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ಕ್ರ ೋನಿಕ್ ಮೈಲಾಯಿಡ್ ಲುಕೆಮಿಯ  

(Chronic Myeloid Leukemia- CML) 

 

ಇದು ಅಸಿ್ಥ  ಮಜೆ್ಜಯಲಿ್ಲ  ಉದಭ ವಿಸುವ 

ಒಂದು ತರಹದ ರಕ್ತ ದ ಕ್ಯಾ ನ್ಸ ರ್ ರೋಗ.  ರಕ್ತ ದ 

ಕ್ಯಾ ನ್ಸ ರ್ ಎಂದಾಕ್ಷಣ ಹೆದರುವವರೇ ಹೆಚ್ಚು .  

ಕೆಲವಂದು ರಕ್ತ ದ ಕ್ಯಾ ನ್ಸ ರ್ ಗಳ ಚಿಕಿತ್ಸಸ  ಮತ್ತತ  

ಗುಣವಾಗುವ ಪರ ಮಾಣ ಕಂಡಾಗ ಈ ತರಹದ 

ಹೆದರಿಕೆ ಅಸಹಜವೇನ್ಲಿ .  ಆದರೆ CML 

ರೋಗವಿದುು  ಹಾಗೂ ಆ ರೋಗಕೆೆ  ಸರಿಯಾದ 

ಪದಧ ತಿಯಲಿ್ಲ  ಚಿಕಿತ್ಸಸ  ಪಡೆದಲಿ್ಲ , ಸುಮಾರು 80% 

ರೋಗಿಗಳು ಎಲಿರಂತ್ಸ ಸಾಮಾನ್ಾ  ಜೋವನ್ 

ನ್ಡೆಸುತ್ತತ ರೆ.  

ಅಸಿ್ಥಮಜೆ್ಜಯಲಿ್ಲರುವ ಜೋವಕೊೋಶಗಳ 

ವಣಣತಂತ್ತ (chromosome)ಗಳಲಿ್ಲ  ಉಂಟಾಗುವ 

ಒಂದು ಚಿಕೆ್  ವಾ ತ್ತಾ ಸದಂದ ಈ ರೋಗ 

ಉಂಟಾಗುತತ ದೆ.   ಕೊರ ೋಮೋಸೋಮ್ ಸಂಖ್ಯಾ  

22ರಿಂದ  ಅದರ ಭಾಗವಂದು ಬೇಪಣಟ್ಟು  

ಕೊರ ೋಮೋಸೋಮ್ ಸಂಖ್ಯಾ  9ನ್ನು  ಸೇರಿಕೊಳುಳ ತತ ದೆ.  

ಈ ಪರ ಕಿರ ಯೆಗ್ಗ t(9:22) ಎಂದು ಕ್ರೆಯುತ್ತತ ರೆ.  

ಇದರಿಂದಾಗಿ 9ನೇ ಕೊರ ೋಮೋಸೋಮ್ ನ್ಲಿ್ಲರುವ 

ABL   ಎಂಬ ಜೋನ್ನ,  22ನೇ ಕೊರ ೋಮೋಸೋಮ್ 

ನ್ಲಿ್ಲರುವ BCR  ಎಂಬ ಜೋನನ್ ಬದಯಲಿ್ಲ  ಬಂದು 

ಸೇರಿಕೊಳುಳ ತತ ದೆ.  ಇದರಿಂದಾಗಿ BCR-ABL  ಎಂಬ 

ಹೊಸ fusion  ಜೋನ್ ರೂಪಗೊಳುಳ ತತ ದೆ.  ಈ BCR-

ABLನಂದ ತಯಾರಾದ RNA ಯು P210 ಎಂಬ 

ವಿಶಿಷ್ು  ಪ್ರ ೋಟಿೋನ್ ಒಂದನ್ನು  ತಯಾರು 

ಮಾಡುತತ ದೆ.  ಈ ಪ್ರ ೋಟಿೋನ್ ಒಂದು tyrosine 

kinase  ಎಂಬ ಕಿಣವ ವಾಗಿದುು , ಅದು ಜೋವಕೊೋಶಗಳ 

ವೇಗವಾದ ವಿಭಜನೆಗ್ಗ ಪರ ಚೋದನೆ ನೋಡುತತ ದೆ.  

