
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

�ਟਬੀਅਲ ਪਲੈਟੋ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ (tibial plateau fracture) ਤੁਹਾਡੀ ਲੱਤ ਦੀ ਅਗਿਲੀ ਹੱਡੀ (shin bone) ਦੇ ਉੱਪਰਲੇ �ਹੱਸੇ ਦਾ ਟੁੱਟਣਾ ਹੈ, ਠੀਕ ਉੱਥੇ �ਜੱਥੇ
ਇਹ ਹੱਡੀ ਤੁਹਾਡੇ ਗਿੋਡੇ ਦੇ ਜੋੜ ਦਾ ਹੇਠਲਾ ਅੱਧਿ ਬਣਾਉਂਦੀ ਹੈ। ਗਿੋਡਾ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਸੁੱ�ਜਆ ਹੋਇਆ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਛੂਹਣ ‘ਤੇ ਦੁਖਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ ਆਪਣੀ
ਸ਼ਕਲ ਤੋਂ �ਵਗਿ�ੜਆ ਹੋਇਆ ਵੀ ਲੱਗਿ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਸੋਜ ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਖ਼ੂਨ ਵਗਿਣ ਕਾਰਨ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, �ਜਸ ਨਾਲ ਗਿੋਡਾ ਨਰਮ ਅਤੇ ਗਿੁੰਨ੍ਹੇ  ਹੋਏ ਆਟੇ ਵਰਗਿਾ
ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਦਰਦ ਗਿੋਡੇ ਦੇ ਅੰਦਰ ਡੰੂਘਾ ਅਤੇ ਲੱਤ ਦੇ ਅਗਿਲੇ �ਹੱਸੇ (shin) ਦੇ ਉੱਪਰਲੇ ਭਾਗਿ ਉੱਤੇ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਉਦੋਂ ਵਧਿ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਲੱਤ ਉੱਤੇ
ਭਾਰ ਪਾਉਣ, ਗਿੋਡੇ ਨੰੂ ਮਰੋੜਨ, ਜਾ ਂ�ਕਸੇ ਜ਼ੋਰ ਦੇ ਉਲਟ ਇਸਨੰੂ �ਸੱਧਿਾ ਕਰਨ ਦੀ ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ ਕਰਦੇ ਹੋ। ਕੁਰਸੀ ਤੋਂ ਉੱਠਣਾ, ਪੌੜੀਆ ਂਚਿੜ੍ਹਨਾ, ਅਤੇ ਕਾਰ �ਵੱਚਿ
ਬੈਠਣਾ ਜਾ ਂਉਤਰਨਾ ਸਭ ਔਖੇ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹਨ, �ਕਉਂ�ਕ ਇਹਨਾ ਂਨਾਲ ਟੁੱਟੀ ਹੱਡੀ ਉੱਤੇ ਭਾਰ ਪੈਂਦਾ ਹੈ। ਸਹਾਰੇ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂਥੋੜ੍ਹਾ �ਜਹਾ ਤੁਰਨਾ ਵੀ ਅਕਸਰ ਬਹੁਤ
ਦਰਦਨਾਕ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ �ਦਨਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਬਹੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਫੌਹੜੀਆ ਂ(crutches) ਦੀ ਲੋੜ ਪੈਂਦੀ ਹੈ।

ਦਰਦ ਅਕਸਰ ਰਾਤ ਨੰੂ ਅਤੇ ਪੈਰਾ ਂਉੱਤੇ ਖੜ੍ਹੇ ਰ�ਹਣ ਜਾ ਂਤੁਰਨ-�ਫਰਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਭੜਕ ਉੱਠਦਾ ਹੈ, ਭਾਵੇਂ ਇਹ ਸਮਾ ਂਥੋੜ੍ਹਾ ਹੀ �ਕਉਂ ਨਾ ਹੋਵੇ। ਲੱਤ ਨੰੂ ਉੱਚਿਾ
ਰੱਖ ਕੇ ਆਰਾਮ ਕਰਨ ਨਾਲ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਇਹ ਸ਼ਾਤਂ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਗਿੋਡਾ �ਢਿੱਲਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜਾ ਂਅਚਿਾਨਕ ਜਵਾਬ ਦੇ ਸਕਦਾ ਹੈ (give way),
ਖ਼ਾਸ ਕਰਕੇ ਜੇ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਨੇ ਜੋੜ ਦੀ ਸਤ੍ਹਾ ਨੰੂ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂਤੋਂ �ਹਲਾ �ਦੱਤਾ ਹੋਵੇ।

