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hÃm¯ £oWw 
hnfÀ¨ BsW¦ntem?

e£W§Ä
Xz¡v, I¬t]mfIÄ, \mhv, tamW, ssI\J§Ä, ssIshÅ, 
ImÂshÅ F¶nh hnfdnbXmbn ImWs¸SpI

£oWw, XethZ\, XeId¡w, XfÀ¨, hni¸nÃmbva

apSnsImgn¨nÂ

AanXlrZbanSn v̧, izmkXSÊw

sNdnb tPmen sN¿pt¼mgpw A\p`hs¸Sp¶ InX v̧

ssIshffbnepw ImÂshffbnepw D ïmIp¶ càanÃmbvassIshffbnepw ImÂshffbnepw D ïmIp¶ càanÃmbva

ssIhncepIfnse kÔnIÄ¡pw, ssI\J§Ä¡pw Npäpapff 
NÀ½w Idp¡pI

ImÂ ]mZ§Ä \ocphbv¡pI
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എലെ�ജിി പഠന ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� കോനതിൃതിവത്തിില് അഞ്ചാോമതി് കോ�രുള അന്തോ
രുോന്ദ്രം� പഠന കോ�ോണ്ന്ദ്രംഗസ്് നടിത്തിോന് തിീരുുമോനിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. കോ�രുളം �ി�ിധ കോമഖല�ളില് 
കോനടിിയം കോനട്ടങ്ങളും അതിികെ� ഭാോഗമോയംി നമുക്കുുണ്ട്ോയം അനുഭാ�ങ്ങളും �ിശ�ലനം 
കെ�യ്തുു മുകോ�ോട്ടുള്ള ന്ദ്രംപയംോണത്തിില് കോ�രുളം കോനരുിടിു� ന്ദ്രംപശ്നങ്ങളും അ� അഭാിമുഖീ�
രുികോക്കുണ്ട്തി് എങ്ങകെനകെയം�ുള്ള അകോനവഷണ�ും നിരുന്തരുമോയംി നടികോക്കുണ്ട്തിുണ്ട്്. �ൂട്ടോയം 
ന്ദ്രംശമങ്ങളിലൂകെടി നോം കോനടിിയം കോനട്ടങ്ങള് നിലനിര്ത്തിോനും �ൂടിുതില് കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിോനും 
പരുിമിതിി�ള് �കെണ്ട്ത്തിി മറിി�ടിക്കുോനും �ിപുല�ും �ിശോല�ും ആഴ്ത്തിിലുള്ളതിുമോയം 
അകോനവഷണങ്ങള് നടികോക്കുണ്ട്തിുണ്ട്്. അത്തിരും അകോനവഷണങ്ങള്ക്കുോയംുള്ള തിുറി� സ്ം�ോ
ദകോ�ദിയംോണ് പഠനകോ�ോണ്ന്ദ്രംഗസ്്.

1994, 2005, 2011, 2015 �ര്ഷങ്ങളോയംി 4 പഠന കോ�ോണ്ന്ദ്രംഗസ്സുു�ള് നടി�ു�ഴ്ിഞ്ഞുു. 
രുോന്ദ്രം�ീയം സ്മൂഹ�ും അക്കുോദമി� സ്മൂഹ�ും ഒരുുമിച്ചിിരുു�ു ഉള്ളുതിുറി� �ര്ച്ചി�ളിലൂകെടി 
ഇ�കെല�ളികോലയംും ഇ�ികെ�യംും  യംോഥാോര്ഥായങ്ങകെള �ിശ�ലനം കെ�യ്തുു നോകെളക്കുോയംി 
ഉള്ള ആശയംങ്ങള് രുൂപകെപ്പിടിുത്തിു�യംോണ് പഠന കോ�ോണ്ന്ദ്രംഗസ്സുു�ള് കെ�യ്യുു�തി്.

5-ോമതി് കോ�രുള പഠന കോ�ോണ്ന്ദ്രംഗസ്ിന്കെറി മുകോ�ോടിിയംോയംി 20 �യതിയസ്്തിങ്ങളോയം �ിഷ
യംങ്ങള് ആഴ്ത്തിില് �ര്ച്ചി കെ�യ്യുോന് ആന്ദ്രംഗഹിക്കുു�ു. ഇതിികെ� ഭാോഗമോയംിട്ടോണ് കോ�രുള
ത്തിികെ� ആകോരുോഗയ കോമഖലകെയംക്കുുറിിച്ചി് രുണ്ട്് ദി�സ്കെത്തി കെസ്മിനോര് 2024 ആഗസ്റ്റ്് 25, 
26 തിീയംതിി�ളില് കോ�ോട്ടയംത്തിു�ച്ചി് ടിി.കെ�. രുോമ�ൃഷ്ണന് പഠന ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം��ുമോയംി 
സ്ഹ�രുിച്ചി് നടിത്തിു�തി്.

ഈ കെസ്മിനോറിില് അ�തിരുിപ്പിിക്കുു� 192 ന്ദ്രംപബന്ധങ്ങളുകെടി സ്ംന്ദ്രംഗഹങ്ങള്  രുണ്ട്ു 
സ്ഞ്ചാി��ളോയംി  സ്മോഹരുിച്ചിിരുിക്കുു�ു. ഒ�ോം സ്ഞ്ചാി�യംില് 100 ന്ദ്രംപബന്ധ സ്ംന്ദ്രംഗഹ
ങ്ങളോണ് ഉള്കെക്കുോള്ളിച്ചിിരുിക്കുു�തി്. ബോക്കുി ഇ രുണ്ട്ോം സ്ഞ്ചാി�യംിലും. അ�കെയംല്ലാംോം 
സ്കോ�ളനങ്ങളുകെടി അടിിസ്ഥാോനത്തിില് തിരുംതിിരുിച്ചിോണ് ഉള്കെക്കുോള്ളിച്ചിിട്ടുള്ളതി്. ഇതി് 
�ി�ിധ കെസ്ഷനു�ളികെല ന്ദ്രംപബന്ധങ്ങള് �ണ്ട്ുപിടിിക്കുോന് ന്ദ്രംപതിിനിധി�ള്ക്കുു സ്ഹോയം
�രുമോയംിരുിക്കുും.

നികേയംം�ിബറൽ നയംങ്ങളുലെടി ലെ�ല്ലുു�ിളി

ഈ കെസ്മിനോര് നടിക്കുു�തി് പൂര്ണ്ണമോയംും നികോയംോലിബറില് �ോഴ്ചപ്പിോടിിനനുസ്രുിച്ചി് 
കോദശീയം ആകോരുോഗയ നയംം 2017-ല് ബികെജിപി അഴ്ിച്ചിുപണിതിതിികെ� പശ്ചാോത്തിലത്തിി
ലോണ്. ഇകോതിോകെടിോപ്പിം �ണക്കുികെലടിുകോക്കുണ്ട്ു� ഒ�ോണ് നീതിി ആകോയംോഗ് ആകോരുോഗയ 

apJhpc

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  v



കോമഖലകെയംക്കുുറിിച്ചി് തിയ്യുോറിോക്കുിയംിട്ടുള്ള �ുറിിപ്പിു�ള്. ഇ� കോ�രുളത്തിികെ� ആകോരുോഗയ 
കോമഖലകെയംക്കുുറിിച്ചി് ന�ള് മുകോ�ോട്ടു�യ്ക്കുു� �ോഴ്ചപ്പിോടിു�ള്ക്കു് �ിരുുദ്ധമോണ്.

• സ്ര്ക്കുോരുികെ� ആകോരുോഗയ കെ�ല�ു�ള് ഗണയമോയംി ഉയംര്ത്തിു�തിികെനക്കുുറിി
ച്ചി് പുതിിയം കോരുഖയംില് ന്ദ്രംപതിിപോദിക്കുു�ുണ്ട്്. പുതിിയം ആകോരുോഗയ നയംം 2025 
ആ�ുകോ�ോള് ജിിഡ്ിപിയംുകെടി 2.5 ശതിമോനമോയംി ആകോരുോഗയ കെ�ല�് ഉയംര്ത്തിോന് 
ലക്ഷ്യയമിടിു�ു. പകോക്ഷ്യ, ഇകോപ്പിോഴ്ും ഈ കോതിോതി് ഏതിോണ്ട്് 1 ശതിമോനം മോന്ദ്രംതിമോണ്.

• കെപോതിു ആകോരുോഗയ കോമഖലകെയം ശക്തിികെപ്പിടിുത്തിു� �ഴ്ി സ്ോര്വ്വന്ദ്രംതിി� ആകോരുോഗയ 
പരുിരുക്ഷ്യ ലക്ഷ്യയമിട്ടിരുു� പഴ്യം ആകോരുോഗയ നയംത്തിിനു പ�രും ഇന്ഷവറിന്സ്ികെ� 
അടിിസ്ഥാോനത്തിില് ആകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യ �ൂടിുതില് �ൂടിുതില് സ്വ�ോരുയകോമഖലയംി
കോലക്കു് നീക്കുു�തിിനോണ് പുതിിയം കോരുഖ�ള് ലക്ഷ്യയമിടിു�തി്.

• ആകോരുോഗയ�യ�സ്ോയംത്തിികെ� സ്ോധയതി�കെളയംോണ് പുതിിയം �ോഴ്ചപ്പിോടി് കോതിടിു�തി്. 
ഹീല് ഇന്തയ പദ്ധതിിയംുകെടി ഭാോഗമോയംി �യ�സ്ോയംകോമഖലയംികെല കെ�ഷയല് ഇകോക്കുോ
ണമി�് കോസ്ോണു�ളുകെടി മോതിൃ�യംില് ആശുപന്ദ്രംതിി�ളും കോഹോട്ടലു�ളും �ിറ്റ്്കെനസ്് 
കെസ്�റിു�ളും മറ്റ്ും സ്ഥാോപിക്കുോന് ലക്ഷ്യയമിടിു�ു. �ികോദശമൂലധന നികോക്ഷ്യപ�ും 
സ്വോഗതിം കെ�യ്യുകെപ്പിടിു�ു.

• ഔഷധ �യ�സ്ോയംം ആകോരുോഗയകോമഖലകെയം സ്വോധീനിക്കുു�  ന്ദ്രംപധോന ഏജിന്സ്ി�
ളില് ഒ�ോയംി മോറിിക്കുഴ്ിഞ്ഞുു. കെപോതിുകോമഖലോ ഔഷധ നിര്�ോണ ��നി�കെള
ല്ലാംോം അടിച്ചിുപൂട്ടകെപ്പിട്ടു. �ികോദശ മരുു�ു��നി�ള്ക്കു് ഔഷധ പരുീക്ഷ്യണങ്ങള് 
നടിത്തിോന് ഇന്തയയംികോലക്കു് ആ�ര്ഷിക്കുോനുള്ള ന്ദ്രംശമ�ുമുണ്ട്്. 

• സ്വ�ോരുയ സ്ഹോയംകോത്തിോകെടി ജിില്ലാംോ ആശുപന്ദ്രംതിി�കെള കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജിു�ളോക്കുി 
മോറ്റ്ു�കെയം�തിോണ് മകെറ്റ്ോരുു പരുിഷ്കാോരും. �ലത്തിില് കെസ്ക്കുണ്ട്റിി കെസ്ക്ടറിിലുള്ള 
കെപോതിു ആകോരുോഗയ സ്ഥാോപനങ്ങള് സ്വ�ോരുയ നിയംന്ദ്രംന്തണത്തിികോലക്കുു നീങ്ങും. സ്വോ
ഭാോ�ി�മോയംും �ി�ിത്സയ്ക്കു് ഉയംര്� �ീസ്ും �രുും.

നം� പികേ�ംട്ട്

മോതിൃ-ശിശുമരുണ നിരുക്കു്, ജിീ�ിതിോയംുസ്്, തിുടിങ്ങിയം ആകോരുോഗയ മോനദണ്ഡങ്ങകെള
ല്ലാംോം കെമച്ചികെപ്പിട്ടിട്ടുകെണ്ട്�ോണ് ബികെജിപിയംുകെടി അ��ോശ�ോദം. എ�ോല് മറ്റ്ു രുോജിയങ്ങ
ളിലുണ്ട്ോയം ആകോരുോഗയ പുകോരുോഗതിി�ൂടിി കോനോക്കുുകോ�ോള് നോം മുകോ�ോട്ടല്ലാം പുറികോ�ോട്ടോണ് 
കോപോയംിട്ടുള്ളതി് എ�ു �ോണോന് �ഴ്ിയംും. ഉദോഹരുണത്തിിന് ബ്ലൂംൂംബര്ഗ് രുോജിയങ്ങളുകെടി 
ആകോരുോഗയനിലയംുകെടി സ്ൂ�ി� ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ�രുിക്കുോറിുണ്ട്്. 2015-ല് ഇന്തയയംുകെടി റിോങ്ക്് 103 
ആയംിരുു�ു. 2019-ല് ഇന്തയ ബംഗ്ലാോകോദശിനും ന്ദ്രംശീലങ്ക്യ്ക്കുും കോനപ്പിോളിനും തിോകെഴ് 120-
കോലക്കു് �ീണു. ഇതിിനു മുഖയ�ോരുണം കോമോദി അധി�ോരുത്തിില് ��കോശഷം ജിീ�ിതിോ
യംുസ്ികെ� �ര്ദ്ധന നോമമോന്ദ്രംതിമോയംതിോണ്.

നികോയംോലിബറില് �ോലകെത്തി ആകോരുോഗയ നയംങ്ങകോളോടിുള്ള ഏറ്റ്�ും നിശിതി�ിമര്ശനം 
കോ�ോ�ിഡ് ്�ോലകെത്തി അനുഭാ�മോണ.് അന്തര്കോദശീയംമോയംും രുോജിയത്തിിനുള്ളില് അന്തര്
സ്ംസ്ഥാോനീയംമോയംുമുള്ള തിോരുതിമയ പഠനങ്ങള് അടിി�രുയംിട്ട ഒരുു �ോരുയമുണ്ട്് - കെമച്ചികെപ്പി
ട്ട കെപോതിു ആകോരുോഗയ സ്ം�ിധോനങ്ങളുള്ള രുോജിയങ്ങള്ക്കുും ന്ദ്രംപകോദശങ്ങള്ക്കുും മോന്ദ്രംതിമോണ് 
കോ�ോ�ിഡ്ികെന �ലന്ദ്രംപദമോയംി ന്ദ്രംപതിികോരുോധിക്കുോന് �ഴ്ിഞ്ഞുതി്. കോ�രുള�ും ഇന്തയയംും 
തി�ിലുള്ള തിോരുതിമയ പഠനങ്ങളും ഇതിികോലക്കുോണ് �ിരുല്�ൂണ്ട്ു�തി്. കോ�രുളത്തിികെ� 
കോ�ോ�ിഡ്് ന്ദ്രംപതിികോരുോധം കോലോ�ന്ദ്രംപശസ്്തിമോണ്. ഇന്തയയംുകോടിതി് ഏറ്റ്�ും �ുന്ദ്രംപസ്ിദ്ധ�ും.

അക്കുോദമി�് ��ിറ്റ്ി �ളകെരു �ര്ച്ചി കെ�യ്തു് പരുികോശോധിച്ചിോണ് ന്ദ്രംപബന്ധങ്ങള് അച്ചിടിി
കോയംോഗയമോക്കുിയംതി്. ഇതിിനോയംി കോഡ്ോക്ടര് കെനബില്. എ-യംുകെടി കോനതിൃതിവത്തിില് എം.ബി  
സ്ോനു, ഹരുി�ൃഷ്ണന്.കെ�, �ിരുുതി കോഗോപന് തിുടിങ്ങിയം�ര് ��ിറ്റ്ികെയം സ്ഹോയംിച്ചിിട്ടു
ണ്ട്്.  സ്മോഹോരുത്തിികെ� അച്ചിടിി �ി.ജിി.മനകോമോഹന്, ശി�രുോമ�ൃഷ്ണന്, പി.�ൃഷ്ണന്, 
എസ്്.സ്ഞ്ജയംന് എ�ി�രുടിങ്ങു� എകെ�ജിി പഠന ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെല പഠന 
കോ�ോണ്ന്ദ്രംഗസ്് കെസ്ന്ദ്രം�കോട്ടറിിയംറ്റ്ോണ് നിര്വ്വഹിച്ചിതി്.

എസ്്. രാം�ചഷ്ട്ര�ൻപിള്ള ടിി.എ�. കേതിം�സ്് ഐസ്�്
ചെ�യര്മാാന് ചെസിപ്രകട്ട്റിി

അക്കുോദമി�് സ്മിതിി, അഞ്ചാോമതി് കോ�രുള പഠന കോ�ോണ്ന്ദ്രംഗസ്്
എകെ�ജിി പഠന ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ം
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ആരോ�ോഗ്്യ നിയമങ്ങൾ

�യംജി ചി�ിത്സ ഷ്ട്രപചംരാണ�ു� ഷ്ട്രപംകേദ്വിശ്ി� ഷ്ട്രപതിികേരാംധ�ു� -  
�യംപ്യൂൾ കേ�രാളയംുലെടി പഠന�

അനില്�ുമോര് എം.പി. & കോഡ്ോ. യംു. ന��ുമോര്

ആ�ശയക്കുോര് മോന്ദ്രംതിം �ോയംിക്കുു�യംും മറ്റ്ുള്ള�ര് ന്ദ്രംശദ്ധി
ക്കുോകെതി �ിടിു�യംും കെ�യ്യുു� കോപജിു�ളോണ് പന്ദ്രംതിങ്ങ
ളികെല ക്ലിോസ്ിടൈം�ഡ്് പരുസ്യകോപ്പിജിു�ള്. ആയംതിിനോല് 
ഇ� മുഖയധോരുയംില് �ര്ച്ചിയംോ�ു�ില്ലാം. ആധുനി� 
ടൈം�ദയശോസ്്ന്ദ്രംതിത്തിില് �ിശവോസ്മില്ലാംോത്തി�രുും, അത്ു
തികോരുോഗശോന്തി, ഒറ്റ്മൂലി �ി�ിത്സ എ�ി�യംില് �ിശവ
സ്ിക്കുു��രുും, രുോസ്പദോര്ത്ഥങ്ങകോളോടിുള്ള അനിര്
��നീയംമോയം ഭായംമുള്ള�രുും കോരുോഗങ്ങളുകെടി ഗൗരു� 
സ്വഭാോ�ങ്ങകെളക്കുുറിിച്ചിു ധോരുണയംില്ലാംോത്തി�രുും അച്ചിടിി 
ദൃശയ മോധയമങ്ങളികെല ഇത്തിരും ലഘു പരുസ്യങ്ങളുകെടി 
�ലയംില് കെപട്ടുകോപോ�ും.

സ്ോധോരുണക്കുോരുുകെടി ആകോരുോഗയകെത്തി ന്ദ്രംപതിി�ൂലമോയംി 
ബോധിക്കുു� �യോജി ഔഷധ പരുസ്യങ്ങള്കെക്കുതിികെരു 
ന്ദ്രംപോകോദശി�തിലത്തിില് പഠന�ും ന്ദ്രംപതിികോരുോധ�ും കെ�ട്ടി
പ്പിടിുകോക്കുണ്ട്തിോണ്. മിക്കു�ോറിും ഇത്തിരും �യോജി ഔഷധ
ങ്ങള് ദീര്ഘ�ോലം �ഴ്ികോക്കുണ്ട്തിോകെണ�ു ഇ�യംുകെടി 
�യോപോരുി�ള് ഉപകോഭാോക്തിോക്കുകെള കോബോധയകെപ്പിടിുത്തിോന് 
ന്ദ്രംശമിക്കുു�ു. �ലന്ദ്രംപദമല്ലാംോത്തിതിും കെ�ലകോ�റിിയംതിു
മോയം ഇത്തിരും പദോര്ത്ഥങ്ങള് ന്ദ്രംപധോനമോയംും രുണ്ട്ു 
രുീതിിയംില് സ്ോമൂഹി�ോകോരുോഗയകെത്തി ബോധിക്കുു�ു.

ഒ�്, �യോജി അ��ോശ�ോദ�ുമോയംി ന�ികെലത്തിു� 
ഇത്തിരും �ി�ിത്സ�ള് അമിതിമോയം �ിലയംോണ് �ോങ്ങു
�തി്. ദീര്ഘ�ോല കോരുോഗങ്ങളോയം ന്ദ്രംപകോമഹം, രുക്തി 
സ്�ര്േം, ശരുീരുകോ�ദന, ടൈംലംഗി�തിയംുമോയംി ബന്ധ
കെപ്പിട്ട കോരുോഗങ്ങള് എ�ീ കോരുോഗങ്ങളുകെടി �ി�ിത്സയ്ക്കു് 
മുടിക്കുു� പണം �ളകെരു �ലുതിോ�ു�ു. ഇതി് അദൃശയ
മോയം �ി�ിത്സോ�ര്ദ്ധന�ിന് �ോരുണമോ�ു�ു. മോന്ദ്രംതി
മല്ലാം �ര്ധിക്കുു� �ി�ിത്സോ കെ�ല�ികെ� പട്ടി�യംില് 
നോം ന്ദ്രംശദ്ധിക്കുോകെതി കോപോ�ു� ഘടി�മോയംി നില്ക്കുു
�യംും കെ�യ്യുും.

രുണ്ട്്, ഇത്തിരും �യോജിമരുു�ു�ള് അതിികെ� ഗുരുുതിരു
മോയം പോര്ശവ�ലങ്ങള് ഉണ്ട്ോക്കുു�യംും, സ്മൂഹത്തിില് 
�ര്ധിച്ചി കോരുോഗോതിുരുതി സ്ൃ�ിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�ു.

ഇതി് സ്ംബന്ധിച്ചി �യോപ്സ്യൂയൂള് കോ�രുള നടിത്തിിയം പഠന
�ി�രുങ്ങളില് �ിലതി് പങ്ക്ുകെ�യ്ക്കുു�ു

1. ഈ �ര്ഷം (2022) കെമയം് മോസ്ം 22 മുതില് 28 
�കെരു തിിരുു�നന്തപുരും ജിില്ലാംയംില് ന്ദ്രംപ�ോരുത്തിിലു
ള്ള 12 മലയംോള ദിനപന്ദ്രംതിങ്ങളില് നി�ും ഇത്തിരു
ത്തിിലുള്ള 192 പരുസ്യങ്ങള് �കെണ്ട്ത്തിി. അതിില് 
എണ്പതിു ശതിമോന�ും അഞ്ചാു ദിനപന്ദ്രംതിങ്ങളില് 
ആണ് ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ�രുിച്ചിു �ണ്ട്തി്.

 �യോപ്സ്യൂയൂള് കോ�രുള 2018 ഒകോക്ടോബര് ഒ�് മുതില് ഏഴ്് 
�കെരു ന്ദ്രംപസ്്തിുതി പന്ദ്രംതിങ്ങളില് നി�ും 475 പരുസ്യ
ങ്ങള് �കെണ്ട്ത്തിിയംിരുു�ു.

2. ടിി.സ്ി.എം.സ്ി. (ന്ദ്രംടിോ�ന്�ൂര്-കെ�ോച്ചിിന് കെമഡ്ിക്കുല് 
�ൗണ്സ്ില്)യംുകെടി ടൈം�ദയടൈംനതിി�തിക്കു് 
എതിിരുോയം പരുസ്യങ്ങള് കോപോലും ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ�രുിക്കു
കെപ്പിടിു�ു.

3. ഇകോപ്പിോള് �കെണ്ട്ത്തിിയംിട്ടുള്ള 192 പരുസ്യങ്ങ
ളില് 113 എണ്ണ�ും Drugs and Magic Remedies 
(Objectionable Advertisement) Act - 1954, ന്ദ്രംഡ്ഗ്സ്് 
ആന്ഡ്് കോ�ോകെസ്മാറ്റ്ി�് ആക്ട് 1940, FSSAI എ�ി�
യംുകെടി �ട്ടങ്ങള്ക്കു് എതിിരുോണ്.

ഈ കോമഖലയംില് തികോേശഭാരുണ സ്ഥാോപനങ്ങള്ക്കുും �യ
ക്തിി�ളുകെടി �ൂട്ടോയ്മ�ള്ക്കുും �ളകെരുയംധി�ം സ്ംഭാോ�ന 
നല്�ോനുണ്ട്്. �ോപ്സ്യൂയൂള് കോ�രുളതിയംുകെടി പഠന�ും 
ന്ദ്രംപോകോദശി� ഇടികെപടിലു�ളുകെടി സ്ോധയതിയംുമോണ് 
ന്ദ്രംപബന്ധം ലക്ഷ്യയം കെ�യ്ക്കുു�തി്.
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കേ�രാള ക്ിനിക്കൽ സ്ഥാംപനങ്ങൾ  
(രാജിിസ്്കേഷ്ട്രടിഷനു� നിയംഷ്ട്രന്താണ�ു�) നിയം�� 2018

കോഡ്ോ. സ്നില് �ുമോര് കെജി.ജിി.

ആ�ുഖ�
ലെപംതിുജിനോകോരുോഗയം കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിു�തിിന് കോ�ണ്ട്ി 
ഇന്തയന് ഭാരുണഘടിന �ിഭാോ�നം കെ�യ്യുു� ആര്ട്ടി
ക്കുിള് 47-കെല �യ�സ്ഥാ�ള് ഉറിപ്പിു �രുുത്തിികെക്കുോണ്ട്് 
എല്ലാംോ �ി�ിത്സോ കോമഖല�ളിലും മിനിമം സ്റ്റ്ോന്കോഡ്ര്
ഡ്്സ്് പോലിക്കുു�തിിന് കോ�ണ്ട്ി ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപന
ങ്ങളുകെടി രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷനും നിയംന്ദ്രംന്തണ�ും ഏ�ീ�രുിക്കുു
�തിിനോയംി ഇന്തയന് പോര്ലകെമന്റ് 2010 ഓഗസ്റ്റ്് 17-ല് 
പോസ്ോക്കുിയം നിയംമമോണ് ക്ലിിനിക്കുല് എസ്റ്റ്ോബ്ലൂംികെമെ
ന്റ്സ്് (രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് ആന്ഡ്് റിഗുകോലഷന്) ആ�്റ്റ്്. 
2012 കെ�ന്ദ്രംബു�രുി 28-കെല ഗസ്റ്റ്് �ിജ്ോപനമനു
സ്രുിച്ചി് ഈ നിയംമം �ിജ്ോപനം കെ�യ്യുകെപ്പിടിു�യംും 
2012 മോര്ച്ചി് 1-ന് ന്ദ്രംപോഥാമി� ഘട്ടമോയംി അരുുണോ�ല് 
ന്ദ്രംപകോദശ്, ഹിമോ�ല് ന്ദ്രംപകോദശ്, മികോസ്ോറിോം, സ്ിക്കുിം 

എ�ീ നോല് സ്ംസ്ഥാോനങ്ങളിലും ഡ്ല്ഹി ഒഴ്ികെ�
യംുള്ള എല്ലാംോ കോ�ന്ദ്രം�ഭാരുണ ന്ദ്രംപകോദശങ്ങളിലും ന്ദ്രംപോബലയ
ത്തിില് �രുി�യംും കെ�യ്തുു. അനുബന്ധ �ി�രുങ്ങള് 
പട്ടി� I ല് കോ�ര്ത്തിിരുിക്കുു�ു. ആകോരുോഗയ �ുടിുംബ
കോക്ഷ്യമ മന്ദ്രംന്തോലയംം നോഷണല് �ൗണ്സ്ില് കോ�ോര് 
ക്ലിിനിക്കുല് എസ്റ്റ്ോബ്ലൂംികെമെന്റ്, ക്ലിിനിക്കുല് എസ്റ്റ്ോബ്ലൂംി
കെമെന്റ് (കോ�ന്ദ്രം� സ്ര്ക്കുോര്) റിൂള്സ്്, 2012 എ�ി�കെയം 
യംഥാോന്ദ്രം�മം 2012 മോര്ച്ചി് 19, 2012 തിീയംതിി�ളികെല 
ഗസ്റ്റ്് �ിജ്ോപനങ്ങള് ന്ദ്രംപ�ോരും �ിജ്ോപനം 
കെ�യ്തുിട്ടുണ്ട്്. ഈ നിയംമം കെപോതിു സ്വ�ോരുയ കോമഖല�
ളില് നി�ുള്ള എല്ലാംോ അംഗീ�ൃതി കെമഡ്ിസ്ിന് സ്ം�ി
ധോനത്തിിനു �ീഴ്ില് �രുു� ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള്
ക്കുും ബോധ�മോണ്.
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പട്ടി� I

CEA, 2010 നില�ില് �� സ്മയംം മുതില് ബോധ�മോയം 
സ്ംസ്ഥാോനങ്ങളും കോ�ന്ദ്രം� ഭാരുണ ന്ദ്രംപകോദശങ്ങളും (10)

സ്ംസ്ഥാോനങ്ങള് - അരുുണോ�ല്ന്ദ്രംപകോദശ്, ഹിമോ�ല്ന്ദ്രംപ
കോദശ്, മികോസ്ോറിോം, സ്ിക്കുിം

കോ�ന്ദ്രം� ഭാരുണ ന്ദ്രംപകോദശങ്ങള് - ആ�മോന് & നികോക്കുോബോര് 
ദവീപു�ള്, ദോന്ദ്രംദ & നഗര് ഹകോ�ലി, ദോമന് & ദിയംു, ലക്ഷ്യ
ദവീപ്, �ണ്ഡിഗഡ്്, പുതിുകോച്ചിരുി, ജി�ു & �ോശ്ീര്

CEA, 2010 അംഗീ�രുിച്ചി സ്ംസ്ഥാോനങ്ങള് (8)
ആസ്സുോം, ബീഹോര്, ഹരുിയംോന, ജിോര്ഖണ്ഡ്, 
രുോജിസ്ഥാോന്, ഉത്തിരുോഖണ്ഡ്, ഉത്തിര്ന്ദ്രംപകോദശ്, കെതിലങ്ക്ോന

സ്വന്തം നിയംമനിര്�ോണങ്ങളുള്ള സ്ംസ്ഥാോനങ്ങള്/
കോ�ന്ദ്രം�ഭാരുണ ന്ദ്രംപകോദശങ്ങള് (17)

കോ�രുളം, ആന്ദ്രംന്ധന്ദ്രംപകോദശ്, �ത്തിീസ്്ഗഡ്്, കോഗോ�, 
ഗുജിറിോത്തി്, �ര്ണോടി�, മധയന്ദ്രംപകോദശ്, മഹോരുോന്ദ്രം�, 
മണിപ്പിൂര്, കോമഘോലയം, നോഗോലോന്റ്, ഒഡ്ീഷ, പഞ്ചാോബ്, 
തിമിഴ്് നോടി്, ന്ദ്രംതിിപുരു, ബംഗോള്, ഡ്ല്ഹി (കോ�ന്ദ്രം� ഭാരുണ 
ന്ദ്രംപകോദശം)

കേ�രാള ക്ിനിക്കൽ സ്ഥാംപനങ്ങൾ (രാജിിസ്്കേഷ്ട്രടിഷ
നു� നിയംഷ്ട്രന്താണ�ു�) നിയം�� 2018
സ്ംസ്ഥാോനകെത്തി അംഗീ�ൃതി �ി�ിത്സോ സ്ന്ദ്രം�ദോയംങ്ങ
ളില് കോസ്�നങ്ങള് ന്ദ്രംപദോനം കെ�യ്യുു� ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോ
പനങ്ങളുകെടി രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷനും നിയംന്ദ്രംന്തണ�ും �യ�സ്ഥാ 
കെ�യ്യുു� കോ�രുള ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള് (രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടി
ഷനും നിയംന്ദ്രംന്തണ�ും) ആക്ട ്2018, ആകോരുോഗയരുംഗകെത്തി 
കോ�രുളത്തിികെ� പുത്തിന് �ു�ടി് കെ�യ്ോണ്. ഈ നിയംമ
നിര്�ോണത്തിിനോയംി എല്ലാംോ �ി�ിത്സോ �ിഭാോഗങ്ങളികോല
യംും �ിദഗ്ധകോരുയംും, അംഗീ�ൃതി സ്ംഘടിനോ ന്ദ്രംപതിിനി
ധി�കെളയംും ഉള്കെപ്പിടിുത്തിി നിരു�ധി �ര്ച്ചി�ള് നടിത്തിു

�യംുമുണ്ട്ോയംി. തിിരുു�നന്തപുരും കെ�ോച്ചിി കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി് 
എ�ി�ിടിങ്ങളിലോയംി സ്ബ്കെജിക്ട് ��ിറ്റ്ി കോമഖലോ 
മീറ്റ്ിംഗു�ള് നടിത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. കെപോതിുജിനോകോരുോഗയം 
കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിു�തിിനോയംി ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള് 
നല്�ോ�ു� കോസ്�നങ്ങളുകെടിയംും സ്ൗ�രുയങ്ങളുകോടി
യംും നില�ോരും ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�കെയം� ലക്ഷ്യയകോത്തിോകെടി 
2018 കെ�ന്ദ്രംബു�രുി 22-ല് കോ�രുള ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപ
നങ്ങള് (രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷനും നിയംന്ദ്രംന്തണ�ും) നിയംമം 
2018 കോ�രുള നിയംമ സ്ഭാ പോസ്ോക്കുി. സ്ംസ്ഥാോനത്തി് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു� എല്ലാംോ ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി
യംും അടിിസ്ഥാോന നില�ോരും ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�തിോണ് 

 2  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



ഈ നിയംമത്തിികെ� ന്ദ്രംപധോന ഉകോേശം. നിയംമത്തിികെല 
ന്ദ്രംപധോന നിര്കോേശമോയം �ി�ിത്സോ നിരുക്കു് ന്ദ്രംപദര്ശിപ്പിി
ക്കുു� എ�തി് കെപോജിുജിനത്തിിന് ആശങ്ക്�ളില്ലാംോത്തി 
�ി�ിത്സ ഉറിപ്പിോക്കുു�ു.

നിയം�ത്തിിലെന്റ് �ക്ഷയങ്ങൾ
i) കോദശീയം, സ്ംസ്ഥാോന, ജിില്ലാംോ തിലങ്ങളില് ക്ലിിനി

ക്കുല് എസ്റ്റ്ോബ്ലൂംികെമെ�ു�ളുകെടി ഡ്ിജിിറ്റ്ല് രുജിിസ്്ന്ദ്രംടിി 
സ്ഥാോപിക്കുു�.

ii) നിര്ബന്ധിതി രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് സ്ം�ിധോനം ഏര്കെപ്പി
ടിുത്തിി ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി ഗുണനില
�ോരും ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�

iii) എല്ലാംോ �ിഭാോഗത്തിിലുള്ള ആകോരുോഗയ പരുിപോലന 
സ്ഥാോപനങ്ങള്ക്കുും സ്ൗ�രുയങ്ങളുകെടിയംും കോസ്�
നങ്ങളുകെടിയംും മിനിമം മോനദണ്ഡങ്ങള് നിര്കോേശി
ച്ചിുകെ�ോണ്ട്് ആകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യോ സ്ൗ�രുയങ്ങളുകെടി 
നില�ോരും ഉയംര്ത്തിി ആകോരുോഗയ പരുിപോലനത്തിി
കെ� ഗുണനില�ോരും കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിു�.

iv) ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങകെള സ്ംബന്ധിച്ചിുള്ള 
കെപോതിു ജിനങ്ങളുകെടി പരുോതിി�ള് പരുിഹരുിക്കുു�.

v) ഓകോരുോ �ിഭാോഗത്തിിലുമുള്ള ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപ
നങ്ങള് നല്കോ�ണ്ട് ജിീ�ന് രുക്ഷ്യോകോസ്�നങ്ങള് 
ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു� ഓകോരുോ ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപന�ും 
അ�ികെടി നല്�ി �രുു� ഓകോരുോ തിരുത്തിിലുള്ള 
കോസ്�നങ്ങള്ക്കുും ലഭായമോയം സ്ൗ�രുയങ്ങള്ക്കുും 
ഈടിോക്കുു� �ീസ്് നിരുക്കുും പോകോക്കുജി് നിരുക്കുും 
കോരുോഗി�ളുകെടി അറിി�ികോലക്കുോയംി ആ ക്ലിിനിക്കുല് 
സ്ഥാോപനത്തിികെല ന്ദ്രംശദ്ധിക്കുകെപ്പിടിു� ഒരുു സ്ഥാലത്തി് 
മലയംോളത്തിിലും അതിുകോപോകെല ഇംഗ്ലാീഷിലും ന്ദ്രംപ
ദര്ശിപ്പിിക്കുു�.

vi) സ്ംസ്ഥാോനകെത്തി എല്ലാംോ ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപന
ങ്ങളും ന്ദ്രംപകോതിയ� നടിപടിി ന്ദ്രം�മങ്ങള്ക്കുോയംുള്ള 
പോകോക്കുജി് ന്ദ്രംപദര്ശിപ്പിിക്കുു�.

vii) യംോകെതിോരുു ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപന�ും ന്ദ്രംപദര്ശിപ്പിിച്ചിി
ട്ടുള്ളതിികോനക്കുോള് �ൂടിുതില് �ീകോസ്ോ നിരുകോക്കുോ 
ഈടിോക്കുു�ോന് പോടിുള്ളതില്ലാം.

viii) ഓകോരുോ ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപന�ും കോരുോഗി�ളുകെടി 
കോരുോഗനിര്ണ്ണയംം, പരുികോശോധനോ�ലം, നല്�ിയം 
�ി�ിത്സ, �ിടിുതില് സ്മയംത്തിുള്ള സ്ഥാിതിി, കോരുോഗി
�ള്ക്കു് നല്�ിയം ഉപകോദശം എ�ി� സ്ംബന്ധി
ച്ചിുള്ള കെമഡ്ിക്കുല് കോരുഖ�ള് തിത്സമയംം ന്ദ്രംപോ
ബലയത്തിിലുള്ള നിയംമങ്ങള്ക്കു് �ികോധയംമോയംി 
സ്ൂക്ഷ്യിച്ചിുകോപോകോരുണ്ട്തിും അ�യംുകെടി ഒരുു പ�ര്പ്പി് 
കോരുോഗികോക്കുോ അ�രുുകെടി ബന്ധുക്കുള്കോക്കുോ സ്ൗജി
നയമോയംി ലഭായമോക്കുു�.

ix) കോരുോഗിയംുകെടി ജിീ�ന് രുക്ഷ്യിക്കുു�തിിനും മകോറ്റ്കെതി
ങ്ക്ിലും ആശുപന്ദ്രംതിി�ളില് കോരുോഗികെയം സ്ുരുക്ഷ്യിതി
മോയംി എത്തിിക്കുു�തിിനും ആ�ശയമോയംി �രുു� 
�ിധത്തിിലുള്ളതിും സ്ഥാോപനത്തിില് ലഭായമോയം ജിീ�
നക്കുോകെരുയംും സ്ൗ�രുയങ്ങള് ഉപകോയംോഗകെപ്പിടിുത്തിി
കെക്കുോണ്ട്് നല്�ോന് �ഴ്ിയംു�തിുമോയം അങ്ങകെന

യംുള്ള കെമഡ്ിക്കുല് പരുികോശോധനയംും �ി�ിത്സയംും 
ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനം നല്കോ�ണ്ട്തിോണ്.

അ��ീ�ൃതി ഫൈ�ദ്വിയശ്ംഷ്ട്രത്ര സ്��ിധംനങ്ങൾ:
* കെഡ്�ല് ഉള്കെപ്പികെടി ആധുനി� ടൈം�ദയശോസ്്ന്ദ്രംതിം.

* ആയംുഷ്: ആയംുര്കോ�ദ, യംുനോനി, സ്ിദ്ധ, കോഹോമി
കോയംോപ്പിതിി, കോയംോഗ, ന്ദ്രംപ�ൃതിി�ി�ിത്സ.

ഘടിന

സ്�സ്ഥാംന തി�ത്തിിൽ

കേ�റ്റ് �ൗൺസ്ിൽ കേഫീംർ ക്ിനിക്കൽ  
എ�ംബ്ലിിലെ�ന്റ്്സ്്
�ൗണ്സ്ിലില് തിോകെഴ് പറിയംു� അംഗങ്ങളോണുള്ളതി്

a) ആകോരുോഗയ�ും �ുടിുംബ കോക്ഷ്യമ�ും ��ുപ്പി് കെസ്ന്ദ്രം�
ട്ടറിി, എക്സ്് ഒ�ീകോഷയോ - കെ�യംര്കോപഴ്്സ്ണ്

b) ആയംുഷ് ��ുപ്പി് കെസ്ന്ദ്രം�ട്ടറിി, എക്സ്് - ഒ�ീകോഷയോ, 
ടൈം�സ്് കെ�യംര്കോപഴ്്സ്ണ്

c) ആകോരുോഗയ ��ുപ്പി് ഡ്യംറിക്ടര്, എക്സ്് - ഒ�ീകോഷയോ

d) കെമഡ്ിക്കുല് �ിദയോഭായോസ് ഡ്യംറിക്ടര്, എക്സ്് - 
ഒ�ീകോഷയോ

e) ഇന്തയന് സ്ിസ്റ്റ്ംസ്് ഓ�് കെമഡ്ിസ്ിന് ഡ്യംറിക്ടര്, 
എക്സ്് - ഒ�ീകോഷയോ

f) കോഹോമികോയംോപതിി ��ുപ്പി് ഡ്യംറിക്ടര്, എക്സ്് - 
ഒ�ീകോഷയോ

g) പബ്ലൂംി�് കെഹല്ത്തി് ലകോബോറിട്ടറിി ഡ്യംറിക്ടര്, എക്സ്് 
- ഒ�ീകോഷയോ

h) 1953-കെല തിിരുു�ിതിോം�ൂര് - കെ�ോച്ചിി കെമഡ്ിക്കുല് 
ന്ദ്രംപോക്ടീഷകോണഴ്്സ്് ആക്ടികെ� (1953-കെല IX)�യ�
സ്ഥാ�ള്ക്കുു �ീഴ്ില് രുൂപീ�രുിക്കുകെപ്പിട്ട

 i. കോമോകോഡ്ണ് കെമഡ്ിസ്ിന് �ൗണ്സ്ിലും

 ii. ഇന്ഡ്ീ ജിീനസ്് കെമഡ്ിസ്ിന് �ൗണ്സ്ിലും

 iii. കോഹോമികോയംോപതിി �ൗണ്സ്ിലും

i) നോമനിര്കോേശം കെ�യ്യുു� ഒരുു ന്ദ്രംപതിിനിധി �ീതിം :

a. 1948-കെല കെഡ്�ിസ്റ്റ്ിസ്് ആക്ടികെ� (1948-കെല 16-ോം 
കോ�ന്ദ്രം� ആക്ട് 21-ോം ��ുപ്പി് ന്ദ്രംപ�ോരും) രുൂപീ�രുിച്ചിി
ട്ടുള്ള കോ�രുള നഴ്്സ്ിംഗ് �ൗണ്സ്ിലും നോമനിര്
കോേശം കെ�യ്യുു� ഓകോരുോ ന്ദ്രംപതിിനിധി �ീതിം.

b. 1953-കെല കോ�രുള നഴ്്സ്സ്് ആന്റ് മിഡ്് ടൈം��്സ്് 
ആക്ടികെ� (1953-കെ� 10) 3-ോം ��ുപ്പി് ന്ദ്രംപ�ോരും 
രുൂപീ�രുിച്ചിിട്ടുള്ള കോ�രുള നഴ്്സ്ിങ്ങ് �ൗണ്സ്ിലും, 
നോമനിര്കോേശം കെ�യ്യുു� ഓകോരുോ ന്ദ്രംപതിിനിധി �ീതിം.

