
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

ਰੋਟੇਟਰ ਕਫ਼ �ਬਿਮਾਰੀ ਫੈਲੀ ਹੋਈ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਸਦੀ ਪ੍ਰਚਿ�ਲਤਤਾ ਉਮਰ ਦੇ ਨਾਲ ਵਧਿਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਕੰਘੀ �ਵੱਚਿ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ, ਜੋ
ਅਕਸਰ ਸਾਹਮਣੇ ਵਾਲੇ �ਹੱਸੇ �ਵੱਚਿ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਅਸੁ�ਵਧਿਾ ਕਾਰਜਕੁਸ਼ਲਤਾ �ਵੱਚਿ ਖਾਮੀ ਦਾ ਇੱਕ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਕਾਰਨ ਬਿਣ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ
ਸਬਿਜੈਕ�ਟਵ ਮਕੈਨੀਕਲ ਲੱਛਣਾ ਂਦਾ ਵੀ ਅਨੁਭਵ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ, �ਜਵੇਂ �ਕ ਪ੍ਰਭਾ�ਵਤ ਕੰਘੀ �ਵੱਚਿ ਫਸਣ ਜਾ ਂਰਗਿੜਨ ਦੀ ਭਾਵਨਾ। ਇਹ ਭਾਵਨਾਵਾ ਂਜਦੋਂ
ਰੋਟੇਟਰ ਕਫ਼ ਪੈਥੋਲੌਜੀ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਤਾ ਂਆਮ �ਸ਼ਕਾਇਤਾ ਂਹਨ।

ਤੁਹਾਡਾ ਦਰਦ ਅਕਸਰ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀ ਦੇ ਬਿਾਅਦ ਜਾ ਂਜਾਗਿਣ ‘ਤੇ ਤੇਜ਼ ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਬਿਹੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਘਾਵ ਵਾਲੀ ਕੰਘੀ ਦੇ ਪਾਸੇ ਸੌਣ �ਵੱਚਿ ਮੁਸ਼ਕਲ ਹੁੰਦੀ
ਹੈ। ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਦੇ ਉਹ ਕੰਮ �ਜਨ੍ਹਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਪਹੁੰਚਿਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਮੁਸ਼ਕਲ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਸੀਂ ਸ਼ਰਟ ਨੰੂ ਅੰਦਰ ਧਿੱਕਣ ਜਾ ਂਬਿ੍ਰਾ ਬਿੰਨ੍ਹਣ ਲਈ �ਪੱਛੇ ਹੱਥ
ਪਹੁੰਚਿਾਉਣ �ਵੱਚਿ ਮੁਸ਼ਕਲ ਖੜ੍ਹੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਚਿੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ �ਸਰ ਦੇ ਉੱਪਰ ਜਾ ਂਭੁਜਾ ਦੀ ਉਚਿਾਈ ‘ਤੇ ਤੋਲਣ ਤੇ �ਤੱਖਾ ਦਰਦ ਜਾ ਂਕਮਜ਼ੋਰੀ ਪੈਦਾ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ।
ਇਹ ਸੀਮਾਵਾ ਂ�ਦਨ ਭਰ ਤੁਹਾਡੀ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ ਅਤੇ ਕਾਰਜਕੁਸ਼ਲਤਾ ਨੰੂ ਪ੍ਰਭਾ�ਵਤ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ।

ਤੁਹਾਡੇ ਲੱਛਣਾ ਂਦੀ �ਮਆਦ ਹਮੇਸ਼ਾ �ਬਿਮਾਰੀ ਦੀ ਗਿੰਭੀਰਤਾ ਨਾਲ ਮੇਲ ਨਹੀਂ ਖਾਦਂੀ। ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਦੇ ਫਟਣ (tears) ਹੁੰਦੇ ਹਨ ਜੋ ਲੱਛਣ ਨਹੀਂ �ਦਖਾਉਂਦੇ, ਜਦੋਂ
�ਕ ਦੂਜੇ ਲੋਕ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਦਰਦ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਮਾਨ�ਸਕ �ਸਹਤ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਘੀ ਦੇ ਦਰਦ ਅਤੇ ਕਾਰਜਕੁਸ਼ਲਤਾ ਨੰੂ �ਕਵੇਂ ਦਰਸਾਇਆ ਜਾਦਂਾ ਹੈ,
ਇਸ �ਵੱਚਿ ਮਜ਼ਬਿੂਤ ਭੂ�ਮਕਾ �ਨਭਾਉਂਦੀ ਹੈ, ਕਈ ਵਾਰ ਫਟਣ ਦੇ ਆਕਾਰ ਨਾਲੋਂ ਵੀ ਵੱਧਿ। ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਉਮੀਦਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਨਤੀਜੇ ਨੰੂ �ਸੱਧਿਾ ਪ੍ਰਭਾ�ਵਤ ਕਰਦੀਆਂ
ਹਨ। ਜੇਕਰ ਜਾਚਂਿ ਤੋਂ ਬਿਾਅਦ ਤੁਹਾਡਾ �ਨਦਾਨ ਅਸਪਸ਼ਟ ਰ�ਹੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਦੇਖਭਾਲ ਦੀ ਹਦਾਇਤ ਕਰਨ ਲਈ ‘ਕੰਘੀ ਦਰਦ’ ਵਰਗਿੇ ਤੁਹਾਡੇ
ਖਾਸ ਲੱਛਣਾ ਂ‘ਤੇ �ਧਿਆਨ ਕੇਂਦ�ਰਤ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਹ �ਦਦ੍ਰਿਸ਼ਟੀਕੋਣ ਅਨਾਵਾਸ਼ਕ ਆਕ੍ਰਮਕ ਪ੍ਰੋਸੀਡਰਾ ਂਤੋਂ ਰੋਕਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ।

