ಆರ್.ಹೆಚ್. ನೆಗೆಟಿವ್ ರಕ್ತ
ಹೆಸರು: ಸುಮತಿ
ಊರು: ಮೈಸೂರು.
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನಗೆ ೨೩ ವರ್ಷ. ನನ್ನ ರಕ್ತ Rh ನೆಗೆಟಿವ್. ನನಗೆ ಮದುವೆ ಆಗಿಲ್ಲ. Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ರಕ್ತ ಎಂದರೇನು? ರಕ್ತದಲ್ಲಿ ಎಷ್ಟು ಥರ ಇವೆ. ಇದನ್ನು ಹೇಗೆ ಕಂಡು ಹಿಡಿಯಬಹುದು. ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಮತ್ತು ಮುಂಜಾಗರೂಕತಾ ಕ್ರಮಗಳನ್ನು ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ಮಾನವನ ದೇಹ ದೇಗುಲವಿದ್ದಂತೆ, ಪ್ರಾಣ ದೇವರ ಮೂರ್ತಿಯಂತೆ, ಹೃದಯ ಜ್ಯೋತಿಯಂತೆ, ರಕ್ತ ಅದಕ್ಕೆ ಎಣ್ಣೆಯಿದ್ದಂತೆ ಎಂದು ತಿಳಿದವರು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಈ ಇಷ್ಟು ವಸ್ತುಗಳಲ್ಲಿ ಯಾವ ಒಂದು ವಸ್ತು ಸರಿಯಾಗಿ ಕೆಲಸ ಮಾಡದಿದ್ದರೂ ಇಡೀ ದೇಗುಲವೇ ನಶಿಸಿದಂತಾಗುತ್ತದೆ.
ರಕ್ತ ದೇಹದ ಜೀವನದಿ. ಇದು ಹರಿದಷ್ಟೂ ದಿನವೂ ನಾವು ಬದುಕಿರುತ್ತೇವೆ. ಯಾವಾಗ ರಕ್ತ ಹರಿಯುವುದು ನಿಲ್ಲುವುದೋ ಆಗ ನಮಗೆ ಸಾವು ಸಂಭವಿಸುತ್ತದೆ.
ರಕ್ತ: ದೇಹದ ಚಲನ ಶೀಲತೆಗೆ ರಕ್ತವೇ ಪ್ರಮುಖ ಕಾರಣ. ರಕ್ತವು ಶೇ.೮೦ ರಷ್ಟು ಣಿರಿನಿಂದ, ಶೇ. ೨೦ ರಷ್ಟು ರಕ್ತಕಣಗಳು ಮತ್ತು ಪ್ಲಾಸ್ಮಾದಿಂದ ಕೂಡಿರುತ್ತದೆ. ರಕ್ತವು ಶರೀರದ ಎಲ್ಲಾ ಅಂಗಗಳಿಗೂ ಬೇಕಾದ ಆಮ್ಲಜನಕ, ಪೌಷ್ಠಿಕಾಂಶಗಳು, ಖನಿಜಾಂಶಗಳು ಮತ್ತು (ಗ್ಲೂಕೋಸ್) ಅನ್ನು ಒದಗಿಸುತ್ತದೆ. ಅಲ್ಲದೆ ಎಲ್ಲಾ ಅಂಗಗಳಿಂದಲೂ ಉಂಟಾಗುವ ಕಲ್ಮಶಗಳನ್ನು ಹಿಂದಕ್ಕೆ ತೆಗೆದುಕೊಂಡು ಬರುತ್ತದೆ.
ರಕ್ತದ ಗುಂಪು: ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬರ ದೇಹದಲ್ಲೂ ಒಂದೇ ರೀತಿಯ ರಕ್ತ ಹರಿಯುವುದಿಲ್ಲ. ಒಬ್ಬೊಬ್ಬರ ರಕ್ತ ಒಂದೊಂದು ಗುಂಪಿನದಾಗಿರುತ್ತದೆ.
ರಕ್ತದಲ್ಲಿ ಈ ಕೆಳಕಂಡ ನಾಲ್ಕು ವಿಧಗಳನ್ನು ಕಾಣಬಹುದು.
೧. ಎ – ಗುಂಪು    A – Group
೨. ಬಿ – ಗುಂಪು    B – Group
೩. ಎಬಿ – ಗುಂಪು  AB – Group
೪. ಒ – ಗುಂಪು    O – Group
 
ಎ – ಗುಂಪಿನವರು “ಎ” ಗುಂಪಿನವರಿಗೆ ಮಾತ್ರ, ಹಾಗೆ ಬಿ ಗುಂಪಿನವರು “ಬಿ” ಗುಂಪಿನವರಿಗೆ ಮಾತ್ರ ರಕ್ತವನ್ನು ಕೊಡಬಹುದು ಮತ್ತು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬಹುದಾಗಿದೆ. ಎಬಿ ಗುಂಪಿನವರು ಎಲ್ಲಾ ಗುಂಪಿನಿಂದಲೂ ರಕ್ತವನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು ಆದರೆ ಅವರು ಅವರವರ ಗುಂಪಿಗೆ ಮಾತ್ರ ರಕ್ತವನ್ನು ನೀಡಬೇಕು. ಆದ್ದರಿಂದಲೇ ಇವರನ್ನು “ಸಾರ್ವತ್ರಿಕ ಪರಿಗ್ರಾಹಿ” (Universal Recipient) ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ. ವಿಶೇಷವೆಂದರೆ “ಒ” ಗುಂಪಿನವರು ಉಳಿದ ಎಲ್ಲಾ ಗುಂಪಿನವರಿಗೂ ರಕ್ತ ನೀಡಬಹುದು. ಆದರೆ ಅವರ ಗುಂಪಿನಿಂದ ಮಾತ್ರ ರಕ್ತವನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ಆದ್ದರಿಂದ ಇವರನ್ನು “ಸಾರ್ವತ್ರಿಕ ದಾನಿ” (Universal Donar) ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ. ಹೀಗೆ ರಕ್ತದಲ್ಲಿ ಗುರುತಿಸಬಹುದಾದ ಇನ್ನೂ ಅನೇಕ ಅಂಶಗಳಿವೆ. ಅವುಗಳಲ್ಲಿ ಪ್ರಮುಖವೆಂದರೆ ಆರ್.ಹೆಚ್. (Rh) ಎಂಬ ಅಂಶ. ಇದು ಒಂದು ಪ್ರೋಟಿನ್ ಕಣ. ಬಹಳ ಜನರ ಕೆಂಪು ರಕ್ತಕಣಗಳು Rh ಎಂಬ ಅಂಶವನ್ನು ಹೊಂದಿರುತ್ತವೆ. Rh ಅಂಶವನ್ನು ಮೊದಲ ಬಾರಿಗೆ “ರೀಸಸ್”(Rheses) ಎಂಬ ಜಾತಿಗೆ ಸೇರಿದ ಕೋತಿಯಲ್ಲಿ ಕಂಡುಹಿಡಿಯಲಾಯಿತು. ಈ Rh ಅಂಶವಿರುವ ರಕ್ತಕಣಗಳವರನ್ನು Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ (Rh ‘+’ ve) ಎಂದು, ಈ ಅಂಶವಿಲ್ಲದವರನ್ನು  Rh ನೆಗೆಟಿವ್ (Rh ‘-‘ ve) ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ.
Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ರಕ್ತದ ಗುಂಪಿನವರು ಅದೇ ಗುಂಪಿನವರಿಗೆ ಮಾತ್ರ ರಕ್ತವನ್ನು ಕೊಡಬಹುದು.
ಅದರೆ ಪಾಸಿಟಿವ್ ಮತ್ತು ನೆಗೆಟಿವ್ ಇಬ್ಬರಿಂದಲೂ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು.
Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ರಕ್ತದ ಗುಂಪಿನವರು Rh ನೆಗೆಟಿವ್‌ನವರಿಂದ ಮಾತ್ರ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು. ಆದರೆ Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ಅವರಿಂದ ರಕ್ತ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವಂತಿಲ್ಲ.
ಅಂದರೆ ಪ್ರತಿಯೊಂದು ರಕ್ತದ ಗುಂಪಿನಲ್ಲಿ ಮತ್ತೆ ಎರಡು ವಿಧಗಳು ಇವೆ. ಒಟ್ಟು ಎಂಟು ರೀತಿಯ ರಕ್ತದ ಗುಂಪುಗಳಿವೆ.
೧. A Rh ಪಾಸಿಟಿವ್
೨. A Rh ನೆಗೆಟಿವ್
೩. B Rh ಪಾಸಿಟಿವ್
೪. B Rh ನೆಗೆಟಿವ್
೫. AB Rh ಪಾಸಿಟಿವ್
೬. AB Rh ನೆಗೆಟಿವ್
೭. O Rh ಪಾಸಿಟಿವ್
೮. O Rh ನೆಗೆಟಿವ್
 
ಅಂಕಿ ಅಂಶಗಳು: ರಕ್ತದ ಗುಂಪುಗಳು ಮತ್ತು Rh ಅಂಶಗಳು ವಂಶವಾಹಿನಿಗಳಿಂದ ಅಂದರೆ ತಂದೆ ತಾಯಿಗಳಿಂದ ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಬರುತ್ತದೆ. ಇಡೀ ವಿಶ್ವದಲ್ಲಿ ಇಂದು ಶೇ.೮೫ ರಷ್ಟು ಜನರು Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ಅಂಶವನ್ನು ಮತ್ತು ಶೇ. ೧೫ ರಷ್ಟು ಜನರು Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶವನ್ನು ಹೊಂದಿರುತ್ತಾರೆ. ನಮ್ಮ ದೇಶದಲ್ಲಿ ಶೇ.೯೫ ರಷ್ಟು Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ಗುಂಪಿನವರು ಮತ್ತು ಶೇ. ೫ ರಷ್ಟು ಮಾತ್ರ Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶವನ್ನು ಹೊಂದಿರುತ್ತಾರೆ. ಅಂದರೆ Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶವನ್ನು ಹೊಂದಿರುವವರು ಸಂಖ್ಯೆ ನಮ್ಮ ದೇಶದಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ. ಆದ್ದರಿಂದಲೇ Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶವಿರುವ ರಕ್ತ ಸಿಗುವುದು ಬಹಳ ಕಷ್ಟ.
Rh ಅಂಶದಿಂದಾಗುವ ತೊಂದರೆ ಅಥವಾ ಖಾಯಿಲೆ: Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶದ ತೊಂದರೆಯು Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶವಿರುವ ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯರಲ್ಲಿ ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುತ್ತವೆ. ಅಂದರೆ Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶ ಹೊಂದಿರುವ ಮಹಿಳೆಯು Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ಅಂಶವಿರುವ ಮಗುವಿಗೆ ಜನ್ಮ ಕೊಟ್ಟಾಗ Rh ತೊಂದರೆಯಿಂದ ಬಳಲುತ್ತಾರೆ. ಆದರೆ Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶವಿರುವ ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯು Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶವಿರುವ ಮಗುವಿಗೆ ಜನ್ಮ ನೀಡಿದಾಗ ಈ ತೊಂದರೆ ಕಂಡುಬರುವುದಿಲ್ಲ. 
Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ತೊಂದರೆಗೆ ಕಾರಣಗಳು: ೧. Rh- ನೆಗೆಟಿವ್ ಮಹಿಳೆಯ ಗರ್ಭದಲ್ಲಿ Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ಅಂಶವಿರುವ ಮಗು ಇದ್ದರೆ ಆ ಮಗುವಿನ Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ಕೆಂಪು ರಕ್ತ ಕಣಗಳು ಪ್ರಸವದ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅಂದರೆ ಮಗು ಮಾಸುವಿನಿಂದ (Plancenta) ಹೊರಬರುವ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ತಾಯಿಯ ರಕ್ತದೊಂದಿಗೆ ಸೇರಿಕೊಳ್ಳುತ್ತದೆ. ಆಗ ತಾಯಿಯಲ್ಲಿರುವ “ಆಂಟಿಜೆನ್” ಅಂದರೆ ಪ್ರತಿಕಾರಕ ರಕ್ತ ಕಣಗಳು  ಮಗುವಿನ Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ರಕ್ತ ಕಣಗಳನ್ನು ಆಂಟಿಬಾಡಿಗಳೆಂದು ಅಂದರೆ ಹೊರಗಿನ ವಸ್ತುಗಳೆಂದು ತಿಳಿದು ತಾಯಿಯಲ್ಲಿರುವ ಆಂಟಿಜೆನ್ ಮಗುವಿನ ರಕ್ತ ಕಣಗಳ ವಿರುದ್ಧವಾಗಿ ಆಂಟಿಬಾಡಿಯನ್ನು ಉತ್ಪಾದನೆ ಮಾಡುತ್ತವೆ. ಇದೇ Rh ತೊಂದರೆಗೆ ಪ್ರಮುಖ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ. ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಮೊದಲು ಮಗು Rh ತೊಂದರೆಯಿಂದ ತಪ್ಪಿಸಿಕೊಳ್ಳುತ್ತದೆ.
೨. ಗರ್ಭಪಾತವಾದಾಗ ಮತ್ತು ಗರ್ಭಪಾತ ಮಾಡಿಸಿಕೊಂಡಾಗ (MTP) ಹಾಗೂ ಆಯತಪ್ಪಿದ ಗರ್ಭ ಉಂಟಾದಾಗ ಮುಂದೆ ಹುಟ್ಟುವ ಮಕ್ಕಳು ಈ ತೊಂದರೆಗೆ ಸಿಕ್ಕಿ ಹಾಕಿಕೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆ.
೩. ಒಂದು ವೇಳೆ ಅಚಾತುರ್ಯವಾಗಿ Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ವ್ಯಕ್ತಿಗೆ Rh ಪಾಸಿಟಿವ್‌ನವರ ರಕ್ತ ಪಡೆದರೆ ಇದೇ ರೀತಿಯ ತೊಂದರೆ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ.
ಚಿಹ್ನೆಗಳು: Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ರಕ್ತದ ತಾಯಿಗೆ Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ಮಗು ಗರ್ಭದಲ್ಲಿ ಬೆಳೆಯುತ್ತಿರುವುದು ತಿಳಿದಿರುವುದಿಲ್ಲ. ಆಕೆಗೆ ಯಾವುದೆ ಸೂಚನೆ ಚಿಹ್ನೆಗಳು ಮತ್ತು ತೊಂದರೆಗಳು ಕಂಡುಬರುವುದಿಲ್ಲ. ತೊಂದರೆ ಉಂಟಾಗುವುದೆಲ್ಲಾ ಭ್ರೂಣಕ್ಕೆ ಅಥವಾ ಮಗುವಿಗೆ.
Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶದಿಂದಾಗುವ ದುಷ್ಪರಿಣಾಮಗಳು: Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ತೊಂದರೆಯಿಂದ ತಾಯಿಗೆ ಮತ್ತು ಮುಂದೆ ಜನಿಸಲಿರುವ ಮಗುವಿಗೆ ತೊಂದರೆಯುಂಟಾಗುತ್ತದೆ Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ತಾಯಿಯಲ್ಲಿ ಉತ್ಪಾದನೆಗೊಂಡ ಆಂಟಿಬಾಡಿಗಳು Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ಮಗುವಿನ ರಕ್ತ ಕಣಗಳೊಂದಿಗೆ ಒಡೆಯತೊಡಗಿ ಮಗುವಿಗೆ ಕಾಮಾಲೆ ರೋಗ ಬರಬಹುದು. ತಾಯಿಗೆ ಕೆಲವು ಸಾರಿ ಗರ್ಭಪಾತಗಳಾಗಬಹುದು. ಪದೇ ಪದೇ ಗರ್ಭಪಾತಗಳಾಗುವುದರಿಂದ ಮುಂದೆ ಬಂಜೆತನಕ್ಕೆ ತುತ್ತಾಗಬಹುದು.
ತಪಾಸಣಾ ವಿಧಾನಗಳು: Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶದಿಂದ ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಗೆ ಆಗುವ ತೊಂದರೆಯನ್ನು ಈ ಕೆಳಗಿನ ತಪಾಸಣಾ ವಿಧಾನಗಳಿಂದ ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು.
೧. ರಕ್ತ ಪರೀಕ್ಷೆ: Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಅಂಶವಿರುವ ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯ ರಕ್ತದಲ್ಲಿ Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ಅಂಶದ ವಿರುದ್ಧ ಕಣಗಳು (Antibodies) ಇವೆಯೇ ಎಂಬುದನ್ನು ತಿಳಿಯಬಹುದು.
೨. ಗರ್ಭದ ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ ಪರೀಕ್ಷೆ: ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ ಪರೀಕ್ಷೆಯಿಂದ ಗರ್ಭದೊಳಗಿರುವ ಮಗುವಿಗೆ ತೊಂದರೆ ಉಂಟಾಗಿದೆಯೇ ಅಥವಾ ಇಲ್ಲವೆ ಎಂಬುದನ್ನು ತಿಳಿಯಬಹುದು.
೩. ಅಮ್ನೀಯೋ ಸೆಂಟೆಸಿಸ್ (Amniocentesis) ಪರೀಕ್ಷೆ: ಈ ಪರೀಕ್ಷೆಯಿಂದ ಗರ್ಭದೊಳಗಿರುವ ಮಗುವಿನ ಸುತ್ತ ಇರುವ ನೀರನ್ನು ತೆಗೆದು ಮಗುವಿಗೆ ತೊಂದರೆ ಉಂಟಾಗಿದೆಯೇ ಎಂದು ತಿಳಿಯಬಹುದು.
೪. ಭ್ರೂಣ ರಕ್ತ ಪರೀಕ್ಷೆ: ಗರ್ಭದೊಳಗಿರುವ ಮಗುವಿನ ರಕ್ತವನ್ನು ತೆಗೆದು ಆ ಮಗುವಿನ ರಕ್ತದ ಗುಂಪನ್ನು ಮೊದಲೆ ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು. ಇದರಿಂದ ಮಗುವಿಗೆ ಈಗಾಗಲೇ ತೊಂದರೆ ಆಗಿದೆಯೇ, ಇಲ್ಲವೇ ಎಂದು ತಿಳಿಯಬಹುದು.
೫. ಆಂಟಿಬಾಡೀಸ್ ಸ್ಕ್ರೀನ್ (Anti-body Screen) ಪರೀಕ್ಷೆ: ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರೀಯ ರಕ್ತವು Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಎಂದು ಕಂಡು ಬಂದರೆ ಆಕೆಯ ರಕ್ತದಲ್ಲಿ ಈಗಾಗಲೇ Rh ಪಾಸಿಟಿವ್ ಅಂಶದ ವಿರುದ್ಧ ಕಣಗಳು (Antibodies) ಚಲಿಸುತ್ತಿವೆಯೇ ಎಂಬುದನ್ನು ಈ ಪರೀಕ್ಷೆಯ ಮುಖಾಂತರ ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು.
ಚಿಕಿತ್ಸೆಗಳು: Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ಹೊಂದಿರುವ ಮಹಿಳೆಗೆ Rh ಇಮ್ಯನೋಗ್ಲೊಬಿನ್ (Immunoglobulin) ಎಂಬ ಚುಚ್ಚುಮದ್ದನ್ನು ಗರ್ಭಿಣಿಯಾದಾಗ ಮತ್ತು ಮಗುವಿನ ಜನನವಾದ ನಂತರ ಕೊಡಬೇಕು.
೧. ಗರ್ಭಕೋಶದೊಳಗೆ ಇರುವ ಮಗುವಿನ ಕೆಂಪು ರಕ್ತದಕಣಗಳನ್ನು ನೀಡುವುದು.
೨. ಒಂದು ವೇಳೆ ಮಗು Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ತೊಂದರೆಯಿಂದ ಬಳಲುತ್ತಿದ್ದರೆ ಅವಧಿಗೆ ಮುನ್ನವೇ ಪ್ರಸವ ಮಾಡುವುದು ಒಳ್ಳೆಯದು.
ಮುಂಜಾಗರೂಕತಾ ಕ್ರಮಗಳು: ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬ ಮಹಿಳೆಯು ಮೊದಲು ಗರ್ಭಿಣಿಯಾಗುವುದಕ್ಕಿಂತ ಮುಂಚೆ ತನ್ನ ರಕ್ತದ ಗುಂಪನ್ನು ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳುವುದು ಒಳ್ಳೆಯದು. ಇದರ ಜೊತೆಗೆ ತನ್ನ ಗಂಡನ ರಕ್ತದ ಗುಂಪನ್ನೂ ಸಹ ಪರೀಕ್ಷಿಸಿ ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳುವುದು ಒಳ್ಳೆಯದು. Rh ಇಮ್ಯನೋಗ್ಲೊಬಿನ್ (Immunoglobulin) ಎಂಬ ಚುಚ್ಚುಮದ್ದನ್ನು ನೀಡುವುದರಿಂದ Rh ನೆಗೆಟಿವ್ ತೊಂದರೆಯನ್ನು ತಡೆಗಟ್ಟಬಹುದು. ಈ ಕೆಲವೊಂದು ಮುಂಜಾಕರೂಕತಾ ಕ್ರಮಗಳನ್ನು ಅನುಸರಿಸುವುದರಿಂದ ತೊಂದರೆಯಿಂದ ಮುಕ್ತಿ ಪಡೆಯಬಹುದು.
ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬರು ತಮ್ಮ ದೇಹದ ಪ್ರತಿಯೊಂದು ಅಂಗಾಂಗಗಳ ಬಗ್ಗೆ ಅದು ಹೇಗೆ ಕಾರ್ಯ ನಿರ್ವಹಿಸುತ್ತದೆ. ಎಂಬುದನ್ನು ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳುವುದು ಅತ್ಯವಶ್ಯಕ. ರಕ್ತದ ಗುಂಪು, ರಕ್ತದ ಹಿಮೋಗ್ಲೋಬಿನ್ ಪ್ರಮಾಣ ಮುಂತಾದವುಗಳನ್ನು ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳುವುದರಿಂದ ದೇಹದ ಆರೋಗ್ಯದ ಬಗ್ಗೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ಕಾಳಜಿ ವಹಿಸಬಹುದು. ಹಾಗೆಯೇ ಯಾವುದಾದರೂ ಅನಿವಾರ್ಯ ಪರಿಸ್ಥಿತಿಗಳಲ್ಲಿ ಅನುಕೂಲವಾಗುತ್ತದೆ.
ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆ ಎಂದರೇನು ?
ಹೆಸರು: ಮಧುಲತಾ
ಊರು: ಕೆ.ಆರ್.ಎಸ್.
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನಗೆ ೨೧ ವರ್ಷ. ನಾನು ಪದವಿ ವ್ಯಾಸಂಗ ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದೇನೆ. ನನಗೆ ಆಗಾಗ ಗಂಟಲು ನೋವು ಬರುತ್ತಿರುತ್ತದೆ. ಡಾಕ್ಟರ್ ಹತ್ತಿರ ತೋರಿಸಿ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ತೆಗೆದುಕೊಂಡಿದ್ದೇನೆ. ಅವರು ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆಯಿಂದ ಈ ರೀತಿ ಆಗುತ್ತದೆ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಹಾಗಾದರೆ ಅಯೋಡಿನ್ ಎಂದರೇನು? ಅದು ಹೇಗೆ ಸಿಗುತ್ತದೆ? ಅಯೋಡಿನ್ ಇಲ್ಲದಿದ್ದರೆ ಏನಾಗುತ್ತದೆ? ಅದಕ್ಕೆ ನಾವು ಏನು ಮಾಡಿದರೆ ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆ ನೀಗಿಸಬಹುದು? ಈ ಎಲ್ಲಾ ಪ್ರಶ್ನೆಗಳಿಗೆ ಇದೇ ವಾರದಲ್ಲಿ ಉತ್ತರಿಸುತ್ತೀರೆಂದು ನಂಬಿರುತ್ತೇನೆ.
ಉತ್ತರ: ಅಯೋಡಿನ್ ಒಂದು ರಾಸಾಯನಿಕ ವಸ್ತು. ಇದು ಆಮ್ಲಜನಕ, ಹೈಡ್ರೋಜನ್ ಮತ್ತು ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶದ ಹಾಗೆ ಇದೂ ಒಂದು. ಇದು ಬೇರೆ ಬೇರೆ ರೂಪಗಳಲ್ಲಿ ಸಿಗುತ್ತದೆ. ಅವುಗಳೆಂದರೆ ಅಯೋಡೈಡ್(I) ಅಯೊಡೆಡ್(I3) ಮತ್ತು ಎಲಿಮೆಂಟಿಲ್ ಅಯೋಡಿನ್ (I2) ಇದು ಸಮುದ್ರದ ನೀರಿನಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಸಿಗುತ್ತದೆ. ಸಹಜವಾಗಿ ಹರಿಯುವ ನೀರಿನಲ್ಲಿ ಈ ಅಂಶವಿರುವುದಿಲ್ಲ. ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆಯು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಬೆಟ್ಟ ಗುಡ್ಡ ಗಾಡು ಪ್ರದೇಶದಲ್ಲಿಯೇ ಕಂಡುಬರುವುದು.
ಅಯೋಡಿನ್ ಜೀವಕೋಶಗಳ ಕಾರ್ಯ ಚಟುವಟಿಕೆಗೆ ಮುಖ್ಯವಾದದ್ದು, ಜೀವಕೋಶಗಳು ಆಹಾರವನ್ನು ಶಕ್ತಿರೂಪವಾಗಿ ಪರಿವರ್ತಿಸುವಲ್ಲಿ ಅಯೋಡಿನ್ ಬಹು ಮುಖ್ಯ ಕಾರ್ಯ ನಿರ್ವಹಿಸುತ್ತದೆ. ಜೀವಕೋಶಗಳ ಥೈರಾಯಿಡ್ ಗ್ರಂಥಿಯ ಸಕ್ರಿಯ ಕಾರ್ಯ ನಿರ್ವಹಿಸುವಿಕೆಗೆ ಮತ್ತು ಅವುಗಳಿಂದ ಉತ್ಪತ್ತಿಯಾಗುವ ಹಾರ್ಮೋನ್‌ಗಳಿಗೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ಅವಶ್ಯಕತೆ ಇರುತ್ತದೆ.
ಭ್ರೋಣಾವಸ್ಥೆ ಮತ್ತು ಬೆಳೆಯುವ ಶಿಶುಗಳಿಗೆ ಅಯೋಡಿನ್ ಅಂಶ ಅತ್ಯಂತ ಅವಶ್ಯಕ. ಈ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆಯುಂಟಾದರೆ ಹುಟ್ಟುವ ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ಬುದ್ಧಿಮಾಂದ್ಯತೆ, ನರಮಂಡಲದ ದೌರ್ಬಲ್ಯ, ಮಾನಸಿಕ ದುರ್ಬಲತೆಗೆ ಒಳಗಾಗಬಹುದು ಮತ್ತು ಬೆಳವಣಿಗೆ ಕುಂಠಿತವಾಗಬಹುದು.
ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಪುರುಷರಿಗಿಂತ ಮಹಿಳೆಯರೇ ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆಗೆ ಒಳಗಾಗುವುದು ಹೆಚ್ಚು. ಅದರಲ್ಲೂ ಗರ್ಭಿಣಿ ಮತ್ತು ಯುವತಿಯರಲ್ಲಿ ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಇದರಿಂದ ಬಂಜೆತನ, ಅಕಾಲಿಕ ಪ್ರಸವ ಮತ್ತು ಭ್ರೂಣದ ಬೆಳವಣಿಗೆಯಲ್ಲಿ ಕುಂಠಿತ ಮುಂತಾದ ತೊಂದರೆಗಳು ಕಂಡುಬರುತ್ತವೆ. ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆಯಿಂದ ಹಲವಾರು ಖಾಯಿಲೆಗಳು ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ.
ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆಯಿಂದ ಹಲವಾರು ಖಾಯಿಲೆಗಳು ಕಂಡುಬರುತ್ತವೆ ಅವುಗಳಲ್ಲಿ ಮುಖ್ಯವಾಗಿ
ಗಳಗಂಟ (ಗಾಯಿಟರ್ Goiter): ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆಯಿಂದ ಬಳಲುತ್ತಿರುವ ವ್ಯಕ್ತಿಗಳಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಗಳಹಂಠ ರೋಗವು ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಥೈರಾಯಿಡ್ ಹಾರ್ಮೋನ್‌ಗಳ ಉತ್ಪತ್ತಿಯಲ್ಲಿ ವ್ಯತ್ಯಾಸ ಉಂಟಾಗುವುದರಿಂದ ಗಳಗಂಠ ಬರುತ್ತದೆ. ಇದರಿಂದ ಧ್ವನಿಯಲ್ಲಿ, ಶ್ವಾಸಕೋಶದ ತೊಂದರೆ ಉಸಿರಾಟದ ತೊಂದರೆ, ಕೆಮ್ಮು ಮುಂತಾದ ಸವಸ್ಯೆಗಳು ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ.
ಹೈಪೋಥೈರಾಯಿಡಿಸಮ್ (Hypothyroidism): ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆ ಇರುವ ವ್ಯಕ್ತಿಗಳಲ್ಲಿ ಹೈಪೋಥೈರಾಯಿಡಿಸಮ್ ಖಾಯಿಲೆಯು ಉಂಟಾಗಬಹುದು. ಇದರಿಂದ ಸುಸ್ತಾಗುವಿಕೆ, ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಳ, ಶೀತ, ಚರ್ಮದ ಒಣಗುವಿಕೆ, ಮಲಬದ್ಧತೆ, ಕಣ್ಣಿನ ತೊಂದರೆ, ಖಿನ್ನತೆ ಇತ್ಯಾದಿ.
ಕ್ರಿಟಿನಿಸಮ್ (Cretinism): ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆಯಿಂದ ತೀವ್ರವಾಗಿ ಉಂಟಾಗವ ಪರಿಣಾವಗಳಲ್ಲಿ ಕ್ರಿಟಿನಿಸಮ್ ತೊಂದರೆಯೂ ಒಂದು. ಈ ತೊಂದರೆಯಿಂದ ನರಗಳ ದೌರ್ಬಲ್ಯ ಮತ್ತು ಮೈಯಲ್ಲಿ ನೀರು ತುಂಬವಿಕೆ ಸಮಸ್ಯೆ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ.
ಬುದ್ಧಿ ಮಾಂದ್ಯತೆ: ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆಯಿಂದ ಭ್ರೂಣ ಬೆಳೆವಣಿಗೆಗೆ ಮತ್ತು ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ನರಗಳ ದೌರ್ಬಲ್ಯತೆ ಉಂಟಾಗುವ ಸಂಭವವಿರುತ್ತದೆ.
ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆಯನ್ನು ನೀಗಿಸಲು ಈ ಕೆಳಕಂಡ ಕೆಲವು ಕ್ರಮಗಳನ್ನು ಅನುಸರಿಸಬಹುದು. ಅವುಗಳೆಂದರೆ,
೧. ಪ್ರತಿದಿನ ಹಾಲು ಮತ್ತು ಹಾಲಿನ ಉತ್ಪನ್ನಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸಬೇಕು.
೨. ಅಯೋಡಿನ್ ಅಂಶವಿರುವ ಉಪ್ಪು ಮತ್ತು ಆಹಾರ ಸೇವನೆ ಮಾಡಬೇಕು. ಇದನ್ನು ಅನುಸರಿಸುವುದರಿಂದ ಅಯೋಡಿನ್ ಕೊರತೆ ನೀಗಿಸಬಹುದು.
ಅಂಡನಳಿಕೆ ಮರುಜೋಡಣೆ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ
ಹೆಸರು: ಲೀಲಾವತಿ
ಊರು: ಚಾಮರಾಜನಗರ
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನಗೆ ೨೯ ವರ್ಷ, ನನ್ನ ಸಮಸ್ಯೆ ಏನೆಂದರೆ ಡಾಕ್ಟರ್ ನನ್ನ ಎರಡನೇ ಹೆರಿಗೆ ಆದ ನಂತರ ಮಕ್ಕಳು ಬೇಡ ಅಂತ ಆಪರೇಷನ್ ಮಾಡಿಸಿಕೊಂಡೆ (ಹೆರಿಗೆ ಆಗಿ ೩ ದಿನದ ನಂತರ) ಮಗುವಿಗೆ ೬ ತಿಂಗಳಾಗುವಾಗ ಹಾರ್ಟ್ ಪ್ರಾಬ್ಲಂನಿಂದ ತೀರಿ ಹೋಯಿತು. ನನಗೆ ಈಗ ಮತ್ತೆ ಮಗು ಬೇಕೆಂಬ ಆಸೆ.  ನಾನು ಮತ್ತೆ ಆಪರೇಷನ್ ಮಾಡಿಸಿಕೊಂಡರೆ ನನಗೆ ಮಕ್ಕಳಾಗುತ್ತದೆಯೇ?
