
Health Topic: Hydrocele - Punjabi 

ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਅਤੇ ਹਰਨੀਆ ਕੀ ਹਨ? 
ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਅਤੇ ਇਨਗੁਇਨਲ ਹਰਨੀਆ ਆਮ ਸਰਜੀਕਲ ਸਮੱਸਸਆਵਾਾਂ ਹਨ ਜੋ ਸਕਸੇ ਵੀ ਉਮਰ ਸਵੱਚ ਹੋ ਸਕਦੀਆਾਂ ਹਨ। ਹਰਨੀਆ ਦਾ ਇੱਕ ਸੰਕੇਤ ਇਹ 

ਹ ੈਸਕ ਜਦੋਂ ਬੱਚ ੇਦੇ ਕਮਰ ਸਵੱਚ, ਜਾਾਂ ਸਸਰਫ਼ ਮਰਦਾਾਂ ਸਵੱਚ, ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਸਵੱਚ ਉਭਾਰ ਆ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਮਰਦਾਾਂ ਸਵੱਚ ਇਨਗੁਇਨਲ ਹਰਨੀਆ ਬਹਤੁ ਸ਼ਿਆਦਾ ਆਮ 

ਹੈ। ਹਰਨੀਆ ਉਦੋਂ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਜਦੋਂ ਪੇਟ ਦੀ ਸਮੱਗਰੀ ਕਮਰ ਜਾਾਂ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਸਵੱਚ ਮਸਹਸੂਸ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਮਰਦਾਾਂ ਸਵੱਚ, ਸਮੱਗਰੀ ਸਵੱਚ ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਸ਼ਾਮਲ 

ਹ ੋਸਕਦੀਆਾਂ ਹਨ। ਔਰਤਾਾਂ ਸਵੱਚ, ਸਮੱਗਰੀ ਸਵੱਚ ਅੰਤੜੀਆਾਂ, ਫੈਲੋਪੀਅਨ ਸਟਊਬਾਾਂ ਅਤੇ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋ ਸਕਦ ੇਹਨ। ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੇਲ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਦੇ ਆਲੇ 

ਦਆੁਲੇ ਸਕਰੋਟਮ ਸਵੱਚ ਤਰਲ ਪਦਾਰਥਾਾਂ ਦਾ ਇਕੱਠਾ ਹੋਣਾ ਹੈ।  

ਪੇਟ ਅਤੇ ਕਮਰ ਦੇ ਸਵਚਕਾਰ ਇੱਕ ਰਸਤਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਸਜਸ ਰਾਹੀ ਾਂ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਗਰਭ ਅਵਸਥਾ ਦੇ ਮੱਧ ਸਵੱਚ ਮਰਦਾਾਂ ਸਵੱਚ ਪੇਟ ਤੋਂ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਤੱਕ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਇਹ 

ਰਸਤਾ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਬੱਚ ੇਦੇ ਜਨਮ ਤੋਂ ਪਸਹਲਾਾਂ ਬੰਦ ਹੋ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਜਦੋਂ ਇਹ ਰਸਤਾ ਬੰਦ ਨਹੀ ਾਂ ਹੁੰਦਾ, ਤਾਾਂ ਹਰਨੀਆ ਜਾਾਂ ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੇਲ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। "ਸੰਚਾਰਕ 

ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ" ਉਦੋਂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਜਦੋਂ ਪੇਟ ਤੋਂ ਸਸਰਫ਼ ਤਰਲ ਪਦਾਰਥ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਸਵੱਚ ਅੱਗੇ-ਸਪੱਛੇ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਇੱਕ ਅਪਰਤੱਖ ਇਨਗੁਇਨਲ ਹਰਨੀਆ ਵਾਾਂਗ ਹੈ, 

ਸਜਸਦਾ ਮਤਲਬ ਹੈ ਸਕ ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਦੀਆਾਂ ਸਮੱਗਰੀਆਾਂ ਰਸਤੇ ਸਵੱਚੋਂ ਲੰਘ ਰਹੀਆਾਂ ਹਨ। ਸਰੀਰ ਸਵਸਗਆਨ ਦੇ ਸਦਰਸ਼ਟੀਕੋਣ ਤੋਂ, ਇਹ ਬੱਸਚਆਾਂ ਸਵੱਚ ਲਗਭਗ 

