
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

जोड़ां की सेहत के �लिए स�क्रिय रहने का मतलिब है �नय�मत �हलिने-डुलिने के ज़�रए अपने जोड़ां को अच्छी तरह काम करते रखना और उन्हं
ठीक होने मं मदिदि करना। इसमं पैदिलि चिलिने जैसी रोज़मरार्रा की ग�त�वि�धि भी आती है और योजना बनाकर �कया जाने विालिा व्यायाम भी।
�हलिना-डुलिना हर उम्र मं मायने रखता है। 6-17 सालि के बच्चिां और �कशोरां के �लिए, मध्यम से ज़ोरदिार शारी�रक ग�त�वि�धि से सेहत पर
कइर्रा अचे्छ असर होते हैं [1]। बड़ी उम्र मं, स�क्रिय रहने का संबंधि कुलि �मलिाकर बेहतर सेहत से है [2]।

यह तरीका जोड़ां की समस्याआं विालिे लिोगां के �लिए अपनाया जाता है, जैसे �घिसावि विालिा ग�ठया, और उन सभी के �लिए भी जो जोड़ की
�कसी चिोट से या जोड़ बदिलिने के ऑपरेशन से ठीक हो रहे हैं। जोड़ां को स्विस्थ रखने के �लिए, और का�टर्टिलिेज (उपा�स्थ), यानी जोड़ के
अंदिर की �चिकनी सतह, को लिगातार नए �सरे से बनते (रीमॉड�लिर्टिग) और अपनी मरम्मत करते रखने के �लिए व्यायाम ज़रूरी है [3]। चिोट
के बादि, थोड़े समय के आराम के बादि �हलिना-डुलिना शुरू हो सकता है। उस शुरुआती आराम के बादि मध्यम व्यायाम टंडन (कंडरा) और
हड्डी के जुड़ने विालिी जगह के ठीक होने मं मदिदि कर सकता है, जब�क बहुत लिंबे समय तक �बना �हलिे-डुलिे रहना ठीक होने मं रुकाविट
डालिता है [4]। जब चिोट पर शरीर की पहलिी प्र�त�क्रिया शांत हो जाए, तो सही मात्रा मं व्यायाम क्ष�तग्रस्त टंडनां को नए �सरे से बनने
(रीमॉडलि होने) मं मदिदि कर सकता है [5]।

यह �जस तरह काम करता है, विह सीधिा-सा है: आप अपने शरीर पर जो भार डालिते हैं, आपका शरीर उसके �हसाब से प्र�त�क्रिया देिता है।
जो वियस्क �न��क्रिय रहे हैं, उनमं ग�त�वि�धि मं थोड़ी-सी बढ़ोतरी भी कइर्रा लिंबी चिलिने विालिी (क्रिॉ�नक) बीमा�रयां से काफ़ी सुरक्षा देिती है [6]।
�हलिने-डुलिने का हर दिौर �गना जाता है, छोटा-सा भी [7]। रोज़ लिगभग 30-40 �मनट की मध्यम से ज़ोरदिार ग�त�वि�धि लिंबे समय तक बैठे
रहने से होने विालिे सेहत के जो�खमां की भरपाइर्रा कर सकती है [8]। इस बात के बहुत कम प्रमाण हैं �क स�क्रिय रहने से कोइर्रा बड़ा नुकसान
होता है, और आमतौर पर फ़ायदेि जो�खमां से ज़्यादिा होते हैं [9]।

क्या यह असर करता है?

