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માઇકની કહાિી

2005માં, માઈક 33 િષ્ગના હીતા અને દક્ક્ષ્ણ ફ્લોક્રિામાં રહેીતા હીતા ત્યારે 
તેમને તેના િાબા વૃષ્ણ પર ર્ાંઠ નીકળી હીોય એવયું લાગ્્યયું હીતયું  તેમને તરત 
ખબર પિી ર્ઈ કે કંઈક ર્િબિ છે  તેમ્ણે પોતાની જાતને જ કહ્યું, "આ 
કૅન્્સર છે અને હીયું  જલ્દી મરી જિાનો છયુ ં  "

િૉક્ટર પા્સે જિાને બદલે, માઇકે મન્ટિીપ્ણે જીિિાનયું નક્ી ક્યયુું  તેમ્ણે 
પોતે જેમની કાળજી લે છે તે દરેકને મળિા માટ ે"ગયુિ બાય" પાટદીનયું 
આયોજન ક્યયુું  તેમ્ણે જીિનને મા્ણી લેિા માટ ેમળતી દરેક તકને ઝિપી 
લીધી - જેમ કે ્ટકીઇંર્, પાટદી અને પ્રિા્સ  જોકે તેમ્ણે અપનાિેલયું આ 
બાહ્ય કલેિર તેમની ્સંપૂ્ણ્ગ કહીા્ણી રજૂ કરતયું નહીોતયું  અંદરખાને માઇક 
"માનક્્સક તાપમાં જીિી રહ્યા હીતા " તેઓ ભયભીત અને ઉદા્સ રહેીતા અને 
અ્ણધા્યયુું િત્ગન કરતા હીતા 

આખરે ્સાત મનહીના પછી, માઈક પહેીલીિાર તેમના પ્રાયમરી કૅર િૉક્ટર પા્સે 
ર્યા, જેમ્ણે તેમને ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરની પયુવટિ કરિા માટ ે્યયુરોલૉસ્જ્ટટ પા્સે 
મોકલ્યા  તેમને કહેીિામાં આવ્્યયું હીતયું કે તે ભારે ન્સીબદાર છે, કાર્ણ કે તેનયું 
કૅન્્સર હીજયુ  ્ટટજે I ્સેવમનોમા હીતયું  તે હીજયુ  સયુધી તેના લક્્સકા ર્ાંઠોમાં ફેલા્યયું 
ન હીતયું 

માઇકના ્યયુરોલૉસ્જ્ટટ ેતેમને ્સારિાર માટ ેત્ર્ણ વિકલ્પો આપ્યા: રેક્િયે્શન 
થેરાપી, કીમોથેરાપી અથિા ઓછો જા્ણીતો વિકલ્પ (તે ્સમયે) ્સક્રિય 
દેખરેખ  તેમને પૂછિામાં આવ્્યયું કે તેઓ શયું કરિા માંર્ે છે  માઈક એક 
ફામા્ગક્્સ્ટટ છે તેથી, તેમના માટ ેશ્ેષ્ઠ શયું છે તે ્શોધિા માટ ેતેમ્ણે પોતાની 
રીતે ્શોધ ચલાિી હીતી  માઇકે ્સક્રિય દેખરેખ પ્સંદ ક્યયુું  આનાથી તે પાંચ 
િષ્ગ સયુધી આિઅ્સરનો ્સામનો કરિાથી બચી ર્યા 

માઇક જા્ણતા હીતા કે આખરે તેમને તેમના જંઘામૂળમાંથી કૅન્્સરગ્ર્ટત 
વૃષ્ણને દૂર કરિા માટ ે45-વમનનટની પ્રક્રિયા - ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરની 
્શસ્ત્રક્રિયાની જરૂર પિ્શે  પાંચ િષ્ગ સયુધી તેમ્ણે CT ્ટકૅન, છાતીના એક્્સ-રે 
અને ટ્યુમર માક્ક ર બ્લિ ટ્ેટટ ્સાથે ્સક્રિય દેખરેખ પ્સંદ ક્યયુું 

આજે 13 િષ્ગ પછી માઇક કહેી છે કે જો તેઓ િીતેલા ્સમયમાં પાછા ફરી 
્શકે તો તેમ્ણે િૉક્ટર પા્સે જતાં પહેીલાં ્શરૂઆતમાં અનયુભિેલી માનક્્સક 
તકલીફનો ત્યાર્ કયયો હીોત  માઈક ઈચ્છે છે કે તે બધા પયુરુષોને થોિી ્સલાહી 
આપે, જેમ કે: 

"િો તમને ખબર હોય કે કંઈક ગ્ડબ્ડ છે, તો રાહ ન િુઓ - ્ડૉ્ટટર 
પાસે જાઓ!" જો તે કંઈ ન હીોય તો િૉક્ટર તમારા વિ્શે ખરાબ વિચાર્શે 
નહીીં  જો કંઈક થ્યયું હી્શે તો તમે આ કૅન્્સર ફેલાતા પહેીલા તેની ્સારિાર કરી 
્શકો છો 

"ખાતરી કરો કે તમે િ તમારા સલાહકાર છો " પયુરુષો માટ ેબીજાને મદદ 
કરિી ્સહેીલી છે પરંતયુ તેઓ હંીમે્શા પોતાની જાતને મદદ કરિાનયું વિચારતા 
નથી  આ તેના માટનેો ્સમય નથી  ધીરજ રાખો અને તમે કરી ્શકો તે બધયું 
્શીખિા માટ ેપોતાની રીતે ્સં્શોધન કરો 

હીિે માઇક ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર ્સો્સાયટીના ્ટથાપક છે, આ ્સં્ટથા 
લિિૈયાઓ, બચી ર્યેલા અને ્સંભાળ રાખનારાઓને ટકેો આપિા માટ ે
ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર વિ્શે જાગૃવત અને ક્્શક્ષ્ણ િધારિા માટ ે્સમર્પશિત 
ક્બન-નફાકારક ્સં્ટથા છે  તેમના ગ્ૂપમાં લર્ભર્ 60 ટકા કોલ્્સ પયુરુષોના 
જીિનમાંની મનહીલાઓના આિે છે, આમ તેઓ કૅન્્સર મયુક્ત થિાના તેમના 
લક્ષય સયુધી પહીોંચિા માટ ેિધયુ પયુરુષો ્સક્રિય ભૂવમકા લે તેિી અપેક્ષા રાખે 
છે 

પ્્ટતાવના

ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર છોકરા અથિા પયુરુષને કોઈપ્ણ ઉંમરે થઈ ્શકે છે 
(નિજાતથી લઈને વૃદ્ધ સયુધી), તે મોટાભાર્ે 15 થી 44 િષ્ગની િયના 
પયુરુષોમાં જોિા મળે છે  વૃષ્ણમાં કૅન્્સર િધ્્યયું છે તે જા્ણીને હંીમે્શા આઘાત 
લાર્ે છે, ખા્સ કરીને નાની ઉંમરે  જોકે, િહેીલાં્સર નનદાન િિ ેઆ કૅન્્સરની 
્સારિાર કરી ્શકાય છે અને ્સારંુ પ્ણ કરી ્શકાય છે  રાહી ન જોિી 
મહીત્તિપૂ્ણ્ગ છે 

્સૌથી ્સામાન્ય ્સંભાળમાં ્શસ્ત્રક્રિયાનો ્સમાિે્શ થાય છે, કેટલીકિાર 
રેક્િયે્શન અને/અથિા કીમોથેરાપીનો ્સમાિે્શ થાય છે  આ ્સારિારો 
લર્ભર્ 100 ટકા પ્રારંસ્ભક ટ્ૂમર અને 85 ટકા િધયુ એિિાન્્ટિ ટ્ૂમરનો 
ઇલાજ કરી ્શકે છે  દદદી ્સારિાર ્સામે કેટલી ્સારી પ્રવતક્રિયા આપે છે તે 
કૅન્્સર કોષના પ્રકાર પર, તે ફેલાય છે કે કેમ તેના પર અને દદદીના એકંદર 

આરોગ્ય પર આધાર રાખે છે  જો ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર વૃષ્ણની બહીાર ફેલાય 
તો તેની ્સારિાર કરિી મયુશ્કેલ છે 

્યયુરોલૉસ્જ કેર ફાઉન્િ્ેશનનો ધ્યેય પયુરુષોને ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરના વચહ્ો, 
લક્ષ્ણો અને ્સારિાર વિ્શે જા્ણિામાં મદદ કરિાનો છે  આ દદદી માર્્ગદર્્શશિકા 
તમને વૃષ્ણના કૅન્્સર વિ્શે જે જા્ણિાની આિશ્યકતા છે તે માનહીતી પયુરી 
પાિિા માટ ેતૈયાર કરિામાં આિી છે  અમે ્સમજાિીએ છીએ કે તે કેિી રીતે 
તેનયું નનદાન કરાિવયું, ટસે્્ટટક્યુલર ્ટિ-પરીક્ષ્ણ કેિી રીતે કરવયું અને તમારે 
્સારિાર વિ્શે શયું જા્ણવયું જોઈએ  આ તથ્યો તમને આ રોર્નો ્સામનો કરિા 
માટ ેજરૂરી ્સાધનોથી ્સજ્જ કરી ્શકે છે 
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વૃષિ કેવી રીતે કામ કરે છે?

