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lkjka'k 

लिवर रोग लवश्वभर में बढ़ती हुई स्वास्थ्य समस्याओ ंमें से एक है, जो व्यक्ति की पोषण क्तिलत, जीवनशैिी तथा जीवन की गुणवत्ता को प्रलतकूि रूप से 

प्रभालवत करता है। प्रसु्तत अध्ययन का उदे्दश्य रायपुर लजिे के लिवर रोलगयो ं की पोषण क्तिलत, जीवनशैिी व्यवहार तथा आहार संबंधी आदतो ं का 

मूल्ांकन करना था। अध्ययन में 100 लिवर रोलगयो ंको शालमि लकया गया। प्राथलमक आंकडो ंका संग्रह संरलित प्रश्नाविी के माध्यम से लकया गया तथा 

लवशे्लषण हेतु SPSS एवं MS Excel का उपयोग लकया गया। अध्ययन में पाया गया लक अलधकांश रोलगयो ं का BMI सामान्य शे्रणी में था, जबलक एक 

उले्लखनीय प्रलतशत अलधक वजन, मोटापे तथा कुपोषण से प्रभालवत था। धूम्रपान, शराब सेवन, तंबाकू उपयोग, तनाव, अपयााप्त शारीररक गलतलवलध तथा 

भोजन छोडने जैसी अस्वास्थ्यकर आदतें रोलगयो ं में व्यापक रूप से पाई गईं। अलधकांश उत्तरदाताओ ं ने लनयलमत भोजन का पािन नही ं लकया तथा 

अलतररि नमक सेवन की प्रवृलत्त भी देखी गई। पररणामो ंसे स्पष्ट होता है लक पोषण संबंधी जागरूकता, संतुलित आहार तथा स्वि जीवनशैिी व्यवहार 

लिवर रोगो ंके प्रबंधन में महत्वपूणा भूलमका लनभाते हैं। अध्ययन सुझाव देता है लक लिवर रोलगयो ंके लिए लनयलमत पोषण परामशा, जीवनशैिी संशोधन तथा 

स्वास्थ्य लशक्षा कायाक्रमो ंको प्राथलमकता दी जानी िालहए तालक रोग की जलटिताओ ंको कम लकया जा सके और जीवन गुणवत्ता में सुधार िाया जा सके। 

 

ewy'kCn: पोषण, लिवर, जीवनशैिी संशोधन, कुपोषण, गुणवत्ता 

  

çLrkouk 

यकृत मानव शरीर का एक अतं्यत महत्वपूणा अंग है जो पोषक 

तत्वो ं के ियापिय, लवषैिे पदाथों के लनष्कासन, प्रोटीन संशे्लषण 

तथा ऊजाा संतुिन बनाए रखने में प्रमुख भूलमका लनभाता है। लिवर 

रोग, लवशेष रूप से लिवर लसरोलसस, हेपेटाइलटस तथा फैटी लिवर 

रोग, वतामान समय में सावाजलनक स्वास्थ्य की गंभीर िुनौती बन 

िुके हैं। इन रोगो ंका प्रभाव केवि शारीररक स्वास्थ्य तक सीलमत 

नही ं रहता, बक्ति व्यक्ति की पोषण क्तिलत, मानलसक स्वास्थ्य, 

सामालजक जीवन तथा कायाक्षमता को भी प्रभालवत करता है। 

लिवर रोलगयो ंमें कुपोषण एक सामान्य समस्या है, क्ोलंक यकृत 

की कायाक्षमता में कमी आने से पोषक तत्वो ंका पािन, अवशोषण 

तथा उपयोग प्रभालवत हो जाता है। इसके अलतररि धूम्रपान, 

शराब सेवन, तंबाकू उपयोग, तनावपूणा जीवनशैिी, अलनयलमत 

भोजन तथा शारीररक लनक्तियता जैसे व्यवहार रोग की गंभीरता 

को और बढ़ा देते हैं। उलित पोषण प्रबंधन तथा स्वि जीवनशैिी 

अपनाकर लिवर रोग की जलटिताओ ंको काफी हद तक लनयंलित 

लकया जा सकता है। 

रायपुर लजिे में लकए गए इस अध्ययन का उदे्दश्य लिवर रोलगयो ं

की पोषण क्तिलत, जीवनशैिी व्यवहार तथा आहार संबंधी आदतो ं

का लवशे्लषण करना है, लजससे रोग प्रबंधन हेतु प्रभावी रणनीलतयो ं

के लवकास में सहायता प्राप्त हो सके। 

 

