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द लैंसेट डिस्कवरी साइंस जर्नल ईईईईईईईईईईईई में हाल ही में 

प्रकाडित लेख के डलए पे्रस डवज्ञप्ति 

 

शीर्षक भारत में बक्कल मू्यकोसा कैं सर का जीनोम-वाइड एसोससएशन स्टडी: और बहु-वंशीय 

सवशाल-सवशे्लषण से जोखिम लोसाय तथा GENE-पयाावरण अंतःसियाएँ िोजी गईं। 

संस्था सेंटर फॉर कॅन्सर एपिडेपियोलॉजी, अ‍ॅक्ट्र ेक, टीएिसी. 

निधी पडिाटटिेंट ऑफ हेल्थ ररसर्ट 

वरिष्ठ लेखक डॉ.िंकज र्तुरे्वदी, डॉ. नीलांजन र्टजी, डॉ. पसद्धार्ट कर, डॉ. अपनल र्तुरे्वदी 

आपि डॉ. राजेश दीपित 

संबंनधत लेखक डॉ. शरयू म्हाते्र, सीसीई, टीएिसी 

अअअअ 

अअअअअअअ अअ 

अअअ अअअअअ 

अअअअअअ अअअअ 

https://tmcepi.gov.in/MolecularEpidemiologyAndPopulationGenomics/ 

ईईईईई ईई 

ईईईईईईई ईई 

QR ईईई 

 
ईईईईई ईईई ईईई 

ईई ईईई ईईईईई 
https://www.thelancet.com/journals/EBIOM/article/PIIS2352-3964(25)00486-
4/fulltext 

 

Contact for any further questions: 

Dr. Sharayu Mhatre : mhatresharayu@gmail.com; smahtre@actrec.gov.in 

Dr. Rajesh Dikshit : dixr24@hotmail.com; director.cce@actrec.gov.in 
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पे्रस नवज्ञप्ति का कार्षसूची 

नििांक: २९.११.२०२५ समर् िोपहि १२:३० PM – २:३० PM 
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५. जीनोम-वाइड एसोससएशन स्टडी: ये क्ो ंमहत्वपूणा हैं? — डॉ. राजेश दीसित 

६. शोध पत्र के सनष्कषों की प्रसु्तसत — डॉ. शरयू म्हाते्र 

७. सवशेषज्ञो ंके वीसडयो/ऑसडयो उद्धरण 

८. प्रश्न और उत्तर 
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पे्रस र्ोट: 

 

कुछ तंबाकू चबारे् वालो ंमें जल्दी मुख कैं सर क्ो ंडवकडसत होता है?  

टाटा मेमोरिर्ल सेंटि का िर्ा जीर्ोम-वाइि एसोडसएिर् स्टिी: प्रकाश डालता है 

मंुबई, भारत — [२९.११.२०२५] 

 

टाटा मेमोररयल सेंटर, मंुबई के ACTREC खथथत सेंटर फॉर कैं सर एडििेडमयोलॉजी द्वारा सकए गए एक 

महत्वपूणा जीर्ोम-वाइि एसोडसएिर् स्टिी: (GWAS) ने उन प्रमुि GENETIC कारको ंकी पहचान की है, 

जो बताते हैं सक भारत में कुछ तंबाकू चबाने वालो ंको अन्य लोगो ंकी तुलना में लगभग एक दिक िहले मुि कैं सर 

क्ो ंहो जाता है। 

द लैंसेट सडस्कवरी साइंस के जनाल eBioMedicine में प्रकासशत नए शोध में सवसशष्ट GENETIC माका र पहचाने 

गए हैं, जो मुि गुहा कैं सर की संवेदनशीलता को काफी बढाते हैं। यह भारत में सबसे आम और रोके जा सकने 

वाले कैं सरो ंमें से एक है, जो मुख्य रूप से तंबाकू उपयोग से जुडा इस अध्ययन में भारत के सवसभन्न िेत्रो ंसे 2,160 

बक्कल मू्यकोसा कैं सर के रोगी‍(केस) और 2,325 पनरोगी (कंटर ोल) शासमल थे। जीनोम-वाइड सै्कन के माध्यम 

से वैज्ञासनको ंने पाया सक िोमोसोम 5 और 6 पर CLPTM1L, TERT, HLA-DRB1, HLA-DQB1 और CEP43 

जीनो ंके पास महत्वपूणा जोखिम लोसाय मौजूद हैं। यूरोप और ताइवान के डेटा को समलाकर सकए गए बहु-वंशीय 

मेटा-सवशे्लषण में NOTCH1 GENE के पास नए जोखिम लोसाय पाए गए। 

अने्वषको ंने एक पॉलीजेसनक ररस्क स्कोर की गणना की और पाया सक तंबाकू चबाने वाले व्यखियो ंमें, सजनका 

उच्च पॉलीजेसनक ररस्क स्कोर था (जो असधक GENETIC संवेदनशीलता को दशााता है), उनमें नू्यन पॉलीजेसनक 

ररस्क स्कोर वाले व्यखियो ंकी तुलना में बक्कल मू्यकोसा कैं सर लगभग १० वषा पहले सवकससत हो गया। 

