
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 प्रोटोकॉल डॉ. कीरन �हरपरा द्वारा माटर प्राइवेट हॉ��पटल, रॉकहैम्पटन में �कए गए कै��ल्शियम के जमाव को दूरबीन से �नकालने के
ऑपरेल्शिन (आ�ार्थ्रोस्को�पक ए��सज़न) के बादि के �रहै�ब�लटेशन (ताकत और �हलने-डुलने की क्षमता वापस पाने का कायर्यक्रम) के बारे
में है: यह रोटेटर कफ़ (कंधिे को घुमाने वाली मांसपे�शयाें और टेंडनाें का समूह) के टेंडन (कंडरा) से कै��शयम का जमाव �नकालने के �लए
दूरबीन से �कया जाने वाला ऑपरेशन है, �जसके साथ कभी-कभी टेंडन के �लए ज़्यादिा जगह बनाने के �लए सबएक्रो�मयल डीकम्प्रेशन भी
�कया जाता है। अपना �रहै�ब�लटेशन तालमेल के साथ चिलता रहे, इसके �लए यह पेज या इसकी पीडीएफ़ अपनी पहली �फि�जयोथेरेपी
�व�ज़िट पर साथ लाएं। आपका �फि�जयोथेरे�प�ट नीचिे �दिए गए चिरणाें में आपके �रहै�ब�लटेशन को आपकी ज़िरूरत के �हसाब से आगे
बढ़ाएगा, इस पर �नभर्यर करते हुए �क आपका कंधिा कैसे प्रग�त कर रहा है।

अगर सजर्यरी के बादि आपको अपने घाव को लेकर कोइर्य �चिंता हो, तो ��ल�नक से संपकर्य  करें। अ�सर घाव की फ़ोटो लेकर उसे जांचि के
�लए इर्यमेल करना मदिदिगार होता है।

अगर टेंडन की दरार को टांके लगाकर बंद �कया गया था (जमाव �नकालने पर अ�सर टेंडन में एक दिरार रह जाती है, और आम तौर
पर उसे कुछ टांकाें से बंदि �कया जाता है), तो आपकी �रकवरी �सफ़र्य  जमाव �नकालने की तुलना में थोड़ी धिीमी होती है, ले�कन सामान्य 
रोटेटर कफ़ �रपेयर के बादि से तेज़ि: ��लंग (बांह को सहारा देिने वाली पट्टी) तीन से चिार सप्ताह तक पहनी जाती है, हलचिल सहारे वाले
व्यायामाें से शुरू होती है और लगभग चिार सप्ताह से पूरी तरह स�क्रय हो जाती है, ताकत बढ़ाने का काम लगभग दिस से बारह सप्ताह पर
शुरू होता है, और �जम, खेल और भारी काम पर वापसी आम तौर पर चिार से छह महीने में होती है। ऑपरेशन के बादि डॉ. �हरपरा
आपको बताएंगे �क �या यह आप पर लागू होता है।

�या उम्मीदि करें

दिोनाें ही रा�ताें में कंधिे को ज�दिी �हलाना शुरू �कया जाता है। टेंडन की दिरार पर टांके लगे हाें तब भी, यह एक ह�का �रपेयर होता है �जसे
महीनाें की सुरक्षा की ज़िरूरत नहीं होती; इलाज का लक्ष्य दिदिर्य की वजह को हटाना है, और �रहै�ब�लटेशन का लक्ष्य इलाज के बादि दिदिर्य के
भड़कने को शांत करना, कंधिे को �हलाते रहना ता�क वह जकड़ न जाए, और �फिर ताकत दिोबारा बनाना है।

