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अपनेे आसपाास कोोई NCCN कंेंद्र ढंूं�ढें
NCCN.org/cancercenters

NCCN Guidelines for Patients® काा 

परि�चय
क्याा आप जाानते हंैं कि� अमेेरि�काा केे सभीी शीीर्षष कंैंसर कंेंद्र कंैंसर कीी 
देेखभााल मंें सुुधाार केे लि�ए एक सााथ कााम करतेे हंैं? इन अग्रणीी कंैंसर 
कंेंद्रोंं केे गठबंंधन कोो National Comprehensive Cancer Network® (NCCN®) कहते हंैं। 

कंैंसर कीी देेखभााल लगााताार बदल रहीी हैै। NCCN, दुनुि�यााभर मंें स्वाास्थ्य देेखभााल प्रदाातााओं ं
द्वााराा उपयोोग कीी जाानेे वाालीी सााक्ष्य-आधाारि�त कंैंसर देेखभााल अनुशुंंसााएंं करताा हैै। येे अक्सर 
अपडेेट कीी जाानेे वाालीी अनुशुंंसााएंं NCCN Clinical Practice Guidelines in Oncology 
(NCCN Guidelines®) हंैं। The NCCN Guidelines for Patients, मंें कंैंसर सेे पीीड़ि�त लोोगोंं 
और उनकीी देेखभााल करनेे वाालोंं कोो इन वि�शेषज्ञ सुझुाावोंं केे बाारेे मंें आसाान भााषाा मंें समझाायाा 
गयाा हैै।

येेयेे NCCN Guidelines for Patients, NCCN Clinical Practice 
Guidelines in Oncology (NCCN Guidelines®®) for 

Myeloproliferative Neoplasms, संंस्करणसंंस्करण 7.2024 —— 26 जूूनजूून 2024 
परपर आधाारि�तआधाारि�त हंैं।हंैं।

NCCN Guidelines for Patients कोो 
मुफ़ु्त ऑनलााइन देेखंें

NCCN.org/patientguidelines

हमसेे संंपर्कक  करंें

https://www.NCCN.org/cancercenters
http://www.nccn.org/cancercenters
https://www.NCCN.org/patientguidelines
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समर्थथक

उपहाार देेनेे केे लि�ए याा अधि�क जाानने केे लि�ए ऑनलााइन जााएँँ याा ईमेेल करंें

NCCNFoundation.org/donate PatientGuidelines@NCCN.org

NCCN फााउंंडेेशनफााउंंडेेशन येेयेे NCCN Guidelines for Patients उपलब्धउपलब्ध कराानेेकराानेे मंेंमंें मददमदद 
करनेेकरनेे केेकेे लि�एलि�ए इनइन कॉॉर्पोोरेेटकॉॉर्पोोरेेट समर्थथकोंंसमर्थथकोंं केेकेे प्रति�प्रति� आभाारआभाार व्यक्तव्यक्त करतााकरताा हैैहैै: 

AstraZeneca; 
Boehringer Ingelheim Pharmaceuticals, Inc.; 

Bristol Myers Squibb; Exact Sciences; Janssen Biotech, Inc.; 
Regeneron Pharmaceuticals, Inc.; and Sanofi Genzyme.

NCCN Guidelines for Patients कोो NCCN द्वााराा स्वतंंत्र रूप सेे अनुुकूूलि�त , अपडेेट 
और होोस्ट कि�याा जााताा हैै। हमाारेे कॉॉर्पोोरेेट समर्थथक NCCN Guidelines for Patients 
कोो बनाानेे मंें भाागीीदाार नहींं� हंैं और इसमें नि�हि�त साामग्रीी एवं ंसुझुाावोंं केे लि�ए जि�म्मेेदाार 

नहींं� हंैं।

NCCN Guidelines for Patients, NCCN Foundation® सेे वि�त्त पोोषण द्वााराा समर्थि�ित हंैं

FOUNDATION
Guiding Treatment. Changing Lives.

NATIONAL COMPREHENSIVE CANCER NETWORK®

http://NCCNFoundation.org/donate
mailto:patientguidelines%40nccn.org?subject=
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कि�ए गए हंैं, इन पर आधाारि�त हंैं, इनसेे संंबंंधि�त हंैं याा इनसेे उत्पन्न हुुए हंैं। NCCN Guidelines काा काार्यय 
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संंसााधनोंं कीी पूूरीी लााइबे्रेरीी केे लि�ए, NCCN.org/patients पर जााएँँ। 
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फेेफड़ोंं केे कंैंसर सेे जुुड़ीी साामाान्य 
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1  फफड़ों के कैंसर से जुड़ी स  ामान्य जानक  » NSCLC क्याा हैै?

अगरअगर आपआप इसेेइसेे पढ़पढ़ रहेेरहेे हंैंहंैं, तोोतोो आपआप याायाा 
आपकााआपकाा कोोईकोोई अपनााअपनाा नॉॉननॉॉन-स्मॉॉलस्मॉॉल सेेलसेेल लंंगलंंग 
कंैंसरकंैंसर (NSCLC) सेेसेे पीीड़ि�तपीीड़ि�त होोहोो सकताासकताा हैै।हैै। 
यहयह सबसेेसबसेे ज़्याादााज़्याादाा पाायाापाायाा जाानेेजाानेे वाालाावाालाा कंैंसरकंैंसर हैै।हैै। 
इसइस अध्याायअध्यााय मंेंमंें आपआप जाानंेंगेेजाानंेंगेे कि�कि� यहयह कि�सकि�स 
प्रकाारप्रकाार कााकाा कंैंसरकंैंसर हैैहैै औरऔर इसकेइसके मेेटाास्टि�िकमेेटाास्टि�िक होोनेेहोोनेे 
सेेसेे क्यााक्याा होोहोो सकताासकताा हैै।हैै।

NSCLC क्याा हैै?
नॉॉन-स्मॉॉल सेेल लंंग कंैंसर (NSCLC) एक प्रकाार काा फेेफड़े 
काा कंैंसर हैै. फेेफड़े केे कंैंसर काा एक और प्रकाार छोोटीी 
कोोशि�काा काा फेेफड़े काा कंैंसर हैै, लेेकि�न यह अलग प्रकाार काा 
कंैंसर हैै जि�सके बाारेे मंें दूूसरीी कि�तााब मंें चर्चाा� कीी गई हैै।

फेेफड़े केे कंैंसर कीी कोोशि�कााएँँ अनि�यंंत्रि�त रूप सेे बढ़तीी हंैं. येे 
अपनाा जीीवनकााल खत्म होोनेे पर मरतीी नहींं� हंैं और नई कंैंसर 
कोोशि�कााएँँ बनाातीी हंैं, जोो ट्यूूमर बन जाातीी हंैं.

फेेफड़े केे कंैंसर कोोशि�कााएँँ भीी एक जगह पर नहींं� रहतीी हंैं। वेे 
ट्यूूमर सेे अलग होो सकतीी हंैं और फि�र दूूसरीी जगहोंं पर फैैल 
सकतीी हंैं, और ज़्याादाा ट्यूूमर बनाा सकतीी हंैं। 

NSCLCNSCLC  एकएक  तरहतरह  कााकाा  लंंगलंंग  काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा  हैैहैै  

लगभग हर तरहकाा फेेफड़े काा कंैंसर काार्सि�िनोोमाा (काार - सि�न 
ओह - माा) होोताा हैै। फेेफड़े केे काार्सि�िनोोमाा, फेेफड़ोंं तक जाानेे 
वाालेे वाायुमुाार्गग कीी कोोशि�कााओं ंसेे पैदैाा होोताा हैै। ब्रॉॉन्कााई, 
ब्रॉॉन्कि�ियलीी, और एल्वि�ियोोलीी फेेफड़ोंं केे लि�ए वाायुमुाार्गग होोतेे हंैं। 

फेेफड़ोंंफेेफड़ोंं केेकेे वाायुमुाार्गगवाायुमुाार्गग
आपआप कीीकीी साँँ�ससाँँ�स मंेंमंें मौौजूूदमौौजूूद वाायुमुाार्गोंंवाायुमुाार्गोंं कीीकीी एकएक श्रंखंलााश्रंखंलाा 
सेेसेे होोकरहोोकर गुुज़रतीीगुुज़रतीी हैै।हैै। यहयह आपकेेआपकेे गलेेगलेे सेेसेे होोतेेहोोतेे हुुएहुुए 
आपकीीआपकीी श्वाासनलीीश्वाासनलीी (टे्रेकि�यााटे्रेकि�याा) सेेसेे नीीचेेनीीचेे जाातीीजाातीी हैै।हैै। 
श्वाासनलीीश्वाासनलीी दोोदोो राास्तोंंराास्तोंं मंेंमंें बँँटबँँट जाातीीजाातीी हैैहैै, जि�न्हंेंजि�न्हंें ब्रोंंकााईब्रोंंकााई 
कहतेकहते हंैं।हंैं। फेेफड़ेफेेफड़े केेकेे अंंदरअंंदर हरहर ब्रोंंकसब्रोंंकस छोोटेेछोोटेे राास्तोंंराास्तोंं मंेंमंें 
बँँटबँँट जाातााजााताा हैैहैै, जि�न्हंेंजि�न्हंें ब्रोंंकि�योोलीीब्रोंंकि�योोलीी कहतेकहते हंैं।हंैं। 
ब्रोंंकि�योोलीीब्रोंंकि�योोलीी केेकेे आखि�रआखि�र मंेंमंें एल्वि�ियोोलीीएल्वि�ियोोलीी नाामनााम कीीकीी 
संंरचनाासंंरचनाा होोतीीहोोतीी हैै।हैै। हवााहवाा मंेंमंें मौौजूूदमौौजूूद ऑक्सीीजनऑक्सीीजन 
एल्वि�ियोोलीीएल्वि�ियोोलीी केेकेे ज़रि�एज़रि�ए खूूनखूून मंेंमंें जाातााजााताा हैै।हैै।
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1  फफड़ों के कैंसर से जुड़ी स  ामान्य जानक  » मेेटाास्टेेटि�क NSCLC क्याा हैै?

NSCLC फेेफड़ोंं काा सबसेे आम काार्सि�िनोोमाा हैै। फेेफड़ोंं केे 
अन्य काार्सि�िनोोमाा न्यूूरोोएंंड्रोोक्रााइन ट्यूूमर हंैं। 
लंंगन्यूूरोोएंंडोोक्रााइन ट्यूूमर्सस केे बाारेे मंें जाानकाारीी 
NCCN.org/patientguidelines  और NCCN Patient 
Guides for Cancer ऐप पर मि�लसकतीी हैै।

NSCLCNSCLC  कईकई  तरहतरह  केेकेे  होोतेेहोोतेे  हंैंहंैं
हर प्रकाार काा NSCLC एक खाास तरह कीी कोोशि�काा सेे फैैलताा 
हैै। आमतौौर पर पााए जाानेे वाालेे NSCLC केे बाारेे मंें जाानकाारीी 
यहाँँ� दीी गई हैै:

	� एडेेनोोकाार्सि�िनोोमााएडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा (ए-डेे-नोो-काार्सि�ि-नोो-माा) अक्सर उन 
कोोशि�कााओंं सेे बनताा हैै, जोो एल्वि�िओलीी केे ऊपर होोतीी 
हंैं और म्यूूकस बनाातीी हंैं। यह सबसेे ज़्याादाा पाायाा जाानेे 
वाालाा NSCLC हैै। 

	� लाार्जजलाार्जज  सेेलसेेल  काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाावाायुमुाार्गग मंें मौौजूूद कि�सीी भीी बड़ीी 
कोोशि�काा सेे बन सकताा हैै।

	� स्क्वैैमसस्क्वैैमस  सेेलसेेल  काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा  (स्क्वैैमस) ब्रॉॉन्कााई कोो 
इर्दद-गि�र्दद मौौजूूद कोोशि�कााओं ंसेे बनताा हैै। 

मेेटाास्टेेटि�क NSCLC क्याा हैै?
मेेटाास्टेेटि�क NSCLC फेेफड़े काा कंैंसर हैै, जोो बााकीी अंंगोंं मंें 
फैैल जााताा हैै। NSCLC दि�मााग, लि�वर, हड्डि�ियोंं और ऐडे्रेनल 
ग्रंंथि�योंं केे अलाावाा एक फेेफड़े सेे दूूसरे फेेफड़े मंें फैैल सकताा 
हैै। मेेटाास्टेेटि�क NSCLC मंें फेेफड़े काा वह कंैंसर भीी शाामि�ल 
हैै, जोो फेेफड़े कीी लााइनिं�ंग मंें फैैलताा हैै।

कंैंसरकंैंसर  कीीकीी  स्टेेजस्टेेज  औरऔर  मेेटाास्टैैसि�समेेटाास्टैैसि�स
कंैंसर कीी स्टेेज सेे पताा चलताा हैै कि� फेेफड़े काा कंैंसर शरीीर मंें 
कि�तनाा फैैल चुुकाा हैै। फेेफड़े केे कंैंसर कीी मुखु्य स्टेेज अक्सर 
रोोमन संंख्यााओं ंमंें लि�खीी जाातीी हंैं - स्टेेज I (1), II (2), III 
(3), और IV (4)। हम इन स्टेेज कीी लि�स्टिं�ं�ग 1, 2, 3, और 4 
केे तौौर पर करंेंगेे, तााकि� इन्हंेंपढ़ने मंें आसाानीी होो।

स्टेेज 4 काा कंैंसर डााइग्नोोसि�स केे समय मेेटाास्टेेटि�क कंैंसर 
होोताा हैै, लेेकि�न शुरुुआतीी स्टेेज केे कंैंसर भीी मेेटाास्टेेटि�क 
कंैंसर बन सकतेे हंैं।

स्टेेज1, 2, और 3 मंें कंैंसर वाायुमुाार्गग सेे फेेफड़े केे ऊतकोंं तक 
बढ़तेे देेखाा गयाा हैै। इनमें सेे कुुछ शुरुुआतीी और अंंदरूनीी अंंगोंं 
मंें बढ़ने वाालेे कंैंसर डााइग्नोोसि�स केे बााद फैैलतेे हंैं। अगर ऐसाा 
होोताा हैै, तोो कंैंसर कीी स्टेेज नहींं� बदलतीी। बल्कि�ि, येे कंैंसर 
मेेटाास्टेेटि�क लंंग कंैंसर कहेे जाातेे हंैं।

यह कि�तााब मेेटाास्टेेटि�क NSCLC पर कंेंद्रि�त हैै। शुरुुआतीी 
और अंंदरूनीी अंंगोंं मंें बढ़ने वाालेे NSCLC पर जाानकाारीी 
NCCN.org/patientguidelines पर और NCCN Patient 
Guides for Cancer ऐप पर प्रााप्त कीी जाा सकतीी हैै।

फेेफड़ेफेेफड़े मंेंमंें फै़ैलनेेफै़ैलनेे वाालाावाालाा हरहर कंैंसरकंैंसर, फेेफड़ेफेेफड़े कााकाा 
कंैंसरकंैंसर नहींं�नहींं� होोताा।होोताा। जैसेैेजैसेैे, पेेटपेेट कााकाा कंैंसरकंैंसर 
अगरअगर फेेफड़ोंंफेेफड़ोंं तकतक फै़ैलफै़ैल जााएजााए तोोतोो भीीभीी उसेेउसेे 

पेेटपेेट कााकाा कंैंसरकंैंसर हीीहीी कहााकहाा जााएगाा।जााएगाा।

https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
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1  फफड़ों के कैंसर से जुड़ी स  ामान्य जानक  » सबस अच्छा उपचार क्या ह  »  मुख्य बिंद

सबसेे अच्छाा उपचाार क्याा हैै?
NSCLC केे लि�ए लि�ए ऐसाा कोोई उपचाार नहींं� हैै, जोो सभीी केे 
लि�ए बेेहतरीीन होो। सबसेे अच्छाा उपचाार वह हैै, जोो आपकेे 
लि�ए सहीी होो। इस अध्यााय मंें, वि�शेषज्ञोंं केे सुझुाावोंं कोो 
वि�स्ताार सेे बताायाा गयाा हैै। येे सुझुााव तााज़ाा शोोध और सभीी 
बड़े कंैंसर संेंटर मंें इस्तेेमााल होो रहेे तरीीकोंं पर आधाारि�त हैै।

सि�स्टेेमि�कसि�स्टेेमि�क  थेेरेेपीीथेेरेेपीी  उपचाारउपचाार  करकर  सबसेेसबसेे  आमआम  तरीीकााहैैतरीीकााहैै
सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी मंेंकि�सीी भीी हि�स्सेे मंें हुुए फेेफड़े केे कंैंसर काा 
दवााओं ंकीी मदद सेे उपचाार कि�याा जााताा हैै। मेेडि�कल 
ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट, सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी काा सुझुााव देेतेे हंैं।  

मेेटाास्टेेटि�क लंंग कंैंसर सेे पीीड़ि�त ज़्याादाातर लोोग, जीीवन भर 
सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी पर नि�र्भभर रहते हंैं। आपकोो कौौन-सीी 
सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी लेेनीी होोगीी, यह कााफ़ीी हद तक इस बाात पर 
नि�र्भभर करताा हैै कि� आपकोो कि�स तरह काा कंैंसर हैै। इसके बाारेे 
मंें ज़्याादाा जाानकाारीी, अध्यााय 3, 4, और 5 मंें दीी गई हैै।

प्रभाावि�तप्रभाावि�त  अंंगोंंअंंगोंं  कााकाा  उपचाारउपचाार  अक्सरअक्सर  मददगाारमददगाार  सााबि�तसााबि�त  होोतााहोोताा  
हैैहैै
मेेटाास्टैैटि�क कंैंसर केे कि�सीी खाास हि�स्सेे केे लि�ए स्थाानीीय 
इलााज काा इस्तेेमााल कि�याा जाा सकताा हैै। इसमें सर्जजरीी, 
रेेडि�एशन थेेरेेपीी, और कीीमोोरेेडि�एशन शाामि�ल हंैं।

आम तौौर पर मेेटाास्टैैसि�स केे काारण पैदैाा हुुए लक्षणोंं कोो कम 
करनेे केे लि�ए खाास अंंगोंं काा उपचाार कि�याा जााताा हैै। कभीी-
कभाार, यह तरीीकाा सीीमि�त मेेटाास्टैैसस कोो ठीीक करनेे केे लि�ए 
भीी इस्तेेमााल कि�याा जााताा हैै। इसकाा उदााहरण ऐसाा कंैंसर हैै 
जोो सि�र्फ़फ़  दि�मााग और एड्रीीनल ग्रंंथि�योंं मंें हीी फै़ैलाा होो।

सहाायकसहाायक  देेखभाालदेेखभााल  कंैंसरकंैंसर  कीीकीी  चुुनौौति�योंंचुुनौौति�योंं  परपर  ध्याानध्याान  देेतीीदेेतीी  हैैहैै  

सहाायक देेखभााल कीी मदद सए फेेफड़े केे कंैंसर सेे पीीड़ि�त 
लोोगोंं उम्र बढ़ सकतीी हैै। अपनेे लि�ए बेेहतरीीन सहाायक 
देेखभााल प्रााप्त करनेे केे लि�ए, अपनीी देेखभााल करनेे वाालीी टीीम 
कोो अपनेे लक्षणोंं और अन्य ज़रूरतोंं केे बाारेे मंें बतााएँँ। 
सहाायक देेखभााल केे बाारेे मंें ज़्याादाा जाानकाारीी अध्यााय 2 और 
दूूसरे अध्याायोंं मंें दीी गई हैै।

क्लि�िनि�कलक्लि�िनि�कल  ट्राायलट्राायल, , फे़ेफ़ड़ेफे़ेफ़ड़े  केेकेे  कंैंसरकंैंसर  सेेसेे  पीीड़ि�तपीीड़ि�त  सभीीसभीी  लोोगोंंलोोगोंं  
केेकेे  लि�एलि�ए  ठीीकठीीक  होोनेेहोोनेे  कीीकीी  उम्मीीदोंंउम्मीीदोंं  कोोकोो  बढ़ाावााबढ़ाावाा  देेताादेेताा  हैैहैै
क्लि�िनि�कल ट्राायल एक तरह केे स्वाास्थ्य अनुुसंंधाान होोतेे हंैं, 
जोो कंैंसर सेे लड़ने केे नए तरीीकोंं काा परीीक्षण करतेे हंैं। अपनीी 
देेखभााल टीीम सेे पूूछें कि� क्याा कोोई ऐसाा क्लि�िनि�कल ट्राायल हैै, 
जोो आपकेे लि�ए अनुकुूू ल होो। क्लि�िनि�कल ट्राायल केे बाारेे मंें 
ज़्याादाा जाानकाारीी अध्यााय 5 मंें दीी गई हैै:

अपनााअपनाा  ध्याानध्याान  खुुदखुुद  रखंेंरखंें
आप अपनीी कंैंसर देेखभााल टीीम केे अहम सदस्य हंैं। इस 
पुसु्तक मंें दि�ए गए सुझुाावोंं केे बाारेे मंें अपनीी टीीम सेे चर्चाा� 
करंें। सााथ मि�लकर आप अपनेे लि�ए एक बेेहतरीीन देेखभााल 
योोजनाा बनाा सकतेे हंैं।

अध्यााय 6 मंें सुझुााए गए प्रश्नोंं कीी एक सूूचीी दीी गई हैै, जि�सेे 
आप अपनीी टीीम सेे पूूछ सकतेे हंैं। प्रश्न पूूछने और अपनीी टीीम 
केे सााथ नि�र्णणय लेेनेे सेे आपकोो मनचााहीी देेखभााल मि�लनेे 
संंभाावनाा अधि�क होो जाातीी हैै।

मुखु्य बिं�ंदुु
	� नॉॉन-स्मॉॉल सेेल लंंग कंैंसर (NSCLC) एक तरह काा 
फेेफड़े काा कंैंसर हैै। फेेफड़े मंें फै़ैलनेे वाालाा कंैंसर फेेफड़े 
काा कंैंसर नहींं� होोताा।

	� मेेटाास्टेेटि�क NSCLC एक तरह काा कंैंसर होोताा हैै जोो 
उस फेेफड़े सेे कहींं� दूूर तक फै़ैल सकताा हैै, जहाँँ� सेे 
इसकीी शुरुुआत हुुई थीी।

	� मेेटाास्टेेटि�क लंंग कंैंसर काा इलााज, लोोगोंं कीी ज़रूरत केे 
हि�सााब सेे अलग-अलग होो सकताा हैै। इसमें अक्सर पूूरे 
शरीीर काा दवाा वाालाा इलााज शाामि�ल होोताा हैै, जि�सेे 
सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी कहते हंैं।
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2  मेेटाास्टेेटि�क NSCLC केे लि�ए जाँँ�च  » जाँच के लक्ष

आपकीीआपकीी देेखभाालदेेखभााल टीीमटीीम केेवलकेेवल आपकेेआपकेे लि�एलि�ए 
एकएक उपचाारउपचाार योोजनाायोोजनाा बनााएगीी।बनााएगीी। योोजनाायोोजनाा बनाानेेबनाानेे 
केेकेे लि�एलि�ए उन्हंेंउन्हंें आपकेेआपकेे कंैंसरकंैंसर औरऔर साामाान्यसाामाान्य 
स्वाास्थ्यस्वाास्थ्य कीीकीी जाानकाारीीजाानकाारीी चााहि�एचााहि�ए होोगीी।होोगीी। इसइस 
अध्याायअध्यााय मंेंमंें आपकीीआपकीी उपचाारउपचाार योोजनाायोोजनाा बनाानेेबनाानेे केेकेे 
लि�एलि�ए ज़रूरीीज़रूरीी जाँँ�चोंंजाँँ�चोंं औरऔर अन्यअन्य देेखभाालदेेखभााल कााकाा 
वि�वरणवि�वरण दि�याादि�याा गयाागयाा हैै।हैै।

जाँँ�च केे लक्ष्य 
सभीी नॉॉन-स्मॉॉल सेेल लंंगकंैंसर (NSCLC) एक जैसेैे नहींं� 
होोतेे। उपचाार शुरुू करनेे सेे पहले, आपकीी कई तरह कीी जाँँ�च 
करनीी पड़तीी हंैं, तााकि� आपकेे और कंैंसर केे बाारेे मंें ज़्याादाा 
जाानकाारीी मि�ल सके। इन जाँँ�चोंं सेे पताा चलताा हैै:

	� आपकाा साामाान्य स्वाास्थ्य कैैसाा हैै

	� जि�न हि�स्सोंं मंें कंैंसर फैैलाा होो सकताा हैै, उनकीी जाँँ�च 
करकेे, कंैंसर कीी स्टेेज तय करनाा। हाालांं�कि�,यह 
डााइग्नोोसि�स केे समय भीी कि�याा जाा सकताा हैै

	� बाायोोमाार्कक र कहीी जाानेे वाालीी वि�शेषतााओं ंकेे आधाार पर, 
कंैंसर कीी प्रोोफ़ााइल बनाानाा

मेेटाास्टेेटि�क NSCLC केे लि�ए कौौन-कौौन सीी जाँँ�चें कीी जाा 
सकतीी हैै, इसकीी जाानकाारीी माार्गगदर्शि�िकाामाार्गगदर्शि�िकाा 1 1 मंें दीी गई हैै।

गााइडगााइड 1
मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क NSCLC केेकेे लि�एलि�ए शुरुुआतीीशुरुुआतीी जांं�चेंजांं�चें औरऔर सेेवााएंंसेेवााएंं

स्वाास्थ्यस्वाास्थ्य इति�हाासइति�हाास औरऔर परीीक्षणपरीीक्षण 	¬ वज़न घटने और धूूम्रपाान केे इति�हाास केे सााथ मेेडि�कल इति�हाास
	¬ शाारीीरि�क परीीक्षण और प्रदर्शशन काा दर्जाा�

खूूनखूून कीीकीी जाँँ�चेंजाँँ�चें 	¬ कम्प्लीीट ब्लड कााउंंट (CBC)
	¬ रसाायनि�क प्रोोफ़ााइल

इमेेजिं�ंगइमेेजिं�ंग
	¬ सीीनेे और पेेट केे ऊपरीी हि�स्सेे काा कंंट्राास्ट केे सााथ डााइग्नोोस्टि�िक CT स्कैैन
	¬ FDG-PET/CT स्कैैन
	¬ दि�मााग काा MRI

कंैंसरकंैंसर कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओं ंकीीकीी जाँँ�चजाँँ�च
	¬ मेेटाास्टैैसि�स कीी बाायोोप्सीी
	¬ ड्रााइवर म्यूूटेशन केे लि�ए मॉॉलीीक्यूूलर जाँँ�च
	¬ PD-L1 परीीक्षण

फेेफड़ेफेेफड़े कीीकीी जाँँ�चजाँँ�च 	¬ पल्मोोनरीी फं़ंक्शन टेेस्ट

शुरुुआतीीशुरुुआतीी सेेवााएँँसेेवााएँँ 	¬ सहाायक देेखभााल 
	¬ धूूम्रपाान छोोड़ने केे लि�ए उपचाार
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2  मेेटाास्टेेटि�क NSCLC केे लि�ए जाँँ�च  » देेखभााल टीीम केे सााथ सााझाा करंें।  » मेेडि�कल हि�स्ट्रीी» शाारीीरि�क परीीक्षण

देेखभााल टीीम केे सााथ सााझाा करंें। 
NSCLC केे उपचाार कीी योोजनाा बनाानेे केे लि�ए पूूरीी टीीम कीी 
ज़रूरत पड़तीी हैै। आपकीी टीीम जाँँ�च केे नतीीजोंं काा इस्तेेमााल 
आपकेे उपचाार कीी योोजनाा बनाानेे मंें करतीी हैै। आप टीीम काा 
अहम हि�स्साा हंैं। अपनीी टीीम कोो उपचाार सेे जुुड़ीी इच्छााओं ं
और चुुनौौति�योंं केे बाारेे मंें बतााएँँ। उपचाार कीी योोजनाा बनाानेे मंें 
आपकेे द्वााराा दीी गई जाानकाारीी उतनीी हीी अहम हैै जि�तनीी जांं�च 
और उनके नतीीजेे।

आपकीी टीीम मंें कई सदस्य होो सकतेे हंैं:

	� कंैंसर कोो डाायग्नोोस करनेे और उसके स्टेेज कीी पहचाान 
करनेे केे लि�ए एक पल्मोोनोोलॉॉजि�स्ट, थोोरेेसि�क 
रेेडि�योोलॉॉजि�स्ट, इंंटरवंेंशनल रेेडि�योोलॉॉजि�स्ट, थोोरेेसि�क 
सर्जजन, और पैथैोोलॉॉजि�स्ट

	� NSCLC काा इलााज करनेे केे लि�ए एक मेेडि�कल 
ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट, रेेडि�एशन ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट, और 
सर्जि�िकल ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट

	� एक प्रशाामक देेखभााल करनेे वाालाा, साामााजि�क 
काार्ययकर्ताा�, माानसि�क स्वाास्थ्य प्रदााताा, और रजि�स्टर्डड 
डााइटीीशि�यन आपकोो सहाायक सेेवााएँँ देेतेे हंैं

इनमें सेे ज़्याादाातर वि�शेषज्ञ कीी मदद करनेे केे लि�ए नर्सस, 
तकनीीशि�यन याा सहाायक मौौजूूद होोतेे हंैं , जि�न्हंें कंैंसर मंें 
देेखभााल काा अच्छाा अनुभुव होोताा हैै।

हेेल्थ हि�स्ट्रीी
भरोोसाा रखंें कि� आपकीी देेखभााल टीीम आपकेे स्वाास्थ्य कीी 
वि�स्तृतृ समीीक्षाा करेेगीी। इसेे मेेडि�कल हि�स्ट्रीी कीी जाानकाारीी 
हाासि�ल करनाा कहते हंैं। आपकीी टीीम आपकेे पुुराानेे और 
वर्ततमाान स्वाास्थ्य केे बाारेे मंें बहुत कुुछ जााननाा चााहेेगीी।

आपसेे संंभवतःः इनके बाारेे मंें पूूछाा जााएगाा:

	� बीीमाारि�याँँ� और चोोटंें

	� अचाानक वजन कम होोनेे, साँँ�स लेेनेे मंें तकलीीफ़, सीीनेे 
मंें दर्दद और खाँँ�सीी जैसेैे लक्षण

	� ऐसीी दवााओंं केे सेेवन केे बाारेे मंें जाानकाारीी जि�न्हंें डॉॉक्टर 
नेे लि�खाा होो याा आपनेे अपनेे आप दवाा कीी दुकुाान सेे 
लि�याा होो

	� अगर आपकीी कोोई सर्जजरीी हुुई हैै, तोो उसके बाारेे मंें 
जाानकाारीी

	� आपकाा आहाार, आप कि�तने सक्रि�य हंैं और आप 
धूूम्रपाान करतेे हंैं याा शरााब पीीतेे हंैं सहि�त जीीवनशैलैीी सेे 
जुुड़ीी बाातंें