सालहत्य समीक्षा 

यूनोसी, कोएलनग, अबे्दिालतफ, फजेि, हेनरी एवं वाइमर (2016) 

ने नॉन-अिोहोलिक फैटी लिवर लिजीज के वैलश्वक प्रसार का 

अध्ययन करते हुए पाया लक अस्वास्थ्यकर आहार, मोटापा एवं 

जीवनशैिी संबंधी कारक लिवर रोगो ंकी बढ़ती घटनाओ ंके प्रमुख 
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कारण हैं। उन्ोनें लनष्कषा लनकािा लक पोषण प्रबंधन रोग लनयंिण 

का महत्वपूणा आधार है। 

दसरथी (2016) [1] ने क्रोलनक लिवर रोगो ंमें मांसपेशीय क्षय एवं 

कुपोषण पर अध्ययन लकया और बताया लक लिवर रोलगयो ं में 

प्रोटीन-ऊजाा कुपोषण की समस्या अत्यलधक पाई जाती है। उलित 

प्रोटीन एवं ऊजाा सेवन से रोलगयो ं की कायाक्षमता और जीवन 

गुणवत्ता में सुधार संभव है। 

टैपर एवं पररख (2018) [2] ने संयुि राज्य अमेररका में लसरोलसस 

से संबंलधत मृतु्य दर का लवशे्लषण लकया और पाया लक शराब सेवन 

तथा अस्वास्थ्यकर जीवनशैिी लसरोलसस की बढ़ती घटनाओ ं के 

प्रमुख कारण हैं। अध्ययन ने प्रारंलभक पहिान एवं जीवनशैिी 

संशोधन की आवश्यकता पर बि लदया। 

यूरोलपयन एसोलसएशन फॉर द स्टिी ऑफ द लिवर (2019) [3] 

द्वारा प्रकालशत लदशालनदेशो ं में बताया गया लक लिवर रोलगयो ं में 

लनयलमत पोषण मूल्ांकन, उच्च प्रोटीन युि आहार तथा सूक्ष्म 

पोषक तत्वो ंकी पूलता आवश्यक है। इससे रोग की जलटिताओ ंको 

कम लकया जा सकता है। 

लगनेस एवं सहयोलगयो ं(2021) [6] ने लिवर लसरोलसस के रोलगयो ंमें 

पोषण, जीवनशैिी तथा लिलकत्सा प्रबंधन की भूलमका का अध्ययन 

करते हुए पाया लक स्वि जीवनशैिी, लनयलमत व्यायाम तथा 

संतुलित आहार रोलगयो ं की उत्तरजीलवता एवं जीवन गुणवत्ता में 

उले्लखनीय सुधार िाते हैं। 

टंिन एवं रमन (2021) [7] ने लसरोलसस रोलगयो ंमें पोषण लिलकत्सा 

के प्रभावो ं का मूल्ांकन करते हुए बताया लक आहार परामशा, 

भोजन की उलित आवृलत्त तथा देर रालि पोषण अनुपूरण रोलगयो ंके 

पोषण स्तर को बेहतर बनाते हैं। 

वतामान अध्ययन के लनष्कषा भी इन अध्ययनो ं के अनुरूप हैं, 

लजनमें धूम्रपान, शराब सेवन, तनाव, भोजन छोडना तथा असंतुलित 

आहार जैसी जीवनशैिी आदतो ं को लिवर रोग की गंभीरता से 

संबंलधत पाया गया। 

 

