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 رپورٹ  کمیونٹی( CHRNA) اسسمنٹ نیڈ اینڈ ریسورسز ہیلتھ کمیونٹی کینسر

 امریکی  ایشیائی جنوبی

 حصہ نصف نچلا کا ہٹن مین) ایریا کیچمنٹ کے  NYU Langone’s Perlmutter Cancer Center مقصد کا سروے CHRNA کینسر 22-2021
 اور تفاوت کے کینسر درمیان کے آبادی کی وطن تارکین اور اقلیتوں نسلی اور نسلی میں( لینڈ آئی لانگ اور کوئینز بروکلین،  تمام اور

  تھا۔ کرنا نشاندہی کی عوامل  وابستہ سے وسائل دستیاب

 
 

 
 خصوصیات  کی کنندگان شرکت کے CHRNA کینسر امریکی  ایشیائی جنوبی

 

 زبان  کی سروے میں کنندگان شرکت کے CHURNA کینسر ایشیائی جنوبی
 …لیا حصہ میں سروے نے جنہوں کنندگان شرکت دیشی بنگلہ 

 
 … لیا حصہ مییں سروے اس میں نے جنہوں کنندگان شرکت پاکستانی
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 چل پتہ  کا شرح کی نوشی%  میں کنندگان شرکت دیشی بنگلہ  مرد والے لینے حصہ  میں سروے میں بنگالی یا میں کنندگان شرکت پاکستانی سے لحاظ کے  زبان کہ  تھا نہیں بڑا اتنا سائز کا نمونے
 ۔ سکے
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 ہیں  کرتے نشاندہی کی تنہائی زیادہ اسکورز زیادہ میں جس ہیں،  ہوتے تک 44 سے 11 اسکور کے تنہائی ممکنہ
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 5 اسکریننگ( CRC) کینسر  کولوریکٹل 

 CRC میں وقت مجوزہ نے جنہوں افراد بالغ کے عمر  کی سال 45-75
 کیا حاصل ٹیسٹ کا اسکریننگ

 
USPSTF بلڈ اکلٹ فیکل ہوم ایک اندر کے سال پچھلے( 1: سفارش مبنی پر خطوط رہنما 

 اندر کے  سال 10 گزشتہ ( 3 یا سگمائیڈوسکوپی؛  اندر  کے سال 5 پچھلے( ؛ 2(FOBT) ٹیسٹ
 سکوپی۔  قولونو

 

 

 6,7 اسکریننگ  کینسر  بریسٹ 
 میں سال ایک پچھلے نے جنہوں خواتین کی عمر  کی سال 40-75

 ہے  کروایا میموگرام
 

 
 صحت کہ  جو سفارش،  مبنی پر خطوط رہنما کے گائناکالوجسٹس  اینڈ آبسٹیٹریشینز آف کالج امریکن

 عمر کی سال 74-50 مطابق،  کے خطوط رہنما کے USPSTF) 80.3% کے 2030 افراد مند
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  اقرار

 نمبر  ایوارڈ ہیلتھ آف ٹیوٹ انسٹی نیشنل آف ٹیوٹ انسٹی کینسر نیشنل پر طور جزوی کو تحقیق گئی  کی رپورٹ میں اشاعت اس
P30CA016087 ، کمیونٹی اینڈ ایکویٹی فار نیبرہوڈز ان ورک نیٹ ریچ آؤٹ کینسر سٹی یارک نیو ) پریوینشن اینڈ کنٹرول ڈیزیز فار سینٹرز 

 روڈ ڈیون اور انکارپوریٹڈ،  فاؤنڈیشن،  سپورٹنگ فیملی سینڈز اور III ریان جیمز اور سینڈز لارین ، U01DP006643 نمبر ایوارڈ( ٹرانسلیشن
 فنڈنگ کہ نہیں ضروری جو ہیں،  دار ذمہ پر طور مکمل لیے کے مواد کے رپورٹ  اس مصنفین تھا۔ حاصل تعاون  سے انکارپوریشن فاؤنڈیشن، 
 ہمارے( 1: گے چاہیں کرنا ادا شکریہ کا گروپس اور افراد ذیل مندرجہ پر طور ذاتی ہم کرے۔ نمائندگی کی خیالات آفیشل کے ایجنسیوں
 چبانی،  سیسلیا علی،  ریم سکھارولیدزے،  انا کاظمی،  ابیہا ٹریفونوف،  الیگزینڈر احمد، الزہرا لیانگ،  ایلس :عملہ اور  انٹرنز ورکرز،  ہیلتھ کمیونٹی
 وقت،  اپنے بورڈ ایڈوائزری کمیونٹی کا Perlmutter Cancer Center (2 اور سونگ؛  یاینا میری،  سنبل چن،  لیفانگ چاہل،  کنیکا چارلس،  کمبرلی

 امریکن-عرب سوسائٹی،  کینسر امریکن: ورک نیٹ ہمارا کا پارٹنرز ایڈوکیسی اور کمیونٹی اور لیے؛  کے سمت اور قیادت کی پراجیکٹ اس
 امریکن چائنیز لائف، فیملی فار سینٹر ایشن،  ایسوسی ہیلتھ ویمنز کیریبین ہیلتھ،  اربن فار ٹیوٹ انسٹی ایش آرتھر ، CAMBA سنٹر،  سپورٹ فیملی

 ویمنز دی اور سپورٹ، کینسر SHARE پارٹنرشپ،  کمیونٹی RiseBoro ہائیجن،  مینٹل  اینڈ ہیلتھ آف ڈیپارٹمنٹ NYC فرسٹ،  ہیلتھ کونسل،  پلاننگ
 رہنمائی ہماری دوران کے عمل پورے اس نے جنہوں ہیں کرتے ادا شکریہ کا پارٹنرز کمیونٹی اپنے ہم میں،  آخر ۔NYC آف کولیشن امپاورمنٹ

 آف ہاؤس کمیونٹی جیوش مارکس کارل اور ایڈتھ  ، RUSA LGBTQ+ پروگریس،  فار یونائیٹڈ امریکنز ہیٹی لائف،  کوالٹی فار سنٹر بروکلین: کی
 کمیونٹی کورین ایکویلیٹی،  فار امریکن ایشین ایشن،  ایسوسی ہڈ نیبر برائٹن ،YM-YWHA فرنٹ شور دی آف پروگرام NORC ہورسٹ،  بینسن

 The Noun Project سروسز۔ سوشل فار کونسل ایشین ساؤتھ اور سینٹر،  کیئر ڈے  ایڈلٹ سوشل فیملی ہیپی چرچ،  لوتھرن عربک سلام سروسز، 
 کے riyanto r, iconu, Tahsin Tahil, Jenie Tomboc, iconoci, resty_agnesia, Sophia, Peter van Driel, & iconsmind.com ذریعے کے
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