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ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦਾ ਇਲਾਜ 
 
 

ਮ ੁੱਖ ਨ ਕਤੇ 

• ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦਾ ਪ੍ਰਿੰਧਨ ਕਰਨ ਦੇ ਿਹੁਤ ਸਾਰੇ ਤਰੀਕੇ ਹਨ ਅਤੇ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੋ ਬਕਸੇ ਹੋਰ ਲਈ ਕਾਰਗਰ 
ਹੋਵੇ ਉਹ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਕੰਮ ਨਾ ਕਰੇ। ਆਪ੍ਣੀ ਖੁਦ ਦੀ ਤੰਦਰਸੁਤੀ ਨੂੰ ਵਧਾਉਣਾ ਬਸਿੱਖਣਾ ਇਿੱਕ ਲੰਿੀ ਪ੍ਰਬਕਬਰਆ ਹੋ 
ਸਕਦੀ ਹੈ ਪ੍ਰ ਇਹ ਕਰਨਾ ਲਾਹੇਵੰਦ ਹੈ। 

• ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਇਲਾਜ ਦਾ ਮੁਿੱਖ ਟੀਚਾ ਸਜ਼ੋ ਅਤੇ ਲਿੱਛਣਾਾਂ ਨੂੰ ਘਟਾਉਣਾ ਹੈ। 
• ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਸੰਿੰਧੀ ਖੋਜ ਨੇ ਦਵਾਈ ਅਤੇ ਖ਼ੁਰਾਕ ਦੋਵਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਵਧੇਰੇ ਇਲਾਜ ਦੇ ਬਵਕਲਪ੍ ਕਿੱਢੇ ਹਨ।  
• ਕੁਿੱਝ ਮਾਮਬਲਆਾਂ ਬਵਿੱਚ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦੀਆਾਂ ਪ੍ੇਚੀਦਗੀਆਾਂ ਦਾ ਇਲਾਜ ਸਰਜਰੀ ਨਾਲ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। 
 
 
ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਲਈ ਬਕਸ ਬਕਸਮ ਦ ੇਇਲਾਜ ਉਪ੍ਲਿਧ ਹਨ? 
 
ਇਸ ਸਮੇਂ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਪ੍ੂਰੀ ਤਰ੍ਾਾਂ ਠੀਕ ਨਹੀਂ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਪ੍ਰ ਬਜ਼ਆਦਾਤਰ ਲੋਕਾਾਂ ਲਈ ਇਸ ਨੂੰ ਦਵਾਈਆਾਂ, 
ਜੀਵਨ ਸੈਲੀ ਦੇ ਢੰਗ ਅਤੇ ਕਈ ਵਾਰ ਸਰਜਰੀ ਦੁਆਰਾ ਚੰਗੀ ਤਰ੍ਾਾਂ ਪ੍ਰਿੰਬਧਤ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। 
 
ਇਸ ਇਲਾਜ ਦਾ ਉਦੇਸ ਲਿੱਛਣਾਾਂ ਨੂੰ ਘਟਾਉਣਾ, ਸੋਜਸ ਨੂੰ ਕੰਟਰੋਲ ਕਰਨਾ ਅਤੇ ਪ੍ੇਟ ਨੂੰ ਠੀਕ ਕਰਨਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਬਕਉਂਬਕ 
ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਹਰ ਬਕਸੇ ਨੂੰ ਵਿੱਖਰੇ ਢੰਗ ਨਾਲ ਪ੍ਰਭਾਬਵਤ ਕਰਦੀ ਹੈ, ਇਸ ਲਈ ਹਰੇਕ ਬਵਅਕਤੀ ਨੂੰ ਇਹ ਪ੍ਤਾ 
ਲਗਾਉਣ ਲਈ ਆਪ੍ਣੀ ਬਸਹਤ ਸੰਭਾਲ ਟੀਮ ਨਾਲ ਬਮਲਕੇ ਕੰਮ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ ਬਕ ਉਹਨਾਾਂ ਲਈ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧੀਆ 
ਕੀ ਕਾਰਗਰ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਇਲਾਜ ਨੂੰ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ ਿਦਲਣ ਦੀ ਵੀ ਲੋੜ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ ਜੇਕਰ ਉਹ ਘਿੱਟ ਪ੍ਰਭਾਵੀ ਹੋ ਜਾਾਂਦੇ ਹਨ। 
 
ਦਵਾਈਆਾਂ 

ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਲਈ ਦਵਾਈਆਾਂ ਮੁਿੱਖ ਤੌਰ 'ਤੇ ਸੋਜਸ ਨੂੰ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਵਰਤੀਆਾਂ ਜਾਾਂਦੀਆਾਂ ਹਨ। ਦਵਾਈਆਾਂ ਦੀਆਾਂ 
ਮੁਿੱਖ ਬਕਸਮਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਸਾਮਲ ਹਨ: 

ਅਮੀਨੋਸੈਲੀਸਾਈਲੇਟਸ (5-ASAs): ਅੰਤੜੀਆਾਂ (ਪ੍ੇਟ) ਦੀ ਅੰਦਰੂਨੀ ਪ੍ਰਤ ਬਵਿੱਚ ਸੋਜਸ ਨੂੰ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਵਰਤੀ ਜਾਾਂਦੀ 
ਹੈ। ਇਸਨੂੰ ਕਦੇ-ਕਦਾਈਂ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਹਲਕੇ ਵਧੇ ਪ੍ਿੱਧਰ ਦਾ ਇਲਾਜ ਕਰਨ ਅਤੇ ਲਿੱਛਣ ਦਿੇ ਰਿੱਖਣ ਲਈ 
ਵਰਬਤਆ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਵਿੱਡੀ ਅੰਤੜੀ ਬਵਿੱਚ ਸਭ ਤੋਂ ਪ੍ਰਭਾਵਸਾਲੀ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਮੂਹੰ ਰਾਹੀਂ ਗੋਲੀਆਾਂ ਦੇ ਰੂਪ੍ ਬਵਿੱਚ ਜਾਾਂ ਗੁਦਾ 
ਬਵਿੱਚ ਐਨੀਮਾ ਜਾਾਂ ਸਪ੍ੌਸਟੋਰੀਜ਼ ਦੇ ਰੂਪ੍ ਬਵਿੱਚ ਲਏ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਉਦਾਹਰਨਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਮਸੇਲਾਜ਼ੀਨ, ਓਲਸਲਾਜ਼ੀਨ, 
ਸੁਲਫਾਸਲਾਜ਼ੀਨ ਅਤੇ ਿਲਸਲਾਜਾਈਡ ਸਾਮਲ ਹਨ। 

