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COVID-19(ਕਿੋਵਡ-19) ਲਈ ਆਈ-ਮਾਸਕ+ ਪHਫ਼ੋਾਇਲੈਕਿਸਜ਼ ਅਤ ੇਛਤੇੀ ਬਾਹਰੀ ਮਰੀਜ਼ ਦ ੇਇਲਾਜ ਲਈ ਪHਟੋਕੋੋਲ 
 

ਪHੋਫਾਇਲੇਕਿਸਜ਼ ਪHੋਟੋਕੋਲ  (ਡੈਲਟਾ ਰੂਪ ਲਈ) 
ਐਟਂੀ-ਵਾਇਰਲਸ ਅਤੇ ਐਟਂੀਸੈਪਿਟਕਸ 

ਆਇਵਰਮਕੇਿਟਨ 
2 

(lvermectin) 
ਲਗਾਤਾਰ ਰਕੋਥਾਮ 
ਪHਤੀ ਖੁਰਾਕ 0.2 ਿਮਗHਾ/ਿਕਗHਾ (ਭੋਜਨ ਦੇ ਨਾਲ ਜ, ਬਾਅਦ ਿਵੱਚ ਲਓ) —  
ਓਦS ਤੱਕ ਹਫ਼ਤੇ ਿਵੱਚ ਦੋ ਵਾਰ, ਜਦS ਤੱਕ ਤੁਹਾਡੇ ਭਾਈਚਾਰੇ ਿਵੱਚ ਿਬਮਾਰੀ ਵਿਧਆ ਹੋਇਆ ਹੈ। 

ਬਾਅਦ COVID-19(ਕਿੋਵਡ-19) ਐਕਸਪਜ਼ੋਰ ਪHੋਫਾਇਲੇਕਿਸਜ਼  
3 

0.4 ਿਮਗHਾ/ਿਕਗHਾ (ਖਾਣੇ ਦੇ ਨਾਲ ਜ, ਬਾਅਦ ਿਵੱਚ ਲਓ) —  
ਪਿਹਲੀ ਖੁਰਾਕ ਅੱਜ, ਦੂਜੀ ਖੁਰਾਕ 48 ਘੰਿਟਆਂ ਿਵੱਚ 

ਆਇਵਰਮੇਕਿਟਨ   
ਨੰੂ ਿਵਕਲਪਕ 

ਨਾਈਜੇਲਾ ਸਟੈੀਵਾ 4 (ਕਾਲੇ ਜੀਰੇ ਦੇ ਬੀਜ) — 40 ਿਮਗHਾ/ਿਕਗHਾ ਰੋਜ਼ਾਨਾ  
ਜੇਕਰ ਆਇਵਰਮੇਕਿਟਨ ਉਪਲਬਧ ਨਾ ਹੋਵੇ ਜ, ਸਰਵੋਤਮ ਰੋਕਥਾਮ ਲਈ ਆਇਵਰਮੇਕਿਟਨ ਿਵੱਚ 
ਜੋਿੜਆ ਜਾਵੇ ਤ, ਵਰਿਤਆ ਜਾਣਾ। 

ਗਾਰਗਲ ਮਾਊਥਵਾ< 2 ਵਾਰ ਰੋਜ਼ਾਨਾ — ਗਰਾਰੇ ਕਰੋ (ਿਨਗਲੋ ਨਾ) ਸੀਟਲਪਾਇਰੀਡੀਨੀਅਮ ਕਲੋਰਾਈਡ (ਿਜਵA  
ਸਕੋਪTM, ਐਕਟTM, ਕHੈਸਟTM), 1% ਪੋਵੀਡੋਨ/ਆਇਓਡੀਨ ਘੋਲ ਜ, ਜ਼ਰੂਰੀ ਤੇਲ, ਸਿਹਤ 
ਿਲਸਟHੀਨTM ਐਟਂੀਸੈਪਿਟਕ ਮਾਊਥਵਾ< ਦੇ ਨਾਲ। 

ਇਿਮਊਨ ਿਸਸਟਮ ਨੂੰ  ਮਜ਼ਬੂਤ ਬਣਾਉਣ ਵਾਲੀ / ਸਹਾਇਕ ਥੈਰੇਪੀ 
ਿਵਟਾਿਮਨ ਡੀ3 1,000–3,000 ਆਈਯੂ/ਿਦਨ   

ਿਵਟਾਿਮਨ ਸੀ 500–1,000 ਿਮਗHਾ ਿਦਨ ਿਵੱਚ ਦੋ ਵਾਰ 

ਕੁਏਰਸਿੇਟਨ 250 ਿਮਗHਾ/ਿਦਨ 

ਿਜ਼ੰਕ (ਤੱਤ ਿਜ਼ੰਕ) 30–40 ਿਮਗHਾ/ਿਦਨ 

ਮਲੇਾਟਿੋਨਨ ਸੌਣ ਤS ਪਿਹਲ, 6 ਿਮਗHਾ(ਨZਦ ਿਲਆFਦੀ ਹੈ) 
 

ਸ਼ੁਰੂਆਤੀ ਇਲਾਜ ਸੰਬੰਧੀ ਪHੋਟੋਕੋਲ  
5  (ਡੈਲਟਾ ਰੂਪ ਲਈ) 

1. ਪਿਹਲੀ ਲਾਈਨ ਦ ੇਏਜੰਟ (ਿਕਸੇ ਵੀ ਜ, ਸਾਰੀਆ ਂਦਵਾਈਆਂ ਦੀ ਵਰਤS ਕਰ;ੋ ਤਰਜੀਹ/ਮਹੱਤਤਾ ਦੇ ਕHਮ ਿਵੱਚ ਸੂਚੀਬੱਧ) 

ਐਟਂੀ-ਵਾਇਰਲ 

ਆਇਵਰਮਕੇਿਟਨ 2  
(lvermectin) 

ਪHਤੀ ਖੁਰਾਕ 0.4–0.6 ਿਮਗHਾ/ਿਕਗHਾ (ਭੋਜਨ ਦੇ ਨਾਲ ਜ, ਬਾਅਦ ਿਵੱਚ ਲਓ) —  
ਇੱਕ ਖੁਰਾਕ ਰੋਜ਼ਾਨਾ, 5 ਿਦਨ, ਲਈ ਜ, ਠੀਕ ਹੋਣ ਤੱਕ ਲਓ 
]ਪਰ ਦੱਸੀ ਗਈ ਖੁਰਾਕ ਲਓ, ਜੇਕਰ:  1) ਹਮਲਾਵਰ ਰੂਪ, (ਉਦਾਹਰਣ ਵਜS ਡੈਲਟਾ) ਵਾਲੇ ਖੇਤਰ, ਿਵੱਚ;  2) ਲੱਛਣ, ਦੇ 
5ਵA ਿਦਨ ਜ, ਬਾਅਦ ਿਵੱਚ ਜ, ਪਲਮਨਰੀ ਪੜਾਅ 'ਤੇ ਇਲਾਜ <ੁਰੂ ਕੀਤਾ ਿਗਆ; ਜ, 3) ਇੱਕ ਤS ਵੱਧ ਹੋਰ ਗੰਭੀਰ 
ਿਬਮਾਰੀਆ/ਂਜੋਖ਼ਮ ਕਾਰਕ। 

