
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

ग्रेटर ट्रोकैं टे�रक पेन �संड्र ोम (greater trochanteric pain syndrome) क�ई समस्याआं का एक समूह है, �जनसे आपके कूल्हे के बाहरी
�हस्से मं दिदिई होता है। �स नाम मं कुछ अलग-अलग कारण शा�मल हैं: परेशान (��रटेट) हुआ या सूजा हुआ बसाई (आपके कूल्हे की उभरी
हु�ई हड्डी के ऊपर तरल से भरी एक छोटी गद्दी), ग्लू�टयल टंडन (कंडरा) का फटना (वे मज़बूत डो�रयां जो आपके �नतंब की मांसपे�शयां को
उस हड्डी से जोड़ती हैं), और कूल्हे के आसपास चिटकने (स्नै�पंग) का एहसास। �नमं से एक से ज़्यादिा समस्याएं एक ही समय पर मौजूदि
हो सकती हैं।

दिदिई आपके कूल्हे के �कनारे पर उभरी हु�ई हड्डी के ऊपर होता है। उस जगह को दिबाने पर आमतौर पर दिदिई होता है। जब आप अपने पैर को
बगल की ओर बाहर ले जाते हैं, तो आपका कूल्हा कमज़ोर भी महसूस हो सकता है, क्यां�क यह हरकत आपके �नतंब की मांसपे�शयां
करती हैं। दिदिई अक्सर रात मं भड़कता है, खासकर जब आप उस करवट लेटते हैं। यह �कसी ग�त�व�धि के बादि, या सुबह सबसे पहले
�बस्तर से उठते समय भी भड़क सकता है।

रोज़ के वे काम मु��कल हो जाते हैं �जनमं कूल्हे के बाहरी �हस्से पर भार पड़ता है। चिलने, सी�ढ़ियां चिढ़िने, कपड़े पहनने के �लए एक पैर पर
खड़े होने, और कुसर्सी से उठने मं दिदिई हो सकता है। रात मं दिदिई वाली करवट लेटने से आपकी नींदि खुल सकती है या आपको आरामदिायक
�स्स्थि�त ढंूढने मं मु��कल हो सकती है।

यह दिदिई �स�ई  कूल्हे तक सी�मत नहीं रहता, आपको पूरी तरह स्थिका सकता है। �स समस्या वाले लोगां के पूरे समय की नौकरी मं होने की
संभावना, �स समस्या के �बना वाले लोगां से कम होती है, और वे जीवन की कम गुणवत्ता और रोज़मराई मं ज़्यादिा अक्षमता बताते हैं।

एक बात जानने लायक है: कूल्हे के बाहरी �हस्से का दिदिई हमेशा यही समस्या नहीं होता। अगर उस उभरी हु�ई हड्डी को दिबाने पर आपको
दिदिई से झटका नहीं लगता, तो कारण जोड़ के अंदिर हो सकता है। �सी�लए सही �नदिान (डायग्नो�सस) ज़रूरी है। आपके सजईन आपकी
जांचि करंगे, और आपके दिदिई की असली वजह ठीक-ठीक पता करने के �लए स्कैन या अल्ट्रासाउंड की मदिदि से लगाया गया सुन्न करने
वाला �जंेक्शन �स्तेमाल कर सकते हैं। सही �नदिान ही अचे्छ �लाज की कंुजी है।

असल मं क्या हो रहा है

आपके कूल्हे के �कनारे की उभरी हु�ई हड्डी को ग्रेटर ट्रोकैं टर कहते हैं। यह एक पुली (�घिरनी) की तरह काम करती है। आपके �नतंब की
मांसपे�शयां के मज़बूत टंडन �सके ऊपर से गुज़रते हैं, और उनके बीचि तरल से भरी छोटी ग�द्दयां होती हैं ता�क �हलने-डुलने पर सब कुछ
आसानी से �फसल सके।