ਕੋਰਟੀਕੋਸਟੀਰੌਇਡਜ਼ (ਸਟੀਰੌਇਡਜ਼): ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਦਰਬਮਆਨੀ ਤੋਂ ਗੰਭੀਰ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ 
ਵਰਤੇ ਜਾਾਂਦੇ ਹਨ, ਉਹ ਸਰੀਰ ਦੀ ਸੋਜਸ ਪ੍ਰਤੀਬਿਆ ਨੂੰ ਹੋਣ ਤੋਂ ਰੋਕਦੇ ਹਨ। ਇਹ ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਲਿੱਛਣ ਵਧਣ ਦੌਰਾਨ ਥੋੜਹੇ ਸਮੇਂ 
ਲਈ ਉਨ੍ਾਾਂ ਨੂੰ ਕੰਟਰੋਲ ਕਰਨ ਲਈ ਪ੍ਰਭਾਵਸਾਲੀ ਹੁੰਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਇਨ੍ਾਾਂ ਤੋਂ ਹੋਣ ਵਾਲੇ ਮਾੜੇ ਪ੍ਰਭਾਵਾਾਂ ਦੇ ਕਾਰਨ ਲੰਿੇ ਸਮੇਂ ਦੀ 
ਵਰਤੋਂ ਲਈ ਸੁਝਾਅ ਨਹੀਂ ਬਦਿੱਤਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। 



 
ਉਦਾਹਰਨਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਪ੍ਰੈਡਨੀਸੋਲੋਨ, ਪ੍ਰੈਡਨੀਸੋਨ, ਬਮਥਾਈਲਪ੍ਰੈਡਨੀਸਲੋੋਨ, ਬਿਊਡੈਸੋਨਾਈਡ, ਹਾਈਡਰਕੋਾਰਟੀਸੋਨ ਅਤੇ 
ਿੇਕਲੋਮੇਟਾਸੋਨ ਡੀਪ੍ਰੋਬਪ੍ਓਨੇਟ ਸਾਮਲ ਹਨ। 

ਇਮਯੂਨੋਸਪ੍ਰੈਸੈਂਟਸ: ਸਰੀਰ ਦੀ ਪ੍ਰਤੀਰੋਧੀ ਪ੍ਰਤੀਬਿਆ ਨੂੰ ਦਿਾਉਣ ਲਈ ਵਰਤੇ ਜਾਾਂਦੇ ਹਨ ਜੋ ਸੋਜਸ ਨੂੰ ਘਟਾਉਂਦੇ ਹਨ। 
ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਉਹਨਾਾਂ ਲੋਕਾਾਂ ਲਈ ਵਰਬਤਆ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ ਬਜੰਨ੍ਾਾਂ ਨੂੰ ਅਮੀਨੋਸੈਲੀਸਾਈਲੇਟਸ ਰਾਹੀਂ ਇਲਾਜ ਕਰਨ 'ਤੇ ਕੋਈ 
ਅਸਰ ਨਹੀਂ ਹੁਦੰਾ ਜਾਾਂ ਸੋਜਸ ਵਾਪ੍ਸ ਆਉਣ ਤੋਂ ਬਿਨ੍ਾਾਂ ਸਟੀਰਇੌਡ ਿੰਦ ਕਰਨ ਬਵਿੱਚ ਮੁਸਕਲ ਆ ਰਹੀ ਹੈ। 

ਉਦਾਹਰਨਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਅਜ਼ੈਥੀਓਪ੍ਰਾਈਨ, ਮੇਰਕੈਪ੍ਟੋਪ੍ੁਰੀਨ, ਮਥੈੋਟਰੈਕਸੇਟ, ਮਾਈਕੋਫੇਨੋਲੇਟ ਮੋਫੇਬਟਲ, ਬਸਕਲੋਸਪ੍ੋਬਰਨ, ਅਤੇ 
ਟੈਿੋਬਲਮਸ ਸਾਮਲ ਹਨ। 

ਿਾਇਓਲੋਬਜਕਸ: ਇਹ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਲਈ ਦਵਾਈਆਾਂ ਦੀ ਇਿੱਕ ਨਵੀਂ ਸਰੇਣੀ ਹੈ ਜੋ ਬਵਸੇਸ ਤੌਰ 'ਤੇ ਿਣਾਈਆ 
ਗਈਆਾਂ ਐਂਟੀਿਾਡੀਜ਼ ਹਨ, ਜੋ ਸਜੋਸ ਨੂੰ ਘਟਾਉਣ ਲਈ ਸੋਜਸ ਹੋਣ ਦਾ ਸੰਕੇਤ ਦੇਣ ਵਾਲੇ ਪ੍ਰੋਟੀਨ ਨਾਲ ਚੋਣਵੇਂ ਰੂਪ੍ ਬਵਿੱਚ 
ਜੁੜਦੀਆਾਂ ਹਨ। 