भारत में मुि कैं सर के लगभग 1,41,342 मरीज हैं, सजनकी उम्र के अनुसार मानकीकृत औसत दर प्रसत 1,00,000 

जनसंख्या पर 10.0 है। कुछ राज्ो ंमें यह दर 25 से 33 तक पाई जाती है। जीवनशैली के समान कारक होने के 

बावजूद, इस बीमारी की शुरुआत और प्रगसत व्यखियो ंमें उले्लिनीय रूप से सभन्न हो सकती है। यह उन‍अंतरो‍ं

के‍पलए‍िहली‍बार‍साफ़‍जेनेपटक‍र्वजह‍बताती‍है, और‍पदखाती‍है‍पक‍तंबाकू‍र्बाने‍र्वालो‍ंिें‍िंुह‍के‍कैं सर‍का‍

खतरा‍बढाने‍िें‍जेनेपटक‍बनार्वट‍अहि‍भूपिका‍पनभाती‍है। 

टाटा िेिोररयल सेंटर के पनदेशक डॉ. सुदीि गुप्ता ने भारत िें सािान्य कैं सरो ंके पलए GENE-ियाटर्वरि अंतःपिया 

की जांर् करने और िॉलीजेपनक जोखखि स्कोर पर्वकपसत करने की आर्वश्यकता िर जोर पदया। उन्ोनें यह भी 
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रेखांपकत पकया पक ऐसे अध्ययन कैं सर के पर्वकास िें GENETIC संरे्वदनशीलता को सिझने के पलए अतं्यत 

िहत्विूिट हैं। पफर भी, उन्ोनें िुनः दोहराया पक तंबाकू र्बाना िुख कैं सर का सबसे अपिक रोका जा सकने र्वाला 

कारि है, और प्रभार्वी तंबाकू पनयंत्रि नीपतयो ंके िाध्यि से 80 प्रपतशत से अपिक िुख कैं सर को रोका जा सकता 

है। 

ACTREC के‍पनदेशक‍डॉ.‍िंकज‍र्तुरे्वदी‍ने‍जोर‍देकर‍कहा‍पक‍तम्बाकू‍र्बाना‍िौखखक‍कैं सर‍के‍पलए‍एक‍

िहत्विूिट‍जोखखि‍कारक‍है।‍उन्ोनें‍कहा‍पक‍तम्बाकू‍र्बाने‍र्वालो‍ंिें‍िौखखक‍कैं सर‍पर्वकपसत‍होने‍का‍जोखखि, 

तम्बाकू‍का‍ उियोग‍ न‍करने‍ र्वालो‍ंकी‍ तुलना‍िें‍ 26 गुना‍ अपिक‍ होता‍ है, यह‍ दोगुना‍ जोखखि‍आनुरं्वपशक‍

संरे्वदनशीलता‍िाकट रो‍ं(genetic susceptibility markers) के‍कारि‍होता‍है। 

र्वर्ल्ट‍हेल्थ‍ऑगटनाइजेशन‍के‍एक‍पहसे्स, ल्योन ( Lyon), फ्ांस‍िें‍इंटरनेशनल‍एजेंसी‍फॉर‍ररसर्ट‍ऑन‍कैं सर‍की‍

डायरेक्ट्र‍डॉ.‍एपलसाबेट‍र्वीडरिास‍ने‍स्टडी‍की‍अहपियत‍बताते‍हुए‍कहा‍पक‍“यह‍लैंडिाकट ‍स्टडी, बक्कल‍

मू्यकोसा‍कैं सर‍के‍िीछे‍के‍जेनेपटक‍और‍एनर्वायनटिेंटल‍फैक्ट्सट‍की‍हिारी‍सिझ‍िें‍एक‍बडी‍तरक्की‍पदखाती‍

है।‍यह‍एक‍ऐसी‍बीिारी‍है‍जो‍भारत‍और‍िूरे‍साउर्‍एपशया‍िें‍बहुत‍ज़्यादा‍फैली‍हुई‍है।‍अिनी‍तरह‍की‍सबसे‍

बडी‍जीनोि-र्वाइड‍एसोपसएशन‍स्टडी‍करके‍और‍कई‍िूर्वटजो‍ंसे‍डेटा‍को‍इंटीगे्रट‍करके, लेखको‍ंने‍नए‍ररस्क‍

लोकाई‍की‍िहर्ान‍की‍है‍और‍जेनेपटक‍ससेपिपबपलटी‍और‍तंबाकू‍र्बाने‍के‍बीर्‍के‍िुखिल‍इंटरपे्ल‍को‍सािने‍

लाया‍है।‍इन‍नतीजो‍ंसे‍न‍पसफट ‍ओरल‍कैं सर‍एपटयोलॉजी‍के‍बारे‍िें‍हिारी‍जानकारी‍गहरी‍हुई‍है, बखि‍हाई-

ररस्क‍आबादी‍िें‍खास‍रोकर्ाि‍और‍स्क्रीपनंग‍स्टर ेटेजी‍की‍तुरंत‍जरूरत‍भी‍सािने‍आई‍है।‍यह‍काि‍िखिक‍

