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ददुईुई  शशब्ब्दद 

                                                                                                                                 
संिघय लोकतान्ऽीक गणतन्ऽ नेपालको संिवधान २०७२ को मूल्य र मान्यता अनशुरण गद� “सम�ृ नेपाल सखुी 
नेपाली” को राि�य नारालाई साथर्क  तलु्याउनका  िनम्ती  िबनयी िऽबेणी गाँउपािलका िनवासी सम्पूणर् आमा बवुा 
दाजभुाई तथ िददी बिहनी ह�को पहुँचमा गणुःतरीय ःवाःथ्य सेवा ूवाह गनर्का लागी िबनयी िऽबेणी गाँउपािलका 
सदैव ूितब� छ । हाॆो गाँउपािलका अन्तरगतको ःवाःथ्य शाखा बाट सवर्साधारण जनमानसको अितनै महत्वपूणर् 
तथा  आम नागरीकको मौिलक अिधकारको �पमा रहेको ःवाःथ्य क्षेऽको समम िःथतीलाई समावेश एवं िब�षेण 
गरी आ.ब २०७९/८० को िबनयी िऽबेिण गाँउपािलकाको ःवाःथ्य कायर्बमह�को बािषर्क ूितवेदन ूकाशन गनर् 
गई रहेकोमा सोको उच्च मलु्या�न गदै हषर्का साथ धन्यबाद ूकट गनर् चाहन्छु । 

यस िबनयी िऽबेणी गाँउपािलकाको समम ःवाःथ्य सेवाको ूथम बािषर्क ूितवेदनले यस गाँउपािलका अन्तरगतका 
सात वटै वडाह� मा रहेका ःवाःथ्य सेवाका ूमखु गितिविधह� समःया र चनुौती ह�का साथै ःवाःथ्य क्षेऽका 
अवसरह� र हालसम्म ूा� उपलिब्धह� ,ःवाःथ्य क्षेऽको वतर्मान अवःथा र भिवँयमा ःवाःथ्य क्षेऽमा गनुर्पन� 
नीित िनमार्णका लागी अितनै महत्वपूणर् हनेु कुरामा दईु मत छैन।िवगत ितन बषर् मा देिखएका ःवाःथ्यका 
सचुकह�लाई तलुना गरी हेदार् केिह सचुकह�मा उल्लेख्य ूगती रहेको भएतापनी केही सचुकह� सन्तोषजनक र 
केही सचुक ह�को खःकदो बमले अिभलेख तथा ूितवेदनको समःयाका साथै ःथानीय तहका ःवाःथ्यकमीर्ह�को 
क्षमता अिभबिृ�को महत्वलाई औलं्याएको देिखन्छ। ःवाःथ्य नागिरकको नैसिगर्क अिधकार तथा अत्यन्तै संवेदनशील 
िबषय पिन भएकोले ःवाःथ्य सेवा ूवाहलाई गणुःतरीय, सवर्सलुभ र सहजै ःथानीय नागिरकको पहुँचमा पयुार्उनको 
साथै ःवाःथ्यका क्षेऽमा अिहलेसम्म ूा� गरेका उपलिब्धह�को जगेनार् गनुर् अिहलेको मखु्य चनुौतीको िबषय  रहेको 
छ।ःथानीय सरकार बाट गिरएको बजेट िबिनयोजन र सरोकारवाला िबच समन्वय र सहकायर्गद� अगाडी बढे माऽै 
लआयमा पगु्न सहज हनेु ूितवेदनले देखाएको छ। 

 अन्त्यमा िबनयी िऽबेणी गाँउपािलकाको समम ःवाःथ्य िःथितलाई यो ःथानमा पयुार्उन सहयोग गनुर्हनेु  सम्पूणर् 
राजिनितक दलका ूितिनधीह� ,ःवाःथ्यकमीर् मिहला सामदुाियक ःवाःथ्य ःवयं सेिवका, दात ृ िनकायह�, 
सरोकारवालाह� र अन्य कमर्चारी िमऽह� लाई धन्यबाद �ापन गदै यस गाउँपािलकाको ःवाःथ्य अवःथालाई अझ 
ूभावकारी बनाउनका लािग सहयोग र सहकायर्को अपेक्षा िलएको छु । 

              

 

घनँयाम िगरी 
                                                                                             अध्यक्ष 
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उउपपााध्ध्ययक्षक्षककोो  ककललममववााटट 

               

 

नेपालको संिबधान २०७२ मा ूत्येक नागिरकलाई आधारभतु तथा आकिःमक ःवाःथ्य सेवालाई मौिलक हकका 
�पमा ःथािपत गरेको सन्दभर्मा िवनयी िऽवेणी गाँउपािलका ःवाःथ्य शाखा तथा मातहतका ःवाःथ्य संःथाह�वाट 
सम्पादन भएका ःवाःथ्य कायर्बमह�को वािषर्क ूितवेदन २०७९/८० ूकाशन गरेकोमा अित नै खशुी लागकेो 
छ। 

वािषर्क ूितवेदन २०७९/८० मा गाँउपािलकाको हालको समम ःवाःथ्य कायर्बमको अवःथा ूःततु भएको 
छ।साथै आगामी िदनमा पािलकावाट ःवाःथ्य सेवालाई अझ वढी ूभावकारी र गणुःतरीय सेवा ूवाहका लािग 
िवशेष महत्व तथा ूाथिमकताका साथ लआय अनसुार को ूगित न्यून भएका क्षेऽह�मा आवँयक नीित िनमार्ण तथा 
योजना तयार गरी बजेट िविनयोजन गिरनेछ भन् ने िवँ वास िदलाउन चाहन्छु। 

अन्त्यमा यस वािषर्क ूितवेदन आ.व२०७९/८० पिुःतका ूकाशनका लािग महत्वपूणर् भिुमका िनवार्ह गनुर् हनेु 
गाँउपािलका ःवाःथ्य शाखा, ःवाःथ्य संःथामा कायर्रत ःवाःथ्यकम�ह� तथा वडामा कायर्रत मिहला सामदुाियक 
ःवाःथ्य ःवयं सेिवकाह� ूित हािदर्क धन्यवाद �ापन गदर्छु।      

 
                                                              भगवती वैदवार क्षेऽी 

                                                                              उपाध्यक्ष 
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शशुभुभककााममननाा     

                                                                                            

िबनयी िऽबेणी गाउँपािलका पहाड, िभिऽ मधेश र तराई िमलेर बनेको गाँउपािलका हो यसको उ�रमा पाल्पा िजल्ला, 
दिक्षणमा भारतको िबहार, पूबर्मा मध्यिबन्द ुनगरपािलका र पि�ममा लिुम्बनी ूदेशको बदर्घाट नगरपािलका रहेको  

छ । यस गाँउपािलकामा  चार वटा ःवाःथ्य चौकी र ितन वटा आधारभतु ःवाःथ्य सेवा केन्ि नेपाल सरकार 
माफर् त ःथापना भई ःवाःथ्य सेवा ूदान गरी रहेका छन भने यो गाँउपािलका भौगोिलक िविवधता भएको कारणले 
ःवाःथय सेवा बाट बि�त रहेका नागरीकह�लाई ःवाःथ्य सेवा पयुार्उने उ�ेँयले गाँउपािलका को आफ्नै ूयासमा 
वडा नं.१ मा १ वटा वडा नं. ३ मा एक वटा र वडा नं. ५ मा २ वटा गरी जम्मा ४ वटा सामदुाियक ःवाःथ्य 
ईकाईको ःथापना गरी ःवाःथ्य सेवा ूदान गरीएको छ । 

संिघय सरकारबाट हःतान्तिरत कायर्बम तथा  गाँउपािलकाको आफ्नो आन्तिरक ॐोतबाट पािलकाबासीको ःवाःथ्य 
पहुँच बिृ� गनर् तथा गणुःतरीय आधारभतु ःवाःथ्य सेवा ूदान गनर् गाँउपािलका िनरन्तर िबयािशल छ। यसै 
बममा िबगत ३ वषर् देिख संिघय/ूदेश र पािलकाको आफ्नै ूयासमा भएका ःवाःथ्य संग सम्बिन्धत गितिविध 
समावेश गरी पािलकाको ःवाःथ्य शाखा बाट वािषर्क ूितवेदन ूकाशन गनर् लािगएको छ । यसको लागी शाखामा 
कायर्रत कमर्चारीह�लाई हािदर्क आभार ूकट गदर्छु।                                  

गणुःतरीय ःवाःथ्य सेवा िवकासको पिहलो आधार हो भने सोको कायार्न्वयन िनकाय ह� ःवाःथ्य संःथाह� नै  

हनु । जबसम्म ःथानीय ःतर सम्म गणुःतरीय ःवाःथ्य सेवा ूवाह हनु सक्दैन तब सम्म िवकासको ूयासले मूतर् 
�प िलन सक्दैन। ियनै कुराह� लाई मनन गद� सवर्साधारण नागिरक सम्म गणुःतिरय ःवाःथ्य सेवा पयुार्उन ु
आजको आवँयकता हो ।ितन आिथर्क बषर्का ःवाःथ्य गितिवधीह� लाई िब�षेण गरी ूकाशन गनर् लािगएको यो 
बाषीर्क ूितवेदन बाट िबनयी िऽबेणी िनवासी सम्पूणर् जनसमदुायको आवँयकता पिहचान गरी ःवाःथय तफर् का 
कायर्बमह� िनमार्ण गनर्का लािग फलदािय हनेु आशा िलएको छु ।  

 हाॆो गाँउपािलकामा ःवाःथ्य ःतर माथी उठाउन लािगपनुर्हनेु  गाउँपािलका अध्यक्ष, उपाध्यक्ष, कायर्पािलका सदःय, 
ःवाःथ्य शाखा तथा िविभ� ःवाःथ्य संःथामा कायर्रत ःवाःथ्यकमीर्  कमर्चारी िमऽह� तथा अन्य कमर्चारीह�लाई 
धन्यवाद िदन चाहान्छु । िबनयी िऽबेणीका  जनताको आधारभतु ःवाःथ्य सेवाको अनभुिुत गराउन १० शैयाको 
िबनयी िऽबेणी आधारभतु अःपतालको िनमार्ण कायर् अगाडी वढाएको छ । यसरी सम्पूणर् कायर्मा सहयोग गने संिघय 
सरकार, ूदेश सरकार, ःथािनय सरकार र सरोकारवाला  िनकाय ह�लाई मेरो ब्यक्तीगत तथा कायार्लयको तफर्  बाट 
हािदर्क धन्यवाद िदन चाहान्छु ।  

                                                                              
                                                                     बोधराज बःयाल 

ूमखु ूशासिकय अिधकृत 
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ममेेररोो  भभननााईई 

              

 

मलुकुमा संिघयताको कायार्न्वयन सगै ःवाःथ्य सेवा ःथानीय तह मातहतमा समायोजन भएको िव�मान 
अवःथा छ।िवनयी िऽवेणी गाउँपािलका भौगोिलक िहसावले पहाड, िभऽी मधेश तथा तराई क्षेऽ गरी 3 तले 
पािलकाको �पमा रहेको छ।साथै गण्डकी ूदेशको एकमाऽ िछमेकी िमऽरा� भारत संग िसमाना जोिडएको पािलका 
हो।ःवाःथ्यका क्षेऽमा यस पािलका सम्वेदनिशल तथा चनुौितपूणर् पािलकाको �पमा समेत रहेको छ। 

यस गाउँपािलकाको पिरचय, भौगोिलक अविःथित, राजिनितक तथा ूशासिनक िवभाजन, ूाकृितक सम्पदा, 
वन जंगल र वनःपित, हावापानी तथा समम ःवाःथ्य सेवाको अवःथाको वारेमा समेटेर वािषर्क ूितवेदन आ.व. 
079/80 पिुःतका ूकाशन गन� पिहलो ूयास गिरएको छ।यसमा आ.व. 077/78, 078/79 तथा 
079/80 मा भएका ःवाःथ्य काबर् मह�को िविभन् न सचुकह�को अवःथा तथा तलुनात्मक िवंलेषण गिरएको 
छ।चाल ुआ.व.मा यसै ूितवेदनका आधारमा ःवाःथ्यका सचुकह�लाई ूाथिमिककरण गरी ःवाःथ्य सेवाका लािग 
योजना, बजेट तथा कायर्बम सञ् चालन गनर् सहयोग पगु्नेछ भन् ने िवँ वास मैले िलएको छु। 

अन्त्यमा यस वािषर्क ूितवेदन आ.व. 079/80 पिुःतका ूकाशनका लािग मागर्दशर्न गनुर्हनेु गाउँपािलका 
अध्यक्ष ज्यू, उपाध्यक्ष ज्यू, ूमखु ूशासिकय अिधकृत ज्यू ूित हािदर्क कृत�ता व्यक्त गदर्छु।साथै ूकाशनका 
लािग िनरन्तर खिटन ुभएका ःवाःथ्य शाखाका अिधकृत ौी ऋिष राज काफ्ले तथा िस.अ.न.मी. ौी एिलसा ढ�गा 
मगर लगायत पािलका मातहतका सम्पूणर् ःवाःथ्य संःथामा कायर्रत ःवाःथ्यकम�ह� तथा वडामा कायर्रत मिहला 
सामदुाियक ःवाःथ्य ःवयं सेिवकाज्यूह� ूित हािदर्क धन्यवाद �ापन गदर्छु। 

 

               

 

                                                          ीवु राज काफ्ले 
                                                        ःवाःथ्य शाखा ूमखु  
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११.पपििररचचयय  

पपृ�ृ�भभूिूिमम  
 

िवनयी िऽबेणी गाँउपािलका गण्डकी ूदेश अन्तगर्त नवलपरासी (बदर्घाट सःुता पूबर्) िजल्लामा 
पदर्छ।पूबर् पि�म महेन्ि राजमागर् यस गाँउपािलकाको मखु्य राजमागर्को �पमा रहेको  

छ ।नवलपरासी (बदर्घाट सःुता पूबर्)  िजल्लामा गठन भएका गाँउपािलकाह� मध्ये दिरलो 
ूाकृितक ौोत भएको र िवकासको राॆो संभावना रहेको गाँउपािलकाको �पमा िवनयी िऽबेणी 
गाँउपािलका पिन एक हो। यस गाँउपािलकामा दिक्षण एिसयाकै दोौो ठुलो िसमेन्ट उ�ोग 
होङ्सी िसमेन्ट कारखाना लगायत अन्य साना ठुला उ�ोग ह� पिन स�ालनमा रहेका छन।यस 
गाँउपािलकाको अन्य िबशेषताह�मा ौी दाउ�े देबी मिन्दर,िऽबेणी धाम,गजेन्ि मोक्ष धाम तथा 
नेपाल लगायत भारत बाट पिन ठुलो संख्यामा ितथार्ल ुभक्तजनह� को िभड लाग्ने मदार बाबा 
समेत पदर्छ । 

यस गाँउपािलकाको तराई क्षेऽमा ब्यापार, उ�ोग, कलकारखाना, ूाकृितक ौोत तथा सामािजक 
महत्वका क्षेऽह� रहेका छन।यहाँका बािसन्दाको मखु्य अम्दानीको ौोत कृिष ब्यवसाय रहेको 
छ।ःथानीय बासीन्दाको अन्य आम्दानीको ौोत मा ब्यापार, उ�ोग, नोकरी, पयर्टन साथै 
बैदेसीक रोजगारी रहेका छन।परम्परागत ूणालीको कृिष ब्यवसायको िवकल्प खोिजरहेका 
यहाँका ःथानीय बासीन्दा बमश आधिुनक जीवनशैलीमा रमाउन थालेका छन।मजदरुी तथा 
अध्ययन का लागी िबदेिशने जनशक्ती को संख्या पिन िदन ूित िदन बढ्दो बममा रहेको 
तथ्याँ�ले देखाउछ।यस गाँउपािलकामा आधारभतु तह देिख उच्च िशक्षा सम्म अध्ययन गनर्का 
लािग शैिक्षक संःथाह� रहेका छन। 

यस गाँउपािलकामा िबिभ� जातजाित तथा धमर् मा�े समदुाय ह�को बसोबास रहेको छ। राि�य 
जनगणना २०७८ को तथ्याँ� अनसुार यस गाँउपािलकाको कुल जनसंख्या ३८३७० रहेको 
छ।जस मध्ये सबै भन्दा बिढ मगर दोौो मा �ा�ण र तेौो मा के्षऽी जाित को बसोबास रहेको 
पाईन्छ।िबिभ� समदुाय, जातजाितका मािनसको बसोबास रहेको यस क्षेऽमा िबभी� चाडपबर् 
मनाउने गिरन्छ।यस गाँउपािलकामा मखु्यतया साउने सबान्ती, नागप�मी, जनैपिुणर्मा, कृंण 
जन्मा�मी, हिरतािलका तीज, बडा दश�, िदपावली (ितहार), माघे सबान्ती, चैते दश�, छठ, ईद, 
ल्होसार, ब�ु पिुणर्मा लगायतका चाडपवर् मनाउने गदर्छन । 
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भभौौगगोोििललकक  अअववििःःथथिितत 
 

िचतर् नं. १ िवनयी ितर्बेणी गाँउपािलकाको भौगोिलक अविस्थित 

 

भौगोिलक िहसाबले ८३०४०'४१" देिख ८३०५६'५२" पवुीर् देशान्तर र २७०२६'१४" देिख 
२७०४४'०९" उ�री अक्षांसमा फैिलएको यस गाँउपािलका समनु्िी सतह बाट २७० िमटर देिख 
८७० िमटर सम्मको उचाईमा अविःथत छ भने २८८.०६ वगर् िक.मी. के्षऽफल रहेको यस 
गाँउपािलकाको उ�रमा पाल्पा िजल्ला, पि�म तफर्  लिुम्बनी ूदेशको नवलपरासी (बदर्घाट सःुता 
पि�म) को बदर्घाट नगरपािलका र पाल्पा िजल्ला, दिक्षणमा लिुम्बनी ूदेशको नवलपरासी 
(बदर्घाट सःुता पि�म) को बदर्घाट नगरपािलका, िचतवन राि�य िनकु� तथा भारतको िबहार 
पदर्छ भने पूबर्मा मध्यिवन्द ुनगरपािलका रहेको छ। अिधकांस क्षेऽ समथर तराई के्षऽ तथा 
केही भाग पहाडी भ-ुभाग समेत रहेको यस गाँउपािलकाको धेरै जसो क्षेऽ खेती योग्य अित उवर्र 
जमीनले ओगटेको भएपिन पिछल्ला बषर्ह�मा बःती तथा गाँउ िबःतारको ूभावले जग्गा टुिबने 
बम बढेको छ।ब्यापारीक र ूशासिनक बाहेक धािमर्क महत्व ओगटेको यो नवलपरासी 
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(बदर्घाट सःुता पूबर्) िजल्लाको िवनयी िऽबेणी गाँउपािलका नदी नाला र ताल  पोखरी जःता 
ूाकृितक ौोत साधनमा पिन धनी गाँउपािलकाको �पमा रहेको छ।  । 

ररााजजननीीििततकक  ततथथाा  ूूशशााससििननकक  ििववभभााजजनन  
नेपाल अिधराज्यको संिवधानको धारा २९५ को उपधारा (३) बमोिजम गठीत गाँउपािलका, 
नगरपािलका तथा िबशेष संरिक्षत वा ःवाय� क्षेऽको संख्या तथा िसमाना िनधार्रण आयोगले िमित 
२०७३ पसु २२ मा पेश गरेको ूितवेदन अनसुार तत्कािलन मानिनय संिघय मािमला तथा 
ःथानीय िवकास मन्ऽीको संयोजकत्वमा गठीत सिमितले िमित २०७३/११/२० मा पेश गरेको 
ूितवेदनको आधारमा नेपाल सरकारले िमित २०७३/११/२७ मा देहाय बमोिजम सािवकका 
दिुम्कबास, राकाचलुी (वडा नं. ६ देिख ९), बेिनमणीपरु, धरुकोट (वडा नं. १ देिख ५र वडा नं. 
९),र िऽबेणी सःुता (वडा नं.१ देिख ३ र वडा नं. ५ देिख ९) गा.िव.स. समावेश गरी ७ वटा 
वडाह� कायम गरी िवनयी िऽबेणी गाँउपािलका गठन गिरएको हो।हाल िवनयी िऽबेणी 
गाँउपािलकाको संरचना यस ूकारको रहेको छ। 

तािलका नं. १ िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकाको वडा िबभाजन 
 

ववडडाा  ननंं.. ससममााववेेशश  भभएएककाा  ससााििववकक  गगाा..ििवव..सस..  हह�� ससााििववककककोो  ववडडाा  ननंं.. 

