
રું િ�એ�ટિનન 1.4 આવ્યું છ� એટલે મારી �કડની ખરાબ 
થઈ ગઈ? �ક્લિનકમાં આ �� હું અવારનવાર સાંભળ�� 
છ��. દદ� પાસે હાથમાં �રપોટ� હોય અને િ�એ�ટિનનની 
બાજુમાં આવેલો આંકડો લાલ રંગમાં ક� બોલ્ડ કરેલો 

દેખાતો હોય. ચહેરા પર િચંતા સ્પષ્ટ દેખાય. કોઈ કહે, “ગયા વષ� 
તો 1.0 હતું, હવે 1.3 થઈ ગયું.” કોઈ સીધું જ પૂછ�, “મારે �કડનીના 
ડૉક્ટરને બતાવવું પડશે?” તો કોઈની િચંતા તેનાથી પણ આગળ પહોંચી 
ગઈ હોય, “ડાયાિલિસસ જેવી કોઈ વાત તો નથી ને?” આવા સમયે હું 
સૌથી પહેલાં એક વાત સમજાવું છ�� િ�એ�ટિનન �કડની િવશે માિહતી 
આપતો એક મહ�વનો આંકડો છ� પરંતુ મા� એક િ�એ�ટિનનના �રપોટ� 
પરથી �કડની સારી છ� ક� ખરાબ તેનો આખો િનણર્ય થઈ શકતો નથી. આ 
વાત સમજવા માટ� પહેલાં િ�એ�ટિનન શું છ� તે સમજીએ.

િ�એ�ટિનન એટલે શું?

આપણા સ્નાયુઓની રોિજંદી �િ�યામાં શરીરમાં એક �કારનો 
કચરારૂપ પદાથર્ બને છ�, જેને િ�એ�ટિનન કહેવાય છ�. આ િ�એ�ટિનન 
લોહીમાં આવે છ� અને �કડની તેને ગાળીને પેશાબ મારફતે શરીરની 
બહાર કાઢ� છ� એટલે સામાન્ય રીતે �કડનીની ગાળવાની ક્ષમતા ઘટ� તો 
લોહીમાં િ�એ�ટિનનનું �માણ વધી શક� છ�. અહીંથી જ સામાન્ય માન્યતા 
ઊભી થઈ છ� ક� “િ�એ�ટિનન વધ્યું એટલે �કડની ખરાબ.” પરંતુ વાત 
આટલી સીધી નથી. િ�એ�ટિનનનો આંકડો મા� �કડની પર જ આધા�રત 
નથી. વ્ય�ક્તની �મર, સ્�ી ક� પુરુષ, શરીરમાં સ્નાયુઓનું �માણ, 
ખોરાક, ક�ટલીક દવાઓ અને શરીરની હાલની �સ્થિત જેવાં પ�રબળો 
પણ તેના પર અસર કરી શક� છ� એટલે બે વ્ય�ક્તનું િ�એ�ટિનન 1.3 
હોય તો બંનેની �કડનીની �સ્થિત એકસરખી જ હોય એવું જરૂરી નથી.

એક જ િ�એ�ટિનન કરતાં તેનું વલણ વધુ 
મહ�વનું! 

માની લો ક� કોઈ વ્ય�ક્તનું િ�એ�ટિનન વષ�થી 1.2થી 1.3ની 
આસપાસ �સ્થર છ�. બીજી વ્ય�ક્તનું િ�એ�ટિનન થોડા િદવસ પહેલાં 0.9 
હતું અને હવે અચાનક 1.5 થઈ ગયું. બંનેનો આજનો આંકડો લગભગ 
સરખો દેખાય છ� પરંતુ બંને પ�ર�સ્થિતને એકસરખી રીતે જોવી યોગ્ય 
નથી. એટલે જ જૂના �રપોટ� ખૂબ ઉપયોગી હોય છ�. િ�એ�ટિનન આજે 
ક�ટલું છ� એટલું જ નહીં પરંતુ અગાઉ ક�ટલું હતું, ક�ટલા સમયમાં બદલાયું 
અને સતત વધી રહ્યું છ� ક� �સ્થર છ� તે સમજવું જરૂરી છ�. �રપોટ�ના એક 
ફોટો�ાફ કરતાં તેની આખી �ફલ્મ વધુ મહ�વની છ�. 