हेल्थ‍की‍बडी‍रु्नौपतयो‍ंसे‍पनिटने‍के‍पलए‍इंटरनेशनल‍कोलेबोरेशन‍और‍जीनोपिक‍ररसर्ट‍की‍ताकत‍को‍पदखाता‍

है‍और‍दुपनया‍भर‍िें‍कैं सर‍की‍रोकर्ाि‍के‍पलए‍ज़्यादा‍िसटनलाइज़्ड‍तरीको‍ंका‍रास्ता‍बनाता‍है।” 

 

CCE के‍डायरेक्ट्र‍डॉ.‍राजेश‍दीपित‍ने‍बताया‍पक‍स्टडी‍के‍नतीजो‍ंसे‍िता‍र्लता‍है‍पक‍जेनेपटक‍झुकार्व‍को‍

सिझने‍से‍तंबाकू‍र्बाने‍र्वालो‍ंिें‍ओरल‍कैपर्वटी‍कैं सर‍के‍होने‍का‍बेहतर‍अंदाजा‍लगाया‍जा‍सकता‍है।‍उन्ोनें‍

आगे‍बताया‍पक‍िौजूदा‍स्टडी‍के‍िार्रे्व‍एनापलपसस‍से‍िता‍र्ला‍है‍पक‍ओरल‍कैपर्वटी‍कैं सर‍के‍होने‍िें‍अलग‍

इमू्यन‍िार्रे्व‍और‍"बहुत‍ज़्यादा‍कैखशशयि-िरपिएबल‍पनकोटीन‍ररसेिर-एनकोपडंग‍जीन"‍शापिल‍हैं।‍इन‍िार्रे्व‍

की‍और‍खोज‍से‍कापसटनोजेनेपसस‍के‍बारे‍िें‍हिारी‍सिझ‍बढ‍सकती‍है‍और‍जल्दी‍िता‍लगाने‍और‍रोकर्ाि‍के‍

पलए‍सटीक‍टारगेट‍बनाने‍िें‍िदद‍पिल‍सकती‍है।‍डॉ.‍नीलांजन‍र्टजी, िूिबगट‍के‍बायोसै्टपटखस्टक्स‍पडिाटटिेंट‍

के‍पडखसं्टखिश्ड‍प्रोफेसर, िूिबगट‍सू्कल‍ऑफ़‍िखिक‍हेल्थ‍पडिाटटिेंट‍ऑफ़‍ऑन्कोलॉजी, सू्कल‍ऑफ़‍िेपडपसन‍

जॉन्स‍हॉिपकन्स‍यूपनर्वपसटटी‍ने‍कहा‍पक‍“यह‍आपटटकल, िहली‍बार, उन‍जीन्स‍के‍बारे‍िें‍जरूरी‍जानकारी‍देता‍

है‍जो‍इस‍कैं सर‍के‍प्रपत‍ससेपिपबपलटी‍को‍प्रभापर्वत‍करते‍हैं‍और‍रे्व‍तंबाकू‍र्बाने‍के‍कापसटनोजेपनक‍असर‍के‍

सार्‍कैसे‍इंटरैक्ट्‍करते‍हैं।‍जो‍लोग‍तंबाकू‍र्बाते‍हैं , उन्ें‍बक्कल‍मू्यकोसा‍कैं सर‍होने‍का‍खतरा‍उन‍लोगो‍ंकी‍
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तुलना‍िें‍काफी‍ज़्यादा‍होता‍है‍जो‍नही‍ंर्बाते।‍पजस‍बात‍िर‍अक्सर‍कि‍ध्यान‍पदया‍जाता‍है, र्वह‍यह‍है‍पक‍

जेनेपटक‍पे्रपडसिोपजशन‍इस‍खतरे‍को‍और‍बढा‍सकता‍है।‍हि‍उन‍जीन्स‍को‍नही‍ंरु्न‍सकते‍पजनके‍सार्‍हि‍

िैदा‍हुए‍हैं‍और‍इससे‍उन‍आदतो‍ंको‍रु्नना‍और‍भी‍जरूरी‍हो‍जाता‍है‍जो‍इस‍बहुत‍बुरे‍कैं सर‍को‍दूर‍रखती‍हैं। 

CCE िें‍साइंपटपफक‍ऑपफसर‍और‍स्टडी‍की‍लीड‍ऑर्र‍डॉ.‍शरयू‍म्हाते्र‍ने‍कहा‍पक‍हालांपक‍तंबाकू‍का‍इसे्तिाल‍

बक्कल‍मू्यकोसा‍कैं सर‍होने‍का‍सबसे‍िजबूत‍ररस्क‍फैक्ट्र‍है, लेपकन‍इसिें‍एक‍जेनेपटक‍ससेपिपबपलटी‍कंिोनेंट‍

भी‍शापिल‍है।‍उन्ोनें‍बताया‍पक‍ज़्यादा‍तंबाकू‍र्बाने‍र्वालो‍ंिें‍ओरल‍कैपर्वटी‍कैं सर‍के‍िािलो‍ंिें‍लगभग‍24%‍

