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Transcript 

मा�रया जोस �मगुएज़: 

स्लाइड1 
हमारे ै े े डे े े ने ेCOVID र�पड टस्ट क टा को साझा करन का अवसर द क �लए धन्यवाद। 

स्लाइड 2 
यह इतना महत्वपणू � क्यों है? 

स्लाइड 3 
खै ै �क COVID जल्दी खत्म होने वाला था, वत� ें े पासर, हालां�क हम सभी को उम्मीद ह मान म, हमार 
दु ें हर तीन से ं ें े ैं े ं ें े�नया म कड म लगभग 100 COVID मामल ह, और हर 12 सकड म COVID स कोई न कोई 

ूमर जाता है। दसरे शब्दों में, हम अभी भी यहाँ हैं। और हम लंबे समय तक COVID से �नपटना जारी रखने 
जा रहे ैं ें ेहतर तरीक से तै े ैह, इस�लए हम ब े यार रहन की जरूरत ह। 

स्लाइड 4 
एक और COVID परीक्षण क्यों? यही वह सवाल था जो हमेशा उठता था। वतमान म� ें एफडीए द्वारा 
अनमो�दतु 400 परीक्षण ह। जै ेखते ह, अ�धकांश आण�वक परीक्षण ह। और ज्यादातर व ैं सा �क आप द ैं ैं े 
प्र�क्रया को सरल बनाने े ैं, उनक पास 88 एं ैं और 34 एंटीजनकी को�शश कर रह ह े टीबॉडी परीक्षण ह 
परीक्षणों में से कु छ हैं। 

स्लाइड 5 
उन मौजू े ैदा तरीकों क साथ समस्या क्या ह? 
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स्लाइड 6 
जै ें दख सकते हैं े ै े�कन कम स सा �क आप यहां संक्षेप म े , अभी सबस बड़ी समस्या ह, ल े कम ओ�मक्रॉन 
[संस्करण] के साथ बढ़ रही है, गलत प�रणामों की उच्च दर है। और यह पीसीआर के साथ है, जो स्वण� 
मानक है। और आप हॉप�कं स वेबसाइट 
[https://www.hopkinsmedicine.org/news/newsroom/nwes-releases/covid-19-story-tip-beware-of-
false-negatives-in-diagnostic-testing-of-covid-19] में यहां संदभ� देख सकते हैं। और तजी के े साथ, 
िस्थ�त बदतर है। और ओ�मक्रॉन क साथ, जै ैं ेे सा �क मन आपको बताया, िस्थ�त बदतर और बदतर होती 
जा रही है. और आप दाईं ओर देख सकते हैं �क एफडीए को बाजार से हजारों रै�पड परीक्षणों को वापस 
बुलाने के �लए कॉल �कया गया है। 

स्लाइड 7 
जो उन ते े, उन झठ े ै �क दु ें 300 �म�लयन झूठेजी स ू े परीक्षण प�रणामों को कहगा, इसका मतलब ह �नया म 
प�रणाम हैं। इस�लए हम एक बड़ी समस्या के बारे में बात कर रहे हैं। 

स्लाइड 8 
क्यों? इतने े झू े प�रणाम क्यों? मू े, क्यों�क हमार े ें ेसार ठ ल रूप स े पास वक्र क इस पक्ष म �नदान क �लए एक 
बड़ा अं ै े े ें स्क्री�नं े �लए एक बड़ा अं ैतर ह। और हमार पास �नदान क �लए और इस क्षेत्र म ग क तर भी ह। 

स्लाइड 9 
बाजार की जरूरत क्या है? इस�लए हम आई-कॉप्स� के साथ उस प्रश्न का उत्तर देने का प्रयास करते हैं। 

स्लाइड 10 
और हमें पता चलता है �क हमारे पास �व�भन्न प्रकार के अस्पताल हैं, हमारे पास छोटे और मध्यम 
अस्पताल हैं जो शहरी और ग्रामीण क्षेत्रों में हैं। और �फर, हमारे पास अस्पतालों के �लए बड़े अस्पताल और 
संघ द्वारा �वत्त पो�षत हैं। दाईं ओर के इन अस्पतालों के 24/7 खलु े रहने की संभावना है, और 
प्रयोगशालाओं के 24/7 खुले होने की संभावना है, पीसीआर हैं, या महामारी का जवाब देने के �लए अपने 
स्वयं के ैं। दसरी ओर, जो �क बहमत ह, व 24/7 प्रयोगशालाएं नहीं चला रह ह। कई परीक्षण बनाए ह ू ु ै े े ैं 
मामलों में, वे प�रणामों को अन्य साइटों पर संद�भ� े ैं। इसका मतलब ह त करत ह ै �क प्रकोप, इसका मतलब 
है ें अ�धक पै े ने ै ै े�क उन्ह सा द की आवश्यकता ह। और हर बार जब उनका प्रकोप होता ह, तो उनक पास कम 
पै ै और मू े े पास उन समस्याओं े े े ैसा होता ह ल रूप स, उनक का जवाब दन क �लए कम धन होता ह। 