परि�वाार केे सदस्योंं कीी बीीमाारि�योंं कीी जाानकाारीी जैसेैे कंैंसर 
वगैैरह। अपनेे करीीबीी खूून केे रि�श्तेेदाारोंं कीी स्वाास्थ्य 
समस्यााओंं पर चर्चाा� करनेे केे लि�ए तैैयाार रहंें। परि�वाार केे ऐसेे 
सदस्योंं मंें भााई-बहन, मााताा-पि�ताा, दाादाा-दाादीी, और नाानाा-
नाानीी शाामि�ल हंैं। येे रि�श्तेे जन्म सेे होोनेे चााहि�ए, गोोद लि�ए 
जाानेे सेे नहींं�। 

शाारीीरि�क परीीक्षण
टीीम काा एक सदस्य आपकेे पूूरे शरीीर कीी जाँँ�च भीी करेेगाा। इस 
परीीक्षण मंें येे चीीजंें शाामि�ल होो सकतीी हंैं:

	� आपकेे महत्वपूूर्णण संंकेेतोंं कीी जाँँ�च—रक्तचााप, हृदय 
गति�, श्वाास दर और शरीीर काा ताापमाान—और आपकेे 
समग्र रूप-रंंग काा आकलन करनाा

	� आपकीी ति�ल्लीी और लीीवर सहि�त आपकेे अंंगोंं कोो 
महसूूस करनाा और सुुननाा

अपनीीअपनीी दवााओंंदवााओं ंकीीकीी सूूचीीसूूचीी लााएँँलााएँँ, जि�नमेंजि�नमें 
हर्बबलहर्बबल औरऔर सप्लि�िमेंटसप्लि�िमेंट, औरऔर अपॉॉइंंटमेंटअपॉॉइंंटमेंट 

शाामि�लशाामि�ल हंैं।हंैं।
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2  मेेटाास्टेेटि�क NSCLC केे लि�ए जाँँ�च  » खूून कीी जाँँ�च  »  इमेेजिं�ंग

	� बढ़ीी हुुई गाँँ�ठोंं कोो महसूूस करनाा, जोो आपकेे शरीीर मंें 
फैैलीी, रोोग सेे लड़ने वाालीी छोोटीी संंरचनााएँँ हंैं

	� यदि� आपकोो दर्दद हैै, तोो छूू  कर दर्दद केे स्तर काा पताा 
लगाानाा 

आपकीी हेेल्थ हि�स्टरीी और परीीक्षण केे आधाार पर, आपकीी 
देेखभााल टीीम आपकेे प्रदर्शशन काा दर्जाा� माापेेगीी। आपकेे द्वााराा 
दि�न-प्रति�दि�न कीी गति�वि�धि�योंं कोो कर पाानेे कीी क्षमताा कोो 
प्रदर्शशन स्थि�िति� कहते हंैं। आपकीी टीीम उपचाार कीी योोजनाा 
बनाानेे मंें जि�न चीीज़ोंं काा इस्तेेमााल करेेगीी, उनमें सेे यह बेेहद 
अहम हैै।

खूून कीी जाँँ�च
खूून कीी जाँँ�चें आमतौौर पर बीीमाारीी काा पताा लगाानेे केे लि�ए 
होोतीी हंैं। इनसेे यह भीी पताा लगताा हैै कि� क्याा कंैंसर अंंगोंं पर 
क्याा असर डााल रहाा हैै। 

आपकेे खूून केे नमूूने आपकीी नस मंें एक सुुई लगााकर लि�ए 
जााएँँगेे। इसेे खूून नि�काालनाा कहाा जााताा हैै। 

कम्प्लीीटकम्प्लीीट  ब्लडब्लड  कााउंंटकााउंंट
कम्प्लीीट ब्लड कााउंंट (सीीबीीसीी) खूून केे अलग-अलग हि�स्सोंं 
कोो माापताा हैै। इमंें सफ़ेद रक्त कोोशि�कााएँँ, लााल रक्त कोोशि�कााएँँ, 
और प्लेेटलेट्स कीी संंख्याा शाामि�ल होोतीी हैै। 

रसाायनि�करसाायनि�क  प्रोोफ़ााइलप्रोोफ़ााइल  

रसाायनि�क प्रोोफ़ााइल मंें आपकेे शरीीर मंें मौौजूूद प्रााकृृति�क 
लवण कीी जाँँ�च कीी जाातीी हैै और देेखाा जााताा हैै कि� गुुरे्दे और 
लि�वर कि�तनीी अच्छीी तरह कााम कर रहेे हंैं।

इमेेजिं�ंग
इमेेजिं�ंग मंें शरीीर केे भीीतर कीी तस्वीीरंें लीी जाातीी हंैं। इसकाा 
इस्तेेमााल यह तय करनेे केे लि�ए कि�याा जााताा हैै कि� कंैंसर 
कौौनसीी स्टेेज मंें हैै। इससेे पताा चलताा हैै कि� फेेफड़ोंं केे ऊतकोंं 
मंें कंैंसर कीी मौौजूूदगीी कि�तनीी हैै और क्याा कंैंसर काा फैैलााव 
फेेफड़ोंं सेे बााहर कीी तरफ होो रहाा हैै। 

रेेडि�योोलॉॉजि�स्ट एक डॉॉक्टर होोताा हैै, जोो CT, MRI याा PET 
स्कैैन याा एक्स-रेे जैैसीी इमेेज कोो पढ़नेे मंें वि�शेषज्ञ होोताा हैै। 
यह डॉॉक्टर, आपकीी देेखभााल टीीम कोो इमेेजिं�ंग केे 
नतीीजेेबतााताा हैै। 

उपचाार तय करनेे मंें 60 दि�न सेे पुरुाानेे स्कैैन इस्तेेमााल नहींं� 
होोनेे चााहि�ए। 

डााइग्नोोस्टि�िकडााइग्नोोस्टि�िक  CTCT  स्कैैनस्कैैन
CT स्कैैन एक्स-रेे काा गहन और वि�स्तृतृ स्वरूप हैै। इसमें 
अलग-अलग कोोणोंं सेे अनेेक चि�त्र लि�ए जाातेे हंैं। एक कंंप्यूूटर 
इन इमेेज कोो मि�लााकर 3D चि�त्र बनााताा हैै। 

डााइग्नॉॉस्टि�िक CT शरीीर केे ऊतकोंं कोो बेेहतर तरीीकेे सेे 
दि�खााताा हैै। फेेफड़े केे कंैंसर मंें अक्सर सबसेे पहले यहीी स्कैैन 
कि�याा जााताा हैै। आपकेे सीीनेे और पेेट केे ऊपरीी हि�स्सेे कीी ऐसीी 
इमेेज चााहि�ए होोतीी हंैं, जि�नमें एड्रीीनल ग्रंंथि� शाामि�ल होो।

डाायग्नॉॉस्टि�िक CT मंें साामाान्य CT कीी तुुलनाा मंें रेेडि�येशन 
कीी ज़्याादाा माात्राा इस्तेेमााल होोतीी हैै। अगर आपकेे लि�ए 
सुरुक्षि�त होोगाा, तोो आपकोो कंंट्राास्ट दि�याा जााएगाा। कंंट्राास्ट एक 
प्रकाार काा पदाार्थथ हैै, जि�ससेे इमेेज सााफ़ आतीी हंैं। कंंट्राास्ट 
आपकेे खूून मंें बहताा हैै और मूूत्र केे सााथ बााहर नि�कल जााताा 
हैै।

FDG-PET/CTFDG-PET/CT  स्कैैनस्कैैन
अगर आपनेे यह स्कैैन पहले नहींं� करवाायाा हैै, तोो PET/CT 
करवाानाा ज़रूरीी होोताा हैै। यह उस कंैंसर कोो भीी पहचाान सकताा 
हैै, जि�सकाा पताा CT स्कैैन मंें नहींं� चलताा। 

आपकाा पूूराा शरीीर स्कैैन कि�याा जााएगाा याा आपकीी गर्ददन सेे 
जाँँ�घोंं तक काा हि�स्साा स्कैैन कि�याा जााएगाा।

PET स्कैैन आपकेे शरीीर केे उन ऊतकोंं कोो हााइलााइट करताा 
हैै, जोो कंैंसरग्रस्त होो सकतेे हंैं। स्कैैन सेे पहले, आपकोो एक 
शुगुर रेेडि�योोटे्रेसर लगाायाा जााताा हैै, जि�सेे 
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फ़्लूूरोोडीीऑक्सीीग्लूूकोोज़ (FDG) कहते हंैं। यह टे्रेसर 2 दि�न मंें 
मूूत्र केे ज़रि�ए आपकेे शरीीर सेे नि�कल जााताा हैै। 

साामाान्य कोोशि�कााओंं कीी तुलुनाा मंें कंैंसर कोोशि�कााएंं ज़्याादाा 
टे्रेसर सोोखतीी हंैं और स्कैैन केे दौौराान चमकीीलेे (याा गर्मम) धब्बोंं 
केे तौौर पर दि�खतीी हंैं। 

गर्मम धब्बेे कई स्वाास्थ्य समस्यााओं ंकीी वजह सेे होो सकतेे हंैं, 
इसलि�ए गर्मम धब्बोंं कीी असल वजह काा पताा लगाानेे केे लि�ए 
और परीीक्षण कि�ए जाा सकतेे हंैं।

दि�माागदि�मााग  कााकाा  MRIMRI
फेेफड़े काा कंैंसर दि�मााग तक फैैल सकताा हैै। MRI ऐसेे छोोटेे 
दि�माागीी ट्यूूमर दि�खाा सकताा हैै, जि�नसेे लक्षण पैैदाा नहींं� होो 
रहेे हंैं। अगर आपकोो मेेटाास्टेेटि�क फेेफड़े काा कंैंसर हैै, तोो 
दि�मााग काा MRI करवाानाा बहुत ज़रूरीी हैै।

MRI सुरुक्षि�त चुंं�बकीीय के्षेत्र और रेेडि�योो तरंगोंं काा इस्तेेमााल 
करकेे तस्वीीरंें बनााताा हैै, तााकि� आपकोो रेेडि�येशन कीी चिं�ंताा न 
करनीी पडे़े। अगर आपकेे लि�ए सुरुक्षि�त होोगाा, तोो आपकोो 
कंंट्राास्ट दि�याा जााएगाा। अगर आपकाा MRI नहींं� होो सकताा हैै, 
तोो शाायद आपकेे सि�र काा कंंट्राास्ट केे सााथ CT स्कैैन कि�याा 
जााए।

मेेटाास्टैैसि�स कीी बाायोोप्सीी
बाायोोप्सीी एक ऐसीी प्रक्रि�याा हैै जोो आगेे कीी टेेस्टिं�ं�ग केे लि�ए 
ऊतकोंं याा तरल केे सैंपंलोंं कोो नि�काालतीी हैै। अक्सर, 
मेेटाास्टैैसि�स वाालेे अंंगोंं केे ऊतक लि�ए जाातेे हंैं, न कि� फेेफड़ोंं 
केे। आपकीी देेखभााल टीीम इमेेजिं�ंग काा इस्तेेमााल करकेे 
बाायोोप्सीी सााइट चुुनेेगीी, जोो अक्सर एड्रीीनल ग्रंंथि�, लि�वर याा 
हड्डीी होोतीी हैै। 

आपकीी केेयर टीीम केे अनुुभव और शरीीर केे अंगं केे आधाार 
पर तय होोताा हैै कि� कौौनसीी बाायोोप्सीीकीी जााएगीी। मेेटाास्टेेटि�क 
लंंग कंैंसर केे लि�ए कीी जाानेे वाालीी बाायोोप्सीी केे आम प्रकाार हंैं:

	� बााहरीी नीीडलनीीडल  बाायोोप्सीीबाायोोप्सीी, जि�समें पतलीी सुुई कोो त्वचाा केे 
ज़रि�ए ट्यूूमर मंें डाालाा जााताा हैै। इन बाायोोप्सीी मंें 
ट्रांं�सथोोरैैसि�क नीीडल ऐस्पि�िरेशन (TTNA), कोोर नीीडल 
बाायोोप्सीी, पेेरि�काार्डि�िओसेंटेेसि�स, और थोोराासंेंटेेसि�स 
शाामि�ल हंैं।

	� गलेेगलेे  सेेसेे  कीीकीी  जाानीीजाानीी  वाालीीवाालीी  बाायोोप्सीीबाायोोप्सीी इसमें एक पतलीी 
ट्यूूब कोो आपकेे गलेे सेे वाायुमुाार्गग (ब्रॉॉन्कस) याा भोोजन 
नलीी (ईसोोफे़ेगस) मंें उतााराा जााताा हैै। इस प्रक्रि�याा मंें 
कई तरह कीी ब्रॉॉन्कि�ियोोस्कोोपीी शाामि�ल हैै।

	� कीीकीी--होोलहोोल  सर्जजरीीसर्जजरीी इसमें आपकेे सीीनेे मंें एक छोोटाा साा छेेद 
कि�याा जााताा हैै। ऊतक कोो नि�काालनेे केे लि�ए छोोटेे टूूल 
अंंदर डाालेे जाातेे हंैं। खुलुीी सर्जजरीी कीी तुलुनाा मंें, इस 
तरीीकेे मंें कम चीीर-फााड़ होोतीी हैै। इन सर्जजरीी मंें 
लैैप्रोोस्कोोपीी और थोोरााकोोस्कोोपीी शाामि�ल हैै। 
थोोरााकोोस्कोोपीी कोो वीीडि�योो-असि�स्टेेड थोोरााकोोस्कोोपि�क 
सर्जजरीी (VSTS) भीी कहते हंैं। 

नि�काालाानि�काालाा  गयाागयाा  ऊतकऊतक  कमकम  सेेसेे  कमकम  इतनााइतनाा  बड़ााबड़ाा  होोनााहोोनाा  चााहि�एचााहि�ए  
कि�कि�  उसकीीउसकीी  जांं�चजांं�च  कीीकीी  जााजाा  सकेसके  

पैैथोोलॉॉजि�स्ट कहााजाानेे वाालाा डॉॉक्टर इस ऊतक कीी जाँँ�च 
करताा हैै। पैथैोोलॉॉजि�स्टऊतक और कोोशि�कााओं ंऔर कंैंसर कीी 
पहचाान करनेे मंें मााहि�र होोतेे हंैं। 
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ऊतक कम सेे कम इतनाा बड़ाा होोनाा चााहि�ए कि� लैैब मंें उसपर 
कई तरह केे परीीक्षण कि�ए जाा सकें। कुुछ कंैंसर कंेंद्रोंं पर, 
पैैथोोलॉॉजि�स्ट हटाानेे केे तुरंुंत बााद ऊतक केे आकाार कीी जाँँ�च 
करतेे हंैं। इस तरीीकेे कोो रैैपि�ड ऑन-सााइट इवैलै्युएुशन 
(ROSE) कहाा जााताा हैै। इसकीी मदद सेे एक हीी प्रक्रि�याा कोो दोो 
बाार करनेे कीी ज़रूरत नहींं� पड़तीी। 

एकएक  पैैथोोलॉॉजि�स्टपैैथोोलॉॉजि�स्ट  कंैंसरकंैंसर  कााकाा  आकलनआकलन  करतााकरताा  हैैहैै
पैैथोोलॉॉजि�स्ट बाायोोप्सीी ऊतक कोो तैैयाार करतेे हंैं। इसमें कुुछ 
दि�न लग सकतेे हंैं। फि�र पैथैोोलॉॉजि�स्ट आपकेे ऊतक कोो 
मााइक्रोोस्कोोप मंें देेखेेगाा और बीीमाारीी काा नि�र्धाा�रण करेेगाा। इसेे 
हि�स्टोोलॉॉजि�क टाायपिं�ंग कहते हंैं। अगर NSCLC होोनेे काा 
पताा चलताा हैै, तोो पैथैोोलॉॉजि�स्ट इसके प्रकाार कीी पहचाान 
करेेगाा जोो कि� 

मेेटाास्टेेटि�क कंैंसर केे उपचाार केे लि�ए बेेहद ज़रूरीी हैै:

	� एडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा 

	� लाार्जज सेेललंंग काार्सि�िनोोमाा

	� स्क्वैैमस सेेल काार्सि�िनोोमाा

	� मि�श्रि�त और दुरु्ललभ प्रकाार

लैैब परीीक्षण केे नतीीजेे पैथैोोलॉॉजीी रि�पोोर्टट मंें नि�दाान केे लि�ए 
इस्तेेमााल कि�ए जाातेे हंैं। अपनीी देेखभााल टीीम सेे रि�पोोर्टट कीी 
कॉॉपीी मांं�गें और अपनेे सााथ उन नतीीजोंं कीी समीीक्षाा करनेे केे 
लि�ए कहंें। हमेेशाा नोोट्स बनााएँँ और सवााल पूूछें। 

﻿

मेेटाास्टैैसि�समेेटाास्टैैसि�स कीीकीी बाायोोप्सीीबाायोोप्सीी
अगरअगर आपकीीआपकीी देेखभाालदेेखभााल टीीमटीीम कोोकोो मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क लंंगलंंग 
कंैंसरकंैंसर होोनेेहोोनेे कााकाा शकशक होोतााहोोताा हैैहैै, तोोतोो आपकोोआपकोो 
मेेटाास्टेेसि�समेेटाास्टेेसि�स कीीकीी ﻿बाायोोप्सीीबाायोोप्सीी करवाानीीकरवाानीी पड़पड़ सकतीीसकतीी हैैहैै, 
नन कि�कि� फेेफड़ेफेेफड़े केेकेे ट्यूूमरट्यूूमर कीी।कीी। मेेटाास्टेेसि�समेेटाास्टेेसि�स कीीकीी 
﻿बाायोोप्सीीबाायोोप्सीी मंेंमंें कंैंसरकंैंसर औरऔर उसकीीउसकीी स्टेेजस्टेेज एकएक सााथसााथ 
पताापताा चलचल सकतेेसकतेे हंैं।हंैं। नीीडलनीीडल ﻿बाायोोप्सीीबाायोोप्सीी त्वचाात्वचाा केेकेे 
ज़रि�एज़रि�ए कुुछकुुछ मेेटाास्टेेससमेेटाास्टेेसस तकतक पहुँँ�चपहुँँ�च सकतीीसकतीी हैैहैै, जैसेैेजैसेैे 
कीीकीी लि�वरलि�वर (दि�खाायाादि�खाायाा गयाागयाा हैैहैै)।। नीीडलनीीडल कोोकोो सहीीसहीी 
स्थाानस्थाान परपर पहुँँ�चाानेेपहुँँ�चाानेे केेकेे लि�एलि�ए कईकई बाारबाार इमेेजिं�ंगइमेेजिं�ंग कााकाा 
सहााराासहााराा लि�याालि�याा जाातााजााताा हैै।हैै।

Credit: https://commons.wikimedia.org/wiki/File:﻿Human_liver_biopsy.
jpg
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बाायोोमाार्कक र जाँँ�च
बाायोोमाार्कक र परीीक्षण, कंैंसर केे जैवैि�कीीय संंकेेतोंं याा माार्कक र कीी 
खोोज करनेे केे लि�ए कि�याा जााताा हैै। येे संंकेेत हर व्यक्ति� मंें 
अलग-अलग होो सकतेे हंैं। ऐसाा होो सकताा हैै कि� बाायोोमाार्कक र 
केे काारण, कि�सीी व्यक्ति� केे लि�ए उचि�त उपचाार, दूूसरे व्यक्ति�के 
लि�ए उचि�त न होो। 

बाायोोमाार्कक र परीीक्षण ट्यूूमर ऊतकोंं पर बाायोोप्सीी केे समय याा 
सर्जजरीी केे दौौराान कि�ए जाातेे हंैं। ऐसाा भीी होो सकताा हैै कि� खूून 
केे नमूूने कीी भीी जाँँ�च कीी जााए। बाायोोमाार्कक र कीी सूूचीी और 
उनके लि�ए कौौन सेे कंैंसर कीी जाँँ�च कीी जाानीी चााहि�ए, जाानने 
केे लि�ए, गााइडगााइड 2 2 देेखंें।

ड्रााइवरड्रााइवर  म्यूूटेशनम्यूूटेशन कीी वजह सेे साामाान्य कोोशि�कााएँँ कंैंसरग्रस्त 
कोोशि�कााओंं मंें बदल जाातीी हंैं और कंैंसर बढ़ताा हैै। 
मेेटाास्टेेटि�क एडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा सेे ग्रसि�त 3 मंें सेे कम सेे कम 1 
व्यक्ति� मंें ड्रााइवर म्यूूटेशन पाायाा जााताा हैै, लेेकि�न यह स्क्वैमैस 
सेेल लंंगकंैंसर मंें कााफ़ीी दुरु्ललभ हैै। कि�सीी कंैंसर मंें एक सेे 
ज़्याादाा ड्रााइवर म्यूूटेशन होोनेे कीी संंभाावनाा बेेहद कम होोतीी हैै। 

म्यूूटेशन काा आकलन मॉॉलीीक्यूूलर जाँँ�च कीी मदद सेे होो 
सकताा हैै। चूँँ�कि�, बेेहद कम स्क्वैैमस सेेल काार्सि�िनोोमाा मंें 
ड्रााइवर म्यूूटेशन होोताा हैै, मॉॉलीीक्यूूलर जाँँ�च काा फै़ैसलाा हर 
रोोगीी कीी स्थि�िति� केे हि�सााब सेे कि�याा जााताा हैै।

NCCN वि�शेषज्ञ गााइड 2 मंें दि�ए गए सभीी म्यूूटेशन केे लि�ए 
ब्रॉॉड मॉॉलि�क्यूूलर प्रोोफ़ााइलिं�ंग पर खाास तौौर सेे ज़ोोर देेतेे हंैं। 
फेेफड़े केे कंैंसर सेे जुुडे़े और भीी ज्ञाात म्यूूटेशन हंैं, जि�नकीी 
जाँँ�च कीी जाा सकतीी हैै। इस जाँँ�च कीी मदद सेे कई लोोगोंं कोो 
कंैंसर काा सबसेे अच्छाा इलााज मि�ल पााताा हैै। चूँँ�कि� कई जीीन 
कीी जाँँ�च कीी जाातीी हैै, इसलि�ए इसके नतीीजेे मि�लनेे मंें 3 हफ़्ते 
तक काा समय लग सकताा हैै।

PD-L1PD-L1 एक प्रोोटीीन होोतााहैै जोो कोोशि�कााओं ंकीी सतह पर पाायाा 
जाातााहैै। कंैंसर कोोशि�कााओंं पर मौौजूूद PD-L1, T कोोशि�काा 
कहेे जाानेे वाालीी शे्वेत रक्त कोोशि�कााओं ंकोो रोोक देेताा हैै और वेे 
इन कंैंसर कोोशि�कााओंं कोो माार नहींं� पाातीी हंैं। इससेे कंैंसर कीी 
कोोशि�कााएँँ बच जाातीी हंैं और नई कंैंसर कोोशि�कााएँँ बनाातीी हंैं। 

फेेफड़े केे सभीी कंैंसर कीी PD-L1 जाँँ�च होोनीी चााहि�ए। 
इम्यूूनोोहि�स्टोोकेेमि�स्ट्रीी (IHC) कहलाानेे वाालाा एक प्रयोोगशाालाा 
तरीीकाा हैै, जोो PD-L1 कीी पहचाान करताा हैै। 

अगरअगर  बाायोोमाार्कक रबाायोोमाार्कक र  परीीक्षणपरीीक्षण  केेकेे  लि�एलि�ए  पर्याा�प्तपर्याा�प्त  ऊतकऊतक  नन  होंंहोंं, , 
तोोतोो  क्यााक्याा  होोगााहोोगाा? ? 

अगर पर्याा�प्त ऊतक न होंं, तोो दोोबााराा एक बाायोोप्सीी शेेड्यूूल 
करनेे कीी ज़रूरत पडे़ेगीी। कभीी-कभीी खूून काा एक नमूूनाा लि�याा 
जाा सकताा हैै और खूून केे प्लााज़्माा कोो बाायोोमाार्कक र केे लि�ए 
जाँँ�चाा जाा सकताा हैै। 

अगरअगर  कंैंसरकंैंसर  मंेंमंें  कोोईकोोई  बाायोोमाार्कक रबाायोोमाार्कक र  नन  होोहोो, , तोोतोो  क्यााक्याा  होोगााहोोगाा? ? 

फेेफड़े केे कुुछ कंैंसर मंें कोोई ज्ञाात बाायोोमाार्कक र नहींं� होोताा, 
इसके लि�ए एक उपचाार हैै। इन कंैंसर केे उपचाार केे वि�कल्प 
फेेफड़े कीी कोोशि�काा केे प्रकाार पर नि�र्भभर करतेे हंैं, जि�नके बाारेे 
मंें अध्यााय 5 मंें बताायाा गयाा हैै।

अपनीीअपनीी  मेेडि�कलमेेडि�कल  टीीमटीीम  सेेसेे  कि�सीीकि�सीी  भीीभीी  समयसमय  कोोईकोोई  
भीीभीी  सवाालसवााल  पूूछनेपूूछने  सेेसेे  नन  घबरााएँँघबरााएँँ!!! !!! इनइन  सवाालोंंसवाालोंं  सेेसेे  
आपकोोआपकोो  औरऔर  टीीमटीीम  दोोनोंंदोोनोंं  कोोकोो  मददमदद  मि�लेगीी।मि�लेगीी।  कोोईकोोई  
भीीभीी  सवाालसवााल  बेेवकूूफ़ी ीबेेवकूूफ़ी ी  भरााभराा  नहींं�नहींं�  होोतााहोोताा””

“
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2  मेेटाास्टेेटि�क NSCLC केे लि�ए जाँँ�च  » बायोमार्कर जाँ

गााइडगााइड 2
मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क NSCLC केेकेे लि�एलि�ए बाायोोमाार्कक रबाायोोमाार्कक र जाँँ�चजाँँ�च

एडेेनोोकाार्सि�िनोोमााएडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जजलाार्जज सेेलसेेल 
काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा, औरऔर दुरु्ललभदुरु्ललभ 
कोोशि�कााकोोशि�काा प्रकाारप्रकाार

स्क्वैैमसस्क्वैैमस सेेलसेेल लंंगलंंग कंैंसरकंैंसर

ड्रााइवरड्रााइवर म्यूूटेशनम्यूूटेशन

EGFR exon 19 deletion याा 858R म्यूूटेशन ● ●

EGFR S768I, L861Q, याा G719X म्यूूटेशन ● ●

EGFR एक्सॉॉन 20 इंंसर्शशन ● ●
ALK क्रम बदलनाा ● ●
ROS1 क्रम बदलनाा ● ●
BRAF V600E म्यूूटेशन ● ●
NTRK जीीन फ्यूूज़न ● ●
MET exon 14 छोोड़नाा ● ●
RET क्रम बदलनाा ● ●
KRAS G12C म्यूूटेशन ● ●
ERBB2 (HER2) म्यूूटेशन ● ●

सेेलसेेल प्रोोटीीनप्रोोटीीन
PD-L1 ● ●

● सबके लि�ए सुझुााई गई जाँँ�च ● लोोगोंं केे हि�सााब सेे सुझुााई गई जाँँ�च
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2  मटास्टेटिक NSCLC के  लिए जाँ  » पल्मोनरी फ़ंक्शन ट
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2  मेेटाास्टेेटि�क NSCLC केे लि�ए जाँँ�च  » पल्मोोनरीी फं़ंक्शन टेेस्ट  »  सहाायक देेखभााल

पल्मोोनरीी फं़ंक्शन टेेस्ट
कुुछ लोोगोंं केे लि�ए, मेेटाास्टेेटि�क NSCLC काा इलााज 
रेेडि�एशन थेेरेेपीी याा सर्जजरीी केे ज़रि�ए होो सकताा हैै। उपचाार इस 
बाात पर नि�र्भभर करताा हैै कि� फेेफड़े कि�तनीी अच्छीी तरह कााम 
करतेे हंैं। 

पल्मोोनरीी फं़ंक्शन टेेस्ट बताातेे हंैं कि� आप कि�तनीी अच्छीी 
तरह साँँ�स लेे पाातेे हंैं:

	� स्पि�िरोोमेेट्रीी मंें एक नलीी मंें फूँँ� क माारतेे हंैं, तााकि� यह 
माापाा जाा सके कि� आप साँँ�स मंें कि�तनीी हवाा कि�स तेेज़ीी 
सेे लेेतेे हंैं। 

	� गैैस डि�फ़्यूूज़न टेेस्ट मंें एक खाास, नुकुसाान न करनेे 
वाालीी गैैस मंें साँँ�स लीी जाातीी हैै और नाापाा जााताा हैै कि� 
आप कि�तनीी साँँ�स छोोड़ते हंैं। इससेे पताा चलताा हैै कि� 
आपकेे फेेफड़ोंं सेे खूून मंें कि�तनीी ऑक्सीीजन जाातीी हैै। 

	� बॉॉडीी प्लेेथि�स्मोोग्रााफीी मंें एक छोोटेे कमरे मंें बैठैकर एक 
नलीी मंें साँँ�स लीी जाातीी हैै। इस परीीक्षण सेे पताा चलताा 
हैै कि� आपकेे फेेफड़े कि�तनीी हवाा रोोक सकतेे हंैं और जब 
आप साँँ�स छोोड़ते हंैं, तोो कि�तनीी हवाा बचतीी हैै। 

सहाायक देेखभााल
सहाायक देेखभााल एक प्रकाार कीी कंैंसर देेखभााल हैै, जोो आपकेे 
जीीवन कीी गुुणवत्ताा कोो सुुधाारतीी हैै। केेवल मृतृ्युु केे नि�कट 
पहुँँ�च चुुकेे लोोगोंं कोो हीी हॉॉस्पि�िस कीी जरूरत नहींं� होोतीी। इससेे 
फेेफड़े केे कंैंसर सेे पीीड़ि�त लोोगोंं कीी उम्र बढ़ सकतीी हैै।

सहाायकसहाायक  देेखभाालदेेखभााल  जल्दजल्द  सेेसेे  जल्दजल्द  शुरुूशुरुू  करंेंकरंें
सहाायक देेखभााल कोो कभीी-कभीी प्रशाामक देेखभााल भीी कहाा 
जााताा हैै, क्योंंकि� इसकाा प्रमुखु लक्ष्य लक्षणोंं कीी रोोकथााम 
होोताा हैै। आप ऐसीी प्रकि�यााओँँ काा इस्तेेमााल कर सकतेे हंैं, 
जि�नसेे आपकोो साँँ�स लेेनेे मंें मदद मि�ले, आप बेेहतर भोोजन 
कर पााएँँ और खाँँ�सीी मंें खूून आनाा कम होो।

सहाायक देेखभााल लक्षणोंं मंें रााहत केे अलाावाा भीी कई तरह कीी 
ज़रूरतंें पूूरीी करतीी हैै. इससेे, उपचाार केे नि�र्णणय लेेनेे मंें और 
स्वाास्थ्य सेेवाा प्रदाातााओं ंकेे बीीच देेखभााल केे समन्वय केे लि�ए 
मदद मि�लतीी हैै। इससेे भाावनाात्मक याा आध्याात्मि�िक 
सहाायताा, वि�त्तीीय सहाायताा याा पाारि�वाारि�क पराामर्शश मि�ल 
सकताा हैै।

