
यह पृष्ठ मशीन द्वारा अनू�दित है और अभी तक �कसी �चि�कत्सक द्वारा जाँचिा नहीं गया है। अंग्रेज़ी संस्करण ही आ�धिका�रक है।

“ब्लड �थिनर” दिवाआं के दिो प�रवारां को कवर करता है जो पूरी तरह से अलग-अलग तरीकां से काम करते हैं, और ऊपरी अंगां की सजर्जरी
के �लए हमारा �नदिर्देश इस बात पर �नभर्जर करता है �क आप �कस प�रवार को लेते हैं। एंटीप्लेटलेट दवाओं जैसे �क ए�स्स्पि�रन और
क्लो�स्पिडोग्रेल को जारी रखा जाता ह।ै वारफे�रन, Xarelto, Eliquis और Pradaxa जैसे एंटीकोओगुलंट्स को ओस्पिके ऑस्पिरेशन से
48 घंटे स्पिहले बंद कर �दया जाता ह।ै यह जानना �क आप कौन सा लेते हैं, और यह वास्तव मं कैसे काम करता है, उन दिो �नदिर्देशां को
बहुत कम रहस्यमय बनाता है।

सबसे पहले, रक्त वास्तव मं कैसे जमता है?

�व�भन्न ब्लड �थिनसर्ज को समझने के �लए यह जानने मं मदिदि �मलती है �क आपका रक्त सामान्य रूप से एक �रसाव को कैसे सील करता
है, क्यां�क प्रत्येक दिवा एक अलग चिरण को बा�धित करती है।

जब एक रक्त वा�हका काटी या क्ष�तग्रस्त हो जाती है, तो आपका शरीर इसे वापस प्लग करता है दो चरण:

प्लेटलेट्स अंतराल को भरते हैं: तेज स्पिहले उत्तरदाता। प्लेटलेट छोटे-छोटे को�शका के टुकड़े होते हैं जो तब तक रक्त मं घूमते
रहते हैं जब तक �क उनकी आवश्यकता न हो। जैसे ही वे क्ष�तग्रस्त रक्त वा�हका की दिीवार से टकराते हैं, वे �चिप�चिपे हो जाते हैं, घाव
पर ढेर हो जाते हैं और एक साथि जमा हो जाते हैं, सेकंड से लेकर �मनटां के भीतर एक नरम, अस्थिायी प्लग बनाते हैं। इसे शरीर के
आपातकालीन पैचि के रूप मं सोचिं।

रक्तस्राव कास्केड प्लग को ठोस बनाता ह।ै यह प्लेटलेट प्लग अपने आप मं नाजुक है। इसे मजबूत करने के �लए, रक्त एक
श्रृंखला प्र�त�क्रिया चिलाता है �जसे रक्तस्राव का क्रम, नामक प्रोटीन की एक श्रृंखला रक्तस्राव कारक (ज्यादिातर यकृत द्वारा �न�मर्मित
होते हैं, उनमं से कइर्ज को �वटा�मन के) जो एक दूसरे को क्रिमबद्ध रूप से चिालू करते हैं, जैसे �क डो�मनोज़ की एक पं�क्त। कैस्केड
फाइ�ब्रिनोजेन नामक प्रोटीन को प�रव�तर्मित करके समाप्त होता है फाइ�ब्रिनप्लेटलेट प्लग के माध्यम से बुनने वाले बारीक धिागां का
जाल और इसे एक ठोस, �स्थिर थिक्के मं बंदि कर देिता है।

तो एक तैयार थिक्का वास्तव मं है प्लेटलेट्स को एक फाइ�ब्रिन जाल द्वारा एक साथ रखा जाता ह।ै जब यह एक घाव सील है �क
वास्तव मं क्या आप चिाहते हैं; ले�कन एक ही प्र�क्रिया हो रही अवां�छित धिम�नयां या नसां मं प्रवेश �दिल का दिौरा, स्ट्रोक या डीवीटी का
कारण बनता है. रक्त को पतला करने वाली दिवाआं को इसी से बचिाने के �लए �दिया जाता है।

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

सजर्जरी के आसपास रक्त
पतला करन ेवाले
रक्त के थिक्के प्लेटलेट्स होते हैं जो एक साथि इकटे्ठ होते हैं और फाइ�ब्रिन धिागां के जाल से सुदृढ़ होते हैं
यह वह प्र�क्रिया है �जसे रक्त पतला करने वाली दिवाएं बा�धित करने के �लए �डज़ाइन की गइर्ज हैं।
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यहाँ नीचिे सब कुछ की कंुजी हैः रक्त पतला करने वाले दिो प�रवार प्रत्येक जाम एक अलग चिरण। एंटीप्लेटलेट दिवाएं पहले चिरण
(प्लेटलेट्स) को कंुदि करती हैं; रक्तस्राव रोधी दिवाएं दूसरी (कोले�टर्मिग फैक्टर कैस्केड) को बा�धित करती हैं। यह एक ही अंतर यह भी
बताता है �क सजर्जरी से पहले का समय इतना अलग क्यां है, क्यां�क एक प्लेटलेट को “बदिलना” एक थिक्के के कारक को “बदिलना” के
समान नहीं है।

