
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

1-3 weeks 3-6 months 12 months
डेस्क वालिी नौकरी करने वालिे लिोग अ�सर एक से दिो
सप्ताह के अंदिर काम पर लिौट जाते हैं। दूसरी नौक�रयाें
में ज़्यादिा समय लिगता है। कंधिे के �कसी भी ऑपरेशन
के बादि गाड़ी चिलिाने के �लिए कम से कम 6 सप्ताह
रुकना होता है, जब तक आपके सजर्यन आपको अनुम�त
न देि दिें।

भारी शारी�रक काम, �सर के ऊपर हाथ
उठाकर �कया जाने वालिा काम, �जम और
खेलि आम तौर पर लिगभग तीन महीने में
�फिर से शुरू हो पाते हैं। कुछ लिोगाें को छह
महीने तक लिग जाते हैं।

दिदिर्य और कामकाज में सबसे ज़्यादिा
सुधिार आम तौर पर ऑपरेशन के बादि
पहलिे सालि के अंदिर देिखा जाता है, और
कुछ अध्ययनाें में 10 सालि तक लिगातार
सुधिार होता �दिखा है।

यह ऑपरेशन �याें सुझाया गया है

डॉ. कीरन �हरपरा, माटर प्राइवेट हॉ�स्पटलि, रॉकहैम्पटन में ऊपरी अंग के सजर्यन हैं, और वे आपकी समस्या के अनुसार सबसे कम चिीर-
फिाड़ वालिे �वकल्पाें से शुरुआत करते हैं। मरीज़ आम तौर पर अपने जीपी (आपके फैि�मलिी डॉ�टर) के रेफ़रलि से हमारे ��लि�नक आते हैं;
अगर �कसी �फि�जयोथेरे�पस्ट ने आपको हमसे �मलिने की सलिाह दिी है, तब भी मे�डकेयर �रबेट पाने के �लिए आपको अपने जीपी से रेफ़रलि
लिेना होगा। ��लि�नक में मुलिाक़ात के दिौरान हम आपकी पूरी जानकारी लिेते हैं, आपके कंधिे की जांचि करते हैं और ज़रूरत हो तो स्कैन
करवाते हैं। इससे कंधिे के दिदिर्य के दूसरे कारणाें को जांचिकर अलिग �कया जाता है, जैसे फ्रोज़न शोल्डर (कंधिे का जकड़ जाना) या फिटा हुआ
टेंडन (कंडरा)।

सू च निा  औ र  स ह म �ति

सबएक्रो�मयलि डीकम्प्रशेन
(कंधि ेके ऊपरी �हस्स ेके
नीचि ेजगह बनान ेका
ऑपरेशन)
सबएक्रो�मयलि बसार्य — एक्रो�मयन (कंधिे की चिपटी हड्डी का बाहरी ऊपरी �सरा) के नीचिे तरलि से भरी
गद्दी, �जसमें कंधिे के इ�म्पंजमेंट (दिबना या रगड़ खाना) में सूजन (इन्फ्लिेमेशन) आ जाती है।

Kieran Hirpara 4.0
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सबएक्रो�मयलि डीकम्प्रेशन एक ऑपरेशन है जो रोटेटर कफ़ के ऊपर की जगह को बढ़ाता है; रोटेटर कफ़ टेंडनाें का वह समूह है जो
आपके कंधिे को �हलिाता है। यह ऑपरेशन तब सुझाया जाता है जब आपका दिदिर्य इ�म्पंजमेंट (दिबना या रगड़ खाना) के पैटनर्य से मेलि खाता
हो, �जसमें बांह उठाते समय टेंडन दिब जाते हैं, और जब �बना ऑपरेशन वालिे इलिाज से आपको काफ़ी सुधिार न �मलिा हो। उस इलिाज में
आमतौर पर ग�त�व�धियाें में बदिलिाव, �फि�जयोथेरेपी और इजंे�शन शा�मलि होते हैं। हम आपकी शारी�रक जांचि और स्कैन को आपके साथ
�मलिकर देिखने के बादि ही सजर्यरी का सुझाव दिेंगे। जहां इसे सही कारणाें से �कया जाता है, वहां ज़्यादिातर लिोगाें, 70% से 75%, को
ऑपरेशन से फ़ायदिा होता है। इसका लिक्ष्य बांह उठाते समय कम दिदिर्य और आपके कंधिे का बेहतर इस्तेमालि है।