ಹಿೋಗ್ಗ ವೇಗದಂದ ಜೋವಕೊೋಶಗಳ 

ಅಭಿವೃದಧ ಯಂದಾಗಿ ಅವುಗಳ ಸಂಖ್ಯಾ  ತ್ತಂಬಾ 

ಹೆಚ್ಚು ದಾಗ,  ಈ ಪರ ಕಿರ ಯೆ ಕ್ಯಾ ನ್ಸ ರ್ ನ್ ರೂಪವನ್ನು  

ಹೊಂದುತತ ದೆ.  ಕ್ರ ಮೇಣ ಹಲವಾರು ವಷ್ಣಗಳ 

ನಂತರ ಈ ಕ್ಯಾ ನ್ಸ ರ್ ಜೋವಕೊೋಶಗಳು 

ಆರೋಗಾ ವಂತ ಜೋವಕೊೋಶಗಳ ಸಿಾನ್ವನ್ನು  

ಆಕ್ರ ಮಿಸ್ಥಕೊಳುಳ ತತ ವೆ.   ಈ ಜೋವಕೊೋಶಗಳು 

ಹೊಟ್ಟು ಯಲಿ್ಲರುವ ಗುಲಮ  (spleen) ಎಂಬ 

ಅವಯವದಲಿ್ಲ  ನೆಲೆ ಕಂಡುಕೊಂಡು,  ಅಲಿ್ಲ  

ಅವುಗಳ ಸಂಖ್ಯಾ  ಹೆಚ್ಚು ಗುವ ಕ್ಯರಣ, ಆ 

ಅವಯವದ ಗಾತರ  ತ್ತಂಬಾ ದೊಡ್ಡ ದಾಗುತತ ದೆ. 

 ಪ್ರರ ಥಮಿಕ್ ಹಂತದಲಿ್ಲ  CML  ರೋಗ 

ಯಾವುದೇ ವಿಶೇಷ್ ತಂದರೆಯನ್ನು  ಉಂಟ್ಟ 

ಮಾಡುವುದಲಿ .  ಈ ಹಂತದ ರೋಗಕೆೆ  " 

ದೋರ್ಣಕ್ಯಲದ ಹಂತ"  ಅಂದರೆ "chronic phase"  

ಎಂದು ಕ್ರೆಯುತ್ಸತ ೋವೆ.  ಈ ಹಂತದಲಿ್ಲ  ಗುಲಮ ದ  

ದೊಡ್ಡ ದಾಗುವಿಕೆ ಬಿಟ್ು ರೆ ಬೇರೆ ಲಕ್ಷಣಗಳು 

ಕಂಡುಬರುವುದಲಿ .  ಈ  ಹಂತ ಸರಿಯಾದ ಚಿಕಿತ್ಸಸ  

ನೋಡ್ದೇ ಇದು ರೂ ಸುಮಾರು ಎರಡ್ರಿಂದ ಏಳು 

ವಷ್ಣಗಳವರೆಗ್ಗ ಇರುತತ ದೆ.  ಬೇರೆ ಯಾವುದೊೋ 

ಕ್ಯರಣಕೆೆ  ರಕ್ತ  ಪರಿೋಕೆೆ  ಮಾಡಿಸ್ಥದಾಗ ರೋಗದ 

ಇರುವಿಕೆಯು ತಿಳಿದುಬರುತತ ದೆ.  ಚಿಕಿತ್ಸಸ  ನೋಡ್ದೆ 

ಹೊೋದಲಿ್ಲ  ದೋರ್ಣಕ್ಯಲದ ಹಂತದ CML  ರೋಗ 

ಒಂದು ತಿೋವರ ತರದ ಕ್ಯಾ ನ್ಸ ರ್ ರೋಗ (Acute 

Leukemia)  ಆಗಿ ಪರಿವತಣನೆ ಹೊಂದುತತ ದೆ.  

