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ਸਰਜਰੀ 
ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੀ ਸਰਜਰੀ ਕਰਵਾਉਣ (ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਕਰਵਾਉਣ) ਬਾਰੇ ਹੈ।  

ਕੋਈ ਵੀ ਅਮਜਹੇ ਸ਼ਬਦ ਮਜਨਹ ਾਂ ਦੇ ਹੇਠਾਂ ਲਕੀਰ ਪਈ ਹੋਈ ਹੈ, ਇਨਹ ਾਂ ਦੀ ਮਵਆਮਿਆ ਅੰਤ ਤੇ ਸ਼ਬਦਾਵਲੀ ਮਵੱਚ ਕੀਤੀ ਗਈ ਹੈ। 

ਕੈਂਸਰ ਤੋਂ ਪੀੜਤ ਬਹੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕਾਂ ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਉਨਹ ਾਂ ਦੇ ਇਲਾਜ ਦੇ ਮਹੱਸੇ ਵਜੋਂ ਕੀਤੀ ਜਾਏਗੀ।  

ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਮਸਰਫ ਇਹੋ ਉਹ ਇਲਾਜ ਨਾ ਹੋਵੇ ਮਜਸਦੀ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਲੋੜ ਹੈ। ਕੁਝ ਲੋਕਾਂ ਨ ੰ  ਕੀਮੋਥੈਰੇਪੀ ਜਾਂ ਰੇਡੀਓਥੈਰੇਪੀ ਦੀ ਵੀ ਲੋੜ ਹੰੁਦੀ 
ਹੈ। ਹਸਪਤਾਲ ਦੇ ਡਾਕਟਰ ਤੁਹਾਡੇ ਇਲਾਜ ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰਣਗੇ। ਇਨਹ ਾਂ ਇਲਾਜਾਂ ਬਾਰੇ ਸਾਡੇ ਕੋਲ ਪੰਜਾਬੀ ਭਾਸ਼ਾ ਮਵੱਚ ਵੀ 
ਜਾਣਕਾਰੀ ਉਪਲਬਧ ਹੈ।  

ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਈ ਸਵਾਲ ਹਨ, ਤਾਂ ਆਪਣਾ ਇਲਾਜ ਕਰਾ ਰਹੇ ਹਸਪਤਾਲ ਮਵੱਚ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਜਾਂ ਨਰਸ ਨ ੰ  ਪੱੁਛੋ।  

ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਕੋਈ ਸਵਾਲ ਹਨ ਜਾਂ ਮਕਸੇ ਮਵਅਕਤੀ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰਨਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ ਸੋਮਵਾਰ ਤੋਂ ਸ਼ੱੁਕਰਵਾਰ, ਸਵੇਰੇ 9 ਵਜੇ ਤੋਂ 
ਰਾਤ 8 ਵਜੇ ਤਕ 0808 808 00 00 ਤੇ ਮੈਕਮਮਲਨ ਕੈਂਸਰ ਸੁਪੋਰਟ (Macmillan Cancer Support) ਤੇ ਕਾਲ ਕਰ ਸਕਦੇ 
ਹੋ। ਸਾਡੇ ਕੋਲ ਦੁਭਾਸ਼ੀਏ ਹਨ, ਇਸਲਈ ਤੁਸੀਂ ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਆਪਣੀ ਿੁਦ ਦੀ ਭਾਸ਼ਾ ਮਵੱਚ ਗੱਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਮਸਰਫ ਸਾਨ ੰ  ਅੰਗਰੇਜੀ 
ਮਵੱਚ ਉਸ ਭਾਸ਼ਾ ਦਾ ਨਾਮ ਦੱਸੋ ਜੋ ਤੁਸੀਂ ਵਰਤਣਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ। 

ਸਾਡੇ ਕੋਲ ਵੱਿ-ਵੱਿ ਮਕਸਮਾਂ ਦ ੇਕੈਂਸਰ, ਇਲਾਜਾਂ ਅਤੇ ਕੈਂਸਰ ਦ ੇਨਾਲ ਮਜੰਦਗੀ ਮਜਉਣ ਬਾਰੇ ਪੰਜਾਬੀ ਮਵੱਚ ਵਧੇਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਉਪਲਬਧ 
ਹੈ। ਇਸ ਵੈਬਸਾਈਟ ਤ ੇਜਾਓ macmillan.org.uk/translations ਜਾਂ ਇਸ ਨੰਬਰ ਤ ੇਸਾਨ ੰ  ਕਾਲ ਕਰੋ 0808 808 00 00। 

 

ਇਸ ਤੁੱ ਥ ਸ਼ੀਟ ਵ ੁੱ ਚ 

 ਕੈਂਸਰ ਕੀ ਹੈ?  

 ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ 

 ਤੁਹਾਨ ੰ  ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਮਕਉਂ ਹੈ?  

 ਕੀ ਸਰਜਨ ਤੁਹਾਡੇ ਕੈਂਸਰ ਨ ੰ  ਠੀਕ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ?  

 ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਦੌਰਾਨ ਕੀ ਹੰੁਦਾ ਹੈ?  

 ਤੁਹਾਡੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਪਮਹਲਾਂ  

 ਤੁਹਾਡੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਵਾਲੇ ਮਦਨ ਤੇ 

 ਤੁਹਾਡੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ  

 ਮਚਰਕਾਲੀਨ ਸਮੱਮਸਆਵਾਂ 

 ਸਰੀਰਕ ਅਤੇ ਭਾਵਨਾਤਮਕ ਤਬਦੀਲੀਆਂ  
 

 

Surgery: Punjabi 
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ਕੈਂਸਰ ਕੀ ਹੈ?  

ਕੈਂਸਰ ਸਾਡੇ ਸਰੀਰ ਦੀਆਂ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਮਵੱਚ ਸ਼ੁਰ  ਹੰੁਦਾ ਹੈ। ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਛੋਟੇ ਛੋਟੇ ਮਬਲਮਡੰਗ ਬਲਾਕ ਹਨ ਜੋ ਸਾਡੇ ਸਰੀਰ ਦੇ ਅੰਗਾਂ ਅਤੇ 
ਊਤਕਾਂ ਦਾ ਮਨਰਮਾਣ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ, ਇਹ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਮਨਯੰਮਤਰਤ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਨਵੀਂ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਮਵਭਾਮਜਤ ਹੋ 
ਜਾਂਦੀਆਂ ਹਨ। ਇਸ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਸਾਡਾ ਸਰੀਰ ਮਵਕਸਤ, ਸੁਅਸਥ ਹੰੁਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਇਸਦੀ ਮਰੰਮਤ ਹੰੁਦੀ ਹੈ। ਕਈ ਵਾਰ, ਇਹ ਗਲਤ ਹੋ 
ਜਾਂਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਕੋਮਸ਼ਕਾ ਅਸਧਾਰਨ ਹੋ ਜਾਂਦੀ ਹੈ। ਅਸਧਾਰਨ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਮਵਭਾਮਜਤ ਹੰੁਦੀਆਂ ਰਮਹੰਦੀਆਂ ਹਨ ਅਤੇ ਹੋਰ ਅਸਧਾਰਨ 
ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਬਣਾਉਂਦੀਆਂ ਜਾਂਦੀਆਂ ਹਨ। ਇਨਹ ਾਂ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਦੀ ਗੰਢ ਬਣ ਜਾਂਦੀ ਹੈ ਮਜਸਨ ੰ  ਮਟਊਮਰ ਮਕਹਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ। 

 ਸਧਾਰਨ ਕੋਵਸ਼ਕਾ ਾਂ  ਵਟਊਮਰ ਬਣਾਉਣ  ਾਲੀਆਂ ਕੋਵਸ਼ਕਾ ਾਂ 

 

ਸਾਰੀਆਂ ਗੰਢਾਂ ਕੈਂਸਰ ਨਹੀਂ ਹੰੁਦੀਆਂ। ਮਜਹੜੀ ਗੰਢ ਕੈਂਸਰ ਨਹੀਂ ਹੈ, ਉਸਨ ੰ  ਮਬਨਾਈਨ ਕਮਹੰਦੇ ਹਨ। ਇਹ ਸਰੀਰ ਮਵੱਚ ਮਕਸੇ ਵੀ ਹੋਰ ਥਾਂ 
ਤੇ ਨਹੀਂ ਫੈਲ ਸਕਦੀ। ਮਜਹੜੀ ਗੰਢ ਕੈਂਸਰ ਹੈ, ਉਸਨ ੰ  ਮੈਮਲਗਨੈਂ ਟ ਕਮਹੰਦੇ ਹਨ। ਇਹ ਸਰੀਰ ਦੇ ਹੋਰਨਾਂ ਮਹੱਮਸਆਂ ਮਵੱਚ ਮਵਕਮਸਤ ਹੋ 
ਸਕਦੀ ਹੈ।  

ਕੈਂਸਰ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਕਈ ਵਾਰ ਪਮਹਲੇ ਕੈਂਸਰ ਤੋਂ ਅਲੱਗ ਹੋ ਕੇ ਅਤੇ ਿ ਨ ਜਾਂ ਮਲੰਫੈਮਟਕ ਮਸਸਟਮ ਰਾਹੀਂ ਲੰਘ ਕੇ ਸਰੀਰ ਦ ੇਦ ਜ ੇਮਹੱਮਸਆਂ 
ਮਵੱਚ ਚਲੀਆਂ ਜਾਂਦੀਆਂ ਹਨ। ਕੈਂਸਰ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਜੋ ਸਰੀਰ ਦ ੇਮਕਸੇ ਹੋਰ ਮਹੱਸੇ ਮਵੱਚ ਫੈਲ ਜਾਂਦੀਆਂ ਹਨ ਅਤੇ ਇੱਕ ਮਟਊਮਰ ਦ ੇਰ ਪ ਮਵੱਚ 
ਮਵਕਮਸਤ ਹੋ ਜਾਂਦੀਆਂ ਹਨ, ਤਾਂ ਇਸਨ ੰ  ਸੈਕੰਡਰੀ ਕੈਂਸਰ ਮਕਹਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ। 

 

ਤ ਹਾਡਾ ਸਰਜਨ  

ਮਜਹੜਾ ਡਾਕਟਰ ਤੁਹਾਡਾ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਕਰਦਾ ਹੈ ਉਸਨ ੰ  ਸਰਜਨ ਕਮਹੰਦੇ ਹਨ। ਇਹ ਮਹੱਤਵਪ ਰਨ ਹੈ ਮਕ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਕੈਂਸਰ ਦੀ ਮਕਸਮ 
ਦੇ ਮੁਤਾਬਕ ਉਮਚਤ ਸਰਜਨ ਨ ੰ  ਮਦਿਾਓ। ਮਮਸਾਲ ਦੇ ਤੌਰ ਤੇ, ਛਾਤੀ ਦੇ ਕੈਂਸਰ ਤੋਂ ਪੀੜਤ ਮਵਅਕਤੀ ਛਾਤੀ ਦੇ ਸਰਜਨ ਨ ੰ  ਮਦਿਾਏਗਾ। 
ਸਰਜਨ ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਸਥਾਨਕ ਹਸਪਤਾਲ ਮਵੱਚ ਕੰਮ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਚਾਹੋ ਤਾਂ ਸਰਜਨ ਨ ੰ  ਉਸਦਾ ਤਜਰਬਾ ਪੱੁਛ ਸਕਦੇ ਹੋ।  

ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਅਮਜਹਾ ਕੋਈ ਕੈਂਸਰ ਹੈ ਜੋ ਆਮ ਨਹੀਂ ਹੈ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਮਕਸੇ ਿਾਸ ਕੈਂਸਰ ਹਸਪਤਾਲ ਦੇ ਸਰਜਨ ਨ ੰ  ਮਦਿਾਉਣ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋ 
ਸਕਦੀ ਹੈ। ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ ਘਰ ਤੋਂ ਥੋੜਹਾ ਦ ਰ ਹੋਵੇ। 
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ਤ ਹਾਨ ੰ  ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਵਕਉਂ ਹੈ?  

