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

ਇਸ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ �ਸਫਾਰਸ਼ �ਕਉਂ ਕੀਤੀ ਗਿਈ

ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਨੇ �ਡਸਟਲ ਕਲੈਵੀਕਲ ਐਕਸਕੀਜ਼ਨ (distal clavicle excision), �ਜਸਨੰੂ ਮਮਫੋਰਡ ਪ੍ਰੋਸੀਜ਼ (Mumford procedure) ਵੀ �ਕਹਾ
ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਦੀ �ਸਫਾਰਸ਼ ਕੀਤੀ ਹੈ। ਇਸ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੌਰਾਨ ਕਲੈਵੀਕਲ (collarbone) ਦੇ ਬਾਹਰੀ �ਸਰੇ ਨੰੂ ਹਟਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਤਾ ਂਜੋ ਇਹ ਅੱਗਿਲੀ ਹੱਡੀ
(shoulder blade) ਨਾਲ ਰਗਿੜ ਨਾ ਖਾਵੇ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਸ ਦੀ ਲੋੜ ਇਸ ਲਈ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਤੁਹਾਨੰੂ ਲਗਿਾਤਾਰ ਦਰਦ ਹੈ ਜਾ ਂਘਸਾਈ-ਪ�ਹਨੀ ਦੀਆਂ
ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂ(wear-and-tear arthritis) ਹਨ, ਜੋ ਗਿੈਰ-ਸਰਜਰੀਲ ਇਲਾਜਾ ਂਨਾਲ ਸੁਧਿਾਰੀਆ ਂਨਹੀਂ ਹਨ।

ਇਹ ਸਰਜਰੀ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਉਨ੍ਹਾ ਂਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ �ਦੱਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ ਪੁਰਾਣੀਆ ਂ�ਡਸਲੋਕੇਸ਼ਨਾ ਂ(dislocations) ਜਾ ਂਕੋ੍ਰ�ਨਕ ਦਰਦ ਦੀ ਸਮੱ�ਸਆ ਹੈ
ਅਤੇ ਜੋ ਭਾਰੀ ਕੰਮ ਕਰਦੇ ਹਨ ਜਾ ਂਅਕਸਰ ਆਪਣੇ ਹੱਥ ਉੱਪਰ ਉਠਾਉਂਦੇ ਹਨ। ਇਸਦਾ ਮੁੱਖ ਉਦੇਸ਼ ਤੁਹਾਡੇ ਦਰਦ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣਾ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਕੰਘੀ
(shoulder) ਦੇ ਕੰਮ ਕਰਨ ਦੀ ਸਮਰੱਥਾ ਨੰੂ �ਬਹਤਰ ਬਣਾਉਣਾ ਹੈ। ਹਾਲਾ�ਂਕ ਖੁੱਲ੍ਹੀ ਅਤੇ ਕੀਹੋਲ (keyhole) ਦੋਵੇਂ ਤਰੀਕੇ ਚਿੰਗਿੇ ਨਤੀਜੇ �ਦੰਦੇ ਹਨ, ਪਰ
ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਆਰਥੋਸਕੋ�ਪਕ �ਵਧਿੀ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਇਸ �ਵੱਚਿ ਛੋਟੇ ਕੱਟ ਅਤੇ ਇੱਕ ਕੈਮਰੇ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਤਾ ਂਜੋ ਤੁਸੀਂ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਦੇ
ਸਮਾਨ ਨਤੀ�ਜਆ ਂਨਾਲ ਤੇਜ਼ੀ ਨਾਲ ਆਪਣੀਆ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆ ਸਕੋ।

ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾਂ

ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਭੱੁਖੇ ਰ�ਹਣਾ ਪਵੇਗਿਾ ਅਤੇ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਦੀ ਸਲਾਹ ਅਨੁਸਾਰ ਕੁਝ ਦਵਾਈਆ ਂਲੈਣਾ ਬੰਦ ਕਰਨਾ ਪਵੇਗਿਾ। �ਕਰਪਾ
ਕਰਕੇ ਘਰ ਲੈਣ-ਆਉਣ ਲਈ �ਕਸੇ ਨੰੂ ਡਰਾਈਵ ਕਰਨ ਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿ ਕਰੋ ਅਤੇ ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਕੱਪੜੇ ਪ�ਹਨੋ। ਤੁਹਾਡੀ �ਸਹਤ ਦੀ ਜਾਚਂਿ ਕਰਨ ਅਤੇ
ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਤੁਹਾਨੰੂ ਐਕਸ-ਰੇ, ਐਮ.ਆਰ.ਆਈ., ਖੂਨ ਦੇ ਟੈਸਟ, ਜਾ ਂਐਨੈਸਥੀ�ਟਕ ਸਮੀ�ਖਆ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਆਪਣਾ
ਸਰਜਨ ਦੋ ਜਾ ਂ�ਤੰਨ ਛੋਟੇ ਕੱਟਾ ਂਅਤੇ ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਇੱਕ ਛੋਟੀ ਕੈਮਰੇ ਵਾਲੇ ਅਰਥੋਸਕੋ�ਪਕ (ਕੀ-ਹੋਲ) ਤਰੀਕੇ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਇਹ ਸਰਜਰੀ ਕਰੇਗਿਾ।
ਇਹ ਤਰੀਕਾ ਤੁਹਾਨੰੂ ਵੱਡੇ ਦਾਗਿਾ ਂਤੋਂ ਬਚਿਦੇ ਹੋਏ ਤੇਜ਼ੀ ਨਾਲ ਆਪਣੀਆ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆਉਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਆਪਣੀ ਮੁਲਾਕਾਤ
ਲਈ ਆਪਣੀਆ ਂਸਾਰੀਆ ਂਮੌਜੂਦਾ ਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਸੂਚਿੀ ਲੈ ਕੇ ਆਓ।
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�ਦਨ ਤੇ

ਤੁਸੀਂ ਹਸਪਤਾਲ ਪਹੁੰਚਿੋਗਿੇ ਅਤੇ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਅਤੇ ਐਨਾਥੇਸ�ਟਸਟ ਨਾਲ �ਮਲੋਗਿੇ। ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਜਨਰਲ ਐਨਾਥੇਸੀਆ ਅਤੇ ਇੱਕ ਰੀਜੀਓਨਲ
ਨਰਵ ਬਲਾਕ ਦੇ ਨਾਲ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੌਰਾਨ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਸੁੱਤੀ ਹੋਵੋਗਿੇ, ਅਤੇ ਬਲਾਕ (ਇੱਕ ਇਜੰੈਕਸ਼ਨ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਜਾਗਿਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾਂ
ਬਾਹ ਨੰੂ ਸਪਲਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਨਰਵਾ ਂਨੰੂ ਸੁੰਨ ਕਰਦਾ ਹੈ) ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਪ�ਹਲੇ 12 ਤੋਂ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਲਈ ਦਰਦ ਦੀ ਸਹੂਲਤ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ।
ਐਨਾਥੇਸ�ਟਸਟ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ �ਮਲੇਗਿਾ ਅਤੇ ਦੋਵਾ ਂ�ਹੱ�ਸਆ ਂਬਾਰੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਦੱਸੇਗਿਾ।

�ਫਰ ਤੁਸੀਂ ਓਪਰੇ�ਟੰਗਿ ਥੀਏਟਰ �ਵੱਚਿ ਜਾਓਗਿੇ �ਜੱਥੇ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਕੀਹੋਲ ਐਪਰੋਚਿ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਇਸ �ਵੱਚਿ ਦੋ ਜਾ ਂ�ਤੰਨ ਛੋਟੇ
ਕੱਟ ਅਤੇ ਕੰਮ ਦੀ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨੀ ਲਈ ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਇੱਕ ਛੋਟਾ ਕੈਮਰਾ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ। ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ �ਵੱਚਿ ਜਾਗਿੋਗਿੇ �ਜੱਥੇ ਟੀਮ
ਨਰਵਾ ਂਦੇ ਪ੍ਰਭਾਵ ਖਤਮ ਹੋਣ ਦੇ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੀ ਆਰਾਮਦਾਇਕਤਾ ਦੀ �ਨਗਿਰਾਨੀ ਕਰਦੀ ਹੈ।

ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਕੀ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਇਸ ਸਰਜਰੀ ਨੰੂ ਕੀ-ਹੋਲ ਤਕਨੀਕਾ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਕਰੇਗਿਾ। ਉਹ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਢੇ ਦੇ ਨੇੜੇ ਦੋ ਜਾ ਂ�ਤੰਨ ਛੋਟੇ ਕੱਟ ਕਰੇਗਿਾ, ਹਰੇਕ ਲਗਿਭਗਿ
1 ਸੈ.ਮੀ. ਲੰਬਾ। ਇਹਨਾ ਂਖੁੱਲ੍ਹਾ ਂਰਾਹੀਂ, ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਦੇਖਣ ਲਈ ਇੱਕ ਛੋਟੀ ਕੈਮਰਾ ਅਤੇ ਖਾਸ ਔਜ਼ਾਰ ਦਾਖਲ ਕੀਤੇ ਜਾਦਂੇ ਹਨ। ਇਹ ਤਰੀਕਾ ਤੁਹਾਡੇ
ਸਰਜਨ ਨੰੂ ਵੱਡਾ ਕੱਟ ਕੀਤੇ �ਬਨਾ ਂਤੁਹਾਡੀ ਕਲੈਵੀਕਲ (ਕਲਾਵੀਕਲ) ਦੇ ਬਾਹਰੀ �ਸਰੇ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚਿਣ ਦੀ ਆ�ਗਿਆ �ਦੰਦਾ ਹੈ।

ਮੁੱਖ ਟੀਚਿਾ ਕਲੈਵੀਕਲ ਦੇ ਬਾਹਰੀ �ਸਰੇ ਤੋਂ ਹੱਡੀ ਦਾ ਇੱਕ ਛੋਟਾ ਟਕੁੜਾ ਹਟਾਉਣਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਸਾਵਧਿਾਨੀ ਨਾਲ ਇਸ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਕੱਟੇਗਿਾ ਤਾ ਂਜੋ ਇਹ
ਕੰਢੇ ਦੀ ਹੱਡੀ (ਸਕੈਪੂਲਾ) ਨਾਲ ਰਗਿੜ ਨਾ ਖਾਵੇ। ਸਬੂਤ ਦਰਸਾਉਂਦੇ ਹਨ �ਕ ਹੱਡੀ ਦਾ ਲਗਿਭਗਿ 5 �ਮ.ਮੀ. ਹਟਾਉਣਾ ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਂਦਾ ਹੈ �ਕ
ਹੱਡੀਆ ਂਦੁਬਾਰਾ ਨਹੀਂ ਟਕਰਾਉਣਗਿੀਆ,ਂ ਜਦੋਂ �ਕ 2.5 �ਮ.ਮੀ. ਹਟਾਉਣਾ ਕਈ ਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਸਫਲ �ਰਹਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਨੇੜਲੀਆ ਂਬਣਤਰਾਂ
ਨੰੂ ਨੁਕਸਾਨ ਪਹੁੰਚਿਾਉਣ ਤੋਂ ਬਚਿਣ ਲਈ ਕੈਮਰਾ ਅਤੇ ਔਜ਼ਾਰਾ ਂਨੰੂ ਸਹੀ ਢੰਗਿ ਨਾਲ ਰੱਖੇਗਿਾ।

ਹੱਡੀ ਹਟਾਉਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਛੋਟੇ ਕੱਟਾ ਂਨੰੂ ਬੰਦ ਕਰ �ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਸਰਜਨ ਚਿਮੜੀ ਨੰੂ ਬੰਦ ਕਰਨ ਲਈ ਘੁਲਣਸ਼ੀਲ �ਸਲਾਈ ਜਾ ਂਗਿੂੰਦ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰ
ਸਕਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ ਵੱਡੇ ਖੁੱਲ੍ਹੇ ਕੱਟ ਦੇ ਮੁਕਾਬਲੇ ਇਸ ਕੀ-ਹੋਲ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਤੇਜ਼ੀ ਨਾਲ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆਉਣ ਦੀ ਉਮੀਦ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ,
ਜਦੋਂ �ਕ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਸਮਾਨ ਹਨ। ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦਾ ਫੋਕਸ ਜੋੜ �ਵੱਚਿ ਰਗਿੜ ਦੇ ਸਰੋਤ ਨੰੂ ਹਟਾ ਕੇ ਤੁਹਾਡੇ ਦਰਦ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣਾ ਹੈ।

ਸਰਜੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ

ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ �ਰਕਵਰੀ ਖੇਤਰ �ਵੱਚਿ ਜਾਗਿੋਗਿੇ �ਜੱਥੇ ਤੁਹਾਡੀ ਟੀਮ ਤੁਹਾਡੇ ਦਰਦ ਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿਨ ਕਰੇਗਿੀ। ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਨੇ ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਦੋ ਜਾ ਂ�ਤੰਨ ਛੋਟੇ ਕੱਟਾਂ
ਅਤੇ ਇੱਕ ਛੋਟੀ ਕੈਮਰੇ ਨਾਲ ਇੱਕ ਕੀ-ਹੋਲ ਤਕਨੀਕ (keyhole technique) ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕੀਤੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ ਸ�ਲੰਗਿ ਪਾਓਗਿੇ ਅਤੇ ਛੋਟੇ ਕੱਟਾ ਂ‘ਤੇ
ਡਰੈ�ਸੰਗਿ ਹੋਵੇਗਿੀ। ਤੁਸੀਂ ਤੁਰੰਤ ਆਪਣੀਆ ਂਉਂਗਿਲਾ ਂਅਤੇ ਮੁੜੀ ਨੰੂ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ �ਹਲਾਉਣਾ ਸ਼ੁਰੂ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ ਇਸ ਸਰਜੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ
ਇੱਕ ਰਾਤ ਹਸਪਤਾਲ �ਵੱਚਿ ਰੁਕਦੇ ਹਨ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਕੁਝ ਉਸੇ �ਦਨ ਘਰ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਪ�ਹਲੇ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਲਈ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕੋਈ �ਵਅਕਤੀ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ
ਰ�ਹਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ 4 ਹਫ਼�ਤਆ ਂਦੇ ਅੰਦਰ ਡਰਾਈ�ਵੰਗਿ ਕਰਨ ਅਤੇ 6 ਹਫ਼�ਤਆ ਂਦੇ ਅੰਦਰ ਕੰਮ ‘ਤੇ ਵਾਪਸ ਆਉਣ ਦੀ ਉਮੀਦ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ।

�ਰਕਵਰੀ (ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ)

ਤੁਹਾਨੰੂ ਪ�ਹਲੇ ਕੁਝ �ਦਨਾ ਂਦੌਰਾਨ ਆਪਣੇ ਕੰਢੇ �ਵੱਚਿ ਕੁਝ ਦਰਦ ਅਤੇ ਸੋਜ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋਣ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ ਹੈ। ਇਹ ਸਧਿਾਰਨ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰੀਰ
ਛੋਟੀਆ ਂਕੀਹੋਲ ਇ�ੰਸਜ਼ਨਾ ਂ(keyhole incisions) ਤੋਂ ਠੀਕ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਰੱਖਣ ਲਈ ਆਈਸ ਪੈਕਸ ਅਤੇ ਦਰਦ
�ਨਵਾਰਕ ਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਸਲਾਹ ਦੇ ਸਕਦਾ ਹੈ। �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਲੱਗਿਦਾ ਹੈ �ਕ ਸੋਜ ਘਟਣ ਦੇ ਨਾਲ-ਨਾਲ ਅਸੁ�ਵਧਿਾ ਧਿੀਰੇ-ਧਿੀਰੇ ਘਟਦੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ।

