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

�ਪੰਜਣੀਆ ਂਦੀਆ ਂਨਸਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਖੂਨ ਦੇ ਛੱਕੇ (ਡੀਪ ਵੇਨ ਥ੍ਰੋਮਬੋ�ਸਸ, ਜਾ ਂDVT) ਦੀ ਚਿਰਚਿਾ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਨੱਕ-ਘੁਟਣ ਅਤੇ ਘੁਟਣ ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ
ਕੀਤੀ ਜਾਦਂੀ ਹੈ। ਉੱਪਰਲੇ ਅੰਗਿਾ ਂਦੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਜੋਖਮ ਬਹੁਤ ਘੱਟ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਪਰ ਜ਼ੀਰੋ ਨਹੀਂ: ਸ�ਲੰਗਿ �ਵੱਚਿ ਰ�ਹਣਾ ਅਤੇ ਆਮ ਤੋਂ ਘੱਟ ਚਿਲਣ-
�ਫਿਰਣ ਕਾਫ਼ੀ ਹੈ ਇਸਨੰੂ ਥੋੜ੍ਹਾ ਵਧਿਾਉਣ ਲਈ। ਘਰ �ਵੱਚਿ ਕੁਝ ਸਧਿਾਰਨ ਆਦਤਾ ਂਇਸ ਜੋਖਮ ਨੰੂ ਉਸੇ ਪੱਧਿਰ ‘ਤੇ ਰੱਖਦੀਆ ਂਹਨ �ਜੱਥੇ ਇਸਦਾ ਹੋਣਾ
ਚਿਾਹੀਦਾ ਹੈ।

ਉੱਪਰਲੇ ਅੰਗਿਾ ਂਦੀ ਸਰਜਰੀ �ਵੱਚਿ ਹਾਲੇ ਵੀ ਕੁਝ ਜੋਖਮ ਹੈ

ਕੰਬਲ ਜਾ ਂਕੁਹਣੀ ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਪ�ਹਲੀ ਹਫ਼ਤਾ ਜਾ ਂਦੋ ਹਫ਼�ਤਆ ਂਤੱਕ ਤੁਹਾਡੀ ਗਿਤੀਸ਼ੀਲਤਾ ਘੱਟ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਕੁਰਸੀ �ਵੱਚਿ �ਸੱਧਿੇ ਬੈਠੇ ਸੌ
ਸਕਦੇ ਹੋ, ਘੱਟ ਚਿੱਲ ਸਕਦੇ ਹੋ, ਅਤੇ ਲੰਬੀਆ ਂਯਾਤਰਾਵਾ ਂਤੋਂ ਬਚਿ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਸ�ਥਰ ਬੈਠੇ ਰ�ਹਣ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੇ ਪੈਰਾ ਂਦੀਆ ਂਨਸਾ ਂ�ਵੱਚਿ ਖੂਨ ਦਾ ਵਹਾਅ ਧਿੀਮਾ
ਹੋ ਜਾਦਂਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਹੀ ਉਹ ਮੁੱਖ ਕਾਰਕ ਹੈ ਜੋ ਖੂਨ ਦੇ ਛੱਜਣ (clot) ਦੇ ਜੋਖਮ ਨੰੂ ਵਧਿਾਉਂਦਾ ਹੈ।

ਕੁਝ ਕਾਰਕਾ ਂਨਾਲ ਬੇਸਲਾਈਨ ਜੋਖਮ ਹੋਰ ਵੀ ਵਧਿ ਜਾਦਂਾ ਹੈ: �ਪਛਲਾ ਡੀ.ਵੀ.ਟੀ (DVT) ਜਾ ਂਫਿੁਫਿਫਿੁਸੀ ਦਾ ਥਰੋਮਬੋਐਮਬੋ�ਲਜ਼ਮ (pulmonary
embolism), ਖੂਨ ਦੇ ਛੱਜਣ ਦੀ ਮਜ਼ਬੂਤ ਪ�ਰਵਾਰਕ ਇ�ਤਹਾਸ, ਕੰਬਾਈਨਡ ਔਰਲ ਕੰਟਰਾਸੈਪ�ਟਵ ਗਿੋਲੀ ਜਾ ਂਹਾਰਮੋਨ ਰੀਪਲੇਸਮੈਂਟ ਥੈਰੇਪੀ, ਹਾਲ ਹੀ
ਦੀ ਲੰਬੀ ਦੂਰੀ ਦੀ ਯਾਤਰਾ, �ਸਗਿਰਤ ਪੀਣਾ, ਮੋਟਾਪਾ, ਅਤੇ ਕੈਂਸਰ ਅਤੇ ਇਨਫਿਲੇਮੇਟਰੀ ਬੋਵਲ �ਡਜ਼ੀਜ਼ ਸਮੇਤ ਕੁਝ �ਸਹਤ ਸ�ਥਤੀਆ।ਂ ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ
ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਕੋਈ ਵੀ ਲਾਗਿੂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਸਰਜਨ ਨੇ ਖੂਨ ਪਤਲਾ ਕਰਨ ਵਾਲੀਆ ਂਗਿੋਲੀਆ ਂਜਾ ਂਇਜੰੈਕਸ਼ਨਾ ਂਦੀ ਖਾਸ ਤੌਰ ‘ਤੇ �ਸਫ਼ਾ�ਰਸ਼ ਕੀਤੀ ਹੋ
ਸਕਦੀ ਹੈ; ਉਸ ਸਲਾਹ ਦੀ �ਬਲਕੁਲ ਪਾਲਣਾ ਕਰੋ।

