
 
 
ਗ"ਰ-ਇਨਸuਿਲਨ ਦਵਾਈ (ਗ.ਲੀਆ ਂਅਤ4 ਇ5ਜ"ਕਟ4ਬਲ) 
 
ਸਮ;ਗਰੀ: 

• ਮu5ਹ ਰਾਹ= ਲ"ਣ ਵਾਲੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂ 
• ਮ4ਟਫ.ਰਿਮਨ 
• ਸਲਫ.ਨਾਈਲ@ਰੀਅਸ 
• ਿਥਆਜ਼.ਿਲਿਡ5ਡੀਓਨਸ 
• EFਡੀਅਲ ਗਲ@ਕ.ਜ਼ ਰ"ਗ@ਲ4ਟਰਜ਼ 
• DPP4 ਇਨਿਹਿਬਟਰਸ 
• SGLT2 ਇਨਿਹਿਬਟਰਸ (ਸ.ਡੀਅਮ-ਗਲ@ਕ.ਜ਼ ਟਰGਸਪ.ਰਟਰ (2) ਇਨਿਹਿਬਟਰਸ) 
• ਗ਼"ਰ-ਇਨਸuਿਲਨ ਇ5ਜ"ਕਸ਼ਨ – ਗਲ@ਕਾਗਨ ਿਜਹਾ- ਪ"ਪਟਾਈਡ (GLP-1) 
• ਅਕਾਰਬ.ਸ 

 
ਜ"ਕਰ ਿਸਹਤਮ*ਦ ਜੀਵਣ ਦੀਆ ਂਿਸਫਾਰਸ਼4 5 ਅਪਣਾ ਕ" ਵੀ ਬਲ:ਡ ਗਲ=ਕ>ਜ਼ ਦ" ਪ:ਧਰ 5 ਿਨਯ*ਤਿਰਤ ਕਰਨਾ 
ਮuਮਿਕਨ ਨਾ ਹ>ਵ", ਤ4 ਇਲਾਜ ਕਰਨ ਵਾਲਾ ਡਾਕਟਰ ਇ:ਕ ਡਾਇਬੀਟੀਜ਼ ਟFਬਲ"ਟ ਿਲਖ ਸਕਦਾ ਹF। ਇਸ ਦਾ 
ਮਤਲਬ ਇਹ ਨਹH ਹF ਿਕ ਡਾਇਬੀਟੀਜ਼ ਵਧ"ਰ" ਗ*ਭੀਰ ਹF, ਸਗJ ਿਸਰਫ ਬਲ:ਡ ਗਲ=ਕ>ਜ਼ ਦ" ਪ:ਧਰ 5 
ਿਨਯ*ਤਿਰਤ ਕਰਨ ਲਈ ਕu:ਝ ਵਾਧ= ਮਦਦ ਦੀ ਲ>ੜ ਹF। ਿਸਹਤਮ*ਦ ਭ>ਜਨ ਦੀਆ ਂਹਦਾਇਤ4 ਦੀ ਪਾਲਣਾ ਕਰਨਾ 
ਅਜ" ਵੀ ਜ਼ਰ=ਰੀ ਹF ਭਾਵN ਤuਸH ਗ>ਲੀਆ ਂਲFਣੀਆ ਂਸ਼uਰ= ਕਰ ਿਦ:ਤੀਆ ਂਹ>ਣ ਜ4 ਨਹH। 
 
ਕu:ਝ ਲ>ਕ4 5 ਬਲ:ਡ ਗਲ=ਕ>ਜ਼ ਦ" ਪ:ਧਰ 5 ਿਨਯ*ਤਿਰਤ ਕਰਨ ਲਈ ਇ:ਕ ਵਾਰ ਿਵ:ਚ ਕਈ ਗ>ਲੀਆ ਂਲFਣ ਦੀ 
ਲ>ੜ ਹu*ਦੀ ਹF। ਤuਹਾ5 ਸਮN ਦ" ਨਾਲ ਗ>ਲੀਆ ਂਦੀਆ ਂਲ>ੜ4 5 ਬਦਲਣਾ ਪF ਸਕਦਾ ਹF, ਇਸ ਲਈ ਿਨਯਮਤ ਜ4ਚ 
ਕਰਵਾਉਣਾ ਜ਼ਰ=ਰੀ ਹu*ਦਾ ਹF। ਕਦ"-ਕਦ" ਗ>ਲੀਆ ਂਡਾਇਬੀਟੀਜ਼ ‘ਤ" ਕਾਬ= ਪਾਉਣ ਲਈ ਕਾਫੀ ਨਹH ਹu*ਦੀਆ ਂਹਨ 
ਅਤ" ਡਾਇਬੀਟੀਜ਼ ਟੀਮ ਇਨਸuਿਲਨ ਜ4 ਿਕਸ" ਹ>ਰ ਟੀਕ" ਦੀ ਦਵਾਈ ਦੀ ਿਸਫ਼ਾਰਸ਼ ਕਰ ਸਕਦੀ ਹF।  
 
