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प्राक्कथन 

            मैं प्राक्कलन सकमकत का सभापकत, सकमकत िारा सकमकत की ओर से प्रकतवेदन प्रसु्तत करने के कलए 

प्राकधकृत ककए जाने पर, “सीजीएचएस के अंतगात कवकभन्न पहलो ंका मूल्यांकन” कवषय पर सकमकत का यह 

इक्कीसवां प्रकतवेदन प्रसु्तत करता हं। 

2.         सीजीएचएस, मुख्य रूप से कें द्रीय सरकार के सेवारत/सेवाकनवृत्त कमाचाररयो ंऔर उनके पररवार 

के सदस्ो ंके कलए एक अंशदायी स्वास्थ्य योजना है, जो वषा 1954 में कदल्ली में शुरू हुई िी। इतने समय 

में, इस योजना ने अपने सेवा के दायरे में, साि ही देश भर में जून, 2022 तक 75 शहरो ंमें इसे चालू करके 

कवस्तार ककया है। इस योजना के तहत, 334 एलोपैकिक स्वास्थ्य कें द्रो ंऔर 97 आयुष कें द्रो/ंइकाइयो ंके 

माध्यम से 40.29 लाख लाभाकिायो ंको स्वास्थ्य सुकवधाएं प्रदान की जा रही हैं। इसके अकतररक्त, 16 अन्य 

शहरो ंमें वहाुँ रहने वाले लाभाकिायो ंकी जरूरतो ंको पूरा करने के कलए उन शहरो ंमें नए स्वास्थ्य कें द्र 

खोलने का प्रस्ताव है। इसके अकतररक्त, मंत्रालय िारा योजना के कायाकरण का आकलन करने के कलए 

सीजीएचएस िारा कवर ककए गए कवकभन्न शहरो ंमें सीजीएचएस ‘पंचायतें’ आयोकजत की जा रही हैं। 

3.         प्राक्कलन सकमकत (2022-23) ने 'सीजीएचएस के अंतगात कवकभन्न पहलो ंका मूल्यांकन' कवषय का 

चयन गहन जांच और सभा को प्रकतवेदन देने के कलए ककया है। 

4.         इस प्रकतवेदन में सकमकत ने सीजीएचएस का बजट, पैनल में शाकमल अस्पतालो ंकी लंकबत देय राकश, 

सीजीएचएस केन्द्रो ंकी अवसंरचना, ररब्धक्तयां और भती, सीजीएचएस के अंतगात रेफरल की प्रकिया, 

कैशलेस उपचार का दायरा, केन्द्रो ंके काया घंटे और ई-संजीवनी, उपचार/कनदान की दरें  और कनयंत्रक एवं 

महालेखा परीक्षक िारा सीजीएचएस भुगतान प्रणाली की कनष्पादन लेखापरीक्षा जैसे कवकभन्न मुद्दो ंपर कवचार 

ककया है। सकमकत ने इन मुद्दो/ंप्रश्ो ंका कवस्तार से कवशे्लषण ककया है और प्रकतवेदन में कटप्पकणयां/कसफाररशें 

की हैं।  

5.         सकमकत ने स्वास्थ्य एवं पररवार कल्याण मंत्रालय के प्रकतकनकधयो ंके मौब्धखक साक्ष्य लेने के कलए 21-

06-2022 और 24-08-2022 को दो बैठकें  आयोकजत की।ं सकमकत ने  2 फरवरी, 2023 को हुई अपनी 

बैठक में इस कवषय संबंधी प्रारूप प्रकतवेदन पर कवचार करके उसे स्वीकार ककया। 
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6.         सकमकत के समक्ष उपब्धस्ित होने और कवषय के संबंध में अपनी सुकवचाररत राय रखने तिा कवषय की 

जांच के संबंध में अपेकक्षत जानकारी प्रसु्तत करने के कलए सकमकत स्वास्थ्य एवं पररवार कल्याण मंत्रालय के 

प्रकतकनकधयो ंका आभार व्यक्त करती है। 

7.         संदभा और सुकवधा के कलए सकमकत की कटप्पकणयो/ंकसफाररशो ंको प्रकतवेदन के भाग दो में मोटे 

अक्षरो ंमें मुकद्रत ककया गया है। 

  

  

 

नई वदल्ली;  

02 फ़रवरी, 2023             

13   माघ, 1944 (शक) 

             वर्ररश िालचन्द्र बापि  

                                   सिापवत 

                प्राक्कलन सवमवत  
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प्रवतवेदन 

वववरण 

िार् एक 

 

प्रस्तावना  

 

कें द्रीय‍सरकार‍स्वास्थ्य‍योजना‍(सीजीएचएस)‍मुख्य‍रूप‍से‍कें द्रीय‍सरकार‍के‍सेवारत/‍सेवाकनवृत्त‍

कमाचाररयो‍ंऔर‍उनके‍पररवारो‍ंके‍कलए‍एक‍अंशदायी‍स्वास्थ्य‍योजना‍है।‍यह‍योजना‍1954 में‍कदल्ली‍में‍

शुरू‍की‍गई‍िी।‍तब‍से‍इस‍योजना‍ने‍देश‍भर‍में‍सेवाओ‍ंके‍साि-साि‍अपने‍दायरे‍में‍कवस्तार‍ककया‍है। 

1.2  सीजीएचएस‍ने‍कपछले‍7 वषों‍में‍एक‍बडा‍पररवतान‍हुआ‍है।‍जून, 2022 में, मंत्रालय‍ने‍सकमकत‍को‍

बताया‍कक‍2014‍में‍इस‍योजना‍में‍25‍शहर‍शाकमल‍िे‍और‍2022‍में‍इन‍शहरो‍ंकी‍संख्या‍75‍हो‍गई‍है।‍

अब‍334 एलोपैकिक‍वेलनेस‍सेंटरो‍ंऔर‍97 आयुष‍सेंटरो/ंइकाइयो‍ंके‍माध्यम‍से‍स्वास्थ्य‍सुकवधाएं‍प्रदान‍

की‍जा‍रही‍हैं।‍यह‍13.97 लाख‍प्रािकमक‍काडाधारको‍ंऔर‍40.29 लाख‍लाभाकिायो‍ंको‍सेवा‍प्रदान‍करता‍

है, जो‍2014 में‍10 लाख‍प्रािकमक‍काडा‍धारको‍ंऔर‍34 लाख‍लाभाकिायो‍ंतक‍ही‍सीकमत‍िा। 

1.3 मंत्रालय‍ने‍सकमकत‍को‍सीजीएचएस‍की‍मुख्य‍कवशेषताओ‍ंके‍बारे‍में‍बताया‍जोकक‍इस‍प्रकार‍हैं: 

लाभाकिायो‍ंको‍उपलि‍सीजीएचएस/सुकवधाओ‍ंकी‍मुख्य‍कवशेषताएं‍ 

(क) सीजीएचएस‍वेलनेस‍सेंटरो,ं पॉकलब्धिकनको‍ंऔर‍प्रयोगशालाओ‍ंके‍अपने‍बडे‍ नेटवका ‍के‍माध्यम‍से‍

व्यापक‍ओपीडी‍सुकवधाएं‍और‍दवाएं‍प्रदान‍करता‍है‍-‍इसका‍ब्योरा‍अनुबंध-क‍में‍कदया‍गया‍है। 

(ख) सीजीएचएस‍ ने‍ कवकभन्न‍शहरो‍ंमें‍1622 कनजी‍अस्पतालो‍ंऔर‍240 डायग्नोब्धिक‍सेंटरो‍ंको‍इनडोर‍

उपचार‍सेवाएं‍प्रदान‍करने‍और‍जांच‍करने‍के‍कलए‍पैनलबद्ध‍ककया‍है। 

(ग) सीजीएचएस‍ वेलनेस‍ सेंटर‍ लाभाकिायो‍ं को‍ कवशेषज्ञ‍ परामशा‍ के‍ कलए‍ सरकारी‍ अस्पतालो/ंपैनलबद्ध‍

अस्पतालो‍ंके‍कवशेषज्ञो‍ंको‍भेजते‍हैं‍और‍उनकी‍कसफाररश‍के‍आधार‍पर, रोकगयो‍ंको‍आंतररक‍कचककत्सा‍

उपचार‍के‍कलए‍उनकी‍पसंद‍के‍अनुसार‍पैनलबद्ध‍कनजी‍अस्पतालो‍ंमें‍भेजा‍जाता‍है। 
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(घ) सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंको‍सीजीएचएस‍वेलनेस‍सेंटर‍के‍ ककसी‍ कचककत्सा‍अकधकारी/सीएमओ‍िारा‍

रेफर‍ककए‍जाने‍के‍बाद‍सीजीएचएस‍के‍तहत‍पैनलबद्ध‍कनजी‍अस्पतालो‍ंमें‍कवशेषज्ञो‍ंसे‍ओपीडी‍परामशा‍

लेने‍की‍अनुमकत‍है। 

(ङ) 75 वषा‍और‍उससे‍अकधक‍आयु‍के‍बुजुगा‍सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंके‍संबंध‍में‍पैनलबद्ध‍अस्पतालो‍ंमें‍

कवशेषज्ञो‍ंसे‍सीधे‍परामशा। 

(च) सीजीएचएस‍ कचककत्सको‍ंऔर‍अन्य‍सरकारी‍ कचककत्सको‍ं के‍ पचे‍ के‍ अनुरूप‍ कनधााररत‍ प्रकिया‍ के‍

अनुसार‍दवाएं‍जारी‍की‍जाती‍हैं‍और‍कडस्पेंसरी‍िोर‍से‍आपूकता‍की‍जाती‍हैं।‍औषधालय‍में‍उपलि‍नही‍ं

होने‍वाली‍दवाओ‍ंको‍प्राकधकृत‍स्िानीय‍केकमि‍के‍माध्यम‍से‍खरीदकर‍रोकगयो‍ंको‍प्रदान‍ककया‍जाता‍है। 

(छ) सीजीएचएस‍पॉलीिीकनक, कें द्रीय‍सरकार‍के‍अस्पतालो‍ंमें‍सीजीएचएस‍कवशेषज्ञो‍ंऔर‍सीजीएचएस‍

से‍रेफरल‍के‍बाद‍पैनलबद्ध‍अस्पतालो‍ंके‍कवशेषज्ञो‍ंसे‍भी‍कवशेषज्ञ‍परामशा‍प्रदान‍करता‍है।‍इसके‍अलावा, 

कवशेषज्ञ‍योग्यता‍वाले‍जीडीएमओ‍कवशेषज्ञ‍परामशा‍भी‍प्रदान‍करते‍हैं। 

1.4 सीजीएचएस‍ लाभाकिायो‍ं िारा‍ उपचार‍ कराने‍ की‍ प्रकिया‍ के‍ संबंध‍ में‍ मंत्रालय‍ ने‍ सकमकत‍ को‍

कनम्नकलब्धखत‍जानकारी‍दी:-  

सीजीएचएस‍पैनलबद्ध‍कनजी‍अस्पतालो‍ंऔर‍डायग्नोब्धिक‍सेंटरो‍ंमें‍उपचार‍कराने‍की‍प्रकिया: 

लाभािी‍के‍पास‍उस‍संस्िान‍के‍बारे‍में‍कनणाय‍लेने‍का‍कवकल्प‍है‍जहां‍वह‍उपचार‍कराना‍चाहता‍

है‍या‍ककसी‍सरकारी‍डॉक्टर‍िारा‍ ककसी‍अन्य‍रेफरल‍(अनुमकत)‍पत्र‍की‍आवश्यकता‍के‍कबना‍नैदाकनक‍

जांच‍कराना‍चाहता‍है। 

पैनलबद्ध‍ ‍ जांचो‍ं के‍ कलए, ककसी‍ सरकारी‍ कवशेषज्ञ‍ या‍ सीजीएचएस‍ वेलनेस‍ सेंटर‍ के‍ कचककत्सा‍

अकधकारी‍िारा‍ककसी‍कवकशष्ट‍जांच‍की‍सलाह‍कदए‍जाने‍के‍बाद‍ककसी‍अन्य‍अनुमकत‍की‍आवश्यकता‍नही‍ं

है।‍जांच‍ककसी‍भी‍पैनलबद्ध‍नैदाकनक‍प्रयोगशालाओ‍ंसे‍कराई‍जा‍सकती‍है। 

यकद‍ककसी‍लाभािी‍को‍गैर-पैनलबद्ध‍‍जांच/उपचार‍प्रकिया‍के‍कलए‍एक‍कनजी‍पैनल‍में‍भेजा‍गया‍

है, तो‍सीएमओ‍प्रभारी‍पेंशनभोगी‍लाभाकिायो‍ंके‍मामले‍पर‍कवचार‍करने‍के‍कलए‍सक्षम‍प्राकधकारी‍के‍समक्ष‍

पे्रसकिप्शन‍प्रसु्तत‍करें गे।‍सेवारत‍सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंको‍इसके‍कलए‍अपने‍ कवभाग‍से‍अनुमकत‍लेनी‍

होगी। 



3 
 

कैशलेस‍आधार‍पर‍उपचार 

पैनल‍में‍शाकमल‍होने‍के‍प्रचकलत‍कनयमो‍ंऔर‍शतों‍के‍अनुसार, पैनलबद्ध‍स्वास्थ्य‍देखभाल‍संगठनो‍ं

(एचसीओ)‍को‍कनम्नकलब्धखत‍शे्रकणयो‍ंके‍लाभाकिायो‍ंको‍कैशलेस‍आधार‍पर‍उपचार‍प्रदान‍करना‍है:- 

• संसद‍सदस्; 

• कें द्रीय‍कसकवल‍अनुमानो‍ंसे‍पेंशन‍प्राप्त‍करने‍वाले‍कें द्रीय‍सरकार‍के‍पेंशनभोगी; 

• पूवा‍संसद‍सदस्; 

• स्वतंत्रता‍सेनानी; और 

• स्वास्थ्य‍एवं‍पररवार‍कल्याण‍मंत्रालय‍के‍सेवारत‍कमाचारी‍(स्वास्थ्य‍एवं‍पररवार‍कल्याण‍मंत्रालय‍

के‍अधीन‍संबद्ध/अधीनस्ि‍कायाालयो‍ंसकहत); 

• सरकार‍िारा‍अकधसूकचत‍सीजीएचएस‍काडाधारको‍ंकी‍ऐसी‍अन्य‍शे्रकणयां। 

  

सीजीएचएस‍पैनलबद्ध‍अस्पतालो‍ंको‍आपातकालीन‍उपचार‍के‍मामले‍में‍सभी‍सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंको‍

िेकडट‍सुकवधा‍भी‍प्रदान‍करनी‍होती‍है। 

अन्य‍ मंत्रालयो/ंकवभागो‍ं के‍ सेवारत‍कमाचाररयो‍ं को‍ उपचार‍ के‍ समय‍ भुगतान‍करना‍ होगा‍और‍

संबंकधत‍मंत्रालयो/ंकवभागो‍ंसे‍कचककत्सा‍प्रकतपूकता‍प्राप्त‍करनी‍होगी। 

1.5    जब‍सकमकत‍ने‍सभी‍मंत्रालयो/ंकवभागो‍ंके‍सेवारत‍कमाचाररयो‍ंको‍कैशलेस‍उपचार‍सुकवधाएं‍न‍देने‍

का‍कारण‍जानना‍चाहा‍तो‍मंत्रालय‍ने‍एक‍कलब्धखत‍उत्तर‍में‍कनम्नवत्‍बताया: 

             “चंूकक‍ सेवारत‍ कमाचाररयो‍ं के‍ मामले‍ में‍ सीजीएचएस‍ के‍ तहत‍ भुगतान/प्रकतपूकता‍ प्रणाली‍

कवकेन्द्रीकृत‍है‍अिाात‍संबंकधत‍मंत्रालय/कवभाग‍जहां‍ऐसा‍कमाचारी‍काम‍कर‍रहा‍है, अपने‍बजट‍मद‍के‍

माध्यम‍से‍भुगतान‍करता‍है, अन्य‍मंत्रालयो/ंकवभागो‍ंको‍कैशलेस‍उपचार‍सुकवधा‍देना‍संभव‍नही‍ंहै।”  

 

1.6 सीजीएचएस‍प्रणाली‍ के‍समग्र‍ सुधार‍ के‍ कलए‍ मंत्रालय‍िारा‍की‍गई‍ कवकभन्न‍पहलो‍ंका‍आकलन‍

करने‍और‍इस‍बात‍की‍जांच‍करने‍के‍ कलए‍ कक‍क्या‍ ककए‍गए‍उपायो/ंपहलो‍ं से‍वास्तव‍में‍सीजीएचएस‍

लाभाकिायो‍ंको‍लाभ‍हुआ‍ है, सकमकत‍ ने‍गहन‍जांच‍ के‍ कलए‍इस‍ कवषय‍का‍चयन‍ ककया। इस‍प्रकिया‍में, 

उन्होनें‍सीजीएचएस‍के‍बजट, पैनलबद्ध‍अस्पतालो‍ंको‍ लंकबत‍ देय‍राकश, दावो,ं ररब्धक्तयो‍ंऔर‍भकतायो‍ं से‍
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संबंकधत‍लाभाकिायो‍ंकी‍कशकायतो,ं सीजीएचएस‍सेंटरो‍ंमें‍अवसंरचना, स्िानीय‍सांसदो‍ंके‍साि‍सीजीएचएस‍

अकधकाररयो‍ंकी‍ कनयकमत‍बातचीत‍की‍आवश्यकता, सी‍ एंड‍एजी िारा‍सीजीएचएस भुगतान‍प्रणाली‍की‍

कनष्पादन‍लेखापरीक्षा, आकद‍जैसे‍कवषयो‍ंसे‍संबंकधत‍कवकभन्न‍मुद्दो‍ंपर‍कवचार‍ककया। 

 सकमकत‍ ने‍ इन‍ मुद्दो‍ं का‍ कवस्तार‍ से‍ कवशे्लषण‍ ककया‍ और‍ इस‍ प्रकतवेदन‍ में‍ कवकभन्न‍

कटप्पकणयां/कसफाररशें‍की,ं कजन्हें‍अगले‍अध्यायो‍ंमें‍शाकमल‍ककया‍गया‍है। 
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अध्याय - द  

पहल एवं उपलब्धियां 

2.1 सकमकत‍िारा‍2014-22 की‍अवकध‍के‍दौरान‍सीजीएचएस‍के‍तहत‍पहल‍और‍उपलब्धियो‍ंके‍बारे‍

में‍पूछे‍जाने‍पर, मंत्रालय‍ने‍कनम्नकलब्धखत‍जानकारी‍प्रसु्तत‍की:- 

 2014-2022 के दौरान सीजीएचएस के अंतर्गत उपलब्धियां 

नए‍वेलनेस‍सेंटर‍और‍फिा‍एड‍पोि‍खोलना 

राज्य/संघ राज्य 

के्षत्र 

शहर  

आंध्र‍प्रदेश गंुटूर, नेल्लोर, राजमंुदरी, कवजयवाडा, कवशाखापत्तनम 

असम कडबू्रगढ़, कसलचर 

कबहार छपरा, दरभंगा, गया, मुजफ्फरपुर 

छत्तीसगढ़ रायपुर 

कदल्ली‍और‍

एनसीआर 

इंकदरापुरम‍और‍झाडोदाकलां, मयूर‍ कवहार‍ फेज‍ -2, पटपडगंज, िारका‍ सेक्टर‍23, 

सोनीपत‍और‍फरीदाबाद‍2 

  

गोवा गोवा 

गुजरात गांधी‍नगर, वडोदरा 

हररयाणा अंबाला 

कहमाचल‍प्रदेश कशमला 

जमू्म‍और‍कश्मीर श्रीनगर 

झारखंड धनबाद 

केरल कोब्धि, कनू्नर, कोझीकोड 

मध्य‍प्रदेश इंदौर, ग्वाकलयर 

महाराष्टर  नाकसक 
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मकणपुर इम्फाल 

नागालैंड कोकहमा 

ओकडशा बरहमपुर, कटक 

पंजाब अमृतसर, जलंधर 

पुदुचेरी पुदुचेरी 

राजस्िान अजमेर, जोधपुर, कोटा 

तकमलनाडु कतरुकचरापल्ली, कतरुनलवेली 

कत्रपुरा अगरतला 

उत्तर‍प्रदेश आगरा, अलीगढ़, बागपत, बरेली, गोरखपुर, मुरादाबाद, वाराणसी  

पकिम‍बंगाल जलपाईगुडी, कसलीगुडी  

कदल्ली‍में‍शास्त्री‍भवन‍और‍नमादा‍ब्लॉक, बी.डी.‍मागा, नई‍कदल्ली‍में‍नयी‍फिा‍एड‍पोि। 

  

अवसंरचना‍संबंधी‍उपलब्धियां 

सीजीएचएस‍डबू्ल्यसी‍और‍कायाालयो‍ंके‍कलए‍नए‍भवन:‍शेख‍सराय, िारका‍सेक्टर‍9, िारका‍सेक्टर‍-23, 

मयूरकवहार‍ फेज‍ -2, पटपडगंज, सीजीएचएस‍ (मुख्यालय), कदल्ली‍ के‍ कलए‍ सेक्टर‍ -13 आर.के.‍ पुरम‍

सीजीएचएस‍भवन(मुख्यालय)‍और‍कवकासपुरी‍तिा‍वसंत‍कंुज‍वेलनेस‍सेंटसा 

सीजीएचएस वेलनेस 

सेंिर/यूवनि्स 

माचग 

2014 

की 

ब्धथथवत 

के 

अनुसार 

माचग 

2022 

की 

ब्धथथवत 

के 

अनुसार 

प्रस्ताववत ववस्तार 

एलोपैिी‍ वेलनेस‍ सेंटरो ंकी‍

संख्या 

254 334 10 और‍जल्द‍ही‍खोले‍जाएंगे‍(6‍नए‍शहरो‍ं

में‍खोले‍जाने‍वाले‍सकहत) 

आयुष‍ वेलनेस‍ सेंटर/‍ 85 97 41 और‍जल्द‍खोले‍जाएंगे 
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इकाइयो ंकी‍संख्या    

 

 

शासन‍और‍आईटी‍से‍संबंकधत‍पहल 

मंत्रालय‍ने‍2014 के‍बाद‍सीजीएचएस‍में‍सुधार‍के‍कलए‍कनम्नकलब्धखत‍हाकलया‍पहल‍की‍हैं:- 

i.  सीजीएचएस‍के‍तहत‍रेफरल‍प्रणाली‍का‍सरलीकरण 

ii.‍ अपना‍स्वयं‍का‍सीजीएचएस‍काडा‍कपं्रट‍करें  

iii.‍ सेवारत‍कमाचाररयो‍ं के‍ संबंध‍में‍ भी‍ दूसरे‍शहर‍में‍ स्िानांतरण‍पर‍उसी‍सीजीएचएस‍काडा‍का‍

