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शोध सांके्षप: 

भविष्य के विए आत्माविभभरता का क्या अर्भ है? क्या हम 2020 की शुरुआत की तुििा में भविष्य के प्रकोपोों और स्वास्थ्य आपात स्थिवतयोों से विपटिे 

के विए आज बेहतर तरीके से तैयार हैं? हमारे पास महत्वपूर्भ डायग्नोस्थिक गैप को दूर करिे के विए आत्मविभभरता के आसपास इस गवत का दोहि 

करिे का अिसर है जो अभी भी बिा हुआ है। स्पष्ट प्रगवत के बािजूद, हम अभी भी काफी हद तक आयावतत डायग्नोस्थिक्स पर विभभर हैं जो सोंचारी 

और गैर-सोंचारी रोगोों में हमारी स्वास्थ्य प्रार्वमकताओों के विए समय पर और सुिभ िैदाविक परीक्षर् प्रदाि करिे की हमारी क्षमता को सीवमत 

करता है। सरकार आयात पर विभभरता कम करिे के विए सविय रूप से पहि का समर्भि कर रही है और िािीय समाधािोों के सार् प्रवतिापि 

पर आिामक रूप से ध्याि कें वित कर रही है, जबवक सुरक्षा अिुपािि और िािीय रूप से विवमभत स्वास्थ्य देखभाि प्रौद्योवगवकयोों की गुर्ित्ता में 

सुधार कर रही है। जमीिी स्तर पर ििोने्मष और स्वदेशी प्रौद्योवगवकयोों के विए एक सक्षम िातािरर् को बढ़ािा देिा भी एजेंडे में शीषभ पर है। 

विकेन्द्रीकृत पॉइोंट-ऑफ-केयर परीक्षर् और मल्टीपे्लक्स पे्लटफॉमभ में अविम वजिका उपयोग एक ही उपकरर् पर कई बीमाररयोों का विदाि करिे 

के विए वकया जा सकता है, िािीय क्लीविकोों और सामुदावयक सेवटोंग्स सवहत सभी के विए परीक्षर् को अवधक सुिभ और सस्ता बिािे की क्षमता 

रखता है। िेवकि इस तरह के िए ििाचारोों के वियमोों को सुव्यिस्थित करिे और िीवतयोों को अद्यति करिे की आिश्यकता है तावक यह सुविवित 

हो सके वक िे अपिी क्षमता तक पहुोंच सकें । िए परीक्षर्ोों की उपिब्धता और सामर्थ्भ बढ़ािे के विए बाजार स्थिरता पहि की आिश्यकता है। 

परीक्षर्ोों के िािीय विमाभर् के विए प्रौद्योवगकी हस्ताोंतरर् को प्रोत्सावहत करिे के विए प्रोत्साहि आिश्यक है। अवभिि वितरर् मॉडि के प्रभाि का 

पता िगाया जािा चावहए, उदाहरर् के विए समुदायोों के माध्यम से और गैर-औपचाररक स्वास्थ्य सेवटोंग्स में। भारत सरकार आज भारत में प्रौद्योवगकी 

और ििाचार का सबसे बड़ा वित्तपोषक होिे के सार्, हमारे पास िैदाविक परीक्षर् में अपिी आत्मविभभरता में भारी सुधार करिे की विशेषज्ञता और 

साधि हैं - और अन्य विम्न और मध्यम आय िािे देशोों की िैदाविक आिश्यकताओों का समर्भि करते हैं। डायग्नोस्थिक मैनु्यफैक्चररोंग के विए एक 

पािरहाउस बिकर हम टीकोों और फामाभसू्यवटकल्स के विए हैं। कोविड-19 महामारी िे आवर्भक, सािभजविक स्वास्थ्य और सामावजक दोषोों की रेखाओों 

को उजागर वकया, िेवकि हम और मजबूत होकर िापस आएों गे। राजिीवतक इच्छाशस्थि और सािभजविक और विजी स्वास्थ्य सोंिािोों, वशक्षा जगत 

और उद्योग के सहयोगात्मक प्रयासोों के माध्यम से, हमें भारत की सक्षम, अभी तक फैिी हुई स्वास्थ्य प्रर्ािी को िैविक आपूवतभ शृ्ोंखिाओों पर कम 

विभभरता और देखभाि करिे की बेहतर क्षमता के सार् बदििे का एक बड़ा अिसर वमि रहा है। हमारे िोग और भविष्य की स्वास्थ्य आपात स्थिवतयोों 

का जिाब देते हैं। यह शोध िेख स्वास्थ्य के्षत्र की विवभन्न चुिौवतयोों और सोंभाििाओ की पड़ताि करता है वजससे आत्मविभभर भारत द्वारा विपटा जा 

सकता है। इस शोध िेख में वद्वतीय समोंक का प्रयोग वकया गया है वजसमें िेख, पवत्रका, सरकारी प्रकाशि एिों ररपोटभ आवद शावमि है। 

बीज शब्द: स्वास्थ्य, आत्मतनभभर, कोरोना, नवाचार, प्रोद्योतगकी  

 

 

प्रस्ताविा:  

कोरोिोिायरस महामारी िे हमारे सामिे जवटि चुिौवतयोों का एक समूह प्रसु्तत वकया, जो भारत भर में स्वास्थ्य प्रर्ावियोों की बदिती पररपक्वता के 

विए अोंशाोंवकत दृवष्टकोर् के सार्, विकवसत स्थिवत के विए एक त्वररत प्रवतविया की माोंग करता है, जो सािभजविक स्वास्थ्य बुवियादी ढाोंचे के तेजी से 

http://www.ijrti.org/


 © 2024 IJNRD | Volume 9, Issue 3 March 2024| ISSN: 2456-4184 | IJNRD.ORG 
 
 
 

IJNRD2403282 International Journal of Novel Research and Development (www.ijnrd.org) 
 

 
c665 
c665 

विस्तार की सुविधा प्रदाि करता है। आपातकाि िे व्यापक, मजबूत और त्वररत प्रवतविया प्रर्ािी के विमाभर् के विए एक ठोस और "सोंपूर्भ सरकार" 

