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ਅਨਸਥੀਸੀਆ (ਸੰੁਨ/ਬੇਹੋ. ਕਰਨਾ) 
ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਭਾਰ 
ਇਹ ਪਰਚਾ ਦੱਸਦਾ ਹੈ ਿਕ ਸਰੀਰ ਦਾ ਵਾਧੂ ਭਾਰ ਿਕ3 ਅਤੇ ਿਕਵ7 ਸਰਜਰੀ ਅਤੇ ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਦੇ ਦੌਰਾਨ 

ਵਧੇਰੇ ਮੁ?ਕਲA ਅਤੇ ਜੋਖਮA ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਪਰਚਾ ਉਹਨA ਤਰੀਿਕਆਂ ਬਾਰੇ ਵੀ ਦੱਸਦਾ ਹੈ 

ਿਜਹਨA ਰਾਹI ਸਰਜਰੀ ਦੌਰਾਨ ਅਤੇ ਸਰਜਰੀ ਤJ ਬਾਅਦ ਇਹਨA ਜੋਖਮA ਨੰੂ ਘਟਾਇਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਅਸI 

ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਸ ਪਰਚੇ ਨੰੂ ਸਾਡੇ ਦੂਜੇ ਪਰਚੇ ਤੁਸ$ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਅਨਸਥੀਸੀਆ  ਜੋ ਇੱਥੇ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਭਾ?ਾਵA ਿਵੱਚ 

ਉਪਲਬਧ ਹੈ ਦੇ ਨਾਲ ਪੜPਨ ਦਾ ਸੁਝਾਅ ਦੇਵAਗੇ: 
www.rcoa.ac.uk/patientinfo/translations#languages  

ਿਵਸ਼ਾ-ਸੂਚੀ 
■ ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਅਤੇ ਮੋਟਾਪਾ। 

■ ਮੋਟਾਪੇ ਅਤੇ ਵੱਧ ਭਾਰ ਨਾਲ ਜੁੜੇ ਖਤਰੇ। 

■ ਮੋਟਾਪੇ ਨਾਲ ਸਬੰਿਧਤ ਆਮ ਿਬਮਾਰੀਆਂ। 

■ ਜੋਖਮ ਘਟਾਉਣਾ। 

■ ਅਪAੇਸ਼ਨ ਦੇ ਿਦਨ ਤੇ◌ੇ ਉਸਤE ਬਾਅਦ ਕੀ ਕਰੀਏ। 

■ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੇ ਹੋਰ ਸਰੋਤ: 

 

ਜਾਣ-ਪਛਾਣ 
ਜੇ ਤੁਸI ਮੋਟਾਪੇ ਨਾਲ ਜੀ ਰਹੇ ਹੋ ਅਤੇ ਅਪਰੇJਨ ਕਰਵਾਉਣ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਬਣਾ ਰਹੇ ਹੋ, ਤL ਿਜ਼ਆਦਾ ਭਾਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕੁਝ 

ਜਿਟਲਤਾਵL ਦੇ Pਚ ਜੋਖਮ ਿਵੱਚ ਪਾ ਸਕਦਾ ਹੈ।  

ਅਸI ਜਾਣਦੇ ਹL ਿਕ ਮੋਟਪੇ ਦੇ ਿਸ਼ਕਾਰ ਿਵਅਕਤੀਆਂ ਨੰੂ ਬਦਨਾਮੀ ਝੱਲਣੀ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਮੋਟਾਪਾ ਅਕਸਰ ਇੱਕ ਸਮਾਜਕ ਮੁੱ ਦੇ ਦੇ 

ਤੌਰ ‘ਤੇ ਦੇਿਖਆ ਜLਦਾ ਹੈ, ਪਰ ਿਜੱਥE ਤੱਕ ਤੁਹਾਡੇ ਹਸਪਤਾਲ ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ ਦੀ ਗੱਲ ਹੈ, ਤੁਹਾਨੰੂ ਿਕਸ ੇਵੱਖਰੇ ਇਲਾਜ ਦੀ ਜL ਿਕਸ ੇ

ਨੁਕਸਾਨ ਦੇ ਮਿਹਸੂਸ ਹੋਣ ਦੀ ਉਮੀਦ ਨਹI ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। NHS ਹਸਪਤਾਲL ਨੰੂ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਦੇ ਸਭ ਤE Pਚ ੇਿਮਆਰ 

ਪAਦਾਨ ਕਰਨW  ਚਾਹੀਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਮਾਣ ਬਣਾਈ ਰੱਖਣ ਲਈ ਨੀਤੀਆਂ ਹੋਣੀਆਂ ਚਾਹੀਦੀਆਂ ਹਨ। 
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ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਅਤੇ ਸਰਜਨ ਮੋਟਾਪੇ ਨੰੂ ਇੱਕ ਮੈਡੀਕਲ ਸਿਥਤੀ ਵਜE ਦੇਖਦੇ ਹਨ ਕਾਰਨ ਸਰਜਰੀ ਦੌਰਾਨ ਵੱਧ ਜੋਖਮ ਹੋ ਸਕਦੇ 

ਹਨ। ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਇਹ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ ਿਕ ਹਰ ਕੋਈ ਮੋਟਾਪੇ ਤੇ ਇਸਦੇ ਖਤਿਰਆਂ ਬਾਰੇ ਖੱੁਲY ਕ ੇਗੱਲ ਕਰੇ ਿਕZਿਕ ਇਹ ਤੁਹਾਡੀ 

ਦੇਖਭਾਲ ਕਰਨ ਤੇ ਉਸਦੇ ਨਤੀਿਜਆਂ ਨੰੂ ਿਬਹਤਰ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਫ◌ੈਸਲੇ ਲੈਣ ਿਵੱਚ ਮਦਦਗਾਰ ਹੋਵੇਗਾ। 

ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਨੰੂ ਮੋਟਾਪੇ ਕਾਰਨ ਆਉਣ ਵਾਲੀਆਂ ਗੰੁਝਲਤਾਵL ਨੰੂ ਸੰਭਾਲਣ ਦੀ ਿਸਖਲਾਈ ਹੰੁਦੀ ਹੈ। 

ਮੋਟਾਪੇ ਦੇ ਮਰੀਜ਼L ਲਈ ਅਨਸਥੀਿਟਸਟਆ ਨੰੂ ਿਬਹਤਰ ਿਸਖਲਾਈ ਅਤੇ ਦੇਖਭਾਲ ਨੰੂ ਉਤJਾਹਤ ਕਰਨ ਲਈ ਸੋਸਾਇਟੀ ਫਾਰ 

ਓਿਬਿਸਟੀ ਐਡਂ ਬੈਰੀਆਟਿਰਕ ਅਨਸਥੀਸੀਆ (ਐਸ.ਓ.ਬੀ.ਏ.) ( www.sobauk.co.uk ) ਦੀ ਸਥਾਪਨਾ ਕੀਤੀ ਗਈ ਸੀ। 

 

ਮੋਟਾਪਾ ਕੀ ਹੈ ਤੇ ਇਸਨੰੂ ਿਕਵ9 ਮਾਿਪਆ ਜ;ਦਾ ਹੈ? 
ਬਾਡੀ ਮਾਸ ਇੰਡੈਕਸ (ਬੀ. ਐਮ. ਆਈ.) ਇੱਕ ਗਣਨਾ ਹੈ ਜੋ ਇਹ ਪਤਾ ਲਗਾਉਣ ਲਈ ਵਰਤੀ ਜLਦੀ ਹੈ ਿਕ ਕੀ ਤੁਹਾਡੇ ਕੱਦ 

ਮੁਤਾਬਕ ਤੁਹਾਡਾ ਭਾਰ ਿਸਹਤਮੰਦ ਹੋ। ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਹੋਰ ਤਰੀਿਕਆਂ ਸਮੇਤ ਬੀ. ਐਮ. ਆਈ. ਦੀ ਵਰਤE ਮਰੀਜ਼L ਲਈ 

ਅਨਸਥੈਿਟਕ ਦਵਾਈਆਂ ਦੀ ਮਾਤਰਾ ਮਾਪਣ ਲਈ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਆਪਣਾ BMI ਤੁਸI ਐਨ. ਐਚ. ਐਸ. ਬੀ. ਐਮ. ਆਈ. ਕੱਦ-ਭਾਰ 

ਕੈਲਕੂਲੇਟਰ ਦੀ ਵਰਤE ਕਰਕੇ ਦੇਖ ਸਕਦ ੇਹੋ: www.nhs.uk/live-well/healthy-weight/bmi-calculator. ਬੀ. 