ज़्यादा‍है।‍जेनेपटक‍ररस्क‍स्कोर‍की‍तुलना‍कि‍जेनेपटक‍ररस्क‍स्कोर‍र्वाले‍र्बाने‍र्वालो‍ंसे‍की‍गई।‍जब‍यूरोपियन‍

आबादी‍से‍तुलना‍की‍गई, तो‍उनके‍जेनेपटक‍आपकट टेक्चर‍िें‍सिानताएं‍और‍अलग-अलग‍अंतर‍देखे‍गए, पजससे‍

भारतीय-पर्वपशष्ट‍जेनेपटक‍डेटा‍की‍आर्वश्यकता‍िर‍प्रकाश‍डाला‍गया। 

जािान‍के‍पहरोपशिा‍िें‍रेपडएशन‍इफेक््ट्स‍ररसर्ट‍फाउंडेशन‍(RERF) की‍एग्जीकू्यपटर्व‍डायरेक्ट्र‍(U.S.), र्वाइस‍

रे्यर‍और‍ररसर्ट‍र्ीफ‍डॉ.‍प्रीता‍राजारिन‍ने‍स्टडी‍के‍िहत्व‍िर‍जोर‍देते‍हुए‍कहा‍पक‍“ये‍नतीजे‍इस‍बारे‍िें‍

िहत्विूिट‍नई‍जानकारी‍ देते‍हैं‍ पक‍व्यर्वहार‍ जेनेपटक‍िेकअि‍के‍सार्‍कैसे‍इंटरैक्ट्‍करता‍ है‍तापक‍बक्कल‍

मू्यकोसा‍कैं सर‍के‍जोखखि‍को‍प्रभापर्वत‍पकया‍जा‍सके, जो‍भारत‍िें‍सबसे‍आि‍कैं सर‍िें‍से‍एक‍है।‍पर्वशेष‍रूि‍

से, जेनेपटक‍प्ररृ्वपि‍के‍सार्-सार्‍तंबाकू‍र्बाने‍की‍आदतो‍ंिर‍पर्वर्ार‍करके, हि‍बक्कल‍मू्यकोसा‍कैं सर‍के‍पलए‍

अपिक‍व्यखिगत‍स्क्रीपनंग‍प्रदान‍करने‍िें‍सिि‍हो‍सकते‍हैं।” 

 

कैखिज‍यूपनर्वपसटटी‍िें‍ऑन्कोलॉजी‍पडिाटटिेंट‍िें‍एसोपसएट‍प्रोफेसर‍डॉ.‍पसद्धार्ट‍कर‍ने‍कहा, “यह‍ऐपतहापसक‍

स्टडी‍हिारी‍सिझ‍को‍आगे‍बढाती‍है‍पक‍भारत‍िें‍िंुह‍का‍कैं सर‍इतना‍आि‍क्यो‍ंहै, और‍खास‍तौर‍िर‍भारतीय‍

जेनेपटक‍ररस्क‍फैक्ट्सट‍को‍उजागर‍करती‍है।‍यह‍पदखाकर‍पक‍पर्वरासत‍िें‍पिला‍ररस्क‍तंबाकू‍के‍इसे्तिाल‍से‍

कैसे‍जुडता‍है, यह‍टारगेटेड‍रोकर्ाि‍और‍जल्दी‍िता‍लगाने‍के‍पलए‍आिार‍तैयार‍करता‍है, जो‍भारत‍िें‍कैं सर‍

जीनोपिक्स‍के‍पलए‍एक‍बडा‍िील‍का‍ित्थर‍है।” 

सेंटर‍फॉर‍कैं सर‍एपिडेपियोलॉजी‍(CCE) के‍डायरेक्ट्र‍डॉ.‍राजेश‍दीपित‍ने‍बताया‍पक‍CCE भारत‍िें‍कई‍दूसरी‍

आि‍कैं सर‍साइट्स‍िर‍GWAS कर‍रहा‍है, पजससे‍इन‍साइट्स‍िर‍कैं सर‍होने‍िर‍जेनेपटक‍ररस्क‍स्कोर‍का‍

अनुिान‍लगाने‍िें‍िदद‍पिलेगी।‍डॉ.‍शरयू‍म्हाते्र‍ने‍स्टडी‍के‍नतीजे‍बताए‍और‍कैं सर‍के‍कारि‍के‍पलए‍पजमे्मदार‍

जेनेपटक‍पहसे्स‍को‍सिझने‍के‍पलए‍बडे‍सैंिल‍साइज‍की‍जरूरत‍िर‍जोर‍पदया। 
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अक्सि पूछे जािे वाले प्रश्ो:ं 

प्रश् १ : भाित में मुख गुहा कैं सि का बोझ क्या है? 

