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साराांश 

पररचय  

यस िावषाक प्रलििेदनमा लबगि लिन आ.ब मा सम्पन्न भएका स्िास््य कायाक्रमहरुको ि्याांक र 
गि आ.ब मा सांचालिि कायाक्रमहरुको सकु्ष्म सलमिाका साथै कायाक्रमका सफििा, सम्पन्न गदााका 
चनुौिी र सधुारका उपायहरु प्रस्ििु गररएको छ। प्रलििेदन स्िास््य व्यिस्थापन सूचना प्रणािी; 
१२ िटै स्िास््य सांस्थािे बावषाक सलमिा गोष्ठीमा प्रस्ििु गररएका प्रस्िलुिकरणहरुिाई समेि 
आधार बनाएर बनाईएको छ। 

प्रलििेदनको अिस्था 

आ.ि.२०७८/७९ मा समग्र पालिकाको स्िास््यको बावषाक प्रलििेदनको अिस्था १००% प्रलिशि, 
मवहिा स्ियमसेलबका प्रलििेदन १००% प्रलिशि, खोप केन्रहरुको मालसक प्रलििेदन १००% 
प्रलिशि र गाउघर ख््िीलनक प्रलििेदन ९८% प्रलिशि रहेको छ । 

राविय खोप कायाक्रम 

बेनी नगरपालिकाको खोप कायाक्रमको समग्र अिस्था गि आ.ि. भन्दा केवह सधुार भएको 
देख्खन्छ।आ.ि. २०७८/७९ मा BCG, Penta-3 र MR-2, खोपको कभरेज क्रमसः १०८%, 
१०६% र १०५% रहेको छ l त्यस्िै BCG आ.ि. २०७७/७८ भन्दा ३८% िे बढेको देख्खन्छ 
भने Penta-3 २४% िे बढेको देख्खएको छ त्यस्िै MR-2 आ.ि.२०७७/७८ को ििुनामा ८% 
िे घटेको छ l यस्िै गभाििी आमािाई ददेने खोप Td र Td2+ को कभरेज ८८% रहेको छ जनु 
गि अलथाक बषा भन्दा २७% िे बढेको देख्खन्छ। 

समदुायमा आधाररि निख्शश ुिथा बािरोगको एकीकृि ब्यिस्थापन कायाक्रम   

यस ख्जल्िामा पाांच बषा मलुनका लबरामी बच्चाहरुमा लनमोलनया हनुकेो दर आ.ि.२०७८/७९ मा 
प्रलिहजारमा ४२ रहेको छ जनु आ.ब. २०७७/७८ मा ३७ प्रलिहजारमा रहेको लथयो। यस्िै 
झाडापखािाको दर आ.ि.२०७८/७९ मा प्रलि हजारमा १९४ रहेको छ जनु आ.ब. २०७७/७८ 
मा २०७ प्रलि हजारमा रहेको लथयो। झाडापखािाका लबमारीहरुमध्य जिवियोजन भएका 
बािबालिकाको प्रलिशि ० रहेको छ भने ख्जन्क चक्कीबाट उपचार गरीएको प्रलिशि १०० रहेको 
छ।  
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पोषण कायाक्रम 

बेनी नगरपालिकामा दईु बषा मलुनका बच्चाहरुको बवृद्ध अनगुमनको कभरेज आ.ि. २०७८/७९ 
मा ५८ प्रलिशि रहेको छ भने औसिमा बच्चाको बवृद्ध अनगुमन ५.८ पटक मार रहेको छ। 
िवृद्ध अनगुमन गररएका मध्ये कमिौि भएका २ बषा सम्मका बािबालिकाको प्रलिशि १.५% 
रहेको छ। 

सरुख्िि माितृ्ि कायाक्रम   

यस आलथाक बषामा जनुसकैु समयमा कम्िीमा एक पटक गभाजाच गराउने गभाििी  मवहिा १३६ 
प्रलिशि रहेको छ जनु अख्घल्िो आ.ि. भन्दा ५६ प्रलिशििे बढेको छ।त्यसै गरर प्रोटोकि 
अनसुार चारपटक गभाजाच गराउने गभाििी आमाहरु १७८ प्रलिशि रहेका छन।सांस्थागि प्रसिुी 
हनुे गभाििी आमाहरु १७५ प्रलिशि रहेका छन। सांस्थागि प्रसूलि हने गभाििी आमाहरु मध्ये 
दि प्रसिुीकमीबाट प्रसिुी गराईएका आमाहरु १०० प्रलिशि रहेका छन जनु गि आ.ि. भन्दा 
बढेको देख्खन्छ ।  

पररिार लनयोजन कायाक्रम  

गि लिन आलथाक बषाको प्रजनन उमेरका वििावहि मवहिाहरु मध्य पररिार लनयोजन साधनहरुका 
नयााँ प्रयोगकिाा १६ प्रलिशि रहेको देख्खन्छ जनु अख्घल्िो आ.ि. हरु भन्दा १ प्रलिशििे िवृद्ध 
भएको छ। 

राविय मवहिा सामदुावयक स्िास््य स्ियांमा सेविका कायाक्रम  

बेनी नगरपलिका अन्िगाि ७२ जना मवहिा सामदुावयक स्िास््य स्ियांमासेविकाहरुिे समदुायमा 
िोवकएका स्िास््य सेिाहरु ददइरहेका छन ्।प्रत्येक मवहनामा सेिा ददएर प्रलििेदन ददने गरेकोमा 
यस आ.ि.मा १०० प्रलिशि िे प्रलििेदन पेश गरेको देख्खन्छ ।प्रत्येक मवहिा स्ियांमासेविकाहरुिे 
औसिमा १३ जनािाई प्रलि मवहनामा सेिा ददएको देख्खन्छ।यस्िै स्िास््य आमा समहुको बैठक 
८९ प्रलिशि सन्चािन गरेको देख्खन्छ। 

गाऊघर ्िीलनक  

नगरपालिकामा रहेका गाउघर ख््िलनकहरुिे औसिमा १५ जना िाई प्रलि ख््िलनक सेिा ददएका 
छन ्भने ९८ प्रलिशििे प्रलििेदन पेश गरेको देख्खन्छ । 
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ियरोग लनयन्रण कायाक्रम  

बेनी नगरपालिका लभर जम्मा ७ डट्स केन्र र १ माईक्रोस्कोपीक केन्र (बेनी अस्पिाि) बाट 
सेिा सन्चािन भई रहेको छ । आ.ि. २०७८/७९ मा ियरोगको उपचार सफि हनुे दर ९२% 
र गि आ.ि. मा यो दर ९४ % रहेको लथयो।ियरोगको केस नोटीफीकेसन दर आ.ि. 
२०७७/७८ मा ७५% रहेकोमा आ.ि. २०७८/७९ मा २७ % िे बढेर १०७ % पगेुको छ।  

कुष्ठरोग लनयन्रण कायाक्रम 

आ.ि. २०७८/७९ मा कुष्ठरोग इख्न्सडेन्स रेट प्रलि १०,००० मा र नया केस पत्ता िाग्ने दर 

० कायम रहेको छ l अख्घल्िो आ.ि २०७७/७८ मा भने यो नयााँ केस पत्ता िाग्ने दर १७% 
रहेको लथयो भने ग्रडे-२ Disability १६.७% रहेको लथयो l 

यौन रोग िथा एच.आइ. भी/एडस ्लनयन्रण कायाक्रम  

हाि सम्म बेनी नगरपालिका मा २९ जनामा एच.आइ.भी सांक्रमण देख्खएको छ र २६ जना  
उपचारमा रहेका छन ्भने ३ जनाको मतृ्य ुभैसकेको छ। 

उपचारात्मक सेिा  

आलथाक िषा २०७८/०७९ मा बेनी नगरपालिकाको कुि जनसांययाको १०० % प्रलिशििे बवहरङ्ग 
सेिा अन्िगाि सेिा लिएको देख्खन्छ जनु अख्घल्िो आ.ि.को ििुनामा २०% िे बढी छ। बवहरङ्ग 
सेिा अन्िगाि सेिा लिएकाहरु मध्ये सिभन्दा बवढ Headache र URTI (य.ुआर.टी.आई.) का 
लबरामीहरु रहेका छन ्। 

स्िास््य वित्तीय ब्यिस्थापन   

आलथाक िषा २०७८/०७९ मा स्िास््य िेरमा  सांख्घय शशिा  बाट 4,42,71000 र स्थालनय  
िफा बाट रु 45,50000 गरर जम्मा रु ४ करोड ८८  िाख २१  हजार विलनयोख्जि भएको मा 
४ करोड २८  िाख ४६  हजार ७ सय ४७ रुपैया मार खचा भएको देख्खन्छ ।जनु कुि 
िजेटको ८८ प्रलिशि मार खचा भएको देख्खन्छ ।  
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  खण्ड १  

बेनी नगरपालिकाको पररचय  

 

१.१ बेनी नगरपालिकाको भौगोलिक अिस्था   
 अिाांश - २८°२२°३० “ उत्तर 

 देशान्ि- ८३°३४००° “ पूिा 
 लसमाना पूिामा- कािीगण्डकी नदी र पिाि ख्जल्िा 
 लसमाना पख्िममा- मांगिा गाउाँपालिका 
 लसमाना उत्तरमा- रघगुांगा गाउाँपालिका 
 लसमाना दख्िणमा- बागिङु ख्जल्िा 
 िरेफि- ७६.२५ िगा वक.मी. 

१.२ पालिकाको जनसाांख्ययक वििरण  

क्र. स वििरण मान 

१ कुि जनसांयया  ३३०६२ 

२ मवहिाको जनसांयया  १७४९० 

३ परुुषको जनसांयया  १५५७२ 

४ कुि घर पररिारको सांयया  ९४६५ 

५ औसि पररिार सदस्य सांयया  ३.४ 

६ जनघनत्ि (प्रलि िगा वकिोमीटर)  ४३४ प्रलि िगा वक.मी. 
श्रोि: राविय जनगणना २०७८ 

  



 ५ 

१.३ स्िास््य सांरचनाको वििरण                                                                    

क्र.स सांरचना /िडा  
िडा 
१ 

िडा 
२ 

िडा 
३ 

िडा 
४ 

िडा 
५ 

िडा 
६ 

िडा 
७ 

िडा  
८ 

िडा 
९ 

िडा 
१० 

१ ख्जल्िा अस्पिाि          १   

२ स्िास््य चौकी  १ १ १ १ १    १ १ 

३ 

शहरी स्िास््य 
केन्र  

   १ २ १     

४ 

सामदुावयक 
स्िास््य ईकाई  

        १  

५ आयिेुद सेिा         ३   

६ डट्स सेन्टर  १ १ १ १ १   १ १ १ 

७ 

माइक्रोस्कोवपक   
केन्र  

       १   

८ 

गाउघर ख््िलनक 
(मालसक)   

१  २  २ १       ४  २  

९ 

खोप ख््िलनक 
(मालसक)   

२  ४  ४  ३  ४  १   १  ५  २  

१० म.सा.स्िा.स्ि.से  ९ ९ ९ ९ ९ ७ १ १ ९ ९ 

११ 

लनजी स्िास््य 
सांस्था  

      ७    १६     
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१.४ बेनी नगरपालिका स्िास््य शाखाको सांगठन सांरचना   

 

 

१.५ स्िास््यमा मानि सांशाधन 

पद 

स्िीकृि 
दरिन्दी 
सांयया 

पदपूलिा 
कायारि अन्यर 

काजमा 
रहेका 

अध्यायन 
लबदामा रहेको स्थायी 

करार- 
दरिन्दी 

करार-
अन्य 

जनस्िास््य अलधकृि १ १ १ ० ०  ० 

प.हे.न. छैठौं १ १ १ ० ०  ० 

ज.स्िा.लन./लस.अ.हे.ब. ८ ६ ५ ० ० १ ० 

लस.अ.न.मी /अ.न.मी. १४ १४ १२ ४ २ १ २ 

हे.अ/लस.अ.हे.ब./अ.हे.ि १४ ८ ८ ४ ०  ० 

का.स. ७ ३ ३ ५ ०  ० 

लबद्यािय नसा ० ० ० ० ५  ० 

जम्मा ४५ ३३ ३० १३ ७ २ २ 

  

 

 

स्िास््य शाखा 
प्रमखु(जनस्िास््य अलधकृि)

(सािौ िह) (१)

पख्ब्िक हेल्थ नसा (क. न) 
(छैटौ िह) (१)

हे.अ िा सो सरह (हे.ई)
(छैटौ िह) (१) स्िास््य सांस्था 
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१.६ भौलिक पूिााधारको अिस्था 

आफ्नै जग्गा भएका स्िास््य सांस्था सांयया सांयया 
स्िास््य सांस्थाको आफ्नै भिन भएका स्िास््य सांस्था सांयया 7 

लनधााररि मापदण्ड अनसुारका भिन भएका स्िास््य सांस्था सांयया 4  

सेिाग्राही र सेिा प्रदायकको िालग छुटै्ट शौचािय भएका स्िास््य सांस्था सांयया 5  

सरुख्िि खानेपानीको लनयलमि उपिब्धिा भएका स्िास््य सांस्था सांयया 12 

टेलिफोनको उपिब्धिा भएका स्िास््य सांस्था सांयया 12 

विद्यिुको उपिब्धिा भएका स्िास््य सांस्था सांयया 12 

सोिार ब्याकअप जडान भएका स्िास््य सांस्था सांयया 5 

कम््यटुर िा ल्यापटप भएका स्िास््य सांस्था 12 

इन्टनेट सवुिधा भएका स्िास््य सांस्था सांयया 12 

एम्बिेुन्स सेिाको उपिब्धिा भएका स्िास््य सांस्था सांयया 0 

्िासेन्टा पीट भएका स्िास््य सांस्था सांयया 5 

कमाचारी आिास भएका स्िास््य सांस्था सांयया 4 

मोटरबाटो पगेुका स्िास््य सांस्था सांयया 12 

स्िेचर उपिब्ध भएका िडा सांयया 12 

 

१.७ ि्याांकको स्रोि िथा विश्लषेण  

यो प्रलििेदन ियार पना मयुय स्रोिको रुपमा एकीकृि स्िास््य व्यिस्थापन सूचना प्रणािी 
(Integrated Health Management Information System/HMIS) को प्रयोग गररएको छ भने अन्य 
सूचना व्यिस्थापन प्रणािी जस्िै- पांजीकरण (Vital Registration), Sentinel Reporting System, 

Survey  बाट प्राप्त सूचना एिां ि्याांकिाई पलन प्रयोग गररएको छ । 

प्रलििेदनिाई आिश्यक ि्याांक DHIS-2 (District Health Inforamtion System-2) बाट 
डाउनिोड गरी मयुय सूचकहरुको आधारमा विश्लषेण गररएको हो। विश्लषेण गररएको ि्याांक 
विलभन्न भाग एिां खण्ड अन्िगाि व्याख्या गररएको छ । 

 



 ८ 

खण्ड २ 

अन्तरराष्ट्रीय, राविय, िथा प्रादेख्शक नीलि, योजना िथा िक्ष्य  

२.१ ददगो विकास िक्ष्य (२०१५-२०३०)  

सांयकु्त राि सांघका सम्पूणा रािहरूको एकबद्धिा बाट बनेको ददगो विकास िक्ष्य २०३० िे सन ्
२०३० सम्मका िालग १७ िटा िक्ष्य िय गरेको छ । १७ िटा िक्ष्य मध्ये िगभग सबै 
िक्ष्यहरु अप्रत्यि रुपिे स्िास््य सांग सम्बन्ध राखेका छन ्भन ेिक्ष्य ३ (GOAL 3 ) प्रत्यि रुपिे 
स्िास््य सांग सम्बलधि छ । 