ਐਮ. ਆਈ. ਮੈਡੀਕਲ ਸੰਦਰਭ ਿਵੱਚ ਵਰਤੇ ਜLਦੇ ਤਰੀਿਕਆਂ ਿਵੱਚE ਇੱਕ ਹੈ ਜੋ ਮੋਟਾਪੇ ਨ◌ੂ◌ੰ ਵਰਗੀਿਕAਤ ਕਰਨ ਲਈ ਵਰਿਤਆ 

ਜLਦਾ ਹੈ। 

 

ਬੀ. ਐਮ. ਆਈ. ਵਰਗੀਕਰਨ 

ਘੱਟ ਭਾਰ 18.5 ਤE ਹੇਠL 

ਿਸਹਤਮੰਦ ਭਾਰ 18.5 ਅਤੇ 24.9 ਦੇ ਿਵਚਕਾਰ 

ਵੱਧ ਭਾਰ 25 ਅਤੇ 29.9 ਦੇ ਿਵਚਕਾਰ 

ਮੋਟਾਪਾ ਵਰਗ 1 30 ਅਤੇ 34.9 ਦੇ ਿਵਚਕਾਰ 

ਮੋਟਾਪਾ ਵਰਗ 2 35 ਅਤੇ 39.9 ਦੇ ਿਵਚਕਾਰ 

ਮੋਟਾਪਾ ਵਰਗ 3 40 ਤE Pਪਰ 

 

ਲੱਕ ਦਾ ਅਕਾਰ ਇੱਕ ਹੋਰ ਤਰੀਕਾ ਹੈ ਜੋ ਇਹ ਜਾਣਨ ਲਈ ਵਰਿਤਆ ਜLਦਾ ਹੈ ਿਕ ਕੀ ਤੁਹਾਡੇ ਪੇਟ ਦੁਆਲੇ ਵਾਧੂ ਭਾਰ ਹੈ। ਇਹ 

ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ ਿਕZਿਕ ਤੁਹਾਡੇ ਪੇਟ ਦੁਆਲੇ ਵਾਧੂ ਭਾਰ ਤੁਹਾਡੇ ਿਦਲ ਦੀਆਂ ਿਬਮਾਰੀਆਂ, ਸ਼ੂਗਰ ਅਤੇ ਿਦਲ ਦੇ ਦੌਰੇ ਦਾ ਖਤਰਾ 

ਵਧਾZਦਾ ਹੈ। 

ਤੁਹਾਡੇ ਕੱਦ ਜL ਬੀ. ਐਮ. ਆਈ. ਦੀ ਪਰਵਾਹ ਕੀਤੇ ਿਬਨL, ਤੁਹਾਨੰੂ ਭਾਰ ਘਟਾਉਣ ਦੀ ਕੋਿJJ ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ 

ਲੱਕ: 

■ ਮਰਦL ਲਈ 94 ਸ.ਮ. (37 ਇੰਚ) ਜL ਵੱਧ ਹੈ 

■ ਔਰਤL ਲਈ 80 ਸ.ਮ. (31.5 ਇੰਚ) ਜL ਵੱਧ ਹੈ 
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ਤੁਸI ਬਹੁਤ ਖਤਰੇ ਿਵੱਚ ਹੋ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਜੀ.ਪੀ. ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਲੱਕ: 

■ ਮਰਦL ਲਈ 102 ਸ.ਮ. (40 ਇੰਚ) ਜL ਵੱਧ ਹੈ। 

■ ਔਰਤL ਲਈ 88 ਸ.ਮ. (34 ਇੰਚ) ਜL ਵੱਧ ਹੈ। 

ਸਰੋਤ: ਐਨ. ਐਚ. ਐਸ. ਿਸਹਤ A_Z (nhs.uk/conditions). 

 

ਜੋਖਮ ਅਤੇ ਸ;ਝੇ ਫੈਸਲੇ ਲੈਣਾ 
ਆਧੁਿਨਕ ਅਨਸਥੈਿਟਕ ਬਹੁਤ ਸੁਰੱਿਖਅਤ ਹੰੁਦੇ ਹਨ। ਪਰ ਮੋਟਾਪੇ ਅਤੇ ਵੱਧ ਭਾਰ ਵਾਲੇ ਮਰੀਜ਼L ਲਈ ਕੁੱ ਝ ਵਾਧੂ ਖਤਰੇ ਹਨ।  

ਤੁਹਾਡਾ ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਅਿਜਹੇ ਜੋਖਮL◌ਂ ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਿਵਚਾਰ-ਚਰਚਾ ਕਰੇਗਾ, ਜੋ ਿਕ ਉਸਨੰੂ ਲਗਦਾ ਹੈ ਿਕ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ 

ਵਧੇਰੇ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੋ ਸਕਦ ੇਹਨ। ਉਹ ਘੱਟ ਆਮ ਜੋਖਮL ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਿਸਰਫ ਤL ਹੀ ਗੱਲ ਕਰੇਗਾ ਜੇ ਉਹ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ 

ਸਬੰਿਧਤ ਹੋਣ।  

ਤੁਸI ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਨਾਲ ਜੁੜੇ ਜੋਖਮ  ਬਾਰੇ ਹੋਰ ਵੇਰਵੇ ਸਾਡੀ ਵੈ`ਬਸਾਈਟ ‘ਤੇ ਪੜY ਸਕਦ ੇਹੋ, ਿਜੱਥੇ ਇਹ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਭਾJਾਵL 
ਿਵੱਚ ਉਪਲਬਧ ਹਨ: www.rcoa.ac.uk/patientinfo/translations#languages 

 
ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਭਾਰ ਕਾਫੀ ਿਜ਼ਆਦਾ ਵਾਧੂ ਹੈ ਤL ਸਰਜਰੀ ਅਤੇ ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਦੌਰਾਨ ਕੁੱ ਝ ਬਹੁਤ ਜਰੂਰੀ ਪAਿਕਿਰਆਵL ਕਰਨ ਿਵੱਚ 

ਿਦੱਕਤ ਆ ਸਕਦੀ ਹੈ ਿਜਵa: 

■ ਦਵਾਈਆਂ ਅਤੇ ਤਰਲ ਪਦਾਰਥ ਦੇਣ ਲਈ ਨਾੜ ਲੱਭਣਾ। ਇਸ ਿਵੱਚ ਕਈ ਕੋਿJJL ਦੀ ਲੋੜ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਨਤੀਜੇ ਵਜE 

ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਬਾਹL 'ਤੇ ਜ਼ਖਮ ਹੋ ਸਕਦ ੇਹਨ, ਪਰ ਇਹ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਨਸਥੇਿਟਕ ਦੇਣ ਲਈ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ 

■ ਤੁਹਾਡੇ ਬਲੱਡ ਪAੈJਰ ਦੀ ਿਨਗਰਾਨੀ 

■ ਸ਼Lਤ ਕਰਨ ਵਾਲੀਆਂ ਦਵਾਈਆਂ ਦੀ ਮਾਤਰਾ ਸਹੀ ਢੰਗ ਨਾਲ ਤੈਅ ਕਰਨਾ, ਖਾਸ ਤੌਰ ਤੇ ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਓਬਸਟAਕਿਟਵ ਸਲੀਪ 

ਐਪਨੀਆ (ਓ. ਐਸ. ਏ.) ਹੈ (ਅਗਲਾ ਿਹੱਸਾ ਦੇਖੋ) 

■ ਤੁਹਾਡੇ ਸਾਹ ਲੈਣ ਿਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਸਾਹ ਨਾਲੀ ਿਵੱਚ ਸਾਹ ਲੈਣ ਵਾਲੀ ਿਟਊਬ ਪਾਉਣਾ ਅਤੇ ਇਹ ਯਕੀਨੀ 

ਬਣਾਉਣਾ ਿਕ ਓਪਰੇJਨ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਡੀ ਆਕਸੀਜਨ ਦਾ ਪੱਧਰ ਠੀਕ ਰਹੇ। ਕੁੱ ਝ ਮਾਮਿਲਆਂ ਿਵੱਚ ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਸਾਹ ਲੈਣ 

ਵਾਲੀ ਿਟਊਬ ਤੁਹਾਡੇ ਜਾਗਦੇ ਹੋਏ ਪਾਉਣ ਦਾ ਫੈਸਲਾ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਡੀ ਸਾਹ ਨਲੀ ਅਤੇ 

ਸਾਹ ਿਕਿਰਆ  ਬਾਰੇ ਵਧੇਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਸਾਡੀ ਵੈ`ਬਸਾਈਟ 'ਤੇ ਿਮਲ ਸਕਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਿਜੱਥੇ ਇਹ ਇੱਥ ੇਵੱਖ-ਵੱਖ ਭਾJਾਵL ਿਵੱਚ 

ਉਪਲਬਧ ਹੈ: www.rcoa.ac.uk/patientinfo/translations#languages 

■ ਤੁਹਾਡੇ ਆਪAੇJਨ ਲਈ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਹੀ ਸਿਥਤੀ ਿਵੱਚ ਿਲਜਾਣ ਿਵੱਚ ਮੁJਕਲL। ਸਟਾਫ ਨੰੂ ਜਾਣ ਦੀ ਜ਼ਰੂਰਤ ਘਟਾਉਣ ਲਈ 

ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਰੇਿਟੰਗ ਟੇਬਲ ਤੇ ਆਪਣੇ ਆਪ ਨੰੂ ਿਬਠਾਉਣ ਲਈ ਿਕਹਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ।  
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ਇਸਤE ਿਬਨL ਮੋਟਾਪੇ ਵਾਲੇ ਮਰੀਜ਼L ਨੰੂ: 

■ ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਤE ਬਾਅਦ ਿਸਹਤਯਾਬ ਹੋਣ ਿਵੱਚ ਵੱਧ ਸਮL ਲੱਗ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

■ ਸਰਜਰੀ ਤE ਬਾਅਦ ਛਾਤੀ ਅਤੇ ਜ਼ਖ਼ਮ ਦੀ ਲਾਗ ਦੇ ਜੋਖਮ ਿਵੱਚ ਵਾਧਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ 

■ ਦਬਾਅ ਵਾਲੇ ਜਖਮL ਦਾ ਜੋਖਮ ਵਧ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

■ ਸਰਜਰੀ ਤE ਬਾਅਦ ਹਸਪਤਾਲ ਿਵੱਚ ਲੰਬਾ ਸਮL ਲੱਗ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

 

ਸਰਜਰੀ ਲਈ ਮੇਰਾ ਮੁਲ;ਕਣ ਿਕਵ9 ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ?  
ਸਰਜਰੀ ਤE ਪਿਹਲL ਦੇ ਹਫ਼ਿਤਆਂ ਿਵੱਚ ਪAੀਅਪAੇਸ਼ਨ ਅਸੈਸਮgਟ ਕਲੀਿਨਕ (ਿਜਸਨੰੂ ਪAੀਅਸੈ`ਸਮgਟ ਿਕਹਾ ਜLਦਾ ਹੈ) ਿਵੱਚ ਤੁਹਾਡੀ 

ਜLਚ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਜLਚ ਟੈਲੀਫੋਨ, ਵਰਚੁਅਲ ਮਾਿਧਅਮ ਰਾਹI ਜL ਿਮਲਕ ੇਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਕਲੀਿਨਕ ਦਾ ਸਟਾਫ 

ਤੁਹਾਡਾ ਮੈਡੀਕਲ ਇਿਤਹਾਸ ਦੇਖੇਗਾ, ਤੁਹਾਡਾ BMI ਦੇਖੇਗਾ ਅਤੇ ਜ਼ਰੂਰਤ ਪਈ ਤL ਕੋਈ ਟੈਸਟ ਕਰਵਾਉਣ ਲਈ ਕਹੇਗਾ। ਤੁਹਾਡੇ 

ਲਈ ਵੀ ਇਹ ਸਵਾਲ ਪੱੁਛਣ ਅਤੇ ਆਪਣੇ ਇਲਾਜ ਸਬੰਧੀ ਫੈਸਿਲਆਂ ਿਵੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋਣ ਦਾ ਮੌਕਾ ਹੈ। 

ਹੇਠ ਸੂਚੀਬੱਧ ਕੀਤੀਆਂ ਮੈਡੀਕਲ ਹਾਲਤL ਸਰਜਰੀ ਤੇ ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਦੌਰਾਨ ਹੋਰ ਜੋਖਮ ਪੈਦਾ ਕਰ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ, ਅਤੇ 

ਇਹਨL ਬਾਰੇ ਪAੀਅਪAੇਿਟਵ ਮੁਲLਕਣ ਦੌਰਾਨ ਚਰਚਾ ਕਰਨਾ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ।  

ਓਬਸਟ/ਕਿਟਵ ਸਲੀਪ ਐਪਨੀਆ (ਓ. ਐਸ. ਏ.) 

ਓ. ਐਸ. ਏ. ਨIਦ ਸਬੰਧੀ ਇੱਕ ਆਮ ਿਬਮਾਰੀ ਹੈ ਜੋ ਵੱਧ ਬੀ. ਐਮ. ਆਈ. ਨਾਲ ਸਬੰਿਧਤ ਹੈ। ਓ. ਐਸ. ਏ. ਸਰਜਰੀ ਕਰਵਾਉਣ 

ਵਾਲੇ ਬਹੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕL ਨੰੂ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਿਕ ਇਹ ਪਤਾ ਹੀ ਨਾ ਹੋਵੇ ਿਕ ਉਹਨL ਨੰੂ ਹੈ, ਅਤੇ ਇਸ ਲਈ ਿਜਸਦੀ ਵੀ ਸਰਜਰੀ ਹੋਣੀ 

ਹੋਵੇ ਉਹਨ◌ਾ◌ਂ ਦੇ ਪAੀਅਪAੇਿਟਵ ਮੁਲਮLਕਣ ਦੇ ਤਿਹਤ ਉਹਨL ਦੀ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਲਈ ਜLਚ ਵੀ ਹੋਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ।  

ਓ. ਐਸ. ਏ. ਇਹਨL ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣ ਸਕਦਾ ਹੈ: 

■ ਰਾਤ ਨੰੂ ਸਾਹ ਰੁਕਣਾ 

■ ਿਦਲ ਅਤੇ ਫੇਫੜੇ 'ਤੇ ਤਣਾਅ 

■ ਮਾੜੀ ਨIਦ 

■ ਿਦਨ ਵੇਲੇ ਥਕਾਵਟ 

■ ਅਿਨਯਿਮਤ ਸਾਹ, ਜੋ ਕਾਰਬਨ ਡਾਈਆਕਸਾਈਡ ਨੰੂ ਵਧਾਉਣ ਅਤੇ ਆਕਸੀਜਨ ਦੇ ਪੱਧਰL ਿਵੱਚ ਕਮੀ ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣ ਸਕਦਾ 

ਹੈ। 

ਓ. ਐਸ. ਏ. ਬਾਰੇ ਤੁਸI ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਇੱਥE ਹਾਸਲ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ: 
www.nhs.uk/conditions/sleep-apnoea 

ਅਨਸਥੀਿਸਆ ਲੈਣ ਤE ਪਿਹਲL ਓ. ਐਸ. ਏ. ਨੰੂ ਿਵਚਾਰਨਾ ਬਹੁਤ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ ਿਕZਿਕ ਦਰਿਮਆਨਾ ਜL ਮ◌ਾਰੂ ਓ. ਐਸ. ਏ. 

ਤੁਹਾਨੰੂ ਸ਼Lਤ ਕਰਨ ਅਤੇ ਅਨਸਥੈਿਟਕ ਅਤੇ ਦਰਦ-ਿਨਵਾਰਕ ਦਵਾਈਆਂ ਪAਤੀ ਬਹੁਤ ਸੰਵੇਦਨਸ਼ੀਲ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਹ 

ਦਵਾਈਆਂ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਦੇ ਲੱਛਣL ਨੰੂ ਖ਼ਰਾਬ ਕਰ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਹੈ ਤL ਪAੀ-ਅਸੈਸਮgਟ ਟੀਮ ਸਰਜਰੀ ਤE 
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ਬਾਅਦ ਤੁਹਾਡੀ ਸਿਥਤੀ ਦੀ ਨW ਿੜh ਿਨਗਰਾਨੀ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ Pਚ ਿਨਰਭਰਤਾ ਯੂਿਨਟ (ਐਚ.ਡੀ.ਯ.ੂ) ਿਵੱਚ ਠੀਕ ਹੋਣ 

ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਬਣਾ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

 

ਜੇ ਮੈਨੰੂ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਹ ੈਤ< ਮੈਨੰੂ ਕੀ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹ ੈ? 

ਜੇ ਤੁਸI ਪਿਹਲL ਹੀ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਦੇ ਤJਖੀਸ ਹੋ ਤL ਪAੀ-ਅਸੈਸਮgਟ ਟੀਮ ਨੰੂ ਇਸ ਬਾਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦਓ। ਉਹਨL ਨੰੂ ਤੁਹਾਡੀ 

ਪੁਰਾਣੀ ਤJਖੀਸ ਰਪੋਰਟ ਤE ਤੁਹ◌ਾਡੀ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਦੀ ਗੰਭੀਰਤਾ, ਤੁਹਾਡੇ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਦੇ ਡਾਕਟਰ ਅਤੇ ਚੱਲ ਰਹੇ ਇਲਾਜ ਬਾਰੇ 

ਜਾਨਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ। ਜੇ ਤੁਸI ਓ. ਐਸ. ਏ. ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਕLਟੀਨੁਅਸ ਪਾਜ਼ੀਿਟਵ ਏਅਰਵੇ ਪAੈJਰ (ਸੀ. ਪੀ. ਏ. ਪੀ.) ਦੀ 

ਵਰਤE ਕਰਦੇ ਹੋ ਤL ਆਪਣੀ ਿਨ`ਜੀ ਸੀ. ਪੀ. ਏ. ਪੀ. ਮJੀਨ ਨੰੂ ਆਪਣੇ ਨਾਲ ਹਸਪਤਾਲ ਿਲਆਉਣਾ ਬਹ◌ੁਤ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ ਤL 

