કેન્સરગ્રસ્ત એશિયન અમેરિકનો, મૂળ હવાઈઅન લોકો અને અન્ય પેસિફિક ટાપુવાસીઓ માટે આધુનિક થેરાપીઓ: OCE નો પ્રોજેક્ટ ASIATICA

જેનિફર જે. ગાઓ, MD1; રિચાર્ડ પાઝદુર, MD1; અને ટેમી કિમ, Pharm D1
કેન્સરની દવાનો વિકાસ વૈશ્વિક સ્તરે થાય છે, અને કેન્સર ધરાવતા તમામ દર્દીઓ માટે ઓન્કોલોજી તબીબી પરીક્ષણોમાં ભાગ લેવાની સમાન પહોંચ અને તકો હોવી મહત્વપૂર્ણ છે. એશિયન અમેરિકન, મૂળ હવાઇયન અને અન્ય પેસિફિક ટાપુવાસીઓ ધરાવતી (AA અને NHPI) વસ્તીમાં, સામાજિક, આર્થિક, જીવનશૈલી, સાંસ્કૃતિક અને ઐતિહાસિક બાબતો છે જે માત્ર આ સમુદાયોના મૂલ્યોને જ નહીં પરંતુ US ઓન્કોલોજી હેલ્થકેર સિસ્ટમની તેમની પહોંચ અને સમજણને પણ આકાર આપવામાં મહત્વની ભૂમિકા ભજવે છે.1 NHPI વસ્તી AA વસ્તીથી અલગ છે, અને આ ગ્રુપ્સ માટે અલગથી માહિતી મેળવવા માટે, હેલ્થકેરની સમાનતાથી લઈને વિવિધતા સુધીના ઘણા કારણોસર મહત્વપૂર્ણ છે.2

2020 US વસ્તી ગણતરી મુજબ, યુનાઇટેડ સ્ટેટ્સમાં 20.6 મિલિયન લોકો (દેશની વસ્તીના 6.2%) છે જેઓ એકલા AA અથવા NHPI તરીકે ઓળખાય છે.3 યુનાઇટેડ સ્ટેટ્સમાં અન્ય જાતિઓથી વિપરીત જ્યાં હૃદય રોગ મૃત્યુનું મુખ્ય કારણ છે, ત્યાં AA અને NHPI વસ્તી માટે કેન્સર એ મૃત્યુનું મુખ્ય કારણ છે.4,5 તેથી, યુનાઇટેડ સ્ટેટ્સમાં આખરે AA અને NHPI વસ્તીના પ્રતિનિધિ બનવા માટે, કેન્સર તબીબી પરીક્ષણોમાં વિવિધ સહભાગીઓની પર્યાપ્ત સંખ્યામાં નોંધણી થાય તે આવશ્યક છે, જેથી કરીને ઓન્કોલોજી સમુદાય આ દર્દીઓ માટે કેન્સર થેરાપીના ફાયદા અને જોખમોની સંપૂર્ણ સમજ મેળવી શકે.3,6 અમુક ચોક્કસ કેન્સરની ઘટનાઓ અને વ્યાપ, આડઅસરોમાં તફાવત, સારવાર માટેના પ્રતિભાવો અને ડોઝને ધ્યાનમાં લેતા, અને એ સુનિશ્ચિત કરતાં કે કેન્સર ધરાવતા AA અને NHPI દર્દીઓ તેમના રોગ અને સારવારના વિકલ્પો વિશે જાગૃતિ અને સમજ ધરાવે છે, જેમ કે તબીબી પરીક્ષણોમાં ભાગ લેવો, આમાં દરેક વિજાતીય AA અને NHPI વસ્તીની વ્યક્તિગત વિવિધતાને અલગથી કેપ્ચર કરવાનો સમાવેશ થાય છે. વૈશ્વિક દવાના વિકાસને આગળ વધારવા માટે, US ફૂડ એન્ડ ડ્રગ એડમિનિસ્ટ્રેશન (FDA) ઓન્કોલોજી સેન્ટર ઓફ એક્સેલન્સ (OCE) કેન્સર ધરાવતા "AA અને NHPI" દર્દીઓ પર ધ્યાન કેન્દ્રિત કરવા અને જાગૃતિ લાવવા પ્રોજેક્ટ ASIATICA (એશિયન અમેરિકન, મૂળ હવાઇયન, અન્ય પેસિફિક ટાપુવાસી) શરૂ કરી રહ્યું છે, જેમાં સમર્થનથી માંડી સંશોધન અને નીતિ સુધીના મૂલયોનો સમાવેશ થાય છે.

ઑક્ટોબર 1997માં, મેનેજમેન્ટ અને બજેટના કાર્યાલયે જાતિગત અને વંશીય ધોરણોની સમીક્ષા માટે ઇન્ટર-એજન્સી સમિતિની ભલામણોને અનુસરી હતી અને એશિયન અથવા પેસિફિક ટાપુવાસી શ્રેણીને બે અલગ-અલગ શ્રેણીઓમાં અલગ કરી હતી: 1)એશિયન અને 2) મૂળ હવાઇયન અથવા અન્ય પેસિફિક ટાપુવાસી.2 જો કે, કેન્સર ધરાવતા NHPI દર્દીઓ ઓન્કોલોજી તબીબી પરીક્ષણોમાં ઓછા પ્રદર્શિત થવાનું ચાલુ રાખે છે અને કેન્સર ધરાવતા AA દર્દીઓ કરતાં વધુ નોંધપાત્ર હેલ્થકેરની અસમાનતાઓનો સામનો કરે છે, જેમાં ખરાબ પરિણામો અને જીવન ટકાવી રાખવાના દરનો સમાવેશ થાય છે.7