दूरबीन से जमाव �नकालने के बाद ��लंग �सफ़र्य  आराम के �लए दिी जाती है। इसे थोड़े समय के �लए पहना जाता है, आम तौर पर
कुछ �दिन और शायदि ही कभी दिो सप्ताह से ज़्यादिा, और �जतना हो सके इसे उतारकर रखना चिा�हए। आपको इसे पहनकर सोने की
ज़िरूरत नहीं है। पूरी, �बना पाबंदिी वाली ग�त�व�धि तक ठीक होने में आम तौर पर लगभग तीन महीने लगते हैं।

R E H A B I L I T A T I O N  P R O T O C O L

कै��स�फिक टें�डनाइ�टस
कै��स�फिक टें�डनाइ�टस के इलाज के बादि आरामदिायक हलचिल वापस लाना।
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अगर टेंडन की दरार पर टांके लगाए गए थे तो ��लंग तीन से चिार सप्ताह तक पहनी जाती है। पहले सहारे वाली हलचिल होती है,
�फिर लगभग चिार सप्ताह से पूरी स�क्रय हलचिल, और लगभग दिस से बारह सप्ताह से ताकत बढ़ाने का काम। पूरी ग�त�व�धि तक ठीक
होने में आम तौर पर लगभग चिार से छह महीने लगते हैं।

�कसी भी कंधे के ऑपरेल्शिन के बाद कम से कम छह सप्ताह तक गाड़ी न चलाएं, ��लंग हट जाने के बादि भी नहीं; आपके सजर्यन
आपको गाड़ी चिलाने की अनुम�त दिेंगे, आमतौर पर छह सप्ताह वाली फिॉलो-अप जांचि में।

दिोनाें में से �कसी भी इलाज के बादि, कंधिे को पूरी तरह शांत होने में समय लग सकता है। तकलीफ़ अ�सर एक ही बार में नहीं, ब��क धिीरे-
धिीरे चिरणाें में कम होती है, और सजर्यरी के बादि इलाज से पहले वाले लक्षणाें को पूरी तरह ख़त्म होने में कइर्य महीने (कभी-कभी नौ महीने
तक) लग सकते हैं। उम्मीदि यही की जाती है �क लगातार सुधिार हो, न �क तुरंत आराम �मल जाए।

यह कुछ छोटे चिीराें से दूरबीन से �कया जाने वाला डे-सजर्यरी ऑपरेशन है (�जसमें उसी �दिन घर जाया जाता है)। रोटेटर कफ़ के टेंडन के
अंदिर कै��शयम के जमाव की जगह ढंूढकर उसे �नकाला जाता है, और टेंडन को ज़्यादिा जगह देिने के �लए अ�सर उसी समय
सबएक्रो�मयल डीकम्प्रेशन भी �कया जाता है। ड्र े�संग (घाव की पट्टी) वॉटरप्रूफ़ होती है — आप �दिन 1 से इसके ऊपर से नहा सकते हैं —
और यह तब तक लगी रहती है जब तक सजर्यरी के लगभग एक सप्ताह से दिस �दिन बादि, ऑपरेशन के बादि के आपके पहले अपॉइटंमेंट में
आपके घावाें की जांचि नहीं हो जाती।

चिरण I — शुरुआती हलचिल (सप्ताह 0–2)
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हाथ खोलना और बंद करना

हाथ और उंग�लयाें को खोलते और बंदि करते हुए, या एक नरम गेंदि दिबाते हुए,
उन्हें �हलाते रहें। इसे तुरंत शुरू करें, ता�क कंधिे के शांत होने के दिौरान हाथ और
बांह काम करते रहें।

10 बार, �दन में तीन बार
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कला�ई की हलचल

कलाइर्य को आगे, पीछे और दिाएं-बाएं मोड़कर �हलाते रहें। यह बांह को ��लंग से
बाहर �नकालकर करें।

10 बार, �दन में तीन बार
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कोहनी मोड़ना

बांह के ऊपरी �ह�से को बगल में �टकाकर, कोहनी को �जतना आराम से मुड़ सके
उतना मोड़ें, �फिर उसे पूरी तरह सीधिा करें। केवल कोहनी �हलती है — कंधिे को
ढीला रखें।

