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

ਇਸ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ �ਸਫਾਰਸ਼ �ਕਉਂ ਕੀਤੀ ਗਿਈ

ਇਹ ਸਫ਼ਾ ਇਹ ਦਰਸਾਉਂਦਾ ਹੈ �ਕ ਮੈਟਰ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਹਸਪਤਾਲ ਰੌਕਹੈਮਪਟਨ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਅਪਰ-�ਲੰਬ ਸਰਜਨ (upper-limb surgeon) ਡਾ. ਕੀਰਨ
�ਹਰਪਾਲਾ ਅਸੀਂ ਆਪਣੀ ਕਲੀ�ਨਕ �ਵੱਚਿ ਇਸ ਨਾਲ �ਕਵੇਂ ਸਰਗਿਰਮੀ ਨਾਲ ਸੰਬੰ�ਧਿਤ ਹੁੰਦੇ ਹਾ।ਂ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਜਨਰਲ ਪ੍ਰੈਕਟੀਸਰ (GP) ਜਾ ਂਭੌ�ਤਕ
�ਚਿ�ਕਤਸਕ (physiotherapist) ਦੇ ਹਵਾਲੇ ਦੁਆਰਾ ਅਸੀਂ ਆਪਣੀ ਕਲੀ�ਨਕ �ਵੱਚਿ ਪਹੁੰਚਿਦੇ ਹੋ। ਕਲੀ�ਨਕ �ਵੱਚਿ ਮੁਲਾਕਂਣ ਦੁਆਰਾ �ਨਦਾਨ ਸਥਾ�ਪਤ
ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਤਾਜ਼ਾ ਟੁੱਟਣ (acute fractures) ਦੀ ਸ�ਥਤੀ �ਵੱਚਿ, ਸਰਜਰੀ ਤੁਰੰਤ �ਸਫਾਰਸ਼ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਸ�ਥਰਤਾ ਨੰੂ ਬਹਾਲ ਕਰਨ ਲਈ ਨੁਕਸਾਨਗਿ੍ਰਸਤ ਉੱਪਰਲੀ ਬਾਹਂ ਦੀ ਹੱਡੀ ਨੰੂ ਬਦਲਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਜ�ਟਲ ਟੁੱਟਣਾ ਂਵਾਲੇ ਬੁੱਢੇ
ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਇਸ ਦੀ ਪੇਸ਼ਕਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਸਦਾ ਉਦੇਸ਼ ਦਰਦ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣਾ ਅਤੇ ਕੰਧਿ ਦੀ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ ਨੰੂ �ਬਹਤਰ ਬਣਾਉਣਾ ਹੈ। ਸਬੂਤ ਦਰਸਾਉਂਦੇ ਹਨ
�ਕ �ਰਵਰਸ ਸ਼ੋਲਡਰ �ਰਪਲੇਸਮੈਂਟ (reverse shoulder replacement), ਅੰਸ਼ਕ �ਰਪਲੇਸਮੈਂਟ (partial replacement) ਦੇ ਮੁਕਾਬਲੇ ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ
ਦੀਆ ਂਫੰਕਸ਼ਨਲ ਸਮਰੱਥਾਵਾ ਂਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਇਨ੍ਹਾ ਂਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਗਿੈਰ-ਸਰਜਰੀ �ਚਿ�ਕਤਸਾ ਅਕਸਰ ਘੱਟ �ਬਹਤਰ ਨਤੀਜੇ �ਦੰਦੀ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਸਾਝਂੇ
ਫੈਸਲੇ ਲੈਣ (shared decision-making) ਦੁਆਰਾ ਸੰਤੋਸ਼ਜਨਕ ਦਰਦ �ਨਵਾਰਣ ਅਤੇ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਜੀਵਨ ਦੀਆ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਸੁਧਿਾਰ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨ
ਦੀ ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ

ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾਂ

ਸੁਰੱ�ਖਿਆ ਨੰੂ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣ ਲਈ, ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਲਈ ਐਕਸ-ਰੇ, ਖਿੂਨ ਦੇ ਟੈਸਟਾ ਂਅਤੇ ਇੱਕ ਐਨਾਥੀਸੀਆ (ਸੁੰਨ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਦਵਾਈ) ਦੀ
ਜਾਚਂਿ ਨਾਲ �ਤਆਰ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਭੱੁਖਿੇ ਰ�ਹਣਾ ਪਵੇਗਿਾ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਦੇ �ਨਰਦੇਸ਼ਾ ਂਅਨੁਸਾਰ ਕੁਝ ਦਵਾਈਆ ਂਬੰਦ
ਕਰਨੀਆ ਂਪੈਣਗਿੀਆ।ਂ �ਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਸਾਰੀਆ ਂਮੌਜੂਦਾ ਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਸੂਚਿੀ �ਲਆਓ ਅਤੇ ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਕੱਪੜੇ ਪ�ਹਨੋ। ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਤੁਸੀਂ
ਅਕੇਲੇ ਯਾਤਰਾ ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦੇ, ਇਸ ਲਈ ਤੁਹਾਨੰੂ ਘਰ ਲੈ ਜਾਣ ਲਈ �ਕਸੇ ਨੰੂ �ਵਵਸ�ਥਤ ਕਰਨਾ ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਇਸ ਖਿੁੱਲ੍ਹੇ �ਦਦ੍ਰਿਸ਼ਟੀਕੋਣ ਲਈ ਕੰਧਿ
ਦੇ ਉੱਪਰ ਇੱਕ ਸਧਿਾਰਨ ਕੱਟ (incision) ਵਰਤਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਹ �ਵਧਿੀ ਸਾਨੰੂ ਹੱਡੀ ਦੇ ਟਕੁ�ੜਆ ਂਨੰੂ ਸਾਵਧਿਾਨੀ ਨਾਲ ਮੁਰੰਮਤ ਕਰਨ ਅਤੇ ਕਾਰਜਕੁਸ਼ਲਤਾ ਨੰੂ
ਬਹਾਲ ਕਰਨ ਦੀ ਆ�ਗਿਆ �ਦੰਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਇਹਨਾ ਂਦਵਾਈਆ ਂਬਾਰੇ �ਵਸ਼ੇਸ਼ ਹਦਾਇਤਾ ਂਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰੇਗਿਾ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ ਰੋਕਣਾ ਹੈ ਅਤੇ ਖਿਾਣਾ ਅਤੇ
ਪੀਣਾ ਕਦੋਂ ਬੰਦ ਕਰਨਾ ਹੈ।

P A T I E N T  I N F O R M A T I O N

ਐ�ਕਊਟ ਪ੍ਰਕੋਸੀਮਲ
�ਹਊਮਰਸ ਫਦ੍ਰਿਕੈਚਿਰ ਲਈ
ਸ਼ਲੋਡਰ ਆਰਥ੍ਰਪੋਲਾਸਟੀ
ਜ�ਟਲ ਕੰਡਰੀ ਦੇ ਟੁੱਟਣ ਦੀ ਇਲਾਜ ਬਦਲਣ ਨਾਲ।
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�ਦਨ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾਂ

ਤੁਸੀਂ ਦਾਖਿਲੇ ਅਤੇ �ਤਆਰੀ ਲਈ ਹਸਪਤਾਲ ਪਹੁੰਚਿੋਗਿੇ। ਇਹ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਜਨਰਲ ਐਨੈਸਥੀ�ਟਕ (ਸਮੁੱਚਿੀ ਨਸ਼ਾ) ਅਤੇ ਇੱਕ ਰੀਜੀਓਨਲ ਨਰਵ ਬਲਾਕ
(ਖਿੇਤਰੀ ਨਸ ਬਲਾਕ) ਦੇ ਨਾਲ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੌਰਾਨ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਸੁੱਤੀ ਰ�ਹਣਗਿੇ, ਅਤੇ ਬਲਾਕ — ਜੋ �ਕ ਇੱਕ ਇਜੰੈਕਸ਼ਨ ਹੈ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ
ਜਾਗਿਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਬਾਹ ਨੰੂ ਸਪਲਾਈ ਕਰਨ ਵਾਲੀਆ ਂਨਸਾ ਂਨੰੂ ਸੁੰਨ ਕਰ �ਦੰਦਾ ਹੈ — ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਪ�ਹਲੇ 12 ਤੋਂ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਲਈ ਦਰਦ ਦੀ
ਸ਼ਾਤਂੀ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਐਨੈਸਥੀ�ਟਸਟ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਤੁਹਾਨੰੂ �ਮਲਣਗਿੇ ਅਤੇ ਦੋਵਾ ਂ�ਹੱ�ਸਆ ਂਬਾਰੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਮਝਾਉਣਗਿੇ।

ਅਸੀਂ ਇਸ ਸਰਜਰੀ ਨੰੂ ਓਪਨ ਐਪ੍ਰੋਚਿ (ਖਿੁੱਲ੍ਹਾ ਤਰੀਕਾ) ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਆਪਰੇ�ਟਵ ਸਾਈਟ (ਸਰਜਰੀ ਵਾਲੀ ਥਾ)ਂ ਉੱਤੇ ਇੱਕ ਸਧਿਾਰਨ ਕਟਾਅ ਨਾਲ
ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਹ ਸ਼ੌਲਡਰ ਜੋੜ (ਕੰਘੀ ਦਾ ਜੋੜ) ਤੱਕ �ਸੱਧਿੀ ਪਹੁੰਚਿ ਦੀ ਆ�ਗਿਆ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ ਖਿੇਤਰ �ਵੱਚਿ ਜਾਗਿੋਗਿੇ
�ਜੱਥੇ ਸਾਡੀ ਟੀਮ ਤੁਹਾਡੀ ਆਰਾਮ ਅਤੇ ਸ�ਥਰਤਾ ਦੀ �ਨਗਿਰਾਨੀ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਹਸਪਤਾਲ �ਵੱਚਿ �ਨਰੀਖਿਣ ਦੌਰਾਨ ਰ�ਹਣਗਿੇ ਜਦੋਂ ਤੱਕ ਨਰਵ ਬਲਾਕ ਤੋਂ
ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਦਰਦ ਦੀ ਸ਼ਾਤਂੀ ਅਸਰ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਨੰੂ ਘਰ ਛੱੁਟੀ ਦੇਣ ਤੋਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਤੁਹਾਡੀ ਪ੍ਰਗਿਤੀ ਦੀ ਜਾਚਂਿ ਕਰਨਗਿੇ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਪ�ਹਲੇ
ਕੁਝ �ਦਨਾ ਂਦੀ �ਰਕਵਰੀ ਲਈ ਸਪਸ਼ਟ ਹਦਾਇਤਾ ਂਦੇਣਗਿੇ।

ਆਪਰੇਸ਼ਨ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਸ਼ਾਮਲ ਹੈ

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਧਿ ਦੇ ਸਾਹਮਣੇ ਲਗਿਭਗਿ 8 ਤੋਂ 10 ਸੈਂਟੀਮੀਟਰ ਲੰਬਾ ਇੱਕ ਕੱਟ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਖਿੁੱਲ੍ਹਾ �ਦਦ੍ਰਿਸ਼ਟੀਕੋਣ ਤੁਟੇ ਹੱਡੀਆ ਂਤੱਕ ਸਪਸ਼ਟ
ਪਹੁੰਚਿ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਤੁਟਣ ਨੰੂ ਸਪਸ਼ਟ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਦੇਖਿਣ ਲਈ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਨੰੂ ਸਾਵਧਿਾਨੀ ਨਾਲ ਹਟਾ �ਦੰਦੇ ਹਾ।ਂ

ਜੇਕਰ ਅਸੀਂ ਉਲਟਾ ਕੰਧਿ ਬਦਲਾਅ (reverse shoulder replacement) ਕਰ ਰਹੇ ਹਾ,ਂ ਤਾ ਂਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹ ਦੀ ਹੱਡੀ ਦੇ ਖਿਰਾਬ ਗਿੇਂਦ ਨੰੂ ਹਟਾ �ਦੰਦੇ
ਹਾ।ਂ �ਫਰ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਕੰਧਿ ਦੀ ਹੱਡੀ (scapula) ਨਾਲ ਇੱਕ ਨਵੀਂ ਧਿਾਤ ਦੀ ਸਾਕੇਟ ਜੋੜਦੇ ਹਾ।ਂ ਤੁਹਾਡੀ ਬਾਹ ਦੀ ਹੱਡੀ ਦੇ ਉੱਪਰਲੇ �ਹੱਸੇ ਨਾਲ ਇੱਕ ਧਿਾਤ
ਦੀ ਗਿੇਂਦ ਕੰਪੋਨੈਂ ਟ ਨੰੂ ਸਥਾ�ਪਤ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਇਹ ਨਵਾ ਂਜੋੜ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਧਿ ਦੀ ਗਿਤੀ ਨੰੂ ਬਦਲ �ਦੰਦਾ ਹੈ, �ਜਸ ਨਾਲ ਤੁਸੀਂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਵਰਤੇ ਜਾਣ ਵਾਲੇ
ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਤੋਂ ਵੱਖਿਰੇ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਆਪਣੀ ਬਾਹ ਨੰੂ ਉੱਪਰ ਉਠਾ ਸਕਦੇ ਹੋ।