ਸੰਬਿੰ�ਧਿਤ ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਤੁਹਾਡੀ ਅਸੁ�ਵਧਿਾ �ਵੱਚਿ ਯੋਗਿਦਾਨ ਪਾ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ। ਬਿਾਈਸੈਪਸ ਟੈਂਡਨ ਦੇ ਲੰਬਿੇ �ਸਰ ਦੀਆ ਂ�ਵਘਨ ਅਕਸਰ ਰੋਟੇਟਰ ਕਫ਼
ਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਦੇ ਨਾਲ ਮੌਜੂਦ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ। ਇਹ ਸ�ਥਤੀਆ ਂਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ ਨਰਮ �ਟਸ਼ੂਆ ਂਨਾਲ ਪਰਸਪਰ �ਕ੍ਰਆ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ, ਜ�ਟਲ ਦਰਦ ਦੇ
ਪੈਟਰਨ ਪੈਦਾ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ। ਕੁਝ ਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ, ਲੈਬਿਰਲ ਫਟਣ ਵਰਗਿੀਆ ਂਬਿਾਰੀਕ ਵਜ੍ਹਾਵਾ ਂਨੰੂ ਕਲੀ�ਨਕਲ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਨਦਾਨ ਕਰਨਾ ਮੁਸ਼ਕਲ ਹੋ
ਸਕਦਾ ਹੈ। ਕਾਰਜਕੁਸ਼ਲਤਾ �ਵੱਚਿ ਸੁਧਿਾਰ ਅਤੇ ਦਰਦ �ਵੱਚਿ ਕਮੀ �ਲਆਉਣ ਲਈ ਇਹਨਾ ਂਸੰਬਿੰ�ਧਿਤ ਪੈਥੋਲੌਜੀਆ ਂਨੰੂ ਪਛਾਣਨਾ ਅਤੇ ਇਲਾਜ ਕਰਨਾ ਜ਼ਰੂਰੀ
ਹੈ। ਭਾਵੇਂ ਤੁਸੀਂ ਸਰਜਰੀਕਰਨ ਜਾ ਂਗਿੈਰ-ਸਰਜਰੀਕਰਨ ਇਲਾਜ ਦੀ ਚਿੋਣ ਕਰੋ, ਰੋਟੇਟਰ ਕਫ਼ �ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਪ੍ਰਬਿੰਧਿਨ ਲਈ ਦੋਵੇਂ �ਵਕਲਪ ਪ੍ਰਭਾਵਸ਼ਾਲੀ ਹੋ
ਸਕਦੇ ਹਨ।

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

ਰਟੋਟੇਰ ਕਫੱ਼ �ਵਕਾਰ
ਪੂਰੀ ਮੋਟਾਈ ਦੇ ਰੋਟੇਟਰ ਕਫ਼ ਟੀਅਰ ਦੀ MRI। ਕੰਬਿਲ ਦੇ ਉੱਪਰਲੇ �ਹੱਸੇ 'ਤੇ ਚਿਮਕਦੀ ਪੱਟੀ ਟੁੱਟੇ ਟੈਂਡਨ ਦੁਆਰਾ
ਛੱਡੇ ਗਿਏ ਖਾਲੀ ਥਾ ਂਨੰੂ ਭਰਨ ਵਾਲਾ ਤਰਲ ਹੈ।
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ਅਸਲ �ਵੱਚਿ ਕੀ ਹੋ �ਰਹਾ ਹੈ

ਰੋਟੇਟਰ ਕੱਫ਼ �ਬਿਮਾਰੀ ਫੈਲੀ ਹੋਈ ਹੈ ਅਤੇ ਉਮਰ ਵਧਿਣ ਨਾਲ ਇਹ ਹੋਰ ਆਮ ਹੋ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਬਿਲ ਨੰੂ ਉੱਚਿਾ ਕਰਨ ਅਤੇ ਘੁਮਾਉਣ ਲਈ ਟੈਂਡਨਾ ਂਦੇ
ਇੱਕ ਸਮੂਹ ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕੀਤਾ ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਜਦੋਂ ਇਹ ਟੈਂਡਨ ਫਟਦੇ ਹਨ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਜੋੜ ਦੀ ਚਿੌਖਟੀ ਗਿਤੀ �ਵੱਚਿ �ਵਘਨ ਪੈਂਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਘਸਣ-ਪਸ਼ਣ ਦੀ
ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਜੇਕਰ ਇਲਾਜ ਨਾ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇ ਤਾ ਂਅਰਥਾਈ�ਟਸ (ਜੋੜਾ ਂਦੀ ਸੋਜ) ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਿਣ ਸਕਦੀ ਹੈ।