ਕੁਝ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਉਚਿਾਈ ਤੋਂ �ਡੱਗਿਣ, ਕਾਰ ਹਾਦਸੇ, ਜਾ ਂਪੈਦਲ ਜਾ�ਂਦਆ ਂਕਾਰ ਦੀ ਟੱਕਰ ਲੱਗਿਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਕੁਝ ਹੋਰ ਸਾਧਿਾਰਨ �ਜਹੇ �ਡੱਗਿਣ ਜਾਂ
ਮਰੋੜ ਵਾਲੀ ਸੱਟ ਨਾਲ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹਨ, �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਉਮਰ ਵਾਲੀਆ ਂਹੱਡੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਦੀ ਤਾਕਤ ਘਟ ਚਿੁੱਕੀ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਦੋਵਾ ਂਹਾਲਤਾ ਂ�ਵੱਚਿ, �ਜਹੜਾ ਜ਼ੋਰ
ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਤੋੜਦਾ ਹੈ ਉਹ ਗਿੋਡੇ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਨੰੂ ਵੀ ਸੱਟ ਮਾਰ ਸਕਦਾ ਹੈ, �ਜਨ੍ਹਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਕਾਰਟੀਲੇਜ (cartilage) ਦੀਆ ਂਗਿੱਦੀਆ ਂਅਤੇ
ਜੋੜ ਨੰੂ �ਟਕਾ ਕੇ ਰੱਖਣ ਵਾਲੇ �ਲਗਿਾਮੈਂਟ (ligament — ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਜੋੜਨ ਵਾਲੇ ਬੰਧਿਨ) ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ।

ਪ�ਹਲੇ ਕੁਝ �ਦਨਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਖ਼ਤਰੇ ਦੀਆ ਂ�ਨਸ਼ਾਨੀਆ ਂਉੱਤੇ ਨਜ਼ਰ ਰੱਖੋ। ਸੱਟ ਦੇ ਮੁਕਾਬਲੇ �ਕਤੇ �ਜ਼ਆਦਾ ਤੇਜ਼ ਦਰਦ, ਕੱਸੀ ਹੋਈ ਅਤੇ ਬਹੁਤ ਸੁੱਜੀ ਹੋਈ �ਪੰਨੀ
(ਲੱਤ ਦੀ �ਪੰਨੀ, calf), ਪੈਰ �ਵੱਚਿ ਸੂਈਆ ਂਚਿੁਭਣ ਵਰਗਿੀ ਝਰਨਾਹਟ ਜਾ ਂਸੁੰਨਪਨ, ਜਾ ਂ�ਫੱਕਾ �ਪਆ ਪੈਰ — ਇਹਨਾ ਂਦੀ ਤੁਰੰਤ ਜਾਚਂਿ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ। ਇਹ
ਹੇਠਲੀ ਲੱਤ ਦੇ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਵਾਲੇ ਖਾ�ਨਆ ਂ(compartments) �ਵੱਚਿ ਦਬਾਅ ਵਧਿਣ ਦੀ �ਨਸ਼ਾਨੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ, �ਜਸਦਾ ਫੌ਼ਰਨ ਇਲਾਜ ਕਰਨਾ ਪੈਂਦਾ
ਹੈ। ਪੈਰ ਅਤੇ �ਗਿੱਟੇ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਸੁੰਨਪਨ ਜਾ ਂਕਮਜ਼ੋਰੀ ਦਾ ਮਤਲਬ ਇਹ ਵੀ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ �ਕ ਸੱਟ ਨਾਲ ਕੋਈ ਨਸ (nerve) �ਖੱਚਿੀ ਗਿਈ ਹੈ। ਜੇ
ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਕੋਈ ਵੀ �ਨਸ਼ਾਨੀ �ਦਸੇ ਤਾ ਂਆਪਣੀ ਇਲਾਜ ਟੀਮ ਨੰੂ ਉਸੇ ਵੇਲੇ ਦੱਸੋ।
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ਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੈ

ਤੁਹਾਡੀ ਲੱਤ ਦੀ ਅਗਿਲੀ ਹੱਡੀ ਦਾ ਉੱਪਰਲਾ �ਸਰਾ ਚਿੌੜਾ ਹੋ ਕੇ ਦੋ ਗਿੋਲ ਚਿਬੂਤਰੇ ਬਣਾਉਂਦਾ ਹੈ, ਜੋ ਪੱਟ ਦੀ ਹੱਡੀ ਨਾਲ �ਮਲਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰੀਰ ਦਾ
ਭਾਰ ਚਿੁੱਕਦੇ ਹਨ। ਇਹਨਾ ਂਨੰੂ ਛੱਤ ਨੰੂ ਸਹਾਰਾ ਦੇਣ ਵਾਲੇ ਦੋ ਥੰਮ੍ਹਾ ਂਵਾਗਂਿ ਸਮਝ।ੋ ਬਾਹਰਲੇ ਪਾਸੇ ਵਾਲਾ ਥੰਮ੍ਹ ਛੋਟਾ ਅਤੇ ਥੋੜ੍ਹਾ ਕਮਜ਼ੋਰ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਕਮਜ਼ੋਰ ਹੋਣ
ਕਰਕੇ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਇਹੀ ਪ�ਹਲਾ ਂਜਵਾਬ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਬਾਹਰਲਾ ਚਿਬੂਤਰਾ ਹੀ ਟੁੱਟਦਾ ਹੈ।

