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01 अगस् त, 2025 को पूछे जाने वाले प्रश्न का उत्तर 
 

ग्रामीण और पिछड़े क्ष़ेत्रों में आयुष कल् याण कें द्र 
 

2107.  श्री जजया उर रहमान: 
 

क्या आयुष मंत्री यह बताने की कृपा करेंगे कक:  
 

(क)  क्या सरकार को जानकारी है कक देश के ववभभन्न भागों में, ववशेष रूप से ग्रामीण और वपछडे 
क्षेत्रों में, आयुष स्वास््य कें द्र, औषधालय और अस्पताल या तो ननजरिय हैं, या उनमें 
कममचाररयों की भारी कमी है या बुननयादी दवाओं और बुननयादी ढांचे का अभाव है, जजसके 
कारण आम जनता को उचचत स्वास््य सेवा नहीं भमल पा रही है;  

(ख)  यदद हााँ, तो तत्संबंधी ब्यौरा क्या है; 
(ग)  क्या सरकार द्वारा आयुष बुननयादी ढांचे को मजबूत करने, ऐसे कें द्रों में डॉक्टरों, दवाओं और 

पैरामेडडकल स्टाफ की पयामप्त उपलब्धता सुननजश्चत करने और राररीय आयुष भमशन (एनएएम) 
जैसी योजनाओं के तहत ग्रामीण आबादी के भलए पारंपररक चचककत्सा प्रणाभलयों को अचधक 
सुलभ और ववश्वसनीय बनाने के भलए कोई कदम उठाए जा रहे हैं; और 

(घ)  यदद हााँ, तो तत्संबंधी ब्यौरा क्या है और यदद नहीं, तो इसके क्या कारण हैं? 
 

उत्तर 
आयुष मांत्रालय क़े  राज् य मांत्री (स् वतांत्र प्रभार) 

(श्री प्रतािराव जाधव) 
 

(क) से (घ): जन स्वास््य राज्य का ववषय होने के कारण, ग्रामीण और वपछडे क्षेत्रों सदहत देश के 
ववभभन्न भागों में जनशजक्त की तैनाती, अवसंरचना को मजबूत करना, आयुष कल्याण कें द्रों, औषधालयों 
और अस्पतालों के संचालन संबंधी प्राथभमक जजम्मदेारी संबंचधत राज्य/संघ राज्य क्षेत्र की सरकार की है। 
हालााँकक, कें द्रीय प्रायोजजत योजना अथामत राररीय आयुष भमशन (एनएएम) के तहत, आयुष मंत्रालय, 
एनएएम ददशाननदेश के प्रावधानों के अनुसार राज्य वावषमक कायम योजनाओं (एसएएपी) के माध्यम से 
प्रस्ताववत ववभभन्न गनतववचधयों के भलए ववत्तीय सहायता प्रदान करके देश में आयुष पद्धनत के समग्र 
ववकास और संवधमन के भलए राज्य/संघ राज्य क्षते्र की सरकारों के प्रयासों का समथमन कर रहा है। भमशन 
अन्य बातों के साथ-साथ ननम्नभलखखत गनतववचधयों के भलए प्रावधान करता है: 
 

i. मौजूदा आयुष औषधालयों और उप-स्वास््य कें द्रों को उन्नत करके आयुष स्वास््य एवं कल्याण 
कें द्रों (एएचडब्ल्यूसी) जजन्हें अब आयुरमान आरोग्य मंददर (आयुष) कहा जाता है, का संचालन। 

ii. प्राथभमक स्वास््य कें द्रों (पीएचसी), सामुदानयक स्वास््य कें द्रों (सीएचसी) और जजला अस्पत 
(डीएच) में आयुष सुववधाओं की सह-स्थापना। 

iii. मौजूदा एकल सरकारी आयुष अस्पतालों का उन्नयन। 
iv. मौजूदा सरकारी/पंचायत/सरकारी सहायता प्राप्त आयुष औषधालयों का उन्नयन/मौजूदा आयुष 

औषधालय (ककराए पर/जीणम-शीणम आवास) के भलए भवन का ननमामण/नए आयुष औषधालय की 
स्थापना हेतु भवन का ननमामण। 



v. 10/30/50 बबस्तरों वाले एकीकृत आयुष अस्पतालों की स्थापना। 
vi. सरकारी आयुष अस्पतालों, सरकारी औषधालयों और सरकारी/सरकारी सहायता प्राप्त भशक्षण 

संस्थागत आयुष अस्पतालों को आवश्यक दवाओं की आपूनतम। 
vii. आयुष जन स्वास््य कायमिम। 

viii. उन राज्यों में नए आयुष महाववद्यालयों की स्थापना जहााँ सरकारी क्षेत्र में आयुष भशक्षण 
संस्थानों की उपलब्धता अपयामप्त है। 

ix. आयुष स्नातक संस्थानों और आयुष स्नातकोत्तर संस्थानों का अवसंरचनात्मक 
ववकास/पीजी/फामेसी/पैरा-मडेडकल पाठ्यिमों को शाभमल करना। 
 

***** 
 