ਜੋ ਤੁਸI ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਤE ਤੁਰੰਤ ਬਾਅਦ ਇਸ ਦੀ ਵਰਤE ਕਰ ਸਕੋ। 

 

ਮੈਨੰੂ ਕੀ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ ਜੇ ਮੈਨੰੂ ਲੱਗਦਾ ਹੈ ਿਕ ਮੈਨੰੂ ਓ ਐਸ ਏ ਹ?ੈ 

ਜੇ ਤੁਸI ਿਚੰਿਤਤ ਹੋ ਿਕ ਤੁਹਾਨੰੂ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਹੈ ਤL ਜਲਦੀ ਤE ਜਲਦੀ ਆਪਣੇ ਜੀ.ਪੀ. ਨੰੂ ਸਕਰੀਿਨੰਗ ਬਾਰੇ ਪੱੁਛੋ ਿਜਵa ਹੀ ਤੁਹਾਨੰੂ 

ਆਪਣੇ ਆਪਰੇJਨ ਬਾਰੇ ਪਤਾ ਲੱਗਦਾ ਹੈ ਜL ਪAੀ-ਅਸੈਸਮgਟ ਟੀਮ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰੋ।  

ਜੇ ਸਰਜਰੀ ਤE ਪਿਹਲL ਓ. ਐਸ. ਏ. ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਜLਚ ਕਰਨ ਲਈ ਕੋਈ ਸਮL ਨਹI ਹੈ, ਪਰ ਤੁਹਾਡਾ ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਅਤੇ ਪAੀ-

ਅਸੈਸਮgਟ ਟੀਮ ਤੁਹਾਨੰੂ Pਚ ਜੋਖਮ ਵਾਲੇ ਮੰਨਦੀ ਹੈ, ਤL ਉਹ ਸਰਜਰੀ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੁਰੱਿਖਅਤ ਰੱਖਣ ਲਈ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਵਾਲੇ 

ਮਰੀਜ਼ ਵLਗ ਤੁਹਾਡਾ ਇਲਾਜ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹਨ, ਅਤੇ ਿਫਰ ਸਰਜਰੀ ਤE ਬਾਅਦ ਠੀਕ ਹੋ ਕ ੇਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਜੀ. ਪੀ. ਨਾਲ ਸਲਾਹ 

ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। 

ਕਈ ਮਰੀਜ਼L ਨੰੂ ਿਚੰਤਾ ਹੰੁਦੀ ਹੈ ਿਕ ਜੇ ਉਹਨL ਨੰੂ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਹੈ ਜL ਹੋਣ ਦਾ Jੱਕ ਹੈ ਉਨY L ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਰੱਦ ਹੋ ਜਾਵੇਗੀ। ਪਰ 

ਇਹ ਸੱਚ ਨਹI ਹੈ। ਅਸਲ ਿਵੱਚ, ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੁਰੱਿਖਅਤ ਰੱਖਣ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਦੀ ਉਿਚਤ ਯੋਜਨਾ ਬਣਾਉਣ ਲਈ, ਤੁਹਾਡੀ 

ਦੇਖਭਾਲ ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਟੀਮ ਨਾਲ Jੱਕੀ ਜL ਿਨਦਾਨ ਓ. ਐਸ. ਏ. ਬਾਰੇ ਖੱੁਲYੀ ਚਰਚਾ ਕਰਨਾ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ। 

 

ਟਾਈਪ 2 Aੂਗਰ 

ਇਹ ਉਦE ਹੰੁਦਾ ਹੈ ਜਦE ਤੁਹਾਡਾ ਸਰੀਰ ਹਾਰਮੋਨ ਇੰਸੁਿਲਨ ਪAਤੀ ਰੋਧਕ ਬਣ ਜLਦਾ ਹੈ, ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਬਲੱਡ Jੂਗਰ ਦੇ ਪੱਧਰ ਨੰੂ 

ਿਨਯਿਮਤ ਕਰਦਾ ਹੈ। 

ਤੁਸI ਇੱਥੇ ਟਾਈਪ 2 Jੁਗਰ ਬਾਰੇ ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲੱਭ ਸਕਦ ੇਹੋ: 
www.nhs.uk/conditions/type-2-diabetes 

Jੂਗਰ ਵਾਲੇ ਮਰੀਜ਼L ਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਤE ਬਾਅਦ ਲਾਗ ਦੇ ਿਜ਼ਆਦਾ ਜੋਖਮ ਹੰੁਦੇ ਹਨ ਿਕZਿਕ ਉਨY L ਦਾ ਇਲਾਜ ਹੌਲੀ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

ਬਲੱਡ Jੂਗਰ ਦੇ Pਚ ਪੱਧਰL ਨਾਲ ਲਾਗ ਦਾ ਜੋਖਮ ਵੱਧਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਸਮa ਬਲੱਡ Jੂਗਰ ਦਾ ਚੰਗਾ 

ਕੰਟਰੋਲ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸI ਆਪਣ◌ੇ ਬਲੱਡ Jੂਗਰ ਨੰੂ ਕਾਬੂ ਕਰਨ ਬਾਰੇ ਿਚੰਤਤ ਹੋ, ਤL ਤੁਸI ਆਪਣੀ ਜੀ.ਪੀ. ਜL Jੂਗਰ ਦੀ 

ਨਰਸ ਨਾਲ ਮੁਲਾਕਾਤ ਕਰੋ ਜੋ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਲਾਹ ਦੇ ਸਕਦ ੇਹਨ। 
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ਥਰੌਮਬੌਿਸਸ (ਖੂਨ ਦੇ ਕੱਥ)ੇ 

ਮੋਟਾਪਾ ਖੂਨ ਦੇ ਕੱਥੇ ਬਣਨ ਦੇ ਜੋਖਮ ਨੰੂ ਵਧਾZਦਾ ਹੈ। ਿਦਲ, ਫੇਫਿੜਆਂ ਜL ਿਦਮਾਗ ਿਵੱਚ ਖੂਨ ਦੇ ਕੱਥੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਬਹੁਤ ਿਬਮਾਰ 

ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ ਜL ਘਾਤਕ ਵੀ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਦੌਰਾਨ ਅਤੇ ਬਾਅਦ ਿਵੱਚ ਖੂਨ ਦੇ ਕੱਥੇ ਦੇ ਬਣਨ ਦਾ ਜੋਖਮ ਵੱਧ 

ਜLਦਾ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਇਹ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ ਿਕ ਇਸ ਜੋਖਮ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਕਦਮ ਚੁੱ ਕੇ ਜਾਣ। ਤੁਹਾਡੇ ਤE ਸਰਜਰੀ ਤE ਪਿਹਲL 

ਅਤੇ ਬਾਅਦ ਿਵੱਚ ਵੱਧ ਤE ਵੱਧ ਤੁਰਨ ਿਫਰਨ ਲਈ ਉਤJਾਿਹਤ ਹੋਣ ਦੀ ਉਮੀਦ ਕੀਤੀ ਜLਦੀ ਹੈ; ਸੰਭਾਵਤ ਤੌਰ 'ਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ 

ਕੰਪਰੈJਨ ਸਟੋਿਕੰਗਜ਼ ਪਿਹਨਣ ਲਈ ਿਕਹਾ ਜਾਵੇਗਾ ਅਤੇ ਜਦE ਤੁਸI ਿਬਸਤਰੇ 'ਤੇ ਹੰੁਦੇ ਹੋ, ਤL ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਲੱਤL ਨੰੂ 

ਈਨਟਰਮੀਟੈਨਟ ਕਾਲਫ ਕੰਪAੈਸਰL ਿਵੱਚ ਰੱਿਖਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ (ਉਹ ਉਪਕਰਣ ਜੋ ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਲੱਤL ਿਵੱਚ ਖੂਨ ਦੇ ਪAਵਾਹ ਨੰੂ 

ਵਧਾZਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਖੂਨ ਦੇ ਕੱਥੇ ਨੰੂ ਰੋਕਦੇ ਹਨ)। ਇਸ ਤE ਇਲਾਵਾ, ਤੁਹਾਨੰੂ ਖੂਨ ਪਤਲਾ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਟੀਕ ੇਜL ਗੋਲੀਆਂ ਵੀ 

ਿਦੱਤੀਆਂ ਜਾ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। 

 

ਹਾਈ ਬਲੱਡ ਪ/ੈAਰ ਅਤੇ ਿਦਲ ਦੀ ਿਬਮਾਰੀ 

ਮੋਟਾਪਾ ਹਾਈ ਬਲੱਡ ਪAੈJਰ, ਹਾਈ ਕੋਲੇਸਟAੋਲ ਅਤੇ ਿਦਲ ਦੀਆਂ ਿਬਮਾਰੀਆਂ ਨਾਲ ਸੰਬੰਿਧਤ ਹੈ। ਮੋਟਾਪੇ ਦੇ ਮਰੀਜ਼ ਅਿਨਯਿਮਤ 