ਤੁਸੀਂ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਕੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ

�ਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼ਾ ਂਨੰੂ ਉੱਪਰਲੇ ਅੰਗਿਾ ਂਦੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਖੂਨ ਪਤਲਾ ਕਰਨ ਵਾਲੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ ਹੁੰਦੀ। ਹੇਠ �ਲਖੀਆ ਂਸੁਰੱ�ਖਆ
ਸੁਭਾਅ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਕਾਫ਼ੀ ਹੁੰਦੀਆ ਂਹਨ:

ਚੱਲਦੇ ਰਹੋ। ਘਰ ਦੇ ਆਲੇ-ਦੁਆਲੇ ਪੰਜ ਛੋਟੀਆ ਂਚਿਾਲਾ ਂਇੱਕ ਲੰਬੀ ਚਿਾਲ ਨਾਲੋਂ ਵਧਿੀਆ ਹਨ। ਜਾਗਿਦੇ ਸਮੇਂ ਹਰ ਘੰਟੇ ਚਿਲਦੇ-�ਫਿਰਦੇ ਰ�ਹਣ ਦੀ
ਕੋ�ਸ਼ਸ਼ ਕਰੋ, ਭਾਵੇਂ ਉਹ ਚਿਾਹ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਹੀ �ਕਉਂ ਨਾ ਹੋਵੇ।

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

ਘਰ 'ਤ ੇਖਨੂ ਦ ੇਥਲੇੱ ਨੰੂ
ਰਕੋਣਾ
ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਖੂਨ ਦੇ ਥੱ�ਲਆ ਂਦੇ ਖਤਰੇ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਟੱਡੀਆ ਂਦੀਆ ਂਵਰਕਸ਼ਾਪਾ ਂਅਤੇ ਦਬਾਅ।
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ਆਪਣੇ ਟੱ�ਬਿਆ ਂਨੰੂ ਅਕਸਰ �ਹਲਾਓ। ਬੈਠੇ ਹੋਏ, ਹਰ ਘੰਟੇ ਵਾਰੀ-ਵਾਰੀ ਆਪਣੀਆ ਂਉਂਗਿਲਾ ਂਨੰੂ ਉੱਪਰ ਅਤੇ ਹੇਠਾ ਂਵੱਲ ਕਰੋ। ਇਹ ਖੂਨ ਨੰੂ �ਪੰਜਣ
ਦੀਆ ਂਨਾੜੀਆ ਂਤੋਂ ਬਾਹਰ ਕੱਢਦਾ ਹੈ।

ਪਾਣੀ ਪੀਓ। ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਦੋ ਲੀਟਰ। ਪਾਣੀ ਦੀ ਕਮੀ ਖੂਨ ਨੰੂ ਮੋਟਾ ਕਰ �ਦੰਦੀ ਹੈ; ਦਰਦ ਨਾਸ਼ਕ ਦਵਾਈਆ ਂਅਤੇ ਭੱੁਖ ਦੀ ਘਾਟ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਮ ਤੋਂ ਘੱਟ
ਪਾਣੀ ਪੀਣ ਵੱਲ ਧਿੱਕਦੀਆ ਂਹਨ।