ಹಿೋಗಾಗುವ ಹಂತಕೆೆ  Blast crisis  ಎಂದು 

ಕ್ರೆಯುತ್ತತ ರೆ.  ಹಿೋಗಾದಾಗ ರೋಗಿಗ್ಗ ಅತಿಯಾದ 

ಸುಸುತ ,  ಜವ ರ,  ರಕ್ತ ಸಾರ ವ ಇತ್ತಾ ದ ಲಕ್ಷಣಗಳು 

ಕ್ಯಣಿಸ್ಥಕೊಳುಳ ತತ ವೆ. Blast crisis  ಆದ ನಂತರ ಚಿಕಿತ್ಸಸ  

ನೋಡ್ದದು ರೆ ಒಂದರಿಂದ ಎರಡು ತಿಂಗಳಲಿ್ಲ  

ರೋಗಿಯ ಸಾವು ನಶಿು ತ.  ಹಿೋಗಾಗಿ ಪ್ರರ ಥಮಿಕ್ 

ಹಂತದಲಿ್ಲಯೇ ಈ ರೋಗದ ಇರುವಿಕೆಯನ್ನು  ಪತ್ಸತ  

ಹಚಿು ,  ಅದರ ಸರಿಯಾದ ಚಿಕಿತ್ಸಸ ಯನ್ನು  
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ಪ್ರರ ರಂಭಿಸ್ಥ,  ಅದು blast crisis  ಹಂತಕೆೆ  

ಹೊೋಗದಂತ್ಸ ಮಾಡುವುದು ತ್ತಂಬಾ ಮುಖ್ಾ .  

ರಕ್ತ ದ ಸಾಮಾನ್ಾ ವಾದ ಪರಿೋಕೆೆಯಲಿ್ಲ   

ಬಿಳಿರಕ್ತ ಕ್ಣಗಳ ಸಂಖ್ಯಾ  ಹೆಚ್ಚು ಗಿರುವುದು, CML  

ರೋಗವಿರುವವರಲಿ್ಲ  ಕಂಡುಬರುತತ ದೆ.  ಇದಲಿದೆ 

ಅಸ್ಥತ ಮಜೆ್ಜ  ಪರಿೋಕೆೆ ,  ವಣಣತಂತ್ತಗಳ ಅಧ್ಾ ಯನ್ 

(Cytogenetics),  ಹಾಗೂ BCR-ABL  ಜೋನನ್ 

ಇರುವಿಕೆಯನ್ನು  ಪತ್ಸತ  ಹಚ್ು ಲು PCR  

ಪರಿೋಕೆೆ ಗಳನ್ನು  CML  ರೋಗದ ದೃಢೋಕ್ರಣಕೆೆ  

ಮಾಡ್ಲಾಗುತತ ದೆ.  ಈ ಪರಿೋಕೆೆ ಗಳಲಿ್ಲ  CML ರೋಗ 

ಇರುವುದು ದೃಢೋಕೃತಗೊಂಡ್ ಮೇಲಷ್ು ೋ, Imatinib 

ಎಂಬ ಗುಳಿಗ್ಗಗಳನ್ನು  ಈ ರೋಗದ ಚಿಕಿತ್ಸಸ ಗ್ಗ 

ನೋಡ್ಲಾಗುತತ ದೆ. ಈ  ಔಷ್ಧ್ವು tyrosine kinase 

ಪ್ರ ೋಟಿೋನ್ ಅನ್ನು  ನಶ್ು ೋತನ್ಗೊಳಿಸುತತ ದೆ. ಹಿೋಗ್ಗ 

ಇದು ಕೇವಲ ಕ್ಯಾ ನ್ಸ ರ್ ಕೊೋಶಗಳನ್ನು  

ಸಾಯಸುತತ ದೆ.  ಆದರೆ ಬೇರೆ ಜೋವಕೊೋಶಗಳಿಗ್ಗ 

ತಂದರೆ ಉಂಟ್ಟ ಮಾಡುವುದಲಿ .  ಬೇರೆ ಕ್ಯಾ ನ್ಸ ರ್ 

ರೋಗಗಳಂತ್ಸ, CML ರಕ್ತ ದ ಕ್ಯಾ ನ್ಸ ರ್ ಆದಾಗ 

ಕಿಮಥೆರಪಿ ಚಿಕಿತ್ಸಸ ಯ ಅವಶಾ ಕ್ತ್ಸ ಇರುವುದಲಿ . 

