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ਬੌਕਸ 9848, ਕੈਨਬਰਾ ਏ ਸੀ ਟੀ 2601 ਜਾਂ ਈਮੇਲ ਰਾਹੀਂ copyright@health.gov.au ਨੰੂ ਭੇਜੀਆਂ ਜਾਣੀਆਂ ਚਾਹੀਦੀਆਂ ਹਨ।

ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੀ ਕਿਤਾਬਚਾ ਪੂਰੀ ਵਿਆਪਕ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨਹੀ ਂਹੈ ਅਤੇ ਇਸ ਦਾ ਮਨੋਰਥ ਸਿਰਫ ਅਗਵਾਈ ਕਰਨਾ ਹੈ। ਇਹ ਵਿਅਕਤੀਗਤ 
ਡਾਕਟਰੀ ਸਲਾਹ ਦੀ ਥਾਂ ਨਹੀ ਂਲੈ ਸਕਦਾ ਅਤੇ ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਸਿਹਤ ਬਾਰੇ ਕੋਈ ਚਿਤਾ ਹੈ ਜਾਂ ਹੋਰ ਸਵਾਲ ਹਨ ਤਾਂ ਤੁਸੀ ਂਇਨ੍ਹਾਂ  ਬਾਰੇ 
ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ ਪੱੁਛੋ
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ਰਾਸ਼ਟਰੀ ਆਂਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦੇ ਛਾਣਬੀਣ ਦੇ ਪ੍ਰੋ ਗਾਮ ਬਾਰੇ

ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਹ ਜਾਂਚ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਕਿਉ ਂਹੈ
•• ਇਹ ਜਾਂਚ ਕਰਨ ਨਾਲ ਤੁਹਾਡੀ ਜਿੰਦਗੀ ਬਚ ਸਕਦੀ ਹੈ
•• ਇਹ ਜਾਂਚ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਅਗਾਊ ਂਪਤਾ ਲਾਉਣ ਵਿਚ ਸਹਾਇਤਾ ਕਰਦੀ ਹੈ
•• ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ ਬਿਨਾਂ ਕਿਸੇ ਲੱਛਣਾਂ ਤਂੋ ਵਿਕਸਿਤ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ
•• ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਖਤਰਾ 50 ਸਾਲ ਦੀ ਉਮਰ ਤਂੋ ਬੜੀ ਤੇਜ਼ੀ ਨਾਲ ਵੱਧਦਾ ਹੈ
•• ਚੰਗੀ ਖਬਰ ਇਹ ਹੈ ਕਿ ਜੇ ਅਗਾਊ ਂਪਤਾ ਲੱਗ ਜਾਵੇ,10 ਵਿਚਂੋ ਨੌ ਂਕਂੈਸਰ ਸਫਲਤਾ ਨਾਲ ਠੀਕ ਕੀਤੇ ਜਾ ਸਕਦੇ ਹਨ
•• 50 ਤਂੋ 74 ਸਾਲ ਦੀ ਉਮਰ ਤੱਕ ਡਾਕਟਰ ਹਰ ਦੋ ਸਾਲਾਂ ਬਾਅਦ ਘਰੇਲੂ ਜਾਂਚ ਦੀ ਸਿਫਾਰਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਨ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 ਸਾਲ ਦੀ ਉਮਰ ਤਂੋ 

ਬਾਅਦ ਆਂਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ
 ਦੇ ਹੋਣ ਦਾ ਮੌਕਾ ਬਹੁਤ 

ਵੱਧ ਜਾਂਦਾ ਹੈ
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ਜਾਂਚ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਕਿਸ ਨੰੂ ਹੈ?
ü	 50-74 ਸਾਲ ਦੀ ਉਮਰ ਵਾਲੇ ਹਰ ਕਿਸੇ ਨੰੂ
ü	 ਆਦਮੀ ਤੇ ਔਰਤਾਂ ਦੋਵਾਂ ਨੰੂ 

ü	 ਸਿਹਤਮੰਦ ਲੋਕਾਂ ਨੰੂ ਵੀ – ਉਮਰ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਸਭ ਤਂੋ ਵੱਡਾ ਖਤਰੇ ਦਾ ਕਾਰਕ ਹੈ
ü	 ਲੋਕ ਜਿੰਨ੍ਹਾਂ  ਨੇ ਪਹਿਲਾਂ ਵੀ ਕੀਤਾ ਹੈ – ਡਾਕਟਰ ਜਾਂਚ ਨੰੂ ਹਰ ਦੋ ਸਾਲ ਬਾਅਦ ਕਰਨ ਦੀ ਸਿਫਾਰਸ਼ ਕਰਦੇ ਹਨ। 

•	 ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦੇ ਲੱਛਣ ਜਾਂ ਪ੍ਰੀਵਾਰਕ ਇਤਿਹਾਸ ਹੈ (ਆਂਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਸੈਕਸ਼ਨ, ਸਫਾ 6 ਵੇਖੋ) 
ਜਿੰਨ੍ਹੀ ਜਲਦੀ ਹੋ ਸਕੇ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰੋ ਕਿ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕਿਸ ਤਰ੍ਹਾਂ  ਦੀ ਜਾਂਚ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ।

•	 ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਪਿਛਲੇ ਦੋ ਸਾਲਾਂ ਵਿਚ ਕਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ ਹੋਈ ਹੈ ਜਾਂ ਤੁਸੀਂ ਅੰਤੜੀਆਂ ਦੇ ਰੋਗ ਕਰਕੇ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ 
ਮਿਲ ਰਹੇ ਹੋ ਤਾਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਹ ਜਾਂਚ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ ਹੈ।

 
ਇਹ ਜਾਂਚ ਕੀ ਲੱਭ ਰਹੀ ਹੈ?
•	 ਛਾਣਬੀਣ ਦੀ ਇਹ ਜਾਂਚ ਉਨ੍ਹਾਂ  ਲੋਕਾਂ ਲਈ ਜਿੰਨ੍ਹਾਂ  ਨੰੂ ਕੋਈ ਲੱਛਣ ਨਹੀਂ ਹਨ ਦੀ ਟੱਟੀ ਵਿਚ ਖੂਨ ਦੀ ਥੋੜੀ ਜਿਹੀ ਵੀ 

ਮੌਜੂਦਗੀ ਦਾ ਪਤਾ ਲਾਉਣ ਲਈ ਹੈ।
•	 ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ ਜਾਂ ਪੌਲੀਪਸ (ਛੋਟੀਆਂ ਗੰਢਾਂ) ਅੰਤੜੀ ਦੀ ਅੰਦਰਲੀ ਦੀਵਾਰ ਉਪਰ ਉੱਗ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। 

ਇਹਨਾਂ ਫੋੜਿ ਆਂਵਿਚਂੋ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਥੋੜ੍ਹਾ ਜਿਹਾ ਖੂਨ ਰਿਸਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਇਸ ਨੰੂ ਕਿਸੇ ਲੱਛਣਾਂ ਵਿਚ ਵੇਖਣ ਤਂੋ ਪਹਿਲਾਂ 
ਟੱਟੀ ਵਿਚ ਲੱਭਿਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ।

•	 ਛੋਟੀਆਂ ਗੰਢਾਂ ਕਂੈਸਰ ਨਹੀਂ ਹਨ, ਪਰ ਸਮਂੇ ਦੇ ਨਾਲ ਕਂੈਸਰ ਬਣ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ। ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਨੰੂ ਵਿਕਸਿਤ ਹੋਣ 
ਦੇ ਖਤਰੇ ਨੰੂ ਘਟਾਉਣ ਵਾਸਤੇ, ਇਹਨਾਂ ਨੰੂ ਆਸਾਨੀ ਨਾਲ ਕੱਢਿਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ।

•	 ਜੇਕਰ ਤੁਹਾਡੇ ਨਮੂਨੇ ਵਿਚ ਖੂਨ ਮਿਲਦਾ ਹੈ ਤਾਂ ਇਹ ਕਂੈਸਰ ਤਂੋ ਬਿਨਾਂ ਕਈ ਹੋਰ ਕਾਰਨਾਂ ਕਰਕੇ ਵੀ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਪਰ 
ਤੁਹਾਨੰੂ ਨਤੀਜੇ ਨੰੂ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਵਿਚਾਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਵੇਗੀ। ਤੁਹਾਡਾ ਡਾਕਟਰ ਖੂਨ ਵਗਣ ਦਾ ਕਾਰਣ ਲੱਭਣ 
ਲਈ ਕੋਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ ਦੀ ਸਿਫਾਰਸ਼ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ (ਕੋਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ ਸੈਕਸ਼ਨ, ਸਫਾ 13 ਵੇਖੋ)।
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ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ

ਤੁਹਾਡੀ ਅੰਤੜੀ ਕੀ ਕਰਦੀ ਹੈ

ਤੁਹਾਡੀ ਅੰਤੜੀ ਤੁਹਾਡੀ ਪਾਚਨ ਪ੍ਰ ਣਾਲੀ ਦਾ ਹਿਸਾ ਹੈ। ਸਰੀਰ ਦਾ ਇਹ ਹਿਸਾ ਭੋਜਨ  ਨੰੂ ਪਚਾਉਦਂਾ ਹੈ ਅਤੇ ਇਸ ਨੰੂ ਸਰੀਰ 
ਵਿਚਂੋ ਟੱਟੀ ਦੇ ਰੂਪ ਵਿਚ ਬਾਹਰ ਕੱਢ ਦਿਦਾ ਹੈ।

ਤੁਹਾਡੀ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਤਿਨ ਹਿਸੇ ਹੰੁਦੇ ਹਨ:
•	 ਛੋਟੀ ਅੰਤੜੀ – ਇਹ ਪਚੇ ਹੋਏ ਭੋਜਨ  ਵਿਚਂੋ ਪੌਸ਼ਟਿਕ ਤੱਤਾਂ ਨੰੂ ਸੋਖ ਲਂੈਦਾ ਹੈ 
•	 ਵੱਡੀ ਅੰਤੜੀ (ਕੋਲੋਨ ) – ਇਹ ਆਮ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਪਾਣੀ ਨੰੂ ਸੋਖਦੀ ਹੈ
•	 ਗੁਦਾ – ਇਹ ਤਦ ਤੱਕ ਟੱਟੀ ਨੰੂ ਸੰਭਾਲਦੀ ਹੈ ਜਦ ਤੱਕ ਇਹ ਸਰੀਰ ਵਿਚਂੋ ਟੱਟੀ ਵਾਲੇ ਰਾਹ ਵਿਚਂੋ ਬਾਹਰ ਨਹੀਂ  

ਨਿਕਲ ਜਾਂਦੀ।

ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ ਕੀ ਹੈ?
•	 ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ ਜ਼ਿਆਦਾ ਕਰਕੇ ਵੱਡੀ ਅੰਤੜੀ (ਕੋਲੋਨ ) ਦੇ ਅੰਦਰ ਵਿਕਸਿਤ ਹੰੁਦਾ ਹੈ
•	 ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਬਹੁਤੇ ਕਂੈਸਰ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਦੀਵਾਰ ਅੰਦਰਲੀਆਂ ਛੋਟੀਆਂ ਗੰਢਾਂ ਜਿੰਨ੍ਹਾਂ  ਨੰੂ ਪੌਲੀਪਸ ਕਹਿਦੇ ਹਨ ਤਂੋ ਵਿਕਸਿਤ 

ਹੰੁਦੇ ਹਨ
•	 ਸਾਰੀਆਂ ਛੋਟੀਆਂ ਗੰਢਾਂ ਕਂੈਸਰ ਵਿਚ ਨਹੀਂ ਬਦਲਦੀਆਂ
•	 ਛੋਟੀਆਂ ਗੰਢਾਂ ਨੰੂ ਹਟਾਉਣ ਨਾਲ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਖਤਰਾ ਘੱਟ ਜਾਂਦਾ ਹੈ।

ਕੋਲੋਨ
ਛੋਟੀ ਅੰਤੜੀ

ਗੁਦਾ
ਟੱਟੀ ਵਾਲਾ ਰਾਹ
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ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦੇ ਪੜਾਅ

ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦੇ ਕੀ ਲੱਛਣ ਹਨ?

ਅੰਤੜੀ ਕਂੈਸਰ ਬਿਨਾਂ ਲੱਛਣਾਂ ਤਂੋ ਪੈਦਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਲਈ ਇਹ ਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਹੈ ਕਿ ਹਰ ਦੋ ਸਾਲਾਂ ਬਾਅਦ ਛਾਣਬੀਣ 
ਕੀਤੀ ਜਾਵੇ। ਲੱਛਣਾਂ ਵਿਚ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ:
•	 ਤੁਹਾਡੇ ਪਿਸ਼ਾਬ,ਟੱਟੀ ਜਾਂ ਟਾਇਲਟ ਸੀਟਵਿਚਖੂਨ
•	 ਤੁਹਾਡੀ ਟੱਟੀ ਜਾਣ ਦੀ ਆਦਤ ਵਿਚ ਹਾਲੀਆ ਅਤੇ ਲਗਾਤਾਰ ਬਦਲਾਅ, ਜਿਵਂੇ ਕਿ ਪਤਲੀਆਂ ਟੱਟੀਆਂ, ਬਹੁਤ 

ਜ਼ਿਆਦਾ ਕਬਜ਼ ਅਤੇ/ਜਾਂ ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਮ ਨਾਲਂੋ ਜ਼ਿਆਦਾ ਵਾਰ ਟੱਟੀ ਜਾਣਾ ਪੈ ਰਿਹਾ ਹੈ
•	 ਬਿਨਾਂ ਕਾਰਣ ਥਕਾਵਟ ਜਾਂ ਭਾਰ ਦਾ ਘਟਣਾ
•	 ਪੇਟ ਦਰਦ। 

 

ਲੱਛਣਾਂ ਨੰੂ ਜਾਣੋ

•	 ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਹਨਾਂ ਵਿਚਂੋ ਕੋਈ ਵੀ ਲੱਛਣ ਵੀ ਦਿਖਾਈ ਦਂੇਦਾ ਹੈ ਇਸ ਦਾ ਮਤਲਬ ਇਹ ਨਹੀਂ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅੰਤੜੀ ਦਾ 
ਕਂੈਸਰ ਹੈ ਪਰ ਇਹ ਬਹੁਤ ਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਹੈ ਕਿ ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰੋ।

•	 ਅੰਤੜੀ ਕਂੈਸਰ 50 ਸਾਲ ਤਂੋ ਘੱਟ ਉਮਰ ਦੇ ਲੋਕਾਂ ਉਪਰ ਵੀ ਅਸਰ ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ ਸੋ ਇਸ ਲਈ ਨਿਸ਼ਚਿਤ ਕਰੋ ਕਿ 
ਤੁਹਾਡੇ ਸਾਰੇ ਪਰਵਾਰ ਦੇ ਜੀਅ ਅਤੇ ਦੋਸਤਾਂ ਇਹਨਾਂ ਨੰੂ ਇਹਨਾਂ ਲੱਛਣਾਂ ਬਾਰੇ ਪਤਾ ਹੋਵੇ ਅਤੇ ਜੇ ਉਹ ਫਿਕਰਮੰਦ ਹੋਣ ਤਾਂ 
ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹਨ।

54321

ਖੂਨ ਦੀ ਨਸ

         ਸੀਮਾ

ਛੋਟੀਆਂ ਗੰਢਾਂਅਸਾਧਾਰਣ ਸੈਲੱਸਾਧਾਰਣ 
ਸੈਲੱ

ਅਸਾਧਾਰਣ ਸੈਲੱ 
ਗੁਣਾ ਹੰੁਦੇ ਹੋਏ

ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ

ਸਫਾ 5 ਅਤੇ 6 ਉਪਰ ਦਿਤ�ੇ ਉਦਾਹਰਣ, ਕਂੈਸਰ ਕੌਸਂਲ ਵਿਕਟੋਰੀਆ ਤਂੋ ਨਿਮਰਤਾ ਸਹਿਤ ਅਸਲੀ ਉਦਾਹਰਣਾਂ ਤਂੋ ਲਏ ਗਏ ਹਨ।
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ਤੁਸੀ ਂਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦੇ ਵਧ ਹੋਏ ਖਤਰੇ ਉਪਰ ਹੋ ਜੇਕਰ ਤੁਸੀ:ਂ
•	 50 ਸਾਲ ਦੀ ਉਮਰ ਤਂੋ ਵੱਡ� ਹੋ
•	 ਭਾਰ ਹੱਦ ਤਂੋ ਜ਼ਿਆਦਾ ਹੈ
•	 ਭੋਜਨ  ਵਿਚ ਲਾਲ ਮੀਟ ਅਤੇ ਤਿਆਰ ਕੀਤੇ ਮੀਟ (ਜਿਵਂੇ ਸੂਰ ਦਾ ਮੀਟ ਤੇ ਸੌਸੇਜ) ਦੀ ਬਹੁਤਾਤ ਹੈ
•	 ਭੋਜਨ  ਵਿਚ ਸਬਜ਼ੀਆਂ, ਫਲਾਂ,ਫਲੀਆਂ ਅਤੇ ਸਾਬਤ ਅਨਾਜਾਂ (ਜਿਵਂੇ ਮੋਟੇ ਆਟੇ ਵਾਲੀ ਡਬਲਰੋਟੀ, ਭੂਰੇ ਚੌਲ) ਦੀ ਘਾਟ
•	 ਸਿਗਰਟਨੋਸ਼ੀ
•	 ਸ਼ਰਾਬ ਪੀਂਦੇ ਹੋ
•	 ਸੋਜ ਵਾਲਾ ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ ਹੈ (ਜਿਵਂੇ ਕਰੋਹਨ ਦੀ ਬੀਮਾਰੀ ਜਾਂ ਅਲਸਰ ਕੋਲਿਟਿ ਸ)
•	 ਅੰਤੜੀ ਵਿਚ ਪਹਿਲਾਂ ਬਿਨਾਂ ਕਂੈਸਰ ਵਾਲੇ ਟਿਊਮਰ ਸਨ
•	 ਪਰਿਵਾਰ ਵਿਚ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਪਰਬਲ ਇਤਿਹਾਸ ਹੈ।

ਪਰਿਵਾਰ ਵਿੱਚ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਪਰਬਲ ਇਤਿਹਾਸ ਕੀ ਹੈ?

