
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।

यह क्या है

प्लेटलेट-�रचि प्लाज़्मा, �जसे अक्सर छोटा करके PRP कहा जाता है, आपके अपने खून से बनाया जाने वाला इलाज है। आपके खून का
एक छोटा नमूना एक मशीन में तेज़ी से घुमाया जाता है, ता�क प्लेटलेट्स अलग होकर गाढे़ हो जाएं। प्लेटलेट्स खून के वे बहुत छोटे �हस्से
हैं जो खून का थक्का बनने में मदिदि करते हैं, और उनमें ग्रोथ फैक्टर भी होते हैं, जो एसेे प्राकृ�तक पदिाथर्थ हैं जो ठीक होने में मदिदि कर
सकते हैं। इसके बादि गाढे़ �कए गए प्लेटलेट्स को दिदिर्थ वाली जगह में इजंेक्शन से डाला जाता है।

आपके डॉक्टर इस तरह की समस्याआें के �लए PRP पर �वचिार कर सकते हैं: घुटने में �घसाव वाला ग�ठया (आथर्थराइ�टस), कोहनी, कंधिे
या कलाइर्थ में टेंडन (कंडरा) की समस्याएं, और खेल में लगने वाली मांसपे�शयाें की कुछ चिोटें। इसका इस्तेमाल हर समस्या के �लए नहीं
होता। टे�नस एल्बो के �लए प्रमाण �मले-जुले हैं: कुछ अध्ययनाें में पाया गया �क लंबे समय में PRP ने स्टेरॉयड इजंेक्शन से बेहतर काम
�कया [1], जब�क ट्रायलाें की एक समीक्षा ने प्लेसीबो (नकली इलाज) की तुलना में इसका समथर्थन नहीं �कया [2]। घुटने के ग�ठया के
�लए अक्सर दिो इजंेक्शन की सलाह दिी जाती है, �जनका असर कम से कम 24 सप्ताह तक रहता है [3]। कापर्थल टनल �संड्र ोम में, 6
महीने की फॉलो-अप जांचि पर PRP ने स्टेरॉयड इजंेक्शन की तुलना में ज़्यादिा समय तक �टकने वाले फ़ायदेि �दिखाए [4]।

PRP के पीछे �वचिार यह है �क प्लेटलेट्स में मौजूदि ग्रोथ फैक्टर सूजन (इन्फ्लेमेशन) कम कर सकते हैं और ऊतक की मरम्मत को बढ़ावा
देि सकते हैं। शोधि अभी भी इसकी बारी�कयां समझने में लगा है। अध्ययन �दिखाते हैं �क अलग-अलग तरीकाें से तैयार �कया गया PRP
अलग-अलग तरह से असर करता है: सफे़दि रक्त को�शकाआें से भरपूर एक प्रकार शुरुआती ग�ठया के �लए ठीक लगता है, जब�क ज़्यादिा
प्लेटलेट्स और कम सफे़दि रक्त को�शकाआें वाला दूसरा प्रकार बादि के चिरणाें के �लए ठीक हो सकता है [5]। कुछ ट्रायलाें में पाया गया
�क कंधिे और कोहनी के टेंडन की समस्याआें में PRP ने सुन्न करने वाली दिवा (एनेस्थे�टक) के इजंेक्शन से बेहतर काम �कया, ले�कन ड्राइर्थ
नीड�लंग (�बना दिवा के सुइर्थ चिुभोना) या खारे पानी (सलाइन) के इजंेक्शन से बेहतर नहीं [6]। कुल �मलाकर, प्रमाण हर समस्या में अलग-
अलग हैं, और आपके डॉक्टर आपसे बात करेंगे �क क्या आपकी खास समस्या के �लए PRP समझदिारी भरा है।

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

प्लटेलटे-�रचि प्लाज़्मा
(PRP) और इजंके्शन
वाल ेइलाज
PRP आपके अपने खून से प्लेटलेट्स को गाढ़ा करता है और टेंडन तथा जोड़ाें की कुछ समस्याआें में
इस्तेमाल होता है, �जसके प्रमाण �मले-जुले हैं।
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क्या यह असर करता है?

इर्थमानदिार जवाब यह है �क यह समस्या पर �नभर्थर करता है, और कुछ मामलाें में शोधि अभी पूरी तस्वीर तक नहीं पहुंचिा है। प्रमाणाें की एक
समीक्षा में पाया गया �क PRP एक संभा�वत रूप से �दिलचिस्प इलाज है, ले�कन इसे बड़े पैमाने पर इस्तेमाल करने के समथर्थन में अभी
पयार्थप्त अच्छी गुणवत्ता वाला शोधि नहीं है [7]। शोधिकतार्थआें ने यह भी देिखा है �क घुटने के ग�ठया पर PRP के ट्रायलाें के कुछ सारांशाें ने
अपने नतीजाें को बढ़ा-चिढ़ाकर सकारात्मक ढंग से पेश �कया, �जससे इलाज प्रमाणाें की असल तस्वीर से बेहतर �दिख सकता है [8]।

