
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। 45 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

2-6 weeks 4-6 months 12-20 months
�बिना ऑपरेशन वालिे इलिाज में, या
ऑपरेशन के बिादि के शुरुआती चिरण में,
डेस्क वालिे काम और हल्की ग�त�व�धियाें
पर लिौटना आमतौर पर 2 से 6 सप्ताह के
भीतर हो जाता है।

ऑपरेशन से जोड़ को �स्स्थिर करने के बिादि कंधिे का पूरी
तरह काम करना और ग�त�व�धियाें पर लिौटना आमतौर
पर 4 से 6 महीने लिेता है; कम गंभीर (टाइप I और II)
चिोटें, �जनका इलिाज �बिना ऑपरेशन के होता है, कहीं
ज़्यादिा जल्दिी ठीक होती हैं।

ज़्यादिा से ज़्यादिा सुधिार और पूरे संपकर्य
वालिे खेलिाें या भारी मेहनत वालिे काम पर
लिौटने में 12 से 20 महीने लिग सकते हैं,
और कुछ लिक्षण लिंबिे समय तक बिने रह
सकते हैं।

यह ऑपरेशन �याें सुझाया गया है

डॉ. कीरन �हरपरा, माटर प्राइवेट हॉ�स्पटलि, रॉकहैम्पटन में ऊपरी अंग (कंधिे से हास्थि तक) के सजर्यन, इलिाज को आपकी खास चिोट के
�हसाबि से चिुनते हैं। एक्रो�मयो�लिे�वकुलिर (एसी) जोड़ आपकी हंसलिी (कॉलिरबिोन) के बिाहरी �सरे पर होता है, जहां यह आपके कंधिे के
ऊपरी �हस्से से �मलिती है। जबि यह जोड़ बिुरी तरह फटकर अपनी जगह से हट जाता है, तो हम इसे गंभीर सेपरेशन (जोड़ का अलिग हो
जाना) कहते हैं। हंसलिी को वापस उसकी सामान्य जगह पर स्थिामे रखने वालिी सजर्यरी को एसी जोड़ स्टे�बिलिाइज़ेशन (जोड़ को �स्स्थिर करना)
कहा जाता है। हम आमतौर पर यह ऑपरेशन गंभीर सेपरेशन के �लिए सुझाते हैं, �जनमें हंसलिी अपनी जगह से काफ़ी दूर �खसक गइर्य होती
है। �बिना सजर्यरी के, एसेी चिोटाें के बिादि अ�सर दिदिर्य बिना रहता है और कंधिा पूरी तरह काम नहीं कर पाता। कम गंभीर चिोटाें में, हम आमतौर
पर �बिना ऑपरेशन वालिे इलिाज से शुरुआत करते हैं, जैसे �स्लिंग (बिांह को सहारा देिने वालिी पट्टी) और हल्के व्यायाम। हल्की चिोट वालिे
ज़्यादिातर लिोग इस तरह 4 से 6 सप्ताह के भीतर कंधिे का पूरा काम वापस पा लिेते हैं। सजर्यरी की बिात तबि आती है जबि �बिना ऑपरेशन

सू च निा  औ र  स ह म �ति

एसी जोड़ को �स्स्थिर करने
का ऑपरेशन (एसी जॉइटं
स्टे�बिलिाइज़शेन)
कंधिे की बिनावट। एक्रो�मयो�लिे�वकुलिर जोड़ कंधिे के ऊपरी �हस्से का वह छोटा जोड़ है, जहां हंसलिी
(कॉलिरबिोन) का बिाहरी �सरा कंधिे की चिपटी हड्डी (स्कैपुलिा) के एक हड्डी वालिे छज्जे से �मलिता है —
एसी जोड़ की चिोट में यही �हस्सा अपनी जगह से हट जाता है।