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

ग्रटेर ट्रोकैं टे�रक पने �सडं्र ोम (कूल्ह ेके बाहरी
�हस्स ेका दिदिई)
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�स समस्या मं, ये �हस्से परेशान (��रटेट) या खराब हो जाते हैं। ग�द्दयां मं सूजन (�न्फ्लेमेशन) आ सकती है, और टंडन मं समय के सास्थि
छोटे फटाव आ सकते हैं या वे �घिस सकते हैं। अक्सर �नमं से एक से ज़्यादिा समस्याएं एक सास्थि होती हैं। माना जाता है �क टंडन और
आपकी जांघि के बाहरी �हस्से पर नीचिे की ओर जाने वाली ऊतक की एक कसी हु�ई पट्टी के बीचि बार-बार रगड़, सास्थि मं ज़रूरत से ज़्यादिा
�स्तेमाल, चिोट, या आपके चिलने के तरीके मं बदिलाव, �सकी शुरुआत करते हैं।

स्कैन ने �स समस्या को समझने का तरीका बदिल �दिया है। �जन क�ई लोगां को बताया जाता है �क उन्हं बसाई��टस (उन ग�द्दयां मं से एक
की सूजन) है, उनमं असल मं टंडन फटा हुआ या �घिसा हुआ �नकलता है, और असली बसाई��टस के बहुत कम संकेत �मलते हैं। यह मायने
रखता है, क्यां�क असली काम टंडन ही करता है। हर बार जब आप खड़े होते हैं, चिलते हैं या कदिम रखते हैं, यह आपकी पे�ल्वस (कूल्हे
की ह�ड्डयां का ढांचिा) को �स्स्थिर रखता है, और जब यह खराब होता है, तो आपके कूल्हे का बाहरी �हस्सा आपको �सका एहसास कराता
है।

ऊपर बताए गए लक्षण सीधिे �सी से पैदिा होते हैं। उभरी हु�ई हड्डी पर दिबाने से दिदिई वहां मौजूदि परेशान ऊतक की वजह से होता है। पैर को
बगल की ओर ले जाने मं कमज़ोरी �स�लए होती है क्यां�क टंडन ठीक से खींचि नहीं पाता। रात मं दिदिई �स�लए होता है क्यां�क उस करवट
लेटने से दिदिई वाली जगह सीधिे दिबती है।

एक और बात जानने लायक है: ये समस्याएं कूल्हे के जोड़ के बाहर होती हैं, उसके अंदिर नहीं। �सी�लए यह दिदिई ग�ठया (आस्थिईरा��टस) से
अलग महसूस होता है, और �सी�लए को�ई भी �लाज चिुनने से पहले सही �नदिान ज़रूरी है।

हम �सके �लए क्या कर सकते हैं

पहला कदिम है अपने कूल्हे पर भार डालने के तरीके को बदिलना। �सका मतलब हो सकता है उन ग�त�व�धियां को कम करना �जनसे
आपका दिदिई शुरू होता है, और अपने चिलने, खड़े होने या व्यायाम करने के तरीके मं बदिलाव करना। �फ�जयोस्थिेरेपी का लक्ष्य ग्लू�टयल
टंडन पर योजनाबद्ध तरीके से भार डालने वाले कायईक्रम के ज़�रए उन �नतंब की मांसपे�शयां को मज़बूत करना है जो आपकी पे�ल्वस को
�स्स्थिर रखती हैं। �जन लोगां पर �स तरह के ल�क्षत व्यायाम का असर होता है, वे �से न करने वालां की तुलना मं कूल्हे मं कम दिदिई और
रोज़मराई मं बेहतर काम कर पाने की बात बताते हैं। आगे बढ़िने से पहले �से पूरा मौका दंि। टंडन के आं�शक �घिसाव मं, �बना ऑपरेशन वाले
�लाज पर �टके रहना लंबे समय तक अच्छा काम कर सकता है, और फटाव के बढ़िने का जो�खम कम रहता है।