ਇੱਕ ੋਸਜਹ ੇਹੁੰਦੇ ਹਨ। ਬਾਲਗਾਾਂ ਸਵੱਚ, ਹਰਨੀਆ ਅਤੇ ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਹੁੰਦ ੇਹਨ।  

ਜਨਮ ਸਮੇਂ ਇੱਕ ਸਧਾਰਨ ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੇਲ ਆਮ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਇਹ ਉਹ ਥਾਾਂ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਸਜੱਥੇ ਤਰਲ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਸਵੱਚ ਫਸ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ ਪਰ ਰਸਤਾ ਬੰਦ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਇਹ 

ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਸ਼ਿੰਦਗੀ ਦੇ ਪਸਹਲੇ ਸਾਲ ਸਵੱਚ ਆਪਣੇ ਆਪ ਠੀਕ ਹ ੋਜਾਾਂਦ ੇਹਨ।  

ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ/ਹਰਨੀਆ ਦੇ ਲੱਛਣ ਕੀ ਹਨ? 

ਜਦੋਂ ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾਾਂ ਕਮਰ ਜਾਾਂ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਸਵੱਚ ਇੱਕ ਨਾਨ-ਟੈਂਡ੍ਰ ਪੁੰਜ ਜਾਾਂ ਉਭਾਰ ਸਦਖਾਈ ਸਦੰਦਾ ਹੈ। ਇੱਕ ਸੰਚਾਸਰਤ ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਜਾਾਂ ਹਰਨੀਆ 

ਆਕਾਰ ਸਵੱਚ ਬਦਲ ਜਾਵੇਗਾ, ਜਦੋਂ ਬੱਚਾ ਰੋ ਸਰਹਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਜਾਾਂ ਜੇ ਵੱਡ੍ਾ ਹੋ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ, ਤਾਾਂ ਜਦੋਂ ਬੱਚਾ ਤੁਰ ਸਰਹਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਤਾਾਂ ਵੱਡ੍ਾ ਹੋ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਜਦੋਂ ਬੱਚਾ ਸੌਂ 

ਸਰਹਾ ਹੋਵੇਗਾ ਜਾਾਂ ਸ਼ਾਾਂਤ ਹੋਵੇਗਾ ਤਾਾਂ ਉਭਾਰ ਆਕਾਰ ਸਵੱਚ ਛੋਟਾ ਹੋਵੇਗਾ। ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਜਾਾਂ ਹਰਨੀਆ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਦਰਦਨਾਕ ਨਹੀ ਾਂ ਹੁੰਦਾ। ਪਰ, ਕੁਝ ਬੱਸਚਆਾਂ 

ਨੰੂ ਦਰਦ ਼ਿਰਰੂ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਤੁਸੀ ਾਂ ਦੇਖ ਸਕਦੇ ਹੋ ਸਕ ਤੁਹਾਡ੍ਾ ਬੱਚਾ ਸ਼ਿਆਦਾ ਸਚੜਸਚੜਾ ਹੈ, ਸ਼ਿਆਦਾ ਰੋਂਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਆਪਣੀਆਾਂ ਲੱਤਾਾਂ ਨੰੂ ਸ ਡੱ੍ ਤੱਕ ਸਖੱਚਦਾ ਹੈ। 

ਕਈ ਵਾਰ ਮਾਪੇ ਦੇਖਦ ੇਹਨ ਸਕ ਛੋਟੇ ਬੱਸਚਆਾਂ ਅਤੇ ਛੋਟੇ ਬੱਸਚਆਾਂ ਸਵੱਚ ਸਦਨ ਦੇ ਅਖੀਰ ਸਵੱਚ ਸੰਚਾਰ ਕਰਨ ਵਾਲੇ ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਸ਼ਿਆਦਾ ਸੱੁਜ ਜਾਾਂਦ ੇਹਨ। 

ਇੱਕ ਸੰਚਾਸਰਤ ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਨਾਲ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਨੰੂ ਕੋਈ ਨੁਕਸਾਨ ਨਹੀ ਾਂ ਹੋਣਾ ਚਾਹੀਦਾ, ਪਰ ਇਹ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ ਵੱਡ੍ਾ ਹੋ ਕੇ ਹਰਨੀਆ ਸਵੱਚ ਸਵਕਸਤ ਹੋ ਸਕਦਾ 