१ दिुम्कबास वडा नं.१,६,७,८ र ९ 

२ दिुम्कबास वडा नं. २,३,४ र ५ 

 
३ 

बेिनमणीपरु वडा नं. २,७ र ८ 

राकाचलुी वडा नं. ६, ७,८ र ९ 

४ बेिनमणीपरु वडा नं. १,३,४,५,६ र ९ 

५ धरुकोट वडा नं. १,२,३,४,५ र ९ 

६ िऽबेणी सःुता वडा नं. १,२,३ र ८ 

७ िऽबेणी सःुता वडा नं. ५,६,७ र ९ 

 

ूूााककृृििततकक  ससम्म्पपददाा  
ूूममुखुख  ननददीी  ततथथाा  खखोोललाा  रर  ततााललततललैैययाा 
िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकाका िबिभ� भौगोिलक के्षऽ तथा वडा ह�मा फैिलएर रहेका दजर्न� निद 
नाला ताल तलैया तथा पोखरीह� पयार्वरणका अिभ� पक्षह� हनु जसले िवभी� िकसीमका 
जलचर� र पंछीह�लाई सरुक्षीत बासःथानको �पमा आौय िदईरहैको पाईन्छ। िवनयी िऽबेणी 
गाँउपािलकामा रहेको ूमखु नदी तथा खोलाह�मा नारायणी नदी, िवनयी खोला आिद रहेका 
छन।बषार्तको समयमा यी खोलाह� बढ्ने साथै डुबान कटानको समःया ौृजना 
गदर्छन।िहँउदयाममा समेत यी खोलाह�मा िसमीत माऽामा पानी रहने भएकाले िवशेषगरी छठ 
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पवर्मा पानी संकलन गरी पजुा आजा र मेला गन� गिरन्छ। िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा भएका 
नदी नाला तथा खोलाह� को िवःततृ िववरण तािलकामा उल्लेख गिरएको छ। 

 
तािलका नं.२ नदीनाला तथा खोलाह�को िववरण 

 
ब.स. निद तथा खोलाको नाम ःथान 
१ नारायणी नदी वडा नं. १,६ र ७ हुँदे बग्ने
२ िवनयी खोला पाल्पा बाट वडा नं. ५ देिख १ हुँदै बग्ने 
३ ज्यािमरे खोला वडा नं. १ र २ हुँदै बग्ने 

४ ��ण खोला वडा नं. ३ बाट बग्ने 

५ सनुई खोला वडा नं. ३ र ४ मा बग्ने 

६ गंगटे खोला वडा नं. २ मा बग्ने 
७ घ्य ुखोला वडा नं. २ मा बग्ने 
८ घाँगी खोला वडा नं. २ मा बग्ने 
९ बेतानी खोला वडा नं. ४ बाट २ हुँदै बग्ने 

१० डॆई खोला वडा नं. ४ मा बग्ने 
११ खोरण्डी खोला वडा नं. ३ र ४ मा बग्ने 

१२ खयर खोला वडा नं. ६ र ७ मा बग्ने 
िचतर् नं. २ िवनयी ितर्बेणी गाँउपािलका िभतर् बग्न ेमुख्य नदीहरु 
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ववनन  जजंंगगलल  रर  ववननःःपपिितत 
गण्डकी ूदेशको  नवलपरासी (बदर्घाट सःुता पूबर्) िजल्ला बन तथा वातावरण र जैिवक 
िविवधताको �ि�कोणले सम्प� िजल्लाको ौेणीमा पदर्छ। नवलपरासी (बदर्घाट सःुता पूबर्) 
िजल्लाको यस िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा कुल क्षेऽफल २८८.०६ वगर् िक.मी. मध्ये 
७४.७० ूितशत बन क्षेऽको �पमा रही आएको छ।जनु राि�य बन र सामदुाियक बन क्षेऽको 
�पमा रहेको छ। 

यस गाँउपािलकामा पाईने ूमखु बनःपितका ूजातीह�मा साल, िससौ, िसमल ,जामनु ,कदम ,खयर , 

करम ,िपठारी ,छितवन ,बोहरी ,खमारी ,बोट धँगेरो ,बकाईनो ,ईप्पील ,िटक ,बर ,िपपल ,बेल ,अमला , 
िनम ,पलाँस ,आपँ ,डुॆ ी ,कटहर ,िलची ,निरवल ,सपुारी ,बयर ,काँशी अमला ,क� दल ,राजबकृ्ष ,अशोक , 

चेरी ,समी,मसला ,बडहर ,अम्बा ,केरा ,कागती , भोगटे , सिरफा, दािरम, ितऽी, फिडर, असारे, साज, 
सादन, कुम्भी, हर�, बर�, हल्लडेु, िसिरस, तारी, कुसमु, क्यामनुा, दबदबे, टुनी, सान्दन, कमार्, 
मालती, पाचपाते, सितसाल, कुम्भी, सपेटा आदी पाईन्छन। 

यसै गरी िघॐने जन्त ु ह� गोमन, गनग्वाली, हरहरे, करेत, िसिरसे, धामन, हरेउ, ढोडीया, 
सनुगोहोरो, छेपारो, अिजंगर, िभि�, सपर्, ग�ौला, जकुा, अन्य िकटपत� आदी र चरा 
च�ु�ीह�मा कोईली ,मैना ,सगुा,ढुकुर ,लईुचे ,ग�थली, काग ,भगेँरा ,मयरु ,हिुट�ाउ ,हिुचल , 
जरेुली ,भिायो ,िचल ,बाज ,कोटेरा ,ठेउवा ,ब�ाई, िचबे, भ्याकुर, िफःटो, �पी, िग�, धनेश, 
कािलज, लाटोकोसेरो, चमेरो, हाँस, परेवा, कुखरुा, ितऽा, धोबी चरो, हाडफो�वा, कयार्�कु��, 
भिाई, सारस आिद ूजाितका ःथानीय र आूवासी चराच�ु�ीह� पाईन्छन। 

हहााववाापपााननीी  
िविश� ूकृितको धरातिलय ःव�प भएको िवनयी िऽबेणी गाँउपािलका समिु सतहबाट २७० 
िम.को उचाई देखी ८७० िम.को उचाईमा िविभ� धरातिलय ःव�पमा िनमार्ण भएकोले यस 
गाँउपािलकाको हावापानी मा िविवधता छ । भमुध्यरेखा मा पाईने हावापानी देखी धु्रिवय 
हावापानी सम्मको नमनुा यस ःथानमा पाउन सिकन्छ । 

िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकाको  हावापानी मा यहाँको भःूव�पको ठुलो ूभाव रहेको छ । 
भौगोिलक िहसाबले हेदार् यस गाँउपािलका मा पहाड, िभिऽ मधेस र तराई गरी ितनै ूकारका 
क्षेऽह� रहेका छन। तराईको होचो र सम्म भागमा अिधकांश गमीर् हनु्छ, िभिऽ मधेसमा समय 
अनसुार मौसममा िबिवधता रहन्छ भने यसैगरी पहाडी खण्ड िशतल र  ठण्डा रहेको छ । 
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1.1 जजननससाांिंिख्ख्ययकक  ििववववररणण  रराािि��यय  जजननगगणणननाा  २२००७७८८  अअननुसुसाारर  
ििचचऽऽ  ननंं. 3 ििववननययीी  ििऽऽबबेेणणीी  गगााँउँउपपााििललककााककाा  ववडडाागगतत  जजननससंंख्ख्ययाा  ििववववररणण 

 

  
 

उउममेेरर  अअननुसुसााररककोो  जजननससंंख्ख्ययाा  ििववततररणण 
ततााििललककााननंं. ३ उउममेेरर  ससममूूहह  अअननुसुसाारर  जजननससंंख्ख्ययाा  ििववततररणण 

उमेरसमूह जम्मा प�ु� मिहला 

 

उमेर 
समूह 

जम्मा प�ु� मिहला 

00-04  3119 1653 1466 ५५ -५९ 1440 660 780 

05-09  3491 1872 1619 ६0 -६4 1307 620 687 

10-14  3555 1793 1762 ६५ -६९ 1090 538 552 

15-19  3849 1891 1958 ७0-७4 781 379 402 

20-24 3468 1523 1945 ७५ -७९ 428 206 222 

25-29 3315 1371 1944 ८0-८4 213 109 104 

30-34 3101 1324 1777 ८५ -८९ 89 51 38 

35-39 2787 1227 1560 ९० -९4 36 12 24 

40-44 2477 1103 1374 ९५+ 25 11 14 

4५ -4९ 1904 896 1008 कुल जम्मा 38370 18129 20241 

५० -५4 1895 890 1005 ॐोत  :राि�य जनगणना २०७८ 

२८८४ 
३४८० 

२२४० 

३८०९ 

१६५१ 
२०२० २०४५ 

३३७० 
३७८२ 

२५५७ 

४११२ 

१८२८ 
२३३३ २५५९ 

० 
५०० 
१००० 
१५०० 
२००० 
२५०० 
३००० 
३५०० 
४००० 
४५०० 

वडा नं. १ वडा नं. २ वडा नं. ३ वडा नं. ४ वडा नं. ५ वडा नं. ६ वडा नं. ७ 
पु�� मिहला 
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जजननससाांिंिख्ख्ययकक  ििपपररााििममडड  रराािि��यय  जजननगगणणननाा  २२००७७८८ 
 

 

 

अअपपाा��तततत  ससम्म्बबन्न्धधीी  जजननससाांिंिख्ख्ययकक  ििववववररणण 

 

ततााििललककााननंं. ४ अअपपाा��तततत अअननुसुसाारर जजननससंंख्ख्ययाा 

अअपपाा��ततततााकक  ूूककाारर पपु�ु��� ममििहहललाा जजम्म्ममाा 

शारीिरक अपा�ता  238  161  399  

न्यनु ��ी  80  83  163  

��ी िबहीन  20  14  34  

सःुत ौवण  79  79  158  

मानिसक अपा�ता  32  30  62  

कम स�ुे  34  28  62  

स�ु र देख्न नसक्ने  10  10  20  

बोल्न नसक्ने 40  55  95  

ब��ीक अपा�ता 12  10  22  

3,000 2,000 1,000 0 1,000 2,000 3,000

00-04

10-14

20-24

30-34

40-44

50-54

60-64

70-74

80-84

90-94

उमे
र 

जनसाि�क िपरािमड 
प�ु� मिहला 

िचतर् नं. ४ िबनयी ितर्बेणी गाँउपािलकाको जनसाखँ्यीक िपरािमड 
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हेमोिफलीया 4  4  8  

अिटजम 4  2  6  

बह ुअपा�ता 48  39  87  

कुल जम्मा 601  515  1116  

ॐोत  :राि�य जनगणना   २०७८ 
ससााक्षक्षररतताा  अअववििःःथथिितत  ििववववररणण 

 
ततााििललककाा  ननंं. ५  5 बबषषर्र्  ममााथथीीककोो  जजननससंंख्ख्ययााममाा  ससााक्षक्षररतताा ससम्म्बबन्न्धधीी ििववववररणण 

ििलल�� ५५  ववषषर्र्  ववाा  ससोो  
भभन्न्ददाा  ममााििथथककोो  
जजननससंंख्ख्ययाा 

जजनन ससंंख्ख्ययाा जजससललेे ससााक्षक्षररतताा  
उउल्ल्ललेेखख  
ननगगििररएएककोो 

ससााक्षक्षररतताा  
ददरर 

ललेेख्नख्न  रर पपढ्ढ्नन  
जजाा��ेे 

पपढ्ढ्नन ममााऽऽ
जजाा��ेे 

ललेेख्नख्न रर पपढ्ढ्नन
ननजजाा��ेे 

ददुवुवैै 35251 28895 260 5997  82% 

पपु�ु�षष 16476 14595 85 1747  89% 

ममििहहललाा 18775 14300 175 4250  77% 

ॐोत  :राि�य जनगणना   २०७८ 
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२२  
ििववनन
ययीी  
ििऽऽबबेे

णणीी  
गगााउउँँ

पपााििलल
ककाा

  ःःतत
ररीीयय

  ःःवव
ााःःथ्थ्
यय  
ससंंःः
थथााकक

ोो  ससंं
गगठठ
नन  
ससंंरर
चचनन
ाा  

ििववनन
ययीी  
ििऽऽबबेे

णणीी  
गगााँँउउ

पपााििलल
ककाा

  अअ
न्न्ततगग

र्र्ततकक
ाा  ःः
ववााःः
थ्थ्यय  

ससंंःः
थथााहह
�� 

        

  
   

ििबब
ननयय

ीी  िि
तर्तर्बब

ेणेणीी
  गगाा

ँँउउपप
ााििलल

ककाा
      

स्स्वव
ाास्स्थ्थ्

यय  शश
ााखख

ाा

आआधध
ााररभभुु

तत  स्स्
ववाास्स्

थ्थ्यय
  सस

ेेववाा  
ककेेन्न्

दर्दर्, 
डडााँँडड

ााजज
ोोरर 

बबेिेिनन
ममणण

ीीपपुरुर
  स्स्वव

ाास्स्थ्थ्
यय

चचौौ
ककीी

 
धधुरुर

ककोो
टट  स्स्

ववाास्स्
थ्थ्यय

  चच
ौौकक

ीी 
 

आआधध
ााररभभुु

तत  स्स्
ववाास्स्

थ्थ्यय
  सस

ेवेवाा  
ककेेन्न्

दर्दर्,
िितर्तर्

बबेणेण
ीी  धध

ाामम
 

िितर्तर्
बबेणेण

ीी  सस
ुस्स्तत

ाा  
स्स्वव

ाास्स्थ्थ्
यय  चच

ौौकक
ीी 

ििबबनन
ययीी

  िितर्तर्
बबेणेण

ीी  आआ
धधाा

ररभभ
ुतुत  

अअस्स्
पपतत

ाालल
 

आआधध
ााररभभ

ुतुत  स्स्
ववाास्स्

थ्थ्यय
  सस

ेवेवाा  
ककेेन्न्

दर्दर्,
खखोो

ररण्ण्डड
ीीटटाा

ँडँडीी 

िच
दीय

ा स
ामु

दाि
यक

 
स्व

ास्थ्
यई

का
ई

खुम
बार

ी स
ामु

दाि
यक

 
स्व

ास्थ्
य ई

का
ई

कुँड
ापा

नी 
सा

मुद
ािय

क 
स्व

ास्थ्
य ई

का
ई 

बगु
बन

 स
ाम

ुदाि
यक

 
स्व

ास्थ्
य ई

का
ई 
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ववडडाा  अअननुसुसाारर  ककाा  ःःववााःःथ्थ्यय  ससंंःःथथााहह�� 
ततााििललककाा  ननंं. ६ ववडडाा  ःःथथीीतत  ःःववााःःथ्थ्यय  ससंंःःथथााहह��  ििववववररणण 

वड
ा नं

. 

सर
क
ारी
अः
पत
ाल

 

आ
धा
रभ
तु 
अः
पत
ाल

 

ूाथ
िम
क
ःव
ाःथ्
य 
के
न्ि

 

ःव
ाःथ्
यच
ौक
ी 

सा
मदु
ािय
क
ःव
ाःथ्
य 

ईक
ाइ

 

शह
रीः
वा
ःथ्
य 
के
न्ि

 

आ
धा
रभ
तु 
ःव
ाःथ्
यसे
वा

 

के
न्ि

 

आ
युव

�द 
औ
षध

ाल
य 

िन
जी
 अ
ःप
ता
ल 

११ 0 1 0 0 1 0 0 0 0 

२२ 0 0 0 0 0 0 1 0 0 

३३ 0 0 0 0 1 0 1 0 0 

४४ 0 0 0 1 0 0 0 0 0 

५५ 0 0 0 1 2 0 0 0 0 

६६ 0 0 0 0 0 0 1 १ 0 

७७ 0 0 0 1 0 0 0 0 0 
 

ॐोत : वािषर्क ःवाःथ्य समीक्षा कायर्बमको ूःतिुतकरण 

ससररककााररीी  ःःववााःःथ्थ्यय  ससंंःःथथाा  अअन्न्ततररगगततककाा  ससेेववाा  ककेेन्न्ििहह��    
बिथर्� सेन्टर : (वडा नं.१, वडा नं.४ र वडा नं. ७ मा) 3 वटा 
IUCD Site: (वडा नं.१, वडा नं.४  वडा नं. ७ मा) 3 वटा    

 Implant Site  : (वडा नं.१, वडा नं.४ र वडा नं. ७ मा) 3 वटा     
सरुिक्षत गभर्पतन सेवा केन्ि : (वडा नं.१, वडा नं.४ र वडा नं. ७ मा) 3 वटा       
क्षयरोग माइबोःकोपीसेन्टर : (वडा नं.१, वडा नं.४  वडा नं. ५ र  वडा नं. ७ मा) 4 वटा 
HIV Testing and Counselling Sites : (वडा नं.१, वडा नं.४, वडा नं.५, वडा नं.६ र वडा नं. ७ मा) ५ 
वटा। 
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बबैैककििल्ल्पपकक  ततथथाा  आआययुवुव��दद  ससेेववाा  ततफफर्र्       
ततााििललककााननंं.   ७७  बबैैककििल्ल्पपकक  ततथथाा  आआययुवुव��दद  ससेवेवाा  ततफफर्र् 

वडा नं. आयुव�द औषधालय िजल्ला आयुव�द स्वास्थ्य केन्दर् 
स्थानीय तहका आयुव�द 

औषधालय 

७ ० ० १ 

 

३३  ववाालल ःःववााःःथ्थ्यय ककााययर्र्बबमम 
३३..११  रराािि��यय खखोोपप ककााययर्र्बबमम 
पपृ�ृ�भभूिूिमम   
खोप उच्च ूाथिमकता ूा� लागत ूभावकारी (Cost Effective) जनःवाःथ्य कायर्बम 
हो।खोपले िविभ� रोगह� लाग्न बाट सरुक्षा ूदान गदर्छ।िव.सं. २०३४ सालमा िवफर 
उन्मूलन भए प�ात नेपालमा यो कायर्बम िवःतािरत खोप आयोजनाको �पमा धनषुा, �पन्देही र 
िसन्धपुाल्चोक िजल्लाह� बाट िब.िस.जी .र िड.िप.टी. खोपबाट सेवा ूारम्भ भएको 
हो।िव.सं.२०३६×३७ सालमा पोिलयो र दादरुा खोप थप गरी अन्य िजल्लाह�मा िवःतार गद� 
२०४५ साल सम्ममा ७५ वटै िजल्लाह�मा ६वटा रोगह� क्षयरोग, भ्यागतेुरोग, धन�ंुकार, 
लहरेखोकी, पोिलयो, दादरुा िव��का खोपह� समावेश गिरयो।२०६०सालमा हेपाटाइिटस-्बी, 
२०६४ साल देिख जापानीज इन्सेफलाइिटस ्(जोिखम पूणर् िजल्लाह�मा) र २०७३ साल देिख 
७५ वटै िजल्लामा िवःतार गिरयो।यसैगरी २०६६ मा हेमोिफलस इन्फ्ल्यूए�ाबी (िहब) खोप 
स�ुवात गिरएको िथयो।त्यःतै २०७० सालमा �बेला खोपलाई संयकु्त दादरुा-�बेला खोपको 
�पमा समावेश गिरयो र २०७२×२०७३ मा दादरुा �वेलाको दोौो माऽा िनयमीत खोपमा 
समावेश गिरयो।िव.सं २०७१ देिख Pneumococal Conjugate Vaccine(PCV) खोप िनयिमत 
खोपमा समावेश गरी सिकएको छ।साथै पोिलयो रोग उन्मूलन गनर्को लािग मखु बाट िदइने 
पोिलयो थोपा (BOPV) को साथ साथै सईु �ारा िदईने पोिलयो खोप(FIPV)खोप पिन स�ालनमा 
छ।आ.ब. २०७७×०७८ देिख रोटा भाइरस बाट हनेु पखाला बाट बालबिलकाह�लाई बचाउन 
यस भाइरस िब��को रोटाभाइरस भ्याक्सीन राि�य खोप कायर्बमा थप गिरयो। आ.व. 
२०७८/७९ देिख टाइफाइड रोग िब��को को टाइफाइड खोप स�ुवात गिरएको छ |राि�य 
खोप कायर्बम माफर् त नेपाललाई खोप वाट बचाउन सिकने रोगह� बाट शनु्य अवःथामा परु् याउने 
लआय रािखएको छ। 

खोप बाट वचाउन सिकने रोगह� को िनयन्ऽण, िनवारण र उन्मूलनको अनगुमन गनर् का लािग 
खोजपड्ताल (Surveillance) अित महत्वपूणर् कायर् हो । यस को लािग िव.सं. २०५६साल देिख 
पोिलयो रोग को उन्मलुन को लािग सिभर्लेन्स स�ु गिरयो।त्यसै गरी िव.सं. २०६०देिख दादरुा, 
नविशश ुधन�ंुकार र जापानीज इन्सेफलाइिटस रोगह� को समेत िनयिमत खोजपड्ताल कायर् 
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स�ु भयो।हाल सम्म पोिलयो, दादरुा, नविशश ुधन�ंुकार र जापानीज इन्सेफलाइिटस रोग ह�को 
समयमै पिहचान गरी िनयन्ऽण गनर् सहयोग पगु्दै आई रहेको छ र रोकथाम गन� उ�ेँयका साथ 
सिभर्लेन्स गिरदै आएको छ। 

राि�य खोप कायर्बम अन्तगर्त हाल नेपालमा १५ मिहना सम्मका िशशहु� र गभर्वती मिहलाह� 
का लािग िनःशलु्क खोप सेवा ूदान गिरँदै आएको छ।जसमध्ये १५ मिहना मिुनका िशशहु� 
लाई १३ वटा स�वा रोगह� (क्षयरोग, भ्यागतेु रोग,लहरेखोकी, धन�ंुकार, हेपाटाइिटसिब, 
हेमोिफलस इन्फ्ल्यूए�ाबी, पोिलयो,रोटा भाईरस,दादरुा-�बेला,िनमोिनया,जापािनज इन्सेफलाइिटस 
र टाईफाईड) िब�� तथा गभर्वती मिहलाह� का लािग टी.डी.(TD) खोप उपलब्ध गराउँदै 
आएको छ।बहबुषीर्य खोप योजना (सन ्२०१७-२०२१) अनसुार राि�य खोप कायर्बम मा 
बमशःनयाँ खोपह� समावेश गद� जाने योजना रहेको छ। 
उक्त कायर्को लािग िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा १७ वटा खोप केन्िह� (संःथागत र बा� 
खोप केन्ि) माफर् त स�ालन गिरँदै आएको छ । यस  गाँउपािलकामा १ वटा कोल्ड �म 
स�ालनमा रहेको छ भने वडागत �पमा भौगोिलक अविःथितको आधारमा खोप सव-सेन्टरह� 
स�ालनमा रहेका छन ्। खोप कायर्बम को सफलता ःव�प नेपालमा सन ्२०१० अग� देिख 
पोिलयो रोगीको अवःथा शनु्य रहेको, सन ्२००५ देिख नविशश ुधन�ंुकार रोगको िनवारणको 
अवःथा कायम रहेको, सन ्२००९ देिख दादरुा रोग िनयन्ऽण भएको र दादरुा िनवारण तफर्  
उन्मखु रहेकोछ भने जापािनज इन्सेफलाइिटस िनयन्ऽणमा रहेको छ। यो अवःथा लाई कायम 
राख्नका  साथै कायर्बमको राि�य उ�ेँय अन�ुप खोप वाट वचाउन सिकने रोगह�को िनयन्ऽण, 
िनवारण र उन्मलुन गनुर् यो कायर्बमको ूमखु दाियत्व रहको छ। 

आआ..वव..  २२००७७९९//८८००  ममाा  खखोोपप  ससम्म्ववििन्न्धध  सस��ााााििलल  ििबबययााककललाापपहह�� 
 बा� खोप केन्िका भवनह� िनमार्ण गिरएको । 
 खोप कायर्बम लाई ूभावकारी �पमा स�ालन गनर् ILR Refrigerator को ब्यवःथापन 

गिरएको। 
 पूणर् खोप लगाएका ब�चाह� लाई ूमाण पऽ सिहत ूोत्साहन ःव�प � ५०० ूदान 

गिरएको। 

खखोोपप  ककााययर्र्बबममककाा  ूूममुखुख  उउपपललब्ब्धधीीहह�� 
 सबै बालबािलकाह� ले पाउन ुपन� खोपह� समयमै पाएको । 
 पूणर् खोप को सिुनि�तता गिरएको । 

