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એબ્સ્ટ્રેક્ટ (Abstract): કારડિયોિે્યલુિ રડસીઝ જેિા બિન-સચંાિી િોગો ખિૂ જ ક્રોવનક છે અને 
સમગ્ર વિશ્વમા ંિેનો મતૃ્યદુિ ઊંચો છે. ર્ાિિ વિકાસશીલ દેશોમાનંો એક છે અને કારડિયોિે્યલુિ 

િોગો ર્ાિિમા ંસૌથી સામાન્ય છે. આ િોગનુ ંસચંાલન પર્ એક ખિૂ જ જરટલ મદુ્દો છે કાિર્ કે મખુ્ય 

સાિિાિ પવિમી દિા પદ્ધવિ દ્વાિા કિિામા ંઆિે છે એટલ ેકે એલોપેથી દિા અન ેિેની સાિિાિ પિંત ુ

એલોપેથીમા ંમખુ્ય છટકિાિી િેની આડઅસિ અને શિીિમા ંપ્રવિકૂળ અસિ છે. ર્ાિિીય બચરકત્સા 
પ્રર્ાલીએ કારડિયોિે્યલુિ િોગ જેિા ઘર્ા ક્રોવનક િોગોની સાિિાિમા ંનોંધપાત્ર સધુાિો દશાથવ્યો છે. 

આયિેુદ, આજના વિશ્વમા ં સૌથી િધ ુ ઉર્િિી શાખાઓમાનંી એક છે, િે માત્ર આિા િોગની 
સાિિાિમા ંજ સક્ષમ નથી, પિંત ુિે િોગની િોકથામ અને જીિનની સધુાિર્ા માટે પર્ ઉપયોગી છે. 

પિંત ુ મોટાર્ાગના લોકો આયિેુરદક સાિિાિ અને િેના ફાયદાઓથી અજાર્ છે. આયિેુરદક 

સાિિાિમા ંઓછામા ંઓછી આડઅસિ હોય છે જે િેનો મખુ્ય ફાયદો છે. 

ઉદે્દશ્યો:  

1) કારડિયોિે્યલુિ િોગની ગરં્ીિિા અને િેની િિથમાન પ્રગવિને સમજિા માટે. 

 2) વિવિધ દિાઓ લેિા દદીઓની સખં્યા વિશે સિકે્ષર્ હાથ ધિિા. 

 3) આયિેુદ દ્વાિા સાિિાિ માટે વિશ્લેષર્ અને સરં્વિિ ઉકેલો શોધિા. 

 4) ર્ાિિીય દિા પ્રર્ાલીની સામાન્ય જાગવૃિ અને ઉત્થાનનુ ંવનમાથર્. 

આ પ્રોજેક્ટની મખુ્ય વસદ્ધદ્ધ ર્ાિિીય બચરકત્સા પ્રર્ાલીનુ ંઉત્થાન હશ,ે ખાસ કિીને આયિેુદ દ્વાિા 
કારડિયોિે્યલુિ િોગની સાિિાિ અન ેમાનિીની સખુાકાિી અને જીિનશૈલીમા ંસધુાિો કિિો. અન ે

પ્રાચીન ર્ાિિીય બચરકત્સા પદ્ધવિના મહત્િને જાળિી િાખિા. 

 

ABSTRACT:  Non-communicable diseases like cardiovascular disease are very chronic and 

have a high mortality rate all  over the world. India is one of the developing countries and 

cardiovascular diseases are most common in india. The management of this disease is also a 

very critical issue because major treatment carried out is by western medicine system i.e 

allopathic medicine and its treatment but major loophole in allopathy is its side effect and 

adverse effect in the body. The Indian medicine system has shown significant improvement in 

the treatment of many chronic diseases like cardiovascular disease. Ayurveda, one of the most 

emerging branches in today's world has capability in not only treatment of such disease but is 

also useful in prevention of the disease and also for the betterment of life. But most of the 

people are unaware of ayurvedic treatment and its advantages. Ayurvedic treatment has the 

least side effect which is its major advantage. 
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 Objectives : 

  1) To understand the severity of cardiovascular disease and its current progress. 

  2) To conduct a survey about the number of patients taking different medications. 

  3) Analysis and finding possible solutions for treatment by ayurveda. 

  4) Creating general awareness and upliftment of the Indian Medicine System. 

The main achievement of this project will be upliftment of Indian Medicine System specially 

treatment of cardiovascular disease by the ayurveda and to improve the well beingness and 

betterment in lifestyle of humans. And to retain the importance of the ancient Indian Medicine 

system. 
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EXECUTIVE SUMMARY: The biggest cause of death worldwide, cardiovascular 

diseases (CVDs), claim 17.9 million lives annually. Coronary heart disease, cerebrovascular 

disease, rheumatic heart disease, and other illnesses are among the category of heart and blood 

vessel disorders known as CVDs. Heart attacks and strokes account for more than four out of 

every five CVD deaths, and one-third of these deaths happen before the age of 70. 

Unhealthy eating, inactivity, usage of tobacco products, and abusing alcohol are the main 

behavioral risk factors for heart disease and stroke. Individuals may experience elevated blood 

pressure, elevated blood glucose, elevated blood lipids, as well as overweight and obesity as a 

result of behavioral risk factors. These "intermediate risk variables" can be assessed in primary 

care settings and point to an elevated risk of consequences like heart attack, stroke, and heart 

failure. 

What are CVDs? The cardiovascular system consists of the heart and its blood vessels. Any 

disturbance or problem arises in the cardiovascular system can lead to disease like endocarditis, 

rheumatic heart disease, and conduction system abnormalities. Cardiovascular disease, also 

known as heart disease has main 4 types or causes :1) coronary artery disease (CAD) which is 

also referred to as coronary heart disease (CHD), 2) cerebrovascular disease, 3) peripheral 

artery disease (PAD), 4) aortic atherosclerosis .Reduced myocardial perfusion, which results 

in angina from ischemia and can lead to myocardial infarction (MI) and/or heart failure, is the 

cause of CAD. 

 

Symptoms 

• chest discomfort, tightness, pressure, and pain in the chest (angina) 

• respiration difficulty. 

• Back, neck, jaw, throat, upper belly, or back pain. 

• If the blood arteries in the legs or arms are restricted, those bodily parts may experience 

pain, numbness, weakness, or coldness. 

Treatment 

• Medication, such as to reduce low density lipoprotein cholesterol, improve blood flow, 

or regulate heart rhythm. 

• Surgery, such as coronary artery bypass grafting or valve repair or replacement surgery. 

• cardiac rehabilitation, including exercise prescriptions and lifestyle counseling. 

Common side effects of allopathic medicine: Dizziness, low blood pressure, changes in kidney 

function, dry cough, increased potassium levels and swelling in your lips or throat. Common 

side effects: Dizziness, low blood pressure, changes in kidney function and increased 

potassium levels. 

There are currently no proven treatments available in modern medicine, and those that do have 

a number of negative effects. A safe alternative to eating a diet high in fiber and including lots 

of fruits and vegetables is to use plant-based products. 

Therefore, these herbal products need to be evaluated scientifically with the aim of defining 

the role of these agents in alleviating CVD. This evaluation should provide scientific data to 

validate their use as prophylactic approaches or as adjuncts to a standard treatment (synthetic 
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compounds used in conventional treatment protocols) of the cardiac disorder.There is no 

question that Traditional Medicines have been used in healthcare since the beginning of time.  

 

Ayurveda: The Sanskrit words "Ayus" and "Veda," which indicate life and wisdom 

respectively, are the origin of the phrase "Ayurveda." Its literal meaning is "life science." Yoga, 

which is a fundamental component of ayurveda, is widely used in India and is gaining 

popularity in many other nations. It is a thorough and holistic system with a body, mind, and 

consciousness as its focal points. The Ayurvedic treatment includes the use of herbal remedies, 

dietary modifications, yoga, meditation, and other techniques. According to a review of the 

current studies, there is little proof that Ayurvedic herbal remedies may effectively cure cardiac 

disease or high blood pressure.However, it is appropriate to use some spices and herbs in a 

healthy diet, such as turmeric and garlic. Numerous Ayurvedic plants have demonstrated 

promise and may be suitable for bigger randomized studies. Yoga, a fundamental component 

of Ayurveda, has been proven to be beneficial for people with heart disease and high blood 

pressure. Yoga lowers anxiety while enhancing wellbeing and quality of life. It has a great 

safety record. Under medical supervision, its usage as a supplemental treatment regimen is 

appropriate and might be worth taking into account. 

Mainly ayurveda do not work only on symptoms but it work in improving the body condition.In 

india treatment work on 3 bases 

1) Ayurvedic formulated medicine 

2) Household used ayurvedic herbs and its product 

3) Yoga and meditation 

 

Some of the ayurvedic medicine used in cardiovascular disease are: Guggulu, Arjuna, 

Pushkarmoola, Lasuna, Amalaki and Jatamansi  

 

Household treatment includes: For centuries, people from many different cultures have happily 

consumed garlic and its many preparations as food and spices. It was also mentioned as a 

possible medical therapy to treat a variety of illnesses. In a similar vein, it is regarded as a 

crucial component of Indian traditional medicine, including Ayurveda, Tibbi, Unani, and so 

forth. Additionally, it is asserted to have positive effects in the prevention of a number of 

cardiovascular disease-related issues, such as hypertension and dyslipidemia 

 

Yoga for primary and secondary prevention of cardiovascular disease: yoga may significantly 

improve risk factors for CVD like body weight, lipid profile, blood pressure, smoking, 

psychosocial stress and type 2 diabetes mellitus. 

 

For current analysis of the situation of cardiovascular disease the method used is survey and 

analysis. 

We  conducted a baseline cross-sectional survey across different rural and urban area on 

different age group people to find out how intense the population is affected with 

cardiovascular disease. 

The main reason for selecting survey as a method is data collection and interaction with the 

people and creating general awareness across the population on cardiovascular disease and its 

treatment. 

 

Data obtained from the survey and after analysis of that data some of the interpretation were 

done is as follow: 
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From the total population 38% were found to be having cardiovascular disease. 39% male were 

detected with CVDS and 37% female were detected with cardiovascular disease. So there it 

can be concluded that male and female both have equal chances of CVDs. common diseases 

were found to be hypertension and cholesterol in the age group 30-50. Due to modern lifestyle 

and automation the hard work or physical exercise needed is not performed due to which there 

are more chances of hypertension. And due to junk food and high lipid and sugar consumption 

there are more chances of cholesterol and due to which there are chances of blockage of arteries 

and veins which leads to heart attack. Due to smoking and tobacco consumption the amount of 

CVDs detected are more in small age groups like 30-50. 

Mainly 75% of the population is taking allopathy medicine for the treatment of cardiovascular 

disease. But allopathy medicine is having more and more serious side effects. On other hand 

ayurvedic medicine is havinf almost null side effect and also improve the lifestyle of the human. 

It not only cure the disease but it prevent numbers of disease from its occurance. So it is highly 

advised to the people who are affected with CVDs and the people who are not affected by 

CVDs thst they should move toward traditional system of medicine to improve the healthylife. 

  

During the survey we suggested educated people with several points like what is CVDs, what 

are symptoms abouts its medication, ayurvedic approach to treat CVDs and to some people we 

suggested to consult ayurvedic doctor for the proper treatment and prevention of the 

cardiovascular disease. 

 

કાર્યકારી સારાાંશ (Executive summary): વિશ્વર્િમા ંમતૃ્યનુુ ંસૌથી મોટંુ કાિર્, 

કારડિયોિે્યલુિ િોગો (સીિીડી), િાવષિક 17.9 વમબલયન લોકોનો જીિ લે છે. કોિોનિી હૃદય િોગ, 

સેિેબ્રોિે્યલુિ િોગ, સવંધિા હૃદય િોગ અને અન્ય બિમાિીઓ હૃદય અને િક્િ િારહનીઓના 
વિકાિોની શ્રેર્ીમા ંછે જેને CVD િિીકે ઓળખિામા ંઆિે છે. હૃદયિોગના હુમલા અને ્રોક પ્રત્યેક 

પાચં CVD મતૃ્યમુાથંી ચાિ કિિા ંિધ ુમાટે જિાિદાિ છે, અને આ મતૃ્ય ુપૈકી એક તિૃીયાશં મતૃ્ય ુ

70 િષથની ઉંમિ પહલેા ંથાય છે. 

અ્િ્થ આહાિ, વનષ્ક્ષ્ક્રયિા, િમાકુ ઉત્પાદનોનો ઉપયોગ અને આલ્કોહોલનો દુરુપયોગ એ હૃદય 

િોગ અન ે્રોક માટેના મખુ્ય િિથણકૂીય જોખમી પરિિળો છે. વ્યક્ક્િઓ િિથણકૂીય જોખમી 
પરિિળોના પરિર્ામે એબલિેટેડ બ્સ્ટલડ પ્રેશિ, એબલિેટેડ બ્સ્ટલડ ગ્લકુોઝ, એબલિેટેડ બ્સ્ટલડ બલવપડ્સ, 

િેમજ િધ ુિજન અને ્થળૂિાનો અનરુ્િ કિી શકે છે. આ "મધ્યિિી જોખમ ચલો" નુ ંમલૂ્યાકંન 

પ્રાથવમક સરં્ાળ સેરટિંગ્સમા ંકિી શકાય છે અને હાટથ  એટેક, ્રોક અને હૃદયની વનષ્ફળિા જેિા 
પરિર્ામોના ઊંચા જોખમ િિફ વનદેશ કિે છે. 

CVD શુ ંછે? િક્િિારહની િતં્રમા ંહૃદય અને િેની િક્િિારહનીઓનો સમાિેશ થાય છે. 

કારડિયોિે્યલુિ વસ્ટમમા ંકોઈપર્ વિક્ષેપ અથિા સમ્યા ઊર્ી થાય છે જે એન્ડોકારડિરટસ, 

સવંધિા હૃદય િોગ અને િહન પ્રર્ાલીની અસાધાિર્િા જેિા િોગ િિફ દોિી શકે છે. 

કારડિયોિા્યલુિ રડસીઝ, જેને હ્રદય િોગ િિીકે પર્ ઓળખિામા ંઆિે છે િેના મખુ્ય 4 પ્રકાિો 
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અથિા કાિર્ો છે: 1) કોિોનિી આટથિી રડસીઝ (CAD) જેને કોિોનિી હાટથ  રડસીઝ (CHD), 2) 

સેિેબ્રોિે્યલુિ રડસીઝ, 3) પેરિફેિલ આટથિી રડસીઝ (PAD), 4) એઓરટિક એથિો્ક્લેિોવસસ .ઘટાડો 
મ્યોકારડિયલ પિફયઝુન, જે ઇ્કેવમયાથી કંઠમાળમા ંપરિર્મે છે અને મ્યોકારડિયલ ઇન્ફાક્શથન (MI) 

અન/ેઅથિા હૃદયની વનષ્ફળિા િિફ દોિી શકે છે, િે CAD નુ ંકાિર્ છે. 

લક્ષિો 
• છાિીમા ંઅ્િ્થિા, ચુ્ િિા, દિાર્ અને છાિીમા ંદુખાિો (એન્જાઇના) 
• શ્વાસ લેિામા ંિકલીફ. 