ਹੈ। ਜਦੋਂ ਕਮਰ ਸਵੱਚ ਫੁੱਲ ਹੁੰਦਾ ਹੈ, ਤਾਾਂ ਇਸਦਾ ਮਤਲਬ ਇਹ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਸਕ ਪੇਟ ਦੀਆਾਂ ਸਮੱਗਰੀਆਾਂ ਸਜਵੇਂ ਸਕ ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਰਸਤੇ ਸਵੱਚ ਸਖਸਕ ਰਹੀਆਾਂ 

ਹਨ। ਸਜੰਨਾ ਸਚਰ ਪੇਟ ਦੀ ਸਮੱਗਰੀ ਨੰੂ ਪੇਟ ਸਵੱਚ ਵਾਪਸ ਧੱਸਕਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ (ਸਜਸਨੰੂ ਸਰਸਡ੍ਊਸੀਬਲ ਹਰਨੀਆ ਸਕਹਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹ)ੈ, ਉਦੋਂ ਤੱਕ ਸਸਥਤੀ ਗੰਭੀਰ 

ਨਹੀ ਾਂ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਹਾਲਾਾਂਸਕ, ਜੇਕਰ ਪੇਟ ਦੀ ਸਮੱਗਰੀ ਫਸ ਜਾਾਂਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਪੇਟ ਸਵੱਚ ਵਾਪਸ ਨਹੀ ਾਂ ਧੱਕੀ ਜਾ ਸਕਦੀ, ਤਾਾਂ ਇਸਨੰੂ ਕੈਦ ਹਰਨੀਆ ਸਕਹਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। 

ਇਸਦਾ ਤੁਰੰਤ ਇਲਾਜ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੁੰਦੀ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ੍ ਬੱਚ ੇਨੰੂ ਉਲਟ ਹੋਣ ਲੱਗੇ, ਉਸ ਖੇਤਰ ਸਵੱਚ ਸ਼ਿਆਦਾ ਕੋਮਲਤਾ ਹੋਵੇ, ਕਮਰ ਜਾਾਂ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਦਾ 

ਰੰਗ ਕਾਲਾ ਅਤੇ ਨੀਲਾ ਹੋ ਜਾਵੇ, ਬੁਖਾਰ ਹੋਵੇ ਜਾਾਂ ਦਸਤ ਹੋਣ, ਤਾਾਂ ਹ ੋਸਕਦਾ ਹ ੈਸਕ ਹਰਸਨਆ ਗਲਾ ਘੋਣ ਵਾਲਾ ਹੋ ਸਗਆ ਹੋਵੇ। ਇਸ ਦੇ ਨਤੀਜਨ ਅੰਤੜੀ 

ਸਵੱਚ ਰਕੁਾਵਟ ਆ ਸਕਦੀ ਹੈ ਜਾਾਂ ਇਸਦੀ ਖੂਨ ਦੀ ਸਪਲਾਈ ਨੰੂ ਨੁਕਸਾਨ ਪਹੁੰਚ ਸਕਦਾ ਹ ੈਅਤੇ ਇਸਦਾ ਇਲਾਜ ਕਰਨ ਲਈ ਇੱਕ ਐਮਰਜੈਂਸੀ ਮੰਸਨਆ ਜਾਾਂਦਾ 

ਹੈ। 

ਕਈ ਵਾਰ, ਦੋਹਰਾ ਹਰਨੀਆ ਹੁੰਦਾ ਹੈ ਸਜੱਥੇ ਦੋਵੇਂ ਪਾਸ ੇਹਰਨੀਆ ਜਾਾਂ ਸੰਚਾਰ ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਉਹ ਇਕੱਠੇ ਜਾਾਂ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਸਸਮਆਾਂ 'ਤੇ ਸਦਖਾਈ ਦੇ ਸਕਦ ੇ

ਹਨ। 
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ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ/ਹਰਨੀਆ ਦਾ ਇਲਾਜ ਕੀ ਹ?ੈ 