ਇਹ ਨੁਕਸਾਨ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਜ਼ੋਰ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਦੋ ਚਿੀਜ਼ਾ ਂਦਾ ਮੇਲ ਹੁੰਦਾ ਹੈ: ਲੱਤ ਦਾ ਇੱਕ ਪਾਸੇ ਨੰੂ ਝੁਕ ਜਾਣਾ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰੀਰ ਦਾ ਭਾਰ �ਸੱਧਿਾ ਹੱਡੀ
�ਵੱਚਿੋਂ ਹੇਠਾ ਂਵੱਲ ਦਬਾਅ ਪਾਉਣਾ। ਇਹ ਅਕਸਰ ਉਦੋਂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ �ਸੱਧਿੀ, ਭਾਰ ਚਿੁੱਕ ਰਹੀ ਲੱਤ ਉੱਤੇ ਜ਼ੋਰ ਨਾਲ �ਡੱਗਿਦੇ ਹੋ, �ਜਵੇਂ ਉਚਿਾਈ ਤੋਂ �ਡੱਗਿਣ
ਵੇਲੇ। ਜਦੋਂ ਹੱਡੀ ਸਾਫ਼ ਦੋ �ਹੱ�ਸਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਪਾਟਣ ਦੀ ਬਜਾਏ ਹੇਠਾ ਂਨੰੂ ਦੱਬ ਕੇ �ਪਚਿਕ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਜੋੜ ਦੀ ਸਤ੍ਹਾ ਆਪਣੇ ਆਮ ਪੱਧਿਰ ਤੋਂ ਹੇਠਾ ਂਧਿਸ ਜਾਦਂੀ ਹੈ।
ਇਹੀ ਧਿ�ਸਆ ਹੋਇਆ �ਹੱਸਾ ਭਾਰ ਪਾਉਣ ਨੰੂ ਇਨੰਾ ਦਰਦਨਾਕ ਬਣਾਉਂਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਗਿੋਡੇ ਨੰੂ ਅਸ�ਥਰ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਵਾ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਟੁੱਟਣ ਦਾ ਢਿੰਗਿ ਬਹੁਤ ਹੱਦ ਤੱਕ ਹੱਡੀ ਉੱਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਮਜ਼ਬੂਤ, ਜਵਾਨ ਹੱਡੀ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਤੜਕ ਕੇ ਅ�ਜਹੇ ਟਕੁ�ੜਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵੰਡੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਜੋ
ਲਗਿਭਗਿ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਹੀ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ। ਉਮਰ ਵਾਲੀ ਹੱਡੀ, �ਜਸਦੀ ਤਾਕਤ ਘਟ ਚਿੁੱਕੀ ਹੋਵੇ, ਇਸਦੀ ਬਜਾਏ ਦੱਬ ਕੇ �ਪਚਿਕ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, �ਜਵੇਂ ਨਰਮ
�ਬਸਕੁਟ ਨੰੂ ਅੰਗਿੂਠੇ ਨਾਲ ਦਬਾਇਆ ਜਾਵੇ। ਕੁਝ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਦੋਵੇਂ ਚਿਬੂਤਰੇ ਸ਼ਾਮਲ ਹੁੰਦੇ ਹਨ, �ਜਸਦਾ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਮਤਲਬ ਹੁੰਦਾ ਹੈ �ਕ ਜ਼ੋਰ ਵੱਡਾ ਸੀ
ਅਤੇ ਸੱਟ �ਜ਼ਆਦਾ ਗਿੰਭੀਰ ਹੈ।

ਉਹੀ ਜ਼ੋਰ ਗਿੋਡੇ ਦੇ ਅੰਦਰਲੇ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਨੰੂ ਵੀ ਨੁਕਸਾਨ ਪਹੁੰਚਿਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਹੱਡੀਆ ਂ�ਵਚਿਕਾਰ ਝਟਕਾ ਸ�ਹਣ ਵਾਲੀਆ ਂਕਾਰਟੀਲੇਜ ਦੀਆ ਂਦੋ
ਗਿੱਦੀਆ ਂ(ਮੈ�ਨਸਕਸ), ਅਤੇ ਜੋੜ ਨੰੂ �ਟਕਾ ਕੇ ਰੱਖਣ ਵਾਲੇ �ਲਗਿਾਮੈਂਟ, �ਖੱਚਿੇ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ ਜਾ ਂਪਾਟ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਇਸੇ ਕਰਕੇ ਅ�ਜਹੇ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਵਾਲੇ ਕੁਝ
ਗਿੋਡੇ �ਸਰਫ਼ ਦੁਖਦੇ ਹੀ ਨਹੀਂ, ਸਗਿੋਂ �ਢਿੱਲੇ ਵੀ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦੇ ਹਨ ਜਾ ਂਜਵਾਬ ਦੇ ਜਾਦਂੇ ਹਨ।