ಅದಕ್ಕೆ ತಗುಲುವ ಖರ್ಚು ಎಷ್ಟು.  ಹೇಗೆ ವಿಶ್ರಾಂತಿ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಇದರಿಂದ ಮುಂದೆ ನನ್ನ ಜೀವನಕ್ಕೆ ಏನಾದರೂ ತೊಂದರೆ ಇದೆಯೇ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ನಿಮಗೆ ಅಂಡನಾಳಿಕೆಗಳ ಮರು ಜೋಡಣೆ ಶಸ್ತ್ರ ಕ್ರಿಯೆ ಮಾಡಬೇಕು.(Tubal Recanalization) ಇದಕ್ಕೆ ಸುಮಾರು ೧೫ ರಿಂದ ೨೦ ಸಾವಿರ ರೂ. ಖರ್ಚು ಆಗುತ್ತದೆ. (ನೀವು ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳುವ ಆಸ್ಪತ್ತೆಯ ಮೇಲೆ ಅವಲಂಬಿಸುತ್ತದೆ) ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯ ನಂತರ ಒಂದು ವಾರ ವಿಶ್ರಾಂತಿ ತೆಗೆದಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಜೀವಕ್ಕೆ ಏನೂ ತೊಂದರೆ ಇಲ್ಲ. ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಮಾಡಿದ ನಂತರ ಮಕ್ಕಳಾಗಿಯೇ ಆಗುತ್ತವೆ ಎನ್ನುವ ಗ್ಯಾರಂಟಿ ಇಲ್ಲ. ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯ ಸಫಲತೆ ಶೇ. ೫೦ ರಿಂದ ೬೦ ಮಾತ್ರ. (ಬೇರೆ ಓದುಗರ ಗಮನಕ್ಕೆ ಎರಡನೇ ಮಗು ೩-೫ ವರ್ಷ ಆಗುವವರೆಗೂ ಗರ್ಭ ನಿರೋಧಕ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಡಿ. ಅಲ್ಲಿಯವರೆಗೆ ಕಾಪರ‍್-ಟಿ ನಿರೋದ್ ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ಉಪಯೋಗಿಸಿ.)
ಅಂಡನಳಿಕೆಗಳ ಕೊಯ್ತೆಗೆತ
ಹೆಸರು: ವನಜಾಕ್ಷಿ
ಊರು: ಕಿಕ್ಕೇರಿ
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನಗೆ ೨೧ ವರ್ಷ. ಮದುವೆ ಆಗಿ ೭ ವರ್ಷ ೩ ಮಕ್ಕಳಿದ್ದಾರೆ. ಈಗ ಹೆರಿಗೆಯಾಗಿ ೪ ತಿಂಗಳು ಆಯಿತು ಮಕ್ಕಳು ಬೇಡ ಅಂತ ಆಪರೇಷನ್ ಆಗಿದೆ. ಆಪರೇಷನ್ ಆಗಿ ೨೦ ದಿನದಲ್ಲಿ ನಾವು ಗಂಡ ಹೆಂಡತಿ ಒಂದು ಆದೆವು. ನನಗೆ ಈಗ ತುಂಬಾ ಭಯ ಆಗುತ್ತಿದೆ. ಆಪರೇಷನ್ ಆಗಿ ದಂಪತಿಗಳು ಆರು ತಿಂಗಳು ಒಂದಾಗಬಾರದಂತೆ. ಇದರಿಂದ ನನಗೆ ಏನಾದರೂ ತೊಂದರೆ ಇದೆಯೇ ಎಂದು ತಿಳಿಸಿರಿ ನನಗೆ ತುಂಬಾ ಭಯ ಆಗಿದೆ ನನ್ನ ಪ್ರಶ್ನೆಗೆ ಉತ್ತರ ತಿಳಿಸಿ ನಿಮ್ಮ ಉತ್ತರಕ್ಕೆ ಕಾಯುತ್ತಿರುತ್ತೇನೆ.
ಉತ್ತರ: ಮಕ್ಕಳಾಗದಂತೆ ತಡೆಯಲು ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಅಂಡನಳಿಕೆ ಕೊಯ್ತೆಗೆತ ಮಾಡಲಾಗುತ್ತದೆ. ಇದರಲ್ಲಿ ಅಂಡನಳಿಕೆಗಳನ್ನು ಮುಚ್ಚಿ ಹಾಕಲಾಗುತ್ತದೆ. ಆದ್ದರಿಂದ ಮುಚ್ಚಿ ಹಾಕಿದ ತಿಂಗಳಿಂದಲೇ ಯಶಸ್ವಿಯಾಗುತ್ತದೆ. ಆದ್ದರಿಂದ ಅದೇ ತಿಂಗಳಿಂದಲೇ ಸಂಭೋಗ ಮಾಡಬಹುದು. ಹೆದರಬೇಕಾಗಿಲ್ಲ. ಆದರೆ ಪುರುಷರಿಗೆ ಮಾಡುವ ವಿರ್ಯ ನಳಿಕೆ ಕೊಯ್ತೆಗೆತದ ನಂತರ ೩ ತಿಂಗಳವರೆಗೆ ಸಂಭೋಗ ಮಾಡುವಂತಿಲ್ಲ. ಏಕೆಂದರೆ ವಿರ್ಯಾಣುಗಳು ವೀರ್ಯಕೋಶದಲ್ಲೇ ಶೇಖರಣೆ ಆಗಿರುತ್ತದೆ. ಮೂರು ತಿಂಗಳ ನಂತರ ವೀರ್ಯ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಿ ವಿರ್ಯ ಪರೀಕ್ಷೆಯಲ್ಲಿ ವೀರ್ಯಾಣುಗಳು ಇಲ್ಲವೆಂದು ಖಾತರಿ ಆದ ನಂತರವೇ ಸಂಭೋಗ ಮಾಡಬೇಕು. ಅಲ್ಲಿಯವರೆಗೆ ನಿರೋಧ್ ಬಳಸಬೇಕು.
ಅಂಡನಳಿಕೆ ಪರೀಕ್ಷೆ
ಹೆಸರು: ಲೋಕೇಶ್ವರಿ
ಊರು: ನಂಜನಗೂಡು.
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನೆಚ್ಚಿನ ಆಕಾಶವಾಣಿಗೆ ಅನಂತ ಅನಂತ ಧನ್ಯವಾದಗಳು. ಈ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮ ನಡೆಸಿಕೊಡುವ ಸುಬ್ರಹ್ಮಣ್ಯರವರಿಗೆ ಮತ್ತು. ಡಾ.ಶರತ್ ಕುಮಾರ‍್ ರವರಿಗೂ ಹೃದಯ ಪೂರ್ವಕ ಅಭಿನಂದನೆಗಳು. ಡಾಕ್ಟರ‍್ ನನ್ನ ವಯಸ್ಸು ೨೯ ವರ್ಷ. ತೂಕ ೬೨ ಕೆ.ಜಿ. ಎತ್ತರ ೧೫೩ ಸೆಂ.ಮೀ. ನಾನು ದೊಡ್ಡವಳ್ಳಾಗಿದ್ದು ೧೪ನೇ ವಯಸ್ಸಿನಲ್ಲಿ. ಅಂದಿನ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ೨೧/೨ ತಿಂಗಳಿಗೆ ಮುಟ್ಟಾಗುತಿದ್ದೆ. ತುಂಬಾ ಹೊಟ್ಟೆನೋವು, ವಾಂತಿ ಇರುತ್ತಿತ್ತು. ೩ ದಿನದ ಬಳಿಕ ಸರಿಯಾಗುತ್ತಿತ್ತು.
ಸುಮಾರು ೫–೬ ವರ್ಷಗಳಿಂದ ನನಗೆ ಮುಟ್ಟಾದಾಗ ೧೫–೨೦ ದಿನ ಕೆಲವು ಸಲ ಒಂದು ತಿಂಗಳ ಕಾಲ ರಕ್ತಸ್ರಾವವಾಗುತ್ತಿತ್ತು. ವೈದ್ಯರ ಬಳಿ ತೋರಿಸಿದರೆ ರಕ್ತ ಸ್ರಾವ ನಿಲ್ಲಲು ಔಷಧಿ ನೀಡುತ್ತಿದ್ದರು. ಮತ್ತೆ ನಾನು ೩ ತಿಂಗಳಾದರೂ ಮುಟ್ಟಾಗುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. ಮತ್ತೆ ತೋರಿಸಿದರೆ ಮುಟ್ಟಾಗುವುದಕ್ಕೆ ಮಾತ್ರೆ ಕೊಡುತ್ತಿದ್ದರು. ಮುಟ್ಟಾದರೆ ಮತ್ತೆ ಅಧಿಕ ರಕ್ತಸ್ರಾವ. ವೈದ್ಯರನ್ನು ಕೇಳಿದರೆ ಮದುವೆಯಾದ ಬಳಿಕ ಸರಿಯಾಗುತ್ತದೆ ಎನ್ನುತ್ತಿದ್ದರು. ನಾನು ಆಯುರ್ವೇದ ಔಷಧಿಯನ್ನು ತೆಗೆದು ಕೊಂಡಿರುತ್ತೇನೆ. ಆದರೂ ಗುಣವಾಗಲಿಲ್ಲ. ಮತ್ತೇ ವೈದ್ಯರ ಬಳಿ ತೊರಿಸಿದೆ.
ಈಗ ನನಗೆ ಮದುವೆಯಾಗಿ. ೨ ವರ್ಷಗಳಾಗಿವೆ. ಮದುವೆಯಾಗಿ ಆರಂಭದ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಸರಿಯಾಗಿ ಮುಟ್ಟಾಗುತ್ತಿದ್ದೆ. ರಕ್ತ ಸ್ರಾವ ಅಧಿಕವಾಗಿ ಆಗುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. ೫–೬ ತಿಂಗಳು ಚನ್ನಾಗಿದ್ದೆ. ಮತ್ತೆ ೨ ತಿಂಗಳು ೩ ತಿಂಗಳಾದರೂ ಮುಟ್ಟಾಗುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ. ಮಾತ್ರೆ ತಿಂದರೆ ಆಗುತ್ತದೆ. ೧೫–೨೦ ದಿನ ರಕ್ತಸ್ರಾವವಾಗುತ್ತಿತ್ತು.
ನಿಮ್ಮ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮ ಕೇಳಿ ಧೈರ್ಯದಿಂದ ಡಾ.ಪ್ರಸಾದ್‌ರವರ ಬಳಿ ತೋರಿಸಿದೆ. ಅವರು ಎಲ್ಲಾ ತರಹದ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಿದರು. ಅವರ ಪ್ರತಿಯೊಂದು ವರದಿಗಳನ್ನು ಕಳುಹಿಸಿರುತ್ತೇನೆ. ಮುಟ್ಟಾದ ೧೦ನೇ ದಿನದಿಂದ ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ ಮಾಡಿಸುತ್ತಿದ್ದರು ಮತ್ತು ಇಂಜೆಕ್ಷನ್ ನೀಡುತ್ತಿದ್ದರು. ೩ ತಿಂಗಳು ದೇಹ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ನೀಡಿದರು ಈಗ ಆಪರೇಷನ್ ಮಾಡಬೇಕು ಎನ್ನುತ್ತಿದ್ದಾರೆ. ಯಾವುದಕ್ಕಾಗಿ ಈ ಆಪರೇಷನ್ ಎಂದು ಕೇಳಿದ್ದಕ್ಕೆ ಟ್ಯೂಬ್ ಟೆಸ್ಟ್ ಮಾಡುವುದಕ್ಕೆ ಎಂದರು. ಇದಕ್ಕೆ ೧೫ ರಿಂದ ೨೦ ಸಾವಿರ ಖರ್ಚಾಗುತ್ತದೆ ಎಂದಿದ್ದಾರೆ.
ನಮಗೆ ಆರ್ಥಿಕವಾಗಿ ಇಷ್ಟು ಹಣ ಖರ್ಚುಮಾಡಲಾಗುತ್ತಿಲ್ಲ. ಈಗ ನಮ್ಮ ಮನೆಯಲ್ಲಿ ಎಲ್ಲರೂ ನಿಮ್ಮ ಬಳಿ ತೋರಿಸೋಣ ಎನ್ನುತ್ತಿದ್ದಾರೆ. ಆಪರೇಷನ್ ಇಲ್ಲದೆ ಟ್ಯೂಬ್ ಟೆಸ್ಟ್ ಮಾಡಲು ಸಾಧ್ಯವಿಲ್ಲವೇ? ಟ್ಯೂಬ್ ಟೆಸ್ಟ್ ಎಂದರೇನು ಹೇಗೆ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ? ಇದರ ಬಗ್ಗೆ ಪೂರ್ಣ ಮಾಹಿತಿ ತಿಳಿಸಿ ಸರ್.
ಉತ್ತರ: ಟ್ಯೂಬ್‌ಟೆಸ್ಟ್ ಎಂದರೆ ಕ್ಷ-ಕಿರಣಗಳ ಮುಖಾಂತರ ಅಂಡನಳಿಕೆಗಳು ಸರಿಯಾಗಿವೆಯೇ ಎಂದು ಪರೀಕ್ಷಿಸುವುದು. ಇದನ್ನು HSG (Hysterosalpingogram) ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ.  ಇದೊಂದು ಸುಲಭ ಚಿಕಿತ್ಸಾ ವಿಧಾನವಾಗಿದೆ.  ಈ ತಪಾಸಣಾ ವಿಧಾನದಿಂದ ಗರ್ಭನಾಳದ ಆರೋಗ್ಯ ಹಾಗೂ ಅವುಗಳ ಕ್ರಿಯೆಯನ್ನು ತಿಳಿಯಬಹುದಾಗಿದೆ.  ಇದರಿಂದ ಗರ್ಭಕೋಶದಲ್ಲಿ ಗರ್ಭನಾಳಗಳಲ್ಲಿ ಏನಾದರೂ ಸೋಂಕು, ಹುಣ್ಣುಗಳಾಗಿವೆಯೇ ಎಂಬುದನ್ನು ತಿಳಿಯಬಹುದಾಗಿದೆ. ಈ ವಿಧಾನ ಗರ್ಭಕೋಶದ ಕ್ಷ-ಕಿರಣ ಪರೀಕ್ಷೆಯಾಗಿದ್ದು, ಕ್ಷ-ಕಿರಣದಲ್ಲಿ ಕಂಡುಹಿಯ ಬಹುದಾದ ಬಣ್ಣವನ್ನು ಗರ್ಭಕೋಶದೊಳಗೆ ಸೇರಿಸಿ ಅದು ಹರಿಯುವ ರೀತಿಯಿಂದ ಗರ್ಭನಾಳ ಗಳಲ್ಲಿ ಏನಾದರೂ ದೋಷವಿದೆಯೇ, ಗರ್ಭನಾಳಗಳು ಮುಚ್ಚಿಕೊಂಡಿವೆಯೇ? ಅಥವಾ ಅಂಟಿಕೊಂಡಿದೆಯೇ ಎಂದು ಸುಲಭವಾಗಿ ಈ ವಿಧಾನದಿಂದ ತಿಳಿಯಬಹುದಾಗಿದೆ.  ಈ ಪರೀಕ್ಷೆಯ ನಂತರ ಕೆಲವರಲ್ಲಿ ಸುಲಭವಾಗಿ ಗರ್ಭಧಾರಣೆಯಾಗಿರುವುದಾಗಿಯು ತಿಳಿದುಬಂದಿದೆ. ಇದಕ್ಕೆ ಕಾರಣ ಈ ಪರೀಕ್ಷೆಯಿಂದ ಗರ್ಭನಾಳಗಳು ತೆರೆಯಲ್ಪಡುವುದರಿಂದ ಗರ್ಭಧಾರಣೆಗೆ ಸುಲಭವಾಗುತ್ತದೆ.
ಪರೀಕ್ಷೆಗೆ ಬರುವ ಮುನ್ನ ರೋಗಿಗಳು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬೇಕಾದ ಕ್ರಮಗಳು:
೧. ರೋಗಿಗಳು ಈ ತಪಾಸನಾ ವಿಧಾನಕ್ಕೆ ಬರುವ ಮುನ್ನ ದೇಹದ ಸ್ವಚ್ಛತೆಯ ಕಡೆಗೆ ಗಮನ ಹರಿಸಬೇಕು.
೨. ಜನನಾಂಗವನ್ನು ಸ್ವಚ್ಛಗೊಳಿಸಬೇಕು. ಕೂದಲನ್ನು ತೆಗೆದಿರಬೇಕು.
೩. ಪರೀಕ್ಷೆಗೆಮುನ್ನ ಯಾವುದೇ ರೀತಿಯ ಸೋಡಾ ಮಿಶ್ರಿತ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸಿರಬಾರದು.
ಉದಾ: ಇಡ್ಲಿ, ದೋಸೆ, ಇದರಿಂದ ಗ್ಯಾಸ್ ಹೆಚ್ಚಾಗುವ ಸಂಭವವಿರುತ್ತದೆ.
೪. ಈ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡುವಾಗ ಕೆಲವೊಂದು ಸಾರಿ ರಕ್ತಸ್ರಾವವಾಗುತ್ತದೆ.  ಆದುದರಿಂದ ಪರೀಕ್ಷೆಗೆ ಬರುವ ಮುನ್ನ ಶುದ್ಧವಾದ ಸ್ಯಾನಿಟರಿ ಪ್ಯಾಡ್ (Sanitary Pad)ಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಂಡು ಬರುವದು ಅತ್ಯವಶ್ಯಕ.
ಡಿ.ಎನ್.ಎ. ಪರೀಕ್ಷೆ
ಹೆಸರು: ಲಲಿತ
ಊರು: ಮುಳ್ಳೂರು
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಡಾಕ್ಟರಿಗೆ ನನ್ನ ನಮಸ್ಕಾರಗಳು, ಹಾಗೂ ನಿಲಯದವರಿಗೂ ಸಹ ನನ್ನ ಅಭಿನಂದನೆಗಳು. ಇದು ನಮ್ಮ ಊರಿನಲ್ಲಿ ನಡೆದ ಘಟನೆ. ಒಂದು ಹುಡುಗಿ ಅವಳಿಗೆ ಇನ್ನೂ ಮದುವೆಯಾಗಿಲ್ಲ ಅವಳಿಗೆ ಈಗ ೨೫ ವರ್ಷ. ಅವಳಿಗೆ ಘಟನೆ ನಡೆದಾಗ ೧೮ ವರ್ಷ ವಯಸ್ಸು.  ಆಗ ಆವಳು ಅನೇಕ ಜನರ ಸಂಬಂಧ ಬೆಳೆಸಿ ಗರ್ಭಿಣಿಯಾದಳು. ಆದರೆ ಅವಳು ಈಗ ಅವರಲ್ಲಿ ಒಬ್ಬರ ಹೆಸರನ್ನು ಮಾತ್ರ ಹೇಳಿದ್ದಾಳೆ. ಆದರೆ ಆ ಗಂಡಸು ನಾನು ಮಾಡಿಲ್ಲ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಾನೆ. ಈಗ ಅವಳಿಗೆ ೭ ವರ್ಷದ ಗಂಡು ಮಗು ಇದೆ. ಆ ಮಗುವಿನ ಹೋಲಿಕೆ ಅಲ್ಪ ಸ್ವಲ್ಪ ಮಾತ್ರ ಅವಳು ಹೇಳಿರುವ ಗಂಡಸಿನ ತರಹ ಇದೆ. ಹುಡುಗಿ ಮನೆಯವರು ಕಂಪ್ಲೆಂಟ್ ಕೊಟ್ಟು ಅದು ಅಷ್ಟಕ್ಕೆ ನಿಂತುಹೋಯಿತು. ಆನಂತರ ರಕ್ತ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಬೇಕು. ಆ ಮಗುವಿನ ರಕ್ತ ಆ ಗಂಡಸಿನ ರಕ್ತ ಒಂದೇ ಆಗಿದ್ದರೆ ಆ ಮಗು ಅವನದ್ದೇ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು. ಆದರೆ ಆ ಪರೀಕ್ಷೆಯನ್ನು ಮಾಡಿಸಲಿಲ್ಲ. ಆದರೆ ಅದು ಅಷ್ಟಕ್ಕೆ ನಿಂತು ಹೋಗಿದೆ.
ನನ್ನ ಪ್ರಶ್ನೆ ಏನೆಂದರೆ,
೧. ಆ ಮಗುವಿನ ಅಪ್ಪ ಯಾರೆಂದು ತಿಳಿಯಲು ಯಾವ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಬೇಕು?
೨. ಆ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಲು ಖರ್ಚು ಎಷ್ಟಾಗುತ್ತದೆ?
೩. ಆ ಐದು–ಆರು ಗಂಡಸರಲ್ಲಿ ಇವರೊಬ್ಬರ ಹೆಸರು ಹೇಳಿರುವುದರಿಂದ ಆ ಗಂಡಸಿಗೆ ಯಾವ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಬೇಕು ಮತ್ತು ಅದು ನಿಜವಾಗಲು ಖಚಿತವಾಗಿರುವುದೇ ತಿಳಿಸಿ.
ನಮಗೆ ಇಬ್ಬರೂ ಸಂಬಂಧಿಗಳಾಗಬೇಕು. ಇದು ಎರಡು ಸಂಸಾರದ ವಿಷಯ ಹುಡುಗಿಗೆ ಮೋಸವಾದರೆ ಅವಳಿಗೆ ಮದುವೆ ಆಗಿಲ್ಲ. ಒಂದು ಮಗು ಬೇರೆ ಇದೆ ಇದಕ್ಕೆ ಅಪ್ಪನೇ ಇಲ್ಲ ಎಂದರೆ ಸಮಾಜದಲ್ಲಿ ಬದುಕುವುದು ಕಷ್ಟ. ಮದುವೆಯಾಗಿ ೨ ಮಕ್ಕಳಿರುವ ಅವನಿಗೆ ಕಟ್ಟುವುದಾದರೆ ಅವನ ಹೆಂಡತಿಗೆ ಇರಲು ಕಷ್ಟ ಹೀಗಿಗುವಾಗ ಯಾರು ಏನು ಮಾಡಿದರೆ ಇವರಿಗೆ ಪರಿಹಾರ ಸಿಗುತ್ತದೆ. ದಯವಿಟ್ಟು ತಿಳಿಸಿ.  ಈಗ ೨ ಮನೆಯವರೂ ಜಗಳವಾಡಿಕೊಂಡು ಸುಮ್ಮನಿದ್ದಾರೆಯೆ ಹೊರತು ಮುಂದಿನ ಭವಿಷ್ಯದ ಬಗ್ಗೆ ಯಾರು ಯೋಚನೆ ಮಾಡಿಲ್ಲ.
ದಯವಿಟ್ಟು ನನ್ನ ಪ್ರಶ್ನೆಗಳಿಗೆ ಉತ್ತರ ತಿಳಿಸುವಿರೆಂದು ನಂಬಿರುವ ನಿಮ್ಮ ವಿಶ್ವಾಸಿ.
ಉತ್ತರ: ಜಗತ್ತಿನ ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬ ಮನುಷ್ಯನು ತನ್ನದೇ ಆದ ಒಂದು ವಂಶವಾಹಿನಿಯ ಪಡಿಯಚ್ಚನ್ನು (Genetic Blueprint) ಹೊಂದಿರುತ್ತಾನೆ. ಇದನ್ನು DNA (Dexyribo Nucleic Acid) ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ. DNA ಎಂಬುದು ವಂಶವಾಹಿನಿ ಪರೀಕ್ಷೆ. ಈ ಪರೀಕ್ಷಿಯಿಂದ ಒಂದು ಮಗುವಿನ ನಿಜವಾದ ಅನುವಂಶಿಕ ತಂದೆ ಯಾರೆಂದು ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು.
ಮಾನವನ ಶರೀರವು ಅಂಗಾಂಗಗಳು, ಅವಯವಗಳಿಂದ ಮಾಡಲ್ಪಟ್ಟಿರುತ್ತದೆ. ಪ್ರತಿಯೊಂದು ಅಂಗಾಂಗವು ಕೋಟ್ಯಾಂತರ ಜೀವಕೋಶಗಳಿಂದ ಮಾಡಲ್ಪಟ್ಟಿರುತ್ತದೆ. ಈ ಪ್ರತಿಯೊಂದು ಜೀವಕೋಶದ ಒಳಗೆ ನ್ಯೂಕ್ಲಿಯಸ್ ಎಂಬ ಚಿಕ್ಕ ಚಿಕ್ಕ ಕಣವಿರುತ್ತದೆ. ಈ ಕಣದೊಳಗೆ ವರ್ಣತಂತುಗಳು (Chromosome) ಇರುತ್ತವೆ. ವರ್ಣ ತಂತು ಎನ್ನುವುದು ವಂಶವಾಹಿನಿಯನ್ನು ಗುರುತಿಸುವ ಅಂಶ. ಇದು DNAಯಿಂದ ಮಾಡಲ್ಪಟ್ಟಿರುತ್ತದೆ. ಎಲ್ಲರಲ್ಲೂ ಒಂದೇ ರೀತಿಯ DNA ಇರುವುದಿಲ್ಲ. ಪ್ರತಿ DNA ಅಂಶದಲ್ಲೂ ಅನೇಕ ವಂಶವಾಹಿನಿಗಳಿರುತ್ತವೆ.  ಈ ವಂಶವಾಹಿನಿಗಳಿಗೆ ಜೀನ್ (Gene)  ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ. ಈ ವಂಶವಾಹಿನಿಗಳಿಂದಲೇ ವ್ಯಕ್ತಿಯ ಗುಣ ಮತ್ತು ನಡವಳಿಕೆಯನ್ನು ನಿರ್ಧರಿಸುವುದು. ಪ್ರತಿಯೊಂದು ವಂಶವಾಹಿನಿಯು ನಾಲ್ಕು ರಾಸಾಯನಿಕಗಳಿಂದ ಮಾಡಲ್ಪಟ್ಟಿರುತ್ತವೆ. ಅವು ಅಡಿನೈನ್ (Adenine), ಸಿಟೋಸೈನ್ (Cytosine), ಗೊನೈನ್ (Gunaine), ಮತ್ತು ಥೈಮಿನ್ (Thymine) ಈ ರಾಸಾಯನಿಕಗಳೇ ವಂಶವಾಹಿನಿಯ ಅಡಿಪಾಯಗಳಾಗಿರುತ್ತವೆ.
ಒಂದೊಂದು ವಂಶವಾಹಿನಿಯು ವಿಭಿನ್ನ ರೀತಿಯ ರಸಾಯನಿಕ ಸಮ್ಮಿಶ್ರಣವನ್ನು ಹೊಂದಿರುತ್ತವೆ. ಅಲ್ಲದೆ ಅವುಗಳ ಉದ್ದವೂ ಬದಲಾಗುತ್ತಾ ಹೋಗುತ್ತದೆ. ಇವುಗಳ ಉದ್ದವು ಎಷ್ಟು ಅಡಿಪಾಯಗಳಿಂದ ಮಾಡಲ್ಪಟ್ಟಿದೆ ಎಂಬುದರ ಮೇಲೆ ಅವಲಂಬಿತವಾಗಿವೆ. ಒಂದೊಂದು ವಂಶವಾಹಿನಿಯು ಸಾವಿರಾರು ಅಡಿಪಾಯಗಳಿಂದ ಮಾಡಲ್ಪಟ್ಟಿದವೆ. ಒಂದು ವಂಶವಾಹಿನಿ ಎಷ್ಟು ಅಡಿಪಾಯಗಳಿಂದ ಮಾಡಲ್ಪಟ್ಟಿದೆ ಎಂಬುದನ್ನು ಅಳೆಯಬಹುದು. ಇದರಿಂದ ಒಬ್ಬರ ವಂಶವಾಹಿನಿಯನ್ನು ಇನ್ನೊಬ್ಬರ ವಂಶವಾಹಿನಿಗೆ ಹೋಲಿಸಿ ನೋಡಬಹುದು. ಒಬ್ಬ ಮನುಷ್ಯನಲ್ಲಿ ಸರಿಸುಮಾರು ೩೦ ರಿಂದ ೪೦ ಸಾವಿರ ವಂಶವಾಹಿನಿಗಳು ಇರುತ್ತವೆ.
DNA ಪರೀಕ್ಷೆಯನ್ನು ಒಂದು ಮಗುವಿನ ತಂದೆ/ತಾಯಿ ಯಾರೆಂದು ಕಂಡುಹಿಡಿಯಲು, ಅಪರಾಧಿಗಳನ್ನು, ಅತ್ಯಾಚಾರಿಗಳನ್ನು ಕಂಡುಹಿಡಿಯಲು ಬಳಸಲಾಗುತ್ತದೆ.
DNA ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಲು ಮಗು, ತಾಯಿ ಮತ್ತು ಸಂಶಯಾಸ್ಪದಗೊಂಡಿರುವ ಪುರುಷನ ರಕ್ತ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಲಾಗುತ್ತದೆ. ಅಲ್ಲದೆ ಕೆಲವು ಸಾರಿ ಮಗು ಹುಟ್ಟುವುದಕ್ಕೆ ಮುಂಚೆಯೇ ಗರ್ಭಾವಸ್ಥಯಲ್ಲಿರುವಾಗಲೇ ಅದರ ಕಣಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಂಡು ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಲಾಗುತ್ತದೆ. ಆತ್ಯಾಚಾರಿ ಮತ್ತು ಅಪರಾಧಿಗಳನ್ನು ಕಂಡುಹಿಡಿಯಬೇಕಾದಾಗಲೂ ಅಪರಾಧಿಯ ರಕ್ತವನ್ನು ಅತ್ಯಾಚಾರಕೊಳಗಾದ ಮಹಿಳೆಯ ರಕ್ತವನ್ನು ಅಥವಾ ಕೆಲವು ಸಾರಿ ಆಕೆ ಮರಣ ಹೊಂದಿದ್ದರೆ ಸತ್ತವರ ಅವಯವಗಳು ಅಥವಾ ಅವಯವಗಳಿಂದ ಕೂಡಿದ ವಸ್ತುಗಳಿಂದ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿ ತಪ್ಪಿತಸ್ಥರು ಯಾರೆಂದು ಕಂಡುಹಿಡಿಯಬಹುದು.
ಪೈಲ್ಸ್ ಬರಲು ಕಾರಣವೇನು?
ಹೆಸರು: ಮಂಜುನಾಥ್
ಊರು: ಬನ್ನೂರು.
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನಗೊಂದು ಸವಸ್ಯೆಯಿದೆ. ಏನೆಂದರೆ ನನ್ನ ಗುದದ್ವಾರದಲ್ಲಿ ಒಂದು ಸಣ್ಣದಾದ ಮಾಂಸದ ತುಣುಕು ಇದೆ. ಇದು ಮುಟ್ಟಿದರೆ ಮೃದುವಾಗಿದೆ. ಹಾಗೂ ಚುಚ್ಚಿದ ಅನುಭವವಾಗುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ನೋವಿನಿಂದ ಕೂಡಿದೆ. ಎಲ್ಲಿಯೂ ತೋರಿಸಿಲ್ಲ. ನಾನು ವೃತ್ತಿಯಲ್ಲಿ ಡ್ರೈವರ್ ಆಗಿರುತ್ತೇನೆ. ದಯವಿಟ್ಟು ಪರಿಹಾರ ತಿಳಿಸಿ. ಪೈಲ್ಸ್ ಎಂದರೇನು? ನನಗೆ ಪೈಲ್ಸ್ ಇರಬಹುದೇ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ನಿಮಗೆ ಮೂಲವ್ಯಾಧಿ (ಪೈಲ್ಸ್) ತೊಂದರೆ ಇದೆ.
ಮೂಲವ್ಯಾಧಿಯ ನಿಜವಾದ ಅರ್ಥ ಗುದದ್ವಾರ ಅಥವಾ ಮಲದ್ವಾರದಿಂದ “ನೋವು ರಹಿತ ಊತದಿಂದ ಕೂಡಿದ ಮೊಳಕೆಯು ದೇಹದ ಹೊರಕ್ಕೆ ಚಾಚಿರುವುದು” ಎಂದು. ಈ ಊತದ ಮೊಳಕೆಯ ಒಳಗೆ ರಕ್ತನಾಳಗಳು ಉಬ್ಬಿಕೊಂಡಿರುತ್ತವೆ.
ಮೂಲವ್ಯಾಧಿ ಬರಲು ಅನೇಕ ಕಾರಣಗಳಿವೆ: ದೇಹದಲ್ಲಿ ವಾಯುಸಂಚಾರ ಕ್ರಮವಾಗಿ ಆಗದೇ ಈ ಸಮಸ್ಯೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಮೂಲವ್ಯಾಧಿಗೆ ಮುಖ್ಯ ಕಾರಣ ಆಹಾರ. ಆಹಾರದಲ್ಲಿ ನಿಯಂತ್ರಣವಿಲ್ಲದೇ ಇರುವುದು, ಒಂದೇ ಸ್ಥಳದಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚು ಸಮಯ ಕುಳಿತು ಕೆಲಸ ಮಾಡುವವರಲ್ಲಿ ಹಾಗೂ ನೀರನ್ನು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕುಡಿಯದೇ ಇದ್ದರೆ, ತರಕಾರಿಗಳ ಸೇವನೆಯ ಬದಲು ಹೆಚ್ಚು ಮಾಂಸಾಹಾರವನ್ನು ಬಳಸುವವರಲ್ಲಿ. ಶ್ರಮದಾಯಕ ಕೆಲಸವಿಲ್ಲದೇ ಇರುವವರಲ್ಲಿ, ಆಲಸಿಗಳಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ.
ಮೂಲವ್ಯಾಧಿ ರೋಗಕ್ಕೆ ಚಿಕಿತ್ಸೆಗಳು: ೧. ಮನೆ ಮದ್ದು: ಮನೆಯಲ್ಲಿಯೇ ಪ್ರಾಥಮಿಕ ಹಂತದ ಮೂಲ ಮೂಲವ್ಯಾಧಿ ರೋಗಕ್ಕೆ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ಪಡೆಯಬಹುದು. ಆಹಾರದಲ್ಲಿ ಪಥ್ಯವಿರುವುದು ಮತ್ತು ಬಿಸಿ ನೀರಿನ ತೊಟ್ಟಿಯಲ್ಲಿ ಕುಳಿತುಕೊಳ್ಳುವುದು ಇದರಿಂದ ನೋವು ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ.
೨. ವಿರೇಚಕಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದರಿಂದ ಮಲಬದ್ಧತೆ ಕಡಿಮೆಯಾಗಿ ಮಲವಿಸರ್ಜನೆ ಸರಾಗವಾಗುತ್ತದೆ.