પયુરુષ પ્રજનન અંર્ોમાં આંતક્રક અને બાહ્ય ભાર્ોનો ્સમાિે્શ થાય છે  
મયુખ્ય પ્રજનન અંર્ો ક્્શશ્, વૃષ્ણ ્સાથે વૃષ્ણકો્શ અને પ્રો્ટટટૅ છે 

પુરૂષ શરીરરચના

આ પયુરૂષ અંર્ો આના માટ ેરચાયેલ છે:

• ્ટના્યયુઓ, હીાિકાં અને ્શરીરના િાળના વિકા્સ માટ ેપયુરૂષ ્સેક્્સ હીોમયોન્્સ 
પેદા કરિા અને તેને મયુક્ત કરિા

•  પ્રજનન માટ ેશુક્રાણું અને તેને સયુરક્ક્ષત કરિા માટ ેપ્રિાહીી (વીય્ય) 
બનાિવયું અને તેનયું િહીન કરવયું

• સ્ત્રીના પ્રજનન માર્્ગમાં શયુરિાણુંનયું િહીન કરવયું 

વૃષ્ણ એ બે નાની ઇંિા આકારની ગ્રંવથઓ છે, જે ક્્શશ્ ની નીચે કોથળી 
(અંિકો્શ)માં આિેલા હીોય છે  અહીીં શયુરિાણું બને છે અને પક્રપક્િ થાય છે  
અહીીંથી શયુરિાણું િા્સ િફેરન્્સ (વૃષ્ણની પાછળની "ટ્યુબ") માં જાય છે 
અને જ્યારે િીય્ગ્ટખલન થાય છે ત્યારે મૂત્રમાગ્ય થી બહીાર જાય છે  વૃષ્ણ 
ટ્ેટટો્ટટરેોન જેિા પયુરૂષ હીોમયોન્્સ પ્ણ બનાિે છે  ટ્ેટટો્ટટરેોન પયુરુષોમાં 
કામેચ્છાને નનયંવત્રત કરે છે અને ્ટના્યયુઓ, હીાિકાં અને ્શરીરના િાળની વૃવદ્ધ 
્શરૂ કરે છે 

્ટિ્ટથ વૃષ્ણ નક્ર, ્સહેીજ ્ટપંજી લાર્ે છે  નક્રતા ્સમગ્રતયા ્સમાન 
હીોિી જોઈએ  બંને વૃષ્ણનયું કદ લર્ભર્ એક્સરખયું હીોવયું જોઈએ, જોકે 
એક બીજા કરતા ્સહેીજ મોટયું  હીોઈ ્શકે છે 

ટેણ્ટટક્ુલર (વૃષિ)નું કૅન્સર શું છે?

ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર ત્યારે થાય છે જ્યારે વૃષ્ણમાં કોષો િધીને ટ્ૂમર બનાિે 
છે  આ કૅન્્સર ભાગ્યે જ થાય છે  90 ટકાથી િધયુ ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર જમ્ગ 
્સેલ (બીજકોષો)માં ્શરૂ થાય છે, જે શયુરિાણું ઉત્પન્ન કરે છે  જમ્ગ ્સેલ કૅન્્સર 
(GCT) બે પ્રકારના હીોય છે  ્સેવમનોમા ધીમે ધીમે િધી ્શકે છે અને 
રેર્ડયેશન અને કીમો્થેરાપીને ખૂબ ્સારી રીતે પ્રવતભાિ આપી ્શકે છે  
નોન-્સેવમનોમા િધયુ ઝિપથી વિક્સી ્શકે છે અને તે ્સારિાર માટ ેઓછા 
પ્રવતભાિ આપી ્શકે છે  નોન-્સેવમનોમાના કેટલાક પ્રકારો છે: 
કોરીયોકાર્્સશિનોમા, એમ્બ્ીયોનલ કાર્્સશિનોમા, ટરેાટોમા અને યોક ્સેક ટ્ૂમર 
(જરદીની કોથળીનયું ટ્ૂમર) 

એિા ભાગ્યે જ થતા ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર પ્ણ છે જે જમ્ગ ્સેલમાં બનતા 
નથી  લેિીર્ ્સેલ ટ્યુમર લેિીર્ કોષોમાંથી બને છે જે ટ્ેટટો્ટટરેોન ઉત્પન્ન કરે 
છે  ્સેટયોલી ્સેલ ટ્ૂમર ્સેટયોલી કોષોમાંથી ઉદ્ભિે છે જે ્સામાન્ય શયુરિાણું 
વૃવદ્ધને ટકેો આપે છે 

ટસે્્ટટક્યુલર ટ્ૂમર એક કરતા િધયુ પ્રકારના કોષોમાંથી બનેલી હીોઈ ્શકે છે 

મળેલા ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર કોષનો પ્રકાર, લક્ષ્ણો અને અન્ય પક્રબળો તમારી 
્સારિારનાં માર્્ગદ્શ્ગનમાં મદદરૂપ થ્શે 

ટેણ્ટટક્ુલર કૅન્સરના લક્ષિો શું છે?

ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરના લક્ષ્ણોની જા્ણ થિી મયુશ્કેલ હીોઈ ્શકે છે, ખા્સ કરીને 
્શરૂઆતમાં  ટસે્્ટટક્યુલર ટ્યુમરના લક્ષ્ણોમાં નીચેનાનો ્સમાિે્શ થાય છે:

• વૃષ્ણમાં પીિારનહીત ર્ઠ્ો, જે ્સૌથી ્સામાન્ય ્સંકેત છે

• વૃષ્ણ પર ્સોજો, પીિા ્સાથે અથિા પીિા રનહીત

• વૃષ્ણમાં િજનની લાર્્ણી

• વૃષ્ણ, અંિકો્શ અથિા જંઘામૂળમાં નીર્સ ્સ્ણકો અથિા દયુખાિો

• પયુરૂષ ્ટતન પેશીમા ં્સંિેદન્શીલતા અથિા ફેરફારો

જો તમને વૃષ્ણમાં કોઈ ર્ઠ્ો અથિા કઠ્ણ ભાર્ દેખાય, તો તમારે તે ટ્ૂમર 
છે કે કેમ તે ્શોધિા માટ ેતમારે િૉક્ટરને મળવયું જોઈએ  ્શક્ય તેટલી િહેીલી 
તકે તેનયું પરીક્ષ્ણ કરાિવયું જોઈએ  વૃષ્ણમાં ્સોજો અથિા ર્ઠ્ો હીોય તેિા 
100માંથી 75 પયુરુષોને કૅન્્સર હીોય છે  વૃષ્ણની બહીારના અંિકો્શમાંના 
મોટાભાર્ના દ્રવ્યમાન કૅન્્સર નથી હીોતા  ભલે ર્મે તે હીોય, જો તમને ર્ઠ્ો 
દેખાય તો તમારા િૉક્ટરને જ્ણાિો 

્સરેરા્શ, મોટાભાર્ના પયુરુષો આના જેિા વચહ્ો અથિા લક્ષ્ણો વિ્શે કોઈને 
કહેીતા નથી  તેઓ કંઈપ્ણ કહેીતા પહેીલા પાંચ કે તેથી િધયુ મનહીના રાહી જયુએ 
છે 

જો તમે રાહી જો્શો તો કૅન્્સર ફેલાઈ ્શકે છે  જો તમને કોઈ ર્ઠ્ો દેખાય જે 
બે અઠિાક્િયા કરતાં િધયુ ્સમય સયુધી રહેી તો તમારા િૉક્ટર અથિા 
યુરોલૉજિ્ટટ ્સાથે િાત કરિી ખૂબ જરૂરી છે  ્યયુરોલૉસ્જ્ટટ તપા્સ કર્શે કે 
શયું કૅન્્સર િધી રહ્યું છે અથિા તો કોઈ અન્ય ્સમ્ટયા છે, જેમ કે:

* વાદળી ઇટાલલકમાં દેખાતા બધા શબ્દો શબ્દાવલલમાં સમજાવવામાં આવ્યા છે 

હકીકત જાિવી
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•  એનપ્ડી્ડાયનમટીસ: એનપિીિાયવમ્સનો ્સોજો  મોટભેાર્ે 
ઍવન્ટબાયોક્ટક્્સ િિ ે્સારિાર કરિામાં આિે છે 

•  ટેણ્ટટક્ુલર ટોર્સસિયન: વૃષ્ણનયું િળી જવયું  ઘ્ણીિાર ્શસ્ત્રક્રિયા દ્ારા 
્સારિાર કરિામાં આિે છે 

•  ઇન્ગ્યુનલ હર્નસિયા: જ્યારે આંતરિાનો ભાર્ જંઘામૂળની નજીકના પેટના 
્ટના્યયુઓના નબળા ભાર્માંથી બહીાર નીકળે છે  ઘ્ણીિાર ્શસ્ત્રક્રિયા 
દ્ારા ્સારિાર કરિામાં આિે છે 

•  હાઇડ્ોસેલ: જ્યારે વૃષ્ણકો્શમાં પ્રિાહીી જમા થાય છે  આ ખતરનાક 
નથી પરંતયુ જો બોજારૂપ લાર્ે તો ્શસ્ત્રક્રિયા દ્ારા ્સારિાર કરી ્શકાય 
છે 

ટેણ્ટટક્ુલર કૅન્સરનું કારિ શું છે?