ਲੋਕਾਂ ਦੁਆਰਾ ਕੈਂਸਰ ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਕਰਵਾਉਣ ਦੇ ਕਈ ਕਾਰਨ ਹਨ:   

ਰੋਗ-ਪਛਾਣ  
ਸਰਜਨ ਕੈਂਸਰ ਦਾ ਇੱਕ ਛੋਟਾ ਟੁੱ ਕੜਾ ਕੱਢ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਸਨ ੰ  ਬਾਯੋਪਸੀ ਕਮਹੰਦੇ ਹਨ। ਬਾਯੋਪਸੀ ਕੁਝ ਮਕਸਮ ਦੀਆਂ ਸਕੈਨਾਂ ਦੇ ਦੌਰਾਨ 
ਵੀ ਮਲੱਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਡਾਕਟਰਾਂ ਦੀ ਇਹ ਪਤਾ ਲਗਾਉਣ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰਦੀ ਹੈ ਮਕ ਇਹ ਮਕਸ ਮਕਸਮ ਦਾ ਕੈਂਸਰ ਹੈ।  

ਸਟੇਵਜੰਗ  
ਸਟੇਮਜੰਗ (ਚਰਨ) ਉਹ ਸਮਾਂ ਹੈ ਜਦੋਂ ਡਾਕਟਰ ਇਹ ਦੇਿਦੇ ਹਨ ਮਕ ਕੈਂਸਰ ਮਕੰਨਾ ਵੱਡਾ ਹੈ ਅਤੇ ਕੀ ਇਹ ਸਰੀਰ ਦੇ ਹੋਰਨਾਂ ਮਹੱਮਸਆਂ 
ਮਵੱਚ ਫੈਮਲਆ ਹੈ। ਕੈਂਸਰ ਦੇ ਚਰਨ ਨ ੰ  ਜਾਣਨ ਨਾਲ ਡਾਕਟਰਾਂ ਦੀ ਤੁਹਾਡੇ ਇਲਾਜ ਦੀ ਯੋਜਨਾ ਬਣਾਉਣ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਹੋ ਜਾਂਦੀ ਹੈ। 
ਚਰਨ ਮਵੱਚ ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਕੁਝ ਸਕੈਨਾਂ ਕਰਵਾਉਣਾ ਸ਼ਾਮਲ ਹੰੁਦਾ ਹੈ। ਸਕੈਨ ਵੱਿ-ਵੱਿ ਮਕਸਮਾਂ ਦੀ ਹੰੁਦੀ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ ਡਾਕਟਰ ਜਾਂ 
ਨਰਸ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਸਮਝਾਉਣਗੇ ਮਕ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਮਕਸਦੀ ਲੋੜ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਕੀ ਉਮੀਦ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

 

ਇਹ ਇੁੱ ਕ ਅਵਜਹੇ ਵ ਅਕਤੀ ਦੀ ਉਦਾਹਰਣ ਹੈ ਜੋ ਸੀਟੀ ਸਕੈਨ ਕਰਾ ਵਰਹਾ ਹੈ: 

 

 
ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਸਕੈਨ ਮਵੱਚ ਮਟਊਮਰ ਨ ੰ  ਨਹੀਂ ਦੇਿ ਪਾਉਂਦਾ ਹੈ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਹੋਰ ਜਾਂਚਾਂ ਕਰਵਾਉਣੀਆਂ ਪੈ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਇਨਹ ਾਂ 
ਜਾਂਚਾਂ ਮਵੱਚ ਇੱਕ ਅਮਜਹੇ ਿਾਸ ਉਪਕਰਨ ਦੀ ਮਦਦ ਨਾਲ ਸਰੀਰ ਦੇ ਅੰਦਰ ਦੇਿਣਾ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਮਜਸਦੇ ਮਸਰੇ ਤੇ ਲਾਈਟ ਅਤੇ 
ਕੈਮਰਾ ਲੱਗਾ ਹੰੁਦਾ ਹੈ। ਮਮਸਾਲ ਦੇ ਤੌਰ ਤੇ, ਉਹ ਤੁਹਾਡੇ ਗਲੇ ਦੇ ਅੰਦਰ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਪੇਟ (ਉਦਰ) ਦੇ ਮਹੱਸੇ ਮਵੱਚ ਦੇਿ ਸਕਦੇ ਹਨ।  
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ਇਲਾਜ  
ਸਰਜਰੀ ਦਾ ਇਸਤੇਮਾਲ ਮਟਊਮਰ ਅਤੇ ਉਸਦੇ ਆਸ-ਪਾਸ ਦੇ ਿੇਤਰ ਨ ੰ , ਮਜਸ ਮਵੱਚ ਕੈਂਸਰ ਦੀਆਂ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋ ਸਕਦੀਆਂ 
ਹਨ, ਕੱਢਣ ਦੀ ਕੋਮਸ਼ਸ਼ ਕਰਨ ਲਈ ਕੀਤਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ। ਕਈ ਵਾਰ, ਸਰਜਰੀ ਦਾ ਇਸਤੇਮਾਲ ਅਮਜਹੀਆਂ ਕੈਂਸਰ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਨ ੰ  ਕੱਢਣ 
ਲਈ ਕੀਤਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ ਜੋ ਸਰੀਰ ਦੇ ਦ ਜੇ ਮਹੱਸੇ ਮਵੱਚ ਫੈਲ ਚੁੱ ਕੀਆਂ ਹਨ। 

ਕਈ ਵਾਰ ਮਟਊਮਰ ਨ ੰ  ਹੋਰ ਛੋਟਾ ਕਰਨ ਲਈ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪਮਹਲਾਂ ਕੀਮੋਥੈਰੇਪੀ ਅਤੇ ਰੇਡੀਓਥੈਰੇਪੀ ਮਜਹੇ ਹੋਰ ਇਲਾਜ ਕੀਤੇ ਜਾਂਦੇ 
ਹਨ। ਇਸਦਾ ਮਤਲਬ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਮਕ ਘੱਟ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ। 

ਮਕਸੇ ਵੀ ਇਲਾਜ ਤੋਂ ਪਮਹਲਾਂ, ਡਾਕਟਰਾਂ ਅਤੇ ਹੋਰਨਾਂ ਮਸਹਤ-ਦੇਿਭਾਲ ਪੇਸੇਵਰਾਂ ਦਾ ਇੱਕ ਸਮ ਹ ਤੁਹਾਡੀ ਸਮਥਤੀ ਦੀ ਚਰਚਾ ਕਰਨ 
ਲਈ ਮੁਲਾਕਾਤ ਕਰੇਗਾ। ਇਸ ਨਾਲ ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਮਮਲਦੀ ਹੈ ਮਕ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਸਭ ਤੋਂ ਚੰਗਾ ਇਲਾਜ ਮਮਲ ਮਰਹਾ ਹੈ। 
ਇਸ ਮੁਲਾਕਾਤ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਤੁਹਾਡਾ ਕੈਂਸਰ ਮਾਹਰ ਜਾਂ ਨਰਸ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੇ ਇਲਾਜ ਸਮ ਹਾਂ ਬਾਰੇ ਗੱਲ ਕਰਣਗੇ। 

ਮ ੜ-ਵਨਰਮਾਣ  
ਮੁੜ-ਮਨਰਮਾਣ ਦਾ ਮਤਲਬ ਹੈ ਮਕ ਸਰੀਰ ਦਾ ਕੋਈ ਮਹੱਸਾ ਨਵਾਂ ਬਣਵਾਉਣਾ। ਇਸਦੇ ਨਾਲ ਸਰੀਰ ਨ ੰ  ਬੇਹਤਰ ਕੰਮ ਕਰਨ ਮਵੱਚ ਮਦਦ 
ਮਮਲ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਇਸਦੀ ਇੱਕ ਉਦਾਹਰਣ ਹੈ, ਜੇ ਮ ਤਰਾਸ਼ੇ ਨ ੰ  ਮਨਕਾਲ ਮਦੱਤਾ ਮਗਆ ਹੈ, ਤਾਂ ਨਵਾਂ ਮ ਤਰਾਸ਼ੇ ਬਣਾਉਣਾ। ਮੁੜ-ਮਨਰਮਾਣ ਦੇ 
ਨਾਲ ਕੋਈ ਮਵਅਕਤੀ ਬੇਹਤਰ ਵੀ ਮਦਿ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਮਮਸਾਲ ਦੇ ਤੌਰ ਤੇ, ਸਤਨਾਂ ਦੇ ਮਨਕਲਵਾਉਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਸਤਨਾਂ ਦਾ ਮੁੜ-ਮਨਰਮਾਣ 
ਕਰਵਾਉਣਾ। 

ਲੁੱ ਛਣਾਂ ਤੇ ਵਨਯੰਤਰਨ ਕਰਨਾ  
ਕਈ ਵਾਰ ਕੈਂਸਰ ਨ ੰ  ਪ ਰੀ ਤਰਹਾਂ ਮਨਕਾਮਲਆ ਨਹੀਂ ਜਾ ਸਕਦਾ। ਇਸ ਮਾਮਲੇ ਮਵੱਚ ਵੀ ਸਰਜਰੀ ਅਕਸਰ ਲੱਛਣਾਂ ਨ ੰ  ਮਨਯੰਮਤਰਤ ਕਰਨ ਅਤੇ 
ਮਕਸੇ ਮਵਅਕਤੀ ਨ ੰ  ਬੇਹਤਰ ਮਮਹਸ ਸ ਕਰਵਾਉਣ ਮਵੱਚ ਮਦਦਗਾਰ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ।  

ਕਈ ਵਾਰ ਸਰਜਰੀ ਮੁਮਮਕਨ ਨਹੀਂ ਹੰੁਦੀ। ਅਮਜਹਾ ਇਸਲਈ ਵੀ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਮਕਉਂਮਕ ਮਟਊਮਰ ਨ ੰ  ਮਨਕਾਲਣਾ ਬਹੁਤ ਮੁਸ਼ਕਲ ਹੋਵੇ, ਜਾਂ 
ਮਕਉਂਮਕ ਕੈਂਸਰ ਸਰੀਰ ਦੇ ਹੋਰਨਾਂ ਮਹੱਮਸਆਂ ਮਵੱਚ ਫੈਲ ਚੁੱ ਕਾ ਹੈ। ਜੇ ਸਰਜਰੀ ਮੁਮਮਕਨ ਨਹੀਂ ਹੈ, ਤਾਂ ਹੋਰ ਇਲਾਜ ਕੈਂਸਰ ਨ ੰ  ਮਨਯੰਮਤਰਤ 
ਕਰਨ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ।  

 

ਕੀ ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਨਾਲ ਤ ਹਾਡਾ ਕੈਂਸਰ ਠੀਕ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ?  

ਸਰਜਰੀ ਦਾ ਮਕਸਦ ਅਕਸਰ ਕੈਂਸਰ ਨ ੰ  ਠੀਕ ਕਰਨ ਦੀ ਕੋਮਸ਼ਸ਼ ਕਰਨਾ ਹੀ ਹੰੁਦਾ ਹੈ। ਪਰ ਇਹ ਹਮੇਸ਼ਾ ਮੁਮਮਕਨ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦਾ। ਕਈ 
ਵਾਰ ਕੈਂਸਰ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਮਟਊਮਰ ਦੇ ਆਸ-ਪਾਸ ਜਾਂ ਸਰੀਰ ਦੇ ਦ ਜੇ ਮਹੱਸੇ ਮਵੱਚ ਫੈਲ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਦੇ ਬਹੁਤ ਛੋਟੇ ਸਮ ਹ 
ਸਰਜਨ ਦੁਆਰਾ ਨਹੀਂ ਵੀ ਦੇਿੇ ਜਾ ਸਕਦੇ ਅਤੇ ਇਹ ਹਮੇਸ਼ਾ ਸਕੈਨਾਂ ਮਵੱਚ ਮਦਿਾਈ ਨਹੀਂ ਮਦੰਦੇ।  

ਜੇ ਇਸ ਗੱਲ ਦਾ ਜੋਿਮ ਹੈ ਮਕ ਕੈਂਸਰ ਦੀਆਂ ਕੁਝ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਅੰਦਰ ਰਮਹ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ, ਇਸਲਈ ਤੁਹਾਡਾ ਡਾਕਟਰ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਸਰਜਰੀ 
ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਹੋਰ ਇਲਾਜ ਕਰਵਾਉਣ ਦੀ ਸਲਾਹ ਦੇ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਮਜਵੇਂ ਕੀਮੋਥੈਰੇਪੀ। ਇਹ ਭਮਵੱਿ ਮਵੱਚ ਕੈਂਸਰ ਦੇ ਮੁੜ ਵਾਪਸ ਹੋ ਜਾਣ ਦੇ 
ਜੋਿਮ ਨ ੰ  ਘਟਾਉਣ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ।  

ਕਈ ਵਾਰ ਸਰਜਨ ਨ ੰ  ਇਹ ਵੀ ਪਤਾ ਲੱਗੇਗਾ ਮਕ ਉਹ ਪ ਰੇ ਕੈਂਸਰ ਨ ੰ  ਨਹੀਂ ਕੱਢ ਸਕਦਾ। ਇਸ ਮਾਮਲੇ ਮਵੱਚ, ਤੁਹਾਡੇ ਹੋਰ ਇਲਾਜ ਹੋ 

ਸਕਦੇ ਹਨ।  
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ਸਰਜਰੀ ਦ ੇਦੌਰਾਨ ਕੀ ਹ ੰ ਦਾ ਹੈ?  