ऑपरेशन से पहलिे

सजर्यरी तय हो जाने के बादि, कुछ आसान तैया�रयाें से ऑपरेशन का �दिन ठीक से गुज़रता है। ऑपरेशन की योजना बनाने के �लिए ज़रूरी
स्कैन, जैसे ए�स-रे, एमआरआइर्य या अल्ट्रासाउंड, आपके सजर्यन के पास पहलिे से हाेंगे। ऑपरेशन से सात घंटे पहलिे से कुछ भी न खाएं
और न �पएं। हम छह के बजाय सात घंटे इस�लिए कहते हैं ता�क अगर ऑपरेशन �थएटर की सूचिी जल्दिी चिलिे तो आपको पहलिे बुलिाया जा
सके। अगर आप �नय�मत रूप से दिवाएं लिेते हैं, तो उनकी �लिखी हुइर्य सूचिी साथ लिाएं और अपने सजर्यन से पूछें  �क �या उनमें से �कसी को
पहलिे से रोकना चिा�हए। बादि में आपको गाड़ी से घर लिे जाने के �लिए �कसी का इतंज़ाम करें, �याें�क आप ख़ुदि गाड़ी नहीं चिलिा पाएंगे।
ढीलिे, आरामदिायक कपड़े पहनें �जन्हें आसानी से बदिलिा जा सके। अगर आपको दूसरी बीमा�रयां हैं, तो ऑपरेशन के �दिन से पहलिे आपको
खून की जांचि या एनेस्थे�टस्ट (बेहोशी के डॉ�टर) से जांचि करवाने की ज़रूरत पड़ सकती है।

ऑपरेशन के �दिन

आप अस्पतालि की स�जंकलि एड�मशन यू�नट में पहुंचिते हैं, जहां आपका पंजीकरण होता है और आपको ऑपरेशन �थएटर के �लिए तैयार
�कया जाता है। �फिर आप एनेस्थे�टस्ट से �मलिेंगे, वह डॉ�टर जो आपके एनेस्थी�सया और दिदिर्य से राहत का ध्यान रखते हैं। यह ऑपरेशन
जनरलि एनेस्थी�सया (�जसमें आप पूरी तरह बेहोश रहते हैं) के साथ रीजनलि नवर्य ब्लिॉक (शरीर के एक �हस्से को सुन्न करने का इजंे�शन)
देिकर �कया जाता है। एनेस्थे�टस्ट ऑपरेशन से पहलिे आपसे �मलिेंगे और आपको दिोनाें �हस्साें के बारे में �वस्तार से बताएंगे।

जब सब कुछ तैयार हो जाता है, तो आपको ऑपरेशन �थएटर में लिे जाया जाता है और ऑपरेशन �कया जाता है। उसके बादि आप �रकवरी
ए�रया में जागते हैं, जहां एनेस्थी�सया का असर खत्म होने तक नसर्सें आप पर नज़र रखती हैं। वे आपके कंधिे, आपके आराम और
एनेस्थी�सया से आपके उबरने की जांचि करेंगी। जब आपकी हालित �स्थर हो जाती है, तो आपके हुए ऑपरेशन और आपके ठीक होने की
प्रग�त के अनुसार, आप या तो वाडर्य में जाते हैं या घर जाते हैं। लिोग आमतौर पर �कतने समय तक रुकते हैं, यह ‘ऑपरेशन के बादि’ वालिे
�हस्से में बताया गया है।