ਪਰਿਵਾਰ ਵਿਚ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਪਰਬਲ ਇਤਿਹਾਸ ਹੈ ਜੇਕਰ:
ð	 ਕੋਈ ਨਜ਼ਦੀਕੀ ਰਿਸ਼ਤੇਦਾਰ (ਮਾਪੇ, ਭਰਾ, ਭੈਣ ਜਾਂ ਬੱਚਾ) ਨੰੂ ਜਵਾਨ ਉਮਰੇ ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ ਹੋਇਆ ਸੀ (55 

ਸਾਲਤਂੋਘੱਟ); ਜਾਂ
ð	 ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਵਿਚ ਇਕ ਤਂੋ ਜ਼ਿਆਦਾ ਨੇੜੇ ਦੇ ਰਿਸ਼ਤੇਦਾਰ ਨੰੂ ਕਿਸੇ ਵੀ ਉਮਰੇ ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ ਹੋਇਆ ਸੀ।

ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਸੋਚਦੇ ਹੋ ਕਿ ਤੁਹਾਡੇ ਪਰਿਵਾਰ ਵਿਚ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਪਰਬਲ ਇਤਿਹਾਸ ਹੈ, ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਤੁਹਾਨੰੂ 
ਬੀਮਾਰੀ ਲੱਗਣ ਦੇ ਖਤਰੇ ਬਾਰੇ ਅਤੇ ਕਿਹੜੀ ਜਾਂਚ ਤੁਹਾਡੇ ਲਈ ਠੀਕ ਰਹੇਗੀ ਬਾਰੇ ਗੱਲ ਕਰੋ।

80% ਲੋਕਾਂ ਨੰੂ ਿਜੰਨ� ਾਂ ਨੰੂ ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ ਹੰੁਦਾ ਹੈ ਦੇ 
ਪਿਰਵਾਰ ਿਵੱਚ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਕੋਈ ਇਿਤਹਾਸ ਨਹੀਂ ਹੰੁਦਾ ਹੈ
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ਤੁਸੀ ਂਆਪਣੇ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦੇ ਖਤਰੇ ਨੰੂ ਘਟਾ ਸਕਦੇ ਹੋ

ਭਾਂਵਂੇ ਕਿ ਕਿਸੇ ਵੀ ਕਂੈਸਰ ਦੀ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾਂ  ਰੋਕਥਾਮ ਨਹੀਂ ਕੀਤੀ ਜਾ ਸਕਦੀ, ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦੇ ਖਤਰੇ ਨੰੂ ਇਸ 
ਤਰ੍ਹਾਂ  ਘਟਾ ਸਕਦੇ ਹੋ:
ü	 ਪੌਸ਼ਟਿਕ ਭੋਜਨ  ਖਾਓ
ð	 ਲਾਲ ਮੀਟ ਦੀ ਹੱਦ ਮਿਥੋ (500 ਗ੍ਰਾਮ ਤਂੋ ਘੱਟ ਪ੍ਰ ਤੀ ਹਫਤਾ), ਤਿਆਰ ਕੀਤੇ ਮੀਟ ਤਂੋ ਪ੍ਰ ਹੇਜ਼ ਕਰੋ
ð	 ਜ਼ਿਆਦਾ ਅਨਾਜ, ਸਬਜੀਆਂ, ਫਲ ਤੇ ਫਲੀਆਂ ਖਾਓ
ð	 ਜ਼ਿਆਦਾ ਕਲੋਰੀਆਂ ਵਾਲੇ ਭੋਜਨ  ਅਤੇ ਮਿਠੇ ਸ਼ਰਬਤਾਂ ਤਂੋ ਪ੍ਰ ਹੇਜ਼ ਕਰੋ

ü	 ਹਰ ਰੋਜ਼ ਘੱਟ�ੋ -ਘੱਟ 30 ਮਿਟਾਂ ਲਈ ਸਰੀਰਕ ਤੌਰ ‘ਤੇ ਫੁਰਤੀਲੇ ਰਹੋ, ਅਤੇ ਘੱਟ ਬੈਠੋ
ü	 ਤੁਹਾਡੇ ਦੁਆਰਾ ਪੀਤੀ ਜਾਣ ਵਾਲੀ ਸ਼ਰਾਬ ਦੀ ਮਾਤਰਾ ਘਟਾਓ
ü	 ਸਿਗਰਟਨੋਸ਼ੀ ਨਾ ਕਰਕੇ
ü	 ਹਰ ਦੋ ਸਾਲਾਂ ਬਾਅਦ ਛਾਣਬੀਣ ਕਰਕੇ ਅੰਤੜੀ ਵਿਚ ਹੋ ਰਹੇ ਬਦਲਾਵਾਂ ਦਾ ਅਗਾਊ ਂਪਤਾ ਲਗਾਓ ਜਦਂੋ ਇਹਨਾਂ ਦਾ 

ਇਲਾਜ ਕਰਨਾ ਸੌਖਾ ਹੰੁਦਾ ਹੈ।

ਿਕਉ�ਂਿਕ ਇਹ ਲੱਛਣਾਂ ਦੇ ਪ�ਗਟ
 ਹੋਣ ਤਂੋ ਪਿਹਲਾਂ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਪਤਾ 

ਲਗਾ ਸਕਦੀ ਹੈ
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ਤੁਹਾਡੀ ਜਾਂਚ ਕਿੱਟ

 
ਜਾਂਚ ਕਿੱਟ ਦੀ ਵਰਤਂੋ ਨੰੂ ਯਾਦ ਕਰਵਾਉਣ ਵਾਸਤੇ ਸੁਝਾਅ
•	 ਇਸ ਨੰੂ ਕਿਧਰੇ ਉੱਥ� ਰੱਖੋ ਜਿੱਥੇ ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਨੰੂ ਵੇਖ ਸਕੋ ਤਾਂ ਜੋ  ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਸ ਨੰੂ ਵਰਤਣ ਦੀ ਯਾਦ ਆ ਜਾਵੇ (ਜਿਵਂੇ ਕਿ 

ਆਪਣੀ ਗੁਸਲਖਾਨੇ ਵਾਲੀ ਅਲਮਾਰੀ ਜਾਂ ਟਾਇਲਟ ਸੀਟ ਉਪਰ)।
•	 ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੇ ਆਪ ਨੰੂ ਪਾਬੰਦ ਕਰੋ ਕਿ ਕਿਹੜੇ ਦਿਨਾਂ ਨੰੂ ਨਮੂਨੇ ਲਉਗੇ (ਜਿਵਂੇ ਕਿ ਅਗਲੇ ਹਫਤੇ ਸੋਮਵਾਰ ਤੇ  

ਮੰਗਲਵਾਰ ਨੰੂ)।

ਜਾਂਚ ਕਿੱਟ ਵਿੱਚ ਕੀ ਸ਼ਾਮਲ ਹੰੁਦਾ ਹੈ?

ਇਹ ਮੁਫਤ ਛਾਣਬੀਣ ਜਾਂਚ ਜਲਦੀ ਹੋਣ ਵਾਲੀ, ਸਾਫ ਤੇ ਸੌਖੀ ਹੈ – ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਨੰੂ ਘਰੇ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ। ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣਾ 
ਭੋਜਨ  ਜਾਂ ਦਵਾਈਆਂ ਬਦਲਣ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ ਹੈ। ਜਾਂਚ ਵਿਚ ਦੋ ਵੱਖ-ਵੱਖ ਸਮਿਆਂ ਉਪਰ ਟੱਟੀ ਦੇ ਦੋ ਛੋਟੇ ਨਮੂਨੇ ਇਕੱਠਾ 
ਕਰਨ ਵਾਲੀ ਡੰਡੀ ਨਾਲ ਲੈਣੇ ਹਨ। ਫਿਰ ਤੁਸੀਂ ਨਮੂਨਿਆਂ ਨੰੂ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਪ੍ਰ ਯੋਗਸ਼ਾਲਾ ਨੰੂ ਡਾਕ ਰਾਹੀਂ ਭੇਜ ਦੇਣੇ ਹਨ। ਨਮੂਨਿਆਂ 
ਨੰੂ ਨਾ ਵੇਖੇ ਜਾ ਸਕਣ ਵਾਲੇ ਖੂਨ ਦੀ ਥੋੜੀ ਜਿਹੀ ਵੀ ਮੌਜੂਦਗੀ ਦਾ ਪਤਾ ਲਾਉਣ ਲਈ ਜਾਂਚਿਆ ਜਾਂਦਾ ਹੈ।