ਅਤੇ/ਜ, ਿਨਟਾਜ਼ੋਕਸਾਨਾਈਡ 5 ਿਦਨ, ਲਈ ਭੋਜਨ ਤS ਬਾਅਦ 500 ਿਮਗHਾ  
2 ਵਾਰ ਰੋਜ਼ਾਨਾ। ਆਈਵਰਮੈਕਿਟਨ (ਤਰਜੀਹੀ) ਦੇ ਨਾਲ ਿਮਲਾਓ ਜ, ਜੇਕਰ ਆਈਵਰਮੈਕਿਟਨ ਉਪਲਬਧ ਨਹZ ਹੈ,  
ਤ, ਇਸਦਾ ਬਦਲ। (ਿਨਟਾਜ਼ੋਕਸਾਨਾਈਡ ਅਕਸਰ ਉਪਲਬਧ ਨਹZ ਹੰੁਦੀ ਜ, ]ਚ ਕੀਮਤ ਵਾਲੀ ਹੰੁਦੀ ਹੈ) 

ਐਟਂੀਸੈਪਿਟਕ ਐਟਂੀ-ਵਾਇਰਲਸ 

ਐਟਂੀਵਾਇਰਲ ਮਾਊਥਵਾ< ਰੋਜ਼ਾਨਾ 3 ਵਾਰ ਗਰਾਰ ੇਕਰ ੋ(ਿਨਗਲੋ ਨਾ; ਇਸ ਿਵੱਚ ਕਲੋਰਹੇਕਿਸਡੀਨ, ਪੋਿਵਡੋਨ-ਆਇਓਡੀਨ, ਜ, 
ਸੀਟਲਪਾਇਰੀਡੀਨੀਅਮ ਕਲੋਰਾਈਡ ਜ਼ਰੂਰ ਹੋਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹ)ੈ। 

ਆਇਓਡੀਨ ਨ_ ਜ਼ਲ 
ਸਪਰਅੇ/ਤਪੁਕ ੇ

ਰੋਜ਼ਾਨਾ 2–3 ਵਾਰ ਿਦਸ਼ਾ-ਿਨਰਦੇ<, ਅਨੁਸਾਰ 1% ਪੋਵੀਡੋਨ-ਆਇਓਡੀਨ ਵਪਾਰਕ ਉਤਪਾਦ ਦੀ ਵਰਤS 
ਕਰੋ। ਜੇਕਰ 1%-ਉਤਪਾਦ ਉਪਲਬਧ ਨਹZ ਹ,ੈ ਤ, ਵਧੇਰ ੇਿਵਆਪਕ ਤੌਰ 'ਤ ੇਉਪਲਬਧ 10%-ਸੋਲਯੂ<ਨ 6 
ਨੂੰ  ਪਿਹਲ, ਪਤਲਾ ਕਰਨਾ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹ ੈਅਤ ੇਹਰ 4 ਘੰਿਟਆ ਂਿਵੱਚ ਨੱਕ ਦੀ ਹਰੇਕ ਮੋਰੀ ਿਵੱਚ 4–5 ਤੁਪਕੇ 
ਪਾਓ। (ਗਰਭ-ਅਵਸਥਾ ਿਵੱਚ 5 ਿਦਨ, ਤS ਵੱਧ ਸਮ, ਨਾ ਵਰਤੋ।) 

ਪੰਨਾ 2 'ਤੇ ਜਾਰੀ ਰੱਖੋ   

 

 
ਿਸਹਤ ਦਖੇਭਾਲ ਪHਦਾਤਾ ਨਾਲ  
ਸਲਾਹ-ਮਸ਼ਵਰਾ ਕਰ ੋ
ਪ#ੋਟੋਕਲੋ ਦੇ ਸਾਰ ੇਿਹੱਿਸਆ ਂਦੇ ਨਾਲ-ਨਾਲ 
ਟੀਕਾਕਰਣ ਦੀ ਭੂਿਮਕਾ ਬਾਰ ੇਿਵਚਾਰ-ਚਰਚਾ ਕਰ।ੋ1 
 

 
ਮਾਸਕ ਪਿਹਨ̀ 

ਗੈਰ-ਘਰਲੂੇ ਮAਬਰਾਂ ਦੇ ਨਾਲ ਸੀਮਤ, ਮਾੜੀ 
ਹਵਾਦਾਰ, ਭੀੜ-ਭੜੱਕੇ ਵਾਲੀਆਂ ਅੰਦਰੂਨੀ ਥਾਵਾਂ 
'ਤੇ ਕੱਪੜੇ, ਸਰਜੀਕਲ, ਜਾਂ N95 ਮਾਸਕ ਪਿਹਨੋ। 
 

 
ਦਰੂੀ ਰੱਖ ੋ

COVID-19(ਕੋਿਵਡ-19) ਸੰਕਟ ਦੇ ਅੰਤ ਤੱਕ, 
ਅਸU ਿਸਫਾਰਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਾਂ ਿਕ ਸਰਵਜਿਨਕ ਸਥਾਨਾਂ 
‘ਤੇ ਉਹਨਾਂ ਲੋਕਾਂ ਤZ ਲੱਗਭੱਗ2 ਮੀਟਰ / 6 ਫੁਟੱ ਦੀ 
ਘੱਟੋਘੱਟ ਦੂਰੀ ਬਣਾਏ ਰੱਖ ੋਜੋ ਤੁਹਾਡ ੇਆਪਣੇ ਘਰ 
ਤZ ਨਾ ਹੋਣ। 
 

 
ਹੱਥ, ਨੰੂ ਧਵੋ ੋ
ਅਸU ਿਸਫਾਰਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਾਂ, ਘਰ ਤZ ਬਾਹਰ ਰਿਹਣ 
ਦੌਰਾਨ ਅਤੇ ਵਾਪਸ ਆਉਣ ‘ਤੇ (ਸ਼ਾਿਪੰਗ, ਸਬਵ ੇ
ਆਿਦ), ਹੱਥਾਂ ਦੀ ਇਕੱ ਚੰਗੀ ਤਰcਾਂ ਨਾਲ ਧੁਲਾਈ 
ਕਰਨਾ(20–30 ਸਿਕਟੰ ਲਈ ਸਾਬਣ ਨਾਲ), ਜਾਂ 
ਇਸ ਿਵੱਚਕਾਰ ਇੱਕ ਹੱਥਾਂ ਦੇ ਕੀਟਾਣੂ-ਨਾਸ਼ਕ ਦੀ 
ਵਰਤZ ਕਰਨਾ। 
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COVID-19(ਕਿੋਵਡ-19) ਲਈ ਆਈ-ਮਾਸਕ+ ਪHਫ਼ੋਾਇਲੈਕਿਸਜ਼ ਅਤ ੇਛਤੇੀ ਬਾਹਰੀ ਮਰੀਜ਼ ਦ ੇਇਲਾਜ ਲਈ ਪHਟੋਕੋੋਲ 
 