Kieran Hirpara 4.0
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वालिे इलिाज से पयार्यप्त सुधिार नहीं हुआ हो, या जबि चिोट इतनी गंभीर हो �क वह इलिाज काम न करे। मरीज़ आमतौर पर अपने जीपी
(आपके फै�मलिी डॉ�टर) के रेफ़रलि से हमारे ��लि�नक आते हैं; अगर �कसी �फ�जयोस्थिेरे�पस्ट ने आपको हमसे �मलिने की सलिाह दिी है, तबि
भी मे�डकेयर �रबिेट पाने के योग्य होने के �लिए आपको अपने जीपी से रेफ़रलि लिेना होगा। हम आपके कंधिे की जांचि करेंगे और चिोट �कतनी
गंभीर है यह जानने के �लिए स्कैन करवाएंगे। इस ऑपरेशन का मकसदि दिदिर्य कम करना, जोड़ की �स्स्थिरता वापस लिाना और आपके कंधिे को
ठीक से काम करने में मदिदि करना है। सजर्यरी आपके �लिए सही है या नहीं, यह फै़सलिा आप और हम �मलिकर करते हैं।

ऑपरेशन से पहलिे

सजर्यरी से पहलिे के �दिनाें में हम आपको पालिन करने के �लिए साफ़ �नदिर्देश दिेंगे। आपको अपने ऑपरेशन से सात घंटे पहलिे खाना और पीना
बिंदि करना होगा। हम एसेा इस�लिए कहते हैं ता�क अगर उस �दिन काम समय से पहलिे चिलि रहा हो, तो ऑपरेशन की सूचिी में आपकी बिारी
पहलिे लिाइर्य जा सके। अगर आप �नय�मत रूप से दिवाएं लिेते हैं, तो अपनी सभी दिवाआें की �लिखी हुइर्य सूचिी सास्थि लिाएं, और हम बिताएंगे �क
कौन-सी दिवा कबि रोकनी है। ऑपरेशन के बिादि आपको घर लिे जाने के �लिए �कसी का इतंज़ाम कर लिें, �याें�क आप खुदि गाड़ी नहीं चिलिा
पाएंगे। ढीलिे, आरामदिायक कपड़े पहनें �जन्हें आसानी से पहना और उतारा जा सके। हमारे पास आपके कंधिे के स्कैन पहलिे से हैं, जैसे
ए�स-रे, और शायदि एमआरआइर्य या अल्ट्रासाउंड, �जनका इस्तेमालि हम ऑपरेशन की योजना बिनाने में करते हैं। अगर आपको कोइर्य और
बिीमारी है, तो आपको खून की जांचि करवानी पड़ सकती है या एनेस्स्थिे�टस्ट (बिेहोशी के डॉ�टर) से जांचि करवानी पड़ सकती है।

ऑपरेशन के �दिन

आप अस्पतालि की स�जंकलि एड�मशन यू�नट में पहुंचिेंगे, जहां आपका नाम दिजर्य �कया जाएगा और आपको ऑपरेशन �स्थिएटर के �लिए
तैयार �कया जाएगा। �फर आप एनेस्स्थिे�टस्ट से �मलिेंगे, जो आपको बिताएंगे �क ऑपरेशन के दिौरान आपको आराम में रखने की �या
योजना है। यह ऑपरेशन जनरलि एनेस्स्थिी�सया (�जसमें आप पूरी तरह बिेहोश रहते हैं) के सास्थि रीजनलि नवर्य ब्लिॉक (शरीर के एक �हस्से को
सुन्न करने का इजंे�शन) देिकर �कया जाता है। एनेस्स्थिे�टस्ट ऑपरेशन से पहलिे आपसे �मलिेंगे और दिोनाें �हस्साें के बिारे में समझाएंगे। जबि
आप तैयार हो जाएंगे, तो आपको ऑपरेशन �स्थिएटर में लिे जाया जाएगा, जहां ऑपरेशन �कया जाता है। ऑपरेशन पूरा होने पर आप
�रकवरी वालिे �हस्से में जागेंगे, जहां एनेस्स्थिी�सया का असर खत्म होने तक नसर्सें आप पर नज़र रखेंगी। जबि आपकी हालित �स्स्थिर हो जाएगी,
तो प्र�क्रया और आपकी �रकवरी के �हसाबि से आपको या तो वाडर्य में लिे जाया जाएगा या आप उसी �दिन घर चिलिे जाएंगे।

