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अनुदान माांग 2023-24 का ववश्लेषण 
स्वास््य एव ंपररवार कल्याण
कोववड-19 महामारी ने भारतीय साववजननक स्वास््य 
प्रणाली की गंभीर समस्याओं को उजागर ककया है और 
बताया है कक यह महामारी ककस हद तक साववजननक 
स्वास््य पर संकट उत्पन्न कर सकती है। जहां स्वास््य 
के मायने शारीररक, मानससक और सामाजजक कल्याण है, 
वहीं साववजननक स्वास््य का अर्व ऐसे उपाय हैं जो 
समाज या राज्य के स्तर पर स्वास््य को बरकरार रखत े
हैं।1 भारत में साववजननक स्वास््य और साफ-सफाई की 
जजम्मेदारी राज्यों की होती है। स्वास््य एवं पररवार 
कल्याण मंत्रालय स्वास््य क्षेत्र की समूची नीनत को 
ननर्ावररत करता है। वह राष्ट्रीय स्वास््य समशन और देश 
की स्वास््य प्रणाली के सभी स्तरों से संबंधर्त योजनाओं 
को लागू भी करता है। वह साववजननक स्वास््य कें द्रों 
और बुननयादी ढांच ेको संचासलत करन ेऔर मात ृ
स्वास््य और पोषण जैसे ववसशष्ट्ट ववषयों पर काम करने 
के सलए राज्यों को प्रशासननक और ववत्तीय सहायता 
प्रदान करता है। वह राष्ट्रीय महत्व के धचककत्सा संस्र्ानों 
जैसे एम्स के सार्-सार् ददल्ली सदहत कें द्र शाससत प्रदेशों 
में प्रनतष्ट्ठानों की स्र्ापना और संचालन भी करता है। 

मंत्रालय में दो ववभाग हैं: (i) स्वास््य एवं पररवार 
कल्याण ववभाग, जो साववजननक स्वास््य योजनाओं को 
लागू करने और धचककत्सा सशक्षा को रेगुलेट करने के 
सलए जजम्मेदार है, और (ii) स्वास््य अनुसंर्ान ववभाग, 
जो धचककत्सा अनुसंर्ान करने के सलए जजम्मेदार है।2  

स्वास््य एवं पररवार कल्याण ववभाग राष्ट्रीय स्वास््य 
समशन का संचालन करता है जजसे मंत्रालय के बजट का 
सबसे बडा दहस्सा प्राप्त होता है और इसमें स्वास््य 
संबंर्ी इंफ्रास्रक्चर को मजबूत करने जैसे ववसशष्ट्ट 
उद्देश्यों के सलए राज्यों को र्न का हस्तांतरण शासमल 
है। राज्यों को ककए जाने वाले अन्य हस्तांतरणों में 
मानव संसार्न, धचककत्सा सशक्षा और कोववड-19 
वैक्सीनेशन के सलए र्नरासश शासमल है। राज्यों को ककए 
जाने वाले हस्तांतरणों में 15वें ववत्त आयोग के सुझावों के 
मुताबबक हुए हस्तांतरण भी शासमल हैं (प्रार्समक 
स्वास््य संबंर्ी इंफ्रास्रक्चर में सुर्ार के सलए एक लाख 
करोड रुपए से ज्यादा)। 

भारत में स्वास््य क्षेत्र से संबधंर्त समस्याओं में से एक 
प्रार्समक स्वास््य सेवा में कम ननवेश रहा है। इसके 
पररणामस्वरूप स्वास््य संबंर्ी इंफ्रास्रक्चर पयावप्त नहीं, 
जजसमें मानव संसार्न की कमी भी शासमल है। इसके 
अलावा प्रमुख स्वास््य संकेतकों में सुर्ार की गनत भी 
र्ीमी है। साववजननक स्वास््य सुववर्ाओं की कमी ने 
लोगों को ननजी स्वास््य सेवाओं का अधर्क उपयोग 
करने के सलए बाध्य ककया है, और इससे नागररकों पर 
ववत्तीय बोझ बढा है। यह नोट भारत में स्वास््य क्षेत्र में 
ववत्तपोषण के प्रमुख मुद्दों के सार्-सार् स्वास््य और 
पररवार कल्याण मंत्रालय के बजट की समीक्षा करता है। 

ववत्तीय वववरण 

2023-24 में स्वास््य एवं पररवार कल्याण मंत्रालय को 
89,155 करोड रुपए आवंदटत ककए गए हैं।3  यह 2022-
23 के संशोधर्त अनुमानों की तुलना में 13% की वदृ्धर् 
है। स्वास््य एवां पररवार कल्याण ववभाग को मंत्रालय के 
आवंटन का 97% दहस्सा समला है जोकक 86,175 करोड 
रुपए है, जबकक स्वास््य अनुिांधान ववभाग को 2,980 
करोड रुपए आवंदटत ककए गए हैं। 

तासलका 1: स्वास््य एवां पररवार कल्याण मांत्रालय के सलए 
बजट आवांटन (करोड़ रुपए में) 

 
2021-22 
वास्तववक 

2022-
23 िांअ 

2023-
24 बअ 

22-23 िांअ िे 
23-24 बअ में 
पररवतथन का % 

स्वास््य 
और पररवार 
कल्याण 

81,780 76,370 86,175 12.8% 

स्वास््य 
अनिुांधान 

2,691 2,775 2,980 7.4% 

कुल 84,470 79,145 89,155 12.6% 
नोट: बअ - बजट अनुमान; संअ - संशोधर्त अनुमान। 
स्रोत: मांग संख्या 46 और 47, व्यय बजट 2022-23; पीआरएस। 

2012-13 और 2023-24 के बीच स्वास््य एवं पररवार 
कल्याण ववभाग के सलए आवंटन 12% की वावषवक 
औसत दर से बढा है। आवंटन 2012-13 में 25,133 
करोड रुपए से बढकर 2023-24 में 86,175 करोड रुपए 
हो गया (रेखाधचत्र 1 देखें)। 
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रेखाचित्र 1: वपछले वषों में स्वास््य एवां पररवार कल्याण 
ववभाग के आवांटन के रुझान 

 
नोट: बअ - बजट अनुमान; संअ - संशोधर्त अनुमान; 2023-24 के सलए, 
आवंटन में % पररवतवन 2022-23 संशोधर्त अनुमान की तुलना में 2023-24 
बजट अनुमान है। 
स्रोत: कें द्रीय बजट, 2006-07 से 2021-22; पीआरएस। 