ऑपरेशन में �या �कया जाता है

सबएक्रो�मयलि डीकम्प्रेशन दूरबीन से �कया जाने वालिा ऑपरेशन (आ�ार्थ्रोस्कोपी) है। आपके सजर्यन आपके कंधिे के आसपास कुछ छोटे चिीरे
लिगाते हैं, �जनमें से एक पीछे की ओर होता है, और उनके ज़�रए एक छोटे कैमरे और पतलिे औज़ाराें से काम करते हैं। कैमरे की मदिदि से
आपके सजर्यन रोटेटर कफ़ के ऊपर की जगह को एक स्क्रीन पर देिख पाते हैं; रोटेटर कफ़ टेंडनाें का वह समूह है जो आपके कंधिे को
�हलिाता है।

अंदिर पहुंचिने के बादि, आपके सजर्यन बसार्य (तरलि से भरी छोटी थैलिी) नाम का कुछ सूजा हुआ ऊतक हटाते हैं और एक्रो�मयन की �नचिलिी
सतह से हड्डी का एक छोटा टुकड़ा �घसकर �नकालि देिते हैं; एक्रो�मयन टेंडनाें के ऊपर हड्डी का छज्जे जैसा �हस्सा है। इस हड्डी और ऊतक
को हटाने से ज़्यादिा जगह बन जाती है, ता�क बांह उठाते समय टेंडन अब न दिबें। ऑपरेशन के इस �हस्से को एक्रो�मयोप्लिास्टी कहते हैं।
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अगर आपके सजर्यन को कोइर्य और चिीज़ �मलिती है �जस पर ध्यान देिने की ज़रूरत है, जैसे फिटा हुआ टेंडन, तो वे इसके बारे में आपसे पहलिे
ही बात करेंगे।

काम पूरा होने पर, आपके सजर्यन कंधिे को धिोकर साफ़ करते हैं और हर छोटे चिीरे को टांकाें से बंदि करते हैं। घावाें पर एक ड्र े�संग (घाव की
पट्टी) लिगाइर्य जाती है, और यह लिगभग 10 �दिन तक लिगी रहती है।

ऑपरेशन के बादि

इस ऑपरेशन के बादि ज़्यादिातर मरीज़ एक रात अस्पतालि में रुकते हैं, हालिां�क कुछ उसी �दिन घर जा पाते हैं। आप �रकवरी ए�रया में
जागेंगे, �फिर रात के �लिए वाडर्य में जाएंगे। आराम के �लिए आपकी बांह एक साधिारण �स्लिंग (बांह को सहारा देिने वालिी पट्टी) में रहती है;
ए�सरसाइज़ और नहाने-धिोने के �लिए इसे उतारा जाता है। नसर्सें दिवाआें से �कसी भी दिदिर्य को संभालिने में आपकी मदिदि करेंगी। घर पहुंचिने
के बादि पहलिे 24 घंटे तक �कसी को आपके साथ रहना चिा�हए। अगर आपको नवर्य ब्लिॉक �दिया गया था, तो शुरुआत में आपकी बांह भारी
या सुन्न लिग सकती है; एसेा होना अपे�क्षित है और लिगभग 24 घंटे के अंदिर इसका असर खत्म हो जाता है। अगर ब्लिॉक का असर खत्म
होने के बादि भी सुन्नपन या कमज़ोरी बनी रहे, तो ��लि�नक को फ़ोन करें। हम ड्र े�संग को लिगभग 10 �दिन तक लिगी रहने देिते हैं; कृपया तब
तक इसे न उतारें, जब तक हम एसेा करने को न कहें। जब हम आपसे �मलिते हैं तब हम इसे बदिलिते या हटाते हैं।

ठीक होने की प्र�क्रया

पहलिे कुछ �दिनाें तक आपका कंधिा दुखेगा और उसमें सूजन रहेगी। अगलिे कुछ सप्ताहाें में सूजन धिीरे-धिीरे कम होती है, और उसके साथ
दिदिर्य भी कम होता जाता है। शुरुआती �दिनाें में आपकी देिखभालि टीम की �लिखी दिवाएं, बफ़र्य  की थै�लियां (आइस पैक) और आराम, सभी
मदिदि करते हैं। आराम के �लिए आपकी बांह एक साधिारण �स्लिंग में रहती है; ए�सरसाइज़ और नहाने-धिोने के �लिए इसे उतारा जाता है।

