
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

हाथ का संक्रमण आमतौर पर एक ही जगह पर दिदिर्द करता है। उसके ऊपर की त्वचिा लाल, गमर्द और सूजी हु�र्द हो सकती है। उंगली �हलाने
या को�र्द चिीज़ पकड़ने पर दिदिर्द अक्सर बढ़ जाता है। हाथ को आराम देिने से यह थोड़ा शांत होता है, ले�कन दुखन अपने आप दूर नहीं होती।

रोज़ के काम मु��कल हो जाते हैं। बटन लगाना, चिाबी घुमाना, चिाय का कप पकड़ना या टा�प करना, �न सब में चिुभन जैसा दिदिर्द हो सकता
है। अगर संक्रमण उंगली के टेंडन के आवरण (शीथ) में है (वह सुरंग �जसमें उंगली मोड़ने वाला टेंडन (कंडरा) �फिसलता है), तो पूरी उंगली
सूज सकती है और थोड़ी मुड़ी हु�र्द रह सकती है। उसे सीधिा करने में दिदिर्द होता है, और यह दिदिर्द तब भी होता है जब को�र्द दूसरा व्य�क्त उसे
धिीरे से सीधिा करने की को�शश करता है। अगर �कसी जोड़ में संक्रमण है, तो वह जोड़ सूजा हुआ, छूने पर दुखता हुआ और गमर्द होता है,
और उसे �कसी भी �दिशा में �हलाने पर काफ़ी दिदिर्द होता है।

कुछ संक्रमण त्वचिा पर लाल, दुखती हु�र्द धिा�रयाें के रूप में फैिलते हैं, और आपकी बगल की ग्रं�थयाें (�ग��टयाें) में दिदिर्द हो सकता है। सूजन
के कारण हाथ का �पछला �हस्सा (हथेली की उलटी तरफ़) फूिला हुआ �दिख सकता है, और यह बताना मु��कल हो सकता है �क तरल
कहां जमा हुआ है। रात का समय तकलीफ़ वाला हो सकता है, क्याें�क जब हाथ �स्थर रहता है तो सूजन बढ़ती जाती है।

ज़्यादिातर संक्रमण सप्ताहाें में नहीं, ब��क कुछ घंटाें या �दिनाें में उभरते हैं। अगर लाली, सूजन और दिदिर्द कम होने के बजाय बढ़ रहे हैं, तो
यह साधिारण मोचि के बजाय संक्रमण की ओर �शारा करता है। कुछ समस्याएं लगभग एक जैसी �दिखती हैं, जैसे गाउट, �कसी कीड़े का
काटना, �कसी फिांस (�स्प्लंटर) से होने वाली प्र�त�क्रया या ग�ठिया (आथर्दरा��टस) का भड़कना, �स�लए शुरू में कारण हमेशा साफ़ नहीं
होता।

अगर आपको डाय�बटीज़ (मधिुमेह), �कडनी की बीमारी, या को�र्द एसेी बीमारी या दिवा है जो आपकी रोग-प्र�तरोधिक क्षमता (�म्यून
�सस्टम) को कमज़ोर करती है, तो अपने सजर्दन को बताएं। �नसे संक्रमण का व्यवहार बदिल जाता है और उसके �लाज का तरीका भी
बदिल जाता है। यही बात एसेे �कसी भी संक्रमण पर लागू होती है जो एंटीबायो�टक के बादि या घाव की सफ़ा�र्द के बादि भी ठिीक नहीं हुआ
है, क्याें�क कुछ धिीरे बढ़ने वाले संक्रमणाें की पहचिान के �लए ख़ास जांचिाें की ज़रूरत होती है।

समय पर �लाज से हाथ के नरम ऊतकाें के ज़्यादिातर संक्रमण पूरी तरह ठिीक हो जाते हैं। �तंज़ार करने का जो�खम यह है �क �सके बादि
जकड़न, उंगली का हमेशा के �लए मुड़ा रह जाना, या गंभीर मामलाें में उंगली खो देिना हो सकता है।

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

हाथ के सकं्रमण
से�युला��टस वाला हाथ — नरम ऊतकाें का संक्रमण, �जसमें लाली, सूजन और गमार्दहट होती है।
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असल में क्या हो रहा है

