
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

ਸਬਟ੍ਰੋਕੈਂਟੈ�ਰਕ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ (subtrochanteric fracture) ਪੱਟ ਦੀ ਹੱਡੀ ਦਾ ਚਿੂਲੇ (ਕੂਲ੍ਹੇ ਦਾ ਜੋੜ, hip) ਤੋਂ �ਬਲਕੁਲ ਹੇਠਾ ਂਟੁੱਟਣਾ ਹੈ। ਦਰਦ ਤੁਹਾਡੇ ਪੱਟ ਦੇ
ਉੱਪਰਲੇ �ਹੱਸੇ ਜਾ ਂਚਿੱਡੇ (ਪੱਟ ਦੀ ਜੜ੍ਹ, groin) �ਵੱਚਿ ਡੰੂਘਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਬਹੁਤ ਤੇਜ਼ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਖੜ੍ਹੇ ਹੋਣ, ਤੁਰਨ ਜਾ ਂਉਸ ਲੱਤ ਉੱਤੇ ਭਾਰ
ਪਾਉਣ ਨਾਲ ਇਹ ਵਧਿ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਲੱਤ ਨੰੂ �ਟਕਾ ਕੇ ਆਰਾਮ ਕਰਨ ਨਾਲ ਇਹ ਘਟਦਾ ਹੈ।

ਇਹ ਟੁੱਟ ਅ�ਜਹੀ ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਹੁੰਦੀ ਹੈ �ਜੱਥੇ ਤਾਕਤਵਰ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਹੱਡੀ ਨੰੂ �ਖੱਚਿ ਕੇ �ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ ਤੋਂ ਬਾਹਰ ਕਰ �ਦੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਇਸੇ ਕਰਕੇ ਇਸ �ਕਸਮ
ਦਾ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਅਸ�ਥਰ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੌਰਾਨ ਇਸ ਨੰੂ ਥਾ ਂ�ਸਰ ਰੱਖਣਾ ਔਖਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਦਾ ਇਹ ਵੀ ਮਤਲਬ ਹੈ �ਕ ਜਦੋਂ ਵੀ
ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਕੱਸਦੀਆ ਂਹਨ, ਦਰਦ ਭੜਕ ਉੱਠਦਾ ਹੈ, �ਜਵੇਂ ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਰਾਤ ਨੰੂ �ਬਸਤਰੇ �ਵੱਚਿ ਪਾਸਾ ਲੈਂਦੇ ਹੋ ਜਾ ਂਕੁਝ ਦੇਰ ਬੈਠਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਕੁਰਸੀ ਤੋਂ
ਉੱਠਣ ਦੀ ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ ਕਰਦੇ ਹੋ।

ਰੋਜ਼ਮੱਰਾ ਦੇ ਕੰਮ ਜਲਦੀ ਹੀ ਔਖੇ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹਨ। ਤੁਹਾਨੰੂ �ਬਨਾ ਂਮਦਦ ਦੇ ਖੜ੍ਹੇ ਹੋਣ, ਪੌੜੀਆ ਂਚਿੜ੍ਹਨ ਜਾ ਂਬਾਥਰੂਮ ਤੱਕ ਜਾਣ �ਵੱਚਿ ਮੁਸ਼ਕਲ ਹੋਵੇਗਿੀ। ਕਾਰ
�ਵੱਚਿ ਚਿੜ੍ਹਨ-ਉਤਰਨ, ਜਾ ਂਟਾਇਲਟ ਉੱਤੇ ਹੌਲੀ ਨਾਲ ਬੈਠਣ ਨਾਲ ਪੱਟ ਦੇ ਉੱਪਰਲੇ �ਹੱਸੇ ਉੱਤੇ ਭਾਰ ਪੈਂਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਅਕਸਰ ਦਰਦ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਉਸ ਪਾਸੇ ਸੌਣਾ
ਬੇਆਰਾਮ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਦੁਖਣ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੀ ਨੀਂਦ ਖੁੱਲ੍ਹ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਇਸ �ਹੱਸੇ ਦੇ ਕੁਝ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਕਮਜ਼ੋਰ ਹੱਡੀਆ ਂਦੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂ(ਓਸਟੀਓਪੋਰੋ�ਸਸ ਦੀਆ ਂਦਵਾਈਆ,ਂ osteoporosis medicines) ਦੀ ਲੰਮੇ ਸਮੇਂ ਤੱਕ
ਵਰਤੋਂ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਇਹਨਾ ਂਨੰੂ ਅ�ਟਪੀਕਲ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ (atypical fractures, ਆਮ ਨਾਲੋਂ ਵੱਖਰੀ �ਕਸਮ ਦੇ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ) ਕ�ਹੰਦੇ ਹਨ। ਹੱਡੀ ਟੁੱਟਣ ਤੋਂ
ਪ�ਹਲਾ,ਂ ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਜਾ ਂਮਹੀ�ਨਆ ਂਤੱਕ ਮੱਠਾ ਦਰਦ (�ਤੱਖਾ ਨਹੀਂ, ਦੁਖਣ ਵਾਲਾ) ਜਾ ਂਪੱਟ �ਵੱਚਿ ਡੰੂਘਾ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ
ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਕੋਈ ਦਵਾਈ ਲੈਂਦੇ ਰਹੇ ਹੋ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਪੱਟ �ਵੱਚਿ ਨਵਾ ਂਦਰਦ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ ਜਲਦੀ ਦੱਸੋ।