• પીઠ, ગિદન, જડિા, ગળં, ઉપલા પેટ અથિા પીઠનો દુખાિો. 
• જો પગ અથિા હાથની િક્િ ધમનીઓ પ્રવિિવંધિ હોય, િો િે શાિીરિક ર્ાગો પીડા, 

વનષ્ક્ષ્ક્રયિા, નિળાઇ અથિા શિદી અનરુ્િી શકે છે. 

સારવાર 

• દિા, જેમ કે ઓછી ઘનિાિાળા બલપોપ્રોટીન કોલે્રોલને ઘટાડિા, િક્િ પ્રિાહમા ંસધુાિો 
કિિા અથિા હૃદયની લયન ેવનયવંત્રિ કિિા. 

• શસ્ત્રરક્રયા, જેમ કે કોિોનિી આટથિી િાયપાસ કલમ િનાિિી અથિા િાલ્િ રિપેિ અથિા 
રિપ્લેસમેન્ટ સર્જિી. 

• વ્યાયામ વપ્રષ્ક્્ક્રપ્શનો અને જીિનશૈલી પિામશથ સરહિ કારડિયાક રિહબેિબલટેશન. 

એલોપેવથક દિાની સામાન્ય આડઅસિો: ચક્કિ આિવુ,ં લો બ્સ્ટલડ પ્રેશિ, રકડનીના કાયથમા ંફેિફાિ, 

સકૂી ઉધિસ, પોટેવશયમનુ ં્િિ િધવુ ંઅને િમાિા હોઠ અથિા ગળામા ંસોજો. સામાન્ય 

આડઅસિો: ચક્કિ, લો બ્સ્ટલડ પ્રેશિ, રકડનીના કાયથમા ંફેિફાિ અને પોટેવશયમના ્િિમા ંિધાિો. 

 

આધવુનક દિાઓમા ંહાલમા ંકોઈ સાબિિ સાિિાિ ઉપલબ્સ્ટધ નથી, અને જેની ઘર્ી નકાિાત્મક 

અસિો છે. ફાઇિિયકુ્િ આહાિ અને ઘર્ા ંફળો અને શાકર્ાજીનો સમાિેશ કિિા માટેનો સલામિ 

વિકલ્પ છોડ આધારિિ ઉત્પાદનોનો ઉપયોગ કિિાનો છે. 

િેથી, CVD ના વનિાિર્મા ંઆ એજન્ટોની ભવૂમકાને વ્યાખ્યાવયિ કિિાના ઉદે્દશ્ય સાથે આ હિથલ 

ઉત્પાદનોનુ ંિૈજ્ઞાવનક િીિે મલૂ્યાકંન કિિાની જરૂિ છે. આ મલૂ્યાકંન દ્વાિા િેમના ઉપયોગને 
પ્રોફીલેષ્ક્ક્ટક અબર્ગમો િિીકે અથિા કારડિયાક રડસઓડથિની પ્રમાર્ભિૂ સાિિાિ (પિંપિાગિ 

સાિિાિ પ્રોટોકોલમા ંઉપયોગમા ંલેિાિા કૃવત્રમ સયંોજનો) સાથે સલંગ્ન િિીકે માન્ય કિિા માટે 

િૈજ્ઞાવનક ડેટા પિૂો પાડિો જોઈએ. ત્યા ંકોઈ પ્રશ્ન નથી કે પિંપિાગિ દિાઓનો ઉપયોગ 

આિોગ્યસરં્ાળમા ંશરૂઆિથી કિિામા ંઆવ્યો છે. સમય. 
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યિેુદ: સં્ કૃિ શબ્સ્ટદો "આયસુ" અને "િેદ", જે અનકુ્રમે જીિન અને શાર્પર્ દશાથિે છે, િે "આયિેુદ" 

શબ્સ્ટદના મળૂ છે. િેનો શાષ્ક્બ્સ્ટદક અથથ "જીિન વિજ્ઞાન" છે. યોગ, જે આયિેુદનુ ંમળૂભિૂ ઘટક છે, 

ર્ાિિમા ંિેનો વ્યાપકપરે્ ઉપયોગ થાય છે અને અન્ય ઘર્ા દેશોમા ંિે લોકવપ્રયિા મેળિી િહ્યો છે. 

િે એક સપંરૂ્થ અને સિથગ્રાહી વસ્ટમ છે જેમા ંશિીિ, મન અને ચેિના િેના કેન્રબિિંદુઓ છે. 

આયિેુરદક સાિિાિમા ંહિથલ ઉપચાિ, આહાિમા ંફેિફાિ, યોગ, ધ્યાન અને અન્ય િકનીકોનો 
સમાિેશ થાય છે. િિથમાન અભ્યાસોની સમીક્ષા મજુિ, આયિેુરદક હિથલ ઉપચાિો અસિકાિક િીિે 
હૃદય િોગ અથિા હાઈ બ્સ્ટલડ પ્રેશિનો ઈલાજ કિી શકે િેિા િહુ ઓછા પિુાિા છે. જો કે, હળદિ અને 
લસર્ જેિા િદુંિ્િ આહાિમા ંકેટલાક મસાલા અને ઔષધોનો ઉપયોગ કિિો યોગ્ય છે. અસખં્ય 

આયિેુરદક િન્પવિઓએ િચન દશાથવ્યુ ંછે અને મોટા િેન્ડમાઇઝ્ડ અભ્યાસ માટે યોગ્ય હોઈ શકે 

છે. યોગ, આયિેુદનુ ંમળૂભિૂ ઘટક, હૃદય િોગ અને હાઈ બ્સ્ટલડ પ્રેશિ ધિાિિા લોકો માટે 

ફાયદાકાિક સાબિિ થયુ ંછે. સખુાકાિી અને જીિનની ગરુ્િત્તામા ંિધાિો કિિી િખિે યોગ બચિંિા 
ઘટાડે છે. િે એક મહાન સિુક્ષા િેકોડથ ધિાિે છે. િિીિી દેખિેખ હઠેળ, પિૂક સાિિાિ પદ્ધવિ િિીકે 

િેનો ઉપયોગ યોગ્ય છે અને િે ધ્યાનમા ંલેિા યોગ્ય હોઈ શકે છે. 

 

મખુ્યત્િે આયિેુદ માત્ર લક્ષર્ો પિ કામ કિત ુ ંનથી પિંત ુિે શિીિની ક્્થવિ સધુાિિામા ંકામ કિે 

છે. ર્ાિિમા ંસાિિાિ 3 પાયા પિ કામ કિે છે. 

1) આયિેુરદક દિા 
2) ઘિગથ્થ ુઉપયોગમા ંલેિાિી આયિેુરદક જડીબટુ્ટીઓ અને િેના ઉત્પાદન 

3) યોગ અને ધ્યાન 

કારડિયોિે્યલુિ િોગમા ંિપિાિી કેટલીક આયિેુરદક દિાઓ છે: ગગુ્ગલુ,ુ અરુ્ થન, પષુ્કિમલૂા, 
લસનુા, અમલકી અને જટામાસંી 

 

ઘિગથ્થ ુસાિિાિમા ંનીચનેાનો સમાિેશ થાય છે: સદીઓથી, ઘર્ી વિવિધ સં્ કૃવિના લોકો 
આનદંથી લસર્ અને િેની ઘર્ી િૈયાિીઓ ખોિાક અને મસાલા િિીકે ખાય છે. વિવિધ 

બિમાિીઓની સાિિાિ માટે સરં્વિિ િિીિી ઉપચાિ િિીકે પર્ િેનો ઉલ્લેખ કિિામા ંઆવ્યો 
હિો. િે જ િીિે, િેન ેર્ાિિીય પિંપિાગિ દિાઓના વનર્ાથયક ઘટક િિીકે ગર્િામા ંઆિે છે, 

જેમા ંઆયિેુદ, વિબ્સ્ટિી, યનુાની િગેિેનો સમાિેશ થાય છે. િધમુા,ં હાયપિટેન્શન અને 
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રડક્્લવપડેવમયા જેિા કારડિયોિે્યલુિ િોગ-સિંવંધિ સમ્યાઓના વનિાિર્મા ંિેની હકાિાત્મક 

અસિો હોિાનુ ંર્ાિપિૂથક જર્ાિિામા ંઆિે છે. 

 

કારડિયોિે્યલુિ િોગના પ્રાથવમક અને ગૌર્ વનિાિર્ માટે યોગ: યોગ શિીિના િજન, બલવપડ 

પ્રોફાઇલ, બ્સ્ટલડ પ્રેશિ, ધમૂ્રપાન, માનવસક િાર્ અને પ્રકાિ 2 ડાયાબિટીસ મેલીટસ જેિા CVD 

માટેના જોખમી પરિિળોમા ંનોંધપાત્ર સધુાિો કિી શકે છે. 

 

કારડિયોિે્યલુિ િોગની ક્્થવિના િિથમાન વિશ્લેષર્ માટે સિેક્ષર્ અને વિશ્લેષર્નો ઉપયોગ 

કિિામા ંઆિે છે. 

અમ ેવિવિધ િયરૂ્થના લોકો પિ વિવિધ ગ્રામીર્ અને શહિેી વિ્િાિોમા ંઆધાિિેખા ક્રોસ-

સેક્શનલ સિે હાથ ધયો છે જેથી એ જાર્િા માટે કે િ્િી કેટલી િીવ્રિાથી કારડિયોિે્યલુિ 

િોગથી પ્રર્ાવિિ છે. 

સિેક્ષર્ને પદ્ધવિ િિીકે પસદં કિિા માટેનુ ંમખુ્ય કાિર્ ડેટા સગં્રહ અને લોકો સાથેની 
રક્રયાપ્રવિરક્રયા અને િક્િિારહની િોગ અન ેિેની સાિિાિ અંગ ેસમગ્ર િ્િીમા ંસામાન્ય જાગવૃિ 

લાિિાનુ ંછે. 

 

સિેક્ષર્માથંી મેળિેલ ડેટા અને િે ડેટાના વિશ્લેષર્ પછી કેટલાક અથથઘટન નીચ ેમજુિ કિિામા ં
આવ્યા છે: 

કુલ િ્િીમાથંી 38% લોકો કારડિયોિે્યલુિ િોગ ધિાિિા હોિાનુ ંજર્ાયુ ંહત ુ.ં 39% પરુૂષો CVDS 

અન ે37% સ્ત્રીઓ કારડિયોિે્યલુિ િોગ સાથ ેમળી આવ્યા હિા. િેથી ત્યા ંિે વનષ્કષથ પિ આિી શકે 

છે કે સ્ત્રી અને પરુૂષ િનંેને સીિીડીની સમાન િકો છે. સામાન્ય િોગો 30-50 િય રૂ્થમા ં
હાઈપિટેન્શન અને કોલે્રોલ હોિાનુ ંજર્ાયુ ંહત ુ.ં આધવુનક જીિનશૈલી અને ઓટોમેશનને કાિર્ ે

જરૂિી મહનેિ કે શાિીરિક કસિિ કિિામા ંઆિિી નથી જેના કાિર્ ેહાઈપિટેન્શનની શક્યિાઓ 

િધી જાય છે. અને જકં ફૂડ અને ઉચ્ચ બલવપડ અને ખાડંના સેિનન ેકાિર્ ેકોલે્રોલની શક્યિાઓ 

િધ ુહોય છે અને િેના કાિર્ે ધમનીઓ અને નસોમા ંઅિિોધ થિાની શક્યિાઓ હોય છે જે હાટથ  
એટેક િિફ દોિી જાય છે. ધમૂ્રપાન અને િમાકુના સિેનને કાિર્ ે30-50 જેિા નાના િય રૂ્થોમા ં
CVD નુ ંપ્રમાર્ િધ ુજોિા મળે છે. 

મખુ્યત્િે 75% િ્િી કારડિયોિે્યલુિ િોગની સાિિાિ માટે એલોપેથી દિા લે છે. પિંત ુએલોપેથી 
દિા િધ ુને િધ ુગરં્ીિ આડઅસિ કિી િહી છે. િીજી િિફ આયિેુરદક દિા લગર્ગ શનૂ્ય 
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આડઅસિ દૂિ કિે છે અને માનિ જીિનશૈલીમા ંપર્ સધુાિો કિે છે. િે માત્ર િોગને મટાડે છે પિંત ુ

િે િેની ઘટનાથી સખં્યાિધં િોગોને અટકાિે છે. િેથી જે લોકો CVD થી પ્રર્ાવિિ છે અને જે લોકો 
CVD થી પ્રર્ાવિિ નથી િમેન ેખિૂ જ સલાહ આપિામા ંઆિે છે કે િેઓએ ્િ્થ જીિન સધુાિિા 
માટે પિંપિાગિ દિા પદ્ધવિ િિફ આગળ િધવુ ંજોઈએ. 

સિેક્ષર્ દિવમયાન અમે વશબક્ષિ લોકોન ેCVD શુ ંછે, િેની દિા વિશેના લક્ષર્ો શુ ંછે, CVD ની 
સાિિાિ માટે આયિેુરદક અબર્ગમ અને કેટલાક લોકોને અમે કારડિયોિે્યલુિ િોગની યોગ્ય 

સાિિાિ અને વનિાિર્ માટે આયિેુરદક ડૉક્ટિની સલાહ લેિાનુ ંસચૂન કયુું હત ુ.ં 
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પરરચય (Introduction) : બિનસચંાિી િોગોમા ંસામાન્ય િીિે કારડિયોિે્યલુિ રડસીઝ (CVD), 

વિવિધ કેન્સિ, ક્રોવનક શ્વસન બિમાિીઓ, ડાયાબિટીસનો સમાિેશ થાય છે. વિશ્વર્િમા ંમતૃ્યનુુ ંમખુ્ય 

કાિર્ કારડિયોિે્યલુિ રડસીઝ છે, જેમા ંઇ્કેવમક હૃદય િોગ અને ્રોક જેિા સેિેબ્રોિે્યલુિ રડસીઝ 

નો સમાિેશ થાય છે.[1] જો આપરે્ વિશ્વ ્િિે કારડિયોિે્યલુિ િોગ ની ગરં્ીિિા વિશે િાિ કિીએ 

િો WHO મજુિ દિ િષે 17.9 વમબલયન લોકો મતૃ્ય ુપામે છે જે વિશ્વર્િમા ંકુલ મતૃ્યનુા 32% છે. મોટે 

ર્ાગ ેઆ િોગો વિકાસશીલ દેશોમા ંએટલ ેકે >75%મા ંવ્યાપક છે. િમામ કારડિયોિે્યલુિ રડસીઝ 

મતૃ્યમુા ંહાટથ  એટેક અને ્રોકનો રહ્સો 85% છે.[2] જો આપરે્ ર્ાિિમા ંકારડિયોિે્યલુિ રડસીઝ ની 
ક્્થવિ વિશે િાિ કિીએ િો ક્્થવિ ખિૂ જ ગરં્ીિ છે. કારડિયોિે્યલુિ રડસીઝ નો સૌથી િધ ુિૈવશ્વક 

િોજ ર્ાિિમા ંજોિા મળે છે. ર્ાિિમા ંકારડિયોિે્યલુિ રડસીઝ થી થિા મતૃ્યનુી િાવષિક સખં્યા 2.26 

વમબલયન (1990) થી િધીને 4.77 વમબલયન (2020) થિાનો અંદાજ છે.[3] 

કારડિયોવે્યલુર રોગના સચંાલન માટે વર્તમાન અણિગમ 

➢ સારવાર: 

• દિા, જેમ કે ઓછી ઘનિાિાળા બલપોપ્રોટીન કોલે્રોલને ઘટાડિા, િક્િ પ્રિાહમા ંસધુાિો 
કિિા અથિા હૃદયની લયન ેવનયવંત્રિ કિિા. 

