
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

6 weeks 6 months —
दिाइर्य ंओर के ऑपरेशन के बादि गाड़ी चिलिाने पर रोक लिग
सकती है; 6 सप्ताह पर लिगभग 10% मरीज़ ब्रेक दिबाने की
प्र�त�क्रिया (�रए�शन) के टेस्ट में असफलि रहे।

टैलिस (टखने की एक हड्डी) की बनावट आम तौर पर 6 महीने
के भीतर ठीक हो जाती है, और तीन में से दिो मरीज़ खेलि-कूदि
की ग�त�व�धियाें में लिौट आते हैं।

यह ऑपरेशन �याें सुझाया गया है

टखने के ग�ठया (आ�र्यराइ�टस) का मतलिब है �क जोड़ के अंदिर की �चिकनी सतह �घिस चिुकी है, इस�लिए हड्डी हड्डी से रगड़ खाती है। यह
अ�सर टखने के फै्र�चिर या गंभीर मोचि के बादि होता है। यह कूल्हे के ग�ठया �जतना ही अक्षम कर देिने वालिा हो सकता है। इस लिंबे समय
से चिलिी आ रही समस्या वालिे ज़्यादिातर लिोगाें के �लिए हम �बना ऑपरेशन वालिे इलिाज से शुरुआत करते हैं, जैसे ग�त�व�धियाें में बदिलिाव,
�फ�जयो�ेरेपी और �स्प्लिंट, और जब इससे पयार्यप्त सुधिार न हो तब सजर्यरी पर �वचिार करते हैं।

टखना बदिलिने का ऑपरेशन (टोटलि एंकलि �रप्लिेसमेंट) आपके टखने के जोड़ की �घिसी हुइर्य सतहाें को एक कृ�त्रिम इम्प्लिांट से बदिलि देिता है।
यह टखने के आ�खरी चिरण के ग�ठया के दिो ऑपरेशनाें में से एक है; दूसरा है टखने का फ्यूज़न (दिो ह�ड्डयाें को जोड़कर एक कर देिना),
�जसमें ह�ड्डयाें को इस तरह रखा जाता है �क वे आपस में जुड़कर एक हो जाएं। हम आपके सा� दिोनाें पर बात करेंगे। टखना बदिलिने के
ऑपरेशन से मरीज़ाें की संतु�ष्टि आम तौर पर 90% से ज़्यादिा होती है, और इस ऑपरेशन का उद्दशे्य दिदिर्य से राहत देिना और �हलिने-डुलिने की
क्षमता वापस लिाना है, ता�क आप ज़्यादिा आराम से चिलि सकें  और स�क्रिय रह सकें ।

सू च निा  औ र  स ह म �ति

टखना बदिलिन ेका ऑपरेशन (टोटलि एंकलि
�रप्लिसेमेंट)
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ऑपरेशन से पहलिे

सजर्यरी तय हो जाने पर हम तैयारी के �लिए ज़रूरी जांचिाें की व्यवस्�ा करते हैं: खड़े होकर (पैर पर वज़न डालिकर) �लिए गए आपके टखने
के ए�स-रे, और कभी-कभी जोड़, का�टंलिेज (उपा�स्�) और उसके आसपास के नरम ऊतकाें को ध्यान से देिखने के �लिए एमआरआइर्य या
अल्ट्रासाउंड स्कैन। ऑपरेशन के �दिन, आपको ऑपरेशन से सात घिंटे पहलिे खाना-पीना बंदि करना होगा। हम कम समय के बजाय सात घिंटे
इस�लिए कहते हैं ता�क अगर ऑपरेशन ��एटर की सूचिी जल्दिी चिलि रही हो तो हम आपका ऑपरेशन पहलिे कर सकें । कुछ दिवाआें को
सजर्यरी से पहलिे रोकना पड़ता है; आपके सजर्यन आपको बताएंगे �क कौन-सी दिवाएं और कब बंदि करनी हैं। आप जो कुछ भी लिेते हैं उसकी
�लि�खत सूचिी सा� लिाएं, ढीलिे और आरामदिायक कपड़े पहनें, और बादि में आपको घिर लिे जाने के �लिए �कसी को गाड़ी चिलिाने के �लिए तय
कर लिें। अगर आपको कोइर्य दूसरी बीमारी है, तो आपको खून की जांचि या एनेस्�े�टस्ट (बेहोशी के डॉ�टर) से जांचि करानी पड़ सकती है।