Imatinib ಚಿಕಿತ್ಸಸ  ಪ್ರರ ರಂಭಿಸ್ಥದ ನಂತರವೂ 

ಮದಲ್ಲಗ್ಗ 2 ವಾರಕೆೊಮ್ಮಮ  ಹಾಗೂ ನಂತರ ಮೂರು 

ತಿಂಗಳಿಗ್ಗ ಒಮ್ಮಮ  ರೋಗಿಯನ್ನು  ಮರುಪರಿೋಕೆೆ ಗ್ಗ 

ಕ್ರೆಸಲಾಗುತತ ದೆ.  ಹಿೋಗ್ಗ ಮರುಪರಿೋಕೆೆ ಗ್ಗ ಬಂದಾಗ 

ಔಷ್ಧ್ದಂದಾಗಿ ಉಂಟಾಗಿರಬಹುದಾದ 

ಅಡ್ಡ ಪರಿಣಾಮಗಳನ್ನು  ಅವಲೋಕಿಸ್ಥ,  ಅವುಗಳಿಗ್ಗ 

ಬೇಕ್ಯದ ಚಿಕಿತ್ತಸ  ಮಾಪ್ರಣಡುಗಳನ್ನು  

ಮಾಡ್ಲಾಗುತತ ದೆ.  ಅದೇ ಸಮಯದಲಿ್ಲ  CML ರೋಗ 

ನಶಿು ತ ಪರ ಮಾಣದಲಿ್ಲ  ಕ್ಡಿಮ್ಮಯಾಗುತಿತ ದೆಯೇ 

ಎಂಬುದನ್ನು  ಅಥವಾ ಕ್ಡಿಮ್ಮಯಾದ ರೋಗ 

ಮತ್ಸತ ೋನಾದರೂ ಮರಳಿ ಬರುತಿತ ದೆಯೇ ಎಂಬುದನ್ನು  

ತಿಳಿದುಕೊಳಳ ಲಾಗುತತ ದೆ.  ಪರ ತಿ ಸಲ ಬಂದಾಗ 

ರಕ್ತ ದಲಿ್ಲ  ಬಿಳಿ ಕ್ಣಗಳ ಪರಿೋಕೆೆ ,  ನಂತರ ಆರು 

ತಿಂಗಳಿಗೊಮ್ಮಮ  BCR-ABL  ಪರಿೋಕೆೆ ಗಳನ್ನು  

ಮಾಡ್ಲಾಗುತತ ದೆ.  ಈ ಪರಿೋಕೆೆ ಗಳಲಿ್ಲ  CML ರೋಗ 

ಬೇಕ್ಯದ ಪರ ಮಾಣದಲಿ್ಲ  ಕ್ಡಿಮ್ಮಯಾಗದದು ರೆ 

ಅಥವಾ ಮರಳಿ ಬರುತಿತ ರುವ ಲಕ್ಷಣಗಳಿದು ರೆ, 

Imatinib Resistance Mutation Analysis (IRMA)  

ಎಂಬ ಪರಿೋಕೆೆಯನ್ನು  ಮಾಡ್ಲಾಗುತತ ದೆ.  ಈ 

ಪರಿೋಕೆೆಯಲಿ್ಲ  ಕಂಡುಹಿಡಿದ mutation ಗ್ಗ  

ಅನ್ನಸಾರವಾಗಿ Dasatinib, Nilotinib, Bosutinib  

ಮದಲಾದ ಔಷ್ಧಿಗಳನ್ನು  ನೋಡ್ಲಾಗುತತ ದೆ. 