ਜੇਕਰ ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਆਪਣੀ ਹੱਡੀ ਦੀ ਮੁਰੰਮਤ ਕਰ ਰਹੇ ਹਾ,ਂ ਤਾ ਂਅਸੀਂ ਤੁਟੇ ਹੋਏ ਟਕੁ�ੜਆ ਂਨੰੂ ਉਨ੍ਹਾ ਂਦੀ ਸਹੀ ਸ�ਥਤੀ �ਵੱਚਿ ਵਾਪਸ ਰੱਖਿਦੇ ਹਾ।ਂ ਹੱਡੀਆ ਂਨੰੂ
ਭਰਪਾਈ ਦੌਰਾਨ ਸ�ਥਰ ਰੱਖਿਣ ਲਈ ਅਸੀਂ ਪਲੇਟਾ ਂਅਤੇ ਸਕ੍ਰੂਆ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਸ ਕਦਮ ਦਾ ਇੱਕ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ �ਹੱਸਾ ਟੈਂਡਨਾ ਂਅਤੇ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆਂ
(�ਟਊਬਰੋ�ਸਟੀਜ਼) ਨੰੂ ਹੱਡੀ ਨਾਲ ਦੁਬਾਰਾ ਜੋੜਨਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਇਨ੍ਹਾ ਂਨਰਮ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਨੰੂ ਇਮਪਲਾਟਂ ਜਾ ਂਹੱਡੀ ਦੇ ਟਕੁ�ੜਆ ਂਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਉਨ੍ਹਾ ਂਦੀ ਥਾ ਂ‘ਤੇ
ਸ�ਟਚਿ ਕਰਕੇ ਜੋੜਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਸ ਜੋੜ ਨੰੂ ਸਹੀ ਤਰ੍ਹਾ ਂਕਰਨਾ ਤੁਹਾਡੇ ਭ�ਵੱਖਿ ਦੇ ਕੰਧਿ ਦੇ ਚਿਲਾਅ ਲਈ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ।

ਇੱਕ ਵਾਰ ਜਦੋਂ ਹੱਡੀਆ ਂਸ�ਥਰ ਹੋ ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ �ਟਸ਼ੂ ਸੁਰੱ�ਖਿਅਤ ਹੋ ਜਾਦਂੇ ਹਨ, ਤਾ ਂਅਸੀਂ ਕੱਟ ਨੰੂ ਬੰਦ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਅਸੀਂ ਚਿਮੜੀ ਦੇ ਹੇਠਾ ਂਅਤੇ ਸਤਹ
‘ਤੇ ਸ�ਟਚਿਾ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ �ਕਨਾ�ਰਆ ਂਨੰੂ ਇਕੱਠਾ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇੱਕ ਸਟੇਰਾਈਲ ਡਰੈ�ਸੰਗਿ ਖਿੇਤਰ ਨੰੂ ਕਵਰ ਕਰਦੀ ਹੈ ਤਾ ਂਜੋ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਭਰਪਾਈ ਦੀ
ਸ਼ੁਰੂਆਤ ਕਰ ਸਕੋ।

ਸਰਜੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ

ਤੁਸੀਂ �ਰਕਵਰੀ ਵਾਰਡ �ਵੱਚਿ ਜਾਗਿੋਗਿੇ, ਤੁਹਾਡਾ ਹੱਥ ਸ�ਲੰਗਿ �ਵੱਚਿ ਹੋਵੇਗਿਾ ਅਤੇ ਘਾਅ ਉੱਤੇ ਡਰੈ�ਸੰਗਿ ਲੱਗਿੀ ਹੋਵੇਗਿੀ। ਇਸ ਸਰਜੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ
ਮਰੀਜ਼ ਇੱਕ ਰਾਤ ਹਸਪਤਾਲ �ਵੱਚਿ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ, ਹਾਲਾ�ਂਕ ਕੁਝ ਮਰੀਜ਼ ਉਸੇ �ਦਨ ਘਰ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਦਰਦ ਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿ ਮਾਨਕ ਦਵਾਈ
ਨਾਲ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਪ�ਹਲੇ 24 ਘੰ�ਟਆ ਂਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਲਈ ਕੋਈ �ਵਅਕਤੀ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਰਹੇ। ਇਸ ਸਰਜੀ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਖਿੁੱਲ੍ਹਾ �ਦਦ੍ਰਿਸ਼ਟੀਕੋਣ ਵਰ�ਤਆ
ਜਾਦਂਾ ਹੈ �ਜਸ �ਵੱਚਿ ਸਰਜੀ ਦੀ ਥਾ ਂਉੱਤੇ ਇੱਕ ਰਵਾਇਤੀ ਕੱਟ (incision) ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। �ਕਸੇ ਵੀ ਸ਼ੌਲਡਰ ਸਰਜੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਤੁਹਾਨੰੂ ਘੱਟੋ-ਘੱਟ ਛੇ
ਹਫ਼�ਤਆ ਂਲਈ ਡਰਾਈ�ਵੰਗਿ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪਾਬੰਦੀ ਹੈ, ਭਾਵੇਂ �ਕਸ ਹੱਥ ਦੀ ਸਰਜੀ ਕੀਤੀ ਗਿਈ ਹੋਵੇ। ਵਧਿੇਰੇ ਵੇਰ�ਵਆ ਂਲਈ ਅਸੀਂ ਉੱਪਰਲੇ ਅੰਗਿਾ ਂਦੀ ਸਰਜੀ ਤੋਂ
ਬਾਅਦ ਡਰਾਈ�ਵੰਗਿ ਬਾਰੇ ਸਾਡੀ ਗਿਾਈਡ ਪੜ੍ਹੋ। ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਦੇ �ਨਰਦੇਸ਼ਾ ਂਅਨੁਸਾਰ ਸ�ਲੰਗਿ ਪਾਈ ਰੱਖਿੋ।
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ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ

ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਬਲ (ਸ਼ੌਲਡਰ) ਉੱਤੇ ਇੱਕ ਇਕੱਲੀ ਕੱਟ (ਇਸੰੀਜ਼ਨ) ਹੋਵੇਗਿੀ। ਪ�ਹਲੇ ਕੁਝ �ਦਨਾ ਂਦੌਰਾਨ, ਦਰਦ ਅਤੇ ਸੋਜ ਆਮ ਗਿੱਲ ਹੈ। ਇਸਦਾ ਪ੍ਰਬੰਧਿਨ
ਤੁਹਾਡੇ ਦੁਆਰਾ �ਲਖਿੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਅਤੇ ਬਰਫ਼ ਦੇ ਪੈਕਾ ਂਨਾਲ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਆਪਣੀ ਬਾਹ ਨੰੂ ਹਮੇਸ਼ਾ ਸ�ਲੰਗਿ (ਸ�ਲੰਗਿ) �ਵੱਚਿ ਸਹਾਰਾ �ਦੱਤਾ ਰੱਖਿੋ।
ਇਹ ਠੀਕ ਹੋ ਰਹੀਆ ਂਹੱਡੀਆ ਂਅਤੇ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਦੀ ਰੱ�ਖਿਆ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਉਸ ਬਾਹ ਨਾਲ ਕੋਈ ਚਿੀਜ਼ ਨਹੀਂ ਚਿੁੱਕ ਸਕਦੇ ਅਤੇ ਨਾ ਹੀ ਧਿੱਕਾ ਦੇ
ਸਕਦੇ ਹੋ।

