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प्रोस्टेट क्या होता ह?ै
प्रोस्टेट एक छोटी ग्रंथि ह ैजो परुुषों में मूत्राशय के नीच ेऔर मलाशय के सामन ेस्थित होती ह।ै यह मतू्रमार्ग का घरेाव करता ह,ै 
मतू्राशय (ब्लैडर) से निकलन ेवाला वह मार्ग, जो परुुष लिंग के माध्यम स ेबाहर की ओर जाता ह,ै जिसके माध्यम स ेमतू्र और 
वीर्य शरीर स ेबाहर निकलत ेहैं। प्रोस्टेट ग्रंथि (ग्लैन्ड) परुुष प्रजनन प्रणाली का एक हिस्सा ह ै(चित्र देखें)।
वह तरल पदार्थ जिसस ेवीर्य बनाता ह,ै उसका कुछ हिस्सा प्रोस्टेट बनाता ह,ै जो शुक्राणओुं को समदृ्ध और सरंक्षित करता ह।ै 
प्रोस्टेट को बढ़न ेऔर विकसित होन ेके लिए परुुष हार्मोन टेस्टोस्टेरोन की आवश्यकता होती ह।ै टेस्टोस्टेरोन अडंकोष द्वारा बनाया 
जाता ह।ै
एक वयस्क में, प्रोस्टेट ग्रंथि आमतौर पर तकरीबन एक अखरोट के आकार की होती ह ैऔर परुुषों की उम्र के अनरुूप इसका 
आकार बढ़ना सामान्य ह।ै कभी-कभी यह समस्याएँ पदैा कर सकता ह,ै जसै ेकि पशेाब करन ेमें कठिनाई।
परुुष प्रजनन प्रणाली

प्रोस्टेट कैं सर तब होता ह ैजब प्रोस्टेट में असामान्य कोशिकाएं (cells) विकसित हो जाती हैं। इन कोशिकाओं में गणुा होते 
जान ेकी क्षमता होती ह,ै और सभंवतः प्रोस्टेट स ेभी परे तक फैल जाती हैं। कैं सर जो कि प्रोस्टेट तक ही सीमित रहत ेहैं, स्थानीय 
प्रोस्टेट कैं सर कहलात ेहैं। यदि कैं सर, प्रोस्टेट के पास वाल ेमासं-तंतुओं (tissues) में या पले्विक लिम्फ नोड्स में फैल जाता 
ह,ै तो इस ेस्थानीय रूप स ेउन्नत (locally advanced) प्रोस्टेट कैं सर कहा जाता ह।ै कभी-कभी यह अन्य अंगों, लिम्फ नोड्स 
(पले्विस के बाहर) और हड्डियों सहित, शरीर के अन्य भागों में फैल सकता ह।ै इस ेउन्नत या मटेास्टेटिक प्रोस्टेट कैं सर कहा जाता 
ह।ै हालांकि, अधिकांश प्रोस्टेट कैं सर बहुत धीरे-धीरे बढ़त ेहैं और लगभग 95% परुुष निदान के बाद कम स ेकम 5 साल तक 
जीवित रहत ेहैं, खासकर अगर निदान, स्थानीय प्रोस्टेट कैं सर का हुआ हो।
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1. परिचय 
प्रोस्टेट कैं सर के सभी उपचारों के दषु्प्रभाव होते हैं। आपको किस प्रकार के दषु्प्रभाव होत ेहैं, और व ेकितन ेगभंीर हैं, 
यह कई कारकों पर निर्भर करता ह,ै जिसमें आपके कैं सर का प्रकार, आपके उपचार का प्रकार और आपके स्वास्थ्य की 
स्थिति शामिल हैं। प्रोस्टेट कैं सर के कुछ उपचारों के बाद मूत्र सबंधंी समस्याएँ (मतू्र/पशेाब करन ेकी समस्या) और आंत्र 
समस्याएँ (मल-त्याग/टट्टी करन ेकी समस्या) हो सकती हैं। यह पुस्तिका आपको मतू्र और आंत्र समस्याओं और इस बार ेमें 
जानकारी प्रदान करती ह ैकि आप उन्हें कैसे प्रबधंित कर सकते हैं।

कैं सर का आपका अनभुव  
प्रोस्टेट कैं सर के निदान की सचूना मिलन ेके बाद, आपके द्वारा विभिन्न विशेषज्ञ स्वास्थ्य पशेवेरों को मिलना एक आम बात ह ै
जो एक स्वास्थ्य-देखभाल टीम के रूप में एक साथ काम करत ेहैं (इन्हें कभी-कभी एक बहु-विषयक (multidisciplinary) 
टीम कहा जाता ह)ै। इस टीम में स्वास्थ्य पशेेवर शामिल होत ेहैं जो आपके कैं सर का निदान करन,े आपके कैं सर का इलाज करन,े 
आपके लक्षणों और दषु्प्रभावों का प्रबंधन करन ेऔर आपके कैं सर के अनभुव के दौरान आपकी भावनाओं या चिताओं में आपकी 
सहायता करत ेहैं।
कैं सर का अनभुव सभी के लिए समान नहीं होता ह,ै यहा ंतक कि उन लोगों के लिए भी नहीं, जिन्हें समान प्रकार का कैं सर होता ह।ै 
आपके प्रोस्टेट कैं सर और कोई भी अन्य बनुियादी स्वास्थ्य परिस्थितियाँ के ग्रेड (कैं सर की आक्रामकता) और स्टेज (यह कितना 
फैल चकुा ह)ै के आधार पर, आपका अनभुव किसी और के अनभुव से काफी भिन्न हो सकता ह।ै
हले्थकेयर (स्वास्थ्य-देखभाल) टीम

जसैा कि ऊपर दिए गए चित्र स ेपता चलता ह,ै भिन्न-भिन्न चरणों में कैं सर के अनभुव के बारे में सोचना उपयोगी हो सकता ह,ै 
इन चरणों में शामिल हैं: इसके बारे में पता लगना, इसका निदान, उपचार, आगे की देखभाल कार्यवाही और या तो कैं सर के बाद 
का जीवन या विकसित हो चकेु प्रोस्टेट कैं सर के साथ जीना। प्रत्येक चरण पर एक एक कर के ग़ौर करें ताकि आप एक सम्भवत: 
अभिभतू करने वाली परिस्थिति को छोटे, अधिक प्रबंधनीय हिस्सों में बाटँ सकें । 
जिस क्षण से प्रोस्टेट कैं सर का पता चलता ह,ै आपकी स्वास्थ्य देखभाल टीम उत्तरजीविता पर ध्यान कें द्रित करेगी - कैं सर के 
साथ आपके जीवन व्यतीत करत ेसमय और उसके भी बाद, आपके स्वास्थ्य और भलाई का हर पहल।ू उत्तरजीविता में आपका 
परिवार और प्रियजन भी शामिल हैं।

2. �प्रोस्टेट कैं सर के इलाज के बाद मतू्र और आंत्र समस्याओं का क्या कारण ह?ै 
सर्जरी और रेडीएशन थेरेपी (विकिरण चिकित्सा) सहित प्रोस्टेट कैं सर के कुछ उपचारों के बाद पुरुषों में मतू्र असंयमिता (पेशाब 
को नियंत्रित करन ेमें सक्षम नहीं होना) या अन्य मूत्र या आंत्र समस्याओं का अनभुव करना काफ़ी आम बात ह।ै 
प्रोस्टेट कैं सर के कुछ उपचार के बाद मतू्र संबंधी समस्याएँ हो सकती हैं क्योंकि प्रोस्टेट ग्रंथि मतू्राशय के नीच ेस्थित होती ह ै(कवर 
के अदंर सामन ेबन ेआरेख को देखें)। प्रोस्टेट ग्रंथि urethra (मतू्रमार्ग) के आसपास बनी होती ह,ै urethra वह ट्यूब ह ैजो 
मतू्राशय स,े मतू्र को लिंग के माध्यम से शरीर के बाहर तक ले जाती ह।ै प्रोस्टेट मलाशय और आंत्र के भी करीब होता ह।ै 
उपचार उन माँसपशेियों और तंत्रिकाओं को नकुसान पहुंचा सकता ह ैजिनका उपयोग आप पेशाब करते समय नियंत्रण 
बनाए रखन ेके लिए करत ेहैं। उपचार के बाद, आपके मतू्र का रिसाव हो सकता ह,ै आपको तत्काल पेशाब करने  \जाने की 
आवश्यकता महससू हो सकती ह,ै या पशेाब करने में ही कठिनाई का सामना करना पड़ सकता ह।ै 
कभी-कभी, प्रोस्टेट कैं सर के लिए की गई रेडीएशन थेरेपी आंत्र समस्याओं का कारण बन सकती ह ैक्योंकि रेडीएशन आंत्र की 
परत पर सजून पदैा करती ह।ै इससे दस्त, मलाशय से रक्तस्राव, गैस और दर्द जैस ेलक्षण हो सकते हैं। 
बहुत सारे परुुषों के लिए, मतू्र संबंधी समस्याएँ प्रोस्टेट कैं सर के उपचार के सबसे अधिक परेशान और तंग कर वाले दषु्प्रभाव होते 
हैं। मतू्र और आंत्र की समस्याएँ अक्सर जल्दी ठीक हो सकती हैं। लेकिन कभी-कभी वे दरू नहीं होती हैं और आपको उन स्वास्थ्य 
पशेवेरों स ेऔर अधिक सहायता की आवश्यकता होगी जो प्रोस्टेट कैं सर और मूत्र या आंत्र समस्याओं के विशेषज्ञ हैं।