ददगो विकास िक्ष्यको िक्ष्य ३: स्िस्थ जीिन सलुनख्िि गदै सबै उमेर समहुको अरोग्यिा प्रबद्धान 
गने 

ददगो विकास िक्ष्यको िक्ष्य ३ : स्िस्थ जीिन सलुनख्िि गदै सबै उमेर समहुको अरोग्यिा प्रबद्धान 
गने 

िक्ष्य िथा सूचकहरु २०१५ २०१९ २०२२ २०२५ २०३० 

िक्ष्य ३.१ सन ्२०३० को अन्त्यसम्म, विश्वको माि ृमतृ्यदुर िाई ७० प्रलि १००००० जीविि 
जन्म भन्दा कम गने 

३.१.१  माि ृमतृ्यदुर २५८* १२५ ११६ ९९ ७० 

३.१.२ दि स्िास््यकमीद्वारा गररएका 
जीविि जन्मको अनपुाि 

५५.६* ६९ ७३ ७९ ९० 

िक्ष्य ३.२  सन ्२०३० को अन्त्यसम्म, निख्शश ुिथा पााँच बषामलुनका बािबालिकाको रोकथाम 
गना सवकने मतृ्यहुरुको अन्त्य गने, यस्को िागी सबै देशहरुिे निख्शश ुमतृ्यदुरिाई कख्म्िमा 
१२ प्रलि १००० जीविि जन्म िा सो भन्दापलन कम िथा पााँच बषा मलुनका बािबालिकाको 
मतृ्यदुरिाई  कख्म्िमा २५ प्रलि १००० जीविि जन्म िा सो भन्दापलन कम गने 

३.२.१  पााँच बषा मलुनका 
बािबालिकाको मतृ्यदुर 

३८* २८ २७ २४ २० 

३.२.२  निख्शश ुमतृ्यदुर २३* १८ १६ १४ १२ 

िक्ष्य ३.७.१ आिश्यकिा अनसुार 
आधलुनक पररिार लनयोजनका साधन 

६६ ७१ ७४ ७६ ८० 



 ९ 

को सेिाबाट सन्िषु्ट प्रजनन उमेर 
समहु(१५-४९ बषा) का मवहिा 
हरुको अनपुाि 

िक्ष्य ३.७.२ वकशोरीहरुमा जन्म 
दर(१०-१४ बषा, १५-१९ बषा) उक्त 
उमेर समहुको प्रलि १००० मवहिामा 

७१ ५६ ५१ ४३ ३० 

िक्ष्य ३.a.१- उमेर अनसुार 
मनालनकृि १५ बषा र मालथका उमेर 
समहुमा सिुीजन्य प्रदथा प्रयोग गने 
सांभििा(Prevalence) 

३०.८ २६.१८ २४.३३ २१.५६ १५.०९ 

िक्ष्य ३.b.१ िख्िि जनसांययािे 
राविय कायाक्रम अनसुार सबै खोप 
पाएको अनपुाि 

८८ ९० ९५ ९५ ९५ 

 

२.२ पन्रौ योजनामा स्िास््य  

नेपािको पन्रौ पञ्चिषीय योजनािे स्िस्थ, उत्पादनशीि, ख्जम्मेिार र सखुी नागररकको पररकल्पना 
गदै सबै िहमा सबि स्िास््य प्रणािीको लबकास र लबस्िार गदै जनस्िरमा गणुस्िरीय स्िास््य 
सेिाको पहुाँच सलुनख्िि गने िक्ष्य लिएको छ । यस योजनािे िपलसि बमोख्जमका उदे्दश्यहरु िथा 
रणनीलि अङ्गीकार गरेको छ । 

उदेश्यहरु: 
१.सांघ, प्रदेश र स्थानीय िहमा सबै वकलसमका स्िास््य सेिाहरुको सन्िलुिि विकास र विस्िार 
गनुा। 

२.सिासिुभ र गणुस्िरीय स्िास््य सेिाको िालग सरकारको उिरदावयत्ि र प्रभािकारी लनयमन 
अलभिवृद्ध गदै नाफामूिक स्िास््य िेरिाई सेिामूिक िेरको रुपमा क्रमश: रुपान्िरण गनुा । 

३. बहिुेलरय समन्िय िथा साझेदारी सवहि स्िास््य सेिामा नागररकको पहुाँच िथा उपभोग बढाई 
सेिा प्रदायक र सेिाग्राहीिाई थप ख्जम्मेबार बनाउदै स्िस्थ जीिनशैिी  प्रबद्धान गनुा। 

 

रणनीलि : 



 १० 

१. प्रलिकारात्मक, प्रबद्धानात्मक, उपचारात्मक, पनुस्थाानात्मक िथा प्रशामक िागायिका आधारभिू 
देखी लबख्शवष्टकृि र गणुस्िरीय स्िास््य सेिामा सबै नागररकको पहुाँच सलुनख्िि गने। 

२. आयबेुद, प्राकृलिक ख्चवकत्सा िथा अन्य ख्चवकत्सा पद्धलिहरुको योजनाबद्ध विकास र विस्िार 
गने। 

३. जीिन पथ(Life Course Approach) को अिधारणा अनरुुप सबै उमेर समहुका नागररकहरुको 
स्िास््य आबश्यकिािाई सम्बोधन गरी माि-ृख्शश,ु बािबालिका र वकशोरवकशोरीको सिााङ्गीण 
लबकास र पररिार योजना सेिािाई थप सधुार िथा विस्िार गने । 

४. जनसांययाको वििरण, भौगोलिक अिख्स्थलि एिां आिश्यकिाको आधारमा सांघ, प्रदेश र स्थानीय 
िहमा अस्पिाि र स्िास््य सांस्थाहरु िथा सीप-लमख्श्रि सामाख्जक उिरदावयत्ि िहन गना स्न े
दि जनशख्क्तको लबकास िथा विस्िार गने । 

५. स्िास््यमा राविय िागनी िवृद्ध गदै ददगो स्िास््य विलिय प्रणािीको विकास गने । 

६. स्िास््य सेिामा सरकारको नेितृ्िदायी भलुमका सलुनख्िि गदै सरकारी, लनख्ज िथा गैरसरकारी 
िेरबीचको सहकाया िथा साझेदारीिाई ब्यबस्थापन िथा लनयमन गने। 

७. नयााँ प्रलबलधजन्य स्िास््य सामग्रीहरुका साथै औषलध िथा औषलधजन्य सामग्रीको उत्पादन, 
आयाि, भण्डारण, वििरण िथा प्रयोगको लनयमन िथा ब्यबस्थापन गने। 

८. सने िथा नसने रोग लनयन्रण िथा जनस्िास््य विपद ब्यबस्थापन पूिाियारी िथा प्रलिकायाका 
िालग सामदुायीक स्िास््य प्रणािी सवहिका एवककृि उपाय अबिम्बन गने । 

९. स्िास््य सूचना प्रणािी थप ब्यबख्स्थि, एवककृि र प्रविलध मैरी बनाउदै सबै िहको स्िास््य 
सूचनाको मागिाई यथोख्चि सम्बोधन गरी अनगुमन, मलु्याांकन, सलमिा, नीलि लनमााण िथा 
लनणाय प्रवक्रयामा ि्याङ्कको प्रयोग बढाउने । 

१०. नेपाि स्िास््य अनसुन्धान पररषद्को कयािेरिाई समयानकूुि पररमाजान गदै प्रदेश स्िर 
सम्म लबकास र विस्िार गने । 

११. आप्रिास प्रवकयाबाट जनस्िास््यमा हनु स्ने जोख्खमिाई न्यूनीकरण गने व्यिस्था लमिाउन े

१२. बहिुेलरय पोषण योजनाको समन्िय र साझेदारी माफा ि प्रभािकारी रूपमा कायान्ियन गने 

१३. बहिुेलरय समन्िय माफा ि सबै नीलिमा स्िास््यिाई समािेश गने । 
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पन्रौ पञ्चिषीय योजनाका राविय िक्ष्य, गन्िब्य र सूचक 

क्र.स. सचुक एकाई 
आ.ब. २०७४/७५ 

को बास्िविक 

आ.ब.२०८०/८१को 
िक्ष्य 

१ अपेख्िि आय(ुजन्म हुाँदाको) बषा ६९.७ ७२ 

२ 
माि ृमतृ्य ुदर (प्रलििाख 
ख्जिीि जन्ममा) 

सांयया २३९ ९९ 

३ निजाि ख्शश ुमतृ्य ुदर 

प्रलि हजार 
जीविि 
जन्ममा 

२४ १४ 

४ 

पााँच बषा मलुनका बाि मतृ्य ु
दर(प्रलि हजार जीविि 
जन्ममा) 

सांयया ३९ २४ 

५ 
पााँच बषा मलुनका कम िौि 
भएका बािबालिका प्रलिशि २७ १५ 

६ 
पााँच बषा मलुनका पडु्कोपना 
भएका बािबालिका प्रलिशि ३६ २० 

७ 
स्िास््य लबमामा आबद्ध 
भएको जनसांयया 

प्रलिशि  ६० 

८ 
स्िास््य उपचारमा व्यख्क्तगि 
खचा प्रलिशि ५५ ४० 

९ स्िास््यमा सरकारी िगानी प्रलिशि - ८ 

१० 
३० लमनेटको दरुीमा स्िास््य 
सांस्था भएका घरधरुी 

प्रलिशि - ८० 

११ 

प्रोटोकि अनसुार कख्म्िमा ४ 
पटक गभाििी जाांच गराउन े
मवहिा 

प्रलिशि - ८१ 

१२ 

द्ि स्िास््यकमीको 
उपख्स्थलिमा जख्न्मएका 
बच्चाहरु 

प्रलिशि - ७९ 

१३ पूणा खोप पाउने बच्चाहरु  प्रलिशि - ९५ 

१४ मिेररया, कािाज्िर,र हालिपईिे रोग लनिारण हनुे 



 १२ 

२.३ राविय स्िास््य नीलि २०७६ 

 

नेपािको सांविधानिे आधारभिू स्िास््य सेिािाई प्रत्येक नागररकको मौलिक अलधकारको रुपमा 
प्रत्याभिू गरेको छ। देश को सांख्घय सांरचना र सांघ, प्रदेश र स्थानीय िहको िेरालधकार अनसुार 
स्िास््य सेिािाई सांस्थागि गना िथा नेपाििे गरेका राविय, अन्िरराख्स्िय प्रलिबद्धिािाई सम्बोधन 
गना राविय स्िास््य नीलि २०७६ जारी भएको हो । 

राविय स्िास््य नीलििे स्िस्थ िथा सखुी जीिन िख्िि सचेि नागररकको पररकल्पना गदै  सांख्घय 
सांरचनामा सबै बगाका नागररकका िालग सामाख्जक न्याय र सशुासनमा आधाररि स्िास््य प्रणािीको 
विकास र विस्िार गदै गणुस्िरीय स्िास््य सेिाको पहुाँच र उपभोग सलुनख्िि गने िक्ष्य लिएको 
छ ।यसिे अांलगकार गरेका नीलिहरु लनम्न अनसुार छन ्। 

भािी सोच  

स्िास््य िथा सखुी जीिनिख्िि सजग र सचेि नागररक । 

ध्येय  

साधन स्रोिको अलधकिम एिां प्रभािकारी प्रयोग गरर सहकाया र साझेदारीमाफा ि नागररकको 
स्िास््यसम्बन्धी मौलिक अलधकार सलुनख्िि गने । 

िक्ष्य  

सांख्घय सांरचनामा सबै िगाका नागररकका िालग सामाख्जक न्याय र सशुासनमा आधाररि स्िास््य 
प्रणािीको विकास र विस्िार गदै गणुस्िरीय स्िास््य सेिाको पहुाँच र उपभोग सलुनख्िि गने। 

नीलिहरु  

१) सबै िहका स्िास््य सांस्थाहरूबाट िोवकए बमोख्जमको लनशलु्क आधारभिू स्िास््य सेिा 
सलुनख्िि गररनेछ । 

२) स्िास््य लबमा माफा ि लबशेषज्ञ सेिाको सिुभ पहुाँच सलुनख्िि गररनेछ । 
३) सबै नागररकिाई आधारभिू आकख्स्मक स्िास््य सेिाको पहुाँच सलुनख्िि गररनेछ । 
४) स्िास््य प्रणािीिाई सांघीय सांरचना अनरुुप सांघ, प्रदेश र स्थानीय िहमा पनुसंरचना, सधुार, 

एिां विकास िथा विस्िार गररनेछ । 
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५) स्िास््यमा सबाब्यापी पहूाँच (Universal Health Coverage) को अिधारणा अनरुुप 
प्रिधानात्मक, प्रलिकारात्मक, उपचारात्मक, पनुस्थाापनात्मक िथा प्रशामक सेिािाई 
एवककृि रुपमा विकास िथा लबस्िार गररनेछ । 

६) स्िास््य िेरमा सरकारी, लनख्ज िथा गैर सरकारी िरेबीचको सहकाया िथा साझेदारीिाई 
प्रिधान, व्यिस्थापन िथा लनयमन गनुाका साथै स्िास््य ख्शिा, सेिा र अनसुन्धानका िेरमा 
लनख्ज, अन्िररक िथा बाह्य िगानीिाई प्रोत्साहन एिां सांरिण गररनेछ । 

७) आयिेुद, प्राकृलिक ख्चवकत्सा, योग, िथा होलमओ्यालथक िगायिका ख्चवकत्सा प्रणािीिाई 
एवककृि रुपमा विकास र विस्िार गररनेछ । 

८) स्िास््य सेिािाई सिासिुभ, प्रभािकारी िथा गणुस्िरीय बनाउन जनसांयया, भगूोि र सांघीय 
सांरचना अनरुुप सीप लमख्श्रि दि स्िास््य जनशख्क्तको विकास िथा विस्िार गदै स्िास््य 
सेिािाई ब्यबख्स्थि गररनेछ । 

९)  सेिा प्रदायक व्यख्क्त िथा सांस्थाबाट प्रदान गररने स्िास््य सेिािाई प्रभािकारी, जिाफदेही 
र गणुस्िरीय बनाउन स्िास््य ब्यबसायी पररषदहरुको सांरचनाको विकास, विस्िार िथा 
सधुार गररनेछ । 

१०) गणुस्िरीय औषलध िथा प्रलबलधजन्य स्िास््य सामग्रीको आन्िररक उत्पादनिाई प्रोत्साहन 
गदै   कुशि उत्पादन, आपूलिा, भण्डारण र लबिरणिाई लनयमन िथा प्रभािकारी ब्यबस्थापन 
माफा ि पहुाँच एिां समखु्चि प्रयोग सलुनख्िि गररनेछ। 

११) सरुिा रोग, वकटजन्य रोग, पशपुन्छीजन्य रोग, जिबाय ुपररबिान र अन्य रोग िथा 
महामारी  लनयन्रण िगायि विपद ब्यबस्थापन पूबा ियारी िथा प्रलिकायाको एवककृि 
उपायहरु अििम्बन गररनेछ। 

१२) नसने रोगहरुको रोकथाम िथा लनयन्रणका िालग व्यख्क्त, पररिार, समाज िथा सम्बख्न्धि 
लनकायिाई ख्जम्मेिार बनाउदै एवककृि स्िास््य प्रणािीको विकास िथा विस्िार गररनेछ 
। 

