
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।

आपको क्या महसूस होता है

�डिस्टल ह्यूमरस फै्रक्चिर बांह की हड्डी के �नचिले �सरे का, ठीक कोहनी के ऊपर, टूटना है। यह आम तौर पर बांह के बल �गरने, सीधिी चिोट
लगने, या सीधिी की हु�ई कोहनी पर अचिानक भारी ज़ोर पड़ने से होता है। बहुत से लोग बताते हैं �क चिोट के पल उन्हें कुछ टूटने जैसा
महसूस हुआ या उसकी आवाज़ सुना�ई दिी।

दिदिई आम तौर पर तुरंत और तेज़ होता है। आपकी कोहनी जल्दिी सूज सकती है, और अक्सर अगले एक-दिो �दिन में नील पड़ना (चिोट का
नीला �नशान) �दिखने लगता है। अगर टूटे हुए टुकड़े अपनी जगह से �खसक गए हैं, तो जोड़ का आकार �बगड़ा हुआ �दिख सकता है। शायदि
आप बांह �हलाना नहीं चिाहेंगे, और दिरवाज़े का हैंडिल घुमाना, केतली उठाना, या कपड़े पहनना जैसे आसान काम मु��कल हो जाते हैं।
कोहनी अ�स्स्थिर (ढीली) महसूस होती है, और उसका �स्तेमाल करने की को�शश से दिदिई बढ़ जाता है।

पहले कुछ �दिनाें और हफ़्ताें में, दिदिई अक्सर आराम के समय और रात में भी रहता है, और कोहनी �हलाने की �कसी भी को�शश पर तेज़ हो
जाता है। जैसे-जैसे हड्डी जुड़ना शुरू होती है, यह धिीरे-धिीरे कम हो जाता है, हालां�क कोहनी कुछ समय तक जकड़ी हु�ई और छूने पर
दुखती रह सकती है। कोहनी एक ज�टल जोड़ है, और यहां के फै्रक्चिर ठीक होने में मु��कल हो सकते हैं, खासकर जब हड्डी पतली हो या
क�ई टुकड़ाें में टूटी हो। कुछ लोगाें में, खासकर 65 साल से ज़्यादिा उम्र वालाें में, ठीक होने के दिौरान समस्याएं हो जाती हैं, �स�लए आपकी
टीम �स पर नज़दिीकी नज़र रखेगी �क बांह कैसे ठीक हो रही है।

आपके सजईन आपसे उस �लाज के बारे में बात करेंगे जो आपके फै्रक्चिर और आपकी सेहत के �हसाब से सही हो। आम तरीका सजईरी है,
�जसमें टूटे हुए टुकड़ाें को सीधि में लाकर स्थिामा जाता है; �से ओपन �रडिक्शन और �टंरनल �फ़िक्सेशन कहते हैं, यानी टुकड़ाें को वापस
उनकी जगह पर बैठाना और उन्हें प्लेट और स्कू्र (पेंचि) से जोड़ देिना। कुछ बुज़ुगार्गों में, खासकर जहां टूटी हड्डी को दिोबारा जोड़कर बनाया
नहीं जा सकता, उसके बजाय पूरा कोहनी का जोड़ बदिलने के ऑपरेशन पर �वचिार �कया जा सकता है। दूसरे लोगाें के �लए, खासकर जो
�कसी और बीमारी की वजह से अस्वस्स्थि हैं या �जनकी बांह से कम मेहनत का काम �लया जाता है, �बना सजईरी का �लाज भी अच्छा काम
कर सकता है।

असल में क्या हो रहा है

आपकी बांह की हड्डी, ह्यूमरस, का �नचिला �सरा कोहनी के ठीक ऊपर चिौड़ा होकर हड्डी के दिो सहारा देिने वाले स्तंभाें में बंट जाता है। �नके
बीचि दिो �चिकनी, गोल सतहें होती हैं जो कोहनी के जोड़ का �हलने वाला �हस्सा बनाती हैं। एक सतह से आपकी कोहनी मुड़ती और सीधिी
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होती है। दूसरी सतह से आपकी अग्रबाहु (कोहनी से कला�ई तक का �हस्सा) घूमती है, ता�क आप अपनी हस्थिेली ऊपर और नीचिे की ओर
घुमा सकें ।