ऑपरेशन के कुछ समय बादि ही आप अपने �फि�जयोथेरे�पस्ट के मागर्यदिशर्यन में हल्की ए�सरसाइज़ शुरू करेंगे। ये ऊतकाें के ठीक होने के
दिौरान कंधिे को जकड़ने से बचिाती हैं। कपड़े पहनना, खाना खाना और डेस्क पर टाइप करना जैसे रोज़ के काम आमतौर पर शुरुआत से ही
�कए जा सकते हैं। एक कप चिाय से भारी कोइर्य भी चिीज़ उठाना, या कंधिे की ऊंचिाइर्य से ऊपर हाथ लिे जाना, तब तक रुकना चिा�हए जब
तक आपका कंधिा तैयार न हो। शुरुआत में सोना असहज हो सकता है; बहुत से लिोगाें को कुसर्सी पर �टककर या पीछे त�कए लिगाकर सोना
आसान लिगता है।

जब सूजन कम हो जाती है और कंधिे का �हलिना-डुलिना लिौट आता है, तो रोज़ की ग�त�व�धियां ज़्यादिा सहज लिगने लिगती हैं। आपके सजर्यन
की अनुम�त �मलिने पर, आमतौर पर छह सप्ताह वालिी फिॉलिो-अप जांचि में, आप गाड़ी चिलिा सकते हैं; हमारी गाइड ऊपरी अंग की सजर्यरी
के बादि गाड़ी चिलिाना देिखें। काम, खेलि और ज़्यादिा भारी ग�त�व�धियाें पर लिौटना धिीरे-धिीरे होता है, और आपके सजर्यन और
�फि�जयोथेरे�पस्ट आपको बताएंगे �क हर कदिम कब सुर�क्षित है।

ठीक होने की प्र�क्रया हर व्य��त में अलिग होती है। आपकी समय-सीमा ऊपर दिी गइर्य ता�लिका में �दिखाइर्य गइर्य आम अव�धियाें से अलिग हो
सकती है, और आपके सजर्यन और �फि�जयोथेरे�पस्ट पूरे रास्ते आपका मागर्यदिशर्यन करेंगे।

�या समस्याएं हो सकती हैं

ज़्यादिातर मरीज़ अच्छी तरह ठीक होते हैं, लिे�कन कभी-कभार समस्याएं हो सकती हैं। आपके सजर्यन और टीम आप पर करीब से नज़र
रखते हैं ता�क �कसी भी समस्या का जल्दिी पता चिलि सके।
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कभी-कभी उस जगह नइर्य हड्डी बन जाती है जहां से हड्डी का छोटा टुकड़ा �घसकर �नकालिा गया था। इससे एसेा लिग सकता है �क पुराना
दिबने वालिा दिदिर्य लिौट आया है, और बांह उठाते समय अटकने या रगड़ खाने जैसा एहसास हो सकता है। अगर एसेा हो, तो अपनी अगलिी
फिॉलिो-अप जांचि में इसके बारे में बताएं।

कंधिा जकड़ भी सकता है और उसमें दिदिर्य हो सकता है, और हल्की ए�सरसाइज़ के बावजूदि उसका �हलिना-डुलिना खुलिता नहीं। अगर इसमें
सुधिार न हो, तो अपने �फि�जयोथेरे�पस्ट को बताएं या ��लि�नक को फ़ोन करें।

कभी-कभार पता चिलिता है �क दिदिर्य �कसी और वजह से है, जैसे फिटा हुआ टेंडन या पास के �कसी जोड़ में ग�ठया (आथर्यराइ�टस)।
शुरुआती घाव भरने के बादि भी अगर आपका कंधिा लिगभग पहलिे जैसा ही दुखता है, तो आपकी फिॉलिो-अप जांचि में हम आपके साथ
�मलिकर मूलि �नदिान को दिोबारा देिखेंगे।