पपूूणणर्र्  खखोोपप  ससूूििननिि��ततततततााकक  अअववःःथथाा 
२०८० जे� ३१  गते िवनयी िऽबेणी गाँउपािलका पूणर् खोप सिुनि�त तथा िदगोपना कायर्बम 
भब्यताका साथ सम्प� गिरएको । 
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रा��य खोप कायर्बम को कभरेज (पर्ितशतमा) 
ततााििललककााननंं. ८ रराािि��ाायय  खखोोपप  ककाार्र्कर्कर्ममककाा  ससुुचचककहहरुरु 

 
F.Y. BC

G 
DPT-HepB-

Hib 
Rota OPV PCV MR JE TD2 

& 2+ 
१ ३ १ २ १ ३ १ ३ १ २ 

2077/7
8 

 
65.4 
 

75.5 77.9 73.9 68.4 77.1 3 1 75.2 75.7 84.1 85.8 49.5 

2078/7
9 

 
64.7 
 

79 80.2 72.6 68.9 79 75.9 75.5 85.7 85.9 89 90.4 55.2 

2079/8
0 

 
63.4 
 

84.8 
84.
9 

84.5 85.8 
84.
8 

80.2 79 
84.
5 

84.
5 

81.7 78.9 54.8 

 
 
अिघल्लो आिथक वषर्को तुलनामा यस आिथक वषर्मा केही खोपहरुको कभरेज थोरै मातर्ामा बढेको छ । 
यस आिथक वषर्मा रोटा खोप को  कभरेज प िहलो  मातर्ा 84.5 पर्ितशत र दोशर्ो  मातर्ा 85.8 पर्ितशत 
रहकेो छ । सबै खोपहरुको कभरेज हदेार् खोप केन्दर् ,संस्था र वडा अनुसार िविवधता पाइएको छ । 
 
 

 

ििबब..ििसस..ििजज..  खखोोपप 
िबगतका आ.ब. हरुको  तुलनामा य स आ.ब. मा िवनयी ितर्बेणी  गाँउपािलकामा िब.सी.जी. खोपको 
पर्गित घटेको छ l आ.व.२०७८/७९ मा िवनयी ितर्बेणी गाँउपािलकामा िब.सी.जी. खोपको कभरेज ६४.७ 
पर्ितशत िथयो भने यो आ.व.मा ६३.४ पर्ितशत मा झनर् पुगेको छ । 
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िचतर् नं.५ खोप कायर्कर्म को खोप अनुसार कभरेज % मा
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िचतर् नं. ६ िब.िस.िज. खोपको वडा अनुसार को कभरेज % मा 

 

ििडड..ििपप..ििटट..--हहेेपप  ववीी--हहेेवव..खखोोपपककोो  पपििहहललोो  ममााऽऽाा 
िबगतका आ.ब.हरुको तुलनामा यस आ.ब. मा िवनयी ितर्बेणी गाँउपािलकामा िड.िप.िट.-हपे वी-
िहव.खोपको पिहलो मातर्ा खोपको पर्गित केही मातर्ामा बढेको छ । आ.व.२०७८/७९ मा िवनयी ितर्बेणी 
गाँउ पािलकामा िड.िप.िट.-हपे वी- िहव-१ खोपको कभरेज ७९ पर्ितशत िथयो भने यो आ.व.मा ८४.८ 

पर्ितशत पुगेको छ ।  
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िचतर् नं. ७ िड.िप.िट.-हपे वी-िहव.-1खोपको कभरेज %(वडा अनुसार) 
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ििडड..ििपप..ििटट..--हहेेपप  ववीी--ििहहवव..खखोोपपककोो  ततेेौौोो  ममााऽऽाा 
अिघल्ला आ.ब.ह�को तलुनामा यस आ.ब.मा िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा िड.िप.िट.-हेप वी-
िहव.खोपको तेौो माऽा खोपको ूगित थोरै माऽामा बढेको छ l आ.व.२०७९/०८० मा िवनयी 
िऽबेणी गाँउ पािलकामा िड.िप.िट.-हेप वी- िहव-3 खोपको कभरेज 5 ूितशतले व�ृी भई ८४.९ 
ूितशत पगेुको छ l यस गाँउपािलकाका वडाह� मध्ये आ.व.२०७९/८० मा तोिकएको 
जनसंख्यामा सबैभन्दा बढी ूगित वडा नं. ७ को १४२ ूितशत र सबै भन्दा कम वडा नं. ६ 
को २६ ूितशत रहेको छ, भने वडा नं. १ र ३ बाहेक अन्य वडाह�मा अिघल्लो आ.व.को 
तलुनामा यस आ.व. मा  यो खोपको कभरेज बढेको छ । 

िचतर् नं. ८ िड.िप.िट.-हपे वी-िहव.-3 खोपको कभरेज %(वडा अनुसार) 

 

 

यस आ.व.मा तोिकएको लिक्षत जनसंख्याको ५० ूितशत भन्दा कम कभरेज भएका वडाह� २ 
वटा, ५० ूितशत देिख ७० ूितशतसम्म कभरेज भएका वडाह� ३ वटा, ७० ूितशत देिख 
९० ूितशतसम्म कभरेज भएका वडाह� १ वटा र ९० ूितशतभन्दा बिढ कभरेज भएका 
वडाह� १ वटा रहेका छन ्। 

ददााददुरुराा--��ववेेललाा   
िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा िबगतका तीन आ.व.मा दादरुा-�वेला खोपको पिहलो माऽा (९ 
मिहनामा लगाउने ) र दोौो माऽा (१५ मिहनामा लगाउने ) बमश: घटेको पाईन्छ । वडागत 
�पमा हेदार् यो आ.व. मा दादरुा �वेलाको पिहलो माऽा सबैभन्दा बढी वडा नं. ७ मा 
१४२.७ूितशत र सबै भन्दा कम वडा नं. ६ मा ३१.३ ूितशत रहेको छ भने,दोौो माऽा सबै 
भन्दा बढी वडा नं.१ मा १२५.७ ूितशत र सबै भन्दा कम वडा नं. २ मा ३६.६ ूितशत 
रहेको छ । 
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िचतर् नं. ९  दादरुा रुबेला -१ खोपको कभरेज %(वडा अनुसार) 

 
 

िचतर् नं. १० दादरुा रुबेला -२ खोपको कभरेज %(वडा अनुसार) 

 

जजाापपााििननजज  ईईन्न्ससेेफफललााईईििटटसस  खखोोपप 
जापािनज ईन्सेफलाईिटस रोग िव��को खोप आ.व. २०६८/६९ देिख िनयिमत खोप 
कायर्बमका �पमा १२ मिहना देिख २३ मिहना सम्मका वालबािलकाह�लाई िदईदै आएकोमा 
आ.व.२०७९/८०मा लिक्षत जनसंख्यामा सबैभन्दा बढी वडा नं. 1 मा 127.4 ूितशत र कम 
वडा नं. 6मा 33.8 ूितशत रहेको छ । 
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ििटट..ििडड..खखोोपप 
आ.व.२०७९/८० मा िट.िड. खोपको कभरेज (TD2 र TD2+)  केही वडाह�मा बढेको छ । 
सबैभन्दा बढी वडा नं. १ मा११५.३ ूितशत र सबैभन्दा कम वडा नं. २ मा १.८ ूितशत 
रहेको छ ।  िवगतका बषर्को तलुनामा यस आ.व. मा वडा नं. ३,४ र ६ मा यस खोपको 
कभरेज घटेको छ । 
 

िचतर् नं. १२ िट.िड.२ र िट.िड.२+  खोपको वडा अनुसारको कभरेज % मा 
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वडा अनुसारअनुसारकोकभरेज % मा
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ससपप  आआउउटट  ददरर 
आ.व.२०७८/७९ मा (BCG Vs Measles को Drop Out)िव.सी.जी. खोपको तलुना मा 
दादरुा खोप लगाउन छुट भएका बालबिलकाह�को संख्या -३२.७५ ूितशत रहेकोमा यस 
आ.व. मा -३३.४०ूितशत रहेको छ । िड.िप.िट.-हेप वी- िहव पिहलो माऽा खोप लगाउने र 
दादरुा �बेला दोॐो माऽा लगाउने िबचको सप आउट दर 3.4 ूितशत रहेको छ । दादरुा 
�बेला पिहलोको तलुनामा दादरुा �बेला दोॐो लगाउने िबचको सप आउट दर 3 ूितशत 
ूितशतरहेको छ जनु गत आ.व. मा ूितशत -२.१ रहेको िथयो। 

िचतर् नं. १३ िवनयी ितर्बेणी गाँउपािलकामा खोप कायर्कर्मकोडर्प आउट दर% मा 

 

खखोोपपककोो  खखेेरर  जजााननेे  ददरर 
खोपको बनावट र ूकृित अनसुार एउटा भायलमा ४ देखी २० माऽाको खोप हनेु गदर्छ, जसमा 
खोप लगाउन ल्याईने बच्चाह�को संख्या उक्त माऽासँग मेल नखाई कम हनेु अवःथा पिन 
रहन्छ । यसरी खोपको माऽाको अनपुातमा खोप लगाउने बच्चाको संख्या कम हनुगई खोप खेर 
जान्छ । आ.व. २०७९/८० मा िव.िस.िज. खोपको खेरजाने दर ८४ ूितशत रहेको छ, 
िड.िप.िट.- हेप वी - हेव खोपको १७.६९ ूितशत पगेुको छ भने पोिलयो खोपको १६.९७ 
ूितशत रहेको छ, त्यःतै गिर िप.िस.िभ. खोपको ६.७४ ूितशत रहेको छ, एफ.आई.िप.िभ.को 
२२.४२ ूितशत, दादरुा-�वेला ४१.६९ ूितशत, जे.ई. खोपको ३६.३४ ूितशत र िट.डी. 
खोपको ३३.४७ ूितशत रहेको छ । 
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िचतर् नं.1४ िवनयी ितर्बेणी गाँउपािलकामा खोप खेर जाने दर% मा 

 
 हालका केही वषर्ह� देिख भ्यािक्सन नेपाल सरकारले नै खिरद गनुर् पन� अवःथा आएको र 
नेपाल सरकारको ठुलो लगानी यसमा रहेको हनुाले भ्यािक्सन खेर जान निदन धेरै सजग हनु ुपन� 
देिखन्छ । माथी देखाईएको भ्यािक्सन खेर जाने दरको माफ हेदार् सबै भ्यािक्सनमा WHO को 
मापदण्ड भन्दा बढी नै खेर गएको देिखन्छ । यसलाई कम गनर् अत्यन्त ज�री छ, जसको 
लािग Multi Dose Vial Policy (MDVP) लाई कडाईका साथ कायार्न्वयन गनुर् पन� हनु्छ ।िवनयी 
िऽबेणी गाँउपािलकामा भ्यािक्सन खेर जाने दर िबगत आ.व. भन्दा यस आ.व.मा ूाय 
भ्यािक्सनको  बढेको देिखन्छ । 

ििननययििममतत  खखोोपप  ममााफफर्र् तत  ससररससफफााईई  ूूबब��र्र्नन  ककााययर्र्बबमम    
खोप सम्बन्धी नेपालको राि�य सिमितले सन ् २०१२ मा झाडापखाला र टाईफाईड जःता 
रोगह� िव�� िदइने खोपलाई िनयिमत खोप सेवामा समावेस गदार् पखाला जःता पानी जन्य 
रोगह� लाग्ने सम्भावना पिन कम हनेु र बालमतृ्यदुर मा समेत कमी ल्याउन सिकने हनुाले खोप 
कायर्बम लाई ूभावकारी िकिसमले स�ालन गन� र खोप संगसंगै सरुिक्षत िपउने पानी,व्यिक्तगत 
तथा वातावरणीय सरसफाइ लाई समेत समाबेश गरी एकीकृत �पमा सरसफाई ूब�र्न कायर्बम 
संचालन गनर् सझुाब िदएको िथयो | 
खोप िक्लिनकमा बच्चालाई खोप लगाउन बःनपुन� समयमा आमा, बबुा वा अिबभाबकसंग 
सरसफाई सम्बन्धी ब्यबहार पिरबतर्नका िबयाकलापह� संचालन गनर् सिकन्छ भ�े कुरालाई 
ध्यानमा राखी िनयिमत खोप सेवा माफर् त सरसफाइ ूब�र्न कायर्बम सन ् २०२० देिख 
संचालनमा आईरहेको छ | यस कायर्बमले खोप िक्लिनकमा आउने आमा, बबुा तथा 
अिभभाबकह�मा सरसफाई सम्बन्धी बानी व्यहोरामा सकारात्मक पिरबतर्न ल्याई बच्चाह�मा 
पानीजन्य रोगह�बाट सरुिक्षत गरी बालमतु्यदुर मा उल्लेखनीय �पमा कमी ल्याउन सहयोग 
पयुार्एको छ | 
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ससररससफफााईई  ूूबब��र्र्नन  ककााययर्र्बबममककाा  चच ुनुनौौततीीहह�� 
 खोप केन्िमा ूया� ठाउँ र हात धनेु पानी नभएको कारणले  आमा/अिभभावक ह�लाई 

सरसफाइ सेसनमा िनयिमत �पमा सहभागी गराउन समःया भईरहेको छ | 
 खोपकेन्िमा खिटने सबै ःवाःथ्यकमीर्ले सरसफाई ूब�र्नको तािलम नपाएको हदुाँ सरसफाई 

सेसन संचालनमा किठनाई भईरहेको छ | 
 बजार के्षऽका खोप केन्िमा आमा तथा अिभभावकह�को संख्या धेरै हनेु हदुा सबैलाई एकै 

ठाउँमा जम्मा गरेर सेसन संचालन गनर् किठनाई भईरहेको छ | 
 बा� खोप केन्ि संचालन गनर् जादा ःवाःथ्यकमीर्ले सरसफाइ ूब�र्न सेसनमा ूयोग हनेु 

साममी ह� समयमै आपिुतर् नहुँदा सेसन संचालन त्यित ूभावकारी हनु सकेको छैन| 
 आमा तथा अिभभावकह� खोप लगाउन एउटै समयमा नआउने हदुा सबै आमा तथा 

अिभभावकलाई सरसफाइ ूब�र्नको सेसनमा सहभागी गराउन समःया भईरहेको छ | 
रराािि��यय  खखोोपप  ककााययर्र्बबममककोो  पपहहुुँँचच  रर  उउपपययोोगग 
पूणर्खोप सिुनि�तता रणनीित अनसुार पिरवार कल्याण महाशाखाले तयार पारेको,राि�य खोप 
कायर्बमले सेवाको पहुँच र उपयोगका आधारमा ःवाःथ्य संःथा/कायार्लय ह� लाई तपिशल 
बमोिजमका ४ वटा समहुमा िवभाजन गिरए अनसुार िवनयी िऽबेणी  गाँउपािलकाका वडा नं. १, 

४, र वडा नं. ७ तीन वडाह� तेौो समहुमा  परेका छन ्भने बाँकी 4 वडाह� च�थो समहुमा 
रहेका छन ्। 
खोप कायर्बमको पहुँचको लािग िड.िप.िट.-हेप वी-िहव पिहलो माऽाको ूगित र उपयोगको 
�पमा िड.िप.टी.-हेप-िब, िहव पिहलो माऽाको खोप लगाउने र दादरुा- �बेला को दोौो माऽा 
लगाउने िबचको सपआउट दरलाई िलईएको छ । िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा आ.व. 
२०७९/०८० मा िड.िप.िट.-हेप वी-िहव पिहलो माऽाको ूगित ८४.८ ूितशत रहेको छ । 
िड.िप.टी.-हेप-िब, िहव पिहलो माऽाको खोप लगाउने र दादरुा- �बेला को दोौो माऽा लगाउने 
िबचको सपआउट दर ३.४ ूितशत रही समहु 3 मा रहेको छ । 

ततााििललककाा  ननंं..  ९९  ःःथथााननीीयय  ततहह  अअननुसुसाारर  रराािि��यय  खखोोपप  ककााययर्र्बबममककोो  पपहहुुँँचच  रर  उउपपययोोगग  

पहुचँ>=९० पर्ितशत 
उपयोग<१० पर्ितशत 

पहुच>ँ=९० पर्ितशत

उपयोग>१० पर्ितशत

पहुचँ<९० पर्ितशत 
उपयोग<१० पर्ितशत 

पहुचँ<९० पर्ितशत 
उपयोग>=१० पर्ितशत

Cat-1 Cat-2 Cat-3 Cat-4 
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खखोोपप  ककााययर्र्बबममककाा  ककृृययााककललाापपहह��   
 ूत्येक वषर् पणुर् खोप सिुन�िचतता तथा िदगोपना कायमगन� कायर्लाई िनरन्तरता। 
 नयाँ िनयिुक्त भै आएका सबै ःवाः�यकम�ह�लाई खोप सम्बन्धी आधारभतू तािलम तथा 

अिभमखुीकरण कायर्बम संचालन l 
 खोप तथा खोपजन्य फोहरलाई उिचत तिरकाले िबसंबिमत गिर िबसजर्न गन� ब्यबःथा l 

खखोोपप  ककााययर्र्बबममककाा  ूूममुखुख  ससममःःययाा 
 खोप कायर्बमको सआुमयोजना िनमार्ण तथा सो को कायार्न्वयन मा समःया रहेको। 
 खोप सेसनह� शत ूितशत चल्न नसक्न ुतथा खोप केन्ि १० देिख ४ बजे सम्म स�ालन 

नहनु ु। 
 व�ाह�मा माईबोप्लान अनसुार ूित खोप सेसन ४० सईुको नीित शत ूितशत कायर्न्वयन 

नहुँन ु।  
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खखोोपप  ककााययर्र्बबममककोो  ससममःःययाा,  चच ुनुनौौततीीहह��,  हहााललककोो  अअववःःथथाा  रर  ससममााधधााननककाा  उउपपााययहह�� 
ततााििललककाा  ननंं..  1००  खखोोपप  ककााययर्र्बबममककोो  ससममःःययाा,  चच ुनुनौौततीीहह��,हहााललककोो  अअववःःथथाा  रर  ससममााधधााननककाा  उउपपााययहह�� 

ब. स. समःया तथा चनुौती समाधान उपाय िजम्मेवारी 

१ खोप कभरेज  कम हनु ु 

कभरेज वढाउनका लािग 
ःथलगत अनिुशक्षण  तथा 
DQSA संन्चालन 

गाँउपािलका, ःवाःथ्य 
शाखा  

२ 
खोप कायर्बमको शआुम योजना तयारी
तथा कायार्न्वयन समयमै नहनु।ु 

खोप कायर्बमको शआुम 
योजना तैयारी तथा 
कायार्न्वयन बैठक 
गाँउपािलकामा संन्चालन 
गनुर्पन� 

गाँउपािलका, ःवाःथ्य 
शाखा 

३ गाँउपािलका ःतरमा कोल्डचेन 
ब्यवःथापन गनर् का लािग  
कोल्ड�म को ब्यवःथा नहनु।ु 

ब्यवःथीत कोल्ड�म 
बनाउन ुपन�। 

गाँउपािलका, 
ःवाःथ्य शाखा 

 

३३.२२ससममुदुदााययममाा  आआधधााििररतत  एएककीीककृृतत  ववााललररोोगग  व्व्ययववःःथथाापपनन  ककााययर्र्बबमम	
पपृ�ृ�भभूिूिमम 

समदुायमा आधािरत एकीकृत वालरोग व्यवःथापन कायर्बम बालबिलकाह�ला� िनमोिनया, 
झाडापखाला, औलो, दादरुा र कुपोषणको कारणवाट हनेु मतृ्यबुाट वचाउन एकीकृत �पमा 
व्यवःथापन गनर्को लािग ल्याइएको कायर्बम हो ।यस कायर्बम अन्तरगत ःवाःथ्य संःथा तथा 
मिहला सामदुाियक ःवाःथ्य ःवयं सेिवकाह�बाट समेत झाडा पखाला तथा ःवासूःवास रोगको 
घरेल ुउपचार गन� गिरन्छ भने ःवाःथ्य संःथामा आएका ५ वषर् मिुनका बालबिलकाको एकीकृत 
�पमा जाँच, विगर्करण र उपचार गन� गिरन्छ । यस कायर्बम अन्तरगत मखु्य झाडा पखाला र 
�ास ू�ास रोग िनयन्ऽण कायर्बम समेत पदर्छन ्। 

आआ..वव..  २२००७७९९//८८००  ममाा  सस��ााााििलल  ििबबययााककललाापपहह��     
 ःवाःथ्य संःथाह�मा ःथलगत अनिुशक्षणका गिरएको 
 ःवाःथ्यकम�ह�ला� एकीकृत वालरोग व्यवःथापनको (IMNCI) तािलम ूदान गिरएको । 
 ःवाःथ्य संःथामा आधािरत एकीकृत वालरोग व्यवःथापनको (FB-IMNCI) तािलम ूदान 

गिरएको । 
 समीक्षा कायर्बम स�ालन गिरएको । 

ूूममुखुख  उउपपललििब्ब्धधहह��   
 ५ वषर् मिुनका व�चाह�मा झाडापखलारोगको नयाँ संबमण दर घट्नकुो साथै केही 

जलिविनयोजन को दरमा कमी र कडा जलिविनयोजन शनु्य मा आएको   । 
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२२ममििहहननाा  ममुिुिननककाा  ववााललबबााििललककााककोो  उउपपचचाारर 
िवगतका तीन आ.व. २ मिहना मिुनका बालबिलकाह� िबरामी भई ःवाःथ्य संःथाबाट सेवा 
िलनेको संख्या बमश: घटेको तथ्या�ले देखाउँछ।आ.व. २०७९/८० मा ४१ जनाको उपचार 
गिरएकोछ । जसमध्ये संभािवत गंभीर संबमण भएका २.४३ ूितशत, िनमोिनया भएका ४.८७ 
ूितशत, ःथािनय संबमण भएका ६५.८५  ूितशत, कमलिप� ९.७५ ूितशत, कम तौल  भएका 
२.४३ ूितशत र ःतनपान सम्बिन्ध समःया भएका १४.६३ ूितशत रहेका छन । २ मिहना 
सम्मका नविशश ुमतृ्यदुर घटाउन हालको ूमखु चनुौती महशसु गिरएको छ साथै िबरामी भएर 
उपचारको लािग ःवाःथ्य संःथामा आउने २ मिहना मिुनका बालबिलकाको संख्या बमश: घट्दो 
दरमा रहेको छ । 

िचतर् नं. १५   २ मिहना मुिनका वालबािलका उपचार विगकरण 

 

