
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।

�रकवरी एक नज़र में। 80 प्रका�शत अध्ययनाें से संक�लित — आपके ठीक होने की अपनी ग�त अलिग हो सकती है।

हल्की डू्यटी
डेस्क का काम, ड्र ाइ�वंग, दैि�नक कायर्य

अ�धिकांश दै�निक ग�ति�वि�धियाँ
शारी�रक कायर्य, खेलि, �जम

अं�तिम प�रणाम का �स्स्थिर होनिा
दिदिर्य और श��त

— — —

यह ऑपरेशन �याें सुझाया गया है

इस ऑपरेशन में आपके पहलिे वालिे घुटना बदिलिने के ऑपरेशन (नी �रप्लिेसमेंट) के कुछ या सभी पुज़ार्ज़ों को �नकालिकर नए पुज़र्ज़े लिगाए जाते
हैं। हम इसे सबसे ज़्यादिा इम्प्लिांट के आसपास संक्रमण (इन्फे�शन), इम्प्लिांट के ढीलिे होने, अ�स्स्थिरता (जोड़ का ढीलिापन), जकड़न, या
प्लिा�स्टक स्पेसर (धिातु के पुज़ार्ज़ों के बीचि की प्लिा�स्टक की परत) के �घस जाने पर सुझाते हैं। �रवीज़न नी �रप्लिेसमेंट (घुटना दिोबारा बदिलिने
का ऑपरेशन) से दिदिर्य कम होता है और घुटने का काम और �स्स्थिरता बेहतर होती है। ज़्यादिातर लिोग उम्मीदि कर सकते हैं �क उनके घुटने के
महसूस होने और काम करने में अच्छा-ख़ासा सुधिार होगा।

ऑपरेशन से पहलिे

सजर्यरी से पहलिे के हफ़्ताें में हम आपके ऑपरेशन की सावधिानी से योजना बनाएंगे। आपके घुटने के ए�स-रे हाेंगे, और कभी-कभी सास्थि में
सीटी स्कैन या एमआरआइर्य भी, ता�क हम इम्प्लिांट, उसके आसपास की हड्डी, और यह देिख सकें  �क �कतनी हड्डी को दिोबारा बनाने की
ज़रूरत है। आपको एक जांचि के �लिए भी बुलिाया जाएगा, �जसमें हम आपका घुटना, आपकी त्वचिा और आपका सामान्य स्वास्थ्य देिखेंगे,
और आपके पुराने ऑपरेशन के नोट्स और स्कैन भी देिखेंगे। अगर आपको दूसरी बीमा�रयां हैं, तो ऑपरेशन के �दिन से पहलिे आपको खून
की जांचि या एनेस्स्थिे�टस्ट (बेहोशी के डॉ�टर) से जांचि की ज़रूरत पड़ सकती है। सजर्यरी से पहलिे के �दिनाें में हम आपको आपकी दिवाआें के
बारे में साफ़ �नदिर्ज़ेश दिेंगे, �जसमें यह भी शा�मलि होगा �क कौन-सी दिवाएं कब बंदि करनी हैं। सजर्यरी के �दिन, ऑपरेशन से सात घंटे पहलिे
तक कुछ न खाएं और न �पएं। हम सामान्य छह घंटे की जगह सात घंटे इस�लिए कहते हैं ता�क अगर ऑपरेशन �स्थिएटर की सूचिी जल्दिी चिलि
रही हो तो आपका ऑपरेशन पहलिे �कया जा सके। ऑपरेशन के बादि आपको घर लिे जाने के �लिए �कसी गाड़ी चिलिाने वालिे का इतंज़ाम
करें। ढीलिे, आरामदिायक कपड़े पहनें और अपनी मौजूदिा दिवाआें की सूचिी सास्थि लिाएं।

सू च निा  औ र  स ह म �ति

�रवीज़न नी �रप्लिसेमेंट (घटुना दिोबारा बदिलिने
का ऑपरेशन)
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ऑपरेशन के �दिन