ਪੱਟ ਦੀ ਹੱਡੀ ਦੇ ਇਸ �ਹੱਸੇ �ਵੱਚਿ ਠੀਕ ਹੋਣਾ ਹੌਲੀ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਕਈ ਵਾਰ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਜੁੜਨ �ਵੱਚਿ ਆਮ ਨਾਲੋਂ ਵੱਧਿ ਸਮਾ ਂਲੱਗਿਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਕੁਝ ਮਾਮ�ਲਆਂ
�ਵੱਚਿ ਹੋਰ ਇਲਾਜ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂਇਹ �ਬਲਕੁਲ ਨਹੀਂ ਜੁੜਦੀ। ਤੁਹਾਡੇ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਦੀ �ਕਸਮ ਨਾਲੋਂ ਇਹ ਗਿੱਲ ਤੁਹਾਡੀ �ਸਹਤਯਾਬੀ ਉੱਤੇ ਵੱਧਿ ਅਸਰ ਪਾਉਂਦੀ ਹੈ:
ਇਹਨਾ ਂਅ�ਟਪੀਕਲ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰਾ ਂਵਾਲੇ ਲੋਕਾ ਂਅਤੇ ਆਮ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰਾ ਂਵਾਲੇ ਲੋਕਾ ਂਦੇ ਨਤੀਜੇ ਕੁੱਲ �ਮਲਾ ਕੇ �ਮਲਦੇ-ਜੁਲਦੇ ਹੁੰਦੇ ਹਨ।

ਇੱਥੇ ਦਾ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਤੁਹਾਡੀ ਸਮੁੱਚਿੀ ਤੰਦਰੁਸਤੀ ਉੱਤੇ ਵੀ ਭਾਰੀ ਪੈਂਦਾ ਹੈ। ਵੱਡੀ ਉਮਰ ਦੇ ਲੋਕਾ ਂਦੀ �ਜ਼ੰਦਗਿੀ ਦੀ ਗਿੁਣਵੱਤਾ ਅਕਸਰ ਘਟ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਪ�ਹਲੇ
ਮਹੀ�ਨਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵੀ ਅਤੇ ਲੰਮੇ ਸਮੇਂ ਲਈ ਵੀ। ਇਹ ਇਸ ਸੱਟ ਦਾ ਇੱਕ ਆਮ �ਹੱਸਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੌਰਾਨ ਆਪਣੀ ਦੇਖਭਾਲ ਟੀਮ ਨਾਲ ਇਸ ਬਾਰੇ
ਗਿੱਲ ਕਰਨੀ ਚਿੰਗਿੀ ਹੈ।
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ਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੈ

ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਖੜ੍ਹੇ ਹੁੰਦੇ ਹੋ ਅਤੇ ਤੁਰਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਪੱਟ ਦੀ ਹੱਡੀ ਤੁਹਾਡਾ ਸਾਰਾ ਭਾਰ ਚਿੁੱਕਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਟੁੱਟ ਚਿੂਲੇ ਤੋਂ �ਬਲਕੁਲ ਹੇਠਾ ਂਉਸ �ਹੱਸੇ �ਵੱਚਿ ਹੁੰਦੀ ਹੈ �ਜੱਥੇ
ਹੱਡੀ ਸੰਘਣੀ ਅਤੇ ਮੋਟੀ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ �ਜੱਥੇ ਇਸ �ਵੱਚਿੋਂ ਲੰਘਣ ਵਾਲੀਆ ਂਤਾਕਤਾ ਂਪੂਰੇ �ਪੰਜਰ �ਵੱਚਿ ਸਭ ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਇਸ ਨੰੂ ਆਪਣੀ ਲੱਤ ਦਾ
ਭਾਰ ਚਿੁੱਕਣ ਵਾਲਾ ਥੰਮ੍ਹ ਸਮਝ।ੋ ਜਦੋਂ ਇਹ ਟੁੱਟ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਬਹੁਤ ਤੇਜ਼ ਦਰਦ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂਉਸ ਲੱਤ ਉੱਤੇ ਖੜ੍ਹੇ ਹੋਣਾ ਸੰਭਵ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦਾ।

ਇੱਥੇ ਦੀ ਹੱਡੀ ਸੰਘਣੀ ਕੋਰਟੀਕਲ ਹੱਡੀ (cortical bone) ਹੈ, ਯਾਨੀ ਅੰਦਰਲੀ ਸਪੰਜ ਵਰਗਿੀ ਹੱਡੀ ਦੀ ਬਜਾਏ ਸਖ਼ਤ ਬਾਹਰੀ ਖੋਲ। ਇਸ ਸੰਘਣੀ ਹੱਡੀ
ਨੰੂ ਖ਼ੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਸੀਮਤ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ ਇੱਕ ਕਾਰਨ ਹੈ �ਕ ਇਸ ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਠੀਕ ਹੋਣਾ ਹੌਲੀ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਟੁੱਟ ਅਕਸਰ ਦੋ ਸਾਫ਼ �ਸ�ਰਆ ਂਦੀ
ਬਜਾਏ ਕਈ ਟਕੁ�ੜਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵੀ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਜੋ ਚਿੁਣੌਤੀ ਨੰੂ ਹੋਰ ਵਧਿਾਉਂਦਾ ਹੈ।

ਪੱਟ ਦੇ ਇਸ �ਹੱਸੇ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਤਾਕਤਵਰ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਹੱਡੀ ਟੁੱਟਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਵੀ ਉਹ �ਖੱਚਿਦੀਆ ਂਰ�ਹੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਚਿੂਲੇ ਨੰੂ
ਮੋੜਨ ਵਾਲੀਆ ਂਅਤੇ ਲੱਤ ਨੰੂ ਬਾਹਰ ਪਾਸੇ ਵੱਲ �ਲਜਾਣ ਵਾਲੀਆ ਂਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਉੱਪਰਲੇ ਟਕੁੜੇ ਨੰੂ ਇੱਕ ਪਾਸੇ �ਖੱਚਿਦੀਆ ਂਹਨ। ਪੱਟ ਨੰੂ ਅੰਦਰ ਵੱਲ �ਖੱਚਿਣ
ਵਾਲੀਆ ਂਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਹੇਠਲੇ ਟਕੁੜੇ ਨੰੂ ਦੂਜੇ ਪਾਸੇ �ਖੱਚਿਦੀਆ ਂਹਨ, �ਜਸ ਨਾਲ ਇਹ ਛੋਟਾ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਸੇ ਕਰਕੇ ਹੱਡੀ ਆਪਣੇ ਆਪ �ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ
�ਵੱਚਿ ਨਹੀਂ ਰ�ਹੰਦੀ, ਅਤੇ ਇਸੇ ਕਰਕੇ ਜਦੋਂ ਵੀ ਉਹ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਕੱਸਦੀਆ ਂਹਨ ਤਾ ਂਦਰਦ ਭੜਕ ਉੱਠਦਾ ਹੈ।