೩. ಸಂಕುಚಿತಗೊಳಿಸುವ (Sclerosing agents) ಚುಚ್ಚುಮದ್ದನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದು.
೪. ನೀರ್ಗಲ್ಲು ಶಸ್ತ್ರಚಿಕಿತ್ಸೆ (Cryosurgery)
೫. ರಬ್ಬರ್ ನಿಂದ ನಾಳಗಟ್ಟುವಿಕೆ (Rubberband ligation)
೬. ಇನ್‌ಫ್ರಾರೆಡ್ ಹೆಪ್ಪುಗಟ್ಟುವಿಕಾ ಚಿಕಿತ್ಸೆ (Infrared coagulation)
೭. ಪೈಲ್ಸ್ ಮನಿಕಟ್ಟುವಿಕೆ (Hemorrhoidal arterial ligation)
೮. ವಿದ್ಯುತ್ ಕಿರಣ ಹಾಯಿಸುವಿಕೆ (Direct Current)
೯. ಗುದದ್ವಾರ ಹಿಗ್ಗಿಸುವಿಕೆ (Anal Stretch)
೧೦. ಶಸ್ತ್ರಕ್ರಿಯೆ.
ಈ ಮೇಲಿನ ಚಿಕಿತ್ಸೆಗಳಿಂದ ಪೈಲ್ಸ್ ರೋಗವನ್ನು ನಿರ್ಮೂಲನೆ ಮಾಡಬಹುದು. ಆದರೆ ತೊಂದರೆಯಿಲ್ಲದ ಚರ್ಮದ ಗಂಟುಗಳಿದ್ದರೆ ಈ ಚಿಕಿತ್ಸೆಗಳ ಅವಶ್ಯಕತೆ ಇರುವುದಿಲ್ಲ. ಆದರೆ ತಜ್ಞ ವೈದ್ಯರನ್ನು ಕಂಡು ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಿಕೊಂಡ ನಂತರವೇ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ಪಡೆಯಬೇಕು.
ಗರ್ಭಕೋಶ ತೆಗೆಯುವುದರಿಂದ ತೊಂದರೆ
ಹೆಸರು: ಸುಮಿತ್ರ
ಊರು: ಸುಭಾಶ್‌ನಗರ
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನಾನು ೩೨ ವರ್ಷದ ಗೃಹಿಣಿ. ನನ್ನ ಸಮಸ್ಯೆಯೆಂದರೆ ನನಗೆ ೨೦೦೧ ರಲ್ಲಿ ಥೈರಾಯಿಡ್ ಖಾಯಿಲೆಗೆ ಗುರಿಯಾಗಿದ್ದೆ. ಅನಂತರ ೨೦೦೧ ರವರೆಗೆ ಔಷಧಿಯನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಂಡಿರತ್ತೇನೆ. ಈಗ ಒಂದು ವರ್ಷದಿಂದ ಔಷಧಿಯನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದನ್ನು ನಿಲ್ಲಿಸಿರುತ್ತೇನೆ ಹಾಗೂ ಖಾಯಿಲೆ ಸಂಪೂರ್ಣವಾಗಿ ಗುಣವಾಗಿರುತ್ತದೆ.
ನಂತರ ನನಗೆ ಮುಟ್ಟಿನ ತೊಂದರೆಕಾಣಿಸಿದ್ದು, ಏನೆಂದರೆ ಮುಟ್ಟಿನ ದಿನಾಂಕಕ್ಕೆ ಒಂದು ವಾರ ಮೊದಲೇ ಚಾಕೋಲೇಟ್ ಬಣ್ಣದಲ್ಲಿ ನೀರು ಮತ್ತು ಲೋಳೆಯ ತರಹದ ಸ್ರಾವವುಂಟಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಒಂದು ದಿನದಲ್ಲಿ ಬಿಟ್ಟು ಬಿಟ್ಟು ಹೀಗಾಗುತ್ತದೆ. ನಂತರ ಯಾವ ದಿನಾಂಕಕ್ಕೆ ಮುಟ್ಟಾಗುರುತ್ತೇನೆಯೋ ಆ ದಿನಾಂಕಕ್ಕೆ ಮತ್ತೆ ರಕ್ತಸ್ರಾವವಾದಗುತ್ತದೆ. ಇದನ್ನು ಡಾಕ್ಟರ್ ಹತ್ತಿರ ತೋರಿಸುರುತ್ತೇನೆ ಹಾಗೂ ಅವರು ನನಗೆ ೯.೧೨.೨೦೦೫ ರಲ್ಲಿ ಡಿ ಅಂಡ್ ಸಿ ಮಾಡಿರುತ್ತಾರೆ. ಹಾಗಿದ್ದರೂ ಸವಸ್ಯೆ ಬಗೆಹರಿದಿಲ್ಲ. ಈಗ ಅವರು ಈ ತಿಂಗಳಿನಿಂದ ಮುಟ್ಟಾದ ಐದನೇ ದಿನದಿಂದ MODUS-10 ಎಂಬ ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ಬೆಳಗ್ಗೆ ಹಾಗೂ ರಾತ್ರಿ ಸೇವಿಸಲು ಹೇಳಿದ್ದಾರೆ. ಆದರೂ ಸಹ ಈ ತಿಂಗಳು ೧೭ನೇ ದಿನದಂದು ಮತ್ತದೇ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ಸ್ರಾವವಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಅದಕ್ಕೆ ಡಾಕ್ಟರ್ ರವರು ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ಒಂದು ವರ್ಷದವರೆಗೂ ಬೇಕಾದರೆ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು. ಇದರಿಂದ ಸವಸ್ಯೆ ಸರಿಹೋದರು ಹೋಗಬಹುದು ಹಾಗೂ ಸರಿಹೋಗದೆ ಇರಬಹುದು ಎಂದು ಹೇಳಿದ್ದಾರೆ. ಕೊನೆಗೆ ಗರ್ಭಕೋಶದ ಆಪರೇಶನ್ ಮಾಡಬೇಕಾಗಬಹುದು ಎಂದು ತಿಳಿಸಿದ್ದಾರೆ. ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ಒಂದು ವರ್ಷದವರೆಗೆ ತೆಗೆದುಕೊಂಡರೆ ತೊಂದರೆ ಆಗುವುದಲ್ಲವೇ ಅಥವಾ ಆಪರೇಷನ್ ಮಾಡಿಸಿದರೆ ಮುಂದೆ ಯಾವ ಅಡ್ಡ ಪರಿಣಾಮ ಉಂಟಾಗುವುದೆಲ್ಲವೇ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ನೀವು ಮಾಡಿಸಿರುವ ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ ವರದಿಯಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಕೋಶದಲ್ಲಿ ಏನೂ ತೊಂದರೆಯಿಲ್ಲ. ನಿಮ್ಮ ಗರ್ಭಕೋಶದಲ್ಲಿ ಗಡ್ಡೆ, ಗಂಟು, ದುರ್ಮಾಂಸ ಏನೂ ಇಲ್ಲ ಎಂಬುದನ್ನು ನಿಮ್ಮ ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ ವರದಿ ವಿವರವಾಗಿ ತಿಳಿಸುತ್ತದೆ. ಅಲ್ಲದೆ ನಿಮ್ಮ ಗರ್ಭಕೋಶದ ೧೦ x ೪ x ೫ ಸೆಂ.ಮೀ. ಇದೆ ಎಂದು ವರದಿಯಿಂದ ತಿಳಿದುಬಂದಿದೆ. ಇದಕ್ಕೆ ಕಾರಣ ಒಂದಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಪಡೆದಿರುವುದು ಎಂದು ವರದಿಯಲ್ಲಿದೆ ಮತ್ತು ಗರ್ಭಕೋಶದ ಒಳಪರದೆಯು ಸರಿಯಾಗಿದೆ ಎಂಬ ಅಂಶವನ್ನು ಸಹ ತಿಳಿಸಿದ್ದಾರೆ. ಆದುದರಿಂದ ನಿಮಗೆ ಗರ್ಭಕೋಶದ ತೊಂದರೆಯೇನೂ ಇಲ್ಲ. ಇದರಿಂದ ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ತೆಗೆದು ಹಾಕುವ ಪ್ರಮೇಯವೇ ಬರುವುದಿಲ್ಲ. ನೀವಿನ್ನೂ ಚಿಕ್ಕ ವಯಸ್ಸಿನವರಾದ್ದರಿಂದ ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ತಗೆದರೆ ಹಲವಾರು ಸವಸ್ಯೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತವೆ.
ಸಹಜ ಸ್ಥಿತಿಯಿಂದ ಗರ್ಭಕೋಶ ಹಿಗ್ಗಲು ಹಲವಾರು ಕಾರಣಗಳಿವೆ. ಅವುಗಳಲ್ಲಿ ಮುಖ್ಯವಾದ ಕಾರಣವೆಂದರೆ ಹೆಚ್ಚು ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೆರುವುದು ಅಥವಾ ಹಡೆಯುವುದು. ಅಂದರೆ ಒಂದು ಅಥವಾ ಎರಡು ಮಕ್ಕಳಿನಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಹೆಚ್ಚು ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಹೆರುವುದರಿಂದ ಗರ್ಭಕೋಶ ಹಿಗ್ಗುತ್ತದೆ.
ಒಂದೊಂದು ಹೆರಿಗೆ ಆದಾಗಲೂ ಗರ್ಭಕೋಶವು ಎರಡು ಸೆಂ.ಮೀ. ಹಿಗ್ಗುತ್ತದೆ. ಪ್ರತಿಸಾರಿಯೂ ಗರ್ಭ ಧರಿಸಿದಾಗಲೂ ಗರ್ಭಕೋಶ ಹಿಗ್ಗುತ್ತಾ ಹೋಗುತ್ತದೆ. ಪ್ರಸವವಾದ ನಂತರ ಮೊದಲಿನ ಸಹಜಸ್ಥತಿಗೆ ಹಿಂದಿರುಗುವುದಿಲ್ಲ. ಅಂದರೆ ಹಿಂದೆ ಇದ್ದ ಸ್ಥತಿಗಿಂತ ಸ್ವಲ್ಪ ದೊಡ್ಡದಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಇದು ಎಲ್ಲರಿಗೂ ಅನ್ವಯವಾಗುವ ವಿಚಾರ. ಇದಕೆಲ್ಲ ಹೆದರಬೇಕಾಗಿಲ್ಲ. ಶಸ್ತ್ರಚಿಕಿತ್ಸೆ ಬೇಕಾಗಿಲ್ಲ.
ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ತೆಗೆಯುವುದರಿಂದ ಆಗುವ ಸಮಸ್ಯೆಗಳು:
ಶೇ. ೧೦ ರಿಂದ ೧೫ ಮಹಿಳೆಯರು ಒಂದಲ್ಲಾ ಒಂದು ರೀತಿಯ ತೊಂದರೆಗೆ ತುತ್ತಾಗುತ್ತಾರೆ. ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ೩ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ತೆಗೆಯಬಹುದು.
೧. ತೆರೆದ ಉದರ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯ ಮುಖಾಂತರ.
೨. ಲ್ಯಾಪ್ರೊಸ್ಕೋಪಿ (ಉದರದರ್ಶಕ)ಯ ಮುಖಾಂತರ.
೩. ಯೋನಿಯ ಮುಖಾಂತರ ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ತೆಗೆಯಬಹುದು.
ಸಮಸ್ಯೆಗಳು:
೧. ಸೋಂಕು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ: ಜನನೇಂದ್ರಿಯ ಸೋಂಕು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ.
೨. ಸಂಭೋಗ ಕ್ರಿಯೆ ಕಷ್ಟವಾಗುತ್ತದೆ: ಯೋನಿಯು ಸಂಕುಚಿತಗೊಂಡು ಅದರ ಆಳ (Depth) ಕಡಿಮೆಯಾಗಿ ಆಕೆಯ ಗಂಡನಿಗೆ ಸಂಭೋಗ ಸುಖ ಮತ್ತು ತೃಪ್ತಿ ಸಿಗುವುದಿಲ್ಲ. ಮಹಿಳೆಗೆ ಅತೀವ ಯಾತನೆ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ.
೩. ಮೂತ್ರಕೋಶದ ತೊಂದರೆಗಳು: ಈ ಸಮಸ್ಯೆಯಿಂದ ಮೂತ್ರ ವಿಸರ್ಜನೆ ಕಷ್ಟವಾಗುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಅನಿಯಂತ್ರಿತ ಮುತ್ರ ವಿಸರ್ಜನೆಯಾಗುತ್ತದೆ.
೪. ರಕ್ತ ಹೆಪ್ಪುಗಟ್ಟುತ್ತದೆ.
೫. ಶಸ್ತ್ರಚಿಕಿತ್ಸೆ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅಕ್ಕಪಕ್ಕದ ಅಂಗಾಂಗಗಳಿಗೆ (ಮುತ್ರಕೋಶ, ಮುತ್ರನಾಳ, ಕರುಳು) ಪೆಟ್ಟು ತಗಲುವ ಸಾಧ್ಯತೆಯಿರುತ್ತದೆ.
೬. ಮಾನಸಿಕ ಖಿನ್ನತೆ: ತನ್ನಲ್ಲಿ ಏನೋ ಕಳೆದುಕೊಂಡ ಅನುಭವವಾಗಿ ಅದೇ ಮನಸ್ಸಿನಲ್ಲಿ ಬೇರೂರಿಬಿಟ್ಟಿರುತ್ತದೆ. ಇದರಿಂದ ಮಾನಸಿಕ ಅಸಮತೋಲನಕ್ಕೆ ಒಳಗಾಗುವ ಸಾಧ್ಯತೆ ಇರುತ್ತದೆ.
೭. ಯೋನಿರಸದ ಉತ್ಪಾದನೆ ಕುಗ್ಗುತ್ತದೆ.
೮. ಋತುಬಂಧನ ಚಿಹ್ನೆಗಳು: ಗರ್ಭಕೋಶನ್ನು ತೆಗೆಯುವುದರಿಂದ ಶೀಘ್ರ ಋತುಬಂಧಕ್ಕೆ ಗುರಿಯಾಗಬಹುದು.
೯. ಕೆಲವು ಸಾರಿ ಗರ್ಭಕೋಶದ ಜೊತೆ ಅಂಡಾಶಯಗಳನ್ನು ತೆಗೆಯುತ್ತಾರೆ. ಆಗ ಹಾರ್ಮೋನ್‌ಗಳ ಕೊರತೆ ಉಂಟಾಗಿ ಶೀಘ್ರ ಮುಪ್ಪಾಗುತ್ತಾರೆ.
ಈ ಎಲ್ಲಾ ಸಮಸ್ಯೆಗಳನ್ನು ನೋಡಿದರೆ ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ತೆಗೆಯುವ ಬದಲು ಇತರೆ ಪರಿಹಾರಗಳಿವೆಯೇ ಎಂದು ತಿಳಿದುಕೊಂಡು ಸಮಸ್ಯೆ ಬಗೆಹರಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಒಂದು ವೇಳೆ ಬೇರೆ ಯಾವುದೇ ಪರಿಹಾರವೇ ಇಲ್ಲವೆಂದಾಗ ಮಾತ್ರ ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ತೆಗೆಸಬಹುದು. ಗರ್ಭಕೋಶ ತೆಗೆಸುವ ಮುನ್ನ ಯೋಚಿಸಬೇಕು ಮತ್ತು ಆಪ್ತ ವೈದ್ಯರೊಡನೆ, ಕುಟುಂಬ ವೈದ್ಯರೊಡನೆ ಸಮಾಲೋಚಿಸಬೇಕು. ಇನ್ನೊಬ್ಬ ತಜ್ಞವೈದ್ಯರ ಎರಡನೇ ಸಲಹೆ ಪಡೆಯಲು ಹಿಂದೆ ಬೀಳಬಾರದು. ನಿಮಗಿರುವ ಮುಟ್ಟಿನ ತೊಂದರೆಗೂ ಗರ್ಭಕೋಶ ತೆಗೆಯುವುದಕ್ಕೂ ಯಾವುದೇ ಸಂಬಂಧವಿಲ್ಲ. ಮುಟ್ಟಿನ ತೊಂದರೆಯಾಗಿರುವುದು ಹಾರ್ಮೋನ್‌ಗಳ ವ್ಯತ್ಯಾಸದಿಂದ. ಹಾರ್ಮೋನ್‌ಗಳ ವ್ಯತ್ಯಾಸವನ್ನು ಸರಿದೂಗಿಸಲು ಮತ್ತು ಮುಟ್ಟಿನ ದೋಷವನ್ನು ಸರಿಪಡಿಸಲು ಮಾಲಾ–ಡಿ ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ೩ ರಿಂದ ೬ ತಿಂಗಳು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದರಿಂದ ಸವಸ್ಯೆಯನ್ನು ಸರಿಪಡಿಸಬಹುದು. ಹೊಟ್ಟೆನೋವಿಗೆ ನೋವು ನಿವಾರಕ ಔಷಧಿಯನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು. ಉದಾಹರಣೆಗೆ: Meftal Spas. ಯಾವುದಕ್ಕೂ ನೀವು ಒಮ್ಮೆ ಸ್ತ್ರೀರೋಗ ತಜ್ಞವೈದೈರನ್ನು ಕಾಣುವುದು ಒಳ್ಳೆಯದು.
ನಿಧಾನ ಮುಟ್ಟು : ನಿಮ್ಮ ಮಾಸಿಕ ಮುಟ್ಟು ಸರಿಯಾಗಿ ಆಗದದಿರುವುದಕ್ಕೆ “ನಿಧಾನ ಮುಟ್ಟು” (Oligomenorrhea) ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ.  ಈ ರೀತಿಯ ಸಮಸ್ಯೆಗಳಲ್ಲಿ ಮುಟ್ಟು ತಿಂಗಳಿಗೆ ಸರಿಯಾಗಿ ಆಗದೆ ೧,೨ ಅಥವಾ ೩ ತಿಂಗಳಿಗೆ ಒಂದು ಬಾರಿ ಆಗುತ್ತಿರುತ್ತದೆ. ಇದಕ್ಕೆ ಪ್ರಮುಖ ಕಾರಣಗಳು.
೧. ಅಂಡಾಶಯದ ನೀರ್ಗಂಟುಗಳು.
೨. ಹಾರ್ಮೋನ್ ವ್ಯತ್ಯಾಸ-ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಈಸ್ಟ್ರೋಜನ್ ಮತ್ತು ಪ್ರೊಜೆಸ್ಟ್ರೊನ್ ಹಾರ್ಮೋನ್‌ನ ವ್ಯತ್ಯಾಸ.
೩. ಮಾನಸಿಕ ಮತ್ತು ದೈಹಿಕ ಒತ್ತಡ, ಆಯಾಸ.
೪. ಖಾಯಿಲೆಗಳಿಂದ: ಧೀರ್ಘಕಾಲ ಜ್ವರ ಇತ್ಯಾದಿ.
೫. ಪುರುಷ ಪ್ರಧಾನ ಹಾರ್ಮೋನಾದ ಆಂಡ್ರೋಜೆನ್ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಉತ್ಪಾದಿಸಲ್ಪಟ್ಟಿರುವುದು.
೬. ಅಪೌಷ್ಟಿಕತೆ.
ಒಂದು ಮುಟ್ಟಿನ ಅವಧಿಗೂ ಮತ್ತೊಂದು ಮುಟ್ಟಿನ ಅವಧಿಗೂ ೩೫ ದಿನಗಳ ಅಂತರವಿರುತ್ತದೆ. ಹೇಳಬೇಕೆಂದರೆ ೧ ವರ್ಷದಲ್ಲಿ ೪ ಅಥವಾ ೫ ಬಾರಿ ಮಾತ್ರ ಮುಟ್ಟಾಗುತ್ತಾರೆ. ಇದೇ ಅದರ ಚಿಹ್ನೆಗಳು.
ಇದರಿಂದಾಗಿ ಮುಂದೆ ಗರ್ಭ ಧರಿಸಲು ತೊಂದರೆ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಬಂಜೆತನದ ಸಮಸ್ಯೆ ಕಂಡುಬರಬಹುದು.
೧. ಕೀಳ್ಗುಳಿ ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ (Pelvic Scanning)
೨. ರಕ್ತ ಮತ್ತು ಮುತ್ರ ಪರೀಕ್ಷೆ.
೩. ಹಾರ್ಮೋನ್ ಪರೀಕ್ಷೆಗಳನ್ನು ಮಾಡಿಸುವುದರಿಂದ ಕಂಡುಹಿಡಿಯಬಹುದು.
ಈ ಸಮಸ್ಯೆಗೆ ಕಾರಣಗಳನ್ನು ಅವಲಂಬಿಸಿ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ನೀಡಲಾಗುತ್ತದೆ. ಅಂದರೆ
೧. ಪೌಷ್ಠಿಕ ಆಹಾರದ ನೇವನೆ.
೨. ಹಾರ್ಮೋನ್ ತೊಂದರೆಗೆ ಹಾರ್ಮೋನ್ ಚಿಕಿತ್ಸೆ.
೩. ಮಾನಸಿಕ ಒತ್ತಡಗಲಿಗೆ ಸೈಕೋಥೆರಪಿ (Psycotherapy)
೪. ಅಂಡಾಶಯದಲ್ಲಿ ಗಂಟುಗಳಾಗಿದ್ದರೆ, ಗಂಟು, ಗಡ್ಡೆಯನ್ನು ಶಸ್ತ್ರಚಿಕಿತ್ಸೆಯಿಂದ ತೆಗೆಯಲಾಗುತ್ತದೆ.
ಈ ಸಮಸ್ಯೆ ಒಂದರಂತೆ ಕೆಲವೊಂದು ಮುಂಜಾಗ್ರತಾ ಕ್ರಮಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳುವುದರಿಂದ ಸಮಸ್ಯೆ ಬಾರದಂತೆ ನಿಯಂತ್ರಿಸಬಹುದಾಗಿದೆ.
೧. ಈ ಸಮಸ್ಯೆ ಪ್ರಾರಂಭದಲ್ಲಿರುವಾಗಲೇ ತಜ್ಞವೈದ್ಯರನ್ನು ಕಾಣಬೇಕು.
೨. ದೇಹವನ್ನು ಸಮತೋಲನದಲ್ಲಿರಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು.
೩. ಮಾದಕ ದ್ರವ್ಯಗಳನ್ನು ದೇವಿಸಬಾರದು.
೪. ಮಾನಸಿಕ ಸ್ಥಿತಿಯನ್ನು ಉತ್ತಮಪಡಿಸಿಕೋಳ್ಳಬೇಕು.
ಮುಟ್ಟಾದಾಗ ಹೊಟ್ಟೆನೋವು ಬರುತ್ತದೆಯೆಂದು ತಿಳಿಸಿದ್ದೀರಿ. ಮೊದಲು ಮುಟ್ಟುನೋವು ಬರಲು ಕಾರಣಗಳೇನೆಂದು ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳೋಣ.
ಮುಟ್ಟಿನ ನೋವು ಬರಲು ಹಲವಾರು ಕಾರಣಗಳಿವೆ:
೧. ಒಳಜನನೇಂದ್ರಿಯಗಳಲ್ಲಿ ಸೋಂಕು ತಗುಲಿದಾಗ ಅವುಗಳಲ್ಲಿ ರಕ್ತ ಚಲನೆಯಾಗುವುದು ಹೆಚ್ಚಾಗುತ್ತದೆ. ರಕ್ತದ ಪೂರೈಕೆ ಹೆಚ್ಚಾಗುವುದರಿಂದ ನೋವು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ.
೨. ಗರ್ಭಕೋಶವು ಸಂಕುಚಿತಗೊಂಡಾಗ ತನ್ನ ಒಳವರಿ (Endometrium)ಯನ್ನು ಕಳಚಿ ಹಾಕುತ್ತದೆ. ಹೀಗಾಗುವಾಗ ಗರ್ಭಕೋಶವು ಸಂಕುಚಿತಗೊಳ್ಳುವುದು ಸಹಜ. ಇಂತಹ ಸಂದರ್ಭದಲ್ಲಿ ರಕ್ತದ ಕಡಿಮೆ ಪೂರೈಕೆಯಿಂದಾಗಿ ಗರ್ಭಾಶಯದಲ್ಲಿ ಎಳೆತವುಂಟಾಗಿ ನೋವು ಬರುತ್ತದೆ.
೩. ಗರ್ಭಕಂಠವು ಕಿರಿದಾದಾಗ ಸ್ರಾವವು ಸರಾಗವಾಗಿ ಆಗದೇ ಗರ್ಭಕೋಶದ ಒಳಗೆ ಮುಟ್ಟಿನ ರಕ್ತ (Menstraul Blood)          ಶೇಖರಣೆಯಾಗಿ ಹೆಪ್ಪುಗಟ್ಟಿ ಹೊರಗೆ ಬರುವುದಕ್ಕೆ ಆಗದೇ ಇರುವ ಸಂದರ್ಭದಲ್ಲಿ ನೋವು ಬರುತ್ತದೆ. ಹೀಗೆ ಶೇಖರಣೆಯಾದ ರಕ್ತವನ್ನು ಹೊರಹಾಕಲು ಗರ್ಭಕೋಶವು ತೀವ್ರತರವಾಗಿ ಸಂಕುಚಿತಗೊಳ್ಳಲು ಪ್ರಯತ್ನಿಸಿ ನೋವುಂಟಾಗುತ್ತದೆ.
೪. ಗರ್ಭಕೋಶದಲ್ಲಿನ ನ್ಯೂನತೆಗಳಿಂದಲೂ ಸಹ ನೋವುಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ ನಾರುಗಂಟು, ಒಳವರಿಯ ಗಂಟು, ಕಿರಿದಾದ ಗರ್ಭಕಂಠ ಮತ್ತು ಸ್ಥಾನಪಲ್ಲಟಗೊಂಡ ಗರ್ಭಕೋಶ ಇಂತಹ ಸಮಸ್ಯೆಗಳಿದ್ದಾಗ ನೋವು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ನೋವಿನ ತೀವ್ರತೆಯು ಹೆಚ್ಚೆರುತ್ತದೆ.
೫. ಅಂಡಾಶಯಗಳಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರುವ ಗಡ್ಡೆ, ಗಂಟು, ದುರ್ಮಾಂಸಗಳೂ ಸಹ ಮುಟ್ಟು ನೋವಿಗೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ.
೬. ಕೀಳ್ಗುಳಿ ಸೋಂಕು ಖಾಯಿಲೆಯಿಂದ (Pelivic Inflammatory Disease) ಒಳಜನನೇಂದ್ರಿಯಗಳಲ್ಲಿ ಸೋಂಕು ಉಂಟಾಗಿ ಒಳಜನನೇಂದ್ರಿಯಗಳು ಒಂದಕ್ಕೊಂದು ಅಂಟಿಕೊಳ್ಳುತ್ತವೆ. ಇಂತಹ ಸಂದರ್ಭದಲ್ಲಿ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಬಿಳಿಸೆರಗು ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುತ್ತದೆ. ಗರ್ಭಕೋಶದ ಒಳಗೆ ಯಾವುದಾದರೂ ಹೊರವಸ್ತು ಸೇರಿಸಿಕೊಂಡಾಗ ಮತ್ತು ವಂಕಿ ಅಳವಡಿಸಿದಾಗ ಕೆಲವು ಸಾರಿ ಸೋಂಕುಂಟಾಗಿ ಬಿಳಿಸೆರಗು ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ನೋವು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ.
೭. ಹುಟ್ಟಿನಿಂದ ಕಂಡುಬರುವ ಅಥವಾ ಜನನದಿಂದಲೇ ಇರುವಂತಹ ಕೆಲವೊಂದು ದೈಹಿಕ ದೋಷಗಳಿಂದ ಈ ಸವಸ್ಯೆ ಉಂಟಾಗಬಹುದು.
೮. ಕನ್ಯಾಪೊರೆ ಹರಿಯದೇ ಇರುವುದು ನೋವಿಗೆ ಮತ್ತೊಂದು ಕಾರಣ.
೯. ಕೆಲವು ಸಾರಿ ಜನನೇಂದ್ರಿಯಗಳಲ್ಲಿ ಅಲ್ಲದೇ ಅಕ್ಕಪಕ್ಕದ ಅಂಗಾಂಗಗಳಲ್ಲಿ ತೊಂದರೆ. ಉದಾಹರಣೆಗೆ: ಅಪೆಂಡಿಸೈಟಿಸ್ ಖಾಯಿಲೆ  ಮುಟ್ಟು ನೋವನ್ನು ಹೋಲುತ್ತದೆ.
ಕಿಬ್ಬೊಟ್ಟೆ ನೋವು
ಹೆಸರು: ಕುಮಾರಿ
ಊರು: ಬಿಳಿಕೆರೆ
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ವೈದ್ಯಾಧಿಕಾರಿಗಳಿಗೆ, ನನ್ನ ಸಮಸ್ಯೆ ಏನೆಂದರೆ ಹೊಟ್ಟೆ ನೋವು. ಅಂದರೆ ತಿಂಗಳು ಮುಟ್ಟಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಕಿಬ್ಬೊಟ್ಟೆ ನೋವು ಬರುವಾಗ ನಡೆಯಲಿಕ್ಕೆ ಆಗುವುದಿಲ್ಲ. ಮಲಗಿಕೊಂಡೆ ಇರಬೇಕು ಅನ್ನಿಸುತ್ತದೆ. ನನಗೆ ಮದುವೆಯಾಗಿ ೩ ಮಕ್ಕಳು ಮತ್ತು ಆಪರೇಷನ್ ಕೂಡ ಆಗಿದೆ. ನನ್ನ ವಯಸ್ಸು ೩೬. ನನಗೆ ಮೊದಲು ಹೂಟ್ಟೆ ನೋವು ಬರುತ್ತಿರಲಿಲ್ಲ ಈಗ ಒಂದು ವರ್ಷದಿಂದ ಶರುವಾಗಿದೆ. ಎಲ್ಲಾ ಡಾಕ್ಟ್‌ರ್ ಗೆ ತೋರಿಸಿದ್ದೇನೆ. ಮತ್ತು ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ ಕೂಡ ಮಾಡಿಸಿದ್ದೇನೆ. ಏನೂ ತೊಂದರೆ ಇಲ್ಲವೆಂದು ತಿಳಿಸಿರುತ್ತಾರೆ. ತಿಂಗಳು ತಿಂಗಳು Meftal space ಮಾತ್ರೆ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುತ್ತೇನೆ. ಆಗ ನೋವು ಸ್ವಲ್ಪ ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ. ಹೀಗೆ ಪ್ರತಿ ತಿಂಗಳು ಮಾತ್ರೆ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದರಿಂದ ತೊಂದರೆ ಇದೆಯೇ ತಿಳಿಸಿ. ದಯವಿಟ್ಟು ಈ ಎಲ್ಲಾ ಸಮಸ್ಯೆಗೆ ಉತ್ತರ ತಿಳಿಸುತ್ತೀರೆಂದು ನಂಬಿರುತ್ತೇನೆ.
ನಮಸ್ಕಾರಗಳು.
ಉತ್ತರ: ಮುಟ್ಟಿನ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಸ್ವಲ್ಪ ಕಿಬ್ಬೊಟ್ಟೆನೋವು ಬರುವುದು ಬಹುತೇಕ (ಶೇ.೬೦ರಷ್ಟು) ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರುವುದು ಸಾಮಾನ್ಯ ಸಂಗತಿ. ನೋವು ನಮ್ಮ ನಿತ್ಯ ಚಟುವಟಿಕೆಗಳಿಗೆ ತೊಂದರೆಯಾದರೆ ಅದು ಜನನೇಂದ್ರೀಯಗಳಲ್ಲಿನ ಕಾಯಿಲೆಗಳ ಸೂಚನೆಯಾಗಿರುತ್ತದೆ. ನಿಮಗೆ ಮುಟ್ಟು ಮುನ್ನಾದಿನದ ತೊಂದರೆ ಇದೆ. ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್‌ನಲ್ಲಿ ಏನೂ ತೊಂದರೆ ಇಲ್ಲ ಎಂದು ತಿಳಿಸಿರುವುದರಿಂದ ಹೆದರಬೇಕಾಗಿಲ್ಲ. ನೋವು ಬಂದಾಗ ಒಂದೆರಡು ದಿನ MEFTAL SPAS ಮಾತ್ರೆ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದರಿಂದ ತೊಂದರೆ ಏನೂ ಇಲ್ಲ.
ನೀವು ಮುಟ್ಟಾದ ೧೫ನೇ ದಿನದಿಂದ ೨೫ನೇ ದಿನದವರೆಗೆ ಪ್ರತಿದಿನ ಒಂದು PREMENCE Tablet ಮತ್ತು ಒಂದು MEPRATE 10mg ಮಾತ್ರೆ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಿ. ಈ ರೀತಿ ೩ ತಿಂಗಳು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಿ. ಮುಟ್ಟಾದ ೧೫ನೇ ದಿನದಿಂದ ಮತ್ತೆ ಮುಟ್ಟಾಗುವ ವರೆಗೆ ಉಪ್ಪು ಸೇವನೆ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಿ, ಕಾಫಿ, ಟೀ ನಿಲ್ಲಿಸಿ. ವ್ಯಾಯಾಮ ಮತ್ತು ಯೋಗ ಮಾಡಿ ಸರಿಹೋಗುತ್ತೆ. ದಪ್ಪ ಇದ್ದರೆ ತೂಕ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಿ.
