
এই লি�ফলে�টে� কীী আছে�?

জি�পি�র কাাছে� (অংংশ 1) হাাসপাাতাালে� (অংংশ 2)

এই লি�ফলে�টে� বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট সম্পর্কি�ি ত তথ্যয রয়ে�ছে�। একে� বে�নাাইন প্রো�োস্টে�ট এনলাার্জজমে�ন্ট (BPE)ও বলাা হয়। এটি  
ক্যাা�ন্সাার নয়। এই লি�ফলে�টটি আপনাাকে� চি�কি�ৎসাা নি�র্বাা�চনে�র সি�দ্ধাান্ত নি�তে� সাাহাায্যয করবে�। আপনি� আপনাার জন্যয প্রাাসঙ্গি�ক 
অংংশগুলো�ো পড়বে�ন এবংং তাারপর আপনাার স্বাাস্থ্যয কর্মীীর সাাথে� কথাা বলবে�ন। এখাানে� কি�ছুু পৃৃষ্ঠাা রয়ে�ছে� যাা আপনি� পূূরণ 
করতে� পাারে�ন।

প্রো�োস্টে�ট কীী?

বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�টে�র ব্যাা�পাারে� আমি� কীী করতে� পাারি�? 

উপসর্গগগুলো�ো কীী?

প্রো�োস্টে�ট আকাারে� একটি বরইয়ে�র মতো�ো। এটি টিউবে�র 
(মূূত্রনাালীী) পাাশে� থাাকে� যাা মূূত্রাাশয় থে�কে� পুুরুষাাঙ্গে�র মধ্যে�ে 
দি�য়ে� শরীীরে�র বাাইরে� প্রস্রাাব বে�র করে� নে�য়।

এটি বীীর্যয তৈ�রি� করে� এবংং মূূত্রাাশয় থে�কে� প্রস্রাাবে�র (প্রস্রাাব) 
প্রবাাহ নি�য়ন্ত্রণ করে�।

বয়স বাাড়াার সাাথে� সাাথে� প্রো�োস্টে�টে�র আকাার বড় হতে� থাাকে�। 
সে�টি কত বড় আর কত দ্রুত হয় তাা ব্যযক্তি� ভে�দে� ভি�ন্ন। 

কি�ছুু লো�োকে�র ক্ষে�ত্রে� বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট উপসর্গগ সৃৃষ্টি করতে� 
পাারে� কাারণ এটি মূূত্রনাালীীকে� চে�পে� ধরে� বাা মূূত্রাাশয়ে�র উপর 
চাাপ দে�য়। কখনো�ো কখনো�ো এটি বড় হয় কি�ন্তু মূূত্রনাালীীতে�  
বাা মূূত্রাাশয়ে� চাাপ দে�য় নাা।

কি�ডনি�

মূূত্রাাশয়

মূূত্রনাালীী

পুুরুষাাঙ্গ

প্রো�োস্টে�ট

•	� ঘন ঘন প্রস্রাাব করাা, জরুরি�ভাাবে� প্রস্রাাব করাা বাা নি�য়ন্ত্রণ 
করতে� নাা পাারাা, প্রস্রাাব করাার জন্যয রাাতে� ঘুুম থে�কে� জে�গে� 
ওঠাা।

•	�মূ ূত্রাাশয় সম্পূূর্ণণ খাালি� হচ্ছে� নাা  
এমন অনুুভূূত হওয়াা।

•	প্র স্রাাবে�র ধাারাায় সমস্যাা�।

•	 আপনাার লি�ঙ্গ উত্থাানে� সমস্যাা� হতে� পাারে�।

অংংশ 2 পড়ুন যদি� আপনাাকে� হাাসপাাতাালে�র কো�োনো�ো 
বি�শে�ষজ্ঞে�র কাাছে� পাাঠাানো�ো হয় এবংং আপনি� সাার্জাা�রি�র 
ব্যাা�পাারে� ভে�বে� থাাকে�ন। পৃৃষ্ঠাা 8 – 15

অংংশ 1 পড়ুন যদি� আপনাার উপসর্গগ থাাকে� বাা আপনাার  
জি�পি� বলে�ন আপনাার বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট আছে�। পৃৃষ্ঠাা 2 – 7

বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট (BPE)  
সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ

কি�ছুই নাা করাা – আপনি� সবসময়ই কো�োনো�ো চি�কি�ৎসাা নাা করাানো�োর সি�দ্ধাান্ত নি�তে� পাারে�ন।

আমি� নি�জে� যাা করতে� পাারি�	  পৃৃষ্ঠাা 5 ওষুুধ	 পৃৃষ্ঠাা 6 ও 7

ওষুুধ		     পৃৃষ্ঠাা 6 ও 7 সাার্জাা�রি�		                 পৃৃষ্ঠাা 10 – 14 

ক্যাা�থে�টাার			   পৃৃষ্ঠাা 15

BPE ক্যাা�ন্সাার নয়। আপনাার প্রো�োস্টে�ট বড় হওয়াা মাানে�ই 
এই নয় যে� আপনাার প্রো�োস্টে�ট ক্যাা�ন্সাার হওয়াার সম্ভাাবনাা 
বে�শি�।



বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

অংংশ 1 
যদি� আপনাার উপসর্গগ থাাকে� বাা 
আপনাার জি�পি� বলে�ন আপনাার 
বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট আছে�। 

পড়ুনঅংংশ 1



আপনাার জি�পি� আপনাার উপসর্গগগুলো�ো সম্পর্কে�ে  জাানতে� 
চাাইবে�ন 

পরে�র পৃৃষ্ঠাাটি পূূরণ করে� আপনি� আপনাার ডাাক্তাারে�র সাাথে� দে�খাা করাার 
প্রস্তুতি� নি�তে� পাারে�ন।  

আপনাার জি�পি� কি�ছু পরীীক্ষাা করতে� পাারে�ন। 

পরীীক্ষাাগুলো�ো আপনাার ডাাক্তাারকে� আপনাার উপসর্গগগুলো�োর কাারণ বর্ধি�িত 
প্রো�োস্টে�ট নাাকি� অন্যয কি�ছুু তাা বুুঝতে� সাাহাায্যয করবে�।

একটি মলদ্বাার পরীীক্ষাায় আপনাার ডাাক্তাার আপনাার নি�তম্বে� গ্লাাভস পরাা 
আঙুুল রাাখবে�ন যাাতে� তি�নি� আপনাার প্রো�োস্টে�টে�র আকাার ও আকৃৃতি� অনুুভব 
করতে� পাারে�।

PSA (প্রো�োস্টে�ট নি�র্দি�ি ষ্ট অ্যাা�ন্টি�জে�ন) এর জন্যয রক্ত পরীীক্ষাা আপনাার 
ডাাক্তাারকে� জাানতে� সাাহাায্যয করে� আপনাার প্রো�োস্টে�ট কত বড় হতে� পাারে� এবংং 
কত দ্রুত এটি বড় হচ্ছে�। উচ্চ মাাত্রাার PSA মাানে�ই ক্যাা�ন্সাার নয়।

উপসর্গগগুলো�ো সংংক্রমণ, ডাায়াাবে�টিস বাা কি�ডনি�র কো�োনো�ো সমস্যাা�র কাারণে� 
কি�নাা তাা জাানতে� একটি প্রস্রাাবে�র নমুুনাা।

আপনাার জি�পি� আপনাাকে� এই চি�কি�ৎসাাগুলো�োর কো�োনো�ো একটি দি�তে� পাারে�ন 

3 জি�পি�র কাাছে� যাাওয়াার পর কীী হতে� পাারে�? 

কতজন?

প্রতি� 100 জনে�র মধ্যে�ে যাাদে�র বর্ধি�িত প্রস্টে�ট আছে� ও 
ডাাক্তাারকে� দে�খাান

কি�ছু করবে�ন নাা
আপনাার উপসর্গগ থাাকলে�ও বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট ব্যাা�পাারে� আপনাাকে� কি�ছুু করতে� হবে� নাা।  
আপনাার উপসর্গগগুলো�ো কমাার সম্ভাাবনাা নে�ই। আপনাার প্রো�োস্টে�ট খাারাাপ উপসর্গগ বাাড়াার সাাথে� সাাথে� বড় হতে� থাাকতে� 
পাারে�। আপনি� চাাইলে� পরে�ও চি�কি�ৎসাা করাাতে� পাারে�ন।

আমি� নি�জে� যাা করতে� পাারি� (পৃৃষ্ঠাা 5) 
উপসর্গগ কমাানো�োর ব্যাা�পাারে� আপনি� নি�জে� কি�ছুু কাাজ করতে� পাারে�ন। পরবর্তীী পৃৃষ্ঠাায় আপনি� এগুলো�ো সম্পর্কে�ে  আরো�ো 
পড়তে� পাারে�ন এবংং আপনাার ডাাক্তাার আপনাাকে� আরো�ো ব্যাা�খ্যাা� করতে� পাারে�ন।

ওষুুধ (পৃৃষ্ঠাা 6 ও 7)
আপনি� একই সময়ে� একাাধি�ক ওষুুধ খে�য়ে� দে�খতে� পাারে�ন। কো�োন ওষুুধগুলো�ো আপনাার জন্যয সবচে�য়ে� উপযুুক্ত তাা 
বো�োঝাার জন্যয ডাাক্তাার আপনাার উপসর্গগগুলো�ো সম্পর্কে�ে  জি�জ্ঞাাসাা করবে�ন৷ পৃৃষ্ঠাা 6 ও 7-এ ওষুুধগুলো�োর কাার্যযকাারি�তাা 
ও সম্ভাাব্যয পাার্শ্বব প্রতি�ক্রি�য়াা সম্পর্কে�ে  জাানতে� পাারবে�ন।

প্রো�োস্টে�ট

মূূত্রাাশয়

মূূত্রনাালীী

মলদ্বাার

পড়ুনঅংংশ 1বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

মলদ্বাার পরীীক্ষাা

বয়স
বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট আছে�?

জীীবনধাারাা পরি�চাালনাা  
করাার 50টি উপাায় 
(পৃৃষ্ঠাা 5)

ওষুুধ বাাছাাই করাার  
45টি উপাায়  
(পৃৃষ্ঠাা 6 ও 7)

সাার্জাা�রি� নি�র্বাা�চন করাার 5টি 
উপাায় (পৃৃষ্ঠাা 10 – 14)

হঠাাৎ নতুন উপসর্গগ দে�খাা দি�লে� বাা ঘুুমন্ত অবস্থাায় নি�য়ন্ত্রণহীীনতাা টে�র পে�লে� (বি�ছাানাা ভে�জাা) আপনাার জি�পি�র সাাথে� 
যো�োগাাযো�োগ করুন।

উপসর্গগ আছে�?