प्रशाामक देेखभााल वि�शेषज्ञ आपकीी कंैंसर देेखभााल टीीम काा 
सदस्य होो सकताा हैै। इस वि�शेषज्ञ कोो वि�शेष प्रशि�क्षण प्रााप्त 
होोताा हैै, तााकि� वह आपकोो अति�रि�क्त सहाायताा कर सके। कुुछ 
कंैंसर कंेंद्रोंं मंें प्रशाामक देेखभााल काार्ययक्रम होोतेे हंैं। 

आपकेे देेखभााल शेेड्यूूल मंें येे अन्य वि�शेषज्ञ शाामि�ल होो 
सकतेे हंैं:

	� रेेस्पि�िरेट्रीी थेेरेेपि�स्ट

	� रि�हैैबि�लि�टेशन स्पेेशलि�स्ट

	� रजि�स्टर्डड डााइटीीशि�यन

	� सोोशल वर्कक र 

NCCN Guidelines for Patients केे पुसु्तकाालय मंें 
सहाायक देेखभााल पर कि�तााबंें मौौजूूद हंैं। येे कि�तााबंें कई प्रकाार 
केे कंैंसर और उनके उपचाार केे साामाान्य शाारीीरि�क और 
भाावनाात्मक प्रभाावोंं पर कंेंद्रि�त हंैं। 

NCCN कीी एक कि�तााब पीीड़ाा केे बाारेे मंें हैै। कंैंसर सेे पीीड़ि�त 
प्रत्येेक व्यक्ति� कोो कभीी न कभीी 
तकलीीफ होोतीी हैै। चिं�ंति�त, 
उदाास, असहााय याा क्रोोधि�त 
महसूूस  करनाा साामाान्य हैै। 
तनााव बहुत गंंभीीर होो सकताा हैै 
और आपकेे जीीनेे केे तरीीकेे कोो 
प्रभाावि�त कर सकताा हैै। 
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2  मेेटाास्टेेटि�क NSCLC केे लि�ए जाँँ�च  » मुख्य बिंद

NCCN Guidelines for Patients कीी लााइबे्रेरीी NCCN.
org/patientguidelines और NCCN Patient Guides for 
Cancer ऐप पर उपलब्ध हैै।

सि�गरेेटसि�गरेेट  छोोड़नेछोोड़ने  केेकेे  लि�एलि�ए  कभीीकभीी  देेरदेेर  नहींं�नहींं�  होोतीीहोोतीी
अगर आप धूूम्रपाान करतेे हंैं, तोो इसेे छोोड़नाा ज़रूरीी हैै। 
धूूम्रपाान कंैंसर केे उपचाार केे असर कोो सीीमि�त कर सकताा हैै।

नि�कोोटि�न कीी लत छोोड़नाा सबसेे मुुश्कि��ल काामोंं मंें सेे एक हैै। 
कंैंसर काा तनााव इसेे छोोड़नाा और मुुश्कि��ल बनाा सकताा हैै। 

इसके लि�ए मदद मौौजूूद हैै। धूूम्रपाान छोोड़ने मंें मदद केे लि�ए 
अपनेे स्वाास्थ्य देेखभााल प्रदााताा सेे सलााह लंें और दवाा केे बाारेे 
मंें पूूछें। 

अगर आपनेे पहले छोोड़ने कीी कोोशि�श कीी हैै, तोो फि�र सेे प्रयाास 
करंें। ज़्याादाातर लोोग पूूरीी तरह छोोड़ने सेे ठीीक पहले भटक 
जाातेे हंैं याा आदत फि�र सेे अपनाा लेेतेे हंैं।

मुखु्य बिं�ंदुु
	� आपकीी देेखभााल टीीम जाँँ�च केे नतीीजोंं और आपकीी 
इच्छााओं ंकेे आधाार पर उपचाार योोजनाा बनााएगीी।

	� आपकीी टीीम काा एक सदस्य आपकीी सेेहत केे बाारेे मंें 
जाानकाारीी लेेगाा, आपकेे शरीीर कीी जाँँ�च करेेगाा, औऱ खूून 
केे नमूूने लेेगाा। 

	� एक डाायग्नोोस्टि�िक CT स्कैैन बताा सकताा हैै कि� कंैंसर 
कहाँँ�-कहाँँ� फैैलाा हैै। PET/CT सेे उस कंैंसर काा पताा 
लगाा सकताा हैै, जोो CT मंें पकड़ मंें नहींं� आयाा। आपकेे 
दि�मााग काा MRI भीी कि�याा जाा सकताा हैै।

	� कंैंसर कीी स्टेेज तय करनेे केे लि�ए, संंभव हैै शरीीर काा 
वह अंगं जाँँ�चाा जााए, जि�समें कंैंसर होो सकताा हैै और जोो 
फे़ेफड़े केे ट्यूूमर सेे दूूर हैै।

	� बाायोोमाार्कक र परीीक्षण कंैंसर केे छोोटेे मगर अहम लक्षणोंं 
कीी खोोज करतेे हंैं, जोो अलग-अलग लोोगोंं मंें भि�न्न होोतेे 
हंैं। कुुछ माार्कक र केे उपचाार संंभवहैं।

	� सहाायक देेखभााल आपकेे जीीवन कीी गुुणवत्ताा कोो बेेहतर 
बनाानेे कीी कोोशि�श करतीी हैै। यह हर कि�सीी केे लि�ए 
ज़रूरीी हैै, न कि� जीीवन केे अंतंि�म समय मंें पहुँँ�च चुुकेे 
लोोगोंं केे लि�ए।

	� धूूम्रपाान छोोड़ने केे लि�ए अपनीी देेखभााल टीीम सेे मदद 
माँँ�गे। धूूम्रपाान छोोड़ने सेे इलााज केे नतीीजेे बेेहतर होो 
सकतेे हंैं।

एकएक  आमआम  धाारणााधाारणाा  हैैहैै  कि�कि�  प्रशाामकप्रशाामक  देेखभाालदेेखभााल  
सि�र्फ़़सि�र्फ़़   गंंभीीरगंंभीीर  रोोगि�योंंरोोगि�योंं  केेकेे  लि�एलि�ए  हैै।हैै।  यहयह  इससेेइससेे  कहींं�कहींं�  
ज़्याादााज़्याादाा  हैैहैै! ! अपनेेअपनेे  अस्पताालअस्पतााल  याायाा  क्लीीनि�कक्लीीनि�क  मंेंमंें  
प्रशाामकप्रशाामक  देेखभाालदेेखभााल  तकतक  पहुँँ�चनाापहुँँ�चनाा  काामकााम  आआ  
सकताासकताा  हैै।हैै।  वेेवेे  रोोगीीरोोगीी  कााकाा  उपचाारउपचाार  करतेेकरतेे  हंैंहंैं, , नन  कि�कि�  
सि�र्फ़़सि�र्फ़़   कंैंसरकंैंसर  काा।काा।””

“

https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
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3 
ड्रााइवर म्यूूटेशन काा उपचाार

19	 ड्रााइवर म्यूूटेशन क्याा होोतेे हंैं?

20	 टाारगेेटेेड थेेरेेपीी 

21	 EGFR म्यूूटेशन 

24	 KRAS G12C म्यूूटेशन

24	 ALK क्रम बदलनाा

26	 ROS1 क्रम बदलनाा 

26	 BRAF V600E म्यूूटेशन

27	 NTRK जीीन फ्यूूज़न

27	 MET exon 14 छोोड़नाा

28	 RET क्रम बदलनाा

28	 ERBB2 (HER2) म्यूूटेशन

28	 मुखु्य बिं�ंदुु
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3  ड्राइवर म्यूटेशन का उप  » ड्राइवर म्यूटेशन क्या होते

कुुछकुुछ माामलोंंमाामलोंं मंेंमंें ड्रााइवरड्रााइवर म्यूूटेशनम्यूूटेशन कंैंसरकंैंसर कोोकोो 
बढ़ाातााबढ़ााताा हैै।हैै। इसइस म्यूूटेशनम्यूूटेशन कोोकोो नि�शाानाानि�शाानाा बनाानेेबनाानेे 
वाालीीवाालीी दवााएँँदवााएँँ, कंैंसरकंैंसर कीीकीी बढ़तबढ़त कोोकोो रोोकनेेरोोकनेे मंेंमंें 
मददमदद करकर सकतीीसकतीी हंैं।हंैं। ज़्याादााज़्याादाा जाानकाारीीजाानकाारीी केेकेे 
लि�एलि�ए यहयह अध्याायअध्यााय पढं़ें।पढं़ें।

ड्रााइवर म्यूूटेशन क्याा होोतेे हंैं?
ड्रााइवर म्यूूटेशन एक असाामाान्य जीीन होोताा हैै, जोो कंैंसर 
कोोशि�कााओं ंकोो बढ़नेे मंें मदद करताा हैै। इसके चलतेे कंैंसर 
कोोशि�कााएँँ जल्दीी डुुप्लीीकेेट कोोशि�कााएँँ बनाातीी हंैं, ज़िं�ंदाा रहतीी 
हंैं और शरीीर मंें फैैलतीी हंैं।

म्यूूटेशनम्यूूटेशन  कााकाा  इलााजइलााज  ज़्याादााज़्याादाा  सटीीकसटीीक  हैैहैै
म्यूूटेशन कोोई कााल्पनि�क वि�ज्ञाान नहींं� हैै। सभीी कंैंसर 
कोोशि�कााओंं मंें म्यूूटेशन होोताा हैै, लेेकि�न हर म्यूूटेशन सेे कंैंसर 
नहींं� बढ़ताा। जि�न म्यूूटेशन सेे कंैंसर बढ़ताा हैै, उन्हंें ड्रााइवर 
म्यूूटेशन कहते हंैं।

इस समय, हम फेेफड़े केे कंैंसर केे कई ड्रााइवर म्यूूटेशन 
जाानते हंैं। इन्हंें मॉॉलीीक्यूूलर जाँँ�च सेे पहचाानाा जाा सकताा हैै। 
शोोधाार्थीी और ड्रााइवर म्यूूटेशन कीी खोोज कर रहेे हंैं।

कीीमोोथैैरेेपीी तेेज़ीी सेे बढ़नेे वाालीी कोोशि�कााओं ंकोो नष्ट कर देेतीी 
हैै, भले हीी वेे कंैंसर कोोशि�कााएँँ न होंं। एक समय पर 
मेेटाास्टेेटि�क लंंग कंैंसर केे लि�ए बस यहीी उपचाार थाा। 

आज, नए उपचाार ड्रााइवर म्यूूटेशन केे प्रभाावोंं कोो लक्ष्य बनाातेे 
हंैं और इन उपचाारोंं सेे साामाान्य कोोशि�कााओंं कोो कम नुकुसाान 
पहुँँ�चताा हैै।

ड्रााइवरड्रााइवर म्यूूटेशनम्यूूटेशन
कंेंद्रककंेंद्रक कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओंं केेकेे नि�यंंत्रणनि�यंंत्रण कंेंद्रकंेंद्र याायाा 
““दि�माागदि�मााग”” होोतााहोोताा हैै।हैै। कंेंद्रककंेंद्रक मंेंमंें जेेनेेटि�कजेेनेेटि�क 
जाानकाारीीजाानकाारीी होोतीीहोोतीी हैैहैै, जोोजोो कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओंं कोोकोो 
बताातीीबताातीी हैैहैै कि�कि� क्यााक्याा करनााकरनाा हैै।हैै। यहयह 
जाानकाारीीजाानकाारीी डीीएनएडीीएनए मंेंमंें भरीीभरीी रहतीीरहतीी हैैहैै, जोोजोो 
कि�सीीकि�सीी घुुमाावदाारघुुमाावदाार सीीढ़ीीसीीढ़ीी जैैसााजैैसाा दि�खताादि�खताा 
हैै।हैै। 

जीीनजीीन डीीएनएडीीएनए कााकाा हि�स्सााहि�स्साा होोतेेहोोतेे हंैं।हंैं। इनमेंइनमें 
कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओंं केेकेे लि�एलि�ए नि�र्देशनि�र्देश होोतेेहोोतेे हंैं।हंैं। 
कंैंसरकंैंसर कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओंं मंेंमंें अक्सरअक्सर 
असाामाान्यअसाामाान्य जीीनजीीन होोतेेहोोतेे हंैं।हंैं। ड्रााइवरड्रााइवर 
म्यूूटेशनम्यूूटेशन एकएक असाामाान्यअसाामाान्य जीीनजीीन होोतााहोोताा 
हैैहैै, जोोजोो कंैंसरकंैंसर कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओं ंकोोकोो बढ़नेेबढ़नेे मंेंमंें 
मददमदद करतााकरताा हैै।हैै। 

गुुणसूूत्रगुुणसूूत्र

न्यूूक्लि�ियसन्यूूक्लि�ियस

कोोशि�कााकोोशि�काा

DNS

© 2015 Terese Winslow LLC
अमेेरि�कीी सरकाार केे कुुछ वि�शेष अधि�काार हंैं
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3  ड्राइवर म्यूटेशन का उप  » टारगेटेड थरेपी 

टाारगेेटेेड थेेरेेपीी 
ड्रााइवर म्यूूटेशन ऐसेे सेेल प्रोोटीीन बनाातेे हंैं, जोो कंैंसर 
कोोशि�कााओं ंकीी बढ़नेे मंें मदद करतेे हंैं। टाारगेेटेेड थेेरेेपीी इन 
प्रोोटीीन केे नि�र्माा�ण कोो रोोकतीी हैै।

कााइनेेसकााइनेेस  इनहि�बि�टरइनहि�बि�टर
कााइनेेस एक प्रकाार काा सेेल प्रोोटीीन हैै। येे कई रसाायनि�क 
पााथवे काा हि�स्साा हंैं और इनमें सेे कुुछ कोोशि�काा कीी बढ़त शुुरू 
करतेे हंैं। कााइनेेस इनहि�बि�टर, कााइनेेस कीी गति�वि�धि� रोोक 
देेतेे हंैं, जि�सके चलतेे कंैंसर कोोशि�कााओं ंकेे बनने कीी संंख्याा 
कम होो जाातीी हैै। येे गोोलि�याँँ� होोतीी हंैं, जि�न्हंें घर पर खाायाा जाा 
सकताा हैै।

एंंटीीबॉॉडीीएंंटीीबॉॉडीी  थेेरेेपीीथेेरेेपीी
कोोशि�कााओं ंकीी सतह पर रि�सेेप्टर होोतेे हंैं। रि�सेेप्टर कि�सीी 
एंंटीीनाा कीी तरह सि�ग्नल भेेजते और पाातेे हंैं। एंंटीीबॉॉडीी 
रि�सेेप्टर सेे जुुड़ जाातीी हंैं।

कुुछ एंंटीीबॉॉडीी थेेरेेपीी कंैंसर कोोशि�कााओं ंपर मौौजूूद रि�सेेप्टर्सस 
कोो नि�शाानाा बनाातीी हंैं, जैसेैे कि� EGFR और MET। एंंटीीबॉॉडीी 
उन सि�ग्नल कोो रोोक सकतीी हंैं, जोो कंैंसर कोोशि�कााओंं कोो 
बढ़नेे काा संंकेेत देेतीी हंैं।

VEGF एंंटीीबॉॉडीी ट्यूूमर मंें मौौजूूद रक्त नलि�कााओं ंकीी बढ़त 
रोोक देेतीी हंैं। बि�नाा रक्त केे, कंैंसर कोोशि�कााएँँ मर जाातीी हंैं।

आपकोो स्वाास्थ्य देेखभााल कंेंद्र पर जााकर एंंटीीबॉॉडीी थेेरेेपीी प्रााप्त 
करनीी होोगीी यह धीीमीी ड्रि�प (इनफ़्यूूज़न) केे ज़रि�ए सुईु सेे नस 
मंें दीी जाातीी हैै।

एंंटीीबॉॉडीीएंंटीीबॉॉडीी--ड्रगड्रग  कॉॉन्जुुगेेटकॉॉन्जुुगेेट  

एंंटीीबॉॉडीी-ड्रग कॉॉन्जुुगेेट दोो दवााओं ंकोो एक मंें मि�लााताा हैै। एक 
दवाा कि�सीी खाास तरह कीी कंैंसर कोोशि�कााओंं कोो ढूँँ�ढ कर उन्होंं 
रोोकतीी हैै, फि�र दूूसरीी दवाा कंैंसर पर हमलाा करतीी हैै। 
एंंटीीबॉॉडीी-ड्रग कॉॉन्जुुगेेट इन्फ़्यूूज़न केे ज़रि�ए दि�ए जाातेे हंैं।

फेेफड़ेफेेफड़े  केेकेे  कंैंसरकंैंसर  केेकेे  लि�एलि�ए  नईनई  टाारगेेटेेडटाारगेेटेेड  थेेरेेपीीथेेरेेपीी  
अन्य प्रकाार कीी टाारगेेटेेड थेेरेेपीी पर क्लीीनि�कल ट्राायल मंें शोोध 
कि�याा जाा रहाा हैै। क्लीीनि�कल ट्राायल एक प्रकाार काा 
चि�कि�त्सीीय शोोध होोताा हैै। अपनीी उपचाार टीीम सेे पूूछें कि� क्याा 
कोोई क्लीीनि�कल ट्राायल हैै, जोो आपकेे लि�ए अनुकुूू ल होो। 
क्लीीनि�कल ट्राायल केे बाारेे मंें अधि�क जाानकाारीी अध्यााय 5: 
कोोशि�काा प्रकाार केे आधाार पर उपचाार।

सााइडसााइड  इफेेक्ट्सइफेेक्ट्स
सााइड इफेेक्ट्स अनचााहीी स्वाास्थ्य समस्यााएँँ होोतीी हंैं, जोो 
उपचाार सेे पैदैाा होोतीी हंैं। सभीी कंैंसर उपचाारोंं सेे सााइड 
इफेेक्ट्स पैदैाा होोतेे हंैं। सााइड इफेेक्ट्स, उपचाार केे समय और 

अगरअगर मैंंनेेमैंंनेे पहलेपहले हीीहीी टाारगेेटेेडटाारगेेटेेड थेेरेेपीीथेेरेेपीी 
सेेसेे अलगअलग कोोईकोोई उपचाारउपचाार शुरुूशुरुू करकर दि�याादि�याा 

हैैहैै, तोोतोो क्यााक्याा होोगााहोोगाा? 

ज्ञाात ड्रााइवर म्यूूटेशन वाालीी कुुछ कंैंसर 
कोोशि�कााओंं काा उपचाार पहले शुरुू करनाा चााहि�ए। 
इसकीी अन्य दवााएँँ अध्यााय 5 मंें बतााई गई हंैं।

अगर टाारगेेटेेड थेेरेेपीी कोो पहले उपचाार केे तौौर 
पर सुझुाायाा गयाा होो, तोो आपकेे पाास यह वि�कल्प 
हंैं:

	¬ आप मौौजूूदाा उपचाार कोो जल्दीी रोोककर 
टाारगेेटेेड थेेरेेपीी शुरुू कर सकतेे हंैं।

	¬ आप मौौजूूदाा उपचाार कोो खत्म करकेे 
(अनुरुक्षण थेेरेेपीी नााम केे आखि�रीी चरण 
कोो पूूराा करनेे केे बााद) टाारगेेटेेड थेेरेेपीी 
शुरुू कर सकतेे हंैं।
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3  ड्राइवर म्यूटेशन का उप  » EGFR म्यूूटेशन

प्रकाार केे आधाार पर अलग-अलग होो सकतेे हंैं। यह लोोगोंं केे 
शरीीर केे आधाार पर भीी अलग-अलग होो सकतेे हंैं।

अपनीी उपचाार टीीम सेे अपनेे उपचाारोंं केे सााइड इफेेक्ट्स कीी 
पूूरीी सूूचीी माँँ�गें। सााथ हीी, कोोई नए याा खरााब लक्षण दि�खनेे पर 
अपनीी उपचाार टीीम कोो सूूचि�त करंें। आपकोो बेेहतर महसूूस 
कराानेे केे तरीीकेे मौौजूूद होो सकतेे हंैं। कुुछ सााइड इफेेक्ट्स कोो 
रोोकनेे केे तरीीकेे भीी मौौजूूद हंैं।

EGFR म्यूूटेशन 
फेेफड़े केे कंैंसर कुुछ कंैंसर मंें जीीन मंें खाास म्यूूटेशन होोताा हैै 
जोो EGFR बनााताा हैै। इन म्यूूटेशन कीी वजह सेे रि�सेेप्टर 
ज़रूरत सेे ज़्याादाा प्रति�क्रि�याा देेतेे हंैं। EGFR केे ज़्याादाा 
प्रति�क्रि�याा देेनेे पर कंैंसर कीी कोोशि�कााएँँ तेेज़ीी सेे बढ़तीी हंैं।

EGFREGFR  टाारगेेटेेडटाारगेेटेेड  थेेरेेपीीथेेरेेपीी  शुरुूशुरुू  करनााकरनाा
EGFR म्यूूटेटेेड NSCLC कीी टाारगेेटेेड थेेरेेपीी म्यूूटेशन केे 
प्रकाार पर नि�र्भभर करतीी हैै। उपचाार केे वि�कल्पोंं केे लि�ए गााइडगााइड  
3 3 देेखंेंदेेखंें।

गााइड 3 केे कुुछ हि�स्सोंं कोो पसंंदीीदाा केे तौौर पर माार्कक  कि�याा 
गयाा हैै। पसंंदीीदाा हि�स्सेे अन्य वि�कल्पोंं कीी तुलुनाा मंें बेेहतर 
ढंंग सेे कााम करतेे हंैं, सुरुक्षि�त होोतेे हंैं, याा कम खर्चीीलीी होोतेे हंैं 
याा उनके उपयोोग केे समर्थथन मंें बेेहतर शोोध मौौजूूद हंैं।

गााइडगााइड 3
मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क NSCLC केेकेे लि�एलि�ए EGFR टाारगेेटेेडटाारगेेटेेड थेेरेेपीीथेेरेेपीी शुरुूशुरुू करतेेकरतेे समयसमय वि�कल्पवि�कल्प

EGFR exon 19 deletion 
याायाा EGFR exon 21 L858R 
म्यूूटेशनम्यूूटेशन

	¬ ओसि�सेेरि�टि�नि�ब (पसंंदीीदाा)
	¬ Osimertinib और पीीमीीटे्रेक्स्ड (सि�सप्लााटि�न याा काार्बोोपलैटैि�न), फेेफड़े केे 
एडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जज सेेल काार्सि�िनोोमाा, और दुरु्ललभ कोोशि�काा प्रकाार केे लि�ए एक 
वि�कल्प हैै
	¬ एर्लोोटि�नि�ब
	¬ अफ़ााटि�नि�ब
	¬ गेेफि�टि�नि�ब
	¬ डैैकोोमि�टि�नि�ब
	¬ एर्लोोटि�नि�ब और रैैमुुसि�रुमैैब
	¬ एर्लोोटि�नि�ब और बेेवाासि�ज़मैैब

EGFR S768I, L861Q, याायाा 
G719X म्यूूटेशनम्यूूटेशन

	¬ अफ़ााटि�नि�ब (पसंंदीीदाा)
	¬ ओसि�सेेरि�टि�नि�ब (पसंंदीीदाा)
	¬ एर्लोोटि�नि�ब
	¬ गेेफि�टि�नि�ब
	¬ डैैकोोमि�टि�नि�ब

EGFR एक्सॉॉनएक्सॉॉन 20 इंंसर्शशनइंंसर्शशन
	¬ एडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जज सेेल काार्सि�िनोोमाा, और दुरु्ललभ कोोशि�काा प्रकाार फेेफड़े केे कंैंसर केे 
लि�ए एमि�वाान्टाामैैब-वीीएमजेडब्लूू, कााबोोप्लााटि�न, और मेेटे्रेक्सड (पसंंदीीदाा)
	¬ अध्यााय 5 मंें बतााए गए उपचाार केे बााद बढ़नेे वाालेे कोोशि�काा प्रकाार केे लि�ए 
एमि�वाान्टाामैैब-वएमजेडब्लूू एक वि�कल्प हैै
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टाारगेेटेेड थेेरेेपीी कोो NSCLC कीी पहलीी चि�कि�त्साा केे तौौर पर 
सुझुाायाा जााताा हैै, जि�सके सााथ EGFREGFR  डि�लीीशनडि�लीीशन  औरऔर  
म्यूूटेशनम्यूूटेशन  कााकाा  सुझुाावसुझुााव  दि�याादि�याा  जाातााजााताा  हैैहैै.. EGFR कााइनेेस 
इनहि�बि�टर हंैं:

	� ओसि�मर्टि�िनि�ब(टैैगरि�सोो)

	� Erlotinib (Tarceva)एर्लोोटि�नि�ब (टाारसेेवाा)

	� गेेफि�टि�नि�ब (इरेेसाा) 

	� Afatinib (Gilotrif)अफ़ााटि�नि�ब (गि�लोोट्रि�फ़)

	� डैैकोोमि�टि�नि�ब (वि�जि�म्प्रोो)

अगर आपकाा पहलाा उपचाार इम्यूूनोोथेेरेेपीी हैै, तोो 
ओसि�मर्टि�िनि�ब शुरुू करनेे मंें थोोड़ीी देेरीी करकेे स्वाास्थ्य 
समस्यााओंं कोो रोोकाा जाा सकताा हैै। 

EGFR exon 19 deletion और exon 21 L858R 
म्यूूटेशन कााइनेेस इनहि�बि�टर और बााकीी दवााओं ंकेे लि�ए कुुछ 
हि�स्सोंं कोो मि�लाातेे हंैं। कीीमोोथेेरेेपीी केे सााथ ओसि�मर्टि�िनि�ब, 
फेेफड़े केे एडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जज सेेल काार्सि�िनोोमाा, और दुरु्ललभ 
कोोशि�काा प्रकाार केे लि�ए एक वि�कल्प हैै। एर्लोोटि�नि�ब और 
VEGF एंंटीीबॉॉडीी (बेेवाासि�ज़ुंं�बाा [एवाास्टि�िन] याा रैैमुुसि�रुमैैब 
[सााइराामज़ाा]) भीी लि�ए जाा सकतेे हंैं। अगर आपकीी खाँँ�सीी मंें 
खूून आ रहाा हैै (हीीमोोप्टसि�स), तोो बेेवाासि�ज़ुंं�बाा लेेनाा सुरुक्षि�त 
नहींं� हैै।

EGFREGFR  exonexon 20  20 इन्सर्शशनइन्सर्शशन वाालेे फेेफड़े केे कंैंसर काा इलााज 
कोोशि�काा प्रकाार पर नि�र्भभर करताा हैै। फेेफड़े केे 
एडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जज सेेल काार्सि�िनोोमाा, और दुरु्ललभ कोोशि�काा 
प्रकाार केे लि�ए, EGFR-MET एंंटीीबॉॉडीी केे सााथ कीीमोोथेेरेेपीी 
एक पसंंदीीदाा रेेजि�में हैै। इस एंंटीीबॉॉडीी कोो एमीीवंेंटाामैैब-vmjw-
रााइब्रीीवंेंट कहते हंैं। अन्यथाा, EGFR एक्सॉॉन 20 इंंसर्शशन 
वाालेे कंैंसर काा उपचाार सबसेे पहले अध्यााय 5 मंें बतााए गए 
तरीीकेे सेे कि�याा जााताा हैै। इसके बााद कंैंसर बढ़नेे पर, 
एमीीवंेंटाामैैब-vmjw केे सााथ टाारगेेटेेड थेेरेेपीी शुरुू कीी जाातीी हैै।

कंैंसरकंैंसर  केेकेे  दोोबााराादोोबााराा  बढ़नेेबढ़नेे  परपर  वि�कल्पवि�कल्प
टाारगेेटेेड थेेरेेपीी शुरुू करनेे केे कुुछ हीी सााल मंें, ज़्याादाातर लोोगोंं 
काा कंैंसर वाापस बढ़नेे लगताा हैै। आगेे केे वि�कल्प गााइडगााइड 4 4 मंें 
दि�ए गए हंैं, जोो EGFR म्यूूटेशन पर नि�र्भभर करतेे हंैं।

EGFREGFR  exon 19 deletion or 21 L858R, S768I, exon 19 deletion or 21 L858R, S768I, 
L861Q, or G719XL861Q, or G719X  म्यूूटेशनम्यूूटेशन केे सााथ फेेफड़े केे कंैंसर केे 
लि�ए, आपकोो सबसेे पहले इन काारणोंं कीी बाायोोप्सीी करवाानीी 
पडे़ेगीी:

	� जोो म्यूूटेशन नेे टाारगेेटेेड थेेरेेपीी कोो कााम करनेे सेे रोोकतेे 
हंैं, वहाँँ�एर्लोोटि�नि�ब केे सााथ याा उसके बि�नाारैैमुुसि�रुमैैब 
याा बेेवाासि�ज़ुमुैैब, अफ़ााटि�नि�ब, गेेफि�टि�नि�ब, याा 
डैैकोोमि�टि�नि�ब लेेनेे केे बााद T790M म्यूूटेशन होोनाा 
आम हैै

	� कंैंसर काा प्रकाार एडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा सेे बदलकर स्मॉॉल 
सेेल लंंग कंैंसर होोनाा 

अगर कंैंसर बहुत जगहोंं पर नहींं� फैैलाा, तोो आपकाा 
ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट स्थाानीीय उपचाार काा सुझुााव देेतेे हुुए आपकीी 
टाारगेेटेेड थेेरेेपीी चाालूू रख सकताा हैै। कि�सीी खाास हि�स्सेे याा 
अंगं मंें कंैंसर काा उपचाार करनेे केे लि�ए स्थाानीीय चि�कि�त्साा 
काा उपयोोग कि�याा जााताा हैै: 

	� रेेडि�एशन थेेरेेपीी मंें बेेहद सटीीक, हााई डोोज़ वाालीी एक्स-रेे 
कि�रणोंं काा इस्तेेमााल कि�याा जााताा हैै, तााकि� मेेटाास्टेेटि�क 
लंंग कंैंसर केे सीीमि�त हि�स्सोंं काा उपचाार कि�याा जाा 
सके। जैसेैे, स्टीीरि�योोटैैक्टि�िक एल्बेटि�व रेेडि�योोथेेरेेपीी 
(SABR)।

	� सर्जजरीी सेे कंैंसर वाालेे ट्यूूमर याा अंगं नि�कााल दि�ए जाातेे 
हंैं।

	� इमेेज गााइडेेड एब्लेेशन थेेरेेपीी बेेहद गर्मीी याा ठंंड काा 
इस्तेेमााल करकेे, कंैंसर कोो खत्म करतीी हैै।