ਸ਼ੁਰੂ �ਵੱਚਿ ਸੌਣਾ ਮੁਸ਼ਕਲ ਲੱਗਿ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਰੀਕਲਾਈਨਰ (ਝੁਕੀ ਹੋਈ ਕੁਰਸੀ) �ਵੱਚਿ ਆਰਾਮ ਕਰਨ ਦੀ ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ ਕਰੋ ਜਾ ਂਤਕੀਆ ਂਨਾਲ �ਸਰ ਅਤੇ �ਪੱਠ ਨੰੂ
ਢੁਕਵਾ ਂਉਚਿਾ ਕਰਕੇ ਸੌਂ�ੋ। ਇਹ ਸ�ਥਤੀ ਜੋੜ (ਜੋਇਟੰ) ਉੱਤੇ ਦਬਾਅ ਘਟਾਉਂਦੀ ਹੈ। �ਜਵੇਂ-ਜੇਵੇਂ ਸੋਜ ਠੀਕ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਤੁਸੀਂ ਹਲਕੀਆ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਸ਼ੁਰੂ
ਕਰੋਗਿੇ। ਸਾਡੇ ਭੌ�ਤਕ �ਚਿ�ਕਤਸਕ (�ਫਜ਼ੀਓਥੈਰਾ�ਪਸਟ) ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਹਨਾ ਂ�ਵਭਾਜਨਾ ਂ(ਐਕਸਰਸਾਈਜ਼) �ਵੱਚਿ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨ ਕਰਨਗਿੇ। ਇਹਨਾ ਂਦਾ
�ਧਿਆਨ ਮੁਰੰਮਤ ਨੰੂ ਤਣਾਅ ਤੋਂ �ਬਨਾ ਂਮੂਲ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ (ਬੇ�ਸਕ ਮੋਸ਼ਨ) ਵਾਪਸ �ਲਆਉਣ ਉੱਤੇ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਦੂਜੀ ਬਾਹ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ
ਕੱਪੜੇ ਪ�ਹਨਣਾ ਅਤੇ ਖਿਾਣਾ ਖਿਾਣਾ �ਸੱਖਿੋਗਿੇ।

ਤੁਹਾਡੀ ਪ੍ਰਗਿਤੀ ਇਸ ਗਿੱਲ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦੀ ਹੈ �ਕ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰੀਰ �ਕਵੇਂ ਠੀਕ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਕੁਝ �ਦਨ ਹੋਰ ਚਿੰਗਿੇ ਲੱਗਿਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਕੁਝ �ਦਨ ਘੱਟ। ਇਹ
ਉਮੀਦ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਫਾਲੋ-ਅਪ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਡੀ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਨੰੂ ਡੰੂਘਾਈ ਨਾਲ �ਨਗਿਰਾਨੀ �ਵੱਚਿ ਰੱਖਿਦੇ ਹਾ।ਂ ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ
ਤੁਹਾਨੰੂ ਮਨਜ਼ੂਰੀ ਦੇ �ਦੰਦਾ ਹੈ, ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਛੇ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਦੀ ਜਾਚਂਿ ਦੌਰਾਨ, ਤੁਸੀਂ ਗਿੱਡੀ ਚਿਲਾਉਣਾ ਦੁਬਾਰਾ ਸ਼ੁਰੂ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। �ਕਰਪਾ ਕਰਕੇ �ਧਿਆਨ
�ਦਓ �ਕ ਤੁਸੀਂ ਸ�ਲੰਗਿ �ਵੱਚਿ ਹੋਣ ਦੌਰਾਨ ਜਾ ਂਜੇਕਰ ਦਰਦ ਤੁਹਾਡੀ �ਨਯੰਤਰਣ ਸਮਰੱਥਾ ਨੰੂ ਸੀ�ਮਤ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਤਦ ਗਿੱਡੀ ਨਹੀਂ ਚਿਲਾ ਸਕਦੇ। ਵਧਿੇਰੇ
ਵੇਰ�ਵਆ ਂਲਈ, ਉੱਪਰਲੇ ਅੰਗਿ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਗਿੱਡੀ ਚਿਲਾਉਣਾ ਦੇਖਿੋ।

ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ �ਵਅਕਤੀਗਿਤ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਵੱਖਿਰੀ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਮਾ-ਂਸਾਰਣੀ ਵੱਖਿਰੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ; ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਤੇ ਭੌ�ਤਕ �ਚਿ�ਕਤਸਕ
ਤੁਹਾਨੰੂ ਮਾਰਗਿਦਰਸ਼ਨ ਕਰਨਗਿੇ। ਅਸੀਂ ਇਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦੇ ਹਰ ਕਦਮ ‘ਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਸ�ਹਯੋਗਿ ਕਰਨ ਲਈ ਇੱਥੇ ਹਾ।ਂ

ਕੀ ਗਿਲਤ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ

�ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ ਚਿੰਗਿੇ ਰ�ਹੰਦੇ ਹਨ, ਪਰ ਕਦੇ-ਕਦਾਈਂ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਹੋ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅਤੇ ਟੀਮ ਤੁਹਾਡੀ ਨਜ਼ਰ ਰੱਖਿਣਗਿੇ ਤਾ ਂਜੋ �ਕਸੇ
ਵੀ ਸਮੱ�ਸਆ ਨੰੂ ਜਲਦੀ ਪਛਾ�ਣਆ ਜਾ ਸਕੇ।