१३) पोषणको अिस्थािाई सधुार गना, लमसािटयकु्त िथा हालनकारक खानािाई लनरुत्सावहि 
गदै गणुस्िरीय एिां स्िास््यबधाक खाद्य पदाथाको प्रिधान, उत्पादन, प्रयोग र पहुाँचिाई 
लबस्िार गररनेछ। 

१४) स्िास््य अनसुन्धानिाई अन्िराविय मापदण्ड अनरुुप गणुस्िरीय बनाउदै अनसुन्धानबाट 
प्राप्त प्रमाण र ि्यहरुिाई नीलि लनमााण, योजना िजुामा िथा स्िास््य पद्धलिको विकासमा 
प्रभािकारी उपयोग गररनेछ। 

१५) स्िास््य व्यिस्थापन सूचना प्रणािीिाई आधलुनकीकरण, गणुस्िरीय िथा प्रलबलध मैरी 
बनाई एवककृि स्िास््य सूचना प्रणािीको विकास गररनेछ । 



 १४ 

१६) स्िास््य सम्बख्न्ध सूचनाको हक िथा सेिाग्राहीिे उपचार सम्बख्न्ध जानकारी पाउने 
हकको प्रत्याभलूि गररनेछ । 

१७) मानलसक स्िास््य, मखु, आाँखा, नाक, कान, घााँटी स्िास््य सेिा िगायिका उपचार 
सेिािाई विकास र विस्िार गररनेछ । 

१८) अस्पिाि िगायि सबै प्रकारका स्िास््य सांस्थाबाट प्रदान गररने सेिाको गणुस्िर सलुनख्िि  
गररनेछ। 

१९) स्िास््य िेरमा नीलिगि, सांगठनात्मक िथा ब्यबस्थापकीय सांरचनामा समयानकूुि 
पररमाजान िथा सधुार गदै सशुासन कायम गररनेछ । 

२०) जीिनपथको अिधारणा अनरुुप सरुख्िि माितृ्ि, बाि स्िास््य, वकशोर-वकशोरी िथा 
प्रजनन स्िास््य, प्रौढ िथा जेष्ठ नागररक िगायिका सेिाको विकास विस्िार गररनेछ । 

२१) स्िास््य िेरको ददगो विकासका िालग आबश्यक वित्तीय स्रोि िथा लबशषे कोषको 
व्यिस्था गररनेछ । 

२२) बढ्दो शहरीकरण, आन्िररक िथा बाह्य बसाइ-सराइ जस्िा लबषयहरुको समयानकूुि 
ब्यबस्थापन गदै यसबाट हनुे जनस्िास््य सम्बख्न्ध समस्याहरु िाई समाधान गररनेछ । 

२३) जनसाांख्ययक ि्याांक व्यिस्थापन, अनसुन्धान िथा विश्लषेण गरी लनणाय प्रवक्रया िथा 
कायाक्रम िजुामासाँग आबद्ध गररनेछ। 

२४) प्रलि-जैविक प्रलिरोधिाई न्यूलनकरण गदै सांक्रामक रोग लनयन्रण िथा ब्यबस्थापनका 
िालग एकद्वार स्िास््य पद्धलिको विकास िथा विस्िार गररनकुा साथै िाय ुप्रदषुण, ध्िलन 
प्रदषुण, जि प्रदषुण िगायिका िािािरणीय प्रदूषणका साथै खाद्यान्न प्रदषुणिाई बैज्ञालनक 
ढांगिे लनयमन िथा लनयन्रण गररनेछ। 

२५) आप्रिासन प्रवक्रयाबाट जन स्िास््यमा उत्पन्न हनु ्स्ने जोख्खमिाई न्यूनीकरण गना िथा 
विदेशमा रहेका नेपािी नागररकहरुको स्िास््य सरुिाका िालग समखु्चि व्यिस्थापन 
गररनेछ। 
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२.४ गण्डकीe प्रदेश स्िास््य नीलि २०७८  

गण्डकी प्रदेशको प्रथम पञ्चिषीय योजनामा स्िास््य िेर सधुारका िालग प्रलििद्धिा व्यक्त गरे 
अनसुार र सांविधान प्रदत्त स्िास््य सम्बधी मौलिक हकसांग मेि खानेगरी स्िास््य सम्बधी नीलि र काननु 
लनमााण गना स्ने छ भने्न विषय अनरुुप प्रदेशको विख्शष्ट भौगोलिक, सामाख्जक, आलथाक िथा सांस्कृलिक 
पररख्स्थलिसांग लमल्दोजलु्दो स्िास््य नीलि बनाई स्िास््य योजनािाई मागादशान प्रदान गरेको छ । 

दीघाकािीन सोच  

समदृ्ध प्रदेशका िालग स्िस्थ र सखुी नागररक। 

िक्ष्य  

सामाख्जक न्याय, सशुासन र जिाफदेवहिामा आधाररि स्िास््य प्रणािीको विकासका माध्यमबाट 
स्िास््य सेिामा सिासिुभ पहुाँच र उपभोग सलुनख्िि गदै स्िास््यिाई समग्र विकासको एक 
प्रमखु आधार स्िम्भको रूपमा स्थावपि गने । 

उदे्दश्यहरू 

१. सांविधान प्रदत्त स्िास््य सम्बन्धी मौलिक हक सलुनख्िि गनाका िालग सबै नागररकको 
स्िास््य सेिामा पहुाँच र उपभोगको अिसर सजृना गनुा। 

२. आधलुनक, आयिेुद िथा िैकख्ल्पक ख्चवकत्सा माफा ि गणुस्िरीय प्रिाद्धनात्मक, 

प्रलिकारात्मक, उपचारात्मक, पनुस्थाापनात्मक र प्रशामक िथा विशेषज्ञ र विख्शष्टीकृि 
स्िास््य सेिािाई समिामूिक रूपमा विकास र विस्िार गनुा। 

३. स्िास््य सेिा प्रिाहमा सरकारी (सांघीय सरकार र स्थानीय सरकार), गैरसरकारी, 
सामदुावयक र लनजी िेरसाँग समन्िय, सहकाया र साझेदारीको प्रिद्धान गनुा । 

४. सशुासन, पारदख्शािा, जनउत्तरदायी, जनमैरी, जिाफदेही स्िास््य प्रणािीको विकास गनुा । 

५. सामाख्जक सरुिाको महत्िपूणा अङ्गको रूपमा विकास गना स्िास््य सेिामा समयानकूुि 
िगानी बढाउदै िैजान ु। 

६. महामारीजन्य रोग िथा विपद्को पूिा ियारी, लनदान, उपचार, व्यिस्थापन, लनयन्रण गनुा । 
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खण्ड ३  

बाि स्िास््य कायाक्रम  

३.१ राविय खोप कायाक्रम  

३.१.२ पषृ्ठभलूम 

खोप उच्च प्राथलमकिा प्राप्त िागि प्रभािकारी (Cost Effective) जनस्िास््य कायाक्रम हो।नेपािमा 
वि.सां. २०३४ सािमा लबफर उन्मूिन भए पिाि ् विस्िाररि खोप आयोजनाको रुपमा खोप 
कायाक्रम केही ख्जल्िाबाट सांचािन गररएको हो।यस कायाक्रमिे शरुुमा लब.लस.जी.र लड.वप.टी. 
खोप शरुु गरी २०३६/३७ सािमा पोलियो, वट.वट. थप गरी क्रमशः २०४५ सािमा नेपािका 
सबै  ख्जल्िामा विस्िार गररएको लथयो। विस्िाररि खोप कायाक्रम अन्िगाि ६ िटा रोगहरु ियरोग, 

भ्यागिेु रोग, धनषु्टांकार, िहरे खोकी, पोलियो र दादरुा विरुद्ध समािेश गररएकोमा क्रमश वि.सां. 
२०६० सािमा हेपाटाईवटस वि, २०६४ सािमा जापालनज ईन्सेफिाईवटस र २०६६ सािमा 
हेमोवफिस ईन्फुिनु्जा खोप थप गररएको लथयो। वि.सां.२०७१ सािमा सईुबाट ददईने पोलियो 
खोप (एफ.आई.वप.लभ.) िथा न्यमुोकोकि खोप लनयलमि खोपमा समािेश गरी सवकएको छ।आ.ब. 
२०७७-२०७८ देख्ख रोटा  भाइरसबाट हनुे पखािाबाट बािबालिकािाई बचाउन यस भाइरस 
विरुद्धको रोटा भाइरस भ्याख््सन राविय खोप कायाक्रम थप भएको छ । यी  खोपहरु सांस्थागि, 

िाह्य र घमु्िी ख््िलनक माफा ि  सांचािन गररन्छ। 

३.१.३ राविय खोप कायाक्रमको पररचय 

 

राविय खोप कायाक्रम अन्िगाि हाि नेपािमा १५ मवहना मलुनका बािबालिकाहरु र गभाििी 
मवहिाहरुका िालग लनःशलु्क खोप सेिा प्रदान गररदै आएको छ ।  

 १५ मवहना मलुनका बािबालिकाहरुिाई ११ िटा सरुिा रोगहरु (ियरोग, भ्यागिेु रोग, 

िहरेखोकी, धनषु्टांकार, हेपाटाइवटस लब, हेमोवफिस इन्फ्ल्यूएञ्जा बी, पोलियो, दादरुा, रुबेिा, 
लनमोलनया र जापालनज इन्सेफिाइवटस) को खोप िथा गभाििी मवहिाहरुका िालग टी.डी. 
खोप उपिब्ध गराउाँदै आएको छ ।  
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 बेनी नगरपालिका  लभरका २४ िटा  खोप केन्रहरु माफा ि १५ मवहना मलुनका 
बािबालिकाहरु र गभाििी मवहिाहरुका िालग लनःशलु्क खोप सेिा प्रदान गररदै आएको 
छ । 

 

३.१.४ बेनी नगरपालिकामा खोप कायाक्रमका उपिब्धीहरु  

क. आलथाक िषा २०७८/२०७९ मा खोप सम्बख्न्ध सांचालिि वक्रयाकिापहरु  

 ख्जल्िा अस्पिाि, स्िास््य चौकी, शहरी स्िास््य केन्र, सामदुावयक स्िास््य इकाई अन्िगािका  
खोप केन्रहरुबाट लनयलमि खोप सेिा सांचािन । 

 खोपको गणुस्िर कायम राख्न स्िास््यकमीहरुिाई िालिम । 

 बािबालिकाहरुको िाइन लिस्ट ियार गरर खोपको मारा परुा गरेको सलुनख्िििा गररएको। 

 पूणा खोप अन्िगाि ५३३ जना बािबालिकाहरुिे राविय खोप िालिका अनसुार पूणा खोप 
पाएको। 

 लनयलमि खोप सेिा माफा ि सरसफाई प्रिधान कायाक्रम सांचािन गररएको। 

 खोप कायाक्रमको गणुस्िर सधुारका िालग लनरन्िर अनगुमन। 

ख. पूणा खोपको अिस्था  

बेनी नगरपालिका सबै १५ मवहनाको उमेर लभर राविय खोप िालिका अनसुार सबै खोप लिएका 
बच्चाहरु छन ्भलन बेनी नगरपालिकािाई लमलि २०७१/०१/२१ गिे पूणा खोप घोषणा गररएको 
लथयो र पूणा खोप सलुनख्स्चििा कायाक्रमिाई हरेक िषा जस्िै आ. ि २०७८/२०७९ मा पलन 
लनरन्िरिा प्रधान गररदै आइएको छ । 

ग. लब. लस. ख्ज (BCG) खोपको कभरेज (प्रलिशिमा) 

ििको ख्चरमा िडा अनसुारको BCG खोपको कभरेज ददइाएको छ। यस पालिकामा BCG खोप 
िगाउने बािबालिकाको दर (प्रलिशिमा) विगि लिन आलथाक बषा २०७६/७७, २०७७/७८ र 
२०७८/७९ मा क्रमशः ७६, ७० र १०७ प्रलिशि छ। आलथाक बषा २०७८/७९ मा बेनी 
नगरपालिकाको BCG खोपको कभरेज म्याग्दी ख्जल्िाको भन्दा १८% िे धेरै रहेको पाईएको छ 
। लबगि लिन आलथाक बषाको विस्ििृ वििरण स्िास््य सांस्था अनसुार िि ददइाएको छ । 
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ख्चर १: खोप कायाक्रमको कभरेज 

घ. लड.वप.वट, हेप-िी, हेि खोप िेश्रो माराको(DPT, Hep-B, Hib 3rd Dose)  कभरेज (प्रलिशिमा) 

यस पालिकामा  खोप िगाउने बािबालिकाको दर (प्रलिशिमा) विगि लिन आलथाक बषा 
२०७६/७७, २०७७/७८ र २०७८/७९ मा क्रमशः ७७, ८२ र १०६ प्रलिशि छ। आलथाक 
बषा २०७८/७९ मा बेनी नगरपालिकाको DPT, Hep-B, Hib 3rd Dose खोपको कभरेज म्याग्दी 
ख्जल्िाको भन्दा २०% िे धेरै रहेको पाईएको छ । लबगि लिन आलथाक बषाको विस्ििृ वििरण 
स्िास््य सांस्था अनसुार िि ददइाएको छ । 
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 १९ 

ख्चर २: खोप कायाक्रमको कभरेज 

ङ. दादरुा रुबेिा दोस्रो मारा (Measels Rubella  2nd  Dose) कभरेज (प्रलिशिमा)  

ििको ख्चरमा समग्र स्थानीय िहको दादरुा रुबेिा दोस्रो मारा खोपको कभरेज देखाइएको छ। 
यस नगरपालिकामा दादरुा रुबेिा दोस्रो मारा िगाउने बािबालिकाको दर (प्रलिशिमा) विगि लिन 
आलथाक बषा २०७६/७७, २०७७/७८, २०७८/७९ मा क्रमशः ९४, ११३ र १०५ प्रलिशि 
रह्यो। लबगि लिन आलथाक बषाको स्थानीय िह अनसुारको विस्ििृ वििरण िि ददइाएको छ ।  
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 २० 

 

ख्चर ३: दादरुा रुबेिा दोस्रो मारा कभरेज 

च. वट. लड. (Td) खोपको कभरेज  

यस नगरपालिकामा वट. लड. (Td) खोप िगाउने गभाििी मवहिाको दर (प्रलिशिमा) विगि लिन 
आलथाक बषा २०७६/७७, २०७७/७८, २०७८/७९ मा क्रमशः ७५, ६१ र ८८  प्रलिशि 
रहयो।समग्रमा म्याग्दी ख्जल्िाको भन्दा यस नगरपालिकाको कभरेज ििुनात्मक रुपमा धेरै रहेको 
पाईएको छ। लबगि लिन आलथाक बषाको स्थानीय िह अनसुारको विस्ििृ वििरण िि ददइाएको 
छ ।  
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 २१ 

 

ख्चर ४: वट. लड. (Td) खोपको कभरेज 

छ. राविय खोप कायाक्रमको पहुांच र उपयोग  

राविय खोप कायाक्रमको पहुांच र उपयोगका अधारमा िि उल्िेख्खि ४ समूहमा लबभाजन गररएको 
छ ।यस स्थानीय िहको लड.वप.वट, हेप-िी, हेि खोप पवहिो माराको कभरेज १०४% रहेको र 
लड.वप.वट, हेप-िी, हेि खोप पवहिो मारा िगाउने  र िेश्रोमारामा  ड्रप आउट हनुेको प्रलिशि -१.४ 
(ड्रपआउट नरहेको) देख्खन्छ । यो ि्याांक अनरुुप आ. ि २०७८/७९ मा  बेनी नगरपालिका 
category I मा परेको देख्खन्छ ।यस स्थानीयिहका १२ िटा स्िास््य सांस्था मध्ये ४ िटा Category 