 

ਐਟਂੀ-ਕੋਐਗੂਲaਟਸ / ਇਿਮਊਨ ਿਸਸਟਮ ਨੂੰ  ਮਜ਼ਬੂਤ ਬਣਾਉਣ ਵਾਲੀਆਂ 
ਐਸਪHੀਨ 325 ਿਮਗHਾ/ਿਦਨ (ਜਦ ਤੱਕ ਿਕ ਵੱਖਰਾ ਨਾ ਦਰਸਾਇਆ ਜਾਵੇ) 

ਿਵਟਾਿਮਨ ਡੀ ਿਵਟਾਿਮਨ ਡੀ3: ਰੋਜ਼ਾਨਾ 5,000 ਆਈ.ਯੂ.।  ਜੇਕਰ ਉਪਲਬਧ ਹੋਵੇ, ਤ, ਪਸੰਦੀਦਾ ਰੂਪ: ਪਿਹਲੇ ਿਦਨ 
ਕੈਲਸੀਟHੀਓਲ 0.5 ਮਾਈਕHੋ.ਗHਾ., ਿਫਰ 7 ਿਦਨ, ਲਈ ਰੋਜ਼ਾਨਾ 0.25 ਮਾਈਕH.ੋਗHਾ. 

ਮਲੇਾਟਿੋਨਨ 10 ਿਮਗHਾ ਸੌਣ ਤS ਪਿਹਲ,(ਨZਦ ਿਲਆFਦੀ ਹੈ) 

ਿਸਨਰਿਜਸਿਟਕ ਥੈਰੇਪੀਆਂ 

ਕੁਏਰਸਿੇਟਨ 250 ਿਮਗHਾ ਿਦਨ ਿਵੱਚ ਦੋ ਵਾਰ 

ਿਜ਼ੰਕ (ਤੱਤ ਿਜ਼ੰਕ) 100 ਿਮਗHਾ/ਿਦਨ 

ਿਵਟਾਿਮਨ ਸੀ 500–1,000 ਿਮਗHਾ ਿਦਨ ਿਵੱਚ ਦੋ ਵਾਰ 

ਪੋ<ਣ ਸੰਬੰਧੀ ਉਪਚਾਰ 
ਕਰਕਿੁਮਨ (ਹਲਦੀ) 500 ਿਮਗHਾ 2 ਵਾਰ ਰੋਜ਼ਾਨਾ 

ਨਾਈਜਲੇਾ ਸਟੈੀਵਾ  
(ਕਾਲੇ ਜੀਰੇ ਦੇ ਬੀਜ) 

80 ਿਮਗHਾ/ਿਕਗHਾ ਰੋਜ਼ਾਨਾ 

ਸ਼ਿਹਦ 1 ਗHਾਮ/ਿਕਗHਾ ਰੋਜ਼ਾਨਾ 

ਪਲਸ ਆਕਸੀਮੀਟਰ 
ਪਲਸ ਆਕਸੀਮੀਟਰ ਆਕਸੀਜਨ ਸੈਚੁਰੇਸ਼ਨ ਦੀ ਿਨਗਰਾਨੀ ਦੀ ਿਸਫਾਰਸ਼ ਕੀਤੀ ਜ,ਦੀ ਹੈ (ਿਦਸ਼ਾ-ਿਨਰਦੇਸ਼, ਲਈ ਪੇਜ 3 ਦੇਖ)ੋ 

2. ਦਜੂੀ ਲਾਈਨ ਦ ੇਏਜੰਟ (ਤਰਜੀਹ/ਮਹੱਤਤਾ ਦੇ ਕHਮ ਿਵੱਚ ਸੂਚੀਬੱਧ) 
ਉਪਰੋਕਤ ਪਿਹਲੀ ਲਾਈਨ ਸੰਬੰਧੀ ਥੈਰੇਪੀਆ ਂਿਵੱਚ <ਾਮਲ ਕਰ,ੋ ਜੇਕਰ:  1) ਲੱਛਣ ≥ 5 ਿਦਨ, ਤS ਹੋਣ;  2) ਉਪਰੋਕਤ ਥੈਰੇਪੀਆ ਂਸੰਬੰਧੀ 
ਮਾੜੀ ਪHਤੀਿਕਿਰਆ ਹੋਵੇ;  3) ਨਾਲ ਚੱਲਣ ਵਾਲੀਆ ਂਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਗੰਭੀਰ ਿਬਮਾਰੀਆ ਂਹੋਣ। 

ਦੋਹਰੀ ਐਟਂੀ-ਐਡਂਰੋਜਨ ਥੈਰੇਪੀ 
1. ਸਪਾਇਰਨ̀ੋਲੈਕਟਨੋ  ਦਸ ਿਦਨ, ਲਈ ਰੋਜ਼ਾਨਾ 100 ਿਮਗHਾ 2 ਵਾਰ  

2. ਡਟੂਾਸਟਰੇਾਈਡ ਿਦਨ 1 ਨੰੂ 2 ਿਮਗHਾ, ਇਸਤS ਬਾਅਦ 10 ਿਦਨ, ਲਈ ਰੋਜ਼ਾਨਾ 1 ਿਮਗHਾ।  
ਜੇਕਰ ਡੂਟਾਸਟੇਰਾਈਡ ਉਪਲਬਧ ਨਾ ਹੋਵ,ੇ ਤ, 10 ਿਦਨ, ਲਈ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਿਫਨਾਸਟਰੇਾਈਡ 10 ਿਮਗHਾ ਵਰਤੋ। 

ਫਲੂਵੋਕਸਾਮਾਈਨ  
ਫਲਵੂਕੋਸਾਮਾਈਨ 7  
(Fluvoxamine) 

10–14 ਿਦਨ, ਲਈ 50 ਿਮਗHਾ ਰੋਜ਼ਾਨਾ ਦੋ ਵਾਰ। 
ਇੱਕ ਿਵਕਲਪ ਦੇ ਰਪੂ ਿਵੱਚ 10 ਿਦਨ, ਲਈ ਰੋਜ਼ਾਨਾ 30 ਿਮਗHਾ ਫਲਓੂਕਸਾਟੀਨ ਲੈਣ ‘ਤੇ ਿਵਚਾਰ ਕਰ ੋ(ਇਹ ਅਕਸਰ 
ਿਬਹਤਰ ਸਿਹਣ ਕੀਤੀ ਜ,ਦੀ ਹ)ੈ। ਜੇਕਰ ਮਰੀਜ਼ ਪਿਹਲ, ਹੀ ਐੱਸ.ਐੱਸ.ਆਰ.ਆਈ. (SSRI) 'ਤੇ ਹ,ੈ ਤ, ਪਰਹੇਜ਼ ਕਰੋ। 

