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प्रदेश स्वास््य नीति, २०८१ 
 

१. पषृ्ठभतूम 

नेपालको संववधानले नेपालको केररीकृि एकात्मक शासन प्रणालीलाई ववकेररीकृि गरी सङ् घीय संरचनामा 
रुपारिरण गरेको छ। त्यसैको पररणाम स्वरूप हाल संघीय सरकारका ७ वटा प्रदेश सरकारहरू र ७५३ 
वटा स्थानीय िहहरू गठन भई काययसञ्चालन गरररहेका छन।्यसमध्ये बागमिी प्रदेश भौगोतलक, जािीय, 
सामान्त्जक, सााँस्कृतिक लगायि ववन्त्शष्ट ववशषेिा भएको प्रदेश हो। 

नेपालको संववधानमा प्रत्येक नागररकलाई राज्यबाट आधारभिू स्वास््य सेवा तन:शूल्क प्राप्त गने र कसैलाई 
पतन आकन्त्स्मक स्वास््य सेवाबाट बन्त्ञ्चि नहनुे गरर मौतलक हकको व्यवस्था गररएको छ। संववधानमा नै 
राज्यका नीति अरिगयि गणुस्िरीय स्वास््य सेवामा सबैको सहज, सलुभ र समान पहुाँच सतुनन्त्‍ चि हनु े
व्यवस्था गररएको सरदभयमा संववधान प्रदत्त स्वास््यको अतधकार र दावयत्वलाई सतुनन्त्‍ चि गने न्त्जम्मेवारी 
प्रदेश सरकारको पतन हो। 

नेपालले ववगि वषयहरूमा स्वास््य के्षिमा हातसल गरेका उपलन्त्धधहरूलाई प्रदेश सरकार समेिको समरवय, 
सहकायय र साझेदारीमा स्थावयत्व कायम गनुय पनेहरुछ। साथै, स्वास््य सेवामा सवयसाधारणको पहुाँच र 
गणुस्िरीय स्वास््य सेवाको उपलधधिा सतुनन्त्िि गनुय प्रदेशको पतन प्रमखु दावयत्व हो। यसका लातग 
प्रदेशको ववन्त्शष्ट भौगोतलक, जनसान्त्ङ्ययक, समान्त्जक, सााँस्कृतिक लगायिका पररवेशलाई केरर ववरदमुा 
राखी गणुस्िरीय स्वास््य सेवा प्रदान गनयका लातग उपलधध स्रोि र साधनहरूको पवहचान र प्रभावकारी 
उपयोग गने, स्वास््य सेवामा सबै नागररकको पहुाँच स्थावपि गने िथा जबाफदेही स्वास््य सेवा प्रणाली 
स्थावपि गने प्रदेश सरकारको उद्दे‍य हनु ु पदयछ। प्रदेशतभिका ववद्यमान, सम्भाववि, उदयमान र 
पनुयःउदयमान (इमन्त्जयङ्ग, ररइमन्त्जयङ्ग) रोग, मतृ्य,ु स्वास््य समस्या र चनुौिीको यथोन्त्चि सम्बोधन गनयका 
लातग स्वास््य सम्बरधी संववधानको एकल िथा साझा अतधकारको सूची, दीगो ववकासका लक्ष्य संघीय र 
प्रदेश सरकारका नीति, रणनीति िथा काययक्रम, अरिरायवियस्िरमा भए गरेका प्रतिबद्धिा, राविय स्वास््य 
नीि, २०७६, प्रदेशको आवतधक योजना र स्वास््यसम्बरधी दीघयकालीन सोचलाई साथयक िलु्याउन 
बागमिी प्रदेश सरकारको स्वास््य नीति जारी गनय आव‍यक रहेको।  

 

२. समीक्षा 
(क) ववगिका प्रयासहरु 

नेपालको स्वास््य क्षेि ववतभर न सामान्त्जक िथा सांस्कृतिक मूल्यमारयिा र व्यन्त्िगि ज्ञान सीपमा आधाररि 
उपचार पद्धतिबाट ववकास हुाँदै क्रमशः सिौं शिाधदीमा तसंहदरबार वैद्यखानाको स्थापनासाँगै आयवेुद िथा 
अरय वैकन्त्ल्पक न्त्चवकत्साको पद्धति एवं वव.सं. १९४७ मा वीर अस्पिालको स्थापना भएसाँगै एलोप्याथी 
न्त्चवकत्सा सेवा प्रणालीको शरुुवाि भएको पाइरछ।  

नेपालमा वव.सं. २०११ मा स्वास््य मरिालयको स्थापना भए पिाि ्क्षेिगि रुपमा योजनाबद्ध ववकासको 
शरुूवाि भएको र आवतधक योजनामा स्वास््य क्षेिलाई ववकास गदै लगेको पाइरछ। वव.सं २०१३ को 
प्रथम पञ्चवषीय आवतधक योजनामाफय ि औलो उरमूलन काययक्रम र वव.सं २०१६ मा प्रसूति गहृको 
स्थापना जस्िा काययहरु भएको पाइरछ। योजनाबद्ध ववकासको क्रमसाँगै पााँचौं पञ्चवषीय योजना (वव.सं 
२०३२ देन्त्ख २०३७ साल) सम्म स्वास््यका सबै काययक्रमहरुलाई एकीकृि रुपमा सञ्चालन गने र 
स्वास््यक्षिेको प्रथम दीघयकालीन स्वास््य योजना बनाउने कायय सम्पन्न भएको पाइरछ। यस क्रममा 
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नेपाल सरकारले प्राथतमक स्वास््य सेवाको अल्माअटा घोषणापिमा हस्िाक्षर गदै प्राथतमक स्वास््य सेवामा 
सबैको पहुाँच बढाउने उद्दे‍यअनरुुप स्वास््य सेवा प्रवाहका लातग देशभरर नै ववतभन्न स्वास््य संरचनाहरू 
स्थापना गररएको पाइरछ। 

  

सािौं पञ्चवषीय योजनाको अरत्य र आठौं पञ्चवषीय योजनाको शरुुवािसाँगै वव.सं २०४८ मा िजुयमा गररएको 
राविय स्वास््य नीतिले आधारभिू स्वास््यमा सबैको पहुाँच परु् याउने उद्दे‍यले स्वास््यके्षिमा पूवायधार तनमायण, 
दक्ष जनशन्त्ि उत्पादन, क्षमिा अतभवृवद्ध, सूचनाको व्यवस्थापन, गैरसरकारी के्षिलाई स्वास््यमा लगानी गनय 
वािावरण बनाउन ेएवं आयवेुद िथा अरय न्त्चवकत्सा प्रणालीको ववकास गने नीतिअनरुुप ित्कालीन सबै गाउाँ 
ववकास सतमतिहरूमा उप-स्वा्य चौकी, इलाकाहरूमा स्वास््य चौकी, प्रत्येक तनवायचन क्षिेमा प्राथतमक 
स्वास््य केरर, न्त्जल्लास्िरमा न्त्जल्ला जन/स्वास््य कायायलय, अञ्चलल िथा न्त्जल्ला अस्पिाल, न्त्जल्ला िथा 
अञ्चल आयवेुद स्वास््य केररहरु, उपक्षेिीय, क्षेिीय िथा केररीय अस्पिालहरूको स्थापना भएको 
तथयो।आवतधक योजनाहरुको ववकास र कायायरवयनसाँगै स्वास््य सेवा प्रवाहमा तनजी, सामदुावयक र 
सहकारी स्वास््य संस्थाको योगदान उल्लेयय रहेको छ । बागमिी प्रदेशको सरदभयमा स्वास््य क्षिेमा भएका 
ववगिका प्रयासलाई मयुयिया स्वास््य सेवा प्रवाह र स्वास््यके्षिमा आव‍यक पने जनशन्त्ि उत्पादनका 
लातग शरुुवाि भएका सरकारी िथा तनजी स्वास््य िथा न्त्शक्षा प्रणालीको ववकासलाई उल्लेख गनय 
सवकरछ।यसै क्रममा बागमिी प्रदेशतभि ववतभन्न स्िरका आधतुनक िथा आयवेुद स्वास््य अस्पिाल, 
प्राथतमक स्वास््य केरर, स्वास््य चौकी, आयवेुद औषधालय र जनस्वास््य कायायलयहरू स्थापना भएको 
पाईरछ। सङ् घीयिासाँगै बागमिी प्रदेश सरकारले सामान्त्जक ववकास मरिालय माफय ि नीतिगि कायय गदै 
आएकोमा सामान्त्जक ववकास मरिालयको ववभाजनसाँगै गठन भएको स्वास््य मरिालयले प्रदेशमा गणुस्िरीय 
स्वास््य सेवा प्रवाहमा छुटै्ट भतूमका तनवायह गरररहेको छ। 

(ख) ववद्यमान न्त्स्थति 

बागमिी प्रदेशले नेपालको कुल के्षिफलमध्ये १३.८ प्रतिशि के्षिफल ओगटेको छ। राविय जनगणना 
२०७८ अनसुार यस प्रदेशमा जम्मा जनसङ् य या ६१,१६,८६६ रहेकोमा मवहलाको जनसङ् य या 
३०,६८,१८२ र परुुषको जनसङ् य या ३०,४८,६८४ रहेको छ। मवहला परुुष अनपुाि ९९.३६ रहेको 
छ। नेपालको कूल जनसङ्ययाको कररब २०.९७ प्रतिशि जनसङ् य या बसोबास गने यस प्रदेशको 
जनघनत्व ३०१ प्रतिवगय वकलोतमटर रहेको छ, जनु राविय जनघनत्व (१९८ प्रतिवगय वक.तम.) भरदा बढी 
हो। त्यसै गरी यस प्रदेशकको पररवारको औसि सदस्य सङ् यया ३.८९ रहेको छ।यस प्रदेशका ववदेशमा 
बसोबास गने जनसङ्यया ३,९७,९३० (६.५ प्रतिशि) रहेको छ। कूल प्रजनन ्दर १.६ प्रतिशि छ। 
नेपाल जनसान्त्ङ्ययक िथा स्वास््य सवेक्षण २०२२ का अनसुार यस प्रदेशको वकशोरावस्थाको प्रजनन ्दर 
७.८ प्रतिशि, नवजाि न्त्शश ुमतृ्य ुदर 18 प्रति हजार जीववि जरम, पााँच वषयमतुनका बालबातलकाको मतृ्य ुदर 
२४ प्रति हजार जीववि जरम, माि ृ मतृ्यदुर ९८ प्रति लाख न्त्जववि जरम, पररवार तनयोजनका आधतुनक 
साधनहरुको प्रयोग दर ४५ प्रतिशि, 5 वषयभरदा मतुनका बालबातलकाहरूमा भएको  पडु्कोपना १७.६ 
प्रतिशि र ययाउटेपना ४.५ प्रतिशि रहेको छ। सन ्२०२० को मानव ववकास प्रददवेदन अनसुार मानव 
ववकास सूचकाङ् क ०.६६१ रहेको छ।स्वास््य सूचकहरूको ववस्ििृ अवस्था देहायबमोन्त्जम रहेको छ: 

िातलका १: बागमिी प्रदेशका केही महत्त्वपूणय स्वास््य सूचकहरुको अवस्था 
क्र. 

सं. 
सूचकहरु एकाई नपेाल 

बागमिी 
प्रदेश 

स्रोि 

१ अपेन्त्क्षि आय ु(जरम हुाँदाको समय) वषय ७०.१७ ७१ ने. ज.स्वा.स. 
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क्र. 

सं. 
सूचकहरु एकाई नपेाल 

बागमिी 
प्रदेश 

स्रोि 

२०२२ 
२ ५ वषयमतुनका बाल मतृ्यदुर (प्रतिहजार जीववि 

जरममा) 

जना ३३ २४ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

३ न्त्शश ुमतृ्यदुर प्रतिहजार जीववि जरममा) जना २८ २१ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

४ नवजाि न्त्शश ुमतृ्यदुर (प्रतिहजार जीववि जरममा) जना २१ १८ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

५ माि ृमतृ्य ुदर (प्रतिलाख न्त्जववि जरममा) जना १५१ ९८ राविय जनगणना 
२०७८  

6 घरमा हनुे सतु्केरी दर प्रतिशि 19 12 ने.ज.स्वा.स 
2022 

7 आधा घण्टाको दरुीमा आधारभिू सेवा स्वास््य सेवा 
पगु्ने/प्राप्त गने पररवार 

प्रतिशि ७७ ८८ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

8 ५ वषयभरदा मतुनका बालबातलकामा भएको पडु्कोपन 
(उमेर अनसुार उचाई कम)  

प्रतिशि २५ 17.6 ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

9 ५ वषय मतुनका कम िौल भएका बालबातलका  प्रतिशि १९ १०.५ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

10 ५ वषय मतुनका ययाउटेपन भएका बालबातलका  प्रतिशि ८ ४.५ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

१1 ६-५९ मवहनाका बालबातलकामा रिपल्पिा  प्रतिशि ४३ ४३ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

१2 प्रजनन उमेरका (१५ देन्त्ख ४९ वषयका) मवहलामा 
रिअल्पिा   

प्रतिशि ३४ २३.१ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

१3 कूल प्रजनन दर   प्रति मवहला २.१ १.६ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

14 वकशोरावस्थाका प्रजनन दर प्रतिशि 71 78 ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 
१5 ४ पटक भरदा बढी गभयविी जााँच  प्रतिशि ८०.५ ८८.८ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

१6 संस्थागि सतु्केरी सेवाको दायरा (कभरेज)  प्रतिशि ७९ ८८ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

१7 दक्ष स्वास््यकमीबाट प्रसूति सेवा तलन े गभयविी 
मवहला  

प्रतिशि ८० ८६.६ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

१8 शल्य न्त्चवकत्सा गरी प्रसूति सेवा तलन े गभयविी 
मवहला 

प्रतिशि १८.३ ३२.८ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

१9 सतु्केरी िथा नवजाि न्त्शश ुजााँच (पवहलो) को दायरा 
(कभरेज)  

प्रतिशि ६९.७ ६१.४ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

21 पूणय खोप पाएका १२-२३ मवहनाका बालबातलका
  

प्रतिशि ८० ८३ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 
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क्र. 

