
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 ਸਬ-ਐਕਰੋਮੀਅਲ ਡੀਕੰਪ੍ਰੈਸ਼ਨ (subacromial decompression) ਦੀ �ਸਫਾਰਸ਼ ਕੀਤੀ ਹੈ, ਜੋ �ਕ ਇੱਕ ਕੀਹੋਲ ਸਰਜਰੀ ਹੈ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ
ਕੰਬਲ �ਵੱਚਿ ਵਾਧਿੂ ਹੱਡੀ ਅਤੇ �ਟਸ਼ੂ ਨੰੂ ਹਟਾ ਕੇ ਵਧਿੇਰੇ ਥਾ ਂਬਣਾਉਂਦੀ ਹੈ। ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦੀ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਉਦੋਂ ਪੇਸ਼ਕਸ਼ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ
ਮਕੈਨੀਕਲ ਇ�ੰਪੰਜਮੈਂਟ (mechanical impingement) ਹੋਵੇ ਅਤੇ ਦਰਦ �ਬਨਾ ਂਸਰਜਰੀ ਵਾਲੇ ਇਲਾਜਾ ਂਤੋਂ ਘੱਟੋ-ਘੱਟ 6 ਮਹੀ�ਨਆ ਂਤੱਕ �ਬਨਾ ਂ�ਕਸੇ
ਸੁਧਿਾਰ ਦੇ ਰਹੇ ਹੋਵੇ। ਸੰਭਾਵੀ ਇਲਾਜ (Conservative management) ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਪ�ਹਲਾ ਕਦਮ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਸਰਜਰੀ ਉਨ੍ਹਾ ਂਮਾਮ�ਲਆ ਂਲਈ
ਸੁਰੱ�ਖਿਅਤ ਰੱਖਿੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ �ਜੱਥੇ ਉਹ ਇਲਾਜ ਅਸਫਲ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ।

ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਨੇ ਇਸਦੀ �ਸਫਾਰਸ਼ ਇਸ ਲਈ ਕੀਤੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ ਹਾ�ਕੰਸ ਟੈਸਟ (Hawkins test) ਲਈ ਲਗਿਾਤਾਰ ਸਕਾਰਾਤਮਕ
ਨਤੀਜੇ ਅਤੇ ਇਮੇ�ਜੰਗਿ ‘ਤੇ ਮਕੈਨੀਕਲ ਇ�ੰਪੰਜਮੈਂਟ ਦੇ ਸਪੱਸ਼ਟ ਲੱਛਣ ਹਨ। ਜਦੋਂ ਸਹੀ ਮਾਪਦੰਡ ਪੂਰੇ ਹੁੰਦੇ ਹਨ, ਤਾ ਂਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦਰਦ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ
ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਜੀਵਨ ਗਿੁਣਵੱਤਾ ਨੰੂ �ਬਹਤਰ ਬਣਾਉਣ ਦਾ ਟੀਚਿਾ ਰੱਖਿਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਚਿੁਣੇ ਗਿਏ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਲਈ ਇੱਕ ਵੈਧਿ �ਵਕਲਪ ਹੈ, ਜੋ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕੰਬਲ ਦੇ
ਇ�ੰਪੰਜਮੈਂਟ ਦੇ ਲਗਿਾਤਾਰ ਅਸੁ�ਵਧਿਾ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂਰੋਜ਼ਾਨਾ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆਉਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾਂ

ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਭੱੁਖਿੇ ਰ�ਹਣਾ ਪਵੇਗਿਾ ਅਤੇ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਦੇ �ਦਸ਼ਾ-�ਨਰਦੇਸ਼ਾ ਂਅਨੁਸਾਰ ਕੁਝ ਦਵਾਈਆ ਂਲੈਣਾ ਬੰਦ ਕਰਨਾ ਪਵੇਗਿਾ।
�ਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਘਰ ਲੈਣ-ਆਉਣ ਲਈ ਕisi �ਵਅਕਤੀ ਦੀ �ਵਵਸਥਾ ਕਰੋ ਅਤੇ ਆਪਣੀਆ ਂਸਾਰੀਆ ਂਮੌਜੂਦਾ ਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਸੂਚਿੀ ਲੈ ਕੇ ਆਓ। ਤੁਹਾਨੰੂ
ਆਪਣੀ �ਸਹਤ ਦੀ ਜਾਚਂਿ ਕਰਨ ਅਤੇ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਐਕਸ-ਰੇ, ਐਮ.ਆਰ.ਆਈ (MRI), ਖਿੂਨ ਦੇ ਟੈਸਟ, ਜਾ ਂਐਨਥੀਸੀ�ਟਕ
(anesthetic) ਸਮੀ�ਖਿਆ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਟੈਸਟ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਨੰੂ �ਨਦਾਨ ਦੀ ਪੁਸ਼ਟੀ ਕਰਨ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਲਈ �ਤਆਰ ਹੋਣ
�ਵੱਚਿ ਸਹਾਇਤਾ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਇਹ ਸਰਜਰੀ ਅਰਥੋਸਕੋ�ਪਕ (ਕੀ-ਹੋਲ) ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ, ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਦੋ ਜਾ ਂ�ਤੰਨ ਛੋਟੇ ਕੱਟਾ ਂਅਤੇ ਇੱਕ
ਛੋਟੀ ਕੈਮਰੇ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਆਪਣੀ �ਮਲਣੀ ਲਈ ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਕੱਪੜੇ ਪਾ ਕੇ ਆਓ।

P A T I E N T  I N F O R M A T I O N

ਸਬਾਕੋਮੀਅਲ ਡੀਕੰਪ੍ਰਸੈ਼ਨ
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ਸੋ�ਜ਼ਸ਼ ਦਾ �ਸ਼ਕਾਰ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।
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�ਦਨ ਤੇ

ਤੁਸੀਂ ਹਸਪਤਾਲ ਪਹੁੰਚਿੋਗਿੇ ਅਤੇ ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਆਪਣੇ ਐਨਾਥੇਸ�ਟਸਟ (ਸੁਸ਼ਤੀ ਡਾਕਟਰ) ਨਾਲ �ਮਲੋਗਿੇ। ਇਹ ਸਰਜਰੀ ਜਨਰਲ
ਐਨਾਥੇਸੀਆ ਅਤੇ ਇੱਕ ਰੀਜੀਓਨਲ ਨਰਵ ਬਲਾਕ ਦੇ ਨਾਲ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਸਰਜਰੀ ਦੌਰਾਨ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਸੁੱਤੀ ਹਾਲਤ �ਵੱਚਿ ਰਹੋਗਿੇ, ਅਤੇ ਬਲਾਕ
(ਬਾਹ ਨੰੂ ਸਪਲਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਨਰਵਾ ਂਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਜਾਗਿਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਸੁੰਨ ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਇੱਕ ਇਨਜੈਕਸ਼ਨ) ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਪ�ਹਲੇ 12
ਤੋਂ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਲਈ ਦਰਦ ਦੀ ਸਹਾਇਤਾ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਐਨਾਥੇਸ�ਟਸਟ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ �ਮਲੇਗਿਾ ਅਤੇ ਦੋਵਾ ਂ�ਹੱ�ਸਆ ਂਬਾਰੇ
ਤੁਹਾਨੰੂ ਦੱਸੇਗਿਾ।

