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कार ्यकारी सारांश
सार
पषृ्ठभमूि: मडेिकल विद्याल ेमटेाम फ्े टामाइन र सम्बन्धित रसायनिक यौगिकहरूसगँ बारम्बार सम्पर्कम ा आउन े
काननू प्रवर्तन कर्म चारीहरूको स्वास्थ्यलाई परेका खतराहरू बारे रिपोर्ट गर्दछ । अधिकांश असरहरू 
अल्पाकालिक देखिन्छन,् तर केहूी यटूा प्रहरी अधिकारीहरूमा रोजगारसगँ सम्बन्धित मटेाम फ्े टामाइन 
सम्पर्क हरूल ेदीर ्घकालीन लक्षणहरू देखिएका थिए भन ेकेही अपाङ्ग समते हनु पगुकेा थिए । यो 
प्रतिवदेन दीर ्घकालीन लक्षणहरू घटाउन र जीवनको गणुस्तर सधुार गर्न  तयार गरिएको सौना विषहरण 
प्रोटोकलद्वारा उपचार गरिएका लक्षण बोकेका कर्म चारीहरूको अनियन्त्रित परू्व प्रभावी मडेिकल चार्ट 
मलू्याङ्कन हो । विधिहरू: यटूा मथे कोप्स प्रोजके्टमा प्रवशे लगातार प्रवशे गरिरहकेा उनसत्तरी जना 
अधिकारीहरूको उपचार कार ्यक्रम अघि र पछि मलू्याङ्कन गरिएको थियो जनु कार ्यक्रममा क्रमिक व्यायाम, 
वहृत पौष्टिक सहयोग र शारीरिक सौउना चिकित्सा समावशे गरिएका थिए । मलू्याङ्कनहरूमा अनसुन्धान 
तथा विकास निगम (RAND) का परू्व - तथा पश्च-उपचार स्कोरहरू, RAND जनसंख्या मान्यताहरूको 
तलुनामा 36-विषयको छोटो फाराम स्वास्थ्य सर्वेक्षण (SF-36), परू्व - तथा पश्च-उपचार लक्षण स्कोर 
प्रबलताहरू, न्यूरोटोक्सिसीटी स्कोरहरू, लघ-ूमानिसिक स्थिति जाँच, उपस्थिति लक्षण आवतृ्तिहरू तथा 
उपचार कार ्यक्रम सरुक्षाको संरचित मलू्याङ्कन समावशे गरिएको थियो । परिणामहरू: तथ्याङ्कीय रूपमा 
उल्लेख्य स्वास्थ्य सधुारहरू SF-36 मलू्याङ्कनहरू, लक्षण स्कोरहरू र न्यूरोटोक्सिसीटी स्कोरहरू देखिएका 
थिए । विषहरण प्रोटोकल, 92.8% परू्ण ता दर सहित राम्रोसगँ सहन गरिएको थियो । निष्कर्ष हरू: 
यो अनसुन्धाल ेकडाइका साथ के कुराको जानकारी दिन्छ भन ेसौना र पौष्टिक चिकित्साको प्रयोगल े
मथेाम फ्े टामाइन-सम्बन्धी काननू प्रवर्तनका क्रियाकलापहरूसगँ सम्बन्धित रसायनिक सम्पर्क हरू पछि 
देखिन ेदीर ्घकालीन लक्षणहरूलाई घटाउन सक्छ । यो रिपोर्ट अन्य जटिल रसायनिक सम्पर्क हरू पश्चात 
देखिन ेप्रत्यक्ष बिरामीका प्रभावहरू समाधान गर्ने कुरासगँ पनि सम्न्धित छ । यो समहूमा सकारात्मक 
नदैानिक परिणामहरूलाई विचार गर्दा, यो सौनामा-आधारित उपचार रहन-सहन नियमको व्यापक 
अनसुन्धान यसको एउटा आधार देखिएको छ ।