2023-24 में मतं्रालय के बजट का 33% राष्ट्रीय 
स्वास््य समशन के सलए आवंदटत ककया गया है (तासलका 
2 देखें)। इसके बाद रेगुलेटरी और स्वायत्त ननकायों को 
सबसे ज्यादा 19% आवंटन ककया गया है जोकक 17,323 
करोड रुपए है। बीमा योजना, पीएमजेएवाई के सलए 
आवंटन 7,200 करोड रुपए अनुमाननत है जो 2022-23 
के संशोधर्त अनुमान से 12% अधर्क है। 

पीएम एबीएचआईएम के सलए आवंटन, जो प्रार्समक 
स्वास््य इंफ्रास्रक्चर का ननमावण करने का प्रयास करता 
है, 2022-23 के संशोधर्त चरण में 1,885 करोड रुपए 
र्ा, जो 2023-24 के बजट अनुमान में बढकर 4,200 
करोड रुपए हो गया (123% की वदृ्धर्)। 
पीएमएसएसवाई नए एम्स की स्र्ापना और राज्यों में 
सरकारी मेडडकल कॉलेजों के अपगे्रडशेन की योजना है। 
पीएमएसएसवाई के सलए 2023-24 बजट अनुमान में 
3,365 करोड रुपए का आवंटन ककया गया है। इसके 
अलावा नए एम्स के सलए एक मद बनाई गई है जजसके 
तहत 6,835 करोड रुपए आवंदटत ककए गए हैं। इन्हें 
समलाकर कुल 10,200 करोड रुपए होत ेहैं। यह 
2022,23 (8,270 करोड रुपए) के संशोधर्त अनुमानों से 
23% अधर्क है। स्वास््य एवं पररवार कल्याण ववभाग 
के तहत कोववड-19 से संबंधर्त उपायों पर खचव 2021-
22 के 16,445 करोड रुपए से घटाकर 2023-24 बजट 
अनुमान में 497 करोड रुपए कर ददया गया है। 

तासलका 2: व्यय की मखु्य मदें (करोड़ रुपए में)  
 2021-22 

वास्तववक 
2022-23 

िांअ 
2023-24 

बअ 
22-23 
िांअ िे 
23-24 
बअ में 

पररवतथन 
का % 

राष्ट्रीय स्वास््य 
समशन (कुल)  

27,448 28,974 29,085 0% 

एम्स, 
पीजीआईएमईआर, 
जजमपर और अन्य 
स्वायत्त ननकाय 

8,459 10,348 17,323 67% 

पीएमजेएवाई 3,116 6,412 7,200 12% 
नया एम्स   6,835  
पीएम 
एबीएचआईएम 

761 2,167 4,846 124% 

पीएमएसएसवाई 9,270 8,270 3,365 -59% 
सीजीएचएस 2,741  4,640  3,846  -17% 
राष्ट्रीय एड्स और 
एसटीडी ननयतं्रण 
कायवक्रम 

2,126 2,182 3,080 41% 

आईसीएमआर 1,841  2,117  2,360  11% 
पररवार कल्याण 
योजनाएं 

300 474 517 9% 

कोववड-19  16,445 228 497 118% 
राष्ट्रीय डडजजटल 
स्वास््य समशन 28 140 341 144% 

अन्य 11,936  13,193  16,696  27% 
कुल 84,470 79,145 89,155  

 

नोट: कोववड पर व्यय में कोववड-19 आपातकालीन प्रनतकक्रया के दोनों चरण, 
स्वास््य देखभाल और फं्रटलाइन वकव सव के वैक्सीनेशन, स्वास््य कसमवयों के सलए 
बीमा, और कोववड-19 टेजस्टंग ककट्स की खरीद के सलए आवंटन शासमल है; बअ 
- बजट अनुमान; संअ- संशोधर्त अनुमान; एम्स - अखखल भारतीय आयुवववज्ञान 
संस्र्ान (नई ददल्ली); आईसीएमआर - भारतीय धचककत्सा अनुसंर्ान पररषद; 
सीजीएचएस - कें द्र सरकार की स्वास््य योजना; पीएमजेएवाई - प्रर्ानमंत्री जन 
आरोग्य योजना; पीएमएसएसवाई - प्रर्ानमंत्री स्वास््य सुरक्षा योजना; पीएम 
एबीएचआईएम- प्रर्ानमंत्री आयुष्ट्मान भारत हेल्र् इंफ्रास्रक्चर समशन। 
स्रोत: मांग संख्या 46 और 47, व्यय बजट 2023-24; पीआरएस। 

प्रधानमांत्री स्वास््य िुरक्षा ननचध (पीएमएिएिएन) और 
स्वास््य और सिक्षा िेि 

2018-19 में आय पर 4% स्वास््य और सशक्षा सेस पेश 
ककया गया र्ा। वषव 2018-19 और 2019-20 की ररपोटव 
में, ननयंत्रक और महालेखा परीक्षक (कैग) ने गौर ककया 
र्ा कक हालांकक यह सेस बनाया गया, लेककन इस रासश 
को स्वास््य क्षेत्र के सलए आवदंटत करने के ससद्र्ांतों 
को ननददवष्ट्ट नहीं ककया गया और इस उद्देश्य से र्न 
प्राप्त करने के सलए कोई समवपवत फंड भी नहीं बनाया 
गया।4,5   

  

-10%

0%

10%

20%

30%

40%

 -20,000

 -

 20,000

 40,000

 60,000

 80,000

 1,00,000

20
12

-1
3

20
13

-1
4

20
14

-1
5

20
15

-1
6

20
16

-1
7

20
17

-1
8

20
18

-1
9

20
19

-2
0

20
20

-2
1

20
21

-2
2

20
22

-2
3 

(R
E

)

20
23

-2
4 

(B
E

)

Department of Health and Family Welfare expenditure 
(Rs crore)
% change in allocation



 

अनुदान मांग 2023-24 का ववश्लेषण: स्वास््य एवं पररवार कल्याण पीआरएस लेजजसलेदटव ररसचव 
 

20 फरवरी, 2023 - 3 - 

 

 

2021-22 से इस सेस से जमा र्नरासश को प्रर्ानमंत्री 
स्वास््य सुरक्षा ननधर् (पीएमएसएसएन) में जमा ककया 
जाता है। यह एक डडेडकेटेड नॉन ररफंडबेल फंड है।6   

2023-24 में 14,589 करोड रुपए पीएमएसएसएन (सेस 
जमा करने से प्राप्त) में हस्तांतरण ककए जाएंगे। यह 
2022-23 के संशोधर्त चरण में हस्तांतररत रासश से 
29% कम है। हालांकक इसी अवधर् में सेस के तहत जमा 
रासश में 19% की वदृ्धर् (69,063 करोड रुपए) होने का 
अनुमान है।7  पीएमएसएसएन के फंड को राष्ट्रीय 
स्वास््य समशन और पीएमजेएवाई पर खचव ककया 
जाएगा।8   