कंैंसर दोोबााराा बढ़ सकताा हैै, मगर टाारगेेटेेड थेेरेेपीी इसकाा 
बढ़नाा कम कर सकतीी हैै। अगर कंैंसर वाापस बढ़ रहाा हैै, तोो 
संंभव हैै कि� आप अपनीी मौौजूूदाा पर हीी बने रहंें। अन्यथाा, 
टाारगेेटेेड थेेरेेपीी रोोकनेे पर कंैंसर तेेज़ीी सेे बढ़ सकताा हैै।
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टाारगेेटेेड थेेरेेपीी बदलनेे सेे फ़ाायदाा मि�ल सकताा हैै। खाास तौौर 
पर, नए म्यूूटेशन केे माामलोंं मंें। T790M म्यूूटेशन होोनेे पर 
एर्लोोटि�नि�ब केे बााद ओसि�मर्टि�िनि�ब, अफ़ााटि�नि�ब, गेेफि�टि�नि�ब, 
याा डैैकोोमि�टि�नि�ब एक वि�कल्प होो सकताा हैै। सेेटुुक्सीीमैैब 
(एरबि�टक्स) नााम कीी EGFR एंंटीीबॉॉडीी केे सााथ अफ़ााटि�नि�ब 
एक और वि�कल्प होो सकतीी हैै। ओसि�मर्टि�िनि�ब केे बााद ज़्याादाा 
फैैलेे कंैंसर केे लि�ए, उपचाार कोो एमीीवंेंटाामैैब-vmjw केे सााथ 
कीीमोोथैैरेेपीी पर स्वि�िच कि�याा जाा सकताा हैै।

अगर टाारगेेटेेड थेेरेेपीी सेे मदद नहींं� मि�लतीी, तोो आपकेे 
ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट कोोई और वि�कल्प सुझुाा सकतेे हंैं। वि�कल्पोंं 
केे लि�ए अध्यााय 5 पढं़ें।

EGFR  exonexon 20  20 इनसर्शशनइनसर्शशन वाालेे फेेफड़े केे कंैंसर केे लि�ए, 
amivantamab-vmjw वाालेे रेेजि�में सेे कोोशि�काा प्रकाार वाालेे 
उपचाार मंें स्वि�िच करनेे काा सुझुााव दि�याा जााताा हैै। ज़्याादाा 
जाानकाारीी अध्यााय 5 मंें दीी गई हैै।

गााइडगााइड 4
EGFR टाारगेेटेेडटाारगेेटेेड थेेरेेपीीथेेरेेपीी केेकेे दौौराानदौौराान, मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क, NSCLC केेकेे बढ़नेेबढ़नेे परपर वि�कल्पवि�कल्प

EGFR एक्सॉॉनएक्सॉॉन 19 डि�लीीशनडि�लीीशन 
याायाा L858R, S768I, L861Q 
याायाा G719X म्यूूटेशनम्यूूटेशन केेकेे सााथसााथ 
फेेफड़ेफेेफड़े कााकाा कंैंसरकंैंसर

	¬ सीीमि�त ट्यूूमर कीी स्थाानीीय चि�कि�त्साा और टाारगेेटेेड थेेरेेपीी
	¬ अगर पहलीी टाारगेेटेेड थेेरेेपीी सेे फ़ाायदाा होो, तोो उसेे जाारीी रखंें
	¬ अगर कंैंसर और जगहोंं पर नहींं� फै़ैलताा, तोो ऑसि�मेेर्टि�िनि�ब पर बने रहंें 
	¬ T790M म्यूूटेशन नहींं� होोताा और कंैंसर तेेज़ीी सेे नहींं� फै़ैलताा, तोो एरलोोटि�नि�ब, 
अफ़ााटि�नि�ब, गेेफ़ि�टि�नि�ब, याा डैैकोोमि�टि�नि�ब लेेतेे रहंें

	¬ कोोई और टाारगेेटेेड थेेरेेपीी करवााएँँ
	¬ अगर इरलोोटि�नि�ब, अफ़ााटि�नि�ब, गेेफि�टि�नि�ब याा डैैकोोमि�टि�नि�ब लेेनेे केे बााद T790M 
म्यूूटेशन होो, तोो ओसि�मर्टि�िनि�ब पर स्वि�िच करंें

	¬ सेेटुुज़ि�मैैब केे सााथ अफ़ााटि�नि�ब पर स्वि�िच करंें
	¬ एडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जज सेेल काार्सि�िनोोमाा, और दुरु्ललभ कोोशि�काा प्रकाार केे लि�ए, 
ओसि�मेेर्टि�िनि�ब सेे एमीीवंेंटाामैैब-vmjw, काार्बोोप्लााटि�न, और पीीमेेटे्रेक्स्ड वि�धि� मंें स्वि�िच 
करंें

	¬ अध्यााय 5 मंें दीी गई जाानकाारीी केे आधाार पर कोोशि�काा प्रकाार काा उपचाार शुरुू करंें

EGFR एक्सॉॉनएक्सॉॉन 20 इंंसर्शशनइंंसर्शशन 	¬ अमि�वाान्टाामैैब-वीीएमजेडब्लूू वाालीी रेेजि�मेेन सेे कोोशि�काा प्रकाार केे उपचाार पर स्वि�िच 
करंें, जैैसाा अध्यााय 5 मंें बताायाा गयाा हैै
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3  ड्राइवर म्यूटेशन का उप  » KRAS G12C म्यूूटेशन» ALK रीीअरंेंजमेंट

KRAS G12C म्यूूटेशन
फेेफड़ोंं केे अंंदर KRAS नााम काा एक सि�गनलिं�ंग प्रोोटीीन 
ज़रूरत सेे ज़्याादाा सक्रि�य होो सकताा हैै, जि�सकीी वजह सेे 
कोोशि�कााएँँ तेेज़ीी सेे बढ़तीी हंैं। KRAS G12C जीीन मंें म्यूूटेशन 
कीी वजह सेे यह अति�सक्रि�यताा आतीी हैै। 

KRAS G12C म्यूूटेशन वाालाा फेेफड़े काा कंैंसर काा पहले 
PD-L1 लेेवल केे आधाार पर उपचाार कि�याा जााताा हैै। PD-L1 
वाालेे फेेफड़े केे कंैंसर केे इलााज केे लि�ए अध्यााय 4 देेखंें। नि�म्न 
और उच्च PD-L1 आधाारि�त उपचाार. PD-L1-नि�गेटि�व कंैंसर 
केे लि�ए, अध्यााय 5 देेखंें। कोोशि�काा प्रकाार केे आधाार पर 
उपचाार। 

अगर कंैंसर बढ़ताा हैै, तोो एक KRAS इन्हि�िबि�टर काा सुझुााव 
अगलेे उपचाार केे लि�ए दि�याा जााताा हैै। Sotorasib 
(Lumakras) और adagrasib (Karzati) वि�कल्प हंैं। अगर 
टाारगेेटेेड थेेरेेपीी केे दौौराान कंैंसर बढ़ताा हैै, तोो उपचाार केे 
वि�कल्प कंैंसर कीी कोोशि�काा केे प्रकाार पर आधाारि�त होोतेे हंैं।

ALK क्रम बदलनाा
फेेफड़े केे कुुछ कंैंसर केे लि�ए, ALK सर्फ़ेस रि�सेेप्टर 
अति�सक्रि�य होोताा हैै, जि�ससेे ट्यूूमर कोोशि�कााएँँ जल्दीी बढ़ 
जाातीी हंैं। अति�सक्रि�यताा काा काारण, दोो जीीन्स केे आपस मंें 
जगह बदलनाा होोताा हैै। इसेे जीीन रीीअरंेंजमेंट कहते हंैं। पहले 
उपचाार मंें टाारगेेटेेड थेेरेेपीी काा सुझुााव दि�याा जााताा हैै।

ALK ALK टाारगेेटेेडटाारगेेटेेड  थेेरेेपीीथेेरेेपीी  शुरुूशुरुू  करनााकरनाा
फेेफड़े केे कंैंसर काा उपचाार करनेे मंें 5 ALK इन्हि�िबि�टर्सस प्रयोोग 
होोतेे हंैं। पसंंदीीदाा उपाायोंं मंें एलेेक्टि�िनि�ब (एलेेक्सेेन्साा), 
ब्रि�गााति�नि�ब (अलुुनब्रि�ग), और लोोर्ललति�नि�ब (लोोरबे्रेनाा) 
शाामि�ल हंैं। पसंंदीीदाा हि�स्सेे अन्य वि�कल्पोंं कीी तुलुनाा मंें 
बेेहतर ढंंग सेे कााम करतेे हंैं, सुरुक्षि�त होोतेे हंैं, याा कम खर्चीीलीी 
होोतेे हंैं याा उनके उपयोोग केे समर्थथन मंें बेेहतर शोोध मौौजूूद हंैं। 
बााकीी वि�कल्पोंं मंें सेेरि�ति�नि�ब (ज़ि�कााडि�याा) और क्रि�जोोति�नि�ब 
(ज़ाालकोोरीी) हंैं। सभीी वि�कल्प गााइडगााइड 5 5 मंें दि�ए हंैं।

कंैंसरकंैंसर  केेकेे  दोोबााराादोोबााराा  बढ़नेेबढ़नेे  परपर  वि�कल्पवि�कल्प
टाारगेेटेेड थेेरेेपीी शुरुू करनेे केे कुुछ हीी सााल मंें, ज़्याादाातर लोोगोंं 
काा कंैंसर वाापस बढ़नेे लगताा हैै। शाायद आपकोो एक और 
बाायोोप्सीी करवाानीी पडे़े, तााकि� नए म्यूूटेशन कीी जाँँ�च होो सके 
और इससेे आपकेे उपचाार केे वि�कल्प बदल सकतेे हंैं। उपचाार 
केे अगलेे वि�कल्पोंं केे लि�ए गााइडगााइड 6  6 देेखंेंदेेखंें।

गााइडगााइड 5
मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क NSCLC केेकेे लि�एलि�ए ALK टाारगेेटेेडटाारगेेटेेड 
थेेरेेपीीथेेरेेपीी शुरुूशुरुू करतेेकरतेे समयसमय वि�कल्पवि�कल्प

	¬ एलेेक्टि�िनि�ब (पसंंदीीदाा)
	¬ ब्रि�गााटि�नि�ब (पसंंदीीदाा)
	¬ लोोलााटि�नि�ब (पसंंदीीदाा)
	¬ सेेर्टि�िनि�ब
	¬ क्रि�ज़ोोटि�नि�ब
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अगर कंैंसर ज़्याादाा हि�स्सोंं तक नहींं� फैैलाा हैै, तोो आपकाा 
डॉॉक्टर स्थाानीीय उपचाार काा सुझुााव देेतेे हुुए आपकीी टाारगेेटेेड 
थेेरेेपीी चाालूू रख सकताा हैै। कि�सीी खाास हि�स्सेे याा अंगं मंें कंैंसर 
काा उपचाार करनेे केे लि�ए स्थाानीीय चि�कि�त्साा काा उपयोोग 
कि�याा जााताा हैै: 

	� SABR जैैसीी रेेडि�एशन थेेरेेपीी मंें बेेहद सटीीक, हााई-डोोज़ 
वाालीी एक्स रेे कि�रणोंं काा इस्तेेमााल कि�याा जााताा हैै, 
तााकि� मेेटाास्टेेटि�क लंंग कंैंसर केे सीीमि�त हि�स्सोंं काा 
उपचाार कि�याा जाा सके।

	� सर्जजरीी सेे कंैंसर वाालेे ट्यूूमर याा अंगं नि�कााल दि�ए जाातेे 
हंैं।

	� इमेेज गााइडेेड एब्लेेशन थेेरेेपीी बेेहद गर्मीी याा ठंंड काा 
इस्तेेमााल करकेे, कंैंसर कोो खत्म करतीी हैै।

कंैंसर दोोबााराा बढ़ सकताा हैै, मगर टाारगेेटेेड थेेरेेपीी इसकाा 
बढ़नाा कम कर सकतीी हैै। इसीी वजह सेे आपकोो मौौजूूदाा 
उपचाार पर बने रहनाा पड़ सकताा हैै। अन्यथाा, टाारगेेटेेड थेेरेेपीी 
रोोकनेे पर कंैंसर तेेज़ीी सेे बढ़ सकताा हैै।

टाारगेेटेेड थेेरेेपीी बदलनेे सेे फ़ाायदाा मि�ल सकताा हैै। खाास तौौर 
पर, नए म्यूूटेशन केे माामलोंं मंें। एलेेक्टि�िनि�ब, ब्रि�गााटि�नि�ब याा 
सर्टि�िनि�ब केे बााद लोोलाानि�ब एक वि�कल्प होो सकताा हैै, अगर 
ALK G1202R याा L1196M म्यूूटेशन जैैसाा म्यूूटेशन होो। 
क्रि�जोोनि�ब लेेनेे केे बााद आप एल्कटि�नि�ब, ब्रि�गााटि�नि�ब, 
सर्टि�िनि�ब याा लोोर्लाा�टि�नि�ब पर स्वि�िच कर सकतेे हंैं।

अगर टाारगेेटेेड थेेरेेपीी सेे मदद नहींं� मि�लतीी हैै, तोो आपकेे 
ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट कोोई और वि�कल्प सुझुाा सकतेे हंैं। वि�कल्पोंं 
केे लि�ए अध्यााय 5 पढं़ें। 

गााइडगााइड 6
ALK टाारगेेटेेडटाारगेेटेेड थेेरेेपीीथेेरेेपीी केेकेे दौौराानदौौराान, मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क, NSCLC केेकेे बढ़नेेबढ़नेे परपर वि�कल्पवि�कल्प

सीीमि�त ट्यूूमर काा स्थाानीीय उपचाार कुुछ लोोगोंं केे लि�ए फ़ाायदंेंमंंद होो सकताा हैै

अगर फ़र्स्टट�-लााइन थेेरेेपीी सेे फ़ाायदाा होो, तोो उसेे जाारीी रखंें
	¬ अगर कंैंसर और जगहोंं पर नहींं� फै़ैलताा, तोो ब्रि�गैैटि�नि�ब, सेेर्टि�िनि�ब याा लोोर्लाा�टि�नि�ब पर बने रहंें 
	¬ अगर कंैंसर और जगहोंं पर नहींं� फै़ैलताा, तोो क्रि�ज़ोोटि�नि�ब पर बने रहंें

नए ALK इन्हि�िबि�टर पर स्वि�िच करंें
	¬ अगर एलेेक्टि�िनि�ब, ब्रि�गैैटि�नि�ब याा सेेर्टि�िनि�ब कोो कााम करनेे सेे रोोकनेे वाालाा कोोई म्यूूटेशन होो, तोो लोोर्लाा�टि�नि�ब पर स्वि�िच करंें
	¬ अगर क्रि�ज़ोोटि�नि�ब पर होंं, तोो एल्केटि�नि�ब, ब्रि�गैैटि�नि�ब, सेेर्टि�िनि�ब याा लोोर्लाा�टि�नि�ब पर स्वि�िच करंें

अध्यााय 5 मंें दीी गई जाानकाारीी केे आधाार पर कोोशि�काा प्रकाार काा उपचाार शुरुू करंें
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3  ड्राइवर म्यूटेशन का उप  » ROS1 रीीअरंेंजमेंट » BRAF V600E म्यूूटेशन

ROS1 क्रम बदलनाा 
ROS नााम काा कोोशि�काा सर्फ़ेस रि�सेेप्टर अति�सक्रि�य होो 
सकतीी हैै। जि�ससेे फेेफड़े कीी कोोशि�कााएँँ तेेज़ीी सेे बढ़ सकतीी हंैं। 
इस अति�सक्रि�यताा काा काारण दोो जीीन्स केे आपस मंें जगह 
बदलनाा होोताा हैै। इसेे जीीन रीीअरंेंजमेंट कहते हंैं। 

एंंटे्रेक्टि�िनि�ब (रोोज़लााइटे्रेक), क्रि�जोोति�नि�ब (ज़ाालकोोरीी), याा 
रेेपोोटे्रेसि�टि�नि�ब (आयुगु्तोोरोो) पसंंदीीदाा वि�कल्प होो सकतेे हंैं। 
एंंटे्रेसि�टि�नि�ब याा रेेपोोटे्रेसि�टि�नि�ब कंैंसर कोो दि�मााग मंें फैैलनेे सेे 
रोोकनेे मंें काारगर होो सकतीी हैै। इसके अलाावाा सेेरि�ति�नि�ब 
(ज़ि�कााडि�याा) भीी एक वि�कल्प हैै।

कुुछ समय मंें, टाारगेेटेेड थेेरेेपीी लेेनेे केे बााद भीी कंैंसर बढ़ 
सकताा हैै। अगर कंैंसर बहुत जगहोंं पर नहींं� फैैलाा, तोो आपकाा 
ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट रेेडि�एशन थेेरेेपीी याा सर्जजरीी जैसेैे स्थाानीीय 
उपचाार काा सुझुााव देे सकताा हैै। अगर आपकोो फ़ाायदाा होो रहाा 
हैै, तोो आप मौौजूूदाा उपचाार पर भीी बने रह सकतेे हंैं।

कोोई और टाारगेेटेेड थेेरेेपीी भीी इस्तेेमााल कीी जाा सकतीी हैै। 
अगर फेेफड़े काा कंैंसर दि�मााग मंें फैैल जााताा हैै, तोो आप 
क्रि�ज़ोोटि�नि�ब सेे एंंटे्रेक्टि�िनि�ब, रेेपोोट्रि�सि�टि�नि�ब याा लोोर्लाा�टि�नि�ब 
पर स्वि�िच कर सकतेे हंैं। लोोर्लाा�टि�नि�ब याा रेेपोोटे्रेसि�टि�नि�ब कोो 
ज़्याादाा फै़ैलेे फेेफड़े केे कंैंसर केे लि�ए इस्तेेमााल होो सकताा हैै। 

अगर टाारगेेटेेड थेेरेेपीी सेे मदद नहींं� मि�लतीी हैै, तोो आपकेे 
ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट कोोई और वि�कल्प सुझुाा सकतेे हंैं। वि�कल्पोंं 
केे लि�ए अध्यााय 5 पढं़ें।

BRAF V600E म्यूूटेशन
BRAF एक सि�ग्नलिं�ंग प्रोोटीीन हैै, जोो अति�सक्रि�य होो सकताा 
हैै, जि�ससेे ट्यूूमर वाालीी कोोशि�कााएँँ तेेज़ीी सेे बढ़ सकतीी हंैं। A 
BRAF V600E म्यूूटेशन कीी वजह सेे इसकीी अति�सक्रि�यताा 
होोतीी हैै। 

पसंंदीीदाा उपचाार डैैब्रााफे़ेनि�ब और ट्राामेेटि�नि�ब याा 
एन्कोोरााफे़ेनि�ब और बि�नि�मेेटि�नि�ब हैै। डैैब्रााफे़ेनि�ब (टााफ़ि�नलर) 
और एन्कोोरााफे़ेनि�ब (ब्रााफ़्टोोवीी) BRAF बढ़ोोतरीी सि�ग्नल कोो 
रोोकताा हैै। 

MEK प्रोोटीीन BRAF जैैसेे सि�ग्नलिं�ंग पााथवे पर मौौजूूद होोताा 
हैै। ट्राामेेटि�नि�ब (मेेकि�नि�स्ट) और बि�नि�मेेटि�नि�ब (मेेक्टोोवीी) 
MEK केे बढ़ोोतरीी सि�ग्नल कोो रोोक देेतेे हंैं। 

"आपकीी"आपकीी सेेवाासेेवाा औरऔर अस्पताालअस्पतााल मंेंमंें 
उपलब्धउपलब्ध क्लीीनि�कलक्लीीनि�कल ट्राायलट्राायल केेकेे बाारेेबाारेे 
मंेंमंें पूूछें।पूूछें। सााथसााथ हीीहीी, कंैंसरकंैंसर रोोगि�योंंरोोगि�योंं कोोकोो 
मि�लनेेमि�लनेे वाालीीवाालीी अन्यअन्य सेेवााओंंसेेवााओंं केेकेे बाारेेबाारेे 
मंेंमंें जाानंें।जाानंें। इनमेंइनमें कााउंंसलिं�ंगकााउंंसलिं�ंग, 
शाारीीरि�कउपचाारशाारीीरि�कउपचाार, पैैलि�एटि�वपैैलि�एटि�व 
देेखभाालदेेखभााल, औरऔर सााथसााथ मि�लनेेमि�लनेे वाालीीवाालीी 
दवााएँँदवााएँँ शाामि�लशाामि�ल हंैं।हंैं। शर्माा�एँशर्माा�एँ मत।मत। 
अपनीीअपनीी बाातबाात खुुदखुुद रखंेंरखंें- याायाा कि�सीीकि�सीी 
अपनेेअपनेे सेेसेे कहंेंकहंें कि�कि� वहवह आपकााआपकाा पक्षपक्ष 
रखेे।"रखेे।"
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3  ड्राइवर म्यूटेशन का उप  » NTRK जीीन फ़्यूूज़न » MET exon 14 छोोड़नाा

अगर डेेब्रााफे़ेनि�ब औऱ ट्राामेेटि�नि�ब सााथ मंें लेेनेे पर आप ज़्याादाा 
बीीमाार पड़ जाातेे हंैं, तोो आप सि�र्फ़़  डेेब्रााफे़ेनि�ब याा वेेमुुरााफे़ेनि�ब 
(जे़ेल्बोोरााफ़) लेे सकतेे हंैं। वेेमुुरााफे़ेनि�ब भीी BRAF केे सि�ग्नल 
रोोकतीी हैै। 

शुरुुआतीी उपचाार केे लि�ए एक और वि�कल्प सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी 
हैै, जोो कंैंसर कोोशि�काा प्रकाार पर नि�र्भभर करतीी हैै (अध्यााय 5 
देेखंें)। 

कुुछ समय मंें, टाारगेेटेेड थेेरेेपीी केे बााद भीी कंैंसर बढ़ सकताा हैै। 
टाारगेेटेेड थेेरेेपीी केे बााद, कोोशि�काा केे प्रकाार केे आधाार पर 
उपचाार कि�याा जाा सकताा हैै। अगर पहले इस्तेेमााल न कि�याा 
गयाा होो, डैैब्रााफे़ेनि�ब औऱ ट्राामेेटि�नि�ब याा एन्कोोरााफे़ेनि�ब और 
बि�नि�मेेटि�नि�ब भीी शुरुू कीी जाा सकतीी हंैं, अगर कंैंसर दूूसरे 
प्रकाार केे कि�सीी इलााज केे बााद भीी बढ़ रहाा होो।

NTRK जीीन फ्यूूज़न
फेेफड़े कीी कोोशि�कााओं ंमंें 3 कोोशि�कीीय परि�वाार केे सरफे़ेस 
रि�सेेप्टर होोतेे हंैं, जि�न्हंें TRK कहाा जााताा हैै। NTRK मंें TRK 
बनाानेे केे नि�र्देश होोतेे हंैं। फेेफड़े केे कुुछ कंैंसर मंें बहुत ज़्याादाा 
TRK होोताा हैै जोो कोोशि�कााओं ंकीी बढ़ोोतरीी कोो तेेज़ करताा हैै। 
NTRK केे अन्य जीीन सेे मि�लनेे (फ़्यूूज़न) केे काारण अति�रि�क्त 
TRK बनताा हैै। 

पसंंदीीदाा उपचाार TRK इन्हि�िबि�टर्सस हैै। इन उपचाारोंं मंें 
लरोोटे्रेक्टि�िनि�ब (वि�ट्रााक्वीी), एंंटे्रेक्टि�िनि�ब (रोोज़लााइटे्रेक), और 
रेेपोोटे्रेसि�नि�ब शाामि�ल हंैं। कभीी-कभीी, कंैंसर केे कोोशि�काा प्रकाार 
केे आधाार पर सबसेे पहलाा उपचाार करनाा फ़ाायदेेमंंद रहताा हैै 
(अध्यााय 5) देेखंें।

कुुछ समय मंें, टाारगेेटेेड थेेरेेपीी केे बााद भीी कंैंसर बढ़ सकताा हैै। 
आपकाा अगलाा उपचाार कोोशि�काा केे प्रकाार पर नि�र्भभर करताा हैै। 
अगर पहले इस्तेेमााल न कि�याा गयाा होो, तोो कि�सीी और इलााज 
केे बााद भीी कंैंसर केे बढ़नेे पर TRK इन्हि�िबि�टर इस्तेेमााल 
कि�याा जाा सकताा हैै।

MET exon 14 छोोड़नाा
फेेफड़े केे कुुछ कंैंसर मंें बहुत ज़्याादाा कोोशि�काा सर्फ़ेस रि�सेेप्टर 
होोतेे हंैं, जि�न्हंें MET कहते हंैं। बहुत ज़्याादाा MET, कोोशि�काा 
कीी बढ़त कोो तेेज़ करतेे हंैं। अति�रि�क्त MET काा एक काारण, 
MET काा मि�टाायाा (छोोड़ाा) गयाा जीीन हैै, जि�सेे exon 14 कहते 
हंैं।

पसंंदीीदाा उपचाार MET इन्हि�िबि�टर्सस हैै। इन उपचाारोंं मंें 
कैैपमााटि�नि�ब (टााबे्रेक्टाा) और टेेबोोटि�नि�ब (टेेप्मेेट्कोो) शाामि�ल 
हंैं। क्रि�जोोति�नि�ब (ज़ाालकोोरीी) भीी कुुछ लोोगोंं कोो फ़ाायदाा 
पहुँँ�चााताा हैै। यह MET और अन्य प्रकाार केे कि�नाास कोो 
इनहि�बि�ट करताा हैै। कभीी-कभीी, कंैंसर केे कोोशि�काा प्रकाार केे 
आधाार पर सबसेे पहलाा उपचाार करनाा फ़ाायदेेमंंद रहताा हैै 
(अध्यााय 5) देेखंें। 

कुुछ समय मंें, टाारगेेटेेड थेेरेेपीी केे बााद भीी कंैंसर बढ़ सकताा हैै। 
आपकाा अगलाा उपचाार कोोशि�काा केे प्रकाार पर नि�र्भभर करताा हैै। 
अगर पहले इस्तेेमााल न कि�याा गयाा होो, तोो कि�सीी और इलााज 
केे बााद भीी कंैंसर केे बढ़नेे पर MET इन्हि�िबि�टर इस्तेेमााल 
कि�याा जाा सकताा हैै।

अच्छीीअच्छीी  खबरखबर  हैैहैै  कि�कि�  आजआज  मेेडि�कलमेेडि�कल  इंंडस्ट्रीीइंंडस्ट्रीी  नेेनेे  
कंैंसरकंैंसर  केेकेे  इलााजइलााज  मंेंमंें  कााफ़ीीकााफ़ीी  प्रगति�प्रगति�  करकर  लीीलीी  हैै।हैै।  वेेवेे  
सि�र्फ़़सि�र्फ़़   आपकेेआपकेे  लि�एलि�ए  एकएक  खाासखाास  कस्टमकस्टम  उपचाारउपचाार  
बनााबनाा  सकतेेसकतेे  हंैंहंैं””

“
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3  ड्राइवर म्यूटेशन का उप  » RET रीीअरंेंजमेंट»  ERBB2 (HER2) म्यूूटेशन  »  मुखु्य बिं�ंदुु

RET क्रम बदलनाा
RET नााम काा कोोशि�काा सर्फ़ेस रि�सेेप्टर अति�सक्रि�य होो 
सकतीी हैै। जि�ससेे फेेफड़े कीी कोोशि�कााएँँ तेेज़ीी सेे बढ़ सकतीी हंैं। 
इस अति�सक्रि�यताा काा काारण जीीन्स काा आपस मंें जगह 
बदलनाा होोताा हैै। इसेे जीीन रीीअरंेंजमेंट कहते हंैं।

पसंंदीीदाा उपचाार RET इन्हि�िबि�टर्सस हैै। इन उपचाारोंं मंें 
सेेल्पेरकााटि�नि�ब (रेेटेेवमोो) और प्रााल्सेेटि�नि�ब (गाावेेरटोो) 
शाामि�ल हैै। कैैबोोज़ाानि�टि�नि�ब (कोोमेेट्रि�क, कैैबोोमेेटि�क्स) भीी 
कुुछ लोोगोंं केे लि�ए मददगाार होोताा हैै। यह RET और अन्य 
प्रकाार केे कि�नाास कोो इनहि�बि�ट करताा हैै, लेेकि�न पसंंदीीदाा 
उपचाारोंं जि�तनाा अच्छाा कााम नहींं� करताा। 

कुुछ समय मंें, टाारगेेटेेड थेेरेेपीी केे बााद भीी कंैंसर बढ़ सकताा हैै। 
टाारगेेटेेड थेेरेेपीी केे बााद, कोोशि�काा केे प्रकाार केे लि�ए इस्तेेमााल 
होोनेे वाालाा उपचाार दि�याा जाा सकताा हैै। देेखंें अध्यााय 5। अगर 
पहले इस्तेेमााल न कि�याा गयाा होो, तोो कि�सीी और इलााज केे 
बााद भीी कंैंसर केे बढ़नेे पर RET इन्हि�िबि�टर इस्तेेमााल कि�याा 
जाा सकताा हैै।

ERBB2 (HER2) म्यूूटेशन
फेेफड़े केे कंैंसर कीी कोोशि�कााओं ंकीी सतह पर HER2 नााम केे 
रि�सेेप्टर होो सकतेे हंैं। जीीन मंें हुुए कुुछ म्यूूटेशन कीी वजह सेे 
HER2 रि�सेेप्टर कोो अति�सक्रि�य बनाा देेताा हैै। HER2 केे 
ज़्याादाा प्रति�क्रि�याा देेनेे पर कंैंसर कीी कोोशि�कााएँँ तेेज़ीी सेे बढ़तीी 
हंैं।

HER2 म्यूूटेशन वाालाा फेेफड़े काा कंैंसर सबसेे पहले कंैंसर 
कोोशि�काा प्रकाार केे आधाार पर उपचाारि�त होोताा हैै। उपचाार केे 
वि�कल्पोंं केे लि�ए गााइड 5 देेखंें। अगर कंैंसर बढ़ताा हैै, तोो 
आपकोो एंंटीीबॉॉडीी-ड्रग कॉॉन्जुुगेेट लेेनेे कीी ज़रूरत पड़ सकतीी 
हैै। 

फै़ैम-ट्राास्टुुज़मैैब डेेरक्सटेकन- एनएक्सकेआई (एन्हेेरु्टु�) 
पसंंदीीदाा उपचाार हैै। दूूसराा वि�कल्प एडोो-ट्राास्टुुज़ुुमैैब 
एमटाासि�न (कााडक्लाा) हैै। कॉॉन्जुुगेेट केे बााद उपचाार केे 
वि�कल्प फि�र सेे कंैंसर कोोशि�काा प्रकाार पर आधाारि�त होोतेे हंैं।

मुखु्य बिं�ंदुु
	� ड्रााइवर म्यूूटेशन कीी वजह सेे साामाान्य कोोशि�कााएँँ कंैंसर 
कोोशि�कााओंं मंें बदल जाातीी हंैं। बाायोोमाार्कक र परीीक्षण सेे 
ड्रााइवर म्यूूटेशन काा पताा चलताा हैै।

	� टाारगेेटेेड थेेरेेपीी काा उपयोोग, फेेफड़े केे कंैंसर काा ड्रााइवर 
म्यूूटेशन ठीीक करनेे मंें होोताा हैै।

	� लगभग सभीी ज्ञाात ड्रााइवर म्यूूटेशन केे लि�ए, कम सेे 
कम एक पसंंदीीदाा टाारगेेटेेड थेेरेेपीी और अक्सर कई 
अन्य रेेजीीमेेन होोतेे हंैं। जब कंैंसर टाारगेेटेेड थेेरेेपीी केे 
दौौराान भीी बढ़ताा हैै, तोो उपचाार कोो जाारीी रखाा जाा सकताा 
हैै याा कि�सीी दूूसरीी टाारगेेटेेड थेेरेेपीी सेे इलााज कि�याा 
सकताा हैै।