बहुत कम मामलिाें में खून का थ�का बन सकता है। अगर आपकी �कसी �पंडलिी में सूजन या दिदिर्य हो, या अचिानक सांस फूिलिे या सीने में दिदिर्य
हो, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं। ये खून के थ�के के संकेत हो सकते हैं।

अगर आपको बुखार हो, �कसी घाव से बाहर की ओर लिालिी फैिलि रही हो, या उससे तरलि या मवादि �रस रहा हो, तो उसी �दिन ��लि�नक को
फ़ोन करें। अगर दिदिर्य �नवारक दिवाआें के बावजूदि दिदिर्य लिगातार बढ़ता जाए, तो भी उसी �दिन ��लि�नक को फ़ोन करें।

अगर नवर्य ब्लिॉक का असर खत्म होने के बादि, लिगभग 24 घंटे पर, आपकी बांह, हाथ या उंग�लियाें में सुन्नपन या कमज़ोरी बनी रहे, तो
��लि�नक को फ़ोन करें। पहलिे 24 घंटाें में सुन्नपन और कमज़ोरी होना अपे�क्षित है।

अगर आप �वस्तार से जानना चिाहते हैं, तो इस पेज पर ज�टलिताआें (कॉ�म्प्लिकेशन) की ता�लिका में उनकी सामान्य दिरें दिी गइर्य हैं।

हमें कब फ़ोन करें

ज़्यादिातर समस्याएं शुरुआत में ही �दिखती हैं, इस�लिए यह जानना मदिदिगार है �क �कन बाताें पर नज़र रखनी है। अगर आपकी �कसी
�पंडलिी में सूजन या दिदिर्य हो, या अचिानक सांस फूिलिे या सीने में दिदिर्य हो, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं। ये खून के थ�के के संकेत हो सकते हैं।
अगर आपको बुखार हो, �कसी घाव से बाहर की ओर लिालिी फैिलि रही हो, या उससे तरलि या मवादि �रस रहा हो, तो उसी �दिन ��लि�नक को
फ़ोन करें। अगर दिदिर्य �नवारक दिवाआें के बावजूदि दिदिर्य लिगातार बढ़ता जाए, तो भी उसी �दिन ��लि�नक को फ़ोन करें। अगर नवर्य ब्लिॉक का
असर खत्म होने के बादि, लिगभग 24 घंटे पर, आपकी बांह, हाथ या उंग�लियाें में सुन्नपन या कमज़ोरी बनी रहे, तो ��लि�नक को फ़ोन करें।
पहलिे 24 घंटाें में सुन्नपन और कमज़ोरी होना अपे�क्षित है। अगर ��लि�नक से संपकर्य  न हो पाए, तो अपने सबसे पास के इमरजेंसी �वभाग
जाएं।

इस समस्या के बारे में और कहां पढ़ें

यह पेज ऑपरेशन के बारे में है। यह ऑपरेशन �जस समस्या का इलिाज करता है, �जसमें यह भी शा�मलि है �क प्रमाण �या �दिखाते हैं �क
सजर्यरी कब मदिदि करती है और कब नहीं, उसके बारे में सबएक्रो�मयलि इ�म्पंजमेंट और बसार्यइ�टस पेज पर ज़्यादिा �वस्तार से बताया गया
है।
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प्रका�शति सा�हत्य से ज�टलतिा दर

45 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

कैप्सुलिाइ�टस (जोड़ के कैप्सूलि
की सूजन)

10.0-14.5% कैप्सुलिाइ�टस एक आम ज�टलिता है, खासकर उन मरीज़ाें में �जनका एक्रो�मयोप्लिास्टी
(एक्रो�मयन की हड्डी को �घसकर �चिकना करना) के साथ रोटेटर कफ़ �रपेयर होता है।

हेटेरोटो�पक ऑ�स�फ़केशन
(नरम ऊतक में हड्डी बन जाना)

3.1% हेटेरोटो�पक ऑ�स�फ़केशन एक दुलिर्यभ ज�टलिता है, लिे�कन इसके मामलिे दिजर्य �कए गए
हैं।

