
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

जब आपके हाथ का को�ई टेंडन (कंडरा) या न�ई (तं�त्रिका) कट जाती है, तो उसका असर �स पर �नभईर करता है �क कौन-सी चिीज़ चिो�टल
हु�ई है और कहां। कटे हुए टेंडन का आमतौर पर मतलब होता है �क आप एक या ज़्यादिा उंग�लयाें को उस तरह मोड़ या सीधिा नहीं कर पाते
जैसे सामान्य रूप से करते हैं। कटी हु�ई न�ई से उस �हस्से में सुन्नपन या झुनझुनी होती है �जस तक �ह पहुंचिती है, और चिोट �ाली जगह के
ऊपर थपथपाने पर आपको झुनझुनी या �बजली जैसा एहसास हो सकता है। थपथपाने पर होने �ाला यह एहसास �स बात का संकेत हो
सकता है �क न�ई ठीक होना शुरू हो रही है।

दिदिई आमतौर पर ठीक घा� �ाली जगह पर महसूस होता है, और जब आप हाथ �स्तेमाल करने की को�शश करते हैं तो यह भड़क उठता
है: पकड़ना, चिुटकी से पकड़ना, शॉ�पंग का सामान उठाकर ले जाना, चिाबी घुमाना या बटन लगाना। बहुत से लोगाें को रात में या जागने पर
हाथ में ज़्यादिा दुखन महसूस होती है। हाथ को आराम देिने और �स्थर रखने से दिदिई अक्सर कम हो जाता है, जब�क �हलाने और ज़ोर डालने
से यह बढ़ जाता है। अगर को�ई टेंडन �स�ई  आं�शक रूप से कटा था, तो उंगली पहले काम कर सकती है, ले�कन बादि में अटक सकती है,
कट-कट की आ�ाज़ कर सकती है या अचिानक ज�ाब देि सकती है।

�े रोज़मराई के काम मु��कल हो जाते हैं �जनमें उंग�लयाें के �सराें में एहसास की ज़रूरत होती है: �सक्काें जैसी छोटी चिीज़ें उठाना, बटन या
�ज़प लगाना, पेन पकड़ना, छुरी-कांटा-चिम्मचि संभालना, या यह महसूस करना �क पानी गमई है या नहीं। हो सकता है �क आपसे चिीज़ें �गर
जाएं और आपको पता भी न चिले, क्याें�क हाथ आपको यह नहीं बता पाता �क आप �कतनी ज़ोर से पकड़ रहे हैं। अगर चिोट में टेंडन या
न�ई के साथ-साथ हड्डी भी टूटी है (फै्रक्चिर), तो कमज़ोरी और सुन्नपन अक्सर ज़्यादिा गंभीर होते हैं।

कुछ चिेता�नी �ाले लक्षणाें में तुरंत �लाज की ज़रूरत होती है। अगर आपकी उंगली, हाथ या बांह गमई, लाल, सूजी हु�ई और दिदिईनाक हो
जाए, ख़ासकर बुखार के साथ, या आपकी उंग�लयां या हाथ फीके (स�ेदि पड़े हुए), ठंडे, स�ेदि या नीले पड़ जाएं, या �कसी चिोट के बादि
अचिानक उनमें एहसास या �हलने-डुलने की क्षमता चिली जाए, तो उसी �दिन �मरजेंसी ��भाग जाएं। अगर लक्षण ठीक नहीं हो रहे, सप्ताहाें
में �बगड़ते जा रहे हैं, रात में आपकी नींदि खोल देिते हैं, या आपको काम करने या हाथ �स्तेमाल करने से रोकते हैं, तो अपने जीपी (आपके
फै�मली डॉक्टर) को �दिखाएं या ��शेषज्ञ से जांचि के �लए कहें।

P A T I E N T  I N F O R M A T I O N  —  I N  D E P T H

हाथ के टेंडन और न�ई की
चिोटें
हाथ की हथेली �ाली तर� के टेंडन और न�ई त्�चिा के पास संकरे रास्ताें में होते हैं। कटने और चिीरे जैसे
घा�ाें (लैसरेशन) में अक्सर एक से ज़्यादिा संरचिनाआें को चिोट पहुंचिती है।
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असल में क्या हो रहा है

