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

�ਸਹਤਯਾਬੀ ਇੱਕ ਨਜ਼ਰ �ਵੱਚਿ। 15 ਪ੍ਰਕਾ�ਸ਼ਤ ਅ�ਧਿਐਨਾ ਂਤੋਂ ਇਕੱਠਾ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ — ਤੁਹਾਡੀ ਆਪਣੀ ਰਫ਼ਤਾਰ ਵੱਖਰੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਹਲਕੀਆਂ ਕੰਮਾਂ ਦੀਆਂ �ਜੰ਼ਮੇਵਾਰੀਆਂ
ਡੈਸਕ ਕੰਮ, ਡਰਾਈ�ਵੰਗਿ, ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਕੰਮ

�ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਗਤੀ�ਵਧੀਆਂ
ਮੈਨੁਅਲ ਕੰਮ, ਖੇਡਾ,ਂ �ਜਮ

ਅੰ�ਤਮ ਨਤੀਜੇ ਦਾ �ਟਿਕ ਜਾਣਾ
ਦਰਦ ਅਤੇ ਤਾਕਤ

2-6 weeks 3 months 6-12 months
ਸ਼ੁਰੂ �ਵੱਚਿ ਪੱਟੀ ਉੱਤੇ �ਨਰਭਰਤਾ; �ਜਵੇਂ ਜ਼ਖ਼ਮ
ਭਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਛੂਹਣ 'ਤੇ ਹੋਣ ਵਾਲੀ ਤਕਲੀਫ਼
ਘਟਦੀ ਹੈ, 2-6 ਹਫ਼�ਤਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਹੱਥ ਦੀ
ਹਲਕੀ ਵਰਤੋਂ।

ਲਗਿਭਗਿ 3 ਮਹੀ�ਨਆ ਂਤੱਕ ਪਕੜਨਾ ਅਤੇ
ਹੱਥੀਂ ਕੰਮ; ਰਫ਼ਤਾਰ ਜ਼ਖ਼ਮ ਨਹੀਂ, ਸਗਿੋਂ ਇਹ
ਤੈਅ ਕਰਦਾ ਹੈ �ਕ ਪੋਟਾ ਦਬਾਅ �ਕੰਨਾ ਸ�ਹ
ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਠੰਢ ਨਾਲ ਤਕਲੀਫ਼ ਅਤੇ ਬਦ�ਲਆ ਹੋਇਆ ਅ�ਹਸਾਸ
6-12 ਮਹੀ�ਨਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਸੁਧਿਰਦੇ ਹਨ; ਜੇ ਨਹੁੰ ਨੰੂ
ਵੀ ਸੱਟ ਲੱਗਿੀ ਸੀ, ਤਾ ਂਨਵਾ ਂਨਹੁੰ ਪੂਰਾ ਉੱਗਿਣ �ਵੱਚਿ ਲਗਿਭਗਿ
6 ਮਹੀਨੇ ਲੱਗਿਦੇ ਹਨ।

ਇਹ ਓਪਰੇਸ਼ਨ �ਕਉਂ ਸੁਝਾਇਆ �ਗਿਆ ਹੈ

ਡਾ. ਕੀਰਨ �ਹਰਪਰਾ, ਮਾਟਰ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਹਸਪਤਾਲ ਰੌਕਹੈਂਪਟਨ �ਵੱਚਿ ਉੱਪਰਲੇ ਅੰਗਿ (ਮੋਢੇ ਤੋਂ ਹੱਥ ਤੱਕ ਦੀ ਬਾਹਂ) ਦੇ ਸਰਜਨ, ਇਲਾਜ ਨੰੂ ਤੁਹਾਡੀ ਖ਼ਾਸ
ਸੱਟ ਮੁਤਾਬਕ ਚਿੁਣਦੇ ਹਨ। ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਉਨ੍ਹਾ ਂਦਾ ਜੀਪੀ (ਫੈ਼�ਮਲੀ ਡਾਕਟਰ) ਸਾਡੇ ਕਲੀ�ਨਕ �ਵੱਚਿ ਭੇਜਦਾ ਹੈ; ਜੇ �ਕਸੇ �ਫਿਜ਼ੀਓਥੈਰੇ�ਪਸਟ ਨੇ
ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਾਡੇ ਕੋਲ ਆਉਣ ਦੀ ਸਲਾਹ �ਦੱਤੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਵੀ Medicare �ਰਬੇਟ (ਸਰਕਾਰੀ ਵਾਪਸੀ ਰਕਮ) ਦੇ ਯੋਗਿ ਹੋਣ ਲਈ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਜੀਪੀ ਤੋਂ ਰੈਫ਼ਰਲ
(ਭੇਜਣ ਦੀ �ਚਿੱਠੀ) ਦੀ ਲੋੜ ਪਵੇਗਿੀ। ਤੁਹਾਡੀ ਮੁਲਾਕਾਤ ਵੇਲੇ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡਾ �ਪਛੋਕੜ ਪੁੱਛਦੇ ਹਾ,ਂ ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਥ ਦੀ ਜਾਚਂਿ ਕਰਦੇ ਹਾ,ਂ ਅਤੇ ਲੋੜ ਹੋਵੇ ਤਾ ਂਸਕੈਨ
ਜਾ ਂਐਕਸ-ਰੇ ਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ

ਪੋਟੇ ਦੀ ਮੁਰੰਮਤ ਅਤੇ ਪੁਨਰ-�ਨਰਮਾਣ �ਵੱਚਿ ਓਪਰੇਸ਼ਨਾ ਂਦਾ ਇੱਕ ਸਮੂਹ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ ਜੋ ਸੱਟ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਪੋਟੇ ਨੰੂ ਮੁੜ ਠੀਕ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਪੋਟਾ ਉਂਗਿਲ ਦਾ ਉਹ
�ਹੱਸਾ ਹੈ ਜੋ ਟੈਂਡਨਾ ਂ(tendons, ਪੱਠੇ ਨੰੂ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਜੋੜਨ ਵਾਲੀਆ ਂਮਜ਼ਬੂਤ ਤੰਦਾ)ਂ ਤੋਂ ਅੱਗਿੇ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ ਹੱਥ ਦਾ ਉਹ �ਹੱਸਾ ਹੈ �ਜਸ ਨੰੂ ਸਭ ਤੋਂ ਵੱਧਿ
ਸੱਟ ਲੱਗਿਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਨ, ਬਾਰੀਕ ਚਿੀਜ਼ਾ ਂਚਿੁੱਕਣ, ਅਤੇ ਪਕੜਨ ਦਾ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਇਸ ਦਾ ਇਲਾਜ �ਕਵੇਂ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਇਹ
ਮਾਇਨੇ ਰੱਖਦਾ ਹੈ। �ਕਉਂ�ਕ ਇਹ ਸੱਟਾ ਂਬਹੁਤ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ, ਇਸ ਲਈ ਕੋਈ ਇੱਕ �ਮਆਰੀ ਇਲਾਜ ਨਹੀਂ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਸਾਦੇ �ਵਕਲਪਾ ਂਤੋਂ ਸ਼ੁਰੂ
ਕਰਕੇ ਵਧਿੇਰੇ ਗਿੁੰਝਲਦਾਰ �ਵਕਲਪਾ ਂਵੱਲ ਵਧਿਦੇ ਹਾ।ਂ ਪੋਟੇ ਦੀਆ ਂਬਹੁਤ ਸਾਰੀਆ ਂਸੱਟਾ ਂ�ਸਰਫ਼ ਪੱਟੀਆ ਂਨਾਲ ਹੀ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ, ਉਦੋਂ ਵੀ ਜਦੋਂ
ਜ਼ਖ਼ਮ �ਵੱਚਿ ਹੱਡੀ �ਦਸ ਰਹੀ ਹੋਵੇ, ਅਤੇ ਇਸ ਨਾਲ ਹਸਪਤਾਲ �ਵੱਚਿ ਰ�ਹਣ ਅਤੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਥੀਏਟਰ ਦੇ ਸਮੇਂ ਤੋਂ ਬਚਿਾਅ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਸਰਜਰੀ ਉਦੋਂ ਕੀਤੀ
ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਜਦੋਂ ਇਹਨਾ ਂਤਰੀ�ਕਆ ਂਨਾਲ ਕਾਫ਼ੀ ਸੁਧਿਾਰ ਨਾ ਹੋਇਆ ਹੋਵੇ, ਜਾ ਂਜਦੋਂ ਸੱਟ ਖ਼ੁਦ ਇਸ ਦੀ ਮੰਗਿ ਕਰਦੀ ਹੋਵੇ। �ਜੱਥੇ ਪੋਟਾ ਕੱਟ ਕੇ ਵੱਖ ਹੋ �ਗਿਆ
ਹੋਵੇ, ਉੱਥੇ ਉਸ ਨੰੂ ਵਾਪਸ ਜੋੜਨ ਨਾਲ ਉਂਗਿਲ ਦੀ ਲੰਬਾਈ ਬਚਿੀ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਨਸ (nerve) ਦੇ ਦਾਗ਼ ਵਾਲੇ �ਟਸ਼ੂ ਦੀ ਦਰਦ ਵਾਲੀ ਗਿੰਢ ਬਣਨ ਦੀ
ਸੰਭਾਵਨਾ ਘਟਦੀ ਹੈ। �ਜੱਥੇ ਚਿਮੜੀ ਚਿਲੀ ਗਿਈ ਹੋਵੇ, ਉੱਥੇ ਨੇੜਲੇ �ਟਸ਼ੂ ਦਾ ਇੱਕ ਫ਼ਲੈਪ (flap, �ਖਸਕਾ ਕੇ ਲਾਇਆ ਜਾਣ ਵਾਲਾ �ਟਸ਼ੂ ਦਾ ਟਕੁੜਾ) ਪੋਟੇ ਦੀ

ਜਾਣ ਕਾਰੀ  ਅ ਤੇ  ਸ �ਹ ਮ ਤੀ

ਪਟੋ ੇਦੀ ਮਰੁਮੰਤ ਅਤ ੇਮੜੁ-ਉਸਾਰੀ
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ਲੰਬਾਈ ਬਚਿਾਉਂਦੇ ਹੋਏ ਉਸ ਨੰੂ ਢਕ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਮਕਸਦ ਅ�ਜਹਾ ਪੋਟਾ ਹੈ ਜੋ ਚਿੰਗਿੀ ਚਿਮੜੀ ਨਾਲ ਢ�ਕਆ ਹੋਵੇ ਅਤੇ �ਜਸ �ਵੱਚਿ ਕੰਮ ਆਉਣ ਲਾਇਕ
ਅ�ਹਸਾਸ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਜੋ ਤੁਹਾਡਾ ਹੱਥ ਉਸ ਤਰ੍ਹਾ ਂਕੰਮ ਕਰੇ �ਜਵੇਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਲੋੜ ਹੈ।

ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾਂ

ਤੁਹਾਡੀ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ �ਤਆਰੀ ਸਾਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਸੱਤ ਘੰਟੇ ਪ�ਹਲਾ ਂਖਾਣਾ-ਪੀਣਾ ਬੰਦ ਕਰਨਾ ਪਵੇਗਿਾ। ਅਸੀਂ ਛੇ ਦੀ ਬਜਾਏ ਸੱਤ ਘੰਟੇ
ਇਸ ਲਈ ਕ�ਹੰਦੇ ਹਾ ਂਤਾ ਂਜੋ ਜੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਥੀਏਟਰ ਦੀ ਸੂਚਿੀ ਸਮੇਂ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਚਿੱਲੇ ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੰੂ ਪ�ਹਲਾ ਂਬੁਲਾਇਆ ਜਾ ਸਕੇ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਨੰੂ
ਦੱਸੇਗਿਾ �ਕ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਵਾਲੇ �ਦਨ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂ�ਨਯਮਤ ਦਵਾਈਆ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ �ਕਹੜੀਆ ਂਨਹੀਂ ਲੈਣੀਆ,ਂ ਅਤੇ ਤੁਸੀਂ ਜੋ ਵੀ ਲੈਂਦੇ ਹੋ ਉਸ ਸਭ ਦੀ �ਲਖਤੀ ਸੂਚਿੀ
ਨਾਲ �ਲਆਓ। ਬਾਅਦ �ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਨੰੂ ਗਿੱਡੀ �ਵੱਚਿ ਘਰ �ਲਜਾਣ ਲਈ �ਕਸੇ ਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿ ਕਰੋ। �ਢੱਲੇ, ਆਰਾਮਦੇਹ ਕੱਪੜੇ ਪਾਓ, �ਜਨ੍ਹਾ ਂਦੀਆ ਂਬਾਹਾ ਂਪੱਟੀਆਂ
ਉੱਤੋਂ ਆਸਾਨੀ ਨਾਲ ਲੰਘ ਜਾਣ। ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਐਕਸ-ਰੇ ਕਾਫ਼ੀ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਕਦੇ-ਕਦੇ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਨੰੂ
ਵਧਿੇਰੇ �ਵਸਥਾਰ ਨਾਲ ਦੇਖਣ ਲਈ ਅਲਟਰਾਸਾਊਂਡ ਜਾ ਂMRI ਸਕੈਨ ਵੀ ਵਰ�ਤਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਹੋਰ ਡਾਕਟਰੀ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਹਨ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਨੰੂ ਖ਼ੂਨ
ਦੀਆ ਂਜਾਚਂਿਾ ਂਜਾ ਂਅਨੱਸਥੀ�ਟਸਟ (ਬੇਹੋਸ਼ੀ ਵਾਲਾ ਡਾਕਟਰ) ਨਾਲ ਮੁਲਾਕਾਤ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਵਾਲੇ �ਦਨ

ਤੁਸੀਂ ਹਸਪਤਾਲ ਦੇ ਸਰਜੀਕਲ ਦਾਖ਼ਲਾ �ਵਭਾਗਿ �ਵੱਚਿ ਪਹੁੰਚਿਦੇ ਹੋ, �ਜੱਥੇ ਤੁਹਾਡਾ ਦਾਖ਼ਲਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਥੀਏਟਰ ਲਈ �ਤਆਰ ਕੀਤਾ
ਜਾਦਂਾ ਹੈ। �ਫਿਰ ਤੁਸੀਂ ਅਨੱਸਥੀ�ਟਸਟ ਨੰੂ �ਮਲੋਗਿੇ, ਯਾਨੀ ਉਸ ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ ਅਤੇ ਦਰਦ ਤੋਂ ਰਾਹਤ ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਇਹ
ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਜਨਰਲ ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ (ਬੇਹੋਸ਼ੀ ਵਾਲੀ ਦਵਾਈ) ਹੇਠ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਦਰਦ ਤੋਂ ਰਾਹਤ ਲਈ ਕਦੇ-ਕਦੇ ਰੀਜਨਲ ਨਰਵ
ਬਲਾਕ (ਨਸ ਨੰੂ ਸੁੰਨ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਟੀਕਾ) ਵੀ ਲਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ; ਅਨੱਸਥੀ�ਟਸਟ ਉਸੇ �ਦਨ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਇਸ ਬਾਰੇ ਗਿੱਲ ਕਰਨਗਿੇ। �ਫਿਰ ਤੁਹਾਨੰੂ
ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਥੀਏਟਰ �ਵੱਚਿ �ਲਜਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, �ਜੱਥੇ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਜਦੋਂ ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਪੂਰਾ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ ਵਾਲੀ ਥਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਜਾਗਿਦੇ ਹੋ। ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ ਦਾ ਅਸਰ ਉਤਰਨ ਤੱਕ ਨਰਸਾ ਂਉੱਥੇ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ ਰ�ਹੰਦੀਆਂ
ਹਨ। ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡੀ ਹਾਲਤ ਸ�ਥਰ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਮੁਤਾਬਕ, ਤੁਸੀਂ ਜਾ ਂਤਾ ਂਵਾਰਡ �ਵੱਚਿ ਜਾਦਂੇ ਹੋ ਜਾ ਂਘਰ ਚਿਲੇ ਜਾਦਂੇ ਹੋ।

ਓਪਰੇਸ਼ਨ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ

ਥੀਏਟਰ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਇਹ ਤੁਹਾਡੀ ਸੱਟ ਉੱਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਪੋਟਾ ਕੱਟ ਕੇ ਵੱਖ ਹੋ �ਗਿਆ ਹੈ ਅਤੇ ਵਰਤਣ ਯੋਗਿ ਹਾਲਤ �ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਡੇ
ਨਾਲ ਆਇਆ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਉਸ ਨੰੂ ਵਾਪਸ ਜੋੜ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਪੋਟੇ ਦੀਆ ਂਬਹੁਤ ਬਾਰੀਕ ਖ਼ੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਨੰੂ ਮਾਈਕੋ੍ਰਸਕੋਪ (ਵੱਡਾ ਕਰਕੇ
�ਦਖਾਉਣ ਵਾਲਾ ਯੰਤਰ) ਹੇਠ ਮੁੜ ਜੋ�ੜਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਤਾ ਂਜੋ ਪੋਟੇ �ਵੱਚਿ ਦੁਬਾਰਾ ਖ਼ੂਨ ਵ�ਹ ਸਕੇ। �ਫਿਰ ਹੱਡੀ ਅਤੇ ਚਿਮੜੀ ਦੀ ਮੁਰੰਮਤ ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਤਾ ਂਜੋ
ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੌਰਾਨ ਪੋਟਾ ਆਪਣੀ ਥਾ ਂਉੱਤੇ �ਟ�ਕਆ ਰਹੇ।

ਜੇ ਚਿਮੜੀ ਚਿਲੀ ਗਿਈ ਹੈ ਪਰ ਉਂਗਿਲ ਬਾਕੀ ਪੂਰੀ ਸਹੀ-ਸਲਾਮਤ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਨੇੜਲੀ ਚਿਮੜੀ ਅਤੇ �ਟਸ਼ੂ ਦਾ ਇੱਕ ਫ਼ਲੈਪ ਨੰਗਿੀ ਥਾ ਂਉੱਤੇ �ਲਆ
ਸਕਦਾ ਹੈ। ਕੁਝ ਫ਼ਲੈਪ ਉਸੇ ਉਂਗਿਲ ਤੋਂ ਚਿੁੱਕੇ ਜਾਦਂੇ ਹਨ ਅਤੇ ਖ਼ਾਲੀ ਥਾ ਂਭਰਨ ਲਈ �ਖਸਕਾਏ ਜਾ ਂਘੁਮਾਏ ਜਾਦਂੇ ਹਨ, ਅਤੇ ਆਪਣੀ ਖ਼ੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਨਾਲ
ਲੈ ਕੇ ਜਾਦਂੇ ਹਨ। ਹੋਰ ਫ਼ਲੈਪ ਨੇੜਲੀ ਉਂਗਿਲ, ਹਥੇਲੀ, ਜਾ ਂਹੱਥ ਦੇ ਪੁੱਠੇ ਪਾਸੇ ਤੋਂ ਲਏ ਜਾਦਂੇ ਹਨ, ਅਤੇ �ਜਸ ਥਾ ਂਤੋਂ �ਟਸ਼ੂ �ਲਆ �ਗਿਆ ਹੈ ਉਸ ਨੰੂ ਟਾ�ਂਕਆਂ
ਨਾਲ ਬੰਦ ਕਰ �ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਹ ਫ਼ਲੈਪ ਆਪਣੀ ਖ਼ੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਅਤੇ ਅਕਸਰ ਆਪਣੀਆ ਂਨਸਾ ਂਵੀ ਨਾਲ �ਲਆਉਂਦੇ ਹਨ, ਇਸ ਲਈ ਢਕੇ ਹੋਏ
ਪੋਟੇ �ਵੱਚਿ ਕੁਝ ਅ�ਹਸਾਸ ਬ�ਣਆ ਰ�ਹੰਦਾ ਹੈ।