विभिन्न उपचारों स ेविभिन्न प्रकार के मतू्र या आंत्र दषु्प्रभाव हो सकते हैं। प्रोस्टेट कैं सर के लिए विभिन्न उपचारों के कारण होने 
वाल ेदषु्प्रभावों के बारे में अधिक जानकारी pcfa.org.au से निम्नलिखित पुस्तिकाओं के रूप में डाउनलोड की जा सकती ह:ै
	 • प्रोस्टेट कैं सर - नव निदान पुरुषों के लिए एक गाइड
	 • प्रोस्टेट कैं सर के लिए की जाने वाली सर्जरी को समझना
	 • प्रोस्टेट कैं सर के लिए रेडीएशन थेरपी को समझना
	 • उन्नत (विकसित हो चुके) प्रोस्टेट कैं सर को समझना

पता लगाना निदान
उपचार और साइड 
इफेक्ट (दषु्प्रभाव) 

प्रबधंन

हले्थकेयर (स्वास्थ्य-देखभाल) टीम

सहायक देखभाल

उत्तरजीविता (Survivorship)

आग ेकी देखभाल 
कार्यवाही

प्रोस्टेट कैं सर के बाद 
का जीवन

विकसित हो चकेु प्रोस्टेट कैं सर 
के साथ जीवन

कुछ समस्याएँ जिनमें तत्काल चिकित्सीय ध्यान देन ेकी आवश्यकता हो सकती ह ैउनमें शामिल हैं: 
	 • �मतू्र मार्ग में संक्रमण होना (लक्षणों में बखु़ार, दर्द, पेशाब करते समय चभुन, गरु्दे के क्षेत्र में दर्द, अस्वस्थ 

महससू करना, बदबदूार या मटमैला मतू्र आना शामिल हैं) 
	 • पशेाब में ख़ून आना 
	 • पशेाब करन ेमें असमर्थता 
	 • मलाशय से खनू बहना। 
यदि आप इन समस्याओं का अनभुव करते हैं तो अपनी स्वास्थ्य सेवा टीम के किसी सदस्य से या अपने डॉक्टर से 
सपंर्क  करें या एमर्जेंसी (आपातकालीन) विभाग में जाएँ।  
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मतू्र असयंमिता का प्रबधंन कैस ेकिया जाता ह?ै 

पले्विक फ्लोर व्यायाम 

मतू्र असयंमिता को रोकन ेऔर कम करन ेके लिए पेल्विक फ्लोर व्यायाम करना सबसे अच्छा तरीका ह।ै पेल्विक फ्लोर, 
मांसपशेियों का एक समहू होता ह ैजो आपके पेल्विस (पेडू) के निचले हिस्से में गहराई में जा करके स्थित होता ह।ै ये 
मांसपशेिया ँआपके मतू्राशय और आंत्र को सामान्य रूप से सहारा प्रदान करती हैं और मतू्र के प्रवाह को नियंत्रित करन ेमें मदद 
करती हैं। सर्जरी या रेडीएशन थेरेपी से पहल ेऔर बाद में पेल्विक फ्लोर की मांसपशेियों के व्यायाम और उन्हें मज़बतू करन ेसे 
आपके द्वारा अनभुव की जान ेवाली असंयमिता की मात्रा को कम किया जा सकता ह ैऔर इससे सर्जरी के बाद आप जल्द ही मूत्र 
नियंत्रण हासिल कर पाएँगे। पेल्विक फ्लोर व्यायाम अतिसक्रिय मतू्राशय के लक्षणों (पेशाब करने की तीव्र इच्छा) को भी कम 
कर सकते हैं। जो परुुष प्रशिक्षित फ़िज़ियोथेरेपिस्ट या कॉन्टिनेंस नर्स की मदद से पेल्विक फ्लोर की मांसपशेियों को प्रभावी ढंग 
स ेप्रशिक्षित करना सीख लते ेहैं, वे प्रोस्टेट कैं सर उपचार के बाद उन पुरुषों की तलुना में कम मतू्र रिसाव का अनभुव कर सकते हैं 
जो इस ेकरना नहीं सीखत ेहैं। 

पले्विक फ्लोर की मांसपशेियों को कैस ेसक्रिय करें 

	 1. �पले्विक फ्लोर व्यामामों को अलग-अलग आसनों में करना ज़रूरी ह,ै जैसे कि बठै कर, खड़ ेहो कर और लटे कर। इन 
व्यायामों को उस स्थिति में शरुू करना सबसे अच्छा ह ैजिसमें आपको अपनी पेल्विक मांसपशेियों का सिकुड़ना सबसे 
आसान लगता ह।ै 

	 2. �अपन ेलिंग (शिश्न) को अपने पेल्विस (पेडू) की ओर खींचकर या ले जा कर अपनी पेलविक फ्लोर मांसपशेियों को 
सक्रिय करें, ऐस ेजैस ेकि आप मतू्र के प्रवाह को रोकने की कोशिश कर रह ेहों। ऐसा करते समय आपको यह भी महसूस 
होना चाहिए कि अडंकोष ऊपर उठ रह ेहैं और गदुा के आसपास की मासंपशेियां कसी हुई हैं। अपनी मांसपशेियों की 
पले्विस (पडूे) के सामन ेकी ओर सिकुड़न ेकी भावना पर ध्यान कें द्रित करें और पले्विक फ्लोर को सिकोड़ते समय अपने 
पटे की मासंपशेियों को ढीला रखने की कोशिश करें। 

	 3. �पले्विक फ्लोर को सिकोड़ने के बाद, मांसपशेियों की एक नियंत्रित रिहाई की प्रक्रिया को पूरा करें जैसे कि आप अपने 
लिंग को धीरे-धीरे और सावधानी के साथ अपन ेपेल्विस से दरू कर रह ेहैं और मतू्र के प्रवाह को फिर से शरुू कर रह ेहैं। 
जसै-ेजसै ेआप पले्विक फ्लोर में ढील देत ेहैं, आप महसूस करेंगे कि आपके अडंकोष गिर रह ेहैं और आपकी गदुा के 
आसपास की मांसपशेियां भी ढीली हो रही हैं। 

	 4. �इस ेफिर स ेकरें और ध्यान दें कि कहीं आप अपनी सांस रोक तो नहीं रह ेहैं। अपने शरीर की अन्य मांसपशेियां जैस ेकि 
परै, कूल्हे और पटे की मांसपशेियों में किसी भी तरह की जकड़न को न्यूनतम कर दें।

3. मतू्र सबंधंी दषु्प्रभाव और उनका प्रबंधन कैसे करें 
प्रोस्टेट कैं सर के उपचार के बाद होन ेवाले मूत्र सबंंधी दषु्प्रभावों में सुधार लान ेऔर उन्हें प्रबंधित करन ेमें अपनी मदद करन ेके 
लिए आप कई चीज़ें कर सकत ेहैं। याद रखें, आप सलाह के लिए हमेशा अपन ेजीपी, प्रोस्टेट कैं सर विशषेज्ञ नर्स या अपनी 
स्वास्थ्य देखभाल टीम के किसी सदस्य स ेपछू सकत ेहैं। 

मतू्र असयंमिता 
मतू्र के अनैच्छिक रिसाव को मतू्र असंयमिता कहत ेहैं। रिसाव की मात्रा एक बूदं स ेलकेर मतू्राशय के सपंरू्ण रूप स ेखाली होने 
तक भिन्न-भिन्न हो सकती ह।ै 

प्रोस्टेट कैं सर के लिए सर्जरी करान ेवाले परुुषों में मूत्र असयंमिता एक आम दषु्प्रभाव ह,ै लेकिन यह कभी-कभी उन परुुषों में भी 
हो सकता ह ैजिन्होंन ेरेडीएशन थेरेपी करवाई ह।ै 

प्रोस्टेट कैं सर के उपचार के बाद कई कारक सयंमिता को प्रभावित कर सकत ेहैं, जसै ेकि आपकी उम्र, वज़न, आपके कैं सर का 
चरण, आपको किस प्रकार का उपचार प्राप्त हुआ और यह कि क्या आप उपचार से पहल ेकिसी मतू्र सबंंधी समस्या का सामना 
कर रह ेथे। 

मतू्र असंयमिता में आमतौर पर उपचार के बाद 1 स े6 महीने के बीच-बीच में सधुार होता ह,ै लेकिन यह एक वर्ष या उसस ेअधिक 
समय तक बना रह सकता ह।ै एक छोटे स ेप्रतिशत में कुछ परुुष, स्थायी मूत्र असयंमिता का अनभुव करेंगे। 

मतू्र असंयमिता के विभिन्न प्रकार हैं। 

तनाव स ेजड़ुी मतू्र असंयमिता: पटे में दबाव में वदृ्धि होन ेपर मूत्र का निकलना या रिसाव होना, उदाहरण के लिए, जब आप 
खाँसत ेहैं, हसंत ेहैं, छींकते हैं, पोज़ीशन (आसन) बदलत ेहैं या शारीरिक रूप स ेसक्रिय होत ेहैं। 

अचानक मतू्र करन ेकी आवश्यकता वाली मूत्र असयंमिता: अचानक ही पशेाब करन ेकी तीव्र आवश्यकता महसूस करना, 
जिसके परिणामस्वरूप आपके शौचालय तक पहुंचन ेस ेपहले ही पेशाब का निकास या रिसाव हो सकता ह।ै तात्कालिकता या 
अचानक मतू्र की आवश्यकता वाली असयंमिता तब होती ह ैजब मूत्राशय अति सक्रिय होता ह ैया आपकी इच्छा के बिना ही 
सिकुड़ता ह।ै 