(j) സ്ര്ക്കുോര് നോമനിര്കോേശം കെ�യ്യുു�ു:

a) സ്ംസ്ഥാോനകെത്തി കോരുോഗി�ളുകെടി കോക്ഷ്യമ സ്ംഘടിന
�ളില് നി�ും ഒരുു ന്ദ്രംപതിിനിധി

b) നിയംമ ��ുപ്പിികെല അഡ്ീഷണല് നിയംമ കെസ്ന്ദ്രം�ട്ട
റിിയംുകെടി റിോങ്ക്ില് �ുറിയംോത്തി ഒരുു ഉകോദയോഗസ്ഥാന്

c) ധന�ോരുയ ��ുപ്പിികെല അഡ്ീഷണല് കെസ്ന്ദ്രം�ട്ടറിി

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  3



യംുകെടി റിോങ്ക്ില് �ുറിയംോത്തി ഒരുു ഉകോദയോഗസ്ഥാന്

d) ഇന്തയന് കെമഡ്ിക്കുല് അകോസ്ോസ്ികോയംഷകെ� കോ�രുള 
യംൂണിറ്റ്ികെ� ഒരുു ന്ദ്രംപതിിനിധി

e) ആയംുര്കോ�ദ കെമഡ്ിക്കുല് അകോസ്ോസ്ികോയംഷന് ഓ�് 
ഇന്തയയംുകെടി കോ�രുള യംൂണിറ്റ്ികെ� ഒരുു ന്ദ്രംപതിിനിധി

f) ഇന്തയന് കെഡ്�ല് അകോസ്ോസ്ികോയംഷകെ� കോ�രുള 
യംൂണിറ്റ്ികെ� ഒരുു ന്ദ്രംപതിിനിധി

g) കോ�രുളത്തിികെല കോഹോമികോയംോപ്പിതിി കോഡ്ോക്ടര്മോരുുകെടി 
സ്ംഘടിനയംുകെടി ഒരുു ന്ദ്രംപതിിനിധി

h) കോ�രുളത്തിികെല കെമഡ്ിക്കുല് ലകോബോറിട്ടറിി ഉടിമസ്ഥാ
രുുകെടി സ്ംഘടിനയംുകെടി ഒരുു ന്ദ്രംപതിിനിധി 

i) കോ�രുളത്തിികെല കെമഡ്ിക്കുല് �ിസ്ികോയംോ കെതിറിോപ്പിി
സ്റ്റ്ു�ളുകെടി സ്ംഘടിനയംുകെടി ഒരുു ന്ദ്രംപതിിനിധി

ഷ്ട്രപ�ർത്തിനങ്ങൾ :
i. ഈ ആക്ടികെ� ന്ദ്രംപോരുംഭാം മുതില് രുണ്ട്് �ര്ഷത്തിി

ന�ം ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള് മുകോഖന ശരുിയംോയം 
ആകോരുോഗയസ്ംരുക്ഷ്യണം ഉറിപ്പി് �രുുത്തിു�തിിനുള്ള 
ആദയ കോന്ദ്രംശണി നില�ോരും നിശ്ചായംിക്കുു�.

ii. ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങകെള ഇനം തിിരുിക്കുു�യംും 
തിരും തിിരുിക്കുു�യംും ഓകോരുോ �ിഭാോഗത്തിിനും കോ�ണ്ട് 
നില�ോരും നിശ്ചായംിക്കുു�തിിനോയംി സ്ര്ക്കുോരുി
കോനോടി് ശുപോര്ശ കെ�യ്യുു�യംും

iii. നിര്ണ്ണയംിക്കുകെപ്പിടിോ�ു� രുീതിിയംില് ക്ലിിനിക്കുല് 
സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി ഒരുു സ്ംസ്ഥാോന രുജിിസ്റ്റ്ര് തിയ്യുോ
റിോക്കുു�യംും ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ�രുിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�

iv. നിര്ണ്ണയംിക്കുകെപ്പിടിോ�ു� ന്ദ്രംപ�ോരും ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോ
പനങ്ങളുകെടി പരുികോശോധനയ്ക്കുും �ിലയംിരുുത്തിലിനു
മോയംി അസ്സുസ്സുര്മോരുുകെടി പോനലികെന നിയംമിക്കുു�.

v. ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള് നിലനിര്ത്തിി കോപോകോരു
ണ്ട്തിോയം നില�ോരും ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�തിിനോയംി 
നിര്ണ്ണയംിക്കുകെപ്പിടിോ�ു� ന്ദ്രംപ�ോരും ആനു�ോലി� 
പരുികോശോധന നടിത്തിു�.

vi. സ്ോകോങ്ക്തിി� �ിദയയംികോലോ സ്ോമൂഹയ �യ�സ്ഥാ�
ളികോലോ ഉണ്ട്ോ�ു� മോറ്റ്ങ്ങള്ക്കു് അനുസ്ൃതിമോയംി 
�ട്ടങ്ങളില് ആ�ശയമോയംി �രുു� ഏകെതിങ്ക്ിലും കോഭാദ
ഗതിിക്കുോയംി സ്ര്ക്കുോരുികോനോടി് ശുപോര്ശ കെ�യ്യുു�.

vii. ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള് നിര്ബന്ധമോയംും ലഭായ
മോകോ�ണ്ട്തിോയം ഡ്ോറ്റ്യംും �ി�രുങ്ങളും അതിികെ� 
�ോലി��ോസ്ോ ഉള്കെപ്പികെടി �ിജ്ോപനം 
കെ�യ്യുു�. നിര്ണ്ണയംിക്കുകെപ്പിടിോ�ു� ന്ദ്രംപ�ോരും ഡ്ോറ്റ് 
�ിശ�ലനം കെ�യ്യുു�യംും അതിികെ� �ലം കെപോതിു
ജിനങ്ങള്ക്കു് ലഭായമോക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�.

viii. ഭാോരുതി സ്ര്ക്കുോകോരുോ 2010-കെല ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോ
പനങ്ങള് (രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്യുലും നിയംന്ദ്രംന്തണ�ും) 
ആ�്റ്റ്ിന് (2010-കെല 23-ോം കോ�ന്ദ്രം� ആ�്റ്റ്്) �ീഴ്ില് 
രുൂപീ�രുിക്കുകെപ്പിട്ട കോദശീയം �ൗണ്സ്ികോലോ ആ�ശയ
കെപ്പിടിു� ന്ദ്രംപ�ോരും കോദശീയം രുജിിസ്റ്റ്ര് നോളിതിു�കെരു
യംോയംി പുതിുക്കുു�തിിനുള്ള ആനു�ോലി� റിികോട്ട
ണു�ള് അയംച്ചിുകെ�ോടിുക്കുു�.

ix. കെപോതിുജിനോകോരുോഗയത്തിിനും കോരുോഗി�ളുകെടിയംും ജിീ�
നക്കുോരുുകെടിയംും ആകോരുോഗയത്തിിനും സ്ുരുക്ഷ്യിതിതിവ
ത്തിിനും ആസ്� �ിപത്തിിനുള്ള സ്ോധയതിയംുകെണ്ട്
�് �രുുതിു� അങ്ങകെനയംുള്ള ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപ
നങ്ങളുകെടി രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് റിദ്ധോക്കുു�തിിന് നിര്കോേ
ശിക്കുു�.

x. സ്ര്ക്കുോര് അതിതിു സ്മയംങ്ങളില് അതിിന് ഏല്പ്പിി
ച്ചിു കെ�ോടിുക്കുു� അങ്ങകെനയംുള്ള മറ്റ്് �ുമതില�ള് 
�ഹിക്കുു�.

നിർവ്ം�� സ്�ിതിി
�ൗണ്സ്ിലികെ� കെപോതിു ഭാരുണ നിര്വ്വഹണം, 
അതിികെ� തിീരുുമോനത്തിിന് �ികോധയംമോയംി, നിര്
വ്വോഹ� സ്മിതിിയംില് നിക്ഷ്യിപ്തിമോയംിരുിക്കുു�തിോണ്. 
�ൗണ്സ്ിലിന് തിോകെഴ്പറിയംു� അംഗങ്ങള് അടിങ്ങിയം 
ഒരുു നിര്�ോഹ� സ്മിതിി രുൂപീ�രുിച്ചിിട്ടുണ്ട്്.

i. ആകോരുോഗയ�ും �ുടിുംബ കോക്ഷ്യമ�ും ��ുപ്പി് കെസ്ന്ദ്രം�
ട്ടറിി, കെ�യംര്കോപഴ്്സ്ണ്

ii. ആയംുഷ് ��ുപ്പി് കെസ്ന്ദ്രം�ട്ടറിി, ടൈം�സ്് കെ�യംര്കോപ
ഴ്്സ്ണ്

iii. ആകോരുോഗയ ��ുപ്പി് ഡ്യംറിക്ടര്

iv. കെമഡ്ിക്കുല് �ിദയോഭായോസ് ഡ്യംറിക്ടര്

v. ഇന്തയന് സ്ിസ്റ്റ്ംസ്് ഓ�് കെമഡ്ിസ്ിന് ഡ്യംറിക്ടര്

vi. കോഹോമികോയംോപതിി ��ുപ്പി് ഡ്യംറിക്ടര്

vii. പബ്ലൂംി�് കെഹല്ത്തി് ലകോബോറിട്ടറിി ഡ്യംറിക്ടര്

viii. സ്ര്ക്കുോര് നോമനിര്കോേശം കെ�യ്യുു�, കോരുോഗി�ളുകെടി 
കോക്ഷ്യമസ്ംഘടിന�ളുകെടി ഒരുു ന്ദ്രംപതിിനിധി

ix. �ൗണ്സ്ിലികെ� കെസ്ന്ദ്രം�ട്ടറിി, അകോേഹം �ണ്�ീനര് 
ആയംിരുികോക്കുണ്ട്തിോണ്.

ഷ്ട്രപ�ർത്തിനങ്ങൾ:
i. ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി നില�ോരും നിശ്ചായംി

ക്കുു�തിിനുള്ള രുൂപകോരുഖ�ള് തിയ്യുോറിോക്കുു�തിി
നും മോര്ഗ്ഗനിര്കോേശങ്ങള് നടിപ്പിിലോക്കുു�തിിനും 
�ൗണ്സ്ിലികെന സ്ഹോയംിക്കുു�.

ii. �ൗണ്സ്ിലികെ� ധന�ോരുയ�ും ഭാരുണപരു�ുമോയം 
�ോരുയങ്ങളുകെടി �ോരുയക്ഷ്യമമോയം നടിത്തിിപ്പിിനുകോ�ണ്ട് 
തിീരുുമോനങ്ങള് എടിുക്കുു�.

iii. �ൗണ്സ്ില് �ോരുയോലയംത്തിികെല ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിി�ള്ക്കു് 
കോമല്കോനോട്ടം �ഹിക്കുു�യംും അതിികെ� �ുമതില�
ളും �ര്ത്തി�യങ്ങളും �ോരുയക്ഷ്യമമോയംി നിര്�ഹി
ക്കുു�തിിനുകോ�ണ്ട് മോര്ഗ്ഗനിര്കോേശ�ും സ്ഹോയം�ും 
കെസ്ന്ദ്രം�ട്ടറിിക്കു് നല്�ു�.

iv. ആ�്റ്റ്ികെലയംും അതിിന്�ീഴ്ില് ഉണ്ട്ോക്കുിയംിട്ടുള്ള 
�ട്ടങ്ങളികെലയംും �യ�സ്ഥാ�ള് നടിപ്പിിലോക്കുു�തിി
കോലക്കുോയംി അകോതിോറിിറ്റ്ിക്കുും അപ്പികോലറ്റ്് അകോതിോറിിറ്റ്ി
ക്കുും പരുോതിി പരുിഹോരു സ്മിതിിക്കുും മോര്ഗ്ഗനിര്കോേ
ശങ്ങളും സ്ഹോയംങ്ങളും കെ�യ്യുു�.

v. �ൗണ്സ്ിലികെ� ധന�ോരുയം നിയംന്ദ്രംന്തിക്കുു�
യംും അര്ദ്ധ �ോര്ഷി� ധന�ോരുയ റിികോപ്പിോര്

 4  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



ട്ട് �ൗണ്സ്ിലിന് സ്മര്പ്പിിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�. 
ഏകെതിങ്ക്ിലും �ിഷയംത്തിില് �ൗണ്സ്ിലികെ� 
ന്ദ്രംശദ്ധ ആ�ശയമോണ് കോതിോ�ു�പക്ഷ്യം ആയംതി് 
പരുികോശോധിക്കുു�യംും അതിികെന സ്ംബന്ധിച്ചി് 
റിികോപ്പിോര്ട്ട് തിയ്യുോറിോക്കുു�യംും ന്ദ്രംപസ്്തിുതി റിികോപ്പിോര്
ട്ട് �ൗണ്സ്ിലിന് സ്മര്പ്പിിക്കുു�യംും കെ�കോയ്യുണ്ട്
തിോണ്.

vi. �ൗണ്സ്ിലിന് ലഭാിക്കുു� നികോ�ദനങ്ങള് പരുികോശോ
ധിച്ചി് തിുടിര്നടിപടിി�ള് നിര്കോേശിക്കുു�.

vii. �ൗണ്സ്ിലികെ� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കുോയംി നികോയംോ
ഗിച്ചിിട്ടുള്ള ജിീ�നക്കുോര്ക്കുും �ൗണ്സ്ിലിന് 
സ്ോകോങ്ക്തിി� സ്ഹോയംകോമോ ഉപകോദശകോമോ നല്ു�
�ര്ക്കുും കെ�ോടിുകോക്കുണ്ട് ന്ദ്രംപതിി�ല�ും അ�രുുകെടി 
കോസ്�ന �യ�സ്ഥാ�ളും നബന്ധന�ളും 
�ോലയംള�ും മറ്റ്ും സ്ര്ക്കുോര് അനുമതിികോയംോകെടി 
അംഗീ�രുിക്കുു�.

viii. അടിിയംന്തിരു കെമഡ്ിക്കുല് അ�സ്ഥാ�ളില് അകോതിോ
റിിറ്റ്ിയംുമോയംി �ൂടിിയംോകോലോ�ിച്ചി് പരുികോശോധനയ്ക്കുു
ള്ള ഉത്തിരു�് പുറികെപ്പിടിു�ിക്കുു�ോനും ആ�ശയകെമ
ങ്ക്ില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം തിോതി്�ോലി�മോയംി നിറിുത്തിി 
�യ്്പിക്കുു�തിിനും മറ്റ്ു ഉ�ിതിമോയം നടിപടിി�ള് 
സ്വീ�രുിക്കുു�തിിനും അകോതിോറിിറ്റ്ിക്കു് നിര്കോേശം 
നല്�ു�യംും കെ�യ്യുു�.

ix. അകോനവഷണങ്ങകോളോ പഠനങ്ങകോളോ ഏകെറ്റ്ടിുക്കുു�യംും 
അ� കോരുഖകെപ്പിടിുത്തിു�യംും കെ�യ്യുു�.

x. �ൗണ്സ്ിലികെ� കെ�ബ് ടൈംസ്റ്റ്് കോനോക്കുി നടിത്തിു�

xi. �ൗണ്സ്ില് �ോലോ�ോലങ്ങളില് ഏല്ിക്കുു� മറ്റ്് 
�ുമതില�ള് നിര്വ്വഹിക്കുു�

ജിില്ലും രാജിി�റി��് അകേതിംറിറ്റി
തിോകെഴ്പറിയംു� അംഗങ്ങകോളോടി് �ൂടിിയംതിോണ് ജിില്ലാംോ 
രുജിിസ്റ്റ്റിിംഗ് അകോതിോറിിറ്റ്ി

a) ജിില്ലാംോ �ളക്ടര്, എക്സ്് ഒ�ീകോഷയോ - കെ�യംര്കോപ
ഴ്്സ്ണ്

b) ജിില്ലാംോ കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര് (കെഹല്ത്തി്) എക്സ്് 
ഒ�ികോഷയോ - ടൈം�സ്് - കെ�യംര്കോപഴ്്സ്ണ്

c) സ്ര്ക്കുോര് നോമനിര്കോേശം കെ�യ്യുു� ആകോരുോഗയ�ും 
�ുടിുംബ കോക്ഷ്യമ�ും ��ുപ്പിികെല അസ്ിസ്റ്റ്ന്റ് ഡ്യംറി
ക്ടര് പദ�ിയംില് �ുറിയംോത്തി ഒരുു ഉകോദയോഗസ്ഥാന്, 
�ണ്�ീനര്.

d) സ്ര്ക്കുോര് നോമനിര്കോേശം കെ�യ്യുു� ഇന്തയന് 
സ്ിസ്റ്റ്ംസ്് ഓ�് കെമഡ്ിസ്ിനികെല ഒരുു കെമഡ്ിക്കുല് 
ഓ�ീസ്ര്.

e) സ്ര്ക്കുോര് നോമനിര്കോേശം കെ�യ്യുു� കോഹോമികോയംോപതിി 
��ുപ്പി് സ്ിസ്റ്റ്ംസ്് ഓ�് കെമഡ്ിസ്ിനികെല ഒരുു 
കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്.

f) ആകോരുോഗയ രുംഗത്തിുള്ള ഒരുു കെന്ദ്രംപോകെ�ഷണല് 
സ്ംഘടിനയംില് നി�ും ജിില്ലാംോ �ളക്ടര്, നോമ
നിര്കോേശം ഒരുു അംഗം അകോേഹത്തിികെ� ഉകോദയോഗ 
�ോലയംള�് മൂ�് �ര്ഷം ആയംിരുികോക്കുണ്ട്തിോണ്.

അധി�ംരാങ്ങളു� ഉത്തിരാ�ംദ്വിിത്തിങ്ങളു� :  
ജിില്ലും രാജിി�റി��് അകേതിംറിറ്റി
(എ) ഒരുു ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനത്തിിന് രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് 

നല്�ു�, പുതിുക്കുു�, സ്കെ�ന്റ് കെ�യ്യുു� അകെല്ലാം
ങ്ക്ില് റിദ്ധോക്കുു�.

(ബി) ആ�്റ്റ്ികെലയംും അതിിന്�ീഴ്ില് ഉണ്ട്ോക്കുിയംിട്ടുള്ള 
�ട്ടങ്ങളികെലയംും �യ�സ്ഥാ�ള് പോലിക്കുു�ുകെണ്ട്
�് ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�.

(സ്ി) കെപോതിുജിനോകോരുോഗയത്തിിനും കോരുോഗി�ളുകെടിയംും 
ജിീ�നക്കുോരുുകെടിയംും ആകോരുോഗയത്തിിനും സ്ുരു
ക്ഷ്യയ്ക്കുും കെപകെട്ട�ുള്ള അപ�ടിം സ്ംഭാ�ിക്കുോന് 
സ്ോധയതിയംുകെണ്ട്ങ്ക്ില് അങ്ങകെനയംുള്ള ക്ലിിനിക്കുല് 
സ്ഥാോപനത്തിികെ� രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് റിദ്ധോക്കുു�.

(ഡ്ി) �ൗണ്സ്ില് നിര്കോേശിക്കുു� രുീതിിയംിലുള്ള 
റിികോപ്പിോര്ട്ടു�ള് ആനു�ോലി�മോയംി തിയ്യുോറിോക്കുു
�യംും സ്മര്പ്പിിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�.

(ഇ) നിര്ണ്ണയംിക്കുകെപ്പിടിോ�ു� അങ്ങകെനയംുള്ള മറ്റ്ു 
�ുമതില�ള് നിര്�ഹിക്കുു�.

രാജിിസ്്കേഷ്ട്രടിഷൻ നടിപടിി�ൾ

തിംൽക്കം�ി� രാജിിസ്്കേഷ്ട്രടിഷൻ
കോ�രുള ക്ലിിനിക്കുല് എസ്റ്റ്ോബ്ലൂംികെമെന്റ് 2018 നിയംമം ന്ദ്രംപോ
ബലയത്തിില് �രുുകോ�ോള് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിു�രുു� ക്ലിിനി
ക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള് തിോല്ോലി� രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് കോനകോടി
ണ്ട്തിുണ്ട്്. തിോല്ോലി� രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് 2 �ര്ഷകെത്തി 
�ോലോ�ധിയംോയംിരുു�ു നിഷ്കാര്ഷിച്ചിിരുു�തി് നില�ികെല 
നിയംമത്തിില് കോഭാദഗതിി �രുുത്തിി തിോല്ക്കുോലി� രുജിി
സ്്കോന്ദ്രംടിഷന് 4½ �ര്ഷകെത്തി �ോലോ�ധി അനു�ദിക്കുു
�യംുണ്ട്ോയംി.

2019 ജിനു�രുി 1 മുതില് മലപ്പിുറിം, പോലക്കുോടി്, 
തിൃ�ൂര് എ�ീ മൂ�് ടൈംപലറ്റ്് ജിില്ലാം�ളില് കോമോകോഡ്ണ് 
കെമഡ്ിസ്ിന് �ീഴ്ിലുള്ള സ്ഥാോപനങ്ങള്ക്കുോയംി ഈ 
നിയംമം ആദയം നടിപ്പിിലോക്കുി. പി�ീടി് ഘട്ടം ഘട്ടമോയംി 
14 ജിില്ലാം�ളിലും ഉള്കെപ്പിടിുത്തിി. 2018-കെല കോ�രുള ക്ലിി
നിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള് (രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷനും നിയംന്ദ്രംന്ത
ണ�ും) ന്ദ്രംപോബലയത്തിില് �രുുകോ�ോള് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിു 
�രുു� ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള് തിോതി്�ോലി� രുജിി
സ്്കോന്ദ്രംടിഷന് കോനകോടിണ്ട്തിുണ്ട്്. ആയംുഷിനു �ീഴ്ിലുള്ള 
സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് മലപ്പിുറിം, പോലക്കുോടി്, 
തിൃശൂര് എ�ീ ജിില്ലാം�ളില് 28-10-2019-ന് ആരുംഭാിച്ചിു. 
തിുടിര്�് മറ്റ്് ജിില്ലാം�ളിലും �യോപിപ്പിിച്ചിു. തിോതി്�ോലി� 
രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷനു 2 �ര്ഷകെത്തി �ോലോ�ധി ആയംിരുു�ു 
നിഷ്കാര്ഷിച്ചിിരുു�തി്. നില�ികെല നിയംമത്തിില് കോഭാദഗതിി 
�രുുത്തിി തിോതി്�ോലി� രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷനു നോലരു 
�ര്ഷകെത്തി �ോലോ�ധി അനു�ദിക്കുു�യംും നോളിതിു
�കെരുയംോയംി ആകെ� 7567 സ്ഥാോപനങ്ങള് തിോതി്�ോലി� 
രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് കോനടിിയംിട്ടുണ്ട്്. ഇതിില് 3842 സ്ര്ക്കുോര് 
സ്ഥാോപനങ്ങളും 3725 സ്വ�ോരുയ സ്ഥാോപനങ്ങളും 
ഉള്കെപ്പിടിു�ു.

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  5



Sl. No സ്ഥാംപന� തിരാ� സ്ർക്കംർ
സ്��ംരായ  

സ്ഥാംപനങ്ങൾ
ആലെ�

1 ലകോബോറിട്ടറിി�ള് 47 2849 2896

2 ഡ്യംകോ്നോസ്റ്റ്ി�് ഇകോമജിിംഗ് കെസ്�ര് 0 50 50

3
ലകോബോറിട്ടറിി�ളും ഡ്യംകോ്നോസ്റ്റ്ി�് ഇകോമജിിംഗ് കെസ്�
റിു�ളും

9 325 334

4 കെഹല്ത്തി് കെസ്�ര് 1153 103 1256

5 കോഡ് കെ�യംര് കെസ്�ര് 3 41 44

6 കെമകോറ്റ്ണിറ്റ്ി കോഹോം 3 0 3

7 സ്ിംഗിള് കെ�ഷയോലിറ്റ്ി ആശുപന്ദ്രംതിി 31 45 76

8 മള്ട്ടി കെ�ഷയോലിറ്റ്ി ആശുപന്ദ്രംതിി 117 69 186

9 ടിീച്ചിിങ് കോഹോ�ിറ്റ്ല് (കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജിു�ള്) 9 12 21

10 കെഡ്�ല് 1 56 57

11 കെഡ്�ല് കോ�ോകോളജിു�ള് 4 2 6

12 ആയംുര്കോ�ദ സ്ഥാോപനങ്ങള് 1260 139 1399

13 കോഹോമികോയംോപ്പിതിി സ്ഥാോപനങ്ങള് 1143 13 1156

14 സ്ിദ്ധ 37 4 41

15 യംൂനോനി 17 1 18

16 കോയംോഗയംും നോച്ചിുകോറിോപ്പിതിിയംും 1 1 2

17 ആയംുര്കോ�ദ കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജിു�ള് 3 13 16

18 കോഹോമികോയംോ കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജിു�ള് 4 1 5

19 സ്ിദ്ധ കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജിു�ള് 0 1 1

ആലെ� 3842 3725 7567

�ുറഞ്ഞി �ംനദ്വിണ്ഡങ്ങൾ
സ്ഥാിരുമോയം രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് ന്ദ്രംപന്ദ്രം�ിയം ആരുംഭാിക്കുു�തിിന് 
ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി ഏറ്റ്�ും �ുറിഞ്ഞു മോനദ
ണ്ഡങ്ങള് �ിജ്ോപനം കെ�കോയ്യുണ്ട്തിോണ്.

കോമോകോഡ്ണ് കെമഡ്ിസ്ിന്, കെഡ്�ല് സ്ര്�ീസ്സ്്, 
ഇന്തയന് സ്ിസ്റ്റ്ംസ്് ഓ�് കെമഡ്ിസ്ിന്, കോഹോമികോയംോ
പ്പിതിി, കെഡ്�ല് സ്ര്�ീസ്സ്്, ലകോബോറിട്ടറിി�ള്, 
ഡ്യംകോ്നോസ്റ്റ്ി�് കെസ്�റിു�ള്, ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപന
ങ്ങളില് നി�ുള്ള സ്ഥാിതിി�ി�രുക്കുണക്കുു�ള് എ�ി
�യ്ക്കുോയംി മിനിമം സ്റ്റ്ോന്കോഡ്ര്ഡ്് സ്ജ്ജീ�രുിക്കുു�തിി
നുള്ള സ്ബ് ��ിറ്റ്ി�ള് രുൂപീ�രുിച്ചി് 21-05-2019-ന് 
�ിജ്ോപനം പുറിത്തിിറിക്കുി.

14-10-2020 മുതില് ഒരുു മോസ്കോത്തിക്കുുള്ള �ീഡ്്ബോ
ക്കുിനോയംി മിനിമം സ്റ്റ്ോന്കോഡ്ര്ഡ്ികെ� �രുടി് റിികോപ്പിോര്
ട്ടു�ള് �ൗണ്സ്ിലികെ� കെ�ബ്ടൈംസ്റ്റ്ില് ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ

�രുിച്ചിു അതിില് നി�ും ലഭാിച്ചി �ീഡ്് ബോക്കുു�ള് 
�ൂടിി പരുിഗണിച്ചി് കെ�ോണ്ട്് അന്തിമ റിികോപ്പിോര്ട്ട് സ്മര്പ്പിി
ക്കുു�തിിന് ഓകോരുോ �ിഭാോഗത്തിികെലയംും മിനിമം മോനദ
ണ്ഡങ്ങള് നിര്ണ്ണയംിക്കുു�തിിന് ബന്ധകെപ്പിട്ട ��ിറ്റ്ി
ക്കു് അയംച്ചിു കെ�ോടിുക്കുു�യംും അതിനുസ്രുിച്ചി് ��ിറ്റ്ി
�ളില് നി�് പുതിുക്കുിയം റിികോപ്പിോര്ട്ട് ലഭായമോ�ു�യംും 
കെ�യ്തുു. കോമോകോഡ്ണ് കെമഡ്ിസ്ിന്, കെഡ്�ല്, ലകോബോറി
ട്ടറിി�ള്, ഡ്യംകോ്നോസ്റ്റ്ി�് കെസ്�റിു�ള് എ�ി�യംികെല 
ഏറ്റ്�ും �ുറിഞ്ഞു മോനദണ്ഡങ്ങള് SRO ന�ര് 11-03-
2023 ആയംി �ിജ്ോപനം കെ�യ്തുിട്ടുണ്ട്്.

ആയംുഷികെ� മിനിമം സ്റ്റ്ോന്കോഡ്ര്ഡ്് ഇകോപ്പിോള് 
�ിജ്ോപന ഘട്ടത്തിിലോണ്.

ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങളില് നി�് കോശഖരുികോക്കുണ്ട് 
സ്ഥാിതിി�ി�രുക്കുണക്കുു�ളും �ി�രുങ്ങളും സ്ംബന്ധി
ച്ചി റിികോപ്പിോര്ട്ട് സ്മര്പ്പിിക്കുോന് രുൂപി�രുിച്ചി ��ിറ്റ്ി ഡ്ോറ്റ്ോ 
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കോശഖരുണത്തിിനുള്ള കോ�ോര്മോറ്റ്് സ്മര്പ്പിിച്ചിു. 28-01-
2023-ന് നടി� അഞ്ചാോമതി് സ്ംസ്ഥാോന �ൗണ്സ്ില് 
കോയംോഗത്തിില് കോ�ോര്മോറ്റ്ു�ള് �ര്ച്ചി കെ�യ്യുു�യംും 
�ീഡ്്ബോക്കു് ലഭാിക്കുു�തിിന് 20 ദി�സ്കോത്തിക്കു് 
�ൗണ്സ്ിലികെ� കെ�ബ്ടൈംസ്റ്റ്ില് കോ�ോര്മോറ്റ്ു�ള് ന്ദ്രംപ
സ്ിദ്ധീ�രുിക്കുു�യംും കെ�യ്തുു. ന്ദ്രംപതിി�രുണങ്ങകെളോ�ും 
ലഭാിക്കുോത്തിതിിനോല് 13-07-2023-കെല ന�ര് 484/
Accts/KSCCE/2023 എ� �ത്തി് മുകോഖന �ിജ്ോപ
നത്തിിനോയംി സ്ര്ക്കുോരുിന് സ്മര്പ്പിിച്ചിിട്ടുണ്ട്്.

സ്ഥാിരാ� രാജിിസ്്കേഷ്ട്രടിഷൻ
2018-കെല കോ�രുള ക്ലിിനിക്കുല് എസ്റ്റ്ോബ്ലൂംികെമെന്റ് (രുജിി
സ്ക്ോന്ദ്രംടിഷനും നിയംന്ദ്രംന്തണ�ും) നിയംമന്ദ്രംപ�ോരും സ്ഥാിരുമോയം 
രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് അനു�ദിക്കുു�തിിന് മു�് സ്ഥാോപന
ങ്ങളുകെടി �ിലയംിരുുത്തില് നടിത്തിു�തിിനും മോനദണ്ഡ
ങ്ങള് പോലിക്കുു�ുകെണ്ട്�് ഉറിപ്പിോക്കുു�തിിന് സ്ഥാോപ
നങ്ങള് പരുികോശോധിക്കുു�തിിനും അകെസ്സ്ര്മോരുുകെടി/
ഇന്കെ�ക്ടര്മോരുുകെടി ഒരുു സ്വതിന്ദ്രംന്ത പോനല് രുൂപീ�രുി
ക്കുു�തിിന് �യ�സ്ഥായംുണ്ട്്. ആയംതിികെ� അടിിസ്ഥാോന
ത്തിില് സ്ഥാിരു രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് നല്�ു�തിിനോയംി സ്ഥാോ
പനങ്ങളില് കോനരുിട്ട് കോപോയംി നില�ോരും നിര്ണ്ണയംിക്കുു�

തിിന് അസ്സുസ്സുര്മോരുുകെടി പോനലികെന �ൗണ്സ്ില് തിിരു
കെഞ്ഞുടിുത്തി് �ിജ്ോപനം പുറികെപ്പിടിു�ിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. സ്ഥാിരു 
രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് മുകോ�ോടിിയംോയംി കോമോകോഡ്ണ് കെമഡ്ിസ്ിന്, 
ദന്തല്, ലകോബോറിട്ടറിി കെമഡ്ിക്കുല്, ഡ്യംകോ്നോസ്്ടിിക്കു് 
കെസ്�ര് എ�ി�യ്ക്കു് �ുറിഞ്ഞു മോനദണ്ഡങ്ങള് നിശ്ചാ
യംിച്ചിു കെ�ോണ്ട്ുള്ള �ിജ്ോപനം 20-04-2023-ല് 
പുറികെപ്പിടിു�ിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. �ൗണ്സ്ിലികെ� സ്ഥാിരു രുജിി
സ്്കോന്ദ്രംടിഷന് നടിപടിി�ള് ആരുംഭാിക്കുു�തിിനോയംുള്ള 
കോപോര്ട്ടല് 26-04-2023-ല് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം ആരുംഭാിച്ചിിട്ടു
ണ്ട്്. ആയംുഷ് �ിഭാോഗത്തിിനോയംുള്ള �ുറിഞ്ഞു മോനദണ്ഡ
ങ്ങള് �ിജ്ോപന ഘട്ടത്തിിലോണ്. ക്ലിിനിക്കുല് എസ്റ്റ്ോ
ബ്ലൂംികെമെന്റ്സ്് നിയംമം പൂര്ണ്ണമോയം രുീതിിയംില് നടിപ്പിോ
ക്കുു� �ോരുയത്തിില് സ്ംസ്ഥാോന �ൗണ്സ്ില് മറ്റ്ു പല 
സ്ംസ്ഥാോനങ്ങകെളയംും അകോപക്ഷ്യിച്ചി് �ളകെരുകോയംകെറി മുകോ�
റിിയംിട്ടുണ്ട്്.

നിയം�ഷ്ട്രപ�ംരാ�ുള്ള പിഴ�ൾ:
ഈ നിയംമന്ദ്രംപ�ോരും തിടി�ുശിക്ഷ്യയംില്ലാം. പണ പിഴ്: 
10000 മുതില് 5 ലക്ഷ്യം �കെരു, �ലിപ്പിം, �ിഭാോഗം, തിരും, 
ന്ദ്രംപോകോദശി� �യ�സ്ഥാ�ള് എ�ി�കെയം ആന്ദ്രംശയംിച്ചിിരുി
ക്കുു�ു.

�ുറ്റ� പിഴ - രാൂപ �ലെരാ

ആദ്വിയ�ുറ്റ� രാണ്ം�ലെത്തി �ുറ്റ� തിുടിർ�ുള്ള �ുറ്റ�

രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് ഇല്ലാംോകെതി ക്ലിിനിക്കുല് എസ്റ്റ്ോബ്ലൂംികെമെ
ന്റ് നടിത്തിു�ു

50000 �കെരു 200000 �കെരു 500000 �കെരു

നിയംമത്തിികെല മകോറ്റ്കെതിങ്ക്ിലും �യ�സ്ഥാ�ളുകെടി 
ലംഘനം

10000 �കെരു 50000 �കെരു 500000 �കെരു

ആസ്�മോയം അപ�ടിമുണ്ട്ോക്കുോത്തി കെ�റിിയം കോപോരുോ
യ്മ�ള്

10000

പരാംതിി പരാി�ംരാ �ംർ�ങ്ങൾ
കെപോതിുജിനങ്ങള്ക്കുുള്ള പരുോതിി�ള് പരുിഹരുിക്കുു
�തിിന് തിോകെഴ്പറിയംു� അംഗങ്ങള് അടിങ്ങിയം ഒരുു 
പരുോതിി പരുിഹോരു സ്മിതിി രുൂപീ�രുിച്ചി് �ിജ്ോപനം 
പുറികെപ്പിടിു�ിക്കുു�യംും ഓണ്ടൈംലന് പരുോതിി പരുിഹോരു 
സ്ം�ിധോനം സ്ജ്ജമോക്കുിക്കുു�യംും കെ�യ്തുിട്ടുണ്ട്്.

(i) സ്ര്ക്കുോര് സ്ര്വ്വീസ്ികെല അഡ്ീഷണല് കെസ്ന്ദ്രം�ട്ട
റിിയംുകെടി പദ�ിയംില് �ുറിയംോത്തി തിസ്്തിി�യംില് 
ഉകോദയോഗം �ഹിച്ചി് �ിരുമിച്ചിതിും നിയംമത്തിില് ബിരുു
ദമുള്ളതിുമോയം ഒരുോള്, 

(ii) സ്ര്ക്കുോര് സ്ര്വ്വീസ്ില് നി�ും �ുറിഞ്ഞുതി് 
ഇരുുപതി് �ര്ഷകെത്തി കോസ്�നത്തിിനുകോശഷം 
�ിരുമിച്ചി ഒരുു കോഡ്ോക്ടര്.

(iii) ടൈം�ദയശോസ്്ന്ദ്രംതിം, പോരുോകെമഡ്ിക്കുല്, അതിയോഹിതി 
കോസ്�നം, കെപോതിുജിനോകോരുോഗയം, നിയംമം, 
ധന�ോരുയം, ആകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണ ഗകോ�ഷണം, 
ഇതിരു ടൈം�ദയ ശോഖ�ള്, �കോയംോജിന സ്ംരുക്ഷ്യണം, 

മോനസ്ി�ോകോരുോഗയം, ഭാി�കോശഷിയംുള്ള�രുുകെടി 
അ��ോശം, കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ കോമല്കോനോട്ടം 
തിുടിങ്ങിയം ഒകോ�ോ അതിിലധി�കോമോ കോമഖല�
ളില് �ുറിഞ്ഞുതി് പതിിനഞ്ചാ് �ര്ഷകെത്തി �ിദഗ്ദ്ധ 
കോസ്�നം അനുഷ്ിച്ചി ഒരുു �യക്തിി.

അപ്പീൽ സ്��ിധംന�
ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള്ക്കു് ജിില്ലാംോ രുജിിസ്്ന്ദ്രംടിറിിംഗ് 
അകോതിോറിിറ്റ്ിയംുകെടി തിീരുുമോനത്തിില് പരുോതിിയംുകെണ്ട്
ങ്ക്ില് അപ്പിീല് കോസ്�നങ്ങള്ക്കുുള്ള ഓണ്ടൈംലന് 
സ്ം�ിധോനം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന സ്ജ്ജമോക്കുിയംിട്ടുണ്ട്്. 
അപ്പിീല് പരുിഗണിക്കുു�തിിനോയംി തിോകെഴ്പറിയംു� 
അംഗങ്ങള് അടിങ്ങിയം ഒരുു അപ്പികോലറ്റ്് അകോതിോറിിറ്റ്ി രുൂപീ
�രുിച്ചി് �ിജ്ോപനം പുറികെപ്പിടിു�ിച്ചിിട്ടുണ്ട്്.

i. ആകോരുോഗയ�ും �ുടിുംബ കോക്ഷ്യമ�ും ��ുപ്പി് കെസ്ന്ദ്രം�
ട്ടറിി, (എക്സ്് ഓ�ീകോഷയോ) - കെ�യംര്കോപഴ്്സ്ണ്

ii. നിയംമ��ുപ്പിികെല അഡ്ീഷണല് നിയംമ കെസ്ന്ദ്രം�ട്ടറിി, 
(എക്സ്് ഒ�ീകോഷയോ) അംഗം
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iii. കെമഡ്ിക്കുല് �ിദയോഭായോസ് ഡ്യംറിക്ടര്, (എക്സ്് 
ഒ�ീകോഷയോ) അംഗം

നിയം�ത്തിിലെന്റ് ഷ്ട്രപകേയംംജിനങ്ങൾ
* ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി സ്മന്ദ്രംഗ ഡ്ിജിിറ്റ്ല് രുജിി

സ്്ന്ദ്രംടിിയംും �ി�രുങ്ങളുകെടി �ിട്ടയംോയം കോശഖരുണ�ും 
സ്ോധയമോ�ു�ു ആയംതി് നയംരുൂപീ�രുണത്തിിനും 
കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ അടിിയംന്തരു സ്ോഹ�രുയങ്ങകെള 
കോനരുിടിു�തിിനുമുള്ള തിയ്യുോകെറിടിുപ്പി് നടിത്തിു�തിി
നും ഉപകോയംോഗന്ദ്രംപദമോക്കുു�ു.

* ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള് �ി�ിധ �ിഭാോഗങ്ങളോയംി 
തിരുംതിിരുിച്ചിിരുിക്കുു�തിിനോല്, ഇതി് ഓകോരുോ �ിഭാോഗ
ത്തിിനും ഏ�ീ�ൃതി മോനദണ്ഡങ്ങള് നിര്കോേശിക്കുു
�തി് സ്ോധയമോക്കുു�ു.

* സ്ുതിോരുയതി:

- ഓണ്ടൈംലനോയം രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് ന്ദ്രംപന്ദ്രം�ിയം.

- കെപോതിു കെഡ്ോകെമയം്നികെല ഡ്ോറ്റ്

- �ോര്ജ്ജു�ളുകെടി �ിശദോംശങ്ങള്, ലഭായമോയം 
സ്ൗ�രുയങ്ങള് എ�ി� ഓകോരുോ സ്ഥാോപനത്തിി
ലും ന്ദ്രംപ�ടിമോയം സ്ഥാലത്തി് ന്ദ്രംപദര്ശിപ്പിിക്കുു�ു.

* സ്ഥാോപനപരുമോയം സ്ം�ിധോനങ്ങളില് (കോസ്റ്റ്റ്റ് ്�ൗണ്
സ്ിലു�ള്, ജിില്ലാംോ രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് അകോതിോറിിറ്റ്ി) 

ബഹുമുഖ പങ്ക്ോളിത്തിം - സ്മ�ോയം അടിിസ്ഥാോന
ത്തിിലുള്ള തിീരുുമോനങ്ങള്.

* മിനിമം സ്റ്റ്ോന്കോഡ്ര്ഡ്ു�ളും അടിിസ്ഥാോനമോക്കുി
യംുള്ളതിോണ് പരുി�രുണം എ�തിിനോല് ആകോരുോഗയ 
പരുിരുക്ഷ്യയംുകെടി കെമച്ചികെപ്പിട്ട നില�ോരും.

* സ്ര്ക്കുോര് രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് �ോരുണം കോരുോഗി�ളുകെടി 
ആത്മ�ിശവോസ്ം �ര്ധിക്കുു�ു.

* ക്ലിിനിക്കുല് എസ്റ്റ്ോബ്ലൂംികെമെ�ു�ളുകെടി ന്ദ്രംബോന്ഡ്് 
മൂലയം കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിു�ു.

* �യോജി�ി�ിത്സകെയ്ക്കുതിികെരുയംുള്ള ന്ദ്രംപതിികോരുോധം.

* ആക്ട് ന്ദ്രംപ�ോരും, ഒഴ്ി�ോക്കുകെപ്പിട്ടിട്ടുള്ള �ിഭാോഗങ്ങള് 
ഒഴ്ികെ� എല്ലാംോ ക്ലിിനിക്കുല് സ്ഥാോപനങ്ങള്ക്കുും രുജിി
സ്്കോന്ദ്രംടിഷന് നിര്ബന്ധമോണ്. �ൂടിോകെതി അംഗീ�ൃതി 
കെമഡ്ിസ്ിന് സ്ിസ്റ്റ്ങ്ങളില് കെപടിു� ക്ലിിനിക്കുല് 
സ്ഥാോപനങ്ങള്ക്കു് മോന്ദ്രംതികോമ രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് അനു�
ദനീയംമോ�ു�യംുള്ളൂ.

* കെറികോക്കുോര്ഡ്ു�ളുകെടിയംും റിികോപ്പിോര്ട്ടു�ളുകെടിയംും 
മി�ച്ചി പരുിപോലനം.

* അതിയോഹിതി �ി�ിത്സയ്ക്കു് �യക്തിമോയം മോനദണ്ഡം.

കെസ്ന്ദ്രം�ട്ടറിി, കോ�രുള കോസ്റ്റ്റ്റ്് �ൗണ്സ്ില് കോ�ോര് ക്ലിിനിക്കുല് എസ്റ്റ്ോബ്ലൂംികെമെ
ന്റ്സ്്, കോ�ോണ് : 9447701262

കേ�രാള ലെപംതിുജിനംകേരാം�യ നിയം��-2023
ദികോനശ് �ി.�ി.