ऑपरेशन में �या �कया जाता है

यह ऑपरेशन एक चिीरे से �कया जाता है, जो आपके कंधिे के ऊपरी और अगलिे �हस्से में आपकी हंसलिी के बिाहरी �सरे के सास्थि-सास्थि
लिगाया जाता है। इसी चिीरे से आपके सजर्यन हंसलिी तक और उसके नीचिे कंधिे की चिपटी हड्डी के छोटे, मुड़े हुए हड्डी वालिे हुक तक पहुंचिते हैं,
�जसे कोराकॉइड कहते हैं।

�रपेयर को लिॉकडाउन (Lockdown) नाम के एक उपकरण से स्थिामा जाता है। यह गुंस्थिा हुआ, कृ�त्रिम (�संस्थिे�टक) �लिगामेंट (स्नायुबिंधिन) है,
�जसके दिोनाें �सराें पर एक फंदिा होता है। आपके सजर्यन इसे कोराकॉइड के चिाराें ओर घुमाकर इसी के अंदिर से वापस �परोते हैं, �फर इसे
हंसलिी के पीछे से लिे जाकर एक छोटे स्कू्र (पेंचि) और वॉशर से हड्डी के अगलिे �हस्से पर कस देिते हैं, जैसे तंबिू की खूंटी। इससे हंसलिी नीचिे
अपनी सामान्य जगह पर �टकी रहती है। अगलिे महीनाें में आपका अपना ऊतक इस गुंस्थिी हुइर्य पट्टी के अंदिर तक उग आता है, �जससे
�रपेयर स्स्थिायी हो जाता है।

चिीरे को टांकाें से बिंदि �कया जाता है, और ऊपर ड्र े�संग (घाव की पट्टी) लिगाइर्य जाती है। आपको वह ड्र े�संग लिगभग 10 �दिन तक लिगाए
रखनी होगी।
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ऑपरेशन के बिादि

जबि आप जागेंगे, तो आप �रकवरी वाडर्य में हाेंगे, और नसर्सें आप पर पूरा ध्यान रखेंगी। आराम के �लिए आपकी बिांह एक सादिी �स्लिंग में
रहेगी, �जसे व्यायाम करने और नहाने-धिोने के �लिए उतारा जाता है। आप अपना हास्थि, कलिाइर्य और कोहनी तुरंत �हलिा सकते हैं, और हल्के
पेंडुलिम व्यायाम (बिांह को लिटकाकर धिीरे-धिीरे झुलिाना) तुरंत शुरू हो जाते हैं। इस ऑपरेशन के बिादि ज़्यादिातर मरीज़ एक रात अस्पतालि में
रहते हैं, हालिां�क कुछ उसी �दिन घर जा पाते हैं। आपको आराम में रखने के �लिए हम दिदिर्य की दिवा दिेंगे, और न�संग टीम �नय�मत रूप से
आपकी जांचि करेगी। हम ड्र े�संग को लिगभग 10 �दिन तक लिगी रहने देिते हैं; जबि तक हम न कहें, कृपया उससे पहलिे इसे न हटाएं। जबि हम
आपको देिखते हैं तबि हम इसे बिदिलिते या हटाते हैं। कृपया घर पहुंचिने के बिादि पहलिे 24 घंटे आपके सास्थि रहने के �लिए �कसी का इतंज़ाम
करें। आप कम से कम छह सप्ताह तक गाड़ी नहीं चिलिा पाएंगे; हमारी गाइड ऊपरी अंग की सजर्यरी के बिादि गाड़ी चिलिाना देिखें।

ठीक होने की प्र�क्रया

पहलिे कुछ �दिनाें तक आपका कंधिा दुखेगा और चिीरे के आसपास फूलिा हुआ �दिख सकता है। यह धिीरे-धिीरे ठीक हो जाता है। दिदिर्य की दिवा
आपको आराम में रखती है, और बिांह को �स्लिंग में आराम देिने से �रपेयर पर पड़ने वालिा �खंचिाव कम होता है। आपके �फ�जयोस्थिेरे�पस्ट की
सलिाह के अनुसार बिफ़र्य  की स्थिैलिी लिगाने से भी मदिदि �मलिती है।