તે હંીમે્શા જા્ણી ્શકાતયું નથી કે કોષો ્શા માટ ેટ્ૂમર બનાિે છે  ઉપરાંત, તમે 
ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરના જોખમી પક્રબળોને ટાળી ્શકતા નથી  ઉત્તમ રીત તો 
એ છે કે આ ્સમ્ટયાને િહેીલી તકે પકિી પાિિી 

ટેણ્ટટક્ુલર કૅન્સર કોને ્થાય છે?

વૃષ્ણનયું કૅન્્સર થિાનયું જોખમ આિા પયુરુષોમાં િધારે હીોય છે:

•  પારરવારરક ઇનતહાસ: જો તમારા નપતા અથિા ભાઈને વૃષ્ણનયું કૅન્્સર 
હીતયું 

•  ઉતયા્ય નવનાના વૃષિ: જો તમારા વૃષ્ણ જન્મ પહેીલાં ન ઉતયા્ગ હીોય  
આને ક્રિપ્ટોર્કશિક્િઝમ પ્ણ કહીી ્શકાય અને જ્યારે વૃષ્ણ જન્મ પહેીલાં 
પેટમાંથી વૃષ્ણકો્શમાં ન ઉતરે, જેમ કે તે થવયું જોઈએ  આ ્સમ્ટયા 
પછી ટ્ૂમર િધિાની ્શક્યતા િધયુ રહેી છે  ્શસ્ત્રક્રિયા વૃષ્ણને ઠીક કરી 
્શકે છે, પરંતયુ તેમછતાં કૅન્્સર વિક્સી ્શકે છે  આિા 100 દદદીઓમાંથી 
લર્ભર્ 8 દદદીઓને કૅન્્સર થાય છે 

•  GCNIS: આ વૃષ્ણના વિષમ કોષો છે જેને જમ્ગ ્સેલ નનયોપ્લાક્્સયા 
ઇન ક્્સટયુ (GCNIS) કહેી છે અને તે ્સામાન્ય રીતે િંધ્યત્િ પરીક્ષ્ણ 
દરવમયાન જોિા મળે છે 

માઇરિોવલવથઆક્્સ્સ, અથિા વૃષ્ણમાં નાના કેલ્લ્્સક્ફકે્શન, ટસે્્ટટક્યુલર 
કૅન્્સર માટ ેજોખમ પક્રબળ નથી (ક્્સિાય કે તમને ઉપરના જોખમ 
પક્રબળોમાંથી એક હીોય) 

ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર તમને કેિી રીતે અ્સર કરી ્શકે છે તે ્સમજવયું એક 
િાતચીતથી ્શરૂ થાય છે  તમારા િૉક્ટર તમને તમારા ્સામાન્ય ્ટિા્ટથ્ય વિ્શે 
પ્રશ્ો પૂછ્શે અને તમારી ચચશિતાઓ વિ્શે િાત કર્શે  ઘ્ણા પયુરુષો ્ટિ-પરીક્ષ્ણ 
કરીને તેમના વૃષ્ણની ્સમ્ટયાને ઓળખી ્શકે છે  ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર એ 
્સૌથી િધયુ ્સારિાર કરી ્શકાય તેિા કૅન્્સર પૈકીનયું એક છે  તે જ્યારે િહેીલા 
પકિાય છે, ત્યારે ્સાજા થિાનો દર 100 ટકાની નજીક છે  તે વૃષ્ણની 
બહીાર ફેલા્યયું ન હીોય તેિા પ્રારંસ્ભક તબક્ાના ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરિાળા 
પયુરુષો માટ ેઆમ થઈ ્શકે છે  ્ટટજે II અથિા III ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર 
ધરાિતા પયુરુષો માટ,ે ્સાજા થિાનો દર હીજયુ  પ્ણ અન્ય કૅન્્સર કરતા િધારે 
છે  જો તમને ર્ઠ્ો દેખાય અથિા તમારા વૃષ્ણ અથિા વૃષ્ણકો્શમાં 
અ્ટિ્ટથતા, ્સોજો, દયુખાિો અથિા અન્ય ફેરફારો લાર્ે તો િૉક્ટરને 
બતાિો  આદ્શ્ગ રીતે તો તમારે ્યયુરોલૉસ્જ્ટટને બતાિવયું જોઈએ 

ટેણ્ટટક્ુલર ્ટવ-પરીક્ષિ

માક્્સક ટસે્્ટટક્યુલર ્ટિ-પરીક્ષ્ણ કરિાનો શ્ેષ્ઠ ્સમય ર્રમ ્ટનાન અથિા 
્શાિર પછીનો છે, જેમાં તમે ઊભા હીો છો અને અંિકો્શ ક્્શવથલ હીોય છે  
તપા્સમાં માત્ર થોિી વમનનટો જ લાર્ે છે  આ રીતે ્શરૂ કરો:

1)  દરેક વૃષિ તપાસો  દરેક વૃષ્ણને અંગૂઠા અને તજ્કની િચ્ચે ધીમેથી 
પરંતયુ ્સહેીજ દબાિીને ફેરિો  વૃષ્ણની ્સમગ્ર ્સપાટી અનયુભિો  વૃષ્ણની 
નક્રતા ચારે બાજયુ  ્સમાન હીોિી જોઈએ  એક વૃષ્ણ બીજા કરતા થોિયું  
મોટયું  હીોવયું ્સામાન્ય છે 

2)  એનપ્ડીર્ડનમસ અને વાસ ્ેડફરન્સ શોધો  તે વૃષ્ણની ઉપર અને 
પાછળ નરમ નવલકા જેિી રચનાઓ છે  આ નવલકાઓ શયુરિાણુંઓ 
એકવત્રત કરે છે અને િહીન કરે છે  માત્ર આ નવલકાઓ કેિી રીતે લાર્ે છે 
તેનો પક્રચય મેળિો 

3)  ગાંઠો, સોિો અ્થવા યોગ્ય ન લાગતી વ્ટ્તુઓ િુઓ  ર્ાંઠો અથિા 
્સોજો ્સામાન્ય નથી (ભલે તે પીિા ન કરે તો પ્ણ)  પીિા ્સામાન્ય નથી 

4)  મનહનામાં ઓછામાં ઓછંુ એકવાર તમારી જાતે આ તપાસ કરો  
હંીમે્શા કદ, આકાર અથિા ટકે્્સચર (્સપાટી કેિી રીતે અનયુભિાય છે)માં 
ફેરફાર થયો છે કે નહીીં તે જયુઓ  જો તમને ર્ઠ્ો દેખાય અથિા ્સમય 
જતાં કોઈ ફેરફાર થાય તો તમારે તબીબી મદદ લેિી જોઈએ  ભલે તે 
કંઈ ન હીોઈ ્શકે, પરંતયુ જો તે ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર હીોય તો તે ખૂબ જ 
ઝિપથી ફેલાઈ ્શકે છે  જ્યારે િહેીલી તકે નનદાન થાય તો ટસે્્ટટક્યુલર 
કૅન્્સર ્સાધ્ય છે  જો તમને કોઈ પ્રશ્ો અથિા ચચશિતાઓ હીોય તો તમારા 
્યયુરોલૉસ્જ્ટટ ્સાથે િાત કરો 

તબીબી પરીક્ષિ

તમારા િૉક્ટર તમારી ્સાથે તમારા લક્ષ્ણો, તમારા એકંદર ્ટિા્ટથ્ય વિ્શે 
િાત કર્શે અને તબીબી પરીક્ષ્ણ કર્શે  જો િૉક્ટરને ્શંકા થાય કે કંઈક 
્સામાન્ય નથી, તો તેઓ િધયુ પરીક્ષ્ણો કર્શે 

આરોગ્ય રેકો્ડ્ડ  અને શારીરરક પરીક્ષિ

તમારા ્યયુરોલૉસ્જ્ટટ તમારી ્સાથે તમારા ્ટિા્ટથ્ય વિ્શે િાત કર્શે  તેઓ 
કૅન્્સરના વચહ્ો જોિા માટ ેતમારા વૃષ્ણકો્શ, પેટ, લલસકા ગાંઠો અને અન્ય 
ભાર્ોની તપા્સ કર્શે  તેઓ ર્ઠ્ો, કઠ્ણતા અથિા ્સોજોના વચહ્ોની તપા્સ 
કર્શે  જો તમે વૃષ્ણ નીચે ન ઉતયા્ગ હીોિાનો કોઈ ઇવતહીા્સ ધરાિતા હીોય 
તો તેમને જ્ણાિો 

નનદાન કરાવવું
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આ ઇમેજજશિર્ ટ્ેટટનો ઉપયોર્ વૃષ્ણકો્શની અંદર જોિા અને ્શંકા્ટપદ ર્ઠ્ો 
તપા્સિા માટ ેથાય છે  જો તમારા િૉક્ટર તમારી છાતી અથિા પેટની અંદર 
જોિા માંર્તા હીોય તો અન્ય ્ટકૅન અથિા એક્્સ-રે કરિામાં આિી ્શકે છે  
કૅન્્સર લક્્સકા ર્ાંઠો, ફેફ્સાં અથિા યકૃતમાં ફેલા્યયું છે કે કેમ તે જોિા માટ ે
તેનો ઉપયોર્ કરિામાં આિે છે  MRIનો ભાગ્યે જ ઉપયોર્ થાય છે, પરંતયુ 
કેટલાક ક્ક્ટ્સાઓમાં મર્જ અને કરોિરજ્જયુની તપા્સ માટ ેજરૂરી બને છે 