 
ਸਰਜਨ ਮਟਊਮਰ ਅਤੇ ਇਸਦੇ ਆਸ-ਪਾਸ ਮਸਹਤਮੰਦ ਮਟਸ਼  ਦੇ ਿੇਤਰ ਨ ੰ  ਕੱਢੇਗਾ। ਡਾਕਟਰ ਇੱਕ ਮਾਈਕਰੋਸਕੋਪ ਦੇ ਅੰਦਰ ਇਸ ਮਟਸ਼  ਨ ੰ  
ਦੇਿੇਗਾ। ਉਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣਗੇ ਮਕ ਮਟਊਮਰ ਦੇ ਆਸ-ਪਾਸ ਦੀ ਥਾਂ ਮਵੱਚ ਕੋਈ ਕੈਂਸਰ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਮੌਜ ਦ ਨਹੀਂ ਹਨ। ਇਸਦਾ ਮਤਲਬ 
ਹੋਏਗਾ ਮਕ ਮਕਸੇ ਕੈਂਸਰ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਦੇ ਅੰਦਰ ਰਮਹ ਜਾਣ ਦੀ ਸੰਭਾਵਨਾ ਬਹੁਤ ਘੱਟ ਹੈ। ਇਹ ਕੈਂਸਰ ਦੇ ਮੁੜ ਹੋ ਜਾਣ ਦੇ ਜੋਿਮ ਨ ੰ  
ਘਟਾਉਣ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ।  

ਵਲੰਫ ਨੋਡਸ (ਲਵਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆ)ਂ  

ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆਂ ਮਲੰਫੇਮਟਕ ਮਸਸਟਮ (ਲਮਸਕਾ ਪਰਣਾਲੀ) ਦਾ ਮਹੱਸਾ ਹਨ। ਇਹ ਸੰਕਰਮਣ ਨਾਲ ਲੜਹਣ ਅਤੇ ਸਰੀਰ ਮਵੱਚੋਂ ਤਰਲ ਨ ੰ  
ਮਨਕਾਲਣ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰਦੀਆਂ ਹਨ।  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
ਸਰਜਨ ਮਟਊਮਰ ਦੇ ਨੇੜੇ ਸਮਥਤ ਕੁਝ ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆਂ ਨ ੰ  ਮਨਕਾਲ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਅਮਜਹਾ ਇਸਲਈ ਹੈ ਮਕਉਂਮਕ ਕੈਂਸਰ ਦੀਆਂ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ 
ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆਂ ਮਵੱਚ ਫੈਲ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਜੇ ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆਂ ਮਵੱਚ ਕੈਂਸਰ ਦੀਆਂ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਮੌਜ ਦ ਹੰੁਦੀਆਂ ਹਨ, ਤਾਂ ਇਸਦੇ 
ਕਾਰਨ ਕੈਂਸਰ ਦੇ ਵਾਪਸ ਹੋਣ ਦਾ ਿਤਰਾ ਵੱਧ ਸਕਦਾ ਹੈ।  

ਜੇ ਮਨਕਾਲੀਆਂ ਗਈਆਂ ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆਂ ਮਵੱਚ ਕੈਂਸਰ ਦੀਆਂ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਸ਼ਾਮਲ ਹੰੁਦੀਆਂ ਹਨ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਓਨਕੋਲੋਮਜਸਟ ਨਾਮਕ 
ਡਾਕਟਰ ਕੋਲ ਭੇਮਜਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਉਹ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਅਮਜਹੇ ਹੋਰਨਾਂ ਇਲਾਜਾਂ ਬਾਰੇ ਗੱਲ ਕਰਣਗੇ ਜੋ ਇਸ ਜੋਿਮ ਨ ੰ  ਘਟਾ ਸਕਦੇ 
ਹਨ।  

  

ਵੱਿੀ ਦੀਆਂ ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆਂ 

ਗਰਦਨ ਦੀਆਂ ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆਂ 

ਕੱਛ ਦੀਆਂ ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆਂ 
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ਕੀਹੋਲ ਸਰਜਰੀ (ਲੈਪੇਰੋਸਕੋਵਪਕ) 

ਇਸ ਮਕਸਮ ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਮਵੱਚ, ਸਰੀਰ ਮਵੱਚ ਇੱਕ ਵੱਡਾ ਚੀਰਾ ਪਾਉਣ ਦੀ ਬਜਾਏ ਛੋਟੇ-ਛੋਟੇ ਛੇਕ ਕੀਤੇ ਜਾਂਦੇ ਹਨ। ਤਵਚਾ ਮਵੱਚ ਇੱਕ 
ਛੋਟਾ ਚੀਰਾ ਕਰਕੇ ਸਰਜਨ ਮਟਊਮਰ ਨ ੰ  ਕੱਢਣ ਲਈ ਇੱਕ ਉਪਕਰਨ ਦਾ ਇਸਤੇਮਾਲ ਕਰਦਾ ਹੈ।  

ਕੀਹੋਲ ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਨਾਲ ਹੋਰ ਵੀ ਛੋਟਾ ਜਖ਼ਮ ਹੰੁਦਾ ਹੈ, ਇਸਲਈ ਲੋਕ ਮਜਆਦਾ ਛੇਤੀ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਂਦੇ ਹਨ। ਕਈ ਵਾਰ ਉਹ ਲੋਕ ਵੀ 
ਕੀਹੋਲ ਸਰਜਰੀ ਕਰਵਾਉਣ ਦੇ ਯੋਗ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ ਜੋ ਵੱਡੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਕਰਵਾਉਣ ਦੀ ਹਾਲਤ ਮਵੱਚ ਨਹੀਂ ਹੰੁਦੇ। ਕੀਹੋਲ ਸਰਜਰੀ ਮਕਸੇ 
ਵੀ ਹੋਰ ਮਕਸਮ ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਮਜੰਨੀ ਹੀ ਵਧੀਆ ਹੰੁਦੀ ਹੈ। ਇਹ ਿਾਸ ਮਸਿਲਾਈ ਪਰਾਪਤ ਸਰਜਨਾਂ ਦੁਆਰਾ ਕੀਤੀ ਜਾਂਦੀ ਹੈ।  

 
 

 

ਤ ਹਾਡੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪਵਹਲਾਂ  

ਸਰਜਨ ਅਤੇ ਐਨੇਸਥੇਮਟਸਟ ਨਾਮਕ ਡਾਕਟਰ ਇਹ ਜਾਂਚ ਕਰਣਗੇ ਮਕ ਤੁਸੀਂ ਸਰਜਰੀ ਕਰਵਾਉਣ ਲਈ ਲ਼ੋੜੀਂਦੀ ਹਾਲਤ ਮਵੱਚ ਹੋ। 

ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਪਮਹਲਾਂ ਕੁਝ ਜਾਂਚਾਂ ਕਰਵਾਉਣ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਹਸਪਤਾਲ ਮਵੱਚ ਇੱਕ ਅਪੋਇੰਟਮੈਂਟ ਹੋਏਗੀ। ਇਸਨ ੰ  ਆਕਲਨ-

ਪ ਰਵ (ਪਰੀ-ਅਸੈਸਮੈਂਟ) ਕਲੀਮਨਕ ਕਮਹੰਦੇ ਹਨ। ਇੱਕ ਨਰਸ ਤੁਹਾਡੇ ਮਚਮਕਤਸਾ ਇਮਤਹਾਸ ਬਾਰੇ ਅਤੇ ਕੀ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਕੋਈ ਅਲਰਜੀਆਂ ਹਨ, 

ਬਾਰੇ ਪੱੁਛੇਗੀ। ਉਹ ਤੁਹਾਡਾ ਲਹ  ਦਾ ਦਬਾਅ, ਨਬਜ, ਕੱਦ ਅਤੇ ਭਾਰ ਵੀ ਮਾਪਣਗੇ। ਇਹ ਬਹੁਤ ਜਰ ਰੀ ਹੈ ਮਕ ਤੁਸੀਂ ਉਨਹ ਾਂ ਨ ੰ  ਮਕਸੇ ਵੀ 
ਹਰਬਲ ਉਪਚਾਰਾਂ ਜਾਂ ਪ ਰਕਾਂ ਸਮੇਤ ਸਾਰੀਆਂ ਦਵਾਈਆਂ ਬਾਰੇ ਦੱਸੋ ਜੋ ਤੁਸੀਂ ਲੈ ਰਹੇ ਹੋ।  

ਦ ਜੀਆਂ ਜਾਂਚਾਂ ਮਵੱਚ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ: 

 ਲਹ  ਜਾਂਚਾਂ  

 ਛਾਤੀ ਦਾ ਐਕਸ-ਰੇ  

 ਇਹ ਦੇਿਣ ਲਈ ਇੱਕ ਜਾਂਚ ਮਕ ਤੁਹਾਡਾ ਮਦਲ ਮਕਵੇਂ ਕੰਮ ਕਰ ਮਰਹਾ ਹੈ। 

ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਹੋਣ ਵਾਲੀਆਂ ਜਾਂਚਾਂ ਤੁਹਾਡੇ ਦੁਆਰਾ ਕਰਵਾਏ ਜਾਣ ਵਾਲੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ ਮਕਸਮ, ਅਤੇ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਹੋਣ ਵਾਲੀਆਂ ਮਕਸੇ ਮਸਹਤ 
ਸਮੱਮਸਆਵਾਂ ਉੱਤੇ ਮਨਰਭਰ ਕਰਣਗੀਆਂ।  
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ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਸਧਾਰਨ ਐਨੇਸਥੇਮਟਕ ਲੈਣ ਦੇ ਯੋਗ ਨਹੀਂ ਹੋ, ਤਾਂ ਵੀ ਤੁਸੀਂ ਸਰਜਰੀ ਕਰਵਾਉਣ ਦੇ ਯੋਗ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਤੁਹਾਨ ੰ  ਇੱਕ ਵੱਿਰੇ 
ਮਕਸਮ ਦਾ ਐਨੇਸਥੇਮਟਕ ਮਦੱਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੋ ਉਸ ਥਾਂ ਮਵੱਚ ਮਕਸੇ ਮਮਹਸ ਸੀਅਤ ਜਾਂ ਦਰਦ ਨ ੰ  ਰੋਕ ਮਦੰਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਤੁਸੀਂ ਜਾਗਦੇ ਵੀ 
ਹੰੁਦੇ ਹੋ।  

ਮਜਆਦਾਤਰ ਲੋਕ ਸਰਜਰੀ ਕਰਵਾਉਣ ਨ ੰ  ਲੈ ਕੇ ਮਫਕਰਮੰਦ ਮਮਹਸ ਸ ਕਰਦੇ ਹਨ। ਪਮਰਵਾਰ ਅਤੇ ਦੋਸਤ ਵੀ ਮਫਰਕਮੰਦ ਮਮਹਸ ਸ ਕਰ 
ਸਕਦੇ ਹਨ। ਤੁਹਾਨ ੰ  ਹੋਣ ਵਾਲੀਆਂ ਮਚੰਤਾਵਾਂ ਬਾਰੇ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਜਾਂ ਨਰਸ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰਨਾ ਮਦਦਗਾਰ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਬਾਰੇ ਹਰ ਚੀਜ ਨ ੰ  ਸਮਝਣਾ ਬਹੁਤ ਜਰ ਰੀ ਹੈ। ਆਪਣੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਪਮਹਲਾਂ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਨਾਲ ਗੱਲ 
ਕਰਨ ਦੇ ਯੋਗ ਹੋਵੋਗੇ। ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਸਰਜਨ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰੋ, ਤਾਂ ਆਪਣੇ ਨਾਲ ਉਸ ਮਵਅਕਤੀ ਨ ੰ  ਲੈ ਜਾਣਾ ਇੱਕ ਚੰਗਾ ਮਵਚਾਰ ਹੈ ਜੋ 
ਪੰਜਾਬੀ ਅਤੇ ਅੰਗਰੇਜੀ ਦੋਨੋਂ  ਭਾਸ਼ਾਵਾਂ ਬੋਲਦਾ ਹੋਵੇ। ਹਸਪਤਾਲ ਮਵੱਚ ਦੁਭਾਸ਼ੀਏ ਉਪਲਬਧ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ, ਪਰ ਜੇ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਇਹ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ 
ਤਾਂ ਕੋਮਸ਼ਸ਼ ਕਰੋ ਮਕ ਪਮਹਲਾਂ ਤੋਂ ਹੀ ਇਸ ਲਈ ਕਮਹ ਮਦਓ।  