स्लाइड 11 
इसका क्या? य�द आप पहले े ें े ुमत या एक बड़े अनु ेखते ैं,स ही अस्पताल म भत� मामलों क बह पात को द ह 
तो उन्हें े ै े � ै�च�कत्सकीय रूप स �नदान �कया गया ह - 30 स 50%। यह इस बात पर �नभर करता ह �क आप 
इसे कहां देखते हैं, �वकासशील देशों में संख्या और भी अ�धक हो सकती है - उन झठू े प�रणामों के कारण 
उनका नै े ैदा�नक रूप स �नदान �कया जाता ह। 

स्लाइड 12 
तो मैं े ै रुग्णता, मत्य दर, नकसान। जो हमारे �लए एक बड़ी �चता का न आपको बताया �क इसका मतलब ह ृ ु ु ं 
�वषय है। और कई छोटे और मध्यम अस्पताल इस वजह से टूट रहे हैं। 

स्लाइड 13 
हम प्रयोगशाला और नै ें ं �भक प�रणाम भी एकत्र करते हैं।दा�नक क्षेत्र म प्रार 
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स्लाइड 14 
यह उनमें े ै। यह हमारा उच्च जो�खम समू ै, एक एचआईवी संक्र�मत आबादी। वे धू ेस एक ह ह ह म्रपान करन 
वाले थ,े इस�लए उनके पास COVID के �लए उच्च जो�खम में होने का दोहरा कारण था। और हम में 
िस्थत थे ें ैं। फ्लो�रडा उप�रकद्रों म े ै- संयु े ें यहां सबसे, हम फ्लो�रडा म िस्थत ह ें ें स एक ह क्त राज्य अम�रका म 
बड़े स्थानों में से एक। और य�द आप देखें - हम 400 व्यिक्तयों का अनुसरण कर रहे हैं। और उन 400 
व्यिक्तयों में स,े हमारे पास सामािजक-जनसांिख्यकी में अच्छा �वतरण है। उनका प्र�त वष� औसतन दो या 
तीन बार परीक्षण �कया गया था। उस वष� के दौरान, उन्होंने पहले बताया �क वे अन्य संक्र�मत व्यिक्तयों 
के � ें थे ें े दस, वे कहते ैं े ैं े�कन परीक्षण साथ �नकट संपक म । उनम स ह �क उनक पास स्पष्ट लक्षण ह, ल 
नकारात्मक था। और के वल तीन व्यिक्तयों को बताया गया था �क वे संक्र�मत थे, और वे ठीक थे। 

स्लाइड 15 
इस�लए, य�द आप इस ग्रा�फक को देखते हैं, तो यह फ्लो�रडा था, िजस समय हम वह अध्ययन करते हैं, 
इस�लए यह 20% था, उस समय 20% आबादी सकारात्मक थी। जा�हर है, हम एक उच्च जो�खम वाली 
आबादी के बारे में बात कर रहे हैं, हम उम्मीद कर रहे थे �क हमारे पास कम से कम 20% या इससे भी 
अ�धक होगा। तो हमारे ें ै ै ैं े े ेपास वास्तव म ह, जसा �क मन आपको पहल बताया था, पीसीआर क साथ 1%, 
और उनमें े े े। इस�लए हमने वापस जाने और एं ं ेस 4% लक्षणों क साथ थ टीबॉडी -आईजीजी एटीबॉडी करन 
का फै सला �कया - यह सु े े �लए �क क्या वे े वष� ें े। और हम �निश्चत करन क व्यिक्त �पछल म संक्र�मत थ ें 
पता चलता है �क उनमें से 50%, इन 4% [लक्षण] और 1% [पीसीआर] के अलावा वास्तव में संक्र�मत थे। 
उस वष� के दौरान - COVID के साथ, यह वास्तव में फ्लो�रडा में चल रहे 20% से बे ेहतर था। हमार 
परीक्षणों के साथ, हम उनमें से 60% का पता लगाने में सक्षम थ।े 