ਜੇ ਟੁੱਟਣ ਕਾਰਨ ਜੋੜ ਦੀ ਸਤ੍ਹਾ ਨਾ-ਬਰਾਬਰ ਰ�ਹ ਜਾਵੇ, ਜਾ ਂਗਿੋਡਾ ਅੰਦਰ ਵੱਲ ਮੁੜੇ ਗਿੋ�ਡਆ ਂ(knock-kneed) ਜਾ ਂਬਾਹਰ ਵੱਲ ਮੁੜੀਆ ਂਲੱਤਾ ਂ(bow-
legged) ਵਾਲੀ ਸ਼ਕਲ �ਵੱਚਿ ਢਿਲ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਜੋੜ ਉੱਤੇ ਪੈਣ ਵਾਲਾ ਭਾਰ ਬਰਾਬਰ ਨਹੀਂ ਵੰ�ਡਆ ਜਾਦਂਾ। ਇਸੇ ਨਾ-ਬਰਾਬਰ ਭਾਰ ਨੰੂ ਰੋਕਣ ਲਈ ਇਹਨਾਂ
ਸੱਟਾ ਂਦਾ ਇਲਾਜ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, �ਕਉਂ�ਕ ਇਸ ਨਾਲ ਜੋੜ ਦੇ �ਘਸਣ ਵਾਲਾ ਗਿਠੀਆ (ਆਰਥਰਾਈ�ਟਸ) ਅਤੇ ਤੁਰਨ �ਵੱਚਿ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਦੀਆ ਂਮੁਸ਼ਕਲਾਂ
ਸ਼ੁਰੂ ਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ।

ਅਸੀਂ ਇਸ ਬਾਰੇ ਕੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ

ਐਕਸ-ਰੇ ਨਾਲ ਟੁੱਟੀ ਹੱਡੀ ਦੀ ਪ�ਹਲੀ ਝਲਕ ਜਲਦੀ �ਮਲ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। CT ਸਕੈਨ ਜੋੜ ਦੀ ਸਤ੍ਹਾ ਦੀ �ਜ਼ਆਦਾ �ਵਸਥਾਰ ਵਾਲੀ ਤਸਵੀਰ ਬਣਾਉਂਦਾ ਹੈ ਅਤੇ
ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਕਸੇ ਵੀ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। MRI ਸਕੈਨ ਹਰ ਵਾਰ ਨਹੀਂ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ, ਪਰ ਇਹ ਗਿੋਡੇ ਦੇ ਅੰਦਰਲੇ �ਲਗਿਾਮੈਂਟਾ ਂਅਤੇ
ਕਾਰਟੀਲੇਜ ਦੀਆ ਂਗਿੱਦੀਆ ਂਦਾ ਉਹ ਨੁਕਸਾਨ �ਦਖਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੋ ਦੂਜੇ ਸਕੈਨਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਨਜ਼ਰ ਨਹੀਂ ਆਉਂਦਾ।

�ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਅਚਿਾਨਕ ਲੱਗਿੀ ਸੱਟ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਪ�ਹਲਾ ਂ�ਬਨਾ ਂਓਪਰੇਸ਼ਨ ਵਾਲਾ ਇਲਾਜ ਅਜ਼ਮਾਏ �ਬਨਾ ਂਹੀ �ਸੱਧਿੀ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਸਲਾਹ �ਦੱਤੀ ਜਾ
ਸਕਦੀ ਹੈ। �ਫਰ ਵੀ, ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਹਰ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਨੰੂ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੀ। ਜੇ ਟੁੱਟਣ ਨਾਲ ਜੋੜ ਦੀ ਸਤ੍ਹਾ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂਤੋਂ ਨਹੀਂ �ਹੱਲੀ, ਜਾ ਂਇਸ
�ਵੱਚਿ �ਪਆ ਟੋਆ ਛੋਟਾ ਹੈ ਅਤੇ ਜਾਚਂਿ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਡਾ ਗਿੋਡਾ ਸ�ਥਰ ਹੈ, ਤਾ ਂਅਸੀਂ ਇਸਦਾ ਇਲਾਜ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਸਦਾ ਮਤਲਬ
ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਕਬਜ਼ੇ ਵਾਲੀ ਬ੍ਰੇਸ (ਸਹਾਰਾ ਦੇਣ ਵਾਲਾ ਪਟਾ) ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਜੋ ਟੁੱਟੀ ਹੱਡੀ ਦੀ ਰਾਖੀ ਕਰਦੇ ਹੋਏ ਗਿੋਡੇ ਨੰੂ ਜਲਦੀ �ਹੱਲਣ �ਦੰਦੀ ਹੈ, ਨਾਲ ਹੀ
ਫੌਹੜੀਆ ਂਅਤੇ ਸ਼ੁਰੂ �ਵੱਚਿ ਲੱਤ ਉੱਤੇ �ਕੰਨਾ ਭਾਰ ਪਾਉਣਾ ਹੈ ਇਸ ਦੀਆ ਂਹੱਦਾ।ਂ �ਫਜ਼ੀਓਥੈਰੇਪੀ ਜਲਦੀ ਸ਼ੁਰੂ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਇਸਦਾ ਮਕਸਦ ਹੱਡੀ ਜੁੜਨ
ਦੌਰਾਨ �ਹਲਜੁਲ ਅਤੇ ਤਾਕਤ ਨੰੂ ਵਾਪਸ �ਲਆਉਣਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਵੱਡੀ ਉਮਰ ਦੇ ਜਾ ਂਘੱਟ ਸਰਗਿਰਮ ਲੋਕਾ ਂਲਈ, ਜਾ ਂਜਦੋਂ �ਸਹਤ ਦੀਆ ਂਹੋਰ ਸਮੱ�ਸਆਵਾਂ
ਕਾਰਨ ਸਰਜਰੀ ਖ਼ਤਰੇ ਵਾਲੀ ਹੋਵੇ, ਜੋੜ ਦੀ ਸਤ੍ਹਾ �ਵੱਚਿ ਥੋੜ੍ਹੀ �ਜਹੀ ਨਾ-ਬਰਾਬਰੀ ਨਾਲ ਅਕਸਰ ਗਿੁਜ਼ਾਰਾ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਸਰਜਰੀ ਬਾਰੇ ਉਦੋਂ ਸੋ�ਚਿਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਜਦੋਂ ਟੁੱਟਣ ਨੇ ਜੋੜ ਦੀ ਸਤ੍ਹਾ ਨੰੂ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂਤੋਂ �ਹਲਾ �ਦੱਤਾ ਹੋਵੇ, ਜਦੋਂ ਇਹ ਉਮੀਦ ਨਾ ਹੋਵੇ �ਕ ਗਿੋਡਾ ਆਪਣੇ ਆਪ
�ਸੱਧਿੀ ਲਾਈਨ �ਵੱਚਿ ਆ ਕੇ �ਟ�ਕਆ ਰਹੇਗਿਾ, ਜਾ ਂਜਦੋਂ ਗਿੋਡਾ ਅਸ�ਥਰ ਹੋਵੇ। ਹੱਡੀ ਦਾ ਪਾਟ ਕੇ ਵੱਖ ਹੋਇਆ ਟਕੁੜਾ, ਬਾਹਰਲੇ ਚਿਬੂਤਰੇ ਦੇ ਅੱਧਿੇ ਤੋਂ ਵੱਧਿ �ਹੱਸੇ
ਉੱਤੇ ਫੈ�ਲਆ ਟੋਆ, ਗਿੋਡੇ ਦੇ ਪਾਸੇ ਵਾਲੀ ਛੋਟੀ ਹੱਡੀ ਦਾ ਵੀ ਟੁੱਟਣਾ, ਜਾ ਂਗਿੋਡੇ ਦਾ ਅੰਦਰ ਵੱਲ ਮੁੜੇ ਗਿੋ�ਡਆ ਂਵਾਲੀ ਸ਼ਕਲ �ਵੱਚਿ ਧਿੱ�ਕਆ ਜਾਣਾ — ਇਹ
ਸਭ ਮਜ਼ਬੂਤ �ਨਸ਼ਾਨੀਆ ਂਹਨ �ਕ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ। ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦਾ ਮਕਸਦ ਧਿਸੀ ਹੋਈ ਜੋੜ ਦੀ ਸਤ੍ਹਾ ਨੰੂ ਚਿੁੱਕ ਕੇ ਉਸਦੇ ਆਮ ਪੱਧਿਰ ‘ਤੇ ਵਾਪਸ
�ਲਆਉਣਾ, ਟਕੁ�ੜਆ ਂਨੰੂ ਪਲੇਟਾ ਂਅਤੇ ਸਕਰੂਆ ਂਨਾਲ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂ‘ਤੇ �ਟਕਾਉਣਾ, ਅਤੇ ਗਿੋਡੇ ਉੱਤੇ ਭਾਰ ਦੀ ਬਰਾਬਰ ਵੰਡ ਮੁੜ ਬਹਾਲ ਕਰਨਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾਂ
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ਜੋ ਗਿੋਡਾ �ਬਨਾ ਂਦਰਦ ਅਤੇ �ਬਨਾ ਂਜਵਾਬ �ਦੱਤੇ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂ�ਹੱਲ ਸਕੇ। ਕਈ ਵਾਰ ਚਿੁੱਕੀ ਗਿਈ ਸਤ੍ਹਾ ਦੇ ਹੇਠਾ ਂਰ�ਹ ਗਿਈ ਖ਼ਾਲੀ ਥਾ ਂਨੰੂ ਭਰਨ ਅਤੇ ਹੱਡੀ
ਜੁੜਨ ਤੱਕ ਉਸਨੰੂ ਸਹਾਰਾ ਦੇਣ ਲਈ ਬੋਨ ਗਿ੍ਰਾਫ਼ਟ (ਹੱਡੀ ਦਾ ਟਕੁੜਾ ਲਗਿਾਉਣਾ) ਜਾ ਂਖ਼ਾਸ �ਕਸਮ ਦਾ ਹੱਡੀ ਵਾਲਾ ਸੀ�ਮੰਟ ਵਰ�ਤਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ
ਫੈ਼ਸਲਾ �ਕਵੇਂ ਕਰਦੇ ਹਾ,ਂ ਅਤੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਇਸ ਬਾਰੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਵਾਲੇ ਪੰਨੇ ਉੱਤੇ ਦੱ�ਸਆ �ਗਿਆ ਹੈ।