ਇਸ ਸਮੇਂ ਿਾਇਓਲੋਬਜਕਸ ਨੂੰ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਕਲੀਬਨਕ ਬਵਿੱਚ ਚਮੜੀ ਬਵਿੱਚ ਟੀਕੇ (ਚਮੜੀ ਦੇ ਹੇਠਾਾਂ) ਜਾਾਂ ਨਾੜੀ (IV) ਰਾਹੀਂ 
ਬਦਿੱਤਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ ਜੋ ਸਮੇਂ ਦੇ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੀਆਾਂ ਨਾੜੀਆਾਂ ਬਵਿੱਚ ਦਵਾਈ ਪ੍ਹੁੰਚਾਉਂਦਾ ਹੈ। 

ਐਂਟੀਿਾਇਓਬਟਕਸ: ਪ੍ਾਕ ਵਾਲੇ ਫੋੜੇ ਜਾਾਂ ਬਫਸਚੁਲਾ (ਅਸਧਾਰਨ ਰਸਤੇ) ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ, ਅਤੇ ਕੁਿੱਝ ਬਕਸਮਾਾਂ ਦੀ ਸਰਜਰੀ 
ਤੋਂ ਿਾਅਦ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਇਲਾਜ ਬਵਿੱਚ ਵਰਬਤਆ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। ਉਦਾਹਰਨਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਮਟੈਰੋਨੀਡਾਜ਼ੋਲ ਅਤੇ 
ਬਸਪ੍ਰੋਫਲੋਕਸਾਸੀਨ ਸਾਮਲ ਹਨ। 

ਖ਼ੁਰਾਕ 
 
ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦ ੇਕਈ ਪ੍ਬਹਲੂਆਾਂ ਬਵਿੱਚ ਖ਼ੁਰਾਕ ਦੀ ਮਹਿੱਤਵਪ੍ੂਰਨ ਭੂਬਮਕਾ ਹੈ, ਬਜਸ ਬਵਿੱਚ ਬਕਬਰਆਸੀਲ ਬਿਮਾਰੀ ਦਾ 
ਇਲਾਜ ਕਰਨਾ, ਲਿੱਛਣਾਾਂ ਦਾ ਪ੍ਰਿੰਧਨ ਕਰਨਾ, ਕਾਫ਼ੀ ਮਾਤਰਾ ਬਵਿੱਚ ਪ੍ੌਸਬਟਕਤਾ ਬਮਲਣ ਨੂੰ ਯਕੀਨੀ ਿਣਾਉਣਾ ਅਤੇ ਕਰੋਹਨ 
ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਬਵਿੱਚ ਅਕਸਰ ਹੁਦੰੀਆਾਂ ਪ੍ੇਚੀਦਗੀਆਾਂ ਸਾਮਲ ਹਨ। ਖ਼ੁਰਾਕ ਸੰਭਾਵੀ ਤੌਰ 'ਤੇ ਲਿੱਛਣ ਦਿਾਉਣ ਬਵਿੱਚ ਸਹਾਇਤਾ 
ਕਰ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਕਈ ਵਿੱਖ-ਵਿੱਖ ਪ੍ਬਹਲੂਆਾਂ ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਖ਼ੁਰਾਕ ਮਹਿੱਤਵਪ੍ੂਰਨ ਹ।ੈ ਇਿੱਥੇ ਖ਼ੁਰਾਕ ਸੰਿੰਧੀ ਇਲਾਜ 
ਉਪ੍ਲਿਧ ਹਨ ਜੋ ਕੁਪੋ੍ਸਣ, ਬਕਬਰਆਸੀਲ ਸੋਜਸ ਨਾਲ ਸੰਿੰਬਧਤ ਲਿੱਛਣ, ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਦੀ ਸੰਵੇਦਨਸੀਲਤਾ ਨਾਲ ਸੰਿੰਬਧਤ 
ਲਿੱਛਣਾਾਂ ਦੀ ਿਜਾਏ ਸੋਜਸ ਅਤੇ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦੀਆਾਂ ਕੁਿੱਝ ਪ੍ਚੇੀਦਗੀਆਾਂ ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਵਰਤੇ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। 

ਇਹ ਅਬਹਮ ਹੈ ਬਕ ਤੁਸੀਂ ਆਪ੍ਣੀ ਡਾਕਟਰੀ ਇਲਾਜ ਟੀਮ ਨਾਲ, ਬਜਸ ਬਵਿੱਚ ਆਹਾਰ-ਬਵਬਗਆਨੀ ਵੀ ਸਾਮਲ ਹੈ, ਉਸ 
ਖ਼ੁਰਾਕ ਿਾਰੇ ਚਰਚਾ ਕਰੋ ਜੋ ਤੁਹਾਡੀ ਸਬਥਤੀ ਲਈ ਢੁਿੱਕਵੀਂ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ ਤਾਾਂ ਜੋ ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਿਣਾਇਆ ਜਾ ਸਕੇ ਬਕ ਤੁਸੀਂ 
ਖ਼ੁਰਾਕ ਨਾਲ ਲੋੜ ਤੋਂ ਵਿੱਧ ਬਜ਼ਆਦਾ ਇਲਾਜ ਨਹੀਂ ਕਰ ਰਹੇ ਹੋ। ਅਕਸਰ, ਉਦੇਸ ਦੇ ਪ੍ਿੱਧਰ, ਬਜਵੇਂ ਬਕ ਖ਼ੂਨ ਟੈਸਟ, ਸਟਲੂ 
(ਟਿੱਟੀ) ਟੈਸਟ ਅਤੇ/ਜਾਾਂ ਇਮੇਬਜੰਗ ਨੂੰ ਖ਼ੁਰਾਕ ਿਾਰੇ ਸਲਾਹ ਦੇਣ ਲਈ ਇਹ ਪ੍ਤਾ ਲਗਾਉਣ ਲਈ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਬਕ ਕੀ 
ਲਿੱਛਣ ਬਕਬਰਆਸੀਲ ਸੋਜਸ ਜਾਾਂ ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਦੀ ਸੰਵਦੇਨਸੀਲਤਾ ਤੋਂ ਹਨ ਜਾਾਂ ਨਹੀਂ । ਨਵੀਂ ਖ਼ਰੁਾਕ ਸੁਰੂ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪ੍ਬਹਲਾਾਂ 
ਹਮੇਸਾ ਗੈਸਟਰੋਇਟੰੇਸਟਾਈਨਲ ਡਾਇਟੀਸੀਅਨ ਤੋਂ ਸਲਾਹ ਲਓ। 

