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cc  

डीजनरेटिव सववाइकल मवयेलॉपथी 

 

प्र: डीजनरेटिव सववाइकल मवयेलॉपथी क्यव है? 

डीजनरेटिव सवााइकि मायेिॉपथी (DCM) तब होता है जब सवााइकि (गर्ान वािे भाग की) मेरु रज्जु में 
घघसाव और िूि-फूि वािे बर्िावों, जैसे डडस्क क्षय या हड्डडयों में काँिे जैसे उभार बनने से सवााइकि मेरु 
रज्जु पर तनाव पड़ता है और उसे चोि पहँुचती है। इससे गघतक और संवेर्ी कायाक्षमता धीरे-धीरे घिती 
जाती है, जजससे गर्ान और उससे नीचे आपके शरीर का कोई भी भाग प्रभाववत हो सकता है। 

कुछ समय पहिे तक र्घुनया भर में इस जस्थघत के 14 अिग-अिग नाम थे, जजनमें सवााइकि स्पॉजडडिोटिक 
मायेिॉपथी शालमि है। हाि ही में की गई एक प्रक्रिया (AO स्पाइन RECODE DCM), जजसमें DCM के 
साथ जी रहे िोगों को शालमि क्रकया गया था, में इतने सारे नामों की समस्या पर ववचार क्रकया गया और 
इस रोग का नाम तब स ेDCM तय हो गया। 

DCM को अक्सर ‘सवााइकि मायेिॉपथी’ भी कहते हैं। तकनीकी रूप से, सवााइकि मायेिॉपथी का अथा 
‘सवााइकि मेरु रज्जु’ का रोग मात्र है, जजसके कई अिग-अिग कारण होते हैं। DCM सबसे आम है। 

प्र: सववाइकल मवयेलॉपथी के लक्षण क्यव हैं? 

DCM से ववलभडन प्रकार के िक्षण हो सकते हैं, जो आम तौर पर िंब ेसमय में ववकलसत होते हैं। आम 
तौर पर उनमें इनमें से कोई भी िक्षण शालमि हो सकता है: 

डीजनरेटिव सवााइकि मायेिॉपथी मेरु रज्जु के ठीक से काम न करने का सबस ेआम कारण है। रोगगयों में इसका 
पता आम तौर पर उनकी आयु के छठे र्शक में चिता है, और शुरुआत में व ेआम तौर पर हाथों के उपयोग में 
कमजोरी, जैस ेकपड़ों के बिन िगाने में या सेि फोन का उपयोग करने में मुजककि, और/या अजस्थरता जैस े

िक्षण बतात ेहैं।  
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• गर्ान में र्र्ा और/या जकड़न या हिल-डुल सकने की रेंज घटना 

• बाँहों और हाथों में कमजोरी, सुन्नता, और/या उनका कुशलता से उपयोग न कर पाना 

• संतुिन न बना पाना और गगरने की घिनाएँ बढ़ जाना 

• बाँहों या पैरों में कमजोरी, जकड़न, और/या संवेदना की िानन 

• हल्के र्र्ा, जकड़न और/या “सुइयााँ चुभन”े के एिसास बढ़ना 

• मिाशय और मूत्राशय का ठीक से काम न करना, जजसमें नपुसंकता, मूत्र रोक न पाना, और मूत्र 
शरीर में रुकना शाममल िैं 

हािाँक्रक, अलग-अलग व्यजतत में लक्षण अलग-अलग िोते िैं, जैसे एक व्यजतत कोट के बटन आसानी से 
निीं िगा पाता है और उसके गगरने की घिनाएँ बढ़ गई हैं पर हो सकता है क्रक उसे गर्ान में र्र्ा न हो।  
शुरु-शुरू में जब व्यजतत लक्षणों के साथ जीने या उनकी भरपाई के तरीके ढूाँढता िै तो ऐसा लग सका िै 
कक लक्षण ठीक िो रिे िैं।  इसीमलए DCM की शुरुआत में पिचान मुजककल िै; जैैसे, अपनी िथेमलयों में 
सुन्नता और ददद की मशकायत लेकर आने वाले रोगगयों को शुरुआत में अतसर गलती से कापदल टनल 
मसडं्रोम से ग्रस्त समझ मलया जाता िै।  सवादइकल मायेलॉपथी के बारे में जागरुकता का सामान्यतः अभाव 
िै और वि भी इसके शुरुआत में पिचाने न जाने में योगदैान रे्ता है। 

इसलिए सभी समस्याओं को क्रकसी डायरी/जरनल या नोट-टेककंग एप में हदनांकों के साथ नोट करते रिने 
से रोग की प्रगनत पर नज़र रखने में मदद ममल सकती िै। धीरे-धीरे बढ़ते लक्षणों की उपजस्थनत से DCM 
की पिचान में अतसर मदद िो जाती िै पर इसके प्रबंधन के बारे में मागार्शान पाना भी महत्वपूणा है।  
नए िक्षण जैसे ही पैर्ा हों, अपने गचककत्सक या स्वास््य देखभाल प्रदाता को उनके बारे में बताएाँ।  

प्र: डीजनरेटिव सववाइकल मवयेलॉपथी की पहचवन कैसे होती है? 