ਦਰੁਸਤ ਨਤੀਜੇ ਲੈਣ ਵਾਸਤੇ – ਆਪਣੇ ਨਮੂਨਿਆਂ ਨੰੂ ਸੁਰੱਖਿਅਤ ਰੱਖਣਾ

ਇਹ ਜਾਂਚ ਖੂਨ ਦਾ ਪਤਾ ਲਾਉਣ ਲਈ ਬਹੁਤ ਸਹੀ ਹੈ। ਫਿਰ ਵੀ, ਜਦਂੋ ਨਮੂਨਿਆਂ ਨੰੂ ਜਾਂਚਣ ਵਿਚ ਦੇਰ ਹੋ ਜਾਵੇ ਜਾਂ ਇਹ ਲੰਬੇ 
ਸਮਂੇ ਲਈ ਉਚੇ ਤਾਪਮਾਨ ਉਪਰ ਪਏ ਰਹਿਣ ਤਾਂ ਖੂਨ ਤੱਤਾਂ ਵਿਚ ਟੱੁਟ ਸਕਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਪਤਾ ਲਾਉਣਾ ਔਖਾ ਹੋ ਜਾਂਦਾ ਹੈ। ਇਹ 
ਗਲਤ ਨਤੀਜੇ ਦੇ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਦਰੁਸਤ ਨਤੀਜਿਆਂ ਲਈ ਮਹੱਤਵਪੂਰਣ ਹੈ ਕਿ ਨਮੂਨੇ ਨੇੜੇ-ਨੇੜੇ ਲਏ ਜਾਣ ਇਹਨਾਂ ਨੰੂ ਫਰਿਜ ਵਿਚ ਰੱਖਿਆ ਜਾਵੇ ਅਤੇ 
ਜਲਦੀ ਨਾਲ ਡਾਕ ਰਾਹੀਂ ਭੇਜ ਦਿਤਾ ਜਾਵੇ।

ਜਲਦ, ਸਾਫ ਅਤੇ ਸੌਖੀ।
ਘਰੇਲੂ  
ਜਾਂਚ ਕਿੱਟ
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ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਨਮੂਨਿਆਂ ਨੰੂ ਫਰਿਜ ਵਿੱਚ ਰੱਖਣ ਦੀ ਲੋੜ ਕਿਉ ਂਹੈ?

ਫਰਿਜ ਤੁਹਾਡੇ ਨਮੂਨੇ ਲਈ ਸਭ ਤਂੋ ਵਧੀਆ ਸਥਿਰ ਹਾਲਾਤ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦੀ ਹੈ ਅਤੇ ਰੱਖਿਅਕ ਡੱਬਾ-ਬੰਦੀ ਨਾਲਤੁਹਾਡੇ ਫਰਿਜ 
ਵਿਚ ਪਏ ਦੂਸਰੇ ਸਮਾਨ ਨੰੂ ਪਰਦੂਸ਼ਣ ਦਾ ਕੋਈ ਖਤਰਾ ਨਹੀਂ ਹੈ। ਆਪਣੇ ਨਮੂਨਿਆਂ ਨੰੂ ਫਰੀਜ਼ਰ ਵਿਚ ਕਦੇ ਨਾ ਰੱਖੋ।

ਆਪਣੇ ਨਤੀਜੇ ਪ੍ਰਾਪਤ ਕਰਨਾ

ਤੁਹਾਡੇ ਨਤੀਜੇ ਨੰੂ ਤੁਹਾਡੇ ਨਮੂਨੇ ਪੋਸਟ ਕਰਨ ਦੇ ਕੁਝ ਹਫ਼ਤਿਆਂ ਬਾਅਦ ਤੁਹਾਨੰੂ ਅਤੇ ਤੁਹਾਡੇ ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ (ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ 
ਨਾਮਜ਼ਦ ਕੀਤਾ ਹੈ) ਡਾਕ ਰਾਹੀਂ ਭੇਜ ਦਿਤ�ੇ ਜਾਣਗੇ।

ਨਕਾਰਾਤਮਕ ਨਤੀਜਾ

ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਮੂਨਿਆਂ ਵਿਚ ਕੋਈ ਖੂਨ ਨਹੀਂ ਮਿਲਦਾ ਤੁਹਾਡੀ ਜਾਂਚ ਦਾ ਨਤੀਜਾ ਨਕਾਰਾਤਮਕ ਹੋਵੇਗਾ ਅਤੇ ਹੁਣ ਅੱਗੇ ਕੋਈ 
ਕਾਰਵਾਈ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀਂ ਹੈ। ਪਰ, ਇਸਦਾ ਮਤਲਬ ਇਹ ਨਹੀਂ ਹੈ ਕਿ ਤੁਹਾਡੀ ਅੰਤੜੀ ਵਿਚ ਕਦੇ ਵੀ ਕਂੈਸਰ ਦਾ 
ਵਿਕਾਸ ਨਹੀਂ ਹੋ ਸਕਦਾ ਜਾਂ ਕਦੇ ਵੀ ਅੰਤੜੀ ਕਂੈਸਰ ਵਿਕਾਸ ਨਹੀਂ ਕਰ ਸਕਦਾ, ਕਿਉਕਂ�ਿ ਕੁਝ ਅੰਤੜੀਆਂ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਵਿਚਂੋ ਖੂਨ 
ਨਹੀਂ ਨਿਕਲਦਾ ਜਾਂ ਖੂਨ ਕਦੇ ਕਦਾਈਂ ਹੀ ਨਿਕਲਦਾ ਹੈ। ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਵਿਚ ਵਰਤੀ ਗਈ ਜਾਂਚ ਨਾਲ 85% ਤੱਕ ਹੀ ਅੰਤੜੀ 
ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਪਤਾ ਲਗਾਇਆ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਇਸ ਲਈ ਇਹ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ ਕਿ ਤੁਸੀਂ ਹਰ ਦੋ ਸਾਲ ਬਾਅਦ ਛਾਣਬੀਣ ਕਰਾਓ 
ਅਤੇ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰੋ ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਨਕਾਰਾਤਮਕ ਨਤੀਜਾ ਮਿਲਣ ਤਂੋ ਬਾਅਦ ਵੀ ਲੱਛਣ ਦੇਖਦੇ ਹੋ। (ਅੰਤੜੀ ਦੇ 
ਕਂੈਸਰ ਤੇ ਲੱਛਣਾਂ ਲਈ ਸਫਾ 6 ਵੇਖੋ) ।

ਸਕਾਰਾਤਮਕ ਨਤੀਜਾ

ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਨਮੂਨਿਆਂ ਵਿਚ ਖੂਨ ਮਿਲਦਾ ਹੈ ਤੁਹਾਡੀ ਜਾਂਚ ਦਾ ਨਤੀਜਾ ਸਕਾਰਾਤਮਕ ਹੋਵੇਗਾ ਅਤੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ 
ਨਾਲ ਨਤੀਜੇ ਬਾਰੇ ਚਰਚਾ ਕਰਨ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋਏਗੀ। ਸਕਾਰਾਤਮਕ ਨਤੀਜਾ ਹੋ ਸਕਦਾ ਹੈ ਕਿ ਕਂੈਸਰ ਤਂੋ ਇਲਾਵਾ ਕਿਸੇ ਹੋਰ 
ਹਾਲਾਤ ਕਾਰਨ ਹੋਵੇ (ਜਿਵਂੇ ਕਿ ਪੌਲੀਪਸ, ਬਵਾਸੀਰ ਜਾਂ ਅੰਤੜੀਆਂ ਦੀ ਸੋਜਸ਼) ਪਰ ਜਾਂਚ ਕਰਨਾ ਮਹੱਤਵਪੂਰਨ ਹੈ। ਤੁਹਾਡਾ 
ਡਾਕਟਰ ਖੂਨ ਵਹਿਣ ਦੇ ਕਾਰਨ, ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਕੋਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ ਦੁਆਰਾ ਪਤਾ ਕਰਨ ਲਈ ਇਕ ਹੋਰ ਜਾਂਚ ਦੀ ਸਿਫਾਰਸ਼ ਕਰ 
ਸਕਦਾ ਹੈ। 

ਪ੍ਰੋ ਗਰਾਮ ਦੁਆਰਾ ਕਰਵਾਈ ਗਈ ਜਾਂਚ ਕੀ ਹੈ?

ਇਹ ਜਾਂਚ ਇਕ ਇਮਊਨੋ ਕੇਮੀਕਲ ਫੇਅਸਲ ਔਕਲਟ ਬਲੱਡ ਟੈਸਟ (iFOBT) ਹੈ।
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ਜੇ ਹੁਣ ਜਾਂਚ ਦੀ ਲੋੜ ਨਹੀ ਂਹੈ ਜਾਂ ਤੁਸੀ ਂਪ੍ਰੋ ਗਰਾਮ ਦਾ ਹਿਸਾ ਨਹੀ ਂਬਣਨਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ?

ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਵਿਚ ਹਿਸਾ ਲੈਣਾ ਤੁਹਾਡੀ ਮਰਜੀ ਹੈ।

ਤੁਸੀਂ ਆਪਣੀ ਜਾਂਚ ਦੇਰ ਨਾਲ ਕਰਵਾ ਸਕਦੇ ਹੋ (ਮੁਅੱਤਲ) ਜਾਂ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਵਿਚਂੋ ਹਟਾਏ ਜਾਣ ਦੀ ਚੋਣ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ (ਬਾਹਰ 
ਨਿਕਲਣਾ)। 1800 118 868 ਤੇ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਇਨਫੋ ਲਾਈਨ ਨੰੂ ਫੋਨ  ਕਰੋ ਜਾਂ ਇਸ ਕਿਤਾਬਚੇ ਦੇ ਪਿਛੇ (ਪੰਨਾ 17) ਤੇ 
ਦਿਤਾ ਫਾਰਮ ਭਰੋ।
•• ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਨੰੂ suspend (ਮੁਅੱਤਲ) ਕਰਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਤੁਸੀਂ ਉਸ ਮਿਤੀ ਦੀ ਚੋਣ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ਜਦਂੋ ਤੁਸੀਂ 

ਦੁਬਾਰਾ ਜੁੜਨਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ। ਤੁਸੀਂ ਇਕ ਸਾਲ ਤੱਕ ਆਪਣੀ ਸ਼ਮੂਲੀਅਤ ਨੰੂ ਮੁਅੱਤਲ ਕਰ ਸਕਦੇ ਹੋ ।
•• ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਨੰੂ opt off (ਬਾਹਰ ਨਿਕਲਣ) ਦੀ ਚੋਣ ਕਰਦੇ ਹੋ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕੋਈ ਹੋਰ ਮੁਫ਼ਤ ਜਾਂਚ ਕਿਟ ਨਹੀਂ 

ਮਿਲੇਗੀ ਜਾਂ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਤਂੋ ਪੱਤਰ ਵਿਹਾਰ ਬੋਅਲ ਸਕ੍ਰੀਨਿੰਗ ਨਾਲ ਸਬੰਧਤ ਕੋਈ ਹੋਰ ਡਾਕਟਰੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਤੁਹਾਡੇ ਬਾਰੇ 
ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਰਜਿਸਟਰ ਵਿਚ ਸਟੋਰ ਨਹੀਂ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ।

ਤੁਸੀਂ ਕਿਸੇ ਵੀ ਸਮਂੇ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਵਿਚ ਦੁਬਾਰਾ ਜੁੜ ਸਕਦੇ ਹੋ।

ਤੁਹਾਡੀ ਵਿਅਕਤੀਗਤ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੰੂ ਕਿਵਂੇ ਪ੍ਰਬ ਧਤ ਕੀਤਾ ਜਾਵੇਗਾ ਇਸ ਬਾਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ ਪੰਨਾ 14 ਤੇ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ 
ਰਜਿਸਟਰ ਨੰੂ ਦੇਖੋ ਜਾਂ www.cancerscreening.gov.au/nbcsp-privacy ਵੈਬੱਸਾਈਟ ਤੇ ਜਾਉ।

ਦੀ ਉਮਰ ਦੇ ਿਵਅਕਤੀਆਂ ਨੰੂ 
ਹਰ ਦੋ ਸਾਲਾਂ ਿਵੱਚ ਮੁਫਤ 

ਿਕੱਟ ਭੇਜੀ ਜਾਵੇਗੀ

ਸਾਲ 

2020ਤੱਕ
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ਜੇ ਤੁਸੀ ਂਹਿਸਾ ਨਹੀ ਂਲੈਣਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਤਾਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੀ ਜਾਂਚ ਕਿੱਟ ਨਾਲ ਕੀ ਕਰਨਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ?

ਆਪਣੀ ਅਣਚਾਹੀ ਜਾਂਚ ਕਿਟ ਨੰੂ ਆਪਣੇ ਕੂੜੇ ਦੇ ਡੱਬੇ ਵਿਚ ਪਾ ਦਿਓ। ਆਪਣੀ ਨਾ ਵਰਤੀ ਗਈ ਕਿਟ ਨੰੂ ਵਾਪਸ ਨਾ ਕਰੋ ਜਾਂ 
ਕਿਸੇ ਹੋਰ ਵਿਅਕਤੀ ਨੰੂ ਨਾਂ ਦਿਓ।

ਕੀ ਹੋਵ ਗਾ ਜੇ ਤੁਸੀ ਂਕਿਸੇ ਨੰੂ ਜਾਣਦੇ ਹੋ ਜੋ ਕਿੱਟ ਚਾਹੰੁਦਾ ਹੈ?

ਜੇ ਤੁਸੀਂ 50-74 ਸਾਲ ਦੀ ਉਮਰ ਦੇ ਕਿਸੇ ਵਿਅਕਤੀ ਨੰੂ ਜਾਣਦੇ ਹੋ ਜੋ  ਜਾਂਚ ਕਰਵਾਉਣਾ ਚਾਹੰੁਦਾ ਹੈ, ਤਾਂ ਉਹ  
1800 118 868 ਤੇ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਇਨਫੋ ਲਾਈਨ ਨੰੂ ਫੋਨ  ਕਰ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜਾਂ ਵਧੇਰੇ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਈ  
www.cancerscreening.gov.au/bowel ਵੈਬੱ ਸਾਈਟ ਤੇ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ।
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ਕੋਲੋਨੋਸਕੋਪੀ

ਜੇ ਤੁਹਾਡੀ ਜਾਂਚ ਦਾ ਨਤੀਜਾ ਤੁਹਾਡੀ ਟੱਟੀ ਵਿਚ ਖੂਨ ਦੇ ਆਉਣ ਲਈ ਸਕਾਰਾਤਮਕ ਹੈ, ਤਾਂ ਤੁਹਾਡਾ ਡਾਕਟਰ ਤੁਹਾਨੰੂ 
ਕੋਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ ਲਈ ਭੇਜ ਸਕਦਾ ਹੈ।

ਕੋਲੋਨੋਸਕੋਪੀ ਕੀ ਹੈ?

ਕੋਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ ਤੁਹਾਡੀ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਅੰਦਰ ਦੇਖਣ ਲਈ ਇਕ ਪ੍ਰਕਿਰਿ ਆ ਹੈ ਜਦਂੋ ਤੁਸੀਂ ਬੇਹੋਸ਼ੀ (ਨੀਂਦ) ਵਿਚ ਹੰੁਦੇ ਹੋ। ਡਾਕਟਰ 
ਪੌਲੀਪਸ ਜਾਂ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਵਿਕਾਸ ਵੇਖਣ ਲਈ ਇਕ ਛੋਟੇ ਜਿਹੇ ਕੈਮਰੇ ਨਾਲ ਇਕ ਤੰਗ ਲਚਕਦਾਰ ਨਲੀ ਪਾਉਦਂਾ ਹੈ। ਜਿਵਂੇ 
ਕਿ ਸਾਰੀਆਂ ਡਾਕਟਰੀ ਪ੍ਰਕ੍ਰਿ  ਆਵਾਂ ਦੇ ਨਾਲ, ਜਿਥੇ ਲਾਭ ਹੰੁਦੇ ਹਨ ਉੱਥ� ਜੋ ਖਮ ਵੀ ਹਨ। ਹਾਲਾਂਕਿ, ਕੋਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ ਦੇ ਸੰਭਾਵੀ 
ਖਤਰੇ ਦੇ ਨਾਲ ਕਂੈਸਰ ਨੰੂ ਜਲਦੀ ਬਾਹਰ ਕੱਢਣ ਦੇ ਲਾਭ ਵੀ ਹਨ। ਇਹ ਜ਼ਰੂਰੀ ਹੈ ਕਿ ਤੁਸੀਂ ਕੋਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ ਤਂੋ ਪਹਿਲਾਂ ਆਪਣੇ 
ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਖਤਰਿਆਂ ਅਤੇ ਲਾਭਾਂ ਬਾਰੇ ਚਰਚਾ ਕਰੋ।

ਕੀ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕੋਲੋਨੋਸਕੋਪੀ ਲਈ ਭੁਗਤਾਨ ਕਰਨਾ ਪਵੇਗਾ? 

ਜਨਤਕ ਮਰੀਜ਼ ਦੇ ਤੌਰ ਤੇ ਕੋਲਨੋਸਕੋਪੀ ਦਾ ਕੋਈ ਖਰਚਾ ਨਹੀਂ ਹੈ। ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਪ੍ਰਾਈਵੇਟ ਮਰੀਜ਼ ਦੇ ਤੌਰ ਤੇ ਕੋਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ 
ਕਰਵਾਉਦੇਂ ਹੋ ਤਾਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਫ਼ੀਸ ਦਾ ਭੁਗਤਾਨ ਕਰਨਾ ਪੈ ਸਕਦਾ ਹੈ। ਕੋਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ ਤਂੋ ਪਹਿਲਾਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਕਿਸੇ ਵੀ ਵਿਤੀ ਖਰਚੇ 
ਬਾਰੇ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਨਾਲ ਗੱਲ ਕਰਨੀ ਚਾਹੀਦੀ ਹੈ। 

ਕੋਲੋਨੋਸਕੋਪੀ ਕਰਦੇ ਸਮਂੇ ਜੇ ਕੁਝ ਲੱਭਦਾ ਹੈ ਤਾਂ ਕੀ ਹੰੁਦਾ ਹੈ?