40 – 49 
100

আনুুমাানি�ক 2515 – 25

100
50 – 59 আনুমানিক 5020 – 35

100
60 – 69 25 – 40 আনুমানিক 70

100
70+ 35 – 55 আনুমানিক 80



4 প্রো�োস্টে�ট আপনাাকে� কি�ভাাবে� প্রভাাবি�ত করছে�?

উপসর্গগগুলো�ো নি�য়ে� ভাাবাার ক্ষে�ত্রে� সহযো�োগি�তাা পে�তে� আপনি� এই পৃৃষ্ঠাাটি পূূরণ করতে� পাারে�ন। 

আপনাার ডাাক্তাারকে� এটি দি�লে� তাাদে�র বুুঝতে� সুুবি�ধাা হবে� কো�োন চি�কি�ৎসাা আপনাাকে� দি�তে� হবে�।   নাা 
চাাইলে� আপনাার এই পৃৃষ্ঠাাটি পূূরণ করাার প্রয়ো�োজন নে�ই।

আমাার (আপনাার জন্যয প্রযো�োজ্যযগুলো�োতে� টিক চি�হ্ন দি�ন) এই সমস্যাা�গুলো�ো হচ্ছে�

কো�োন ব্যাা�পাারে� আপনাার সবচে�য়ে� বে�শি� সহযো�োগি�তাা প্রয়ো�োজন?

ইতো�োমধ্যে�ে আপনি� কীী কীী চে�ষ্টাা করে�ছে�ন?

আমাার উপসর্গগগুলো�ো হলো�ো

প্রস্রাাব নি�য়ন্ত্রণ করতে� নাা পাারাা মনে� হয় যে�ন মূূত্রাাশয় সম্পূূর্ণণরূপে� খাালি� হয় নাা

লি�ঙ্গ উত্থাান ও উত্থাান ধরে� রাাখাা প্রস্রাাবে�র ধাারাা ধীীর বাা কম

জরুরি�ভাাবে� প্রস্রাাবে�র প্রয়ো�োজনীীয়তাা প্রস্রাাব করতে� জো�োর বাা ধাাক্কাা দি�তে� হয়

প্রস্রাাবে�র জন্যয রাাতে� জে�গে� ওঠাা প্রস্রাাব শুরু হতে� সময় লাাগে�

সহজে� বীীর্যযপাাত নাা হওয়াা হঠাাৎ করে�ই প্রস্রাাবে�র  বে�গ আসে�

ঘন ঘন প্রস্রাাব হওয়াা প্রস্রাাব থে�মে� থে�মে� হয় বাা ছড়ি�য়ে� যাায়

থে�মে� থে�মে� প্রস্রাাব হওয়াা

নাা/একদম নাা হ্যাঁঁ��/অনে�ক বে�শি�

আমাাকে� উদ্বি�গ্ন করে� তো�োলে� বাা আমাার সুুস্থতাা বাা আত্ম-মূূল্যাা�য়নকে� প্রভাাবি�ত করে�

(প্রত্যে�েকটি স্কে�লে� আপনাার উত্তর চি�হ্নি�ত করুন)

লি�ঙ্গ উত্থাান বাা বীীর্যযপাাত জনি�ত জটিলতাার কাারণে� সম্পর্কে�ে র সমস্যাা� সৃৃষ্টি করে�

আমাার কে�নাাকাাটাা করাা বাা সাামাাজি�কীীকরণে�র মতো�ো দৈ�নন্দি�ন কাাজকর্মমকে� সীীমি�ত করে�

আমাার ঘুুমকে� ক্ষতি�গ্রস্ত করে�

লি�ফলে�টে�র শে�ষ দুটুি পৃৃষ্ঠাায় আপনাার পরবর্তীী অ্যাা�পয়ে�ন্টমে�ন্টে�র জন্যয প্রস্তুতি� বি�ষয়ক সহাায়তাা এবংং আরো�ো তথ্যে�ের জন্যয 
প্রয়ো�োজনীীয় লিং�ংকগুলো�ো রয়ে�ছে�।

পূূরণ করুনঅংংশ 1বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:



যে� জি�নি�সগুলো�ো এড়ি�য়ে� চলবে�ন

যাা করাার চে�ষ্টাা করবে�ন

•	��কৃ ত্রি�ম মি�ষ্টিযুুক্ত পাানি� ও অ্যাা�লকো�োহল কম খাাবে�ন। এগুলো�ো মূূত্রাাশয়ে�র ক্ষতি� করে�।

•	�ক্যা া�ফে�ইন (চাা, কফি� ইত্যাা�দি�) সম্পূূর্ণণরূপে� এড়ি�য়ে� চলুুন। ক্যাা�ফে�ইন মূূত্রাাশয়ে�র গাায়ে� জ্বাালাাপো�োড়াা সৃৃষ্টি করে� যাার ফলে� 
আপনি� জরুরি�ভাাবে� প্রস্রাাব করতে� চাাইতে� পাারে�ন এবংং নি�য়ন্ত্রণ নাাও করতে� পাারে�ন। উপসর্গে�ের পরি�বর্ততন  দে�খতে� 4-6 সপ্তাাহ 
সময় ধরে� ক্যাা�ফে�ইন সম্পূূর্ণণরূপে� পরি�হাার করতে� হবে�।

•	�ফলে �র জুসু মাাঝে� মধ্যে�ে উপসর্গগগুলো�োকে� আরো�ো খাারাাপ করে� তুুলতে� পাারে�। এর কাারণ হল এগুলো�ো এসি�ডি�ক এবংং 
মূূত্রাাশয়কে� জ্বাালাাপো�োড়াা সৃৃষ্টি করতে� পাারে�, বি�শে�ষ করে� যদি� আপনাার প্রো�োস্টে�ট সাার্জাা�রি� হয়ে� থাাকে�।

•	�কো�োষ্ঠ কাাঠিন্যয হওয়াা থে�কে� দূরূে� থাাকুুন। এটি মূূত্রাাশয়ে� চাাপ সৃৃষ্টি করতে� পাারে�। আপনাার ডাায়ে�টে� আঁঁশ অন্তরু্ভু�ক্ত  করুন 
যে�মন, ফল, শাাকসবজি�, মটরশুটি, গো�োটাা শস্যয।

•	ডি �কনজে�স্ট্যাা�ন্ট (জমে� থাাকাা কফ মুুক্তি�র জি�নি�স) বাা অ্যাা�ন্টি�হি�স্টাামি�নযুুক্ত (অ্যাা�লাার্জি�ির) ওষুুধ এড়ি�য়ে� চলুুন।  
    এগুলো�ো উপসর্গগকে� আরো�ো খাারাাপ করে� তুুলতে� পাারে�।

•	��মূ ূত্রাাশয়কে� ধীীরে� ধীীরে� শক্তি�শাালীী করুন। প্রস্রাাবে�র বে�গ 
পে�লে� অপে�ক্ষাা করুন এবংং প্রতি� বাার একটু একটু করে� 
দে�রি� করুন। এভাাবে� কয়ে�ক সপ্তাাহ ধরে� আস্তে� আস্তে� 
করুন।

•	�প রপর কয়ে�কবাার প্রস্রাাব করতে� চে�ষ্টাা করুন। এখাানে� 
আপনি� প্রস্রাাব শে�ষ হওয়াার পর কয়ে�ক মুুহূূর্তত  অপে�ক্ষাা 
করে� পরে� আবাার করাার চে�ষ্টাা করবে�ন। এতে� মূূত্রাাশয় 
পুুরো�োপুুরি� খাালি� করতে� সহাায়তাা হবে�। 

•	�গড়ি �য়ে� পড়াা বাা ফোঁ�ঁ�টাা ফোঁ�ঁ�টাা হয়ে� পড়াা প্রস্রাাব শুষে� 
নি�তে� প্যাা�ড বাা খাাপ ব্যযবহাার করুন। প্যাা�ড অন্তর্বাা�সে�র 
ভি�তরে� বাা অন্তর্বাা�সে�র পরি�বর্তে�ে  পরি�ধাান করাা যে�তে� পাারে�।

•	� সঠিক ওজন বজাায় রাাখাার চে�ষ্টাা করুন। বাাড়তি� ওজন 
উপসর্গগকে� আরো�ো খাারাাপ করে� তুুলতে� পাারে�।  

প্রস্রাাব শে�ষ করাার পরও যদি� ফোঁ�ঁ�টাা ফোঁ�ঁ�টাা 
পড়ে�, সে�ক্ষে�ত্রে�
•	��পে �লভি�ক ফ্লো�োর ব্যাা�য়াাম সাাহাায্যয করতে� পাারে�। 

 (লিং�ংকে�র জন্যয পৃৃষ্ঠাা 15 দে�খুুন)

•	�নি�জ  থে�কে� একটু চাাপ দি�য়ে� প্রস্রাাবে�র শে�ষ বি�ন্দুগুুলো�ো 
বে�র করুন। প্রস্রাাব করাার পর, কয়ে�ক সে�কে�ন্ড অপে�ক্ষাা 
করুন, আপনাার আঙ্গুলুে�র ডগাা  
আপনাার অণ্ডকো�োষে�র পি�ছনে� রাাখুুন এবংং আলতো�োভাাবে�  
সাামনে� ও উপরে�র দি�কে� ম্যাা�সাাজ করুন। দুইুবাার এর 
পুুনরাাবৃৃত্তি� করুন।

প্রস্রাাবে�র জন্যয যদি� রাাতে� জে�গে� ওঠতে� হয়

•	�� সন্ধ্যাা�র দি�কে� তরল খাাওয়াা কমাান।

•	  �কি�ছুু কি�ছুু মাানুুষে�র ক্ষে�ত্রে�, ঘুুমাানো�োর আগে� কয়ে�ক ঘণ্টাা 
বি�ছাানাায় শুয়ে� থাাকলে� মস্তি�ষ্ককে� বো�োকাা বাানাানো�ো যাায় যে� 
আপনি� ইতো�োমধ্যে�ে ঘুুমি�য়ে� পড়ে�ছে�ন। সো�োফাার হাাতলে�র 
উপর আপনাার গো�োড়াালি� তুুলে� এমনভাাবে� শুয়ে� থাাকুন 
যে�ন গো�োড়াালি�গুলো�ো আপনাার নি�তম্বে�র চে�য়ে� উঁঁচুুতে� থাাকে�। 
তখন আপনি� ঘুুমাাতে� যাাওয়াার অনে�ক আগে�ই প্রস্রাাব করে� 
নে�য়াার সুুযো�োগ পাাবে�ন এবংং রাাতে�র বে�লাা ঘুুম থে�কে� ওঠাার 
প্রয়ো�োজনীীয়তাা কমবে�।

