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

ਇਹ ਓਪਰੇਸ਼ਨ �ਕਉਂ ਸੁਝਾਇਆ �ਗਿਆ ਹੈ

ਡਾ. ਕੀਰਨ �ਹਰਪਰਾ, ਮਾਟਰ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਹਸਪਤਾਲ ਰੌਕਹੈਂਪਟਨ �ਵੱਚਿ ਉੱਪਰਲੇ ਅੰਗਿ (ਮੋਢੇ ਤੋਂ ਹੱਥ ਤੱਕ ਦੀ ਬਾਹਂ) ਦੇ ਸਰਜਨ, ਉਨ੍ਹਾ ਂਸਭ ਤੋਂ ਘੱਟ ਚਿੀਰ-
ਫਾੜ ਵਾਲੇ �ਵਕਲਪਾ ਂਨਾਲ ਸ਼ੁਰੂਆਤ ਕਰਦੇ ਹਨ ਜੋ ਤੁਹਾਡੀ ਹਾਲਤ ਲਈ ਢੁਕਵੇਂ ਹੋਣ। TFCC (ਟ੍ਰਾਈਐਂਗਿੂਲਰ ਫ਼ਾਈਬ੍ਰੋਕਾਰਟੀਲੇਜ ਕੰਪਲੈਕਸ,
triangular fibrocartilage complex) ਤੁਹਾਡੇ ਗਿੁੱਟ ਦੇ ਛੋਟੀ ਉਂਗਿਲ ਵਾਲੇ ਪਾਸੇ ਕਾਰਟੀਲੇਜ (cartilage) ਅਤੇ �ਲਗਿਾਮੈਂਟ (ligament, ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਹੱਡੀ
ਨਾਲ ਜੋੜਨ ਵਾਲਾ ਬੰਧਿਨ) ਦੀ ਇੱਕ ਬਣਤਰ ਹੈ। ਮੁਰੰਮਤ ਦਾ ਮਤਲਬ ਹੈ ਇਸ ਨੰੂ ਟਾ�ਂਕਆ ਂਨਾਲ ਉੱਥੇ ਵਾਪਸ ਜੋੜਨਾ �ਜੱਥੋਂ ਇਹ ਪਾ�ਟਆ ਸੀ। ਅਸੀਂ ਆਮ
ਤੌਰ ‘ਤੇ ਪ�ਹਲਾ ਂਹੈਂਡ ਥੈਰੇਪੀ, ਸਪ�ਲੰਟ ਅਤੇ ਸਰਗਿਰਮੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਬਦਲਾਅ ਅਜ਼ਮਾਉਂਦੇ ਹਾ,ਂ ਅਤੇ ਜਦੋਂ ਉਸ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਵੀ ਦਰਦ ਜਾ ਂਅਸ�ਥਰਤਾ ਜਾਰੀ
ਰਹੇ ਤਾ ਂਸਰਜਰੀ ਬਾਰੇ ਸੋਚਿਦੇ ਹਾ।ਂ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਉਨ੍ਹਾ ਂਦੇ ਜੀਪੀ (ਫੈ਼�ਮਲੀ ਡਾਕਟਰ) ਵੱਲੋਂ ਸਾਡੇ ਕਲੀ�ਨਕ �ਵੱਚਿ ਭੇ�ਜਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ; ਜੇ �ਕਸੇ
�ਫਜ਼ੀਓਥੈਰੇ�ਪਸਟ ਨੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਾਨੰੂ �ਮਲਣ ਦੀ ਸਲਾਹ �ਦੱਤੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਵੀ ਮੈਡੀਕੇਅਰ �ਰਬੇਟ (Medicare rebate, ਸਰਕਾਰ ਵੱਲੋਂ ਫ਼ੀਸ ਦੀ ਵਾਪਸੀ) ਦੇ
ਯੋਗਿ ਹੋਣ ਲਈ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਜੀਪੀ ਤੋਂ ਰੈਫ਼ਰਲ (referral) ਦੀ ਲੋੜ ਪਵੇਗਿੀ। ਕਲੀ�ਨਕ �ਵੱਚਿ ਮੁਲਾਕਂਣ, �ਜਸ �ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਡੀ ਤਕਲੀਫ਼ ਦਾ ਵੇਰਵਾ, ਜਾਚਂਿ
ਅਤੇ ਲੋੜ ਹੋਵੇ ਤਾ ਂਸਕੈਨ ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ, ਤਸ਼ਖ਼ੀਸ ਪੱਕੀ ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਇਹ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਉਹਨਾ ਂਪਾਟਣਾ ਂਲਈ ਪੇਸ਼ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਦੀ ਮੁਰੰਮਤ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਜਦੋਂ ਜੋੜ �ਵੱਚਿ ਗਿਠੀਏ (ਆਰਥਰਾਈ�ਟਸ) ਵਾਲੀਆ ਂਕੋਈ
ਤਬਦੀਲੀਆ ਂਨਾ ਹੋਣ। ਇਸ ਦਾ ਮਕਸਦ ਦਰਦ ਘਟਾਉਣਾ, ਬਾਹਂ ਦੀਆ ਂਦੋ ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ �ਵਚਿਕਾਰਲੇ ਜੋੜ ਦੀ ਸ�ਥਰਤਾ ਵਾਪਸ �ਲਆਉਣਾ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ
ਗਿੁੱਟ ਅਤੇ ਬਾਹਂ ਦੇ ਹੇਠਲੇ �ਹੱਸੇ (forearm) ਨੰੂ �ਹੱਲਦਾ ਰੱਖਣਾ ਹੈ। ਮੁਰੰਮਤ ਦੂਰਬੀਨ ਵਾਲੀ (ਆਰਥਰੋਸਕੋ�ਪਕ) ਸਰਜਰੀ ਵਜੋਂ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਆਮ ਤੌਰ
‘ਤੇ ਜਨਰਲ ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ (ਬੇਹੋਸ਼ੀ ਵਾਲੀ ਦਵਾਈ) ਹੇਠ ਉਸੇ �ਦਨ ਘਰ ਜਾਣ ਵਾਲੀ ਸਰਜਰੀ ਵਜੋਂ। ਹਰ ਚਿਾਰ �ਵੱਚਿੋਂ ਲਗਿਭਗਿ �ਤੰਨ ਲੋਕ ਪੂਰੀਆਂ
ਸਰਗਿਰਮੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆ ਜਾਦਂੇ ਹਨ; ਕੁਝ ਨਹੀਂ ਆਉਂਦੇ। ਅਸੀਂ ਇਸ ਬਾਰੇ ਗਿੱਲ ਕਰਾਗਂਿੇ �ਕ ਕੀ ਇਹ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਢੁਕਵਾ ਂਹੈ, ਅਤੇ �ਮਲ
ਕੇ ਫੈ਼ਸਲਾ ਕਰਾਗਂਿੇ।

ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾਂ

ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਬੁ�ਕੰਗਿ ਹੋਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਸਾਡਾ ਕਲੀ�ਨਕ ਤੁਹਾਡੇ ਦਾਖ਼ਲੇ ਦੇ ਵੇਰ�ਵਆ ਂਅਤੇ ਖਾਣਾ-ਪੀਣਾ ਬੰਦ ਕਰਨ ਦੀਆ ਂ�ਹਦਾਇਤਾ ਂਦੀ ਪੁਸ਼ਟੀ ਕਰੇਗਿਾ।
ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਸੱਤ ਘੰਟੇ ਪ�ਹਲਾ ਂਖਾਣਾ ਅਤੇ ਪੀਣਾ ਬੰਦ ਕਰਨਾ ਪਵੇਗਿਾ, ਤਾ ਂਜੋ ਜੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਥੀਏਟਰ ਦੀ ਸੂਚਿੀ ਸਮੇਂ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਚਿੱਲ ਰਹੀ
ਹੋਵੇ ਤਾ ਂਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡਾ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਪ�ਹਲਾ ਂਕਰ ਸਕੀਏ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਖ਼ੂਨ ਪਤਲਾ ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਦਵਾਈ ਜਾ ਂਕੋਈ �ਨਯ�ਮਤ ਦਵਾਈਆ ਂਲੈਂਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਸਾਨੰੂ ਦੱਸੋ,
�ਕਉਂ�ਕ ਕੁਝ ਨੰੂ ਪ�ਹਲਾ ਂਤੋਂ ਰੋਕਣਾ ਪੈਂਦਾ ਹੈ। ਆਪਣੀਆ ਂਮੌਜੂਦਾ ਦਵਾਈਆ ਂਦੀ �ਲਖਤੀ ਸੂਚਿੀ ਨਾਲ �ਲਆਓ, ਅਤੇ �ਢੱਲੇ, ਅਰਾਮਦਾਇਕ ਕੱਪੜੇ ਪਾਓ
�ਜਨ੍ਹਾ ਂਦੀ ਬਾਹਂ ਪੱਟੀ ਵਾਲੇ ਗਿੁੱਟ ਉੱਤੋਂ ਲੰਘ ਸਕੇ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਘਰ ਛੱਡਣ ਲਈ �ਕਸੇ ਦੀ ਲੋੜ ਪਵੇਗਿੀ, �ਕਉਂ�ਕ ਜਨਰਲ ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ ਕਰਕੇ ਬਾਕੀ �ਦਨ
ਗਿੱਡੀ ਚਿਲਾਉਣਾ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦਾ। ਐਕਸ-ਰੇ ਜਾ ਂMRI ਵਰਗਿੇ ਸਕੈਨ ਸ਼ਾਇਦ ਪ�ਹਲਾ ਂਹੀ ਹੋ ਚਿੁੱਕੇ ਹੋਣ, ਜਾ ਂਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਬਣਾਉਣ ਲਈ
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ਅਸੀਂ ਇਹਨਾ ਂਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾ।ਂ ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਹੋਰ �ਬਮਾਰੀਆ ਂਹਨ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੰੂ ਖ਼ੂਨ ਦੇ ਟੈਸਟਾ ਂਜਾ ਂਅਨੱਸਥੀ�ਟਸਟ (ਬੇਹੋਸ਼ੀ ਵਾਲਾ ਡਾਕਟਰ) ਨਾਲ
ਜਾਚਂਿ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਵਾਲੇ �ਦਨ

ਤੁਸੀਂ ਹਸਪਤਾਲ ਦੇ ਸਰਜੀਕਲ ਦਾਖ਼ਲਾ �ਵਭਾਗਿ �ਵੱਚਿ ਪਹੁੰਚਿਦੇ ਹੋ, �ਜੱਥੇ ਸਟਾਫ਼ ਤੁਹਾਡਾ ਦਾਖ਼ਲਾ ਕਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਥੀਏਟਰ ਲਈ �ਤਆਰ
ਕਰਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਅਨੱਸਥੀ�ਟਸਟ ਨੰੂ �ਮਲੋਗਿੇ, ਉਹ ਡਾਕਟਰ ਜੋ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੇਹੋਸ਼ ਕਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਡਾ �ਧਿਆਨ ਰੱਖਦਾ ਹੈ। ਇਹ
ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਜਨਰਲ ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ ਹੇਠ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦੌਰਾਨ ਤੁਸੀਂ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਬੇਹੋਸ਼ ਹੋਵੋਗਿੇ। ਕੁਝ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਦਰਦ
ਤੋਂ ਰਾਹਤ ਲਈ ਰੀਜਨਲ ਨਰਵ ਬਲਾਕ (ਨਸ ਨੰੂ ਸੁੰਨ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਟੀਕਾ) ਵੀ �ਦੱਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ; ਅਨੱਸਥੀ�ਟਸਟ ਤੁਹਾਡੇ �ਨੱਜੀ ਹਾਲਾਤ ਦੇ ਆਧਿਾਰ
ਉੱਤੇ ਉਸੇ �ਦਨ ਇਸ ਦਾ ਫੈ਼ਸਲਾ ਕਰਦਾ ਹੈ। �ਫਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਥੀਏਟਰ �ਵੱਚਿ �ਲਜਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, �ਜੱਥੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਜਦੋਂ ਇਹ ਪੂਰਾ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ ਵਾਲੀ ਥਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਜਾਗਿਦੇ ਹੋ। ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ ਦਾ ਅਸਰ ਉਤਰਨ ਤੱਕ ਨਰਸਾ ਂਤੁਹਾਡਾ �ਧਿਆਨ ਰੱਖਦੀਆ ਂਹਨ।
ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡੀ ਹਾਲਤ ਸ�ਥਰ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੇ �ਹਸਾਬ ਨਾਲ ਤੁਸੀਂ ਜਾ ਂਤਾ ਂਵਾਰਡ �ਵੱਚਿ ਜਾਦਂੇ ਹੋ ਜਾ ਂਘਰ ਚਿਲੇ ਜਾਦਂੇ ਹੋ।