ववत्त मंत्रालय ने कहा र्ा कक इस सेस के माध्यम से 
एकबत्रत र्न का 25% दहस्सा स्वास््य योजनाओं के 
सलए उपयोग ककया जाएगा।9  2023-24 में 
पीएमएसएसएन को हस्तांतररत की जाने वाली 
अनुमाननत रासश सेस (2,677 करोड रुपए) से होने वाली 
कुल प्राजप्तयों के 25% से कम है। हालांकक 2022-23 के 
संशोधर्त अनुमानों के अनुसार, पीएमएसएसएन को 
हस्तांतररत की गई रासश उस वषव सेस संग्रह के 25% 
दहस्से से अधर्क है। 

रेखाचित्र 2: स्वास््य और सिक्षा िेि की प्राप्ततयाां (इनका 
25% स्वास््य योजनाओां के सलए उपयोग ककया जाता है) और 
स्वास््य के्षत्र के सलए आवांटन (पीएमएिएिएन के तहत) 
(करोड़ रुपए में)  

 
स्रोत: कर राजस्व, प्राजप्त बजट 2023-24; मांग संख्या 46, व्यय बजट 2023-
24; पीआरएस। 

वविारणीय मदु्दे 

आवांटन स्वास््य नीनत के लक्ष्यों िे कम हैं 

अगर साववजननक स्वास््य के बुननयादी ढांच ेमें पयावप्त 
ननवेश नहीं होगा तो उसका स्वास््य सेवा तक पहंुच पर, 
और उसके नतीजतन, स्वास््य संकेतकों पर नकारात्मक 
पररणाम हो सकता है। राष्ट्रीय स्वास््य नीनत, 2017 ने 
प्रस्ताववत ककया र्ा कक साववजननक स्वास््य पर समग्र 
सरकारी व्यय (कें द्र और सरकार संयुक्त रूप से) जीडीपी 
का 2.5% होना चादहए।10  आधर्वक सवेक्षण 2022-23 के 
अनुसार, समग्र साववजननक स्वास््य व्यय 2020-21 
(वास्तववक) में जीडीपी का 1.6% र्ा और 2022-23 
(बअ) में जीडीपी का 2.1% अनुमाननत र्ा।11   

राष्ट्रीय हेल्र् एकाउंट्स के अनुसार, 2018-19 में 
सामान्य सरकार (कें द्र और राज्य सरकारों का कुल) के 
व्यय का 4.8% स्वास््य देखभाल के सलए आवंदटत 
ककया गया र्ा।12 डब्लल्यूएचओ ने कहा है कक 2018-19 में 
स्वास््य के सलए भारत का आवंटन मलयेसशया (8.5%), 
रूस (10.2%), ब्राजील (10.5%) और दक्षक्षण अफ्रीका 
(15.3%) जैसे अन्य देशों की तुलना में कम र्ा।13  यह 
आंकडा ववकससत अर्वव्यवस्र्ाओं, जैसे युनाइटेड ककंगडम 
(19.7%), युनाइडटे स्टेट्स ऑफ अमेररका (22.4%), 
और जमवनी (20.1%) में बहुत अधर्क है। 

2023-24 में स्वास््य एवं पररवार कल्याण ववभाग का 
अनुमाननत व्यय 86,175 करोड रुपए है जो 2023-24 
के सलए कें द्र सरकार के कुल व्यय का लगभग 2% है। 
यह 2022-23 के संशोधर्त अनुमानों से 13% अधर्क है।   

प्रार्समक स्वास््य िेवा में िुधार की जरूरत है 

प्रार्समक स्वास््य सेवा में सामान्य स्वास््य समस्याओं 
का उपचार, आवश्यक दवाएं प्रदान करना, मात ृएवं सशशु 
देखभाल, वैक्सीनेशन और अन्य ननवारक उपाय शासमल 
हैं।14  मुफ्त, व्यापक प्रार्समक देखभाल सुननजश्चत करना 
राष्ट्रीय स्वास््य नीनत (2017) का एक प्रमुख उद्देश्य 
है।10  प्रभावी प्रार्समक स्वास््य देखभाल अधर्क गंभीर 
स्वास््य समस्याओं को रोक सकती है या पूवव कारववाई 
कर सकती है जजसका अर्व है कक प्रार्समक स्वास््य 
देखभाल में ननवेश के माध्यम से समग्र स्वास््य 
पररणामों में काफी सुर्ार ककया जा सकता है।15   

राज्यों द्वारा प्रार्समक स्वास््य सेवा तीन-स्तरीय प्रणाली 
के माध्यम से प्रदान की जाती है, जजसमें उप-कें द्र 
(एससी), प्रार्समक स्वास््य देखभाल कें द्र (पीएचसी) और 
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सामुदानयक स्वास््य देखभाल कें द्र (सीएचसी) शासमल 
हैं।16  31 माचव, 2022 तक पूरे भारत में 1,61,829 
एससी, 31,053 पीएचसी और 6,064 सीएचसी रे्।16  

भारतीय साववजननक स्वास््य मानक (आईपीएचएस), 
2022 के अनुसार जनसंख्या कवरेज के सलए प्रत्येक 
स्तर अधर्कतम सीमा के अर्ीन है।17,18  ग्रामीण स्वास््य 
स्टैदटजस्टक्स 2021-22 के अनुसार, जहां एससी कें द्रों के 
तहत आने वाली जनसंख्या में सुर्ार हुए है, वहीं 
पीएचसी और सीएचसी में यह जस्र्नत और खराब हुई है। 
सभी तीन प्रकार के कें द्रों की संख्या जो वतवमान में चालू 
हैं, इन सीमाओं के आर्ार पर लक्ष्यों से कम हैं; एससी 
में 25%, पीएचसी में 31% और सीएचसी में 36% की 
कमी है। जबकक कें द्रों की संख्या में वदृ्धर् हुई है, यह 
वदृ्धर् अनुमाननत जनसंख्या वदृ्धर् के सार् तालमेल नहीं 
रख पाई है।  

तासलका 3: प्रार्समक स्वास््य प्रणाली का जनिांख्या कवरेज 

  लक्ष्य 2020-21 
कवरेज 

2021-22 
कवरेज 

% 
पररवतथन 

 एििी 5,000 5,734 5,691 -0.7% 
 पीएििी 30,000 35,602 36,049 1.3% 
 िीएििी 1,20,000 1,63,298 1,64,027 0.4% 