• શસ્ત્રરક્રયા, જેમ કે કોિોનિી આટથિી િાયપાસ ગ્રાષ્ક્્ટિંગ અથિા િાલ્િ રિપેિ અથિા 
રિપ્લેસમેન્ટ સર્જિી. 

• વ્યાયામ વપ્રષ્ક્્ક્રપ્શનો અને જીિનશૈલી પિામશથ સરહિ કારડિયાક રિહબેિબલટેશન. 

 

➢ એલોપેથિક દવાઓ: 

1. લોહી પાિળં કિિી દિાઓ 

2. ્ટેરટન્સ 

3. િીટા બ્સ્ટલોકસથ 

4. નાઈરેટ્સ 

5. એન્જીયોટેક્ન્સન-કન્િરટિંગ એન્ઝાઇમ (ACE) અિિોધકો 

6. એન્જીયોટેક્ન્સન-2 િીસેપ્ટિ બ્સ્ટલોકસથ (ARBs) 

7. કેલ્લ્શયમ ચેનલ બ્સ્ટલોકસથ 
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8. મતૂ્રિધથક પદાથથ (Diuretics) 

 

 

➢ એલોપેથિક દવાના ઉપયોગની મખુ્ય આડઅસર: 

1) ચક્કિ 

2) ભખૂ ન લાગિી 

3) થાક, 

4) માથાનો દુખાિો 

5) લોહીમા ંપોટેવશયમનુ ંઉચ્ચ ્િિ જે હૃદયની લયની સમ્યાનુ ંકાિર્ િની શકે છે 

6) પીઠ અને પગમા ંદુખાિો 

7) ઝાડા, 

8) ત્િચાની નીચ ેપ્રિાહી જમા થિાને કાિર્ ેસોજો 

9) હિાશા 

10) ઊંઘમા ંિકલીફ 

 

➢ આયવેુરદક અણિગમ: 

આયવેુદ હ્રદય રોગના ઈલાજમા ંકેવી રીરે્ મદદ કરી શકે? િેઓ િક્િ પરિભ્રમર્ િધાિે છે 

અને હાઈ બ્સ્ટલડ પ્રેશિ ઘટાડીને એનાિોબિક કાયથમા ંસધુાિો કિે છે. ઉચ્ચ કોલે્રોલનુ ં્િિ 

આયિેુરદક દિા િડ ેઅસિકાિક િીિે વનયવંત્રિ કિી શકાય છે. ધ્યાન દ્વાિા િર્ાિનુ ં્િિ 

ઘટાડી શકાય છે. હૃદય િોગની સાિિાિ માટે આયિેુરદક દિાનો ઉપયોગ કિિાનો ફાયદો એ 

છે કે િેની કોઈ નકાિાત્મક આડઅસિ નથી. દદીઓ પિ આયિેુરદક સાિિાિની અસિ લાિંા 
સમય સધુી િહ ેછે. િેમ છિા ંિેઓ હૃદયની ક્્થવિ પિ ધ્યાન કેષ્ક્ન્રિ કિે છે, આયિેુદ ઉપચાિ 

માટે સિથગ્રાહી અબર્ગમનો ઉપયોગ કિે છે; પરિર્ામે, વ્યક્ક્િનુ ં શિીિ સામાન્ય 

રડટોક્ક્સરફકેશન અને કાયાકલ્પમાથંી પસાિ થાય છે. 

 

➢ આયવેુરદક દવા: 

1) અરુ્ થન 
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2) પષુ્કિમળૂ 

3) લસનુા 

4) અમલકી 

5) જટામાસંી 

6) ગગુ્ગલુ ુ

 

➢ અન્ય અણિગમો: જીિનશૈલીમા ંફેિફાિ પર્ કારડિયોિે્યલુિ િોગને અટકાિી શકે છે 

1. ્િ્થ આહાિ લો. હૃદયિોગથી િચિા માટે હૃદયન ે્િ્થ આહાિ જાળિિો એ ચાિીરૂપ 

છે. 

2. વનયવમિ વ્યાયામ કિો 

3. િમાિા બ્સ્ટલડ પ્રેશિને વનયવંત્રિ કિો 

4. કોલે્રોલને વનયતં્રર્મા ંિાખો 

5. િદુંિ્િ િજન જાળિો 

6. દારૂનુ ંસેિન મયાથરદિ કિો 

7. ધમૂ્રપાન કિશો નહીં 

8. િર્ાિનુ ંસચંાલન કિો. 

9. ડાયાબિટીસ મેનેજ કિો 

 

જો જીિનશૈલીમા ં ફેિફાિ અને દિા િનં ેપયાથપ્િ ન હોય િો સર્જિીનો એક માત્ર વિકલ્પ િચે છે, 

સર્જિીનો પ્રકાિ હૃદય િોગના પ્રકાિ અને િેનાથી થયેલા નકુસાનને આધાિે ડૉક્ટિ દ્વાિા નક્કી 
કિિામા ંઆિશે. 

ઉપયોગમા ંલેિાિી િિીિી પ્રરક્રયાના પ્રકાિો છે: 

1. એન્જીયોપ્લા્ટી: એક પ્રરક્રયા કે જેમા ંરડ્લેટેડ િલનૂ સાથે કોિોનિી ધમની સધુી વિવશષ્ટ 

નળીઓ દોિિામા ંઆિે છે. જ્યાિે હૃદયમા ંલોહીનો પ્રિાહ ધીમો અથિા િધં થઈ જાય છે, 

ત્યાિે અિિોવધિ વિ્િાિોને પહોળો કિિા માટે િલનૂન ેફૂલિામા ંઆિે છે. 
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2. િાયપાસ સર્જિી: હૃદયમા ંલોહીના પ્રિાહમા ંસધુાિો કિિા માટે, અિિોવધિ ધમનીઓની 
સાિિાિ શિીિના અન્ય ર્ાગોમાથંી ધમનીઓ અથિા નસો લઈને અને અિિોવધિ 

ધમનીઓની આસપાસ િક્િન ેફિીથી કિિા માટે િનેો ઉપયોગ કિીને કિિામા ંઆિે છે. 

3. િેરડયો ફ્રીક્િન્સી એબ્સ્ટલેશન: જ્યાિે દિાઓ બિનઅસિકાિક હોય ત્યાિે હૃદયની લયની 
વિવિધ સમ્યાઓની સાિિાિ માટે ઉપયોગ થાય છે. િેમા ંએક કેથેટિનો સમાિેશ થાય છે 

જેમા ંિેની ટોચ પિ ઇલેક્રોડ હોય છે જે નસો દ્વાિા હૃદયના ્નાય ુસધુી માગથદશથન આપે છે. 

મતૂ્રનબલકા હૃદયમા ંચોક્કસ ્થળ પિ મકૂિામા ંઆિે છે જ્યા ંવિદ્યિુ સકેંિો અસામાન્ય હૃદય 

લયન ેઉત્તેજજિ કિે છે, અને હળિી િેરડયો ફ્રીક્િન્સી ઊજાથ પાથિ ેપિ પ્રસારિિ થાય છે, જે 

ખિૂ જ નાના વિ્િાિમા ંપસદં કિેલા કોષોનો નાશ કિે છે. 

4. હાટથ  રાન્સપ્લાન્ટ એ એક પ્રરક્રયા છે જે સૌથી ગરં્ીિ સજંોગોમા ંકિિામા ંઆિે છે, જ્યાિે 

હૃદયન ેઉલટાિી ન શકાય િેવુ ંનકુસાન થાય છે. પ્રરક્રયામા ંિોગગ્ર્િ હૃદયને દૂિ કિીને િેન ે

અંગ દાિા પાસેથી િદુંિ્િ હૃદય સાથે િદલિાનો સમાિેશ થાય છે. 

 

➢ શસ્ત્રરક્રયાના મખુ્ય ગેરલાિ અિવા આડઅસર: 

1) હાટથ  એટેક 

2) ્રોક 

3) સર્જિી દિવમયાન અથિા પછી િક્િસ્ત્રાિ. 

4) રકડનીના કાયથમા ંફેિફાિ. 

5) ફેફસામા ંચેપ. 

6) િમાિા હૃદયની લયમા ંફેિફાિ. 

7) શસ્ત્રરક્રયા દિવમયાન ઉપયોગમા ં લેિાિી એને્થેવસયા અથિા અન્ય સામગ્રી માટે 

એલજીક પ્રવિરક્રયા. 

8) િમાિી છાિી, હાથ અથિા પગમા ંિમાિી ચેિાને ઇજાઓ. 

9)અન્ય: એટેલેક્ટેવસસ, પ્લ્યિુલ ઇફયઝુન, ન્યમુોવનયા, પલ્મોનિી એડીમા, કારડિયોજેવનક 

પલ્મોનિી એડીમા, એયટુ િેક્્પિેટિી રડ્રેસ વસન્રોમ, પલ્મોનિી એમિોબલઝમ, ફે્રવનક નિથ 
ઇન્જિી, ન્યમુોથોિેક્સ, ્ટનથલ ઘા ઇન્ફેક્શન અને મેરડયા્ટાઇવનરટસ 
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પષૃ્ઠભથૂમ (Background): અહીં આપરે્ કારડિયોિે્યલુિ િોગ, િેની ઈટીઓલોજી, કાિર્, શિીિ 

પિની અસિ, િેની િિથમાન દિાઓ અને િોગને લગિા અન્ય િમામ પાસાઓ વિશેની સપંરૂ્થ 
વિગિોની ચચાથ કિીશુ.ં 

એલોપેિી મજુબ હૃદયરોગ શુ ંછે? િક્િિારહની િતં્રમા ંહૃદય અને િેની િક્િિારહનીઓનો સમાિેશ 

થાય છે. કારડિયોિે્યલુિ વસ્ટમમા ંકોઈપર્ વિક્ષેપ અથિા સમ્યા ઊર્ી થાય છે જે એન્ડોકારડિરટસ, 

સવંધિા હૃદય િોગ અને િહન પ્રર્ાલીની અસાધાિર્િા જેિા િોગ િિફ દોિી શકે છે. 

કારડિયોિા્યલુિ રડસીઝ, જેને હ્રદય િોગ િિીકે પર્ ઓળખિામા ંઆિે છે િેના મખુ્ય 4 પ્રકાિ 

અથિા કાિર્ો છે: 1) કોિોનિી આટથિી રડસીઝ (CAD) જેને કોિોનિી હાટથ  રડસીઝ (CHD), 2) 

સેિેબ્રોિે્યલુિ રડસીઝ, 3) પેરિફેિલ આટથિી રડસીઝ (PAD), 4) એઓરટિક એથિો્ક્લેિોવસસ .ઘટાડો 
મ્યોકારડિયલ પિફયઝુન, જે ઇ્કેવમયાથી કંઠમાળમા ંપરિર્મે છે અને મ્યોકારડિયલ ઇન્ફાક્શથન (MI) 

અન/ેઅથિા હૃદયની વનષ્ફળિા િિફ દોિી શકે છે, િે CAD નુ ંકાિર્ છે. િે કારડિયોિે્યલુિ િોગના 
િમામ કેસોમા ંએક તિૃીયાશંથી અડધા ર્ાગ માટે જિાિદાિ છે. સેિેબ્રોિે્યલુિ િોગ ્રોક સાથ ે

સકંળાયેલ છે, જેને સેિેબ્રોિે્યલુિ અક્માિો પર્ કહિેાય છે. 

 

કારિો અિવા જોખમ પરરબળો: અ્િ્થ આહાિ, વનષ્ક્ષ્ક્રયિા, િમાકુ ઉત્પાદનોનો ઉપયોગ અન ે

દારૂનો દુરુપયોગ એ હૃદય િોગ અને ્રોક માટેના મખુ્ય િિથણકૂીય જોખમી પરિિળો છે. વ્યક્ક્િઓ 

િિથણકૂીય જોખમી પરિિળોના પરિર્ામે એબલિેટેડ બ્સ્ટલડ પ્રેશિ, એબલિેટેડ બ્સ્ટલડ ગ્લકુોઝ, એબલિેટેડ 

બ્સ્ટલડ બલવપડ્સ, િેમજ િધ ુિજન અને ્થળૂિાનો અનરુ્િ કિી શકે છે. આ "મધ્યિિી જોખમ 

પરિિળો" પ્રાથવમક સરં્ાળ સેરટિંગ્સમા ંમાપી શકાય છે અને હાટથ  એટેક, ્રોક અન ેહૃદયની વનષ્ફળિા 
જેિી ગૂચંિર્ોના ઊંચા જોખમ િિફ વનદેશ કિે છે. 

1) ધમૂ્રપાન: સીિીડીના મખુ્ય કાિર્ોમાનં ુ ંએક વસગાિેટનુ ંધમૂ્રપાન છે. ધમૂ્રપાન િક્િિારહનીઓને 
િકિી વિકસાિિાની શક્યિા િધાિે છે. એથિો્ક્લેિોરટક પ્લેક અથિા લોહીના ગઠંાિાનુ ંહૃદયના 
્નાયમુા ંલોહી પહોંચાડિી ધમનીઓન ેસાકંડી અથિા અિિોવધિ કિે છે, જે કોિોનિી હૃદય િોગનુ ં
કાિર્ િને છે. વસગાિેટના ધમુાડામા ંએિા િસાયર્ો હોય છે જે િક્િન ેજાડુ ંિનાિે છે અન ેનસ અન ે

ધમનીઓમા ંગઠંાઈ જાય છે. 

2) ડાયાબિટીસ: િક્િ િારહનીઓ અને ચેિા જે િમાિા હૃદયન ે વનયવંત્રિ કિે છે િે હાઈ બ્સ્ટલડ સગુિ 

દ્વાિા નકુસાન પહોંચાડી શકે છે. િધમુા,ં ડાયાબિટીસના દદીઓમા ંહૃદયિોગના િધાિાના જોખમી 
પરિિળો હોિાની શક્યિા િધ ુ હોય છે: જ્યાિે િમને હાઈ બ્સ્ટલડ પ્રેશિ હોય ત્યાિે િમાિી 
ધમનીઓમાથંી લોહી િધ ુિળ સાથે િહ ેછે, જે ધમનીની રદિાલોને નકુસાન પહોંચાડી શકે છે. 
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3) હાયપિટેન્શન: હાઈ બ્સ્ટલડ પ્રેશિ (હાયપિટેન્શન) એ CVD માટે સૌથી મહત્િપરૂ્થ જોખમી 
પરિિળોમાનં ુ ંએક છે. વિશ્વર્િમા ંલગર્ગ 54% ્રોક અને 47% કોિોનિી હૃદય િોગોમા ંહાઈ બ્સ્ટલડ 

પ્રેશિ ફાળો આપતુ ંપરિિળ છે. હાયપિટેન્શનને કાિર્ ેજહાજોની રદિાલો ર્ાિે દિાર્મા ંહોય છે અને 
આિા ઉચ્ચ દિાર્ન ેકાિર્ે નિળી પડી જાય છે જે CVD િિફ દોિી જાય છે. 