एंटीप्लेटलेट दिवाएं

(ए��स्पि�रिन, क्लो�स्पिडोग्रेल/ प्ला�वक्स, �टिकाग्रेलरि/ �ब्रि�लंटिा, प्रसुग्रेल/ इ�फिएंटि)

ये छोटे रक्त को�शकाआं को रोकते हैं प्लेटलेट्स एक साथि �चिपकने से एक थिक्का शुरू करने के �लए।

ए�स्स्पि�रन और क्लो�स्पिडोग्रेल (और prasugrel) कायर्ज अस्पि�रवतर्तनीय रूस्पि से: एक बार जब दिवा एक प्लेटलेट तक पहुचँि जाती है, तो
वह प्लेटलेट अपने शेष जीवन के �लए बंदि हो जाती है। आपका शरीर इसे वापस चिालू नहीं कर सकता। सामान्य रक्तस्राव को वापस
लाने का एकमात्र तरीका है नइर्ज प्लेटलेट्स बनाना, और प्लेटलेट्स केवल 7–10 �दिनां के �लए रहते हैं, लगभग 10% प्र�त �दिन
प्र�तस्थिा�पत होते हैं। इस�लए एक छोटा ब्रिेक बहुत कम हा�सल करता है, और एक लंबे पयार्जप्त ब्रिेक के �लए �दिल के स्टंट या स्ट्रोक के
जो�खम को एक सप्ताह के �लए असुर�क्षत छोड़ देिगा। यही कारण है �क हम आपको उन्हं रोकने के �लए नहीं कहते हैं: रक्तस्राव का
छोटा जो�खम थिक्के के जो�खम से अ�धिक है।

�टकाग्रेलर है प्र�तवतर्तीयह प्लेटलेट को स्थिायी रूप से �न��क्रिय करने के बजाय छोड़ देिता है, इस�लए यह अप�रवतर्जनीय लोगां की
तुलना मं थिोड़ा तेजी से साफ हो जाता है।

ए�स्स्पि�रन और क्लो�स्पिडोग्रेल को जारी रखा जाता ह।ै अपने ऑपरेशन के �लए उन्हं बंदि न करं, और इसमं कॉ��बनेशन टैबलेट
(DuoCover, DuoPlidogrel, Piax Plus Aspirin) शा�मल हैं। हम पूछते हैं �क क्या आप उन्हं लेते हैं ता�क टीम जान सके और
इसके आसपास योजना बना सके। य�दि हम चिाहते हैं �क आप ब्लड �थिनर को रोकं, तो �नदिर्देश आपके सजर्जरी �ववरण इर्जमेल मं होगा;
य�दि आपके इर्जमेल मं एसेा कोइर्ज �नदिर्देश नहीं है, तो सब कुछ सामान्य रूप से लेते रहं।

एंटीकोआगुलंट्स

ये रक्तस्राव श्रृंखला के नीचिे, रक्तस्राव पर काम करते हैं कारक प्लेटलेट्स के बजाय रक्त मं।

वारफे�रन (कुमा�डन, मारेवन) वारफे�रन आपके �जगर को कइर्ज �वटा�मन-के-�नभर्जर थिक्के बनाने वाले कारकां को बनाने से रोकता है।
यह पहले से प्रचि�लत कारकां को नहीं हटाता है; उन्हं उपयोग �कया जाना चिा�हए और स्वाभा�वक रूप से साफ �कया जाना चिा�हए, �जसमं
लगभग 5 �दिन लगते हैं। वारफे�रन के �लए हमारा �नदिर्देश है �क इसे 48 घंटे पहले बंदि कर �दिया जाए, इस�लए �दिन मं इसका अभी भी कुछ
प्रभाव है। यह अपे�क्षत है; य�दि हम रक्त परीक्षण चिाहते हैं ( भारतीय रुस्पिया) आपके ऑपरेशन से पहले, हम इसकी व्यवस्थिा करंगे और
आपको बताएंगे।