स्रोत: ग्रामीण स्वास््य सांजख्यकी 2021-22, 2020-21; पीआरएस 

कें द्रीय बजट 2017-18 में यह घोषणा की गई र्ी कक 
ददसंबर 2022 तक 1.5 लाख एससी और पीएचसी को 
स्वास््य और कल्याण कें द्रों (एचडब्लल्यूसी) में बदल ददया 
जाएगा। राष्ट्रीय स्वास््य नीनत, 2017 ने एचडब्लल्यूसी 
बनाने का लक्ष्य ननर्ावररत ककया है जो प्रार्समक स्वास््य 
सेवाओं को ववस्तार प्रदान करेगा।10 इनमें गैररएदरक 
स्वास््य देखभाल, पैसलएदटव देखभाल और पुनवावस 
सेवाएं शासमल होंगी। 16 फरवरी, 2023 तक देश भर में 
1.6 लाख स्वास््य और कल्याण कें द्र काम कर रहे हैं।19   

प्रधानमांत्री आयुष्मान भारत हेल्र् इांफ्रास्रक्िर समिन 
(पीएम एबीएिआईएम) 

पीएम एबीएचआईएम के तहत व्यापक प्रार्समक स्वास््य 
देखभाल का ववस्तार करने के सलए राज्यों को ववत्तीय 
सहायता प्रदान की जाती है।20  इसमें ग्रामीण क्षेत्रों में 
एससी स्तर पर 17,788 एचडब्लल्यूसी और शहरी क्षेत्रों में 
11,244 एचडब्लल्यूसी स्र्ावपत करना शासमल है। इसके 
अलावा समशन 3,382 ब्ललॉक साववजननक स्वास््य 
इकाइयों, सभी जजलों में साववजननक स्वास््य लैब्लस और 
5 लाख से अधर्क आबादी वाले सभी जजलों में कक्रदटकल 
केयर ब्ललॉकों के ननमावण में मदद करता है।21   

2021-22 से 2025-26 तक इस योजना का कुल 
पररव्यय 64,180 करोड रुपए है।22  पीएम एबीएचआईएम 
के सलए र्न का एक दहस्सा राज्यों को हस्तांतररत ककया 
जाता है जोकक कें द्र प्रायोजजत योजना का घटक है।20  

अन्य भाग, कें द्रीय क्षेत्र घटक, का उपयोग स्वास््य और 
पररवार कल्याण ववभाग द्वारा सीरे् स्वास््य सुववर्ाओं 
जैसे कक्रदटकल केयर ब्ललॉकों की स्र्ापना के सलए ककया 
जाता है।20 2023-24 में कें द्र प्रायोजजत योजना के घटक 
को 4,200 करोड रुपए आवंदटत ककए गए हैं जो 2022-
23 के संशोधर्त अनुमान (1,885 करोड रुपए) से 123% 
अधर्क है। 2022-23 में इस घटक के सलए आवंटन 
बजट स्तर पर 4,177 करोड रुपए से 55% कम करके 
संशोधर्त चरण में 1,885 करोड रुपए कर ददया गया है। 
इन चरणों के बीच धगरावट कें द्रीय क्षेत्र के दहस्से के सलए 
और भी अधर्क है जजसे संशोधर्त कर 979 करोड रुपए 
से 282 करोड रुपए कर ददया गया- 71% की धगरावट। 
यह र्न का सही उपयोग करने की क्षमता की कमी को 
दशावता है। 

साववजननक स्वास््य कें द्रों की कमी भी लोगों को ननजी 
स्वास््य सेवाओं की ओर र्केलती है। राष्ट्रीय नमूना 
सवेक्षण के 75वें दौर में एकत्र ककए गए 2017-18 के 
आंकडों से पता चलता है कक 42.5% बीमाररयों का 
इलाज ननजी क्लीननकों में और 23.3% ननजी अस्पतालों 
में ककया जाता है।23  ननजी स्वास््य सेवा अधर्क महंगी 
हो जाती है और व्यजक्तयों पर ववत्तीय बोझ बढ जाता है 
(आगे ववस्तार से चचाव की गई)।  

राष्रीय स्वास््य समिन के ववत्त पोषण में वास्तववक रूप 
िे चगरावट आई है 

स्वास््य और पररवार कल्याण ववभाग राष्ट्रीय स्वास््य 
समशन (एनएचएम) के माध्यम से प्रार्समक स्वास््य 
सेवा प्रदान करने में राज्यों की सहायता करता है। 
एनएचएम में दो उप-समशन, राष्ट्रीय ग्रामीण स्वास््य 
समशन (एनआरएचएम) और राष्ट्रीय शहरी स्वास््य 
समशन (एनयूएचएम) शासमल हैं। एनएचएम के तहत, 

ववसशष्ट्ट स्वास््य पररणामों को प्राप्त करने के सलए 
ननदेसशत ववसशष्ट्ट साववजननक स्वास््य योजनाओं के सलए 
र्न उपलब्लर् कराया जाता है, जैसे कक मात ृऔर सशशु 
मतृ्यु दर में कमी, स्वास््य देखभाल पर आउट-ऑफ-
पॉकेट व्यय (ओओपीई) में कमी, और बीमाररयों के प्रसार 
में कमी जैसे मलेररया और काला अजार। राज्यों को 
ददशाननदेशों के अंतगवत यह चुनने की छूट दी गई है कक 
र्नरासश का उपयोग कैसे ककया जाए। राष्ट्रीय ग्रामीण 
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स्वास््य समशन में प्रजनन, मात,ृ नवजात, बाल स्वास््य 
और ककशोर (आरएमएनसीएच+ए) सेवाएं जैसे कायवक्रम 
शासमल हैं जजसके तहत मात ृऔर नवजात स्वास््य 
प्रदान ककया जाता है, सार् ही बच्चों और ककशोरों के 
सलए टीकाकरण और स्वास््य सेवाएं भी प्रदान की जाती 
हैं। अन्य घटकों में बुननयादी ढांच ेऔर मानव संसार्नों 
के संदभव में राज्यों की स्वास््य प्रणासलयों को मजबूत 
करना और संचारी और गैर-संचारी रोगों के सलए 
कायवक्रमों को लाग ूकरना शासमल है। 

माचव 2022 में स्वास््य एवं पररवार कल्याण संबंर्ी 
स्टैंडडगं कसमटी ने सुझाव ददया र्ा कक एनएचएम के 
सलए आवंटन बढाया जाए, चंूकक उसके उपयोग की दर 
उच्च है और प्रार्समक स्वास््य सेवा तक पहंुच बढाने के 
सलए यह महत्वपूणव है।28  कसमटी ने 2022-23 के 
संशोधर्त चरण में आवंटन में काफी बढोतरी का सुझाव 
ददया र्ा। हालांकक 2022-23 के संशोधर्त अनुमानों के 
अनुसार, आवंटन में केवल 0.4% (29,085 करोड रुपए) 
की वदृ्धर् की गई है। अनुमाननत 6.4% वास्तववक 
जीडीपी वदृ्धर् को देखत ेहुए यह व्यय में धगरावट है। 
इस रासश का 76% दहस्सा एनआरएचएम और 
एनयूएचएम (22,095 करोड रुपए) के तहत आरसीएच 
और स्वास््य प्रणाली को मजबूत करने के सलए बने 
फ्लेजक्सबल पूल में आवंदटत ककया गया है। 23% 
बुननयादी ढांच ेके रखरखाव (6,798 करोड रुपए) के सलए 
आवंदटत ककया गया है। 