ਦਰਦ ਅਤੇ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀਆ ਂਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਤੁਸੀਂ ਨੋਟ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ �ਕ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਕੰਧਿ ਦੀ ਗਿਤੀ ਸੀ�ਮਤ ਜਾ ਂਅਣਭਰੋਸੇਯੋਗਿ ਰ�ਹੰਦੀ ਹੈ। ਇਹ
ਆਮ ਹੈ �ਕਉਂ�ਕ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਵੱਖਿ-ਵੱਖਿ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਇੱਕ ਬਜ਼ੁਰਗਿ ਮਰੀਜ਼ ਹੋ, ਤਾ ਂਹੱਡੀ ਦੇ �ਹੱ�ਸਆ ਂ(�ਟਊਬਰੋ�ਸਟੀਜ਼) ਦਾ ਸਹੀ
ਠੀਕ ਹੋਣਾ ਤੁਹਾਡੀ ਕੰਧਿ ਨੰੂ �ਬਹਤਰ ਢੰਗਿ ਨਾਲ ਕੰਮ ਕਰਨ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਡੰੂਘਾ, ਧਿੜਕਦਾ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜੋ ਸਧਿਾਰਨ
ਦਰਦ ਨਾਸ਼ਕ ਦਵਾਈਆ ਂਨਾਲ ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦਾ, ਤਾ ਂਸਾਨੰੂ ਦੱਸੋ। ਇਸਦਾ ਮਤਲਬ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ �ਕ ਹੱਡੀ ਸਹੀ ਢੰਗਿ ਨਾਲ ਜੁੜ ਨਹੀਂ ਰਹੀ।

ਆਮ �ਸਹਤ ਦੇ ਜੋਖਮ ਬਜ਼ੁਰਗਿਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਹੱਡੀਆ ਂਦਾ ਟੁੱਟਣਾ ਅਕਸਰ ਉਨ੍ਹਾ ਂਲੋਕਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜੋ ਕਮਜ਼ੋਰ ਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਇਸ ਸਮੂਹ �ਵੱਚਿ ਚਿੋਟ ਲੱਗਿਣ ਦੇ
ਇੱਕ ਸਾਲ ਦੇ ਅੰਦਰ ਗਿੰਭੀਰ �ਸਹਤ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਜਾ ਂਮੌਤ ਦਾ ਜੋਖਿਮ ਵੱਧਿ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਭਾਵੇਂ ਸਰਜਰੀ ਕੀਤੀ ਗਿਈ ਹੋਵੇ ਜਾ ਂਨਾ। ਤੁਹਾਨੰੂ �ਸਰਫ਼ ਕੰਧਿ ਦੇ ਇਲਾਜ
ਤੋਂ ਇਲਾਵਾ ਆਮ �ਸਹਤ ਦੇਖਿਭਾਲ ਲਈ ਹਸਪਤਾਲ �ਵੱਚਿ ਦਾਖਿਲ ਹੋਣ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਦੁਬਾਰਾ ਹਸਪਤਾਲ ਦਾਖਿਲ ਹੋਣ ਦੇ ਕਾਰਨ
ਆਮ �ਸਹਤ ਸੰਬੰਧਿੀ ਹੁੰਦੇ ਹਨ, ਕੰਧਿ ਨਾਲ ਸਬੰਧਿਤ ਨਹੀਂ। ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਬਮਾਰ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਦੇ ਹੋ, ਸਾਹ ਲੈਣ �ਵੱਚਿ ਤਕਲੀਫ਼ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਜਾਂ
ਉਲਝਣ �ਵੱਚਿ ਹੋ, ਤਾ ਂਤੁਰੰਤ ਐਮਰਜੈਂਸੀ ਮਦਦ ਲਓ।