 

००--२२  ममििहहननााककाा  बबच्च्चचााहह��मममम  ससम्म्भभााििववतत  गगििम्म्भभरर  ससंंबबममणणककोो  ददरर 
आ.व.२०७९/०८० मा ० देखी २ मिहना सम्मका वालवािलकाह�मा सम्भािवत गिम्भर 
संबमणको दर िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा २.४३ ूितशत पगेुको छ, जनु गत आ.व. मा 
११.७६ ूितशत िथयो । यस आ.व. मा गत आ.व.को तलुनामा  ९.३३ ूितशतले कमी आएको 
छ। जनु सन्तोषजनक छ ।  
 
२२  ममििहहननाा  ददेेििखख  ५५  ववषषर्र्  ससम्म्ममककाा  ववााललबबााििललककाा  ककोो  उउपपचचाारर 
िवगतका तीन आ.व. मा २ मिहनादेखी ५९ मिहनाका बालबिलकाह� िबरामी भई ःवाःथ्य 
संःथाबाट सेवा िलनेको संख्या बमश: घटेको तथ्या�ले देखाउँछ ।यस आिथर्क वषर्मा २ 

2.43 

4.87 

65.85 

9.75 

2.43 
14.63 

२ मिहना मुनीका बालबािलका उपचार बगीर्करण 

����� संक्रमण 
िनमोिनया 
��ान�य संक्रमण 
����स 
कमतौल 
�तन�ान स����� सम�या 
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मिहनादेिख ५वषर् सम्मका जम्मा १८४४ जना बालबिलकाह� ःवाःथ्य संःथामा उपचार 
गिरएकोमा ूास सूासका िबरामी 900  जना, झाडा पखालाका िबरामी ३०७ जना , आउँ 
रगत भएका १७ जना, कान सम्बन्धी समःया भएका िवरामी ९५ जना,ज्वरो ४७२ जना,कडा 
कुपोषण २६ जना,मध्यकुपोषण २४ जना,र रक्तअल्पता ३ जना िथए।िबरामी भएका 
बालवािलकाह� मध्ये अिधकाम्स  िनको भएका छन ्भने सो को कारणबाट मतृ्य ुहनेुको संख्या 
शनु्य रहेको िथयो । 

 

 

 

३३..२२..११आआककििःःममकक  ूूााााससूूाासस  ररोोगगििननययन्न्ऽऽणण  ककााययर्र्बबमम 

पपृ�ृ�भभूिूिमम 

पाँच वषर् मिुनका बालबिलकाह�मा हनेु रोग र मतृ्यका कारणह� मध्ये ूाससूास रोग एउटा 
ूमखु कारण हो।त्यसैले एकीकृत वालरोग व्यवःथापन कायर्बम अन्तगर्त पाँच वषर् मिुनका 
ूाससूास रोगका िबरामीह�को पिरक्षण तथा उपचार गन� कायर्लाई ूाथिमकता िदने गिरन्छ । 
िवू ःवाःथ्य संगठनको बिगर्करण अनसुार ूाससूास रोगका िबरामीह� लाई धरै कडा रोग / 
कडा िनमोिनया, िनमोिनया र िनमोिनया नभएका िबरामी भिन ३ भाग मा विगर्करण गिर सोही 
अनसुार ःवाःथ्य संःथा ( मिहला ःवाःथ्य ःवयंसेिवका ह� समेत) बाट एकीकृत बालरोग 
व्यवःथापन कायर्बम अनसुार उपचार तथा ूषेण गन� गिरन्छ । आकिःमक ूाससूास रोग मा 
घरमै ःयाहारको पिन महत्वपूणर् भिुमका रहने भएकोले उपचारका बममा आमाह�लाई पिन 

7.26 

30.12 

1.66 
0.09 9.31 

46.31 

2.55 
2.35 

0.29 

२ मिहना देिख ५ बषर् ��मका ब��ाह�क� 
बगीर्करण 

िनमोिनया 
झाडापखाला 
आँउ रगत 
दादरुा 
कानको �म�या 
��रो 
कडा कुपोषण 
म�य कुपोषण 
रक्त ��पता 

िचऽ नं. १६ मिहना देिख ५ वषर् सम्मका वालवािलकाको उपचार िववरण 
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परामशर् िदने गिरन्छ। 

ततााििललककााननंं. 11११  पर्पर्ााााससपर्पर्ाााााासस  ििबबरराा,,  ननययााँ ँ ररोोगगककोो  ददरर  ततथथाा  ििननममोोििननययाां ं भभएएककोो  बबच्चच्चााहहरुरुककोो  ववििगगककररणण 

ििववववररणण  
शशीीघर्घर्  स्स्ववााससपर्पर्स्स्ववाासस  ससम्म्बबन्न्धधीी
ससंकंर्कर्ममणण  ARI  ((पर्पर्िितत  ११००००००))  

बबााललबबााििललककााममाा ििननममोोििननययााककोो
ददरर  ((पर्पर्िितत  ११००००००))  

गगम्म्भभीीरर  ििननममोोििननययााककोो  
पर्पर्ििततशशतत  

स्वास्थ्य संस्था 

आ.व. आ.व. आ.व. 

२०
७७

/७
८ 

२०
७८

/७
९ 

२०
७९

/८
० 

२०
७७

/७
८ 

२०
७८

/७
९ 

२०
७९

/८
० 

२०
७७

/७
८ 

२०
७८

/७
९ 

२०
७९

/८
० 

दिुम्कबास स्वास्थ्य 
चौकी 

144
8 

1250 1234 62 52 26 0 
0 0

बेिनमणीपुर स्वास्थ्य 
चौकी 

106
0 

577 815 9 23 69 
0 0 0

धुरकोट स्वास्थ्य 
चौकी 499 925 915 0 3 22 0 0 0

ितर्बेणी सुस्ता 
स्वास्थ्य चौकी 

136
4 

981 1045 225 175 111 
0 0 0

िवनयी ितर्बेणी 
गाँउपािलका 587 830 855 33 44 33 0 0 0

अिघल्लो आ.व. २०७८/७९ को तलुनामा आ.व.२०७९/८० मा िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा 
�ास-ू�ास का िबरामीको दर ८३० जना ूित हजारबाट बढेर ८५५ जना ूित हजार पगेुको छ 
।५ वषर्मिुनका वालवािलकाह�मा  नया ँःवासूःवास मध्ये िनमोिनया को दर भने ] ४४ ूितशत 
बाट घटी ३३ ूितशत पगेुको देिखन्छ, भने कडा िनमोिनया  िवगत ३ वषर् देखी शनु्य नै रहेको 
छ। 

 

३३..२२..२२  झझााडडाापपखखााललाा  ररोोगग  ििननययन्न्ऽऽणण  ककााययर्र्बबमम	

पपृ�ृ�भभूिूिमम 

नेपालमा पाँच वषर् मनुीका बालबिलकाह�को मतृ्यकुो ूमखु कारणह� मध्ये झाडापखाला दोौो 
कारण हो । त्यसैले समदुायमा आधािरत एकीकृत बालरोगको व्यवःथापन, झाडापखाला लागेका 
बालबिलकाह�लाई पनुर्जिलय उपचार तथा िजंक चक्की बाट उपचार गरी अकाल मतृ्य ु बाट 
जोगाउन हरेक ःवाःथ्य संःथाह� मा ओ.आर.टी. कनर्र ःथापना गिरएको छ भने समदुाय ःतरमा 
मिहला सामदुाियक ःवाःथ्य ःवयंसेिवकाह� माफर् त पनुर्जिलय झोल र िजंक चक्की िवतरण गिरदै  
आएको छ । 

आआ..वव..  22००७७९९//००८८००  ममाा  सस��ााााििलल  ििबबययााककललाापप 
 पनुर्जिलय झोल साथै िजंक-चक्की सवै ःवाःथ्य संःथाह� र म.सा.ःवा.ःव.से. बाट समेत           

िनयिमत िवतरण गिरएको। 

 झाडापखाला को रोकथाम र उपचार सम्बन्धी शैिक्षक साम�ीह� िवतरण गिरनकुा साथै 
िब�ालय ःवाःथ्य  िशक्षा स�ालन गिरएको। 

 ःवाःथ्य संःथाह�मा रहेका पूनर्जिलय सेवा िदने कनर्र वाट झाडा-पखालाका िबरामीलाई 
उपचार सेवा र ःवाःथ्य िशक्षा ूदान गिरएको । 





 कायर्बम को ूभावकारीता वारे समय-समयमा सपुिरवेक्षण एवं अनगुमन गिरएको। 

 झाडापखालाको महामारी फैिलएमा त्यसको िनयन्ऽण गनर् िजल्ला तथा ःथानीय तह CRRT 

तथा RRT गठन गिरएको। 

 ५ वषर् मिुनका ब�चाह�मा झाडापखालाको उपचारमा िज� चक्कीको ूयोग गरी उपचार 
गिरएको।सवै ःतरका ःवाःथ्यकम�ह� लगायत म.सा.ःवा.ःवं.से.लाई यसको ूयोग बारे 
वेलावेलामा गिरने समीक्षा तथा अनगुमन बाट उपचार ूणाली लाई व्यविःथत गिरएको । 
 
 

 

यस आ.व. मा िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा ूित १००० वालवािलकाह� मध्ये २०९ जनालाई 
झाडापखाला लागेको पाइन्छ । गतआ.व. २०७८/०८९ को तलुना मा झाडापखाला का 
िबरामी बढेको पाइएको छ । वडागत �पमा हेदार् सबैभन्दा बढी वडा नं. ७ मा ३१० जना र 
सबै भन्दा कम वडा नं. ४ मा ९७ जना ूितहजार रहेको छ । यस गाउँपािलकामा कुल 
झाडापखला लागेका िबरामी ब�चाह� मध्ये कडा झाडापखाला लागेका ब�चाह�को ूितशत शनु्य 
रहेको िथयो । आ.व. २०७९/८० मा िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा पाँच वषर् मिुनका 
झाडापखला लागेका वालवािलकाह� मध्ये ९९.३ ूितशतलाई िजंक र पनुर्जिलय झोलबाट 
उपचार गिरएको तथ्या�ले देखाउँछ, जनु अिघल्लो आ.व.मा ९८.३ िथयो। 

CBIMNCI  ककााययर्र्बबममककोो  ूूममुखुख  चच ुनुनौौततीी,,  ससममःःययााहह��  रर  ििततननककोो  ससममााधधााननककोो  उउपपााययहह��  
ततााििललककााननं.ं 11२२  CBIMNCI  ककााययर्र्कर्कर्ममककोो  पर्पर्ममुुखख  चचुुननौौततीी, ससममस्स्ययााहहरुरु  रर  ििततननककोो  ससममााधधााननककोो  उउपपााययहहरुरु 

कर्कर्..सस.. ससममस्स्ययाा  ततथथाा 
  चचुुननौौततीी ससममााधधााननककाा  उउपपाायय ििजजम्म्ममेेववााररीी 

११ तािलम व्यवहारमा नउतािरन ु ःथलगत अनिुशक्षण र अनगुमन । 
 

ःवाःथ्य संःथाह�

२२ आवँयक सामामीको अभाव सबै ःवाःथ्य संःथामा आवँयक 
सामामी आपिुतर्को व्यवःथा गन� । 

ूदेश ःवाःथ्य आपूितर् 
व्यवःथापन केन्ि  

गाँउपािलका ःवाःथ्य 
शाखा ।  

3 अिभलेख तथा ूितवेदन उिचत ःथलगत अनिुशक्षण र अनगुमन ःवाःथ्य कायार्लय  

0
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िचऽ नं. १७ पाँच बषर् मिुनका वालवािलकामा झाडापखलाको ूकोप दर ूित हजारमा 
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तवरले नहनु ु गाँउपािलका ःवाःथ्य 
शाखा । 

४४  समय समयमा �षिधह�को 
अभाव हनु ु 

िबध्यिुतय आपूितर् व्यवःथापन सचुना 
ूणालीमा भए अनसुार आपूितर् गिरन ु
पन� । 

ूदेश ःवाःथ्य आपूितर् 
व्यवःथापन केन्ि । 

५५  ःथलगत अनिुशक्षण, अनगुमन 
तथा ःवाःथ्यकमीर्  लाई HMIS 
तािलमका लािग बजेटको अभाव

बजेटको ब्यवःथापन गनुर् पन�। संिघय सरकार,ूदेश 
ःवाःथ्य िनद�शनालय  
ःवाःथ्य कायार्लय  
गाँउपािलका   

 

३३..३३  पपोोषषणण  ककााययर्र्बबमम 

पपृ�ृ�भभूिूिमम 

जनःवाःथ्य को �ि�कोणले पोषण कायर्बम ूाथिमकता ूा� कायर्बम हो । बालबािलका, 
मिहला तथा िकशोर िकशोरीह�को पोषण अवःथा सधुार गनर् िवगत लामो समय देिख िविभ� 
ूयास ह� हुँदै आएको छ । यसै सन्दभर्मा  नेपालको संिवधानले ूत्येक नागिरकलाई खा� 
सम्बन्धी हक हनेु व्यवःथा गरेको अवःथा छ । पोषण कायर्बमको ूमखु लआय “पोषण 
कायर्बमलाई सम्बिन्ध क्षेऽह�सँग िमलेर ूभावकारी �पमा लाग ु गरी सबै नेपाली जनताको 
पोषण िःथित राॆो बनाई ितनीह�ले ःवाःथ्य जीवन कायम गनर् सकुन र ितनीह�ले देशको समम 
सामािजक-आिथर्क िवकासमा योगदान परु ् याउन सकुन” भ�े रहेको छ । न्यनु पोषण को 
समःयाले बालबािलकाको शािरिरक, मानिसक, तथा संवेगात्मक िवकासमा बाधा परु् याई देशको 
समम सामािजक, आिथर्क तथा मानिवय िवकासमा ूितकुल ूभाव पदर्छ । िशश ु अवःथा 
वाल्यकालमै मतृ्य ुहनेु जोिखममा बिृ� हनु्छ भने जीिवत रहेका ह�को समेत क्षमताको क्षय हनु्छ 
। नेपालमा खास गरी ूोटीन शिक्त को कमी, िभटािमन"ए"को कमी, आयोिडन तथा आईरन 
तत्वको कमीको कारणले कुपोिषत भएको पाइएको छ । 
सन ्१९७० को दशक देिख िविभ� पोषण सव�क्षण, आविधक योजनामा पोषणलाई ूाथिमकता, 
राि�य पोषण नीित तथा रणनीित (२००४) को िवकास, राि�य पोषण रणनीित (२०७६) 
सव�क्षणको आधारमा बालबािलका लाई िभटािमन “ए” क्याप्सलु र बहसुआुम तत्व (बाल िभटा) 
तथा गभर्वती र सतु्केरी मिहलालाई आइरन फोिलक एिसड चिक्क िवतरण लगायत कुपोषणको 
समःया लाई सम्वोधन गनर् बहकु्षेिऽय िनकायको संयकु्त ूयास को लािग बहकु्षेिऽय पोषण योजना 
पिहलो (२०६९-२०७३) र दोॐो (२०७५/७६-२०७९/८०) को िवकास भएको छ । 
पोषणको िव�मान अवःथा सधुानर् को लािग पोषण सम्बिन्ध सेवाह� को िवःतार (Scalingup 

Nutrition) अिभयान को माध्यमबाट पोषण सम्बन्धी बानी व्यवहार लाई सकरात्मक िदशा तफर्  
�पान्तरण गनर् आवँयक छ । 

िव�मा ५ वषर् मिुनका किरव ४५ ूितशत बालबािलकाको मतृ्य ुकुपोषणको कारणले हनेु गरेको 
अध्ययनह� ले देखाएका छन(्Lancet Child Health and Nutrition Series, 2013)। नेपाल 
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जनसांिख्यक तथा ःवाःथ्य सव�क्षण, २०१६ अनसुार नेपालका पाँच वषर् मिुनका 
बालबािलकाह�मा ३६ ूितशतपडु्कोपन, २७ ूितशत कम तौल तथा १० ूितशत ख्याउटेपन 
रहेको छ।६ देिख ५९ मिहनाको बालबािलकामा ५३ ूितशत, १५ देिख १९ बषर् िभऽका 
िकशोरीह�मा ४४ ूितशत रक्तअल्पता को समःया रहेको छ । साथै ूजनन ् (१५-४९ वषर्) 
उमेर समहुका मिहलाह� मा ४१ ूितशत रक्तअल्पता को समःया तथा १७ ूितशत दीघर् 
शिक्तको किम रहेको अवःथा छ (NDHS २०१६) । न्यून पोषण गण्डकी ूदेशको एक ूमखु 
समःयाको �पमा रहेको छ । िवगत को तलुना मा नेपालले पोषणको क्षेऽमा केिह ूगित 
गरेको देिखन्छ । मिहला तथा बालबािलकाको कुपोषण न्यूनीकरण गनर् अनकुरणीय काम 
गरेकोमा नेपाललाई 'संयकु्त रा� संघ ग्लोबल च्यािम्पयन अवाडर्  2017' बाट सम्मािनत 
गिरएको छ । यःता घटनाह�ले अिहले सम्म गरेको ूगित देखाउँछ र ःवाःथ्य क्षेऽ लाई अझ 
राॆो गनर्को लािग ूोत्सािहत गदर्छ। 

 
आआ..वव..  २२००७७९९//००८८००  ममाा  सस��ााााििललततककाार्र्बबमम//ििबबययााककललाापपहह�� 

 बालबिलकाको बिृ� अनगुमन तथा परामशर् कायर्बमह�। 
 गभर्वती मिहला लाई आईरन फोिलक एिसड र जकुाको औषधी िबतरण एवमं 

िकशोरीह�का लािग आईरन फोिलक एिसड िवतरण कायर्बम । 
 सतु्केरी मिहला लाई िभटािमन“ ए ”र आईरन िबतरण कायर्बम। 
 पाँच वषर् मनुीका बालबिलका लाई िभटािमन "ए" र जकुाको औषधी िबतरण कायर्बम । 
 िब�ालय ःवाःथ्य तथा पोषण कायर्बम (िब�ालयका छाऽ छाऽा ह�लाई जकुाको 

औषधी िबतरण)। 
 पोषण स�ाह, आयोिडन मिहना तथा ःतनपान स�ाह एवं पोषण सम्बन्धी िविभ� िदवस 

मनाईने कायर्बमह�। 
 मात,ृ िशश ुतथा बाल्यकािलन पोषण (MIYCN) कायर्बम।  
 बाल िभटा िवतरण कायर्बम (Micronutrient Powder (MNP)   
 िशय कुपोषणको एकीकृत व्यवःथापन कायर्बम (IMAM Programme) 
 संःथागत सतु्केरी भएका सतु्केरी मिहलाह� लाई �२००० सतु्केरी पोषण भ�ा िवतरण  

 
बबृिृि��  अअननुगुगममनन  ततथथाा  ूूवव��र्र्नन  
विृ� अनगुमन राि�य पोषण कायर्बमको एउटा ूमखु कायर्बम हो जस अन्तगर्त जन्मदेिख २ 
बषर् उमेर सम्मका बािलबािलकाको िनयिमततौल िलई उमेर अनसुारको तौल भए नभएको बारेमा 
लेखाजोखा गिरन्छ । यसको लािग बालबािलकाको तौल मापन गरी बाल ःवाःथ्य काडर्को विृ� 
अनगुमन चाटर् भन� गिरन्छ र आमा तथा ःयाहारकतार्लाई बालबािलकाको विृ� अनगुमनको 
अवःथाको बारेमा जानकारी गराई सो अन�ुप आवँयक पोषण परामशर् तथा उिचत ूषेण गिरन्छ 
। २ वषर् भन्दा मिुनका बच्चाह�को विृ� अनगुमनगनार्ले ूोिटन-इनजीर् कूपोषण िनयन्ऽणगछर् र 
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बाल मतृ्यदुर कम गराउदँछ । ःवाःथ्य संःथाह� मा िब� ःवाःथ्य संगठनको “CHILD 
GROWTH STANDERS” अनसुार मािसक �पमा ःवाःथ्यकिमर्ह� �ारा व�ृ� अनगुमन गिरन्छ। 
िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा ०-२३ मिहनाका वालवािलकाह�मा वृि� अनगुमनको लािग 58.5 
ूितशत दतार् गिरएको छ, जनु गत आ.व.को तलुनामा 45 ूितशतले किम आएको छ। आ.व. 
२०७८/७९ मा बिृ� अनगुम सबै भन्दा उच्चतम कभरेज वडा नं. ४ मा १८१ ूितशत र 
वडा नं. ६ मा सवै भन्दा कम ९ ूितशत रहेको छ । 

िचतर् नं. 1८ बृि� अनुगमन (०-२३ मिहनाका वालवािलका) दतार् दर % मा 

 

यस आ.व. वृि� अनगुमन गिरएको मध्ये ूादेिशक ःतरमा १ ूितशत वालवािलकाह�मा कम 
तौल रहेको देिखन्छ ।  

 िचतर् नं. १९ (0-२३ मिहनाका बृि� अनुगमनका लािग दतार् भएका मध्ये, उमेर अनुसार कम तौल भएका 
वालवािलका % मा) 

 

औऔषषतत  बबृिृि��अअअअुगुगममनन  पपटटकक 
आ.व. २०७९/८० मा िवनयी िऽबेणी गाँउपािलका  ःतरमा ूित बच्चा बिृ� अनगुमन औषतमा 
7.6 पटक रहेको िथयो । औषत बिृ� अनगुमन दर वडा नं. ४, वडा नं.३, र वडा नं.७ मा 
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बढेको पाईन्छ । औषत बिृ� अनगुमन दर सबै भन्दा बिढ वडा नं. ४ मा ूित बच्चा १४.६ 
पटक रहेको छ भने  वडा नं. १ र ६ मा सबैभन्दा कम रहेको छ । 

 