ആ�ുഖ�
സ്�ംതിന്ദ്രംന്തയത്തിിന് മുന്പ് കെ�റിു നോട്ടുരുോജിയങ്ങളോയംിരുു
� ന�ുകെടി രുോജിയത്തി് �ി�ിധ ന്ദ്രംപോകോദശി� നിയംമങ്ങള് 
അതിതി് ഭാരുണോധി�ോരുി�ളുകെടി കോനതിൃതിവത്തിില് നടിപ്പിി
ലോക്കുിയംിരുു�ു. പി�ീടി് �ികോദശ ശക്തിി�ള് രുോജിയഭാ
രുണം ടൈം�യംോളോന് തിുടിങ്ങിയംകോതിോകെടി നിയംമങ്ങള് 
അ�രുുകെടി തിോല്പരുയങ്ങള്ക്കുു�ൂടിി ഗുണ�രുമോ�ു� 
രുൂപത്തിില് നടിപ്പിിലോക്കുോനും തിുടിങ്ങി. പി�ീടി് രുോജിയം 
സ്വോതിന്ദ്രംന്തയം കോനടിിയം കോശഷമോണ് ഇന്തയന് സ്ോഹ�രുയ
ങ്ങള്ക്കുനുസ്ൃതിമോയംി ഭാരുണഘടിനയംുകെടി �ു�ടി് പിടിിച്ചി് 
�ി�ിധ നിയംമനിര്മോണങ്ങള്ക്കുുള്ള ന്ദ്രംശമം തിുടിങ്ങി
യംതി്. രുോജിയരുക്ഷ്യ, മനുഷയോ��ോശം, ന്ദ്രം�മസ്മോധോനം, 
നി�ുതിി, �യ�സ്ോയംം, �ൃഷി തിുടിങ്ങിയം കോമഖല�ളി
ലോണ് ന്ദ്രംപധോനമോയംും �ര്ച്ചി�കോളോ, കോഭാദഗതിി�കോളോ, 
നിയംമങ്ങകോളോ രുൂപകെപ്പിട്ടതി്.

ആകേരാം�യ�
ഇന്തയന് ഭാരുണഘടിനയംുകെടി കെഷഡ്യൂള് 7 ന്ദ്രംപ�ോരും 
ആകോരുോഗയം ഒകോരു സ്മയംം കോ�ന്ദ്രം�, സ്ംസ്ഥാോന, �ണ്റി�് 
ലിസ്റ്റ്ു�ളില് കെപടിു� �ിഷയംമോണ്. കെപോതിുജിനോകോരുോ

ഗയം, ആകോരുോഗയകെത്തി നിര്ണയംിക്കുു� സ്ോമൂഹി�ഘ
ടി�ങ്ങള് എ�ി� പൂര്ണമോയംും സ്ംസ്ഥാോന�ിഷയം
�ും എ�ോല് കെഹല്ത്തി് ബജിറ്റ്്, ജിനസ്ംഖയോ, മോന
സ്ി�ോകോരുോഗയം, മരുു�ു�ള്, ഭാക്ഷ്യയസ്ുരുക്ഷ്യ, ജിനനം 
മരുണം എ�ിങ്ങകെന ബഹുഭാൂരുിഭാോഗ�ും കോ�ന്ദ്രം�ത്തിി
കെ� �ിഷയം�ുമോണ്. അകോതി സ്മയംം ആര്ട്ടിക്കുിള് 14, 
15, 21, 23, 24, 48 എ�ിങ്ങകെന ആകോരുോഗയ�ുമോയംി 
ബന്ധകെപ്പിട്ടു �ിടിക്കുു� ഒട്ടന�ധി �ോരുയങ്ങള് ഭാരുണ
ഘടിന �ിഭാോ�നം കെ�യ്യുു�ുമുണ്ട്്. �ുരുുക്കുിപ്പിറിഞ്ഞുോല് 
ഒരുു സ്മന്ദ്രംഗ നിയംമം രുൂപകെപ്പിടിുത്തിു�തിിന് ഒകോട്ടകെറി 
�ടി��ള് ഉകെണ്ട്�ോണ് മനസ്സുിലോകോക്കുണ്ട്തി്.

നി��ി�ുള്ള സ്ം�ചരായ�
�ോരുയങ്ങള് കോമല് സ്ൂ�ിപ്പിിച്ചി ന്ദ്രംപ�ോരുമോകെണങ്ക്ിലും �ില 
സ്ംസ്ഥാോനങ്ങകെളങ്ക്ിലും ആകോരുോഗയരുംഗത്തി് തിങ്ങളു
കോടിതിോയം ഒരുു നിയംമം കെ�ോണ്ട്ു�രുോനുള്ള ന്ദ്രംശമങ്ങള് 
നടിത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. ഏതിോണ്ട്് 8 സ്ംസ്ഥാോനങ്ങളില് ഇ�് 
ന്ദ്രംപോകോദശി� കെപോതിുജിനോകോരുോഗയനിയംമങ്ങകോളോ, ബികോല്ലാംോ 
നില�ിലുണ്ട്്. രുോജിയത്തി് കെപോതിു നിയംമം കെ�ോണ്ട്ു 
�രുു�തിിന് കോ�ന്ദ്രം�ഗ�കെമെ�് �ി�ിധ ഏജിന്സ്ി�കെള 
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ഏല്പിച്ചിതിികെ� �ലമോയംി 1987-ല് കെസ്�ന്ദ്രംടില് ബയൂകോറിോ 
ഓ�് കെഹല്ത്തി് ഇന്ലിജിന്സ്്, 2002-ല് എന്.ഐ
.സ്ി.ഡ്ി., 2009-ല് കോ�ന്ദ്രം� ആകോരുോഗയമന്ദ്രംന്തോലയംം ടിോ�് സ്് 
കോ�ോഴ്് സ്് എ�ി�ര് �രുടി് ബില്ലാം് തിയ്യുോറിോക്കുിയംിട്ടുണ്ട്്.

കോമല് സ്ൂ�ിപ്പിിച്ചി കോ�ന്ദ്രം� �രുടി് ബില്ലാംു�ള്ക്കുു പുറികോമ 
ആര്ട്ടിക്കുിള് 72 ന്ദ്രംപ�ോരും തിയ്യുോറിോക്കുിയം Public Health 
(Emergency Provisions) Ordinance, 1944, Tamil 
Nadu Public Health Act 1939, Pondichery Public 
Health Act, 1973 & rules 1981, The Goa, Damn, Diu 
Public Health Act, 1985 & rules 1987, Kerala Public 
Health Bill 2009 (Later KPH Act 2023), Gujarath 
Public Health Bill, 2009, Karnataka Public Health 
Bill 2010, Karnataka Promotion of Public Health and 
Prevention of Diseases Bill 2010, The Assam Public 
Health Act 2010 എ�ി�യംുമോണ് നില�ില് രുോജിയത്തി് 
നില�ിലുള്ള ന്ദ്രംപധോന കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ നിയംമങ്ങള്. 
അകോതി സ്മയംം ആകോരുോഗയ, ആകോരുോഗയ അനുബന്ധഘടി
�ങ്ങളുമോയംി ബന്ധകെപ്പിട്ട് നിരു�ധി നിയംമങ്ങള് രുോജിയ
ത്തിുടിനീളമുകെണ്ട്�ും �ോകോണണ്ട്തിുണ്ട്്.

കേ�രാള ലെപംതിുജിനംകേരാം�യനിയം�� - 2023
സ്മൂഹത്തിികെ� �ി�ിധ കോ�ോണു�ളില് നി�ും കെപോതിു
ജിനോകോരുോഗയ�ിദഗ്ധരുുകെടി ഭാോഗത്തിുനി�ും അഭായര്ത്ഥ
നയംും സ്ോമൂഹയസ്�ര്േ�ും ഉണ്ട്ോയംിട്ടും എല്ലാംോ �ോരുയ
ങ്ങളിലും ന്ദ്രംപകോതിയ�ിച്ചി് ആകോരുോഗയരുംഗത്തി് മു�ില് 
നില്ക്കുു� കോ�രുളത്തിില് സ്വന്തമോകെയംോരുു കെപോതിുജി
നോകോരുോഗയനിയംമം രുൂപകെപ്പിടിോന് നീണ്ട് 67 കെ�ോല്ലാംക്കുോലം 
എടിുത്തിു എ�തി് ആകോലോ�നോ�ിഷയംമോകോക്കുണ്ട്
തിോണ്. എ�ോല് ന്ദ്രംശമങ്ങളുണ്ട്ോയംില്ലാം എ�ു പറിഞ്ഞുു 
�ൂടിോ. �ി�ിധ കോമഖല�ളികെല ഇടികെപടികെലോ�ുകെ�ോ
ണ്ട്ു തികെ� കോ�രുള ശോസ്്ന്ദ്രംതി സ്ോഹിതിയപരുിഷത്തിുള്
കെപ്പികോടിയംുള്ള സ്ംഘടിന�ളുകെടി �ൂടിി ന്ദ്രംശമ�ലമോയംി 
നില�ിലുണ്ട്ോയംിരുു� മദിരുോശി കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ 
നിയംമ�ും തിിരുു�ിതിോം�ൂര് - കെ�ോച്ചിി കെപോതിുജിനോകോരുോ
ഗയനിയംമ�ും ഏ�ീ�രുിച്ചി് �രുടി് നിയംമം തിയ്യുോറിോക്കുു
�യംും ആയംതി് തിോല്ക്കുോലി�മോയംി എന്.എച്ചി്.എം. 
ടൈംസ്റ്റ്ില് അപ് കോലോഡ്് കെ�യ്യുു�യംും ഉണ്ട്ോയംിട്ടുണ്ട്്. 
എ�ോല് പല �ോരുണങ്ങള് കെ�ോണ്ട്ും ഒരുു �ലന�ും 
ഉണ്ട്ോക്കുിയംില്ലാം.

നിപ, ലെ�ം�ി�്, ഷ്ട്രപളയം�
കോ�രുളത്തിികെ� ആകോരുോഗയകോമഖലകെയം തിീച്ചിുളയംില് 
നിര്ത്തിിയം കോമല് സ്ൂ�ിപ്പിിച്ചി ദുരുന്തങ്ങളുകോടിയംും മഹോ
മോരുി�ളുകോടിയംും പശ്ചാോത്തിലത്തിിലോണ് ഏ�ീ�ൃതി 
കെപോതിുജിനോകോരുോഗയനിമയംത്തിികെ� ആ�ശയ�തി �ീണ്ട്ും 
കെപോതിുസ്മൂഹത്തിിലുയംര്�തി്. അകോതി തിുടിര്�് �ി�ിധ 

നിയംമസ്ഭാോ��ിറ്റ്ി�ള് രുൂപകെപ്പിടിുത്തിു�യംും �രുടി് 
�ര്ച്ചി കെ�യ്യുു�തിിനും കോ�ണ്ട് നടിപടിി�ള് സ്വീ�രുിച്ചിു. 

കെപോതിുജിനങ്ങളില് നി�ും സ്ംഘടിന�ളില് നി�ും 
�യക്തിി�ളില് നി�ു�കെരു നിര്കോേശങ്ങള് സ്വീ�രുിക്കുു
�യംും കെ�യ്തു് ജിനന്ദ്രംപതിിനിധി�ള് നിയംമസ്ഭാക്കു�ത്തി് 
അ� �ര്ച്ചി കെ�യ്യുു�യംും കെ�യ്തു് ഓര്ഡ്ിനന്സ്ോയംോണ് 
ബില്ലാം് സ്ഭാ പോസ്ോക്കുിയംതി്.

2023 ജിനു�രുി 16-ന് ഓര്ഡ്ിനന്സ്് പോസ്ോക്കുു�യംും 
ന�ം. 28-ന് ബഹു. ഗ�ര്ണര് ബില്ലാം് ഒപ്പി് കെ�ക്കുു�യംും 
കെ�യ്തുകോതിോകെടിയംോണ് നീണ്ട് നോളകെത്തി പരുിന്ദ്രംശമ�ല
മോയംി കോ�രുളത്തിിന് സ്വന്തമോകെയംോരുു കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ 
നിയംമം ഉണ്ട്ോ�ു�തി്.

കേ�രാള ലെപംതിുജിനംകേരാം�യ നിയം�� - 2023 
ഷ്ട്രപകേതിയ�തി�ൾ
• രുോജിയകെത്തി ആദയകെത്തി ഷീ-ബില്

• ഏ�ോകോരുോഗയം, �ോലോ�സ്ഥായംികെല മോറ്റ്ം, ജിനസ്ം
ഖയോഘടിനയംികെല മോറ്റ്ം 

• കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ�ണ്ട്്

• �ി�ിധ തിലങ്ങളികെല ന്ദ്രംപോകോദശി� ജിന�ീയം സ്മിതിി
�ളുകെടി പിന്തുണ

• പോര്ശവ�ല്�ൃതിര്, ഭാി�കോശഷിക്കുോര് എ�ി�ര്ക്കുു
ള്ള പിന്തുണ 

• ന്ദ്രംപോകോദശി� ആസ്ൂന്ദ്രംതിണകെത്തി ശക്തിികെപ്പിടിുത്തില്

• സ്ോമൂഹി�ഘടി�ങ്ങള്ക്കുുള്ള പരുിഗണന

ഉപസ്��ംരാ�
ഏകെറി നോളകെത്തി പരുിന്ദ്രംശമ�ലമോയംി ഏ�ീ�ൃതി 
കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ നിയംമം നില�ില് ��ിരുിക്കുു�
യംോണ്. കോ�രുളം കെപോതിുജിനോകോരുോഗയരുംഗത്തി് മി��ുറ്റ്
തിോയംതി് നിയംമത്തിികെ� പിന് ബലം കെ�ോണ്ട്ോകെണ�് 
പറിഞ്ഞുു �ൂടിോ. അതി് �ി�ിധ �ോലങ്ങളികെല രുോന്ദ്രം�ീയം, 
സ്ോമൂഹി�, സ്ോംസ്് �ോരുി�തിലങ്ങളിലുണ്ട്ോയം മുകോ�
റ്റ്ങ്ങള് കെ�ോണ്ട്ു �ൂടിിയംോണ്. അതിുകെ�ോണ്ട്ു തികെ� 
അത്തിരും മുകോ�റ്റ്ങ്ങള് ശക്തിികെപ്പിടിുത്തിോനും, കെപോതിു
സ്മൂഹത്തിികെ� ആകോരുോഗയ ശീലങ്ങള് സ്ുസ്ഥാിരു�ി�സ്
നലക്ഷ്യയം �ൂടിി മു�ില് �ണ്ട്് രുൂപകെപ്പിടിുത്തിികെയംടിുക്കുു
�തിിന് ഈ നിയംമം എങ്ങികെന ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിോ
കെമ�് ആകോലോ�ികോക്കുണ്ട്തിുണ്ട്്. ഒപ്പിം ജിന�ീയംതിലം 
�ി�സ്ിപ്പിിക്കുു�, സ്മയംബന്ധിതികോസ്�ന്ദ്രംപദോനത്തിിന് 
ആ�ശയമോയം മനുഷയ�ിഭാ�കെമോരുുക്കുു�, ഏകോ�ോപനം, 
സ്ംകോയംോജിനം എ�ി�ക്കു് ഊ�ല് നല്�ു� എ�ി� 
�ൂടിി ന്ദ്രംശദ്ധിക്കുോന് �ഴ്ിഞ്ഞുോല് �ലികെയംോരുു �ുതിിച്ചിു�ോ
ട്ടത്തിികോലക്കു് ആകോരുോഗയകോമഖലകെയം കെ�ോണ്ട്ു കെ�കെ�ത്തിി
ക്കുോന് ഈ നിയംമം സ്ഹോയംികോച്ചിക്കുോം.

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  9



�ംനസ്ി� കേരാം�ി�ളുലെടി അ��ംശ് സ്�രാക്ഷണ�ു� ലെ�ന്റ്ൽ ലെ�ൽതി് 
റി�യൂ കേബം�ു�ളുലെടി ഷ്ട്രപ�ർത്തിന�ു� ഷ്ട്രപംധംനയ�ു� കേ�രാളത്തിിൽ

(�ംനസ്ി� ആകേരാം�യ സ്�രാക്ഷണ നിയം�� 2017)
അഡ്വ. രുോജിന്ദ്രംശീ പി.

എല്ലാംോ�രുോലും തിഴ്യംകെപ്പിട്ട�രുും സ്മൂഹം കോ�ര്തിിരുിച്ചിു 
�ോണു��രുുമോയം മോനസ്ി� കോരുോഗി�ളുകെടി സ്ംരുക്ഷ്യ
ണനത്തിിനോയംി ഇന്തയന് മോനസ്ി� ആകോരുോഗയ നിയംമം 
1987 കോഭാദഗതിി കെ�യ്യുു�യംും ഇന്തയന് മോനസ്ി� 
ആകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണ നിയംമം 2017 എ� കോപരുില് 
പുതിിയം നിയംമം 07 -04 -2017 ഇന്തയന് പോര്ലകെമ�് 
പോസ്ോക്കുു�യംും നിയംമം 29 -05 -2018 മുതില് ന്ദ്രംപോബ
ലയത്തിില് �രുു�യംും കെ�യ്തുു. മോനസ്ി� കോരുോഗി�ള്ക്കു് 
സ്ംരുക്ഷ്യണം നല്�ു�തിിനും അ�ര്കെക്കുതിികെരു ഉണ്ട്ോ
�ു� മനുഷയോ��ോശ ലംഘനങ്ങള്ക്കുു പരുിഹോരും 
�കെണ്ട്ത്തിു�തിികോലക്കുുമോണ് പുതിിയം നിയംമം രുൂപ 
�ല്ന കെ�യ്തുിട്ടുള്ളതി് എ�ോല് പുതിിയം നിയംമത്തിില് 
�ില �ൂട്ടി കോ�ര്ക്കുലു�ള് ഇനിയംും ആ�ശയമുള്ള
തിോയംി �ോണോം ഇ നിയംമത്തിിലുള്ള �ില അ�യക്തി�ള് 
മോറ്റ്ി എടിുകോക്കുണ്ട്തിുണ്ട്് . മോനസ്ി� കോരുോഗി�ളുകെടി 
അ��ോശ സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിിനോയംി പുതിിയം നിയംമ 
ന്ദ്രംപ�ോരും സ്ംസ്ഥാോന തിലത്തിില് കെമ�ല് കെഹല്തി് 
അകോതിോറിിറ്റ്ി കെമ�ല് കെഹല്തി് റിി�യൂ കോബോഡ്ു�ള് 
രുൂപീ�രുിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. എ�ോല് ഇ കോബോഡ്ു�ളുകെടി ന്ദ്രംപ�ര്

ത്തിനം എന്തോകെണ�ും മോനസ്ി� ആകോരുോഗയ രുംഗത്തിു 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു��രുുകെടി ഇടിയംിലും കോരുോഗി�ളുകെടിയംും 
കെപോതിു ജിനത്തിികെ�യംും ഇടിയംില് കോബോധ�തി്�രുണം 
ആ�ശയമുകെണ്ട്�ു �ോണോം. സ്മൂഹത്തിില് മോനസ്ി� 
കോരുോഗി�കെള കോ�ര്തിിരുിച്ചിു �ോണു� ന്ദ്രംപ�ണതി ഇല്ലാംോ
തിോകോക്കുണ്ട്തിുണ്ട്്. മോനസ്ി� കോരുോഗം മകെറ്റ്ല്ലാംോ അസ്ു
ഖങ്ങകെളയംും കോപോകെല ഒരുു കോരുോഗം മോന്ദ്രംതിമോകെണ�ും 
�ി�ിത്സ് യംും പരുി�രുണ�ും ആ�ശയമുള്ളതിോകെണ
�ും സ്മൂഹത്തിില് ഇനിയംും ആ�ശയമോയംന്ദ്രംതി കെപോതിു 
കോബോധം ഉണ്ട്ോയംി �ോണു�ില്ലാം. മോന്ദ്രംതിമല്ലാം സ്വന്തം 
ഭാ�നങ്ങളില് കോപോലും അ�കെരു കോ�ണ്ട് രുീതിിയംില് പരുി
�രുിക്കുോന് ബന്ധുക്കുള് തിയംോറിോ�ോകെതി സ്ംരുക്ഷ്യണ 
കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളികോലക്കു് മോറ്റ്ി പോര്പ്പിിക്കുു� ന്ദ്രംപ�ണതിയംും 
ഉണ്ട്്. കോ�രുളത്തിികെല മോനസ്ി� കോരുോഗി�ളുകെടി മനു
ഷയോ��ോശങ്ങള് എങ്ങകെന സ്ംരുക്ഷ്യിക്കുോം, അ�ര്ക്കുു 
നല്�ു� നിയംമ പിന്തുണ�ള് എകെന്തല്ലാംോം തിുടിങ്ങിയം 
�ോരുയങ്ങളോണീ ന്ദ്രംപബന്ധത്തിില് �ര്ച്ചി കെ�യ്യുു�തി്.

കെമ�ര്, കോസ്റ്റ്റ്റ്് കെമ�ല് കെഹല്തി് റിി�യൂ കോബോഡ്് , തിിരുു�നന്തപുരും. കോ�ോണ് 
98479 03230 ഇ കെമയംില്: rajasreeadvocate@gmail.com
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ആരോ�ോഗ്്യവും ഭൂമിയും

സ്�ംഷ്ട്രശ്യം രാംജിയത്തിിനംയംി KSCSTE യംുലെടി സ്�രാ�ഭൂങ്ങൾ
കോഡ്ോ. ഗീതി ബി.എസ്്.

സ്�ഷ്ട്ര���
കേ�രുള ശോസ്്ന്ദ്രംതി സ്ോകോങ്ക്തിി� പരുിസ്ഥാിതിി �ൗണ്സ്ില് 
(KSCSTE) എ� 58 �ിഭാോഗത്തിികെല മി�ച്ചി സ്ഥാോപന
കെത്തിയംും അതിികെ� ഉകോേശയം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന രുീതിി�കെളയംും 
പരുി�യംകെപ്പിടിുത്തിു�യംോണ് ഇ�ികെടി അഞ്ചാോമതി് അന്തോ
രുോന്ദ്രം� കോ�രുള പഠന കോ�ോണ്ന്ദ്രംഗസ്ിന് മുകോ�ോടിിയംോയംി 
എ� കെസ്മിനോറിില്

അടിിസ്ഥാോനഗകോ�ഷണം, അക്കുോദമി�-�യോ�സ്ോയംി� 
ഇടികെപടിലു�ള്, തിനതി് സ്ംരുംഭാങ്ങള് ശക്തിികെപ്പിടിുത്തി
ലു�ള്, അടിിസ്ഥാോന ഘടിനയംുകെടി ബലകെപ്പിടിുത്തില്. 
കോ�രുളത്തിില് ഉ�തി നില�ോരുത്തിിലുള്ള ശോസ്്ന്ദ്രംതിതി 
�ിദയോഭായോസ് സ്ന്ദ്രം�ദോയംം സ്ൃ�ികെച്ചിടിുക്കുല് എ�ീ 
ലക്ഷ്യയങ്ങളില് മി�ച്ചി �ലം �ോഴ്ച്� �ച്ചിു കെ�ോണ്ട്ിരുി
ക്കുു� സ്ഥാോപനമോണ് KSCSTE തിങ്ങളുകെടി �ി�ിധ
ങ്ങളോയം പദ്ധതിി�ള്, കോന്ദ്രംപോന്ദ്രംഗോമു�ള് എ�ി� �ഴ്ി 
ശോസ്്ന്ദ്രംതി സ്ോകോങ്ക്തിി� പരുിസ്രും ഉണ്ട്ോക്കുു�തിിലും 
ക്ലിീനര് സ്ോകോങ്ക്തിി� �ിദയ �ി�സ്ിപ്പിിക്കുു�തിിലും 

അക്ഷ്യീണമോയംി ഈ സ്ഥാോപനം ന്ദ്രംപയംോ്നി കെ�ോണ്ട്ി
രുിക്കുു�ു. 8 ��ുപ്പി് ഉള്കെപ്പിടിു� കോ�രുള ഗ�കെമെന്റ് 
സ്ോകോങ്ക്തിി�തികെയം ആന്ദ്രംശയംിക്കുു� സ്റ്റ്ോര്ട്ട് അപ്പിു�ള്, 
തിീന്ദ്രം� �ജ്ോനി� ബദ്ധമോയം �യ�സ്ോയം സ്ംരുംഭാങ്ങള് 
എ�ി� എ�ി� �ിജിയം�രുമോയംി നടിത്തിു�തിിന് കോന്ദ്രംപോ
ത്സോഹന പദ്ധതിി�ളുകെടി സ്ഹോയം കോപോളിസ്ി�ള് രുൂപ
കെപ്പിടിുത്തിി കെ�ോണ്ട്ിരുിക്കുു�ുണ്ട്്. കോ�രുള �ൗണ്സ്ിലി
കെ� സ്ംരുഭാ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങകെള �ുറിിച്ചിുള്ള സ്ംക്ഷ്യിപ് 
�ി�രുണമോയംിരുിക്കുും അ�തിരുണത്തിികെ� ഉള്ളടിക്കും. 
�ിശിഷയോ തിലത്തിില് മത്സരുിക്കുോനും സ്വോന്ദ്രംശയംപരു
മോയംി നിലനില്ക്കുു�തിിന് ആ�ശയമോയം �രുുത്തിു 
നല്ോനും ഉതി�ു� �യ�സ്ോയംി ഇ�ര് കോ�സ്് പദ്ധ
തിി�ള്, കോന്ദ്രംപോന്ദ്രംഗോമു�ള് കോ�രുള ST ടിീമികെ� ഫ്ോഗ് ഷിപ്പി് 
കോന്ദ്രംപോന്ദ്രംഗോം ലീഡ്ു�ള് എ�ി�കെയം �ുറിിച്ചി് സ്മന്ദ്രംഗമോയംി 
ന്ദ്രംപതിിപോദിക്കുു�യംോണ് അ�തിരുണ ലക്ഷ്യയം.

സ്യം�ിസ്്, കോ�രുള കോസ്റ്റ്റ്റ്് �ൗണ്സ്ില് കോ�ോര് സ്യംന്സ്് കെടികോ്നോളജിി 
ആന്ഡ്് എന്�ികോറിോകെമെന്റ് (KSCSTE), ശോസ്്ന്ദ്രംതി ഭാ�ന്, പട്ടം, തിിരുു�നന്ത
പുരും - 695004. ഇ കെമയംില്: dayalageethaigmail.com, കെമോടൈംബല് 
ന�ര് 94978511878
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Systematic One Health Approach for Control of  
Avian Influenza in Kerala

Mithun T.K., Sreyass K.S. & Prejit N.

ABSTRACT 
Avian influenza outbreak has become an 
annual event in Kerala, especially at Alappuzha 
district, from last decade. Enough vulnerable 
birds and favourable factors are present for 
the avian influenza viruses to cycle in Kerala. 
Geographical location and the presence of 

migratory birds are suspected to be a major 
factor contributing to frequent avian influenza 
outbreaks in this region. Other factors suspecting 
to contribute to the outbreak are unorganized 
poultry production and marketing sectors and 
delay of timely preparedness and coordinated 
efforts among stakeholders. Lack of structured 
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surveillance, insufficient laboratory capacity 
in handling the HPAI (high pathogenic avian 
Influenza) virus, lack of public outreach on risk 
communication that leads to specific constraints 
that add to the occurrence of HPAI and delay 
in control. The realistic goal for eliminating 
avian influenza outbreak in Kerala is suggested 
in this study. In Kerala, control measures can 

be achieved through early detection of viruses 
through thorough surveillance and monitoring, 
integrating and transforming poultry production 
in a more scientific manner, emphasizing 
biosecurity measures and establishing one health 
team and coordinating the efforts among all the 
stakeholders. 

കേരാം��ു� കേരാം�ഭൂീതിിയംു�ില്ലുംത്തി ആകേരാം�യ ജിീ�ിതി�സ്�ീ�ൃതി�ു�  
ശ്ംഷ്ട്രത്രീയം�ു�ംയം ആ�ംരാത്തിി�ൂലെടി

അലിന് �ല്പ്പിറ്റ്

�ംന�രുോശി �രുിന്ദ്രംതിത്തിികെല ഏറ്റ്�ും �ലിയം ആകോരുോഗയ 
ന്ദ്രംപശ്നങ്ങകെള കോനരുിട്ടുകെ�ോണ്ട്ിരുിക്കുു� �ോലഘട്ടത്തിി
ലൂകെടിയംോണ് �ടി�ുകോപോ�ു�തി്. ഒരുുഭാോഗത്തി് ശോസ്്ന്ദ്രംതി 
പുകോരുോഗതിിയംും പുത്തിന് പരുിഷ്കാോരുങ്ങളും കോറിോക്കുറ്റ്് 
കോ�ഗതിയംില് മുകോ�റിുകോ�ോള് തികെ� മറിുഭാോഗത്തി് 
മനുഷയന് കോരുോഗങ്ങളും മോരു� കോരുോഗങ്ങളും അതിു�ഴ്ി
യംുള്ള ദുരുിതിങ്ങളും ദുരുന്തങ്ങളും ഏറിി �രുി�യംോണ്.

ഒരുു ജിീ�ി�ര്ഗ്ഗം എ� നിലയംില് മനുഷയ�ുലം 
ഒ�ോകെ� ഈ ഭാൂമുഖത്തി് നി�ും തിുടിച്ചിു നീക്കും കെ�യ്യു
കെപ്പിടിുകോമോ എ�് ആശിക്കുുമോറി് ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള് 
ആകോഗോളമോയംി തികെ� അധി�രുിച്ചി് �രുി�യംോണ്.

പുതിിയം നൂറ്റ്ോണ്ട്ില്, പല പല കോപരുു�ളില് ന്ദ്രംപതിയക്ഷ്യ
കെപ്പിടിു� പ�ര്ച്ചിപ്പിനി�ള് പടിര്�ു പിടിിക്കുു� പരുിതിോ
പ�രുമോയം �ോഴ്ചയംോണ് �ോണു�തി്. അതിികെലോ�ോണ് 
അരുകെക്കുോടിിയംിലധി�ം ആളു�കെളയംും കെ�ോണ്ട്് �ടി�ു
കോപോയം കോ�ോ�ിഡ്് 19. അതിികെ�യംും പ�ര്ച്ചിപ്പിനി�ളു
കെടിയംും ഭാീഷണി കോലോ�മോകെ� ഇകോപ്പിോഴ്ും നിലനില്ക്കുു
�യംോണ്.

ന�ുകെടി കോ�രുളം �ി�ിത്സോരുംഗത്തി് ഒ�ോമതിോണ്. 
ഇ�ികെടി എല്ലാംോ തികോേശ സ്വയംംഭാരുണ സ്ഥാോപനങ്ങളി
ലും ഒരുു അകോലോപ്പിതിി ആശുപന്ദ്രംതിി ഉണ്ട്്. അതിുകോപോകെല 
എല്ലാംോയംിടിത്തിും ഓകോരുോ ആയംുര്കോ�ദ - കോഹോമികോയംോ 
ഡ്ികെ�ന്സ്റിി�ളും ഉണ്ട്്. തിോലൂക്കു് ആശുപന്ദ്രംതിി�ളും 
ജിില്ലാംോ ആശുപന്ദ്രംതിി�ളും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു. സ്ര്ക്കുോര് 
കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജിു�ള് ഭാൂരുിപക്ഷ്യം ജിില്ലാംയംിലും 
ഉണ്ട്്. ഇതിിലും എന്ദ്രംതികോയംോ ഇരുട്ടി സ്വ�ോരുയകോമഖലയംില് 
ആശുപന്ദ്രംതിി�ള് ഉണ്ട്്.

ഈ സ്ോഹ�രുയത്തിിലോണ് ന�ുകെടി കോ�രുളം ഇന്തയ
യംില് മു�ിട്ടുനില്ക്കുു�തി്. ആയംുര്ടൈംദര്ഘയത്തിില്, 
ശിശുമരുണം നിരുക്കു് �ുറി�ില്, �നിതി�ളുകെടിയംും 
�ുട്ടി�ളുകെടിയംും ആകോരുോഗയ മി��ില് -- അങ്ങകെന 
നിരു�ധി �ോരുയങ്ങളില് കോ�രുളം ഇന്തയോ മഹോരുോജിയത്തി് 
ഒ�ോമതിോണ്. ഇതിില് �ിലതി് കോലോ�നില�ോരുത്തിില് 

ഉള്ളതിോണ്.

ഇതി് ആകോരുോഗയകോമഖലയംികെല ഒരുു �ശമോണ്. എല്ലാംോ 
�ോരുയങ്ങളിലും ടൈം�രുുദ്ധയോത്മ�തി �ോണോം എ�
തി്കോപോകെല ഇ�ികെടിയംും അതി് �ോണോം. ആകോരുോഗയ 
രുംഗത്തി് ഒ�ോമതി് ആകെണങ്ക്ിലും കോരുോഗോതിുരുതിയംി
ലും ന�ള് ഒ�ോമതിോണ്. ന്ദ്രംപകോമഹത്തിികെ� ആകോഗോള 
തിലസ്ഥാോനമോയംി കോ�രുളം മോറിു�യംോണ്. �യോന്സ്റിും 
�രുള്കോരുോഗ�ും �ിഡ്്നി കോരുോഗ�ും �ൂടിി �രുി�യംോണ്. 
മോന്ദ്രംതിമോയംി �രുു� �യോന്സ്ര് അടിക്കുമുള്ള�യംും 
�ൂടിി �രുി�യംോണ്. പണ്ട്് �ിഐപി കോരുോഗങ്ങളോയംി 
അറിിയംകെപ്പിട്ടിരുു� ന്ദ്രംപകോമഹ�ും ന്ദ്രംപഷറിും ഹൃകോന്ദ്രംദോഗ�ും 
കോ�രുളീയം സ്മൂഹത്തിില് കോസ്ോഷയലിസ്ം ന്ദ്രംപഖയോപിച്ചി് 
സ്ര്വ്വസ്ോധോരുണമോ�ു�യംോണ്.

അതിുകോപോകെല �ളകെരു ന്ദ്രംപധോനകെപ്പിട്ട ഒരുു ന്ദ്രംപശ്നമോണ് 
�കോയംോജിനങ്ങളുകെടിതി്. ആയംുര്ടൈംദര്ഘയം �ൂടിിയംതിു
കെ�ോണ്ട്് �കോയംോജിനങ്ങളുകെടി എണ്ണ�ും �ൂടിി. അ�രുില് 
നകെല്ലാംോരുു ഭാോഗം �ത്തിതിികെനോക്കുുകോമ ജിീ�ിച്ചിിരുിക്കുി
ലും എ� നിലയംിലോണ്. �കോയംോജിനങ്ങളുകെടിയംടിക്കും 
മിക്കു കോരുോഗങ്ങളും ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗങ്ങളോണ്. 
അതിുതികെ� �ളര്� ്മോരു� കോരുോഗങ്ങളോയംി മോറിു�ുണ്ട്.് 
ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗങ്ങള് എ�ോല് ആഹോരുടൈംശലി 
കോരുോഗങ്ങള് �ൂടിിയംോണ്. അകോപ്പിോള് ആഹോരുടൈംശലി 
മോറ്റ്ത്തിിലൂകെടി ഒരുു പരുിധി�കെരു ഇതിികെന ന്ദ്രംപതിികോരുോധി
ക്കുോം. അതിുകെ�ോണ്ട്ുതികെ� സ്മീ�ൃതി�ും ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം
�ുമോയം ആഹോരുരുീതിി�ളുകെടി ന്ദ്രംപ�ണ്ഡമോയം ന്ദ്രംപ�രുണം 
ആ�ശയ�ും അതിയോ�ശയ�ുമോണ്.

സ്മീ�ൃതി�ും ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം�ുമോയം ആഹോരും എ�ോല് 
: �ഴ്ിക്കുു� ആളുകെടി ശരുീരുത്തിിനോ�ശയമോയം

1. �ോര്കോബോടൈംഹകോന്ദ്രംഡ്റ്റ്് 

2. കോന്ദ്രംപോട്ടീന് 

3. �ോറ്റ്് 

4. ടൈം�റ്റ്മിനു�ള് 
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5. മിനറില്സ്്

6. ടൈം�ബര് 

7. ശുദ്ധജിലം 

ഇന്ദ്രംതിയംും ഘടി�ങ്ങള് �ല്ലാംോകെതി �ൂടിോകെതിയംും �ല്ലാംോകെതി 
�ുറിയംോകെതിയംുമുള്ള ആഹോരുമോണ് സ്മീ�ൃതിോഹോരും. 

അകോതിോകെടിോപ്പിം ആഹോരുത്തിികെല പി എച്ചി് (ക്ഷ്യോരു - അമ്ല 
അനുപോതിം) ആകോരുോഗയ�രുമോയം അള�ില് നിലനിര്
കോത്തിണ്ട്തിും അതിയോ�ശയമോണ്.

ഇങ്ങകെന സ്മീ�ൃതി�ും ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം�ുമോയം ആഹോരുരുീ
തിിയംുകെടി ന്ദ്രംപ�ണ്ഡമോയം ന്ദ്രംപ�രുണം കോ�രുളമോകെ� നടിത്തിു
� ഒരുു ഒരുു പദ്ധതിി ആ�ിഷ്കാരുിച്ചിോല് കോ�രുളീയം സ്മൂ
ഹത്തിികെ� ആകോരുോഗയനില�ോരും ഇനിയംും കെമച്ചികെപ്പിടിു
ത്തിോന് �ഴ്ിയംും.

ന�ുകെടി ആകോരുോഗയകോമഖലയംില് മരുു�ിനും മറ്റ്ുമോയംു
ള്ള കെ�ല�് �ലിയം കോതിോതിില് �ുറിക്കുോനും �ഴ്ിയംും.

ഷ്ട്രപ�ൃതിിലെയം സ്�രാക്ഷിക്കൂ...  
ശ്ംരാീരാി��ു� �ംനസ്ി��ു�ംയം കേക്ഷ�� ഉറപ്പു �രാുത്തിൂ....

കോഡ്ോ. നി�ി കോപോള്

ന�ുകെടി സ്ംസ്ഥാോനം ഇ�് പല�ിധത്തിിലുള്ള ന്ദ്രംപ�ൃതിി 
ദുരുന്തങ്ങള് അഭാിമുഖീ�രുിക്കുു�ുണ്ട്്. ന�ുകെടി ജിലോ
ശയംങ്ങള്, സ്മുന്ദ്രംദങ്ങള്, കെപോതിുസ്ഥാലങ്ങള് എ�ി� 
പലതിരുത്തിില്കെപ്പിട്ട മോലിനയങ്ങള്മൂലം മലിനമോക്കു
കെപ്പിട്ടിരുിക്കുു�ു. �ഴ്ിഞ്ഞു അഞ്ചാു �ര്ഷങ്ങളിലോയംി 
�ോലോ�സ്ഥാ �യതിിയംോനം, കെ�ള്ളകെപ്പിോക്കും, പുതിിയം 
സ്ോന്ദ്രം�മി� കോരുോഗങ്ങള് എ�ിങ്ങകെന പല ഭാീഷണി�ളും 
നോം അഭാിമുഖീ�രുിക്കുു�യംോണ്. ന�ുകെടി മണ്ണും ജിലോ
ശയംങ്ങളും �ിസ്ര്ജിയങ്ങളും മറ്റ്ു രുോസ്പദോര്ത്ഥങ്ങളും 
മരുു�ു�ളും മറ്റ്ും �ഴ്ി മലിനമോക്കുകെപ്പിടിു�തി് ന്ദ്രംപതിി
കോരുോധമോര്ജ്ജിച്ചി മോരു�മോയം അണുബോധ�ളുകെടി ഒരുു 
ന്ദ്രംപധോന �ോരുണമോണ്.

�ളകെരു ജിനസ്ോന്ദ്രം�തി �ൂടിിയം സ്ംസ്ഥാോനമോണ് കോ�രുളം. 
പ്ോസ്റ്റ്ി�്, ഇ-മോലിനയങ്ങള്, അണുബോധയംുണ്ട്ോക്കുോന് 
സ്ോധയതിയംുള്ള മോലിനയങ്ങള് എ�ി� ശരുിയംോയം 
രുീതിിയംില് സ്ംസ്് �രുിക്കുു� എ�ുള്ളതി് ഇനിയംുള്ള 
�ി�സ്നത്തിിനും കെപോതിുജിനോകോരുോഗയത്തിിനും അതിയ
ന്തോകോപക്ഷ്യി�മോണ്.

ശ്ുപംർശ്�ൾ...
• അന്തരുീക്ഷ്യം, ജിലം, മണ്ണ് ഇ� മലിനമോക്കുു�തി് 

ലോഘ�കോത്തിോകെടി �ോണു� മകോനോഭാോ�ം മോറ്റ്കെപ്പി
കോടിണ്ട്തിോണ്.

• ജിനസ്ോന്ദ്രം�തി �ൂടിിയം സ്ംസ്ഥാോനമോയം കോ�രുളത്തിില് 
കെപോതിുസ്ഥാലങ്ങളില് �ിസ്ര്ജിയ�സ്്തിുക്കുളും 
മോലിനയങ്ങളും നികോക്ഷ്യപിക്കുു�തി് നിയംമപരുമോയംി 
തിടിയംു�യംും പിഴ് ഈടിോക്കുു�യംും കെ�കോയ്യുണ്ട്
തിോണ്.

• മോലിനയ ഉതി്പോദനം �ുറിയ്ക്കുു�തിിനും മോലിനയം 
ഉറി�ിടിത്തിില് തികെ� കോ�ര്തിിരുിക്കുോനുള്ള അറിി�് 
പ�ര്�് നല്�ു�.

• പ്ോസ്റ്റ്ി�്, ഗ്ലാോസ്് എ�ി�യംുകെടി പുനരുുപകോയംോഗ
ത്തിിനു പരുയോപ്തിമോയം രുീതിിയംില് മോലിനയങ്ങള് കോശഖ
രുിക്കുു�.

• ഭാക്ഷ്യണ പദോര്ത്ഥങ്ങള്, �ടിലോസ്്, പ്ോസ്റ്റ്ി�്, ഗ്ലാോസ്്, 
ഇ-കെ�യം്സ്റ്റ്് ആശുപന്ദ്രംതിി മോലിനയങ്ങള് എ�ിങ്ങകെന 
തിരുംതിിരുിക്കുോനും മോലിനയം ശരുിയംോയം രുീതിിയംില് 
കോശഖരുിക്കുോനും സ്ംസ്് �രുിക്കുോനും ആ�ശയ
മോയം പരുിശീലനം ടൈംന്ദ്രംപമറിി സ്് �ൂള് തിലത്തിില് 
നല്�ണം.

• മോലിനയ സ്ംസ്് �രുണം പോഠയപദ്ധതിിയംുകെടി ഭാോഗമോ
ക്കുണം.

• സ് ്�ൂള് �ിദയോഭായോസ്ത്തിില് ഉടിനീളം ഈ നയംത്തിിനു 
ഊ�ല് നല്�ിയംുള്ള പരുിശീലന പരുിപോടിി�ള് 
ആസ്ൂന്ദ്രംതിണം കെ�യ്യുു�.

• കെപോതിുകോമഖലയംികെലയംും സ്വ�ോരുയകോമഖലയംികെല
യംും സ്ൂ�ി�രുണ കെതിോഴ്ിലോളി�ള്ക്കു് പരുിശീലനം 
�ിജിയം�രുമോയംി പൂര്ത്തിീ�രുിച്ചി കോശഷം മോന്ദ്രംതിം 
കോജിോലിയംില് ന്ദ്രംപകോ�ശിക്കുോന് അനുമതിി നല്�ു�.

• കെപോതിുസ്ഥാലങ്ങളിലും �ികോനോദസ്ഞ്ചാോരു കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങ
ളിലും മോലിനയങ്ങള് കോ�ര്തിിരുിച്ചി് കോശഖരുിക്കു തിക്കു 
�ിധത്തിില് സ്ംഭാരുണി�ള് ഉകെണ്ട്�് ന്ദ്രംപോകോദശി� 
ഭാരുണ ��ുപ്പിു�ള് ഉറിപ്പിു�രുുത്തിണം. 

• ഇ�ികെടി നി�് മോലിനയങ്ങള് യംഥാോസ്മയംം 
�ൃതിയമോയംി നിര്മോര്ജ്ജനം കെ�യ്യുു�.

• ഹരുിതി�ര്� കോസ്നയംുകെടി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം �ോരുയക്ഷ്യമ
മോക്കുു�.