ਤੁਸੀਂ ਆਰਾਮ ਕਰਦੇ ਸਮੇਂ ਆਪਣੀ ਬਾਹ ਦਾ ਸਹਾਰਾ ਦੇਣ ਲਈ ਸ�ਲੰਗਿ (sling) ਪਾਉਂਦੇ ਰਹੋਗਿੇ। ਤੁਹਾਡਾ �ਫਜ਼ੀਓਥੈਰਾ�ਪਸਟ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕੰਢੇ ਨੰੂ ਤਣਾਅ ਤੋਂ
�ਬਨਾ ਂਚਿਲਾਈ ਰੱਖਣ ਲਈ ਹਲਕੇ ਅ�ਭਆਸਾ ਂਰਾਹੀਂ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨ ਕਰੇਗਿਾ। ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ �ਤਆਰ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰੋ, ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਘਰ �ਵੱਚਿ ਹਲਕੇ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਕੰਮ
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ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ, ਪਰ ਕੋਈ ਭਾਰੀ ਚਿੀਜ਼ ਨਾ ਚਿੁੱਕੋ ਅਤੇ �ਸਰ ਦੇ ਉੱਪਰ ਹੱਥ ਨਾ ਪਹੁੰਚਿਾਓ। ਸ਼ੁਰੂ �ਵੱਚਿ ਨੀਂਦ ਆਉਣਾ ਮੁਸ਼ਕਲ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ; ਗਿੋ�ਦਆਂ
(pillows) ਨਾਲ ਆਪਣੇ ਆਪ ਨੰੂ �ਸਰਾ ਦੇ ਕੇ ਰੱਖਣ ਨਾਲ ਅਕਸਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਸ�ਥਤੀ �ਮਲਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ �ਮਲਦੀ ਹੈ।

�ਜਵੇਂ-�ਜਵੇਂ ਤੁਹਾਡੀ ਚਿਾਲ-�ਫਰ ਆਉਂਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਸੋਜ ਠੀਕ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਕੰਢੇ ਬਾਰੇ ਵਧਿੇਰੇ ਭਰੋਸੇਮੰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਨਗਿੇ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਤੇ
�ਫਜ਼ੀਓਥੈਰਾ�ਪਸਟ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਪੱਸ਼ਟ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਦੱਸਣਗਿੇ �ਕ ਤੁਸੀਂ ਕਦੋਂ ਡਰਾਈ�ਵੰਗਿ, ਕੰਮ ‘ਤੇ ਵਾਪਸੀ, ਜਾ ਂਖੇਡਾ ਂ�ਵੱਚਿ �ਹੱਸਾ ਲੈਣਾ ਸ਼ੁਰੂ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ।
ਤੁਹਾਡੀ �ਨੱਜੀ �ਰਕਵਰੀ ਸਮਾ-ਂਸੀਮਾ ਹੋਰਾ ਂਤੋਂ ਵੱਖਰੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਆਪਣੀ �ਰਕਵਰੀ ਲਈ ਉਨ੍ਹਾ ਂਦੀ ਖਾਸ ਸਲਾਹ ਦੀ ਪਾਲਣਾ ਕਰੋ।

ਕੀ ਗਿਲਤ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ

�ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ ਚਿੰਗਿੇ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ, ਪਰ ਕਦੇ-ਕਦਾਈਂ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਪੈਦਾ ਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਤੇ ਟੀਮ ਕੋਈ ਵੀ ਸਮੱ�ਸਆ ਜਲਦੀ
ਪਤਾ ਲਗਿਾਉਣ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਨਜ਼ਰ ਰੱਖਦੇ ਹਨ।

ਜੇਕਰ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਵੀ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਬਲੇ �ਵੱਚਿ ਦਰਦ ਰ�ਹੰਦਾ ਹੈ ਜਾ ਂਅ�ਜਹਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ �ਕ ਕੁਝ ਰਗਿੜ �ਰਹਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਸਦਾ ਮਤਲਬ ਹੋ
ਸਕਦਾ ਹੈ �ਕ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਹਟਾਇਆ ਨਹੀਂ �ਗਿਆ ਸੀ। ਕਈ ਵਾਰ ਉਹੀ ਹੱਡੀ ਉਸੇ ਥਾ ਂਵਾਪਸ ਵਧਿ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਸ ਨਾਲ ਇੱਕ ਡੰੂਘਾ ਦਰਦ ਹੋ
ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੋ ਆਮ ਦਰਦ ਨਾਸ਼ਕ ਦਵਾਈਆ ਂਨਾਲ ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦਾ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅ�ਜਹਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਨੰੂ ਦੱਸੋ ਤਾ ਂਜੋ ਉਹ
ਤੁਹਾਡੀ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪੜਚਿੋਲ ਕਰ ਸਕਣ।