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਇਸ ਸਰਜਰੀ ਨੰੂ ਦੋ ਜਾ ਂ�ਤੰਨ ਛੋਟੀਆ ਂਕਟਾਈਆ ਂਅਤੇ ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਇੱਕ ਛੋਟੀ ਕੈਮਰੇ ਦੇ ਨਾਲ ਆਰਥੋਸਕੋ�ਪਕ (ਕੀ-ਹੋਲ) ਪਹੁੰਚਿ ਵਜੋਂ
ਕਰਦਾ ਹੈ। ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ �ਵੱਚਿ ਜਾਗਿੋਗਿੇ। ਤੁਹਾਡੀ �ਨਗਿਰਾਨੀ ਉੱਥੇ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗਿੀ ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਤੁਸੀਂ ਸ�ਥਰ ਨਹੀਂ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਅਤੇ ਘਰ
ਜਾ ਂਆਪਣੇ ਕਮਰੇ �ਵੱਚਿ ਜਾਣ ਲਈ �ਤਆਰ ਨਹੀਂ ਹੋ ਜਾਦਂੇ।

ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਕੀ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰਦਾ ਹੈ

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਇਸ ਸਰਜਰੀ ਨੰੂ ਕੀਹੋਲ ਟੈਕਨੀਕਾ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਕਰੇਗਿਾ। ਉਹ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਬਲੇ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਲਗਿਭਗਿ 1 ਸੈਮੀ ਲੰਬੇ ਦੋ ਜਾ ਂ�ਤੰਨ
ਛੋਟੇ ਕੱਟ ਕਰੇਗਿਾ। ਇਹਨਾ ਂਖਿੁੱਲ੍ਹਾ ਂਰਾਹੀਂ, ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਦੇਖਿਣ ਲਈ ਇੱਕ ਛੋਟੀ ਕੈਮਰਾ ਅਤੇ ਖਿਾਸ ਔਜ਼ਾਰ ਦਾਖਿਲ ਕੀਤੇ ਜਾਦਂੇ ਹਨ।

ਅੰਦਰ, ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਉਹਨਾ ਂਛੋਟੀਆ ਂਹੱਡੀਆ ਂਅਤੇ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਨੰੂ ਹਟਾ ਦੇਵੇਗਿਾ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਰੋਟੇਟਰ ਕੱਫ਼ (rotator cuff) ‘ਤੇ ਦਬਾਅ ਪਾ ਰਹੇ ਹਨ। ਇਹ
ਤੁਹਾਡੇ ਦਰਦ ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣ ਰਹੇ ਦਬਾਅ ਨੰੂ ਘਟਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਨੰੂ ਸਾਵਧਿਾਨੀ ਨਾਲ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਤਾ ਂਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਟੈਂਡਨਾ ਂਨੰੂ �ਬਨਾ ਂਫਸੇ
ਆਜ਼ਾਦੀ ਨਾਲ ਚਿਲਣ ਲਈ ਥਾ ਂ�ਮਲ ਸਕੇ।

ਇੱਕ ਵਾਰ ਕੰਮ ਪੂਰਾ ਹੋ ਜਾਣ ‘ਤੇ, ਛੋਟੇ ਕੱਟਾ ਂਨੰੂ ਘੁਲਣਸ਼ੀਲ �ਸਲਾਈ ਜਾ ਂਗਿੂੰਦ ਨਾਲ ਬੰਦ ਕਰ �ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਲਾਜ ਦੌਰਾਨ ਇਸਨੰੂ ਸੁਰੱ�ਖਿਅਤ ਰੱਖਿਣ
ਲਈ ਇਸ ਖਿੇਤਰ ‘ਤੇ ਇੱਕ ਡਰੈ�ਸੰਗਿ ਲਗਿਾਈ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਇਹ ਪਹੁੰਚਿ ਵੱਡੇ ਖਿੁੱਲ੍ਹੇ ਕੱਟਾ ਂਤੋਂ ਬਚਿਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਵਧਿੇਰੇ ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਠੀਕ ਹੋਣ �ਵੱਚਿ
ਮਦਦ ਕਰਦੀ ਹੈ।

ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ

ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ ਵਾਰਡ �ਵੱਚਿ ਹੋਸ਼ �ਵੱਚਿ ਆਵੋਗਿੇ। ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਨੇ ਜੋੜ ਦੇ ਅੰਦਰ ਇੱਕ ਕੈਮਰੇ ਦੇ ਨਾਲ ਦੋ ਜਾ ਂ�ਤੰਨ ਛੋਟੇ ਕੱਟਾ ਂਵਾਲੇ ਕੀਹੋਲ (keyhole)
ਤਕਨੀਕ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕੀਤੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਬਲ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਬਲ ਨੰੂ ਬਚਿਾਉਣ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ ਡਰੈ�ਸੰਗਿ ਅਤੇ ਸ�ਲੰਗਿ ਹੋਵੇਗਿੀ। ਦਰਦ ਨੰੂ ਕੰਟਰੋਲ ਕਰਨ
ਲਈ ਮਾਨਕ ਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ ਇਸ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਇੱਕ ਰਾਤ ਹਸਪਤਾਲ �ਵੱਚਿ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ, ਹਾਲਾ�ਂਕ
ਕੁਝ ਮਰੀਜ਼ ਉਸੇ �ਦਨ ਘਰ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਪ�ਹਲੇ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਕੋਈ �ਵਅਕਤੀ ਰ�ਹਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ 4 ਹਫ਼�ਤਆ ਂਦੇ
ਅੰਦਰ ਡਰਾਈ�ਵੰਗਿ ਅਤੇ 6 ਹਫ਼�ਤਆ ਂਦੇ ਅੰਦਰ ਕੰਮ ‘ਤੇ ਵਾਪਸ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹੋ।

ਬਰਾਮਦਗਿੀ (�ਰਕਵਰੀ)

ਤੁਹਾਨੰੂ ਪ�ਹਲੇ ਕੁਝ �ਦਨਾ ਂਦੌਰਾਨ ਆਪਣੇ ਕੰਢੇ �ਵੱਚਿ ਦਰਦ ਅਤੇ ਸੋਜ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਕੀਹੋਲ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਇਹ ਸਧਿਾਰਨ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ
ਸਰਜਨ ਅਸੁ�ਵਧਿਾ ਨੰੂ ਕੰਟਰੋਲ ਕਰਨ ਲਈ ਇੱਕ ਪੇਨ ਪੰਪ ਜਾ ਂਨਰਵ ਬਲਾਕਸ ਦੀ ਸਲਾਹ ਦੇ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਇਹ ਤੁਹਾਡੀ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਦੀ �ਰਕਵਰੀ ਨੰੂ
ਨਹੀਂ ਬਦਲਦੇ। �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਲੱਗਿਦਾ ਹੈ �ਕ ਸੋਜ ਘਟਣ ਨਾਲ ਦਰਦ ਘੱਟ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਤੁਹਾਡਾ ਕੰਢਾ ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਹੋ ਜਾਦਂਾ, ਤੁਸੀਂ ਇਸਦੀ ਰੱ�ਖਿਆ ਲਈ ਇੱਕ ਸ�ਲੰਗਿ ਪਾਉਂਦੇ ਰਹੋਗਿੇ। ਤੁਹਾਡਾ �ਫਜ਼ੀਓਥੈਰਾ�ਪਸਟ ਤੁਹਾਨੰੂ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ
ਅਤੇ ਤਾਕਤ ਵਾਪਸ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ ਲਈ ਹਲਕੇ ਅ�ਭਆਸਾ ਂਰਾਹੀਂ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨ ਕਰੇਗਿਾ। ਤੁਸੀਂ ਘਰ �ਵੱਚਿ ਹਲਕੇ �ਦਨਚਿਰੀ ਦੇ ਕੰਮ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ, ਪਰ
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ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਇਜਾਜ਼ਤ ਨਹੀਂ �ਦੰਦਾ, ਤਦ ਤੱਕ ਭਾਰੀ ਚਿੀਜ਼ਾ ਂਚਿੁੱਕਣ ਜਾ ਂ�ਸਰ ਤੋਂ ਉੱਪਰ ਹੱਥ ਪਹੁੰਚਿਾਉਣ ਤੋਂ ਪਰਹੇਜ਼ ਕਰੋ। ਸ਼ੁਰੂ �ਵੱਚਿ ਸੌਣਾ
ਮੁਸ਼ਕਲ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ; ਤਕੀਆ ਂਨਾਲ ਆਪਣੇ ਆਪ ਨੰੂ ਢੁੱਕਵਾ ਂਰੱਖਿਣ ਨਾਲ ਅਕਸਰ ਮਦਦ �ਮਲਦੀ ਹੈ।