• അന്തിമ സ്ംസ്് �രുണത്തിിനോയംി കെപോതിു സ്ഥാലങ്ങ
ളില് നി�് മോലിനയം സ്മയംബന്ധിതിമോയംി കോശഖരുി
ക്കുു�.

• �ൂടിുതില് ന്ദ്രംടിീറ്റ്് കെമ�് പ്ോ�ു�ള് ഉണ്ട്ോകോക്കുണ്ട്തി് 
അനി�ോരുയമോണ് ഇ�യംുകെടി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം �ിലയംി
രുുത്തിോന് �ിദഗ്ദ്ധ സ്മിതിി രുൂപീ�രുിച്ചി് �ോരുയക്ഷ്യമതി 
ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�.

• സ്ര്ക്കുോര് ന്ദ്രംപതിിനിധി�കെളയംും എന്.ജിി.ഒ.സ്ികോന
യംും പരുിശീലിപ്പിിക്കുോന് �ി�സ്ിതി രുോജിയങ്ങളില് 
നി�ുള്ള �ിദഗ്ദ്ധകെരു ക്ഷ്യണിക്കുോ�ു�തിോണ്.

108 

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  13



Assessing the Impact of Haritha Karma Sena in Solid Waste 
Management in Rural Areas in Kerala

C.V. Balamurali1 & Jos Chathukulam2

Waste management is a serious issue in Kerala. 
The state government introduced its solid waste 
management policy way back in 2016 and aims to 
make the state garbage-free by 2026. According 
to the Kerala State Environment Plan 2022, the 
state produces over 11, 499 tonnes of solid waste 
daily, with 3, 452 tonnes generated in urban areas 
and 7, 997 tonnes in rural areas (Sreenivasan, 
2023). To address the waste management issue, 
Kerala requires significant capital investment, 
capacity building new technology and 
participatory governance and with this purpose, 
the state government launched Haritha Karma 
Sena, functioning under Kudumbashree Mission, 
to collect and segregate dry, non-biodegradable 
waste from households and shops and sends it to 
shredding units for recycling. The ownership of 
the local government is another stimulus. 
On the basis of empirical evidences collected 
from selected Gram Panchayats in Kerala, this 
paper critically examines and evaluates the 
significance of Haritha Karma Sena in waste 
management in the framework of ‘state capacity’. 

The paper further looks into how the ‘stigmatized 
traditional waste pickers’ have managed to secure 
self-esteem, social status and decent income 
under the new institutional mechanism. The 
paper also offers case studies from selected 
Panchayats to understand various perspectives 
on waste collection and waste management 
through the lens of co-production between state-
local government and civil society. The interface 
and engagement between citizens and the 
Haritha Karma Sena are another area of detailed 
investigation. It also discusses the governance 
challenges and deficits in the functioning 
of Haritha Karma Sena and suggests policy 
measures to address these gaps and to scale up 
this’ ‘Made in Kerala Experience’.

1. CV Balamurali, Senior Fellow at the Centre for Rural 
Management (CRM), Kottayam Kerala. Email: cvbalamurali@
gmail.com

2. Jos Chathukulam, Former Professor, Sri Ramakrishna Hegde 
Chair, Institute for Social and Economic Change (ISEC), 
Bengaluru & Director Centre for Rural Management (CRM), 
Kottayam Kerala. E-mail: joschathukulam@gmail.com 
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രോ�ോവിഡും രോ�ോവിഡോനന്ത� പ്്രശന്ങ്ങളും

Physical and Psychological Impact of Online School Classes on  
Children During Covid Pandemic Period

Dr. Jayaprakash R.

Introduction
In the context of Covid-19 Pandemic all schools 
in the state and country were remaining closed 
to prevent the spread of infection. So the school 
education sectors remain standstill. 
In order to overcome this standstill, Government 
of Kerala started online classes for school 
students. It went successfully in the state in all 
streams of schools including goverment/aided 
schools and CBSE/ICSE unaided schools and 
Kendriya Vidyalaya schools.
We got several complaints and concerns from 
parents over phone and whats app against the 
hours continued online class. They complained 
that their children find it difficult to cope up with 
this continued class and were under stress. 

Objective:
To identify the physical and mental health impact 
of online education on students during Covid 
pandemic period 

Methodology:
We conducted in depth telephonic interviews 
with many parents and students spreading 
across Government-aided-unaided CBSE/ICSE 
and Kendriya Vidyalayas of various districts in 
Kerala. Directly seing them was not possible due 
to covid pandemic situation. 

Results:
In the state run and aided schools total online 
class was for 2 hours. 
In CBSE and ICSE unaided schools and some 

Kendriya Vidyalayas total online class extended 
for 3-5 hours. 
In many schools the notes were send via whats 
app. Students will have to copy it and send back. 
They find it very difficult to copy from mobile 
phone and complete the notes in stipulated time 
and sending back. 
Apart from school online classes, the students 
were also forced to attend regular online tuition 
classes especially for high school and higher 
secondary students. Totally a high school or 
higher secondary student was forced to attend 
5-8 hours of continuous online classes. 

Discussion
Physical and psychological impact of continued 
online classes
The indepth interview shows that continuous 
online class is hazardous to students in physical 
as well as a mental health. 
Physical problems were eye strain, blurring of 
vision, neck pain, headache, back pain etc. It may 
necessitate repeated opthalmic consultation. 
Psychological impacts were many. Overburdened 
online class had produced mental strain, anxienty, 
irritability sleeplessness, learning stress and 
loss of self esteem. It also produced behavioural 
problem in children namely hyperactivity, 
impulsivity and attentional issues. 

Conclusion:
Online classes should not be equated with regular 
school class and bombarded with regular school 
curriculum. Time limit for each session of online 
class should be fixed as 30 minutes.
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The Age-Standardised Case Fatality of Covid-19 and its Usefulness in 
Measuring Public Health System Effectiveness - An Ecological Study.

Hariprasad Thazhathedath Hariharan

Abstract
The case fatality proportion of common infectious 
diseases, often known as the case fatality rate, 
is a readily available and easily comprehendible 
tool for comparing and contrasting health 
systems. However, it can carry the risk of a 
biased comparison, as the age distribution of the 
infected population can confound the severity 
and fatality of infections. Here, we estimated the 
age-standardised infection fatality of COVID-19 
for every Indian state and compared it with the 
reported case fatality. 
We calculated the age-standardized infection 
fatality proportion by applying a published 
estimate of the age-specific infection fatality 
proportion to the population of every Indian 
state and assumed it as the expected fatality 
due to COVID-19 of the respective states. The 
reported case fatality is calculated using the 
reported number of cases and deaths. The ratio 
of the reported fatality to the expected fatality is 
taken as the fatality proportion ratio.
Kerala has the highest age-standardized infection 
fatality or the expected fatality (0.65%), as the 
proportion of the elderly is highest in the state. 
Meghalaya reported the least expected fatality 
(0.37%). However, the highest reported fatality 
is for Punjab (2.5%). All Indian states have 
reported a higher fatality proportion than the 
expected one. Ie none of the states have an IFR of 
<1. The ratio is the highest for States like Punjab 
(4.6) and the least for states like Andhra (1.2), 
Rajastan (1.5) and Kerala (1.6). The national 
average is 2.3

We proposed how helpful the fatality proportion 
ratio between the reported and the expected 
fatality is as an indicator to surrogate the whole 
lot of the public health measures taken from time 
to time in managing the pandemic. The FPR is 
positively correlated to the proportion of poor 
people (MDPI) and the maternal mortality, 
and negatively correlated to the states per capita 
income, Then NITI ayog health index and the 
health expenditure per capita.

Fig 1. The distribution of the age-standardised 
infection fatality

Fig 2. The Reported Case Fatality Proportion
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Fig 3. The Fatality proportion ratio # The vertical line denotes the national average
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കേ�രാളത്തിിലെ� കേ�ം�ി�് �രാണങ്ങലെള സ്�ബന്ധിച്ച  
എപ്പി�ി�ികേയംംളജിി പഠന�

കോഡ്ോ. ജിയം�ൃഷ്ണന് & കോഡ്ോ. അപര്ണ്ണ പദ്മനോഭാന്

ഇന്തയയംില് ആേയമോയംി കോ�ോ�ിഡ്് കോരുോഗം റിികോപ്പിോര്
ട്ട് കെ�യ്യുകെപ്പിട്ടതിും �ൂടിുതില് കോ�ോ�ിഡ്് ബോധിതിതികെരു 
�ലന്ദ്രംപദമോയംി സ്ര്ക്കുോര് തിലത്തിില് സ്ൗജിനയമോയംി 
�ി�ിത്സിക്കുകെപ്പിട്ടതിും കോ�രുള സ്ംസ്ഥാോനത്തിിലോയംിരുു
�ു. കോ�ോ�ിഡ് കോരുോഗി�ളികെല �ി�രുകോശഖരുണങ്ങള് 
നടിക്കുകെപ്പിട്ടിട്ടും അ�രുികെല മരുണകെത്തി നിര്ണ്ണയംിക്കുു
� അനുബന്ധ ഘടി�ങ്ങകെള ക്കുുറിിച്ചിിട്ടുള്ള കോ�ണ്ട്ന്ദ്രംതി 
ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം ഗകോ�ഷണ പഠനങ്ങള് �ൂടിുതില് ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധി
�രുിക്കുകെപ്പിട്ട് ��ിട്ടില്ലാം. ഭാോ�ിയംില് ഇതിു കോപോകെല യംുള്ള 
പോന് ഡ്മിക്കു് ഉണ്ട്ോ�ു�യംോകെണങ്ക്ില് ആശുപന്ദ്രംതിി 
മുകെ�ോരുുക്കുങ്ങള്ക്കുും, നിയംന്ദ്രംന്തണങ്ങള്ക്കുും ഇതി് 
സ്ംബന്ധിച്ചി ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം �ി�രുങ്ങള് അതിയോ�ശയ
മോണ്. ഈകെയംോരുു സ്ോഹ�രുയത്തിില് കോ�രുളത്തിികെല 
�ടിക്കുന് കോമഖലയംില് ഏറ്റ്�ും �ൂടിുതില് കോ�ോ�ിടിു 
കോരുോഗി�കെള �ിടിത്തിി �ി�ിത്സക്കു് �ികോധയംരുോക്കുിയം 
ന്ദ്രംതിിതില ആശുപന്ദ്രംതിിയംോയം കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി് കെമഡ്ിക്കുല് 
കോ�ോകോളജി് ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് അഡ്്മിറ്റ്് കെ�യ്യുകെപ്പിട്ട 
മുഴ്ു�ന് കോരുോഗി�ളുകെടി �ി�രുങ്ങളും തിുടിര്ച്ചിയംോയംി 
കോശഖരുിച്ചി് നടിത്തികെപ്പിട്ട ഒരുു പഠന റിികോപ്പിോര്ട്ട് ആണ് 
ഈ കോപപ്പിറിില് അ�തിരുിപ്പിിക്കുു�തി്.

ആദയ കോ�സ്് അഡ്്മിറ്റ്ു ആയം രുണ്ട്ോയംിരുത്തിി ഇരുുപതി് 
മോര്ച്ചി് 22 കെതിോട്ട് രുണ്ട്ോയംിരുത്തിി ഇരുുപത്തിികെയംോ�് സ്പ്തി
�ര് അ�സ്ോനം �കെരു യംുള്ള പതിിനഞ്ചാ് മോസ്മോണ് 
പഠനം നടിത്തിിയംതി്.ഈ ഇടികോ�ളയംില് ഇ�ികെടി 12609 
കോ�ോ�ിസ്് കോരുോഗി�ള് അഡ്്മിറ്റ്് കെ�യ്യുകെപ്പിടിു�യംും 
അ�രുില് 1747 കോപര് മരുണ കെപ്പിടിു�യംും കെ�യ്തുിട്ടു
ണ്ട്്. മരുണനിരുക്കു് 13.9% മോണ്. ഇ�രുില് മൂ�ികെലോ
�് കോപരുും പുരുുഷന്ോരുോയംിരുു�ു.മരുണകെപ്പിട്ട�രുുകെടി 
ശരുോശരുി ന്ദ്രംപോയംം 65.9 �യംസ്സു് ആണ്. മരുണ കെപ്പിട്ട�

രുില് മൂ�ികെലോ�് കോപരുും 75 �യംസ്സുിന് മു�ളില് ഉള്ള
�രുോയംിരുു�ു. ഇതിില് നി�് ന്ദ്രംപോയംം �ൂടിിയം�രുോണ് 
�ൂടിുതില് മരുണകെപ്പിട്ടതി് എ�് അനുമോനിക്കുോം. ഇതി് 
സ്ംസ്ഥാോനം പിന്തുടിര്� “റിികോ�ര്സ്് �വോടൈംറിന്ന്” 
തിന്ദ്രംന്തം ശരുിയംോണ് എ�് സ്ോധു�രുിക്കുു�ു. ഈ 
ഇടികോ�ളയംില് രുണ്ട്് കോ�ോ�ിഡ്് തിരുംഗങ്ങള് ഉണ്ട്ോയംി
ട്ടുള്ളതിില് രുണ്ട്ോമകെത്തി കോ�ളയംില് ആദയകോത്തിതിികോന 
അകോപക്ഷ്യിച്ചി് മറ്റ്് സ്ഥാലങ്ങളില് �ൂടിുതില് ന്ദ്രംപോയംം �ുറി
ഞ്ഞു�ര് മരുണകെപ്പിട്ടിട്ടുകെണ്ട്ങ്ക്ിലും ഇ�ികെടി അങ്ങികെന 
സ്ംഭാ�ിച്ചിിട്ടില്ലാം.

മരുണകെപ്പിട്ട�രുില് 88% കോപര്ക്കുും ഏകെതിങ്ക്ിലും 
തിരുത്തിില്കെപ്പിട്ട അനുബന്ധ കോരുോഗങ്ങള് ഉണ്ട്ോയംി
രുു�ു. ഇതിില് ന്ദ്രംപകോമഹം, രുക്തിസ്�ര്േം, �ൃക്കുകോരുോ
ഗങ്ങള് ഇ� �ൂടിുതിലോയംിരുു�ു. ഇ� നിയംന്ദ്രംന്തിക്കു
കെപ്പിട്ട�രുില് മരുണ�ും �ുറി�ോയംിരുു�ു. മരുണ�ോ
രുണം ന്ദ്രംപധോനമോയംും ശവോസ് കോ�ോശപരുമോയം സ്്തിം
ഭാനമോയംിരുു�ു. ഇതി് ഭാോ�ിയംില് ഇതിു കോപോകെലയംുള്ള 
കോരുോഗങ്ങകെള നിയംന്ദ്രംന്തിക്കുോന് �ൂടിുതില്ന്ദ്രംശ ദ്ധ ആ�ശയമു
കെണ്ട്�് സ്ൂ�ന തിരുു�ു. (ഉദോ: ഓക്സ്ികെജിന്�ിതിരുണം, 
ലഭായതി ). ശരുോശരുി കോരുോഗി�ള് 6.5 ദി�സ്ം ആശുപന്ദ്രംതിി 
�ോസ്ത്തിിന് കോശഷമോണ് മരുണ കെപ്പിട്ടതി്. ഇ�രുില് 42% 
മരുണകെപ്പിട്ടതി് അഡ്്മിറ്റ്് കെ�യംതി് മൂ�് ദി�സ്ത്തിിനു
ള്ളിലോയംിരുു�ു. സ്ര്ക്കുോര് സ്ം�ിധോനങ്ങകെള അകോപ
ക്ഷ്യിച്ചി് �ീടിു�ളില് നി�് കോനരുികോട്ടോ, സ്വ�ോരുയ ആശു
പന്ദ്രംതിി�ളില് നികോ�ോ റി�ര് കെ�യ്യുകെപ്പിട്ട് എത്തിു��
രുോണ് �ുരുുങ്ങിയം ദി�സ്ത്തിില് മരുണകെപ്പിടിു�തി് 
എ� �കെണ്ട്ത്തില് കോനരുകോത്തിയംുള്ള �ി�ിത്സയംുകോടി
യംും, ടൈം��ിയം റി�റിലു�കെള ക്കുുറിിച്ചിും സ്ൂ�ന�ള് 
തിരുു�ുണ്ട്്.

112 

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  17



Covid 19 Experience of Kerala What Was There And  
What Would Have Been 

(A Kaleidoscopic reappraisal of how Kerala survived the Pandemic  
from the health system perspective) 

Rajamohanan K. 

Introduction: Covid 19 was an unprecedented 
yet daunting experience for all regions of the 
whole world and India especially the state of 
Kerala was not an exception. The state is unique 
due to developmental rank achieved, early 
demographic and epidemiological transition and 
source of pertinent mass of diaspora dispersed 
across the globe. The state has responded to the 
pandemic in its own eclectic style and smartness 
which was applauded WHO, The Guardian, The 
CNN (remarked about Kerala as” The Indian 
state that got its COVID response right”) 
Objectives: To do a honest enquiry in to the covid 
experience of Kerala, see how the state responded 
differently and to highlight the positives and 
negatives as learning for the coming future 
Methods: Desk review of published articles, 
document review of reports and looking to the 
official sites and dashboards
Results: The waves of transmission are first traced 
and the response by the state is briefly narrated. In 
different domains like clinical and public health 
services differently. Epidemiology (transmission 
dynamics, burden of morbidity and mortality), 
Therapeutic management strategies, vaccine 
and non-pharmacological interventions, risk 
communication and test strategies, social care and 

support in the community were the broad areas 
looked in to. Strategic preparedness and response 
framework (WHO, 2021) is considered as the 
main reference for appraisal. The success points 
shown by various researchers is briefly projected. 
Missed opportunities are also highlighted. 
Yeoman efforts by other departments like police, 
Education and social justice are not covered due 
to want of space. 
Conclusions: Though the state could handle 
the pandemic in the most appreciable way, the 
threat of hit by emerging new variants of concern 
can not be considered insignificant by any 
means. Considering the high risk due to cultural 
vulnerabilities, significant ageing and population 
density, un like the debut happened, once again 
if happen will be more elusive and devastating. 
Many developed countries have augmented the 
preparedness and are on constant vigil. The state 
also should have clear plan and preparedness for 
what is next with strategies working in the local 
context. The past experience is the best guide 
for this. This article briefly lists those strategies 
thought as appropriate to the Kerala context. 

(Professor, School of Public Health (KUHS) and Pradeep Kumar A S 
(Addl Director Health Services, Kerala) 
Contact: email. drrajamohanank@gmail.com, mobile 9447241692
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കോ�രുളത്തിികെ� �ടിക്കുന് ജിില്ലാം�ളില് കെപ്പിട്ട എല്ലാംോ ഇടിങ്ങ
ളില് നി�ും മുള്ള കോരുോഗി�ള് ഈ ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് 
റി�ര് കെ�യ്തു് എത്തിിയംിട്ടുള്ളതിിനോലും ഈ ന്ദ്രംപകോദശത്തിു
ണ്ട്ോയം കോ�ോ�ി ഡ്് കോരുോഗി�ളികെല മരുണങ്ങകോളോടിനു
ബന്ധിച്ചി കോശഖരുിക്കുകെപ്പിട്ട �ി�രുങ്ങള് സ്മയംോസ്മയംം 
കോശഖരുിച്ചി് �ിശ�ലനം കെ�യ്തു് നടിത്തികെപ്പിട്ട ഈ പഠന 
�ി�രുങ്ങള് മറ്റ്് സ്ംസ്ഥാോനങ്ങളുമോയംി തിോരുതിയമ പഠന 
ത്തിിനും കോ�രുളത്തിികെല കെമോത്തിം ആശുപന്ദ്രംതിി സ്ം�ിധോ
നങ്ങളുകെടിയംും ആകോരുോഗയ കോസ്�നങ്ങളുകോടിയംും ഭാോ�ി 

ആസ്ൂന്ദ്രംതിണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കു് സ്ഹോയം�രുമോയംിരുു
ക്കുകെമ�ും �രുുതിു�ു.

1 ടിി.കെന്ദ്രംപോകെ�സ്ര്, � �ുപ്പി് കോമധോ�ി ��ുണിറ്റ്ി കെമഡ്ിസ്ിന് �ിഭാോഗം. 
കെ� എംസ്ിടിി: കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജി്, കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി്. (മുന്, കോമഖല 
പ�ര്ച്ചി�യോധി നിയംന്ദ്രംന്തണ കെസ്ല് കോ�ോ ഓര്ഡ്ികോനറ്റ്ര്. �മയൂണിറ്റ്ി 
കെമസ്ിസ്ിന് �ിഭാോഗം സ്ര്ക്കുോര് കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജി്, കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി്, ) 

2 അസ്ിസ്റ്റ്ന്റ്  കെന്ദ്രംപോ�സ്ര്, ��ുണിറ്റ്ി കെമഡ്ിസ്ിന് �ിഭാോഗം, പി.കെ�.ദോസ്് 
കെമഡ്ിക്കുല് കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജി്. പോലക്കുോടി്.
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കേ�ം�ി�ിലെന്റ് പശ്ംത്തി�ത്തിിലെ�ംരാു ആകേ�ംള പംരാമ്പരായ  
ഫൈ�ദ്വിയ �കേ�ഷണ പഠന�

കോഡ്ോ. സ്കൂകോ�ഷ് എല്.

ലെ�ം�ിഡ്് 19മോയംി ബന്ധകെപട്ട് ഇന്തയന് പോരു�രുയ 
ടൈം�ദയ�ും ടൈം�നീസ്് പോരു�രുയ ടൈം�ദയ�ും നടിത്തിിയം 
ഗകോ�ഷണങ്ങകെള തിോരുതിമയം കെ�യ്തുുകെ�ോണ്ട്് നടിത്തിിയം 
ആദയകെത്തി പഠനം ആകോഗോളതിലത്തിില് ഏകെറി ശോസ്്ന്ദ്രംതി
മൂലയമുള്ള " കോന്ദ്രം�ോ�ിയംസ്് ഇന് കെമഡ്ിസ്ിന്" എ� കോജിര്
ണളില്(frontiers in medicine) ന്ദ്രംപസ്്ദ്ധീ�രുിച്ചിു. ഗകോ�
ഷണങ്ങള് കെറിജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്യുു� Clinical trial registry 
of India(CTRI) യംും Chinese Clinical Trial Registry 
(ChiCTR)യംികെലയംും കോ�ോ�ിഡ്് 19 മോയംി ബന്ധകെപ
ട്ട് കെറിജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്തു പഠനങ്ങളോയംിരുു�ു ഗകോ�ഷ�ര് 
പഠന�ികോധയംമോക്കുിയംതി്. ഇന്തയന് പോരു�രുയ ടൈം�ദയ�ു
മോയംി ബന്ധകെപ്പിട്ട് ഇ�കോന്ദ്രംഗറ്റ്്ഡ്് ആയംുരുകോ�ദ കെനറ്റ്് �ര്
ക്കു് യംു.കെ� എ� ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� കോനതിൃ
തിവത്തിില് കോഡ്ോ സ്കൂകോ�ഷ്. ലക്ഷ്മണന്, കോഡ്ോ. �ൃതിി� 
പോകെണ്ഡയംും ടൈം�നീസ്് പോരു�രുയ ടൈം�ദയത്തിിനോയംി 
നഞ്ചാിങ് സ്ര്��ലോശോലയംികെല കോഡ്ോ കോഹോങ് �ോന് 
കെ� കോനതിൃതിവതിിലുള്ള ഗകോ�ഷ�രുും യംു. കെക്കുയംികെല 
ഈസ്റ്റ്് ആംഗ്ലാിയം സ്ര്��ലോശോലയംികെല കോഡ്ോ 
�യുജിിയംന് കോസ്ോങ്ങ്, കോഡ്ോ ബോച്ചി് മോന് എ�ി�രുുള്
കെപടിു� ഗകോ�ഷണ സ്ംഘമോണ് പഠനം നടിത്തിിയംതി്

പഠന നിരാീക്ഷണ� 
• കോ�ോ�ിഡ്ികെ� പോശ്ചാോതിലത്തിില് പോരു�രുയ ടൈം�ദയ

ത്തിികെല ഗകോ�ഷണം പുകോരുോഗതിി ന്ദ്രംപ�ടിമോക്കുി

• ഇന്തയന് പോരു�രുയ ടൈം�ദയ�ുമോയംി തിോരുതിമയം കെ�യ്യുു
കോ�ോല് ടൈം�നീസ്് പോരു�രുയ ടൈം�ദയ ഗകോ�ഷണം 
�ൂടിുതില് ഗുണ നില�ോരുമുള്ളതിോണ്

• പോരു�രുയ ടൈം�ദയ ഗകോ�ഷണം കെമച്ചികെപ്പിട്ട ങ്ക്ിലും 
ആധുനി� ടൈം�ദയ�ുമോയംി തിോരുതിമയം കെ�യംുകോ�ോള് 
പോരു�രുയ ടൈം�ദയ ഗകോ�ഷണത്തിികെ� പഠനങ്ങള് 
സ്ുതിോരുയമോയംി രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്യുു�തിിനും ഗകോ�
ഷണങ്ങളുകെടി ഗുണകോമന് �ര്ദ്ധിപ്പിിക്കുു�തിിലും 
ഇനിയംുകെമകെറി പുകോരുോഗമിക്കുോനുണ്ട്്.

പഠന നി��ന�
പോരു�രുയ ടൈം�ദയ ഗകോ�ഷണങ്ങള് ഇനിയംുകോമകെറി കെമച്ചി
കെപ്പിടിുത്തിോനും സ്ുതിോരുയമോക്കുോനും ബന്ധകെപ്പിട്ട രുോജിയ
ങ്ങള് �ൂടിുതില് പിന്തുണയംും �ിഭാ�ങ്ങളും പരുിശീല
ന�ും നല്�ണകെമ�് പഠനം �ൂണ്ട്ിക്കുോണിക്കുു�ു.

Research Ethics scholar, Yenepoya University-fogarty International 
Center
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തരോദേശ സ്്വയംഭ�ണ സ്ോ്രനങ്ങളും ആരോ�ോഗ്്യ രോമഖലയും

Improving Dementia Care in Age-Friendly Communities:  
A Local Self-Government Initiative

Divya S.* & Dr. Thomas Iype*

Rationale: As the global population ages, 
the challenges posed by the growing elderly 
population become increasingly evident. Among 
the myriad issues older individuals face, dementia 
is a particularly pressing concern. Dementia, a 
collection of cognitive impairments affecting 
memory, thinking, behavior, and the ability to 
perform everyday activities., can significantly 
diminish the quality of life for sufferers and their 
caregivers. An innovative initiative to address the 
scourge of dementia is being proposed within 
the framework of age-friendly communities led 
by Local Self-Government Institutions (LSGIs) 
in Kerala, India.
Objectives: The primary aim of this project is 
to enhance dementia care within age-friendly 
communities through participatory action 
research. 
Specific goals include:
1. Identification and Prioritization: Through 

participatory processes, engage elderly 
individuals to identify critical issues related 
to dementia care and prioritize immediate 
concerns.

2. Collaborative Action Planning: 
Collaboratively develop an action plan 
involving stakeholders from the community, 
local governments, and relevant institutions 
to address identified needs.

3. Community Engagement: Implement the 
action plan under the leadership of LSGIs, 

engaging local resources, volunteers, and 
technology to promote physical activity, 
socialization, cognitive engagement, and 
healthy habits.

4. Health Monitoring: Monitor and manage 
non-communicable disease (NCD) risk 
factors, including hypertension and diabetes, 
in collaboration with primary healthcare 
centers.

5. Diet and Lifestyle Improvement: Promote 
healthier dietary habits, physical activity, and 
cognitive engagement to reduce dementia 
risk.

6. Data Collection and Analysis: Conduct 
baseline and end-line surveys to assess 
changes in depression prevalence while also 
documenting improvements in overall quality 
of life.

Methodology: This initiative will follow a 
participatory action research approach involving 
five stages:
1. Issue Identification: Elderly individuals, 

in the presence of LSGI representatives, 
will identify dementia-related concerns and 
solutions, setting long-term and short-term 
goals.

2. Action Plan Development: Stakeholders 
will collaboratively create a detailed action 
plan outlining service provision, resource 
allocation, and responsibilities.
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3. Implementation: LSGIs will lead the 
execution of the action plan, partnering with 
public and private institutions and social 
organizations, with particular attention to 
community engagement.

4. Monitoring and Adjustment: A monitoring 
mechanism will track intended and 
unintended changes, allowing for timely 
adjustments and issue resolution.

5. Reflection and Review: The project's 
outputs and outcomes will be reviewed against 
proposed objectives, guiding future directions 
and participatory research iterations.

Expected Outcomes: Anticipated outcomes 
over the three-year project include:

• Enhanced quality of life for older persons 
through improved socialization, physical 
activity, and mental engagement.

• Reduction in depression prevalence and 
dementia.

• Development of a validated model for elderly 
care within a local government context, 

potentially serving as a blueprint for broader 
implementation.

• Generation of education materials and policy 
recommendations to address dementia and 
overall elderly care.

Conclusion: The proposed initiative highlights 
the critical role of Local Self-Government 
Institutions in fostering age-friendly 
communities and addressing the specific needs of 
older individuals, particularly in dementia care. 
By prioritizing participatory action research and 
community engagement, Kerala's approach sets a 
precedent for innovative and localized solutions 
to one of the most pressing challenges of our 
time. As we navigate an aging world, this initiative 
provides a beacon of hope, demonstrating that 
grassroots efforts, driven by collaborative action 
and a commitment to holistic care, can create 
meaningful improvements in the lives of our 
elderly population.

*Health Action by People, Trivandrum, Kerala

അതിിയം�ൂർ ഷ്ട്ര�ം�പഞ്ചാംംയംത്തി് - ആകേരാം�യ� -  
നിരാന്താരാ ഷ്ട്രപ�ർത്തിന റികേപ്പംർട്ട്

ന്ദ്രംപസ്ിഡ്ന്റ്, അതിിയം�ൂര് ന്ദ്രംഗമപഞ്ചാോയംത്തി്

അടിിസ്ഥാംന�ി�രാങ്ങൾ

ജിില്ലാം തിിരുു�നന്തപുരും

തിോലൂക്കു് കെനയ്യുോറ്റ്ിന്�രു

കോബ്ലൂംോക്കു് അതിിയം�ൂര്

�ികോല്ലാംജി് അതിിയം�ൂര്

ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി് അതിിയം�ൂര്

�ോര്ഡ്ു�ള് 17

�ീടിു�ള് 8549

ജിനസ്ംഖയ 23367

സ്്ന്ദ്രംതിീ�ള് 14781

പുരുുഷന്ോര് 14586

കെജി.എച്ചി്.ഐ. കെസ്ക്ഷ്യന് 04

കെജി.പി.എച്ചി്.എന്. കെസ്ക്ഷ്യന് 01 (സ്ബ്്കെസ്�ര്)

എച്ചി്.എസ്്. 01

എച്ചി്.ഐ. 01

പി.എച്ചി്.എന്. 01

ആശ 28

ആകോരുോഗയകോസ്ന കോ�ോള�ിയംര് 172

അംഗന്�ോടിി 28

ആകെ� �ിണറിു�ള് 5740

കെപോതിു �ിണറിു�ള് 15
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അതിിയം�ൂര് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെല 17 �ോര്ഡ്ു�ളി
കെലയംും കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് സ്മയം
ബന്ധിതിമോയംി നടി�ു�രുു�ു. 17 �ോര്ഡ്ിലും 
�ോര്ഡ്് കെഹല്ത്തി് സ്ോനികോറ്റ്ഷന് സ്മിതിി�ള്, RRT 
(Rapid Response Team) എ�ി� �ോരുയക്ഷ്യമമോയംി 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു. ഓകോരുോ �ോര്ഡ്ിലും ആശ ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തി�കെരു �ൂടിോകെതി കെതിരുകെഞ്ഞുടിുക്കുകെപ്പിട്ട 10 കോപകെരു 
പരുിശീലനം നല്�ി ആകോരുോഗയകോസ്നോംഗങ്ങളോയംി 
നികോയംോഗിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. ഇത്തിരുത്തിില് 17 �ോര്ഡ്ു�ളിലോയംി 
172 ഓളം ആകോരുോഗയകോസ്ന കോ�ോള�ിയംര്മോര് പഞ്ചാോ
യംത്തിില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു. എല്ലാംോ �ോര്ഡ്ികോലയംും 
സ്ോനികോറ്റ്ഷന് ��ിറ്റ്ി�ള് എല്ലാംോ മോസ്കോത്തിയംും ആദയ 
ആഴ്ച�ളില് �ൂടിു�യംും �ോര്ഡ്ില് കെപോതിുജിനോകോരുോ
ഗയ സ്ംബന്ധമോയം മുന്മോസ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് �ില
യംിരുുത്തിു�യംും, തിുടിര്മോസ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് �ര്ച്ചി 
കെ�യ്തു് തിീരുുമോനിച്ചി് നടിപ്പിിലോക്കുിയംും �രുു�ു. ഓകോരുോ 
�ോര്ഡ്ിലും �ൃതിയമോയം ഇടികോ�ള�ളില് കെ�ോതിു�ികെ� 
ഉറി�ിടി നശീ�രുണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്, �ുടിികെ�ള്ള 
ശു�ീ�രുണം (കോക്ലിോറിികോനഷന്) എ�ി� നടി�ു�രുു
�ു. അതിോതി് �ോര്ഡ്ികെല �ുമതിലയംുള്ള ജിൂനിയംര് 
കെഹല്ത്തി ്ഇന്കെ�ക്ടര്മോര് ജിൂനിയംര് പബ്ലൂംി� ്കെഹല്ത്തി് 
നഴ്്സ്ുമോര് എ�ി�രുുകെടി കോമല്കോനോട്ടത്തിില് ആശോ
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി�രുും ആകോരുോഗയകോസ്ന കോ�ോള�ിയംര്മോരുും 
കോ�ര്�ോണ് ന്ദ്രംപസ്്തിുതി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് നടിത്തിു�തി്. 
സ്മയം ലഭായതി അനുസ്രുിച്ചി് ജിനന്ദ്രംപതിിനിധി�ളും കോമല്
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിികെ� ഭാോഗഭാോക്കുോ�ോറിുണ്ട്്. ആഴ്ചയംികെല 
എല്ലാംോ കെ�ള്ളിയംോഴ്ച�ളിലും സ്കൂൂളു�ള് കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചിും 
ശനിയംോഴ്ച�ളില് സ്ര്ക്കുോര്/സ്ര്ക്കുോകോരുതിിരു സ്ഥാോപന
ങ്ങള് കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചിും ഞോയംറിോഴ്ച�ളില് �ീടിു�ളിലും 
‘ടൈംന്ദ്രംഡ്കോഡ്’’ ആ�രുിക്കുു�യംും ശു�ീ�രുണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി
നങ്ങള് നടിത്തിു�യംും കെ�യ്യുു�ുണ്ട്്. ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങ
കോളോടിനുബന്ധിച്ചി് ഭാ�ന സ്�ര്ശന കോ�ള�ളില് �ൃതിയ
തികോയംോടിും �യക്തിതികോയംോടിും ഉള്ള കോബോധ�തി്ക്കുരുണ 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് നടിത്തിി�രുു�ു. �ൂടിോകെതി അംഗന്
�ോടിി�ള്, �ുടിുംബകോക്ഷ്യമ ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള് ന്ദ്രംഗന്ഥശോ
ല�ള് എ�ി� കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചി് ആകോരുോഗയന്ദ്രംപ�ര്ത്തി�ര് 
മുന്�ൂട്ടി നിശ്ചായംിച്ചിന്ദ്രംപ�ോരും �ി�ിധ �ിഷയംങ്ങകെള 
ആ�ദമോക്കുി കോബോധ�തി്ക്കുരുണ ക്ലിോസ്ു�ള് സ്ംഘ
ടിിപ്പിിച്ചി് നടിത്തിി�രുു�ു.

കെപോതിുസ്ഥാലങ്ങളില് മോലിനയനികോക്ഷ്യപം നടിത്തിു�
യംും മലിനജിലം ഒഴ്ുക്കുി �ിടിു�യംും അത്തിരുത്തിിലു
ള്ള കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ ലംഘനം നടിത്തിു��കെരു 
�കെണ്ട്ത്തിി കോനോട്ടീസ്് നല്�ു�തിുള്കെപ്പികെടിയംുള്ള 
നടിപടിി�ള് സ്വീ�രുിച്ചി്, അ�കെരു ടിി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിയംില് 
നി�ും പിന്തിരുിപ്പിിക്കുു�ു.

പഞ്ചാോയംത്തിികെല �ി�ിധ ന്ദ്രംപകോദശങ്ങള് കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചി് 
ആകോരുോഗയ��ുപ്പിികെ� കെഹല്ത്തിി കോ�രുള കോന്ദ്രംപോന്ദ്രംഗോമു

മോയംി ബന്ധകെപ്പിട്ടും അല്ലാംോകെതിയംും ഭാക്ഷ്യണ പദോര്ത്ഥ
ങ്ങള്, ഭാക്ഷ്യയ�സ്്തിുക്കുള്, ശീതിളപോനീയംം എ�ി� 
നിര്�ിക്കുു�യംും �ിതിരുണം കെ�യ്യുു�യംും �ില്ക്കുു�
യംും കെ�യ്യുു� സ്ഥാോപനങ്ങകെള പരുികോശോധന നടിത്തിു
�യംും നടിപടിി�ള് സ്വീ�രുിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�ുണ്ട്്.

കോമല്റിഞ്ഞു �ിഷയംങ്ങള് എല്ലാംോം തികെ�, പഞ്ചാോയംത്തി് 
ആകോരുോഗയ സ്റ്റ്ോ�ിംഗ് ��ിറ്റ്ി, മോസ്ത്തിില് ഒരുു തി�ണ 
കോയംോഗം കോ�ര്�്, ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് �ിലയംിരുുത്തിു�യംും 
തിുടിര് നിര്കോേശങ്ങള് നല്�ി �രുി�യംും കെ�യ്യുു�ുണ്ട്്.

പഞ്ചാോയംത്തിില് ആകെ�യംുള്ള 10 ജിന�ീയം ആകോരുോ
ഗയകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള് (സ്ബ്്കെസ്�ര്) കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചി് ഗര്ഭാി
ണി�ള്, �ുട്ടി�ള്, �ൗമോരുന്ദ്രംപോയംക്കുോര്, �കോയംോജിന
ങ്ങള് എ�ി�ര്ക്കു് മുന് നിശ്ചായംിച്ചിിട്ടുള്ള ദി�സ്ങ്ങ
ളില് ന്ദ്രംപകോതിയ�ം ക്ലിിനിക്കുു�ള് നടി�ു�രുു�ു. �ൂടിോകെതി 
എല്ലാംോ �യോഴ്ോഴ്ച�ളിലും രുോ�ികെല മുതില് ടൈം��ുകോ�രും 
�കെരു ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗനിയംന്ദ്രംന്തണ ക്ലിിനി�് നടി�ു
�രുു�ു. ന്ദ്രംപസ്്തിുതി ക്ലിിനിക്കുില് ബ്ലൂംഡ്് ന്ദ്രംപഷര്, ഷുഗര് 
എ�ി� പരുികോശോധിക്കുു�യംും �ി�ിത്സയ്ക്കു് ആ�ശയ
മോയംി �രുു��കെരു കോഡ്ോക്ടറിുകെടി അടിുകോത്തിക്കു് റി�ര് 
കെ�യ്യുു�യംും കെ�യ്യുു�ു. ജിന�ീയം ആകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങ
ളുകെടി കോനതിൃതിവത്തിില് കെതിരുകെഞ്ഞുടിുക്കുകെപ്പിട്ട സ്ഥാലങ്ങ
ളില് കോരുോഗപരുികോശോധന സ്ം�ിധോനങ്ങള് ഉള്കെപ്പിടിു
ത്തിി ആകോരുോഗയകോമള�ള് സ്ംഘടിിപ്പിിച്ചി് നടിപ്പിിലോക്കുി�
രുു�ു.

മോസ്ത്തിികെല 4 ദി�സ്ം പഞ്ചാോയംത്തിിനുള്ളില് മുന് 
നിശ്ചായംിക്കുകെപ്പിട്ട സ്ഥാലങ്ങളില് കോഡ്ോക്ടറിുകെടി കോനതിൃ
തിവത്തിില് �ുട്ടി�ളുകെടി കോരുോഗന്ദ്രംപതിികോരുോധ �ുത്തിി�
യ്് നടി�ു�രുു�ു. പഞ്ചാോയംത്തിികെ� �ി�ിധ �ോര്ഡ്ു
�ളില് TB കോരുോഗം നിര്ണ്ണയംിച്ചിിട്ടുള്ള കോരുോഗി�ള്ക്കു് 
മരുു�് നല്�ി �ി�ിത്സ കെ�യ്തുു�രുു�ു.

സ്ോന്തവന പരുി�രുണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുമോയംി ബന്ധ
കെപ്പിട്ട് �ൃതിയമോയം ഇടികോ�ള�ളികെല ഭാ�ന സ്�ര്ശനങ്ങ
ളും കോരുോഗപരുി�രുണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളും നടി�ു�രുു
�ു. അതിുമോയംി ബന്ധകെപ്പിട്ട്, അ�ശരുോയം കോരുോഗി�ള്
ക്കു് ആ�ശയങ്ങള്ക്കുനുസ്രുിച്ചി് ഉപ�രുണങ്ങളും നല്�ി 
�രുു�ു. �ോന്സ്ര്കോരുോഗി�ള്ക്കുു ഡ്യംോലിസ്ിസ്് കെ�യ്യുു
��ര്ക്കുും ന്ദ്രംപകോതിയ� കോസ്�നം നല്�ി �രുു�ു. �ര്ഷ
ത്തിില് ഒരുു ന്ദ്രംപോ�ശയം ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിു തിലത്തിില് 
�ിടികോരുോഗി�ളുകെടി �ുടിുംബസ്ംഗമം �യ്ക്കുു�യംും 
അ�ര്ക്കു് ആ�ശയമോയം �സ്്തിുക്കുളും ഉപ�രുണങ്ങ
ളും �ിതിരുണം നടിത്തിു�യംും കെ�യ്യുു�ു.

അതിി ദരുിന്ദ്രംദ �ുടിുംബങ്ങകെള �കെണ്ട്ത്തിി ആ�ശയങ്ങള് 
പഠിച്ചി് ബഡ്്ജിറ്റ്് തിയ്യുോറിോക്കുി മുകോ�ോട്ടുള്ള ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന
ങ്ങള് നടിത്തിി�രുു�ു.
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ആകേരാം�യ രാ��ലെത്തി ആന്താൂർ ലെപരാു�
പി. മു�ു�ന്

�ണ്ണൂര് ജിില്ലാംയംികെല 2015-ല് രുൂപം കെ�ോണ്ട് നഗരുസ്
ഭായംോണ് ആന്തൂര്. അതിികോ�ഗം �ളര്�ു�രുു� ഒരുു 
ടിൂറിിസ്റ്റ്് കോ�ന്ദ്രം�ം, ഏറ്റ്�ും �ൂടിുതില് �ൃഷി ഭാൂമിയംുള്ള 
നഗരുസ്ഭാ, കെ�റിുതിും �ലുതിുമോയം 173 �യ�സ്ോയം സ്ഥാോ
പനങ്ങള് തിുടിങ്ങിയം� ഇ�ിടിുകെത്തി ന്ദ്രംപകോതിയ�തിയംോണ്. 
NIFT, �ണ്ണൂര് എഞ്ചാിനീയംറിിംഗ് കോ�ോകോളജി്, ICM �ണ്ണൂര് 
തിുടിങ്ങിയം �ിദയോഭായോസ് സ്ഥാോപനങ്ങള് ഇ�ികെടിയംുണ്ട്്. 
KAP 4-ോം ബറ്റ്ോലിയംന് ആസ്ഥാോനം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�തി് 
ഇ�ികെടിയംോണ്. ഇ�ിടിുകെത്തി ജിനസ്ംഖയയ്ക്കു് തിുലയമോയം 
കോതിോതിില് �ിദയോര്ത്ഥി�ളും, ഇതിരു സ്ംസ്ഥാോന കെതിോഴ്ി
ലോളി�ളും, ടിൂറിിസ്റ്റ്ു�ളും ദിനം ന്ദ്രംപതിി �ടി�് കോപോ�ു� 
ഒരുു നഗരുസ്ഭാ എ� ന്ദ്രംപകോതിയ�തിയംുമുണ്ട്്. പോ�് �ളര്
ത്തിുകോ�ന്ദ്രം�ം, �ിസ്മായം �ോട്ടര്തിീം പോര്ക്കു്, പറി�ിനിക്കു
ടി�് ന്ദ്രംശീ മുത്തിപ്പിന് കോക്ഷ്യന്ദ്രംതിം, മലബോര് റിി�ര് ന്ദ്രം�ൂയംിസ്് 
ആസ്ഥാോനം എ�ി� ഇ�ികെടിയംോണ്.