ਇੱਕ ਸਧਾਰਨ ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਲਈ, ਤੁਹਾਡ੍ਾ ਡ੍ਾਕਟਰ ਤੁਹਾਡੇ੍ ਬੱਚ ੇ'ਤੇ ਸਕਸੇ ਵੀ ਬਦਲਾਅ ਲਈ ਨ਼ਿਰ ਰੱਖੇਗਾ। ਜੇਕਰ ਸੰਚਾਰੀ ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਜਾਾਂ ਇਨਗੁਇਨਲ 

ਹਰਨੀਆ ਮੌਜੂਦ ਹੈ, ਤਾਾਂ ਤੁਹਾਡੇ੍ ਬੱਚ ੇਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਪਵੇਗੀ। ਜੇਕਰ ਬੱਚ ੇਨੰੂ ਕੋਈ ਦਰਦ ਨਹੀ ਾਂ ਹੋ ਸਰਹਾ ਹ ੈਅਤੇ ਹਰਨੀਆ ਘੱਟ ਹੋ ਸਰਹਾ ਹੈ, ਤਾਾਂ ਸਰਜਰੀ 

ਦਾ ਪਲਾਨ ਆਪਸੀ ਸਸਹਮਤੀ ਨਾਲ ਇੱਕ ਚੋਣਵੀ ਾਂ (ਐਮਰਜੈਂਸੀ ਨਹੀ ਾਂ) ਪਰਸਕਸਰਆ ਦੇ ਤੌਰ 'ਤੇ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਹਰਨੀਆ ਘੱਟ ਨਹੀ ਾਂ ਹੋ ਸਰਹਾ ਜਾਾਂ 

ਬੱਚ ੇਨੰੂ ਦਰਦ ਹੋ ਸਰਹਾ ਹੈ, ਤਾਾਂ ਇਹ ਪਰਸਕਸਰਆ ਤੁਰੰਤ ਜਾਾਂ ਐਮਰਜੈਂਸੀ ਪਰਸਕਸਰਆ ਵਜੋਂ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ।  

ਇਹ ਪਰਸਕਸਰਆ ਜਨਰਲ ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ ਦੇ ਤਸਹਤ ਕੀਤੀ ਜਾਾਂਦੀ ਹੈ। ਨਵਜੰਮ ੇਬੱਸਚਆਾਂ ਅਤੇ ਛੋਟੇ ਬੱਸਚਆਾਂ ਸਵੱਚ, ਜਾਗਦ ੇਸਮੇਂ ਕੁਝ ਵੀ ਦਰਦਨਾਕ ਨਹੀ ਾਂ 

ਵਾਪਰਦਾ। ਛੋਟੇ ਬੱਸਚਆਾਂ ਨੰੂ ਮਾਸਕ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਕੇ ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ ਗੈਸ ਨਾਲ ਬੇਹੋਸ਼ ਕੀਤਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਵੱਡੇ੍ ਬੱਸਚਆਾਂ ਅਤੇ ਨੌਜਵਾਨਾਾਂ ਸਵੱਚ, ਹੋਲਸਡੰ੍ਗ ਖੇਤਰ 

ਸਵੱਚ ਇੱਕ IV ਸੁ਼ਰ ੂਕੀਤਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਅਨੱਸਥੀਸੀਆ ਦਾ ਜੋਖਮ ਮਾਸਪਆਾਂ ਲਈ ਇੱਕ ਆਮ ਸਚੰਤਾ ਹੈ, ਪਰ ਬੱਸਚਆਾਂ ਦੇ ਹਸਪਤਾਲ ਸਵੱਚ ਇੱਕ ਸਸਹਤਮੰਦ ਬੱਚ ੇ

ਸਵੱਚ ਕੱੁਝ ਮਹੀਸਨਆਾਂ ਦੀ ਉਮਰ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਇਹ ਬਹਤੁ ਸੁਰੱਸਖਅਤ ਹੈ।  

 

ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ, ਇੱਕ-ਪਾਸੜ ਹਰਨੀਆ ਸਰਜਰੀ ਸਵੱਚ ਲਗਭਗ ਇੱਕ ਘੰਟਾ ਲੱਗਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਇੱਕ ਆਉਟ ਪੇਸ਼ੈਂਟ (ਹਸਪਤਾਲ ਸਵੱਚ ਰਾਤ ਸਬਤਾਏ ਸਬਨਾਾਂ ਉਸ ੇ