यहां का फै्रक्चिर �कसी लकड़ी की शाखा के दिोमुंहे �सरे को, तने से जुड़ने की जगह के पास, चिटका देिने जैसा है। जोड़ की सतहें का�टर्टिलेज
(उपा�स्स्थि) की एक �चिकनी, �फिसलन भरी परत से ढकी होती हैं, और हड्डी के टुकड़ाें को �लगामेंट (स्नायुबंधिन) नाम के मज़बूत पटे्ट आपस
में स्थिामे रखते हैं। जब हड्डी टूटती है, तो ये सतहें अलग होकर �खसक सकती हैं, �जससे जोड़ अब आसानी से नहीं �फिसलता। �सी�लए बांह
अ�स्स्थिर लगती है और वज़न नहीं उठा पाती।

कोहनी में संकरे खांचिे और जगहें भी होती हैं �जनसे होकर �हलने वाले �हस्से गुज़रते हैं। अगर टूटा हुआ को�ई टुकड़ा �खसककर �नमें से
�कसी जगह में आ जाए, या जुड़ती हु�ई हड्डी या �नशान वाला ऊतक (स्कार �ट�यू) उन्हें भर देि, तो कोहनी की हरकत कम हो सकती है।
चिोट लगी कोहनी के ठीक होते समय कभी-कभी उसके आसपास अ�त�रक्त हड्डी बन जाती है, और �ससे मोड़ना और सीधिा करना और
भी सी�मत हो सकता है।

हड्डी वापस आपस में जुड़कर ठीक होती है, �जसमें हफ़्ताें से महीनाें के दिौरान टूटी जगह के आर-पार न�ई हड्डी बनती है। �सके अच्छी तरह
काम करने के �लए टुकड़ाें का पास-पास होना और �स्स्थिर रहना ज़रूरी है। अगर टुकड़े �खसककर दूर हो गए हैं, या जोड़ की सतह क�ई
टुकड़ाें में टूट ग�ई है, तो उनके अपने आप सीधि में आने की संभावना कम है। सजईरी टुकड़ाें को वापस उनकी जगह पर बैठाती है और जुड़ने
तक उन्हें प्लेट और स्कू्र से स्थिामे रखती है। जब जोड़ की सतह �तने छोटे-छोटे टुकड़ाें में टूट जाए �क उसे दिोबारा बनाया न जा सके, तो
कोहनी का जोड़ बदिलना बेहतर �वकल्प हो सकता है।

आपके सजईन बांह की जांचि करेंगे और स्कैन देिखेंगे, ता�क पता चिले �क �कतने टुकड़े हैं, क्या वे �खसके हैं, और क्या जोड़ की सतह पर
असर पड़ा है। यही तस्वीर तय करती है �क आपके �लए कौन-से �लाज सही हैं।

हम �सके �लए क्या कर सकते हैं

माटर प्रा�वेट हॉ�स्पटल, रॉकहैम्पटन में ऊपरी अंग (कंधिे से हास्थि तक) के सजईन डिॉ. कीरन �हरपरा �लाज को आपकी खास चिोट के
अनुसार तय करते हैं। मरीज़ आम तौर पर अपने जीपी (आपके फैि�मली डिॉक्टर) के रेफ़िरल से हमारे �क्ल�नक आते हैं; अगर �कसी
�फि�जयोस्थिेरे�पस्ट ने आपको हमसे �मलने की सलाह दिी है, तब भी मे�डिकेयर �रबेट पाने के �लए आपको अपने जीपी से रेफ़िरल लेना होगा।
�क्ल�नक में हम आपकी बांह की जांचि करते हैं, आपके एक्स-रे देिखते हैं और, जहां फै्रक्चिर ज�टल हो, वहां टूटने का पैटनई साफ़ि देिखने के
�लए सीटी स्कैन करवाते हैं। �फिर हम आपके सास्थि �वकल्पाें पर बात करते हैं।