ഇന്ദ്രംതിയംും ആളു�ളുകെടി ആകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണം ഉറിപ്പി് 
�രുുത്തിോനോ�ശയമോയം അടിിസ്ഥാോന സ്ൗ�രുയങ്ങള് 
ഒരുുക്കുോന് ആന്തൂരുിന് ആയംിട്ടുണ്ട്്. കെമോറിോഴ്, പറി�ിനി
ക്കുടി�് FHC-�ള്, ഇ.കെ�. നോയംനോര് കെമകോ�ോറിിയംല് 
മോതിൃ-ശിശു ആശുപന്ദ്രംതിി, മൂ�് FWC �ള്, അര്ബ്ന് 
പി.എച്ചി്.സ്ി, ഉദ്ഘോടിനത്തിിന് തിയ്യുോറിോയംി നില്ക്കുു
� മൂ�് സ്ബ്കെസ്�റിു�ള്. കോഹോമികോയംോ, ആയംുര്
കോവ്വദ ആശുപന്ദ്രംതിി�ള് ഉള്കെപ്പികെടി സ്ര്ക്കുോര് സ്ം�ിധോ
നത്തിില് 12 സ്ഥാോപനങ്ങളിലോയംി സ്ൗജിനയ �ി�ില്സ് 
ലഭായമോക്കുോന് സ്ോധിക്കുു�ുണ്ട്്. �ൂടിോകെതി 26 കോ�ന്ദ്രം�
ങ്ങളിലോയംി രുണ്ട്ോഴ്ചയംികെലോരുിക്കുല് �കോയംോജിനങ്ങള്
ക്കുോയംി �കോയംോമിന്ദ്രംതിം പദ്ധതിിയംും നടിപ്പിിലോക്കുി �രുു
�ുണ്ട്്. പറി�ിനി മുത്തിപ്പിന് കോക്ഷ്യന്ദ്രംതികോത്തിോടിനുബ
ന്ധിച്ചി് ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംപശ്നം ഉണ്ട്ോയംോല് FHC യംുമോയംി 
ബന്ധകെപ്പിട്ട് 24 മണിക്കുൂറിും കോസ്�നം ലഭായമോക്കുോന് 
സ്ൗ�രുയം ഏര്പ്പിോടി് കെ�യ്തുിട്ടുണ്ട്്. ആശുപന്ദ്രംതിി�കോളോടി് 
കോ�ര്�് �ിറ്റ്്നസ്് കെസ്�റിു�ള് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു
ണ്ട്്. 946 ഓളം �രുു� അതിിഥാി കെതിോഴ്ിലോളി�ള്ക്കു് 
മോസ്ം രുണ്ട്് �ീതിം ആകോരുോഗയ പരുികോശോധന �യോ�ു�ള് 
അ�രുുകെടി സ്ഥാോപനങ്ങളില് നല്�ി �രുു�ു.

കോരുോഗന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുകെടി ഭാോഗമോയംി 
�ോര്ബണ് നയൂന്ദ്രംടില് ന്ദ്രംപകോദശമോക്കുോന് 5 �ര്ഷക്കുോല
മോയംി 8000-ത്തിിലധി�ം കെ�ടിി�ള് നട്ട് പരുിപോലിക്കുു
� ഹരുിതി���ം പദ്ധതിി തിുടിരുു�ുണ്ട്്. സ്ോമുദോയംി� 

ശ്ശോനങ്ങകെള കെപോതിു�ോക്കുി മോറ്റ്ു�തിിന് ഗയോസ്് ന്ദ്രം�ി
മികോറ്റ്ോറിിയംം സ്ജ്ജമോക്കുി. �ില സ്മുദോയം ശ്ശോനങ്ങള് 
കെപോതിു�ോയംി മോറിിയംിട്ടുണ്ട്്. ശ്ശോനങ്ങളില് പൂകോന്തോട്ട 
�ല്ക്കുരുണ�ും �ല�ൃക്ഷ്യങ്ങളും �ളര്ത്തിു�ുണ്ട്്.

• സ്ംസ്ഥാോനകെത്തി ആദയകെത്തി �ലിച്ചിറിിയംല് മുക്തി 
നഗരുസ്ഭായംോണിതി്.

• MCF, RRF �ികോ�ോ �കോ�ോസ്റ്റ്ിംഗ്, പ്ോസ്റ്റ്ിക്കു് 
കെന്ദ്രംഷഡ്ിംഗ്, കെബയം്ലിംഗ്, തിു�ൂര് മുഴ്ി യംൂണിറ്റ്ു�ള്, 
സ്വോപ്പി് കോഷോപ്പി് തിുടിങ്ങിയം� 6 �ര്ഷക്കുോലമോയംി ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിിച്ചിു �രുു�ു.

• �ോന്സ്ര് നിയംന്ദ്രംന്തണ പദ്ധതിി നടിപ്പിിലോക്കുി �രുു�ു.

• ശുദ്ധജില ലഭായതി ഉറിപ്പിോക്കുോന് എം.എല്.എയംുകെടി 
കോമോറിോഴ് നീര്ത്തിടി �ി�സ്ന പദ്ധതിിയംുകെടി 
ഭാോഗമോയംി 716 �ീടിു�ളില് �ിണര് റിീ�ോര്ജ്ജിംഗ് 
നടി�് �രുു�ു. നോല് �ുളങ്ങളും ന�ീ�രുണം 
നടിക്കുു�ുണ്ട്്.

• കോതിോടിു�ള്ക്കു് തിടികെയംണകെ�ട്ടി ജിലം സ്ംരുക്ഷ്യിക്കുു
�ുണ്ട്്.

• ന്ദ്രംപതിി�ര്ഷം 55 കെഹക്ടറിില് പച്ചിക്കുറിി �ൃഷി 
കെ�യ്യുു�ു.

• എല്ലാംോ �ീടിു�ളിലും ശുദ്ധജില ലഭായതിയംുണ്ട്്.

• �ുടിികെ�ള്ള ഗുണകോമന്മ പരുികോശോധനോകോ�ന്ദ്രം�ം നഗരു
സ്ഭായംിലുണ്ട്്.

• പറി�ിനി തിീര്ത്ഥോടിന കോ�ന്ദ്രം�കോത്തിോടിനുബന്ധിച്ചി് 
STP സ്ഥാോപിക്കുോന് IRTC യംുമോയംി �രുോറിികോലര്കെപ്പി
ട്ട് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം ആരുംഭാിച്ചിിട്ടുണ്ട്്.

• FSTP സ്ഥാോപിക്കുു�തിിനോ�ിശയമോയം സ്ഥാലം ഏകെറ്റ്
ടിുത്തിിട്ടുണ്ട്്.

• എല്ലാംോ �ീടിു�ളിലും, മോലിനയമുണ്ട്ോക്കുു� സ്ഥാോപ
നങ്ങളിലും തിത്സ്ഥാല സ്ംസ്ക്കരുണ സ്ം�ിധോനമുണ്ട്്.

• 100% കോപരുും യംൂസ്ര്�ീ നല്�ി ഹരുിതി�ര്�കോസ്
നയ്ക്കു് മോലിനയം ടൈം�മോറിു�ു.

• കോഹോട്ടലു�ളികെല ടൈംജി�മോലിനയം ദിനം ന്ദ്രംപതിി 
കോശഖരുിച്ചി് �ളമോക്കുി മോറ്റ്ു�ു.

• ജിന�ീയംമോയംി ശു�ീ�രുണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് 
�ി�ിധ സ്ംഘടിന�ളുകെടിയംും സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി
യംും കോനതിൃതിവത്തിില് നടിത്തിി �രുു�ുണ്ട്്.
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• മോലിനയ നികോക്ഷ്യപം �കെണ്ട്ത്തിോന് 32 CCTV �യോമ
റി�ള് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ുണ്ട്്.

ഇത്തിരും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുകെടി ഭാോഗമോയംി ആകോരുോ
ഗയ-ശു�ിതിവ-�ോര്ഷി� കോമഖലയ്ക്കു് ഏര്കെപ്പിടിുത്തിിയം 
ബഹു. മുഖയമന്ദ്രംന്തിയംുകെടി ന്ദ്രംപഥാമ ഹരുിതി അ�ോര്ഡ്ില് 
3-ോം സ്ഥാോനം ലഭാിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. ആര്ന്ദ്രംദം പുരുസ്ക്കോരും, 
മി�ച്ചി ഹരുിതി കോസ്ന അ�ോര്ഡ്്, ആശുപന്ദ്രംതിി�ള്ക്കുു
ള്ള കോസ്�ന മി��ിനുള്ള അംഗീ�ോരുങ്ങള് എ�ി� 

ആന്തൂര് നഗരുസ്ഭായ്ക്കു് ലഭാിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. ഏറ്റ്�ും �ൂടിുതില് 
പച്ചിക്കുറിിയംും കെനല്ലാംും �ിളകെ�ടിുക്കുു� തിരുിശ് രുഹിതി 
നഗരുസ്ഭായംോണിതി്.

ആന്തൂരുികെല ജിനങ്ങളുകെടി പൂര്ണ്ണമോയം പിന്തുണകെ�ോ
ണ്ട്് മോന്ദ്രംതിമോണ് നഗരുസ്ഭായംുകെടി രുണ്ട്ോം ഭാരുണസ്മിതിി
ക്കു് ആകോരുോഗയ ശു�ിതിവ-മോലിനയ സ്ംസ്ക്കരുണ രുംഗത്തി് 
ഇത്തിരും കോനട്ടമുണ്ട്ോക്കുോന് സ്ോധിച്ചിതി്.

കെ�യംര്മോന്, ആന്തൂര് നഗരുസ്ഭാ

�ുല്ലുകേശേരാി കേബ്ലിംക്ക്പഞ്ചാംംയംത്തി്
ലതിി കോ�ണുകോഗോപോല്

തിൃശൂര് ജിില്ലാംയംികെല മണലൂര് നികോയംോജി� മണ്ഡലത്തിില് 
�ോ�ക്കുോടി് തിോലൂക്കുില് മുല്ലാംകോ�രുി കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയം
ത്തിിന് �ീഴ്ിലോണ് മുല്ലാംകോ�രുി സ്ോമൂഹി� ആകോരുോഗയ 
കോ�ന്ദ്രം�ം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�തി്. 109821 ജിനസ്ംഖയ �രുു� 
ഈ കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയംത്തി് 63.71 �തിുരുന്ദ്രംശ �ികോലോമീ
റ്റ്ര് �ിസ്്തിൃതിിയംുള്ളതിോണ്. എള�ള്ളി കെ�ങ്ക്ിടിങ്ങ് മുല്ലാം
കോ�രുി പോ�റിട്ടി എ�ീ നോല് പഞ്ചാോയംത്തിു�ള് �ൂടിി
കോച്ചിര്� ന്ദ്രംപകോദശമോണ്. 1964-ല് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം ആരുംഭാിച്ചി 
മുല്ലാംകോ�രുി കോബ്ലൂംോക്കുിന് �ീഴ്ില് ഉണ്ട്ോയംിരുു� കെഹല്ത്തി് 
കെസ്�ര് 1997 ��യൂണിറ്റ്ി കെഹല്ത്തി് കെസ്�ര് ആയംി 
ഉയംര്ത്തിി.

ജിന�ീയംോസ്ൂന്ദ്രംതിണ ന്ദ്രംപസ്ഥാോനത്തിികെ� ഭാോഗമോയംി 
കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയംത്തിികെ� നിരുന്തരു ഇടികെപടിലു�ളി
ലൂകെടിയംും പദ്ധതിി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുകെടിയംും ഭാോഗമോയംി 
36 �ിടിക്കു�കോളോടിു�ൂടിിയം �ിടിത്തിി �ി�ിത്സോ �ിഭാോഗം 
�യംര് കെതിോഴ്ിലോളി�ള്ക്കുോയംി നിര്�ിച്ചി �ോര്ഡ്് 
അടിക്കും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിു�രുു�ു. എക്സ്്-കോറി ഇസ്ിജിി 
എ�ി� 22/11/2005 ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം തിുടിങ്ങി. ആശുപ
ന്ദ്രംതിിയംില് ഒരുു �ര്ഷം ശരുോശരുി 65675 ഒ.പിയംും 2500 
ഐ.പിയംും ഉണ്ട്ോ�ോറിുണ്ട്്. ഒരുു സ്ി�ില്സ്ര്ജിനും 5 
അസ്ിസ്റ്റ്ന്റ് സ്ര്ജിനും ഒരുു അഡ്്കോഹോക്കു് കോഡ്ോക്ടര് 51 
മറ്റ്ു ഇതിരു ജിീ�നക്കുോരുും ഉള്കെപ്പികെടി 58 സ്റ്റ്ോ�് ഇ�ികെടി 
കോജിോലി കെ�യ്തുു �രുു�ു.

ന്ദ്രംഗോമീണ ജിനതി �ൂടിുതില് ആന്ദ്രംശയംിച്ചിു �രുു� ഈ 
സ്ോമൂഹി� ആകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� ടൈംദനംദിന ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിനങ്ങള് ആശുപന്ദ്രംതിിയംികോലക്കുുള്ള മരുു�് ബകോയംോകെമ
ഡ്ിക്കുല് കോ�സ്റ്റ്് മോകോനജി്കെമന്റ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം കെമച്ചികെപ്പിടിു
ത്തിു�തിിനുള്ള പദ്ധതിി�ള് എ�ി� �ി�ിധങ്ങളോയം 
�ി�സ്ന പദ്ധതിി�ള് മുകോഖന കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയംത്തി് 
ഏകെറ്റ്ടിുത്തി് നടിപ്പിിലോക്കുി �രുു�ു. കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയം
ത്തി് ഈ സ്ഥാോപനത്തിികോലക്കു് ആയംി 5 ഇന്സ്ുകോലറ്റ്റിു
�ളും നോപ്�ിന് കെ�ന്ഡ്ിങ് കെമഷീന് കെപോതിുജിനോ
കോരുോഗയ �ിഭാോഗം യംൂണിറ്റ്ികോലക്കു് ആ�ശയമോയം എച്ചി്.
ബി.എ.�ണ്.ഡ്ി. കെമഷീന് �ര്ണിച്ചിറിു�ള് അലമോരു 

എല്.ഇഡ്ി �ോള് �ോട്ടര് പയൂരുി�യംര് ��യൂട്ടറിു�ള് 
അനുബന്ധ ഉപ�രുണങ്ങള് ലോബ് ന�ീ�രുണം 
തിുടിങ്ങിയം പദ്ധതിി�ള് നടിപ്പിിലോക്കുി �ഴ്ിഞ്ഞുു. 
�ൂടിോകെതി ബഹു മണലൂര് നികോയംോജി�മണ്ഡലം 
എം.എല്.എ. ന്ദ്രംശീ മുരുളി കെപരുുകെനല്ലാംി അ�ര്�ളുകെടി 
ആസ്്തിി �ി�സ്ന �ണ്ട്ില് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിി �ോങ്ങിയംി
ട്ടുള്ള ഡ്ിജിിറ്റ്ല് എക്സ്്കോറി, �ുള്ളി ഓകോട്ടോ അനടൈംലസ്ര് 
ഉള്ള ലോബ്, ജിനകോറിറ്റ്ര്, ന്ദ്രംടിോ�ലര് ആംബുലന്സ്് 
എ�ി� സ്ോമൂഹി� ആകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� ഏറ്റ്ു 
പറിയംോ�ു� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളോണ് ഐകെസ്ോകോലഷന് 
�ോര്ഡ്ികെ� നിര്�ോണം പൂര്ത്തിീ�രുണ ഘട്ടത്തിി
ലോണ് കോ�ോ�ിഡ്് ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുകെടി 
ഭാോഗമോയംി കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയംത്തി് നടിത്തിിയം ന്ദ്രംപര്ത്തിന
ങ്ങള് ന്ദ്രംശകോദ്ധയംമോണ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുമോയംി ബന്ധകെപ്പിട്ട് 
�ോര്ഡ്ു�ളികോലക്കു് 36 കെബഡ്ിലും കെസ്ന്ന്ദ്രംടിടൈംലസ്്ഡ്് 
ഓക്സ്ിജിന് സ്ടൈംപ് ഏര്കെപ്പിടിുത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. കോ�ോ�ിഡ്് 
കോരുോഗി�ള്ക്കു് പരുികോശോധനയ്ക്കുും സ്വോബ് എടിുക്കുു�
തിിനും ആയംി 100 �കോസ്രു�ളും 200 പള്സ്് ഓക്സ്ിമീ
റ്റ്റിു�ളും �ോങ്ങി നല്�ു�യംുണ്ട്ോയംി. ആര്ന്ദ്രംദ കോ�രുള 
പുരുസ്കൂോരു ഉപകോയംോഗിച്ചി് ദന്തകോരുോഗ �ിഭാോഗം സ്ജ്ജീ
�രുിക്കുു�തിിനുള്ള പദ്ധതിി തിയ്യുോറിോക്കുി നടിപ്പിിലോക്കുി 
�രുു�ു. നില�ില് ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് സ്്ന്ദ്രംതിീ�ള്ക്കുും 
പുരുുഷന്ോര്ക്കുും ന്ദ്രംപകോതിയ�ം �ോര്ഡ്ു�ള് ഉണ്ട്്. 24 
മണിക്കുൂറിും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു� ഈ ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് 
കോനന്ദ്രംതിപരുികോശോധനയ്ക്കുോയംി ഒ�്തിോല്മിക്കു് �ിഭാോഗം ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിിച്ചിു�രുു�ു.

2021-22 �ര്ഷത്തിില് മുല്ലാംകോ�രുി കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയം
ത്തി് ആസ്ൂന്ദ്രംതിണം കെ�യ്തുു നടിപ്പിിലോക്കുിയം �കോണ്ണോത്തി് 
പുല്ലാം കോറിോഡ്ികെല ഓപ്പിണ് ജിിം, �ുടിികെ�ള്ള �ിന്ദ്രംശമ 
സ്ൗ�രുയകെമോരുുക്കുല് e-toilet എ� പദ്ധതിി �ളകെരു 
ജിനന്ദ്രംശദ്ധ പിടിിച്ചിുപറ്റ്ിയംതിോണ്. �കോണ്ണോത്തി് പുല്ലാംോ 
കോറിോഡ്് കോറിോഡ്ില് നിരു�ധി സ്�ര്ശ�രുോണ് കോ�ോള് 
കോമഖല സ്�ര്ശിക്കുു�തിിനോയംി എത്തിികോച്ചിരുോറിുള്ളതി്. 
�ൂടിോകെതി �ോര്ഷി� �ൃത്തിിക്കു് �രുു� �ര്ഷ�ര്ക്കുും 
മറ്റ്ു കെതിോഴ്ിലോളി�ള്ക്കുും �ുടിികെ�ള്ള�ും ന്ദ്രംപോഥാമി� 
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 24  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



സ്ൗ�രുയ�ും ഒരുുക്കുു�ോനും �ൂടിിയംോണ് ഈ പദ്ധതിി 
ലക്ഷ്യയമിട്ടിരുു�തി്. �ോട്ടര് �ികോയംോസ്കൂ്, e-toilet ഒരുുക്കുു
�തിിലൂകെടി ന്ദ്രംപകോദശകെത്തി ആകോരുോഗയ മോലീനയ സ്ംസ്കൂരുണ 
രുംഗത്തി് ന്ദ്രംശകോദ്ധയംമോറ്റ്ം കെ�ോണ്ട്ു�രുോന് സ്ോധിച്ചിു. ഇതിി
കോനോകെടിോപ്പിം ഒഴ്ിഞ്ഞുു �ിടി� �ഴ്ിയംരുികെ� ഓപ്പിണ് ജിിം 
നടിപ്പിോക്കുു�തിിലൂകെടി സ്�ര്ശ�ര് ആയംതി് ഉപകോയംോഗി
ക്കുോനും തിുടിങ്ങി. മോലിനയം �ലികെച്ചിറിിയംു� ന്ദ്രംപ�ണതി
യംും ഈ ന്ദ്രംപകോദശത്തി് ഇല്ലാംോതിോയംി.

പോലികോയംറ്റ്ീ�്  പരുി�രുണത്തിികെ� ഭാോഗമോയംി 
ഡ്യംോലിസ്ിസ്് കോരുോഗി�ള്ക്കു് ഡ്യംടൈംലസ്ര് �ിറ്റ്് ബ്ലൂംഡ്് 
ടിയൂബ് കെസ്റ്റ്് എ�ി�യംും കെ�ോകോളോസ്റ്റ്മി കോരുോഗി�ള്
ക്കു് �ി�ിധതിരുത്തിിലുള്ള കെ�ോകോളോസ്റ്റ്മി ബോഗു�ള് 
ലിം�ഡ്ിമ കോരുോഗി�ള്ക്കു് ബോന്കോഡ്ജിിങ് എക്സ്ര്
ടൈംസ്സ്് പരുിശീലനം നല്�ു�കോതിോകെടിോപ്പിം അതി് 
കെ�ട്ടു�തിിന് ആ�ശയമോയം ബോന്കോഡ്ജിും നല്�ി�
രുു�ു. �യോന്സ്ര് കോരുോഗി�ള്ക്കു് ആ�ശയമോയം കോ�ദന 
സ്ംഹോരുി�ളും നല്�ി�രുു�ു. മോസ്ത്തിില് 12 
ദി�സ്ം �ീടിു�ളില് കോപോയംി കോരുോഗി�കെള സ്�ര്ശി
ക്കുു�യംും അ�ര്ക്കുോ�ശയമോയം �ിസ്ികോയംോകെതിറിോപ്പിി 
അടിക്കുമുള്ള പരുി�രുണ�ും നല്�ി�രുു�ു. �ി�ിധ 
പരുിശീലന പരുിപോടിി�ള് സ്ംഘടിിപ്പിിക്കുു�യംും പോലി
കോയംറ്റ്ീ�് കോരുോഗി�ളുകെടി മോനസ്ികോ�ോല്ലാംോസ്ം �ര്ദ്ധിപ്പിി
ക്കുു�തിിനോയംി �ി�ിധ �ലോപരുിപോടിി�ള് ഒരുുക്കുു�ു. 
ആഴ്ചയംില് രുണ്ട്ുദി�സ്ം �ീതിം �ിസ്ികോയംോകെതിറിോപ്പിി 
ഒ.പിയംും പോലികോയംറ്റ്ീ�് പരുിശീലനം പൂര്ത്തിിയംോക്കുി

യംിട്ടുള്ള കോഡ്ോക്ടറിുകെടി കോസ്�ന�ും മരുു�ു�ളും ലഭായ
മോക്കുി �രുു�ു.

ജിന�ീയംോസ്ൂന്ദ്രംതിണ പദ്ധതിി�ള് ആരുംഭാിക്കുു�തിിനു 
മുന്പ് സ്ി.എച്ചി്.സ്ിയംുകെടി ഗുണനില�ോരു�ും ഭാൗതിി� 
സ്ോഹ�രുയ�ും �ളകെരു പരുിതിോപ�രുമോയംിരുു�ു. 
മോനസ്ി� ശോരുീരുി� ആകോരുോഗയമുള്ള ഒരുു സ്മൂഹകെത്തി 
�ോര്ക്കുു� എ�തിോണ് പദ്ധതിി�ളില് �ൂടിി കോബ്ലൂംോക്കു് 
പഞ്ചാോയംത്തി് ലക്ഷ്യയം കെ�ച്ചിതി്. സ്ംസ്ഥാോന സ്ര്ക്കുോ
രുികെ� ആര്ന്ദ്രംദം പരുിപോടിി നടിപ്പിോക്കുു�തിിലൂകെടി ഈ 
ദൗതിയം ഒരുു പരുിധി�കെരു പൂര്ത്തിിയംോക്കുോന് �ഴ്ിഞ്ഞുി
ട്ടുണ്ട്്. സ്മൂഹത്തിികെല ഭാൂരുിഭാോഗം ജിനങ്ങളും ആകോരുോ
ഗയന്ദ്രംപശ്നപരുിഹോരുങ്ങള്ക്കുോയംി സ്വ�ോരുയ കോമഖലകെയം
യംോണ് ആന്ദ്രംശയംിക്കുു�തി്. അതിില് നി�ും മോറിി ഇ�് 
മുല്ലാംകോ�രുി സ്ോമൂഹയ ആകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�കെത്തി ആന്ദ്രംശയംി
ച്ചിു �രുു�ു. �ിദഗ്ധര് ആയംിട്ടുളഅള കോഡ്ോക്ടര്മോരുുകെടി 
കോസ്�ന�ും എക്സ്്-കോറി, ലോബ് ഉള്കെപ്പികെടിയംുള്ള അതിയോ
ധുനി� �ി�ിത്സോ സ്ൗ�രുയങ്ങളും ആ�ര്ഷ�മോയം 
സ്ൗ�രുയങ്ങള് ഉള്കെപ്പികെടിയംുള്ള ഭാൗതിി� സ്ോഹ�രുയങ്ങ
ളും ജിനങ്ങകെള �ൂടിുതില് ��യൂണിറ്റ്ി കെഹല്ത്തി് കെസ്�
റിികോലക്കു് ആ�ര്ഷിച്ചിു �രുു�ു. ജിന�ീയംോസ്ൂന്ദ്രംതിണ 
�ോലഘട്ടത്തിില് സ്ി.എച്ചി്.സ്ിയംില് ഇന്സ്ികോനറ്റ്ര് 
സ്ഥാോപിക്കുോന് �ഴ്ിഞ്ഞുതിും ആംബുലന്സ്് സ്ൗ�രുയം 
ഒരുുക്കുിയംതി് �ളകെരു ഉപ�ോരുന്ദ്രംപദമോയംി. ജിന�ീയം 
ആസ്ൂന്ദ്രംതിണ ന്ദ്രംപസ്ഥാോനം ജിനങ്ങള്ക്കു് നല്�ിയം സ്കോ�
ശത്തിികെ� ഉത്തിമ ഉദോഹരുണമോണ് മുല്ലാംകോ�രുി കോബ്ലൂംോക്കു് 
പഞ്ചാോയംത്തിികെ� സ്ോമൂഹി� ആകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ം.

�കേയംംജിന കേക്ഷ� ഇടിലെപടി�ു�ൾ  
തികേ�ശ് സ്�യം�ഭൂരാണ സ്ഥാംപന തി�ത്തിിൽ

അരുുണ്ലോല് എ.ആര്.

�കോയംോജിനകോക്ഷ്യമ ഇടികെപടിലു�ള് മകോറ്റ്കെതിോരുു ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിനത്തിികോനക്കുോളും ന്ദ്രംപോധോനയമര്ഹിക്കുു� �ോല
ഘട്ടത്തിിലൂകെടിയംോണ് ന�ള് ഓകോരുോരുുത്തിരുും �ടി�ു
കോപോയംികെക്കുോണ്ട്ിരുിക്കുു�തി്. �ൂട്ടു�ുടിുംബ �യ�സ്ഥാ
യംില് നി�ും അണു �ുടിുംബങ്ങളികോലക്കുുള്ള മോറ്റ്ം, 
ആയംുര് ടൈംദര്ഘയത്തിില് ഉണ്ട്ോയം �ര്ദ്ധന�്, �ുടിും
ബോംഗങ്ങള് പഠനത്തിിനും കെതിോഴ്ിലിനുമോയംി അനയകോദ
ശങ്ങളികോലക്കു് കോപോ�ു�തിിലൂകെടി മുതിിര്� പൗരുരുുകെടി 
ജിീ�ിതിം �ൂടിുതില് സ്ങ്ക്ീര്ണ്ണമോ�ു�തിും �കോയംോജിന 
കോക്ഷ്യമ ഇടികെപടിലു�ളുകെടി ന്ദ്രംപോധോനയം �ര്ധിപ്പിിക്കുു�ു. 
ആയംുര് ടൈംദര്ഘയത്തിില് ഉണ്ട്ോയം �ര്ദ്ധന�് മി�ച്ചി 
�ി�സ്ന കോനട്ടമോയംി �രുുതിോകെമങ്ക്ിലും �കോയംോജിനങ്ങ
ളുകെടി എണ്ണം �ൂടിു�കോതിോകെടിോപ്പിം അ�ര് കോനരുിടിു� 
ന്ദ്രംപശ്നങ്ങളും, അ�യംുകെടി സ്ങ്ക്ീര്ണ്ണതി�ളും �ര്ദ്ധി
ക്കുു�യംോണ്, മോന്ദ്രംതിമല്ലാം സ്ോമൂഹി� �ി�സ്നത്തിികെ� 
ഭാോഗമോയംി പരു�രുോഗതിമോയം തിണലിടിങ്ങള് ന�കെപ്പിടിു

� അ�സ്ഥായംും ഉണ്ട്ോയംിട്ടുണ്ട്്. കോമല്പ്പിറിഞ്ഞു �ോരുണ
ങ്ങള് കെ�ോണ്ട്് നില�ില് ബുദ്ധിമുട്ട് അനുഭാ�ിക്കുു� 
�കോയംോജിനങ്ങള്ക്കു് ആശവോസ്�രുമോയം രുീതിിയംിലുള്ള ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിന പരുിപോടിിയംോണ് ആസ്ൂന്ദ്രംതിണം കെ�കോയ്യുണ്ട്തി്.

�കോയംോജിനകോക്ഷ്യമ ഇടികെപടിലു�ള്ക്കു് സ്ര്ക്കുോര് ന്ദ്രംപോ
തിിനിതിയം ഉറിപ്പിോക്കുു�തിികെ� ആദയപടിിയംോയംി തികോേ
ശസ്വയംം ഭാരുണ സ്ഥാോപങ്ങള്ക്കു് ഈ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം 
ഏകെറ്റ്ടിുക്കുോ�ു�തിോണ്. �കോയംോജിനങ്ങളുകെടി ആ�ശയ
ങ്ങള് �കെണ്ട്ത്തിി നടിപ്പിിലോക്കുു�യംും, ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള് 
�കെണ്ട്ത്തിി പരുിഹരുിക്കുു�തിിലൂകെടി അ�രുുകെടി ജിീ�ിതി 
ഗുണനില�ോരും കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിു� എ�തിുമോയംിരുി
ക്കുണം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന ലക്ഷ്യയം. തികോേശസ്വയംം ഭാരുണ സ്ഥാോ
പനതിലത്തിില് ഇടികെപടിുകോ�ോള് മുതിിര്� പൗരുന്ോകെരു 
തികെ� കോസ്�നദോതിോക്കുള് ആയംി �ണ്ട്ുകെ�ോണ്ട്് തികെ�
യംോയംിരുിക്കുണം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന പരുിപോടിി ആസ്ൂന്ദ്രംതിണം 
കെ�കോയ്യുണ്ട്തി്.

119 

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  25



ആദയഘട്ടത്തിില് തികോേശ സ്വയംംഭാരുണ സ്ഥാോപനങ്ങള് 
കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്് (പഞ്ചാോയംത്തി് സ്മിതിി, മുന്സ്ിപ്പില് 
സ്മിതിി, കോ�ോര്പ്പികോറിഷന് സ്മിതിി) ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം ആരും
ഭാിക്കുു�യംും തിുടിര്�് �ോര്ഡ്് തിലത്തിികോലക്കുും അയംല്
ക്കുൂട്ട തിലങ്ങളികോലക്കുും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം �യോപിപ്പിിക്കുു�
യംും കോ�ണം. പഞ്ചാോയംത്തി്, കോ�ോര്പ്പികോറിഷന്, മുന്സ്ി
പ്പിോലിറ്റ്ി തിലങ്ങളില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിിന് സ്ഹോയം�മോ
�ും �ിധം �ോര്ഡ്ു�ള് കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചി് റിികോസ്ോഴ്്സ്സ്് 
കോപഴ്സ്്ണ്സ്ികെന സ്ജ്ജരുോകോക്കുണ്ട്തിുണ്ട്.് ഓകോരുോ ഓകോരുോ 
�ോര്ഡ്ില് നി�ും മൂ�് കോപകെരു �ീതിം (�കോയംോജിന
കോക്ഷ്യമന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളില് തിോല്പരുയം, സ്�ദ്ധതി, 
സ്മയംംഉള്ള�ര്) തിിരുകെഞ്ഞുടിുക്കുു�യംും അ�കെരു ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിന പരുിപോടിി സ്ംബന്ധിച്ചി് പരുിശീലിപ്പിിക്കുു�യംും 
കോ�ണം. �കോയംോജിനക്ഷ്യമന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുകെടി പഞ്ചാോ
യംത്തി്, �ോര്ഡ്്തില ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുകെടി ഏകോ�ോപനം, 
നിയംന്ദ്രംന്തണം, ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന �ുമതില എ�ി� ഇ�രുില് 
നിക്ഷ്യിപ്തിമോയംിരുിക്കുും. ഓകോരുോ �ോര്ഡ്ികെലയംും 60 
�യംസ്സുിനു മു�ളില് ന്ദ്രംപോയംമുള്ള സ്്ന്ദ്രംതിീ�ളും, പുരുുഷ
ന്ോരുും ഉള്കെപ്പിടിു� �കോയംോജിനങ്ങളുകെടി അയംല്ക്കുൂ
ട്ടങ്ങള് രുൂപീ�രുിക്കുു� എ�തിോണ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിി
കെ� രുണ്ട്ോം ഘട്ടം. ഭാൂമിശോസ്്ന്ദ്രംതിപരുമോയം സ്�ികോശഷ
തി�ള് അനുസ്രുിച്ചി് 25 മുതില് 30 �കെരുയംുള്ള �കോയംോ
ജിനങ്ങകെള കോ�ര്ത്തിുകെ�ോണ്ട്് അയംല്ക്കുൂട്ടങ്ങള് രുൂപീ�
രുിക്കുോ�ു�തിോണ്. അയംല്ക്കുൂട്ട രുൂപീ�രുണത്തിിനോയംി 
�ോര്ഡ്് കെമ�റിുകെടി കോനതിൃതിവത്തിില് ആശ �ര്കോക്കു
ഴ്്സ്്, അംഗന്�ോടിി �ര്കോക്കുഴ്്സ്്, പരുിശീലനം ലഭാിച്ചി 
റിികോസ്ോഴ്്സ്് കോപഴ്്സ്ണ് അടിങ്ങു� സ്ംഘം �ോര്ഡ്് 
തിലത്തിില് �ൂടിു�യംും കോമല്പ്പിറിഞ്ഞു സ്�ികോശഷതി�ള് 
അനുസ്രുിച്ചിുള്ള �കോയംോജിന അയംല്ക്കുൂട്ടങ്ങള്ക്കു് രുൂപം 
കെ�ോടിുക്കുോ�ു�തിുമോണ്. 

�കോയംോജിനങ്ങളുകെടി മോനസ്ി� ഉല്ലാംോസ്ം �ൂട്ടോയ്മയംി
ലൂകെടി ലഭായമോക്കുു�ു എ�തിിന് ഉപരുിയംോയംി സ്മൂ
ഹത്തിില് �കോയംോജിനങ്ങള് കോനരുിടിു� ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള് 
ഓകോരുോ�ും പരുിഹരുിക്കുു�തിിനുള്ള സ്ം�ിധോനമോ

യംിട്ടോണ് �കോയംോജിന അയംല്ക്കുൂട്ടങ്ങള് നിലനില്കോക്കു
ണ്ട്തി്. അയംല്ക്കുൂട്ടത്തിികെ� ഭാോഗമോയംിട്ടുള്ള ഓകോരുോ
രുുത്തിരുുകെടിയംും ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള് �കെണ്ട്ത്തിു�തിിന് ഒരുു 
�യക്തിിഗതി �ി�രു കോശഖരുണം അയംല്ക്കുൂട്ടത്തിില് 
നടിത്തിു�യംും, �കെണ്ട്ത്തിിയം ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള്ക്കു് പരുിഹോരും 
�കെണ്ട്ത്തിു�തിിനുള്ള �യക്തിിഗതി കോസ്�ന ദോയംി� 
പരുിപോടിി അയംല്ക്കുൂട്ടത്തിില് എഴ്ുതിി തിയ്യുോറിോകോക്കുണ്ട്
തിുമുണ്ട്്. കോനരുിടിു� ന്ദ്രംപശ്നങ്ങളുകെടി ടൈം��ിദ്ധയം അനു
സ്രുിച്് നില�ില് ഉള്ള സ്ഥാോപന, �യക്തിിഗതി സ്ം�ി
ധോനങ്ങകെള ഏകോ�ോപിപ്പിിച്ചിു കെ�ോണ്ട്് ആയംിരുിക്കുണം 
കോസ്�നദോയം� പരുിപോടിി എഴ്ുതിിതിയ്യുോറിോകോക്കുണ്ട്തി്.
അയംല്ക്കുൂട്ടത്തിികെ� ന്ദ്രംപതിിനിധി�ളില് നി�ു തികെ� 
കെതിരുകെഞ്ഞുടിുത്തി, പരുിശീലനം സ്ിദ്ധിച്ചി മൂ�ു മുതില് 
അഞ്ചാുകോപര് അടിങ്ങു� സ്ംഘം ആയംിരുിക്കുും ഈ ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കു് സ്ഹോയംിക്കുു�തി്. �യക്തിിഗതി കോസ്�
നദോയം� പരുിപോടിി തിയ്യുോറിോയംി �ഴ്ിഞ്ഞുോല് കോസ്�ന 
ന്ദ്രംപദോന പരുിപോടിിയംികോലക്കുും കോസ്�നം �ൃതിയമോയംി ലഭായ
മോ�ു�ു എ�് ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�തിിനുള്ള കോമോണിറ്റ്
റിിംഗ്, അയംല്�ൂട്ടത്തില ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിങ്ങളുകെടി നിലനില്
പ്പിിനു ആ�ശയമോയം ഇടികെപടിലു�ളിലൂകെടി മുകോ�ോട്ടു 
കോപോ�ോ�ു�തിോണ്.

അയംല്ക്കുൂട്ടുതിലത്തിില് പരുിഹരുിക്കുോന് �ഴ്ിയംോത്തി 
ന്ദ്രംപശ്നങ്ങകെള �ോര്ഡ്് തിലത്തിികോലക്കുും അ�ികെടിയംും 
പരുിഹരുിക്കുോന് �ഴ്ിയംോത്തി പക്ഷ്യം തികോേശസ്വയംംഭാരുണ 
സ്ഥാോപന തിലത്തിിലും എത്തിിച്് പരുിഹോരും �കെണ്ട്
കോത്തിണ്ട്തി് ഉണ്ട്്. നില�ില് കെമോത്തിം ജിനസ്ംഖയ
യംുകെടി 18 ശതിമോനകോത്തിോളം �രുു�തിും, 30 ശതിമോന
കോത്തിോളം എത്തിികോച്ചിരുോനും സ്മൂഹത്തിികെ� ഭാൂരുിപക്ഷ്യ
മോയംി മോറിോനും സ്ോധയതിയംുള്ള മുതിിര്� പൗരുര്ക്കു് 
അ�രുുകെടി ജിീ�ിതി അ�സ്ോനം �കെരു ആത്മോഭാിമോന
കോത്തിോകെടി ജിീ�ിക്കുോനുള്ള അ�സ്രും ഒരുുകോക്കുണ്ട്തിിന് 
തികോേശസ്വയംംഭാരുണ സ്ഥാോപന തിലത്തിിലുള്ള ഇടികെപടി
ലു�ള് ന്ദ്രംപോധോനയമര്ഹിക്കുു�ു.

Health Action by people 

Planning for Pandemics in Small Cities through the Lens of the  
‘Right to the City’ (RTTC) and Urban Citizenship in Kerala

John S. Moolakkattu1 & Jos Chathukulam2

Abstract 
It is now nearly a quarter century since Kerala 
started participatory planning at the local 
government level, popularly known as ‘peoples’ 
planning’. One of the goals of the planning 
experiment was to address the challenges to 
the sustainability of the gains that the state had 
made on the social front by drawing inputs from 

grassroots level citizen assemblies. One such 
area where the state made remarkable progress 
was in public health, leading to health indicators 
comparable to some developed countries. Urban 
areas had been found to be more vulnerable to 
Covid-19 infection than the rural ones. Number 
of projects were implemented in municipalities 
with a focus on awareness generation and 
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community participation using funds and 
procedures of the people’s planning programme 
from 1998 onwards with mixed results. Besides, 
every year, allocations are made for health in 
the budget of the municipality. While some 
attention has been given to palliative care and 
supply of medicines in the annual plans, there has 
been very little focus on other aspects of health 
management. 
This paper seeks to look a small municipality 
in Kerala organised its Covid-19 containment 
strategy and welfare measures in close 
collaboration with the state-sponsored self-
help groups known as Kudumbasree (women’s 
agency) and civil society organisations such as 
residential associations.The paper will briefly 
discuss history of pandemics in Kerala, the 
trends in the health budget of the municipality, 
the efficacy of institutions such as standing 
committees of elected functionaries directly 
responsible for Covid-19 containment measures 
and the manner in which such committees 
worked in tandem with other committees to 
provide food to the migrant workers and other 
vulnerable people. In addition, the nature of 
health infrastructure directly coming under 
the control of the municipality, the role of the 
ground level health workers, the manner in 
which the dead were buried and the markets and 
other public goods provision were organised 
will also be investigated. There was a circular 
issued by the state government calling for a re-
direction of plan priorities when the outbreak 

started. Whether it has been reflected in the 
municipality’s pandemic response will also be 
looked into. The existence of the deadline-driven 
annual planning seemingly works as a hindrance 
to contain pandemics like Covid-19, which tend 
to persist for a longer duration and require flexible 
strategies. One of the premises of this paper 
is that in places where medical facilities, both 
public and private, are relatively strong, the local 
governments, especially urban ones, tend to take 
a cavalier attitude to public health provisioning 
and planning. The paper will examine whether 
the municipality has planned and implemented 
the principles of epidemic management using an 
emergency operating centre (EOC) model and 
whether the initiatives are broadly in agreement 
with the integrated disease surveillance and 
response (IDSR) strategy of WHO. The paper 
will also analyse the viability of the municipality’s 
epidemic preparedness and management plan 
and the potential for creation of a contingent 
fund at the municipal level to address future 
pandemics of this kind and it will be done through 
the lens of the ‘Right to the City’ (RTTC) and 
urban citizenship. 
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ആകേരാം�യ കേ�ഖ�യംിലെ� �ി��ംർ� ഷ്ട്രപ�ർത്തിനങ്ങൾ
എല്.പി. അജിയം�ുമോര്

�കേയംംജിനങ്ങൾക്കംയംി സ്ഞ്ചാംരാിക്കു�  
ആശ്ുപഷ്ട്രതിി
36.77 �.�ി. മീറ്റ്ര് �ിസ്്തിൃതിിയംും 20 �ോര്ഡ്ു�ളുമു
ള്ള രുോയംമംഗലം ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെ� ഏ�കോദശം മദ്ധയ
ഭാോഗത്തിോയംി പഞ്ചാോയംത്തി് ഓ�ീസ്ികോനോടി് കോ�ര്�ോണ് 
രുോയംമംഗലം �ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ം സ്ഥാിതിി കെ�യ്യുു
�തി്. ബസ്് ഗതിോഗതി സ്ൗ�രുയം �ുറി�ോയംതിിനോല് 
�ി�ിത്സക്കുോയംി ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് എത്തിു� കെപോതിുജി

നങ്ങള്ക്കു് ബുദ്ധിമുട്ട് കോനരുിടിു� സ്ോഹ�രുയം നില�ി
ലുണ്ട്്. �കോയംോജിനങ്ങള്ക്കുും ദീര്ഘ�ോല കോരുോഗബോധി
തിരുോയംി �ി�ിത്സയംിലുള്ളതിുമോയം സ്ോധോരുണക്കുോരുോയം 
കെപോതിുജിനങ്ങള്ക്കു് �ളകെരു ദൂരും സ്ഞ്ചാരുിച്ചി് ആശുപ
ന്ദ്രംതിിയംില് എകോത്തിണ്ട് ഒരുു സ്ോഹ�രുയം ഒഴ്ി�ോക്കുു�
തിുമോയംി ബന്ധകെപ്പിട്ടോണ് സ്ഞ്ചാരുിക്കുു� ആശുപന്ദ്രംതിി 
എ� ഒരുു നൂതിനോശയംത്തിികോലക്കു് പഞ്ചാോയംത്തി് എത്തിി
കോ�ര്�തി്.