ਿਜ਼ਆਦਾਤਰ ਦਵਾਈਆ ਂਿਵ:ਚ ਘ:ਟ> ਘ:ਟ ਦ> ਨਾਮ ਹu*ਦ" ਹਨ। ਇ:ਕ ਦਵਾਈ (ਜFਨਿਰਕ) ਦਾ ਨਾਮ ਅਤ" ਦ=ਸਰਾ 
ਇਸਦ" ਿਨਰਮਾਤਾ ਬS4ਡ (T>ਪਰਾਈਟਰੀ) ਦਾ ਨਾਮ। ਹਮ"ਸ਼ਾ ਸਧਾਰਨ ਨਾਮ ਵਰਤਣ ਦੀ ਕ>ਿਸ਼ਸ਼ ਕਰ> 
 
ਮu5ਹ ਰਾਹ= ਲ"ਣ ਵਾਲੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂ
 
ਮ4ਟਫ.ਰਿਮਨ 



 
ਮ"ਟਫ>ਰਿਮਨ ਤuਹਾਡ" ਸਰੀਰ 5 ਇ*ਸuਿਲਨ ਦੀ ਵਧ"ਰ" Tਭਾਵੀ ਤਰੀਕ" ਨਾਲ ਵਰਤJ ਕਰਨ ਿਵ:ਚ ਮਦਦ ਕਰਦੀ ਹF, 
ਤ4 ਜ> ਇਹ ਖ=ਨ ਿਵ:ਚ ਸਹੀ ਢ*ਗ ਸ਼=ਗਰ ਦਾ ਿਨਪਟਾਰਾ ਕਰ ਸਕ"। ਕu:ਝ ਲ>ਕ4 5 ਮ"ਟਫ>ਰਿਮਨ ਲFਣ ਨਾਲ ਦਸਤ, 
ਬਦਹਜ਼ਮੀ ਅਤ" ਭu:ਖ ਦੀ ਕਮੀ ਜ4 ਉਲਟੀਆ ਂਕਾਰਨ ਪ"ਟ ਖਰਾਬ ਹ>ਣ ਦੀ ਿਸ਼ਕਾਇਤ ਹ> ਸਕਦੀ ਹF। ਘ:ਟ ਖuਰਾਕ 
ਤJ ਸ਼uਰ= ਕਰ> ਅਤ" ਭ>ਜਨ ਨਾਲ ਮ"ਟਫ>ਰਿਮਨ ਲFਣਾ ਇਸ ਿਵ:ਚ ਮਦਦ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹF। ਮ"ਟਫ>ਰਿਮਨ 
ਹਾਈਪ>ਗਲੀਸ"ਮੀਆ ਅਤ" ਭਾਰ ਵਧਣ ਦਾ ਕਾਰਨ ਨਹH ਬਣਦਾ ਹF। ਮ"ਟਫ>ਰਿਮਨ ਹVਲੀ ਿਦ:ਤ" ਜਾਣ ਵਾਲ" ਰ=ਪ 
ਿਵ:ਚ ਵੀ ਉਪਲਬਧ ਹu*ਦਾ ਹF। ਇਸ 5 ਲ*ਬ" ਸਮN/ਸ*ਸ਼>ਧਤ ਰੀਲੀਜ਼ ਜ4 ਗਲ=ਕ>ਫ"ਜ ਸਲ>ਅ ਰੀਲੀਜ਼ ਦ" ਨਾਮ ਤJ 
ਜਾਿਣਆ ਜ4ਦਾ ਹF। 
 
ਇਸ ਵਰਗ ਿਵ:ਚ ਸ਼ਾਮਲ ਦਵਾਈਆ ਂਹਨ: 
ਮ"ਟਫ>ਰਿਮਨ (ਗਲ=ਕ>ਫ"ਜ)        500 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 850 ਿਮਲੀਗSਾਮ,  
ਮ"ਟਫ>ਰਿਮਨ ਓਰਲ ਘ>ਲ      500 ਿਮਲੀਗSਾਮ Tਤੀ 5 ਿਮਲੀਲੀਟਰ 

 
ਮ"ਟਫ>ਰਿਮਨ ਗ>ਲੀਆ ਂਦਾ ਹVਲੀ/ਸ>ਧੀਆ ਿਗਆ ਿਰਲੀਜ਼ ਵਰਜ਼ਨ ਵੀ ਹF, ਜ> ਗFਸਟਰ>ਇ*ਟ"ਸਿਟਨਲ ਦ" ਮਾੜ" 
Tਭਾਵ4 ਦ" ਜ>ਖਮ 5 ਘਟਾ ਸਕਦਾ ਹF।  