ಗರ್ಭಕೋಶ ತೆಗೆಯುವಿಕೆ
ಹೆಸರು: ಮಂಜುನಾಥ
ಊರು: ಹೆಚ್.ಡಿ.ಕೋಟೆ.
ಪ್ರಶ್ನೆ: Chronic Servire Cervicitis ಈ ಕಾಯಿಲೆ ಇರುವ ೩೦ ವರ್ಷ ವಯಸ್ಸಿನ ಹೆಂಗಸಿಗೆ ಗರ್ಭಕೋಶ ತೆಗೆಯುವುದರಿಂದ ಸಮಸ್ಯೆ ಪರಿಹಾ ಆಗುತ್ತದೆಯೇ? ಗರ್ಭಕೋಶ ತೆಗೆಯುವುದಾದರೆ ಆ ಮಹಿಳೆಗೆ ಎಷ್ಟು ವಯಸ್ಸಾಗಿರಬೇಕು? ದಯವಿಟ್ಟು ಈ ಸಮಸ್ಯೆಗೆ ಪರಿಹಾರ ತಿಳಿಸಿರೆಂದು ಬೇಡುತ್ತಿದ್ದೇನೆ.
ಉತ್ತರ: ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ತೆಗೆಯುವುದರಿಂದ ಆಗುವ ಸಮಸ್ಯೆಗಳು.
ಶೇ. ೧೦ ರಿಂದ ೧೫ ಮಹಿಳೆಯರು ಒಂದಲ್ಲಾ ಒಂದು  ರೀತಿಯ ತೊಂದರೆಗೆ ತು‌ತ್ತಾಗುತ್ತಾರೆ. ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ಮೂರು ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ತೆಗೆಯಬಹುದು.
೧. ತೆರೆದ ಉದರ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯ ಮುಖಾಂತರ.
೨. ಲ್ಯಾಪ್ರೊಸ್ಕೋಪಿ (ಉದರದರ್ಶಕ)ಯ ಮುಖಾಂತರ.
೩. ಯೋನಿಯ ಮುಖಾಂತರ ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ತೆಗೆಯಬಹುದು.
ಸಮಸ್ಯೆಗಳು:
೧.ಸೋಂಕು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ: ಜನನೇಂದ್ರಿಯಗಳಲ್ಲಿ ಸೋಂಕು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ.
೨. ಸಂಭೋಗ ಕ್ರಿಯೆ ಕಷ್ಟವಾಗತ್ತದೆ: ಯೋನಿಯು ಸಂಕುಚಿತಗೊಂಡು ಅದರ ಆಳ (Depth) ಕಡಿಮೆಯಾಗಿ ಆಕೆಯ ಗಂಡನಿಗೆ ಸಂಭೋಗ ಸುಖ ಮತ್ತು ತೃಪ್ತಿ ಸಿಗುವುದಿಲ್ಲ. ಮಹಿಳೆಗೆ ಅತೀವ ಯಾತನೆ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ.
೩. ಮುತ್ರಕೋಶದ ತೊಂದರೆಗಳು: ಈ ಸಮಸ್ಯೆಯಿಂದ ಮೂತ್ರ ವಿಸರ್ಜನೆ ಕಷ್ಟವಾಗುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಅನಿಯಂತ್ರಿತ ಮುತ್ರ ವಿಸರ್ಜನೆಯಾಗುತ್ತದೆ.
೪. ರಕ್ತ ಹೆಪ್ಪುಗಟ್ಟುತ್ತದೆ.
೫. ಶಸ್ತ್ರಚಿಕಿತ್ಸೆ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅಕ್ಕಪಕ್ಕದ ಅಂಗಾಂಗಗಳಿಗೆ (ಮುತ್ರಕೋಶ, ಮುತ್ರನಾಳ, ಕರುಳು) ಪೆಟ್ಟು ತಗಲುವ ಸಾಧ್ಯತೆಯಿರುತ್ತದೆ.
೬. ಮಾನಸಿಕ ಖಿನ್ನತೆ: ತನ್ನಲ್ಲಿ ಏನೋ ಕಳೆದುಕೊಂಡ ಅನುಭವವಾಗಿ ಅದೇ ಮನಸ್ಸಿನಲ್ಲಿ ಬೇರೂರಿಬಿಟ್ಟಿರುತ್ತದೆ. ಇದರಿಂದ ಮಾನಸಿಕ ಅಸಮತೋಲನಕ್ಕೆ ಒಳಗಾಗುವ ಸಾಧ್ಯತೆ ಇರುತ್ತದೆ.
೭. ಯೋನಿರಸದ ಉತ್ಪಾದನೆ ಕುಗ್ಗುತ್ತದೆ.
೮. ಋತುಬಂಧನ ಚಿಹ್ನೆಗಳು: ಗರ್ಭಕೋಶನ್ನು ತೆಗೆಯುವುದರಿಂದ ಶೀಘ್ರ ಋತುಬಂಧಕ್ಕೆ ಗುರಿಯಾಗಬಹುದು.
೯. ಕೆಲವು ಸಾರಿ ಗರ್ಭಕೋಶದ ಜೊತೆ ಅಂಡಾಶಯಗಳನ್ನು ತೆಗೆಯುತ್ತಾರೆ. ಆಗ ಹಾರ್ಮೋನ್‌ಗಳ ಕೊರತೆ ಉಂಟಾಗಿ ಶೀಘ್ರ ಮುಪ್ಪಾಗುತ್ತಾರೆ.
ಈ ಎಲ್ಲಾ ಸಮಸ್ಯೆಗಳನ್ನು ನೋಡಿದರೆ ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ತೆಗೆಯುವ ಬದಲು ಇತರೆ ಪರಿಹಾರಗಳಿವೆಯೇ ಎಂದು ತಿಳಿದುಕೊಂಡು ಸಮಸ್ಯೆಯನ್ನು ಬಗೆಹರಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಒಂದು ವೇಳೆ ಬೇರೆ ಯಾವುದೇ ಪರಿಹಾರವೇ ಇಲ್ಲವೆಂದಾಗ ಮಾತ್ರ ಗರ್ಭಕೋಶವನ್ನು ತೆಗೆಸಬಹುದು. ಗರ್ಭಕೋಶ ತೆಗೆಸುವ ಮುನ್ನ ಯೋಚಿಸಬೇಕು ಮತ್ತು ಆಪ್ತ ವೈದ್ಯರೊಡನೆ, ಕುಟುಂಬ ವೈದ್ಯರೊಡನೆ ಸಮಾಲೋಚಿಸಬೇಕು. ಇನ್ನೊಬ್ಬ ತಜ್ಞವೈದ್ಯರ ಎರಡನೇ ಸಲಹೆ ಪಡೆಯಲು ಹಿಂದೆ ಬೀಳಬಾರದು.
ನಿಮಗಿರುವ ಮುಟ್ಟಿನ ತೊಂದರೆಗೂ ಗರ್ಭಕೋಶ ತೆಗೆಯುವುದಕ್ಕೂ ಯಾವುದೇ ಸಂಬಂಧವಿಲ್ಲ. ಮುಟ್ಟಿನ ತೊಂದರೆಯಾಗಿರುವುದು ಹಾರ್ಮೋನ್‌ಗಳ ವ್ಯತ್ಯಾಸದಿಂದ. ಹಾರ್ಮೋನ್‌ಗಳ ವ್ಯತ್ಯಾಸವನ್ನು ಸರಿದೂಗಿಸಲು ಮತ್ತು ಮುಟ್ಟಿನ ದೋಷವನ್ನು ಸರಿಪಡಿಸಲು ಮಾಲಾ–ಡಿ ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ೩ ರಿಂದ ೬ ತಿಂಗಳು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದರಿಂದ ಸವಸ್ಯೆಯನ್ನು ಸರಿಪಡಿಸಬಹುದು. ಹೊಟ್ಟೆನೋವಿಗೆ ನೋವು ನಿವಾರಕ ಔಷಧಿಯನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬಹುದು. ಉದಾಹರಣೆಗೆ: Meftal Spas. ಯಾವುದಕ್ಕೂ ನೀವು ಒಮ್ಮೆ ಸ್ತ್ರೀರೋಗ ತಜ್ಞವೈದೈರನ್ನು ಕಾಣುವುದು ಒಳ್ಳೆಯದು.
ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ ಮುಟ್ಟಾದ ೫ನೇ ದಿನದಿಂದ ಪ್ರತಿ ದಿನ ಒಂದರಂತೆ Ovral-G ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ೨೧ ದಿನ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಿ. ಇದರ ಜೊತೆಗೆ Trapic ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ದಿನಕ್ಕೆ ಒಂದರಂತೆ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಿ. ಒಂದು ವೇಳೆ ಚಾಕಲೇಟ್ ಬಣ್ಣದ ರಕ್ತಸ್ರಾವ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಕಂಡುಬಂದರೆ ಈ ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ದಿನಕ್ಕೆ ೨ ರಂತೆ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಿ.
ಕ್ಯಾಲ್ಸಿಯಂ ಕೊರತೆಯೆ?
ಹೆಸರು: ಸುಖ್ರೂ
ಊರು: ಮೈಸೂರು.
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನಾನು ಇದುವರೆಗೂ ಯಾವ ಪುರಷನೊಂದಿಗೂ ಲೈಂಗಿಕ ಸಂಪರ್ಕ ಮಾಡಿಲ್ಲ. ಆದರೆ ೫, ೬ ವರ್ಷದಿಂದ ತಲೆ ದಿಂಬನ್ನು ಬಳಸಿಕೊಂಡು ಲೈಂಗಿಕ ತೃಪ್ತಿಪಡೆಯುತ್ತಿದ್ದೆ. ೫ ನಿಮಿಷಗಳಲ್ಲಿಯೇ ಹೀಗೆ ಮಾಡಬಾರದೆಂದು ತಪ್ಪಿನ ಅರಿವಾಗುತ್ತಿತ್ತು. ಈಗ ಸಂಪೂರ್ಣವಾಗಿ ನಿಲ್ಲಿಸಿದ್ದೇನಾದರೂ ಕೆಲವು ಸಮಸ್ಯೆಗಳು ತಲೆ ದೋರಿವೆ. ಇದನ್ನು ಯಾವ ವೈದ್ಯರಲ್ಲಿಯೂ ತೋರಿಸಿಲ್ಲ.
ಗರ್ಭಕೋಶದ ಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಹರಡಿರಬಹುದೇ ಎಂಬ ಭಯ. ಮದುವೆ ಆಗುವ ಮನಸ್ಸಿದೆ. ಆದರೆ ನನ್ನಿಂದ ಏನಾದರೂ ಮದುವೆ ಆಗುವ ಹುಡುಗನಿಗೆ ತೊಂದರೆ ಆಗಬಹುದು ಎಂಬ ಭಯ. ದಯಮಾಡಿ ಇದಕ್ಕೆ ಪರಿಹಾರ ತಿಳಿಸಿ.
ನನ್ನ ಇನ್ನೊಂದು ಸಮಸ್ಯೆ ಏನೆಂದರೆ: ನನಗೆ ತಿಂಗಳು ಮುಟ್ಟು ಸರಿಯಾಗಿದೆ. ಒಂದು ವರ್ಷದಿಂದ ಬಿಳಿ ಸೆರಗಿನ ಸಮಸ್ಯೆಯಿದೆ. ಅದಕ್ಕಾಗಿ ಆಯುರ್ವೇದ ಔಷಧಿ ತೆಗೆದುಕೊಂಡೆನಾದರೂ ಫಲಕಾರಿಯಾಗಿಲ್ಲ. ವೈದ್ಯರು ಬಿಳಿ ಸೆರಗು ಕೆಲವರಿಗೆ ಸಹಜ ಎಂದು ಹೇಳಿದರು ಅದಕ್ಕೆ ಸಮ್ಮನಾಗಿದೆ, ಈಗಲೂ ಮೊಸರಿನಂತೆ ಸ್ವಲ್ಪ ಇದೆ. ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಹಳದಿ ಬಣ್ಣದಿಂದ ಕೂಡಿದ್ದು, ವಾಸನೆಯಿಂದ ಕೂಡಿರುತ್ತದೆ. ಮುಟ್ಟು ನಿಂತ ೭, ೮ ದವಸದಲ್ಲಿ ದ್ರವರೂಪದಲ್ಲಿ ಬಿಳಿ ಬಟ್ಟೆ ಸ್ವಲ್ಪ ಒದ್ದೆಯಾಗುತ್ತದೆ. ಮೂತ್ರ ಕೋಶದಿಂದ ಮೂತ್ರ ಬರುವಾಗ ತುಂಬಾ ಉರಿಯುತ್ತೆ. ಮೂತ್ರ ವಿಸರ್ಜನೆ ೧೦ ನಿಮಿಷಕ್ಕೆ ಹೋಗುತ್ತಿರಬೇಕು. ನಡೆದಾಡುವಾಗ ಯೋನಿಯ ಒಳಗಡೆ ನೋವು, ಒದ್ದೆಯಾದರೆ ಉರಿಯುತ್ತದೆ. ಮತ್ತು ಮಲವಿಸರ್ಜಿಸುವಾಗ ತುಂಬಾ ಕಷ್ಟ.
ನನಗೆ ಯಾವಾಗಲೂ ಸೊಂಟ, ಕೈ, ಕಾಲು, ಬೆನ್ನು ನೋವು ಬರುತ್ತದೆ. ಕೈ ಕಾಲುಗಳ ಚರ್ಮ ಸುಕ್ಕುಗಳಿವೆ. ನನ್ನ ತೂಕ ೪೦ ಕೆ.ಜಿ. ಕ್ಯಾಲ್ಸಿಯಂ ಕೊರತೆ ಏನಾದರೂ ಇದೆಯೇ? ನನ್ನ ಕಣ್ಣಿನ ಕೆಳಹೆ ಹೆರೆಗಳು ಮೂಡಿವೆ. ದಯವಿಟ್ಟು ಇವೆಲ್ಲಕ್ಕೂ ಪರಿಹಾರ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ನಿಮಗೆ ಯೋನಿಯಲ್ಲಿ ಸೋಂಕು ಆಗಿರುವಂತಿದೆ. ಅದಕ್ಕೆ ನೀವು Candid-V ಎಂಬ ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ಪ್ರತಿ ರಾತ್ರಿ ಒಂದರಂತೆ ಯೋನಿಯೊಳಗೆ ಹಾಕಿಕೊಳ್ಳಿ. ಹೀಗೆ ಆರು ದಿವಸ ಹಾಕಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು, ಸೋಂಕು ನಿವಾರಣೆಯಾಗುತ್ತದೆ. ಇದರ ಜೊತೆಗೆ ಮೂತ್ರದ ಸೋಂಕು ಕೂಡ ಆಗಿದೆ. ನೀವು Nor Metrogyl ಎಂಬ ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ದಿನಕ್ಕೆ ೨ ರಂತೆ ೭ ದಿವಸ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಿ.
ನಿಮಗೆ ಕ್ಯಾಲ್ಸಿಯಂ ಅಂಶವು ಕಡಿಮೆ ಇರುವಂತಿದೆ. ನೀವು Milical-500mg ಎಂಬ ಮಾತ್ರೆಯನ್ನು ದಿನಕ್ಕೆ ಎರಡರಂತೆ ಒಂದು ತಿಂಗಳು ತಪ್ಪದೆ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಿ, ಜೊತೆಗೆ ಪೌಷ್ಠಿಕ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸಿ, ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಹಣ್ಣು, ತರಕಾರಿ, ಸೊಪ್ಪು, ಹಾಲು, ಮೊಟ್ಟೆಗಳನ್ನು ಸೇವಿಸಿ. ನಿಮ್ಮ ಸವಸ್ಯೆ ಪರಿಹಾರವಾಗುತ್ತದೆ.
ಕಾಪ‌ರ್-ಟಿ
ಹೆಸರು: ಕಾವೇರಿ
ಊರು: ಕೃಷ್ಣರಾಜಸಾಗರ
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಡಾ.ಶರತ್ ಕುಮಾರ ಹಾಗೂ ಎಸ್.ಸುಬ್ರಹ್ಮಣ್ಯರವರಿಗೆ ನನ್ನ ಧನ್ಯವಾದಗಳು. ಈ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮದಿಂದ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ತುಂಬಾ ಉಪಯೋಗವಾಗುತ್ತಿದೆ. ನನ್ನ ಪ್ರಶ್ನೆ ಎಂದರೆ, ಆಪರೇಷನ್ ಇಲ್ಲದೆ ಎಷ್ಟು ವರ್ಷ ಕಾಲ ಗರ್ಭದಾರಣೆ ಮುಂದೂಡಬಹುದು ಹಾಗೂ ಮಾತ್ರೆ/ಕಾಪರ್–ಟಿ ಬಹಳಷ್ಟು ವರ್ಷ ಉಪಯೋಗಿಸುವುದು ಸರಿಯೋ ತಪ್ಪೋ? ನಾನು ೩ ವರ್ಷಗಳ ಹಿಂದೆ ಕಾಪರ್–ಟಿ ಹಾಕಿಸಿಕೊಂಡಿದ್ದೆ. ಕಳೆದ ತಿಂಗಳು ತೆಗೆಸಿದ್ದೇನೆ. ತೆಗೆಸಿದ ಮೇಲೆ ನನ್ನ ತೂಕ ಇಪತ್ತು ಕೆ.ಜಿ. ಏರಿದೆ. ಇದಕ್ಕೆ ಮೊದಲು ೪೦ ಕೆ.ಜಿ. ಇತ್ತು. ನನಗೆ ೫ ವರ್ಷದ ಒಬ್ಬ ಮಗನಿದ್ದಾನೆ. ನಾನು ಈಗ ಕಾಪರ್–ಟಿ  ಉಪಯೋಗಿಸಿದರೆ ಏನೂ ತೊಂದರೆ ಆಗುವುದಿಲ್ಲವೇ? ಈ ಎಲ್ಲಾ ಪ್ರಶ್ನೆಗಳ ಉತ್ತರಗಳಿಗೆ ನಿಮ್ಮ ನಿರೀಕ್ಷೆಯಲ್ಲಿರುತ್ತೇನೆ. ದಯವಿಟ್ಟು ಇದರ ಉತ್ತರವನ್ನು ಒಂದು ಕಾಗದದಲ್ಲಿ ಬರೆದು ಕಳುಹಿಸಿ, ಏಕೆಂದರೆ ಇಲ್ಲಿ ಕರೆಂಟ್ ವ್ಯವಸ್ಥೆ ಸರಿಯಾಗಿ ಇರುವುದಿಲ್ಲ.  ಈ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮ ಬಗ್ಗೆ ನಾನು ಬೇರೆಯವರಿಂದ ಮಾಹಿತಿ ಪಡೆದು ಈ ಪತ್ರ ಬರದಿದ್ದೇನೆ.
ಉತ್ತರ: ತೂಕ ಜಾಸ್ತಿ ಆಗಿರುವುದಕ್ಕೂ ನೀವು ಕಾಪರ್-ಟಿ ತೆಗೆಸಿರುವುದಕ್ಕೂ ಯಾವುದೇ ಸಂಬಂಧವಿಲ್ಲ. ಕೆಲಸ ಕಡಿಮೆಯಾಗಿ ತಿನ್ನುವುದು ಜಾಸ್ತಿ ಮಾಡಿದ್ದೀರಿ ಅನ್ನಿಸುತ್ತದೆ.  ಆದ್ದರಿಂದ ನೀವು ಡಯಟ್ ಮಾಡಿ, ಎಣ್ಣೆ, ತುಪ್ಪ, ನಿಲ್ಲಿಸಿ, ಸಿಹಿ ಪದಾರ್ಥಗಳನ್ನು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡಿ. ಹಸಿ ತರಕಾರಿಗಳನ್ನು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಸೇವಿಸಿರಿ.  ಪ್ರತಿನಿತ್ಯ ವ್ಯಾಯಾಮ ಯೋಗಾಸನಗಳ ಜೊತೆಗೆ ಬೆಳಿಗ್ಗೆ, ಸಂಜೆ ವಾಕಿಂಗ್ ಮಾಡಿ. ತೂಕ ಕಡಿಮೆ ಆಗುತ್ತದೆ. ಮತ್ತೆ ಕಾಪರ‍್-ಟಿ ಹಾಕಿಸಿಕೊಳ್ಳಿ, ೨-೩ ವರ್ಷ ಕಾಪರ್-ಟಿ ಉಪಯೋಗಿಸಬಹುದು.
ಏಡ್ಸ್ ರೋಗ
ಹೆಸರು: ಸಾಗರ
ಊರು: ಹೊರೆಯಾಲ
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಮೈಸೂರು ಆಕಾಶವಾಣಿಯ ನಮ್ಮ ಮನೆಯ ಮಲ್ಲಿಗೆ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮದ ವಿಭಾಗಕ್ಕೆ ಮಾಡುವ ವಂದನೆಗಳು. ಸ್ವಾಮಿ ಏನೆಂದರೆ ನಮ್ಮ ಮನೆಯ ಮಲ್ಲಿಗೆ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮ ತುಂಬಾ ಉಪಯುಕ್ತವಾದ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮ. ಇದನ್ನು ಪ್ರಾಯೋಜಿಸುವ ರವಿ ಸಿಮೆಂಟ್ ಬ್ರಿಕ್ಸ್ ನವರು ನಿಲ್ಲಿಸದೇ ಇದೇ ರೀತಿ ಪ್ರಾಯೋಜಿಸಲಿ ಎನ್ನುವದೇ ನಮ್ಮ ಬಯಕೆ. ಸ್ವಾಮಿ ನಮ್ಮ ದೇಹದ ಯಾವುದೇ ತೊಂದರೆ ಇದ್ದರೂ ಮಹಿಳೆ ಮತ್ತು ಪುರುಷರು ಗುಪ್ತವಾಗಿ ಪ್ರಶ್ನೆ ಕೇಳಿ ಉತ್ತರ ಪಡೆದು ಬದುಕುವುದಕ್ಕೆ ಒಂದು ಒಳ್ಳೆ ಮಾರ್ಗದರ್ಶನ. ಇದಕ್ಕೆ ಎಲ್ಲಾ ಜನತೆಯ ಪರವಾಗಿ ನಮ್ಮ ಅಭಿನಂದನೆಗಳು.
ನೋಡಿ ಸ್ವಾಮಿ ನನ್ನದೇನು ಸಮಸ್ಯೆ ಇಲ್ಲ. ಆದರೂ ಸಾರ್ವಜನಿಕವಾಗಿ ಕೆಲವು ಪ್ರಶ್ನೆ ಕೇಳುತಿದ್ದೇನೆ. ದಯವಿಟ್ಟು ಉತ್ತರಿಸಿ. ಸ್ತ್ರಿಯರಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಕೋಶ ಇನ್ ಫೆಕ್ಷನ್ ಆದರೆ ಅದು H.I.V.ಗೆ ತಿರುಗುವ ಸಾಧ್ಯತೆ ಇದೆಯೇ?
H.I.V. ಪೀಡಿತರಾಗಿರುವ ವ್ಯಕ್ತಿಗಳಿಗೆ ನಾವು ಕೊಡುವ ಹಸಿರು ಸೊಪ್ಪಿನಿಂದ H.I.V. ನಿವಾರಣೆಯಾಗುತ್ತದೆ. ಒಂದು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ರಕ್ತವನ್ನು ಪರೀಕ್ಷಿಸಿಕೊಳಬಹುದು ಎಂದು ಪತ್ರಿಕೆಗಳಲ್ಲಿ ಜಾಹಿರಾತು ನೀಡುವ ವೈದ್ಯರು ನಿಜವಾಗಲು H.I.V. ಪೀಡಿತರ ಪ್ರಾಣ ಉಳಿಸಲು ನಡೆಸುವ ಪ್ರಯತ್ನವೇ? ಅಥವಾ ಹಣ ಗಳಿಸಲು ನಡೆಸುವ ಸಂಚೇ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ಒಳ ಮತ್ತು ಹೊರ ಜನನೇಂದ್ರಿಯಗಳಿಗೆ ಸೋಂಕು ಉಂಟಾದರೆ ಅದು H.I.V.ಗೆ ತಿರುಗುವುದಿಲ್ಲ. ಆದರೆ ಅಂಥಹ ಮಹಿಳೆಯರು H.I.V. ಪೀಡಿತ ಪುರುಷನೊಂದಿಗೆ ಸಂಭೋಗ ಮಾಡಿದರೆ ಬಹಳ ಸುಲಭವಾಗಿ H.I.V. ಹಬ್ಬುತ್ತದೆ.
H.I.V. ರೋಗವು ಮುಖ್ಯವಾಗಿ
೧. ದೈಹಿಕ ಸಂಪರ್ಕದಿಂದ (ಲೈಂಗಿಕ ಸಂಪರ್ಕ)
೨. ಸಂಸ್ಕರಿಸದ ಸೂಜಿ ಮತ್ತು ಸಿರಿಂಜ್ ಗಳ ಬಳಕೆಯಿಂದ.
೩. ರೋಗ ಇರುವ ವ್ಯಕ್ತಿಯಿಂದ ರಕ್ತ ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದರಿಂದ ಬಹು ಬೇಗನೆ ಹರಡುತ್ತದೆ.
೧. ಲೈಂಗಿಕ ಸಂಪರ್ಕದಿಂದ: ಸಲಿಂಗಕಾಮಿಗಳು, ವಿಕೃತಕಾಮಿಗಳು, ಹಲವಾರು ಜನರೊಡನೆ ದೈಹಿಕ ಸಂಪರ್ಕವಿರುವವರು, ವೇಶ್ಯೆಯರು ಇವರಲ್ಲಿ ಮತ್ತು ಇವರಿಂದ ಏಡ್ಸ್ ರೋಗವು ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಬಹು ಬೇಗನೆ ಹರಡುತ್ತದೆ.
೨. ರಕ್ತದಿಂದ: H.I.V. ರೋಗಾಣು ಇರುವವರು ಇತರರಿಗೆ ರಕ್ತ ನೀಡುವುದರಿಂದ ರೋಗ ಹರಡುತ್ತದೆ.
೩. ಸಂಸ್ಕರಿಸದ ಸೂಜಿ ಮತ್ತು ಸಿರಿಂಜ್‌ನಿಂದ: ರೋಗ ಇರುವವರಿಗೆ ಚುಚ್ಚಿದ ಸೂಜಿಯಿಂದಲೇ ಇತರರಿಗೆ ಚುಚ್ಚಿದರೆ ಸುಲಭವಾಗಿ ರೋಗಾಣು ಬೇರೆ ವ್ಯಕ್ತಿಯ ದೇಹದೊಳಗೆ ಪ್ರವೇಶಿಸುತ್ತದೆ. ಇದೇ ರೀತಿ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸಾ ಶಿಬಿರಗಳಲ್ಲಿ ಒಂದೇ ದಿನ ಹಲವಾರು ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಗಳನ್ನು ಮಾಡುವಾಗ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸಾ ಉಪಕರಣಗಳನ್ನು ಸರಿಯಾಗಿ ಸಂಸ್ಕರಿಸದೆ ಒಬ್ಬರಾದ ಮೇಲೆ ಒಬ್ಬರಿಗೆ ಬಳಸುವುದರಿಂದಲೂ ಏಡ್ಸ್ ಹರಡುವ ಸಾಧ್ಯತೆ ಇದೆ.
೪. ಕ್ಷೌರಿಕರಿಂದ: ಕ್ಷೌರ ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು ಅಂಗಡಿಗೆ ಹೋದಾಗ ಏಡ್ಸ್ ರೋಗವಿರುವ ವ್ಯಕ್ತಿಗೆ ಬಳಸಿದ ಬ್ಲೇಡ್, ಚಾಕುವಿನಿಂದ ಬೇರೆಯವರಿಗೂ ಅದೇ ಬ್ಲೇಡ್ ಚಾಕು ಬಳಸಿದಾಗ ಏಡ್ಸ್ ಕಾಯಿಲೆ ಹರಡುವ ಸಾಧ್ಯತೆ ಇರುತ್ತದೆ.
ರೋಗ ಹರಡಲು ತೆಗೆದುಕೊಳುವ ಸಮಯ: H.I.V. ವೈರಾಣು ತಗುಲಿದ ವ್ಯಕ್ತಿಯಲ್ಲಿ ಖಾಯಿಲೆಯ ಲಕ್ಷಣಗಳು ಕಾಣಲು ೯ ರಿಂದ ೧೦ ವರ್ಷಗಳು ಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ.  ಒಮ್ಮೆ ಏಡ್ಸ್ ಖಾಯಿಲೆಯ ಲಕ್ಷಣಗಳು ಕಂಡು ಬಂದರೆ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ತಗೆದುಕೊಳ್ಳದಿದ್ದರೆ, ಸಾವು ಬೇಗನೆ ಬರುತ್ತದೆ. ಇಂಥಹ ವ್ಯಕ್ತಿಯು ಕೇವಲ ೯ ತಿಂಗಳು (ಸರಾಸರಿ) ಬದುಕಬಹುದು.
ತಾಯಿಯಿಂದ ಮಗುವಿಗೆ ಸೋಂಕು ಹರಡುವುದು: ಗರ್ಭವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಿಣಿ ತಾಯಿಯಿಂದ ಮಗುವಿಗೆ ಸೋಂಕು ತಗಲುವ ಅಪಾಯ ಶೇ.೧೫ ರಿಂದ ೫೦ ರಷ್ಟು ಇರುತ್ತದೆ.
೧) ಗರ್ಭ ಧರಿಸಿದ ಮೇಲೆ H.I.V. ಸೋಂಕು ಪ್ಲಾಸೆಂಟಾದ ಮುಲಕ ತಗಲುವ ಸಾಧ್ಯತೆ ಇರುತ್ತದೆ.
೨) ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಅದರಲ್ಲೂ ವಿಶೇಷವಾಗಿ ಸಹಜ ಹೆರಿಗೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಾಗುವ ರಕ್ತ ಸ್ರಾವದ ಮುಲಕ ಮಗುವಿಗೆ ಸೋಂಕು ತಗಲುವ ಅಪಾಯವಿರುತ್ತದೆ.
ತಾಯಿಗೆ ಯಾವ ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿ ಸೋಂಕು ಇರುತ್ತದೆಯೋ ಅಷ್ಟೆ ತೀವ್ರವಾಗಿ ಮಗುವಿಗೂ ಸೋಂಕು ತಗಲುವ ಸಾಧ್ಯತೆ ಇರುತ್ತದೆ. ಪ್ರಾರಂಭಿಕ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಸೋಂಕಿಗೆ ಶೇ. ೧೨ ರಷ್ಟು ಶಿಶುಗಳು ಬಲಿಯಾದರೆ, ಕೊನೆಯ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಶೇ. ೧೦೦ ರಷ್ಟು ಬಲಿಯಾಗುತ್ತವೆ.
ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ: ಶಿಶು ಜನನದ ನಂತರ ಸ್ತನ್ಯಪಾನದ (ಎದೆ ಹಾಲಿನ) ಮುಲಕ H.I.V. ಸೋಂಕು ಮಗುವಿಗೆ ಹರಡುವ ಸಾಧ್ಯತೆಗಳಿರತ್ತವೆ. ಇದರ ಪ್ರಮಾಣ ಶೇ. ೧೫ ರಿಂದ ೪೮ ರಷ್ಟಿರುತ್ತದೆ.
ತಡೆಗಟ್ಟುವ ವಿಧಾನ (ಸೋಂಕು ತಗಲದಂತೆ ಎಚ್ಚರಿಕಾ ಕ್ರಮಗಳು): ಗರ್ಭಿಣಿಯಾದಾಗ ಅನೈತಿಕ ಸಂಬಂಧದಿಂದ ದೂರವಿರುವುದು, ಸುರಕ್ಷಿತ ಲೈಂಗಿಕ ಕ್ರಿಯೆಯಲ್ಲಿ ತೊಡಗುವುದು (ನಿರೋಧ್ ಬಳಕೆ) ಈಗಾಗಲೇ ಒಂದು ವೇಳೆ ಸೋಂಕು ತಗುಲಿದ್ದರೆ, ಗರ್ಭಾವಸ್ಥೆಯ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಕ್ರಮಬದ್ಧವಾಗಿ  H.I.V.ಸೋಂಕಿಗೆ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಪಡೆಯುವುದು. ಪ್ರತಿ ಹಂತದಲ್ಲೂ ಸರಿಯಾದ ಸೂಕ್ತ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ಪಡೆಯುವುದು ಅತ್ಯವಶ್ಯಕ.
ಹೆರಿಗೆ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಸಹಜ ಹೆರಿಗೆಗಿಂತ ಶಸ್ತ್ರಕ್ರಿಯೆಯ ಹೆರಿಗೆಯೆ (ಸಿಸೆರಿಯನ್) ಹೆಚ್ಚು ಸೂಕ್ತ. ರಕ್ತ, ಪ್ಲಾಸೆಂಟಾ ಮುಂತಾದ ದ್ರವಗಳ ಬಗ್ಗೆ ಎಚ್ಚರಿಕೆಯಿಂದ ಸಂರಕ್ಷಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು.  ಹರಿತವಾದ ಸೂಜಿ, ಚಾಕು ಮುಂತಾದವುಗಳನ್ನು ಉಪಯೋಗಿಸಬಾರದು. ಒಮ್ಮೆ ಬಳಸಿದ ಉಡುಪನ್ನು, ಮಾಸ್ಕ್, ಕೈಕವಚ (ಗ್ಲೌಸ್) ಗಳನ್ನು, ಹಾಗೂ ಪಾದರಕ್ಷೆ ಮುಂತಾದವುಗಳನ್ನು ಪುನಃ ಬಳಸಬಾರದು.
ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಸ್ತನ್ಯಪಾನವನ್ನು ಮಾಡಿಸಬಾರದು. ಬಾಣಂತಿಯಾಗಿದ್ದಾಗ ಸುರಕ್ಷಿತ ಲೈಂಗಿಕ ಕ್ರಿಯೆಯಲ್ಲಿ ತೊಡಗಬೇಕು.
ಹಸಿರು ಸೊಪ್ಪಿನಿಂದ H.I.V. ನಿವಾರಣೆ ಎಂದೆಲ್ಲಾ ಜಾಹೀರಾತು ನೀಡುವವರು ಡೊಂಗಿ ವೈದ್ಯರು. ನೀವೇ ಹೇಳಿದಂತೆ ಹಣ ಗಳಿಸಲು ಸಂಚು ಹಾಕುತ್ತಿರಬಹುದು. ನೀವು ಜಾಗೃತರಾದಂತೆ ಉಳಿದವರನ್ನು ಜಾಗೃತಗೊಳಿಸಿ.
ಉದರ ದರ್ಶಕ ಪರೀಕ್ಷೆ
ಹೆಸರು: ಹರ್ಷಿತಾ
ಊರು: ಶ್ರೀರಾಂಪುರ.
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಮೈಸೂರು ಆಕಾಶವಾಣಿಗೆ ಹರ್ಷಿತಾ ಮಾಡುವ ನಮಸ್ಕಾರಗಳು. ನಿಲಯದಲ್ಲಿ ಪ್ರಸಾರವಾಗುವ ಎಲ್ಲಾ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮಗಳು ತುಂಬಾ ಚೆನ್ನಾಗಿ ಮುಡಿ ಬರುತ್ತಿದೆ. ಅದರಲ್ಲೂ ನಮ್ಮ ಮನೆ ಮಲ್ಲಿಗೆ ತಪ್ಪದೇ ಕೇಳುತ್ತಿರುತ್ತೇನೆ. ತುಂಬಾ ಚೆನ್ನಾಗಿ ಮುಡಿ ಬರುತ್ತಾ ಇದೆ.
ನಮ್ಮ ಮದುವೆಯಾಗಿ ೭ ವರ್ಷವಾಯಿತು, ನಮಗೆ ಇನ್ನೂ ಮಕ್ಕಳಾಗಿಲ್ಲ. ೫ ವರ್ಷದ ಹಿಂದೆ ಡಾಕ್ಡರ‍್ಗೆ ತೋರಿಸಿ ಮಾತ್ರೆ, ಔಷಧಿ ತೆಗೆದುಕೊಂಡಿದ್ದೆ. ಕಾರಣಾಂತರದಿಂದ ಎಲ್ಲೂ ಹೋಗುವುದಕ್ಕೆ ಆಗದೆ ಬಹಳ ನಿರಾಸೆಯಿಂದ ಜೀವನ ಸಾಗಿಸುತ್ತಿದ್ದೇವೆ. ಈಗ ಕೆಲವು ದಿನಗಳ ಹಿಂದೆ ಮತ್ತೆ ಆಸ್ಪತ್ರೆಗೆ ಹೋಗಿ ಟೆಸ್ಟ್ ಮಾಡಿಸಿದೆ. ಮತ್ತೇ ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್‌ನಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಾಶಯ ಚನ್ನಾಗಿದೆ ಏನೂ ತೊಂದರೆ ಇಲ್ಲ ಅಂತ ಹೇಳಿದರು. ಆದರೆ ಲ್ಯಾಪ್ರೋಸ್ಕೋಪಿ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಮಾಡಿಸಬೇಕೆಂದು ಹೇಳಿದರು. ಲ್ಯಾಪ್ರೋಸ್ಕೋಪಿ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಬಗ್ಗೆ ತಿಳಿಸಿರಿ ಇದನ್ನು ಮಾಡಿಸಿದರೆ ಮಕ್ಕಳಾಗುತ್ತದೆಯೇ? ಈ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಇಲ್ಲದೆ ಮಾತ್ರೆ, ಇಂಜೆಕ್ಷನ್‌ನಿಂದ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಪಡೆಯೋಕೆ ಸಾಧ್ಯವಿಲ್ಲವೇ?
ನಾನು ಪತ್ರ ಬರೆದು ತುಂಬ ವರ್ಷಗಳೇ ಕಳೆದಿದೆ. ಮೊಬೈಲ್ ಬಂದಾಗಿನಿಂದ ಪತ್ರ ಬರೆಯೋದು ವರೆತು ಹೋಗಿದೆ. ತಪ್ಪಿದ್ದರೆ ದಯವಿಟ್ಟು ಕ್ಷಮಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ಲ್ಯಾಪ್ರೋಸ್ಕೋಪ್ ಎಂಬುದು “ಉದರದರ್ಶಕ” ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯಾಗಿದೆ. ಈ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯಿಂದ ಗರ್ಭಕೋಶದ, ಅಂಡಕೋಶದ, ಬಂಜೆತನದ ತೊಂದರೆಗಳನ್ನು ಕಂಡು ಹಿಡಿಯಬಹುದು ಮತ್ತು ಸರಿಪಡಿಸುವುದು ಈ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯಿಂದ ಸಾಧ್ಯವಾಗುತ್ತದೆ. ದೀರ್ಘಕಾಲದ ಹೊಟ್ಟೆನೋವಿನ ತೊಂದರೆ, ಹೊಟ್ಟೆಯ ಟಿ.ಬಿ. ಖಾಯಿಲೆ, ಕ್ಯಾನ್ಸರ‍್ ಖಾಯಿಲೆ ಮತ್ತು ಮುಚ್ಚಿಹೋಗಿರುವ ಅಂಡಣಳಿಕೆಗಳು ಹಾಗೂ ಅಂಡಾಶಯದ ನೀರು ಗುಳ್ಳೆಗಳು ಇವುಗಳನ್ನು ಕಂಡುಹಿಡಿದು ಈ ಶಸ್ತ್ರಕ್ರಿಯೆಯಿಂದ ಸರಿಪಡಿಸಬಹುದು.
ಲ್ಯಾಪ್ರೋಸ್ಕೋಪ್ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಮಾಡುವ ವಿಧಾನ: ಇದೊಂದು ಆಧುನಿಕ ವೈಜ್ಞಾನಿಕ ರೀತಿಯಿಂದ ಕೂಡಿದ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯಾಗಿದೆ. ಇದರಲ್ಲಿ ೧/೨ ಅಥವಾ ೧ ಸೆಂ.ಮೀ. ನಷ್ಟು ರಂಧ್ರವನ್ನು ಉದರದಲ್ಲಿ (ಹೊಟ್ಟೆಯಲ್ಲಿ) ಅಗತ್ಯಕ್ಕೆ ತಕ್ಕಂತೆ ಮಾಡಲಾಗುತ್ತದೆ. ಈ ರಂಧ್ರಗಳ ಮುಲಕ ಟೆಲಿಸ್ಕೋಪ್ ಕ್ಯಾಮರಾ ಹಾಕಿ ಅದನ್ನು ವೀಡಿಯೊ, ಟಿ.ವಿ.ಯಲ್ಲಿ ನೋಡುತ್ತಾ ಸೂಕ್ಷ್ಮ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಮಾಡಲು ಸಾಧ್ಯ. ಇದೊಂದು ಸುಲಭ, ಸರಳ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸಾ ವಿಧಾನವಾಗಿದೆ.                       
ಈ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯಿಂದ ಆಗುವ ಉಪಯೋಗಗಳು:
೧. ೧೦-೧೨ ಸೆಂ.ಮೀ. ಉದ್ದದ ಹೊಟ್ಟೆಯನ್ನು (ಉದರ) ಕೊಯ್ದು ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಮಾಡುವ ಬದಲಿಗೆ ೧/೨ ಅಥವಾ ಒಂದು ಸೆಂ.ಮೀ. ನಷ್ಟು ರಂಧ್ರ ಮಾಡಲಾಗುತ್ತದೆ.
೨. ಈ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯ ನಂತರ ಯಾವುದೇ ಕಲೆ (ಗುರುತು) ಉಳಿಯುವುದಿಲ್ಲ.
೩. ಈ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ನಂತರ ಪಥ್ಯವನ್ನು ಅನುಸರಿಸುವ ಅಗತ್ಯವಿಲ್ಲ.
೪. ಬಹುದಿನಗಳ ವಿಶ್ರಾಂತಿಯ ಅವಶ್ಯವಿಲ್ಲ.
೫. ಹೆಚ್ಚಿನ ಔಷಧಿಗಳ ಸೇವನೆ ಇರುವುದಿಲ್ಲ.
೬. ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯ ಗಾಯಕ್ಕೆ ನಂಜಿನ ಸೋಂಕಾಗುವ ಭಯ ಇರುವುದಿಲ್ಲ.
೭. ಶೀಘ್ರ ಗುಣಮುಖರಾಗಬಹುದು.
೮. ಲ್ಯಾಪ್ರೋಸ್ಕೋಪಿಯ ಮುಖಾಂತರ ಪ್ರಣಾಳ ಶಿಶು ಚಿಕಿತ್ಸೆಗೂ, ಗಿಫ್ಟ್(Gift), ಇದಲ್ಲದೆ ಅಂಡಾಣುಗಳನ್ನು ಶೇಖರಣೆ ಮಾಡಲು ಉಪಯೋಗಿಸಬಹುದು ಮತ್ತು ಸ್ಥಾನಪಲ್ಲಟಗೊಂಡ ಭ್ರೂಣಕ್ಕೂ (Ectopic Pregnancy) ಚಿಕಿತ್ಸೆ ನೀಡಬಹುದು. ನಿಮ್ಮ ವೈದ್ಯರ ಸಲಹೆಯಂತೆ ಒಂದು ಸಾರಿ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳಿ.
ಉರಿಮೂತ್ರ
ಹೆಸರು: ರಾಘವೇಂದ್ರ
ಊರು: ಹುಣಸೂರು.
೧. ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನಗೆ ೨೫ ವರ್ಷ. ನಾನು ಅವಿವಾಹಿತ. ನನಗೆ ಸುಮಾರು ನಾಲ್ಕುವರೆ ತಿಂಗಳಿಂದ ಮೂತ್ರ ವಿಸರ್ಜನೆಯು ಹಳದಿ ಬಣ್ಣದಲ್ಲಿದೆ. ಮೂತ್ರ ವಿಸರ್ಜನೆಯಾದಾಗ ಉರಿ ಬರುತ್ತದೆ. ಇದಕ್ಕೆ ಪರಿಹಾರ ತಿಳಿಸಿ. ನನ್ನ ಶಿಶ್ನ ನಿಮಿರುವುದಿಲ್ಲ ತುಂಬಾ ನಿತ್ರಾಣಗೊಂಡಿದೆ ಹಾಗೂ ತುಂಬಾ ಬೆಂಡಾಗಿದೆ. ಜೊತೆಗೆ ಶಿಶ್ನದಲ್ಲಿನ ನರಗಳು ಎದ್ದು ಕಾಣುತ್ತವೆ, ಶಿಶ್ನವನ್ನು ಅದುಮಿ ಹಿಡಿದಾಗ ನೋವಾಗುತ್ತದೆ. ಇದಕ್ಕೆ ಏನು ಮಾಡುವುದು? ಜಾಂಡೀಸ್ ಇರಬಹುದೆಂದು ನಾನು ಹಲವಾರು ವೈದ್ಯರ ಬಳಿ ತೋರಿಸಿದೆ ಕೈ ಔಷಧಿಯನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಂಡು ಪಥ್ಯ ಮಾಡಿದೆ. ಇದರಿಂದ ಮನಸ್ಸಿಗೆ ನೆಮ್ಮದಿ ಇಲ್ಲ, ಹಸಿವಿಲ್ಲ, ನಿದ್ರೆಯಿಲ್ಲ, ದಯವಿಟ್ಟು ನನ್ನ ಸಮಸ್ಯೆಗೆ ಪರಿಹಾರ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ನೀವು ಮೂತ್ರ ಪರೀಕ್ಷೆ, C/S ಮಾಡಿಸಿ, ಜೊತೆಗೆ ರಕ್ತ ಪರೀಕ್ಷೆ (Liver Profile) ಮಾಡಿಸಿ. ನಿಮಗೆ ಸಿಶ್ಯಕ್ತಿ ಆಗಿದೆ. ಒಮ್ಮೆ ನೀವು ವೈದ್ಯರ (Physician) ಹತ್ತಿರ ಸಂಪೂರ್ಣ ತಪಾಸಣೆ ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳಿ. ಪೌಷ್ಠಿಕ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸಿ. ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಹಸಿರು ತರಕಾರಿ ಸೊಪ್ಪು, ಹಣ್ಣುಗಳನ್ನು ತಿನ್ನಿ, ಜೊತೆಗೆ ಬಿ.ಪ್ರೋಟೀನ್ ಪುಡಿಯನ್ನು ಹಾಲಿಗೆ ಹಾಕಿಕೊಂಡು ಕುಡಿಯಿರಿ.
ಸೋದರ ಸಂಬಂಧಿಗಳಲ್ಲಿ ವಿವಾಹ
ಹೆಸರು: ದೇವಿಕ
ಊರು: ಅರಳಕುಪ್ಪೆ
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಡಾ. ಶರತ್‌ಕುಮಾರ್ ಮತ್ತು ಸುಬ್ರಹ್ಮಣ್ಯರವರಿಗೆ ಯುಗಾದಿ ಹಬ್ಬದ ಶುಭಾಶಯಗಳು. ನನ್ನ ಪ್ರಶ್ನೆ ಸೋದರ ಮಾವನನ್ನು ಮದುವೆಯಾಗಬಹುದೇ? ಮತ್ತು ಅಕ್ಕನ ಮಗನಿಗೆ ತಮ್ಮನ ಮಗಳನ್ನು ಅಥವಾ ಅಣ್ಣನ ಮಗನಿಗೆ ತಂಗಿಯ ಮಗಳನ್ನು ಮದುವೆ ಮಾಡುವುದರಿಂದ ಸಮಸ್ಯೇ ಇದೆಯೇ?
ಉತ್ತರ: ಹಿಂದಿನ ಕಾಲದಿಂದ ಇಂದಿನ ಕಾಲದವರೆಗೂ ರಕ್ತ ಅಥವಾ ಸೋದರ ಸಂಬಂಧಿಗಳಲ್ಲಿ ವಿವಾಹವಾಗುವುದನ್ನು ಕಾಣುತಿದ್ದೇವೆ. ಸೋದರ ಸಂಬಂಧಿಗಳಲ್ಲಿ ಮದುವೆ ಎಂದರೆ ಸೋದರ ಮಾವನ ಮಕ್ಕಳನ್ನು, ಸೋದರ ಅತ್ತೆಯ ಮಕ್ಕಳನ್ನು, ಅಕ್ಕನ ಮಕ್ಕಳನ್ನೂ ಮದುವೆ ಆಗುವ ಪದ್ಧತಿ ಹಿಂದೂ ಸಂಸ್ಕೃತಿಯಲ್ಲಿದೆ. ಅದರಂತೆ ಚಿಕ್ಕಪ್ಪ, ದೊಡ್ಡಪ್ಪನ ಮಕ್ಕಳನ್ನು ಮದುವೆ ಆಗುವ ಪದ್ಧತಿ ಮುಸ್ಮಿಂ ಜನಾಂಗದಲ್ಲಿದೆ. ಇದನ್ನೇ ಸೋದರ ಸಂಬಂಧಿಗಳಲ್ಲಿ ವಿವಾಹ ಅಥವಾ ರಕ್ತ ಸಂಬಂಧಿಗಳಲ್ಲಿ ವಿವಾಹ ಎಂದು ಕರೆಯಲಾಗುವುದು. ಆದರೆ ಸೋದರ ಸಂಬಂಧಿಗಳಲ್ಲಿ ಅಥವಾ ರಕ್ತ ಸಂಬಂಧಿಗಳಲ್ಲಿ ವಿವಾಹವಾಗುವದು ವೈಜ್ಙಾನಿಕವಾಗಿ ಎಷ್ಟು ಉಚಿತ ಎಂಬುದನ್ನು ಅರ್ಥೈಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕಾದುದು ಅತ್ಯಗತ್ಯವಾಗಿದೆ.
ಸೋದರ ಸಂಬಂಧಿಗಳಲ್ಲಿ ವಿವಾಹವಾಗುವುದರಿಂದ ಹಲವಾರು ದುಷ್ಪರಿಣಾಮಗಳಾಗುತ್ತವೆ. ಅವುಗಳೆಂದರೆ, ರಕ್ತ ಸಂಬಂಧಿ ದಂಪತಿಗಳಿಗೆ ಹುಟ್ಟುವ ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ಅಂಗವಿಕಲತೆ ಉಂಟಾಗುವ ಸಾಧ್ಯತೆ ಸಾಮಾನ್ಯ ದಂಪತಿಗಳಿಗಿಂತ ಹತ್ತು ಪಟ್ಟು ಹೆಚ್ಚಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಈ ದಂಪತಿಗಳಲ್ಲಿ ಗರ್ಭಪಾತಗಳೂ ಅಧಿಕ. ಬಂಜೆತನವೂ ಸಹ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಬರುತ್ತದೆ. ದಾಂಪತ್ಯ ಸುಖದಿಂದಲೂ ಅತೃಪ್ತರಾಗುವ ಈ ದಂಪತಿಗಳಿಗೆ ಹುಟ್ಟುವ ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ ಬುದ್ಧಿಮಾಂದ್ಯತೆ, ಅಂಗಹೀನತೆ, ಹೃದಯದ ಖಾಯಿಲೆಗಳು, ಶ್ವಾಸಕೋಶದ ತೊಂದರೆಗಳು, ವಾಕ್ ಮತ್ತು ಶ್ರವಣ ದೋಷ ಮುಂತಾದ ತೊಂದರೆಗಳು ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ. ಕೆಲವು ಪ್ರಕರಣಗಲಲ್ಲಿ “ಸಂತಾನಹೀನತೆ”ಯು ಉಂಟಾಗಿ ವಂಶಾಭಿವೃದ್ಧಿಯೇ ಇಲ್ಲದಂತಾಗಿ ಕುಟುಂಬದಲ್ಲಿ ಅಶಾಂತ ವಾತಾವರಣದಿಂದಾಗಿ ಎಲ್ಲರೂ ಮಾನಸಿಕ ಕ್ಷೋಭೆಗೆ ಒಳಗಾಗಿರುವುದನ್ನು ನಾವು ಗಮನಿಸಿದ್ದೇವೆ.
ಇದರಿಂದಾಗಿ ಸಾಧ್ಯವಾದ ಮಟ್ಟಿಗೆ ರಕ್ತ ಸಂಬಂಧಿಗಳು ಪರಸ್ಪರ ವಿವಾಹವಾಗುವುದನ್ನು ತಪ್ಪಿಸುವುದು ಒಳ್ಳೆಯದು. ಇದರಿಂದ ಅವರುಗಳ ಕುಟುಂಬ ಮಾತ್ರವಲ್ಲ, ಸಮಾಜವೂ ಸಹ ನೆಮ್ಮದಿಯಿಂದ ಬಾಳ್ವೆ ನಡೆಸಬಹುದು.
ಅನೇಕ ಸಂಧರ್ಭಗಳಲ್ಲಿ ಮದುವೆಯಾದ ರಕ್ತ ಸಂಬಂಧಿಗಳಲ್ಲಿ ಇಂತಹ ಯಾವುದೇ ವಿಕೃತಿಗಳು ಕಂಡುಬಾರದಿರುವ ಪ್ರಕರಣಗಳೂ ಇವೆ. ಆದ್ದರಿಂದ ಬೆರಳೆಣಿಕೆಯಷ್ಟು ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿ ಸಿಗಬಹುದಾದ ಕೇವಲ ಒಂದೆರೆಡು ಪ್ರಕರಣಗಳಿಂದ ಇಡೀ ಸಮುದಾಯಕ್ಕೆ ಒಳೆಯದಾಗುತ್ತದೆ ಎಂಬುದು ಸರಿಯಲ್ಲ.
ಬುದ್ಧಿಮಾಂದ್ಯ ಮತ್ತು ವಿಕಲಾಂಗ ಶಿಶುಗಳನ್ನು ಪರೀಕ್ಷಿಸಿದಾಗ ಬಹುತೇಕ ಪ್ರಕರಣಗಳಲ್ಲಿ ರಕ್ತ ಸಂಬಂಧಿಗಳನ್ನು ವಿವಾಹವಾಗಿರುವ ಅಂಶ ಕಂಡುಬಂದಿದೆ. ಅಲ್ಲದೆ ದೇಶ ವಿದೇಶಗಳಲ್ಲಿ ಕೈಗೊಳ್ಳಲಾದ ನೂರಾರು ಸಂಶೋಧನೆಗಳಿಂದಲೂ, ಪರಿಶೀಲನೆಯಿಂದಲೂ ಇದು ದೃಢಪಟ್ಟಿದೆ.
ನೆಮ್ಮದಿ ಮತ್ತು ಆರೋಗ್ಯವಂತ ಕುಟುಂಬವನ್ನು ಹೊಂದಬೇಕಾದರೆ ಮತ್ತು ಬಂಜೆತನವನ್ನು ತಡೆಗಟ್ಟಲು ಆದಷ್ಟು ಮಟ್ಟಿಗೆ ರಕ್ತ ಸಂಬಂಧಿಗಳಲ್ಲಿ ವಿವಾಹ ಮಾಡುವುದನ್ನು ತಡೆಗಟ್ಟುವುದು ಸೂಕ್ತ.
ಸ್ತನ ಕ್ಯಾನ್ಸರ್
ಹೆಸರು: ಸುಮಿತ್ರ
ಊರು: ಸುಭಾಶ್‌ನಗರ
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಸ್ತ್ರೀಯರ ಶತ್ರು ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಬರಲು ಕಾರಣವೇನು? ಯಾವ ಯಾವ ಹಂತಗಳಲ್ಲಿ ಸ್ತನ ಕ್ಯಾನ್ಸರ್  ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ? ಸ್ತನ ಕ್ಯಾನ್ಸರ್  ರೋಗದ ಲಕ್ಷಣಗಳೇನು? ಸ್ತನ ಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಅನ್ನು ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳುವ ಪರೀಕ್ಷಾ ವಿಧಾನಗಳು ಹಾಗೂ ಇದರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಗಳು ಯಾವುವು? ಈ ಕಾಯಿಲೆ ಯಾರಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ. ಹಾಗೂ ಇದರಿಂದ ತಮ್ಮ ಮಕ್ಕಳಿಗೂ ತೊಂದರೆಯಾಗುತ್ತದೆಯೇ ತಿಳಿಸಿ?
ಉತ್ತರ: ಮಾನವನ ದೇಹವು ನೂರಾರು ವಿಧವಿಧವಾದ ಜೀವಕೋಶಗಳಿಂದ ರೂಪುಗೊಂಡಿರುತ್ತವೆ. ಈ ಜೀವಕೋಶಗಳ ಬೆಳವಣಿಗೆಯಲ್ಲಿ ಉತ್ಪಾದನಾ ಶಕ್ತಿ ಸ್ವಲ್ಪ ಏರುಪೇರಾದರೂ ಒಂದಲ್ಲಾ ಒಂದು ಸವಸ್ಯೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಹೀಗೆ ಜೀವಕೋಶಗಳ ಏರುಪೇರಿನಿಂದ ಉಂಟಾಗುವ ರೋಗಗಳಲ್ಲಿ ಅರ್ಬುದ (ಕ್ಯಾನ್ಸರ್) ರೋಗವು ಒಂದು. ಇದೊಂದು ಭಯಾನಕ ರೋಗ. ಸಾವಿನಲ್ಲಿ ಪರ್ಯಾವಸಾನಗೊಳ್ಳುವ ಭೀಕರ ಮಾರಕ ರೋಗ.
ಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ರೋಗವು ದೇಹದ ಯಾವುದೇ ಅಂಗಾಂಗಕ್ಕೆ ಬರಬಹುದು. ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್  ವಿಶ್ವದಾದ್ಯಂತ ಎಲ್ಲಾ ದೇಶಗಳಲ್ಲಿಯು ಎಲ್ಲಾ ವರ್ಗದ ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿಯು ಬರುವಂತಹ ಕೆಟ್ಟ ಪರಿಣಾಮ ಬೀರುವಂತಹ ಭೀಕರ ಕಾಯಿಲೆಯಾಗಿದೆ.
ಜಗತ್ತಿನಲ್ಲಿ ಪ್ರತಿ ವರ್ಷ ಹತ್ತು ಲಕ್ಷಕ್ಕೂ ಮೀರಿ ಮಹಿಳೆಯರು ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ರೋಗಕ್ಕೆ ಗುರಿಯಾಗಿ ಚಿಕೆತ್ಸೆ ಪಡೆಯುತ್ತಿದಾರೆ. ೧೯೬೦ ರ ದಶಕದಲ್ಲಿ ಶೇಕಡ ೫ ರಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತಿದ್ದ ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಪ್ರಮಾಣವು ಇತ್ತೀಚಿನ ವರ್ಷಗಳಲ್ಲಿ ಅತ್ಯಧಿಕವಾಗಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತಿದ್ದು ಇಂದು ಇದರ ಪ್ರಮಾಣ ಶೇ. ೭ ರಷ್ಟು ಹೆಚ್ಚಾಗಿದೆ ಎಂದು ಇತ್ತೀಚಿನ ವರದಿಯಲ್ಲಿ ದೃಢೀಕರಿಸಲಾಗಿದೆ.
ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ರೋಗಕ್ಕೆ ಬಲಿಯಾಗುತ್ತಿರುವವರಲ್ಲಿ ಭಾರತವೂ ಹಿಂದೆ ಉಳಿದಲ್ಲ. ಭಾರತದ ಮಹಾನಗರಗಳಾದ ಬೆಂಗಳೂರು, ಮುಂಬಯಿ, ಕೊಲ್ಕತ್ತಾ ನಗರಗಳಲ್ಲಿ ಪ್ರತಿ ವರ್ಷ ಶೇ. ೫ ರಷ್ಟು ಸ್ತ್ರೀಯರು ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಗುರಿಯಾಗುತ್ತಿದ್ದಾರೆ ಎಂದು ಮಹಿಳಾ ಸಮೀಕ್ಷೆಯೊಂದು ಮಾಹಿತಿ ನೀಡುತ್ತದೆ.
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಯಾರಿಗೆ, ಯಾವ ವಯಸ್ಸಿನಲ್ಲಿ ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್  ಬರಬಹುದು?
ಉತ್ತರ: ಸ್ತನ ಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಬಹುತೇಕ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆಂದೇ ಮೀಸಲಾಗಿರುವ ಕಾಯಿಲೆಯಾದರೂ ಒಟ್ಟು ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಉಳ್ಳವರಲ್ಲಿ ಶೇ, ೧ ರಷ್ಟು ಪುರುಷರೂ ಆಗಿರುತ್ತಾರೆ.  ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ೪೦ ವರ್ಷ ನಂತರ ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುವ ಈ ರೋಗವು ೬೫ ವರ್ಷ ದಾಟಿದ ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ.
ಅತ್ಯಂತ ಚಿಕ್ಕ ವಯಸ್ಸಿನಲ್ಲಿಯೇ ಋತುಮತಿಯಾದವರಲ್ಲಿ ಮತ್ತು ಮಾನಸಿಕ ಋತುಚಕ್ರದಲ್ಲಿ ಏರುಪೇರಾಗಿದ್ದು ಹೆಚ್ಚಿನ ರಕ್ತ ಸ್ರಾವವಿರುವವರಲ್ಲಿ ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುತ್ತದೆ. ಹೆಚ್ಚು ವಯಸ್ಸಾದ ಮೇಲೆ (೩೦ರ ನಂತರ) ವಿವಾಹವಾಗಿರುವ ಮಹಿಳೆಯಲ್ಲಿ ಮತ್ತು ಬಂಜೆತನದಿಂದ ಬಳಲುತ್ತಿರುವ ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಇದರ ಪ್ರಮಾಣ ಇತರ ಕಾರಣಗಳಿಗಿಂತ ಎರಡರಷ್ಟಿರುತ್ತದೆ. ಇದು ವಂಶಪಾರಂಪರ್ಯದಿಂದಲೂ ಬರಬಹುದು. ಹಾರ್ಮೋನ್ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಪಡೆಯುತ್ತಿರುವ ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಶೇ.೨೫ ರಷ್ಟು ಹೆಚ್ಚಿರುತ್ತದೆ.
ಆಧುನಿಕ ಯುಗದಲ್ಲಿ ಸ್ವೇಚ್ಛಾಚಾರಕ್ಕೆ ಒಳಗಾಗಿ, ನವೀನ ಸಂಸ್ಕೃತಿ ಹೆಸರಿನಲ್ಲಿ ಜೀವನ ಶೈಲಿಯನ್ನು ಬದಲಾಯಿಸಿಕೊಂಡಿರುವ ಮಹಿಳೆಯರು ಮದ್ಯಪಾನ, ಧೂಮಪಾನ ಮುಂತಾದ ಚಟಗಳಿಗೆ ಬಲಿಯಾಗಿರುತ್ತಾರೆ. ಇಂತವರಲ್ಲಿ ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಕಂಡುಬರುವ ಪ್ರಮಾಣ ಹೆಚ್ಚಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಆದ್ದರಿಂದ ಸ್ತನಗಳಲ್ಲಿ ಯಾವುದೇ ರೀತಿಯ ಗಡ್ಡೆಗಳು ಅಥವಾ ಇತರ ಯಾವುದೇ ಬದಲಾವಣೆಗಳು ಕಂಡುಬಂದರೆ ಅದನ್ನು ಪ್ರಾರಂಭಿಕ ಹಂತದಲ್ಲಿಯೇ ಸೂಕ್ತ ತಜ್ಙವೈದ್ಯರಿಗೆ ತೋರಿಸಿ ಯಾವುದೇ ಹಿಂಜರಿಕೆ, ಸಂಕೋಚವಿಲ್ಲದೇ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಿಕೊಂಡು ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಪಡೆಯಬೇಕು. ಇಲ್ಲವಾದಲ್ಲಿ ಜೀವನವನ್ನೇ ನೋವಿನಲ್ಲಿ ಕಳೆಯಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ಅಲ್ಲದೆ ಜೀವವನ್ನು ಕಳೆದುಕೊಳ್ಳಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ.
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಯಾವ ಯಾವ ಹಂತಗಳಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರತ್ತದೆ?
ಉತ್ತರ: ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ನಾಲ್ಕು ಹಂತಗಳಲ್ಲಿ ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುತ್ತದೆ.
ಮೊದಲ ಹಂತ: ಸ್ತನದಲ್ಲಿ ಗೆಡ್ಡೆ ಕಾಣಿಸಿಕೊಂಡು ಅದು ೨ ಸೆಂ.ಮೀ. ಗಿಂತ ಕಡಿಮೆಯಿರುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಬೇರೆ ಕಡೆ ಹರಡುವುದಿಲ್ಲ.
ದ್ವಿತೀಯ ಹಂತ: ಈ ಗೆಡ್ಡೆ ಇನ್ನೂ ಚಿಕ್ಕದಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಆದರೆ ಇದು ಸ್ತನದ ಇತರ ಭಾಗಕ್ಕೂ ಅಂದರೆ ಕಂಕುಳಿಗೆ ಹರಡಿರುತ್ತದೆ.
ತೃತೀಯ ಹಂತ: ಈ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಗೆಡ್ಡೆ ಮುಕ್ಕಾಲು ಪಾಲು ದೊಡ್ಡದಾಗಿದ್ದು ಸರಿಸುಮಾರು ೫ ಸೆಂ.ಮೀ. ನಷ್ಟಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಜೊತೆಗೆ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಹರಡುತ್ತದೆ.
ನಾಲ್ಕನೇ ಹಂತ: ಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ರೋಗವು ಇತರ ಅಂಗಾಂಗಗಳಿಗೂ ಹರಡಿರುತ್ತದೆ. ಆದುದರಿಂದ ಪ್ರಾರಂಭಿಕ ಹಂತದಲ್ಲಿಯೇ ತಜ್ಞ ವೈದ್ಯರಿಂದ ಸೂಕ್ತ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ಪಡೆದುಕೊಳ್ಳುವುದು ಸೂಕ್ತ.
೧. ಹಾಲ್ರಸ ಕಣ ಗಂಟಿಗೆ ಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಹರಡುತ್ತಿರವುದು (Sentinel Lymph Node)
೨. ಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಗೆಡ್ಡೆ (Tumor)
೩. ಹಾಲೆ (Lobe)
೪. ಹಾಲು ನಾಗುನಾಳ (Duct)
೫. ಮೊಲೆತೊಟ್ಟು (Nipple)
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ರೋಗದ ಲಕ್ಷಣಗಳೇನು?
ಉತ್ತರ: ೧.ಸ್ತನಗಳಲ್ಲಿ ನೋವು ಅಥವಾ ನೋವಿಲ್ಲದ ಗೆಡ್ಡೆಗಳು ಮುಡುವುದು.
೨. ಸ್ತನಗಳಲ್ಲಿ ಅಥವಾ ಕಂಕುಳಲ್ಲಿ ಗೆಡ್ಡೆಯು ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುವುದು.
೩. ಸ್ತನದ ಮುಲ ರೂಪ ಮತ್ತು ಆಕಾರದಲ್ಲಿ ಬದಲಾವಣೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತವೆ.
೪. ಸ್ತನದ ವರ್ಣದಲ್ಲಿ ಬದಲಾವಣೆಯಾಗುವುದು.