I मा, र ५ िटा Category III मा रहेका छन ्| विस्ििृ वििरण ििको िालिकामा उल्िेख गररएको 
छ । 

S.N. Category 

Coverage  

(लड.वप.वट, हेप-िी, हेि खोप 
पवहिो माराको कभरेज 
प्रलिशि  (DPT, Hep-B, Hib 

1st Dose) 
) 

Drop Out 

(लड.वप.वट, हेप-िी, हेि खोप 
पवहिो मारा िगाउने  र 

िेश्रोमारामा  ड्रप आउट 
हनुेको प्रलिशि) 

Remarks 

1 Category I >90% <10% White 

2 Category II >90% >10% Green 

3 Category III <90% <10% Yellow 

4 Category IV <90% >10% Red 
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 २२ 

Category 1 Category 2 Category 3 Category 4 

पहचु लड.वप.वट, हेप-िी, हेि खोप पवहिो माराको कभरेज प्रलिशि  (DPT, Hep-B, Hib 1st Dose) 

उपयोग लड.वप.वट, हेप-िी, हेि खोप पवहिो मारा िगाउने  र िेश्रोमारामा  ड्रप आउट हनुेको प्रलिशि  

पहुाँच >= ९०% 

उपयोग < १०% 

(समस्या नभएको) 

पहुाँच >=९०% 

उपयोग>१०% 

(समस्या भएको) 

पहुाँच <९०% 

उपयोग<१०% 

(समस्या भएको) 

पहुाँच <९०% 

उपयोग>१०% 

(समस्या भएको) 

बेनी नगरपालिका   

रत्नचेौर 

ज्यामरुककोट 

बेनी अस्पिाि 

घिान  

जम्मा स्िास््य सांस्था -४  

भवकम्िी 
लसांगा 
पिुाचौर 

थाकनपोखरी 
पात्िेखेि 

जम्मा स्िास््य सांस्था -५   
 

ज. खोप कायाक्रमका समस्या, चनुौिी र सझुाबहरु  

क्र.स. समस्या िथा चनुौिीहरु सझुाबहरु 

१ 
खोप भण्डारणको िालग स्िास््य 
सांस्थाको िमिा िवृद्ध नभएको । 

स्िास््य सांस्थामा cold chain व्यिस्थापनको सवुिधा 
लमिाउनपुने।  

 

२  
भ्याख््सन खेर जाने, ड्रप आउट हनुे 
गरेको ।  

खोप कायाक्रमको लनयलमि रुपमा कख्म्िमा प्रत्येक ३ 
मवहनामा  र प्रभािकारी सकु्ष्म योजना  (Microplanning 
Micro-planning) गनुापने । 

३  
खोपको data quality मा केवह 
inconsistencies  हरु रहेको 
पाईएको । 

स्िास््यकमी को िमिा अलभिवृद्ध गने र data 
monitoring गनुा पने । 
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३.२ समदुायमा आधाररि निजाि ख्शश ुिथा बािरोगको एकीकृि व्यिस्थापन कायाक्रम 

३.२.१ पररचय 

पााँच िषामलुनका बािबालिकाहरुमा देखा पने मयुय स्िास््य समस्याहरुको एकीकृि रुपमा समस्या 
पवहचान गने, मूल्याङ्कन गने र िगीकरण गरर त्यसैको आधारमा उक्त रोगहरुको उपचार िथा 
व्यिस्थापन गने प्रणािीिाई समदुायमा आधाररि निजाि ख्शश ु िथा बािरोगको एकीकृि 
व्यिस्थापन भलनन्छ । 

समदुायमा आधाररि निजाि ख्शश ुिथा बाि रोगको एकीकृि व्यिस्थापन (Community-Based 

Integrated Management of Neonatal and Childhood Illness) कायाक्रमको मयुय उदेश्य 
पााँच िषा मलुनका बािबालिकाहरुमा प्रायःजसो देख्खने रोग िथा अन्य स्िास््य समस्याहरुको उपचार 
िथा व्यिस्थापन गरी त्यसबाट हनुे मतृ्य ुदर घटाउन ुहो । यो उमेर समहुका बािबालिकाहरु 
मध्य निजाि ख्शश ुअझ बढी जोख्खममा हनुे भएकोिे सरुख्िि िररकािे सतु्केरी गराउने, निजाि 
ख्शशकुो अत्यािश्यक स्याहार गने जस्िा पििाई यो कायाक्रमिे विशेष महत्ि ददएको छ । यो 
कायाक्रम विलभन्न िहका स्िास््य सांस्था िथा मवहिा स्िास््य स्ियांसेविकाको सांिग्निामा सञ्चािन 
गररने भएकोिे यसिाई समदुायमा आधाररि निजाि ख्शश ुिथा बाि रोगको एकीकृि व्यिस्थापन 
कायाक्रम नामाकरण गररएको हो । 

३.२.२ लस.लब.आई.एम.एन.लस.आई.(CB-IMNCI)कायाक्रम अन्िरगिका सेिाहरु 

नेपािमा सन १९९७ देख्ख सरुु भएको CB-IMCI कायाक्रम िथा सन २००९ मा शरुु भएको 
CB-NCP कायाक्रम िाई समायोजन गदै CB-IMNCI कायाक्रम ्याकेजको विकास गने स्िास््य 
िथा जनसांयया मन्राियको लमलि २०७१/६/२८ को लनणायानसुार यो समदुायमा आधाररि निजाि 
ख्शश ुिथा बािरोगको एकीकृि व्यिस्थापन (CB-IMNCI) कायाक्रम ्याकेजको विकास गररएको 
छ ।  

यस कायाक्रमिे पााँच िषामलुनका बािबालिका िथा निजाि ख्शशहुरु लबरामी हनुे मयुय कारणहरुिाई 
सम्बोधन गदाछ र लबरामी भएको अिस्थामा सो रोगको समयमै व्यिस्थापन िथा उपचार गने 
कायागदाछ ।यस कायाक्रम अन्िरगिका सेिाहरुिाई मयुय रुपमा दईु भागमा विभाजन गररएको 
छ। 
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निजाि ख्शश ुकेख्न्रि सेिाहरु 

 स्िास््य सांस्थामै प्रसिुी गराउन प्रिधान गने । 

 अत्यािश्यक निजाि ख्शश ुस्याहार िथा प्रसिुी पिाि स्िास््यकमीद्वारा निजाि ख्शश ुर 
सतु्केरी आमाको लनयलमि जााँच । 

 ०–५९ ददनको बच्चामा व्या्टेरीयको सम्भाविि गम्भीर सांक्रमण िथा स्थानीय सांक्रमणको 
व्यिस्थापन 

 जन्मदा सास नफेरेको िा नरोएको ख्शशकुो पवहचान िथा व्यिस्थापन 

 जन्मदै कम िौि भएको ख्शशकुो मूल्याङ्कन िथा व्यिस्थापन 

 ख्शिाङ्गको रोकथाम, मूल्याङ्कन िथा व्यिस्थापन 

दईु मवहनादेख्ख पााँचिषा सम्मका बािबालिकाहरुमा हनु ेरोगहरुको एकीकृि व्यिस्थापन 

 श्वासप्रश्वास रोग 

 पखािा 
 दादरुा 
 कुपोषण 

 मिेररया 
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३.२.३ CBIMNCI कायाक्रममा सूचकहरुको अिस्था  

क. २ मवहना मलुनका बािबालिकाको उपचार  

विगिका िीन आ.ि. मा २ मवहना मलुनका बािबालिकाहरुको लबरामी भई स्िास््य सांस्थाबाट सेिा 
लिने सांयया क्रमश: घटेको ि्याांकिे देखाउछ । आ.ि. २०७८/७९ मा उपचार गररएका मध्ये १ 
जना गम्भीर सांक्रमण, १ जना स्थानीय सांक्रमण र १ जना कमिौि/स्िनपान सम्बख्न्ध समस्या भएको 
पाईएको छ । 

ख. दईु मवहना मलुनका नयााँ दिाा भएका लबरामी बच्चा मा PSBI केस प्रलिशि   

ििको ख्चरमा स्थानीय िहको लबगि लिन आलथाक बषाको २ मवहना मलुनका नयााँ दिाा भएका लबरामी 
बच्चा मा PSBI केस प्रलिशि विस्ििृ रुपमा देखाइाएको छ। यस ख्जल्िामा आलथाक बषा २०७६/७७ 
, २०७७/७८, २०७८/७९ मा PSBI केस ०% रहेको लथयो। आलथाक बषा २०७७/७८ मा भन े
घिानमा जम्मा २ जना लबरामी बच्चा मध्ये १ जना बच्चामा PSBI पाईएको छ । 

 

 
ख्चर ५: दईु मवहना मलुनका नयााँ दिाा भएका लबरामी बच्चा मा PSBI केस प्रलिशि   
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ग. २ मवहना देख्ख ५ िषा सम्मका बािबालिकाको उपचार  

विगि लिन आ.ि. मा २ मवहना देख्ख ५९ मवहनाका बािबालिकाहरु लबरामी भई स्िास््य सांस्थाबाट 
सेिा लिनकेो सांयया क्रमश: घटेको देख्खन्छ । आ.ि. २०७८/७९ मा लबरामी भई उपचारमा आएका 
१९३२ जना बािबालिका मध्ये ५५% मा स्िासप्रस्िास, १६% मा झाडापखािा, २४% मा ज्िरो 
सम्बख्न्ध समस्या भएको लथयो । लबरामी भएका बािबालिका मध्ये अलधकाांश लनको भएका लथए भन े
मतृ्य ुहनु ेसांयया ० रहेको लथयो । 

 
ख्चर ६: २ मवहना देख्ख ५ िषा सम्मका बािबालिकाको उपचार वििरण  

घ. CB-IMNCI कायाक्रमका उपिख्ब्धहरु 

 निख्शश ुमतृ्यदुर शनु्य।  
 लबरामी बच्चाको सांयया घट्न ु। 

 स्िास््य सांस्थाका कमाचारीहरुको निख्शश ुिथा बािस्िास््य सेिामा िमिा अलभबवृद्ध भई सेिा 
गणुस्िर भएको। 

 सलमिा कायाक्रम सांचािन भएको । 
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24%
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२ मवहना देख्ख ५ िषा सम्मका बािबालिकाको उपचार वििरण 

स्िासप्रस्िास झाडापखािा कानको समस्या ज्िरो कडा कुपोषण
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ङ. अन्य सूचकहरु  

सूचकहरु २०७६/७७  २०७७/७८ २०७८/७९  

५ िषा मलुनका बािबालिकाहरुमा श्वासप्रश्वास रोग दर 
(प्रलि हजार) 

511 423 527 

श्वासप्रश्वास रोग िागेका िाििालिकाहरु मध्ये 
लनमोलनया भएका विरामीहरुको प्रलिशि  

15 8 8 

लनमोलनया प्रकोप दर प्रलि हजार बािबालिका 69 37 42 

एख्न्टबायोवटक बाट उपचार गरेका ५ बषा सम्मका 
लनमोलनया लबरामीहरुको प्रलिशि 

79 98 89 

५ िषा मलुनका िाििालिकाहरुमा झाडापखािा दर 
(प्रलि हजार) 

221 207 194 

झाडापखािा भएका मध्ये कडा जिवियोजन भएका 
िाििालिकाहरुको प्रलिशि 

0 0 0 

ख्जांक र ओ आर एस बाट उपचार गरेका 
झाडापखािाका जम्मा लबरामीहरुको प्रलिशि  

91 100 100 

ख्जविि जन्ममा सांभाविि कडा ब्या्टेररया सांक्रमण 
लबरामीको प्रलिशि  

0 0 0 

ब्या्टेररयाको सम्भाविि गम्भीर सांक्रमण भएका 
मध्ये Gentamicine को पवहिो मारा पाएको प्रलिशि 

0 0 100 

ब्या्टेररयाको सम्भाविि गम्भीर सांक्रमण भएका 
मध्ये Gentamicine को पूणा मारा पाएको प्रलिशि 

0 0 0 
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च. CB-IMNCI कायाक्रमका समस्या िथा चनुौिीहरु 

क्र.स. समस्या िथा चनुौिीहरु सझुाबहरु कैवफयि 

१ ि्याांकमा एकरुपिा नहनु ु। 
स्िास््यकमी को िमिा अलभिवृद्ध गने र data 
monitoring गनुा पने ।  

 

२  

िालिमिाई व्यिहारमा नउिाररन ु

।िलगाकरण, उपचार सवह 
नहनु।ु 

अनगुमन, सपुररिेिण र सलमिा कायाक्रम 
प्रभािकारी बनाउन े। ि्याङ्क विश्लषेण गरी कम 
प्रगिी भएका  स्िास््य सांस्थाहरुमा 
सहयोगात्कम सपुररिेिण िथा अनगुमन 
लनयलमि रुपमा गनपुने ।  
 

 

३   
समदुायको लनख्ज स्िास््य सांस्था 
प्रलि झकुाि।  

स्िास््य सांस्थाका कमाचारीहरुको निख्शश ुिथा 
बािस्िास््य सेिामा िमिा अलभबवृद्ध गरर  सेिा 
गणुस्िर बढाउने। 
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३.३ पोषण कायाक्रम 

३.३.१ पररचय 

पोषण कायाक्रम जनस्िास््यको दृवष्टकोणिे प्राथलमकिा प्राप्त कायाक्रम हो।बािबालिका, मवहिा िथा 
वकशोर वकशोरीहरुको पोषण अिस्था सधुार गना विगि िामो समय देख्ख विलभन्न प्रयासहरु हुाँदै आएको 
देख्खन्छ। यसै सन्दभामा नेपािको सांविधानिे प्रत्येक नागररकिाई खाद्य सम्बन्धी हक हनुे व्यिस्था 
गरेको अिस्था छ। पोषण कायाक्रमको प्रमखु िक्ष्य "पोषण कायाक्रमिाई सम्बख्न्ध िेरहरुसाँग लमिेर 
प्रभािकारीरुपमा िाग ुगरी सबै नेपािी जनिाको पोषण ख्स्थलि राम्रो बनाई लिनीहरुिे स्िस्थ जीिन 
कायम गना सकुन र लिनीहरुिे देशको समग्र सामाख्जक-आलथाक विकासमा योगदान प-ुयाउन सकुन 
भने्न रहेको छ । न्यनु पोषणको समस्यािे बािबालिकाको शाररररक, मानलसक, िथा सांिेगात्मक 
विकासमा बाधा पयुााई देशको समग्र सामाख्जक, आलथाक िथा मानविय विकासमा प्रलिकुि प्रभाि पदाछ 
िथा ख्शश ुअिस्था िाल्यकािमै मतृ्य ुहनु ेजोख्खममा िवृद्ध हनु्छ भने जीविि रहेकाहरुको समेि िमिाको 
िय हनु्छ । नेपािमा खासगरी प्रोटीन शख्क्तको कमी, लभटालमन ए को कमी, आयोलडन िथा आईरन 
ित्िको कमीको कारणिे कुपोवषि, भएको पाइएको छ । 

