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রোগীর তথ্য
মেডিকেল থোরাকোস্কোপি
মেডিকেল থোরাকোস্কোপি কী এবং কেন আমার করানো দরকার?
মেডিকেল থোরাকোস্কোপি হল ফুসফুস ও পাঁজরের মধ্যবর্তী স্থান (প্লুরাল স্পেস) দেখার পদ্ধতি। এতে একটি ছোট গর্ত করে (প্রায় 1-2 সেমি বা আধা থেকে এক ইঞ্চি) বুকে দুই পাঁজরের মধ্যে একটি ক্যামেরা লাগানো হয়।
বায়োপসি ও তরলের স্যাম্পল নিয়ে ফুসফুসের চারপাশে তরল (প্লুরাল ইফিউশন) সৃষ্টি হওয়ার কারণ সনাক্ত করার জন্য এই পরীক্ষাটি করা হয়। এটি ফুসফুসের চারপাশ থেকে তরল অপসারণে সহায়তা করে। কখনও কখনও তরল পুনরায় ফিরে আসতে বাধা দেওয়ার চেষ্টা করার জন্য স্থানটিতে জীবাণুমুক্ত ট্যালক স্প্রে করা যেতে পারে।
এই পরীক্ষাটি একজন ফুসফুস বিশেষজ্ঞ ডাক্তার দ্বারা মেডিকেল ইনভেস্টিগেশন ইউনিটে করা হবে। পদ্ধতি বা প্রক্রিয়াটি করার কারণ সম্পর্কে আপনার কোনও প্রশ্ন থাকলে তার উত্তর দিতে পেরে আপনার ডাক্তার খুশি হবেন। আপনি সাধারণত 1 থেকে 3 রাতের জন্য হাসপাতালে থাকবেন।

মেডিকেল থোরাকোস্কোপির কোনও বিকল্প আছে কি?
বুকের এক্স-রে বা সিটি স্ক্যান করেও কিছু তথ্য পাওয়া যেতে পারে। অস্বাভাবিকতা মনে করার নির্দিষ্ট কিছু থাকলে, সুইকে গাইড করার জন্য আল্ট্রাসাউন্ড বা সিটি স্ক্যান ব্যবহার করে ফুসফুসের আস্তরণের বায়োপসি করা সম্ভব হতে পারে। আরেকটি বিকল্প হল সাধারণ এনেস্থেটিক এর অধীনে রেখে সার্জিক্যাল বায়োপসি করা।
যদি বায়োপসি প্রয়োজন না হয়, তবে তরল সরানো যেতে পারে:
1) - সুই দ্বারা (থেরাপিউটিক অ্যাসপিরেশন): পাঁজরের মধ্যে অস্থায়ীভাবে একটি ছোট নল ঢুকিয়ে আপনার বুক থেকে তরল অপসারণের জন্য ডেকেস পদ্ধতি ব্যবহার করা।
2) তরল নিষ্কাশনের জন্য ড্রেন (একটি জীবাণুমুক্ত প্লাস্টিকের নল) পাঁজরের মধ্যে স্থাপন করা যেতে পারে (লোকেল এনেস্থেটিক ব্যবহার করে) - এতে সাধারণত বেশ কয়েক দিনের জন্য আপনি রোগী অবস্থায় থাকবেন বা
3) একটি ছোট ড্রেন দীর্ঘ সময়ের জন্য লাগিয়ে রাখা যেতে পারে (একটি আবাসিক প্লুরাল ক্যাথেটার)। এটি একটি ডেকেস (দিনের অপারেশন) এবং আপনি সাধারণত একই দিন বাড়ি যেতে পারবেন। ড্রেন যথাস্থানেই লাগানো থাকবে এবং বুক থেকে আরও ঘন ঘন তরল অপসারণের জন্য প্রয়োজন মতো ব্যবহার করা যেতে পারে (সাধারণত জেলা নার্সদের সহায়তায়)।
এই পদ্ধতিগুলির প্রত্যেকটির জন্য তথ্যমূলক লিফলেট পাওয়া যাচ্ছে এবং সেগুলির মধ্যে কোনটি আপনার জন্য উপযুক্ত তা নিয়ে আপনার ডাক্তার আলোচনা করতে পেরে খুশি হবেন। এমন কোনও বিকল্প টেস্ট নেই যা রোগ নির্ণয় সম্পর্কে তথ্য দিতে পারে এবং সাধারণ এনেস্থেটিক প্রয়োগ করে পারেশন ব্যতীতই একই সময়ে তরল সারাতে পারে।
আমি যদি মেডিকেল থোরাকোস্কোপি না করার সিদ্ধান্ত নিই তবে কী হবে?
