
गर्भाा�शय कंैंसर कोो समझनाा:
•	 गर्भाा�शय कंैंसर: यह कंैंसर गर्भाा�शय में ंशुरुू होोताा हैै और 

इसे ेकभीी-कभीी “गर्भभ कंैंसर” भीी कहाा जााताा हैै।

•	 एंडंोोमेेट्रि�यल कंैंसर: यह गर्भाा�शय कंैंसर काा सबसेे आम 
प्रकाार हैै। इसकेे वि�परीीत, गर्भाा�शय साार्कोोमाा एक बहुत 
हीी दुर्ललभ प्रकाार हैै।

•	 प्रभाावि�त आयुु वर्गग: यह कंैंसर अक्सर रजोोनि�वृृत्ति� केे 
बााद कीी महि�लााओं मेंं पाायाा जााताा हैै, लेेकि�न यह कम 
उम्र कीी महि�लााओं कोो भीी प्रभाावि�त कर सकताा हैै।

गर्भाा�शय कंैंसर कीी घटनााएँ:ँ
•	 छठाा सबसेे आम कंैंसर: यह महि�लााओं मेंं नि�दाान कि�याा 

जाने वाला छठा सबसे आम कैैं सर है।

•	 वृृद्धि� केे काारण: पि�छलेे दशक मेंं मोोटाापेे और अन्य 
जीवनशैली मेें बदलाव के कारण इस कैैं सर की 
घटनाओं मेें वृद्धि हुई है।

•	 भवि�ष्य काा अनुुमाान: 2044 तक गर्भाा�शय कंैंसर केे 
मामलोों मेें लगभग 50% की वृद्धि होने की उम््ममीद है।

गर्भाा�शय कंैंसर महि�लााओं मेंं प्रमुुख कंैंसरोंं मेंं सेे एक हैै । इस बीीमाारीी केे माामलोंं और मृृत्युु 
दर मेंं नि�रंंतर वृृद्धि� होो रहीी हैै। इसकेे बाावजूूद, अधि�कांं�श लोोग गर्भाा�शय कंैंसर केे लक्षणोंं याा 
जोोखि�म काारकोंं केे बाारेे मेंं जाागरूक नहींं हैंं। 

जल्दीी नि�दाान सेे उपचाार कीी सफलताा कीी दर बेेहतर होोतीी हैै, और उपचाार मेंं प्रगति� सेे 
परि�णााम भीी सुुधर रहेे हैंं। हाालांं�कि�, उच्च गुुणवत्ताा संंबंंधीी उपचाार वाालीी देेखभााल तक 
सभीी कीी पहुँँच समाान नहींं हैंं। गर्भाा�शय कंैंसर सभीी पृृष्ठभूूमि�योंं कीी महि�लााओं कोो प्रभाावि�त 
करताा हैै, लेेकि�न नस्ल, जााति�, आय, नि�वाास स्थाान, और उपचाार कीी पहुँँच केे आधाार पर 
नि�दाान और इलााज मेंं कााफीी भि�न्नतााएँ ँहैंं।

पि�छलेे 30 वर्षोंं मेंं, वैैश्वि�क स्तर पर गर्भाा�शय कंैंसर केे माामलोंं मेंं 15% सेे अधि�क कीी 
वृृद्धि� हुई हैै, जि�समेंं उत्तरीी अमेेरि�काा (45%), पश्चि�मीी यूूरोोप (49%), उप-सहााराा अफ्रीीकाा 
(46%), दक्षि�ण अमेेरि�काा (56%), मध्य पूूर्वव (75%) और दक्षि�ण एशि�याा (36%) शाामि�ल 
हैंं।  

गर्भाा�शय कंैंसर कीी असमाानतााओं कोो कम करनाा: 

वैैश्वि�क स्तर पर काार्ररवााई काा आह्वाान 

अश्वेेत महि�लााओं और अन्य कम प्रति�नि�धि�त्व वाालेे नस्लीीय और जाातीीय समूूह इस बीीमाारीी 
सेे असमाान रूप सेे प्रभाावि�त होोतेे हैंं। नि�म्न और मध्यम आय वाालेे देेशोंं कीी महि�लााओं 
मेंं गर्भाा�शय कंैंसर और इससेे संंबंंधि�त मौौतोंं कीी दर उच्च आय वाालेे देेशोंं कीी तुुलनाा मेंं 
ज्याादाा है।