मिश्रित असंयमिता: तनाव और अचानक आवश्यकता पड़न ेवाली मूत्र असयंमिता दोनों मतू्र सबंंधी समस्याओं का एक सयंोजन। 

अतिप्रवाह असंयमिता: जब मतू्राशय परूी तरह स ेखाली नहीं होता ह,ै जिसस ेमूत्र का रिसाव हो जाता ह।ै यह आकार में बढ़े हुए 
प्रोस्टेट वाल ेपरुुषों में, उपचार के कारण मूत्रमार्ग में हुए घाव की वजह स,े या किसी चोट या संक्रमण के कारण मतू्राशय के ऊपरी 
हिस्से में हो सकता ह।ै



प्रोस्टेट

कैं सर स ेहोने वाले मतू्र-सबंधंी और आंत्र के दषु्प्रभावों    
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मतू्र असयंमिता के प्रबधंन के लिए यतं्र 
ऐस ेकई यंत्र (डिवाइस) उपलब्ध हैं जो असंयमिता को प्रबंधित करन ेमें आपकी सहायता कर सकत ेहैं। 

	 • �Urinary sheath (यरूीनरी शीथ) (यरूोडोम): यह कंडोम जैसा होता ह ैजिसमें एक ट्यूब लगी होती ह ैजो मतू्र को 
एक बगै में बहा देती ह।ै इसे कभी-कभी बाहरी कैथेटर कहा जाता ह।ै यदि आपके पास एक यरूीनरी शीथ ह,ै तो एक 
स्वास्थ्य देखभाल पेशवेर जैस ेकॉन्टिनेंस नर्स यह सुनिश्चित करेगा/गी कि आपके पास इसका सही आकार ह ैऔर वह 
आपको इसका उपयोग करन ेका तरीका दिखाएगा/गी। 

	 • �पीनाइल क्लैंप: यह मतू्र को लीक होने से रोकन ेके लिए मतू्रमार्ग को सिकोड़ कर बंद कर देता ह।ै ऐसा करना 
असवुिधाजनक हो सकता ह ैऔर इसका उपयोग लंब ेसमय तक नहीं किया जाना चाहिए। डॉक्टर की सलाह पर ही 
पीनाइल क्लैंप का उपयोग करें। 

मतू्र असयंमिता का प्रबधंन करने के लिए सर्जरी 
कभी-कभी, मतू्र असयंमिता को प्रबंधित करन ेके लिए सर्जरी की आवश्यकता हो सकती ह।ै 

	 • �Internal sling (आंतरिक पट्टी): आपके अदंर विशेष रूप से डिज़ाइन किया गया यह टेप का एक टुकड़ा होता ह ैजो 
मतू्रमार्ग को बदं रखन ेके लिए उसे दबाता ह।ै इसे ऑपरेशन के दौरान लगाया जाता ह।ै यह आमतौर पर केवल उन पुरुषों 
के लिए सझुाया जाता ह ैजिनके प्रोस्टेट कैं सर के इलाज के 1 साल बाद भी असंयमिता होती ह।ै 

	 • �Artificial urinary sphincter (बनावटी मतू्र स्फिं क्टर): यह मतू्रमार्ग के चारों ओर द्रव से भरे एक कफ़, मतू्राशय 
के सामन ेएक गबु्बारे और अडंकोश में एक पंप यकु्त एक यंत्र होता ह।ै जब आप पेशाब करते हैं तो आप पंप को 
निचोड़कर नियंत्रित कर सकत ेहैं। यंत्र को ऑपरेशन के दौरान फिट किया जाता ह।ै इसे आमतौर पर केवल उन पुरुषों के 
लिए सझुाया जाता ह ैजिनका उपचार के 6 महीने बाद बहुत अधिक मतू्र का रिसाव हो रहा ह।ै 

पशेाब करते समय जलन या चभुन 
कभी-कभी रेडीएशन मतू्राशय और मतू्रमार्ग की लाइनिंग में जलन पैदा करती ह।ै यह पेशाब करते समय जलन का कारण बन 
सकता ह,ै आपको अधिक बार पेशाब करने की आवश्यकता महसूस हो सकती ह,ै पेशाब करने में कठिनाई हो सकती ह,ै या मूत्र 
में रक्त आ सकता ह।ै य ेलक्षण आमतौर पर उपचार के बाद बहुत जल्दी दरू हो जाते हैं, लेकिन कुछ पुरुषों में वे लबं ेसमय तक 
चलत ेहैं या उपचार के महीनों या वर्षों बाद भी विकसित हो सकते हैं। 
जलन या चभुन एक संक्रमण के कारण भी हो सकती ह,ै इसलिए यदि आप लक्षण विकसित करते हैं तो अपने डॉक्टर को 
बताना हमशेा महत्वपरू्ण होता ह।ै 
पशेाब करत ेसमय होन ेवाली जलन या चभुन का प्रबधंन कैस ेकिया जाता ह?ै 
खबू सारा पानी पीकर आप लक्षणों को कम कर सकत ेहैं। फ़िज़ी पेय, चाय, कॉफी, कोला और शराब से बचें क्योंकि ये 
मतू्राशय में और अधिक जलन पैदा कर सकत ेहैं। क्रै नबरेी जूस पीन ेसे मदद मिल सकती ह,ै लेकिन अगर आप अपन ेखनू को 
पतला करन ेके लिए वार्फ रिन (warfarin) या इसी तरह की दवाएँ ले रह ेहैं तो आपको ऐसा नहीं करना चाहिए। ऐसा इसलिए 
ह ैक्योंकि क्रै नबेरी के रस स ेदवाएँ अपना काम करना बंद कर सकती हैं। आपकी उपचार टीम पानी में यरूाल सैश ेघोल का 
उपयोग करन ेका सझुाव दे सकती ह।ै 
आपका/की डॉक्टर आपको लक्षणों से राहत के लिए दवा लेन ेकी सलाह दे सकता/ती ह।ै कभी-कभी वे मतू्राशय धोए जाने 
की सलाह दे सकत ेहैं, जो मतू्राशय को एक तरल पदार्थ से भरन ेकी एक प्रक्रिया ह ैजो लाइनिंग की रक्षा करता ह ैऔर जलन को 
कम करता ह।ै

पले्विक फ्लोर प्रशिक्षण का एक बुनियादी कार्यक्रम 

अपनी पले्विक फ्लोर की मासंपशेियों को सावधानीपूर्वक सिकोड़कर और उसी स्थिति में 10 सकंेड तक या 3 आरामदायक सासंों 
जितनी अवधि तक रख कर आप उन्हें प्रशिक्षित करना शुरू कर सकत ेहैं। इन बनुियादी व्यायामों को बठै कर, खड़े हो कर और 
लटे कर 5 स े10 बार दोहराएं। यह एक सेट (वर्ग) होता ह।ै सर्जरी से पहले प्रत्येक आसन में दिन में 2 या 3 सटे परेू करके प्रगति 
करें। खांसी करने स ेएकदम पहल ेया कुर्सी स ेउठने से ठीक पहले पले्विक फ्लोर की मासंपशेियों को सिकोड़ना और कसना भी 
सहायक होता ह।ै 

सर्जरी के बाद जब यरूिनरी कैथिटर लगा हो तो पेल्विक फ्लोर व्यायाम न करें। 

सर्जरी के बाद बनुियादी पेल्विक फ्लोर व्यायाम कार्यक्रम तब शुरू करें जब आपका सर्जन आपको ऐसा करन ेकी सलाह दे। 
सर्जरी के बाद शरुुआती हफ्तों में महत्वपरू्ण ह ैकि आरामदेह पेल्विक फ्लोर व्यायामों स ेशरुुआत की जाए और ज़रूरत स ेअधिक 
व्यायाम करन ेस ेपरहज़े किया जाए। हालांकि, सर्जरी के बाद आपके द्वारा अनभुव किए जान ेवाल ेरिसाव की मात्रा को कम करने 
के लिए आपको हर दिन अपन ेपले्विक फ्लोर को नियमित रूप स ेसक्रिय करन ेकी दिशा में काम करना चाहिए। 

अपनी पले्विक फ्लोर की मासंपशेियों को सही ढंग स ेसक्रिय करना सीखन ेके लिए, आपको एक प्रशिक्षित फ़िज़ियोथेरेपिस्ट 
और/या इन व्यायामों को सिखान ेमें कुशल एक विशषे कॉन्टिनेंस नर्स की मदद की आवश्यकता होगी। फ़िज़ियोथेरेपिस्ट 
अल्ट्रासाउंड का उपयोग कर सकते हैं ताकि आप अपने पले्विक फ्लोर की मासंपशेियों के सकुंचन को देख सकें  ताकि 
आप आश्वस्त हो सकें  कि आप मासंपशेियों को सही ढंग स ेसक्रिय और प्रशिक्षित कर रह ेहैं। आपका सर्जन आपको किसी 
फ़िज़ियोथेरेपिस्ट या कॉन्टिनेंस नर्स के संपर्क  विवरण प्रदान कर सकता ह।ै 

अधिक जानकारी के लिए, कॉन्टिनेंस फाउंडशेन ऑफ ऑस्ट्रेलिया से  1800 33 00 66 या  continence.org.au पर सपंर्क  
करें

इस प्रस्तुति (प्रेसेन्टेशन) में भी अधिक जानकारी ऑनलाइन onlinecommunity.pcfa.org.au/t5/Video-
Gallery/Dr-Patricia-Neumann-Pelvic-Floor-Physiotherapist-South-Terrace/ba-p/5032 पर 
मिल सकती ह ैसंयमिता उत्पाद (Continence products) 