प्रार्समक स्वास््य देखभाल में कम ननवेि स्वास््य 
पररणामों को प्रभाववत करता है 

एनएचएम जैसी योजनाओं ने सशशु मतृ्यु दर 
(आईएमआर) और एनीसमया की व्यापकता जैसे संकेतकों 
के सलए लक्ष्य ननर्ावररत ककए हैं। आंकड ेबतात ेहैं कक इन 
लक्ष्यों को अभी हाससल ककया जाना बाकी है। 
आईएमआर सशशुओं की मतृ्यु की वह संख्या है (उम्र में 
एक वषव से कम) जो प्रनत 1000 जीववत जन्म पर होती 
है। आईएमआर ककसी आबादी में स्वास््य देखभाल 
प्रणाली की प्रभावशीलता के सलए एक अपररष्ट्कृत मीदरक 
होता है। एनएचएम ने प्रनत 1000 जीववत जन्मों पर 25 
से कम आईएमआर का लक्ष्य रखा है।24  सैंपल 
रजजस्रेशन ससस्टम (2020) के नवीनतम आंकडों के 
अनुसार, भारत में आईएमआर प्रनत 1000 जीववत जन्मों 
पर 28 होने का अनुमान है।25   

मदहलाओं में एनीसमया पोषण और स्वास््य का एक 
प्रमुख संकेतक है क्योंकक यह मदहलाओं और बच्चों दोनों 

के स्वास््य पर प्रनतकूल प्रभाव डाल सकता है लेककन 
प्रार्समक देखभाल के माध्यम से इसका समार्ान ककया 
जा सकता है।26  एनएफएचएस 2019-21 से पता चलता 
है कक 15 से 49 वषव के बीच की 53% मदहलाओं को 
एनीसमया है जो इस आयु वगव के सलए 30% की वैजश्वक 
दर से बहुत अधर्क है।13,27  

उपिार के सलए स्वास््य िेवा अभी भी महांगी है 

स्वास््य देखभाल के सलए सरकार द्वारा कें द्र और राज्य 
स्तर पर, र्मावर्व संस्र्ानों, या स्वयं व्यजक्तयों द्वारा 
भुगतान ककया जाता है। भारत में व्यजक्तयों द्वारा व्यय 
का दहस्सा (जजसे आउट-ऑफ-पॉकेट व्यय या ओओपीई 
के रूप में भी जाना जाता है) अन्य देशों की तुलना में 
अधर्क है। स्वास््य सेवा में साववजननक ननवेश की कमी 
के कारण ननजी स्वास््य सेवा प्रदाताओं पर ननभवरता बढी 
है जो आम तौर पर अधर्क महंगे होत ेहैं। जबकक भारत 
में ओओपीई 2014 में कुल स्वास््य व्यय के 64.2% से 
घटकर 2019 में 48.2% हो गया है, यह अभी भी काफी 
अधर्क है।11 स्वास््य एवं पररवार कल्याण संबंर्ी स्टैंडडगं 
कसमटी (2022-23) ने कहा है कक स्वास््य पर आउट 
ऑफ पॉकेट खचव के संबंर् में भारत कुल 196 देशों में 
176 स्र्ान पर है।28   

रेखाचित्र 3: कें द्र और राज्य िरकारों द्वारा िांयुक्त रूप ि ेऔर 
ओओपीई के रूप में भुगतान ककए गए कुल स्वास््य व्यय का 
प्रनतित  

 
स्रोत: राष्ट्रीय स्वास््य लेखा, 2013-14 से 2018-19; पीआरएस 

75वें दौर के राष्ट्रीय नमूना सवेक्षण में खुलासा हुआ है 
कक ननजी और साववजननक क्षेत्र के बीच आउट ऑफ 
पॉकेट खचव में काफी अंतर आया है।23  2017-18 में 
अस्पताल में भती होने की औसत धचककत्सा लागत 
सरकारी अस्पतालों में 4,452 रुपए और ननजी अस्पतालों 
में 31,845 रुपए र्ी।23 ग्रामीण क्षेत्रों में अस्पतालों में 
प्रसव से इतर होने वाली भनतवयों की औसत आउट-ऑफ-
पॉकेट लागत सरकारी अस्पतालों में 4,290 रुपए और 
ननजी अस्पतालों में 27,347 रुपए र्ी।29  सरकारी 
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अस्पतालों में औसतन 4,837 रुपए और ननजी अस्पतालों 
में 38,822 रुपए की औसत लागत के सार् ये आंकड े
शहरी क्षेत्रों में अधर्क हैं।23  व्यजक्त भी उर्ार के माध्यम 
से स्वास््य व्यय का ववत्तपोषण करत ेहैं। सवेक्षण से 
पता चलता है कक ग्रामीण क्षेत्रों में अस्पताल में भती 
होने के 13.4% और शहरी क्षेत्रों में 8.5% मामलों में 
व्यजक्तयों ने उर्ार लेकर खचाव पूरा ककया है।23   

ओओपीई द्ववतीयक और ततृीयक स्तर की देखभाल के 
सलए काफी अधर्क हो सकता है। यह ववशेष रूप से 
धचककत्सा देखभाल के मामले में है, जजसके सलए ववशेष, 
पूंजी-गहन सुववर्ाओं की आवश्यकता होती है, जैसे कक 
कैं सर उपचार। स्वास््य संबंर्ी स्टैंडडगं कसमटी (2022-
23) ने कहा र्ा कक मरीज़ उच्च लागत के बावजूद ननजी 
अस्पतालों में कैं सर का इलाज करात ेहैं क्योंकक ननजी 
क्षेत्र में ऐसे 200 अस्पतालों की तुलना में केवल 50 
साववजननक ततृीयक अस्पताल कैं सर का इलाज करत ेहैं। 
इसके अलावा आवश्यक उपकरणों की उच्च लागत के 
कारण रेडडयोरे्रेपी उपचार महंगा है।30  चंूकक रेडडयोरे्रेपी 
में दवाओं का कोई इस्तमेाल नहीं होता है, उपचार शुल्क 
प्रभावी रूप से सेवा शुल्क होता है और राष्ट्रीय 
फामावस्युदटकल मूल्य ननर्ावरण प्राधर्करण (एनपीपीए) 
इसकी अधर्कतम सीमा नहीं तय कर सकता।30 कसमटी ने 
सुझाव ददया र्ा कक कैं सर के उपचार में ओओपीई के 
स्तर को कम करने के सलए ननजी अस्पतालों के कैं सर 
कें द्रों में प्रर्ानमंत्री जन आरोग्य योजना (पीएमजेएवाई) 
के लाभाधर्वयों हेतु 25% आरक्षण ककया जाए, सार् ही 
सरकार द्वारा संचासलत ऑन्कोलॉजी उपचार का ववस्तार 
ककया जाए।30 