आपका हाथ 27 छोटी ह�ड्डयाें से बना है, जो उंग�लयाें की पांचि कताराें (रे) में लगी होती हैं। हर कतार ह�ड्डयाें की एक चिेन है जो एक साथ
मुड़ती और सीधिी होती है। उंग�लयाें को �हलाने �ाली मांसपे�शयां कुछ अग्रबाहु (कोहनी से कला�ई तक का �हस्सा) में और कुछ हाथ के
अंदिर ही होती हैं, और �े टेंडन कहलाने �ाली डो�रयाें के ज़�रए उंग�लयाें को खींचिती हैं। टेंडन को एक �चिकनी सुरंग के अंदिर चिलने �ाली
रस्सी की तरह समझें। हर उंगली की हथेली �ाली तर� एसेी दिो र�स्सयां होती हैं: एक बीचि �ाले जोड़ को मोड़ती है, और दूसरी पूरे रास्ते
उंगली के �सरे तक जाती है और आ�ख़री जोड़ को मोड़ती है। हाथ के �पछले �हस्से (हथेली की उलटी तर�) पर दूसरे टेंडन उंग�लयाें को
सीधिा करते हैं।

जब आपका हाथ कटता है, तो �नमें से को�ई रस्सी पूरी तरह या आं�शक रूप से कट सकती है। पूरी तरह कटे टेंडन का मतलब है �क उसे
खींचिने �ाली मांसपेशी का उंगली से संबंधि टूट गया है, �स�लए �ह उंगली अपने-आप न मुड़ेगी, न सीधिी होगी। आं�शक रूप से कटा टेंडन
शुरू में �फर भी काम कर सकता है, �सी�लए अटकने या ज�ाब देिने से पहले उंगली ठीक लग सकती है। टेंडन उन �चिकनी सुरंगाें के अंदिर
सरकते हैं, �स�लए �रपेयर (टेंडन को �ापस जोड़ना) को �तना मज़बूत होकर जुड़ना होता है �क �ह �टका भी रहे और सरक भी सके।

न�ई �ाय�रंग (�बजली के तार) हैं। �े आपकी उंग�लयाें के �सराें से एहसास �ापस �दिमाग तक ले जाती हैं और मांसपे�शयाें तक आदेिश
पहुंचिाती हैं। कटी हु�ई न�ई �ह स�कंट तोड़ देिती है, �सी�लए �जस �हस्से तक �ह पहुंचिती है, �हां आपको सुन्नपन, झुनझुनी या �बजली जैसा
एहसास होता है। टेंडन के उलट, न�ई को बस टांके लगाकर �ापस जोड़ देिने से �ह तुरंत काम नहीं करने लगती। न�ई को अपने बाहरी
आ�रण के अंदिर लगभग एक �मलीमीटर रोज़ की रफ़्तार से दिोबारा बढ़ना होता है, �स�लए एहसास महीनाें में धिीरे-धिीरे लौटता है, और
काम का बनने से पहले अक्सर एक असहज, ज़रूरत से ज़्यादिा सं�ेदिनशीलता के रूप में लौटता है।

अगर चिोट में हड्डी भी टूटी है, तो नुकसान एक साथ एक से ज़्यादिा संरचिनाआें पर होता है, और कमज़ोरी और सुन्नपन आमतौर पर ज़्यादिा
होते हैं।

हम �सके �लए क्या कर सकते हैं

डॉ. कीरन �हरपरा, माटर प्रा��ेट हॉ�स्पटल, रॉकहैम्पटन में ऊपरी अंग (कंधिे से हाथ तक) के सजईन, �लाज को आपकी खास चिोट के
�हसाब से तय करते हैं। हाथ के टेंडन और न�ई की कुछ चिोटें �बना ऑपरेशन के ठीक हो जाती हैं, और कुछ को चिोट के कुछ ही समय बादि
सजईरी की ज़रूरत होती है, �स�लए जल्दिी जांचि कर�ाना मायने रखता है। मरीज़ाें को आमतौर पर उनके जीपी हमारे �क्ल�नक में रे�र
करते हैं; अगर �कसी �फ�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 रे�रल की ज़रूरत होगी। �क्ल�नक में हम ध्यान से आपकी पूरी जानकारी लेते हैं और आपके हाथ की जांचि करते हैं, और
जहां ज़रूरत हो, �मे�जंग (स्कैन) या न�ई की जांचिें कर�ाते हैं। �न जांचिाें से पता चिलता है �क न�ई या टेंडन को �कतनी बुरी तरह चिोट लगी
है, और �नसे हमें �लाज तय करने में मदिदि �मलती है।