सं. 
सूचकहरु एकाई नपेाल 

बागमिी 
प्रदेश 

स्रोि 

22 पररवार तनयोजनका आधतुनक साधनको प्रयोग गने 
प्रजनन योग्य उमेरका मवहला   

प्रतिशि ४३ ४५ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

२3 स्वास््य तबमामा आवद्ध जनसङ् यया  प्रतिशि २२.५२ 

 

१९.४४ प्रदेश बीमा बोडय 
आ.व.२०७९/८० 

२4 सबै आधारभिू स्वास््य सेवा उपलधध भएका 
स्वास््य संस्था   

प्रतिशि ७५ ६६ नेपाल स्वास््य 
संस्था सवेक्षण 

२०२१  

२5 स्वास््य सेवाजरय फोहोरको सरुन्त्क्षि िवरले अन्त्रिम 
व्यवस्थापन भएका स्वास््य संस्था  

प्रतिशि ५८.८ ६२.९ नेपाल स्वास््य 
संस्था सवेक्षण 

२०२१ 
२6 १ घरटातभि स्िनपान गराउने आमा प्रतिशि ५४.६ ४२.९ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

२7 पूणय स्िनपान गने बालबातलका प्रतिशि ५६ ४२ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

२8 एच.आइ.भी. संङ् क्रतमि व्यन्त्ि  जना ३०००० ७२४४ राविय एचआइभी 
फ्याक्टतसट 
२०२३ 

29 क्षयरोगका तबरामी पत्ता लाग्ने दर (केश 
नोवटवफकेशन रेट) 

प्रति लाख १२६ १४३ आ.व.२०७९/८० 

स्वास््यको आतथयक 
प्रतिवेदन 

30 १५ वषयमातथ उमेरका मवहलाहरुमा उच् च रिचापको 
दर 

प्रतिशि १८ २० ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

३1 १५ वषयमातथ उमेरका परुुषहरुमा उच् च रिचापको 
दर 

प्रतिशि २३ २५ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

३2 सडक दघुयटनाको कारणले हनुे मतृ्य ुसङ्यया प्रति 
१००,००० 
जनसङ्यया 

१४ १२ ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

33 खानेपानीको पहूाँच पगुेको जनसंयया प्रतिशि 87.6 81.4 ने. ज.स्वा.स. 

२०२२ 

नोट: ने. ज.स्वा.स.= नेपाल जनसान्त्ङ्ययक िथा स्वास््यसवेक्षण 
 

प्रदेश बीमा वोडयको आ.व. 2079/80 को प्रतिवेदन अनसुार यस प्रदेशमा स्वास््य बीमामा आबद्ध 
जनसंयया 27 प्रतिशि र घरपररवार 30 प्रतिशि रहेका छन ् । यस अनसुार स्वास््य सेवामा पहूाँच 
सतुनन्त्िििामा वृवद्ध भएको पाईरछ । िथावप गणुस्िरीय स्वास््य सेवा प्रवाहमा थप प्रभावकारीरूपमा कायय 
गनुयपने देन्त्खरछ।राविय स्वास््य सूचकको िलुनामा बागमिी प्रदेशको स्वास््य सूचक राम्रो र सधुारात्मक 
रहेको देन्त्खरछ। यसो हुाँदाहुाँदै पतन बागमिी प्रदेशले स्वास््य सूचक सधुारमा घतनभिू र 
समरवयात्मकरूपमा कायय गनुयपने देन्त्खरछ। 
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३. तबद्यमान समस्या, चनुौिी र अवसरहरू 

३.१. समस्या  

आ.व. २०७७/७८ को सङ् घीय सरकारको नीति िथा काययक्रममा प्रत्येक स्थानीय िहमा एक आधारभिू 
अस्पिाल रहने भतनए अनरुूप यस प्रदेशका सबै स्थानीय िहमा अस्पिाल र सबै वडाहरूमा स्वास््य संस्था 
माफय ि ् स्वास््य सेवाको सहज पहुाँच परु् याई सबै नागररकहरुले आतथयक, सामान्त्जक, सांस्कृतिक, लैवङ्गक, 
भौगोतलक िथा संस्थागि सहजिा उपलधध गराउन ु आव‍यक रहेको। राविय जनगणना २०७८ मा 
गररएको माि ृमतृ्य ुसवेक्षणअनसुार हाल नेपालमा माि ृमतृ्यकुो अनपुाि १५१ प्रति लाख जीववि जरम र 
बागमिी प्रदेशमा ९८ प्रति लाख जीववि जरम रहेको छ। जसलाई घटाइ ददगो ववकास लक्ष्यअनसुार सन ्
२०३० सम्ममा ७० प्रति लाख जीववि जरममा परु् याउने लक्ष्य तलइएको छ। सोही सवेक्षणअनसुार १२ 
प्रतिशि मवहलाहरु अझै पतन स्वास््य संस्था बावहर सतु्केरी हनुे गरेका छन।् जरमदरमा लैवङ्गक अनपुाि 
असरितुलि हुाँदै गएको (मवहला परुुष अनपुाि ९९.३६) छ। नेपाल जनसान्त्ङ् ययक िथा स्वास््य सवेक्षण 
२०२२ का अनसुार बागमिी प्रदेशमा ५ वषय मतुनका बालबातलकाहरुको मतृ्यदुर २४ प्रति हजार जीववि 
जरम र जरमेको २८ ददनतभिका नवजाि न्त्शशकुो मतृ्यदुर १८ प्रति हजार जीववि जरमलाई घटाई सन ्
२०३० सम्ममा क्रमश: २५ र १२ प्रतिहजार जीववि जरम परु् याउने लक्ष्य तलइएको छ। नेपालमा 
हालसम्म पतन बालवववाह उच्च रहेको छ। नेपाल जनसान्त्ङ् ययक िथा स्वास््य सवेक्षण २०२२ का 
अनसुार ८ प्रतिशि वकशोरीहरुको १५-१९ वषयको उमेरमा वववाह हनुे गरेको छ। सोही सवेक्षणअनसुार 
बागमिी प्रदेशमा १५-१९ वषयका वकशोरीहरूद्वारा हनुे प्रजनन दर ७८ प्रति हजार रहेको छ जसलाई सन ्
२०३० सम्म ३० प्रतिहजारसम्म घटाउने लक्ष्य तलइएको छ। यस प्रदेशमा १७.६ प्रतिशि 
बालबातलकाहरूको उमेरअनसुारको उचाई र १०.५ प्रतिशि बालबातलकाहरूको उमेरअनसुारको िौल कम 
रहेको पाइएको छ भन े४२.५ प्रतिशि ६-५९ मवहनाका बालबातलकाहरूमा रि अल्पिाको समस्या रहेको 
छ।त्यस्िै, पााँचवषय मतुनका १३० प्रतिहजार बालबातलकाहरूमा श्वासप्रश्वाससम्बरधी शीघ्र संक्रमण हनुे गरेको 
छ।यसैगरी, १५-४९ वषयका प्रजनन ्उमेरका २३.1 प्रतिशि मवहलाहरूमा रि अल्पिाको समस्या रहेको 
छ।साथै, सोवह उमेर समूहका २० प्रतिशि मवहलाहरूले लैवङ्गक वहंसाको सामना गरररहेका छन।् जसलाई 
सन ्२०३० सम्म ५ प्रतिशिमा परु् याउने लक्ष्य तलइएको छ। यस प्रदेशमा ८१.4 प्रतिशि मातनसहरूमा 
माि खानेपानीको पहुाँच पगेुको छ। यस प्रदेशमा पााँच वषय मतुनका १३० प्रति हजार बालबातलकाहरु 
झाडापखालाबाट प्रभाववि हनुे गरेका छन।् नेपालमा १५-४९ वषयका व्यन्त्िहरूमा एच.आई.भी. को 
संक्रमण दर ०.१२ प्रतिशि रहेको छ भने बागमिी प्रदेशको स्वास््य तनदेशनालयको वावषयक प्रतिवेदन 
२०७९/८० अनसुार बागमिी प्रदेशमा ७२४४ व्यन्त्िहरु एच.आई.भी. संक्रतमि छन।् सोही 
प्रतिवेदनअनसुार क्षयरोगका नयााँ तबरामीहरुको दर १४३ प्रति लाख रहेको छ। सन ् २०३० सम्म 
कुष्ठरोग, कालाजार, डेङ् ग ुरोगको संक्रमण दरलाई शूरयमा झाने लक्ष्य तलइएको छ।  

 

नेपालमा आ.व.  २०७९/८० मा ६९७४ (नेपाल प्रहरी) व्यन्त्िहरूले आत्महत्या गरेका तथए। सोही 
समयमा बागमिी प्रदेशमा १४३० जनाले आत्महत्या गरेको ि्याङ्क छ। आ.व. २०७८/७९ मा प्रत्येक 
ददन हामीले नेपालमा आत्महत्या घटनामा १९ व्यन्त्ि गमुायौं भने सोही समया बागमिी प्रदेशमा प्रत्येक 
ददन ४ जना गमुायौं। त्यसै गरी सडक दघुयटनाका कारण बागमिी प्रदेशमा ४८६ जनाको मतृ्य ुभएको 
तथयो।समयमा नै रोकथामका उपायहरु अपनाउन सकेको खण्डमा यस्िा मतृ्यहुरुलाई बचाउन सवकर्यो। 
त्यसै गरी सन ्२०१९ मा गररएको एक सवेक्षणअनसुार (Ref - NBD २०१९) मतृ्यकुो अनपुाि सरुवा 
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रोगहरू, माि,ृ नवजाि न्त्शश ुिथा पोषणको कमीले गदाय हनुे मतृ्य ु(२१%) र चोटपटकका कारण हनुे मतृ्य ु
(७.८%) भरदा नसने रोगहरूको कारण हनुे मतृ्य ुउच्च (७१%) रहेको देन्त्खरछ। नसने रोगहरु मध्ये मटुु 
रोग, मधमेुह, क्यारसर, दीघय ‍ वासप्र‍ वाससम्बरधी रोगका कारण धेरै मातनसहरुको मतृ्य ु हनुे गरेको छ। 
जसलाई समयमा नै रोकथाम गरी मतृ्यलुाई घटाउन सवकरछ।नेपालमा जनसांन्त्ययक िथा स्वास््य सवेक्षण, 
2022 का अनसुार 15 वषयभरदा मातथका उमेरका मवहला र सोवह उमेरका पूरूषमा उच्च रिचापको 
दर क्रमशः 20 प्रतिशि र 25 प्रतिशि रहेको छ। 

३.२ चनुौिी  

सहश्राधदी ववकास लक्ष्य हातसल गनयको लातग गररएका प्रयासहरुबाट नेपालले स्वास््यको क्षेिमा 
उल्लेखनीय प्रगति हातसल गरेको भएिापतन नेपालको संववधानमा उल् लेन्त्खि स्वास््यका अतधकारलाई 
सतुनन्त्‍ चि गनय बागमिी प्रदेशमा िपतसल बमोन्त्जमका प्रमखु चनुौिीहरु रहेका छन:्- 

(क) गणुस्िरीय स्वास््य सेवाको पहुाँच तबस्िार गनुय। 

(ख) आधारभिू स्वास््य सेवा प्रवाह सलुभ र सहजरूपले प्रवाह गनुय।  

(ग) गणुस्िरीय औषधीमा आम नागरीकको सहज पहुाँच एवम ् अत्याव‍यक औषधीको व्यवस्थापन 
गनुय। 