िावथजननक स्वास््य बीमा िभी उपिार लागतों को कवर 
नहीां करता है 

प्रर्ानमंत्री जन आरोग्य योजना (पीएमजेएवाई) एक 
साववजननक स्वास््य बीमा योजना है जजसका उद्देश्य 
ओओपीई को कम करना है। यह योजना सामाजजक-
आधर्वक जानत जनगणना, 2011 (एसईसीसी) का उपयोग 
करके धचजन्हत मानदंडों के आर्ार पर पररवारों को पांच 
लाख रुपए तक का स्वास््य बीमा प्रदान करती है। इन 
मानदंडों के अनुसार, पात्र आबादी में 13 करोड पररवार 
होने का अनुमान है, जजसमें 65 करोड व्यजक्त शासमल 
हैं।31,32 मानदंड में व्यवसाय, आश्रय तक पहंुच और अन्य 
जनसांजख्यकीय कारक शासमल हैं। इस योजना का लाभ 
एम्पैनल्ड अस्पतालों में सलया जा सकता है, और पात्र 
पररवारों में से प्रत्येक को आयुष्ट्मान काडव नाम के यूनीक 

आईडी के सार् एक ई-काडव प्राप्त होता है।33,34   

तासलका 4: पीएम-जेएवाई की वषथवार प्रगनत 

  
जनरेट ककए गए 
आयषु्मान कार्डों 

की िांख्या 

एम्पनैल ककए 
गए 

अस्पतालों 
की िांख्या 

जारी की 
गई 

धनरासि 
(करोड़ 
रुपए) 

2019-20 4,80,71,333 8,331 2,993 
2020-21 3,22,36,112 2,543 2,544 
2021-22 2,37,34,262 3,273 2,941 
2022-23 4,23,17,571 12,108 4,030 

नोट: 2022-23 के आंकड ेददसंबर 2022 तक के हैं। 
स्रोत: लोकसभा अतारांककत प्रश्न संख्या 620, जजसका उत्तर 6 ददसंबर, 2022 को 
ददया गया, स्वास््य और पररवार कल्याण मंत्रालय; पीआरएस।  

राष्ट्रीय स्वास््य प्राधर्करण द्वारा 2019 में ककए गए 
एक अध्ययन से पता चला है कक कुछ राज्यों में योजना 
के संबंर् में पात्र आबादी पयावप्त जागरूक नहीं है।35  

2022 में स्वास््य और पररवार कल्याण संबंर्ी स्टैंडडगं 
कसमटी ने यह सुननजश्चत करने के सलए जागरूकता 
कायवक्रम चलाने का सुझाव ददया र्ा कक पात्र लाभार्ी 
योजना का लाभ उठा सकें ।28 कसमटी ने योजना की पहंुच 
का मुद्दा भी उठाया, यह देखत ेहुए कक एसईसीसी डटेा 
पुराना होने की आशंका है और यह सुझाव भी ददया कक 
लाभाधर्वयों की सूची का ववस्तार ककया जाए। एनएचए 
(2019) के तहत एक अन्य अध्ययन से पता चला है कक 
हालांकक इस योजना का उद्देश्य द्ववतीयक और ततृीयक 
स्तर की सेवा के सलए मुफ्त उपचार प्रदान करना है, 
लेककन पीएमजेएवाई पोटवल (जजसके माध्यम से डडस्चाजव 
प्रकक्रया आयोजजत की जाती है) के सार् तकनीकी 
समस्याएं हैं, और अक्सर कई तरह की धचककत्सा 
देखभाल पीएमजेएवाई के तहत नहीं आती। इस कारण 
रोधगयों को आउट ऑफ पॉकेट भुगतान करना पडता है।36   

2022 में स्वास््य एवं पररवार कल्याण संबंर्ी स्टैंडडगं 
कसमटी ने गौर ककया कक पीएमजेएवाई के सलए ननर्ावररत 
र्न का कम उपयोग हुआ है। इसके बावजूद योजना के 
सलए आवंटन में वदृ्धर् हुई है, और ससमनत ने सुझाव 
ददया कक स्वास््य एवं पररवार कल्याण मंत्रालय योजना 
के तहत र्न के वववेकपूणव उपयोग को सुननजश्चत करने 
के सलए उपाय करे। 2023-24 में पीएमजेएवाई के सलए 
7,200 करोड रुपए आवंदटत ककए गए हैं जो 2022-23 
के संशोधर्त अनुमानों से 12% अधर्क है। उल्लेखनीय है 
कक 2023-24 में पीएमजेएवाई के सलए आवंटन वास्तव 
में 2020-21 (2,681 करोड रुपए) और 2021-22 
(3,116 करोड रुपए) में खचव की गई रासश से काफी 
अधर्क है, जब कोववड-19 के कारण अस्पताल में भती 
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होने की संख्या में काफी वदृ्धर् हुई र्ी। 

प्रार्समक स्वास््य देखभाल के सलए अपयाथतत कमथिारी  

भारतीय साववजननक स्वास््य मानकों (आईपीएचएस) की 
तुलना में भारत में प्रार्समक स्वास््य सेवा प्रणाली में 
कमवचाररयों की बहुत अधर्क कमी है। राष्ट्रीय धचककत्सा 
आयोग (2022) के आंकडों से पता चलता है कक पंजीकृत 
एलोपैधर्क डॉक्टरों की 80% उपलब्लर्ता मानत ेहुए भारत 
ने प्रनत 1,000 जनसंख्या पर डॉक्टरों की संख्या के सलए 
डब्लल्यूएचओ के लक्ष्य को पार कर सलया है।37  हालांकक, 
ग्रामीण स्वास््य सांजख्यकी 2020-21 (नवीनतम उपलब्लर् 
डटेा) प्रार्समक स्वास््य प्रणाली में डॉक्टरों और अन्य 
धचककत्सा कमवचाररयों की कमी को दशावता है।38  पीएचसी 
में फामावससस्टों, लैब तकनीसशयनों और स्वास््य सहायकों 
सदहत कमवचाररयों की कई शे्रखणयों में बहुत अधर्क 
कसमयां है। 16 

तासलका 5: पीएििी में कमथिाररयों की कमी 
पद प्रनत 

आईपीएिएि पर 
अपेक्षक्षत (#) कमीl (#) कमी (%) 