आप अपना हास्थि, कलिाइर्य और कोहनी तुरंत �हलिाएंगे, और हल्के पेंडुलिम व्यायाम तुरंत शुरू हो जाते हैं। आपके �फ�जयोस्थिेरे�पस्ट हर चिरण
में आपका मागर्यदिशर्यन करेंगे। शुरुआत में व्यायाम हल्के और पै�सव होते हैं, यानी आपकी बिांह को कोइर्य और �हलिाता है। जैसे-जैसे घाव और
�रपेयर ठीक होते हैं, आप खुदि कंधिा �हलिाना शुरू करते हैं, और जबि आपके सजर्यन इस बिात से संतुष्ट हाें �क �रपेयर ठीक से जम रहा है,
तबि मज़बिूती बिढ़ाने वालिे व्यायाम शुरू करते हैं। व्यायामाें के बिीचि �स्लिंग पहनकर रखें; इसे नहाने-धिोने और व्यायाम के समय उतारा जाता
है।

रोज़मरार्य की �ज़ंदिगी �स्लिंग के �हसाबि से ढलि जाती है। शुरुआत में त�कयाें के सहारे स्थिोड़ा उठकर सोना अ�सर ज़्यादिा आरामदिायक होता
है। आप घर पर ज़्यादिातर काम अपनी दूसरी बिांह से कर सकते हैं, लिे�कन जबि तक आपके सजर्यन अनुम�त न दिें, ऑपरेशन वालिी बिांह से न
कुछ उठाएं, न धि�का दिें, और न उससे हास्थि बिढ़ाकर कुछ पकड़ें। गाड़ी चिलिाना तबि तक रुका रहता है जबि तक आपके सजर्यन आपकी
फॉलिो-अप जांचि में अनुम�त न दिें, और �स्लिंग पहने हुए कभी भी गाड़ी न चिलिाएं; हमारी गाइड ऊपरी अंग की सजर्यरी के बिादि गाड़ी चिलिाना
देिखें।

ठीक होने का समय हर व्य��त में अलिग होता है। आपका समय अलिग हो सकता है, और आपके सजर्यन और �फ�जयोस्थिेरे�पस्ट हर कदिम
पर आपका मागर्यदिशर्यन करेंगे।

�या समस्याएं हो सकती हैं

ज़्यादिातर मरीज़ ठीक रहते हैं, लिे�कन कभी-कभी समस्याएं हो सकती हैं। आपके सजर्यन और टीम �कसी भी समस्या को जल्दिी पकड़ने के
�लिए आप पर करीबि से नज़र रखते हैं।

कभी-कभी हंसलिी अपनी ठीक की गइर्य जगह से स्थिोड़ी या पूरी तरह �खसक सकती है। आपको कंधिे के ऊपर �फर से उभार �दिख सकता है,
या �हलिाने पर एसेा लिग सकता है �क जोड़ ढीलिा है या �खसक रहा है। अगर आप एसेा महसूस करें तो अपनी अगलिी फॉलिो-अप जांचि में
अपने सजर्यन को बिताएं।

�रपेयर एसेे तरीकाें से भी �वफलि हो सकता है जो कंधिे के महसूस होने में नहीं, बि�ल्क केवलि स्कैन में �दिखते हैं। इनमें से कुछ बिदिलिाव कभी
परेशानी नहीं देिते और शायदि उन्हें �कसी इलिाज की ज़रूरत ही न पड़े। आपके सजर्यन जांचि वालिे ए�स-रे से उन पर नज़र रखेंगे।
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�रपेयर के आसपास की हड्डी में छोटे फै्र�चिर (हड्डी टूटना) हो सकते हैं, कभी-कभी सप्ताहाें या महीनाें बिादि। इससे आमतौर पर हंसलिी के
ऊपर या कंधिे के ऊपरी �हस्से के पास अचिानक दिदिर्य होता है और दिबिाने पर दिदिर्य होता है। अगर एसेा हो तो �बिना देिर �कए ��लि�नक से संपकर्य
करें।

