
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। 40 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

सवार्यइकलि �डस्क �रप्लिेसमेंट का मतलिब है आपकी गदिर्यन की �घिसी हुइर्य �डस्क (रीढ़ की दिो ह�ड्डियाें के बीचि की गद्दी) को एक कृ�त्रिम �डस्क से
बदिलिना, जो �हलिती-डुलिती रहती है। यह फ्यूज़न सजर्यरी का एक मान्यता-प्राप्त �वकल्प है; फ्यूज़न में �डस्क �नकालि दिी जाती है और गदिर्यन
की ह�ड्डियाें को मज़बूती से आपस में जोड़ �दिया जाता है। हम आम तौर पर यह ऑपरेशन आपकी गदिर्यन के एक या दिो �डस्क लिेवलि पर
�घिसाव वालिी बीमारी के �लिए सुझाते हैं। हम यह ऑपरेशन आपके �लिए मुख्य रूप से इस�लिए सुझा सकते हैं �याें�क इलिाज वालिे लिेवलि को
�हलिता-डुलिता रखने से बगलि वालिी �डस्क में परेशानी होने की संभावना कम हो जाती है। अध्ययनाें में, फ्यूज़न के बादि दिस सालि के भीतर
हर चिार में से एक से ज़्यादिा मरीज़ाें को पास के �कसी लिेवलि पर समस्याआें की वजह से एक और सजर्यरी की ज़रूरत पड़ी। इस ऑपरेशन
का लिक्ष्य आपकी बांह और गदिर्यन के दिदिर्य को कम करना और आपको सामान्य कामकाज पर लिौटने में मदिदि करना है।

ऑपरेशन से पहलिे

सजर्यरी तय होने के बादि, हम आपको साफ़ �नदिर्देश देिते हैं ता�क वह �दिन आराम से �नकलिे। आपको ऑपरेशन से सात घिंटे पहलिे से खाना
और पीना बंदि करना होगा। हम सामान्य छह घिंटे के बजाय सात घिंटे इस�लिए कहते हैं ता�क अगर ऑपरेशन �थिएटर की सूचिी समय से
पहलिे चिलि रही हो तो आपका ऑपरेशन पहलिे �कया जा सके। कुछ दिवाआें को सजर्यरी से पहलिे रोकना पड़ सकता है; हम आपको बताएंगे
�क कौन-सी और कब। आप जो कुछ भी लिेते हैं, उसकी �लिखी हुइर्य सूचिी साथि लिाएं, �जसमें गो�लियां, ड्र ॉप्स और प्राकृ�तक (घिरेलिू/हबर्यलि)
उपचिार शा�मलि हाें। बादि में आपको घिर लिे जाने के �लिए �कसी का इतंज़ाम कर लिें, �याें�क आप ख़ुदि गाड़ी नहीं चिलिा पाएंगे। ढीलिे,
आरामदिायक कपड़े पहनें �जन्हें आसानी से उतारा जा सके। ए�स-रे या एमआरआइर्य स्कैन जैसी इमे�जंग से हमें ऑपरेशन की योजना

सू च निा  औ र  स ह म �ति

गदिर्यन की �डस्क बदिलिन ेका ऑपरेशन
(सवार्यइकलि �डस्क �रप्लिसेमेंट)
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बनाने में मदिदि �मलिती है, और आम तौर पर ये हमारे पास आपकी �पछलिी मुलिाकाताें से पहलिे से होते हैं। अगर आपको कोइर्य और बीमारी
है, तो ऑपरेशन के �दिन से पहलिे आपको खून की जांचि या एनेस्थिे�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 नाम दिजर्य �कया जाता है और आपको ऑपरेशन �थिएटर के �लिए
तैयार �कया जाता है। आप एनेस्थिे�टस्ट से �मलिेंगे, जो वह डॉ�टर हैं जो ऑपरेशन के �लिए आपको बेहोश करते हैं और ऑपरेशन के दिौरान
आपकी देिखभालि करते हैं। यह ऑपरेशन जनरलि एनेस्थिी�सया (�जसमें आप पूरी तरह बेहोश रहते हैं) में �कया जाता है। ऑपरेशन के बादि
दिदिर्य से राहत के �लिए कभी-कभी साथि में नवर्य ब्लिॉक (शरीर के एक �हस्से को सुन्न करने का इजंे�शन) भी �दिया जाता है; एनेस्थिे�टस्ट
ऑपरेशन के �दिन आपसे इस बारे में बात करेंगे। �फिर आपको ऑपरेशन �थिएटर में लिे जाया जाता है, जहां ऑपरेशन �कया जाता है।