10 बार, �दन में तीन बार
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सहारे के साथ बांह ऊपर का स्ट्रेच (लेटकर)

पीठ के बल लेटें और अपनी ठीक बांह की मदिदि से ऑपरेशन वाली बांह को ह�के
�ट्रेचि के रूप में कंधिे की ऊंचिाइर्य से ऊपर उठाएं, �फिर ठीक बांह की मदिदि जारी
रखते हुए उसे वापस नीचिे लाएं। शुरू में इसमें तकलीफ़ होगी — यह अपे�क्षत है
— और कंधिे को जकड़ने से रोकने के �लए यही मुख्य व्यायाम है।

10 बार, �दन में तीन बार

सजर्यरी के बादि जब आप जागेंगे तो आपकी बांह ��लंग में होगी, ले�कन ��लंग �सफ़र्य  आराम के �लए है: �जतना हो सके इसके �बना रहने की
को�शश करें, और ज़्यादिातर लोग कुछ ही �दिनाें में इससे बाहर आ जाते हैं। शुरू से ही आप कंधिे की ऊंचिाइर्य से नीचिे बांह का इ�तेमाल �बना
�कसी पाबंदिी के कर सकते हैं। बांह को कंधिे की ऊंचिाइर्य से ऊपर उठाने की अनुम�त है और यह सुर�क्षत है, हालां�क शुरू में इसमें तकलीफ़
होगी; �दिन में कइर्य बार, अपनी ठीक बांह की मदिदि से ऑपरेशन वाली बांह को ह�के �ट्रेचि के रूप में कंधिे की ऊंचिाइर्य से ऊपर उठाएं, ता�क
कंधिा जकड़ न जाए। इन पहले सप्ताहाें में ऑपरेशन वाली बांह से लगभग दिो �कलो से भारी कुछ भी ढोने से बचिें, �याें�क इससे दिदिर्य होगा।
अपने व्यायाम �जतनी ज�दिी हो सके शुरू करें, हर व्यायाम दिस बार, �दिन में तीन बार करने का लक्ष्य रखें। अपने व्यायाम से पहले दिदिर्य
�नवारक दिवा लें, और आराम के �लए बफ़र्य  का इ�तेमाल करें। गाड़ी न चिलाएं: गाड़ी चिलाना तभी दिोबारा शुरू होता है जब आपके सजर्यन
अनुम�त दिें, आमतौर पर छह सप्ताह वाली फिॉलो-अप जांचि में।

आपके �फि�जयोथेरे�पस्ट के �लए:

लक्ष्य

ऑपरेशन के बादि के दिदिर्य और सूजन को शांत करना

रेंज ऑफि मोशन (जोड़ �कतना �हल-डुल सकता है) को ज�दिी वापस लाना: प्राथ�मकता जकड़न को रोकना है, �जसकी कै��स�फिक
टें�डनाइ�टस (टेंडन में कै��शयम जमने से टेंडन की सूजन) के मरीज़िाें में ज़्यादिा संभावना होती है

कंधिे की ऊंचिाइर्य से नीचिे बांह का सामान्य इ�तेमाल

उपचार

��लंग �सफ़र्य  आराम के �लए; �जतनी ज�दिी आराम से हो सके छोड़ना, आम तौर पर कुछ �दिनाें में

पहले �दिन से कंधिे की ऊंचिाइर्य से नीचिे बांह का �बना पाबंदिी स�क्रय इ�तेमाल

�जतना सहन हो सके, कंधिे की ऊंचिाइर्य से ऊपर ए��टव ए�लवेशन (खुदि से बांह उठाना)

जकड़न रोकने के �लए �दिन में कइर्य बार कंधिे की ऊंचिाइर्य से ऊपर पै�सव और ए��टव-अ�स�टेड ए�लवेशन (दूसरी बांह की मदिदि से)