(घ) जलवाय ुपररवियनबाट उत्पन्न समस्या र यसको प्रभाव रयूतनकरण गनुय।  

(ङ) सडक दघुयटनाको रोकथाम, घाइिेहरुको शीघ्र उपचार सेवा िथा दघुयटनाको कारण हनुे मतृ्य ुर 
अपाङ्गिाको दरलाई रयूनीकरण गनुय।  

(च) वािावरण प्रदूषण, सूतियजरय िथा मददराजरय प्रदाथयको प्रयोगबाट सनृ्त्जि स्वास््य समस्या र 
पानीजरय रोगहरुको रोकथाम गनुय।  

(छ) तनजी स्वास््य संस्थाहरुको अनगुमन िथा तनयमन गनुय।  

(ज) अव्यवन्त्स्थि शहरीकरण िथा शहर केन्त्ररि बसासइराइ रोकथाम गनुय। 

(झ) स्वास््य बीमालाई असहाय, ववपन्न, सीमारिकृि वगय र दगुयम के्षिसम्म परु् याउन।ु   

(ञ) माि ृिथा नवजाि न्त्शश ुरोग िथा दर घटाउन।ु  

(ट) स्वास््यमा हनुे व्यन्त्िगि व्ययभारमा कमी ल्याउन।ु  

(ठ) मधमेुह, उच्च रिचाप, दीघय ‍ वासप्र‍ वास, क् यारसर, मटुुरोग जस्िा नसने रोग र मानतसक स्वास््य 
समस्या आददको रोकथाम, तनयरिण िथा उपचार व्यवस्थापन गनुय।  

(ड) पेशागि स्वास््य समस्याहरुको पवहचान, तनदान, उपचार, रोकथाम र तनयरिण गनुय।  

(ढ) नागररकमा स्वास््य सचेिना अतभवृवद्ध र स्वस्थ व्यवहार बानी बढाउन।ु  

(ण) जेष्ठ नागररकको बढ्दो जनसङ् यया र िीनको स्वास््य समस्या व्यवस्थापन गनुय।  

(ि) आप्रवासनका कारण उत्पन्न स्वास््य समस्यालाई व्यवन्त्स्थि गनुय। 

(थ) स्वास््य क्षिेमा ववद्यमान स्वस््य समस्याको िलुनामा प्रयाप्त लगानी वृद्धी गनुय। 

(द) स्वास््य जनशन्त्िको उत्पादन र समानपुातिक वविरण गनुय।  

३.३ अवसर  

देशको राजधानी समेि रहेको यस प्रदेशमा मलुकुकै प्रमखु अस्पिालहरु सवहि झण्डै एक तिहाई स्वास््य 
संस्था र ववन्त्शष्टीकृि स्वास््य सेवाका केररहरु रहेका छन।् स्वास््यमा तनजी के्षिको संलग्निा पतन 
उल्लेयय र बढ्दो छ। सरकारी र तनजी के्षि समेि गरी स्वास््यकमीहरु उत्पादन गने बाह्र वटा मेतडकल 
कलेज िथा अनसुरधान केररहरु यसै प्रदेशमा छन ्भन ेववशेषज्ञ स्वास््यकमीहरुको िलुनात्मक रुपमा ठूलो 
उपन्त्स्थिी रहेको छ। यसका अतिररि वैकन्त्ल्पक स्वास््य सेवाका लातग आव‍यक आयवेुद अस्पिाल, योग 
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केरर, प्राकृतिक न्त्चवकत्सालय, आम्ची जस्िा ववववध उपचार पद्धतिहरुसमेि यस प्रदेशमा बढी केन्त्ररि 
देन्त्खरछन।् प्रदेशतभिको स्वास््य के्षिका असमानिाहरुलाई कम गनय नीतिगि पहलहरुका माध्यमबाट 
संववधान प्रदत्त अतधकारहरुको सबै भौगोतलक के्षि, समदुाय र वगयमा प्रत्याभतुि गराउने र गणुस्िरीय 
स्वास््य सेवाको पहुाँच सतुनन्त्िि गने अवसरहरु पतन प्रशस्ि छन।्  

४. स्वास््य नीतिको औन्त्चत्य, तनदेशक तसद्धारि, भावी सोच, ध्येय, लक्ष्य िथा उद्द‍ेय: 
४.१. औन्त्चत्य 

स्वास््य के्षिका ववद्यमान समस्या िथा चनुौिीहरूको सम्बोधन गरी उल्लेन्त्खि मतृ्यदुर, रूगणना,प्रजनन 
िथा अरय समग्र सूचकहरूलाई सधुार गने िथा ददगो ववकास लक्ष्य हातसल हनुसक्ने गरी बागमिी 
प्रदेशको स्वास््य प्रणालीको ववकास, ववस्िार र सदुृढीकरण गनय र गणुस्िरीय स्वास््य सेवामा नागररकको 
संववधान प्रदत्त हक सतुनन्त्िि गनय एवं सङ् घीय संरचना अनरुूप ववद्यमान स्वास््य नीति, रणनीति िथा 
काययक्रमहरूलाई प्रदेशको प्राथतमकिा अनकूुल हनुे गरी प्रदेश स्वास््य नीति प्रतिपादन गनय आव‍यक छ। 
ववद्यमान स्वास््य सेवालाई सदुृढीकरण गदै प्राप्त उपलन्त्धधहरू दीगो रायदै थप उपलन्त्धधहरु हातसल गनय 
राज्यको संङ् घीय संरचनाअनरुुप प्राप्त अतधकार के्षि िथा दावयत्वअनरुूप स्वास््य सेवाको संरचना ववकास 
िथा तबस्िारका साथै गणुस्िरीय स्वास््य सेवाप्रवाहका लातग मागयदशयन गनुय आव‍यक छ। नेपालले गरेका 
राविय िथा अरिराविय प्रतिबद्धिाहरूलाई सम्बोधन गनय र दीगो ववकासको लक्ष्य हातसल गनयका लातग पतन 
यो नीति अपररहायय छ। 

४.२. तनदेशक तसद्धारि  

सङ् घीय संरचनाअनसुारको स्वास््य प्रणालीमाफय ि ्संववधानप्रदत्त नागररकको स्वास््यसम्बरधी मौतलक हक र 
गणुस्िरीय स्वास््य सेवामा सवयव्यापी पहुाँच सतुनन्त्िि गनय देहायबमोन्त्जमका तनदेशक तसद्धारिहरुका 
आधारमा यो नीति ियार गररएकोछ:  

४.२.१.  गणुस्िरीय स्वास््य सेवा। 

४.२.२.  स्वास््य सेवामा सवयव्यापी पहुाँच।  

४.२.३.  सबै नीतिमा स्वास््य िथा बहकेु्षिीय सहभातगिा, समरवय र सहकायय। 

४.२.४.  सामान्त्जक रयायको आधारमा समिामूलक स्वास््य सेवा। 

४.२.५.  दीगो लगानी र समनु्त्चि उपयोगको सतुनन्त्िििा। 

४.२.६.  सशुासन, जवाफदेवहिा र पेशागि आचरण। 

४.२.७.  स्वास््य सेवामा सदुृढीकरण। 

४.२.८.  आफ्नो स्वास््य आफ्नो उत्तरदावयत्व। 
४.२.९.  ि्यमा आधाररि योजना िजुयमा िथा अभ्यास। 

४.२.१०.सीमारिकृि, लोपोरमूख, अल्पसङ् ययक, ववपन्न िथा आददवासी समदुाय लन्त्क्षि ववशषे स्वास््य 
सेवा। 

४.३. दूर दृवष्ट 

स्वस्थ नागररक; गणुस्िरीय जीवनयापन। 

४.४. ध्येय 

नागररकको स्वास््यसम्बरधी मौतलक हक र अतधकारलाई सतुनन्त्‍ चि गने।  
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४.५. लक्ष्य 

स्वास््य सेवामा प्रदेशवासी सबै नागररकको सवयव्यापी पहुाँच स्थावपि गरी जवाफदेही स्वास््य सेवा 
प्रणालीको माध्यमबाट गणुस्िरीय स्वास््य सेवा उपलधध गराउने।  

४.६.  उद्द‍ेयहरु 

४.६.१. आधारभिू स्वास््य सेवा तन:शूल्क र सवयसलुभ रुपमा उपलधध गराउन।े  

४.६.२.  गणुस्िरीय स्वास््य सेवाको सतुनन्त्‍ चििा गने।  

४.६.३. स्वास््यमा लगानी अतभववृद्ध गने।  

४.६.४.  स्वास््य सेवाप्रवाहमा बहपुक्षीय समरवय, सहकायय र साझेदारी गने।  

४.६.५. पारदशी, जवाफदेही, उत्तरदायी, नागररकमैिी, उत्थानशील स्वास््य प्रणालीको ववकास गने। 

४.६.६. महामारी र आकन्त्स्मक स्वास््य सेवाको पूवयियारी र व्यवस्थापन गने। 

५.  नीतिहरु: 
प्रदेशको भौगोतलक, आतथयक, सामान्त्जक, सांस्कृतिक पररवेश र ववद्यमान रोग िथा मतृ्यदुर, स्वास््य 
समस्या, चनुौिी र अवसरहरूलाई मध्यनजर गदै प्रदेशतभि बसोबास गने नागररकहरूको स्वास््य सेवामा 
सहज पहुाँच कायम गदै नागररकको गणुस्िरीय स्वास््य सेवा पाउने अतधकारको सतुनन्त्िि गनय 
देहायबमोन्त्जमका नीतिहरू अवलम्बन गररनेछ:- 
५.१. स्वास््य प्रणालीमा सशुासन कायम गरी स्वास््य सेवा र प्रणालीलाई थप उत्तरदायी िथा 

जवाफदेही बनाइनेछ। 

५.२.  गणुस्िरीय स्वास््य सेवालाई प्रभावकारी बनाउन प्रदेशको जनसङ् यया, भगूोल िथा स्वास््य 
समस्याअनरुुप दक्ष स्वास््य जनशन्त्िको उत्पादन र व्यवस्थापन गररनेछ। 

५.३.  गणुस्िरीय स्वास््य सेवा प्रवाह गनय समयानकूुल स्वास््य पूवायधार ववकास गरी स्वास््य संस्था र 
सेवालाई प्रववतधमैिी बनाइनछे। 

५.४.  स्वास््य सेवाको उपभोगमा हनुे व्यन्त्िगि व्ययभारलाई कम गने र गणुस्िरीय स्वास््य सेवा 
सहज र सलुभरूपमा प्रदान गने व्यवस्था तमलाइनेछ। 

५.५.  स्वास््य संस्थाहरुबाट तन:शूल्क आधारभिू स्वास््य सेवाको उपलधधिाको सतुनन्त्‍ चििा गररनेछ।  

५.६. स्वास््य संस्थाहरुबाट आकन्त्स्मक स्वास््य सेवाको उपलधधिाको सतुनन्त्‍ चििा गररनेछ। 

५.७.  ववशेषज्ञ र ववन्त्शवष्टकृि स्वास््य सेवाको सदुृढीकरण गरी समिामलुक पहुाँच र उपयोगलाई 
तबस्िार गररनेछ। 

५.८.  जनस्वास््य ववपद् िथा प्रकोपको पूवय ियारी, रोकथाम, रयूनीकरण, तनयरिण गरी प्रभावकारी 
व्यवस्थापन गररनछे। 

५.९. प्रवधयनात्मक, प्रतिकारात्मक, उपचारात्मक, पनुःस्थापनात्मक िथा प्रशामक (प्यातलयवटभ) स्वास््य 
सेवालाई स्वास््यमा सवयव्यापी पहुाँचको अवधारणाअनरुुप ववकास िथा तबस्िार गररनेछ। 

५.१०. बालबातलका, वकशोरवकशोरी र मवहलाको स्वास््य िथा प्रजनन स्वास््य लगायिका अतधकार 
सतुनन्त्िि गररनछे। 

५.११. नसने रोगको प्राथतमकिाका साथ रोकथाम, तनयरिण एवं उपचारको व्यवस्था तमलाइनछे। 

५.१२. गणुस्िरीय पोषण सेवाको सतुनन्त्‍ चििा गरी पोषण अवस्थाको सधुार गररनेछ। 
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५.१३. आयवेुद, प्राकृतिक न्त्चवकत्सा, होतमयोप्यातथ, यनुानी, आम्ची िथा अरय वैकन्त्ल्पक न्त्चवकत्सा 
प्रणालीलाई प्रवद्धयन र तबस्िार गदै लतगनेछ। 

५.१४. सबै नीतिमा स्वास््य अवधारणा कायायरवयन गरी रोग रोकथाम िथा तनयरिणका लातग 
स्वास््यका सामान्त्जक तनधायरक (सोतसयल तडटरतमनार् स अफ हेल्थ) को सम्बोधन गररनेछ।  

