
ਇਹ ਪੰਨਾ ਮਸ਼ੀਨ ਦੁਆਰਾ ਅਨੁਵਾਦ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ ਹੈ ਅਤੇ ਹਾਲੇ ਤੱਕ �ਕਸੇ ਡਾਕਟਰ ਦੁਆਰਾ ਜਾ�ਂਚਿਆ ਨਹੀਂ �ਗਿਆ। ਅੰਗਰੇਜ਼ੀ ਸੰਸਕਰਣ ਹੀ ਅ�ਧਿਕਾਰਤ ਹੈ।

ਤੁਸੀਂ ਕੀ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਰਹੇ ਹੋ

ਤੁਹਾਨੰੂ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਹਣੀ ਦੇ ਬਾਹਰੀ �ਹੱਸੇ �ਵੱਚਿ �ਤੱਖੀ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਉਹ ਥਾ ਂਹੈ �ਜੱਥੇ ਰੇਡੀਅਲ ਹੈੱਡ (radial head) ਸ�ਥਤ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।
ਦਰਦ ਅਕਸਰ ਤੁਹਾਡੇ ਅਗਿਲੀ ਬਾਹ (forearm) ਵੱਲ ਹੇਠਾ ਂਜਾ ਂਕੰਧਿ ਵੱਲ ਉੱਪਰ ਫੈਲ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਜੋੜ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਸੋਜ ਅਤੇ ਦਾਗਿ (bruising)
ਵੀ ਦੇਖ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਹ ਲੱਛਣ �ਗਿਰਨ ਜਾ ਂ�ਸੱਧਿੇ ਪ੍ਰਭਾਵ (direct impact) ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਆਮ ਹਨ।

ਹਰ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਬਾਹ ਨੰੂ ਮੋੜਦੇ ਜਾ ਂ�ਸੱਧਿਾ ਕਰਦੇ ਹੋ, ਦਰਦ �ਫਰ ਤੋਂ ਉੱਭਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਮੋੜਨ ਵਾਲੀਆ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ(twisting motions)
ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਸਭ ਤੋਂ ਮੁਸ਼ਕਲ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਦਰਵਾਜ਼ੇ ਦਾ ਨੋਬ ਘੁਮਾਉਣਾ, ਸਕ੍ਰੂਡਰਾਈਵਰ ਵਰਤਣਾ, ਜਾ ਂਸਾਮਾਨ ਦਾ ਥੈਲਾ ਚਿੁੱਕਣਾ ਦਰਦ �ਵੱਚਿ ਅਚਿਾਨਕ
ਵਾਧਿਾ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਹਥੇਲੀ ਨੰੂ ਉੱਪਰ ਜਾ ਂਹੇਠਾ ਂਘੁਮਾਉਣ �ਵੱਚਿ ਮੁਸ਼ਕਲ ਆ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਸਰੀਰ ਦੇ ਕੱਪੜੇ ਅੰਦਰ ਧਿਕਾਉਣਾ ਜਾ ਂ�ਪੱਛੇ ਜਾ
ਕੇ ਬ੍ਰਾ ਬੰਨ੍ਹਣ ਵਰਗਿੇ ਸਧਿਾਰਨ ਕੰਮ ਚਿੁਣੌਤੀਪੂਰਨ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਸੀਂ ਇਸਨੰੂ ਬਚਿਾਉਣ ਲਈ ਅਚਿੇਤ ਹੀ ਆਪਣੀ ਬਾਹ ਨੰੂ ਆਪਣੇ ਸਰੀਰ ਦੇ ਨਾਲ ਲਗਿਾ ਕੇ
ਰੱਖ ਸਕਦੇ ਹੋ।

