
यह पृष्ठ मशीन द्वारा अनू�दित है और अभी तक �कसी �चि�कत्सक द्वारा जाँचिा नहीं गया है। अंग्रेज़ी संस्करण ही आ�धिका�रक है।

�रकवरी एक नज़र में। 45 प्रका�शत अध्ययनाें से संक�लित — आपके ठीक होने की अपनी ग�त अलिग हो सकती है।

हल्की डू्यटी
डेस्क का काम, ड्र ाइ�वंग, दैि�नक कायर्य

अ�धिकांश दै�निक ग�ति�वि�धियाँ
शारी�रक कायर्य, खेलि, �जम

अं�तिम
प�रणाम का
�स्स्थिर होनिा
दिदिर्य और श��त

2-6 weeks 2-12 months —
तुरंत वज़न डालिने वालिे प्रोटोकॉलि के बादि ज़्यादिातर
मरीज़ाें को 6 सप्ताह तक बहुत अचे्छ कामकाजी
नतीजे �मलिते हैं और उनमें ज�टलिताएं बहुत कम
होती हैं।

तेज़ (ए�सेलिरेटेड) प्रोटोकॉलि में खेलि और ज़्यादिा मेहनत वालिी
ग�त�व�धियाें में वापसी आमतौर पर 8 सप्ताह के भीतर होती है, और
ज़्यादिातर मरीज़ 1 सालि से पहलिे ऑपरेशन से पहलिे वालिी ग�त�व�धियाें
पर लिौट आते हैं।

यह ऑपरेशन �याें सुझाया गया है

टखने की आ�ार्थ्रोस्कोपी दूरबीन से �कया जाने वालिा ऑपरेशन है, �जसमें एक छोटे कैमरे से आपके टखने के जोड़ के अंदिर देिखा और
उसका इलिाज �कया जाता है।

लिंबे समय से चिलिी आ रही समस्याआें में हम आमतौर पर पहलिे �बना ऑपरेशन वालिा इलिाज आज़माते हैं, जैसे आपकी ग�त�व�धियाें में
बदिलिाव, �फि�जयोथेरेपी, �स्प्लिंट या इजंे�शन। सजर्यरी पर तब �वचिार �कया जाता है जब इन कदिमाें से आपको पयार्यप्त सुधिार न �मलिा हो।
कुछ अचिानक लिगी चिोटाें में, सीधिे सजर्यरी की सलिाह दिी जा सकती है।

यह ऑपरेशन आमतौर पर 50 सालि से कम उम्र के लिोगाें को, और ज़्यादिातर म�हलिाआें को, सुझाया जाता है। यह आपके �लिए सुझाया जा
सकता है अगर एक या ज़्यादिा बार मोचि आने के बादि आपके टखने में लिगातार दिदिर्य रहता है, आपको लिगता है �क आपका टखना अचिानक
जवाब देि देिता है, या आपको टखने के आगे के �हस्से में नरम ऊतक के दिबने (इ��पंजमेंट), का�टंलिेज (उपा�स्थ) को नुकसान, या लिंबे समय
से चिलिी आ रही �लिगामेंट (स्नायुबंधिन) की चिोट जैसी कोइर्य समस्या बताइर्य गइर्य है। कैमरे से हम जोड़ के अंदिर �लिगामेंट और का�टंलिेज की वे
समस्याएं देिख पाते हैं जो स्कैन में छूट सकती हैं, और उनका उसी समय इलिाज भी कर पाते हैं। मुख्य उद्दशे्य आपका दिदिर्य कम करना और
�स्थरता वापस लिाना है, ता�क आप भरोसे के साथ चिलि-�फिर सकें  और वज़न डालि सकें ।

सू च निा  औ र  स ह म �ति

टखन ेका दूरबीन स ेऑपरेशन (आ�ार्थ्रोस्कोपी)
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ऑपरेशन से पहलिे