आपके हाथ में जगह बहुत कम है और चिीज़ें ठिसाठिस भरी हैं। 27 ह�ड्डियां एक-दूसरे के पास त्वचिा के नीचिे रहती हैं, और यह त्वचिा हाथ के
�पछले �हस्से पर पतली होती है और हथेली में कसकर जुड़ी होती है। टेंडन, यानी वे र�स्सयां जो आपकी उंग�लयाें को खींचिती हैं, संकरी
सुरंगाें में से �फिसलते हैं। �नमें से एक सुरंग, फ्लेक्सर शीथ, उंगली को मोड़ने वाले टेंडन के चिाराें ओर �लपटी होती है और अंदिर से एक
�चिकनी परत से ढकी होती है, जो टेंडन को पोषण और �चिकना�र्द देिती है। जब बैक्टी�रया �कसी कट, फिांस या �कसी नुकीली चिीज़ से हुए
छेदि वाले घाव से अंदिर पहुंचि जाते हैं, तो उस बंदि जगह में उनके पास सुरंग के साथ-साथ फैिलने के अलावा को�र्द रास्ता नहीं होता।

असली समस्या सूजन है। एसेी सुरंग के अंदिर सूजन के �लए जगह नहीं होती, �स�लए दिबाव बढ़ जाता है। अगर दिबाव बढ़ता रहे, तो यह
खुदि टेंडन तक खून की आपू�तर्ति को दिबाकर रोक सकता है। तब टेंडन अपने आसपास की सुरंग से �नशान वाले ऊतक (स्कार �ट�यू) के
ज़�रए �चिपक सकता है, �जससे संक्रमण ठिीक हो जाने के बादि भी उंगली जकड़ी रह जाती है। �सी�लए टेंडन के आवरण के संक्रमण का
�लाज कुछ �दिन �तंज़ार करने के बजाय ज�दिी करना ज़रूरी है।

दूसरी जगहाें के अपने ख़तरे हैं। आपकी उंगली के �सरे का चिबर्बी वाला गद्दा सख़्त रेशाें से छोटी-छोटी बंदि थै�लयाें में बंटा होता है, �स�लए
वहां का संक्रमण (फेिलन — उंगली के पोर का गहरा संक्रमण) तेज़ी से दिबाव बनाता है और हड्डिी या पास के जोड़ तक फैिल सकता है।
नाखून के बगल की त्वचिा में भी धिीरे-धिीरे सुलगता रहने वाला संक्रमण (क्रॉ�नक पैरो�न�कया — नाखून के पास का लंबे समय तक चिलने
वाला संक्रमण) हो सकता है, जो अक्सर यीस्ट (एक तरह की फिफंूिदि) से होता है, जहां नमी क्यू�टकल (नाखून के �कनारे की त्वचिा) के नीचिे
घुसकर उसमें सूजन (�न्फ्लेमेशन) बनाए रखती है। और कुछ लोगाें में अंगूठेि और छोटी उंगली की टेंडन वाली सुरंगें आपस में जुड़ी होती हैं,
�स�लए संक्रमण हथेली के एक तरफ़ से दूसरी तरफ़ तक पहुंचि सकता है।

हाथ के ज़्यादिातर संक्रमण उन बैक्टी�रया से होते हैं जो सामान्य रूप से त्वचिा पर रहते हैं और �कसी कटी-फिटी जगह से अंदिर चिले जाते हैं।
कुछ संक्रमण काटने से होते हैं, चिाहे �संान ने काटा हो या जानवर ने। डाय�बटीज़, स्टेरॉयड दिवाएं या कमज़ोर रोग-प्र�तरोधिक क्षमता की
वजह से संक्रमण के �लए जड़ पकड़ना और टेंडन, हड्डिी या जोड़ जैसी गहरी संरचिनाआें तक पहुंचिना आसान हो जाता है। �सी�लए आपके
सजर्दन आपकी सेहत के ��तहास के बारे में पूछेंगे, और �सी�लए ज�दिी �लाज मायने रखता है: समय पर �लाज से नरम ऊतकाें के
ज़्यादिातर संक्रमण पूरी तरह ठिीक हो जाते हैं, जब�क देिर करने से लंबे समय तक रहने वाली जकड़न का जो�खम रहता है।