ਮੋਨ̀ਕਲੋਨਲ ਐਟਂੀਬੌਡੀ ਥੈਰੇਪੀ 
ਕੈਸੀਿਰਿਵਮਬੈ/ 
ਇਮਡਿੇਵਮਾਬ 8 

ਚਮੜੀ ਦੇ ਹੇਠ, ਇੱਕ ਿਸੰਗਲ ਇੰਜੈਕ<ਨ ਿਵੱਚ ਹਰੇਕ ਿਵੱਚ 600 ਿਮ.ਗHਾ।  
ਐਟਂੀਬੌਡੀ ਥੈਰੇਪੀ ਮਰੀਜ਼, ਲਈ ਪਿਹਲੇ ਲੱਛਣ, ਦੇ 7 ਿਦਨ, ਦੇ ਅੰਦਰ ਹੰੁਦੀ ਹੈ ਅਤ ੇਇੱਕ ਜ, ਵਧੇਰੇ ਜੋਖ਼ਮ ਦੇ ਕਾਰਕ ਹਨ, 
ਿਜਵA ਿਕ: ਉਮਰ > 65ਸਾਲ; ਬੀ.ਐੱਮ.ਆਈ. (BMI) > 25; ਗਰਭ-ਅਵਸਥਾ; ਪੁਰਾਣੀ ਫੇਫੜੇ, ਿਦਲ ਜ, ਗੁਰਦੇ ਦੀ ਿਬਮਾਰੀ; 
ਡਾਇਿਬਟੀਜ਼; ਇਮਯੂਨ̀ਸਪHੈਸਡ; ਿਵਕਾਸ ਸੰਬੰਧੀ ਅਯੋਗਤਾ; ਪੁਰਾਣੀ ਟHੈਕੀਓਸਟੋਮੀ; ਜ, ਫੀਿਡੰਗ ਿਟਊਬ। 

3. ਤੀਜੀ ਲਾਈਨ ਏਜੰਟ ਜੇਕਰ ਹੇਠ, ਿਦੱਤੇ ਮਾਪਦੰਡ ਪੂਰ ੇਹੁੰ ਦ ੇਹਨ, ਤ, ਿਵਚਾਰ ਕਰ:ੋ 

ਕੋਰਟੀਕੋਸਟੀਰੋਇਡਜ਼ 
ਪHੀਡਨੀਸਨੋ ਜ, 
ਿਮਥਾਈਲਪHਡੇਨੀਸਲੋੋਨ 

5 ਿਦਨ, ਲਈ ਰੋਜ਼ਾਨਾ 1 mg/kg ਅਤੇ ਮਰੀਜ਼ ਦੇ ਜਵਾਬ ਦੇ ਅਨੁਸਾਰ ਹੌਲੀ ਟੇਪਰ ਜ, ਵਾਧਾ ਹੰੁਦਾ ਹੈ। 
ਮਾਪਦੰਡ: ਪਿਹਲੇ ਲੱਛਣ, ਤS 7–10 ਿਦਨ ਬਾਅਦ ਅਤੇ ਮਰੀਜ਼ ਨੰੂ ਜ, ਤ,: ਅਸਧਾਰਨ ਛਾਤੀ ਦਾ ਐਕਸ-ਰੇ, ਸਾਹ ਦੀ ਕਮੀ, ਜ, 
88–94 % ਦੀ ਆਕਸੀਜਨ ਸੰਿਤHਪਤਾ। 
ਜੇਕਰ ਆਕਸੀਜਨ ਸੰਿਤHਪਤਾ 88 % ਤS ਘੱਟ ਹੈ, ਤ, ਐਮਰਜaਸੀ ਰੂਮ ਮੁਲ,ਕਣ ਦੀ ਮੰਗ ਕੀਤੀ ਜਾਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। 

 

ਕੋਿਵਡ-19 ਦੀ ਰੋਕਥਾਮ ਅਤੇ ਇਲਾਜ ਦੇ ਿਵਕਾਸ ਦੀ ਸੰਖੇਪ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ, ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ 
www.flccc.net/covid-19-protocols 'ਤੇ ਜਾਓ। 

ਨ̀ਟਸ 

1  ਆਈ-ਮਾਸਕ+ ਪHੋਟੋਕੋਲ ਟੀਿਕਆ ਂਤਕ ਇੱਕ ਪੁਲ ਹੈ ਅਤੇ 
ਉਨc , ਿਵਅਕਤੀਆ ਂਲਈ ਇੱਕ ਸੁਰੱਿਖਆ ਜਾਲ ਹੈ, ਜੋ ਟੀਕਾ 

ਨਹZ ਲਗਵਾ ਸਕਦੇ ਜ, ਿਜਨc , ਨ_  ਟੀਕਾਕਰਣ ਨਹZ 
ਕਰਵਾਇਆ ਹੈ; ਜ, ਟੀਕਾਕਰਣ ਕਰਵਾਇਆ ਹੈ ਅਤੇ ਉਨc , 

ਨੰੂ ਉਭਰ ਰਹੇ ਰੂਪ, ਦੇ ਿਵਰੱੁਧ ਸੁਰੱਿਖਆ ਿਵੱਚ ਿਗਰਾਵਟ 
ਬਾਰੇ ਿਚੰਤਾਵ, ਹਨ। ਟੀਿਕਆ ਂਨ_  COVID-19 ਦੇ ਸਭ ਤS 

ਗੰਭੀਰ ਨਤੀਿਜਆ ਂਨੰੂ ਰੋਕਣ ਿਵੱਚ ਕਾਰਗਰਤਾ ਿਦਖਾਈ ਹੈ 
ਅਤੇ ਇਹ ਬਹੁ-ਥੈਰੇਪੀਆ ਂਵਾਲੀ ਰਣਨੀਤੀ ਦਾ ਇੱਕ 

ਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਿਹੱਸਾ ਹੈ, ਿਜਸ ਿਵੱਚ <ੁਰੂਆਤੀ ਇਲਾਜ ਵੀ 
<ਾਮਲ ਹੋਣਾ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ। ਟੀਕਾ ਲਗਵਾਉਣ ਦਾ ਫ਼ੈਸਲਾ 

ਤੁਹਾਡੇ ਿਸਹਤ ਦੇਖਭਾਲ ਪHਦਾਤਾ ਨਾਲ ਸਲਾਹ ਮ<ਵਰਾ 
ਕਰਕ ੇਿਲਆ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। 