आपके सजर्यन आपको सजर्यरी की तैयारी के बारे में साफ़ �नदिर्थ्रोश दिेंगे। आपको ऑपरेशन से सात घंटे पहलिे खाना-पीना बंदि करना होगा। हम
छह घंटे के बजाय सात घंटे इस�लिए कहते हैं ता�क अगर ऑपरेशन �थएटर की सूचिी समय से पहलिे चिलि रही हो, तो आपकी सजर्यरी पहलिे
की जा सके। आपसे पहलिे से अपनी कुछ �नय�मत दिवाएं कुछ समय के �लिए रोकने को भी कहा जा सकता है; आपके सजर्यन आपको
बताएंगे �क कौन-सी और �कतने समय के �लिए। �कसी एसेे व्य��त की व्यवस्था करें जो बादि में आपको गाड़ी से घर लिे जाए, �याें�क आप
खुदि गाड़ी नहीं चिलिा पाएंगे। आप जो कुछ भी लिेते हैं, �जसमें गो�लियां, इजंे�शन और सप्लिीमेंट शा�मलि हैं, उसकी �लि�खत सूचिी साथ लिाएं।
उस �दिन ढीलिे, आरामदिायक कपड़े पहनें। अगर आपको दूसरी स्वास्थ्य समस्याएं हैं, तो आपको खून की जांचि या एनेस्थे�टस्ट (बेहोशी के
डॉ�टर) से जांचि की ज़रूरत पड़ सकती है।

ऑपरेशन के �दिन

आप अस्पतालि की स�जंकलि एड�मशन यू�नट में पहुंचिते हैं, जहां आपकी भतर्ती की जाती है और आपको ऑपरेशन �थएटर के �लिए तैयार
�कया जाता है। इसके बादि आप एनेस्थे�टस्ट से �मलिते हैं, यानी वह डॉ�टर जो आपके एनेस्थी�सया का ध्यान रखते हैं। यह ऑपरेशन
जनरलि एनेस्थी�सया (�जसमें आप पूरी तरह बेहोश रहते हैं) में �कया जाता है। ऑपरेशन के बादि दिदिर्य से राहत के �लिए कभी-कभी साथ में
रीजनलि नवर्य ब्लिॉक (शरीर के एक �हस्से को सुन्न करने का इजंे�शन) भी �दिया जाता है; एनेस्थे�टस्ट उसी �दिन आपसे इस बारे में बात
करेंगे। �फिर आपको ऑपरेशन �थएटर में लिे जाया जाता है, जहां ऑपरेशन �कया जाता है।

आप �रकवरी ए�रया में जागते हैं, जहां एनेस्थी�सया का असर खत्म होने तक नसर्सें आपकी देिखरेख करती हैं। जब आपकी हालित �स्थर हो
जाती है, तो प्र�क्रिया और आपकी �रकवरी के आधिार पर आप या तो वाडर्य में जाते हैं या उसी �दिन घर चिलिे जाते हैं। अगर आपकी सजर्यरी
दिाएं टखने पर हुइर्य है, तो आपको दिो सप्ताह तक गाड़ी चिलिाने से बचिना होगा। �कसी एसेे व्य��त की व्यवस्था करें जो आपको घर लिे जाए,
�याें�क आप खुदि गाड़ी नहीं चिलिा पाएंगे।

ऑपरेशन में �या �कया जाता है

टखने की आ�ार्थ्रोस्कोपी दूरबीन से �कया जाने वालिा ऑपरेशन है। आपके सजर्यन आपके टखने के आसपास दिो या तीन छोटे चिीरे लिगाते हैं,
�जन्हें पोटर्यलि कहा जाता है। एक पोटर्यलि से एक पतलिा कैमरा अंदिर जाता है, और बाकी पोटर्यलिाें से छोटे औज़ार अंदिर जाते हैं। कैमरे की
मदिदि से आपके सजर्यन पूरे जोड़ को एक स्क्रिीन पर देिख सकते हैं और टखने को खोलिे �बना उसके अंदिर काम कर सकते हैं।