বিকল্পগুলি উপরে বলা হয়েছে। আপনি যদি এই পদ্ধতিগুলির কোনওটিই না করার সিদ্ধান্ত নেন, তবে আপনার ডাক্তার আপনার ফুসফুসের অবস্থা নির্ণয় করতে বা আপনার অবস্থার জন্য আপনাকে সঠিক চিকিৎসা দিতে পারবে না। আপনি যদি এই পরীক্ষাটি না করার সিদ্ধান্ত নেন, তবে আপনার এই সিদ্ধান্তটি আপনার ডাক্তারের সাথে সাবধানতার সাথে আলোচনা করতে হবে।
পরীক্ষার আগে আমার কী কী খাওয়া-দাওয়া এড়ানো উচিত?
পরীক্ষার আগে 6 ঘন্টা আপনি কিছু খাবেন না। পরীক্ষার 2 ঘন্টা আগে পর্যন্ত পরিষ্কার তরল (দুধ মিশ্রিত নয়) পান করা যেতে পারে। আপনার যদি ডায়াবেটিস থাকে, তবে দয়া করে হাসপাতালের কর্মী বা ডায়াবেটিস নার্সদের সাথে আপনার ডায়াবেটিস নিয়ন্ত্রণের বিষয়ে আলোচনা করুন।
পরীক্ষার আগে আমার ট্যাবলেট (ওয়ারফারিন বা ডায়াবেটিক ওষুধ সহ) গ্রহণ করা যাবে কি?
যদি আপনি Warfarin, clopidogrel, Aspirin বা অন্যান্য রক্ত পাতলাকারী ঔষধ ব্যবহার করেন, তবে আপনাকে পরীক্ষার আগে তা বন্ধ করতে হবে (সাধারণত 5-7 দিনের জন্য - দয়া করে আপনার ডাক্তারের সাথে আলোচনা করুন)। এতে বায়োপসি গ্রহণের পরে রক্তপাতের ঝুঁকি হ্রাস হবে। আপনি যদি ওয়ারফারিন নিয়ে থাকেন, তবে আপনার রক্ত জমাট বাঁধছে কিনা পরীক্ষা করার জন্য বায়োপসির দিন আপনার রক্ত পরীক্ষা করা দরকার হবে।
আপনি যদি হার্টের ভালভ পদ্ধতি অনুসরণ করে ওয়ারফারিন গ্রহণ করেন, তবে আপনার রক্ত পর্যাপ্ত পরিমাণে পাতলা হয়েছে কিনা নিশ্চিত করার জন্য সম্ভবত ইনজেকশন এর প্রয়োজন হবে - দয়া করে ডাক্তারের সাথে এটি নিয়ে আলোচনা করুন।
আপনি যদি ডায়াবেটিস রোগী হন, তবে দয়া করে আপনার ডায়াবেটিসের ওষুধগুলি নিয়ে হাসপাতালের কর্মী বা ডায়াবেটিস নার্সদের সাথে আলোচনা করে নিন।
পরীক্ষার দিন দিনের স্বাভাবিক সময়ে অন্যান্য সমস্ত ওষুধ (ট্যাবলেট বা ইনহেলার ইত্যাদি সহ) নিয়ে নিন। প্রক্রিয়ার এক ঘন্টা আগে পর্যন্ত এগুলি এক ঢোক জল দিয়ে খেয়ে নিতে পারেন।
প্রক্রিয়ার জন্য কি অবসন্নতা বা অ্যানাস্থেটিক লাগবে?
পদ্ধতির প্রায় এক ঘন্টা আগে আপনার সাধারণত কিছু ব্যথা-নাশক ওষুধ দেয়া থাকবে। প্রক্রিয়া চলাকালীন আপনাকে সাধারণত কিছুটা অবসন্নতা এবং আরও ব্যথা নাশক দেওয়া হবে। ক্যামেরাটি যেখানে ঢোকানো হবে, তার আশেপাশে লোকাল অ্যানাস্থেটিক ইনজেকশনও দেয়া থাকবে। আপনার সাধারণ অ্যানাস্থেটিক নেয়ার প্রয়োজন হবে না।
পদ্ধতিতে কী কী কার্যক্রম রয়েছে?