2  ਇਸ ਖੁਰਾਕ ਿਵੱਚ ਅਪਡੇਟ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜਦS 
ਹੋਰ ਿਵਿਗਆਨਕ ਅਿਧਐਨ ਹੋਣਗੇ। ਗਰਭਾਵਸਥਾ ਿਵੱਚ 

ਆਇਵਰਮੇਕਿਟਨ ਦੀ ਸੁਰੱਿਖਆ ਹਾਲੇ ਸਥਾਿਪਤ ਨਹZ ਹੋਈ 
ਹੈ। ਵਰਤS ਤS ਪਿਹਲ, ਫਾਇਿਦਆ ਂਮੁਕਾਬਲੇ ਜ਼ੋਖਮ, ਦੀ 

ਚਰਚਾ ਤੁਹਾਡੇ ਪHਦਾਤਾ ਨਾਲ ਹੋਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ, ਖਾਸ ਤੌਰ 
‘ਤੇ ਪਿਹਲੀ ਿਤਮਾਹੀ ਿਵੱਚ।   

3  ਉਦS ਵਰਤS ਲਈ, ਜੇਕਰ ਘਰ ਦਾ ਕੋਈ ਮaਬਰ COVID-

19(ਕੋਿਵਡ-19) ਪਾਜ਼ੀਿਟਵ ਹੋਵੇ, ਜ, ਤੁਸZ ਿਬਨ, ਮਾਸਕ 
ਪਿਹਨ_  COVID-19(ਕੋਿਵਡ-19)ਪਾਜ਼ੀਿਟਵ ਮਰੀਜ਼ ਦੇ 
ਸਾਹਮਣ ੇਲੰਮ ੇਸਮA ਲਈ ਰਹੇ ਹੋ। 

4  ਪੋ<ਣ ਸੰਬੰਧੀ ਥੈਰੇਪੀਆ ਂਅਤੇ ਇਹ COVID-19 ਿਵੱਚ 

ਿਕਵA ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ, ਬਾਰੇ ਵਧੇਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ 
ਲਈ, ਿਕਰਪਾ ਕਰਕ ੇਦੇਖੋ: 

www.flccc.net/covid-19-protocols/nutritional-
therapeutics  

5  ਦੇਰੀ ਦੇ ਚਰਣ ਲਈ – ਹਸਪਤਾਲ ਿਵੱਚ ਰੱਖੇ ਮਰੀਜ਼ – 

www.flccc.net ‘ਤੇ ਐਫਐਲਸੀਸੀਸੀ ਦੇ (FLCCC’s) 
COVID-19 (ਕੋਿਵਡ-19) ਲਈ ਮੈਥ+ (MATH+) 
ਹਸਪਤਾਲ ਇਲਾਜ ਪHੋਟੋਕੋਲ ਨੰੂ ਦੇਖੋ। 

6  10% ਪੋਵੀਡੋਨ/ਆਇਓਡੀਨ ਦੇ ਘੋਲ ਿਵੱਚS 1% 
ਪੋਵੀਡੋਨ/ਆਇਓਡੀਨ ਗਾੜcਾ ਘੋਲ ਬਣਾਉਣ ਲਈ, ਇਸਨੰੂ 
ਪਿਹਲ, ਪਤਲਾ ਕਰਨਾ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ।  

ਪਤਲਾ ਕਰਨ ਦੀ ਇੱਕ ਿਵਧੀ ਇਸ ਪHਕਾਰ ਹੈ: 

– ਪਿਹਲ, 10% ਪੋਵੀਡੋਨ/ਆਇਓਡੀਨ ਦੇ ਘੋਲ ਦੇ 1 ½ 
ਵੱਡੇ ਚਮਚ (25 ਿਮ.ਲੀ.) 250 ਿਮ.ਲੀ. ਦੀ ਨੱਕ ਰਾਹZ 

ਿਸੰਚਾਈ ਦੀ ਬੋਤਲ ਿਵੱਚ ਪਾਓ। 

– ਿਫਰ ਿਸਖਰ ਤੱਕ ਿਡਸਿਟਲ ਕੀਤੇ, ਰੋਗਾਣੂ ਮੁਕਤ ਜ, 

ਪਿਹਲ, ਉਬਾਲੇ ਹੋਏ ਪਾਣੀ ਨਾਲ ਭਰੋ। 

– ਿਸਰ ਨੰੂ ਿਪੱਛੇ ਵੱਲ ਝੁਕਾਓ, ਨੱਕ ਦੀ ਹਰੇਕ ਮੋਰੀ ਿਵੱਚ 
4–5 ਤੁਪਕ ੇਪਾਓ। ਕੁਝ ਿਮੰਟ, ਲਈ ਝੁਕ ੇਰਹੋ, ਫੇਰ ਵੱਗ 
ਲੈਣ ਿਦਓ। 

7  ਕੁਝ ਿਵਅਕਤੀ ਿਜਨc , ਨੰੂ ਫਲੂਵੋਕਸਮੀਨ 
(fluvoxamine) ਿਨਰਧਾਰਤ ਕੀਤਾ ਜ,ਦਾ ਹੈ, ਗੰਭੀਰ ਿਚੰਤਾ 

ਦਾ ਅਨੁਭਵ ਕਰਦੇ ਹਨ ਿਜਸ ਦੀ ਤਜਵੀਜ਼<ੁਦਾ ਕਲੀਨੀਅਨ 
ਦੁਆਰਾ ਖੁਦਕੁ<ੀ ਜ, ਿਹੰਸਕ ਿਵਵਹਾਰ ਨੰੂ ਰੋਕਣ ਲਈ 

ਿਨਯੰਤਰਣ ਕਰਨ ਅਤੇ ਉਨc , ਨਾਲ ਇਲਾਜ ਕਰਨ ਦੀ 
ਜ਼ਰੂਰਤ ਹੈ. 

8  ਇਸ ਦਵਾਈ ਲਈ ਇੱਕ ਇਨਿਫ਼ਊ<ਨ ਕAਦਰ ਦੀ 
ਜ਼ਰੂਰਤ ਹੰੁਦੀ ਹੈ। 



 

 

ਿਕਰਪਾ ਕਰਕ ੇਸਾਡੇ COVID-19 ਪਰੋਟੋਕਾਲ, ਦ ੇਅਪਡੇਟ, ਲਈ ਿਨਯਮਤ ਤੌਰ 'ਤ ੇਸਾਡੇ ਹੋਮਪੇਜ www.flccc.net ਦੀ ਜ,ਚ ਕਰ!ੋ — ਨਵੀਆਂ ਦਵਾਈਆਂ <ਾਮਲ ਕੀਤੀਆ ਂ