ਓਪਰੇਸ਼ਨ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਦੂਰਬੀਨ ਵਾਲੀ ਸਰਜਰੀ ਨਾਲ ਸ਼ੁਰੂਆਤ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਗਿੁੱਟ ਦੇ �ਪਛਲੇ ਪਾਸੇ ਛੋਟੇ ਚਿੀ�ਰਆ ਂਰਾਹੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਗਿੁੱਟ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ �ਨੱਕਾ �ਜਹਾ
ਕੈਮਰਾ ਪਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਜੋ ਪਾਟਣ ਨੰੂ ਸਾਫ਼ ਦੇ�ਖਆ ਜਾ ਸਕੇ। ਮੁਰੰਮਤ ਦਾ ਠੀਕ-ਠੀਕ ਤਰੀਕਾ ਇਸ ਗਿੱਲ ਉੱਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ �ਕ ਕੈਮਰਾ ਕੀ
�ਦਖਾਉਂਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਪ�ਹਲਾ ਂਤੋਂ ਤਰੀਕੇ ਦਾ ਵਾਅਦਾ ਨਹੀਂ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ।

ਜੇ ਪਾਟਣ TFCC ਦੇ ਬਾਹਰਲੇ �ਕਨਾਰੇ ਉੱਤੇ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਸ ਨੰੂ ਟਾ�ਂਕਆ ਂਨਾਲ ਕੈਪਸੂਲ (capsule), ਯਾਨੀ ਜੋੜ ਦੀ ਅੰਦਰਲੀ ਪਰਤ, ਨਾਲ ਵਾਪਸ ਜੋ�ੜਆ
ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਜੇ ਪਾਟਣ ਉੱਥੇ ਹੈ �ਜੱਥੇ �ਲਗਿਾਮੈਂਟ ਅਲਨਾ (ulna), ਯਾਨੀ ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹਂ ਦੇ ਹੇਠਲੇ �ਹੱਸੇ �ਵੱਚਿ ਛੋਟੀ ਉਂਗਿਲ ਵਾਲੇ ਪਾਸੇ ਦੀ ਛੋਟੀ ਹੱਡੀ, ਤੋਂ ਉੱਖੜ
�ਗਿਆ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਸ ਨੰੂ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਦੁਬਾਰਾ ਜੋ�ੜਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਹ ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ ਲਗਿਾਏ ਇੱਕ ਛੋਟੇ �ਸਊਚਿਰ ਐਂਕਰ (suture anchor, ਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ
ਲਗਿਾਇਆ ਜਾਣ ਵਾਲਾ ਛੋਟਾ �ਕੱਲ, �ਜਸ ਨਾਲ ਟਾਕੇਂ ਬੰਨ੍ਹ ਕੇ �ਟਸ਼ੂ ਨੰੂ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਜੋ�ੜਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ) ਨਾਲ, ਜਾ ਂਹੱਡੀ �ਵੱਚਿ �ਡ੍ਰ ੱਲ ਕੀਤੀ ਇੱਕ ਛੋਟੀ ਸੁਰੰਗਿ
ਰਾਹੀਂ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਕਈ ਵਾਰ ਇੱਕ ਛੋਟੇ ਖੁੱਲ੍ਹੇ ਚਿੀਰੇ ਰਾਹੀਂ। �ਜਸ ਪਾਟਣ ਦੀ ਮੁਰੰਮਤ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦੀ, ਉਸ ਦੀ ਬਜਾਏ ਸਫ਼ਾਈ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ,
ਯਾਨੀ ਖੁਰਦਰੇ �ਕਨਾਰੇ ਛਾਗਂਿ �ਦੱਤੇ ਜਾਦਂੇ ਹਨ। ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਜਾਗਿ ਜਾਓਗਿੇ, ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਸਮਝਾਏਗਿਾ �ਕ ਕੀ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ।

ਚਿੀ�ਰਆ ਂਨੰੂ ਟਾ�ਂਕਆ ਂਨਾਲ ਬੰਦ ਕਰਕੇ ਪੱਟੀ ਨਾਲ ਢਕ �ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ

ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ ਵਾਲੀ ਥਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਜਾਗਿਦੇ ਹੋ, �ਜੱਥੇ ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ ਦਾ ਅਸਰ ਉਤਰਨ ਦੌਰਾਨ ਨਰਸਾ ਂਨੇੜੇ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਇਹ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਉਸੇ �ਦਨ
ਘਰ ਜਾਣ ਵਾਲਾ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਤੁਸੀਂ ਉਸੇ �ਦਨ ਘਰ ਜਾਣ ਦੀ ਉਮੀਦ ਰੱਖ ਸਕਦੇ ਹੋ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਕਦੇ-ਕਦਾਈਂ ਮਰੀਜ਼ ਰਾਤ ਭਰ ਰੁਕਦੇ
ਹਨ। ਤੁਹਾਡਾ ਗਿੁੱਟ ਕੂਹਣੀ ਤੋਂ ਹੇਠਾ ਂਤੱਕ ਦੇ ਪਲੱਸਤਰ (cast) ਜਾ ਂਪੱਕੇ ਸਪ�ਲੰਟ �ਵੱਚਿ ਹੋਵੇਗਿਾ, ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹਂ ਦਾ ਹੇਠਲਾ �ਹੱਸਾ ਥੋੜ੍ਹਾ ਹਥੇਲੀ ਉੱਪਰ ਵੱਲ
ਘੁੰ�ਮਆ ਹੋਵੇਗਿਾ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਕੂਹਣੀ �ਹੱਲਣ ਲਈ ਖੁੱਲ੍ਹੀ ਹੋਵੇਗਿੀ। ਦਰਦ ਨੰੂ ਉਹਨਾ ਂਦਵਾਈਆ ਂਨਾਲ ਸੰਭਾ�ਲਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਜੋ ਤੁਸੀਂ ਘਰ �ਵੱਚਿ ਲੈ ਸਕਦੇ
ਹੋ; ਕੁਝ ਬੇਅਰਾਮੀ ਆਮ ਗਿੱਲ ਹੈ। ਸੋਜ ਘਟਾਉਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਲਈ ਅਰਾਮ ਕਰਨ ਵੇਲੇ ਆਪਣੇ ਹੱਥ ਨੰੂ �ਸਰਹਾ�ਣਆ ਂਉੱਤੇ ਉੱਚਿਾ ਰੱਖੋ। ਜਦੋਂ ਹੋ ਸਕੇ,
ਆਪਣੀਆ ਂਉਂਗਿਲਾ ਂ�ਹਲਾਓ। ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਨਰਵ ਬਲਾਕ ਲਗਿਾਇਆ �ਗਿਆ ਸੀ, ਤਾ ਂਪ�ਹਲੇ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਸੁੰਨਪਨ ਅਤੇ ਕਮਜ਼ੋਰੀ ਉਮੀਦ ਮੁਤਾਬਕ
ਹਨ; ਇਸ ਦਾ ਅਸਰ ਉਤਰ ਜਾਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੁੰਨਪਨ ਹੋਵੇ ਜਾ ਂਤੁਸੀਂ ਆਪਣਾ ਹੱਥ ਜਾ ਂਉਂਗਿਲਾ ਂਨਾ �ਹਲਾ ਸਕੋ, ਤਾ ਂਕਲੀ�ਨਕ ਨੰੂ ਫੋ਼ਨ ਕਰੋ।
ਪ�ਹਲੇ 24 ਘੰਟੇ �ਕਸੇ ਨੰੂ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਰ�ਹਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਪੱਟੀ ਲਗਿਭਗਿ 10 �ਦਨ ਲੱਗਿੀ ਰ�ਹਣ �ਦੰਦੇ ਹਾ;ਂ �ਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਉਸ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਇਸ
ਨੰੂ ਨਾ ਉਤਾਰੋ, ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਨਾ ਕਹੀਏ। ਜਦੋਂ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੰੂ �ਮਲਦੇ ਹਾ ਂਤਾ ਂਅਸੀਂ ਇਸ ਨੰੂ ਬਦਲਦੇ ਜਾ ਂਉਤਾਰਦੇ ਹਾ।ਂ
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�ਸਹਤਯਾਬੀ