सन ्१९७० को दशक देख्ख विलभन्न पोषण सिेिण, आिलधक योजनामा पोषणिाई प्राथलमकिा, राविय 
पोषण नीलि िथा रणनीलि (२००४) को विकास, राविय पोषण रणनीलि (२०७६ ) सिेिणको आधारमा 
बािबालिकािाई लभटालमन ए ् या्सिु र बहसुकु्ष्म ित्ि (बाि लभटा) िथा गभाििी र सतु्केरी मवहिािाई 
आइरन फोलिक एलसड वििरण िगायि कुपोषणको समस्यािाई सम्बोधन गना बहिुेलरय लनकायको 
सांयकु्त प्रयासको िालग बहिुेलरय पोषण योजना पवहिो (२०६९-२०७३) र दोस्रो (२०७५/७६-
२०७९/८०) को विकास भएको छ। पोषणको विद्यमान अिस्था सधुानाको िालग पोषण सम्बख्न्ध 
सेिाहरुको विस्िार (Scaling up Nutrition) अलभयानको माध्यमबाट पोषण सम्बन्धी बानी व्यिहारिाई 
सकरात्मक ददशा िफा  रुपान्िरण गना आिश्यक छ । 

विश्वमा पाांच िषा मलुनका कररि ४५ प्रलिशि बािबालिकाको मतृ्य ुकुपोषणको कारणिे हनुे गरेको 
अध्ययनहरुिे देखाएका छन(्Lancet Child Health and Nutrition Series, 2013) । नेपाि जनसाांख्ययक 
िथा स्िास््य सिेिण, २०२२ अनसुार नेपािका पााँच िषा मलुनका बािबालिकाहरुमा २५ प्रलिशि 
पडु्कोपन, १९ प्रलिशि कम िौि िथा ८ प्रलिशि ययाउटेपन रहेको छ ।त्यसैगरी ६ देख्ख ५९ 
मवहनाको बािबालिकामा ४३ प्रलिशि र प्रजनन ्(१५–४९ िषा) उमेरसमहुका मवहिाहरुमा ३४ 
प्रलिशि रक्त अल्पिाको समस्या पाईएको छ (NDHS २०२२) । विगिको ििुनामा नेपाििे पोषणको 
िेरमा केवह प्रगलि गरेको देख्खन्छ । 
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३.३.२ बेनी नगरपालिकामा पोषणसांग सम्िख्न्धि कायाक्रमहरु 

 मािखृ्शश ुिथा बाल्यकालिन पोषण (MIYCN) 

 बवृद्ध अनगुमन िथा परामशा(GMP) 

 आईरनको कमीबाट हनुे रक्तअल्पिा (Anemia) को लनयन्रण 

 लभटालमन ए को कमीको उपचार, रोकथाम र लनयन्रण 

 आयोलडनको कमीबाट हनुे लबकृलिको रोकथाम 

 जकुाको औषलधद्धारा परख्जलबहरुको लनयन्रण 

 विद्याियस्िास््य िथा पोषण ख्शिा कायाक्रम  
 बहिुेलरय पोषण योजना 
 ख्शघ्र कुपोषणको एवककृि व्यिस्थापन (IMAM) 

 वकशोरीहरुिाई आईरन फोलिक एलसड वििरण कायाक्रम 

३.३.३ पोषण कायाक्रमका सूचकहरुको अिस्था  

क. ० दखेि २३ मखिना सम्मका बालबाखलकािरुको बखृि अनगुमन 

 

बेनी नगरपालिकामा २ बषा मलुनका बािबालिकाको बवृद्ध अनगुमनको दरिाई हेदाा लिन आलथाक िषामा 
क्रमस  ५८, ५३, ५३ प्रलिशि देख्खएको छ। 

 

ख्चर ७: ० देख्ख २३ मवहना सम्मका बािबालिकाहरुको बवृद्ध अनगुमन 

ख.  कम िौि भएका २ बषा सम्मका बािबालिकाहरुको प्रलिशि 
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िवृद्ध अनगुमन गररएका मध्ये कमिौि भएका २ बषा सम्मका बािबालिकाको प्रलिशि ििको बार 
ख्चरमा देखाइएको छ जस अनसुार लिन आलथाक िषामा क्रमस ०.४, ० र १.५ प्रलिशि रहेको छ। 

ख्चर ८: कम िौि भएका २ बषा सम्मका बािबालिकाहरुको प्रलिशि 

ग. लभटालमन ए िथा जकुाको औषलध वििरण प्रगलि प्रलिशि 

ििको ख्चरमा लभटालमन ए र जकुाको औषलध सेिन गरेका पााँच बषा मलुनका िाििालिकाको प्रलिशि 
चरण अनसुार देखाईएको छ l 

ख्चर ९: लभटालमन ए िथा जकुाको औषलध वििरण प्रगलि प्रलिशि 

घ. उपिख्ब्धहरु 
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लभटालमन ए पवहिो चरण प्रलिशि  लभटालमन ए दोस्रो चरण प्रलिशि  
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 ख्शघ्र कुपोषणको एकीकृि व्यिस्थापन कायाक्रम सांचिान िथा कुपोवषि बािबालिकाको २ िटा 
बावहरांग उपचार केन्रहरु (OTC) बाट १५ जना कुपोवषि बािबालिकाको, उपचार िथा 
व्यिस्थापन । 

 कुपोवषि बच्चाहरु पत्ता िगाउने, उपचार गने र ररफर गने प्रणािीको लबकास भएको ।  
 पोषण िेरमा काम गने सेिा प्रदायकहरुको िमिा अलभबवृद्ध भएको र गणुस्िर सेिा प्रदान 

गनामा सघाउ पगेुको।  
 कडा ख्शघ्र कुपोवषि बािबालिकाहरु को पवहचान, िेखाजोखा, उपचार र परामशा भएको।  
 

ङ. समस्या िथा चनुौिी हरु  

 

क्र.स. समस्या िथा चनुौिीहरु सझुािहरु 

१ 
अलभिेख िथा प्रलििेदनमा 
एकरुपिा नहनु ु। 

स्िास््यकमी को िमिा अलभिवृद्ध गने र data 
monitoring गनुा पने ।  

२  

०-२३ िषा मलुनका 
बािबालिकाहरुको िवृद्ध अनगुमन 
कम हनु।ु 

अनगुमन, सपुररिेिण र सलमिा कायाक्रम प्रभािकारी 
बनाउने । ि्याङ्क लबष्िेषण गरी कम प्रगिी भएका  
स्िास््य सांस्थाहरुमा सहयोगात्कम सपुररिेिण िथा 
अनगुमन लनयलमि रुपमा गनपुने ।  
 

३   
गभाािस्था र सतु्केरी पणुा आईरन 
िथा फोलिक एलसड लिन े
मवहिाको सांयया कम रहन।ु 

पूिा प्रसलुि सेिा र उत्तर प्रसलुि सेिाको जााँचको िदृद्द 
गने ।गभािलि िथा सतु्केरीको घर घरमा स्िास््यकलमा 
कायाक्रमको विस्िार गनुा पने। 
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खण्ड: ४   

प्रजनन स्िास््य कायाक्रम 

४.१ सरुख्िि माितृ्ि िथा निख्शश ुस्िास््य कायाक्रम 

पररचय  

नेपाि सरकारद्वारा सांचालिि सरुख्िि माितृ्ि कायाक्रमको मयुय उदे्दश्य आमा िथा निख्शशहुरुको 
अिस्था िथा मतृ्यदुरिाई घटाउने हो। यस कायाको िागी विलभन्न वकलसमका प्रिद्धानात्मक िथा 
प्रलिकारात्मक सेिाहरु सांचािन गरर गभाािस्था, प्रसलुि िथा सतु्केरी अिस्थाहरुमा उख्चि स्याहार परु ्
याएर लबरामी िथा मतृ्य ुरोकथाम गना सवकने सबै वकलसमका कारणहरुको व्यिस्थापन गररन्छ ।  
विलभन्न अनसुन्धानहरुका आधारमा यस्िा रोकथाम गना सवकने कारणहरुिाई लिन वढिाई (सेिा लिन े
लनणायमा वढिाई, सेिाकेन्रमा पगु्दाको वढिाई र सेिा पाउनमा वढिाई) भनेर िगीकरण गररएको छ । 

सरुख्िि माितृ्ि कायाक्रम गभा, प्रसि र सतु्केरी अिस्थाको साथै निख्शशहुरुमा हनुे जवटििाको समय 
पवहचान िथा व्यिस्थापन गरी माि ृिथा निजाि ख्शशकुो मतृ्यदुरमा कमी ल्याउने उदे्दश्यिे सञ्चालिि 
गररएको कायाक्रम हो । सरुख्िि माितृ्ि कायाक्रम अन्िगाि प्रादेख्शक अस्पिाि, प्राथलमक स्िास््य 
केन्र, स्िास््य चौकी, आधारभिु स्िास््य केन्र, शहरी स्िास््य केन्र, सामदुावयक स्िास््य ईकाई, 

प्राथलमक स्िास््य सेिा गााँउघर ख््िलनक र केही लनजी स्िास््य सांस्थाहरु माफा ि गभाििी मवहिाहरुको 
जााँच, प्रसलुि िथा सतु्केरी सेिा प्रदान गररनकुो साथै सांस्थागि प्रसिुी सेिाको िालग हाि गण्डकी प्रदेशमा 
३६३ िटा िलथाङ्ग सेन्टर, २१ िटा BEONC सेन्टर र १३ CEONC सेन्टर रहेका छन,् जहााँ बाट २४ 
घण्टे प्रसलुि सेिा उपिब्ध छ । 

समदुायको सहभालगिाको माध्यमिाट गभाािस्था, प्रसि अिस्था र सतु्केरी अिस्थासाँग सम्बख्न्धि 
जनचेिना अलभिवृद्ध, स्िास््य सेिाको सवुिधा, पहुाँच र उपभोग िवृद्ध, प्राविलधक िमिा िवृद्ध, जवटििाको 
रोकथाम िगायिका वक्रयाकिाप सांचािन भईरहेका छन । 

नेपाि सरकारिे आमा िथा निख्शशहुरुको लबरामी िथा मतृ्यदुर घटाउनको िालग मयुयिया लनम्नलिख्खि 
रणनीलिहरुिाई िाग ुगरेको छ . 
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 सतु्केरी ियारी िथा जवटििा व्यिस्थापनको प्रिधान गने र यसको िालग गभाािस्था, प्रसलुि िथा 
सतु्केरी अिस्थामा पैसाको व्यिस्थापन, यािायािको व्यिस्थापन, रगिको व्यिस्थापन  ,स्िास््य 

स्थाको छनौट गनेसां  िथा जनचेिना अलभिवृद्ध  गने। 

 चौविसै घन्टा सेिा ददने प्रसूलि केन्रहरुको विस्िार गने साथै आमा सरुिा कायाक्रम (गभाििी 
जााँच िथा सांस्थागि प्रसूलि)को प्रिधान गने । 

 सबै ख्जल्िाका लनख्िि ठाउाँहरुमा २४ सै घन्टा सेिा ददने CEONC/ BEONCकेन्र विस्िार गरी 
आकख्स्मक प्रसूलि सेिा विस्िार गने । 

४.१.१. बेनी नगरपालिकामा सरुख्िि माितृ्ि सम्बख्न्ध मयुय कायाक्रम िथा गलिलबलधहरु: 
 पूिा प्रसूलि स्याहार (ANC)  सतु्केरी िाइ न्यानो झोिा कायाक्रम  

 लनशलु्क आकख्स्मक प्रसूलि सेिा सवहिको २४ 
घण्टा सस्थागि सतु्केरी सेिा  

 उत्तर प्रसूलि स्याहार (PNC) 

 

 गभािलििाई ग्रालमण अल्िासाउण्ड (R-USG) 
कायाक्रम 

 गभाििीिाइा Iron, ्याख्ल्सयम, 
जकुाको औषलध र वट डी खोप  

 निख्शश ुस्याहार  स्िास््य ख्शिा प्रिधान कायाक्रम 
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४.२.२ सरुख्िि माितृ्ि िथा निख्शश ुस्िास््य कायाक्रमका सूचकहरुको अिस्था 

क. सरुख्िि माितृ्ि कायाक्रमको वििरण  

ििको ख्चरमा पूिा प्रसिुी देख्ख उत्तर प्रसलुि सम्मको सेिा लनयलमििािाई देखाउछ । 

ख्चर ९: पूिा प्रसिुी देख्ख उत्तर प्रसलुि सम्मको सेिा लनयलमििा 

ख. कख्म्िमा एकपटक गभािलि जाच गराउन ेप्रलिशि 

ििकोको ख्चरमा कख्म्िमा एक पटक गभाििी जााँच गराउने मवहिाहरुको प्रलिशि िडा अनसुार 
देखाइएको छ । आ.ि.२०७८/७९ मा कख्म्िमा एक पटक गभाििी जााँच गराउने मवहिाको प्रलिशि 
सबैभन्दा बढी िडा नां ८ मा ५१२ प्रलिशि रहेको छ । यसका साथै समग्र पालिकाको  िीन आ. 
ि. को ििुनात्मक प्रलिशि देखाईएको छ र आ. ि. २०७८/७९ मा बढेको पाईएको छ ।  

१३
६%

१७
८%
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ख्चर १०: कख्म्िमा एकपटक गभािलि जाांच गराउने प्रलिशि 

क. प्रोटोकि अनसुार चारपटक गभािलि जाच गरेका मवहिाहरुको प्रलिशि 

मालथको स्िम्भ रेखाख्चरमा प्रोटोकि अनसुार चारपटक गभािलि जाच गराउने मवहिाहरुको प्रलिशि 
िडा अनसुार देखाइएको छ। आ.ि. २०७८/७९ मा प्रोटोकि अनसुार चारपटक गभािलि जाांच 
गराउने मवहिाहरुको प्रलिशि सबैभन्दा बवढ िडा नां. ८ मा ७५१ प्रलिसि रहेको छ। यसका साथै 
समग्र पालिकाको लिन आ.ि.पलन देखाइएको छ।आ.ि. २०७६/७७ मा बेनी  नगरपालिकामा 
प्रोटोकि अनसुार चारपटक गभािलि जाच गराउने मवहिाहरुको प्रलिशि ९१ लथयो भन े आ.ि. 
२०७७/७८ मा ८० प्रलिसि भएको लथयो र आ.ि. २०७८/७९ मा बढेर १७८ पगेुको छ। 
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ख्चर ११: प्रोटोकि अनसुार चारपटक गभािलि जाांच गरेका मवहिाहरुको प्रलिशि 

ख. सांस्थागि सतु्केररको वििरण  

ििको ख्चरमा सांस्थागि सतु्केरी गराउन ेमवहिाहरुको प्रलिशि िडा अनसुार देखाइएको छ।आ.ि. २०७८/७९ 
मा सांस्थागि सतु्केरी गराउन ेमवहिाहरुको प्रलिशि सबैभन्दा बवढ िडा नां. ८ मा रहेको छ।यसका साथै समग्र 
पालिकाको लिन आ.ि.को देखाइएको छ। जसअनसुार आ.ि. २०७६/७७ मा पालिकामा सांस्थागि सतु्केरी 
गराउने मवहिाहरुको प्रलिशि १११ लथयो भने आ.ि. २०७७/७८ मा १०१ पगेुको लथयो र आ.ि. 
२०७८/७९ मा १७५ पगेुको छ।  