ਲੰਬਿੇ ਸਮੇਂ ਲਈ ਟੱਬਿੇ ਮੋੜ ਕੇ ਨਾ ਬਿੈਠੋ, ਅਤੇ ਟੱ�ਬਆ ਂਦੇ ਹੇਠਾ ਂ�ਜ਼ਆਦਾ ਦਬਾਅ ਵਾਲੀ �ਰਕਲਾਈਨਰ ਚਿੇਅਰ ‘ਤੇ ਨਾ ਬੈਠੋ।

ਜੇਕਰ ਸੰਭਵ ਹੋਵੇ, ਤਾ ਂਵੱਡੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਘੱਟੋ-ਘੱਟ ਦੋ ਹਫ਼ਤੇ ਲਈ ਲੰਬਿੀ ਉਡਾਣਾ ਂਤੋਂ ਬਿਚੋ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਉਡਾਣ ਭਰਨੀ ਹੀ ਹੈ, ਤਾ ਂਹਰ ਘੰਟੇ
ਏਅਰਕਰਾਫ਼ਟ ਦੇ ਗਿੁਜ਼ਰਨ ਵਾਲੇ ਰਾਹ ‘ਤੇ ਚਿੱਲੋ ਅਤੇ ਕੰਪਰੈਸ਼ਨ ਮੋਜ਼ੇ ਪ�ਹਨੋ।

�ਸਗਿਰਤ ਪੀਣਾ ਖੂਨ ਦੇ ਥੱਕੜ ਬਣਨ ਦੇ ਜੋਖਮ ਨੰੂ ਬਹੁਤ ਵਧਿਾ �ਦੰਦਾ ਹੈ; ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਸਰਜਰੀ ਲਈ ਛੱਡ �ਦੱਤਾ ਹੈ, ਤਾ ਂਇਹ ਇੱਕ ਵਧਿੀਆ ਮੌਕਾ ਹੈ ਇਸਨੰੂ
ਜਾਰੀ ਰੱਖਣ ਦਾ।

ਚਿੇਤਾਵਨੀ ਦੇ ਲੱਛਣ — ਸਾਨੰੂ ਕਾਲ ਕਰੋ ਜਾ ਂਅ�ਤ-ਆਵਾਜ਼ਾਈ �ਵਭਾਗਿ (emergency
department) ਜਾਓ

ਇੱਕ �ਪੱਠੀ ਦਾ ਦੁਖਣਾ, ਸੁੱਜਣਾ, ਗਰਮ ਹੋਣਾ ਜਾ ਂਲਾਲ ਹੋਣਾ ਦੂਜੇ ਪਾਸੇ ਦੇ ਮੁਕਾਬਲੇ

ਅਚਾਨਕ ਸਾਹ ਲੈਣ �ਵੱਚ ਤਕਲੀਫ਼, ਛਾਤੀ ਦਾ ਦੁਖਣਾ ਜਾ ਂਖੂਨ ਕੱਢਣਾ: �ਸੱਧਿਾ ਅ�ਤ-ਆਵਾਜ਼ਾਈ �ਵਭਾਗਿ (emergency department)
ਜਾਓ, ਇਹ ਫੇਿਫਿੜੇ �ਵੱਚਿ ਖੂਨ ਦੇ ਥੱਕੇ (pulmonary embolism) ਦਾ ਸੰਕੇਤ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ

ਚੱਕਰ ਆਉਣਾ ਜਾ ਂਬਿੇਹੋਸ਼ ਹੋਣਾ ਉਪਰੋਕਤ ਲੱਛਣਾ ਂਨਾਲ

ਜੇਕਰ ਇਹਨਾ ਂ�ਵੱਚਿੋਂ ਕੋਈ ਵੀ ਲੱਛਣ �ਦਖਾਈ ਦੇਵੇ, ਤਾ ਂਤੁਹਾਡੇ ਫਿਾਲੋ-ਅਪ ਅਪੌਇਟੰਮੈਂਟ ਦੀ ਉਡੀਕ ਨਾ ਕਰੋ। ਜੇਕਰ ਇਨ੍ਹਾ ਂਦਾ ਸਮੇਂ �ਸਰ ਇਲਾਜ ਕੀਤਾ
ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਖੂਨ ਦੇ ਥੱਕੇ ਬਹੁਤ ਹੀ �ਨਯੰਤ�ਰਤ ਕੀਤੇ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ; ਜੇਕਰ ਇਨ੍ਹਾ ਂਨੰੂ ਬਾਅਦ �ਵੱਚਿ ਛੱਡ �ਦੱਤਾ ਜਾਵੇ, ਤਾ ਂਇਹ ਖਤਰਨਾਕ ਬਣ ਸਕਦੇ ਹਨ।
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