रोोगि�योंं केे जीीवन कोो बेहेतर बनााने ेऔर रोोग संबंंधंीी माामलोंं कीी बढ़तीी संखं्याा कोो कम करनेे 
केे लि�ए, वि�शेषे रूप से ेवंचंि�त आबाादीी केे लि�ए, हमंें तुरुंतं काार्यय करने ेकीी आवश्यकताा है।ै 
जाागरूकताा बढ़ाानाा, जल्दीी नि�दाान, बेहेतर उपचाार और गर्भाा�शय कंैंसर से ेबचे ेलोोगोंं केे लि�ए 
बेहेतर प्रोोत्सााहन आवश्यक है।ै इन लक्ष्योंं कोो प्रााप्त करने ेकेे लि�ए सरकाारोंं, स्वाास्थ्य सेवेाा 
प्रदाातााओं, गैरै-सरकाारीी संगंठनोंं, समुदुाायोंं, नि�योोक्तााओं, रोोगि�योंं और उनके परि�वाारोंं केे 
संयंुकु्त प्रयाासोंं कीी आवश्यकताा होोगीी।
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असमाानतााओं कोो समााप्त करनेे केे उपााय:

जोोखि�म काारकों ,ं संकेंेतों  ंऔर लक्षणों  ंकेे बाारे ेमें ंजाागरूकताा बढ़ााएँ:ँ

गर्भाा�शय कंैंसर केे जोोखि�म काारकोंं, संंकेेतोंं और लक्षणोंं कीी समझ सेे बीीमाारीी काा पहलेे पताा लगाानेे मेंं मदद मि�ल सकतीी हैै। सहीी जाानकाारीी होोनेे सेे महि�लााएँ ँ
अपनेे स्वाास्थ्य सेेवाा प्रदाातााओं सेे जोोखि�मोंं पर चर्चाा� कर सकतीी हैंं, रोोकथााम संंबंंधीी नीीति�योंं कोो अमल मेे लाा सकतीी हैंं, और वोो पूूर्वव सूूचनाा संंबंंधीी नि�र्णणय लेे 
सकतीी हैंं जोो जीीवन बचाा सकतेे हैंं।

भवि�ष्य मेंं गर्भाा�शय कंैंसर कीी संंख्याा बढ़नेे कीी संंभाावनाा हैंं क्योंंकि� इसकेे कई जोोखि�म काारक, जैैसेे मोोटाापाा, उच्च रक्तचााप और मधुुमेेह, भीी बढ़ रहेे हैंं। हाार्मोोनल 
असंंतुुलन, आनुुवंंशि�क प्रवृृत्ति�, पॉॉलीीसि�स्टि�िक ओवेेरि�यन सिं�ंड्रोोम, समय सेे पहलेे माासि�क धर्मम, देेर सेे रजोोनि�वृृत्ति�, और प्रजनन संंबंंधीी काारक भीी कंैंसर काा काारण 
बन सकतेे हैंं। गर्भाा�शय कंैंसर केे लि�ए पाारि�वाारि�क प्रवृृत्ति� जैैसेे लिं�ंच सिं�ंड्रोोमभीी एक जोोखि�म काारक हैै।

लक्षणोंं कीी पहचाान सहीी समय पेे होोनाा जरूरीी हैै। 

असाामाान्य योोनि� सेे रक्तस्रााव सबसेे आम लक्षण हैै। अन्य लक्षणोंं मंें योोनि� स्रााव, कमर दर्दद, याा पेेट मंें तकलीीफ शाामि�ल होो सकते हंैं।

वैैश्वि�क जोोखि�म काारक:
•	 मोोटाापाा: दुनि�याा भर मेंं लगभग 890 मि�लि�यन 

वयस््क मोटापे से ग्रस््त हैैं।

•	 उच्च रक्तचााप: उच्च रक्तचााप सेे पीीड़ि�त तीीन-चौौथााई 
से अधिक  वयस््क नि म््न और मध््यम आय वाले देशोों 
मेें रहते हैैं।

•	 मधुुमेेह: वैैश्वि�क स्तर पर लगभग 422 मि�लि�यन 
लोग मधुमेह से प ीड़़ित  हैैं।

जाागरूकताा कीी कमीी केे काारण, महि�लााओं कोो पताा नहींं होोताा कि� उन्हेंं कब चि�कि�त्साा 
उपचाार कीी आवश्यकताा हैै। नस्लीीय और जाातीीय अल्पसंंख्यकोंं केे बीीच जाागरूकताा 
बढ़ाानेे पर वि�शेेष ध्याान दि�याा जाानाा चााहि�ए।