ਿਦਲ ਦੀ ਧੜਕਣ ਤE ਵੀ ਪੀੜਤ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। 

ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਅਤੇ ਸਰਜਰੀ ਸਰੀਰ ਅਤੇ ਿਦਲ 'ਤੇ ਵਧੇਰੇ ਤਣਾਅ ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣ ਸਕਦ ੇਹਨ। ਮੋਟਾਪਾ ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਦੌਰਾਨ ਅਤੇ 

ਬਾਅਦ ਿਵਚ ਿਦਲ ਦੇ ਦੌਰੇ ਜL ਿਦਲ ਦੇ ਫੇਲ ਹੋਣ ਜL ਅਰੀਦਮੀਆ (ਅਸਧਾਰਨ ਤਰੀਕ ੇਨਾਲ ਿਦਲ ਦਾ ਧੜਕਣਾ) ਦੇ ਜੋਖਮ ਨੰੂ 

ਵਧਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

ਿਜਵa ਿਕ ਹੋਰ ਡਾਕਟਰੀ ਸਿਥਤੀਆਂ ਦੇ ਨਾਲ, ਇਹ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ ਿਕ ਅਨਸਥੈਿਟਕ (ਬੇਹੋJ) ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਟੀਮ ਜਾਣਦੀ ਹੈ ਿਕ 

ਕੀ ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਹਨL ਿਵੱਚE ਕੋਈ ਬੀਮਾਰੀ ਹੈ ਅਤੇ ਇਹ ਿਕ ਸਰਜਰੀ ਤE ਪਿਹਲL ਤੁਹਾਡਾ ਬਲੱਡ ਪAੈJਰ ਚੰਗੀ ਤਰYL ਪAਬੰਿਧਤ ਹੈ। 
ਹਾਲLਿਕ ਸਰਜਰੀ ਵਾਲੇ ਿਦਨ ਤੁਹਾਡੇ ਬਲੱਡ ਪAੈJਰ ਦੀ ਜLਚ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ, ਸਰਜਰੀ ਤE ਪਿਹਲL ਦ◌ੇ ਹਫ਼ਿਤਆਂ ਅਤੇ ਮਹੀਿਨਆਂ 

ਿਵੱਚ ਬਲੱਡ ਪAੈJਰ ਦਾ ਚੰਗਾ ਿਨਯੰਤਰਣ ,ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਦੌਰਾਨ ਅਤੇ ਬਾਅਦ ਿਵੱਚ ਿਦਲ ਦੀਆਂ ਸਮੱਿਸਆਵL ਦੇ ਜੋਖਮ ਨੰੂ ਘਟਾZਦਾ 

ਹੈ। ਜੇਕਰ ਤੁਸI ਿਚੰਤਤ ਹੋ ਿਕ ਤੁਹਾਡਾ ਬਲੱਡ ਪAੈJਰ ਚੰਗੀ ਤਰYL ਿਨਯੰਤਿਰਤ ਨਹI ਹੈ ਤL ਿਜਵa ਹੀ ਤੁਹਾਨੰੂ ਪਤਾ ਲੱਗਦਾ ਹੈ ਿਕ 

ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਪਰੇJਨ ਦੀ ਲੋੜ ਪਵੇਗੀ ਆਪਣੇ ਜੀਪੀ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। 

 

ਿਦਲ ਦੀ ਜਲਣ 

ਿਦਲ ਦੀ ਜਲਣ ਛਾਤੀ ਿਵਚ ਇਕ ਜਲਣ ਵਾਲੀ ਭਾਵਨਾ ਹੈ ਜੋ ਪੇਟ ਦੇ ਐਿਸਡ ਦੇ ਗਲ਼ੇ ਵੱਲ ਜਾਣ (ਐਿਸਡ ਿਰਫਲੈਕਸ) ਦੇ ਕਾਰਨ 

ਹੰੁਦੀ ਹੈ। ਿਜ਼ਆਦਾ ਭਾਰ ਵਾਲੇ ਜL ਮੋਟਾਪੇ ਵਾਲੇ ਮਰੀਜ਼L ਿਵੱਚ ਇਹ ਸਿਥਤੀ ਿਵਕਿਸਤ ਹੋਣ ਦੀ ਿਜ਼ਆਦਾ ਸੰਭਾਵਨਾ ਹੰੁਦੀ ਹੈ। ਕੁਝ 

ਲੋਕ ਿਦਲ ਦੀ ਜਲਨ ਨੰੂ ਮਾਮੂਲੀ ਿਬਮਾਰੀ ਸਮਝ ਸਕਦ ੇਹਨ, ਪਰ ਇਹ ਅਨਸਥੈਿਟਕ (ਬੇਹੋJੀ) ਦੌਰਾਨ ਪੇਚੀਦਗੀਆਂ ਦਾ ਕਾਰਨ 

ਬਣ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

ਿਦਲ ਦੀ ਜਲਣ ਦੇ ਨਾਲ, ਇੱਕ ਵਧੇਰੇ ਜੋਖਮ ਹੰੁਦਾ ਹੈ ਿਕ ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਦੇਣ ਦੇ ਦੌਰਾਨ ਪੇਟ ਦੀਆਂ ਸਮੱਗਰੀਆਂ ਫੇਫਿੜਆਂ ਿਵੱਚ 

ਫੈਲ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਇੱਕ ਸਾਹ ਲੈਣ ਵਾਲੀ ਨਲੀ ਦੀ ਵਰਤE ਅਕਸਰ ਇਸ ਜੋਖਮ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਕੀਤੀ ਜLਦੀ ਹੈ, ਪਰ ਅਜੇ ਵੀ 

ਇੱਕ ਜੋਖਮ ਹੰੁਦਾ ਹੈ ਿਕ ਸਾਹ ਲੈਣ ਵਾਲੀ ਿਟਊਬ ਨੰੂ ਵਰਤਣ ਤE ਪਿਹਲL ਪੇਟ ਦੀਆਂ ਕੁਝ ਸਮੱਗਰੀਆਂ ਫੇਫਿੜਆਂ ਿਵੱਚ ਦਾਖਲ ਹੋ 

ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ ਜL ਇਹ ਸਾਹ ਲੈਣ ਵਾਲੀ ਿਟਊਬ ਨੰੂ ਬਾਈਪਾਸ ਕਰ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ।  
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ਪAੀ-ਅਸੈਸਮgਟ ਟੀਮ ਦੁਆਰਾ ਵਰਤ ਰੱਖਣ ਦੇ ਮਾਰਗਦਰJਨ ਦਾ ਿਧਆਨ ਨਾਲ ਪਾਲਣ ਕਰਨਾ ਅਤੇ ਿਨਯਮਤ ਐਟਂਐਿਸਡ 

ਦਵਾਈਆਂ ਦੀ ਵਰਤE ਇਹਨL ਜੋਖਮL ਨੰੂ ਘਟਾ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਿਜ਼ਆਦਾਤਰ ਮਰੀਜ਼L ਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਵਾਲੇ ਿਦਨ ਆਪਣੀ ਐਟਂਐਿਸਡ 

ਦਵਾਈ ਲੈਣ ਦੀ ਸਲਾਹ ਿਦੱਤੀ ਜLਦੀ ਹੈ। 

 

ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੇ ਿਦਨ ਮ+ ਕੀ ਉਮੀਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹ2? 

ਮੋਟਾਪੇ ਨਾਲ ਰਿਹ ਰਹੇ ਮਰੀਜ਼L ਲਈ, ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਉਹਨL ਮਰੀਜ਼L ਵLਗ ਹੀ ਹੋਵੇਗੀ ਜੋ ਮੋਟਾਪੇ ਨਾਲ ਨਹI ਜੀ ਰਹੇ। ਤੁਸI 
ਇਸ ਪਰਚੇ ਿਵੱਚ ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪAਾਪਤ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ਤੁਸ9 ਅਤੇ ਤੁਹਾਡਾ ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਜੋ ਇੱਥੇ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਭਾJਾਵL ਿਵੱਚ 
ਉਪਲਬਧ ਹੈ: www.rcoa.ac.uk/patientinfo/translations#languages 

 
ਹਾਲLਿਕ, ਕੁਝ ਚੀਜ਼L ਹਨ ਜੋ ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਅਤੇ ਸਰਜੀਕਲ ਟੀਮ ਦੁਆਰਾ ਵੱਖਰੇ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

ਇਹਨL ਚੀਜ਼L ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਚਰਚਾ ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਿਦਨ ਿਮਲ ਕੇ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ। 

ਹੇਠ ਿਲਖੀਆਂ ਚੀਜ਼L ਵਾਧੂ/ਵੱਖਰੀਆਂ ਹੋ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। 

■ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਆਪ ਅਪਰੇਿਟੰਗ ਟੇਬਲ ਤੇ ਜਾਣ ਲਈ ਿਕਹਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