AAs યુનાઇટેડ સ્ટેટ્સમાં સૌથી ઝડપથી વિકસતી વસ્તી હોવા છતાં, છેલ્લા ત્રણ વસ્તી ગણતરીના ડેટામાં, સંશોધન માટેનું ભંડોળ 1992 થી 2018 સુધીના કુલ NIH-ફંડેડ સંશોધનના માત્ર 0.17% જેટલું ઓછું છે.3,8,9 એકંદર AA અને NHPI વસ્તી માટે ભંડોળ ઓછું હોવા છતાં, જ્યારે NHPI વસ્તીને AA વસ્તીથી અલગથી તપાસવામાં આવે છે ત્યારે તફાવત વધુ સ્પષ્ટ છે. ભંડોળનો આ અભાવ આ વસ્તી દ્વારા સામનો કરવામાં આવી રહેલી હેલ્થકેરની ચાલી રહેલી અસમાનતાને પ્રકાશિત કરે છે અને તે કેન્સરની સંભાળમાં વધુ જાગૃતિ અને સુધારેલ એક્સેસની જરૂરિયાતને રેખાંકિત કરે છે. “29 જુલાઈ, 2021 ના ​​રોજ કેન્સર પરની ચર્ચાઓ પર OCE ની વાતચીતમાં પ્રકાશિત કર્યા મુજબ, "એશિયન અમેરિકન અને પેસિફિક ટાપુવાસી સમુદાયોમાં સમાનતાને આગળ ધપાવવી: જાતિવાદ અને અસમાનતા" શીર્ષક હેઠળ અને માર્ચ 28, 2023 ના રોજ "કેન્સર ધરાવતા AA અને NHPI દર્દીઓ માટે વધુ સમાન ભાવિને આગળ વધારવું" શીર્ષક હેઠળ દર્શાવ્યા મુજબ કેન્સરની તપાસ, નિદાન અને સારવારની આસપાસ સાંસ્કૃતિક, સામાજિક અને ઐતિહાસિક લાંછનો પણ મહત્વપૂર્ણ ભૂમિકા ભજવે છે.”10
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એપ્રિલ 2022 માં, FDA એ તબીબી પરીક્ષણોમાં વિવિધતાના મહત્વની વિગતો આપતા ઉદ્યોગ માટે એક ડ્રાફ્ટ માર્ગદર્શિકા પ્રકાશિત કરી હતી.11 આ માર્ગદર્શિકા પ્રોડક્ટના વિકાસની શરૂઆતમાં અને સમગ્ર વિકાસ દરમિયાન વિવિધતાનો પ્લાન રાખવા માટેની વિચારણાઓની રૂપરેખા આપે છે. ઓન્કોલોજી તબીબી પરીક્ષણોમાં વૈવિધ્યસભર વસ્તીની નોંધણી કરવી એ અસરકારકતા, હાનિકારકતા અને જીવનની ગુણવત્તાના પરિણામોના માપદંડોની સમજ વિશે જાણ કરવા માટે મહત્વપૂર્ણ છે. વૈવિધ્યસભર વસ્તીની નોંધણીની સફળતાની સંભાવના વધારવા માટે, તબીબી પરીક્ષણોના સ્થળની પસંદગીને કાળજીપૂર્વક ધ્યાનમાં લેવાની અને એકથી વધારે ભૌગોલિક સ્થાનોનો સમાવેશ કરવાની જરૂર છે. 27 જુલાઈ, 2022 ના રોજ, OCE એ તેની કેન્સર પરની વાતચીતમાં આ વિષય પર ચર્ચા કરી હતી: તબીબી પરીક્ષણના સ્થળની પસંદગી: હકીકત વિરુદ્ધ કપલના.10 આ માત્ર વૈવિધ્યસભર તબીબી પરીક્ષણ સહભાગીઓને નોંધણી કરવાની તક પૂરી પાડે છે એવું નથી, પરંતુ તે પણ ધ્યાનમાં લેવાની તક પૂરી પાડે છે કે શું વધુ પરંપરાગત તબીબી પરીક્ષણોને બદલે પ્લેટફોર્મ પરીક્ષણો અથવા અન્ય અનુકૂળ પરીક્ષણ ડિઝાઇનનો ઉપયોગ કરી શકાશે કે નહીં. આ સંભવિત રીતે દર્દીઓની ઝડપથી નોંધણી કરી શકે છે, વધુ વૈવિધ્યસભર ગ્રુપની સહભાગિતાને પ્રોત્સાહિત કરી શકે છે, અને અંતે, કેન્સર ધરાવતા દર્દીઓ માટે ઝડપી અને વધુ સારી ઉપલબ્ધ થેરાપી તરફ દોરી શકે છે.

AA અને NHPI સહભાગીઓની વિવિધતા સહિત તબીબી પરીક્ષણોમાં નોંધાયેલા સહભાગીઓની વિવિધતાની ખાતરી કરવી મહત્વપૂર્ણ છે. પ્રોજેક્ટ ASIATICA શરૂ થતાં, OCE કેન્સર ધરાવતા તમામ AA અને NHPI દર્દીઓ માટે ઓન્કોલોજીના ક્ષેત્રને આગળ વધારવા માટે દર્દીઓ, વકીલો, સમુદાય ભાગીદારો અને બાહ્ય હિસ્સેદારો સાથે સહયોગ કરવા ઉત્સુક છે.
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