ರಕ್ತ ದಲಿ್ಲ  ಬಿಳಿ ರಕ್ತ  ಕ್ಣಗಳ ಸಂಖ್ಯಾ  ಹಾಗೂ 

ಇತರ ಮಾನ್ದಂಡ್ಗಳು ಸರಿಯಾದಾಗ ಹಾಗೂ 

ರೋಗಿಯು ಸಾಮಾನ್ಾ  ಜನ್ರಂತ್ಸ ಜೋವಿಸಲು 

ಪ್ರರ ರಂಭಿಸ್ಥದಾಗ, Imatinib  ಮದಲಾದ ಔಷ್ಧ್ 

ತ್ಸಗ್ಗದುಕೊಳುಳ ವ ಅವಶಾ ಕ್ತ್ಸ ಏನ್ನ ಎಂದು ಎಲಿರಿಗೂ 

ಅನಸುವುದು ಸಹಜ.  ಆದರೆ 

ನೆನ್ಪಿಟ್ಟು ಕೊಳಳ ಬೇಕ್ಯದ ಸಂಗತಿಯೆಂದರೆ ಈ 

ಔಷ್ಧ್ಗಳ ಉಪಯೋಗದಂದ CML  ಪೂತಿಣ 

ಪರ ಮಾಣದಲಿ್ಲ  ವಾಸ್ಥಯಾಗುವುದಲಿ .  ಈ 

ಔಷ್ಧ್ಗಳನ್ನು  ಜೋವನ್ಪೂತಿಣ ಸೇವಿಸುವುದು 

ಹಾಗೂ ಆ ಮೂಲಕ್ ರೋಗವನ್ನು  

ಹತೋಟಿಯಲಿ್ಲಡುವುದು ಅನವಾಯಣ. Imatinib  

ಮದಲಾದ ಔಷ್ಧಿಗಳನ್ನು  ನಲಿ್ಲಸ್ಥದಾಗ CML 

ರೋಗವು ಖಂಡಿತವಾಗಿಯೂ ಮರಳಿ ಬರುತತ ದೆ.  

ಹಿೋಗ್ಗ ಮರಳಿ ಬಂದ ರೋಗ Blast crisis  

ರೂಪದಲಿ್ಲಯೂ ಮರಳಿ ಬರಬಹುದು.  ಹಾಗಾದಾಗ 

ಮುಂದನ್ ಚಿಕಿತ್ಸಸ  ತ್ತಂಬಾ ಕ್ಷ್ು ,  ವೆಚ್ು ದಾಯಕ್ 

ಹಾಗೂ ಪರ ತಿಫಲ ಅನಶಿು ತ. 

Blast crisis  ಉಂಟಾದಲಿ್ಲ  ಯಾವ acute 

leukemia  ಆಗಿ CML  ಬದಲಾಗಿದೆ ಎಂಬುದನ್ನು  

ಅನ್ನಸರಿಸ್ಥ ಹೆಚಿು ನ್ ಕಿಮೋಥೆರಪಿ ಚಿಕಿತ್ಸಸ  

ನೋಡ್ಬೇಕ್ಯಗುತತ ದೆ.  ಈ ಕಿಮತ್ಸರಪಿ ಚಿಕಿತ್ಸಸ ಯ 

ನಂತರ ಕ್ಯಾ ನ್ಸ ರ್ ಹತೋಟಿಗ್ಗ ಬಂದರೆ  ಅಸಿ್ಥಮಜೆ್ಜ  

ಕ್ಸ್ಥಯನ್ನು  ಮಾಡ್ಬೇಕ್ಯಗುತತ ದೆ.  