आप अस्पतालि की स�जंकलि एड�मशन यू�नट में आएंगे, जहां आपको भतर्ती �कया जाएगा और ऑपरेशन �स्थिएटर के �लिए तैयार �कया
जाएगा। आप एनेस्स्थिे�टस्ट से �मलिेंगे, जो आपके सास्थि आपके स्वास्थ्य और आपकी दिवाआें के बारे में बात करेंगे। यह ऑपरेशन जनरलि
एनेस्स्थिी�सया (�जसमें आप पूरी तरह बेहोश रहते हैं) में �कया जाता है। ऑपरेशन के बादि के दिदिर्य से राहत के �लिए कभी-कभी सास्थि में
रीजनलि नवर्य ब्लिॉक (शरीर के एक �हस्से को सुन्न करने का इजंे�शन) भी �दिया जाता है; एनेस्स्थिे�टस्ट ऑपरेशन के �दिन आपसे इसके बारे में
बात करेंगे। इसके बादि आपको ऑपरेशन �स्थिएटर में लिे जाया जाता है, जहां ऑपरेशन �कया जाता है। यह ऑपरेशन पहलिी बार घुटना
बदिलिने के ऑपरेशन से ज़्यादिा समय लिे सकता है, �याें�क पुराने पुज़ार्ज़ों को सावधिानी से �नकालिना पड़ता है और हड्डी को दिोबारा बनाने की
ज़रूरत पड़ सकती है।

आप �रकवरी ए�रया में जागेंगे, जहां एनेस्स्थिी�सया का असर खत्म होने तक नसर्ज़ों आप पर बारीकी से नज़र रखती हैं। जब आपकी हालित
�स्स्थिर हो जाएगी, तो आप या तो वाडर्य में जाएंगे या घर, यह इस पर �नभर्यर करता है �क आपका कौन-सा ऑपरेशन हुआ है और आप कैसे
ठीक हो रहे हैं। अगर आप उसी �दिन घर जाते हैं, तो �कसी को आपको गाड़ी से लिे जाना होगा और आपके सास्थि रहना होगा। अगर आप
अस्पतालि में रुकते हैं, तो जाने से पहलिे हम आपके सास्थि �मलिकर आपकी छुट्टी की योजना बनाएंगे।

ऑपरेशन में �या �कया जाता है

�रवीज़न नी �रप्लिेसमेंट का मतलिब है आपके पहलिे वालिे घुटना बदिलिने के ऑपरेशन के कुछ या सभी पुज़ार्ज़ों को �नकालिकर नए पुज़र्ज़े लिगाना।
आपके सजर्यन आम तौर पर वही तरीका अपनाते हैं जो आपके पहलिे ऑपरेशन में अपनाया गया स्थिा, आम तौर पर घुटने के सामने एक चिीरे
के ज़�रए, अ�सर पुराने �नशान के सास्थि-सास्थि या उसके पास। सजर्यन घुटने को खोलिते हैं और जोड़ के आसपास के �नशान वालिे ऊतक
(स्कार �टश्यू) को साफ़ करते हैं, �जसमें वे �चिप�चिपी प�ट्टयां भी शा�मलि हैं जो घुटने की कटोरी (नीकैप) के ऊपर की स्थिैलिी में और उसके
�कनाराें पर बन सकती हैं। इस सफ़ाइर्य से पूरे जोड़ को देिखने और घुटने की कटोरी को एक तरफ़ हटाने की जगह �मलिती है, ता�क पुराने
पुज़ार्ज़ों तक पहुंचिा जा सके।

इसके बादि धिातु और प्लिा�स्टक के पुराने पुज़र्ज़े �नकालिे जाते हैं। आगे �या होगा, यह इस पर �नभर्यर करता है �क �कतनी हड्डी बचिी है। अगर
हड्डी में छोटे गड्ढ ेहैं, तो उन्हें बोन सीमेंट (हड्डी का सीमेंट) से या दिान की गइर्य हड्डी के छोटे टुकड़ाें से भरा जा सकता है। अगर हड्डी के बड़े
�हस्से गायब हैं, तो सजर्यन उन्हें धिातु के ब्लिॉक या आकार दिी गइर्य धिातु की स्लिीव से, या ख़ास कोन से दिोबारा बना सकते हैं, जो हड्डी के अंदिर
�फ़ट होते हैं और नए पुज़ार्ज़ों को पकड़ने के �लिए कुछ ठोस आधिार देिते हैं। इसके बादि नए पुज़र्ज़े लिगाए जाते हैं। उन्हें सीमेंट से, �बना सीमेंट के,
या दिोनाें को �मलिाकर लिगाया जा सकता है, और कुछ �डज़ाइनाें में स्टेम (छड़) होते हैं जो अ�त�र�त सहारे के �लिए जांघ की हड्डी और
�ट�बया (�शन की हड्डी) के अंदिर बैठते हैं।