िचतर् नं. २० औषत बृि� �नुगमन पटक 

 
ििशशशशु ु ततथथाा  ववााल्ल्ययककााििललनन  पपोोषषणण 
िशश ु तथा वालवािलकाह�को लािग उिचत खवुाउने र हेरचाहको अभ्यास उनीह�को जीवन 
रक्षा, बिृ� र िवकासका लािग महत्वपणुर् छ ।बच्चा जन्मेको एक घण्टा िभऽमा ःतनपान, छ 
मिहना सम्म पणुर् ःतनपान र छ मिहनाबाट स�ुहनेु ूयार्� र उपय�ु परुक आहारा ूदान गन� र 
दईु बषर् उमेर सम्म िनरन्तर ःतनपान सम्बिन्धको बानी व्यहोरामा सधुारका लािग ःतनपान 
लगायत िविवध खा� पदाथर्को सेवन ूव�र्नका लािग आवँयक �ान तथा िसप अिभविृ� गिरन्छ 
। यस आ.व.२०७९/८० मा बिृ� अनगुमनमा आएका मध्ये गाँउपािलका ःतरमा ७३.३ 
ूितशत वालवािलकाले पणुर् ःतनपान गरेको पाईन्छ जनु अिघल्लो आ.व.मा ४८.५ माऽ िथयो 
यो अिघल्लो आ.व.को तलुानामा २४.८ ूितशतले बिृ� भएको देिखन्छ ।  
यस आ.व.२०७९/८० मा बिृ� अनगुमनमा आएका मध्ये गाँउपािलका ःतरमा 60.4 ूितशत 
वालवािलकाले छ मिहना पिछ आमाको दधु सँगसँगै ठोस, अधर्-ठोस तथा नरम परुक खाना 
खाएका छन ्। जनु अिघल्लो आ.व.को तलुानामा 11.4 ूितशतले बिृ� भएको देिखन्छ ।  

 

िचतर् नं. २१ बृि� �नुगमनमा आएका मध्ये जन्मेको छ मिहना पिछ आमाको दधु सँगसँगै ठोस तथा नरम खान 

खुवाउनेको दर 
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शशीीयय  ककुुपपोोषषणणककोो  एएििककककृृतत  व्व्ययववःःथथाापपननककााययर्र्बबमम 
िशय कुपोषणको कारणले हनेु मतृ्यदुर घटाउने उ�ेँयले समदुायःतरमै शीय कुपोषणको उपचार 
तथा व्यवःथापन गन� अवधारणा अन�ुपशीय कुपोषणको एिककृत व्यवःथापन कायर्बम स�ालन 
गिरएको हो। शीय कुपोषणको एिककृत व्यवःथापन कायर्बममा ःवाःथ्यकमीर् ह�ले ५ 
बषर्मिुनका बाल-बािलकामा हनेु शीय कुपोषणलाई समदुायमा आधािरत अन्तरंग (ITC) र 
बिहरंग सेवा(OTC) माफर् त उपचार गन� गदर्छन । यस अन्तगर्त कुनै पिन िचिकत्सकीय 
जिटलता िबना कडा कुपोषण माऽ भएका बालबािलकाको उपचार तोिकएको ःवाःथ्य 
संःथाह�बाट बिहरंग सेवा माफर् त हनु्छ भने िचिकत्सकीय जिटलता सिहत कडा शीय कुपोषण 
भएका बालबािलकाको उपचार तोिकएको अःपताल ह�बाट अन्तरँग सेवा माफर् त हनु्छ । हाल 
यो कायर्बम गण्डकी ूदेशको ४ वटा िजल्ला ह�मा बागलङु, गोरखा, नवलपरासी ब.स.ुपू. र 
म्याग्दी मा स�ालन भईरहेको छ । यस कायर्बम माफर् त कडा शीय कुपोषण भएका 
बालबािलका ह�लाई उपचारमा सहजपहुँच गराई समदुाय वा घरमै उपचार गनर् सिकन्छ । 

 
ततााििललककााननं.ं 13  शशीीघर्घर्  ककुुपपोोषषणण  भभएएककााबबााललबबााििललककााककोो  ििववववररणण 
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आआएएककाा  

ििडडःःचचााजजर्र्  भभएएककोो उउपपचचााररममाा  
ररहहेेककाा  

ननययााँ ँ    
भभननाार्र् 
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आआईईररनन  ककोो  ककममीीललेे  हहुनुनेे  ररक्तक्तअअल्ल्पपतताा  ककोो  ररोोककथथाामम  ततथथाा  ििननययन्न्ऽऽणण  ककााययर्र्बबमम 
राि�य पोषण कायर्बम अन्तगर्त आईरनको कमी बाट हनेु रक्तअल्पता को िनयन्ऽण र रोकथाम 
काकायर्बम कायार्न्वयन गिरन्छ। 

आआइइररनन  फफोोििललकक  एएििससडड  ििववततररणण  ककााययर्र्बबमम 
यस कायर्बम अन्तगर्त गभर्वती तथा सतु्केरी मिहला ह�लाई गभर्रहेको ३ मिहना परुा भएपछी 
देिख िशश ुजन्मेको ४५ िदन सम्म िदनहुँ एक चिक्क आइरन फोिलक एिसड खवुाईन्छ । िवनयी 
िऽबेणी गाँउपािलकामा आ.व.२०७९/८० मा अनमुानीत गभर्वित मध्ये 52.3 ूितशत गभवर्ित 
मिहलाह�ले १८० चक्कीआईरन तथा फोिलक एिसडूा� गरेको देिखन्छ।जनु अिघल्लो वषर्को 
तलुनामा 7.5 ूितशतले बढेको देिखन्छ । वडागत �पमा हेदार् सबै भन्दा बढी कभरेज वडा नं. 
1 मा १17 ूितशत  रहेको पाईन्छ । 

 िचतर् नं. २२ गभार्���ामा ��� च�� ���न � ��िलक �िस� �ा� गन� मिहला % मा 

 

िवनयी िऽबेणी गाँउपािलका मा आ.व.२०७९/८०मा सतु्केरी अवःथामा अनमुािनत जीिवत जन्म 
मध्ये २५.५ ूितशत सतु्केरी मिहलाह�ले ४५ चक्कीआईरन तथा फोिलक एिसड(IFA)ूा� 
गरेको देिखन्छ । संःथागत �पमा हेदार् सबै भन्दा बढी कभरेज  दिुम्कबास ःवाःथ्य चौकीको 
कभरेज ६१.६ ूितशत छ भने सबै भन्दा कम  बेिनमणीपरु ःवाःथ्य चौकीको कभरेज ४८.९ 
ूितशत रहेको पाईन्छ ।  

िचतर् नं. २३ सुत्के�� ���ामा �� च�� ���न � ��िलक �िस� �ा� गन�  मिहला % मा 
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

 

बबाालल  ििभभटटाा  ((बबहहु ु ससूूआआमम  पपोोषषकक  ततत्त्वव))  ूूवव��र्र्नन  ककााययर्र्बबमम 
िशश ुतथा बालबािलकामा �या� आइरनको कमीले हनेु रक्तअल्पताको रोकथामको लािग नेपाल 
सरकार, ःवाःथ्य मन्ऽालयले ६ मिहनादेिख २ बषर्सम्मका बालबािलकालाई Home 
Fortification माफर् त उनीह�को खानामा िमसाएर खवुाउने बालिभटा िवतरण कायर्बम स�ु 
गरेको हो ।हाल यो कायर्बम गण्डकी ूदेशको ४ वटा िजल्लाह�मा ःयाङ्जा, बागलङु, गोरखा 
र नवलपरासी (बदर्घाट सःुता पूबर्)मा स�ालन भईरहेको छ । कायर्बम लाग ुभएका िजल्ला 
ह�मा बाल िभटा कायर्बम लाई मातिृशश ुतथा बाल्यकािलन पोषण कायर्बम सँग एिककृत गरी 
बालबािलकालाई िकन र कसरी बालिभटा खवुाउने भनी पोषण िशक्षा तथा परामशर्का साथ 
स�ालन गिरन्छ ।  
         िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा आ.व.२०७९/८० मा ४३.३ ूितशत ६-२३ 
मिहनाका वालवािलकाह�ले ूथम चऽ (६० ःयाचेट) बालिभटा ूा� गरेका छन ् भने ६.२ 
ूितशतले माऽ तीन चऽ (१८० ःयाचेट) बालिभटा ूा� गरेका छन ्। वडागत �पमा हेदार् 
वडा नं. ७ को  कभरेज उच्चतम देिखन्छ । 

 
ततााििललककााननंं..  1144  बबााललििभभटटाा  ििववततररणणककोो  अअववःःथथाा 

िववरण पर्थम चतर्(स्याचेट ६०) बालि�टा पर्ा� गन� ६-
२३ मिहनाका बालबािलका % मा 

तीन चतर्(स्याचेट १८०) बालि�टा पर्ा� गन� 
६-२३ मिहनाका बालबािलका % मा 
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

आआययोोििडडननककोो  ककममीीललेे  हहुनुनेे  ििववककृृििततककोो  ररोोककथथाामम  रर  ििननययन्न्ऽऽणण 
आयोिडनको किमले देखापन� िविभ� िवकृितह�को रोकथाम तथा िनयन्ऽण गन� एक माऽ 
कायर्बमको �पमा नेपाल सरकारले खाने ननुमा आयोिडन सिम्मौण गरी िवतरण गन� गरेको छ 
र ूया� माऽामा आयोिडन सिम्मौण भएको नूनलाई “दईु बालबािलकाको िचन्ह” अिँकत लोगो 
माफर् त ूब�र्न गिरएको छ । राि�य पोषण कायर्बम अन्तगर्त नेपाल सरकारबाट िसफारीश 
गिरएको “दईु बालबािलकाको िचन्ह ” अिँकत पयार्� माऽामा आयोिडन सिम्मौण भएको नून 
उपभोग गनर् पोषण िशक्षा तथा परामशर् िदईन्छ । 

ििभभटटााििममनन  “एए”  ककोो  ककममीीककोो  ििननययन्न्ऽऽणण  ततथथाा  ररोोककथथाामम  ककााययर्र्बबमम 
यस  कायर्बम  अन्तगर्त  मिहला  ःवाःथ्य ःवयं  सेिवकाह� �ारा वषर्को २ पटक (वैशाख र 
काितर्क) मिहना मा ६-५९ मिहनाका बालबािलका ह�लाई िभटािमन “ए” क्याप्सलु खवुाईन्छ 

(६ देिख ११ मिहनाः १,००,००  आई.य,ु १२ देिख ५९ मिहनाः २,००,०००आई.य)ु साथै, 
दादरुा, कडा  कुपोषण, दीघर् झाडापखाला र िभटािमन“ए”को कमीबाट हनेु आखँा सम्बिन्ध 
रोगह� को ःवाःथ्य संःथाह� बाट िभटािमन  “ए”  क्याप्सलु �ारा उपचार गिरन्छ । त्यसैगरी  
िशशलुाई  ःतनपान  माफर् त  िभटािमन “ए” को आपूितर् गन� उ�ेँयले सतु्केरी  मिहलाह�  लाई 
िशश ुजन्मेको ६ ह�ा िभऽ  ःवाःथ्य संःथा  तथा  मिहला ःवाःथ्य ःवयं सेिवका ह�बाट एक 

क्याप्सलु (२००,०००आई.य.ु) खवुाईन्छ । िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा आ.व.२०७९/८० 
मा राि�य िभटािमन “ए” समम कभरेज ८५.४४ ूितशत रहेको छ । वडागत �पमा हेदार् सबै 
भन्दा बढी कभरेज वडा नं. ३ मा १०८.४१ ूितशत छ भने सबै भन्दा कम वडा नं.६  मा 
७३.६८ ूितशत रहेको पाईन्छ । 

िचतर् नं. २४ राि�� िभ�ािमन "ए" २०८० बैशाख ६र ७  को कभरेज % मा 
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

जजुकुकााककोो  औऔषषििधध  ििववततररणण  ककााययर्र्बबमम  ((पपररििजजववीी  ििननययन्न्ऽऽणण  ककााययर्र्बबमम))  
यस कायर्बम अन्तरगत मिहला ःवाःथ्य ःवयमसेिवकाह��ारा वषर्को २ पटक राि�य िभटािमन 
“ए” कायर्बम सँगै (१२ देिख २३ मिहनाः २०० िम.मा., २४ देिख ५९ मिहनाः 
४००िम.मा.)जकुाको औषिध अलबेन्डाजेल एक माऽा खवुाईन्छ । 
िवनयी िऽबेणी गा.पा. मा  आ.व.२०७९/८० मा राि�य िभटािमन “ए” संगै जकुाको औषिध 
खवुाउने कायर्बमको  कभरेज  ूितशत रहेको छ । वडागत �पमा हेदार् सबै भन्दा बढी 
कभरेज वडा नं. ३ मा १०७.८३ ूितशत छ भने सबै भन्दा कम वडा नं.६ मा ७३.२९ 
ूितश रहेको पाईन्छ ।  

िचतर् नं. २५ जुकाको औषिध िवतरण कायर्कर्म % मा 

 

 

ििककशशोोररीीहह��ललललाा  आआइइररनन  फफोोििललकक  एएििससडड  चचििक्कक्क  खखुवुवााउउननेे   
आिथर्क वषर् २०७२/०७३ देिख बाल ःवाःथ्य महाशाखाले िकशोरीह�मा आइरनको कमीले हनेु 
रक्तअल्पताको व्यापकता न्यून गनर्का लािग िव�ालय ःवाःथ्य तथा पोषण कायर्बम अन्तगर्त 
िव�ालयह�मा सा�ािहक �पमा िकशोरीह�लाई आइरन तथा फोिलक एिसड खवुाउने कायर्को 
स�ुवात गिरएको छ । यस कायर्बम अन्तगर्त बषर्को दईु पटक ौावण -असोज (१३ पिहलो 
चरणमा १३ ह�ा) र माघ– चैऽ (दोौो चरणमा १३ ह�ा) मा िव�ालयह� माफर् त १० देिख 
१९ वषर्का िकशोरीह�लाई ह�ाको एकचोटी एक माऽा आइरन फोिलक एिसड (६० िम.मा. 
आईरन र 400 माईबोमाम फोिलक एिसड) खवुाउने गिरन्छ । साथै िव�ालय नजाने 
िकशोरीह�लाई ःवाःथ्य संःथाले मिहला ःवाःथ्य ःवयंसेिवका माफर् त ् समदुाय तथा वडामा 
आइरन फोिलक एिस� चक्की िवतरण गन� गिरन्छ । उक्त चक्की िवतरणको समयमा िव�ालयमा 
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िशक्षकले र समूदायमा मिहला ःवाःथ्य ःवयंसेिवकाले िव�ालय जाने तथा नजाने  िकशोरीह�लाई 
िविभ� खा� समूहको बारेमा जानकारी िदई ती खा� समूहको दैिनक खानामा ूयोगले 
उनीह�को पोषण ःवाःथ्यमा पान� असर बारे सूसूिचत गदर्छन ् । यसका अलावा शािरिरक 
तन्द�ुिःत र पोषण सःुवाःथ्यका लािग िब�ालयह�मा किम्तमा ६० िमनेट कक्षा स�ालन गरी 
अितिरक्त शािरिरक पिरौम र िवरामी हनुबाट बच्नका लािग सूरिक्षत खानेपानी तथा सरसफाईको 
महत्वको बारे पिन जानकारी गराइन्छ । हाल िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकाका सबै सामदुाियक 
तथा संःथागत िब�ालय ह�मा यो कायर्बम संचालन मा रहेको र िकशोरीह�लाई आइरन 
फोिलक एिसड चिक्क खवुाइरहेको छ ।  

आआपपततककााललीीनन अअववःःथथााममाा पपोोषषणण ककााययर्र्बबमम 
िविभ� घटना तथा दैवीूकोप ह�को कारण ले िसजर्ना हनेु आपतकािलन अवःथामा िनयिमत 
�पमा स�ालन भई रहेका पोषण कायर्बम ह�लाई एिककृत गरी अितशीय र तीो �पमा िबशेष 
ूाथिमकता का साथ आपतकािलन पोषण कायर्बम स�ालन गिरन्छ । यसका लािग केन्ि 
ःतरमा राि�य पोषण िवषयग तके्षऽ National Nutrition Cluster) ले आपत कालीन 
अवःथामा के के कायर् गन� भ� ेवारे िनणयर् गनर् अहम भिूमका खेल्ने गरेको छ । साथै 
यसको कायार्न्वयनमा  िजल्ला मा रहेका ःवाःथ्य तथा पोषण िवषयगत क्षेऽको पिन त्यितकै 
अहम भिूमका हनु्छ । यःतो आपतकालीन अवःथामा गभर्वती, सतु्केरी र पाँच वषर् मिुनका 
बालबािलकाह�को पोषणको अवःथा मा नकारात्मक असर पनर् सक्ने सम्भावना बढी हनु्छ, 
िकनिक ती अवःथाह�मा पोषणको आवँयकता अन्य साधारण अवःथामा भन्दा बढी र धेरै 
महत्वपूणर् हनु्छ । तसथर्, आपतकालीन अवःथामा पोषण कायर्बम अन्तगर्त िनम्न िलिखत 
िबयाकलापह�  स�ालन  हदु�  आएका  छन ्।   
 ०–२३मिहनाका बालबािलकाको पोषण ूब�र्न को लािग ःतनपान को ूब�र्न, संरक्षण र 

सहयोग िबयाकलाप मा तीोता 
 ६–२३ मिहनाका बालबािलकाको पोषण ूब�र्न को लािग पूरक वा थप खाना को 

ूब�र्न, संरक्षण र सहयोगमा तीोता 
 कडा शीय कुपोषणको उपचार तथा व्यवःथापन 
 मध्यम शीय कुपोषणको उपचार तथा व्यवःथापन 
 बालबबािलका, िकशोरी र गभर्वती तथा सतु्केरी मिहला ह�का लागी सूआम पोषक तत्व 

िवतरण िबयाकलाप, जःतैः बालिभटा, िभटािमन “ए” तथा आइरन तथा फोिलक एिसड 
िवतरण लाई थप तीोता तथा ूभावकारीता का साथ स�ालन। 

उउपपललब्ब्धधीीहह�� 
 िभटािमन “ए” क्याप्सलु आम िवतरण कायर्बम संचालन गदार्  2730 जना बालबािलका 

(६-५९ मिहना) 85.44% बालबािलकाह�ले िभटािमन “ए” क्याप्सलु सेवन गरेका । 
 िशय कुपोषणको एकीकृत व्यवःथापन कायर्बम संचलान तथा कुपिषत बालबािलकाको 4 

वटा बािहरंग उपचार केन्िह� (OTC) बाट शीय कुपोिषत बालबािलकाको उपचार तथा 
व्यवःथापन । 
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 पूणर् ःतनपान र पूरक खाना, िबगौती दूधको महत्व, ःतनपान गराउने उपयकु्त आसन र 
सम्पकर् का संकेतह�, असल खानपान बारे पोषण परामशर् तथा ब्यबहार पिरवनर्तका लािग 
संचार ।  

  िशश ुतथा बाल्यकालीन पोषण बारे परामषर् तथा घरमै तयार पानर् सिकने  िबभी� पोषण 
यकु्त पिरकार, पोिषलो जाउलो र खाना ूदशर्न कायर्बमह� िनयिमत �पमा  स�ालन 
गिरएको । 

ूूममुखुख  चच ुनुनौौततीी,,  ससममःःययााहह��  रर  ििततननककोो  ससममााधधााननककोो  उउपपाायय 
ततााििललककााननं.ं 1155 पपोोषषणण  ककााययर्र्कर्कर्ममककोो  पर्पर्ममुखुख  चचुनुनौौततीी, ससममस्स्ययााहहरुरु  रर  ििततननककोो    ससममााधधााननककोो    उउपपाायय 

 
ब.स समःया तथा चनुौती समाधानका उपाय िजम्मेवारी

१ औषत विृ� अनगुमन जाँच पटकमा किम खोप कायर्बमका अलावा 
वडा ःतरमा नै गएर तौल 
िलने व्यवःथा गनुर् पन� 

ःवाःथ्य संःथा/ 

ःवःथ्य शाखा  

२ ःवाःथ्य संःथाह�मा तौल नाप्ने उचाई 
नाप्ने तथा MUAC Tape को किम 

िनयिमत आपिुतर् हनुपुन� ूदेश सरकार र 
सव्ाःथ्य कायार्लय 

३ OTC को ःथापनामा किठनाई OTC को ःथापनाको लािग 
मापदण्ड एवं 
सामामीह�को अभाव 
भएको हुँदा आवँयक 
ब्यवःथापन गनुर् पन� 

ूदेश सरकार र 
ःथािनय तह 

४ िकशोरीह�लाई आईरन तथा फोिलक 
एिसड खवुाउने कायर्बमको पूणर् 
कायार्न्वयन तथा ूितवेदन नभएको 

आवँयक पन� सामामी 
अिभलेख तथा ूितवेदन 
समयमै िब�ालय ह�मा 
उपलब्ध गराई सोिह 
अनसुार कायर्बम संचालन 
गनुर् पन� 

ूदेश सरकार र 
ःथािनय तह 

५ समय समयमा हनेु िवपद तथा महामारीमा 
मिहला तथा वालवािलकाह�लाई लिक्षत 
पोषणसँग सम्बिन्धत कायर्बम स�ालनका 
लािग बजेट अभाव ।  

समय समयमा हनेु िवपद 
तथा महामारीमा मिहला 
तथा वालवािलकाह�लाई 
लिक्षत पोषण कायर्बमको 
लािग बजेट िविनयोजन 
हनु ुपन� 

ूदेश सरकार र 
ःथािनय तह 

६ ० – २३ वषर् मिुनका वालबािलकाह�को 
विृ� अनगुमन कम हनु ु  तथा औषत 
बिृ� अनगुमन भेट कम भएको   । 

विृ� अनगुमन तथा 
पोषणपरामशर् 
सेवालाई  स�ु�  गनर् 
ःवाःथ्य संःथा तथा 
वडा ःतर साथै ःवाःथ्य 
आमा समूह  बैठक 
सम्म िवःतार गन� । 

ःवाःथ्य शाखा र सबै 
ःवाःथ्य संःथाह� 
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ःवाःथ्य संःथामा कुनै 
एक वा दईु िदन िबशेष 
विृ�  आनगुमन िदनको 
�पमा संचालन गन�  

ःवाःथ्य संःथामा आउने 
सवै वालवािलकाह�को 
विृ� अनगुमन गिर 
रेकिडर्� िरपोटीङ गन� ।

७ गभार्वःथा र सतु्केरी अवःथामा पणुर् 
आईरन तथा फोिलक एिसड िलने 
मिहलाको संख्या कम हनु ु। 

पूवर् ूसिुत सेवा र उ�र 
ूसिुत सेवाको जाँचको 
विृ� गन�, गभर्वित तथा 
सतु्केरीको घर घरमा 
ःवाःथ्य किमर् 
कायर्बमको िवःतार गन� 
। 