परिचय
मथेाम फ्े टामाइनको लत लागमेा मानिहरूमा गम्भीर स्वास्थ्य समस्याहरू उत्पन्न हनु ेगर्दछन,् तर निषधेित 
मथेाम फ्े टामाइन लागपुदार्थ सगँ सम्बन्धित उल्लेखनीय लक्षणहरूको अनभुव गर्ने थपु्रै  काननू प्रवर्तन कर्म चारीहरूल े

प्रहरी अधिकारीहरूमा मथेाम फ्े टामाइन जोखिम  
तथा परुानो रोग :

सौनामा-आधारित विषहरण  
चिकित्साद्वारा उल्लेखनीय सधुार
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यसलाई कम ैमात्र बझु्ने गर्दछन,् प्रयोगशाला अनसुन्धानहरू (CDC, 2005) । लक्षणहरू अस्थायी हनुसक्ने 
भए तापनि, थपु्रै  व्यक्तिहरूमा लगातार लक्षणहरू रहिरह ेजसल ेगर्दा तिनीहरूल ेमडेिकल सहायता खोज्नु पर‍्यो ।

प्रत्यक्ष रूपमा कम ैमात्र रसायनसगँ सम्पर्कम ा आउनपुर्ने अन्य गतिविधहरूको तलुनामा सक्रिय प्रयोगशालामा 
काम गर्दा 7- देखि 15-गणुा बढी बिरामी हनु ेजोखिम रहकेो हनु्छ । मार्श ल (2000) का अनसुार, 
सन ्1993, “थपु्रै निषधेित लागपुदार्थ  प्रयोगशाला अनसुन्धानहरू बढ्ने क्रम जारी रहकेो छ, जसल ेगर्दा 
प्रति व्यक्ति मथेाम फ्े टामाइन प्रयोगशालाहरूको हिसाबल ेयटूा नम्बर एक राज्य बनकेो छ ।”

सन ्2007 मा, यटूा इटर्नी जनरलल ेसपे्टेम्बर 11, 2001 वर्ल्ड ट्रेट सने्टर आक्रमण तथा विध्वंसको 
बलेमा सोसगँ सम्पर्कम ा आएका दीर ्घकालीन बिरामी उद्धार तथा पनुः प्राप्ति कामदारहरूको उपचार गर्न का 
लागि म्यान्हटनमा सञ्चालित सौनामा-आधारित विषहरण रहन-सहन नियमको अनसुन्धा गरेको थियो । 
यटूामा मथेाम फ्े टामाइन ल्याबसगँ-सम्बन्धित सम्पर्क हरू पछि बिरामी परेका एकजना वरिष्ठ अधिकारी र 
एकजना व्यावसायिक फायरफाइटरमा यो उपचार पाएपछि पर्याप्त स्वास्थ्य सधुार आएको थियो ।

गरै-नाफामखुी अमरेिकी विषहरण फाउण्डेसन (ADF) ल ेयटूा मथे कोप्स परियोजना (UMCP) स्थापित तथा 
प्रयोगमा ल्याएको छ, जसल ेकर्तव्यपालनको समयमा मथेाम फ्े टामाइन र सम्बन्धित रसायनहरूसगँ सम्पर्कम ा 
आएपछि सगँसगँ ै(तथा पछि) देखिन ेलक्षणहरू समाधान गर्न  हबु्बार्ड  विषहरण प्रोटोकलको प्रयोग गरी यटूा 
प्रहरी अधिकारीहरूको स्वास्थ्य र जीवनको गणुस्तर अनगुमन गर्दछ ।

विधि:
अध्यन समहू, समावशेन, 

र रोक मापदण्ड
यो अक्टुबर 2007 र जलुाइ 2010 को बीचमा UMCP मा क्रमिक रूपमा प्रवशे गरेका पहिला 69 
जना प्रहरी अधिकाहरूका बारेमा गरिएको परू्व प्रभावी मडेिकल चार्ट मलू्याङ्कन हो । अधिकारीहरूलाई 
परियोजना कर्म चारीहरूद्वारा, प्रहरी समदुाय भित्र बोलीको भरमा र तिनीहरूका प्रहरी प्रमखुहरू वा काउन्टी 
शासनअधिकारीहरूद्वारा पह ुचँ प्रयसाहरूको माध्यमबाट भर्ना गरिएको थियो ।