त्वचिा बंदि करने से पहलिे, सजर्यन जोड़ को धिोकर साफ़ करते हैं और जो भी ऊतक स्वस्स्थि नहीं है उसे �नकालि देिते हैं। �फर चिीरे को टांकाें से
बंदि करके ड्र े�संग (घाव की पट्टी) से ढक �दिया जाता है। अगर �रवीज़न का कारण संक्रमण है, तो ऑपरेशन कइर्य चिरणाें में �कया जा सकता
है, �जसमें संक्रमण ख़त्म होने के बादि एक बादि वालिे ऑपरेशन में नए पुज़र्ज़े लिगाए जाते हैं।

ऑपरेशन के बादि

आप �रकवरी ए�रया में जागेंगे, और हालित �स्स्थिर होने पर वाडर्य में लिे जाए जाएंगे। नसर्ज़ों आपका घुटना, आपका दिदिर्य और आप कैसा महसूस
कर रहे हैं, यह जांचिेंगी। आपके दिदिर्य से राहत की योजना आपके �लिए बनाइर्य जाएगी, और अगर आपका दिदिर्य ठीक से काबू में नहीं है तो आप
नसार्ज़ों को बता सकते हैं। आपका घुटना ड्र े�संग से ढका रहेगा। हम ड्र े�संग को लिगभग 10 �दिन तक लिगी रहने देिते हैं; कृपया इससे पहलिे इसे
न हटाएं, जब तक हम आपको एसेा करने को न कहें। जब हम आपको देिखते हैं तब हम इसे बदिलिते या हटाते हैं। ज़्यादिातर लिोग पहलिे
�दिन के अंदिर वॉ�कंग फे्रम या बैसाखी के सहारे खड़े होकर कुछ कदिम चिलिते हैं, और �फ�जयोस्थिेरे�पस्ट आपको इसका तरीका �दिखाएंगे।
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आपकी टीम आपको बताएगी �क आप उसी �दिन घर जाएंगे या एक रात अस्पतालि में रुकें गे। घर पहुंचिने के बादि पहलिे 24 घंटे तक �कसी
को आपके सास्थि रहना चिा�हए।

ठीक होने की प्र�क्रया

पहलिे कुछ �दिनाें और सप्ताहाें में आपके घुटने में दिदिर्य और सूजन रहेगी। इस तरह के बड़े ऑपरेशन के बादि यह सामान्य है। सूजन अ�सर
घुटने के सामने और �नशान के ऊपर ज़्यादिा �दिखती है, और इसे कम होने में कुछ समय लिग सकता है। आराम, बफ़र्य , और बैठते समय
अपने पैर को ऊपर उठाकर रखने से तकलिीफ़ कम होगी। दिदिर्य की दिवा डॉ�टर के बताए अनुसार लिें, और अगर वह असर नहीं कर रही हो
तो अपनी टीम को बताएं।

सजर्यरी के कुछ ही समय बादि आप उठकर चिलिने-�फरने लिगेंगे। ज़्यादिातर लिोग पहलिे �दिन के अंदिर वॉ�कंग फे्रम या बैसाखी के सहारे खड़े
होकर कुछ कदिम चिलिते हैं। आपके �फ�जयोस्थिेरे�पस्ट आपकी ए�सरसाइज़ में आपका मागर्यदिशर्यन करेंगे, �जनमें घुटने को मोड़ने और सीधिा
करने और जांघ की ताकत बढ़ाने पर ध्यान �दिया जाता है। ये ए�सरसाइज़ घर पर भी करते रहें, स्थिोड़ी-स्थिोड़ी और बार-बार। इस ऑपरेशन
के बादि आपको ब्रेस नहीं पहनना होगा। आप घर में �जतना हो सके उतना चिलि-�फर सकते हैं, लिे�कन जब तक आपकी टीम कुछ और न
कहे, घुटने को मरोड़ने, घुटनाें के बलि बैठने और भारी सामान उठाने से बचिें। शुरू में पीठ के बलि सोना अ�सर सबसे आरामदिायक होता है।
घुटने के नीचिे त�कया रखकर आराम न करें, �याें�क घुटने को मोड़कर रखने से उसे पूरी तरह सीधिा करना मु�श्कलि हो जाता है।