೫. ತೊಟ್ಟಿನಿಂದ ರಕ್ತ ಸ್ರಾವವಾಗುವುದು ಅಥವಾ ಕೀವಿನ ಸ್ರಾವವಾಗುವುದು.
೬. ಸ್ತನದ ತೊಟ್ಟಿನಲ್ಲಿ ಮೃದುತ್ವದ ಬದಲಾಗಿ ಒರಟಾಗುವುದು ಮತ್ತು ಗಡುಸಾಗುವುದು.
೭. ಸ್ತನದಲ್ಲಿರುವ ತೊಟ್ಟು ಹಿಂದಕ್ಕೆ ಸರಿಯುವುದು ಮತ್ತು ಅಧಿಕವಾದ ನೋವು ಇತ್ಯಾದಿ.
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಸ್ತನ ಕ್ಯಾನ್ಸರನ್ನು ತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳುವ ಪರೀಕ್ಷಾ ವಿಧಾನಗಳೇನು?
ಉತ್ತರ: ತಪಾಸಣಾ ವಿಧಾನಗಳಲ್ಲಿ ಮೊದಲಿಗೆ ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬ ಸ್ತ್ರೀಯು ಸ್ವಯಂ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಈ ಪರೀಕ್ಷೆಯಲ್ಲೇನಾದರೂ ಗಡ್ಡೆಗಳು ಅಥವಾ ಇತರೆ ಯಾವುದೇ ಬದಲಾವಣೆಗಳು ಕಂಡುಬಂದರೆ ತಜ್ಞವೈದ್ಯರನ್ನು ಭೇಟಿಮಾಡಿ ಪರೀಕ್ಷಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಅಗತ್ಯಬಿದ್ದಲ್ಲಿ ಮೆಮೋಗ್ರಾಮ್, ಎಂ.ಆರ್.ಐ. ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್, ಅಲ್ಟ್ರಾಸೌಂಡ್ ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್, ಡಕ್ಟಲ್ ಲ್ಯಾವೆಜ್, ಆಪ್ಟಿಕಲ್ ಟೋಮೋಗ್ರಫಿ ಮತ್ತು ಪಿ.ಈ.ಟಿ ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ ಮುಂತಾದ ಪರೀಕ್ಷೆಗಳನ್ನು ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ಅಲ್ಲದೆ ಬಯಾಫ್ಸಿ ಪರೀಕ್ಷೆಯನ್ನು ಮಾಡಿಸುವುದರಿಂದ ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಇದೆಯೇ? ಎಂಬುದನ್ನು ಖಚಿತವಾಗಿ ತಿಳಿಯಬಹುದು.
 
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಸ್ವಯಂ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳುವ ವಿಧಾನ ಹೇಗೆ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ಪ್ರತಿಯೊಬ್ಬ ಸ್ತ್ರೀಯು ಮೊದಲಿಗೆ ಸ್ವಯಂ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಕೊಳ್ಳುವುದು ಅಗತ್ಯ. ಕನ್ನಡಿಯೆದುರು ನಿಂತು ಸ್ತನ, ಸ್ತನತೊಟ್ಟು, ಬಟುಗಲೆಗಳನ್ನು ಗಮನವಿಟ್ಟು ನೋಡಿ, ಅವುಗಳ ಗಾತ್ರ, ಆಕಾರದಲ್ಲಿ ಏನಾದರೂ ವ್ಯತ್ಯಾಸ ಕಂಡುಬಂದಿದೆಯೇ ಎಂಬುದನ್ನು ಪರೀಕ್ಷಿಸಿ ದೃಢಪಡಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಮೊಲೆತೊಟ್ಟನ್ನು ಒತ್ತಿದಾಗ ಏನಾದರೂ ದ್ರವದ ಸ್ರವಿಕೆಯಾಗುತ್ತಿದೆಯೇ ಎಂಬುದನ್ನು ಖಾತ್ರಿ ಪಡಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಹಾಗೆ ಕೈಗಳನ್ನು ಮೇಲೆತ್ತಿ ಮತ್ತು ನಿತಂಬದ ಮೇಲೆ ಕೈ ಇಟ್ಟು ಉಂಟಾಗುವ ವ್ಯತ್ಯಾಸಗಳನ್ನು ಗಮನಿಸಬೇಕು. ಆಮೇಲೆ ಕೈಯಿಂದ ಸ್ತನಗಳನ್ನು ಮುಟ್ಟಿ ಗಟ್ಟಿಯಿದೆಯೇ?, ಒತ್ತಿದಾಗ ಸ್ತನದ ಒಳಗೆ ಏನಾದರೂ ಗಂಟುಗಳು ಇದೆಯೇ? ಎಂಬುದನ್ನು ಪರೀಕ್ಷಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಹೀಗೆ ಪರೀಕ್ಷಿಸುವಾಗ ಏನಾದರೂ ವ್ಯತ್ಯಾಸ ಕಂಡುಬಂದರೆ ತಜ್ಞವೈದ್ಯರನ್ನು ಕಾಣುವುದು ಅವಶ್ಯಕ.
ಸ್ತನಗಳ ಪರೀಕ್ಷೆಯನ್ನು ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ತಿಂಗಳಿಗೊಮ್ಮೆ ಮಾಡಿಕೊಳ್ಳುವುದು ಒಳ್ಳೆಯದು. ಪರೀಕ್ಷೆಯ ವೇಳೆಯಲ್ಲಿ ಎರಡೂ ಸ್ತನಗಳಲ್ಲಿನ ಆಕಾರ, ಗಾತ್ರ ಮತ್ತು ದೃಢತೆಯಲ್ಲಿ ಏನಾದರೂ ಬದಲಾವಣೆಗಳಾಗಿವೆಯೇ ಎಂಬುದನ್ನು ಗಮನಿಸಬೇಕು. ಸ್ತನಗಳಲ್ಲಿ ಗಡ್ಡೆ, ದುರ್ಮಾಂಸ, ಚರ್ಮದ ಬಣ್ಣದಲ್ಲಿ ಬದಲಾವಣೆ, ತುರಿಕೆ, ಕುಳಿ ಅಥವಾ ಗುಳಿ ಏನಾದರೂ ಬಿದ್ದಿದೆಯೇ, ಮೊಲೆ ತೊಟ್ಟೇನಾದರೂ ಒಳ ಸರಿದಿದೆಯೇ ಎಂಬುದನ್ನು ನೋಡಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು, ಸ್ತನದಲ್ಲಿ ಏನಾದರೂ ಗಾಯಗಳಾಗಿ ಕೀವು ಅಥವಾ ಇತರ ಯಾವುದೇ ರೀತಿಯ ದ್ರವದ ಸ್ರವಿಕೆಯಾಗುತ್ತಿದೆಯೇ ಎಂಬುದನ್ನು ಪರೀಕ್ಷಿಸಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು, ಹಾಗೆಯೇ ಮೊಲೆ ತೊಟ್ಟಿನಿಂದ ಹಾಲು ಅಥವಾ ಇನ್ನಾವುದೇ ದ್ರವ ಬರುತ್ತಿದೆಯೇ ಎಂಬುದರ ಬಗ್ಗೆ ಎಚ್ಚರ ವಹಿಸಬೇಕು.
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರನಿಂದ ಯಾವ ಪರಿಣಾಮಗಳು ಉಂಟಾಗುತ್ತವೆ?
ಉತ್ತರ: ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರಿಗೆ ಸೂಕ್ತ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ನಿಡದಿದ್ದರೆ ಸ್ತ್ರೀಯ ಆಕರ್ಷಕ ಅಂಗವೆನಿಸಿರುವ, ಕರುಳ ಕುಡಿಗೆ ಅಮೃತ ಉಣಿಸುವ ಸ್ತನಗಳೇ ಇಲ್ಲವಾಗಬಹುದು. ಇದರ ಜೊತೆಗೆ ದೇಹದ ಇತರ ಅಂಗಾಂಗಗಳಿಗೂ ಹರಡುತ್ತದೆ. ಜೀವನದ ಸಂತೋಷಮಯ ಕ್ಷಣಗಳನ್ನು ಕಳೆದುಕೊಂಡು, ಕೊನೆಯ ದಿನಗಳವರೆಗೂ ನೋವಿನಲ್ಲಿ ಕಳೆಯುವ ಪರಿಸ್ಥಿತಿ ಉಂಟಾಗಬಹುದು.
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಯಾವ ಚಿಕಿತ್ಸೆಗಳಿಂದ ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಅನ್ನು ಗುಣಪಡಿಸಬಹುದು?
ಉತ್ತರ: ಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ರೋಗಕ್ಕೆ ಇತ್ತೀಚಿನ ದಿನಗಳಲ್ಲಿ ಅತ್ಯಂತ ಪರಿಣಾಮಕಾರಿ ಚಿಕಿತ್ಸಾ ವಿಧಾನಗಳು ಜಾರಿಗೆ ಬಂದಿವೆ. ಕೆಮೋ ಥೆರಪಿ, ಬಯೋಲಾಜಿಕಲ್ ಥೆರಪಿ, ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಮುಂತಾದ ಚಿಕಿತ್ಸಾ ವಿಧಾನಗಳಿವೆ.
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಸ್ತನಕ್ಯಾನ್ಸರ್ ಅನ್ನು ತಡೆಗಟ್ಟಲು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಬಹುದಾದ ಮುಂಜಾಗ್ರತಾ ಕ್ರಮಗಳು ಏನೇನು?
ಉತ್ತರ: ಪ್ರತಿನಿತ್ಯ ಸ್ನಾನ ಮಾಡುವಾಗ ಮೃದುವಾಗಿ ಸ್ವಚ್ಛಗೊಳಿಸುವುದು ಅವಶ್ಯಕ. ನಂತರ ಸ್ತನಗಳಿಗೆ ಮತ್ತು ಕಂಕುಳುಗಳಿಗೆ ಮಾಹಿಶ್ಚರೈಜರನ್ನು  ಹಚ್ಚಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಬೇಸಿಗೆಯ ಕಾಲದಲ್ಲಿ ಟಾಲ್ಕಂ ಪೌಡರನ್ನು ಹಾಕಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ಯಾವಾಗಲು ಸರಿಯಾದ ಅಳತೆಯ ಹಾಗೂ ಮೃದುವಾದ ಹತ್ತಿಯಿಂದ ಮಾಡಿದಂತಹ ಒಳ ಉಡುಪನ್ನು (ಬ್ರಾ) ಧರಿಸುವುದು ಉತ್ತಮ. ಬಹಳ ಬಿಗಿಯಾದ ಅಥವಾ ಸಡಿಲವಾದ ಒಳ ಉಡುಪನ್ನು (ಬ್ರಾ) ಧರಿಸುವುದು ಯೋಗ್ಯವಲ್ಲ. ಅತಿ ಬಿಗಿಯಾದ ಒಳ ಉಡುಪನ್ನು ಧರಿಸುವುದರಿಂದ ಸ್ತನಗಳಿಗೆ ಉಸಿರು ಕಟ್ಟಿ ಕಲೆಗಳಾಗುತ್ತವೆ ಮತ್ತು ಚರ್ಮದ ತುರಿಕೆಯಾಗಬಹುದು. ರಾತ್ರಿಯ ವೇಳೆ ಒಳ ಉಡುಪನ್ನು ಧರಿಸದೇ ಇರುವದು ಒಳ್ಳೆಯದು. ಇದರಿಂದ ಸರಾಗವಾಗಿ ಉಸಿರಾಡಲು ಅನುಕೂಲವಾಗುತ್ತದೆ. ಮಲಗುವಾಗ ಬೆನ್ನಿನ ಮೇಲೆ ಅಥವಾ ಪಕ್ಕಕ್ಕೆ ಮಲಗುವುದು ಉತ್ತಮ. ಸ್ತನಗಳ ಮೇಲೆ ಒತ್ತಡ ಬೀಳದಂತೆ (ಬೋರಲಾಗಿ) ಮಲಗಬಾರದು. ಇದರಿಂದ ಸ್ತನಗಳ ಮುಲ ಆಕಾರ ಕೆಡಬಹುದು. ಸ್ತನಗಳಲ್ಲಿ ಯಾವುದೇ ರೀತಿಯ ವ್ಯತ್ಯಾಸ ಕಂಡುಬಂದರೆ ನಿರ್ಲಕ್ಷಿಸದೇ ತಕ್ಷಣವೇ ಸೂಕ್ತ ತಜ್ಞ ವೈದ್ಯರನ್ನು ಸಂಪರ್ಕಿಸಿ ಪರೀಕ್ಷೆ ಮಾಡಿಸಿಕೊಂಡು ವ್ಯತ್ಯಾಸಕ್ಕೆ ಕಾರಣ ತಿಳಿದುಕೊಂಡು ಸೂಕ್ತ ಸಲಹೆ ಸೂಚನೆಗಳೊಂದಿಗೆ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ಪಡೆದುಕೊಳ್ಳುವುದು. ಆದುದರಿಂದ “ಸ್ತನದ ಸೌಂರ್ದಯದ ಕಡೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ಗಮನ ಹರಿಸುವಂತೆ ಅವುಗಳ ರಕ್ಷಣೆಯ ಕಡೆಗೂ ಹೆಚ್ಚಿನ ಪ್ರಾಶಸ್ತ್ಯ ನೀಡಬೇಕು”. 
ವ್ಯಾಸೆಕ್ಟಮಿ
ಹೆಸರು: ಉಮಾ
ಊರು: ಕಲ್ಲಹಳ್ಳಿ
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಡಾ. ಶರತ್‌ಕುಮಾರ್ ಮತ್ತು ಸುಬ್ರಹ್ಮಣ್ಯರವರಿಗೆ ನಮ್ಮ ಹೃತ್ಪೂರ್ವಕ ಅಭಿನಂದನೆಗಳು. ಆಕಾಶವಾಣಿಯ ಮೈಸೂರು ಕೇಂದ್ರದಿಂದ ಇಂತಹ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮಗಳು ಹೆಚ್ಚು ಹೆಚ್ಚು ಪ್ರಸಾರವಾಗುವುದರಿಂದ ಗ್ರಾಮೀಣ ಜನತೆಗೆ ತುಂಬಾ ಉಪಕಾರಿಯಾಗಿದೆ.
ನನ್ನ ಪ್ರಶ್ನೆಯೇನೆಂದರೆ ಪುರುಷರಿಗೆ ವ್ಯಾಸೆಕ್ಟಮಿ ಆಪರೇಷನ್ ಮಾಡುವುದರಿಂದ ಅವರ ಪುರುಷತ್ವದಲ್ಲಿ ಏನು ತೊಂದರೆ ಆಗುವುದಿಲ್ಲವೇ? ವ್ಯಾಸೆಕ್ಟಮಿಯನ್ನು ಹೇಗೆ ಮಾಡುತ್ತಾರೆ? ತಿಳಿಸಿಕೊಡಿ.
ಉತ್ತರ: ವೀರ್ಯನಾಳ ಕೊಯ್ತೆಗೆತ (ವ್ಯಾಸೆಕ್ಟಮಿ)ದಿಂದ ಪುರುಷತ್ವಕ್ಕೆ ತೊಂದರೆಗಳಾಗುತ್ತವೆ ಎಂಬ ಹುಸಿ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಜನರಲ್ಲಿ ಮನೆ ಮಾಡಿಕೊಂಡಿವೆ.  ಈ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳುವುದರಿಂದ ಲೈಂಗಿಕಶಕ್ತಿ ಕಡಿಮೆಯಾಗುತ್ತದೆ, ಹಾರ್ಮೋನ್‌ಗಳ ಮೇಲೆ ಪ್ರಭಾವ ಬೀರಿ ಹಲವಾರು ಸಮಸ್ಯೆಗಳಿಗೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತವೆ, ಈ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯಲ್ಲಿ ತರಡು ಬೀಜಗಳನ್ನು ತೆಗೆಯುತ್ತಾರೆ, ವೀರ್ಯಾಣುಗಳು ದೇಹದಲ್ಲಿಯೇ ಉಳಿದುಕೊಳ್ಳುತ್ತವೆ, ಇದರಿಂದ ಹಲವಾರು ತೊಂದರೆಗಳುಂಟಾಗುತ್ತವೆ, ಇದರಿಂದ ವೀರ್ಯಸ್ಕಲನವಾಗುವುದಿಲ್ಲ, ಹೀಗೆ ಹತ್ತು ಹಲವಾರು ರೀತಿಯ ಹುಸಿ ನಂಬಿಕೆಗಳು ಜನರಲ್ಲಿವೆ. ಆದರೆ ಈ ಎಲ್ಲಾ ನಂಬಿಕೆಗಳು, ಕಲ್ಪನೆಗಳು ನೂರಕ್ಕೆ ನೂರರಷ್ಟು ಕಲ್ಪನೆಗಳಾಗಿರುತ್ತವೆ.
ವೀರ್ಯನಾಳ ಕೊಯ್ತೆತೆಗೆತ (ವ್ಯಾಸೆಕ್ಟಮಿ) ಶಸ್ತ್ರ ಕ್ರಿಯೆಯನ್ನು ಮಾಡುವುದು ತುಂಬಾ ಸರಳ ಮತ್ತು ಸುಲಭ ವಿಧಾನವಾಗಿದೆ. ಇದರಲ್ಲಿ ವೃಷಣದಿಂದ ವೀರ್ಯಾಣುಗಳನ್ನು ರವಾನಿಸುವ ವೀರ್ಯನಾಳಗಳನ್ನು ಎರಡೂ ಕಡೆಯಲ್ಲಿ ಕತ್ತರಿಸಿ ಹೊಲಿಯಲಾಗುತ್ತದೆ. ಈ ಶಸ್ತ್ರ ಕ್ರಿಯೆ ಮಾಡಲು ಹೆಚ್ಚೆಂದರೆ ೨೦ ರಿಂದ ೩೦ ನಿಮಿಷಗಳು ಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ.  ಶಸ್ತ್ರ ಕ್ರಿಯೆಯಾದ ನಂತರ ೨೦-೩೦ ನಿಮಿಷದ ವಿಶ್ರಾಂತಿಯ ನಂತರ ವ್ಯಕ್ತಿ ಮನೆಗೆ ತೆರಳಬಹುದು. ಒಂದು ವೇಳೆ ಕರಗದಿರುವ ದಾರದಲ್ಲಿ ಹೊಲಿಗೆಯನ್ನು ಹಾಕಿದ್ದರೆ ಮಾತ್ರ ಒಂದು ವಾರದ ನಂತರ ವೈದ್ಯರನ್ನು ಕಾಣಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ. ಇಲ್ಲದಿದ್ದರೆ, ವೈದ್ಯರನ್ನು ಪುನಃ ನೋಡುವ ಅಗತ್ಯವೇ ಇರುವುದಿಲ್ಲ. ಅಷ್ಟೊಂದು ಸುಲಭವಾದ ಶಸ್ತ್ರಕ್ರಿಯೆ ಇದು. ಈ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ಹಲವಾರು ಉಪಯೋಗಗಳೆಂದರೆ,
೧. ಶಾಶ್ವತ ಜೀವನ ಪರ್ಯಂತ ಗರ್ಭ ನಿರೋಧಕತೆಯಾಗಿರುತ್ತದೆ.
೨. ನೂರಕ್ಕೆ ೯೯.೯ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯಾಗಿದೆ.
೩. ಸಂಭೋಗ ಕ್ರಿಯೆಯಲ್ಲಿ ಯಾವ ಅಡಚಣೆಯು ಇರದು.
೪. ಲೈಂಗಿಕ ಶಕ್ತಿಗೆ ಯಾವುದೇ ತೊಂದರೆ ಆಗುವುದಿಲ್ಲ.
೫. ಯಾವುದೇ ಭಯವಿರದೆ ಸಂಭೋಗ ಮಾಡಬಹುದು.
ವೃಷಣಗಳ ಊತ
ಹೆಸರು: ದಯಾನಂದ್
ಊರು: ಹೆಚ್.ಡಿ.ಕೋಟೆ
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನ್ನ ವಯಸ್ಸು ೨೫. ನನ್ನ ಸಮಸ್ಯೆ ಏನೆಂದರೆ, ನನ್ನ ವೃಷಣದ ಬಲ ಬದಿಯ ಬೀಜ ಸುಮಾರು ಮೊಟ್ಟೆ ಗಾತ್ರದಷ್ಟು ದೊಡ್ಡದಾಗಿದೆ. ಇದರಿಂದ ಲೈಂಗಿಕ ಕ್ರಿಯೆಗೇನಾದರೂ ತೊಂದರೆಯಾಗುತ್ತದೆಯೇ ದಯವಿಟ್ಟು ಈ ಸಮಸ್ಯೆಗೆ ಪರಿಹಾರ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ವೃಷಣಗಳು ಊದಿಕೊಳ್ಳುವುದು ಒಳ್ಳೆಯದಲ್ಲ. ಇದರಿಂದ ಮುಂದೆ ತೊಂದರೆ ಆಗಬಹುದು. ಆದ್ದರಿಂದ ನೀವು ಒಮ್ಮೆ ವೃಷಣಗಳ ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ ಮಾಡಿಸಿ. ಅದರ ವರದಿಯ ಜೆರಾಕ್ಸ್ ಪ್ರತಿಗಳನ್ನು ಕಳುಹಿಸಿಕೊಡಿ.
ರಕ್ತಹೀನತೆ
ಹೆಸರು: ಸರೋಜ
ಊರು: ಮೈಸೂರು
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನಮಸ್ತೆ ಡಾಕ್ಟರ್ ರಿಗೆ, ವಯಸ್ಸು ೩೯ ವರ್ಷ. ನನ್ನ ಎತ್ತರ ೫.೧ ಅಡಿ, ತೂಕ ೫೪ ಕೆ.ಜಿ. ರಕ್ತದ ಗುಂಪು: ‘O’. Hb: 9.1gm, Sugar: Nil, BP-Nil.
ನನಗೆ ಗರ್ಭಕೋಶದಲ್ಲಿ ತೊಂದರೆ ಇದೆ. ಅದಕ್ಕೆ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಮಾಡಿಸಬೇಕೆಂದು ಹೇಳಿದ್ದಾರೆ. ಶಸ್ತ್ರ ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು ನನಗಿರುವ ರಕ್ತ ಸಾಕಾಗುವುದಿಲ್ಲವೇ? ನನಗೆ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯ ಅಗತ್ಯವಿದೆಯೇ? ಇಲ್ಲವೇ? ದಯವಿಟ್ಟು ಸಲಹೆ ನೀಡಿ. ರಕ್ತ ಹೀನತೆ ಎಂದರೇನು. ಅದು ಹೇಗೆ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಅದನ್ನು ಪರಿಹರಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು ಸುಲಭ ಉಪಾಯಗಳನ್ನು ತಿಳಿಸಿ ಕೊಡಿ.
ಉತ್ತರ: ರಕ್ತ ಹೀನತೆ ಎಂದರೆ, ಕೆಂಪು ರಕ್ತಕಣಗಳು ಕಡಿಮೆ ಇದ್ದು ಆ ಕಣಗಳಲ್ಲಿ ಹಿಮೋಗ್ಲೋಬಿನ್ ಪ್ರಮಾಣ ಕಡಿಮೆಯಾಗಿರುವ ಸ್ಥಿತಿ. ಇದು ದೇಹಕ್ಕೆ ಅವಶ್ಯಕತೆ ಇರುವುದಕಿಂತ ಕಡಿಮೆಯಿದ್ದರೆ ರಕ್ತಹೀನತೆ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ.
ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಹಿಮೋಗ್ಲೋಬಿನ್ ಪ್ರಮಾಣ ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಈ ಕೆಳಕಂಡಂತೆ ಇರಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ.
ಸಾಮಾನ್ಯ: ೧೨.೧ ರಿಂದ ೧೫.೧ ಗ್ರಾಂ
ರಕ್ತಹೀನತೆ ಇದ್ದರೆ: ೮ ರಿಂದ ೧೨ ಗ್ರಾಂ ಇರುತ್ತದೆ.
ತೀವ್ರ ರಕ್ತಹೀನತೆ: ೮ ಗ್ರಾಂ ಕ್ಕಿಂತ ಕಡಿಮೆ ಇರುತ್ತದೆ.
ರಕ್ತಹೀನತೆ ಉಂಟಾಗಲು ಹಲವಾರು ಕಾರಣಗಳಿವೆ. ಅವುಗಳಲ್ಲಿ ಪ್ರಮುಖವಾದವುಗಳೆಂದರೆ,
೧. ರಕ್ತ ನಷ್ಟ: ಹೊರಗಿನ ಗಾಯಗಳಿಂದ ಅಥವಾ ಜಠರ, ಕರುಳು, ಪೆಟ್ಟು ಇತ್ಯಾದಿ ಒಳ ಅಂಗಾಂಗಗಳಿಂದ ರಕ್ತ ಹೊರಹೋಗುವುದರಿಂದ ರಕ್ತಹೀನತೆ ಬರಬಹುದು.
೨. ರಕ್ತ ಉತ್ಪತ್ತಿ ಕಡಿಮೆಯಾಗುವುದು: ರಕ್ತಕಣಗಳಿಗೆ ಬೇಕಾದ ವಸ್ತುಗಳೆಂದರೆ, ರಕ್ತಕಣಗಳ ಉತ್ಪತ್ತಿಗೆ ಬೇಕಾಗುವಂತಹ ಅಂಶಗಳ ಕೊರತೆಯಿಂದ ಮತ್ತು ಮುಳೆಗಳಲ್ಲಿರುವ ಸಾರದ ನಿಷ್ಕ್ರಿಯೆಯಿಂದಲೂ ರಕ್ತಹೀನತೆ ಕಂಡುಬರಬಹುದು.
೩. ಹೆಚ್ಚಿನ ಪ್ರಮಾನದಲ್ಲಿ ರಕ್ತಕಣಗಳು ಛಿದ್ರಗೊಂಡು ನಾಶವಾಗುವುದು: ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶದ ಕೊರತೆಯಿಂದ, ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಋತುಸ್ರಾವವಾಗುತ್ತಿರುವ ಹೆಣ್ಣು ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ, ಸ್ತ್ರಿಯರಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿನ ರಕ್ತಸ್ರಾವದಿಂದಾಗಿ, ಗರ್ಭಪಾತ, ಪುನಃ, ಪುನಃ, ಗರ್ಭಧರಿಸುವುದರಿಂದ, ಅವಳಿ ಮಕ್ಕಳು ಜನಿಸುವುದರಿಂದ, ಮುಲವ್ಯಾಧಿ ಹಾಗೂ ಲ್ಯುಕೇಮಿಯಾ ಖಾಯಿಲೆಗಳಿಂದ, ಸೋಂಕು ಮುಂತಾದವುಗಳಿಂದ ರಕ್ತಹೀನತೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ.
ರಕ್ತಹೀನತೆ ಉಂಟಾಗದಂತೆ ನೋಡಿಕೊಳ್ಳಲು ಕೆಲವು ಸುಲಭ ಉಪಾಯಗಳಿವೆ ಅವುಗಳೆಂದರೆ,
೧. ಪೌಷ್ಠಿಕ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸಬೇಕು, ಅದರಲ್ಲೂ ಕಬ್ಬಿಣಾಂಶ ಹೆಚ್ಚಿಗೆ ಇರುವ, ರಕ್ತ ವರ್ಧಕ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸಬೇಕು. ಹಣ್ಣು ಹಂಪಲುಗಳನ್ನು ಹಾಗೂ ಹಸಿ ತರಕಾರಿಗಳನ್ನು ಅಧಿಕವಾಗಿ ಸೇವಿಸಬೇಕು.
೨. ತರಕಾರಿಗಳನ್ನು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಬೇಯಿಸಬಾರದು.
೩. ಗರ್ಭಿಣಿ ಸ್ತ್ರಿಯರಿಗೆ ಕಬ್ಬಿಣ ಮತ್ತು ಫೋಲಿಕ್‌ಆಸಿಡ್ ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ನೀಡುವುದು.
೪. ಗಾಯಗಳು, ಹುಣ್ಣುಗಳಾಗದಂತೆ ಎಚ್ಚರವಹಿಸುವುದು.
೫. ಋತುಕ್ರಿಯೆಯ ಅವಧಿಯಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಿನ ರಕ್ತಸ್ರಾವವಾಗದಂತೆ ನೋಡಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು.
 
ಮೊಡವೆಗಳು
ಹೆಸರು: ಸಾವಿತ್ರಿ
ಊರು: ಸರಗೂರು.
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನಾನು ೧೭ ವರ್ಷದ ವಿದ್ಯಾರ್ಥಿನಿ. ನನ್ನ ಸವಸ್ಯೆ ಏನೆಂದರೆ ನನ್ನ ಮುಖದ ಮೇಲೆ ಮೊಡವೆಗಳು ಇವೆ. ಇದಕ್ಕೆ ಏನಾದರು ಮನೆ ಮದ್ದು ತಿಳಿಸಿ. ಅಥವಾ ಯಾವುದಾದರೂ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಇದ್ದರೆ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ನೀವು ಮುಖಕ್ಕೆ ACNE Gel ಕ್ರೀಂ ಅನ್ನು ದಿನಕ್ಕೆ ಮುಖ ತೊಳೆದ ನಂತರ ಹಚ್ಚಿಕೊಳ್ಳಿ. ಆದಷ್ಟು ಸ್ವಚ್ಛತೆಯನ್ನು ಕಾಪಾಡಿಕೊಳ್ಳಿ. ಮುಖವನ್ನು ದಿನಕ್ಕೆ ಎರಡಕ್ಕಿಂತ ಹೆಚ್ಚು ಬಾರಿ ತೊಳೆಯಿರಿ. ಶುಭ್ರವಾದ ಒಣಗಿದ ಬಟ್ಟೆಯಿಂದ ಮುಖವನ್ನು ಒರೆಸೆ, ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ನೀರು ಕುಡಿಯಿರಿ. ಮಾನಸಿಕ ಒತ್ತಡ, ಖಿನ್ನತೆಗಳಿಂದ ದೂರ ಇರಿ. ಅದಕ್ಕಾಗಿ ದಿನ ನಿತ್ಯ ವ್ಯಾಯಾಮ ಮಾಡಿ, ಯೋಗಾಸನ ಮತ್ತು ಧ್ಯಾನಗಳನ್ನು ಮಾಡುವುದು ಒಳ್ಳೆಯದು.
ಮೊಡವೆಗಳನ್ನು ಕೀಳುವುದಾಗಲೀ, ಚಿವುಟುವುದಾಗಲಿ ಮಾಡಬಾರದು. ಇದರಿಂದ ಮೊಡವೆಗಳು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಹರಡುತ್ತವೆ. ಪೌಷ್ಠಿಕ ಆಹಾರವನ್ನು ಸೇವಿಸಿ. ಹೆಚ್ಚಿನ ರಾಸಾಯನಿಕಗಳಿಲ್ಲದ ಸೋಪನ್ನು ಉಪಯೋಗಿಸಿ, ಇತರರು ಬಳಸಿದ ಸೋಪನ್ನಾಗಲೀ, ಕರವಸ್ತ್ರವನ್ನಾಗಲಿ ಬಳಸಬೇಡಿ.
ಲ್ಯೂಕೋಫ್ಲೇಕಿಯಾ
ಹೆಸರು: ವಿಜಯಪುರ
ಊರು: ಮೈಸೂರು
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನಗೆ ೩೦ ವರ್ಷ. ನಾನು ಲ್ಯೂಕೋಫ್ಲೇಕಿಯಾ ಎಂಬ ಖಾಯಿಲೆಯಿಂದ ಬಳಲುತ್ತಿದ್ದೇನೆ. ಎಲ್ಲ ರೀತಿಯ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ಮಾಡಿಸಿದರೂ ವಾಸಿಯಾಗಲಿಲ್ಲ. ದಯವಿಟ್ಟು ಈ ರೋಗಕ್ಕೆ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ಲ್ಯೂಕೋಫ್ಲೇಕಿಯಾ ಎನ್ನುವುದು ಜನನಾಂಗದಲ್ಲಿ ಮತ್ತು ಅದರ ಸುತ್ತ ಚರ್ಮದಲ್ಲಿ ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುವ ಒಂದು ಬದಲಾವಣೆ. ಇದು ಸಣ್ಣದಾಗಿ ಪ್ರಾರಂಭವಾಗಿ ನಂತರ ದೊಡ್ಡದಾಗಿ ಹರಡಬಹುದು. ಚರ್ಮ ಕೆಲವೆಡೆ ದಪ್ಪವಾಗಿ ಕೆಲವೆಡೆ ಸೂಕ್ಷ್ಮವಾಗಿ ಹುಣ್ಣುಗಳ ರೀತಿ ಆಗಬಹುದು. ಆಗ ನವೆಯಾಗಲು ಪ್ರಾರಂಭವಾಗಬಹುದು ಲ್ಯೂಕೋಫ್ಲೇಕಿಯಾದಿಂದ ಕೆಲವರಿಗೆ ಏನೂ ತೊಂದರೆ ಆಗದಿದ್ದರೂ ಕೆಲವರಲ್ಲಿ ಇದು “ಕ್ಯಾನ್ಸರ್”ಗೆ ತಿರುಗಬಹುದು. ಆದ್ದರಿಂದ ಚರ್ಮದ ಬಯಾಪ್ಸಿ ಮಾಡಿ, ಪರೀಕ್ಷೆ ನಡೆಸಿ ಮುಂದೆ ತೊಂದರೆಯಾಗಬಹುದೆಂಬ ಸೂಚನೆ ಕಂಡುಬಂದರೆ ಆ ಜಾಗವನ್ನು ಶಸ್ತ್ರಚಿಕಿತ್ಸೆಯ ಮೂಲಕ ತೆಗೆದುಹಾಕಬೇಕಾಗುತ್ತದೆ.