ਕੀ ਉਮੀਦ ਰੱਖੀਏ

�ਜ਼ਆਦਾਤਰ �ਟਬੀਅਲ ਪਲੈਟੋ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਤੋਂ ਮਹੀ�ਨਆ ਂਦੌਰਾਨ ਇੱਕ ਅੰਦਾਜ਼ੇ ਯੋਗਿ ਢਿੰਗਿ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਹੱਡੀ ਜੁੜਨ ਦੇ ਨਾਲ-ਨਾਲ
ਪ�ਹਲੇ �ਦਨਾ ਂਦਾ ਤੇਜ਼ ਦਰਦ ਘਟਦਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਸੋਜ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਉਤਰ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। �ਫਜ਼ੀਓਥੈਰੇਪੀ ਨਾਲ �ਹਲਜੁਲ ਅਤੇ ਤਾਕਤ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਵਾਪਸ
ਆਉਂਦੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਇਹ ਆਮ ਗਿੱਲ ਹੈ �ਕ ਸੁਧਿਾਰ ਇੱਕਸਾਰ ਹੋਣ ਦੀ ਬਜਾਏ ਧਿੀਮਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋਵੇ। �ਫਰ ਵੀ, ਇਸ ਸੱਟ ਵਾਲਾ ਗਿੋਡਾ ਬਹੁਤ ਘੱਟ ਹੀ
ਪ�ਹਲਾ ਂਵਰਗਿਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਗਿੋਡਾ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਦੂਜੇ ਗਿੋਡੇ ਨਾਲੋਂ ਕੁਝ ਘੱਟ ਚਿੰਗਿਾ ਕੰਮ ਕਰੇਗਿਾ, ਅਤੇ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਫ੍ਰੈਕਚਿਰਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਦੋਵੇਂ ਚਿਬੂਤਰੇ
ਸ਼ਾਮਲ ਹੁੰਦੇ ਹਨ, ਉਹ ਇੱਕ ਪਾਸੇ ਵਾਲੇ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰਾ ਂਨਾਲੋਂ �ਜ਼ਆਦਾ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਦਾ ਅਕੜਾਅ ਅਤੇ ਕਮਜ਼ੋਰੀ ਛੱਡ ਜਾਦਂੇ ਹਨ।