इसके बादि �या होता है, यह इस पर �नभर्यर करता है �क �कस समस्या का इलिाज �कया जा रहा है। आपके सजर्यन हड्डी के उभार (बोन
स्पर), �नशान वालिे ऊतक (स्कार �टश्यू) या सूजन (इन्फ्लिेमेशन) वालिे ऊतक को हटा सकते हैं जो आपके टखने के आगे या पीछे दिब रहा
है। का�टंलिेज या हड्डी के ढीलिे टुकड़े �नकालिे जा सकते हैं। खराब हुए का�टंलिेज को �चिकना �कया जा सकता है। अगर आपके टखने के
बाहरी �हस्से का कोइर्य �लिगामेंट ढीलिा है या फिट गया है, तो उसे उन्हीं छोटे चिीराें से कसा या �रपेयर (वापस जोड़ना) �कया जा सकता है,
कभी-कभी हड्डी में लिगाए गए छोटे एंकर (सूचिर एंकर) की मदिदि से। अगर जोड़ बुरी तरह �घस गया है, तो �घसी हुइर्य सतहाें को इस तरह
तैयार �कया जा सकता है �क ह�ड्डयां आपस में जुड़ जाएं, इस इलिाज को फ्यूज़न (दिो ह�ड्डयाें को जोड़कर एक कर देिना) कहते हैं, �जसे स्कू्रि
(पेंचि) से पकड़े रखा जाता है।

छोटे चिीराें को टांकाें से बंदि करके ड्र े�संग (घाव की पट्टी) से ढक �दिया जाता है। �याें�क चिीरे छोटे होते हैं, इस�लिए खुलिी सजर्यरी की तुलिना में
जोड़ के आसपास के ऊतकाें में कम छेड़छाड़ होती है।

अगर यह ऑपरेशन फै्र�चिर �रपेयर के साथ ही �कया जा रहा है, तो हड्डी को प्लिेट या स्कू्रि से पकड़ने से पहलिे आपके सजर्यन कैमरे से जोड़
के अंदिर के फै्र�चिर की जांचि करते हैं और का�टंलिेज या �लिगामेंट के उस नुकसान का पता लिगाते हैं जो स्कैन में छूट सकता है।
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ऑपरेशन के बादि

आप �रकवरी वाडर्य में जागते हैं, जहां एनेस्थी�सया का असर खत्म होने तक नसर्सें आपकी देिखरेख करती हैं। आपकी टीम बताएगी �क आप
उसी �दिन घर जाएंगे या एक रात अस्पतालि में रुकें गे। पहलिे 24 घंटे �कसी को आपके साथ रहना चिा�हए। आपको आराम में रखने के �लिए
दिदिर्य �नवारक दिवाएं दिी जाएंगी, और आपके टखने पर ड्र े�संग �लिपटी होगी। हम ड्र े�संग को लिगभग 10 �दिन तक लिगी रहने देिते हैं; कृपया
उससे पहलिे इसे न हटाएं, जब तक हम एसेा करने को न कहें। जब हम आपको देिखते हैं, तब हम इसे बदिलिते या हटाते हैं। ज़्यादिातर लिोग
आपकी टीम की दिी गइर्य योजना के अनुसार, इसके जल्दि बादि टखने को �हलिाना और उस पर वज़न डालिना शुरू कर देिते हैं।

ठीक होने की प्र�क्रिया

पहलिे कुछ �दिनाें तक आपके टखने में दिदिर्य और सूजन रहेगी, और यह सामान्य है। सूजन कम करने में मदिदि के �लिए पैर को �दिलि के स्तर से
ऊपर उठाकर आराम करें। साधिारण दिदिर्य �नवारक दिवाएं, तौ�लिये में लिपेटे गए बफ़र्य  के पैक, और बताए गए तरीके से धिीरे-धिीरे �हलिाना-
डुलिाना तकलिीफ़ को कम करेंगे। सूजन आमतौर पर शुरुआत में सबसे ज़्यादिा होती है और �फिर धिीरे-धिीरे कम हो जाती है।