4) ઓિેવસટી : િે કોલે્રોલના ્િિન ેિદલી શકે છે. લોહીમા ંખિાિ કોલે્રોલનુ ં્િિ િધી જાય છે 

જે િક્િિારહનીઓ પિ ચિિી અને બલવપડના જમા થિાનુ ંકાિર્ િને છે અન ેિક્િિારહનીઓ પિ 

બલવપડ જમા થિાને કાિર્ ે િે સખિ થઈ જાય છે અને ઘર્ી િખિ ગઠંાઈ જાય છે જે 

એથિો્ક્લેિોવસસનુ ંકાિર્ િને છે જે લોહીનુ ંઓછ ંવિિિર્ કિે છે. હૃદય અને હૃદયના િોગોનુ ંકાિર્ 

િને છે. 

5)રડક્્લવપડેવમયા: ઉચ્ચ ઘનિાિાળા બલપોપ્રોટીન (HDL) ના નીચા ્ િિો, રાઇલ્ગ્લસિાઈડ્સના ઊંચા 
્િિો અન ેનાના ગાઢ લો-ડેક્ન્સટી બલપોપ્રોટીન (LDL) કર્ોના ઊંચા ્િિો સાથ,ે એવશયન ર્ાિિીયો 
એથેિોજેવનક રડસબલવપડેવમયાની એક અલગ પેટનથ ધિાિે છે. [1] 

6)આહાિની આદિો અન ે વ્યાયામ: લગર્ગ 50% ર્ાિિીયો શાકાહાિી હોિા છિા,ં િેઓના 
ડાયાબિટીસ અને CVD માટેના જોખમો માસંાહાિી લોકો કિિા પર્ િધાિે છે, જેમ કે પવિમની 
િ્િીમા ંછે. ર્ાિિીયો િૈવિધ્યસર્િ આહાિનુ ંપાલન કિે છે જેમા ંકાિોહાઈરેટ િધ ુહોય છે. સામાન્ય 

ર્ાિિીય આહાિમા ંદૈવનક ર્ોજનમા ંકાિોહાઇરેટ્સ, ઉચ્ચ ચિિીિાળી ડેિી, માખર્, ઘી અને ચીઝની 
ઊંચી ટકાિાિીનો સમાિશે થાય છે. િાકીના વિશ્વની તલુનામા,ં ર્ાિિીયો ઓછા િાજા ફળો અને 
શાકર્ાજી ખાય છે. એક િિફ કુપોષર્નુ ંઊંચુ ંપ્રમાર્ અને જન્મનુ ંઓછ ંિજન, અને િીજી િિફ 

્થળૂિામા ંઝડપી િધાિો અને િેની સાથે સકંળાયેલ બિમાિીઓ, ર્ાિિીય ઉપખડંમા ં કુપોષર્ના 
વ્યાપન ેઅનન્ય િનાિે છે. ઉચ્ચ CAD મતૃ્યદુિ પર્ નિળી જીિનશૈલી અને નીચા વશક્ષર્ ્ િિ સાથે 
જોડાયેલો હિો. વિવિધ મેટાિોબલક, સામાજજક અને સાં્ કૃવિક અવ્યિ્થાઓને લીધે, સમદૃ્ધ દેશોમા ં
ગિીિ લોકો અને ગિીિ દેશોમા ંસમદૃ્ધ લોકો િનંે મોટા પ્રમાર્મા ંCAD થી પીડાય છે. અન્ય ફાળો 
આપિા પરિિળો શહિેીકિર્-સિંવંધિ ઝડપી જીિનશૈલીમા ંફેિફાિ અને આિી આવથિક પ્રગવિ દ્વાિા 
ખોિાકમા ંથિા ફેિફાિો હોઈ શકે છે.[1] 

 

રક્ર્વારિની રોગના સામાન્ય લક્ષિો શુ ંછે? 

• છાિીની મધ્યમા ંદુખાિો અથિા અ્િ્થિા 

• હાથ, ડાિા ખર્ા, કોર્ી, જડિા અથિા પીઠમા ંદુખાિો અથિા અ્િ્થિા 

• િધમુા,ં વ્યક્ક્િ હળિા માથુ ંઅથિા િેહોશ અનરુ્િી શકે છે, શ્વાસ લેિામા ંિકલીફ અનરુ્િી શકે છે 

અથિા શ્વાસ લેિામા ંિકલીફ અનરુ્િી શકે છે, ઉિકા અથિા ઉલટી અનરુ્િી શકે છે, ઠંડા પિસેિો 
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ફૂટી શકે છે અને વન્િેજ થઈ શકે છે. પીઠ અથિા જડિામા ંદુખાિો, ઉિકા અને શ્વાસ લેિામા ંિકલીફ 

થિાની શક્યિા પરુુષો કિિા ંસ્ત્રીઓને િધ ુહોય છે.[9] 

 

આયવેુદ: આિોગ્ય અને િોગ પ્રત્ય ેિધ ુસાકલ્યિાદી અબર્ગમ એ આયિેુદ સરહિની દિાઓની ઘર્ી 
પ્રાચીન પિંપિાઓનુ ંવિવશષ્ટ લક્ષર્ છે. હકીકિ એ છે કે આયિેુદ એ ્થાવપિ વસદ્ધાિંો પિ આધારિિ 

સપંરૂ્થ િીિે વ્યિક્્થિ િિીિી પ્રર્ાલી છે, જે િેન ેઅન્ય ઘર્ી ્િદેશી િિીિી પ્રર્ાલીઓથી અલગ 

પાડે છે. હજાિો િષોના લ્ક્લવનકલ િાિર્ો કે જે દ્િાિેજીકૃિ કિિામા ંઆવ્યા છે, વસદ્ધાિંો અને, િધ ુ

નોંધપાત્ર િીિે, અવિિિ અને સફળ લ્ક્લવનકલ પ્રેષ્ક્ક્ટસ. મળૂભિૂ િૈરદક વિજ્ઞાને આયિેુદના સૈદ્ધાવંિક 

પાયાને જન્મ આપ્યો, જેના હઠેળ િેરે્ જ્ઞાનના વિશાળ કોપથસને એકઠા કયાથ છે. માનિ શિીિન ે

સમજિા અન ેિોગોને ઓળખિા અને સાિિાિ માટે, િે અિલોકન ડેટાનો ઉપયોગ કિે છે અને િેની 
પોિાની પદ્ધવિ િનાિી છે.[11] 

કારડિયોિે્યલુિ (CVS) માદંગી એ પરિક્્થવિઓની એક વ્યાપક શ્રેર્ી છે જે વિવિધ કાિર્ો દ્વાિા 
લાિિામા ં આિે છે. કેટલાક િોગો અંગોમા ં જ ખામીઓ દ્વાિા લાિિામા ંઆિે છે, જ્યાિે અન્ય 

રુવધિાબર્સિર્ િતં્રની સમ્યાઓ, ન્યિુોલોજીકલ પરિિળો (િર્ાિ), મતૂ્રવપિંડની સમ્યાઓ, ગે્રો-
આંિિડા અને યકૃિની િકલીફ, અંિઃસ્ત્રાિી વિકૃવિઓ, મેદ્િીિા અથિા ડાયાબિટીસ િગેિે દ્વાિા 
લાિિામા ંઆિે છે. . 

ઋગ્િેદમા ંહૃદયની શિીિિચના અને શિીિવિજ્ઞાનનુ ંસૌપ્રથમ જાર્ીત ુ ંિર્થન છે, જેમા ંિેન ેઊંધી 
કમળ સાથ ેસિખાિિામા ંઆવ્યુ ંછે જે જ્યાિે જાગ ેછે ત્યાિે ઉગ ેછે અને જ્યાિે િે ઊંઘે છે ત્યાિે સકંોચાય 

છે. આયિેુદ િે સમયે હાજિ પ્રકૃવિ (વ્યક્ક્િગિ િધંાિર્), વત્રદોષ (શિીિ િમજૂ), િેમજ CV વસ્ટમને 
અસિ કિિી સોટેસીસ (ચેનલો) ની ક્્થવિને ધ્યાનમા ંલેિા, િેના પોિાના અનન્ય અનકુૂળ બિિંદુથી 
હૃદય સિંવંધિ સમ્યાઓનો સપંકથ  કિે છે. જ્યાિે સમકાલીન પવિમી િિીિી પ્રર્ાલી (િેનલ, જીઆઈ 

અન ેહપેેરટક, અને અંિઃસ્ત્રાિી િગેિે) મા ંઘર્ા અંગો અને પ્રર્ાલીઓ ્િીકાિિામા ંઆિે છે, ત્યાિે 

્થળૂિા અન ે ડાયાબિટીસ સરહિ સીિીએસ બિમાિીઓમા ં આ અિયિો (અથિા વસ્ટમો) મા ં
વિકૃવિઓને વનયવંત્રિ કિિા માટેની દિાઓ છે. શ્રેષ્ઠ િીિે જો પરિક્્થવિ પિ આધાિ િાખીને, જોડાયેલ 

અંગોનુ ંમહત્િ ધ્યાન માગંી શકે છે. જો કે, સીિીએસ સમ્યાઓનુ ંસચંાલન કિિા માટે આયિેુરદક 

અબર્ગમમા ંસિંવંધિ અંગો અને પેશીઓ પિ પ્રાથવમક કાયથિાહી િાિંિાિ માગંિામા ંઆિે છે. 

સજંોગોમા ંશુ ંજરૂિી હોઈ શકે છે, િેમની િકલીફો પિ આધારિિ છે.[12] 

 

આયવેુદ અનસુાર હ્રદયરોગ શુ ં છે? આયિેુદ અનસુાિ, હૃદય (હૃદય) એ અન્નિસ (પોષક પ્રિાહી 
અથિા ખોિાકનુ ંપાચન થિાના પરિર્ામે સાિ), િક્િ (લોહી), ઓજસ (ઊજાથ), માનસ (હૃદય) માટેનુ ં
્થાન છે. મન), બદુ્ધદ્ધ (સચૂનાત્મક િળ કે જે મનને વનર્થય લેિામા ંમદદ કિે છે) અને અથમા 
(આત્મા).વ્યક્ક્િના ્િા્થ્ય અને અક્્િત્િને જાળિિા માટે, િે અંગ છે જે િધી લાગર્ીઓ અને િક્િ 
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પ્રિાહન ેવનયવંત્રિ કિે છે. જો વ્યક્ક્િનુ ંહૃદય સામાન્ય િીિે કામ કિત ુ ંહોય િો વ્યક્ક્િ ્િ્થ િહિેાની 
શક્યિા િધાિે છે. જો કે, અસતંબુલિ ખોિાક (અવિશય િૈલી, મસાલેદાિ, ર્ાિે અથિા ક્રીમી ખોિાક), 

પયાથપ્િ અથિા િધ ુપડિી શાિીરિક પ્રવવૃત્ત, સખિ મહનેિ, માનવસક િાર્ અને િેઠાડુ જીિનશૈલી 
સરહિ અસખં્ય પરિિળો વિકૃિાિ્િ (અસામાન્યિા) િિફ દોિી જાય છે. હૃદય ધમની જાડાઈ 

(ધમર્ી પ્રવિચાય) અને સખ્િાઈ (ધમર્ી કવથનાયા) દ્વાિા હૃદયમા ંલોહીનો પ્રિાહ અિિોધાય છે, જે 

હૃદય િોગ (હૃદય-િોગ)નુ ંકાિર્ િને છે.[5] 

1)કોિોનિી આટેિી રડસીઝ: સામાન્ય િીિે, સખિ અથિા ર્િાયેલી ધમનીઓ કોિોનિી ધમનીના 
િોગો અથિા ઇ્કેવમક હૃદય િોગો (એથેિોમા અને િેની જરટલિા, થ્રોમ્િોવસસ) નુ ં કાિર્ છે. 

વિકાસશીલ અને વિકવસિ િનં ેદેશોમા,ં આ હૃદયના િોગો છે જેનુ ંિાિંિાિ વનદાન થાય છે અને અકાળ 

મતૃ્યનુુ ંમખુ્ય કાિર્ છે. કંઠમાળ, મ્યોકારડિયલ ઇન્ફાક્શથન, હૃદયની વનષ્ફળિા, એરિથવમયા અને 
અચાનક કોિોનિી મતૃ્ય ુ આ રૂ્થમા ં સામાન્ય િોગો છે. ઉંમિ, કૌટંુબિક ઇવિહાસ, ધમૂ્રપાન, 

હાયપિટેન્શન, હાઈ બ્સ્ટલડ પ્રેશિ, બલવપડ રડસઓડથિ, ડાયાબિટીસ મેલીટસ, િેઠાડુ જીિનશૈલી અને 
્થળૂિા આના કેટલાક મખુ્ય કાિર્ો છે.[5] 

 

2) એન્જેના પેક્ટોરિસ: કંઠમાળ એ છાિીમા ંદુખાિો છે જે શાિીરિક પ્રવવૃત્ત પછી વિકસે છે અને જ્યાિે 

િમે િમાિા શિીિને આિામ કિિા માટે સમય આપો છો ત્યાિે દૂિ થઈ જાય છે. આ પીડા પિૂથિિી 
હોય છે અને િે હાથ, ખાસ કિીને ડાિા હાથ િિફ પ્રસિિાનુ ંિલર્ ધિાિ ેછે, જે હાથન ેઅ્િ્થ 

િનાિ ેછે. િધમુા,ં ગિદન, પીઠ અથિા જડિાને અસિ થઈ શકે છે. િવનિંગ, લ્્ક્િબઝિંગ, કચડી નાખવુ ં
અથિા પીડાદાયક સિંેદના પીડાને શ્રેષ્ઠ િીિે િર્થિે છે. પીડાની સાથ,ે વ્યક્ક્િને શ્વાસ લેિામા ં
િકલીફ, ઠંડો પિસેિો, ગૂગંળામર્ કે ર્િાઈ જિાની લાગર્ી, ઉિકા, ચક્કિ, બચિંિા અથિા ર્ાિે 

નિળાઈ જેિા અન્ય લક્ષર્ોનો અનરુ્િ થઈ શકે છે. ર્ાિનાત્મક વિ્ફોટ, ર્ાિે ર્ોજન અને ઠંડા 
પિનોના સપંકથમા ંઆિિાથી પીડા િધ ુખિાિ થઈ શકે છે.[5] 

 

3) મ્યોકારડિયલ ઇન્ફાક્શથન: હાટથ  એટેક િિીકે પર્ ઓળખાય છે, મ્યોકારડિયલ ઇન્ફાક્શથન હૃદયમા ં
અપિૂિા િક્િ પ્રિાહન ેકાિર્ ેથાય છે. છાિીને િાિંિાિ ચુ્ િ, ર્ાિે અથિા સકુંબચિ લાગ ેછે. હૃદય 

સામાન્ય િીિે કામ કિી શકતુ ંનથી જ્યાિે િેન ેપિૂત ુ ંલોહી મળતુ ંનથી કાિર્ કે િેમા ંઓક્ક્સજન 

સમાપ્િ થઈ જાય છે. સામાન્ય િીિે, મ્યોકારડિયલ ઇન્ફાક્શથન ત્યાિે થાય છે જ્યાિે િમામ કોિોનિી 
ધમનીઓ સપંરૂ્થપર્ ેઅિિોવધિ હોય છે. સપંરૂ્થ અિિોધ હૃદયની ઓક્ક્સજન મેળિિાની ક્ષમિાને 
ગરં્ીિ િીિે ઘટાડે છે, હૃદયના ્નાયનેુ નકુસાન પહોંચાડે છે અથિા ઇજા પહોંચાડે છે. મ્યોકારડિયલ 

ઇન્ફાક્શથનનુ ંપ્રાથવમક બચહ્ન કંઠમાળ અથિા છાિીમા ંદુખાિો છે. આ ક્્થવિના અન્ય લક્ષર્ોમા ંઉલટી, 
પિન અથિા વસિંકોપ અને શ્વાસ લેિામા ંિકલીફનો સમાિેશ થાય છે. કંઠમાળ જેિી પીડાની જગ્યાઓ 

સામેલ છે, પિંત ુપીડા સામાન્ય િીિે િધ ુિીવ્ર હોય છે.[5] 
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4) હાયપિટેન્શન : સિિ હાઈ બ્સ્ટલડ પ્રેશિને િક્િચાપા (હાયપિટેન્શન) િિીકે ઓળખિામા ંઆિે છે. 