हर चिोट में ऑपरेशन की ज़रूरत नहीं होती। अगर न�ई कटी न हो ब�ल्क उसमें अंदिरूनी चिोट लगी हो, तो हो सकता है �क हम बस उस पर
नज़र रखें, जब तक �ह अपने-आप ठीक हो रही हो। अगर 6 सप्ताह तक नज़र रखने के बादि भी मांसपे�शयाें के �फर से काम करने का
को�ई संकेत न �दिखे, या कमज़ोरी लगातार बढ़ती जाए, तो हम न�ई को सीधिे खोलकर देिखने (एक्सप्लोर करने) की सलाह दिेंगे। जब न�ई या
टेंडन भर रहा हो, तब हाथ को �स्थर रखने �ाली को�ई चिीज़, जैसे �स्प्लंट या प्लास्टर (कास्ट), �रपेयर को सुर�क्षत रखती है। सजईरी के बादि
आपका �रहै�ब�लटेशन हैंड थेरेपी होता है, �फ�जयोथेरेपी नहीं: एक्सटेंड �रहै�ब�लटेशन (Extend Rehabilitation) की रूबी डूलन आपकी
एक्सरसा�ज़ में मागईदिशईन करती हैं और �जस भी �स्प्लंट की ज़रूरत हो, उसे बनाती हैं।

जब सजईरी की ज़रूरत होती है, तो उसका लक्ष्य �ह काम �ापस लाना होता है जो कटी हु�ई संरचिना कर रही थी: टेंडन को टांके लगाकर
�ापस जोड़ा जाता है ता�क उंगली �फर से मुड़ या सीधिी हो सके, और कटी हु�ई न�ई को जोड़ा जाता है ता�क एहसास दिोबारा बढ़ सके।
अगर न�ई के दिोनाें �सराें को �बना खींचिे पास नहीं लाया जा सकता, तो हम उस दूरी को ग्राफ्ट (शरीर के दूसरे �हस्से से �लया गया ऊतक)
या एक छोटी नली से पाट सकते हैं, या कुछ मामलाें में काम कर रही �कसी न�ई का रास्ता बदिलकर उसे ज़्यादिा उपयोगी काम में लगा
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सकते हैं। अगर न�ई की चिोट से को�ई मांसपेशी हमेशा के �लए कमज़ोर हो ग�ई है, तो �कसी टेंडन को एसेे काम से हटाकर, �जसके �बना
काम चिल सकता है, उस मांसपेशी का काम संभालने के �लए लगाया जा सकता है। कभी-कभी हम एक ही ऑपरेशन में न�ई का �रपेयर
भी करते हैं और टेंडन को दूसरी जगह भी लगाते हैं। जहां न�ई ठीक से न भरने के कारण दिदिई �ाली गांठ बन ग�ई हो, �हां सजईरी का मुख्य
लक्ष्य दिदिई कम करना और दूसरा लक्ष्य एहसास �ापस लाना होता है।

क्या उम्मीदि करें

ठीक होना �स पर �नभईर करता है �क कौन-सी संरचिना चिो�टल हु�ई और �कतनी बुरी तरह। �जस न�ई में अंदिरूनी चिोट लगी हो ले�कन जो
अब भी एक टुकड़े में हो, �ह आमतौर पर कटकर �रपेयर की ग�ई न�ई से बेहतर ठीक होती है। �रपेयर �कया गया टेंडन आमतौर पर �स
तरह जुड़ जाता है �क उंगली �फर से �हलने लगती है, ले�कन �रपेयर कुछ सप्ताह बादि सबसे कमज़ोर होता है, ठीक तब जब उंगली बेहतर
महसूस होने लगती है, �स�लए जुड़ने के दिौरान हाथ को सुर�क्षत रखना ज़रूरी है।