रोक मापदण्ड: गर्भावस्था, ज्ञात सक्रिय क्यान्सर, ह्वीलचयेर-बाउण्ड, मनोविकृतिको इतिहास, विस्तृ त मनोविकार 
उपचार, वा आत्महत्याका प्रयासहरू रोक मापदण्ड थिए ।

समावशेन मापदण्ड: (1) यटूा बित्र काननू प्रवर्तन कार ्य, (2) काननू प्रवर्तनका गतिविधिहरू मार्फ त सम्पर्कम ा 
आउन पगुकेा मथेाम फ्े टामाइनर सम्बन्धित रसायनहरू, र (3) स्थायी मडेिकल लक्षणहरू वा दीर ्घकालीन रोगी 
स्वास्थ्यको आगामी विकास समावशेन मापदण्ड थिए । अधिकारीहरूल ेसमग्र रूपमा पत्ता लागकेा कुराहरूको 
रिपोर्ट, उपचार र परिणाम अनगुमनका लागि लिखित सचूित सहमति दिएका थिए ।
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मडेिकल निर्देशकल ेसहभागीहरूलाई तिनीहरूको विस्तृ त इतिहास तथा शारीरिक परीक्षण, EKG, र रगत 
विश् लेषण (मटेाबोलिक र कलजेो प्यानलहरू, हपेाटाइटिस बी, सी र एचआ्इभी परीक्षण, परु्ण  रगत गणना, 
र थाइरोइड प्यानल) अनसुार सहभागी गराइएको थियो । यसबाहके प्रत्यक्ष सोधपछूल ेसमस्याहरू पत्ता 
लाग्दा, टेस्टोस्टेरोन स्तरहरू लगायत, थप परीक्षणहरू गरिएका थिए, जसल ेमलू्याङ्कनलाई आधार दिएको 
थियो । कमजोर बनाउन ेखालका लक्षणहरू भएका अधिकारीहरूल ेकेही प्राथमिकता पाएका थिए; कसलैाई 
पनि मथे-सम्बन्धी सम्पर्क हरूको सखं्या, उमरे, लिङ्ग, वा प्रहरी दर्जाका आधारमा पक्षतापरू्ण  उपचार प्रदान 
गरिएको थिएन ।

बिरामी हनुहेरूमा गपु्तचर, नार्कोटिक्स, र विशषे हातहतियार तथा रणनीतिहरू (SWAT) का अधिकारीहरू 
थिए जो थपु्रै  यटूा शहरी तथा काउन्टी क्षेत्राधिकारहरू, यटूा हाइव ेप्याट्रोल (UHP), अध्यागमन तथा भन्सार 
प्रवर्तन (ICE), DEA आबद्ध अधिकारीहरू, र रसायनिक प्रयोगशाला विश् लेषणहरू गर्दा सम्पर्कम ा आएका 
अधिकारीहरू थिए ।

हस्तक्षेप: स्ट्याण्डर्ड हबु्बार्ड  सौना विषहरण प्रोटोकल । (हबु्बार्ड  1990)

परिणाम मलू्याङ्कनहरू

लक्षणमा आएका परिवर्त नहरू र जीवनको गणुस्तर आधाररेखा इतिहास र शारीरिक परीक्षण, फलो-अप 
अन्तर्वार्ताहरू, र परु्व - तथा पश्च-उपचार मलू्याङ्कनहरूको प्रयोग गरी मलू्याङ्कन गरिएको थियो:

1.	 RAND 36-विषयको छोटो फारम स्वास्थ्य सर्वेक्षण (SF-36) ल ेउपचार अघिको 4-हप्ते स्वास्थ्य-
सम्बन्धी जीवनको गणुस्तरको मलू्याङ्कन गरेको थियो । RAND SF-36 को स्कोरिङ सयंन्त्र मडेिकल 
आउटकम्स ट्रस्टद्वारा इजाजत-पत्र प्रदान गरिएको भन्दा फरक हनु्छ र यसल ेकार्यात्मक क्षमता र 
शारिरिक तथा मानसिक तन्दु रूस्तीको 9-स्के लको प्रोफाइल निर्माण गर्दछ । SF-36 स्कोरहरू 
उपचार परू्व - र पश्चात ्र RAND US वयस्क जनसखं्या मान्यताहरूसगँ पनि तलुना गरिएका थिए ।

2.	 हबु्बार्ड  आहार-नियम प्रयोग गरी नदैानिक व्यवस्थाहरू गर्न का लागि फाउण्डेसन फर एड्भान्समने्ट 
इन साइन्स एण्ड एजकेुशननद्वारा अघिल्ला 4 हप्ताका लक्षणहरू, बिरामी ह ुदँाका दिनहरू, र 
सतुाइका शलैीहरूको 50-विषयको परू्व - तथा पश्च- उपचार सर्वेक्षणको विकास गरिएको थियो ।

3.	सि ङ्गर (2006) का मापदण्डहरूमा आधारित 13-विषयको परू्व  तथा पश्च उपचार न्यूरोटोक्सिसीटी 
प्रश्नावलील ेअघिल्ला 3 हप्ताका समस्याहरूलाई मलू्याङ्कन गरेको थियो जसमा जलन, सामाजिक 
सम्बन्ध-विच्छेद, घट्दो उत्प्रेरणा, वर्तम ान स्मृति , एकाग्रचित्त, मानसिक ससु्ति/भ्रम, निद्रामा गडबडी, 
थकान, टाउको दखु् ने बारम्बारता तथा गम्भीरता, यौनिक दषु्क्रिया, अत्याधिक असवंदेनशीलता, र 
घट्दो मानसिक तिक्ष्णता, a 0–10 Likert-type scale.
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4.	 लघ-ुमानसिक स्थिति जाँच ।

5.	द निक रिपोर्ट फाराम: तालिम-प्राप्त कर्म चारीहरूद्वारा हरेक दिनको उपचारको बलेा रेकर्ड गरिएका 
महत्वपरू्ण  सकेंतहरू/घटनाहरूको सरंचित सारांश हो, जसमा अवाञ्छनीय असरहरू (उपचारसगँ 
सम्बन्धित होस ्वा नहोस)् पर्दछन ्।

सरुक्षित मलू्याङ्कनका लागि, प्रोटोकलका कुनपैनि प्रतिकूल घटनाहरू वा अवरोधहरूलाई दैनिक रिपोर्ट 
फाराममा देखाइन्छन ्र मडेिकल निर्देशकद्वारा मलू्याङ्कन गरिन्छन ्।

परिणामहरू
उपचार अवधि तथा समापदन दरहरू

औसत 44.6 वर्ष  उमरेका, कूलमध्ये 66 परुूष र 3 महिलालाई क्रमश 92.8% समापन दर सहित नामङ्कित 
गरिएका थिए भन;े 5 परुूषहरूल ेउपचार परुा गरेका थिएनन ्। उपचार परूा गरेका 64 बिरामीहरूका 
लागि औसत उपचार अवधि 33 दिन थियो ।

भर्ना मलू्याङ्कनमा रेकर्ड राखिएका 50% भन्दा बढी अधिकारीहरूमा लक्षणहरू देखिएका थिए जसमा थकान: 
96%, अनिन्द्रा: 91%, टाउको दखु् ने: 90%, निराशा: 81%, व्यक्तित्व परिवर्त न: 78%, हात र/वा 
खटु्टामा सवंदेनहीनता: 77%, होस हराउन:े 77%, एलर्जीको इतिहास: 75%, कमजोर एकाग्रता: 75%, 
ढाड दखु् ने: 71%, जोर्नी दखु् ने: 71%, काम गर्दा सासफेर्न  गार‍्हो हनु:े 70%, छाला चिलाउन:े 68%, 
उत्कण्ठा/उदासीपन: 65%, पटेमा ग्याँस/दखुाइ: 65%, साइनसाइटिस/रक्तसञ्चय: 55%, र घाँटी दखु् ने: 
52% रहकेा थिए ।