ਬਾਹ ਨੰੂ ਤਕੀਏ ‘ਤੇ ਰੱਖਣ ਨਾਲ ਜੋੜ ‘ਤੇ ਦਬਾਅ ਘਟਣ �ਵੱਚਿ ਅਕਸਰ ਮਦਦ �ਮਲਦੀ ਹੈ। ਹਾਲਾ�ਂਕ, ਕੋਹਣੀ ਨੰੂ �ਬਲਕੁਲ ਸ�ਥਰ ਰੱਖਣਾ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਲਈ
ਇਸਨੰੂ ਸਖ਼ਤ ਅਤੇ ਤਣਾਅਪੂਰਨ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਵਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਰਾਤ ਨੰੂ ਤੁਸੀਂ ਦਰਦ ਦੇ ਧਿੜਕਣ ਕਾਰਨ ਜਾ ਂਇਸ ਲਈ �ਕ ਤੁਸੀਂ ਕੋਈ ਆਰਾਮਦਾਇਕ
ਸ�ਥਤੀ ਨਹੀਂ ਲੱਭ ਸਕਦੇ, ਜਾਗਿ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਘਾਵ ਵਾਲੀ ਭੁਜਾ ‘ਤੇ ਸੌਣਾ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਸੰਭਵ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦਾ। ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹ ਪਾਸੇ �ਡੱਗਿ ਜਾਣ ਕਾਰਨ, �ਪੱਛੇ ਝੁਕ
ਕੇ ਸੌਣਾ ਵੀ ਦਰਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਤੁਹਾਡੇ ਲੱਛਣਾ ਂਦੀ ਤੀਬਰਤਾ ਇਸ ਗਿੱਲ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦੀ ਹੈ �ਕ ਹੱਡੀ �ਕੰਨੀ ਹੱਦ ਤੱਕ �ਹਲੀ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਟੁੱਟੀ ਹੋਈ ਹੱਡੀ ਸ�ਥਰ (stable) ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ
�ਸਰਫ਼ ਦਰਦ �ਨਵਾਰਕ ਦਵਾਈਆ ਂਅਤੇ ਹਲਕੀ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀ ਨਾਲ ਇਸਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਜੇਕਰ ਹੱਡੀ ਦੇ ਟਕੁੜੇ �ਵਸਥਾ�ਪਤ (displaced) ਹਨ,
ਤਾ ਂਦਰਦ ਵਧਿੇਰੇ ਤੀਬਰ ਅਤੇ ਲਗਿਾਤਾਰ ਹੋਵੇਗਿਾ। ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਕੋਹਣੀ ਨੰੂ ਘੁਮਾਉਣ ਸਮੇਂ ਚਿੁੰਝਣ ਜਾ ਂਰਗਿੜਨ ਦੀ ਅ�ਹਸਾਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਹ ਇਸ
ਲਈ ਹੁੰਦਾ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਟੁੱਟੇ ਹੋਏ ਟਕੁੜੇ ਇੱਕ ਦੂਜੇ ਨਾਲ ਰਗਿੜ ਖਾ ਂਰਹੇ ਹੁੰਦੇ ਹਨ।

ਇਹ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ �ਕ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਨੰੂ ਘਾਵ ਦੀ �ਵਆਪਕਤਾ ਦਾ ਮੁਲਾਕਂਣ ਕਰਨ �ਦਓ। ਉਹ �ਨਰਧਿਾਰਤ ਕਰਨਗਿੇ �ਕ ਕੀ ਟੁੱਟੀ ਹੋਈ ਹੱਡੀ
ਸਧਿਾਰਨ ਹੈ ਜਾ ਂਜ�ਟਲ। ਇਹ ਸਾਨੰੂ ਇਹ ਤੈਅ ਕਰਨ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ �ਕ ਕੀ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ ਜਾ ਂਕੀ ਸੰਭਾਲ ਵਾਲਾ ਇਲਾਜ
(conservative treatment) ਕਾਫ਼ੀ ਹੈ। ਦਰਦ ਨੰੂ ਨਜ਼ਰਅੰਦਾਜ਼ ਕਰਕੇ ਅੱਗਿੇ ਨਾ ਵਧਿੋ। ਆਪਣੇ ਸਰੀਰ ਦੀ ਸੁਣੋ ਅਤੇ ਉਹਨਾ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਤੋਂ ਬਚਿੋ ਜੋ
�ਤੱਖੇ ਦਰਦ ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣਦੀਆ ਂਹਨ। ਸਮੇਂ �ਸਰ ਇਲਾਜ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਦੀ ਸਖ਼ਤੀ ਨੰੂ ਰੋਕਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਂਦਾ ਹੈ �ਕ ਤੁਹਾਡੀ
ਕੋਹਣੀ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧਿੀਆ ਸ�ਥਤੀ �ਵੱਚਿ ਠੀਕ ਹੋਵੇ।
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ਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੈ

ਤੁਹਾਡਾ ਕੋਹਣੀ ਦਾ ਜੋੜਾ �ਤੰਨ ਹੱਡੀਆ ਂਦਾ ਬ�ਣਆ ਇੱਕ ਜ�ਟਲ �ਹੰਜ ਹੈ ਜੋ ਇੱਕੋ ਜੋੜ �ਵੱਚਿ �ਮਲਦੇ ਹਨ। ਰੇਡੀਅਲ ਹੈੱਡ ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹ ਦੀ ਹੱਡੀ ਦਾ ਗਿੋਲ
ਉੱਪਰਲਾ �ਹੱਸਾ ਹੈ, ਜੋ �ਕ ਝਟਕਾ ਸੋਖਣ ਵਾਲੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਕੋਹਣੀ ਦੇ ਪਾਸੇ ਲਈ ਸ�ਥਰਤਾ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਵਜੋਂ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਫੈਲੀ ਹੋਈ
ਹੱਥ ‘ਤੇ �ਗਿਰਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਇਹ ਛੋਟੀ ਹੱਡੀ ਅਕਸਰ ਟਕਰਾਅ ਦਾ ਮੁੱਖ ਬੋਝ ਝੱਲਦੀ ਹੈ।

ਇੱਕ �ਵਸਥਾ�ਪਤ ਟੁੱਟਣ (displaced fracture) �ਵੱਚਿ, ਹੱਡੀ ਫਟਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂਤੋਂ ਹਟ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਇਹ ਉਸ ਸਮਤਲ ਸਤਹ ਨੰੂ �ਵਗਿਾੜ �ਦੰਦੀ
ਹੈ ਜੋ ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹ ਨੰੂ ਘੁੰਮਣ ਦੀ ਆ�ਗਿਆ �ਦੰਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਕੋਹਣੀ ਦੇ ਬਾਹਰਲੇ ਪਾਸੇ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ �ਕਉਂ�ਕ ਜੋੜੇ ਦੀ ਕੁਦਰਤੀ ਸੰਰੇਖਣ
(alignment) ਟੁੱਟ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। �ਲਗਿਾਮੈਂਟਸ ਸਮੇਤ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ �ਟਸ਼ੂ, ਜੋ ਜੋੜੇ ਨੰੂ ਇਕੱਠਾ ਰੱਖਣ ਲਈ ਰੱਸੀਆ ਂਵਾਗਂਿ ਕੰਮ ਕਰਦੇ ਹਨ, ਫੱਟ ਸਕਦੇ
ਹਨ। ਟੁੱਟੀ ਹੋਈ ਹੱਡੀ ਅਤੇ �ਢਿੱਲੇ �ਲਗਿਾਮੈਂਟਸ ਦਾ ਇਹ ਸੰਯੋਜਨ ਅਸ�ਥਰਤਾ ਵੱਲ ਲੈ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, �ਜਸ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੀ ਕੋਹਣੀ ਕਮਜ਼ੋਰ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜਾਂ
ਅ�ਜਹਾ ਲੱਗਿਦਾ ਹੈ �ਕ ਇਹ ਢਿ�ਹ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਜੇਕਰ ਹੱਡੀ ਕਈ ਟਕੁ�ੜਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਟੁੱਟ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਨੰੂ ਇਹ ਫੈਸਲਾ ਕਰਨਾ ਪੈਂਦਾ ਹੈ �ਕ ਇਸਨੰੂ ਠੀਕ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇ ਜਾ ਂਬਦ�ਲਆ ਜਾਵੇ।
ਜਦੋਂ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਠੀਕ ਕਰਨ ਲਈ ਬਹੁਤ ਨੁਕਸਾਨ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਇੱਕ ਧਿਾਤੂ ਰੇਡੀਅਲ ਹੈੱਡ ਇਮਪਲਾਟਂ ਝਟਕਾ ਸੋਖਣ ਦੇ ਕੰਮ ਨੰੂ ਬਹਾਲ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ।
ਇਹ ਬਦਲਾਅ ਜ�ਟਲ ਟੁੱਟਣਾ ਂਲਈ ਭਰੋਸੇਯੋਗਿ ਨਤੀਜੇ ਪੇਸ਼ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਕੁਝ ਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ, ਟੁੱਟੇ ਹੋਏ ਟਕੁੜੇ ਦੀ ਜਲਦੀ ਹਟਾਉਣ ਨਾਲ 96% ਮਰੀਜ਼ਾਂ
ਨੰੂ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ �ਵੱਚਿ ਸੰਤੋਸ਼ਜਨਕ ਕਾਰਜਸ਼ੀਲਤਾ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਬਾਅਦ �ਵੱਚਿ ਐਕਸ-ਰੇ ‘ਤੇ ਪ�ਹਨਾਵੇ ਅਤੇ ਘਸਣ ਦੇ ਬਦਲਾਅ �ਦਖਾਈ ਦੇ ਸਕਦੇ
ਹਨ।