ਜੇ ਟੁੱਟ ਛੋਟੀ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਗਿੋਡਾ ਸ�ਥਰ ਹੈ, ਤਾ ਂਸਰਜਰੀ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂਇਲਾਜ ਚਿੰਗਿਾ ਕੰਮ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਜੋੜ ਦੀ ਸਤ੍ਹਾ ਥੋੜ੍ਹੀ �ਜਹੀ ਨਾ-ਬਰਾਬਰੀ ਸ�ਹ
ਲੈਂਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਸਹੀ ਢਿੰਗਿ ਨਾਲ ਚਿੁਣੇ ਗਿਏ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਇਸ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਇਲਾਜ ਕਰਨ ‘ਤੇ ਚਿੰਗਿੇ ਕੰਮਕਾਜ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹਨ। ਇਸ �ਕਸਮ ਦੇ ਇਲਾਜ
ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਗਿੰਭੀਰ, ਅਪਾਹਜ ਕਰਨ ਵਾਲਾ �ਘਸਾਈ ਵਾਲਾ ਗਿਠੀਆ ਬਹੁਤ ਹੀ ਘੱਟ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। �ਹੱਲੀ ਹੋਈ ਜਾ ਂਅਸ�ਥਰ ਟੁੱਟ ਲਈ ਸਰਜਰੀ ਦਾ ਮਕਸਦ
ਗਿੋਡੇ ਉੱਤੇ ਭਾਰ ਦੀ ਬਰਾਬਰ ਵੰਡ ਮੁੜ ਬਹਾਲ ਕਰਨਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ �ਧਿਆਨ ਨਾਲ ਚਿੁਣੇ ਗਿਏ ਮਰੀਜ਼ ਇਸ ਤੋਂ ਵੀ ਚਿੰਗਿੇ ਨਤੀ�ਜਆ ਂਦੀ ਉਮੀਦ ਰੱਖ ਸਕਦੇ
ਹਨ। ਬੁਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂ�ਹੱਲੇ ਹੋਏ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਨੰੂ �ਬਨਾ ਂਇਲਾਜ ਛੱਡ ਦੇਣਾ �ਜ਼ਆਦਾ ਖ਼ਤਰੇ ਵਾਲਾ ਰਾਹ ਹੈ: ਗਿੋਡਾ ਅੰਦਰ ਵੱਲ ਮੁੜੇ ਗਿੋ�ਡਆ ਂਜਾ ਂਬਾਹਰ ਵੱਲ ਮੁੜੀਆਂ
ਲੱਤਾ ਂਵਾਲੀ ਸ਼ਕਲ �ਵੱਚਿ �ਟਕ ਸਕਦਾ ਹੈ, �ਜਸ ਨਾਲ ਜੋੜ ਦੇ ਇੱਕ ਪਾਸੇ ਉੱਤੇ ਨਾ-ਬਰਾਬਰ ਭਾਰ ਪੈਂਦਾ ਹੈ, ਗਿੋਡਾ ਅਸ�ਥਰ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ
ਤੁਹਾਡੇ ਸੰਤੁਲਨ ਉੱਤੇ ਅਸਰ ਪਾ ਕੇ �ਡੱਗਿਣ ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣ ਸਕਦਾ ਹੈ।

�ਸਹਤਯਾਬੀ �ਸਰਫ਼ ਹੱਡੀ ਜੁੜਨ ਨਾਲ ਪੂਰੀ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੀ। ਕੁਝ ਗਿੋਡੇ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਵੀ �ਢਿੱਲੇ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦੇ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ ਜਾ ਂਜਵਾਬ ਦੇ
ਜਾਦਂੇ ਹਨ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਤੁਰਨ ਦਾ ਢਿੰਗਿ ਅਤੇ ਜੀਵਨ ਦੀ ਗਿੁਣਵੱਤਾ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਤੱਕ ਥੋੜ੍ਹੀ ਵੱਖਰੀ ਰ�ਹ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਖੇਡਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸੀ ਲਈ ਸਬਰ ਚਿਾਹੀਦਾ
ਹੈ। ਇਸ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਵਾਲੇ ਸਕੀਇਗੰਿ ਕਰਨ ਵਾ�ਲਆ ਂ(skiers) �ਵੱਚਿੋਂ ਅੱਧਿੇ ਤੋਂ ਵੀ ਘੱਟ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ �ਤੰਨ ਸਾਲ ਬਾਅਦ ਬਰਫ਼ ਦੀਆ ਂਢਿਲਾਣਾ ਂ‘ਤੇ ਵਾਪਸ
ਆਏ ਸਨ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਸਮਾ ਂਬੀਤਣ ਨਾਲ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਵਧਿਦੀ �ਗਿਣਤੀ �ਵੱਚਿ ਲੋਕ ਸ਼ੌਕੀਆ ਖੇਡਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆ ਜਾਦਂੇ ਹਨ। ਚਿੰਗਿੀ ਗਿੱਲ ਇਹ
ਹੈ �ਕ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਵੱਲੋਂ ਆਪਣੇ ਗਿੋਡੇ ਬਾਰੇ ਦੱਸੇ ਗਿਏ ਅੰਕ ਪ�ਹਲੇ ਸਾਲ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਵੀ ਸੁਧਿਰਦੇ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ।