ਆਪਣੇ ਕੰਬਿਲ ਦੇ ਜੋੜ ਨੰੂ ਇੱਕ ਗਿੇਂਦ ਅਤੇ ਸਾਕੇਟ (ball-and-socket) ਵਾਚਂਿ ਸੋਚਿੋ �ਜਸ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਗਿਦੀਦਾਰ ਪਰਤ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਰੋਟੇਟਰ ਕੱਫ਼ ਟੈਂਡਨ
ਮਜ਼ਬਿੂਤ ਰੱਸੀਆ ਂਵਾਗਂਿ ਕੰਮ ਕਰਦੇ ਹਨ ਜੋ ਗਿੇਂਦ ਨੰੂ ਸਾਕੇਟ �ਵੱਚਿ ਮਜ਼ਬਿੂਤੀ ਨਾਲ ਫੜੀ ਰੱਖਦੀਆ ਂਹਨ। ਜਦੋਂ ਫਟਣਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਹ ਰੱਸੀਆ ਂ�ਖੱਲਰ
ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ ਜਾ ਂਟੁੱਟ ਜਾਦਂੀਆ ਂਹਨ। ਇਸ ਸਹਾਰੇ ਦੇ �ਬਿਨਾ,ਂ ਗਿੇਂਦ ਉੱਪਰ ਵੱਲ ਸਰਕ ਸਕਦੀ ਹੈ ਜਾ ਂਆਪਣੀ ਥਾ ਂਤੋਂ �ਖਸਕ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਗਿਲਤ
ਸੰਰੇਖਣ ਦਰਦ ਪੈਦਾ ਕਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਬਿਾਹ ਨੰੂ ਆਜ਼ਾਦੀ ਨਾਲ ਘੁਮਾਉਣ ਦੀ ਸਮਰੱਥਾ ਨੰੂ ਸੀ�ਮਤ ਕਰ �ਦੰਦਾ ਹੈ।

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਸਮਝਾਉਂਦਾ ਹੈ �ਕ ਇਸ ਸ�ਥਤੀ ਲਈ ਸਰਜੀਕਲ ਅਤੇ ਗਿੈਰ-ਸਰਜੀਕਲ ਦੋਵੇਂ ਇਲਾਜ ਪ੍ਰਭਾਵਸ਼ਾਲੀ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਟੀਚਿਾ ਜੋੜ ਦੀ
ਸਧਿਾਰਨ ਸ�ਥਤੀ ਅਤੇ ਕਾਰਜਸ਼ੀਲਤਾ ਨੰੂ ਬਿਹਾਲ ਕਰਨਾ ਹੈ। ਕੁਝ ਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ, ਸੁਪੀਰੀਅਰ ਕੈਪਸੂਲਰ ਰੀਕਨਸਟਦ੍ਰਿਕਸ਼ਨ (superior capsular
reconstruction) ਵਰਗਿੀਆ ਂਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆਵਾ ਂਸਹਾਰਾ ਦੇਣ ਵਾਲੀਆ ਂਬਿਣਤਰਾ ਂਨੰੂ ਮੁੜ ਬਿਣਾਉਣ ਲਈ ਦਾਤਾ �ਟਸ਼ੂ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ। ਇਹ ਗਿੇਂਦ ਦੇ
ਉੱਪਰ ਵੱਲ ਸਰਕਣ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਅਤੇ ਜੋੜ ਦੇ ਵਧਿੇਰੇ ਸਧਿਾਰਨ ਬਿਲਾ ਂਨੰੂ ਬਿਹਾਲ ਕਰਨ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦੀ ਹੈ।

ਮਾਨ�ਸਕ �ਸਹਤ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕੰਬਿਲ ਦੇ ਦਰਦ ਨੰੂ �ਕਵੇਂ ਅਨੁਭਵ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਇਸ �ਵੱਚਿ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਭੂ�ਮਕਾ �ਨਭਾਉਂਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਉਮੀਦਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਨਤੀਜੇ
ਨੰੂ �ਸੱਧਿਾ ਪ੍ਰਭਾ�ਵਤ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ। �ਰਕਵਰੀ ਲਈ ਵਾਸਤ�ਵਕ ਟੀਚਿੇ ਰੱਖਣਾ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ। ਅਰਥਾਈ�ਟਸ ਨਾਲ ਇੱਕ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ ਰੋਟੇਟਰ ਕੱਫ਼ ਵਾਲੇ
ਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਉਲਟੇ ਕੰਬਿਲ ਅਰਥੋਪਲਾਸਟੀ (reverse shoulder arthroplasty) ਕਰਵਾਉਣ ਵਾਲੇ 90% ਤੋਂ ਵੱਧਿ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਕਲੀ�ਨਕਲ ਲਾਭ
�ਵੱਚਿ ਵਾਧਿਾ ਮ�ਹਸੂਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਹਾਲਾ�ਂਕ, ਇਹ ਖਾਸ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਉਨ੍ਹਾ ਂਜ�ਟਲ ਮਾਮ�ਲਆ ਂਲਈ ਸੀ�ਮਤ ਹੈ �ਜੱਥੇ ਮਾਨਕ ਮੁਰੰਮਤ ਸੰਭਵ ਨਹੀਂ ਹੈ।