■ ਅਨਸਥੈਿਟਕ (ਬੇਹੋJ ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਦਵਾਈ) ਵਾਲੇ ਕਮਰੇ ਦੀ ਜਗYਾ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਰੇਿਟੰਗ ਥੀਏਟਰ ਿਵੱਚ ਅਨਸਥੈਿਟਕ (ਬੇਹੋJ 

ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਦਵਾਈ) ਿਦੱਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜਦ ਤੁਸI ਸਹੀ ਪੋਜੀJਨ ਿਵੱਚ ਹੋਵੋ। ਥੀਏਟਰ ਿਵੱਚ ਭੀੜ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ, ਪਰ Pਥੇ 

ਹਰ ਕੋਈ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਖਭਾਲ ਿਵੱਚ Jਾਮਲ ਹੰੁਦਾ ਹੈ। 

■ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੌਣ ਤE ਪਿਹਲL ਸਾਹ ਲੈਣ ਲਈ ਆਕਸੀਜਨ ਿਦੱਤੀ ਜਾਵੇਗੀ, ਿਜਵa ਿਕ ਸਾਰੇ ਮਰੀਜ਼ਾ ਨਾਲ ਹੰੁਦਾ ਹੈ , ਪਰ ਇਹ ਮਾਸਕ 

ਦੀ ਬਜਾਏ ਤੁਹਾਡੀ ਨੱਕ ਰਾਹI ਵੀ ਿਦੱਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

■ ਕੈਿਨਉਲਾ (ਨJੀਲੇ ਪਦਾਰਥL ਅਤੇ ਤਰਲ ਪਦਾਰਥ ਦੇਣ ਲਈ ਖੂਨ ਦੀ ਨਾੜੀ ਿਵੱਚ ਪਾਈ ਗਈ ਇੱਕ ਪਤਲੀ ਪਲਾਸਿਟਕ ਦੀ 

ਿਟਊਬ) ਨੰੂ ਪਾਉਣਾ ਮੁJਕਲ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਅਲਟAਾਸਾjਡ (ਸਰੀਰ ਦੇ ਅੰਦਰ ਦੇਖਣ ਲਈ ਵਰਤੇ ਜLਦੇ ਇਮੇਿਜੰਗ 

ਉਪਕਰਣ) ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਵਾਰ-ਵਾਰ ਦਹੁਰਾਉਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

■ ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਸਰਜਰੀ ਦੌਰਾਨ ਤੁਹਾਡੇ ਬਲੱਡ ਪAੈਸ਼ਰ ਦੀ ਸਹੀ ਿਨਗਰਾਨੀ ਬਾਰੇ ਿਚੰਤਤ ਹੈ, ਤL ਉਹ ਹੋਰ 

ਤਰੀਿਕਆਂ ਬਾਰੇ ਚਰਚਾ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹਨ ਿਜਸ ਨਾਲ ਇਹ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਿਜਵa ਿਕ, ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਇੱਕ ਧਮਣੀ 

(ਧਮਣੀ ਰੇਖਾ) ਿਵੱਚ ਰੱਖ ੇਗਏ ਇੱਕ ਿਵJੇJ ਕੈਿਨਉਲਾ ਦੀ ਵਰਤE ਕਰਨ ਦਾ ਫੈਸਲਾ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

■ ਤੁਸI 45 ਿਡਗਰੀ ਜL ਇਸ ਤE ਵੱਧ ਕੋਣ 'ਤੇ ਬੈਠ ਕ ੇਸk ਸਕਦ ੇਹੋ। 

 

ਜਾਗਣਾ ਅਤੇ ਸਰਜਰੀ ਤH ਬਾਅਦ 

■ ਮੋਟਾਪੇ ਦੇ ਨਾਲ, ਅਤੇ ਖਾਸ ਕਰਕੇ ਕੁਝ ਿਕਸਮL ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਤE ਬਾਅਦ, Pਚ ਿਨਰਭਰਤਾ ਯੂਿਨਟ (ਐਚ.ਡੀ.ਯ.ੂ) ਜL 

ਇੰਟgਿਸਵ ਕੇਅਰ ਯੂਿਨਟ (ਆਈ.ਸੀ.ਯ.ੂ) ਿਵੱਚ ਤੁਹਾਨੰੂ ਦੇਖਭਾਲ ਦੀ ਜ਼ਰੂਰਤ ਦਾ ਵੱਧ ਖ਼ਤਰਾ ਹੈ। ਜੇ ਇਸ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਬਣਾਈ 

ਗਈ ਹੈ, ਤL ਤੁਹਾਡੀ ਸਰਜਰੀ ਤE ਪਿਹਲL ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਿਵਚਾਰ ਵਟLਦਰੇ ਕੀਤੇ ਜਾਣਗੇ। ਤੁਸI ਸਾਡੇ ਪਰਚਵੱੇਡੀ ਸਰਜਰੀ 

ਲਈ ਤੁਹਾਡਾ ਅਨਸਥੀਿਟਕ  ਜੋ ਸਾਡੀ ਵੈ`ਬਸਾਈਟ ਤE ਵੱਖ-ਵੱਖ ਭਾJਾਵL ਿਵੱਚ ਉਪਲਬਧ ਹੈ ਨੰੂ ਪੜY ਕ ੇਐਚ.ਡੀ.ਯ.ੂਜL 
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ਆਈ.ਸੀ.ਯ.ੂ ਿਵਚ ਯੋਜਨਾਬੱਧ ਰਿਹਣ ਬਾਰੇ ਵਧੇਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲੈ ਸਕਦ ੇਹੋ 
:www.rcoa.ac.uk/patientinfo/translations#languages 

■ ਜੇਕਰ ਤੁਸI ਇੱਕ ਸੀ. ਪੀ. ਏ. ਪੀ. ਮJੀਨ ਦੀ ਵਰਤE ਕਰਦੇ ਹੋ, ਤL ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਤE ਬਾਅਦ ਇਸਨੰੂ ਵਰਤਣ ਲਈ 

ਉਤJਾਿਹਤ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇਗਾ।  

■ ਸਾਰੇ ਮਰੀਜ਼L ਨੰੂ ਿਜੰਨੀ ਜਲਦੀ ਹੋ ਸਕੇ ਲਾਮਬੰਦ ਹੋਣ ਲਈ ਉਤJਾਿਹਤ ਕੀਤਾ ਜLਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਵੀ ਅਿਜਹਾ ਕਰਨ ਲਈ 

ਿਤਆਰ ਰਿਹਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। 

 

ਤੁਹਾਡੇ ਜੋਖਮ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਕੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ 
ਕੁਝ ਪAਿਕਿਰਆਵL ਲਈ ਆਮ ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਦੇ ਜੋਖਮL ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਖੇਤਰੀ ਅਨਸਥੈਿਟਕ ਿਦੱਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਜੋ 

ਸਰਜਰੀ ਵਾਲੀ ਥL ਦੇ ਆਲੇ ਦੁਆਲੇ ਦੀਆਂ ਨਸL ਨੰੂ ਸੁੰ ਨ ਕਰ ਿਦੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਜਾਗਦੇ ਰਿਹਣ ਿਦੰਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਓਪਰੇJਨ 

ਤੁਹਾਡੇ ਸਰੀਰ ਦੇ ਹੇਠਲੇ ਿਹੱਸੇ ਤੇ ਹੈ ਤL ਐਿਪਿਡਉਰਲ ਜL ਰੀੜY ਦੀ ਹੱਡੀ ਿਵੱਚ ਅਨਸਥੈਿਟਕ ਢੁਕਵL ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਖੇਤਰੀ 

ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਦਾ ਇਕ ਹੋਰ ਫਾਇਦਾ ਇਹ ਹੈ ਿਕ ਇਹ ਥAੋਮੋਬਿਸਸ ਦੇ ਜੋਖਮL ਨੰੂ ਘਟਾ ਕੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਬਾਅਦ ਜਲਦੀ 

ਦੁਬਾਰਾ ਮੋਬਾਈਲ ਹੋਣ ਦੇ ਸਕਦਾ ਹੈI 

ਹਾਲLਿਕ, ਜੇਕਰ ਤੁਸI ਮੋਟਾਪੇ ਦੇ ਮਰੀਜ਼ ਹੋ ਤਾ◌ਂ ਖੇਤਰੀ ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਲਗਾਉਣਾ ਵਧੇਰਾ ਮੁJਕਲ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਿਜਸ ਕਾਰਨ 

ਵਧੇਰੀਆਂ ਕੋਿJJL ਦੀ ਲੋੜ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਕੁਝ ਲੋਕL ਲਈ ਇਸ ਤਕਨੀਕ ਦੀ ਵਰਤE ਸੰਭਵ ਨਹI ਹੈI ਜਦE ਤੁਸI ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤE 