 
ਗਲ=ਕ>ਫ"ਜ ਹVਲੀ ਿਰਲੀਜ਼        500 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 750 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 1,000 ਿਮਲੀਗSਾਮ 
 
 
ਸਲਫ.ਨਾਈਲ@ਰੀਅਸ 
ਸਲਫ>ਨੀਲ"ਊਰ"ਸ ਤuਹਾਡ" ਪFਨYੀਅਜ਼ (ਪ"ਟ ਿਵ:ਚ ਅ*ਗ ਜ> ਹਾਰਮ>ਨ ਇਨਸuਿਲਨ ਬਣਾਓਂਦਾ ਹF) ਿਵ:ਚ ਹਲਚਲ 
ਕਰਦ" ਹਨ ਿਜਸ ਨਾਲ ਵਧ"ਰ" ਇਨਸuਿਲਨ ਪFਦਾ ਹu*ਦਾ ਹF, ਜ> ਤuਹਾਡ" ਬਲ:ਡ ਗuਲ=ਕ>ਜ਼ 5 ਘਟਾ ਦ"ਵ"ਗਾ। 
ਸਲਫਨੀਿਲਉਰਸ ਹਲਕੀ ਬਦਹਜ਼ਮੀ, ਿਸਰ ਦਰਦ, ਚਮੜੀ ‘ਤ" ਧ:ਫੜ ਅਤ" ਵਜ਼ਨ ਦ" ਵਧਣ ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣ 
ਸਕਦੀ ਹF। ਜ"ਕਰ ਸ਼ਰਾਬ ਦਾ ਸ"ਵਨ ਕੀਤਾ ਜ4ਦਾ ਹF ਤ4 ਉਹ ਿਚਹਰ" 5 ਫਲ:ਸ਼ ਕਰ ਸਕਦ" ਹਨ। ਉਹ ਬਲ:ਡ 
ਗਲ=ਕ>ਜ਼ ਦੀ ਘਾਟ ਕਾਰਨ ਹਾਈਪ>ਗਲੀਸ"ਮੀਆ ਹ>ਣ ਦਾ ਬਹuਤਾ ਖ਼ਤਰਾ ਪFਦਾ ਕਰ ਸਕਦ" ਹਨ, 
ਹਾਈਪ>ਗਲੀਸ"ਮੀਆ ਇਸ਼ਿਤਹਾਰ ਦ"ਖ>।   ਨਵੀਨਤਮ ਹਾਈਪ> ਇਸ਼ਿਤਹਾਰ ‘ਤ" ਿਲ*ਕ ਸ਼ਾਮਲ ਕਰ> 
 
ਇਸ ਵਰਗ ਿਵ:ਚ ਸ਼ਾਮਲ ਦਵਾਈਆ ਂਹਨ: 
Glibenclamide             2.5 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 5 ਿਮਲੀਗSਾਮ   
Gliclazide     (Diamicron)    40 ਿਮਲੀਗSਾਮ ਅਤ" 80 ਿਮਲੀਗSਾਮ ਗ>ਲੀਆ ਂ
Gliclazide MR           30 ਿਮਲੀਗSਾਮ  
Glimepiride (Amaryl)      1 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 2 ਿਮਲੀਗSਾਮ 
Glipizide              5 ਿਮਲੀਗSਾਮ - 20 ਿਮਲੀਗSਾਮ 
Tolbutamide              500 ਿਮਲੀਗSਾਮ  
 
 
ਿਥਆਜ਼.ਿਲਿਡ5ਡੀਓਨਸ 
 
ਇਹਨ4 5 ਇਕ:ਲ" ਜ4 ਵਾਧ= ਇਲਾਜ ਦ" ਤVਰ 'ਤ" ਵਰਿਤਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹF। ਇਹ ਸਰੀਰ 5 ਤuਹਾਡ" ਆਪਣ" 
ਇਨਸuਿਲਨ ਦ" Tਭਾਵ4 ਦ" Tਤੀ ਸ*ਵ"ਦਨਸ਼ੀਲ ਬਣਾਉਣ ਿਵ:ਚ ਮਦਦ ਕਰਦ" ਹਨ। ਉਹ ਚਰਬੀ ਦੀਆ ਂਕ>ਿਸ਼ਕਾਵ4 
‘ਤ" ਕ*ਮ ਕਰਦ" ਹਨ; ਅ*ਦਰ=ਨੀ ਅ*ਗ4 ਦ" ਆਲ" ਦuਆਲ" ਚਰਬੀ ਘਟਾਉਂਦ" ਕਰਦ" ਹਨ, ਅਤ" ਮਾਸਪ"ਸ਼ੀ, ਿਲਵਰ 