५.१५. स्वास््य सेवा प्रवाहमा सरकारी, गैर सरकारी, सहकारी, सामदुावयक, गठुी र तनजी स्वास््य के्षिसाँग 
बहपुक्षीय समरवय, सहकायय र साझेदारी गररनछे।    

५.१६. वािावरणीय प्रभाव, जलवायू पररवियन िथा स्वास््यजरय फोहरका कारणले स्वास््यमा पनय सक्ने 
प्रतिकूल असरको रयूनीकरण िथा व्यवस्थापन गररनेछ।  

५.१७. बढ्दो शहरीकरण, जनसान्त्ङ् य यक पररवियन, आरिररक िथा वाह्य बसाइसराईंबाट स्वास््यमा पनय 
सक्ने समस्याको यथोन्त्चि सम्बोधन गररनेछ।   

५.१८. प्रदेशको अथयिरिलाई योगदान पगु्ने गरी स्वास््य पययटनको अवधारणालाई अवलम्बन गररनेछ। 

५.१९. काययस्थलमा काम गने स्वास््यकमी, श्रतमक र कामदारहरुको पेशागि स्वास््य सरुक्षाको 
सतुनन्त्‍ चििा गररनेछ। 

५.२०. वकटजरय, पशपुरछीजरयलगायिका सरुवा रोगहरूको रोकथाम, तनवारण र तनयरिण गररनेछ।  

५.२१. स्वास््यक्षिेमा अनगुमन, मूल्याङ्कन र अनसुरधान पद्धतिको ववकास र प्रवद्धयन गररनेछ। 

५.२२. स्वास््य सेवामा ववद्यिुीकरण (तडन्त्जटलाइजेसन) र नवप्रवियक प्रववतध (इन्नोभेवटभ टेक्नोलोन्त्ज) को 
ववकास, तबस्िार र तनयमन गररनेछ। 

५.२३. स्थानीय िहसाँगको समरवय र सहकाययमा स्वास््य सेवा एवं संस्थाको सदुृढीकरण गररनेछ। 

५.२४. स्वास््य सूचना व्यवस्थापन प्रणालीलाई एकीकृि, सदुृढ र प्रववतधमैिी बनाईनछे। 

६. रणनीतिहरु 

प्रत्येक नीतिहरु कायायरवयनका लातग देहायबमोन्त्जमका रणनीतिहरु हनुेछन:्- 

६.१. स्वास््य प्रणालीमा सशुासन कायम गरी स्वास््य सेवालाई थप उत्तरदायी िथा जवाफदेही   
बनाइनछे। 

६.१.१.  नागररक बडापिलाई अतनवायय गरी सेवा शूल्कको पारदन्त्शयिा, तनयतमिरुपमा गनुासो सनुवुाई, 
सावयजतनक सनुवुाई, सामान्त्जक लेखा परीक्षणलगायिका सशुासनका उपाय अवलम्बन गररनेछ। 

६.१.२.  नतिजामा आधाररि कायय सम्पादन, अनगुमन िथा मूल्याङ्कन प्रणालीको ववकास गररनेछ। 

६.१.३.  स्वास््य संस्थाहरूलाई नागररकमैिी िथा प्रववतधमैिी बनाइनेछ। 

६.१.४.  सूचनामैिी स्वास््य संस्थाको अवधारणालाई लागू गरी सेवाग्राहीले उपचारको जानकारी पाउन े
हकलाई अरिरव्यन्त्ि सञ् चार र सामान्त्जक माध्यमको व्यापक प्रयोग गरी सतुनन्त्‍ चि गररनेछ। 

६.१.५.  स्वास््य सेवा प्रदान गने स्वास््यकमी र स्वास््य संस्थाको सरुक्षाको प्रत्याभतूि गनय र 
काययस्थलमा हनुे वहंसालाई तनरुत्सावहि गनय आव‍यक संयरि र मापदण्डको ववकास गरी 
प्रभावकारीरूपमा कायायरवयन गररनेछ।  

६.१.६. तनजी, सहकारी, सामदुावयक, गैरसरकारी र गठुी स्वास््य संस्थाहरु, साझेदार तनकायहरुले प्रदान 
गने स्वास््य सेवालाई नागररकमैिी, पररणाममखुी र जवाफदेही  बनाउन आव‍यक अनगुमन, 
सहजीकरण र तनयमन गररनछे। 

६.१.७.  स्वास््यसाँग सरोकार राय न े ववतभन्न वस्ि ु िथा सामग्रीहरूको ववज्ञापन िथा प्रचारप्रसारलाई 
अनगुमन र तनयमन गररनेछ।   
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६.१.८.  स्वास््यक्षिेका व्यावसावयक पररषद् हरूसाँगको सहकाययमा स्वास््य सेवा प्रदान गने तनजीके्षि, 
सहकारी, सामदुावयक, गैरसरकारी र गठुीको आचारसंवहिा (कोड अफ इतथक्स) को पालनालाई 
सतुनन्त्िि गररनछे।  

६.१.९.  तनजी, सामदुावयक, सहकारी, गठुी िथा गैरसरकारी स्वास््य संस्था िथा अस्पिालको सञ् चालन 
अनमुति, नवीकरण, स्िरोर नति, अनगुमन र तनयमनसम्बरधी मापदण्ड बनाइ लागू गररनेछ।  

६.२. गणुस्िरीय स्वास््य सेवालाई प्रभावकारी बनाउन प्रदेशको जनसङ् यया, भगूोल िथा स्वास््य समस्याअनरुुप 
दक्ष स्वास््य जनशन्त्िको उत्पादन र व्यवस्थापन गररनछे। 

६.२.1.  गणुस्िरीय स्वास््य सेवाप्रवाहको लातग ववशेषज्ञ स्वास््य जनशन्त्ि लगायि सीप तमन्त्श्रि स्वास््य 
जनशन्त्िको प्रक्षेपण, उत्पादन र व्यवस्थापन गररनेछ। 

६.२.२. स्वास््य संस्थाहरुको सङ् गठन िथा व्यवस्थापन सवेक्षणलाई तनयतमि रुपमा अद्यावतधक गरी 
स्वास््य क्षिेको सङ् गठनात्मक संरचना र जनशन्त्ि समयानकूुल व्यवस्थापन गररनछे। 

६.२.३.  प्रादेन्त्शक अस्पिालहरूलाई स्वास््यसम्बरधी न्त्शक्षण संस्थाकारूपमासमेि ववकास गरी 
स्वास््यक्षिेलाई आव‍यक पने दक्ष र सीपयिु स्वास््य जनशन्त्ि उत्पादन गररनेछ। 

६.२.४.  प्रदेशतभिका स्वास््य ववज्ञान प्रतिष्ठान र मेतडकल कलेजहरुका आवासीय ववशेषज्ञ न्त्चवकत्सक िथा 
स्वास््यकमीहरुलाई प्रादेन्त्शक र स्थानीय िहका अस्पिालहरु अनसुरधान र न्त्क्लतनकल अभ्यासका 
लातग समरवय, सहकायय र साझेदारीमा पररचालन गररनेछ। 

६.२.५.  स्वास््यकमीलाई सेवामा स्थावयत्व कायम राय न, सेवा प्रवाहमा थप न्त्जम्मेवार बनाउन र 
दगुयमके्षिमा कामका लातग प्रोत्साहन गनय स्वास््यकमीको वृन्त्त्त ववकास र प्रोत्साहनको मापदण्ड 
ियार गरी लागू गररनेछ। 

६.२.६.  स्थानीय िह, सहकारी, सामदुावयक, गठुी र तनजी िथा गैरसरकारी स्वास््य संस्थाका कमयचारीको 
सीप र क्षमिा ववकासको लातग समरवय, सहकायय वा साझेदारीमा िातलम िथा क्षमिा अतभवृवद्धको 
व्यवस्था गररनछे। 

६.२.७.  स्वास््य िथा न्त्चवकत्सा ववज्ञान अध्ययन वा िातलम पूरा गरी आउने छािवनृ्त्त्तका स्वास््यकमी 
िथा न्त्चवकत्सकलाई काययववतध बनाई समदुाय िथा स्वास््य संस्थामा पररचालन गररनछे। 

६.२.८.  सरकारी, सहकारी, सामदुावयक, गठुी िथा तनजी स्वास््य संस्थामा स्वास््यकमीको क्षमिा 
अतभवृवद्धका लातग समयानकूुल न्त्क्लतनकल िातलम साइटको ववकास िथा तबस्िार गररनेछ। 

६.३.  गणुस्िरीय स्वास््य सेवा प्रवाह गनय समयानकूुल स्वास््य पूवायधार ववकास गरी स्वास््य संस्था र सेवालाई 
प्रववतधमैिी बनाइनछे। 

६.३.1. वावषयक प्रके्षपण र पररमाण तनधायरण िथा आव‍यकिाका आधारमा औषधी िथा स्वास््य 
उपकरणहरु खररद गने प्रणालीको ववकास गररनेछ। 

६.३.2. सङ् घ र स्थानीय िहसाँगको सहकाययमा तन:शूल्क प्रदान गररन े अत्याव‍यकीय औषधीहरु 
आव‍यकिाअनसुार थप गदै सो औषधीहरुको उपलधधिाको सतुनन्त्‍ चििा गररनछे। 

६.३.3. तनन्त्िि स्वास््य सेवा, औषधीजरय सामग्री एवं स्वास््य औजार उपकरणहरुको प्रयोग गरी 
प्रादेन्त्शक स्वास््य संस्थामा सेवाप्रवाह गनयमा तनजी, सहकारी, सामदुावयक के्षिसमेिको सहकाययलाई 
प्रोत्साहन गररनेछ। 

६.३.४. प्रदेशतभिका स्वास््य संस्थाबाट गणुस्िरीय स्वास््य सेवाप्रवाह गनयको लातग आव‍यकिा र 
मापदण्डअनसुार नागररक र प्रववतधमैिी भौतिक पूवायधारको ववकास र तबस्िार गदै लतगनेछ। 
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६.३.५. स्वास््य औजार उपकरण, औषधी िथा औषधीजरय सामग्रीको गणुस्िर िथा भण्डारण अनगुमन, 
उत्पादन, ववक्री वविरण, मूल्यतनधायरण, तनयमन एवं तबसजयन गनयको लातग संयरि िथा मापदण्ड 
तनमायण गरी लागू गररनछे। 

६.३.६. प्रदेशस्िरमा वायोमेतडकल वकय सपको स्थापना गरी अस्पिाल िथा स्वास््य संस्थाका 
उपकरणहरुको ममयि, संभार िथा जडानसम्बरधी काययलाई व्यवन्त्स्थि गररनेछ।  

६.३.७. औषधी उत्पादन, औषधीको गणुस्िर तनयमन र औषधी तनगरानी (फमायकोतभन्त्जल्यारस) सम्बरधमा 
संयरि ववकास गनय कानूनी व्यवस्था तमलाइनछे। 

६.३.८. स्वास््य पूवायधार तनमायण गनुय पूवय वािावरणीय प्रभाव अध्ययन र कायायरवयनलाई प्रभावकारी 
बनाइनेछ। 

६.४.  स्वास््य सेवाको उपभोगमा हनु ेव्यन्त्िगि व्ययभारलाई कम गने र गणुस्िरीय स्वास््य सेवा सहज र 
सलुभ रुपमा प्रदान गने व्यवस्था तमलाईनछे। 

६.४.१.  प्रदेशको कूल वावषयक बजेटमा स्वास््यके्षिको बजेटको वहस्सालाई क्रतमकरूपमा अरिराविय 
मापदण्ड अनकूुल बनाइनछे। 

६.४.२.  सङ् घीय िथा स्थानीय सरकारसाँगको समरवय िथा सहकाययमा स्वास््य बीमाको आवद्धिालाई 
हरेक घरधरुीसम्म तबस्िार गनय पहल गररनेछ।  

६.४.३. बागमिी प्रदेश सरकार मािहिका पदातधकारी िथा कमयचारी र तनजको पररवारको स्वास््य 
बीमाको आवद्धिालाई अतनवायय गनय उत्प्ररेरि गररनछे।  

६.४.४.  अतितसमारिकृि, लोपोरमखु जाति, पूणय असि अपाङ्गिा भएका व्यन्त्ि,  आश्रममा आन्त्श्रि व्यन्त्ि, 
ववपन्न, दतलि, मवहला सामूदावयक स्वास््य स्वयं सेववकालगायिका लन्त्क्षि वगयका नागररकहरूलाई 
तन:शूल्क स्वास््य तबमाको व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.४.५.  सरकारी,  सहकारी, सामदुावयक, गठुी, तनजीलगायिका अस्पिालमा सामान्त्जक सेवा इकाई स्थापना 
गरी ववपर न,  अतिगररब, असहाय, बेवाररसेलगायिका लन्त्क्षि वगयको उपचारमा सहतुलयि प्रदान गरी 
उपचार सहज, सलुभ र व्यवन्त्स्थि गररनेछ। 