ऑपरेशन के �दिन

आप अस्पतालि की स�जंकलि भतर्ती यू�नट में आएंगे, जहां आपकी भतर्ती की जाएगी और आपको ऑपरेशन ��एटर के �लिए तैयार �कया
जाएगा। आप एनेस्�े�टस्ट से �मलिेंगे, जो आपके एनेस्�ी�सया की �ज़म्मेदिारी संभालिते हैं। यह ऑपरेशन जनरलि एनेस्�ी�सया (�जसमें आप
पूरी तरह बेहोश रहते हैं) में �कया जाता है। ऑपरेशन के बादि दिदिर्य से राहत के �लिए कभी-कभी एक रीजनलि नवर्य ब्लिॉक (पैर को सुन्न करने
का इजंे�शन) भी �दिया जाता है; एनेस्�े�टस्ट उसी �दिन आपसे इस पर बात करेंगे। �फर आपको ऑपरेशन ��एटर में लिे जाया जाता है,
जहां ऑपरेशन �कया जाता है।

आप �रकवरी ए�रया में जागेंगे, जहां एनेस्�ी�सया का असर खत्म होने तक नसर्सें आपकी देिखरेख करती हैं। जब आपकी हालित �स्�र हो
जाती है, तो प्र�क्रिया और आपके ठीक होने की ग�त के अनुसार आप या तो वाडर्य में जाते हैं या घिर जाते हैं।

ऑपरेशन में �या �कया जाता है

टखना बदिलिने का ऑपरेशन आपके टखने के जोड़ की �घिसी हुइर्य सतहाें को कृ�त्रिम �हस्साें से बदिलि देिता है, जो आम तौर पर धिातु और
प्लिा�स्टक के बने होते हैं। आपके सजर्यन आपके टखने पर �मलिने वालिी ह�ड्डयाें के �सराें से खराब हुइर्य हड्डी और का�टंलिेज को हटाते हैं, �फर
उन्हें नइर्य जोड़ की सतहाें में �फट होने लिायक आकार देिते हैं। नए �हस्साें को अपनी जगह पर इस तरह जमाया जाता है �क वे एक-दूसरे पर
आसानी से चिलि सकें , लिगभग वैसे ही जैसे एक स्वस्� टखना चिलिता है।

यह ऑपरेशन आपके टखने के सामने की ओर एक चिीरे से �कया जाता है। कुछ �डज़ाइनाें में इम्प्लिांट को �स्�र रखने के �लिए एक छोटा
स्टेम (डंडी जैसा �हस्सा) भी होता है, जो पैर के �नचिलिे �हस्से की मुख्य हड्डी के अंदिर बैठता है। अगर इससे बादि में आपका टखना बेहतर
तरीके से मुड़ सके, तो आपके सजर्यन उसी ऑपरेशन में आपके टखने के पीछे के �कसी कसे हुए टेंडन (कंडरा) को लिंबा भी कर सकते हैं।

इम्प्लिांट के अपनी जगह पर लिग जाने और उसकी जांचि हो जाने के बादि, चिीरे को टांकाें से बंदि �कया जाता है और ड्र े�संग (घिाव की पट्टी) से
ढक �दिया जाता है। जैसा �क ठीक होने वालिे �हस्से में बताया गया है, आप वह ड्र े�संग लिगभग 10 �दिन तक लिगी रहने दिेंगे।

इस्तेमालि होने वालिा इम्प्लिांट अलिग-अलिग होता है, और जैसे-जैसे सजर्यन यह और समझते जा रहे हैं �क कौन-से आकार और साम�ग्रियां
अच्छी तरह काम करती हैं, �डज़ाइन बेहतर होते जा रहे हैं। आपके सजर्यन ऑपरेशन से पहलिे आपको आपके टखने की योजना समझाएंगे,
�जसमें यह भी शा�मलि है �क आपके स्कैन में जो �दिखता है उसके आधिार पर कोइर्य अ�त�र�त कदिम ज़रूरी है या नहीं।
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ऑपरेशन के बादि

