
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

वज़न और जोड़ां का स्वास्थ्य आपस मं गहरा�ई से जुड़े हैं। ज़्यादिा वज़न होने से आपके जोड़ां पर ज़्यादिा भार पड़ता है, खासकर घुटने के
भीतरी �हस्से पर। �ससे यह समझने मं मदिदि �मलती है �क मोटापे के साथ जी रहे लोगां मं घुटने के भीतरी �हस्से मं �घसाव वाला ग�ठिया
(ऑ�स्टयोआथईरा��टस) आम क्यां है [1]। ज़्यादिा वज़न �स�ई  आपके जोड़ां पर ही नहीं, आपके पूरे शरीर पर असर डालता है। मोटापा एक
बीमारी है जो पूरे शरीर मं सूजन (�न्फ्लेमेशन) पैदिा करती है, और यह सूजन आपके जोड़ां तक भी पहुंचिती है [2]।

यह पेज हर उस व्य�क्त के �लए है �जसका वज़न ज़्यादिा है और �जसके जोड़ां मं दिदिई है, या जो जोड़ की सजईरी के बारे मं सोचि रहा है। यह
माता-�पता के �लए भी है, क्यां�क बच्चिां मं मोटापा एसेी समस्या है जो बदिल सकती है, और �स पर ध्यान देिने से उनके जोड़ां का स्वास्थ्य
और कुल �मलाकर सेहत बेहतर हो सकती है [3]। अच्छी खबर यह है �क वज़न उन चिीज़ां मं से एक है �जनके बारे मं आप कुछ कर सकते
हैं। वज़न घटाने से जोड़ां के लक्षणां मं आराम �मल सकता है और सजईरी से जुड़े कुछ जो�खम कम हो सकते हैं।

ज़्यादिा वज़न जोड़ां पर मुख्य रूप से दिो तरह से असर डालता है। पहला यां�त्रिक है: हर कदिम के साथ जोड़ से ज़्यादिा भार गुज़रता है।
दूसरा रासाय�नक है: मोटापे के साथ आने वाली सूजन जोड़ के अंदिर की �चिकनी सतह को �घस सकती है, और मोटापे वाले वयस्कां मं यह
सतह ज़्यादिा भार के �हसाब से ठिीक से ढल नहीं पाती होगी [4]। तराज़ू के दूसरे पलड़े पर, सामान्य से कम वज़न होने के भी जो�खम हैं,
�जनमं से कुछ मोटापे मं �दिखने वाले जो�खमां से �मलते-जुलते हैं [5]।

वज़न और सजईरी का संबंधि दिोनां तर� से है। ज़्यादिा वज़न या मोटापे वाले लोगां को सामान्य वज़न वाले लोगां की तुलना मं आमतौर पर
कम उम्र मं कूल्हा या घुटना बदिलने के ऑपरेशन (�हप या नी �रप्लेसमंट) की ज़रूरत पड़ती है [6]। ले�कन ज़्यादिा वज़न की वजह से
सजईरी का रास्ता बंदि नहीं हो जाता। कूल्हा बदिलने के ऑपरेशन के बादि दिस साल के नतीजां को देिखने वाले शोधि मं एसेा को�ई कारण नहीं
�मला �क �स�ई  बीएमआ�ई (बॉडी मास �डंेक्स, यानी लंबा�ई के �हसाब से वज़न का माप) के आधिार पर सजईरी तक पहुंचि सी�मत की जाए
[7]। दूसरी स्वास्थ्य समस्याआं को संभालकर और अपने ऑपरेशन की सावधिानी से योजना बनाकर, सामान्य बीएमआ�ई वाले मरीज़ां जैसे
नतीजे �मल सकते हैं [8]।

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

वज़न, मोटापा और जोड़ां
का स्वास्थ्य
ज़्यादिा वज़न जोड़ां पर भार डालता है और सजईरी का जो�खम बढ़ाता है; थोड़ा-सा वज़न घटाने से भी
लक्षणां मं आराम और नतीजां मं सुधिार हो सकता है।
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क्या यह असर करता है?

�ईमानदिार जवाब यह है �क प्रमाण �मले-जुले हैं, और उनमं से कुछ कमज़ोर हैं। वज़न घटाने से जोड़ां के लक्षणां मं आराम �मल सकता है
और सजईरी से जुड़े कुछ जो�खम कम हो सकते हैं। यह आम संदेिश सही सा�बत होता है। ले�कन जब शोधिकताई खास ऑपरेशनां को ध्यान
से देिखते हैं, तो तस्वीर कम सा� होती है।