समय पर नि�दाान केे लि�ए बााधााओं कोो दूर करनाा: 

गर्भाा�शय कंैंसर केे लक्षणोंं केे बाारे ेमें ंजाागरूकताा कीी कमीी महि�लााओं कोो डॉॉक्टर केे पाास जााने ेमें ंदेेरीी करवाा सकतीी हैै। अन्य काारक, जैैसे ेस्वाास्थ्य सेवेाा संबंंधंीी 
नकााराात्मक अनुुभव, शर्मिं�ंदगीी, वि�श्वाास कीी कमीी, समय और संसंााधनोंं कीी कमीी भीी इलााज में ंदेेरीी काा काारण बनते हैं।ं

नि�दाान मेंं देेरीी गर्भाा�शय कंैंसर केे परि�णाामोंं कोो गंंभीीर रूप सेे प्रभाावि�त कर सकतीी हैै। पहुँँच संंबंंधीी बााधााएँ,ँ सीीमि�त स्वाास्थ्य सेेवाा संंरचनाा और सांं�स्कृृति�क अंंतर 
भीी समय पर पताा लगाानेे और उपचाार मेंं बााधाा डााल सकतेे हैंं, जि�ससेे स्वाास्थ्य असमाानतााएँ ँऔर बढ़ जाातीी हैंं। 

उपेेक्षि�त समुुदााय और वंंचि�त आबाादीी भीी गर्भाा�शय कंैंसर केे नि�दाान मेंं असमाानतााओं सेे प्रभाावि�त होोतेे हैंं।

उदााहरण केे लि�ए, लक्षणोंं कीी शुुरुआत से ेचि�कि�त्सक केे पाास जाानेे तक काा समय उच्च आय वााले ेदेेशोंं कीी तुलुनाा में ंकम आय वााले ेदेेशोंं में ंअधि�क होोताा है।ै 
नि�श्चि�त नि�दाान काा समय भीी उच्च आय वााले ेदेेशोंं कीी तुुलनाा में ंकम आय वााले ेदेेशोंं में ंअधि�क होोताा है।ै 
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चूँँ�कि� रोोग केे उपचाार केे लि�ए उसकाा समय पर पताा लगाानाा आवश्यक हैै, इसलि�ए सभीी 
समुुदाायोंं और स्वाास्थ्य सेेवाा प्रदाातााओं कोो देेरीी सेे बचनेे मेंं मदद करनेे केे लि�ए गर्भाा�शय 
कंैंसर केे लक्षणोंं केे बाारेे मेंं बेेहतर ढंंग सेे शि�क्षि�त कि�याा जाानाा चााहि�ए। 

गर्भाा�शय (गर्भभ), नलि�योंं और अंंडााशय कोो हटाानेे कीी सर्जजरीी, जि�सेे हि�स्टेेरेेक्टॉॉमीी कहतेे हैंं, 
ज़्याादाातर महि�लााओं केे लि�ए उपचाार काा पहलाा चरण हैै। वाास्तव मेंं, अधि�कांं�श महि�लााओं 
काा इलााज सि�ऱ्फ़ सर्जजरीी सेे हीी कि�याा जााताा हैै। हाालाँँ�कि�, देेश केे भीीतर और बााहर दोोनोंं 
जगह सर्जि�िकल उपचाार मेंं कााफ़ीी भि�न्नताा होोतीी हैै। 

मरीीज़ अक्सर केेवल अपनेे नि�वाास स्थाान केे काारण नए उपचाारोंं सेे वंंचि�त रह जाातेे हैंं। 
उदााहरण केे लि�ए, व्याापक रूप सेे मेेटाास्टेेटि�क याा आवर्तीी बीीमाारीी वाालेे रोोगि�योंं केे लि�ए, 
कीीमोोथेेरेेपीी और हाार्मोोनल थेेरेेपीी काा इस्तेेमााल सीीमि�त प्रभाावशीीलताा केे लि�ए कि�याा गयाा हैै। 
हााल केे शोोध मेंं पाायाा गयाा हैै कि� एंडंोोमेेट्रि�यल कंैंसर वाालीी सभीी महि�लााओं मेंं इम्यूूनोोथेेरेेपीी 
प्रभाावीी हैै, ख़ाास तौौर पर मि�समैैच रि�पेेयर मेंं दोोष वाालीी महि�लााओं मेंं। हाालाँँ�कि�, इस उपचाार 
कीी उपलब्धताा अलग-अलग होो सकतीी हैै, ख़ाास तौौर पर कम सेे मध्यम आय वाालेे देेशोंं मेंं।