ਜਾ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ ਅਤੇ / ਜ, ਮੌਜੂਦਾ ਦਵਾਈਆਂ ਿਵਚ ਖੁਰਾਕ ਤਬਦੀਲੀਆਂ ਕੀਤੀਆ ਂਜਾ ਸਕਦੀਆ ਂਹਨ ਿਜਵA ਿਕ ਹੋਰ ਿਵਿਗਆਨਕ ਅਿਧਐਨ ਸਾਹਮਣੇ ਆFਦ ੇਹਨ! 
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COVID-19(ਕਿੋਵਡ-19) ਲਈ ਆਈ-ਮਾਸਕ+ ਪHਫ਼ੋਾਇਲੈਕਿਸਜ਼ ਅਤ ੇਛਤੇੀ ਬਾਹਰੀ ਮਰੀਜ਼ ਦ ੇਇਲਾਜ ਲਈ ਪHਟੋਕੋੋਲ 

ਵਾਧ ੂਜਾਣਕਾਰੀ 

ਸਹਾਇਕ ਜਾਣਕਾਰੀ  
ਡੈਲਟਾ ਰੂਪ ਲਈ ਆਈ-ਮਾਸਕ+ ਪHੋਟੋਕੋਲ ਿਵੱਚ ਕਈ ਵਾਿਧਆ ਂਬਾਰੇ ਸਵਾਲ ਸਾਡੇ ਅਕਸਰ ਪੱੁਛੇ ਜਾਣ ਵਾਲੇ ਸਵਾਲ, ਦੇ ਪੇਜ www.flccc.net/new-i-mask-faqs 'ਤੇ ਿਮਲ ਸਕਦੇ ਹਨ। ਇੱਥੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸੁਰੱਿਖਆ ਅਤੇ ਵਧੇਰੇ ਖੁਰਾਕ 
ਦੀ ਜ਼ਰੂਰਤ www.flccc.net/flccc-information-evidence-for-safety-of-ivermectin, ਐਟਂੀ-ਐਡਂਰੋਜਨ ਥੈਰੇਪੀ ਦੀ ਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਭੂਿਮਕਾ, ਅਤੇ ਇੱਕ ਿਵਅਕਤੀਗਤ ਮਰੀਜ਼ ਦੇ ਇਲਾਜ ਿਵੱਚ ਪHੋਟੋਕੋਲ ਦੇ ਵਰਤS ਕੀਤੇ ਜਾਣ 
ਵਾਲੇ ਘਟਕ, ਦੀ ਸੰਿਖਆ ਬਾਰੇ ਮਾਰਗਦਰ<ਨ ਬਾਰੇ ਜਵਾਬ ਿਮਲਣਗੇ।  

ਆਈਵਰਮਕੈਿਟਨ ਦੀ ਪHਭਾਵ<ੀਲਤਾ   
ਆਈਵਰਮੈਕਿਟਨ ਇੱਕ ਅਿਜਹੀ ਦਵਾਈ ਹੈ, ਿਜਸ ਦੀਆ ਂਹੁਣ ਚੰਗੀ ਤਰc, ਿਬਆਨ ਕੀਤੀਆ,ਂ -<ਕਤੀ<ਾਲੀ ਐਟਂੀ-ਵਾਇਰਲ ਅਤੇ ਐਟਂੀ-ਇੰਫਲਾਮੇਟਰੀ ਿਵ<ੇ<ਤਾਵ, ਦੇ ਚਲਦੇ, ਇਹ COVID-19 ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਬੇਜੋੜ ਤਰੀਕੇ ਨਾਲ 
ਅਨੁਕੂਲ ਹੈ।  

ਆਈਵਰਮੈਕਿਟਨ ਦੀ ਪHਭਾਵ<ੀਲਤਾ ਨੰੂ 64 ਿਨਯੰਤਿਰਤ ਟHਾਇਲ, ਦੇ ਨਤੀਿਜਆ ਂਦੁਆਰਾ ਸਮਰਥਤ ਕੀਤਾ ਿਗਆ ਹੈ, ਉਨc , ਿਵੱਚS 32 ਬੇਤਰਤੀਬੇ ਕੀਤੇ ਗਏ ਸਨ, ਅਤੇ ਉਨc , ਿਵੱਚS 16 ਡਬਲ ਬਲਾਈਡਂਡ, ਖੋਜ ਿਡਜ਼ਾਇਨ ਦਾ ਸੋਨ_  ਦਾ 
ਿਮਆਰ ਸਨ। ਇਹਨ, ਟHਾਇਲ, ਦੇ ਸੰਖੇਪ (ਮੈਟਾ-ਿਵ<ਲੇ<ਣ) ਿਵੱਚ ਅੰਕਿੜਆ ਂਦੇ ਰੂਪ ਿਵੱਚ ਪHਸਾਰ, ਠੀਕ ਹੋਣ ਦੇ ਸਮA, ਹਸਪਤਾਲ ਿਵੱਚ ਦਾਖ਼ਲ ਹੋਣ ਅਤੇ ਮੌਤ, ਿਵੱਚ ਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਕਮੀ ਪਾਈ ਗਈ ਹੈ। 

COVID-19 ਿਵੱਚ ਆਈਵਰਮੈਕਿਟਨ ਲਈ ਸਹਾਇਕ ਸਬੂਤ, ਦੀ ਸੰਪੂਰਨਤਾ ਦਾ ਸਭ ਤS ਨਵੀਨਤਮ ਸੰਖੇਪ ਇੱਥੇ ਪਾਇਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ: www.flccc.net/flccc-summary-of-the-evidence-of-ivermectin-in-covid-19 

ਅਖੀਰ ਿਵੱਚ, ਜਨਤਕ ਿਸਹਤ ਦੀ ਇੱਕ ਇਿਤਹਾਸਕ ਪHਾਪਤੀ ਦੇ ਰੂਪ ਿਵੱਚ, 16 ਸਤੰਬਰ, 2021 ਤੱਕ, ]ਤਰ ਭਾਰਤ ਦੇ ਰਾਜ ]ਤਰ ਪHਦੇ< ਨ_  ਆਪਣ ੇCOVID-19 ਪHੋਟੋਕੋਲ ਿਵੱਚ ਆਈਵਰਮੈਕਿਟਨ ਨੰੂ <ਾਮਲ ਕਰਨ ਤS ਬਾਅਦ 
241 ਿਮਲੀਅਨ ਲੋਕ, ਦੀ ਜਨਸੰਿਖਆ ਤS COVID ਨੰੂ ਪHਭਾਵ<ਾਲੀ ਢੰਗ ਨਾਲ ਸਮਾਪਤ ਕਰ ਿਦੱਤਾ ਹੈ (www.tinyurl.com/hindustantimes-101631267966925)। ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ COVID-19 ਦੇ ਪHਕੋਪ ਦੇ ਇਲਾਜ ਿਵੱਚ 
ਆਈਵਰਮੈਕਿਟਨ ਦੀ ਸਫ਼ਲਤਾ ਦੇ ਨਵੀਨਤਮ ਨਤੀਜ ੇਵੀ ਦੇਖੋ (www.flccc.net/ivermectin-in-covid-19/epidemiologic-analyses-on-covid19-and-ivermectin/)। 

 