ਤੁਹਾਨ ੰ  ਇੱਕ ਫਾਰਮ ਤੇ ਹਸਤਾਿਰ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਏਗੀ ਮਜਸ ਮਵੱਚ ਮਲੱਮਿਆ ਹੋਏਗਾ ਮਕ ਤੁਸੀਂ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਕਰਵਾਉਣ ਲਈ ਸਮਹਮਤ 
ਹੋ। ਇਸਨ ੰ  ਰਜਾਮੰਦੀ ਦੇਣਾ ਮਕਹਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ। ਰਜਾਮੰਦੀ ਫਾਰਮ ਪੰਜਾਬੀ ਮਵੱਚ ਉਪਲਬਧ ਹੋਣਗੇ। ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਤੋਂ ਬਗੈਰ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਨਹੀਂ 
ਕਰਵਾ ਸਕਦੇ। 
 

ਤ ਹਾਡੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ  ਾਲੇ ਵਦਨ ਤੇ  

ਤੁਹਾਡੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਵਾਲੇ ਮਦਨ ਕੀ ਹੋਏਗਾ ਇਹ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਉਸ ਮਕਸਮ ਉੱਤੇ ਮਨਰਭਰ ਕਰੇਗਾ ਜੋ ਤੁਸੀਂ ਕਰਵਾ ਰਹੇ ਹੋ। ਜੇ ਤੁਹਾਨ ੰ  
ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ ਮਤਆਰੀ ਕਰਨ ਲਈ ਕੁਝ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ ਤਾਂ ਇਸ ਬਾਰੇ ਹਸਪਤਾਲ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਸਲਾਹ ਦਏਗਾ। 

ਤੁਹਾਨ ੰ  ਇਹ ਕਰਨ ਲਈ ਮਕਹਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ: 

 ਆਪਣੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪਮਹਲਾਂ ਕੁਝ ਵੀ ਿਾਣਾ ਜਾਂ ਪੀਣਾ ਨਹੀਂ ਹੈ 

 ਕੋਈ ਵੀ ਗਮਹਣੇ ਜਾਂ ਧਾਤ ਦੀਆਂ ਚੀਜਾਂ ਨ ੰ  ਉਤਾਰ ਮਦਓ  

 ਨੇਲ ਪਾਲਸ਼ ਜਾਂ ਮੇਕ-ਅਪ ਉਤਾਰੋ 

 ਆਪਣੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਵਾਲੇ ਮਦਨ ਸਵੇਰੇ ਨਹਾਓ। 

ਨਰਸ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਪਮਹਲਾਂ ਸਰੀਰ ਦੇ ਉਸ ਮਹੱਸੇ ਤੋਂ ਵਾਲ ਸਾਫ ਕਰਨ ਲਈ ਕਮਹ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਉਹ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਦੱਸਣਗੇ ਮਕ ਤੁਹਾਨ ੰ  
ਕੀ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ। ਸਰੀਰ ਦੇ ਵਾਲ ਉਦੋਂ ਹੀ ਸਾਫ ਕੀਤੇ ਜਾਂਦੇ ਹਨ ਜਦੋਂ ਲੋੜ ਹੰੁਦੀ ਹੈ। ਅਮਜਹਾ ਵਰਤ ਕੇ ਸੱੁਟਣ ਯੋਗ ਰੇਜਰ ਦੇ 
ਇਸਤੇਮਾਲ ਨਾਲ ਕੀਤਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ। ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਵਾਲ ਮੁੜ ਤੋਂ ਆ ਜਾਣਗੇ।  

ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਕਰਵਾਉਣ ਨਾਲ ਿ ਨ ਦਾ ਥੱਕਾ ਜੰਮਣ ਦਾ ਿਤਰਾ ਵਧ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਕੰਪਰੈਸ਼ਨ ਸਟੋਮਕੰਗਜ ਨਾਮਕ ਿਾਸ ਜੁਰਾਬਾਂ ਇਸ 
ਿਤਰੇ ਨ ੰ  ਘਟਾਉਣ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰਦੀਆਂ ਹਨ। ਤੁਹਾਨ ੰ  ਆਪਣੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੇ ਦੌਰਾਨ ਅਤੇ ਬਾਅਦ ਮਵੱਚ ਜੁਰਾਬਾਂ ਪਾਉਣੀਆਂ ਪੈ 
ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਤੁਹਾਡੀ ਨਰਸ ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਲੱਤਾਂ ਦਾ ਮਾਪ ਲਏਗੀ ਅਤੇ ਇਨਹ ਾਂ ਨ ੰ  ਪਾਉਣ ਮਵੱਚ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰੇਗੀ।  
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ਤ ਹਾਡੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ  
ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਜਾਗਣਾ ਕਈ ਵਾਰ ਡਰਾਵਣਾ ਲੱਗ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਇਸਲਈ ਇਹ ਜਾਣਨਾ ਮਕ ਤੁਸੀਂ ਕੀ ਹੋਣ ਦੀ ਉਮੀਦ ਕਰ ਸਕਦੇ 
ਹੋ, ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ।  

ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ ਪਮਹਲੀ ਵਾਰ ਜਾਗਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ ਮਨੰਦਰਾਏ ਮਮਹਸ ਸ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਨਰਸ ਤੁਹਾਡਾ ਲਹ  ਦਾ ਦਬਾਅ ਜਾਂਚੇਗੀ।  ਤੁਹਾਨ ੰ  
ਬਲੱਡ ਪਰੈਸ਼ਰ ਦੀ ਮਸ਼ੀਨ ਨਾਲ ਆਪਣੀ ਬਾਂਹ ਕੱਸੀ ਗਈ ਮਮਹਸ ਸ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

ਤੁਹਾਡੇ ਸਰੀਰ ਦੇ ਨਾਲ ਕੁਝ ਮਟਊਬਾਂ ਵੀ ਲਗਾਈਆਂ ਜਾ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਇਨਹ ਾਂ ਮਵੱਚ ਮਨਮਨਮਲਿਤ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ:  

 ਜਦੋਂ ਤਕ ਤੁਸੀਂ ਸਧਾਰਨ ਤੌਰ ਤੇ ਿਾ ਅਤੇ ਪੀ ਨਹੀਂ ਸਕਦੇ, ਉਦੋਂ ਤਕ ਨੱਸ ਮਵੱਚ ਤਰਲਾਂ ਦੀ ਇੱਕ ਮਡਰਪ- ਇਹ ਕੁਝ ਘੰਮਟਆਂ 
ਜਾਂ ਕੁਝ ਮਦਨਾਂ ਲਈ ਲੱਗੀ ਰਮਹ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

 ਤਰਲ ਨ ੰ  ਇੱਕ ਛੋਟੀ ਮਟਊਬ ਮਵੱਚ ਮਨਕਾਲਣ ਲਈ ਉਸ ਥਾਂ ਤੇ ਇੱਕ ਮਟਊਬ ਮਜੱਥੇ ਤੁਹਾਡਾ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਹੋਇਆ ਸੀ - ਇਸਨ ੰ  
ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਕੁਝ ਮਜਨਾਂ ਬਾਅਦ ਉਤਾਰ ਮਦੱਤਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ  

 ਮਪਸ਼ਾਬ ਨ ੰ  ਤੁਹਾਡੇ ਮ ਤਰਾਸ਼ੇ ਤੋਂ ਇੱਕ ਥੈਲੀ ਮਵੱਚ ਮਨਕਾਲਣ ਲਈ, ਕੈਥੀਟਰ ਨਾਮਕ ਇੱਕ ਛੋਟੀ ਮਟਊਬ, ਇਸਨ ੰ  ਤੁਹਾਡੇ ਚਲਣ-

ਮਫਰਣ ਯੋਗ ਹੋ ਜਾਣ ਤੇ ਉਤਾਮਰਆ ਜਾਏਗਾ।  

ਦਰਦ  

ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਥੋੜਹੀ ਦਰਦ ਹੋਣਾ ਆਮ ਹੈ। ਇਸਨ ੰ  ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਦਰਦ ਮਨਵਾਰਕ ਦਵਾ ਦੇ ਨਾਲ ਚੰਗੀ ਤਰਹਾਂ ਮਨਯੰਮਤਰਤ ਕੀਤਾ ਜਾ 
ਸਕਦਾ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਕੋਈ ਦਰਦ ਹੰੁਦੀ ਹੈ, ਤਾਂ ਨਰਸ ਨ ੰ  ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਿਭਾਲ ਕਰਨ ਲਈ ਕਹੋ।  

ਇਹ ਦਰਦ ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਸਮਾਂ ਬੀਤਣ ਦੇ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਂਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਦਵਾਈਆਂ ਦਰਦ ਨ ੰ  ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਕਰ ਰਹੀਆਂ ਹਨ, ਤਾਂ 
ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨ ੰ  ਦੱਸੋ। ਉਹ ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਦਵਾਈਆਂ ਮਵੱਚ ਤਬਦੀਲੀਆਂ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ। 

ਮਤਲੀ ਹੋਣਾ ਜਾਂ ਉਲਟੀ ਆਉਣਾ  

ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਮਤਲੀ ਮਮਹਸ ਸ ਕਰਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਡੀ ਦੇਿਭਾਲ ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਨਰਸ ਨ ੰ  ਦੱਸੋ। ਉਹ ਇਸ ਮਵੱਚ ਮਦਦ 
ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਦਵਾਈਆਂ ਦੇ ਸਕਦੇ ਹਨ। 

ਚਲਣਾ ਵਫਰਣਾ 

ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਛੇਤੀ ਹੀ ਮਬਸਤਰ ਤੋਂ ਉਤਰਣ ਯੋਗ ਹੋ ਜਾਓਗੇ। ਨਰਸਾਂ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਣਗੀਆਂ। ਚਲਣ ਮਫਰਣ 
ਨਾਲ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਛੇਤੀ ਠੀਕ ਹੋਣ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਮਮਲੇਗੀ ਅਤੇ ਸਮੱਮਸਆਵਾਂ ਦਾ ਿਤਰਾ ਘਟੇਗਾ।  

ਕਈ ਵਾਰ ਇੱਕ ਵੱਡੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਤੁਹਾਨ ੰ  ਲੰਮੇ ਸਮੇਂ ਲਈ ਮਬਸਤਰ ਉੱਤੇ ਰਮਹਣਾ ਪੈ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਸਾਹ-ਸਬੰਧੀ ਕਸਰਤਾਂ ਅਤੇ 
ਲੱਤਾਂ ਦੀਆਂ ਕਸਰਤਾਂ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਹੋਣ ਵਾਲੀਆਂ ਸਮੱਮਸਆਵਾਂ ਦੇ ਿਤਰੇ ਨ ੰ  ਘਟਾਉਣ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਤੁਹਾਡੀ 
ਨਰਸ ਜਾਂ ਮਫਮਜਓਥੈਰੇਮਪਸਟ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਇਹ ਕਸਰਤਾਂ ਕਰਨੀਆਂ ਮਸਿਾਉਣਗੇ। 

ਆਪਣੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਕੁਝ ਮਦਨਾਂ ਲਈ, ਤੁਹਾਨ ੰ  ਨਹਾਉਣ-ਧੋਣ ਅਤੇ ਸ਼ੋਚ ਜਾਣ ਲਈ ਥੋੜਹੀ ਮਦਦ ਦੀ ਲੋੜ ਪੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ 
ਮਮਹਲਾ ਹੋਣ ਤੇ ਇੱਕ ਮਮਹਲਾ ਨਰਸ ਵੱਲੋਂ ਅਤੇ ਪੁਰਸ਼ ਹੋਣ ਤੇ ਪੁਰਸ਼ ਨਰਸ ਵੱਲੋਂ ਮਦਦ ਲੈਣਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਆਪਣੀ ਨਰਸ ਨਾਲ ਗੱਲ 
ਕਰੋ।  

ਹਰ ਮਵਅਕਤੀ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਵੱਿ-ਵੱਿ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਠੀਕ ਹੰੁਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਉਸ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਕੁਝ ਸਮੇਂ ਲਈ ਥਕੇਵਾਂ ਮਮਹਸ ਸ ਕਰ ਸਕਦੇ 
ਹੋ। ਕੁਝ ਲੋਕ ਛੇਤੀ ਹੀ ਬੇਹਤਰ ਮਮਹਸ ਸ ਕਰਦੇ ਹਨ, ਜਦਮਕ ਕੁਝ ਲੋਕ ਮਜਆਦਾ ਸਮਾਂ ਲੈ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ ਦੁਆਰਾ ਕਰਵਾਏ 
ਗਏ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਦੀ ਮਕਸਮ ਉੱਤੇ ਮਨਰਭਰ ਕਰਦਾ ਹੈ।  
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ਜਖ਼ਮ ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ 

ਤੁਹਾਡਾ ਸਰਜਨ ਜਖ਼ਮ ਨ ੰ  ਕਮਲੱਪਾਂ ਜਾਂ ਟਾਂਮਕਆਂ ਨਾਲ ਬੰਦ ਕਰ ਦਏਗਾ। ਇਨਹ ਾਂ ਨ ੰ  ਹਸਪਤਾਲ ਮਵੱਚ ਇੱਕ ਨਰਸ ਦੁਆਰਾ ਜਾਂ ਘਰ ਮਵੱਚ ਮਕਸੇ 
ਕਮਊਮਨਟੀ ਜਾਂ ਪਰੈਕਮਟਸ ਨਰਸ ਦੁਆਰਾ ਮਨਕਾਮਲਆ ਜਾਏਗਾ।  