अगर �स�ई  व्यायाम से आराम नहीं �मल रहा है, तो हम दिवा वाले �वकल्पां की ओर बढ़िते हैं। सूजन कम करने वाली गो�लयां (एंटी-
�न्फ्लेमेटरी) दिदिई वाली जगह के आसपास के ��रटेशन (ऊतक का परेशान हो जाना) को शांत कर सकती हैं। कॉ�टंसोन �जंेक्शन (दिदिई वाले
ऊतक के पास दिी जाने वाली स्टेरॉयड दिवा) भी दिदिई को शांत कर सकते हैं। �हप �रप्लेसमंट के बादि �स समस्या के �लए 60% से ज़्यादिा
सजईन कॉ�टंसोन को पहले या दूसरे कदिम के तौर पर �स्तेमाल करते हैं, और सजईरी के बादि भड़कने वाले बसाई��टस मं यह अच्छा काम
करता है। कम उम्र के लोगां मं और �जनके पैरां की लंबा�ई अलग-अलग है, उनमं �सके सफल होने की संभावना कम हो सकती है। �स
समस्या के �लए प्लेटलेट-�रचि प्लाज़्मा (आपके अपने खून से बना�ई ग�ई एक तैयारी) के �जंेक्शन आज़माए गए हैं, और 6 महीने बादि तक
�नमं और प्ले�सबो (�बना दिवा वाला नकली �लाज) मं को�ई �कई  नहीं �मला, �स�लए हम �न्हं पहली पसंदि के तौर पर �स्तेमाल नहीं
करते।

जब �बना ऑपरेशन वाले �लाज से आपको पयाईप्त राहत नहीं �मलती, तब सजईरी पर बात होती है। एक-�तहा�ई से ज़्यादिा लोगां मं सबसे
अचे्छ �बना ऑपरेशन वाले �लाज से भी सुधिार नहीं होता, और एसेे मामलां मं जल्दिी ऑपरेशन करने पर �वचिार �कया जा सकता है।
ऑपरेशन छोटे चिीरां से कैमरे की मदिदि से �कया जाता है (दूरबीन से ऑपरेशन)। �समं आपकी जांघि के बाहरी �हस्से पर नीचिे की ओर जाने
वाली ऊतक की कसी हु�ई पट्टी को �रलीज़ (ढीला) �कया जा सकता है, सूजी हु�ई गद्दी को �नकाला जा सकता है, और अगर ग्लू�टयल टंडन
फटा हो तो उसका �रपेयर (टंडन को वापस जोड़ना) �कया जा सकता है। दूरबीन से और खुले ऑपरेशन से �कए गए, दिोनां तरह के टंडन
�रपेयर से काम करने की क्षमता मं सुधिार होता है, और दिोनां की �वफलता दिर �मलती-जुलती है। आपके �लए सजईरी सही है या नहीं, �स
पर हम बात करंगे, और आपके दिदिई, आपके स्कैन और आपके �लए क्या मायने रखता है, �सके आधिार पर आप और हम �मलकर �ैसला
करंगे।
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क्या उम्मीदि करं

बहुत से लोगां मं यह समस्या अपने आप गायब नहीं होती। जब तक असली कारण का �लाज न हो, दिदिई बना रहता है या बार-बार भड़कता
रहता है, खासकर रात मं और ग�त�व�धि के बादि। लंबे समय तक �सके सास्थि जीना सचि मं भारी पड़ता है: �स समस्या वाले लोगां के पूरे
समय की नौकरी मं होने की संभावना, �स समस्या के �बना वाले लोगां से कम होती है, और वे जीवन की कम गुणवत्ता और रोज़मराई मं
ज़्यादिा अक्षमता बताते हैं।

अच्छी खबर यह है �क जब समस्या का सही तरीके से �लाज होता है, तो ज़्यादिातर लोगां मं सुधिार होता है। �बना ऑपरेशन वाला �लाज
बहुत से लोगां मं अच्छा काम करता है, खासकर टंडन के आं�शक �घिसाव मं, जहां फटाव के बढ़िने का जो�खम कम होता है और लंबे समय
के नतीजे सजईरी के बादि बताए गए नतीजां जैसे ही होते हैं। शॉक वेव स्थिेरेपी (एक �लाज �जसमं दिदिई वाले ऊतक तक ध्व�न तरंगं पहुंचिा�ई
जाती हैं) भी मदिदि कर सकती है। जब �जंेक्शन �स्तेमाल �कए जाते हैं, तो दिदिई वाली जगह के पास तरल से भरी गद्दी मं लगाए गए
�जंेक्शन दूसरां की तुलना मं ज़्यादिा लंबे समय तक �ायदिा देि सकते हैं।