ਅਤ" ਪFਨYੀਆਜ਼ 5 Tਭਾਿਵਤ ਕਰ ਸਕਦ" ਹਨ। ਵਰਤਮਾਨ ਿਵ:ਚ ਯ=ਕ" ਿਵ:ਚ ਮਾਰਿਕਟ ਿਵ:ਚ ਉਪਲਬਧ 
ਿਥਆਜ>ਿਲਿਡਨਡੀਓਨਸ ਿਸਰਫ ਪੀਓਗਲੀਟਾਜ਼>ਨ ਹF। ਇਹ ਵਜ਼ਨ ਵਧਣ ਦਾ ਕਾਰਨ ਬਣ ਸਕਦਾ ਹF ਅਤ" ਵ:ਡੀ 
ਉਮਰ ਦ" ਮਰੀਜ਼4 ਿਵ:ਚ ਹ:ਡੀਆ ਂਦ" ਟu:ਟਣ (ਫSFਕਚਰ) ਦ" ਜ>ਖਮ ਵਧਣ ਦੀਆ ਂਿਰਪ>ਰਟ4 ਦ"ਖੀਆ ਂਗਈਆ ਂਹਨ। 
ਇਸਦ" ਨਾਲ ਹੀ, ਬਲFਡਰ ਕ\ਸਰ ਦ" ਮਾਮ=ਲੀ ਖ਼ਤਰ" ਦੀ ਿਰਪ>ਰਟ ਵੀ ਿਮਲਦੀ ਹF, ਹਾਲ4ਿਕ ਅਿਜਹਾ ਬਹuਤ ਘ:ਟ 
ਹu*ਦਾ ਹਨ। ਪਾਈਓਗਲਾਟਾਜ਼>ਨ ਹਾਈਪ>ਜ਼ ਦਾ ਕਾਰਨ ਨਹH ਬਣਦਾ ਹF। ਜ" ਤuਹਾ5 ਪਾਈਓਗਲਾਟਾਜ਼>ਨ ਦ" ਮਾੜ" 
Tਭਾਵ4 ਬਾਰ" ਕ>ਈ ਿਚ*ਤਾ ਹF, ਤ4 ਇਸ ਬਾਰ" ਆਪਣੀ ਡਾਇਬੀਟੀਜ਼ ਿਸਹਤ ਸ*ਭਾਲ Tਦਾਤਾ ਨਾਲ ਚਰਚਾ ਕਰ>। 
 
 

• Pioglitazone (Actos)                                    15 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 30 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 45 
ਿਮਲੀਗSਾਮ 

 
ਗਲੀਟਾਜ਼>ਨ 5 ਮ"ਟਫ>ਰਿਮਨ ਦ" ਨਾਲ ਇ:ਕ ਿਮਸ਼ਿਰਤ ਪਲ"ਟਫਾਰਮ ਦ" ਤVਰ 'ਤ" ਵੀ ਤਜਵੀਜ਼ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ 
ਹF। 
 

• Pioglitazone 
+ Metformin (Competact)          15 ਿਮਲੀਗSਾਮ/850 ਿਮਲੀਗSਾਮ  

 
 
EFਡੀਅਲ ਗਲ@ਕ.ਜ਼ ਰ"ਗ@ਲ4ਟਰਜ਼ 
 
T\ਡੀਅਲ ਗuਲ=ਕ>ਜ਼ ਰFਗ=ਲ"ਟਰਜ਼ ਵਧ"ਰ" ਇਨਸuਿਲਨ ਪFਦਾ ਕਰਨ ਲਈ ਪFਨYੀਆਜ਼ ਿਵ:ਚ ਸF]ਲ4 5 ਉਤ"ਿਜਤ 
ਕਰਦ" ਹਨ। ਹਾਲ4ਿਕ, ਇਹ ਗ>ਲੀਆ ਂਸਲ>ਫ>ਨੀਲ=ਅਰਸ ਨਾਲJ ਘ:ਟ ਸਮN ਲਈ ਕ*ਮ ਕਰਦੀਆ ਂਹਨ। ਜ"ਕਰ ਖਾਣਾ 
ਸਮN ‘ਤ" ਨਾ ਖਾਇਆ ਜਾਵ" ਤ4 ਖuਰਾਕ ਛ:ਡ ਦ"ਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹF। 
 
ਇਸ ਵਰਗ ਿਵ:ਚ ਸ਼ਾਮਲ ਦਵਾਈਆ ਂਹਨ: 

• Repaglinide  (Prandin)   0.5 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 1 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 2 ਿਮਲੀਗSਾਮ 

• Nateglinide  (Starlix)   60 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 120 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 180 
ਿਮਲੀਗSਾਮ 