मतू्र असंयमिता को प्रबंधित करने में सहायता करन ेके लिए कई प्रकार के सयंमिता उत्पाद उपलब्ध हैं। पडै एक प्रभावी पहली 
पसदं होत ेहैं। इन्हें अच्छी फिटिग वाल ेअडंरवियर के साथ पहना जाता ह,ै बॉक्सर शॉर्ट्स के साथ नहीं। जलन स ेबचन ेके लिए 
नियमित रूप से पडै बदलना और अपनी त्वचा को साफ़ और सूखा रखना महत्वपरू्ण ह।ै 

यदि आप समय रहत ेशौचालय तक नहीं पहुँच सकत ेहैं तो उपयोग करने के लिए आप बडे प्रोटेक्टर और कंटेनर भी खरीद सकते 
हैं। 

सपुरमार्के ट और फ़ार्मेसीयाँ विशषे रूप स ेपरुुषों के लिए डिज़ाइन किए गए कॉन्टिनेंस उत्पादों का स्टॉक रखती हैं। आप इन 
उत्पादों को ऑनलाइन भी खरीद सकत ेहैं और उन्हें सीधे अपन ेघर डिलिवर करवा सकते हैं। कुछ कंपनिया ँमफ़ु्त नमनू ेऔर नमनूा 
पैक प्रदान करती हैं जिन्हें आप आज़मा कर देख सकत ेहैं। विभिन्न संयमिता उत्पादों के बारे में सलाह लने ेके लिए अपन ेजीपी 
या नर्स स ेपछूें।
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बारबंारता और तात्कालिकता 
प्रोस्टेट कैं सर का इलाज आपके अदंर अधिक बार पशेाब करन ेकी आवश्यकता पदैा कर सकता ह ै(मतू्र बारबंारता), विशषे 
रूप स ेरात के समय। आप देख सकत ेहैं कि आपको अचानक पशेाब करन ेजान ेकी आवश्यकता महससू होती ह ैऔर आप 
शौचालय तक पहुँचें, उसके पहल ेही आपके मूत्र का कुछ रिसाव हो चुका होता ह ै(मतू्र-सबंधंी तात्कालिकता) ऐसा इसलिए 
होता ह ैक्योंकि मूत्राशय की मासँपशेियों में ऐंठन होती ह ैजिसस ेकुछ मूत्र निकल जाता ह।ै 

बारबंारता और तात्कालिता के मुद्दों को कैसे प्रबधंित किया जाता ह?ै 

अपन ेमतू्राशय को बहेतर ढंग स ेनियंत्रित करन ेमें आपकी सहायता करन ेके लिए ब्लैडर रीट्रेनिंग (पनुः प्रशिक्षण) का उपयोग 
किया जा सकता ह।ै कॉन्टिनेंस नर्स या कॉन्टिनेंस फ़िज़ियोथेरेपिस्ट आपको सलाह दे सकत ेहैं। 

ऐसी दवाएँ उपलब्ध हैं जो बारंबारता और तात्कालिकता में मदद कर सकती हैं। कुछ परुुषों को मतू्राशय में बोटॉक्स का इंजके्शन 
लगाया जाता ह।ै एक अन्य तकनीक कम विद्युत प्रवाह (electrical current) के साथ पशेाब को नियंत्रित करन ेवाली नसों 
को उत्तेजित करती हैं। 

प्रवाह से जुड़ी समस्याएँ 
प्रोस्टेट कैं सर के कुछ उपचारों स ेमूत्रमार्ग (वह ट्यूब जिसस ेमूत्र पारित होता ह)ै सकंरा हो सकता ह।ै इसके परिणामस्वरूप कई 
समस्याएँ हो सकती हैं, जिनमें पशेाब करन ेमें कठिनाई या मूत्राशय को खाली कर पान ेमें असमर्थता शामिल हैं। इस ेयरूीनरी 
रिटैंशन कहा जाता ह।ै यदि आपके प्रोस्टेट का आकार बड़ा ह ैया यदि उपचार के कारण प्रोस्टेट में सजून आ जाती ह ैतो इसके 
होन ेकी सभंावना अधिक होती ह।ै 

कभी-कभी, सर्जरी या रेडीएशन थेरेपी मूत्राशय की गर्दन (bladder neck) (जहां मतू्राशय मतू्रमार्ग के शषे भाग स ेजडु़ता ह)ै में 
एक सकंरापन हो जान ेका कारण बन सकती ह ैजिस ेbladder neck stenosis (मतू्राशय गर्दन स्टेनोसिस) (या स्ट्रिक्चर) के 
नाम स ेजाना जाता ह ै। 

स्टेनोसिस के कारण होन ेवाली समस्याओं में निम्नलिखित समस्याएँ शामिल हो सकती हैं: 
	 • एक कमज़ोर मतू्र धारा 
	 • झिझक 
	 • आपके मतू्राशय के अधरेू रूप से खाली होने का अहसास 
	 • पशेाब करत ेसमय पेशाब छिड़कता हुआ निकलना 
	 • यूरीनरी रिटैंशन (पशेाब न कर पाना) 

प्रवाह स ेजड़ुी समस्याओं को कैस ेप्रबधंित किया जाता ह?ै 

मयूूरीनरी रिटैंशन के इलाज के लिए दवाएँ उपलब्ध हैं। कभी-कभी, मूत्राशय या मूत्रमार्ग के खलुन ेवाल ेस्थान को चौड़ा करन ेके 
लिए सर्जरी की आवश्यकता होती ह।ै

पशेाब में खनू आना 
पशेाब में खनू आना (haematuria) प्रोस्टेट कैं सर के लिए की गई रेडीएशन थेरेपी के बाद हो सकता ह।ै यह प्रोस्टेट को 
हटान ेके लिए की जान ेवाली सर्जरी के तरंुत बाद भी हो सकता ह।ै इसमें आमतौर पर चिता वाली कोई बात नहीं होती ह ैऔर 
यह जल्दी स ेठीक हो जाता ह,ै लेकिन यदि आपको अपने मतू्र में रक्त दिखाई देता ह ैतो इसके बारे में डॉक्टर को बताना हमेशा 
महत्वपरू्ण होता ह ैक्योंकि यह संक्रमण या किसी अन्य प्रकार के कैं सर का एक सकेंत हो सकता ह।ै कभी-कभी रक्त के कारण 
गाठँें  (clots) बन जाती हैं जो मतू्र के प्रवाह में रूकावट पैदा कर सकती हैं, इसलिए यदि आप पशेाब नहीं कर पा रह ेहैं तो इसका 
मतलब ह ैकि आपको तत्काल चिकित्सीय सहायता की आवश्यकता ह।ै 

मतू्र में रक्त आन ेका प्रबधंन कैस ेकिया जाता ह?ै 

यदि आपके मतू्र में रक्त ह,ै तो आपको आमतौर पर यरूोलॉजिस्ट (मतू्र रोग विशेषज्ञ) के पास भजेा जाएगा। स्कै नस किए जान ेके 
साथ एक सिस्टोस्कोपी (मतू्राशय के अदंर कैमरा परीक्षण) की सिफ़ारिश की जा सकती ह।ै रक्तस्राव के कारण का पता लगाने 
के लिए ऐसा करना महत्वपूर्ण ह।ै 

मतू्र में रक्त को आपकी दवा में किए जाने वाले समायोजन से प्रबंधित किया जा सकता ह ै- परंत ुऐसा बिना चिकित्सकीय सलाह 
के कभी भी न करें। 

कभी-कभी मतू्र में रक्त आन ेके उपचार में कैथेटर या ब्लैडर वॉश का उपयोग करना शामिल हो सकता ह,ै जो ब्लैडर में संभवतः 
मौजदू रक्त को साफ़ करन ेके लिए ब्लैडर को एक तरल पदार्थ से भरन ेकी एक प्रक्रिया ह।ै 

यदि उपचार स ेरक्तस्राव में कोई सुधार नहीं होता ह,ै तो आपका/की डॉक्टर हाइपरबेरिक ऑक्सीजन थेरेपी (hyperbaric 
oxygen therapy) नामक एक विशेष चिकित्सा की सिफ़ारिश कर सकता/ती ह,ै जिसमें 1 से 2 घटें के लिए एक प्रेशर 
चमे्बर (दबाव कक्ष) के अदंर सासँ द्वारा ऑक्सीजन लेना शामिल होता ह।ै यह मतू्राशय में मासँ-तंतओुं को पुन: उत्पन्न होने 
(regenerate) और मज़बतू होने में मदद करता ह।ै 

यदि रक्तस्राव कैं सर या संक्रमण के कारण होता ह,ै तो इनका इलाज करने की आवश्यकता होगी।

 

यदि आप अचानक पात ेहैं कि आप पशेाब नहीं कर पाते हैं या यह दर्दनाक ह,ै तो तुरंत चिकित्सा प्राप्त करें। तीव्र 
यरूीनरी रिटैंशन (Acute urinary retention) ख़तरनाक हो सकता ह।ै अपने मतू्राशय से मतू्र को ख़ाली करने 
के लिए आपको कैथेटर की आवश्यकता हो सकती ह।ै
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4.	आंत्र दषु्प्रभाव और उन्हें कैस ेप्रबंधित करें 
आंत्र संबंधी लक्षण प्रोस्टेट कैं सर के लिए की गई  सर्जरी के अपेक्षित दषु्प्रभाव नहीं होते हैं। कभी-कभी सर्जरी के तरंुत बाद कब्ज़ 
की समस्या हो सकती ह।ै सख़्त मल को बाहर निकालन ेके लिए अदंर स ेज़ोर लगा के धक्का देना इस बात के ऊपर प्रभाव डाल 
सकता ह ैकि सर्जि कल घाव कैसे ठीक होते हैं और पेल्विस (पडूे) की उन मासँपशेियों को कमज़ोर करता ह ैजिनकी आवश्यकता 
आपको सयंमिता के लिए होती ह।ै सर्जरी आंत्र स ेखनू बहने का कारण भी बन सकती ह।ै बहुत ही दरु्लभ मामलों में, परुुषों में 
सर्जरी के बाद फिस्टुला (मतू्रमार्ग और मलाशय के बीच एक छेद) विकसित हो सकता ह।ै यदि आप सर्जरी के बाद आंत्र में 
परिवर्तन का अनुभव करत ेहैं तो अपने डॉक्टर, विशषेज्ञ नर्स या अपनी स्वास्थ्य देखभाल टीम के किसी अन्य सदस्य स ेबात करें। 