ਜੇ ਪੋਟਾ ਬਚਿਾਉਣ ਲਈ ਬਹੁਤ �ਜ਼ਆਦਾ ਨੁਕਸਾ�ਨਆ �ਗਿਆ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਛੋਟਾ ਕਰਕੇ ਉਸ ਉੱਤੇ ਚਿਮੜੀ ਨੰੂ �ਸੱਧਿਾ ਬੰਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ।
�ਜੱਥੇ ਜ਼ਖ਼ਮ ਵੱਡਾ ਹੋਵੇ, ਉੱਥੇ ਉਸ ਨੰੂ ਢਕਣ ਲਈ ਚਿਮੜੀ ਦਾ ਗਿ੍ਰਾਫਿਟ (skin graft, ਸਰੀਰ ਦੇ �ਕਸੇ ਹੋਰ �ਹੱਸੇ ਤੋਂ ਲਈ ਚਿਮੜੀ) ਵਰ�ਤਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਚਿੀਰੇ ਨੰੂ ਟਾ�ਂਕਆ ਂਨਾਲ ਬੰਦ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਜੋ ਆਪਣੇ ਆਪ ਘੁਲ ਜਾਣ ਵਾਲੇ ਜਾ ਂਬਾਅਦ �ਵੱਚਿ ਕੱਢੇ ਜਾਣ ਵਾਲੇ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ, ਅਤੇ ਪੱਟੀ ਨਾਲ ਢਕ
�ਦੱਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਉਸੇ ਪੱਟੀ ਨਾਲ ਘਰ ਜਾਓਗਿੇ।
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ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ

ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ ਵਾਲੀ ਥਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਜਾਗਿੋਗਿੇ, �ਜੱਥੇ ਨਰਸਾ ਂਨੇੜੇ ਹੋਣਗਿੀਆ।ਂ ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਥ ਉੱਤੇ ਪੱਟੀ ਬੰਨ੍ਹੀ ਹੋਵੇਗਿੀ ਅਤੇ ਉਸ ਨੰੂ ਆਰਾਮ ਦੇਣ ਲਈ ਸ�ਲੰਗਿ
(ਬਾਹਂ ਨੰੂ ਸਹਾਰਾ ਦੇਣ ਵਾਲੀ ਪੱਟੀ) �ਵੱਚਿ ਉੱਚਿਾ ਰੱ�ਖਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਥੀਏਟਰ ਛੱਡਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਦਰਦ ਤੋਂ ਰਾਹਤ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਬਣਾਈ
ਜਾਦਂੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਨਰਵ ਬਲਾਕ ਲਾਇਆ �ਗਿਆ ਸੀ, ਤਾ ਂਉਹ ਹੱਥ ਨੰੂ ਲਗਿਭਗਿ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਲਈ ਸੁੰਨ ਰੱਖਦਾ ਹੈ। ਉਸ ਪ�ਹਲੇ �ਦਨ ਸੁੰਨਪਨ
ਅਤੇ ਕਮਜ਼ੋਰੀ ਹੋਣੀ ਆਮ ਗਿੱਲ ਹੈ। ਜੇ ਬਲਾਕ ਦਾ ਅਸਰ ਉਤਰਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਯਾਨੀ ਲਗਿਭਗਿ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਬਾਅਦ, ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀਆ ਂਉਂਗਿਲਾ ਂਨੰੂ
ਮ�ਹਸੂਸ ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦੇ ਜਾ ਂ�ਹਲਾ ਨਹੀਂ ਸਕਦੇ, ਤਾ ਂਕਲੀ�ਨਕ ਨੰੂ ਫੋ਼ਨ ਕਰੋ। ਤੁਹਾਡੀ ਟੀਮ ਤੁਹਾਨੰੂ ਦੱਸੇਗਿੀ �ਕ ਤੁਸੀਂ ਉਸੇ �ਦਨ ਘਰ ਜਾਓਗਿੇ ਜਾ ਂਇੱਕ
ਰਾਤ ਹਸਪਤਾਲ �ਵੱਚਿ ਰਹੋਗਿੇ। ਪ�ਹਲੇ 24 ਘੰਟੇ �ਕਸੇ ਨੰੂ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਰ�ਹਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਪੱਟੀ ਲਗਿਭਗਿ 10 �ਦਨ ਲੱਗਿੀ ਰ�ਹਣ �ਦੰਦੇ ਹਾ;ਂ
�ਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਉਸ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਇਸ ਨੰੂ ਨਾ ਉਤਾਰੋ, ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਅਸੀਂ ਨਾ ਕਹੀਏ। ਜਦੋਂ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੰੂ �ਮਲਦੇ ਹਾ ਂਤਾ ਂਅਸੀਂ ਇਸ ਨੰੂ ਬਦਲਦੇ ਜਾ ਂਉਤਾਰਦੇ ਹਾ।ਂ