ऑपरेशन पूरा होने पर आप �रकवरी ए�रया में जागते हैं। वहां एनेस्थिी�सया का असर खत्म होने तक नसर्सें आप पर नज़र रखती हैं। आपकी
हालित �स्थिर होने के बादि, प्र�क्रिया और आपके ठीक होने की प्रग�त के �हसाब से, आपको या तो वाडर्य में लिे जाया जाता है या आप घिर जाते
हैं। अगर आप उसी �दिन घिर जा रहे हैं, तो �जस व्य��त का आपने गाड़ी चिलिाकर लिे जाने के �लिए इतंज़ाम �कया है, वही आपको घिर लिे
जाएगा।

ऑपरेशन में �या �कया जाता है

सवार्यइकलि �डस्क �रप्लिेसमेंट आपकी गदिर्यन के सामने की तरफ़ से �कया जाता है। आपके सजर्यन वहां एक छोटा चिीरा लिगाते हैं और आपकी
रीढ़ तक पहुंचिने के �लिए नरम ऊतकाें को एक तरफ़ हटाते हैं। �घिसी हुइर्य �डस्क �नकालि दिी जाती है, और उस जगह में एक कृ�त्रिम �डस्क
लिगाइर्य जाती है जो �हलिती-डुलिती रहती है। �फिर चिीरे को बंदि कर �दिया जाता है।

लिक्ष्य है आपकी गदिर्यन की नवर्य (तं�त्रिका) पर से दिबाव हटाना और साथि ही गदिर्यन के उस �हस्से को �हलिता-डुलिता रखना, बजाय इसके �क
फ्यूज़न सजर्यरी की तरह ह�ड्डियाें को मज़बूती से जोड़ �दिया जाए।

ऑपरेशन के बादि

आप �रकवरी ए�रया में जागेंगे, जहां एनेस्थिी�सया का असर खत्म होने तक नसर्सें आप पर नज़र रखती हैं। आपकी गदिर्यन में दिदिर्य महसूस हो
सकता है, और शुरू में �नगलिना थिोड़ा अजीब लिग सकता है; यह ठीक हो जाता है। आपके जाने से पहलिे आपके �लिए दिदिर्य से राहत की
योजना बना लिी जाती है, और आपकी टीम समझाएगी �क �या लिेना है। आप आम तौर पर कुछ घिंटाें के भीतर उठकर चिलि सकते हैं,
पहलिी बार �कसी की मदिदि से। आपकी टीम आपको बताएगी �क आप उसी �दिन घिर जाएंगे या एक रात अस्पतालि में रुकें गे। घिर पहुंचिने के
बादि पहलिे 24 घिंटे �कसी को आपके साथि रहना चिा�हए। हम ड्र े�संग (घिाव की पट्टी) को लिगभग 10 �दिन तक लिगा रहने देिते हैं; जब तक
हम न कहें, कृपया उससे पहलिे उसे न हटाएं। जब हम आपसे �मलिते हैं, तब हम उसे बदिलिते या हटाते हैं।

ठीक होने की प्र�क्रिया

पहलिे कुछ �दिनाें तक आपकी गदिर्यन में दिदिर्य और जकड़न महसूस होगी, और �नगलिना थिोड़ा अजीब लिग सकता है। यह सामान्य है और सूजन
कम होने के साथि ठीक हो जाता है। आपकी टीम ने आपके �लिए दिदिर्य से राहत की जो योजना बनाइर्य है, उसके अनुसार दिवा लिेते रहें, और
�बस्तर पर �बना �हलिे पड़े रहने के बजाय धिीरे-धिीरे चिलिते-�फिरते रहें।
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इस ऑपरेशन के �लिए आपको ब्रेस नहीं पहनना होगा। आपकी गदिर्यन �हलिने-डुलिने के �लिए आज़ादि है, और यह �हलिना-डुलिना ही कृ�त्रिम
�डस्क के काम करने के तरीके का �हस्सा है। जैसे-जैसे आप ठीक होते जाएंगे, आपके �फि�जयोथिेरे�पस्ट आपको आसान व्यायाम
करवाएंगे। शुरुआत से ही चिलिने को बढ़ावा �दिया जाता है, और आप अपनी रफ़्तार से चिलिने की दूरी बढ़ा सकते हैं। जब तक आपके सजर्यन
यह न कहें �क यह सुर�क्षित है, तब तक भारी वज़न न उठाएं, और एसेा कोइर्य भी काम न करें �जससे आपकी गदिर्यन को झटका लिगे या वह
मुड़े।