ডাক্তার আপনার সাথে আরামদায়াক পার্শ্বে শুইয়ে আল্ট্রাসাউন্ড স্ক্যান করে ক্যামেরার জন্য সেরা স্থানটি নিশ্চিত করবেন। এর মধ্যে আপনার ত্বকের উপর জেলি সহ একটি ছোট প্রোব ব্যবহার করা হবে এবং আপনি টিভি মনিটরে এর ছবি দেখতে পাবেন। আপনার হাতের একটি শিরায় একটি ছোট ক্যানুলা ঢোকানো হবে। তারপরে আপনি প্রক্রিয়া রুমে যাবেন। অক্সিজেন লেভেল, রক্তচাপ এবং হৃদযন্ত্রের হার পর্যবেক্ষণ করা হবে এবং আপনার হৃদযন্ত্রের পালস মনিটর করতে ECG লিড প্রয়োগ করা হবে। আপনাকে মাস্ক পরানো হবে বা আপনার নাকের ছোট নলের মাধ্যমে অক্সিজেন দেওয়া যেতে পারে। তারপরে আপনাকে অ্যানাস্থেটিক দেওয়া হবে এবং অঞ্চলটি অসাড় করার জন্য পদ্ধতির স্থানে একটি স্থানীয় অ্যানাস্থেটিক ইনজেকশন দেওয়া হবে। অঞ্চলটি অসাড় হয়ে গেলে, ডাক্তার পাঁজরের মধ্যে একটি ছোট গর্ত তৈরি করবেন এবং এই গর্তটি দিয়ে ক্যামেরাটি পাস করবেন। ক্যামেরার মাধ্যমে ডাক্তার আপনার ফুসফুসের আস্তরণটি নিবিড়ভাবে পরীক্ষা করবেন। তরল সরানো হবে এবং টিস্যুর ছোট ছোট টুকরো স্যাম্পলিং করা হবে। পর্যাপ্ত স্যাম্পল পেতে সাধারণত বেশ কয়েকটি বায়োপসি নেওয়া হবে। প্রক্রিয়া শেষে বুক থেকে অবশিষ্ট তরল নিষ্কাশনের জন্য একই গর্তের মাধ্যমে বুকের ড্রেন বসানো হবে। ফুসফুসকে বুকের প্রাচীরের (প্লুরোডেসিস) সাথে আটকে রাখার জন্য আপনাকে এই ড্রেনের মাধ্যমে ওষুধ দেওয়া হবে। এর সফলতার হার প্রায় ৮০ শতাংশ। ড্রেনটি ১-৩ দিন লাগানো থাকবে।
পদ্ধতিটি কি ব্যথাদায়ক হবে?
লোকাল অ্যানাস্থেটিক ইনজেকশন এবং বায়োপসি পদ্ধতি কিছু স্থানীয় অস্বস্তি সৃষ্টি করতে পারে তবে বেশিরভাগ লোকই এই অস্বস্তি সামান্য মনে করেন। আপনার যদি ব্যথা দেখা দেয়, তবে ডাক্তারকে জানান, তাহলে আরও ব্যথা নাশক দেওয়া যেতে পারে।
পদ্ধতি শেষ হতে কতক্ষণ সময় লাগবে?
সাধারণত পদ্ধতিটি প্রায় 1 ঘন্টা সময় লাগে।
মেডিকেল থোরাকোস্কোপির সম্ভাব্য পার্শ্বপ্রতিক্রিয়া এবং জটিলতাগুলি কী কী? মেডিকেল থোরাকোস্কোপি সাধারণত একটি খুব নিরাপদ পদ্ধতি। তবে জটিলতা দেখা দিতে পারে। এই জটিলতাগুলি গুরুতর হতে পারে এবং এমনকি মৃত্যুর কারণও হতে পারে (মৃত্যুর ঝুঁকি প্লুরোডেসিস ছাড়া 2,000 এর মধ্যে 1 এরও কম, প্লুরোডেসিস সহ 500 এর মধ্যে 1 এরও কম। আপনি যদি 22 বছর ধরে প্রতি বছর 10,000 miles মাইল গাড়ি চালান, তবে প্রতি হাজারে একজনের ঝুঁকি মারাত্মক দুর্ঘটনার ঝুঁকির সমান।
উপরে উল্লিখিত পদ্ধতি চলাকালীন সময়ে ব্যথা হতে পারে। পরেও ব্যথা হতে পারে এবং পরীক্ষার পরে আপনার প্রয়োজন অনুসারে ব্যথানাশক ওষুধ দেওয়া হবে।