	� जब टाारगेेटेेड थेेरेेपीी सेे फ़ाायदाा न होो रहाा होो, तोो आपकोो 
कोोशि�काा प्रकाार केे लि�ए उपचाार मि�ल सकताा हैै।

	� अपनीी देेखभााल टीीम सेे अपनेे उपचाारोंं केे सााइड 
इफेेक्ट्स कीी पूूरीी सूूचीी माँँ�गें। सााथ हीी, कोोई नए याा 
खरााब लक्षण दि�खनेे पर अपनीी उपचाार टीीम कोो सूूचि�त 
करंें।
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4  PD-L1 पर आधाारि�त उपचाार  » इम्यूून चेकपॉॉइंंट  »  इम्यूूनोोथेेरेेपीी

फेेफड़ेफेेफड़े केेकेे कुुछकुुछ कंैंसरकंैंसर इम्यूूनइम्यूून T-कोोशि�कााकोोशि�काा कोोकोो 
रोोकरोोक करकर बचेबचे रहतेरहते हंैं।हंैं। इम्यूूनोोथेेरेेपीीइम्यूूनोोथेेरेेपीी इनइन 
T-कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओंं कीीकीी माारनेेमाारनेे कीीकीी क्षमतााक्षमताा वाापसवाापस 
लाातीीलाातीी हैै।हैै। कंैंसरकंैंसर कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओं ंकीीकीी ज़िं�ंदााज़िं�ंदाा बनेबने 
रहनेरहने कीीकीी क्षमतााओंंक्षमतााओं ंकेेकेे बाारेेबाारेे मंेंमंें जााननेजाानने केेकेे लि�एलि�ए 
यहयह अध्याायअध्यााय पढं़ें।पढं़ें।

इम्यूून चेेकपॉॉइंंट
शरीीर काा प्रति�रक्षाा तंंत्र बीीमाारि�योंं केे खि�लााफ़ उसकाा प्रााकृृति�क 
बचााव हैै। T-कोोशि�काा कहलाानेे वाालीी शे्वेत रक्त कोोशि�कााएँँ, 
इसकाा अहम अंगं हंैं। जोो T-कोोशि�कााएँँ कंैंसर कोोशि�कााओंं कोो 
माारतीी हंैं, वेे साायटोोटॉॉक्सि�िक याा कि�लर टीी कोोशि�काा कहलाातीी 
हंैं।

प्रति�रक्षाा तंंत्र मंें “बे्रेक” होोतेे हंैं, प्रति�रक्षाा कोो रोोकतेे याा धीीमाा 
करतेे हंैं। इन बे्रेक कोो कोो इम्यूून चेेकपॉॉइंंट कहते हंैं। येे शरीीर 
कीी स्वस्थ कोोशि�कााओंं कोो बचाातेे हंैं। CTLA-4 और PD-1, 
T-कोोशि�काा पर लगेे दोो तरह केे बे्रेक हंैं।

फेेफड़े केे कंैंसर वाालेे लोोगोंं मंें, T-कोोशि�काा केे येे बे्रेक ज़रूरत सेे 
ज़्याादाा इस्तेेमााल होोतेे हंैं। PD-1 तब सक्रि�य होोताा हैै, जब 
फेेफड़े केे कंैंसर वाालीी कोोशि�कााओं ंपर PD-L1 पर जुुड़ डााताा हैै। 
CTLA-4 तब सक्रि�य होोताा हैै जब डंेंड्रि�टि�क कहलाानेे वाालीी 
इम्यूून कोोशि�कााओं ंपर B7 सेे जुुड़ाा होोताा हैै। बे्रेक चाालूू होोनेे 
पर, T-कोोशि�कााएँँ कंैंसर कोोशि�कााओंं कोो नहींं� माार पाातीी हंैं।

इम्यूूनोोथेेरेेपीी
इम्यूूनोोथेेरेेपीी कंैंसर कोोशि�कााओंं कोो माारनेे केे लि�ए रोोग-
प्रति�रोोधक क्षमताा काा इस्तेेमााल करतीी हैै। इम्यूून चेेकपॉॉइंंट 
इनहि�बि�टर एक प्रकाार कीी इम्यूूनोोथेेरेेपीी हैै, जोो T-कोोशि�काा पर 
लगेे इन बे्रेक कोो छोोड़ते हंैं। 

इस अध्यााय मंें 7 चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर्सस कीी चचाा कीी गई हैै। 
येे चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर, प्रोोटीीन कोो ब्लॉॉक करकेे इम्यूून 
चेेकपॉॉइंंट कोो बंंद कर देेतेे हंैं। 

	� पेेम्ब्रोोलि�जुुमैैब (कीीट्रूडाा), नि�वोोलुुमैैब (ऑप्डि�िवोो), और 
सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएतसीी (लि�बताायोो) PD-1 
इनहि�बि�टर हंैं। येे T-कोोशि�कााओंं पर PD-1 सेे जुुड़ जाातेे 
हंैं और कंैंसर कोोशि�कााओंं पर PD-L1 कोो जुुड़ने सेे 
रुकतेे हंैं।

	� एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब (टेेकेेनट्रि�क) और ड्यूूरवाालुमुैैब (इंंफिं�ज़ीी) 
PD-L1 इनहि�बि�टर हंैं। येे कंैंसर कोोशि�कााओंं पर 
PD-L1 सेे जुुड़ जाातेे हंैं, तााकि� T-कोोशि�काा पर मौौजूूद 
PD-L1 जुुड़ न सके।

	� इपि�लि�मुमुैैब (यैरैवॉॉय) और टे्रेमेेलि�मुुमबैैब-एक्टि�ि 
(इम्ज्युु) CTLA-4 इनहि�बि�टर होोतेे हंैं। येे T-कोोशि�काा 
पर CTLA-4 पर जुुड़ जाातेे हंैं, और B7 सेे जुुड़ााव कोो 
रोोक देेतेे हंैं।

चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर धीीरेे-धीीरेे शि�राा (इनफ़्यूूज़न) मंें इनजेक्ट 
कि�ए जाातेे हंैं। पूूरीी खुरुााक पाानेे मंें 30 सेे 60 मि�नट लग सकतेे 
हंैं। इन्फ़्यूूज़न हर हफ़्ते दि�ए जाातेे हंैं। 

इलााज केे दौौराान सप्तााह कीी गि�नतीी इनहि�बि�टि�र पर नि�र्भभर 
करतीी हैै। अक्सर, लोोगोंं कोो 2 सााल याा इलााज केे कााम करनाा 
बंंद करनेे तक इनहि�बि�टर दि�ए जाातेे हंैं। 
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4  PD-L1 पर आधाारि�त उपचाार  » इम्यूूनोोथेेरेेपीी

इम्यूूनोोथेेरेेपीीइम्यूूनोोथेेरेेपीी  कबकब  नन  लंेंलंें
फेेफड़े केे सभीी कंैंसर मंें इम्यूूनोोथेेरेेपीी कीी ज़रूरत नहींं� पड़तीी।

	� ज्ञाात ड्रााइवर म्यूूटेशन वाालेे कंैंसर कोो अध्यााय 3 केे 
मुुतााबि�क उपचाारि�त कि�याा जाानाा चााहि�ए।

	� अगर आपकोो कोोई ऑटोोइम्यूून बीीमाारीी होो याा आप 
प्रति�रक्षाा तंंत्र कोो दबाानेे वाालीी कोोई दवाा खाा रहेे होंं, तोो 
इम्यूूनोोथेेरेेपीी सेे नुुकसाान होो सकताा हैै।

	� कि�सीी अंगं प्रत्यर्पपण वाालेे माामले मंें भीी इम्यूूनोोथेेरेेपीी सेे 
खतराा होो सकताा हैै।

	� आपकीी प्रदर्शशन स्थि�िति� खरााब होोनेे पर भीी इम्यूूनोोथेेरेेपीी 
सुरुक्षि�त नहींं� होोतीी। 3 याा 4 काा हााई स्कोोर खरााब सेेहत 
कोो दि�खााताा हैै।

सााइडसााइड  इफेेक्ट्सइफेेक्ट्स
इम्यूून चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर आपकीी रोोग प्रति�रोोधक 
कोोशि�कााओंं कोो आपकीी स्वस्थ कोोशि�कााओंं पर आक्रमण 
करनेे कीी अनुुमति� देे सकतीी हंैं। रोोग प्रति�रोोधक-संंबंंधि�त 
दुषु्प्रभााव, उपचाार केे दौौराान याा उसके बााद होो सकतेे हंैं। 

रोोग प्रति�रोोधक दुषु्प्रभाावोंं केे बाारेे मंें NCCN.org/
patientguidelines और NCCN Patient Guides for 
Cancer ऐप पर पढ़ंें।

PD-1 इनहि�बि�टरइनहि�बि�टर औरऔर PD-L1 
इनहि�बि�टरइनहि�बि�टर
फेेफड़ेफेेफड़े कीीकीी कुुछकुुछ कंैंसरकंैंसर कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओं ंकीीकीी सतहसतह परपर 
PD-L1 होोतााहोोताा हैै।हैै। PD-L1, T-कोोशि�कााकोोशि�काा PD-1 सेेसेे 
जुुड़जुुड़ जाातेेजाातेे हंैंहंैं औरऔर उन्हंेंउन्हंें कंैंसरकंैंसर कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओंं कोोकोो 
माारनेेमाारनेे नहींं�नहींं� देेतेे।देेतेे। दोोदोो प्रकाारप्रकाार कीीकीी ﻿इम्यूूनोोथेेरेेपीीइम्यूूनोोथेेरेेपीी कााकाा 
इस्तेेमाालइस्तेेमााल PD-L1 कोोकोो कंैंसरकंैंसर कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओं ंपरपर 
रोोकनेेरोोकनेे सेेसेे होोतााहोोताा हैै।हैै। PD-L1 इनहि�बि�टरइनहि�बि�टर कंैंसरकंैंसर 
कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओंं सेेसेे जुुड़जुुड़ जाातेेजाातेे हंैंहंैं औरऔर PD-1 
इनहि�बि�टरइनहि�बि�टर T-कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओंं सेेसेे जुुड़जुुड़ जाातेेजाातेे हंैं।हंैं। जबजब 
इनमेंइनमें सेेसेे कोोईकोोई भीीभीी इनहि�बि�टरइनहि�बि�टर जुुड़ााजुुड़ाा होोहोो, 
T cellsकंैंसरकंैंसर कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओंं परपर हमलााहमलाा करकर सकतेेसकतेे 
हंैं।हंैं।

https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
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4  PD-L1 पर आधाारि�त उपचाार  » उपचाार के वि�कल्प

उपचाार केे वि�कल्प
इम्यूूनोोथेेरेेपीी वि�कल्प कुुछ हद तक PD-L1 पर नि�र्भभर करतेे 
हंैं। एक पैथेैेलॉॉजि�स्ट, PD-L1 केे सााथ वाालीी कंैंसर कोोशि�कााओंं 
केे प्रति�शत काा आकलन करेेगाा। परीीक्षण केे लि�ए फेेफड़े केे 
ट्यूूमर केे एक नमूूने कीी ज़रूरत पड़तीी हैै।

	� उच्च PD-L1 काा मतलब हैै कि� कम सेे कम आधीी 
कंैंसर कोोशि�कााएँँ PD-L1 सेे ग्रसि�त हंैं (50% याा 
अधि�क)।

	� नि�म्न PD-L1 काा मतलब हैै कि� आधीी सेे कम कंैंसर 
कोोशि�कााएँँ PD-L1 सेे ग्रसि�त हंैं (1% सेे 49%)।

	� शूून्य PD-L1 काा मतलब हैै कि� 100 मंें सेे 1 सेे भीी 
कम कोोशि�कााएँँ PD-L1 सेे ग्रसि�त हंैं (1% सेे कम)।

गााइडगााइड 7
नि�म्ननि�म्न याायाा उच्चउच्च PD-L1 वाालेेवाालेे मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क NSCLC कााकाा उपचाारउपचाार: एडेेनोोकाार्सि�िनोोमााएडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जजलाार्जज सेेलसेेल 
काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा, औरऔर दुरु्ललभदुरु्ललभ कोोशि�कााकोोशि�काा प्रकाारप्रकाार

वि�धि�याँँ�वि�धि�याँँ� नि�म्ननि�म्न PD-L1 उच्चउच्च PD-L1

एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब ●
सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएलसीी ●
पेेम्ब्रोोलि�ज़ुुमैैब ● ●
पेेमब्रोोलि�ज़ुुमैैब, काार्बोोप्लााटि�न, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड ● ●
पेेमब्रोोलि�ज़ुुमैैब, सि�सप्लााटि�न, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड ● ●
सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएतसीी, काार्बोोप्लााटि�न, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड ● ●
सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएतसीी, सि�सप्लााटि�न, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड ● ●
एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब, काार्बोोप्लााटि�न, पैकै्लि�िटऐक्सल, बेेवाासि�ज़ुमुैैब ● ●
एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब, काार्बोोप्लााटि�न, एल्बुमुि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल ● ●
नि�वोोलुुमैैब, इपि�लीीमुमुैैब, काार्बोोप्लााटि�न, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड ● ●
नि�वोोलुुमैैब, इपि�लीीमुमुैैब, सि�सप्लााटि�न, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड ● ●
सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएतसीी, काार्बोोप्लााटि�न, पैकै्लि�िटऐक्सल ● ●
सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएतसीी, सि�सप्लााटि�न, पैकै्लि�िटऐक्सल ● ●
टे्रेमेेलि�मुुमैैब-एक्टि�ि, ड्यूूरवाालुुमैैब, काार्बोोप्लााटि�न, एल्बुमुि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल ● ●
टे्रेमेेलि�मुुमैैब-एक्टि�ि, ड्यूूरवाालुुमैैब, काार्बोोप्लााटि�न, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड ● ●
टे्रेमेेलि�मुुमैैब-एक्टि�ि, ड्यूूरवाालुुमैैब, सि�सप्लााटि�न, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड ● ●
नि�वोोलुुमैैब, इपि�लीीमुमुैैब ● ●

●	पसंंदीीदाा तरीीकेे, क्योंंकि� येे दूूसरे तरीीकोंं कीी तुलुनाा मंें बेेहतर ढंंग सेे कााम करतेे हंैं, सुरुक्षि�त होोतेे हंैं, कम खर्चीीलेे 
होोतेे हंैं याा उनके उपयोोग केे समर्थथन मंें बेेहतर शोोध मौौजूूद हंैं
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4  PD-L1 पर आधाारि�त उपचाार  » उपचाार के वि�कल्प

PD-L1 वाालेे फेेफड़े केे कंैंसर केे लि�ए,   गााइडगााइड 7 7 देेखंें, इसमें 
एडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जज सेेल काार्सि�िनोोमाा, और दुरु्ललभ कोोशि�काा 
प्रकाार केे लि�ए उपचाार केे वि�कल्प दि�ए गए हंैं। स्क्वैैमस सेेल 
काार्सि�िनोोमाा केे उपचाार केे वि�कल्प गााइडगााइड 8  8 मंेंमंें  सूूचीीबद्धसूूचीीबद्ध  हंैं।हंैं।  

बि�नाा PD-L1 वाालेे फेेफड़े केे कंैंसर कीी चर्चाा� Chapter 5: मंें 
कीी गई हैै। कोोशि�काा प्रकाार केे आधाार पर उपचाार। 

फर्स्टट�फर्स्टट�--लााइनलााइन  थेेरेेपीीथेेरेेपीी  
उच्च PD-L1 वाालेे फेेफड़े केे कुुछ कंैंसर सि�र्फ़़  इम्यूून 
चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर कीी मदद सेे उपचाारि�त कि�ए जाातेे हंैं। 
चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर कोो कीीमोोथेेरेेपीी केे सााथ मि�लाानाा भीी एक 
वि�कल्प हैै, भले हीी PD-L1 उच्च होो याा नि�म्न।

प्लेेटि�नम आधाारि�त कीीमोोथेेरेेपीी मंें सि�स्प्लााटि�न याा 
काार्बोोप्लााटि�न और अन्य प्रकाार कीी कीीमोोथेेरेेपीी शाामि�ल रहतीी 
हैै। इन्हंें चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर केे सााथ इस्तेेमााल कि�याा जाा 
सकताा हैै। प्लेेटि�नम आधाारि�त कीीमोोथेेरेेपीी केे सााइड इफेेक्ट्स 
कााफ़ीी गंंभीीर होो सकतेे हंैं, इसलि�ए आपकाा इस कीीमोोथेेरेेपीी कोो 
करवाानेे केे लि�ए कााफ़ीी स्वस्थ होोनाा ज़रूरीी हैै।

बेेवाासि�ज़ुमुैैब, एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब रेेजि�मेेन काा एक हि�स्साा हैै। यह 
एक टाारगेेटेेड थेेरेेपीी हैै, जि�सेे VEGF एंंटीीबॉॉडीी कहते हंैं। यह 
ट्यूूमर मंें मौौजूूद रक्त नलि�कााओं ंकाा बढ़नाा रोोक देेतीी हैै। बि�नाा 
रक्त केे, कंैंसर कोोशि�कााएँँ मर जाातीी हंैं।

गााइडगााइड 8
PD-L1 वाालेेवाालेे मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क NSCLC कााकाा उपचाारउपचाार: स्क्वैैमसस्क्वैैमस सेेलसेेल काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा

वि�धि�याँँ�वि�धि�याँँ� नि�म्ननि�म्न PD-L1 उच्चउच्च PD-L1

एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब ●
सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएलसीी ●
पेेम्ब्रोोलि�ज़ुुमैैब ● ●
पेेमब्रोोलि�ज़ुुमैैब, काार्बोोप्लााटि�न, पैकै्लि�िटऐक्सल ● ●
पेेमब्रोोलि�ज़ुुमैैब, काार्बोोप्लााटि�न, एल्बुमुि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल ● ●
सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएतसीी, काार्बोोप्लााटि�न, पैकै्लि�िटऐक्सल ● ●
सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएतसीी, सि�सप्लााटि�न, पैकै्लि�िटऐक्सल ● ●
नि�वोोलुुमैैब, इपि�लीीमुमुैैब, काार्बोोप्लााटि�न, पैकै्लि�िटऐक्सल ● ●
टे्रेमेेलि�मुुमैैब-एक्टि�ि, ड्यूूरवाालुुमैैब, काार्बोोप्लााटि�न, एल्बुमुि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल ● ●
टे्रेमेेलि�मुुमैैब-एक्टि�ि, ड्यूूरवाालुुमैैब, काार्बोोप्लााटि�न, जेेमसि�टााबााइन ● ●
टे्रेमेेलि�मुुमैैब-एक्टि�ि, ड्यूूरवाालुुमैैब, सि�सप्लााटि�न, जेेमसि�टााबााइन ● ●
नि�वोोलुुमैैब, इपि�लीीमुमुैैब ● ●

●	पसंंदीीदाा तरीीकेे, क्योंंकि� येे दूूसरे तरीीकोंं कीी तुलुनाा मंें बेेहतर ढंंग सेे कााम करतेे हंैं, सुरुक्षि�त होोतेे हंैं, कम खर्चीीलेे 
होोतेे हंैं याा उनके उपयोोग केे समर्थथन मंें बेेहतर शोोध मौौजूूद हंैं
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4  PD-L1 पर आधाारि�त उपचाार  » उपचार के विकल्

अनुरुक्षणअनुरुक्षण  थेेरेेपीीथेेरेेपीी  
अगर उपचाार केे नतीीजेे अच्छेे आतेे हंैं, तोो आपकोो अनुरुक्षण 
थेेरेेपीी पर शि�फ़्ट कि�याा जाा सकताा हैै। इसमें आपकीी कुुछ 
फर्स्ट�ट-लााइन थेेरेेपीी शाामि�ल होोतीी हंैं। इसेे कॉॉन्टि�िनुएुशन 
मंेंटि�नेंस कहते हंैं। 

अनुरुक्षण थेेरेेपीी कंैंसर केे और अधि�क बि�गड़ने केे समय कोो 
वि�लंंबि�त करतीी हैै। अनुरुक्षण थेेरेेपीी केे लि�ए वि�कल्प Guide Guide 
9.9. मंें दि�ए गए हंैं गए हंैं।

फर्स्ट�ट-लााइन थेेरेेपीी शुरुू करनेे केे कुुछ हीी सााल मंें, ज़्याादाातर 
लोोगोंं काा कंैंसर वाापस बढ़ताा हैै। अगलाा उपचाार कोोशि�काा 
प्रकाार केे आधाार पर होोताा हैै, जैैसाा अध्यााय 5 मंें दि�याा गयाा 
हैै।

माार्गगदर्शि�िकाामाार्गगदर्शि�िकाा 9 
PD-L1 वाालेेवाालेे मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क NSCLC केेकेे लि�एलि�ए अनुरुक्षणअनुरुक्षण थेेरेेपीीथेेरेेपीी 

एडेेनोोकाार्सि�िनोोमााएडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जजलाार्जज सेेलसेेल 
काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा, औरऔर दुरु्ललभदुरु्ललभ 
कोोशि�कााकोोशि�काा प्रकाारप्रकाार

अनुरुक्षण रेेजि�मेेन आपकीी फर्स्टट�-लााइन थेेरेेपीी पर आधाारि�त होोतीी हैै:
	¬ पेेम्ब्रोोलि�ज़ुुमैैब
	¬ पेेमब्रोोलि�ज़ुुमैैब, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड
	¬ एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब, बेेवाासि�ज़ुमुैैब 
	¬ एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब 
	¬ नि�वोोलुमुैैब, इपि�लीीमुमुैैब
	¬ सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएलसीी
	¬ सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएतसीी, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड
	¬ ड्यूूरवाालुमुैैब
	¬ ड्यूूरवाालुमुैैब, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड

स्क्वैैमसस्क्वैैमस सेेलसेेल लंंगलंंग कंैंसरकंैंसर

अनुरुक्षण रेेजि�मेेन आपकीी फर्स्टट�-लााइन थेेरेेपीी पर आधाारि�त होोतीी हैै:
	¬ पेेम्ब्रोोलि�ज़ुुमैैब
	¬ उच्च PD-L1 वाालेे NSCLC केे लि�ए एटेेज़लि�ज़ुुमैैब 
	¬ नि�वोोलुमुैैब, इपि�लीीमुमुैैब
	¬ सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएलसीी
	¬ ड्यूूरवाालुुमैैब

लोोगलोोग  पूूछेंगेेपूूछेंगेे  कि�कि�  वेेवेे  कैैसेेकैैसेे  मददमदद  करकर  सकतेेसकतेे  हंैं।हंैं।  
सटीीकसटीीक  जवााबजवााब  दंें।दंें।  जैसेैेजैसेैे, , आपआप  कहकह  सकतेेसकतेे  हंैंहंैं  कि�कि�  
‘मेेरेे‘मेेरेे  लि�एलि�ए  खाानााखाानाा  बनााबनाा  दोो।दोो।  कृृपयााकृृपयाा  खाानेेखाानेे  कोोकोो 4  4 
आउंंसआउंंस  केेकेे  डि�ब्बोंंडि�ब्बोंं  मंेंमंें  पैकैपैकै  करकर  दोोदोो, , क्योंंकि�क्योंंकि�  मैंंमैं ं एकएक  
बाारबाार  मंेंमंें  इतनााइतनाा  हीीहीी  खााखाा  सकताासकताा  हूँँ�।"हूँँ�।"

“
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4  PD-L1 पर आधाारि�त उपचाार  » मुखु्य बिं�ंदु ु

मुखु्य बिं�ंदु ु
	� बीीमाारीी केे खि�लााफ़ शरीीर केे बचााव कोो प्रति�रक्षाा तंंत्र 
कहते हंैं। T कोोशि�कााएँँ इस सि�स्टम काा हि�स्साा हंैं। येे 
कंैंसर कोोशि�कााओंं कोो माारतीी हंैं।

	� इम्यूून चेेकपॉॉइंंट इम्यूून प्रति�क्रि�यााओंं कोो सहीी रखतेे 
हंैं। PD-1 और CTLA-4, T-कोोशि�काा पर लगेे दोो तरह 
केे इम्यूून चेेकपॉॉइंंट हंैं।

	� NSCLC सेे ग्रसि�त लोोगोंं मंें PD-1 और CTLA-4 
अक्सर सक्रि�य होोताा हैै और T-कोोशि�कााओं ंकोो कंैंसर 
कोोशि�कााएँँ माारनेे सेे रोोकताा हैै।

	� इम्यूून चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर एक प्रकाार कीी 
इम्यूूनोोथेेरेेपीी हैै, जोो PD-1 और CTLA-4 कोो सक्रि�य 
होोनेे सेे रोोकतेे हंैं।

	� कई तरह केे चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर रेेजि�मेेन हंैं। उपचाार 
केे लि�ए चयन PD-L1 और NSCLC केे आधाार पर 
कि�याा जााताा हैै। 

	� अगर कंैंसर कीी बढ़त धीीमीी होोतीी हैै, तोो आप कुुछ समय 
उन पर रुक सकतेे हंैं, तााकि� कंैंसर केे दोोबााराा बढ़नेे तक 
आपकोो समय मि�ल जााए। इसेे अनुरुक्षण थेेरेेपीी कहते 
हंैं।

हमेंहमें  बतााएंंकि�बतााएंंकि�  आपकेेआपकेे  
क्यााक्याा  वि�चाावि�चाा  रर  हंैंहंैं!!

NCCN Guidelines for Patients सेेसेे 
संंबंंधि�तसंंबंंधि�त 

ऑनलााइनऑनलााइन सर्वेके्षणसर्वेके्षण पूूराापूूराा करनेेकरनेे केेकेे लि�एलि�ए 
कृृपयााकृृपयाा कुुछकुुछ समयसमय नि�काालंें।नि�काालंें।

NCCN.org/patients/response

https://www.surveymonkey.com/r/PTGLfeedback
https://www.nccn.org/patients/response
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5  कोशिका प्रकार के आधार पर उपच   » उपचाार कीी योोजनाा बनाानाा  »  सि�स्टेेमि�क थेरेेपीी के प्रकाार

फेेफड़ेफेेफड़े केेकेे कंैंसरकंैंसर केेकेे कोोईकोोई दोोदोो माामलेमाामले एकएक सेेसेे 
नहींं�नहींं� होोतेे।होोतेे। प्रभाावि�तप्रभाावि�त कोोशि�कााकोोशि�काा केेकेे आधाारआधाार परपर 
लोोगोंंलोोगोंं केेकेे फेेफड़ेफेेफड़े कााकाा कंैंसरकंैंसर अलगअलग-अलगअलग होोतााहोोताा 
हैै।हैै। इसइस अध्याायअध्यााय कोोकोो पढं़ेंपढं़ें औरऔर कोोशि�कााकोोशि�काा प्रकाारप्रकाार 
केेकेे आधाारआधाार परपर सबसेेसबसेे अच्छेेअच्छेे उपचाारउपचाार केेकेे 
वि�कल्पवि�कल्प जाानंें।जाानंें। 

उपचाार कीी योोजनाा बनाानाा
कई नॉॉन-स्मॉॉल सेेल लंंग कंैंसर (NSCLC) केे ज्ञाात 
बाायोोमाार्कक र नहींं� हंैं, जोो उपचाार केे लि�ए इस्तेेमााल होो सकें। 
बाायोोमाार्कक र न होोनेे पर कंैंसर कीी देेखभााल, अन्य तथ्योंं केे 
आधाार पर कीी जाातीी हैै।

आपकेे द्वााराा दि�न-प्रति�दि�न कीी गति�वि�धि�योंं कोो कर पाानेे कीी 
क्षमताा एक तथ्य हैै। इस क्षमताा कोो प्रदर्शशन स्थि�िति� कहते हैै। 
कंैंसर और अन्य रोोग आपकेे कााम करनेे कीी क्षमतााओंं कोो 
सीीमि�त कर देेतेे हंैं। अगर आपकीी क्षमताा सीीमि�त हैै, तोो कुुछ 
कंैंसर उपचाारोंं केे काारण गंंभीीर स्वाास्थ्य समस्यााएंं होो सकतीी 
हंैं।

ईस्टर्नन कोोऑपरेेटि�व ऑन्कोोलॉॉजीी ग्रुुप (ECOG) प्रदर्शशन 
स्थि�िति� एक आम स्कोोरिं�ग प्रणाालीी हैै। इसमें 0 सेे 4 तक केे 
पाँँ�च स्कोोर होोतेे हंैं। जि�तनाा कम स्कोोर होोगाा, उतनाा बेेहतर 
तरीीकेे सेे आप अपनीी देेखभााल कर पााएँँगेे।

0, 1 0, 1 याायाा 2  2 कीीकीी  प्रदर्शशनप्रदर्शशन  स्थि�िति�स्थि�िति� काा मतलब हैै कि� आप 
सेेहतमंंद हंैं। NCCN वि�शेषज्ञ सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी लेेनेे काा 
सुझुााव देेतेे हंैं। सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी कंैंसर काा उपचाार शरीीर मंें 
कहींं� भीी कर सकतीी हैै। यह उन जगहोंं पर भीी कंैंसर काा 
उपचाार कर सकतीी हैै, जहाँँ� पहुँँ�चनाा मुुश्कि��ल हैै।

3 3 याायाा 4  4 कााकाा  प्रदर्शशनप्रदर्शशन  स्कोोरस्कोोर बतााताा हैै कि� कंैंसर काा उपचाार 
नुकुसाान पहुँँ�चााएगाा। NCCN वि�शेषज्ञ सहाायक देेखभााल प्रााप्त 
करनेे कीी सलााह देेतेे हंैं। सहाायक देेखभााल आपकेे जीीवन कीी 
गुुणवत्ताा कोो बेेहतर बनाानेे कीी कोोशि�श करतीी हैै। कभीी-कभीी 
इसेे प्रशाामक देेखभााल कहते हंैं। 

इसकाा एक लक्ष्य हैै कंैंसर केे काारण आए लक्षणोंं काा उपचाार 
करनाा। यह माानसि�क, साामााजि�क और आध्याात्मि�िक 
समस्यााओंं मंें भीी मदद करतीी हैै। अपनेे लि�ए सबसेे अच्छीी 
योोजनाा बनाानेे केे लि�ए, देेखभााल टीीम सेे सहाायक देेखभााल केे 
बाारेे मंें चर्चाा� करंें।

प्रशाामक देेखभााल केे बाारेे मंें अधि�क जाानकाारीी NCCN.org/
patientguidelines और NCCN Patient Guides for 
Cancer ऐप पर उपलब्ध हैै।

सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी केे प्रकाार
आपकाा ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट आपकेे लि�ए एक तरीीकाा सुझुााताा हैै। 
इस वि�धि� मंें एक याा अधि�क दवााएँँ शाामि�ल होोतीी हंैं, जि�न्हंें 
वि�शि�ष्ट खुरुााक, शेेड्यूूल और समय सीीमाा केे सााथ लि�याा जााताा 
हैै।