 
DPP4 ਇਨਿਹਿਬਟਰਸ 
 
ਿਡਪ"ਪਿਟਡਾਇਲ ਪFਪਟੀਡ"ਸ 4 ਇਨਿਹਿਬਟਰਸ 5 ਗਿਲਪਿਟਨਸ ਦ" ਨਾਮ ਤJ ਵੀ ਜਾਿਣਆ ਜ4ਦਾ ਹF, ਇਹ 
ਡੀਪੀਪੀ -4, ਦੀ ਿਕਿਰਆ 5 ਰ>ਕਦਾ ਹF, ਜ> ਇ:ਕ ਅਿਜਹਾ ਐਂਜ਼ਾਈਮ ਹF ਜ> ਿਕ ਇਨਸਰਿਟਨ ਹਾਰਮ>ਨ 5 ਖਤਮ 
ਕਦਦਾ ਹF। 
ਇਨਿYਿਟਨਸ ਲ>ੜ ਪFਣ ‘ਤ" ਸਰੀਰ 5 ਵਧ"ਰ" ਇਨਸuਿਲਨ ਪFਦਾ ਕਰਨ ਿਵ:ਚ ਮਦਦ ਕਰਦ" ਹਨ ਅਤ" ਜਦJ ਲ>ੜ 
ਨਹH ਹu*ਦੀ ਹF ਤ4 ਲੀਵਰ ਦuਆਰ ਪFਦਾ ਹ>ਣ ਵਾਲ" ਗਲ=ਕ>ਜ਼ ਦੀ ਮਾਤਰਾ 5 ਘਟਾਉਂਦ" ਹਨ। ਇਹ ਹਾਰਮ>ਨ ਪ=ਰ" 
ਿਦਨ ਪFਦਾ ਕੀਤ" ਜ4ਦ" ਹਨ ਅਤ" ਭ>ਜਨ ਦ" ਸਮN ਪ:ਧਰ ਵਧ ਜ4ਦਾ ਹF 
   
ਇਸ ਵਰਗ ਿਵ:ਚ ਸ਼ਾਮਲ ਦਵਾਈਆ ਂਹਨ:      
Alogliptin                                   (Vipidia)          6.25 ਿਮਲੀਗKਾਮ, 12.5 ਿਮਲੀਗKਾਮ, 25 
ਿਮਲੀਗKਾਮ 



Linagliptin                                 (Trajenta)        5 ਿਮਲੀਗKਾਮ 
Linagliptin +Metformin          (Jentadueto)   2.5 ਿਮਲੀਗKਾਮ/850 ਿਮਲੀਗKਾਮ, 2.5 
ਿਮਲੀਗKਾਮ/1000 ਿਮਲੀਗKਾਮ 
Sitagliptin                                  (Januvia)         100 ਿਮਲੀਗKਾਮ, 50 ਿਮਲੀਗKਾਮ, 25 
ਿਮਲੀਗKਾਮ 
Saxagliptin                                (Onglyza)         2.5 ਿਮਲੀਗKਾਮ, 5 ਿਮਲੀਗKਾਮ 
Vildagliptin + Metformin       (Eucreas)          50 ਿਮਲੀਗKਾਮ/850 ਿਮਲੀਗKਾਮ, 50 
ਿਮਲੀਗKਾਮ/1000 ਿਮਲੀਗKਾਮ 
 
 
SGLT2 ਇਨਿਹਿਬਟਰਸ (ਸ.ਡੀਅਮ-ਗਲ@ਕ.ਜ਼ ਟਰGਸਪ.ਰਟਰ (2) ਇਨਿਹਿਬਟਰਸ) 
 