ःवाःथ्य शाखा र 
सबै ःवाःथ्य 
संःथाह� 
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44  पपििररववाारर  ःःववााःःथ्थ्यय  ककााययर्र्बबमम  
44..11  पपििररववाारर  ििननययोोजजनन  ककााययर्र्बबमम  
पपृ�ृ�भभूिूिभभ  
पिरवार िनयोजन कायर्बमलाई स�ुका अवःथामा छु�ै आयोजनाका �पमा स�ालन गिरएकोमा 
गणुःतरीय पिरवार िनयोजन सेवा ूदान गन� उ�ेँयले सन ्१९९१ देिख ूजनन ्ःवाःथ्य कायर्बम र 
पिरवार िनयोजन कायर्बमलाईिवःतार गरी अःपताल, ूाथिमक ःवाःथ्य केन्ि, ःवाःथ्य चौकी, र 
घमु्ती िशिवरह�बाट पिरवार िनयोजन सेवा परु ् याउदै आएको छ। गणुःतर यकु्त गभर् िनरोधक 
साधनह� ूयोग गरी आमा र नवजात िशश ु तथा बालबिलकाको ःवाःथ्यमा सधुार, जनसंख्याको 
उिचत व्यवःथापन र आिथर्क िवकासको साथै वातावरणमा समेत सन्तलुन कायम गरी सम्पणुर् 
जनताको आधारभतु आवँयकता पिरपूितर् गन� काममा म�त परु् याउनेयस कायर्बमको उ�ेँय रहेको 
छ।सरकारको यो कायर्बममा गैर सरकारी िनकायह�को पिन सहभािगता रहेको छ। समदुाय 
ःतरमा रहेका मिहला ःवयं सेिवकाह�लाई अिधकतम पिरचालन गरी पिरवार िनयोजनका साधन मध्ये 
कण्डम र िपल्सलाई पनुः िवतरण गन� कायर् पिन भई रहेको छ । त्यसै गरी पिरवार िनयोजनका 
साधनह�को पहुँच नपगुेका वा अपिरपूतर् माग (Unmet Need)लाई ध्यान िदइ सेवाको िवःतार 
गरीएको छ। 

िढलो िववाह गनर्,केही वषर्का अन्तरालमा बच्चा जन्माउन ूोत्साहन गन�, योजनाब� पिरवारको 
अवधारणालाई ःवाःथ्य िशक्षा, सूचना तथा संचारको माध्यमबाट सवैलाई �ान िदने, सहज �पमा 
सेवा उपलव्ध गराउने,वषर् भरी नै सेवा िनयिमत �पमा स�ालन गन� र सेवाको पहँूच बढाउने 
रणनीित अवलम्बन गिरएको छ। 

आआ..वव..  ००७७९९//८८००  ममाा  सस��ााााििलल  ििबबययााककललाापपहह��    
 पिरवार िनयोजन सेवा बाट टाढा रहेका  ःथान ह�मा Satellite Clinic कायर्बम संचालन 

गिरएको । 
 सम्पूणर् ःवाःथ्य संःथाह�मा (ःवाःथ्य चौकी ,आधारभतु ःवाःथ्य सेवा केन्ि र सामूदाियक 

ःवाःथ्य ईकाई) पिरवार िनयोजनका अःथाई साधन िनयिमत �पमा उपलब्ध गराईएको ।  
 ःवाःथ्य संःथाह�मा कायर्रत ःवाःथ्यकमीर् ह�ले परामशर् सेवा ूदान गरेको ।  
 म.सा.ःवा.ःव.से.ह�बाट समदुाय ःतरमा िनयिमत कण्डम िवतरण र िपल्सको िवतरण गन� कायर् 

गनुर्का साथै पिरवार िनयोजनका अन्य साधन अपनाउन चाहने लाई निजकको ःवाःथ्य संःथामा 
ूषेण गिरएको ।  

 ःवाःथ्य संःथाह�मा तािलम ूा� ःवाःथ्यकमीर्ह� बाट आई.यू.िस.डी. र इम्पलान्ट सेवा 
उपलव्ध गराईएको ।  

 िनयिमत �पमा सबै ःवाःथ्य संःथाह�मा पिरवार िनयोजन सम्बन्धी सूचना साम�ीह� िवतरण 
गिरएको ।  
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 ूजनन ्ःवाःथ्य सेवाको बारेमा अन्तरिबया कायर्बम स�ालन गिरएको । 
 पिरवार िनयोजनका साधनह�को िबिब िवतरण गन� फाम�सीह�सँग अन्तिबया कायर्बम स�ालन 

गिरएको । 
 ःवाःथ्य संःथाहर बाट सतु्केरी तथा गभर्पतन प�ात पिरवार िनयोजन सेवा ूदानका लािग 

परामशर् गिरएको । 
 पिरवार िनयोजन िबयाकलापको  िनयिमत सपुिरवेक्षण र अनगुमन गिरएको । 

पपििररववाारर  ििननययोोजजनन  ूूययोोगगददरर  
 
िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकाको पिरवार िनयोजनका ूयोगकतार् दर Contraceptive Prevalence Rate 
(CPR) िवगतको आ.व.मा ७६.५ ूितशत रहेकोमा यस आ.व.मा  ५७.४ ूितशत कायम भएको 
छ ।वडागत �पमा पिरवार िनयोजनका ूयोगकतार्को दर सबैभन्दा धेरै वडा नं. १ मा १३८.१ 
ूितशत र सबैभन्दा कम वडा नं. २ मा कम ४.६ ूितशत रहेको तथ्या�ले देखाउँछ । 

िचतर् नं. २६ पिरवार िनयोजन पर्योग दर (CPR By Ward) 

  

पपििररववाारर  ििननययोोजजननककाा  ननययााँ ँ ूूययोोगगककतताार्र्  ददरर  ूूििततशशतत  
यस गाँउपािलकामा िवगतका ३ वषर् देिख पिरवार िनयोजनका साधान नयाँ ूयोगकतार्ह�को दर   मा 
खासै पिरवतर्न भएको देिखदैन । वडागत �पमा हेदार् उक्त दर सबै भन्दा धेरै वडा नं. ४ मा २० 
ूितशत र सबै भन्दा कम वडा नं.  २ मा ७ ूितशत रहेको तथ्या�ले देखाउँछ ।  
यस आ.व.मा तोिकएको लिक्षत जनसंख्यामा पिरवार िनयोजनाका नयाँ ूयोगकतार् दर १०%  लआय 
हाँिसल गनर् सफल वडा नं. ४ माऽ रहेको छन ्।  

 

0
20
40
60
80

100
120
140
160
180

Ward No.1 Ward No.2 Ward No.3 Ward No.4 Ward No.5 Ward No.6 Ward No.7 Binayi
Tribeni  R.M

 Contraceptive prevalence rate   2079/80





42 

िचतर् नं. २७ पिरवार िनयोजनका नयाँ पर्योगकतार् दर पर्ितशत 
 

 

पपििररववाारर  ििननययोोजजनन  ककााययर्र्बबमम  ससममःःययाा  एएववंं  ससममााधधाानन  
  

ततााििललककााननंं..  ११66    पपििररववाारर  ििननययोोजजनन  ककााययर्र्बबममककोो  ससममःःययाा,,चच ुनुनौौततीीहह��  रर  ससममााधधााननककाा  उउपपााययहह��  

  

ब.स समःया तथा चनुौती समाधानउपाय िजम्मेवारी 

1 

सेवाको पहुँच नपगुेका जनसिङ्ख्यक 
समूहह� (यवुा तथा िकशोर िकशोरी) मा 
सेवा ूचारूसार, ूवधर्न नहनु ुर उपयोग 
कम हनु ु

मोबाइल FP 
सेवाह�;समिपर्त िटम 
सिहतको एम्बलेुन्स सेवा 

ःथािनय तह , 
ःवाःथ्य कायार्लय, 

ःवाःथ्य िनद�शनालय, 

पिरवार कल्याण 
महाशाखा 
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४४..२२  ससुरुरििक्षक्षतत  ममााततृतृ्त्वव  ककााययर्र्बबमम  

पपृ�ृ�भभूिूिमम  
नेपाल सरकारको ूाथिमकता ूा� कायर्बम मध्ये सरुिक्षत माततृ्व कायर्बम पिन एक हो । यस 
कायर्बमलाई ूभावकारी र गणुःतिरय ूजनन ् ःवाःथ्य उपलब्धताको सिुनि�त गद� मात ृमतृ्य ु र 
नवजात िशश ुमतृ्यलुाई बमशः घटाउदै लैजाने लआय राखेको छ । सरुिक्षत माततृ्व कायर्बमलाई 
सफलतापवुर्क कायार्न्वयन गनर्को लािग नेपाल सरकारले बहपुिक्षय ��ीकोण (Multi-Sectaral 
Approach) अपनाएको पाईन्छ, जसले गदार् संपूणर् क्षेऽमा ूजनन ःवाःथ्य सेवालाई स�ु�ीकरण गनर् 
म�त पगुेको छ । राि�य ःवाःथ्य नीित अनसुार ूजनन ःवाःथ्यमा सधुार गनर् बहपुिक्षय साझेदारी 
संिघय, ूादेिशक, िजल्लाःतर र त्यो भन्दा तल्लो ःतरका ःवाःथ्य िनकायह� साथै ःवाःथ्य देिख 
बाहेकका िनकाय ह�ले अपनाएका छन ।  

सरुिक्षत माततृ्व कायर्बम गभर्, ूसव र सतु्केरी अवःथाको साथै नविशशहु�मा हनेु जिटलताको  
समयै पिहचान तथा व्यवःथापन गरी मात ृतथा नवजात िशशकुो मतृ्यदुरमा कमी ल्याउने उ�ेँयले 
स�ािलत गिरएको कायर्बम हो । सरुिक्षत माततृ्व कायर्बम अन्तगर्त ःवाःथ्य चौकी, आधारभतु 
ःवाःथ्य केन्ि, सामदुाियक ःवाःथ्य ईकाई, र केही िनजी ःवाःथ्य संःथाह� माफर् त गभर्वती 
मिहलाह�को जाँच, ूसिुत तथा सतु्केरी सेवा ूदान गिरनकुो साथै संःथागत ूसतुी सेवाको लािग 
हाल िवनयी ितर्बेणी गाँउपािलकामा 3 वटा बिथर्� सेन्टर रहेका छन,् जहाँ बाट २४ घण्टे ूसिुत 
सेवा उपलव्ध छ । 

समदुाियक सहभािगताको माध्यमवाट गभार्वःथा, ूशव अवःथा र सतु्केरी अवःथासँग सम्बिन्धत 
जनचेतना अिभबिृ�, ःवाःथ्य सेवाको सिुवधा, पहुँच र उपभोग विृ�, ूािविधक क्षमता विृ�, 
जिटलताको रोकथाम लगायतका िबयाकलाप संचालन भईरहेका छन। 

ूूजजनननन  ःःववााःःथ्थ्यय  ससेेववाा  ूूववााहहममाा  भभएएककाा  उउपपललब्ब्धधीीहह��  
• गभर्वती मिहलाह�ले ूोटोकल अनसुार (४, ६, ८ र ९ मिहनामा) गभर्जाँच सेवा िलनेह�को दर 

गत आ.व.को भन्दा २९.४ ूितशतले बिृ� भई ७६.६ पगेुको। 
• उ�र ूसिुत सेवा िलने आमाह�को दरमा गत आ.व.मा र यस आ.ब. मा समान २४ ूितशत 

रहेको छ । 

आआ..वव..  २२००७७८८//७७९९  ममाा  गगििररएएककाा  ूूममुखुख  ििबबययााककललाापपहह��  
 गाँउपािलकामा ३ वटा संःथाबाट २४ घण्टा ूसतुी सेवालाई िनरन्तरता िदइएको । 
 सबै ःवाःथ्य संःथा बाट पूवर्-ूसिुत सेवा (ANC) परु ् याइएको । 
 घरघरमा ःवाःथ्यकमीर् कायर्बमवाट उ�र-ूसिुत सेवा (PNC) परु ् याइएको । 
 ःवाःथ्य संःथामा ूसिुत हनुे मिहलालाई यातायात रकम िवतरण गिरएको । 
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 VIA screening कायर्बम स�ालन गिरएको । 
 ूोटोकल (तािलका) अनसुार ४ पटक गभर्वती जाँच गराई ःवाःथ्य संःथामा ूसतुी भएमा 

गभर्वती ूोत्साहन रकम िवतरण गिरएको । 
 PMTCT सेवा ूदान गिरएको। 
 सतु्केरी भएका मिहलाह� तथा नवजात िशशलुाई न्यानो लगुा सेट िवतरण गिरएको । 
 िवनयी िऽबेणी गाँउपािलका िभऽका संःथागत सतु्केरी हनेु मिहला ह�लाई � २००० पोषण 

खचर् उपलब्ध गराउने ब्यवःथा गिरएको । 
 MPDSR कायर्बम संचालन गिरएको । 
 सरुिक्षत माततृ्व सम्बन्धी सन्देशह� संचार मध्यमबाट ूचार ूसार गिरएको । 
 ःवाःथ्य संःथाह�मा एिककृत ःथलगत अनिुशक्षण संचालन गिरएको। 

Birthing Centre मा कायर्रत निसर्� कमर्चारीह�लाई िक्लिनकल अपडेट कायर्बम स�ालन गिरएको । 

 

ससुरुरििक्षक्षतत  ममााततृतृ्त्वव  ककााययर्र्बबममककोो  ििववववररणण  
आ.व. 207८/7९ को तलुनामा आ.व. २०७९/८० मा सरुिक्षत माततृ्व कायर्बमका मखु्य मखु्य 
सचुा�ह� सबैको सामान्य विृ� भएको पाईन्छ । 

 िचतर् नं. २८ सुरिक्षत मातृत्व कायर्कर्मको िववरण 
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गगभभाार्र्ववःःथथााककोो  जजााँचँच//पपििररक्षक्षणण  
यस आिथर्क वषर्मा िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा गभर्वती मिहलाह�ले पिहलो पटक (गभर्को कुनै 
पिन समयमा पिहलो पटक) ८४.२ ूितशतले गभार्वःथाको पिरक्षण गरेको देिखन्छ। वडा गत �पमा 
हेदार् लिक्षत जनसंख्याको आधारमा  वडा नं. १ मा सबै भन्दा धेरै १८७.५ ूितशत रहेको छ भने 
वडा नं. ६ मा शनु्य रहेको छ । 

िचतर् नं. २९ गभर्वती मिहलाहरुले पिहलो पटक गभार्वस्थाको पिरक्षण % मा 

 

 
गभर्को चौथो, छैठौ, आठौ र नवौ  मिहनामा (ूोटोकल अनसुार)गभर्को पिरक्षण गन� मिहलाह�को 
दर 76.6 ूितशत रहेको पाईन्छ । वडागत �पमा हेदार् लिक्षतजनसंख्याको आधारमा वडा नं. १ मा 
सबै भन्दा धेरै १७७.७ ूितशत रहेको छ भने सबै भन्दा कम वडा नं. २ मा ३.८ ूितशत रहेको 
छ । त्यःतै गरी आ.व. २०७9/80 मा गभर्को चौथो, छैठौ, आठौ र नवौ मिहनामा (ूोटोकल 
अनसुार)गभर्को पिरक्षण गन� मिहलाह�को दर वडा अनसुार हेदार्  वडा नं. २,३ ५ को कभरेज 
५०% भन्दा कम, वडा नं.६ को कभरेज (५०-६०)% बीचमा,  वडा नं.४ को कभरेज (९०-
१००)% बीचमा, वडा नं. १ र ७ कभरेज  १०० ूितशत भन्दा बढी रहेको त�या�ले देखाउँछ ।  
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िचतर् नं. ३० गभर्वती मिहलाहरुले पर्ोटोकल अनुसार 4 पटक गभर्को पिरक्षण % मा 
 

 
ससंंःःथथाागगतत  ूूससुतुतीी  ससेेववााककोो  ििववववररणण  
यस आिथर्क वषर् िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा १७८ जनाले २6 (ूितशतले) ूसिुत सम्विन्ध सेवा 
पाएका देिखन्छ।आ.व. २०७८/७९ को तलुनामा 2.१ ूितशतले कम छ । यस मध्ये सबैले 
सामान्य ूसिुत सेवा िलएका िथए । बिथर्� सेन्टर अनसुार हेदार् वडा नं. दिुम्कबास ःवाःथ्य चौकी 
मा सबै भन्दा बढी 64.3 ूितशत संःथागत ूसिुत भएको पाइन्छ भने सबै भन्दा कम ूगित रहेको 
िऽबेणी सःुता ःवाःथ्य चौकीमा ३७ ूितशत रहेको छ। 

िचतर् नं. ३१ संस्थागत पर्सुित सेवा % मा 
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ममााततृ ृ ततथथाा  ननववििशशशशु ु ममृतृ्त्ययु ु ििववववररणण  
िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा िबगतका तीन आ.व. मा ःवाःथ्य संःथामा मात ृमतृ्यकुो संख्या शनु्य 
रहेको छ भने आ.व. २०७७/०७८ मा एक जना िशश ुमतृ्य ुरहेकोमा अन्य आ.ब. २०७८/०७९ 
र आ.ब. २०७९/०८० मा िशश ुमतृ्य ुपनी शनु्य रहेको पाईन्छ । 

ससुतु्त्ककेेररीी  पपििछछककोो  जजााँचँच  
िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकाले संःथागत सतु्केरी कभरेज बढाउन का सतु्केरी मिहलाह�लाई ूत्यक्ष 
लाभ पगु्ने गरी "संःथागत सतु्केरी पोषण" कायर्बम, र "ूसतुीका घरमा ःवाःथ्यकमीर्" जःता 
कायर्बम स�ालनमा ल्याएको छ। तर पिन सतु्केरी मिहलाह�ले ूोटोकल अनसुार ३ पटक 
(सतु्केरी भएको २४ घण्टा िभऽमा, ३ िदन र ७ िदनमा) सतु्केरी जाँच गन�को दर अपेिक्षत �पमा 
बिृ� हनु सकेको छैन ।  

िचतर् नं. ३२ पर्ोटोकल अनुसार तीन पटक पर्सुित पिछको जाँच सेवा % मा 
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ससुरुरििक्षक्षतत  गगभभर्र्पपततनन  ससेेववाा  
िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा सिुचकृत सरुिक्षत गभर्पतन सेवा ूदान गन� संःथाह�को ूितवेदनको 
आधारमा  जम्मा ९५ जनाले  औषिधको ूयोगबाट  सरुिक्षत गभर्पतन सेवा ूा� गरेका छन।्सरुिक्षत 
गभर्पतन सेवा िलने मिहलाह�म�ये २० बषर् भन्दा कम उमेरमा सेवा िलनेको अनपुात यस आिथर्क 
बषर्मा शनु्य रहेको तथ्या�ले देखाउँछ । 

िचतर् न.ं ३३ गभर्��न ��ा� ��र�ार िन���न�ा  �ा�न ���ग��ार् दर %  मा 
 

 

 
 

ससुरुरििक्षक्षतत  ममााततृतृ्त्वव  ककााययर्र्बबममककोो  ससममःःययाा,,चच ुनुनौौततीीहह��,,हहााललककोोअअववःःथथााररससममााधधााननककाा  उउपपााययहह��  
ततााििललककााननंं..  1177  ससुरुरििक्षक्षतत  ममााततृतृ्त्वव  ककााययर्र्बबममककोो  ससममःःययाा,,  चच ुनुनौौततीीहह��,,  हहााललककोो  अअववःःथथाा  रर  ससममााधधााननककाा  उउपपााययहह��  

बब..सस..  ससममःःययाा  ततथथाा  चच ुनुनौौततीी  ससममााधधााननककाा  उउपपाायय  ििजजम्म्ममेेववााररीी  

१ सरुिक्षत माततृ्व का सचुा�ह�को 
अवःथा कमजोर रहन ु(A.N.C 
drop out, institu tional delivery, 
IFA  consumption,  maternal 
death, obstetric complications) 

•ःथािनय तहमा ःवाःथ्य आमा समूहह�को 
बैठकमा ःवाःथ्यकम�ह�को सहभािगता 
बढाउने 

 •गिरब तथा िवप� 
पिरवारकासदःयह�ला� िवशेष  प्याकेज 
(कुखरुा, अण्डा, च्याउ, गेडागडुी, सक्खर, 
कुिरलो, ज्वानो, सव��म िपठो) उपलब्ध 

•ःथािनय तह, 
म.ःवा.ःव.से. 
•रा. ःवा. िश. 
स.ु सं.के, ःवा. 
िन., ःथािनय तह 
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गराउने 
•यौन तथा ूजनन ्ःवाःथ्य ूािबिधक कायर् 
सिमितले िनयिमत maternal/ perinatal 
death को तथ्या�, कायर्योजना  िव�षेण 
गन�  

•ूजनन ्ःवाःथ्य सेवामा िमडवाईफ 
जनशिक्तको पिरचालन पिरक्षणको �पमा 
बिथर्� सेन्टरबाट स�ुवात गन� 

२ ःथलगत अनगुमन, सपुिरवेक्षण 
रसहिजकरण पयार्� नभएको 

िवःततृ ःथलगत अनगुमन, सपुिरवेक्षण र 
सहिजकरण गनर् ःवाःथ्यकमीर् पिरचालन 
गन� 

ःवाःथ्य संःथा, 
ःथािनय तह 

3 गिरब तथा िवप� पिरवारका लािग 
बजेट िविनयोिजत नभएको 
 जनशिक्तको अभाव  
 

वजेट िविनयोजन गन� 
 �न�������न र ��र���न गन� 

संिघय 
सरकार,ूदेश 
सरकार तथा 
ःथानीय सरकार 

४ गिरब तथा िवप� पिरवारका गभर्वती 
तथा सतु्केरीह�ले सेवा िलन पहुँचको 
कमी   

आमालाई कोशेली कायर्बम गभर्वती 
मिहलाको पिहलो दोॐो तेॐो र चौथो र 
PNC visit को लािग िवषेश प्याकेज  
िवकास गन�, ANC 1st visit मा     
िन:शलु्क ूयोगशाला पिरक्षण, 2nd, 
3rd visit मा पोषण प्याकेज (� 
१००० सम्मको) र 4th visit free 
USG. 
PNC visit :-  
2nd  Visit मा Sanitary pad, baby 
napkins/ clothes, hygiene 
products,  
3rd  Visit मा िवशेष पोषण प्याकेज 
(अण्डा, च्याउ, गेडागडुी, सक्खर, 
कुिरलो, ज्वानो, सव��म िपठो) 