િ�એ�ટિનન થોડ�� વધ્યું હોય એટલે કાયમી �કડનીની બીમારી જ હોય 
એવું નથી. ક્યારેક શરીરમાં પાણીની ઊણપ થઈ હોય, ઊલટી-ઝાડા થયા 
હોય, તાવ ક� ગંભીર ચેપ થયો હોય, લોહીનું દબાણ ખૂબ ઘ�ું હોય 
અથવા ક�ટલીક દવાઓની અસર થઈ હોય તો િ�એ�ટિનન થોડા સમય 
માટ� વધી શક� છ�. આવા સંજોગોમાં મૂળ કારણ સુધયાર્ પછી િ�એ�ટિનન 
ફરી નીચે પણ આવી શક� છ� એટલે એક વખત �રપોટ� અસામાન્ય આવ્યો 
એટલે તરત જ “મને કાયમી �કડનીની બીમારી થઈ ગઈ” એવું માનવું 
યોગ્ય નથી. બીજી તરફ, વારંવાર વધેલું િ�એ�ટિનન અવગણવું પણ 
એટલું જ ખોટ�� છ�. ખાસ કરીને ડાયાિબટીસ, હાઈ બ્લડ �ેશર, �દયરોગ, 
લાંબા સમયથી �કડનીની તકલીફ અથવા પ�રવારમાં �કડનીની બીમારીનો 
ઇિતહાસ હોય તો વધુ સાવચેતી જરૂરી બને છ�.

તો પછી �કડની ક�ટલી સારી રીતે કામ કરે 
છ� તે ક�વી રીતે જાણવું?

અહીં એક બીજો મહ�વનો આંકડો આવે છ�, ઈ-જીએફઆર. સરળ 
ભાષામાં કહીએ તો ઈ-જીએફઆર આપણને અંદાજ આપે છ� ક� �કડની 
લોહીને ક�ટલી અસરકારક રીતે ગાળી 
રહી છ�. તેની ગણતરીમાં લોહીના 
િ�એ�ટિનન ઉપરાંત �મર અને 
િલંગ જેવાં પ�રબળોનો પણ સમાવેશ 
થાય છ�. તેથી મા� િ�એ�ટિનનનો 
આંકડો જોવા કરતાં ઈ-જીએફઆર �કડનીની ગાળવાની ક્ષમતાનું વધુ 
ઉપયોગી િચ� આપે છ� પરંતુ અહીં પણ એક વાત યાદ રાખવાની 
છ�. ઈ-જીએફઆર પણ એક અંદાજ છ�, સંપૂણર્ અને અચૂક માપ નથી 
એટલે ડૉક્ટર મા� એક આંકડાને નહીં પરંતુ દદ�ની સમ� �સ્થિતને 
જુએ છ�. “મારું િ�એ�ટિનન નોમર્લ છ� એટલે મારી �કડની સંપૂણર્ 
સારી છ�”, આ માન્યતા પણ ખોટી છ� આ બીજી ખૂબ મહ�વની 
વાત છ�. ક�ટલાક દદ�ઓમાં િ�એ�ટિનન સામાન્ય મયાર્દામાં હોવા 
છતાં �કડનીને શરૂઆતનું નુકસાન થઈ રહંુ્ય હોય એવું બની શક� છ�. 
ખાસ કરીને ડાયાિબટીસ અને હાઈ બ્લડ �ેશર ધરાવતાં દદ�ઓમાં 
�કડનીના નુકસાનની શરૂઆત ઘણી વખત લોહીમાં િ�એ�ટિનનમાં 
સ્પષ્ટ વધારો થાય તે પહેલાં થઈ શક� છ�. એવા સમયે પેશાબમાં 