 ಬಹಳ ಜನ್ರಿಗ್ಗ ಇರುವ ಪರ ಶ್ು ಯೆಂದರೆ 

Imatinib  ಗುಳಿಗ್ಗಗಳನ್ನು  ಬಹಳವಷ್ಣ 

ಸೇವಿಸುವುದರಿಂದ ದುಷ್ಪ ರಿಣಾಮಗಳೇ ಏನಾದರೂ 

ಆಗುತತ ವೆಯೇ ಎಂದು.  ಕೆಲವಮ್ಮಮ  ರಕ್ತ ದಲಿ್ಲ  

ಬಿಳಿರಕ್ತ ಕ್ಣಗಳ ಸಂಖ್ಯಾ  ತ್ತಂಬಾ 

ಕ್ಡಿಮ್ಮಯಾಗುವುದು ಹಾಗೂ ಅಲಪ  ಪರ ಮಾಣದ 

ಬಾವು, ಇವುಗಳನ್ನು  ಬಿಟ್ು ರೆ Imatinib  ಒಂದು 

ಸುರಕೆಿತ ಔಷ್ಧಿ.  ಇದನ್ನು  ರಕ್ತ ದೊತತ ಡ್,  ಸಕೆ್ ರೆ 

ಕ್ಯಯಲೆಯ ಔಷ್ಧಿಗಳಂತ್ಸ ಜೋವನ್ಪಯಣಂತ 

ಸೇವಿಸುವುದು ತ್ತಂಬಾ ಅವಶಾ ಕ್.  ಔಷ್ಧಿಗಳು 

ಬೆಳೆಯುವ ಭ್ರರ ಣದ ಮೇಲೆ ವಾ ತಿರಿಕ್ತ  ಪರಿಣಾಮ 

http://www.howitreat.in/hematology/menu/public-information-sheets
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ಉಂಟ್ಟ ಮಾಡುವುದರಿಂದ,  ಗಭಿಣಣಿ ಆಗುವ 

ಸಾಧ್ಾ ತ್ಸ ಇರುವವರು ಗಭಣನರೋಧ್ಕ್ ಕ್ರ ಮಗಳನ್ನು  

ಅನ್ನಸರಿಸಬೇಕು. ಈ ಔಷ್ಧ್ಗಳನ್ನು  ಸೇವಿಸುತ್ತತ  

ಇರುವಾಗ ಊಟ್ದಲಿ್ಲ  ಯಾವುದೇ ಪಥಾ ದ 

ಅವಶಾ ಕ್ತ್ಸ ಇರುವುದಲಿ .  

CML-  ಈ ರೋಗ ಅನ್ನವಂಶಿಕ್ವಾಗಿ 

ಬರುವ ರೋಗವೇನ್ಲಿ .  ಅಲಿದೆ ಈ ರೋಗ 

ಒಬಬ ರಿಂದ ಒಬಬ ರಿಗ್ಗ ಹರಡ್ಬಹುದಾದ ಸಾಂಕ್ಯರ ಮಿಕ್ 

ರೋಗವೂ ಅಲಿ . CML  ಇರುವ ವಾ ಕಿತ ಯನ್ನು  ಎಲಿ  

ರಿೋತಿಯಲಿ್ಲ  ಬೇರೆ ಸಾಮಾನ್ಾ ರಂತ್ಸ 

ಪರಿಗಣಿಸುವುದರಲಿ್ಲ  ತಪಿಪ ಲಿ .   

 

ಈಗಾಗಲೇ ಈ ರೋಗಕೆೆ  ಸಾಕ್ಷ್ಟು  ತರಹದ 

ಔಷ್ಧಿಗಳನ್ನು  ಕಂಡುಹಿಡಿದದು ರು ಇನ್ನು  ಒಳೆಳ ಯ 

ಚಿಕಿತ್ಸಸ ಗಳ ಸಂಶೋಧ್ನೆ ಪರ ಗತಿಯಲಿ್ಲದೆ.  