િે પ્રાથવમક અથિા આિશ્યક આઇરડયોપેવથક હોઈ શકે છે, જેમા ંકોઈ જાર્ીત ુ ંકાિર્ નથી, અથિા િે 

અન્ય િીમાિીઓ (સેકન્ડિી હાયપિટેન્શન) સાથે સકંળાયેલ હોઈ શકે છે. પ્રર્ાલીગિ બ્સ્ટલડ પ્રેશિમા ં
િય-સિંવંધિ િધાિો ્રોક અને કોિોનિી ધમની બિમાિી સરહિ કારડિયોિે્યલુિ િોગના વ્યાપમા ં
િધાિો સાથે ગાઢ સિંધં ધિાિે છે. કેટલીકિાિ માથાનો દુખાિો હાયપિટેન્શન દ્વાિા લાિિામા ંઆિે 

છે, પિંત ુમોટાર્ાગના દદીઓમા ંકોઈ લક્ષર્ોનો અનરુ્િ થિો નથી.[5] 

 

પખુ્િ િયના લોકોએ દિ ત્રર્થી ચાિ મરહને િેમનુ ંબ્સ્ટલડ પ્રેશિ િપાસવુ ંજોઈએ. જો હાઈ બ્સ્ટલડ પ્રેશિ 

જોિા મળે છે, િો કાિર્ (પ્રાથવમક અથિા ગૌર્) નક્કી કિિા માટે િીરડિંગ્સની િપાસ કિિી મહત્િપરૂ્થ 
છે. િક્િિારહનીઓ, નિથસ વસ્ટમ, િેરટના, હૃદય અને રકડની પિ હાયપિટેન્શનના પરિર્ામો આ િીિ ે

ઓળખી શકાય છે, જરટલિાઓ સાથે, કારડિયોિે્યલુિ િોગોની સરં્ાિના અને િેમની નકાિાત્મક 

અસિોન ેઓળખી શકાય છે. 

 

આધવુનક દિાઓમા ંહાલમા ંકોઈ સાબિિ સાિિાિ ઉપલબ્સ્ટધ નથી, અને જેની ઘર્ી નકાિાત્મક અસિો 
છે. ફાઇિિયકુ્િ આહાિ અને ઘર્ા ંફળો અને શાકર્ાજીનો સમાિેશ કિિા માટેનો સલામિ વિકલ્પ 

છોડ આધારિિ ઉત્પાદનોનો ઉપયોગ કિિાનો છે. 

િેથી, CVD ના વનિાિર્મા ંઆ એજન્ટોની ભવૂમકાને વ્યાખ્યાવયિ કિિાના ઉદે્દશ્ય સાથ ેઆ હિથલ 

ઉત્પાદનોનુ ંિૈજ્ઞાવનક િીિે મલૂ્યાકંન કિિાની જરૂિ છે. આ મલૂ્યાકંન એ હ્રદય િોગના િોગવનિોધક 

અબર્ગમ િિીકે અથિા પ્રમાર્ભિૂ સાિિાિ (પિંપિાગિ સાિિાિ પ્રોટોકોલમા ંઉપયોગમા ંલેિાિા 
કૃવત્રમ સયંોજનો) સાથેના સલંગ્ન િિીકે િેમના ઉપયોગને માન્ય કિિા માટે િૈજ્ઞાવનક ડેટા પ્રદાન 

કિિો જોઈએ. એમા ંકોઈ પ્રશ્ન નથી કે પિંપિાગિ દિાઓનો ઉપયોગ આિોગ્યસરં્ાળમા ંશરૂઆિથી 
કિિામા ંઆિે છે. સમય. િમામ વપ્રષ્ક્્ક્રપ્શન ફામાથ્યરુટકલ્સમાથંી 25% હરુ્ પર્ છોડમાથંી મેળિેલા 
ઘટકો ધિાિ ે છે િે હકીકિ હોિા છિા,ં પિંપિાગિ/હિથલ દિાઓની લોકવપ્રયિા આ સદીની 
શરૂઆિમા ંફામાથ્યરુટકલ ઉદ્યોગના વિકાસ સાથ ેઘટી હિી. ઔષવધઓ આિોગ્યને કેિી િીિે પ્રોત્સાહન 

આપી શકે છે અન ેમાદંગીમા ંસતંલુન પનુઃ્થાવપિ કિી શકે છે િે િધ ુસાિી િીિે સમજિામા ંમદદ 

કિી શકે િેિા સસંાધનો હિે ઉપલબ્સ્ટધ છે. ગિીિ િાષ્રોમા ંવિશ્વની મોટાર્ાગની િ્િી િેની િિીિી 
માગં, હિથલ દિાઓ પિ આધાિ િાખ ેછે. આિોગ્ય સત્તાિાળાઓ હિથલ દિાઓના ઉપયોગ પિ િધ ુ

ધ્યાન આપી િહ્યા છે, કાિર્ કે િે જ િાિંિાિ ઓછા વિકવસિ વિ્િાિોમા ંઉપલબ્સ્ટધ દિાઓ છે અને 
કાિર્ કે િે િધ ુવિકવસિ ્થળોએ સામાન્ય િૈકલ્લ્પક સાિિાિ િની િહી છે. ડબ્સ્ટલ્યએુચઓએ હિથલ 

દિાઓના સલામિ અને અસિકાિક ઉપયોગને ્િીકાયુું છે, િેમને મલૂ્યિાન દિજ્જો આપ્યો છે અને 
મળૂભિૂ આિોગ્ય સરં્ાળ માટેની િ્તઓુ િિીકે મકુ્િપરે્ ઉપલબ્સ્ટધ કિાવ્યો છે. પિંપિાગિ 

(હિથલ/િૈકલ્લ્પક) છોડની સબૂચમા ં2000 થી િધ ુપ્રજાવિઓની મારહિી છે. 
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દિાઓની પ્રર્ાલીઓ, અને િેમાનંી કેટલીક કારડિયો-િે્યલુિ રડસઓડથિ ધિાિિા દદીઓન ેસપંરૂ્થ 
િાહિ આપે છે. ડબ્સ્ટલ્યએુચઓના આંકડા અનસુાિ, વિશ્વની લગર્ગ 80% િ્િી હરુ્ પર્ િન્પવિ 

દિાઓનો ઉપયોગ કિે છે, અને અસખં્ય હિથલ ઉપચાિો એ બિિંદુ સધુી વિકવસિ થયા છે જ્યા ંહિે િેનો 
ઉપયોગ લ્ક્લવનકલ સેરટિંગ્સમા ંથઈ શકે છે. ઘર્ા લાિંા સમયથી, લોકો િેમની બિમાિીઓની સાિિાિ 

અથિા િાહિ માટે હિથલ દિાઓનો ઉપયોગ કિે છે. 

અન ેખાસ કિીને વિકૃવિઓ. જ્યાિે િેનો પ્રથમિાિ ઉપચાિાત્મક િીિ ેઉપયોગ કિિામા ંઆવ્યો હિો, 
ત્યાિે "ફામાથકોડાયનવેમક્સ" અને "ફામાથકોકીનેરટક્સ" હરુ્ સધુી કાલ્પવનક ખ્યાલો હિા, અને હિથલ 

દિાઓની શક્ક્િ, અસિકાિકિા અને સિુક્ષા માટે પિુાિાના ઉત્પાદનની ફિજ પાડિા માટે કોઈ 

"મેરડવસન એક્ટ" ન હિો. સલામિીના રહિમા,ં હિ ેનિી સાિિાિ શરૂ કિિા પહલેા નોંધપાત્ર સશંોધન 

જરૂિી છે. CVS વિકૃવિઓની સાિિાિ માટે ઉપયોગમા ંલેિાિી દિાઓની િાયોકેવમકલ રક્રયાઓને 
સમજિા માટે, િધ ુઅભ્યાસ જરૂિી છે. 

 

અગાઉના અભ્યાસો સૌિાષ્ર પ્રદેશમા ંમ્યોકારડિયલ ઇન્ફાક્શથનના વનધાથિકો પિ હાથ ધિિામા ંઆવ્યા 
હિા .િે નીચ ેમજુિ છે: 

બિનસચંાિી િોગ મ્યોકારડિયલ ઇન્ફાક્શથન (MI) ના િહુવિધ અંિગથિ કાિર્ો છે. અભ્યાસનો ધ્યેય 

કેટલાકં સોવશયોડેમોગ્રારફક અને લ્ક્લનીકોએપીડેવમયોલોજજકલ MI પરિિળોના મહત્િનુ ંમલૂ્યાકંન 

કિિાનો હિો. 

દદીઓ અન ેવનયતં્રર્ો 1:1 િેવશયોમા ંપસદં કિિામા ંઆવ્યા હિા, અને િેઓ િેમની ઉંમિ, બલિંગ અને 
િહઠેાર્ના ્થાનના સદંર્થમા ંમેળ ખાિા હિા. એક િષથ માટે, િાજકોટની તિૃીય સરં્ાળ હોક્્પટલમા ં
મેરડકલ ્કૂલના ઇન્ટેન્સ કોિોનિી કેિ યવુનટમાથંી MI કેસ પસદં કિિામા ંઆવ્યા હિા. િાજકોટ 

જજલ્લાની સામાન્ય િ્િીએ વનયતં્રર્ના સ્ત્રોિ િિીકે સેિા આપી હિી. ઇન્ટિવ્ય ુિકનીકનો ઉપયોગ 

પ્રીટે્ટેડ પ્રો ફોમાથ માટે મારહિી એકત્ર કિિા માટે કિિામા ંઆવ્યો હિો. 

આ િપાસ 1 એવપ્રલ, 2016 અને માચથ 31, 2017 ની િચ્ચે િાજકોટની તિૃીય સરં્ાળ સવુિધામા ંહાથ 

ધિિામા ંઆિી હિી. કેસ એક એિો હિો કે જ્યા ંMI ધિાિિા દદીને તિૃીય સરં્ાળ સવુિધાના રક્રરટકલ 

કોિોનિી કેિ યવુનટમા ંદાખલ કિિામા ંઆવ્યો હિો અને િે સર્ાન હિો, સહકાિી, અને સાિી િીિે 
લક્ષી. MI ધિાિિા વ્યક્ક્િ િિીકે િગીકૃિ કિિા માટે નીચેની ત્રર્ શિિોમાથંી કોઈપર્ િે પિૂી 
કિિી જરૂિી છે: ઇલેક્રોકારડિયોગ્રામ (ECG) પિ ST એબલિેશન, 25 IU/l કિિા ંિધનુા રક્રએટાઇન 

રકનેઝ-મ્યોકારડિયલ િેન્ડના ્િિમા ંિધાિો અને લક્ષર્ો ઇ્કેવમયા 20 વમવનટથી િધ ુસમય સધુી 
ચાલ ેછે (ડાિી િારુ્ના છાિીમા ંદુખાિોની ફરિયાદ જે પ્રકૃવિમા ંસકુંબચિ હિી, િીમાિ ્થાનીકૃિ, 

ઉપલા હાથપગ, મેષ્ક્ન્ડબ્સ્ટયલુિ અથિા એવપગેષ્ક્્રક પ્રદેશમા ં ફેલાય છે; ઉિકા, ઉલટી, ધિકાિા, 
અવિશય પિસેિો સાથે સકંળાયેલ હોઈ શકે છે અથિા ન પર્ હોઈ શકે , અથિા શ્વાસ લેિામા ં
િકલીફ). ડૉક્ટિનુ ંિર્થન િમામ પછૂપિછ માટે પાયા િિીકે કામ કિે છે. એયટુ MI (AMI) ઘટના 
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પછી MI પછીની જીિનશૈલીમા ંિદલાિના પરિર્ામે વ્યક્ક્િની આદિો અને જોખમ પરિિળની 
પ્રોફાઇલ િદલાઈ શકે છે, િેિી શક્યિા છે. િેથી, જેમની પાસે િેમની પ્રથમ જાર્ીિી AMI ઇિેન્ટ 

હિી િેમને અભ્યાસ નોંધર્ી આપિામા ંઆિી હિી. 

અભ્યાસમા ંએકંદિે 406 કેસ અને સમાન સખં્યામા ંવનયતં્રર્ોનો સમાિેશ થાય છે. વનિક્ષિિા, ઉચ્ચ 

સામાજજક આવથિક િગથ, MI નો કૌટંુબિક ઇવિહાસ, પ્રકાિ A વ્યક્ક્િત્િ, હાયપિટેન્શન, ડાયાબિટીસ 

મેલીટસ, ્થળૂિા અથિા િધ ુિજન, ઉચ્ચ કમિ-રહપ ગરુ્ોત્તિ, પાદંડાિાળા શાકર્ાજીનુ ંઓછ ં

સેિન, ફળોનુ ંઓછં સેિન અને જીિનની િીવ્ર ઘટનાનો ઇવિહાસ પાછલા િષથની અંદિ MI માટેના 
કેટલાક જોખમી પરિિળો હિા જેને સશંોધકોએ ઓળખી કાઢયા હિા. લોજજષ્ક્્ટક િીગ્રેશન મોડલ દ્વાિા 
આ લાક્ષબર્કિાઓન ેMI ના ્િિતં્ર રાઈિિો િિીકે પર્ ઓળખિામા ંઆિી હિી. 