2013 ਿਵ:ਚ ਯ=ਕ" ਿਵ:ਚ ਪ"ਸ਼ ਕੀਤੀ ਗਈ ਇਸ ਦਵਾਈ 5 ਟਾਈਪ 2 ਡਾਇਬੀਟੀਜ਼ ਮ"ਿਲਟਸ ਦ" ਬਾਲਗ਼4 ਿਵ:ਚ 
ਵਰਿਤਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹF ਤ4 ਜ> ਡਾਇਬੀਟੀਜ਼ ਦ" ਿਨਯ*ਤਰਨ ਿਵ:ਚ ਸuਧਾਰ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕ"। ਇਹ ਦਵਾਈ ਸਰੀਰ 
ਿਵ:ਚJ ਵ:ਧ ਗuਲ=ਕ>ਜ਼ 5 ਗuਰਦ" ਰਾਹH ਕ:ਢਦੀ ਹF, ਿਜਸ ਕਾਰਨ ਿਪਸ਼ਾਬ ਿਵ:ਚ ਵਧ"ਰ" ਗਲ=ਕ>ਜ਼ ਿਦਖਾਈ ਿਦ*ਦਾ ਹF। 
ਿਕਡਨੀ ਦ" ਫ*ਕਸ਼ਨ ਦੀ ਿਨਯਮਤ ਿਨਗਰਾਨੀ ਦੀ ਿਸਫ਼ਾਰਸ਼ ਕੀਤੀ ਜ4ਦੀ ਹF, ਅਤ" ਇਹ ਿਕਡਨੀ ਦ" ਰ>ਗ ਦੀ 
ਗ*ਭੀਰਤਾ ਦ" ਿਕਸ" ਵੀ ਪ:ਧਰ ਵਾਲ" ਲ>ਕ4 ਲਈ ਵਰਤੀ ਨਹH ਜਾ ਸਕਦੀ ਹF। ਉਨa4 ਮਰੀਜ਼4 ਿਵ:ਚ ਸਾਵਧਾਨੀ 
ਵਰਤਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹF ਿਜਨa4 ਿਵ:ਚ ਬਲ:ਡ TFਸ਼ਰ ਘ:ਟ ਹu*ਦਾ ਹF। SGLT2 ਇਨਿਹਿਬਟਰਜ਼ ਿਪਸ਼ਾਬ ਜ4 ਜਣਨ 
ਅ*ਗ4 ਿਵ:ਚ ਸ*Yਮਣ ਦ" ਖਤਰ" ਿਵ:ਚ ਵਾਧਾ ਕਰ ਸਕਦ" ਹਨ, ਅਤ" ਕ"ਟ>ਓਸੀਡ>ਿਸਸ ਦਾ ਇ:ਕ ਮਾਮ=ਲੀ ਖਤਰਾ 
ਹu*ਦਾ ਹF (ਆਮ ਤVਰ 'ਤ" ਟਾਈਪ 1 ਡਾਇਬੀਟੀਜ਼ ਨਾਲ ਜuੜੀ ਇ:ਕ ਸਮ:ਿਸਆ ਜ> ਉਲਟੀ ਅਤ" ਪ"ਟ ਦਰਦ ਨਾਲ 
ਸਬ*ਧਤ ਹu*ਦੀ ਹF)। ਅਿਜਹੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਅਕਸਰ ਵਜ਼ਨ ਘਟਾਉਂਦੀਆ ਂਹਨ, ਅਤ" ਗਰਭ ਅਵਸਥਾ ਿਵ:ਚ 
ਇਹਨ4 ਦੀ ਵਰਤJ ਨਹH ਕੀਤੀ ਜਾਣੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹF। 
 
ਇਸ ਵਰਗ ਿਵ:ਚ ਸ਼ਾਮਲ ਦਵਾਈਆ ਂਹਨ:      
Canagliflozin                               (Invokana)        100 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 300 ਿਮਲੀਗSਾਮ 
Canagliflozin and Metformin  (Vokanamet)     50 ਿਮਲੀਗSਾਮ/850 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 50 
ਿਮਲੀਗSਾਮ/1000 ਿਮਲੀਗSਾਮ 
                                                                                 150 ਿਮਲੀਗSਾਮ/850 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 150 
ਿਮਲੀਗSਾਮ/1000 ਿਮਲੀਗSਾਮ 
Dapagliflozin                              (Forxiga)            5 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 10 ਿਮਲੀਗSਾਮ 
Dapagliflozin and Metformin  (Xigduo)            5 ਿਮਲੀਗSਾਮ/850 ਿਮਲੀਗSਾਮ 5 ਿਮਲੀਗSਾਮ/1000 
ਿਮਲੀਗSਾਮ 
Empagliflozin                              (Jardiance)        10 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 25 ਿਮਲੀਗSਾਮ 
Empagliflozin and metformin (Synjardy)           5 ਿਮਲੀਗSਾਮ/500 ਿਮਲੀਗSਾਮ 5 
ਿਮਲੀਗSਾਮ/1000 ਿਮਲੀਗSਾਮ 
                                                                                  12.5 ਿਮਲੀਗSਾਮ/850 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 12.5 
ਿਮਲੀਗSਾਮ/1000 ਿਮਲੀਗSਾਮ 
 
 
 



ਗ਼"ਰ-ਇਨਸuਿਲਨ ਇ5ਜ"ਕਸ਼ਨ – ਗਲ@ਕਾਗਨ ਿਜਹਾ- ਪ"ਪਟਾਈਡ (GLP-1) 
 