उपचाार मेंं देेरीी केे काारण:
•	 जाागरूकताा कीी कमीी: गर्भाा�शय कंैंसर केे लक्षणोंं और 

संकेतोों के बारे मेें अपर््ययाप््त जानकारी।

•	 नकााराात्मक स्वाास्थ्य सेेवाा अनुुभव: शर्मिं�ंदगीी, कलंंक, 
और स््ववास्थथ्य सेवा पशेेवरोों पर विश्वा स क ी कमी 
जैसी नकारात््मक अनभुव।

•	 समय और संंसााधनोंं कीी कमीी: पर्याा�प्त समय और 
संसाधनोों क ी अनुपलब्धता।

उपचाार कोो सुुगम बनाानेे केे  
लि�ए सुुधाार काार्यय

गर्भाा�शय कंैंसर केे उपचाार मंें प्रगति� ने ेपरि�णाामोंं में ंसुधुाार कि�याा हैै, लेकेि�न उपचाार तक पहुँचँ  
और वि�कल्पोंं कीी उपलब्धताा में ंअसमाानतााएँ ँअभीी भीी बनीी हुई हैं।ं 

एक प्रमुखु बााधाा गर्भाा�शय कंैंसर केे उपचाार में ंक्षेते्रीीय असमाानताा है।ै ऐसाा तब होोताा हैै जब कि�सीी देेश कीी स्वाास्थ्य सेवेाा कीी ज़रूरतोंं कोो पूूरीी तरह सेे पूरूाा करने ेकेे लि�ए 
पर्याा�प्त चि�कि�त्सक, नर्सस और अन्य स्वाास्थ्य सेवेाा पेशेेवेर नहींं होोते ेहैं,ं जि�ससे ेस्वाास्थ्य सेवेाा कीी गुणुवत्ताा में ंअसमाानतााएँ ँपैदैाा होोतीी हैं।ं वैशै्वि�क चि�कि�त्सक कीी कमीी केे 
बीीच, क्षेते्रीीय असमाानताा बढ़ने ेकीी संभंाावनाा हैै।

हि�स्टेेरेेक्टोोमीी मेंं असमाानतााएँ:ँ
अमेेरि�काा में,ं श्वेेत महि�लााओं कीी तुुलनाा मेंं अश्वेेत और 
हि�स्पैैनि�क महि�लााओं मेंं:

•	 सर्जजरीी कीी संंभाावनाा कम: हि�स्टेेरेेक्टोोमीी याा अन्य 
निश्चित   सर््जजिक ल उपचार प्राप््त करने क ी सभंावना 
कम होती ह।ै

•	 मि�नि�मल इनवेेसि�व सर्जजरीी करनेे कीी संंभाावनाा कम 
होोतीी हैै।

कंैंसर सेे बचेे लोोगोंं कीी सहाायताा करनाा

गर्भाा�शय कंैंसर केे माामलोंं कीी संखं्याा वर्षष 2044 तक 600,000 से ेअधि�क होोनेे कीी उम्मीीद है।ै हाालाँँ�कि�, कई महि�लााएँ ँअपनीी बीीमाारीी सेे ठीीक होो जाातीी हंैं, लेकेि�न उन्हेंं 
उपचाार केे दुष्प्रभाावोंं केे सााथ जीीनाा जाारीी रखनाा पड़ताा है,ै जि�समें ंप्रजनन क्षमताा में ंकमीी, समय सेे पहले ेरजोोनि�वृृत्ति� और अन्य शाारीीरि�क और मनोोवैैज्ञाानि�क प्रभााव 
शाामि�ल हैं।ं सााथ हीी उनमें ंसेे कुुछ महि�लााएं ंअन्य कंैंसर और स्वाास्थ्य समस्यााओं केे उच्च जोोखि�म में ंभीी होोतीी हंैं।