कुछ फै्रक्चिर में �बना सजईरी का �लाज अच्छा काम करता है। यह उन फै्रक्चिर के �लए सही है �जनमें टुकड़े मु��कल से �खसके हैं और
कोहनी अब भी �स्स्थिर है, और यह उन बुज़ुगार्गों के �लए भी सही हो सकता है �जनकी सेहत या हड्डी की हालत की वजह से ऑपरेशन ठीक
नहीं बैठता। �समें हड्डी जुड़ने तक बांह को �स्स्थिर रखने के �लए �स्लर्टिग (बांह को सहारा देिने वाली पट्टी), �स्प्लंट या प्लास्टर (कास्ट) लगाया
जाता है, और बीचि-बीचि में जांचि वाले एक्स-रे से यह पक्का �कया जाता है �क कुछ �खसका नहीं है। जब हड्डी का जुड़ना अनुम�त देि, तो
�फि�जयोस्थिेरेपी के सास्थि चिरणाें में हरकत वापस ला�ई जाती है। 65 साल से ज़्यादिा उम्र के लोगाें के �लए, यह रास्ता गंभीर जकड़न या ढीली,
अ�स्स्थिर कोहनी के �बना उनकी आत्म�नभईरता बनाए रख सकता है।

जब फै्रक्चिर जोड़ के अंदिर तक जाता है, टुकड़े �खसककर अलग हो गए हैं, या कोहनी अपने आप �स्स्थिर नहीं रहती, तो शुरुआत से ही
सजईरी की सलाह दिी जाती है। जब आपको बांह से �फिर से असली वज़न उठवाना हो, तब भी आम तौर पर यही चिुना जाता है। �सका
लक्ष्य टुकड़ाें को वापस उनकी सामान्य जगह पर लाना और उन्हें प्लेट और स्कू्र से स्थिामे रखना है, ता�क हड्डी सही आकार में जुड़ सके और
कोहनी जल्दिी �हलना शुरू कर सके। जब जोड़ की सतह �तने छोटे-छोटे टुकड़ाें में टूट जाए �क उसे दिोबारा बनाया न जा सके, तो कोहनी
के जोड़ का कुछ �हस्सा या पूरा जोड़ बदिलना बेहतर �वकल्प हो सकता है, खासकर पतली हड्डी वाले बुज़ुगार्गों के �लए। जोड़ने और बदिलने
के बीचि का चिुनाव सचिमुचि आप और हम �मलकर करते हैं, और हम आपसे बात करेंगे �क हर रास्ते का आपकी बांह और आपकी �ज़र्टिदिगी
के �लए क्या मतलब है।
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आप चिाहे जो भी रास्ता चिुनें, पहले कुछ हफ़्ताें की प्रास्थि�मकताएं एक जैसी होती हैं। दिदिई को काबू में रखा जाता है ता�क आप आराम कर
सकें  और सो सकें । हड्डी जुड़ने तक बांह को सुर�क्षित रखा जाता है, उस योजना के अनुसार जो हम आपको बताते हैं �क बांह सुर�क्षित रूप
से क्या कर सकती है। �फि�जयोस्थिेरेपी सही चिरण पर शुरू होती है, सजईरी के बादि जल्दिी, और �बना सजईरी वाले �लाज में जब हड्डी का
जुड़ना अनुम�त देि, ता�क मोड़ना, सीधिा करना और अग्रबाहु को घुमाना �फिर से वापस आ सके। बीचि-बीचि में हम आपसे �मलकर देिखेंगे �क
बांह कैसे ठीक हो रही है।