ਤੁਹਾਡਾ ਗਿੁੱਟ ਛੇ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਲਈ ਕੂਹਣੀ ਤੋਂ ਹੇਠਾ ਂਤੱਕ ਦੇ ਪਲੱਸਤਰ ਜਾ ਂਪੱਕੇ ਸਪ�ਲੰਟ �ਵੱਚਿ ਰਹੇਗਿਾ, ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹਂ ਦਾ ਹੇਠਲਾ �ਹੱਸਾ ਥੋੜ੍ਹਾ ਹਥੇਲੀ ਉੱਪਰ
ਵੱਲ ਘੁੰ�ਮਆ ਹੋਵੇਗਿਾ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਕੂਹਣੀ ਖੁੱਲ੍ਹੀ ਹੋਵੇਗਿੀ। ਇਹ ਮੁਰੰਮਤ ਦੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੌਰਾਨ ਉਸ ਦੀ ਰੱ�ਖਆ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਪਲੱਸਤਰ ਜਾਂ
ਸਪ�ਲੰਟ ਲੱ�ਗਿਆ ਹੈ, ਤੁਸੀਂ ਗਿੱਡੀ ਨਹੀਂ ਚਿਲਾ ਸਕਦੇ। ਜਦੋਂ ਇਹ ਉਤਰ ਜਾਵੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਇਜਾਜ਼ਤ ਦੇ ਦੇਵੇ, ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਦੁਬਾਰਾ ਗਿੱਡੀ ਚਿਲਾ ਸਕਦੇ
ਹੋ; ਉਸ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਪਾਇਆ ਜਾਣ ਵਾਲਾ ਹਲਕਾ, ਉਤਾਰਨਯੋਗਿ ਸਪ�ਲੰਟ ਆਪਣੇ ਆਪ �ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਨੰੂ ਗਿੱਡੀ ਚਿਲਾਉਣ ਤੋਂ ਨਹੀਂ ਰੋਕਦਾ। ਹੋਰ ਵੇਰਵੇ ਲਈ, 
ਉੱਪਰਲੇ ਅੰਗਿ ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਗਿੱਡੀ ਚਿਲਾਉਣਾ ਦੇਖੋ।

ਛੇ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡਾ ਗਿੁੱਟ �ਹਲਜੁਲ ਅਤੇ ਤਾਕਤ ਵਾਪਸ ਹਾਸਲ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ ਉਤਾਰਨਯੋਗਿ ਸਪ�ਲੰਟ �ਵੱਚਿ ਆ ਜਾਓਗਿੇ। ਤੁਹਾਡਾ
ਮੁੜ-ਵਸੇਬਾ (rehabilitation) ਹੈਂਡ ਥੈਰੇਪੀ ਹੈ, �ਫਜ਼ੀਓਥੈਰੇਪੀ ਨਹੀਂ। ਇਸ ਦੀ ਅਗਿਵਾਈ ਐਕਸਟੈਂਡ ਰੀਹੈ�ਬਲੀਟੇਸ਼ਨ (Extend Rehabilitation)
�ਵੱਚਿ ਰੂਬੀ ਡੂਲਨ (Ruby Doolan) ਕਰਦੀ ਹੈ। ਰੂਬੀ ਇੱਕ ਹੈਂਡ ਥੈਰੇ�ਪਸਟ ਹੈ: ਉਹ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਕਸਰਤਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਡੀ ਅਗਿਵਾਈ ਕਰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ �ਜਸ
ਵੀ ਸਪ�ਲੰਟ ਦੀ ਤੁਹਾਨੰੂ ਲੋੜ ਹੋਵੇ ਉਹ ਬਣਾਉਂਦੀ ਹੈ।

ਦਫ਼ਤਰ ਦਾ ਕੰਮ ਅਤੇ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਦੇ ਹਲਕੇ ਕੰਮ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਛੇ ਤੋਂ ਅੱਠ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਉੱਤੇ ਦੁਬਾਰਾ ਸ਼ੁਰੂ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਹੱਥੀਂ �ਮਹਨਤ ਵਾਲੇ ਕੰਮ, ਖੇਡਾ ਂਅਤੇ �ਜਮ
�ਵੱਚਿ �ਜ਼ਆਦਾ ਸਮਾ ਂਲੱਗਿਦਾ ਹੈ, ਚਿਾਰ ਤੋਂ ਛੇ ਮਹੀਨੇ। ਅੰ�ਤਮ ਨਤੀਜਾ, ਜਦੋਂ ਦਰਦ ਅਤੇ ਤਾਕਤ �ਵੱਚਿ ਹੋਰ ਸੁਧਿਾਰ ਹੋਣਾ ਰੁਕ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਲਗਿਭਗਿ 12
ਮਹੀ�ਨਆ ਂਉੱਤੇ ਆਉਂਦਾ ਹੈ।

ਦਰਦ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਤਾਕਤ ਅਤੇ ਕੰਮਕਾਜ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਸੁਧਿਰਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਗਿੁੱਟ ਮਜ਼ਬੂਤ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋਣ ਤੋਂ ਕਾਫ਼ੀ ਪ�ਹਲਾ ਂਵਰਤਣ �ਵੱਚਿ ਸੌਖਾ ਲੱਗਿ ਸਕਦਾ
ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਭਾਰੀ ਕੰਮਾ ਂਨਾਲ ਸਬਰ ਰੱਖਣਾ ਫ਼ਾਇਦੇਮੰਦ ਹੈ।