ज़्यादिातर लिोगां के �लिए, हां, और स�क्रिय रहने के पक्ष मं प्रमाण व्यापक हैं। पैदिलि चिलिने जैसी साधिारण एरो�बक ग�त�वि�धि (�दिलि और सांस
की रफ़्तार बढ़ाने विालिी ग�त�वि�धि) का �नय�मत कायर्राक्रिम सेहत मं मापे जा सकने विालिे सुधिारां से जुड़ा है, �जनमं �कसी भी कारण से होने

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

जोड़ा ंकी सहेत के �लिए
स�क्रिय रहना
�नय�मत �हलिना-डुलिना जोड़ां, टंडनां और मांसपे�शयां को सेहतमंदि रखता है और ठीक होने मं मदिदि
करता है — �हलिना-डुलिना ही जोड़ां की �चिकनाइर्रा है।
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विालिी मौत की और �दिलि की बीमारी से होने विालिी मौत की कम दिर शा�मलि है [10]। घिुटने के �घिसावि विालिे ग�ठया के �लिए व्यायाम पर हुए
ट्रायलि (परीक्षण) �दिखाते हैं �क इससे दिदिर्रा और काम करने की क्षमता मं सुधिार हो सकता है, हालिां�क यह तय नहीं है �क रोज़मरार्रा की
�ज़र्टिदिगी मं विह सुधिार �कतना बड़ा महसूस होता है [11]। कंधिे के दिदिर्रा के �लिए, 2 1/2 सालि के फॉलिो-अप के बादि �नगरानी मं �कया गया
व्यायाम और सजर्रारी, दिोनां ही प्लिेसीबो (�दिखाविटी इलिाज) से बेहतर रहे [12]। पानी मं व्यायाम करने से मांसपे�शयां और जोड़ां की
समस्याआं का दिदिर्रा कम होता �दिखता है, और यह राहत बनी रह सकती है [13]।

कुछ नतीजे ज़्यादिा �मलिे-जुलिे हैं। व्यायाम थेरेपी से घिुटने की कटोरी (नीकैप) के दिदिर्रा विालिे कुछ �कशोरां को फ़ायदिा हुआ, पर सबको नहीं,
और कायर्राक्रिम पर �टके रहना ही मु��कलि �हस्सा था। जो �कशोर अपने घिर के व्यायाम सप्ताह मं तीन बार या उससे ज़्यादिा करते थे, उनके
12 महीने बादि ठीक हो चिुके होने की संभाविना चिार गुना ज़्यादिा थी [14]। रूमेटॉइड आथर्राराइ�टस, यानी एक ऑटोइम्यून बीमारी जो जोड़ां
मं सूजन (इन्फ्लिेमेशन) पैदिा करती है, के �लिए हाथ के व्यायाम के पक्ष या �विपक्ष मं शोधि के मज़बूत प्रमाण नहीं हैं, हालिां�क इससे लिंबे
समय मं ताकत मं और थोड़े समय के �लिए जकड़न मं सुधिार हो सकता है [15]। कुछ कायर्राक्रिमां मं, जैसे ऑनलिाइन को�चिर्टिग के साथ परखे
गए एक कायर्राक्रिम मं, 12 महीने पर सामान्य देिखभालि की तुलिना मं कोइर्रा साफ़ फ़ायदिा नहीं �दिखा [16]।

शोधि मं कुछ क�मयां भी हैं। हम जो जानते हैं, उसका बड़ा �हस्सा सख़्त ट्रायलि से नहीं, ब��क लिोगां के बड़े समूहां को लिंबे समय तक देिखते
रहने से आता है [17], और शोधिकतार्रा अभी तक ग�त�वि�धि को प�रभा�षित करने और मापने के मानक तरीकां पर सहमत नहीं हुए हैं [18]।
�फर भी, इस बात के बहुत कम प्रमाण हैं �क शारी�रक ग�त�वि�धि से कोइर्रा बड़ा नुकसान होता है, और आमतौर पर फ़ायदेि जो�खमां से
ज़्यादिा होते हैं [9]। व्यायाम थेरेपी को छोटे-मोटे साइड इफे़क्ट बढ़ने से जुड़ा नहीं पाया गया है, और �जन लिोगां को एक साथ कइर्रा सेहत
की समस्याएं हैं, उनमं इससे अस्पतालि मं भतर्ती होने जैसी गंभीर समस्याआं की संभाविना कम होती �दिखी [19]।

इसके जो�खम क्या हैं?