क्या उम्मीदि करें

ठीक होने में हफ़्ताें से महीनाें तक का समय लगता है। टूटी जगह के आर-पार न�ई हड्डी बनती है और धिीरे-धिीरे टुकड़ाें को आपस में जोड़
देिती है, और �स दिौरान कोहनी आसानी से जकड़ जाती है, �स�लए जब हड्डी का जुड़ना अनुम�त देि, तो �फि�जयोस्थिेरेपी के सास्थि चिरणाें में
हरकत वापस ला�ई जाती है। ज़्यादिातर लोगाें में शुरुआत का तेज़ दिदिई पहले कुछ हफ़्ताें में कम हो जाता है, हालां�क कोहनी कुछ समय तक
छूने पर दुखती और कसी हु�ई रह सकती है।

अगर आपके फै्रक्चिर का �लाज �बना सजईरी के होता है, तो हड्डी जुड़ने तक बांह को �स्स्थिर रखा जाता है। 65 साल से ज़्यादिा उम्र के लोगाें
के �लए, यह रास्ता गंभीर जकड़न या ढीली, अ�स्स्थिर कोहनी के �बना उनकी आत्म�नभईरता बनाए रख सकता है। अगर आपकी सजईरी होती
है, तो ठीक होने तक प्लेट और स्कू्र टुकड़ाें को अपनी जगह पर स्थिामे रखते हैं, और हरकत जल्दिी शुरू हो जाती है। लंबे समय में, �जन
लोगाें की कोहनी जोड़ी ग�ई है उनमें से कुछ में जोड़ में मामूली से मध्यम �घसाव वाला ग�ठया (आस्थिईरा��टस) हो जाता है, जो क�ई साल बादि
एक्स-रे में �दिख सकता है।

ठीक होने की प्र�क्रया हर व्य�क्त में अलग �दिखती है। कपड़े पहनना, खाना बनाना और सामान उठाना जैसे रोज़ के काम आम तौर पर दिदिई
कम होने और हरकत लौटने के सास्थि चिरणाें में वापस आते हैं। आप काम या खेल पर कब लौट सकते हैं, यह आपके काम, आपके फै्रक्चिर
और आपकी हड्डी के जुड़ने की प्रग�त पर �नभईर करता है, और हम आपकी फिॉलो-अप जांचि के अपॉ�टंमेंट में आपसे �स बारे में बात
करेंगे।

�ईमानदिारी से कहें तो समस्याएं हो सकती हैं। �स फै्रक्चिर वाले 65 साल से ज़्यादिा उम्र के लगभग तीन में से एक व्य�क्त में ठीक होने के
दिौरान को�ई ज�टलता (कॉ�म्प्लकेशन) हो जाती है। एक संभावना अल्नर नवई (तं�त्रिका) का परेशान (��रटेट) होना या उसमें संवेदिना बदिल
जाना है; यह वह नवई है जो कोहनी के पीछे से गुज़रती है और छोटी उंगली व अना�मका में झुनझुनी पैदिा कर सकती है; एसेा सजईरी के
तुरंत बादि भी हो सकता है या बादि में भी �दिख सकता है। ठीक होती कोहनी के आसपास कभी-कभी अ�त�रक्त हड्डी बन जाती है, �जससे
यह सी�मत हो सकता है �क कोहनी �कतनी मुड़ती और सीधिी होती है। जोड़े गए टुकड़े �खसक भी सकते हैं या �टके नहीं रह सकते,
खासकर अगर हड्डी पतली हो, और धिूम्रपान से �सकी संभावना बढ़ जाती है। जब जोड़ को जोड़ने के बजाय बदिला जाता है, तो नया जोड़
आम तौर पर लंबे समय तक अच्छा काम करता है, हालां�क कुछ लोगाें को आगे चिलकर और सजईरी की ज़रूरत पड़ती है। आपकी टीम
आपकी जांचिाें में �न समस्याआें पर नज़र रखेगी और जो भी सामने आए, उसके बारे में आपसे बात करेगी।