ਲਗਿਭਗਿ ਅੱਧਿੇ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਆਪਣੀ ਸਭ ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਸਰਗਿਰਮੀ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚਿਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਆਰਜ਼ੀ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਪੱਛੇ ਹਟਣਾ ਪੈਂਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਸਮੇਂ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ
ਅਤੇ ਅੰ�ਤਮ ਨਤੀਜੇ ਨੰੂ ਨਹੀਂ ਬਦਲਦਾ। ਇਹ ਜਾਣਨਾ �ਕ ਅ�ਜਹਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਹੋਵੇ ਤਾ ਂਇਸ ਨੰੂ ਘੱਟ �ਚਿੰਤਾਜਨਕ ਬਣਾਉਂਦਾ ਹੈ।

ਕੀ ਗ਼ਲਤ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ

ਕੋਈ ਵੀ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਖ਼ਤਰੇ ਤੋਂ ਖ਼ਾਲੀ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦਾ, ਅਤੇ ਇਹ ਜਾਣਨਾ ਵਾਜਬ ਹੈ �ਕ ਕੀ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਮੁਰੰਮਤ ਮੁੜ ਪਾਟ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਜਾ ਂਬਾਹਂ ਦੀਆ ਂਦੋ ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ �ਵਚਿਕਾਰਲਾ ਜੋੜ ਅਸ�ਥਰ ਰ�ਹ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜਾ ਂਦੁਬਾਰਾ ਅਸ�ਥਰ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ
�ਕਸੇ ਦਾ ਵੀ ਮਤਲਬ ਇੱਕ ਹੋਰ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਦੇ ਗਿੁੱਟ �ਵੱਚਿ ਅਕੜਾਅ ਜਾ ਂਕਮਜ਼ੋਰੀ ਰ�ਹ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਭਾਵੇਂ ਖ਼ੁਦ ਮੁਰੰਮਤ ਠੀਕ ਹੋ ਗਿਈ
ਹੋਵੇ।

ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਥ ਦੇ ਪੁੱਠੇ ਪਾਸੇ, ਛੋਟੀ ਉਂਗਿਲ ਵਾਲੇ ਪਾਸੇ ਦੀ ਛੋਟੀ ਨਸ (nerve) ਸਰਜਰੀ ਨਾਲ �ਚਿੜ (irritated) ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਸ ਨਾਲ ਚਿਮੜੀ ਦੇ ਉਸ �ਹੱਸੇ
�ਵੱਚਿ ਝਰਨਾਹਟ ਜਾ ਂਸੁੰਨਪਨ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਕੁਝ ਮਹੀ�ਨਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਮੁਰੰਮਤ �ਵੱਚਿ ਹੱਡੀ ਰਾਹੀਂ ਸੁਰੰਗਿ ਵਰਤੀ ਗਿਈ ਸੀ, ਤਾ ਂਟਾਕੇਂ ਦੀ ਗਿੰਢ ਕਈ ਵਾਰ ਚਿਮੜੀ ਹੇਠ �ਟਕ ਕੇ ਚਿੁਭਣ ਜਾ ਂਰਗਿੜ ਪੈਦਾ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ।
ਇਸ ਨੰੂ ਕੱਢਣ ਲਈ ਇੱਕ ਛੋਟੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਗਿੁੱਟ ਦੇ ਛੋਟੀ ਉਂਗਿਲ ਵਾਲੇ ਪਾਸੇ ਦੇ ਟੈਂਡਨ (tendon, ਪੱਠੇ ਨੰੂ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਜੋੜਨ
ਵਾਲੀ ਮਜ਼ਬੂਤ ਤੰਦ) ਵੀ �ਚਿੜ ਸਕਦੇ ਹਨ।