ਪਿਹਲL ਮੁਲLਕਣ ਵਾਲਾ ਕਲੀਿਨਕ ਿਵਚ ਜL ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਿਦਨ ਜLਦੇ ਹੋ ਤL ਤੁਹਾਡਾ ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਤੁਹਾਡੀ ਸਰਜਰੀ 

ਲਈ ਅਨਸਥੈਿਟਕ ਿਵਕਲਪL ਅਤੇ ਜੋਖਮL ਬਾਰੇ ਿਵਚਾਰ ਵਟLਦਰੇ ਕਰੇਗਾI 

 
ਤੁਸI ਖੇਤਰੀ ਅਨਸਥੈਿਟਕ ਦਵਾਈਆਂ ਅਤੇ ਨਰਵ ਬਲਾਕਸ  ਬਾਰੇ ਸਾਡੀ ਵੈ`ਬਸਾਈਟ ਤE ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪAਾਪਤ ਕਰ ਸਕਦੇ 

ਹੋ ਜੋ ਇੱਥੇ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਭਾJਾਵL ਿਵੱਚ ਉਪਲਬਧ ਹੈ: www.rcoa.ac.uk/patientinfo/translations#languages 

 

ਤੁਸI ਆਪਣੇ ਜੋਖਮ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਕੀ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ 
ਜਦE ਤੁਸI ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਉਡੀਕ ਕਰ ਰਹੇ ਹੋਵੋ ਤL ਿਰਕਵਰੀ ਿਵੱਚ ਸਹਾਰੇ ਲਈ ਤੁਸI ਬਹੁਤ ਕੁਝ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਤੁਸI 

ਿਜੰਨਾ ਸੰਭਵ ਹੋ ਸਕੇ ਚੁਸਤ ਰਿਹਣ ਅਤੇ ਚੰਗੀ ਤਰYL ਸੰਤੁਿਲਤ ਖੁਰਾਕ ਖਾਣ 'ਤੇ ਿਧਆਨ ਦੇ ਸਕਦ ੇਹੋ। ਇੱਥE ਤੱਕ ਿਕ ਛੋਟੀਆਂ 

ਤਬਦੀਲੀਆਂ ਵੀ ਤੁਹਾਡੀ ਿਰਕਵਰੀ ਿਵੱਚ ਸੁਧਾਰ ਕਰ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਪAਿਕਿਰਆ ਦੀ ਸਫਲਤਾ ਨੰੂ ਵੱਧਾ ਸਕਦੀਆਂ 

ਹਨ। 

ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਿਤਆਰੀ ਕਰਨ ਬਾਰੇ ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਸਾਡੀ ਵੈ`ਬਸਾਈਟ 'ਤੇ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਭਾJਾਵL ਿਵੱਚ ਇੱਥ ੇਿਮਲ ਸਕਦੀ 

ਹੈ:www.rcoa.ac.uk/patientinfo/translations#languages 
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ਸ;ਝੇ ਫੈਸਲੇ ਲੈਣਾ  
ਸLਝੇ ਫੈਸਲੇ ਲੈਣਾ ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾZਦਾ ਹੈ ਿਕ ਿਵਅਕਤੀਆਂ ਨੰੂ ਉਹ ਫੈਸਲੇ ਲੈਣ ਲਈ ਸਿਹਯੋਗ ਿਦੱਤਾ ਜLਦਾ ਹੈ ਜੋ ਉਹਨL 

ਲਈ ਸਹੀ ਹਨ। ਇਹ ਇੱਕ ਸਿਹਯੋਗ-ਪੂਰਨ ਪAਿਕਿਰਆ ਹੈ ਿਜਸ ਦੁਆਰਾ ਡਾਕਟਰ ਿਕਸ ੇਮਰੀਜ਼ ਨੰੂ ਉਸਦੇ ਇਲਾਜ ਬਾਰੇ ਫੈਸਲਾ 

ਲੈਣ ਿਵੱਚ ਸਹਾਇਤਾ ਕਰਦਾ ਹੈ। 

ਇਸ ਗੱਲਬਾਤ ਨਾਲ ਇਹ ਗੱਲL ਸਾਹਮਣੇ ਆZਦੀਆਂ ਹਨ: 

■ ਡਾਕਟਰ ਦੀ ਮੁਹਾਰਤ, ਿਜਵa ਿਕ ਇਲਾਜ ਦੇ ਿਵਕਲਪ, ਸਬੂਤ, ਜੋਖਮ ਅਤੇ ਲਾਭ 

■ ਮਰੀਜ਼ ਨੰੂ ਸਭ ਤE ਚੰਗੀ ਤਰYL ਕੀ ਪਤਾ ਹੈ: ਉਸ ਦੀਆਂ ਤਰਜੀਹL, ਿਨ`ਜੀ ਹਾਲਾਤ, ਟੀਚ,ੇ ਕਦਰL-ਕੀਮਤL ਅਤੇ ਿਵJਵਾਸ। 

 

ਇਸ ਬਾਰੇ ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਇੱਥE ਲਓ: 
www.england.nhs.uk/personalisedcare/shared-decision-making 

ਇੱਥੇ ਕੁਝ ਸਾਧਨ ਹਨ ਿਜਨY L ਦੀ ਵਰਤE ਤੁਸI ਆਪਣੇ ਅਨਸਥੀਿਸਸਟ ਜL ਪAੀਓਪਰੇਿਟਵ ਅਸੈ`ਸਮgਟ (ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤE ਪਿਹਲL 

ਮੁਲLਕਣ) ਦੇ ਸਟਾਫ ਨਾਲ ਆਪਣੀ ਚਰਚਾ ਦਾ ਵੱਧ ਤE ਵੱਧ ਲਾਭ ਉਠਾਉਣ ਲਈ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ: 

ਸਮਝਦਾਰੀ ਨਾਲ ਚੋਣ ਕਰਨਾ UK BRAN ਫ਼/ੇਮਵਰਕ 

ਇਲਾਜ ਬਾਰੇ ਸਵਾਲ ਪੱੁਛਣ ਲਈ ਇਸਨੰੂ ਿਰਮਾਈਡਂਰ ਵਜE ਵਰਤੋ। 
https://bit.ly/CWUK_leaflet 

NHS ਿਤੰਨ ਸਵਾਲ ਪੁੱ ਛੋ 

ਤੁਹਾਡੀ ਿਸਹਤ ਦੀ ਦੇਖ-ਰੇਖ ਬਾਰੇ ਚੋਣ ਕਰਨ ਲਈ ਿਵਕਲਪ ਹੋ ਸਕਦ ੇਹਨ। 
https://bit.ly/NHS_A3Qs 

ਆਪ/ੇਸ਼ਨ ਨਾਲ ਜੁੜੀ ਦੇਖਭਾਲ ਲਈ ਕQਦਰ (CPOC) 
CPOC ਨW  ਸLਝੇ ਫੈਸਲੇ ਲੈਣ ਦੀ ਿਵਆਿਖਆ ਕਰਨ ਲਈ ਇੱਕ ਐਨੀਮੇJਨ ਿਤਆਰ ਕੀਤੀ ਹੈ। 
www.cpoc.org.uk/shared-decision-making 
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ਸਵਾਲ ਜੋ ਤੁਸ* ਪੱੁਛਣਾ ਪਸੰਦ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ 
ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ ਆਪਣੀ ਅਨਸਥੈਿਟਕ (ਬੇਹੋJ ਜL ਸੁੰ ਨ ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਦਵਾਈ) ਬਾਰੇ ਕੋਈ ਸਵਾਲ ਹਨ, ਤL ਉਹਨL ਨੰੂ ਿਲਖੋ 

(ਤੁਸI ਹੇਠL ਿਦੱਤੀਆਂ ਉਦਾਹਰਣL ਦੀ ਵਰਤE ਕਰ ਸਕਦ ੇਹੋ ਅਤੇ ਹੇਠL ਿਦੱਤੀ ਜਗYਾ ਿਵੱਚ ਆਪਣੇ ਖੁਦ ਦੇ ਸਵਾਲ ਜੋੜ ਸਕਦ ੇਹੋ)। 
ਜੇਕਰ ਤੁਸI ਆਪਣੇ ਅਪਰੇJਨ ਦੇ ਿਦਨ ਤE ਪਿਹਲL ਿਕਸ ੇਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰਨਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ, ਤL ਅਪਰੇਸ਼ਨ ਤE ਪਿਹਲL 

ਦੀ ਮੁਲLਕਣ (ਪAੀਓਪਰੇਿਟਵ ਅਸੈ`ਸਮgਟ) ਟੀਮ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ, ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਫ਼ੋਨ 'ਤੇ ਅਨਸਥੀਿਟਸਟ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰਨ ਜL 

ਉਨY L ਨੰੂ ਕਲੀਿਨਕ ਿਵੱਚ ਿਮਲਣ ਦਾ ਪAਬੰਧ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

1 ਕੀ ਮੈਨੰੂ ਅਨਸਥੈਿਟਕ/ਬੇਹੋ2 ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਦਵਾਈ ਤ: ਕੋਈ ਖਾਸ ਖਤਰਾ ਹੈ? 