�थानीय सरकार
ःवाःथ्य शाखा 
ःवाःथ्य संःथा 
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चच ुनुनौौततीीहह��  
 िकशोर िकशोरी कायर्बमको िदगोपनाको सिुनि�तता नभएको 
 मानव संसाधन, क्षमता अिभविृ�/तािलम, उपकरण/ भौितक पूवार्धार- cross cutting issue 
 सरुिक्षत माततृ्व सेवामा ३ िढलाई (seeking, reaching and receiving care) 

ननीीििततगगतत  ��पपपपमम  ससम्म्ववोोधधनन  हहुनुनुपुपनन��  ििबबषषययहह��    
 िनजी ःवाःथ्य संःथाह�बाट ूदान गरीएका ूजनन ्ःवाःथ्य सेवाह�को सचुनाको िनयिमत �पमा 

संकलन, िव�षेण र ूयोगको सिुनि��ा गन� ।  
 िकशोर िकशोरी यौन तथा ूजनन ्ःवाःथ्य कायर्बमलाई ूजनन ्ःवाःथ्यका अन्य कायर्बमसँग 

समािहत गद� िकशोर िकशोरीलाई पिरवतर्नका संवाहकका �पमा पिरचालन गन� ।  
 फाम�सीह�बाट ूबाह भएका गभर्पतन, पिरवार िनयोजन लगायत अन्य सेवालाई िनयमन गनर् 

समन्वयात्मक (DDA, HD, Local level, consumer group) ूणाली िवकास गन� । 
 गणुःतरीय मात ृ तथा नवजात िशश ु एवं ूजनन ् ःवाःथ्य सेवाका लागी िवशेष� जनशिक्त 

िमडवाइफ (midwives) ह�लाई बिथर्� सेन्टर, BEONC sites तथा ूजनन ् सेवा िक्लिनकमा 
दरवन्दी सजृना गरी पदःथापन गन� ।  

 नेपाल सरकारको छाऽविृतमा निसर्� िव�ान अध्ययन गरेका िव�ाथ�ह�लाई लागत अन�ुपको 
अिनवायर् ःवाःथ्य सेवा करार सम्झौता गराई ःवाःथ्य सेवा ूदान गन� । 
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४४..३३  ममििहहललाा  ससााममुदुदााििययकक  ःःववााःःथ्थ्यय  ःःववययंं  ससेेििववककाा  ककााययर्र्बबमम	
पपृ�ृ�भभूिूिमम 

मामीण समदुायमा मिहला र बाल-बािलका सम्वन्धी समःया बढी माऽामा देखा पदर्छन ्। जसले 
गदार् मात ृमतृ्यदुर, िशश ुमतृ्यदुर र बाल मतृ्यदुर बढी माऽामा भएको पाईन्छ । यसरी मामीण र 
िवप� वगर् सम्म ःवाःथ्य सेवाको पहुँच बढाउन र ःवाःथ्य सेवामा समदुाय सहभािगता बढाउने 
उ�ेँयले आ.व. २०४५/४६ देिख ूत्येक वडाह�मा (सािवक का गा.िव.स. का वडा) ःतरमा 
मिहला ःवःथ्य ःवयंसेिवका राख् ने कायर्बम स�ु भएको हो । आमा समहुको गठन प�ात 
म.ःवा.ःव. सेिवकाको छनौट भई केिह समयको तािलम पिछ उनीह�ले आफ्नो टोलमा ःवाःथ्य 
सम्वन्धी िबयाकलापह� स�ालन गदर्छन ्। आफ्नो टोलमा पिरवार िनयोजन, ूजनन ःवाःथ्य, खोप, 
पोषण, वातावरणीय सरसफाई, व्यिक्तगत सरसफाई आिदको बारेमा जनचेतना जगाई ूितकारात्मक र 
ूवर्धनात्मक ःवाःथ्य सेवालाई टेवा परु् याउन ुम.सा.ःवा.से.को ूमखु िजम्मेवारी हो ।  
नेपालमा रहेका ूमखु ःवाःथ्य समःयाह� मध्ये उच्च मात ृतथा िशश ुमतृ्य ुदर, कुपोषण, स�वा 
रोगह� र उच्च ूजनन ् दर रहेका र ती समःयाह� बढी माऽामा मिहला तथा बालबािलकासँग 
रहेका र धरै जसो समदुायको सहभािगतामा समाधान गनर् सिकने भएको हुँदा समदुायलाई पिरचालन 
गनर्को लािग मिहला सामदुाियक ःवाःथ्य ःवयं सेिवका कायर्बम स�ालन गिरएको हो । िवनयी 
िऽबेणी गाँउपािलकामा  ७ वटा वडामा िजल्लामा ३६ जना मिहला सामदुाियक ःवाःथ्य ःवयम ्
सेिवकाह� कायर्रत रहेका छन ्। 

आ.व. २०७९/८० िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा औसतमा ूित म.ःवा.से.ले किरब ६९ जनालाई 
ूित मिहना सेवा िदएको पाईन्छ जनु गत आ.व.को तलुनामा ८ जनाका दरले औषत सेवामाही 
घटेको देिखन्छ। ूितवेदन अनसुार आमा समहुको बैठक ९७ ूितशत स�ालन भएको देिखन्छ । 
त्यसै गरी यस आ.व.मा मिहला ःवाःथ्य ःवयंसेिवकाह�ले खोप िक्लिनक तथा राि�य अिभयानह�मा 
कायर्बम स�ालन तथा सहयोग गद� आएका छन।  

आआ..वव..  २२००७७९९//८८००  ममाा  सस��ााााििलल  ककााययर्र्बबममहह�� 
 नयाँ िनयकु्त भएका मिहला सामदुाियक ःवाःथ्य ःवयंसेिवकाह�को आधारभतु तािलम 

कायर्बम स�ालन गिरएको । 

 आ.व. २०७९/०८० मा िविभ� गितिविधका साथै मिहला सामदुाियक ःवाःथ्य ःवयं सेिवका 
िदवस ""ममििहहललाा  ससााममुदुदााििययकक  ःःववााःःथ्थ्यय  ःःववययंंससेेििववककााककोो  ससेेववाा,,  ःःववााःःथ्थ्यय  ससममााजजककोो  ललााििगग  टटेेववाा" भ�े 
नाराका साथ २०७९ मिसंर २० गते मनाइएको िथयो । यस वषर् ६० वषर् उमेर पगेुका  
६ जना मिहला ःवाःथ्य सामदुाियक ःवयंसेिवका ह�लाई ूित व्यिक्त � १,००,०००।- (� 
एक लाख ) ूोत्साहन रकम का का साथ िवदाई गिरएको छ ।  

 मिहला सामदुाियक ःवाःथ्य ःवयंसेिवका ह�को अधर्वािषर्क समीक्षा कायर्बम स�ालन गरी 
सम्प� भएको । 
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ममििहहललाा  ससााममुदुदााििययकक  ःःववााःःथ्थ्यय  ःःववययंंससेेििववककाा  ककााययर्र्बबममककोो  ससममःःययाा,,चच ुनुनौौततीीहह��,,हहााललककोोअअववःःथथाा  रर  ससममााधधााननककाा  
उउपपााययहह��  

  

ततााििललककााननंं. 1188  ममििहहललाा  स्स्ववाास्स्थ्थ्यय  स्स्ववययंसंसेिेिववककाा  ककााययर्र्कर्कर्ममककोो  ससममस्स्ययाा,,चचुनुनौौततीीहहरुरु,,हहााललककोोअअववस्स्थथााररससममााधधााननककाा  उउपपााययहहरुरु  

  
  

ब.स. समःया तथा चनुौती समाधानउपाय िजम्मेवारी 
१ ःवाःथ्य आमा समूहह�को 

बैठक िनयिमत र ूभावकारी 
नहनु।ु 

• -मािसक ःवाःथ्य आमा समूहको 
बैठकमा ःवाःथ्यकमीर्को उपिःथती 
सिुन�ीत गन�। 

• मािसक बैठकमा ःवाःथ्यकमीर्ले गभर्वती,
सतु्केरी, नवजात िशशकुो, लगत संकलन 
गन� र  ःवाःथ्य िशक्षा िदने। 

ःवाःथ्य शाखा 
ःवाःथ्य संःथा 

२ अनगुमन सपुिरवेक्षणका लािग 
बजेट नहनु।ु 

आवँयक बजेटको ब्यवःथा गन� ःथानीय तह 
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५५  इइििपपडडेेििममययोोललोोजजीी  ततथथाा  ररोोगग  ििननययन्न्ऽऽणण  ककााययर्र्बबमम  
५५..११  औऔललोोररोोगग  ििननययन्न्ऽऽणण  ककााययर्र्बबमम  
पपृ�ृ�भभूिूिमम  

नेपालमा पिहलो पटक औलो िनयन्ऽण पिरयोजनाको स�ुवात सन ् १९५४ मा यएुसएड 
(USAID) को सहयोगमा भएको िथयो। सो पिरयोजनाको उ�ेँय मखु्य गरी मध्य नेपालको 
तराई भेगमा औलोको अध्ययन गन� िथयो। सन ्१९५८ मा राि�य औलो उन्मूलन कायर्बम 
स�ु गिरयो जसको उ�ेँय िनधार्िरत समय अविधमा औलोलाई देशबाट उन्मूलन गन� िथयो । 
सन ्१९७८ मा िविभ� कारणह�ले गदार् सो उन्मूलनको अवधारणालाई िनयन्ऽण कायर्बम मै 
फकार्इयो। सन ् १९९८ मा औलो िनयन्ऽण कायर्बमलाई नयाँ �प िदने िव� ःवाःथ्य 
संगठनको आ�ानलाई अनसुरण गद� घना वनज�लह�, तल्लो पहाडी भेग र िभऽी तराई र 
पहाडको उपत्यका के्षऽह� जहाँ (७० ूितशत) भन्दा बढी औलोका िबरामीह� रहेका छन ् , 
औलोको समःया लाई दीघर् कािलन समाधानको  लािग  (Rdl Back Malaria) को स�ुवात 
गिरयो। औलो सान� लामख�ेुह�को उपलब्धता, ःवदेशतथा िवदेशबाट जनसंख्याको आवतजावत, 
जोिखमयकु्त समहु, उपयकु्त तापबम र सामािजक-आिथर्क कारक ह�ले औलो लाग्ने जोिखम 
िनधार्रण गछर् । 

सन ्२०२१ को माईबोःशिटिफकेशनले (Micro-stratification) मलेिरयाको लािग उच्च, मध्यम 
र कम जोिखम वाडर्ह� वगीर्करण गरेको छ। नितजाले २२ वडा उच्च जोिखम ६९ मध्यम 
जोिखम वडाका �पमा र २४६० वडा कम जोिखमका �पमा पिहचान गरेको छ ।जोिखमको 
िहसाबले िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा उच्च जोिखम¸ मध्यम जोिखम, कम जोिखम (Low Risk)  
वडाह� नभएता पिन औलोका िबरामी ह� फा�फु� �पमा देखा पन� गरेका छन।  

रराािि��यय  औऔललोो  ररणणननीीििततकक  ययोोजजननाा  
राि�य औलो रणनीितक योजना (२०१४ - २०२५) को िवकास सन ् २०२५ सम्ममा 
नेपाललाईऔलोमकु्त बनाउने पिरकल्पनाका साथ गिरएको िथयो । सन ्२०२० मा अध्याविधक 
गिरएको राि�य औलो रणनीितक योजनाको िवकास बह ु सरोकारवाला र सहभागीता मूलक 
तिरका बाट िविभ� िव�ह�को सझुाव सिहत गिरएको छ । ूािविधक कायर्दल (Technical 
Working Group) र नेपाल सरकार�ारा यो लागू गिरएको छ र सबै तहमा सम्ूषेण भइरहेको 
छ ।  

ममुखु्ख्यय  उउपपललब्ब्धधीीहह��  

    गाँउपािलकामा औलो रोग िनवारणको अवःथामा रहेको । 
 ःथानीय औलोका िबरामी नभएको अवःथा । 
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आआ..वव..  २२००७७९९//००८८००  सस��ााााििलल  ििबबययााककललाापपहह�� 
 शंकाःपद िबरामीको रक्त ःलाईड स�ािन गिरएको । 
 िनदान भएका िबरामीको पणुर् उपचार स�ािन गिरएको । 
 ःवाःथ्य संःथाह� सग ँ सम्बन्धीत सरकारी तथा गैर सरकारी सघं संःथाह� सगकँो 

समन्वय बैठक स�ािन गिरएको । 

औऔललोो  ररक्तक्त  ननममुनुनाा  ससंंककललनन  ततथथाा  पपििररक्षक्षणण  

आ.व. २०७9/80 मा ६४२ जनाको औलोको रक्त नमनुा संकलन तथा पिरक्षण गिरएको छ 
जसमा १६ Active case detection माफर् त र ६२६ Passive case detection माफर् त रहेको छ । 
औलोको रक्त नमनुा संकलन तथा पिरक्षणको संख्या यस आ.व.मा उल्लेखिनय �पमा विृ� 
भएको पाईन्छ । िवगतका ३ आ.व. देिख ःथािनय केश शनु्यको अवःथामा छ भने आ.ब. 
२०७९/८० मा १ केश आयातीत फेला परेको िथयो। 
 

 

 

 

 

औऔललोो  ििबबररााममीी  पपििहहचचाानन  
आ.व. २०७9/80 मा १जना आयातीत औलोको िबरामी पिहचान भएको र औलोको उपचार 
पाएका छन। आ.व. २०७९/८० मा Slide Positivity Rate 0.1५ ूितशतरहेको छ । 

 
ततााििललककााननंं. 1199 ममललेिेिररययाा  ससम्म्बबििन्न्धध  ससुुचचककहहरुरु 

िववरण २०७७/७८ २०७८/७९ २२००७७९९/००८८०० 
स्थानीय ० ० ० 

आयाितत ० ० १ 
कुल मलेरीया संकर्िमतमा PF  मलेिरयाको पर्ितशत ०० ०० ००  
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िचऽ नं. ३४ औलोको रक्त नमनुा संकलन)ACD र PCD) 
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ततााििललककााननंं. 2200 ससममस्स्ययाा, ककााययर्र्ििददशशाा  रर  ददााििययत्त्वव  
ससममस्स्ययाा  ककााययर्र्ििददशशाा ददााििययत्त्वव 

गाँउपािलका मा रहकेा स्वास्थ्य संस्थाहरुबाट 
मलेिरया दर्तु परीक्षण जस्तो िनदान कायर् पर्वाह 
भैरहकेो तर केन्दर्ले तोिकएको ल�य पर्ा� हुन 
नसकेको 

संस्थाहरुबाट परीक्षण दर बढाउनु पन�
 

 स्थानीय तह
 

औलो िनवारण रणनीित अनुसार औलो जाँच 
अत्यान्तै न्युन हुनु  
 

स्थानीय केशहरुलाई शुन्यमा पुर् याउन 
सिकर्य सामुदाियक सव�क्षण कायर्कर्मलाई 
बढाउनु पन� 

स्थािनयसरकार

पर्या� मातर्ामा अिभमुखीकरण कायर्कर्म 
संचालन गनर् नसिकएको 

औलो िनवारणमा कायर्कर्मलाइर् मध्यनजर 
गिर स्थािनय स्वास्थ्यकम� सरकारी िनिज 
राजनैितक नेतृत्वसमाजसेिब पतर्कारहरुलाइर् 
िजम्मेवार बनाई अिभमुखीकरण कायर्कर्म 
संचालन गिरनुपन� 

स्थािनयसरकार, 
स्वास्थ्यिनद�शना
लय 

िनजी स्वास्थ्य संस्थामा िनदान भएका औलोका 
िबरामी HMIS मा Entry नहुनु 

िनजी सस्थालाई आवश्क अनुसार तािलम 
िदई HMIS मा Entry को �वस्था 
िमलाउन पन� 

स्वास्थ्य 
िनद�शनालय, 
सम्बिन्धत िनजी 
स्वास्थ्य संस्था 

स्थानीय तहसम्म पर्योगशाला सेवा िबस्तार 
नहुनु  
 

औलो िनवारण कायर्कर्मलाइ गुणस्तरीय 
बनाउन स्थानीय तहसम्म पर्योगशाला सेवा 
िबस्तार गिर Malaria Microscopy 
Center को �वस्थापन गन� 

स्थािनय 
सरकार, 
स्वास्थ्य कायर्लय 
। 

५५..२२  रराािि��यय क्षक्षययररोोगग ककााययर्र्बबमम 
पपृ�ृ�भभूिूिमम   
क्षयरोग मानव जाितमा देखा परेका िविभ� रोगह�मध्ये सबैभन्दा पूरानो रोग मध्ये मा पदर्छ । 
सन ्१८८२ माचर् २४ का िदन डा. रोबटर् कोचले क्षयरोगको िकटाण ुप�ा लगाएका िथए । 
यस पिछ माऽ यो रोगका बारे जनचासो बढेको र वै�ािनकह�ले थप अनसुन्धान गरेको पाइन्छ 
। यो रोग �ासू�ासको माध्यमबाट एक मािनसबाट अक� मािनसमा सन� रोगको �पमा 
पिरभािषत भएकोले आजका िदनसम्म यसैलाई आधार मानेर यसको पिहचान िनदान र उपचार 
भैरहेको छ ।
नेपालमा औपचािरक �पमा क्षयरोगको उपचार सन ्१९३७ बाट भएको देिखन्छ । क्षयरोग 
उपचारको स�ुका वषर्ह�मा कित जनालाई कुन-कुन ूकारको क्षयरोगको उपचार गनर् स�ु 
गिरयो र यसका नितजाह� के कःता आउने गरेका िथए भनेर अिहले तथ्यांकह� पाइदैन ्। सन ्
२०१८ भन्दा अिघका वषर्ह�मा नेपालमा औषतमा वािषर्क �पमा किरब ४५ हजार जित नयाँ 
क्षयरोगका िबरामीह� देखापन� अनमुानका आधारमा नीित योजना र कायर्बम बनाएर उपचार गन� 
गरेको देिखन्छ। बढी उमेरका मािनसह� र लागू औषिध सेवन गन� व्यिक्त, रोगूितरोधी क्षमतामा 
कमी हनेु व्यिक्तह�, एच.आई.भी.  संबिमत व्यिक्तह�ह, समूहमा बःने व्यिक्तह�, दीघर्रोगका  
िबरामीह�, अंग पिरवतर्न गरेका व्यिक्तह� तथा  िनयिमत Steroid औषिध सेवन गन�को शरीरमा 
ूितरक्षा ूणाली कमजोर  हनेु  भएकोले यःता  मािनसह�मा क्षयरोगका  िबरामीको सम्पकर् मा 
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पगु्नासाथ क्षयरोग लाग्ने सम्भावना अन्य मािनसह�को तलुनामा उच्च हनु्छ । 
क्षयरोग  िनवारणका  लािग  िवधमान नीित, रणनीितको  पिरिधिभऽ  रहेर  सिबय क्षयरोग 
खोजपडताल गनुर् अिहलेको आवँयकता हो । यसका लािग सबैभन्दा पिहले हरेक समदुाय र 
पािलकाह�को ःप� �पमा देिखने गरी ऐनाको िनमार्ण गनुर् ज�री छ । यो समाजको ऐना सूआम 
योजनाको माध्यमबाट गनर् सिकन्छ । यो योजनाको िनमार्णपिछ कहाँ-कहाँ के-के र कःता-
कःता कायर्बमह� किहले किहले र कसले गनुर्पछर् भ�े ःप� देिखन्छ । यसपिछ समाजमा 
रहेका क्षयरोगका  िबरामीलाई कुन-कुन के्षऽमा कसरी खोज्ने भ�े ःप� मागर् बनाउन ुपछर् । 
यसका लािग सिबय  खोजपड्ताल कायर्बम  िनमार्ण र संचालन गनुर्पछर् । यसले  समाजमा  
रहेका  ूाय  सबै क्षयरोगका िबरामीह� प�ा लगाउन सिकन्छ। 
 
नेपालमा क्षयरोग ःवाःथ्य समःयाका साथसाथै सामािजक, आिथर्क, राजनीतीक, धािमर्क र 
सांःकृितक लगायतको समःयाको �पमा रहेको छ।यस रोग लाई समयमै पिहचान गनर् सकेमा र 
समयमै उपचारको दायरामा ल्याउन सकेमा रोग लािगसकेका लाई सिजलै िनको बनाउन सिकने 
र अ�मा सनर् बाट पिन बचाउन सिकने छ। यसका लािग नागिरक आफै चेतनशील हनु ुत 
छदैछ साथसाथै राज्य बाट ूदान गिरने सेवाह� पिन िबरामी मैऽी पहुँचयोग्य हनु ुज�री छ। 
क्षयरोगको पिहचान िनदान र उपचारमा नेपाल सरकारले सबै सेवा िन:शलु्क बनाएको भएता पनी 
सबै पहुँच योग्य र उपचारको ब्यवःथा िबरामीमैऽी हनु नसकेको कारण यसको िनवारण का 
लागी..किठनाई..भएको..अवःथा..छ। 
 
नेपाल सरकारले सन ्२०३५सम्ममा क्षयरोगको अन्त्य र सन ्२०५० सम्ममा पूणर् िनवारणको  
लआय  िलएको  छ।
िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकाको  सन्दभर्मा हेन� हो भने जहाँ अिशक्षा छ, जहाँ अन्धिव�ास छ, जहाँ 
गिरबी छ जहाँ भोकमरी छ त्यही क्षयरोगको बाहलु्यता छ भ�े कुरा सव�क्षणले देखाएको छ। 
 
आ.ब. २०७९/८० मा िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा प�ा लागेका क्षयरोगका कुल ६२ जना 
िबरामी मध्ये ४३ जना िबरामी फोक्सोमा सिबय संबमण भएका िबरामी रहेका छन।िबगत 
आ.ब.को तलुनामा यो संख्या ३८ ले बढी छ।हाल यस गाँउपािलकामा ४ वटा क्षयरोग 
माईबोःकोिपक सेन्टर बाट पिरक्षण र ७ वटा डट्स सेन्टरह� बाट क्षयरोगका िबरामीह�को 
उपचार भईरहेको छ।
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िचतर् नं. ३५  ( क्षयरोग केश नोटीिफकेशन दर) 

 
 

 
िचतर् नं. ३६  (क्षयरोग िबरामी िनकोहुने दर) 
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क्षक्षययररोोगग  ककााययर्र्बबममककोो  ससममःःययाा,,  चच ुनुनौौततीीहह��  रर  ससममााधधााननककाा  उउपपााययहह��  
  

ततााििललककााननं.ं २11  क्षक्षययररोोगग  ककााययर्र्कर्कर्ममककोो  ससममस्स्ययाा,,  चचुनुनौौततीीहहरुरु,,  ररससममााधधााननककाा  उउपपााययहहरुरु  