अनुसंधान क्रियाक्रिक्रध 

यह अध्ययन छत्तीसगढ़ राज्य के रायपुर जिले में जकया गया है। 

रायपुर जिले की आबादी जिजिध है और यहााँ के लोग आजथिक और 

शैजिक पृष्ठभूजम में जभन्नता रखते हैं, जिससे अध्ययन के जनष्कर्षों 

की व्यापकता सुजनजित होती है। इसके अलािा, जिले में स्वास्थ्य 

सुजिधाओ ंकी उपलब्धता इसे इस अध्ययन के जलए उपयुक्त स्थान 

बनाती है। शोध नमूने में 100 रोगी शाजमल हैं। चयन प्रजिया में 

उनकी जचजकत्सीय स्थस्थजत, बीमारी की अिजध और डॉक्टर की 

जसफाररश को ध्यान में रखा िाता है। इस शोध कायि के जलए 

जितीयक डेटा िनिल और लेखो ंकी सहायता से प्राप्त जकया गया 

था। डेटा संग्रह के जलए एक संरजचत पूिि-परीजित 

अनुसूची/प्रश्नािली तैयार की गई थी। इसमें आजित और स्वतंत्र चर 

शाजमल थे, िैसे: 

▪ स्वतंत्र चर-आयु, आय, जलंग, जशिा, पररिार का आकार, 

पाररिाररक इजतहास आजद। 

▪ आक्रित चर: -कद, ििन, िैि रासायजनक मापदंड, आहार 

शैली, िीिनशैली संबंधी व्यिहार। 

 

प्राथजमक आंकडो ं का जिशे्लर्षण एके्सल और एसपीएसएस 

सॉफ्टिेयर का उपयोग करके जकया िाता है। ताजलकाओ ं को 

जचत्रो,ं चाटों और ग्राफो ंमें पररिजतित जकया िाता है ताजक उनकी 

व्याख्या सुगम हो सके। पररकल्पनाओ ं का परीिण उपयुक्त 

सांस्थख्यकीय जिजधयो ं का उपयोग करके जकया िाता है। 

सांस्थख्यकीय जिशे्लर्षण SPSS Inc. के संस्करण 2.0 का उपयोग 

करके जकया गया था। मुख्य जिशेर्षताओ ंकी िांच जिशे्लर्षण ऑफ 

िेररएंस (ANOVA), प्री-टेस्ट, पोस्ट-टेस्ट और टी-टेस्ट का उपयोग 

करके की गई, जिसके बाद रोजगयो ं के अनुशंजसत आहार भते्त 

(RDA) और सेिन में अंतर की तुलना करने के जलए आहार तुलना 

का उपयोग जकया गया। िेणीबद्ध चर के जलए, ची-स्क्वायर परीिण 

का उपयोग जकया गया था। 0.05 से कम p-मान को सांस्थख्यकीय 

रूप से महत्वपूणि माना गया। 

मानिजमजत माप के जलए मुख्य तत्व ऊंचाई, ििन, जसर की पररजध, 

बॉडी मास इंडेक्स (बीएमआई), िसा का आकलन करने के जलए 

शरीर की पररजध (कमर, कूले्ह और अंगो ं की) और त्वचा की 

मोटाई हैं। 

 

ताक्रिका 1: बीएमआई के आधार पर उत्तरदाताओ ंकी पोर्षण स्थस्थजत 
 

िमांक िेणी 
बीएमआई 

मान 

उत्तरदाता 

(n=100) 

को 

Percentage 

1. कुपोर्षणगे्रड बीमार >16 6 6.5% 

2. कुपोर्षणगे्रड II 16-17 4 4.5% 

3. कुपोर्षणगे्रड I 17-18.5 11 11% 

4. सामान्य 18.5-24.9 41 41.5% 

5. अजधक ििन 25-29.9 26 25.5% 

6. मोटापा गे्रड I 30-34.5 8 7.5% 

7. मोटापा गे्रड II 35-40 3 3% 

8. मोटापे की िेणी खराब है >40 1 0.5% 

 