 ಇಲಿ್ಲ  ಕೊಟಿು ರುವ ಮಾಹಿತಿಯನ್ನು  ಮಿೋರಿ 

ಯಾವುದೇ ಅನ್ನಮಾನ್ಗಳಿದು ರೆ ಅಥವಾ ಚಿಕಿತ್ಸಸ  

ಕ್ಯಲದಲಿ್ಲ  ಯಾವುದೇ ತಂದರೆಗಳು ಆದಾಗ 

ತಮಮ ನ್ನು  ಉಪಚ್ರಿಸುತಿತ ರುವ ವೈದಾ ರ ತಂಡ್ವನ್ನು  

ಸಂಪಕಿಣಸುವುದು ಉತತ ಮ.  ಅವರು ತಮಮ  

ಪರ ಶ್ು ಗಳಿಗ್ಗ ಖಂಡಿತವಾಗಿಯೂ ಉತತ ರ ನೋಡುತ್ತತ ರೆ. 
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ಪ್ರರ ಧ್ಯಾ ಪಕ್ರು, 

ರಕ್ತ  ಶಾಸತ ರ ವಿಭಾಗ, 

SDM ವೈದಾ ಕಿೋಯ ಮಹಾವಿದಾಾ ಲಯ, 

ಶಿರ ೋ ಧ್ಮಣಸಿಳ ಮಂಜುನಾಥೇಶವ ರ ವಿಶವ ವಿದಾಾ ಲಯ, 

ಧ್ಯರವಾಡ್ 580008 

 

 

 

ಗಮನಿಸಿ: ಈ ವೈದಾ ಕಿೋಯ ಲೇಖ್ನ್ವನ್ನು  ಶೈಕ್ಷಣಿಕ್ ಉದೆು ೋಶಗಳಿಗಾಗಿ ಮಾತರ  ಸ್ಥದಧ ಪಡಿಸಲಾಗಿದೆ. ಈ ಲೇಖ್ನ್ದ ಮೂಲಕ್ ರೋಗದ ಬಗ್ಗಗಿನ್  

ಸಾಮಾನ್ಾ  ಮಾಹಿತಿಯನ್ನು  ಒದಗಿಸಲು ಉದೆು ೋಶಿಸಲಾಗಿದೆ. ಇಲಿ್ಲ  ಪರ ಸುತ ತಪಡಿಸಲಾದ ವಿಷ್ಯವು ವೃತಿತ ಪರ ವೈದಾ ಕಿೋಯ ಸಲಹೆ, 

ರೋಗನಣಣಯ ಅಥವಾ ಚಿಕಿತ್ಸಸ ಯ ಸಿಾನ್ಮಾನ್ ಹೊಂದರುವುದಲಿ . ಯಾವುದೇ ವೈದಾ ಕಿೋಯ ಚಿಕಿತ್ಸಸ ಯ ಅಂತಿಮ ನಧ್ಯಣರವನ್ನು  ಅಹಣ 

ವೈದಾ ರು, ರೋಗಿಯ ಪರಿಸಿ್ಥ ತಿಯನ್ನು  ಕೂಲಂಕುಶವಾಗಿ  ಅಧ್ಾ ಯನ್ ಮಾಡಿದ ನಂತರ ತ್ಸಗ್ಗದುಕೊಳಳ ಬಹುದು.  ವೈದಾ ಕಿೋಯ ಜ್ಞಾ ನ್ ಮತ್ತತ  

ಅಭಾಾ ಸಗಳು ನರಂತರವಾಗಿ ವಿಕ್ಸನ್ಗೊಳುಳ ತಿತ ವೆ ಮತ್ತತ  ಪರ ಸುತ ತಪಡಿಸ್ಥದ ವಿಷ್ಯದಲಿ್ಲ  ದೊೋಷ್ಗಳು ಅಥವಾ ತಪ್ಪಪ ಗಳ ಸಾಧ್ಾ ತ್ಸಯದೆ. ಈ 

ಲೇಖ್ನ್ದಲಿ್ಲರುವ ಮಾಹಿತಿಯನ್ನು  ಉಪಯೋಗಿಸುವುದರಿಂದ ಉಂಟಾಗುವ ಅಹಿತಕ್ರ ಪರಿಣಾಮಗಳಿಗ್ಗ ಈ ಲೇಖ್ನ್ದ ಲೇಖ್ಕ್ ಮತ್ತತ  ಪರ ಕ್ಯಶಕ್ರು 

ಜವಾಬಾು ರರಾಗಿರುವುದಲಿ . 
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