ज़्यादिातर लिोगां के �लिए, स�क्रिय रहने मं सबसे बड़ी समस्या है बहुत ज�दिी बहुत ज़्यादिा कर लिेना। चिोट के बादि थोड़े समय का आराम
सामान्य है, लिे�कन शरीर के संभलिने से पहलिे ही ज़ोरदिार व्यायाम पर लिौटना आपके �ख़िलिाफ़ जा सकता है। टंडनां पर हुए शोधि मं पाया
गया �क थोड़े समय तक �स्थर रखने (�हलिने न देिने) के ठीक बादि ग�त�वि�धि बढ़ाने से टंडन की ताकत और कंधिे के जोड़ की हरकत को
नुकसान हो सकता है, शायदि इस�लिए �क ज़्यादिा �नशान विालिा ऊतक (स्कार �ट�यू) बन जाता है [20]। बहुत लिंबे समय तक �बना �हलिे-
डुलिे रहने से भी ठीक होना धिीमा हो जाता है [4]। लिक्ष्य बीचि का रास्ता है: चिोट पर शरीर की पहलिी प्र�त�क्रिया शांत हो जाने के बादि ह�का,
�नय�मत �हलिना-डुलिना।

व्यायाम से थोड़े समय के �लिए कुछ तकलिीफ़ भी हो सकती है। लिंबे समय से चिलि रहे मांसपे�शयां और जोड़ां के दिदिर्रा के �लिए व्यायाम
कायर्राक्रिमां की तुलिना करने विालिे ट्रायलि मं पाया गया �क दिदिर्रा विालिे व्यायाम कराने विालिे कायर्राक्रिमां से, �बना दिदिर्रा विालिे कायर्राक्रिमां की तुलिना मं,
थोड़े समय के �लिए छोटा लिे�कन असलिी फ़ायदिा �मलिा [21]। सीधिे शब्दिां मं, व्यायाम के दिौरान या उसके बादि कुछ दुखन होना अपे�क्षत है,
और इसका मतलिब हमेशा नुकसान नहीं होता। दिदिर्रा �जतने लिंबे समय तक रहता है, दिदिर्रा और ऊतक के नुकसान के बीचि का संबंधि उतना ही
कम अनुमान लिगाने लिायक होता जाता है [22], इस�लिए �सफ़र्रा  दुखन से भरोसेमंदि ढंग से यह पता नहीं चिलिता �क जोड़ के अंदिर क्या हो
रहा है।

अच्छी ख़िबर यह है �क शारी�रक ग�त�वि�धि से गंभीर नुकसान आम नहीं है। इस बात के बहुत कम प्रमाण हैं �क स�क्रिय रहने से कोइर्रा बड़ा
नुकसान होता है, और आमतौर पर फ़ायदेि जो�खमां से ज़्यादिा होते हैं [9]। व्यायाम थेरेपी को छोटे-मोटे साइड इफे़क्ट बढ़ने से जुड़ा नहीं
पाया गया है, और �जन लिोगां को एक साथ कइर्रा सेहत की समस्याएं हैं, उनमं इससे अस्पतालि मं भतर्ती होने जैसी गंभीर समस्याआं की
संभाविना कम होती �दिखी [19]। �जन लिोगां का �हप �रसफ़र्फ़े �सर्टिग (जोड़ बदिलिने के ऑपरेशन का एक प्रकार) हुआ है, उनके �लिए सामान्य
सेहत के �लिहाज़ से ग�त�वि�धि सुर�क्षत मानी जाती है, और ग�त�वि�धि की मात्रा से ज़्यादिा �हलिने-डुलिने की गुणवित्ता मायने रखती है [23]।

कुछ सविालि अभी भी खुलिे हैं। ट्रायलि मं यह साफ़ तौर पर नहीं �दिखा है �क शारी�रक ग�त�वि�धि अपने-आप मं मौत का जो�खम कम करती
है [24], और ग�त�वि�धि और बढ़ती उम्र पर बहुत-से प्रमाण सख़्त ट्रायलि से नहीं, ब��क लिोगां के समूहां को लिंबे समय तक देिखते रहने से
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आते हैं [17]। अगर आपको एसेा दिदिर्रा महसूस हो जो कम न हो, या एसेे लिक्षण जो सप्ताह-दिर-सप्ताह �बगड़ते जाएं, तो और ज़ोर लिगाने से
पहलिे अपने डॉक्टर को बताएं।

क्या यह आपके �लिए सही है?