ਖ਼ੁਰਾਕ ਸੰਿੰਧੀ ਇਲਾਜਾਾਂ ਦੀਆਾਂ ਉਦਾਹਰਨਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਸਾਮਲ ਹਨ: 

ਐਕਸਕਲੂਬਸਵ ਐਂਟਰਲ ਬਨਊਟਰੀਸ਼ਨ (EEN): ਇਸ ਖ਼ੁਰਾਕ ਦੀ ਬਸਫ਼ਾਰਸ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਵਾਲੇ ਿਿੱਬਚਆਾਂ ਬਵਿੱਚ 
ਲਿੱਛਣ ਦਿਾਉਣ ਲਈ ਪ੍ਬਹਲੀ ਕਤਾਰ ਦੇ ਇਲਾਜ ਵਜੋਂ ਕੀਤੀ ਜਾਾਂਦੀ ਹੈ ਪ੍ਰ ਿਾਲਗਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਵੀ ਅਕਸਰ ਵਰਤੀ ਜਾਾਂਦੀ ਹੈ। 



 
ਇਹ ਖ਼ੁਰਾਕ ਇਿੱਕ ਬਸਰਫ਼-ਤਰਲ ਖ਼ੁਰਾਕ ਹੁੰਦੀ ਹੈ ਬਜਸ ਬਵਿੱਚ 2-8 ਹਫ਼ਬਤਆਾਂ ਲਈ ਭੋਜਨ ਦੀ ਿਜਾਏ, ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ 
ਸਟੀਰਇੌਡ ਲੈਣ ਦੀ ਿਜਾਏ ਬਸਰਫ਼ ਇਿੱਕ ਪੌ੍ਸਬਟਕਤਾ-ਭਰਪ੍ੂਰ ਫਾਰਮੂਲਾ ਸਾਮਲ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। IBD ਟੀਮ ਦੇ ਹਹਿੱ ਸੇ ਵਜੋਂ, 
EEN ਰੁਟੀਨ ਇਿੱਕ ਡਾਇਟੀਸੀਅਨ ਦੁਆਰਾ ਹਨਰਧਾਰਤ ਅਤੇ ਹਨਗਰਾਨੀ ਕੀਤੀ ਜਾਂਦੀ ਹੈ। 

ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਨੂੰ ਰੋਕਣ ਲਈ ਖ਼ ਰਾਕ (CDED): ਇਹ ਖ਼ਰੁਾਕ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਹਲਕੀ ਬਿਮਾਰੀ ਵਾਲੇ ਿਿੱਬਚਆਾਂ ਬਵਿੱਚ 

EEN ਖ਼ੁਰਾਕ ਨਾਲ ਤੁਲਨਾਯੋਗ ਹਦਖਾਈ ਗਈ ਹੈ ਪਰ ਕਈ ਵਾਰ ਬਾਲਗਾਂ ਨ ੂੰ  ਵੀ ਹਦਿੱ ਤੀ ਜਾਂਦੀ ਹੈ। ਇਸ ਹਵਿੱਚ ਭੋਜਨ ਦੀ 
ਛੋਟੀ ਸੂਚੀ ਦੇ ਨਾਲ-ਨਾਲ ਅਿੱਧੇ ਪੋ੍ਸਣ ਸੰਿੰਧੀ ਲੋੜਾਾਂ ਲਈ ਪ੍ੌਸਬਟਕ-ਭਰਪ੍ੂਰ ਫਾਰਮੂਲਾ ਵਰਤਣਾ ਸਾਮਲ ਹੈ। EEN ਵਾਂਗ, 
CDED ਨ ੂੰ  ਥੋੜ੍ਹੇ ਸਮੇਂ ਲਈ ਲਾਗ  ਕੀਤਾ ਜਾਂਦਾ ਹੈ, ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਸਟੀਰੌਇਡ ਦੀ ਬਜਾਏ, ਅਤੇ ਇਿੱਕ ਡਾਇਟੀਸੀਅਨ 
ਦੁਆਰਾ ਤਜਵੀਜ਼ ਅਤੇ ਬਨਗਰਾਨੀ ਕੀਤੀ ਜਾਾਂਦੀ ਹੈ। 

ਘੁੱਟ ਜਾਾਂ ਦਰਬਮਆਨੀ FODMAP ਖ਼ੁਰਾਕ: ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਦੀ ਸਵੰਦੇਨਸੀਲਤਾ ਦੇ ਲਿੱਛਣਾਾਂ ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਵਰਤੀ ਜਾਾਂਦੀ ਹੈ, 
ਪ੍ਰ ਬਕਬਰਆਸੀਲ ਸੋਜਸ ਲਈ ਨਹੀਂ। 

ਦਰਬਮਆਨੀ, ਘੁੱਟ ਫਾਈਿਰ ਜਾਾਂ ਘੁੱਟ ਰਬਹਿੰਦ-ਖੂਿੰਹਦ ਵਾਲੀ ਖ਼ ਰਾਕ: ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਥੋੜਹੇ ਸਮੇਂ ਲਈ ਵਰਤੀ ਜਾਾਂਦੀ ਹੈ 
ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੀ ਅੰਤੜੀ ਸਖ਼ਤ ਹੈ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੂੰ ਮਲ-ਬਤਆਗ ਬਵਿੱਚ ਿੰਨ੍ (ਰੁਕਾਵਟ) ਪ੍ੈਣ ਦਾ ਜ਼ੋਖਮ ਹੈ। 