ਜੇ ਪੌਲੀਪਸ ਜਾਂ ਕੋਈ ਹੋਰ ਵਿਕਾਸ ਪਾਇਆ ਜਾਂਦਾ ਹੈ, ਤਾਂ ਡਾਕਟਰ ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਉਨ੍ਹਾਂ  ਨੰੂ ਤੁਰੰਤ ਕੱਢ ਦਿਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਉਨ੍ਹਾਂ  ਨੰੂ 
ਕਂੈਸਰ ਦੀ ਜਾਂਚ ਵਾਸਤੇ ਲੈਬ ਵਿਚ ਭੇਜਿਆ ਜਾਂਦਾ ਹੈ।

ਜੇ ਤੁਹਾਡੇ ਅੰਤੜੀ ਦਾ ਕਂੈਸਰ ਲੱਭਦਾ ਹੈ ਤਾਂ ਤੁਹਾਨੰੂ ਸਰਜਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੋ ਸਕਦੀ ਹੈ। ਜੇ ਇਹ ਆਰੰਭਕ ਪੜਾਅ ਵਿਚ ਪਾਇਆ 
ਜਾਂਦਾ ਹੈ, ਤਾਂ ਪੂਰੀ ਤਰ੍ਹਾਂ  ਠੀਕ ਹੋਣ ਦਾ ਮੌਕਾ ਵੱਧ ਹੰੁਦਾ ਹੈ ਅਤੇ ਬਹੁਤੇ ਲੋਕ ਆਪਣੀ ਆਮ ਜੀਵਨਸ਼ੈਲੀ ਉਪਰ ਵਾਪਸ ਆਉਣ 
ਦੇ ਯੋਗ ਹੋ ਜਾਂਦੇ ਹਨ। ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਦੁਆਰਾ ਲੱਭਿਆ ਗਇਆ ਕਂੈਸਰ ਆਮ ਤੌਰ ਤੇ ਆਰੰਭਕ ਪੜਾਅ ਤੇ ਹੰੁਦਾ ਹੈ।

ਜੇਕਰ ਕੋਲੋਨੋਸਕੋਪੀ ਕੁਝ ਨਹੀ ਂਦਿਖਾਉਦਂੀ ਤਾਂ ਕੀ ਹੰੁਦਾ ਹੈ?

ਜੇ ਕੋਈ ਪੌਲੀਪਸ ਜਾਂ ਕਂੈਸਰ ਦੇ ਵਿਕਾਸ ਨਹੀਂ ਮਿਲਦੇ, ਤਾਂ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਤੁਹਾਡੀ ਅਗਲੀ ਯੋਗਤਾ ਨੰੂ ਪੂਰਾ ਕਰਨ ਲਈ ਇਕ 
ਹੋਰ ਜਾਂਚ ਕਰਨ ਨੰੂ ਦੇਵੇਗਾ। ਇਸ ਦੌਰਾਨ, ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਕੋਈ ਲੱਛਣ ਵਿਕਸਿਤ ਹੰੁਦਾ ਦੇਖਦੇ ਹੋ ਤਾਂ (ਪੰਨਾ 6 ਤੇ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ 
ਵਾਲਾ ਭਾਗ ਦੇਖੋ)। ਤੁਹਾਨੰੂ ਆਪਣੇ ਡਾਕਟਰ ਕੋਲ ਜਾਣਾ ਚਾਹੀਦਾ ਹੈ।
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ਪ੍ਰੋ ਗਰਾਮ ਰਜਿਸਟਰ

ਪ੍ਰੋ ਗਰਾਮ ਰਜਿਸਟਰ ਵਿੱਚ ਕਿਹੜੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਰੱਖੀ ਜਾਂਦੀ ਹੈ?

ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਰਜਿਸਟਰ ਵਿਚ ਨਿੱਜੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਹੰੁਦੀ ਹੈ ਜਿਵਂੇ ਕਿ:
•	 ਤੁਹਾਡਾ ਮੈਡੀਕੇਅਰ ਨੰਬਰ
•	 ਤੁਹਾਡੇ ਸੰਪਰਕ ਦੇ ਵੇਰਵੇ
•	 ਤੁਹਾਡੇ ਪ੍ਰੋ ਗ੍ਰਾਮ ਛਾਣਬੀਣ ਜਾਂਚ ਦੇ ਨਤੀਜੇ
•	 ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਮਜ਼ਦ ਡਾਕਟਰ ਦਾ ਨਾਂ
•	 ਤੁਹਾਡੇ ਪ੍ਰੋ ਗ੍ਰਾਮ ਤਂੋ ਬਾਅਦ ਹੋਰ ਜਾਂਚ ਦੇ ਨਤੀਜੇ (ਜਿਵਂੇ ਕਿ ਕੋਲੋਨੋ ਸਕੋਪੀ) ਹੋ ਸਕਦੇ ਹਨ
•	 ਸਕ੍ਰੀਨਿੰਗ ਜਾਂਚ।

ਇਸ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਵਰਤਂੋ ਕਿਸ ਲਈ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ?

ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੀ ਹੇਠ ਲਿਖੇ ਅਨੁਸਾਰ ਵਰਤੀ ਜਾਵੇਗੀ:
•	 ਤੁਹਾਨੰੂ ਤੁਹਾਡੀ ਜਾਂਚ ਕਿਟ ਦੀ ਯਾਦ ਦਿਵਾਏਗੀ
•	ਸਿ ਹਤ ਸੇਵਾਵਾਂ ਦਾ ਪਿਛਾ ਕਰਨ ਅਤੇ ਪਹੰੁਚ ਕਰਨ ਲਈ ਤੁਹਾਡੀ ਸਹਾਇਤਾ ਕਰੇਗੀ
•	 ਭਵਿਖ ਵਿਚ ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਕ ਹੋਰ ਜਾਂਚ ਕਿਟ ਲਈ ਸੱਦਾ ਦੇਵੇਗੀ
•	 ਤੁਹਾਡੀ ਜਾਂਚ ਦੇ ਨਤੀਜਿਆਂ ਦੀ ਬੇਨਤੀ ਕਰਨ ਲਈ ਮੈਡੀਕਲ ਸੇਵਾ ਪ੍ਰਦਾਤਾ ਨਾਲ ਸੰਪਰਕ ਕਰੇਗੀ
•	 ਆਸਟ੍ਰੇਲੀਆ ਵਿਚ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਤੇ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਅਤੇ ਇਸਦੇ ਪ੍ਰ ਭਾਵ ਨੰੂ ਦੇਖੋ ਤੇ ਮੁਲਾਂਕਣ ਕਰੇਗੀ।

ਮੇਰੀ ਇਹ ਜਾਣਕਾਰੀ ਕਿਸ ਨੰੂ ਪ੍ਰ ਦਾਨ ਕੀਤੀ ਜਾਵੇਗੀ?

ਰਜਿਸਟਰ ਵਿਚ ਰੱਖੀ ਗਈ ਨਿੱਜੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਨੰੂ ਸਿਹਤ ਅਤੇ ਦੂਜੇ ਪੇਸ਼ਾਵਰ ਲੋਕਾਂ ਨੰੂ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ ਜੋ  
ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਦੇ ਅਧੀਨ ਸੇਵਾਵਾਂ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਦੇ ਹਨ, ਜਿਵਂੇ ਕਿ:
•	 ਤੁਹਾਡੇ ਨਾਮਜ਼ਦ ਡਾਕਟਰ ਨੰੂ
•	 ਡਾਕਟਰੀ ਮਾਹਿਰਾਂ ਨੰੂ
•	 ਤੁਹਾਡੇ ਨਮੂਨਿਆਂ ਦੀ ਜਾਂਚ ਲਈ ਜ਼ਿੰ ਮੇਵਾਰ ਪ੍ਰ ਯੋਗਸ਼ਾਲਾ ਨੰੂ
•	 ਰਾਜ ਅਤੇ ਪਰਦੇਸ ਦੇ ਸਿਹਤ ਵਿਭਾਗਾਂ ਦੇ ਕਰਮਚਾਰੀਆਂ ਅਤੇ ਠੇਕੇਦਾਰ ਸੇਵਾ ਪ੍ਰਦਾਨ ਕਰਨ ਵਾਲਿਆਂ ਨੰੂ
•	 ਆਸਟ੍ਰੇਲੀਆ ਦੀ ਸਰਕਾਰ ਦੇ ਸਿਹਤ ਵਿਭਾਗ ਨੰੂ
•	 ਆਸਟਰੇਲੀਅਨ ਇੰਸਟੀਚਿਊਟ ਆਫ਼ ਹੈਲਥ ਐਂਡ ਵੈਲਫੇਅਰ ਨੰੂ
•	 ਅਧਿਕਾਰਤ ਤੀਸਰੀ ਧਿਰ ਸੇਵਾ ਪ੍ਰਦਾਤਾ ਨੰੂ
•	 ਕੋਈ ਵੀ ਨਾਮਜ਼ਦ ਕੀਤੀ ਤੀਜੀ ਧਿਰ ਨੰੂ।
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ਗੁਪਤਤਾ