િેમના િાિર્ો MI માટે ્થાવપિ જોખમી પરિિળોની પષુ્ક્ષ્ટ કિિા ઉપિાિં સામાજજક-િ્િીવિષયક 

વિશેષિાઓ જેિા કે વનિક્ષિિા, િધ ુસામાજજક િગથ, લીલા શાકર્ાજી અને ફળોનો ઓછો િપિાશ 

અન ેજીિનની િીવ્ર ઘટનાઓના ઇવિહાસના મહત્િ પિ ર્ાિ મકેૂ છે.[10] 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 pg.22 

 

 

પ્રોજેક્ટનુ ંવિતન (Discription of Project): દેશમા ંિોગ અને શિીિ પિ િેની અસિ અન ે

િોગના દૃશ્યની યોગ્ય સમીક્ષા કયાથ પછી અને મારંુ આગામી લક્ષ્ય આયિેુદ દ્વાિા િેની સાિિાિ અને 
લોકોની જીિનશૈલી સધુાિિા પિ ધ્યાન કેષ્ક્ન્રિ કિિાનુ ંિહશેે. કારડિયોિે્યલુિ રડસીઝ વિશેના 
યોગ્ય અભ્યાસ પિથી િેમાથંી કેટલાક મદુ્દાઓ પ્રકાવશિ કિિામા ંઆવ્યા હિા જેમ કે ધમૂ્રપાન, 

આલ્કોહોલનુ ંસેિન, િધ ુ િેલયકુ્િ ખોિાક ખાિા, ઓછી કસિિ અને જીિનશૈલીમા ં ફેિફાિ જેિી 
ખિાિ ટેિોન ેકાિર્ ેકારડિયોિે્યલુિ િોગ થિાની શક્યિાઓ િધી જાય છે. મખુ્ય કાિર્ અને મોટી 
સખં્યામા ંલોકો કારડિયોિે્યલુિ િોગથી પીડાિા હોય છે િેના િે મખુ્ય લક્ષર્ો હોય છે અથિા પ્રથમ 

હાયપિટેન્શન અને િીરુ્ ંકોલે્રોલ હોય છે. મોટાર્ાગની હૃદયની સમ્યાઓ પાછળ આ િે મખુ્ય 

કાિર્ છે. હાઈ બ્સ્ટલડ પ્રેશિ જેને હાઈ બ્સ્ટલડ પ્રેશિ પર્ કહિેાય છે િેમા ંનસોમા ંલોહીનુ ંિધાિે દિાર્ 

હોય છે જેના કાિર્ે ઘર્ી િખિ હાટથ  એટેક કે હાટથ  ફેલ્યોિ થાય છે. દિાર્ ઘટાડિા માટે મતૂ્રિધથક 

પદાથો આપિામા ંઆિે છે જે લોહીમાથંી સોરડયમ, પોટેવશયમ અને પાર્ીને દૂિ કિે છે જે લોહીના 
જથ્થામા ંઘટાડો િિફ દોિી જાય છે અને છેલ્લ ેબ્સ્ટલડ પ્રેશિ ઘટાડે છે પિંત ુજો એષ્ક્ન્ટહાઇપિટેક્ન્સિ 

ઉપયોગ લાિંા ગાળાના ઉપયોગથી હાયપોટેન્શન અને અન્ય ઘર્ા િોગો થઈ શકે છે. આડઅસિો. જો 
આપરે્ કોલે્રોલ વિશે િાિ કિીએ િો િેન ેહાઈપિબલવપડેવમયા પર્ કહિેામા ંઆિે છે જેમા ંલોહીમા ં
ખિાિ કોલે્રોલનુ ં્િિ િધે છે જે VLDL અને LDLનુ ં્િિ િધે છે જેના કાિર્ે HDL ની માત્રામા ં
ઘટાડો થાય છે જેના કાિર્ે લોહી ગાઢ િને છે અને ક્યાિેક ગઠંાઈ જિાની સમ્યા થઈ શકે છે. લોહીની 
અપિૂિી માત્રા હૃદય સધુી પહોંચે છે અને હૃદયની વનષ્ફળિા િિફ દોિી શકે છે. 

હાયપિટેન્શન અને કોલે્રોલ વસિાય અન્ય ઘર્ા પરિિળો જોિા મળે છે જેમ કે ખોિાકની આદિ, 

રદનચયાથ, જીિનશૈલી, વશક્ષર્ ્ િિ િગેિે અને અન્ય ઘર્ા પરિિળો કારડિયોિે્યલુિ િોગમા ંસામેલ 

છે. 

મખુ્યત્િે આયિેુદ માત્ર લક્ષર્ો પિ કામ કિત ુ ંનથી પિંત ુિે શિીિની ક્્થવિ સધુાિિામા ંકામ કિે છે. 

ર્ાિિમા ંસાિિાિ 3 પાયા પિ કામ કિે છે. 

1) આયિેુરદક દિા 

2) ઘિગથ્થ ુઉપયોગમા ંલેિાિી આયિેુરદક જડીબટુ્ટીઓ અને િેના ઉત્પાદન 

3) યોગ અને ધ્યાન 

 

કારડિયોિે્યલુિ િોગમા ં િપિાિી કેટલીક આયિેુરદક દિાઓ છે: ગગુ્ગલુ,ુ અરુ્ થન, પષુ્કિમલૂા, 
લસનુા, અમલકી અને જટામાસંી 
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ઘિગથ્થ ુસાિિાિમા ંનીચનેાનો સમાિેશ થાય છે: સદીઓથી, ઘર્ી વિવિધ સં્ કૃવિના લોકો આનદંથી 
લસર્ અન ેિેની ઘર્ી િૈયાિીઓ ખોિાક અને મસાલા િિીકે ખાય છે. વિવિધ બિમાિીઓની સાિિાિ 

માટે સરં્વિિ િિીિી ઉપચાિ િિીકે પર્ િેનો ઉલ્લેખ કિિામા ંઆવ્યો હિો. સમાન નસમા,ં િેને 
ર્ાિિીય પિંપિાગિ દિાઓના વનર્ાથયક ઘટક િિીકે ગર્િામા ંઆિે છે, જેમા ંઆયિેુદ, વિબ્સ્ટિી, 
યનુાની િગેિેનો સમાિેશ થાય છે. િધમુા,ં હાયપિટેન્શન અને રડક્્લવપડેવમયા જેિા સખં્યાિધં 

કારડિયોિે્યલુિ િોગ-સિંવંધિ સમ્યાઓના વનિાિર્મા ંિેની હકાિાત્મક અસિો હોિાનુ ંર્ાિપિૂથક 

જર્ાિિામા ંઆિે છે.[7] 

 

િક્િિારહની િોગના પ્રાથવમક અને ગૌર્ વનિાિર્ માટે યોગ: યોગ શિીિના િજન, બલવપડ પ્રોફાઇલ, 

બ્સ્ટલડ પ્રેશિ, ધમૂ્રપાન, મનોસામાજજક િર્ાિ અને પ્રકાિ 2 ડાયાબિટીસ મેલીટસ જેિા CVD માટેના 
જોખમી પરિિળોમા ંનોંધપાત્ર સધુાિો કિી શકે છે.[8] 

 

આજકાલ આયિેુરદક દિા પિના આધવુનક અભ્યાસો ઔષધની િચનામા ંઘર્ા િધા છોડનો ઉપયોગ 

કિિામા ંઆિે છે જે કારડિયોિે્યલુિ િોગની સાિિાિમા ંનોંધપાત્ર િીિે મદદ કિે છે. કેટલાક છોડ 

અન ેિેના લક્ષર્ો પિના ફાયદા નીચ ેઆપેલ છે. 

 

અનકુ્રમ 

ન ં

છોડનુ ંનામ આધવુનક અભ્યાસ 

1 એગલ મામેલોસ (બિલ્િા) IBS, હાઈપોગ્લાયકેવમક 

2 િિેરિસ અરિ્િાિા (દારુહરિરા) એષ્ક્ન્ટ-એલ્ન્જનલ; વિિોધી હાયપિટેક્ન્સિ; 

એરિથવમક; M-I િળિિા વિિોધી અટકાિે છે; 

િોગપ્રવિકાિક શક્ક્િ 

3 સેલા્રસ પેવનયલેુટસ 

(જ્યોવિષ્મિી) 
રાન્ક્િીલાઈઝિ; એષ્ક્ન્ટ હાયપોલીપીડેવમક; 

એથેિો્ક્લેિોરટક; LDL HDL હાયપોટેક્ન્સિ 

(ACE) 

4 કયુથમા લોન્ગા (હરિરા) એષ્ક્ન્ટવિિોધી; ્થળૂિા વિિોધી; 
ફાઈબબ્રનોબલટીક, એષ્ક્ન્ટ-એથેિો્ક્લેિોરટક 

થ્રોમ્િોરટક; હાયપોબલપીડેવમક; 

એન્ટીઑરકસડન્ટ 

5 એમ્િલીકા ઑરફવસનાબલસ 

(આમલાકી) 
એષ્ક્ન્ટવિિોધી; એ-થાક; કાયાકલ્પ કિનાિ 

(િસાયર્); એ-ઓક્ક્સડન્ટ; કારડિયોપ્રોટેક્ટીિ, 

એડેપ્ટોજેવનક; હાયપોબલપીડેવમક 



 pg.24 

6 ઇન્યલુા િેસમોસા (પષુ્કિમલૂા) એષ્ક્ન્ટ-એલ્ન્જનલ; ઇ્કેવમક હૃદય િોગ; એ-

ઇન્્લેમેટિી ઇમ્યનુોપોટેક્ન્શએટિ 

7 નાિદો્િાચીસ જટામાસંી (માનસી) હાઈપોટેક્ન્સિ; રાન્ક્િીલાઈઝિ; 

એષ્ક્ન્ટએરિથવમક 

8 નેલમુ્િો ન્યવુસફેિા (કમલમ) હાયપોટેક્ન્સિ;એષ્ક્ન્ટએરિથવમક; PAF 

(એબગ્રગેશન); Ca-વિિોધી; રાન્ક્િીલાઈઝિ; 

એન્ટીિળિિા 
9 ટવમિનબલયા અરુ્ થન (અરુ્ થન) એન્ટીઑરકસડન્ટ; કારડિયોપ્રોટેક્ટીિ, 

હાયપોલીપીડેવમક; એષ્ક્ન્ટએથિો્ક્લેિોરટક 

10 િાઉિોષ્ક્લ્ફયા સપેષ્ક્ન્ટના (સપથગધંા) એષ્ક્ન્ટહાયપિટેક્ન્સિ; રાન્ક્િીલાઈઝિ, 

એરિથવમક; ટાકીકારડિયા; 
એષ્ક્ન્ટએથિો્ક્લેિોરટક; એષ્ક્ન્ટ્થળૂિા 

[6] 

 

પખુ્િ િયના સિેક્ષર્ોમા,ં છેલ્લા 40 િષોમા ંકોિોનિી હૃદય િોગનો વ્યાપ ચાિ ગર્ો િધ્યો છે, અન ે

ગ્રામીર્ વિ્િાિોમા ંિે પાછલા 30 િષોમા ંિમર્ો થયો છે. આધવુનક દિાઓમા ંહાલમા ંકોઈ સાબિિ 

સાિિાિ ઉપલબ્સ્ટધ નથી, અને જેની ઘર્ી નકાિાત્મક અસિો છે. િેથી, િક્િિારહની િોગની સાિિાિમા ં
િેમનુ ંયોગદાન નક્કી કિિા માટે હિથલ ઉત્પાદનોનુ ંિૈજ્ઞાવનક મલૂ્યાકંન કિવુ ંજરૂિી છે. છોડ કે જે 

સાિિાિ માટે િપિાય છે 

ટવમિનાબલયા અરુ્ થના, વિરટસ વિવનફેિા, લેગેનારિયા વસસેિારિયા, વપક્રોરિઝા કુરુ, સેંટેલા એવશયારટકા, 
જીંકગો બિલોિા, કુયવુમસ રરગોનસ, પવુનકા ગ્રેનાટમ, ક્રોકસ સેટીિસ, વસડા કોરડિફોબલયા અન ે

અન્યનો ઉપયોગ િક્િિારહની િોગની સાિિાિ માટે થાય છે. જો યોગ્ય માત્રા અને માત્રામા ંસચંાબલિ 

કિિામા ંઆિે િો, પોબલહિથલ ફોમ્યુથલેશનમા ંવસનજર્જષ્ક્્ટક અસિો હોય છે. 

 

છોડ ર્ાગ િપિાયો િાસાયબર્ક ઘટકો ઉપયોગ કિે છે 

Ginkgo biloba પાદંડા ્લેિોન ગ્લાયકોસાઇડ્સ 

(કેમ્પફેિોલ, ક્િેવસિરટન અને 
આઇસોિહમેનેરટન), ડાયટિપેન 

લેક્ટોન્સ એટલ ેકે જીંકગોલાઈડ્સ 

એ, િી, સી,એમ, જે અન ે

બિલોિાલાઈડ અને 
િાય્લેિોન્સ જીંકગેરટન, 

આઇસોજીંકગેરટન, બિલોિેટીન 

કારડિયોપ્રોટેષ્ક્ક્ટિ, 

એષ્ક્ન્ટઅ્થેમેરટક, 

એષ્ક્ન્ટડાયાબિટીક, 

હપેેટોપ્રોટેક્ટીિ અને 
શક્ક્િશાળી CNS 

પ્રવવૃત્તઓ 
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સેંટેલા 
એવશયારટકા 

આખો છોડ રાઇટિપેનોઇડ સેપોવનન્સ, જેમા ં
એવશયાટીકોસાઇડ, સેન્ટેલોસાઇડ, 

મેડકેસોસાઇડ અને એવશયારટક 

એવસડનો સમાિેશ થાય છે 

ગેષ્ક્્રક અલ્સિ મટાડવુ,ં 
ઘા મટાડવુ,ં યાદશક્ક્િ 

િધાિનાિ, 

ન્યિુોપ્રોટેક્ટીિ, 

કારડિયોપ્રોટેક્ટીિ, 

હપેેટોપ્રોટેક્ટીિ, 

એન્ટીઑરકસડન્ટ અને 
િળિિા વિિોધી. 

ટવમિનબલયા 
અરુ્ થન 

છાલ અરુ્ થનેટોસાઈડ્સ I, II, III, & IV , 

અરુ્ થનેઈન, અરુ્ થનેટીન, 

સેપોવનન્સ, અરુ્ થનોન, 

અરુ્ થનોલોન, લેટેઈલીન, ગેબલક 

એવસડ, ઈલાજજક એવસડ, 

ઓબલગોમેરિક 

પ્રોએન્થોસાયવનરડન (OPCs), 

ફાયટો્ટેિોલ્સ, ટેનીન, અરુ્ થવનક 

એવસડ, અરુ્ થન, અરુ્ થનેટીન, 

ફાયટો્ટેિોલ્સ, અરુ્ થન, 

અરુ્ થનેટીન, ફાયટો્ટેિોલ્સ. (β-

વસટો્ટેિોલ) 

કારડિયોપ્રોટેક્ટીિ, 

એન્ટીિેક્ટેરિયલ, કેન્સિ 

વિિોધી, 
એન્ટીઑરકસડન્ટ. 