ਇੱਥੇ ਦੀਆ ਂਕੁਝ ਟੁੱਟਾ ਂਕਮਜ਼ੋਰ ਹੱਡੀਆ ਂਵਾਲੇ ਵੱਡੀ ਉਮਰ ਦੇ �ਵਅਕਤੀ ਦੇ �ਡੱਗਿਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਹੋਰ ਟੁੱਟਾ ਂ�ਕਸੇ ਨੌਜਵਾਨ �ਵਅਕਤੀ ਨੰੂ ਕਾਰ
ਹਾਦਸੇ ਵਰਗਿੀ ਵੱਡੀ ਸੱਟ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਤੀਜਾ ਸਮੂਹ ਉਹਨਾ ਂਲੋਕਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਹੁੰਦਾ ਹੈ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਨੇ ਲੰਮੇ ਸਮੇਂ ਤੱਕ ਓਸਟੀਓਪੋਰੋ�ਸਸ ਦੀਆ ਂਦਵਾਈਆਂ
ਲਈਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਇਹ ਥੋੜ੍ਹਾ �ਡੱਗਿਣ ਨਾਲ ਜਾ ਂ�ਬਲਕੁਲ �ਡੱਗਿੇ �ਬਨਾ ਂਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਇਹ ਉਹੀ ਅ�ਟਪੀਕਲ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਹਨ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਬਾਰੇ ਪ�ਹਲਾ ਂਦੱ�ਸਆ
�ਗਿਆ ਹੈ।

�ਕਉਂ�ਕ ਹੱਡੀ ਉੱਤੇ ਇਨੰੀ �ਜ਼ਆਦਾ ਤਾਕਤ ਪੈਂਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਟਕੁ�ੜਆ ਂਨੰੂ ਵੱਖ �ਖੱਚਿਦੀਆ ਂਰ�ਹੰਦੀਆ ਂਹਨ, ਇਸ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਦਾ ਇਲਾਜ ਔਖਾ
ਮੰ�ਨਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰਾ ਂਨਾਲੋਂ ਇਸ �ਵੱਚਿ ਮੁਰੰਮਤ ਵਾਲੀ ਧਿਾਤ ਦੇ ਫੇਲ੍ਹ ਹੋਣ ਜਾ ਂਹੱਡੀ ਨੰੂ ਜੁੜਨ �ਵੱਚਿ ਵੱਧਿ ਸਮਾ ਂਲੱਗਿਣ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ ਵੱਧਿ
ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਇਸੇ ਕਰਕੇ ਇਲਾਜ �ਵੱਚਿ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਸਰਜਰੀ ਸ਼ਾਮਲ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਜੋ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੌਰਾਨ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਮਜ਼ਬੂਤੀ ਨਾਲ ਥਾ ਂ�ਸਰ ਰੱ�ਖਆ ਜਾ ਸਕੇ।