ਵੁੱਧ ਊਰਜਾ ਅਤੇ ਪ੍ਰੋਟੀਨ ਯ ਕਤ ਖ਼ ਰਾਕ: ਵਧੀਆ ਬਸਹਤਯਾਿੀ ਲਈ ਯੋਜਨਾਿਿੱਧ ਸਰਜਰੀ ਤੋਂ ਪ੍ਬਹਲਾਾਂ ਕੁਪੋ੍ਸਣ ਦਾ 
ਇਲਾਜ ਕਰਨ ਲਈ ਜਾਾਂ ਪ੍ੌਸਬਟਕਤਾ ਦੇ ਪ੍ਿੱਧਰਾਾਂ ਨੂੰ ਢੁਿੱਕਵੇਂ ਿਣਾਉਣ ਲਈ ਵਰਬਤਆ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। 

ਮੂਿੰਹ ਰਾਹੀਂ ਲਏ ਜਾਣ ਵਾਲੇ ਬਵਟਾਬਮਨ ਅਤੇ ਖਬਣਜ ਪ੍ੂਰਕ: ਅਕਸਰ ਸਰੀਰ ਬਵਿੱਚ ਕਮੀਆਾਂ ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਵਰਤੇ ਜਾਾਂਦੇ 
ਹਨ। 

ਸਰਜਰੀ 
 
ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਲਈ ਇਿੱਕ ਇਲਾਜ ਸਰਜਰੀ ਹੈ ਬਜਸਦੀ ਹਰ ਬਕਸੇ ਨੂੰ ਲੋੜ ਨਹੀਂ ਹੁਦੰੀ ਹੈ। ਕਦੇ-ਕਦੇ ਅੰਤੜੀ (ਪ੍ੇਟ) ਦੇ 
ਬਹਿੱਸੇ ਦਵਾਈਆਾਂ ਦੁਆਰਾ ਠੀਕ ਕੀਤ ੇਜਾਣ ਲਈ ਿਹੁਤ ਬਜ਼ਆਦਾ ਖ਼ਰਾਿ ਹੋ ਚੁਿੱਕੇ ਹੁੰਦੇ ਹਨ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੀ ਬਸਹਤ ਨੂੰ ਵਾਪ੍ਸ 
ਬਲਆਉਣ ਦਾ ਸਭ ਤੋਂ ਵਧੀਆ ਤਰੀਕਾ ਆਪ੍ਰੇਸਨ ਕਰਨਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। ਹੁਣ ਜਲਦੀ ਬਸਹਤਮਦੰ ਹੋਣ ਲਈ ਿਹੁਤ ਸਾਰੇ ਆਪ੍ਰੇਸਨ 
ਲੈਪ੍ਰੋਸਕੋਬਪ੍ਕ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ ਕੀਤ ੇਜਾਾਂਦੇ ਹਨ (ਬਜਸਨੂੰ ਕੀਅ-ਹੋਲ ਵੀ ਕਬਹੰਦੇ ਹਨ)। ਇਸ ਸਰਜਰੀ ਦਾ ਟੀਚਾ ਜੀਵਨ ਦੀ 
ਗੁਣਵਿੱਤਾ ਨੂੰ ਿਹਾਲ ਕਰਦੇ ਹੋਏ ਬਜੰਨਾ ਸੰਭਵ ਹੋ ਸਕੇ ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਨੂੰ ਿਰਕਰਾਰ ਰਿੱਖਣਾ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। 

ਦੋ ਮੁਿੱਖ ਕਾਰਨ ਹਨ ਬਜੰਨ੍ਾਾਂ ਲਈ ਸਰਜਰੀ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਇਿੱਕ ਬਵਕਲਪ੍ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਪ੍ਬਹਲਾਾਂ ਕਾਰਨ, ਜਦੋਂ ਮੌਜੂਦਾ ਇਲਾਜ 
ਹੋਰ ਅਸਰ ਨਾ ਕਰ ਬਰਹਾ ਹੋਵੇ ਅਤੇ ਦੂਜਾ ਕਾਰਨ, ਜਦੋਂ ਸਖ਼ਤੀ ਵਰਗੀਆਾਂ ਪ੍ੇਚੀਦਗੀਆਾਂ ਹੁੰਦੀਆਾਂ ਹਨ। ਸਰਜਰੀ ਦੀਆਾਂ 
ਆਮ ਬਕਸਮਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਸਾਮਲ ਹਨ: 

ਰੀਸੈਕਸ਼ਨ: ਜਦੋਂ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਬਿਮਾਰੀ ਵਾਲੇ ਭਾਗ ਨੂੰ ਸਰੀਰ ਬਵਿੱਚੋਂ ਕਿੱਢ ਬਦਿੱਤਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ, ਅਤੇ ਤੰਦਰੁਸਤ ਬਸਰੇ ਇਕਿੱਠੇ ਕਰ ਕੇ 
ਜੋੜ ਬਦਿੱਤ ੇਜਾਾਂਦੇ ਹਨ। ਇਹ ਪ੍ਿੱਕਾ ਇਲਾਜ ਨਹੀਂ ਹ ੈਬਕਉਂਬਕ ਇਹ ਬਿਮਾਰੀ ਆਮ ਤੌਰ 'ਤੇ ਉਸ ਬਹਿੱਸੇ ਬਵਿੱਚ ਦੁਿਾਰਾ ਬਦਖਾਈ 
ਦੇਵੇਗੀ ਬਜਿੱਥੇ ਸਰਜਰੀ ਹੋਈ ਸੀ, ਪ੍ਰ ਪ੍ਰਭਾਵਸਾਲੀ ਇਲਾਜਾਾਂ ਨਾਲ ਇਸ ਨੂੰ ਅਕਸਰ ਰੋਬਕਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜਾਾਂ ਕਾਫੀ 
ਅਬਹਮ ਪ੍ਿੱਧਰ 'ਤੇ ਘਟਾਇਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। 