ਅਸੀਂ ਸਕਾਰਾਤਮਕ ਕਲੀ�ਨਕਲ ਨਤੀਜਾ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨ ਲਈ ਸਧਿਾਰਨ ਬਿਾਇਓਮਕੈ�ਨਕਸ ਨੰੂ ਬਿਹਾਲ ਕਰਨ ‘ਤੇ �ਧਿਆਨ ਕੇਂਦ�ਰਤ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਮੁਰੰਮਤ ਜਾਂ
�ਵਕਲ�ਪਕ ਇਲਾਜਾ ਂਦੁਆਰਾ, ਉਦੇਸ਼ ਦਰਦ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣਾ ਅਤੇ ਕਾਰਜਸ਼ੀਲਤਾ ਨੰੂ �ਬਿਹਤਰ ਬਿਣਾਉਣਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਅੱਗਿੇ ਵਧਿਣ ਲਈ ਸਭ ਤੋਂ
ਵਧਿੀਆ ਰਸਤਾ �ਨਰਧਿਾਰਤ ਕਰਨ ਲਈ ਫਟਣ ਦੇ ਆਕਾਰ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਖਾਸ ਲੋੜਾ ਂਦਾ ਮੁਲਾਕਂਣ ਕਰੇਗਿਾ।

ਇਸ ਬਿਾਰੇ ਅਸੀਂ ਕੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ

ਮੈਟਰ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਹਸਪਤਾਲ ਰੌਕਹੈਮਪਟਨ �ਵੱਚਿ ਇੱਕ ਅਪਰ-�ਲੰਬਿ ਸਰਜਨ, ਡਾ. ਕੀਰਨ ਹੀਰਪਰਾ, ਅਸੀਂ ਕਲੀ�ਨਕ �ਵੱਚਿ ਇਸਦਾ ਸਾਹਮਣਾ ਸਪਸ਼ਟ,
ਕਦਮ-ਦਰ-ਕਦਮ ਯੋਜਨਾ ਰਾਹੀਂ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਤੁਹਾਡਾ ਸਫ਼ਰ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਜਨਰਲ ਪ੍ਰੈਕਟੀਸਰ (GP) ਜਾ ਂਭੌ�ਤਕ �ਚਿ�ਕਤਸਕ
(physiotherapist) ਤੋਂ ਹਵਾਲੇ ਨਾਲ ਸ਼ੁਰੂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੇ ਖਾਸ ਫਟਣ ਅਤੇ ਦਰਦ ਦੇ ਪੱਧਿਰ ਨੰੂ ਸਮਝਣ ਲਈ ਇੱਕ �ਵਸ�ਤਦ੍ਰਿਤ ਮੁਲਾਕਂਣ ਨਾਲ
ਸ਼ੁਰੂਆਤ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਘਸਣ-�ਪਸਣ ਜਾ ਂਲੰਬਿੇ ਸਮੇਂ ਤੋਂ ਚਿੱਲ ਰਹੀਆ ਂਸਮੱ�ਸਆਵਾ ਂਲਈ, ਅਸੀਂ ਪ�ਹਲਾ ਂਗਿੈਰ-ਸਰਜੀਕਲ ਇਲਾਜ ਕਰਨ ਦੀ
�ਸਫ਼ਾਰਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰੀਰ ਨੰੂ ਸਰਜੀਕਲ �ਬਿਨਾ ਂਠੀਕ ਹੋਣ ਅਤੇ ਢਲਣ ਦਾ ਮੌਕਾ �ਦੰਦਾ ਹੈ।

ਤੁਹਾਡਾ ਪ�ਹਲਾ ਕਦਮ ਆਤਮ-ਪ੍ਰਬਿੰਧਿਨ ਅਤੇ ਭੌ�ਤਕ �ਚਿ�ਕਤਸਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਉਨ੍ਹਾ ਂਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂਨੰੂ ਬਿਦਲਣ ‘ਤੇ �ਧਿਆਨ ਕੇਂਦ�ਰਤ ਕਰਦੇ ਹਾ ਂਜੋ ਦਰਦ
ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਕੰਬਿਲ (shoulder) ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਦੇ ਮਾਸਪੇਸ਼ੀਆ ਂਨੰੂ ਮਜ਼ਬਿੂਤ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਹ ਜੋੜ ਦਾ ਸਮਰਥਨ ਕਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ
ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਕਾਰਜਸ਼ੀਲਤਾ ਨੰੂ �ਬਿਹਤਰ ਬਿਣਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਬਿਹੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕਾ ਂਲਈ, ਇਹ �ਦਦ੍ਰਿਸ਼ਟੀਕੋਣ ਚਿੰਗਿਾ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਹੈ। �ਨਦਾਨ ਤੋਂ 13 ਸਾਲ ਬਿਾਅਦ, ਰੋਟੇਟਰ
ਕਫ਼ ਫਟਣਾ ਂਲਈ ਸੰਭਾਲਵਾਨ (conservatively) ਇਲਾਜ ਪ੍ਰਾਪਤ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਲਗਿਭਗਿ 90% ਦਾ ਕੋਈ ਜਾ ਂ�ਸਰਫ਼ ਹਲਕਾ ਦਰਦ ਸੀ। ਲਗਿਭਗਿ
70% ਦੀਆ ਂਰੋਜ਼ਾਨਾ ਜੀਵਨ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਕੋਈ �ਵਘਨ ਨਹੀਂ ਸੀ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ ਇੱਕ ਕੋ੍ਰ�ਨਕ ਫਟਣ ਹੈ, ਤਾ ਂਗਿੈਰ-ਸਰਜੀਕਲ ਇਲਾਜ ਅਜੇ
ਵੀ ਬਿਹੁਤ ਸਾ�ਰਆ ਂਲਈ ਇੱਕ ਸੰਭਾਵੀ �ਵਕਲਪ ਹੈ। ਅਸੀਂ �ਵਸ਼ੇਸ਼ ਭੌ�ਤਕ �ਚਿ�ਕਤਸਾ ਪ੍ਰੋਟੋਕੋਲਾ ਂਦੀ ਵੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾ,ਂ ਜੋ �ਕ ਲਗਿਭਗਿ 75%
ਮਰੀਜ਼ਾ ਂ�ਵੱਚਿ 2 ਸਾਲਾ ਂਤੱਕ ਫਾਲੋ-ਅਪ ਕੀਤੇ ਗਿਏ ਅਟਰੌਮੈ�ਟਕ (atraumatic) ਪੂਰੀ-ਮੋਟਾਈ ਵਾਲੀ ਰੋਟੇਟਰ ਕਫ਼ ਫਟਣਾ ਂਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਪ੍ਰਭਾਵਸ਼ਾਲੀ
ਹਨ।