घर पर व्यायाम का कायर्यक्रम: हर व्यायाम दिस बार, �दिन में तीन बार
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व्यायाम से पहले दिदिर्य �नवारक दिवा; ज़िरूरत के अनुसार दिदिर्य से राहत के �लए क्रायोथेरेपी (बफ़र्य  से �सकाइर्य)

सावधा�नयां

ऑपरेशन वाली बांह से लगभग दिो �कलो से ज़्यादिा ढोना या उठाना नहीं

छह सप्ताह तक गाड़ी नहीं चिलानी है (यह �कसी भी कंधिे के ऑपरेशन पर लागू होता है)

अगले चरण में जाने के मानदंड

ऑपरेशन के बादि के पहले अपॉइटंमेंट में घाव की जांचि संतोषजनक हो

��लंग छूट गइर्य हो और कंधिे की ऊंचिाइर्य से नीचिे बांह का आराम से इ�तेमाल हो रहा हो

चिरण II — अपनी रेंज वापस पाना (सप्ताह 2–8)
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सहारे के साथ एबड�ल्शिन

ऑपरेशन वाली अग्रबाहु (कोहनी से कलाइर्य तक का �ह�सा) को अपनी दूसरी बांह
से थामें और दिोनाें को बगल की ओर उठाएं, ज़्यादिातर काम ठीक बांह को करने
दिें, �फिर �नयंत्रण के साथ नीचिे लाएं। �जतना आराम से हो सके रेंज बढ़ाएं —
अच्छी-ख़ासी तकलीफ़ महसूस होने तक �ट्रेचि करना ठीक है; ज़िबरदि�ती �कया
गया, बहुत दिदिर्यनाक �ट्रेचि ठीक नहीं है।

आपके �फि�जयोथेरे�पस्ट के मागईदल्शिईन के अनुसार
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छड़ी से सहारे के साथ ए�सटनईल रोटेल्शिन

पीठ के बल लेटें, कोहनी बगल से सटी हो और समकोण पर मुड़ी हो। एक छड़ी
दिोनाें हाथाें में पकड़ें और अपनी ठीक बांह से ऑपरेशन वाले हाथ को बाहर की
ओर घुमाएं, �जससे कंधिा घूमे। बाहर की ओर इस घुमाव को वापस पाना इस
चिरण के लक्ष्याें में से एक है, इस�लए हर सप्ताह धिीरे से इसे थोड़ा और आगे
बढ़ाते रहें।

10 बार, �दन में तीन बार

• 

• 

• 

• 
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दरवाज़े के ऊपर लगी पुली

दिरवाज़िे के ऊपर लगी पुली (�घरनी) के नीचिे बैठें , हर हाथ में एक हैंडल हो।
अपनी ठीक बांह से नीचिे खींचिें ता�क ऑपरेशन वाली बांह �जतना आराम से जा
सके उतना �सर के ऊपर उठे, �फिर धिीरे-धिीरे नीचिे लाएं। ह�के �ट्रेचि तक जाएं,
तेज़ि दिदिर्य तक नहीं।

10 बार, �दन में तीन से चार बार

Kieran Hirpara 4.0

स्कैपुलर से�टंग

सीधिे बैठकर या खड़े होकर, अपनी कंधिे की चिपटी ह�ड्डियाें को धिीरे से पीछे एक-
दूसरे की ओर और नीचिे, कानाें से दूर लाएं। कुछ सेकंड रोककर रखें, �फिर ढीला
छोड़ दिें। रेंज वापस आने के दिौरान कंधिे की चिपटी हड्डिी अच्छी तरह �हलती रहे,
इसके �लए इसे अपने �ट्रेचि के साथ-साथ जारी रखें।