 
 

ब.स. समःया तथा चनुौती समाधानउपाय िजम्मेवारी 
१ Gene Xpert  जाँच गनर्को लागी 

सवर्सलुभ नहनु ु
Gene Xpert जाँच 
सवर्सलुभ बनाउन ुपन�  

राि�य क्षयरोग केन्ि 

२ औषिधको अूया�ता औषिध सहजै उपलब्ध 
गराउन ुपन� 

ःवाःथ्य कायार्लय 

३ िबरामी िडफल्टर हनेु िबरामी लाई रोगको 
बारेमा िबःततृ परामषर् 

गन� 

ःवाःथ्य संःथा 

५५..३३  ककुु��ररररोो    

पपृ�ृ�भभूिूिमम  
कु�रोग Mycobacterium Laprae नामको सआुम िकटाण ुबाट लाग्ने एक ूकारको कम सन� रोग 
हो।यो रोगका िकटाण ुिबःतारै फैिलन्छन ।यो रोगको सराई अविध (Incubation Period)२ देिख 
५ बषर् रहेको छ।यस रोगका िकटाणलेु खास गरेर छाला र ःनायमुा असर गदर्छ।  

नेपालमा िब.सं. २०१८ (सन १९६०) मा कु� रोगको पिहलो सव�क्षण भएको िथयो।सो सव�क्षण 
बाट त्यस बेलाको जनसंख्याको आधारमा नेपालमा १ लाख कु�रोगी िबरामी भएको अनमुान 
गिरएको िथयो। कु�रोग कायर्बम िब.सं. २०४४(सन १९८७) मा एकीकृत ःवाःथ्य सेवा 
ूणालीमा समावेश हनु ुअिघ सम्म एकल कायर्बम (Vertical Programme) को �पमा स�ालन 
भईरहेको िथयो।िब.सं. २०३९/४० (सन २०८२/८३)मा नेपालमा बह ु औषिध उपचार 
प�तीबाट कु�रोगको उपचार श�ु भएको िथयो।त्यस बेला ूित १० हजार जनसंख्यामा २१ 
जना (३१५३७ जना) िबरामी ह� दतार् भई बह ु औषिध उपचारमा रहेको अिभलेख बाट 
देिखन्छ।िब.सं. २०५३ (सन १९९६)सम्म आई पगु्दा ७५ वटै िजल्लाह�मा आधिुनक एवं 
ूभावकारी बह ुऔषिध उपचार प�ती लाग ुगरी कु�रोग िनयन्ऽण कायर्बमको िवःतार गिरएको 
िथयो।िब.सं. २०६६ माघ ५ (सन २०१० जनवरी १९)मा राि�य ःतरमा कु�रोग िनवारण(ूित 
१० हजार जनसंख्यामा १ भन्दा कम भएको अवःथा) भएको घोषणा गिरएको हो। 

िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा पािलका मातहतमा रहेका ःवाःथ्य संःथाह� ःवाःथ्य चौकी, 
आधारभतु ःवाःथ्य सेवा केन्ि तथा ःवाःथ्य ईकाई ह�ले कु�रोग सम्बिन्ध कृयाकलापह� 
स�ालन गद� आईरहेका छन।यी संःथाह�ले एकीकृत �पमा सेवाह� ूदान गदर्छन। यहाँ 
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ूाथािमक ःवाःथ्य सेवा लगायत सम्पणुर् ूबधर्नात्मक, ूितकारात्मक तथा उपचारात्मक सेवाह� 
उपलब्ध छ। 

आ.ब. २०७९/०८० मा िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकामा ४ जना कु�रोगका नयाँ िबरामी फेला 
परेका छन भने ५ जना उपचारमा रहेका छन । 

िचतर् नं. ३७  (कु����का ि��ाम� ��ार् संख्यामा) 

  
५५..४४  डड��गगु ु ििननययन्न्ऽऽणण  

पपृ�ृ�भभूिूिमम  
ड�ग ु एउटा भाइरल संबमण हो । यो एिडज जातको लामख�ेुको टोकाइबाट सछर् । एिडज 
भनेको एक ूजातीको लामख�ेु हो, जनु ूाय गरेर कृितम भण्डारण गरेर राखेका सफा पानीमा 
बःछ । यसले ूायः िदनमा टोक्ने गछर् । ड�ग ुिविभ� ूकारका हनु्छन ्। साधारणतया सबै ड�ग ु
खतरनाक हुँदैनन ्। यो रोग लागेका ९७ ूितशतलाई सामान्य ज्वरो देखापन� गदर्छ । यो 
साधारण लक्षण हो । केहीमा उच्च ज्वरो समेत आउने र शरीरका जनुसकैु भागबाट रक्तौाव 
हनेु, रक्तचाप कम हनेु, प्लेटलेट्स कम हनेु, तथा छालामा िबिबराह� आउने यो रोगका ूमखु 
िचन्ह तथा लक्षणह� हनु।यःतो देिखएमा असाधारण लक्षण हनु्छ र यसलाई जिटल मािनन्छ । 
यसको िनमुर्ल गन� उपचार भने हुँदैन । लक्षण अनसुारको उपचार माऽ हनु्छ । सँगसँगै यसले 
अ� रोगसँग लड्न सक्ने क्षमतालाई पिन कम गिरिदन्छ, जसले गदार् अ� रोगले यिद आबमण 
गय� भने झनझन जिटल बन्दै जान्छ ।  
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आआ..वव..२२००७७99//8800  ममाा  ससम्म्पपााददनन  गगििररएएककाा  ककााययर्र्हह��  
 मािसक समीक्षा बैठकमा ःवाःथ्य संःथाका ूितिनधीह� साथै सरोकारवाला ह�सँग रोकथाम 

तथा न्यनुीकरणका लािग  छलफल तथा अन्तरिबया गिरएको ।  
 स�ार माध्यम माफर् त सामदुाियक सचेतना कायर्बम स�ालन गिरएको । 
 िविभ� सरोकारवाला र ःवाःथ्य शाखाको संयकु्त आयोजनामा ड�ग ु रोग िनयन्ऽण सम्बिन्ध 

अन्तरिबया कायर्बम गिरएको तथा मा�िक�, ॄोसर, पम्प्लेट िवतरण गन� कायर् सम्प� 
गिरएको। 

५५..५५  ससििभभर्र्ललेेन्न्सस  ततथथाा  अअननुसुसन्न्धधाानन    

पपृ�ृ�भभूिूिभभ  
सिभर्लेन्स एक िनरन्तर ूकृया हो । जहाँ तथ्या� संकलन, ूशोधन, िब�षेण, ूकाशन गन� 
गिरन्छ । आवँयकताको आधारमा जो कोहीले यसको उपयोग गनर् सक्दछन । रोग सिभर्लेन्स 
तथा अनसुन्धान शाखाको गठन सन ्२०१३ मा भएको हो । यसको पनुगर्ठन सन ्२०१८ मा 
संघीय संरचना बमोिजम ःवाःथ्य शाखाबाट गिरएको हो । सिभर्लेन्स २ वटा अवःथामा गनर् 
सिकन्छ, आकिँमक सिभर्लेन्स र िनगरानीले मखु्य तय कायर्बमको अनगुमन बैठक र ूाथिमक 
उ�ेँय र रोग िनयन्ऽण तथा िनवारणमा केिन्ित रहेको हनु्छ । यो शाखाले मखु्य गिर २ वटा 
कृयाकलाप रोगको िनगरानीमा EWARS र खानेपानीमा कायार्न्वयन गद� आएको छ । संघीय 
ःवाःथ्य तथा जनसंख्या मन्ऽालयले रोगको िनगरानी र अनसुन्धान सम्बिन्धत राि�य एन तथा 
िनयमावलीको आधारमा रहेर मापदण्ड िनद� िशका जारी गरेको छ । िनगरानी तथा अनसुन्धानका 
कृयाकलापले राि�य ःतरमा रोग िनयन्ऽण सम्बन्धी आपतकालीन व्यवःथापन गरेको हनु्छ । 
िनगरानी तथा अनसुन्धानले अनगुमन¸म�ुया�न र प�ृपोषणमा महत्वपणुर् भिुमका खेलेको हनु्छ । 
Early Warning and Reporting System (EWARS) 
Early Warning and Reporting System (EWARS) अःपतालमा आधािरत स�वा तथा 
संबामक¸िकटजन्य तथा ूकोपजन्य रोगह�को सिभर्लेन्स ूणाली हो जसले तत्काल र सा�ािहक 
�पमा िनरन्तर ूितवेदन (शनु्य ूितवेदन) गदर्छ। जसले मखु्य छ वटा रोगह�ला� 
ूाथिमिककरण गरी कुनै पिन रोगह�को ूकोपको बारेमा पूवर् चेतावनी िदन्छ र फैलनबाट 
सक्दछ । यसको मखु्य कायर् महामारीको जोिखम,िकटजन्य¸ पानीजन्य¸ खानाजन्य रोगह�को 
समयमै ूितवेदन गिर रोगह�कोूकोप हनुबाट जोगाउँदछ ।  यसको ःथापना सन ्१९९७ मा 
८ वटा सेन्टीनल साइट श�ु भएको  हाल सम्म ११८ वटा रहेका छन । गण्डकी ूदेशमा 
१3 वटा इवार्स सेन्टीनेल साइट (सरकारी ११ वटा र िनजी तफर्  2 वटा) रहकेा छन्। 
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EWARS  ूूणणााििललककाा  उउ��ेेँँययहह��  
 महामारीजन्य रोगह�को बारेमा ितु जानकारी उपलब्ध हनेु तथा संबामक रोगह�को 

तथ्या� अिभलेख व्यवःथापन र शीय ूितवेदनको सिुनि�तता गनुर्। 
 सेिन्टनेल सिभर्लेन्स नेटवकर् मा �व� अःपतालह�को िनयिमत ूितवेदन ूणालीबाट 

महामारीजन्य रोगह�को अवःथाको अनगुमन तथा िव��ेण�ारा जनःवाःथ्य योजना िनमार्ण 
र अनसुन्धानमा सहयोग पगु्न ु। 

 महामारीजन्य रोग फैलन सक्ने खतरापणुर् अवःथाको सूचक अिमम �पमा जानकारी ूा� 
हनु।ु 

 संबामक रोगह�को िवःततृ र कम्प्यटुरकृत तथ्या�ीय सचुना ूणालीको िवकास गनुर्। 
जःता उ�ेँयका साथ यो ूणािलको िवकास भएको हो। 

संघीय सरकार तथा ूदेश सरकारले यस कायर्बमलाई िनरन्तर र गणुःतरीय ूितवेदन गनर्का 
लािग EWARS Sentinel Sites मा कायर्रतिचिकत्सक तथा ःवाःथ्यकम�ह�लाई अिभमखुीकरण 
तथा साईटह�मा संचालन अिनवायर् गरेको छ । अनसुन्धान तथा सिभर्लेन्स कायर्का लािग 
EWARS कायर्बम अित नै महत्वपणुर्मािनएको छ। 

EWARS ूूणणााललीीममाा  ससममााववेेशश  ममुखु्ख्यय  ररोोगगहह��  

क) Vector Borne Diseases 
 मलेिरया 
 कालाजार 
 ड�ग ुज्वरो 

यसका साथैअन्य महामरीजन्य 
रोगह� (ILI, Scrub typhus, Leptospirosis, Enteric Fever etc.) को पिन EWAR मा पर्ितबेदन 
गिरन्छ ।  
  

ख) Epidemic Potential Diseases/Syndromes 
 Acute gastroenteritis (AGE) 
 हैजा (Cholera) 
 Severe Acute Respiratory Infection (SARI) 





EWARS  ससुचुचननाा  ूूभभाावव  ूूणणााििलल  
िचतर् नं.  ३८ सचुना पर्भाव पर्णाली 

ककााययर्र्बबममककाा  ससममःःययााहह��  
 गाँउपािलकामा मेिडकल रेकडर्रको दरबन्दी  नहनु।ु 
 समयमै िरपोिटर्ङ नगिरन।ु 

ससममःःययाा  ससममााधधााननककाा  उउपपााययहह��  
 सबै गाँउपािलकाह�मा मेिडकल रेकडर्रको दरबन्दी ौृजना तथा पदपिुतर् गनुर्पन�। 
 सेवालाई कायर्सम्पादनसँग जोिड ूितबेदन ूणालीलाई सामियक बनाउने। 

  
५५..६६  खखााननेपेपााननीी  गगुणुणःःततरर  ििननगगररााननीी  ककााययर्र्बबमम  

पपृ�ृ�भभ ुिुिमम  
राि�य खानपेानी गणुःतर मापदण्ड २०६२ र राि�य खानपेानी गणुःतर सिभर्लेन्स िनद� िशका 
२०७० ःवीकृत प�ात संःथागत �पमा खानेपानीलाई ःवाःथ्यसँग जोडेर हेनर् थािलएको छ। 
आ.व. २०७३/०७४ देिख ःवाःथ्य तथा जनसंख्या मन्ऽालय अन्तरगतका िनकायह�, ूदेश र 
ःथानीय तहबाट खानेपानी गणुःतर सिभर्लेन्स सम्बन्धी कायर्बम स�ालन हुँदै आएका छन ्।  
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खानेपानी गणुःतर िनगरानी (सिभर्लेन्स) कायर् एउटा िनरन्तर, ःवतन्ऽ तथा पारदशीर् ढंगले 
चलाइने ूिबया हो । जसको उ�ेँय ूदषुणको पिहचान गिर ःवाःथ्यलाई हनुसक्ने खतरालाई 
रोकथाम र िनयन्ऽण गनुर् हो । िनगरानी (सिभर्लेन्स) कायर्ले पानी आपतुीर् ूणालीमा रहेका 
कमीकमजोरी र जोिखम प�ा लगाई त्यसलाई सच्याउने उपायह� िनद� िशत गदर्छतसथर् 
खानेपानीको गणुःतर िनगरानी (सिभर्लेन्स)बाट सरुिक्षत तथा ःवीकार योग्य पानी िवतरणको 
सिुनि�ततामा म�त परु् याउछ ।राि�य खानेपानी गणुःतर मापदण्डमा उल्लेिखत सबै मापदण्डह� 
जःतैः धिमलोपना ¸ हाईसोजन िवभव¸आस�िनक र सआुम जैिवक परीक्षण गदार् मापदण्डमा तोिकएको 
सीमा िभऽ रहेको अवःथालाई बझुाउछ । 
 नेपालको संिवधानको धारा ३५ को उपधारा ४ मा ूत्येक नागिरकलाई ःवच्छ खानेपानी 

तथा सरसफाईको मौिलक हक हनेुछ । 
 िदगो िवकासको लआय सूचक नं ६.१ मा सन ्२०३० सम्ममा सबैलाई समान �पमा श�ु 

र सलुभ िपउनेपानीको उपलब्धता हनुपुन� । 
 नेपालको ःवाःथ्य क्षेऽ रणनीित २०७२-२०७७ खानेपानीको गणुःतरको अनगुमन तथा 

िनगरानी गन� िवषयलाई ूाथिमकतामा राख्न ु।  

उउ��ेेँँयय  
 खानेपानी योजनालाई ूमाणीकरण गन�  
 िनयिमत खानेपानीको गणुःतर िनगरानी तथा सव�क्षणबाट िकटजन्य रोग तथा पानीजन्य 

रोगको ूदेश, िजल्ला र ःथानीय तहमा त�ुन्त न्यनुीकरण गनर् सहयोग पगु्ने । 
 रोगको ूकृित अवःथा अनसुार सामदुाियक जनःवाःथ्यको सिुन�तता कायमको लािग 

िविभ� िबयाकलापह� गन� । 
 खानेपानीको महुान तथा िवतरण ूणालीको िनयिमत अनगुमन तथा मूल्या�न गिर प�ृपोषण 

ूदान  गन� । 
 पानी जन्य रोगको बारेमा समदुाय तहमा ूया� जानकारी िदन तथा नीित िनमार्ण तहमा 

सूचनाको ूगित ूकाशन गन� । 
 पानी जन्य रोगह�को ूकोप दरलाई न्यनुीकरण गिर ःवाःथ्य सूचकमा सधुार ल्याउन यस 

कायर्बमलाई ूाथिमकतामा रािखने। 
 सेवा ूदायक संःथालाई खानेपानी सरुक्षा योजना लागू गनर् तथा पानीको गणुःतर सधुारको 

लािग जाग�क बनाउने । 

ििववननययीी  िितर्तर्बबेेणणीी  गगााँउँउपपााििललककााममाा  खखााननेेपपााननीी  गगुणुणःःततरर  ििननगगररााननीी  ककााययर्र्बबमम    
िवनयी िऽबेणी गाँउपािलकाले खानेपानी महुान देिख मखुसम्म सरुिक्षत बनाउन एंव िदगो 
िवकासको लआयमा भएको सूचक ६.१ मा सन ्२०३० सम्ममा सबैलाई समान �पमा श�ु र 
सलुभ िपउनेपानीको उपलब्धता हनुपुन� कुरालाई मध्यनजर गद� राि�य खानेपानी गणुःतर िनगरानी 
कायर्बमलाई िवशेष जोड िदएको छ । 
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खखााननेेपपााननीी  गगुणुणःःततरर  ििननगगररााननीी  पपररीीक्षक्षणणममाा  भभएएककाा  उउपपललब्ब्धधीीहह��    
 गण्डकी ूदेश सरकारले राि�य खानेपानी गणुःतर िनगरानी कायर्बमलाई िवशेष जोड 

िदएको। 
 राि�य खानेपानी गणुःतर िनगरानी िनद� िशका २०७० ूथम संशोधन २०७६ बमोिजम 

आ.व. २०७९/०८० मा ःवाःथ्य संःथाह�मा नमनुा खानेपानीको परीक्षण गिरएको । 
खखााननेेपपााननीी  गगुणुणःःततरर  ििननगगररााननीी  पपररीीक्षक्षणणककाा  ससममःःययााहह��    
 ूया� तािलम तथा उपयकु्त जनशिक्तको अभाव तथा औजार उपकरणह�को अभाव। 
 सूचना¸ूितवेदन तथा अिभलेख व्यवःथापनमा समःया तथा िनयिमत संःथागत अनगुमन तथा 

सपुरीवेक्षणको अभाव 
ककााययर्र्ििददशशाा  
 िदगो िवकासका लआयको ६.१ मा सन ्२०३० सम्ममा सबैलाई समान �पमा श�ु र सफा 

सलुभ िपउने पानीको उपलबध्ता हनुपुन� । 
 नेपाल सवाःथ्य के्षऽ रणनीित २०७२-२०७७ मा पिन ःवःथ्य जीवनशैली तथा वातावरण 

सधुारको नितजा ूा� गनर्को लािग खानेपानीको गणुःतरको अनगुमन तथा िनगरानी गन� 
िवषयलाइ ूाथिमतकतामा राख्न।ु 

 गाँउपािलका िभऽ भएका खानेपानी आयोजनामा वातावरणीय पिरक्षण िनयिमत र िनरन्तर 
�पमा अवलोकन तथा अनगुमन गरी सधुार गनुर्पन� पक्षह�को बारेमा उपभोक्ता सिमितलाई 
जानकारी गराउन ुपन� र खानेपानी गणुःतर िनगरानीको आधार ःतम्भ तयार गनुर्पन� । 

 खानेपानीको ॐोत तथा िवतरण ूणालीको सधुारको लािग खानेपानीको परीक्षण िनयिमत 
गनुर्पन� सझुाव समदुाय एवं सरोकारवाला िनकायह�लाई जनचेतना जगाउने कृयाकलापह� 
ूया� माऽामा संचालन गन� । 

 पानीजन्य रोग र िकटजन्य रोगको न्यनुीकरण गनर् समदुायःतरमा  जनःवाःथ्य सम्बन्धमा 
आवँयक सूचना तथा जानकारी ूवाह गरी जनःवाःथ्यको सिुनि�तता गन� । 

 सपुिरिभजन¸अनगुमन र म�ुया�न तथा प�ृपोषण ूणालीको िवकास गन� । 
  गाँउपािलका ःतरमा रहेका सबै खानेपानी पिरक्षण का लािग आवँयक उपकरण खिरद 

गनुर्पन� । 
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६६  ूूययोोगगशशााललाा  ससेेववाा	
पपृ�ृ�भभ ुमुमीी 
उपचारको मे�द�डको �पमा रहेको ूयोगशाला सेवा नेपाल सरकारको ःवाःथ्य मन्ऽालय 
अन्तरगर्त रा��य जनःवाःथ्य ूयोगशाला माताहत रहेको छ ।ूादेिशक जनःवाःथ्य 
ूयोगशालाले ूदेशमा स�ािलत सरकारी तथा िनजी ूयोगशालाको सहयोगात्मक सपुिरवेक्षण गद� 
आएको छ ।यस गाँउपािलकामा ४ वटा ःवाःथ्य चौकी र १ वटा आधारभतु ःवाःथ्य सेवा 
केन्िमा गिर जम्मा ५ वटा ूयोगशाला स�ालनमा रहेका छन।    

उउपपललििब्ब्धधहह�� 

 कोिभड-१९, क्षयरोग, औलो लगायतका रोगह� को लागी नमनुा संकलन तथा पिरक्षणका 
लािग ूयोगशालाकमीर् ह�ला� तािलम ूदान गिरएको । 

  

ततााििललककाा  ननं ं ..२२  पर्पर्ययोोगगशशााललााबबााटट    भभएएककाा  पपििररक्षक्षणण    २२००७७९९//००८८००  

  

S.N. Test Name No. of test 
1 HB 1349 
2 RBC Count 83
3 TLC 476
4 Platelets Count 776 
5 DLC 479 
6 ESR 383
7  Blood Group & Rh Type 476 
8 PBS/PBF 384 
9 BT 143 

10 CT 144
11 MP Total 141 
12 Pregnancy Test (UPT) 401 
13 RA Factor 4 
14 TPHA 12
15 PRPR/VDRL 384 
16 Dengue 13 
17 Rapid Mp Test 556  
18 Widal Test 320
19 Uric Acid 264 
20 Total  Cholesterol 85 
21 Triglycerides 9
22 HDL 8 
23 LDL 8 
24 Billirubin 87 
25 SGPT 1
26 Sputum  AFB 287 
27 HIV RDT 386 
28 HBsAg RDT 404 
29 HCV RDT 73
30 HIV ELISA/CLIA 2 
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31 HBsAg ELISA/CLIA 7
32 Stool R/E 23 
33 Urine R/E 1000 
34 Sugar 1953 
35 Blood Urea 24
36 Creatinine 95 
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