जैसे-जैसे दिदिर्य कम होगा, आप अपनी बांह और गदिर्यन में संवेदिना बेहतर होती महसूस करेंगे। जब आप अपना �सर इतना घिुमा सकें  �क शीशे
और ब्लिाइडं स्पॉट (जो �हस्सा शीशाें में नहीं �दिखता) देिख सकें , �बना �झझके ज़ोर से ब्रेक लिगा सकें , और तेज़ दिदिर्य �नवारक दिवाएं लिेना बंदि
कर चिुके हाें, तब आप �फिर से गाड़ी चिलिाने के बारे में सोचि सकते हैं। अगर आपको कॉलिर (गदिर्यन का पट्टा) पहनने को कहा गया है, तो उसे
पहनकर गाड़ी चिलिाने के बारे में अपने सजर्यन से पूछें , और इसका समय उन्हीं पर छोड़ दिें। काम पर लिौटना इस पर �नभर्यर करता है �क
आपके काम में �या-�या करना पड़ता है; डेस्क का काम आम तौर पर भारी कामाें से पहलिे शुरू हो जाता है।

ठीक होने की प्र�क्रिया हर व्य��त में अलिग होती है। आपकी समय-सीमा �कसी और से अलिग हो सकती है, और आपके सजर्यन और
�फि�जयोथिेरे�पस्ट हर फिॉलिो-अप जांचि में 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 का जल्दिी पता चिलि सके।

फ्यूज़न सजर्यरी के बजाय यह ऑपरेशन चिुनने का एक कारण यह है �क इससे बगलि वालिी �डस्क में परेशानी होने की संभावना कम हो
सकती है। यह प�का नहीं है, और कुछ लिोगाें को बादि में पास के �कसी लिेवलि की �घिसी हुइर्य �डस्क के �लिए �फिर भी और सजर्यरी की ज़रूरत
पड़ती है। अगर ऑपरेशन के महीनाें या सालिाें बादि बांह या गदिर्यन में नया दिदिर्य लिौट आए, तो अपनी अगलिी फिॉलिो-अप जांचि में हमें बताएं
ता�क हम ऊपर और नीचिे के लिेवलि की जांचि कर सकें ।

�याें�क यह ऑपरेशन आपकी गदिर्यन के सामने से �कया जाता है, आपके स्वरयंत्रि (वॉइस बॉ�स) तक जाने वालिी नवर्य ऑपरेशन के रास्ते के
पास होती हैं। कुछ लिोगाें को शुरुआती सप्ताहाें में आवाज़ बैठी हुइर्य (भारी) या कमज़ोर लिगती है, या उनकी आवाज़ जल्दिी थिक जाती है।
इनमें से ज़्यादिातर बदिलिाव ठीक हो जाते हैं। अगर कुछ सप्ताह बादि भी आपकी आवाज़ सामान्य नहीं हुइर्य है, तो अपनी फिॉलिो-अप जांचि में
इसके बारे में बताएं ता�क हम सही देिखभालि की व्यवस्थिा कर सकें ।

संक्रिमण (इन्फेि�शन) आम नहीं है, लिे�कन घिाव के आसपास या गदिर्यन में ज़्यादिा गहराइर्य में हो सकता है। एसेे गहरे, धिड़कते हुए दिदिर्य पर ध्यान
दिें जो सामान्य दिदिर्य �नवारक दिवाआें से कम न हो, चिीरे से बाहर की ओर फैिलिती लिालिी, �रसाव, या बुखार और कंपकंपी। आप आम तौर पर
अस्वस्थि भी महसूस कर सकते हैं या गदिर्यन में एसेी सूजन देिख सकते हैं �जससे �नगलिना और मु��कलि हो जाए। अगर आपको इनमें से कोइर्य
भी लिक्षिण �दिखे, तो उसी �दिन ��लि�नक को फ़ोन करें। अगर ��लि�नक के समय के बादि आपको बुखार जैसा लिगे और आप अस्वस्थि
महसूस करें, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं।