•	�  �প্রতি�দি�ন একই সময় মে�নে� ঘুুমাাতে� যাান ও জে�গে� 
উঠুুন।

ভে�ষজ সম্পূূরক 

স’ পাালমে�টো�ো নাামক একটি সম্পূূরকে�র উপর গবে�ষণাা 
চাালাানো�ো হয়ে�ছে�। প্রস্রাাবে�র উপসর্গগগুলো�োতে� এটি ডাামি� পি�ল 
(প্লে�সবো�ো/ওষুুধবি�হীীন নকল পি�ল) এর চে�য়ে� বে�শি� সহাায়ক 
বলে� প্রমাাণি�ত হয়নি�।

স’ পাালমে�টো�ো এর মতো�ো ভে�ষজ সম্পূূরকগুলো�োর পরাামর্শশ এখন 
দে�ওয়াা হয় নাা, তবে� কি�ছুু লো�োকে�র ক্ষে�ত্রে� এগুলো�ো কাাজ করে�।

সম্পূূরক ব্যযবহাার করে� দে�খতে� চাাইলে� আপনাার ডাাক্তাারকে� 
বলুুন। এগুলো�ো মাাঝে�মধ্যে�ে অন্যাা�ন্যয ওষুুধে�র সাাথে� বি�ক্রি�য়াা 
করতে� পাারে�।

5 আমি� নি�জে� যাা করতে� পাারি�
এগুলো�ো আপনাার প্রো�োস্টে�টকে� ছো�োট করবে� নাা বাা প্রো�োস্টে�টে�র বৃৃদ্ধি� থাামাাবে� নাা, তবে� এগুলো�ো প্রো�োস্টে�ট, 
মূূত্রনাালীী ও মূূত্রাাশয়ে�র উপর চাাপ কমাাতে� পাারে� এবংং উপসর্গগগুলো�োকে� কম করবে�।

ওষুুধ – এই পৃৃষ্ঠাাতে� বর্ণি�িত উপাায়গুলো�ো যাাচাাই করে� যদি� আপনি� কো�োনো�ো উপকাার নাা পে�য়ে� থাাকে�ন, তখন আপনাার 
ডাাক্তাার আপনাাকে� ওষুুধ গ্রহণে�র পরাামর্শশ দি�তে� পাারে�ন। পরবর্তীী পৃৃষ্ঠাাতে� আপনি� এগুলো�ো সম্পর্কে�ে  পড়তে� পাারে�ন।

পড়ুনঅংংশ 1বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:



ওষুুধগুলো�ো কীী ও এগুলো�ো কি�ভাাবে� কাাজ করে�?

6 ওষুুধে�র ব্যাা�পাারে� সি�দ্ধাান্ত নি�তে� আপনাার সহযো�োগি�তাায়
আপনাার জি�পি� বাা বি�শে�ষজ্ঞ আপনাাকে� ওষুুধে�র পরাামর্শশ দি�তে� পাারে�ন। এই পৃৃষ্ঠাা ও পরে�র পৃৃষ্ঠাাতে� ওষুুধ সম্পর্কে�ে  
বুুঝি�য়ে� বলাা হয়ে�ছে�। এগুলো�োতে� ওষুুধগুলো�োর কাার্যযকাারি�তাা ও সম্ভাাব্যয পাার্শ্বব প্রতি�ক্রি�য়াা সম্পর্কে�ে  জাানতে� পাারবে�ন।

সকল ওষুুধ সকলে�র জন্যয উপযুুক্ত নয়। আপনাার ডাাক্তাার উপসর্গগগুলো�ো সম্পর্কে�ে  জি�জ্ঞাাসাাবাাদ করে� তাারপর আপনাার 
জন্যয উপযুুক্ত ওষুুধে�র পরাামর্শশ দে�বে�ন। আপনি� একই সময়ে� প্রো�োস্টে�টে�র একাাধি�ক ওষুুধ খে�য়ে� দে�খতে� পাারে�ন। ওষুুধ 
যদি� আপনাার ক্ষে�ত্রে� কাার্যযকরীী হয়, তাাহলে� ফল পে�তে� আপনাাকে� সে�গুলো�ো খাাওয়াা চাালি�য়ে� যে�তে� হবে�। এরপরও যদি� 
উপসর্গগগুলো�ো নাা কমে�, তাাহলে� চি�কি�ৎসাা পরি�বর্ততনে� র ব্যাা�পাারে� আপনাার ডাাক্তাারে�র সাাথে� কথাা বলুুন।

পড়ুনঅংংশ 1বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

লি�ঙ্গ উত্থাান জনি�ত সমস্যাা� (ইরে�কটাাইল ডি�জফাংং�শন) বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�টে�র একটি উপসর্গগ হতে� পাারে�। তবে� কি�ছুু 
ওষুুধে�র পাার্শ্বব প্রতি�ক্রি�য়াা সহ অন্যয আরো�ো অনে�ক কাারণে�ও ইরে�কটাাইল ডি�জফাংং�শন হতে� পাারে�। যদি� আপনি� এ 
ব্যাা�পাারে� উদ্বি�গ্ন হন বাা এর কাারণে� সমস্যাা�র মুুখো�োমুুখি� হন, তাাহলে� আপনাার ডাাক্তাারে�র সাাথে� আলো�োচনাা করুন।

Alphablockers  
প্রো�োস্টে�টকে� শি�থি�ল করে�

5-ARIs
(5-আলফাা- রি�ডাাকটে�জ ইনহি�বি�টর)
প্রো�োস্টে�টকে� সংংকুুচি�ত করে�

এগুলো�ো কত দ্রুত  
কাাজ করে�? 2 – 3 দি�ন 6 মাাস পর্যযন্ত

উদাাহরণ Tamsulosin  (তাামসুুলসি�ন), Alfuzosin 
(আলফুজসি�ন) বাা Silodosin (সি�লডসি�ন)

Dutasteride (ডুুটাাস্টে�রাাইড) ও Finasteride 
(ফি�নাাস্টে�রাাইড)

ওষুুধ কতটাা কাার্যযকরীী?

প্রতি� 100 জনে�র মধ্যে�ে, 4 বছর পরে� তাাদে�র উপসর্গগগুলো�ো কে�মন হয়ে�ছি�ল?

10 – 15 
আরো�ো খাারাাপ

5 – 15 
আরো�ো খাারাাপ

10 – 15 
আরো�ো খাারাাপ

5 – 10 
আরো�ো খাারাাপ

কি�ছুই করবে�ন নাা 
(ডাামি� ওষুুধ)

Alpha blockers

5-ARIs

Alphablockers  
+ 5-ARIs

25 – 30
কো�োনো�ো পরি�বর্ততন  নে�ই 

20 – 30
কো�োনো�ো পরি�বর্ততন  নে�ই 

20 – 25
কো�োনো�ো পরি�বর্ততন  নে�ই 

20 – 25 কো�োনো�ো 
পরি�বর্ততন  নে�ই 

60
উন্নতি� হয়ে�ছে� (অন্তত প্রথম কয়ে�ক মাাস)

65
উন্নতি� হয়ে�ছে�

65
উন্নতি� হয়ে�ছে�

70
উন্নতি� হয়ে�ছে�

অন্যয যে� ওষুুধগুলো�ো আপনাাকে� দে�ওয়াা হতে� পাারে�

Desmopressins (ডে�শমো�োপ্রে�সি�ন) ধীীর গতি�তে� মূূত্র জমাা হতে� সাাহাায্যয করে� যাার ফলে� রাাতে� কম বে�গ পাায়। 

Tadalafil (তাাডাালাাফি�ল) দি�নে� একবাার করে� খে�লে� তাা ইরে�কটাাইল ডি�জফাংং�শন ও প্রস্রাাব সংংক্রাান্ত উপসর্গগ উপশমে� সাাহাায্যয 
করে�। সবখাানে� এটি পাাওয়াা নাাও যে�তে� পাারে�। 

Anti-cholinergic (এন্টি�-কলি�নাার্জি�িক) বাা anti-adrenergic ওষুুধ অতি�সক্রি�য় মূূত্রাাশয় সংংক্রাান্ত উপসর্গগ থাাকলে� সে� 
ব্যাা�পাারে� সহাায়ক হতে� পাারে�।



এর মধ্যে�ে কতজনে�র পাার্শ্বব প্রতি�ক্রি�য়াা হয়ে�ছে�? (প্রতি� 100 জনে�র মধ্যে�ে)

সংংখ্যাা�গুলো�ো গবে�ষণাা থে�কে� প্রাাপ্ত ফলাাফলে�র গড়। পৃৃষ্ঠাা 18-তে� আপনি� দে�খতে� পাাচ্ছে�ন কো�োন গবে�ষণাাগুলো�ো আমরাা ব্যযবহাার করে�ছি�।

7 ওষুুধে�র ব্যাা�পাারে� সি�দ্ধাান্ত নি�তে� আপনাার সহযো�োগি�তাায়

পড়ুনঅংংশ 1বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

কিছুই করছে না Alpha blockers 5-ARIs

ঝি�মুুনি� বাা নি�ম্ন 
রক্তচাাপ 2 – 5  

জন করে�ন    
95 – 98  

জন করে�ন নাা
2 – 8  
জন করে�ন     

92 – 98  
জন করে�ন নাা

1 – 5  
জন করে�ন     

95 – 99  
জন করে�ন নাা

ইরে�কটাাইল 
ডি�জফাংং�শন 1 – 6  

জন করে�ন      
94 – 99  

জন করে�ন নাা
3 – 6  
জন করে�ন     

94 – 97  
জন করে�ন নাা

2 – 16  
জন করে�ন   

84 – 98  
জন করে�ন নাা

লি�ঙ্গ উত্থাান 
জনি�ত সমস্যাা�

(আপনি� প্রচণ্ড 
উত্তে�জনাা অনুুভব 
করে�ন কি�ন্তু মাাঝে� 
মাাঝে� কো�োনো�ো তরল 
থাাকে� নাা, এটি 
একটি ‘ড্রাাই রাান’)

