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चोट के स्तरों और कार्यक्षमता के बीच का संबंध 

मेरु रज्जु कई खंडों में व्यवस्थित होती है, स्जन्हें मेरु दंड की तैंतीस कशेरुकाओं में उनके थिान के 
अनुसार देखा जा सकता है। प्रत्येक खंड से ननकिने वािी तंत्रिकाएँ शरीर के कुछ ववलशष्ट क्षेिों से 
जुड़ती हैं। 

प्र: चोट के स्तरों का कार्यक्षमता से क्र्ा संबंध है? 

सामान्य रूप से कहें तो, मेरु दंड में चोट/क्षनत स्जतनी ऊँचाई पर हुई होगी, व्यस्तत उतनी ही अधधक 
काययक्षमता खोएगा। गदयन या ग्रीवा (सवायइकि) क्षेि के खंड (C1 से C8) गदयन, बाँहों, हिेलियों और 
डायफ्राम को जाने वािे संकेतों का ननयंिण करते हैं। इस क्षेि में चोट िगने से टेट्राप्िेस्जया (दोनों 
बाँहों, दोनों पैरों और धड़ का िकवा) होता है स्जसे आमतौर पर तवाड्रीप्िेस्जया भी कहते हैं। वक्षीय 
(िोरेककक) क्षेि (पीठ वािे क्षेि) (T1 से T12) की तंत्रिकाओं को चोट िगने से धड़ और हिेलियों के 
कुछ भागों के ननयंिण पर प्रभाव पड़ता है। कटट (िंबर) यानन पसलियों से ठीक नीचे कमर वािे क्षेि 
(L1 से L5) के खंडों को चोट पहँुचने से ननतंबों और पैरों को िकवा मार जाता है (ऊपर धचि देखें)। 
त्रिक (सैकरि) तंत्रिका की चोट से मिाशय, मूिाशय और यौन काययक्षमता प्रभाववत होती है। 

प्र: क्र्ा आप मेरु रज्जु की संपूर्य और अपूर्य चोटों के बारे में बता सकते हैं? 

जो व्यस्तत मेरु रज्जु की संपूणय चोट से ग्रथत हैं उनमें S4-5 के सबसे ननचिे मेरु रज्जु खंडों में कोई 
संवेदी या प्रेरक काययक्षमता नहीं होती है। यानन संदेश मेरु रज्जु की पूरी िंबाई तक नहीं जा पाते हैं। 
हो सकता है कक कुछ खंड कायय कर रहे हों या आंलशक रूप से कायय कर रहे हों, पर संदेश रज्जु की 
पूरी िंबाई पार करके उसके छोर तक नहीं पहँुच सकता है। इसके ववपरीत, अपूणय चोटों से ग्रथत 
व्यस्ततयों में मस्थतष्क और S4-5 पर स्थित मेरु रज्जु के छोर के बीच कुछ संदेशों का आवागमन 

मस्थतष्क और मेरु रज्जु से लमिकर कें द्रीय तंत्रिका तंि बनता है और ये दो अंग साि लमिकर कायय 
करते हुए शरीर के संवेदी (सेंसरी), प्रेरक (मोटर) और थवायत्त (ऑटोनॉलमक) कायों का ननयंिण करते 
हैं। जब मेरु रज्जु को चोट पहँुचती है, तो मस्थतष्क और शरीर के अन्य भागों के बीच सूचनाओं का 
आदान-प्रदान बाधधत हो जाता है। आघात या रोग से मेरु दंड की हड्डडयों की सुरक्षा में मौजूद 
तंत्रिकाओं को नुकसान हो सकता है, स्जससे मेरु रज्जु नछि सकती है/उसे खरोंच िग सकती है, वह 
खखचं सकती है, कुचिी जा सकती है, या कभी-कभार दो टुकड़े हो सकती है, स्जससे चोट के थतर 
के नीचे की काययक्षमता की हानन होती है। 
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होता है। 
संपूणय और अपूणय चोटों को गिती से अतसर मेरु रज्जु के पूणय या अपूणय ढंग से कटने के अिों में िे 
लिया जाता है, पर यह सच नहीं है। संपूणय या अपूणय चोटों का वगीकरण, मस्थतष्क और मेरु रज्जु के 

छोर के बीच संदेशों के आवागमन का एक आकिन है। 

 

प्र: ASIA वर्गीकरर् का क्र्ा अर्य है? 