कंैंसर सेे बचने ेकेे बााद कीी देेखभााल में ंन केेवल तीीव्र नि�दाान और उपचाार चरण शाामि�ल हंैं, बल्कि�� इसकेे आगे ेभीी कंैंसर से ेपीीड़ि�त लोोगोंं कीी स्वाास्थ्य सेेवाा संबंंधंीी 
आवश्यकतााओं कोो समझनाा और संबंोोधि�त करनाा शाामि�ल है।ै 

हाालाँँ�कि�, अब तक कंैंसर सेे बचेे लोोगोंं केे उपचाार कोो आगेे बढ़ाानेे केे लि�ए कि�ए गए अधि�कांं�श काार्यय केेवल कुुछ उच्च आय वाालेे देेशोंं मेंं हीी कंेंद्रि�त रहेे हैंं। दुनि�याा 
केे कई हि�स्सोंं मेंं, खाासकर कम आय वाालेे देेशोंं मेंं, कंैंसर सेे बचेे लोोगोंं कोो प्रभाावि�त करनेे वाालेे दीीर्घघकाालि�क मुुद्दोंं केे बाारेे मेंं जाागरूकताा अपर्याा�प्त हैै।दुनि�याा भर 
मेंं महि�लााओं कोो सहाायताा प्रदाान करकेे बचेे लोोगोंं केे शाारीीरि�क और माानसि�क स्वाास्थ्य कोो सुुधाारनेे कीी आवश्यकताा हैै।
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एक उत्तरजीीवीी काा दृष्टि�कोोण:

जब बीीमाारीी काा पताा चलाा तब मैंंनेे गर्भाा�शय कंैंसर केे 
बाारेे मेंं सुुनाा भीी नहींं थाा। इसकाा मुुझेे पताा नहींं थाा कि� 
यह आपकेे जीीवन, प्रजनन क्षमताा और बहुत कुुछ पर 
इतनाा बड़ाा प्रभााव डााल सकताा हैै। अगर मुुझेे पहलेे 
सेे इसकेे लक्षण और संंकेेत पताा होोतेे, तोो मैंं शाायद 
प्रसव काा अनुुभव कर सकतीी थीी, और यह मेेरेे लि�ए 
एक दुखद अनुुभव नहींं होोताा। मैंं सभीी महि�लााओं कोो 
सलााह देेतीी हूँँ कि� वेे अब गर्भाा�शय कंैंसर केे बाारेे मेंं 
जाानकाारीी प्रााप्त करेंं। गर्भाा�शय कंैंसर केे लक्षणोंं कोो 
जाानकर और उन्हेंं सहीी समय पर पहचाानकर, वेे अपनेे 
डॉॉक्टर सेे बाात कर सकतीी हैंं और अपनेे और अपनेे 
परि�वाार केे लि�ए सहीी नि�र्णणय लेे सकतीी हैंं। दुर्भाा�ग्य सेे, 
जब हम गर्भाा�शय कंैंसर केे बाारेे मेंं जाागरूकताा, शोोध 
और वि�त्तीीय समर्थथन कीी बाात करतेे हैंं,  इस दि�शाा मेंं 
प्रगति� कीी रफ़्ताार बहुत धीीमीी हैै प्् हैै। महि�लााओं कोो 
और अधि�क समर्थथन देेनेे कीी जरूरत हैै, तााकि� हम 
स्वाास्थ्य सेेवााओं केे असमाानताा  कोो समााप्त कर सकंें। 
मेेरेे जीीवन मेंं गर्भाा�शय कंैंसर नेे एक महत्वपूूर्णण बदलााव 
लाा दि�याा हैै। अब, मैंं उन लोोगोंं कोो शि�क्षि�त करनेे मेंं 
लगीी हूँँ जि�न्हेंं स्वाास्थ्य सेेवाा असमाानतााओं केे काारण 
इस बीीमाारीी केे बाारेे मेंं सहीी जाानकाारीी नहींं मि�लतीी।

Shakeya Allen
उत्तरजीीवीी और गर्भाा�शय कंैंसर जाागरूकताा नेेटवर्कक  
कीी संंस्थाापक

“
काार्ररवााई काा आह्वाान: गर्भाा�शय 
कंैंसर उपचाार मेंं असमाानतााओं कोो 
कम करनाा