ਸਦਨ ਘਰ ਆਓ ਅਤੇ ਜਾਓ) ਵਜੋਂ ਕੀਤਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਚੀਰਾ (ਕੱਟ) ਕਮਰ ਸਵੱਚ (ਬੈਲਟ ਲਾਈਨ ਦੇ ਹੇਠਾਾਂ) ਲਗਭਗ ਇੱਕ ਇੰਚ ਲੰਬਾ ਹੈ ਸਜਸ ਸਵੱਚ ਚਮੜੀ ਦੇ 

ਹੇਠਾਾਂ ਘੁਲਣਸ਼ੀਲ ਟਾਾਂਕ ੇਹਨ। ਕੱੁਝ ਸਰਜਨ ਧੁੰਨੀ ਸਵੱਚ ਇੱਕ ਛੋਟੇ ਸਜਹ ੇਕੀਹੋਲ ਚੀਰੇ ਨਾਲ ਲੈਪਰੋਸਕੋਸਪਕ ਤਰੀਕ ੇਨਾਲ ਪਰਸਕਸਰਆ ਕਰਨ ਦੀ ਚੋਣ ਕਰਦ ੇ

ਹਨ।  

 

ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਨਤੀਜ ੇਬਹਤੁ ਵਧੀਆ ਹਨ ਅਤੇ ਸਰਜਰੀ ਦੇ ਜੋਖਮ ਘੱਟ ਹਨ। ਸ਼ਿਆਦਾਤਰ ਬੱਸਚਆਾਂ ਨੰੂ ਪਰਸਕਸਰਆ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਥੋੜਹਾ ਸਜਹਾ ਦਰਦ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। 

ਪਰਸਕਸਰਆ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਬੇਅਰਾਮੀ ਨੰੂ ਦਰੂ ਕਰਨ ਲਈ ਨੋਵੋਕੇਨ (novocaine) ਵਰਗੀ ਸੰੁਨ ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਦਵਾਈ ਚੀਰੇ ਸਵੱਚ ਲਗਾਈ ਜਾਾਂਦੀ ਹੈ। ਆਮ ਤੌਰ 

'ਤ,ੇ ਪਸਹਲੇ ਕੁਝ ਸਦਨਾਾਂ ਲਈ ਦਰਦ ਕੰਟਰੋਲ ਲਈ ਐਸੀਟਾਸਮਨੋਸਫ਼ਨ (acetaminophen) ਅਤ ੇਆਈਸਬਊਪਰੋਫ਼ੈਨ (ibuprofen) ਵਰਗੀਆਾਂ ਓਵਰ-ਦ-

ਕਾਊਾਂਟਰ ਦਵਾਈਆਾਂ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕੀਤੀ ਜਾਾਂਦੀ ਹੈ। ਕਮਰ ਅਤੇ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਸਵੱਚ ਕੁਝ ਸੋਜ ਆਮ ਹੈ। ਸੋਜ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਇੱਕ ਜਾਾਂ ਦੋ ਹਫ਼ਸਤਆਾਂ ਸਵੱਚ ਆਪਣੇ-ਆਪ 

ਦਰੂ ਹ ੋਜਾਾਂਦੀ ਹੈ। 

[H3]ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਦੇਖਭਾਲ[/H3] 

ਹਰਨੀਆ/ਹਾਈਡ੍ਰੋਸੀਲ ਦੀ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ, ਚੀਰੇ ਉਤੱੇ ਇੱਕ ਸਾਫ਼, ਸੁਪਰ-ਗਲੂ ਵਰਗੀ ਡ੍ਰੈਸਸੰਗ ਲਗਾਈ ਜਾਾਂਦੀ ਹੈ ਸਜਸਨੰੂ ਡ੍ਰਮਾਬੌਂਡ੍ (Dermabond) 

ਸਕਹਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਖੇਤਰ ਨੰੂ ਸਜੰਨਾ ਹੋ ਸਕੇ ਸਾਫ਼ ਅਤੇ ਸੱੁਕਾ ਰੱਖੋ, ਵਾਰ-ਵਾਰ ਡ੍ਾਇਪਰ ਬਦਲਦ ੇਰਹੋ। ਜੇਕਰ ਚੀਰੇ 'ਤ ੇਮਲ ਲੱਗ ਜਾਵੇ, ਤਾਾਂ ਇਸਨੰੂ ਗਰਮ ਸਗੱਲੇ 