ज़्यादिातर लिोग आपकी टीम की दिी गइर्य योजना के अनुसार, सजर्यरी के जल्दि बादि टखने को �हलिाना और उस पर वज़न डालिना शुरू कर देिते
हैं। आपके �फि�जयोथेरे�पस्ट हरकत और ताकत वापस लिाने वालिी ए�सरसाइज़ में आपका मागर्यदिशर्यन करेंगे। आप लिगभग 10 �दिन तक
ड्र े�संग लिगाए रखेंगे, और जब हम आपको देिखेंगे तब घावाें की जांचि करेंगे। घर पर, आराम करते समय टखने को ऊपर उठाकर रखें,
सलिाह के अनुसार थोड़ी-थोड़ी दूरी तक चिलिें, और जब तक आपकी टीम कुछ और न कहे, तब तक लिंबे समय तक खड़े रहने से बचिें।

ठीक होना चिरणाें में होता है। जब सूजन कम हो जाती है और हरकत लिौट आती है, तो घर में चिलिना-�फिरना और सी�ढ़ियां जैसे रोज़ के
काम आसान हो जाते हैं। जब आपके सजर्यन टखने के ठीक होने से संतुष्ट हाेंगे, तब आपको उस पर पूरा वज़न डालिने और अपनी ग�त�व�धि
धिीरे-धिीरे बढ़िाने की अनुम�त दिी जाएगी। खेलि और भारी काम धिीरे-धिीरे वापस शुरू होते हैं, जब आपकी ताकत और संतुलिन लिौट आए
और आपके �फि�जयोथेरे�पस्ट और सजर्यन सहमत हाें �क आप तैयार हैं।

हर व्य��त अलिग रफ़्तार से ठीक होता है, इस�लिए आपकी समय-सीमा �कसी और से अलिग हो सकती है। आपके सजर्यन और
�फि�जयोथेरे�पस्ट हर चिरण में आपका मागर्यदिशर्यन करेंगे और बताएंगे �क आगे �या उ�मीदि करें।

�या समस्याएं हो सकती हैं

ज़्यादिातर मरीज़ अच्छी तरह ठीक हो जाते हैं, लिे�कन कभी-कभी समस्याएं हो सकती हैं। आपके सजर्यन और टीम आप पर करीब से नज़र
रखते हैं ता�क �कसी भी समस्या का जल्दिी पता चिलि सके।

इस ऑपरेशन में इस्तेमालि होने वालिे छोटे चिीराें के पास से नवर्य (तं�त्रिका) और खून की न�लियां गुज़रती हैं। अगर कोइर्य नवर्य परेशान (इ�रटेट)
हो जाती है, तो आपको टखने के आसपास या पैर के ऊपरी �हस्से पर जलिन, झुनझुनी या कहीं-कहीं सुन्नपन महसूस हो सकता है। यह
अ�सर समय के साथ अपने आप ठीक हो जाता है, लिे�कन अपनी अगलिी फिॉलिो-अप जांचि में हमें इसके बारे में बताएं। अगर कोइर्य छोटी
खून की नलिी प्रभा�वत होती है, तो आपको �कसी चिीरे के पास असामान्य नीलि या धिड़कती हुइर्य सूजन �दिख सकती है। एसेा होने पर
��लि�नक को फ़ोन करें।

औज़ार जोड़ के अंदिर काम करते हैं, और ऑपरेशन के दिौरान कभी-कभी जोड़ की �चिकनी सतह पर खराेंचि लिग सकती है। इसमें से
ज़्यादिातर सतही होती है और इससे कोइर्य स्थायी परेशानी नहीं होती। अगर बादि में आपको टखने में नइर्य कट-कट की आवाज़ या रगड़
महसूस हो, तो अपनी फिॉलिो-अप जांचि में इसके बारे में बताएं।
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संक्रिमण (इन्फेि�शन) कम होता है, लिे�कन इस पर जल्दिी ध्यान देिने की ज़रूरत होती है। घाव से बाहर की ओर फैिलिती लिालिी, घाव से तरलि
या मवादि �रसना, एसेा घाव जो बंदि न हो रहा हो, या बुखार पर नज़र रखें। अगर आपको इनमें से कुछ भी �दिखे, तो उसी �दिन ��लि�नक को
फ़ोन करें। कुछ संक्रिमणाें को साफ़ करने के �लिए एक और छोटी प्र�क्रिया की ज़रूरत पड़ती है।