 
ਸਬਟਰਕਚਰੋਪ੍ਲਾਸਟੀ (ਬਜਸ ਨੂੰ ਸਬਟਰਕਚਰਪ੍ਲਾਸਟੀ ਵੀ ਬਕਹਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ): ਸਬਟਰਕਚਰ ਅੰਤੜੀ ਨੂੰ ਤੰਗ ਕਰਦਾ ਹੈ ਅਤੇ 
ਜੋ ਭੋਜਨ ਅਤੇ ਰਬਹੰਦ-ਖੂੰਹਦ ਨੂੰ ਇਸ ਬਵਿੱਚੋਂ ਲੰਘਣ ਨੂੰ ਮੁਸਕਲ ਿਣਾਉਂਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਪ੍ਰਬਕਬਰਆ ਬਵਿੱਚ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਬਕਸੇ ਵੀ 
ਬਹਿੱਸੇ ਨੂੰ ਹਟਾਏ ਿਗ਼ੈਰ ਅੰਤੜੀ ਦ ੇਤੰਗ ਬਹਿੱਸੇ ਨੂੰ ਚੌੜਾ ਕਰਨਾ ਸਾਮਲ ਹੁੰਦਾ ਹੈ। 

ਸਟੋਮਾ ਿਣਾਉਣਾ: ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਬਿਮਾਰੀ ਵਾਲੇ ਬਹਿੱਸੇ ਨੂੰ ਹਟਾਏ ਜਾਣ ਤੋਂ ਿਾਅਦ, ਸਰਜਨ ਅੰਤੜੀ ਨੂੰ ਚਮੜੀ ਨਾਲ ਜੋੜ ਸਕਦੇ 
ਹਨ ਬਜਿੱਥੇ ਮਲ-ਬਤਆਗ ਇਕਿੱਠਾ ਕਰਨ ਲਈ ਇਿੱਕ ਥੈਲੀ ਜਾਾਂ ਓਸਟੋਮੀ ਿੈਗ ਨੂੰ ਜੋਬੜਆ ਜਾਵੇਗਾ। ਇਹ ਅਸਥਾਈ ਜਾਾਂ 
ਸਥਾਈ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

ਲਿੱਛਣਾਾਂ ਦੇ ਦਿੇ ਹੋਣ ਦੇ ਦੌਰਾਨ ਵੀ ਤੁਸੀਂ ਕੁਿੱਝ ਕੁ ਲਿੱਛਣਾਾਂ ਦਾ ਅਨੁਭਵ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਥਕਾਵਟ ਅਤੇ ਸੁਸਤੀ ਆਮ ਗਿੱਲ ਹੈ, 
ਅਤੇ ਕੁਿੱਝ ਲੋਕਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਸੋਜਸ ਨੂੰ ਚੰਗੀ ਤਰ੍ਾਾਂ ਕੰਟਰੋਲ ਕੀਤੇ ਜਾਣ ਦੇ ਿਾਵਜੂਦ ਵੀ ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਦੀ ਿੇਅਰਾਮੀ ਬਵਿੱਚ ਵਾਧਾ ਹੋ 
ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਹ ਯਕੀਨੀ ਿਣਾਓ ਬਕ ਤੁਹਾਡੇ ਬਵਿੱਚ ਜੋ ਵੀ ਲਿੱਛਣ ਮੌਜੂਦ ਹਨ ਉਨ੍ਾਾਂ ਿਾਰੇ ਆਪ੍ਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਚਰਚਾ ਕਰੋ 
ਅਤੇ ਉਹਨਾਾਂ ਨੂੰ ਦਿੱਸੋ ਬਕ ਤੁਸੀਂ ਬਕਹੜੀ ਦਵਾਈ ਲੈ ਰਹੇ ਹੋ। ਕ ੁੱਝ ਓਵਰ-ਦੀ-ਕਾਊਂਟਰ ਦਵਾਈਆਾਂ ਬਜਵੇਂ ਬਕ ਸੋਜਸ਼ ਘੁੱਟ 
ਕਰਨ ਵਾਲੀਆਾਂ ਦਵਾਈਆਾਂ (ਬਜਵੇਂ ਬਕ ਬਿਊਪ੍ਰੋਫੈਨ) ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਨੂੰ ਪ੍ਰਭਾਬਵਤ ਕਰ ਸਕਦੀਆਾਂ ਹਨ ਜਾਾਂ 
ਤ ਹਾਡੇ ਦ ਆਰਾ ਲਈ ਜਾ ਰਹੀ ਦਵਾਈ ਬਵੁੱਚ ਦਖ਼ਲ ਦੇ ਸਕਦੀਆਾਂ ਹਨ। ਆਪ੍ਣੇ ਇਲਾਜ ਬਵੁੱਚ ਤਿਦੀਲੀਆਾਂ ਕਰਨ 
ਤੋਂ ਪ੍ਬਹਲਾਾਂ ਜਾਾਂ ਜੇਕਰ ਤ ਹਾਨੂੰ ਆਪ੍ਣੇ ਮੌਜੂਦਾ ਇਲਾਜ ਿਾਰੇ ਕੋਈ ਬਚਿੰਤਾ ਹੈ ਤਾਾਂ ਹਮੇਸ਼ਾ ਆਪ੍ਣੇ ਡਾਕਟਰ ਜਾਾਂ ਬਸਹਤ 
ਸਿੰਭਾਲ ਟੀਮ ਨਾਲ ਗੁੱਲ ਕਰੋ। 

ਪ੍ੂਰਕ ਅਤੇ ਬਵਕਲਪ੍ਕ ਦਵਾਈ 
 
ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਲਈ ਪ੍ੂਰਕ ਅਤੇ ਬਵਕਲਪ੍ਕ ਦਵਾਈ (CAM) ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਲਿੱ ਛਣਾਂ ਨ ੂੰ  ਘਟਾਉਣ ਅਤ ੇਤੂੰਦਰੁਸਤੀ 
ਬਵਿੱਚ ਸੁਧਾਰ ਕਰਨ ਲਈ ਰਵਾਇਤੀ ਇਲਾਜ ਦ ੇਨਾਲ-ਨਾਲ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹੈ। 