कुछ समस्याआें में नतीजे ज़्यादिा उत्साहजनक हैं। टेंडन की समस्याआें में, ट्रायलाें में पाया गया �क PRP से दिदिर्थ में और प्रभा�वत �हस्सा
�कतनी अच्छी तरह काम करता है, उसमें सुधिार हुआ, और मध्यम अव�धि में इसने स्टेरॉयड इजंेक्शन से बेहतर काम �कया [9]। घुटने के
ग�ठया में, PRP से कुल �मलाकर काम करने की क्षमता में सुधिार हुआ, खासकर कम उम्र के लोगाें में [10]। PRP को हायल्यूरो�नक
ए�सड (जोड़ाें में प्राकृ�तक रूप से पाया जाने वाला एक �चिकनाइर्थ देिने वाला पदिाथर्थ) के साथ �मलाकर देिने से अकेले PRP की तुलना में दिदिर्थ
से बेहतर राहत �मली और काम करने की क्षमता बेहतर रही [11]।

दूसरी समस्याआें में तस्वीर �मली-जुली या अस्पष्ट है। टे�नस एल्बो में, कुछ ट्रायलाें में पाया गया �क शुरुआती महीनाें में PRP से दिदिर्थ कम
हुआ और काम करने की क्षमता में सुधिार हुआ [12], जब�क दूसरे शोधि ने इसे इलाज के रूप में समथर्थन नहीं �दिया [2]। रोटेटर कफ़ (कंधिे
को घुमाने वाली मांसपे�शयाें और टेंडनाें का समूह) के फटने (�टयर) में, �कसी भी पक्ष में कुछ कहने के �लए पयार्थप्त अचे्छ प्रमाण नहीं हैं
[13]। घुटने के खराब हुए का�टंलेज (उपा�स्थ) के �लए, प्रमाण अभी अकेले PRP इजंेक्शन का समथर्थन नहीं करते [14]।

इसका आपके �लए क्या मतलब है? PRP कुछ समस्याआें में मदिदि कर सकता है, ले�कन यह हर चिीज़ का सा�बत हो चिुका इलाज नहीं है।
आपके डॉक्टर आपको बताएंगे �क आपकी खास समस्या के बारे में प्रमाण क्या �दिखाते हैं, ता�क आप और आपके डॉक्टर �मलकर तय
कर सकें  �क इसे आज़माना फ़ायदेिमंदि है या नहीं।

इसके जो�खम क्या हैं?

PRP आपके अपने खून से बनता है, इस�लए इस पदिाथर्थ पर आपके शरीर की बुरी प्र�त�क्रिया होने की संभावना कम है। इसका मतलब यह
नहीं �क इलाज में कोइर्थ जो�खम नहीं है। खुदि इजंेक्शन से बादि के �दिनाें में दिदिर्थ, सूजन और जकड़न हो सकती है, और इलाज वाली जगह
बेहतर महसूस होने से पहले दुख सकती है। आपके डॉक्टर आपको बताएंगे �क इसे कैसे संभालें।

घुटने के ग�ठया के �लए PRP पर हुए शोधि से यह सवाल हल नहीं हुआ है �क यह �कतनी अच्छी तरह काम करता है, और कुछ प्रका�शत
सारांशाें ने अपने नतीजाें को बढ़ा-चिढ़ाकर सकारात्मक ढंग से पेश �कया है [8]। यह तब मायने रखता है जब आप तौल रहे हाें �क इलाज
करवाना है या नहीं, क्याें�क जो इलाज उम्मीदि भरा लगता है, ज़रूरी नहीं �क उससे आपको वैसी राहत �मले �जसकी आप उम्मीदि करते हैं।
रोटेटर कफ़ �रपेयर (रोटेटर कफ़ को वापस जोड़ने का ऑपरेशन) में PRP जोड़ने से �रपेयर के ठीक से जुड़ने की दिर बढ़ी, ले�कन इससे
इस पर कोइर्थ फ़कर्थ  नहीं पड़ा �क मरीज़ रोज़मरार्थ की �ज़ंदिगी में अपने कंधिे का �कतनी अच्छी तरह इस्तेमाल कर पाते थे [15]। ए�कलीज़
टेंडन (एड़ी के पीछे का टेंडन) की समस्याआें में, ट्रायलाें में पाया गया �क PRP ने प्लेसीबो से बेहतर काम नहीं �कया [16]।

आपका शरीर कैसी प्र�त�क्रिया देिता है, यह आपकी प�र�स्थ�तयाें पर भी �नभर्थर कर सकता है। पहले लगाए गए कॉ�टंकोस्टेरॉयड इजंेक्शन
और तंबाकू का सेवन, लंबे समय से चिल रही (क्रिो�नक) मी�डयल ए�पकॉ�न्डलाइ�टस, यानी कोहनी के भीतरी �हस्से पर टेंडन की एक
समस्या, में PRP के असर को कम करते �दिखते हैं [17]। अगर आप धिूम्रपान करते हैं या उसी जगह पर आपको स्टेरॉयड इजंेक्शन लग
चिुके हैं, तो इलाज के बारे में फै़सला करने से पहले यह बता दिें।