ख्चर ११: प्रोटोकि अनसुार चारपटक गभािलि जाांच गरेका मवहिाहरुको प्रलिशि 
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ग. दि प्रसलुिकमीद्वारा सतु्केरर गराउन ेमवहिाहरुको प्रलिशि 

 

ख्चर ११: प्रोटोकि अनसुार चारपटक गभािलि जाांच गरेका मवहिाहरुको प्रलिशि 

मालथको स्िम्भ रेखाख्चरमा दि प्रसलुिकमीद्वारा सतु्केरी गराउने मवहिाहरुको प्रलिशि िडा अनसुार 
देखाइएको छ। आ.ि. २०७६/७७ मा पालिकामा दि प्रसलुिकमीद्वारा सतु्केरी गराउने मवहिाहरुको 
प्रलिशि १०१ लथयो र आ.ि. २०७८/७९ मा यो बढेर १७५ प्रलिशि भएको छ । 

घ. निजाि खिि ुमतृ्य ुसांयया 

आ ि २०७८/७९ मा बेनी नगरपालिका भरर १ निजाि ख्शश ुमतृ्य ु देख्खएको छ । यो सांयया 
अख्घल्िो आ.ि. भन्दा १ अङ्किे घटेको देख्खन्छ । 
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ख्चर १२: निजाि ख्शश ुमतृ्य ुसांयया 

ङ. माि ृमतृ्य ुसांयया  

ििको स्िम्भ ख्चरमा बेनी नगरपालिकाको माि ृमतृ्य ुसांयया देखाइएको छ।आ.ि. २०७६/७७ र 
७७/७८ मा कुनै पलन माि ृमतृ्य ुनभएको देख्खएको छ भने आ.ि. २०७८/७९ मा १ जना आमाको 
मतृ्य ुभएको छ । 

 

ख्चर १३: माि ृमतृ्य ुसांयया 

च. सरुख्िि माितृ्ि कायाक्रमका समस्या िथा चनुौिीहरु  

क्र.स. समस्या िथा चनुौिीहरु सझुाबहरु 

१ SBA िालिम प्राप्त स्िास््यकमीको कमी। स्िास््यकमी को िमिा अलभिवृद्ध गनुा पने ।  

२ 
बलथंग सेन्टर सवहिका स्िास््य सांस्थाको 
कलम।  

स्िास््य सांस्थाहरुमा बलथंग सेन्टर लबस्िार गनुा पने। 

 

३ 
समदुायको लनख्ज स्िास््य सांस्था प्रलि झकुाि।  स्िास््य सांस्थाका कमाचारीहरुको सेिामा िमिा अलभबवृद्ध गनुा पने 

र स्िास््य सांस्थाको स्िरउन्नलि गरर सेिा गणुस्िर बढाउने। 

0

0.5

1

1.5

2

आ.ि 207६/207७ आ.ि 207७/207८ आ.ि 2078/2079

2 2

1

0 0

1

0

0.2

0.4

0.6

0.8

1

1.2

आ.ि 207६/207७ आ.ि 207७/207८ आ.ि 2078/2079



 
40 

४.२ सरुख्िि गभापिन सेिा कायाक्रम 

पररिार कल्याण महाशाखािे लनम्न ४ िटा मयुय िदुााँिाई समग्र सरुख्िि गभापिन सेिाको रुपमा 
राखेको छ: 

 सरुख्िि गभापिन सेिाका िररका र सेिा पिाि पररिार लनयोजन सेिािारे परामशा 
 गभाािस्था समापन िारे राविय मापदन्ड  

 हाि भइरहेको प्रजनन सांक्रमणिारे अनसुन्धान र उपचार  

 गभापिन पिािको जवटििा व्यिस्थापनका िालग इच्छानसुारको गभालनरोध साधन िारे जानकारी 

बेनी नगरपलिकामा हाि िपलसिका ४ िटा स्िास््य चौकी बाट सरुख्िि गिापिन सेिा प्रदान गररदै 
आईएको छ।  

 ज्यामरुककोट स्िास््य चौकी   

 भवकम्िी स्िास््य चौकी  

 लसाँगा स्िास््य चौकी  

 पिुाचौर स्िास््य चौकी  

४.२.१ सरुख्िि गभापिन सेिा कायाक्रमका सूचकहरुको अिस्था 

क. औषलध प्रयोग लबलधबाट गभापिन गराउनेको सांयया  

िि देखाइएको स्िम्भख्चर अनसुार २०७८/७९ मा औषलध को  प्रयोगविलधबाट   गभापिन गराउने 
सांयया ४३२ रहेको छ जसमध्ये ४१२ जना २० िषाभन्दा बढी उमेर समूहका छन ्भने २० जना 
२० िषा भन्दा कम उमेर समूहका छन।्आ. ि. २०७६/७७ मा ५९८ देख्खएको छ भने आ. ि 
२०७७/७८ मा यो घटेर ५४३ भएको देख्खन्छ । 

 

 
ख्चर १४ :औषलध प्रयोगलबलधबाट गभापिन गराउनेको सांयया 
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४.३ पररिार योजना कायाक्रम 

बेनी नगरपालिकामा पररिार योजना कायाक्रम अन्िगाि सांचािन गररएका वक्रयाकिाप  

 सम्पूणा स्िास््य सांस्थाहरुमा पररिार लनयोजनका अस्थाई साधन लनयलमि रुपमा उपिब्ध 
गराईएको ।  

 स्िास््य सांस्थाहरुमा कायारि स्िास््यकमीहरुिे परामशा सेिा प्रदान गरेको । 

 CPR कम भएका िडाहरुमा satellite clinic कायाक्रम सांचािन गररएको । 

 म.स्िा.स्ि.से.हरुिाट समदुाय स्िरमा लनयलमि कण्डम वििरण र वपल्सको वििरण गने काया 
गनुाका साथै पररिार लनयोजनका अन्य साधन अपनाउन चाहनेिाई गाउाँघर ख््िलनक िा 
नख्जकको स्िास््य सांस्थामा प्रषेण गररएको । 

 िालिम प्राप्त स्िास््यकमीहरुबाट आई. यू. लस. डी. र इम्पिान्ट सेिा उपिब्ध गराईएको ।  

 लनयलमि रुपमा सबै स्िास््य सांस्थाहरुमा पररिार लनयोजन सम्बन्धी सूचना सामग्रीहरु वििरण 
गररएको । 

 पररिार लनयोजनका साधनहरुको लबवक्र वििरण गने फामेलसहरुसाँग अन्िवक्रया सञ्चािन 
गररएको। 

 पररिार लनयोजन वक्रयाकिापको लनयलमि सपुररिेिण र अनगुमन गररएको । 

 

४.३.१ पररिार योजना कायाक्रमका सूचकहरुको अिस्था 

क. प्रजनन उमेरका वििावहि मवहिाहरु मध्य पररिार लनयोजन साधनहरुका नयााँ प्रयोगकिााको प्रलिशि 

ििको स्िम्भ रेखाख्चरमा गि लिन आलथाक बषाको प्रजनन उमेरका वििावहि मवहिाहरु मध्य पररिार 
लनयोजन साधनहरुका नयााँ प्रयोगकिााको प्रलिशि िडा अनसुार देखीएको छ ।आ.ि. २०७८/७९ मा 
१० िटा िडामध्ये सबैभन्दा बवढ पररिार लनयोजन साधनहरुका नयााँ प्रयोगकिााहरु िडा नां. ८ मा  
५० प्रलिशि रहेको छ नगरपालिकाको समग्र पररिार लनयोजन साधनहरुका नयााँ प्रयोगकिाा १६ 
प्रलिशि रहेको देख्खन्छ जनु अख्घल्िो आ.ि. हरु भन्दा १ प्रलिशििे िवृद्ध भएको छ। 
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ख्चर १४: पररिार लनयोजन साधनहरुका नयााँ प्रयोगकिााको प्रलिशि 

ख. सरुख्िि माितृ्ि कायाक्रमका समस्या िथा चनुौिीहरु  

क्र.स. समस्या िथा चनुौिीहरु सझुाबहरु 

१ 

िामो अिधी को पररिार लनयोजन साधन 
को सेिा प्रिाह का िागी दि जन शख्क्त 
को कमी । 

 

स्िास््यकमीको िमिा अलभिवृद्ध गनुा पने । 

२ 
अलभिेख िथा प्रलििेदन कमजोर हनु।ु 

 
स्िास््यकमीको िमिा अलभिवृद्ध गने र data 
monitoring गनुा पने। 

३ 
वकशोर वकशोरी िथा अन्य विशेष 
समहुहरुमा पररिार लनयोजनका साधनको 
प्रयोग कम हनु।ु 

स्िास््य सांस्थाका कमाचारीहरुको सेिामा 
िमिा अलभबवृद्ध गनुा पने र स्िास््य सांस्थाको 
स्िरउन्नलि गरर सेिा गणुस्िर बढाउने। 

४ 
५ िटा पररिार लनयोजनका साधनहरु 
सवहिको सेिा प्रदान गने अत्यन्िै कम 
हनु।ु 

स्िास््यकमी को िमिा अलभिवृद्ध गनुा पने र 
सबै स्िास््य सांस्थाहरुमा सेिा विस्िार गनुा 
पने। 
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खण्ड ५:  

महामारी िथा रोग लनयन्रण 

५.१ कुष्ठरोग लनयन्रण िथा रोकथाम कायाक्रम 

पररचय  

कुष्ठरोग एक प्रकारको सरुिा रोग मध्ये कम सने रोग हो, यो रोग माइको ब्या्टेररयम िेप्र े
(Mycobacterium Leprae) नामक सकु्ष्म वकटाणबुाट िाग्दछ । यस रोगिे छािा र सिहको स्नायूमा 
असर गदाछ। यस रोगिाई प्राख्चनकािमा कुष्ठ, कोढ, महारोग, सनु बवहरी आदद नामिे पलन ख्चलनन््यो 
।समाजमा मालनसहरु देिी देििाको श्रापको प्रलिफि भनेर यस रोग देख्ख साहै्र डराउने गदाथे। जसको 
कारण समयमै उपचार नगदाा असमथािा िा अङ्ग भङ्ग हनु स्छन ्। 

 

कुष्ठरोग प्राख्चनकाि देख्ख नै मानि समाजमा पररख्चि हुांदै आएिा पलन सन ्१८७३ (वि .सां .१९३०) 
मा निेका डा .गेरहाडा हेनरीक आमार ह्यान्सनिे यस रोगकोवकटाण ुपत्ता िगाएकालथए । त्यसैिे यस 
रोगिाई हयान्सन्स ्लडख्जज पलन भलनन्छ । 

नेपाि सरकारिे वि.सां २०६६ माघ ५ गिे िद्अनसुार सन ्२०१० जनिरी १९ मा नेपाि बाट 
कुष्ठरोग लनिारण भएको घोषणा गरेको लथयो।  

 

पररदृवष्ट (Vision): कुष्ठरोग मकु्त नेपाि। 

 

ध्येय (Mission): पहुाँच योग्य, र सिासिुभ रुपमा स्िीकार योग्य, आलथाक रुपमा प्रभािकारी िथा 
पनुस्थाापना सवहिको कुष्ठरोगको रोकथाम िथा गणुस्िरीय आिश्यक सेिा लनरन्िर रुपमा उपिब्ध 
हनुेछ । 

रणलनलिक पररदृवष्ट: सन ्२०१६–२०२० कुष्ठरोग लनयन्रण कायाक्रम समग्र उपायहरुिाइ अििम्िन 
गरी कुष्ठरोगको कारणबाट हनुे दषु्पररणामिाई सम्बोधन गना ददगो प्रषेण प्रणािी स्थापना गनेछ र 
सािाजलनक िथा लनजी साझेदारीमा प्रभावििहरुको आिश्यकिा अनसुारको पनुस्र्थापना गनेछ । 

 

िक्ष्य(Goal): नेपािबाट कुष्ठरोग उन्मूिन गने । 
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५.१.१ कुष्ठरोग लनयन्रण िथा रोकथाम कायाक्रमका प्रमखु सचुकहरुको अिस्थाः 
 

क. कुष्ठरोग पत्ता िाग्न ेदर (NCDR) को  अिस्था  : 

ििको ख्चरमा देखाइाए अनसुार लबगि िीन आलथाक बषामा बेनी नगरपालिकाको कुष्ठरोग पत्ता िाग्न े
दर (NCDR) ५.६, १७.३ र ० रहेको छ ।  

 

 

 

ख्चर १५: नयााँ कुष्ठरोग पत्ता िाग्ने दर 

ख. अपाांगिा िणेी २ (Disability Grade II)  को अिस्था: 
ििको ख्चरमा देखाइाए अनसुार लबगि िीन आलथाक बषाहरु मा  कुष्ठरोग अपाांगिा शे्रणी २ (Disability 

Grade II) क्रमशः ०, १६.७ र ०  रहेको लथयो l 

 

ख्चर १४: कुष्ठरोग अपाांगिा शे्रणी २ 
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५.२ ियरोग लनयन्रण कायाक्रम 

पररचय 

ियरोग विश्वमा जनस्िास््यको प्रमखु समस्याको रुपमा रहांदै आएको छ ।सन ्१९९३ मा विश्व 
स्िास््य सांगठनिे ियरोगिाई जनस्िास््यको प्रमखु समस्याको रुपमा घोषणा गरी यसको 
व्यिस्थापनका िालग नयााँनीलि िथा कायाक्रमहरुमा जोड दददैं आएको छ । नेपािमा पलन ियरोग 
जनस्िास््यको प्रमखु समस्याको रुपमा रहेको छ ।गररबी, अख्शिा, चेिनाको कमी, आन्िररक बसाई 
सराई र खिुा लसमाना िगायि आदद कारणिे ियरोगबाट सांक्रलमि हनुे दर बढदो छ । स्िास््य 
सेिामा सबैको समान पहुाँच नभएको, सेिाको गणुस्िर िथा वििरणमा रहेका कमीकमजोरीका कारणिे 
समेि अपेख्िि उपिब्धी हालसि गना कदठनाई देख्खएको छ । 

 

राविय रणनीलिक योजना (National Strategic Plan) 

पररकल्पना (Vision): ियरोगमकु्त सांसार (A World Free of TB) 

िक्ष्य(Goal): ियरोगबाट हनुे लबरामी दर र मतृ्यूदर घटाई, रोगसने प्रवक्रयािाई रोकी यसिाई 
जनस्िास््य समस्याको रुपमा रहन नददने । 

५.२.१ ियरोग सम्बख्न्ध सूचाङकको अिस्था: 
 

क. ियरोगको केश नोवटवफकेशन दर Case notification rate (All form of TB case) 

ििको ख्चरमा पालिकाको र िडा अनसुारको ियरोगको केश नोवटवफकेशन दर (Case notification 

rate-All form of TB case) ददइाएको छ।यो दर पालिकाको विगि लिन आलथाक बषा मा क्रमश ९८, 
७५ र १०७ रहेको छ जनु यो आलथाक िषामा बढेको पाईएको छ l 
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ख. ियरोगको उपचार सफि दर (TB Treatment Success Rate) 

ििको ख्चरमा बेनी नगरपालिकाको ियरोगको उपचार सफि दर (TB Treatment Success Rate) 

ददइाएको छ । समग्र पालिकाको लबगि िीन आ.ि. मा ियरोगको उपचार सफििा दर क्रमसः ९२, 
९४ र ९२ रहेको पाइएको छ । 
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ग. ियरोग लनयन्रण कायाक्रमका समस्या र चनुौलिहरु  

क्र.