ऑनलाइन‍स्िानांतरण 

iv.  सीजीएचएस‍ वेलनेस‍ सेंटर/सीजीएचएस‍ कवशेषज्ञ‍ से‍ रेफरल‍ के‍ बाद‍ सीजीएचएस‍ पैनलबद्ध‍

अस्पताल‍के‍कवशेषज्ञो‍ंसे‍ओपीडी‍परामशा‍के‍कलए‍प्रावधान 

v.  75‍वषा‍और‍उससे‍अकधक‍आयु‍के‍वृद्ध‍सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंके‍संबंध‍में‍पैनलबद्ध‍‍अस्पतालो‍ं

में‍कवशेषज्ञो‍ंसे‍सीधे‍परामशा 

vi.  75‍वषा‍और‍उससे‍अकधक‍आयु‍के‍सीजीएचएस‍पेंशनभोगी‍लाभाकिायो‍ंके‍कलए‍कनवारक‍स्वास्थ्य‍

जांच‍(प्रािकमक‍काडा‍धारक) 

vii.‍ समय-समय‍पर‍पुनवैधीकरण‍की‍आवश्यकता‍के‍कबना‍एक‍बार‍अनुमकत‍के‍साि‍गंभीर‍रूप‍से‍

बीमार‍लाभाकिायो‍ंके‍पोि-ऑपरेकटव‍उपचार‍को‍सरल‍बनाया‍गया‍है। 

    फॉलो-अप‍मामलो‍ं के‍ अंतगात‍ कनम्नकलब्धखत‍परामशा/जांच‍की‍अनुमकत‍ है।‍ इसके‍ अंतगात‍ कनम्नकलब्धखत‍

रोग‍हैं: 

क.‍ कोरोनरी‍एंकजयोप्लािी‍सकहत‍काकडाएक‍सजारी‍के‍बाद‍के‍मामले। 

ख.‍ अंग‍प्रत्यारोपण‍के‍बाद‍के‍मामले‍(यकृत, गुदाा, हृदय, आकद)। 
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ग.‍ नू्यरो-सजारी‍ के‍ बाद‍ के‍ मामले/बे्रन‍िर ोक‍ के‍ बाद‍ के‍ मामलो‍ं में‍ कनयकमत‍अनुवती‍ उपचार‍की‍

आवश्यकता‍होती‍है। 

घ.‍ अंत‍चरण‍गुदे‍की‍बीमारी/यकृत‍की‍कवफलता‍के‍अनुवती‍मामले। 

ङ.‍ कैं सर‍का‍उपचार। 

च.‍ ऑटो-इमू्यन‍ कडसऑडार‍ जैसे‍ रूमेटाइड‍ आिाराइकटस‍ के‍ कलए‍ कनयकमत‍ फॉलो-अप‍ की‍

आवश्यकता‍होती‍है। 

छ.‍नू्यरोलॉकजकल‍कवकार‍जैसे‍कडमेंकशया, अल्जाइमर‍रोग, पाककिं संस‍रोग‍आकद। 

viii.    सीजीएचएस‍सुकवधाओ‍ंको‍स्वायत्त‍कनकायो/ंसांकवकधक‍कनकायो‍ंके‍ सेवाकनवृत्त‍कमाचाररयो‍ं के‍ कलए‍

कवस्ताररत‍ककया‍गया‍है, कजनके‍सेवारत‍कमाचारी‍पहले‍से‍ही‍सीजीएचएस‍वाले‍सभी‍शहरो‍ंमें‍सीजीएचएस‍

के‍तहत‍शाकमल‍ककए‍गए‍हैं।                             

ix.      कचककत्सा‍दावो‍ंसे‍संबंकधत‍अनुमोकदत‍दरो‍ंसे‍अकधक‍प्रकतपूकता‍पर‍कवचार‍करने‍के‍कलए‍कदशाकनदेशो‍ं

को‍संशोकधत‍ककया‍गया‍है। 

x.       कशवकांत‍झा‍बनाम‍भारत‍संघ‍के‍मामले‍में‍भारत‍के‍माननीय‍उितम‍न्यायालय‍के‍अनुपालन‍में‍

कचककत्सा‍ दावो‍ं से‍ संबंकधत‍ सीजीएचएस‍ लाभाकिायो‍ं की‍ कशकायत‍ कनवारण‍ के‍ कलए‍ उिाकधकार‍ प्राप्त‍

सकमकत‍का‍गठन‍ककया‍गया‍है। 

xi.      सूचना‍और‍कशकायत‍दजा‍कराने‍के‍कलए‍हेल्पलाइन। 

xii.  समय‍की‍पाबंदी‍के‍कलए‍सीजीएचएस‍स्वास्थ्य‍सेंटरो‍ंमें‍आधार‍आधाररत‍उपब्धस्िकत‍प्रणाली। 

xiii.‍ सीजीएचएस, आरोग्य‍सेंटरो‍ं में‍ कचककत्सा‍अकधकाररयो‍ं से‍ परामशा‍ के‍ कलए‍ऑनलाइन‍ कनयुब्धक्त।‍

सेवारत‍ कमाचाररयो‍ं के‍ संबंध‍ में‍ भी‍ सीजीएचएस‍ वाले‍ एक‍ शहर‍ से‍ सीजीएचएस‍ वाले‍ दूसरे‍ शहर‍ में‍

स्िानांतरण‍के‍कारण‍सीजीएचएस‍काडा‍का‍ऑनलाइन‍स्िानांतरण। 

xiv.  पेंशन‍के‍संबंध‍में‍भारतकोश‍पोटाल‍के‍माध्यम‍से‍सीजीएचएस‍अंशदान‍का‍ऑनलाइन‍भुगतान 
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xv.‍ सीजीएचएस‍ वेबसाइट‍ के‍ माध्यम‍ से‍ कशकायतो‍ंका‍ऑनलाइन‍ भेजा‍जाना‍और‍ कनपटान‍ ककया‍

जाना। 

xvi.‍ 01.06.2021 से‍एनएचए-आईटी‍पे्लटफॉमा‍के‍माध्यम‍से‍सीजीएचएस‍िारा‍अस्पताल‍के‍कबलो‍ंका‍

कागज‍रकहत‍कनपटान‍शुरू‍ककया‍गया। 

xvii.   16 नए‍वेलनेस‍सेंटर‍खोलने‍के‍कलए‍व्यय‍कवभाग, कवत्त‍मंत्रालय‍की‍मंजूरी‍कजसमें‍पंचकुला, मैसूर, 

नाकसक, औरंगाबाद, चंद्रपुर, कोयम्बटूर‍जैसे‍शहर‍शाकमल‍हैं। 

xviii.   भारत‍में‍सीजीएचएस‍के‍कामकाज‍के‍आकलन‍के‍कलए‍प्रते्यक‍सीजीएचएस‍शहर‍में‍सीजीएचएस‍

-'पंचायत' आयोकजत‍की‍जाएगी, कजसके‍तहत‍स्वास्थ्य‍एवम्पररवार‍कल्याण‍मंत्रालय/सीजीएचएस‍के‍वररष्ठ‍

अकधकारी‍ कवकभन्न‍ कहतधारक‍ समूहो‍ं जैसे‍ सीजीएचएस‍ लाभाकिायो,ं एचसीओ, पेंशनरो‍ं की‍ एसोकसएशनो,ं‍

आकद‍के‍साि‍बातचीत‍करें गे।‍ 

कोकवड-19 से‍संबंकधत‍पहल‍ 

1.       सीजीएचएस‍ कचककत्सा‍अकधकारी‍और‍कमाचारी‍हवाई‍अड्डो‍ंऔर‍क्वारंटीन‍केन्द्रो‍ंपर‍कोकवड-19 

संिमण‍के‍कवरुद्ध‍लडाई‍का‍कहस्सा‍रहे‍हैं। 

2.      कोकवड-19 संिमण‍के‍मदे्दनजर‍सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंके‍कलए‍कवशेष‍प्रावधान: 

i.        30 अपै्रल‍2022 तक‍पुरानी‍बीमाररयो‍ंके‍कलए‍ओपीडी‍दवाएं‍खरीदने‍और‍प्रकतपूकता‍का‍दावा‍करने‍

का‍कवकल्प। 

ii.       ज्वर‍और‍सांकेकतक‍अन्य‍लक्षणो‍ंके‍ कलए‍लाभाकिायो‍ंकी‍जांच‍करने‍और‍नोडल‍सेंटरो‍ंको‍ रेफर‍

करने‍के‍कलए‍वेलनेस‍सेंटरो‍ंमें‍अलग‍से‍'ज्वर‍ब्धिकनक' खोलना। 

iii.      होम‍क्वारंटाइन‍के‍तहत‍कोकवड‍19 पॉकजकटव‍सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंको‍सहायता‍प्रदान‍करने‍के‍

कलए‍सीजीएचएस‍वेलनेस‍सेंटरो‍ंको‍कनदेकशत‍ककया‍और‍ऐसे‍सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंको‍प्रकत‍पररवार‍एक‍

पल्स‍ऑक्सीमीटर‍(1200/- रुपये‍की‍दर‍से) खरीदने‍की‍अनुमकत‍दी। 

iv.      ई-संजीवनी‍के‍माध्यम‍से‍सरकारी‍कवशेषज्ञो‍ंके‍साि‍टेली-परामशा‍सुकवधा। 
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v.       कोकवड‍और‍अन्य‍स्वास्थ्य‍कवषयो‍ंपर‍पाकक्षक‍वेकबनार। 

2.2 मंत्रालय‍ के‍ मौब्धखक‍ साक्ष्य‍ के‍ दौरान, प्रकतकनकधयो‍ं ने‍ आगे‍ अपनी‍ नई‍ पहलो‍ं और‍ सुधारो‍ं को‍

कनम्नानुसार‍समझाया:  

“कवत्त‍ मंत्रालय‍ पंचकूला, मैसूर, नाकसक, औरंगाबाद, चंद्रपुर‍और‍कोयम्बटूर‍ जैसे‍ नए‍ शहरो‍ं में‍

सोलह‍नए‍कल्याण‍कें द्र‍खोलने‍पर‍सहमत‍हो‍गया‍िा।‍अब‍हम‍इसे‍खोलने‍की‍प्रकिया‍में‍हैं।‍

उनमें‍से‍कुछ‍को‍पहले‍ही‍खोल‍कदया‍गया‍है‍और‍कुछ‍स्िानो‍ंपर‍हम‍इमारतो‍ंका‍पता‍लगा‍रहे‍

हैं।‍नाकसक‍में‍इसे‍पहले‍ही‍खोल‍कदया‍गया‍है।‍चंद्रपुर‍और‍औरंगाबाद‍में‍-‍जो‍महाराष्टर ‍में‍हैं‍-‍हमें‍

बीएसएनएल‍के‍साि‍इमारतें‍कमली‍हैं‍और‍हम‍इसे‍जल्द‍ही‍खोलेंगे।‍हमने‍पहले‍ही‍डॉक्टरो‍ंऔर‍

अन्य‍कमाचाररयो‍ंकी‍पहचान‍कर‍ली‍है।  

  इसके‍अलावा, हमने‍तीन‍अन्य‍सुधार‍ककए‍हैं।‍दो‍साल‍पहले, जब‍महामारी‍शुरू‍हुई, तो‍

हमने‍वेकबनार‍शुरू‍ककया।‍हम‍अपने‍सभी‍बेकनकफकशयरीज़‍के‍कलए‍वेकबनार‍करते‍हैं।‍वह‍महीने‍

में‍ दो‍ बार‍ होती‍ हैं।‍ यह‍ कवकभन्न‍ बीमाररयो‍ं और‍ ब्धस्िकतयो‍ं के‍ बारे‍ में‍ कल्याण‍ और‍ सामान्य‍

जागरूकता‍के‍बारे‍में‍है।‍यह‍बहुत‍सफल‍रहा‍है।‍वेकबनार‍के‍कमरे‍का‍आकार‍800 प्रकतभाकगयो‍ं

का‍है।‍आम‍तौर‍पर, लगभग‍हजार‍लोग‍इसमें‍भाग‍लेते‍हैं।‍यह‍तीन‍सुधारो‍ंमें‍से‍एक‍है। 

  दूसरा, हमने‍सीजीएचएस‍पंचायतें‍शुरू‍की‍हैं।‍यह‍हमारी‍आंतररक‍पहल‍िी‍कक‍हमें‍उन‍

कवकभन्न‍ स्िानो‍ं पर‍ जाना‍ चाकहए‍ जहां‍ हमारे‍ पास‍ सीजीएचएस‍ है‍ और‍ हमें‍ माननीय‍ कनवााकचत‍

प्रकतकनकधयो‍ं -‍ सांसदो,ं कवधायको‍ं और‍ स्िानीय‍ के्षत्र‍ के‍ प्रकतकनकधयो‍ं के‍ साि-साि‍ कहतधारको,ं 

यूकनयन‍नेताओ,ं पेंशनभोकगयो‍ंके‍संघो‍ंआकद‍से‍कमलना‍चाकहए।‍अब‍तक, हमने‍इन‍सीजीएचएस‍

पंचायतो‍ंको‍पांच‍शहरो‍ंमें‍आयोकजत‍ककया‍है‍और‍हम‍हर‍महीने‍तीन‍और‍शहरो‍ंको‍कवर‍कर‍

रहे‍ हैं।‍अत, कवचार‍ यह‍ है‍ कक‍छह‍माह‍ के‍भीतर‍ पूरे‍ देश‍को‍ इसमें‍शाकमल‍कर‍ कलया‍जाना‍

चाकहए।‍यह‍दूसरा‍सुधार‍है। 

तीसरा सुधार‍जो‍महामारी‍के‍साि‍मेल‍खाता‍िा, वह‍टेली‍परामशा‍सेवा‍की‍शुरुआत‍िी।‍यह‍एक‍

छोटे‍से‍तरीके‍से‍शुरू‍हुआ‍जब‍महामारी‍की‍पहली‍लहर‍आई।‍लेककन‍जनवरी‍में, हमारे‍माननीय‍

मंत्री‍स्वास्थ्य‍एवं‍पररवार‍कल्याण‍डॉ.‍मनसुख‍मंडाकवया‍ने‍इसकी‍समीक्षा‍की‍और‍कहा‍कक‍इसे‍

सप्ताह‍में‍छह‍कदन‍सुबह‍से‍शाम‍तक‍चौबीसो‍ंघंटे‍ककया‍जाना‍चाकहए।हमने‍यह‍ककया‍है।‍कवकभन्न‍
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कवकशष्टताओ‍ंके‍कवशेषज्ञ‍ऑनलाइन‍उपलि‍हैं।‍हमने‍अपनी‍सीजीएचएस‍वेबसाइट‍को‍नया‍रूप‍

कदया‍है‍ताकक‍ई-संजीवनी, अिाात‍टेली‍परामशा‍और‍प्रते्यक‍लाभािी‍के‍पोटाल‍तक‍पहंुच‍सकहत‍

सभी‍सेवाओ‍ंका‍उपयोग‍करना‍आसान‍और‍नेकवगेट‍करना‍आसान‍हो।‍इसकलए, ये‍वे‍सुधार‍हैं‍जो‍

हमने‍प्रणाली‍की‍ओर‍ककए‍हैं”। 
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अध्याय-तीन 

सीजीएचएस का बजि 

3.1 मंत्रालय‍ िारा‍ प्रसु्तत‍ 2013-14 से‍ 2021-22 की‍अवकध‍ के‍ दौरान‍ सीजीएचएस‍ के‍ कलए‍ बजट‍

आवंटन/संशोकधत‍अनुमान‍के‍संबंध‍में‍ब्योरा‍कनम्नानुसार‍है: 

वषग संश वधत अनुमान (करोड‍₹‍में) 

2013-14 1747.56 

2014-15 1781.93 

2015-16 2019.00 

2016-17 2154.49 

2017-18 2890.82 

2018-19 3108.41 

2019-20 4036.08 

2020-21 4324.20 

2021-22 4463.00 

 

3.2   कपछले‍5 वषों‍के‍दौरान‍सीजीएचएस‍को‍आवंकटत‍कनकधयो,ं कजसे‍बाद‍में‍लौटा‍कदया‍गया, का‍कववरण‍

प्रसु्तत‍करने‍के‍कलए‍कहे‍जाने‍पर‍मंत्रालय‍ने‍अपने‍साक्ष्योपरांत‍उत्तर‍में‍कनम्नकलब्धखत‍जानकारी‍प्रसु्तत‍की‍

है: 

कपछले‍5 वषों‍के‍दौरान‍सरेंडर‍की‍गई‍राकश‍का‍ब्योरा‍कनम्नानुसार‍है: 

वषग संश वधत अनुमान (कर ड़ ₹  में) 

संश वधत अनुमान की तुलना में 

बचत(कर ड़ ₹ में) 

2017-18 2890.82 57.11 

2018-19 3108.41 125.41 

2019-20 4036.08 69.88 
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2020-21 4344.62 107.76 

2021-22 4463 94.97 

3.3   आवंकटत‍धनराकश‍को‍सरेंडर‍करने‍के‍ कवकशष्ट‍कारणो‍ं के‍बारे‍में‍ पूछे‍जाने‍पर, मंत्रालय‍ ने‍अपने‍

साक्ष्योपरांत‍उत्तर‍में‍आगे‍कहा‍कक: 

बचत‍के‍मुख्य‍कारण‍कनम्नानुसार‍हैं: 

i.ररक्त‍पदो‍ंको‍न‍भरे‍जाने‍के‍कारण‍होने‍वाली‍बचत। 

ii. सीजीएचएस‍के‍तहत‍डीडीओ‍24 शहरो‍ंमें‍ब्धस्ित‍हैं, जबकक‍पीएओ‍5 शहरो‍ंमें‍ब्धस्ित‍हैं।‍इसकलए, 

यकद‍कवत्तीय‍वषा‍के‍अंत‍में‍पीएओ‍िारा‍कोई‍प्रश्‍या‍आपकत्त‍होती‍है, तो‍उसी‍कवत्तीय‍वषा‍के‍दौरान‍

कफर‍से‍कबलो‍ंको‍वास्तकवक‍रूप‍से‍जमा‍करना‍ककठन‍हो‍जाता‍है। 

iii. सीजीएचएस‍के‍ अंतगात‍भवनो‍ंका‍ कनमााण‍सीपीडबू्ल्यडी‍िारा‍ ककया‍जाता‍ है‍और‍यद्यकप‍बजट‍

पंूजीगत‍शीषा‍ के‍ अंतगात‍ अंतररत‍ ककया‍जाता‍ है, सीपीडबू्ल्यडी‍ कवकभन्न‍कारको‍ं के‍कारण‍उसी‍

कवत्तीय‍वषा‍के‍दौरान‍बजट‍का‍उपयोग‍करने‍में‍कवफल‍रहता‍है। 

3.4 सीजीएचएस‍के‍कलए‍बजट‍आवंटन‍के‍संबंध‍में‍सकचव, स्वास्थ्य‍एवम्‍पररवार‍कल्याण‍मंत्रालय‍ने‍

सकमकत‍को‍कनम्नानुसार‍सूकचत‍ककया: 

“यह‍2,800 करोड‍रुपये‍(छह‍वषा‍पहले)‍से‍बढ़कर‍लगभग‍4000 करोड‍रुपये‍(छह‍वषा‍बाद)‍हो‍

गया‍है।‍हम‍जो‍सदस्ता‍के‍रूप‍में‍एकत्र‍करते‍हैं, वह‍प्रदान‍ककए‍गए‍कचककत्सा‍उपचार‍के‍मूल्य‍

का‍ एक-चौिाई‍भी‍ नही‍ं है।‍अतः, यह‍अत्यकधक‍राजसहायता‍ प्राप्त‍सदस्ता-आधाररत‍ सेवा‍ है‍

इसकलए, आप‍महसूस‍करें गे‍कक‍मांग‍हमेशा‍अकधक‍होती‍है‍और‍बजट‍कम‍होता‍है।” 

3.5  कवशेष‍रूप‍से‍यह‍पूछे‍जाने‍पर‍ कक‍सीजीएचएस‍वेलनेस‍सेंटर/एडी, सीजीएचएस‍पुणे‍के‍ कलए‍

आवंकटत‍बजट‍का‍उपयोग‍क्यो‍ंनही‍ंककया‍गया‍और‍बाद‍में‍सरेंडर‍कर‍कदया‍गया, सकचव, स्वास्थ्य‍एवम्‍

पररवार‍कल्याण‍मंत्रालय‍ने‍कनम्नानुसार‍सूकचत‍ककया: 

“.....जहां‍तक‍सीजीएचएस‍के‍राष्टर ीय‍बजट‍का‍संबंध‍है, हम‍हमेशा‍अकधक‍की‍मांग‍करते‍हैं‍और‍

हम‍कभी‍भी‍ ककसी‍ फंड‍को‍सरेंडर‍नही‍ंकरते‍हैं।‍ इसकलए, जो‍शायद‍आत्मसमपाण‍ ककया‍जा‍

सकता‍िा‍वह‍एक‍भवन‍कनमााण‍के‍कलए‍पंूजीगत‍राकश‍है, लेककन‍स्वास्थ्य‍संबंधी‍जरूरतो‍ंके‍कलए, 
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हम‍खाता‍शीषा‍का‍उपयोग‍करते‍हैं।‍हमें‍जो‍कदया‍जाता‍है‍उससे‍अकधक‍की‍आवश्यकता‍होती‍है‍

और‍हम‍दूसरे‍और‍तीसरे‍पूरक‍में‍अकधक‍धन‍मांगते‍हैं‍जो‍संसद‍हमेशा‍हमें‍देती‍है।”  
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अध्याय - चार  

                               नए सीजीएचएस वेलनेस सेंिर ख लना 

4.1  मंत्रालय‍के‍अनुसार, नए‍वेलनेस‍सेंटर‍खोलने‍पर‍वास्तकवक‍मानदंडो‍ंके‍अनुसार‍और‍संसाधनो‍ं

की‍उपलिता‍के‍अधीन‍कवचार‍ककया‍जाता‍है।‍नए‍पदो‍ंके‍सृजन‍के‍कलए‍वेलनेस‍सेंटर‍खोलना‍भी‍व्यय‍

कवभाग, कवत्त‍मंत्रालय‍के‍अनुमोदन‍के‍अधीन‍है। 

4.2 मानदंडो‍ंके‍अनुसार, एक‍नए‍शहर‍में‍सीजीएचएस‍वेलनेस‍सेंटर‍खोलने‍के‍कलए‍कें द्रीय‍सरकार‍