नए टैबलेटः डीओएसी (ए�स्पिक्सबैन/ ए�ल�कस, �रवारोक्साबन/ ज़ारेल्टो, दबीगाट्रान/ प्राडक्सा, एडोक्साबान) । प्रत्येक एक
�व�शष्ट थिक्करण कारक को अवरुद्ध करता है, और शरीर उन्हं जल्दिी से साफ करता है, लगभग 12 घंटे के अधिर्ज-जीवन के साथि। चिूं�क वे
इतनी तेजी से बह जाते हैं, 48 घंटे काफी लंबे समय तक उनके �लए काफी हदि तक साफ हो जाते हैं। हमं बताएं �क क्या आपको �कडनी
की समस्या है, क्यां�क तब दिवा को शरीर से बाहर �नकलने मं अ�धिक समय लगता है (�वशेषकर डै�बगाट्रान, जो ज्यादिातर �कडनी के
माध्यम से �नकलता है) । उन्हं आइर्जएनआर �नगरानी की आवश्यकता नहीं है।

हसे्पि�रन / कम ओण�वक भार हसे्पि�रन (एनोक्सास्पि�रन/क्लेक्सेन) इजंेक्शन। अल्प-प्रभावी; थिक्कां को रोकने के �लए प्रयोग �कया
जाता है। चिूं�क वे घंटां मं खत्म हो जाते हैं, य�दि आप इजंेक्शन पर हैं तो आपको अपने अं�तम के �लए एक �व�शष्ट समय �दिया जाएगा।
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एक पं�क्त मं समय क्यां एसेा है

दिो �नयम, प्रत्येक प�रवार के �लए एक।

एंटीप्लेटलेट दवाएं (ए�स्स्पि�रन, क्लो�स्पिडोग्रेल और कॉ��बनेशन टैबलेट): इन्ह ंलेना जारी रखं। एक छोटा ब्रिेक थिोड़ा सा हा�सल करता
है और एक लंबा खतरनाक होता है, इस�लए हम दिोनां के �लए नहीं पूछते हैं।

एंटीकोओगुलंट्स (वारफे�रन, Xarelto, Eliquis, Pradaxa): ओस्पिकी सजर्तरी से 48 घंटे स्पिहले अं�तम खुराक। व्यवहार मं:

एक पर सजर्जरी सोमवार: �पछली खुराक पर शुक्रवार की रात, या श�नवार की सुबह, यह इस बात पर �नभर्जर करता है �क आप
आमतौर पर इसे कब लेते हैं।

एक पर सजर्जरी शुक्रवार: �पछली खुराक पर मंगलवार की रात, या बुधवार की सुबह.

आपके ऑपरेशन �ववरण इर्जमेल आपको �दिन और समय देिता है जो आपके �लए काम करता है।

आपको क्या करना चिा�हए

एक लाओ सटीक सूची सब कुछ जो आप अपने पूवर्ज-ऑपरे�टव मूल्यांकन के �लए लेते हैं, �जसमं ए�स्प�रन और मछली के तेल जैसे
पूरक शा�मल हैं, जो रक्तस्राव को भी प्रभा�वत करते हैं।

य�दि आप ए�स्स्पि�रन या क्लो�स्पिडोग्रेल लेना जारी रख,ं और सु�न�श्चित करं �क हम जानते हैं।

य�दि आप एक रक्तस्राव रोधी, का पालन करं ओस्पिके ऑस्पिरेशन मं अं�तम खुराक का �दन और समय �ववरण इर्तमेल, और �फर
से शुरू करने के �नदिर्देश आपको बादि मं �दिए जाते हैं, �बल्कुल।

कभी भी अस्पिने दम स्पिर ब्लड �थनर को न रोकं, न शुरू करं और न ही बदल,ं और यह मत मा�नए �क आपका समय �कसी �मत्र
के समय से मेल खाता है।

सभी �चि�कत्सकां को बताएं �क आप एक ले रहे हैं।

आपके ऑपरेशन के बादि

जब रक्तस्राव का खतरा कम हो जाता है तब रक्त- पतला करने वाली दिवाएं �फर से शुरू की जाती हैं, कभी-कभी एक �दिन के भीतर,
कभी-कभी उच्चि रक्तस्राव जो�खम वाली सजर्जरी के बादि अ�धिक समय तक। आपको बताया जाएगा �क कब. दिवा द्वारा रोका गया थिक्का
आपरेशन होने के कारण गायब नहीं होता, इस�लए समय स्पिर �फर से शुरू करना उतना ही महत्वस्पिूणर्त ह ै�जतना �क रुकना था.

हमं कॉल करं य�दि

आपको पता है �क आपने एक खुराक ली �जसे आपको छोड़ने के �लए कहा गया थिा, या एक को छोड़ �दिया �जसे आपको लेने के
�लए कहा गया थिा

आपके पास असामान्य या भारी चिोट या रक्तस्राव, मूत्र या मल मं रक्त, काला गारा मल, या रक्तस्राव जो बंदि नहीं होगा

आप अपने ऑपरेशन से पहले अपने ब्लड �थिनर के साथि क्या करना सु�न�श्चित नहीं हैं: हमेशा अनुमान लगाने के बजाय पूछं
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