�ਸਹਤਯਾਬੀ

ਪ�ਹਲੇ �ਦਨਾ ਂਅਤੇ ਹਫ਼�ਤਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਡਾ ਹੱਥ ਦੁਖੇਗਿਾ ਅਤੇ ਸੁੱ�ਜਆ ਰਹੇਗਿਾ। ਇਹ ਆਮ ਗਿੱਲ ਹੈ। �ਜਵੇਂ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੰੂ �ਦਖਾਇਆ ਹੈ, ਉਸ ਤਰ੍ਹਾ ਂਹੱਥ ਨੰੂ
ਉੱਚਿਾ ਰੱਖਣ ਨਾਲ ਸੋਜ ਅਤੇ ਟਸ-ਟਸ ਘਟਦੀ ਹੈ। ਸਾਧਿਾਰਨ ਦਰਦ �ਨਵਾਰਕ ਦਵਾਈਆ ਂਵੀ ਮਦਦ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ। ਥੀਏਟਰ �ਵੱਚਿ ਲਾਏ ਨਰਵ ਬਲਾਕ
ਦਾ ਅਸਰ ਲਗਿਭਗਿ ਇੱਕ �ਦਨ �ਵੱਚਿ ਉਤਰ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਅਸਰ ਉਤਰਨ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਹੀ ਆਪਣੀ ਦਰਦ ਦੀ ਦਵਾਈ ਲੈ ਲਓ।

ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਪੱਟੀ ਲਗਿਭਗਿ 10 �ਦਨ ਲੱਗਿੀ ਰ�ਹਣ �ਦੰਦੇ ਹਾ ਂਅਤੇ ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਨੰੂ �ਮਲਦੇ ਹਾ ਂਤਾ ਂਅਸੀਂ ਖ਼ੁਦ ਇਸ ਨੰੂ ਉਤਾਰਦੇ ਜਾ ਂਬਦਲਦੇ ਹਾ।ਂ ਉਦੋਂ ਤੱਕ,
ਇਸ ਨੰੂ ਸਾਫ਼ ਅਤੇ ਸੁੱਕਾ ਰੱਖੋ। ਸ਼ੁਰੂ �ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਡੇ ਹੱਥ ਨੰੂ ਸ�ਲੰਗਿ �ਵੱਚਿ ਆਰਾਮ �ਦੱਤਾ ਜਾਵੇਗਿਾ। �ਜਹੜੀਆ ਂਉਂਗਿਲਾ ਂਖੁੱਲ੍ਹੀਆ ਂਹਨ, ਉਹਨਾ ਂਨੰੂ ਤੁਸੀਂ ਘਰ ਦੇ
ਹਲਕੇ ਕੰਮਾ ਂਲਈ ਵਰਤ ਸਕਦੇ ਹੋ, ਪਰ ਚਿੀਜ਼ਾ ਂਚਿੁੱਕਣ, ਘੁੱਟ ਕੇ ਫਿੜਨ, ਅਤੇ �ਕਸੇ ਵੀ ਅ�ਜਹੇ ਕੰਮ ਤੋਂ ਬਚਿੋ ਜੋ ਠੀਕ ਹੋ ਰਹੇ ਪੋਟੇ ਉੱਤੇ ਜ਼ੋਰ ਪਾਵੇ।

ਹੈਂਡ ਥੈਰੇਪੀ (ਹੱਥ ਦੀ ਕਸਰਤ ਵਾਲਾ ਇਲਾਜ) ਤੁਹਾਡੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦਾ ਵੱਡਾ �ਹੱਸਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹ ਛੇਤੀ ਸ਼ੁਰੂ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੀ ਥੈਰੇ�ਪਸਟ ਐਕਸਟੈਂਡ
ਰੀਹੈ�ਬਲੀਟੇਸ਼ਨ (Extend Rehabilitation) �ਵਖੇ ਰੂਬੀ ਡੂਲਨ (Ruby Doolan) ਹਨ। ਰੂਬੀ ਤੁਹਾਡੀ ਥੈਰੇਪੀ ਦੀ ਅਗਿਵਾਈ ਕਰਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ
ਲੋੜੀਂਦਾ ਕੋਈ ਵੀ ਸਪ�ਲੰਟ ਬਣਾਉਂਦੇ ਹਨ। ਉਹ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅ�ਜਹੀਆ ਂਕਸਰਤਾ ਂ�ਦਖਾਉਣਗਿੇ ਜੋ ਬਾਕੀ ਜੋੜਾ ਂਨੰੂ �ਹੱਲਦਾ ਰੱਖਦੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਪੋਟੇ
�ਵੱਚਿ ਅ�ਹਸਾਸ ਅਤੇ �ਹਲਜੁਲ ਵਾਪਸ �ਲਆਉਂਦੀਆ ਂਹਨ। ਇਹ ਕਸਰਤਾ ਂਜ਼ੋਰ ਲਾ ਕੇ ਕਰਨ ਨਾਲੋਂ ਥੋੜ੍ਹੀਆ-ਂਥੋੜ੍ਹੀਆ ਂਅਤੇ ਵਾਰ-ਵਾਰ ਕਰਨਾ �ਜ਼ਆਦਾ
ਮਾਇਨੇ ਰੱਖਦਾ ਹੈ।

ਪੋਟੇ �ਵੱਚਿ ਅ�ਹਸਾਸ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਵਾਪਸ ਆਉਂਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਸ ਦੌਰਾਨ ਇਸ �ਵੱਚਿ ਝਰਨਾਹਟ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ ਜਾ ਂਇਹ ਅਜੀਬ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਜਦੋਂ
ਸੋਜ ਘਟ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਅਤੇ �ਹਲਜੁਲ ਵਾਪਸ ਆਉਂਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਸੀਂ ਛੋਟੀਆ ਂਚਿੀਜ਼ਾ ਂਦੁਬਾਰਾ ਚਿੁੱਕਣੀਆ ਂਸ਼ੁਰੂ ਕਰੋਗਿੇ। ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ �ਬਨਾ ਂਦਰਦ ਦੇ ਪਕੜ ਸਕੋਗਿੇ,
ਤਾ ਂਭਾਰੀ ਕੰਮ ਵੀ ਵਾਪਸ ਆ ਜਾਣਗਿੇ। ਗਿੱਡੀ ਚਿਲਾਉਣ ਦੇ ਆਪਣੇ �ਨਯਮ ਹਨ: ਤੁਹਾਡਾ �ਕਸੇ ਵੀ ਸ�ਲੰਗਿ ਜਾ ਂਸਪ�ਲੰਟ ਤੋਂ ਬਾਹਰ ਹੋਣਾ, ਦੋਵਾ ਂਹੱਥਾ ਂਨਾਲ
ਸਟੀਅ�ਰੰਗਿ ਫਿੜ ਸਕਣਾ ਅਤੇ ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵੱਚਿ ਅਚਿਾਨਕ ਬ੍ਰੇਕ ਲਾਉਣ ਵੇਲੇ ਫ਼ੁਰਤੀ ਨਾਲ ਪ੍ਰਤੀ�ਕ�ਰਆ ਕਰ ਸਕਣਾ, ਅਤੇ ਤਾਕਤਵਰ ਦਰਦ �ਨਵਾਰਕ
ਦਵਾਈਆ ਂਬੰਦ ਹੋਣਾ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ। ਸਾਡੀ ਗਿਾਈਡ ਉੱਪਰਲੇ ਅੰਗਿ ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਗਿੱਡੀ ਚਿਲਾਉਣਾ �ਵੱਚਿ ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ �ਦੱਤੀ ਗਿਈ ਹੈ।