भर्नामा असामान्य कुरा पत्ता लागकेा अधिकारीहरूको प्रतिशत: पत्ता लागकेा असामन्य कुराहरूमा उच्च 
रक्त बोसो: 58%, उच्च कलजेो कार ्य परीक्षणहरू: 41%, पोजटेिभ रोम्बरगिज्म (“मिलाएर हिडँ्न” मा 
नहरेिकन सन्तु लन कायम राख्न असक्षम हनु)ु: 35%, उच्च-रक्तचाप: 28%, उच्च रक्त ग्लु कोज: 19%, 
न्यून रक्त टेस्टोस्टेरोन: 17%, र न्यून ब्लड थाइराइड: 17% समावशे थिए ।

आहार नियम सरुक्षा

असहजताहरू वा अन्य “प्रतिकूल घटना” (जनु वाक्यांशको अर्थ  भावनात्मक वा रोग-जस्ता लक्षणहरू भन्ने हनु्छ) 
ल ेकार ्यक्रम सञ्चालनमा खास ैबाधा परु‍्याएको थिएन । उदाहरणका लागि हरेक सहभागील ेनियासिनद्वारा 
सामान्यतया हनु ेअस्थायी धब्बा देखिन ेवा चिलाउन ेजस्ता समस्याको अनभुव गरेका थिए तर यसल ेकार ्यक्रम 
सञ्चालन गर्न  तथा परूा गर्न  कुन ैबाधा परु‍्याएको थिएन । तालिका 2 ल ेथपु्रै  सहभागीहरूल ेउदासी महशसु 
हनु,े क्षणिक खोकी लाग्ने, थकान लाग्ने आदि जस्ता अस्थायी प्रभावहरू महशसु गरेका थिए । यी सब ै
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अस्थायी थिए र कुन ैमडेिकल परामर्श को आवश्यकता परेन । अनिन्द्राल ेकहिलकेाही ँकार ्यक्रम वितरणलाई 
परिवर्त न गरेको थियो । परू्ण तया निदाउन नसकेको भोलीपल्ट कार ्यक्रम न्यून मात्रामा वितरण गरिएको 
थियो । दईुजना अधिकारीहरूलाई बाथरोग भएको थियो, तीमध्ये एउटाल ेकार ्यक्रम न ैछोडकेा थिए ।

RAND SF-36 स्कोरहरू:
स्वास्थ्यसगँ सम्बन्धित जीवनको गणुस्तरमा परिवर ्तन

रेखाचित्र 2 ल ेआहार नियम परूा गरेका अधिकारहरूका लागि RAND विधि प्रयोग गरी गणना गरिएको 
यएूस ्जनसखं्या मान्यताहरूसगँ तलुना गरिएका औसत परू्व - तथा पश्च-उपचार SF-36 स्कोरहरूलाई ग्राफिक 
शलैीमा देखाउदँछ ।

अधिकारीका परू्व -उपचार स्वास्थ्यसगँ सम्बन्धित जीवनको गणुस्तरका औसत मानहरू शारीरिक स्वास्थ्यका 
कारण कार ्यमा आएका सीमाहरू र भावनात्मक समस्याहरूको कारण कार ्यमा आएका सीमाहरू बाहकेका सब ै
नौवटा उप-स्के लहरू RAND जनसखं्या मानदण्डहरू भन्दा उल्लेखनीय रूपमा कम थिए । अधिकारीहरूका 
पश्च- उपचार स्कोरहरूल ेपरू्व -उपचार स्कोरहरूको तलुनामा तथ्याङ्किय रूपमा महत्वपरू्ण  सधुारहरू देखाएका 
थिए । RAND जनसखं्या मानदण्डहरूको तलुनामा सब ैउप-स्के लहरूका लागि कर्म चारीहरूका पश्च-उपचारका 
स्कोरहरूमा महत्वपरू्ण  रूपमा सधुार पनि आएको थिए ।