गर्भाा�शय कंैंसर मेंं असमाानतााओं कोो तभीी दूर कि�याा जाा सकताा हैै जब सभीी हि�तधाारक - 
स्वाास्थ्य सेेवाा प्रदाातााओं और नि�योोक्तााओं सेे लेेकर सरकाारोंं, रोोगि�योंं और उनके परि�वाारोंं 
तक - इस प्रयाास मेंं एकजुुट होंं। हम वंंचि�त रोोगि�योंं मेंं गर्भाा�शय कंैंसर कीी दर कोो कम कर 
सकतेे हैंं यदि� हम नि�म्नलि�खि�त कदम उठााएँ:ँ

•	 जाागरूकताा बढ़ााएँ:ँ दुनि�याा भर कीी महि�लााओं कोो गर्भाा�शय कंैंसर और इसकेे लक्षणोंं 
के बारे मेें बेहतर जानकारी होनी चाहिए। जातीय अल््पसंख््यकोों और वंचित समुदायोों 
के बीच जागरूकता बढ़़ाने पर विशेष ध््ययान दिया जाना चाहिए। समुदायोों के साथ सीधे 
जुड़ने से ये सुनिश्चित करने मेें मदद मिल सकती है कि ज््ययादा से ज््ययादा महिलाओं को 
जोखिम कारकोों और लक्षणोों के बारे मेें पता हो | एक बार जब महिला जागरूक हो 
जाती है, तो वह अपने स््ववास्थथ्य सेवा प्रदाताओं से बात करने के लिए सशक्त हो सकती 
है, अगर उन््हेें ऐसे लक्षण महसूस होते हैैं जो गर््भभाशय कैैं सर के संकेत हो सकते हैैं | 

•	 नि�दाान मेंं बााधााओं कोो दूर करेंं: उपचाार  कोो सुुलभ, सांं�स्कृृति�क रूप सेे संंवेेदनशीील 
और विविध आबादी की ज़रूरतोों के अनुरूप बनाया जाना चाहिए। वैश्विक स््तर पर, 
स््ववास्थथ्य के सामाजिक निर््धधारकोों को संबोधित किया जाना चाहिए। मोटापे को कम 
करने, किफ़़ायती स््वस्थ भोजन तक पहुुँच मेें सुधार करने और शारीरिक गतिविधि 
बढ़़ाने के लिए सार््वजनिक स््ववास्थथ्य नीतियोों जैसे निवारक उपायोों को विकसित और 
समर््थन करना चाहिए। महिलाओं को चिकित््ससा सहायता लेने के लिए समय और 
संसाधनोों की आवश््यकता होती है, तथा निदान संबंधी असमानताओं को कम करने के 
लिए स््टटिग््ममा को भी दूर किया जाना चाहिए।

•	 उपचाार तक पहुँँच मेंं सुुधाार: दुनि�याा केे हर हि�स्सेे मेंं महि�लााओं कोो उपचाार  केे माानक 
तक पहुुँच की आवश््यकता है जो गर््भभाशय कैैं सर मेें बेहतर परिणाम प्राप््त करने मेें सक्षम 
हो, जिसमेें शामिल हैैं: 

•	 स्त्रीी रोोग संंबंंधीी कंैंसर उपचाार मेंं प्रशि�क्षि�त सर्जजन
•	 जोोखि�म पूूर्वाा�नुुमाान मॉॉडल और उनकाा उपयोोग करनेे केे लि�ए प्रशि�क्षि�त स्वाास्थ्य उपचाार पेेशेेवर
•	 अत्यााधुुनि�क वि�कि�रण चि�कि�त्साा
•	 चि�कि�त्साा काा माार्गगदर्शशन करनेे और जोोखि�म मेंं अप्रभाावि�त परि�वाार केे सदस्योंं कीी पहचाान करनेे केे लि�ए आणवि�क परीीक्षण
•	 कीीमोोथेेरेेपीी, हाार्मोोनल थेेरेेपीी और इम्यूूनोोथेेरेेपीी सहि�त प्रणाालीीगत उपचाार
•	 जहाँँ� उपयुुक्त होो, वहांं� प्रजनन क्षमताा कोो बनााए रखनेे वाालेे उपचाार

•	 उत्तरजीीवि�योंं काा समर्थथन करेंं: नि�दाान और उपचाार केे बााद महि�लााओं कीी देेखभााल केे लि�ए उत्तरजीीवि�ताा काार्ययक्रम और सहकर्मीी सहाायताा समूूह व्याापक 
रूप से उपलब्ध कराए जाने चाहिए।  