के‍कम‍ से‍कम‍6000 कमाचारी‍होने‍चाकहए।‍मौजूदा‍मानदंड‍यह‍भी‍अकधदेकशत‍करता‍ है‍ कक‍मौजूदा‍

सीजीएचएस‍वाले‍शहर‍में‍सीजीएचएस‍वेलनेस‍सेंटर‍खोलने‍के‍कलए‍कम‍से‍कम‍2000 प्रािकमक‍काडा‍

धारक‍होने‍चाकहए।‍नया‍वेलनेस‍सेंटर‍खोलने‍का‍खचा‍समग्र‍सीजीएचएस‍बजट‍से‍पूरा‍ककया‍जाता‍है‍और‍

इस‍उदे्दश्य‍के‍कलए‍अलग-से‍कोई‍बजट‍आवंकटत‍नही‍ंककया‍जाता‍है। 

4.3    सकमकत‍िारा‍यह‍पूछे‍जाने‍पर‍कक‍क्या‍मंत्रालय‍ने‍प्रमुख‍शहरो‍ंऔर‍अन्य‍स्िानो‍ंमें, जहां‍लाभाकिायो‍ं

की‍भारी‍संख्या‍है,  स्वास्थ्य‍सेंटरो‍ंऔर‍डॉक्टरो‍ंकी‍संख्या‍बढ़ाने‍के‍कलए‍व्यय‍कवभाग, कवत्त‍मंत्रालय‍को‍

कोई‍प्रस्ताव‍प्रसु्तत‍ककया‍है, मंत्रालय‍ने‍कनम्नानुसार‍बताया‍है: 

 “व्यय‍कवभाग‍ने‍ कदनांक‍05.04.2021 को‍16 नए‍सीजीएचएस‍वेलनेस‍सेंटर‍खोलने‍की‍ मंजूरी‍ दे‍दी‍ है।‍

कनम्नकलब्धखत‍स्िानो‍ंके‍कलए‍16 नए‍वेलनेस‍सेंटर‍स्वीकृत‍ककए‍गए‍हैं:  

  

मौजूदा शहर  ंमें नए वेलनेस सेंिर  

 

वदल्ली और एनसीआर - गाकजयाबाद‍ (2), नरेला‍ (1) और‍ सोनीपत‍ (1 अस्िाई‍ कें द्र‍ का‍

कनयकमतीकरण) 

 चंडीर्ढ़ – 1 (दूसरा‍वेलनेस‍सेंटर)  

 

नए शहर  ंमें नए वेलनेस सेंिर  

पंचकुला‍(1), ग्वाकलयर‍(1 अस्िायी‍कें द्र‍का‍ कनयकमतीकरण), कनू्नर‍(1 अस्िायी‍कें द्र‍का‍

कनयकमतीकरण), कोकझकोड‍(1 अस्िायी‍कें द्र‍का‍कनयकमतीकरण), नाकसक‍(1), औरंगाबाद‍
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(1), इच्छापुर‍(1 कवस्तार‍काउंटर‍का‍उन्नयन)‍, नागपुर‍में‍वाडी‍(1), मैसूर‍(1), कोयम्बटूर‍

(1) और‍चंद्रपुर‍(1)”  
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अध्याय- पााँच 

एल पैवथक वेलनेस सेंिर और आयुष वेलनेस सेंिर का कामकाज 

5.1  सकमकत‍को‍ सूकचत‍ ककया‍गया‍ है‍ कक‍एलोपैकिक‍ वेलनेस‍सेंटरो‍ंकी‍ संख्या‍वषा‍2014 में‍254 से‍

बढ़कर‍वषा‍2022 में‍334 हो‍गई।‍जहां‍तक‍सीजीएचएस‍के‍तहत‍आयुष‍सेंटरो‍ंका‍संबंध‍है, वषा‍2018 से‍

पहले‍सीजीएचएस‍के‍तहत‍केवल‍85 आयुष‍कें द्र‍िे, जबकक‍कई‍सीजीएचएस‍कवर‍ककए‍गए‍शहरो‍ंमें‍

एक‍भी‍आयुवेकदक‍या‍होम्योपैिी‍इकाई  नही‍ंिे।‍वषा‍2022 में‍आयुष‍इकाइयो‍ंकी‍संख्या‍बढ़कर‍97 हो‍

गई‍है। 

5.2   सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंके‍कलए‍भारतीय‍कचककत्सा‍प्रणाली‍के‍तहत‍उपचार‍को‍मजबूत‍करने‍के‍

कलए‍ उठाए‍ गए/कवचार‍ ककए‍ गए‍ कदमो‍ं के‍ बारे‍ में‍ पूछे‍ जाने‍ पर, मंत्रालय‍ ने‍ सूकचत‍ ककया‍ है‍ कक‍

सीजीएचएस‍के‍तहत‍26 और‍आयुवेकदक‍इकाइयो‍ंऔर‍27 होम्योपैिी‍इकाइयो‍ंको‍कनम्नकलब्धखत‍कववरण‍

के‍अनुसार‍खोलने‍का‍प्रस्ताव‍है:-    

आयुवेवदक (26) 

गुवाहाटी, कवशाखापत्तनम, गांधीनगर, फरीदाबाद, कशमला, जमू्म, रांची, भोपाल, जबलपुर, इंदौर, कशलॉन्ग, 

देहरादून, गाकजयाबाद, गे्रटर‍नोएडा, इंकदरापुरम, नोएडा, साकहबाबाद, चंडीगढ़, रायपुर, पुडुचेरी, आइजोल, 

अगरतला, पणजी, गंगटोक, इंफाल, ईटानगर। 

ह म्य पैथी (27) 

कवशाखापत्तनम, गांधीनगर, फरीदाबाद, गुडगांव, कशमला, जमू्म, रांची, भोपाल, जबलपुर, इंदौर, कशलॉन्ग, 

देहरादून, गाकजयाबाद, गे्रटर‍नोएडा, इंकदरापुरम, नोएडा, साकहबाबाद, चंडीगढ़, भुवनेश्वर, रायपुर, पुडुचेरी, 

आइजोल, अगरतला, पणजी, गंगटोक‍, इम्फाल, ईटानगर। 

5.3 आगे‍ यह‍ भी‍ बताया‍ गया‍ है‍ कक‍आयुष‍ मंत्रालय, आयुष‍ कचककत्सा‍ अकधकाररयो‍ं के‍ कलए‍ संवगा‍

कनयंत्रण‍ प्राकधकरण‍ से‍ 53 कचककत्सा‍ अकधकाररयो‍ं की‍ भती‍ करने‍ का‍ अनुरोध‍ ककया‍ गया‍ है।‍ साि‍ ही‍

एसएससी‍से‍53 आयुवेकदक‍और‍होम्योपैकिक‍फामााकसि‍की‍भती‍के‍कलए‍अनुरोध‍ककया‍गया‍है।  

 मंत्रालय‍ने‍आगे‍कहा‍है‍ कक‍उपलि‍संसाधनो‍ंको‍एकत्र‍करके‍कनम्नकलब्धखत‍12 आयुष‍इकाइयो‍ं

को‍शुरू‍ककया‍गया‍है,- 
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i)  जबलपुर, भोपाल, रायपुर, गांधी‍नगर, गोवा‍और‍इंदौर‍में‍6 आयुवेद‍इकाइयां।    

ii)  इम्फाल, अगरतला, कशलांग, भुवनेश्वर, गुरुग्राम‍और‍गांधी‍नगर‍में‍6 होम्योपैकिक‍इकाइयां।  

5.4    साक्ष्य‍के‍दौरान, सेंटरो‍ंपर‍डॉक्टरो‍ंकी‍समयबद्धता‍के‍संबंध‍में‍सकमकत‍िारा‍उठाई‍गई‍कवकशष्ट‍कचंता‍

का‍ उत्तर‍ देते‍ हुए, मंत्रालय‍ ने‍ डॉक्टरो/ंकमाचाररयो‍ं के‍ कलए‍ आधार‍ आधाररत‍ उपब्धस्िकत‍ प्रणाली‍ और‍

समयबद्धता‍की‍कनगरानी‍के‍बारे‍में‍कनम्नानुसार‍जानकारी‍दी: 

“अटेंडेंस अब आधार इनेबल्ड हैं, जो सेंटर ली देखी जा सकती हैं कक डॉक्टर ने ककतने बजे लॉकगन ककया और 

ककतने बजे वह कडस्पेंसरी से बाहर गया। इसके‍अलावा हमारे पास सेंटरली डेटा रहता है। हम प्रकतकदन चेक 

कर सकते हैं कक एक डॉक्टर ने एक कदन में ककतने मरीज देखे, क्योकंक सब- कुछ काडा से होता है। पहला 

पेशेंट डॉक्टर ने ककतने बजे देखा,  आब्धखरी पेशेंट ककतने बजे देखा और पूरे कदन में ककतने पेशेंट्स को 

देखा, यह सब हमें ऑनलाइन कदखता है। हम कनयकमत रूप से इसको चेक भी करते रहते हैं। खासतौर पर 

जब कशकायतें आती हैं, तो हम उस डॉक्टर का लॉकगन टाइम, आने-जाने का समय, उसने ककतने पेंशेंट्स 

देखे आकद को देखते हैं। अत: कें द्रीय रूप से भी सतका ता रहती है।“  
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अध्याय- छह 

    सीजीएचएस के तहत पैनलबद्ध  स्वास्थ्य पररचयाग संर्ठन (अस्पताल और नैदावनक कें द्र) 

6.1 मंत्रालय‍ने‍सूकचत‍ककया‍है‍कक‍सीजीएचएस‍के‍तहत‍कुल‍1888 एचसीओ‍(1685 अस्पताल‍और‍

203 नैदाकनक‍सेंटरो)ं‍को‍पैनलबद्ध‍‍ककया‍गया‍है।‍समझौता‍ज्ञापन‍के‍अनुसार, सीजीएचएस‍पेंशनभोगी‍

लाभाकिायो,ं माननीय‍ संसद‍ सदस्ो‍ंऔर‍ लाभाकिायो‍ं की‍ अन्य‍ पात्र‍ शे्रकणयो‍ं को‍ पैनलबद्ध‍ ‍ एचसीओ‍ में‍

िेकडट/कैशलेस‍उपचार‍सुकवधाएं‍प्रदान‍की‍जाती‍हैं।‍कायारत‍कमाचाररयो‍ंको‍एचसीओ‍में‍उपचार‍कमलता‍

है‍और‍व्यय‍की‍प्रकतपूकता‍ संबंकधत‍कायाालय/कवभाग‍ से‍प्राप्त‍होती‍ है।‍पेंशनरो‍ं के‍ संबंध‍में‍अस्पताल‍के‍

कबलो‍ंका‍भुगतान‍सीजीएचएस‍िारा‍पेंशन‍और‍अन्य‍सेवाकनवृकत्त‍लाभ‍(पीओआरबी)‍मद‍से‍ककया‍जाता‍है। 

6.2   अस्पतालो‍ंके‍पैनलबद्ध‍‍करने‍की‍प्रकिया‍के‍संबंध‍में, मंत्रालय‍ने‍अपने‍मौब्धखक‍साक्ष्य‍के‍दौरान‍

कनम्नवत‍कहा: 

“कदल्ली के अकतररक्त जो भी जगह हैं, वहां पर कंटीनू्यअस एमे्पनलमेंट होता है और यह वॉलंटरी होता है। 

जो भी ऑगेनाइजेशंस आती हैं, वह आकर अगर कमकनमम ररक्वायरमेंट पूरी कर रही हैं तो एमे्पनल हो 

सकती हैं। जो मेमोरेंडम ऑफ एग्रीमेंट होता है, उसमें िेकडट या कैशलैस टर ीटमेंट फैकसकलटी एमे्पनल्ड 

हॉब्धस्पटल्स या एचसीओज़ में पेंशनसा और ऑनरेबल एमपीज़ या जो भी लोग उसके कलए एनटाइटल्ड हैं, 

उन सब को कमलती हैं। सकविंग एम्प्लॉइज़ इन सेंटरो ंमें जाकर कैश देकर अपना उपचार करवा सकते हैं। 

पेंशनसा के जो हॉब्धस्पटल कबल्स होते हैं, वे पीओआरबी हैड से सीजीएचएस िारा पे होते हैं।’’   

6.3 परामशा/उपचार‍से‍मना‍करने‍या‍उपचार‍के‍कलए‍सीजीएचएस‍अनुमोकदत‍दरो‍ंसे‍अकधक‍दरो‍ंकी‍

मांग‍ करने‍ वाले‍ एचसीओ‍ के‍ मामले‍ में‍ सीजीएचएस‍ लाभाकिायो‍ं के‍ कलए‍ उपलि‍ उपायो ,ं क्योकंक‍

सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंको‍कदए‍गए‍भेदभावपूणा‍उपचार‍के‍संबंध‍में‍कशकायतें‍िी,ं के‍बारे‍में‍पूछे‍जाने‍पर, 

मंत्रालय‍ने‍अपने‍कलब्धखत‍उत्तर‍में‍कनम्नवत‍बताया‍है: 

“पैनलबद्ध‍ ‍अस्पतालो‍ं के‍ साि‍ हस्ताक्षररत‍ समझौता‍ ज्ञापन‍ (एमओए)‍ के‍ कनयमो‍ंऔर‍शतों‍ के‍

अनुसार, अस्पताल‍उपचार‍से‍मना‍नही‍ंकर‍सकते‍और‍सीजीएचएस‍दरो‍ंसे‍अकधक‍शुल्क‍नही‍ंले‍

सकते।‍उलं्लघन‍के‍मामले‍में‍एमओए‍के‍अनुसार‍अपेकक्षत‍कारावाई‍की‍जाती‍है।‍अकधक‍शुल्क‍

लेने‍के‍मामले‍में, सीजीएचएस‍दरो‍ंसे‍अकधक‍राकश‍पैनलबद्ध‍‍अस्पताल‍से‍उनके‍लंकबत‍कबलो‍ंसे‍

वसूल‍की‍जाती‍ है‍और‍लाभािी‍को‍वापस‍कर‍दी‍जाती‍ है।‍ ऐसे‍मामलो‍ंमें‍अनुमोकदत‍दरो‍ं से‍
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अकधक‍ कचककत्सा‍ दावो‍ं की‍ प्रकतपूकता‍ पर‍ कवचार‍ करने‍ के‍ कलए‍ कदशा-कनदेश‍ मौजूद‍ हैं‍ जहां‍

आपातकालीन‍ब्धस्िकत‍में‍गैर-पैनलबद्ध‍‍सीजीएचएस‍अस्पतालो‍ंमें‍उपचार‍ककया‍गया‍है।‍सरकारी‍

अस्पताल/सीजीएचएस‍ पैनलबद्ध‍ ‍ अस्पताल‍ के‍ कवशेषज्ञ‍ िारा‍ कसफाररश‍ ककए‍ जाने‍ पर‍ गैर-

पैनलबद्ध‍‍उपचार‍प्रकियाओ/ंजांचो‍ंके‍कलए‍अनुमकत/अनुमोदन‍देने‍के‍कलए‍कदशाकनदेश‍भी‍मौजूद‍

हैं।”  

6.4   यह‍पूछे‍जाने‍पर‍कक‍क्या‍पैनलबद्ध‍‍अस्पतालो‍ंने‍सीजीएचएस‍के‍तहत‍उपचार/कनदान‍की‍दरो‍ं

के‍संबंध‍में‍मंत्रालय‍के‍साि‍कोई‍मुद्दा‍उठाया‍है, मंत्रालय‍ने‍अपने‍साक्ष्योपरांत  उत्तर‍में‍कनम्नवत‍बताया‍है: 

“इस‍तरह‍का‍कपछला‍संशोधन‍अकू्टबर‍2014 में‍कदल्ली‍में‍और‍वषा‍2015 में‍अन्य‍शहरो‍ंमें‍ककया‍

गया‍िा।‍हालांकक, नई‍प्रकियाओ‍ंको‍जोडना‍और‍ कुछ‍दरो‍ंमें‍ संशोधन‍एक‍सतत‍प्रकिया‍ है।‍

कैं सर‍सजारी‍के‍उपचार‍के‍कलए‍टाटा‍कैं सर‍अस्पताल‍की‍वषा‍2012 की‍दरो‍ंको‍अपनाया‍गया‍

और‍ कनजी‍ अस्पतालो‍ं िारा‍ भी‍ उन्हें‍ उकचत‍ माना‍ गया।‍ इसके‍ अलावा, फरवरी‍ 2015 में‍ गुदाा‍

प्रत्यारोपण‍सजारी‍के‍ कलए‍वषा‍2014 की‍दरो‍ंमें‍ कुछ‍सुधार‍ ककए‍गए‍िे।‍तकनीकी‍सकमकत‍की‍

कसफाररशो‍ंपर‍समय-समय‍पर‍नई‍प्रकियाओ/ंजांचो‍ंके‍कलए‍दरें ‍जोडी‍जाती‍हैं।‍15 प्रकियाएं‍और‍

जांच‍कदनांक‍14.01.2020, 25 प्रकियाएं‍कदनांक‍03.06.2020, 21 प्रकियाएं‍कदनांक‍11.02.2021 

को‍जोडी‍गईं”।  

 

6.5 एचसीओ/पैनलबद्ध‍‍अस्पतालो‍ंको‍भुगतान‍के‍संबंध‍में, सकमकत‍जानना‍चाहती‍िी‍कक‍क्या‍कनजी‍

अस्पतालो/ंनैदाकनक‍सेंटरो‍ंके‍कुछ‍बकाया‍भुगतान‍मंत्रालय‍या‍सीजीएचएस‍के‍संबंध‍में‍लंकबत‍हैं।‍उत्तर‍

में, मंत्रालय‍ने‍स्वीकार‍ककया‍कक‍अस्पतालो‍ंिारा‍कबल‍जमा‍करने‍और‍उनके‍कनपटान‍के‍बीच‍कुछ‍समय‍

लगता‍है, क्योकंक‍पुराने‍कबलो‍ंका‍भुगतान‍कर‍कदया‍जाता‍है; नए‍कबल‍जोडे‍जाते‍हैं।‍कबलो‍ंको‍'पहले‍आओ‍

पहले‍ पाओ‍आधार' पर‍ प्रोसेस‍ ककया‍ जाता‍ है।‍ वतामान‍ में, लगभग‍ ₹1500 करोड‍ के‍ अस्पताल‍ कबल‍

प्रकिया‍ के‍ कवकभन्न‍चरणो‍ं में‍ हैं, कजनमें‍ से‍लगभग‍₹350 करोड‍ के‍ कबल‍ भुगतान‍ के‍ कलए‍ तैयार‍ हैं‍और‍

लगभग‍₹300 करोड‍के‍कबल‍के‍संबंध‍में‍अस्पतालो‍ंसे‍स्पष्टीकरण‍मांगा‍गया‍है।‍चालू‍कवत्त‍वषा‍2022-23 

के‍दौरान‍1083 करोड‍रुपये‍के‍कबलो‍ंका‍भुगतान‍ककया‍गया‍है। 
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 मंत्रालय‍ ने‍ यह‍भी‍ सूकचत‍ ककया‍ है‍ कक‍ जून, 2021 से‍ एनएचए‍ िारा‍ऑनलाइन‍ प्रोसेकसंग‍और‍

सीजीएचएस‍िारा‍ पेपरलेस‍पारदशी‍मोड‍में‍ऑनलाइन‍ भुगतान‍ के‍ कलए‍एनएचए-आईटी‍पे्लटफॉमा‍पर‍

िेकडट‍अस्पताल‍कबल‍अपलोड‍ककए‍जाते‍हैं। 

6.6  साक्ष्य‍के‍दौरान, सकमकत‍यह‍जानना‍चाहती‍िी‍कक‍अस्पताल‍िारा‍प्रसु्तत‍ककए‍गए‍ककसी‍भी‍कबल‍

को‍आम‍तौर‍पर‍मंजूर‍करने‍में‍ककतना‍समय‍लगता‍है‍और‍क्या‍सीजीएचएस‍के‍पास‍कबलो‍ंके‍मंजूरी‍के‍

कलए‍कोई‍मानक‍या‍मानदंड‍है।‍सकचव, स्वास्थ्य‍एवं‍पररवार‍कल्याण‍मंत्रालय‍ने‍कनम्नवत‍बताया:  

“हमने‍यह‍ककया‍है‍कक‍हमने‍पूरे‍प्रणाली‍को‍कडकजटल‍ऑनलाइन‍प्रणाली‍में‍बदल‍कदया‍है।‍इसकलए, 

हमारे‍सभी‍कनजी‍पैनलबद्ध‍‍अस्पताल/नैदाकनक‍कें द्र‍या‍पैि‍लैब‍अपने‍कबल‍हमें, सीजीएचएस‍को‍

ऑनलाइन‍जमा‍करते‍हैं।‍ वे‍भौकतक‍रूप‍से‍नही‍ंआते‍हैं‍और‍हमें‍कागजात‍नही‍ं देते‍हैं.‍ वे‍ कबल‍

ऑनलाइन‍जमा‍करते‍हैं।‍सभी‍कबल‍जो‍500‍रुपये‍से‍कम‍के‍होते‍हैं, उन्हें‍कसिम‍िारा‍चेक‍भी‍

नही‍ंककया‍जाता‍है‍और‍स्वचाकलत‍रूप‍से‍मंजूर‍कर‍कदया‍जाता‍है।‍जो‍कबल‍500‍रुपये‍से‍10,000‍

रुपये‍तक‍के‍होते‍हैं, उन्हें‍दो‍प्रकतशत‍प्रकतकनकध‍नमूना‍जांच‍से‍ गुजरना‍पडता‍है, और‍कफर‍उन्हें‍

मंजूर‍कर‍ कदया‍जाता‍ है।‍समस्ा‍उन‍ कबलो‍ंमें‍ उत्पन्न‍होती‍ है‍जो‍अकधक‍ मूल्य‍के‍होते‍हैं, यानी‍

प्रते्यक‍कबल‍10,000‍रुपये‍से‍अकधक‍का‍होता‍है।‍सीजीएचएस‍के‍कचककत्सको‍ंिारा‍उन‍कबलो‍ंकी‍

बारीकी‍से‍जांच‍की‍जाती‍है।‍वही‍ंसमय‍लगता‍है।‍ऐसे‍उदाहरण‍हैं‍जहां‍हम‍पाते‍हैं‍कक‍अस्पताल‍