ਤੁਹਾਡੇ ਚਿੋਟ ਦੀ ਗਿੰਭੀਰਤਾ ਇਸ ਗਿੱਲ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦੀ ਹੈ �ਕ �ਕੰਨੇ ਢਿਾਚਂਿੇ ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ। ਸਧਿਾਰਨ ਟੁੱਟਣ ਅਕਸਰ ਆਰਾਮ ਨਾਲ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਭਰ ਜਾਦਂੇ
ਹਨ। ਵਧਿੇਰੇ ਜ�ਟਲ ਚਿੋਟਾ,ਂ �ਜੱਥੇ ਕਈ ਹੱਡੀਆ ਂਅਤੇ �ਲਗਿਾਮੈਂਟਸ ਨੁਕਸਾਨਗਿ੍ਰਸਤ ਹੁੰਦੇ ਹਨ, ਸ�ਥਰਤਾ ਨੰੂ ਬਹਾਲ ਕਰਨ ਲਈ ਸਾਵਧਿਾਨੀ ਨਾਲ
ਯੋਜਨਾਬੰਦੀ ਦੀ ਮੰਗਿ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਇਹਨਾ ਂਪੈਟਰਨਾ ਂਨੰੂ ਸਮਝਣਾ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਦੀ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ �ਕ ਸਹੀ ਪਹੁੰਚਿ ਚਿੁਣੀ ਜਾਵੇ ਤਾ ਂਜੋ ਤੁਹਾਡੀ ਕੋਹਣੀ ਨੰੂ
ਦੁਬਾਰਾ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਢਿੰਗਿ ਨਾਲ ਚਿਲਾਇਆ ਜਾ ਸਕੇ।

ਇਸ ਬਾਰੇ ਅਸੀਂ ਕੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ

ਤੁਸੀਂ ਜੋ �ਦ੍ਰਸ਼ਟੀਕੋਣ ਅਪਣਾਉਂਦੇ ਹੋ, ਉਹ ਤੁਹਾਡੇ ਚਿੋਟ ਦੀ ਗਿੰਭੀਰਤਾ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਮਾਟਰ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਹਸਪਤਾਲ ਰੌਕਹੈਮਪਟਨ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ
ਅਪਰ-�ਲੰਬ ਸਰਜਨ, ਡਾ. ਕੀਰਨ �ਹਰਪਾਰਾ, ਤੁਹਾਡੀ ਖਾਸ ਟੁੱਟਣ ਦੀ ਪੈਟਰਨ ਦੇ ਆਧਿਾਰ ‘ਤੇ ਸਾਡੇ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਇਸ ਫੈਸਲੇ ਰਾਹੀਂ ਲੰਘਾਉਂਦੇ ਹਨ।
�ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਚਿੋਟਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਆਰਾਮ ਅਤੇ ਹਲਕੀ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀ ਦੇ ਇੱਕ ਸਮੇਂ ਨਾਲ ਸ਼ੁਰੂਆਤ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਸੋਜ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਹਣੀ ਨੰੂ �ਬਨਾਂ
ਜ਼ਬਰਦਸਤੀ ਕੀਤੇ ਚਿਲਣਯੋਗਿ ਰੱਖਣ ਦਾ ਯਤਨ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਹ ਆਤਮ-ਪ੍ਰਬੰਧਿਨ ਪੜਾਅ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਕੁਝ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਲਈ ਚਿੱਲਦਾ ਹੈ। ਹੱਡੀ ਦੇ ਭਰਨਾ
ਸ਼ੁਰੂ ਹੋਣ ‘ਤੇ, ਭੌ�ਤਕ �ਚਿ�ਕਤਸਾ ਤੁਹਾਨੰੂ ਤਾਕਤ ਅਤੇ ਸਮਨੁਵੇਸ਼ਤਾ ਵਾਪਸ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਸ�ਥਰ, ਘੱਟ �ਵਸਥਾ�ਪਤ ਟੁੱਟਣਾ ਂਵਾਲੇ
ਬਹੁਤ ਸਾਰੇ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਲਈ, ਇਹ ਗਿੈਰ-ਸਰ�ਜਕਲ ਰਸਤਾ ਹੀ ਕਾਫ਼ੀ ਹੁੰਦਾ ਹੈ।