िुख गुहा कैं सर भारत िें एक िहत्विूिट सार्वटजपनक स्वास्थ्य सिस्या है। देश िें रै्वपिक िुख कैं सर के लगभग एक-

पतहाई िािले सािने आते हैं, पजसके िररिािस्वरूि यह दुपनया भर िें सबसे अपिक बोझ र्वाले देशो ंिें से एक है। 

यह भारत िें िुरुषो ंिें होने र्वाले शीषट तीन कैं सर िें से एक है और िपहलाओ ंिें भी प्रर्पलत है। िूम्ररपहत तंबाकू 

और सुिारी के सेर्वन का उच्च प्रर्लन इस बोझ िें िहत्विूिट रूि से योगदान देता है। भारत िें हर साल िुख गुहा 

कैं सर के लगभग १४१,३४२ नए िािलो ंका पनदान पकया जाता है। कई भारतीय राज्ो ंिें िुख कैं सर की आयु-

सिायोपजत दरें  प्रपत १००,००० लोगो ंिर २५ से ३३  के बीर् होती हैं। दुभाटग्य से, िुख कैं सर का अक्सर उन्नत र्रिो ं

िें पनदान पकया जाता है, पजससे िृतु्य दर अपिक होती है और उिर्ार िें काफी रु्नौपतयााँ आती हैं। 

 

प्रश् २: मुख कैं सि के मुख्य जोप्तखम कािक क्या हैं? 

प्रिुख जोखखि कारको ंिें शापिल हैं: 

• तंबाकू का सेर्वन (िूम्रिान और िूम्रिान रपहत तंबाकू जैसे गुटखा, खैनी, जदाट और तंबाकू युि िान) 

• शराब का सेर्वन 

• सुिारी र्बाना, तंबाकू के पबना भी 

• खराब िुख स्वच्छता। 

इन कारको ंके लंबे सिय तक संिकट  िें रहने से जोखखि काफी बढ जाता है। 

 

प्रश् ३: मुख कैं सि के नवकास में GENETIC संवेििशीलता की क्या भूनमका है? 

GENETIC संरे्वदनशीलता का अर्ट है पक आिके GENE आिको पकसी पर्वशेष बीिारी के होने की अपिक संभार्वना 

देते हैं, लेपकन इसका ितलब यह नही ंहै पक आिको र्वह बीिारी जरूर होगी। यह केर्वल आिके जोखखि को बढाता 

है। यह  पनिाटररत करने िें िहत्विूिट भूपिका पनभाता है पक पकसे िुख कैं सर होने की अपिक संभार्वना है। कुछ 

लोगो ंको GENETIC पर्वपर्विताएाँ  पर्वरासत िें पिलती हैं जो: 

• शरीर की डीएनए िपत की िरम्मत करने की ििता को कि करती हैं 

• उन्ें तंबाकू, शराब और सुिारी से पनकलने र्वाले हापनकारक रसायनो ंके प्रपत अपिक संरे्वदनशील बनाती 

हैं 

• प्रपतरिा और सूजन के िागों को प्रभापर्वत करती हैं 
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ये GENETIC अंतर सीिे िुख कैं सर का कारि नही ंबनते, लेपकन ये व्यखि के जोखखि को बढा देते हैं, खासकर 

जब जीर्वनशैली संबंिी कारको ंजैसे तंबाकू के सेर्वन के सार् पिलकर ऐसा पकया जाता है। इससे यह सिझने िें 

िदद पिलती है पक सिान जोखखि र्वाले कारको ंके संिकट  िें आने र्वाले सभी लोगो ंको िुख कैं सर क्यो ंनही ंहोता। 

प्रश्न ४: केस–कंटर ोल अध्ययर् क्ा है? 

केस–कंटर ोल अध्ययन एक प्रकार की अनुसंधान योजना है सजसका उपयोग यह पता लगाने के सलए सकया जाता है 

सक कौन-से कारक सकसी सवशेष बीमारी या पररणाम से जुडे हो सकते हैं। इस सवसध में, ऐसे लोगो ंके एक समूह को 

शासमल सकया जाता है सजन्हें पहले से वह खथथसत होती है (केस), और उनकी तुलना उन लोगो ंके समूह से की जाती 

है सजन्हें वह खथथसत नही ंहोती (कंटर ोल)। शोधकताा सफर पीछे जाकर यह देिते हैं सक दोनो ंसमूहो ंके बीच कौन-से 

एक्सपोज़र या अंतर मौजूद थे। इससे उस सवशेष खथथसत के संभासवत कारणो ंया जोखिम कारको ंकी पहचान करने 

में मदद समलती है। 

प्रश्न ५: िीएर्ए क्ा है, और इस अध्ययर् में इसे कैसे डर्ष्कडषनत डकया गया है? 

DNA वह GENETIC MATERIAL है जो जीसवत प्रासणयो ंके सवकास, काया करने की प्रसिया और गुणो ंके वंशानुिम 

की सनदेशात्मक जानकारी वहन करता है। इस अध्ययन में, जीनोसमक DNA को पररधीय रि नमूनो ंसे चंुबकीय 

बीड-आधाररत प्रोटोकॉल का उपयोग करके एक automated liquid-handling platform पर QIAsymphony 

DNA Midi सकट की मदद से, QIAsymphony® DNA हैंडबुक के सनदेशो ंका पालन करते हुए सनष्कसषात सकया 

मैनुअल एक्सटर ैक्शन के सलए, QIAamp DNA Blood Midi सकट का उपयोग सकया गया। 

प्रश्न ६: GENE क्ा है? 