ताजलका में जलिर रोजगयो ं का बीएमआई दशािया गया है। 100 

उत्तरदाताओ ं में से 90 उत्तरदाताओ ं (45%) का बीएमआई 

सामान्य पाया गया, 21.5% (43 उत्तरदाता) का बीएमआई 25-

29.9 के बीच अजधक ििन था, 13 उत्तरदाता कुपोर्षण िेणी III 

(बीएमआई <16) में थे, 12 उत्तरदाता (6%) कुपोजर्षत (बीएमआई 

17-18.5) थे, 4 उत्तरदाता (केिल 2%) का बीएमआई 16-17 के 

बीच था िो कुपोर्षण िेणी II में आता है, केिल 3 उत्तरदाता 

(1.5%) का बीएमआई 35-40 के बीच था, और कोई भी मोटापे 

िेणी III (बीएमआई >40) में नही ंथा। 

 

उत्तरदाताओ ंके जीिनशैिी व्यिहार का क्रिशे्लषण 

िीिनशैली संबंधी व्यिहार िे दैजनक गजतजिजधयााँ हैं िो व्यापक 

सांसृ्कजतक और सामाजिक-आजथिक संदभों से प्रभाजित व्यस्थक्त के 

मूल्ो,ं ज्ञान और मानदंडो ंका पररणाम होती हैं। िीिनशैली संबंधी 

िोस्थखमपूणि व्यिहार जिश्व स्तर पर बीमाररयो ंके बोझ और असमय 

मृतु्य दर के एक बडे जहसे्स के जलए जिमे्मदार हैं। िोस्थखम कारको ं

में धूम्रपान, अत्यजधक शराब का सेिन, तंबाकू का सेिन, जकसी भी 

मादक पदाथि का सेिन, शारीररक जनस्थियता, तनाि और कम 

नीदं के कारण नीदं की गोजलयो ंका सेिन शाजमल हैं। 

 

ताक्रिका 2: धूम्रपान 
 

 देखा एन अपेक्रित एन % अिक्रशष्ट एस. डी 

0 63 50.0 63 26.0 

0.4137 1 37 50.0 37 -26.0 

कुल 100    

 

100 उत्तरदाताओ ं में से 63 प्रजतशत यानी 60% से अजधक लोग 

धूम्रपान नही ंकरते थे, िबजक 37% उत्तरदाता धूम्रपान करते थे। 
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34% उत्तरदाताओ ंमें से केिल 7 ही कभी-कभार धूम्रपान करते 

थे। शेर्ष 27 उत्तरदाता प्रजतजदन धूम्रपान करते थे। इनमें से केिल 3 

ही जदन में एक बार धूम्रपान करते थे। 10 उत्तरदाता जदन में तीन 

बार और 8 उत्तरदाता जदन में 4-5 बार धूम्रपान करते थे। 

 

ताक्रिका 3: शराब उपभोग 
 

 देखा एन अपेक्रित एन % अिक्रशष्ट एस. डी 

0 34 50.0 33.5 -33.0 

0.4713 1 66 50.0 63.5 33.0 

कुल 100    

 

ताक्रिका 4: शराब के सेिन की आिृजत्त 
 

 पे्रक्रित एन अपेक्रित एन % अिक्रशष्ट एस. डी 

1.00 26 26.4 26.5 26.6 

1.4137 

2.00 16 26.4 16 5.6 

3.00 4 26.4 4 -18.4 

4.00 14 26.4 14 1.6 

5.00 5 26.4 5.5 -15.4 

कुल 65     

 