�रपेयर को स्थिामने वालिा छोटा स्कू्र और वॉशर समस्या पैदिा कर सकते हैं, और कुछ तकनीकाें में इस्तेमालि होने वालिे धिातु के इम्प्लिांट टूट या
�खसक सकते हैं। हंसलिी के पास गहरा, दुखता हुआ दिदिर्य या नइर्य रगड़ जैसी अनुभू�त के बिारे में बिताना चिा�हए। कभी-कभी इम्प्लिांट से जुड़ी
समस्या ठीक करने के �लिए एक और ऑपरेशन की ज़रूरत पड़ती है।

संक्रमण (इन्फे�शन) असामान्य है, लिे�कन इस पर जल्दिी ध्यान देिना ज़रूरी है। घाव से बिाहर की ओर फैलिती लिालिी, बिढ़ती सूजन, गमार्यहट
या �रसाव पर नज़र रखें। अगर इनमें से �कसी भी लिक्षण के सास्थि बिुखार हो, तो तुरंत ��लि�नक को फ़ोन करें, या ��लि�नक बिंदि होने के बिादि
इमरजेंसी �वभाग जाएं।

नवर्य (तं�त्रिका) का इ�रटेशन (नवर्य का परेशान हो जाना) हो सकता है। यह बिांह के �कसी �हस्से में झुनझुनी, सुन्नपन या कमज़ोरी जैसा
महसूस हो सकता है। कुछ नवर्य इ�रटेशन �बिना इलिाज के अपने आप ठीक हो जाता है। �कसी भी नए सुन्नपन या कमज़ोरी के बिारे में अपनी
फॉलिो-अप जांचि में बिताएं, या अगर यह गंभीर है तो उससे पहलिे ही बिताएं।

ठीक होते समय कभी-कभी जोड़ के आसपास के ऊतकाें में अ�त�र�त हड्डी बिन सकती है। यह स्कैन में �दिख सकती है, और इससे हमेशा
लिक्षण नहीं होते। अगर उस जगह जकड़न या दुखन महसूस हो, तो अपने सजर्यन को बिताएं।

जबि कोइर्य ज�टलिता (कॉ�म्प्लिकेशन) होती है, तो कभी-कभी उसे ठीक करने के �लिए एक या उससे ज़्यादिा ऑपरेशन करने पड़ सकते हैं।
जबि समस्याएं जल्दिी पकड़ में आती हैं तो नतीजे बिेहतर होते हैं, इस�लिए कृपया कुछ भी असामान्य लिगे तो ज़रूर बिताएं।

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

हमें कबि फ़ोन करें

जबि आप बिताते हैं, तो ज़्यादिातर समस्याआें का जल्दिी पता चिलि जाता है। अगर आपको बिुखार हो, या घाव ज़्यादिा लिालि हो जाए, सूज
जाए या उससे �रसाव शुरू हो जाए, तो हमें फ़ोन करें। अगर हंसलिी या कंधिे के ऊपरी �हस्से पर अचिानक तेज़ दिदिर्य हो, तो हमें फ़ोन करें।
अगर आपकी �पंडलिी सूज जाए या उसमें दिदिर्य हो, या आपकी सांस फूलिने लिगे, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं। अगर आपकी बिांह या हास्थि में
महसूस होना बिंदि हो जाए, या आप बिांह �बिल्कुलि भी न �हलिा पाएं, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं। नया सुन्नपन, झुनझुनी, कमज़ोरी, या कंधिे के
ऊपर �फर से उभार �दिखना भी फ़ोन करने लिायक है, भलिे ही ये मामूलिी लिगें।

इस समस्या के बिारे में और कहां पढ़ें

यह पेज खुदि ऑपरेशन के बिारे में है। �जस समस्या का यह इलिाज करता है, और प्रमाण इस बिारे में �या बिताते हैं �क सजर्यरी कबि फ़ायदिा
करती है और कबि नहीं, इसकी �वस्तृत जानकारी एक्रो�मयो�लिे�वकुलिर जोड़ की चिोट (कंधिे का सेपरेशन) पेज पर दिी गइर्य है।
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प्रका�शति सा�हत्य से ज�टलतिा दर