ਕੁਝ ਸਰਜਨ ਅਮਜਹੇ ਟਾਂਕੇ ਲਗਾਉਂਦੇ ਹਨ ਜੋ ਆਪੇ ਘੁੱ ਲ ਜਾਂਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਇਨਹ ਾਂ ਨ ੰ  ਿੁਲਵਾਉਣ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ ਪੈਂਦੀ। ਇਹ ਜਖ਼ਮ ਦੇ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਣ 
ਤੇ ਗਾਇਬ ਹੋ ਜਾਂਦੇ ਹਨ।  

ਆਪਣੇ ਜਖ਼ਮ ਨ ੰ  ਢੱਕਣ ਲਈ ਤੁਸੀਂ ਪੱਟੀ ਕਰਵਾ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਆਪਣੇ ਜਖ਼ਮ ਦੀ ਦੇਿਭਾਲ ਮਕਵੇਂ ਕਰਨੀ ਹੈ ਇਸ ਬਾਰ ੇਨਰਸ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਦੱਸੇਗੀ। 

ਵਨਸ਼ਾਨ 

ਤੁਹਾਡੇ ਮਨਸ਼ਾਨ ਤੇ ਸ਼ੁਰ ਆਤ ਮਵੱਚ ਿੁਜਲੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਤਵਚਾ ਗੌਰੀ ਹੈ ਤਾਂ ਇਹ ਮਨਸ਼ਾਨ ਲਾਲ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ, ਜਾਂ ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ 
ਤਵਚਾ ਗਮਹਰੇ ਰੰਗ ਦੀ ਹੈ ਤਾਂ ਹੋਰ ਗਮਹਰਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਸਮਾਂ ਪਾ ਕੇ, ਇਹ ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਹਲਕਾ ਹੋ ਜਾਏਗਾ, ਜਦਮਕ ਅਮਜਹਾ ਹਮੇਸ਼ਾ ਨਹੀਂ 
ਵੀ ਹੋ ਸਕਦਾ। ਜੇ ਤੁਹਾਡਾ ਜਖ਼ਮ ਗਰਮ, ਦਰਦਨਾਕ ਹੋ ਜਾਂਦਾ ਹੈ, ਉਸ ਮਵੱਚੋਂ ਿ ਨ ਵੱਗਦਾ ਹੈ ਜਾਂ ਤਰਲ ਮਰੱਸਦਾ ਹੈ, ਤਾਂ ਉਸ ੇਸਮੇਂ ਆਪਣੇ 
ਡਾਕਟਰ ਨ ੰ  ਦੱਸਣਾ ਬਹੁਤ ਜਰ ਰੀ ਹੁੰ ਦਾ ਹੈ।  

 

ਵਚਰਕਾਲੀਨ ਸਮੁੱ ਵਸਆ ਾਂ 
ਬਹੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਚੰਗੀ ਤਰਹਾਂ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਂਦੇ ਹਨ, ਪਰ ਕੁਝ ਲੋਕਾਂ ਨ ੰ  ਮਚਰਕਾਲੀਨ ਸਮੱਮਸਆਵਾਂ ਹੋ ਜਾਂਦੀਆਂ ਹਨ। ਡਾਕਟਰ 
ਜਾਂ ਨਰਸਾਂ ਤੁਹਾਡੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਇਸ ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰਣਗੇ, ਤਾਂ ਮਕ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਪਤਾ ਹੋਵੇ ਮਕ ਕੀ ਕੁਝ ਹੋਣ ਦੀ ਉਮੀਦ ਕੀਤੀ 
ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਇਨਹ ਾਂ ਮਵੱਚੋਂ ਮਕਸੇ ਬਾਰੇ ਵੀ ਮਚੰਤਤ ਹੋ ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਜਾਂ ਨਰਸ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰ।ੋ ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਇਹੀ ਚੀਜਾਂ 
ਹੁੰ ਦੀਆਂ ਹਨ ਜੋ ਮਦਦ ਕਰਦੀਆਂ ਹਨ। 

ਵਲੰਫੋਇਡੀਮਾ 

ਜੇ ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆਂ ਮਨਕਾਲ ਮਲੱਤੀਆਂ ਗਈਆਂ ਹਨ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਸੋਮਜਸ਼ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ ਮਜਸਨ ੰ  ਮਲੰਫੋਇਡੀਮਾ ਕਮਹੰਦੇ ਹਨ। ਲਮਸਕਾ 
ਗਰੰ ਥੀਆਂ ਤਰਲ ਨ ੰ  ਸਰੀਰ ਤੋਂ ਬਾਹਰ ਮਨਕਾਲਦੀਆਂ ਹਨ। ਇਨਹ ਾਂ ਨ ੰ  ਮਨਕਾਲਣ ਦੇ ਕਾਰਨ ਤਰਲ ਜਮਹਾਂ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਮਮਸਾਲ ਦੇ ਤੌਰ ਤੇ ਅਮਜਹਾ 
ਉਸ ਬਾਂਹ ਜਾਂ ਲੱਤ ਦ ੇਨੇੜੇ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਮਜੱਥੋਂ ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀਆਂ ਨ ੰ  ਮਨਕਾਲ ਮਲੱਤਾ ਮਗਆ ਹੈ। ਅਮਜਹਾ ਉਦੋਂ ਵੀ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਲਮਸਕਾ 
ਗਰੰ ਥੀਆਂ ਦੇ ਕੋਲ ਰੇਡੀਓਥੈਰੇਪੀ ਹੋਈ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਮਕਸੇ ਤਰਹਾਂ ਦੀ ਸਮੋਜਸ਼ ਦੇਿਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ। ਇਸਦਾ ਇਲਾਜ 
ਛੇਤੀ ਕਰਨਾ ਬਹੁਤ ਜਰ ਰੀ ਹੈ।  

ਤੰਤ ਆਂ ਦੀ ਹਾਨੀ 

ਕਈ ਵਾਰ ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਦੌਰਾਨ ਤੰਤ ਆਂ ਦੀ ਹਾਨੀ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ ਜਾਂ ਮਨਕਾਲੇ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਇਸਦੇ ਕਾਰਨ ਦਰਦ ਜਾਂ ਸੁੰ ਨਤਾ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। 
ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਇਹ ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਂਦੀ ਹੈ, ਪਰ ਕਈ ਲੋਕਾਂ ਮਵੱਚ ਇਹ ਹਮੇਸ਼ਾ ਲਈ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਦਰਦ-ਮਨਵਾਰਕਾਂ ਦੀਆਂ ਕਈ ਮਕਸਮਾਂ ਹਨ ਜੋ 
ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਕੀ ਕੁਝ ਹੋਣ ਦੀ ਉਮੀਦ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ ਇਸ ਬਾਰੇ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਸਰਜਨ ਨ ੰ  ਪੁੱ ਛ ਸਕਦੇ 
ਹੋ।  

 

ਜੇ ਕੁਝ ਤੰਤ  ਮਨਕਾਲ ਮਲੱਤੇ ਜਾਂਦੇ ਹਨ ਜਾਂ ਨੁਕਸਾਨੇ ਜਾਂਦੇ ਹਨ, ਤਾਂ ਇਸਦਾ ਪਰਭਾਵ ਸਰੀਰ ਦੁਆਰਾ ਮਕਮਰਆ ਕਰਨ ਦੇ ਤਰੀਕੇ ਤੇ ਪੈ ਸਕਦਾ ਹੈ। 
ਮਮਸਾਲ ਦੇ ਤੌਰ ਤੇ ਕੁਝ ਪੁਰਸ਼ ਪਰੋਸਟਟੇ ਕੈਂਸਰ ਲਈ ਸਰਜਰੀ ਕਰਵਾਉਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਇਰੇਕਸ਼ਨ (ਮਲੰਗ ਿੜਹਾ ਕਰਨ ਦੀ ਮਕਮਰਆ) ਪਰਾਪਤ ਕਰਨ 
ਦੇ ਅਯੋਗ ਹੁੰ ਦੇ ਹਨ। ਆਪਣੀ ਬੱਚੇਦਾਨੀ ਨ ੰ  ਮਨਕਾਲਣ ਵਾਲੀ ਸਰਜਰੀ ਕਰਵਾਉਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਕੁਝ ਔਰਤਾਂ ਨ ੰ  ਮ ਤਰਾਸ਼ੇ-ਸਬੰਧੀ ਸਮੱਮਸਆਵਾਂ 
ਆਉਂਦੀਆਂ ਹਨ। ਇਸ ਮਕਸਮ ਦੀਆਂ ਸਮੱਮਸਆਵਾਂ ਦਾ ਸਾਮਹਣਾ ਕਰਨਾ ਔਿਾ ਹ ੋਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਬਹੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕਾਂ ਨ ੰ  ਇਨਹ ਾਂ ਬਾਰੇ ਗੱਲ ਕਰਨਾ 
ਔਿਾ ਲਗਦਾ ਹੈ। ਪਰ ਆਪਣ ੇਡਾਕਟਰ ਜਾਂ ਨਰਸ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰਨਾ ਮਦਦਗਾਰ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਅਮਜਹੀਆਂ ਕਈ ਚੀਜਾਂ ਹੋ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ ਜੋ 
ਉਹ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ।  
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ਸਰੀਰਕ ਅਤੇ ਭਾ ਨਾਤਮਕ ਤਬਦੀਲੀਆਂ  

ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਠੀਕ ਹੋਣ ਮਵੱਚ ਕੁਝ ਸਮਾਂ ਲੱਗ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਬਹੁਤ ਸਾਰੇ ਲੋਕਾਂ ਨ ੰ  ਇਹ ਮਨਰਾਸ਼ਾਜਨਕ ਲਗਦਾ ਹੈ। ਜਦੋਂ ਤੁਸੀਂ 
ਥਕੇਵਾਂ ਮਮਹਸ ਸ ਕਰੋ ਤਾਂ ਆਰਾਮ ਕਰਨਾ ਬਹੁਤ ਜਰ ਰੀ ਹੰੁਦਾ ਹੈ। ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਆਪਣੀ ਤਾਕਤ ਵਧਾਉਣ ਦੀ ਕੋਮਸ਼ਸ਼ ਕਰੋ। ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਨ ੰ  
ਲੱਗੇ ਮਕ ਤੁਸੀਂ ਛੋਟੀ ਸੈਰ ਮਜਹੀ ਹਲਕੀ ਕਸਰਤ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਅਮਜਹਾ ਕਰਨਾ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਹੋਰ ਊਰਜਾ ਪਰਦਾਨ ਕਰਨ ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰ 
ਸਕਦਾ ਹੈ। ਕੁਝ ਲੋਕਾਂ ਨ ੰ  ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਹੋਣ ਵਾਲੇ ਵੱਿ-ਵੱਿ ਬਦਲਾਵਾਂ ਮੁਤਾਬਕ ਆਪਣੇ ਆਪ ਨ ੰ  ਢਾਲਣਾ ਔਿਾ ਲੱਗ ਸਕਦਾ ਹੈ। 
 

ਕੁਝ ਆਪਰੇਸ਼ਨਾਂ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰੀਰ ਦੀ ਮਦਿਾਵਟ ਬਦਲ ਜਾਂਦੀ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਨ ੰ  ਲੈ ਕੇ ਦੁਿੀ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਅਤੇ ਇਸਦਾ ਪਰਭਾਵ, ਤੁਸੀਂ 
ਆਪਣ ੇਬਾਰੇ ਮਕਵੇਂ ਮਮਹਸ ਸ ਕਰਦੇ ਹੋ, ਤ ੇਵੀ ਪੈ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇੱਥੇ ਢੇਰ ਸਾਰੀ ਮਦਦ ਉਪਲਬਧ ਹੈ, ਇਸਲਈ ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਇਸਤਰਹਾਂ 
ਮਮਹਸ ਸ ਕਰਦੇ ਹੋ ਤਾਂ ਮਕਰਪਾ ਕਰਕ ੇਆਪਣੇ ਨਰਸ ਜਾਂ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰੋ। ਉਹ ਤੁਹਾਡੀ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਣਗ ੇਜਾਂ ਮਕਸੇ ਕੌਂਸਲਰ 
ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੀ ਮੁਲਾਕਾਤ ਕਰਵਾਉਣ ਦੀ ਮਵਵਸਥਾ ਕਰ ਸਕਣਗੇ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਗੱਲ ਕਰਨਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ ਮੈਕਮਮਲਨ ਸੁਪੋਰਟ ਲਾਈਨ 
(Macmillan Support Line) ਤੇ ਕਾਲ ਕਰਕ ੇਸਾਡੀ ਮਕਸੇ ਨਰਸ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। 
 