मेरु रज्जु को हुए नुकसान और र्बाव की पहचान के लिए मैग्नेटिक रेजोनेंस इमेजजंग (MRI) की जरूरत 
पड़ती है। यटर् MRI संभव न हो (जैसे तब यटर् आपमें ऐसा कोई इंपिांि िगा हुआ है जो MRI मशीन में 
नहीं जा सकता है), तो CT मायेिॉग्राम नामक परीक्षण क्रकया जा सकता है। हािाँक्रक, गचक्रकत्सक रोगी के 
िक्षणों के इघतहास को भी आँकते हैं, उसकी प्रघतक्रियाओं में बर्िाव को, बाँहों और हथेलियों में सुडनपन 
को, पैरों में कमजोरी या चिने में मुजककि को जाँचते हैं, और यटर् पेलशयों के अपक्षय का कोई साक्ष्य हो 
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तो उसे भी जाँचते हैं। ऐसा करना जरूरी है क्योंक्रक MRI में टर्खने वािी ववशेषताएँ रोग की पुजष्ट्ि के लिए 
अकेिे काफी नहीं होती हैं, यहाँ तक क्रक वे कई बार स्वस्थ वयस्कों में भी रे्खने को लमि जाती हैं। 

प्र: मुझे ककन उपचवरों की उम्मीद करनी चवटहए? 

उपचार, जस्थघत की गंभीरतरा पर घनभार करेगा। हल्के मामिों में, अविोकन (नजर रखना) या क्रफजजकि 
थैरेपी जैसे ववकल्प अपनाए जाते हैं। जजन मामिों में कायाक्षमता का अगधक मध्यम या गंभीर नुकसान 
होता है या जजन मामिों में िक्षण बढ़ रहे होते हैं उनके उपचार के लिए मुख्य रूप से सजारी को चुना 
जाता है। नुकसान की जगह के आधार पर ववलभडन प्रकार के सजजाकि हस्तक्षेप सुझाए जा सकते हैं, पर 
सभी हस्तक्षेपों में मुख्य िक्ष्य एक ही होता है - मेरु रज्जु को र्बाव से छुिकारा टर्िाना। 

प्र: सववाइकल मवयेलॉपथी कव उपचवर ककसे करनव चवटहए? 

डयूरोसजान या ऑथोपेडडक स्पाइन सजान सवााइकि मायेिॉपथी का उपचार करते हैं और सभी मामिों में 
आगे के उपचार में मागार्शान के लिए उडहीं से परामशा क्रकया जाना चाटहए।  जजन मामिों में सजारी नहीं 
सुझाई जाती उनमें भी, िक्षणों के बढ़ने पर सावधानी से नजर रखने की सिाह र्ी जाती है। 

प्र: सववाइकल मवयेलॉपथी के उपचवर हेतु सवाशे्रष्ठ चचककत्सक यव अस्पतवल ढ ूँढने के ललए 
मुझे क्यव-क्यव प्रश्न प छने चवटहए? 

अपने सजान से पूछें  क्रक ववशेष रूप से डीजनरेटिव सवााइकि मायेिॉपथी के उपचार का उडहें क्रकतना अनुभव 
है। उडहोंने DCM के क्रकतने रोगगयों का उपचार क्रकया है? उनके सजजाकि पररणामों के बारे में वे क्या डेिा 
बता सकते हैं? क्या उपचार के अनुभव पर बात करने के लिए उनके क्रकसी पूवा रोगी से संपका  क्रकया या 
उसे बुिाया जा सकता है? यार् रखें क्रक सभी मामिों में सजारी की जरूरत नहीं होती है। अच्छे सजान या 
गचक्रकत्सा संस्थान जस्थघत के लिए ‘सब धान सत्ताइस सेर’ वािी पद्धघत का पक्ष न िेकर, रोगी के िक्षणों 
और नुकसान के स्तर के आधार पर उपचार सुझाते हैं।  

सोच-समझकर घनणाय िेने के लिए र्सूरे गचक्रकत्सक से राय िेना समझर्ारी की बात है (यटर् व्यावहाररक 
हो तो), ववशेष रूप से इसलिए भी क्योंक्रक इस जस्थघत के लिए कई अिग-अिग प्रकार की सजारी की जा 
सकती है। कुि लमिाकर, हर तकनीक के मखु्य पररणाम िगभग एक जैसे हैं। उनके अपने-अपन ेजोखखम 
और स्वास्थ्य-िाभ की रूपरेखाएँ अिग-अिग हो सकते हैं और आपकी घनणाय प्रक्रिया में काम आ सकते 
हैं। 
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प्र: डीजनरेटिव सववाइकल मवयेलॉपथी, सेंट्रल कॉडा लसिंड्रोम से ककस प्रकवर सिंबिंचित है?  