ਅਸੀਂ ਇਸ ਬਾਰੇ ਕੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ

ਇਸ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਲਈ, ਸਰਜਰੀ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਇਲਾਜ ਦਾ ਮੁੱਖ ਅਧਿਾਰ ਹੈ। ਟੁੱਟ ਅ�ਜਹੀ ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਹੁੰਦੀ ਹੈ �ਜੱਥੇ ਤਾਕਤਵਰ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਹੱਡੀ ਨੰੂ ਲਗਿਾਤਾਰ
�ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ ਤੋਂ ਬਾਹਰ �ਖੱਚਿਦੀਆ ਂਰ�ਹੰਦੀਆ ਂਹਨ, ਇਸ ਲਈ ਇਹ ਆਪਣੇ ਆਪ ਬਹੁਤ ਘੱਟ �ਟਕੀ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਹਰ ਮਾਮਲੇ �ਵੱਚਿ
ਸਰਜਰੀ ਦੀ �ਸਫ਼ਾਰਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਾ,ਂ ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਤੋਂ ਇਨਕਾਰ ਨਾ ਕਰੋ ਜਾ ਂਕੋਈ ਹੋਰ �ਬਮਾਰੀ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਨੰੂ ਅਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਨਾ
ਬਣਾਉਂਦੀ ਹੋਵੇ। ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਦਾ, �ਜਵੇਂ ਉਹ ਜੋ ਤੁਰ ਨਹੀਂ ਸਕਦੇ ਜਾ ਂ�ਜਨ੍ਹਾ ਂਦੇ ਸਰੀਰ ਦੇ ਦੋਵੇਂ ਪਾਸੇ ਅਧਿਰੰਗਿ ਹੈ, ਇਲਾਜ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ
ਹੈ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਉਦੋਂ ਵੀ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਨਾਲ ਦੇਖਭਾਲ ਅਤੇ ਆਰਾਮ ਸੌਖਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਆਮ ਓਪਰੇਸ਼ਨ �ਵੱਚਿ ਪੱਟ ਦੀ ਹੱਡੀ ਦੇ ਖੋਖਲੇ �ਵਚਿਕਾਰਲੇ �ਹੱਸੇ ਦੇ ਅੰਦਰ ਧਿਾਤ ਦੀ ਇੱਕ ਰਾਡ ਪਾਈ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਸਕਰੂ ਟਕੁ�ੜਆ ਂਨੰੂ �ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ
�ਵੱਚਿ �ਟਕਾ ਕੇ ਰੱਖਦੇ ਹਨ। ਇਸ ਨੰੂ ਇਟੰਰਾਮੈਡੂਲਰੀ ਨੇਲ (intramedullary nail, ਹੱਡੀ ਦੇ ਅੰਦਰ ਪਾਈ ਜਾਣ ਵਾਲੀ ਰਾਡ) ਕ�ਹੰਦੇ ਹਨ, ਅਤੇ ਇਹ
ਇਸ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਦਾ �ਮਆਰੀ ਇਲਾਜ ਹੈ। ਹੱਡੀ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੌਰਾਨ ਰਾਡ ਹੱਡੀ ਰਾਹੀਂ ਭਾਰ ਚਿੁੱਕਦੀ ਹੈ, ਜੋ ਇੱਥੇ ਅ�ਹਮ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਪੱਟ ਦੇ ਇਸ �ਹੱਸੇ ਉੱਤੇ ਪੈਣ
ਵਾਲੀਆ ਂਤਾਕਤਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਸਰੀਰ ਦੇ ਭਾਰ ਤੋਂ ਕਈ ਗਿੁਣਾ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਘੱਟ ਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ, ਇਸ ਦੀ ਬਜਾਏ ਹੱਡੀ ਦੇ ਬਾਹਰ ਪਲੇਟ ਅਤੇ ਸਕਰੂ ਵਰਤੇ ਜਾ
ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ �ਕਹੜਾ ਤਰੀਕਾ ਠੀਕ ਹੈ, ਇਹ ਟੁੱਟ ਦੀ ਸ਼ਕਲ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਆਮ �ਸਹਤ ਉੱਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਅਸੀਂ ਸਾਝਂ ੇਫੈ਼ਸਲੇ ਵਜੋਂ
ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਇਸ ਬਾਰੇ ਗਿੱਲ ਕਰਾਗਂਿੇ।

ਜੇ ਹੱਡੀ ਨਹੀਂ ਜੁੜਦੀ, ਜਾ ਂਮੁਰੰਮਤ ਫੇਲ੍ਹ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਵੀ ਹੋਰ ਸਰਜਰੀ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਸ ਦਾ ਮਤਲਬ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਹੱਡੀ ਨੰੂ �ਟਕਾਉਣ ਦਾ
ਕੰਮ ਦੁਬਾਰਾ ਕਰਨਾ, ਠੀਕ ਹੋਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਲਈ ਬੋਨ ਗਿ੍ਰਾਫਟ (bone graft, ਹੱਡੀ ਦੀ ਭਰਾਈ) ਵਰਤਣਾ, ਜਾ ਂਕੁਝ ਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਪੱਟ ਦੀ ਹੱਡੀ ਦੇ
ਉੱਪਰਲੇ �ਹੱਸੇ ਨੰੂ ਨਕਲੀ ਜੋੜ ਨਾਲ ਬਦਲਣਾ। ਇਹ ਬਚਿਾਅ ਵਾਲੇ (salvage) ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਹਨ, ਅਤੇ ਇਹਨਾ ਂਦੀਆ ਂਆਪਣੀਆ ਂਗਿੱਲਾ ਂਹਨ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਬਾਰੇ
ਅਸੀਂ ਉਸ ਸਮੇਂ ਗਿੱਲ ਕਰਾਗਂਿੇ।
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ਤੁਹਾਨੰੂ �ਸਰਫ਼ ਆਰਾਮ ਅਤੇ �ਫਜ਼ੀਓਥੈਰੇਪੀ ਨਾਲ ਇਸ ਨੰੂ ਸੰਭਾਲਣ ਲਈ ਘਰ ਨਹੀਂ ਭੇ�ਜਆ ਜਾਵੇਗਿਾ। �ਫਜ਼ੀਓਥੈਰੇਪੀ �ਫਰ ਵੀ ਅ�ਹਮ ਹੈ, ਪਰ ਇਹ
ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਆਉਂਦੀ ਹੈ, ਤਾਕਤ ਮੁੜ ਬਣਾਉਣ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਦੁਬਾਰਾ ਤੁਰਨ ਲਾਉਣ ਲਈ।