और "सोंपूर्भ समाज" दृवष्टकोर् की आिश्यकता को दोहराया। जहाों महामारी िे सािभजविक स्वास्थ्य देखभाि के महत्व पर प्रकाश डािा, िही ों इसिे 

हमें वसिम की प्रमुख ताकत और कमजोररयोों को समझिे की भी अिुमवत दी। COVID-19 महामारी के बाद भारत में आम बात र्ी - 'अपिे देश के 

भविष्य को अपिे हार्ोों में िेिे के विए, हमें स्वास्थ्य सेिा और मेड-टेक उपकरर्ोों में आत्मविभभर बििा होगा'। ितीजति, आत्मविभभरता की यात्रा को 

प्रोत्सावहत करिे के विए कई उपाय वकए गए। 

  

जो सोंभावित टेिविोंड हो सकते रे्, बहुराष्टर ीय वचवकत्सा उपकरर् स्थखिावड़योों को भारत में बिािे के विए आमोंवत्रत करिे के विए एक पीएिआई 

(उत्पाद से जुड़ी प्रोत्साहि) योजिाएों  र्ी ों तावक उन्हें उि उपकरर्ोों से उत्पन्न राजस्व का 5-7% प्रोत्साहि वमि सके। एक व्यापक, दूरों देशी वियामक, 

जो बहुराष्टर ीय स्थखिावड़योों की जरूरतोों को समझता है जो 150 से अवधक देशोों में काम करते हैं और त्वररत विर्भयोों से दूर रहते हैं। और वहमाचि 

प्रदेश, तवमििाडु, मध्य प्रदेश और उत्तर प्रदेश में 400 करोड़ रुपये के वित्तीय पररव्यय के सार् चार वचवकत्सा उपकरर् पाकभ  िावपत करिे की 

मोंजूरी, वजसका उदे्दश्य विविमाभर् िागत को कम करिा, सोंसाधिोों का अिुकूिि करिा, बड़े पैमािे की अर्भव्यििाओों का विमाभर् करिा और 

आिश्यक बुवियादी ढाोंचा तैयार करिा। सरकार की प्रमुख बीमा योजिा के तहत 5 िाख के किर िे भारतीयोों के 80,000 करोड़ रुपये बचाए जो 

अन्यर्ा स्वास्थ्य सेिाओों पर खचभ वकए जाते। उन्होोंिे कहा वक बाजार से सस्ती जेिेररक दिाएों  बेचिे िािे 9,000 जि औषवध कें िोों िे िोगोों को 20,000 

करोड़ रुपये बचािे में मदद की।जब बुवियादी ढाोंचे की बात आती है, तो देश भर में िावपत वकए जा रहे 1.5 िाख स्वास्थ्य और कल्यार् कें िोों िे 

िोगोों के घरोों के करीब मधुमेह, हृदय रोग और कैं सर जैसी स्थिवतयोों की जाोंच की है।  

अिुसोंधाि को बढ़ािे के विये आईसीएमआर द्वारा अिेक प्रयोगशािाओों को अिुसोंधाि उद्योग के विये खोि वदया गया है. स्वच्छता के विये स्वच्छ 

भारत अवभयाि, धुएों  से होिे िािे रोगोों की रोकर्ाम के विये उज्ज्विा योजिा, पािी से पैदा होिे िािे रोगोों की रोकर्ाम के विये जि जीिि वमशि 

तर्ा खूि की कमी और कुपोषर् से विपटिे के विये राष्टर ीय पोषर् वमशि का हिािा वदया. उन्होोंिे अोंतराभष्टर ीय पोषक अिाज िषभ में मोटे अिाजोों –श्ी 

अन्न की भूवमका का उले्लख करते हुए कहा वक इसी तरह पीएम मातृ िोंदिा योजिा, वमशि इोंिधिुष, योग, वफट इोंवडया मूिमेंट और आयुिेद िोगोों 

गोंभीर बीमाररयोों से बचा रहे हैं।  

आयुष्माि र्ारत निनिटल नमशि:  

राष्टर ीय स्वास्थ्य प्रावधकरर् िे आरोग्य सेतु ऐप के सार् अपिे प्रमुख आयुष्माि भारत वडवजटि वमशि के एकीकरर् की घोषर्ा की है, वजससे 

उपयोगकताभ ऐप से 14 अोंकोों की अवद्वतीय आयुष्माि भारत स्वास्थ्य खाता सोंख्या बिा सकते हैं। आयुष्माि भारत वडवजटि वमशि उि िोगोों को एक 

वडवजटि हेल्थ आईडी प्रदाि करेगा, वजिके पास अपिा स्वास्थ्य ररकॉडभ होगा।  यह एक वडवजटि स्वास्थ्य पाररस्थिवतकी तोंत्र है वजसके तहत अब 

प्रते्यक भारतीय िागररक के पास अवद्वतीय स्वास्थ्य आईडी, डॉक्टरोों और स्वास्थ्य सुविधाओों के पहचािकताभओों के सार् वडवजटिीकृत स्वास्थ्य ररकॉडभ 

होोंगे। यह योजिा आयुष्माि भारत प्रधािमोंत्री जि आरोग्य योजिा के तहत आएगी। इसमें छह प्रमुख वबस्थडोंग ब्लॉक शावमि हैं - HealthID, 

DigiDoctor, स्वास्थ्य सुविधा रवजिर ी, व्यस्थिगत स्वास्थ्य ररकॉडभ , ई-फामेसी और टेिीमेवडवसि। राष्टर ीय स्वास्थ्य प्रावधकरर् को देश में वमशि को 

वडजाइि, विमाभर्, रोि-आउट और कायाभस्थित करिे का अवधकार वदया गया है। वमशि का मुख्य आधार यह है वक स्वास्थ्य आईडी, वडजीडॉक्टर 

और स्वास्थ्य सुविधा रवजिर ी का स्वावमत्व, सोंचािि और रखरखाि भारत सरकार द्वारा वकया जाएगा। विजी वहतधारकोों के पास बाजार के विए अपिे 