कूल्हा और घुटना बदिलने के ऑपरेशनां मं, कुछ प्र�क्रियाआं के �लए ज़्यादिा वज़न से सुधिार के �लए दिोबारा ऑपरेशन (�रवीज़न) की ज़रूरत
पड़ने की संभावना बढ़ जाती है। अध्ययनां मं मोटापे वाले लोगां मं घुटने का एक �हस्सा बदिलने के ऑपरेशन (पा�शर्शियल नी �रप्लेसमंट) के
बादि �रवीज़न की दिर ज़्यादिा पा�ई ग�ई है [9], और फै्रक्चिर के �लए �कए गए �रवसई शोल्डर �रप्लेसमंट (कंधिा बदिलने का एक खास तरह का
ऑपरेशन) के बादि भी �रवीज़न की दिर ज़्यादिा पा�ई ग�ई है [10]। कूल्हा बदिलने के ऑपरेशन के �लए, एक अध्ययन मं पाया गया �क मोटापे
की श्रेणी का संबंधि आगे होने वाले ऑपरेशनां के जो�खम, उनके बड़े या छोटे होने, या उनके समय से नहीं था [11]। �स तरह के नतीजे
सभी एक ही �दिशा मं �शारा नहीं करते, और ज़्यादिातर शोधि छोटे या कम अव�धि के हैं।

कुछ नतीजे सीधिे शब्दिां मं तसल्ली देिने वाले हैं। कूल्हे के दूरबीन से ऑपरेशन (आ�ार्थ्रोस्कोपी) के बादि, मोटापे वाले लोगां मं दिदिई और काम
करने की क्षमता मं लंबे समय तक वैसा ही सुधिार रहा जैसा सामान्य वज़न वाले लोगां मं [12]। कला�ई के फै्रक्चिर की सजईरी के बादि, एक
अध्ययन मं सामान्य वज़न वाले लोगां और मोटापे वाले लोगां के बीचि जोड़ के �हलने-डुलने मं को�ई �कई  नहीं �मला [13]। दूसरी ओर, घुटने
का दूरबीन से ऑपरेशन मोटापे वाले लोगां मं कम अच्छा काम करता है, खासकर जब ग�ठिया पहले से मौजूदि हो [14]।

कुछ क�मयां भी हैं। 45 या उससे ज़्यादिा बीएमआ�ई वाले लोगां के �लए, एक तरह के घुटना बदिलने के ऑपरेशन पर हुए अध्ययन �तने
छोटे थे �क उनसे ठिोस �नष्क�ई नहीं �नकाले जा सकते [15]। कुछ स�जर्शिकल �ैसलां के �लए उपलब्ध आंकड़े �तने कमज़ोर हैं �क वे �कसी
भी पक्ष मं ठिोस सलाह का समथईन नहीं करते [16]।

आपके �लए मुख्य संदेिश यह है। ज़्यादिा वज़न से जोड़ की सजईरी से जुड़े कुछ जो�खम बदिल जाते हैं, ले�कन �ससे सजईरी का रास्ता बंदि
नहीं होता, और मोटापे वाले बहुत से लोग अपने ऑपरेशन के बादि अच्छा करते हैं। आपके डॉक्टर आपसे बात कर सकते हैं �क �नमं से
कौन से नतीजे आपके जोड़ और आपकी प�र�स्थ�त पर लागू होते हैं।

�सके जो�खम क्या हैं?

जोड़ की सजईरी से जुड़े सबसे संभा�वत जो�खम वे हैं जो आपको पहले कुछ �दिनां और सप्ताहां मं �दिखते हैं: घाव की समस्याएं, जकड़न
और धिीरे ठिीक होना। ज़्यादिा वज़न से �नमं से कुछ की संभावना बढ़ सकती है। बांह और हाथ के फै्रक्चिर की सजईरी के बादि, मोटापे वाले
लोगां मं पहले 90 �दिनां मं और �फिर 2 साल पर ज�टलताआं (कॉ��प्लकेशन) की दिर ज़्यादिा थी [17]। 2 साल पर, �न ज�टलताआं मं हड्डी
का टेढ़ा जुड़ना, हड्डी का न जुड़ना, और दिोबारा सजईरी की ज़रूरत शा�मल थी [17]।

कुछ जो�खम जोड़ और ऑपरेशन पर �नभईर करते हैं। घुटने का एक �हस्सा बदिलने के ऑपरेशन के बादि, मोटापे वाले लोगां को ज़्यादिा बार
सुधिार के �लए दिोबारा ऑपरेशन की ज़रूरत पड़ी [9]। फै्रक्चिर के �लए �कए गए �रवसई शोल्डर �रप्लेसमंट के बादि भी एसेा ही था, जहां
ज़्यादिा वज़न का संबंधि कुल �मलाकर ज़्यादिा दिोबारा ऑपरेशनां से और जोड़ के अपनी जगह से �खसक जाने (�डसलोकेशन) की ज़्यादिा
समस्याआं से था [10]। रोबोट की मदिदि से �कए जाने वाले एक तरह के घुटना बदिलने के ऑपरेशन मं, मोटापा ��प्लांट के ढीला हो जाने
या यां�त्रिक रूप से फेिल हो जाने का जो�खम कारक बना रहा [18]।