લોહીની તપાસ

ટ્ૂમર માક્ક્સ્ગ ચકા્સિા માટ ેરક્ત પરીક્ષ્ણ કરિામાં આિે છે  કેટલાક 
ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર દ્ારા પ્રોટીન અને હીોમયોન્્સ બનાિિામાં આિે છે  AFP, 
ACG અને LDH ટ્ૂમર માક્ક્સ્ગ કેટલાક કૅન્્સર ્સાથે િધે છે પરંતયુ ઘ્ણા 
ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર ટ્ૂમર માક્ક્સ્ગ પેદા કરતા નથી  બીજા ્શબ્દોમાં કહીીએ તો, 
ટ્ૂમર માક્ક્સ્ગ ્સામાન્ય હીોિાનો અથ્ગ એ નથી કે તમે કૅન્્સરથી મયુક્ત છો  
તમારા ટ્ૂમર માક્ક ર લેિલ વિ્શે તમારા િૉક્ટરને પૂછવયું અને ્સામાન્યની ્સામે 
શયું ્સામાન્ય નથી તે જા્ણવયું ખૂબ જરૂરી છે 

સીરમ ટ્ૂમર માક્ડ ર ટે્ટટ

ટ્ૂમર માક્ક્સ્ગ (AFP, HCG, અને LDH) કોઈપ્ણ ્સારિાર, જેમ કે 
્શસ્ત્રક્રિયા પહેીલાં માપિા જોઈએ  જો કૅન્્સર જોિા મળે, તો ્સમય જતાં 
તમે કેટલયું ્સારંુ કરી રહ્યાં છો તે ટ્કૅ કરિા માટ ે્સારિાર પછી ફરીથી ટ્ૂમર 
માક્ક ર પરીક્ષ્ણો કરિામાં આિ્શે  કેટલીક દિાઓ અને ર્ાંજાના ્સેિનથી 
HCGના ખોટા ્સકારાત્મક લેિલ બતાિી ્શકે છે  તમારા િૉક્ટરને તમારી દિા 
અને/અથિા ર્ાંજાના ્સેિન વિ્શે જ્ણાિો  તે નોંધવયું પ્ણ યોગ્ય છે કે:

• શયુદ્ધ ્સેવમનોમા HCGનયું લેિલ િધારી ્શકે છે પરંતયુ AFP લેિલ ક્યારેય 
િધારી ્શકતયું નથી

• નોન-્સેવમનોમા ઘ્ણીિાર AFP અને/અથિા HCGના લેિલમાં િધારો  
કરે છે

• કાઉન્ટર પરથી મળતી પે્શાબની ર્ભા્ગિ્ટથા ટ્ેટટમાં પેશાબ માં HCG 
લેિલની તપા્સ કરિામાં આિે છે પરંતયુ ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર માટ ેતે 
વિશ્વ્સનીય પરીક્ષ્ણો નથી

્ટટેજંીગ

જો તમારા ્યયુરોલૉસ્જ્ટટને આ પરીક્ષ્ણોમાં કૅન્્સર જોિા મળે તો તેઓ 
ચોક્્સ કૅન્્સર કોષ-પ્રકાર અને તે ફેલાય છે કે કેમ તે જા્ણિા માંર્્શે  તેને 
્ટટજંેીર્ કહેીિામાં આિે છે  આ પ્રક્રિયા િૉક્ટરને જા્ણિામાં મદદ કરે છે કે 
કઈ ્સારિાર શ્ેષ્ઠ છે 

ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર માનક બાયોપ્્સસ (ટીશ્્યયુ ્સેમ્પલ)માં પકિાતયું નથી  આ 
કૅન્્સર ્સાથે, ્સજ્કરીમાં કૅન્્સરગ્ર્ટત પે્શીઓને દૂર કયા્ગ પછી કોષોની તપા્સ 
કરિામાં આિે છે 

ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરને નીચેના તબક્ામાં જૂથબદ્ધ કરિામાં આિે છે:

્ટટેિ 0: તેને "જમ્ગ ્સેલ નનયોપ્લાક્્સયા ઇન ક્્સટયુ (GCNIS)" પ્ણ કહેીિામાં 
આિે છે  આ હીજયુ  સયુધી કૅન્્સર નથી, પરંતયુ એક ચેતિ્ણી છે કે કૅન્્સર િધી 
્શકે છે  GCNIS કદાચ ્સેવમનલ ટ્યુબ્્યયુલ્્સમાં જોિા મળે અને બીજે ક્યાંય 
નહીીં 

લેવલ I (IA, IB, IS): કૅન્્સર માત્ર વૃષ્ણમાં જોિા મળે છે  તે નજીકની 
લક્્સકા ર્ાંઠોમાં અથિા ્શરીરમાં બીજે ક્યાંય ફેલા્યયું નથી 

લેવલ II (IIA, IIB, IIC): કૅન્્સર પેટમાં એક અથિા િધયુ લક્્સકા ર્ાંઠોમાં 
ફેલા્યયું છે (ઘ્ણીિાર ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર ફેલાિાનયું પ્રથમ ્ટથાન)  તે ્શરીરના 
અન્ય ભાર્ોમાં ફેલા્યયું નથી 

લેવલ III (IIIA, IIIB, IIIC): કૅન્્સર પેટમાં લક્્સકા ર્ાંઠોથી આર્ળ ફેલા્યયું 
છે  કૅન્્સર વૃષ્ણથી દૂર મળી ્શકે છે, જેમ કે દૂરની લક્્સકા ર્ાંઠો અથિા 
ફેફ્સાં  ટ્ૂમર માક્ક રનયું ્ટતર ઊંચયું છે 

ઘ્ણીિાર, િૉકટરોની ટીમ, જેમ કે ્યયુરોલૉસ્જ્ટટ, ઓન્કોલૉજિ્ટટ અથિા 
રેક્િયે્શન ઓન્કોલૉસ્જ્ટટ, દરેક દદદીની ્સારિાર માટ ેશ્ેષ્ઠ યોજના ્શોધિા 
માટ ે્સાથે મળીને કામ કર્શે  પ્સંદર્ીઓ દદદીના ચોક્્સ નનદાન અને આરોગ્ય 
પર આધાક્રત હી્શે 

્સારિાર પહેીલાં, પયુરુષોએ તેમના ્યયુરોલૉસ્જ્ટટ ્સાથે િાત કરિી જોઈએ કે 
તેઓ ્સંતાન મેળિિા માંર્ે છે કે નહીીં  અમયુક ્સારિાર પછી બાળકો ન થિા 
અને પયુરૂષ હીોમયોન્્સમાં ફેરફાર ્સામાન્ય છે  ્સારિાર પહેીલાં શયુરિાણું બેંકકશિર્ 
ઉપયોર્ી થઈ ્શકે છે, ખા્સ કરીને જો તમે ભવિષ્યમાં ્સંતાન પેદા કરિા 
ઈચ્છતા હીો 

પયુરુષો ્શસ્ત્રક્રિયા પહેીલાં ટેણ્ટટક્ુલર પ્ો્ટ્થેલસસ વિ્શે પ્ણ પૂછી ્શકે છે  
આ રીતે વૃષ્ણને દૂર કયા્ગ પછી વૃષ્ણકો્શને િધયુ "્સામાન્ય" દેખાિ આપી 
્શકાય છે 

સવવેલન્સ (દેખરેખ)

્સિવેલન્્સ એ ્સામાન્ય તપા્સ ્સાથે ફેરફારો જોિાની એક રીત છે  આમાં 
્શારીક્રક પરીક્ષ્ણ, ટ્ૂમર માક્ક ર પરીક્ષ્ણો અને ઇમેજજશિર્ પરીક્ષ્ણોનો 
્સમાિે્શ થાય છે  ઇમેજજશિર્ પરીક્ષ્ણો વૃષ્ણકો્શના અલ્ટ્ાસાઉન્્ડ થી ્શરૂ 
થાય છે  તેમાં છાતીના એક્્સ-રે અથિા CT ્ટકૅનનો પ્ણ ્સમાિે્શ થઈ ્શકે 
છે  મોટાભાર્ના પયુરૂષોને નીચા ટ્ેટટો્ટટરેોનના ્સંકેતો માટ ેપ્ણ તપા્સિામાં 
આિી ્શકે છે 

નીચે િ્ણ્ગવ્યા પ્રમા્ણે ્ટટજે 0 અને કેટલાક ્ટટજે I કૅન્્સર ધરાિતા દદદીઓ 
માટ ે્સિવેલન્્સની ભલામ્ણ કરિામાં આિે છે 

્ટટેિ I સેનમનોમા  ્સજ્કરી પછી ્ટટજે I ્સેવમનોમા માટ ે્સિવેલન્્સ એ એક 
વિકલ્પ છે  તેમાં ્શારીક્રક પરીક્ષ્ણો અને ઇમેજજશિર્નો ્સમાિે્શ થિો જોઈએ 
અને તેમાં ટ્ૂમર માક્ક્સ્ગ ્સામેલ હીોઈ ્શકે છે  તે ્સામાન્ય રીતે પ્રથમ િષ્ગ માટ ે
દર ત્ર્ણથી છ મનહીને, બીજા િષ્ગ માટ ેદર 6 મનહીને, ત્ર્ણ િષ્ગ પછી દર છથી 
12 મનહીને અને ચારથી પાંચ િષ્ગ પછી િાર્ષશિક ધોર્ણે હીોય છે  ્સહીાયક 