जकड़न 2.9-22% ऑपरेशन के बादि जकड़न की दिर कै�ल्स�फ़क टें�डनाइ�टस (टेंडन में कै�ल्शयम जमने से
सूजन) के मामलिाें में 2.9% से लिेकर लिेटरलि एक्रो�मयोप्लिास्टी के अध्ययनाें में 22% तक
है।

दिोबारा फिटना 2.9-38.0% दिोबारा फिटने की दिरें अध्ययन के अनुसार, और इस बात के अनुसार �क साथ में रोटेटर
कफ़ �रपेयर �कया गया था या नहीं, काफ़ी अलिग-अलिग होती हैं।

दिोबारा ऑपरेशन (�रवीज़न
सजर्यरी)

1.5-22.2% दिोबारा ऑपरेशन की दिरें ऑपरेशन की वजह और फ़ॉलिो-अप की अव�धि के अनुसार
1.5% से लिेकर 20% से ज़्यादिा तक होती हैं।

एक्रो�मयन का स्ट्रेस फै्र�चिर
(दिबाव से हड्डी में बारीक दिरार)

0.9-2.2% एक्रो�मयन के स्ट्रेस फै्र�चिर का जो�खम रहता है, खासकर उन मरीज़ाें में �जनका पहलिे
सबएक्रो�मयलि डीकम्प्रेशन हो चिुका है और �जनका �रवसर्य टोटलि शोल्डर आ�ार्थ्रोप्लिास्टी
(कंधिा बदिलिने का एक खास तरह का ऑपरेशन) होता है।

�ोम्बोएम्बो�लिज़्म (खून का
थ�का बनकर आगे बह जाना)

0.4% खून के थ�के से जुड़ी घटनाएं दुलिर्यभ हैं, लिे�कन कंधिे की आ�ार्थ्रोस्कोपी (दूरबीन से
ऑपरेशन) के बादि इनके मामलिे दिजर्य �कए गए हैं।

संक्रमण (इन्फेि�शन) 0.2-0.4% गहरे संक्रमण की दिरें कम हैं, बड़े समूह-अध्ययनाें में आम तौर पर लिगभग 0.2% से
0.4%।

नवर्य (तं�त्रिका) को चिोट 0.1% नवर्य को चिोट दुलिर्यभ है, बड़े समूह-अध्ययनाें में इसकी दिर लिगभग 0.1% है।

हेमेटोमा (त्वचिा के नीचिे खून
जमा होना)

0.1% इस प्र�क्रया के बादि हेमेटोमा बनना आम नहीं है।

ज �ट ल तिाएं  औ र  स ह म �ति

सबएक्रो�मयलि डीकम्प्रशेन (कंधि ेके ऊपरी �हस्स ेके नीचि ेजगह
बनान ेका ऑपरेशन)
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ज�टलतिा �रपोटर्ट की ग�र्ट
दर

निोट्स

घाव से जुड़ी ज�टलिता 0.07-0.27% घाव से जुड़ी ज�टलिताएं दुलिर्यभ हैं, और इनकी दिरें सजर्यरी के तरीके के अनुसार अलिग-
अलिग होती हैं।

डेल्टॉइड मांसपेशी का अलिग हो
जाना

Rare दूरबीन वालिी (आ�ार्थ्रोस्को�पक) तकनीक में डेल्टॉइड का अलिग होना दुलिर्यभ है; पहलिे की
37% तक की दिरें ओपन डीकम्प्रेशन से जुड़ी हैं।

स्यूडोपैरा�लि�सस (बांह को खुदि
से ऊपर न उठा पाना)

Rare डीकम्प्रेशन के बादि बांह को खुदि से ऊपर उठाने की क्षिमता खत्म हो जाना; यह रोटेटर
कफ़ के एसेे फिटाव का संकेत हो सकता है �जसका पता नहीं चिलिा था।

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

रोगी — नाम (साफ़ अक्षिराें में) हस्ताक्षिर �त�थ
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