2 ਮੇਰੇ ਲਈ ਿਕਸ ਿਕਸਮ ਦੀ ਅਨਸਥੈਿਟਕ ਦਾ ਸੁਜਾਹ ਿਦੱਤਾ ਜ?ਦਾ ਹ?ੈ 

3 ਮੇਰੇ ਜੋਖਮ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਮC ਸਰਜਰੀ ਤ: ਪਿਹਲ? ਕੀ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹ?? 

4 … 

5 … 

6 … 

 

ਸਾਰ  

ਮੋਟਾਪੇ ਦੇ ਮਰੀਜ਼ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਿਕਸ ੇਵੀ ਹੋਰ ਮਰੀਜ਼L ਵLਗ ਹੀ ਪAਿਕਿਰਆਵL ਕਰਨ ਦੇ ਯੋਗ ਹੰੁਦੇ ਹਨ। 

ਿਜ਼ਆਦਾ ਜੋਖਮ ਹੰੁਦੇ ਹਨ, ਪਰ, ਜੇ ਸਰਜਰੀ ਤE ਪਿਹਲL ਸਮL ਹੈ, ਤL ਤੁਹਾਡੀ ਜੀਵਨJੈਲੀ ਿਵੱਚ ਕੁਝ ਤਬਦੀਲੀਆਂ ਕਰਕੇ ਇਹਨL 

ਨੰੂ ਘਟਾਇਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਸਾਰੇ ਮਰੀਜ਼L ਨੰੂ, ਉਹਨL ਦੇ ਭਾਰ ਦੀ ਪਰਵਾਹ ਕੀਤੇ ਿਬਨL, ਇਸ ਮਾਰਗਦਰJਨ ਦੀ ਪਾਲਣਾ ਕਰਨ 

ਦੀ ਵੀ ਸਲਾਹ ਿਦੱਤੀ ਜLਦੀ ਹੈ ਿਕZਿਕ ਿਬਹਤਰ ਤੰਦਰੁਸਤੀ ਅਤੇ ਿਸਹਤ ਉਹਨL ਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਦੀਆਂ ਮੰਗL ਨਾਲ ਿਸੱਝਣ ਅਤੇ 

ਉਹਨL ਦੀ ਿਰਕਵਰੀ ਨੰੂ ਤੇਜ਼ ਕਰਨ ਲਈ ਿਬਹਤਰ ਢੰਗ ਨਾਲ ਿਤਆਰ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

 

ਪJਵਾਨਗੀ 
ਅਸI ਸੋਸਾਇਟੀ ਫਾਰ ਓਬੇਿਸਟੀ ਐਡਂ ਬੈਰੀਏਿਟAਕ ਅਨਸਥੀਸੀਆ (SOBA) ਦੇ ਮਰੀਜ਼ ਐਡਵੋਕੇਟL ਦਾ ਧੰਨਵਾਦ ਕਰਨਾ ਚਾਹੰੁਦੇ 

ਹL ਿਜਨY L ਦੀ ਸਲਾਹ ਅਤੇ ਮਾਰਗਦਰJਨ ਨਾਲ ਇਸ ਸਰੋਤ ਨੰੂ ਿਤਆਰ ਕੀਤਾ ਿਗਆ ਹੈ। 
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ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੇ ਸਰੋਤ 

ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ 

■ ਐਨ. ਐਚ. ਐਸ. (www.nhs.uk/live-well). 

■ ਤੁਹਾਡਾ ਜੀਪੀ। 

■ ਹੇਠL ਿਦੱਤੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਸਾਡੀ ਵੈ`ਬਸਾਈਟ 'ਤੇ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਭਾJਾਵL ਿਵੱਚ ਇੱਥ ੇਉਪਲਬਧ 

ਹੈ:www.rcoa.ac.uk/patientinfo/translations#languages: 

❑ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਿਤਆਰੀ ਕਰਨੀ - ਹੋਰ ਿਫ਼ੱਟ, ਹੋਰ ਵਧੀਆ, ਹੋਰ ਛੇਤੀ  

❑ ਅਨਸਥੀਸੀਆ ਅਤੇ ਜੋਖਮ 

❑ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪਰਚੇ ਅਤੇ ਵੀਡੀਓ ਸਰੋਤ 

■ ਪੈਰੀਓਪਰੇਿਟਵ ਕੇਅਰ ਲਈ ਕaਦਰ (www.cpoc.org.uk)। 

■ ਡਾਇਬਟੀਜ਼ ਯੂ ਕੇ (diabetes.org.uk)। 

 

ਤੁਹਾਡੇ ਡਾਕਟਰ< ਲਈ 

■ ਸੁਸਾਇਟੀ ਫਾਰ ਓਬੇਿਸਟੀ ਐਡਂ ਬੈਰੀਆਟਿਰਕ ਅਨਸਥੀਸੀਆ (SOBA) (www.sobauk.co.uk)। 

■ ਮੋਟੇ ਸਰਜੀਕਲ ਮਰੀਜ਼ ਦੇ ਪੈਰੀਓਪਰੇਿਟਵ ਪAਬੰਧਨ 
(https://bit.ly/periop-obese-patient). 
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ਬੇਦਾਅਵਾ 

ਇਸ ਪਰਚ ੇਿਵੱਚ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੰੂ ਦਰੁਸਤ ਅਤੇ ਅੱਪ ਟੂ ਡੇਟ ਰੱਖਣ ਲਈ ਅਸI ਪੂਰਾ ਯਤਨ ਕੀਤਾ ਹੈ, ਪਰ ਅਸI ਇਸ ਦੀ ਗਾਰੰਟੀ 

ਨਹI ਦੇ ਸਕਦ ੇਹL। ਤੁਹਾਡੇ ਸਾਰੇ ਸਵਾਲL ਜL ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਗੱਲL ਨਾਲ ਿਨਪਟਣ ਲਈ ਅਸI ਇਸ ਆਮ ਜਾਣਕਾਰੀ 

ਦੇ ਪੂਰਾ ਹੋਣ ਦੀ ਉਮੀਦ ਨਹI ਕਰਦੇ ਹL। ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਲ ਮੌਜੂਦ ਆਪਣੀਆਂ ਚੋਣL ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਿਕਸ ੇਵੀ ਿਫ਼ਕਰ ਦੇ ਬਾਰੇ ਇਸ ਪਰਚ ੇ

ਨੰੂ ਗਾਈਡ ਵਜE ਵਰਤ ਕ ੇਆਪਣੀ ਮੈਡੀਕਲ ਟੀਮ ਨਾਲ ਚਰਚਾ ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਪਰਚ ੇਨੰੂ ਸਲਾਹ ਵਜE ਨਹI ਮੰਿਨਆ 

ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਨੰੂ ਿਕਸ ੇਵੀ ਕਾਰੋਬਾਰੀ ਜL ਵਪਾਰਕ ਮਕਸਦ ਲਈ ਨਹI ਵਰਿਤਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਪੂਰੇ ਬੇਦਾਵੇ ਲਈ 

ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਇੱਥ ੇਕਿਲੱਕ ਕਰੋ। (www.rcoa.ac.uk/patient-information/translations/punjabi). 

ਸਾਰੇ ਅਨੁਵਾਦ ਨੰੂ Translators without Borders ਦੀ ਅਨੁਵਾਦ ਕਿਮਊਨਟੀ ਵਲE ਕੀਤੇ ਗਏ ਹਨ। ਇਹਨL ਅਨੁਵਾਦ ਦੀ 

ਕੁਆਲਟੀ ਨੰੂ ਿਜੰਨਾ ਵੀ ਸੰਭਵ ਹੋਵੇ ਉਲੱਥੇ ਦੇ ਦਰੁਸਤ ਹੋਣ ਲਈ ਚੈਕ ਕੀਤਾ ਿਗਆ, ਪਰ ਫੇਰ ਕੁਝ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੇ ਅJੁੱ ਧ ਜL ਗ਼ਲਤ 

ਿਵਆਿਖਆ ਹੋਣ ਦਾ ਖ਼ਤਰਾ ਹੈ। 

 

ਸਾਨੰੂ ਦੱਸੋ ਿਕ ਤੁਸ* ਕੀ ਸੋਚਦੇ ਹੋ 

ਜੇ ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਕੋਈ ਆਮ ਿਟੱਪਣੀਆਂ ਹਨ, ਤL ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਉਹਨL ਨੰੂ ਇੱਥ ੇਈਮੇਲ ਕਰੋ: 
patientinformation@rcoa.ac.uk 
 
Royal College of Anaesthetists 
Churchill House, 35 Red Lion Square, London WC1R 4SG 
020 7092 1500 
 

www.rcoa.ac.uk 
 
ਦੂਜਾ ਐਡੀ3ਨ, ਦਸੰਬਰ 2023 
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