स्लाइड 16 
तो जा�हर है, बड़ा सवाल यह था: हम इतने सारे मामलों का पता लगाने में कै से सक्षम थे �क पीसीआर 
एं े इसे े थे ु े साथ वापस चलेटीबॉडी का पता नहीं चल रहा था जब व [बार-बार] कर रह ? और हम पश मॉडल क 
गए, हमने अपने लक्ष्य को टै्रक करने की को�शश करने के �लए पशु मॉडल का उपयोग �कया और यह 
सु े े �लए कम खु ु ें �क हम स्पश�न्मु ै े�निश्चत करन क राक और उच्च खराक दोनों कर ख और नदा�नक रूप स 
रोगसू े ें चक मामलों वाल लोगों का प्र�त�न�धत्व कर सक। 

स्लाइड 17 
और हम यह प्रद�श� े ें े े �लए हमारा लक्ष्य इस स्तर पर भारी रूप सेत करन म सक्षम थ �क �नदान क उत्पा�दत 
होना शु ै े े �दन। ले�कन उतना ही महत्वपण, जब हम रू हो गया ह, इस �दन - संक्रमण क लगभग तीसर ू � 
अपने लक्ष्य की जांच करते हैं, तो हम संक्रमण और बीमारी क परू े े प्रद�श� े ें े े समय क दौरान इस त करन म 
सक्षम नहीं थे � ै �क हम इन अं ं े े ैं । इसका अथ ह तरालों या इन अतरालों को प्राप्त नहीं करन जा रह ह। 

स्लाइड 18 
की को�शश कर रह ह टीजन/एटीबॉडी परीक्षण ह इस�लए हम अभी जो बनाने े ैं वह 5वीं पीढ़ी का कॉम्बो एं ं ै जो 

हमारी सटीकता को और बढ़ाएगा। एक अं ें ेतर - इस�लए अन्य परीक्षण प्रयोगशाला म �कए जान की 
आवश्यकता है या स्वै े साथ �कया जाना चा�हए। यह खू ू ै ेप क न की एक बंद ह। यह जल्दी पता लगान की 
अनु े ें अं ें रखने े े�कन हम कई संस्थाओं का उपयोग म�त दगा और हम तराल को ध्यान म का लाभ भी दगा। ल 
कर रहे ैं े ें वै � े की अनु ेगी।ह और इसस हम क्सीन बनाम वतमान संक्रमण को पहचानन म�त �मल 

स्लाइड 19 
यह वह समू ै िजसे मु े शे्रय दने ै ें मेरी मदद कर रही ह।ह ह झ े की आवश्यकता ह - बाकी टीम जो इन प्रयासों म ै 

स्लाइड 20 
ु ु ुऔर इस प्रस्त�त के �लए धन्यवाद। मझे �कसी भी प्रश्न का उत्तर देने में खशी होगी। 
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के न्या पजोल्सु : 
धन्यवाद, मा�रया। 
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	स्लाइड 14 यह उनमें े ै। यह हमारा उच्च जोखम समू ै, एक एचआईवी संक्रमत आबादी। वे धू े
	स्लाइड 15 इसलए, यद आप इस ग्राफक को देखते हैं, तो यह फ्लोरडा था, िजस समय हम वह अध्ययन करते हैं, इसलए यह 20% था, उस समय 20% आबादी सकारात्मक थी। जाहर है, हम एक उच्च जोखम वाली आबादी के बारे में बात कर रहे हैं, हम उम्मीद कर रहे थे क हमारे पास कम से कम 20% या इससे भी अधकहोगा।तोहमारे ें ै ै ैं े े े
	स्लाइड 16 तो जाहर है, बड़ा सवाल यह था: हम इतने सारे मामलों का पता लगाने में कै से सक्षम थे क पीसीआर एं ेइसे ेथे ु े साथवापसचले
	स्लाइड 17 और हम यह प्रदश े ें े े लए हमारा लक्ष्य इस स्तर पर भारी रूप से
	स्लाइड 18 की कोशश कर रह ह टीजन/एटीबॉडी परीक्षण ह 
	स्लाइड 19 यह वह समू ै िजसे मु े श्रेय दने ै ें मेरी मदद कर रही ह।
	स्लाइड 20 ुु ु
	के न्या पजोल्सु : धन्यवाद, मारया। 