સારવાર કરાવવી
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કીમોથેરાપી અથિા રેક્િયે્શન દ્ારા ્સારિાર કરાયેલ ્ટટજે I કૅન્્સર માટ ે
્સિવેલન્્સની ઓછી જરૂર પિી ્શકે છે 

્ટટેિ I નોન-સેનમનોમા િમ્ય સેલ ટ્ુમસ્ય (NSGCT). ્સજ્કરી પછી ્ટટજે I 
NSGCT માટ ે્સિવેલન્્સ એક વિકલ્પ છે  તેમાં ્શારીક્રક પરીક્ષ્ણ, ઇમેજજશિર્ 
અને ટ્ૂમર માક્ક ર ટ્ેટટનો ્સમાિે્શ થિો જોઈએ  પ્રથમ િષ્ગ દરવમયાન દર બે 
મનહીનાના ્સમયાંતરે હીોઈ ્શકે છે; બીજા િષવે દર ત્ર્ણ મનહીને; ત્રીજા િષવે દર 
ચારથી છ મનહીને અને ચોથાથી પાંચમા િષ્ગમાં દર છથી બાર મનહીને  િધારાના 
જોખમી પક્રબળો ધરાિતા દદદીઓ માટ ેઆ ્સમય િધયુ ટંૂકો હીોઈ ્શકે છે 

સેલ-પ્કારને આધારે પ્માિભૂત સવવેલન્સ  આ ્સિવેલન્્સને બે શ્ે્ણીમાં 
વિભાસ્જત કરી ્શકાય છે:

•  સેનમનોમા –નીચા ્ટટજેના ્સેવમનોમા માટ ેપ્રારંસ્ભક ઓકદીક્ટોમી 
(વૃષ્ણગ્રંવથનયું છેદન) પછી સરક્રય દેખરેખ નો ઉપયોર્ ઘ્ણીિાર થાય છે  
પછીના ્ટટજેમાં આ કૅન્્સરની ઘ્ણીિાર ્સજ્કરી, રેક્િયે્શન અને 
કીમોથેરાપી દ્ારા ્સફળતાપૂિ્ગક ્સારિાર કરિામાં આિે છે 

•  નોન-સેનમનોમા – આ પ્રકારના કૅન્્સરની ્સારિારમાં નીચા ્ટટજે માટ ે
પ્રારંસ્ભક ઓકદીક્ટોમી (વૃષ્ણગ્રંવથનયું છેદન) પછી ્સિવેલન્્સ ્સામેલ હીોઈ 
્શકે છે  પછીના ્ટટજેની ્સારિાર કીમોથેરાપી અથિા ્સજ્કરી દ્ારા થઈ 
્શકે છે  ઉપયોર્માં લેિાતી ્સારિાર ચોક્્સ નનદાન અને રોર્ ફેલાયો છે 
કે કેમ તેના પર આધાર રાખે છે 

જો કૅન્્સર વૃવદ્ધના વચહ્ો દેખાય અથિા જો હીોમયોનનયું લેિલ બદલાય તો િધયુ 
્સારિાર આપિામાં આિી ્શકે છે 

શસ્ત્રરક્રયા

ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરની મયુખ્ય ્સારિાર ્શસ્ત્રક્રિયા છે  જોકે નનદાનના આધારે 
અન્ય પ્સંદર્ીઓ રજૂ કરી ્શકાય છે  ્શસ્ત્રક્રિયા પહેીલાં પ્રજનનક્ષમતામાં 
ફેરફારોની ચચા્ગ થિી જોઈએ 

ઓકકી્ટટોમી (વૃષિગ્ંન્થનું છેદન)

ઓર્કશિક્ટોમીનો ઉપયોર્ પ્રારંસ્ભક ્ટટજેના અથિા પછીના ્ટટજેના કૅન્્સરના 
નનદાન અને ્સારિાર માટ ેથાય છે  આ ્શસ્ત્રક્રિયા જંઘામૂળમાં નાના કાપા 
દ્ારા ્સમગ્ર વૃષ્ણકો્શ અને મા્સને દૂર કરે છે  શયુરિાણુંની નવલકા પ્ણ દૂર 
થાય છે  પૅ્થોલૉજિ્ટટ ્સજ્કરી પછી કોષના પ્રકારનયું ્ટટજે નક્ી કર્શે 

કૅન્્સર પાછયુ ં  ન થાય તેની ખાતરી કરિા ્સજ્કરી પછી નનયવમત ્સિવેલન્્સ 
કરિામાં આિે છે  જો એક વૃષ્ણ દૂર કરિામાં આિે અને બીજયું  ્સામાન્ય 
હીોય, તો ટ્ેટટો્ટટરેોનનયું ્ટતર બરાબર હીોવયું જોઈએ  બાકી રહેીલા વૃષ્ણ થકી 
પૂરતયું ટ્ેટટો્ટટરેોન બનવયું જોઈએ  ઉપરાંત, જો કોઈ મા્ણ્સ તેના દેખાિ વિ્શે 
ચચશિવતત હીોય, તો ટસે્્ટટક્યુલર પ્રો્ટથેક્્સ્સ (નકલી વૃષ્ણ) એ એક વિકલ્પ છે 

ટેણ્ટટસ ્ટપેરરસિગ સિ્ડરી

ટસે્્ટટ્સ-્ટપેકરશિર્ ્સજ્કરી (TSS)ની કેટલીકિાર કેટલાક પયુરુષો માટ ેભલામ્ણ 
કરિામાં આિે છે  આ ્શસ્ત્રક્રિયા માત્ર ટ્ૂમરની પે્શીઓને દૂર કરે છે, ્સમગ્ર 
વૃષ્ણને નહીીં  TSS માટ,ે ્સમૂહી ખૂબ જ નાનો હીોિો જોઈએ અને ટ્ૂમર 
માક્ક ર નેર્ેક્ટિ હીોિા જોઈએ  TSS એિા પયુરૂષો માટે શ્ેષ્ઠ છે જેમને ક્બનાઇન 

ટ્ૂમર હીોય છે, નનહીકે કૅન્્સર  જો ટ્ૂમર કૅન્્સરગ્ર્ટત હીોય અને દદદીની બીજી 
બાજયુ  ્સામાન્ય વૃષ્ણ હીોય તો TSSની ભલામ્ણ કરિામાં આિતી નથી 

્સજ્કરી પછી કૅન્્સરની તપા્સ માટ ે્સિવેલન્્સ જરૂરી છે 

રેટ્ોપેરીટોનનયલ લલમ્ફ નો્ડ ર્ડસે્ટશન

રેટ્ોપેરીટોનનયલ વલમ્ફ નોિ ક્િ્સેક્્શન (RPLND) એ એક જક્ટલ ્શસ્ત્રક્રિયા 
છે, જે કેટલાક પયુરુષો માટ ેમદદરૂપ થાય છે  તેમાં આિઅ્સરો મયા્ગક્દત રહેીની 
ખાતરી કરિા માટ ેપેટના પાછળના ભાર્માં લક્્સકા ર્ાંઠો દૂર કરિા માટ ે
કયુ્શળ ્સજ્કનની જરૂર પિ ેછે  આ ્શસ્ત્રક્રિયા િધયુ મજબૂત ્ટટજે I કૅન્્સર 
ધરાિતા દદદીઓ માટ ેએક વિકલ્પ છે  તે ્સામાન્ય રીતે ક્બન-્સેવમનોમેટ્સ 
જમ્ગ ્સેલ ટ્ૂમર ધરાિતા પયુરુષો માટ ેિપરાય છે જે પાછયુ ં  થઈ ્શકે છે  ્ટટજે 
IIA અથિા IIB નોન-્સેવમનોમા ટ્ૂમર માટ ેકીમોથેરાપીને બદલે તેનો ઉપયોર્ 
કરી ્શકાય છે  RPLND ્સજ્કરી પછી, કૅન્્સરના ્ટથાન, પ્રકાર અને તે પાછયુ ં  
થઈ ્શકે તેિા જોખમના આધારે કીમોથેરાપી અથિા ્સિવેલન્્સ રજૂ કરિામાં 
આિે છે 

રેર્ડયેશન

રેક્િયે્શનનો ઉપયોર્ વૃષ્ણમાં અથિા નજીકની લક્્સકા ર્ાંઠોમાં કૅન્્સરના 
કોષોને મારિા માટ ેથાય છે  તેનો ઉપયોર્ માત્ર ્સેવમનોમામાં થાય છે કાર્ણ 
કે નોન-્સેવમનોમાના કેટલાક ્ટિરૂપો રેક્િયોથેરાપી માટ ેપ્રવતરોધક હીોય છે  જો 
ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર (કોઈ પ્ણ પ્રકારનયું) મર્જ જેિા દૂરના અિયિોમાં ફેલાઈ 
ર્્યયું હીોય તો તે એક વિકલ્પ હીોઈ ્શકે છે  રેક્િયે્શન થેરાપીના કેટલાક 
પ્રકારોનો ઉપયોર્ થાય છે 

કીમો્થેરાપી

કીમોથેરાપીનો ઉપયોર્ એિા કૅન્્સર માટ ેથાય છે જે વૃષ્ણની બહીાર ફેલાય 
છે, અથિા ત્યારે થાય છે જો ્સજ્કરી પછી ટ્ૂમર માક્ક્સ્ગ િધે છે  ્સીરમ 
ટ્ૂમર માક્ક્સ્ગ અને ઇમેજજશિર્ પરીક્ષ્ણો કેટલી કીમોથેરાપીનો ઉપયોર્ કરિો 
અને તે મદદ કરી ્શકે તેમ છે કે કેમ તેનયું માર્્ગદ્શ્ગન કરિામાં મદદ કરે છે 