ਜੇਕਰ ਦਰਦ ਜਾਰੀ ਰ�ਹੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ �ਚਿ�ਕਤਸਕ ਪ੍ਰਬੰਧਿਨ ਬਾਰੇ ਗਿੱਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾ ਂਜਦੋਂ ਤੱਕ ਚਿੋਟ ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਹੋ ਜਾਦਂੀ।
ਘਰੇਲੂ ਦਰਦ ਨਾਸ਼ਕ ਦਵਾਈਆ ਂਜਾ ਂਸੋਜ-ਨਾਸ਼ਕ ਦਵਾਈਆ ਂਛੋਟੇ ਸਮੇਂ ਲਈ ਅਸੁ�ਵਧਿਾ ਨੰੂ ਕੰਟਰੋਲ ਕਰ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਕੁਝ ਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ, ਅਸੀਂ
ਇੱਕ ਇਜੰੈਕਸ਼ਨ ਦੀ ਸਲਾਹ ਦੇ ਸਕਦੇ ਹਾ।ਂ ਕੋਰਟੀਸੋਨ ਇਜੰੈਕਸ਼ਨ ਸੋਜ ਨੰੂ ਘਟਾਉਂਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਕਈ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਲਈ ਰਾਹਤ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ।
ਹਾਈਅਲੂਰੋ�ਨਕ ਐ�ਸਡ ਇਜੰੈਕਸ਼ਨ ਦਾ ਉਦੇਸ਼ ਜੋੜ ਨੰੂ ਲੁਬਰੀਕੇਟ ਕਰਨਾ ਹੈ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਤਾਜ਼ਾ ਟੁੱਟਣਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਇਹਨਾ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਲਈ ਸਬੂਤ ਸੀ�ਮਤ ਹਨ।
ਪਲੇਟਲੈਟ-�ਰਚਿ ਪਲਾਜ਼ਮਾ (PRP) ਇਜੰੈਕਸ਼ਨ ਭਰਨਾ ਦਾ ਸਮਰਥਨ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਖੂਨ ਦੇ ਘਟਕਾ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਦੇ ਹਨ, ਪਰ ਨਤੀਜੇ ਵੱਖ-ਵੱਖ
ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਇਹ �ਵਕਲਪ ਇਲਾਜ ਨਹੀਂ ਹਨ; ਇਹ ਤੁਹਾਨੰੂ ਪੁਨਰਵਾਸ �ਵੱਚਿ �ਹੱਸਾ ਲੈਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਸਾਧਿਨ ਹਨ। ਅਸੀਂ �ਨਯਮਤ ਤੌਰ ‘ਤੇ
ਤੁਹਾਡੀ ਪ੍ਰਗਿਤੀ ਦੀ ਸਮੀ�ਖਆ ਕਰਦੇ ਹਾ ਂਤਾ ਂਜੋ ਇਹ ਦੇ�ਖਆ ਜਾ ਸਕੇ �ਕ ਕੀ ਇਹ ਉਪਾਅ ਕਾਫ਼ੀ ਹਨ ਜਾ ਂਕੀ ਹੋਰ ਕਦਮ ਚਿੁੱਕਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ।