िारा‍प्रसु्तत‍ ककया‍गया‍सबकमशन‍ही‍दोषपूणा‍ है।‍उदाहरण‍के‍ कलए, एक‍मरीज‍को‍छह‍ कदनो‍ंके‍

कलए‍भती‍कराया‍गया‍है‍ लेककन‍कबल‍उन‍छह‍कदनो‍ं से‍अकधक‍का‍है।‍ये‍वही‍ं कबल‍हैं‍ कजन्हें‍ कफर‍

वापस‍भेज‍कदया‍जाता‍है।‍यह‍कडकजटल‍प्रणाली‍अब‍एक‍वषा‍पुराना‍हो‍गया‍है।‍आप‍इस‍बात‍की‍

सराहना‍करें गे‍कक‍इन‍कडकजटल‍प्रणाकलयो‍ंको‍ब्धस्िर‍होने‍में‍समय‍लगता‍है।‍कपछले‍एक‍वषा‍में‍यह‍

ब्धस्िर‍हो‍गया‍है।‍अब‍ये‍समस्ाएं‍काफी‍कम‍हो‍गई‍हैं।”  

6.7 लाभाकिायो‍ंके‍ कहत‍में, कबलो‍ंके‍अंकतम‍कनपटान‍तक‍अस्पताल‍को‍कुल‍बकाया‍राकश‍के‍80-90 

प्रकतशत‍के‍भुगतान‍पर‍कवचार‍करने‍के‍कलए‍सकमकत‍िारा‍कदए‍गए‍एक‍सुझाव‍के‍उत्तर‍में, सकचव, स्वास्थ्य‍

एवं‍पररवार‍कल्याण‍मंत्रालय‍ने‍कनम्नवत‍बताया:  

“.... हमने‍यह‍ककया‍है‍ कक‍ककसी‍अस्पताल‍कवशेष‍के‍बकाया‍भुगतान‍की‍कुल‍राकश‍जो‍भी‍हो, 

हमने‍सीजीएचएस‍को‍पचास‍प्रकतशत‍अकग्रम‍भुगतान‍करने‍की‍अनुमकत‍दी‍है‍ताकक‍उस‍अस्पताल‍कवशेष‍

को‍यह‍न‍लगे‍कक‍उन्हें‍पैसा‍नही‍ंकमला‍है।”  
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6.8  इसके‍अलावा, यह‍पूछे‍जाने‍पर‍कक‍क्या‍ककसी‍पैनलबद्ध‍‍अस्पताल‍ने‍बकाया‍राकश‍का‍भुगतान‍

न‍करने‍के‍कारण‍सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ं से‍अपनी‍सेवाएं‍वापस‍ले‍ली‍हैं, सकचव, स्वास्थ्य‍एवं‍पररवार‍

कल्याण‍मंत्रालय‍ने‍सकमकत‍को‍कनम्नवत‍बताया: 

 “...जब‍यह‍प्रणाली‍ कडकजटल‍पे्लटफॉमा‍पर‍स्िानांतररत‍हुआ, तो‍सीजीएचएस‍से‍ कनजी‍ पैनलबद्ध‍‍

अस्पतालो‍ंके‍कबलो‍ंके‍भुगतान‍में‍देरी‍हुई।‍नतीजतन, उनमें‍से‍कुछ‍ने‍इस‍अिा‍में‍अपनी‍सेवाएं‍

वापस‍ ले‍ली‍ं कक‍उन्होनें‍पहले‍नकदी‍की‍मांग‍की‍और‍ कफर‍उन्होनें‍उन‍ मरीजो‍ंको‍भती‍कर‍

कलया।‍...‍उस‍समय, 1100 करोड‍रुपये‍से‍अकधक‍के‍सीजीएचएस‍कबल‍िे‍जो‍कडकजटल‍प्रणाली‍के‍

ब्धस्िर‍न‍होने‍के‍कारण‍भुगतान‍के‍कलए‍देश‍भर‍में‍लंकबत‍िे।‍...तो, जून‍से‍अब‍तक, हम‍अगस्त‍के‍

अंत‍में‍हैं, 1100 करोड‍रुपये‍से‍लंकबत‍राकश‍घटकर‍400 करोड‍रुपये‍हो‍गई‍है।‍हमने‍बकाया‍

राकश‍ का‍ भुगतान‍ कर‍ कदया‍ है।‍ अकधकांश‍ अस्पतालो,ं उदाहरण‍ के‍ कलए‍ पुणे‍ में‍ रूबी‍ हॉल, 

अस्पतालो‍ंकी‍अकधकतम‍शंृ्रखला, फोकटास‍अस्पतालो‍ंकी‍ शंृ्रखला‍और‍अपोलो‍ने‍अपनी‍कैशलेस‍

सेवाओ‍ंको‍कफर‍से‍शुरू‍कर‍कदया‍है।‍मैक्स‍के‍कुछ‍अस्पतालो‍ंमें, जहां‍भुगतान‍ककया‍जा‍रहा‍है, 

सेवाएं‍अभी‍भी‍बाकधत‍हैं।‍अन्यिा‍अब‍ब्धस्िकत‍सामान्य‍हो‍गई‍है‍और‍ये‍अस्पताल‍कैशलेस‍सेवाएं‍

दे‍रहे‍हैं”।  

6.9  यह‍पूछे‍जाने‍पर‍कक‍क्या‍मंत्रालय‍ने‍सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंको‍पैनलबद्ध‍‍अस्पतालो‍ंिारा‍प्रदान‍

ककए‍जा‍रहे‍उपचारो‍ंका‍पता‍लगाने‍के‍कलए‍कोई‍समीक्षा‍या‍कोई‍काया-कनष्पादन‍लेखापरीक्षा‍आयोकजत‍

की‍है‍या‍करने‍का‍प्रस्ताव‍है, मंत्रालय‍ने‍अपने‍कलब्धखत‍उत्तर‍में‍कनम्नवत‍बताया‍है: 

“सीजीएचएस‍िारा‍अस्पताल‍ के‍ कबलो‍ं के‍ भुगतान‍की‍जांच‍करने‍ के‍ कलए‍सीएंडएजी‍िारा‍ वषा‍

2016-17 से‍2020-21 की‍अवकध‍को‍कवर‍करते‍हुए‍काया-कनष्पादन‍लेखापरीक्षा‍ककया‍गया‍िा।‍

लेखापरीक्षा‍की‍प्रारूप‍कसफाररशें‍कनम्नानुसार‍िी:ं-  

• सीजीएचएस‍एचसीओ‍के‍साि‍एमओए‍में‍जुमााना‍खंड‍शाकमल‍कर‍सकता‍है‍ताकक‍वे‍ कनधााररत‍

समय‍सीमा‍में‍कबल‍जमा‍कर‍सकें । 

• कबल‍समाशोधन‍एजेंसी‍(बीसीए)/सीजीएचएस‍स्तर‍पर‍दावो‍ंका‍प्रसंस्करण‍और‍कनपटान‍कनधााररत‍

समय-सीमा‍के‍अनुसार‍ककया‍जाए। 
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• ई-दावा‍प्रणाली‍को‍लाभाकिायो‍ंके‍मािर‍डेटाबेस‍के‍साि‍एकीकृत‍ककया‍जाए‍ताकक‍पारदकशाता‍

बनाए‍रखने‍के‍कलए‍लाभािी‍की‍प्रामाकणकता‍को‍सत्याकपत‍करने‍के‍साि-साि‍पीएफएमएस‍के‍

साि‍बीसीए‍को‍सक्षम‍ककया‍जा‍सके। 

• ई-दावा‍प्रणाली‍कैप्चर‍ककए‍गए‍डेटा‍को‍प्री-वैकलडेट‍करेगा‍अिाात‍लाभािी‍आईडी‍फील्ड‍केवल‍

वैध‍लाभािी‍आईडी‍स्वीकार‍करे‍और‍काडा‍आईडी, लाभािी‍नाम‍फील्ड‍आकद‍में‍कोई‍शून्य‍डेटा‍

नही‍ंहोना‍चाकहए। 

•  कडस्चाजा‍के‍समय‍उनके‍उपचार/खचा‍के‍संबंध‍में‍लाभाकिायो‍ं(िेकडट‍सुकवधाओ‍ंका‍लाभ‍उठाने‍

वाले)‍के‍कलए‍एसएमएस‍अलटा‍कसिम‍तैयार‍ककया‍जाए। 

• अकधक, अकनयकमत, अनकधकृत‍भुगतान, जला‍हुआ‍कबल, पता‍न‍लगने‍वाले‍कबल‍और‍लंकबत‍कबलो‍ं

पर‍कवशेषज्ञ‍की‍राय‍को‍स्वीकार‍ककया‍जाए‍और‍उनका‍कनपटारा/वसूली‍की‍जाए।‍बीसीए‍और‍

एचसीओ‍के‍पास‍पडी‍अप्रयुक्त‍राकश‍की‍वसूली‍की‍जाए। 

• सीजीएचएस‍ को‍ मौजूदा‍ काया-कनष्पादन‍ बैंक‍ गारंटी‍ (पीबीजी)‍ की‍ वैधता‍ की‍ कनगरानी‍ करनी‍

चाकहए‍ताकक‍यकद‍कपछला‍पीबीजी‍समाप्त‍हो‍गया‍हो‍तो‍नया‍पीबीजी‍प्राप्त‍ककया‍जा‍सके।‍इसके‍

अलावा, सीजीएचएस‍को‍यह‍सुकनकित‍करना‍चाकहए‍कक‍सीजीएचएस‍िारा‍वसूल‍की‍जाने‍वाली‍

जुमााने‍की‍राकश‍के‍कलए‍बैंक‍गारंटी‍प्राप्त‍करके‍पीबीजी‍की‍राकश‍को‍ररवॉब्धवंग‍गारंटी‍के‍रूप‍में‍

बरकरार‍रखा‍जाएगा।” 

6.10     कनयंत्रक‍महालेखा‍परीक्षक‍के‍ कनष्पादन‍लेखापरीक्षा‍प्रकतवेदन‍में‍ अंतकवाष्ट‍प्रते्यक‍कसफाररश‍के‍

कायाान्वयन‍की‍ब्धस्िकत‍के‍बारे‍में‍पूछे‍जाने‍पर‍मंत्रालय‍ने‍अपने‍साक्ष्योपरांत‍कलब्धखत‍उत्तर‍में‍कनम्नकलब्धखत‍

जानकारी‍प्रदान‍की: 

कसफाररशें की‍गई‍कारावाई‍प्रकतवेदन 

सीजीएचएस‍ उन‍ एचसीओ‍ के‍ ब्धखलाफ‍कारावाई‍

करे, जो‍समझौता‍ज्ञापन‍के‍ कनयमो‍ंऔर‍शतों‍के‍

कवपररत‍बार-बार‍ बढे़‍ हुए‍ कबल‍जमा‍कर‍ रहे‍ हैं, 

ताकक‍ऐसी‍घटनाओ‍ंको‍कम‍ककया‍जा‍सके। 

इसके‍अकतररक्त, सीजीएचएस‍अनुमोकदत‍दर‍तक‍

मदवार‍ दावा‍ राकश‍ को‍ सीकमत‍ करने‍ के‍ कलए‍

यह‍स्वीकार‍ककया‍जाता‍है‍कक‍दावा‍की‍गई‍राकश‍

और‍ अनुमोकदत‍ राकश‍ में‍ अंतर‍ है।‍ कटौती‍

सीजीएचएस‍ दरो‍ं के‍ अनुसार‍ कबलो‍ं की‍ जांच‍ के‍

कारण‍होती‍है। 

  

हालांकक, नए‍एनएचए-आईटी‍पे्लटफॉमा, कजस‍पर‍
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आईटी‍ पे्लटफॉमा‍ में‍स्वचाकलत‍ सत्यापन‍ कनयंत्रण‍

प्रणाली‍को‍शाकमल‍ककया‍जाना‍चाकहए। 

अस्पताल‍ के‍ कबलो‍ंको‍ प्रोसेस‍ ककया‍जा‍ रहा‍ है, 

इस‍सॉफ्टवेयर‍में‍संदेहास्पद/धोखाधडी‍वाले‍दावो‍ं

को‍ उजागर‍ करने‍ की‍ सुकवधा‍ हैं, कजनकी‍ गहन‍

जांच‍की‍जा‍सकती‍है। 

  

वतामान‍में‍ककसी‍व्यब्धक्तगत‍दावो‍ंके‍संबंध‍में‍आने‍

वाले‍कई‍पररवतानीय‍कारको‍ंके‍कारण‍रूकढ़वादी‍

प्रणाली‍के‍तहत‍मदो‍ंका‍स्वचाकलत‍पुन:‍सत्यापन‍

करना‍संभव‍नही‍ंहोगा। 

संबंकधत‍ एचसीओ‍ से‍ अकतररक्त, अकनयकमत, 

अनकधकृत‍भुगतान‍वसूल‍ककए‍जाएं। 

कबल‍समाशोधन‍एजेंसी‍ (बीसीए)‍ ने‍वषा‍2015 से‍

एचसीओ‍ को‍ प्रारंकभक‍ भुगतान‍ करना‍ बंद‍ कर‍

कदया।‍ इसकलए, तब‍ से‍ एचसीओ‍ को‍ अकतररक्त‍

भुगतान‍ की‍ कोई‍ गंुजाइश‍ नही‍ं है।‍ तिाकप, 

लेखापरीक्षा‍की‍अंकतम‍ररपोटा‍की‍जांच‍की‍जा‍रही‍

है‍ और‍ यकद‍ कोई‍ अकधक‍ भुगतान‍ होता‍ है‍ तो‍

अलग‍ ककए‍ गए‍ ऐसे‍ मामलो‍ं पर‍ ध्यान‍ कदया‍

जाएगा।‍इसी‍तरह, सेवारत‍कमाचाररयो‍ं के‍ कबलो,ं 

जो‍कैशलेस‍सुकवधाओ‍ंका‍लाभ‍उठाने‍के‍हकदार‍

नही‍ं हैं, लेककन‍ जहां‍ बीसीए/सीजीएचएस‍ िारा‍

एचसीओ‍ को‍ भुगतान‍ जारी‍ ककया‍ गया‍ िा‍ के‍

भुगतान‍के‍मामलो‍ंकी‍भी‍जांच‍की‍जा‍रही‍है 

जून, 2021 से‍ कबल‍प्रोसेकसंग‍अब‍राष्टर ीय‍स्वास्थ्य‍

प्राकधकरण‍ के‍आईटी‍ पे्लटफॉमा‍ पर‍ स्िानांतररत‍

हो‍गई‍है।‍आईटी‍प्रणाली‍में‍ऐसी‍ तु्रकटयो‍ंके‍होने‍

की‍कोई‍गंुजाइश‍नही‍ंहै। 



25 
 

सीजीएचएस‍दावो‍ंको‍प्रसु्तत‍करने‍के‍कलए‍कडी‍

समय-सीमा‍ कनधााररत‍ करे‍ है‍ और‍ एचसीओ‍ के‍

साि‍ एमओए‍ में‍ जुमााना‍ खंड‍ भी‍ शाकमल‍ करे‍

ताकक‍ वे‍ कनधााररत‍समय‍सीमा‍में‍ कबल‍जमा‍कर‍

सकें । 

संशोकधत‍समय-सीमा‍को‍ पैनलबद्ध‍एचसीओ‍ के‍

परामशा‍से‍अंकतम‍रूप‍कदया‍जा‍रहा‍है‍और‍पैनल‍

के‍ कवस्तार/नवीकरण‍ के‍ समय‍ नए‍ समझौता‍

ज्ञापन‍में‍शाकमल‍ककया‍जाएगा।  

सीजीएचएस‍ अडचनो‍ं की‍ पहचान‍ कर‍

उपचारात्मक‍ कारावाई‍ करे‍ ताकक‍

बीसीए/सीजीएचएस‍स्तर‍ पर‍ दावो‍ं की‍ प्रोसेकसंग‍

और‍ कनपटान‍ कनधााररत‍ समय-सीमा‍ के‍ अनुसार‍

ककया‍जा‍सके। 

जून, 2021 से‍ कबल‍ प्रोसेकसंग‍ एनएचए-आईटी‍

पे्लटफॉमा‍पर‍स्िानांतररत‍हो‍गई‍है, ताकक‍अकधक‍

पारदशी‍और‍ पेपरलेस‍वातावरण‍में‍इसका‍शीघ्र‍

कनपटान‍ककया‍जा‍सके। 

आग‍से‍नष्ट‍हुए‍17.03 करोड‍रुपये‍के‍कबलो‍ंऔर‍

4.86 करोड‍रुपये‍ के‍खोए‍हुए/अप्राप्य‍ कबलो‍ं के‍

संबंध‍में‍ कनणाय, कजन्हें‍बीसीए‍िारा‍अनुमोदन‍के‍

कलए‍ अगे्रकषत‍ ककया‍ गया‍ िा, सीजीएचएस‍ िारा‍

अभी‍तक‍नही‍ंकलया‍गया‍है। 

  

ऐसे‍सभी‍कबलो‍ंका‍कमलान‍ककया‍जाए‍और‍उनका‍

कनपटान‍ककया‍जाए। 

मंत्रालय‍में‍इस‍मामले‍की‍जांच‍की‍जा‍रही‍है। 

बीसीए‍के‍पास‍पडी‍अप्रयुक्त‍राकश‍और‍एचसीओ‍

से‍वसूली‍योग्य‍राकश‍का‍कमलान‍ककया‍जाए‍और‍

वसूली‍की‍जाए। 

यूटीआई-आईटीएसएल‍को‍ मंत्रालय‍के‍ वेतन‍एवं‍

लेखा‍अकधकारी‍को‍3870 करोड‍रुपये‍की‍राकश‍

वापस‍करने‍का‍कनदेश‍जारी‍करने‍के‍कलए‍मामले‍

की‍जांच‍की‍जा‍रही‍ है।‍इसके‍बाद‍एचसीओ‍से‍

वसूली, यकद‍कोई‍हो, की‍जाएगी। 

सीजीएचएस‍यह‍सुकनकित‍करे‍कक‍सभी‍पैनलबद्ध‍

एचसीओ‍ के‍ पास‍ कनकदाष्ट‍ समय‍ सीमा‍ के‍ भीतर‍

एनएबीएच/एनएबीएल प्रमाणन‍ या‍ कू्यसीआई‍

वषा‍2017 के‍ बाद‍ से‍ केवल‍उन्ही‍ं एचसीओ‍को‍

पैनल‍में‍शाकमल‍करने‍पर‍ कवचार‍ ककया‍जाता‍ है‍

जो‍ एनएबीएच/एनएबीएल‍ मान्यता‍ प्राप्त‍ हैं‍ या‍
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कसफाररश‍होनी‍चाकहए। कू्यसीआई‍अनुशंकसत‍हैं। 

सीजीएचएस‍ को‍ मौजूदा‍ पीबीजी‍ की‍ वैधता‍ की‍

कनगरानी‍करनी‍चाकहए‍ताकक‍यकद‍कपछले‍पीबीजी‍

की‍अवकध‍समाप्त‍हो‍गई‍िी‍तो‍नए‍पीबीजी‍प्राप्त‍

ककए‍ जा‍ सकें ।‍ इसके‍ अलावा, एक‍ पररिामी‍

गारंटी‍होने‍के‍नाते, सीजीएचएस‍को‍यह‍सुकनकित‍

करना‍ चाकहए‍ कक‍ सीजीएचएस‍ िारा‍ वसूली‍ गई‍

जुमााना‍ राकश‍ के‍ कलए‍ बैंक‍ गारंटी‍ प्राप्त‍ करके‍

पीबीजी‍की‍राकश‍बरकरार‍रखी‍जाए। 

इस‍ संबंध‍में‍ जीएफआर‍ 2017 के‍ प्रावधानो‍ंका‍

पालन‍ककया‍जाता‍है। 

छुट्टी‍ के‍ समय‍ उनके‍ उपचार/खचों‍ के‍ संबंध‍ में‍

ऋण‍सुकवधा‍प्राप्त‍करने‍वाले‍लाभाकिायो‍ं के‍ कलए‍

एसएमएस‍अलटा‍कसिम‍तैयार‍ककया‍जाए। 

एनएचए‍ और‍ एनआईसी‍ के‍ परामशा‍ से‍ इसकी‍

जांच‍की‍जा‍रही‍है। 
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अध्याय-सात 

आधारिूत संरचना 

7.1 सकमकत‍को‍यह‍बताया‍गया‍है‍कक‍सीजीएचएस‍के‍स्वाकमत्व‍वाले‍वेलनेस‍सेंटर‍के‍अकधकांश‍भवन‍

अपेक्षाकृत‍नए‍हैं‍और‍उन्हें‍बडे‍मरम्मत/नवीकरण‍कायों‍की‍आवश्यकता‍नही‍ंहै।‍केन्द्रीय‍लोक‍कनमााण‍

कवभाग‍(सीपीडबू्ल्यडी)‍के‍माध्यम‍से‍अल्प‍मरम्मत‍नवीकरण‍काया‍ककया‍जाता‍है।‍यह‍भी‍बताया‍गया‍है‍

कक‍सीजीएचएस‍के‍पास‍मौजूदा‍भवनो‍ंके‍रख-रखाव‍के‍साि-साि‍नए‍भवनो‍ंके‍कनमााण‍के‍कलए‍पयााप्त‍

कनकधयां‍हैं‍और‍भवनो‍ंके‍कनमााण/नवीकरण/अनुरक्षण‍काया‍को‍शुरू‍करने‍या‍पूरा‍करने‍में‍कवलंब‍केन्द्रीय‍

लोक‍कनमााण‍कवभाग‍की‍ओर‍से‍होता‍है‍लेककन‍कनकधयो‍ंकी‍अनुपलिता‍के‍कारण‍नही।ं  

7.2     इसके‍अलावा, जब‍सीजीएचएस‍के‍कलए‍भवनो‍ंके‍नवीकरण‍और‍नए‍भवनो‍ंके‍कनमााण‍के‍कलए‍

प्राप्त‍ प्रस्तावो‍ं की‍ संख्या‍का‍ब्योरा‍ प्रसु्तत‍करने‍ के‍ कलए‍कहा‍ गया, तो‍ मंत्रालय‍ ने‍ अपने‍ साक्ष्योपरांत‍

कलब्धखत‍उत्तर‍कनम्नवत‍बताया: 

वषा कनमााण‍के‍कलए‍प्राप्त‍प्रस्ताव नवीनीकरण‍के‍कलए‍प्राप्त‍प्रस्ताव 

2020 10 11 

2021 6 3 

2022 1 0 

 