ਪ੍ਰੋ ਗ੍ਰਾਮ ਰਜਿਸਟਰ ਉੱਤ�ੇ ਤੁਹਾਡੀ ਨਿੱਜੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਅਤੇ ਜਾਂਚ ਦੇ ਰੱਖੇ ਨਤੀਜੇ ਪ੍ਰਾਈਵੇਸੀ ਐਕਟ 1988 ਦੁਆਰਾ ਸੁਰੱਖਿਅਤ 
ਹਨ ਅਤੇ ਉਸ ਐਕਟ ਦੇ ਤਹਿਤ ਨਿਰਧਾਰਤ ਆਸਟਰੇਲੀਅਨ ਗੋਪਨੀਯਤਾ ਦੇ ਨਿਯਮਾਂ ਅਨੁਸਾਰ ਨਿਪਟਾਏ ਜਾਣਗੇ।

ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਦੀ ਵੈਬੱਸਾਈਟ ਉਪਰ ਉਪਲਬਧ ਹੈ  
www.cancerscreening.gov.au/nbcsp-privacy

ਜੇ ਜਲਦੀ ਪਤਾ ਲੱਗ ਜਾਵੇ 
ਤਾਂ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਸਫਲਤਾ ਪੂਰਵਕ 

ਇਲਾਜ ਕੀਤਾ ਜਾ ਸਕਦਾ ਹੈ

ਤੱਕ
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I n f o rm a t i o n  b o o k l e t

ਿਨਯਮਤ ਤੌਰ ਤੇ ਕੋਲੋਨੋਸਕੋਪੀਆਂ 
ਕਰਵਾਓ
ਿਨਯਮਤ FOBT 
ਸਕ� ੀਿਨੰਗ ਕਰਾਓ
ਭਾਗ ਨਾ ਲੈਣ ਲਈ ਡਾਕਟਰੀ 
ਸਲਾਹ ਲਵੋ

ਕਂੈਸਰ ਦੀ ਦੇਖਭਾਲ ਦੇ ਅਧੀਨ
ਗੁਪਤਤਾ ਬਾਰੇ ਿਚੰਤਾ
ਪ� ਿਕਿਰਆ ਦੇ ਨਾਲ ਬੇਅਰਾਮੀ
ਇਛੁਕ ਨਾ ਹੋਣਾ
ਹੋਰ

National Bowel Cancer Screening Program
Opt Off Form

ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਪ�ੋਗਰਾਮ ਿਵੱਚ ਿਹੱਸਾ ਨਹੀਂ ਲੈਣਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ ਤਾਂ ਇਸ ਫਾਰਮ ਦੀ ਵਰਤਂੋ ਕਰੋ।

                 /   /

              

ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਪ�ੋਗਰਾਮ ਨੰੂ ਬੰਦ ਕਰਨ ਦਾ ਆਪਣਾ ਕਾਰਣ ਿਦਉ:

ਬਾਹਰ ਿਨਕਲਣ ਦੀ ਚੋਣ ਕਰਨ ਬਾਰੇ ਮਂੈ ਸਮਝਦਾ ਹਾਂ:
 

 

ਦਸਤਖਤ 
ਕੀਤੇ ਗਏ              ਤਾਰੀਖ ਪਾਈ 

ਗਈ        /   /

ਅਿਧਕਾਰਤ ਤੀਜੀ ਿਧਰ ਦਾ ਨਾਮ 
ਅਿਧਕਾਿਰਤ ਤੀਜੀ ਿਧਰ ਦੇ ਸੰਪਰਕ ਨੰਬਰ:

 ਘਰ ਦਾ ਨੰਬਰ:  (       ) ਮੋਬਾਈਲ:

 
 

ਸ਼ਨਾਖਤੀ ਨੰਬਰ

ਪਿਰਵਾਰਕ ਨਾਮ ਜਨਮ ਤਾਰੀਖ
ਿਦੱਤਾ ਹੋਇਆ ਨਾਮ 
(ਿਦੱ�ਤੇ ਹੋਏ ਨਾਮ) ਇਸਤਰੀ ਪੁਰਸ਼

(ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ ਸੱਦਾ-ਪੱਤਰ ਦੇ ਿਸਖਰ ਤੇ ਿਮਲੇਗਾ)

• ਮੈਨੰੂ ਕੋਈ ਯਾਦ ਪੱਤਰ ਨਹੀਂ ਿਮਲੇਗਾ ਅਤੇ ਭਿਵੱਖ ਿਵੱਚ ਸਕ� ੀਨ ਲਈ ਨਹੀਂ ਬੁਲਾਇਆ ਜਾਵੇਗਾ, ਜਦਂੋ ਤੱਕ ਿਕ ਮਂੈ ਉਸ ਪ�ੋਗ� ਾਮ ਨੰੂ ਸੂਿਚਤ ਨਹੀਂ 
ਕਰਦਾ ਿਕ ਮਂੈ ਸ਼ਾਮਲ ਹੋਣਾ ਚਾਹੰੁਦਾ ਹਾਂ।

• ਜੇ ਮਂੈ ਪ�ੋਗਰਾਮ ਨੰੂ ਛੱਡ ਿਦੱਤਾ ਹੈ ਪਰ ਿਫਰ ਪ�ੋਗਰਾਮ ਐਫੱ. ਓ.ਬੀ.ਟੀ. ਕਰਨ ਲਈ ਮਨ ਬਣਾ ਿਲਆ ਹੈ ਮੈਨੰੂ ਪ�ੋਗਰਾਮ ਿਵੱਚ ਭਾਗੀਦਾਰ ਮੰਿਨਆ 
ਜਾਵੇਗਾ। ਇਸਦਾ ਮਤਲਬ ਹੈ ਿਕ ਮੇਰੀ ਜਾਂਚ ਦੇ ਨਤੀਜੇ ਪਰੋਗਰਾਮ ਰਿਜਸਟਰ ਿਵੱਚ ਦਰਜ ਕੀਤੇ ਜਾਣਗੇ ਅਤੇ ਜੇਕਰ ਲੋੜ ਪਵੇ ਤਾਂ ਮੈਨੰੂ ਯਾਦ 
ਪੱਤਰ ਵੀ ਭੇਜੇ ਜਾਣਗੇ ।

ਿਕ� ਪਾ ਕਰਕੇ ਿਧਆਨ ਿਦਓ: ਇਸ ਫਾਰਮ ਤੇ ਉਸ ਿਵਅਕਤੀ ਦੁਆਰਾ ਦਸਤਖਤ ਕੀਤੇ ਜਾਣੇ ਚਾਹੀਦੇ ਹਨ ਿਜਹੜਾ ਪ�ੋਗਰਾਮ ਿਵੱਚ ਿਹੱਸਾ ਲੈਣ ਲਈ 
ਬੁਲਾਇਆ ਿਗਆ ਹੋਵੇ ਜਾਂ ਇਕ ਤੀਜੀ ਿਧਰ ਨੰੂ ਉਨ� ਾਂ ਦੀ ਤਰਫਂੋ ਕੰਮ ਕਰਨ ਲਈ ਅਿਧਕਾਿਰਤ ਕੀਤਾ ਿਗਆ ਹੋਵੇ। ਜੇਕਰ ਨਾਮਜ਼ਦ ਦੀ ਤਰਫਂੋ ਦਸਤਖਤ 
ਹੋਣ ਤਾਂ ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ ਉਹ ਆਪਣਾ ਨਾਮ ਅਤੇ ਸੰਪਰਕ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ�ਦਾਨ ਕਰੋ।

ਕੰਮ ਦਾ 
ਨੰਬਰ: (       )

ਇਕ ਵਾਰ ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਫਾਰਮ ਨੰੂ ਪੂਰਾ ਕਰ ਲਂੈਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਿਕਰਪਾ ਕਰਕੇ 
ਇਸਨੰੂ ਿਕਤਾਬਚੇ ਿਵੱਚਂੋ ਪਾੜ ਲਓ ਅਤੇ ਇਸਨੰੂ ਹੇਠਾਂ ਿਦੱ�ਤੇ ਪਤੇ ਤੇ 
ਪ�ੋਗਰਾਮ ਰਿਜਸਟਰ ਨੰੂ ਭੇਜੋ (ਕੋਈ ਿਟਕਟ ਲਾਉਣੀ ਜ਼ਰੂਰੀ ਨਹੀਂ):

NBCSP Register
Reply Paid 83245
Canberra BC ACT 2610

   ਬਾਹਰ ਨਿਕਲਣ ਵਾਲਾ ਫਾਰਮ
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National Bowel Cancer Screening Program
Suspend Form

ਸ਼ਨਾਖਤੀ ਨੰਬਰ
      

ਪਿਰਵਾਰਕ ਨਾਮ            ਜਨਮ ਦੀ ਤਾਰੀਖ        /   /

ਿਦੱਤਾ ਹੋਇਆ ਨਾਮ 
(ਿਦੱ�ਤੇ ਹੋਏ ਨਾਮ)