ਮੈਕਵਮਲਨ ਵਕ ੇਂ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ 
ਮੈਕਮਮਲਨ ਤੁਹਾਡੀ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਪਮਰਵਾਰ ਦੀ ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਮੌਜ ਦ ਹੈ। ਤੁਸੀਂ ਇੱਥੋਂ ਮਦਦ ਪਰਾਪਤ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ: 

 ਮੈਕਵਮਲਨ ਸ ਪੋਰਟ ਲਾਈਨ (0808 808 00 00)। ਸਾਡੇ ਕੋਲ ਦੁਭਾਸ਼ੀਏ ਹਨ, ਇਸਲਈ ਤੁਸੀਂ ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਆਪਣੀ ਭਾਸ਼ਾ 
ਮਵੱਚ ਗੱਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਮਸਰਫ ਸਾਨ ੰ  ਅੰਗਰੇਜੀ ਮਵੱਚ ਉਸ ਭਾਸ਼ਾ ਦਾ ਨਾਮ ਦੱਸੋ ਜੋ ਤੁਸੀਂ ਵਰਤਣਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ। ਅਸੀਂ ਡਾਕਟਰੀ 
ਸਵਾਲਾਂ ਦਾ ਜਵਾਬ ਦ ੇਸਕਦੇ ਹਾਂ, ਮਵੱਤੀ ਸਹਾਇਤਾ ਬਾਰੇ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਜਾਣਕਾਰੀ ਦ ੇਸਕਦੇ ਹਾਂ ਜਾਂ ਤੁਹਾਡੀਆਂ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਬਾਰੇ 
ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਾਂ। ਫੋਨ ਲਾਈਨ ਸੋਮਵਾਰ ਤੋਂ ਸ਼ੱੁਕਰਵਾਰ, ਸਵੇਰੇ 9 ਵਜੇ ਤੋਂ ਸ਼ਾਮ 8 ਵਜੇ ਤਕ ਿੱੁਲਹੀ ਹੈ। 

 ਮੈਕਵਮਲਨ ਦੀ  ੈਬਸਾਈਟ (macmillan.org.uk)। ਸਾਡੀ ਸਾਈਟ ਮਵੱਚ ਕੈਂਸਰ ਅਤੇ ਕੈਂਸਰ ਦ ੇਨਾਲ ਮਜਉਣ ਬਾਰੇ 
ਅੰਗਰੇਜੀ ਮਵੱਚ ਕਾਫੀ ਸਾਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਉਪਲਬਧ ਹੈ। ਇਸ ਵੈਬਸਾਈਟ ਤ ੇਦ ਜੀਆਂ ਭਾਸ਼ਾਵਾਂ ਮਵੱਚ ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਉਪਲਬਧ 
ਹੈ macmillan.org.uk/translations  

 ਜਾਣਕਾਰੀ ਕੇਂਦਰ। ਜਾਣਕਾਰੀ ਕੇਂਦਰ ਮਵਿੇ, ਤੁਸੀਂ ਕੈਂਸਰ ਸੁਪੋਰਟ ਦੇ ਮਾਹਰ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ਅਤੇ ਮਲਿਤੀ 
ਜਾਣਕਾਰੀ ਪਰਾਪਤ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਇਸ ਵੈਬਸਾਈਟ ਤ ੇਜਾ ਕੇ ਆਪਣੇ ਨੇੜਲੇ ਕੇਂਦਰ ਦਾ ਪਤਾ ਲਗਾਓ 
macmillan.org.uk/informationcentres ਜਾਂ ਸਾਨ ੰ  ਕਾਲ ਕਰੋ। ਤੁਹਾਡੇ ਹਸਪਤਾਲ ਦ ੇਅੰਦਰ ਵੀ ਇਸਦਾ ਕੇਂਦਰ 
ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

 ਸਥਾਨਕ ਸਹਾਇਤਾ ਸਮ ਹ – ਇਸ ਵੈਬਸਾਈਟ macmillan.org.uk/supportgroups ਤ ੇਜਾ ਕੇ ਆਪਣੇ ਨੇੜਲੇ 
ਸਮ ਹ ਦਾ ਪਤਾ ਲਗਾਓ ਜਾਂ ਸਾਨ ੰ  ਕਾਲ ਕਰੋ। 

 ਮੈਕਵਮਲਨ ਆਨਲਾਈਨ ਕਵਮਊਵਨਟੀ – ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਵੈਬਸਾਈਟ macmillan.org.uk/community ਤ ੇਇਹੋ ਮਜਹੀ 
ਸਮਥਤੀਆਂ ਵਾਲੇ ਦ ਜੇ ਲੋਕਾਂ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। 
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ਸ਼ਬਦਾ ਲੀ  

Anaesthetist [ਐਨੇਸਥੇਮਟਸਟ] ਐਨੇਸਥੇਵਟਸਟ  ਉਹ ਡਾਕਟਰ ਜੋ ਮਕਸੇ ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਲਈ ਤੁਹਾਨ ੰ  
ਸਵਾ ਮਦੰਦੇ ਹਨ। 

Benign [ਮਬਨਾਈਨ] ਵਬਨਾਈਨ ਸਰੀਰ ਮਵੱਚ ਇੱਕ ਅਮਜਹੀ ਗੰਢ ਜੋ ਕੈਂਸਰ ਨਹੀਂ 

ਹੈ ਅਤੇ ਸਰੀਰ ਦੇ ਮਕਸ ੇਹੋਰ ਮਹੱਸੇ ਮਵੱਚ ਨਹੀਂ 

ਫੈਲ ਸਕਦੀ। 

Cells [ਸੇਲਜ] ਕੋਵਸ਼ਕਾ ਾਂ  ਛੋਟੇ ਛੋਟੇ ਮਬਲਮਡੰਗ ਬਲਾਕ ਜ ੋਸਾਡੇ ਸਰੀਰ ਦੇ 

ਅੰਗਾਂ ਅਤੇ ਊਤਕਾਂ ਦਾ ਮਨਰਮਾਣ ਕਰਦੇ ਹਨ। 

Chemotherapy [ਕੀਮੋਥੈਰੇਪੀ] ਕੀਮੋਥੈਰਪੇੀ  ਕੈਂਸਰ ਦਾ ਉਹ ਇਲਾਜ ਤੋ ਕੈਂਸਰ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਨ ੰ  

ਮਾਰਣ ਲਈ ਦਵਾਈਆ ਂਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਦਾ ਹੈ। 

Counsellor [ਕੌਂਸਲਰ] ਕੌਂਸਲਰ  ਇੱਕ ਪੇਸ਼ੇਵਰ ਜੋ, ਆਪਣੀਆਂ ਭਾਵਨਾਵਾਂ ਜਾਂ 
ਮਨਿੱਜੀ ਸਮੱਮਸਆਵਾਂ ਨਾਲ ਜ ਝ ਰਹੇ ਲੋਕਾਂ ਦੀ 
ਮਦਦ ਕਰਨ ਲਈ ਮਸਿਲਾਈ ਪਰਾਪਤ ਹੰੁਦਾ ਹੈ। 

Diagnosis  [ਡਾਇਗਨੋਮਸਸ] ਰੋਗ-ਪਛਾਣ  ਰੋਗ-ਪਛਾਣ ਦਾ ਮਤਲਬ ਇਹ ਪਤਾ ਲਗਾਉਣਾ 

ਹੈ ਮਕ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਕਈੋ ਮਬਮਾਰੀ ਹੈ ਜਾਂ ਨਹੀਂ। 

General 

anaesthetic 
[ਜਨਰਲ 

ਐਨੇਸਥੇਮਟਕ] 

ਜਨਰਲ 

ਐਨੇਸਥੇਵਟਕ 

ਜਦੋਂ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਆਪਰੇਸ਼ਨ ਲਈ ਬਸੇੁੱ ਧ ਕਰ ਮਦੱਤਾ 

ਜਾਂਦਾ ਹੈ 

Lymphatic 

system 
[ਮਲੰਫੈਮਟਕ 

ਮਸਸਟਮ] 

ਵਲੰਫਵੈਟਕ 

(ਲਵਸਕਾ ਸਬੰਧੀ) 

ਪਰਣਾਲੀ 

ਪ ਰੇ ਸਰੀਰ ਮਵੱਚ ਮੌਜ ਦ ਵਾਮਹਣੀਆਂ ਅਤੇ 

ਗਰੰ ਥੀਆਂ ਦਾ ਇੱਕ ਅਮਜਹਾ ਨੈਟਵਰਕ ਜੋ ਤਰਲ 

ਨ ੰ  ਬਾਹਰ ਮਨਕਾਲਣ ਅਤੇ ਸੰਕਰਮਣ ਨਾਲ ਲੜਹਣ 

ਮਵੱਚ ਮਦਦ ਕਰਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਲਮਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀ 

ਇਨਹ ਾਂ ਗਰੰ ਥੀਆ ਂਮਵੱਚੋਂ ਇੱਕ ਹੈ। 

Lymph node [ਮਲੰਫ ਨੋਡ] ਵਲੰਫ ਨੋਡ 

(ਲਵਸਕਾ ਗਰੰ ਥੀ) 

ਉਹ ਗਰੰ ਥੀ ਜੋ ਮਲੰਫੈਮਟਕ ਮਸਸਟਮ ਦਾ ਮਹੱਸਾ ਹੈ। 

Malignant [ਮੈਮਲਗਨੈਂ ਟ] ਮੈਵਲੰਗਨੈਂ ਟ ਸਰੀਰ ਮਵੱਚ ਅਮਜਹੀ ਗੰਢ ਜੋ ਕੈਂਸਰ ਹੁੰ ਦੀ ਹੈ 
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ਅਤੇ ਸਰੀਰ ਮਵੱਚ ਫਲੈ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

Oncologist [ਓਨਕੋਲੋਮਜਸਟ] ਓਨਕੋਲੋਵਜਸਟ  ਕੈਂਸਰ ਦਾ ਅਮਜਹਾ ਡਾਕਟਰ ਜੋ ਕੀਮੋਥੈਰੇਪੀ 

ਅਤੇ ਰੇਡੀਓਥੈਰੇਪੀ ਮਵੱਚ ਮਾਹਰ ਹੈ। 

Physiotherapist [ਮਫਮਜਓਥੈਰੇਮਪਸਟ] ਵ਼ਿਵਿਓਥੈਰਵੇਪਸਟ  ਅਮਜਹਾ ਪੇਸ਼ੇਵਰ ਜ ੋਮਕਸੇ ਮਵਅਕਤੀ ਨ ੰ  
ਮਬਮਾਰੀ ਜਾਂ ਸੱਟ ਤੋਂ ਠੀਕ ਕਰਨ ਲਈ 
ਗਤੀਮਵਧੀ ਜਾਂ ਕਸਰਤ ਦਾ ਇਸਤੇਮਾਲ ਕਰਕ ੇ
ਮਦਦ ਕਰਦੇ ਹਨ। 

Prostate [ਪਰੋਸਟੇਟ] ਪਰੋਸਟੇਟ  ਪਰੋਸਟੇਟ, ਪੁਰਸ਼ ਦ ੇਸਰੀਰ ਦ ੇਅੰਦਰ ਮੌਜ ਦ 
ਇੱਕ ਛਟੋੀ ਗਰੰ ਥੀ ਹੈ। ਇਹ ਮ ਤਰਾਸ਼ੇ ਦੇ ਨੇੜੇ 
ਹੰੁਦੀ ਹੈ। 

Radiotherapy [ਰੇਡੀਓਥੈਰੇਪੀ] ਰੇਡੀਓਥੈਰਪੇੀ ਕੈਂਸਰ ਦਾ ਉਹ ਇਲਾਜ ਜੋ ਕੈਂਸਰ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਨ ੰ  

ਮਾਰਣ ਲਈ ਉੱਚ-ਊਰਜਾ ਵਾਲੇ ਐਕਸ-ਰੇ ਦੀ 

ਵਰਤੋਂ ਕਰਦਾ ਹੈ। 

Scan [ਸਕੈਨ] ਸਕੈਨ ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ ਸਰੀਰ ਦੇ ਅੰਦਰ ਦੀ ਮਲੱਤੀ ਗਈ 