�ਚਿ�ਕਤਸਕ ਪ੍ਰਬਿੰਧਿਨ ਤੁਹਾਡੀ ਮਜ਼ਬਿੂਤੀ ਬਿਣਾਉਣ ਦੌਰਾਨ ਦਰਦ ਨੰੂ ਕੰਟਰੋਲ ਕਰਨ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਰਾਮਦਾਇਕ ਰੱਖਣ ਲਈ
ਦਰਦ ਨਸ਼ਾ ਅਤੇ ਸੋਜ-�ਵਰੋਧਿੀ (anti-inflammatories) ਬਿਾਰੇ ਚਿਰਚਿਾ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ ਇਜੰੈਕਸ਼ਨਾ ਂਦੇ ਸਬਿੰਧਿ �ਵੱਚਿ, ਅਸੀਂ ਕੋਰਟੀਕੋਸਟੀਰੋਇਡਸ ਨਾਲ
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ਸਾਵਧਿਾਨੀ ਵਰਤਦੇ ਹਾ।ਂ ਉਨ੍ਹਾ ਂਦੀ ਲੰਬਿੇ ਸਮੇਂ ਦੀ ਪ੍ਰਭਾਵਸ਼ੀਲਤਾ ਦਾ ਸਮਰਥਨ ਕਰਨ ਲਈ ਕੋਈ ਦੁਹਰਾਉਣਯੋਗਿ ਸਬਿੂਤ ਮੌਜੂਦ ਨਹੀਂ ਹੈ, ਅਤੇ ਅਸੀਂ ਉਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ
ਰੋਕਦੇ ਹਾ ਂਜੇਕਰ ਅਗਿਲੇ 6 ਮਹੀ�ਨਆ ਂਦੇ ਅੰਦਰ ਕੋਈ ਰੋਟੇਟਰ ਕਫ਼ ਮੁਰੰਮਤ ਕੀਤੀ ਜਾਣੀ ਹੈ। ਪਲੇਟਲੈਟ-�ਰਚਿ ਪਲਾਜ਼ਮਾ (PRP) ਇਜੰੈਕਸ਼ਨ ਇੱਕ ਹੋਰ
�ਵਕਲਪ ਹੈ, ਪਰ ਮੌਜੂਦਾ ਸਬਿੂਤ ਸੁਝਾਉਂਦੇ ਹਨ �ਕ ਛੋਟੇ ਸਮੇਂ ਲਈ, PRP ਇਜੰੈਕਸ਼ਨਾ ਂਦਾ ਕੋਈ ਲਾਭ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦਾ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਕੁੱਲ �ਸਹਤ ਨੰੂ
�ਧਿਆਨ �ਵੱਚਿ ਰੱਖਦੇ ਹੋਏ ਇਨ੍ਹਾ ਂਚਿੋਣਾ ਂਨੰੂ ਢਾਲਦੇ ਹਾ,ਂ �ਕਉਂ�ਕ ਮਾਨ�ਸਕ �ਸਹਤ ਅਤੇ ਹੋਰ ਸ�ਥਤੀਆ ਂਤੁਹਾਡੇ ਦਰਦ ਅਤੇ ਕਾਰਜਸ਼ੀਲਤਾ ਨੰੂ ਮਜ਼ਬਿੂਤੀ ਨਾਲ
ਪ੍ਰਭਾ�ਵਤ ਕਰ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ।