र्डॉक्टर 24,935 776 3% 
फामाथसिस्ट 24,935 5,969 24% 
लैब तकनीसियन 24,935 10,434 42% 

नसििंग स्टाफ 
(स्टाफ निथ) 

24,935 4,211 17% 

स्रोत: ग्रामीण स्वास््य सांजख्यकी 2020-21, 2019-20; पीआरएस। 

एससी में 66% स्वास््य कसमवयों (पुरुष) की कमी है। 
सीएचसी साववजननक स्वास््य प्रणाली का पहला स्तर है 
जजसमें रोधगयों की ववशेषज्ञों तक पहंुच होती है, जजसमें 
सजवन, धचककत्सक, बाल रोग ववशेषज्ञ, प्रसूनत ववशेषज्ञ 
और स्त्री रोग ववशेषज्ञ शासमल हैं। इन ववशेषज्ञों में 
लगभग 80% की कमी है।16 अपेक्षक्षत पदों के सलहाज से 
ववशेषज्ञों की कमी बबहार (89%), मध्य प्रदेश (85%), 
और गोवा (83%) में सबसे अधर्क है।16 यह केरल, 
मेघालय, ससजक्कम और समजोरम में सबसे कम है, जहां 
सभी पद भरे गए हैं।16 बजट भाषण 2023-24 के 
अनुसार, 157 नससिंग कॉलेज स्र्ावपत ककए जाने हैं और 
इन्हें मौजूदा मेडडकल कॉलेजों से जोडा जाएगा। 2023-
24 में नससिंग सेवाओं (नससिंग सशक्षा को उन्नत करने के 
सलए एक कें द्रीय क्षेत्र की योजना) के ववकास के सलए 
आवंटन को 2022-23 के संशोधर्त अनुमानों से 34% 
बढाकर 33 करोड रुपए कर ददया गया है। 

एम्ि, स्वायत्त िांस्र्ान और प्रधानमांत्री स्वास््य िुरक्षा 
योजना (पीएमएिएिवाई)  

प्रर्ानमंत्री स्वास््य सुरक्षा योजना (पीएमएसएसवाई) का 
उद्देश्य ततृीयक देखभाल प्रणाली में मानव संसार्न और 
शैक्षक्षक क्षमता की कमी को दरू करना है।39  इसके तहत 
नए अखखल भारतीय आयुवववज्ञान संस्र्ान (एम्स) का 
ननमावण और सरकारी मेडडकल कॉलेजों को अपगे्रड ककया 
जाएगा। इस योजना के तहत 22 नए एम्स स्र्ावपत 
ककए जाएंगे जजनमें से छह चालू हैं।40   

2018 में कैग ने 2003 से 2017 के दौरान योजना का 
ऑडडट ककया। यह पाया गया कक इस योजना में 
ददशाननदेशों के ननयोजन में कमी है, पांच साल की देरी 
है, फैकेल्टी के पद ररक्त हैं, और अस्पताल में बबस्तरों 
की कमी है। इस कारण योजना पर असर हुआ है। 
स्वास््य एवं पररवार कल्याण संबंर्ी स्टैंडडगं कसमटी 
(2022-23) ने पाया कक 2021-22 के संशोधर्त अनुमानों 
के अनुसार आवंदटत र्न का लगभग 77% उपयोग 
ककया गया र्ा।41  कसमटी ने सझुाव ददया कक मंत्रालय 
प्रभावी उपयोग सुननजश्चत करने के सलए उपाय करे, जैसे 
कक साल भर उपयोग की योजना बनाना, और प्रगनत की 
ननगरानी करना।41  हालांकक कसमटी ने अभाव ग्रस्त क्षते्रों 
में योजना के महत्व पर जोर ददया।  

2023-24 में पीएमएसएसवाई को 3,365 करोड रुपए 
आवंदटत ककए गए हैं, और नए एम्स के स्र्ापना व्यय 
के सलए नई बजट मद के तहत 6,835 करोड रुपए 
आवंदटत ककए गए हैं। यह कुल 10,200 करोड रुपए है, 
जो 2022,23 (8,270 करोड रुपए) के संशोधर्त अनुमानों 
से 23% अधर्क है। 
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रेखाचित्र 4: पीएमएिएिवाई और नए एम्ि के सलए आवांटन 
(करोड़ रुपए में) 

 
स्रोतः अनुदान की ववस्ततृ मांगें, स्वास््य एवं पररवार कल्याण ववभाग, 2010-11 
से 2023-24; पीआरएस। 

स्वास््य अनुिांधान में ननवेि की कमी 

स्वास््य अनुसंर्ान ववभाग ने कोववड-19 महामारी के 
प्रबंर्न में एक महत्वपूणव भूसमका ननभाई है। यह ववभाग 
भारत में टेजस्टंग इंफ्रास्रक्चर बनाने के सलए जजम्मेदार 
है।42  2022 में स्वास््य संबंर्ी स्टैंडडगं कसमटी ने सुझाव 
ददया र्ा कक स्वास््य अनुसंर्ान ववभाग को जीडीपी का 
कम से कम 0.1% पांच वषव के सलए आवंदटत ककया 
जाए, यह ननददवष्ट्ट करत ेहुए कक यह आवंटन कुल 
स्वास््य बजट का 5% होना चादहए।42  यह भववष्ट्य में 
ककसी भी महामारी के प्रबंर्न के सलए बुननयादी ढांचा 
और क्षमता बनाने में मदद करेगा।2 2022 में कसमटी ने 
कहा कक युनाइटेड स्टेट्स ऑफ अमेररका जैसे देश 
स्वास््य अनुसंर्ान पर अपनी जीडीपी का 2% तक खचव 
करत ेहैं।43   

2023-24 में ववभाग को 2,980 करोड रुपए आवंदटत 
ककए गए हैं जो मंत्रालय के बजट का 3% और सकल 
घरेलू उत्पाद का 0.01% है। स्वास््य अनुसंर्ान के सलए 
बुननयादी ढांच ेके ववकास के सलए आवंटन 2022-23 
संशोधर्त अनुमान के 152 करोड रुपए से घटकर 2023-
24 बजट अनुमान में 150 करोड रुपए हो गया है। 

स्टैंडडगं कसमटी (2022) ने यह भी कहा कक ववभाग 
मानव संसार्न क्षमता की कमी के कारण आंसशक रूप 
से बजट का उपयोग नहीं कर सका। कोववड-19 महामारी 
के प्रबंर्न से जुडी समस्या का एक कारण मानव 
संसार्न की कमी र्ा।44  उसने सुझाव ददया कक ववभाग 
फंड के बेहतर उपयोग के सलए अपनी क्षमता का ववस्तार 
करे।44  मानव संसार्न और क्षमता ववकास के सलए 
आवंटन 2022-23 के संशोधर्त अनुमानों से 9% बढकर 