सेंरि कॉडा लसडं्रोम (CCS), मेरु रज्जु की एक ववलशष्ट्ि प्रकार की आघातज चोि है। यह आम तौर पर उन 
िोगों में होती है जो सवााइकि मेरु रज्जु में क्षयी बर्िावों के फिस्वरूप सवााइकि स्िेनोलसस (मेरु रज्जु 
के इर्ा-गगर्ा मेरु नाि का सँकरा होना) से ग्रस्त होते हैं। यह अक्सर क्रकसी हल्के आघात, जैसे िड़खड़ाकर 
गगरने या खड़ी जस्थघत स ेगगर जाने, के बार् होती है और अक्सर इसमें हड्डी न तो िूिती है और न अपनी 
जगह से हिती है।  इसमें अक्सर गघतक कमजोरी का एक पैिना भी रे्खने को लमिता है जो पैरों की तुिना 
में हथेलियों और अग्रबाहुओं को अगधक प्रभाववत करता है। जिन वािा र्र्ा, जजसे डडसेस्थीलसया कहते हैं, 
भी हो सकता है। DCM रोगगयों में सेंरि कॉडा लसडं्रोम प्रकि हो सकता है और जजन CCS रोगगयों में क्षयी 
बर्िावों के फिस्वरूप सवााइकि स्िेनोलसस है उनमें DCM होता है। 

सामाडय पररजस्थघतयों में, गर्ान टहिाने-डुिाने पर मेरु नाि के भीतर मेरु रज्जु बबना रुकावि टहि-डुि 
सकती है। पर जब सवााइकि स्िेनोलसस मौजूर् हो, तो मेरु रज्जु आस-पास की संरचनाओं से िकराकर/घघसकर 
चोटिि हो सकती है। इन चोिों के ववकलसत होने में र्शकों िग सकते हैं या क्रफर वे क्रकसी अचानक और 
अघनयंबत्रत हरकत के फिस्वरूप तेजी से हो सकती हैं। 

हािाँक्रक CCS, मेरु रज्जु की अपूणा चोिों का सबसे आम रूप है, पर क्रफर भी यह एक र्िुाभ घिना ही है। 
DCM से ग्रस्त जजन िोगों की अभी तक सजारी नहीं हुई है उनमें उनके सवााइकि स्िेनोलसस के कारण 
और उनके गगरन ेके जोखखम के बढ़ जाने के कारण CCS होन ेका जोखखम अगधक माना जाता है। सजारी 
करवानी है या नहीं यह तय करते समय इस बात पर सजान से चचाा अक्सर महत्वपूणा होती है। ऐसा रे्खा 
गया है क्रक CCS से ग्रस्त बहुत से िोगों में उस समय DCM भी था जजसकी पहचान नहीं हुई थी। 

प्र: क्यव सववाइकल मवयेलॉपथी को बढ़ने से रोकने के ललए कुछ ककयव जव सकतव है?  

DCM समय के साथ कैसे बर्िता है, या इस बर्िाव को क्या-क्या चीजें प्रभाववत करती हैं, ये र्ोनों ही 
बबरं् ुअभी तक ठीक से समझे नहीं जा सके हैं। आज, सजारी के लसवाय, ऐसे कोई ज्ञात उपचार या जीवनशैिी 
के बर्िाव नहीं हैं जो इस रोग को बढ़ने से रोक सकते हों। धूम्रपान से बचना संभवतः सवोत्तम है, क्योंक्रक 
धूम्रपान करने वािों में सजारी के बार् के पररणाम अपेक्षाकृत खराब होत ेहैं। इस बात के संकेत भी हैं क्रक 
स्वस्थ आहार िेने और वजन सामाडय रखने से भी िाभ हो सकता है। हािाँक्रक, आज DCM की रे्खभाि 
का मूि लसद्धांत घनगरानी ही है, ताक्रक सुघनजकचत क्रकया जा सके क्रक उपचार ववकल्पों पर बात हो और 
िक्षणों या जाँचों में कोई भी बर्िाव टर्खते ही उसे पहचान लिया जाए ताक्रक समय से उपचार टर्या जा 
सके। शुरुआत में पहचान, अच्छे पररणाम सुघनजकचत करने के लिए आवकयक है। 

https://www.christopherreeve.org/international/hindi-hub/
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स्रोत: जॉडस हॉपक्रकडस मेडडलसन, पेजडसल्वेघनया यूघनवलसािी के अस्पताि—पेन प्रैजस्बिेररयन (Penn 
Presbyterian), डयूरोिॉजजकि इंस्िीट्यूि ऑफ डयू यॉका  का डयूरोिॉजजकि सजजाकि डडपािामेंि, , बिटिश 
मेडडकि जरनि (BMJ) और Myelopathy.org 