रेडीएशन थेरेपी कभी-कभी आंत्र परिवर्तन का कारण बन सकती ह।ै उपचार के दसूरे भाग के दौरान, कुछ रोगियों को अपनी 
आंतों को अधिक बार या अधिक तत्काल खोलने (मल त्याग) की आवश्यकता महससू होती ह,ै हालांकि व ेबहुत अधिक मात्रा 
में पारित नहीं कर पात ेहैं। असामान्य रूप से, शौचालय जात ेसमय हो सकता ह ैकि आप कुछ बलग़म (mucous) या अधिक 
हवा निकालेंगे और/या आपको असवुिधा हो सकती ह।ै कभी-कभी, रेडीएशन मलाशय को नकुसान पहुंचाएगा (जिस ेरडेीएशन 
प्रोक्टाइटिस कहा जाता ह)ै, जो मल-त्याग की आदतों में बदलाव, अत्यधिक बलग़म और/या रक्तस्राव का कारण बन सकता 
ह।ै मल असंयम (रिसाव होता मल) होना दरु्लभ ह।ै 

प्रोस्टेट कैं सर के इलाज के बाद आंत्र समस्याओं को प्रबंधित करन ेमें आपकी मदद करन ेके लिए आप कई चीज़ें कर सकत ेहैं। 
याद रखें, आप सलाह के लिए हमशेा अपन ेजीपी, प्रोस्टेट कैं सर विशषेज्ञ नर्स या अपनी स्वास्थ्य देखभाल टीम के किसी सदस्य 
स ेपूछ सकत ेहैं। 

आंत्र असयंमिता 
मल के अनचै्छिक रिसाव को आंत्र असयंमिता (मल असयंमिता) कहते हैं। रिसाव की मात्रा एक बूदं स ेलकेर परूी तरह स ेआंत्र 
पर नियंत्रण खो देन ेतक भिन्न हो सकती ह।ै 

आंत्र असंयमिता के साथ मखु्य मदु्दा यह ह ैकि पुरुष इस पर शायद ही कभी चर्चा करत ेहैं या इसकी सचूना देत ेहैं, इसलिए इसे 
एक प्रमखु मदु्दे के रूप में उजागर नहीं किया जाता ह।ै परुुष अक्सर स्वास्थ्य देखभाल टीम से सलाह और सहायता प्राप्त करके 
अपनी परेशानी को दरू कर सकत ेहैं। 

आंत्र असंयमिता को कैस ेप्रबधंित किया जाता ह?ै 

एक स्वास्थ्य पशेवेर जसेै आहार विशेषज्ञ, कॉन्टिनेंस नर्स या फ़िज़ियोथेरेपिस्ट आपके आहार और तरल पदार्थ का सवेन, व्यायाम, 
आप चलन ेफिरने में कितन ेसक्षम हैं, क्या क्या दवाएँ ल ेरह ेहैं, सहित आपके आंत्र को प्रभावित करन ेवाली हर चीज़ को देखेंगे। 

अपनी जीवनशलैी में बदलाव करन ेसे अक्सर आंत्र असयंमिता को नियंत्रित करन ेमें मदद मिल सकती ह।ै कब्ज़ और दस्त को 
नियंत्रित करन ेके लिए आप कुछ दवाएँ ल ेसकत ेहैं।

आंत्र स ेखनू बहना
पीछे के मार्ग स ेरक्तस्राव होना रेडीएशन उपचार का एक असामान्य दषु्प्रभाव ह।ै कभी-कभी ऐसा उपचार के महीनों या वर्षों 
बाद होता ह।ै इसके पीछे का कारण प्रोक्टाइटिस (proctitis) हो सकता ह ै, जो मलाशय की परत (लाइनिंग) की सूजन ह।ै 
प्रोक्टाइटिस के अन्य लक्षण होते हैं - ऐसा महसूस करना कि आपको मल त्याग करने की आवश्यकता ह,ै दर्द होना और बलग़म 
निकलना। प्रोक्टाइटिस आमतौर पर अपन ेआप दरू हो जाता ह,ै लेकिन कभी-कभी लक्षण जारी रहते हैं। 

हमशेा अपन ेडॉक्टर को बताएँ कि क्या आपको अपने पीछे के मार्ग से रक्त निकलता दिखाई देता ह,ै क्योंकि हो सकता ह ैकि 
इसका प्रोस्टेट कैं सर के उपचार से कोई लेना-देना न हो। आपका/की डॉक्टर आंत्र कैं सर जैसी अन्य समस्याओं को दरू करन ेके 
लिए आगे की जाचँ के लिए कह सकता/ती ह।ै 

आंत्र स ेहोत ेरक्तस्राव को कैस ेप्रबधंित किया जाता ह?ै

यदि आपके पीछे के मार्ग से खनू बहता ह,ै तो हो सकता ह ैकि आपका/की डॉक्टर कॉलोनोस्कोपी करना चाहेगा/गी, यह देखने 
के लिए कि क्या रक्तस्राव रेडीएशन स्कार टिश ू(धब्बे या निशान) से ह ैया किसी अन्य कारण से। 

यदि आपको प्रोक्टाइटिस ह,ै तो आपको इसके इलाज के लिए दवा दी जा सकती ह।ै रक्तस्राव का उपचार लज़ेर उपचार, सर्जरी 
या हाइपरबरैिक ऑक्सीजन थेरेपी के उपयोग से भी किया जा सकता ह ै(पृष्ठ 11 देखें)। 

फिस्चुला (नासरू) 
फिस्चुला उस छेद को कहत ेहैं जो मतू्रमार्ग और मलाशय के बीच होता ह।ै यह प्रोस्टेट कैं सर के लिए की जाने वाली सर्जरी और 
रेडीएशन थेरेपी का एक बहुत ही दरु्लभ दषु्प्रभाव ह।ै 

कभी-कभी मतू्रमार्ग का दर्द और संक्रमण फिस्चुला के शरुुआती लक्षण हो सकते हैं, हालांकि इन लक्षणों के अन्य कारण भी 
हो सकत ेहैं। यदि आपके मतू्र से तज़े गंध आ रही ह ैया उपचार के बाद आपको बखु़ार (तापमान) होता ह,ै तो अपने डॉक्टर या 
नर्स स ेसपंर्क  करें, क्योंकि ये संक्रमण के लक्षण हो सकते हैं। उपचार के बाद मतू्रमार्ग या मलाशय से रिसाव या दस्त लगना भी 
फिस्चुला के लक्षण हो सकत ेहैं। 

फिस्चुला का प्रबधंन कैस ेकिया जाता ह?ै 

यदि आपको फिस्चुला हो जाता ह,ै तो आपको छेद की मरम्मत के लिए एक ऑपरेशन करन ेकी आवश्यकता हो सकती ह।ै
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कब्ज़ से बचें 
कब्ज़, या कठोर मल, आपस ेज़ोर लगवाने का कारण बनता ह ैऔर यह आपके पेल्विक फ्लोर की मासँपेशियों को कमज़ोर कर 
सकता ह।ै भरी हुई आंतों से पड़न ेवाला दबाव मतू्राशय में दर्द या परेशानी पैदा कर सकता ह।ै यह आपके मतू्राशय द्वारा रोक 
के रख ेजान ेवाल ेमतू्र की मात्रा को भी प्रभावित कर सकता ह ैजिससे आपको अधिक तत्काल या बार-बार पेशाब करने की 
आवश्यकता पड़ सकती ह।ै 

फाइबर स ेभरपरू आहार जैसे कि होलग्रेन ब्रेड और सीरीअल, ताज़े फ़ल और सब्ज़िया ँखाने से और दिन में 1.5 से 2 लीटर पानी 
पीन ेस ेकब्ज़ को रोकन ेमें मदद मिलेगी। 

जब आप पहली बार सुबह उठत ेहैं तो एक गिलास गर्म तरल पदार्थ का सेवन आपकी आंतों में होने वाली प्रक्रिया में मदद कर 
सकता ह।ै 

यदि आपको कब्ज़ ह,ै तो कोशिश करें कि मल त्याग करते समय अत्याधिक ज़ोर न लगाएँ। 

धमू्रपान त्याग दें। 
धमू्रपान आपके मतू्राशय को दो तरह से प्रभावित कर सकता ह।ै यह मतू्राशय के लिए एक अड़चन के रूप में कार्य करता ह,ै और 
खासँन ेस ेपले्विक फ्लोर कमज़ोर हो सकती ह।ै 

धमू्रपान त्यागन ेमें मदद के लिए, Quitline को  13 7848 पर फ़ोन करें।.