आप �रकवरी ए�रया में जागेंगे, जहां एनेस्�ी�सया का असर खत्म होने तक नसर्सें आपकी देिखरेख करेंगी। जब आपकी हालित �स्�र हो जाती
है, तो आप वाडर्य में चिलिे जाते हैं या घिर चिलिे जाते हैं। आपकी टीम आपको बताएगी �क आप उसी �दिन घिर जाएंगे या एक रात अस्पतालि में
रुकें गे। एनेस्�ी�सया का असर खत्म होने से पहलिे ही आपके �लिए दिदिर्य से राहत की योजना बना लिी जाती है; अगर आपका दिदिर्य कम नहीं हो
रहा है तो अपनी नसर्य को बताएं। आपके टखने पर ड्र े�संग लिपेटी जाएगी, और हम ड्र े�संग को लिगभग 10 �दिन तक लिगी रहने देिते हैं; कृपया
उससे पहलिे इसे न हटाएं, जब तक हम आपसे न कहें। जब हम आपसे �मलिते हैं तब हम इसे बदिलिते या हटाते हैं। ऑपरेशन के कुछ ही
समय बादि बैसा�खयाें या वॉकर (फे्रम) के सहारे खड़े होने और कुछ कदिम चिलिने में आपकी मदिदि की जाएगी। घिर पहुंचिने के बादि पहलिे 24
घिंटे तक �कसी को आपके सा� रहना चिा�हए।

ठीक होने की प्र�क्रिया

पहलिे कुछ �दिन आराम और सूजन के बारे में होते हैं। आपके टखने में दिदिर्य और सूजन होगी, और त्वचिा पर नीलि पड़ सकता है (चिोट का
नीलिा �नशान)। अपने पैर को �दिलि के स्तर से ऊपर रखना, तौ�लिये में लिपेटे हुए ब�र्य  के पैक लिगाना, और दिदिर्य की दिवा �नदिर्देश के अनुसार
लिेना, ये सब इसे कम करने में मदिदि करते हैं। सूजन आम तौर पर पहलिे कुछ �दिनाें में सबसे ज़्यादिा होती है, �फर धिीरे-धिीरे कम होती है। यह
कुछ समय तक आती-जाती रह सकती है, खासकर जब आप देिर तक पैराें पर खड़े रहे हाें।

ऑपरेशन के कुछ ही समय बादि बैसा�खयाें या वॉकर (फे्रम) की मदिदि से खड़े होने और कुछ कदिम चिलिने में आपकी मदिदि की जाएगी।
आपके �फ�जयो�ेरे�पस्ट आपको एसेे व्यायाम करवाएंगे �जनसे आपके पैर का बाकी �हस्सा �हलिता-डुलिता रहे और, जब आपके सजर्यन यह
देिखकर संतुष्टि हाें �क सब ठीक से भर रहा है, तब टखने में भी �हलिने-डुलिने की क्षमता और ताकत बढ़ाइर्य जा सके। जब तक टखना संभलि
रहा है, आप एक बूट या एसेा ही कोइर्य सहारा पहनेंगे, और आपको �दिखाया जाएगा �क जैसे-जैसे पैर तैयार हो, उस पर वज़न कैसे डालिना
है। घिर पर बैठते समय अपना पैर ऊपर रखें, सलिाह के अनुसार �ोड़ी-�ोड़ी दूरी चिलिें, और लिंबे समय तक खड़े रहने से बचिें। अपने पैर को
ऊपर उठाकर पीठ के बलि सोना अ�सर सबसे आरामदिायक होता है।

ठीक होने की ग�त हर व्य��त में अलिग होती है। कुछ लिोग दूसराें की तुलिना में जल्दिी अपने पैराें पर �स्�र महसूस करते हैं, और सूजन
उम्मीदि से ज़्यादिा समय तक रह सकती है, �बना इसका मतलिब हुए �क कुछ गड़बड़ है। आपकी समय-सीमा �कसी और से अलिग हो
सकती है, और आपके सजर्यन और �फ�जयो�ेरे�पस्ट हर चिरण में आपका मागर्यदिशर्यन करेंगे। जब सूजन कम हो जाती है और आपका टखना
ज़्यादिा आसानी से �हलिने लिगता है, तो आप पाएंगे �क चिलिना और रोज़मरार्य के काम धिीरे-धिीरे आसान लिगने लिगते हैं।

�या समस्याएं हो सकती हैं

ज़्यादिातर मरीज़ अच्छी तरह ठीक होते हैं, लिे�कन कभी-कभी समस्याएं हो सकती हैं। �कसी भी समस्या को जल्दिी पकड़ने के �लिए आपके
सजर्यन और टीम आप पर करीब से नज़र रखते हैं।

कभी-कभी नए जोड़ के आसपास की हड्डी धिीरे-धिीरे �घिस जाती है। आपको इम्प्लिांट के पास भारी-सा, दुखता हुआ दिदिर्य महसूस हो सकता
है, या आपका टखना पहलिे से कम �स्�र लिग सकता है। इसका पता आपकी फॉलिो-अप जांचिाें में ए�स-रे से चिलिता है, इस�लिए अपने
फॉलिो-अप अपॉइटंमेंट पर आते रहें, भलिे ही आपका टखना ठीक लिग रहा हो। अगर इस �घिसाव का जल्दिी पता चिलि जाए, तो अ�सर पूरे
�रप्लिेसमेंट को दिोबारा �कए �बना इसका इलिाज हो सकता है।