121 

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  27



പം�ികേയംറ്റീ�് രാ��ത്തി് പി�ിട്ട 17 �ർഷങ്ങൾ
സ്ി.എന്. �ിദയോധരുന്

ഭൂരുണ�ൂടിത്തിികെ� ഏറ്റ്�ും ന്ദ്രംപധോന കോമഖല�ളില് 
ഒ�ോണ് ജിനങ്ങളുകെടി ആകോരുോഗയം. ജിന�ീയം സ്ര്ക്കുോ
രുിന് ഈ രുംഗത്തി് �യതിയസ്്തിമോയം ഇടികെപടിലു�ള് 
നടിത്തിു�ോന് ആ�ും. അത്തിരുത്തിിലുള്ള ഒരുു ഇടികെപ
ടിലോണ് പഴ്യം കെ�ോടി�ല് മണ്ഡലത്തിികെല (ഇകോപ്പിോള് 
പുതിുക്കുോടി്) സ്ുസ്ഥാിരു പോലികോയംറ്റ്ീ�് കെ�യംര്.

കെ�ോടി�രു കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയംത്തിികെ� കോനതിൃതിവത്തിി
ലോണ് 2007-ല് ഈ പദ്ധതിി ആരുംഭാിച്ചിതി്. പുതിുക്കുോടി് 
തിോലൂക്കു് ആശുപന്ദ്രംതിി കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചിുകെ�ോണ്ട്ോണ് ന്ദ്രംപ�ര്

ത്തിനം ആരുംഭാിച്ചിതി്. ഇ�ു ഈ ന്ദ്രംപസ്ഥാോനം ജിന�ീയം 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം തിുടിരുു�യംോണ്.

ആകോരുോഗയകെത്തി നിര്��ിച്ചിിരുിക്കുു�തി്, ഇങ്ങകെനയംോണ്, 
ശോരുീരുി��ും മോനസ്ി��ും സ്ോമൂഹി��ുമോയം സ്വ
സ്ഥാതിയംോണ് ആകോരുോഗയം. ഈ നിര്��നം സ്ോധയമോ
ക്കുു�ോന് സ്മൂഹത്തിികെ�യംും ഭാരുണ�ൂടിത്തിികെ�യംും 
�ൂട്ടോയ്മ ഉണ്ട്ോ�ണം.

സ്വ�ോരുയ�ല്ക്കുരുണ �ോലഘട്ടത്തിില് ഇതി് �ളകെരു 
ബുദ്ധിമുട്ടോണ്. ഭാരുണ�ൂടിത്തിികെ� പിന്ോറ്റ്ം ആകോരുോഗയ
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പഞ്ചാോയംത്തിികെല 20 �ോര്ഡ്ു�ളിലോയംി അംഗന്�ോ
ടിി�ള്, �ുടിുംബകോക്ഷ്യമ ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള്, �ോയംനശോ
ലന�ള് എ�ി�ിടിങ്ങലിലോയംി നിശ്ചായംിക്കുകെപ്പിട്ട 31 
കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളില് മോസ്ത്തിില് 2 ന്ദ്രംപോ�ശയം കോഡ്ോക്ടര്, 
കോനഴ്് സ്് എ�ി�ര് അടിങ്ങിയം ടിീം എത്തിി പരുികോശോധന 
നടിത്തിി മരുു�ു നല്�ു�ു. ആശ �ര്കോക്കുഴ്് സ്ികെ�യംും, 
അംഗന്�ോടിി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി�രുുകോടിയംും കോസ്�നം ന്ദ്രംപകോയംോജി
നകെപ്പിടിുത്തിു�ു. പഞ്ചാോയംത്തിികെ� 2012-22 �ോര്ഷി� 
പദ്ധതിിയംില് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിിയംോണ് ഈ പദ്ധതിി ആരുംഭാി
ച്ചിതി്. ന്ദ്രംപതിി�ര്ഷം 18 ലക്ഷ്യകോത്തിോളം രുൂപ മുടിക്കുി നടിപ്പിി
ലോക്കുു� ഈ പദ്ധതിി മോസ്ത്തിില് ഏ�കോദശം 3000 
കോത്തിോളം ആളു�ള്ക്കു് ന്ദ്രംപകോയംോജിനന്ദ്രംപതിമോ�ു�ുണ്ട്്. 
ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗങ്ങള്ക്കു് �ി�ിത്സയംിലുള്ള�ര്
ക്കുും മറ്റ്ും അടിിയംന്തിരുമോയംി �ി�ിത്സ ആ�ശയമുള്ള�ര്
ക്കുും �ളകെരു ന്ദ്രംപകോയംോജിനന്ദ്രംപതിമോണ് ഈ പദ്ധതിി. ഈ 
പദ്ധതിിക്കുോയംി ഒരുു ECCO �ോഹനം സ്ി.എസ്്.ആര്. 
�ണ്ട്ു�ഴ്ി ലഭാിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. 3-ോം �ര്ഷ�ും �ൂടിുതില് കെമച്ചി
കെപ്പിട്ട കോസ്�നം നല്�ി പദ്ധതിി മുകോ�ോട്ട് കോപോ�ു�ു.

അതിിഥാി കെതിോഴ്ിലോളി�ളുകെടി ആകോരുോഗയപരുിരുക്ഷ്യയ്ക്കുും 
സ്ഞ്ചാരുിക്കുു� ആശുപന്ദ്രംതിി

200 ഓളം �യ�സ്ോയം സ്ഥാോപനങ്ങളിലോയംി 8000 
കോത്തിോളം അതിിഥാികെതിോഴ്ിലോളി�ള് ഉള്ള പഞ്ചാോയംത്തിില് 
ഇ�രുുകെടി�ൂടിി ആകോരുോഗയസ്ുരുക്ഷ്യ ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�തിിന് 
ഈ പദ്ധതിി �രുും ദി�സ്ങ്ങളില് �ിപുലീ�രുിക്കുു�
തിിനുള്ള ആകോലോ�ന നടി�ു�രുു�ു. അതിിഥാി കെതിോഴ്ി
ലോളി�ളുകെടി ആകോരുോഗയ സ്ുരുക്ഷ്യ ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�തിി
നോയംി ഇകോപ്പിോള് കെതിോഴ്ിലിടിങ്ങളില് ജിീ�ിതിടൈംശലി 
ക്ലിിനിക്കുു�ളും �യോ�ു�ളും സ്ംഘടിിപ്പിിച്ചി് �രുു�ു. 
അതിിഥാി കെതിോഴ്ിലോളി�ളുകെടി കെതിോഴ്ില് സ്മയംത്തിിന് 
കോശഷം ടൈം��ിട്ട് 6 മുതില് 9 �കെരുയംുള്ള സ്മയംങ്ങ
ളില് കോഡ്ോക്ടര്, കോനഴ്് സ്്, �ോര്മസ്ിസ്റ്റ്് എ�ി�രുടിങ്ങു
� സ്ംഘം ഇ�രുുകെടി തിോമസ് സ്ഥാലങ്ങളില് എത്തിി 
പരുികോശോധനയംും, കോബോധ�തി്�രുണ�ും മരുു�ു�ളും 
ലഭായമോക്കുു�യംോണ് കോ�ണ്ട്തി്. ഇതിിന് �ോഹനത്തിിനു

ള്ളില്തികെ� ക്ലിിനിക്കു് ഒരുുകോക്കുണ്ട്ിയംിരുിക്കുു�ു. സ്ഞ്ചാ
രുിക്കുു� ആശുപന്ദ്രംതിിക്കുോയംി ഇത്തിരും എല്ലാംോ സ്ൗ�രുയ
ങ്ങകോളോടിും �ൂടിിയം �ോഹനത്തിിനോയംി 30 ലക്ഷ്യം രുൂപ 
സ്ി.എസ്്.ആര് �ണ്ട്് �ോഗ്ോനം ലഭാിച്ചിിട്ടുണ്ട്്.

ഏ�കോദശം 45000 കോത്തിോളം ജിനസ്ംഖയ ഉള്ളതിും 
�ി�ിധ കോമഖല�ളിലോയംി 10000 കോത്തിോളം അതിിഥാി 
കെതിോഴ്ിലോളി�ള് തിോമസ്ിച്ചി്  �രുു�തിുമോയം 
രുോയംമംഗലം ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെല �ുടിുംബോകോരുോഗയ 
കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് ന്ദ്രംപതിിദിനം 250 നു 300 നും ഇടിയംില് 
ഒ.പി. ഉള്ളതിോണ്. രുോ�ികെല 8 മുതില് ടൈം��ിട്ട് 6 
�കെരു 4 കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്മോരുുകെടി കോസ്�ന�ും 
24 മണിക്കുൂറിും ആംബുലന്സ്് കോസ്�ന�ും ലഭായമോണ്. 
�ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� മി�ച്ചി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങ
ളില് 2022 ല് �ോയം�ല്പ്പി പുരുസ്് ക്കുോരു�ും, കോദശീയം 
തിലത്തിില് നോഷണല് �വോളിറ്റ്ി അഷവറിന്സ്് സ്റ്റ്ോകോ�ഡ്് 
ബഹുമതിിയംും ലഭാിച്ചിിട്ടുള്ളതിോണ്.

�കോയംോജിനങ്ങള്ക്കുും, �ുട്ടി�ള്ക്കുും, �ൗമോരുക്കുോര്
ക്കുും, ഗര്ഭാിണി�ള്ക്കുും, അതിിഥാികെതിോഴ്ിലോളി�ള്ക്കുു
മോയംി ന്ദ്രംപകോതിയ� കോസ്�നം ഉറിപ്പി് �രുുത്തിു� 6 കെഹല്ത്തി് 
& കെ�ല്നസ്് കെസ്റ്റ്റിു�ള് ആശുപന്ദ്രംതിിയംുകെടി �ീഴ്ില് ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിിക്കുു�ു. കെടിലി കെമഡ്ിസ്ിനിലൂകെടി �ിടിപ്പി് കോരുോഗി
�ള്ക്കുും അടിിയംന്തിരു �ി�ിത്സ ആ�ശയമുള്ള�ര്ക്കുും 
�ി�ിത്സ ഉറിപ്പി് �രുുത്തിു�ു. പഞ്ചാോയംത്തി് പരുിഥാിയംികെല 
�ിടിപ്പി് കോരുോഗി�ള്ക്കു് �ീടിു�ളില് എത്തിി �ി�ിത്സയംും 
പരുി�രുണ�ും ആ�ശയ ഉപ�രുണങ്ങളും നല്�ു�തിി
നോയംി ന്ദ്രംപതിി�ര്ഷം 10 ലക്ഷ്യം രുൂപയംുകെടി പദ്ധതിി നടിപ്പിി
ലോക്കുി �രുു�തിോണ്. ''Migrant Heakth is Wealth'' 
എ� നൂതിന പദ്ധതിി ആരുംഭാിക്കുു�യംോണ്. ബ്ലൂംഡ്് 
കോഡ്ോകോനഷന് ടിീം, അ�യം�ദോന കോസ്ന, കോനന്ദ്രംതിദോന 
കോന്ദ്രംപോത്സോഹനം എ�ി�യ്ക്കുുള്ള നൂതിന സ്ം�ിധോനങ്ങ
ളും സ്ജ്ജമോക്കുിയംിട്ടുണ്ട്്.

ന്ദ്രംപസ്ിഡ്ന്റ്, രുോയംമംഗലം ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി്, എറിണോ�ുളം ജിില്ലാം. Mob - 
8547077972
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രുംഗത്തി് �ന് ഭാീഷണി ഉയംര്ത്തിുകോ�ോഴ്ോണ് കെ�ോടി�രു
യംില് ന്ദ്രംപോകോദശി� സ്ര്ക്കുോര് ന്ദ്രം�ിയംോത്മ�മോയംി ഇടികെപ്പി
ടിു�തി് എ�തിോണ് ഇതിികെ� ന്ദ്രംപധോന രുോന്ദ്രം�ീയം �ശം.

അതിിനോല് സ്ുസ്ഥാിരു പോലികോയംറ്റ്ീ�് കോസ്�നകോത്തിോ
കെടിോപ്പിം കെ�റിുത്തിുനില്പ്പിും �ൂടിിയംോണ് എ�തിോണ് 
ന്ദ്രംശകോദ്ധയംമോയം �ോരുയം.

ആകോരുോഗയരുംഗത്തി് മൂ�് സ്ുന്ദ്രംപധോന കോമഖല�ള് ഉണ്ട്്.

1. കോരുോഗന്ദ്രംപതിികോരുോധം

2. �ി�ിത്സ

3. സ്ോന്തവനം

ഈ മൂ�ു കോമഖല�ളിലും സ്ര്ക്കുോര് ഇടികെപടിണം

2006-2011 �ോലഘട്ടത്തിില് കോ�രുളത്തിികെല ഇടിതിുപ
ക്ഷ്യ ജിനോധിപതിയ മു�ണി സ്ര്ക്കുോര് സ്ര്ഗോത്മ�മോയംി 
ഈ ഇടികെപടില് നടിത്തിിയംിരുു�ു.

പകോക്ഷ്യ കോരുോഗന്ദ്രംപതിികോരുോധത്തിിലും സ്ോന്തവനത്തിിലും 
ന്ദ്രംപോകോദശി� സ്ര്ക്കുോരുു�ള്ക്കുോണ്, �ൂടിുതില് ഇടികെപ
ടിു�ോന് സ്ോധിക്കുു�. ജിനന്ദ്രംപതിിനിധി�ളുകെടി ന്ദ്രം�ിയംോ
ത്മ�മോയം ഇടികെപടിലും ഈ രുംഗത്തി് �ളകെരു അതിയോ
�ശയമോണ്. ജിന�ീയം ആകോരുോഗയം എ� ഇടിതിുപക്ഷ്യ 
ആശയംം സ്വോര്ത്ഥ�മോ�ു�ോന് ഏറ്റ്�ും �ൂടിുതില് 
ന്ദ്രംശദ്ധികോക്കുണ്ട്തി് സ്ോന്തവനരുംഗത്തിോണ് എ� തിിരുിച്ചിറിി
�ോണ് 2007-ല് തികെ� സ്ുസ്ഥാിരു പോലികോയംറ്റ്ീ�് കെ�യം
റിികോലക്കു് ന്ദ്രംശദ്ധ തിിരുിച്ചിതി്.

കോരുോഗന്ദ്രംപതിികോരുോധത്തിികെ� സ്ംസ്ഥാോന തില ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന
ത്തിികെ� �യോപ്തിി അക്കുോലത്തി ്ന്ദ്രംശകോദ്ധയംമോയംിരുു�ു. അതിു
കെ�ോണ്ട്ുതികെ� ജിന�ീയം ആകോരുോഗയത്തിികെ� സ്മന്ദ്രംഗ 
�ി�സ്നത്തിിന് സ്ോന്തവന കോമഖലയംികെല ഇടികെപടില് 
�ൂടിി അനി�ോരുയമോയംിരുു�ു. കോ�രുളം ആകോരുോഗയരുംഗ
ത്തി് മോതിൃ�യംോയംി എ�ും നിലനില്ക്കുു�ോന് ഉള്ള 
�ോരുണം ഈ ജിന�ീയം ആകോരുോഗയ സ്ങ്ക്ല്മോണ്.

ഈ ജിന�ീയം ആകോരുോഗയ സ്ങ്ക്ല്മോണ് അനനയമോയം 
കോ�രുളം മോതിൃ�കെയം �ൂടിുതില് ശക്തി�ും കെന്ദ്രംപോജിവല�ും 
ആക്കുണകെമ� �ൂട്ടോയം �ിന്തയംോണ് സ്ുസ്ഥാിരു പോലി
കോയംറ്റ്ീ�് കെ�യംറിികെ� ആശയം ബലം.

ഈ ജിന�ീയം രുോന്ദ്രം�ീയംത്തിികെ� പശ്ചാോത്തിലത്തിില് ഒരുു 
സ്ോകോങ്ക്തിി� പിന്ബലത്തിികെ�യംും നിര്�ഹണ �ട്ടക്കുൂ
ടിികെ�യംും ആ�ശയ�തി ഉണ്ട്ോയംിരുു�ു.

തിൃ�ൂര് ജിില്ലാം ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് കോഡ്ോക്ടര് ദി�ോ�രു
കെ� കോനതിൃതിവത്തിിലുള്ള പോലികോയംറ്റ്ീ�് കെ�യംറിികെ� 
മോതിൃ�യംോണ് കെ�ോടി�രുയംില് പിന്തുടിര്�തി്.

കോബ്ലൂംോക്കു് ആശുപന്ദ്രംതിിയംികെല മുഴ്ു�ന് ആകോരുോഗയ �ിദഗ്ധ
രുുകെടിയംും പിന്തുണയംിലോണ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിു �രുു�തി്.

പോലികോയംറ്റ്ീ�് കെ�യംറിികെ� �ിദഗ്ധ പരുിശീലനം ലഭാിച്ചി 
കോഡ്ോക്ടര് സ്ി.എന്. നളിനിയംോണ് ഈ പദ്ധതിിയംുകെടി 
സ്കോങ്ക്തിി� �ിജിയംത്തിിന് പി�ില് �ിദഗ്ധമോയംി ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിിച്ചിതി്.

കെപോതിുജിനങ്ങളുകെടി പിന്തുണ �ളകെരു ന്ദ്രംശദ്ധിക്കുകെപ്പിട്ടു.

�ോന്സ്റിികെ� �യോപനകെത്തി തിടിയംു�തിിനുള്ള കോബോധ
�ല്ക്കുരുണ ഇടികെപടിലു�ള് നടിത്തിി�രുു�ു. �ിടിപ്പിു

കോരുോഗി�ളുകെടി ടൈംദനയതികെയം തിിരുിച്ചിറിിഞ്ഞുുകെ�ോണ്ട്് 
�ളണ്ട്ിയംര്മോര് �ളകെരു നല്ലാം കോസ്�നം ഉറിപ്പിു �രുുത്തിു
�ു.

മണ്ഡലത്തിികെല കോരുോഗോതിുരുതികെയം അല്ം എങ്ക്ിലും 
�ുറിയ്ക്കുു�ോന് �ഴ്ിഞ്ഞുിട്ടുണ്ട്് എ�തി് �ോരുിതിോര്ത്ഥയ 
ജിന�മോണ്.

സ്ര്ക്കുോര് ആശുപന്ദ്രംതിി കോ�ന്ദ്രം�ീ�ൃതിമോയം പോലികോയംറ്റ്ീ�് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം ആയംതിുകെ�ോണ്ട്് ഏകെറി �ിശവോസ്യതി കോനടിി
കെയംടിുക്കുോനും �ഴ്ിഞ്ഞുിട്ടുണ്ട്്.

ആകോരുോഗയരുംഗത്തി് ഭാരുണ�ൂടിം ഇടികെപ്പിടിു�തി് തികെ� 
ശരുികെയം� ്കെപോതിുകോബോധം സ്ൃ�ിക്കുു�ോനും �ഴ്ിഞ്ഞുു 
എ�തി് �ലികെയംോരുു രുോന്ദ്രം�ീയം കോനട്ടം തികെ�യംോയംി 
ഭാരുണസ്മിതിി �ോണു�ു.

1. സ്ോകോങ്ക്തിി� സ്ം�ിധോനങ്ങള്

2. ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിിന് ആ�ശയമോയം ധന സ്മോഹരുണം

3. കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയംത്തിികെ� കോറിോള്

4. ഭാരുണസ്മിതിിയംുകെടി �ിശദോംശങ്ങള്

5. ന്ദ്രംപധോന സ്ംഭാ�ങ്ങള്

6. �യോപിപ്പിിക്കുു�ോന് ഉകോേശിക്കുു� കോമഖല�ള്

2006-ല് കെ�ോടി�രു കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയംത്തി്, ഒരുു മോസ്റ്റ്ര് 
പ്ോന് �ിശദമോയംി തിയ്യുോറിോക്കുു�യംുണ്ട്ോയംി തിോകെഴ്പ്പിറിയംു
� �ോരുയങ്ങളോണ് അതിില് അഭാിസ്ംകോബോധന കെ�യ്തുതി്.

1. കോരുോഗന്ദ്രംപതിികോരുോധ രുംഗത്തി് കെപോതിുജിന ആകോരുോഗയ 
സ്ം�ിധോനത്തിികെല കോപോരുോയ്മ�ള് നി�ത്തിു�തിി
നുള്ള കോന്ദ്രംപോജിക്ടു�ള് തിയ്യുോറിോക്കുി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം 
തിുടിങ്ങു�.

2. ജിീ�ിതിടൈംശലികെയം തിുടിര്�ുള്ള കോരുോഗങ്ങള്ക്കു് 
�ി�ിത്സ നല്�ു�തിിനുള്ള സ്ം�ിധോനം തിോലൂക്കു് 
ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് ഉണ്ട്ോക്കുി.

3. ഇതിികെ� ഭാോഗമോയംി കോബ്ലൂംോക്കുിന് �ീഴ്ില് �രുു� 
7 പഞ്ചാോയംത്തിു�ളിലും ആകോരുോഗയ സ്ം�ിധോനം 
�ഴ്ി സ്ര്കോവ്വ നടിത്തിി കോഡ്ോക്ടര്മോര് �കെയ്യുോഴ്ിഞ്ഞു 
�ിടിപ്പിുകോരുോഗി�ളോയം പരുി�രുണം ആ�ശയമുള്ള 
ആളു�ളുകെടി ലിസ്റ്റ്് തിയ്യുോറിോക്കുി.

സ്ര്കോവ്വയംുകെടി അടിിസ്ഥാോനത്തിില് ഒരുു സ്ോന്തവന 
പരുി�രുണ സ്ം�ിധോനം തിുടിങ്ങോന് തിീരുുമോനിച്ചിു.

ആയംതിികെ� അടിിസ്ഥാോനത്തിില് 2007-ല് �ോരുിറ്റ്
ബിള് കെസ്ോടൈംസ്റ്റ്ി ആക്ട് അനുസ്രുിച്ചി്, സ്ുസ്ഥാിരു 
പോലികോയംറ്റ്ീ�് കെ�യംര് കെസ്ോടൈംസ്റ്റ്ി എ� സ്ംഘടിന 
14-1-2007-ല് രുൂപീ�ൃതിമോയംി. കെ�ോടി�രു കോബ്ലൂംോക്കു് 
പഞ്ചാോയംത്തി് ന്ദ്രംപസ്ിഡ്ണ്ട്്, തിൃ�ൂര് ജിില്ലാംോ കെമഡ്ിക്കുല് 
ഓ�ീസ്റിും �ൂടിിയംകോലോ�ിച്ചി് ഉണ്ട്ോക്കുിയം �രുോറിികെ� 
അടിിസ്ഥാോനത്തിില്, പുതിുക്കുോടി് ആശുപന്ദ്രംതിികോയംോടി് 
കോ�ര്�് ഒരുു കെ�ട്ടിടിത്തിില് സ്ുസ്ഥാിരു പോലികോയംറ്റ്ീ�് 
കെ�യംര് സ്ം�ിധോനം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം തിുടിങ്ങി.

സ്ുസ്ഥാിരു പോലികോയംറ്റ്ീ�്  കെസ്ോടൈംസ്റ്റ്ിയംികെല 
അംഗങ്ങള്. 60 അംഗങ്ങളോണ് നില�ില് കെസ്ോടൈംസ്
റ്റ്ിയംില് ഉള്ളതി്. അതിില് ന്ദ്രംപസ്ിഡ്ണ്ട്്, ടൈം�സ്് ന്ദ്രംപസ്ി
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ഡ്ണ്ട്്, കെസ്ന്ദ്രം�ട്ടറിി, കോജിോയംിന് കെസ്ന്ദ്രം�ട്ടറിി ഖജിോന്ജിിയംും 
�ൂടിോകെതി നോല് എ�് സ്ി�യൂട്ടീ�് അംഗങ്ങളും അടിങ്ങു
�തിോണ് ഭാരുണസ്മിതിി.

രാജിിസ്് കേഷ്ട്രടിഷൻ
എല്ലാംോ�ര്ഷ�ും �രു�് �ില�് �ണക്കുു�ള് 
കെപോതിുകോയംോഗം �ിളിച്ചിു�ൂട്ടി ഒരുു അംഗീ�ൃതി അക്കുൗ
ണ്ട്�് ഓഡ്ിറ്റ്് കെ�യ്യുു�ു. അതി് കെപോതിുകോയംോഗത്തിില് 
അ�തിരുിപ്പിിച്ചിു. പുതിിയം ഭാരുണസ്മിതിികെയം തിിരുകെഞ്ഞുടിു
ത്തിു രുജിിസ്് കോന്ദ്രംടിഷന് പുതിുക്കുു�തിോണ് പതിി�്.

ഫീണ്്
സ്ുമനസ്സുു�ളോയം മനുഷയസ്് കോനഹി�ള് മോസ്ംകോതിോറിും 
100 രുൂപ മുതില് 7000 രുൂപ �കെരു തിരുു� സ്ംഭാോ�ന, 
�ടി�ളിലും �ോണജിയ സ്ഥാോപനങ്ങളിലും സ്ുസ്ഥാിരു 
പോലികോയംറ്റ്ീ�് കെ�യംര് �ച്ചിിട്ടുള്ള �ളക്ഷ്യന് കോബോ�് സ്ു
�ളില് നി�ു ലഭാിക്കുു� പണം.

�ുടിുംബത്തിില് ന്ദ്രംപധോന �ടിങ്ങു�ളോയം �ി�ോഹം 
കോപോലുള്ള �ടിങ്ങു�ള് നടിക്കുുകോ�ോള് ആഡ്ംബരു 
�ില�ു�ള് ഒഴ്ി�ോക്കുികെക്കുോണ്ട്് 5000 രുൂപ മുതില് 
50000 രുൂപ �കെരു �ിലര് സ്ംഭാ�ോനയംോയംി നല്�ു�ു
ണ്ട്്.

മോതിോപിതിോക്കുളുകെടി മരുണോന്തരു �ടിങ്ങു�ള് ഒഴ്ി�ോ
ക്കുികെക്കുോണ്ട്് അതിിന് �രുു� കെ�ല�ു�ള് സ്ുസ്ഥാിരു
തിയംികോലക്കു് സ്ംഭാോ�നയംില് നല്�ു�ുണ്ട്്.

സ്ുസ്ഥാിരു പോലികോയംറ്റ്ീ�് കെ�യംറിിന് നല്�ു� സ്ംഭാോ
�ന�ള്ക്കു് പൂര്ണ്ണമോയംും ഇന്�ം ടിോ�് സ്് �ിഴ്ി�് 
ലഭാിക്കുു�തിോണ്.

കേരാം�ി�ൾ
• �യോന്സ്ര് കോരുോഗി�ള്

• നകെട്ടല്ലാംിന് ക്ഷ്യതിം സ്ംഭാ�ിച്ചി �ിടിപ്പിുകോരുോഗി�ള്

• ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗംമൂലം അംഗപരുിമിതിമോയം�ര്

• കോറിോഡ്പ�ടികെത്തി തിുടിര്�് �ിടിപ്പിുകോരുോഗി�ള് 
ആയം�ര്

• �ിഡ്് നി കോരുോഗി�ള്

• ഡ്യംോലിസ്ിസ്് അതിയോ�ശയം ഉള്ള�ര്

• പരുസ്ഹോയംം ഇല്ലാംോകെതി ന്ദ്രംപോഥാമി� �ര്�ം കോപോലും 
കെ�യ്യുോന് പറ്റ്ോത്തി�ര്.

• �ി�ിധ കോരുോഗങ്ങകെള കെ�ോണ്ട്് അസ്ഹനീയംമോയം 
കോ�ദന അനുഭാ�ിക്കുു��ര്.

കേസ്�ന�
• എല്ലാംോ ദി�സ്ങ്ങളിലും �ിടിപ്പിുകോരുോഗി�ളുകെടി ഗൃഹ 

സ്�ര്ശനം ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�ു.

• �ിടിപ്പി് കോരുോഗിക്കു് ആ�ശയമോയം യംൂറിിന് ടിയൂബ് 
കോപോകെലയംുള്ള ഘടി�ങ്ങള് നഴ്് സ്ുമോര് �ച്ചിുകെ�ോ
ടിുക്കുു�ു.

• കോരുോഗിയംുകെടി അരുി�ില് നില്ക്കുു� ആളു�കെള 
സ്ോന്തവന പരുി�രുണം പഠിപ്പിിച്ചിു കെ�ോടിുക്കുു�ു.

• കോ�ദനസ്ംഹോരുി�ള് കെ�ോടിുക്കുു�ു.

• പോരുോ കെമഡ്ിക്കുല് കോസ്�നം ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�ു.

• �ിടിപ്പിു കോരുോഗി�ള്ക്കു് �ട്ടില് ബോക്കു് റിസ്റ്റ്്, 
എയംര്കെബഡ്്, �ോട്ടര് കെബഡ്്, �ോക്കുിംഗ് സ്റ്റ്ിക്കു്, 
�ോക്കുര്, കെനബുടൈംലസ്ര്, ഓ�് സ്ിജിന് സ്ിലിണ്ട്ര് 
സ്ൗജിനയമോയംി നല്�ി �രുു�ു.

• ദോരുിന്ദ്രംദയത്തിികെ� �ോരുയത്തിില് ന�ുകെടി സ്ംസ്ഥാോനം 
ദോരുിന്ദ്രംദയം ഇല്ലാംോയ്മ കെ�യ്യുോനുള്ള ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം ലക്ഷ്യയം 
�ണ്ട്ു�രുി�യംോണ്.

അകോതി സ്മയംത്തി് �ിടിപ്പിുകോരുോഗി�ളില് പട്ടിണി �രുോതിി
രുിക്കുോന് അരുി�ില് നി�ും അടിുക്കുളയംികോലക്കു് എ� 
ആശയംം പൂര്ണമോയംി നടിത്തിി�രുു�ു. ഭാക്ഷ്യയസ്ോധ
നങ്ങള് ആ�ശയമുള്ള ആളു�ള്ക്കു് എത്തിിച്ചിുകെ�ോടിു
ക്കുും.

ഒരുു ആംബുലന്സ്് ഉണ്ട്് അതിികെ� കോസ്�നം 
പൂര്ണമോയംും കോരുോഗി�ള്ക്കു് നല്�ു�ു.

�ംഫീ്
• കോഡ്ോക്ടര് 1

• നഴ്് സ്് 8

• ടൈംന്ദ്രംഡ്�ര് 1

• മറ്റ്ു സ്ഹോയംി�ള് 4

പോലികോയംറ്റ്ീ�ികെ� ഉത്തിരു�ോദിതിവമുള്ള കോഡ്ോക്ടര് ഒരുു 
രുൂപ കോപോലും ന്ദ്രംപതിി�ലം ടൈം�പ്പിറ്റ്ോകെതിയംോണ് ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിിക്കുു�തി്.

മറ്റ്ു ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി�ര് നോമമോന്ദ്രംതിമോയം യംോന്ദ്രംതിോ 
കെ�ല�് മോന്ദ്രംതിമോണ് �ോങ്ങു�തി്.

ഷ്ട്രപ�ർത്തിന�
രുോ�ികെല 9 മണിക്കു് ക്ലിിനിക്കുില് കോനഴ്് സ്ുമോര് �രുു�ു. 
പുതിുക്കുോടി് മണ്ഡലത്തിികെല 8 പഞ്ചാോയംത്തിു�ളില് 
ആണ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന കോമഖല. മറ്റ്ു ന്ദ്രംപകോദശങ്ങളില് നി�ും 
പോലികോയംറ്റ്ീ�് കോസ്�നം ആ�ശയകെപ്പിട്ട് �ിളിച്ചിോല് 
കോസ്�നം നല്�ി �രുു�ുണ്ട്്.

പുതിിയം കേരാം�ിയംുലെടി രാജിിസ്് കേഷ്ട്രടിഷൻ
• ദിനംന്ദ്രംപതിി �രുു� പുതിിയം കോരുോഗി�ളുകെടി കോപരു് 

രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്യുോന് ഓ�ീസ്് സ്ം�ിധോനം സ്ുശ
ക്തിമോണ്.

• രുജിിസ്് കോന്ദ്രംടിഷന് നടിക്കുു�ു

• കോരുോഗി�ള്ക്കു് ആ�ശയമോയം മരുു�ു നല്�ു�ു

• രുജിിസ്് കോന്ദ്രംടിഷന് കോ�ളയംില് കോരുോഗിയംുകെടി �ുടിുംബ 
പശ്ചാോത്തില�ും �ീട്ടികോലക്കുുള്ള കോമല്�ിലോസ്�ും 
�ൃതിയമോയംി കോരുഖകെപ്പിടിുത്തിു�ു.

• എല്ലാംോ ദി�സ്�ും രുോ�ികെല 6 ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തി�രുും ന്ദ്രംഡ്സ്സുിങ്ങിനുള്ള �സ്്തിുക്കുളും മരുു�ു 
സ്ഹിതിം മുന്�ൂട്ടി നിശ്ചായംിച്ചി കോപോകെല ന്ദ്രംഗഹ 
സ്�ര്ശനം നടിത്തിു�ു. ഈ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കു് 
ഇടിയംില് അടിിയംന്തരുമോയംി ഏകെതിങ്ക്ിലും കോരുോഗികെയം 

 30  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



�ോകോണണ്ട്തി് ഉകെണ്ട്ങ്ക്ില് അ�ികെടിയംും കോസ്�നം 
നല്�ും

• �ോലത്തി് ഒ�തിരു മുതില് നോലുമണി �കെരുയംോണ് 
കോസ്�നത്തിികെ� സ്മയംം

• മുന്�ോലങ്ങളില് ദോരുിന്ദ്രംദയം ഒരുു �ിഷയംമോയംിരുു�ു. 
ഇകോപ്പിോള് അന്ദ്രംതി ന്ദ്രംപശ് നമല്ലാം.

• കോരുോഗിയംുകെടി �ീട്ടില് കെ��് കോരുോഗിയംുകെടി അ�സ്ഥാ 
പരുികോശോധിക്കുു�ു.

• കോരുോഗിയംും ആയംിട്ടുള്ള ഇടിപഴ്�ലിനുകോശഷം 
അ�രുുകെടി ആ�ശയങ്ങള് മനസ്സുിലോക്കുു�ു. സ്ംസ്ോ
രുിക്കുോന് കോശഷിയംില്ലാംോത്തി കോരുോഗി�ളുകെടി ബന്ധുക്കു
കോളോടി് കോ�ോദിച്ചി് �ോരുയങ്ങള് മനസ്സുിലോക്കുു�ു.

• രുക്തിസ്�ര്േ�ും ന്ദ്രംപകോമഹ�ും നോഡ്ിയംിടിിപ്പിും പരുി
കോശോധിക്കുു�ു

• കോഡ്ോക്ടറിുകെടി നിര്കോേശോനുസ്രുണം മരുു�് നല്�ി 
�രുു�ു. കോരുോഗി�ള്ക്കു് ആ�ശയമോയം �ത്തിീടൈംന്ദ്രംടി
കോസ്ഷനും, ന്ദ്രംഡ്സ്സുിങ്ങും കെ�യ്തുുകെ�ോടിുക്കുു�ു..

�റ്റു കേസ്�നങ്ങൾ
• �യോന്സ്ര് കോപോകെലയംുള്ള കോരുോഗങ്ങള് ��് മരുണമ

ടിഞ്ഞു മോതിോപിതിോക്കുളുകെടി നിര്ധനരുോയം മക്കുള്ക്കു്

• �ിദയോഭായോസ് സ്ഹോയംം നല്�ി �രുു�ു.

• ഇത്തിരുത്തിിലുള്ള നോലുകോപര് ഇതിികോനോടി�ം

• ആകോരുോഗയ കോമഖലയംില് കോനഴ്് സ്ുമോര് ആയംി കോജിോലി 
കെ�യ്തുു �രുു�ു. എന്ജിിനീയംറിിങ്ങ് കോമഖലയംില് 
രുണ്ട്് കോപര് ബിരുുദധോരുി�ളോയംി കോജിോലി കോനടിി.

• എല്ലാംോ ഓണക്കുോലത്തിും പോലികോയംറ്റ്ീ�് കോരുോഗി�ള്
ക്കു് ഓണകോക്കുോടിി ഓണക്കുിറ്റ്് കെ�റിിയം സ്ോ�ത്തിി� 
സ്ഹോയംം ഓണോകോഘോഷം നടിത്തിി �രുു�ു.

• എല്ലാംോ ന്ദ്രം�ിസ്മാസ്് �ോലത്തിും ന്ദ്രം�ിസ്മാസ്് �ിറ്റ്് നല്�ി
�രുു�ു.

• ശരുോശരുി ന്ദ്രംപതിിമോസ്ം 45 കോരുോഗി�ള് സ്ോന്തവന പരുി
�രുണത്തിിനോയംി രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്തുു �രുു�ു.

• ആകെ� 8100 കോരുോഗി�ള് ഇതിികോനോടി�ം രുജിിസ്റ്റ്ര് 
കെ�യ്തു് കോസ്�നം നല്�ി �ഴ്ിഞ്ഞുു.

• അസ്ഹനീയംോയം കോ�ദനകോയംോകെടി മരുണകോത്തിോടി് മല്ലാംടിി
ക്കുു� �ിടിപ്പിുകോരുോഗി�ള്ക്കു് കോ�ദനയംുള്ള അ�സ്ഥാ 
�ുറിച്ചി് കെ�ോടിുക്കുു�തിിന് സ്ോന്തവനപരുി�രുണം 
മുകോഖന സ്ോധിക്കുു�ുണ്ട്്.

• മരുണ സ്മയംത്തി് ബന്ധുക്കുളുകെടിയംും മറ്റ്ു �ുടിും
ബോംഗങ്ങളുകെടിയംും സ്ോ�ിധയം കോരുോഗിക്കു ്അരുി�ില് 
ഉറിപ്പിു�രുുത്തിോന് സ്ം�ിധോനത്തിിന് സ്ോധിക്കുു�ു
ണ്ട്്.

• പല കോരുോഗി�ളും മരുിക്കുു�തിിന് ഏതിോനും നിമിഷം 
മു�് �കെരു ബന്ധു മിന്ദ്രംതിോദി�ള് ആയംി സ്ോ�ിധയം 
പങ്ക്ുകെ�ക്കുു�തി് �ോണോന് സ്ോധിക്കുും.

ഈ ന്ദ്രംപസ്ഥാോനം ഒരുു �ര്ഷം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുണകെമങ്ക്ില് 
ഒരുു �ര്ഷം ഏറ്റ്�ും �ുറിഞ്ഞുതി് 15 ലക്ഷ്യം രുൂപകെയംങ്ക്ി
ലും കോ�ണം ടൈംപസ്യംുകെടി �ുറി�ുകെ�ോണ്ട്് ഇതിു�കെരു 
ഒരുു ഒഴ്ി�ോകോക്കുണ്ട്ി ��ിട്ടില്ലാം എ�ുള്ളതിോണ് 
�സ്്തിുതി.

ടൈം�സ്് ന്ദ്രംപസ്ിഡ്ന്റ്, സ്ുസ്ഥാിരു പോലികോയംറ്റ്ീ�് കെ�യംര് കെസ്ോടൈംസ്റ്റ്ി, 
തിോലൂക്കു് ആശുപന്ദ്രംതിി പുതിുക്കുോടി് - 680301

അരാിക്കുള� ഷ്ട്ര�ം�പഞ്ചാംംയംത്തി് ആകേരാം�യ കേ�ഖ�  
�ുടിു�ബംകേരാം�യകേ�ഷ്ട്ര��

കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്, അരുിക്കുുളം ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി്

�ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�മോ�ു�തിിന് മു�് അഞ്ചാ് 
കെ�റിിയം മുറിി�ളുള്ള ഒരുുപോടി് അസ്ൗ�രുയങ്ങളുള്ള 
ഓടിിട്ട കെ�ട്ടിടിത്തിിലോയംിരുു�ു അരുിക്കുുളം പിഎച്ചി്സ്ി 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിിരുു�തി്. �ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�മോയംതിിന് 
കോശഷം പുതിിയം കെ�ട്ടിടിത്തിില് �ിശോലമോയം ഒ.പി 
സ്ൗ�രുയം ഒരുുങ്ങി

ഉച്ചിയ്ക്കു് 1 മണിക്കു് അ�സ്ോനിച്ചിിരുു� ഒ.പി രുോ�ികെല 
9 മണി മുതില് ടൈം��ുകോ�രും 6 മണി �കെരു ആയംി. 
�ിശോലമോയം ഒ. പി �ോത്തിിരുിപ്പി് സ്ഥാലം, ന്ദ്രംപീ കെ�ക്കു് 
അപ്പി് ഏരുിയം, സ്വ�ോരുയതി ഉറിപ്പി് �രുുത്തിികെക്കുോണ്ട്് 
�ിടിത്തിി പരുികോശോധന സ്ൗ�രുയകോത്തിോടി് �ൂടിിയം രുണ്ട്് 
�ണ്സ്ള്ട്ടിംഗ് റിൂമു�ള്, ഒബ്സ്ര്കോ�ഷന് മുറിി, 
ശിശു സ്ൗഹൃദ ന്ദ്രംപതിികോരുോധ �ുത്തിികെ�പ്പി് മുറിി, ശലഭാം 

കോ�ോര്ണര്, �ുട്ടി�ള്ക്കുോയംി കോപ് ഏരുിയം എ�ി� ഒ.പി 
യംുകെടി ഭാോഗമോയംി.

സ്ൗ�രുയ ന്ദ്രംപദമോയം �ോത്തിിരുിപ്പി് സ്ഥാലകോത്തിോടി് �ൂടിിയം 
�ോര്മസ്ിയംില് ന്ദ്രംഗോമ പഞ്ചാോയംത്തി് നിയംമിച്ചിതിുള്കെപ്പികെടി 
രുണ്ട്് �ോര്മസ്ിസ്റ്റ്്മോരുുകെടി കോസ്�നം ലഭായമോണ്. ശീതിീ
�രുിച്ചി കോസ്റ്റ്ോര് മുറിിയംും കോടിോക്കുണ് സ്ം�ിധോന�ും ഉണ്ട്്.

ആധുനി� ഉപ�രുണങ്ങകോളോകെടിയംുള്ള �ിശോലമോയം 
ലോബില് നോല്പ്പിതി് പരുികോശോധന�ള് നടിത്തിോനുള്ള 
സ്ൗ�രുയം ഉണ്ട്്. മറ്റ്് പരുികോശോധന�ള്ക്കുോയംി ഹബ് 
ആ�് കോ�ോക്കു് സ്ം�ിധോനം ഏര്കെപ്പിടിുത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. 
ന്ദ്രംഗോമ പഞ്ചാോയംത്തി് നിയംമിച്ചിതിുള്കെപ്പികെടി രുണ്ട്് ലോബ് 
കെടി്നീഷയന്മോരുുകെടി 6 മണി�കെരുയംുള്ള കോസ്�നം 
ഇ�ികെടി ലഭായമോണ്.
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 അഡ്വ. �ി.കെ�. കോജിയോതിിലക്ഷ്മി

പുറികോമരുി ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി് �ോര്ഡ്് 9 അരുൂരുില് 60 
കെസ്�് സ്ഥാലം ന്ദ്രംശീ കോതിോകോട്ടോളി കോഗോപോലന് അടിികോയംോടിി 
സ്ംഭാോ�നയംോയംി തി�തിില് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി് ടൈംന്ദ്രംപമറിി 
കെഹല്ത്തി് കെസ്�ര് സ്ഥാോപിക്കുു�യംും പി�ീടി് ടൈംശലജി 
ടിീച്ചിര് ആകോരുോഗയമന്ദ്രംന്തിയംോയംി 2016-21 �ോലഘട്ടത്തിില് 
�ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�മോക്കുിയംിതിികെന ഉയംര്ത്തിു�യംു
ണ്ട്ോയംി.