ਕੱਪੜੇ ਨਾਲ ਸਜੰਨਾ ਹੋ ਸਕੇ ਸਾਫ਼ ਕਰੋ। ਡ੍ਰਮਾਬੌਂਡ੍ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਆਪਣੇ-ਆਪ ਉਤੱਰ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ।  

 

ਹੇਠ ਸਲਖੇ ਆਮ ਸਹਦਾਇਤਾਾਂ ਹਨ, ਪਰ ਸਰਜਨ ਦਆੁਰਾ ਇਹਨਾਾਂ ਨੰੂ ਸਮਾਯੋਸਜਤ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ: 

• ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਬਾਅਦ ਪੰਜ ਸਦਨਾਾਂ ਤੱਕ ਟੱਬ ਬਾਥ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਨਹੀ ਾਂ।  

• ਚਾਰ ਹਫ਼ਸਤਆਾਂ ਤੱਕ ਕੋਈ ਸਵ ਸਖਡੌ੍ਣਾ ਜਾਾਂ ਰੇਤ ਦੇ ਬਕਸਸਆਾਂ ਸਵੱਚ ਖੇਡ੍ਣਾ ਮਨਹਾ ਹੈ। 

• ਵੱਡੇ੍, ਸਕੂਲ ਜਾਣ ਵਾਲੇ ਬੱਸਚਆਾਂ ਵਾਸਤ,ੇ ਚਾਰ ਹਫ਼ਤੇ ਤੱਕ ਕੋਈ ਸਜਮ, ਸੰਪਰਕ ਖੇਡ੍ ਜਾਾਂ ਇੱਕ ਗੈਲਨ ਦੁੱਧ ਦੇ ਵਜਨ ਤੋਂ ਵੱਧ ਵਜਨ ਨਹੀ ਾਂ ਚੁੱਕਣਾ 

ਚਾਹੀਦਾ। ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ੍ ਬੱਚ ੇਦੀ ਉਮਰ ਅਤੇ ਡ੍ਾਖਤਰ ਦੇ ਸਵਵੇਕ ਦੇ ਆਧਾਰ 'ਤੇ ਬਦਲ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

• ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪੰਜ ਸਦਨਾਾਂ ਬਾਅਦ ਡੇ੍ਕੇਅਰ ਜਾਾਂ ਸਕੂਲ ਵਾਪਸ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ।  

 



Health Topic: Hydrocele - Punjabi 

 ਮੈਨ ੂੰ  ਆਪਣ ੇਬੱਚ ੇਦਾ ਡ੍ਾਕਟਰ ਨ ੂੰ  ਕਦੋਂ ਕਾਲ ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹ?ੈ  

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ੍ ਬੱਚ ੇਸਵੱਚ ਅੱਗੇ ਸਦੱਤ ੇਕੋਈ ਵੀ ਲੱਛਣ ਸਵਖਾਈ ਸਦੰਦ ੇਹਨ ਤਾਾਂ ਤੁਰੰਤ ਡ੍ਾਕਟਰ ਨੰੂ ਕਾਲ ਕਰ:ੋ 

• 2-3 ਸਦਨਾਾਂ ਬਾਅਦ ਅੰਡ੍ਕੋਸ਼ ਜਾਾਂ ਕਮਰ ਸਵੱਚ ਸੋਜ ਦਾ ਹੌਲੀ-ਹੌਲੀ ਵਧਣਾ। 

• 2-3 ਸਦਨਾਾਂ ਬਾਅਦ ਲਗਾਤਾਰ ਦਰਦ ਜਾਾਂ ਸਚੜਸਚੜਾਪਨ 

• ਚੀਰੇ ਸਵੱਚੋਂ ਪਾਣੀ ਸਨਕਲਣਾ ਜਾਾਂ ਖੂਨ ਵਗਣਾ 

• 24 ਘੰਟੇ ਤੋਂ ਵੱਧ ਸਮੇਂ ਲਈ ਉਲਟੀ ਹੋਣਾ 

• 101.5 ਸਡ੍ਗਰੀ F ਤਕ ੱਬੁਖਾਰ ਹੋਣਾ 

• ਦਸਤ  
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