કે્રટેગસ 

ઓક્ક્સકાન્થા 
પાદંડા અને ફૂલો 
 

ઓબલગોમેરિક 

પ્રોએન્થોસાયવનરડન 

 

કારડિયોટોવનક 

વિરટસ 

વિવનફેિા 
ત્િચા અને િીજ ઓબલગોમેરિક 

પ્રોએન્થોસાયવનરડન 

એન્ટીઑરકસડન્ટ, 

કારડિયોપ્રોટેષ્ક્ક્ટિ 

પવુનકા 
ગ્રેનાટમ 

ફળો નો િસ િેઝિેિારોલ હૃદય ્િ્થ ફળ 

કારડિયોપ્રોટેષ્ક્ક્ટિ 

એબલયમ 

સેટીિમ 

િલ્િ ટેનીન એન્થોકયાવનન 

્લેિોનોઈડ્સ 

પ્લાઝ્મા કોલે્રોલ 

ઘટાડવુ;ં પ્લેટલેટ 

એકત્રીકિર્ િેમજ 

ધમનીય બ્સ્ટલડ પ્રેશિમા ં
ઘટાડો 
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લગેનરિયા 
વસસેિેરિયા 

ફળો એસ-એબલલ વસ્ટીન 

સલ્ફોક્સાઇડ (એસએસીએસ) 

કારડિયોપ્રોટેષ્ક્ક્ટિ, 

પેશાિની ચેપ, 

એન્થેલવમષ્ક્ન્ટક, 

હપેેટોપ્રોટેક્ટીિ, 

મતૂ્રિધથક પદાથથ, 
એષ્ક્ન્ટહાઇપિબલવપડેવમક, 

એનાલજેવસક અન ે

િળિિા વિિોધી. 
સીડા 
િોમ્િોઇરડયા 

નીંદર્ કાિોહાઇરેટ અને ડાયેટિી 
ફાઇિસથના ્િરૂપમા ં લેજેવનન, 

્ટાચથ, શકથિાને ઘટાડિી, શકથિાને 
ઘટાડિી નહીં, સેલ્યલુોઝ 

એલએસ ફળમા ં ્ટેિોઇડ્સ 

(ફયકુો્ટેિોલ અને કેમ્પે્ટેિોલ) 

પર્ હોય છે. 

કારડિયોપ્રોટેષ્ક્ક્ટિ, 

િળિિા વિિોધી, 
એષ્ક્ન્ટમાઇક્રોિાયલ, 

એષ્ક્ન્ટ-નોવસસેષ્ક્પ્ટિ, 

હપેેટોપ્રોટેક્ટીિ, બલવપડ 

લોઅરિિંગ, એષ્ક્ન્ટ 

હાઇપિરરલ્ગ્લસેરિડેવમયા 
અને એષ્ક્ન્ટઓક્ક્સડન 

કેમેલીયા 
વસનેક્ન્સસ 

પાદંડા એવપગેલોકેટેબચન -3-ગૅલેટ કારડિયોપ્રોટેષ્ક્ક્ટિ 

ક્રોકસ સેટીિસ  ક્રોવસન (કેિોટીનોઈડ્સ), 

વપક્રોક્રોવસન અને સેફ્રાનલ 

કારડિયોપ્રોટેક્ટીિ 

અસિો. 
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પદ્ધથર્ અિવા કાયતપદ્ધથર્ (Method): કારડિયોિે્યલુિ િોગની ક્્થવિના િિથમાન પથૃ્થકિર્ 

માટે સિેક્ષર્ અને વિશ્લેષર્નો ઉપયોગ કિિામા ંઆિે છે. 

અમ ેવિવિધ િયરૂ્થના લોકો પિ વિવિધ ગ્રામીર્ અને શહિેી વિ્િાિોમા ંઆધાિિેખા ક્રોસ-સેક્શનલ 

સિે હાથ ધિીશુ ંજેથી એ જાર્િા માટે કે િ્િી કેટલી િીવ્રિાથી કારડિયોિે્યલુિ િોગથી પ્રર્ાવિિ 

છે. 

સિેક્ષર્ને પદ્ધવિ િિીકે પસદં કિિાનુ ંમખુ્ય કાિર્ ડેટા સગં્રહ અને લોકો સાથેની રક્રયાપ્રવિરક્રયા અને 
િક્િિારહની િોગ અને િેની સાિિાિ અંગ ેસમગ્ર િ્િીમા ંસામાન્ય જાગવૃિ લાિિાનુ ંછે. 

આ પદ્ધવિમા ંમારહિી સગં્રહ અને મારહિીનુ ંવિશ્લેષર્ કિિામા ંઆિશે 

 

પ્રશ્નાવલીની રચના: 

દદીન ેલગિા પ્રશ્નો 

1) ઉંમિ: િમાિી ઉંમિ કેટલી છે? 

 વિકલ્પો: 20-30 

              30-40 

              40-50 

              50-60 

              60-70 

              70+ 

 

2) જાવિ : પરુુષ, સ્ત્રી, અન્ય 

 

3) કારડિયોિે્યલુિ રહ્રી : શુ ંિમને કારડિયોિે્યલુિ િોગ, એથિો્ક્લેિોવસસ, અગાઉના હાટથ  એટેક 

અન/ેઅથિા અગાઉના ્રોકનુ ંવનદાન થયુ ંછે? 

વિકલ્પો: હા 

            ના 
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4) કૌટંુબિક ઇવિહાસ: કારડિયોિે્યલુિ િોગ સાથ ેમાિા કે વપિા? 

વિકલ્પો: હા 

            ના 

 

5) જીિનશૈલી: 

 

A) શુ ંિમે શાિીરિક કસિિ કિો છો? 

વિકલ્પો: 1-2 િખિ/અઠિારડયે 

           3-5 િખિ / સપ્િાહ 

           દૈવનક 

 

B) કોઈપર્ ખિાિ ટેિો: ધમૂ્રપાન 

                               દારૂ 

                               અન્ય 

 

C) ઊંઘના કલાકો: 0-4 

                            5-8 

                            >8 

 

D) શુ ંિમે ધ્યાન, યોગ અને િમિગમિ જેિી કોઈ પ્રવવૃત્ત કિો છો? 

       હા કે ના 

 

6) ખોિાકની આદિો: શાકાહાિી 

                              નોન િેજ 

                              િનં ે

 

7) અન્ય કોઈ લાિંા િોગ? 
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    વિકલ્પો: હા 

                 ના 

જો હા િો િેના માટે િમે કઈ પ્રકાિની દિા લો છો? 

વિકલ્પો: આયિેુરદક 

               એલોપથી 

               હોવમયોપેવથક 

               ઘિગથ્થ ુસાિિાિ 

               અન્ય 

 

8) િમાિા વશક્ષર્ની ક્્થવિ શુ ંછે? 

 વિકલ્પો: 10 થી નીચ ે

              12 થી નીચ ે

              ્નાિક 

              અનુ્ નાિક 

 

9) િમાિી આિકની ક્્થવિ શુ ંછે? 

વિકલ્પો: નીચલા િગથ 

             વનમ્ન મધ્યમ િગથ 

             ઉચ્ચ મધ્યમ િગથ3 

             ઉપલા િગથ 

 

ગગુલ ફોમથનો ઉપયોગ કિીને સિે હાથ ધિિામા ં આિશ:ે 

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSeQ3e5bj9Ce0ecgIuYbfDCLrSw7UoliuyjcRqgc

NREuvJ9OMA/viewform?usp=sf_link 

 

સિેક્ષર્ પછી અમે માપદંડો અનસુાિ િેન ેરફલ્ટિ કિીને ડેટા એકત્ર કિીશુ ંઅન ેઆંકડાકીય િકનીકો 
સાથ ેિેનુ ંવિશ્લેષર્ કિીશુ.ં 

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSeQ3e5bj9Ce0ecgIuYbfDCLrSw7UoliuyjcRqgcNREuvJ9OMA/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSeQ3e5bj9Ce0ecgIuYbfDCLrSw7UoliuyjcRqgcNREuvJ9OMA/viewform?usp=sf_link
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રૂ્થો િચ્ચેના માધ્યમોની સિખામર્ી માટે પિૂથધાિર્ાના પિીક્ષર્મા ં િપિાિી આંકડાકીય 

િકનીકોમા ં વિદ્યાથીની ટી ટે્ટ (ટી ટે્ટ), વિબર્ન્નિાનુ ં વિશ્લેષર્ (ANOVA) અને સહપ્રવિકિર્નુ ં
વિશ્લેષર્ (ANCOVA) નો સમાિેશ થાય છે. ANOVA નો ઉપયોગ ત્રર્ કે િેથી િધ ુરૂ્થો િચ્ચેના 
માધ્યમોની તલુના કિિા માટે થાય છે, જ્યાિે વિદ્યાથીની ટી ટે્ટનો ઉપયોગ િે રૂ્થો િચ્ચેના 
માધ્યમોની તલુના કિિા માટે થાય છે. ટી ટે્ટ, વિબર્ન્નિાનુ ંવિશ્લેષર્ અને કોવિિેન્સનુ ંવિશ્લેષર્ 

(ANOVA) એ આંકડાકીય િકનીકો છે જેનો ઉપયોગ મલૂ્યાકંન કિિા માટે થાય છે. રૂ્થોના 
માધ્યમોની તલુના કિી શકાય િેિી પિૂથધાિર્ાની માન્યિા. આ અબર્ગમો માટે પિીક્ષર્ ચલ 

(આવશ્રિ ચલ) સિિ ્કેલ અને આશિે વનયવમિપરે્ વિિરિિ કિિાની જરૂિ છે. "પેિામેરરક 

અબર્ગમ" શબ્સ્ટદ એ િે સામાન્ય િીિે વિિરિિ સિિ ચલોના માધ્યમની તલુના કિિા માટે િપિાિી 
આંકડાકીય િકનીકનો સદંર્થ આપે છે. આ રક્સામા,ં બિન-પેિામેરરક અબર્ગમોનો ઉપયોગ રૂ્થોની 
તલુના કિિા માટે થાય છે કાિર્ કે મધ્ય એ બિન-સામાન્ય સિિ ચલો માટેનુ ંપ્રવિવનવધ માપ છે. 

મોટાર્ાગના પેિામેરરક પિીક્ષર્ોમા ંનોનપેિામેરરક વિકલ્પ હોય છે. 
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પરરિામો (Result): િાજકોટ શહિેમા ં્થાવનક વિ્િાિોમા ંસિે હાથ ધિિામા ંઆવ્યો હિો. ઉંમિ, 

વિવિધ પ્રકાિની દિાઓ, અન્ય અબર્ગમ, સિૂાના કલાકો, આહાિની આદિો િગેિે જેિા સખં્યાિધં 

પ્રશ્નો ધિાિિા સિેક્ષર્માથંી આપર્ન ેનીચેની મારહિી મળે છે. 

 

 

 

 

Table 1: Total Response and Gender 

 

Total Response 116 

Male    59 

Female   57 

 
  

 

 

Table 2: Age group 

 

Age Female Male  Total 

20-30 25 20 45 

30-40 7 8 15 

40-50 9 7 16 

50-60 6 9 15 

60-70 8 7 15 

70+ 2 8 10 

Total 57 59 116 
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Table 3: Cardiovascular Disease detected 

 

Male 23 39% 

Female 21 37% 

Total 44 38% 

 

Table 4: CVDs detected in particular age group  

 

Age  Female  Male  Total  Percentage  

20-30 0 0 0 0 

30-40 3 4 7 47% 

40-50 6 4 10 63% 

50-60 3 2 5 33% 

60-70 7 6 13 87% 

70+ 2 7 9 90% 

Total 21 23 44 38% 

 

Table 4: t-Test: Two-Sample Assuming Equal Variances  

    

  Male Female 
 

Mean 3.5 3.833333 
 

Variance 6.7 6.566667 
 

Observations 6 6 
 



 pg.33 

Pooled Variance 6.633333 
  

Hypothesized Mean Difference 0 
  

df 10 
  

t Stat 0.22417 
  

P(T<=t) one-tail 0.41357 
  

t Critical one-tail 1.812461 
  

P(T<=t) two-tail 0.82714 
  

t Critical two-tail 2.228139    

 

 

 

 Table 5: Types of cardiovascular disease detected  

 

Disease  Male  Female  Total 

Hypertension 6 5 11 

Heart attack 3 3 6 

Stroke 0 0 0 

Cholesterol 4 7 11 

Arrhythmia 0 1 1 

Heart failure 1 0 1 

Heart valve complication 0 1 1 

Stroke + Cholesterol 1 1 2 
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Hypertension + Cholesterol 4 1 5  

 

Table 5: t-Test: Two-Sample Assuming Equal Variances  

    

  Male  Female  
 

Mean 2.111111 2.111111 
 

Variance 4.861111 5.861111 
 

Observations 9 9 
 

Pooled Variance 5.361111 
  

Hypothesized Mean Difference 0 
  

df 16 
  

t Stat 0 
  

P(T<=t) one-tail 0.5 
  

t Critical one-tail 1.745884 
  

P(T<=t) two-tail 1 
  

t Critical two-tail 2.119905   
 

 

Table 6: Types of CVDS according to age group 

 

Age Hypertension heart attack stroke cholesterol arrhythmia heart failure 

20-30 0 0 0 0 0 0 
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30-40 3 0 0 3 0 0 

40-50 3 0 0 7 1 1 

50-60 2 0 0 1 0 0 

60-70 3 2 0 0 0 0 

70+ 0 4 0 0 0 0 

Total 11 6 0 11 1 1  

 

Table 7: Types of medication  

 

Medication Male  Female Total Percentage 

Allopathy 18 15 33 75% 

Ayurvedic 2 1 3 7% 

Homeopathy 2 2 4 9% 

No 1 3 4 9% 

      44   
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Table 8: Patents having CVDs  

Yes 20 19% 

No 87 81% 

  107   

CVDs subject with CVDs parents  

Yes  12   

Total 44   

 

Table 9: Medication taken by Parents having CVDs  

Medication Total Percentage 

Ayurvedic  1 5% 

Allopathy 19 95% 

Total 20   

 

TABLE 10 

Age  Physical exercise  Tobacco Smoking 

20-30 16 36% 0 2 

30-40 7 47% 2 2 

40-50 5 31% 2 1 

50-60 9 60% 3 1 

60-70 3 20% 2 2 
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70+ 2 20% 3 3 

Total 42 36% 12 9 

 

 Table 11: CVDs subjects having habits  

 

Total CVDs subjects 44  
 

Smoking  8 
 

Tobacco 8 
 

Total 16 
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ચચાત (Discussion): અહીં સિેમાથંી મેળિેલા સમગ્ર ડેટાનુ ંઅથથઘટન કિિામા ંઆિશે. 

િો ચાલો ઉપિના પરિર્ામોથી શરૂઆિ કિીએ. 

 

વિષયના કુલ 116 પ્રવિર્ાિો લેિામા ંઆવ્યા હિા. 116 વિષયોમાથંી 59 વિષયો પરુુષ અને 57 વિષયો 
સ્ત્રી હિા એટલ ેકે 50.9% પરુૂષ અને 49.1% સ્ત્રી છે. 

 

કોષ્ટક 2 થી આપરે્ િય રૂ્થ અને િે િય રૂ્થ સાથે સકંળાયેલ બલિંગ વિશે મારહિી મેળિીએ છીએ. 

116 વિષયોમાથંી 45 વિષયો 20-30 િય રૂ્થના છે એટલ ેકે 38.3%. 

                             15 વિષયો 30-40 િય રૂ્થના છે એટલ ેકે 13%. 

                             16 વિષયો 40-50 િય રૂ્થના છે એટલ ેકે 13.9%. 

                             15 વિષયો 50-60 િય રૂ્થના છે એટલ ેકે 13%. 

                             15 વિષયો 60-70 િય રૂ્થના છે એટલ ેકે 13%. 

                             10 વિષયો 70+ િય રૂ્થના છે એટલ ેકે 8.7%. 

 

કોષ્ટક 3 થી આપરે્ વિષયોમા ંશોધાયેલ કારડિયોિે્યલુિ િોગ વિશેની મારહિી મેળિીએ છીએ. 