ਥੋੜ੍ਹੇ �ਜਹੇ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਬਾਅਦ �ਵੱਚਿ ਹੋਰ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈਂਦੀ ਹੈ। ਵੱਡੀ ਉਮਰ ਦੇ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਅਤੇ �ਜ਼ਆਦਾ ਗਿੰਭੀਰ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ ਵਾ�ਲਆ ਂਨੰੂ ਅੱਗਿੇ ਚਿੱਲ ਕੇ ਪੂਰਾ
ਗਿੋਡਾ ਬਦਲਣ ਦੀ ਸਰਜਰੀ (total knee replacement) ਦੀ ਲੋੜ ਪੈਣ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ �ਜ਼ਆਦਾ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ �ਜਹੜਾ ਗਿੋਡਾ ਅਸ�ਥਰ ਰ�ਹ ਜਾਵੇ ਜਾਂ
�ਜਸਦੀ ਹੱਡੀ ਨਾ ਜੁੜੇ, ਉਸਨੰੂ ਇਸਦੀ ਲੋੜ ਜਲਦੀ ਪੈਂਦੀ ਹੈ। ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਗਿੰਭੀਰ ਪੇਚਿੀਦਗਿੀਆ ਂਘੱਟ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ ਪਰ ਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ, ਇਸ ਲਈ
ਆਪਣੀਆ ਂਫ਼ਾਲੋ-ਅੱਪ ਮੁਲਾਕਾਤਾ ਂ‘ਤੇ ਜ਼ਰੂਰ ਆਓ ਅਤੇ ਜੋ ਵੀ ਠੀਕ ਨਾ ਲੱਗਿੇ ਉਸ ਬਾਰੇ ਦੱਸੋ।

ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ ਕਦੋਂ �ਮਲਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ

ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੱਟ ਦੇ ਮੁਕਾਬਲੇ �ਕਤੇ �ਜ਼ਆਦਾ ਤੇਜ਼ ਦਰਦ ਹੈ, �ਪੰਨੀ (calf) ਕੱਸੀ ਹੋਈ ਅਤੇ ਬਹੁਤ ਸੁੱਜੀ ਹੋਈ ਹੈ, ਪੈਰ �ਵੱਚਿ ਸੂਈਆ ਂਚਿੁਭਣ ਵਰਗਿੀ
ਝਰਨਾਹਟ ਜਾ ਂਸੁੰਨਪਨ ਹੈ, ਜਾ ਂਪੈਰ �ਫੱਕਾ ਪੈ �ਗਿਆ ਹੈ, ਤਾ ਂਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ। ਇਹ ਹੇਠਲੀ ਲੱਤ ਦੀਆ ਂਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਦੇ ਅੰਦਰ ਦਬਾਅ ਵਧਿਣ ਦੀ
�ਨਸ਼ਾਨੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ, �ਜਸ ਹਾਲਤ ਨੰੂ ਕੰਪਾਰਟਮੈਂਟ �ਸੰਡਰੋਮ (compartment syndrome) ਕ�ਹੰਦੇ ਹਨ। ਇਸਦੀ ਉਸੇ �ਦਨ ਐਮਰਜੈਂਸੀ ਜਾਚਂਿ ਅਤੇ
ਇਲਾਜ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਪੈਰ ਠੰਢਿਾ, ਸੁੰਨ ਜਾ ਂਕਮਜ਼ੋਰ ਹੈ ਤਾ ਂਵੀ �ਸੱਧਿੇ ਹਸਪਤਾਲ ਜਾਓ, �ਕਉਂ�ਕ ਇਸਦਾ ਮਤਲਬ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ �ਕ �ਕਸੇ ਖ਼ੂਨ ਦੀ
ਨਾੜੀ ਜਾ ਂਨਸ ਨੰੂ ਨੁਕਸਾਨ ਪਹੁੰ�ਚਿਆ ਹੈ। ਨਬਜ਼ ਠੀਕ ਚਿੱਲਣ ਦਾ ਮਤਲਬ ਇਹ ਨਹੀਂ �ਕ ਇਹ ਨੁਕਸਾਨ ਨਹੀਂ ਹੋਇਆ, ਇਸ ਲਈ ਦੋਵਾ ਂਲੱਤਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਕੋਈ
ਵੀ ਫ਼ਰਕ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ। �ਡੱਗਿਣ ਜਾ ਂਮਰੋੜ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਜੇ ਗਿੋਡਾ ਸੁੱ�ਜਆ ਅਤੇ ਦਰਦ ਵਾਲਾ ਹੈ ਅਤੇ ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਹੋ �ਰਹਾ, ਖ਼ਾਸ ਕਰਕੇ ਜੇ ਗਿੋਡਾ ਸ਼ਕਲ ਤੋਂ
�ਵਗਿ�ੜਆ �ਦਸਦਾ ਹੈ ਜਾ ਂਜਵਾਬ ਦੇ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤਾ ਂ�ਬਨਾ ਂਦੇਰੀ ਆਪਣੇ ਜੀਪੀ (ਫੈ਼�ਮਲੀ ਡਾਕਟਰ) ਨੰੂ �ਮਲੋ।
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