ਲਾਗਿ (ਇਨਫੈਕਸ਼ਨ) ਬਹੁਤ ਘੱਟ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੁਖ਼ਾਰ ਹੋਵੇ, ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਲਾਲੀ ਫੈਲ ਰਹੀ ਹੋਵੇ, ਜਾ ਂਜ਼ਖ਼ਮ �ਵੱਚਿੋਂ ਤਰਲ ਜਾ ਂਪਾਕ �ਰਸ
ਰਹੀ ਹੋਵੇ, ਜਾ ਂਜੇ ਦਰਦ ਦੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਦੇ ਬਾਵਜੂਦ ਤੁਹਾਡਾ ਦਰਦ ਵਧਿਦਾ ਹੀ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਉਸੇ �ਦਨ ਕਲੀ�ਨਕ ਨੰੂ ਫੋ਼ਨ ਕਰੋ।
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ਸਾਨੰੂ ਕਦੋਂ ਫੋ਼ਨ ਕਰਨਾ ਹੈ

ਇਸ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਦਾ ਇਲਾਜ ਸੌਖਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜਦੋਂ ਉਹ ਛੇਤੀ ਫੜੀਆ ਂਜਾਣ। ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ �ਕਸੇ ਵੀ ਗਿੱਲ ਦੀ �ਚਿੰਤਾ ਹੋਵੇ,
ਤਾ ਂਸਾਨੰੂ ਫੋ਼ਨ ਕਰੋ।

ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਲੱਤ ਦੀ �ਪੰਨੀ (calf) �ਵੱਚਿ ਸੋਜ ਜਾ ਂਦਰਦ ਹੋਵੇ, ਜਾ ਂਸਾਹ ਚਿੜ੍ਹੇ ਜਾ ਂਛਾਤੀ �ਵੱਚਿ ਦਰਦ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ। ਇਹ ਖ਼ੂਨ ਦੇ ਗਿਤਲੇ
ਦੀਆ ਂ�ਨਸ਼ਾਨੀਆ ਂਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਉਂਗਿਲਾ ਂ�ਫੱਕੀਆ,ਂ ਠੰਢੀਆ,ਂ ਸਫੈ਼ਦ, ਨੀਲੀਆ ਂਜਾ ਂਗਿੂੜ੍ਹੇ ਰੰਗਿ ਦੀਆ ਂਪੈ ਜਾਣ, ਤਾ ਂਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ
ਜਾਓ, �ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਖ਼ੂਨ ਦੇ ਦੌਰੇ ਦੀ ਸਮੱ�ਸਆ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੁਖ਼ਾਰ ਹੋਵੇ, ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਲਾਲੀ ਫੈਲ ਰਹੀ ਹੋਵੇ, ਜਾ ਂਜ਼ਖ਼ਮ �ਵੱਚਿੋਂ ਤਰਲ ਜਾ ਂਪਾਕ �ਰਸ ਰਹੀ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਉਸੇ �ਦਨ ਕਲੀ�ਨਕ ਨੰੂ ਫੋ਼ਨ
ਕਰੋ। ਜੇ ਦਰਦ ਦੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਦੇ ਬਾਵਜੂਦ ਤੁਹਾਡਾ ਦਰਦ ਵਧਿਦਾ ਹੀ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਵੀ ਉਸੇ �ਦਨ ਫੋ਼ਨ ਕਰੋ।

ਨਰਵ ਬਲਾਕ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਪ�ਹਲੇ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਸੁੰਨਪਨ ਅਤੇ ਕਮਜ਼ੋਰੀ ਉਮੀਦ ਮੁਤਾਬਕ ਹਨ। ਬਲਾਕ ਦਾ ਅਸਰ ਉਤਰ ਜਾਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ
ਸੁੰਨਪਨ ਹੋਵੇ ਜਾ ਂਤੁਸੀਂ ਆਪਣਾ ਹੱਥ ਜਾ ਂਉਂਗਿਲਾ ਂਨਾ �ਹਲਾ ਸਕੋ, ਤਾ ਂਕਲੀ�ਨਕ ਨੰੂ ਫੋ਼ਨ ਕਰੋ।

ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਕਲੀ�ਨਕ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦੇ, �ਜਵੇਂ ਦਫ਼ਤਰੀ ਸਮੇਂ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਜਾ ਂਹਫ਼ਤੇ ਦੇ ਅਖ਼ੀਰ ’ਤੇ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਸਭ ਤੋਂ ਨੇੜਲੇ ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ
ਜਾਓ।

CQ HAND + UPPER LIMB
Dr Kieran Hirpara — Specialist Orthopaedic Surgeon
Suite 2, Level 1, Mater Private Hospital Rockhampton, 31 Ward Street, The Range, QLD 4700
Phone 07 4863 6556  ·  office@cqupperlimb.com.au  ·  cqupperlimb.com.au 
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