आपके �फि�जयोथेरे�पस्ट के मागईदल्शिईन के अनुसार

लगभग दिो से तीन सप्ताह पर ��ल�नक में आपकी फिॉलो-अप जांचि होगी, �जसमें आपके घाव और आपकी पै�सव रेंज ऑफि मोशन की
जांचि की जाएगी। इस चिरण का काम रेंज है: आगे की ओर बांह उठाने वाले �ट्रेचि को बढ़ाएं और बांह को बगल की ओर ले जाने वाली
हलचिल जोड़ें, �जसमें �फि�जयोथेरेपी प्रग�त का मागर्यदिशर्यन करती है। आम तौर पर लक्ष्य यह होता है �क छह सप्ताह तक आप बांह को खुदि
से कंधिे की सीधि (हॉ�रज़िॉन्टल) तक उठा सकें , और छह सप्ताह तक सहारे वाली (पै�सव) रेंज (आगे, बगल की ओर और घुमाव में)
सामान्य हो जाए। छह सप्ताह से गाड़ी चिलाना �फिर शुरू होता है, जब आपके सजर्यन ने अनुम�त देि दिी हो और आप सुर�क्षत रूप से
इमरजेंसी में गाड़ी रोक सकें ।

आपके �फि�जयोथेरे�पस्ट के �लए:

लक्ष्य

छह सप्ताह तक ए��टव फिॉरवडर्य फ्ले�शन और एबड�शन कंधिे की सीधि (हॉ�रज़िॉन्टल) तक

छह सप्ताह तक पै�सव फ्ले�शन, एबड�शन और ए�सटनर्यल रोटेशन सामान्य तक

रोज़िमरार्य के कामाें में आत्म�नभर्यरता

उपचार

पै�सव और ए��टव-अ�स�टेड फिॉरवडर्य फ्ले�शन बढ़ाना; एबड�शन (बांह को बगल की ओर उठाना) शुरू करना और बढ़ाना

�जतना आराम से हो सके, सभी �दिशाआें में ए��टव रेंज ऑफि मोशन तक बढ़ाना

�कैपुलर से�टंग और पो�चिर (शरीर की मुद्रा) पर काम जारी रखना

सेशन से पहले दिदिर्य �नवारक दिवा जारी रखना, और पसंदि के अनुसार �ट्रे�चिंग के आसपास �सकाइर्य के �लए गमर्मी या बफ़र्य

सावधा�नयां

रेंज वापस आने तक उठाना ह�का रखें; प्रग�त लक्षणाें के आधिार पर ही होती है

अच्छी-ख़ासी तकलीफ़ महसूस होने तक �ट्रेचि करना ठीक है; ज़िबरदि�ती �कया गया, बहुत दिदिर्यनाक �ट्रेचि ठीक नहीं है

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 
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अगले चरण में जाने के मानदंड

पै�सव रेंज ऑफि मोशन सामान्य या लगभग सामान्य

कंधिे की सीधि (हॉ�रज़िॉन्टल) या उससे ज़्यादिा तक ए��टव ए�लवेशन, दिदिर्य कम होता हुआ

चिरण III — ताकत बढ़ाना और पूरी ग�त�व�धि में वापसी (सप्ताह 8–16)

Kieran Hirpara 4.0

आ�सोमे�ट्रक ए�सटनईल रोटेल्शिन

अपनी कोहनी को बगल से सटाकर समकोण पर मोड़कर खड़े हाें, हाथ का
�पछला �ह�सा (हथेली की उलटी तरफ़) दिीवार या दिरवाज़िे की चिौखट से लगा हो।
बांह को �हलने �दिए �बना उस पर धिीरे से बाहर की ओर दिबाएं, कुछ सेकंड रोकें ,
�फिर ढीला छोड़ दिें। इससे �बना �कसी हलचिल के रोटेटर कफ़ मज़िबूत होता है —
यह लगभग आठ सप्ताह से (अगर टेंडन की दिरार पर टांके लगाए गए थे तो दिस
से बारह सप्ताह से) ताकत बढ़ाने की शुरुआत है।