ਜਦੋਂ ਸੰਭਾਵੀ ਦੇਖਭਾਲ ਆਪਣੀ ਸੀਮਾ ਤੱਕ ਪਹੁੰਚਿ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਜਾ ਂਜਦੋਂ ਟੁੱਟਣ ਇਨੰੀ ਜ�ਟਲ ਹੁੰਦੀ ਹੈ �ਕ ਇਹ ਆਪਣੇ ਆਪ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਢਿੰਗਿ ਨਾਲ ਭਰ ਨਹੀਂ
ਸਕਦੀ, ਤਾ ਂਸਰਜਰੀ ‘ਤੇ �ਵਚਿਾਰ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ �ਤੰਨ ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਟਕੁ�ੜਆ ਂਵਾਲੀਆ ਂ�ਵਸਥਾ�ਪਤ ਟੁੱਟਣਾ ਂਲਈ ਸਰਜਰੀ ਦੀ �ਸਫ਼ਾਰਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਾ,ਂ ਜਾਂ
ਜੇਕਰ ਹੱਡੀ ਟੁੱਟ-ਭੱਜ (comminuted) ਗਿਈ ਹੋਵੇ। ਇਨ੍ਹਾ ਂਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ, ਅਸੀਂ ਅਕਸਰ ਹੱਡੀ ਦੇ ਨੁਕਸਾਨੀ �ਹੱਸੇ ਨੰੂ ਇੱਕ ਧਿਾਤੂ ਇਮਪਲਾਟਂ ਨਾਲ
ਬਦਲ �ਦੰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਹ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਅਟੁੱਟ ਟੁੱਟਣਾ ਂਲਈ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਅਤੇ ਪ੍ਰਭਾਵਸ਼ਾਲੀ ਹੈ। ਗਿੰਭੀਰ ਕੋਹਣੀ ਅਸ�ਥਰਤਾ (ਟੈਰੀਬਲ ਟ੍ਰਾਇਡ ਚਿੋਟਾ)ਂ ਵਾਲੇ
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ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਲਈ, ਅਸੀਂ ਜੋੜ ਨੰੂ ਸਭ ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਸ�ਥਰ ਬਣਾਉਣ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦੇ ਹੋਏ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਠੀਕ ਕਰਨ ਜਾ ਂਇਸਨੰੂ ਬਦਲਣ ਦਾ ਚਿੋਣ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾ।ਂ ਲੰਬੇ
ਸਮੇਂ ਦੀ ਫਾਲੋ-ਅਪ �ਵੱਚਿ ਰੇਡੀਅਲ ਹੈੱਡ �ਰਪਲੇਸਮੈਂਟ 96% ਮਰੀਜ਼ਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਸੰਤੋਸ਼ਜਨਕ ਕਾਰਜਾਤਮਕ ਨਤੀਜੇ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਇਹਨਾ ਂ�ਵਕਲਪਾਂ
ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਗਿੱਲ ਕਰਦੇ ਹਾ ਂਤਾ ਂਜੋ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਇਆ ਜਾ ਸਕੇ �ਕ ਯੋਜਨਾ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਲੋੜਾ ਂਅਤੇ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀ ਦੇ ਟੀ�ਚਿਆ ਂਨਾਲ ਮੇਲ ਖਾਦਂੀ ਹੈ।

ਤੁਹਾਡੀ ਉਮੀਦ ਕੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ

ਤੁਹਾਡੀ ਭ�ਵੱਖਤਾ ਮੁੱਖ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਇਸ ਗਿੱਲ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦੀ ਹੈ �ਕ ਟੁੱਟਣਾ �ਕੰਨਾ ਗਿੰਭੀਰ ਹੈ ਅਤੇ ਕੀ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਹਲੀ ਦੇ ਹੋਰ �ਹੱਸੇ ਖ਼ਰਾਬ ਹੋਏ ਹਨ।
ਸਧਿਾਰਨ, ਸ�ਥਰ ਟੁੱਟਣਾ ਂਲਈ, �ਬਨਾ ਂਸਰਜਰੀ ਦੇ ਇਲਾਜ ਨਾਲ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਸ਼ਾਨਦਾਰ ਨਤੀਜੇ �ਮਲਦੇ ਹਨ। ਇਸ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ
ਜ�ਟਲਤਾਵਾ ਂਦਾ ਖ਼ਤਰਾ ਘੱਟ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਭਾਵੇਂ ਤੁਹਾਡੀ ਹੱਡੀ ਦਾ ਟਕੁੜਾ 2 ਤੋਂ 5 �ਮਲੀਮੀਟਰ ਤੱਕ ਥੋੜ੍ਹਾ �ਜਹਾ ਗਿਲਤ ਸ�ਥਤੀ �ਵੱਚਿ ਹੋਵੇ, ਆਰਾਮ ਅਤੇ ਅਚਿਲ
(immobilization) ਦੇ ਮੁਕਾਬਲੇ ਸਰਜਰੀ ਨਾਲ ਅਕਸਰ ਕੋਈ ਵਾਧਿੂ ਫ਼ਾਇਦਾ ਨਹੀਂ �ਮਲਦਾ।