GLP -1 ਇ*ਜFਕਸ਼ਨ ਕuਦਰਤੀ ਤVਰ 'ਤ" ਪFਦਾ ਹ>ਣ ਵਾਲ" ਹਾਰਮ>ਨ GLP -1 ਦੀ ਿਕਿਰਆ ਦੀ ਨਕਲ ਕਰਦ" ਹਨ, 
ਇਨਸuਿਲਨ ਦ" ਉਤਪਾਦਨ 5 ਵਧਾਉਂਦ" ਹਨ, ਿਲਵਰ ਦuਆਰਾ ਪFਦਾ ਹ>ਣ ਵਾਲ" ਗਲ=ਕ>ਜ਼ ਦੀ ਮਾਤਰਾ ਘਟਾਉਂਦ" 
ਹਨ ਜਦJ ਇਹ ਲ>ੜHਦਾ ਨਹH ਹu*ਦਾ ਹF, ਪ"ਟ ਰਾਹH ਭ>ਜਨ ਦ" ਹ"ਠ4 ਜਾਣ 5 ਹVਲੀ ਕਰਦ" ਹਨ, ਬਲ:ਡ ਗਲ=ਕ>ਜ਼ ਦ" 
ਪ:ਧਰ ਿਵ:ਚ ਵਾਧਾ ਕਰਨ ਦ" ਉਦ"ਸ਼ ਨਾਲ ਭu:ਖ 5 ਘਟਾਉਂਦ" ਹਨ। ਦਵਾਈ ਟੀਕਾ ਲਗਾਉਣ ਵਾਲ" ਪFਨ ਯ*ਤਰ 
ਰਾਹH ਿਦ:ਤੀ ਜ4ਦੀ ਹF, ਅਤ" ਇਹ ਰ>ਜ਼ਾਨਾ ਜ4 ਹਫ਼ਤ" ਿਵ:ਚ ਇ:ਕ ਵਾਰ ਲਈ ਜਾ ਸਕਦੀ ਹF।  ਹਫ਼ਤ" ਿਵ:ਚ ਇ:ਕ 
ਵਾਰ ਲਏ ਜਾਣ ਵਾਲ" ਇ*ਜFਕਸ਼ਨ4 ਨਾਲ ਕਈ ਵਾਰ ਕu:ਝ ਸਮN ਲਈ ਚਮੜੀ ਦ" ਹ"ਠ ਛ>ਟ" ਨ>ਿਡਊਲ ਬਣ ਸਕਦ" 
ਹਨ। ਅਿਜਹੀਆ ਂਦਵਾਈਆ ਂਅਕਸਰ ਵਜ਼ਨ ਘਟਾਉਂਦੀਆ ਂਹਨ। 
 
ਐਕਸਨ"ਟਾਈਡ (ਬਾਈਟਟਾ) 5 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 10 ਿਮਲੀਗSਾਮ ਰ>ਜ਼ਾਨਾ ਦ> ਵਾਰ ਪFਨ ਇ*ਜFਕਸ਼ਨ         
ਐਕਸਨ"ਟਾਈਡ ਐਕਸਟFਨਿਡਡ ਿਰਲੀਜ਼ (ਬਾਈਿਡਊਰ>ਨ) ਹਫ਼ਤ" ਿਵ:ਚ ਇ:ਕ 
ਵਾਰ 2 ਿਮਲੀਗSਾਮ 

  ਨਾਸ਼ਤ" ਅਤ" ਸ਼ਾਮ ਦ" ਭ>ਜਨ ਤJ ਪਿਹਲ4 ਦ> ਵਾਰ ਰ>ਜ਼ਾਨਾ ਟੀਕਾ ਲਗਾਓ 

Liraglutide                                  (Victoza)      0.6 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 
1.2 ਿਮਲੀਗSਾਮ    
                                                                         ਇ:ਕ ਵਾਰ 
ਰ>ਜ਼ਾਨਾ ਪFਨ ਟੀਕਾ ਲਗਾਓ 

  ਰ>ਜ਼ਾਨਾ ਇ:ਕ ਵਾਰ ਟੀਕਾ ਲਗਾਓ 

Lixisenatide                              (Lyxumia)    10 ਐਮਸੀਜੀ, 20 
ਐਮਸੀਜੀ   
                                                                         ਇ:ਕ ਵਾਰ 
ਰ>ਜ਼ਾਨਾ ਪFਨ ਟੀਕਾ ਲਗਾਓ                        

  

Dulaglutide                               (Trulicity)    0.75 ਿਮਲੀਗSਾਮ, 1.5 ਿਮਲੀਗSਾਮ ਹਫਤਾਵਾਰੀ 
ਇਨਜFਕਸ਼ਨ 
Albiglutide                                 (Eperzan)   30 ਿਮਲੀਗSਾਮ ਹਫਤਾਵਾਰੀ ਇਨਜFਕਸ਼ਨ 
 
 
 