६.४.६.  तनजी, सहकारी, सामूदावयक, गठुीलगायिका अस्पिालहरुबाट कूल शैय्याको दश प्रतिशि शैय्या 
छुट्याइ ववपन्न, असहाय र बेवाररसे तबरामीलाई तन:शलु्करुपमा उपचार गने व्यवस्था तमलाइनछे। 

६.४.७.  आतथयक, औद्योतगक िथा व्यवसावयक सङ् घ संस्थाको संस्थागि सामान्त्जक उत्तरदावयत्व अरिगयिको 
स्रोिलाई स्वास््य सेवा र काययक्रममा लगानी गनय प्रोत्साहन गररनेछ। 

६.४.८. साझेदार तनकाय र गैरसरकारी सङ् घ संस्थालाई तन:शूल्क गणुस्िरीय स्वास््य सेवा प्रदान गनय 
प्रोत्सावहि गररनेछ।  

६.५. स्वास््य संस्थाहरूबाट तन:शूल्क आधारभिू स्वास््य सेवाको उपलधधिाको सतुनन्त्‍ चििा गररनछे। 

६.५.१. सङ्घ र स्थानीय िहको समरवय र सहकाययमा आधारभिू स्वास््य सेवा प्रदेशतभिका स्वास््य 
संस्थाहरुबाट तन:शूल्करूपमा उपलधध गराउने व्यवस्था तमलाईनछे। 

६.५.२. प्रदेशतभिका  स्वास््य संस्थाहरूमा आव‍यकिा र औन्त्चत्यका आधारमा आधारभिू स्वास््य सेवा 
तबस्िार गदै लतगनछे। 

६.५.३. स्वास््य सेवाको पहुाँच नपगेुका स्थानहरूमा स्थानीय िहको समरवय र सहकाययमा स्वास््य संस्था 
िथा स्वास््य सेवाको तबस्िार गदै लतगनेछ।  

६.५.४. आधारभिू स्वास््य सेवा प्रदान गनय प्रयायप्त स्रोिको व्यवस्था तमलाइनछे। 
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६.६. स्वास््य संस्थाहरुबाट आकन्त्स्मक स्वास््य सेवाको उपलधधिाको सतुनन्त्‍ चििा गररनछे। 

६.६.१. आकन्त्स्मक स्वास््य सेवा िरुुरि र अववन्त्च्छर नरूपमा उपलधध गराउनका लातग  प्रदेशतभिका 
स्वास््य संस्थाहरुमा आकन्त्स्मक स्वास््य सेवाको लातग तनन्त्िि शैय्या छुट्याउने व्यवस्था 
तमलाइनछे। 

६.६.2. शीघ्र िथा आकन्त्स्मक स्वास््य सेवा आव‍यक भएका व्यन्त्िलाई प्रादेन्त्शक तडस्प्याच सेरटरमाफय ि 
एम्बलेुरस िथा हवाई उद्धारकोसमेिको व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.६.3. सडक दघुयटनालगायिका दघुयटनाका घाइिेको शीघ्र िथा आकन्त्स्मक स्वास््य सेवा र उपचारको 
लातग एम्बलेुरसमाफय ि पूवय अस्पिाल सेवाको व्यवस्था गररनेछ। 

६.६.4. दघुयटनाको जोन्त्खमपूणय स्थानहरुको पवहचान गरी त्यस्िा स्थानहरुमा रहेका ववद्यमान स्वास््य 
संस्थाहरूको सेवालाई सदुृढीकरण गररनेछ। 

६.६.5. शीघ्र िथा आकन्त्स्मक स्वास््य सेवा प्रदान गनय ववद्यमान अस्पिाल र स्वास््य संस्थाहरुको 
सेवालाई सदुृढीकरण र तबस्िार गदै लतगनछे।   

६.७.  ववशषेज्ञ र ववन्त्शवष्टकृि स्वास््य सेवाको सदुृढीकरण गरी समिामलुक पहुाँच र उपयोगलाई तबस्िार 
गररनछे। 

६.७.१.  ववद्यमान संरचनामा नै समयानकूुल सबै न्त्चवकत्सा पद्धतिको ववशषेज्ञ सेवाको ववकास र तबस्िार 
गररनेछ िथा ववन्त्शवष्टकृि स्वास््य सेवा सञ् चालन र तबस्िारको लातग सम्बन्त्रधि मेतडकल कलेज, 
अस्पिाल, सङ् घ संस्था र ववशेषज्ञ न्त्चवकत्सकसाँग साझेदारी र सहकायय गररनछे। 

६.७.२.  प्रदेशका अस्पिालहरुमा सघन उपचार सेवाको ववकास, तबस्िार र सदुृढीकरण गररनछे।  

६.७.३.  दूर न्त्चवकत्सा सेवा (टेतलतमतडतसन) ववतधको तबस्िार गरी दगुयम िथा पहुाँच नपगेुका 
स्थानहरुमासमेि ववशेषज्ञ र ववन्त्शवष्टकृि स्वास््य सेवा उपलधध गराइनेछ। 

६.७.४.  ववशेषज्ञ र ववन्त्शवष्टकृि स्वास््य सेवाको पहुाँच हनु नसकेका स्थानहरुमा घमु्िी न्त्शववरमाफय ि 
स्वास््य सेवा उपलधध गराइनेछ। 

६.७.५.  आाँखा, नाक, कान, घााँटी, छाला िथा यौन रोग, जलन (वनय), मखु िथा दरि सेवा, मानतसक 
स्वास््य सेवालगायिका ववशेषज्ञ सेवाहरूलाई प्रदेश अरिगयिका सबै अस्पिालहरूमा ववकास र 
तबस्िार गदै लतगनछे। 

६.७.६.  ववपन्न, असहाय, बेवाररसे, अपाङ्ग, लोपोरमखु जाति, तसमारिकृि, द्वरद्व वपडीि िथा सवहद 
पररवारलगायि व्यन्त्िहरुलाई ववन्त्शवष्टकृि र ववशेषज्ञ सेवा मापदण्ड बनाइ तन:शूल्करुपमा 
उपलधध गराउने व्यवस्था तमलाइनेछ।  

६.७.७. सङ् घीय ववन्त्शष्टीकृि अस्पिाल र मेतडकल कलेजहरुसाँग समरवय र सहकायय गरी समान्त्जक 

सञ् जाललगायिको प्रयोगबाट ववन्त्शष्टीकृि स्वास््य सेवा प्रदानमा समरवय र सहजीकरण गररनेछ। 

६.७.८. सेवाग्राही रहेकै स्थानमा ववन्त्शष्टीकृि स्वास््य सेवाको पहुाँचका लातग ववन्त्शष्टीकृि स्वास््य सेवा 
प्रदान गने ववशेषज्ञ न्त्चवकत्सक वा स्वास््य संस्थासाँग सम्झौिा गरी सो सेवा प्रदान गने व्यवस्था 
तमलाइनेछ।  

६.८. जनस्वास््य ववपद् िथा प्रकोपको पूवय ियारी, रोकथाम, रयूनीकरण, तनयरिण गरी प्रभावकारी व्यवस्थापन 
गररनछे। 

६.८.१.  ववपद् िथा महामारीको व्यवस्थापन गनय रिू प्रतिकायय समूह (र् यावपड रेस्पोरस वटम) र आकन्त्स्मक 
न्त्चवकत्सकीय टोली (इमजेरसी मेतडकल टीम) पररचालन गररनेछ। 
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६.८.२.  स्वास््य िथा पोषणके्षिको आपि ्कालीन पूवयियारी िथा प्रतिकायय योजना तनमायण     गरी पूवय 
ियारी िथा प्रतिकाययलाई व्यवन्त्स्थि गररनेछ। 

६.८.३.  ववपद् िथा महामारी व्यवस्थापनको लातग प्रादेन्त्शक स्वास््य आपि ्कालीन कायय सञ् चालन 
केररलाई व्यवन्त्स्थि र आधतुनकीकरण गदै लतगनेछ।   

६.८.४. महामारी िथा प्रकोपजरय रोगहरुको रोकथाम, पवहचान िथा तनयरिणको लातग एकीकृि रोग 
तनगरानी प्रणालीको ववकास र तबस्िार गररनेछ। 

६.८.५.  ववपद् िथा महामारीको व्यवस्थापनको लातग हव र सेटेलाईट अस्पिालहरु बीचको समरवय र 
सहकाययलाई सदुृढीकरण गदै लतगनछे। 

६.८.६. ववपद् र महामारीको समयमा अववन्त्च्छर न स्वास््य सेवा प्रवाहको लातग रणनीतिक स्थानमा 
अत्याव‍यक औषधी िथा सामग्रीहरुको अतिररि भण्डारणको व्यवस्था तमलाइनछे। 

६.८.७. ववपद् र महामारीको समयमा आव‍यकिाका आधारमा क्वारेरटाइन िथा एकारिवास 
(आइसोलेसन) का लातग अरिरसरकार िथा तनकाय बीच स्थान िथा  स्रोिको व्यवस्थापनका लातग 
समरवय र सहकायय गररने छ। 

६.८.८.  स्वास््य मरिालयमा स्वास््य आपिकालीन कायय सञ् चालन कोष स्थापना गरी पररचालन 
गररनेछ। 

 

६.९. प्रवद्धयनात्मक, प्रतिकारात्मक, उपचारात्मक, पनुस्थायपनात्मक िथा प्रशामक (प्यातलयवटभ) स्वास््य सेवालाई 
स्वास््यमा सवयव्यापी पहुाँचको अवधारणाअनरुुप ववकास िथा तबस्िार गररनछे। 

६.९.१.  जीवनपथको अवधारणाअनरुुप स्वास््य प्रणाली, सेवा, जनशन्त्ि, पूवायधार, श्रोि साधनलगायिको 
ववकास र तबस्िार गररनछे।  

६.९.२. सबै न्त्चवकत्सा पद्धतिद्वारा स्वस्थकर जीवनशैली प्रवद्धयन गनयका लातग स्वास््य प्रबद्धयन, स्वास््य 
न्त्शक्षा िथा सञ् चारलाई प्राथतमकिा ददइनेछ। 

६.९.३. स्वास््य सञ् चार िथा सूचनालाई ववद्यिुीय, छापा, सामान्त्जक सञ् जाललगायिका सञ् चार 
माध्यमको प्रयोग गरी स्वास््य सचेिना अतभवृवद्ध गररनछे। 

६.९.४.  स्वस्थकर ववद्यालयको अवधारणालाई संस्थागि गदै एक ववद्यालय एक नसय काययक्रमलाई 
स्थानीय िहको समरवयमा कायायरवयन र तबस्िार गदै लतगनेछ। 

६.९.५.  खोपबाट बचाउन सवकने रोगहरुको रोकथामको लातग रोगको प्रकोपको आधारमा समयानकूुल 
खोप सेवाहरु थप ववस्िार गदै लतगनेछ। 

६.९.६.  खोपसम्बरधी प्रचतलि कानूनको प्रभावकारी कायायरवयन गदै लन्त्क्षि वगयका सम्पूणय व्यन्त्िहरुले 
अतनवाययरुपमा खोप तलने व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.९.७.  स्वास््य जोन्त्खमहरुको शीघ्र पवहचान गनय स्वास््य संस्था िथा समदुायस्िरमा स्वास््य परीक्षण 
(न्त्स्क्रतनङ्) िथा रोग पवहचान गने व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.९.८.  खानेपानी, खाद्यपदाथय, वाय,ु भौतिक पूवायधार िथा पयायवरणलगायिका ववषयहरु जनस्वास््यका 
मापदण्डअनरुुप भएको सतुनन्त्‍ चि गनय सम्बन्त्रधि तनकायहरुसाँगको सहकाययमा तनगरानी प्रणाली 
लागू गररनेछ। 

६.९.९.  स्वास््यमा सवयव्यापी पहुाँचको अवधारणा कायायरवयनका लातग सङ् घ, प्रदेश र स्थानीय िहका 
सरकारी तनकायहरु िथा सामदुावयक, सहकारी, तनजी, गठुी िथा गैर-सरकारी स्वास््य संस्थाहरू 
बीच समरवय, सहकायय िथा साझेदारी गररनछे। 
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६.९.१०. समदुाय िथा घरमा आधाररि स्वास््य सेवा तबस्िारका लातग स्थानीय िहसाँगको समरवय, 
सहकायय िथा साझेदारीमा स्थानीय िहका स्वास््य संस्थाहरुमा काययरि स्वास््यकमी पररचालन 
गररनेछ। 

६.९.११. सङ् घ र स्थानीय िहसमेिको समरवय, सहकायय र साझेदारीमा प्रदेशतभिको स्वास््य प्रणाली, 
सेवा, जनशन्त्ि, पूवायधार, श्रोि साधनलगायिलाई सदुृढीकरण गदै उपचारात्मक स्वास््य 
सेवालाई नागररकको सहज र सवयसलुभ पहुाँचमा  ल्याइननेछ। 