આ દિાઓ લોહીીના પ્રિાહી થકી આખા ્શરીરમાં ફરે છે અને આિઅ્સરો 
પેદા કરી ્શકે છે  તેઓ લક્્સકા ર્ાંઠો સયુધી પહીોંચી ર્યા હીોઈ ્શકે તેિા 
કૅન્્સરના કોષોને નટિ કરી ્શકે છે  ્શસ્ત્રક્રિયા પછી ફરી થતા કૅન્્સરના 
જોખમને ઘટાિિામાં મદદ કરિા માટ ેપ્ણ કીમોથેરાપીનો ઉપયોર્ થાય છે 

ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરની ્સારિાર માટ ેએક, બે કે ત્ર્ણ કીમોથેરાપી આપી ્શકાય 
છે  આ દિાઓ ત્ર્ણ અઠિાક્િયાના ચરિમાં ત્ર્ણ કે ચારિાર આપિામાં આિે 
છે  કેટલીકિાર કીમોથેરાપી પૂ્ણ્ગ થયા પછી ટ્ૂમર દૂર કરિા માટ ેિધયુ ્સજ્કરી 
કરિી પિ ેછે 

વધુ સારવાર

મૂળભૂત ્શસ્ત્રક્રિયા ઉપરાંત, કાળજી કોષના પ્રકાર અને ફોલો-અપ પરીક્ષ્ણો 
પર આધાક્રત છે  જો કૅન્્સર િહેીલયું ઓળખાઈ ર્્યયું હીોય અને તેની ્સારિાર 
કરિામાં આિી હીોય તો પ્ણ ફોલો-અપ ટ્ેટટની ભલામ્ણ કરિામાં આિે છે  
જો, ્સમય જતાં કૅન્્સર ફરી થાય તો પછી િધયુ ્સારિારની જરૂર પિ્શે 
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બાળકોમાં ટસે્્ટટક્યુલર ટ્ૂમર ભાગ્યે જ જોિા મળે છે  જો તે િહેીલા પકિાઈ 
જાય તો ્સારિાર ઘ્ણીિાર ્સફળ થાય છે  જો ટ્ૂમર ફેલાઈ ર્યા પછી 
પકિાય તો તેની ્સારિાર કરિી મયુશ્કેલ છે  પયુરુષોની જેમ આ કૅન્્સર ઘ્ણીિાર 
પીિારનહીત ટ્ૂમર તરીકે ્શરૂ થાય છે 

બાળકોનું નનદાન કરાવવું

છોકરાઓમાં ્સૌથી ્સામાન્ય પ્રકાર યોક ્સેક ટ્ૂમર (જરદીની કોથળીનયું 
ટ્ૂમર) અને ટરેાટોમા્સ છે  બાળકોમાં જોિા મળતા કૅન્્સરના કોષો આ 
પ્રમા્ણે છે:

• િરદીની કો્થળીનું ટ્ૂમર  તેની મોટભેાર્ે ્સફળતાપૂિ્ગક ્સારિાર કરિામાં 
આિે છે અને પયુખ્ત િયના લોકોમાં ભાગ્યે જ જોિા મળે છે 

•  ટેરાટોમાસ  આ જમ્ગ ્સેલ (બીજકોષ) અનયુમાન કરવયું મયુશ્કેલ બને તે રીતે 
તે આર્ળ િધે છે અને કીમોથેરાપીને પ્રવત્સાદ આપતા નથી  તેની 
્સારિાર ્શસ્ત્રક્રિયા દ્ારા કરી ્શકાય છે 

•  ગોના્ડલ ્ટટ્ોમલ ટ્ૂમર  આ ટ્ૂમર ફેલાિાની ્શક્યતા િધયુ હીોય છે 
અને જો મળી આિે તો છાતીના એક્્સ-રેની જરૂર પિ ેછે 

• ગોના્ડોબ્લા્ટટોમા અને ર્ડસિર્મસિનોમા  આ ભાગ્યે જ થાય છે અને તે 
એિા બાળકોમાં થાય છે જેમના વૃષ્ણ જન્મ પહેીલાં ્સામાન્ય રીતે િધ્યા 
ન હીતા 

• ગોના્ડોબ્લા્ટટોમાસ  આ કોષો ક્બનાઇન હીોય છે અને તે 50 ટકા કે્સોમાં 
કૅન્્સર બની ્શકે છે 

બાળકો માટે સારવાર

ટસે્્ટટક્યુલર ટ્ૂમરિાળા બાળકો માટ ે્સૌથી ્સામાન્ય ્સારિાર છે:

• ઇન્ગ્યુનલ એ્ટસ્સલોરેશન  આ ્શસ્ત્રક્રિયા માટ,ે પ્્યયુક્બક હીાિકાની ઉપરની 
ચામિીની ક્રિઝ પર એક કાપો મયુકિામાં આિે છે અને વૃષ્ણને 
વૃષ્ણકો્શમાંથી બહીાર કાઢિામાં આિે છે  ્સજ્કન પછી આર્ળના પર્લાં 
નક્ી કરિા માટ ેગ્રંવથની તપા્સ કરે છે  ટસે્્ટટક્યુલર ટ્ૂમરિાળા કોઈપ્ણ 
બાળક માટ ેઆની ભલામ્ણ કરિામાં આિે છે  તે મોટભેાર્ે આઉટપે્શન્ટ 
દદદીઓની ્સેિામાં આિે છે 

• ટેણ્ટટસ ્ટપેરરસિગ સિ્ડરી (TSS)  ટ્ૂમર ક્બનાઇન જ્ણાય ત્યારે આ એક 
પ્સંદર્ી વિ્શે ્સજ્કન વિચારે છે  ્સજ્કન ટ્ૂમર કેવયું દેખાય છે તેના આધારે 
અને ્સામાન્ય ટ્ૂમર માક્ક્સ્ગના આધારે TSS પર નન્ણ્ગય લે છે  આ 
ક્ક્ટ્સામાં, ફક્ત ટ્ૂમરની પે્શીઓ દૂર કરિામાં આિે છે (બાયોલ્પ્્સ) અને 
તેને પરીક્ષ્ણ માટ ેપેથોલૉસ્જ્ટટને મોકલિામાં આિે છે 

• સંપૂિ્ય ઓકકી્ટટોમી  જો બાયોલ્પ્્સના પક્ર્ણામોમાં કૅન્્સર પકિાય તો 
વૃષ્ણને દૂર કરિા માટ ે્સજ્કરી જરૂરી છે  મોટા ટ્ૂમર, હીાઈ ટ્ૂમર માક્ક ર 
અથિા જેમને ટ્ૂમર હીોિાની જા્ણ તરુ્ણાિ્ટથા પછી થાય છે તેિા 
દદદીઓમાં આની ભલામ્ણ કરિામાં આિી ્શકે છે 

• જો કૅન્્સર િધયુ આરિમક હીોય તો આગળની સારવાર આપિામાં આિે છે  
આ વિકલ્પોમાં RPLND, રેક્િયે્શન અથિા કીમોથેરાપીનો ્સમાિે્શ થાય 
છે 

સારવાર પછી બાળકો

્સારિાર પછી, બધયુ ્સારંુ છે તેની ખાતરી કરિા માટ ેઓછામાં ઓછા બે િષ્ગ 
સયુધી બાળકોની તપા્સ કરિામાં આિે છે  ્શારીક્રક પરીક્ષ્ણો, ટ્ૂમર માક્ક ર 
પરીક્ષ્ણો અને છાતીના એક્્સ-રે ્સામાન્ય ફોલો-અપ પરીક્ષ્ણો છે  જો એક 
વૃષ્ણ દૂર કરિામાં આિે તો મોટાભાર્ે છોકરાઓ અલર્ દેખાતા નથી  
વૃષ્ણકો્શ કાઢી નાખિામાં આિતયું નથી અને બીજયું  વૃષ્ણ વિક્સતયું રહેી છે  
જો છોકરાને પક્ર્ણામ ર્મતયું ન હીોય તો પ્રો્ટથે્સી્સ એ એક વિકલ્પ છે  જે 
મોટાભાર્ે તરુ્ણાિ્ટથા પછી કરિામાં આિે છે 

વૃષ્ણના કૅન્્સરની ્સારિાર કરાિેલ મોટાભાર્ના છોકરાઓ ્ટિ્ટથ હી્શે અને 
જ્યારે તેઓ મોટા થાય ત્યારે તેઓને બાળકો થઈ ્શકે છે 

પાછા ્થવાનું િોખમ

ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સર પાછયુ ં  આિિાનયું જોખમ નનદાનના ્ટટજે પર આધાર રાખે 
છે, પરંતયુ આ જોખમ 5 ટકા કે તેથી પ્ણ ઓછયુ ં  છે  અન્ય વૃષ્ણમાં કૅન્્સર 
િધિાનયું ખૂબ જ ઓછયુ ં  (લર્ભર્ 2 ટકા) જોખમ છે  તેમ છતાં, ટસે્્ટટક્યુલર 
કૅન્્સરનયું ્ટિ-પરીક્ષ્ણ કેિી રીતે કરવયું તે ્શીખવયું ખૂબ જરૂરી છે  ઉપરાંત, 
તમારા ્યયુરોલૉસ્જ્ટટ ્સાથે નનયવમત ફોલો-અપ મયુલાકાત મહીત્તિની રહેી્શે  
કેટલીિાર, અને કેટલા ્સમય સયુધી ફોલો-અપ વિઝીટ કરિી તે તમારા નનદાન 
પર આધાક્રત છે 