ਠੀਕ ਹੋਣ ਦਾ ਸਮਾ ਂਹਰ �ਵਅਕਤੀ �ਵੱਚਿ ਵੱਖਰਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੀ ਸਮਾ-ਂਰੇਖਾ ਵੱਖਰੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਅਸੀਂ ਅਤੇ ਰੂਬੀ ਹਰ ਕਦਮ ਉੱਤੇ ਤੁਹਾਡੀ
ਅਗਿਵਾਈ ਕਰਾਗਂਿੇ।

ਕੀ ਗ਼ਲਤ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ

�ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ ਠੀਕ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ, ਪਰ ਕਦੇ-ਕਦਾਈਂ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਤੇ ਟੀਮ �ਕਸੇ ਵੀ ਮੁਸ਼ਕਲ ਨੰੂ ਛੇਤੀ ਫਿੜਨ
ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਉੱਤੇ ਨੇ�ੜਓਂ ਨਜ਼ਰ ਰੱਖਦੇ ਹਨ।

ਪੋਟਾ ਵਾਪਸ ਜੋੜਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਮੁੱਖ ਖ਼ਤਰਾ ਇਹ ਹੈ �ਕ ਖ਼ੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਬੰਦ ਹੋ ਜਾਵੇ। ਪੋਟਾ �ਫਿੱਕਾ, ਸਫੈ਼ਦ, ਨੀਲਾ ਜਾ ਂਗਿੂੜ੍ਹਾ �ਦਸ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਠੰਢਾ
ਮ�ਹਸੂਸ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਇਸ �ਵੱਚਿੋਂ ਖ਼ੂਨ ਉਸ ਤਰ੍ਹਾ ਂਵਾਪਸ ਨਹੀਂ �ਨਕਲ �ਰਹਾ �ਜਵੇਂ �ਨਕਲਣਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਹ ਸੁੱਜ ਵੀ ਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਗਿੂੜ੍ਹਾ ਲਾਲ
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ਜਾ ਂਜਾਮਨੀ �ਦਸ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲ, ਅੰਗਿੂਠਾ ਜਾ ਂਹੱਥ �ਫਿੱਕਾ, ਠੰਢਾ, ਸਫੈ਼ਦ, ਨੀਲਾ ਜਾ ਂਗਿੂੜ੍ਹਾ ਪੈ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ। ਇਹ ਖ਼ੂਨ
ਦੇ ਵਹਾਅ (circulation) ਦੀ ਸਮੱ�ਸਆ ਹੈ ਅਤੇ ਇਸ ਵੱਲ ਤੁਰੰਤ �ਧਿਆਨ ਦੇਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ।

ਕਦੇ-ਕਦੇ ਜੋੜੀਆ ਂਗਿਈਆ ਂਖ਼ੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਪ�ਹਲੇ ਦੋ ਕੁ ਹਫ਼�ਤਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਬੰਦ ਹੋ ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ, ਉਦੋਂ ਵੀ ਜਦੋਂ ਪੋਟਾ ਚਿੰਗਿੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਠੀਕ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੋਵੇ।
ਟੀਮ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਜਾਚਂਿਾ ਂਵੇਲੇ ਇਸ ਉੱਤੇ ਨਜ਼ਰ ਰੱਖਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਜੋੜੀਆ ਂਗਿਈਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਰਾਹੀਂ ਖ਼ੂਨ ਦਾ ਵਹਾਅ ਹੌਲੀ ਹੋ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਅ�ਜਹੇ ਤਰੀਕੇ ਹਨ ਜੋ
ਨਵੀਆ ਂਛੋਟੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਨੰੂ ਇਹ ਕੰਮ ਸੰਭਾਲਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਪੋਟੇ ਨੰੂ �ਜਉਂਦਾ ਰੱਖਦੇ ਹਨ।

ਸੱਟ �ਕਸ ਤਰ੍ਹਾ ਂਲੱਗਿੀ, ਇਹ ਮਾਇਨੇ ਰੱਖਦਾ ਹੈ। ਸਾਫ਼ ਕੱਟੇ ਗਿਏ ਪੋਟੇ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਉਹਨਾ ਂਪੋ�ਟਆ ਂਨਾਲੋਂ �ਬਹਤਰ ਠੀਕ ਹੁੰਦੇ ਹਨ ਜੋ �ਖੱਚਿ ਕੇ ਪੁੱਟੇ ਗਿਏ ਜਾਂ
ਕੁਚਿਲੇ ਗਿਏ ਹੋਣ। �ਖੱਚਿ ਕੇ ਪੁੱਟੀ ਗਿਈ ਉਂਗਿਲ �ਵੱਚਿ ਖ਼ੂਨ ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਅਤੇ ਨਸਾ ਂਲੰਮੇ �ਹੱਸੇ ਤੱਕ ਨੁਕਸਾਨੀਆ ਂਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ, �ਜਸ ਨਾਲ ਵਾਪਸ
ਜੋੜਨਾ ਔਖਾ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ ਅਤੇ ਨਾਕਾਮੀ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ ਵਧਿ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਓਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਇਸ ਬਾਰੇ ਈਮਾਨਦਾਰੀ ਨਾਲ
ਗਿੱਲ ਕਰੇਗਿਾ।