सजर्यरी से पहलिे घिबराहट महसूस होना आम है, लिे�कन इसका आपके ठीक होने पर असर पड़ता है। ऑपरेशन से पहलिे की घिबराहट
(एंग्ज़ायटी) बादि में ज़्यादिा समस्याआें से जुड़ी है, �जनमें ज�टलिताएं और �बना योजना के अस्पतालि वापस आना शा�मलि है। अपने सजर्यन
को बताएं �क आप कैसा महसूस कर रहे हैं ता�क ऑपरेशन के �दिन से पहलिे मदिदि की व्यवस्थिा की जा सके।

�नकोटीन का इस्तेमालि, �जसमें वे�पंग भी शा�मलि है, गदिर्यन की सजर्यरी के बादि समस्याआें की संभावना बढ़ाता है। अगर आप �नकोटीन लिेते
हैं, तो अपनी टीम को जल्दिी बताएं ता�क हम ऑपरेशन से पहलिे इसे छोड़ने में आपकी मदिदि कर सकें ।

आपकी गदिर्यन के एक और ऑपरेशन में पहलिे ऑपरेशन से ज़्यादिा जो�खम होता है। अगर कभी आपसे और सजर्यरी के बारे में बात की
जाती है, तो हम यह बात ध्यान से समझाएंगे।
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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

ज़्यादिातर समस्याएं पहलिे कुछ सप्ताहाें में सामने आती हैं, इस�लिए यह जानना मदिदिगार है �क �कन बाताें पर ध्यान देिना है। अगर आपको
बुखार हो, या आपके चिीरे के आसपास की त्वचिा ज़्यादिा लिालि, सूजी हुइर्य हो जाए या उससे �रसाव शुरू हो जाए, तो हमें फ़ोन करें। अगर
आपका दिदिर्य अचिानक बहुत बढ़ जाए, या कोइर्य नया दिदिर्य आपकी सामान्य दिदिर्य की दिवा से शांत न हो, तो हमें फ़ोन करें। अगर आपकी �पंडलिी
में सूजन या दिदिर्य हो, या सांस फूिलि रही हो, तो इमरजेंसी �वभाग जाएं, �याें�क ये खून के थि�के के लिक्षिण हो सकते हैं। अगर आपकी बांह
या हाथि में संवेदिना खत्म हो जाए (छूने का एहसास न हो), या आप उसे �हलिा न पाएं, तो तुरंत इमरजेंसी �वभाग जाएं। अगर आपको
प�का न हो �क कोइर्य लिक्षिण गंभीर है या नहीं, तो ��लि�नक को फ़ोन करें और हम आगे �या करना है, यह तय करने में आपकी मदिदि
करेंगे।
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प्रका�शति सा�हत्य से ज�टलतिा दर

40 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

पास वालिे �हस्से (सेगमेंट) की
बीमारी (एडजेसेंट सेगमेंट
�डज़ीज़)

— इसकी दिर आम तौर पर फ्यूज़न की तुलिना में कम होती है, हालिां�क कुछ अध्ययनाें में कोइर्य
ख़ास कमी नहीं �दिखी; इस समस्या के �लिए दिोबारा ऑपरेशन महंगे हो सकते हैं।

संक्रिमण (गहरा) 0.1-1.6% एंटी�रयर सवार्यइकलि �डस्के�टॉमी और फ्यूज़न के �लिए ऑपरेशन के बादि शुरुआती और
बादि में होने वालिे संक्रिमण की बताइर्य गइर्य दिरें, �जन्हें तुलिना के आधिार के रूप में इस्तेमालि
�कया गया है।

�नगलिने में क�ठनाइर्य
(�डस्फेि�जया)