ऐसे पये या भोजन से बचें जो मतू्राशय में जलन पदैा करते हैं 
कैफीन (चाय, कॉफी, कोला पेय पदार्थ), शराब, खट्टे (citrus) फ़ल और जूस, कृत्रिम मिठास वाले पेय, टमाटर और टमाटर 
आधारित उत्पाद, मसालदेार या ऐसिडिक खाद्य पदार्थ मतू्राशय में जलन पैदा कर सकते हैं। पानी पीना सबसे अच्छा ह।ै 

आपको इस बात की योजना बनाने की आवश्यकता हो सकती ह ैकि आपको अपने तरल पदार्थों को कब पीना ह,ै उदाहरण के 
लिए, रात को उठन ेस ेबचने के लिए, शाम को तरल पदार्थों का सेवन कम कर दें। .

यदि आवश्यक हो तो वज़न कम करें 
शरीर का अतिरिक्त वज़न मतू्राशय पर अतिरिक्त दबाव डालता ह,ै जिससे मतू्र संबंधी तत्कालिकता  के लक्षण बढ़ सकते हैं। 

मधमुहे (डायबीटिज़) का प्रबंध करें 
यदि आपको मधमुहे ह,ै तो सुनिश्चित करें कि आपके रक्त ग्लूकोस का स्तर नियंत्रण में ह।ै अस्थिर रक्त ग्लूकोस स्तर से मतू्र 
सबंंधी समस्याओं के ऊपर प्रभाव पड़ सकता ह।ै

5.	अपना ख्याल रखना 
अपनी भावनाओं पर ध्यान दें 
उपचार के बाद मतू्र और आंत्र के लक्षणों की चुनौतियों का सामना करना, कई परुुषों के लिए अपन ेकैं सर के अनभुव के सबसे 
कठिन चरणों में स ेएक होता ह।ै यद्यपि आपको ऐसा लग सकता ह ैकि आपका जीवन निकटतम बाथरूम खोजने तक ही सीमित 
रह गया ह,ै पर आपको इस दषु्प्रभाव के द्वारा नियंत्रित होन ेकी आवश्यकता नहीं ह।ै आप इस पर कार्रवाही कर सकत ेहैं। 
यदि आप समस्याओं का सामना कर रह ेहैं, विशेष रूप से असंयमिता का, तो हो सकता ह ैकि आप शर्मिं दगी, चिता, निराशा, क्रोध 
और सामाजिक अलगाव जसैी भावनाएँ महससू कर रह ेहोंगे। इनका महसूस होना अपेक्षित ह।ै इन भावनाओं को स्वीकार करना, 
उनसे निपटना और प्रारंभिक अवस्था में ही सहायता मांगना, आपको इनसे निपटने में मदद कर सकता ह।ै यदि नियंत्रण रखन ेकी 
और बदलाव (adjustments) करन ेकी आपकी क्षमता को आपकी भावनाएँ प्रभावित कर रही हैं, तो ऐस ेस्वास्थ्य देखभाल 
पशेवेर मौजदू हैं जो आपकी सहायता कर सकत ेहैं। आपकी स्थिति के अनसुार आपके लिए किसी उपयकु्त पशेवेर का रैफ़रल 
लने ेके लिए अपन ेडॉक्टर से बात करें। 

अपन ेपाचन को विनियमित करें 
आंत्र समस्याओं स ेनिपटन ेके लिए, विभिन्न प्रकार के फाइबर-यकु्त खाद्य पदार्थ खाएँ, जसै ेकि wholegrain (साबतु अनाज 
की) ब्रेड, सीरीअल, पास्ता, फ़ल, सब्ज़ियाँ (विशषे रूप स ेकच्ची और बिना छिलके वाली), नट और बीज, फ़लिया ँ(legumes) 
और दालें जसेै पके हुए बीन्स, दाल और सफ़ेद चन।े 

वसायुक्त भोजन कम खाएँ (जैस ेतली हुई मछली, तला हुआ चिकन, आल ूके चिप्स या उच्च फैट वाल ेदधू उत्पाद)। 

अपनी दिनचर्या में अपन ेभोजन को एक नियमित  रूटीन में लने ेका प्रयास करें, जिसस ेपाचन प्रक्रियाओं को विनियमित करन ेमें 
मदद मिल सकती ह।ै 

दस्त को प्रबधंित करें 
दस्त बार-बार हो सकत ेहैं, जिनमें मल त्याग पानी समान पतला हो सकता ह।ै अपन ेइलाज करन ेवाल/ेवाली डॉक्टर या नर्स से 
पूछें कि क्या उम्मीद करनी चाहिए और दस्त की रिपोर्ट कब करनी चाहिए। 

	 • �आपको एक दिन में कितनी बार तरल रूप का मल त्याग होता ह,ै उसे लिख लें। अपन ेडॉक्टर स ेउन दवाओं के बारे में बात 
करें जो आप सहायता के लिए ले सकत ेहैं। सुनिश्चित करें कि किसी भी समय मल के साथ खनू आन ेके बारे में आप उन्हें 
अवश्य बताएँ। 

	 • �निर्जलीकरण (डिहाइड्रेशन‌) को रोकन ेके लिए ख़ूब सारे तरल पदार्थ पिएँ। चीनी की उच्च मात्रा वाल ेपये, शराब, 
अत्याधिक कैफीन या बहुत गर्म / ठंड ेतरल पदार्थ जो दस्त को और भी बदतर बना सकत ेहैं, इनकी तलुना में हाइड्रेटिग 
करन ेके लिए पानी और जलमिश्रित किए गए कॉर्डि यल बहेतर विकल्प हैं। 

	 • �अत्यधिक मसालदेार और वसायकु्त/तलेयकु्त भोजन से परहज़े करें। 
	 • �दस्त ठीक हो जान ेके बाद, धीरे-धीरे एक स्वस्थ खान ेकी योजना आरंभ करें जिसमें ताज़ ेफ़ल, सब्ज़िया,ँ होलग्रेन ब्रेड और 

पास्ता शामिल हों। 
	 • �दस्त के प्रबंधन के बारे में बात करन ेके लिए किसी आहार विशषेज्ञ के रैफ़रल की विनती करें। अपन ेडॉक्टर को बताएँ कि 

क्या आप अपन ेआहार में कोई बदलाव कर रह ेहैं। 
	 • �त्वचा की जलन को रोकन ेके लिए अपनी गुदा के आसपास के क्षेत्र को साफ़ और नम रखें। प्रत्येक मल त्याग के बाद, 

अपन ेगुदा क्षेत्र को गर्म पानी स ेधोएँ और धीरे से थपथपाकर सखुाएँ। इस क्षेत्र की सरुक्षा के लिए आपको बरैियर क्रीम 
(barrier cream) लगान ेकी आवश्यकता हो सकती ह।ै



प्रोस्टेट

कैं सर स ेहोने वाले मतू्र-सबंधंी और आंत्र के दषु्प्रभावों    
को समझना  06

16 17

व्यायाम 
नियमित व्यायाम आपको स्वस्थ वज़न बनाए रखने में मदद करता ह ैऔर कब्ज़ होन ेस ेरोकता ह।ै यह आपको अच्छी नींद लने ेमें 
भी मदद करता ह ैऔर आपके सपंरू्ण स्वास्थ्य के लिए फ़ायदेमदं होता ह।ै 

थोड़ ेहल्के  व्यायाम करने की कोशिश करें, जैस ेहर दिन चलना। अपने डॉक्टर, फ़िज़ियोथेरेपिस्ट या व्यायाम चिकित्सक से 
व्यायाम की उस मात्रा और प्रकार के बारे में बात करें जो आपके लिए उपयकु्त ह।ै 

व्यायाम इस तरह स ेकरना महत्वपरू्ण ह ैजो आपके पले्विक फ्लोर के लिए सुरक्षित हो। उदाहरण के लिए, उच्च प्रभाव वाले 
व्यायामों (high impact exercises) स ेबचें जिनमें दौड़ना या कूदना, पटे के व्यायाम या कोई भी ऐसा व्यायाम शामिल हैं 
जो श्रोणि तल (पले्विक फ्लोर) पर नीच ेकी ओर दबाव डालत ेहैं। 

कॉन्टिनेंस नर्स या कॉन्टिनेंस फ़िज़ियोथेरेपिस्ट आपको सलाह दे सकत ेहैं। पेल्विक फ्लोर के अनकूुल व्यायामों के बारे में अधिक 
जानकारी के लिए www.pelvicfloorfirst.org.au देखें।.

आराम और रीलैक्स करें 
आराम उतना ही महत्वपरू्ण ह ैजितना कि व्यायाम, विशषे रूप से उपचार के दौरान या उपचार के बाद के प्रारंभिक चरणों में। कई 
पुरुष बतात ेहैं कि उनके मतू्र सबंंधी दषु्प्रभाव दिन के अतं में बदतर होत ेहैं जब वे थके हुए होत ेहैं। नियमित अवधि पर किया गया 
विश्राम इस ेकम करने में मदद कर सकता ह।ै

6.	व्यावहारिक सझुाव 
बाहर आने-जान ेके बार ेमें 
जसै ेआप ठीक हो रह ेहोते हैं, तो आप तात्कालिकता और असंयमिता से जुड़े डर को दरू कर पात ेहैं और नियंत्रण वापस अपने 
हाथ में ल ेपात ेहैं। परिवार, दोस्तों और स्वास्थ्य देखभाल टीम के प्रोत्साहन, नए व्यवहारों का पता लगाने और परीक्षण करने 
के साहस, अनकूुलनशीलता और एक अच्छी योजना के साथ, आप धीरे-धीरे वह अनभुव प्राप्त करते हैं जिनकी ज़रूरत आपको 
अपना आत्मविश्वास वापस पान ेऔर अपन ेजीवन को फिर से हासिल करने के लिए होती ह।ै 