कीीमोोथेेरेेपीीकीीमोोथेेरेेपीी
ज़्याादाा हि�स्सेे मंें फैैलेे हुुए, मेेटाास्टेेटि�क लंंग कंैंसर केे लि�ए 
पाारंंपरि�क उपचाार, कीीमोोथेेरेेपीी हैै। यह कंैंसर सहि�त तेेज़ीी सेे 
वि�कसि�त होोनेे वाालीी कोोशि�कााओं ंकोो माार देेतीी हैै। 

NSCLC केे लि�ए कीीमोोथेेरेेपीी मंें अक्सर एक दवाा दीी जाातीी हैै, 
जि�सेे शि�राा मंें इंंजेेक्ट कि�याा जााताा हैै। कुुछ इंंजेेक्शन बाँँ�ह याा 
हााथ मंें दि�ए जाातेे हंैं, जबकि� अन्य कोो पोोर्टट कहेे जाानेे वाालेे 
इम्प्लांं�टेड डि�वााइस केे ज़रि�ए दि�याा जााताा हैै। इंंफ्यूूज़न एक 
धीीमीी ड्रि�प होोतीी हैै, जि�सेे एक पंंप केे ज़रि�ए नि�यंंत्रि�त कि�याा 
जााताा हैै, जि�समें घंंटोंं लग सकतेे हंैं।

https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
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5  कोशिका प्रकार के आधार पर उपच   » सिस्टेमिक थेरेपी के प् र

कीीमोोथेेरेेपीी केे काारण दुषु्प्रभााव होोतेे हंैं क्योंंकि� यह तेेज़ीी सेे 
वि�कसि�त होोनेे वाालीी साामाान्य कोोशि�कााओंं कोो और सााथ-सााथ 
कंैंसर कोोशि�कााओंं कोो माार देेतीी हैै। हर कीीमोोथेेरेेपीी केे अपनेे 
सााइड इफेेक्ट्स होोतेे हंैं। इसलि�ए, अपनीी देेखभााल टीीम सेे 
इनके बाारेे मंें पूूछें। 

कीीमोोथेेरेेपीी केे आम सााइड 
इफेेक्ट्स कीी जाानकाारीी NCCN.
org/patientguidelines पर 
और NCCN Patient Guides 
for Cancer ऐप पर प्रााप्त कीी 
जाा सकतीी हैै।

इम्यूूनोोथेेरेेपीीइम्यूूनोोथेेरेेपीी
इम्यूूनोोथेेरेेपीी कंैंसर कोोशि�कााओंं कोो माारनेे केे लि�ए रोोग-
प्रति�रोोधक क्षमताा काा इस्तेेमााल करतीी हैै। इम्यूून चेेकपॉॉइंंट 
इनहि�बि�टर एक प्रकाार कीी इम्यूूनोोथेेरेेपीी हैै। येे T-कोोशि�कााओंं 
कोो वाापस इस लाायक बनाातेे हंैं कि� वेे फेेफड़े केे कंैंसर 
कोोशि�कााओँँ कोो माार सकें। 

चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर इनफ़्यूूज़न केे ज़रि�ए दि�ए जाातेे हंैं। पूूरीी 
खुुरााक पाानेे मंें 30 सेे 60 मि�नट लग सकतेे हंैं।

इम्यूून चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर 
केे काारण आपकीी रोोग 
प्रति�रोोधक कोोशि�कााएंं आपकीी 
स्वस्थ कोोशि�कााओंं पर 
आक्रमण कर सकतीी हंैं। रोोग 
प्रति�रोोधक दुषु्प्रभाावोंं कोो मैैनेेज 
करनेे केे बाारेे मंें NCCN.org/
patientguidelines और 
NCCN Patient Guides for 
Cancer ऐप पर पढ़ंें।

टाारगेेटेेडटाारगेेटेेड  थेेरेेपीीथेेरेेपीी
बेेवाासि�ज़ुमुैैब कुुछ ऐसेे रेेजि�मेेन काा हि�स्साा हैै, जोो फेेफड़े काा 
कंैंसर ठीीक करनेे मंें कााम आतेे हंैं। यह एक टाारगेेटेेड थेेरेेपीी हैै, 
जि�सेे VEGF एंंटीीबॉॉडीी कहते हंैं। यह ट्यूूमर मंें मौौजूूद रक्त 
नलि�कााओंं काा बढ़नाा रोोक देेतीी हैै। बि�नाा रक्त केे, कंैंसर 
कोोशि�कााएँँ मर जाातीी हंैं।

बेेवाासि�ज़ुमुैैब कोो इनफ़्यूूज़न केे ज़रि�ए दि�याा जााताा हैै। पहलीी 
खुुरााक पाानेे मंें 90 मि�नट लगतेे हंैं। बााद कीी खुरुााक 30 सेे 60 
मि�नट मंें दीी जाा सकतीी हंैं।

बेेवाासि�ज़ुमुैैब केे कुुछ आम सााइड इफेेक्ट्स मंें उच्च रक्तचााप, 
सि�रदद, स्वााद बदल जाानाा, सूूखीी याा सूूजीी हुुई त्वचाा, आँखँोंं 
मंें पाानीी और पीीठ काा दर्दद हैै। 

ऐसाा कम हीी होोताा हैै, लेेकि�न गंंभीीर समस्यााएँँ भीी आ सकतीी 
हंैं। जैसेैे, आँतँोंं काा फटनाा, न भरनेे वाालेे घााव, गंंभीीर रक्त स्रााव 
और गहरीी शि�रााओंं मंें खूून काा थक्काा जमनाा।

https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/patientguidelines
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
https://www.nccn.org/guidelines/nccn-mobile-app
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5  कोशिका प्रकार के आधार पर उपच   » फर्स्ट-लाइन थरे

फर्स्ट�ट-लााइन थेेरेेपीी
आपकोो दि�ए जाानेे वाालेे पहले उपचाार कोो फर्स्टट�-लााइन थेेरेेपीी 
कहते हंैं। आपकाा ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट आपकेे लि�ए एक रेेजीीमेेन 
चुुनताा हैै:

	� आपकीी स्वाास्थ्य स्थि�िति� और दवााएँँ 

	� आपकीी प्रदर्शशन स्थि�िति� (0, 1 याा 2 इलााज केे लि�ए 
ज़रूरीी हैै)

	� कोोशि�काा प्रकाार- एडेेनकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जज सेेल 
काार्सि�िनोोमाा, स्क्वैमैस सेेल काार्सि�िनोोमाा, याा दुरु्ललभ प्रकाार 
काा NSCLC 

दुरु्ललभ प्रकाार केे NSCLC कोो कभीी-कभीी न तय कि�ए गए 
(NOS) केे तौौर पर बताायाा जााताा हैै। 

इम्यूूनइम्यूून  चेेकपॉॉइंंटचेेकपॉॉइंंट  इनहि�बि�टरइनहि�बि�टर  वाालेेवाालेे  रेेजीीमेेनरेेजीीमेेन  

अगर आपकीी प्रदर्शशन स्थि�िति� 0 याा 1 हैै, इम्यूून चेेकपॉॉइंंट 
इनहि�बि�टर्सस आपकेे कंैंसर उपचाार काा हि�स्साा होो सकतेे हंैं। 

इम्यूून चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर्सस PD-L1 वाालेे फेेफड़े केे कंैंसर 
काा उपचाार करतेे हंैं, जैैसाा चैपै्टर 4 मंें बताायाा गयाा हैै। बि�नाा 
PD-L1 वाालेे फेेफड़े केे कंैंसर केे माामलोंं मंें वेे जीीवन कोो लंंबाा 
भीी करतेे हंैं। 

	� पेेम्ब्रोोलि�जुुमैैब (कीीट्रूडाा), नि�वोोलुुमैैब (ऑप्डि�िवोो), और 
सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएतसीी (लि�बताायोो) PD-1 
इनहि�बि�टर हंैं। 

	� एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब (टेेकेेनट्रि�क) और ड्यूूरवाालुमुैैब (इंंफिं�ज़ीी) 
PD-L1 इनहि�बि�टर हंैं। 

	� इपि�लि�मुमुैैब (यैरैवॉॉय) और टे्रेमेेलि�मुुमबैैब-एक्टि�ि 
(इम्ज्युु) CTLA-4 इनहि�बि�टर होोतेे हंैं। 

आपकेे ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट इम्यूून चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर्सस काा 
सुझुााव तभीी देेतेे हंैं, जब वेे आपकेे लि�ए सुुरक्षि�त होंं। अगर 
आपकोो कोोई ऑटोोइम्यूून बीीमाारीी होो याा आप प्रति�रक्षाा तंंत्र कोो 
दबाानेे वाालीी कोोई दवाा खाा रहेे होंं, तोो येे नुुकसाान पहुँँ�चाा सकतेे 
हंैं। अगर कंैंसर मंें EGFR याा ALK बाायोोमाार्कक र होंं, तोो भीी येे 
सहीी सेे कााम नहींं� कर सकतेे हंैं।

नॉॉननॉॉन-स्मॉॉलस्मॉॉल सेेलसेेल लंंगलंंग कंैंसरकंैंसर केेकेे प्रकाारप्रकाार
नॉॉननॉॉन-स्मॉॉलस्मॉॉल सेेलसेेल लंंगलंंग कंैंसरकंैंसर केेकेे 3  मुखु्यमुखु्य प्रकाारप्रकाार 
हंैं।हंैं। एडेेनोोकाार्सि�िनोोमााएडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा सबसेेसबसेे आमआम हैै।हैै। यहयह 
म्यूूकसम्यूूकस बनाानेेबनाानेे वाालीीवाालीी कोोशि�कााओंंकोोशि�कााओं ंकााकाा कंैंसरकंैंसर हैै।हैै। 
लाार्जजलाार्जज सेेलसेेल काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा फेेफड़ेफेेफड़े कीीकीी बड़ीीबड़ीी कोोशि�कााकोोशि�काा 
मंेंमंें शुरुूशुरुू होोतााहोोताा हैै।हैै। स्क्वैैमसस्क्वैैमस सेेलसेेल काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा , 
स्क्वैैमसस्क्वैैमस कोोशि�कााकोोशि�काा मंेंमंें शुरुूशुरुू होोतााहोोताा हैै।हैै।

Credit: https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Mucinous_lung_
adenocarcinoma_--_high_mag.jpg

https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Large_cell_carcinoma_
of_the_lung_.jpg

https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Lung_squamous_
carcinoma_--_high_mag.jpg



40
NCCN Guidelines for Patients®

मेेटाास्टेेटि�क नॉॉन-स्मॉॉल सेेल लंंग कंैंसर, 2024

5  कोशिका प्रकार के आधार पर उपच   » फर्स्ट-लाइन थरे

प्लेेटि�नम आधाारि�त कीीमोोथेेरेेपीी अक्सर इम्यूून चेेकपॉॉइंंट केे 
सााथ इस्तेेमााल कीी जाातीी हैै। इसेे सााथ मंें कीीमोोइम्यूूनोोथेेरेेपीी 
कहाा जााताा हैै। रेेजीीमेेन केे लि�ए गााइडगााइड 10 10 और गााइडगााइड 11 11 
देेखंें।

प्लेेटि�नम आधाारि�त ﻿ कीीमोोथेेरेेपीी मंें दोो प्रकाार कीी ﻿ कीीमोोथेेरेेपीी 
होोतीी हैै। एक याा तोो सि�सप्लााटि�न याा काार्बोोप्लााटि�न होोतीी हैै। 
दूूसरीी कीीमोोथेेरेेपीी याा तोो पेेमेेटे्रेक्स्ड (अलि�म्टाा, पेेमेेक्सि�िफ़ााई), 

पैैक्लि�िटैक्सेेल, ह्यूूमन एल्ब्यूूमि�न (एब्रााक्सेेन) केे सााथ 
पैैक्लि�िटैक्सेेल, एटोोपोोसााइड (टोोपोोसाार, एटोोपोोफोोस) याा 
जेेमि�सि�टााबि�न (गेेमज़ाार, इन्फ़्यूूजेम) हैै। पेेमेेटे्रेक्स्ड कोो 
स्क्वैैमस सेेल काार्सि�िनोोमाा मंें इस्तेेमााल नहींं� कि�याा जााताा।  

गााइडगााइड 10
परफ़ॉॉर्मेंसंपरफ़ॉॉर्मेंसं स्टेेटसस्टेेटस (PS) केेकेे आधाारआधाार परपर मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क NSCLC कीीकीी फ़र्स्टट�फ़र्स्टट�-लााइनलााइन थेेरेेपीीथेेरेेपीी: एडेेनोोकाार्सि�िनोोमााएडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, 
लाार्जजलाार्जज सेेलसेेल काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा, औरऔर दुरु्ललभदुरु्ललभ कोोशि�कााकोोशि�काा प्रकाारप्रकाार

इम्यूूनइम्यूून चेेकपॉॉइंंटचेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टरइनहि�बि�टर वाालेेवाालेे रेेजीीमेेनरेेजीीमेेन PS 0 याायाा 1 PS 2

काार्बोोप्लााटि�न याा सि�सप्लााटि�न, पेेमेेटे्रेक्स्ड, पेेम्ब्रोोलि�ज़ुुमैैब ●
काार्बोोप्लााटि�न याा सि�सप्लााटि�न, पेेमेेटे्रेक्स्ड, सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएलसीी ●
काार्बोोप्लााटि�न, पैसैि�लि�टैक्सेेल, बेेवैैसि�ज़ुुमैैब, एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब ●
काार्बोोप्लााटि�न, एल्ब्यूूमि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल, एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब ●
नि�वोोलुुमैैब, इपि�लीीमुमुैैब ●
काार्बोोप्लााटि�न याा सि�सप्लााटि�न, पेेमेेटे्रेक्स्ड, नि�वोोलुुमैैब, इपि�लीीमुमुैैब ●
काार्बोोप्लााटि�न याा सि�सप्लााटि�न, पैकै्लि�िटैक्सेेल, सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएलसीी ●
काार्बोोप्लााटि�न, एल्ब्यूूमि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल, ड्यूूरवाालुुमैैब, 
टे्रेमेेलि�मुुमैैब-एक्टि�ि

●

काार्बोोप्लााटि�न, एल्ब्यूूमि�न-बााउंंड, पेेमेेटे्रेक्स्ड, ड्यूूरवाालुुमैैब, टे्रेमेेलि�मुुमैैब-एक्टि�ि ●
बि�नााबि�नाा इम्यूूनइम्यूून चेेकपॉॉइंंटचेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टरइनहि�बि�टर वाालेेवाालेे रेेजीीमेेनरेेजीीमेेन

काार्बोोप्लााटि�न, पेेमेेटे्रेक्स्ड ● ●
काार्बोोप्लााटि�न, पैसैि�लि�टैक्सेेल, बेेवैैसि�ज़ुुमैैब ●
काार्बोोप्लााटि�न याा सि�सप्लााटि�न, पेेमेेटे्रेक्स्ड, बेेवैैसि�ज़ुुमैैब ●
काार्बोोप्लााटि�न और एक अन्य कीीमोोथेेरेेपीी ● ●
सि�सप्लााटि�न और एक अन्य कीीमोोथेेरेेपीी ●
जेेमसि�टैबााइन और याा तोो डसेेटेेक्सेेल याा वि�नोोरेेल्बााइन ● ●
सिं�ंगल एजंेंट कीीमोोथेेरेेपीी ●

●	पसंंदीीदाा तरीीकेे, क्योंंकि� येे दूूसरे तरीीकोंं कीी तुलुनाा मंें बेेहतर ढंंग सेे कााम करतेे हंैं, सुरुक्षि�त होोतेे हंैं, कम खर्चीीलेे 
होोतेे हंैं याा उनके उपयोोग केे समर्थथन मंें बेेहतर शोोध मौौजूूद हंैं
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कमि�मोोइम्यूूनोोथेेरेेपीी केे सााथ, ﻿ इम्यूूनोोथेेरेेपीी भीी एक वि�कल्प 
होो सकताा हैै। आप नि�वोोतुुमैैब और आइपि�लि�मुमुैैब लेे सकतेे 
हंैं, अगर आपकीी ﻿ प्रदर्शशन स्थि�िति� 0 याा 1 होो। 

बि�नााबि�नाा  इम्यूूनइम्यूून  चेेकपॉॉइंंटचेेकपॉॉइंंट  इनहि�बि�टरइनहि�बि�टर  वाालेेवाालेे  रेेजीीमेेनरेेजीीमेेन
जब इम्यूूनोोथेेरेेपीी एक वि�कल्प नाा होो, तोो कीीमोोथेेरेेपीी कोो 
इलााज केे लि�ए इस्तेेमााल कि�याा जाा सकताा हैै। प्लेेटि�नम 
आधाारि�त कीीमोोथेेरेेपीी सबसेे ज़्याादाा इस्तेेमााल होोतीी हैै। 
बेेवाासि�ज़ुमुैैब रेेजि�मेेन काा एक हि�स्साा हैै। 

गााइडगााइड 11
﻿﻿परफ़ॉॉर्मेंसंपरफ़ॉॉर्मेंसं स्टेेटसस्टेेटस (PS) केेकेे आधाारआधाार परपर मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क NSCLC कीीकीी फ़र्स्टट�फ़र्स्टट�-लााइनलााइन थेेरेेपीीथेेरेेपीी: स्क्वैैमसस्क्वैैमस सेेलसेेल 
काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा

﻿इम्यूूनोोथेेरेेपीीइम्यूूनोोथेेरेेपीी केेकेे सााथसााथ रेेजि�मेेनरेेजि�मेेन PS 0 याायाा 1 PS 2

काार्बोोप्लााटि�न, पैसैि�लि�टैक्सेेल, पेेम्ब्रोोलीीज़ुुमैैब ●
काार्बोोप्लााटि�न, एल्ब्यूूमि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल, पेेम्ब्रोोलीीज़ुुमैैब ●
काार्बोोप्लााटि�न याा सि�सप्लााटि�न, पैकै्लि�िटैक्सेेल, सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएलसीी ●
नि�वोोलुुमैैब, इपि�लीीमुमुैैब ●
काार्बोोप्लााटि�न, पैकै्सलि�टेल, नि�वोोलुुमैैब, इपि�लीीमुमुैैब ●
काार्बोोप्लााटि�न, एल्ब्यूूमि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल, ड्यूूरवाालुुमैैब, 
टे्रेमेेलि�मुुमैैब-एक्टि�ि

●

काार्बोोप्लााटि�न याा सि�सप्लााटि�न, जेेमि�सि�टााबााइन, ड्यूूरवाालुुमैैब, 
टे्रेमेेलि�मुुमैैब-एक्टि�ि

●

﻿इम्यूूनोोथेेरेेपीीइम्यूूनोोथेेरेेपीी केेकेे बि�नााबि�नाा रेेजि�मेेनरेेजि�मेेन

काार्बोोप्लााटि�न, एल्ब्यूूमि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल ● ●
काार्बोोप्लााटि�न, जेेमि�सि�टााबााइन ● ●
काार्बोोप्लााटि�न, पैकै्लि�िटैक्सेेल ● ●
काार्बोोप्लााटि�न, डोोसि�टैक्सेेल ● ●
काार्बोोप्लााटि�न, एटोोपोोसााइड ●
सि�सप्लैटैि�न और अन्य डोोसेेटैैक्सेेल, एटोोपोोसााइड, जेेमि�सि�टााबााइन, याा 
पैैसि�लि�टैक्सेेल

●

जेेमसि�टैबााइन और याा तोो डसेेटेेक्सेेल याा वि�नोोरेेल्बााइन ● ●
सिं�ंगल एजंेंट ﻿कीीमोोथेेरेेपीी ●

●	पसंंदीीदाा तरीीकेे, क्योंंकि� येे दूूसरे तरीीकोंं कीी तुलुनाा मंें बेेहतर ढंंग सेे कााम करतेे हंैं, सुरुक्षि�त होोतेे हंैं, कम खर्चीीलेे 
होोतेे हंैं याा उनके उपयोोग केे समर्थथन मंें बेेहतर शोोध मौौजूूद हंैं
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बााकीी वि�कल्पोंं मंें याा तोो डोोसेेटैैक्सेेल याा वि�नोोएरलबााइन 
जेेमसि�टााबि�न केे सााथ जेेमसि�टााबि�न होो सकताा हैै। सिं�ंगल 
एजंेंट कीीमोोथेेरेेपीी केे लि�ए कई वि�कल्प हंैं, जि�नमें:

	� एल्बुमुि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल

	� डोोकेेटेेक्सेेल

	� जेेमसि�टााबााइन

	� पैैक्लि�िटऐक्सल

	� पेेमेेटे्रेक्स्ड (सि�र्फ़़  नॉॉन-स्क्वैैमस सेेल टााइप केे लि�ए)

मॉॉनि�टरिं�ग 
सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी उपचाार केे दि�नोंं केे सााइकल मंें दीी जाातीी हैै, 
जि�सके बााद आरााम केे दि�न होोतेे हंैं। एक साायकल आम तौौर 
पर 3 सेे 4 हफ़्ते काा होोताा हैै। 

आम तौौर पर, सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी 4 साायकल मंें कीी जाातीी हैै। 
अगर उपचाार आपकोो बहुत बीीमाार नहींं� बनाा रहाा हैै, तोो कुुल 6 
साायकल भीी पूूरे होो सकतेे हंैं।

दोो साायकल केे बााद, आपकाा ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट नतीीजोंं काा 
आकलन करेेगाा। कंैंसर काा वि�स्ताार, CT स्कैैन मंें देेखाा जाा 
सकताा हैै। कंंट्राास्ट काा इस्तेेमााल कि�याा जाा सकताा हैै। CT 
स्कैैन अगलीी 2 सेे 4 साायकल केे बााद फि�र सेे होोगाा। 

सि�स्टेेमि�कसि�स्टेेमि�क थेेरेेपीीथेेरेेपीी
फेेफड़ेफेेफड़े केेकेे कंैंसरकंैंसर केेकेे लि�एलि�ए कीीमोोथेेरेेपीीकीीमोोथेेरेेपीी मंेंमंें 
अक्सरअक्सर एकएक दवाादवाा दीीदीी जाातीीजाातीी हैैहैै, जि�सेेजि�सेे शि�रााशि�राा 
मंेंमंें इंंजेेक्टइंंजेेक्ट कि�यााकि�याा जाातााजााताा हैै।हैै। इंंफ्यूूज़नइंंफ्यूूज़न एकएक 
धीीमीीधीीमीी ड्रि�पड्रि�प होोतीीहोोतीी हैैहैै, जि�सेेजि�सेे एकएक पंंपपंंप केेकेे 
ज़रि�एज़रि�ए नि�यंंत्रि�तनि�यंंत्रि�त कि�यााकि�याा जाातााजााताा हैैहैै, जि�समेंजि�समें 
घंंटोंंघंंटोंं लगलग सकतेेसकतेे हंैं।हंैं।
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अनुरुक्षण थेेरेेपीी
अगर उपचाार कााम करतेे हंैं, तोो आपकोो रेेजि�मेेन खत्म होोनेे 
केे बााद अनुरुक्षण थेेरेेपीी मि�ल सकतीी हैै। अनुरुक्षण थेेरेेपीी 
कंैंसर केे और अधि�क बि�गड़ने केे समय कोो वि�लंंबि�त करतीी 
हैै।

अगर उपचाार केे अंंत मंें नतीीजेे अच्छेे आतेे हंैं, तोो आपकोो कम 
सेे कम एक दवाा पर रहनाा पड़ सकताा हैै। इसेे कॉॉन्टि�िनुएुशन 
मंेंटि�नेंस कहते हंैं। 

एक और वि�कल्प हैै कि� ऐसीी दवाा लेेनाा, जोो आपनेे फर्स्टट�-
लााइन थेेरेेपीी मंें न लीी होो। इसेे स्वि�िच मंेंटि�नेंस कहते हंैं। 
अनुरुक्षण थेेरेेपीी केे लि�ए वि�कल्प Guide 12.Guide 12. मंें दि�ए गए हंैं 
गए हंैं।

अगर आपकीी फर्स्टट�-लााइन थेेरेेपीी मंें इम्यूूनोोथेेरेेपीी हैै, तोो आप 
अनुरुक्षण थेेरेेपीी पर 2 सााल रह सकतेे हंैं। अगर इम्यूूनोोथेेरेेपीी 
सेेकंंड-लााइन थेेरेेपीी काा हि�स्साा हैै, तोो आपकोो कंैंसर केे बढ़नेे 
तक अनुरुक्षण थेेरेेपीी पर रहनाा पडे़ेगाा। 

माार्गगदर्शि�िकाामाार्गगदर्शि�िकाा 12
मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क कोोशि�कााकोोशि�काा केेकेे अनुुसाारअनुुसाार NSCLC केेकेे लि�एलि�ए अनुरुक्षणथेरेेपीीअनुरुक्षणथेरेेपीी

एडेेनोोकाार्सि�िनोोमााएडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जजलाार्जज सेेलसेेल 
काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा, औरऔर दुरु्ललभदुरु्ललभ 
कोोशि�कााकोोशि�काा प्रकाारप्रकाार

कंंटि�नुएुशन मेेटि�नेंस
	¬ बेेवैैसि�ज़ुुमैैब
	¬ पेेमेेटे्रेक्स्ड
	¬ बेेवैैसि�ज़ुुमैैब, पेेमेेटे्रेक्स्ड
	¬ पेेमब्रोोलि�ज़ुुमैैब, पीीमेेटे्् �रेेक्स्ड
	¬ एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब, बेेवाासि�ज़ुमुैैब
	¬ सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएलसीी, पेेमेेटे्रेक्स्ड केे सााथ याा बि�नाा
	¬ एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब
	¬ नि�वोोलुमुैैब, इपि�लीीमुमुैैब
	¬ ड्यूूरवाालुुमैैब, पेेमेेटे्रेक्स्ड केे सााथ याा बि�नाा
	¬ जेेमसि�टााबााइन

स्वि�िच मंेंटि�नेंस
	¬ पेेमेेटे्रेक्स्ड

स्क्वैैमसस्क्वैैमस सेेलसेेल लंंगलंंग कंैंसरकंैंसर

कंंटि�नुएुशन मेेटि�नेंस
	¬ सेेमि�प्लि�िमैैब-आरडब्लूूएलसीी
	¬ ड्यूूरवाालुुमैैब 
	¬ पेेम्ब्रोोलि�ज़ुुमैैब 
	¬ नि�वोोलुमुैैब और आइपि�लि�मुमुैैब
	¬ जेेमसि�टााबााइन
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5  कोशिका प्रकार के आधार पर उपच   » सेेकंंड-लााइन थेरेेपीी  »  क्लीीनि�कल ट्राायल

सेेकंंड-लााइन थेेरेेपीी
कुुछ समय बााद, फेेफड़े काा कंैंसर अक्सर फर्स्टट�-लााइन थेेरेेपीी 
केे बााद फि�र सेे बढ़ताा हैै। प्रदर्शशन स्थि�िति� पर आधाारि�त उपचाार 
वि�कल्प। यह सेेक्शन उपचाार केे बाारेे मंें बतााताा हैै, जब प्रदर्शशन 
स्थि�िति� 0, 1 याा or 2. होो। NCCN, वि�शेषज्ञ सहाायक 
देेखभााल काा सुझुााव देेतेे हंैं, जब प्रदर्शशन स्थि�िति� 3 याा 4 होो।

सेेकंंड-लााइन थेेरेेपीी, कंैंसर देेखभााल केे लि�ए इस्तेेमााल कि�याा 
जाानेे वाालाा दूूसराा उपचाार होोताा हैै। अगर थेेरेेपीी कीी और 
अधि�क लााइनोंं कीी ज़रूरत पड़तीी हैै, तोो ऊपर दि�ए गए सेेक्शन 
मंें दि�ए गए वि�कल्पोंं कोो पााए जाा सकताा हैै। सेेकंंड-लााइन 
थेेरेेपीी केे लि�ए वि�कल्प Guide 13.Guide 13. मंें दि�ए गए हंैं गए हंैं।

	� अगर पहले न मि�ले होंं, तोो इम्यूून चेेकपॉॉइंंट 
इनहि�बि�टर्सस कोो प्रााथमि�कताा दीी जाातीी हैै। अगर कंैंसर, 
चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर लेेतेे समय बढ़ताा हैै, तोो दूूसरे 
चेेकपॉॉइंंट इनहि�बि�टर पर जाानेे काा सुझुााव नहींं� दि�याा 
जााताा हैै। 

	� बााकीी वि�कल्पोंं मंें डोोसेेटैैक्सेेल केे सााथ रैैमुुसि�रुमैैब 
शाामि�ल हैै। रैैमुुसि�रुमैैब एक VEGF एंंटीीबॉॉडीी हैै। 

	� सिं�ंगल एजंेंट कीीमोोथेेरेेपीी (जहाँँ� आपकोो एक कीीमोोथेेरेेपीी 
दवाा दीी जाातीी हैै) एक वि�कल्प हैै।

आपकाा ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट उपचाार केे नतीीजोंं पर नि�गराानीी 
रखेेगाा। आपकोो हर 6 सेे 12 हफ़्ते मंें CT स्कैैन करवाानाा 
होोगाा। कंंट्राास्ट काा इस्तेेमााल कि�याा जाा सकताा हैै। 

क्लीीनि�कल ट्राायल
उपचाार मंें नई उपलब्धि�ियोंं केे बाावजूूद, और शोोध कीी ज़रूरत 
हैै। मौौजूूदाा उपचाार कभीी-कभाार हीी मेेटाास्टेेटि�क लंंग कंैंसर कोो 
ठीीक करताा हैै याा लोोगोंं कोो लंंबीी ज़िं�ंदगीी देेताा हैै। इलााज कोो 
क्लीीनि�कल ट्राायल केे सााथ हीी बेेहतर बनाायाा जाा सकताा हैै।

क्लीीनि�कल ट्राायल एक प्रकाार काा चि�कि�त्सीीय शोोध अध्ययन 
होोताा हैै। कि�सीी प्रयोोगशाालाा मंें वि�कसि�त करनेे और परीीक्षण 
कि�ए जाानेे केे बााद, कंैंसर सेे लड़ने केे संंभाावि�त नए तरीीकेे काा 
लोोगोंं पर अध्ययन कि�याा जाानाा ज़रूरीी होोताा हैै। यदि� 
क्लीीनि�कल ट्राायल मंें सुरुक्षि�त और प्रभाावीी पाायाा जााताा हैै, तोो 
होो सकताा हैै कि� दवाा, डि�वााइस याा उपचाार पद्धति� कोो (FDA) 
द्वााराा अनुुमोोदि�त कर दि�याा जााए। 

गााइडगााइड 13 मेेटाास्टेेटि�कमेेटाास्टेेटि�क NSCLC केेकेे लि�एलि�ए सेेकंंडसेेकंंड-लााइनलााइन थेेरेेपीीथेेरेेपीी

अगरअगर इम्यूूनोोथेेरेेपीीइम्यूूनोोथेेरेेपीी नहींं�नहींं� हुुईहुुई हैैहैै 
तोोतोो पसंंदीीदाापसंंदीीदाा वि�कल्पवि�कल्प

	¬ नि�वोोलुुमैैब
	¬ पेेम्ब्रोोलि�ज़ुुमैैब 
	¬ एटेेज़ोोलि�ज़ुुमैैब

बााकीीबााकीी वि�कल्पवि�कल्प , भलेभले हीीहीी आपकोोआपकोो 
इम्यूूनोोथेेरेेपीीइम्यूूनोोथेेरेेपीी मि�लीीमि�लीी होोहोो याायाा नहींं�नहींं�

	¬ डोोकेेटेेक्सेेल 
	¬ जेेमसि�टााबााइन
	¬ रैैमुुसि�रुमैैब, डोोसि�टैक्सेेल
	¬ एल्बुमुि�न-बााउंंड पैकै्लि�िटैक्सेेल
	¬ फेेफड़े एडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा, लाार्जज सेेल काार्सि�िनोोमाा, और दुरु्ललभ कोोशि�काा प्रकाार केे लि�ए 
पेेमेेटे्रेक्स्ड
	¬ फैैम-ट्राास्टुुज़ुुमैैब डेेरक्सटेकन-nxki
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कंैंसर सेे पीीड़ि�त सभीी लोोगोंं कोो अपनेे कंैंसर केे प्रकाार केे लि�ए 
उपलब्ध सभीी उपचाार वि�कल्पोंं पर ध्याान सेे वि�चाार करनाा 
चााहि�ए, जि�समें माानक उपचाार और नैैदाानि�क 		परीीक्षण शाामि�ल 
हंैं। अपनेे ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट सेे इस बाारेे मंें बाात करंें कि� क्याा 
क्लीीनि�कल ट्राायल आपकेे लि�ए काारगर होो सकतेे हंैं।

चरणचरण
कंैंसर केे अधि�कतर क्लीीनि�कल ट्राायल उपचाार पर कंेंद्रि�त होोतेे 
हंैं। उपचाार परीीक्षण चरणोंं मंें कि�ए जाातेे हंैं।

	� चरण I परीीक्षण मंें कि�सीी दवाा याा उपचाार पद्धति� कीी 
खुुरााक, सुरुक्षाा और दुषु्प्रभाावोंं काा अध्ययन करनाा 
शाामि�ल होोताा हैै। वेे इस बाात केे संंभाावनाा भीी तलााशते हंैं 
कि� दवाा याा पद्धति� सहाायक हैै याा नहींं�।

	� चरण II परीीक्षण मंें दवाा याा तरीीकाा कंैंसर केे खि�लााफ 
कि�तनीी अच्छीी तरह कााम करताा हैै, इसकाा अध्ययन 
करनाा शाामि�ल होोताा हैै। 

	� चरण III परीीक्षण मंें दवाा याा तरीीकेे काा एक माानक 
उपचाार केे सााथ परीीक्षण कि�याा जााताा हैै। यदि� परि�णााम 
अच्छेे हंैं, तोो उसेे FDA द्वााराा अनुुमोोदि�त कि�याा जाा 
सकताा हैै। 

	� चरण IV परीीक्षण मंें, FDA-स्वीीकृृत उपचाार कीी 
दीीर्घघकाालि�क सुरुक्षाा और लााभ काा अध्ययन कि�याा जााताा 
हैै।

नाामांं�कननाामांं�कन  कौौनकौौन  करकर  सकताासकताा  हैैहैै? ? 