ਆਈਵਰਮਕੈਿਟਨ ਦੀ ਖਰੁਾਕ ਦਾ ਿਹਸਾਬ ਲਗਾਉਣਾ (0.2 ਿਮਗHਾ ਪHਤੀ ਿਕਗHਾ) 

 
ਪਲਸ ਆਕਸੀਮੀਟਰ (ਵਰਤS ਿਨਰਦਸ਼ੇ) 
ਲਛਣ, ਵਾਲੇ ਰੋਗੀਆ ਂਿਵੱਚ, ਘਰ, ਿਵੱਚ ਿਨਗਰਾਨੀ ਲੈ ਪਲਸ ਆਕਸੀਮੀਟਰੀ ਦੀ ਿਸਫਾਰ< ਕੀਤੀ ਜ,ਦੀ 
ਹੈ(ਿਬਨ, ਲੱਛਣ, ਵਾਲੇ ਹਾਈਪੋਕਸੀਆ ਕਾਰਨ)। ਘਰੇਲੂ ਪਲਸ ਆਕਸੀਮੀਟਰ ਦੀਆ ਂਕਮੀਆ ਂਦੀ ਪਛਾਣ 
ਕੀਤੀ ਜਾਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ, ਅਤੇ ਵੈਧ ਉਪਕਰਣ, ਨੰੂ ਤਰਜੀਹ ਿਦੱਤੀ ਜਾਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। ਿਦਨ ਿਵੱਚ ਕਈ 
ਵਾਰ ਰੀਿਡੰਗ, ਲੈਣੀਆ ਂਚਾਹੀਦੀਆ ਂਹਨ, ਅਤੇ ਇੱਕ ਹੇਠ, ਵੱਲ ਜ,ਦੇ ਰੁਖ ਨੰੂ ਅ<ੁਭ ਮੰਿਨਆ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ 
ਹੈ। ਬੇਸਲਾਈਨ ਜ, ਐਮਬੁਲੇਟਰੀ ਡੀ ਸੈਚੁਰੇ<ਨ < 94% ਲਈ ਤੁਰੰਤ ਹਸਪਤਾਲ ਿਵੱਚ ਦਾਖਲ 
ਕਰਵਾਉਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਅੱਗੇ ਿਦੱਤੇ ਮਾਰਗਦਰ<ਨ ਦੀ ਸਲਾਹ ਿਦੱਤੀ ਜ,ਦੀ ਹੈ: 

– ਅੰਗੂਠ_  ਦੇ ਨਾਲ ਦੀ ਜ, ਿਵਚਕਾਰਲੀ Fਗਲ ਦੀ ਵਰਤS ਕਰੋ; ਪੈਰ, ਦੀਆਂ Fਗਲ, ਜ, ਕੰਨ ਦੀ ਲੌਲ ਤS ਬਚੋ 
– ਇੱਕ ਮਜ਼ਬੂਤ ਪਲਸ ਿਸਗਨਲ ਨਾਲ ਜੁੜੇ ਮੁੱਲ ਹੀ ਸਵੀਕਾਰ ਕਰੋ 
– ਸਭ ਤS ਿਜ਼ਆਦਾ ਸ,ਝੇ ਮੁੱਲ ਦੀ ਪਛਾਣ ਕਰਨ ਲਈ 30–60 ਸਿਕੰਟ, ਲਈ ਰੀਿਡੰਗ, ‘ਤੇ ਿਧਆਨ ਿਦਉ 
– ਿਜਸ Fਗਲ ਤS ਮਾਪ ਲੈਣਾ ਹੈ ਉਸ ਤS ਨ_ ਲਪਾਿਲ< ਉਤਾਰ ਿਦਉ 
– ਮਾਪਣ ਤS ਪਿਹਲ, ਠੰਡੇ ਹੱਥ,-ਪੈਰ, ਨੰੂ ਗਰਮ ਕਰ ਲਓ 

 
ਬਦੇਾਅਵਾ 
COVID-19(ਕੋਿਵਡ-19) ਲਈ ਆਈ-ਮਾਸਕ+ ਪ#ੋਫ਼ਾਇਲੇਕਿਸਜ਼ ਅਤ ੇਛੇਤੀ ਬਾਹਰੀ ਮਰੀਜ਼ ਦੇ ਇਲਾਜ ਲਈ ਪ#ੋਟੋਕੋਲ ਅਤ ੇCOVID-19(ਕੋਿਵਡ-19) ਲਈ ਮੈਥ+ਹਸਪਤਾਲ ਇਲਾਜ ਪ#ੋਟੋਕੋਲ, COVID-19(ਕੋਿਵਡ-19)ਲਈ ਸੰਭਾਵਤ ਫਾਇਦੇਮੰਦ 
ਇਲਾਜਾਂ ਨਾਲ ਸਬੰਧਤ ਿਸਰਫ਼ ਿਸੱਿਖਆ ਮੰਤਵਾਂ ਲਈ ਹਨ।ਕਦੇ ਵੀ ਪੇਸ਼ੇਵਰ ਡਾਕਟਰੀ ਸਲਾਹ ਨੂ ੰਅਣਗਿਹਲੀ ਨਾ ਕਰੋ ਇਸ ਕਰਕੇ ਿਕ ਤੁਸU ਸਾਡੀ ਵੈਬਸਾਈਟ ਤZ ਅਤ ੇਸਾਡੇ ਦੁਆਰਾ ਜਾਰੀ ਹੋਇਆ ਕੁਝ ਪਿੜcਆ ਹੈ। ਇਹ ਿਕਸੇ ਵੀ ਮਰੀਜ਼ ਦੀ ਪੇਸ਼ੇਵਰ 
ਡਾਕਟਰੀ ਸਲਾਹ, ਿਨਦਾਨ, ਜਾਂ ਇਲਾਜ ਲਈ ਇੱਕ ਬਦਲ ਨਹU ਹੈ। ਿਕਸੇ ਿਵਅਕਤੀਗਤ ਰੋਗੀ ਦਾ ਇਲਾਜ ਉਸਦੇ ਿਚਿਕਤਸਕ ਜਾਂ ਹਰੋ ਯੋਗਤਾ ਪ#ਾਪਤ ਿਸਹਤ ਪ#ਦਾਤਾ ਦੇ ਫੈਸਲੇ ਉoਪਰ ਿਨਰਭਰ ਹਣੋਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ। ਹਮੇਸ਼ਾ ਤੁਹਾਡੀ ਿਸਹਤ ਜਾ ਂਡਾਕਟਰੀ 
ਹਾਲਤ ਬਾਰ ੇਤੁਹਾਡੇ ਿਕਸੇ ਵੀ ਤਰcਾ ਂਦੇ ਪ#ਸ਼ਨਾਂ ਲਈ ਉਹਨਾ ਂਤZ ਸਲਾਹ ਲਓ। 

 