नए जोड़ के आसपास संक्रिमण (इन्फे�शन) असामान्य है लिे�कन गंभीर है। इन पर नज़र रखें: गहरा, धिड़कता हुआ दिदिर्य जो साधिारण दिदिर्य
�नवारक दिवाआें से कम न हो, घिाव से बाहर की ओर फैलिती लिालिी, या चिीरे से तरलि �रसना। आपको गमर्ती और कंपकंपी महसूस हो सकती
है। इनमें से कुछ भी �दिखे तो हमें तुरंत बताएं, या अगर आपकी तबीयत खराब लिगे तो इमरजेंसी �वभाग जाएं।
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खून का ��का �पंडलिी में अचिानक सूजन और छूने पर दिदिर्य पैदिा कर सकता है, कभी-कभी पैर में गमार्यहट या भारीपन के सा�। अगर
��का फेफड़ाें तक पहुंचि जाए, तो इससे सांस फूलिना या सीने में दिदिर्य हो सकता है। इन लिक्षणाें पर तुरंत ध्यान देिने की ज़रूरत है, इस�लिए
इतंज़ार करने के बजाय इमरजेंसी �वभाग जाएं या मदिदि के �लिए �ोन करें।

नए �हस्से लिगाते समय टखने के �कनारे की हड्डी में दिरार आ सकती है। आम तौर पर इसका पता ऑपरेशन के दिौरान ही चिलि जाता है और
तभी इसका इलिाज कर �दिया जाता है, लिे�कन इसका मतलिब बादि में बूट या प्लिास्टर (कास्ट) में ज़्यादिा समय रहना हो सकता है। अगर
सजर्यरी के कुछ ही समय बादि आपको अपने टखने के दिोनाें ओर के हड्डी वालिे उभाराें में तेज़, नया दिदिर्य महसूस हो, तो हमें बताएं।

आपके टखने के सामने वालिा घिाव धिीरे-धिीरे भर सकता है। घिाव के �कनाराें का खुलिना, बढ़ती लिालिी या �रसाव पर नज़र रखें। अपनी
फॉलिो-अप जांचि में इसके बारे में बताएं या ��लि�नक को �ोन करें, �याें�क कुछ घिावाें को हमारी टीम से अ�त�र�त देिखभालि की ज़रूरत
होती है।

कभी-कभी नए जोड़ के पास अ�त�र�त हड्डी बन सकती है और टखने के सामने चिुभन या दिबने जैसा एहसास पैदिा कर सकती है, खासकर
जब आप अपने पंजे को ऊपर की ओर मोड़ते हैं। अगर इसमें दिदिर्य बना रहे, तो दूरबीन से �कया जाने वालिा एक छोटा ऑपरेशन
(आ�ार्देस्कोपी) इसे सा� कर सकता है।

अगर कइर्य सालि बादि �रप्लिेसमेंट �घिस जाए या असफलि हो जाए, तब भी �वकल्प मौजूदि हैं। इनमें दिोबारा �रप्लिेसमेंट करना या टखने का
फ्यूज़न करना शा�मलि है, �जसमें ह�ड्डयाें को इस तरह रखा जाता है �क वे आपस में जुड़कर एक हो जाएं।

अगर आप �वस्तार से जानना चिाहते हैं, तो इस पेज पर दिी गइर्य ज�टलिताआें की ता�लिका में सामान्य दिरें दिी गइर्य हैं।

हमें कब �ोन करें

ज़्यादिातर समस्याएं जल्दिी सामने आ जाती हैं, और जल्दिी कदिम उठाने से उनका इलिाज आसान हो जाता है। अगर आपको बुखार हो, घिाव
में बढ़ती लिालिी या उससे �रसाव हो, या एसेा दिदिर्य हो जो कम होने के बजाय बढ़ता ही जाए, तो हमें �ोन करें। अगर आपकी �पंडलिी में
अचिानक सूजन या छूने पर दिदिर्य हो, सांस फूलिे या सीने में दिदिर्य हो, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं, �याें�क ये खून के ��के के संकेत हो सकते
हैं। अगर आपके पैर (पंजे) में महसूस होना बंदि हो जाए (सुन्नपन) या आप उसे �हलिा न पाएं, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं। अगर आपको
यकीन नहीं है �क कोइर्य बात सामान्य है या नहीं, तो ��लि�नक को �ोन करें और हम आपको तय करने में मदिदि करेंगे।
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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