कुछ सेकंड रोकें , क�ई बार; आपके �फि�जयोथेरे�पस्ट के मागईदल्शिईन के
अनुसार

Kieran Hirpara 4.0

बैंड से ए�सटनईल रोटेल्शिन

कोहनी को बगल से सटाकर और समकोण पर मोड़कर खड़े हाें, और कमर की
ऊंचिाइर्य पर बंधिा इला��टक बैंड पकड़ें। कोहनी को बगल में रखते हुए, अग्रबाहु को
बैंड के �ख़लाफ़ बाहर की ओर घुमाएं, �फिर धिीरे-धिीरे वापस लाएं। ताकत बढ़ने के
साथ यह आइसोमे�ट्रक व्यायाम से अगला कदिम है।

2 से 3 सेट, हर सेट में 10 से 15 बार, कम प्र�तरोध

• 
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लो रो

अपने सामने कमर की ऊंचिाइर्य पर बंधिा बैंड पकड़ें। बांह को लगभग सीधिा रखते
हुए, उसे पीछे और नीचिे कू�हे की ओर खींचिें, कंधिे की चिपटी हड्डिी को नीचिे और
पीछे कसते हुए, �फिर धिीरे-धिीरे वापस लाएं। इससे कंधिे की चिपटी हड्डिी की वे
मांसपे�शयां मज़िबूत होती हैं जो रोटेटर कफ़ को सहारा देिती हैं।

2 से 3 सेट, हर सेट में 10 से 15 बार

Kieran Hirpara 4.0

करवट लेटकर वज़न के साथ ए�सटनईल रोटेल्शिन

�बना ऑपरेशन वाली करवट लेटें, ऊपर वाली कोहनी समकोण पर मुड़ी और
शरीर से सटी हो। ह�का वज़िन पकड़कर अग्रबाहु को छत की ओर ऊपर घुमाएं,
�फिर धिीरे-धिीरे नीचिे लाएं। यह लगभग आठ सप्ताह से (अगर टेंडन की दिरार पर
टांके लगाए गए थे तो दिस से बारह सप्ताह से) रोटेटर कफ़ की ताकत बढ़ाने का
�ह�सा है — इसके साथ-साथ हलचिल बढ़ाने वाले व्यायाम भी जारी रखें।

कम भार, ज़्यादा दोहराव

आम तौर पर लगभग आठ सप्ताह पर आपकी �फिर से फिॉलो-अप जांचि होगी। रेंज वापस आ जाने पर, �रहै�ब�लटेशन रोटेटर कफ़ की
ताकत बढ़ाने की ओर मुड़ता है, आम तौर पर आपके �फि�जयोथेरे�प�ट की �नगरानी में, और कंधिे की ऊंचिाइर्य से ऊपर बांह के खुलकर
इ�तेमाल की ओर। लक्ष्य यह है �क लगभग बारह सप्ताह तक आगे की ओर और बगल की ओर बांह पूरी तरह खुदि से उठ सके। �सफ़र्य
जमाव �नकालने के बादि ठीक होने में आम तौर पर लगभग तीन महीने लगते हैं, �जसके बादि कोइर्य पाबंदिी नहीं रहती; अगर रोटेटर कफ़ का
�रपेयर करना पड़ा था, तो ठीक होने में ज़्यादिा समय लगता है (आम तौर पर लगभग पांचि महीने) और इसके बजाय रोटेटर कफ़ �रपेयर
प्रोटोकॉल का पालन �कया जाता है। अगर इसके बादि भी कुछ दुखन बनी रहे तो �चिंता न करें: इस ऑपरेशन के बादि, ऑपरेशन से पहले
वाले लक्षणाें को पूरी तरह शांत होने में नौ महीने तक लग सकते हैं, और रुझान लगातार सही �दिशा में रहता है।

आपके �फि�जयोथेरे�पस्ट के �लए:

लक्ष्य

लगभग बारह सप्ताह तक पूरा ए��टव फिॉरवडर्य फ्ले�शन और एबड�शन

रोटेटर कफ़ और �कैपुला (कंधिे की चिपटी हड्डिी) की मांसपे�शयाें की ताकत और सहनश��त को धिीरे-धिीरे वापस लाना

लगभग तीन महीने तक पूरी, �बना पाबंदिी वाली ग�त�व�धि में वापसी

उपचार

आठ सप्ताह से रोटेटर कफ़ की ताकत धिीरे-धिीरे बढ़ाना (अगर टेंडन की दिरार पर टांके लगाए गए थे तो दिस से बारह सप्ताह से):
आइसोमे�ट्रक व्यायाम (�बना �हलाए मांसपेशी को कसना) से इला��टक बैंड और ह�के वज़िन तक, कम भार और ज़्यादिा दिोहराव के
साथ

कंधिे की ऊंचिाइर्य से ऊपर बांह का स�क्रय इ�तेमाल बढ़ाना

सप्ताह बारह से सोलह के दिौरान, �जतना सहन हो, �जम, काम और खेल के �हसाब का भार आगे बढ़ाना
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• 

• 

• 

• 
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सावधा�नयां

ताकत बढ़ाने के चि�कर में रेंज नहीं खोनी चिा�हए; पूरे समय �हलने-डुलने वाले व्यायाम जारी रखें

भारी और �सर के ऊपर वाला भार धिीरे-धिीरे बढ़ाएं; दिदिर्य भड़कने का मतलब है एक कदिम पीछे हटना

अगले चरण में जाने के मानदंड

पूरी ए��टव रेंज ऑफि मोशन, ताकत लौटती हुइर्य और लक्षण लगातार शांत होते हुए

अच्छी प्रग�त होने पर �नय�मत फिॉलो-अप से छुट्टी, आम तौर पर लगभग आठ से सोलह सप्ताह के बीचि

प्रोटोकॉल के बादि

ऊपर �दिए गए चिरण इस प्र�क्रया के �लए प्रका�शत मरीज़ि मागर्यदिशर्यन और �रहै�ब�लटेशन प्रोटोकॉल से �लए गए हैं: दि लंदिन शो�डर
पाटर्यनर�शप का कै��शयम जमाव �नकालने (कै��स�फिक �डपॉ�ज़िट ए��सज़िन) के बादि का �रहै�ब�लटेशन प्रोटोकॉल, कै��स�फिक
टें�डनाइ�टस की सजर्यरी पर शो�डरडॉक (�ब्रिटेन) का मरीज़ि मागर्यदिशर्यन, और दूरबीन से जमाव �नकालने पर डॉ. के�वन को की मरीज़ि गाइड।
सप्ताहाें की सीमाएं आम तौर पर एसेी रहती हैं, तय नहीं हैं, और आगे का आपका �रहै�ब�लटेशन आपका �फि�जयोथेरे�प�ट, प्रै��टस के
साथ �मलकर, आपकी ज़िरूरत के �हसाब से इस आधिार पर आगे बढ़ाता है �क आपका कंधिा कैसे ठीक हो रहा है। यह पेज प्रै��टस की
ठीक होने से जुड़ी सामान्य सलाह के साथ काम करता है: देिखें ऑपरेशन के बादि दिदिर्य को संभालना और घाव की देिखभाल। इस सम�या
और इन इलाजाें के काम करने के तरीके के बारे में जानने के �लए देिखें कै��स�फिक टें�डनाइ�टस। इस प्रोटोकॉल के पीछे के प्रमाण (�बना
इलाज के सम�या का �वाभा�वक क्रम, बाबार्बोटाज, और सजर्यरी से जमाव �नकालने पर हुए शोधि) प्रमाण वाले �ह�से में संक्षेप में �दिए गए हैं,
जो इस पेज के ऊपर से पीडीएफ़ के रूप में उपलब्ध है।
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