ਜਦੋਂ ਸੰਭਾਲਵਾਨ ਇਲਾਜ ਨੇ ਕਾਫ਼ੀ ਸੁਧਿਾਰ ਨਹੀਂ �ਦੱਤਾ ਹੈ ਜਾ ਂਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ ਇੱਕ ਬਿਣਤਰਗਿਤ ਜਾ ਂਤਾਜ਼ਾ ਸਮੱ�ਸਆ ਹੈ, ਤਾ ਂਸਰਜੀਕਲ ਨੰੂ �ਵਚਿਾ�ਰਆ
ਜਾਦਂਾ ਹੈ। ਕੰਬਿਲ ਦੀ ਕਾਰਜਸ਼ੀਲਤਾ ਨੰੂ �ਬਿਹਤਰ ਬਿਣਾਉਣ ਲਈ ਆਰਥੋਸਕੋ�ਪਕ ਰੋਟੇਟਰ ਕਫ਼ ਮੁਰੰਮਤ ਨੰੂ ਤਰਜੀਹ �ਦੱਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ ਅਤੇ ਇਹ ਇੱਕ
ਪ੍ਰਭਾਵਸ਼ਾਲੀ ਅਤੇ ਸੁਰੱ�ਖਅਤ �ਵਕਲਪ ਪ੍ਰਤੀਤ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ �ਟਕਾਉ ਕਲੀ�ਨਕਲ ਨਤੀਜੇ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਕੁਝ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਲਈ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਕੋਲ
�ਵਸ਼ਾਲ ਜਾ ਂਅਮੁਰੰਮਤ ਫਟਣਾ ਂਹਨ, ਅਸੀਂ ਸੰਤੁਲਨ ਬਿਹਾਲ ਕਰਨ ਅਤੇ ਦਰਦ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਅੰਸ਼ਕ ਮੁਰੰਮਤ ਜਾ ਂ�ਟਊਬਿਰੋਪਲਾਸਟੀ ਬਿਾਰੇ ਚਿਰਚਿਾ ਕਰ
ਸਕਦੇ ਹਾ।ਂ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਮਾਮ�ਲਆ ਂ�ਵੱਚਿ �ਵਸ਼ਾਲ ਫਟਣ ਦੇ ਨਾਲ ਆਰਥਰਾਈ�ਟਸ ਮੌਜੂਦ ਹੁੰਦੀ ਹੈ, ਇਲਾਜ ਲਈ ਇੱਕ �ਰਵਰਸ ਸ਼ੌਲਡਰ ਪ੍ਰੋਸਥੇ�ਸਸ (reverse
shoulder prosthesis) ਨੰੂ �ਰਜ਼ਰਵ ਰੱ�ਖਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਅਸੀਂ ਇਹ ਫੈਸਲਾ ਕਰਨ ਲਈ �ਕ ਕੀ ਇਹ ਕਦਮ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਸਹੀ ਹੈ, ਤੁਹਾਡੀ
ਇਮੇ�ਜੰਗਿ ਅਤੇ ਲੱਛਣਾ ਂਦੀ ਸਮੀ�ਖਆ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ

ਤੁਹਾਨੰੂ ਕੀ ਉਮੀਦ ਕਰਨੀ ਚਿਾਹੀਦੀ ਹੈ

ਰੋਟੇਟਰ ਕਫ਼ �ਬਿਮਾਰੀ ਆਮ ਹੈ ਅਤੇ ਅਕਸਰ ਉਮਰ ਦੇ ਨਾਲ ਖ਼ਰਾਬਿ ਹੁੰਦੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਦਰਦ ਨੰੂ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ਜੋ ਆਉਂਦਾ ਅਤੇ ਜਾਦਂਾ
ਰ�ਹੰਦਾ ਹੈ, ਜਾ ਂਸਖ਼ਤੀ ਨੰੂ ਮ�ਹਸੂਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ਜੋ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਦੇ ਕੰਮਾ ਂਨੰੂ ਮੁਸ਼ਕਲ ਬਿਣਾਉਂਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੇ ਲੱਛਣਾ ਂਦੀ �ਮਆਦ ਇਹ ਮਜ਼ਬਿੂਤੀ ਨਾਲ
ਭ�ਵੱਖਬਿਾਣੀ ਨਹੀਂ ਕਰਦੀ �ਕ ਤੁਹਾਡਾ ਕੰਧਿਾ ਲੰਬਿੇ ਸਮੇਂ �ਵੱਚਿ �ਕਵੇਂ �ਵਵਹਾਰ ਕਰੇਗਿਾ। ਕੁਝ ਲੋਕਾ ਂਨੰੂ ਕਈ ਸਾਲਾ ਂਤੱਕ ਹਲਕਾ ਦਰਦ ਹੁੰਦਾ ਹੈ �ਬਿਨਾ ਂਇਸਦੇ
�ਕ ਉਹ ਉਹਨਾ ਂਦੀ ਰੋਜ਼ਾਨਾ �ਜ਼ੰਦਗਿੀ ਨੰੂ ਪ੍ਰਭਾ�ਵਤ ਕਰੇ। ਲਗਿਭਗਿ 90% ਲੋਕ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਦਾ ਇਲਾਜ �ਬਿਨਾ ਂਸਰਜਰੀ ਕੀਤਾ �ਗਿਆ ਹੈ, 13 ਸਾਲ ਬਿਾਅਦ ਕੋਈ
ਜਾ ਂਬਿਹੁਤ ਹੀ ਹਲਕਾ ਦਰਦ �ਰਪੋਰਟ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਇਸੇ ਤਰ੍ਹਾ,ਂ ਲਗਿਭਗਿ 70% ਲੋਕ ਉਸੇ ਸਮੇਂ ਦੇ �ਬਿੰਦੂ ‘ਤੇ ਆਪਣੀਆ ਂਰੋਜ਼ਾਨਾ ਗਿਤੀ�ਵਧਿੀਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਕੋਈ
�ਵਘਨ ਨਹੀਂ ਦੱਸਦੇ।

ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਸਰਜਰੀ ਨਾ ਕਰਨ ਦਾ ਫੈ਼ਸਲਾ ਕਰਦੇ ਹੋ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡਾ ਕੰਧਿਾ ਸ�ਥਰ ਰ�ਹ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਹਾਲਾ�ਂਕ, ਇਲਾਜ ਤੋਂ �ਬਿਨਾ ਂਮੌਜੂਦਾ ਕੋ੍ਰ�ਨਕ ਟੁੱਟਣ
(tears) ਅੰਤ �ਵੱਚਿ ਆਰਥਰੋ�ਸਸ (arthrosis) ਵੱਲ ਲੈ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ, ਜੋ ਜੋੜ �ਵੱਚਿ ਪ�ਹਨਣ ਅਤੇ ਟੁੱਟਣ ਦੀ ਸੰਯੁਕਤ ਸੋਜ (wear-and-tear
arthritis) ਹੈ। ਇਹ ਤੁਹਾਡੀ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ ਨੰੂ ਸੀ�ਮਤ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਅਸੁ�ਵਧਿਾ ਪੈਦਾ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਜਦੋਂ �ਕ ਗਿੈਰ-ਸਰਜਰੀਕ ਇਲਾਜ ਕਈ ਲੋਕਾਂ
ਦੀ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ, ਇਹ ਹਮੇਸ਼ਾ ਇਹ ਨਹੀਂ ਰੋਕਦਾ �ਕ ਟੁੱਟਣ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ ਬਿਦਲੇ।

ਸਰਜਰੀ ਇੱਕ ਵੱਖਰਾ ਰਸਤਾ ਪੇਸ਼ ਕਰਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਦਰਦ �ਵੱਚਿ ਕਮੀ ਅਤੇ ਕਾਰਜਕੁਸ਼ਲਤਾ �ਵੱਚਿ ਸੁਧਿਾਰ ਪੈਦਾ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਭਾਵੇਂ ਉਹ
ਲੋਕ ਹੋਣ �ਜਨ੍ਹਾ ਂਨੇ ਪ�ਹਲਾ ਂਹੀ ਮੁਰੰਮਤ ਕਰਵਾਈ ਹੋਵੇ। ਛੋਟੇ ਤੋਂ ਮੱਧਿਮ ਟੁੱਟਣਾ ਂਲਈ, ਸਰਜਰੀਕ ਮੁਰੰਮਤ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਸਰਫ਼ ਭੌ�ਤਕ ਥੈਰੇਪੀ
(physiotherapy) ਦੇ ਮੁਕਾਬਿਲੇ �ਬਿਹਤਰ ਲੰਬਿੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਪੇਸ਼ ਕਰਦੀ ਹੈ, �ਜਸਦੇ ਲਾਭ 15 ਸਾਲਾ ਂਤੱਕ ਰ�ਹ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਸੀਂ ਪ�ਹਲੇ ਕੁਝ
ਮਹੀ�ਨਆ ਂ�ਵੱਚਿ �ਨਰੰਤਰ ਸੁਧਿਾਰ ਨੋਟ ਕਰੋਗਿੇ। �ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ �ਤੰਨ ਮਹੀ�ਨਆ ਂ�ਵੱਚਿ ਆਪਣੀ ਅੰ�ਤਮ ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੀ ਪ੍ਰ�ਕ�ਰਆ ਦਾ ਲਗਿਭਗਿ
60% ਅਤੇ ਛੇ ਮਹੀ�ਨਆ ਂ�ਵੱਚਿ 75% ਤਜਰਬਿਾ ਕਰਦੇ ਹਨ।

ਵਾਸਤ�ਵਕ ਉਮੀਦਾ ਂਰੱਖਣਾ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ। ਸਰਜਰੀ ਸੰਪੂਰਨ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ ਦੀ ਗਿਰੰਟੀ ਨਹੀਂ ਹੈ। ਪੰਜਾਹ ਸਾਲ ਅਤੇ ਉਸ ਤੋਂ ਘੱਟ ਉਮਰ ਦੇ ਮਰੀਜ਼ਾਂ
�ਵੱਚਿ, ਸਰਜਰੀ ਅਕਸਰ ਦਰਦ �ਵੱਚਿ ਰਾਹਤ �ਦੰਦੀ ਹੈ ਪਰ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ (range of motion) �ਵੱਚਿ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਸੁਧਿਾਰ ਨਹੀਂ ਕਰਦੀ, ਅਤੇ ਇਹਨਾਂ
ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਦਾ ਇੱਕ ਵੱਡਾ �ਹੱਸਾ ਅਸੰਤੋਸ਼ਜਨਕ ਲੰਬਿੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਤੀ�ਜਆ ਂਦੀ �ਰਪੋਰਟ �ਦੰਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡੀ ਮਾਨ�ਸਕ �ਸਹਤ ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਇੱਕ ਮਜ਼ਬਿੂਤ
ਭੂ�ਮਕਾ �ਨਭਾਉਂਦੀ ਹੈ �ਕ ਤੁਸੀਂ ਦਰਦ ਅਤੇ ਕਾਰਜਕੁਸ਼ਲਤਾ ਨੰੂ �ਕਵੇਂ ਦਰਸ਼ਨ ਕਰਦੇ ਹੋ, ਕਈ ਵਾਰ ਟੁੱਟਣ ਦੇ ਆਕਾਰ ਨਾਲੋਂ ਵੀ ਵੱਧਿ।