GENE DNA का एक सवशेष िंड होता है, सजसमें सकसी कायाात्मक उत्पाद—आमतौर पर एक प्रोटीन—के 

सनमााण के सनदेश होते हैं, और इसी प्रकार यह वंशानुगत गुणो ंऔर जैसवक प्रसियाओ ंको सनयंसत्रत करता है। 

कुल समलाकर, इन सनष्कषों से छह जैसवक रूप से महत्वपूणा जीनो ंकी पहचान होती है: CLPTM1L, TERT, 

HLA-DRB1, HLA-DQB1, FGFR1OP और CDKN2A (सजन्हें मेटा-सवशे्लषण के माध्यम से पहचाना गया है)। 

 

 

GENE भूडमका 

CLPTM1L कोसशकाओ ंको मृतु्य से बचने में मदद करता है; कैं सर के बढे हुए जोखिम से जुडा है। 
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अअअअअअ अ: कैं सर संवेदनशीलता से जुडे जीनो ंके काया 

प्रश्न ७: एलील और एलीडलक आवृडि में क्ा अंतर है? 

एलील सकसी GENE या DNA के सकसी सवसशष्ट थथान का एक संस्करण होता है, जैसे सक SNP साइट पर सदिाई 

देने वाले सवसभन्न नू्यखियोटाइड (A, T, C या G)। सकसी जनसंख्या में लोग एक ही GENETIC थथान पर अलग-

अलग  एलील वहन कर सकते हैं। एलीसलक आवृसत्त यह दशााती है सक सकसी जनसंख्या में प्रते्यक एलील सकतनी 

बार पाया जाता है—उदाहरण के सलए, यसद एक एलील 60% बार सदिाई देता है और दूसरा 40% बार, तो ये मान 

उनकी एलीसलक आवृसत्तयो ंको दशााते हैं। 

 

प्रश्न ८: डसंगल नू्यप्तियोटाइि िॉडलमॉडफ़न ज़्म क्ा है? 

ससंगल नू्यखियोटाइड पॉसलमॉसफ़ा ज़्म (SNP) एक सामान्य DNA सवसवधता है, सजसमें जीनोम के सकसी सवसशष्ट थथान 

पर एक नू्यखियोटाइड (A, T, C या G) में पररवतान होता है, और यह पररवतान जनसंख्या के ≥1% लोगो ंमें पाया 

जाता है। SNPs को GWAS में GENETIC माका रो ंके रूप में उपयोग सकया जाता है और ये GENE के काया, 

सवसनयमन या रोग संवेदनशीलता को प्रभासवत कर सकते हैं। भारतीय जनसंख्या पर सकए गए GWAS में पूरे जीनोम 

में पाँच महत्वपूणा SNPs की पहचान की गई। इनमें सबसे मजबूत SNP rs31490 था, जो िोमोसोम 5p15.33 पर 

खथथत है और CLPTM1L GENE से 756 बेस पेयर पहले पाया जाता है। 

प्रश् 9: जीिोम वाइड एसोनसएशि स्टडी क्या है? 

GWAS एक शोि िद्धपत है जो पकसी रोग या लिि से जुडी GENETIC MARKER की िहर्ान करने के पलए 

कई व्यखियो ंके संिूिट जीनोि को सै्कन करती है। यह उन जीनो ंकी िहर्ान करने िें िदद करता है जो पकसी 

व्यखि िें पर्वपशष्ट खथर्पतयो ंके पर्वकपसत होने के जोखखि को प्रभापर्वत कर सकते हैं। GWAS िें, शोिकताट: 

 हजारो ंलोगो ंके संिूिट जीनोि को सै्कन करते हैं 

 रोगग्रस्त व्यखियो ं(केसs) और रोग-िुि व्यखियो ं(कंटर ोल) के बीर् GENETIC डेटा की तुलना करते हैं 

TERT टीलोमेर को बनाए रिता है; इनमें बदलाव कैं सर की जोखिम बढा सकते हैं। 

HLA-DRB1 प्रसतरिा तंत्र को ितरो ंको पहचानने में मदद करता है; कैं सर जोखिम को प्रभासवत करता है। 

HLA-DQB1 एंटीजन प्रसु्तसत में सहायता करता है; कुछ प्रकार कैं सर जोखिम को प्रभासवत करते हैं। 

FGFR1OP  कोसशका सवभाजन में शासमल; इसमें पररवतान होने पर कोसशकीय अखथथरता हो सकती है। 

CDKN2A कोसशका चि को सनयंसत्रत करता है; इसकी कमी या उत्पररवतान कैं सर के जोखिम को बढाता है। 
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 पर्वपशष्ट GENETIC MARKER, पजन्ें Single Nucleotide Polymorphism (SNPs) कहा जाता है, की 

खोज करते हैं, जो रोगग्रस्त लोगो ंिें अपिक बार िाए जाते हैं 

इन िाकट रो ंकी खोज से रै्वज्ञापनको ंको यह सिझने िें िदद पिलती है पक कौन से GENE रोग के जोखखि को 

प्रभापर्वत कर सकते हैं, रोग कैसे पर्वकपसत होता है, और कौन अपिक संरे्वदनशील हो सकता है। GWAS का 

व्यािक रूि से कई खथर्पतयो,ं पजनिें िुख कैं सर भी शापिल है के पलए GENETIC जोखखि कारको ंकी खोज के 

पलए उियोग पकया गया है। 

प्रश्न १०: टर ांसडिप्टोम-वाइि एसोडसएिर् स्टिी (TWAS) क्ा है? 