�रपेयर �कतना भी अच्छा �कया गया हो, न�ई का ठीक होना धिीमा होता है। एहसास लगभग एक �मलीमीटर रोज़ की रफ़्तार से लौटता है,
�स�लए कला�ई पर कटी न�ई में क�ई महीने लग सकते हैं, और काम का बनने से पहले एहसास अक्सर एक असहज, ज़रूरत से ज़्यादिा
सं�ेदिनशीलता के रूप में लौटता है। कुछ बातें �स सुधिार की संभा�ना बढ़ाती हैं: न�ई का �रपेयर देिर करने के बजाय जल्दिी होना, न�ई के
�सराें के बीचि कम दूरी, और कम उम्र। �रपेयर में 6 महीने से कम की देिरी और 5 सेमी से कम की दूरी, दिोनाें बेहतर सुधिार से जुड़े हैं। �फर
भी, �रपेयर की ग�ई हर न�ई सामान्य नहीं हो जाती। �रपेयर की ग�ई �ड�जटल न�ई (उंगली की न�ई) में से �स�ई  24% में एहसास चिोट से पहले
के स्तर के करीब या उसके बराबर लौटता है, �स�लए एहसास में कुछ बदिला� हमेशा के �लए रह सकता है।

टेंडन �रपेयर के अपने जो�खम हैं �जन्हें ध्यान में रखना चिा�हए। फ़्लेक्सर टेंडन (उंगली मोड़ने �ाले टेंडन) के लगभग 6% �रपेयर में दिोबारा
ऑपरेशन की ज़रूरत पड़ती है, ज़्यादिातर �स�लए �क �नशान �ाला ऊतक (स्कार �ट�यू) टेंडन को �चिपका देिता है और उसका सरकना
रोक देिता है, या �स�लए �क �रपेयर �खंचिकर अलग हो जाता है। �रपेयर का �खंचिकर अलग हो जाना लगभग 4% मामलाें में होता है। जब
न�ई की चिोट से को�ई मांसपेशी हमेशा के �लए कमज़ोर हो ग�ई हो, तो टेंडन ट्रांस�र (टेंडन को दूसरी जगह लगाना) काम की हरकत �ापस
ला सकता है, और जब �स�ई  न�ई �रपेयर से काम-काज �ापस नहीं आता, तो यह एक अच्छी तरह स्था�पत ��कल्प है।

अगर चिोट को यूं ही छोड़ �दिया जाए, तो आमतौर पर क्या होता है, यह संरचिना पर �नभईर करता है। पूरी तरह कटा टेंडन अपने-आप नहीं
जुड़ेगा, �स�लए �ह उंगली न मुड़ पाती है, न सीधिी हो पाती है। कटी हु�ई न�ई भी खाली जगह के पार दिोबारा नहीं बढे़गी, और सुन्नपन बना
रहता है। देिर से �लाज करने के नतीजे आमतौर पर चिोट के कुछ ही समय बादि �कए गए �रपेयर से कमज़ोर होते हैं, हालां�क लंबी देिरी के
बादि भी अचे्छ नतीजे संभ� हैं।

अगर लक्षण ठीक नहीं हो रहे या सप्ताहाें में �बगड़ते जा रहे हैं, तो अपने जीपी को �दिखाएं या ��शेषज्ञ से जांचि के �लए कहें।