६.९.१२. प्रदेशका अस्पिालहरुमा  पनुस्थायपनात्मक स्वास््य सेवाको ववकास र तबस्िार गररनेछ िथा 
यसका लातग सङ् घ, प्रदेश र स्थानीय िहलगायिका तनकाय र सङ् घ संस्थासाँग आव‍यक 
समरवय िथा सहकायय गररनछे। 

६.९.१३. प्रदेशका अस्पिालहरुमा  प्रशामक (प्यातलयवटभ) स्वास््य सेवाको ववकास र तबस्िार गररनेछ 
िथा यसका लातग सङ् घ, प्रदेश र स्थानीय िहलगायिका तनकाय र सङ् घ संस्थासाँग आव‍यक 
समरवय िथा सहकायय गररनछे। 

६.९.१४. स्वस्थ बढु्यौलीपनको अवधारणाअनरुुप स्वास््य सेवाको ववकास र तबस्िार गदै प्रादेन्त्शक 
अस्पिालमा जेष्ठ नागररक शैय्या/वाडय स्थापना गदै लतगनछे।  

 

६.१०. बालबातलका, वकशोरवकशोरी र मवहलाको स्वास््य िथा प्रजनन स्वास््यलगायिका अतधकार सतुनन्त्‍ चि 
गररनछे। 

६.१०.१.  स्थानीय िहसाँगको समरवय र सहकाययमा प्रदेशतभिका स्वास््य संस्थाहरुलाई 
वकशोरवकशोरीमैिी स्वास््य संस्थाकारुपमा ववकास र तबस्िार गररनेछ। 

६.१०.२.  प्रजनन ् स्वास््य अतधकार सतुनन्त्‍ चििाका लातग स्वास््य संस्थाहरुमा गणुस्िरीय यौन िथा 
प्रजनन ्स्वास््य एवं सरुन्त्क्षि माितृ्व सेवाको ववकास र तबस्िार गररनेछ। 

६.१०.३.  घरमा नै गएर उत्तर (पोष्ट) प्रसूति सेवा प्रवाह गने काययलाई स्थानीय िहसाँगको समरवय र 
सहकाययमा क्रमश: सतुनन्त्‍ चि गदै लतगनेछ।  

६.१०.४.  प्रजनन ् स्वास््य रुग्णिाको न्त्स्क्रतनङ, परीक्षण, रोकथाम िथा उपचारको यथोन्त्चि व्यवस्था 
तमलाइनेछ।   

६.१०.५.  वकशोरीहरुलाई हमु्यान प्यावपलोमा भाइरस ववरुद्धको खोप (एच.पी.भी.) लगायिका खोप 
लगाउने व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.१०.६.  स्थानीय िहको समरवय र सहकाययमा रणनीतिक स्थानमा माि ृ प्रतिक्षागहृ, बतथयङ्ग सेरटर, 
आधारभिू आकन्त्स्मक प्रसूति िथा शल्यवक्रयासवहिको सतु्केरी िथा नवन्त्शश ुसेवालाई स्थापना 
र स्िरोन्नति गदै लतगनेछ। 

६.१०.७. प्रदेशका अस्पिालहरुमा ववशेष नवजाि न्त्शश ुहेरचाह इकाई (स्पेतसयल रयूवनय केयर यतुनट) 
नवजाि न्त्शश ुसघन हेरचाह इकाई (तनयोनेटल ईरटेन्त्रसभ केयर यतुनट) सेवाको ववकास र 
तबस्िार गदै लतगनछे। 

६.१०.८.  ज्यान जोन्त्खममा रहेका गभयविी, सतु्केरी िथा नवजाि न्त्शशलुाई हवाई उद्धार लगायिका रिू 
सवारी साधनको व्यवस्था गरी ववशषेज्ञ िथा ववन्त्शवष्टकृि सेवा उपलधध गराउन े व्यवस्था 
तमलाइनेछ। 

६.१०.९.  लैन्त्ङ् गक िथा यौन वहंसा रयूनीकरण,  वहंसा वपडीिहरुको उपचार र व्यवस्थापनको लातग 
अस्पिालहरूमा एकद्वार सङ् कट व्यवस्थापन सेवा केररको स्थापना र सदुृढीकरण गररनेछ। 
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६.१०.१०. सरुन्त्क्षि गभयपिन सेवालाई गणुस्िरीय, सहज, पहुाँचयोग्य र थप व्यवन्त्स्थि गदै लतगनछे।   

६.१०.११.  मवहला र परुुषमा हनुे बााँझोपनको पवहचान, रोकथाम र उपचारको यथोन्त्चि व्यवस्थापन 
गररनेछ।   

६.१०.१२. सरुन्त्क्षि माितृ्व सेवालाई थप प्रभावकारी बनाउन नतसयङ्ग कमयचारीमाफय ि आधारभिू/ग्रामीण 
अल्रासाउण्ड सेवालाई तबस्िार गदै लतगनेछ। 

६.१०.१३. ववशेषज्ञ न्त्चवकत्सक नभएका अस्पिालमा सरुन्त्क्षि माितृ्व सेवाका लातग िातलम प्राप्त अरय 
ववशेषज्ञ न्त्चवकत्सक वा मेतडकल अतधकृिमाफय ि अल्रासाउण्ड सेवा प्रदान गने व्यवस्थालाई 
ववकास र तबस्िार गदै लतगनेछ। 

६.१०.१४. ववद्यालयमा बालबातलका िथा वकशोरवकशोरीको स्वास््य सधुार िथा प्रवद्धयनका लातग सङ् घ र 
स्थानीय िहसमेिको समरवय र सहकाययमा ववद्यालय नसय पररचालन गररनेछ। 

६.१०.१५.पररवार तनयोजन र आकन्त्स्मक गभय तनरोधका साधनको सङ् घीय िथा स्थानीय सरकारको 
समरवय र सहकाययमा सहज र सलुभ उपलधधिा सतुनन्त्‍ चि गररनछे। 

६.१०.१६. कानूनबमोन्त्जम जीवनपथमा आधाररि सबै प्रकारका खोप सेवाको सतुनन्त्‍ चििा गररनेछ। 

६.१०.१७. वकशोरावस्थामा हनुे गभयधारणलाई रयूनीकरण गनय र कम उमेरमा हनु ेवववाहलाई तनरुत्सावहि 
गनय कानूनबमोन्त्जमको वववाहलाई प्रोत्सावहि गररनेछ। 

 

६.११. नसने रोगको प्राथतमकिाकासाथ रोकथाम, तनयरिण एवं उपचारको व्यवस्था तमलाइनछे। 

६.११.१.  प्रमखु नसने रोगहरु क्यारसर, मटुुरोग, मधमेुह र दीघय ‍ वासप्र‍ वास लगायिको पवहचान र 
तनयरिणका लातग स्थानीय िहसाँगको समरवय र सहकाययमा स्वास््य परीक्षण (न्त्स्क्रतनङ्ग) 
गने काययको तबस्िार गररनेछ।   

६.११.२. प्रमखु नसने रोगहरुको उपचारमा र अति जोन्त्खममा रहेका तबरामीलाई सूचीकृि 
अस्पिालहरुमा उपचार िथा सहतुलयिको व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.११.३.  दीघय नसने रोगहरुको उपचारमा तनन्त्िि रकम सहतुलयि वा अनदुान प्रदान गनय सङ् घीय 
िथा स्थानीय तनकायसाँग समरवय र सहकायय गररनेछ। 

६.११.४.  बहकेु्षिीय समरवय र सहकाययमा सूतिय र मददराजरय िथा लागू पदाथयको उपभोग, तबक्री 
वविरण िथा प्रयोगलाई कानूनबमोन्त्जम तनयरिण एवं तनयमन गररनेछ। 

६.११.५. मददरा, सूतियजरय िथा गतुलयो पेय पदाथय, अतधक नतुनला पदाथयलगायिका स्वास््यमा प्रतिकूल 
असर पाने वस्िहुरुको उपभोगलाई तनरुत्सावहि गनय करमा उल्लेय य वृवद्धको लातग पहल र 
पैरवी गदै सचेिना, तनयमन िथा तनगरानी प्रणालीलाई सदुृढीकरण गररनेछ। 

६.११.६.  ववषादीको रयूनीकरण िथा उन्त्चि प्रयोगको लातग सचेिना, पैरवी िथा सम्बन्त्रधि तनकायसाँग 
समरवय र सहकायय गररनेछ। 

६.११.७.  अनवुांन्त्शक एवं जरमजाि रोगहरु र उमेरसापेक्ष ववकाससाँग सम्बन्त्रधि रोगहरुको न्त्स्क्रतनङ, 

अनसुरधान र उपचारको व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.११.८.  प्रादेन्त्शक अस्पिालमा नसने रोग र मानतसक रोगको उपचारात्मक सेवाको ववकास. तबस्िार 
र सदुृढीकरण गररनेछ। 

६.११.९.  स्थानीय िहको समरवयमा समदुाय र स्थानीय िहका स्वास््य संस्थामा मनोसामान्त्जक 
परामशय, मानतसक रोगको स्क्रीतनङ्ग, तनदान र उपचार सेवाको तबस्िार गररनछे। 
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६.११.१०.नसने रोगहरुको रोकथाम र तनयरिणको लातग बहकेु्षिीय सहभातगिा रहेको संयरि र 
कायययोजना तनमायण गररनेछ। 

६.११.११. बहकेु्षिीय सहभातगिामा आत्महत्या रोकथामको लातग आव‍यक संयरि र योजना बनाई 
लागू गररनेछ।  

६.११.१२. नसने रोगको रोकथाम िथा तनयरिणका लातग व्यन्त्ि, पररवार िथा समदुाय समेिलाई 
न्त्जम्मेवार बनाई शारीररक अभ्यास, स्वस्थ आहारको प्रयोग लगायि स्वस्थ जीवनशैली 
प्रवद्धयन गररनछे। 

६.१२. गणुस्िरीय पोषण सेवाको सतुनन्त्‍ चििा गरी पोषण अवस्थाको सधुार गररनछे। 

६.१२.१.  बहकेु्षिीय समरवयमाफय ि स्वास््यवद्धयक खाद्य पदाथयको पवहचान,  उत्पादन, प्रबद्धयन र 
उपभोगको लातग पैरबी गररनेछ। 

६.१२.२.  बहकेु्षिीय समरवयमाफय ि पोषण कायययोजना काययरवयन गररनेछ। 

६.१२.३.  स्थानीय िहसाँगको सहकाययमा पोषण उपचार िथा पनुयस्थापना केररको स्थापना र तबस्िार 
गदै लतगनेछ। 

६.१२.४.  जनस्वास््यमा नकारात्मक असर पाने प्रशोतधि िथा ियारी खानेकुराको उत्पादन, प्रचारप्रसार, 

तबक्रीवविरण र उपभोगलाई तनरुत्सावहि गनय ववद्यालय, समदुाय िथा सञ् चार माध्यम 
पररचालन गररनेछ। 

६.१२.५.  जीवनचक्रमा आधाररि पोषण ववशषे योजना तनमायण गरी कायायरवयन गररनेछ। 

६.१२.६. बालबातलकाको उमेरसापेक्ष वृवद्धववकासको लातग पोषण सेवाको सतुनन्त्‍ चििा गररनेछ। 

६.१२.७. खाद्य िथा पेय पदाथयको गणुस्िर सतुनन्त्‍ चििा गनयको लातग तनगरानी प्रणाली ववकास गरी 
कायायरवयन गररनेछ। 

६.१२.८. बहकेु्षिीय संयरिमाफय ि कुपोषणका कारक ित्वहरुलाई सम्बोधन गररनेछ। 

 

६.१३. आयवेुद, प्राकृतिक न्त्चवकत्सा, होतमयोप्याथी, यनुानी, आम्ची िथा अरय वैकन्त्ल्पक न्त्चवकत्सा प्रणालीलाई 
प्रवद्धयन र तबस्िार गदै लतगनछे। 

६.१३.1. आयवेुद िथा अरय वैकन्त्ल्पक न्त्चवकत्सा सेवाहरुलाई एकद्धार प्रणालीमाफय ि प्रवाह गररनेछ र 
अरिरङ्ग उपचारात्मक सेवालाई ववकास र तबस्िार गदै लतगनेछ। 

६.१३.२.  आयवेुद औषधीमा आत्मतनभयरिाको लातग प्रदेशमा जी.एम.पी. मापदण्डअनसुारको आयवेुद 
औषधी उत्पादन, वविरण िथा तबक्री गने व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.१३.३.  जतडबवुटलगायिका कच्चा पदाथयमा आत्मतनभयरिाको लातग स्थानीय िहसाँगको सहकाययमा 
जडीबटुी खेिी र उत्पादन गने व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.१३.४.  सङ् घ, प्रदेश र स्थानीय िहको समरवय र सहकाययमा एकीकृि आयवेुद िथा वैकन्त्ल्पक 
न्त्चवकत्सा सेवाको ववकास र तबस्िार गररनेछ। 