આલ્બ્યુિમન નામનું �ોટીન વધવા લાગે છ�. તે જાણવા માટ� યુ�રન 
આલ્બ્યુિમન-િ�એ�ટિનન રેિશયો એટલે ક� યુ�રન એ.સી.આર. 
તપાસ ખૂબ ઉપયોગી છ� એટલે �કડનીની તપાસ મા� લોહીના 
િ�એ�ટિનનથી પૂણર્ થતી નથી. સરળ રીતે કહીએ તો �કડનીના 
સ્વાસ્થ્યના બે મહ�વના �� છ�: �કડની લોહી ક�ટલંુ સારી રીતે ગાળી 
રહી છ�? તેનો અંદાજ ઈ-જીએફઆર આપે છ� અને �કડનીમાંથી �ોટીન 
વધુ �માણમાં જઈ તો નથી થઈ રહંુ્ય? તેની માિહતી યુ�રન એ.સી.
આર. આપે છ�. આ બંનેને સાથે જોવાથી �કડનીની �સ્થિત વધુ સારી 
રીતે સમજી શકાય છ�.

�કડનીની લાંબા સમયની બીમારી ક્યારે 
કહેવાય?

એક અસામાન્ય �રપોટ� જોઈન ેતરત જ લાંબા સમયની �કડનીની 
બીમારી જાહેર કરી દવેી યોગ્ય નથી. સામાન્ય રીત ે�કડનીની રચના અથવા 
કાયર્માં અસામાન્યતા �ણ મિહના ક� તથેી વધ ુસમય સુધી રહે ત્યાર ેતનેે 
લાંબા સમયની �કડનીની બીમારી તરીક� ગણવામાં આવ ેછ�. એટલે યોગ્ય 
સમય ેફરી તપાસ કરાવવી, જનૂા �રપોટ� સાથ ેસરખામણી કરવી અન ેજરૂર 
પડ� તો પશેાબ તથા અન્ય તપાસ કરાવવી ખૂબ મહ�વની છ�.

ડાયાિબટીસવાળા દદ�ઓએ ખાસ ધ્યાન ક�મ 
રાખવું?

ડાયાિબટીસ �કડનીની લાંબા સમયની બીમારીનાં મુખ્ય કારણોમાંનું 
એક છ� અને મુશ્ક�લી એ છ� ક� શરૂઆતના તબ�ામાં ઘણી વખત દદ�ને 
કોઈ ખાસ લક્ષણ હોતું નથી. દદ�ને પેશાબ સામાન્ય આવતો હોય, કોઈ 
દુખાવો ન હોય, સોજો ન હોય અને િ�એ�ટિનન પણ સામાન્ય દેખાતું 
હોય છતાં �કડનીમાં શરૂઆતના ફ�રફાર થઈ રહ્યા હોઈ શક� છ�. એટલે 
ડાયાિબટીસમાં �કડનીની તપાસ “તકલીફ થાય ત્યારે” નહીં, પરંતુ 
િનયિમત રીતે કરવી જરૂરી છ�. બ્લડ શુગરનું સારું િનયં�ણ, બ્લડ �ેશરનું 
યોગ્ય િનયં�ણ અને �કડનીને સુરિક્ષત રાખતી યોગ્ય સારવાર લાંબા 

ગાળ� ઘણો ફરક પાડી શક� છ�.

િ�એ�ટિનન વધેલું આવે તો પોતાની રીતે શું 
ન કરવું?

સૌથી પહેલાં ગભરાવું નહીં પરંતુ એટલું જ મહ�વનું, તેને અવગણવું 
પણ નહીં. જૂના �રપોટ� શોધો. તાજેતરમાં તાવ, ઊલટી, ઝાડા ક� પાણીની 
ઊણપ થઈ હતી ક� નહીં તે યાદ કરો. તમે લેતી તમામ દવાઓ ડૉક્ટરને 
જણાવો અને સૌથી અગત્યનું, પોતાની રીતે દવાઓ બંધ ક� શરૂ ન કરો. 
ઘણા લોકો �રપોટ�માં િ�એ�ટિનન વધેલું જોઈને ડાયાિબટીસ ક� બ્લડ 
�ેશરની જરૂરી દવાઓ પણ પોતાની રીતે બંધ કરી દે છ�. આ િનણર્ય 
ક્યારેક ફાયદા કરતાં નુકસાન વધારે કરી શક� છ�.

ક્યારે વધુ ગંભીરતાથી તપાસ જરૂરી બને?