अगर आपका �लिगामेंट �रपेयर �कया गया था या �फिर से बनाया गया था, तो उसे पकड़ने के �लिए इस्तेमालि की गइर्य छोटी गांठें  या एंकर
कभी-कभी टखने के बाहरी �हस्से की त्वचिा को परेशान (इ�रटेट) कर सकते हैं। आपको त्वचिा के नीचिे दिबाने पर दुखने वालिी जगह या रगड़
महसूस हो सकती है। यह अ�सर मामूलिी होता है, लिे�कन अपनी फिॉलिो-अप जांचि में इसके बारे में बताएं।

बहुत कम मामलिाें में, पैर की गहरी �शराआें (वेन) में खून का थ�का बन सकता है। �पंडलिी में अचिानक सूजन और दिदिर्य, खासकर एक
तरफ़, की तुरंत जांचि ज़रूरी है। अगर एसेा हो, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं।

टखने के फै्र�चिर की सजर्यरी के बादि, कुछ लिोगाें को बादि में एक और ऑपरेशन की ज़रूरत पड़ती है। अगर आपका दिदिर्य कम होने के बजाय
लिगातार बढ़ि रहा है, या गहरा, टीस मारता (धिड़कता) दिदिर्य है जो साधिारण दिदिर्य �नवारक दिवाआें से कम नहीं होता, तो जल्दिी ��लि�नक से
संपकर्य  करें।

अगर आप �वस्तार से जानना चिाहें, तो इस पेज पर दिी गइर्य ज�टलिताआें (कॉ��प्लिकेशन) की ता�लिका में उनकी सामान्य दिरें दिी गइर्य हैं।

हमें कब फ़ोन करें

ज़्यादिातर समस्याएं जल्दिी सामने आ जाती हैं, और जल्दिी कदिम उठाने से उन्हें सुलिझाना आसान हो जाता है। अगर आपको बुखार हो,
घाव से फैिलिती लिालिी हो, �कसी चिीरे से तरलि या मवादि �रस रहा हो, या दिदिर्य कम होने के बजाय लिगातार बढ़ि रहा हो, तो हमें फ़ोन करें।
अगर आपको अचिानक तेज़ दिदिर्य, �पंडलिी में सूजन और दिदिर्य, सांस फूिलिना, पैर में नया सुन्नपन हो, या आप अपना टखना �हलिा न पाएं, तो
इमरजेंसी �वभाग जाएं। अपने मन की बात पर भरोसा करें: अगर कुछ गलित लिगे, तो हमसे संपकर्य  करें।
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प्रका�शति सा�हत्य से ज�टलतिा दर

45 प्रका�शत अध्ययनाें से संक�लित। ये पूरी आबादिी के स्तर की दिरें हैं, आपका व्य��तगत जो�खम नहीं — आप पर �या लिागू होता है, इस बारे में आपके सजर्यन
आपसे बात करेंगे।

ज�टलतिा �रपोटर्ट की ग�र्ट
दर

निोट्स

नवर्य (तं�त्रिका) को चिोट 10% लिंबे समय से चिलिी आ रही टखने की अ�स्थरता (जोड़ का ढीलिापन) के �लिए दूरबीन से
�लिगामेंट �रपेयर या रीकंस्ट्र�शन कराने वालिे 10% मरीज़ाें में नवर्य से जुड़ी ज�टलिताएं हुइर्य;ं
सबसे ज़्यादिा खतरा सुपर�फ़�शयलि पेरो�नयलि नवर्य की इटंरमी�डएट डॉसर्यलि �यूटे�नयस शाखा
(पैर के ऊपरी �हस्से की त्वचिा की एक नवर्य) को होता है।