1 – 2  
জন করে�ন      

98 – 99  
জন করে�ন নাা

Alfuzosin
1 – 2 জন করে�ন     

Silodosin ও 
30 জন করে�ন                  

98 – 99  
জন করে�ন নাা

Tamsulosin   
70 জন করে�ন নাা

1 – 8  
জন করে�ন   

92 – 99  
জন করে�ন নাা

কম যৌ�ৌন 
উত্তে�জনাা 1 – 3  

জন করে�ন      
97 – 99  

জন করে�ন নাা
1 – 4 জন  
করে�ন   

96 – 99 জন 
করে�ন নাা

2 – 6  
জন করে�ন   

94 – 98  
জন করে�ন নাা

শুষ্ক মুুখ

2 – 3  
জন করে�ন     

97 – 98  
জন করে�ন নাা

2 – 7  
জন করে�ন   

93 – 98 জন 
করে�ন নাা

2 – 3  
জন করে�ন   

97 – 98  
জন করে�ন নাা

স্তন বৃৃদ্ধি� 
("পুুরুষে�র স্তন")  1            

জনে�রও কম 
করে�ন                       

99 জনে�র  
বে�শি� করে�ন নাা   

1 – 2  
জন করে�ন   

98 – 99  
জন করে�ন নাা

1 – 2  
জন করে�ন   

98 – 99  
জন করে�ন নাা

বদ্ধ নাাক
1 – 5  
জন করে�ন     

95 – 99  
জন করে�ন নাা

6 – 7  
জন করে�ন   

93 – 94  
জন করে�ন নাা

2 – 3  
জন করে�ন   

97 – 98  
জন করে�ন নাা

সাার্জাা�রি�  - যদি� ওষুুধ আপনাার ক্ষে�ত্রে� কাাজ নাা করে�, তাাহলে� ডাাক্তাার আপনাাকে� হাাসপাাতাালে�র একজন 
বি�শে�ষজ্ঞে�র কাাছে� পাাঠাাতে� পাারে�ন। বি�শে�ষজ্ঞ আপনাাকে� সাার্জাা�রি�র পরাামর্শশ দি�তে� পাারে�ন। সাার্জাা�রি� সম্পর্কে�ে  
আপনি� অংংশ 2 পড়তে� পাারে�ন।



বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

অংংশ 2 
এই অংংশটি পড়ুন যদি� আপনাাকে� হাাসপাাতাালে�র 
কো�োনো�ো বি�শে�ষজ্ঞে�র কাাছে� পাাঠাানো�ো হয় এবংং 
আপনি� সাার্জাা�রি� র ব্যাা�পাারে� ভে�বে� থাাকে�ন।

পড়ুনঅংংশ 2



পড়ুনঅংংশ 2

9 যদি� আমাাকে� হাাসপাাতাালে� পাাঠাানো�ো হয় তাাহলে� কীী হবে�?

বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

লি�ফলে�টে�র এই অংংশে� আপনি� জাানতে� পাারবে�ন আপনাার ডাাক্তাার আপনাাকে� হাাসপাাতাালে� কো�োনো�ো 
বি�শে�ষজ্ঞে�র কাাছে� পাাঠাালে� কীী হবে�।  

বি�শে�ষজ্ঞ আপনাাকে� সাার্জাা�রি�  বাা ক্যাা�থে�টাার (সরু নল) ব্যযবহাারে�র পরাামর্শশ দি�তে� পাারে�ন (পৃৃষ্ঠাা 15)।  

বি�ভি�ন্ন ধরনে�র সাার্জাা�রি� আছে� যে�খাান থে�কে� আপনাাকে� একটির পরাামর্শশ দে�ওয়াা হবে�। সাার্জাা�রি� করাাবে�ন কি�নাা 
আর করাালে� কো�োন সাার্জাা�রি�টি করাাবে�ন সে� ব্যাা�পাারে� সি�দ্ধাান্ত নি�তে� এই পৃৃষ্ঠাাগুলো�ো আপনাাকে� সাাহাায্যয করবে�।

আপনাার জি�পি� কি�ছু পরীীক্ষাা করাানো�োর কথাা বলতে� পাারে�ন।

উপসর্গগ আছে� এমন প্রতি� 100 জনে�র মধ্যে�ে প্রাায় 1 জনে�র প্রস্রাাবে� সহযো�োগি�তাার জন্যয একটি অস্থাায়ীী বাা দীীর্ঘঘস্থাায়ীী মূূত্রনাালীীর 
ক্যাা�থে�টাারে�র প্রয়ো�োজন হতে� পাারে�। মাাঝে� মধ্যে�ে সাার্জাা�রি�র পরে� একটি অস্থাায়ীী ক্যাা�থে�টাারে�র প্রয়ো�োজন হয়। ‘সে�লফ ক্যাা�থে�টাার’ 
কি�ভাাবে� ব্যযবহাার করতে� হয় তাা আপনাাকে� দে�খি�য়ে� দে�ওয়াা হতে� পাারে�। এই ক্যাা�থে�টাারটি প্রস্রাাব করাার সময় ব্যযবহাার করাা হয়  
(পৃৃষ্ঠাা 15)।

মলদ্বাার পরীীক্ষাা, রক্তপরীীক্ষাা ও প্রস্রাাবে�র 
নমুুনাা পৃৃষ্ঠাা 3 এ বর্ণি�িত।

প্রস্রাাবে�র প্রবাাহ পরীীক্ষাা ও আল্ট্রাাসাাউন্ড স্ক্যাা�ন 
আপনাার প্রস্রাাব করাার সময় প্রস্রাাবে�র শক্তি� ও 
পরি�মাাণ পরি�মাাপ করে�। আল্ট্রাাসাাউন্ড স্ক্যাা�ন করে� 
দে�খাা হয় মূূত্রাাশয়ে� কতটাা মূূত্র বাাকি� আছে�। 
পরীীক্ষাাটির জন্যয আপনাাকে� 150ml (একটি 
পি�ন্টে�র 1/4) প্রস্রাাব বে�র করতে� হবে�।

একটি রে�কটাাল আল্ট্রাাসাাউন্ড হল আপনাার 
প্রো�োস্টে�টে�র আকাার পরি�মাাপ করাার জন্যয 
নি�তম্বে�র দি�কে� একটি আল্ট্রাাসাাউন্ড পরীীক্ষাা।

কাাউকে� কাাউকে� সি�স্টো�োস্কো�োপি� করাানো�োরও  
পরাামর্শশ দে�ওয়াা হয়। এই পদ্ধতি�তে� সি�স্টো�োস্কো�োপ নাামক একটি পাাতলাা ক্যাা�মে�রাা দি�য়ে� মূূত্রাাশয়ে�র ভে�তরে� দে�খাা হয়। একটি 
সি�স্টো�োস্কো�োপ মূূত্রনাালীীর (লি�ঙ্গে�র টিউব যাা মধ্যয দি�য়ে� প্রস্রাাব বে�র হয়) ভি�তর দি�য়ে� মূূত্রাাশয় পর্যযন্ত স্থাাপন করাা হয় এবংং 
একজন ডাাক্তাার বাা নাার্সস ভি�তরে�র চি�ত্র দে�খতে� পাারে�ন। অস্বস্তি� লাাগলে� আপনি� আপনি� ব্যযথাানাাশক প্রয়ো�োগে�র কথাা বলতে� 
পাারে�ন।

আপনাার বি�শে�ষজ্ঞ আপনাাকে� একটি মূূত্রাাশয় ডাায়ে�রি� ও উপসর্গগ বি�ষয়ক প্রশ্নাাবলীী পূূরণ করাার জন্যয একটি দে�বে�ন।  
এগুলো�ো গুরুত্বপূূর্ণণ এবংং কো�োন চি�কি�ৎসাা দি�তে� হবে� তাা বুুঝতে� সাাহাায্যয করে�।

ক্যাা�থে�টাার (সরু নল)

প্রস্রাাবে�র প্রবাাহ পরীীক্ষাা মলদ্বাারে�র আলট্রাাসাাউন্ড

আপনাার বি�শে�ষজ্ঞ আপনাাকে� চি�কি�ৎসাা পরাামর্শশ দি�তে� পাারে�ন।

ওষুুধ (পৃৃষ্ঠাা 6 ও 7)

সাার্জাা�রি�  (পৃৃষ্ঠাা 10 – 14) বি�ভি�ন্ন সাার্জাা�রি� থে�কে� যে�কো�োনো�ো একটি বে�ছে� নে�ওয়াা যাায়। লক্ষ্যয হল হয় প্রো�োস্টে�টে�র 
আকাার ছো�োট করাা যাাতে� এটি মূূত্রনাালীী বাা মূূত্রাাশয়ে� চাাপ নাা দে�য়, অথবাা প্রস্রাাব করাা সহজ করাার জন্যয মূূত্রনাালীী 
প্রশস্ত করাা।



10 সাার্জাা�রি� র ব্যাা�পাারে� সি�দ্ধাান্ত নি�তে� আপনাার সহযো�োগি�তাায়

TURP - প্রো�োস্টে�টে�র ট্রাান্স ইউরে�থ্রাাল রি�সে�কশন বাা BNI (মূূত্রাাশয় 
ঘাাড় ছে�দ)। একটি খুুব পাাতলাা তাার আপনাার মূূত্রনাালীীর (লি�ঙ্গ) 
ভি�তর দি�য়ে� প্রো�োস্টে�ট পর্যযন্ত স্থাাপন করাা হয়। তাারটি গরম করাা হয় 
এবংং সে�টি প্রো�োস্টে�টে�র কি�ছুু অংংশ কে�টে� ফে�লে�।

সুুস্থ হওয়াার সময়কাালে�র 
মধ্যে�ে কতদি�ন আমাাকে� 
ক্যাা�থে�টাার ব্যযবহাার  
করতে� হবে�?

24 – 72 ঘণ্টাা

24 – 72 ঘণ্টাা

24 – 72 ঘণ্টাা

24 – 72 ঘণ্টাা

5 – 7 দি�ন

সাাধাারণত 
প্রয়ো�োজন হয় নাা

সাাধাারণত 
প্রয়ো�োজন হয় নাা

সাাধাারণত 
প্রয়ো�োজন হয় নাা

এটি কি� 
আমাার জন্যয 
উপযুুক্ত 
পদ্ধতি�?

এটি কি� 
এখাানে� 
আছে�?