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

ज�टलतिा �रपोटर्ट की
ग�र्ट दर

निोट्स

हड्डी का �फर से अपनी जगह से
�खसक जाना (लिॉस ऑफ़ �रड�शन)

56.0% टाइप V �डसलिोकेशन के �बिना ऑपरेशन वालिे इलिाज में देिखा गया, �जससे जोड़
रॉकवडु टाइप 3 की �स्स्थि�त में आ जाता है।

जोड़ को दिोबिारा बिनाने वालिे ऑपरेशन
का �वफलि होना

19.1% पहलिी बिार �कए गए कोराको�लिे�वकुलिर रीकंस्ट्र�शन (हंसलिी और कोराकॉइड के
बिीचि के �लिगामेंट को दिोबिारा बिनाना) के बिादि �वफलिता की कुलि दिर, जो अलिग-अलिग
अध्ययनाें में 8% से 52.6% तक है।

चिोट के बिादि होने वालिा
ऑ�स्टयोआस्थिर्यराइ�टस

17% टाइप III चिोटाें में, �बिना ऑपरेशन वालिे समूहाें की तुलिना में ऑपरेशन वालिे समूहाें में
ज़्यादिा होता है; कुछ अध्ययनाें में खास समूहाें में यह 66.7% तक बिताया गया है।

ऊतकाें में अ�त�र�त हड्डी बिन जाना
(हेटरोटॉ�पक ऑ�स�फ़केशन)

17% टाइप III चिोटाें के ऑपरेशन वालिे समूहाें में देिखा गया।

इम्प्लिांट से इ�रटेशन (आसपास के
ऊतकाें का परेशान होना)

16.0% इम्प्लिांट के ऊपर दिबिाने पर दिदिर्य, �जसके कारण अ�सर �बिना पहलिे से तय �कए उसे
�नकालिना पड़ता है।

दिोबिारा सजर्यरी 14.3% दूरबिीन की मदिदि से (आ�ार्देस्को�पक) �कए गए एनाटॉ�मक कोराको�लिे�वकुलिर
रीकंस्ट्र�शन के बिादि कम से कम 10 सालि के फॉलिो-अप पर, एसी जोड़ को �स्स्थिर
करने के �लिए दिोबिारा सजर्यरी की दिर।

लिगातार बिना रहने वालिा दिदिर्य 5-8% ऑपरेशन से जोड़ को �स्स्थिर करने के बिादि 5-8% मरीज़ाें में दिदिर्य या तकलिीफ़ बिनी रहती
है। 50% का ज़्यादिा आंकड़ा �बिना ऑपरेशन इलिाज की गइर्य टाइप I/II चिोटाें पर लिागू
होता है।

कोराकॉइड का फै्र�चिर 2-3% कोराकॉइड में �ड्रलि करने से जुड़ा जो�खम; सबिसे बिड़ी ��लि�नकलि सीरीज़ (n=43) में
2.3%। शुरुआती छोटे अध्ययनाें और शव पर �कए गए बिायोमैके�नकलि मॉडलिाें में
ज़्यादिा दिरें बिताइर्य गइर्य हैं।

संक्रमण (इन्फे�शन) 1.9% सजर्यरी वालिे समूहाें में सतही या गहरे संक्रमण की दिरें बिताइर्य गइर्य हैं।

ज �ट ल तिाएं  औ र  स ह म �ति

एसी जोड़ को �स्स्थिर करन ेका ऑपरेशन (एसी जॉइटं
स्टे�बिलिाइज़शेन)
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ज�टलतिा �रपोटर्ट की
ग�र्ट दर

निोट्स

नवर्य (तं�त्रिका) की चिोट 1% दुलिर्यभ, �जसमें सुप्रास्कैपुलिर नवर्य या ब्रे�कयलि प्लिे�सस (गदिर्यन से बिांह तक जाने वालिी
नवार्सें का जालि) की चिोट शा�मलि है।

हंसलिी का फै्र�चिर Rare �बिना सुरंग (टनलि) वालिे रीकंस्ट्र�शन के एक अध्ययन (n=22) में 20% बिताया गया;
सामान्य सुरंग वालिी या �बिना �ड्रलि वालिी तकनीकाें में दुलिर्यभ।

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

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