            ਇਸਤਰੀ     ਪੁਰਸ਼

ਡਾਕਟਰ ਦੀ ਸਲਾਹ ਲੈਣੀ

ਹੁਣੇ ਹੁਣੇ ਹੋਈ ਕੋਲੋਨੋਸਕੋਪੀ

ਿਬਮਾਰੀ
ਯਾਤਰਾ ਕਰਨੀ
ਹੋਰ

ਮਂੈ ਆਪਣੀ ਭਾਗੀਦਾਰੀ ਨੰੂ ਉਦਂੋ ਤਕ ਮੁਅੱਤਲ ਕਰਨਾ ਚਾਹੰੁਦਾ ਹਾਂ  (ਹੇਠ ਿਲਿਖਆਂ ਿਵੱਚਂੋ ਇਕ ਉਤੇ ਿਨਸ਼ਾਨ ਲਗਾਓ):

     /   /   
      
      

ਮਂੈ ਅਗਲੇ ਪ�ੋਗਰਾਮ ਿਵੱਚ ਭਾਗ ਲੈਣ ਦੇ ਯੋਗ ਹਾਂ

ਦਸਤਖਤ ਕੀਤੇ             ਤਾਰੀਖ ਪਾਈ 
ਗਈ        /   /

ਅਿਧਕਾਰਤ ਤੀਜੀ ਿਧਰ ਦਾ ਨਾਮ
ਅਿਧਕਾਿਰਤ ਤੀਜੀ ਿਧਰ ਦੇ ਸੰਪਰਕ ਨੰਬਰ:
ਕੰਮ: (       ) ਘਰ:  (       )  ਮੋਬਾਇਲ:

(ਤੁਹਾਨੰੂ ਇਹ ਤੁਹਾਡੇ ਸੱਦਾ-ਪੱਤਰ ਦੇ ਿਸਖਰ ਉਪਰ ਿਮਲੇਗਾ)

ਿਕ� ਪਾ ਿਧਆਨ ਿਦਓ:  ਇਸ ਫਾਰਮ ਤੇ ਉਸ ਿਵਅਕਤੀ ਦੁਆਰਾ ਦਸਤਖਤ ਹੋਣੇ ਚਾਹੀਦੇ ਹਨ ਿਜਸਨੰੂ ਪ�ੋਗਰਾਮ ਿਵੱਚ ਿਹੱਸਾ ਲੈਣ ਲਈ ਬੁਲਾਇਆ 
ਿਗਆ ਹੋਵੇ ਜਾਂ ਉਹਨਾਂ ਦੇ ਥਾਵਂੇ ਤੀਸਰੀ ਿਧਰ ਨੰੂ ਅਿਧਕਾਰ ਿਦੱਤਾ ਿਗਆ ਹੋਵੇ। ਜੇਕਰ ਤੁਸੀਂ ਸੱਦੇ ਗਏ ਿਵਅਕਤੀ ਦੀ ਥਾਵਂੇ ਦਸਤਖਤ ਕਰ ਰਹੇ ਹੋ 
ਿਕਰਪਾ ਆਪਣਾ ਨਾਮ ਤੇ ਸੰਪਰਕ ਦੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਪ�ਦਾਨ ਕਰੋ:

ਇਕ ਵਾਰ ਜਦਂੋ ਤੁਸੀਂ ਇਸ ਫਾਰਮ ਨੰੂ ਪੂਰਾ ਕਰ ਲਂੈਦੇ ਹੋ, ਤਾਂ ਿਕਰਪਾ 
ਕਰਕੇ ਇਸਨੰੂ ਿਕਤਾਬਚੇ ਿਵੱਚਂੋ ਪਾੜ ਲਓ ਅਤੇ ਇਸਨੰੂ ਹੇਠ ਿਦੱ�ਤੇ ਪਤੇ ਤੇ 
ਪ�ੋਗਰਾਮ ਰਿਜਸਟਰ ਕੋਲ ਭੇਜੋ (ਡਾਕ ਿਟਕਟ ਦੀ ਕੋਈ ਲੋੜ ਨਹੀਂ):

NBCSP Register
Reply Paid 83245
Canberra BC ACT 2610

ਇਹ ਫਾਰਮ ਉਸ ਸਮਂੇ ਵਰਿਤਆ ਜਾਣਾ ਹੈ ਜਦਂੋ ਤੁਸੀਂ ਕੁਝ ਸਮਂੇ ਦੀ ਿਮਆਦ ਲਈ ਪ�ੋਗਰਾਮ ਿਵੱਚ ਆਪਣੀ ਭਾਗੀਦਾਰੀ ਮੁਅੱਤਲ 
ਕਰਨਾ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ ।

ਹੁਣੇ ਹੁਣੇ ਹੋਈ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ 
ਦੀ ਸਕ� ੀਿਨੰਗ

(ਿਕ� ਪਾ ਕਰਕੇ ਉਹ ਤਾਰੀਖ ਦਰਜ ਕਰੋ ਿਜਸ ਉਪਰ ਤੁਸੀਂ ਪ�ੋਗਰਾਮ ਿਵੱਚ ਦੁਬਾਰਾ ਦਾਖਲਾ ਹੋਣਾ 
ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ। ਪਰ ਇਹ ਤੁਹਾਨੰੂ ਭੇਜੇ ਸੱਦੇ ਦੀ ਤਾਰੀਖ ਤਂੋ ਇਕ ਸਾਲ ਤਂੋ ਿਜ਼ਆਦਾ ਨਹੀਂ ਹੋਣੀ ਚਾਹੀਦੀ)

   ਮੁਅੱਤਲੀ ਫਾਰਮ
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ਸਹਾਇਤਾ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ? 
ਜੇ ਤੁਹਾਨੰੂ ਹੋਰ ਜਾਣਕਾਰੀ ਦੀ ਲੋੜ ਹੈ ਹੇਠ ਲਿਖੀਆਂ ਸੰਸਥਾਵਾਂ ਤੁਹਾਡੀ ਸਹਾਇਤਾ ਕਰ ਸਕਦੀਆਂ ਹਨ।

ਜੇ ਤੁਸੀਂ ਚਾਹੰੁਦੇ ਹੋ… ਸੰਸਥਾਵਾਂ ਸੰਪਰਕ ਜਾਣਕਾਰੀ

•	 ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ ਬਾਰੇ ਹੋਰ ਪਤਾ ਕਰਨਾ
ਕੌਮੀ ਅੰਤੜੀ ਦੇ ਕਂੈਸਰ 
ਸਕ੍ਰੀਨਿੰਗ ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ 

ਦੀ ਜਾਣਕਾਰੀ ਲਾਈਨ

1800 118 868

www.cancerscreening.gov.au/bowel

•	 ਜਾਂਚ ਕਿਟ ਨੰੂ ਕਿਵਂੇ ਵਰਤਣਾ ਹੈ ਦੇ ਬਾਰੇ ਪ੍ਰਸ਼ਨ 
ਪੱੁਛਣਾ

ਜਾਂਚ ਕਿਟ ਦੀ 
ਸਹਾਇਤਾ ਲਾਈਨ

1800 930 998 
ਛੋਟੀ ਵੀਡੀਓ ਦੇਖੋ ਜਾਂ  

www.cancerscreening.gov.au/bowel 
ਵੈਬੱਸਾਈਟ ਉਪਰ ਜਾਓ 

•	 ਦੁਭਾਸ਼ੀਆ ਸੇਵਾਵਾਂ ਤਕ ਪਹੰੁਚ ਅਨੁਵਾਦ ਅਤੇ 
ਦੁਭਾਸ਼ੀਆ ਸੇਵਾ

13 14 50

www.tisnational.gov.au

•	 ਅਨੁਵਾਦਿਤ ਸਮੱਗਰੀ ਅਤੇ ਚਿਠੀਆਂ ਤੱਕ 
ਪਹੰੁਚ

ਕੌਮੀ ਅੰਤੜੀ ਦੇ 
ਕਂੈਸਰ ਦਾ ਸਕ੍ਰੀਨਿੰਗ 

ਪ੍ਰੋਗਰਾਮ
www.cancerscreening.gov.au/translations

•	 ਸੁਣਨ ਵਿਚ ਕਮਜ਼ੋ ਰੀ ਹੋਣ ਉਤੇ ਸਹਾਇਤਾ 
ਲਈ ਸੇਵਾਵਾਂ ਨੰੂ ਪਹੰੁਚ

ਟੈਲੀਟਾਈਪ ਰਾਈਟਰ 
(ਟੀ ਟੀ ਵਾਈ) ਸੇਵਾ

1800 810 586

•	 ਕਂੈਸਰ ਬਾਰੇ ਸਿਖਲਾਈ ਪ੍ਰਾਪਤ ਸਟਾਫ ਨਾਲ 
ਗੱਲ-ਬਾਤ 

•	 ਪਤਾ ਕਰੋ ਕਿ ਸਥਾਨਕ ਕਂੈਸਰ ਸੇਵਾਵਾਂ ਕਿਵਂੇ 
ਉਪਲਬਧ ਹੰੁਦੀਆਂ ਹਨ

ਕਂੈਸਰ ਕੌਸਂਲ
13 11 20 

www.cancer.org.au
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