2015-20 �ോലഘട്ടത്തിില് �ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ം 
കെ�ട്ടിടിം ആധുനി� സ്ം�ിധോനങ്ങകോളോകെടി പുതിുക്കുു
�യംും കെ�യ്തുു. പുതിിയം ഭാരുണസ്മിതിി കോഹോ�ിറ്റ്ലില് 
ആധുനി� സ്ം�ിധോനങ്ങകോളോകെടി ലകോബോറിട്ടറിി ഒരുുക്കുി. 
പോലികോയംറ്റ്ീ�് സ്ം�ിധോനം ആംബുലന്സ്് സ്ൗ�രുയ
കോത്തിോകെടി �ിടിപ്പിുകോരുോഗി�ളുകെടി �ീടിു�ളില് �ൃതിയമോയംി 
കോഹോം കെ�യംര് നടിത്തിികെക്കുോണ്ട്് മുകോ�ോട്ടു കോപോ�ു�ു. 
പോലികോയംറ്റ്ീ�ികെ� കോഹോം കെ�യംറിിന് ആഴ്് �യംില് 
രുണ്ട്് ദി�സ്ം �ിസ്ികോയംോകെതിറിോപ്പിിസ്റ്റ്ികെ� കോസ്�നം 
ഉള്കെപ്പികെടി ലഭായമോക്കുു�ു. ഈ �ോരുയങ്ങള്ക്കു് ആ�ശയ
മോയം ജിീ�നക്കുോകെരു (നഴ്് സ്്, �ിസ്ികോയംോകെതിറിോപ്പിിസ്റ്റ്്, 
ആംബുലന്സ്് ടൈംന്ദ്രംഡ്�ര്) ഉള്കെപ്പികെടിയംുള്ള�കെരു പഞ്ചാോ
യംത്തി് പദ്ധതിി തിു� ��യംിരുുത്തിി കോ�തിനം നല്�ി 
നിലനിര്ത്തിു�ു. �ൂടിോകെതി ഒരുു കോഡ്ോ�് ടിറിും �ോര്മസ്ി
സ്റ്റ്ും പഞ്ചാോയംത്തി് പദ്ധതിിയംില് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിി കോ�തിനം 
നല്�ികെക്കുോണ്ട്് കോസ്�നം നല്�ി �രുു�ു.

അകോതിോകെടിോപ്പിം കോ�ന്ദ്രം� ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംഗോന്ഡ്് ഉപകോയംോഗിച്ചി് 
കെ�ട്ടിടിമില്ലാംോത്തി സ്ബ് കെസ്�റിിന് കെ�ട്ടിടിം നിര്�ിച്ചിു. 
55 ലക്ഷ്യം രുൂപയ്ക്കുോണ് സ്ബ്കെസ്�ര് കെ�ട്ടിടിം പൂര്ത്തിീ
�രുിച്ചിതി്.  �ിലോതിപുരുത്തി് സ്ഥാിതിി കെ�യ്യുു� സ്ബ് 

കെസ്�ര് പഞ്ചാോയംത്തി് തിു� ��യംിരുുത്തിി കെ�ട്ടിടിം 
നിര്�ിക്കുു�യംും സ്ംസ്ഥാോന ഗ�ണ്കെമ�് ന്ദ്രംപസ്് തിുതി 
കോ�ന്ദ്രം�കെത്തി ജിന�ീയം ആകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�മോക്കുി ഉയംര്ത്തിു
�യംും കെ�യ്തുു . ജിില്ലാംോപഞ്ചാോയംത്തി് സ്ഹ�രുണകോത്തിോകെടി 
�ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് �ിസ്ികോയംോകെതിറിോപ്പിിയ്ക്കു് 
പുതിിയം കെ�ട്ടിടിം പൂര്ത്തിീ�രുിച്ചിു�രുി�യംോണ്.

അരുൂരുികെല �ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് കോ�ോണ്�
റിന്സ്് ഹോള് നിര്�ിക്കുു�യംും �ൃതിയമോയം രുീതിിയംില് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിു �രുി�യംും കെ�യ്യുു�ു. �ൂടിോകെതി കോടിോക്കുണ് 
സ്ിസ്റ്റ്ം ഏര്കെപ്പിടിുത്തിിയംതി് കോഹോസ്് പിറ്റ്ലികെല സ്�ര്ശ
�ര്ക്കു് �ൂടിുതില് സ്ൗ�രുയന്ദ്രംപദമോയംിട്ടുണ്ട്്. കോരുോഗി�ള്
ക്കു് �ിന്ദ്രംശമിക്കുോനുള്ള സ്ിറ്റ്ിംഗ് സ്ം�ിധോന�ും �ിന്ദ്രംശമ
മുറിിയംും ഒരുുക്കുിയംിട്ടുണ്ട്്. ഈ കെഹല്ത്തി് സ്ം�ിധോനം 
ഒരുുക്കുി ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെല മുഴ്ു�ന് �ുടിുംബങ്ങള്
ക്കുും ഈ കെഹല്ത്തി് �ോര്ഡ്് �ിതിരുണം കെ�യം് തിു. ന്ദ്രംഗോ
മപഞ്ചാോയംത്തി് 10 ലക്ഷ്യം രുൂപ ��യംിരുുത്തിി �ുടിുംബോ
കോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് ജിനകോറിറ്റ്ര് സ്ഥാോപിച്ചിു. 

2023-24 പദ്ധതിിയംില് �കോയംോജിനങ്ങള്ക്കു് �ണ്ണ് 
പരുികോശോധന നടിത്തിു�യംും കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി് കെമഡ്ിക്കുല് 
കോ�ോകോളജിികെ� സ്ഹ�രുണകോത്തിോകെടി പഞ്ചാോയംത്തിില്

നോല് കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളിലോയംി തിിമിരു ശസ്്ന്ദ്രംതിന്ദ്രം�ിയംയ്ക്കു് 
ആ�ശയമോയം സ്ം�ിധോനം ഒരുുക്കുു�യംുണ്ട്ോയംി. 
രുണ്ട്് ഇന്സ്്കെന്ദ്രംടിര്ക്ട ര്മോകെരു നിയംമിച്ചിുകെ�ോണ്ട്് കോയംോഗ 
പരുിശീലനം നടിത്തിി. ആയംതിിന് ആ�ശയമോയം �ണ്ട്് 
ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി് പദ്ധതിിയംില് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിി ലഭായമോ
ക്കുി. 10 ലക്ഷ്യം രുൂപ ��യംിരുുത്തിി നിര്ധന മോരു�കോരുോഗി
�ള്ക്കു് മരുു�് സ്ൗജിനയമോയംി �ോങ്ങി നല്�ി. �ിഡ്് നി 
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ആധുനി� ഉപ�രുണങ്ങകോളോകെടിയംുള്ള �ിശോലമോയം 
�ിസ്ികോയംോ കെതിറിോപ്പിി യംൂണിറ്റ്് അരുിക്കുുളം �ുടിും
ബോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� അഭാിമോനമോണ്. ഇ�ികെടി 
ആഴ്ചയംില് 6 ദി�സ്ം കോസ്�നം ലഭായമോണ്, �ൂടിോകെതി 
പോലികോയംറ്റ്ീ�് കോരുോഗി�ള്ക്കുോയംി ഗൃഹ പരുി�രുണ�ും 
നടിത്തിി �രുു�ു.

അരുിക്കുുളം പോലികോയംറ്റ്ീ�് യംൂണിറ്റ്ിന് സ്വന്തമോയംി രുണ്ട്് 
നില കെ�ട്ടിടിം നില�ിലുണ്ട്്, അരുിക്കുുളം പോലികോയംറ്റ്ീ�് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുകെടി മി��ികെന �ുറിിച്ചി് സ്ംസ്ഥാോനതി
ലത്തില് തികെ� പരുോമര്ശിക്കുകെപട്ടിട്ടുണ്ട്്. പോ�കെപ്പിട്ട 
പോലികോയംറ്റ്ീ�് കോരുോഗി�കെള സ്ഹോയംിക്കുു�തിിനോയംി 
പു�ര് �ണ്ട്് നില�ിലുണ്ട്്.

ഒ. പി കോസ്�നങ്ങള് പൂര്ണ്ണമോയംും കോപപ്പിര് രുഹിതി മോയംി 
ഓണ്ടൈംലന് സ്ം�ിധോനമോയം ഇ-കെഹല്ത്തി് �ഴ്ിയംോണ് 
നടിക്കുു�തി്. ഓണ് ടൈംലന് സ്ം�ിധോനത്തിിലൂകെടി ഒ.പി 
ടിിക്കുറ്റ്് ബുക്കുിംഗ് സ്ൗ�രുയം ലഭായമോണ്.

�ൃഷി ��ുപ്പിുമോയംി കോ�ര്�് രുണ്ട്് �ര്ഷമോയംി നടിത്തിി
കെക്കുോണ്ട്ിരുിക്കുു� സ്ഥാോപന തില പച്ചിക്കുറിി �ൃഷി, 
എകെ� ഭാ�നം ഹരുിതി ഭാ�നം ജില പരുികോശോധന പദ്ധതിി, 
ക്ഷ്യയംമുക്തിി പദ്ധതിി, �രുള് കോരുോഗ പരുികോശോധന തിുടി
ങ്ങിയം� അരുിക്കുുളം ന്ദ്രംഗോമ പഞ്ചാോയംത്തി് ആകോരുോഗയകോമഖ
ലയംില് നടിത്തിിയം നൂതിന പദ്ധതിി�ളില് �ിലതിോണ്. 
ഇ�യംുകെടി റിികോപ്പിോര്ട്ടു�ള് ഇകോതിോകെടിോപ്പിം സ്മര്പ്പിിക്കുു
�ു.

അരുിക്കുുളം ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി് ആകോരുോഗയ കോമഖലയംില് 
നടിത്തിിയം �ി�ിധ പരുിപോടിി�ള്ക്കു് ഒകോട്ടകെറി അംഗീ�ോരു
ങ്ങള് ലഭാിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. 2018 കെല ആര്ന്ദ്രംദകോ�രുള പുരുസ്കൂോരും, 
2022-23 കെല �ോയം�ല്് പുരുസ്കൂോരും, 2022 കെല ആര്ന്ദ്രംദ
കോ�രുള പുരുസ്കൂോരും 2023-24 കെല ജിന�ീയംോകോരുോഗയകോ�
ന്ദ്രം�ത്തിി നുള്ള �ോയം�ല്് പുരുസ്കൂോരും എ�ി� അ�യംില് 
ന്ദ്രംപധോനകെപ്പിട്ടതിോണ്.
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കോരുോഗി�ള്ക്കു് ജിില്ലാംോപഞ്ചാോയംത്തിികെ� കോനേഹ സ്് പര്ശം 
പദ്ധതിിയംില് 4 ലക്ഷ്യം രുൂപ പഞ്ചാോയംത്തി് ��യംിരുുത്തിി 
തിു� ടൈം�മോറിി. ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെല �കോയംോജിനങ്ങള്
ക്കു് BP, ഷുഗര്, കെ�ോളസ്്കോന്ദ്രംടിോള് പരുികോശോധന നടിത്തിു
�തിിന് കോയംോഗയരുോയം�കെരു നിയംമിച്ചി് �ീടിു�ളില് എത്തിി 
പരുികോശോധന നടിത്തിു�തിിന് കെമോടൈംബല് കെമഡ്ിക്കുല് 
ലോബ് സ്ം�ിധോനം ഏര്കെപ്പിടിുത്തിി. തിുടിര്�് 17 �ോര്
ഡ്ു�ളില് സ്ജിീ�മോയംി �ീല്ഡ്് �ിസ്ിറ്റ്് നടിത്തിു� 
ആശോ�ര്ക്കുര്ക്കുും ബിപി, ഷുഗര് പരുികോശോധന ഉപ�
രുണങ്ങള്ടൈം�മോറിി. ഈ കോമഖലയംി ല് ആശമോരുുകെടി 
കോസ്�ന�ും കോമഖലയംില് സ്ോധയമോ�ു�ു.

ശരുോശരുി 450 നും 500 നും ഇടിയംില് കോരുോഗി�ള് 
എത്തിികോച്ചിരുു� കോഹോസ്് പിറ്റ്ലില് കെമഡ്ിക്കുല് 
ഓ�ീസ്ര് ഉള്കെപ്പികെടി 18 സ്റ്റ്ോ�് നില�ിലുണ്ട്്. സ്റ്റ്ോ
�ികെ� �ുറി�് ആകോരുോഗയ കോമഖലയംികെല ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന
ങ്ങള്ക്കു് കെ�റിിയംകോതിോതിില് തിടിസ്സുങ്ങള് ഉണ്ട്ോ�ോറിുണ്ട്്. 
ആയംതി് പരുികോശോധിക്കുു�തിിന് ഗ�ണ്കെമ�് തിലത്തിില് 
ന്ദ്രംശദ്ധയംുണ്ട്ോ�ണം. NHM കെ� ഭാോഗമോയംി പുറികോമരുിയംില് 
ആയംുര്കോ�ദ �ിഭാോഗ�ും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിു�രുു�ു. �ുടിും
ബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് പോലികോയംറ്റ്ീ�് കോരുോഗി�ള്ക്കു് 
ആ�ശയമോയം �ീല്കെ�യംറിു�ള്, എയംര്കെബഡ്ു�ള്, 
�ോട്ടര്കെബഡ്ു�ള്, ആധുനി� രുീതിിയംിലുള്ള �ട്ടി
ലു�ള് എ�ി� ആ�ശയോനുസ്രുണം നല്�ി �രുു�ു. 
ഓ�് സ്ിജിന് കോ�ോണ്കെസ്ന്കോന്ദ്രംടിറ്റ്റിും ആ�ശയോനുസ്
രുണം ലഭായമോയംിട്ടുണ്ട്്

കോഹോസ്് പിറ്റ്ലി� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിിന് അംഗീ�ോരുമോയം 
�ോയം�ല് പുരുസ്കൂോരു�ും (KHS) ആര്ന്ദ്രംദ കോ�രുള പുരു
സ്് �ോരു�ും, NQAS പുരുസ്കൂ ോരും രുണ്ട്് തി�ണയംോയംും 
�ൂടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�കെത്തി കോതിടിികെയംത്തിി. ജിില്ലാംയംികെല 
തികെ� മി�ച്ചി �ുടിുംബോകോരുോഗയം എ� ഖയോതിിയംും നമു
ക്കുുണ്ട്്.

കേനരാിടിു�ലെ�ല്ലുു�ിളി�ൾ
കോഹോസ്് പിറ്റ്ല് സ്ഥാിതിി കെ�യ്യുു� സ്ഥാലത്തിികെ� പരുി
മിതിിയംോണ് ഏറ്റ്�ും ന്ദ്രംപധോന കെ�ല്ലാംു�ിളി. പോര്ക്കുിംഗ് 
ഉള്കെപ്പികെടി �ലിയം ന്ദ്രംപയംോസ്ം കോനരുിടിു�ുണ്ട്്. മകെറ്റ്ോ�് 
ജിീ�നക്കുോരുുകെടി �ുറി�് ബുദ്ധിമുട്ട് ഉണ്ട്ോക്കുു�ു. 17 
�ോര്ഡ്ു�ളില് �ില്ഡ്് സ്റ്റ്ോ�ിന് ഉള്കെപ്പികെടി എത്തിി
കോച്ചിര്�് �ോരുയക്ഷ്യമമോയംി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുോന് സ്ോധിക്കുു
�ില്ലാം. സ്ബ് കെസ്�റിു�ളില് ന്ദ്രംപധോനമോയംും ജിന�ീയം 
ആകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് ഉള്കെപ്പികെടി കോഡ്ോ�് ടിറിുകെടി 
കോസ്�നം ലഭായമല്ലാംോത്തിതിുകെ�ോണ്ട്് �ുടിുംബോകോരുോ
ഗയ കോ�ന്ദ്രം�കെത്തി മോന്ദ്രംതിം ആന്ദ്രംശയംികോക്കുണ്ട്ി �രുു�ു. 
�ുടിുംബ ആകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് �ിടിത്തിി �ി�ിത്സോ 
സ്ം�ിധോനം �ൂടിി ഭാോ�ിയംില് ഏര്കെപ്പിടിുത്തിു�തിിന് 
ഗ�ണ്കെമ�് ഇടികെപകോടിണ്ട്തിുണ്ട്്. പ�ര്ച്ചി�യോധി 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം �ൃതിയമോയംി നടിത്തിി�രുു�ു
ണ്ട്് എങ്ക്ിലും പോന്ഡ്മി�് സ്ോഹ�രുയത്തിില് ജിീ�ന
ക്കുോരുുകെടി �ുറി�് കെ�ല്ലാംു�ിളിയംോണ്.

ന്ദ്രംപസ്ിഡ്ന്റ്, പുറികോമരുി ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി്, കോ�ോണ് -9526100181

കേ�ംകേടിം� കേബളൂർ ഷ്ട്ര�ം�പഞ്ചാംംയംത്തി് 
ന്ദ്രംപസ്ിഡ്ന്റ്

ഇ-സ്ഞ്ജീ�നി, ഇ-കെഹല്ത്തി്, കെടിലി കെമഡ്ിസ്ിന്, 
�ണ്സ്ള്കോട്ടഷന് എ�ി� നടിപ്പിിലോക്കുു�യംും 
കോസ്ോഷയല് മീഡ്ിയം �ഴ്ി ജിനങ്ങളികോലയ്ക്കു് എത്തിിക്കുു�
യംും കെ�യ്യുു�ു. �ി�ിധ നോഷണല് കെഹല്ത്തി് കോന്ദ്രംപോ
ന്ദ്രംഗോമു�ള് നടിത്തിു�യംും, കോദശീയം ദിനോ�രുണങ്ങള് 
ആ�രുിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�ു. AB HWC portal, ABHA 
ID, ഗര്ഭാിണി�ള്ക്കുുള്ള ധനസ്ഹോയംം എ�ീ പദ്ധ
തിി�ള് നടിപ്പിിലോക്കുു�ു. ഗര്ഭാിണി�കെള കോനരുകെത്തി 
�ണ്ട്് രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് നടിത്തിി അ�രുുകെടി ആകോരുോഗയം 
ഉറിപ്പി് �രുുത്തിു�ു. പഞ്ചാോയംത്തി് പദ്ധതിി�ളോയം �ി� 
പരുിപോടിി, ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗനിയംന്ദ്രംന്തണ �യോ
�ു�ള്, ശു�ിതിവ �ിതിരുണം എ�ി� നടിപ്പിിലോക്കുി.
ടിിബി ന്ദ്രംപതിികോരുോധം, മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ ക്ലിിനിക്കു്, 
ജിീ�ിതിടൈംശലീ കോരുോഗ നിയംന്ദ്രംന്തണ ക്ലിിനിക്കു് എ�ി� 

സ്ജിീ�മോണ്. അതിിഥാികെതിോഴ്ിലോളി�ള്ക്കു് മകോലറിിയം, 
മന്ത് എ�ി�യ്ക്കു് ന്ദ്രംസ്കൂീനിംഗ് �യോ�് നടിത്തിി �രുു�ു.
കോഹോ�ിറ്റ്ല് ഭാി�കോശഷി സ്ൗഹൃദമോണ്. 

�ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിികോലയ്ക്കു് മരുു�് �ോങ്ങല്, 
ആര്ന്ദ്രംദം-കോഡ്ോക്ടര്, പോരുോകെമഡ്ിക്കുല് ജിീ�നക്കുോരുുകെടി 
കോസ്�നം ലഭായമോക്കുല്, പോലികോയംറ്റ്ീ�് പരുി�രുണം, 
ഡ്യംോലിസ്ിസ്് കോരുോഗി�ള്ക്കു് ധനസ്ഹോയംം, �ുടിും
ബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിികോലയ്ക്കു് അടിിസ്ഥാോന സ്ൗ�രുയ
ങ്ങള്, �ുടിുംബകോക്ഷ്യമ ഉപകോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് കെ�ല്കെനസ്് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്, നടിപ്പിിലോക്കുല്, കെമന്സ്്ന്ദ്രംടിു�ല് �പ്പി് 
�ിതിരുണം, ടിിബി നയൂന്ദ്രംടിീഷന് �ിറ്റ്് തിുടിങ്ങിയം പദ്ധ
തിി�ള് പഞ്ചാോയംത്തി് �ോര്ഷി� പദ്ധതിിയംില് ഉള്കെപ്പി
ടിുത്തിി നടിപ്പിിലോക്കുു�ു. 
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�ികേ�ഷ്ട്ര�ീ�രാണ ആസ്ൂഷ്ട്രതിണ�ു� ആർഷ്ട്രദ്വി�ു� -  
ആകേരാം�യ കേ�ഖ�യംിലെ� �ിജിയം�ംഥ�ൾ

രുോജിീ�ന് കെ�.

�യ്ൂർ - ചീകേ�നി ഷ്ട്ര�ം�പഞ്ചാംംയംത്തി്

ആ�ുഖ�
സ്മന്ദ്രംഗ ആകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യ ഒരുു പൗരുകെ� അ��ോ
ശമോ�ു�കോതിോകെടിോപ്പിം തികെ� രുോജിയത്തിികെ� സ്�ദ് 
�യ�സ്ഥായ്ക്കുും മുതില്ക്കുൂട്ടോ�ു�തിോണ്. ആകോരുോഗയ 
പരുിപോലന�ും ശു�ിതിവകോബോധ�ും ഒരുു ജിനതിയംുകെടി 
സ്ോംസ്് �ോരുി� നില�ോരുത്തിികെ� അടിിസ്ഥാോന 
ഘടി�മോണ്. ആകോരുോഗയ സ്ംബന്ധമോയം സ്ൂ�ി�
�ളില് കോ�രുളം നില�ില് �ി�സ്ിതി രുോജിയങ്ങള്ക്കു് 
തിുലയമോയം നിലയംിലോണ്. ഇതിിനടിിസ്ഥാോനം ആകോരുോഗയ 
കോമഖലയംിലും ആകോരുോഗയ അനുബന്ധ കോമഖല�ളിലും 
�ോലോ�ോലങ്ങളോയംി ജിന�ീയംോസ്ൂന്ദ്രംതിണം �ഴ്ി നടിപ്പിി
ലോക്കുി �രുു� മോതിൃ�ോപരുമോയം പദ്ധതിി�ളോണ്. 
മുന്�ോല ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുകെടി തിുടിര്ച്ചിയംോയംി നില�ില് 
ന�കോ�രുള മിഷകെ� ഭാോഗമോയംുള്ള ആര്ന്ദ്രംദം പദ്ധതിി 
ആകോരുോഗയ രുംഗത്തി് �ിപ്��രുമോയം മോറ്റ്ങ്ങള്ക്കുോണ് 
�ഴ്ികെയംോരുുക്കുിയംിരുിക്കുു�തി്.

ആകേരാം�യ ചരാിഷ്ട്രതി�
�യ്യുൂര് - �ീകോമനി ന്ദ്രംഗോമ പഞ്ചാോയംത്തിികെ� ആകോരുോഗയ 
രുംഗകെത്തി �രുിന്ദ്രംതിം പരുികോശോധിക്കുുകോ�ോള് ന്ദ്രംപോ�ീന 
�ി�ിത്സോ രുീതിി�ള് നിലനി�തിോയംി �ോണോം. 
അതിില് ന്ദ്രംപധോനകെപ്പിട്ട �ില �യക്തിിതിവങ്ങളോണ് 
ആയംുര്കോ�ദ �ി�ിത്സ നല്�ിയംിരുു� �യ്യുൂരുികെല �ോരുി
ക്കുുട്ടി ടൈം�ദയര്, �ിഷ �ി�ിത്സ�നോയംിരുു� �ൂകോക്കുോട്ട് 
നീല�ത്തി് �ണ്ണന്, ഒറ്റ്മൂലി �ി�ിത്സ നല്�ിയംിരുു� 
തിിമിരുിയംികെല �ളപ്പിില് അ�ു, മഞ്ഞുപ്പിിത്തിത്തിിന് �ി�ി
ത്സിച്ചിിരുു� �ണ്ട്കോക്കുോരുന് പണിക്കുര്, പകോട്ടോളിയംികെല 
പോറിു, അപസ്മാോരുത്തിിന് �ി�ിത്സിച്ചിിരുു� �യ്യുൂരുികെല 
അള്ളകോടിോന് എ�ി�ര്.

�യ്യുൂര്-�ീകോമനി ന്ദ്രംഗോമ പഞ്ചാോയംത്തിികെ� ആകോരുോഗയ 
കോസ്�നരുംഗത്തി് സ്ര്ക്കുോര് കോമഖലയംില് 1962-ലോണ് 
�ലിയംകെപോയംിലില് ടൈംബ�ീക്കുിലി സ്ബ്് കെസ്�ര് 
സ്ഥാോപിതിമോയംതി്. പി�ീടി് �ീകോമനിയംില് ഗ�കെമെ�് 
ആയംുര്കോ�ദ ഡ്ിസ്് കെപന്സ്റിി, മുഴ്കോക്കുോത്തി് ഗ�കെമെ�് 
കോഹോമികോയംോ ആശുപന്ദ്രംതിി, �യ്യുൂരുില് �ുടിുംബോകോരുോഗയ 
കോ�ന്ദ്രം�ം. �യതിയസ്്തി �ോര്ഡ്ു�ളില് ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയ 
കോ�ന്ദ്രം�ത്തിിന�ത്തി് കോ�ന്ദ്രം�മോയംുള്ള കെമയംിന് കെസ്�ര് 
അടിക്കും 8 �ുടിുംബകോക്ഷ്യമ ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളും ആരുംഭാിച്ചിു. 
ഇതിു�ൂടിോകെതി സ്വ�ോരുയ കോമഖലയംിലും �ി�ിധ ന്ദ്രംപകോദശ
ങ്ങളിലോയംി ആധുനി� �ി�ിത്സോ രുീതിിയംും ആയംുര്

കോ�ദ�ും കോഹോമികോയംോ �ി�ിത്സയംും നല്�ി�രുു� 
സ്ഥാോപനങ്ങള് നില�ിലുണ്ട്്.

ആധുനി� �ി�ിത്സോ രുീതിിക്കു് �യ്യുൂര്-�ീകോമനി ന്ദ്രംഗോ
മപഞ്ചാോയംത്തി് നി�ോസ്ി�ള് ഉപകോയംോഗകെപ്പിടിുത്തിു
� ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ം 1971-ല് ഗ�കെമെ�് 
ഡ്ിസ്് കെപന്സ്റിിയംോയംി �ോടി�കെക്കുട്ടിടിത്തിില് ആരും
ഭാിക്കുു�യംും 1986-ല് ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�മോയംി 
നോമ�രുണം കെ�യ്തുു. 2017 ഡ്ിസ്ംബര് മോസ്ത്തിില് ന്ദ്രംപോ
ഥാമി�ോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ം ആര്ന്ദ്രംദം പദ്ധതിിയംുകെടി ഭാോഗമോയംി 
�ോസ്ര്കോഗോഡ്് ജിില്ലാംയംില് ആദയകെത്തി �ുടിുംബോകോരുോഗയ 
കോ�ന്ദ്രം�മോയംി പരുി�ര്ത്തിനം കെ�യ്യുകെപ്പിട്ടു. 2018-19-ല് 
100-ല് 99 കോപോയംി�് കോനടിി കോദശീയം തിലത്തിില് ഏറ്റ്�ും 
മി�ച്ചി �ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�മോയംി മോറിു�ോന് �യ്യുൂര് 
�ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിിന് സ്ോധിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. 2018-
19-ല് സ്ംസ്ഥാോന സ്ര്ക്കുോരുികെ� ആകോരുോഗയരുംഗകെത്തി 
പുരുസ്് ക്കുോരുമോയം �ോയം�ല്പ്പി അ�ോര്ഡ്ും ഒ�ോം 
സ്ഥാോന�ും �ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിിന് ലഭാിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. 
എകോ�ോസ്ള്�ോന് ദുരുിതിബോധിതിര്�ൂടിി തിോമസ്ിക്കുു� 
�യ്യുൂര് - �ീകോമനി ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിില് �ുടിുംബോകോരുോഗയ 
കോ�ന്ദ്രം�ത്തിിന് 2 കോ�ോടിി രുൂപയംുകെടി കെ�ട്ടിടി സ്മുച്ചിയംം 
ജിനന്ദ്രംപതിിനിധി�ളുകെടി ഇടികെപടിലിലൂകെടി ലഭാിക്കുു�യംും 
ഒ.പി. കോസ്�നങ്ങള് പഴ്യം കെ�ട്ടിടിത്തിില് നി�ും പുതിി
യംതിികോലക്കു് മോറിു�യംും കെ�യ്തുു.

ആകേരാം�യകേ�ഖ�യംിലെ� �ി�സ്ന �ുകേ�റ്റങ്ങൾ
ആദയ �ോലഘട്ടത്തിില് �യ്യുൂര് �ീകോമനി ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയം
ത്തിികെ� ജിനസ്ംഖയയംുകെടി 20% മോന്ദ്രംതികോമ ന്ദ്രംപോഥാമി�ോ
കോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� �ി�ിത്സോകോസ്�നങ്ങള് ന്ദ്രംപകോയംോ
ജിനകെപ്പിടിുത്തിിയംിട്ടുള്ളൂ. എ�ോല് �ുടിുംബോകോരുോഗയ 
കോ�ന്ദ്രം�മോയംതിിനുകോശഷം 2020-2021 �ോലഘട്ടത്തിില് 
എത്തിിയംകോപ്പിോകോഴ്ക്കുും 75% ആളു�ള് കോസ്�നങ്ങള് 
ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. ഇതിികെ� അടിിസ്ഥാോന 
�ോരുണം �ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് നി�ും 
നില�ില് നല്�ു� �യതിയസ്ഥാ കോസ്�നങ്ങള് ആണ്. 
നില�ില് ഒ.പി. ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന സ്മയംം 9 മണി മുതില് 
ടൈം��ുകോ�രും 6 മണി�കെരുയംോണ്. 3 കോഡ്ോക്ടര്മോരുും 
പഞ്ചാോയംത്തി് പദ്ധതിിയംിലൂകെടി നിയംമിച്ചി കോഡ്ോക്ടറിുമടിക്കും 
4 കോപരുുകെടി കോസ്�നം ഇകോപ്പിോള് ലഭായമോണ്. അതിയോധു
നി� പരുികോശോധന സ്ൗ�രുയങ്ങകോളോടി് �ൂടിിയം ലകോബോ
റിട്ടറിി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു. ന്ദ്രംപീ കെ�ക്കു് കോസ്�നങ്ങള്, 
ശവോസ്കോ�ോശസ്ംബന്ധമോയം കോരുോഗങ്ങള് �കെണ്ട്ത്തിു
� 'ശവോസ്് ക്ലിിനിക്കു്, ' മോനസ്ി� കെ�ല്ലാംു�ിളി�ള് 
കോനരുിടിു��ര്ക്കുോയംിട്ടുള്ള 'ആശവോസ്് ക്ലിിനിക്കു്, ' 
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ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗനിര്ണ്ണയം ക്ലിിനിക്കു്, ഔട്ട് റിീച്ചി് 
ഇന്സ്റ്റ്ിറ്റ്ിയംൂഷണല് കോസ്�നം, �ിസ്ികോയംോകെതിറിോപ്പിി 
കോസ്�നം, �ോഴ്ച പരുികോശോധന സ്ൗ�രുയം, സ്ോന്തവന 
പരുി�രുണം തിുടിങ്ങിയം കോസ്�നങ്ങള് �ുടിുംബോകോരുോഗയ 
കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളില് നി�ും നല്�ു�ു.

സ്മന്ദ്രംഗോ ആകോരുോഗയപരുിരുക്ഷ്യയംുകെടി ഭാോഗമോയംി കോരുോഗന്ദ്രംപ
തിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കുും (prevention) ആകോരുോഗയ 
�ര്ദ്ധ� കോസ്�നങ്ങള് (health promotion) നല്�ു�
തിിനും ഗര്ഭാിണി�ളുകെടിയംും �ുട്ടി�ളുകെടിയംും അ�
മോരുുകെടിയംും പരുിരുക്ഷ്യ ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�തിിനുമുള്ള 
കോനതിൃതിവപരുമോയം പങ്ക്ു�ഹിക്കുു�തിിനുമോയംി കെപോതിു
ജിനോകോരുോഗയ കോമഖലയംില് കെഹല്ത്തി് ഇന്സ്് കെപക്ടറിും 
5 ജിൂനിയംര് കെഹല്ത്തി് ഇന്സ്് കെപക്ടര്മോരുും 1 പബ്ലൂംിക്കു് 
കെഹല്ത്തി് നഴ്് സ്ും 8 ജിൂനിയംര് പബ്ലൂംിക്കു് കെഹല്ത്തി് 
നഴ്് സ്ുമോരുും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു. ജിൂനിയംര് കെഹല്ത്തി് 
ഇന്സ് ്കെപക്ടര്മോരുുകെടിയംും ജിൂനിയംര് പബ്ലൂംിക്കു ്കെഹല്ത്തി് 
നഴ്് സ്ുമോരുുകെടിയംും കോസ്�നങ്ങള് �ുടിുംബകോക്ഷ്യമ 
ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള് കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചി് നല്�ു�ു. എന്കോഡ്ോ
സ്ള്�ോന് ദുരുിതി ബോധിതിര്ക്കു് ന്ദ്രംപകോതിയ� കോസ്�നം 
നല്�ു�തിിനോയംി കെഹല്ത്തി് മിഷന് സ്ഹോയംത്തിോല് 
തിോല്ക്കുോലി�മോയംി 1 സ്റ്റ്ോ�് നഴ്് സ്ും 1 �ിസ്ികോയംോ 
കെതിറിോപ്പിിസ്റ്റ്ും 2 ജിൂനിയംര് കെഹല്ത്തി് ഇന്സ്് കെപക്ടര്മോ
രുും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിിരുു�ു. സ്ോന്തവന പരുി�രുണ കോസ്�
നങ്ങള് നല്�ു�തിിനോയംി ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി് പദ്ധതിി 
�ഴ്ി നിയംമിച്ചി 1 ��യൂണിറ്റ്ി നഴ്് സ്് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു. 
സ്് ക്കുൂള് ആകോരുോഗയ പരുിപോടിിക്കുോയംി ഇതിിന് പുറികോമ 
NHM സ്ഹോയംത്തിോല് 1 RBSK നഴ്് സ്ും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു
�ു. നോഷണല് കെഹല്ത്തി് മിഷകെ� സ്ഹോയംത്തിോല് 
ഓകോരുോ �ോര്ഡ്ിനും സ്ഥാിരും �ുമതില നല്�ികെ�ോണ്ട്് 
16 �ോര്ഡ്ു�ളിലോയംി 17 ആശോ �ര്ക്കുര്മോര് ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിിക്കുു�ു.

�യ്യുൂര് �ീകോമനി ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെല കോരുോഗോതിു
രുതിയംില് 45% �ും ജിീ�ിടൈംശലി കോരുോഗബോധിതി
രുോണ്. �ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് എത്തിു� 
75% കോരുോഗി�ളില് 45% കോ�സ്ു�ളും രുക്തിസ്�ര്
േം, ന്ദ്രംപകോമഹം തിുടിങ്ങിയം ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗങ്ങള് 
ആണ്. 20% കോ�സ്ു�ള് ശവോസ്കോ�ോശ സ്ംബന്ധമോയം 
അസ്ുഖം മൂലമോണ്.

�യ്യുൂര് �ീകോമനി ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിിന�കെത്തി കെമോത്തിം 
ജിനസ്ംഖയയംില് 13% ബോലി�ോ ബോല�ന്ോരുും 12% 
�ൗമോരുന്ദ്രംപോയംക്കുോരുും 60% യംു�തിി യംു�ോക്കുളും 15% 
�കോയംോജിനങ്ങളും ഉണ്ട്്.

ഗര്ഭാിണി�ള്ക്കുും �ുട്ടി�ള്ക്കുുമുള്ള കോരുോഗ 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധ �ുത്തിി�യ്്പു�ള് മറ്റ്് ഗര്ഭാ�ോല പരുി�
രുണങ്ങള്, ജിനസ്ംഖയോ നിയംന്ദ്രംന്തണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്, 
കോപോഷ�ോഹോരു ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്, ശു�ിതിവശീല 
കോബോധ�ല്ക്കുരുണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്, പ�ര്ച്ചി�യോധി 
പ�ര്കോച്ചിതിരു �യോധി കോരുോഗന്ദ്രംപതിികോരുോധ നിയംന്ദ്രംന്തണ ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിനങ്ങള്, കെമഡ്ിക്കുല് �യോ�ു�ള്, ജിീ�ിതിടൈംശലി 
കോരുോഗ നിര്ണ്ണയം ന്ദ്രംപര്ത്തിനങ്ങള്, �ുട്ടി�ളുകെടിയംും 
�ൗമോരുന്ദ്രംപോയംക്കുോരുുകെടിയംും �ളര്ച്ചിോ നിരുീക്ഷ്യണം, 
�ൗണ്സ്ിലിംഗ്, �ൗമോരു ക്ലിിനിക്കു്, കോപോഷണക്ലിിനിക്കു്, 

�കോയംോജിന ക്ലിിനിക്കു്, കെ�ല്�ുമണ് ക്ലിിനിക്കു് തിുടിങ്ങിയം 
ക്ലിിനിക്കു് കോസ്�നങ്ങള്, സ്് �ൂള്, അംഗണ്�ോടിി, സ്ഥാോ
പനതില പരുികോശോധന�ള്, കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ നിയംമ 
നടിപടിി�ള് സ്വീ�രുിക്കുല് തിുടിങ്ങിയം� �ുടിുംബകോക്ഷ്യമ 
ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള് കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചി് നടിക്കുു�ു.

എൻകേ�ംസ്ൾഫീംൻ ദ്വിുരാിതിബംധിതി ഇടിലെപടിൽ
�യ്യുൂര് �ീകോമനി ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിിന�ത്തി് 380 
എന്കോഡ്ോസ്ള്�ോന് കോരുോഗി�ള് ഉണ്ട്്. എല്ലാംോ മോസ്�ും 
അ�രുുകെടി �ീട്ടില് എത്തിു�യംും അ�ര്ക്കുോ�ശയമോയം 
മരുു�ും �ിസ്ികോയംോകെതിറിോപ്പിിയംും മറ്റ്് സ്ഹോയംങ്ങളും 
കെ�ോടിുത്തിിരുു�ു. അത്തിരും കോരുോഗി�ള്ക്കു് �ണ്ണൂര് 
കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജി്, �ോഞ്ഞുങ്ങോടി് ജിില്ലാംോ ആശുപന്ദ്രംതിി 
എ�ീ സ്ഥാോപനങ്ങളില് �ി�ിത്സയ്ക്കു് കോപോ�ു�ോനുള്ള 
�ോഹന സ്ൗ�രുയം ഒരുുക്കുിയംിരുു�ു.

�യ്യുൂര് �ീകോമനി ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിിന�ത്തി് ആകെ� 734 
പോലികോയംറ്റ്ീ�് കെ�യംര് ആ�ശയമുള്ള കോരുോഗി�ള് ഉണ്ട്്. 
ഇതിില് 162 �യോന്സ്ര് കോരുോഗി�ള്, ഡ്യംോലിസ്ിസ്് 
കെ�യ്യുു� 13 �ൃക്കു കോരുോഗി�ള് �ിസ്ികോയംോകെതിറിോപ്പിി 
ആ�ശയമുള്ള 22 കോപര് ഉണ്ട്്. സ്ോന്തവന പരുി�രുണ
ത്തിിനോയംി ഒരുു മോസ്ം 20 കോഹോം കെ�യംര് കോസ്�ന�ും 
നല്�ു�ു. ഇതിിനു പുറികോമ കെതിരുകെഞ്ഞുടിുക്കുകെപ്പിട്ട 
കോരുോഗി�ള്ക്കുും ബന്ധുക്കുള്ക്കുുമോയംി കെതിോഴ്ില് 
പരുിശീലനം നടിത്തിോറിുണ്ട്്. ജിനു�രുി 15 പോലികോയം
റ്റ്ീ�് കെ�യംര് ദിനോ�രുണം നടിത്തിു�ു. കോരുോഗി�ളുകെടി 
മോനസ്ി� ഉല്ലാംോസ്ത്തിിനുള്ള അ�സ്രുങ്ങളും ഒരുുക്കുു
�ു.

ആകേരാം�യ രാ��ലെത്തി പുതിിയം ലെ�ല്ലുു�ിളി�ൾ
എന്കോഡ്ോസ്ള്�ോന് ദുരുിതിബോധിതിര്ക്കു് ന്ദ്രംപകോതിയ�പ
രുി�ണം നല്�ു�തിിനോയംി കോനരുകെത്തി ഉണ്ട്ോയംിരുു� 
ജിൂനിയംര് കെഹല്ത്തി് ഇന്സ്് കെപക്ടര്മോര് ഇകോപ്പിോള് ഇല്ലാം.

�ീടിു�ളില് മരുു�് ലഭായമോക്കുു�തിിനും റി�റില് കോസ്�
നത്തിിനുമോയംി ഉണ്ട്ോയംിരുു� �ോഹനസ്ൗ�രുയ�ും 
ഇകോപ്പിോള് ഇല്ലാം എ�തിും ഒരുു പരുിമിതിിയംോണ്.

ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെല 25% ആളു�ള്ക്കു് ആശുപന്ദ്രംതിി 
�ി�ിത്സോ കോസ്�നങ്ങള് പൂര്ണ്ണകോതിോതിില് ഉപകോയംോ
ഗിക്കുോന് സ്ോധിക്കുോകെതി �രുു�ു. ഇതിികെ� �ോരുണം 
�ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ം സ്ഥാിതിികെ�യ്യുു� �യ്യുൂരുി
കോലക്കു് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെ� �ില ഭാോഗങ്ങളില് നി�് 
എത്തിികെപ്പിടിോനുള്ള �ിഷമമോണ്.

ആര്ന്ദ്രംദം പദ്ധതിിയംിലൂകെടി �ുടിുംബോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ം 
�ിഭാോ�നം കെ�യ്യുു� രുീതിിയംില് പൂര്ണ്ണ അര്ത്ഥത്തിില് 
കോസ്�നം നല്�ു�തിിനുള്ള പശ്ചാോത്തില സ്ൗ�രുയങ്ങ
ളുകോടിയംും ഭാൗതിി� സ്ോഹ�രുയങ്ങളുകെടിയംും അഭാോ�ം 
പുതിിയം ബില്ഡ്ിങ്ങിനും നിലനില്ക്കുു�ു. (�ുറ്റ്ുമ
തിില്, കെഗയം്റ്റ്്, പോര്ക്കുിംഗ് ഏരുിയം, കെ�യം്റ്റ്ിംഗ് ഏരുിയം, 
ക്ലിിനിക്കു് സ്ൗ�രുയങ്ങള്, പോലികോയംറ്റ്ീ�് യംൂണിറ്റ്്, 
�ിസ്ികോയംോ കെതിറിോപ്പിി, �ണ്ണ് പരുികോശോധനോ സ്ൗ�രുയം, 
എ�ി�യ്ക്കുുള്ള പരുിമിതിി.)

�ുടിുംബകോക്ഷ്യമ ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള് മുഴ്ു�ന് പഴ്യം�ോല 
ബില്ഡ്ിംഗില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു. പുതിിയം �ോലകെത്തി 
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ആകോരുോഗയ കെ�ല്ലാംു�ിളി�ള് പരുിഹരുിക്കുു� തിരുത്തിിലു
ള്ള �യതിയസ്്തി ക്ലിിനിക്കുു�ള് നടിത്തിോനുള്ള സ്ൗ�രുയം 
ഇല്ലാംോയ്മ കോനരുിടിു�ു. ഉപ�രുണങ്ങളുകെടി �ുറി�് എ�ി� 
ന്ദ്രംപശ് നമോയംി നില്ക്കുു�ു.