�ਸਗਿਰਟਨੋਸ਼ੀ ਉਹਨਾ ਂਬਾਰੀਕ ਨਾੜੀਆ ਂਨੰੂ ਤੰਗਿ ਕਰ �ਦੰਦੀ ਹੈ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਉੱਤੇ ਵਾਪਸ ਜੋ�ੜਆ ਪੋਟਾ �ਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ �ਸਗਿਰਟ ਪੀਂਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ
ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਅਤੇ ਬਾਅਦ �ਵੱਚਿ ਇਸ ਨੰੂ ਛੱਡਣ ਨਾਲ ਮੁਰੰਮਤ ਦੇ ਨਾਕਾਮ ਹੋਣ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ ਘਟਦੀ ਹੈ। ਕੱ�ਟਆ ਹੋਇਆ �ਹੱਸਾ �ਜੰਨਾ ਲੰਮਾ ਸਮਾਂ
ਖ਼ੂਨ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂਰ�ਹੰਦਾ ਹੈ, ਉਸ ਦੇ ਬਚਿਣ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ ਓਨੀ ਘੱਟ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਇਸੇ ਲਈ ਛੇਤੀ ਹਸਪਤਾਲ ਪਹੁੰਚਿਣਾ ਮਾਇਨੇ ਰੱਖਦਾ ਹੈ।

ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲ ਦਾ ਕੋਈ �ਹੱਸਾ ਕੱਟ ਕੇ ਵੱਖ ਹੋ �ਗਿਆ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਰੰਤ ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ ਅਤੇ ਉਹ �ਹੱਸਾ ਆਪਣੇ ਨਾਲ ਲੈ ਕੇ ਜਾਓ। ਉਸ ਨੰੂ �ਗਿੱਲੀ
ਜਾਲੀਦਾਰ ਪੱਟੀ (gauze) ਜਾ ਂ�ਗਿੱਲੇ ਸਾਫ਼ ਕੱਪੜੇ �ਵੱਚਿ ਲਪੇਟੋ, ਇੱਕ ਬੰਦ ਪਲਾਸ�ਟਕ ਦੇ �ਲਫ਼ਾਫੇ਼ �ਵੱਚਿ ਪਾਓ, ਅਤੇ ਉਸ �ਲਫ਼ਾਫੇ਼ ਨੰੂ ਬਰਫ਼ ਉੱਤੇ ਜਾ ਂਬਰਫ਼
ਵਾਲੇ ਪਾਣੀ �ਵੱਚਿ ਰੱਖੋ। ਕੱਟੇ ਹੋਏ �ਹੱਸੇ ਨੰੂ ਕਦੇ ਵੀ �ਸੱਧਿਾ ਬਰਫ਼ ਉੱਤੇ ਨਾ ਰੱਖੋ।

ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਵੇਰਵੇ ਚਿਾਹੁੰਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਇਸ ਪੰਨੇ ਉੱਤੇ ਪੇਚਿੀਦਗਿੀਆ ਂਵਾਲੀ ਸਾਰਣੀ ਆਮ ਦਰਾ ਂਦੱਸਦੀ ਹੈ।

ਸਾਨੰੂ ਕਦੋਂ ਫੋ਼ਨ ਕਰਨਾ ਹੈ

�ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਸ਼ੁਰੂ �ਵੱਚਿ ਹੀ ਸਾਹਮਣੇ ਆ ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਅਸੀਂ ਚਿਾਹੁੰਦੇ ਹਾ ਂ�ਕ ਤੁਸੀਂ ਘਰ ਬੈਠੇ �ਚਿੰਤਾ ਕਰਨ ਦੀ ਬਜਾਏ ਸਾਨੰੂ ਦੱਸੋ। ਜੇ
ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੁਖ਼ਾਰ ਹੋਵੇ, ਜੇ ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੀ ਲਾਲੀ ਫੈਿਲ ਰਹੀ ਹੋਵੇ, ਜਾ ਂਜੇ ਉਸ �ਵੱਚਿੋਂ ਤਰਲ ਜਾ ਂਪਾਕ �ਰਸ �ਰਹਾ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਉਸੇ �ਦਨ ਕਲੀ�ਨਕ ਨੰੂ
ਫੋ਼ਨ ਕਰੋ। ਜੇ ਦਰਦ ਦੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਲੈਣ ਦੇ ਬਾਵਜੂਦ ਤੁਹਾਡਾ ਦਰਦ ਵਧਿਦਾ ਹੀ ਜਾ �ਰਹਾ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਵੀ ਸਾਨੰੂ ਫੋ਼ਨ ਕਰੋ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ �ਪੰਨੀ (ਲੱਤ ਦੀ
�ਪੰਨੀ, calf) ਸੁੱਜ ਜਾਵੇ ਜਾ ਂਦੁਖੇ, ਜਾ ਂਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਾਹ ਚਿੜ੍ਹਨ ਲੱਗਿੇ ਜਾ ਂਛਾਤੀ �ਵੱਚਿ ਦਰਦ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ। ਇਹ ਖ਼ੂਨ ਦੇ ਗਿਤਲੇ ਦੀਆਂ
�ਨਸ਼ਾਨੀਆ ਂਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਉਂਗਿਲ, ਅੰਗਿੂਠਾ ਜਾ ਂਹੱਥ �ਫਿੱਕਾ, ਠੰਢਾ, ਸਫੈ਼ਦ, ਨੀਲਾ ਜਾ ਂਗਿੂੜ੍ਹਾ ਪੈ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਵੀ ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ। ਜੇ
ਨਰਵ ਬਲਾਕ ਦਾ ਅਸਰ ਉਤਰਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਯਾਨੀ ਲਗਿਭਗਿ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਬਾਅਦ, ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਬਾਹਂ, ਹੱਥ ਜਾ ਂਉਂਗਿਲਾ ਂਨੰੂ ਮ�ਹਸੂਸ ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦੇ
ਜਾ ਂ�ਹਲਾ ਨਹੀਂ ਸਕਦੇ, ਤਾ ਂਕਲੀ�ਨਕ ਨੰੂ ਫੋ਼ਨ ਕਰੋ। ਉਸ ਪ�ਹਲੇ �ਦਨ ਸੁੰਨਪਨ ਅਤੇ ਕਮਜ਼ੋਰੀ ਹੋਣੀ ਆਮ ਗਿੱਲ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਕੰਮਕਾਜੀ ਸਮੇਂ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਜਾਂ
ਹਫ਼ਤੇ ਦੇ ਅਖ਼ੀਰ �ਵੱਚਿ ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦੇ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਸਭ ਤੋਂ ਨੇੜਲੇ ਐਮਰਜੈਂਸੀ �ਵਭਾਗਿ ਜਾਓ।
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ਪ੍ਰਕਾ�ਸ਼ਿਤ ਸਾ�ਹਤ ਤੋਂ ਪੇਚੀਦਗੀਆ ਂਦੀਆ ਂਦਰਾਂ