उत्पादोों को एकीकृत करिे और बिािे का समाि अिसर होगा। हािााँवक, मुख्य गवतविवधयााँ और सत्यापि सरकार के पास रहते हैं।वमशि के तहत, 

प्रते्यक भारतीय को एक स्वास्थ्य पहचाि पत्र वमिेगा, वजसमें िुसे्ख, उपचार, िैदाविक ररपोटभ  और वडस्चाजभ साराोंश सवहत व्यस्थि के सभी वचवकत्सा 

वििरर् सोंिहीत होोंगे। हेल्थ आईडी एक बेतरतीब ढोंग से उत्पन्न 14 अोंकोों की सोंख्या है वजसका उपयोग विवशष्ट रूप से व्यस्थियोों की पहचाि करिे, 

उन्हें प्रमावर्त करिे और उिके स्वास्थ्य ररकॉडभ  (केिि उिकी सूवचत सहमवत के सार्) को कई प्रर्ावियोों और वहतधारकोों में थे्रड करिे के विए 

वकया जाता है। िागररक परामशभ के विए अस्पताि जािे के दौराि अपिे डॉक्टरोों और स्वास्थ्य प्रदाताओों को इस डेटा तक एक बार पहुोंच प्रदाि 

करिे में सक्षम होोंगे। 
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ई-सांिीविी:  

ई-सोंजीििी भारत सरकार द्वारा िागररकोों को दी जािे िािी पहिी ऑििाइि ओपीडी (आउट पेशेंट) परामशभ सेिा है। सरकार के मुतावबक, यह 

पहिी बार है जब वकसी देश की सरकार अपिे िागररकोों को इस तरह की सेिा दे रही है। योजिा की शुरुआत ििोंबर 2019 में हुई र्ी।यह स्वास्थ्य 

और पररिार कल्यार् मोंत्रािय द्वारा चिाया जाता है। इसे राष्टर ीय दूरसोंचार सेिा भी कहा जाता है, इसका उदे्दश्य रोवगयोों को उिके घरोों में स्वास्थ्य 

सेिाएों  प्रदाि करिा है।इसमें ऑििाइि मोड (ई-सोंजीििी ओपीडी) के माध्यम से एक डॉक्टर और एक मरीज के बीच एक सोंरवचत और सुरवक्षत 

टेिी-परामशभ शावमि है। ई-सोंजीििी ओपीडी पोटभि और वसिम मोहािी में सेंटर फॉर डेििपमेंट ऑफ एडिाोंस्ड कों पू्यवटोंग (सी-डैक) द्वारा विकवसत 

वकया गया है। सेिा पर डॉक्टरोों का पैिि राज्य सरकारोों द्वारा तैयार वकया जाता है। झारखोंड, केरि, पोंजाब और तवमििाडु आवद जैसे कुछ राज्योों 

िे विशेष वचवकत्सक परामशभ सेिाएों  भी प्रदाि करिा शुरू कर वदया है। यह सेिा मोबाइि एस्थप्लकेशि पर भी उपिब्ध है। 
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प्रधािमांत्री र्ारतीय ििऔषनध पररयोििा (पीएमबीिेपी): 

प्रधािमोंत्री भारतीय जिऔषवध पररयोजिा (पीएमबीजेपी) फामाभसू्यवटकल्स विभाग द्वारा जिता को सस्ती कीमत पर गुर्ित्तापूर्भ दिाएों  उपिब्ध करािे 

के विए शुरू वकया गया एक अवभयाि है। पीएमबीजेपी िोर जेिररक दिाएों  उपिब्ध करािे के विए िावपत वकए गए हैं, जो कम कीमत पर उपिब्ध 

हैं, िेवकि महोंगी ब्ाोंडेड दिाओों के रूप में गुर्ित्ता और प्रभािकाररता के बराबर हैं। इसे फामाभसू्यवटकल्स विभाग द्वारा ििोंबर 2008 में जि औषवध 

अवभयाि के िाम से िॉन्च वकया गया र्ा। फामाभसु्यवटकि एों ड मेवडकि वडिाइसेज बू्यरो ऑफ इोंवडया (पीएमबीआई) पीएमबीजे के विए कायाभियि 

एजेंसी।भारत सरकार के फामाभसू्यवटकल्स विभाग के तहत फामाभसू्यवटकल्स एों ड मेवडकि वडिाइसेज बू्यरो ऑफ इोंवडया (पीएमबीआई) की िापिा 

की गई है। जि औषवध िोर के माध्यम से जेिेररक दिाओों की खरीद, आपूवतभ और विपर्ि के समिय के विए सभी सीपीएसयू के समर्भि के सार् 

भारत सरकार। 

सीपीसीयू से खरीदी गई दिाओों के प्रते्यक बैच के सार्-सार् विजी आपूवतभकताभओों के सार्-सार् एिएबीएि अिुमोवदत प्रयोगशािाओों से परीक्षर् 

करके और गोदाम से सुपर िॉवकिोों/जि औषवध िोरोों को आपूवतभ करिे से पहिे आिश्यक मािकोों के अिुरूप दिाओों की गुर्ित्ता, सुरक्षा और 

प्रभािकाररता सुविवित की जाती है। 

   

 शोध- कायभप्रणाली: 

इस शोध िेख में वद्वतीय समोंक का प्रयोग वकया गया है वजसमें िेख, पवत्रका, सरकारी प्रकाशि एिों ररपोटभ आवद शावमि है। 

 

आत्मनिर्भर र्ारत के तहत स्वास्थ्य के्षत्र की चुिौनतयााँ:  

भारत सरकार की विवभन्न शाखाओों द्वारा उत्पन्न विपरीत हिाएाँ  प्रवतकूि हिाओों की तुििा में कही ों अवधक बड़ी र्ी ों और हैं, और आत्मविभभरता की 

वदशा में प्रगवत को बावधत करती हैं। इिमे से कुछ हेडविोंड हैं: 

प्राइस कैवपोंग और टर ेड मावजभि रेशििाइजेशि जैसे दखि देिे िािे उपाय बहुराष्टर ीय कों पवियोों को सोंचािि के विए आवर्भक रूप से अव्यिहायभ बिाकर 