ਤਸਵੀਰ ਹੁੰ ਦੀ ਹੈ। 

Side effects [ਸਾਈਡ ਇਫੇਕਟਸ] ਮਾੜ ੇਪਰਭਾ  ਕੈਂਸਰ ਦੇ ਇਲਾਜ ਦੇ ਅਣਚਾਹੇ ਪਰਭਾਵ। 

ਉਦਾਹਰਣ ਲਈ, ਵਾਲਾਂ ਦਾ ਝੜਣਾ, ਮਬਮਾਰ 

ਜਾਂ ਥਕਾਵਟ ਮਮਹਸ ਸ ਹੋਣਾ। ਮਜਆਦਾਤਰ 

ਮਾੜੇ ਪਰਭਾਵ ਇਲਾਜ ਿਤਮ ਹੋਣ ਤੋਂ ਬਾਅਦ 

ਠੀਕ ਹੋ ਜਾਂਦ ੇਹਨ। 

Tumour [ਮਟਊਮਰ] ਵਟਊਮਰ ਮਟਊਮਰ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਦਾ ਸਮ ਹ ਹ ੈਜੋ 

ਅਸਧਾਰਨ ਤਰੀਕ ੇਨਾਲ ਫਲੈ ਮਰਹਾ ਹੈ। 

ਅਸਧਾਰਨ ਕੋਮਸ਼ਕਾਵਾਂ ਵਧਦੀਆਂ ਰਮਹੰਦੀਆਂ 

ਹਨ ਅਤੇ ਇੱਕ ਗੰਢ ਦਾ ਰ ਪ ਲੈ ਲੈਂਦੀਆਂ ਹਨ। 
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ਪੰਜਾਬੀ ਵ ੁੱ ਚ  ਧੇਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ 

ਇਨਹ ਾਂ ਮਵਮਸ਼ਆਂ ਬਾਰੇ ਸਾਡੇ ਕੋਲ ਪੰਜਾਬੀ ਮਵੱਚ ਜਾਣਕਾਰੀ ਹੈ: 

ਕੈਂਸਰ ਦੀਆਂ ਵਕਸਮਾਂ 

 ਛਾਤੀ ਦਾ ਕੈਂਸਰ 

 ਵੱਡੀ ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕੈਂਸਰ  

 ਫੇਫੜੇ ਦਾ ਕੈਂਸਰ 

 ਪਰੋਸਟੇਟ ਕੈਂਸਰ 

ਇਲਾਜ 

 ਕੀਮੋਥੈਰੇਪੀ 

 ਰੇਡੀਓਥੈਰੇਪੀ 

 ਸਰਜਰੀ 

ਕੈਂਸਰ ਨਾਲ ਜ ਝਣਾ 

 ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਰੋਗ-ਪਛਾਣ ਕੈਂਸਰ ਦ ੇਨਾਲ ਕੀਤੀ ਗਈ ਹੈ 
– ਇੱਕ ਤਤਕਾਲ ਪੁਸਮਤਕਾ  

 ਬੈਮਨਮਫਟਸ (ਫਾਇਮਦਆ)ਂ ਲਈ ਦਾਅਵਾ ਕਰਨਾ 

 ਿਾਣ-ਪੀਣ ਸਬੰਧੀ ਸਮੱਮਸਆਵਾਂ ਅਤੇ ਕੈਂਸਰ 

 ਜੀਵਨ ਦਾ ਅੰਤ 

 ਮਸਹਤਮੰਦ ਭੋਜਨ 

 ਥਕਾਵਟ (ਥਕਵੇਾਂ) ਅਤੇ ਕੈਂਸਰ 

 ਕੈਂਸਰ ਦੇ ਇਲਾਜ ਦੇ ਮਾੜੇ ਪਰਭਾਵ 

 ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਿੁਦ ਦੀ ਮਦਦ ਲਈ ਕੀ ਕਰ ਸਕਦ ੇਹ ੋ

 

ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨ ੰ  ਦੇਿਣ ਲਈ, ਇਸ ਵੈਬਸਾਈਟ ਤ ੇਜਾਓ macmillan.org.uk/translations 

ਪੰਜਾਬੀ ਵ ੁੱ ਚ ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਗੁੱਲ ਕਰ ੋ

ਤੁਸੀਂ ਮੈਕਮਮਲਨ (Macmillan) ਨ ੰ  0808 808 00 00 ਤ ੇਮੁਫਤ ਕਾਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ਅਤੇ ਦੁਭਾਸ਼ੀਏ ਰਾਹੀਂ ਆਪਣੀ ਿੁਦ ਦੀ ਭਾਸ਼ਾ 
ਮਵੱਚ ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀਆਂ ਮਚੰਤਾਵਾਂ ਅਤੇ ਡਾਕਟਰੀ ਸਵਾਲਾਂ ਬਾਰੇ ਸਾਡੇ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਮਸਰਫ 
ਸਾਨ ੰ  ਅੰਗਰੇਜੀ ਮਵੱਚ ਉਸ ਭਾਸ਼ਾ ਦਾ ਨਾਮ ਦੱਸੋ ਜੋ ਤੁਸੀਂ ਵਰਤਣਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ। 

ਅਸੀਂ ਸੋਮਵਾਰ ਤੋਂ ਸ਼ੱੁਕਰਵਾਰ, ਸਵੇਰੇ 9 ਵਜੇ ਤੋਂ ਸ਼ਾਮ 8 ਵਜੇ ਤਕ ਿੱੁਲਹੇ  ਹਾਂ। 
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ਹ ਾਲੇ ਅਤੇ ਧੰਨ ਾਦ 

ਇਸ ਸਾਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨ ੰ  ਮੈਕਮਮਲਨ ਕੈਂਸਰ ਸਹਾਇਤਾ ਦੀ ਕੈਂਸਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਮਵਕਾਸ (Macmillan Cancer Support’s 

Cancer Information Development) ਦੀ ਟੀਮ ਦੁਆਰਾ ਮਲਮਿਆ ਅਤੇ ਸੰਸ਼ੋਮਧਤ ਕੀਤਾ ਮਗਆ ਹੈ। 

ਇਸ ਮਵਸ਼ੇ ਦੀ ਸਮੀਮਿਆ ਸਬੰਧਤ ਮਾਹਰਾਂ ਦੁਆਰਾ ਕੀਤੀ ਗਈ ਹੈ ਅਤੇ ਇਸਨ ੰ  ਸਾਡੇ ਮੱੁਿ ਮਚਮਕਤਸਕੀ ਸੰਪਾਦਕ ਡਾ ਮਟਮ ਇਵੇਸਨ (Dr 

Tim Iveson), ਮੈਕਮਮਲਨ ਸਲਾਹਕਾਰ ਮੇਡੀਕਲ ਓਨਕੋਲੋਮਜਸਟ (Macmillan Consultant Medical Oncologist) ਦੁਆਰਾ 
ਪਰਮਾਮਣਤ ਕੀਤਾ ਮਗਆ ਹੈ। ਪਰੋਫੈਸਰ ਪੈਟਮਰਕ ਓ'ਡਵਾਇਰ (Patrick O’Dwyer), ਪਰੋਫੈਸਰ ਆਫ ਗੈਸਟਰੋਇਨਟੈਸਟੀਨਲ ਸਰਜਰੀ 
(Professor of Gastrointestinal Surgery) ਨ ੰ  ਧੰਨਵਾਦ ਸਮਹਤ। ਕੈਂਸਰ ਤੋਂ ਪਰਭਾਮਵਤ ਉਨਹ ਾਂ ਲੋਕਾਂ ਦਾ ਵੀ ਧੰਨਵਾਦ ਮਜਨਹ ਾਂ ਨੇ ਇਸ 
ਸੰਸਕਰਣ ਦੀ ਸਮੀਮਿਆ ਕੀਤੀ। 

ਸਾਡੀ ਸਾਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ, ਸਰਵਸਰੇਸ਼ਠ ਉਪਲਬਧ ਸਬ ਤ ਉੱਤੇ ਆਧਾਮਰਤ ਹੈ। ਸਾਡੇ ਦੁਆਰਾ ਵਰਤੇ ਜਾਂਦੇ ਸਰੋਤਾਂ ਬਾਰੇ ਵਧੇਰੇ 
ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ, ਮਕਰਪਾ ਕਰਕ ੇਸਾਨ ੰ  ਇੱਥੇ ਸੰਪਰਕ ਕਰੋ bookletfeedback@macmillan.org.uk 
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ਅਸੀਂ ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਬਣਾਉਣ ਦੀ ਹਰ ਕੋਮਸ਼ਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਾਂ ਮਕ ਸਾਡੇ ਵੱਲੋਂ ਪਰਦਾਨ ਕੀਤੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਮਬਲਕੁਲ ਦਰੁਸਤ ਹੋਵੇ ਪਰ ਮਚਮਕਤਸਕੀ ਿੋਜ ਦੀ ਲਗਾਤਾਰ ਬਦਲਣ-

ਯੋਗ ਵਰਤਮਾਨ ਸਮਥਤੀ ਨ ੰ  ਦਰਸਾਉਣ ਲਈ ਇਸ ਉੱਤੇ ਮਨਰਭਰ ਨਹੀ ਹੋਣਾ ਚਾਹੀਦਾ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਮਸਹਤ ਨ ੰ  ਲੈ ਕੇ ਮਚੰਤਤ ਹੋ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਨ ੰ  ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ 

ਸਲਾਹ-ਮਸ਼ਵਰਾ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਮੈਕਮਮਲਨ (Macmillan) ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਜਾਂ ਤੀਜੀ-ਪਾਰਟੀ ਦੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਮਵੱਚ ਮਕਸੇ ਵੀ ਗਲਤੀ ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਵਜੋਂ ਹੋਣ ਵਾਲੇ 

ਨੁਕਸਾਨ ਜਾਂ ਿਰਾਬੀ ਲਈ ਮਕਸੇ ਵੀ ਦੇਣਦਾਰੀ ਨ ੰ  ਸਵੀਕਾਰ ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦੀ ਮਜਵੇਂ ਮਕ ਵੈਬਸਾਈਟਾਂ ਤੇ ਮਦੱਤੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਮਜਸ ਨਾਲ ਅਸੀਂ ਮਲੰਕ ਹੰੁਦੇ ਹਾਂ। 

© Macmillan Cancer Support 2016। ਇੰਗਲੈਂਡ ਅਤੇ ਵੇਲਸ (261017),  

ਸਕਾਟਲੈਂਡ (SC039907) ਅਤੇ ਆਈਲ ਆਫ ਮੈਨ (604) ਮਵੱਚ ਇੱਕ ਪੰਜੀਮਕਰਤ ਦਾਨੀ-ਸੰਸਥਾ। ਪੰਜੀਮਕਰਤ ਦਫਤਰ 89 Albert Embankment, London SE1 

7UQ. 
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Surgery 

This information is about surgery (having an operation).  

Any words that are underlined are explained in the glossary at the end. 

Many people with cancer will have surgery as part of their treatment.  

It might not be the only treatment you need. Some people also need chemotherapy 

or radiotherapy. The doctors at the hospital will talk to you about your treatment. We 

also have information in [language] about these treatments.  

If you have any questions, ask your doctor or nurse at the hospital where you 

are having your treatment.  

If you have any questions or want someone to talk to, you can call Macmillan 

Cancer Support on 0808 808 00 00, Monday to Friday, 9am to 8pm. We have 

interpreters, so you can speak to us in your own language. Just tell us, in 

English, the language you want to use. 

We have more information in [language] about different types of cancer, treatments 

and living with cancer. Visit macmillan.org.uk/translations or call us on 0808 808 

00 00. 

 

In this fact sheet 

 What is cancer?  

 Your surgeon 

 Why do you need surgery?  

 Can the surgeon cure your cancer?  

 What happens during surgery?  

 Before your operation  

 On the day of your operation 

 After your operation  

 Long-term problems 

 Physical and emotional changes  
 

 

 

 
 

Surgery: English 
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What is cancer?  

Cancer starts in our body’s cells. Cells are the tiny building blocks that make up the 

organs and tissues of our body. Usually, these cells split to make new cells in a 

controlled way. This is how our bodies grow, heal and repair. Sometimes, this goes 

wrong and the cell becomes abnormal. The abnormal cell keeps splitting and making 

more and more abnormal cells. These cells form a lump called a tumour. 

 Normal cells                          Cells forming a tumour 

             

Not all lumps are cancer. A lump that is not cancer is called benign. It cannot spread 

to anywhere else in the body. A lump that is cancer is called malignant. It can grow 

into other areas of the body.  

Cancer cells sometimes break away from the first cancer and travel through the 

blood or lymphatic system to other parts of the body. Cancer cells that spread and 

develop into a tumour somewhere else in the body are called a secondary cancer. 

 

Your surgeon  

The doctor who does your operation is called a surgeon. It is important to see the 

right surgeon for your type of cancer. For example, someone with breast cancer will 

see a breast surgeon. The surgeon usually works at a local hospital. You can ask the 

surgeon about their experience if you want to.  

If you have a less common cancer, you may need to see a surgeon at a specialist 
cancer hospital. This may be further away from where you live. 
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Why do you need surgery?  

There are several reasons people have surgery for cancer:   

Diagnosis  

The surgeon may remove a small piece of the cancer. This is called a biopsy. A 

biopsy can also be taken during certain types of scans. It helps doctors find out 

what type of cancer it is.  