प्रग�त तारीखाें के �हसाब से नहीं, ब�ल्क पड़ावाें के रूप में आती है। जब सूजन कम होती है, तो चिलिना आसान हो जाता है। जैसे-जैसे
घुटने की हरकत लिौटती है, सी�ढ़यां चिढ़ना-उतरना और कार में बैठना-उतरना कम मु�श्कलि लिगता है। जब आपके सजर्यन आपको गाड़ी
चिलिाने की अनुम�त देि दिें, तब आप दिोबारा गाड़ी चिलिा सकते हैं। बहुत से लिोग इस ऑपरेशन के बादि अपनी सामान्य ग�त�व�धियाें पर लिौट
आते हैं, हालिां�क एसेा अ�सर पहलिी बार घुटना बदिलिने के ऑपरेशन की तुलिना में देिर से होता है। ठीक होने की प्र�क्रया हर व्य��त में
अलिग होती है, और आपकी समय-सीमा अलिग हो सकती है। आपके सजर्यन और �फ�जयोस्थिेरे�पस्ट हर कदिम पर आपका मागर्यदिशर्यन करेंगे।

�या समस्याएं हो सकती हैं

ज़्यादिातर मरीज़ अच्छी तरह ठीक हो जाते हैं, लिे�कन कभी-कभी समस्याएं हो सकती हैं। आपके सजर्यन और टीम आप पर बारीकी से नज़र
रखते हैं ता�क �कसी भी समस्या को जल्दिी पकड़ा जा सके।

नए जोड़ के आसपास संक्रमण वह समस्या है �जस पर हम सबसे ज़्यादिा ध्यान रखते हैं। इससे घुटना गमर्य, सूजा हुआ और दिदिर्य भरा हो
सकता है, और घाव से बाहर की ओर फैलिती लिालिी हो सकती है। कुछ लिोगाें को आम तौर पर तबीयत ख़राब लिगती है या बुखार आ जाता
है। अगर आपको इनमें से कोइर्य भी लिक्षण �दिखे, तो अपनी अगलिी मुलिाकात का इतंज़ार करने के बजाय तुरंत ��लि�नक को फ़ोन करें।
संक्रमण महीनाें या सालिाें बादि भी हो सकता है, इस�लिए �कसी भी फॉलिो-अप जांचि में नया दिदिर्य या सूजन ज़रूर बताएं, चिाहे वह �कतना भी
छोटा लिगे।

कभी-कभी �बना �कसी संक्रमण के भी नए पुज़र्ज़े ढीलिे हो जाते हैं। यह आम तौर पर एसेे दिदिर्य जैसा लिगता है जो धिीरे-धिीरे लिौटता है, अ�सर
खड़े होने या चिलिने पर ज़्यादिा, और यह उस समय के बादि होता है जब घुटना ठीक हो चिुका स्थिा। अगर आपका घुटना पहलिे से कम �स्स्थिर
लिगने लिगे, या दिदिर्य का स्वरूप बदिलि जाए, तो अपनी अगलिी फॉलिो-अप जांचि में इसके बारे में बताएं।