ಮೂಲವ್ಯಾಧಿ
ಹೆಸರು: ವಿನ್ಸಂಟ್
ಊರು: ಮೈಸೂರು
 
ನನ್ನ ವಯಸ್ಸು ೨೧. ನನ್ನ ಸಮಸ್ಯೆ ಏನೆಂದರೆ ಮಲ ವಿಸರ್ಜನೆ ಮಾಡುವಾಗ ಕೆಂಪು ಬಣ್ಣದ ಮಾಂಸದ ತರ ಹೊರ ಬೀಳುತ್ತದೆ ಮತ್ತು ಮುನಃ ಒಳ ಹೋಗುತ್ತದೆ. ಇದರಿಂದ ಬಹಳ ಹೆದರಿಕೆಯಾಗಿದೆ. ಮದುವೆಯಾದ ಮೇಲೆ ಮುಂದೆ ತೊಂದರೆಯಾಗುತ್ತದೆಯೇ? ದಯವಿಟ್ಟು ಪರಿಹಾರ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ನಿಮಗೆ ಪೈಲ್ಸ್ ಖಾಯಿಲೆ ಇರುವಂತಿದೆ. ನಮ್ಮ ಹತ್ತಿರದ ದೊಡ್ಡ ಆಸ್ಪತ್ರೆಗೆ ಹೋಗಿ ತಜ್ಞ ವೈದ್ಯರಿಗೆ ತೋರಿಸಿ ತಕ್ಷಣ ಸರಿಯಾದ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಪಡೆದುಕೊಳ್ಳಿ ಇಲ್ಲದಿದ್ದರೆ ಮುಂದೆ ತೊಂದರೆ ಆಗಬಹುದು.
ಮಗುವಿನ ಬಣ್ಣ
ಹೆಸರು: ಶೃತಿ
ಊರು: ವಿರದೇವಪುರ
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಮೈಸೂರು ಆಕಾಶವಾಣಿ ನಿಲಯದ ನಮ್ಮ ಮನೆಯ ಮಲ್ಲಿಗೆ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮಕ್ಕೆ ಸ್ವಾಗತ ಹಾಗೂ ಸಂದರ್ಶಕರಾದ ಸುಬ್ರಹ್ಮಣ್ಯರವರಿಗೂ, ವೈದ್ಯರಾದ ಡಾ.ಶರತ್ ಕುಮಾರ್ ಅವರಿಗೂ ನನ್ನ ನಮಸ್ಕಾರಗಳು. ನಮ್ಮ ಮನೆಯ ಮಲ್ಲಿಗೆ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮ ಇನ್ನು ಮುಂದೆಯು ಹೀಗೆಯೇ ನಿರಂತರವಾಗಿ ನಡೆಯಲಿ. ನನಗೆ ಈ ಕೆಳಗೆ ಕೇಳಿರುವ ಪ್ರಶ್ನೆ ಅನುಮಾನವಾಗಿರುವ ಪ್ರಶ್ನೆಗೆ ಉತ್ತರ ಕೊಡುವಿರೆಂದು ತಿಳಿದು ಬರೆದಿದ್ದೇನೆ.
೧. ಹಳ್ಳಿಗಳಲ್ಲಿ ಹೇಳುತ್ತಾರೆ, ಗಂಡ ಹೆಂಡತಿ ಇಬ್ಬರು ಕಪ್ಪಾಗಿದ್ದರೆ ಮಗು ಸಹ ಕಪ್ಪಾಗಿ ಹುಟ್ಟುತ್ತದೆ. ಆದ್ದರಿಂದ ಮೆಡಿಕಲ್ ಸ್ಟೋರ‍ನಲ್ಲಿ ಕೇಸರಿ ಎಂದು ಸಿಗುತ್ತದೆ. ಅದನ್ನು ಹಾಲಿಗೆ ಹಾಕಿ ಕುಡಿದರೆ ಮಗು ಸಹ ಕೆಂಪಾಗಿ ಚೆನ್ನಾಗಿ ಹುಟ್ಟುತ್ತದೆ ಎಂದು. ಇದು ನಿಜವೇ?
೨. ಗಂಡನಿಗೆ ಸಿಹಿ ಮುತ್ರ ರೋಗವಿದ್ದು. ಹೆಂಡತಿ ಆರೋಗ್ಯವಾಗಿದ್ದಾಗ ಸಂಭೋಗದಿಂದಾಗಿ ಗಂಡನ ಸಿಹಿಮುತ್ರ ಕಾಯಿಲೆ ಹೆಂಡತಿಗೆ ಬರುವ ಸಾಧ್ಯತೆಗಳು ಇದೆಯೇ ಹಾಗೂ ಹುಟ್ಟುವ ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಸಹ ಈ ಕಾಯಿಲೆ ಬರಬಹುದಾ?
೩. ಹೆಂಗಸರಿಗೆ ಮಕ್ಕಳು ಸಾಕೆಂದು ಆಪರೇಷನ್ ಮಾಡಿಸಲು ಹೋದಾಗ ಹೆಣ್ಣು ಅಂಡಾಣು ಉತ್ಪತ್ತಿ ಆಗಿ ಗರ್ಭಚೀಲಕ್ಕೆ ಬರುವ ನರವನವನ್ನು ಕತ್ತರಿಸುತ್ತೇವೆಂದು ವೈದ್ಯರು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಹಾಗೆ ಕತ್ತರಿಸಿದ ನಮತರ ಉತ್ಪತ್ತಿ ಆದ ಹೆಣ್ಣು ಅಂಡಾಣು ನಂತರ ಏನಾಗುತ್ತದೆ?
ಉತ್ತರ: ೧. ಇದು ಖಂಡಿತಾ ಸುಳ್ಳು, ಕೇಸರಿ ತಿನ್ನುವುದರಿಂದ ಹುಟ್ಟುವ ಮಗುವಿನ ಬಣ್ಣ ಬದಲಾಗುವುದಿಲ್ಲ. ಮಗುವಿನ ಬಣ್ಣ ತಂದೆ, ತಾಯಿಯರ ಅಥವಾ ವಂಶದವರ ಬಣ್ಣದ ಮೇಲೆ ಅವಲಂಬಿತವಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಹುಟ್ಟಿದ ನಂತರ ಪರಿಸರದ ಮೇಲೆ ಅವಲಂಬಿತವಾಗುತ್ತದೆ.
೨. ಖಂಡಿತಾ ಇಲ್ಲ. ಹುಟ್ಟುವ ಮಕ್ಕಳಿಗೆ ಇದು ವಂಶಪಾರಂಪರಿಕವಾಗಿ ಬರಬಹುದು.
೩. ಅಂಡಾಣು ಕೇವಲ ೮ ರಿಂದ ೧೨ ಗಂಟೆ ಮಾತ್ರ ಬದುಕಿರುತ್ತದೆ. ನಂತರ ಸತ್ತು ಹೋಗುತ್ತದೆ. ಸತ್ತು ಹೋದ ಅಂಡಾಣುವನ್ನು ರಕ್ತದಲ್ಲಿರುವ ಪ್ಯಾಗೋಸೈಟಿಸ್ (Phagocytes) ನುಂಗಿಹಾಕಿ ಜೀರ್ಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುತ್ತದೆ.
ಬಿರುಕು ಗೆರೆಗಳು
ಹೆಸರು: ಮಾಲಾ
ಊರು: ಕಿರಂಗೂರು
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನಾನು ೧೮ ವರ್ಷದ ವಿವಾಹಿತೆ. ಈಗ ೭ ತಿಂಗಳ ಗರ್ಭಿಣೀ. ನನ್ನ ಸಮಸ್ಯೆ ಏನೆಂದರೆ ನನ್ನ ಕೆಳಹೊಟ್ಟೆ ಮತ್ತು ಸ್ತನಗಳಲ್ಲಿ ತುರಿಕೆ ಕಾಣಿಸಿಕೊಂಡಿದ್ದು. ಕೆರೆದ ಭಾಗಗಳಲ್ಲಿ ಬೆರಳಿನಾಕಾರದ ಗುರುತು ಬೀಳುತ್ತದೆ. ಈ ಗುರುತನ್ನು ಹೋಗಲಾಡಿಸಲು ಏನು ಮಾಡಬೇಕು? ಅದನ್ನು ಈಗ ಬಳಸಬೇಕೋ ಇಲ್ಲಾ ಹೆರಿಗೆಯ ನಂತರ ಬಳಸಬೇಕೋ ದಯವಿಟ್ಟು ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ಬಿರುಕು ಗೆರೆಗಳನ್ನು ಹೋಗಲಾಡಿಸಲು ಬ್ರಷ್‌ನಿಂದ ಮಸಾಜ್‌ಮಾಡುವುದು ಹರಳೆಣ್ಣೆಯನ್ನು ಬಿರುಕು ಗೆರೆಗಳಿರುವ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಹಚ್ಚಿ ಮಸಾಜ್ ಮಾಡುವುದರಿಂದ ಹೋಗಲಾಡಿಸಬಹುದು. ಅಲ್ಲದೆ Rosezipoil, Elisina cream, Pregna Creama. ಮುಂತಾದ ಮುಲಾಮುಗಳನ್ನು ಹಚ್ಚುವುದರಿಂದಲೂ ಹೋಗಲಾಡಿಸಬಹುದು.
ಈ ಮೇಲಿನ ಔಷಧಿಗಳಿಂದ ಬಿರುಕು ಗೆರೆಗಳು ಹೋಗಲಿಲ್ಲವೆಂದರೆ ಪ್ಲಾಸ್ಟಿಕ್ ಸರ್ಜರಿ ತಜ್ಞರನ್ನು ಕಂಡು ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಪಡೆಯಬಹುದು.
ಹರ್ನಿಯಾ
ಹೆಸರು: ಮಮ್‌ತಾಜ್
ಊರು: ನವಿಲೂರು.
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನ್ನ ಗಂಡನಿಗೆ ೩೧ ವರ್ಷ. ಅವು ಗಲ್ಫ್‌ನಲ್ಲಿ ಇದ್ದಾರೆ. ಅವರಿಗ ತೊಡೆ ಸಂದಿನಲ್ಲಿ ಹರ್ನಿಯಾ ಬಂದಿದೆ. ಒಂದು ೧೦ ತಿಂಗಳಾಯಿತು. ಅವರಿಗೆ ಅದರಲ್ಲಿ ನೋವು ಇಲ್ಲವಂತೆ, ಕೆಮ್ಮುವಾಗ ಎಳೆದಂತೆ ಆಗುತ್ತಿರುತ್ತದೆಯಂತೆ, ಆ ಜಾಗದಲ್ಲಿ ಸ್ವಲ್ಪ ದಪ್ಪ ಸಹ ಆಗಿದೆ. ಹರ್ನಿಯಾ ಎಂದರೇನು? ಇದು ಯಾಕೆ ಬರುತ್ತದೆ? ಮುಂತಾದ ಎಲ್ಲಾ ವಿಷಯಗಳ ಬಗ್ಗೆ ತಿಳಿಸಿ.
ಹರ್ನಿಯಾ ಎಂದರೇನು?
ಒಡಲಿನ (ಉದರದ) ಒಳಗಿನ ಅಂಗಾಂಗಗಳು ಅದರಲ್ಲೂ ಬಹಳ ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಕರುಳು ಕೆಲವು ಸಾರಿ ಉದರದ ಹೊರಕ್ಕೆ ಜಾರಿ ಮೃದುವಾದ ಮತ್ತು ಉಬ್ಬಿದ ಮಾಂಸದ ಮುದ್ದೆಯ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ (ಗಡ್ಡೆಯ, ಗಂಟಿನ ಹಾಗೆ) ಕಾಣುವ ಗಂಟಿಗೆ “ಹರ್ನಿಯಾ” ಎಂದು ಹೆಸರು. ಈ ರೀತಿಯ ಗಂಟುಗಳು ಉದರದ ಯಾವ ಭಾಗದಲ್ಲಾದರೂ ಕಂಡು ಬರಬಹುದು.
ಹರ್ನಿಯಾ ಯಾರಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಂಡು ಬರುತ್ತದೆ?
ಹರ್ನಿಯಾ ಯಾವ ಭೇದ ಭಾವವಿಲ್ಲದೆ ಎಲ್ಲರಲ್ಲೂ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಇದು ಶೇ.೨ ರಷ್ಟು ಪುರುಷರಲ್ಲಿ ಮತ್ತು ಶೇ. ೧ ರಷ್ಟು ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಮಕ್ಕಳಲ್ಲಿ, ೫೦ ವರ್ಷ ದಾಟಿದವರಲ್ಲಿ ಮತ್ತು ಧೂಮಪಾನ ಚಟವನ್ನು ಬೆಳೆಸಿಕೊಂಡವರಲ್ಲಿ ಈ ಸಮಸ್ಯೆಯು ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ.
ಹರ್ನಿಯಾ ಎಲ್ಲೆಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರಬಹುದು?
ಹರ್ನಿಯಾವು ಉದರದ ಯಾವುದೇ ಭಾಗದಲ್ಲಾದರೂ ಕಂಡುಬರಬಹುದು. ಮುಖ್ಯವಾಗಿ ಈ ಕೆಳಕಂಡ ಜಾಗಗಳಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ.
ತೊಡೆ ಸಂದಿನ ಹರ್ನಿಯಾ: ಇದನ್ನು ಇಂಗ್ವೆನಲ್ ಹರ್ನಿಯಾ (Inguinal Hernia) ಎಂದು ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ. ಹರ್ನಿಯಾಗಲಲ್ಲಿಯೇ ಇದು ಅತ್ಯಂತ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಶೇ. ೭೫ ರಷ್ಟು ಹರ್ನಿಯಾಗಳು ಈ ರೀತಿಯದ್ದಾಗಿರುತ್ತದೆ.
ವೃಷಣ ನೀರ್ ತುಂಬುವಿಕೆ ಹರ್ನಿಯಾ (ಹೈಡ್ರೋಸೀಲ್-Hydrocele): ಕೆಲವು ಸಾರಿ ವೃಷಣಗಳ ಒಳಗೆ ಹರ್ನಿಯಾ ಉಂಟಾಗಿ ನೀರು ತುಂಬುತ್ತದೆ. ಇದನ್ನು ಚೋರು ಅಥವಾ ನೀರ್ ತುಂಬುವಿಕೆ ಹರ್ನಿಯಾ ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ.
 
ಹೊಕ್ಕಳು ಹರ್ನಿಯಾ (ಅಂಬೆಲಿಕಲ್ ಹರ್ನಿಯಾ-Umbilical Hernia): ಹೊಕ್ಕಳಿನ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಉಂಟಾಗುವ ಹರ್ನಿಯಾವನ್ನು ಹೊಕ್ಕಳು ಹರ್ನಿಯಾ ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ.
ಹಯಾಟಸ್ ಹರ್ನಿಯಾ-(Hiatus Hernia): ಉದರ ಭಾಗ ಎದೆ ಗೂಡಿನ ಒಳಗೆ ಸೇರಿಕೊಳ್ಳುವುದಕ್ಕೆ “ಹಯಾಟಸ್ ಹರ್ನಿಯಾ” ಎಂದು ಕರೆಯುತ್ತಾರೆ.
ಹೊಲೆಗೆ ಹರ್ನಿಯಾ (Incisional Hernia): ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕೆತ್ಸೆಗಾಗಿ ಹೊಲಿಗೆ ಹಾಕಿದ ಜಾಗದಲ್ಲಿ ಈ ರೀತಿಯ ಹರ್ನಿಯಾ ಬರಬಹುದು.
ಮರುಕಳಿಸುವ ಹರ್ನಿಯಾ (Recurrent Hernia): ಒಮ್ಮೆ ಹರ್ನಿಯಾ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕೆತ್ಸೆ ಆಗಿ ಪುನಃ ಅದೇ ಜಾಗದಲ್ಲಿ ಹರ್ನಿಯಾ ಬರಬಹುದು.
ಹರ್ನಿಯಾದ ಹಂತಗಳು:
ಕುಗ್ಗಿಸಬಲ್ಲ ಹರ್ನಿಯಾ (Reducible Hernia): ಇದು ಪ್ರಾಥಮಿಕ ಹಂತ. ಈ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಹರ್ನಿಯಾವನ್ನು ಉದರದ ಒಳಗೆ ತಳ್ಳಿ ಹರ್ನಿಯಾ ಇಲ್ಲದಂತೆ ಮಾಡಬಹುದು.
ಕುಗ್ಗಿಸಲಾಗದ ಹರ್ನಿಯಾ (Irreducible Hernia): ಇದು ದ್ವಿತೀಯ ಹಂತ. ಈ ಹಂತದಲ್ಲಿ ಹರ್ನಿಯಾ ಒಳಗೆ ತಳ್ಳದೇ ಇರುವ ಪರಿಸ್ಥಿತಿ ತಲುಪಿರುತ್ತದೆ.
ಸಿಕ್ಕಿಹಾಕಿಕೊಂಡ ಹರ್ನಿಯಾ (Obstructed Hernia): ಹರ್ನಿಯಾವು ಒಳಗೆ ತಳ್ಳಲಾಗದ ಸ್ಥಿತಿಯನ್ನು ತಲುಪಿರುತ್ತದೆ.
ಉಸಿರು ಕಟ್ಟಿದ ಹರ್ನಿಯಾ (Strangulated Hernia): ಇಲ್ಲಿ ಹರ್ನಿಯಾವು ಒಳಗೆ ತಳ್ಳಾಗದ ಸ್ಥಿತಿಯನ್ನು ಸಿಕ್ಕಿಹಾಕಿಕೊಂಡು ಉಸಿರುಕಟ್ಟಿ ನೇಣುಹಾಕಿದ ಹಾಗೆ ಅಥವಾ ಹಗ್ಗ ಬಿಗಿದ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ಇರುತ್ತದೆ.
ಹರ್ನಿಯಾ ಬರಲು ಕಾರಣಗಳು: ಗಂಡಸರಲ್ಲಿ ಭ್ರೋಣಾವಸ್ಥೆಯಲ್ಲಿ ವೃಷಣಗಳು ಎರಡರ ಒಳಗೆ ಇರುತ್ತವೆ. ನಾಲ್ಕನೆ ತಿಂಗಳು ಕಳೆದ ನಂತರ ವೃಷಣಗಳು ಉದರದಿಂದ ಕೆಳಗೆ ಜಾರಿ ವೃಷಣದ ಚೀಲಕ್ಕೆ ಬಂದು ಸೇರತ್ತವೆ. ಈ ಕ್ರಿಯೆ ಜರುಗುವ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ವೃಷಣ ಮಾರಿ ವೃಷಣಚೀಲಕ್ಕೆ ಬರುವ ಜಾಗದಲ್ಲಿ ಒಂದು ಸಂದು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಕೆಲವು ಸಾರಿ ಈ ಸಂದು ಹಿಗ್ಗಿ ಅದರ ಮುಖಾಂತರ ಕರುಳು ಜಾರಿ ತೊಡೆ ಸಂದಿನ ಹರ್ನಿಯಾ ಉಂಟಗುತ್ತದೆ. ಶೇ. ೭೦ ರಷ್ಟು ಬಲ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಶೇ. ೩೦ ರಷ್ಟು ಎಡ ಭಾಗದಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಅಲ್ಲದೆ
೧. ಉದರದ ಒಳಗೆ ಅತಿಯಾದ ಒತ್ತಡ ಉಂಟಾಗುವುದರಿಂದ
೨. ಆಮ್ಲತೆ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಸರಿಯಾದ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಪಡಯದಿದ್ದಾಗ
೩. ಮಲಬದ್ಧತೆ ಉಂಟಾದಾಗ, ಮೂತ್ರ ಕಟ್ಟುವುದರಿಂದ
೪. ಧೀರ್ಘಕಾಲದ ಕೆಮ್ಮಿನಿಂದ ಮತ್ತು ಮಿತಿ ಮೀರಿದ ಮದ್ಯಪಾನ ಮತ್ತು ಧೂಮಪಾನ ಮತ್ತು ಮಸಾಲೆ ಪದಾರ್ಥಗಳ ಸೇವನೆಯಿಂದ
೫. ನಾಯಿ ಕೆಮ್ಮು, ದಮ್ಮು, ಭಾರವಾದ ತೂಕ ಎತ್ತುವುದರಿಂದ
೬. ಬೊಜ್ಜುತನದಿಂದ ಬಳಲುತ್ತಿರುವವರಲ್ಲಿ
೭. ಗರ್ಭೀಣಿ ಸ್ತ್ರಿಯರಲ್ಲಿ
೮. ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಹುಟ್ಟಿದಾಗಿನಿಂದಲೂ ಹರ್ನಿಯಾ (Congental Hernia) ಬಂದಿರಬಹುದು.
ಹರ್ನಿಯಾದ ಚಿಹ್ನೆಗಳು: ಉಬ್ಬುವುದು, ಊತ ಬರುವುದು, ಮಕ್ಕಳು ಅಳುವಾಗ ಮತ್ತು ಕೆಮ್ಮಿದಾಗ ಮತ್ತು ತುಂಬಾ ಶ್ರಮದಾಯಕ ಕೆಲಸಗಳಲ್ಲಿ ಊತ ಕಂಡುಬರಬಹುದು. ಊತದ ಭಾಗವು ಮೃದುವಾಗಿರುತ್ತದೆ. ಹರ್ನಿಯಾ ಇರುವ ಜಾಗದಲ್ಲಿ ನೋವು ಇರಬಹುದು ಅಥವಾ ಇಲ್ಲದೇ ಇರಬಹುದು.
ಹರ್ನಿಯಾ ಚೀಲದ ಒಳಗೆ ಏನಿರುತ್ತದೆ?
ಹರ್ನಿಯಾ ಚೀಲದ ಒಳಗೆ ಕರಳು, ಕೊಬ್ಬಿನ ಅಂಶ ಮತ್ತು ನೀರಿನ ಅಂಶ ಮುಂತಾದವುಗಳು ಇರುತ್ತವೆ.
ಹರ್ನಿಯಾದಿಂದಾಗುವ ದುಷ್ಪರಿಣಾಮಗಳು: ಪ್ರಾಥಮಿಕ ಹಂತದ ಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿ ಹರ್ನಿಯಾವನ್ನು ಒಳಗೆ ತಳ್ಳಬಹುದು. ಆದರೆ ಮುಂದುವರೆದ ಸ್ಥಿತಿಯಲ್ಲಿ ಹರ್ನಿಯಾ ಇದ್ದರೆ ಅದನ್ನು ಒಳಗೆ ತಳ್ಳಲಾಗುವುದಿಲ್ಲ. ಇದರಿಂದ ವಾಕರೆಕೆ, ವಾಂತಿ, ಅಸಹ್ಯಕರ ಭಾವನೆ, ಅತಿಯಾದ ನೋವು ಕಂಡುಬರಬಹುದು. ಮತ್ತು ಇದರ ಜೊತೆಗೆ ಕರುಳಿಗೆ ರಕ್ತ ಸಂಚಾರ ಕಡಿಮೆಯಾಗಿ ಜೀವಕ್ಕೆ ಅಪಾಯವಾದರೂ ಆಶ್ಚರ್ಯವಿಲ್ಲ. ವೃಷಣಗಳ ನೀರುತುಂಬುವಿಕೆ ಹರ್ನಿಯಾದಿಂದ ವೀರ್ಯೋತ್ಪಾದನೆ ಕುಗ್ಗಬಹುದು.
ತಪಾಸಣೆ ಮಾಡುವುದು ಹೇಗೆ?
ವೈದ್ಯಕೀಯ ಮತ್ತು ಶಾರೀರಿಕ ತಪಾಸಣೆಯಿಂದ ಬಹುತೇಕ ಹರ್ನಿಯಾವನ್ನು ಕಂಡುಹಿಡಿಯಬಹುದು. ಅಲ್ಲದೆ ಕ್ಷ-ಕಿರಣದ (X-Ray) ಮೂಲಕ ಮತ್ತು ಎಂಡೋಸ್ಕೋಪಿ ಮುಖಾಂತರವೂ ಹರ್ನಿಯಾವನ್ನು ಕಂಡುಹಿಡಿಯಬಹುದು.
ಹರ್ನಿಯಾಕ್ಕೆ ಚಿಕಿತ್ಸೆಗಳು:
ವೈದ್ಯಕೀಯ ಚಿಕಿತ್ಸೆ: ಹರ್ನಿಯಾ ಬರುಲು ಕಾರಣಗಳನ್ನು ಗುರುತಿಸಿ ಅವುಗಳನ್ನು ನಿಯಂತ್ರಿಸುವ ಮುಖಾಂತರ ಹರ್ನಿಯಾವನ್ನು ತಡೆಗಟ್ಟಬಹುದು. ಉದಾಹರಣೆಗೆ ದೇಹದ ತೂಕವನ್ನು ಸಮಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿಡುವುದರಿಂದ, ಧೂಮಪಾನದಿಂದ ದೂರವಾಗುವುದರಿಂದ ಪ್ರಾರಂಭಿಕ ಹಂತದ ಹರ್ನಿಯಾವನ್ನು (ಕುಗ್ಗಿಸಬಲ್ಲ ಹರ್ನಿಯಾ) ನಿಯಂತ್ರಿಸಬಹುದು. ಅಲ್ಲದೆ ಇದಕ್ಕೆ “ಹರ್ನಿಯಾ ನಿಯಂತ್ರಿತ ಸೊಂಟಪಟ್ಟಿ”ಯನ್ನು ಧರಿಸುವುದರಿಂದಲೂ (Truss-ಹರ್ನಿಯಾಕ್ಕೆಂದೇ ವಿಶೇಷವಾಗಿ ಸಿದ್ಧಪಡಿಸಿದ ಸೊಂಟಪಟ್ಟಿ) ನಿಯಂತ್ರಿಸಬಹುದು.
ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆ: ದ್ವಿತೀಯ ಹಂತದ ಹರ್ನಿಯಾವನ್ನು ಶಸ್ತ್ರಕ್ರಿಯೆ ಮಾಡುವ ಮುಖಾಂತರ ಇಲ್ಲವಾಗಿಸಬಹುದು. ವೈದ್ಯಕೀಯ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯಿಂದ ಗುಣಪಡಿಸಲಾಗದ ಹರ್ನಿಯಾಗಳಿಗೆ ಮತ್ತು ಕುಗ್ಗಿಸಲಾಗದ ಹರ್ನಿಯಾ, ಸಿಕ್ಕಿಕೊಂಡು ಹಾಗೂ ಉಸಿರು ಕಟ್ಟಿದ ಹರ್ನಿಯಾಗಳಿಗೆ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ಮಾಡಿ ಸರಿಪಡಿಸಬಹುದು.
ಮುಂಜಾಗರೂಕತಾ ಕ್ರಮಗಳು:
೧. ಜೀವನ ಶೈಲಿಯಲ್ಲಿ ಬದಲಾವಣೆ.
೨. ಧೂಮಪಾನ ಮುಂತಾದ ಚಟಗಳಿಂದ ದೂರವಿರಬೇಕು.
೩. ದೇಹದ ತೂಕ ಹೆಚ್ಚಾಗದಂತೆ ನೋಡಿಕೊಳ್ಳಬೇಕು.
೪. ನಿಯಮಿತ ವ್ಯಾಯಾಮ, ಯೋಗಾಸನ, ಧ್ಯಾನ ಮಾಡಬೇಕು.
ಈ ಕೆಲವು ಕ್ರಮಗಳಿಂದ ಹರ್ನಿಯಾ ಬರದಂತೆ ಎಚ್ಚರವಹಿಸಿ ಆರೋಗ್ಯವನ್ನು ಕಾಪಾಡಿಕೊಳ್ಳಬಹುದು. ಒಂದು ವೇಳೆ ಹರ್ನಿಯಾ ಕಂಡುಬಂದರೆ ಸೂಕ್ತ ತಜ್ಞವೈದ್ಯರ ಸಲಹೆ ಹಾಗೂ ಸೂಚನೆಯ ಮೇರೆಗೆ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯನ್ನು ಪಡೆದುಕೊಳ್ಳಬೇಕು. ದೇಹಕ್ಕೆ ಹರ್ನಿಯಾ ತುಂಬಾ ತೊಂದರೆಯನ್ನುಂಟುಮಾಡಿದ್ದರೂ, ಕಡೆಗಣಿಸಿದರೆ ಜೀವನಕ್ಕೆ ಅಪಾಯ ತರಲೂಬಹುದು.
ಪಾರ್ಕಿನ್‌ಸನ್ ಸಿಂಡ್ರೋಮ್
ತಂದೆ ವಯಸ್ಸು ೪೫. ಎಚ್.ಎ.ಎಲ್. ಕಾರ್ಖಾನೆಯಲ್ಲಿ ಎಂಜಿನಿಯರ‍್. ಕೆಲವು ವರ್ಷಗಳಿಂದ ಅವರ ಆರೋಗ್ಯ ಕ್ರಮೇಣ ಹದಗೆಡುತ್ತಿದೆ. ಮೊದಲು ಅವರ ಬಲಗೈಯಲ್ಲಿ ಸಣ್ಣ ಪ್ರಮಾಣದ ನಡುಕ ಕಂಡುಬಂದಿತು. ಮುಂದಿನ ಆರು ತಿಂಗಳಲ್ಲಿ ಎಡಗೈಯಲ್ಲೂ ನಡುಕ ಪ್ರಾರಂಭವಾಗಿರುವುದಲ್ಲೆ, ಕೈ ಕಾಲು ಸೆಳೆತ, ನಡುಕದ ಹೆಚ್ಚಳದಿಂದ ಓಡಾಡುವುದೇ ಕಷ್ಟವಾಗುತ್ತಾ ಬಂದಿದೆ. ಒಮ್ಮಿಂದೊಮ್ಮೆಗೇ ಬಿದ್ದುಬಿಡುತ್ತಾರೆ. ಯಾವಾಗಲೂ ಬಾಯಲ್ಲಿ ಜೊಲ್ಲು ಸುರಿಯಲಾರಂಭಿಸುತ್ತದೆ. ಹಿಂದೆ ಮಧ್ಯ ಸೇವನೆಯನ್ನು ಮಾಡುತ್ತಿದ್ದರು. ಈಗ ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಸಿಡುಕು. ಮನಸ್ಸಿನ ತಾಳ್ಮೆಯನ್ನು ಬೇಗ ಕಳೆದುಕೊಳ್ಳುತ್ತಾರೆ. ಕಣ್ಣಂಚಿನಲ್ಲಿ ನೀರು ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುತ್ತದೆ. ವೈದ್ಯರ ಬಳಿಗೆ ಕರೆದೊಯ್ದು ಪರೀಕ್ಷಿಸಿದಾಗ ಪಾರ್ಕಿನ್‌ಸೋನಿಯನ್ ಸಿಂಡ್ರೋಮ್ ಎಂದು ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಪ್ರಾರಂಭಿಸಿದ್ದಾರೆ. ಇದು ಮನೋದೈಹಿಕ ಬೇನೆಯೇ? ಮುಂದೆ ಪೂರ್ಣವಾಗಿ ವಾಸಿಯಾಗುವ ಮಾನಸಿಕ ಖಾಯಿಲೆಯೇ?
ಪಾರ್ಕಿನ್‌ಸೋನಿಯನ್ ಖಾಯಿಲೆ ಪ್ರಮುಖವಾಗಿ ನರಮಂಡಲದ ಖಾಯಿಲೆ. ಇದರಲ್ಲಿ ಕೆಲವು ಮಾನಸಿಕ ರೋಗ ಲಕ್ಷಣಗಳು ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳುವುದರಿಂದ ನಿಮಗೆ ಈ ರೀತಿಯ ಅನುಮಾನ ಉಂಟಾಗಿರುವುದು ಸಾಧ್ಯ. ಜೇಮ್ಸ್ ಪಾರ್ಕಿನ್‌ಸನ್ ಎನ್ನುವ ವಿಜ್ಞಾನಿ ೧೮೧೭ ರಲ್ಲಿ ಈ ರೋಗ ಪ್ರಕಾರವನ್ನು ಗುರುತಿಸಿ ವೈದ್ಯ ವಿಜ್ಞಾನ ಪ್ರಪಂಚದ ಅರಿವಿಗೆ ತಂದನು. ಈ ಖಾಯಿಲೆಯನ್ನು ಪ್ರಮುಖವಾಗಿ ಸ್ನಾಯು ಕಾರ್ಯವೈಖರಿಯಲ್ಲಿ ಏರುಪೇರು ಉಂಟಾಗುವುದು. ಇದರಿಂದಾಗಿ ಸ್ನಾಯು ಚಲಾವಣೆ ನಿಧಾನಗತಿಯಲ್ಲಿ ಮುಂದುವರೆದು ಸ್ನಾಯು ಬಿಗಿತ, ಸೆಳೆತ, ಕೈಕಾಲು ನಡುಕ, ಮುಖ ಮರಗಟ್ಟುವಿಕೆ, ಮಾಂಸ ಖಂಡಗಳ ಚಟುವಟಿಕೆ ನಶಿಸುವುದು, ನಿಧಾನಗತ, ತೊಡರುಮಾತು, ಭಾವನಾತ್ಮಕತೆ ಈ ರೋಗ ಪ್ರಕಾರದ ಪ್ರಮುಖ ಲಕ್ಷಣಗಳು.