CAM ਦੇ ਬਹੁਤ ਸਾਰੇ ਖੇਤਰਾਂ ਹਵਿੱਚ ਖੋਜ ਅਜੇ ਵੀ ਜਾਰੀ ਹੈ ਇਸ ਲਈ ਹਮੇਸਾ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਆਪਣੇ ਲਈ 
ਉਪ੍ਲਿਧ ਬਵਕਲਪ੍ਾਾਂ ਿਾਰੇ ਗਿੱਲ ਕਰਨਾ ਮਹਿੱਤਵਪ੍ੂਰਨ ਹੈ। ਕੁਿੱਝ ਖਤੇਰ ਬਜਨ੍ਾਾਂ ਬਵਿੱਚ ਖੋਜ ਜਾਾਂਚ-ਪ੍ੜਤਾਲ ਕਰ ਰਹੀ ਹੈ ਉਨ੍ਾਾਂ 
ਬਵਿੱਚ ਸਾਮਲ ਹਨ: 

ਮਨ ਅਤੇ ਸਰੀਰ ਦੀ ਤਿੰਦਰ ਸਤੀ: ਖੋਜ ਨੇ ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਅਤੇ ਮਾਨਬਸਕ ਬਸਹਤ ਬਵਚਕਾਰ ਸੰਿੰਧ ਬਦਖਾਇਆ ਹੈ। ਜੀਵਨਸੈਲੀ 
ਬਵਿੱਚ ਕੁਿੱਝ ਤਿਦੀਲੀਆਾਂ ਕਰਨ ਦਆੁਰਾ ਆਪ੍ਣੀ ਮਨੋਬਵਬਗਆਨਕ ਬਸਹਤ ਨੂੰ ਸੁਧਾਰਨਾ ਤੁਹਾਡੀ ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਦੀ ਬਸਹਤ ਨੂੰ 
ਸਕਾਰਾਤਮਕ ਤੌਰ 'ਤੇ ਪ੍ਰਭਾਬਵਤ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹ ੈਅਤੇ ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਲਿੱਛਣਾਾਂ ਨੂੰ ਘਟਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। 

ਸਪ੍ਲੀਮੈਂਟ/ਪੂ੍ਰਕ: ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਵਾਲੇ ਲੋਕਾਾਂ ਲਈ ਸਰੀਰ ਬਵਿੱਚ ਕੁਿੱਝ ਬਵਟਾਬਮਨਾਾਂ ਅਤੇ ਖਬਣਜਾਾਂ ਦਾ ਘਿੱਟ ਪ੍ਿੱਧਰ 
ਹੋਣਾ ਆਮ ਗਿੱਲ ਹੈ। ਜੇਕਰ ਅਬਜਹਾ ਹੁੰਦਾ ਹ ੈਤਾਾਂ ਤੁਹਾਡਾ ਡਾਕਟਰ ਬਵਟਾਬਮਨ ਡੀ, ਬਵਟਾਬਮਨ ਿੀ12 ਜਾਾਂ ਆਇਰਨ ਦੀਆਾਂ 
ਗੋਲੀਆਾਂ ਵਰਗੇ ਪ੍ੌਸਬਟਕ ਪ੍ੂਰਕ ਲੈਣ ਦੀ ਬਸਫ਼ਾਰਸ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਪ੍ੂਰਕਾਾਂ ਦੇ ਿਹੁਤ ਸਾਰੇ ਵਿੱਖੋ-ਵਿੱਖ ਿਰਾਾਂਡ ਹਨ ਇਸ ਲਈ 
ਹਮੇਸਾ ਉਸ ਨੂੰ ਲਵੋ ਜੋ ਤੁਹਾਡੇ ਡਾਕਟਰ ਦੁਆਰਾ ਤਜਵੀਜ਼ ਕੀਤਾ ਜਾਾਂਦਾ ਹੈ। 

ਮਾਈਕੋ੍ਰਿਾਇਓਮ: ਮਾਈਿੋਿਾਇਓਮ ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਦੀ ਬਸਹਤ ਦੇ ਖਜੋਕਰਤਾਵਾਾਂ ਲਈ ਇਿੱਕ ਗਰਮ ਮੁਿੱਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਇਹ ਕਰੋਹਨ 
ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦ ੇਇਲਾਜ ਦ ੇਨਵੇਂ ਤਰੀਕੇ ਲਿੱਭਣ ਲਈ ਅਬਹਮ ਹੈ। ਇਸ ਸਮੇਂ, ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਤੋਂ ਲਾਭ ਪ੍ਹੁੰਚਾਉਣ ਲਈ 
ਇਲਾਜ ਲਗਾਤਾਰਤਾ ਨਹੀਂ ਬਦਖਾ ਰਹੇ ਹਨ ਪ੍ਰ ਇਿੱਥੇ ਬਦਲਚਸਪ੍ੀ ਦੇ ਕਈ ਹੋਰ ਖੇਤਰ ਹਨ। ਇਹ ਅਜੇ ਵੀ ਬਸਰਫ਼ ਖੋਜ 
ਅਬਧਐਨਾਾਂ ਲਈ ਹੀ ਹੈ ਅਤੇ ਇਹ ਕਲੀਬਨਕ ਬਵਿੱਚ ਵਰਤੋਂ ਲਈ ਬਤਆਰ ਨਹੀਂ ਹ।ੈ 