सजईरी उन लोगां के �लए रखी जाती है �जनके लक्षण गंभीर हैं या �जन्हं �बना ऑपरेशन वाले �लाज से सुधिार नहीं हुआ है। �जन गंभीर
मामलां की समीक्षा की ग�ई, उनमं से 95% मं �ससे लक्षणां मं राहत �मली, और फटे ग्लू�टयल टंडन के �रपेयर कम से कम 10 साल तक
अच्छी तरह �टके रहे हैं। सूजी हु�ई गद्दी को �नकालने के �लए दूरबीन से ऑपरेशन के बादि दिदिई और काम करने की क्षमता मं सुधिार आमतौर
पर 1 से 3 महीने मं �दिखने लगता है और पूरे फॉलो-अप के दिौरान बना रहता है। जहां �नतंब का टंडन अपना काम �बल्कुल नहीं कर पाता,
वहां पास के �कसी टंडन को उसकी जगह लगाने (टंडन ट्रांस�र) से 3 साल पर कूल्हे के काम और दिदिई मं भरोसेमंदि सुधिार देिखा गया है।

ठीक होना तुरंत नहीं, धिीरे-धिीरे होता है। सप्ताहां से महीनां मं लगातार सुधिार की उम्मीदि करं, रातांरात ठीक होने की नहीं। आपके सजईन
आपको बताएंगे �क �कन बातां पर नज़र रखनी है। अगर सजईरी के बादि आपके कूल्हे का दिदिई बढ़ि जाए या उसमं सुधिार रुक जाए, तो 6 से
12 महीने के बीचि आगे की जांचि करवाना उ�चित है, और कारण के आधिार पर कम से कम 12 महीने बादि एक और ऑपरेशन पर �वचिार
�कया जा सकता है।

एक सा� बात: नतीजे �जतने �लाज पर �नभईर करते हैं, उतने ही आप पर भी। ऑपरेशन के बादि बता�ई ग�ई सीमाआं का पालन करना
ज़रूरी है। टंडन �रपेयर के बादि कम संतु�ष्टि बताने वाले एक व्य�क्त ने वज़न डालने पर लगी पाबं�दियां का पालन नहीं �कया स्थिा, डॉक्टर की
सलाह के �खला� धिूम्रपान करते रहे स्थिे, और जल्दि ही बादि मं उनकी रीढ़ि की एक अलग सजईरी हु�ई स्थिी। अपनी �ज़म्मेदिारी �नभाने से �लाज
को सफल होने का सबसे अच्छा मौका �मलता है।

डॉक्टर को कब �दिखाएं

अगर आपके कूल्हे के �कनारे की उभरी हु�ई हड्डी पर कुछ सप्ताह से ज़्यादिा समय से दिदिई है, खासकर अगर यह आराम करने या ग�त�व�धि
बदिलने से ठीक नहीं हो रहा है, तो अपने जीपी (आपके फै�मली डॉक्टर) को �दिखाएं। अगर उस जगह को दिबाने पर दिदिई होता है, पैर को
बगल की ओर ले जाते समय आपका कूल्हा कमज़ोर लगता है, या दिदिई से रात मं आपकी नींदि खुल जाती है या काम और रोज़ के काम
मु��कल हो रहे हैं, तो �वशेषज्ञ से जांचि करवाने के �लए कहं। जल्दिी सही �नदिान होना ज़रूरी है, क्यां�क एक सास्थि एक से ज़्यादिा समस्याएं
हो सकती हैं और हर एक का �लाज अलग होता है। अगर आपकी पहले ही कूल्हे की सजईरी हो चिुकी है, और उसके बादि 6 से 12 महीने
के बीचि दिदिई बढ़ि जाए या उसमं सुधिार रुक जाए, तो जांचि करवाने के �लए कहं।
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