— गदिर्यन के सामने से की गइर्य सजर्यरी के बादि एक आम ज�टलिता; इसे रोकने के �लिए स्टेरॉयड
का इस्तेमालि �कया गया है, और ऑपरेशन के बादि इसके इलिाज और देिखभालि की
ज़रूरत होती है।

आवाज़ से जुड़ी ज�टलिताएं — गदिर्यन के सामने से की गइर्य सजर्यरी के बादि आवाज़ से जुड़ी ज�टलिताआें के संभा�वत
जो�खम के बारे में मरीज़ाें को ऑपरेशन से पहलिे बताया जाना चिा�हए।

कन्वज़र्यन पैरा�लि�सस (नवर्य को
शारी�रक नुकसान के �बना
लिकवे जैसे लिक्षिण)

— बेहदि दुलिर्यभ ज�टलिता; इसके बारे में जानकारी होने से नवर्य की �वस्तृत जांचि और इमे�जंग
(स्कैन) के ज़�रए इसका जल्दिी पता लिगाया जा सकता है।

दिोबारा ऑपरेशन (�रवीज़न
सजर्यरी)

— पास वालिे �हस्से की बीमारी के �लिए दिोबारा ऑपरेशन की दिरें आम तौर पर फ्यूज़न से कम
होती हैं, लिे�कन गदिर्यन के �नचिलिे �हस्से (सबए��सयलि) के पहलिे फ्यूज़न (आ�ार्देडे�सस) में
16 सालि में दिोबारा ऑपरेशन की संभावना लिगभग 13% तक पहुंचि जाती है।

इम्प्लिांट का हड्डिी में धिंस जाना
(सब�सडेंस)

— T1 स्लिोप और C2-7 कॉब कोण जैसे दूसरे कारकाें के साथि, ऑपरेशन के बादि गदिर्यन के
आगे की ओर झुकाव (सवार्यइकलि काइफ़ो�सस) के लिौट आने से जुड़ा है।

पेशाब के रास्ते का संक्रिमण
(यू�रनरी ट्रै�ट इन्फेि�शन)

— सजर्यरी का समय बढ़ने के साथि जो�खम बढ़ता है; सीडीआर (�डस्क बदिलिने) में एसीडीएफि
(�डस्क �नकालिकर फ्यूज़न) से कम समय लिगता है, �जससे यह जो�खम शायदि कम हो
सकता है।

ज �ट ल तिाएं  औ र  स ह म �ति

गदिर्यन की �डस्क बदिलिन ेका ऑपरेशन (सवार्यइकलि �डस्क
�रप्लिसेमेंट)
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ज�टलतिा �रपोटर्ट की
ग�र्ट दर

निोट्स

�दिलि से जुड़ी ज�टलिताएं — सजर्यरी का समय बढ़ने के साथि जो�खम बढ़ता है; सीडीआर में एसीडीएफि से कम समय
लिगता है, �जससे यह जो�खम शायदि कम हो सकता है।

�नमो�नया — सजर्यरी का समय बढ़ने के साथि जो�खम बढ़ता है; सीडीआर में एसीडीएफि से कम समय
लिगता है, �जससे यह जो�खम शायदि कम हो सकता है।

गुदिार्सें (�कडनी) का काम करना
बंदि होना

— सजर्यरी का समय बढ़ने के साथि जो�खम बढ़ता है; सीडीआर में एसीडीएफि से कम समय
लिगता है, �जससे यह जो�खम शायदि कम हो सकता है।

से�प्सस (खून में फैिलिा गंभीर
संक्रिमण)

— सजर्यरी का समय बढ़ने के साथि जो�खम बढ़ता है; सीडीआर में एसीडीएफि से कम समय
लिगता है, �जससे यह जो�खम शायदि कम हो सकता है।

गदिर्यन में गहरा फिोड़ा (मवादि की
थिैलिी)

— केस �रपोटर्य में दिजर्य दुलिर्यभ ज�टलिता; इसमें गदिर्यन का बड़ा ऑपरेशन (रे�डकलि नेक
�डसे�शन), इम्प्लिांट �नकालिना और एंटीबायो�टक की ज़रूरत पड़ सकती है।

मैंने यह जानकारी पढ़ लिी है और मुझे डॉ. �हरपरा से इस प्र�क्रिया, 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�थि
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