मेरु रज्जु की चोट के तंत्रिकीय वगीकरण के 
अंतरराष्ट्रीय मानकों (इंटरनेशनि थटेंडड्यस फॉर 
न्यूरोिॉस्जकि तिालसकफकेशन ऑफ थपाइनि 
कॉडय इंजुरी, ISNCSCI) के एक भाग के रूप 
में ASIA (अमेररकन थपाइनि इंजुरी 
एसोलसएशन) क्षीणता पैमाना (इंपेयरमेंट थकेि, 
AIS), SCI के पररणामों का सबसे आम 
आकिन टूि है। ISNCSCI जाँच में, 
धचककत्सक ववलभन्न प्रकार के ननधायरकों पर 
नज़र डािते हैं, जैसे बाँहों व पैरों की मुख्य 
पेलशयों की शस्तत, और पूरे शरीर के मुख्य 
संवेदी त्रबदंओुं पर हल्के थपशय की, पैनी और 
मंद संवेदनाएँ। आदशय रूप से यह परीक्षण 
आरंलभक चोट से 72 घंटों के भीतर ककया जाता 
है और इसका उपयोग भावी थवाथ्य िाभ और 
पुनवायस की ज़रूरतों के ननधायरण में मदद के 
लिए मेरु रज्जु की चोट के थतर और ववथतार 
को पररभावित करने और उसका वणयन करने 
के लिए होता है। 

 
प्र: पैराप्लेजजर्ा, क्वाड्रीप्लेजजर्ा और टेट्राप्लेजजर्ा के बीच क्र्ा अतंर है?  

तवाड्रीप्िेस्जया या टेट्राप्िेस्जया का अिय गदयन/ग्रीवा (सवायइकि) खंड (C1 से C8) में मेरु रज्जु की चोट 
और उसके फिथवरूप दोनों पैरों व दोनों बाँहों में संपूणय या आंलशक िकवे से होता है। कई धचककत्सक 
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इस चोट के लिए अब टेट्राप्िेस्जया नामक शब्द का उपयोग करते हैं, पर िोग अतसर तवाड्रीप्िेस्जया 
का उपयोग जारी रखते हैं। पैराप्िेस्जया वक्षीय/िोरेककक (T1 से T12) और कटट/िंबर (L1 से L5) क्षेिों 
की चोटों के फिथवरूप होता है।  
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 पैराप्िेस्जया से ग्रथत िोग अपनी बाँहों और हिेलियों का उपयोग कर सकते हैं पर वे धड़ 
और पैरों में न्यूनाधधक िकवे का अनुभव करते हैं। मेरु रज्जु के त्रिक (सैकरि) क्षेि में चोट 
िगने का पररणाम मिाशय, मूिाशय और यौन काययक्षमता के प्रभाववत होन ेके रूप में लमिता 
है। मेरु रज्जु की ऐसी चोटें भी होती हैं जो मेरु रज्जु संिक्षणों (थपाइनि कॉडय लसडं्रोम) का 
कारण बनती हैं। सबसे आम संिक्षण (लसडं्रोम) इस प्रकार हैं: 
 
एंटीररयर कॉडय लसडं्रोम, स्जसमें रतत प्रवाह की हानन के कारण मेरु रज्जु में स्थित धमनी 
क्षनतग्रथत हो जाती है, स्जसके फिथवरूप काययक्षमता, ददय और तापमान की संवेदनाओं की 
हानन तिा ननम्नरततचाप जैसी समथयाएँ होती हैं।  प्रोवप्रयोसेप्शन (शरीर की स्थिनत और 
संचिन की अनुभूनत या उसकी जागरुकता) और कंपन की संवेदना अप्रभाववत बने रह सकत े
हैं।  
ब्राउन-सेतवाडय लसडं्रोम मेरु रज्जु के ककसी अंदरूनी खंड के आधे भाग की चोट को कहते हैं। 
इस चोट के फिथवरूप, शरीर के एक ओर काययक्षमता की हानन होती है और प्रोवप्रयोसेप्शन 
सही-सिामत बना रहता है, वहीं शरीर के दसूरी ओर ददय व तापमान की संवेदनाओं की हानन 
होती है।  

सेंट्रि कॉडय लसडं्रोम गदयन (सवायइकि) क्षेि में मेरु रज्जु के कुछ रोगों या उसे आघात पहँुचने 
के फिथवरूप होहता है। िक्षणों की दृस्ष्ट से यह अपूणय चोट के रूप में सामने आता है और 
साि में पैरों की तुिना में बाँहों में अधधक कमज़ोरी होती है।  

कोनस मेडुिेररस और कॉडा एस्तवना लसडं्रोम मेरु रज्जु के छोर से ठीक बाहर की तंत्रिकाओं 
में होते हैं; ये तंत्रिकाएँ पररधीय तंत्रिकाएँ होती हैं। 

प्र: क्र्ा मेरी चोट का स्तर और प्रकार, समर् के सार् बदलेर्गा? 