7.3  यह‍पूछे‍जाने‍पर‍कक‍वतामान‍में‍देश‍भर‍में‍ककतने‍सीजीएचएस‍वेलनेस‍सेंटर‍ककराए‍के‍भवन‍में‍

हैं, मंत्रालय‍ने‍अपने‍कलब्धखत‍उत्तर‍में‍बताया‍है‍कक‍वतामान‍में‍122 सीजीएचएस‍वेलनेस‍सेंटर‍ककराए‍के‍

भवनो‍ंमें‍ब्धस्ित‍हैं। 

7.4     ककराए‍के‍भवनो‍ंकी‍मरम्मत‍और‍रखरखाव‍के‍संबंध‍में, सकमकत‍को‍बताया‍गया‍है‍कक‍माकलको‍ं

िारा‍रखरखाव‍सुकनकित‍करने‍के‍कलए‍एसओपी‍बनाया‍गया‍है।‍इसके‍अलावा, मंत्रालय‍ने‍यह‍भी‍दावा‍

ककया‍कक‍उसे‍बांद्रा‍(मंुबई)‍और‍पूसा‍रोड‍(कदल्ली)‍में‍ब्धस्ित‍वेलनेस‍सेंटरो‍ंके‍भवनो‍ंके‍माकलको‍ंके‍बारे‍में‍

जानकारी‍नही‍ंिी। 
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अध्याय-आठ 

सीजीएचएस के अंतर्गत कमगचारी 

8.1  जहां‍ तक‍ सीजीएचएस‍ के‍ अंतगात‍ कमाचाररयो‍ं का‍ संबंध‍ है, सकमकत‍ को‍ कचककत्सको/ंकचककत्सा‍

अकधकाररयो‍ंऔर‍अन्य‍कमाचाररयो‍ंकी‍संस्वीकृत‍और‍मौजूदा‍पद‍संख्या‍का‍ब्योरा‍कनम्नवत‍प्रसु्तत‍ककया‍

गया‍है,‍जो‍इस‍प्रकार‍है: 

कमाचारी जीडीएमओ/कवशेषज्ञ अन्य‍कमाचारी 

स्वीकृत‍संख्या 1994 5054 

मौजूदा‍संख्या 1504 3339 

 

8.2  कचककत्सको‍ंपर‍भार‍को‍कम‍करने‍के‍ कलए, ताकक‍वे‍रोकगयो‍ंके‍उपचार‍पर‍ पूरा‍ध्यान‍दे‍सकें , 

सीजीएचएस‍ सेंटरो‍ं में‍ प्रशासकनक‍ कजमे्मदाररयो‍ं का‍ प्रबंधन‍ करने‍ के‍ कलए‍ अलग-अलग‍

अकधकाररयो/ंकमाचाररयो‍ंकी‍भती/तैनाती‍के‍ कलए‍उठाए‍जा‍रहे‍कदमो‍ंके‍बारे‍में‍ पूछे‍जाने‍के‍संबंध‍में‍

मंत्रालय‍ने‍अपने‍कलब्धखत‍उत्तर‍में‍कनम्नवत‍बताया‍है: 

 

“सीजीएचएस‍के‍अंतगात‍प्रशासकनक‍अकधकाररयो‍ंके‍25 स्वीकृत‍पद‍हैं।‍भती‍ कनयमो‍ंके‍अनुसार‍

इन‍पदो‍ंको‍कवभागीय‍पदोन्नकत‍या‍प्रकतकनयुब्धक्त‍के‍माध्यम‍से‍भरा‍जाना‍है।‍केवल‍8 पद‍भरे‍जा‍सके‍

क्योकंक‍ प्रशासकनक‍ अकधकारी‍ के‍ पद‍ पर‍ पदोन्नकत‍ के‍ कलए‍ पात्र‍ सीजीएचएस‍कमाचारी‍ नही‍ं हैं।‍

कचककत्सा‍अकधकाररयो‍ंको‍ प्रशासकनक‍कायों‍को‍करने‍और‍ अंतररम‍उपाय‍ के‍रूप‍में‍ कबलो‍ंकी‍

कचककत्सा‍ संवीक्षा‍आकद‍ जैसे‍ तकनीकी‍कायों‍ को‍करने‍ के‍ कलए‍ भी‍ कनयुक्त‍ ककया‍ जाता‍ है‍और‍

प्रशासकनक‍अकधकाररयो‍ंके‍पदो‍ंको‍भरने‍पर‍उन्हें‍बदल‍कदया‍जाएगा।” 

 

 मंत्रालय‍ ने‍आगे‍बताया‍ कक‍सीजीएचएस‍शहरो‍ं के‍अपर‍ कनदेशक‍ (एडी)‍प्रशासकनक‍प्रमुखो‍ं के‍

रूप‍में‍काया‍करते‍हैं‍और‍एडी‍के‍कायाालय‍में‍तैनात‍प्रशासकनक‍और‍कलकपक‍वगा‍प्रशासकनक‍प्रमुख‍के‍

रूप‍में‍अपने‍आकधकाररक‍कताव्यो‍ंके‍ कनवाहन‍में‍उनकी‍सहायता‍करते‍हैं।‍वतामान‍में, केन्द्रीय‍स्वास्थ्य‍

सेवाओ‍ंके‍अंतगात‍प्रशासकनक‍और‍प्रबंधन‍काकमाको‍ंका‍कोई‍पृिक‍उप-संवगा‍नही‍ंहै। 
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8.3  ररब्धक्तयो‍ंको‍भरने‍के‍कलए‍कपछले‍तीन‍कवत्तीय‍वषों‍के‍दौरान‍की‍गई‍भती‍प्रकिया‍का‍ब्योरा‍कदए‍

जाने‍के‍कलए‍कहे‍जाने‍पर, मंत्रालय‍ने‍अपने‍कलब्धखत‍उत्तर‍में‍कनम्नवत‍बताया‍है: 

“कचककत्सा‍अकधकाररयो‍ंकी‍भती‍स्वास्थ्य‍एवं‍पररवार‍कल्याण‍मंत्रालय‍के‍सीएचएस‍प्रभाग‍िारा‍

कनयकमत‍रूप‍से‍यूपीएससी‍के‍माध्यम‍से‍की‍जाती‍है।” 

अन्य कमगचारी  

अपर‍कनदेशको‍ंके‍कायाालयो‍ंमें‍कवशेषज्ञता‍और‍अवसंरचना‍के‍न‍होने‍और‍इसके‍पररणामस्वरूप‍

ररब्धक्तयो‍ंके‍बढने‍के‍कारण‍एकरूपता‍और‍पारदकशाता‍के‍कलए‍कमाचारी‍चयन‍आयोग‍के‍माध्यम‍

से‍अन्य‍कमाचाररयो‍ंके‍पदो‍ंको‍भरने‍का‍कनणाय‍कलया‍गया। 

एसएससी‍ से‍समूह-ग‍ के‍ ररक्त‍पदो‍ंको‍भरने‍ के‍ कलए‍अनुरोध‍ ककया‍जा‍ चुका‍ है।‍इस‍

संबंध‍में, त्वररत‍प्रकिया‍सुकनकित‍करने‍के‍कलए‍संबंकधत‍अकधकाररयो‍ंके‍साि‍अनुवती‍कारावाई‍की‍

जा‍रही‍है।‍इस‍संबंध‍में, सभी‍संबंकधत‍अपर‍कनदेशको‍ंको‍कदनांक‍31.03.2022 तक‍अद्यतन‍ककए‍

गए‍समूह-ग‍की‍सभी‍ ररब्धक्तयो‍ंको‍संबंकधत‍अंचल‍प्रमुखो‍ं (यकद‍पहले‍से‍नही‍ं ककया‍गया‍है)‍को‍

एसएससी‍को‍सूकचत‍करने‍का‍कनदेश‍कदया‍गया‍है।‍इसके‍अलावा, सभी‍अंचल‍प्रमुखो‍ं(एडी)‍को‍

पत्र‍भी‍भेजे‍गए‍हैं‍कक‍वे‍एसएससी‍को‍पहले‍से‍ सूकचत‍की‍गई‍ररब्धक्तयो‍ंकी‍पुकष्ट‍के‍कलए‍फाि‍

टर ैक‍आधार‍पर‍कमाचारी‍चयन‍आयोग‍ (एसएससी)‍ के‍ संबंकधत‍ के्षत्रीय‍कायाालयो‍ं से‍ संपका ‍करें ‍

और‍ एसएससी‍ की‍ कवंडो/पोटाल‍ खुलने‍ पर‍ ककसी‍ भी‍ प्रकियात्मक‍ औपचाररकताओ‍ं के‍ कलए‍

प्रािकमकता‍के‍आधार‍पर‍अनुवती‍कारावाई‍करें , ताकक‍ररक्त‍पदो‍ंके‍कलए‍भती‍प्रकिया‍यिाशीघ्र‍

पूरी‍की‍जा‍सके। 

इससे‍पहले‍सीजीएचएस‍में, परीक्षा‍आयोकजत‍करने‍के‍कलए‍सरकारी‍एजेंकसयो‍ंको‍शाकमल‍

करके‍शहरवार‍भती‍की‍जा‍रही‍िी।‍प्रते्यक‍सीजीएचएस‍शहर‍को‍एक‍ररक्त‍पद‍के‍कलए‍भी‍भती‍

के‍कलए‍सभी‍प्रकियाओ‍ंसे‍गुजरना‍पडा‍और‍एजेंकसयो‍ंको‍प्रते्यक‍भती‍प्रकिया‍के‍कलए‍अलग‍से‍

भुगतान‍ककया‍जा‍रहा‍िा, कजससे‍खचा‍में‍वृब्धद्ध‍हुई, समय‍की‍बबाादी‍के‍साि-साि‍श्रमशब्धक्त‍की‍

भी‍हाकन‍हुई।‍उम्मीदवारो‍ं ने‍भी‍अलग-अलग‍भती‍प्रकिया‍के‍ कलए‍अलग-अलग‍आवेदन‍ ककया‍

और‍तदनुसार, प्रते्यक‍भती‍प्रकिया‍के‍कलए‍परीक्षा‍शुल्क‍का‍भुगतान‍करना‍पडा।‍सीजीएचएस‍में‍

भती‍ प्रकिया‍को‍ सुव्यवब्धस्ित‍करने‍ के‍ कलए, सीजीएचएस‍शहरो‍ंको‍ भती‍ उदे्दश्य‍ के‍ कलए‍ चार‍

अंचलो‍ंमें‍ कवभाकजत‍करके‍सीजीएचएस‍में‍एकीकृत‍भती‍लागू‍की‍गई‍िी, कजसमें‍ अंचल‍प्रमुख‍

(एडी)‍पदो‍ंकी‍प्रते्यक‍शे्रणी‍के‍ कलए‍शहरवार‍ ररब्धक्तयो‍ंकी‍सूची‍तैयार‍कर‍रहे‍हैं‍और‍एकीकृत‍
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भती‍ परीक्षा‍ आयोकजत‍ कर‍ रहे‍ हैं।‍ भती‍ प्रकिया‍ को‍ और‍ अकधक‍ कारगर‍ बनाने‍ के‍ कलए, 

सीजीएचएस‍शहरो‍ंके‍कलए‍अंचलो‍ंको‍एसएससी‍के‍संबंकधत‍के्षत्रीय‍कायाालयो‍ंके‍अनुरूप‍(9 के्षत्रो‍ं

में)‍पुनगाकठत‍ककया‍गया‍है‍और‍सीजीएचएस‍में‍एकीकृत‍भती‍को‍अकधक‍दक्ष‍बनाया‍गया‍है। 

सभी‍अपर‍कनदेशको‍ंको‍सभी‍पदोन्नकत‍पदो‍ंके‍कलए‍कनयकमत‍डीपीसी‍आयोकजत‍करने‍का‍

कनदेश‍कदया‍जा‍चुका‍है‍और‍इस‍संबंध‍में‍उत्तरवती‍अनुस्मारक‍भी‍भेजे‍जा‍चुके‍हैं।‍साि‍ही, सभी‍

एडी‍को‍यह‍सुकनकित‍करने‍का‍भी‍कनदेश‍कदया‍गया‍है‍कक‍जहां‍ककसी‍भी‍कारण‍से‍डीपीसी‍में‍

देरी‍होती‍है, उसे‍उस‍संबंध‍में‍आवश्यक‍उपाय‍करने‍के‍कलए‍सीजीएचएस‍कनदेशालय‍के‍ध्यान‍में‍

लाया‍जा‍सकता‍है।”  

8.4 मौजूदा‍ ररब्धक्तयो‍ंको‍भरने‍ के‍ संबंध‍में‍साक्ष्य‍ के‍दौरान‍सकमकत‍ के‍एक‍प्रश्‍का‍उत्तर‍ देते‍हुए, 

मंत्रालय‍ने‍कनम्नवत‍बताया: 

“कचककत्सको‍ंकी‍भती‍मंत्रालय‍के‍सीएचएस‍प्रभाग‍िारा, यूपीएससी‍के‍माध्यम‍से‍कें द्रीय‍स्वास्थ्य‍

सेवा‍वाकषाक‍परीक्षा‍िारा‍की‍जाती‍ है, जो‍संघ‍की‍एक‍समूह-क‍सेवा‍ है। हर‍साल‍हमें‍उनके‍

िारा‍भती‍ककए‍गए‍अकधकाररयो‍ंका‍कोटा‍कमलता‍है।‍भरे‍गए‍पदो‍ंऔर‍हमारी‍आवश्यकता‍के‍

बीच‍ हमेशा‍ अंतर‍ होता‍ है। अगले‍ दो‍ वषों‍ के‍ कलए, हमने‍ अपनी‍ आवश्यकता‍ को‍ अकधक‍

कनधााररत‍करने‍की‍योजना‍बनाई‍ है‍ताकक‍हमें‍अकधक‍ कचककत्सक‍कमल‍सकें ।  यह‍एलोपैकिक‍

कचककत्सको‍ंके‍कलए‍है। 

 आयुष‍कचककत्सको‍ंका‍संवगा‍कनयंत्रण‍आयुष‍मंत्रालय‍के‍पास‍है।  भती‍होने‍के‍बाद, उन्हें‍

सीजीएचएस‍में‍तैनात‍ककया‍जाता‍हैं। 

 तीसरी‍ शे्रणी‍ पैरामेकडक्स‍ है, कजसमें‍ज्यादातर‍नसा‍और‍फामााकसि‍शाकमल‍हैं।  लगभग‍

तीन‍साल‍पहले‍तक, भती‍संबंकधत‍एडी‍िारा‍स्िानीय‍रूप‍से‍की‍जाती‍िी।  उन्हें‍ककठनाई‍हुई‍

और‍ कशकायतें‍ भी‍ कमली‍ िी।ं‍ इसकलए, हमने‍ एसएससी‍ से‍ संपका ‍ ककया‍और‍ वह‍ सहमत‍ हो‍

गए।  दो‍साल‍पहले, उन्होनें‍यह‍कजमे्मदारी‍ली‍और‍लोगो‍ंकी‍भती‍शुरू‍कर‍दी।  इस‍बीच, यह‍

महामारी‍आ‍गई।‍इसकलए, कायों‍में‍िोडी‍देरी‍हुई।  लेककन‍अब‍हमें‍इससे‍कनयुब्धक्तयां‍करने‍के‍

कलए‍पैनल‍कमलने‍शुरू‍हो‍गए‍हैं।  ब्धस्िकत‍में‍िोडा‍सुधार‍होगा, और‍शायद‍दो‍से‍तीन‍वषों‍में‍

हमारे‍पास‍बेहतर‍संख्या‍होगी।” 

8.5     सभी‍ररक्त‍पदो‍ंको‍भरा‍जाना‍सुकनकित‍करने‍के‍कलए‍ककसी‍समयबद्ध‍योजना‍के‍बारे‍में‍पूछे‍जाने‍

पर‍मंत्रालय‍ने‍अपने‍साक्ष्योपरांत‍कलब्धखत‍उत्तर‍में‍कनम्नवत‍बताया: 
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“पैरामेकडकल‍पदो‍ं के‍ कलए, सीजीएचएस‍में‍एकीकृत‍भती‍प्रणाली‍लागू‍की‍गई‍ है, कजसमें‍ पूरे‍

भारत‍में‍सीजीएचएस‍शहरो‍ंको‍कमाचारी‍चयन‍आयोग‍के‍के्षत्रीय‍कायाालयो‍ंके‍अनुरूप‍नौ‍(09) 

अंचलो‍ंमें‍कवभाकजत‍ककया‍गया‍है।‍संबंकधत‍अंचल‍प्रमुख/अपर‍कनदेशक‍(एडी)‍कमाचारी‍चयन‍

आयोग‍ के‍ संबंकधत‍ के्षत्रीय‍कायाालयो‍ं के‍माध्यम‍ से‍सीजीएचएस‍कमाचाररयो‍ंकी‍भती‍ प्रकिया‍

शुरू‍करें गे।‍ कलकपकीय‍पदो‍ं के‍ कलए, कें द्रीय‍परीक्षाओ‍ंके‍माध्यम‍से‍उम्मीदवारो‍ं के‍चयन‍के‍

कलए‍एसएससी‍(मुख्यालय)‍को‍मांग‍भेजी‍जाती‍है। 

  

प्रते्यक‍वषा‍यूपीएससी‍िारा‍जीडीएमओ‍के‍पदो‍ंको‍भरने‍के‍कलए‍संयुक्त‍कचककत्सा‍सेवा‍परीक्षा‍

आयोकजत‍की‍जा‍रही‍ है।‍सीएमएसई-2021 के‍माध्यम‍से‍ कचककत्सा‍अकधकाररयो‍ंकी‍भती‍के‍

कलए‍यूपीएससी‍को‍349 ररब्धक्तयो‍ंकी‍सूचना‍दी‍गई‍िी।‍इसके‍ कलए‍यूपीएससी‍में‍साक्षात्कार‍

आयोकजत‍ककया‍जा‍रहा‍है।‍सीएमएसई-2022 के‍माध्यम‍से‍कचककत्सा‍अकधकाररयो‍ंकी‍भती‍के‍

कलए‍यूपीएससी‍को‍314 ररब्धक्तयो‍ंकी‍सूचना‍दी‍गई‍ है।‍इसके‍कलए‍कलब्धखत‍परीक्षा‍यूपीएससी‍

िारा‍आयोकजत‍की‍जा‍चुकी‍है। 

 

सीएचएस‍के‍गैर-कशक्षण‍कवशेषज्ञ‍उप-संवगा‍की‍कनयकमत‍ररब्धक्तयो‍ंको‍भरने‍के‍कलए, सीएचएस‍

के‍गैर-कशक्षण‍उप-संवगा‍की‍भती‍के‍कलए‍संघ‍लोक‍सेवा‍आयोग‍को‍109 ररब्धक्तयो‍ंकी‍सूचना‍

दी‍जा‍चुकी‍है।‍इसके‍अलावा‍डीओपीटी‍और‍रक्षा‍मंत्रालय‍से‍एनओसी‍प्राप्त‍हो‍जाने‍पर‍20 

ररब्धक्तयो‍ंकी‍सूचना‍जल्द‍ही‍यूपीएससी‍को‍दी‍जाएगी।  संघ‍लोक‍सेवा‍आयोग‍संसु्तकत‍के‍िारा‍

कनयुब्धक्त‍के‍संबंध‍में‍फैसला‍न‍कलए‍जाने‍तक संबंकधत‍इकाइयो/ंसंगठनो‍ंको‍जनकहत‍में‍अस्िाई‍

व्यवस्िा‍के‍रूप‍में‍ररक्त‍पदो‍ंपर‍संकवदात्मक‍कनयुब्धक्तयां‍करने‍की‍अनुमकत‍है।”  

 

8.6     सकमकत‍ ने‍ कवकभन्न‍सीजीएचएस‍ केन्द्रो‍ंमें‍काया‍करने‍ के‍ कलए‍ कनयुक्त‍ सेवाकनवृत्त‍ कचककत्सको‍ंकी‍

संख्या‍और‍कनयुब्धक्त‍के‍कलए‍ऐसे‍सेवाकनवृत्त‍कचककत्सको‍ंके‍कलए‍कनधााररत‍आयु‍सीमा‍के‍बारे‍में‍पूछे‍जाने‍

पर, मंत्रालय‍ने‍कनम्नकलब्धखत‍जानकारी‍प्रसु्तत‍की‍है: 
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क्र.सं. सीजीएचएस शहर वचवकत्सक  ंकी संख्या 

01 जयपुर 01 

02 कानपुर 09 

03 चेन्नई 08 

04 मेरठ 14 

05 नागपुर 05 

06 लखनऊ शून्य 

07 हैदराबाद शून्य 

08 देहरादून 03 

09 जबलपुर 11 

10 पटना 02 

11 पुणे 03 

12 कशलांग 01 

13 मंुबई 23 

14 कोलकाता 12 

15 भुवनेश्वर 03 

16 गुवाहाटी 04 

17 प्रयागराज 14 

18 चंडीगढ़ 09 

19 रांची 02 

20 अहमदाबाद 12 

21 भोपाल 02 

22 बैंगलोर 05 

23 कत्रवेंद्रम शून्य 

24 कदल्ली‍(मुख्यालय) 143 

कुल 286 

 

    संकवदा‍के‍आधार‍पर‍सेवाकनवृत्त‍कचककत्सको‍ंकी‍कनयुब्धक्त‍के‍कलए‍आयु‍सीमा‍70 वषा‍है। 
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8.7  साक्ष्य‍के‍दौरान, सकमकत‍को‍यह‍सुझाव‍कदया‍कक‍मंत्रालय‍को‍जीडीएमओ‍की‍भती‍की‍तजा‍पर‍

सभी‍पदो‍ंपर‍स्िायी‍या‍कनयकमत‍कमाचाररयो‍ंकी‍भती‍के‍कलए‍प्रयास‍करने‍चाकहए, इस‍बारे‍में‍मंत्रालय‍ने‍

कनम्नवत‍उत्तर‍कदया: 

“......जब‍कभी‍व्यय‍कवभाग, कवत्त‍मंत्रालय‍नए‍सीजीएचएस‍औषधालय‍को‍स्वीकृकत‍प्रदान‍करता‍

है, तो‍वह‍इस‍शता‍के‍साि‍स्वीकृकत‍प्रदान‍करता‍हैं‍कक‍केवल‍कचककत्सक‍और‍फामााकसि‍के‍पद‍

के‍ कलए‍ स्वीकृकत‍ प्रदान‍ की‍ जा‍ रही‍ है; अन्य‍ पदो‍ं के‍ कलए‍ यह‍ शता‍ रखी‍ जाती‍ हैं‍ कक‍ उन्हें‍

संकवदात्मक‍आधार‍पर‍रखा‍जाए।” 