Staging  

Staging is when doctors look at how big a cancer is and whether it has spread to 

any other parts of the body. Knowing the stage of the cancer can help doctors to 

plan your treatment. Staging usually involves having some scans. There are 

different types of scan. Your doctor or nurse will explain which one you might need 

and what to expect. 

 

This is an example of someone having a CT scan: 

 

 
If your surgeon cannot see the tumour on a scan, you may need other tests. These 
tests could involve looking inside the body using a special tool with a light and a 
camera on the end. For example, they can look down your throat and into your 
tummy area (abdomen).  
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Treatment  

Surgery is used to try to remove the tumour and the area around it, which might 

contain cancer cells. Sometimes, surgery is used to remove cancer cells that have 

spread into another part of the body. 

Sometimes other treatments, such as chemotherapy and radiotherapy, are given 

before surgery to make the tumour smaller. This may mean that less surgery is 

needed. 

Before any treatment, a group of doctors and other health care professionals will 

meet to discuss your situation. This helps to make sure you are getting the best 

treatment. After the meeting, your cancer specialist or nurse will talk to you about 

your treatment options. 

Reconstruction  

Reconstruction means to have a new body part made. This may help the body work 

better. An example is making a new bladder if it has been removed. Reconstruction 

can also make someone look better. For example, having breast reconstruction after 

having a breast removed. 

Controlling symptoms  

Sometimes cancer cannot be completely removed. In this case, surgery can often 

still help to control symptoms and make someone feel better.  

Sometimes surgery is not possible. This may be because the tumour is too difficult to 

remove, or because the cancer has spread to other parts of the body. If surgery is 

not possible, other treatments can help control the cancer.  

 

Can the surgery cure your cancer?  

Often the aim of surgery is to try to cure the cancer. But this may not always be 

possible. Sometimes cancer cells can spread to the area around the tumour or to 

another part of the body. Very small groups of cells cannot be seen by the surgeon 

and they don’t always show up on scans.  

If there is a risk that some cancer cells could be left behind, your doctor may suggest 

you have other treatments after surgery, such as chemotherapy. This can help to 

reduce the risk of cancer coming back in the future.  

Sometimes a surgeon will find that they cannot remove the whole cancer. In this 

case, you may have other treatments.   
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What happens during surgery?  
 
The surgeon will remove the tumour and an area of healthy tissue around it. A doctor 

will look at the tissue under a microscope. They will make sure the area around the 

tumour does not contain any cancer cells. This will mean it is less likely that any 

cancer cells have been left behind. This helps to reduce the risk of the cancer 

coming back.  

Lymph nodes  

Lymph nodes are part of the lymphatic system. This helps to fight infection and 

drain fluid from the body.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

The surgeon may remove some lymph nodes close to the tumour. This is because 

cancer cells can spread to lymph nodes. If the lymph nodes contain cancer cells, 

this can increase the risk of the cancer coming back.  

If the lymph nodes removed contain cancer cells, you may be referred to a doctor 

called an oncologist. They will talk to you about other treatments that could reduce 

this risk.   

  

Neck lymph nodes 

Armpit lymph nodes 

Groin lymph nodes 
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Keyhole surgery (laparoscopic) 

In this type of surgery, small openings are made in the body instead of one large 

cut. The surgeon uses an instrument to remove the tumour through a small cut in 

the skin.  

Keyhole surgery leaves a smaller wound, so people recover more quickly. 

Sometimes people who are not well enough for a big operation may be able to have 

keyhole surgery. Keyhole surgery is as good as other types of surgery. It is done by 

surgeons with specialist training.  

 
 
 

Before your surgery  

The surgeon and a doctor called an anaesthetist will check that you are well enough 

to have the surgery. 

You will usually have a hospital appointment before the operation to have some 

tests. This is called a pre-assessment clinic. A nurse will ask about your medical 

history and if you have any allergies. They will also check your blood pressure, 

pulse, height and weight. It is important to tell them about any medicines you are 

taking, including any herbal remedies or supplements.  

Other tests may include: 

 blood tests  

 a chest x-ray  

 test to check how well your heart is working. 

The tests you have will depend on what type of operation you are having, and 

whether you have any other health problems.  
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If you cannot have a general anaesthetic, you may still be able to have surgery. You 

may be given a different type of anaesthetic that stops any feeling or pain in the 

area, but you will stay awake.  

Most people feel worried about having surgery. Family and friends might also feel 

worried. Talking to your doctor or nurse about any worries you have can help. 

It is important that you understand everything about your operation. You should be 

able to talk to your surgeon before your operation. When you speak to the surgeon, 

it’s a good idea to take someone with you who speaks both [language] and English. 

Interpreters may be available at the hospital, but try to ask for one in advance if you 

would like one.  

You will need to sign a form to say that you agree to have the operation. This is 

called giving consent. Consent forms should be available in [language]. You cannot 

have an operation without one. 

 

On the day of your operation  

What happens on the day of your operation depends on which type of surgery you 

are having. The hospital will give you advice if you need to do anything to prepare for 

the operation. 

You might be asked to: 

 not eat or drink anything before your surgery 

 remove any jewellery or metal objects  

 remove any nail varnish or make-up 

 wash on the morning of your operation. 

The nurse may ask you to remove the body hair from the area before the operation. 

They will tell you what you need to do. Body hair is only shaved if it is needed. It’s 

done using a disposable razor. The hair will grow back after the operation.  

Having an operation can increase the risk of a blood clot. Special socks called 

compression stockings help to reduce this risk. You might need to wear a pair of 

these during and after your operation. Your nurse will measure your legs and 

help you put them on.  
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After your operation  

Waking up after your operation can sometimes feel frightening, so it can help to 

know what to expect.  

When you first wake, you will feel sleepy. A nurse will check your blood pressure.  

You might feel the blood pressure monitor tighten on your arm. 

You may also have some tubes connected to your body. These could include:  

 a drip of fluids into a vein until you can eat and drink normally – this may be a 

few hours or a few days.  

 a tube where you had the operation, to drain away fluid into a small bottle – 

this is usually removed after a few days  

 a small tube called a catheter, to drain urine from your bladder into a bag – 

this will be removed when you are able to move around.  

Pain  

It is normal to have some pain after surgery. This can usually be well controlled with 

pain medicine. If you have any pain, tell the nurse looking after you.  

The pain will usually improve over time. If your medicines are not helping with your 

pain, tell your doctor. They can make changes to your medicine. 

Feeling sick or being sick  

If you feel sick after your operation, tell the nurse looking after you. They can give 

you medicines to help. 

Moving around 

You should be able to get out of bed soon after your operation. The nurses will help 

you. Moving around will help you recover more quickly and reduce the risk of 

problems.  

Sometimes after a big operation you may have to stay in bed for a longer time. 

Breathing exercises and leg exercises can help reduce the risk of problems after 

surgery. Your nurse or a physiotherapist will teach you these exercises. 

For a few days after your operation, you may need some help to wash and go to the 

toilet. Speak to your nurse if you would prefer to be helped by a nurse of the same 

sex.  

Everyone recovers from an operation differently. You might feel tired for some time 

afterwards. Some people feel better quickly, while others can take much longer. This 

depends on the type of operation you have had.  
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Wound care 

Your surgeon will close your wound with clips or stitches. These will be removed by 

a nurse at hospital or at home by a community or practice nurse.  

Some surgeons use stitches that dissolve and don’t need to be removed. These will 

disappear when the area heals.  

You may have a dressing to cover your wound. The nurse will tell you how to look 

after your wound. 

Scars 

Your scar may feel itchy at first. It may be red if you have white skin, or darker if you 

have dark skin. In time, it will usually fade, although this might not always happen. It 

is important to tell your doctor straight away if your wound becomes hot, painful, 

bleeds or leaks fluid.  

 

Long-term problems 

Many people recover well from surgery, but some people have long-term problems. 

The doctors or nurses should talk to you about this before your operation so you 

know what to expect. If you are worried about any of these, talk to your doctor or 

nurse. There are usually things that can help. 

Lymphoedema 

If your lymph nodes have been removed, you may get swelling called lymphoedema. 

The lymph nodes drain fluid out of the body. Removing them can cause fluid to build 

up. This can happen for example in an arm or leg near where the lymph nodes have 

been removed. It can also happen if you have had radiotherapy near lymph nodes. 

Contact your doctor if you notice any swelling. It is important to treat it quickly.  

Nerve damage 

Sometimes nerves can be damaged or removed during surgery. This can cause pain 
or numbness. This usually gets better, but for some people, it can be permanent. 
There are certain types of painkillers that can help. You can ask your surgeon about 
what to expect after your surgery.  
 

If certain nerves are removed or damaged, it can affect how your body works. For 

example, some men are unable to get an erection after surgery for prostate cancer. 

Some women have bladder problems after surgery to remove their womb. It can be 

difficult to cope with these types of problems and many people find them difficult to 

talk about. But talking to your doctor or nurse can help. There may be things they 

can do to help.  
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Physical and emotional changes  

Recovering after an operation can take some time. Many people find this frustrating. 
It is important to rest when you feel tired. Try to increase your strength gradually. 
When you feel able to, doing gentle exercise such as a short walk can help give you 
more energy. Some people can find it difficult to adjust to the different types of 
changes that surgery might bring. 
 
Some operations change the way your body looks. You may feel upset about this. 
And it could affect the way you feel about yourself. There is a lot of support available, 
so please talk to your nurse or doctor if you feel this way. They should be able to 
help you or arrange for you to see a counsellor. If you would like to talk, you could 
call the Macmillan Support Line and speak to one of our nurses. 

 

How Macmillan can help 

Macmillan is here to help you and your family. You can get support from: 

 The Macmillan Support Line (0808 808 00 00). We have interpreters, so you 
can speak to us in your language. Just tell us, in English, the language you 
want to use. We can answer medical questions, give you information about 
financial support, or talk to you about your feelings. The phone line is open 
Monday to Friday, 9am to 8pm. 

 The Macmillan website (macmillan.org.uk). Our site has lots of English 
information about cancer and living with cancer. There is more information in 
other languages at macmillan.org.uk/translations  

 Information centres. At an information centre, you can talk to a cancer 
support specialist and get written information. Find your nearest centre at 
macmillan.org.uk/informationcentres or call us. Your hospital might have a 
centre. 

 Local support groups – Find a group near you at 
macmillan.org.uk/supportgroups or call us. 

 Macmillan Online Community – You can talk to other people in similar 
situations at macmillan.org.uk/community  
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Glossary  

Anaesthetist – The doctor who puts you to sleep for an operation.  

Benign – A lump in the body that is not cancer and cannot spread to anywhere else 

in the body.  

Cells – The tiny building blocks that make up the organs and tissues of our body. 

Chemotherapy – A cancer treatment that uses drugs to kill cancer cells. 

Counsellor – A professional who is trained to help people cope with their emotions 

or personal problems. 

Diagnosis – A diagnosis means finding out whether you have an illness or not.  

General anaesthetic – When you are put to sleep for an operation 

Lymphatic system – A network of vessels and glands throughout the body that 

helps to drain fluid and fight infection. A lymph node is one of these glands. 

Lymph node – A gland that is part of the lymphatic system. 

Malignant – A lump in the body that is cancer and can spread around the body. 

Oncologist – A cancer doctor who is an expert in chemotherapy and radiotherapy. 

Physiotherapist – A professional who helps someone use movement or exercise to 

recover from illness or injury. 

Prostate – The prostate is a small gland inside a man’s body. It is near the bladder. 

Radiotherapy – A cancer treatment that uses high-energy x-rays to kill cancer cells. 

Scan – This is a picture taken of the inside of your body. 

Side effects – Unwanted effects of cancer treatment. For example, hair loss, feeling 

sick or tiredness. Most side effects go away after treatment finishes. 

Tumour – A tumour is a group of cells that are growing in an abnormal way. The 

abnormal cells keep multiplying and form a lump. 

 
  



 Page 12 of 13  Macmillan fact sheet 2017: Surgery 

More information in [language] 

We have information in [language] about these topics: 

Types of cancer 

 Breast cancer 

 Large bowel cancer  

 Lung cancer 

 Prostate cancer 

Treatments 

 Chemotherapy 

 Radiotherapy 

 Surgery 

Coping with cancer 

 If you’re diagnosed with cancer – A 
quick guide  

 Claiming benefits 

 Eating problems and cancer 

 End of life 

 Healthy eating 

 Tiredness (fatigue) and cancer 

 Side effects of cancer treatment 

 What you can do to help yourself 

 

To see this information, go to macmillan.org.uk/translations 

Speak to us in [language] 

You can call Macmillan free on 0808 808 00 00 and speak to us in your own 
language through an interpreter. You can talk to us about your worries and medical 
questions. Just tell us, in English, the language you want to use. 

We are open Monday to Friday, 9am to 8pm.  
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