आपको एक ‘survival kit (जीवित रहने की किट)’ बनाने की आवश्यकता हो सकती ह’ै. यह कई रूप ले सकती ह,ै लेकिन 
कुछ बनुियादी बातें जिनके बारे में सोचा जा सकता ह,ै उनमें शामिल हैं: 
	 • एक उपयकु्त आकार का कैरी बगै जो आवश्यकताओं मतुाबिक भागों में बंटा हुआ हो 
	 • दवाओं के लिए एक कंटेनर - इसमें कई भागों की आवश्यकता हो सकती ह ै
	 • लबू्रिकैन्ट या त्वचा क्रीम 
	 • दस्तान े- सही आकार महत्वपूर्ण ह ै
	 • अडंरवियर (बॉक्सर शॉर्ट्स नहीं) 
	 • टिशू 
	 • क्लिनज़िग वाइप्स (cleansing wipes) - पहल ेसे गीले/नम किए गए, अल्कोहल-मकु्त बेबी वाइप्स उपयकु्त होते 	
	     हैं 
	 • �बड़ी प्लास्टिक-आधारित, ‘डिसपोज़बेल अंडरशीट’ (प्रयोग करके फें क दी जाने वाली नीचे बिछाने वाली चादर) - बाथरूम 

क्षेत्र स ेदरू साफ़-सफ़ाई करत ेसमय उपयोगी होती ह ै
	 • लॉक लगन ेयोग्य ज़िपलॉक बगै या फास्टनर (fasteners) - आवश्यकता के आधार पर विभिन्न आकार के 
	 • बदलन ेके लिए वस्त्र 
	 • दरु्गन्ध दरू करने वाला (डीओडरन्ट) स्प्रे - इत्र नहीं 
	 • हाथ साफ़ करन ेवाला जैल 
	 • बोतलबदं पये जल 
	 • �पडै - अत्याधिक प्रकारों के उपलब्ध पैड्स को इस्तेमाल कर के देखें और पता लगाएँ कि आपको आराम देन ेवाले और 

आपके उद्देश्य के लिए सबसे उपयकु्त कौन से हैं। 

इनमें स ेअधिकतर चीज़ें सुपरमार्के ट या फार्मेसी के ‘व्यक्तिगत देखभाल (personal care)’ सैक्शन में पाई जा सकती हैं।



प्रोस्टेट

कैं सर स ेहोने वाले मतू्र-सबंधंी और आंत्र के दषु्प्रभावों    
को समझना  06

18 19

अपनी यात्रा की योजना बनाएँ 

जान ेसे पहल ेतयैारी करें। अपन ेसमय, रास्ता जिसस ेआप जाएँगे, भोजन और हाइड्रेशन (शरीर में पानी की उचित मात्रा) से 
अवगत रहें। आप शायद कुछ ऐस ेखाद्य पदार्थ लेना चाहेंगे जिनके बारे में आप जानते हैं कि व ेआपके लक्षणों को नहीं बढ़ात ेहैं। 

शौचालय के नक्शे अपरिचित क्षेत्रों में या बाहर घमून ेजान ेकी योजना बनाते समय, शौचालय सवुिधाओं का पता लगान ेमें 
मददगार हो सकत ेहैं। ऑस्ट्रेलिया-व्यापी मानचित्र (मैप) उपलब्ध हैं (www.toiletmap.gov.au देखें)। 

सार्वजनिक सवुिधाओं में ‘ऐब्यूलनै्ट’ या सुलभ शौचालय होने चाहिए जिनमें रेलज़ (पकड़न ेके लिए सहारे), फिक्स्चर और कूड़ ेके 
बिन लगे हों। 

जब आप बाहर खाना खात ेहैं तो आपकी आहार डायरी में लिखी जानकारी स ेआप अधिक आत्मविश्वास के साथ स्थानों और 
मेन्यू का चयन करने में सक्षम बनते हैं।

उपचार की लागत का प्रबंधन 
कॉन्टिनेंस उत्पाद ख़रीदत ेसमय आप वित्तीय सहायता के लिए योग्य हो सकत ेहैं। कॉन्टीनैंस एड्स पमेेंट स्कीम (सयंमिता 
सहायता भुगतान योजना) (CAPS) कुछ लागतों में मदद कर सकती ह।ै अधिक जानकारी के लिए  www.health.gov.
au/initiatives-and-programs/continence-aids-payment-scheme-caps देखें।

राज्य और टेरिटरी सरकार की वित्तीय सहायता योजनाएँ भी उपलब्ध हैं। अधिक जानकारी के लिए कृपया राष्ट्रीय कॉन्टीनैंस 
हले्पलाइन स े 1800 33 00 66 पर सपंर्क  करें।

 

7.	मदद ढँूढना 
असयंमिता जसैी आंत्र और मतू्राशय समस्याएँ आपके जीवन की गुणवत्ता को बहुत बड़ ेरूप स ेप्रभावित कर सकती हैं। याद रखें, 
आप अकेल ेनहीं हैं। असयंमिता से 5 मिलियन (50 लाख) से अधिक ऑस्ट्रेलियाई लोग प्रभावित हैं। सही मदद से कॉन्टिनेंस की 
समस्या का प्रबंधन या उसे ठीक किया जा सकता ह।ै सलाह के लिए अपने डॉक्टर या अपनी स्वास्थ्य सेवा टीम के किसी सदस्य 
स ेपछूें और आपको किसी उपयकु्त पेशवेर के पास भजेे जान ेके लिए कहें। 

पशेवेर जो मदद कर सकत ेहैं उनमें शामिल हैं: 

Accredited exercise physiologist (मान्यता प्राप्त व्यायाम शरीर विज्ञानी): ऐलाईड हलै्थ स्वास्थ्य पेशवेर जो 
आपके कैं सर उपचार के हिस्से के रूप में एक व्यक्तिगत और सुरक्षित व्यायाम कार्यक्रम निर्धारित करने में माहिर हैं। 

Continence nurse (मल-मतू्र के मामलों का/की नर्स): एक नर्स जिसन ेउपचार के बाद हो जाने वाली कॉन्टीनेन्स (ब्लैडर 
(मतू्राशय) और आंत्र) से संबंधित समस्याओं के प्रबंधन में विशेष प्रशिक्षण प्राप्त किया ह।ै अधिक जानकारी के लिए पृष्ठ 20 
देखें। 

Continence physiotherapist (मल-मतू्र के मामलों का/की फ़िज़ियोथरेेपिस्ट): एक फ़िज़ियोथेरेपिस्ट जिसने 
उपचार के बाद हो जान ेवाली कॉन्टीनेन्स (ब्लैडर (मतू्राशय) और आंत्र) समस्याओं के प्रबंधन में विशेष प्रशिक्षण प्राप्त किया ह।ै 
अधिक जानकारी के लिए पृष्ठ 20 देखें। 

Dietitian (आहार विशषेज्ञ): एक ऐलाईड हलै्थ स्वास्थ्य पेशवेर जो उपचार से पहल,े उपचार के दौरान और बाद में तथा 
आपके ठीक होत ेसमय, खान-ेपीन ेकी एक सबसे अच्छी योजना की सिफ़ारिश करता/करती ह।ै 

General practitioner (सामान्य चिकित्सक) (GP): एक डॉक्टर जो आपके दिन-प्रतिदिन के स्वास्थ्य मदु्दों में आपकी 
देखभाल करता/ती ह,ै देखभाल का संयोजक होता/होती ह ैऔर आवश्यकतानसुार अन्य विशेषज्ञों का रेफ़रल प्रदान करता/करती 
ह।ै कॉल करन ेके लिए GP आपका पहला संपर्क  ह।ै 

फिज़ियोथेरेपिस्ट: एक ऐलाईड हलै्थ (स्वास्थ) पेशवेर जो शरीर की गति और क्रियाशीलता में माहिर ह ैऔर सामान्य शारीरिक 
गतिविधियों और ‘पलेविक फ्लोर ट्रेनिंग’ (पडूे की मांसपशेीयों का प्रशिक्षण) को फिर से शरुू करन ेकी सलाह देता ह।ै 

प्रोस्टेट कैं सर विशषेज्ञ नर्स: एक नर्स जिसन ेप्रोस्टेट कैं सर अनभुव के सभी चरणों में उपचार, सहारा और सहायता प्रदान करने के 
लिए विशषे प्रशिक्षण प्राप्त किया ह।ै 

Psychologist (मनोवजै्ञानिक): एक पेशवेर जो भावनात्मक, सामाजिक और आध्यात्मिक चनुौतियों में सहायता प्रदान 
करता/ती ह।ै 

समाज सवेक: एक पेशवेर जो सहायता सेवाओं और आपको अपन ेघर पर शारीरिक, सामाजिक और आर्थि क रूप स ेएक 
क्रियाशील जीवन जीन ेके बारे में सलाह देता/देती ह।ै

यदि आप रिसाव का अनभुव करते हैं और लोगों स ेमिलन ेया अपनी सामान्य गतिविधियों जैस ेकाम या भोजन के 
लिए बाहर जान ेके लिए पर्याप्त आत्मविश्वास महससू नहीं करत ेहैं, तो सहायता के लिए राष्ट्रीय कॉन्टीनैंस (सयंमिता) 
हले्पलाइन को  1800 33 00 66 पर कॉल करें।
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8. अधिक जानकारी और सहायता कहाँ स ेप्राप्त करें
प्रोस्टेट कैं सर फाउंडेशन ऑफ ऑस्ट्रेलिया (PCFA) 
(02) 9438 7000/1800 22 00 99 ((निःशुल्क कॉल)
ईमले: enquiries@pcfa.org.au
www.prostate.org.au

Beyond Blue (बियॉन्ड ब्लू): राष्ट्रीय अवसाद से जुड़ी पहल - चिता और अवसाद के बारे में जानकारी और सहायता प्रदान 
करना। 
1300 22 46 36
www.beyondblue.org.au