समीक्षक:  
रेक्स ए. डब्लल्यू. माको (Rex A.W. Marco), M.D. 
चीफ मेडडकि अंबैसडर 
क्रिस्िोफर एंड डाना रीव फाउंडेशन और 
डॉ. बेंजालमन एम. डेवीज (Benjamin M. Davies), MBChB (ऑनसा), MRCS BSc (ऑनसा), MPhil 
इनसे संबद्ध: 
डडपािामेंि ऑफ डयूरोसजारी, कैं बिज यूघनवलसािी, UK  
Myelopathy.org (DCM चैररिी), UK 

 

 

 

ककसी से बवत करनी है? 
सोमवार से शुक्रवार, सुबि 7 बज ेसे दोपिर 12 बज े(ईटी समयानुसार) तक टोल फ़्री नंबर 1-800-539-

7309 पर कॉल करें। या https://link.edgepilot.com/s/b492418f/V5xz-

cvHCUG5wv7MCAAFRg?u=https://connect.paralysis.org/hi/send-us-your-

question पर कॉल ननधादररत करें अथवा ऑनलाइन प्रकन पूछें । 

https://www.christopherreeve.org/international/hindi-hub/
https://link.edgepilot.com/s/b492418f/V5xz-cvHCUG5wv7MCAAFRg?u=https://connect.paralysis.org/hi/send-us-your-question
https://link.edgepilot.com/s/b492418f/V5xz-cvHCUG5wv7MCAAFRg?u=https://connect.paralysis.org/hi/send-us-your-question
https://link.edgepilot.com/s/b492418f/V5xz-cvHCUG5wv7MCAAFRg?u=https://connect.paralysis.org/hi/send-us-your-question
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इस संरे्श में घनटहत जानकारी आपको पक्षाघात और उसके प्रभावों के बारे में लशक्षक्षत करन ेव सुववज्ञ बनान ेके उद्रे्कय स ेप्रस्तुत की 
गई है। इस संरे्श में घनटहत क्रकसी भी चीज का अथा गचक्रकत्सीय घनर्ान या उपचार के रूप में नहीं लिया जाना चाटहए और न ही वह 
इसके लिए प्रयोग करन ेहेतु उद्टर्ष्ट्ि है। इसका उपयोग आपके गचक्रकत्सक या अडय क्रकसी योग्य स्वास्थ्य-रे्खभाि प्रर्ाता की सिाह के 
स्थान पर नही ंक्रकया जाना चाटहए। यटर् आपको स्वास्थ्य रे्खभाि संबंधी कोई प्रकन पूछना हो तो कृपया शीघ्रता से अपने गचक्रकत्सक 
या अडय क्रकसी योग्य स्वास्थ्य रे्खभाि प्रर्ाता को फोन करें या उनसे लमिें। कोई भी नया उपचार, आहार या तंर्रुुस्ती कायािम आरंभ 
करने स ेपहिे हमशेा अपन ेगचक्रकत्सक या अडय क्रकसी योग्य स्वास्थ्य रे्खभाि प्रर्ाता से परामशा करें। आपको कभी-भी इस संरे्श में 
पढ़ी गई क्रकसी चीज के कारण गचक्रकत्सीय सिाह की अवहेिना नही ंकरनी चाटहए अथवा उस ेप्रापत करने में वविंब नही ंकरना चाटहए।  

इस प्रकाशन को कुि $87,00,000 मूल्य के ववत्तीय सहायता अनुर्ान के रूप में सामुर्ाघयक जीवन-यापन प्रशासन (एडलमघनस्रेशन फॉर 
कम्युघनिी लिववगं, ACL), अमेररकी स्वास्थ्य एव ंमानव सेवाए ँववभाग (य.ूएस. डडपािामेंि ऑफ हेल्थ एंड ह्यमून सववासेज, HHS) की 
ओर स ेसहायता लमिती है जजसका 100 प्रघतशत ववत्तपोषण ACL/HHS द्वारा क्रकया जाता है। ववषय-वस्तुएँ रगचयता(ओं) द्वारा रगचत 
हैं और आवकयक नहीं क्रक वे ACL/HHS, या अमेररकी सरकार के आगधकाररक ववचारों को या उनके द्वारा ववषय-वस्तुओ ंके समथान को 
र्शााती हों। 

https://www.christopherreeve.org/international/hindi-hub/