भारत में िए और अवभिि उपचार या उपकरर् िािे से हतोत्सावहत करते हैं। 

 िैविक आपूवतभ के विए विविमाभर् आधार के रूप में भारत का उपयोग करिे के इचु्छक स्थखिावड़योों पर भारत विवशष्ट मािकोों को अपिािे का 

अवतररि बोझ (वजससे भारत में सोंचािि के िाभोों को कम करिा)। 
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 पीपीओ (सािभजविक खरीद आदेश) जैसी प्रवतबोंधात्मक रर्िीवतयााँ जो बहुराष्टर ीय कों पवियोों को राज्य की खरीद में भाग िेिे से रोकती हैं और सरकार 

के अवधकाोंश पदावधकाररयोों द्वारा 'आत्मविभभर' अवभयाि की िास्तविक व्याख्या के रूप में आधुविक तकिीक तक मरीजोों की पहुोंच को अिरुद्ध 

करती हैं। 

जब आप सरकार के इि सोंकेतोों पर विचार करते हैं, तो यह सोंदेश उत्पन्न होता है वक 'भारत िैविक मूल्य शृ्ोंखिा के विए एक वििसिीय भागीदार 

िही ों है' और तब बहुराष्टर ीय कों पवियोों के भारतीय प्रबोंधि के विए भारत में पररितभिकारी वििेश के विए एक ठोस मामिा बिािा बहुत मुस्थिि हो 

जाता है। 

 इससे यह सिाि पैदा होता है, '1.3 अरब की आबादी िािा देश पहिी बार में एक आकषभक बाजार क्योों िही ों है?' यह एक वमवियि-डॉिर का सिाि 

है (या हम कहें वक एक वबवियि-डॉिर का सिाि है) और इसका जिाब इसमें विवहत है। वजस तरह से हम स्वास्थ्य सेिा के विए भुगताि करते हैं।  

भारत में, इि-पेशेंट देखभाि के विए बीमा पैठ का अिुमाि केिि 35% है, वजसमें सभी स्वास्थ्य देखभाि व्यय का िगभग 60% रोवगयोों द्वारा अपिी 

जेब से भुगताि वकया जाता है। ितीजति, रोगी अक्सर 'बस पयाभप्त देखभाि' िही ों चुिते हैं। यह स्वास्थ्य सेिा प्रदाताओों (वचवकत्सकोों) को 'उिके विए 

सबसे अच्छा क्या है' के बजाय 'उिके रोवगयोों के विए क्या सस्ता है' चुििे के विए मजबूर करता है। रोवगयोों को सिोत्तम स्वास्थ्य सेिा तक पहुाँचिे से 

रोकिे के अिािा, यह कों पवियोों को उिकी सबसे आधुविक तकिीकोों को भारतीय बाजार में िािे से भी रोकता है। इससे यह भी पता चिता है वक 

समाि आकार की आबादी के बािजूद, भारत का मेडटेक बाजार चीि का िगभग 1/5िाों वहस्सा है। 

 एमएिसी मुख्यािय में बैठे एक विर्भयकताभ के िेंस के माध्यम से इसी स्थिवत को ध्याि में रखते हुए, यवद उिके पास वििेश करिे के विए केिि एक 

डॉिर है, तो िे 'प्रौद्योवगकी के विए मूल्य आकषभर्' जैसे सभी कारकोों को ध्याि में रखते हुए सबसे इष्टतम िापसी िाि चुिेंगे। , 'विकास अिसर', 

'सरकारी हस्तके्षप', 'सोंचािि में आसािी', 'बीमा किरेज' और अन्य। सोंके्षप में, भारत में पहिे से ही एक बहुत छोटा मेड-टेक बाजार है वजसमें 

व्यिहाररक रूप से मामूिी ििाचार प्रर्ािी है; (उपभोग वकए गए वचवकत्सा उपकरर्ोों का केिि 15% भारत में विवमभत है और भारत में ििप्रिवतभत 

उपकरर्ोों की तुििा में बहुत कम है) और प्रवतबोंधात्मक सरकारी वियमोों और खराब कीमतोों के सोंयोजि के सार्, हम स्थिवत को और बढ़ा रहे हैं। 

हािााँवक, इसे प्लग करिा कोई असोंभि काम िही ों है।  

 

समाधाि:  

ऊपर हाइिाइट वकए गए विवभन्न कारकोों के आधार पर विचार करिे के विए कुछ सुझािोों में शावमि हैं - भारत के स्वास्थ्य सेिा पाररस्थिवतकी तोंत्र 

के माोंग पक्ष समीकरर् को मजबूत करिे पर ध्याि कें वित करिा, वजससे बहुराष्टर ीय कों पवियोों और घरेिू स्थखिावड़योों दोिोों के विए अन्य के्षत्रोों की तुििा 

में आकषभक और प्रवतस्पधी ररटिभ के विए वििेश करिा आकषभक हो जाता है। जैसे वफिटेक, एफएमसीजी, प्रौद्योवगकी आवद। 

स्वास्थ्य सेिा में सरकारी खचभ का मूल्याोंकि करिे के विए कुशि मेवटर क्स िािा। हमारे स्वास्थ्य देखभाि खचभ के आकार के बािजूद, हमें यह 

मािकीकृत करिे की आिश्यकता है वक हम जो खरीदते हैं उसका मािकीकरर् करते समय हम कैसे खचभ करते हैं। हमें नू्यितम िागत से 'मरीजोों 

के विए सिोत्तम पररर्ाम' के आधार पर आगे बढ़िे की जरूरत है। यह मेड-टेक स्थखिावड़योों को पैमािे और पारदवशभता की अर्भव्यििाओों की 

पेशकश करेगा। इसके विए विधायी विषय के रूप में स्वास्थ्य सेिा को कें ि के दायरे में िािे, राज्य सूची से दूर और समिती सूची में िािे की 

आिश्यकता हो सकती है। 

वशक्षा, अिुसोंधाि और सरकारी प्रर्ावियोों से इिपुट के सार् एक सहायक उद्योग पाररस्थिवतकी तोंत्र की िापिा करके ििाचार की सोंसृ्कवत को 