स�क्रिय रहना ज़्यादिातर लिोगां के �लिए ठीक है, �कसी भी उम्र मं और जोड़ां की ज़्यादिातर समस्याआं मं। अगर आपको �घिसावि विालिा ग�ठया
है, आप जोड़ की �कसी चिोट से ठीक हो रहे हैं, या आपका जोड़ बदिलिने का ऑपरेशन हुआ है, तो �हलिना-डुलिना आमतौर पर योजना का
�हस्सा होता है। थोड़े-थोड़े समय की ग�त�वि�धि भी आपकी सेहत के �लिए �गनी जाती है [7]। जो लिोग सप्ताह मं सुझाए गए 150-300
�मनट तक पहुंचिे, या उससे आगे गए, उनमं सबसे कम �हलिने-डुलिने विालिे लिोगां की तुलिना मं �दिलि की बीमारी की संभाविना कम थी [25]।
कुछ लिोगां के �लिए, जैसे �जनका �हप �रसफ़र्फ़े �सर्टिग हुआ है, आप �कतना �हलिते-डुलिते हैं, इससे ज़्यादिा यह मायने रखता है �क आप �कस
तरह �हलिते-डुलिते हैं [23]।

हो सकता है यह हर �कसी के �लिए तुरंत ठीक न हो। अगर आपको कोइर्रा नइर्रा चिोट लिगी है, तो आपके शरीर को पहलिे थोड़ा आराम चिा�हए,
और बहुत ज�दिी ज़्यादिा ज़ोर लिगाने से आपका ठीक होना धिीमा हो सकता है। सही समय तय करने मं आपके डॉक्टर आपकी मदिदि करंगे।

इसकी तुलिना के �लिए कोइर्रा एक �विक�प नहीं है, क्यां�क स�क्रिय रहना दूसरे इलिाजां की जगह नहीं लिेता, ब��क उनके साथ-साथ चिलिता है।
व्यायाम कायर्राक्रिम, पानी मं व्यायाम और सजर्रारी, हर एक अलिग-अलिग लिोगां और अलिग-अलिग जोड़ां के �लिए ठीक होता है। आपके �लिए
कौन-सा ठीक है, यह आपके जोड़, आपके लिक्षणां और आपके लिक्ष्यां पर �नभर्रार करता है।

यह फै़सलिा आप और आपके डॉक्टर को �मलिकर लिेना चिा�हए। उन्हं बताएं �क आप �कस काम पर लिौटना चिाहते हैं, चिाहे विह कुत्ते को
टहलिाना हो या खेलि पर लिौटना। पूछं �क आपके �लिए शुरुआत का सुर�क्षत स्तर कैसा होगा, और विहां से आगे कैसे बढं़। ऊपर जो�खमां
विालिा �हस्सा बताता है �क �कन बातां पर ध्यान रखना है, ता�क शुरू करने से पहलिे आप अपनी कोइर्रा भी �चिर्टिता उठा सकं।

मुख्य बात

हां, स�क्रिय रहना आपके जोड़ां और आपकी सामान्य सेहत के �लिए फ़ायदेिमंदि है। ज�दिी असर करने विालिे उपाय की नहीं, ब��क लिगातार
धिीरे-धिीरे होने विालिे सुधिार की उम्मीदि रखं: व्यायाम घिुटने जैसे जोड़ां मं दिदिर्रा और �हलिने-डुलिने मं मदिदि करता है, हालिां�क रोज़मरार्रा मं आपको
�कतना फ़कर्रा  महसूस होता है, यह अलिग-अलिग होता है [11]। मुख्य साविधिानी है बहुत ज�दिी बहुत ज़्यादिा कर लिेना, ख़िासकर चिोट के
बादि, इस�लिए धिीरे-धिीरे बढ़ाएं, और आगे ज़ोर लिगाने से पहलिे अपने डॉक्टर से सलिाह लिं।
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