
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

ਕੁੱਲ ਘੁਟਣੀ ਪਲਾਸਟੀ (Total shoulder arthroplasty), �ਜਸਨੰੂ ਜੋੜੀ ਦੀ ਤਬਦੀਲੀ (joint replacement) ਵੀ �ਕਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਖਰਾਬ ਹੋਈ
ਘੁਟਣੀ ਜੋੜੀ ਨੰੂ ਠੀਕ ਕਰਨ ਲਈ ਇੱਕ ਸਰਜਰੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਨੇ ਇਸਦੀ �ਸਫਾਰਸ਼ ਇਸ ਲਈ ਕੀਤੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਤੁਹਾਨੰੂ ਪ�ਹਨਣ-
ਪੁਰਾਣੀ ਹੋਣ ਵਾਲੀ ਆਰਥਰਾਈਟਸ (wear-and-tear arthritis) ਜਾ ਂਅਸ�ਥਰਤਾ ਹੈ, ਜੋ �ਕ ਭੌ�ਤਕ ਥੈਰੇਪੀ ਵਰਗਿੀਆ ਂਗਿੈਰ-ਸਰਜਰੀਲ ਇਲਾਜਾ ਂਨਾਲ
ਸੁਧਿਾਰ ਨਹੀਂ �ਦਖਾ ਰਹੀ। ਇਸ ਸਮੱ�ਸਆ ਵਾਲੇ �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਿਾ ਂਨੰੂ ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਕਾਰਜਕੁਸ਼ਲਤਾ ਅਤੇ ਦਰਦ �ਵੱਚਿ ਰਾਹਤ �ਵੱਚਿ
ਲਗਿਾਤਾਰ ਸੁਧਿਾਰ �ਦਖਾਈ �ਦੰਦਾ ਹੈ।

ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਉਹਨਾ ਂਮਰੀਜ਼ਿਾ ਂਨੰੂ �ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ �ਬਹਤਰ ਸ�ਥਰਤਾ ਅਤੇ ਘੁਟਣੀ ਦੀ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ (range of motion) ਦੀ
ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਹਾਲਾ�ਂਕ ਮਰਦਾ ਂਅਤੇ ਔਰਤਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਨਤੀਜੇ ਸਮਾਨ ਹੁੰਦੇ ਹਨ, ਪਰ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਪ੍ਰਤੀਸਥਾਪਨ (replacement) ਦੀ �ਕਸਮ ਦੀ
�ਸਫਾਰਸ਼ ਕਰਦੇ ਸਮੇਂ ਤੁਹਾਡੀ ਉਮਰ ਅਤੇ ਖਾਸ ਘੁਟਣੀ ਦੇ ਕਾਰਕਾ ਂ‘ਤੇ �ਵਚਿਾਰ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਮੁੱਖ ਉਦੇਸ਼ ਦਰਦ �ਵੱਚਿ ਰਾਹਤ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨਾ ਅਤੇ
ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹ ਨੰੂ ਆਜ਼ਿਾਦੀ ਨਾਲ ਚਿਲਾਉਣ ਦੀ ਸਮਰੱਥਾ ਨੰੂ ਬਹਾਲ ਕਰਨਾ ਹੈ।

ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾਂ

ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਭੱੁਖੇ ਰ�ਹਣਾ ਪਵੇਗਿਾ ਅਤੇ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਦੇ �ਨਰਦੇਸ਼ਾ ਂਅਨੁਸਾਰ ਕੁਝ ਦਵਾਈਆ ਂਲੈਣਾ ਬੰਦ ਕਰਨਾ ਪਵੇਗਿਾ।
�ਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਘਰ ਵਾਪਸ ਲੈਣ ਲਈ ਇੱਕ ਭਰੋਸੇਮੰਦ �ਵਅਕਤੀ ਦੀ �ਵਵਸਥਾ ਕਰੋ ਅਤੇ �ਦਨ ਦੇ �ਦਨ ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਕੱਪੜੇ ਪ�ਹਨੋ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ
ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਐਕਸ-ਰੇ, ਐਮ.ਆਰ.ਆਈ. ਸਕੈਨ, ਖੂਨ ਦੇ ਟੈਸਟ ਜਾ ਂਐਨਾਥੀਸੀਆ ਸਮੀ�ਖਆ ਦਾ ਆਦੇਸ਼ ਦੇ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਜਾਚਂਿਾ ਂਤੁਹਾਡੀ
ਟੀਮ ਨੰੂ ਤੁਹਾਡੀ ਹੱਡੀਆ ਂਦੀ ਗਿੁਣਵੱਤਾ ਅਤੇ ਸਮੁੱਚਿੀ �ਸਹਤ ਨੰੂ ਸਮਝਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ ਤਾ ਂਜੋ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਢੰਗਿ
ਨਾਲ ਬਣਾਈ ਜਾ ਸਕੇ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਅਪੌਇਟੰਮੈਂਟ ਲਈ ਮੌਜੂਦਾ ਸਾਰੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਪੂਰੀ ਸੂਚਿੀ �ਲਆਉਣੀ ਚਿਾਹੀਦੀ ਹੈ। ਇਹ �ਤਆਰੀ ਯਕੀਨੀ
ਬਣਾਉਂਦੀ ਹੈ �ਕ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਇੱਕ ਇਸੰੀਜ਼ਿਨ ਵਾਲੀ ਸਰਜਰੀ ਲਈ �ਤਆਰ ਹੋ ਅਤੇ ਇਹ ਸੁਚਿੱਜੀ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦਾ ਸਮਰਥਨ ਕਰਦੀ ਹੈ।

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

ਕੁਲੱ ਘਟੁਣੀ
ਆਰਥਰਪੋਲਾਸਟੀ
ਸੰਘਣੀ ਘੁੰਡੀ ਦੀ ਬਦਲੀ: ਇੱਕ ਧਿਾਤ ਦੀ ਗਿੇਂਦ ਨੰੂ ਉੱਪਰਲੇ ਬਾਹੜੀ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਜੋ�ੜਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਅਤੇ ਇੱਕ
ਪਲਾਸ�ਟਕ ਦੀ ਖੋਲ ਨੰੂ ਕੰਡਰੇ ਦੀ ਹੱਡੀ ਨਾਲ �ਟਕਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ — ਕੁਦਰਤੀ ਗਿੇਂਦ ਅਤੇ ਖੋਲ ਦੀ ਬਣਤਰ ਨੰੂ
ਦੁਬਾਰਾ ਬਣਾਉਂਦੇ ਹੋਏ।
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�ਦਨ ਤੇ

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

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਸ਼ੌਲਡਰ ਉੱਤੇ ਇੱਕ ਖੁੱਲ੍ਹੀ ਕਟਾਈ ਰਾਹੀਂ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਕਰੇਗਿਾ। ਤੁਸੀਂ �ਫਰ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਜਾਗਿਣ ਲਈ �ਰਕਵਰੀ ਖੇਤਰ �ਵੱਚਿ
ਜਾਓਗਿੇ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਿ ਨਰਵ ਬਲਾਕ ਦੀ ਮਦਦ ਨਾਲ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਘੰ�ਟਆ ਂਨੰੂ ਸ�ਹਣਯੋਮ ਪਾਉਂਦੇ ਹਨ। ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ �ਵੱਚਿ ਰਹੋਗਿੇ ਜਦੋਂ ਤੱਕ
ਤੁਹਾਡੀ ਟੀਮ ਤੁਹਾਡੇ ਸ�ਥਰ ਅਤੇ ਸੁਖਾਵੇਂ ਹੋਣ ਦੀ ਪੁਸ਼ਟੀ ਨਹੀਂ ਕਰਦੀ।

ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਕੀ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰਦਾ ਹੈ