६.१३.५.  गणुस्िरीय आयवेुद िथा बैकन्त्ल्पक न्त्चवकत्सा सेवा सतुनन्त्‍ चििाका लातग 
तनदानात्मकलगायिका सेवाहरू समावेश गरी सेवा सदुृढीकरण गदै लतगने छ। 

६.१३.६.  गणुस्िरीय आयवेुद िथा वैकन्त्ल्पक न्त्चवकत्सा सेवाप्रवाहको लातग स्िरीय उपचार पद्धति 
ववकास गरी लागू गररनछे। 
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६.१४. सबै नीतिमा स्वास््य अवधारणा कायायरवयन गरी रोग रोकथाम िथा तनयरिणका लातग स्वास््यका 
सामान्त्जक तनधायरकको यथोन्त्चि सम्बोधन गररनछे।  

६.१४.१. स्वास््यका सामान्त्जक तनधायरकलाई सम्बोधन गनय बहकेु्षिीय तनकायसाँग योजना िजुयमा र 
कायायरवयनमा समरवय, सहकायय र साझेदारी गररनेछ। 

६.१४.२. सबै नीतिमा स्वास््य कायायरवयन तनदेन्त्शका र सो को कायययोजना बनाइ लागू गररनछे। 

६.१४.३. बागमिी प्रदेशका बहकेु्षिीय तनकाय िथा ववषयगि मरिालयहरूको समरवय र सहकाययमा 
सबै नीतिमा स्वास््य कायायरवयन तनदेन्त्शकाबमोन्त्जम गररने वक्रयाकलापहरू िय गरी 
कायायरवयन गररनेछ।  

६.१४.४. प्रतिजैववक प्रतिरोधलाई रयूनीकरण गनयको लातग बहपुक्षीय संयरिको तनमायण र योजना बनाई 
लागू गररनेछ। 

६.१४.५. बहपुक्षीय संयरिमाफय ि सडक िथा अरय दघुयटनाका कारक ित्वहरुको ववश्लषेण गरी 
जोन्त्खम रयतुनकरण एवंम रोकथामका उपायहरु सम्बोधन गररनेछ। 

 

६.१५. स्वास््य सेवा प्रवाहमा सरकारी, गैर सरकारी, सहकारी, सामदुावयक, गठुी र तनजी स्वास््य क्षिेसाँग 
बहपुक्षीय समरवय, सहकायय र साझेदारी गररनछे। 

६.१५.१.  प्रदेशको स्वास््य सेवा र काययक्रममा तनजी, सामदुावयक, गठुी र सहकारी संस्थाहरुसाँग 
सहकायय िथा साझेदारी गररनेछ। 

६.१५.२.  प्रदेशको प्राथतमकिा प्राप्त स्वास््य सेवा एवं काययक्रममा राविय िथा अरिराविय गैर सरकारी 
संस्थाहरुसाँग सहकायय िथा साझेदारी गररनछे। 

६.१५.३.  तनजी, सामदुावयक, सहकारी, गैर सरकारी, गठुी र संस्थागि अस्पिालहरुलाई सामान्त्जक 
उत्तरदावयत्व बहन गनय र सेवामलुक बनाउन प्रोत्साहन गररनेछ। 

६.१५.४. तनजी क्षिले अनलाईन माध्यमबाट स्वास््य सेवा प्रदान गने प्रणालीलाई मापदण्ड बनाई 
व्यवन्त्स्थि गररनेछ। 

६.१५.५.  तनजी, सामदुावयक, सहकारी, गठुी िथा गैर सरकारी स्वास््य संस्था, अस्पिाल एवम ्अरय सेवा 
प्रदायकबाट घर िथा समदुायमा आधाररि स्वास््य सेवाको तबस्िार गनय प्रोत्साहन एवम ्
तनयमन गररनेछ।   

 

६.१६. वािावरणीय प्रभाव, जलवायू पररवियन िथा स्वास््यजरय फोहरका कारणले स्वास््यमा पनय सक्न ेप्रतिकूल 
असरको रयूनीकरण िथा व्यवस्थापन गररनछे। 

६.१६.१. स्वास््यक्षिेको जलवायू अनकूुलन योजना ियार गरी कायायरवयन गररनेछ। 

६.१६.२. स्वास््यजरय फोहोरमैला व्यवस्थापनका लातग सरोकारवाला तनकायको सहकाययमा स्वास््यजरय 
फोहोर सङ्कलन,  प्रशोधन र ववसजयनको व्यवस्था तमलाइनछे।  

६.१६.३.  वकटनाशक ववषादी िथा औद्योतगक रसायनहरुको समून्त्चि ववसयजनको लातग सम्बन्त्रधि 
तनकायसाँगको समरवय र सहकाययमा वािावरणीय प्रतिकूल प्रभावलाई रयूनीकरण गररनेछ। 

६.१६.४.  वािावरणलाई प्रतिकूल असर गने वस्ि ुिथा पदाथयहरुको प्रयोग र व्यवहारलाई रयूनीकरण, 

प्रशोधन र पनु:प्रयोगलाई प्रोत्साहन गररनेछ। 

६.१६.५. स्वास््यमा प्रतिकूल असर पानय सक्न े घरायसी वाय ु प्रदूषणको रोकथाम िथा तनयरिण गनय 
बहकेु्षिीय पहल गररनछे।   
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६.१६.६.वािावरणीय प्रभावले स्वास््यमा पनय सक्ने असरहरूका ववषयलाई ववद्यालयस्िरका पाठ्यक्रममा 
समावेश गनय सम्बद्ध तनकायसाँग समरवय गररनछे। 

६.१६.७.  प्रदेशतभिका सावयजतनक पूवायधार ववकासका वक्रयाकलापहरुमा स्वास््यमैिी पूवायधारको 
अवधारणा कायायरवयन गररनछे।  

 

६.१७. बढ्दो शहरीकरण, जनसान्त्ङ् य यक पररवियन, आरिररक िथा बाह् य बसाइसराईंबाट स्वास््यमा पनय सक्न े
समस्याको यथोन्त्चि सम्बोधन गररनछे।   

६.१७.१.  स्वस्थ शहर (हेल्दी तसटी)को अवधारणा स्थानीय िहसाँगको समरवय र सहकाययमा कायायरवयन 
गनय सहजीकरण गररनेछ। 

६.१७.२.  वैदेन्त्शक रोजगारमा जाने, रोजगारमा रहेका िथा रोजगारीबाट फकेका नागररकहरुको स्वास््य 
सरुक्षाको लातग काययववतध बनाइ लागू गररनेछ। 

६.१७.३.  बढ्दो शहरीकरण िथा आधतुनकीकरणका कारणले देखा पनय सक्ने स्वास््य समस्याहरुलाई 
सम्बोधन गररनेछ। 

६.१७.४. सहरीके्षिका अव्यवन्त्स्थि िथा अस्थायी बसोबास गरेका नागररकलाई स्थानीय िहसाँगको 
समरवय र सहकाययमा आधारभिू स्वास््य सेवाको पहुाँच सतुनन्त्‍ चि गररनेछ।  

६.१७.५. व्यवन्त्स्थि पररवार योजनाको अवधारणा लागू गररनेछ। 

६.१७.६. जनसान्त्ङ् ययक पररवियन र यसको प्रभावलाई सम्बोधन गने गरी प्रदेश जनसङ् यया नीति बनाई 
लागू गररनेछ।  

६.१८. प्रदेशको अथयिरिलाई योगदान पगु्न ेगरी स्वास््य पययटनको अवधारणालाई अवलम्बन गररनछे। 

६.१८.१.  आयवेुद, योग, ध्यान, प्राकृतिक न्त्चवकत्सालगायिका अरय वैकन्त्ल्पक न्त्चवकत्साको प्रवद्धयन र 
पूवायधार ववकास गरी स्वास््य पययटनलाई प्रोत्साहन गररनेछ। 

६.१८.२.  पूरक वैकन्त्ल्पक न्त्चवकत्सा (Alternative medicine) को माध्यमबाट स्वास््य पययटनलाई 
प्रबद्धयन गररनेछ।  

६.१८.३. स्वास््य पययटन प्रबद्धयनको लातग सरकारी, सहकारी, सामदुावयक, तनजी अस्पिाल, गठुी िथा 
मेतडकल कलेजलाई प्रोत्साहन गररनेछ। 

६.१८.४.  पयायपययटन (ईको टुररजम) प्रबद्धयनका लातग जतडबटुीको पकेटके्षि पवहचान, संरक्षण र सम्वद्धयन 
गनय समरवय र सहकायय गररनेछ। 

 

६.१९. काययस्थलमा काम गने स्वास््यकमी, श्रतमक र कामदारहरुको पेशागि स्वास््य सरुक्षाको सतुनन्त्‍ चििा 
गररनछे। 

६.१९.१. ववतभर न काययस्थलमा काम गने कामदारको पेशागि स्वास््य सरुक्षाको लातग मापदण्ड बनाई 
लागू गररनेछ। 

६.१९.२. उद्योग, कलकारखाना िथा धयवसायमा संलग्न व्यन्त्िहरुको पेशागि स्वास््य सरुक्षा िथा 
प्रबयधनको व्यवस्था तमलाइनछे। 

६.१९.३.  औद्योतगकके्षिमा प्रचतलि मापदण्डबमोन्त्जमको स्वास््य सेवा र स्वास््यकमीको व्यवस्थाको 
तनयमन गररनेछ। 

६.१९.४.  ववतभर न पेशा िथा व्यवसायमा संलग्न व्यन्त्िहरूको स्वास््य बीमा भएको सतुनन्त्‍ चििाको 
लातग आव‍यक कानूनी प्रबरध गररनेछ। 



19 
 

६.१९.५. श्रतमकको स्वास््यसम्बरधी अतधकारको सतुनन्त्‍ चििाको लातग प्रचतलि श्रम सम्बरधी कानून 
कायायरवयन गनय आव‍यक सहजीकरण गररनेछ। 

६.२०. वकटजरय, पशपुरछीजरय लगायिका सरुवा रोगहरुको रोकथाम, तनवारण र तनयरिण गररनछे।  

६.२०.१. उपेन्त्क्षि उष्णप्रदेशीय, उददयमान (ईमन्त्जयङ्ग) िथा पनुउददयमान (रर-ईमन्त्जयङ्ग) रोगहरुको 
रोकथाम, उपचार, तनयरिणसम्बरधी राविय िथा अरिराविय प्रतिबद्धिाहरुलाई कायायरवयन 
गररनेछ।  

६.२०.२. स्थानीय िहको समरवय र सहकाययमा वकटजरय िथा पशपुरछीजरय रोगहरुको रोकथाम, 

तनयरिण र उपचारका लातग सेवा तबस्िार गररनेछ। 

६.२०.३.  सरुवा रोग, वकटजरय रोग, पशपुरछीजरय रोगको तनगरानी, अध्ययन र अनसुरधानमा जोड 
ददइनेछ। 

६.२०.४.  संघ िथा स्थानीय िहको समरवयमा तसमानाकाहरुमा संक्रामक रोगहरूको तनगरानी िथा 
न्त्स्क्रतनङ गने व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.२०.5. बहकेु्षिीय तनकाय र सङ् घसंस्थाको समरवय र सहकाययमा एक स्वास््य (वान हेल्थ) को 
अवधारणालाई कायायरवयन गररनेछ। 

 

६.२१. स्वास््य क्षिेमा अनगुमन, मूल्याङ्कन र अनसुरधान पद्धतिको ववकास र प्रवद्धयन गररनछे। 

६.२१.१.  प्रदेशमा स्वास््य अध्ययन अनसुरधानको लातग आव‍यक संरचना र संयरि ववकास गररनेछ। 

६.२१.२.  प्रान्त्ज्ञक र शैन्त्क्षक संस्थाहरुको समरवय र सहकाययमा स्वास््य अनसुरधानमा जोड ददइनेछ। 

६.२१.३. औषधीजरय जतडबटुी, जारिव, खतनज रव्यलगायि आयवेुद िथा परम्परागि न्त्चवकत्सासम्बरधी 
ज्ञान, सीप र ग्ररथ आददको अनसुरधान, अतभलेखीकरण, संरक्षण र प्रबद्धयन गररनेछ। 

६.२१.४. स्वास््यसाँग सम्बन्त्रधि ददगो ववकास लक्ष्यलगायिका अरय प्रतिवद्धिाहरुको अनगुमन िथा 
मूल्याङ्कन गने व्यवस्था तमलाइनेछ। 

६.२१.५. संयरि तनमायण गरी स्वास््य सूचकहरुको तनयतमि अनगुमन िथा मूल्याङ्कन गने व्यवस्था 
तमलाइनेछ।  

