪੌੜੀਆ ਂਜਾ ਂਨੀਵੀਆਂ
ਕੁਰਸੀਆ ਂਸਾਫ਼ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਔਖੀਆ ਂਹੋ ਗਿਈਆ ਂਹਨ, ਜਾ ਂਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਜੋੜ �ਵੱਚਿੋਂ ਚਿੀਂ-ਚਿੀਂ ਜਾ ਂ�ਟਕ-�ਟਕ ਵਰਗਿੀ ਕੋਈ ਨਵੀਂ ਆਵਾਜ਼ਿ ਸੁਣਾਈ �ਦੰਦੀ ਹੈ।
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ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ ਜੇ ਤੁਸੀਂ �ਡੱਗਿ ਪਏ ਹੋ ਅਤੇ ਲੱਤ ਉੱਤੇ ਭਾਰ ਨਹੀਂ ਪਾ ਸਕਦੇ, ਜਾ ਂਜੇ ਚਿੂਲਾ ਅਚਿਾਨਕ ਬਹੁਤ ਦੁਖਣ ਲੱਗਿੇ, ਗਿਰਮ ਹੋ ਜਾਵੇ, ਅਤੇ
ਬੁਖ਼ਾਰ ਦੇ ਨਾਲ ਸੁੱਜ ਜਾਵੇ, �ਕਉਂ�ਕ ਇਹਨਾ ਂਦੀ ਉਸੇ �ਦਨ ਜਾਚਂਿ ਜ਼ਿਰੂਰੀ ਹੈ।
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