100 उत्तरदाताओ ंमें से केिल 68 उत्तरदाता शराबी नही ंथे और 

60% से अजधक उत्तरदाता (65) शराबी थे (कुछ 8 उत्तरदाताओ ंने 

सप्ताह में तीन बार शराब का सेिन जकया, 28 उत्तरदाताओ ं ने 

सप्ताह में दो बार शराब का सेिन जकया, 32 उत्तरदाताओ ं ने 

कभी-कभार सेिन जकया, 16 ने साप्ताजहक रूप से सेिन जकया। 

प्रजतजदन शराब का सेिन करने िालो ंकी संख्या 53 थी और 11 ने 

साप्ताजहक रूप से सेिन जकया, जकसी ने भी माजसक रूप से शराब 

का सेिन नही ंजकया)। 

 

ताक्रिका 5: तंबाकू 
 

 देखा एन=100 % अिक्रशष्ट एसडी 

0 55 54.5 9.0 

0.49922 1 45 45.5 -9.0 

कुल 100   

 

यह पाया गया जक 100 उत्तरदाताओ ंमें से अजधकांश उत्तरदाता, 

54.55% (संख्या में 55) तंबाकू का सेिन नही ं कर रहे थे। 

45.55% उत्तरदाता प्रजतजदन तंबाकू का सेिन करते थे। 

 

ताक्रिका 6: मादक दिा 
 

 देखा एन अपेक्रित एन % अिक्रशष्ट एस. डी 

.00 8 50.0 7.5 85.0 

0.2640 1.00 92 50.0 92.5 -85.0 

कुल 100  100  

 

ताजलका से पता चलता है जक केिल 7.5% यानी 8 उत्तरदाताओ ंने 

मादक पदाथों का सेिन जकया था। 2 रोजगयो ंको छोडकर बाकी 

सभी उत्तरदाता हेपेजटक एने्सफेलोपैथी से पीजडत थे। एक बडा 

समूह जकसी भी प्रकार के मादक पदाथि का सेिन नही ंकर रहा 

था। 

 

 

 

ताक्रिका 7: शारीररक गजतजिजध 
 

 पे्रक्रित एन अपेक्रित एन % अिक्रशष्ट एस. डी 

.00 44 25.0 44 38.0 

1.0365 
1.00 17 25.0 17 -16.0 

2.00 31 25.0 31 12.0 

3.00 8 25.0 8 -34.0 

कुल 100  100   

 

100 उत्तरदाताओ ंमें से 44% उत्तरदाता कोई शारीररक व्यायाम 

नही ंकरते थे। 31% उत्तरदाता सामान्य स्तर का व्यायाम करते थे, 

11% लोग केिल पैदल चलने िैसी कम स्तर की गजतजिजध करते 

थे, और 8% उत्तरदाता जिम में उच्च स्तर की गजतजिजध करते थे। 

 

ताक्रिका 8: तनाि 
 

 देखा एन अपेक्रित एन % अिक्रशष्ट एस. डी 

.00 16 50.0 16 -64.0 

0.38515 1.00 84 50.0 84 64.0 

कुल 100  100%  

 

उपरोक्त अध्ययन से पता चलता है जक 84% उत्तरदाता तनािग्रस्त 

िीिन िी रहे थे, िो कब्ज के साथ-साथ जलिर जसरोजसस का 

सबसे महत्वपूणि कारक है। केिल 16% उत्तरदाता जकसी भी 

प्रकार के तनाि से मुक्त थे। 

 

ताक्रिका 9: जचंता 
 

क्रचंता 

क्रिक्रिक्त पे्रक्रित एन % अिक्रशष्ट एस. डी 

नही ं 48 49 -3.0 

0.50102 हााँ 52 52 3.0 

कुल 100 100  

 

ताजलका से पता चलता है जक 49% उत्तरदाताओ ं को जचंता के 

लिण महसूस हुए और 52% को जचंता के कोई लिण महसूस 

नही ंहुए। 

 

ताक्रिका 10: नीदं की गोजलयााँ 
 

 पे्रक्रित N=100 % अिक्रशष्ट एस. डी 

0.00 68 68.5 37.0 
0.4656 

1.00 32 31.5 -37.0 

कुल 100 100%   

 