हम �सके �लए क्या कर सकते हैं

डॉ. कीरन �हरपरा, माटर प्रा�वेट हॉ�स्पटल, रॉकहैम्पटन में ऊपरी अंग (कंधिे से हाथ तक) के सजर्दन, हाथ के संक्रमणाें का �लाज ज�दिी
क़दिम उठिाकर करते हैं, क्याें�क देिरी ही लंबे समय तक रहने वाला नुकसान करती है। मरीज़ाें को आमतौर पर उनके जीपी (आपके फैि�मली
डॉक्टर) हमारे �क्ल�नक में रेफ़र करते हैं; अगर �कसी �फि�जयोथेरे�पस्ट ने आपको हमसे �मलने की सलाह दिी है, तब भी मे�डकेयर �रबेट
पाने के योग्य होने के �लए आपको अपने जीपी से रेफ़रल लेना होगा। उस मुलाक़ात में हम आपकी पूरी जानकारी (�हस्ट्री) लेते हैं, आपके
हाथ की जांचि करते हैं और ज़रूरी टेस्ट करवाते हैं, ता�क पता चिल सके �क कौन-सा कीटाणु बढ़ रहा है और संक्रमण �कतना गहरा गया
है।

शुरुआती अवस्था के क�र्द संक्रमणाें में पहला क़दिम �बना ऑपरेशन का �लाज होता है। अगर टेंडन के आवरण का संक्रमण लक्षण शुरू
होने के 48 घंटे के भीतर पकड़ में आ जाए, तो एंटीबायो�टक और �स्प्लंट से उसका फैिलना रुक सकता है। �सके बादि आप पर बारीकी से
नज़र रखी जाएगी, और अगर हालत ज�दिी न सुधिरे तो हम �तंज़ार करने के बजाय सजर्दरी की ओर बढ़ेंगे। �कसी भी �लाज के बादि, हाथ
को सुर�क्षत �स्थ�त में �स्प्लंट में रखना और �फिर उंग�लयाें को ज�दिी �हलाना-डुलाना शुरू करना जकड़न को रोकने में मदिदि करता है। यहां
�रहै�ब�लटेशन (दिोबारा काम लायक बनाने की थेरेपी) मायने रखता है: संक्र�मत हाथ को अगर �हलाया न जाए तो वह जकड़ जाएगा,
�स�लए थेरेपी योजना का �हस्सा है, को�र्द वैक��पक अ�त�रक्त चिीज़ नहीं।

�लाज का दूसरा दिवा वाला �हस्सा एंटीबायो�टक हैं। पहली पचिर्बी एसेी चिुनी जाती है जो उन बैक्टी�रया को कवर करे �जनसे आपका
संक्रमण होने की सबसे ज़्यादिा संभावना है, और जब लैब के नतीजाें से ठिीक-ठिीक पता चिल जाता है �क कौन-सा कीटाणु है, तो हम उसके
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�हसाब से सही एंटीबायो�टक पर बदिल देिते हैं। कुछ संक्रमणाें में गो�लयाें के बजाय �ड्रप से एंटीबायो�टक देिनी पड़ती है, और गंभीर
संक्रमणाें में कोसर्द 4 से 6 सप्ताह तक चिल सकता है। अगर आपकी रोग-प्र�तरोधिक क्षमता �कसी बीमारी या स्टेरॉयड जैसी दिवाआें से
कमज़ोर है, तो हम ज़्यादिा तेज़ी से और ज़्यादिा ज़ोरदिार �लाज करते हैं, क्याें�क एसेे संक्रमण ज़्यादिा ज�दिी गंभीर हो सकते हैं। �संान या
जानवर के काटने पर आमतौर पर बचिाव के �लए भी एंटीबायो�टक देिनी पड़ती है।