सविय रूप से सुगम बिािा। ऐसा करिे का तरीका सरकारी स्वास्थ्य प्रर्ािी द्वारा पहिे ििाचार को अपिािा है जो यह सुविवित करेगा वक िैविक 

बाजारोों को देखिे से पहिे भारतीय ििप्रितभकोों के पास भारत में घर हो। 

भारत में व्यापार करिे में आसािी सुविवित करिे पर काम करें। इस प्रयास में विम्नविस्थखत समाधाि िाभास्थित होोंगे: सोंचािि के िाइसेंस से पहिे 

वियत प्रविया में शावमि कई सरकारी विकायोों के विपरीत वियामक मोंजूरी के विए एकि स्थखड़की अिुमोदि प्राप्त वकया जा सकता ह 

उद्योग के सार् वमिकर काम करिे िािी बाधाओों के त्वररत समाधाि के विए एक िोडि अवधकारी।  

भारत के चारोों ओर एक खाई बिािे के विरोध में शेष विि के सार् भारतीय मािकोों और विवियमोों का सामोंजस्य। 

िागररकोों और देश के विए स्वास्थ्य सेिा वजतिी महत्वपूर्भ है, िीवतगत दृवष्टकोर् से भी यह एक जवटि विषय है। ऐसे में मिमािा या अत्यवधक उपायोों 

के माध्यम से रोवगयोों के विए स्वास्थ्य सेिा की पहुोंच और मािकोों में सुधार करिे का प्रयास एक गोि छेद में चौकोर खूोंटी वफट करिे के समाि है। 

कोई भी बि या ज़बरदस्ती इसे काम िही ों कर सकती, अगर कुछ भी हो, तो यह अचे्छ से ज्यादा िुकसाि कर सकती है। इसविए, समय की माोंग 

सरकार, मेड-टेक स्थखिावड़योों और अन्य वहतधारकोों के बीच एक सािधाि, सुविचाररत और सहयोगात्मक दृवष्टकोर् है, तावक उद्योग को इस तरह 

ढािा जा सके वक यह िोंबे समय में रोवगयोों को िाभास्थित करे। बुवियादी ढाोंचे की कमी और विशेषज्ञ डॉक्टरोों की कमी को दूर करिे के विए पस्थब्लक 

प्राइिेट पाटभिरवशप के तहत मौजूदा वजिा अस्पतािोों को मेवडकि कॉिेज के रूप में पररिवतभत करिे का प्रािधाि वकया गया है. इसके सार् ही 

प्रत्यक्ष कर पर िगभग 1% स्वास्थ्य उपकर कर से सािािा प्राप्त होिे िािे 10,000 करोड़ रुपये को स्वास्थ्य के्षत्र में डायिटभ करिे की आिश्यकता 

है. विजी स्वास्थ्य सेिा वहतधारकोों के सार् साझेदारी कर उन्हें सीएसआर के तहत फों वडोंग के माध्यम से सेकें डरी और टवशभयरी स्वास्थ्य सेिाओों को 

विकवसत करिे के विए प्रोत्सावहत करिे की आिश्यकता है।  

 

सांर्ाविाए:  

िर ोि टेक्नोलॉिी का प्रयोग  

डर ोि छोटे घूमिे िािे पोंख िािे विमाि होते हैं, वजन्हें उड़िे के विए प्रोिाम वकया जा सकता है या दूर से वियोंवत्रत वकया जा सकता है। उिमें जीपीएस 

सेंसर होते हैं, विवर्यम बैटरी द्वारा सोंचावित होते हैं और ब्शिेस मोटर शावमि होते हैं जो विमाि के जीिि को बढ़ाते हैं। छोटे पैकेज िे जािे के विए 

डर ोि को भी कॉस्थफ़िगर वकया जा सकता है, वजसमें सोंचार उपकरर् और कैमरे शावमि हैं। िे एक घोंटे के विए विबाभध रूप से उड़ सकते हैं और 

अवधकतम 60 मीि की दूरी तय कर सकते हैं, जो उन्हें अिग-र्िग के्षत्रोों तक जल्दी पहुोंचिे में सक्षम बिाता है। जब आप दिा को डर ोि के सार् 
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वमिाते हैं तो बहुत सारी रोमाोंचक सोंभाििाएों  होती हैं। हमिे यहाों स्वास्थ्य सेिा में डर ोि के कुछ उपयोग के मामिे सूचीबद्ध वकए हैं: खतरिाक सामिी 

और रि उत्पादोों को वितररत करिे के विए डर ोि का उपयोग वकया जा सकता है। डर ोि जीिि रक्षक दिाओों और टीकोों तक पहुोंच और वितरर् की 

गवत बढ़ा सकते हैं। डायग्नोस्थिक्स में डर ोि के सबसे बड़े उपयोग मामिोों में से एक है। कुछ िैदाविक परीक्षर् समय और तापमाि के प्रवत सोंिेदिशीि 

होते हैं, इसविए जब वकसी रोगी से िमूिा विया जाता है, तो उसे प्रयोगशािा में भेजा जािा चावहए और परीक्षर् को एक विवशष्ट समय सीमा के भीतर 

वकया जािा चावहए, जो वक 2 घोंटे तक कम हो सकता है। अोंग के प्रकार के आधार पर अक्सर 4-36 घोंटोों के बीच डोिर से रोगी तक अोंगोों को 

िािाोंतररत करिे के विए डर ोि का उपयोग वकया जा सकता है। डर ोि अोंग वितरर् को तेज, सुरवक्षत और अवधक िागत प्रभािी बिा सकते हैं। डर ोि 

छोटे वचवकत्सा उपकरर्ोों जैसे स्वचावित बाहरी डीवफवब्िेटसभ (एईडी) को िािाोंतररत करते हैं। 

 

 

 

नचनकत्सा पयभटि: 

मेवडकि टूररज्म, या मेवडकि िैलू्य टर ैिि, उस उद्योग को सोंदवभभत करता है जहाों अोंतराभष्टर ीय रोगी वचवकत्सा, कॉसे्मवटक या कल्यार् उपचार के विए 