हर जो�खम एक ही �दिशा मं �शारा नहीं करता, और कुछ नतीजे सचि मं �मले-जुले हैं। रोबोट की मदिदि से घुटना बदिलने के ऑपरेशन पर
एक और अध्ययन मं, गंभीर मोटापे (बीएमआ�ई 35 या उससे ज़्यादिा) वाले लोगां मं ज़्यादिा ज�टलताआं का रुझान सां�ख्यकीय रूप से
स्पष्ट नहीं था [19]। घुटना बदिलने के ऑपरेशन के बादि जकड़न एक जानी-मानी �चिर्शिता है, ले�कन एक अध्ययन मं पाया गया �क जकड़े हुए
घुटने को खोलने की प्र�क्रिया के बादि ज़्यादिा वज़न का संबंधि न तो ज़्यादिा जकड़न से था और न ही खराब नतीजां से [20]। सामान्य से कम
वज़न होने के भी जो�खम हैं, और �नमं से कुछ मोटापे के जो�खमां से �मलते-जुलते हैं [5]।
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जो जानकारी है, उसमं कुछ क�मयां भी हैं, और यह �ईमानदिारी से बताना ज़रूरी है। 45 या उससे ज़्यादिा बीएमआ�ई वाले लोगां के �लए,
एक तरह के घुटना बदिलने के ऑपरेशन पर हुए अध्ययन �तने छोटे थे �क उनसे सुरक्षा के बारे मं ठिोस �नष्क�ई नहीं �नकाले जा सकते
[15]। पैर (�नचिले अंग) के फै्रक्चिर वाले बच्चिां मं, मोटापे की वजह से अस्पताल मं ज़्यादिा �दिन रहना पड़ा और अस्पताल से एसेी छुट्टी के
ज़्यादिा मामले हुए जो प�रवार नहीं चिाहते थे [21]।

कुल �मलाकर तस्वीर यह है। ज़्यादिा वज़न से सजईरी से जुड़े कुछ जो�खम बढ़ते हैं, ले�कन �ससे सजईरी का रास्ता बंदि नहीं होता, और
दूसरी स्वास्थ्य समस्याआं को संभालकर और अपने ऑपरेशन की सावधिानी से योजना बनाकर �नमं से बहुत से जो�खम कम �कए जा
सकते हैं [8]। आपके डॉक्टर आपसे बात कर सकते हैं �क �नमं से कौन से जो�खम आप पर लागू होते हैं।

क्या यह आपके �लए सही है?

अगर आपका वज़न ज़्यादिा है और आपके जोड़ां मं दिदिई है, तो यह पेज आपके �लए ही �लखा गया है। ज़्यादिा वज़न की वजह से सजईरी का
रास्ता बंदि नहीं होता। मोटापे वाले बहुत से लोग कूल्हा और घुटना बदिलने के ऑपरेशन के बादि अच्छा करते हैं, खासकर जब दूसरी स्वास्थ्य
समस्याआं को संभाला जाता है और ऑपरेशन की सावधिानी से योजना बना�ई जाती है [8]। सजईरी से पहले वज़न घटाने से जोड़ां के
लक्षणां मं आराम �मल सकता है और ऑपरेशन से जुड़े कुछ जो�खम कम हो सकते हैं।

सजईरी ही अकेला रास्ता नहीं है। कुछ जोड़ां और कुछ ऑपरेशनां मं, ज़्यादिा वज़न से बादि मं सुधिार के �लए दिोबारा ऑपरेशन की ज़रूरत
पड़ने की संभावना बढ़ जाती है [9]। आपके डॉक्टर आपके साथ �वकल्पां की तुलना कर सकते हैं, �जनमं व्यायाम और वज़न को संभालने
जैसी �बना सजईरी वाली देिखभाल भी शा�मल है, और यह तौलने मं आपकी मदिदि कर सकते हैं �क हर �वकल्प से क्या �मलता है।

यह �ैसला आप और आपके डॉक्टर �मलकर लेते हैं। आप अपने लक्ष्य, अपना दिदिई और अपनी रोज़मराई की �ज़र्शिदिगी सामने रखते हैं।
आपके डॉक्टर आपके जोड़ और आपकी प�र�स्थ�त के बारे मं प्रमाण सामने रखते हैं। आप दिोनां �मलकर �लाज का समय और वह तरीका
तय कर सकते हैं जो आपके �लए सही हो।

मुख्य बात

ज़्यादिा वज़न आपके जोड़ां पर और सजईरी से जुड़े कुछ जो�खमां पर असर डालता है, ले�कन �ससे सजईरी का रास्ता बंदि नहीं होता। वज़न
घटाने से जोड़ां के लक्षणां मं आराम �मल सकता है और �नमं से कुछ जो�खम कम हो सकते हैं, और व्यायाम और दूसरी देिखभाल के
साथ-साथ �से अपनी योजना का �हस्सा बनाने पर �वचिार करना �ायदेिमंदि है। यथाथईवादिी उ�मीदि तुरंत समाधिान की नहीं, ब�ल्क धिीरे-धिीरे
लगातार सुधिार की है, क्यां�क नतीजे हर व्य�क्त मं अलग होते हैं। सबसे ज़रूरी चिेतावनी यह है �क खास ऑपरेशनां के बारे मं प्रमाण �मले-
जुले हैं, �स�लए अपने डॉक्टर से बात करं �क कौन से नतीजे आपके जोड़ और आपकी प�र�स्थ�त पर लागू होते हैं।
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