सजर्दरी पर तब �वचिार �कया जाता है जब �नकालने के �लए मवादि हो, या जब संक्रमण टेंडन, हड्डिी या जोड़ तक पहुंचि गया हो। फिोड़े
(एब्सेस) या त्वचिा के नीचिे जमा तरल को खोलना पड़ता है ता�क दिबाव बाहर �नकल सके, और शुरू में घाव में अक्सर पट्टी भरकर रखी
जाती है ता�क �रसाव होता रहे। उंगली के �सरे का संक्रमण (फेिलन) या नाखून के बगल का संक्रमण (पैरो�न�कया) एक छोटे चिीरे से
�नकाला जाता है, और कभी-कभी नाखून का कुछ �हस्सा हटाना पड़ता है। टेंडन के आवरण के संक्रमण में सुरंग को अंदिर से धिोना पड़ता
है, और हड्डिी के संक्रमण (ऑ�स्टयोमायला��टस) में मरे हुए ऊतक को साफ़ करके हटाना पड़ता है, साथ में लंबे समय तक एंटीबायो�टक
देिनी पड़ती है। एक ज़रूरी अपवादि: अगर आपकी उंगली पर छाला वायरल संक्रमण �नकलता है (हपर्पे�टक ��हटलो), तो उसके �लए सजर्दरी
नहीं की जाती, और उसे काटकर खोलने से हालत और �बगड़ सकती है।

क्या उम्मीदि करें

ज�दिी पकड़ में आए हाथ के ज़्यादिातर संक्रमण �लाज से पूरी तरह ठिीक हो जाते हैं। समय पर �लाज से नरम ऊतकाें के ज़्यादिातर
संक्रमण पूरी तरह ठिीक हो जाते हैं, और हाथ सामान्य हो जाता है। आप �जतनी ज�दिी �दिखाते हैं, जकड़न या लंबे समय तक रहने वाले
नुकसान से बचिने की संभावना उतनी ही बेहतर होती है।

ठिीक होने में �कतना समय लगेगा, यह �स पर �नभर्दर करता है �क संक्रमण �कतना गहरा गया था। त्वचिा या नाखून का संक्रमण मवादि
�नकालने या एंटीबायो�टक के कुछ ही �दिनाें में ठिीक हो सकता है। टेंडन के आवरण, हड्डिी या जोड़ के संक्रमण में ज़्यादिा समय लगता है,
और कुछ में सप्ताहाें तक एंटीबायो�टक लेनी पड़ती है। संक्रमण ठिीक हो जाने के बादि भी उंगली कुछ समय तक जकड़ी रह सकती है। जब
आपके सजर्दन कहें �क यह सुर�क्षत है, तब उंग�लयाें को ज�दिी �हलाना-डुलाना शुरू करना उस जकड़न को स्थायी होने से रोकने में मदिदि
करता है।

अगर �लाज में देिर हो जाए, तो आगे का नतीजा कम �न�श्चित होता है। जो टेंडन के आवरण का संक्रमण क�र्द �दिनाें से है, वह टेंडन को
उसकी सुरंग से �नशान वाले ऊतक से �चिपका सकता है, �जससे संक्रमण जाने के बादि भी उंगली जकड़ी रह जाती है। पूरी तरह और समय
पर �लाज के बावजूदि गंभीर संक्रमणाें से अब भी हाथ के काम करने की क्षमता हमेशा के �लए कम हो सकती है, या कुछ मामलाें में उंगली
खोनी पड़ सकती है। �सी�लए �न संक्रमणाें को कुछ �दिन देिखते रहने के बजाय अत्याव�यक मानकर �लाज �कया जाता है।

कुछ संक्रमण अलग तरह से व्यवहार करते हैं। डाय�बटीज़ या कमज़ोर रोग-प्र�तरोधिक क्षमता वाले लोगाें में संक्रमण ज़्यादिा तेज़ी से फैिल
सकते हैं और गहरी संरचिनाआें तक पहुंचि सकते हैं, �स�लए उन्हें ज़्यादिा ज़ोरदिार �लाज की ज़रूरत होती है और कभी-कभी एक से
ज़्यादिा ऑपरेशन करने पड़ते हैं। धिीरे बढ़ने वाले संक्रमण, जैसे मा�कोबैक्टी�रया (कीटाणुआें का वह प�रवार �जसका एक सदिस्य टीबी
करता है) से होने वाले संक्रमण, उन्हें ख़त्म करने के �लए सजर्दरी के साथ लंबे समय तक एंटीबायो�टक चिा�हए होती है, और ठिीक होने में
�दिनाें के बजाय महीनाें लग जाते हैं।