গর্ত তৈরি করা হওয়া স্থান থেকে বা বায়োপসির স্থান থেকে রক্তপাত হতে পারে (1% এরও কম ঝুঁকি)। যে কোনও রক্তপাত সাধারণত নিজে থেকে বন্ধ হয়ে যায়। যদি আপনি কাশিতে এক টেবিল চামচের বেশি রক্ত দেখেন, তবে আপনাকে অবশ্যই ডাক্তারকে অবিলম্বে জানাতে হবে।
ইনফেকশন হতে পারে। এর ঝুঁকি প্রায় 1% আর অ্যান্টিবায়োটিক বা কোনও সংক্রামিত তরল নিষ্কাশনের প্রয়োজন হতে পারে (আপনাকে হাসপাতালে থাকতে হবে)। পদ্ধতির পরে যদি আপনার জ্বর হয় বা অসুস্থ বোধ করেন, তবে ডাক্তারকে জানানো উচিত।
ত্বকের নীচে টিস্যুগুলিতে বায়ু লিক হতে পারে (অপারেশন এমফিসেমা)। এটি 6% এরও কম ক্ষেত্রে ঘটে থাকে। গুরুতর নয় এবং সাধারণত কোনও চিকিৎসা ছাড়াই কয়েক দিনের মধ্যে সেরে হয়ে যায়।
ফুসফুসের চারপাশের স্থানে (নিউমোথোরাক্স এ) বায়ু দেখা দিতে পারে। যদি এমনটি ঘটে থাকে, সাধারণত ছোট ফুটো হয়ে থাকে এবং কোনও সমস্যা হয় না। আপনার বুকের ড্রেন এই সমস্যা ঠিক করে ফেলবে।
প্রক্রিয়াটির পরে কী হবে?
পদ্ধতির পরে আপনি আপনার বেড এ ফিরে আসবেন এবং নার্সরা প্রক্রিয়া থেকে সৃষ্ট যে কোনও জটিলতা অনুসন্ধানের জন্য স্ক্রিন করার পরবর্তী সময়টাতে নিয়মিত কিছু রুটিন পর্যবেক্ষণ করবেন। বেশিরভাগ অবসন্নতা চলে গেলে আপনি কিছু পান করতে পারবেন (পরীক্ষার প্রায় 60 মিনিট পরে)। আপনি সাধারণত 1 থেকে 3 রাতের জন্য হাসপাতালে থাকবেন। আপনার বুকে একটি বুকের ড্রেন (প্লাস্টিকের টিউব) লাগানো থাকবে। ড্রেন টিউবে কিছু বাতাসের বুদবুদ ও সামান্য রক্ত দেখাটা স্বাভাবিক। বাসায় যাওয়ার আগে ড্রেন টিউবটি বের করা হবে এবং প্রয়োজনে বাসায় নিয়ে যাওয়ার জন্য ব্যথানাশক ওষুধ দেয়া হবে।
বাড়ি গেলে কী হবে?
আপনার নিকটস্থ হাসপাতালের জরুরী বিভাগে উপস্থিত হওয়ার পরামর্শ দেওয়া হচ্ছে; যদি বাড়িতে যাওয়ার প্রথম 24 ঘন্টার মধ্যে স্বাভাবিকের চেয়ে উল্লেখযোগ্যভাবে বেশি শ্বাসকষ্ট অনুভব করেন বা বুকে তীব্র ব্যথা অনুভব করেন। আপনার যদি 12 ঘন্টার বেশি সময় ধরে উচ্চ তাপমাত্রা বোধ করেন বা কাশিতে এক টেবিল চামচের বেশি রক্ত দেখেন, তবে অবশ্যই ডাক্তারকে সরাসরি জানাতে হবে। যেখানে বুকের ড্রেনটি বসানো হয়েছিল সেখানে সাধারণত সেলাই লাগবে। এটি সাধারণত 5-7 দিন পরে খুলে ফেলতে হবে - আমরা সাধারণত জেলা নার্সদের সেলাইটি সরিয়ে ফেলতে বলব। প্রক্রিয়াটির পরে প্রায় এক সপ্তাহ ধরে আপনার ভারী জিনিস উত্তোলন এড়াতে হবে। হাসপাতাল থেকে ছাড়পত্র দেয়ার 1-5 দিনের মধ্যে আপনি কাজে ফিরে যেতে সক্ষম হবেন, যদি না আপনাকে অন্যথায় বলা হয়। আমরা আপনাকে থোরাকোস্কোপির পরে এক মাস পর্যন্ত ফ্লাই না করার পরামর্শ দিচ্ছে।
আমি কখন টেস্ট এর ফলাফল পাব?