গ্রীীনলাাইট লে�জাার বাা PVP (প্রো�োস্টে�টে�র ফটো�োসে�লে�ক্টি�ভ 
বাাষ্পীীকরণ). মূূত্রনাালীীর (লি�ঙ্গ) ভে�তর দি�য়ে� খুুব পাাতলাা লে�জাার প্রবে�শ 
করাানো�ো হয়। লে�জাার প্রো�োস্টে�ট টিস্যুু�র কি�ছুু অংংশকে� বাাষ্পে� (গ্যাা�সে�) 
পরি�ণত করে�। 

অ্যাা�ক্যু�ব্লে�শন। চাাপযুুক্ত পাানি� মূূত্রনাালীীর (লি�ঙ্গ) মাাধ্যযমে� প্রবে�শ করাানো�ো 
হয় এবংং সে�টি কি�ছুু প্রো�োস্টে�টে�র কি�ছুু অংংশকে� ধ্বংংস করে�। 

HoLEP (প্রো�োস্টে�টে�র হলমি�য়াাম লে�জাার এনি�উক্লে�শন)। TURP এর মতো�োই 
একটি সাার্জাা�রি� তবে� এখাানে� তাাপে�র পরি�বর্তে�ে  লে�জাার ব্যযবহাার করাা হয়।

Rezūm জলীীয় বাাষ্প থে�রাাপি�। মূূত্রনাালীীর ভে�তর দি�য়ে� প্রো�োস্টে�টে� বাাষ্প 
প্রবে�শ করাানো�ো হয়। বাাষ্প প্রো�োস্টে�টে�র কি�ছুু অংংশ ধ্বংংস করে�। পরবর্তীী 
কয়ে�ক সপ্তাাহে�র মধ্যে�ে প্রো�োস্টে�ট সংংকুুচি�ত হয়ে� যাায়। 

PAE (প্রো�োস্ট্যাা�টিক আর্টাা�রি� এমবো�োলাাইজে�শন)। কব্জি� বাা কুঁঁ� চকি�র 
ধমনীীতে� একটি পাাতলাা টিউব রাাখাা হয়। এটি প্রো�োস্টে�টে� রক্ত সরবরাাহ 
কমি�য়ে� দে�য় এবংং পরবর্তীী কয়ে�ক সপ্তাাহে� প্রো�োস্টে�ট সংংকুুচি�ত হয়ে� যাায়।  
এই পদ্ধতি�টি পুুরুষাাঙ্গে�র ভে�তর দি�য়ে� পরি�চাালনাা করাা হয় নাা। 

UROLIFT (ইউরো�োলি�ফট) কু্ষুদ্র ইমপ্লাান্টগুলো�োকে� মূূত্রনাালীীর (লি�ঙ্গ) 
ভে�তর দি�য়ে� প্রো�োস্টে�টে� প্রবে�শ করাানো�ো হয়। সে�গুলো�ো স্থাায়ীীভাাবে� সে�খাানে� 
থাাকে�। এগুলো�ো প্রো�োস্টে�টে�র অংংশবি�শে�ষকে� ধরে� রে�খে� মূূত্রনাালীীকে� উন্মুুক্ত 
করে� দে�য়।

iTind (অস্থাায়ীীভাাবে� ইমপ্লাান্ট করাা নাাইটিনল ডি�ভাাইস)। একটি স্প্রিং�ং 
ডি�ভাাইস মূূত্রনাালীীর (লি�ঙ্গ) ভে�তর দি�য়ে� প্রবে�শ করাানো�ো হয় যাা মূূত্রনাালীীকে� 
প্রশস্ত করে�।  5 – 7 দি�ন রাাখাার পর এটি সরি�য়ে� ফে�লাা হয়।  

সাাধাারণত 1-3 রাাত হাাসপাাতাালে� থাাকতে� হয় 
সাাধাারণত সাাধরণ অ্যাা�নে�স্থে�শি�য়াা প্রয়ো�োগ করাা হয়  
(মাানে� আপনাাকে� ঘুুম পাাড়ি�য়ে� দে�ওয়াা হবে�)

পূূরণ করুনঅংংশ 2বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট চি�কি�ৎসাার জন্যয অনে�ক ধরনে�র সাার্জাা�রি�  রয়ে�ছে�।  

কো�োন সাার্জাা�রি�টি আপনি� করাাবে�ন তাা নি�র্ভভ র করে� প্রো�োস্টে�টে�র আকাারে�র মতো�ো আরো�ো কি�ছুু বি�ষয়ে�র উপর।  
আপনি� কো�োনটি নি�র্বাা�চন করবে�ন তাা নি�র্ভভ র করে� আপনাার জন্যয কীী গুরুত্বপূূর্ণণ তাার উপর।  

এই পৃৃষ্ঠাাতে� বি�দ্যযমাান বি�ভি�ন্ন ধরনে�র সাার্জাা�রি�র তাালি�কাা রয়ে�ছে�।  
আপনাার জন্যয যে�গুলো�ো বি�কল্প হতে� পাারে� সে�গুলো�ো আপনাার বি�শে�ষজ্ঞ চি�হ্নি�ত করবে�ন।

আমাার জন্যয কো�োন সাার্জাা�রি� গুলো�ো রয়ে�ছে�?

সাাধাারণত একই দি�নে� ঘরে� দি�রে� যাাওয়াা যাায়, মাাঝে� মধ্যে�ে এক রাাত হাাসপাাতাালে� থাাকতে� হয় 
সাাধাারণত সাাধাারণ অ্যাা�নে�স্থে�শি�য়াা প্রয়ো�োগ করাা হয় (মাানে� আপনাাকে� ঘুুম পাাড়ি�য়ে� দে�ওয়াা হবে�)

সাাধাারণত ঐ একই দি�নে� বাাড়ি� ফি�রে� যাাওয়াা যাায় 
সাাধাারণত লো�োকাাল অ্যাা�নে�স্থে�শি�য়াা (আপনি� জে�গে� থাাকবে�ন) বাা সে�ডে�শন প্রয়ো�োগ করাা হয়
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পড়ুনঅংংশ 2বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

এই পৃৃষ্ঠাাটি আপনাাকে� প্রত্যে�েকটি চি�কি�ৎসাার কাার্যযকাারি�তাা সম্পর্কে�ে  বুুঝতে� সাাহাায্যয করবে�।

তাালি�কাাভুক্ত সংংখ্যাা�গুলো�ো গবে�ষণাা থে�কে� প্রাাপ্ত ফলাাফলে�র গড়। পৃৃষ্ঠাা 18-তে� আপনি� দে�খতে�  
পাারে�ন কো�োন গবে�ষণাাগুলো�ো আমরাা ব্যযবহাার করে�ছি�। কি�ছুু কি�ছুু সাার্জাা�রি� নতুন এবংং এগুলো�োর  
দীীর্ঘঘমে�য়াাদীী প্রভাাব সম্পর্কে�ে  আমরাা খুুব বে�শি� জাানি� নাা।

প্রত্যে�েকে�ই আলাাদাা। একজনে�র ক্ষে�ত্রে� যাা ভাালো�ো, অন্যয কাারো�ো ক্ষে�ত্রে� সে�টি ভাালো�ো নাাও হতে� পাারে�।

প্রতি� 100 জনে�র মধ্যে�ে কতজন
উপসর্গগগুলো�ো কি� কমে�ছে�? 5 বছরে�র মধ্যে�ে কি� আরে�কটি সাার্জাা�রি� র 

প্রয়ো�োজন পড়ে�ছে�?

কি�ছু করবে�ন 
নাা

30 – 50  জন করে�ছে�ন                50 – 70 জন করে�ননি�

TURP / BNI

70 – 90 জন করে�ছে�ন                 10 – 30 জন করে�ননি� 10 – 15 জন করে�ছে�ন                85 – 90 জন করে�ননি�

HoLEP

90 – 95 জন করে�ছে�ন                   5 – 10 জন করে�ননি� 1 – 5 জন করে�ছে�ন                     95 – 99 জন করে�ননি�

Greenlight

70 – 90 জন করে�ছে�ন                 10 – 30 জন করে�ননি� প্রাায় 10 জন করে�ছে�ন                 প্রাায় 90 জন করে�ননি�

Aquablation

85 – 95 জন করে�ছে�ন                  5 – 15 জন করে�ননি� প্রাায় 5 জন করে�ছে�ন                  প্রাায় 95 জন করে�ননি�

Rezūm

70 – 90 জন করে�ছে�ন                 10 – 30 জন করে�ননি� প্রাায় 10 জন করে�ছে�ন                প্রাায় 90 জন করে�ননি�

PAE

70 – 85 জন করে�ছে�ন                15 – 30 জন করে�ননি� প্রাায় 20 জন করে�ছে�ন                প্রাায় 80 জন করে�ননি�

iTind

75 – 80 জন করে�ছে�ন                20 – 25 জন করে�ননি� iTind এতটাাই নতুুন যে� এ সম্পর্কে�ে  5 বছরে�র তথ্যয নে�ই

Urolift

70 – 90 জন করে�ছে�ন                10 – 30 জন করে�ননি� 10 – 15 জন করে�ছে�ন                85 – 90 জন করে�ননি�
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1 – 3 সপ্তাাহ 6 – 12 সপ্তাাহ

Rezūm

PAE

iTind

Urolift

TURP / BNI

HoLEP

Greenlight

Aquablation

পড়ুনঅংংশ 2বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

 উপসর্গগগুলো�ো কমতে� কতদি�ন সময় লাাগতে� পাারে�?

সাার্জাা �রি� থে�কে� সুসু্থ হতে� কতদি�ন লাাগবে�?

প্রাায় সকল সাার্জাা�রি�তে� ই উপসর্গগগুলো�ো ভাাল হওয়াার আগে� একবাার আরো�ো খাারাাপ হবে�।

কো�োনো�ো কো�োনো�ো উপসর্গগ অন্যযগুলো�োর চে�য়ে� বে�শি� দ্রুত ভাাল হয়।
•	 প্রস্রাাবে�র ধাারাা ও মূূত্রথলীী খাালি� হওয়াার সমস্যাা� সাাধাারণত কয়ে�ক সপ্তাাহে�র মধ্যে�ে কমে�।  
•	 অন্যাা�ন্যয উপসর্গগ কমতে� কয়ে�ক মাাস সময় লে�গে� যে�তে� পাারে�।

যে�কো�োনো�ো সাার্জাা�রি� পরে�ই সুুস্থ হওয়াাকাালীীন সময়ে� আপনি� প্রস্রাাব করতে� গি�য়ে� কি�ছুুটাা জ্বাালাাপো�োড়াা বাা অস্বস্তি� অনুুভব করতে� 
পাারে�ন। 

6 সপ্তাাহ পর্যযন্ত প্রস্রাাব বাা বীীর্যে�ের সাাথে� আপনি� কি�ছুটাা রক্ত লক্ষ্যয করে� থাাকতে� পাারে�ন।  
এটি স্বাাভাাবি�ক। 6 সপ্তাাহে�র বে�শি� সময় ধরে� যদি� এমন দে�খাা যাায় তাাহলে� আপনাার টিমকে� জাানাান।

সাার্জাা �রি�র পর প্রস্রাাবে�র ধাারাা কতটাা উন্নত হয়ে�ছে�?

বে�শি�রভাাগ পরি�বর্ততন কো�োনো�ো পরি�বর্ততন  নে�ই

PAE

iTind

Urolift

Aquablation 
(আকুুয়াাব্লে�শন)

TURP / BNI

HoLEP

Greenlight
Rezūm
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পড়ুনঅংংশ 2বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

6 – 12 সপ্তাাহ ধরে� প্রস্রাাবে�র 
অস্থাায়ীী নি�য়ন্ত্রণহীীনতাা

সাার্জাা�রি�র কাারণে� 
লি�ঙ্গ উত্থাান জনি�ত নতুন সমস্যাা�?

সাার্জাা�রি�র কাারণে� বীীর্যযপাাত জনি�ত 
নতুন সমস্যাা�? (চূূড়াান্ত উত্তে�জনাায় 
পৌঁ�ঁ�ছাানো�ো কি�ন্তু মাাঝে� মধ্যে�ে তাা একটি 
‘ড্রাাই রাান’)

অস্ত্রো�োপচাার থে�কে� মূূত্রনাালীীতে� 
দাাগ। (মাাঝে� মধ্যে�ে এটি ঠিক করতে� 
আরে�কটি সাার্জাা �রি�র প্রয়ো�োজন 
পড়ে�)।

রক্ত সঞ্চাালন?