संक्रिमण (गहरा) 4.2% दूरबीन से �लिगामेंट �रपेयर या रीकंस्ट्र�शन कराने वालिे 4.2% मरीज़ाें में त्वचिा की ज�टलिताएं
और संक्रिमण हुए, �जनके �लिए दिोबारा सजर्यरी की ज़रूरत पड़ी; स्टेरॉयड इजंे�शन बढे़ि हुए
जो�खम से जुड़ा है।

ऑपरेशन के दिौरान
का�टंलिेज को चिोट
(आयट्रोजे�नक)

6.7% टखने की 6.7% आ�ार्थ्रोस्कोपी में ऑपरेशन के दिौरान का�टंलिेज (उपा�स्थ) को गंभीर नुकसान
पाया गया; इनमें से 78.2% चिोटें सतही और 21.8% गहरी थीं।

खून की नलिी को चिोट — 6.2% मामलिाें में एंटी�रयर �ट�बयलि धिमनी और उसकी शाखाएं एंटेरोलिेटरलि पोटर्यलि (टखने के
आगे-बाहर की ओर का छोटा चिीरा) के पास होती हैं, �जससे खून की नलिी को नुकसान का
खतरा होता है; स्यूडोएन्यू�रज़्म (धिमनी की दिीवार के पास बना खून से भरा उभार) की �रपोटर्य
�मलिी है।

दिोबारा सजर्यरी (�रवीज़न
सजर्यरी)

11.5-18% �सस्टमै�टक �रव्यू में दूरबीन से �लिगामेंट �रपेयर या रीकंस्ट्र�शन की ज�टलिता दिर 11.5% से
18% के बीचि बताइर्य गइर्य है; दिो चिरणाें वालिी आ�ार्थ्रोस्कोपी काफ़ी ज़्यादिा ज�टलिता दिर से जुड़ी
है।

खून का थ�का
(�ो�बोए�बो�लिज़्म)

— पैर की �कसी �शरा में खून का थ�का दूरबीन से होने वालिी टखने की सजर्यरी (आ�ार्थ्रोस्कोपी)
की एक जानी-मानी ज�टलिता है, लिे�कन इस ऑपरेशन के बादि यह �कतनी बार होता है,
इसका कोइर्य भरोसेमंदि आंकड़ा नहीं है।

नवर्य का फंिसना — एंटी�रयर टेलिो�फ़बुलिर �लिगामेंट के �लिए टांकाें की गांठ बांधिते समय पेरो�नयस ट�शंयस,
ए�सटेंसर टेंडन और सुपर�फ़�शयलि पेरो�नयलि नवर्य फंिस सकते हैं।

ज �ट ल तिाएं  औ र  स ह म �ति

टखन ेका दूरबीन स ेऑपरेशन (आ�ार्थ्रोस्कोपी)
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ज�टलतिा �रपोटर्ट की ग�र्ट
दर

निोट्स

क�पाटर्यमेंट �संड्र ोम — मेज़ोन्यूव फै्र�चिर के बादि की गइर्य टखने की आ�ार्थ्रोस्कोपी के बादि टांग के अगलिे �हस्से में
क�पाटर्यमेंट �संड्र ोम (मांसपे�शयाें के खाने में खतरनाक दिबाव) की �रपोटर्य �मलिी है।

गांठ से इ�रटेशन — इन्फ़ी�रयर ए�सटेंसर रे�टनाकुलिम को मज़बूत करने की सजर्यरी कराने वालिे मरीज़ाें में टांकाें की
गांठ से इ�रटेशन की वजह से हल्की तकलिीफ़ की �रपोटर्य �मलिी।

घाव का देिर से भरना — टखने के बाहरी �हस्से के दूरबीन से �रपेयर से जुड़ी ज�टलिताआें में घाव का देिर से भरना
शा�मलि है।

मैंने यह जानकारी पढ़ि लिी है और मुझे डॉ. �हरपरा से इस प्र�क्रिया, इसके बादि अपे�क्षित �रकवरी और ऊपर दिी गइर्य ज�टलिताआें के बारे
में सवालि पूछने का अवसर �मलिा है। 

रोगी — नाम (साफ़ अक्षिराें में) हस्ताक्षिर �त�थ
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