15 ਪ੍ਰਕਾ�ਸ਼ਤ ਅ�ਧਿਐਨਾ ਂਤੋਂ ਇਕੱਠਾ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ। ਇਹ ਆਬਾਦੀ-ਪੱਧਿਰੀ ਦਰਾ ਂਹਨ, ਤੁਹਾਡੀ �ਵਅਕਤੀਗਿਤ ਜੋਖਮ ਨਹੀਂ — ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਲਾਗਿੂ ਹੋਣ ਵਾਲੀਆਂ
ਗਿੱਲਾ ਂਬਾਰੇ ਚਿਰਚਿਾ ਕਰੇਗਿਾ।

ਪੇਚੀਦਗੀ �ਰਪੋਰਟਿ
ਕੀਤਾ ਦਰ

ਨੋਟਿਸ

ਬਦ�ਲਆ ਹੋਇਆ ਅ�ਹਸਾਸ /
ਨਸ ਦਾ ਦਰਦ (neuropathic
pain)

33% ਟਰਮੀਨਲਾਈਜ਼ੇਸ਼ਨ (terminalisation, ਉਂਗਿਲ ਨੰੂ ਛੋਟਾ ਕਰਕੇ �ਸਰਾ ਬੰਦ ਕਰਨਾ) ਤੋਂ ਬਾਅਦ, 33%
ਲੰਮੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਸ ਦੇ ਦਰਦ ਦੀ �ਸ਼ਕਾਇਤ ਕਰਦੇ ਹਨ - ਜਦੋਂ ਉਂਗਿਲ ਛੋਟੀ ਕਰਨ ਦੀ ਗਿੱਲ ਹੋਵੇ ਤਾ ਂਦੱਸਣ
ਯੋਗਿ ਇੱਕ ਈਮਾਨਦਾਰ ਅੰਕੜਾ - ਅਤੇ �ਫਿਰ ਵੀ ਉਸੇ ਸਮੂਹ ਦੇ 96% ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਸੰਤੁਸ਼ਟ ਸਨ।

ਠੰਢ ਨਾ ਸ�ਹ ਸਕਣਾ — ਪੋਟੇ ਦੀ �ਕਸੇ ਵੀ ਸੱਟ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਬਹੁਤ ਆਮ, ਅਤੇ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਪ�ਹਲੀਆ ਂਦੋ ਸਰਦੀਆ ਂਦੌਰਾਨ
ਸੁਧਿਰਦਾ ਹੈ।

ਨਹੁੰ ਦਾ �ਵਗਿਾੜ (ਹੁੱਕ ਵਰਗਿੇ
ਮੁੜੇ ਨਹੁੰ ਸਮੇਤ)

— �ਜੱਥੇ ਨੇਲ ਬੈੱਡ (nail bed, ਨਹੁੰ ਦੇ ਹੇਠਾ ਂਵਾਲੀ ਚਿਮੜੀ) ਨੰੂ ਸੱਟ ਲੱਗਿੀ ਹੋਵੇ ਜਾ ਂਨਹੁੰ ਦਾ ਸਹਾਰਾ ਖ਼ਤਮ ਹੋ
�ਗਿਆ ਹੋਵੇ; ਨਹੁੰ ਨੰੂ ਸਹਾਰਾ ਦੇਣ ਵਾਲੀ �ਸਰੇ ਦੀ ਹੱਡੀ (distal phalanx) ਦਾ ਘੱਟੋ-ਘੱਟ ਅੱਧਿਾ �ਹੱਸਾ ਬਚਿਾ
ਕੇ ਹੁੱਕ ਵਰਗਿੇ ਨਹੁੰ ਦਾ ਖ਼ਤਰਾ ਘੱਟ ਤੋਂ ਘੱਟ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ।

ਲਾਗਿ (ਇਨਫੈਿਕਸ਼ਨ) 2.5% ਪੋਟੇ ਦੀਆ ਂ323 ਸੱਟਾ ਂ�ਵੱਚਿ 2.5% ਦਰ; ਬਚਿਾਅ ਵਾਲੀਆ ਂਐਂਟੀਬਾਇਓ�ਟਕ ਦਵਾਈਆ ਂਨਾਲ ਕੋਈ
ਫ਼ਰਕ ਨਹੀਂ �ਪਆ (ਦਵਾਈ ਨਾਲ 2.7% ਬਨਾਮ ਦਵਾਈ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂ2.2%)।

ਛੂਹਣ 'ਤੇ ਦੁਖਣ ਵਾਲਾ ਜਾਂ
ਕਮਜ਼ੋਰ ਦਾਗ਼

— ਕੱਸ ਕੇ ਬੰਦ ਕੀਤੇ ਜ਼ਖ਼ਮਾ ਂਜਾ ਂਗਿ੍ਰਾਫਿਟ (graft, �ਕਸੇ ਹੋਰ ਥਾ ਂਤੋਂ �ਲਆ �ਟਸ਼ੂ) ਲੱਗਿੇ ਪੋ�ਟਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਇਸ ਦੀ
ਸੰਭਾਵਨਾ ਵੱਧਿ ਹੁੰਦੀ ਹੈ।

ਮੈਂ ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪੜ੍ਹ ਲਈ ਹੈ ਅਤੇ ਮੈਨੰੂ ਡਾ. �ਹਰਪਰਾ ਤੋਂ ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ, ਇਸ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਉਮੀਦ ਮੁਤਾਬਕ �ਸਹਤਯਾਬੀ, ਅਤੇ ਉੱਪਰ ਦੱਸੀਆਂ
ਪੇਚਿੀਦਗਿੀਆ ਂਬਾਰੇ ਸਵਾਲ ਪੁੱਛਣ ਦਾ ਮੌਕਾ �ਮ�ਲਆ ਹੈ। 

ਰੋਗਿੀ — ਨਾਮ (ਸਾਫ਼ ਅੱਖਰਾਂ �ਵੱਚਿ) ਦਸਤਖ਼ਤ ਤਾਰੀਖ

ਪੇ ਚੀਦ ਗੀਆਂ  ਅ ਤੇ  ਸ �ਹ ਮ ਤੀ

ਪਟੋ ੇਦੀ ਮਰੁਮੰਤ ਅਤ ੇਮੜੁ-ਉਸਾਰੀ
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