स. 
समस्या िथा चनुौिीहरु सझुाबहरु 

१ 
Slide collection कम हनु ु। स्िास््य सांस्थािे slide collection बढाउनु 

पने । 

२ 

अलभिेख िथा प्रलििेदन कमजोर हनु।ु अलभिेख 
िथा प्रलििेदनमा एकरुपिा नहनु ु। 
 

 

स्िास््यकमी को िमिा अलभिवृद्ध गने र 
data monitoring गनुा पने। 
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५.३ एच.आई.भी.रोकथाम कायाक्रम 

पषृ्ठभलूम  

नेपािमा एच.आई.भी. केख्न्रकृि महामारीको रुपमा रहेको छ । ७६ प्रलिशि भन्दा िढी 
एच.आई.भी.को सांक्रमण मवहिा परुुष विच हनु ेअसरुख्िि यौन सम्पका को माध्यमिाट  भएको पाईएको 
छ । सूईद्वारा िागू पदाथा लिनेहरु, यौनकमी परुुष  िथा मवहिाहरु र उनीहरुका ग्राहकहरु, परुुष 
समलिांगीहरु िथा िेस्रो लिांगीहरु, आप्रिासी कामदारहरु र कैदीबन्दीहरुिाई एच.आई.भी. सांक्रमणको 
उच्च जोख्खममा रहेको समूह मालनन्छ । २०२२ को ररपोटा अनसुार २२७३५ जनािे एच.आई.भी. 
सांक्रलमिहरुिे ए.आर.टी. सेिा लिईरहेका छन।्नेपािमा ३०००० जनामा एच.आई.भी. सांक्रमण भएको 
अनमुान गररएको छ, जसमा मवहिाको ििुनामा परुुषको सांयया िढी भएको पाइएको छ । 

िक्ष्य : एच.आई.भी. रोकथाम, उपचार, हेरचाह र सहयोगमा सिाव्यापी पहुाँच पयुााउने ।  

मूयय उदेश्यहरू 

 कुि अनमुालनि एच.आई.भी. सांक्रलमिको ९० प्रलिशिमा एच.आई.भी. को अिस्था पवहचान 
गने । 

 एच.आई.भी. लनदान भएका मध्ये ९० प्रलिशि व्यख्क्तहरूिाई उपचारमा ल्याउने । 
 एच.आई.भी. को उपचारमा रहेका मध्ये ९० प्रलिशि व्यख्क्तहरूमा भाइरसको भार न्यूनीकरण 

गने (˂१००० कवप/ लम.लि.) । 
 सन ्२०२० सम्ममा आमाबाट बच्चामा हनुे सांक्रमणको उन्मूिन गने र आमाहरूिाई जीविि 

िथा स्िस्थ राख्न।े 
 सन ्२०२० सम्ममा जन्मजाि लसवफलिस उन्मूिन गने । 
 सन ्२०१० को ििुनामा सन ्२०२० सम्ममा नयााँ एचआईभी सांक्रमणमा ७५ प्रलिशििे 

कमी ल्याउने । 
 सन ्२०२० सम्ममा शून्य भेदभािको िक्ष्य हालसि हनुे। 
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५.३.१ एच. आई. भी. सम्बख्न्ध सूचाङकको अिस्थाः 
क्र.स  वििरण सांयया  
१ एच.ई.भी पोजेवटभ केस सांयया  २९ 

२ एच.ई.भी पोजेवटभ केस मध्ये ए.आर.वट उपचारमा रहेका  १५ 

३ अन्यर ठाउाँमा उपचारमा रहेका  ११ 

४ जम्मा मतृ्य ुहाि सम्म  ३ 
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खण्ड ६ 

उपचारात्मक सेिा 

उपचारात्मक स्िास््य सेिाका बवहरांग िथा अन्िरांग सेिा जनमानसका अत्यन्िै माग हनुे एिां 
अत्यािश्यक िेर हनु ्। उपचारात्मक स्िास््य सेिाको हकमा बेनी नगरपलिका अन्िगाि ७ िटा  
िटा  स्िास््य  चौक ४ शहरी स्िास््य केन्र र १ सामदुावयक स्िास््य केन्रिे सेिा ददइारहेका छन ्
भने यसको अलिररक्त प्रदेश अन्िगािको बेनी अस्पिाि समेि बेनी नगरपालिका लभर रहेको छ।  

६.१ सेिाको विश्लषेण 

 क. मयुय १० रोगको अिस्था  

क्र. 
स 

रोग  

 OPD को प्रलिशि  

आ.ि. २०७८/७९  आ.ि.२०७७/७८ 

१  Headache 8.47 1 

२ 
Upper Respiratory Tract Infection (URTI) 
Cases 

7.55 3 

३ 
ARI/Lower Respiratory Tract Infection (LRTI) 
Cases 

6.92 5 

४  Gastritis (APD) 6.09 4 

५ Falls/Injuries/Fractures 5.93 2 

६ Toothache Cases 4.8 9 

७ Acute Tonsilitis Cases 4.03 6 

८ 
Oral Health Related Problems-Dental Caries 
Cases 

4.03 

 

९ Conjunctivitis Cases 3.45 7 

१० MSP (Musculoskeletal Pain  3.4 8 

११ Not mentioned Above & Other 8.21 
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  खण्ड ७ 

सहयोगी कायाक्रमहरु 

७.१ स्िास््य ख्शिा, सचुना िथा सांचार (लमलडया पररचािन) 

पररचयः 

स्िास््य ख्शिा, सूचना िथा सञ्चार कायाक्रमिे समदुायका मालनसको स्िास््य प्रिधान कायामा महत्िपूणा 
भलुमका खेल्दछ । यवह कुरािाइा मनन गरर केन्र देख्ख समदुाय स्िरसम्म विशेष गरेर िडा स्िरमा 
स्िास््य ख्शिा, सूचना िथा सांचार कायाक्रमहरुिाइा प्रभािकारी बनाइा स्िास््य सेिाको अलधकिम 
उपयोग गराउन,े अझ बवढ जनोपयोगी र फिदायी बनाउने सन्दभामा राविय स्िास््य ख्शिा, सूचना 
िथा सांचार केन्रिे आ.ि २०५०।५१ साि देख्ख ख्जल्िा एिां समदुाय कायाान्ियन हनुे गरी स्िास््य 
ख्शिा, सूचना िथा सांचार कायाक्रमका विविध वक्रयाकिापहरु िय गरी सांचािनमा ल्याएको छ ।  

उदेश्यः ज्ञान धारणा र लसपमा अलभबवृद्ध गरी स्िस्थ आलनबालन अििम्िन गना उत्प्रणेा गने  

बेनी नगरपालिका आलथाक बषा २०७८।७९ मा सम्पाददि वक्रयाकिापहरुः  

१. कोलभड-१९ रोगको महामारी एिां प्रकोप लनयन्रणका िालग जनचेिना मिुक कायाक्रम 
सांचािन  

२. सरोकारिािाहरु एिां सांचारकमीहरुसाँग अन्िरवक्रया कायाक्रम व्यिस्थापन िथा सांचािन 

३. स्थानीय सांचार माध्यमबाट प्रकाशन िथा छपाइा 
४. स्िास््य सेिा ददिस मनाउने र सन्देश मिुक छपाइा 

 

७.२ स्िास््य व्यिस्थापन सूचना प्रणािी 

स्िास््य व्यिस्थापन सूचना प्रणािी 

स्िास््य व्यिस्थापन सूचना प्रणािी स्िास््य िेरमा कायारि विलभन्न सांस्थाहरु मवहिा स्िास््य स्ियांम  
सेविका, गाऊघर ्िीलनक, खोप ्िीलनक, स्िास््य चौकी, प्राथलमक स्िास््य केन्र, विलभन्न िहका 
अस्पिाि िथा लनख्ज र गैरसरकारर सांस्थाबाट दैलनक प्रदान गररएका सेिाहरुको अलभिेख राख्न,े सूचना 
सांकिन गने, प्रशोधन गने, विश्लषेण गने िथा सूचनाको वििेचना गने र प्राप्त सूचनाहरुको आधारमा 



 
52 

लनणायमा पगु्न ेप्रकृया हो । स्िास््य सूचना व्यिस्थापन प्रणािीिे कायाक्रमको योजना िजुामा,कायाान्ियन 
िथा अनगुमन एिां मलु्याकनका प्रत्येक चरणमा सूचनाको प्रयोगिाई जोड ददएको हनु्छ ।स्िास््य 
सूचना व्यिस्थापनको माध्ममबाट योजना िजुामा कायाक्रमको अनगमन र मल्याङ्कन,कायाक्रमको 
अिस्थाको विश्लषेण, िक्ष्य अनसुारको प्रगलि, सेिाको पहचुको अिस्था, सेिाबाट िख्न्चि समहुहरु, 

राज्यको िगानी अनसुारको उपिख्ब्ध एिां कायायोजना बनाएर समस्याको समाधान गना सहयोग गदाछ 
।  

गणुस्िरीय सूचना प्राप्त गरी स्िास््य सांस्थाहरूको व्यिस्थापन प्रभािकारी बनाउन स्िास््य िथा 
जनसांयया मन्राियिे आ .ब.  २०५१/०५२ देख्ख एकीकृि स्िास््य व्यिस्थापन सूचना प्रणािी (Health 

Management Information System - HMIS) िागू गरेको हो । यस अख्घ विलभन्न स्िास््य 
कायाक्रमहरूको छुट्टाछुटै्ट ििरिे झण्डै ११० अलभिेख िथा प्रलििेदन फारामहरूको प्रयोग गरर सूचना 
सांकिन गने गररन््यो जनु खख्चािो, अव्यिहाररक िथा झांझवटिो लथयो. आ.ब२०४३/०४४ मा एवककृि 
पररयोजना शरुु भए पिाि स्िास््य कायाक्रमहरू एवककरण गररए र स्िास््य िेर एकीकृि स्िास््य 
व्यिस्थापन सूचना प्रणािीको आिश्यकिा महससु गररयो । सोही अनरुुप आ .ब .२०५१ /०५२ देख्ख 
स्िास््य िथा जनसांयया मन्राियिे विगिका अलभिेख प्रलििेदन फारामहरूिाई पररमाजान गरर ३८ 
िटा अलभिेख िथा प्रलििेदन फारामहरू िय गरी एवककृि स्िास््य सूचना व्यिस्थापन प्रणािी िागू 
गररएको हो । एकीकृि स्िास््य व्यिस्थापन सूचना प्रणािी अन्िरगि प्रयोग भएका अलभिेख प्रलििेदन 
फारामहरू आिश्यकिा अनसुार समय समयमा पररमाजान गरी अद्यािलधक हुाँदै आइरहेका छन ्। आ. 
ि २०७७/७८ मा व्यापक पररमाजान गरी एकीकृि स्िास््य व्यिस्थापन सूचना प्रणािीलभर समावहि 
हनु नसकेका केही कायाक्रमहरूको अलभिेख िथा प्रलििेदनहरूिाई समेि एकीकृि गरेर यस प्रणािीिाई 
अझ बढी बहृि बनाईएको छ । यसिे नेपाि स्िास््य िेर कायाक्रमिे लनधाारण गरेका स्िास््य 
सूचकहरूको विश्लषेण गना समेि सहयोग पगु्ने भएको छ ।   

७.१.१ स्िास््य सस्थाबाटप्राप्त मालसक प्रलििेदनको अिस्था 

ििको िालिका अनसुार प्रत्येक मवहनामा प्रत्येक स्िास््य सांस्थािे आफ्नो मालसक प्रलििेदन समयमै 
स्िास््य सूचना ब्यिस्थापन प्रणािीको केदरय प्रणािीमा प्रलबष्ट गरर स्न पने हनु्छ । बेनी 
नगरपालिकाका १२ िटै सांस्थाको प्रलििेदन १०० प्रलिशि  रहेको l 

लस.न. स्िास््य सांस्थाको नाम  
मालसक प्रलििेदनको अिस्था(प्रलिशिमा) 

२०७६/०७७  २०७७/७८  २०७८/७९  

१ रत्नचेौर स्िास््य चौकी   १०० १०० १०० 
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२ ज्यामरुककोट स्िास््य 
चौकी   

१०० १०० १०० 

३ भवकम्िी स्िास््य चौकी  १०० १०० १०० 

४ लसाँगा स्िास््य चौकी  १०० १०० १०० 

५ पिुाचौर स्िास््य चौकी  १०० १०० १०० 

६ घिान स्िास््य चौकी  १०० १०० १०० 

७ पात्िेखेि स्िास््य चौकी  १०० १०० १०० 

८ लसाँगा शहरी स्िास््य केन्र  १०० १०० १०० 

९ सेिोढुांगा शहरी स्िास््य 
केन्र 

१०० १०० १०० 

१० डडुिा शहरी स्िास््य केन्र १०० १०० १०० 

११ थाकां नपोखरी शहरी 
स्िास््य केन्र 

१०० १०० १०० 

१२  गिेश्वोर सामदुावयक 
स्िास््य इकाई  

१०० १०० १०० 

१३  बेनी अस्पिाि   १०० १०० १०० 
 

७.३ वित्तीय व्यिस्थापन 

स्िास््य िफा को आ.ि. २०७८/७९ को वित्तीय अिस्था l 

क्र.स. 
बेनी नगरपालिका 
स्िास््य शाखा   

जम्मा विलनयोख्जि 
बजेट 

जम्मा खचा 
भौलिक 

प्रगलि(%) 

वित्तीय 
प्रगलि(%) 

1 सांघीय शशिा 4,42,71000 3,83,79541 100% 87% 

२ स्थानीय िफा  45,50000 44,67206 100% 97% 

जम्मा 4,88,21000 4,28,46747 100% 88%  
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खण्ड ८  

स्थानीय िहहरुबाट सांचालिि स्िास््य िेरका निीनिम 
कायाक्रमहरु 

८.१ नसने रोगको ख्स्कलनङ 

पररचय  

ििामान अिस्थामा नसने रोगको चाप बवढरहेको छ. Nepal Burden of Disease 2021 को ररपोटा अनसुार 
िगभग नेपािमा ७१% मतृ्य ुनसने रोगबाट भएको पाईएको छ भन ेरोग भारका दृवष्टकोणबाट िगभग 
६१% DALYs (Disability Adjusted Life Years) नसने रोगको रहेको पाईएको छ l  

बढ्दो नसने रोगको चाप िाई घटाउने हो भने Primary Health Care स्िरमा नसने रोग सम्बख्न्ध सेिा 
विस्िार गनुाको विकल्प छैन भने्न विलभन्न खोज िथा अनसुन्धानिे देखाएका छन ्l सो कुरा मध्यनजर 
गदै बेनी नगरपािीका बाट नसने रोगको ख्स्क्रलनांग कायाक्रम सांचािनमा छ l 

उदेश्य  

 Health promotion and education (नसने रोग सम्बख्न्ध स्िास््य ख्शिा प्रदान गने) l 

 Early diagnosis, prompt treatment and referral  (समदुायमा रहेका लबरामीको समयमै खोज 
गरर उपयकु्त उपचार सरुु गने र आिश्यकिा अनसुार रेफर गने) l 

 नसने रोगको रोग भार पत्ता िगाउने l 

 नसने रोगबाट हनुे व्यख्क्तगि खचा (Out of pocket expenditure) घटाउने l 

 आधारभिू स्िास््यमा नसने रोग सम्बख्न्ध कायाक्रम सदुृढीकरण गने l 

कायाक्रम सांचािन लबलध 

 हरेक मवहनाको १५ गिे सबै स्िास््य सांस्थाबाट ख्स्क्रलनांग कायाक्रम सांचािन गने l 

िख्िि जनसांयया  

 ४० िषा भन्दा मालथका व्यख्क्तहरु  
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कुि िागि  