�लाज के बादि आमतौर पर आपको दिोबारा �दिखाया जाएगा, ता�क जांचि हो सके �क संक्रमण ख़त्म हो रहा है और आपका हाथ ठिीक से
�हल-डुल रहा है। हालत बेहतर लगे तब भी ये अपॉ�टंमेंट न छोड़ें, क्याें�क कुछ समस्याएं सूजन कम होने पर ही सामने आती हैं। अगर
संक्रमण ठिीक होता लग रहा था और उसके बादि दिदिर्द, लाली या सूजन लौट आए, तो �तंज़ार करने के बजाय अपने सजर्दन से संपकर्द  करें।
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डॉक्टर को कब �दिखाएं

हाथ के संक्रमणाें में समय बहुत अहम होता है। देिरी से होने वाला नुकसान तेज़ी से होता है, �स�लए यह देिखने के �लए �तंज़ार न करें �क
हालत अपने आप ठिीक होती है या नहीं।

अगर आपके हाथ या बांह पर ऊपर की ओर जाती लाल धिा�रयां हैं, अगर पूरी उंगली सूजी हु�र्द है, मुड़ी हु�र्द है और उसे सीधिा करने में बहुत
ज़्यादिा दिदिर्द होता है, या अगर त्वचिा तेज़ी से काली पड़ रही है, उस पर छाले पड़ रहे हैं या वह गलकर टूट रही है, तो �मरजेंसी �वभाग जाएं।
यही बात तब भी लागू होती है जब हाथ के लक्षणाें के साथ आपको बुखार जैसा लगे और तबीयत ख़राब लगे, या अगर हाथ में चिोट लगी
थी और अब वह बहुत ज़्यादिा सूजा और तना हुआ है। ये फैिलते हुए या गहरे संक्रमण के संकेत हो सकते हैं, �जसकी उसी �दिन जांचि और
�लाज ज़रूरी है।

अगर दिदिर्द बहुत तेज़ है और बढ़ रहा है, अगर उंगली का को�र्द जोड़ गमर्द है, सूजा हुआ है और उसे �हलाने में बहुत दिदिर्द होता है, या अगर
आपको त्वचिा के नीचिे या नाखून के बगल में मवादि जमा होता �दिख रहा है, तो अत्याव�यक जांचि मांगें, हो सके तो उसी �दिन। जो संक्रमण
एक-दिो �दिन एंटीबायो�टक लेने के बादि भी नहीं सुधिरा है, उसकी भी जांचि ज़रूरी है; पचिर्बी की दिवा पूरी होने का �तंज़ार न करें।

हाथ के �कसी भी संक्रमण के �लए, चिाहे वह छोटा ही क्याें न हो, �बना देिर �कए अपने जीपी को �दिखाएं। यह और भी ज़रूरी है अगर
आपको डाय�बटीज़, �कडनी की बीमारी, या को�र्द एसेी बीमारी या दिवा है जो आपकी रोग-प्र�तरोधिक क्षमता को कमज़ोर करती है, क्याें�क
एसेी �स्थ�तयाें में संक्रमण ज़्यादिा तेज़ी से फैिल सकते हैं और ज़्यादिा गहरा�र्द तक पहुंचि सकते हैं। हाल में �कसी जानवर या �संान के काटने,
�कसी नुकीली चिीज़ से हुए छेदि वाले घाव, या अपने काम और यात्रा के बारे में अपने जीपी को बताएं, �जससे �कसी असामान्य कीटाणु का
पता चिल सकता हो।

अगर को�र्द संक्रमण �लाज के बावजूदि बार-बार लौटता है या कभी पूरी तरह ठिीक नहीं होता, तो �कसी �वशेषज्ञ से जांचि करवाने को कहें,
क्याें�क कुछ धिीरे बढ़ने वाले संक्रमणाें की पहचिान के �लए ख़ास टेस्ट की ज़रूरत होती है।
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