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡਾ ਟੁੱਟਣਾ ਜ�ਟਲ ਹੈ ਜਾ ਂਟਕੁ�ੜਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵੰ�ਡਆ ਹੋਇਆ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਰੇਡੀਅਲ ਹੈੱਡ (radial head) ਨੰੂ ਇੱਕ ਧਿਾਤੂ ਇਮਪਲਾਟਂ
ਨਾਲ ਬਦਲਣ ਦੀ ਸਲਾਹ ਦੇ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਹ �ਵਕਲਪ ਉਨ੍ਹਾ ਂਟੁੱਟਣਾ ਂਲਈ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਅਤੇ ਪ੍ਰਭਾਵਸ਼ਾਲੀ ਹੈ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ ਪਲੇਟਾ ਂਜਾ ਂਸਕ੍ਰੂਆ ਂਨਾਲ ਠੀਕ ਨਹੀਂ
ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ। ਇਨ੍ਹਾ ਂਇਮਪਲਾਟਂਾ ਂਵਾਲੇ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਚਿੰਗਿੇ ਕਾਰਜਾਤਮਕ ਨਤੀਜੇ ਪ੍ਰਾਪਤ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਡੇਟਾ ਦਰਸਾਉਂਦੇ ਹਨ �ਕ
ਰੇਡੀਅਲ ਹੈੱਡ ਦੇ ਜਲਦੀ ਹਟਾਉਣ ਜਾ ਂਬਦਲਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ 96% ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਦੇ ਨਤੀਜੇ ਸੰਤੋਸ਼ਜਨਕ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਹਾਲਾ�ਂਕ, ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਹ ਗਿੱਲ ਪਤਾ ਹੋਣੀ
ਚਿਾਹੀਦੀ ਹੈ �ਕ ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਐਕਸ-ਰੇ ‘ਤੇ ਪ�ਹਨਣ ਅਤੇ ਖਰਾਬ ਹੋਣ ਦੇ ਬਦਲਾਅ ਆਮ ਹਨ। ਇਨ੍ਹਾ ਂ�ਦਖਾਈ ਦੇਣ ਵਾਲੇ ਬਦਲਾਵਾ ਂਦੇ
ਬਾਵਜੂਦ, ਤੁਹਾਡੀ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਦੀ ਕਾਰਜਸ਼ੀਲਤਾ ਅਕਸਰ ਚਿੰਗਿੀ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ।

ਠੀਕ ਹੋਣ ਦਾ ਅਨੁਭਵ ਤੁਹਾਡੇ ਇਲਾਜ ਦੇ ਰਸਤੇ ਦੇ ਅਧਿਾਰ ‘ਤੇ ਵੱਖਰਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਸੰਭਾਲ ਵਾਲੇ ਇਲਾਜ (conservative care) ਨਾਲ, ਹੱਡੀ ਦੇ
ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੇ ਨਾਲ ਲੱਛਣ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹਨ। ਸਰਜਰੀ ਨਾਲ, ਤੁਸੀਂ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ ਪੋਸਟ-ਟਰੌਮੈ�ਟਕ ਆਰਥਰਾਈਟਸ (post-traumatic
arthritis) ਦਾ ਅਨੁਭਵ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਹ ਇੱਕ ਜਾ�ਣਆ-ਪਛਾ�ਣਆ ਖ਼ਤਰਾ ਹੈ, ਪਰ ਇਹ ਹਮੇਸ਼ਾ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਬਾਹਂ ਨੰੂ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਵਰਤਣ ਤੋਂ ਨਹੀਂ
ਰੋਕਦਾ। ਇੱਕੋ ਵਾਰ ਕਈ ਕੋਹਲੀ ਬਣਤਰਾ ਂਨੰੂ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਗਿੰਭੀਰ ਖ਼ਰਾਬੀਆ ਂਲਈ, ਰੇਡੀਅਲ ਹੈੱਡ ਨੰੂ ਹਟਾਉਣ ਜਾ ਂਬਦਲਣ �ਵਚਿਕਾਰ ਚਿੋਣ
ਤੁਹਾਡੇ ਅੰ�ਤਮ ਨਤੀਜੇ ‘ਤੇ ਸਮਾਨ ਪ੍ਰਭਾਵ ਪਾਉਂਦੀ ਹੈ।