করে�                                  করে� নাা করে�                                  করে� নাা করে�                                  করে� নাা করে�                                  করে� নাা করে�                                  করে� নাা

TURP / BNI
5 – 15                                  85 – 95 5 – 10                                 90 – 95 50 – 80                               20 – 50 5                                                 95 5                                                  95

HoLEP
5 – 15                                  85 – 95 5 – 10                                 90 – 95 75 – 85                               15 – 25 1 – 5                                   95 – 99 1 এর চে�য়ে� কম      99 এর চে�য়ে� বে�শি�

Greenlight
1 – 10                                  90 – 99 1এর চে�য়ে� কম       99 এর চে�য়ে� বে�শি� 35 – 65                               35 – 65 1 – 5                                   95 – 99 1                                                  99

Aquablation
5 – 10                                  90 – 95  1 এর চে�য়ে� কম     99 এর চে�য়ে� বে�শি� 5 – 20                                 80 – 95 1 – 2                                   98 – 99 5                                                  95

Rezūm
1 – 5                                    95 – 99  1 এর চে�য়ে� কম     99 এর চে�য়ে� বে�শি� 0 – 3                                 97 – 100  1 এর চে�য়ে� কম   99 এর চে�য়ে� বে�শি�  1 এর চে�য়ে� কম      99 এর চে�য়ে� বে�শি�

PAE
1 এর চে�য়ে� কম     99 এর চে�য়ে� বে�শি�  1 এর চে�য়ে� কম     99 এর চে�য়ে� বে�শি� 20 – 30                               70 – 80  1 এর চে�য়ে� কম   99 এর চে�য়ে� বে�শি�  1 এর চে�য়ে� কম      99 এর চে�য়ে� বে�শি�

iTind 
(আইটিনড) 1 – 5                                   95 – 99  1 এর চে�য়ে� কম    99 এর চে�য়ে� বে�শি�  1 এর চে�য়ে� কম     99 এর চে�য়ে� বে�শি�  1 এর চে�য়ে� কম   99 এর চে�য়ে� বে�শি�  1 এর চে�য়ে� কম     99 এর চে�য়ে� বে�শি�

Urolift
1 – 5                                   95 – 99 1 – 2                                   98 – 99  1 এর চে�য়ে� কম     99 এর চে�য়ে� বে�শি�  1 এর চে�য়ে� কম   99 এর চে�য়ে� বে�শি�  1 এর চে�য়ে� কম     99 এর চে�য়ে� বে�শি�

প্রতি� 100 জনে�র মধ্যে�ে কতজনে�র

সংংখ্যাা�গুলো�ো গবে�ষণাা থে�কে� প্রাাপ্ত ফলাাফলে�র গড়। পৃৃষ্ঠাা 18-তে� আপনি� দে�খতে� পাাচ্ছে�ন কো�োন গবে�ষণাাগুলো�ো আমরাা ব্যযবহাার করে�ছি�।   

প্রস্রাাবে�র নি�য়ন্ত্রণহীীনতাা স্থাায়ীী হতে� পাারে�

TURP, HoLEP, Greenlight, Aquablation: সাার্জাা�রি�র কাারণে� প্রতি� 100 জনে�র মধ্যে�ে প্রাায় 1-2 জনে�র স্থাায়ীী অনি�য়ন্ত্রণহীীনতাা তৈ�রি� হয়, 98-99 জনে�র হয় নাা।  
Urolift, PAE, Rezum: প্রতি� 100 জনে�র মধ্যে�ে 1 জনে�র কম অস্ত্রো�োপচাারে�র কাারণে� স্থাায়ীী অনি�য়ন্ত্রণহীীনতাা হয়, 99 জনে�র বে�শি� হয় নাা। iTind সম্পর্কে�ে  যথে�ষ্ট পরি�মাাণ তথ্যয নে�ই।

এই পৃষৃ্ঠাাতে� সাার্জাা�রি� র সম্ভাাব্যয ঝঁুঁ�কি�গুলো�ো সম্পর্কে�ে  তথ্যয রয়ে�ছে�  



14 সাার্জাা�রি� র ব্যাা�পাারে� সি�দ্ধাান্ত নি�তে� আপনাার সহযো�োগি�তাায়

প্রতি�টি বি�বৃৃতি� নি�য়ে� ভাাবুুন এবংং যে� স্কে�লে� আপনাার উত্তরটি রয়ে�ছে� বলে� আপনাার মনে� হয় তাার উপরে� একটি ✘ চি�হ্ন দি�ন

এই পৃৃষ্ঠাাটি চি�কি�ৎসাা থে�কে� আপনাার প্রত্যাা�শাা সম্পর্কে�ে  ভাাবতে� সাাহাায্যয করবে�। 

কো�োন সাার্জাা�রি�টি আপনাার প্রশ্নে�র জবাাব ভাাল দি�তে� পাারবে� সে� সম্পর্কে�ে  আপনি� আপনাার  
বি�শে�ষজ্ঞে�র সাাথে� কথাা বলতে� পাারে�ন। তাারাা আপনাাকে� বাাছাাইয়ে� সহযো�োগি�তাা করতে� পাারবে�ন।

আপনাার জন্যয কীী গুরুত্বপূরূ্ণণ?

লি�ঙ্গ উত্থাানে� সক্ষম হওয়াা  
খুুবই জরুরি�

লি�ঙ্গ উত্থাানে� সক্ষম হওয়াা 
মো�োটে�ও জরুরি� নয়

পূূরণ করুনঅংংশ 2বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

বীীর্যযপাাতে� সক্ষম হওয়াা  
খুুবই জরুরি�

বীীর্যযপাাতে� সক্ষম হওয়াা মো�োটে�ও 
জরুরি� নয়

আমি� দ্রুত সুুস্থ হতে� চাাই যদি� এর 
জন্যয আমাাকে� ভবি�ষ্যযতে� 

আরে�কটি সাার্জাা�রি�  করাাতে�ও হয়

সুসু্থ হতে� দীীর্ঘঘ সময় লাাগলে� বাা 
হাাসপাাতাালে� থাাকতে� আমাার 
অসুবুি�ধাা নে�ই যদি� এতে� নি�শ্চি�ত হয় 
যে� ভবি�ষ্যযতে� আমাার আর কো�োনো�ো 
সাার্জাা�রি� র প্রয়ো�োজন পড়বে� নাা।

উল্লি�খি�ত বি�ষয়ে� জো�োরাালো�োভাাবে� একমত

উল্লি�খি�ত বি�ষয়ে� জো�োরাালো�োভাাবে� একমত

উল্লি�খি�ত বি�ষয়ে� জো�োরাালো�োভাাবে� একমত

উল্লি�খি�ত বি�ষয়ে� জো�োরাালো�োভাাবে� একমত

উল্লি�খি�ত বি�ষয়ে� জো�োরাালো�োভাাবে� একমত

উল্লি�খি�ত বি�ষয়ে� জো�োরাালো�োভাাবে� একমত

কো�োনো�ো জো�োরাালো�ো মতাামত নে�ই

কো�োনো�ো জো�োরাালো�ো মতাামত নে�ই

কো�োনো�ো জো�োরাালো�ো মতাামত নে�ই

চি�কি�ৎসাা সম্পর্কে�ে  আমাার কাাছে� সবচে�য়ে� গুরুত্বপূূর্ণণ হল:



15 যদি� আমাার অস্থাায়ীী ক্যাা�থে�টাার প্রয়ো�োজন হয়?

ক্যাা�থে�টাার হল একটি ছো�োট নমনীীয় নল যাা ল্যাা�টে�ক্স বাা সি�লি�কন দি�য়ে� 
তৈ�রি�। এটি মূূত্রাাশয়ে� প্রবে�শ করাানো�ো হয় যাাতে� প্রস্রাাব বে�র হয়ে� যাায়। 

এটাা হয় মূূত্রনাালীী দি�য়ে� (লি�ঙ্গ) বাা মাাঝে� মধ্যে�ে পে�টে�র নি�ম্নাং�ংশ (পাাকস্থলীী) 
দি�য়ে� প্রবে�শ করাানো�ো হয়।

কখনো�ো কখনো�ো ক্যাা�থে�টাারর সাাথে� একটি ব্যাা�গ যুুক্ত থাাকে� যাা আপনাার 
পাায়ে�র জড়ি�য়ে� বাা আপনাার পে�টে�র উপরে� পরাা হয়। মূূত্রাাশয়ে�র পরি�বর্তে�ে  
ব্যাা�গটি ধীীরে� ধীীরে� প্রস্রাাব দি�য়ে� পূূর্ণণ হয়। পূূর্ণণ হয়ে� গে�লে� তখন ব্যাা�গটি খাালি� 
করতে� হয়। আপনাার মূূত্রাাশয় সবসময় খাালি� থাাকবে� ও ব্যাা�গটি পূূর্ণণ হবে�।

কখনো�ো কখনো�ো ক্যাা�থে�টাারে� ব্যাা�গে�র বদলে� একটি ট্যা�াপ থাাকে�। 
এই ক্ষে�ত্রে� আপনাার মূূত্রাাশয় ধীীরে� ধীীরে� পূূর্ণণ হয় এবংং পূূর্ণণ হলে� আপনি� 
প্রস্রাাব নি�ষ্কাাশন করাার জন্যয ট্যাা�প খুুলে� দে�বে�ন। এ ক্ষে�ত্রে� কো�োনো�ো ব্যাা�গে�র 
প্রয়ো�োজন নে�ই। 

ব্যাা�গ ও ট্যাা�প প্রতি� সপ্তাাহে� পরি�বর্ততন  করতে� হবে�। 

মাাঝে�মধ্যে�ে আপনি� একটি  সে�লফ-ক্যাা�থে�টাার ব্যযবহাার করতে� পাারে�ন। 
এক্ষে�ত্রে� মূূত্রাাশয় খাালি� করতে� চাাইলে� আপনি� নি�জে�ই আপনাার লি�ঙ্গে� 
একটি ক্যাা�থে�টাার ঢো�োকাাবে�ন। আপনাার বি�শে�ষজ্ঞ নাার্সস বুুঝি�য়ে� বলবে�ন 
কি�ভাাবে� এটি করতে� হবে�। এই বি�কল্পটি ভাাল হবে� যদি� আপনাার দীীর্ঘঘ 
সময়ে�র জন্যয ক্যাা�থে�টাারে�র প্রয়ো�োজন হয়, যে�মন যদি� আপনি� অস্ত্রো�োপচাারে�র 
জন্যয অপে�ক্ষাামাান থাাকে�ন। আরো�ো জাানতে� চাাইলে� আপনাার টিমকে� 
জি�জ্ঞাাসাা করুন।

এর কো�োনো�োটি হলে� আপনাার টিমকে� জাানাান, এগুলো�োর চি�কি�ৎসাা রয়ে�ছে�।

ক্যাা�থে�টাার কীী?