ਤੁਹਾਡੀ ਪ੍ਰਗਿਤੀ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰੀਰ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਯੋਜਨਾ ਦੀ ਪਾਲਣਾ �ਕੰਨੀ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਕਰਦੇ ਹੋ, ਇਸ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਕੁਝ �ਦਨ ਹੋਰਨਾ ਂਨਾਲੋਂ
ਵਧਿੀਆ ਲੱਗਿ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਇੱਕ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਨੰੂ ਡਰਾਈਵ ਕਰਨ ਦੀ ਇਜਾਜ਼ਤ ਦੇ �ਦੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਸੀਂ �ਬਨਾ ਂਦਰਦ ਦੇ ਫੜ ਸਕਦੇ ਹੋ,
ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਕੰਮ ‘ਤੇ ਵਾਪਸ ਜਾਣ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਮਾ-ਂਸਾਰਣੀ ਵੱਖਿਰਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ; ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਤੇ �ਫਜ਼ੀਓਥੈਰਾ�ਪਸਟ ਹਰ ਕਦਮ ‘ਤੇ
ਤੁਹਾਡੀ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨ ਕਰਨਗਿੇ।

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 ਮੁਸ਼ਕਲ ਜਲਦੀ
ਪਛਾਣਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡਾ ਨੇ�ੜਓਂ �ਨਰੀਖਿਣ ਕਰਦੇ ਹਨ।

ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਸਰਜਰੀ ਨਾਲ ਕੈਲਸ਼ੀਅਮ ਦੇ ਜਮ੍ਹਾ ਂਹੋਣ ਨੰੂ ਹਟਾਉਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਕਰਵਾਉਂਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਦੇਖਿ ਸਕਦੇ ਹੋ �ਕ �ਬਨਾ ਂਦਰਦ ਦੇ ਪੂਰੀ
ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀ �ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆਉਣ �ਵੱਚਿ ਸਧਿਾਰਨ ਸਫਾਈ ਨਾਲੋਂ ਵੱਧਿ ਸਮਾ ਂਲੱਗਿਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ �ਕ ਤੁਹਾਡਾ ਕੰਧਿਾ ਉਮੀਦ ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਸਮੇਂ
ਤੱਕ ਸਖ਼ਤ ਜਾ ਂਦਰਦਨਾਕ ਲੱਗਿਦਾ ਹੈ।

ਕਦੇ-ਕਦਾਈਂ, ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਨੰੂ ਰੋਟੇਟਰ ਕੱਫ਼ ਦੀ ਮੁਰੰਮਤ ਨਾਲ �ਮਲਾਉਣ ਨਾਲ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ ਨਤੀਜੇ ਕਮਜ਼ੋਰ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਸੀਂ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ
ਸਕਦੇ ਹੋ �ਕ ਤੁਹਾਡਾ ਕੰਧਿਾ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਮਹੀ�ਨਆ ਂਬਾਅਦ ਵੀ ਉਹ ਤਾਕਤ ਜਾ ਂਗਿਤੀ ਦੀ ਰੇਂਜ ਪ੍ਰਾਪਤ ਨਹੀਂ ਕਰਦਾ �ਜਸ ਦੀ ਤੁਸੀਂ ਉਮੀਦ ਕਰ ਰਹੇ ਸੀ।

ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ �ਪਛਲੀ ਵਾਰ ਇਸ ਸਰਜਰੀ ਨੰੂ ਕਰਵਾ ਚਿੁੱਕੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਭ�ਵੱਖਿ �ਵੱਚਿ ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ �ਰਵਰਸ ਟੋਟਲ ਸ਼ੋਲਡਰ ਰੀਪਲੇਸਮੈਂਟ (reverse total
shoulder replacement) ਦੀ ਲੋੜ ਪੈਂਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਕੰਧਿੇ ਦੀ ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ ਤਣਾਅ ਫ੍ਰੈਕਚਿਰ (stress fracture) ਦਾ ਖ਼ਤਰਾ ਵੱਧਿ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ
ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਦੌਰਾਨ ਕੰਧਿੇ �ਵੱਚਿ ਅਚਿਾਨਕ ਤੇ �ਤੱਖਿਾ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ।

ਦੁਰਲੱਭ ਕੇਸਾ ਂ�ਵੱਚਿ, ਗਿਰਦਨ ਦੇ ਨੇੜੇ ਇੱਕ ਨਸ �ਵੱਚਿ ਖਿੂਨ ਦਾ ਥੱਕਾ (blood clot) ਬਣ ਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਫੇਫ�ੜਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਚਿਲਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ
ਅਚਿਾਨਕ ਸਾਸ ਫੜ੍ਹਨ ਜਾ ਂਛਾਤੀ �ਵੱਚਿ ਦਰਦ ਦਾ ਅ�ਹਸਾਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਹ ਇੱਕ ਤਾਤਕਾਲੀ �ਚਿ�ਕਤਸਕ ਸ�ਥਤੀ ਹੈ �ਜਸਦੀ ਤੁਰੰਤ �ਧਿਆਨ ਦੀ ਲੋੜ
ਹੁੰਦੀ ਹੈ।

ਇਸ ਸਫੇ਼ ‘ਤੇ ਮੌਜੂਦ ਜ�ਟਲਤਾਵਾ ਂਦੀ ਸਾਰਣੀ �ਵੱਚਿ ਆਮ ਦਰਾ ਂ�ਦੱਤੀਆ ਂਗਿਈਆ ਂਹਨ ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ �ਵਸ�ਤ੍ਰਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਚਿਾਹੁੰਦੇ ਹੋ।

ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਕਦੋਂ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਹੈ

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੁਖਿਾਰ, ਵਧਿਦੀ ਲਾਲੀ, ਜਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਛੋਟੇ ਕੀਹੋਲ ਇ�ੰਸਜ਼ਨ (keyhole incisions) ਤੋਂ �ਡਸਚਿਾਰਜ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਸਾਡੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ।
ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਚਿਾਨਕ ਤੀਬਰ ਦਰਦ, ਤੁਹਾਡੇ ਗਿੋਡੇ �ਵੱਚਿ ਸੋਜ, ਜਾ ਂਸਾਹ ਲੈਣ �ਵੱਚਿ ਤਕਲੀਫ਼ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਅ�ਤ-ਆਵਾਜ਼ �ਵੱਚਿ ਜਾਓ। ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ
ਬਾਹ ਦੀ ਸੰਵੇਦਨਾ ਗਿੁਆ �ਦੰਦੇ ਹੋ ਜਾ ਂਆਪਣੀ ਬਾਹ ਨੰੂ �ਹਲਾ ਨਹੀਂ ਸਕਦੇ, ਤਾ ਂਤੁਰੰਤ ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਬਲ ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ
ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੁਰੱ�ਖਿਅਤ ਰੱਖਿਣ ਲਈ ਇਹਨਾ ਂਲੱਛਣਾ ਂਦੀ ਤੁਰੰਤ ਜਾਚਂਿ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।
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