 

8.8    सीजीएचएस‍वेलनेस‍सेंटरो‍ंमें‍समूह-ग‍और‍घ‍पदो‍ंपर‍स्िायी‍कमाचाररयो‍ंकी‍भती‍को‍स्वीकृकत‍न‍

कदए‍जाने‍हेतु‍व्यय‍कवभाग‍(कवत्त‍मंत्रालय)‍िारा‍कनकदाष्ट‍कारणो‍ंके‍बारे‍में‍ पूछे‍जाने‍पर‍मंत्रालय‍ने‍अपने‍

साक्ष्योपरांत कलब्धखत‍उत्तर‍में‍कनम्नवत‍बताया‍है: 

“समूह-ग‍ के‍ ररक्त‍पदो‍ंको‍भरने‍ पर‍कोई‍ रोक‍नही‍ं है।‍छठे‍ वेतन‍आयोग‍की‍ कसफाररशो‍ं के‍

अनुसार‍समूह-घ‍के‍पदो‍ंको‍समाप्त‍कर‍कदया‍गया‍है।‍सफाई‍कमाचाररयो‍ंऔर‍सुरक्षा‍का‍काम‍

आउटसोसा‍ककया‍गया‍है।” 

8.9    यह‍देखते‍हुए‍ कक‍सीजीएचएस‍में‍बडी‍संख्या‍में‍ कवशेषज्ञो‍ंके‍पद‍ ररक्त‍पडे‍हैं , सकमकत‍िारा‍इन‍

ररब्धक्तयो‍ंको‍नही‍ंभरे‍जाने‍के‍कारणो‍ंके‍बारे‍में‍पूछे‍जाने‍पर‍मंत्रालय‍ने‍अपने‍साक्ष्योपरांत‍कलब्धखत‍उत्तर‍

में‍कनम्नवत‍बताया: 

“कवशेषज्ञ‍ और‍ जीडीएमओ‍ शे्रणी‍ में‍ ररब्धक्तयो‍ं का‍ मुख्य‍ कारण‍ स्वास्थ्य‍और‍ पररवार‍ कल्याण‍

मंत्रालय‍िारा‍भेजे‍गए‍अनुरोध‍के‍आधार‍पर‍यूपीएससी‍िारा‍अनुशंकसत‍उम्मीदवारो‍ंके‍पदग्रहण‍

करने‍की‍दर‍कम‍है।‍अन्य‍कारणो‍ंमें‍जीडीएमओ‍िारा‍स्नातकोत्तर‍अध्ययन‍और‍कवशेषज्ञो‍ंिारा‍

सुपर‍ से्पशब्धि‍ अध्ययन‍ को‍ प्रािकमकता‍ देना‍ और‍ उपरोक्त‍ संवगा‍ से‍ त्यागपत्र‍ कदया‍ जाना, 

सेवाकनवृकत्त, सै्वब्धच्छक‍सेवाकनवृकत्त, मृतु्य‍आकद‍शाकमल‍हैं।”  
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विप्पवणयां/ वसफाररशें 

 

बजिीय आबंिन का उपय र् 

1. सकमकत पाती है कक सरकारी कमाचाररयो ंको के.स.स्वा.यो. के माध्यम से सब्धिडीयुक्त दरो ंपर 

कवशेषीकृत कचककत्सा सेवा प्रदान करने की पहल सरकार िारा बहुत ही उपयोगी कदम रहा है कजनमें वषा-

दर-वषा कवस्तार ककया जा रहा है। वह नोट करती है कक के.स.स्वा.यो. हेतु बजट आबंटन में गत पांच कवत्तीय 

वषों में लगातार बढ़ोतरी होती रही है क्योकंक के.स.स्वा.यो. कवरेज का नेटवका  75 शहरो ंतक हो चुका है। 

जहां वषा 2017-18 में इसका आबंटन 2890.82 करोड रुपये िा वही ंचालू कवत्तीय वषा में बढ़कर 4495 

करोड रुपये हो गया है। इसके अकतररक्त वह यह नोट कर संतुष्ट है कक बजट का उपयोग इन वषों के 

दौरान कुल आबंटन के 95 प्रकतशत से अकधक रहा है। सकमकत यह भी आशा करती है कक के.स.स्वा.यो. में 

इन वषों के दौरान कुल आबंटन का शत-प्रकतशत खचा ककया जाएगा। आबंकटत कनकधयो ंको वापस कलए 

जाने के कारणो ंसंबंधी प्रश् का उत्तर देते हुए मंत्रालय ने कहा है कक इनके कारणो ंमें से एक कारण ‘ररक्त 

पदो ंको न भरे जाने के कारण होने वाली बचत’ है। मंत्रालय का यह ककित कारण स्वीकाया नही ंहै क्योकंक 

आबंकटत बजट मंत्रालय िारा की गई मांगो ंके अनुसार पूणा उपयोग के कलए है न कक बचत के कलए है। 

  

 इसके अकतररक्त सकमकत आगे पाती है कक कवकभन्न शहरो ंमें स्िाकपत ककए जाने वाले कई नए वेलनेस 

सेंटरो ंको कदनांक 05.04.2021 को अनुमोकदत कर कदया गया है। तिाकप, नए वेलनेस सेंटरो ंको खोले जाने 

हेतु आने वाले खचा को पूरा करने के कलए 2021-22 के बजट में कोई पृिक अिवा कवशेष आबंटन नही ं

ककया गया है। इसकलए, सकमकत इसके कलए चालू वषा में अनुपूरक चरण के दौरान ककसी कवत्तीय अनुदान से 

अवगत होना चाहेगी। वह सरकार से पुरजोर कसफाररश करती है कक वह नए वेलनेस सेंटरो ंको स्िाकपत 

करने से संबंकधत खचा को पूरा करने के कलए इस पंूजी शीषा के अंतगात प्रकतशत बजट आबंटन को रद्द करे 

अिवा एक उप-शीषा सृकजत करे क्योकंक इस उदे्दश्य के कलए कोई पृिक बजट आबंकटत नही ंककया गया 

है। सकमकत महसूस करती है कक इस कदम से मंत्रालय नए वेलनेस सेंटरो ंको खोलने की प्रकिया को पूरा 

करने के कलए समय-सीमा और लक्ष्य कनधााररत कर पाएगा। इससे मंत्रालय कवत्तीय आबंटन की तुलना में 

काया की प्रगकत की समीक्षा और मूल्यांकन में भी समिा हो पाएगा। चंूकक सरकार ने संसद िारा कवकभन्न 

मंत्रालयो ंकी अनुदानो ंकी मांगो ंको प्रसु्तत करने और अनुमोदन के कलए समय-सीमा में बदलाव ककया है 



35 
 

ताकक कनकधयो ंका उकचत और इष्टतम उपयोग सुकनकित हो, इसकलए सकमकत को आशा है कक मंत्रालय 

बजटीय आबंटन और व्यय की प्रकिया को युब्धक्तसंगत बनाने के कलए आवश्यक कारावाई शुरू करेगा। 

  

 सकमकत इस तथ्य को जानकर आियाचककत है कक कम संख्या में वेतन और लेखा कायाालय होना 

बचत/ आबंकटत राकश वापस लौटाने के कारणो ंमें से एक है। इसकलए, उनका मानना है कक मंत्रालय को 

डीडीओ और वेतन और लेखा कायाालय के उस स्िान/तैनाती स्िल की समीक्षा करनी चाकहए, कजसके 

कारण कबल भुगतान में देरी हो रही है और कई मामलो ंमें चालू कवत्त वषा के दौरान इसका कनपटान और 

भुगतान नही ंककया जा रहा है। के.स.स्वा.यो. कें द्र/सेट-अप देश भर में फैले हुए हैं, लेककन मंत्रालय िारा दी 

गई सूचना के अनुसार, वेतन और लेखा कायाालय केवल 5 शहरो ंमें ब्धस्ित हैं। सकमकत चाहती है कक मंत्रालय 

महालेखा कनयंत्रक (सीजीए), कवत्त मंत्रालय के साि इस मुदे्द को उठाए ताकक वेतन और लेखा कायाालयो ंकी 

संख्या बढ़ाने की संभावना का पता लगाया जा सके, ताकक बजटीय व्यय का कनपटान कवत्तीय वषा के भीतर 

समयबद्ध तरीके से पूरा ककया जा सके। 

 

वेलनेस सेंिर  ंक  संववधगत वकए जाने की आवश्यकता 

 2. सकमकत नोट करती है कक मानदंडो ं के अनुसार ककसी नए शहर में के.स.स्वा.यो. वेलनेस सेंटर 

खोलने के कलए कम से कम 6,000 कें द्र सरकार के कमाचारी होने चाकहए तिा मौजूदा के.स.स्वा.यो. के 

अंतगात शाकमल शहर में के.स.स्वा.यो. वेलनेस सेंटर खोलने के कलए कम से कम 2,000 प्रािकमक काडा 

धारक होने चाकहए। तिाकप, सकमकत इस बात से अवगत है कक अभी भी कई शहर और कसे्ब हैं जहां 

केन्द्रीय सरकार के कमाचाररयो ंकी बडी संख्या है, लेककन मौजूदा मानदंडो ंके कारण ऐसे शहरो ंमें कोई 

के.स.स्वा.यो. वेलनेस सेंटर नही ं है। सकमकत इस तथ्य पर भी प्रकाश डालना चाहेगी कक देश के दूरस्ि 

कस्बो/ंशहरो,ं कवशेषकर पूवोत्तर और अन्य पहाडी राज्यो ंमें तैनात केन्द्रीय सरकार के कई कमाचारी हैं जो 

केन्द्रीय सरकार स्वास्थ्य योजना के अंतगात लाभ प्राप्त करने में असमिा हैं। ऐसे लाभाकिायो ंको अपनी 

कचककत्सा लेने के कलए कनकटतम के.स.स्वा.यो. सेंटरो ंतक पहंुचने के कलए लंबी दूरी तय करनी पडती है। 

सकमकत का कवचार है कक इससे लाभाकिायो ंपर कवत्तीय रूप से बोझ पडने के साि-साि उनकी उत्पादकता 

भी प्रभाकवत होती है। इसकलए, सकमकत चाहती है कक मंत्रालय एक नए शहर में के.स.स्वा.यो. वेलनेस सेंटर 

की स्िापना के कलए मानदंडो/ंकदशाकनदेशो ंको इस तरह से संशोकधत करे कक 6000 के मानदंडो ंको पूरा 

करने के कलए कें द्र सरकार के कमाचाररयो,ं पेंशनभोकगयो ंऔर उनके आकश्रत पररवार के सदस्ो ंको 
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शाकमल ककया जा सके। सकमकत को इस संबंध में उठाए गए कदमो ंसे अवगत कराया जाए। इस तरह की 

समीक्षा अन्य बातो ंके साि-साि कस्बो ंऔर शहरो ंमें सेंटर स्िाकपत करने की संभावनाओ ंका पता लगाने 

के उदे्दश्य से भी की जानी चाकहए, जहां यह मौजूदा मानदंडो ंको पूरा नही ंकरता है। सकमकत महसूस करती 

है कक सरकार को कवशेष रूप से पहाडी राज्यो ंजैसे कहमाचल प्रदेश, उत्तराखंड, जमू्म और कश्मीर, लद्दाख 

तिा पूवोत्तर राज्यो ंके लाभाकिायो ंके कलए नए वेलनेस सेंटर खोलने के कलए मौजूदा मानदंडो ंमें ढील देने या 

नए मानदंड बनाने पर कवचार करने की आवश्यकता है।  सकमकत का यह भी कवचार है कक सरकार को 

प्रारंकभक चरण में ऐसे शहरो/ंकस्बो ंमें संकवदा आधार पर राज्य सरकारो ंके सेवाकनवृत्त डाक्टरो ंको शाकमल 

करने पर कवचार करना चाकहए जब तक कक ऐसे स्िानो ंपर तैनाती के कलए डाक्टरो ंकी भती की प्रकिया 

पूरी नही ंहो जाती। 

 

अवसंरचना की समीक्षा वकए जाने की आवश्यकता 

 3. सकमकत मंत्रालय िारा कही गयी बात से नोट करती है कक के.स.स्वा.यो. के स्वाकमत्व वाली अकधकांश 

इमारतें कजनमें वेलनेस सेंटर हैं, अपेक्षाकृत नई हैं और उन्हें अकधक मरम्मत काया/नवीकरण की 

आवश्यकता नही ंहै। तिाकप, सकमकत इस बात से सहमत नही ंहै क्योकंक इन सेंटरो ंमें जाने वाले लाभाकिायो ं

ने अक्सर कुछ वेलनेस सेंटरो ंके खराब बुकनयादी ढांचे को उजागर ककया है जैसे जजार भवन, टूटी हुई 

ब्धखडककयो,ं बैठने की उकचत व्यवस्िा की कमी, समुकचत रोशनी और साफ-सफाई की कमी तिा अन्य 

मूलभूत सुकवधाओ ंकी अनुपलिता आकद।  इसकलए, सकमकत का कवचार है कक भवनो ंकी ब्धस्िकत सकहत 

उपलि अवसंरचना की ब्धस्िकत की मंत्रालय के संपदा प्रबंधन प्रभाग िारा कनयकमत रूप से समीक्षा करायी 

जानी चाकहए और तदनुसार आवश्यक अनुरक्षण काया के नवीकरण की योजना बनाई जानी चाकहए। अच्छी 

तरह से बने भवन या बुकनयादी ढांचे से इन सेंटरो ंमें स्वस्ि और सकारात्मक वातावरण बनेगा। जैसाकक 

मंत्रालय ने पहले ही कहा है कक मौजूदा भवनो ंके रखरखाव के कलए पयााप्त कनकधयां उपलि हैं, इसकलए 

सकमकत कसफाररश करती है कक कवत्तीय वषों के अंत में कनकधयो ंको लौटाने के बजाय,  वेलनेस सेंटरो ंके 

रखरखाव के कलए कनकध का कववेकपूणा उपयोग ककया जाना चाकहए। जैसा कक मंत्रालय ने बताया है कक वषा 

2020-2022 की अवकध के दौरान, कनमााण काया के कलए 17 प्रस्ताव और भवनो ंके नवीकरण के कलए 14 

प्रस्ताव प्राप्त हुए हैं। सकमकत उन पररयोजनाओ/ंके.स.स्वा.यो. सेंटरो ंके ब्योरे और उनके कनमााणो/ंनवीकरण 

की ब्धस्िकत से अवगत होना चाहेगी। 
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4. जहां तक ककराये के भवनो ंमें चल रहे के.स.स्वा.यो. सेंटरो ंका संबंध है, सकमकत नोट करती है कक 

कुल 122 के.स.स्वा.यो. वेलनेस सेंटर ककराये के भवनो ंमें ब्धस्ित हैं। सकमकत मंत्रालय की इस दलील से 

आियाचककत और कचंकतत िी कक ककराये की कुछ इमारतें अिाात् बांद्रा (मंुबई) और पूसा रोड (कदल्ली) 

इतनी पुरानी हैं कक उन भवनो ंके स्वाकमयो ंके नाम आकधकाररक ररकॉडा में उपलि नही ंहैं। सकमकत यह 

समझने में असमिा है कक भवन-स्वामी के नाम के कबना यह बदलाव कैसे ककया जाता है। वह सरकार से 

ककराये की इमारतो ंमें ब्धस्ित सभी के.स.स्वा.यो. सेंटरो ंके उकचत ररकॉडा रखने का आग्रह करती है, क्योकंक 

ककराए के कलए भुगतान या धन आकद सरकारी खजाने से (डेकबट) नामे ककया जाता है। यह ध्यान में रखते 

हुए कक ककराये के भवनो ंकी अपनी समस्ाएं हैं जैसे कक भवन-स्वाकमयो ंकी सनक का सामना करने के 

अलावा पररसर, ककराए के भुगतान सकहत आवती व्यय, पट्टा समझौते की समीक्षा आकद, इसकलए सकमकत 

सरकार से पुरजोर कसफाररश करती है कक वह उन सभी शहरो/ंस्िानो ंपर अपने स्वयं के भवनो ंके कनमााण 

के कलए आवश्यक कदम उठाए जहां वतामान में के.स.स्वा.यो. सेंटर ककराए के पररसर में काया कर रहे हैं। 

जैसा कक मंत्रालय ने सूकचत ककया है कक उपयुक्त स्िानो ंपर के.स.स्वा.यो. सेंटरो ंके कनमााण के कलए भूकम 

राज्य सरकार िारा आबंकटत की जानी अपेकक्षत है, इसकलए सकमकत सरकार से आगे यह कसफाररश करती 

है कक वह इस प्रयोजनािा भूकम के आबंटन के कलए संबंकधत राज्य सरकारो ंके साि पुरजोर तरीके से कवचार 

करे। चंूकक सावाजकनक के्षत्र के कुछ बंद उपिमो ंके पास प्रमुख स्िानो ंपर बहुमूल्य भूकम/भवन हैं, इसकलए 

मंत्रालय ऐसी संपकत्तयो ंके उपयोग का भी पता लगाए।  

 

के.स.स्वा.य . के अंतर्गत आयुष इकाई/कें द्र 

5. सकमकत के.स.स्वा.यो. लाभाकिायो ंके कलए भारतीय कचककत्सा पद्धकत के अंतगात परामशा और उपचार 

की प्रकिया को सुदृढ़ करने के कलए मंत्रालय िारा उठाए गए कदमो ंको नोट कर प्रसन्न है, जो अब कवश्व भर 

में लोककप्रय हो रहे हैं। सकमकत इस बात पर भी संतोष व्यक्त करती है कक के.स.स्वा.यो. के तहत आयुष 

इकाइयो ं की संख्या 2018 से पहले 85 से बढ़कर 97 हो गई है। तिाकप, सकमकत ने पाया है कक 

उपचार/परामशा के कलए एलोपैकिक वेलनेस सेंटरो ंमें आने वाले लाभाकिायो ंकी संख्या की तुलना में आयुष 

इकाइयो ंमें आने वाले लाभाकिायो ंकी संख्या बहुत कम है। इसका कारण यह हो सकता है कक लाभाकिायो ं

को भारतीय कचककत्सा पद्धकत के लाभो ंके बारे में पयााप्त जानकारी नही ं है या वे कवकभन्न आशंकाओ ंके 

कारण परामशा या उपचार प्राप्त करने हेतु जाने के कलए अकनचु्छक हैं। इसकलए सकमकत कसफाररश करती है 

कक मंत्रालय को के.स.स्वा.यो. आयुष इकाइयो ंको नए शहरो ंमें कवस्ताररत करने के अपने प्रस्तावो ंके साि 



38 
 

अपने आयुष कवभाग के माध्यम से भारतीय कचककत्सा पद्धकत के तहत उपचार की प्रकिया और लाभो ंको 

बढ़ावा देने का भी प्रयास करना चाकहए। सकमकत का मानना है कक मंत्रालय िारा ककए गए ऐसे उपाय देश में 

स्वास्थ्य देखभाल की स्वदेशी आयुष पद्धकतयो ंका सवाशे्रष्ठ कवकास और प्रचार सुकनकित करने के कलए 

सरकार के दृकष्टकोण के अनुरूप होगें। 

 

कमगचाररय  ंकी संख्या – ररक्त पद  ंक  िरे जाने की आवश्यकता 

6. सकमकत इस बात को नोट कर कचंकतत है कक देश में के.स.स्वा.यो. के सभी सेट-अप के कलए डॉक्टर, 

पैरामेकडकल और प्रशासकनक कमाचाररयो ंकी स्वीकृत संख्या में से लगभग 30 प्रकतशत पद ररक्त पडे हैं। 

यह वास्तव में कचंताजनक है कक 1997 डॉक्टरो ंकी स्वीकृत संख्या में से 490 पद ररक्त पडे हैं। इसमें कोई 

आिया नही ंकक डॉक्टरो ंकी अनुपलिता के कारण के.स.स्वा.यो. औषधालयो ंमें रोकगयो ंको लंबे समय तक 

इंतजार करना पडता है। सकमकत ररक्त पदो ंको भरने के कलए मंत्रालय िारा उठाए गए कदमो ंको ध्यान में 

रखते हुए मंत्रालय से कसफाररश करती है कक वह संबंकधत भती कवभागो/ंएजेंकसयो ंके साि दृढ़ता से कारावाई 

करे ताकक भती प्रकिया को शीघ्र पूरा ककया जा सके। मंत्रालय को भती प्रकिया पूरी करने का काम 

यूपीएससी/एसएससी या अन्य भती एजेंकसयो ंपर छोडकर अपनी कजमे्मदाररयो ंसे पीछे नही ंहटना चाकहए। 

चंूकक के.स.स्वा.यो. के तहत कचककत्सा सहायता प्रदान करना उनकी कजमे्मदारी है, इसकलए उन्हें यह 

सुकनकित करने के कलए लगातार उनके समक्ष मामला उठाना चाकहए कक प्रकिया में देरी न हो। कचककत्सा 

सेवा आवश्यक और आपातकालीन सेवा होने के नाते, ररब्धक्तयो ं पर भती सरकार के कलए सवोि 

प्रािकमकता होनी चाकहए। सकमकत का कवचार है कक पयााप्त कचककत्सको ंके कबना के.स.स्वा.यो. सेंटरो ंको 

खोलने या संचाकलत करने का कोई अिा नही ंहै और इससे लाभाकिायो ंको असुकवधा होती है। 

 

7.  सकमकत पाती है कक कचककत्सक-लाभािी अनुपात खराब होने के कारण के.स.स्वा.यो. सेंटरो ंपर 

लाभाकिायो ंको असुकवधा का सामना करना पड रहा है। अकधकांश के.स.स्वा.यो. सेंटरो ंमें एक समय में 

लगभग 2 डॉक्टर ही मौजूद होते हैं और ककसी भी समय उनके कक्षो ंके बाहर रोकगयो ंकी लंबी लाइनें देखी 

जा सकती हैं। इसकलए, यह देखते हुए  कक लाभाकिायो ंकी संख्या हर वषा बढ़ रही है, जबकक डॉक्टरो ंकी 

स्वीकृत संख्या वही बनी हुई है, सकमकत सरकार से भावी रूपरेखा तैयार करने का आग्रह करती है। सकमकत 

का कवचार है कक इस प्रकार के सकिय कदमो ं से सरकार को लाभाकिायो ं की बढ़ती संख्या की 
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आवश्यकताओ ंको पूरा करने के कलए भकवष्य में अपेकक्षत डाक्टरो ंकी संख्या का समुकचत मूल्यांकन करने 

में मदद कमलेगी। 

 