TWAS (टर ांससिप्टोम-वाइड एसोससएशन स्टडी) एक शोध सवसध है, जो GENETIC वेररएंट्स को अनुमासनत GENE 

असभव्यखि से जोडती है, तासक ऐसे जीनो ंकी पहचान की जा सके सजनकी गसतसवसध रोग के जोखिम को प्रभासवत 

कर सकती है। यह GWAS को पूरक करती है, क्ोसंक यह जैसवक रूप से महत्वपूणा जीनो ंऔर संभासवत तंत्रो ंको 

उजागर करती है। वसणात मल्टी-एने्सस्टर ी TWAS में, esophageal (ग्रासनली) ऊतको ंमें सबसे मजबूत संकेत देिे 

गए, और दो GENE—GPN1 (मुख्यतः यूरोपीय जनसंख्या में) और MS4A4A (भारतीय तथा मल्टी-एने्सस्टर ी दोनो ं

डेटा में समान रूप से) — जो ज्ञात ओरल-कैं सर िेत्रो ंके बाहर थे, संभासवत जोखिम-संबंसधत जीनो ंके रूप में 

पहचाने गए। 

आकृती १: मल्टी-एने्सस्टर ी मेटा-सवशे्लषण का उपयोग करते हुए टर ांससिप्टोम-वाइड एसोससएशन स्टडी (TWAS) 

 

 

प्रश्न ११: GWAS और TWAS में क्ा अंतर है? 
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GWAS और TWAS दोनो ंही सकसी बीमारी से जुडे GENE िोजने में मदद करते हैं, लेसकन वे अलग-अलग 

पहलुओ ंको देिते हैं। GWAS DNA की जाँच करता है तासक यह पता लगाया जा सके सक बीमारी वाले लोगो ंमें 

कौन-से SNPs असधक आम हैं। TWAS यह देिता है सक कौन-से GENE असधक ससिय या कम ससिय हैं, और 

इसके सलए DNA डेटा और GENE-असभव्यखि (gene expression) दोनो ंका उपयोग सकया जाता है। सरल शब्ो ं

में, GWAS DNA में होने वाले बदलावो ंको देिता है, जबसक TWAS GENE की गसतसवसध को देिता है, तासक 

बीमारी के संभासवत कारणो ंको समझा जा सके।. 

प्रश्न १२: मैर्हैटर् प्लॉट क्ा है? 

मैनहैटन प्लॉट GWAS में सभी SNPs के p-value को दशााता है, जहाँ प्रते्यक सबंदु यह सदिाता है सक कोई SNP 

बीमारी से सकतना जुडा है—सबंदु सजतना ऊँचा होगा, संबंध उतना ही मजबूत माना जाता है। 

GWAS में हम यह जांचते हैं सक कोई SNP बीमारी वाले लोगो ंमें स्वथथ व्यखियो ंकी तुलना में असधक बार सदिाई 

देता है या नही।ं इस परीिण से एक p-value प्राि होती है, जो यह बताती है सक पररणाम संयोग से होने की सकतनी 

संभावना है; छोटी p-value का मतलब है सक SNP का बीमारी से वास्तसवक संबंध होने की संभावना असधक है। 

SNP DNA के एक अिर (नू्यखियोटाइड) में होने वाला सामान्य पररवतान है, जबसक मू्यटेशन एक दुलाभ पररवतान 

होता है, जो कभी-कभी स्वास्थ्य को प्रभासवत कर सकता है। 

आकृती  २: BMC का जीनोम-वाइड एसोससएशन अध्ययन। यह समयामी प्लॉट भारतीय बुकेल मू्यकोसा कैं सर पर 

सकए गए मल्टीसेंटर अध्ययन में पहचाने गए जीनोम-वाइड महत्वपूणा SNPs (p < 5 × 10^−8) को दशााता है। 

सनचला पैनल भारतीय, ताइवानी और यूरोपीय जनसंख्या के मल्टी-एने्सस्टर ी मेटा-सवशे्लषण में पाए गए जीनोम-वाइड 

महत्वपूणा SNPs को दशााता है। ऊपर और नीचे सदए गए इनसेट संबंसधत GWAS के सलए क्ांटाइल–क्ांटाइल 

(QQ) प्लॉट तथा अनुमासनत जीनोसमक इन्फ़्लेशन फैक्टर को सदिाते हैं। 

 

प्रश्न १३: MAGMA क्ा है? 
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MAGMA एक सांखख्यकीय सवसध है, सजसका उपयोग यह मूल्ांकन करने के सलए सकया जाता है सक सकसी 

जीन के भीतर मौजूद SNPs का समूह सकसी बीमारी या गुण (trait) से महत्वपूणा रूप से जुडा है या नही।ं 

इस सवसध का उपयोग करते हुए, भारतीय GWAS में चार महत्वपूणा जीनो ंकी पहचान की गई, जबसक 

मल्टी-एने्सस्टर ी सवशे्लषण में पाँच जीन-स्तरीय समं्बध पाए गए। 

आकृती  ३: MAGMA का उपयोग करके जीन-स्तरीय सांखख्यकीय एसोससएशन परीिण 

 

प्रश्न १४: िॉिकॉर्न डवशे्लषण क्ा है? 