डॉक्टर को कब �दिखाएं

�जस हाथ की चिोट में त्�चिा कट या फट ग�ई हो, उसकी जल्दिी जांचि ज़रूरी है, क्याें�क कटा हुआ टेंडन या न�ई अपने-आप नहीं जुड़ेगा।
अगर आपकी उंगली, हाथ या बांह गमई, लाल, सूजी हु�ई और दिदिईनाक हो जाए, ख़ासकर बुखार के साथ, अगर आपकी उंग�लयां या हाथ
फीके (स�ेदि पड़े हुए), ठंडे, स�ेदि या नीले पड़ जाएं, अगर �कसी चिोट के बादि अचिानक एहसास या �हलने-डुलने की क्षमता चिली जाए, या
अगर फै्रक्चिर या जोड़ के ऊपर त्�चिा फटी हो, हड्डी �दिख रही हो, या उंगली सा� तौर पर टेढ़ी या बेढब �दिख रही हो, तो उसी �दिन �मरजेंसी
��भाग जाएं। अगर को�ई उंगली जो शुरू में ठीक लग रही थी, अटकने, कट-कट की आ�ाज़ करने या ज�ाब देिने लगे, जो तब हो सकता है
जब टेंडन �स�ई  आं�शक रूप से कटा हो, तो ��शेषज्ञ से जांचि के �लए कहें। अगर दिदिई तेज़ है और आप जांचि के �लए हाथ को का�ी �स्थर
नहीं रख पाते, तो अपने जीपी को �दिखाएं, क्याें�क स्कैन से पता चिल सकता है �क टेंडन सही-सलामत है या नहीं।
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��स्तार से

यह �हस्सा उससे आगे जाता है �जतना आपको अपने �लाज के �ैसलाें के �लए जानना ज़रूरी है। हाथ में टेंडन और न�ई के �रपेयर के बारे
में ज़्यादिा पढ़ना �स�लए �ायदेिमंदि है क्याें�क ऑपरेशन �लाज का �स�ई  आधिा �हस्सा है, उसके बादि के सप्ताहाें में जो होता है �ह नतीजे
को उतना ही तय करता है �जतना खुदि �रपेयर, और उस बारे में प्रमाण अब का�ी स्पष्ट हो चिुके हैं।

सुर�क्षित रखने से बेहतर है जल्दी �हलाना

फ़्लेक्सर टेंडन के �रपेयर के बादि दिो बातें आपस में टकराती हैं। उंगली को �हलाएं तो �रपेयर फट सकता है; उसे �स्थर रखें तो टेंडन अपने
आ�रण (शीथ) से �नशान �ाले ऊतक से �चिपक जाता है, �स�लए �ह जुड़ा हुआ तो भरता है पर �फसल नहीं पाता, यानी अंदिर भरे हुए
टेंडन �ाली एक जकड़ी हु�ई उंगली।

569 मरीज़ाें में, जल्दी ए��क्टिव (अपने-आप) हरकत वाले समूह ने कुल ए��क्टिव हरकत ज़्यादा हा�सल की, जल्दिी पै�स� (�कसी
दूसरे की मदिदि से) हरकत �ाले समूह की तुलना में। �स नतीजे के साथ जुड़ी शतई भी उतनी ही अहम है: ए�क्ट� रूप से मोड़ने और सीधिा
करने �ाले उप-समूह में, जहां �रपेयर में �स�ई  2-स्क्टि्रैंड कोर सूचर (क्टिेंडन के बीच से गुज़रने वाले क्टिांके के 2 धागे) �स्तेमाल हुआ था, 
�रपेयर के फक्टिने का ज़्यादा जो�खम देिखा गया [1]।

यही लेन-देिन ठीक-ठीक शब्दिाें में है। जल्दिी ए�क्ट� हरकत से आ�खर में बेहतर हरकत �मलती है, ले�कन �सके �लए एसेा �रपेयर चिा�हए
जो �से झेल सके। यही �जह है �क �रपेयर के आर-पार जाने �ाले धिागाें (स्ट्रैंड) की संख्या पर बात की ही जाती है, यह �स�ई  तकनीकी
बारीकी के �लए नहीं है, ब�ल्क यही तय करता है �क ज़्यादिा सुर�क्षत और बेहतर �रहैब �स्तेमाल �कया जा सकता है या नहीं।

�रले�क्टिव मोशन तरीका, और इसके प्रमाण असल में कहां लागू होते हैं

�रले�ट� मोशन ऑथार्थो�सस (�स्प्लंट) चिोट �ाली उंगली को पास की उंग�लयाें से थोड़ी अलग सीधि में रखते हैं, �जससे �रपेयर पर भार कम
होता है और हाथ का �स्तेमाल भी हो सकता है। छह सप्ताह तक हाथ को �स्थर रखने की तुलना में यह सहने योग्य होने के मामले में का�ी
बड़ी प्रग�त है।