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਜੋੜ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚਿਣ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਡھے ਦੇ ਸਾਹਮਣੇ ਇੱਕ ਇਕੱਲੀ ਕੱਟ ਕਰੇਗਿਾ। ਇਹ ਖੁੱਲ੍ਹਾ �ਦਦ੍ਰਿਸ਼ਟੀਕੋਣ ਕੰਡھے ਦੀਆ ਂਬਣਤਰਾ ਂ‘ਤੇ
�ਸੱਧਿੇ ਕੰਮ ਕਰਨ ਦੀ ਆ�ਗਿਆ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਅੰਦਰ, ਸਰਜਨ ਪੁਰਾਣੇ ਹੋਏ ਜੋੜ ਦੀਆ ਂਸਤਹਾ ਂਨੰੂ ਹਟਾਉਂਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਸਹੀ ਗਿਤੀ ਨੰੂ ਬਹਾਲ ਕਰਨ ਲਈ ਉਹਨਾਂ
ਨੰੂ ਧਿਾਤ ਅਤੇ ਪਲਾਸ�ਟਕ ਦੇ �ਹੱ�ਸਆ ਂਨਾਲ ਬਦਲ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ ਰੋਟੇਟਰ ਕੱਫ਼ (rotator cuff) ਫ�ਟਆ ਹੋਇਆ ਹੈ, ਤਾ ਂਸਰਜਨ ਛੋਟੇ
ਐਂਕਰਾ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਫਟੇ ਟੈਂਡਨ ਨੰੂ ਹੱਡੀ ‘ਤੇ ਦੁਬਾਰਾ ਜੋੜ ਕੇ ਇਸਦੀ ਮੁਰੰਮਤ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਸਰਜਨ ਨਵੇਂ ਜੋੜ ਦੇ �ਹੱ�ਸਆ ਂਨੰੂ ਤੁਹਾਡੀ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਕਰਦਾ ਹੈ ਤਾ ਂਜੋ ਉਹ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਰ�ਹਣ। ਇੱਕ ਵਾਰ ਬਦਲਾਅ ਸੈੱਟ ਹੋ ਜਾਣ ਤੋਂ
ਬਾਅਦ, ਕੱਟ ਨੰੂ �ਸਲਾਈ ਨਾਲ ਬੰਦ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ �ਫਰ ਉਸ ਖੇਤਰ ਦੀ ਰੱ�ਖਆ ਕਰਨ ਲਈ ਇੱਕ ਡਰੈ�ਸੰਗਿ ਲਗਿਾਵੇਗਿਾ। ਜਦੋਂ �ਕ
ਰੋਬੋ�ਟਕ-ਸਹਾਇਤਾ ਵਾਲੇ �ਵਕਲਪ ਮੌਜੂਦ ਹਨ, ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਨੰੂ �ਮਆਰੀ ਸਰਜੀਕਲ ਤਕਨੀਕਾ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਚਿੁਣੇ ਗਿਏ

ਇਮਪਲਾਟਂ ਦੀ ਖਾਸ �ਕਸਮ ਅਤੇ �ਦਦ੍ਰਿਸ਼ਟੀਕੋਣ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਡھے ਦੀ ਸ�ਥਤੀ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਦੇ ਮੁਲਾਕਂਣ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦਰਦ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹ ਨੰੂ ਚਿਲਾਉਣ ਦੇ ਤਰੀਕੇ ਨੰੂ �ਬਹਤਰ ਬਣਾਉਣ ਲਈ �ਡਜ਼ਿਾਈਨ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ ਹੈ। ਕੁਝ ਮਰੀਜ਼ਿਾਂ
ਲਈ, ਸਰਜਨ ਇੱਕ �ਰਵਰਸ ਟੋਟਲ ਸ਼ੋਲਡਰ ਰੀਪਲੇਸਮੈਂਟ (reverse total shoulder replacement) ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਜੋ �ਕ ਇੱਕ �ਮਆਰੀ
ਬਦਲਾਅ ਦੇ ਮੁਕਾਬਲੇ ਜੋੜ ਦੇ ਕੰਮ ਕਰਨ ਦੇ ਤਰੀਕੇ ਨੰੂ ਬਦਲ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਇਹਨਾ ਂ�ਕਸਮਾ ਂ�ਵਚਿਕਾਰ ਚਿੋਣ ਇਸ ਗਿੱਲ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦੀ ਹੈ �ਕ ਤੁਹਾਡਾ
ਰੋਟੇਟਰ ਕੱਫ਼ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਹੈ ਜਾ ਂਫ�ਟਆ ਹੋਇਆ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਉਸ �ਵਧਿੀ ਦੀ ਚਿੋਣ ਕਰੇਗਿਾ ਜੋ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਲੋੜਾ ਂਲਈ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧਿੀਆ ਢੁਕਵੀਂ ਹੈ।

ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ

ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ �ਰਕਵਰੀ ਵਾਰਡ �ਵੱਚਿ ਹੋਸ਼ �ਵੱਚਿ ਆਵੋਗਿੇ, �ਜੱਥੇ ਤੁਹਾਡੇ ਦਰਦ ਦਾ ਇਲਾਜ ਆਮ ਦਵਾਈਆ ਂਨਾਲ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇਗਿਾ। ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਢੇ ਨੰੂ ਇੱਕ
ਡਰੈ�ਸੰਗਿ ਨਾਲ ਲਪੇ�ਟਆ ਜਾਵੇਗਿਾ ਅਤੇ ਇੱਕ ਸ�ਲੰਗਿ ਜਾ ਂਬ੍ਰੇਸ ਦੁਆਰਾ ਸਹਾਰਾ �ਦੱਤਾ ਜਾਵੇਗਿਾ। ਤੁਸੀਂ ਅਕੇਲੇ ਨਹੀਂ ਹੋਵੋਗਿੇ; ਪ�ਹਲੀਆ ਂ24 ਘੰ�ਟਆਂ
ਦੌਰਾਨ ਕੋਈ �ਵਅਕਤੀ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਰ�ਹਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ। �ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਿ ਇਸ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਇੱਕ ਰਾਤ ਹਸਪਤਾਲ �ਵੱਚਿ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ,
ਹਾਲਾ�ਂਕ ਕੁਝ ਉਹੀ �ਦਨ ਘਰ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਕੰਢੇ ਦੀ ਜਗਿ੍ਹਾ ਉੱਤੇ ਇੱਕ ਖੁੱਲ੍ਹਾ ਇਸੰੀਜ਼ਿਨ (incision) ਵਰਤਦਾ ਹੈ। ਜਲਦੀ ਹੀ ਹਲਕੀ
ਚਿਾਲ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਠੀਕ ਹੋਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ ਅਤੇ ਤਾਕਤ ਨੰੂ �ਬਹਤਰ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਹਲਕੇ ਅ�ਭਆਸ
ਸ਼ੁਰੂ ਕਰੋਗਿੇ।
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�ਰਕਵਰੀ

ਪ�ਹਲੇ ਕੁਝ �ਦਨਾ ਂ�ਵੱਚਿ, ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਬਲੇ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦਰਦ ਅਤੇ ਸੋਜ ਹੋਵੇਗਿੀ। ਇਹ ਸਧਿਾਰਨ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰੀਰ ਜੋੜ ਦੇ ਉੱਪਰ ਕੀਤੇ ਗਿਏ
ਖੁੱਲ੍ਹੇ ਇਸੰੀਜ਼ਿਨ (incision) ਤੋਂ ਠੀਕ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਬਰਫ਼ ਅਤੇ ਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਇਸ ਅਸੁ�ਵਧਿਾ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਨੰੂ
�ਦਸ਼ਾ-�ਨਰਦੇਸ਼ ਦੇਵੇਗਿਾ। ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਕੰਬਲਾ ਆਰਾਮ ਨਹੀਂ ਕਰ ਲੈਂਦਾ, ਤਦ ਤੱਕ ਤੁਸੀਂ ਕੰਬਲੇ ਦੀ ਸੁਰੱ�ਖਆ ਲਈ ਸ�ਲੰਗਿ (sling) ਪਾਉਂਦੇ ਰਹੋਗਿੇ।

ਤੁਹਾਡੀ ਰੋਜ਼ਿਾਨਾ ਰੂਟੀਨ �ਵੱਚਿ �ਫਜ਼ਿੀਓਥੈਰਾ�ਪਸਟ ਦੁਆਰਾ �ਨਰਧਿਾਰਤ ਹਲਕੀ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀ ਅਤੇ ਖਾਸ ਵਰਜ਼ਿੇ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋਣਗਿੇ। ਤੁਸੀਂ ਗਿਤੀ ਦੀ ਰੇਂਜ (range
of motion) ਵਾਪਸ �ਲਆਉਣ ਲਈ ਸਧਿਾਰਨ ਚਿਾਲਾ ਂਨਾਲ ਸ਼ੁਰੂਆਤ ਕਰੋਗਿੇ, ਜਦੋਂ �ਕ ਭਾਰੀ ਚਿੀਜ਼ਿਾ ਂਉਠਾਉਣ ਜਾ ਂਅਚਿਾਨਕ �ਖੱਚਿਣ ਤੋਂ ਬਚਿੋਗਿੇ। �ਜਵੇਂ-
�ਜਵੇਂ ਸੋਜ ਘਟੇਗਿੀ, ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀ ਨੰੂ ਧਿੀਰੇ-ਧਿੀਰੇ ਵਧਿਾਉਂਦੇ ਜਾਵੋਗਿੇ। ਤੁਸੀਂ ਉਮੀਦ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ �ਕ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਕੰਬਲੇ ਨੰੂ ਸ�ਥਰ ਅਤੇ ਮਜ਼ਿਬੂਤ
ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਖੇਡਾ ਂਅਤੇ ਮਨੋਰੰਜਨ ਦੀਆ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆ ਸਕੋਗਿੇ।