सीमा पार यात्रा करते हैं। भारत दुविया का सबसे आकषभक वचवकत्सा पयभटि बि सकता है। वचवकत्सा, तोंदुरूस्ती और आईिीएफ उपचार के विए 78 

देशोों से हर साि िगभग 2 वमवियि मरीज भारत आते हैं, वजससे उद्योग के विए 6 वबवियि डॉिर की कमाई होती है, वजसके 2026 तक 13 वबवियि 

डॉिर तक पहुोंचिे की उम्मीद है, वजसे सरकार की हीि इि इोंवडया पहि का समर्भि प्राप्त है। यह ि केिि अस्पतािोों के विए िौकररयाों, िाभ और 

विदेशी मुिा उत्पन्न करता है बस्थि भारत के विए बहुत मूल्यिाि सॉफ्ट पािर भी बिाता है, जो इसे दुविया के हीविोंग सेंटर के रूप में िावपत करता 

है। यह उच्च अोंत उपकरर्ोों की माोंग भी पैदा करता है, वजसके पररर्ामस्वरूप भारतीय स्वास्थ्य सेिा का विरोंतर उन्नयि होता है, वजसके 

पररर्ामस्वरूप माोंग में िृस्थद्ध होती है, वजससे गुर्ित्ता बढ़ती है, और अवधक माोंग उत्पन्न होती है। 

रसद प्रबांधि सूचिा प्रणाली (LMIS)  

रसद प्रबोंधि सूचिा प्रर्ािी (LMIS) सभी सािभजविक स्वास्थ्य िसु्त वितरर् प्रर्ावियोों के विए महत्वपूर्भ है। यह विशेष रूप से ह्यूमि 

इमू्यिोडेवफवशएों सी िायरस/एक्वायडभ इमू्यिोडेवफवशएों सी वसोंडर ोम (एचआईिी/एड्स) कमोवडटीज के विए महत्वपूर्भ है, वजिका उच्च मूल्य है और 

विशेष हैंडविोंग प्रवियाओों की आिश्यकता होती है एिएमआईएस कायाभियि के वबिा; कायभिम अवििायभ रूप से िोंबे समय तक और िगातार 

िॉक आउट, ओिरिॉक और िुकसाि के माध्यम से मूल्यिाि सोंसाधिोों को बबाभद कर देंगे। एक अच्छी तरह से िागू एिएमआईएस िॉक आउट 

और ओिरिॉक के सोंभावित हुड को कम करता है जो दुिभभ सोंसाधिोों को बबाभद कर सकता है और उत्पाद की समास्थप्त की ओर िे जाता है, विशेष 

रूप से एचआईिी परीक्षर् वकट के अल्प शैल्फ जीिि को देखते हुए। विशेष रूप से विकासशीि देशोों में प्रयोगशािा सेिाओों के समर्भि में आपूवतभ 

शृ्ोंखिाओों का प्रबोंधि एक विकट चुिौती है। एचआईिी/एड्स, टीबी और मिेररया के विए कायभिमोों का विस्तार करिे के विए मजबूत और सहायक 

प्रयोगशािा सेिाओों की आिश्यकता होती है जो महत्वपूर्भ परीक्षर् करिे के विए आिश्यक िसु्तओों की उपिब्धता पर विभभर करती हैं, अवधकाोंश 

परीक्षर्ोों के विए एक सार् कई िसु्तओों की आिश्यकता होती है। 

 

लायनबनलटी गैप फां निांग: 

 िायवबविटी गैप फों वडोंग पहि के जररए आकाोंक्षी वजिोों में पीपीपी मॉडि के तहत अस्पतािोों की िापिा हमें स्वास्थ्य आिोंटि के के्षत्र में सीवमत 

ििाचार करिे का अिसर प्रदाि कर सकता है. वचवकत्सा उपकरर् से प्राप्त होिे िािे टैक्स का इसे्तमाि सरकारी अस्पताि के फों वडोंग के विए वकया 

जा सकता है।  

पारांपररक औषनध: 

भारत एक पारोंपररक औषवध के विये िैविक कें ि िावपत हो सकता है। आयुिेद में प्रमार् आधाररत अिुसोंधाि वकए जािे से स्वास्थ्य के के्षत्र में अपिे 

िागररकोों के विये िई क्षमताएों  विकवसत होोंगी। अोंतराभष्टर ीय योग वदिस िे योग को अोंतराभष्टर ीय स्तर पर विशेष पहचाि दी है वजसमे अिेक सोंभाििए है। 

भारत का प्रमुख िाभ िह कीमत है वजस पर िह आयुिेद में पूरक उपचार के सार्-सार् विि स्तरीय स्वास्थ्य सेिा प्रदाि कर सकता है।  

 

निष्कषभ: 

आत्मविभभर भारत का अर्भ विदेशी िसु्तओों का बवहष्कार करिा िही ों बस्थि 'िसुधैि कुटुम्बकम' की अिधारर्ा को माििा है। इसका अर्भ है भारत 

की दूसरे देशोों पर विभभरता समाप्त कर विकास और प्रगवत की ओर बढ़िा। उम्र बढ़िे सवहत कई कारक भारतीय स्वास्थ्य सेिा के्षत्र के विकास को 

चिा रहे हैं। जिसोंख्या, एक बढ़ता हुआ मध्यम िगभ, जीििशैिी से जुड़ी बीमाररयोों का बढ़ता अिुपात, में िृस्थद्ध हुई है। सािभजविक-विजी भागीदारी के 

सार्-सार् वडवजटि प्रौद्योवगवकयोों को तेजी से अपिािे पर जोर, टेिीमेवडवसि सवहत, वििेशकोों से बढ़ी हुई रुवच और एफडीआई प्रिाह में िृस्थद्ध के 

अिािा वपछिे दो दशकोों में भारत सरकार िे मजबूत करिे के विए गहरे सोंरचिात्मक और विरोंतर सुधार वकए हैं। स्वास्थ्य सेिा के्षत्र और एफडीआई 

को प्रोत्सावहत करिे के विए अिुकूि िीवतयोों की भी घोषर्ा की है। आत्मविभभर भारत अवभयाि पैकेज में कई अल्पकाविक और दीघभकाविक शावमि 