116 વિષયોમાથંી કુલ 44 વિષયો કારડિયોિે્યલુિ િોગ સાથ ેમળી આવ્યા હિા એટલે કે 38% િ્િી 
કારડિયોિે્યલુિ િોગથી પ્રર્ાવિિ છે. બલિંગ મજુિ 59 પરુૂષ 23 પરુૂષો કારડિયોિે્યલુિ િોગ સાથ ે

મળી આવ્યા હિા એટલ ેકે 39% પરુૂષો અસિગ્ર્િ છે અને 57 સ્ત્રીઓમાથંી 21 સ્ત્રીઓ કારડિયોિે્યલુિ 

િોગ સાથે મળી આિી છે એટલ ેકે 38% સ્ત્રીઓ અસિગ્ર્િ છે. 

 

કોષ્ટક 4 માથંી આપર્ને કારડિયોિે્યલુિ િોગ ધિાિિા ચોક્કસ િય રૂ્થોના વિષયોની સખં્યા 
વિશેની મારહિી મળશ.ે 

20-30 િય રૂ્થમા ંકારડિયોિે્યલુિ િોગનો કોઈ ઇવિહાસ મળ્યો નથી. 

30-40 િયરૂ્થમા ં3 સ્ત્રી અને 4 પરુૂષ િક્િિારહની િોગના કુલ 7 કેસ છે અને એવુ ંઅથથઘટન કિિામા ં
આિે છે કે 30-40 િયરૂ્થની િ્િીના 47% લોકોન ેકારડિયોિે્યલુિ િોગ જોિા મળે છે. 
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40-50 િયરૂ્થમા ં6 સ્ત્રી અને 4 પરુુષ િક્િિારહની િોગના કુલ 10 કેસ છે અને એવુ ંઅથથઘટન કિિામા ં
આિે છે કે 40-50 િયરૂ્થની િ્િીના 63% લોકો કારડિયોિે્યલુિ િોગથી પીરડિ છે. 

50-60 િય રૂ્થમા ં3 સ્ત્રી અને 2 પરુૂષો િક્િિારહની િોગના કુલ 5 કેસ ધિાિ ેછે અને એવુ ંઅથથઘટન 

કિિામા ંઆિે છે કે 50-60 િય રૂ્થની િ્િીના 33% લોકો કારડિયોિે્યલુિ િોગ સાથ ેમળી આવ્યા 
છે. 

60-70 િયરૂ્થમા ં7 સ્ત્રી અને 6 પરુુષ િક્િિારહની િોગના કુલ 13 કેસ છે અને એવુ ંઅથથઘટન કિિામા ં
આિે છે કે 60-70 િય રૂ્થની િ્િીના 87% લોકો કારડિયોિે્યલુિ િોગથી પીરડિ છે. 

70+ િયરૂ્થમા ં2 સ્ત્રી અને 4 પરુુષ િક્િિારહની િોગના કુલ 6 કેસ છે અને એવુ ંઅથથઘટન કિિામા ં
આિે છે કે 70+ િયરૂ્થની િ્િીના 90% લોકો કારડિયોિે્યલુિ િોગથી પીરડિ છે. 

કુલ િ્િીમાથંી 38% િ્િીને કારડિયોિે્યલુિ િોગ છે 

ટી-્કોિ અથિા ટી-િેલ્યમુા ંઓછા િફાિિને કાિર્ ેએવુ ંમાનિામા ંઆિે છે કે િે રૂ્થો િચ્ચે કોઈ 

નોંધપાત્ર િફાિિ નથી એટલ ેકે પરુૂષ અને સ્ત્રી િનંમેા ંCVD શોધાયેલ છે િે સમાન પ્રમાર્મા ંછે. 

 

કોષ્ટક 5 માથંી આપરે્ વિવિધ પ્રકાિના કારડિયોિે્યલુિ િોગ ધિાિિા વિષયો વિશે મારહિી 
મેળિીએ છીએ. હાયપિટેન્શન, હાટથ  એટેક, ્રોક, કોલે્રોલ, એરિથવમયા, હાટથ  ફેલ્યોિ, હાટથ  િાલ્િ 

કોમ્પ્લીકેશન, ્રોક + કોલે્રોલ, હાઇપિટેન્શન + કોલે્રોલ જેિા એકંદિ િોગો વિષયોમા ંજોિા 
મળ્યા હિા. જો આપરે્ વ્યક્ક્િગિ િોગ વિશે િાિ કિીએ િો હાઈપિટેન્શન કુલ 11 વિષયોમા ં6 પરુૂષ 

અન ે5 સ્ત્રીઓમા ંજોિા મળ્યુ ંહત ુ.ં કુલ 6 વિષયોમા ં3 પરુુષ અને 3 સ્ત્રીઓમા ંહાટથ  એટેક જોિા મળ્યો 
હિો. કોલે્રોલ ઉપિાિં 2 વિષયોમા ં્રોક જોિા મળ્યો હિો. કોલે્રોલ 11 વિષયોમા ં4 પરુુષ અન ે7 

સ્ત્રીઓમા ંજોિા મળ્યુ ંહત ુ.ં કુલ 1 વિષયમા ંએરિથવમયા જોિા મળ્યો હિો. િેમજ 1 વિષયમા ંહૃદયની 
વનષ્ફળિા જોિા મળી હિી. 1 વિષયમા ંહાટથ  િાલ્િની જરટલિા જોિા મળી હિી. કેટલાક વિષયોન ે

એક કિિા ંિધ ુિોગો હિા જેમ કે હાઇપિટેન્શન અને કોલે્રોલ ધિાિિા વિષયો િનંે નિંિ 4 મા ં5 

હિા અન ે1 સ્ત્રી હિા. 

 

કોષ્ટક 6 િય રૂ્થો અનસુાિ િક્િિારહની િોગના પ્રકાિો વિશે છે જેમ કે વિવિધ િય રૂ્થોમા ંજોિા 
મળિા હાયપિટેન્શન િગેિે. 

 

કોષ્ટક 7 મા ંકારડિયોિે્યલુિ િોગ માટે વિષય દ્વાિા લેિામા ંઆિિી દિાઓ વિશે વિગિિાિ છે. 

એલોપેથી, આયિેુરદક અને હોવમયોપેથી જેિી દિાઓ વિષયો દ્વાિા લેિામા ંઆિે છે. 18 પરુૂષ અને 
15 સ્ત્રી કુલ 33 વિષયો કારડિયોિે્યલુિ િોગ માટે એલોપેથી દિા લેિા હિા. 2 પરુુષ અને 1 સ્ત્રી કુલ 

3 વિષયો આયિેુરદક દિા લેિા હિા. કુલ 4 વિષયો હોવમયોપેથી લઈ િહ્યા હિા એટલે કે 2 પરુુષ અને 
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2 સ્ત્રી વિષયો. 75% લોકો કારડિયોિે્યલુિ િોગ માટે એલોપેવથક દિા પસદં કિે છે. 7% િ્િી 
આયિેુરદક દિાઓ લે છે. 9% િ્િી હોવમયોપેવથક દિા લે છે અને 7% િ્િી કારડિયોિે્યલુિ િોગ 

માટે કોઈ દિા લેિી નથી. 

 

કોષ્ટક 8 થી આપરે્ 107 વિષયોમાથંી કારડિયોિે્યલુિ િોગ ધિાિિા માિાવપિા વિશે કહી શકીએ કે 

20 માિાવપિાને કારડિયોિે્યલુિ િોગ હિો એટલ ેકે કુલ પ્રવિસાદના 19% અને 87 માિાવપિાને કોઈ 

કારડિયોિે્યલુિ િોગનો ઇવિહાસ ન હિો એટલ ેકે કુલ પ્રવિસાદના 81%. હિ ેઅમે કારડિયોિે્યલુિ 

વિષયો વિશે િાિ કિીએ છીએ જેમા ંકારડિયોિે્યલુિ પેિેન્ટ્સ છે િો 12 વિષયો એિા જોિા મળ્યા 
છે કે જેઓ વિષય અને માિાવપિા િનં ેકારડિયોિે્યલુિ િોગથી પ્રર્ાવિિ છે. 

 

કોષ્ટક 9 કારડિયોિે્યલુિ િોગ ધિાિિા માિાવપિા દ્વાિા લેિામા ં આિિી દિા સચૂિે છે. 

કારડિયોિે્યલુિ િોગ ધિાિિા 20 માિાવપિામાથંી 1 દદી આયિેુરદક દિા લઈ િહ્યા છે અને 19 

વિષય એલોપેથી દિા લઈ િહ્યા છે એટલ ેકે 5% આયિેુરદક દિા લઈ િહ્યા છે અને 95% એલોપેથી 
દિા લઈ િહ્યા છે. 

 

કોષ્ટક 10 શાિીરિક વ્યાયામ કિિા વિષયો, ધમૂ્રપાન અને િમાકુ જેિી આદિો વિશે વિગિો દશાથિે 
છે. 116 વિષયોમાથંી 42 શાિીરિક કસિિમા ંસામેલ હિા. 12 વિષયો િમાકુની ખિાિ ટેિો ધિાિિા 
હિા અન ે9 વિષયો ધમૂ્રપાન સાથે સકંળાયેલા હિા. 

 

કોષ્ટક 11 િિાિે છે કે કારડિયોિે્યલુિ વિષયો ખિાિ ટેિો ધિાિ ેછે. કારડિયોિે્યલુિ િોગ ધિાિિા 
44 વિષયોમાથંી 8 પરુુષ અને 8 સ્ત્રી કુલ 16 વિષયો ધમૂ્રપાન અને િમાકુની ખિાિ આદિો ધિાિે છે. 
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થનષ્કર્ત (Conclusion): હૃદયિોગ મખુ્યત્િે ર્ાિિમા ં બિનઆિોગ્યપ્રદ જીિનશૈલી દ્વાિા 
લાિિામા ંઆિે છે, જેમા ંઓછી કસિિ અને પ્રોસે્ડ ફૂડના મોટા પ્રમાર્મા ંસિેનનો સમાિેશ થાય 

છે. આ "પવિમી જીિનશૈલી" ને કાિર્,ે ધમનીઓમા ંકોલે્રોલ પ્લેક િને છે, િક્િ પ્રિાહને અિિોધ ે

છે અન ેહૃદયિોગનુ ંકાિર્ િને છે અથિા િધાિે છે. વિશેષ પોષર્ના ઉપાયો, હિથલ િૈયાિીઓ, 

િોગવનિાિક િકનીકો, યોગ અને પ્રાર્ાયામ એ હૃદયના ્િા્થ્ય માટે આયિેુરદક ઉપચાિનો એક 

ર્ાગ છે. આ સાિિાિો દ્વાિા હૃદયિોગના લક્ષર્ોમા ંઘટાડો થાય છે અને ઘર્ી િાિ ઉલટી પર્ થાય 

છે, જે િોગના કાિર્ોને ઘટાડિા અથિા િો છટકાિો મેળિિાનુ ંકામ કિે છે. 

સિેક્ષર્માથંી મેળિેલ ડેટા અને િે ડેટાના વિશ્લેષર્ પછી કેટલાક અથથઘટન નીચે મજુિ કિિામા ં
આવ્યા છે: 

કુલ િ્િીમાથંી 38% લોકો કારડિયોિે્યલુિ િોગ ધિાિિા હોિાનુ ંજર્ાયુ ંહત ુ.ં 39% પરુૂષો CVDS 

અન ે37% સ્ત્રીઓ કારડિયોિે્યલુિ િોગ સાથ ેમળી આવ્યા હિા. િેથી ત્યા ંિે વનષ્કષથ પિ આિી શકે 

છે કે સ્ત્રી અને પરુૂષ િનંેને સીિીડીની સમાન િકો છે. સામાન્ય િોગો 30-50 િય રૂ્થમા ંહાઈપિટેન્શન 

અન ેકોલે્રોલ હોિાનુ ંજર્ાયુ ંહત ુ.ં આધવુનક જીિનશૈલી અને ઓટોમેશનન ેકાિર્ે જરૂિી મહનેિ કે 

શાિીરિક કસિિ કિિામા ંઆિિી નથી જેના કાિર્ ેહાઈપિટેન્શનની શક્યિાઓ િધી જાય છે. અને 
જકં ફૂડ અન ેઉચ્ચ બલવપડ અને ખાડંના સેિનન ેકાિર્ ેકોલે્રોલની શક્યિાઓ િધ ુહોય છે અને િેના 
કાિર્ ેધમનીઓ અન ેનસોમા ંઅિિોધ થિાની શક્યિાઓ હોય છે જે હાટથ  એટેક િિફ દોિી જાય છે. 

ધમૂ્રપાન અને િમાકુના સિેનને કાિર્ ે30-50 જેિા નાના િય રૂ્થોમા ંCVD નુ ંપ્રમાર્ િધ ુજોિા 
મળે છે. 

મખુ્યત્િે 75% િ્િી કારડિયોિે્યલુિ િોગની સાિિાિ માટે એલોપેથી દિા લે છે. પિંત ુએલોપેથી 
દિા િધ ુ ને િધ ુગરં્ીિ આડઅસિ કિી િહી છે. િીજી િિફ આયિેુરદક દિાની લગર્ગ શનૂ્ય 

આડઅસિ છે અને િે માનિ જીિનશૈલીને પર્ સધુાિે છે. િે માત્ર િોગને મટાડે છે પિંત ુિે િેની 
ઘટનાથી સખં્યાિધં િોગોને અટકાિે છે. િેથી જે લોકો CVD થી પ્રર્ાવિિ છે અને જે લોકો CVD થી 
પ્રર્ાવિિ નથી િેમને ખિૂ જ સલાહ આપિામા ંઆિે છે કે િેઓએ િેમના ્િ્થ જીિનને સધુાિિા 
માટે પિંપિાગિ દિા પદ્ધવિ િિફ આગળ િધવુ ંજોઈએ. 

સિેક્ષર્ દિવમયાન અમે વશબક્ષિ લોકોન ે CVD શુ ં છે, િેની દિા વિશેના લક્ષર્ો શુ ં છે, CVD ની 
સાિિાિ માટે આયિેુરદક અબર્ગમ અને કેટલાક લોકોને અમે કારડિયોિે્યલુિ િોગની યોગ્ય સાિિાિ 

અન ેવનિાિર્ માટે આયિેુરદક ડૉક્ટિની સલાહ લેિાનુ ંસચૂન કયુું હત ુ.ં 
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્વીકૃથર્ઓ (Acknowledgement): હુ ંમાિા માગથદશથક કેવિન કુમાિ સી. ગાલાિાનો આર્ાિ 

માનુ ંછ.ં (આજત્મયા યવુનિવસિટી ખાિે આવસ્ટન્ટ પ્રોફેસિ) પ્રોજેક્ટ પરૂ્થ કિિામા ંસિિ સહયોગ અને 
માગથદશથન માટે. હુ ંમાિા ફેકલ્ટી સભ્યો અને વમત્રોનો પર્ આર્ાિ માનુ ંછ ંજેમરે્ મને પ્રોજેક્ટ કાયથમા ં
મદદ કિી. 

હુ ંઅન્ય િમામ લોકોનો આર્ાિ માનુ ંછ ંજેમરે્ મને મયાથરદિ સમયમયાથદામા ંપ્રોજેક્ટ પરૂ્થ કિિામા ં
મદદ કિી. 

 

Noghanvadra Rishi R 
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