• ਪ੍ਰੋਿਾਇਓਬਟਕਸ: ਪ੍ਰੋਿਾਇਓਬਟਕਸ ਕਰੋਨਜ਼ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦ ੇਇਲਾਜ ਬਵਿੱਚ ਬਕਵੇਂ ਮਿੱਦਦ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ ਇਸ 
ਿਾਰ ੇਖੋਜ ਅਜੇ ਵੀ ਸੀਮਤ ਹੈ ਪ੍ਰ ਇਹਨਾਾਂ ਨੂੰ ਲੈਣ ਨਾਲ ਤੁਹਾਨੂੰ ਲਿੱਛਣਾਾਂ ਨੂੰ ਦਿਾਈ ਰਿੱਖਣ ਬਵਿੱਚ ਮਿੱਦਦ ਬਮਲ 



 
ਸਕਦੀ ਹੈ। ਪ੍ਰੋਿਾਇਓਬਟਕਸ ਤੁਹਾਡੀਆਾਂ ਅੰਤੜੀਆਾਂ ਬਵਿੱਚ ਚੰਗੇ ਿੈਕਟੀਰੀਆ ਦੀ ਬਸਹਤਮੰਦ ਬਵਬਭੰਨਤਾ ਨੂੰ 
ਉਤਸਾਬਹਤ ਕਰਕੇ ਤੁਹਾਡੇ ਮਾਈਿੋਿਾਇਓਮ ਦੇ ਵਾਤਾਵਰਣ ਨੂੰ ਸੁਧਾਰ ਸਕਦੇ ਹਨ। 

• ਫੇਕਲ ਮਾਈਕੋ੍ਰਿਾਇਓਟਾ ਟਰਾਾਂਸਪ੍ਲਾਾਂਟ (FMT): ਇਹ ਪ੍ਤਾ ਲਗਾਉਣ ਲਈ ਖੋਜ ਅਜੇ ਵੀ ਜਾਰੀ ਹੈ ਬਕ ਕੀ ਬਕਸੇ 
ਬਸਹਤਮੰਦ ਦਾਨੀ ਤੋਂ ਮਰੀਜ਼ ਨੂੰ ਫਕੇਲ ਸਮਿੱਗਰੀ ਟਰਾਾਂਸਫਰ ਕਰਨ ਨਾਲ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਇਲਾਜ ਬਵਿੱਚ 
ਮਿੱਦਦ ਬਮਲ ਸਕਦੀ ਹੈ ਜਾਾਂ ਨਹੀਂ। 

• ਮਾਈਕੋਿੈਕਟੀਰੀਅਮ ਏਵੀਅਮ ਪੈ੍ਰਾਬਟਊਿਰਕ ਲੋਬਸਸ (MAP): ਇਹ ਪ੍ਤਾ ਲਗਾਉਣ ਲਈ ਖੋਜ ਅਜੇ ਵੀ 
ਜਾਰੀ ਹੈ ਬਕ ਕੀ ਇਸ ਿੈਕਟੀਰੀਆ ਦਾ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਨਾਲ ਕੋਈ ਸੰਿੰਧ ਹੈ ਜਾਾਂ ਨਹੀਂ। ਜੇਕਰ ਅਬਜਹਾ ਹੁੰਦਾ 
ਹੈ, ਤਾਾਂ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਐਂਟੀ-MAP ਐਟਂੀਬਾਇਓਹਟਕਸ ਬਣਾਏ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ। 

 

ਮੈਡੀਕਲ ਕੈਨਾਬਿਸ: ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬਿਮਾਰੀ ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਮੈਡੀਕਲ ਕੈਨਾਬਿਸ ਦੀ ਵਰਤੋਂ ਕਰਨ ਤੋਂ ਪ੍ਬਹਲਾਾਂ ਹੋਰ ਖੋਜ ਦੀ 
ਲੋੜ ਹੈ। ਛੋਟੇ ਖੋਜ-ਅਬਧਐਨਾਾਂ ਨੇ ਬਦਖਾਇਆ ਹੈ ਬਕ ਕੈਨਾਬਿਸ ਮਤਲੀ ਅਤੇ ਦਰਦ ਵਰਗੇ ਲਿੱਛਣਾਾਂ ਨੂੰ ਘਟਾ ਸਕਦੀ ਹੈ ਪ੍ਰ 
ਇਸ ਨਾਲ ਫ਼ੈਸਲਾ ਲੈਣ ਦੀ ਸਮਰਿੱਥਾ ਘਿੱਟ ਕਰਨ ਅਤੇ ਬਚੰਤਾ ਵਰਗੇ ਸੰਭਾਵੀ ਮਾੜੇ ਪ੍ਰਭਾਵ ਵੀ ਹੁਦੰੇ ਹਨ। 

 

 

ਅਿੰਗਰੇਜ਼ੀ ਬਵੁੱਚ ਸਹਾਇਤਾ ਜਾਾਂ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ  

  1800 138 029  

   info@crohnsandcolitis.org.au  

  https://crohnsandcolitis.org.au/resources-in-other-languages 

  https://crohnsandcolitis.org.au/support-groups 
 
ਕਰੋਹਨਜ਼ ਅਤ ੇਕੋਲਾਈਬਟਸ ਆਸਟਰੇਲੀਆ ਨਾਲ ਜ ੜੋ  

  https://instagram.com/crohnsandcolitisau 

  https://facebook.com/crohnsandcolitis  

  https://youtube.com/c/crohnsandcolitisaustraliaCCA  

  https://tiktok.com/@crohnsandcolitisau 

  https://linkedin.com/company/crohnsandcolitisaus  

  https://x.com/crohnscolitisau 

 

mailto:info@crohnsandcolitis.org.au
https://crohnsandcolitis.org.au/resources-in-other-languages
https://crohnsandcolitis.org.au/support-groups
https://instagram.com/crohnsandcolitisau
https://facebook.com/crohnsandcolitis
https://youtube.com/c/crohnsandcolitisaustraliaCCA
https://tiktok.com/@crohnsandcolitisau
https://linkedin.com/company/crohnsandcolitisaus
https://x.com/crohnscolitisau