मेरु रज्जु की आरंलभक सूजन घटने के बाद, अधधकांश िोगों में काययक्षमता में सुधार टदखने 
िगता है। मांस-पेलशयाँ स्जतनी जल्दी दोबारा कायय करना शुरू कर देंगी, अनतररतत थवाथ्य 
िाभ की संभावना उतनी ही अधधक होगी। िोड़े सुधार का अतसर यह अिय होता है कक और 
सुधार सभंव है। आम तौर पर, सुधार न होने की अवधध स्जतनी िंबी होती है, उसके अपने-
आप शुरू हो पाने की सभंावना उतनी ही कमज़ोर होती जाती है। हािाँकक, व्यस्तत में चोट, 
स्जसमें संपूणय (AIS A) टेट्राप्िेस्जया चोट शालमि है, के 18 माह बाद, या यहाँ तक कक विों 
बाद भी, काययक्षमता की िोड़ी बहािी संभव है। जैसे-जैसे तंत्रिकीय थवाथ्य-िाभ होता जाता 
है, कुछ व्यस्ततयों के आरंलभक आकिन का पुनवयगीकरण करना पड़ सकता है। 
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प्र: क्र्ा सारी SCI (मेरु रज्ज ुकी चोटें) एक जैसी होती हैं? क्र्ा समान स्तर की 
चोट वाले सभी व्र्जक्तर्ों में कार्यक्षमता समान होती है? 

हर SCI (मेरु रज्जु की चोट) अिग होती है। हािाँकक, अमेररकन थपाइनि इंजुरी एसोलसएशन 
(ASIA) के इंपेयरमेंट थकेि (ऊपर देखें) में कुछ सामान्य क्षीणता टदशाननदेशों का वणयन है, 
पर हर ककसी में अिग-अिग संवेदी और प्रेरक क्षीणताएँ हो सकती हैं जो चोट के थिान, 
तीव्रता, चोट के बाद गुज़र चुकी अवधध, और अन्य पररस्थिनतयों पर ननभयर होती हैं। समान 
थतर की चोटों में भी, हड्डडयों, पेलशयों, काययक्षमता और तंत्रिका संबंधी क्षनतयों में अंतर हो 
सकते हैं।  

स्रोत: अमेररकन थपाइनि इंजुरी एसोलसएशन (ASIA) 

चाटय: © 2020 अमेररकन थपाइनि इंजुरी एसोलसएशन।  अनुमनत से पुनमुयटद्रत। 

 

ककसी से बात करनी है? 
हमारे जानकारी ववशेिज्ञ आपके प्रश्नों के उत्तर देने के लिए उपिब्ध हैं। 

सोमवार से शुक्रवार, सुबह 7 बजे से अर्दयधरात्रि 12 बजे (पूवी समयानुसार) तक टोि फ़्री नंबर 1-800-
539-7309 पर कॉि करें। 

या https://connect.paralysis.org/hi/send-us-your-question पर कॉि ननधायररत करें अिवा 
ऑनिाइन प्रश्न पूछें ।  
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इस संदेश में ननटहत जानकारी आपको पक्षाघात और उसके प्रभावों के बारे में लशक्षक्षत करने व सुववज्ञ बनाने के उर्ददेश्य स े
प्रथतुत की गई है। इस संदेश में ननटहत ककसी भी चीज़ का अिय धचककत्सीय ननदान या उपचार के रूप में नहीं लिया जाना 
चाटहए और न ही वह इसके लिए प्रयोग करने हेतु उर्दटदष्ट है। इसका उपयोग आपके धचककत्सक या अन्य ककसी योग्य 
थवाथ्य-देखभाि प्रदाता की सिाह के थिान पर नहीं ककया जाना चाटहए। यटद आपको थवाथ्य देखभाि संबंधी कोई प्रश्न 
पूछना हो तो कृपया शीघ्रता स ेअपने धचककत्सक या अन्य ककसी योग्य थवाथ्य देखभाि प्रदाता को फोन करें या उनसे लमिें। 
कोई भी नया उपचार, आहार या तंदरुुथती काययक्रम आरंभ करने स ेपहिे हमेशा अपने धचककत्सक या अन्य ककसी योग्य 
थवाथ्य देखभाि प्रदाता से परामशय करें। आपको कभी-भी इस संदेश में पढी गई ककसी चीज़ के कारण धचककत्सीय सिाह की 
अवहेिना नहीं करनी चाटहए अिवा उसे प्राप्त करने में वविंब नहीं करना चाटहए।  

इस प्रकाशन को कुि $1,00,00,000 मूल्य के ववत्तीय सहायता अनुदान के रूप में सामुदानयक जीवन-यापन प्रशासन 
(एडलमननथटे्रशन फॉर कम्युननटी लिववगं, ACL), अमेररकी थवाथ्य एवं मानव सेवाएँ ववभाग (यू.एस. डडपाटयमेंट ऑफ हेल्ि एंड 
ह्यूमन सववयसेज़, HHS) की ओर से सहायता लमिती है स्जसका 100 प्रनतशत ववत्तपोिण ACL/HHS र्दवारा ककया जाता है। 
वविय-वथतुएँ रधचयता(ओं) र्दवारा रधचत हैं और आवश्यक नहीं कक वे ACL/HHS, या अमेररकी सरकार के आधधकाररक ववचारों 
को या उनके र्दवारा वविय-वथतुओं के समियन को दशायती हों। 

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