पॉपकॉना सवशे्लषण एक ऐसी सवसध है सजसका उपयोग यह तुलना करने के सलए सकया जाता है सक सकसी बीमारी 

का GENETIC जोखिम सवसभन्न जनसंख्याओ ंमें सकतना समान है। इस सवसध का उपयोग करते हुए, अध्ययन ने 

अनुमान लगाया सक भारतीय जनसंख्या में BMC का GENETIC जोखिम और यूरोपीय जनसंख्या में ओरल कैं सर 

का GENETIC जोखिम 0.53 के सहसंबंध (correlation) के साथ जुडा है। इसका मतलब है सक दोनो ंमें कुछ समान 

GENETIC कारक मौजूद हैं, लेसकन स्पष्ट अंतर भी हैं। सरल शब्ो ंमें, पॉपकॉना सवशे्लषण हमें यह समझने में मदद 

करता है सक सकसी एक जनसंख्या में सकसी रोग का GENETIC पैटना दूसरी जनसंख्या में उसी रोग के GENETIC 

पैटना से सकतना मेल िाता है या सकतना अलग है।  

 

 

 

आकृती ४: पॉपकॉना सवशे्लषण 
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प्रश् १५: वतषमाि अध्यर्ि के प्रमुख निष्कर्ष क्या हैं? 

र्वतटिान अध्ययन िें िुख कैं सर के पर्वकास से जुडे कई GENETIC संरे्वदनशीलता कें द्ो ंकी िहर्ान की गई है। 

हालााँनक तंबाकू मुख कैं सि का एक महत्वपूर्ष जोप्तखम कािक बिा हुआ है, लेनकि इसके नवकास में एक 

उले्लखिीर् GENETIC घटक भी र्ोगिाि िेता है। सभी सांखिकीय रूि से िहत्विूिट GENETIC जोखखि 

पबंदुओ ंको जोडकर एक िॉलीजेपनक जोखखि स्कोर की गिना की गई। पनष्कषों से िता र्ला पक उच्च िॉलीजेपनक 

जोखखि स्कोर (जो अपिक GENETIC संरे्वदनशीलता का संकेत देता है) र्वाले तंबाकू र्बाने र्वालो ं िें कि 

िॉलीजेपनक जोखखि स्कोर र्वाले लोगो ंकी तुलना िें िुख मू्यकोसा कैं सर एक दशक िहले पर्वकपसत होने की 

संभार्वना होती है। 

आकृती ५: तंबाकू र्बाने र्वालो ंऔर िॉलीजेपनक जोखखि स्कोर के बीर् अंतःपिया के पलए बीएिसी का संर्यी 

जोखखि। 

 

 

प्रश् ६: कैं सि महामािी नवज्ञाि कें द्र (सीसीई) क्या है? 
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कैं सर िहािारी पर्वज्ञान कें द् (सीसीई) टाटा िेिोररयल सेंटर का एक पहस्सा है और नर्वी िंुबई के खारघर खथर्त 

एक्ट्र ेक िररसर िें खथर्त है। २०१५ िें थर्ापित, सीसीई कैं सर के प्रसार और कारिो ंके अध्ययन के सार्-सार् 

जनसंिा िें कैं सर की प्रारंपभक रोकर्ाि और िता लगाने के तरीको ंिर कें पद्त है। यह कें द् नई कैं सर जांर् 

तकनीको ंका िूल्यांकन करता है, आिपर्वक और GENETIC अनुसंिान करता है, और िजबूत राष्टर ीय और 

अंतराटष्टर ीय अनुसंिान सहयोग को बढार्वा देता है। 

इसके अपतररि, सीसीई कैं सर के बारे िें जागरूकता बढाने, अनुसंिान सिूहो ंको पर्वशेषज्ञ िहािारी पर्वज्ञान 

सहायता प्रदान करने और िहािारी पर्वज्ञान िें िास्टर ऑफ िखिक हेल्थ (एििीएर्ई) और िहािारी पर्वज्ञान िें 

िीएर्डी जैसे शैपिक और प्रपशिि कायटिि प्रदान करने के पलए प्रपतबद्ध है। कें द् ने बडे सािुदापयक सिूह 

पर्वकपसत पकए हैं और जैपर्वक निूनो ंके भंडारि के पलए एक स्वर्ापलत बायोबैंक का रखरखार्व करता है। 
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