�ਰਕਵਰੀ ਇੱਕ �ਨੱਜੀ ਯਾਤਰਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਮਾ-ਂਸੀਮਾ (timeline) ਹੋਰਾ ਂਤੋਂ ਵੱਖਰਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਤੇ �ਫਜ਼ਿੀਓਥੈਰਾ�ਪਸਟ ਤੁਹਾਡੇ
ਕੰਬਲੇ ਲਈ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧਿੀਆ ਨਤੀਜਾ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਹਰ ਕਦਮ ‘ਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨਾ ਕਰਨਗਿੇ।

ਕੀ ਗਿਲਤ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ

�ਜ਼ਿਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਿ 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 �ਨਰੀਖਣ ਕਰਦੇ ਹਨ।

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਪ�ਹਲਾ ਂਹੀ ਕੰਡھے ਦੀ ਅਸ�ਥਰਤਾ (shoulder instability) ਰਹੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ �ਕ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡਾ ਕੰਡਾ
ਠੀਕ ਲੱਗਿ �ਰਹਾ ਹੈ, ਪਰ ਇਹ ਹਲਕਾ �ਢੱਲਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਪ�ਹਲਾ ਂਕੀਤੀ ਗਿਈ ਸਰਜਰੀ ਨੰੂ ਠੀਕ ਕਰਨ ਲਈ ਦੂਜੀ ਸਰਜਰੀ
ਕਰਵਾਉਣੀ ਪੈਂਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਜੋੜ ਦੁਬਾਰਾ ਅਸ�ਥਰ ਹੋਣ ‘ਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਚਿੁੰਬਕ ਜਾ ਂਰਗਿੜਨ ਦੀ ਭਾਵਨਾ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਰੀਵੀਜ਼ਿਨ ਸਰਜਰੀ (revision surgery)
ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਇਹ ਇੱਕ ਆਮ ਚਿੁਣੌਤੀ ਹੈ।

ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਘਾਵ (wound) ਤੋਂ ਫੈਲਦੀ ਅਚਿਾਨਕ ਸੋਜ, ਲਾਲੀ ਜਾ ਂਗਿਰਮੀ ਨੋਟ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਹ ਲੱਛਣ ਇਫੈੰਕਸ਼ਨ (infection) ਸ਼ੁਰੂ ਹੋਣ ਦਾ
ਸੰਕੇਤ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਇਹਨਾ ਂਬਦਲਾਵਾ ਂਨੰੂ ਦੇਖਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਤੁਰੰਤ ਆਪਣੀ ਕਲੀ�ਨਕ ਨੰੂ ਕਾਲ ਕਰੋ। ਆਪਣੀ ਅਗਿਲੀ �ਮਲਣੀ ਲਈ ਇਤੰਜ਼ਿਾਰ
ਨਾ ਕਰੋ।

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਡੰੂਘੀ, ਧਿੜਕਦੀ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜੋ ਸਧਿਾਰਨ ਦਰਦ ਨਾਸ਼ਕ ਦਵਾਈਆ ਂਨਾਲ ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੀ, ਜਾ ਂਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡਾ ਕੰਡਾ ਅਚਿਾਨਕ
�ਬਗਿ�ੜਆ ਹੋਇਆ �ਦਖਾਈ �ਦੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਫਦ੍ਰਿੈਕਚਿਰ (fracture) ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਸੰਭਾਵਨਾ �ਜ਼ਿਆਦਾ ਹੈ ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੀ ਉਮਰ 90 ਸਾਲ
ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਹੈ ਜਾ ਂਤੁਸੀਂ ਉਸ ਖੇਤਰ �ਵੱਚਿ ਰ�ਹੰਦੇ ਹੋ �ਜੱਥੇ ਸਮਾ�ਜਕ ਘਟੀਆ ਹਾਲਤਾ ਂ(social deprivation) �ਜ਼ਿਆਦਾ ਹਨ। ਜੇਕਰ ਇਹ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਰੰਤ
ਇਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ (emergency department) ਜਾਓ।