প্রস্রাাবে�র সুুবি�ধাার জন্যয মাাঝে� মধ্যে�ে আপনাার অস্থাায়ীী ক্যাা�থে�টাার ব্যযবহাার করাার প্রয়ো�োজন হয়।

সুুস্থ হওয়াার সময়টাাতে�ও আপনাার একটি ক্যাা�থে�টাার প্রয়ো�োজন হতে� পাারে�। সাার্জাা�রি�র জন্যয অপে�ক্ষমাান 
সময়টাাতে�ও আপনাার কয়ে�ক সপ্তাাহ একটি ক্যাা�থে�টাার প্রয়ো�োজন হতে� পাারে�। 

ব্লক (রুদ্ধতাা/আটকে� যাাওয়াা) 30 – 45 জন করে�ন 55 – 70 জন করে�ন নাা

ব্যযথাা 50 – 55 জন করে�ন

সংংক্রমণ 8 – 10 জন করে�ন

বে�দনাাদাায়ক উত্থাান 30 – 35 জন করে�ন

লি�কে�জ 1 – 10 জন করে�ন

ক্যাা�থে�টাার টিউবে� রুক্ত 25 – 30 জন করে�ন

ক্যাা�থে�টাার ব্যযবহাারকাারীী প্রতি� 100 জনে�র মধ্যে�ে কতজনে�র এই সমস্যাা�গুলো�ো আছে�?

ইউরি�ন 
কাালে�কশন  
ব্যাা�গ

ক্যাা�থে�টাার

ট্যাা�প

ক্যাা�থে�টাার

ক্যাা�থে�টাার 
সি�কি�উরিং�ং ডি�ভাাইস 
(আটকাানো�োর যন্ত্র)

পড়ুনঅংংশ 2বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

45 – 50 জন করে�ন নাা

90 – 92 জন করে�ন নাা

65 – 70 জন করে�ন নাা

90 – 99 জন করে�ন নাা

70 – 75 জন করে�ন নাা



পূূরণ করুন

16 পরবর্তীী অ্যাা�পয়ে�ন্টমে�ন্টে�র জন্যয প্রস্তুতি� গ্রহণ

বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

প্রতি�টি চি�কি�ৎসাা বি�কল্পে�র সম্ভাাব্যয সুুবি�ধাা ও ঝুঁঁ �কি� সম্পর্কে�ে  আমি� যথে�ষ্ট জাানি�

কো�োন সম্ভাাব্যয সুুবি�ধাা ও ঝুঁঁ �কি�গুলো�ো আমাার কাাছে� সবচে�য়ে� গুরুত্বপূূর্ণণ সে� সম্পর্কে�ে  আমাার স্পষ্ট ধাারণাা আছে�

সি�দ্ধাান্ত গ্রহণে�র জন্যয আমি� যথে�ষ্ট পরি�মাাণ সহাায়তাা ও পরাামর্শশ পে�য়ে�ছি�

আমাার জন্যে�ে সবচে�য়ে� ভাালো�ো চি�কি�ৎসাা পদ্ধতি�টি সম্পর্কে�ে  আমি� নি�শ্চি�ত

এই সি�দ্ধাান্ত নে�ওয়াার জন্যয আমাার আরো�ো তথ্যয প্রয়ো�োজন 

আমি� আমাার পরবর্তীী করণীীয় সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত নি�য়ে�ছি�

আপনাার সি�দ্ধাান্ত
হ্যাঁঁ��/ নাা

হ্যাঁঁ��/ নাা

হ্যাঁঁ��/ নাা

হ্যাঁঁ��/ নাা

হ্যাঁঁ��/ নাা

হ্যাঁঁ��/ নাা

আমাার স্বাাস্থ্যয কর্মীীর জন্যয প্রশ্ন ও সে�গুলো�োর উত্তর

যে�মন: চি�কি�ৎসাা থে�কে� আপনি� কীী আশাা করে�ন; পরবর্তীীতে� কীী ঘটবে�;  ক্যাা�থে�টাার, ওষুুধ, সুুস্থতাা, উত্থাানে� সক্ষম হওয়াা 
সম্পর্কে�ে  আপনি� আরো�ো কি�ছুু যদি� জাানতে� চাান।

উত্থাান, বীীর্যযপাাত বাা অন্যয কি�ছুুর মতো�ো বি�ষয় নি�য়ে� আপনাার ডাাক্তাার, নাার্সস বাা তাাদে�র দলে�র অন্যাা�ন্যয সদস্যে�ের সাাথে� 
আলো�োচনাা করতে� বি�ব্রত বো�োধ করবে�ন নাা। তাারাা অভি�জ্ঞ এবংং প্রতি�দি�নই এই বি�ষয়গুলো�ো নি�য়ে� কাাজ করে�ন। যদি� 
আপনাার সমস্যাা� নি�য়ে� আপনি� অন্যয কাারো�ো সাাথে� কথাা বলতে� চাান তাাহলে� আপনাার ডাাক্তাারকে� জাানাান।

সাার্জাা�রি�র পরে� কীী হয়ে�ছে� বুুঝতে� নাা পাারলে� আপনি� জি�জ্ঞাাসাা করতে� পাারে�ন, সবকি�ছুু পরি�কল্পনাা মতো�ো হয়ে�ছে� কি�নাা, আপনি� 
বাাড়ি�তে� কীী করতে� পাারবে�ন (এবংং করতে� পাারবে�ন নাা), এরপর কীী হবে� এসব জাানতে� চাাইতে� পাারে�ন।

আপনি� যদি� ভে�ষজ বাা ভি�টাামি�ন সম্পূূরক গ্রহণ করে�ন তাাহলে� সে� সম্পর্কে�ে , আপনি� ইতো�োমধ্যে�ে কো�োন চি�কি�ৎসাাগুলো�ো চে�ষ্টাা 
করে�ছে�ন এবংং আপনি� বর্ততমাানে�  কো�োন প্রে�সক্রি�পশন অনুুযাায়ীী ওষুুধ গ্রহণ করছে�ন সে� সম্পর্কে�ে  আপনাার ডাাক্তাার বাা 
বি�শে�ষজ্ঞকে� জাানাান। 



পূূরণ করুন

17 পরবর্তীী অ্যাা�পয়ে�ন্টমে�ন্টে�র জন্যয প্রস্তুতি� গ্রহণ

বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

পে�লভি�ক ফ্লো�োর ব্যাা�য়াাম
www.nhs.uk/common-health-questions/lifestyle/what-are-pelvic-floor-exercises/

বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট বি�ষয়ে� NHS পে�জ 
www.nhs.uk/conditions/prostate-enlargement

প্রো�োস্টে�ট ম্যাা�টাারজ রো�োগীী ও ক্লি�নি�শি�য়াানদে�রকে� প্রো�োস্টে�ট সম্পর্কে�ে  তথ্যয প্রদাান করে�  
https://prostatematters.co.uk/benign-prostatic-hyperplasia-bph

BAUS হল ব্রি�টিশ অ্যাা�সো�োসি�য়ে�শন অভ ইউরো�োলজি�ক্যাা�ল সাার্জজনদে�র ওয়ে�বসাাইট এবংং রো�োগীীদে�র জন্যয এখাানে� কি�ছু 
পে�ইজ রয়ে�ছে�  www.baus.org.uk/ 

PSA এর বি�ষয়ে� NHS এর তথ্যয 
www.nhs.uk/conditions/prostate-cancer/should-i-have-psa-test/

ডাাক্তাার, নাার্সস বাা বি�শে�ষজ্ঞে�র নাাম: তাাদে�র সাাথে� যো�োগাাযো�োগে�র বি�বরণ:

আরো�ো তথ্যে�ের জন্যয আমি� কো�োথাায় যে�তে� পাারি�?

যো�োগাাযো�োগ

উইন্টন সে�ন্টাার ফর রি�স্ক অ্যাা�ন্ড এভি�ডে�ন্স কমি�উনি�কে�শন এবংং NHS ইংংল্যাা�ন্ড দ্বাারাা প্রস্তুতকৃত 
সর্ববশে�ষ আপডে�টে�র তাারি�খ: অক্টো�োবর 2023
অর্থাা�য়ন: NHS ইংংল্যাা�ন্ড
এই সি�দ্ধাান্ত বি�ষয়ক সহাায়ি�কাাটি রো�োগীী ও স্বাাস্থ্যয কর্মীীর দে�ওয়াা তথ্যয দি�য়ে� তৈ�রি� করাা হয়ে�ছে�।

স্বাার্থে�ের দ্বন্দ সংংক্রাান্ত ঘো�োষণাার জন্যয, অন্যাা�ন্যয সি�দ্ধাান্ত সহাায়ক টুুল দে�খতে� অথবাা এটি কি�ভাাবে� তৈ�রি� করাা হয়ে�ছে� সে� 
সম্পর্কে�ে  আরো�ো খুঁঁ�জে� বে�র করতে� দে�খুুন: 

https://www.england.nhs.uk/personalisedcare/shared-decision-making/decision-support-tools/

পরবর্তীী পদক্ষে�প

পরবর্তীীতে� কীী হবে� (চি�কি�ৎসাা/পরীীক্ষাা?) 

কখন?

আমাাকে� পরে� কবে� পর্যাা�লো�োচনাা/নি�রীীক্ষাা করাা হবে�?

কো�োন সি�দ্ধাান্তটি আমাাকে� আজ নি�তে� হবে�?  
অথবাা কখন আমাাকে� সি�দ্ধাান্ত নি�তে� হবে�?



পড়ুন

18 আমরাা আমাাদে�র তথ্যয ও পরি�সংংখ্যাা�ন কো�োথাা থে�কে� পে�য়ে�ছি�?

বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট  সম্পর্কে�ে  সি�দ্ধাান্ত গ্রহণ রো�োগীীর নাাম:

বর্ধি�িত প্রো�োস্টে�ট কতটাা সাাধাারণ অসুুখ?
সাামগ্রি�ক সংংখ্যাা� 1984 সাালে�র 1000 জনে�রও বে�শি� মাানুুষে�র ময়নাাতদন্ত 
থে�কে�। উপসর্গগ সহ সংংখ্যাা� 1993 সাালে�র মাার্কি�ি ন যুুক্তরাাষ্ট্রে� 2000 জনে�রও 
বে�শি� লো�োকে�র উপর করাা গবে�ষণাা থে�কে�

কতজন ডাাক্তাারে�র চি�কি�ৎসাা গ্রহণ করে�ন?
A 2003 সাালে�র আন্তর্জাা�তি�কভাাবে� 12,000 লো�োকে�র উপর করাা জরি�প 
থে�কে�

ওষুুধ কতটাা কাার্যযকরীী?
তথ্যয 2003 সাালে� মাার্কি�ি ন যুুক্তরাাষ্ট্রে� 3047 জনে�র মধ্যে�ে MTOPS ক্লি�নি�কাাল 
ট্রাায়াাল, 2009 সাালে� বি�শ্বব্যাা�পীী 4844 জনে�র মধ্যে�ে CombAT ক্লি�নি�কাাল 
ট্রাায়াাল, ও 

2006 সাালে� মাার্কি�ি ন যুুক্তরাাষ্ট্রে� 879 জনে�র উপর একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল 
থে�কে�

সম্ভাাব্যয পাার্শ্বব প্রতি�ক্রি�য়াা
উপরে�র পরীীক্ষাাগুলো�ো এবংং যৌ�ৌন পাার্শ্বব প্রতি�ক্রি�য়াাসমূূহে�র উপর গবে�ষণাার 
দুটুি পর্যাা�লো�োচনাা 2006  ও 2015 থে�কে�;
2015 সাালে�র NICE থে�কে� CG97 নি�র্দে�েশি�কাা  এর পি�ছনে� প্রমাাণ 

প্রত্যে�েকটাা সাার্জাা�রি�  কতটাা কাার্যযকর?
উপসর্গে�ের উন্নতি� সহ সংংখ্যাা� (IPSS স্কে�লে� হ্রাাস দ্বাারাা সংংজ্ঞাায়ি�ত):
Sham সাার্জাা�রি�  ও TURP: 2016 সাালে� 80 জনে�র মধ্যে�ে একটি 
ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল এবংং 2020 সাালে� 175 জনে�র মধ্যে�ে একজন। 
পাাশাাপাাশি� TURP এর জন্যয: BAUS থে�কে� 2021/2 ইউকে� অডি�ট ডে�টাা 
এবংং 2019 সাালে�র 181 জনে�র মধ্যে�ে WATER ট্রাায়াাল। Aquablation 
এর জন্যয: উপরে�র WATER ট্রাায়াাল এবংং 2021 সাালে� বড় প্রো�োস্টে�ট 
বহনকাারীী 47 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা। HoLep এর জন্যয: BAUS 
থে�কে� 2021/2 ইউকে� অডি�ট ডে�টাা Greenlight এর জন্যয: 68 জনে�র 
উপর একটি গবে�ষণাা এবংং বি�শে�ষজ্ঞদে�র মতাামত যে� এটি TURP এর 
মতই। Urolift এর জন্যয: 2019 সাাল থে�কে� 86 জনে�র উপর গবে�ষণাা, 
এবংং 2015 & 2016 সাালে� 80 জনে�র উপর BPH6 ট্রাায়াাল। Rezūm এর 
জন্যয: 2016 থে�কে� 197 জনে�র উপর একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল, 2017 
সাালে� 131 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা, 2021 সাালে� বড় প্রো�োস্টে�টযুুক্ত 
47 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা, এবংং 2022 থে�কে� 262 জনে�র উপর 
একটি গবে�ষণাা। PAE এর জন্যয: BAUS থে�কে� 2021/2 ইউকে� অডি�ট 
ডে�টাা 2022 সাালে� 1072 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা, 2012 সাালে� 255 
জনে�র উপর একটি সমীীক্ষাা, and 2015 সাালে� 15 জনে�র উপর একটি 
ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল। iTind এর জন্যয: 2020 সাালে� 175 জনে�র একটি 
ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল।

উপসর্গগ ফি�রে� আসাার কাারণে� 5 বছরে�র মধ্যে�ে 
কতজনকে� আরে�কটি সাার্জাা�রি�  করাাতে� হয়ে�ছে�?
HoLep:  2010 সাালে� গবে�ষণাাসমূূহে�র একটি পর্যাা�লো�োচনাা, 2021 সাালে� 
কো�োরি�য়াার 20,038 HoLep রো�োগীীর তথ্যে�ের একটি বি�শ্লে�ষণ। 
Aquablation:  181 জনে�র উপর WATER ট্রাায়াাল (5 বছরে�র 
ফলাাফল)
Greenlight: 2010 সাালে� 120 জনে�র উপর একটি পরীীক্ষাা, 2016 
সাালে� 281 জনে�র উপর GOLIATH ট্রাায়াাল, 2021 সাালে� 3627 জনে�র 
উপর একটি গবে�ষণাা, 2017 সাালে� 367 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা, 
2019 সাালে� 102 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা, এবংং 2018 সাালে� 370 

জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা। Rezūm:  2023 সাালে� 179 জনে�র উপর 
গবে�ষণাা (4 বছরে�র তথ্যয)। Urolift: মাাত্র 1-2 বছরে�র তথ্যয পাাওয়াা যাায় 
– 2019 সাালে� 86 জনে�র উপর গবে�ষণাা:, 2016 সাালে� 137 জনে�র মধ্যে�ে 
LIFT ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল, 2015 সাালে� 80 জনে�র মধ্যে�ে BPH6 ক্লি�নি�কাাল 
ট্রাায়াাল, এবংং 2013 সাালে� 102 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা। TURP: 
2016 সাালে� 281 জনে�র মধ্যে�ে GOLIATH ট্রাায়াাল, 181 জনে�র মধ্যে�ে 
WATER ট্রাায়াাল, 2022 সাালে� 340 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা,2015 
থে�কে� 188 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা, 2021 সাালে� কো�োরি�য়াার 38,308 
TURP রো�োগীীদে�র তথ্যে�ের একটি বি�শ্লে�ষণ। PAE: 2022 সাালে� 1072 
জনে�র উপর একটি সমীীক্ষাা, 2-3 বছরে�র তথ্যয 2015 সাালে� 305 জনে�র 
মধ্যে�ে UK-ROPE ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল থে�কে�; 2013 সাালে� 255 জন রো�োগীীর 
উপর একটি গবে�ষণাা।

সাার্জাা�রি� র সম্ভাাব্যয ঝুঁঁ�কি� গুলো�ো কীী?
2022 সাালে�র NICE টে�কনি�ক্যাা�ল গাাইডে�ন্স ও 2015 সাালে� NICE এর 
নি�র্দে�েশি�কাা  CG97 এর পি�ছনে� প্রমাাণ সাার্জাা�রি�র সকল ঝুঁঁ �কি�র জন্যয।  
2019; 2020 ও 2021  সাালে� যৌ�ৌন পাার্শ্বব প্রতি�ক্রি�য়াার তি�নটি পর্যাা�লো�োচনাা। 
TURP এর অন্যয বাাড়তি�:  2019 সাালে� 181 জনে�র মধ্যে�ে WATER ট্রাায়াাল; 
2016 সাালে� 281 জনে�র মধ্যে�ে GOLIATH ট্রাায়াাল; 2004 সাালে� 200 
জনে�র উপর একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 2015 সাালে� 80 জনে�র মধ্যে�ে 
BPH6 ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 2011 থে�কে� 50 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা; 
2020 সাালে� 117 জনে�র মধ্যে�ে একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল। 
HoLep এর জন্যয: 2004 সাালে� 200 জনে�র মধ্যে�ে একটি ক্লি�নি�কাাল 
ট্রাায়াাল; 2010 সাালে� 1000 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা; গবে�ষণাাসমূূহে�র 
একটি পর্যাা�লো�োচনাা, 2010 সাালে�; 2020 সাালে� 182 জনে�র মধ্যে�ে একটি 
ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল. 
Greenlight এর জন্যয: 2011 সাালে� 50 জন রো�োগীীর মধ্যে�ে একটি 
ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 2020 সাালে� 182 জনে�র মধ্যে�ে একটি ক্লি�নি�কাাল 
ট্রাায়াাল; 2011 সাালে� 510 জনে�র মধ্যে�ে একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 2017 
সাালে� 158 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা; 2021 সাালে� 3627 জনে�র উপর 
একটি গবে�ষণাা; 2020 সাালে� 117 জনে�র উপর একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 
2014 ও 2016 সাালে� GOLIATH ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল। 
Urolift এর জন্যয: 2016 সাালে�র 137 জনে�র মধ্যে�ে LIFT ক্লি�নি�কাাল 
ট্রাায়াাল; 2016 সাালে� 80 জনে�র মধ্যে�ে একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 2014 
সাালে� 114 জনে�র মধ্যে�ে একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 2015 সাালে� 80 জনে�র 
মধ্যে�ে BPH6 ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল। 
Rezūm এর জন্যয: 2022 সাালে� 262 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা; 
2015 সাালে� পদ্ধতি� পরীীক্ষাা করাার প্রাাথমি�ক গবে�ষণাা; 2016 সাালে� 197 
জনে�র মধ্যে�ে একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 2021 সাালে� মাার্কি�ি ন ডে�টাাবে�সে� 
রে�কর্ডডকৃ ত প্রতি�কূল ঘটনাাসমূূহে�র একটি রে�কর্ডড ; কঠো�োরতাা: শুধুুমাাত্র 
বি�শে�ষজ্ঞ মতাামত। 
PAE এর জন্যয:2013 সাালে� 255 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা; 2020 
সাালে� 80 জন পুুরুষে�র মধ্যে�ে একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 2015 সাালে� 305 
জনে�র উপর UK-ROPE ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 2014 সাালে� 114 জনে�র 
মধ্যে�ে একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল; 2015 সাালে� 15 জনে�র মধ্যে�ে একটি 
ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল;  2022 সাালে� 1072 জনে�র উপর একটি গবে�ষণাা। 
Aquablation এর জন্যয: 2019 ও 2020 সাালে� 181 জনে�র মধ্যে�ে 
WATER ট্রাায়াাল ; 101 লো�োকে�র উপর 2019 ও 2020 সাালে� WATER II 
গবে�ষণাা। iTind এর জন্যয: 2015 সাালে� 32 জনে�র মধ্যে�ে পদ্ধতি�র 
প্রাাথমি�ক পরীীক্ষাা; 2020 সাালে� 175 জনে�র মধ্যে�ে একটি ক্লি�নি�কাাল ট্রাায়াাল 
ও 2022 সাালে� একটি ফলো�ো-আপ; 2020 সাালে� 81 জনে�র উপর MT-02 
গবে�ষণাা; কঠো�োরতাা: শুধুুমাাত্র বি�শে�ষজ্ঞ মতাামত।

ক্যাা�থে�টাার ব্যযবহাারকাারীী লো�োকে�র জন্যয ঝুঁঁ�কি� সমূূহ:
2018 সাালে� ক্যাা�থে�টাার ব্যযবহাারকাারীী 2076 জনে�র একটি গবে�ষণাা, 2013 
সাালে� ক্যাা�থে�টাার ব্যযবহাারকাারীী 2868 জনে�র তথ্যয পর্যাা�লো�োচনাা।
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