 रु. ६०००००.०० (छ िाख) 

८.२ घर घरमा स्िास््यकमी सेिा (जेष्ठ नागररक सेिा)  
 

कायाक्रमको उदेश्य  

 रोग िथा स्िास््य समस्याको समयमै पवहचान (early identification and prompt 

treatment) गरर जेष्ठ नागररक उपचारमा िाग्ने व्यख्क्तगि  खचा (out of pocket 

expenditure) िाई घटाउने । 

 हरेक मवहना जेष्ठ नागररकको स्िास््य लनगरानी (monitoring) गरर हेल्थ प्रोफाइि (Health 

Profile) ियार गने। 

 घर घरमा गई ७० िषा भन्दा मालथका र असक्त लबरामीिाई आिश्यक स्िास््य सेिा 
उपिब्ध गराउने  । 

 लनगरानी पिाि आिश्यक औषलध उपचार गने । 

 आिश्यकिा अनसुार मनोसामाख्जक परामशा गने । 

कायाक्रमको िागि  

 १०८०००० (दश िाख असी हजार)  
कायाक्रम अन्िगाि गररएका वक्रयाकिापहरु  

 हरेक स्िास््य सांस्थाद्वारा आफ्नो catchment area लनधाारण गररएको । 

 आफ्नो catchment areaका घरहरु बाट ७० िषा भन्दा मालथका र अशक्त लबरामीको सचुी 
(line list) ियार गररएको । 

 मवहिा स्िास््य स्ियमसेविका (FCHV) माफा ि स्िास््यकमी आउने ददन र समय बारे सूचना 
प्रिाह गने गररएको । 

 हरेक मवहना लनख्िि लमलि र समयमा स्िास््यकमी टोि-टोिमा पगुी जेष्ठ नागररक र 
अशक्त लबरामीको घरमा पगु्ने गररएको । 

 जेष्ठ नागररक र अशक्त लबरामीको स्िास््य जााँच गरर िि उल्िेख्खि आिश्यक उपचार र 
परामशा ददने गररएको। 

 उपचारात्मक सेिा -  रक्तचाप जााँच, मधमेुहको जााँच र उपचार , घाउ चोटको 
उपचार, रोग अनसुारको औषलध उपचार, उपचारात्मक सेिा को लनरन्िरिा र 

supportive care। 
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 प्रलिकारात्मक/ प्रिधानात्मक  सेिा-  खानपान सम्बख्न्ध परामशा, धमु्रपान मध्यपान 
सम्बख्न्ध परामशा, योग व्यायाम सम्बख्न्ध परामशा, जेष्ठ नागररक स्याहार सम्बख्न्ध 
पररिारिाई परामशा। 

िाभाख्न्िि जनसांयया / िख्िि जनसांयया  
 िख्िि जनसांयया- ७० िषा भन्दा मालथका जेष्ठ नागररक र अशक्त लबरामी (जम्मा नागररक- 

२१४२)  
स्थानीय जनिामा परेको कायाक्रमको प्रभाि  

 वहडडुि गना नस्न,े जेष्ठ र अशक्त नागररकिे घरमै सेिा पाई रहेको र स्िास््य अिस्थामा 
सधुार आएको । 

 हरेक मवहना जेष्ठ नागररकको स्िास््य लनगरानी (health monitoring) भएको र  हेल्थ 
प्रोफाइि (Health Profile) ियार भएको । 

 जेष्ठ र अशक्त नागररकको पाररिाररक हेरचाहमा पररििान आएको । 

 समदुायिे  पररिारबाट हनुे उपचार खचा घटेको महससु गरेको । 

 रोग र स्िास््य समस्याहरु समयमै पवहचान भएको र आिश्यक उपचार समयमै पाएको । 

 उपचार र स्िास््य सेिा नपाएर समदुायमा िकेुका लबरामी (hidden case) हरु पत्ता िगेर 
आिश्यक उपचार र प्रषेण (refer) गरेको । 

कायाक्रमको उपिब्धी  
 हरेक मवहना जेष्ठ नागररकको स्िास््य लनगरानी (health monitoring) भएको र  हेल्थ 

प्रोफाइि (Health Profile) ियार भएको । 

 वहडडुि गना नस्न,े जेष्ठ र अशक्त नागररकिे घरमै सेिा पाई रहेको र स्िा्य अिस्थामा 
सधुार आएको । 

 उपचार र स्िास््य सेिा नपाएर समदुायमा िकेुका लबरामी (hidden case) हरु पत्ता िगेर 
आिश्यक उपचार र प्रषेण (refer) गरेको । 
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८.३ अन्य कायाक्रमहरु  

• असक्त असाहय र विपन्न नागररकिाई लनशलु्क स्िास््य लबमा कायाक्रम - आ.ि. 2078/79 
मा जम्मा ९९ जनाको लनशलु्क स्िास््य लबमा भएको । 

• IFA कायाक्रमिाई प्रभािकारी बनाउन खाजाको व्यिस्था । 

• िन हाटा कायाक्रम सांग समन्िय गरेर भवकम्िीमा बलथाङ सेन्टरको लनमााण । 

• आफ्नो िख्िि जनसांयया ियार गना अिश्यक बजेटको ब्यिस्था । 

• सांख्घय सरकारको सहयोगमा लबद्यािय नसा कायाक्रम । 

• कोलभड-१९ खोपको पणुा विद्यलुियकरण कायाक्रमको नमनुा कायाक्रमको रुपमा सांचािन भई 
रहेको । 
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खण्ड ९  

विकास साझेदारहरुद्धारा सांचालिि कायाक्रम 

 

काया िरे गि आ.ि. का मयुय कायाहरु भौगोलिक उपख्स्थलि िख्िि िगा सम्पका  व्यख्क्त 

jfg हा6{ jN8jfO8 

Dfft[ tyf 

gjhhft lzz' 

:oxf/ 

 :yfgLo :jf:Yo ;+:yf ;~rfng tyf 

Joj:yfkg ;ldltsf] Ifdtf clea[l¢sf] 

nflu lhNnf :tl/o k|lzIfs k|lzIf0f tflnd  

 :yfgLo :jf:Yo ;+:yf ;~rfng tyf 

Joj:yfkg ;ldltsf] Ifdtf clea[l¢sf] 

nflu :jf:Yo ;+:yf :tfl/o tflnd 

 :jf:Yo of]hgf tyf Tfh'{df sfo{zfnf uf]li7 

 hGd k"j{ tof/L / dft[ ;'/Iff rSsL 

;DaGwL lhNNff :tl/o k|lzIfs k|lzIf0f 

tflnd  

 hGd k"j{ tof/L / dft[ ;'/Iff rSsL 

;DaGwL @ lbg] dlxnf :jf:Yo :jod\ 

;]ljsfx?nfO{  tflnd 

 aly{ª ;]G6/sf] dd{t tyf सदुृवढकरण 
(Major) 

lhNnfsf ;a} :yfgLo tx Dfft[ tyf gjhhft lzz' pk]Gb| rGb 

;+of]hs 

)^(–%@@)*# 

(*$(^%@^)& 
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काया िरे गि आ.ि. का मयुय कायाहरु भौगोलिक उपख्स्थलि िख्िि िगा सम्पका  व्यख्क्त 

 gl;{ª sd{rf/Lx?nfO{ @ dlxg] bIf k|;'lt 

sdL{ tflnd 

 gl;{ª sd{rf/Lx?nfO{ u|fld0f lel8of] PS;/] 

;DaGwL @! lbg] tflnd tyf d];Lg ;xof]u 

. 

 gl;{ª sd{rf/Lx?nfO{ & lbg] lSlnsn d]G6/ 

tflnd 

 l;d'n];g a]:8 cg;fO6 sf]lr+u P08 

d]G6f]l/Ë sfo{s|dsf] nflu k|of]uzfnf 

:yfkgf  tyf lgoldt sfo{s|d ;+rfng 

 aly{ª ;]G6/df cfjZostf cg';f/ cf}hf/ 

pks/0f ;xof]u 

 Afly{Ë ;]G6/sf] U'f0f:t/ ;'Wff/÷Go"gtd ;]jf 

dfkb08 sfo{s|d 

 :jf:Yo ;]jf lng pTk|]l/t ug{sf] nflu 

ue{jlt, ;'Ts]/L, tyf kl/jf/sf ;b:ox?;+u 

cGt/वक्रया sfo{s|d  

 Pd= Pg= Pr= x]NknfOg tyf ue{jlt, 

;'Ts]/L dlxnfx?;+u g;{ sfo{s|d . 

 sf]le8 dxfdf/Ldf :jf:Yo ;+:yfx?nfO 

विleGg ;xof]u . (PPE supplies, Oxygen 

cylinder, Antigen Test Kits) 

सआुहारा कायाक्रम 
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काया िरे गि आ.ि. का मयुय कायाहरु भौगोलिक उपख्स्थलि िख्िि िगा सम्पका  व्यख्क्त 

स्िास््य िथा 
पोषण 

घरधरुी स्िर: 
• १००० ददनका घरधरुीको पवहचान, घरभेट 

र पोषण परामशा, 
• पोषण ख्स्थलि पत्ता िगाई, परामशा िथा 

प्रषेण गने,भख्न्छन आमा िथा पसु म्यासेज 

• स्िस्थ घर र करेसाबारी प्रबाद्धनका िागी 
भेट िथा  परामशा 

• खानेपानी शदु्धीकरण िथा सरसपाइ 
सम्बन्धी परामशा 

समदुाय स्िर: 
• स्थालनय पोवषिा खाध्य बस्िकुो प्रदशनी र 

प्रबाद्धन, ख्जिनका महत्िपणुा अिसरहरु 
मनाउन,े स्िास््य आमा समहुको बैठकमा 
प्रालबलधक सहयोग 

• म. स्िा. स्ियम सेलबका िाई िालिम िथा 
स्थिगि िमिा अलभबवृद्ध 

• गणुस्िररय स्िास््य सेिाका िागी 
“साथ”कायाक्रममा सहयोग र समदुाय 
स्िरको योजना िजुामा मा सहयोग। 

• स्थालनय पोवषिा खाध्य बस्िकुो प्रदशानी र 
प्रबाद्धन, ख्जिनका महत्िपणुा अिसरहरु 
मनाउन,े स्िास््य आमा समहुको बैठकमा 
प्राविलधक सहयोग 

म्याग्दी ख्जल्िा सबै गाउाँ िथा 
नगरपालिका 

१००० ददनका मवहिा िथा २ िषा 
मलुनका बािबालिका   

बाि कुमारी पनु मगर 
बररष्ठ कायाक्रम विज्ञ 

९८६७६२४६५० 
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काया िरे गि आ.ि. का मयुय कायाहरु भौगोलिक उपख्स्थलि िख्िि िगा सम्पका  व्यख्क्त 

• म. स्िा. स्ियम सेलबका िाई िालिम िथा 
स्थिगि िमिा अलभबवृद्ध 

• गणुस्िररय स्िास््य सेिाका िागी 
“साथ”कायाक्रममा सहयोग र समदुाय 
स्िरको योजना िजुामा मा सहयोग। 

सांस्थास्िर 
 सेिा प्रदायकको िमिा अलभबवृद्ध िालिम 

िथा स्थिगि िमिा अलभबवृद्ध र सामाग्री 
सहयोग 

 पोषण सम्बन्धी सचुकहरुको रुटीन डाटा 
्िालिटी सेल्फ एलससमेन्ट र अनगुमन । 

 स्िास््य सांस्था भेट िथा एलससमेन्ट 
गणुस्िररय स्िास््य सेिाका िागी CHSB 
कायाक्रम । 

 पोषण िथा खाद्यसरुिा लनदेशक 
सलमलिहरुको लनयलमि बैठकका िागी 
प्राविलधक सहयोग, स्िास््य िथा पोषणको 
िेरमा बजेट लबलनयोजनका िागी बहस, 

पैरलब िथा लनलि लनामाण र योजना िजुामामा 
प्राविलधक सहयोग । 

 पोषणमैरी, पणुा सरसफाई घोषणका िागी 
पैरबी िथा प्राविलधक सहयोग 
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काया िरे गि आ.ि. का मयुय कायाहरु भौगोलिक उपख्स्थलि िख्िि िगा सम्पका  व्यख्क्त 

 पोषण सधुारका िागी सािाजलनक लनख्ज 
साझेदारी । 

     

लनणाय नपेाि  

स्िास््य िेर 
Pr=cfO{=le= 

• Pr=cfO{=le=;+qmldtx?nfO{ pkRff/ / kx'Fr 

;xof]u 
 Pr=cfO{=le=;+qmldtx?nfO EffO{/n nf]8 

कम Ufg{ ;xof]u। 

 Pr=cfO{=le=;+qmldt afNfaflNfsfx?nfO 

;fdflhs ;'/Iff cGTf{uTf dfl;s ? !))) 

;Xof]u । 

 Pr=cfO{=le=;+qmldtx?n] ef]lu cfPsf 
nfG5gf, e]befj lj?4sf] cleofgx?। 

 Do.UbL lhNnfdf /x]sf Pr=cfO=eL 

;+qmldtx?sf]  lgodLT. ARVcf}i.wL 

kx'Frdf ;xof]u। 

 Pr=cfO{=eL ;+qmldtx?nfO{ efjgfTds 

;xof]u। 

 Do.UbL lhNnf  Do.UbL lhNnfdf /x]sf 

Pr=cfO=eL ;+qmldt / 

kl/jf/x?  

Dflg; u'?° 
सहायक कायाक्रम प्रिन्धक 
9818691355 

nirnayaccc.myagdi

@gmail.com 
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अनसूुची : १ छोटकरी रुप 

AIDS          Acquired immuno-deficiency syndrome 

ABER         Annual Blood Examination Rate 

ANC          Antenatal care 

ANM         Auxiliary Nurse Midwife 

ARI             Acute Respiratory infection 

ART            Anti-Retroviral Therapy 

BCG          Bacillus Calmette-Guerin 

CBIMCI      Community-based Integrated Management of Neonatal and Childhood Illness 

CPR            Contraceptive Prevalence Rate 

CYP            Couple Years of protection 

DHIS2        District Health Information Software2 

HO             Health Office 

EPI            Expanded Program on Immunization 

FCHV        Female Community Health Volunteer 

FP             Family Planning 

FY             Fiscal Year 

HIV           Human immune-deficiency virus 

HF            Health Facility 

HMIS     Health Management Information system 

HP           Health Post 

HW Health Worker 

IUCD Intra-uterine Contraceptive Device 

JE Japanese Encephalitis 

MWRA      Married Women of Reproductive age 

NGO Non-Governmental organization 

NIP National Immunization Program 

OPD Out-Patient Department 

OPV Oral Polio Virus 

ORC Outreach Clinic 

ORS                   Oral Rehydration Solution,  

PNC Postnatal Care 

PSBI Possible Severe Bacterial Infection 

RTA Road Traffic Accident 

SLTHP Second Long Term Health Plan 

STD Sexually Transmitted Disease 

STI sexually Transmitted Infection 

SBA Skilled Birth Attendant 

VPD                   Vaccine Preventable Diseases 

VSC Voluntary Surgical Contraception 

WHO World Health Organization 
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फोटो ग्यािरी  
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