प्रमाण हर जगह एक जैसे नहीं हैं, और �न्हें सही-सही जानना �ायदेिमंदि है। अब ज़ोन V-VI के ए�सक्टिेंसर क्टिेंडन (उंगली सीधी करने
वाले क्टिेंडन) �रपेयर में �रले�क्टिव मोशन तरीके के सुर�क्षित होने के अचे्छ प्रमाण हैं, ले�कन ज़ोन IV और VII के ए�सक्टिेंसर और
फ़्ले�सर क्टिेंडन �रपेयर के �लए सी�मत प्रमाण हैं [2]।

�स�लए जो तरीका हाथ के �पछले �हस्से पर एक्सटेंसर �रपेयर के �लए अच्छी तरह सम�थंत है, �ह मौजूदिा प्रमाणाें के आधिार पर उंगली में
फ़्लेक्सर �रपेयर के �लए उतना ही स्था�पत नहीं है। जहां �से �हां �स्तेमाल �कया जाता है, �ह सा�बत �कए गए अभ्यास के बजाय एक
उ�चित अनुमान है।

नवर्व के मामले में तकनीक से ज़्यादा दूरी मायने रखती है

�ड�जटल न�ई �रपेयर के �लए क�ई तकनीकें  अपना�ई ग�ई हैं: सीधिे टांके लगाना, शरीर में कहीं और से ली ग�ई ऑटोग्राफ्ट (अपनी ही न�ई),
तैयार की ग�ई एलोग्राफ्ट (दिानदिाता की न�ई), और कृ�त्रिम न�लयां (कंड्यूट)।

625 �रपेयर में, सभी उपलब्ध तकनीकाें के नतीजे ठीक-ठाक हैं, और जहां दूरी हो, सीधिे �रपेयर को छोड़कर, �हां ऑक्टिोग्राफ्क्टि और
एलोग्राफ्क्टि ने लगभग बराबर प्रदशर्वन �कया [3]।

�स�लए �नणाईयक बात यह है �क क्या न�ई के �सराें को �बना �खंचिा� के पास लाया जा सकता है। अगर हां, तो सीधिा �रपेयर �कया जाता
है। अगर नहीं, तो दूरी को भरना पड़ता है, और मौजूदिा प्रमाण �सके �लए मरीज़ के शरीर में कहीं और से न�ई लेने को ज़रूरी नहीं ठहराते,
�जससे न�ई लेने �ाली जगह और उसके साथ आने �ाला सुन्न �हस्सा, दिोनाें से बचिा जा सकता है।
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ठीक होने को महीनाें में �याें मापा जाता है

दिोनाें ऊतक एक जै��क समय-सारणी के �हसाब से भरते हैं, �जसे को�ई भी तकनीक छोटा नहीं कर सकती। �रपेयर �कया गया टेंडन
लगभग तीन सप्ताह पर सबसे कमज़ोर होता है, जब शुरुआती �ा��ब्रिन (खून जमने से बनने �ाला जाल) सोख �लया गया होता है और
नया कोलेजन अभी पूरी तरह तैयार नहीं हुआ होता, और ठीक यही �ह समय है जब उंगली बेहतर महसूस होती है और लोग उसे �स्तेमाल
करने के �लए सबसे ज़्यादिा ललचिाते हैं।

न�ई बचिे हुए आ�रण के अंदिर एक्सॉन (न�ई के लंबे रेशे) बढ़ाकर दिोबारा बनती हैं, लगभग एक �मलीमीटर प्र�त�दिन की रफ़्तार से। �स�लए
उंगली के आधिार पर लगे कट से उंगली के �सरे तक पहुंचिने में क�ई महीने लगते हैं, और महसूस करने की क्षमता धिीरे-धिीरे और अधिूरे रूप
में लौटती है, अक्सर काम के एहसास बनने से पहले एक अ�प्रय अ�त-सं�ेदिनशीलता के रूप में। यह क्रम ठीक होने का अपे�क्षत �हस्सा है,
को�ई ज�टलता (कॉ�म्प्लकेशन) नहीं।
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