ਕੀ ਉਮੀਦ ਰੱਖੀਏ

ਸਰਜਰੀ ਨਾਲ, ਇਸ ਥਾ ਂਦੇ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਜੁੜ ਜਾਦਂੇ ਹਨ। ਇੱਥੇ ਹੱਡੀ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਜੁੜਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਪੱਟ ਦੇ ਇਸ �ਹੱਸੇ ਲਈ ਇਹ ਆਮ ਗਿੱਲ ਹੈ।
ਤੁਸੀਂ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਦੀ ਬਜਾਏ ਮਹੀ�ਨਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਮਾਪੀ ਜਾਣ ਵਾਲੀ �ਸਹਤਯਾਬੀ ਦੀ ਉਮੀਦ ਰੱਖ ਸਕਦੇ ਹੋ, �ਕਉਂ�ਕ ਸੰਘਣੀ ਹੱਡੀ ਅਤੇ ਇਸ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ
ਦੀਆ ਂਤਾਕਤਵਰ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਇਸ ਨੰੂ ਕਈ ਹੋਰ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰਾ ਂਨਾਲੋਂ ਹੌਲੀ ਕੰਮ ਬਣਾ �ਦੰਦੀਆ ਂਹਨ।

ਜਦੋਂ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੌਰਾਨ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਮਜ਼ਬੂਤੀ ਨਾਲ �ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ �ਵੱਚਿ ਰੱ�ਖਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਨਤੀਜਾ ਚਿੰਗਿਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਇੱਥੇ ਟਕੁ�ੜਆ ਂਨੰੂ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂ�ਸੱਧਿਾ
�ਬਠਾਉਣਾ ਬਹੁਤ ਅ�ਹਮ ਹੈ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦੌਰਾਨ ਇਹ ਹਾਸਲ ਕਰਨ ਲਈ ਪੂਰੀ �ਮਹਨਤ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਜਦੋਂ ਇਹ ਯੋਜਨਾ ਮੁਤਾਬਕ
ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਰਾਡ ਭਾਰ ਚਿੁੱਕਦੀ ਹੈ ਜਦੋਂ �ਕ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰੀਰ ਮੁਰੰਮਤ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਅਗਿਲੇ ਮਹੀ�ਨਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਤੁਸੀਂ ਤਾਕਤ ਅਤੇ ਤੁਰਨਾ ਮੁੜ ਬਣਾਉਂਦੇ ਹੋ।