हैं। उत्पादि से जुड़ी प्रोत्साहि (पीएिआई) योजिाओों सवहत स्वास्थ्य प्रर्ािी के विए उपाय फामाभसू्यवटकल्स और वचवकत्सा उपकरर्ोों के घरेिू 

विविमाभर् को बढ़ािा देिा। इसके अवतररि, भारत आध्यास्थत्मक और कल्यार् पयभटि का कें ि बििे की वदशा में काम कर रहा है, क्योोंवक देश में 

बहुत कुछ है आयुिेद और योग में देिे के विए। कोविड-19 महामारी िे भारत के विकास के विए ि केिि चुिौवतयाों बस्थि कई अिसर भी प्रसु्तत 

वकए हैं। सोंकट िे भारतीय िाटभ-अप के विए बाढ़ के द्वार खोि वदए हैं, वजिमें से कई मौके पर पहुोंचे हैं और कम िागत, से्किेबि और त्वररत के 

विकास को गवत दी है। इसके अिािा, महामारी टेिीमेवडवसि के विस्तार को गवत प्रदाि कर रही है और देश में घरेिू स्वास्थ्य सेिा बाजार और  ये 

सभी कारक वमिकर भारत के स्वास्थ्य सेिा उद्योग को वििेश के विए पररपक्व बिाते हैं। अस्पताि में सेगमेंट, मेटर ोपॉविटि से परे, वटयर 2 और वटयर 

3 िािोों में विजी स्थखिावड़योों का विस्तार शहर, एक आकषभक वििेश अिसर प्रदाि करते हैं। भारत के पास भी बूि करिे का मौका है। हाि ही की 
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पीएिआई योजिाओों द्वारा समवर्भत फामाभसू्यवटकल्स का घरेिू विविमाभर् ओिर-द- अिुबोंध विमाभर् और अिुसोंधाि जैसे के्षत्रोों में वििेश के अिसर 

प्रदाि करिा ,काउोंटर डर ग्स, और टीके, उपकरर् उद्योग, विदाि और विकृवत विज्ञाि के विस्तार के जबरदस्त अिसरोों के सार्-सार् भारत मेवडकि 

के्षत्र में स्थखिावड़योों के विए अिसरोों की भूवम भी प्रदाि करते है।  

राजस्व और रोजगार दोिोों के मामिे में हेल्थकेयर भारतीय अर्भव्यििा के सबसे बड़े के्षत्रोों में से एक बि गया है। यह 2016 से 4.7 िाख िोगोों को 

सीधे  रोजगार देते हुए 22% की सीएजीआर से बढ़ रहा है। इस के्षत्र में अगिे पााँच िषों में 2.7  वमवियि अवतररि रोजगार सृवजत करिे की क्षमता 

है अर्ार्भ - प्रवत िषभ 500,000 से अवधक िई िौकररयाों। कई कारक भारतीय स्वास्थ्य सेिा के्षत्र के विकास को चिा रहे हैं, वजिमें बढ़ती उम्र की 

आबादी, एक बढ़ता मध्यम िगभ, जीििशैिी से जुड़ी बीमाररयोों का बढ़ता अिुपात, एक बढ़ी हुई आबादी शावमि है।वपछिे दो दशकोों सािभजविक-

विजीी भागीदारी पर जोर देिे के सार्-सार् टेिीमेवडवसि सवहत वडवजटि तकिीकोों को अपिािे में तेजी िािे के अिािा वििेशकोों की बढ़ती रुवच 

और एफडीआई प्रिाह में िृस्थद्ध हुई है। भारत सरकार िे स्वास्थ्य सेिा के्षत्र को मजबूत करिे के विए गहरे सोंरचिात्मक और विरोंतर सुधार वकए हैं 

और एफडीआई को प्रोत्सावहत करिे के विए अिुकूि िीवतयोों की भी घोषर्ा की है। आत्मविभभर भारत अवभयाि पैकेज में स्वास्थ्य प्रर्ािी के विए 

कई अल्पकाविक और दीघभकाविक उपाय शावमि हैं, वजसमें फामाभसू्यवटकल्स और वचवकत्सा उपकरर्ोों के घरेिू विविमाभर् को बढ़ािा देिे के विए 

प्रोडक्शि-विोंक्ड इोंसेंवटि (पीएिआई) योजिाएों  शावमि हैं। इसके अवतररि, भारत आध्यास्थत्मक और कल्यार् पयभटि का कें ि बििे की वदशा में काम 

कर रहा है, क्योोंवक देश में आयुिेद और योग में देिे के विए बहुत कुछ है।कोविड-19 महामारी िे ि केिि चुिौवतयाों पेश की हैं बस्थि भारत के 

विकास के विए कई अिसर भी पेश वकए हैं। सोंकट िे भारतीय िाटभ-अप के विए बाढ़ के द्वार खोि वदए हैं, वजिमें से कई मौके पर पहुोंचे हैं और 

कम िागत, से्किेबि और त्वररत समाधािोों के विकास को गवत दी है। इसके अिािा, महामारी टेिीमेवडवसि के विस्तार को गवत प्रदाि कर रही है 

और देश में घरेिू स्वास्थ्य सेिा बाजार ये सभी कारक वमिकर भारत के स्वास्थ्य सेिा उद्योग को वििेश के विए पररपक्व बिाते हैं। अस्पताि में 

मेटर ोपॉविटि शहरोों से परे वटयर 2 और वटयर 3 िािोों में विजी स्थखिावड़योों का विस्तार, एक आकषभक वििेश अिसर प्रदाि करता है। भारत के पास 

भी बूि करिे का मौका है। हाि ही की पीएिआई योजिाओों द्वारा समवर्भत फामाभसू्यवटकल्स का घरेिू विविमाभर् काउोंटर डर ग्स, और टीके के विमाभर् 

और अिुसोंधाि जैसे के्षत्रोों में वििेश के अिसर प्रदाि करता है। डायग्नोस्थिक और पैर्ोिॉजी कें िोों के विस्तार के सार्-सार् िघु डायग्नोस्थिक्स के विए 