लक्षणहरूको गम्भीरता र कमजोर स्वास्थ्य दिनहरू

औसत परू्व -तथा पश्च-उपचार लक्षण गम्भीरता स्कोरहरूलाई रेखाचित्र 3 मा देखाइएको छ र परू्व -उपचारको 
तलुनामा यिनीहरूमा उल्लेखनीय रूपमा कमी आएको छ ।

बिरामीहरूद्वारा रिपोर्ट गरिएका रिपोर्टहरू:

(A) 9.3 दिनको कमजोर शारीरिक स्वास्थ्य परू्व -उपचार, समापन सम्ममा 1.8 दिनमा सधुार;

(B) 6.3 दिनको कमजोर मानसिक स्वास्थ्य परू्व -उपचार समापन सम्ममा 1.4 दिनमा;

(C) 4.3 दिनको कमजोर स्वास्थ्यका कारण सीमित गतिविधिहरू परू्व -उपचारको तलुनामा समापन 
समयसम्म 0.2 दिनमा; र

(D) 2.0 बिरामी दिन परू्व -उपचारको तलुनामा समापन समयसम्म 0.3 दिनमा ।
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निद्राका शलैीहरू

उपचार परू्व  सहभागीहरू एक रातमा औसत 5.8 घण्टा निदाउन ेगर्दथ,े जनु समापनसम्म आइपगु्दा 7.6 
घण्टामा सधुार भएको थियो ।

न्यूरोटोक्सिसीटी स्कोरहरू

यो प्रश्नावली अधिकारी #20 अगाडी वितरित गरिएको थियो । अपरु्ण  डाटा बाहके, परू्व - तथा पश्च- उपचार 
प्रतिक्रियाहरूका 38 जोडाहरू मिलकेा थिए (84.4% प्रतिक्रिया दर) । औसत परू्व -उपचार न्यूरोटोक्सिसीटी 
स्कोर 65.5 थियो, जबकी पश्च-उपचारको औसत स्कोर 14.6 थियो ।

लघ-ुमानसिक स्थिति मलू्याङ्कन

30-बिन्दु को स्के लमा, 25 भन्दा तलका स्कोरहरूल ेउल्लेख्य सजं्ञानात्मक दषु्क्रियालाई इंगित गर्दछन ्। 
औसत परू्व - तथा पश्च- उपचार स्कोरहरू तलुनामा कुन ैऔसत दर्जाको परिवर्त न पत्ता लागकेो थिएन।

छलफल

प्रहरी अधिकारीहरूलाई सामन्यतया सदुृढ शारीरिक योग्यताहरू र भावनात्मक स्थिरताको आवश्यकता 
पर्दछ। काम चयन गर्ने मापदण्डको तलुनामा, यो परियोजनामा उपचार गरिएका अधिकारीहरूमा रासायनिक 
सम्पर्क सगँ मिल्दा दीर ्घकालीन दरु्ब ल बनाउन ेखलाका लक्षणहरू थिए ।

69 जना व्यक्तिहरूको यो सानो समहूमा, 17% बिरामीहरूको 2 उप-समहूमा थाइराइड र/ वा कम 
टेस्टोस्टेरोनको स्थिति देखिन ुअचम्मलाग्दो छ। सयंकु्त राज्य अमरेिकामा हाइपोथायरोयडिज्मको प्रसार 
लगभग 5% छ। पहिल ेदेखि रहकेो थाइराड असन्तु लनल ेअधिकारीहरूमा दीर ्घकालीन रोग लाग्ने सम्भावना 
बढी हनु्छ, तर वातावरणीय रसायनहरू र न्यून थाइरोइड फंक्शन बीचको कारणीय सम्बन्धलाई विचार गर्दा, 
न्यू थाइराइडको स्थिति मथेाम फ्े टामाइनसगँ सम्बन्धित प्रत्यक्ष सम्पर्क हरूको कारणल ेहनु सक्ने देखिन्छ ।