જો િ�એ�ટિનન ઝડપથી વધી રહંુ્ય હોય, ઈ-જીએફઆર સતત ઘટી 
રહંુ્ય હોય, પશેાબમાં �ોટીન ક� લોહી આવતુ ંહોય, પગ ક� ચહેરા પર સોજો 
રહેતો હોય, પશેાબનુ ં�માણ નોંધપા� રીત ેઘટ�, બ્લડ �શેર ખૂબ �ચું 
રહે અથવા ડાયાિબટીસ સાથે �કડનીના �રપોટ�માં ફ�રફાર દખેાય તો યોગ્ય 
તબીબી મલૂ્યાંકનમાં મોડ�� ન કરવુ.ં દરકે વધલંુે િ�એ�ટિનન ગભંીર �કડની 
રોગ નથી પરતં ુદરકે વધલેા િ�એ�ટિનનન ે“થોડ�� જ વધ્યુ ંછ�” કહીન ેવષ� 
સુધી અવગણવુ ંપણ યોગ્ય નથી. અંત ેએક વાત યાદ રાખીએ. આજ ેઆપણે 
આપણા સ્વાસ્થ્યન ેલેબોરટેરીના એક આકંડામાં સમટેી દવેાની આદત પાડી 
રહ્યા છીએ. શુગર 110 એટલે શંુ? કોલેસ્ટ�રોલ 220 એટલે શંુ? િ�એ�ટિનન 
1.4 એટલે શંુ? પરતં ુશરીર કોઈ એક આકંડાથી ચાલતુ ંનથી. િ�એ�ટિનન 
આપણન ેએક મહ�વનો સંક�ત આપ ેછ�. �કડનીના સ્વાસ્થ્યન ેસમજવા 
માટ� િ�એ�ટિનનની સાથ ેઈ-જીએફઆર, પશેાબમાં આલ્બ્યિુમન, જનૂા 
�રપોટ�, ડાયાિબટીસ અન ેબ્લડ �ેશર જવેી બીમારીઓ, દવાઓ અન ેદદ�ની 
સમ� �સ્થિત, બધુ ંસાથે જોવંુ જરૂરી છ� એટલે આગામી વખત �રપોટ�માં 
િ�એ�ટિનનની બાજમુાં લાલ િનશાની દખેાય તો તરત જ ડાયાિલિસસ 
સુધીના િવચારોમાં ન પહોંચી જશો અન ેતને ેઅવગણશો પણ નહીં. �રપોટ�ને 
સમજો, જનૂા �રપોટ� સાથ ેસરખાવો અન ેજરૂર હોય તો સમયસર યોગ્ય 
તબીબી સલાહ લો. કારણ ક� �કડનીની બીમારીમાં સૌથી સારી સારવાર ઘણી 
વખત એ હોય છ� ક� તને ેસમયસર ઓળખી લેવી.
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�કડનીના સ્વાસ્થ્યને સમજવા માટ� િ�એ�ટિનનની 
સાથે ઈ-જીએફઆર, પેશાબમાં આલ્બ્યુિમન, 

જૂના �રપોટ�, ડાયાિબટીસ અને બ્લડ �ેશર જેવી 
બીમારીઓ, દવાઓ અને દદ�ની સમ� �સ્થિત, બધું 
સાથે જોવું જરૂરી છ� એટલે આગામી વખત �રપોટ�માં 

િ�એ�ટિનનની બાજુમાં લાલ િનશાની દેખાય તો તરત 
જ ડાયાિલિસસ સુધીના િવચારોમાં ન પહોંચી જશો 

અને તેને અવગણશો પણ નહીં

મા િ�એ�ટિનન વધ્યું એટલે 
�કડની ખરાબ થઈ ગઈ? 

ઇત્તેફાક્
मझार कभी बोलती ह ैक्या! 

श्मशान से कभी शृगंार ह ैक्या! 
िज़न्दगी से नाराज़, वो सो गया ह ैक्या! 

मौत से ‘अफरीन’, वो जन्नत क� शरै पे ह ैक्या!
 -ડૉ. મંથન શેઠ

€ ડો. મંથન શેઠ
હેલ્થ ટાઈમહેલ્થ ટાઈમ

એક �રપોટ�નો આંકડો ક�ટલું કહે છ� અને ક�ટલું નથી કહેતો?