আপনি হাসপাতালে থাকাকালীন সময়, পরীক্ষার সময় কী দেখা গেছে তা ডাক্তার আপনাকে বলতে পারবেন। তবে বায়োপসির ফলাফল প্রস্তুত হতে বেশ কয়েক দিন সময় নিতে পারে। ফলাফলের জন্য আপনাকে সাধারণত ক্লিনিকে আনা হবে। আপনি যদি আপনার বায়োপসির 10 দিনের মধ্যে কোনও খবর না পান, তবে দয়া করে অতিরিক্ত পরামর্শের জন্য আপনার কনসালট্যান্ট এর সেক্রেটারির সাথে যোগাযোগ করুন।
বায়োপসি  প্রতি 100 রোগীর মধ্যে প্রায় 85 জনের মধ্যে কোনও না কোনও রোগ নির্ণয় করে।
অতিরিক্ত তথ্য:
আপনার যদি এই পরীক্ষা সম্পর্কে আরও তথ্যের প্রয়োজন হয়, তবে অনুগ্রহ করে আপনার ডাক্তার অথবা স্বাস্থ্যসেবা টিমের কোনও সদস্যকে জিজ্ঞাসা করুন। বুস্ট টিমের সঙ্গে যোগাযোগ করা যাবে 0161 206 3187 এই নম্বরে। এই ডকুমেন্টটি পড়ার পরে ও আপনার সব প্রশ্নের উত্তর দেওয়ার পরে আপনাকে একটি সম্মতি ফরমে স্বাক্ষর করতে বলা হবে।
আপনি এখান থেকে আরও তথ্য পেতে পারেন:
NHS ডিরেক্ট 0845 4647 (0845 606 4647 টেক্সট/ফোন) www.nhsdirect.nhs.uk
ব্রিটিশ লাং ফাউন্ডেশন 03000 030 555 বা তাদের ওয়েবসাইটে http://www.blf.org.uk/Home
এই ডকুমেন্টটি কেবল সাধারণ তথ্যের উদ্দেশ্যে প্রণীত এবং সংশ্লিষ্ট স্বাস্থ্যসেবা পেশাদার কর্তৃক প্রদত্ত অন্য কোনও পরামর্শ থাকলে তা এর সাথে মিলিয়ে (এবং তার উপর নির্ভর করে) পড়া উচিত।
হিউম্যান টিস্যু অ্যাক্ট 2004 এর অধীনে, জীবিত রোগীদের কাছ থেকে নির্ণয় বা পরীক্ষার কাজে নেয়া টিস্যুর অবশিষ্ট অংশ টিস্যু নিম্নলিখিত উদ্দেশ্যে ব্যবহার করার জন্য সম্মতির প্রয়োজন হবে না, যথা: ক্লিনিকাল অডিট, মানব স্বাস্থ্য সম্পর্কিত শিক্ষা বা প্রশিক্ষণ, কর্মক্ষমতা মূল্যায়ন, জনস্বাস্থ্য পর্যবেক্ষণ এবং গুণমান নিশ্চিতকরণ।
আপনি যদি উপরের কোনও উদ্দেশ্যে আপনার টিস্যু ব্যবহার করতে আপত্তি জানান, তবে দয়া করে অবিলম্বে কর্মীদের একজন সদস্যকে তা অবহিত করুন।
সালফোর্ড রয়্যাল হাসপাতাল ধূমপান মুক্ত নীতি পালন করে। এর অর্থ জানতে চাইলে, হাসপাতালে থাকা লিফলেটগুলি দেখে নিন।
ধূমপান বন্ধ করার পরামর্শের জন্য যোগাযোগ করুন 0161 212 4050 
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মেডিকেল কর্মীদের জন্য নোট:


মেডিকেল থোরাকোস্কোপির জন্য লিখিত সম্মতি প্রয়োজন । দয়া করে রোগীকে এই ডকুমেন্টটি পড়তে দেয়া এবং সম্মতি গ্রহণের আগে পদ্ধতি নিয়ে আলোচনা করার সুযোগ দিন ও কেস নোট/EPR এ স্পষ্টভাবে নথিভুক্ত করুন যে, লিখিত সম্মতি পাওয়া গেছে। এই ডকুমেন্ট এর একটি অনুলিপি এবং কেস নোটে স্বাক্ষরিত সম্মতি ফরমটি পরীক্ষা সম্পর্কে রোগীকে যা বলা হয়েছে তার রেকর্ড হিসাবে ফাইল করুন।