100 उत्तरदाताओ ंमें से 68.5% यानी 68 लोग नीदं की गोजलयां ले 

रहे थे। 31.5% लोग नीदं की गोजलयां नही ंले रहे थे। 

 

आहार संबंधी आदतें: 

आहार संबंधी आदतें (या खाने की आदतें) इस बात को संदजभित 

करती हैं जक लोग क्ो ं और कैसे खाते हैं, कौन से खाद्य पदाथि 

खाते हैं और जकसके साथ खाते हैं, साथ ही भोिन प्राप्त करने, 

संग्रजहत करने, उपयोग करने और त्यागने के तरीके भी इसमें 

शाजमल हैं। व्यस्थक्तगत, सामाजिक, सांसृ्कजतक, धाजमिक, आजथिक
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और पयाििरणीय कारक आहार संबंधी आदतो ंको प्रभाजित करते 

हैं। आहार संबंधी आदतो ंमें शाजमल हैं: 24 घंटे का आहार संबंधी 

जििरण (खाने की आदतें, पीने के पानी का स्रोत, क्ा उत्तरदाता 

जनयजमत रूप से दाब का पानी पीता है, मेि का उपयोग करता है, 

आजद)। 

 

ताक्रिका 11: उत्तरदाताओ ंकी खान-पान की आदतें 
 

ि. 

सं. 
क्रिक्रिक्त 

उत्तरदाता 

(n-100) 

को 

Percentage 
एस. डी 

1. शाकाहारी 20 20% 
 

0.4010 
2. मांसाहारी 62 61.5% 

3. अंडा खाने िाले 18 17.5% 

 

ताक्रिका 12: मांसाहारी भोिन की आिृजत्तउपभोग 
 

िमांक क्रिक्रिक्त उत्तरदाता (n=100) को Percentage 

1. सप्ताह में एक बार 18 18.2 

2. सप्ताह में दो बार 26 26.2 

3. सप्ताह में तीन बार 6 5.7 

4. दैजनक 12 12.2 

5. कभी-कभी 15 14.7 

 

ताक्रिका 13: मांसाहारी भोिन के प्रकार (लाल मांस, जचकन, मछली, 

सूअर का मांस) 
 

िमांक क्रिक्रिक्त उत्तरदाता (122) को Percentage 

1. लाल मांस 68 55.7 

2. जचकन + मछली 43 35.2 

3. मछली 11 9.01 

4. सुअर का मााँस - - 

 

इस अध्ययन के जलए 100 उत्तरदाताओ ंका चयन जकया गया। 

जिनमें से 61.5%, यानी 122 लोग मांसाहारी (जिशेर्षकर मटन 

खाने िाले) थे, केिल 20% शाकाहारी थे और 17.5% अंडे खाने 

िाले थे। 

 

ताक्रिका 14: जनयजमत रूप से दाब का पानी जपएं। 
 

िमांक क्रिक्रिक्त उत्तरदाता (n=100) को Percentage एस. डी 

1. हााँ 3 3% 
0.171015 

2. नही ं 97 97% 

 

100 उत्तरदाताओ ंमें से केिल 3% (3) उत्तरदाता ही जनयजमत रूप 

से दाब का पानी पी रहे थे। 97 उत्तरदाता (97%) दाब का पानी या 

तो नही ंपीते थे या कभी-कभार या बीमारी की स्थस्थजत में ही पीते थे। 

 

ताक्रिका 15: क्ा आप अपने आहार में खाने का नमक जमलाते हैं? 
 