जबरदस्त अिसरोों के सार्, भारत वचवकत्सा उपकरर् उद्योग में स्थखिावड़योों के विए अिसरोों की भूवम भी है।  

भारत के स्वास्थ्य सेिा उद्योग में अस्पताि, वचवकत्सा उपकरर् और स्वास्थ्य बीमा, िैदाविक परीक्षर्, टेिीमेवडवसि और वचवकत्सा पयभटि उपकरर् 

शावमि हैं। ये बाजार खोंड एक बढ़ती हुई आबादी के रूप में विविधता िािे की उम्मीद है, जो वक बढ़ती मध्यम िगभ के स्वास्थ्य देखभाि के पक्ष में 

है। इसके अिािा, शहरी के्षत्रोों में कोिेिर ॉि, उच्च रिचाप, मोटापा, खराब आहार और शराब का सेिि के कारर् जीििशैिी से जुड़ी बीमाररयोों का 

अिुपात बढ़ रहा है जो विशेष देखभाि सेिाओों की माोंग को बढ़ािा देता है। इि जिसाोंस्थख्यकीय और महामारी सोंबोंधी रुझािोों के अिािा, COVID-

19 व्यस्थिगत स्वास्थ्य और स्वच्छता, स्वास्थ्य बीमा, और पोषर् के सार्-सार् स्वास्थ्य विगरािी और वचवकत्सा जाोंच और  वफटिेस के प्रवत दृवष्टकोर् 

में दीघभकाविक पररितभि को उते्प्रररत कर सकता है। महामारी िे टेिीमेवडवसि सवहत वडवजटि तकिीकोों को अपिािे में तेजी िाई। इसके अिािा, 

भारत के स्वास्थ्य सेिा के्षत्र में सािभजविक-विजी भागीदारी मॉडि पर जोर वदया जा रहा है।   देश की सापेक्ष िागत प्रवतस्पधाभत्मकता और कुशि 

श्वमक की उपिब्धताभी इसे मेवडकि िैलू्य टर ैिि के विए तेजी से पसोंदीदा गोंतव्य बिा रहे हैं। िीवतगत मोचे पर, भारत सरकार गहि सोंरचिात्मक 

और विरोंतर कायभ कर रही है।  

 

 

सांदर्भ सूची: 

1. National Digital Health Mission. Ministry of Health and Family Welfare. Government of India. Retrieved January 11, 2021 

from https://ndhm.gov.in/. 

 2.  Ayushman Bharat – Health and Wellness Centre, Ministry of Health and Family Welfare. Government of India. Retrieved 

February 23, 2021 from https://ab-hwc. nhp.gov.in/.  

3. About Pradhan Mantri Jan Arogya Yojana (PM-JAY). National Health Authority. Retrieved December 15, 2020 from 

https://pmjay.gov.in.  

4. Human Resource and Skill Requirements in the Healthcare Sector. NSDC, Ministry of Skill Development & 

Entrepreneurship, Government of India. Retrieved January 5, 2021 from https://skillsip.nsdcindia.org/knowledge-

products/human-resource-andskill-requirements-health-sector.  

5. National Health Policy, 2017. Ministry of Health and Family Welfare. Government of India. Retrieved February 23, 2021 

from https://www.nhp.gov.in/nhpfiles/national_ health_policy_2017.pdf. 

 6. Union Budget. Ministry of Finance. Government of India. Retrieved February 23, 2021 from 

https://www.indiabudget.gov.in/.  

7. Healthcare. India Brand Equity Foundation. Retrieved December 15, 2020 from 

https://www.ibef.org/download/Healthcare-July-2019.pdf.  

8. National Medical Commission. Retrieved 23 February, 2021 from https://www.nmc. org.in/. 16. Healthcare. Invest India. 

https://www.investindia.gov.in/sector/healthcare 

9. Note on Health Diplomacy. Ministry of External Affairs. Government of India. Aatma Nirbhar Bharat Abhiyan. Government 

of India. Retrieved January 15, 2021 from https://aatmanirbharbharat.mygov.in/.  

http://www.ijrti.org/
https://ndhm.gov.in/
https://www.investindia.gov.in/sector/healthcare


 © 2024 IJNRD | Volume 9, Issue 3 March 2024| ISSN: 2456-4184 | IJNRD.ORG 
 
 
 

IJNRD2403282 International Journal of Novel Research and Development (www.ijnrd.org) 
 

 
c671 
c671 

10. Guidelines for Forwarding Proposals for Financial Support to Public Private Partnerships in Infrastructure Under the 

Viability Gap Funding Scheme. Department of Economic Affairs. Ministry of Finance. Government of India. 

https://dea.gov.in/sites/default/files/Document%204%28i%29_Guidelines%20for%20financial%20support%20to%20Public

%20Private%20Partnership%20Projects%20in%20Infrastructure%20under%20 

the%20Viability%20Gap%20Funding%20Scheme%25.pdf. 

11. The Indian Pharmaceutical Industry – The Way Forward. Indian Pharmaceutical Alliance. Retrieved December 28, 2020 

from https://www.ipa-india.org/static-files/ pdf/publications/position-papers/2019/ipa-way-forward.pdf. 

 12. Handbook 2020. Pharmaceuticals Export Promotion Council of India. Ministry of Commerce & Industry. Government of 

India. Retrieved January 6, 2021 from https:// cdsco.gov.in/opencms/export/sites/CDSCO_WEB/Pdf-documents/NewDrugs_ 

CTRules_2019.pdf 

13. India: Building Best Practices in Healthcare Services Globally. FICCI. Retrieved January 5, 2021 from 

http://ficci.in/spdocument/23136/FICCI-EY-Report-on-MVT.pdf 

14. “eSanjeevani” Telemedicine Service Records 1 million Tele-Consultations. PIB Delhi. Retrieved February 22, 2021 from 

https://pib.gov.in/PressReleaseIframePage. aspx?PRID=1680535. 

 

 

 

 

 

http://www.ijrti.org/
http://ficci.in/spdocument/23136/FICCI-EY-Report-on-MVT.pdf