•	 नैैदाानि�क अनुुसंंधाान मेंं वि�वि�धताा बढ़ााएँ:ँ गर्भाा�शय कंैंसर कीी असमाानतााओं कोो समझनेे केे लि�ए और अधि�क कााम कि�याा जाानाा चााहि�ए, जैैसेे कि� नैैदाानि�क 
अनुसंधान मेें भाग लेने के लिए नस््ललीय और जातीय रूप से विविध रोगियोों को शमिल करना। जोखिम कम करने वाले कार््यक्रमोों और उपचारोों मेें भी निवश 
किया जाना चाहिए।

इस प्रयाास सेे हम एक ऐसेे भवि�ष्य कीी ओर बढ़ सकतेे हैंं जहाँँ� गर्भाा�शय कंैंसर कीी असमाानतााएँ ँसमााप्त होो जााएँगँीी और हर महि�लाा कोो रोोकथााम, 
नि�दाान और गुुणवत्ताापूूर्णण उपचाार तक समाान पहुँँच प्रााप्त होोगीी।
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इस वैैश्वि�क काार्ररवााई आह्वाान काा नेतेृतृ्व इंंटरनेशेनल गयनेकेोोलोोगि�क कंैंसर सोोसााइटीी (IGCS) और इंंटरनेशेनल गयनेकेोोलोोगि�क कंैंसर एडवोोकेेसीी नेटेवर्कक  (IGCAN) 
कर रहे ेहैं,ं और यह दुनि�याा भर केे कई पेशेेंटं एडवोोकेेसीी संगंठनोंं द्वााराा समर्थि�ित है।ै 

REFERENCES
ACTION Study Group. Health-related quality of life and psychological distress among 
cancer survivors in Southeast Asia: results from a longitudinal study in eight low- and 
middle-income countries. BMC Med. 2017;15(1):10.
Akin-Odanye EO, Husman AJ. Impact of stigma and stigma-focused interventions 
on screening and treatment outcomes in cancer patients. Ecancermedicalscience. 
2021;15:1308.
American Society of Clinical Oncology. Uterine cancer statistics. Cancer.net. 2024.  
https://www.cancer.net/cancer-types/uterine-cancer/statistics
American Society of Clinical Oncology. Uterine cancer: types of treatment. Cancer.net. 
2022. https://www.cancer.net/cancer-types/uterine-cancer/types-treatment 
Brand NR, Qu LG, Chao A, Ilbawi AM. Delays and Barriers to Cancer Care in Low- and 
Middle-Income Countries: A Systematic Review. Oncologist. 2019;24(12):e1371-e1380. 
Cooper CP, Polonec L, Gelb CA. Women’s knowledge and awareness of gynecologic 
cancer: a multisite qualitative study in the United States. J Womens Health (Larchmt). 
2011;20(4):517-524. 
de Vries N, Boone A, Godderis L, Bouman J, Szemik S, Matranga D, de Winter P. The Race 
to Retain Healthcare Workers: A Systematic Review on Factors that Impact Retention of 
Nurses and Physicians in Hospitals. Inquiry. 2023 Jan-Dec;60:469580231159318. doi: 
10.1177/00469580231159318. PMID: 36912131; PMCID: PMC10014988.
Gu B, Shang X, Yan M, et al. Variations in incidence and mortality rates of endome-
trial cancer at the global, regional, and national levels, 1990-2019. Gynecol Oncol. 
2021;161(2):573-580.
Huang J, Chan WC, Ngai CH, et al. Global incidence and mortality trends of corpus uteri 
cancer and associations with gross domestic product, human development index, lifestyle, 
and metabolic risk factors. Int J Gynaecol Obstet. 2023;162(3):998-1009. 
Jacobsen, PB, Mollica MA. Understanding and addressing global inequities in cancer 
survivorship care. J Psychosocial Oncol Res Practice. 2019;1(1):e5.
Jones CE, Maben J, Jack RH, et al. A systematic review of barriers to early presentation 
and diagnosis with breast cancer among Black women. BMJ Open. 2014;4(2):e004076.
Jones ER, O’Flynn H, Nkoku, K, Crosbie EJ. Detecting endometrial cancer. Obstetrician 
Gynaecologist. 2020. https://doi.org/10.1111/tog.12722.
Khazaei Z, Goodarzi E, Sohrabivafa M, Naemi H, Mansori K. Association between the 
incidence and mortality rates for corpus uteri cancer and human development index (HDI): 
a global ecological study. Obstet Gynecol Sci. 2020;63(2):141-149. 
Koldjeski D, Kirkpatrick MK, Everett L, Brown S, Swanson M. Health seeking related to 
ovarian cancer. Cancer Nurs. 2004;27(5):370-380. 
Koliaki C, Dalamaga M, Liatis S. Update on the Obesity Epidemic: After the Sudden Rise, 
Is the Upward Trajectory Beginning to Flatten? [published correction appears in Curr Obes 
Rep. 2023 Oct 17:]. Curr Obes Rep. 2023;12(4):514-527. 
Lin L, Li Z, Yan L, Liu Y, Yang H, Li H. Global, regional, and national cancer incidence and 
death for 29 cancer groups in 2019 and trends analysis of the global cancer burden, 1990-
2019. J Hematol Oncol. 2021;14(1):197. 