साथ ैअसामान्य मानिएको दीर ्घकाली बिरामी स्वास्थ्य मध्येको साधारण लक्षण थियो। 75% भन्दा बढी 
अधिकारीहरूल ेसब ैनिम्न नौ लक्षणहरू रिपोर्ट गरेका थिएः थकान, अनिद्रा, टाउको दखु् ने, मटुमुा जलन, 
व्यक्तित्व परिवर्त न, हात र/वा खटु्टामा सवंदेनहीनता, होस हराउन,े एलर्जीका लक्षणहरूको परू्व  इतिहास, र 
कमजोर एकाग्रता। यो लक्षण समहूल े“आम सम्पर्क हरू” “आम लक्षणहरू” मा सक्रिय हनुसक्ने सम्भाव्यता 
बढाउछँ। यो लक्षण ढाँचाल ेभविष्यमा अनसुन्धानकर्ताहरू उपचार व्यवसायीहरूलाई मथेाम फ्े टामाइन-सम्बन्धी 
जोखिमहरूलाई अझ ्राम्ररी बझु्न र वर्गीकरण गर्न  सहयोग गर्न  सक्छ । मथेाम फ्े टामाइनको-सम्पर्कम ा 
आएका अधिकारहरूका “परू्व -उपचार” SF-36 स्कोरहरूल ेथप पीडा, थप थकान, र सामान्य जनसखं्याभन्दा 
उल्लेखनीय रूपमा अझ ्खराब स्वास्थ्यको सकेंतलाई इंगित गरेका थिए ।

NEP Utah Meth Cops Detox Study.indd   6 10/22/2015   10:19:50 PMAPPROVED



पषृ्7

यो यस विषय-वस्तु  भित्र थियो जहाँ हबु्बार्ड  सौनामा-आधारित उपचार प्रोटोकल प्रयोग गरिएको थियो । 
रसायनिक सम्पर्क हरू र/वा प्रदषुणका कारण दीर ्घकालीन लक्षणहरू देखिएको छन ्बलेामा, बहपुक्षीय 

“विषहरण कार ्यक्रम” एउटा उपयकु्त दृष्टिकोण बनकेो थियो ।

हामीलाई थाहा भएसम्म, यो पहिलो पल्ट गरिएको सौनामा-आधारित“विषहरण कार ्यक्रम” लाई 
मथेाम फ्े टामाइनको सम्पर्कम ा आएका प्रहरी अधिकारीहरूमा मलू्याङ्कन गरिएको थियो । अधिकांशल े
न्यूनतम असहजता वा असवुिधामा आहार-नियम परुा गरेका थिए, जसल ेआफ्ना लक्षणहरूमा उल्लेखनीय 
रूपमा कमी आएको र पर्याप्त मात्रमा स्वास्थ्य र जीवनको गणुस्तरमा सधुार आएको पाएका थिए । 
यसल ेके कुरा सिकाउछँ भन ेयस कार ्यक्रमल ेकुनपैनि ठाउकँा यसरी न ैसम्पर्कम ा आएका प्रहरी 
अधिकारीहरूलाफ मद्दत परु‍्याउन सक्छ ।

तालिका 2 । आहार सरुक्षा: सौना प्रोटोकलको बलेामा प्रतिकुल घटनाहरूको अनभुव भएको

n = 69 बिरामीहरू (विभिन्न घटनाहरूको अनभुव गर्न  सक्ने बिरामीहरू)