ਸਰੀਰ ਭਾਰ 
ਕਨਵਰਜ਼ਨ (1 ਿਕਗ#ਾ ≈ 2.2 ਪrਡ)  

(ਖੁਰਾਕਾਂ ਦੀ ਭਾਰ ਲੜੀ ਦੀ ਉoਪਰਲੇ ਿਸਰੇ ਪ#ਿਤ ਗਣਨਾ ਕੀਤੀ 
ਗਈ) 

ਖਰੁਾਕ 
0.2 ਿਮਗ#ਾ/ਿਕਗ#ਾ ≈ 0.09 ਿਮਗ#ਾ/ਪrਡ 

 (ਪ#ਿਤ ਗੋਲੀ = 3 ਿਮਗ#ਾ; ਖੁਰਾਕਾਂ ਨੂੰ ਉoਪਰ ਦੱਸੀ ਅਧੀ ਗੋਲੀ ਦੇ ਕਰੀਬ 
ਰੱਿਖਆ ਿਗਆ) 

 ਸਾਡੇ ਆਈ-ਮਾਸਕ+ ਪHੋਟੋਕੋਲ ਿਵੱਚ ਵਰਤੀਆਂ ਗਈਆਂ ]ਚ ਖੁਰਾਕ, 
ਲਈ, ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਸਾਰਣੀ ਿਵੱਚ ਪਾਏ ਗਏ ਮੱੁਲ ਨੂੰ  0.2 
ਿਮਗHਾ/ਿਕਗHਾ ਨਾਲ ਗੁਣਾ ਕਰ,ੋ ਉਦਾਹਰਣ ਵਜS: 

– 0.4 ਿਮਗHਾ/ਿਕਗHਾ: 0.2 ਿਮਗHਾ/ਿਕਗHਾ ਦੀ ਦੁੱਗਣੀ ਖੁਰਾਕ 
– 0.6 ਿਮਗHਾ/ਿਕ.ਗHਾ: 0.2 ਿਮਗHਾ/ਿਕਗHਾ ਦੀ ਿਤੱਗਣੀ ਖੁਰਾਕ 

 

ਵਧੇਰੇ ਸਹੀ ਖੁਰਾਕ ਬਣਾਉਣ ਲਈ ਗੋਲੀਆਂ ਨੂੰ  ਅੱਧਾ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ 
ਹੈ। ਿਫਰ ਇਸਨੂੰ  ਉਪਰੋਕਤ ਲਗਭਗ ਅੱਧੀ ਗੋਲੀ ਤੱਕ ਪੂਰਾ ਬਣਾਓ।  

ਨ̀ਟ ਕਰੋ ਿਕ ਆਈਵਰਮੈਕਿਟਨ ਦੇ< 'ਤੇ ਿਨਰਭਰ ਕਰਦੇ ਹੋਏ ਗੋਲੀਆਂ 
ਦੀਆਂ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਸਟHੈਥ, (ਿਜਵA ਿਕ 3, 5 ਜ, 6 ਿਮਗHਾ ਦੇ ਨਾਲ) ਅਤੇ 
ਇਹਨ, ਨੂੰ  ਲੈਣ ਦੇ ਤਰੀਿਕਆਂ (ਟੈਬਲੇਟ, ਤੁਪਕੇ) ਅਨੁਸਾਰ ਉਪਲਬਧ 
ਹੈ (ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਪੈਕੇਜ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੇਖੋ)।  ਸਾਡੀ ਸਾਰਣੀ ਿਵੱਚ, 
ਅਸZ 3 ਿਮਗHਾ ਗੋਲੀਆਂ (ਯੂ.ਐੱਸ. ਿਵੱਚ ਪHਤੀ ਗੋਲੀ ਦੀ ਸਭ ਤS ਆਮ 
ਖੁਰਾਕ) ਦੀ ਵਰਤS ਕਰਿਦਆਂ ਖੁਰਾਕ, ਦਾ ਿਹਸਾਬ ਲਗਾFਦੇ ਹ,। 

ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੀਆ ਂਗੋਲੀਆਂ ਿਵੱਚ 3 ਿਮਗHਾ ਦੀ ਬਜਾਏ ਆਈਵਰ-
ਮੈਕਿਟਨ ਦੀ ਮਾਤਰਾ ਵੱਖਰੀ ਹ,ੈ ਤ, ਤੁਹਾਨੂੰ  ਲੋੜZਦੀ 
ਆਈਵਰਮੈਕਿਟਨ ਦੀ ਖੁਰਾਕ ਦੇ ਬਰਾਬਰ ਗੋਲੀਆਂ ਦੀ ਸੰਿਖਆ ਦਾ 
ਿਹਸਾਬ ਲਗਾਉਣਾ ਪਵੇਗਾ। 

70–90 ਪrਡ 32–40 ਿਕਗ#ਾ 8 ਿਮਗ#ਾ (3 ਗੋਲੀਆਂ = 9 ਿਮਗ#ਾ) 

91–110 ਪrਡ 41–50 ਿਕਗ#ਾ 10 ਿਮਗ#ਾ  (3,5 ਗੋਲੀਆਂ) 

111–130 ਪrਡ 51–59 ਿਕਗ#ਾ 12 ਿਮਗ#ਾ (4 ਗੋਲੀਆਂ) 

131–150 ਪrਡ 60–68 ਿਕਗ#ਾ 13,5 ਿਮਗ#ਾ (4,5 ਗੋਲੀਆਂ) 

151–170 ਪrਡ 69–77 ਿਕਗ#ਾ 15 ਿਮਗ#ਾ (5 ਗੋਲੀਆਂ) 

171–190 ਪrਡ 78–86 ਿਕਗ#ਾ 16 ਿਮਗ#ਾ (5,5 ਗੋਲੀਆਂ) 

191–210 ਪrਡ 87–95 ਿਕਗ#ਾ 18 ਿਮਗ#ਾ (6 ਗੋਲੀਆਂ) 

211–230 ਪrਡ 96–104 ਿਕਗ#ਾ 20 ਿਮਗ#ਾ (7 ਗੋਲੀਆਂ = 21 ਿਮਗ#ਾ) 

231–250 ਪrਡ 105–113 ਿਕਗ#ਾ 22 ਿਮਗ#ਾ (7,5 ਗੋਲੀਆਂ = 22,5 ਿਮਗ#ਾ) 

251–270 ਪrਡ 114–122 ਿਕਗ#ਾ 24 ਿਮਗ#ਾ (8 ਗੋਲੀਆਂ) 

271–290 ਪrਡ 123–131 ਿਕਗ#ਾ 26 ਿਮਗ#ਾ (9 ਗੋਲੀਆਂ = 27 ਿਮਗ#ਾ) 

291–310 ਪrਡ 132–140 ਿਕਗ#ਾ 28 ਿਮਗ#ਾ (9,5 ਗੋਲੀਆਂ = 28,5 ਿਮਗ#ਾ) 