डिॉक्टर को कब �दिखाएं

अगर आपकी बांह का आकार �बगड़ा हुआ �दिखे, अगर कोहनी के ऊपर को�ई खुला घाव हो, अगर आपको अपनी उंग�लयाें में सुन्नपन या
झुनझुनी महसूस हो, या अगर आप बांह का �बल्कुल �स्तेमाल न कर पाएं, तो जल्दि से जल्दि �लाज लें। �न लक्षिणाें की तुरंत जांचि ज़रूरी
है।

अगर दिदिई कम नहीं हो रहा, या हड्डी जुड़ने के सास्थि-सास्थि सूजन, हरकत या रोज़मराई का कामकाज हर हफ़्ते बेहतर नहीं हो रहा, तो अपने
जीपी को �दिखाएं या �कसी �वशेषज्ञ से जांचि के �लए कहें। ठीक होना कभी-कभार ही सीधिी रेखा में चिलता है, ले�कन हर हफ़्ते कुछ न कुछ
बदिलाव आना चिा�हए। अगर कुछ भी नहीं बदिल रहा, तो �तंज़ार करते रहने के बजाय बांह की जांचि करवाना सही है।
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�वस्तार से

यह भाग आपके अपने �लाज के फै़िसलाें के �लए ज़रूरी जानकारी से आगे जाता है। �डिस्टल ह्यूमरस फै्रक्चिर के बारे में यह अ�त�रक्त
जानकारी पढ़ने लायक है, क्याें�क यह एक मु��कल मोड़ पर खड़ा है: यह ऊपरी अंग के उन फै्रक्चिर में से है �जनमें ज�टलताएं ज़्यादिा होती
हैं, �सके आम स�जर्टिकल तरीके में जान-बूझकर एक दूसरी हड्डी को काटना पड़ता है, और बुज़ुगई मरीज़ाें में ऑपरेशन करने के पक्षि का तकई
उतना तय नहीं है �जतना आप सोचि सकते हैं।

ज�टिलताओं की दर उसकी छ�वि से ज़्यादा है

ओपन �रडिक्शन और �टंरनल �फ़िक्सेशन से �लाज �कए गए, जोड़ के अंदिर तक जाने वाले �डिस्टल ह्यूमरस फै्रक्चिर के सबसे बड़े �मले-जुले
(पूल्डि) �वश्लेषण में 2,362 मरीज़ शा�मल स्थिे, और उसका �नष्कषई सीधिा स्थिा: ज�टलताएं और दिोबारा ऑपरेशन पहले समझे गए से
ज़्यादा ओम हैं [1]।

यह एक उपयोगी सुधिार है। �न फै्रक्चिर को आम तौर पर मु��कल ले�कन सुलझाए जा सकने वाले फै्रक्चिर के रूप में पेश �कया जाता है,
और एक्स-रे पर तकनीकी नतीजा अक्सर बेहतरीन होता है। अचे्छ एक्स-रे और अच्छी कोहनी के बीचि का अंतर यहां अंग की लगभग
�कसी भी दूसरी जगह से ज़्यादिा है, और शोधि-सा�हत्य �से कम करके बताता रहा स्थिा।

इस स�जर्जिकल रास्ते की अपनी कीमत है

जोड़ की सतह को ठीक से देिखने के �लए, आम तरीके में ओलेके्रनन (कोहनी के पीछे की नोक वाली हड्डी) को आर-पार काटकर अलग
�कया जाता है, �जसे ओलेके्रनन ऑ�स्टयोटॉमी कहते हैं, और आ�खर में उसे वापस जोड़ �दिया जाता है। यह अंदिर तक पहुंचिने की एक
असली समस्या का एक सुंदिर हल है, और �सकी कीमत भी है।