જો કૅન્્સર પાછયુ ં  થાય તો િૉક્ટર તેને ્શોધીને તેની ઝિપથી ્સારિાર કર્શે  
િધારાની ્સારિાર કૅન્્સરના પ્રકાર અને ્ટથાન પર આધાક્રત છે  RPLND 
્સજ્કરી, રેક્િયે્શન અને કીમોથેરાપી વિકલ્પો છે 

જાતીય જીવન અને પ્િનનક્ષમતા

એક વૃષ્ણ દૂર કરિાથી તમારી જાતીય ઊજા્ગ અથિા પ્રજનનક્ષમતા (બાળક 
થિાની ્શક્યતાઓ) બદલા્શે નહીીં  મોટાભાર્ના પયુરુષો ્સજ્કરી પછી ્સામાન્ય 
ક્્શશ્ોત્થાન કરી ્શકે છે  તેમ છતાં, ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરનયું નનદાન કરાયેલા 
પયુરુષોમાં િંધ્યત્િ અને ઓછા ટ્ેટટો્ટટરેોનનયું જોખમ િધારે હીોય છે  તમને 
કીમોથેરાપી અથિા રેક્િયે્શન પછી શયુરિાણું વૃવદ્ધમાં ઘટાિો પ્ણ થઈ ્શકે છે, 
જેમાં ્સામાન્ય રીતે સયુધારો આિ્શે  જો લક્્સકા ર્ાંઠો દૂર કરિામાં આિી 
હીોય તો િીય્ગ્ટખલન કરવયું મયુશ્કેલ બની ્શકે છે  જો તમને ્સમ્ટયા હીોય તો 
એિી ્સારિારો છે જે વીય્ય્ટખલનમા ંમદદ કરી ્શકે છે  આને લઈને જો તમે 
ચચશિવતત હીો તો તમારા િૉક્ટર ્સાથે િાત કરો 

જેમ જેમ તમે ્સાજા થ્શો તેમ તમારંુ ્શરીર ્સંતયુવલત થતયું રહેી્શે  ્સમય 
જતાં, તંદયુર્ટત વૃષ્ણ ્સામાન્ય રીતે પયા્ગપ્ત ટ્ેટટો્ટટરેોન બનાિે છે જે તમને 
્સામાન્ય લ્્ટથવતમાં પાછા ફરિામાં મદદ કરે છે  તમારા ચેક-અપના ભાર્રૂપે 
તમારા િૉક્ટર િાર્ષશિક ધોર્ણે હીોમયોનનયું લેિલ તપા્સી ્શકે છે 

અન્ય નવકલ્પો
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હૃદય રોગનું િોખમ

જે દદદીઓને રેક્િયે્શન અને/અથિા કીમોથેરાપી આપિામાં આિી હીોય 
તેઓએ તેમના હૃદયના ્ટિા્ટથ્ય પર ધ્યાન આપવયું જોઈએ  ્સારિાર પછી 
તેમને કાર્િશિયોિે્ટક્યુલર રોર્નયું જોખમ િધે છે  જીિન્શૈલીમાં ્સરળ 
ફેરફારોથી ્સમ્ટયાઓથી બચી ્શકાય છે  ઉદાહીર્ણ તરીકે, નનયવમતપ્ણે 
વ્યાયામ કરિાનો પ્રયત્ન કરો, ઓછા પ્રો્સે્ટિ ફૂિ ખાઓ અને ધૂમ્રપાન/િેપપશિર્ 
બંધ કરો  તમારા બ્લિ પ્રે્શર, વલનપિ અને ગ્લયુકોઝના ્ટતરને ચકા્સિા માટ ે
નનયવમત તપા્સ માટ ેપૂછિાની ખાતરી કરો 

તમારા ્ડૉ્ટટરને પૂછવા માટેના પ્શ્ો

નનદાન પ્શ્ો
square  શયું તમે ટસે્્ટટક્યુલર કૅન્્સરનો જે પ્રકાર મને છે તે ્સમજાિી ્શકો છો - શયું 

તે આરિમક છે?

square  શયું કૅન્્સર ફક્ત મારા વૃષ્ણમાં જ રહેી્શે કે પછી તે અન્ય વિ્ટતારોમાં 
ફેલાઈ ્શકે છે? જો ફેલાઈ ્શકે છે તો, ક્યાં?

square  શયું મારે અન્ય કોઈ પરીક્ષ્ણોની જરૂર છે?

square  શયું તમે નનષ્્ણાતની ભલામ્ણ કરી ્શકો છો?

સારવારને લગતા પ્શ્ો
square  શયું તમે મારા ્સારિારના વિકલ્પો ્સમજાિી ્શકો છો?

square  હીયું  ્સારિાર માટ ેક્યાં જાઉં? શયું મારે રેક્િયોલૉસ્જ્ટટ કે ઓન્કોલૉસ્જ્ટટને 
બતાિવયું જોઈએ?

square  દરેક ્સારિારના ફાયદા અને ર્ેરફાયદા શયું છે?

square  શયું તમે દરેક ્સારિારના જોખમો અથિા આિઅ્સરો ્સમજાિી ્શકો છો?

square  જો મને કીમોથેરાપીની જરૂર હીોય તો કયા પ્રકારની દિાઓનો ઉપયોર્ 
કરિામાં આિ્શે અને તે કેિી રીતે કાય્ગ કરે છે?

square  ્સારિારમાં કેટલો ્સમય લાર્્શે?

square  શયું આિઅ્સરો અ્ટથાયી છે અથિા તેમાંની કેટલીકને મારે ્સમય જતાં 
મેનેજ કરિાની જરૂર પિ્શે?

square  હીયું  ્સારિારમાંથી ક્રકિર થાઉં તેમ હીયું  શયું અપેક્ષા રાખયું?

square  શયું મારા િીમામાં મારી ્સારિાર કિર થાય છે?

square  મને ભવિષ્યમાં બાળકો પેદા કરિામાં થિામાં ર્સ છે; મારે શયું કરવયું 
જોઈએ અથિા જા્ણવયું જોઈએ?

શબ્દાવલલ

પેટ
એબ્િોમેન (ઉદર) તરીકે પ્ણ ઓળખાય છે  તે ્શરીરનો એ ભાર્ છે જે 
છાતી અને પેિયુ િચ્ચેના તમામ અિયિોને ્સમાિે છે 

ઍલન્ટર્ડપ્ેસન્ટ (હતાશારોધી)
ક્િપ્રે્શન અને ્સંબંવધત માનક્્સક ્ટિા્ટથ્ય ્સમ્ટયાઓની ્સારિાર માટ ે
િપરાતી દિા  

ઍલન્ટનહ્ટટેમાઈન
એક દિા જે નહી્ટટામાઇનની અ્સરોને ઉલટાિે છે (એક કયુદરતી ર્સાય્ણ જે 
એલજી્ગ ક ક્રએક્્શનનયું કાર્ણ બને છે) 

અ્ટવ્ટ્થતા
ભય, િર અને અ્ટિ્ટથતાની લાર્્ણીઓ જે ત્ણાિની પ્રવતક્રિયા તરીકે પેદા 
થાય છે 

બેઝલાઇન પેઇન વેલ્યૂઈ
્સંખ્યાનયું એક મૂલ્ય કે જે વ્યલ્ક્ત કેટલી માત્રામાં પીિા અનયુભિે છે તે દ્શા્ગિે 
છે  ્સામાન્ય રીતે 1 થી 10 ના ્ટકેલ પર (10=અવત્શય પીિા)  તેનો 
ઉપયોર્ ્સરખામ્ણી માટ ેથાય છે 

બાયોપ્્સસ
પરીક્ષ્ણ માટ ેક્ટશ્્યૂ (કોર)ના નાના ટયુકિાઓ બહીાર કાઢિા માટનેી પ્રક્રિયા 

મૂત્રાશય
ખાલી, બલૂન આકારનયું અંર્ જેમાં પે્શાબ મૂત્રમાર્્ગમાં જાય તે પહેીલાં 
્સંગ્રનહીત થાય છે  

મૂત્રાશયનો ચેપ
તેને મૂત્ર માર્્ગનો ચેપ (UTI) પ્ણ કહેીિાય છે  આ બૅક્ટકે્રયાને કાર્ણે થતો 
ચેપ છે જે તમારા મૂત્રમાર્્ગમાં અને તમારા મૂત્રા્શયમાં પ્રિે્શ કરે છે  તેનાથી 
િારંિાર પે્શાબ લાર્ે છે અને પે્શાબ ્સાથે દયુખાિો થઈ ્શકે છે 

કે્થેટર
એક પાતળી ટ્યુબ કે જે મૂત્રમાર્્ગ દ્ારા મૂત્રા્શયમાં દાખલ કરિામાં આિે છે 
જેથી પે્શાબ નીકળી ્શકે અથિા તેની મદદથી પ્રક્રિયા અથિા પરીક્ષ્ણ કરી 
્શકાય, જેમ કે મૂત્રા્શયના એક્્સ-રે દરવમયાન પદાથ્ગ દાખલ કરિા માટ ે