कुछ सवाल अभी खुले हैं। शोधिकतार्थआें ने कहा है �क PRP के लंबे समय के असर की पु�ष्ट के �लए और अध्ययनाें की ज़रूरत है [18]।
टे�नस एल्बो के �लए PRP के अध्ययनाें ने �मले-जुले नतीजे �दिखाए हैं: कुछ ट्रायलाें में शुरुआत में दिदिर्थ से राहत और काम करने की क्षमता
में सुधिार बताया गया [12], और दूसराें में प्लेसीबो की तुलना में कोइर्थ साफ़ फ़ायदिा नहीं �मला [2]। घुटने के खराब हुए का�टंलेज के �लए
अकेले PRP इजंेक्शन के समथर्थन में भी अभी पयार्थप्त अचे्छ प्रमाण नहीं हैं [14]।
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अगर इलाज के बादि के �दिनाें में इजंेक्शन वाली जगह के आसपास दिदिर्थ, लाली या गमार्थहट बढ़ती �दिखे, तो �क्ल�नक से संपकर्थ  करें ता�क हम
इसकी जांचि कर सकें । आगे बढ़ने का फै़सला करने से पहले आपके डॉक्टर आपकी समस्या से जुड़े खास जो�खमाें पर आपसे बात करेंगे।

क्या यह आपके �लए सही है?

PRP कुछ लोगाें के �लए दूसराें से ज़्यादिा उपयुक्त होता है। अगर आपके घुटने में �घसाव वाला ग�ठया है, तो कम से कम दिो इजंेक्शन की
सलाह दिी जाती है, �जनका असर कम से कम 24 सप्ताह तक रहता है [3]। अगर आप प्र�तयोगी खेल खेलते हैं, तो शोधिकतार्थआें ने
प्र�तयोगी खेलाें में �हस्सा लेने वालाें को PRP इलाज देिने की सलाह दिी है [19]। अगर आपकी दिोनाें कलाइयाें में कापर्थल टनल �संड्र ोम है,
तो 6 महीने की फॉलो-अप जांचि पर PRP ने स्टेरॉयड इजंेक्शन की तुलना में ज़्यादिा समय तक �टकने वाले फ़ायदेि �दिखाए [4]।

कुछ प�र�स्थ�तयाें में PRP के सही �वकल्प होने की संभावना कम है। अगर आपके घुटने का का�टंलेज खराब हो चिुका है, तो प्रमाण अभी
अकेले PRP इजंेक्शन का समथर्थन नहीं करते [14]। टे�नस एल्बो के �लए प्रमाण �मले-जुले हैं, इस�लए हो सकता है इससे आपको मदिदि
�मले, हो सकता है न �मले। अगर आप धिूम्रपान करते हैं या पहले उसी जगह पर आपको स्टेरॉयड इजंेक्शन लग चिुके हैं, तो आप पर PRP
कम असर कर सकता है।

PRP कइर्थ �वकल्पाें में से एक है। कुछ समस्याआें के �लए स्टेरॉयड इजंेक्शन मुख्य �वकल्प हैं, और कुछ मामलाें में PRP ने स्टेरॉयड से
ज़्यादिा समय तक �टकने वाले फ़ायदेि �दिखाए हैं [4]। एक और �वकल्प हायल्यूरो�नक ए�सड है, जो जोड़ाें में प्राकृ�तक रूप से पाया जाने
वाला एक �चिकनाइर्थ देिने वाला पदिाथर्थ है। दिोनाें की तुलना करने वाला शोधि अभी शुरुआती दिौर में है, इस�लए आपके डॉक्टर आपको
बताएंगे �क अब तक क्या पता है।

यह फै़सला आप और आपके डॉक्टर �मलकर लें। अपने लक्ष्याें, अपनी समस्या, और उसके बारे में प्रमाण क्या �दिखाते हैं, इन पर सोचिें।
आपके डॉक्टर आपको �वकल्पाें के बारे में बताएंगे, �जनमें ऊपर वाले �हस्से में बताए गए जो�खम भी शा�मल हैं, ता�क आप दिोनाें �मलकर
तय कर सकें  �क क्या PRP आपके �लए समझदिारी भरा है।

मुख्य बात

कुछ समस्याआें में PRP �वचिार करने लायक है, ले�कन यथाथर्थवादिी उम्मीदिें रखें। यह घुटने के ग�ठया और टेंडन की कुछ समस्याआें में दिदिर्थ
कम कर सकता है और काम करने की क्षमता बेहतर कर सकता है, हालां�क नतीजे हर व्य�क्त में अलग होते हैं। सबसे ज़रूरी चिेतावनी यह
है �क शोधि अभी पूरी तस्वीर तक नहीं पहुंचिा है, और कइर्थ समस्याआें में इसे बड़े पैमाने पर इस्तेमाल करने के समथर्थन में अभी पयार्थप्त अच्छी
गुणवत्ता वाले प्रमाण नहीं हैं [7]। आपके डॉक्टर यह तौलने में आपकी मदिदि करेंगे �क क्या यह आपकी खास समस्या के �लए समझदिारी
भरा है।
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