Acarbose  (Glucobay )  50 ਿਮਲੀਗKਾਮ, 100 ਿਮਲੀਗKਾਮ  
 
ਅਕਾਰਬ>ਸ ਿਜਸ ਦਰ ‘ਤ" ਸਰੀਰ ਸ਼=ਗਰ 5 ਹਜ਼ਮ ਕਰਦਾ ਹF ਉਸ ਦ" ਸਮN ਦੀ ਦਰ 5 ਘਟਾਉਂਦਾ ਹF, ਜ> ਤuਹਾਡ" 
ਦuਆਰਾ ਭ>ਜਨ ਕਰਨ ਦ" ਬਾਅਦ ਤuਹਾਡ" ਬਲ:ਡ ਗuਲ=ਕ>ਜ਼ ਦ" ਪ:ਧਰ 5 ਘਟਾ ਿਦ*ਦਾ ਹF। ਇਸ ਨਾਲ ਪ"ਟ ਿਵ:ਚ 
ਗੜਬੜ, ਹਵਾ, ਭਿਰਆ ਹ>ਣਾ ਅਤ" ਦਸਤ ਮਿਹਸ=ਸ ਹ> ਸਕਦ" ਹਨ। ਦਵਾਈ 5 Tਭਾਵੀ ਬਣਾਓਣ ਲਈ ਪਿਹਲ4 
ਚ*ਗੀ ਤਰa4 ਭ>ਜਨ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹF। ਅ:ਜਕ:ਲa ਮਾੜa" ਅਸਰ ਕਾਰਨ ਇਸਦੀ ਬਹuਤ ਘ:ਟ ਵਰਤJ ਕੀਤੀ ਜ4ਦੀ 
ਹF। 
 
ਸਮ;ਿਸਆ ਿਨਵਾਰਣ 
ਜ4ਕਰ ਮF ਗ.ਲੀ ਲ"ਣਾ ਭu;ਲ ਜGਦਾ/ਜGਦੀ ਹG ਤG ਕੀ ਹ.ਵ4ਗਾ? 
ਤuਸH ਇ:ਕ ਘ*ਟਾ ਜ4 ਦ> ਘ*ਟ" ਦੀ ਦ"ਰ ਨਾਲ ਵੀ ਗ>ਲੀ ਲF ਸਕਦ" ਹ>। ਜ"ਕਰ ਇਸ ਤJ ਵ:ਧ ਦ"ਰੀ ਹ> ਜਾਵ", ਤ4 ਇਸ 
ਖuਰਾਕ 5 ਛ:ਡ ਿਦਓ ਅਤ" ਸਮN ਿਸਰ ਆਪਣੀ ਅਗਲੀ ਖuਰਾਕ ਲਵ>। ਜ"ਕਰ ਤuਸH ਖ਼uਰਾਕ ਲFਣਾ ਭu:ਲ ਜ4ਦ" ਹ> ਤ4 
ਕਦ" ਵੀ ਦu:ਗਣੀ ਖuਰਾਕ ਨਾ ਲਵ>। 



ਜ4ਕਰ ਮF ਬੀਮਾਰ ਹ. ਜGਦਾ/ਜGਦੀ ਹG ਤG ਕੀ ਹ.ਵ4ਗਾ? 
ਆਪਣੀ ਗ>ਲੀਆ ਂਲFਣਾ ਬ*ਦ ਨਾ ਕਰ> ਿਬਮਾਰੀ ਨਾਲ ਨਿਜ:ਠਣ ਦਾ ਇਸ਼ਿਤਹਾਰ ਦ"ਖ>। 
ਮuਫ਼ਤ ਿਨਰਧਾਰਣ 
ਜ"ਕਰ ਤuਹਾ5 ਆਪਣੀ ਡਾਇਬੀਟੀਜ਼ ਲਈ ਗ>ਲੀਆ ਂਲFਣ ਦੀ ਲ>ੜ ਹ>ਵ", ਤ4 ਤuਸH ਇਹਨ4 ਗ>ਲੀਆ ਂਅਤ" ਿਕਸ" ਵੀ 
ਹ>ਰ ਦਵਾਈ ਦ" ਮuਫਤ ਿਨਰਧਾਰਣ ਦ" ਹ:ਕਦਾਰ ਹ>। ਆਪਣ" ਡਾਕਟਰ, ਨਰਸ ਜ4 ਫਾਰਮ"ਿਸਸਟ 5 'ਮFਡੀਕਲ 
ਛ>ਟ' ਫਾਰਮ EC92A (ਇ*ਗਲ\ਡ ਲਈ FP92A) ਲਈ ਮ*ਗ ਕਰ>। 
ਦਵਾਈ ਬਾਰ" ਵਧ"ਰ" ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ ਹ"ਠ4 ਿਦ:ਤ" ਿਲ*ਕ ਤ" ਜਾਓ। 
 
https://shop.diabetes.org.uk/usr/downloads/UpdateMedsKit17_shop2.pdf 
 