ਕੁਝ ਮਰੀਜ਼ਿਾ ਂਨੰੂ ਅਚਿਾਨਕ ਛੱੁਟ ਜਾਣ ਦੀ ਆਵਾਜ਼ਿ ਜਾ ਂਇਹ ਭਾਵਨਾ ਹੁੰਦੀ ਹੈ �ਕ ਜੋੜ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂਤੋਂ �ਖਸਕ �ਗਿਆ ਹੈ। ਇਸਨੰੂ �ਡਸਲੋਕੇਸ਼ਨ
(dislocation) �ਕਹਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਹ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੰੂ ਕੰਡੇ ਨੰੂ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਵਾਪਸ �ਲਆਉਣ ਲਈ ਤੁਰੰਤ ਡਾਕਟਰੀ
ਸਹਾਇਤਾ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।

ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਟੈਸਟੋਸਟੇਰੋਨ (testosterone) ਲੈ ਰਹੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਇਫੈੰਕਸ਼ਨ ਦੇ ਲੱਛਣਾ ਂਨੰੂ ਨੋਟ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ਜਾ ਂਉਮੀਦ ਤੋਂ ਜਲਦੀ ਦੂਜੀ ਸਰਜਰੀ ਦੀ
ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਹੱਡੀਆ ਂਕਮਜ਼ਿੋਰ ਹਨ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਇਪੰਲਾਟਂ (implant) ਦੇ �ਢੱਲੇ ਹੋਣ ਨੰੂ ਰੋਕਣ ਲਈ ਦਵਾਈਆ ਂ�ਲਖ
ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਇਲਾਜ ਤੋਂ �ਬਨਾ,ਂ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ ਇਪੰਲਾਟਂ �ਢੱਲਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਬਹੁਤ ਸਰਗਿਰਮ ਹੋ ਅਤੇ ਅ�ਜਹੇ ਖੇਡਾ ਂਖੇਡਦੇ ਹੋ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਡੇ ‘ਤੇ �ਜ਼ਿਆਦਾ ਬੋਝ ਪਾਉਂਦੇ ਹਨ, ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਉਹਨਾ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ
ਆਉਣ �ਵੱਚਿ ਮੁਸ਼ਕਲ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਭਾਰੀ ਚਿੀਜ਼ਿਾ ਂਉਠਾਉਣ ਦੀ ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ ਕਰਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਤੁਹਾਡਾ ਕੰਡਾ ਥੱ�ਕਆ ਹੋਇਆ ਜਾ ਂਦਰਦਨਾਕ
ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ।
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ਇਸ ਪੇਜ ‘ਤੇ ਮੌਜੂਦ ਕੰਪਲੀਕੇਸ਼ਨ (complications) ਸਾਰਣੀ �ਵੱਚਿ ਆਮ ਦਰਾ ਂ�ਦੱਤੀਆ ਂਗਿਈਆ ਂਹਨ ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ �ਵਸ�ਤਦ੍ਰਿਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਚਿਾਹੁੰਦੇ ਹੋ।

ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਕਦੋਂ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਹੈ

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੁਖਾਰ, ਘਾਵ ਤੋਂ ਵਧਿਦੀ ਲਾਲੀ ਜਾ ਂਸਰਸਰਾਹਟ, ਜਾ ਂਅਚਿਾਨਕ ਤੇਜ਼ਿ ਦਰਦ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। �ਪੰਜਣੀ
(calf) �ਵੱਚਿ ਸੋਜ, ਸਾਹ ਲੈਣ �ਵੱਚਿ ਤਕਲੀਫ, ਸੰਵੇਦਨਾ ਖਤਮ ਹੋਣਾ, ਜਾ ਂਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਬਾਹ ਨਹੀਂ �ਹਲਾ ਸਕਦੇ, ਤਾ ਂਤੁਰੰਤ ਅ�ਤ-ਆਵਾਜ਼ਿ ਕਮਰੇ
(emergency room) ਜਾਓ। ਇਹਨਾ ਂਲੱਛਣਾ ਂਨੰੂ ਤੁਹਾਡੀ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਨੰੂ ਬਚਿਾਉਣ ਲਈ ਤੁਰੰਤ ਜਾਚਂਿ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।
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