ਮੁਰੰਮਤ ਤੋਂ ਸੰਬਿੰ�ਧਿਤ ਛੋਟੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਜ�ਟਲਤਾਵਾ ਂ(complications) ਆਮ ਨਹੀਂ ਹਨ। ਹਾਲਾ�ਂਕ, ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਇੱਕ ਸਾਲ ਬਿਾਅਦ ਅੰ�ਤਮ ਨਤੀਜੇ ਦਾ ਅੰਦਾਜ਼ਾ
ਲਗਿਾਉਣ ਲਈ ਕਾਫ਼ੀ ਸਮਾ ਂਨਹੀਂ ਹੈ। ਲੰਬਿੇ ਸਮੇਂ ਦੀ ਸਫ਼ਲਤਾ ਕਈ ਕਾਰਕਾ ਂ‘ਤੇ �ਨਰਭਰ ਕਰਦੀ ਹੈ, �ਜਸ �ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਡੀ ਉਮਰ ਅਤੇ ਪ�ਰਵਾਰਕ ਇ�ਤਹਾਸ
ਸ਼ਾਮਲ ਹਨ। ਅਸੀਂ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਬਿਾਰੇ ਇੱਕ ਜਾਗਿਰੂਕ ਚਿੋਣ ਕਰਨ ਲਈ ਇਹਨਾ ਂਸੰਭਾਵਨਾਵਾ ਂਨੰੂ ਸਮਝਣ �ਵੱਚਿ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਨ ‘ਤੇ �ਧਿਆਨ
ਕੇਂਦ�ਰਤ ਕਰਦੇ ਹਾ।ਂ
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ਕਦੋਂ �ਕਸੇ ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ �ਦਖਾਉਣਾ ਹੈ

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਛੁਟੀਆ ਂਲੈਣ ‘ਤੇ ਵੀ ਨਾ ਸੁਧਿਰਨ ਵਾਲੀ �ਪੱਠ ਦੇ ਉੱਪਰਲੇ �ਹੱਸੇ (ਕੰਧਿ) ਦਾ ਦਰਦ ਹੈ, ਤਾ ਂਆਪਣੇ ਆਮ ਡਾਕਟਰ (GP) ਨੰੂ �ਦਖਾਓ।
ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕਮਜ਼ੋਰੀ, ਅਸ�ਥਰਤਾ, ਜਾ ਂਫਸਣ ਜਾ ਂਢ�ਹਣ ਦਾ ਅ�ਹਸਾਸ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂ�ਵਸ਼ੇਸ਼ਜ਼ ਦੀ ਸਮੀ�ਖਆ ਲਈ ਕਹੋ। ਇਹ ਲੱਛਣ ਤੁਹਾਡੀ ਨੀਂਦ ਜਾਂ
ਕੰਮ �ਵੱਚਿ ਰੁਕਾਵਟ ਪਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਦਰਦ ਦਾ ਅਚਿਾਨਕ ਵਧਿਣਾ ਮਦਦ ਲੈਣ ਦਾ ਇੱਕ ਕਾਰਨ ਵੀ ਹੈ। ਰੋਟੇਟਰ ਕੱਫ਼ �ਬਿਮਾਰੀ ਆਮ ਹੈ ਅਤੇ ਉਮਰ ਨਾਲ
ਵਧਿਦੀ ਹੈ। ਸਰਜੀਕਲ ਅਤੇ ਗਿੈਰ-ਸਰਜੀਕਲ ਦੋਵੇਂ ਇਲਾਜ ਪ੍ਰਭਾਵਸ਼ਾਲੀ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਇਲਾਜ ਤੋਂ �ਬਿਨਾ ਂਟੁੱਟਣ ਨਾਲ ਜੋੜ �ਵੱਚਿ ਘਸਾਈ-ਪ�ਹਨਾਈ
ਵਾਲਾ ਆਰਥਰਾਈ�ਟਸ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਮੁਲਾਕਂਣ ਲੰਬਿੇ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨੁਕਸਾਨ ਨੰੂ ਰੋਕਣ �ਵੱਚਿ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਤੈਅ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ
�ਕ ਕੰਧਿ ਦੇ ਦਰਦ ਦੇ ਹੋਰ ਕਾਰਨਾ ਂਨੰੂ ਬਿਾਹਰ ਕੱਢਣ ਲਈ ਹੋਰ ਜਾਚਂਿ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ।
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