કોટરાઈઝ
અ્સામાન્ય પે્શીઓનો ના્શ કરિા માટ ેર્રમી અથિા રા્સાયસ્્ણક પદાથ્ગ િિ ે
અલ્્સર (ઘા) બાળિા  

લાંબાગાળાનો પેપ્લ્વક દઃુખાવો
પક્રલ્્ટથવતઓનો ્સંગ્રહી જેમાં ્ટપાઝ્મ (તા્ણ), મૂત્રા્શય અને/અથિા 
ગયુદામાર્્ગમાં દયુખાિો ્શામેલ હીોઈ ્શકે છે 

ફાઈબ્ોમીઆલ્ગીઆ
્ટના્યયુઓમાં લાંબાર્ાળાના દયુખાિાની લ્્ટથવત  

ઇરરટેબલ બૉવેલ લસન્ડ્ોમ (ઉદ્ષીત આંતર્ડા લસન્ડ્ોમ)
એક કાયમી વિકાર જે મોટા આંતરિા (કોલોન)ને અ્સર કરે છે  તે ખેંચા્ણ, 
પેટમાં દયુખાિો, પેટનયું ફૂલવયું, ર્ે્સ, ઝાિા અને કબસ્જયાતનયું કાર્ણ બને છે  
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રકગલ કસરતો
પેલ્લ્િક ફ્લોરના ્ટના્યયુઓને મજબૂત કરિા માટ ેિપરાતી ક્સરતો; પે્શાબમાં 
અ્સંયમ અને અન્ય પે્શાબની ્સમ્ટયાઓના લક્ષ્ણો ઘટાિિા માટ ે
અનેકિખત ભલામ્ણ કરિામાં આિે છે  

મૂત્રપપસિ્ડ
બે મોટી, િાલના બીજ આકારની રચનાઓ જે લોહીીમાંથી કચરો દૂર કરે છે 

ન્યુરોમોડ્ુલૅશન ્થેરાપી
્સારિારનયું એક જૂથ જે ચેતાઓને ક્બનહીાનનકારક વિદ્યુત આિેર્ પહીોંચાિ ેછે 
જેથી તે અપેક્ક્ષત કાય્ગ કરે તે માટબેદલી ્શકાય  

ન્યુરોલૉજિકલ પરીક્ષિ 
વ્યલ્ક્તના ચેતાતંત્રનયું મૂલ્યાંકન  આમાં મોટર અને ્સંિેદનાત્મક કૌ્શલ્યો, 
્સંતયુલન અને ્સંકલન, માનક્્સક લ્્ટથવત, ્ટિાભાવિક પ્રવતક્રિયા અને ચેતા 
કાય્ગનો ્સમાિે્શ થાય છે 

ઑગવેઝમ (જાતીય પરાકાષ્ા)
્શારીક્રક અને ભાિનાત્મક ઉત્તેજનાની લ્્ટથવત  તે જાતીય ્સંભોર્ની 
પરાકાષ્ઠા પર થાય છે  પયુરુષમાં, તે િીય્ગના ્ટખલન ્સાથે ્સંકળાયેલયું છે 

પ્ો્ટટૅટ
પયુરુષોમાં અખરોટના કદની ગ્રંવથ છે  તે મૂત્રા્શયની નીચે મળા્શયની ્સામે 
લ્્ટથત છે  પ્રો્ટટટૅ ્ટખલન માટ ે્સેવમનલ પ્રિાહીી પૂરંુ પાિ ેછે  

પ્ો્ટટૅટાઇરટસ 
પ્રો્ટટટૅની બળતરા અથિા ચેપ  રિોનનક પ્રો્ટટટૅાઇક્ટ્સ એટલે પ્રો્ટટટૅમાં 
િારંિાર ્સોજો આિે છે  ્સૌથી ્સામાન્ય ્ટિરૂપ બૅક્ટકે્રયા અથિા ચેપી 
જીિનયું નથી  

મળાશય
મોટા આંતરિાનો નીચલો ભાર્, જે ગયુદાના મયુખ આર્ળ ્સમાપ્ત થાય છે 

રરનમશન (િોરમાં ઘટા્ડો)
રોર્ અથિા લ્્ટથવતના વચહ્ો અને લક્ષ્ણોમાં ઘટાિો અથિા અદ્રશ્ય થિા 

મૂત્રમાગ્ય
એક પાતળી નવલકા જે મૂત્રા્શયમાંથી પે્શાબને ્શરીરમાંથી બહીાર લઈ જાય 
છે (પયુરુષોમાં, તે િીય્ગ પ્ણ િહીન કરે છે, અને તે ક્્શશ્ના છેિથેી બહીાર નીકળે 
છે) 

યુરરનરી લસ્ટટમ (મૂત્ર પ્િાલી)
્શરીરમાંથી કચરો અને િધારાનયું પ્રિાહીી દૂર કરિા માટ ે્શરીરની પ્ર્ણાલી  
પે્શાબની પ્ર્ણાલીના અંર્ો ક્કિની, ્યયુરેટ્સ્ગ, મૂત્રા્શય અને મૂત્રમાર્્ગ છે  
્સામાન્ય ્ટિા્ટથ્ય માટ,ે ક્્સ્ટટમના તમામ ભાર્ોએ યોગ્ય રિમમાં એક્સાથે 
કામ કરવયું જરૂરી છે  

મૂત્ર માગ્યનો ચેપ
તેને મૂત્રા્શયનો ચેપ પ્ણ કહેીિાય છે  આ બૅક્ટકે્રયાને કાર્ણે થતો ચેપ છે જે 
તમારા મૂત્રમાર્્ગમાં અને તમારા મૂત્રા્શયમાં પ્રિે્શ કરે છે  તે િારંિાર પે્શાબ 
આિિાનયું અને પે્શાબ કરતી િખતે પીિાનયું કાર્ણ બની ્શકે છે 

પેશાબ
એક પ્રિાહીી, ્સામાન્ય રીતે પીળા રંર્નયું હીોય છે અને ક્કિની દ્ારા બનાિિામાં 
આિે છે અને તેમાં કચરો અને પા્ણી હીોય છે  મૂત્ર તરીકે પ્ણ ઓળખાય છે 

યુરો્ડાયનેનમક ટે્ટટ 
પરીક્ષ્ણોની શ્ે્ણી જે અિલોકન કરે છે કે ્યયુરોલૉસ્જક ક્્સ્ટટમ કેટલી ્સારી 
રીતે પે્શાબને એકત્ર કરે છે, ્સંગ્રનહીત કરે છે અને છોિ ેછે  

યુરોલૉજિ્ટટ
એક િૉક્ટર જે પે્શાબની નળીઓનો વિ્ટતારની ્સમ્ટયાઓના અભ્યા્સ, 
નનદાન અને ્સારિારમાં નનષ્્ણાત છે 
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યુરોલૉજિ કેર ફાઉન્્ેડશન નવશે 

્યયુરોલૉસ્જ કેર ફાઉન્િ્ેશન વિશ્વનયુ ંઅગ્રે્સર ્યયુરોલૉસ્જક ફાઉન્િ્ેશન છે – અને 
અમેક્રકન ્યયુરોલૉસ્જકલ અ્સોક્્સએ્શનનયું અવધકૃત ફાઉન્િ્ેશન છે. અમ ે
જેઓ તેઓના ્યયુરોલૉસ્જક ્ટિા્ટથ્યને ્સક્રિય રીતે ્સંચાવલત કરે છે અને 
જેઓ ્ટિા્ટથ્યમાં ફેરફારો કરિા તૈયાર છે તેઓને માનહીતી પૂરી પાિીએ 
છીએ. અમારી માનહીતી અમેક્રકન ્યયુરોલૉસ્જકલ અ્સોક્્સએ્શન ્સં્સાધનો 
પર આધાક્રત છે અને તબીબી નનષ્્ણાતો દ્ારા તેની ્સમીક્ષા કરિામાં આિેલ 
છે. િધયુ જા્ણકારી માટ,ે ્યયુરોલૉસ્જ કેર ફાઉન્િ્ેશનની િેબ્સાઇટ 
UrologyHealth.org/UrologicConditions ની મયુલાકાત લેિી, 
અથિા તમારી નજીકમાં જ િૉકટર ્શોધિા માટ ેUrologyHealth.org/
FindAUrologist પર જાઓ.

દાવોત્યાગ નવધાન

આ માનહીતી ્ટિ-નનદાનનયું ્સાધન નથી અથિા વ્યિ્સાવયક તબીબી  
્સલાહીનો વિકલ્પ નથી. ત ેહેીતયુ માટ ેતેનો િપરા્શ કરિો નહીીં અને તેના  
પર આધાર રાખિો નહીીં. મહેીરબાની કરીને તમારા ્યયુરોલૉસ્જ્ટટ અથિા 
આરોગ્ય કાળજી પ્રદાતા ્સાથે તમારી આરોગ્ય ચચશિતાઓ વિ્શે િાત કરિી. 
દિાઓ ્સનહીતની કોઇપ્ણ ્સારિારો તમ ે્શરૂ કરો કે બંધ કરો ત ેપૂિવે  
હંીમે્શાં આરોગ્ય કાળજી પ્રદાતા ્સાથે ્સાથે િાત કરિી. િધયુ માનહીતી માટ,ે 
UrologyHealth.org/Download ની મયુલાકાત લેિી અથિા 
800-828-7866 પર કૉલ કરિો.
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