ਕੁਝ ਖ਼ਤਰੇ ਹਨ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਬਾਰੇ ਸਾਫ਼-ਸਾਫ਼ ਜਾਣਨਾ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ। ਹੱਡੀ ਦੇ ਇਸ �ਹੱਸੇ ਉੱਤੇ ਪੈਣ ਵਾਲੀਆ ਂਬਹੁਤ ਵੱਡੀਆ ਂਤਾਕਤਾ ਂਕਾਰਨ, �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਹੋਰ
ਫ੍ਰੈਕਚਿਰਾ ਂਨਾਲੋਂ ਇੱਥੇ ਮੁਰੰਮਤ ਵਾਲੀ ਧਿਾਤ ਦੇ ਫੇਲ੍ਹ ਹੋਣ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ ਵੱਧਿ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਜੁੜਨ �ਵੱਚਿ ਆਮ ਨਾਲੋਂ ਵੱਧਿ ਸਮਾ ਂਵੀ ਲੱਗਿ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਜਾ ਂਕੁਝ
ਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਇਹ �ਬਲਕੁਲ ਨਹੀਂ ਜੁੜਦੀ। ਜੇ ਇਹ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਹ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਆਪਣੇ ਨਾਲ ਹੋਰ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂ�ਲਆਉਂਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਗਿੱਲ ਨੰੂ ਮੁੜ
ਅੱਗਿੇ ਤੋਰਨ ਲਈ ਅਕਸਰ ਹੋਰ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈਂਦੀ ਹੈ। ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਦੀ ਹੱਡੀ ਥੋੜ੍ਹੀ ਮਰੋੜੀ ਹੋਈ ਹਾਲਤ �ਵੱਚਿ ਜੁੜ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, �ਜਸ ਨਾਲ ਲੱਤ ਦੇ
ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋਣ ਅਤੇ ਕੰਮ ਕਰਨ ਉੱਤੇ ਅਸਰ ਪੈ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਇਲਾਜ ਤੋਂ �ਬਨਾ,ਂ ਹਾਲਤ ਹੋਰ ਔਖੀ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਟਕੁ�ੜਆ ਂਨੰੂ �ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ ਤੋਂ ਬਾਹਰ �ਖੱਚਿਦੀਆ ਂਰ�ਹੰਦੀਆ ਂਹਨ, ਇਸ ਲਈ ਹੱਡੀ ਆਪਣੇ
ਆਪ �ਟਕੀ ਨਹੀਂ ਰਹੇਗਿੀ। ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂਇਹ �ਕਸੇ ਕੰਮ ਦੀ ਹਾਲਤ �ਵੱਚਿ ਨਹੀਂ ਜੁੜੇਗਿੀ, ਅਤੇ ਤੁਸੀਂ ਉਸ ਲੱਤ ਉੱਤੇ ਭਾਰ ਪਾਉਣ ਦੇ ਯੋਗਿ ਨਹੀਂ ਰਹੋਗਿੇ।

ਜੇ ਪ�ਹਲੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਹੱਡੀ ਨਹੀਂ ਜੁੜਦੀ, ਤਾ ਂਸਭ ਕੁਝ ਖ਼ਤਮ ਨਹੀਂ ਹੋ ਜਾਦਂਾ। ਹੋਰ ਸਰਜਰੀ ਨਾਲ ਵੀ ਹੱਡੀ ਜੁੜ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਜਦੋਂ ਇਹ ਜੁੜ
ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਟੁੱਟ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਓਸਟੀਓਪੋਰੋ�ਸਸ ਦੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਲੰਮੀ ਵਰਤੋਂ ਨਾਲ ਜੁੜੇ ਕੁਝ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਇਸ ਤੋਂ ਵੀ ਹੌਲੀ ਜੁੜਦੇ ਹਨ, ਅਤੇ
ਉਹਨਾ ਂਨੰੂ ਠੀਕ ਐਲਾਨੇ ਜਾਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਸਬਰ ਅਤੇ ਲੰਮੇ ਸਮੇਂ ਦੀ �ਨਗਿਰਾਨੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।

ਵੱਡੀ ਉਮਰ ਦੇ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਪਤਾ ਹੋਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ �ਕ �ਸਹਤਯਾਬੀ �ਸਰਫ਼ ਪੱਟ ਉੱਤੇ ਨਹੀਂ, ਪੂਰੇ �ਵਅਕਤੀ ਉੱਤੇ ਅਸਰ ਪਾਉਂਦੀ ਹੈ। �ਜ਼ੰਦਗਿੀ ਦੀ ਗਿੁਣਵੱਤਾ
ਅਕਸਰ ਪ�ਹਲੇ ਮਹੀ�ਨਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਘਟ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਅਤੇ ਕੁਝ ਸਮੇਂ ਲਈ ਘੱਟ ਰ�ਹ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਟੀਮ, �ਜਸ �ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਡਾ ਜੀਪੀ (ਫੈ਼�ਮਲੀ
ਡਾਕਟਰ) ਵੀ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ, ਦਾ ਜਲਦੀ �ਧਿਆਨ ਤੁਹਾਨੰੂ ਮੁੜ ਆਪਣੇ ਪੈਰਾ ਂਉੱਤੇ ਖੜ੍ਹਾ ਹੋਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ ਕਦੋਂ �ਮਲਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ

ਇਹ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਇੱਕ ਐਮਰਜੈਂਸੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ �ਡੱਗਿੇ ਹੋ ਜਾ ਂਤੁਹਾਨੰੂ ਸੱਟ ਲੱਗਿੀ ਹੈ ਅਤੇ ਪੱਟ ਜਾ ਂਚਿੱਡੇ �ਵੱਚਿ ਬਹੁਤ ਤੇਜ਼ ਦਰਦ ਕਾਰਨ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਲੱਤ ਉੱਤੇ
ਭਾਰ ਨਹੀਂ ਪਾ ਸਕਦੇ, ਤਾ ਂਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ। ਜੀਪੀ ਦੀ ਅਪੌਇਟੰਮੈਂਟ ਦੀ ਉਡੀਕ ਨਾ ਕਰੋ।

ਕੁਝ ਚਿੇਤਾਵਨੀਆ ਂਬਾਅਦ �ਵੱਚਿ ਆਉਂਦੀਆ ਂਹਨ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਲੰਮੇ ਸਮੇਂ ਤੋਂ ਓਸਟੀਓਪੋਰੋ�ਸਸ ਦੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਲੈ ਰਹੇ ਹੋ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਮੱਠਾ ਦਰਦ ਜਾ ਂਪੱਟ
�ਵੱਚਿ ਡੰੂਘਾ ਦਰਦ ਸ਼ੁਰੂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਜੀਪੀ ਨੰੂ ਜਲਦੀ �ਮਲੋ, ਭਾਵੇਂ ਤੁਸੀਂ �ਡੱਗਿੇ ਨਾ ਹੋਵੋ। ਦਵਾਈ ਆਪਣੇ ਆਪ ਬੰਦ ਨਾ ਕਰੋ; ਪ�ਹਲਾ ਂਆਪਣੇ ਜੀਪੀ
ਨਾਲ ਗਿੱਲ ਕਰੋ। ਇਹ ਦਰਦ ਹੱਡੀ ਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਟੁੱਟਣ ਤੋਂ ਹਫ਼ਤੇ ਜਾ ਂਮਹੀਨੇ ਪ�ਹਲਾ ਂਸ਼ੁਰੂ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਹੱਡੀ ਟੁੱਟਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਇਸ ਦੀ ਜਾਚਂਿ ਹੋਣੀ
ਚਿਾਹੀਦੀ ਹੈ।

ਇਲਾਜ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਉਹਨਾ ਂਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਦਾ �ਧਿਆਨ ਰੱਖੋ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਲਈ ਇਹ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਜਾ�ਣਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਪੱਟ ਦਾ ਦਰਦ ਉਮੀਦ ਕੀਤੇ
ਮਹੀ�ਨਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਹੋ �ਰਹਾ, ਜਾ ਂਲੱਤ ਦੂਜੇ ਪਾਸੇ ਦੇ ਮੁਕਾਬਲੇ ਛੋਟੀ ਜਾ ਂਮਰੋੜੀ ਹੋਈ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਮਾ�ਹਰ ਡਾਕਟਰ ਤੋਂ ਜਾਚਂਿ ਦੀ ਮੰਗਿ
ਕਰੋ। ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੁਖ਼ਾਰ ਹੈ, ਪੱਟ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਫੈਲਦੀ ਗਿਰਮਾਇਸ਼ ਜਾ ਂਲਾਲੀ ਹੈ, ਜਾ ਂਕੁਝ ਸਮੇਂ ਦੇ ਸੁਧਿਾਰ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਅਚਿਾਨਕ ਭਾਰ ਪਾਉਣ ਦੇ ਅਯੋਗਿ
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ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ, �ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਮੁਰੰਮਤ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਲਾਗਿ (ਇਨਫੈਕਸ਼ਨ) ਜਾ ਂਧਿਾਤ ਦੇ ਪੁਰ�ਜ਼ਆ ਂ�ਵੱਚਿ �ਕਸੇ ਸਮੱ�ਸਆ ਦੀ
�ਨਸ਼ਾਨੀ ਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ, �ਜਸ ਦੀ ਉਸੇ �ਦਨ ਜਾਚਂਿ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ।
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