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਚਿਾਨਕ ਤੇਜ਼ ਦਰਦ ਜਾ ਂਉਸ ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਅਸ�ਥਰਤਾ ਦਾ ਅ�ਹਸਾਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ �ਜੱਥੇ ਤੁਹਾਡੀ ਕਲੈਵੀਕਲ (ਕਲਾਵੀਕਲ) ਹੱਡੀ ਕੰਬਲੇ ਨਾਲ
�ਮਲਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਸਦਾ ਮਤਲਬ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ �ਕ �ਜ਼ਆਦਾ ਹੱਡੀ ਹਟਾ �ਦੱਤੀ ਗਿਈ ਸੀ। ਇਸ ਨਾਲ ਜੋੜ �ਢੱਲਾ ਜਾ ਂਡਗਿਮਗਿਾਉਂਦਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ।
ਨਵਾ ਂਕ�ਲੱਕ ਕਰਨ ਜਾ ਂਰਗਿੜਨ ਦਾ ਅ�ਹਸਾਸ ਤੁਰੰਤ �ਰਪੋਰਟ ਕਰੋ।

ਬਹੁਤ ਘੱਟ ਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ, ਕਲੈਵੀਕਲ ਜਾ ਂਇਸਦੇ ਹੇਠਾ ਂਵਾਲੀ ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ ਟੁੱਟਣ (ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ) ਦੀ ਸ�ਥਤੀ ਪੈਦਾ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਚਿਾਨਕ ਟੁੱਟਣ ਦੀ
ਆਵਾਜ਼ ਜਾ ਂਤੇਜ਼ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੋ ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹ ਨੰੂ �ਹਲਾਉਣ ਤੋਂ ਰੋਕਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਇੱਕ ਗਿੰਭੀਰ ਸ�ਥਤੀ ਹੈ �ਜਸਦੀ ਤੁਰੰਤ ਜਾਚਂਿ ਦੀ ਲੋੜ
ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਟੁੱਟਣ ਦਾ ਸ਼ੱਕ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ �ਵੱਚਿ ਜਾਓ।

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਕੀਹੋਲ (keyhole) ਤਕਨੀਕ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਦਾ ਹੈ, �ਜਸ �ਵੱਚਿ ਦੋ ਜਾ ਂ�ਤੰਨ ਛੋਟੀਆ ਂਕਟਾਈਆ ਂਅਤੇ ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਇੱਕ ਛੋਟਾ ਕੈਮਰਾ
ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਸਾਵਧਿਾਨ ਤਰੀਕੇ ਦੇ ਬਾਵਜੂਦ, ਜ�ਟਲਤਾਵਾ ਂਪੈਦਾ ਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ �ਵਸ�ਤ੍ਰਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਚਿਾਹੀਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਸ ਸਫੇ਼ ‘ਤੇ
�ਦੱਤੀ ਗਿਈ ਜ�ਟਲਤਾਵਾ ਂਦੀ ਸਾਰਣੀ �ਵੱਚਿ ਆਮ ਦਰਾ ਂ�ਦੱਤੀਆ ਂਗਿਈਆ ਂਹਨ।

ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਕਦੋਂ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਹੈ

ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੁਖਾਰ, ਵਧਿਦੀ ਲਾਲੀ, ਜਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਛੋਟੇ ਕੀਹੋਲ ਇ�ੰਸਜ਼ਨਾ ਂ(keyhole incisions) ਤੋਂ �ਡਸਚਿਾਰਜ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ।
ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਚਿਾਨਕ ਤੇਜ਼ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋਵੇ, ਤੁਹਾਡਾ ਪੈਰ ਸੋ�ਜਆ ਅਤੇ ਦਰਦਨਾਕ ਲੱਗਿੇ, ਜਾ ਂਸਾਹ ਲੈਣ �ਵੱਚਿ ਮੁਸ਼ਕਲ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਐਮਰਜੈਂਸੀ ਕੇਅਰ ਲਈ
ਜਾਓ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਥ �ਵੱਚਿ ਅਨੁਭਵ (feeling) ਖਤਮ ਹੋ ਜਾਵੇ ਜਾ ਂਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਕੰਧਿ ਨੰੂ �ਹਲਾ ਨਾ ਸਕੋ, ਤਾ ਂਤੁਰੰਤ ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। ਤੁਹਾਨੰੂ
ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਰੱਖਣ ਲਈ ਇਹਨਾ ਂਲੱਛਣਾ ਂਦੀ ਤੁਰੰਤ ਜਾਚਂਿ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ।
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