ಈ ಅವಸ್ಥೆಯಿಂದ ನರಳುತ್ತಿರುವ ರೋಗಿಯ ಮುಖಭಾವ ಹಾಗೂ ಆತನ ನಡಿಗೆಯನ್ನು ಗಮನಿಸುತ್ತಲೇ ರೋಗ ನಿರ್ಧಾರ ಸಾಧ್ಯ. ಮುಖದಲ್ಲಿರುವ ನರಿಗೆಗಳು ಮಾಯವಾಗುತ್ತವೆ. ಕಣ್ಣು ದಿಟ್ಟಿಸಿ ನೋಡಿದ ಹಾಗೆ, ಹೆಚ್ಚು ಕಾಲ ತೆರೆದುಕೊಂಡೇ ಇದ್ದು ಕೆಲವೊಮ್ಮೆ ಮಾತ್ರ ಪಿಳುಕಿಸುತ್ತದೆ. ಮುಖಭಾವವನ್ನು ಪ್ರಕಟಿಸುವ ಸ್ನಾಯು ಬಿಗಿತದಿಂದ ಮುಖ ಕಪ್ಪು ಹಲಗೆಯ ಹಾಗೆ ದೃಢವಾಗಿ ಕಾಣಿಸುತ್ತದೆ. ಸ್ನಾಯು ಬಿಗಿತದಿಂದ ಬೆನ್ನು ಬಾಗಿ ಕೈ ಕಾಲು ಚೊಟ್ಟವಾಗಿ ವ್ಯಕ್ತಿ ಕಷ್ಟಪಟ್ಟು ನಡೆದಾಡುತ್ತಾನೆ. ಕತ್ತು ತಿರುಗಿಸಲು ಆಗುವುದಿಲ್ಲ. ಕೈ ಬೆರಳು ಕೊಕ್ಕೆ ಹಾಕಿಕೊಳ್ಳುವುದಲ್ಲದೆ ಬೆರಳುಗಳು ಮಣಿ ಪೋಣಿಸುವ ಮತ್ತು ತಿರುಗಿಸುವ ಹಾಗೆ ಒಂದಕ್ಕೊಂದು ನಿಧಾನವಾಗಿ ಸ್ಪಂದಿಸುತ್ತಾ ಇರುತ್ತದೆ. ಬರವಣಿಗೆ ಅಸಾಧ್ಯ. ಕೈ ಅದುರಬಹುದು. ಅನ್ನವನ್ನು ಜಗಿಯುವಾಗ, ನುಂಗುವಾಗ ಉಂಟಾಗುವ ಸೆಳೆತ, ಪಚನ ಪ್ರಾರಂಭ ಕ್ರಿಯೆಯನ್ನು ನಿಧಾನಿಸುವುದಲ್ಲದೆ ಕಷ್ಟಕರ ಅನುಭವನ್ನಾಗಿ ಮಾಡುತ್ತದೆ. ಮಾತಿನಲ್ಲಿ ತೊದಲು, ಏಕತಾನತೆ. ಸ್ವರ ಕೆಳಮಟ್ಟದಲ್ಲಿದ್ದು, ಏರಿಳಿತ ಅಸಾಧ್ಯವಾಗುತ್ತದೆ. ಸೂಜಿ ಪೋಣಿಸುವುದ, ಇಸ್ಪೀಟ್ ಎಲೆ ಕಲೆಸುವುದು, ಶರಟಿನ ಗುಂಡಿ ಹಾಕಿಕೊಳ್ಳುವುದ, ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದು ಅಸಾಧ್ಯಾವಾಗುತ್ತದೆ. ಅಕ್ಷರ ಬರೆಯುತ್ತಾ ಹೋದ ಹಾಗೆ ಸಣ್ಣದಾಗುತ್ತಾ ಹೋಗುತ್ತದೆ. ನಡೆಯುವಾಗ, ಕಾಲು ಮತ್ತು ಕೈಬಾಗುವಿಕೆ ಸಂಘಟಿತವಾಗದೇ ವ್ಯಕ್ತಿ ಹಿಂದೆ ಅಥವಾ ಮುಂದೆ ಬಿದ್ದುಬಿಡಬಹುದು. ನಡೆಯುವಾಗ ವ್ಯಕ್ತಿ ನಿಆನವಾಗಿ ಪುಟ್ಟ ಹೆಜ್ಜೆ ಹಾಕುತ್ತಾ ಹೋಗುತ್ತಾನೆ. ಏಕಾಏಕಿ ನಿಲ್ಲಲು, ಅಥವಾ ಹಿಂತಿರುಗಲು ಅಸಾಧ್ಯವಾಗಿ ಬಿದ್ದು ಬಿಡುವ ಸಾಧ್ಯತೆಯಿದೆ. ಭೂಮಿಯ ಕೇಂದ್ರಾಕರ್ಷಣೆಗೆ ಆಕರ್ಷಿತನಾಗುತ್ತಿದ್ದಾನೆ ಎನ್ನುವ ರೀತಿಯಲ್ಲಿ ವ್ಯಕ್ತಿ ನಡೆಯುತ್ತಾನೆ. ಕೆಲವೊಂದು ಬಾರಿ ನಡೆಯುವುದು ನಿಧಾನವಾದರೂ ಹೆಚ್ಚು ಶ್ರಮವಿರುವ ಓಟವನ್ನು ವ್ಯಕ್ತಿ ಸಮರ್ಪಕವಾಗಿ ನಿಭಾಯಿಸಬಲ್ಲ. ಕೈಕಾಲು ನಡುಗುವಿಕೆ, ಪ್ರಮುಖವಾಗಿ ಕೈನಡುಗು ಈ ರೋಗದ ಪ್ರಮುಖ ಲಕ್ಷಣ. ಖಾಯಿಲೆ ಸಾಕಷ್ಟು ಬಲಿತ ನಂತರ ಪಕ್ಕೆ ಎಲಬಿನ ನೋವು, ಕೈಕಾಲು ಜೋಮುಗಟ್ಟುವಿಕೆ ಹಾಗೂ ಮಾನಸಿಕ ಅಸಮಾಧಾನ ತೋರ್ಪಡಿಸಬಹುದು. ಭಾವನೆಗಳ ಆವಿಯಾಗುವಿಕೆ, ಮರೆವು, ಖಿನ್ನತೆ ಆತ್ಮಹತ್ಯೆ ಅಭಿಲಾಷೆ, ಪುರಪ್ರಜ್ಞೆ ಈ ಖಾಯಿಲೆಯಲ್ಲಿ ಕಂಡುಬರುವ ಮಾನಸಿಕ ರೋಗದ ಪ್ರಮುಖ ಲಕ್ಷಣಗಳು.
ಈ ರೋಗದ ಮುಖ್ಯವಾದ ಕಾರಣ ನರಮಂಡಲದ, ಅದರಲ್ಲೂ ಮೆದುಳಿನ ನಶಿಸುವಿಕೆ. ನಮ್ಮ ದೇಹಗಳ ನರಪುಂಜದ ಮೂಲಕ ಪ್ರಸರಿಸಿ ಬರುವ ನಿರಂತರ ಕ್ರಯಾಸೂಚಿಗಳ ನರತಂತುಗಳ ಮೂಲಕ ಪ್ರಸರಿಸಿ ಸ್ನಾಯು ಹಿಗ್ಗುವಿಕೆ – ಕುಗ್ಗುವಿಕೆ ಹಾಗೂ ಅವುಗಳ ಸಂಘಟನೆಯನ್ನು ನಿಯಂತ್ರಿಸುತ್ತದೆ. ಈ ಕ್ರಿಯಾಸೂಚಿ ಒಂದು ನರತಂತುವಿನಿಂದ ಮತ್ತೊಂದು ನರತಂತುವಿಗೆ ಹೋಗುವಾಗ ಅವುಗಳ ಕೊನೆಯಲ್ಲಿ ಕೆಲವು ರಸಾಯನಿಕ ಪದಾರ್ಥಗಳು ಉತ್ಪತ್ತಿಯಾಗಿ ಈ ಪ್ರಸರಣ ಕಾರ್ಯಕ್ಕೆ ಸಹಾಯಕಾರಿಯಾಗುತ್ತದೆ. ಇದರಲ್ಲಿ ಡೋಪಮಿನ್ ಎನ್ನುವ ರಸಾಯನಿಕ ವಸ್ತು ಪ್ರಮುಖವಾದುದು. ಈ ರಸಾಯನಿಕ ವಸ್ತುಗಳ ಕೊರತೆಯುಂಟಾದಾಗ ಕ್ರಿಯಾಸೂಚಿಯ ಪ್ರಸರಣೆಗೆ ಅಡೆತಡೆಯುಂಟಾಗಿ ಈ ತೊಂದರೆಗಳಾಗುತ್ತವೆ. ಮುಂದೆ ಮೆದುಳು ನಶಿಸುತ್ತದೆ. ರೋಗಲಕ್ಷಣ ಪ್ರಕಟವಾಗುತ್ತವೆ.
ಇದಕ್ಕೆ ನಿರ್ದಿಷ್ಟ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಉಂಟು. ಹಿಂದೆ ಬಳಸಲಾದ ಹಲವಾರು ಔಷಧಗಳೊಂದಿಗೆ ಇತ್ತೀಚೆಗೆ ಬಳಕೆಯಲ್ಲಿರುವ ಲಿವೋಡೋವಾ ತುಂಬಾ ಸಹಕಾರಿ. ಅಲ್ಲದೆ ಔಷಧಿ ಅನುಪಯುಕ್ತವಾದರೆ, “ಕ್ರಿಯೋ ಥೆಲಮಾಟಮಿ” ಎನ್ನುವ ಶಸ್ತ್ರ ಚಿಕಿತ್ಸೆಯಿಂದಲೂ ಪರಿಹಾರ ಸಾಧ್ಯ.
ಬಾರ್ಥೊಲಿನ್ ಗಂಟು

 
ಹೆಸರು: ಗ್ರೀಷ್ಮ
ಊರು: ಕೊಡಗು
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನಗೆ ೧೯ ವರ್ಷ. ದ್ವಿತೀಯ ವರ್ಷದ ಡಿಗ್ರಿ ಓದುತ್ತಿದ್ದೇನೆ. ನನ್ನ ತೂಕ ೪೯ ಕೆ.ಜಿ. ನನ್ನ ಸಮಸ್ಯೆ ಏನೆಂದರೆ ನಾನು ೧೫ ವರ್ಷ ವಯಸ್ಸಿನವಳಿದ್ದಾಗ ನನ್ನ ಗುಪ್ತಾಂಗದ  ಬಲಬದಿಯಲ್ಲಿ ಒಂದು ಚಿಕ್ಕ ಗೋಲಿಯಾಕಾರದ ಗಂಟು ಬೆಳೆದಿತ್ತು. ಅದನ್ನು ಬೆರಳಿನಿಂದ ಒತ್ತಿದರೆ ಒಳಹೋಗಿ ಸ್ವಲ್ಪ ಸಮಯದ ನಂತರ ಹೊರಬರುತ್ತಿತ್ತು. ಆದರೆ ಈಗ ಎರಡು ತಿಂಗಳಿನಿಂದ ಅದು ಗಟ್ಟಿಯಾಗಿ ಚಿಕ್ಕ ಮಣಿಯ ರೀತಿ ಇದೆ. ಇದರಿಂದ ಮುಂದೆ ನನಗೇನಾದರೂ ತೊಂದರೆ ಆಗಬಹುದೆಂಬ ಭಯ, ನನ್ನ ಮೈಯಲ್ಲಿ ರಕ್ತ ಇಲ್ಲದಂತೆ ಇದೆ ದಯವಿಟ್ಟು ಪರಿಹಾರ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ನಿಮ್ಮ ವಿವರಗಳನ್ನು ಓದಿದರೆ ನಿಮಗೆ ಬರ್ಥೋಲಿನ್ ಗಂಟು (BARTHOLINCYST) ಇರುವಂತಿದೆ. ಯಾವುದೇ ಸಂಕೋಚ ಪಟ್ಟುಕೊಳ್ಳಬೇಡಿ. ಒಮ್ಮೆ ನಿಮಗೆ ಪರಿಚಯ ಇರುವ ವೈದ್ಯರಿಗೆ ತೋರಿಸಿ. ಇಲ್ಲದಿದ್ದರೆ ಸರ್ಕಾರಿ ಆಸ್ಪತ್ರೆಯಲ್ಲಿ ಸ್ತ್ರೀ ರೋಗ ತಜ್ಞರಿಗೆ ತೋರಿಸಿ, ನಿರ್ಲಕ್ಷಿಸಬೇಡಿ.
ನೀವು ರಕ್ತಹೀನತೆಯಿಂದ ಬಳಲುತ್ತಿದ್ದರೆ ANOFER ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ದಿನಕ್ಕೆ ೧ ರಂತೆ ಒಂದು ತಿಂಗಳು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳಿ. ಒಮ್ಮೆ ರಕ್ತ ಪರೀಕ್ಷೆ (Hb%) ಮಾಡಿಸಿಕೊಳ್ಳಿ.
ಅಂಡಾಶಯದ ನೀರ್ ಗಂಟುಗಳು (P.C.O.D)
ಹೆಸರು:ಭಾರತಿ
ಊರು: ಹಿರಿಯೂರು
 
ಪ್ರಶ್ನೆ: ನನ್ನ ನಾದಿನಿ ಅಂದರೆ ಗಂಡನ ತಂಗಿ ಅವಳಿಗೆ ಮದುವೆ ಆಗಿ ಒಂದು ವರ್ಷ ಆಯಿತು. ಅವಳಿಗೆ ಮದುವೆಯ ನಂತರ ೨ ತಿಂಗಳು ಮುಟ್ಟು ಸರಿಯಾಗಿಯೇ ಆದಳು. ನಂತರ ಅವಳು ೨ ತಿಂಗಳಿಗೊಮ್ಮೆ ೨ ತಿಂಗಳಿಗೊಮ್ಮೆ ಹೀಗೆ ಮುಟ್ಟು ಸರಿಯಾಗಿ ಆಗುವುದಿಲ್ಲ. ನಮಗೆ ಅದರ ಬಗ್ಗೆ ಗರ್ಭಿಣಿ ಎಂದು ಹೇಳುತ್ತಿದ್ದರು. ನಂತರ ಡಾಕ್ಟರ್ ಹತ್ತಿರ ಚೆಕಪ್‌ಗೆ ಹೋದಾಗ ಅವಳು ಗರ್ಭಿಣಿ ಅಲ್ಲ ಅವಳಿಗೆ ಹಾರ್ಮೋನ್ ವ್ಯತ್ಯಾಸ ಇದೆ ಎಂದು ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ಕೊಟ್ಟರು. ಆದರೂ ಅವಳು ಮುಟ್ಟು ಆಗಲ್ಲಿಲ್ಲ ಅದಕ್ಕೆ ನಮಗೆ ಗಾಬರಿ ಆಗಿದೆ. ಇದು ಏನು ಸಮಸ್ಯೆ ಎಂದು ತಿಳಿಯುತ್ತಿಲ್ಲ. ಈ ರೀತಿ ತೊಂದರೆ ಇದ್ದರೆ ಮುಂದೆ ಮಕ್ಕಳು ಆಗುವುದಿಲ್ಲ ಎಂದು ಕೆಲವರು ಹೇಳುತ್ತಾರೆ. ಅವಳಿಗೆ ಈಗ ೧೯ ವರ್ಷ ಇದಕ್ಕೆ ಬೇಗ ಉತ್ತರ ತಿಳಿಸುತ್ತೀರಾ ಎಂದು ನಂಬಿ ಕಾಯುತಿತ್ತೇನೆ.
ಉತ್ತರ: ೨, ೩ ತಿಂಗಳವರೆಗೂ ಮುಟ್ಟು ಆಗದಿರುವುದಕ್ಕೆ “ಕುಂಠಿತ ಋತುಚಕ್ರ” (Oligomenorrhoea) ಎಂದು ಹೆಸರು. ಇದಕ್ಕೆ ಬಹುಮುಖ್ಯವಾದ ಕಾರಣ ಆಂಡಾಶಯದ ನೀರ್ಗಂಟುಗಳ (P.C.O.D)ಕಾಯಿಲೆ. ಈ ಕಾಯಿಲೆಯಲ್ಲಿ ಹಾರ್ಮೋನ್‌ವ್ಯತ್ಯಾಸ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಕೀಳ್ಗೂಳಿ ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ (Pelvic Scanning)ಮಾಡುವ ಮುಖಾಂತರ ಈ ಕಾಯಿಲೆಯನ್ನು ಕಂಡುಹಿಡಿಯಬಹುದು. ಹಾರ್ಮೋನ್ ವ್ಯತ್ಯಾಸವನ್ನು(FSH, LH) ರಕ್ತ ಪರೀಕ್ಷೆಯ ಮುಖಂತರ ಕಂಡುಹಿಡಿಯಬಹುದು.
PREMARIN ಎರಡು ಮಾತ್ರೆ ಮತ್ತು DEVIRY ಒಂದು ಮಾತ್ರೆ ಈ ೩ ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ಪ್ರತಿ ನಿತ್ಯ ರಾತ್ರಿ ಹೊತ್ತು ೧೫ ದಿನ ಕೊಡಿ. ಮಾತ್ರೆ ಮುಗಿದ ೧೫ ದಿನಗಳ ಒಳಗೆ ಮುಟ್ಟು ಆಗುತ್ತದೆ. ನಂತರ ಮತ್ತೇ ಇದೇ ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ಕ್ರಮಬದ್ಧವಾಗಿ ಸೇವಿಸಿದರೆ ತೊಂದರೆ ನಿವಾರಣೆಯಾಗುತ್ತದೆ. ಹೀಗೆ ಆರು ತಿಂಗಳು ಮಾತ್ರೆಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಂಡರೆ ಸಮಸ್ಯೆ ಸರಿ ಹೋಗುತ್ತದೆ. ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್ ಅಥವಾ ಹಾರ್ಮೋನ್ ಪರೀಕ್ಷೆಗಳನ್ನು ಮಾಡಿಸಿಕೊಂಡು ಅವುಗಳ ವರದಿಗಳ ಜೆರಾಕ್ಸ್ ಪ್ರತಿಗಳನ್ನು ನಮಗೆ ಕಳುಹಿಸಿಕೊಡಿ.
ಬಿಳಿ ಮುಟ್ಟುವಿನ ತೊಂದರೆಗಳು
ಹೆಸರು: ಇಂದಿರಾ
ಊರು: ಕವಲಂದೆ
ಪ್ರಶ್ನೆ: ಆತ್ಮೀಯ ಡಾ.ಶರತ್‌ಕುಮಾರವರಿಗೆ ನನ್ನ ವಂದನೆಗಳು. ನಿಮ್ಮ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮ ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಹೆಚ್ಚಿನ ಜಾಗೃತಿ ಮುಡಿಸುವ ಕಾರ್ಯಕ್ರಮ ಎಂದರೆ ತಪ್ಪಾಗಲಾರದು.
ನಾನು ಚಾಮರಾಜನಗರ ಜಿಲ್ಲೆಯ ಕವಲಂದೆ ಗ್ರಾಮದಿಂದ ಈ ಪತ್ರ ಬರೆಯುತ್ತಿದ್ದೇನೆ.  ನಾನು IWDP ಗ್ರಾಮ ಪ್ರಾಜೆಕ್ಟ್ನಲ್ಲಿ ಸಮಾಜ ಸೇವಕಿಯಾಗಿ ಕೆಲಸನಿರ್ವಹಿಸುತ್ತಿದ್ದೇನೆ. ನಮ್ಮ ಕೆಲಸ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಗ್ರಾಮೀಣ ಪ್ರದೇಶದ ಮಹಿಳೆಯರ ಮಧ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ನಿರ್ವಹಿಸುವುದರಿಂದ ನಾನು ಕೆಲವು ಸಮಸ್ಯೆಗಳನ್ನು ಕುರಿತು ತಮ್ಮಿಂದ ಉತ್ತರತಿಳಿದುಕೊಳ್ಳಲು ಆಶಿಸುತ್ತಿದ್ದೇನೆ.
ಮಹಿಳೆಯರಲ್ಲಿ ಬಿಳಿ ಮುಟ್ಟು ಕಾಣಿಸಿಕೊಳ್ಳಲು ಕಾರಣವೇನು? ಹಾಗೂ ಬಿಳಿ ಮುಟ್ಟು ಎಂದರೇನು?  ಯಾವ ವಯಸ್ಸಿನವರಿಗೆ ಈ ಸಮಸ್ಯೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ? ನಿರ್ದಿಷ್ಟವಾಗಿ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟು ಎಂದು ಗುರ್ತಿಸುವುದು ಹೇಗೆ? ಈ ಬಿಳಿ ಮುಟ್ಟಿನ ಸೂಚನೆ ಮತ್ತು ಲಕ್ಷಣಗಳೇನು? ಹಾಗೂ ಪರಿಹಾರಗಳೇನು? ಹಾಗೂ ಅನಾಹುತಗಳೇನು? ಈ ಎಲ್ಲಾಪ್ರಶ್ನೇಗಳಿಗೂ, ತಮ್ಮ ಸಲಹೆಯನ್ನು ತಪ್ಪದೆ ತಿಳಿಸಿ.
ಉತ್ತರ: ಬಿಳಿ ಮುಟ್ಟು:  ಯೋನಿಯಿಂದ ಉಂಟಾಗುವ ಯೋನಿರಸ ಮತ್ತು ರಕ್ತಸ್ರಾವವನ್ನು ಬಿಟ್ಟು ಉಳಿದೆಲ್ಲಾ ರೀತಿಯ ಸ್ರವಿಕೆಗಳನ್ನು ಬಿಳಿಸೆರಗು, ಬಿಳಿ ಮುಟ್ಟು, ಬಿಳಿ ಬಟ್ಟೆ, ವೈಟ್ ಹೋಗುವದು ಇತ್ಯಾದಿ ಹೆಸರುಗಳಿಂದ ಕರೆಯಲಾಗುತ್ತದೆ.
ವಿಧಗಳು: ಎರಡು ರೀತಿಯ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಸ್ರಾವವನ್ನು ಕಾಣಬಹುದು.
೧. ಸಹಜ ಮತ್ತು ೨.ಅಸಹಜ.
೧. ಸಹಜ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟು: ಹಾರ್ಮೋನಗಳಿಂದ ಏರುಪೇರಿನಿಂದಾಗಿ ಸಹಜ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಇದು ಮುಟ್ಟು ಪ್ರಾರಂಭವಾಗುವ ಮೊದಲು, ಅಂಡಾಣು ಬಿಡುಗಡೆಯಾಗುವ ಸಮಯದಲ್ಲಿ ಲೈಂಗಿಕವಾಗಿ ಉದ್ರೇಕಗೊಂಡಾಗ, ಗರ್ಭ ಧರಿಸಿದಾಗ, ದೈಹಿಕ ಮತ್ತು ಮಾನಸಿಕ ಸ್ಥಿತಿ ಸರಿಯಿಲ್ಲದಿರುವಾಗ ಜ್ವರ ಮುಂತಾದ ಖಾಯಿಲೆಗಳು ಸಹಜ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿಗೆ ಕಾರಣವಾಗುತ್ತದೆ. ಇದರಿಂದ ಯಾವುದೇ ಸಮಸ್ಯೆ ಉಂಟಾಗುವುದಿಲ್ಲ.
೨. ಅಸಹಜ ಬಿಳಿಮಟ್ಟು: ಸಹಜವಲ್ಲದ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿಗೆ ಲ್ಯೂಕೋರಿಯಾ (Leucorrhoea) ಎಂದು ಹೆಸರು.  ಈ ಸಮಸ್ಯೆಯಲ್ಲಿ ಯೋನಿಸ್ರಾವ ಹೆಚ್ಚಿನ ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿದ್ದು. ಸ್ರಾವವು ಹಳದಿ, ಹಸಿರು ಮತ್ತು ಕಂದು ಬಣ್ಣದಲ್ಲಿರುತ್ತದೆ. ಜನನಾಂಗದಲ್ಲಿ ಉರಿ, ನವೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಜೊತೆಗೆ ಕೆಳಹೊಟ್ಟೆ ನೋವು. ಬೆನ್ನುನೋವು, ತೊಡೆನೋವು ಇರುತ್ತದೆ. ಇದಕ್ಕೆ ತಜ್ಞವೈದ್ಯರ ಸಲಹೆ ಮತ್ತು ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಅತ್ಯವಶ್ಯಕ. ಇಲ್ಲದಿದ್ದರೆ ಮುಂದೆ ಇದು ಜನನಾಂಗಗಳಿಗೆ ಸೋಂಕು ಉಂಟಾಗಿ ಲೈಂಗಿಕ ಖಾಯಿಲೆಗಳಿಗೆ ಮತ್ತು ಬಂಜೆತನಕ್ಕೆ ಕಾರಣವಾಗಬಹುದು.
ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿಗೆ ಕಾರಣಗಳು: ಬಿಳಿಮುಟ್ಟು ಉಂಟಾಗಲು ಹಲವಾರು ಕಾರಣಗಳಿವೆ. ಅವುಗಳಲ್ಲಿ ಮಖ್ಯವಾಗಿ
೧. ಸೂಕ್ಷ್ಮಾಣು ಜೀವಿಯಿಂದ:
ಅ. ಬ್ಯಾಕ್ಟೀರಿಯಾ: ಇದಕ್ಕೆ ನಿಖರವಾದ ಕಾರಣ ತಿಳಿಯಲು ಸಾಧ್ಯವಾಗುವುದಿಲ್ಲ. ಬ್ಯಾಕ್ಟೀರಿಯಾದ ಏರಿಕೆಯಿಂದ ಸೋಂಕು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಏರಿಕೆಯಾಗುವ ಸಂದರ್ಭದಲ್ಲಿ ಯೋನಿಯಲ್ಲಿನ pH ಏರುಪೇರಾಗುತ್ತದೆ.  ಈ ಏರುಪೇರಿಂದ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಸಮಸ್ಯೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ.
ಆ. ಟ್ರೈಕೋಮೊನಾಸಿಸ್: ಪ್ರೊಟೋಜೋನ್ (Protozoan) ಎಂಬ ಏಕಕೋಶ ಜೀವಿಯಿಂದ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಸಮಸ್ಯೆ ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಲೈಂಗಿಕ ಕ್ರಿಯೆಯಿಂದ ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಈ ಸಮಸ್ಯೆ ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ.  ತೇವವಿರುವ ಬಟ್ಟೆಗಳಲ್ಲಿ ಹೆಚ್ಚಾಗಿ ಇರುತ್ತದೆ. ಇದು ಒಬ್ಬರಿಂದ ಒಬ್ಬರಿಗೆ ಬೇಗ ಹರಡುತ್ತದೆ.
ಇ.ಮೊನಿಲಿಯಾ (ಈಸ್ಟ್): ಕ್ಯಾನ್ ಡಿಡಾ ಆಲ್ ಬೈಕನ್ಸ್ (Candida Albicans) ಎಂಬ ಸೂಕ್ಷ್ಮಾಣು ಜೀವಿಯಿಂದ ಈ ಸೋಂಕು ಉಂಟಾಗುತ್ತದೆ. ಇದು ಯೋನಿಯಲ್ಲಿ ಕಡಿಮೆ ಪ್ರಮಾಣದಲ್ಲಿ ಯಾವಾಗಲೂ ಇರುತ್ತದೆ. ಇದು ಏರಿಕೆಯಾದ ಸಂದರ್ಭದಲ್ಲಿ ಯೋನಿಯಲ್ಲಿನ pHನ ಪ್ರಮಾಣ ಬದಲಾಗುತ್ತದೆ.  ಈ ಬದಲಾವಣೆಯಿಂದಾಗಿ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟು ಕಾಣಿಸಿಕೊಳುತ್ತದೆ.
೨. ಖಾಯಿಲೆಗಳಿಂದ: ಕೆಲವೊಂದು ಖಾಯಿಲೆಗಳಿಂದ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟು ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ. ಅವುಗಳೆಂದರೆ, ಜ್ವರ, ಜನನಾಂಗದ ಸೋಂಕು, ಗರ್ಭಕೋಶ ಮತ್ತು ಗರ್ಭಕಂಠದ ಸೋಂಕು, ಜನನಾಂಗದ ಸ್ವಚ್ಛತೆ ಇಲ್ಲದಿರುವುದು, ಮಧುಮೇಹ ಖಾಯಿಲೆ, ಉರಿಮೂತ್ರ, ಆಯತಪ್ಪಿದ ಮುತ್ರ, ಗರ್ಭಕೋಶದ ಗೆಡ್ಡೆಗಳು, ಗರ್ಭಕಂಠದ ಹುಣ್ಣು, ಕ್ಯಾನ್ಸರ, ಲೈಂಗಿಕ ಖಾಯಿಲೆಗಳು, ಋತುಬಂಧವಾದ ಮೇಲೆ ಮುಂತಾದ ಖಾಯಿಲೆಗಳಿಂದ (ಸಿಫಿಲಿಸ್, ಗನೋರಿಯಾ, HIV ಮುಂತಾದವು) ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಸಮಸ್ಯೆ ಕಂಡುಬರುವುದು ಮತ್ತು ಹೆಚ್ಚಾಗಬಹುದು.
೩. ಇತರೆ ಕಾರಣಗಳು: ಗರ್ಭನಿರೋಧಕ ಮಾತ್ರೆಗಳ ಅಧಿಕ ಸೇವನೆ ಮತ್ತು ವಂಕಿ, ಕಾಪರ್ಟಿಯ ಅಳವಡಿಕೆಯಿಂದ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟು ಬರಬಹುದು. ಮತ್ತು ಜನನಾಂಗದ ಸ್ವಚ್ಛತೆಯ ಬಗ್ಗೆ ನಿರ್ಲಕ್ಷ್ಯವಹಿಸುವುದು ಮತ್ತು ಸುಗಂಧ ಭರಿತ ಸೋಪ್‌ಗಳು, ಪ್ಯಾಡಗಳನ್ನು ಬಳಸುವದರಿಂದ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಸಮಸ್ಯೆ ಪ್ರಾರಂಭವಾಗುತ್ತದೆ.
ಚಿಹ್ನೆಗಳು: ಕೆಲವು ಮಹಿಳೆಯರಿಗೆ ಯಾವುದೇ ಚಿಹ್ನೆಗಳು ಕಂಡುಬರದೇ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಸಮಸ್ಯೆ ಉಂಟಾಗಬಹುದು. ಸಾಮಾನ್ಯವಾಗಿ ಈ ಕೆಳಕಂಡ ಚಿಹ್ನೆಗಳು ಎಲ್ಲರಲ್ಲಿಯು ಕಂಡುಬರಹುದು.
೧. ಅಧಿಕ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಸ್ರಾವ.
೨. ಯೋನಿಯಲ್ಲಿ ಕಡಿತ, ನವೆ, ಉರಿ, ಕಂಡುಬರುತ್ತದೆ.
೩. ಸ್ರಾವವೂ ಕಂದು, ಹಳದಿ, ಹಸಿರು, ಬಿಳಿ ಬಣ್ಣದಿಂದ ಕೂಡಿರುತ್ತದೆ.
೪. ಸ್ರಾವವು ತೆಳು ಅಥವಾ ಗಟ್ಟಿಯಾಗಿರುತ್ತದೆ.
೫. ಕೆಟ್ಟ ವಾಸನೆಯಿಂದ ಕೂಡಿರುತ್ತದೆ. ಈ ಮುಂತಾದ ಕಂಡುಬರುತ್ತವೆ.
ಈ ಕೆಲವು ತಪಾಸಣೆಗಳಿಂದ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಖಾಯಿಲೆಯನ್ನು ಕಂಡುಹಿಡಿಯಬಹುದು. ಅವುಗಳೆಂದರೆ,
೧. ದೇಹ ತಪಾಸಣೆ.
೨. ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಸೂಕ್ಷ್ಮದರ್ಶಕ ಪರೀಕ್ಷೆ.
೩. ರಕ್ತ ಮತ್ತು ಮೂತ್ರ ಪರೀಕ್ಷೆ.
೪. ಕೀಳ್ಗುಳಿ ಪರೀಕ್ಷೆ (Pelvic Examination).
೫. ಸ್ಕ್ಯಾನಿಂಗ್.
೬. ಜೀವಕೋಶಗಳ ಪರೀಕ್ಷೆ (PAP Smear) ಇತ್ಯಾದಿ.
ಈ ಕೆಲವೊಂದು ಚಿಕಿತ್ಸೆಗಳಿಂದ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಸಮಸ್ಯೆಯನ್ನು ನಿಯಂತ್ರಿಸಬಹುದು.
೧. ಸೂಕ್ತ ಜೀವನಿರೋಧಕ ಔಷಧಿ (Antibiotics) ಗಳನ್ನು ತೆಗೆದುಕೊಳ್ಳುವುದು.
೨. ನವೆ, ಉರಿ ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವ ಮುಲಾಮುಗಳನ್ನು ಬಳಸುವುದು.
೩. ಸೋಂಕು ಕಡಿಮೆ ಮಾಡುವ ಔಷಧಿಗಳನ್ನು ಉಪಯೋಗಿಸುವುದು.
೪. ಗರ್ಭಕೋಶದಲ್ಲಿ ಗಡ್ಡೆಗಳು, ಹುಣ್ಣುಗಳಿದ್ದರೆ ಸೂಕ್ತ ಚಿಕಿತ್ಸೆ ಪಡೆದುಕೊಳ್ಳುವುದು.
೫. ಋತುಬಂಧದ ನಂತರ ಈಸ್ಟ್ರೋಜನ್ ಹಾರ್ಮೋನ್ (Oestrogen)ನ ಬಳಕೆಯಿಂದ ಬಿಳಿಮುಟ್ಟಿನ ಸಮಸ್ಯೆಯನ್ನು ಕಡಿಮೆಮಾಡಬಹುದು.