2023-24 में 92 करोड रुपए हो गया है। 

डर्डप्जटल हेल्र् टेक्नोलॉजी इको-सिस्टम 

राष्ट्रीय स्वास््य नीनत, 2017 में एक 'डडजजटल 
टेक्नोलॉजी इको-ससस्टम' स्र्ावपत करने का लक्ष्य 
रखा गया है जजसके माध्यम से इनफॉरमेशन 
टेक्नोलॉजी का उपयोग स्वास््य सेवा प्रणाली की 
दक्षता बढाने के सलए ककया जाएगा। इसमें धचककत्सा 
जानकारी के संग्रह, स्टोरेज और साझा करने के सलए 
इंफ्रास्रक्चर, मानकों, डटेाबेस और गवनेंस फे्रमवकव  
का ववकास शासमल है।10   

राष्ट्रीय डडजजटल समशन (एनडीएचएम) में प्रत्येक नागररक 
को अपने स्वास््य ररकॉडव को एक कंसॉसलटेड डटेाबेस में 
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कोववर्ड-19 पर व्यय 

2020 और 2022 के बीच मंत्रालय को वैक्सीन के 
ववकास और कायावन्वयन सदहत कोववड-19 महामारी के 
प्रबंर्न हेतु अधर्क र्नरासश आवंदटत करनी पडी। 
हालांकक कोववड मामलों की संख्या में धगरावट, मतृ्यु 
दर में कमी और पात्र लाभाधर्वयों के अनुमाननत 90% 
का पूरी तरह से टीकाकरण होन ेके कारण, कोववड-19 
संबंधर्त कायवक्रमों के सलए आवंटन में काफी कमी 
आई है। 

2021-22 में कोववड-19 इमरजेंसी ररस्पांस और हेल्र् 
ससस्टम वप्रपेयरनेस पैकेज पर 14,333 करोड रुपए 
खचव ककए गए। 2023-24 में इसे घटाकर 2 करोड 
रुपए कर ददया गया है। 2021-22 में वैक्सीनेशन 
कायवक्रम पर 35,438 करोड रुपए खचव ककए गए। 
2022-23 के संशोधर्त अनुमान के अनुसार 
वैक्सीनेशन पर 967 करोड रुपए खचव होंगे। 2023-24 
में वैक्सीनेशन के सलए 10 लाख रुपए की सांकेनतक 
रासश आवंदटत की गई है। 

तासलका 6: वषथ दर वषथ उपिाररत/अस्पताल ि ेडर्डस्िाजथ 
होने वाले और मतृ्य ुके मामले (लगभग) 
 2020 2021 2022 
उपचाररत/अस्पताल 
से डडस्चाजव होने 
वाले 

98,60,280 2,44,06,083 98,77,487 

मतृ्य ु 1,48,738 3,32,342  49,553* 
नोट: 6 ददसंबर, 2022 तक के कुल आंकडे से 2020 और 2021 में कुल 
मौतों को घटाकर 2022 में मौतों की संख्या का अनुमान लगाया गया है। 
स्रोत: लोकसभा अतारांककत प्रश्न संख्या 955, स्वास््य एवं पररवार 
कल्याण मंत्रालय, 22 जुलाई, 2022; लोकसभा अतारांककत प्रश्न संख्या 
658, स्वास््य और पररवार कल्याण मंत्रालय, 9 ददसंबर, 2022; 
पीआरएस। 
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डडजजटल रूप से स्टोर करने की सुववर्ा प्रदान की गई है 
जोकक मेडडकल उपचार तक आसान पहंुच उपलब्लर् कराता 
है।45  इस योजना के तहत रोधगयों को एक आयुष्ट्मान 
भारत स्वास््य खाता (एबीएचए) नंबर ददया जा सकता 
है जो ववसशष्ट्ट रूप से उनके मेडडकल ररकॉडव की पहचान 
करेगा।45 13 फरवरी, 2023 तक 32 करोड से अधर्क 

खात ेखोले गए हैं, और 22 करोड से अधर्क मेडडकल 
ररकॉडव को डटेाबेस से जोडा गया है।46  एबीडीएम के सलए 
प्रस्ताववत आवंटन 2022-23 के संशोधर्त अनुमानों से 
144% बढकर 2023-24 में 341 करोड रुपए हो गया 
है।

 

 

अनुलग्नक 
तासलका 7: 2023-24 के सलए स्वास््य एवां पररवार कल्याण मांत्रालय का आवांटन (करोड़ रुपए में) 

प्रमुख मदें 
2021-22 
वास्तववक 2022-23 बअ 2022-23 िांअ 2023-24 बअ 

2022-23 िांअ 
और 2023-24 
बअ के बीि 
पररवतथन का 

% 
राष्ट्रीय स्वास््य समशन   27,448    28,860    28,974    29,085  0% 
स्वास््य और पररवार कल्याण ववभाग के तहत 
स्वायत्त ननकाय (जसेै एम्स, पीजीआईएमईआर 
और जजपमर) 

8,459 10,022 10,348 17,323 67% 

आयषु्ट्मान भारत - प्रर्ानमंत्री जन आरोग्य 
योजना (पीएमजेएवाई)  3,116   6,412   6,412   7,200  12% 

नए एम्स का स्र्ापना व्यय    6,835  
प्रर्ानमंत्री आयषु्ट्मान भारत स्वास््य 
अवसंरचना समशन (पीएमएबीएचआईएम)   761   5,156   2,167   4,846  124% 

सीजीएचएस पेंशनरों का धचककत्सा उपचार 
(पीओआरबी) 2,741 2,645 4,640 3,846 -17% 

प्रर्ानमंत्री स्वास््य सुरक्षा योजना 
(पीएमएसएसवाई)  9,270    10,000   8,270   3,365  -59% 

राष्ट्रीय एड्स और एसटीडी ननयतं्रण कायवक्रम  2,126   3,027   2,182   3,080  41% 
आईसीएमआर  1,841   2,198   2,117   2,360  11% 
वरै्ाननक और ननयामक ननकाय   308    335    636    639  1% 
पररवार कल्याण योजनाएं   300    484    474    517  9% 
कोववड-19   16,445   226   228   497  118% 
स्वास््य अनसुंर्ान के सलए बनुनयादी ढांचा 
ववकास 148.2 177 152 150 -1% 

अन्य 11,508 16,658 12,546 16,248 30% 
कुल   84,470    86,201    79,145    89,155  13% 

स्रोत: मांग संख्या 46 और 47, अनदुान की मांग, स्वास््य और पररवार कल्याण मंत्रालय, कें द्रीय बजट, 2023-24; पीआरएस। 
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