ਐਮ.ਆਰ.ਆਈ (MRI) ਸਕੈਨਾ ਂ‘ਤੇ �ਮਲਣ ਵਾਲੇ ਬਾਕੀ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਖ਼ਰਾਬੀਆ ਂਛੋਟੇ ਸਮੇਂ ਲਈ ਲੱਛਣ-ਰ�ਹਤ (asymptomatic) ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ।
ਤੁਸੀਂ ਉਨ੍ਹਾ ਂਦਾ ਕੋਈ ਅਨੁਭਵ ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦੇ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਸ�ਥਰਤਾ ਨੰੂ ਬਹਾਲ ਕਰਨ ਲਈ ਮੁੱਖ ਟੁੱਟਣ ‘ਤੇ �ਧਿਆਨ ਕੇਂਦ�ਰਤ ਕਰੇਗਿਾ। ਜਦੋਂ �ਕ ਕੁਝ
ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਬਾਅਦ �ਵੱਚਿ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਪਰ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ ਆਪਣੀ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਨੰੂ ਭਰੋਸੇਮੰਦ ਪਾਉਂਦੇ ਹਨ। ਅਸੀਂ
ਤੁਹਾਨੰੂ ਇੱਕ ਸ�ਥਰ ਕੋਹਲੀ ਦੇਣ ਦਾ ਯਤਨ ਕਰਦੇ ਹਾ ਂਤਾ ਂਜੋ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀਆ ਂਸਧਿਾਰਨ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਆ ਸਕੋ। ਤੁਹਾਡਾ ਅਨੁਭਵ ਤੁਹਾਡੀ
ਖ਼ਰਾਬੀ ਦੀ �ਵਸ਼ੇਸ਼ ਪ੍ਰ�ਕਰਤੀ ਅਤੇ ਚਿੁਣੇ ਗਿਏ ਯੋਜਨਾ ਦੇ ਪ੍ਰਤੀ ਤੁਹਾਡੀ ਪ੍ਰਤੀ�ਕ�ਰਆ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰੇਗਿਾ।

ਕਦੋਂ �ਕਸੇ ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ �ਦਖਾਉਣਾ ਹੈ

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ ਅ�ਜਹਾ ਦਰਦ ਹੈ ਜੋ ਆਰਾਮ ਨਾਲ ਨਹੀਂ ਘਟਦਾ, ਜਾ ਂਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਹੜੀ (elbow) �ਵੱਚਿ ਕਮਜ਼ੋਰੀ ਅਤੇ ਅਸ�ਥਰਤਾ
ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਆਮ ਡਾਕਟਰ (GP) ਨੰੂ �ਦਖਾਓ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੀ ਕੋਹੜੀ ਫਸ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਜਾ ਂਢਿ�ਹ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਜਾ ਂਜੇਕਰ ਲੱਛਣ ਤੁਹਾਡੀ ਨੀਂਦ
ਜਾ ਂਕੰਮ �ਵੱਚਿ ਰੁਕਾਵਟ ਪਾਉਂਦੇ ਹਨ, ਤਾ ਂ�ਵਸ਼ੇਸ਼ਜ਼ (specialist) ਦੀ ਸਮੀ�ਖਆ ਲਈ ਕਹੋ। ਦਰਦ ਦਾ ਅਚਿਾਨਕ ਵਧਿਣਾ ਇਲਾਜ ਲੈਣ ਦਾ ਇੱਕ ਕਾਰਨ ਵੀ
ਹੈ। ਸਮੇਂ �ਸਰ �ਨਦਾਨ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਦੇਰੀ ਨਾਲ ਇਲਾਜ ਕਰਨ ਨਾਲ ਖਰਾਬ ਨਤੀਜੇ ਆ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਗਿਲੇ �ਹੱਸੇ (forearm)
�ਵੱਚਿ ਅਸ�ਥਰਤਾ ਦੇ ਲੱਛਣਾ ਂਦੀ ਜਾਚਂਿ ਕਰੇਗਿਾ, �ਜਸ ਲਈ ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਖਲਅੰਦਾਜ਼ੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਜਲਦੀ ਪਛਾਣ ਕਰਨ ਨਾਲ ਜ�ਟਲਤਾਵਾ ਂਤੋਂ
ਬ�ਚਿਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਕੋਹੜੀ ਲਈ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਤੀਜੇ �ਬਹਤਰ ਹੋਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ �ਮਲਦੀ ਹੈ।
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