िमांक क्रिक्रिक्त उत्तरदाता (n=100) को Percentage 

1. हााँ 81 81% 

2. नही ं 12 12% 

3. शायद 7 7% 

 

सिे में शाजमल 81% लोगो ंने अपने आहार में प्रजतजदन नमक का 

सेिन जकया। 12% लोगो ंने नमक का सेिन नही ंजकया। शेर्ष 7% 

लोग नमक का सेिन करते थे। आहार में नमक का अजतररक्त 

उपयोग िोजनक जलिर जडिीि (CLD) से िुडे पल्मोनरी 

हाइपरटेंशन (PHTN) का मुख्य कारण है। 

 

ताक्रिका 16: भोिन छोडें 
 

िमांक क्रिक्रिक्त उत्तरदाताओ ं % 

1. हााँ 92 92% 

2. नही ं 8 8% 

 

100 उत्तरदाताओ ंमें से 92 ने अपना भोिन छोड जदया, िबजक 

केिल 8 उत्तरदाताओ ं ने समय पर उजचत भोिन करने का 

आश्वासन जदया। 

 

ताक्रिका 17: यजद हााँ, तो कौन सा 
 

िमांक क्रिक्रिक्त उत्तरदाताओ ं को Percentage 

1. सोने का समय 2 1.08 

2. नाश्ता 10 10.3 

3. बहुत सिेरे 13 13.5 

4. ईएम+बीएफ 1 1.6 

5. ईएम+एमएम 10 9.7 

6. ईएम+एमएम+ शाम 17 16.8 

7. शाम 1 0.54 

8. जदन का खाना 9 9.7 

9. सुबह के दौरान 37 36.4 

 

उत्तरदाताओ ं िारा छोडे गए भोिन को जनम्नजलस्थखत िेजणयो ं में 

िगीकृत जकया गया है: सुबह का नाश्ता, दोपहर का भोिन, चाय 

का समय, शाम का नाश्ता, रात का खाना और सोने का समय। 

उत्तरदाताओ ं िारा सबसे अजधक बार छोडा िाने िाला भोिन 

सुबह का मध्य समय था, िो 36.4% था, इसके बाद सुबह का मध्य 

समय + दोपहर का मध्य समय + शाम का समय 16.8% था, 

सुबह का मध्य समय 13.5% उत्तरदाताओ ं िारा छोडा गया था, 

10.3% उत्तरदाताओ ंने नाश्ता छोड जदया था, 9.7% ने दोपहर का 

भोिन और सोने का समय छोड जदया था, और केिल 0.54% ने 

अपनी शाम का भोिन छोड जदया था। 

 

लनष्कषष 

अध्ययन से यह स्पष्ट हुआ लक लिवर रोलगयो ं की स्वास्थ्य क्तिलत 

केवि रोग की जैलवक प्रकृलत पर लनभार नही ंकरती, बक्ति उनकी 

पोषण क्तिलत, जीवनशैिी व्यवहार एवं आहार संबंधी आदतो ंसे भी 

गहराई से प्रभालवत होती है। अलधकांश रोलगयो ंमें धूम्रपान, शराब 

सेवन, तंबाकू उपयोग, तनाव तथा अलनयलमत भोजन जैसी 

अस्वास्थ्यकर आदतें पाई गईं। बडी संख्या में रोगी भोजन छोडते 

थे तथा पयााप्त शारीररक गलतलवलध नही ंकरते थे। BMI लवशे्लषण से 

यह भी ज्ञात हुआ लक कुछ रोगी कुपोषण से प्रभालवत थे जबलक 

अन्य अलधक वजन या मोटापे की शे्रणी में आते थे।  

अध्ययन से यह लनष्कषा लनकिता है लक लिवर रोलगयो ंके उपिार 

में केवि औषधीय हस्तके्षप पयााप्त नही ंहै, बक्ति संतुलित आहार, 

लनयलमत भोजन, तनाव प्रबंधन, नशामुि जीवनशैिी तथा 

शारीररक गलतलवलध को भी समान महत्व लदया जाना िालहए। 

स्वास्थ्य लशक्षा, पोषण परामशा तथा लनयलमत अनुवती लनगरानी के 

माध्यम से रोलगयो ंकी जीवन गुणवत्ता में सुधार लकया जा सकता है 

तथा रोग की जलटिताओ ंको कम लकया जा सकता है। 
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