Lombe DC, Mwamba M, Msadabwe S, et al. Delays in seeking, reaching and access 
to quality cancer care in Sub-Saharan Africa: a systematic review. BMJ Open. 
2023;13(4):e067715.
Makker V, MacKay H, Ray-Coquard I, et al. Endometrial cancer. Nat Rev Dis Primers. 
2021;7(1):88.
Mazidimoradi A, Momenimovahed Z, Khalajinia Z, Allahqoli L, Salehiniya H, Alkatout I. The 
global incidence, mortality, and burden of uterine cancer in 2019 and correlation with SDI, 
tobacco, dietary risks, and metabolic risk factors: An ecological study. Health Sci Rep. 
2024;7(1):e1835. 
Novinson D, Puckett M, Townsend J, et al. Increasing Awareness of Uterine Cancer Risks 
and Symptoms by Using Campaign Materials from Inside Knowledge: Get the Facts About 
Gynecologic Cancer. J Cancer Educ. 2019;34(6):1190-1197. 
Office on Women’s Health. U.S. Department of Health and Human Services. December 29, 
2022. https://www.womenshealth.gov/a-z-topics/hysterectomy 

Paleari L, Pesce S, Rutigliani M, et al. New Insights into Endometrial Cancer. Cancers 
(Basel). 2021;13.
Shah SC, Kayamba V, Peek RM Jr, Heimburger D. Cancer Control in Low- and Middle-
Income Countries: Is It Time to Consider Screening?. J Glob Oncol. 2019;5:1-8. 
Singh A, Nissen SE. Contemporary management of obesity: A comparison of bariatric 
metabolic surgery and novel incretin mimetic drugs. Diabetes Technol Ther. Published 
online April 26, 2024. 
Subedi R, Houssami N, Nickson C, et al. Factors influencing the time to diagnosis and 
treatment of breast cancer among women in low- and middle-income countries: A system-
atic review. Breast. Published online March 18, 2024. 
Varughese J, Richman S. Cancer care inequity for women in resource-poor countries. Rev 
Obstet Gynecol. 2010;3(3):122-132.
Whetstone S, Burke W, Sheth SS, et al. Health Disparities in Uterine Cancer: Report From 
the Uterine Cancer Evidence Review Conference. Obstet Gynecol. 2022;139(4):645-659. 
Williams P, Rebeiz MC, Hojeij L, McCall SJ. Help-seeking behaviour in women diagnosed 
with gynaecological cancer: a systematic review. Br J Gen Pract. 2022;72(725):e849-e856.
World Health Organization. First WHO report details the devastating impact of hyperten-
sion and ways to stop it. 2023. https://www.who.int/news/item/19-09-2023-first-who-re-
port-details-devastating-impact-of-hypertension-and-ways-to-stop-it#:~:text=The%20
number%20of%20people%20living,currently%20unaware%20of%20their%20condition.
World Health Organization. Obesity and overweight. 2024.  
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/obesity-and-overweight
World Health Organization. Diabetes. 2024.  
https://www.who.int/health-topics/diabetes#tab=tab_1
Yang L, Yuan Y, Zhu R, Zhang X. Time trend of global uterine  
cancer burden: an age-period-cohort analysis from 1990 to 2019  
and predictions in a 25-year period. BMC Womens Health.  
2023;23(1):384.