अगर घुटना उतना मुड़ और सीधिा न हो पाए �जतनी उम्मीदि स्थिी, तो जकड़न हो सकती है। आप देिख सकते हैं �क आप आराम से सी�ढ़यां
नहीं उतर पाते, या मोड़ने पर घुटना कसा हुआ और रुका हुआ लिगता है। आपके �फ�जयोस्थिेरे�पस्ट आपके घुटने की हरकत को लिगातार
जांचिते रहेंगे। अगर प्रग�त रुक जाए, तो अपनी टीम को बताएं, �याें�क कभी-कभी एक और प्र�क्रया से हरकत वापस लिाने में मदिदि �मलिती
है।
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सजर्यरी के बादि कभी-कभी पैर में खून का स्थि�का बन सकता है। यह �पंडलिी में अचिानक सूजन और छूने पर दिदिर्य जैसा लिगता है, कभी-कभी
गमार्यहट या भारी दुखन के सास्थि। अगर आपको एसेा महसूस हो, या आपकी सांस फूलिने लिगे या सीने में दिदिर्य हो, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं
या एम्बुलिेंस बुलिाएं।

कुछ स्वास्थ्य समस्याएं इस ऑपरेशन के बादि ज�टलिताआें की संभावना बढ़ाती हैं, जैसे धिूम्रपान करना, बहुत ज़्यादिा अ�त�र�त वज़न होना,
और गुदिर्ज़े (�कडनी) की समस्याएं। सजर्यरी से पहलिे हम आपके अपने जो�खमाें के बारे में बात करेंगे, और ऑपरेशन के दिौरान और बादि में
हम उन्हें कम करने के �लिए कुछ कदिम उठाते हैं।

अगर आप �वस्तार से जानना चिाहते हैं, तो इस पेज पर दिी गइर्य ज�टलिताआें की ता�लिका में आम दिरें दिी गइर्य हैं।

हमें कब फ़ोन करें

अगर आपको बुखार हो, अगर आपके घाव के आसपास की त्वचिा ज़्यादिा लिालि हो जाए या उससे तरलि का �रसाव होने लिगे, या अगर
आपका घुटना गमर्य और सूजा हुआ हो जाए, तो हमें तुरंत फ़ोन करें। अगर आपके घुटने में अचिानक तेज़ दिदिर्य हो, या अगर आप अपने पैर
को महसूस न कर पाएं या �हलिा न पाएं, तो हमें फ़ोन करें। अगर आपकी �पंडलिी अचिानक सूज जाए और छूने पर दिदिर्य करे, या अगर
आपकी सांस फूलिने लिगे या सीने में दिदिर्य हो, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं या एम्बुलिेंस बुलिाएं। अगर आप �कसी भी बात को लिेकर �चिं�तत हैं,
तो हमें फ़ोन करें। हम चिाहेंगे �क आप इतंज़ार करने के बजाय �कसी छोटी �चिंता के बारे में भी हमें जल्दिी बताएं।
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प्रका�शति सा�हत्य से ज�टलतिा दर

80 प्रका�शत अध्ययनाें से संक�लित। ये पूरी आबादिी के स्तर की दिरें हैं, आपका व्य��तगत जो�खम नहीं — आप पर �या लिागू होता है, इस बारे में आपके सजर्यन
आपसे बात करेंगे।

ज�टलतिा �रपोटर्ट की
ग�र्ट दर

निोट्स

कुलि ज�टलिता दिर 7.3-9.3% नॉदिर्यनर्य इ�लिनॉय के एक समूह में कुलि ज�टलिता दिर 1993-1996 के दिौरान 9.3% से घटकर
1997-1999 के दिौरान 7.3% हो गइर्य।

संक्रमण (गहरा) — इम्प्लिांट के आसपास जोड़ का संक्रमण (पे�रप्रोस्स्थिे�टक जॉइटं इन्फे�शन, PJI) �रवीज़न और
दिोबारा �रवीज़न का सबसे आम कारण है; 499 �रवीज़न TKA के एक समूह में �वफलिता का
मुख्य कारण संक्रमण स्थिा (44.1%)।

दिोबारा सजर्यरी (�रवीज़न) — बार-बार �कए गए �रवीज़न टोटलि नी आ�ार्ज़ेप्लिास्टी में इम्प्लिांट के �टके रहने की दिर पहलिी बार के
�रवीज़न की तुलिना में काफ़ी कम होती है; �जन अस्पतालिाें में हर सालि 25 से कम एसेे ऑपरेशन
होते हैं, वहां दिोबारा �रवीज़न की दिर ज़्यादिा होती है।