६.२१.६ स्वास््य प्रणालीमा तनयतमिरूपमा प्राप्त हनु े स्वास््य सूचनाहरूलाई ववश्लषेण गरी तनयतमि 
पषृ्ठपोषण गने व्यवस्था तमलाईनेछ। 

 

६.२२. स्वास््य सेवामा ववद्यिुीकरण (तडन्त्जटलाइजेसन) र नवप्रवियक प्रववतध (इन्नोभेवटभ टेक्नोलोन्त्ज) को ववकास, 
तबस्िार र तनयमन गररनछे। 

६.२२.१.  ववद्यिुीय माध्यमको प्रयोगद्धारा प्रवधयनात्मक, प्रतिकारात्मक, उपचारात्मक, पनुस्थायनात्मक िथा 
प्रशामक (प्यातलएवटभ) सेवाको पहुाँचलाई वृवद्ध गररनेछ।  

६.२२.२.  स्थानीय िहसाँगको समरवय र सहकाययमा पाररवाररक स्वास््य प्रोफाइल ियार गरी कायायरवयन 
गररनेछ। 

६.२२. ३.  प्रवद्धयनात्मक, तनदानात्मक, उपचारात्मकलगायिका सेवामा नवप्रवियक प्रववतधहरूको अनसुरण 
गररनेछ।  

६.२२. ४.  स्वास््य क्षेिमा टोल फ्री नं., जी.पी.एस., जी. आई.एस., ई-हेल्थलगायिका ववद्यिुीय माध्यमहरूको 
प्रयोगलाई प्रोत्साहन गररनेछ।  
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६.२३. स्थानीय िहसाँगको समरवय र सहकाययमा स्वास््य सेवा एवं संस्थाको सदुृढीकरण गररनछे। 

६.२३.१.  प्रादेन्त्शक स्वास््य तनकाय र स्थानीय िहबीच समरवय िथा सहकाययका लातग उपयिु संयरि 
तनमायण गररनेछ। 

६.२३.२.  स्थानीय िहका स्वास््य संस्था िथा अस्पिालको सञ् चालन िथा सेवा तबस्िारका लातग 
आतथयक, प्राववतधक, स्वास््य सामग्रीको सहयोग र सहकायय गररनेछ। 

६.२३.३.  स्थानीय िहका स्वास््यकमीहरुलाई िातलम प्रदान िथा क्षमिा अतभवृवद्ध गररनेछ। 

६.२३.४. स्थानीय िहसाँगको समरवय र सहकाययमा प्रदेशका नीति, रणनीति, अतभयान िथा काययक्रमहरु 
कायायरवयन गररनेछ।  

६.२३.५.  स्थानीय िहसाँगको समरवय र सहकाययमा स्थानीयस्िरमा खोप िथा औषधीजरय सामग्रीहरुको 
आधतुनक भण्डारण िथा वविरण प्रणालीको ववकास गररनछे। 

६.२३.६. गणुस्िरीय स्वास््य सेवाको सतुनन्त्‍ चििाका लातग प्रदेश सरकारबाट सञ् चालन स्वीकृति प्राप्त 
गरेका स्वास््य संस्थाहरूको अनगुमन स्थानीय िहबाट समेि गने व्यवस्था गररनछे।  

६.२४. स्वास््य सूचना व्यवस्थापन प्रणालीलाई एकीकृि, सदुृढ र प्रववतधमैिी बनाईनछे। 

६.२४.1.  प्रदेशतभिका सबै स्वास््य संस्थाहरुमा आधतुनक प्रववतधको पहुाँच अतभवृवद्ध गरी ववद्यिुीय 
अतभलेख र प्रतिवेदन प्रणालीको ववकास र तबस्िार गररनछे। 

६.२४.2.  प्रदेशतभिका सबै अस्पिाल िथा स्वास््य संस्थामा इलेक्रोतनक मेतडकल अतभलेखीकरण र 
प्रतिवेदन प्रणाली लागू गररनछे। 

६.२४.3.  सङ् घीय सरकारको साझेदारीमा प्रदेशतभिका अस्पिाल िथा स्वास््य संस्थाको ि्याङ्क 
व्यवस्थापन प्रणालीमा एकरुपिा कायम गररनेछ। 

६.२४.4.  स्वास््यके्षिमा रहेका मानव संसाधन, पूवायधार, औषधी, औजार उपकरण, ववत्तीय 
व्यवस्थापनलगायिका ववतभर न प्रकारका सूचना प्रणालीहरूलाई एकीकृि गरी ि्याङ्कमा शदु्धिा, 
समय बद्धिा र पूणयिा सतुनन्त्िि गररनछे। 

६.२४.५. प्रदेश िथा स्थानीय िहको स्वास््यके्षिको योजना िजुयमा िथा तनणयय प्रवक्रया एकीकृि सूचना 
व्यवस्थापन प्रणालीको सूचना िथा ि्याङ्कको वव‍ लेषण गरी ि्यप्रमाणको आधारमा गररनेछ। 

६.२४.६.अद्यावतधक/पररमान्त्जयि आई.सी.डी. कोडअनसुार ववद्यिुीय मेतडकल अतभलेखीकरण (ई.एम.आर.) 

लाई अद्यावतधक गरी अस्पिाल िथा स्वास््य संस्थामा लागू गररनेछ। 

६.२४.७.  तनजी, सहकारी, सामदुावयक, गठुी िथा गैरसरकारी स्वास््य संस्थालाई स्वास््य व्यवस्थापन 
सूचना प्रणालीमा अतनवायय रूपमा आबद्धिा गराइनछे। 

६.२४.८.  स्वास््य समस्याको शीघ्र पवहचान, रोकथाम िथा व्यवस्थापनको लातग जनस्वास््य तनगरानी 
प्रणालीलाई संस्थागि गररनछे।  

७. संस्थागि व्यवस्था 
७.१. यस नीति कायायरवयनका लातग मरिालयको नेितृ्वमा स्वास््य तनदेशनालय, स्वास््य आपूतिय 

व्यवस्थापन केरर, स्वास््य िातलम केरर, प्रदेश जनस्वास््य प्रयोगशाला, आयवेुद औषधी उत्पादन 
केररलगायिका प्रदेशस्िरका संरचनाहरु रहनेछन।् त्यस्िै आधारभिू, ववशषेज्ञ र ववन्त्शवष्टकृि 
स्वास््य सेवाप्रवाहका लातग प्रादेन्त्शक अस्पिाल, आयवेुद िथा बैकन्त्ल्पक न्त्चवकत्सालय र स्वास््य 
कायायलयहरू रहनछेन।् प्रादेन्त्शक स्वास््य आकन्त्स्मक काययसञ् चालन केरर, एम्बलेुरस तडस्प्याच 
सेरटर, कोल्डचेन रुम, बायोमेतडकल इन्त्रजतनयरीङ्ग वकय सप, एकद्वार संकट व्यवस्थापन केररहरू 
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रहनेछन। यस स्वास््य नीति कायायरवयनका लातग आव‍यकिा र समयानकूुल अरय संस्थागि 
संरचनाको समेि व्यवस्था गदै लतगनेछ।  

७.२. स्वास््यसम्बरधी मानव संशाधन ववकास र उत्पादनका लातग प्रदेशस्िरीय मदन भण्डारी स्वास््य 
ववज्ञान प्रतिष्ठान रहनेछ। यस प्रतिष्ठानअरिगयिको अस्पिाललाई प्रदेशको ववन्त्शवष्टकृि स्वास््य सेवा 
प्रदान गने अस्पिालकोरुपमा ववकास गररनेछ। ववद्यमान जनशन्त्िको क्षमिा अतभवृवद्धका लातग 
आव‍यकिाअनसुार अरय जनशन्त्ि ववकास गने संस्था स्थापना गरी सञ् चालन गररनछे। 
स्वास््यसम्बरधी जनशन्त्िको आव‍यकिाको आधारमा जनशन्त्ि उत्पादन गने प्रदेशतभिका 
मेतडकल कलेज, प्रतिष्ठान िथा अरय शैन्त्क्षक सङ् घसंस्थासाँग समरवय र सहकायय गररनेछ।  

७.३.  स्वास््यक्षिेमा नीतिगि सामञ्जस्यिा कायम गनय,  स्वास््यका योजना िजुयमा, कायायरवयन, अनगुमन र 
मूल्याङ्कन, समरवय िथा आव‍यकिाअनसुार तनदेशन गनय प्रदेश िथा न्त्जल्लास्िरमा स्वास््य िथा 
जनसङ् यया सतमतिको व्यवस्था गररनेछ। 

७.४.  स्थानीय िहको स्वास््य संस्था िथा जनशन्त्ि पररचालनका लातग आव‍यक समरवय र सहकायय 
गररनेछ। हरेक स्थानीय िहमा आधारभिू अस्पिाल,  प्रत्येक वडामा एउटा स्वास््य चौकी, रोग 
तनदान  सेवा,  आयवेुद औषद्यालय र आव‍यकिाअनसुार शहरी स्वास््य केरर वा सामदुावयक 
स्वास््य इकाई, बतथिंग सेरटर, म्याटरतनवट वैवटंग होमलगायि स्थापनाको लातग स्थानीय िहसाँग 
समरवय, सहकायय एवं सहजीकरण गररनेछ।  

७.५. प्रदेशका ववद्यमान स्वास््य क्षेिको जनशन्त्ि पररचालन गररनेछ र स्वास््यक्षेिको आव‍यकिा र 
समयानकूुलिाको आधारमा सङ् गठन संरचना र दरवरदी पनुरवलोकन, हेरफेर िथा संशोधन 
गररनेछ। स्थानीय िहको स्वास््य संस्थाका जनशन्त्ि स्थानीय िहको समरवयमा पररचालन 
गररनेछ। 

७.६. नीतिको कायायरवयनको लातग ववस्ििृ कायय योजना ियार गरी लागू गररनेछ। 

८. ववत्तीय स्रोि  

नीतिको कायायरवयन मूलिः बागमिी प्रदेश सरकार, स्वास््य मरिालयको तनयतमि वावषयक बजेटबाट 
गररनेछ। नीतिमा उन्त्ल्लन्त्खि उद्द‍ेय हातसल गनय र नीति िथा रणनीति कायायरवयन गनय प्रदेश सरकारका 
सबै मरिालय र मािहिका तनकायबाट सबै नीतिमा स्वास््यको अवधारणालाई कायायरवयन गररनेछ। 
नेपाल सरकार,  प्रदेश सरकार र स्थानीय िहको तनयतमि वावषयक काययक्रममाफय ि नीतिले अवलम्बन गरेका 
रणनीति िथा काययनीतिहरु सम्बोधन हनु े व्यवस्था तमलाइनेछ। यसका साथै नीति कायायरवयन गनय 
आव‍यकिाअनसुार सरकारी, संयिु रािसङ् घीय तनकाय, राविय िथा अरिराविय ववकास साझेदार िथा 
गैरसरकारी, तनजी, सहकारी, सामदुावयक लगायिका क्षिेसाँगसमेि समरवय, सहकायय र साझेदारी गरी 
आव‍यक स्रोि र साधन व्यवस्थापन गररनछे।  

९. अनगुमन िथा मूल्याङ्कन  

नीति कायायरवयनको क्रममा अनगुमन गने र अपेन्त्क्षि नतिजा िथा प्रतिफल प्रातप्तको मूल्याङ्कन गने मूल 
दावयत्व स्वास््य मरिालयको हनुेछ। यसको लातग मरिालयको संयरि र क्षमिा ववकास गररनेछ। 
स्थानीय िह एवं अरय सरोकारवाला तनकायसाँगको समरवय र सहकाययमा सहभातगिामूलक अनगुमन 
प्रवक्रया अवलम्बन गररनेछ। नीतिको आवतधक समीक्षा गरी आव‍यकिाअनसुार पररमाजयन गदै लतगनेछ। 
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१०. जोन्त्खम 

नेपालको संववधानले आधारभिू स्वास््य सेवालाई मौतलकहकको रुपमा स्थावपि गरेको र मलुकु सङ्घीय 
संरचनामा गएको ववन्त्शष्ट पररन्त्स्थतिमा सदुृढ एवं सक्षम स्वास््य प्रणालीमाफय ि समिामूलक गणुस्िरीय सेवा 
प्रदान गरी प्रदेशको स्वास््य अवस्थामा सधुार ल्याउने उद्दे‍यले ल्याइएको यस नीतिले अपेन्त्क्षि प्रतिफल 
ददन अत्याव‍यक पने अरिर सरकारी समरवय िथा यथेष्ट श्रोिसाधनको व्यवस्थापन हनु नसकेमा नीति र 
अरिगयिका रणनीतिहरुको कायायरवयनमा कदठनाई हनु सक्ने जोन्त्खम आाँकलन गररएकोछ।  