8. सकमकत यह भी नोट करती है कक कनयुब्धक्त के कलए अनुशंकसत उम्मीदवारो ंकी कम पदग्रहण दर के 

साि-साि आगे की पढ़ाई करने के कलए सीजीएमओ की प्रािकमकता के कारण कवशेषज्ञ और जीडीएमओ 

के गे्रड में अनेक पद ररक्त पडे हैं। सकमकत कसफाररश करती है कक सरकार कवशेषज्ञ और जीडीएमओ के 

गे्रड में सेवाओ ं के कनबंधन और शतों की समीक्षा करे तिा अचे्छ उम्मीदवारो ं के कलए सेवा-शतों में 

आवश्यक संशोधन या पररवतान करे। सकमकत इस बात से आश्वस्त है कक इस तरह के कदम से सरकार को 

उम्मीदवारो ंकी कम पदग्रहण दर के साि-साि पदग्राकहयो ंपर दबाव को दूर करने में मदद कमलेगी। 

 

सीजीएचएस के तहत रेफरल की प्रवक्रया  

9. सकमकत इस तथ्य से अवगत है कक केन्द्रीय सरकार स्वास्थ्य योजना (सीजीएचएस) के पैनल में 

शाकमल कनजी अस्पताल में उपचार पाने के कलए रोगी को सीजीएचएस औषधालय से रेफरल प्राप्त करना 

अपेकक्षत है। तिाकप, वतामान में रेफरल प्रकिया बोकझल है। एक बार जब ककसी रोगी को ककसी कनजी पैनल 

में शाकमल अस्पताल में रेफर कर कदया जाता है, यकद डॉक्टर (पैनलबद्ध  अस्पताल में) कोई 

परीक्षण/जांच/उपचार कनधााररत करता है, तो सीजीएचएस लाभािी को औषधालय में लौटने और कनधााररत 

परीक्षणो/ंजांच/उपचार के कलए सीजीएचएस डॉक्टर से रेफरल प्राप्त करने की आवश्यकता होती है। 

सकमकत ने यह देखा है कक इस प्रकिया से जहां ककसी रोगी को पैनल में शाकमल ककसी कनजी अस्पताल में 

कचककत्सक िारा कनधााररत परीक्षण/जांच/उपचार के दौरान हर बार रेफरल करवाना पडता है, खराब 

स्वास्थ्य वाले रोगी की परेशाकनयां और बढ़ जाती हैं। सकमकत यह कवश्वास करना चाहती है कक सीजीएचएस 

की पररकल्पना लाभािी के कनबााध उपचार के कलए की गई है, न कक लाभािी को बार-बार रेफरल प्राप्त 

करने के कलए प्रकियाओ/ंकनयमो ं से परेशान करने के कलए की गई है जबकक उसने ककसी सीजीएचएस 

कडस्पेंसरी से प्रारंकभक रेफरल प्राप्त कर कलया है। चंूकक अकधकांश सरकारी प्रकियाओ ंका कडकजटलीकरण 

कर कलया गया है, इसकलए सकमकत यह चाहती है कक मंत्रालय पुरातन रेफरल प्रणाली की समीक्षा करे और 

कसफाररश करती है कक मंत्रालय यह सुकनकित करने के कलए उकचत समाधान करे कक एक बार कडस्पेंसरी 

िारा रेफर ककए जाने के बाद रोकगयो ं को कनजी पैनलबद्ध  अस्पतालो ं िारा कनधााररत अनुवती 

परीक्षणो/ंजांचो/ंभती रहकर उपचार के कलए रेफरल प्राप्त करने हेतु कई बार वहां जाने की आवश्यकता न 
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हो। सकमकत यह महसूस करती है कक इससे सीजीएचएस कडस्पेंसररयो ं के बाहर देखी जाने वाली लंबी 

कतारो ंमें भी कमी आएगी और डॉक्टरो ंपर काम का बोझ कम करने में भी मदद कमलेगी। सकमकत इस 

संबंध में की गई कारावाई के बारे में अद्यतन जानकारी प्राप्त करना चाहती है। 

  

दवाओ ंकी आपूवतग में दक्षता की आवश्यकता 

10.    सीजीएचएस के अंतगात, औषधालय में जो दवाएं उपलि नही ंहैं, उन्हें अकधकृत स्िानीय केकमिो ं

के माध्यम से इंडेंट और खरीदा जाता है और लाभाकिायो ंको प्रदान ककया जाता है। सकमकत ने यह देखा है 

कक ककतपय मामलो ंमें कजन दवाइयो ंको इंडेंट ककया जाता है, उन्हें समय पर नही ंखरीदा जाता है और 

लाभाकिायो ंको खुले बाजार से स्वयं इसकी खरीद करनी पडती है। कें द्रीय सरकार स्वास्थ्य योजना में 

कनयकमत योगदान दे रहे लाभाकिायो ंको इससे असुकवधा होती है और साि-साि उनमें असंतोष पैदा होता 

है। सकमकत के ध्यान में यह भी आया है कक कई मामलो ंमें अकधकृत स्िानीय केकमि की बोली/संकवदा का 

समय पर नवीकरण नही ंककया जाता है और औषधालय दवाइयो ंकी आपूकता करने की ब्धस्िकत में नही ंहोता 

है। सकमकत दृढ़ता से यह मानती है कक जब कोई लाभािी सीजीएचएस के तहत योगदान दे रहा है, तो यह 

औषधालयो ंकी प्रािकमक कजमे्मदारी है कक वे न केवल कचककत्सा परामशा प्रदान करें , बब्धल्क जल्द-से-जल्द 

आवश्यक दवाएं भी प्रदान करें। सकमकत यह चाहती है कक स्वास्थ्य एवं पररवार कल्याण मंत्रालय उन 

मामलो ंकी जांच करे कजनमें बोकलयो/ंठेको ंका समय पर नवीकरण नही ंककया गया/नए कसरे से प्रदान नही ं

ककया गया, कजससे दवाओ ंकी खरीद और बाद में कवतरण में देरी हुई। सकमकत, दवाओ ंकी स्िानीय खरीद 

के कलए कदशाकनदेशो ंमें लाए गए पररवतानो/ंसुधारो ं से अवगत होना चाहती है, ताकक दवाओ ंकी कनबााध 

आपूकता सुकनकित की जा सके। 

 

प्रत्यक्ष परामशग की प्रवक्रया में वशवथलता की आवश्यकता  

11. सीजीएचएस के तहत, 75 वषा और उससे अकधक आयु के लाभािी सीजीएचएस पैनल में शाकमल 

ककसी भी कनजी अस्पताल में सीधे जा सकते हैं और ककसी भी रोग के कलए डॉक्टर से परामशा ले सकते हैं। 

सकमकत मौजूदा कदशाकनदेशो ंकी सराहना करती है लेककन सकमकत का यह कवचार है कक प्रत्यक्ष परामशा के 

इन कदशा-कनदेशो ंको 60 वषा और उससे अकधक आयु के सभी लाभाकिायो ंके कलए भी  लागू ककया जाना 

चाकहए। प्रत्यक्ष कनजी परामशा का लाभ उठाने के कलए 75 वषा की आयु वगा कनधााररत करना वृद्ध लाभाकिायो ं

को राहत प्रदान करने की दृकष्ट से ककया जाना चाकहए। सकमकत यह चाहती है कक मंत्रालय अपने कदशा-
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कनदेशो ंकी समीक्षा करे और उकचत संशोधनो ंपर कवचार करे ताकक 60 वषा और उससे अकधक आयु के 

सभी सीजीएचएस लाभाकिायो ंको प्रत्यक्ष कनजी परामशा के दायरे में लाया जा सके। यह मौजूदा व्यवस्िा के 

अनुरूप होगा और इससे अकतररक्त व्यय नही ं होगा क्योकंक 60 वषा और उससे अकधक आयु के 

पेंशनभोकगयो/ंलाभाकिायो ंको पैनलबद्ध कनजी अस्पतालो ंसे कैशलेस उपचार प्राप्त होता है। एक बार जब 

60 वषा और उससे अकधक आयु के लाभाकिायो ंको प्रत्यक्ष कनजी परामशा लेने की शे्रणी में डाल कदया जाता 

है, तो डॉक्टरो ंपर बढ़ता दबाव मौजूदा 70% कायाबल के साि ही वास्तव में प्रबंधनीय हो जाएगा। इसके 

अलावा, 60 वषा और उससे अकधक आयु के लाभाकिायो ंको रेफरल प्राप्त करने के कलए औषधालयो ंमें जाना 

नही ंपडेगा। सकमकत मंत्रालय से उकचत कारावाई करने और उन्हें इस बारे में अवगत कराने की कसफाररश 

करती है। 

 

कैशलेस उपचार के दायरे का ववस्तार वकए जाने की आवश्यकता  

12. सकमकत कैशलेस आधार पर उपचार प्रदान ककए जा रहे लाभाकिायो ंकी कुछ शे्रकणयो ंके संबंध में 

मंत्रालय की बात को नोट करती है। सकमकत ने यह भी कटप्पणी की है कक स्वास्थ्य एवं पररवार कल्याण 

मंत्रालय और इसके अधीनस्ि कायाालयो ंमें सेवारत कमाचाररयो ंको छोडकर मंत्रालयो/ंकवभागो ंके सेवारत 

कमाचारी इस सुकवधा के हकदार नही ं हैं। इस संबंध में, सकमकत सभी मंत्रालयो/ंकवभागो ं के 

कमाचाररयो/ंलाभाकिायो ंको कैशलेस उपचार की सुकवधा न देने के कलए मंत्रालय िारा कही गई बात में बताए 

कारणो ंसे आश्वस्त नही ंहै। सकमकत को यह सूकचत ककया गया है कक सीजीएचएस पेंशनभोगी लाभाकिायो ंसे 

संबंकधत अस्पताल के कबलो ंकी प्रोसेकसंग और भुगतान एनएचए के आईटी-पे्लटफामा पर पूरा ककया जा रहा 

है। इसकलए सकमकत की यह राय है कक जहां तक कैशलेस उपचार का संबंध है, अब समय आ गया है कक 

मंत्रालय सभी कहतधारको ंके लाभ के कलए सूचना प्रौद्योकगकी पे्लटफामों का उपयोग करने पर कवचार करे। 

 

 लाभाकिायो ंके पास कुछ पररब्धस्िकतयो ंके दौरान अकग्रम प्राप्त करने के कलए आवेदन करने के कलए 

आवश्यक संसाधन या समय नही ं हो सकता है। इसकलए, सकमकत सभी मंत्रालयो/ंकवभागो ं के सेवारत 

कमाचाररयो ंसकहत सभी लाभाकिायो ंको कैशलेस उपचार की सुकवधा प्रदान करने के महत्व को रेखांककत 

करना चाहती है। मंत्रालय एनएचए-आईटी पे्लटफामा का उपयोग करने पर कवचार करे या सभी मंत्रालयो ं

और कवभागो ंके साझा उपयोग के कलए नया सॉफ्टवेयर या आईटी पे्लटफामा कवककसत करने की संभावना 

का पता लगाए, ताकक कैशलेस उपचार के भुगतान/प्रकतपूकता की प्रकिया को सुव्यवब्धस्ित ककया जा सके। 
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ऐसे सॉफ्टवेयर/आईटी पे्लटफामा के माध्यम से संबंकधत बजट शीषा के संबंध में व्यय की कनगरानी की जा 

सकती है और सभी मंत्रालयो ंऔर कवभागो ंिारा लाभाकिायो ंको भुगतान/प्रकतपूकता को सुव्यवब्धस्ित ककया जा 

सकता है। इसकलए सकमकत मंत्रालय से यह पुरजोर कसफाररश करती है कक वह कैशलेस उपचार के दायरे 

का कवस्तार करने पर गंभीरता से कवचार करे और उन्हें प्रस्ताकवत/की गई कारावाई से अवगत कराए। 

 

सेंिर  ंऔर ई-संजीवनी के काम के घंिे  

13. सकमकत इस बात से अवगत है कक सीजीएचएस वेलनेस सेंटर सुबह-सुबह काया करना शुरू कर 

देते हैं और मध्याह्न/दोपहर तक बंद हो जाते हैं। सकमकत का यह मानना है कक सेंटरो ंके मौजूदा कामकाजी 

घंटे सेंटरो ंमें एक कनकित समय में लाभाकिायो ंकी भारी भीड का एक कारण है। आदशा रूप से वेलनेस 

सेंटरो ंको उन सेवारत लाभाकिायो ंकी सुकवधा के कलए शाम के समय तक काम करते रहने की आवश्यकता 

है, कजन्हें कायाालय के समय के बाद परामशा की आवश्यकता हो सकती है और आमतौर पर सेंटरो ंपर 

देखी जाने वाली भारी भीड का प्रबंधन भी ककया जा सकता है। इसकलए, मंत्रालय प्रायोकगक आधार पर उन 

स्िानो ंपर शाम के समय सेंटरो ंको कायाात्मक बनाने पर भी कवचार करे, जहां लाभाकिायो ंकी भीड बहुत 

अकधक है। मंत्रालय सेवाकनवृत्त डॉक्टरो ंकी कनयुब्धक्त करने पर भी कवचार करे या सरकारी अस्पतालो ंके 

वररष्ठ रेकजडेंट डॉक्टरो ंको कनयुक्त करने, अकतररक्त काया घंटो ंके दौरान लाभाकिायो ंकी देखभाल करने 

और ऐसे सेंटरो ंके मौजूदा डॉक्टरो ंके कायाभार का कुशलतापूवाक प्रबंधन करने के कलए एक तंत्र तैयार 

करे। साि ही, सकमकत रोकगयो ंके कलए एक ऑनलाइन परामशा सेवा शुरू करने के कलए मंत्रालय की ई-

संजीवनी पहल की सराहना करती है, हालांकक यह वतामान में प्रारंकभक चरण में है। सकमकत ने यह 

कसफाररश की है कक ई-संजीवनी कवशेष रूप से बुजुगा और चलने-कफरने में असमिा रोकगयो ंके कलए एक 

वरदान हो सकती है, बशते यह एक कुशल सेवा सुकनकित करने के साि-साि आस-पास दवाओ ंकी 

उपलिता को सुव्यवब्धस्ित करे। 

 

डॉक्टर  ंकी समयबद्धता  

14. सकमकत एक बहुत ही सामान्य कशकायत पर ध्यान देने के कलए बाध्य है कक कुछ सीजीएचएस सेंटरो ं

में तैनात डॉक्टर कई अवसरो ंपर डू्यटी के घंटो ंके दौरान उपब्धस्ित नही ंपाए जाते हैं या उन्हें कबना ककसी 

एवजी के छुट्टी दे दी जाती है। यह गंभीर रोकगयो ंके कलए बडी समस्ा पैदा कर सकता है, खासकर वतामान 

में कोकवड के मामलो ंमें वृब्धद्ध की ब्धस्िकत में। इसके अलावा, सकमकत सीजीएचएस सेंटरो ंआकद में बायोमेकटरक 
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उपब्धस्िकत प्रणाली की स्िापना सकहत डॉक्टरो ंकी कनयकमत उपब्धस्िकत सुकनकित करने के कलए सरकार िारा 

ककए गए प्रयासो ंको स्वीकार करती है और समय-समय पर सीजीएचएस में डॉक्टरो ंऔर अन्य कमाचाररयो ं

की उपब्धस्िकत की सख्ती से कनगरानी और समीक्षा करने की इच्छा रखती है। सकमकत यह भी कसफाररश 

करती है कक जब भी ककसी मौजूदा व्यब्धक्त को छुट्टी दी जाती है, तो वैकब्धल्पक डॉक्टरो ंको कनयुक्त ककया 

जाए, ताकक सेंटरो ंपर आने वाले लाभाकिायो ंको ककसी भी असुकवधा का सामना न करना पडे। सकमकत ने 

सरकार से यह भी आग्रह ककया है कक लाभाकिायो ंकी जानकारी के कलए सेंटरो ंके नोकटस बोडा पर छुट्टी पर 

जाने वाले डॉक्टरो ं के नाम पहले से प्रदकशात ककए जाएं। इस तरह की जानकारी के्षत्र के लाभाकिायो ं के 

पंजीकृत मोबाइल नंबर भेजना सबसे अकधक सराहनीय होगा। 

 

पैनलबद्ध  अस्पताल  ंके वबल  ंका िुर्तान/वनपिान  

15. सकमकत ने यह नोट ककया है कक 1500 करोड रुपये की राकश के कबल एचसीओ/पैनलबद्ध  

अस्पतालो ंको भुगतान के कलए प्रकिया के कवकभन्न चरणो ंमें हैं, जबकक चालू कवत्त वषा 2022-23 के दौरान 

1083 करोड रुपये के कबलो ंको मंजूरी दी गई है। सकमकत यह नोट करके प्रसन्न है कक जून, 2021 से, 

एनएचए िारा ऑनलाइन प्रोसेकसंग और सीजीएचएस िारा कागज-रकहत और पारदशी कायाकवकध में 

ऑनलाइन भुगतान के कलए एनएचए-आईटी पे्लटफामा पर िेकडट अस्पताल कबल अपलोड ककए जा रहे हैं। 

तिाकप, सकमकत ने यह भी देखा है कक भुगतान के कलए देय कई कबल कवकभन्न कारणो ंसे अगले कवत्तीय वषा में 

अगे्रनीत कर कदए जाते हैं, कजससे अस्पतालो ंको कबलो ंके समय पर भुगतान के संबंध में सीजीएचएस की 

कवश्वसनीयता प्रभाकवत हो रही है। इस कारण अंततः कुछ पैनलबद्ध  अस्पतालो ं िारा सीजीएचएस 

लाभाकिायो ंको उपचार से मना कर कदया जाता है या उपचार शुरू करने से पहले प्रकतभूकत जमाराकश की 

मांग की जाती है। इसकलए सकमकत सरकार से यह कसफाररश करती है कक वह अस्पतालो ंको कबलो ंके शीघ्र 

कनपटान और भुगतान के कलए समय-सीमा कनधााररत करने के कलए तंत्र तैयार करे, उदाहरण के कलए, 

अस्पतालो ंको ककसी महीने कवशेष के दौरान लाभाकिायो ंको प्रदान की गई िेकडट सुकवधाओ ंसे संबंकधत 

सभी कबलो ंको अगले महीने के 10 वें कदन तक प्रसु्तत करने का कनदेश कदया जाए और सीजीएचएस उस 

महीने के 30वें कदन तक ऐसे सभी कबलो ंके कनपटान और भुगतान के कलए कारावाई शुरू करे। सकमकत 

सीजीएचएस से यह भी आग्रह करती है कक यकद उन अस्पतालो ंिारा प्रसु्तत कबलो ंमें कोई कवसंगकत या कमी 

है, तो कबलो ंका अंकतम कनपटान/भुगतान होने तक अस्पताल को देय कुल बकाया का 80% भुगतान करने 

पर कवचार ककया जाए। इस तरह का कदम लाभाकिायो ंऔर अस्पतालो ं दोनो ं के कहत में रहेगा और 
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सीजीएचएस िारा बकाया राकश का भुगतान नही ंककए जाने के मदे्दनजर अस्पतालो ंिारा उपचार से मना 

करने से संबंकधत कवकभन्न कशकायतो ंका भी समाधान हो जाएगा। 

 

16. सकमकत ने यह नोकटस ककया है कक सीजीएचएस िारा अस्पताल के कबलो ंके भुगतान की जांच करने 

के कलए कनयंत्रक एवं महालेखा परीक्षक िारा वषा 2016-17 से वषा 2020-21 की अवकध को शाकमल करते 

हुए कायाकनष्पादन लेखापरीक्षा आयोकजत की गई िी। तिाकप, सकमकत ने यह देखा है कक कुछ कसफाररशें 

अभी भी सरकार के कवचाराधीन हैं। यह उले्लखनीय है कक उपयुाक्त पैरा में सकमकत की कसफाररशो ं के 

अनुरूप कनयंत्रक एवं महालेखा परीक्षक ने अस्पतालो ं िारा दावो ंको प्रसु्तत करने/कनपटान के कलए 

कनधााररत समय-सीमा की आवश्यकता को भी उजागर ककया है और ऐसी समय-सीमा का पालन न करने 

के कलए अस्पतालो ंपर जुमााना लगाया है। साक्ष्य के दौरान सकमकत को सूकचत ककया गया कक संशोकधत 

समय-सीमा को अंकतम रूप कदया जा रहा है और इसे एचसीओ के साि हस्ताक्षररत ककए जाने वाले नए 

समझौता ज्ञापन में शाकमल ककया जाएगा। मंत्रालय ने कनयंत्रक एवं महालेखा परीक्षक िारा उठाए गए 

मामलो ंपर अपनी की गई कारावाई भी प्रसु्तत की। सकमकत को यह आशा है कक चंूकक लंकबत प्रकिया पूरी हो 

चुकी है, इसकलए वह इस मामले में की गई कारावाई से अवगत होना चाहती है। 

 

 17. जहां तक उपचार की दरो ंका संबंध है, सकमकत को यह सूकचत ककया गया है कक सीजीएचएस के 

अंतगात उपचार/कनदान की दरो ंमें संशोधन कपछली बार अकू्तबर, 2014 में कदल्ली में और वषा 2015 में 

अन्य शहरो ंमें ककया गया िा। यह बताया गया है कक कैं सर और ककडनी सजारी के कलए, दरो ंको संशोकधत 

ककया गया िा। हालांकक, लगभग एक दशक बीत चुका है। सकमकत का यह मानना है कक सीजीएचएस के 

तहत उपचार या कनदान की दरें  सामान्य रूप से अस्पतालो ंकी मौजूदा दरो ंकी तुलना में बहुत कम हैं। यह 

पररदृश्य उन प्रमुख कारणो ंमें से एक प्रतीत होता है कक अस्पताल सीजीएचएस लाभाकिायो ंको उपचार 

प्रदान करने के कलए अकनचु्छक हैं। सकमकत को यह भी पता चला है कक कई पैनलबद्ध  अस्पतालो ं ने 

प्रचकलत सामान्य दरो ंया बाजार दरो ंकी तुलना में सीजीएचएस िारा कनधााररत दरो ंमें व्यापक अंतर के 

कारण पैनल में शाकमल करने के कलए एमओए के नवीकरण या कवस्तार के कलए बहुत कम रुकच कदखाई है। 

इसकलए सकमकत सरकार से यह कसफाररश करती है कक वह सीजीएचएस के अंतगात प्रते्यक वषा 

उपचार/कनदान की दरो ंकी समीक्षा करने के कलए तंत्र स्िाकपत करे और उन्हें इतना युब्धक्तयुक्त बनाए कक 

बडी संख्या में अस्पताल अपनी रुकच प्रकट करें ।  
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थथानीय संसद सदस्  ंके साथ वनयवमत बातचीत की आवश्यकता 

18. सकमकत को साक्ष्य के दौरान मंत्रालय और कुछ शहरो ंमें कनवााकचत प्रकतकनकधयो ं के बीच मंत्रालय 

िारा सीजीएचएस पंचायत पहल के बारे में सूकचत ककया गया िा। सकमकत सावाजकनक सेवाओ ंकी कनगरानी 

और प्रभावी कवतरण के संबंध में जन प्रकतकनकधयो ंऔर सरकारी संगठनो/ंकवभागो ंके बीच कनयकमत रूप से 

सािाक बातचीत की आवश्यकता पर बल देती है। मंत्रालय िारा दावा ककए गए 5 शहरो ंके अलावा, अब 

तक, सीजीएचएस व्यवस्िा/अकधकाररयो ंऔर ककसी भी सीजीएचएस व्यवस्िा के के्षत्र या के्षत्र के स्िानीय 

संसद सदस्ो ंके बीच शायद ही कोई बातचीत हुई है। जैसा कक उन्होनें 6 महीने के भीतर अिाात् कदसंबर, 

2022 तक  पूरे देश को शाकमल करने की बात कही है, सकमकत अब तक सभी सीजीएचएस पंचायतो ंमें 

संबंकधत तारीखो ंऔर शहरो ंसे अवगत होना चाहती है। सकमकत इन पंचायतो ंके फीडबैक के आधार पर 

आगे उठाए गए ककसी ठोस कदम के बारे में भी जानना चाहती है। इसके अकतररक्त, सकमकत सरकार से 

यह सुकनकित करने के कलए तंत्र कवककसत करने की कसफाररश करती है कक देश में प्रते्यक सीजीएचएस 

व्यवस्िा कनयकमत रूप से, अकधमानतः प्रते्यक 3 महीने में स्िानीय संसद सदस् के साि संपका  करे। सकमकत 

दृढ़ता से यह महसूस करती है कक इस तरह की पहल सीजीएचएस िारा प्रदान की गई सेवाओ ंको सुदृढ़ 

करने में मदद करेगी, क्योकंक संसद सदस् जन प्रकतकनकध होने के साि-साि, स्वयं भी लाभािी हैं, इसकलए 

इस तरह की बातचीत में उनकी प्रकतकिया सीजीएचएस को बहुत लाभाब्धन्वत करेगी। 

 

 

  

नई वदल्ली;  

02 फ़रवरी, 2023             

13   माघ, 1944 (शक) 

             वर्ररश िालचन्द्र बापि  

                                   सिापवत 

                प्राक्कलन सवमवत  
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अनुबंध-क 

राज्यवार सीजीएचएस वेलनेस सेंिर 

 

क्रम 

सं. 