घटनाको अनभुव 
गर्नेको सखं्या

घटनाको 
कारण दिनहरू 

छुटाउनकेो सखं्या

घटनाको कारण 
मडेिकल परामर्श  
अनरुोध गर्नेको  

सखं्या

घटनाको कारण 
कार ्यक्रम बन्द 
गर्नेको सखं्या

नियासिन धब्बा, छाला चिलाउने 69 0 0 0

भावनात्मक, क्रोधपरू्ण , हताश 18 0 0 0

खोकी, कङगसेन, सोर थ्रोट 13 0 0 0

फ्लु -जस्ता लक्षणहरू, ज्वरो होइन 11 0 0 0

हल्का ज्वरो सहित फ्लू-जस्ता लक्षणहरू 2 0 0 0

टाउको दखु् ने 6 0 0 0

अनिन्द्रा, भड्किला सपनाहरू 15 12a 0 1b

थकावट 14 0 0 0

पटेमा ऐठंनहरू, वाकवाकी, झाडापखाला 8 3 0 0

शरीर दखु् ने 5 2 0 0

बाथरोग 2c 2 1 1

कार ्य वा अन्य कार ्यतालिकामा मतभिन्नता 5 4 0 3d

aप्रति प्रोटोकल, 6.5 घण्टा भन्दा कममा आफ्नो निद्रा परूा गर्ने बिरामीहरूका लागि अर्को दिन व्यायाम 10 मिनटेमा र 10 
मिनटेका सौना सत्रहरूलाई 4 मिनटेमा छोट्याइएको थियो, हरेक सत्रलाई 10-मिनटेको विश्रामल ेछुट्याइएको थियो ।

bयो बिरामीमा पर्याप्त स्वास्थ्य सधुार आएको देखिएयो तर कार ्यक्रम अवधिभर उसको निद्रा अपर्याप्त देखियो । सब ैडाटा 
विश् लेषणका उद्देश्यहरूका लागि उपचार अपरूो मानिएको थियो ।

cदबु ैबिरामीहरूमा आहार नियम सरुू गर्नु परु्व  बाथरोगका सकेंतहरू देखिएका थिए ।

dदईुवटा अधिकारीहरूका लागि उपचार समय एकदम ैकम छुट्याइएको थियो र उनीहरूल ेकाममा फर्क नपुर्ने थियो; तसे्रो व्यक्तिल े
कामसम्बन्धी कारणहरूमा बोलाइएको हनुाल ेबन्द न ैगर‍्यो र आहार नियमका मध्य भागतिरका 6 दिनहरू पनि छुटायो ।
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p<0.001

भावनात्मक
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रेखाचित्र 3. विषहरण उपचार परु्व  र पश्चात लक्षणको गम्भीरता । विषहरणद्वारा लक्षणको गम्भीरतामा न्यूनीकरण, n = 67. p 
दईु पचु्छेमा आधारित मानहरूt जोडा नमनूाहरूको परीक्षण । उपचार छाड्नु  अघि र छाडिसकेपछि मथे कोप्स लक्षणको तलुना । 
औसत स्कोरहरू p 0.001 मा जोडा मिलाइएका दईु-भाग विद्यार्थी t परीक्षण प्रयोग गरिन ेसब ैस्के लहरूका लागि अर्थ परू्ण  थिए । 
नोट: यी डाटाहरूमा आहार नियम परू्ण तया परुा गर्ने 3 जना सहभागीहरू समावशे छन ्।
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रेखाचित्र 2. मथे कोप्स RAND 36-विषयको छोटो फाराम स्वास्थ्य सर्वेक्षण (SF-36) स्वास्थ्य अवस्था विषहरण परू्व  तथा पश्चात ्
चिकित्सा, RAND जनसखं्या मान्यताहरूको तलुनामा । n = 61. समापनको तलुनामा उपचार भर्नाका औसतहरूल ेp 0.001 मा 
जोडा मिलाइएका दईु-भाग विद्यार्थीt परीक्षण प्रयोग गरिन ेसब ैउप-स्के लहरूका लागि अर्थ परू्ण  थिए ।
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