ਸਰਜਰੀ ਵਾਲੀ ਥਾ ਂ‘ਤੇ ਜ�ਟਿਲਤਾਵਾਂ

ਇਸ �ਕਸਮ ਦੀ ਜੋੜੀ ਦੀ ਤਬਦੀਲੀ (joint replacement) ਦੇ ਬਾਅਦ ਹੱਡੀਆ ਂਦੇ ਪਲੇਟਾ ਂ(bone plates) ਦੇ ਮੁਕਾਬਲੇ ਜ�ਟਲਤਾਵਾ ਂਹੋਣ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ
ਵੱਧਿ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਜ਼ਖ਼ਮ ਤੋਂ ਫੈਲਦੀ ਲਾਲੀ, ਅਚਿਾਨਕ ਸੋਜ, ਜਾ ਂ�ਰਸਾਅ ਨੋਟ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਹ ਲੱਛਣ ਸੰਕਰਮਣ ਜਾ ਂਹੋਰ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀਆਂ
ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਦਾ ਸੰਕੇਤ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਇਹਨਾ ਂਬਦਲਾਵਾ ਂਨੰੂ ਨੋਟ ਕਰਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਕਲੀ�ਨਕ ਨੰੂ ਤੁਰੰਤ ਕਾਲ ਕਰੋ। ਆਪਣੀ ਅਗਿਲੀ �ਨਯ�ਮਤ
ਜਾਚਂਿ ਲਈ ਇਤੰਜ਼ਾਰ ਨਾ ਕਰੋ।
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ਲੰਬੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਤੀਜੇ

ਜਦੋਂ �ਕ ਦਰਦ ਤੋਂ ਰਾਹਤ ਅਕਸਰ ਚਿੰਗਿੀ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਗਿਤੀ ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਘੱਟ ਅਣਭਰੋਸੇਯੋਗਿ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਸੀਂ ਕੰਧਿ �ਵੱਚਿ ਸਖ਼ਤੀ ਜਾ ਂਕ�ਲੱਕ (clicking)
ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਕੁਝ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਇਹਨਾ ਂਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਨੰੂ ਠੀਕ ਕਰਨ ਲਈ ਹੋਰ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੀ ਕੰਧਿ ਅਸ�ਥਰ
ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜਾ ਂਨਵੇਂ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਦਰਦ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੀ ਫਾਲੋ-ਅਪ ‘ਤੇ ਇਸ ਬਾਰੇ ਦੱਸੋ। ਅਸੀਂ ਜਾਚਂਿ ਕਰਾਗਂਿੇ �ਕ ਕੀ ਹੋਰ ਇਲਾਜ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ।

ਇਸ ਪੰਨੇ ‘ਤੇ ਮੌਜੂਦ ਜ�ਟਲਤਾਵਾ ਂਦੀ ਸਾਰਣੀ �ਵੱਚਿ ਆਮ ਦਰਾ ਂ�ਦੱਤੀਆ ਂਗਿਈਆ ਂਹਨ ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ �ਵਸ�ਤਦ੍ਰਿਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਚਿਾਹੁੰਦੇ ਹੋ।

ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਕਦੋਂ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਹੈ

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬੁਖਿਾਰ, ਘਾਵ �ਵੱਚਿ ਵਧਿਦੀ ਲਾਲੀ ਜਾ ਂਸਰਸਰੀ, ਜਾ ਂਅਚਿਾਨਕ ਤੇਜ਼ ਦਰਦ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਸਾਡੇ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ �ਪੰਜਰੀ (calf)
�ਵੱਚਿ ਸੋਜ, ਸਾਹ ਲੈਣ �ਵੱਚਿ ਤਕਲੀਫ, ਸੰਵੇਦਨਾ ਦਾ ਖਿਤਮ ਹੋਣਾ, ਜਾ ਂਆਪਣੇ ਅੰਗਿ ਨੰੂ �ਹਲਾ ਨਾ ਸਕਣਾ ਨੋਟ ਕਰਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਇਮਰਜੈਂਸੀ �ਵੱਚਿ ਜਾਓ। ਇਹਨਾਂ
ਲੱਛਣਾ ਂਦੀ ਤੁਰੰਤ ਜਾਚਂਿ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੁਰੱ�ਖਿਅਤ ਰੱਖਿਣ ਲਈ ਇੱਥੇ ਹਾ।ਂ ਜੇਕਰ ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ
ਕੋਈ ਵੀ ਲੱਛਣ ਪੈਦਾ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂ�ਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਸਾਡੀ ਕਲੀ�ਨਕ ਨਾਲ ਤੁਰੰਤ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ।

CQ HAND + UPPER LIMB
Dr Kieran Hirpara — Specialist Orthopaedic Surgeon
Suite 2, Level 1, Mater Private Hospital Rockhampton, 31 Ward Street, The Range, QLD 4700
Phone 07 4863 6556  ·  office@cqupperlimb.com.au  ·  cqupperlimb.com.au 
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