प्रत्येेक क्लीीनि�कल ट्राायल मंें शाामि�ल होोनेे केे नि�यम होोतेे हंैं, 
जि�न्हंें पाात्रताा माानदंड कहते हंैं। येे नि�यम आयु,ु कंैंसर केे 
प्रकाार और चरण, उपचाार इति�हाास याा साामाान्य स्वाास्थ्य सेे 
जुुड़ेे होो सकतेे हंैं। येे आवश्यकतााएंं सुुनि�श्चि�त करतीी हंैं कि� 
प्रति�भाागीी कि�सीी वि�शेष तरीीकेे सेे एक जैैसेे होंं और जि�तनाा होो 
सके, परीीक्षण सभीी प्रति�भाागि�योंं केे लि�ए सुरुक्षि�त होो।

﻿क्लीीनि�कलक्लीीनि�कल ट्राायलट्राायल खोोजनााखोोजनाा

संंयुकु्तसंंयुकु्त रााज्यरााज्य अमेेरि�कााअमेेरि�काा मंेंमंें

﻿NCCN Cancer Centers
NCCN.org/cancercenters

The National Cancer Institute (NCI) 
cancer.gov/about-cancer/treatment/

clinical-trials/search

वर्ल्र्डड�वााइडवर्ल्र्डड�वााइड

The U.S. National Library of Medicine 
(NLM)

clinicaltrials.gov

﻿﻿क्लीीनि�कलक्लीीनि�कल ट्राायलट्राायल कोोकोो खोोजनेखोोजने मंेंमंें सहाायताासहाायताा 
चााहि�एचााहि�ए? 

NCI कीीकीी Cancer Information Service 
(CIS)

1.800.4.CANCER (1.800.422.6237)
cancer.gov/contact

https://www.nccn.org/home/member-institutions
http://www.cancer.gov/about-cancer/treatment/clinical-trials/search
http://www.cancer.gov/about-cancer/treatment/clinical-trials/search
http://www.clinicaltrials.gov/
http://www.cancer.gov/contact
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सूूचि�तसूूचि�त  सहमति�सहमति�
क्लीीनि�कल ट्राायल काा प्रबंंधन वि�शेषज्ञोंं केे एक समूूह द्वााराा 
कि�याा जााताा हैै, जि�सेे शोोध टीीम कहते हंैं। शोोध टीीम आपकेे 
सााथ अध्ययन कीी वि�स्ताार सेे समीीक्षाा करेेगीी, जि�समें उसकाा 
उदे्देश्य और उससेे जुुड़ने केे जोोखि�म और लााभ शाामि�ल होंंगेे। 
येे साारीी जाानकाारीी सूूचि�त सहमति� फॉॉर्मम मंें भीी प्रदाान कीी जाातीी 
हैै। हस्तााक्षर करनेे सेे पहले फॉॉर्मम कोो ध्याान सेे पढ़ंें और प्रश्न 
पूूछें। परि�वाार, मि�त्रोंं याा जि�न पर आपकोो भरोोसाा हैै, उनके 
सााथ इसकीी चर्चाा� करनेे केे लि�ए समय नि�काालंें। ध्याान रखंें कि� 
आप इस क्लीीनि�कल ट्राायल कोो कि�सीी भीी समय छोोड़ाा जाा 
सकताा हैै और बााहर सेे उपचाार लि�याा जाा सकताा हैै।

बाातचीीतबाातचीीत  शुरुूशुरुू  करंेंकरंें
क्लीीनि�कल ट्राायल कीी बाात छेेड़ने केे लि�ए अपनीी देेखभााल 
टीीम काा इंंतज़ाार न करंें। बाातचीीत शुरुू करंें और अपनेे सभीी 
उपचाार वि�कल्पोंं केे बाारेे मंें जाानंें। अगर आपकोो कोोई ऐसाा 
अध्ययन मि�लताा हैै, जि�सके लि�ए आपकीी पाात्रताा होो सकतीी 
हैै, तोो अपनीी उपचाार टीीम सेे पूूछें कि� क्याा आप 
आवश्यकतााओंं कोो पूूराा करतेे(तीी) हंैं। यदि� आप पहले हीी 
माानक उपचाार शुरुू कर चुुकेे हंैं, तोो होो सकताा हैै कि� आप कुुछ 
वि�शेष क्लीीनि�कल ट्राायल केे लि�ए पाात्र न होंं। यदि� आप 
शाामि�ल नहींं� होो पाातेे हंैं तोो नि�रााश न होंं। नए क्लीीनि�कल 
ट्राायल हमेेशाा उपलब्ध होो रहेे हंैं।

अक्सरअक्सर  पूूछेपूूछे  जाानेेजाानेे  वाालेेवाालेे  प्रश्नप्रश्न
क्लीीनि�कल ट्राायल सेे संंबंंधि�त कई प्रकाार केे मि�थक और 
गलतफहमि�याँँ� हंैं। संंभाावि�त लााभ और जोोखि�म कंैंसर सेे 
पीीड़ि�त कई लोोगोंं कोो ठीीक सेे समझ नहींं� आतेे। 

क्यााक्याा मुुझेेमुुझेे प्लेेसि�बोोप्लेेसि�बोो दि�याादि�याा जााएगााजााएगाा?
कंैंसर केे क्लीीनि�कल ट्राायल मंें प्लेेसि�बोो (वाास्तवि�क दवााओं ंकेे 
नि�ष्क्रि��य संंस्करण) काा शाायद हीी कभीी अकेेलेे उपयोोग कि�याा 
जााताा होो। यह आम बाात हैै कि� कि�सीी माानक उपचाार केे सााथ 
याा तोो आपकोो प्लेेसि�बोो दि�याा जााएगाा याा फि�र कोोई नई दवाा दीी 
जााएगीी। आपकेे नाामांं�कन सेे पहले, आपकोो मौौखि�क और 
लि�खि�त रूप सेे सूूचि�त कि�याा जााएगाा कि� आपकेे क्लीीनि�कल 
ट्राायल मंें प्लेेसि�बोो भीी शाामि�ल होोगाा याा नहींं�।

क्यााक्याा क्लीीनि�कलक्लीीनि�कल ट्राायलट्राायल निः�ःशुलु्कनिः�ःशुलु्क होोतेेहोोतेे हंैंहंैं?
क्लीीनि�कल ट्राायल मंें शाामि�ल होोनेे केे लि�ए कोोई शुुल्क नहींं� 
लि�याा जााताा। अध्ययन प्राायोोजक शोोध-संंबंंधि�त लाागत काा 
भुगुताान करताा हैै, जि�समें अध्ययन दवाा शाामि�ल होोतीी हैै। 
हाालांं�कि�, आपकोो परीीक्षण केे लि�ए अप्रत्यक्ष रूप सेे कुुछ खर्चच 
उठाानेे पड़ सकतेे हंैं, जैैसेे कि� परि�वहन याा अति�रि�क्त 
अपॉॉइंंटमेंट केे लि�ए शि�शु देेखभााल कीी लाागत। परीीक्षण केे 
दौौराान, आप माानक कंैंसर देेखभााल प्रााप्त करतेे रहंेंगेे। इस 
देेखभााल कीी कीीमत लीी जाातीी हैै और अक्सर इसेे बीीमेे केे 
ज़रि�ए कवर कि�याा जााताा हैै। आप इस देेखभााल केे लि�ए 
सह-भुगुताानोंं और ऐसीी कि�सीी भीी लाागत केे लि�ए जि�म्मेेदाार 
हंैं, जि�सेे आपकेे बीीमाा द्वााराा कवर नहींं� कि�याा जााताा।
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मुखु्य बिं�ंदुु
	� ठीीक कि�ए जाा सकनेे वाालेे बाायोोमाारकर केे बि�नाा फेेफड़े 
केे कंैंसर काा इलााज कुुछ हद तक प्रदर्शशन स्थि�िति� पर 
नि�र्भभर करताा हैै। आपकेे द्वााराा दि�न-प्रति�दि�न कीी 
गति�वि�धि�योंं कोो कर पाानेे कीी क्षमताा कोो प्रदर्शशन स्थि�िति� 
कहते हंैं। 

	� पूूरे शरीीर काा इलााज सि�स्टेेमि�क थेेरेेपीी कहलााताा हैै और 
0, 1, याा 2 प्रदर्शशन स्थि�िति� वाालेे लोोगोंं केे उपचाार मंें 
इस्तेेमााल होोताा हैै। सहाायक देेखभााल आम तौौर पर 3 
याा 4 प्रदर्शशन स्थि�िति� वाालोंं कोो सुुझााई जाातीी हैै।

	� कीीमोोथेेरेेपीी केे सााथ इम्यूूनोोथेेरेेपीी काा सुझुााव बेेहतर 
स्वाास्थ्य वाालेे लोोगोंं कोो दि�याा जााताा हैै। बााकीी वि�कल्पोंं 
मंें कीीमोोथेेरेेपीी याा बेेवाासि�ज़ुमुैैब केे सााथ कीीमोोथेेरेेपीी 
शाामि�ल हैै।

	� आपकाा ऑन्कोोलॉॉजि�स्ट उपचाार केे नतीीजोंं पर 
नि�गराानीी रखेेगाा। आपकोो उपचाार केे 4 सेे 6 साायकल 
मि�ल सकतेे हंैं। 

	� अनुरुक्षण थेेरेेपीी कंैंसर कीी बढ़त कोो धीीमीी कर देेतीी हैै। 
इसमें आपकेे पहले उपचाार कीी एक याा एक सेे ज़्याादाा 
दवााएँँ शाामि�ल होोतीी हंैं।

	� फेेफड़े केे कंैंसर केे अगलेे वि�कल्पोंं मंें अगर पहले न दीी 
गई होो, तोो इम्यूूनोोथेेरेेपीी, कीीमोोथेेरेेपीी और रैैमुुसि�रुमैैब, 
और सिं�ंगल-एजंेंट कीीमोोथेेरेेपीी दीी जाा सकतीी हैै।

	� क्लीीनि�कल ट्राायल एक प्रकाार काा चि�कि�त्सीीय शोोध 
होोताा हैै। क्लीीनि�कल ट्राायल मंें लोोगोंं पर परीीक्षण करकेे 
कंैंसर सेे लड़ने केे नए तरीीकेे खोोजेे जाातेे हंैं। क्लीीनि�कल 
ट्राायल, माानक उपचाार केे अलाावाा भीी एक वि�कल्प होो 
सकताा हैै। 

हमाारेेहमाारेे सर्वेके्षणसर्वेके्षण मंेंमंें भाागभााग लंेंलंें,
औरऔर NCCN Guidelines for Patients 
कोोकोो सभीीसभीी केेकेे लि�एलि�ए बेेहतरबेेहतर बनाानेेबनाानेे मंेंमंें मददमदद करंेंकरंें!

NCCN.org/patients/comments

हमाारेे सााथ सााझाा हमाारेे सााथ सााझाा 
करंें।करंें।

https://www.nccn.org/patients/comments
https://www.surveymonkey.com/r/PTGLcomments
http://surveymonkey.com/r/PTGLcomments
http://surveymonkey.com/r/PTGLcomments
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6  उपचार संबंधी निर्णय लेन  » यह आपकी पसंद ह  »  पूछन के लिए प्

यहयह महत्वपूूर्णणमहत्वपूूर्णण हैैहैै कि�कि� आपआप जोोजोो कंैंसरकंैंसर उपचाारउपचाार 
चुुनतेचुुनते हंैंहंैं, उससेेउससेे आपआप सहजसहज महसूूसमहसूूस करंेंकरंें. यहयह 
चयनचयन आपकीीआपकीी देेखभाालदेेखभााल टीीमटीीम केेकेे सााथसााथ एकएक 
खुुलीीखुुलीी औरऔर ईमाानदाारईमाानदाार बाातचीीतबाातचीीत केेकेे सााथसााथ शुरुूशुरुू 
होोतााहोोताा हैै।हैै।

यह आपकीी पसंंद हैै
सााझाा नि�र्णणय लेेनेे पक, आप और आपकीी देेखभााल टीीम 
जाानकाारीी सााझाा करतीी हंैं, वि�कल्पोंं पर चर्चाा� करतीी हंैं, और 
उपचाार योोजनाा पर सहमत होोतीी हैै. इसकीी शुरुूआत आपकेे 
और आपकीी देेखभााल टीीम केे बीीच खुुलीी और ईमाानदाार 
बाातचीीत सेे होोतीी हैै।

उपचाार संंबंंधीी नि�र्णणय बहुत हीी नि�जीी होोतेे हंैं। होो सकताा हैै कि� 
आपकेे लि�ए जोो जरूरीी हैै, वह दूूसरे व्यक्ति� केे लि�ए जरूरीी न 
होो। येे बाातंें आपकेे नि�र्णणय लेेनेे मंें भूूमि�काा नि�भाा सकतीी हंैं:

	� आपकोो क्याा चााहि�ए और अन्य लोोगोंं कीी जरूरतोंं सेे 
वह कैैसेे अलग होो सकताा हैै

	� आपकेे धाार्मि�िक और आध्याात्मि�िक वि�श्वाास

	� वि�शि�ष्ट उपचाारोंं केे बाारेे मंें आपकीी भाावनााएंं 

	� दर्दद याा दुषु्प्रभाावोंं केे बाारेे मंें आपकीी भाावनााएंं 

	� उपचाार, उपचाार कंेंद्रोंं तक याात्राा करनेे कीी लाागत और 
स्कूू ल याा कााम पर जाानेे मंें लगनेे वाालाा समय

	� जीीवन कीी गुुणवत्ताा और जीीवनकााल

	� आप कि�तने सक्रि�य हंैं और कौौन सीी गति�वि�धि�याँँ� 
आपकेे लि�ए जरूरीी हंैं

सोोचंें कि� उपचाार सेे आपकीी क्याा अपेेक्षााएंं हंैं। वि�शि�ष्ट उपचाारोंं 
और प्रक्रि�यााओंं केे जोोखि�म और लााभ केे बाारेे मंें खुलुकर चर्चाा� 
करंें। वि�कल्पोंं कीी तुलुनाा करंें और चिं�ंतााओंं कोो 

देेखभााल टीीम केे सााथ सााझाा करंें। अगर आप थोोड़ाा समय 
नि�काालकर अपनीी देेखभााल करनेे वाालीी टीीम केे सााथ बेेहतर 
रि�श्तेे काायम कर पाातेे हंैं, तोो वि�कल्पोंं पर वि�चाार करतेे समय 
और उपचाार संंबंंधीी नि�र्णणय लेेतेे समय आप सहज और 
आश्वस्त महसूूस करंेंगेे।

दूूसरीीदूूसरीी  राायरााय
उपचाार जल्द सेे जल्द शुरुू करनेे कीी चााह रखनाा पूूरीी तरह सेे 
साामाान्य हैै। कंैंसर कोो नज़रअंंदााज़ नहींं� कि�याा जाा सकताा, 
इसलि�ए जल्द सेे जल्द दूूसरे डॉॉक्टर सेे अपनेे परीीक्षण केे 
नतीीजोंं कीी समीीक्षाा करवााएंं, तााकि� वोो आपकोो उपचाार योोजनाा 
काा सुझुााव देे सके। इसेे हीी दूूसरीी रााय लेेनाा कहते हंैं और कंैंसर 
देेखभााल काा यह साामाान्य हि�स्साा हैै। यहाँँ� तक कि� चि�कि�त्सक 
भीी द्वि�तीीय रााय लेेतेे हंैं! 

तैैयाारीी केे लि�ए आप यह सब कर सकतेे हंैं: 

	� अपनीी बीीमाा कंंपनीी सेे दूूतीीय रााय केे नि�यमोंं केे बाारेे मंें 
जाानंें। होो सकताा हैै कि� जोो चि�कि�त्सक आपकेे बीीमाा 
प्लाान काा हि�स्साा न होंं, उनसेे पराामर्शश लेेनेे पर आपकोो 
आउट-ऑफ-पॉॉकेेट खर्चच करनाा पड़ेे।

	� आपकीी जि�स चि�कि�त्सक सेे दूूसरीी रााय लेेनेे कीी इच्छाा 
हैै, उन्हंें अपनेे सभीी रि�कॉॉर्डड कीी कॉॉपीी भेेजने कीी योोजनाा 
बनााएँँ।

सहाायताासहाायताा  समूूहसमूूह
कंैंसरग्रस्त अनेेक लोोगोंं कोो सहाायताा समूूह कााफीी उपयोोगीी 
लगतेे हंैं। सहाायताा समूूहोंं मंें अक्सर अलग-अलग चरण केे 
उपचाार वाालेे लोोग शाामि�ल होोतेे हंैं। होो सकताा हैै कि� कुुछ लोोगोंं 
काा नि�दाान अभीी-अभीी हुुआ होो, जबकि� अन्य लोोगोंं कीी 
चि�कि�त्साा पूूरीी होो चुुकीी होो। यदि� अस्पतााल याा समुुदााय मंें 
कंैंसरग्रस्त लोोगोंं केे लि�ए सहाायताा समूूह नहींं� हैै, तोो इस 
पुसु्तक मंें सूूचीीबद्ध वेेबसााइटोंं पर जााएँँ।

पूूछने केे लि�ए प्रश्न
अपनीी देेखभााल टीीम सेे पूूछने योोग्य संंभाावि�त प्रश्नोंं कीी सूूचीी 
नि�म्नलि�खि�त पृषृ्ठोंं पर दीी गई हैै. इन प्रश्नोंं काा बेेझि�झक 
उपयोोग करंें याा अपनाा स्वयंं काा प्रश्न पूूछें।
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कंैंसर कीी जाँँ�च सेे संंबंंधि�त प्रश्न
1.	 मुुझेे कौौन जीी जाँँ�चें करवाानीी होंंगीी?

2.	 क्याा भवि�ष्य कीी जाँँ�च केे लि�ए पर्याा�प्त बाायोोप्सीी ऊतक हटाा दि�ए जााएँँगेे? मेेरेे ऊतक कहाँँ� और कि�तने समय केे लि�ए 
रखेे जााएँँगेे? 

3.	 क्याा जाँँ�च करवाानेे मंें कोोई जोोखि�म होोताा हैै? 

4.	 क्याा मुुझेे जाँँ�च कीी तैैयाारीी केे लि�ए कुुछ करनेे कीी जरूरत होोगीी?

5.	 जाँँ�च केे लि�ए मुुझेे कहाँँ� जाानाा होोगाा और इनमें कि�तनाा समय लगेेगाा? 

6.	 यदि� कि�सीी जाँँ�च सेे मुुझेे कष्ट होोताा हैै, मुुझेे सहज रखनेे केे लि�ए आप क्याा करंेंगेे?

7.	 मुुझेे परि�णााम कब मि�ल जााएँँगेे और मुुझेे उनके बाारेे मंें कौौन समझााएगाा?

8.	 मुुझेे पैथैोोलॉॉजीी रि�पोोर्टट और अन्य जाँँ�च परि�णाामोंं कीी कॉॉपीी कैैसेे मि�ल सकतीी हैै? 

9.	 क्याा मेेरेे जाँँ�च परि�णाामोंं केे लि�ए कोोई ऑनलााइन पोोर्टटल हैै?
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उपचाार वि�कल्पोंं सेे संंबंंधि�त प्रश्न
1.	 मेेरेे उपचाार वि�कल्प क्याा हंैं? 

2.	 यदि� मैं ंकुुछ न करँूँ तोो क्याा होोगाा?

3.	 NCCN द्वााराा सुझुााए गए वि�कल्पोंं केे अलाावाा क्याा आप कोोई अन्य वि�कल्प सुझुाा रहेे हंैं? यदि� हाँँ�, तोो क्योंं?

4.	 मेेरीी आयु,ु लिं�ंग, सकल स्वाास्थ्य और अन्य काारक कि�स प्रकाार मेेरेे वि�कल्पोंं कोो प्रभाावि�त करंेंगेे? 

5.	 यदि� मैं ंगर्भभवतीी हूँँ�, स्तनपाान कराा रहीी हूँँ�, गर्भभवतीी होोनेे कीी योोजनाा बनाा रहीी हूँँ�, तोो क्याा होोगाा? 

6.	 क्याा कोोई वि�कल्प उपचाार याा दीीर्घघकाालि�क कंैंसर नि�यंंत्रण कीी पेेशकश करताा हैै? 

7.	 मुुझेे दूूसरीी रााय कैैसेे मि�लेगीी?

8.	 उपचाार केे बाारेे मंें नि�र्णणय लेेनेे केे लि�ए मेेरेे पाास कि�तनाा समय हैै और क्याा कोोई साामााजि�क काार्ययकर्ताा� याा कोोई ऐसाा 
व्यक्ति� हैै, जोो नि�र्णणय लेेनेे मंें मेेरीी मदद करेे?
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क्याा अपेेक्षाा करंें, इससेे संंबंंधि�त प्रश्न
1.	 क्याा मेेरेे पाास वि�कल्प हैै कि� मैं ंउपचाार कब शुुरू करँूँ? 

2.	 मुुझेे कि�तनीी बाार कंैंसर क्लीीनि�क आनाा पडे़ेगाा? उपचाार कि�तने समय तक चलेेगाा? 

3.	 क्याा मेेरीी देेखभााल मंें घर याा खाास डााइट जैसेैे कि�सीी वि�शेष प्रबंंध कीी ज़रूरत पडे़ेगीी? 

4.	 कौौन-सीी चीीज़ मुुझेे देेखभााल पाानेे सेे रोोक सकतीी हैै?

5.	 मुुझेे कैैसेे पताा चलेेगाा कि� मैं ंसाामाान्य हूँँ� याा मुुझेे मदद चााहि�ए?

6.	 अगर ऑफि�स बंंद होो तोो मुुझेे प्रश्नोंं याा चिं�ंतााओं ंकेे लि�ए कि�ससेे संंपर्कक  करनाा चााहि�ए? 

7.	आपकोो कैैसेे पताा चलेेगाा कि� उपचाार कााम कर रहाा हैै? 

8.	 कंैंसर केे और बि�गड़ने याा लौौटने कीी कि�तनीी संंभाावनाा हैै?

9.	 उपचाार केे बााद कौौन सीी फ़ॉॉलोो-अप देेखभााल कीी जरूरत होोगीी?
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दुषु्परि�णाामोंं सेे संंबंंधि�त प्रश्न
1.	 उपचाार सेे जुुड़ीी संंभाावि�त जटि�लतााएंं और दुषु्प्रभााव क्याा हंैं? 

2.	 क्याा कंैंसर अपनेे आप मंें कोोई दुषु्परि�णााम उत्पन्न करताा हैै?

3.	 कौौन सेे दुषु्परि�णााम सबसेे आम हंैं और वेे आमतौौर पर कब तक चलतेे हंैं? 

4.	 कौौन सेे दुषु्परि�णााम गंंभीीर याा जाानलेवाा होोतेे हंैं? 

5.	 क्याा इनमें सेे कोोई दीीर्घघकाालि�क याा स्थाायीी दुषु्प्रभााव हंैं? 

6.	 मैं ंकौौन सेे लक्षणोंं कोो तुरंुंत रि�पोोर्टट करंूं और मैं ंकि�ससेे संंपर्कक  करंूं? 

7.	 उपचाार केे दुषु्परि�णाामोंं कोो रोोकनेे याा उनसेे रााहत पाानेे केे लि�ए क्याा कि�याा जाा सकताा हैै? 

8.	 क्याा कोोई दवाा दुषु्परि�णाामोंं कोो और बि�गााड़ सकतीी हैै?

9.	 यदि� कोोई गंंभीीर दुषु्परि�णााम होोताा हैै, तोो क्याा आप उपचाार कोो रोोक दंेंगेे याा बदलेंगेे?
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क्लीीनि�कल ट्राायल सेे संंबंंधि�त प्रश्न
1.	 क्याा आप सलााह देेतेे हंैं कि� मैं ंउपचाार केे लि�ए क्लीीनि�कल ट्राायल पर वि�चाार करँूँ? 

2.	 मैं ंऐसेे क्लीीनि�कल ट्राायल कैैसेे ढंूं�ढंूं� जि�नमें मैं ंभााग लेे सकूं� ? 

3.	 क्लीीनि�कल ट्राायल मंें इस्तेेमााल कि�ए जाानेे वाालेे उपचाार कौौन सेे हंैं? 

4.	 क्याा उपचाार कोो अन्य प्रकाार केे कंैंसर केे लि�ए भीी इस्तेेमााल कि�याा गयाा हैै?

5.	 इस उपचाार केे जोोखि�म और लााभ क्याा हंैं?

6.	 मुुझेे कि�न दुषु्परि�णाामोंं कीी अपेेक्षाा करनीी चााहि�ए और उनकाा प्रबंंधन कैैसेे कि�याा जााएगाा? 

7.	 मैं ंइस क्लीीनि�कल ट्राायल मंें कि�तने समय तक रहूँँ�गाा(गीी)?

8.	 यदि� यह उपचाार कााम नहींं� करताा हैै, तोो क्याा मुुझेे कोोई दूूसराा उपचाार मि�ल सकताा हैै?

9.	आपकोो कैैसेे पताा चलेेगाा कि� उपचाार कााम कर रहाा हैै?

10.	क्याा क्लीीनि�कल ट्राायल केे लि�ए मुुझेे खर्चच करनाा होोगाा?
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6  उपचार संबंधी निर्णय लेन  » पूछन के लिए प्

संंसााधनोंं और सहाायताा सेे संंबंंधि�त प्रश्न
1.	 आवाास, भोोजन और अन्य बुनुि�याादीी जरूरतोंं केे संंबंंध मंें मैं ंकि�ससेे बाात करंूं?

2.	 परि�वहन, बच्चोंं कीी देेखभााल और घरेेलूू देेखभााल केे लि�ए क्याा सहाायताा उपलब्ध हैै?

3.	 मुुझेे कौौन बताा सकताा हैै कि� स्वाास्थ्य बीीमाा केे लि�ए मेेरेे पाास क्याा वि�कल्प हंैं और बीीमाा कवरेज केे लि�ए आवेेदन 
करनेे मंें मेेरीी मदद कौौन कर सकताा हैै?

4.	 अपनेे उपचाार केे लि�ए मुुझेे कि�तनाा भुगुताान करनाा होोगाा? दवााइयोंं और दूूसरे उपचाार केे भुगुताान केे लि�ए क्याा 
सहाायताा उपलब्ध हैै?

5.	 कााम याा स्कूू ल सेे संंबंंधि�त चिं�ंतााओं ंमंें मेेरीी मदद कौौन कर सकताा हैै?

6.	 मैं ंदूूसरोंं सेे कैैसेे जुुड़ सकताा/सकतीी हूँँ� और एक सपोोर्टट सि�स्टम कैैसेे बनाा सकताा/सकतीी हूँँ�?

7.	 मैं ंधूूम्रपाान छोोड़ने केे लि�ए क्याा करँूँ?