इलिाज की ज़रूरत वालिी
जकड़न

1.3-6.9% टोटलि नी आ�ार्ज़ेप्लिास्टी के बादि जकड़न ज़्यादिा आम ज�टलिताआें में से है, �जसकी बताइर्य गइर्य दिर
1.3% से 6.9% है; जकड़न के कारण �रवीज़न कराने वालिे 49% मरीज़ाें को आगे और इलिाज
की ज़रूरत पड़ी।

खून का स्थि�का
(�ोम्बोएम्बो�लिज़्म)

— ऑपरेशन के बादि खून चिढ़ाने (ब्लिड प्रोड�ट्स) का संबंधि PE और VTE (खून के स्थि�के) की
काफ़ी बढ़ी हुइर्य दिराें से है; ऑपरेशन के बादि �जन मरीज़ाें को COVID-19 हुआ, उनमें खून के
स्थि�के की घटनाएं ज़्यादिा स्थिीं।

मृत्यु — संक्रमण और फै्र�चिर के कारण �रवीज़न TKA के कुछ ही समय बादि मृत्यु दिर बढ़ी हुइर्य होती है;
PJI के कारण �रवीज़न कराने वालिे मरीज़ाें में मृत्यु दिर अपेक्षा से 33% ज़्यादिा स्थिी।

�बना संक्रमण के इम्प्लिांट
का ढीलिा होना

— �बना संक्रमण के इम्प्लिांट का ढीलिा होना �रवीज़न के सबसे आम कारणाें में से एक बना हुआ है;
आधिु�नक रोटे�टंग-�हंज इम्प्लिांट वालिे मरीज़ाें में, मध्यम अव�धि में इस कारण से दिोबारा �रवीज़न
से बचिे रहने की दिर मामूलिी (87%) स्थिी।

घाव की ज�टलिताएं — संक्रमण की दिर कम करने के �लिए नरम ऊतक से पयार्यप्त ढकाव ज़रूरी है; ज़्यादिा जो�खम वालिे
मरीज़ाें में पहलिे से �कया गया फ्लिैप कवरेज (ऊतक की परत से घाव ढकना) घाव की कोइर्य
ज�टलिता नहीं लिाया, हालिां�क फ्लिैप लिगाने के ऑपरेशन में ज�टलिताआें की दिर ज़्यादिा स्थिी।

ज �ट ल तिाएं  औ र  स ह म �ति

�रवीज़न नी �रप्लिसेमेंट (घटुना दिोबारा बदिलिन ेका ऑपरेशन)
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ज�टलतिा �रपोटर्ट की
ग�र्ट दर

निोट्स

इम्प्लिांट के आसपास
फै्र�चिर

— �बना संक्रमण वालिे �रवीज़न TKA के बादि दिोबारा �रवीज़न सजर्यरी का एक प्रमुख कारण इम्प्लिांट
के आसपास फै्र�चिर है; कंस्ट्रेन्ड (ज़्यादिा बंधिे हुए) इम्प्लिांट की ज़रूरत तय करने में कोलिैटरलि
�लिगामेंट (स्नायुबंधिन) के काम का आकलिन बहुत ज़रूरी है।

दिदिर्य — ज़्यादिा बॉडी मास इडंे�स का संबंधि 2 और 5 सालि पर घुटने के मध्यम से गंभीर दिदिर्य से नहीं पाया
गया; सेंट्रलि सें�सटाइज़ेशन (�दिमाग और तं�त्रिका तंत्रि का दिदिर्य के प्र�त ज़्यादिा संवेदिनशीलि हो
जाना) ऑपरेशन के बादि लिगातार दिदिर्य और असंतोष का एक जो�खम कारक है।

मैंने यह जानकारी पढ़ लिी है और मुझे डॉ. �हरपरा से इस प्र�क्रया, इसके बादि अपे�क्षत �रकवरी और ऊपर दिी गइर्य ज�टलिताआें के बारे
में सवालि पूछने का अवसर �मलिा है। 

रोगी — नाम (साफ़ अक्षराें में) हस्ताक्षर �त�स्थि
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