Cancer Council Australia (कैं सर परिषद ऑस्ट्रेलिया): पशेवेर टेलीफोन और ऑनलाइन सहायता, सूचना और रेफरल 
सवेा।
13 11 20
www.cancer.org.au

कॉन्टिनेंस फाउंडेशन ऑफ ऑस्ट्रेलिया: मतू्राशय और आंत्र स्वास्थ्य और सहायता प्राप्ति के बारे में जानकारी प्रदान करते हैं 
राष्ट्रीय इनकॉन्टिनेंस सहायता लाइन:  1800 33 00 66
ईमेल: info@continence.org.au
www.continence.org.au

Dietitians Australia (आहार विशषेज्ञ ऑस्ट्रेलिया): एक मान्यता प्राप्त अभ्यासी आहार विशेषज्ञ खोजें।
(02) 6189 1200
ईमले: info@dietitiansaustralia.org.au
www.dietitiansaustralia.org.au/find-an-apd/

व्यायाम और खले विज्ञान ऑस्ट्रेलिया (Exercise & Sport Science Australia - ESSA): एक मान्यता प्राप्त 
व्यायाम exercise physiologist (व्याय्म विज्ञानी) खोजें।
(07) 3171 3335
ईमेल: info@essa.org.au
www.essa.org.au/find-aep

लाइफलाइन ऑस्ट्रेलिया: व्यक्तिगत संकट सहायता और आत्महत्या की रोकथाम।
13 11 14 (24 घटें चलती सवेा)
www.lifeline.org.au

कॉन्टिनेंस नर्स सलाहकार और कॉन्टिनेंस फ़िज़ियोथरेेपिस्ट निम्न कार्यों में सहायता कर सकत ेहैं: 
	 • पले्विक फ्लोर व्यायाम शिक्षा प्रदान करना 
	 • व्यक्तिगत पले्विक फ्लोर और साधारण व्यायाम कार्यक्रमों का निर्माण करना  
	 • उपचार स ेठीक होन ेके दौरान शौचालय की क्रियाएँ करना, विशषे रूप से सही मदु्रा में कैस ेबठैना ह ै
	 • लक्षणों के प्रबंधन के लिए कॉन्टीनैंस (संयमिता) उत्पादों में सहायता 
	 • स्वै-सहायक तकनीकों के साथ सहायता और शिक्षा प्रदान करना 
	 • वित्तीय सहायता सलाह (आप स्थानीय या संघीय वित्तीय सहायता योजनाओं के अतंर्गत वित्तीय साधन प्राप्त कर 
सकते हैं) 
	 • सचूना और ससंाधन 
	 • घरेल ूदेखभाल के मामल ेजसै:े 
		  • �कूड़ा-करकट निपटान, संक्रमण नियंत्रण के उपाय जसै ेकि घर में कीटाणनुाशक के साथ हाथ धोन,े स्नान 

करना और स्वच्छता रखना 
		  • �फिटिग और फिक्स्चर, कमोड, शौचालय में लगाए गए रेल (पकड़न ेके लिए सहारा) इत्यादि के बारे में सलाह 

और घरेल ूदेखभाल मूल्यांकन की व्यवस्था करना। यदि आप पात्रग्य हैं तो आप इन घरेल ूपरिवर्तनों की 
लागतों में सहायता प्राप्त कर सकत ेहैं 

	 • स्वै-सहायक तकनीकों के साथ सहायता और शिक्षा। 

रैफ़रल के लिए अपन ेडॉक्टर स ेपछूें या अपने किसी स्थानीय सलाहकार को खोजन ेके लिए कॉन्टीनैंस फाउंडशेन ऑफ 
ऑस्ट्रेलिया (www.continence.org.au) स ेसपंर्क  करें। आप ऑस्ट्रेलियन फ़िज़ियोथेरेपी एसोसिएशन स ेभी सपंर्क  
कर सकते हैं  (www.physiotherapy.asn.au देखें अथवा 1300 306 622 पर फ़ोन करें)
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10. शब्दकोष 
Bladder (मतू्राशय) - मासँपेशी की इलास्टिक बनावट वाली एक थैली; जो पेट के निचले हिस्से में पाई जाती ह।ै मूत्राशय 
मतू्र को तब तक संग्रहीत करता ह ैजब तक कि यह शरीर से बाहर नहीं निकल जाता ह।ै 

Brachytherapy (ब्रैकीथरेपेी) - एक प्रकार का रेडीओथेरेपी उपचार जिसमें ट्यूमर में या उसके पास, सुइयों या बीजों में 
सील की गई रेडियोऐक्टिव सामग्री को प्रत्यारोपित किया जाता ह।ै 

कैथिटर - एक खोखली, लचीली ट्यूब जिसके माध्यम से तरल पदार्थ को शरीर में डाला जा सकता ह ैया शरीर से निकाला जा 
सकता ह।ै 

Climacturia (क्लाइमकै्टुरिया) - ओर्गास्म (कामोत्तेजना की चरमावस्था) होने पर पशेाब का रिसाव हो जाना। 

कब्ज़ - मल त्याग (मल/ पखाना) जो बहुत कम होता ह ैऔर/या जिन्हें निकालने में कठिनाई होती ह।ै 

दस्त - बार-बार मल त्याग करना। मल पानीदार हो सकता ह।ै 

ड्रिब्लिं ग - पशेाब पूरा कर लने ेके बाद हल्का सा पेशाब का रिसाव होना। 

बाहरी बीम रेडियोथरेपेी (EBRT) - कैं सर कोशिकाओं को नष्ट करने के लिए बाहरी मशीन से निर्देशित एक्स-रे का उपयोग 
करती ह।ै 

फिस्चुला - मतू्रमार्ग और मलाशय के बीच एक छेद। 

बारबंारता - हर 2 घटें या उससे कम समय में पेशाब करने की आवश्यकता महसूस करना। 

झिझक - मतू्र प्रवाह शरुू करन ेमें कठिनाई होना। 

अधरू ेरूप स ेखाली होना - मतू्राशय के पूरी तरह से खाली न होने का अहसास। 

इनकॉन्टिनेंस (असयंमिता) - मतू्र या मल को रोकने या नियंत्रित करन ेमें असमर्थता। 

Intermittency (अंतर्वि राम) - मतू्र प्रवाह जो रुकता/चलता ह।ै 

Nocturia (नॉक्चूरीआ) - रात के समय पशेाब करने की आवश्यकता होना। 

Pelvic floor muscles (पेल्विक फ्लोर की मांसपशेियां) – पेल्विस (पेडू) के तल पर मासँपेशियों और मांस-ततंओुं 
(tissues) की एक परत जो पीछे की ओर टेलबोन से लकेर सामन ेप्यूबिक बोन तक एक तरह से झलूती ह।ै पेल्विक फ्लोर की 
मांसपशेिया ंमतू्राशय और आंत्र (bowel) को सहारा देती हैं। मतू्रमार्ग (मतू्र नली) और मलाशय (पीछे का मार्ग) पेल्विक फ्लोर 
की मांसपशेियों स ेहोकर गजुरत ेहैं।
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दषु्प्रभाव - किसी दवा या उपचार के अनपेक्षित प्रभाव। 

Straining (ज़ोर लगाना) - पशेाब की धारा शुरू करन ेके लिए ज़ोर लगाना या कठिन प्रयास करना। 

तनावी असंयमिता - पटे के दबाव में वदृ्धि होने पर पेशाब का निकल जाना या पशेाब का रिसाव होना, उदाहरण के तौर पर, जब 
आप खाँसत ेहैं, हँसते हैं, छींकत ेहैं, आसन बदलत ेहैं या शारीरिक रूप स ेसक्रिय होत ेहैं। 

Support group (सहायता समूह) - लोगों का एक समूह जो भावनात्मक देखभाल और चिताओं, व्यावहारिक मदद, सचूना, 
मार्गदर्शन, प्रतिक्रिया और व्यक्ति के तनावपरू्ण अनभुवों और विकल्पों का मुकाबला करन ेमें सहायता प्रदान करता ह।ै 

सर्जरी (शल्य चिकित्सा) - ऐसा उपचार जिसमें एक ऑपरेशन शामिल ह।ै इसमें मासं-ततं ुको हटाना, शारीरिक सरंचना के 
संगठन में परिवर्तन करना या कृत्रिम अंग की नियकु्ति करना शामिल हो सकता ह।ै 

Therapy (थरेपेी) - उपचार के लिए एक और शब्द। इसमें कीमोथेरेपी, रेडियोथेरेपी, हार्मोन थेरेपी और सर्जरी शामिल हैं। 

Urethra (मतू्रमार्ग) - वह ट्यूब जो मूत्र और वीर्य को लिंग के माध्यम स ेऔर शरीर के बाहर निकालती ह।ै 

तात्कालिकता - अचानक स ेपशेाब करन ेकी तीव्र इच्छा और इसमें देरी करन ेमें असमर्थता होना। 

Urinary stricture (यूरीनरेी स्ट्रिक्चर) - किसी निशान के कारण मूत्रमार्ग का सकंरा हो जाना जिसस ेपशेाब करन ेमें और/
या मतू्र रोके रखन ेमें कठिनाई हो सकती ह।ै 

कमज़ोर मतू्र धारा - न्यूनतम बल के साथ धीमा प्रवाह।

टिप्पणिया:ँ 
आप शायद अपनी प्रगति या उपचार के बाद अपने लक्षणों के बारे में अपने प्रश्नों को रिकॉर्ड करन ेके लिए इस टिप्पणी 
अनभुाग का उपयोग करना चाहेंगे।
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