8.	 यदि� मैं ंघर, काार्ययस्थल याा अपनेे पड़ोोस मंें सुरुक्षि�त महसूूस नहींं� करताा/करतीी हूँँ� तोो मुुझेे कि�ससेे संंपर्कक  करनाा 
चााहि�ए?
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6  उपचार संबंधी निर्णय लेन  » संसाधन

संंसााधन

American Lung Association 
lung.org/lung-health-diseases/lung-disease-lookup/
lung-cancer

Bag It Cancer
bagitcancer.org

CancerCare
Cancercare.org

Cancer Hope Network
cancerhopenetwork.org

Caring Ambassadors Program, Inc.
LungCancerCAP.org

Free Me from Lung Cancer
freemefromlungcancer.org

Go2 Foundation for Lung Cancer
go2foundation.org

Imerman Angels
Imermanangels.org

LiveLung (Dusty Joy Foundation)
dustyjoy.org

Lung Cancer Action Network (LungCAN)
lungcan.org

Lung Cancer Research Foundation
lungcancerresearchfoundation.org

LUNGevity
lungevity.org

National Coalition for Cancer Survivorship
canceradvocacy.org

Triage Cancer
triagecancer.org

https://www.lung.org/lung-health-diseases/lung-disease-lookup/lung-cancer
https://www.lung.org/lung-health-diseases/lung-disease-lookup/lung-cancer
https://bagitcancer.org
https://Cancercare.org
https://cancerhopenetwork.org
https://LungCancerCAP.org
https://www.freemefromlungcancer.org
https://go2foundation.org
https://imermanangels.org/
https://www.dustyjoy.org
https://lungcan.org
https://www.lungcancerresearchfoundation.org
https://www.lungevity.org
https://canceradvocacy.org
https://triagecancer.org
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मुखु्य शब्द
AJCC 
American Joint Committee on Cancer 

DNA 
डीीऑक्सि�िरााइबोोन्यूूक्लि�िक एसि�ड 

ECOG
ईस्टर्नन कोोऑपरेेटि�व ऑन्कोोलॉॉजीी ग्रुुप 

FDG  
फ़्लूूरोोडि�ऑक्सि�िग्लूूकोोज़ 

NCCN
National Comprehensive Cancer Network

NOS
जब तक कि� नि�र्दि�िष्ट न होो

VATS 
वीीडि�योो-असि�स्टेेड थोोरााकोोस्कोोपि�क सर्जजरीी

अनुरुक्षणअनुरुक्षण थेेरेेपीीथेेरेेपीी
उपचाार केे बेेहतर नतीीजोंं कोो बनााए रखनेे केे लि�ए चलनेे वाालाा 
उपचाार काा दौौर।

अल्ट्राासााउंंडअल्ट्राासााउंंड
एक परीीक्षण, जोो शरीीर केे भीीतर कीी छवि�याँँ� बनाानेे केे लि�ए 
ध्वनि� तरंगोंं काा उपयोोग करताा हैै।

इम्यूूनोोथेेरेेपीीइम्यूूनोोथेेरेेपीी
एक दवाा आधाारि�त उपचाार जोो शरीीर कोो कंैंसर कोोशि�कााओंं कोो 
खोोजकर उन्हंें माारनेे मंें मदद करताा हैै।

इम्यूूनोोहि�स्टोोकेेमि�स्ट्रीीइम्यूूनोोहि�स्टोोकेेमि�स्ट्रीी (IHC)
ऊतक केे नमूूने पर कीी जाानेे वाालीी खाास प्रयोोगशाालाा जाँँ�च।

एडेेनोोकाार्सि�िनोोमााएडेेनोोकाार्सि�िनोोमाा
कोोशि�कााओं ंकाा एक कंैंसर जोो अंंगोंं कोो रेेखााबद्ध करताा हैै और 
तरल पदाार्थथ याा हाार्मोोन बनााताा हैै।

एड्रीीनलएड्रीीनल ग्रंंथि�ग्रंंथि�
एक छोोटाा अंंग जोो गुुरे्दे केे ऊपर होोताा हैै और हाार्मोोन बनााताा हैै।

एल्वेओलीीएल्वेओलीी
फेेफड़ोंं मंें छोोटीी संंरचनााएँँ, जहाँँ� खूून सेे गैैसंें लीी और छोोड़ीी 
जाातीी हंैं।

कंंटि�नुएुशनकंंटि�नुएुशन मेेटि�नेंसमेेटि�नेंस
एक उपचाार काा दौौर, जि�समें एक याा अधि�क फ़र्स्टट� लााइन 
दवााएँँ प्रयोोग कर बेेहतर उपचाार नतीीजोंं कोो जाारीी रखाा जााताा 
हैै।

कंंप्यूूटेडकंंप्यूूटेड टोोमोोग्रााफीीटोोमोोग्रााफीी (CT)
एक परीीक्षण, जोो आपकेे शरीीर केे अंंदर कीी तस्वीीरंें बनाानेे केे 
लि�ए एक्स-रेे काा इस्तेेमााल करताा हैै।

कम्प्लीीटकम्प्लीीट ब्लडब्लड कााउंंटकााउंंट (CBC)
एक प्रयोोगशाालाा जाँँ�च जोो खूून केे हि�स्सेे माापतीी हैै।

काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा
कोोशि�कााओंं काा एक कंैंसर जोो शरीीर कीी अंंदरूनीी और बााहरीी 
सतह पर होोताा हैै।

कीीमोोथेेरेेपीीकीीमोोथेेरेेपीी
कंैंसर दवााओं ंसेे उपचाार, जोो तेेज़ीी सेे वि�कसि�त होो रहीी 
कोोशि�कााओंं कोो माार देेतीी हैै।

कीीमोोरेेडि�एशनकीीमोोरेेडि�एशन
एक कंैंसर उपचाार जोो कोोशि�कााओं ंकोो माानेे वाालीी दवााओं ंऔर 
उच्च ऊर्जाा� वाालीी कि�रणोंं केे सााथ दि�याा जााताा हैै।

कंैंसरकंैंसर चरणचरण
कंैंसर केे वि�काास और फैैलााव केे आधाार पर उसकीी प्रत्यााशाा 
कीी रेेटिं�ग।

कॉॉन्ट्राास्टकॉॉन्ट्राास्ट
आपकेे शरीीर मंें डाालाा जाानेे वाालाा एक ऐसाा पदाार्थथ, जोो इमेेजिं�ंग 
केे दौौराान स्पष्ट चि�त्र लेेनेे मंें सहाायक होोताा हैै।

कोोरकोोर नीीडलनीीडल बाायोोप्सीीबाायोोप्सीी
एक प्रक्रि�याा जि�समें खोोखलीी सुईु केे सााथ ऊतक केे नमूूने 
हटााए जाातेे हंैं। इसेे कोोर बाायोोप्सीी भीी कहते हंैं। 

क्लीीनि�कलक्लीीनि�कल ट्राायलट्राायल
एक प्रकाार काा शोोध, जोो पताा करताा हैै कि� कोोई जाँँ�च याा 
उपचाार लोोगोंं पर कि�तनाा काारगर हैै।

गैैसगैैस डि�फ़्यूूज़नडि�फ़्यूूज़न
एक जाँँ�च जहाँँ� नुकुसाान रहि�त गैैस काा इस्तेेमााल करकेे माापाा 
जााताा हैै कि� आप कि�तनीी साँँ�स लेे सकतेे हंैं।

चि�कि�त्सााचि�कि�त्साा इति�हाासइति�हाास
आपकीी सभीी स्वाास्थ्य घटनााओं ंऔर दवााईयोंं कीी एक रि�पोोर्टट।
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जीीनजीीन
कोोशि�कााओं ंमंें मौौजूूद कोोडेेड नि�र्देश जोो नई कोोशि�कााएँँ बनाातेे 
हंैं और कोोशि�कााओं ंकेे व्यवहाार कोो नि�यंंत्रि�त करतेे हंैं।

जीीनजीीन रीीअरंेंजमेंटरीीअरंेंजमेंट
कोोशि�कााओं ंमंें मौौजूूद कोोडेेड नि�र्देश, जोो अन्य कोोडेेड नि�र्देशोंं 
सेे बनाा हैै।

टाारगेेटेेडटाारगेेटेेड थेेरेेपीीथेेरेेपीी
एक दवाा आधाारि�त इलााज जोो कंैंसर कोोशि�कााओं ंकीी बढ़त कोो 
खाास नि�शाानाा बनााताा हैै।

ट्रांं�सथोोरैैसि�कट्रांं�सथोोरैैसि�क नीीडलनीीडल एस्पि�िरेशनएस्पि�िरेशन (TTNA)
एक प्रक्रि�याा, जोो ऊतकोंं केे नमूूने महीीन सुईु सेे हटाातीी हैै, यह 
सुईु पसलि�योंं केे ज़रि�ए डाालीी जाातीी हैै।

टे्रेकि�यााटे्रेकि�याा
गलेे और फेेफड़ोंं मंें हवाा केे राास्तेे केे बीीच काा हि�स्साा। इशेे 
श्वाास नलीी भीी कहते हंैं।

थोोराास्कोोपीीथोोराास्कोोपीी
एक प्रक्रि�याा, जि�समें सीीनेे एक छोोटाा छेेद करकेे डि�वााइस केे 
ज़रि�ए कााम कि�याा जााताा हैै। इसेे वीीडि�योो-असि�स्टेेड 
थोोरााकोोस्कोोपि�क सर्जजरीी (VSTS) भीी कहते हंैं।

थोोरैैसि�कथोोरैैसि�क रेेडि�योोलॉॉजि�स्टरेेडि�योोलॉॉजि�स्ट 
एक डॉॉक्टर जोो सीीनेे केे इमेेजिं�ंग टेेस्ट कोो पढ़नेे मंें मााहि�र 
होोताा हैै।

नि�दााननि�दाान 
जाँँ�च केे आधाार पर बीीमाारीी कीी पहचाान। 

नॉॉननॉॉन-स्मॉॉलस्मॉॉल कोोशि�कााकोोशि�काा वाालाावाालाा फेेफड़ेफेेफड़े कााकाा कंैंसरकंैंसर (NSCLC)
एक कंैंसरजोो उन कोोशि�कााओंं मंें होोताा हैै, जोो छोोटीी नहींं� होोतीी 
हंैं।

पल्मोोनरीीपल्मोोनरीी फं़ंक्शनफं़ंक्शन टेेस्टटेेस्ट
साँँ�स लेेनेे सेे जुुड़ीी जाँँ�चोंं काा सेेट, जोो फेेफड़े कीी तााकत माापताा 
हैै। 

पेेरि�काार्डि�ियोोसंेंटेेसि�सपेेरि�काार्डि�ियोोसंेंटेेसि�स
दि�ल केे आस-पाास सेे सुईु द्वााराा तरल हटाानेे कीी प्रक्रि�याा।

पैैथोोलॉॉजि�स्टपैैथोोलॉॉजि�स्ट
एक चि�कि�त्सक जोो रोोग काा पताा लगाानेे केे लि�ए कोोशि�कााओं ं
और ऊतकोंं कीी जाँँ�च करनेे मंें वि�शेषज्ञ होोताा हैै।

पॉॉजीीट्रोोनपॉॉजीीट्रोोन इमीीशनइमीीशन टोोमोोग्रााफीीटोोमोोग्रााफीी (PET)
एक परीीक्षण जि�समें शरीीर केे अंंगोंं केे आकाार और उनके 
कााम करनेे कीी स्थि�िति� कोो देेखनेे केे लि�ए रेेडि�योोधर्मीी पदाार्थोंं 
काा उपयोोग कि�याा जााताा हैै।

पॉॉजीीट्रोोनपॉॉजीीट्रोोन इमीीशनइमीीशन टोोमोोग्रााफीीटोोमोोग्रााफीी/कम्प्यूूटेडकम्प्यूूटेड टोोमोोग्रााफ़ीीटोोमोोग्रााफ़ीी (PET/
CT)
एक परीीक्षण जि�समें ऊतक केे आकाार और कााम करनेे कीी 
स्थि�िति� देेखनेे केे लि�ए इमेेज बनाानेे केे दोो तरीीकोंं काा उपयोोग 
कि�याा जााताा हैै। 

प्रदर्शशनप्रदर्शशन स्थि�िति�स्थि�िति�
कि�सीी व्यक्ति� द्वााराा दैैनि�क गति�वि�धि� कर पाानेे कीी क्षमताा कीी 
रेेटिं�ग।

प्लेेटि�नमप्लेेटि�नम-आधाारि�तआधाारि�त कीीमोोथेेरेेपीीकीीमोोथेेरेेपीी
कोोशि�कााओंं कोो माारनेे वाालीी दोो दवााओं ंवाालाा उपचाार। इनमें सेे 
एक दवाा मंें रसाायनि�क प्लेेटि�नम होोताा हैै।

बाायोोप्सीीबाायोोप्सीी
एक प्रक्रि�याा जि�समें कि�सीी बीीमाारीी कीी जांं�च केे लि�ए तरल 
पदाार्थथ याा ऊतक केे नमूूने लि�ए जाातेे हंैं।

बाायोोमाार्कक रबाायोोमाार्कक र
आपकेे शरीीर काा कोोई भीी ऐसाा मॉॉलीीक्यूूल, जि�सेे नाापनेे पर 
आपकेे स्वाास्थ्य काा आंंकलन कि�याा जाा सके।

बॉॉडीीबॉॉडीी प्लेेथि�स्मोोग्रााफ़प्लेेथि�स्मोोग्रााफ़
सांं�स लेेनेे याा छोोड़ने केे बााद आपकेे फेेफड़ोंं मंें कि�तनीी हवाा हैै 
इसकाा परीीक्षण।

ब्रॉॉन्कसब्रॉॉन्कस
हवाा केे दोो मुखु्य राास्तोंं मंें सेे एक, जोो फेेफड़ोंं तक जााताा हैै।

ब्रॉॉन्कि�िओलीीब्रॉॉन्कि�िओलीी
हवाा केे छोोटेे राास्तेे, जोो फेेफड़ोंं केे अंंदर होोतेे हंैं।

मेेटाास्टैैसि�समेेटाास्टैैसि�स
शुरुुआतीी ट्यूूमर सेे लेेकर कि�सीी नई जगह तक कंैंसर काा 
फैैलााव।	

मैगै्नेेटि�कमैगै्नेेटि�क रेेजोोनंेंसरेेजोोनंेंस इमेेजिं�ंगइमेेजिं�ंग (MRI)
एक परीीक्षण, जोो आपकेे शरीीर केे अंंदर कीी तस्वीीरंें बनाानेे केे 
लि�ए रेेडि�योो तरंगोंं और शक्ति�शाालीी चुंं�बकोंं काा इस्तेेमााल करताा 
हैै।

म्यूूटेशनम्यूूटेशन
कोोशि�कााओंं (जीीन) मंें मौौजूूद नि�र्देशोंं मंें असाामाान्य बदलााव।

रसाायनि�करसाायनि�क प्रोोफ़ााइलप्रोोफ़ााइल
रक्त केे नमूूने मंें मौौजूूद 8 रसाायनोंं कीी माात्राा कीी जाँँ�च केे लि�ए 
प्रयोोगशाालाा मंें कि�याा जाानेे वाालाा परीीक्षण। इसेे मेेटााबॉॉलि�क 
पैैनल भीी कहते हंैं।

रेेडि�एशनरेेडि�एशन ऑन्कोोलॉॉजि�स्टऑन्कोोलॉॉजि�स्ट
रेेडि�एशन केे ज़रि�ए कंैंसर काा उपचाार करनेे मंें वि�शेषज्ञ 
डॉॉक्टर।
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मुख्य शब

रेेडि�एशनरेेडि�एशन थेेरेेपीीथेेरेेपीी
एक उपचाार, जोो तेेज़ ऊर्जाा� काा इस्तेेमााल कंैंसर कोोशि�कााओंं 
कोो माारनेे मंें करताा हैै।

रैैपि�डरैैपि�ड ऑनऑन सााइटसााइट इवॉॉल्यूूशनइवॉॉल्यूूशन (ROSE)
चि�कि�त्साा प्रक्रि�याा केे दौौराान हटााए गए ऊतक केे आकाार काा 
आकलन।

रोोगरोोग कााकाा नि�दााननि�दाान
जाँँ�चोंं केे आधाार पर रोोग काा संंभाावि�त स्तर और परि�णााम।

लाार्जजलाार्जज सेेलसेेल लंंगलंंग काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा
फेेफड़े कीी कोोशि�कााओं ंकाा कंैंसर, जि�समें दूूसरे प्रकाार केे फेेफड़े 
केे कंैंसर कीी वि�शेषतााएँँ नहींं� होोतीी हंैं।

लि�म्फलि�म्फ नोोडनोोड
एक छोोटीी, रााजमेे केे आकाार कीी, बीीमाारीी सेे लड़ने वाालीी 
संंरचनाा।

शाारीीरि�कशाारीीरि�क परीीक्षणपरीीक्षण
रोोग केे संंकेेतोंं काा पताा लगाानेे केे लि�ए स्वाास्थ्य वि�शेषज्ञ द्वााराा 
शरीीर कीी समीीक्षाा।

श्वसनश्वसन तंंत्रतंंत्र
शरीीर मंें गैैस लेेनेे और छोोड़ने वाालेे अंंगोंं काा समूूह।

सर्जजरीीसर्जजरीी
एक ऑपरेेशन जोो शरीीर केे कि�सीी हि�स्सेे कोो हटाानेे याा ठीीक 
करनेे केे लि�ए होोताा हैै। 

सहाायकसहाायक देेखभाालदेेखभााल
स्वाास्थ्य देेखभााल, जि�समें लक्षणोंं सेे रााहत शाामि�ल हैै, 
लेेकि�न कंैंसर काा उपचाार नहींं� हैै। इसेे पैलेैेटि�व देेखभााल भीी 
कहते हंैं।	

सााइडसााइड इफेेक्टइफेेक्ट
उपचाार केे प्रति� अस्वस्थ याा अप्रि�य शाारीीरि�क याा भाावनाात्मक 
प्रति�क्रि�याा।

स्क्वैैमसस्क्वैैमस सेेलसेेल काार्सि�िनोोमााकाार्सि�िनोोमाा
एक प्रकाार काा कंैंसर, जोो अंंगोंं कीी सतह पर पतलीी सपााट 
कोोशि�कााओंं मंें होोताा हैै।

स्टेेरि�ओटैक्टि�िकस्टेेरि�ओटैक्टि�िक एब्लैटैि�वएब्लैटैि�व रेेडि�योोथेेरेेपीीरेेडि�योोथेेरेेपीी (SABR)
रेेडि�येशन कीी उच्च खुुरााक केे सााथ उपचाार, जोो एक याा दोो 
सेेशन मंें दि�याा जााताा हैै। इसेे स्टीीरि�योोटैैक्टि�िक बॉॉडीी रेेडि�एशन 
थेेरेेपीी (SBRT) भीी कहते हंैं।

स्पि�िरोोमेेट्रीीस्पि�िरोोमेेट्रीी
एक जाँँ�च जोो नलीी काा इस्तेेमााल करकेे माापतीी हैै कि� आप 
कि�तनीी तेेज़ साँँ�स लेेतेे हंैं।

स्मॉॉलस्मॉॉल कोोशि�कााकोोशि�काा वाालाावाालाा फेेफड़ेफेेफड़े कााकाा कंैंसरकंैंसर (SCLC)
फेेफड़े कीी छोोटीी, गोोल कोोशि�कााओं ंकाा कंैंसर।

स्वि�िचस्वि�िच मंेंटि�नेंसमंेंटि�नेंस
उपचाार केे बेेहतर नतीीजोंं कोो बनााए रखनेे केे लि�ए चलनेे वाालाा 
उपचाार काा दौौर, जि�समें नई दवाा दीी जाातीी हैै।
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NCCN योोगदाानकर्ताा�

नॉॉन स्मॉॉल सेेल लंंग कंैंसर केे वर्ज़ज़न 7.2024 केे लि�ए NCCN Clinical Practice Guidelines in Oncology (NCCN Guidelines®) 
नि�म्नलि�खि�त NCCN पैैनल सदस्योंं द्वााराा बनााई गई थीी:

Gregory J. Riely, MD, PhD/Chair
Memorial Sloan Kettering Cancer Center

Douglas E. Wood, MD/Vice Chair
Fred Hutchinson Cancer Center

Dara L. Aisner, MD, PhD
University of Colorado Cancer Center

Wallace Akerley, MD
Huntsman Cancer Institute 
at the University of Utah

Jessica R. Bauman, MD
Fox Chase Cancer Center

Ankit Bharat, MD
Robert H. Lurie Comprehensive Cancer Center 
of Northwestern University

Debora S. Bruno, MD, MS
Case Comprehensive Cancer Center/University 
Hospitals Seidman Cancer  
Center and Cleveland Clinic Taussig  
Cancer Institute

Joe Y. Chang, MD, PhD
The University of Texas  
MD Anderson Cancer Center

Lucian R. Chirieac, MD
Dana-Farber/Brigham and  
Women’s Cancer Center

Malcolm DeCamp, MD
University of Wisconsin  
Carbone Cancer Center

Aakash P. Desai, MD
O'Neal Comprehensive  
Cancer Center at UAB

Thomas J. Dilling, MD, MS
Moffitt Cancer Center

Jonathan Dowell, MD
UT Southwestern Simmons  
Comprehensive Cancer Center

Gregory A. Durm, MD
Indiana University Melvin and Bren Simon 
Comprehensive Cancer Center

Scott Gettinger, MD
Yale Cancer Center/Smilow Cancer Hospital

Travis E. Grotz, MD
Mayo Clinic Comprehensive Cancer Center

Matthew A. Gubens, MD, MS
UCSF Helen Diller Family  
Comprehensive Cancer Center

Aditya Juloori, MD
The UChicago Medicine  
Comprehensive Cancer Center

Rudy P. Lackner, MD
Fred & Pamela Buffett Cancer Center

Michael Lanuti, MD
Mass General Cancer Center

Jules Lin, MD
University of Michigan Rogel Cancer Center

Billy W. Loo, Jr., MD, PhD
Stanford Cancer Institute

Christine M. Lovly, MD, PhD
Vanderbilt-Ingram Cancer Center

Fabien Maldonado, MD
Vanderbilt-Ingram Cancer Center

Erminia Massarelli, MD, PhD, MS
City of Hope National Medical Center

*Daniel Morgensztern, MD
Siteman Cancer Center at Barnes- 
Jewish Hospital and Washington  
University School of Medicine

Trey C. Mullikin, MD
Duke Cancer Institute

Thomas Ng, MD
The University of Tennessee  
Health Science Center

*Dawn Owen, MD, PhD
Mayo Clinic Comprehensive Cancer Center

Dwight H. Owen, MD, MSc
The Ohio State University Comprehensive 
Cancer Center - James Cancer Hospital  
and Solove Research Institute

Sandip P. Patel, MD
UC San Diego Moores Cancer Center

Tejas Patil, MD
University of Colorado Cancer Center

Patricio M. Polanco, MD
UT Southwestern Simmons  
Comprehensive Cancer Center

Jonathan Riess, MD
UC Davis Comprehensive Cancer Center

*Theresa A. Shapiro, MD, PhD
Johns Hopkins Kimmel Cancer Center

Aditi P. Singh, MD
Abramson Cancer Center  
at the University of Pennsylvania

James Stevenson, MD
Case Comprehensive Cancer Center/University 
Hospitals Seidman Cancer  
Center and Cleveland Clinic Taussig  
Cancer Institute

Alda Tam, MD
The University of Texas  
MD Anderson Cancer Center

Tawee Tanvetyanon, MD, MPH
Moffitt Cancer Center

Jane Yanagawa, MD
UCLA Jonsson  
Comprehensive Cancer Center

Stephen C. Yang, MD
Johns Hopkins Kimmel Cancer Center

Edwin Yau, MD, PhD
Roswell Park Comprehensive Cancer Center

NCCN 
Kristina Gregory, RN, MSN, OCN
Senior Vice President, Clinical Information 
Programs

Lisa Hang, PhD
Oncology Scientist/Senior Medical Writer

NCCN योोगदाानकर्ताा�
यह मरीीज गााइड, नॉॉन स्मॉॉल सेेल लंंग कंैंसर केे वर्ज़ज़न 7.2024 केे लि�ए NCCN Clinical Practice Guidelines in Oncology (NCCN 
Guidelines®) पर आधाारि�त हैै। इसकाा रूपांं�तरण, समीीक्षाा और प्रकााशन नि�म्नलि�खि�त लोोगोंं कीी मदद सेे कि�याा गयाा हैै:

Dorothy A. Shead, MS
Senior Director 
Patient Information Operations

Laura J. Hanisch, PsyD
Patient Information Program Manager

Tim Rinehart
Medical Writer

Laura Phillips
Graphic Artist

* इन्होंंनेे इस रोोगीी माार्गगदर्शि�िकाा कीी समीीक्षाा कीी हैै। खुलुाासोंं केे लि�ए, 
NCCN.org/disclosuresपर वि�ज़ि�ट करंें।

https://www.nccn.org/disclosures
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NCCN Cancer Centers

NCCN Cancer Centers
Abramson Cancer Center 
at the University of Pennsylvania
Philadelphia, Pennsylvania 
800.789.7366 • pennmedicine.org/cancer

Case Comprehensive Cancer Center/
University Hospitals Seidman Cancer Center and 
Cleveland Clinic Taussig Cancer Institute
Cleveland, Ohio
UH Seidman Cancer Center
800.641.2422 • uhhospitals.org/services/cancer-services
CC Taussig Cancer Institute  
866.223.8100 • my.clevelandclinic.org/departments/cancer
Case CCC  
216.844.8797 • case.edu/cancer

City of Hope National Medical Center
Duarte, California
800.826.4673 • cityofhope.org

Dana-Farber/Brigham and Women’s Cancer Center | Mass 
General Cancer Center
Boston, Massachusetts
877.442.3324 • youhaveus.org
617.726.5130 • massgeneral.org/cancer-center

Duke Cancer Institute
Durham, North Carolina
888.275.3853 • dukecancerinstitute.org

Fox Chase Cancer Center
Philadelphia, Pennsylvania
888.369.2427 • foxchase.org

Fred & Pamela Buffett Cancer Center
Omaha, Nebraska 
402.559.5600 • unmc.edu/cancercenter

Fred Hutchinson Cancer Center
Seattle, Washington
206.667.5000 • fredhutch.org

Huntsman Cancer Institute at the University of Utah
Salt Lake City, Utah
800.824.2073 • healthcare.utah.edu/huntsmancancerinstitute

Indiana University Melvin and Bren Simon 
Comprehensive Cancer Center 
Indianapolis, Indiana
888.600.4822 • www.cancer.iu.edu

Johns Hopkins Kimmel Cancer Center
Baltimore, Maryland
410.955.8964
www.hopkinskimmelcancercenter.org

Mayo Clinic Comprehensive Cancer Center
Phoenix/Scottsdale, Arizona
Jacksonville, Florida
Rochester, Minnesota
480.301.8000 • Arizona
904.953.0853 • Florida
507.538.3270 • Minnesota
mayoclinic.org/cancercenter

Memorial Sloan Kettering Cancer Center
New York, New York
800.525.2225 • mskcc.org

Moffitt Cancer Center
Tampa, Florida
888.663.3488 • moffitt.org

O’Neal Comprehensive Cancer Center at UAB
Birmingham, Alabama
800.822.0933 • uab.edu/onealcancercenter

Robert H. Lurie Comprehensive Cancer Center 
of Northwestern University
Chicago, Illinois
866.587.4322 • cancer.northwestern.edu

Roswell Park Comprehensive Cancer Center
Buffalo, New York
877.275.7724 • roswellpark.org

Siteman Cancer Center at Barnes-Jewish Hospital 
and Washington University School of Medicine
St. Louis, Missouri
800.600.3606 • siteman.wustl.edu

St. Jude Children’s Research Hospital/
The University of Tennessee Health Science Center
Memphis, Tennessee
866.278.5833 • stjude.org
901.448.5500 • uthsc.edu

Stanford Cancer Institute
Stanford, California
877.668.7535 • cancer.stanford.edu

The Ohio State University Comprehensive Cancer Center - 
James Cancer Hospital and Solove Research Institute
Columbus, Ohio
800.293.5066 • cancer.osu.edu

The UChicago Medicine Comprehensive Cancer Center 
Chicago, Illinois
773.702.1000 • uchicagomedicine.org/cancer

The University of Texas MD Anderson Cancer Center
Houston, Texas
844.269.5922 • mdanderson.org

UC Davis Comprehensive Cancer Center
Sacramento, California
916.734.5959 • 800.770.9261 
health.ucdavis.edu/cancer

UC San Diego Moores Cancer Center
La Jolla, California
858.822.6100 • cancer.ucsd.edu

UCLA Jonsson Comprehensive Cancer Center
Los Angeles, California
310.825.5268 • uclahealth.org/cancer

UCSF Helen Diller Family 
Comprehensive Cancer Center
San Francisco, California
800.689.8273 • cancer.ucsf.edu

University of Colorado Cancer Center
Aurora, Colorado
720.848.0300 • coloradocancercenter.org

https://www.pennmedicine.org/cancer
https://www.uhhospitals.org/services/cancer-services
http://my.clevelandclinic.org/departments/cancer
https://www.case.edu/cancer
https://www.cityofhope.org
https://www.youhaveus.org
https://www.massgeneral.org/cancer-center
https://www.dukecancerinstitute.org
https://www.foxchase.org
https://www.unmc.edu/cancercenter
https://www.fredhutch.org
https://healthcare.utah.edu/huntsmancancerinstitute
https://www.cancer.iu.edu
http://www.hopkinskimmelcancercenter.org
https://www.mayoclinic.org/cancercenter
https://www.mskcc.org
https://www.moffitt.org
https://www.uab.edu/onealcancercenter
https://www.cancer.northwestern.edu
https://www.roswellpark.org
https://www.siteman.wustl.edu
https://www.stjude.org
https://www.uthsc.edu
http://cancer.stanford.edu
https://cancer.osu.edu/
https://www.uchicagomedicine.org/cancer
https://www.mdanderson.org
http://health.ucdavis.edu/cancer
http://cancer.ucsd.edu
http://cancer.ucsf.edu
http://coloradocancercenter.org


63
NCCN Guidelines for Patients®

मेेटाास्टेेटि�क नॉॉन-स्मॉॉल सेेल लंंग कंैंसर, 2024

NCCN Cancer Centers

University of Michigan Rogel Cancer Center
Ann Arbor, Michigan
800.865.1125 • rogelcancercenter.org

University of Wisconsin Carbone Cancer Center
Madison, Wisconsin
608.265.1700 • uwhealth.org/cancer

UT Southwestern Simmons 
Comprehensive Cancer Center
Dallas, Texas
214.648.3111 • utsouthwestern.edu/simmons

Vanderbilt-Ingram Cancer Center
Nashville, Tennessee
877.936.8422 • vicc.org

Yale Cancer Center/Smilow Cancer Hospital
New Haven, Connecticut
855.4.SMILOW • yalecancercenter.org

हमहम  आपकााआपकाा  
फ़ीीडबैकैफ़ीीडबैकै  चााहतेचााहते  हंैंहंैं!!

हमाारााहमााराा लक्ष्यलक्ष्य कंैंसरकंैंसर परपर उपयोोगीीउपयोोगीी औरऔर 
आसाानीीआसाानीी सेेसेे समझसमझ मंेंमंें आनेेआनेे वाालीीवाालीी जाानकाारीीजाानकाारीी 

प्रदाानप्रदाान करनााकरनाा हैै।हैै।

इसइस सर्वेके्षणसर्वेके्षण मंेंमंें भाागभााग लेेकरलेेकर हमेंहमें यहयह बतााएंंबतााएंं 
कि�कि� हमनेहमने क्यााक्याा सहीीसहीी कि�यााकि�याा हैैहैै औरऔर हमहम क्यााक्याा 

बेेहतरबेेहतर करकर सकतेेसकतेे हंैं।हंैं।

NCCN.org/patients/feedback

https://www.rogelcancercenter.org
https://www.uwhealth.org/cancer
https://www.utsouthwestern.edu/simmons%20
http://vicc.org
https://www.yalecancercenter.org
https://www.surveymonkey.com/r/PTGLfeedback
https://www.nccn.org/patients/feedback
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