1,700 ऑ�स्टयोटॉमी के आंकड़ाें को �मलाकर देिखने पर 447 ज�टलताएं दिजई की ग�ई।ं घाव का संक्रमण 4.2% में हुआ और
ऑ�स्टयोटॉमी वाली हड्डी के जुड़ने में समस्या 3.7% में [2]। �स�लए �स रास्ते का �स्तेमाल करने का फै़िसला, एक एसेी जगह पर, जो
सजईरी से पहले ठीक स्थिी, दूसरी समस्या की छोटी ले�कन असली संभावना को स्वीकार करने का फै़िसला है। लेखकाें का नज़�रया सही है:
यह जो�खम ऑ�स्टयोटॉमी करने के फै़िसले का �हस्सा होना चिा�हए, उसके नीचिे �लखी को�ई छोटी �टप्पणी नहीं।

जो भी हो, पीछे की ओर से जाने वाले अलग-अलग रास्ताें के बीचि का चिुनाव, �नमें से �कसी एक का �स्तेमाल करने के फै़िसले से कम
मायने रखता लगता है। जोड़ के अंदिर तक पूरी तरह जाने वाले (AO/OTA टा�प C) फै्रक्चिर वाले 1,258 मरीज़ाें के एक मेटा-�वश्लेषण
ने ओलेके्रनन ऑ�स्टयोटॉमी की तुलना ट्रा�सेप्स को पलटने वाले, ट्रा�सेप्स को चिीरने वाले और ट्रा�सेप्स को बचिाने वाले तरीकाें से की और
कुल �मलाकर �मलते-जुलते नतीजे पाए, �जनमें ज़्यादिातर मापदंिडिाें पर को�ई सां��यकीय रूप से खास अंतर नहीं स्थिा [3]।

बुजु़गर्ग मरीज़ां मं यह सविाल सचमुच खुला है

एक गहरी सहज धिारणा है �क जोड़ के अंदिर तक जाने वाला �खसका हुआ फै्रक्चिर ज़रूर जोड़ा जाना चिा�हए। बुज़ुगार्गों में �स धिारणा को
तुलनात्मक आंकड़ाें का अच्छा समस्थिईन नहीं है।

1,838 बुज़ुगई मरीज़ाें की एक �सस्टमै�टक समीक्षिा ने सजईरी और �बना सजईरी वाले �लाज की तुलना की और पाया �क अध्ययन �कए गए
�लाज के तरीकाें में से हर एक से कोहनी का ठीक-ठाक कामकाज �मला [4]। लेखक सावधिानी से बताते हैं �क यह ऑपरेशन बंदि करने
की सलाह क्याें नहीं है: शा�मल �कए गए अध्ययन ज़्यादिातर तुलनात्मक नहीं स्थिे और उनमें पक्षिपात (बायस) का काफ़िी जो�खम स्थिा। यह
बेहतर होने के प्रमाण की कमी है, बराबर होने का प्रमाण नहीं।

�फिर भी, व्यावहा�रक नतीजा कायम रहता है। कमज़ोर सेहत वाले और बांह से कम काम लेने वाले मरीज़ के �लए, हड्डी की बनावट को
दिोबारा बनाने के बजाय आराम और जल्दिी हरकत पर आधिा�रत योजना एक जायज़ �वकल्प है, �जसके नतीजे साफ़ि तौर पर बदितर नहीं
हैं, और �ससे ऊपर बता�ई ग�ई हर ज�टलता से बचिा जा सकता है।
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ओपके �लए इसका क्या मतलब है

�ससे तीन बातें �नकलती हैं। उम्मीदि रखें �क ठीक होने की प्र�क्रया हड्डी जुड़ने के बारे में नहीं, ब�ल्क हरकत के बारे में होगी; हड्डी तो
आसान �हस्सा है। खास तौर पर पूछें  �क कौन-सा स�जर्टिकल रास्ता तय �कया गया है और उससे आप �कन बाताें के �लए बंधि जाते हैं। और
अगर आप बुज़ुगई हैं, या आपकी बांह से कम काम �लया जाता है, तो सीधिे पूछें  �क क्या आपके मामले में �बना ऑपरेशन वाला �लाज
उ�चित है, क्याें�क �ईमानदिार जवाब हां हो सकता है।
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