राज्य/संघ राज्य के्षत्र शहर एल पैवथक वेलनेस 

सेंिर 

आयुष 

इकाइयां 

1 

 

 

 

आंध्र‍प्रदेश 

गंुटूर 1 0 

नेल्लोर 1 0 

राजमंुदरी 1 0 

कवजयवाडा 1 0 

कवशाखापट्टनम 2 0 

2 

असम गुवाहाटी 5 1 

कडबू्रगढ़ 1 0 

कसलचर 1   

3 

 

 

 

कबहार 

छपरा 1 0 

दरभंगा 1 0 

गया 1 0 

मुजफ्फरपुर 1 0 

पटना 5 2 

4 
 

छत्तीसगढ़ 

रायपुर 2 0 

5 कदल्ली कदल्ली 88 35 

6 गोवा पणजी 1 0 

7 

  

गुजरात अहमदाबाद 8 2 

गांधीनगर 1 0 

वडोदरा 1 0 

 

8 

  

 

हररयाणा 

*‍सीजीएचएस, कदल्ली‍के‍प्रशासकनक‍

कनयंत्रण‍में 

अंबाला 1 0 

फरीदाबाद * 1 0 

गुडगांव * 2 1 

सोनीपत * 1 0 

9 कहमाचल‍प्रदेश कशमला 1 0 

10 
 

जमू्म‍और‍कश्मीर (संघ‍राज्य‍के्षत्र) 
जमू्म 2 0 

श्रीनगर 1 0 
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11 
 

झारखंड 

धनबाद 1 0 

रांची 3 0 

12 कनााटक बेंगलुरु 10 4 

13 

केरल 
कतरुवनंतपुरम 3 0 

कनू्नर 1 0 

कोझीकोड 1 0 

कोब्धि 1 0 

14 

मध्य‍प्रदेश भोपाल 2 0 

ग्वाकलयर 1 0 

जबलपुर 5 0 

इंदौर 1 1 

 

15 

  

महाराष्टर  मंुबई 26 5 

नागपुर 12 3 

पुणे 9 2 

नाकसक 1 0 

16 मकणपुर इम्फाल 1 0 

17 
मेघालय कशलांग 2 1 

18 कमजोरम आइजोल 1 0 

19 
नागालैंड कोकहमा 1 0 

20 

ओकडशा बेरहामपुर 1 0 

भुवनेश्वर 3 1 

कटक 1 0 

 

21 

पंजाब अमृतसर 1 0 

जालंधर 1 0 

22 
पुदुचेरी पुदुचेरी 1 0 

23 

राजस्िान अजमेर 1 0 

जोधपुर 1 0 

जयपुर 7 2 

कोटा 1 0 

24 कसब्धक्कम गंगटोक 1 0 
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25 

तकमलनाडु चेन्नई 14 4 

कतरुकचरापल्ली 1 0 

कतरुनलवेली 1 0 

26 
तेलंगाना हैदराबाद 13 6 

27 कत्रपुरा अगरतला 1 0 

28 
उत्तराखंड देहरादून 3 0 

29 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

उत्तर‍प्रदेश 

*‍सीजीएचएस, कदल्ली‍के‍प्रशासकनक‍

कनयंत्रण‍में  

आगरा 1 0 

प्रयागराज 7 2 

अलीगढ़ 1 0 

बागपत 1 0 

बरेली 1 0 

गाकजयाबाद * 1 0 

गोरखपुर 1 0 

गे्रटर‍नोएडा * 1 0 

इंकदरापुरम * 1 0 

कानपुर 9 3 

लखनऊ 9 3 

मेरठ 6 2 

मुरादाबाद 1 0 

नोएडा * 2 0 

सहारनपुर 1 0 

साकहबाबाद * 1 0 

वाराणसी 2 0 

30 

पकिम‍बंगाल जलपाईगुडी 1 0 

कोलकाता 19 3 

कसलीगुडी 1 0 

31 चंडीगढ़ (संघ‍राज्य‍के्षत्र) चंडीगढ़ 1 0  
कुल 334 97 
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प्राक्कलन सवमवत (2022-2023) की चौथी बैठक का कायगवाही सारांश  

 सकमकत‍की‍बैठक‍मंगलवार, 21 जून, 2022 को 1600 बजे‍से 1745 बजे‍तक कमरा‍सं. ‘2’, प्रिम‍

तल,‍ब्लॉक‍–‍ए,‍संसदीय‍सौध कवस्तार‍भवन, नई‍कदल्ली‍में‍हुई। 

 

                           उपब्धथथत  
श्री वर्रीश िालचन्द्र बापि – सिापवत 

 
सदस् 

2. कंुवर‍दाकनश‍अली 

3. श्री‍पी.‍पी.‍चौधरी 

4. श्री‍कनहाल‍चन्द‍चौहान 

5. श्री‍के.‍मुरलीधरन 

6. श्री‍कमलेश‍पासवान 

7. डॉ.‍के.सी.‍पटेल 

8. कनाल‍(सेवाकनवृत)‍राज्यवधान‍राठौर 

9. श्री‍अशोक‍कुमार‍रावत 

10. श्री‍फ्ांकसस्को‍सकदान्हा 

11. श्री‍सुनील‍दत्ताते्रय‍तटकरे 

12. श्री‍श्याम‍कसंह‍यादव 

    

सवचवालय 

        1.         श्रीमती‍अनीता‍बी.‍पंडा  - अपर‍सकचव  

  2.         श्रीमती‍गीता‍परमार  -  अपर‍कनदेशक  

स्वास्थ्य एवं पररवार कल्याण मंत्रालय 

1. श्री‍राजेश‍भूषण - सकचव 

2. श्री‍आलोक‍सके्सना - एएस‍एंड‍डीजी 

3. डॉ.‍जी.‍डी.‍पाकलया - अपर‍कनदेशक, सीजीएचएस 

4. श्री‍ककरनजीत‍एस‍नागी - सलाहकार‍(संसद) 
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2. सवाप्रिम, सभापकत‍ ने‍ 'केन्द्रीय‍सरकार‍स्वास्थ्य‍योजना‍ (सीजीएचएस)‍के‍ अंतगात‍ कवकभन्न‍पहलो‍ं

का‍ मूल्यांकन' कवषय‍ पर‍ संकक्षप्त‍जानकारी‍ देने‍ के‍ कलए‍ बुलाई‍ गई‍ सकमकत‍की‍ बैठक‍ में‍स्वास्थ्य‍एवं‍

पररवार‍कल्याण‍मंत्रालय‍के‍प्रकतकनकधयो‍ंका‍स्वागत‍ककया।   

3.  तत्पिात्, स्वास्थ्य‍एवं‍पररवार‍कल्याण‍मंत्रालय‍के‍सकचव‍ने‍अन्य‍बातो‍ंके‍साि-साि‍सीजीएचएस‍

के‍कायाके्षत्र, सीजीएचएस‍के‍अंतगात‍लाभाकिायो‍ंको‍उपलि‍कचककत्सा‍ सुकवधाओ‍ंकी‍ मुख्य‍कवशेषताओं, 

सीजीएचएस‍पैनल‍में‍शाकमल‍अस्पतालो‍ंमें‍उपचार‍करने‍की‍प्रकिया, कैशलेस‍उपचार‍के‍पात्र‍लाभाकिायो‍ं

की‍ शे्रकणयो,ं सीजीएचएस‍ के‍ अंतगात‍ कवकभन्न‍ उपलब्धियां‍ जैसे‍ बुकनयादी‍ ढांचे‍ का‍ कवकास, शासन‍और‍

आईटी‍ संबंधी‍ पहलो,ं‍ कोकवड-19‍ महामारी‍ से‍ कनपटने‍ में‍ सीजीएचएस‍ कचककत्सा‍ अकधकाररयो‍ं और‍

कमाचाररयो‍ंका‍कायाकनष्पादन,‍कोकवड‍संिमण‍के‍कलए‍सीजीएचएस‍लाभाकिायो‍ंके‍कलए‍कवकभन्न‍प्रावधान, 

कवकभन्न‍राज्यो/ंशहरो‍ंमें‍नए‍कल्याण‍केन्द्र‍खोलना‍आकद‍पर‍प्रकाश‍डालते‍हुए‍एक‍संकक्षप्त‍पावर‍प्वाइंट‍

प्रसु्तकत‍दी।‍ 

4.  तत्पिात,‍सदस्ो‍ंने‍सीजीएचएस‍के‍प्रभावी‍कायाान्वयन‍से‍संबंकधत‍मुद्दो‍ंजैसे‍जन‍प्रकतकनकधयो‍ंके‍साि‍

कनकट‍ समन्वय‍ में‍ काम‍ करने‍ के‍ कलए‍ सीजीएचएस‍ अस्पताल/सुकवधाओ‍ं की‍ आवश्यकता, पैनलबद्ध‍

अस्पतालो‍ंको‍बकाया‍देय‍राकशयो‍ंकी‍प्रकतपूकता‍में‍ देरी‍से‍बचने‍के‍कलए‍उठाए‍जा‍रहे‍कदमो ,ं पैनलबद्ध‍

अस्पतालो‍ं में‍ उपचार‍ की‍ प्रकिया‍ के‍ सरलीकरण‍ की‍ आवश्यकता, पयााप्त‍ अवसंरचनात्मक‍ ढांचे‍ का‍

प्रावधान,  नैदाकनक‍मशीनरी/उपकरणो‍ंका‍उन्नयन, केन्द्रीय‍सरकार‍स्वास्थ्य‍योजना‍के‍केन्द्रो‍ंमें‍औषकधयो‍ं

की‍उपलिता‍और‍केन्द्रीय‍सरकार‍स्वास्थ्य‍योजना‍के‍केन्द्रो‍ंके‍समग्र‍कायाकरण‍में‍सुधार‍लाने‍के‍कलए‍

ककए‍जा‍रहे‍उपाय‍आकद‍से‍संबंकधत‍कई‍प्रश्‍पूछे। 

5.         मंत्रालय‍के‍प्रकतकनकधयो‍ं ने‍सदस्ो‍ंिारा‍ पूछे‍गए‍प्रश्ो‍ंके‍उत्तर‍कदए।‍सभापकत‍ने‍इस‍कवषय‍पर‍

आवश्यक‍जानकारी‍ देने‍ के‍ कलए‍ मंत्रालय‍ के‍प्रकतकनकधयो‍ंको‍धन्यवाद‍ कदया। मंत्रालय‍ से‍ दो‍सप्ताह‍ के‍

भीतर‍उन‍प्रश्ो‍ंके‍कलब्धखत‍उत्तर‍देने‍को‍कहा‍गया, कजनका‍उत्तर‍नही‍ंकदया‍गया‍िा।‍ 

6. तत्पिात् साक्षी साक्ष्य देकर चले गए।‍ 

7. बैठक‍की‍कायावाही के शब्दशः‍ररकॉडा की‍एक‍प्रकत‍रखी‍गई है। 

 तत्पश्चात् सवमवत की बैठक थथवर्त हुई। 
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प्राक्कलन सवमवत (2022-2023) की आठवी ंबैठक का कायगवाही-सारांश  

 

सकमकत‍की‍बैठक‍बुधवार, 24 अगस्त, 2022 को‍1100 बजे‍से‍1310 बजे‍तक‍कक्ष‍संख्या‍ '2', 

संसदीय‍सौध‍कवस्तार‍भवन, नई‍कदल्ली‍में‍हुई।  

        उपब्धथथत 
 

श्री वर्रीश िालचन्द्र बापि – सिापवत 
 

सदस्  

2. कंुवर‍दाकनश‍अली 

3. श्री‍सुदशान‍भगत 

4. श्री‍पी.पी.‍चौधरी 

5. श्री‍कपनाकी‍कमश्र 

6. श्री‍के.‍मुरलीधरन 

7. डा.‍के.सी.‍पटेल 

8. कनाल‍(सेवाकनवृत)‍राज्यवधान‍राठौर  

9. श्री‍फ्ांकसस्को‍सकदान्हा 

10. श्री‍जुगल‍ककशोर‍शमाा 

11. श्री‍केकसनेनी‍श्रीकनवास  

12. श्री‍सुनील‍दत्ताते्रय‍तटकरे 

सवचवालय 

           1. श्रीमती‍अकनता‍बी.‍पंडा    - अपर‍सकचव   

           2. श्रीमती‍गीता‍परमार   -  अपर‍कनदेशक                

स्वास्थ्य एवं पररवार कल्याण मंत्रालय के प्रवतवनवध 

1 श्री‍राजेश‍भूषण  - सकचव   

2 श्री‍आलोक‍सके्सना  - एएस‍एंड‍डीजी‍(सीजीएचएस) 

3 डॉ‍कनब्धखलेश‍चंद्र  - कनदेशक‍(सीजीएचएस) 

4 डॉ‍जी.‍डी.‍पाकलया  - एडी‍(मुख्यालय)‍सीजीएचएस 
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2. सवाप्रिम, प्राक्कलन‍सकमकत‍के‍संयोजक‍ने‍सकमकत‍की‍बैठक‍में‍सदस्ो‍ंका‍स्वागत‍ककया।  

3. तत्पिात, सकचव, स्वास्थ्य‍ एवं‍ पररवार‍ कल्याण‍ मंत्रालय‍ ने‍ गैर-सीजीएचएस‍ के्षत्रो‍ं में‍ कचककत्सा‍

सुकवधाओ,ं नए‍ सीजीएचएस‍ वेलनेस‍ सेंटर‍ खोलने, उत्तर-पूवा‍ राज्यो‍ं में‍ सीजीएचएस, सीजीएचएस‍ के‍

बुकनयादी‍ ढांचे, कचककत्सको‍ंऔर‍अन्य‍कमाचाररयो‍ं की‍स्वीकृत‍ एवं‍ वतामान‍ संख्या, लाभाकिायो‍ं के‍ कलए‍

कशकायत‍ कनवारण‍ तंत्र, सहायताप्राप्त‍ जननीय‍ प्रौद्योकगकी‍ (कवकनयमन)‍ अकधकनयम, 2021 के‍ कवकभन्न‍

पहलुओ,ं सीजीएचएस‍ िारा‍ अस्पताल‍ के‍ कबलो‍ं के‍ भुगतान‍ की‍ जांच‍ करने‍ के‍ कलए‍ सीएंडएजी‍ िारा‍

सीजीएचएस‍की‍कनष्पादन‍लेखापरीक्षा‍आकद  पर‍प्रकाश‍डालते‍हुए‍एक‍पावर‍प्वाइंट‍प्रसु्ततीकरण‍कदया। 

 

4. तत्पिात, सकमकत‍ के‍ सभापकत‍और‍ अन्य‍ सदस्ो‍ं ने‍ पैनलबद्ध‍ अस्पतालो‍ं के‍ बकाया, दावो‍ं से‍

संबंकधत‍लाभाकिायो‍ंकी‍ कशकायतें, सीजीएचएस‍के‍ कवकभन्न‍भागो‍ंमें‍ संसद‍सदस्ो‍ंको‍शाकमल‍करने‍की‍

आवश्यकता, सीजीएचएस‍ कें द्रो‍ं की‍ स्िानीय‍ संसद‍ सदस्ो‍ं के‍ साि‍ कनयकमत वाताा की‍ आवश्यकता, 

सीजीएचएस‍औषधालयो‍ंमें‍ ररब्धक्तयां, अस्पतालो‍ंका‍बकाया, कचककत्सको‍ंिारा‍समय‍पालन, सीजीएचएस‍

की‍कनष्पादन‍लेखापरीक्षा‍के‍कायाान्वयन‍की‍ब्धस्िकत, सीजीएचएस‍का‍बजट, आकद‍कवषयो‍ंसे‍संबंकधत‍मुद्दो‍ं

पर‍अनेक‍प्रश्‍पूछे।  

5.         मंत्रालय‍ के‍ प्रकतकनकधयो‍ं ने‍ सदस्ो‍ं िारा‍ पूछे‍ गए‍ प्रश्ो‍ं के‍ उत्तर‍ कदये।‍ सभापकत‍ ने‍ मंत्रालय‍ के‍

प्रकतकनकधयो‍ंका‍आभार‍व्यक्त‍ककया‍और‍उन्हें‍उन‍प्रश्ो,ं कजनके‍संबंध‍में‍जानकारी‍तत्काल‍उपलि‍नही‍ं

िी, के‍बारे‍में‍कलब्धखत‍उत्तर‍दो‍सप्ताह‍के‍भीतर‍भेजने‍के‍कलए‍कहा।  

6. बैठक‍की‍कायावाही‍के‍शब्दशः‍ररकॉडा‍की‍एक‍प्रकत‍रखी‍गई‍है। 

  तत्पिात‍साक्षी‍साक्ष्य‍देकर‍चले‍गए।  

  

              तत्पिात,‍सकमकत‍की‍बैठक‍स्िकगत‍हुई‍। 

 

 

प्राक्कलन सवमवत (2022-23)  की चौदहवी ंबैठक का कायगवृत्त 
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सकमकत‍की‍चौदहवी‍ंबैठक‍गुरुवार, 02 फरवरी, 2023 को‍1500 बजे‍कमरा‍संख्या‍52 बी, संसद‍भवन, 

नई‍कदल्ली‍-110001 में‍आयोकजत‍की‍गई‍िी।‍ 

 

उपब्धथथत 

 श्री‍कनहाल‍चन्द‍चौहान‍– संयोजक 

सदस् 

2. कंुवर‍दाकनश‍अली 

3. श्री‍कल्याण‍बनजी 

4. श्री‍सुदशान‍भगत 

5. श्री‍हरीश‍किवेदी 

6. डॉ.‍संजय‍जायसवाल 

7. श्री‍धमेन्द्र‍कश्यप 

8. श्री‍मोहनभाई‍कंुडाररया 

9. श्री‍कदलीप‍शइकीया 

10. श्री‍कमलेश‍पासवान 

11. डॉ.‍के.‍सी.‍पटेल 

12. श्री‍कवनायक‍भाऊराव‍राऊत 

13. श्री‍राजीव‍प्रताप‍रूडी 

14. श्री‍जुगल‍ककशोर‍शमाा 

15. श्रीमती‍संगीता‍कुमारी‍कसंह‍देव 

16. श्री‍सुनील‍दत्ताते्रय‍तटकरे 

17. श्री‍श्याम‍कसंह‍यादव 

18. श्री‍पी.पी.‍चौधरी 

सवचवालय 
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       1.      श्रीमती‍अकनता‍बी. पंडा  -    अपर‍सकचव 

2.      श्री‍मुरलीधरन‍पी.   -    कनदेशक 

3.      श्री‍आर.सी.शमाा  -   अपर‍कनदेशक 

 

2.  xxx  xxx 

3.  तत्पिात,‍सकमकत‍ने‍कनम्नकलब्धखत‍मसौदा‍प्रकतवेदनो‍पर‍कवचार‍ककया: 

 i) सीजीएचएस‍के‍अंतगात‍कवकभन्न‍पहलो‍ंका‍मूल्यांकन 

 ii) xxx  xxx 

4.   सकमकत‍ने‍उकचत‍कवचार-कवमशा‍के‍बाद‍मसौदा‍प्रकतवेदनो‍ंको‍अपनाया।‍तत्पिात्‍सकमकत‍ने‍अध्यक्ष‍

को‍संबंकधत‍मंत्रालयो‍ंसे‍प्राप्त‍तथ्यात्मक‍सत्यापन‍के‍आधार‍पर‍प्रारूप‍प्रकतवेदनो‍ंको‍अंकतम‍रूप‍देने‍और‍

उसे‍लोक‍सभा‍में‍प्रसु्तत‍करने‍के‍कलए‍अकधकृत‍ककया। 

तत्पिात्‍सकमकत‍की‍बैठक‍स्िकगत‍हुई।‍ 

 

[खंडन: वहंदी संस्करण में वकसी संदेश/ व्याख्या की ब्धथथवत में, अंगे्रजी संस्करण क  प्रामावणक 

माना जाना चावहए] 

 

   

 

 

 

 