इम्प्लिांट के आसपास हड्डी का �घिसना
(पे�रप्रोस्�े�टक ऑ�स्टयोलिाइ�सस)

15.3% 144 टखनाें के एक समूह में देिखा गया; यह इलिाज के नतीजाें को बुरी तरह प्रभा�वत
करता है और इसके �लिए हड्डी की स�ाइर्य (�यूरेटाज) या दिोबारा ऑपरेशन (�रवीज़न)
की ज़रूरत पड़ सकती है।

दिोबारा ऑपरेशन (�रवीज़न सजर्यरी) — फ्यूज़न (आ�ार्देडे�सस) की तुलिना में �रवीज़न के बादि दिोबारा ऑपरेशन की दिर ज़्यादिा
है; 144 टखनाें के एक समूह में 5.6% को �बना संक्रिमण के इम्प्लिांट ढीलिा होने या
धिंस जाने के कारण �रवीज़न की ज़रूरत पड़ी।

संक्रिमण (गहरा) 0.7% 144 टखनाें के एक समूह में दिजर्य �कया गया; इसे बहुत गंभीर ज�टलिता माना जाता है
�जसके प�रणाम �वनाशकारी हो सकते हैं।

ऑपरेशन के दिौरान होने वालिी
ज�टलिताएं

12% फ़्रांस के एक समूह में 71 ऑपरेशनाें में हुइर्य;ं इनमें मै�लियोलिस (टखने के दिोनाें ओर के
हड्डी के उभार) का फै्र�चिर, बेय�रंग (इम्प्लिांट का प्लिा�स्टक वालिा �हस्सा) की अ�स्�रता
और इम्प्लिांट को जमाने से जुड़ी समस्याएं शा�मलि हैं।

मै�लियोलिस का फै्र�चिर — फ़्रांस के एक समूह में 53 मामलिाें में हुआ (35 भीतरी, 18 बाहरी), �जसका कारण
इम्प्लिांट का ज़रूरत से बड़ा होना या ऑपरेशन के दिौरान कोइर्य गलित हरकत �ा।

खून का ��का (�ोम्बोएम्बो�लिज़्म) — �नय�मत रूप से खून पतलिा करने वालिी दिवा �दिए �बना भी लिक्षण वालिे मामलिाें की दिर
कम है; दिोबारा भतर्ती होने पर अ�सर डीवीटी (पैर की गहरी �शरा में खून का ��का)
या पीइर्य (फेफड़ाें में खून का ��का) की जांचि की जाती है।

घिाव से जुड़ी ज�टलिताएं — ऑपरेशन के घिाव से जुड़ी ज�टलिताएं दिजर्य की गइर्य हैं; खून चिढ़ाने (ब्लिड ट्रांसफ़्यूज़न) से
अस्पतालि में रहते हुए ज�टलिताएं और खचिर्य बढ़ जाते हैं।

मांसपे�शयाें या ऊतकाें में अ�त�र�त
हड्डी बनना (हेटेरोटो�पक
ऑ�स��केशन)

— टखना बदिलिने के ऑपरेशन के बादि दिजर्य �कया गया है, �जसमें टैलिस की गदिर्यन (टैलिर
नेक) पर आगे की ओर अ�त�र�त हड्डी बनना भी शा�मलि है।

ज �ट ल तिाएं  औ र  स ह म �ति

टखना बदिलिन ेका ऑपरेशन (टोटलि एंकलि �रप्लिसेमेंट)
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ज�टलतिा �रपोटर्ट की
ग�र्ट दर

निोट्स

इ�म्पंजमेंट (दिबना या रगड़ खाना) — अगर इम्प्लिांट �स्�र हो और उसकी सीधि ठीक हो, तो टखने के भीतरी �हस्से में
इ�म्पंजमेंट के �लिए दूरबीन से ऑपरेशन (आ�ार्देस्कोपी) द्वारा जगह खालिी करने
(डीकम्प्रेशन) की ज़रूरत पड़ सकती है।

इम्प्लिांट का ढीलिा होना 5.6% 144 टखनाें के एक समूह में 8 टखनाें का �बना संक्रिमण के इम्प्लिांट ढीलिा होने या
इम्प्लिांट के धिंस जाने के कारण �रवीज़न �कया गया।

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

रोगी — नाम (सा� अक्षराें में) हस्ताक्षर �त��
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