�ലിയംകെപോയംില് ടൈംബ�ീക്കുിലി കെസ്�റിില് �ുടിികെ�ള്ള 
ന്ദ്രംപശ് നം �യംറിിംഗ് സ്ം�ിധോനത്തിികെ� തി�രുോര്, സ്ുരു
ക്ഷ്യിതിതിവമില്ലാംോയ്മ എ�ി� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കു് തിടിസ്സു
മോ�ു�ു.

�ോന്സ്ര് ഉള്കെപ്പികെടിയംുള്ള ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗത്തിി
കെ� ആധി�യം പഞ്ചാോയംത്തിികെ� എല്ലാംോ ഭാോഗങ്ങളിലും 
ന്ദ്രംപ�ടിമോണ്.

പോര്ശവ�ല്ക്കുരുിക്കുകെപ്പിട്ട �ിഭാോഗമോയം SC/ST 
കോമഖലയംില് കോപോഷ�ോഹോരുക്കുുറി�ികെ� ഭാോഗമോയംുള്ള 
�ിളര്ച്ചി, പു�യംില, മദയം എ�ി�യംുകെടി ഉപകോയംോഗം 
മൂലമുള്ള ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംപശ് നങ്ങള് നിലനില്ക്കുു�ു.

�കോയംോജിനം, �ൗമോരും, അതിിഥാി സ്ംസ്ഥാോന കെതിോഴ്ിലോ
ളി�ള്, എന്കോഡ്ോസ്ള്�ോന് കോരുോഗി�ള്, പോലികോയംറ്റ്ീ�് 
കോരുോഗി�ള് എ�ി�രുുകെടി ഇടിയംില് മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ 
ന്ദ്രംപശ് നങ്ങള് നിലനില്ക്കുു�ു.

�ലിയം ന്ദ്രംപകോദശമോയംതിിനോല് എന്കോഡ്ോസ്ള്�ോന് 
കോരുോഗിപരുി�രുണത്തിിലും, പോലികോയംറ്റ്ീ�് കോരുോഗീ പരുി
�രുണത്തിിലും, നില�ിലുള്ള സ്ം�ിധോനങ്ങളുകെടി 
കോപോരുോയംമ നിലനില്ക്കുു�ു.

കോ�ോ�ിഡ്് കോരുോഗം സ്ൃ�ിച്ചിിട്ടുള്ള ശോരുീരുി� മോനസ്ി� 
ന്ദ്രംപശ് നങ്ങള് നിലനില്ക്കുു�ു.

പരാി�ംരാ ഇടിലെപടി�ു�ൾ 
(�ോര്ഷി� ആകോരുോഗയ പദ്ധതിി�ള്)

1. സ്് കോനഹ�ര്ശം - �കോയംോജിന ആകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യ

2. മു�ുളം - �ൗമോരു ആകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യ

3. മിടിിപ്പി് - ജിീ�ിതി ടൈംശലി കോരുോഗ നിയംന്ദ്രംന്തണ 
പരുിപോടിി (�യോയംോമ ക്ലിബ്്, നടിത്തിക്കുൂട്ടം)

4. ഹമോരു കെമഹ്ോന് - അതിിഥാി കെതിോഴ്ിലോളി ആകോരുോഗയ 
പരുിരുക്ഷ്യ

5. ടൈം�ത്തിോങ്ങ് - 1 SC കോമഖല ന്ദ്രംപകോതിയ� ആകോരുോഗയ 
പരുിപോടിി

6. ടൈം�ത്തിോങ്ങ് - 2 ST കോമഖല ന്ദ്രംപകോതിയ� ആകോരുോഗയ 
പരുിപോടിി

7. ഉണര്വ്വ് - ക്ഷ്യയംകോരുോഗ �ിമുക്തി പഞ്ചാോയംത്തി്

8. ആകോരുോഗയ ജിോന്ദ്രംഗതി - കോരുോഗന്ദ്രംപതിികോരുോധ നിയംന്ദ്രംന്തണ 
പരുിപോടിി

9. ന്ദ്രംപഥാമ ശുന്ദ്രംശൂഷ �ിറ്റ്് �ിതിരുണ�ും ജിീ�ന് രുക്ഷ്യോ 
പരുിശീലന�ും - സ്് �ൂള്, അംഗന്�ോടിി�ളില് 
ന്ദ്രംപഥാമശുന്ദ്രംശൂഷ �ിറ്റ്് നല്�ല്, പരുിശീലനം - 
ജിന�ീയം സ്�ദ്ധ �ളണ്ട്ിയംര് കോസ്ന പരുിശീലനം 

10. �യോന്സ്ര് നിയംന്ദ്രംന്തണ പരുിപോടിി - സ്ബ്് 
കെസ്�ര്തില പരുികോശോധന �യോ�്

11. ന്ദ്രംപോണരുക്ഷ്യ - ഡ്യംോലിസ്ിസ്് കോരുോഗി�ള്ക്കു് മരുു�് 
ഉപ�രുണങ്ങള് നല്�ല്

12. FHC മരുു�് �ോങ്ങല്

13. FHC യംില് കോഡ്ോക്ടര് നിയംമനം

14. FHC യംില് ലോബ് കെടി�് നീഷയന് നിയംമനം

15. FHC യംില് �ോര്മസ്ിസ്റ്റ്് നിയംമനം

16. ആംബുലന്സ്് നടിത്തിിപ്പി്

17. പോലികോയംറ്റ്ീ�് പരുി�രുണ�ും - പുനരുധി�ോസ് 
ഇടികെപടിലും

18. FHC യംികെല ടൈംദനം ദിന കെ�ല�ു�ള്

19. FHC, HWC കോരുോഗനിര്ണ്ണയം സ്ൗ�രുയകെമോരുുക്കുല് 

20. FHC യംികെല ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളില് കെ�ല്നസ്് കെസ്�ര് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം നടിപ്പിോക്കുല്

21. ന്ദ്രംപതിയോശ - അതിി ദോരുിന്ദ്രംദ നിര്�ോര്ജ്ജനം - �ീട്ടുമുറ്റ് 
�ി�ിത്സോ കോസ്�ന പരുിപോടിി

22. ജിലസ്ുരുക്ഷ്യ - സ്് �ൂള്, അംഗന്�ോടിി �ുടിികെ�ള്ള
പരുികോശോധന

23. ജിന�ീയം ആകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ം ന്ദ്രംബോ�ിംഗ് & കോ�ോന്ദ്രംബോ
�ിംഗും ഉപ�രുണങ്ങള് �ോങ്ങലും

24. പുനര്ജ്ജനി - സ്ബ്് കെസ്�റിില് ഉപ�രുണങ്ങള് 
�ോങ്ങല് (��യൂട്ടര് & ന്ദ്രംപി�ര്, ��യൂട്ടര് കോടിബിള് 
കെ�യംര്)

25. കെമന്സ്്ന്ദ്രംടിുല് �പ്പി് �ിതിരുണം - യംു�തിി�ള്ക്കു് 

26. ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംഗോമം

കേനട്ടങ്ങൾ
മൂ�ു �ര്ഷമോയംി തിുടിരുു� ആകോരുോഗയ ജിോന്ദ്രംഗതിോ ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിനങ്ങളുകെടി ഭാോഗമോയംി കെ�ോതിു�ു ജിനയകോരുോഗങ്ങ
ളുകെടിയംും ജിലജിനയ കോരുോഗങ്ങളുകെടിയംും കോരുോഗപ�ര്ച്ചി 
പൂര്ണ്ണമോയംും �ുറിച്ചിു കെ�ോണ്ട്ു �രുു�തിിന് സ്ോധിച്ചിു.

സ്് കോനഹ �ര്ശം പരുിപോടിിയംുകെടി ഭാോഗമോയംി 3 
�ര്ഷമോയംി �ോര്ഡ്്തില �കോയംോജിന ക്ലിബ്ു�ളും 
അ�യംുകെടി �ീഴ്ില് ക്ലിസ്റ്റ്ര് ��റ്റ്ി�ളും രുൂപീ�രുി
ച്ചി് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു. പതിിനോറി് �ോര്ഡ്ു�ളിലും 
�കോയംോജിന സ്ംഗമങ്ങള്, സ്് കെപഷയോലിറ്റ്ി കെമഡ്ിക്കുല് 
�യോ�ു�ള് എ�ി� സ്ംഘടിിപ്പിിക്കുു�ു. ക്ലിബ്ു�ളുകെടി 
കോനതിൃതിവത്തിില് �ികോനോദയംോന്ദ്രംതി�ള് സ്ംഘടിിപ്പിിക്കുു�ു. 
�യക്തിയതിിഷ്ിതി കോസ്�ന ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന പരുിപോടിി�ള് 
ആസ്ൂന്ദ്രംതിണം കെ�യ്തുു�രുു�ു.

മു�ുളം പരുിപോടിിയംിലൂകെടി മുഴ്ു�ന് �ൗമോരുന്ദ്രംപോയംക്കുോര്
ക്കുും ജിീ�ിതിടൈംനപുണയ �ിദയോഭായോസ്ം ലഹരുി കോബോധ
�ല്ക്കുരുണം, ടൈംസ്ബര് �ുറ്റ്�ൃതിയങ്ങള് എ�ി�കെയം
ക്കുുറിിച്ചിുള്ള കോബോധ�ല്ക്കുരുണ�ും സ്് �ില് ഡ്�ല
പ് കെമ�ിനുള്ള ഇടികെപടിലു�ളും നടിത്തിു�ു.

ഹമോരുകെമഹ്ോന് പദ്ധതിിയംിലൂകെടി മുഴ്ു�ന് അതിിഥാി 
കെതിോഴ്ിലോളി�ള്ക്കുും കെഹല്ത്തി് �ോര്ഡ്്, ആകോരുോഗയ 
പരുികോശോധന, മോനസ്ി� ഉല്ലാംോസ്ത്തിിനുള്ള അതിിഥാി 
കെതിോഴ്ിലോളി സ്ംഗമങ്ങളും �ലോപരുിപോടിി�ളും സ്ംഘ
ടിിപ്പിിക്കുു�ു. ഉണര്വ്വിലൂകെടി മുഴ്ു�ന് TB കോരുോഗി�ള്
ക്കുും 3 �ര്ഷമോയംി കോപോഷ�ോഹോരു �ിറ്റ്് നല്�ു�ു. 
ടിി ബി മുക്തി പഞ്ചാോയംത്തി് ലക്ഷ്യയമിട്ട് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു.

 36  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



ടൈം�ത്തിോങ്ങ് പരുിപോടിിയംിലൂകെടി SC, ST കോമഖലയംികെല 
ആകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യയ്ക്കുോയംുള്ള കെമഡ്ിക്കുല് �യോ�ു�ള് 
സ്ംഘടിിപ്പിിക്കുു�ു. ന്ദ്രംപോണരുക്ഷ്യ പരുിപോടിിയംിലൂകെടി 
മുഴ്ു�ന് ഡ്യംോലിസ്ിസ്് കോരുോഗി�ള്ക്കുും ഡ്യംടൈംലസ്ര്, 
ഇന്ജിക്ഷ്യന് എ�ി� സ്ൗജിനയമോയംി ആ�ശയത്തിിനനു
സ്രുിച്ചി് നല്�ു�ു. ന്ദ്രംപതിയോശ പരുിപോടിിയംിലൂകെടി അതിി
ദോരുിന്ദ്രംദ �ുടിുംബത്തിിന് �ീട്ടുമുറ്റ് ആകോരുോഗയ കോസ്�നം 
നല്�ു�ു.

പോലികോയംറ്റ്ീ�് പുനരുധി�ോസ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിിലൂകെടി സ്വ
യംംകെതിോഴ്ില് പരുിശീലനം നല്�ി സ്ോ�ത്തിി� സ്വയംം 
പരുയോപ്തിതി ഉണ്ട്ോക്കുു�ു.

ജിലസ്ുരുക്ഷ്യയംിലൂകെടി മുഴ്ു�ന് സ്് �ൂള് അങ്ക്ണ�ോടിി�
ളുകെടി �ുടിികെ�ള്ള ശു�ിതിവം ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�ു. ഇ�ികെടി 
ന്ദ്രംപഥാമശുന്ദ്രംശൂഷ �ിറ്റ്് നല്�ി. അദ്ധയോപ�ര്ക്കുും �ളണ്ട്ി
യംര്മോര്ക്കുും ജിീ�ന്രുക്ഷ്യോ പരുിശീലനം നല്�ു�ു. 

ജിന�ീയംോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങകെള ശോക്തിീ�രുിക്കുു�തിി
നോയംി പുനര്ജ്ജനി പദ്ധതിി ഉപകോയംോഗിക്കുു�ു. ആകോരുോ
ഗയന്ദ്രംഗോമത്തിിലൂകെടി ഏ�ോകോരുോഗയ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളും AMR 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധ�ും അതിു�ഴ്ി സ്മന്ദ്രംഗോകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യയംും 
ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�ു.

ഉപസ്ംഹോരും

ഒരുു നോടിികെ� �ി�സ്ന സ്ൂ�ി��ളില് ആകോരുോഗയ
ത്തിിന് �ലിയം ന്ദ്രംപോധോനയമുണ്ട്്. ആയംതിിനോല് മുഴ്ു�ന് 
ജിന�ിഭാോഗങ്ങളുകെടിയംും സ്മന്ദ്രംഗോകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യയ്ക്കുും 
പരുിസ്ഥാിതിി സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിിനും മുഖയ ന്ദ്രംപോധോനയം 
നല്�ു� ഇടികെപടിലു�ള് നടിത്തിോന് പരുിമിതിി�കെള 
മറിി�ടി�ും അ�സ്രുങ്ങകെള പരുമോ�ധി ഉപകോയംോഗകെപ്പി
ടിുത്തിിയംും ഞങ്ങള് ഒ�ോയംി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുും.

കെഹല്ത്തി് ഇന്സ്് കെപക്ടര്, �ുടിുംബോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ം, �യ്യുൂര്.

��യംം�പ്പുഴ ഷ്ട്ര�ം�പഞ്ചാംംയംത്തി്
ന്ദ്രംപസ്ിഡ്ന്റ്, മലയംോലപ്പിുഴ് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി്

പത്തിനംതിിട്ട ജിില്ലാംയംികെല കോ�ോ�ി തിോലൂക്കുില് ഉള്കെപ്പിട്ട 
മലകോയംോരു ന്ദ്രംപകോദശമോണ് മയംലയംോലപ്പിുഴ്. �ു�ു�ളും 
മല�ളും കെ�ള്ളച്ചിോട്ടങ്ങളും നിറിഞ്ഞു ന്ദ്രംപ�ൃതിി രുമണീ
യംമോയം മലയംോലപ്പിുഴ് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിിന് അച്ചി
ന്കോ�ോ�ിലോറിും, �ല്ലാംോറിും അതിിരുുപങ്ക്ിടിു�ു. ന്ദ്രംപമുഖ 
തിീര്ത്ഥോടിന കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളോയം മലയംോലപ്പിുഴ് കോദ�ീകോക്ഷ്യ
ന്ദ്രംതി�ും, കെപോ��ിപ്പിള്ളിയംും മലയംോലപ്പിുഴ്യംുകെടി തിില
�ക്കുുറിിയംോ�ു�ു.

മലയംോലപ്പിുഴ് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെ� ആകോരുോഗയ 
കോമഖലയംില് സ്്തിുതിയര്ഹമോയം കോസ്�നം നല്�ു�തി് 
മലയംോലപ്പിുഴ് ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�മോണ്. മലയംോ
ലപ്പിുഴ് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി് 27.5382 �ി മീ �ിസ്്തിൃതിി
യംിലുള്ള ന്ദ്രംപകോദശമോണ്. 14 �ോര്ഡ്ു�ളോണ് ന്ദ്രംഗോമപ
ഞ്ചാോയംത്തിിനുള്ളതി്. 20133 ആളു�ള് നില�ില്   ഈ 
പഞ്ചാോയംത്തിില് �സ്ിക്കുു�ു. കോതിോട്ടം കെതിോഴ്ിലോളി
�ള്ക്കുും �ര്ഷ�കെതിോഴ്ിലോളി�ള്ക്കുും സ്ോധോരുണ 
ജിനങ്ങള്ക്കുും കോസ്�നം നല്�ികെക്കുോണ്ട്് മലയംോലപ്പിുഴ് 
ന്ദ്രംപോഥാമി� ആകോരുോഗകോ�ന്ദ്രം�ം എ� ഈ ആതിുരുോലയംം 
നിലകെ�ോള്ളു�ു. പഞ്ചാോയംത്തിികെ� 3-ോം �ോര്ഡ്ോയം 
കെപോതിീപ്പിോടിോണ് ഇതി് സ്ഥാിതിി കെ�യ്യുു�തി്. ന്ദ്രംപഥാമി� 
ആകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� പരുിധിയംില് 4 ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ുണ്ട്്. കെമയംിന് കെസ്�ര്, പുതിുക്കുുളം, 
�ോഞ്ഞുിരുപ്പിോറി, കെ�ട്ടൂര് എ�ി�യംോണ് ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള്. 

കെമയംിന്കെസ്�റിികെ� പരുിധിയംില് �ോര്ഡ്്-3 
കെപോതിീപ്പിോടി്, �ോര്ഡ്് -13 കോ�റിോടിി, �ോര്ഡ്്-14 
കോ�ോഴ്ി�ു�ം എ�ി� ഉള്കെപ്പിടിു�ു. �ോഞ്ഞുിരുപ്പിോറി 
ഉപകോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� പരുിധിയംില് �ോര്ഡ്്-6 ഇലക്കുുളം, 
�ോര്ഡ്്11 മലയംോലപ്പിുഴ്, �ോര്ഡ്്-12 മലയംോലപ്പിുഴ് 
തിോഴ്ം എ�ി� ഉള്കെപ്പിടിു�ു. പുതിുക്കുുളം ഉപകോ�ന്ദ്രം�

ത്തിികെ� പരുിധിയംില് �ോര്ഡ്്-1 �ള്ളിയംോനി, �ോര്ഡ്്-2 
മുക്കുുഴ്ി, �ോര്ഡ്്4 പുതിുക്കുുളം, �ോര്ഡ്്-5 കോതിോട്ടം 
എ�ി� ഉള്കെപ്പിടിു�ു. കെ�ട്ടൂര് ഉപകോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� 
പരുിധിയംില് �ോര്ഡ്്-7 �ിഴ്ക്കുുപുറിം, �ോര്ഡ്്-8 കെ�ട്ടൂര്, 
�ോര്ഡ്്-9 കെ�ട്ടൂര് കെടിൗണ്, �ോര്ഡ്്-10 �ടിക്കുുപുറിം 
എ�ി� ഉള്കെപ്പിടിു�ു.

മലയംോലപ്പിുഴ് ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് കെമഡ്ി
ക്കുല്ഓ�ീസ്ര് ഉള്പ്പികെടി 23 ജിീ�നക്കുോരുോണുള്ളതി്. 
ഏകോ�കോദശം 150 കോരുോഗി�ള്ക്കു് ദി�കോസ്ന ഇ�ികെടി 
നി�ും കോസ്�നം ലഭാിക്കുു�ുണ്ട്.് എല്ലാംോ ദി�സ്�ും ഒ പി 
ന്ദ്രംപ�ൃത്തിിക്കുു�ു. മരുു�് �ിതിരുണ�ും നടിത്തിു�ുണ്ട്്. 
പഞ്ചാോയംത്തിികെ� �ി�ിധ �ോര്ഡ്ു�ളിലോയംി 126 �ിടി
പ്പിുകോരുോഗി�ളുണ്ട്്. ഇ�ര്ക്കു് കോ�ണ്ട്ി ഗൃഹ സ്�ര്ശനം 
നടിത്തിി സ്ോന്തവന പരുി�രുണം നല്�ു�ു. ആ�ശയ
മോയം മരുു�ു�ള് , ഉപ�രുണങ്ങള് എയംര്കെബഡ്്, 
ഡ്യംപ്പിര് എ�ി�യംും നല്�ു�ു. ശവോസ്കോ�ോശ 
സ്ംബ്നധമോയം കോരുോഗങ്ങളോല് ബുദ്ധിമുട്ടു��ര്ക്കു് 
ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് എല്ലാംോ ആഴ്ചയംും ‘ശവോസ്് 
ക്ലിിനിക്കു്’ നടിത്തിു�ുണ്ട്്.

സ്�ൂര്ണ്ണ മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിിനോയംി എല്ലാംോ 
ആഴ്ചയംിലും ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് ആശവോസ്് 
ക്ലിിനിക്കു ്നടിത്തിു�ുണ്ട്.് മരുു�ു�ളും കെ�ൗണ്സ്ിലിംഗ് 
ടൈംസ്ക്കുോന്ദ്രംടിിസ്റ്റ്ികെ� കോസ്�നം എ�ി� ലഭാിക്കുു�ുണ്ട്്. 
മലയംോലപ്പിുഴ്യംുകെടി �ോഴ്ചകെയം �ോത്തിുസ്ൂക്ഷ്യിക്കുു�തിി
നോയംി എല്ലാംോ മോസ്�ും നോലോമകെത്തി കെ�ോവ്വോഴ്ച കോനന്ദ്രംതി 
പരുികോശോധന നടിത്തിു�ുണ്ട്്.

ഏതിു ന്ദ്രംപകോദശത്തിികെ�യംും സ്ുസ്ഥാിരു �ി�സ്നം 
എ�തി് ആ ന്ദ്രംപകോദശകെത്തി സ്്ന്ദ്രംതിീ�ളുകോടിയംും, �ുട്ടു�
ളുകോടിയംും ആകോരുോഗയകെത്തി ആന്ദ്രംശയംിച്ചിോണ് നിലകെ�ോ
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ള്ളു�തി്. മലയംോലപ്പിുഴ്യംുകെടി ആകോരുോഗയമുള്ള തിലമു
റിയ്ക്കുോയംി സ്്ന്ദ്രംതിീ�ളുകോടിയംും, �ുട്ടി�ളുകോടിയംും കെ�ൗമോ
രുക്കുോരുുകോടിയംും ക്ലിിനിക്കു് എല്ലാംോ കെ�ോവ്വോഴ്ചയംും നടിത്തിി
�രുു�ു. ഗര്ഭാിണി�ളുകെടി പരുി�രുണം, ന്ദ്രംപതിികോരുോധ 
�ുത്തിികെ�യ്്പ് ടൈംഹറിിസ്ക്ക് ആയംിട്ടുള്ള�കെരു �കെണ്ട്
ത്തില് തിുടിങ്ങിയം ന്ദ്രംപ�ര് ത്തിനങ്ങള് ഈ ക്ലിിനിക്കുില് 
നടിത്തിു�ു. ആകോരുോഗയമുള്ള �ുട്ടി�ളോണ് ഭാോ�ിയംുകെടി 
�ോഗ്ോനങ്ങള് അതിുകെ�ോണ്ട്ുതികെ� �ുട്ടി�ളുകെടി കോരുോഗ
ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കു് �ളകെരു ന്ദ്രംപോധോനയമുണ്ട്്. 
എല്ലാംോ ബുധനോഴ്ചയംിലും �ുട്ടി�ളുകെടി കോരുോഗന്ദ്രംപതിികോരുോധ 
�ുത്തിി കെ�യ്്പ് നടിത്തിു�ു.

ജിീ�ിതിടൈംശലീ കോരുോഗങ്ങള് മുന്�ൂട്ടി �കെണ്ട്ത്തിി 
�ി�ിത്സ നല്�ു�തിിനോയംി എല്ലാംോ �യോഴ്ോഴ്ചയംിലും 
ജിീ�ിതിടൈംശലീ കോരുോഗനിര്ണ്ണയം ക്ലിിനിക്കു് നടിത്തിു
�ുണ്ട്്. അ�ര്ക്കു് ആ�ശയമോയം മരുു�ു�ളും ലഭായമോ
ക്കുു�ുണ്ട്്. �കോയംോജിന ക്ലിിനിക്കുില് പോര്ശവ�ല്ക്കുരുി
ക്കുകെപ്പിട്ടുകോപോയം �കോയംോജിനങ്ങകെള മോനസ്ി�മോയംും 
ശോരുീരുി�മോയംും പിന്തിുണ നല്�ി സ്മൂഹത്തിികെ� 
മുഖയധോരുയംികോലക്കുു കെ�ോണ്ട്ു�രുു�തിിനുകോ�ണ്ട് ന്ദ്രംപ�
ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കു് ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ം കോനതിൃതിവം 
നല്�ു�ു.

പ�ര്ച്ചി �യോധി ന്ദ്രംപതിികോരുോധ�ും, നിയംന്ദ്രംന്തണ�ും, 
�ി�ിത്സയംും മി�ച്ചി രുീതിിയംില് നല്�ു�ോന് ന്ദ്രംപോഥാമി� 
ആകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ത്തിിന് �ഴ്ിയംു�ുണ്ട്്. ആകോരുോഗയകോബോധ
�തി്ക്കുരുണ�ും, ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന�ും കെഡ്ങ്ക്ുപ്പി
നികോപോകെലയംുള്ള പ�ര്ച്ചി�യോധി�കെള തിടിയംോന് സ്ോധി
ച്ചിിട്ടുണ്ട്്. 

ആശ, അങ്ക്ണ�ോടിി �ുടിുംബന്ദ്രംശീ, സ്�ദ്ധ ന്ദ്രംപ�
ര്ത്തി�ര് തിുടിങ്ങിയം�ര്ക്കുുള്ള �ിഷയംോധി�ിതി 
പരുിശീലനം നല്�ു�ുണ്ട്്. കോദശീയം കോപോളികോയംോ 
നിര്�ോര്ജ്ജന പരുിപോടിി, മകോലറിിയം നിര്�ോര്ജ്ജന 
പരുിപോടിി തിുടിങ്ങിയം കോദശീയം ആകോരുോഗയ പദ്ധതിി�ള് 
ഏകെറ്റ്ടിുത്തി് മി�ച്ചി രുീതിിയംില് നടിത്തിു�ുണ്ട്്. �ി�ിധ 
പദ്ധതിി�ളുകെടി ഭാോഗമോയംി ന്ദ്രംപോഥാമി� ആകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�
ത്തിിന് അനു�ദിക്കുു� �ണ്ട്ു�ള് ഏറ്റ്�ും മി�ച്ചിതിും 
ഉ�ിതി�ുമോയംി ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിു�ുണ്ട്്. 

ഇ�ര്കെസ്ക്ടര് മീറ്റ്ിങ്ങു�ള്, കെഹല്ത്തിികോ�രുള(എല്ലാംോ 
മൂ�ോമകെത്തി കെ�ോവ്വ) ഡ്ി ആ�് ഒ പരുികോശോധന എ�ി� 
മി�ച്ചിരുീതിിയംില് നടിത്തിി�രുു�ു. കോപ�ിഷബോധയ്ക്കുുള്ള 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധ �ുത്തിികെ�യ്്പ് എല്ലാംോ ദി�സ്�ും നല്�ി
�രുു�ു. സ്ോനിട്ടറിി സ്ര്ട്ടി�ിക്കുറ്റ്് മറ്റ്് കെമഡ്ിക്കുല്സ്
ര്ട്ടി�ിക്കുറ്റ്ു�ളും ഇ�ികെടി നി�് ലഭായമോണ്. കെപോതിുജി
നോകോരുോഗയനിയംമം ജിനകോക്ഷ്യമത്തിിനോയംി നടിപ്പിിലോക്കുു
�ുണ്ട്്. മലയംോലപ്പിുഴ് ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� 
പരുിധിയംിലുള്ള എല്ലാംോ ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളും ജിന�ീയം 
ആകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളോണ്. സ്ോധോരുണക്കുോരുന് അ�കെ� 
�ീട്ടികോലക്കു് ആകോരുോഗയകോസ്�നങ്ങള് എത്തിിച്ചി ്നല്�ു�
യംോണ് ഇതിികെ� ലക്ഷ്യയം. ഇതിിനോയംി ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളുകെടി 
പരുിധയംില് �രുു� എല്ലാംോ �ോര്ഡ്ു�ളിലും ഗൃഹസ്
�ര്ശനം നടിത്തിു�ുണ്ട്്. ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള് കോ�ന്ദ്രം�ീ
�രുിച്ചി് ഗര്ഭാപരുികോശോധന ഗര്ഭാിണി�കെള കോനരുകെത്തി 
�കെണ്ട്ത്തിി രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്യുു� ന്ദ്രംപതിികോരുോധ �ുത്തിികെ�

യ്്പ്, അയംണ്കോ�ോളി�് ആസ്ിഡ്്, �ോത്സയം ഗുളി��
ളുകെടി �ിതിരുണം, ടൈംഹറിിസ്ക്ക് ആയംിട്ടുള്ള ഗര്ഭാിണി�കെള 
�കെണ്ട്ത്തിി റി�ര്കെ�യ്യുു� തിുടിങ്ങിയം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് 
നടിത്തിു�ുണ്ട്.് ആകോരുോഗയമുള്ള അ�യംും �ുഞ്ഞുുമോണ് 
നോടിിനോ�ശയം. ഇതിിനോയംി ന്ദ്രംപസ്�ോനന്തരുപരുിപോലനം 
�ിളര്ച്ചിോ ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം ‘ അ�മനസ്സു്’ ഗര്ഭാി
ണി�ള്ക്കുും ന്ദ്രംപസ്�കോശഷം അ�മോര്ക്കുും മോനസ്ി� 
പിന്തുണ നല്�ു� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം നടിത്തിു�ു. ഗര്ഭാ 
നികോരുോധന ഉപോധി�ളുകെടി �ിതിരുണ�ും കോബോധ�തി്ക്കു
രുണ�ും നടിത്തിു�ു. എല്ലാംോ കെ�ോവ്വോഴ്ചയംും ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങ
ളില് സ്്ന്ദ്രംതിീ�ള്ക്കുും �ുട്ടി�ള്ക്കുും കെ�ൗമോരുക്കുോര്ക്കുു
മോയംുള്ള ക്ലിിനിക്കുു�ള് കെ�ള്ളി, ശനി ദി�സ്ങ്ങളില് 
ഓകോരുോ �ോര്ഡ്ു�ളിലോയംി ക്ലിിനിക്കുു�ള് നടിത്തിി�രുു
�ു. �ുട്ടി�ളുകെടി ന്ദ്രംപതിികോരുോധ �ുത്തിികെ�യ്്പ്, കെ�റ്റ്മിന് 
എ �ിതിരുണം 6 മോസ്ം മുതില് 5 �യംസ്സു് �കെരുയംുള്ള 
�ുട്ടി�ള്ക്കു് IFA സ്ിറിപ്പി് �ിതിരുണം ORS �ിതിരുണം 
എ�ി� നടിത്തിു�ു. 

ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളില് നി�ും ന്ദ്രംപഥാമ ശുന്ദ്രംശൂഷ ലഭാിക്കുു�
തിോണ്. ജിീ�ിതി ടൈംശലീ കോരുോഗ നിര്ണ്ണയം ക്ലിിനിക്കുു�ള് 
എല്ലാംോ �യോഴ്ോഴ്ചയംും ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളില് നടിത്തിു�ുണ്ട്്. 
ന്ദ്രംപകോമഹം, രുക്തിോദി മര്േം, �ിളര്ച്ചിോ പരുികോശോധന 
�ോയംികെല �യോന്സ്ര് തിുടിങ്ങിയം� ഇ�ികെടി ന്ദ്രംസ്കൂീന് 
കെ�യ്യുു�ു.

�കോയംോജിനങ്ങളുകെടി മോനസ്ി�, ശോരുീരുി� ആകോരുോഗയ 
സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിിനോയംി �കോയംോജിന ക്ലിിനിക്കു്, കെ�ൗമോ
രുക്കുോര്ക്കുുള്ള ലഹരുി �ിമുക്തി കോബോധ �തി്ക്കുരുണം 
സ്ക്കൂള് �ുട്ടി�ള്ക്കുുള്ള ക്ലിോസ്സുു�ള്, അങ്ക്ണ�ോടിി, 
സ്ക്കൂള് ഇ� കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചിുള്ള �ുട്ടി�ളുകെടി പരുികോശോധന, 
�ുത്തിി കെ�യ്്പു�ള്, �ുട്ടി�ള്ക്കു് ആഴ്ചയംിലിരുിക്കുല് 
അയംണ് ഗുളി� �ിതിരുണം ബോലമിന്ദ്രംതി- �ുട്ടി�ളികെല 
�ു�കോരുോഗ നിര്�ോര്ജ്ജന പരുിപോടിി, �ര്ഷത്തിില് 
2 ന്ദ്രംപോ�ശയം കോപോളികോയംോ തിുള്ളിമരുു�് �ിതിരുണം 
തിുടിങ്ങിയം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളുകെടി കോനതിൃ
തിവത്തിില് നടിക്കുു�ു.

പ�ര്ച്ചി�യോധി�ള് എ�ും ആകോരുോഗയകോമഖലകെയം 
ആശങ്ക്യംുകെടി നിഴ്ലില് നിര്ത്തിു��യംോണ്. എ�ോല് 
മലയംോലപ്പിുഴ് പഞ്ചാോയംത്തിില് പ�ര്ച്ചി �യോധി 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് ഏറ്റ്�ും �ോരുയക്ഷ്യമമോയംി 
ഓകോരുോ ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളുകെടി കോനതിൃതിവത്തിിലും നടിക്കുു
�ുണ്ട്്. കെ�ക്ടര് സ്ര്കോവ്വ, കോക്ലിോറിികോനഷന്, മഴ്ക്കുോല 
കോരുോഗ ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് ന്ദ്രംപോണിജിനയകോരുോഗ 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധം ജിലജിനയ, �ോയ്ജിനയ ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിനങ്ങള് ഏറ്റ്�ും മി�ച്ചി രുീതിിയംില് നടി�ു�രുു�ു, 
ഉറി�ിടി നശീ�രുണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്, �ി�ര് സ്ര്കോവ്വ, 
കോ�ോഗിംഗ് തിുടിങ്ങിയം എല്ലാംോ ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന
ങ്ങളും എല്ലാംോ �ോര്ഡ്ിലും ഊര്ജ്ജിതിമോയംി നടിത്തിി 
�രുു�ു.

മഴ്ക്കുോല പൂര്വ്വശു�ീ�രുണം മോലിനയ നിര്�ോര്
ജ്ജനം, �ുടിികെ�ള്ളം ശുദ്ധജില �ിനികോയംോഗം, പരുിസ്
രുമലിനീ�രുണ ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള് തിുടിങ്ങിയം എല്ലാംോ ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിനങ്ങളും ഉപകോ�ന്ദ്രം�ത്തിികെ� കോനതിൃതിവത്തിില് നടിത്തിു
�ുണ്ട്്. അഥാിതിി കെതിോഴ്ിലോളി�ളുകെടി പരുികോശോധന 
ടൈംനറ്റ്് സ്ര്കോവ്വ മന്ത് കോരുോഗ നിര്ണ്ണയം�യോ�്, മല�നി 
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നിര്ണ്ണയം �യോ�് എ�ി�യംും �ോര്ഡ്ു�ള് കോ�ന്ദ്രം�ീ�
രുിച്ചി് നടിത്തിി�രുു�ു. ക്ഷ്യയംകോരുോഗ നിര്ണ്ണയംത്തിിനോയംി 
റി�റില് മരുു�ു �ിതിരുണം കോ�നല്ക്കുോല കോരുോഗ 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം സ്ോന്തവന പരുി�രുണം അതിിദ
രുിന്ദ്രംദരുുകെടി �ി�രുകോശഖരുണ�ും കോസ്�നങ്ങളും, സ്ര്ജിറിി 
തിുടിര്പരുി�രുണം ആ�ശയമോയം കോരുോഗി�ള് ദീര്ഘ�ോല 
കോരുോഗങ്ങളുള്ള�ര് മറ്റ്് ന്ദ്രംപശ്നങ്ങളുള്ള�ര് എ�ി�കെരു 
�കെണ്ട്ത്തിി തിുടിര്പരുി�രുണം നല്�ല് എ�ി� ഉപകോ�
ന്ദ്രം�ത്തിികെ� കോനതിൃതിവത്തിില് നടി�ു�രുു�ു..

കെഹല്ത്തിികോ�രുള, e-health programme, RCH 
Portal entry, FPLMIS(Stock online entry) ടൈംശലി 
സ്ര്കോവ്വ, കോപോസ്റ്റ്് ടൈംശലിസ്ര്കോവ്വ, e-sanjeevani, Tele 
-MedicinenHWC- Portal entry തിുടിങ്ങിയം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി
നങ്ങളും കോസ്�നങ്ങളും ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളില് നി�ും 
ലഭായമോണ്.

കോ�ോളനി�ള് കോ��ീ�രുിച്ചി് ന്ദ്രംപകോതിയ� ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിനങ്ങള് �യംറിിളക്കു കോരുോഗ ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്

ത്തിനങ്ങള് എലിപ്പിനി ന്ദ്രംപതിികോരുോധ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്, 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധ മരുു�് �ിതിരുണം, കോബോധ�തി്ക്കുരുണം 
RTI/STI �കെണ്ട്ത്തിി റി�ര് കെ�യ്യുു�. �യോന്സ്ര് 
ന്ദ്രംസ്കൂീനിംഗ് റി�റില് കോബോധ�തി്ക്കുരുണം കോയംോഗ ക്ലിോസ്സു്. 
ഏ�ോകോരുോഗയ പരുിപോടിി, ടൈംന്ദ്രംഡ്കോഡ് ദിനോ�രുണം, മോലി
നയമുക്തി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം തിുടിങ്ങി ഉപകോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളുകെടി 
കോനതിൃതിവത്തിില് എല്ലാംോ ജിനങ്ങള്ക്കുും കോ�ണ്ട് ആകോരുോഗയ 
കോസ്ന�ങ്ങള് ലഭായമോക്കുു�ുണ്ട്്.

ആകോരുോഗയമുള്ള ഒരുു ജിനതിയ്ക്കു് മോന്ദ്രംതികോമ ആകോരുോഗയമു
ള്ള സ്മൂഹകെത്തിയംും രുോജിയകെത്തിയംും കെ�ട്ടികെപ്പിടിുക്കുു
�ോന് സ്ോധിക്കുൂ. ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി�രുുകോടിയംും, 
ആശമോരുുകോടിയംും, ജിനന്ദ്രംപതിിനിധി�ളുകോടിയംും �ൂട്ടോയം 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന�ലമോയംി മലയംോലപ്പിുഴ് കോരുോഗ ന്ദ്രംപതിികോരുോധ 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളിലും മോലിനയ നിര്�ോര്ജ്ജനത്തിിലും 
മുന്പന്തിയംിലോണ്. ആകോരുോഗയകോമഖലയംില് മലയംോല
പ്പിുഴ് ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം��ും ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിും 
ന്ദ്രംപഥാമസ്ഥാോനത്തിുതികെ� നിലകെ�ോള്ളു�ു.

ആ�പ്പംടി് ഷ്ട്ര�ം�പഞ്ചാംംയംത്തി്
യംു. ഉല്ലാംോസ്് 

ആലപ്പിോടി് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിില് രുണ്ട്് �ുടിുംബോകോരുോഗയ 
കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളോണ് ഉള്ളതി്. സ്ോധോരുണക്കുോരുില് സ്ോധോ
രുണക്കുോരുോയം മല്സ്യകെത്തിോഴ്ിലോളി�ള് തിോമസ്ിക്കുു
� സ്ഥാലമോണ് ആലപ്പിോടി് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി്. ഇ�ികെടി 
ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെ� പദ്ധതിി �ിഹിതിത്തിില് 45 % 
ആകോരുോഗയ കോമഖലക്കുോണ് കെ�ല�ഴ്ിക്കുു�തി്. സ്വ�ോരുയ 
കോമഖലയംില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു� സ്ൂപ്പിര് സ്് കെപഷയോലിറ്റ്ി 
കോഹോ�ിറ്റ്ലു�കോളോടി് �ടിപിടിിക്കുു�തിോണ് ഇ�ിടികെത്തി 
FHC�ള്. മത്സയകെത്തിോഴ്ിലോളി�ളുകെടിയംും ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോ
യംത്തിികെ�യംും �ി�ിധ സ്ംഘടിന�ളുകെടിയംും സ്ഹ�
രുണകോത്തിോടി് �ൂടിിയംോണ് ഇ�ികെടി �ി�സ്ന ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി
നങ്ങള് നടിത്തിു�തി്. ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിികെ� ജിന�ീ
യംോസ്ൂന്ദ്രംതിണ പദ്ധതിി�ളില് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിി നിരു�ധി 
പദ്ധതിി�ള് നടിപ്പിോക്കുി�രുു�ു. തിണല്, �രുുതികോലോകെടി 
�ൗമോരും, ജിീ�നം. �ടികോലോരു �ൂട്ടോയ്മ 

1.തിണല് - ആറി് �യംസ്സുില് തിോകെഴ്യംുള്ള �ുട്ടി�ളുകെടി 
ഭാോരുക്കുുറി�്, �ളര്ച്ചിയംികെല പികോ�ോക്കുോ�സ്ഥാ, ജിനി
തി�പരുമോയം ടൈം��ലയങ്ങള് തിുടിക്കുത്തിില് തികെ� 
�കെണ്ട്ത്തിി �ൃതിയമോയം �ി�ിത്സയംും ന്ദ്രംശദ്ധയംും �ിട്ടു
�തിിന് കോ�ണ്ട്ി നടിപ്പിിലോക്കുിയം പദ്ധതിിയംോണ് തിണല്. 
ഈ പദ്ധതിിയംില് പഞ്ചാോയംത്തിികെല ആകോരുോഗയന്ദ്രംപ�ര്
ത്തി�രുുകെടി സ്ഹ�രുണകോത്തിോകെടി 95% �ുട്ടി�കെളയംും 
�കെണ്ട്ത്തിി അ�ര്ക്കു് തിുടിര് �ി�ിത്സയംും തിുടിര് 

ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളും നടിത്തിി�രുു�ു. പഞ്ചാോയംത്തിിന് 
പുറിത്തി് നി�ുള്ള �ുട്ടി�ള് കോപോലും ഇ�് ഈ പദ്ധ
തിിയംില് പകെങ്ക്ടിുക്കുു�ോന് എത്തിു�ു. ഈ പദ്ധതിിയംില് 
KILA, W.H.O കോപോലുള്ള സ്ംഘടിന�ള് അഭാിന�ിച്ചിു. 

സ്ംസ്ഥാോന സ്ര്ക്കുോര് ഈ പദ്ധതിി ഏകെറ്റ്ടിുത്തി് നടിപ്പിി
ലോക്കുോന് കോപോ�ു�ു.
2. �രുുതികോലോകെടി �ൗമോരും : 10 �യംസ്സുിനും 19 
�യംസ്സുിനും ഇടിയംിലുള്ള �ുട്ടി�ള്ക്കു് ഉണ്ട്ോ�ു� 
�ിളര്ച്ചി, ഭാോരുക്കുുറി�്, HB യംുകെടി �ുറി�് എ�ി� 
�കെണ്ട്ത്തിി അ�ര്ക്കു് കോ�ണ്ട് കോപോഷ�ങ്ങള് 
അംഗന്�ോടിി �ഴ്ി നല്�ു�ു. റിുബല്ലാം �ോ�് സ്ി
കോനഷന് �ഴ്ി �ിളര്ച്ചി പരുിഹരുിക്കുു�. ഇ�ര്ക്കു് കോ�ണ്ട് 
�ൗണ്സ്ിലിംഗ്, കെഹല്ത്തി് എഡ്യൂകോക്കുഷന് എ�ി� 
നല്�ു�ു. ലഹരുി ഉപകോയംോഗകെത്തി നിരുുത്സോഹകെപ്പിടിു
ത്തിു�തിിനു എ�് സ്് ടൈംസ്സ്് ��ുപ്പിികെ�യംും സ്കൂൂളു
�ളുകെടിയംും സ്ഹോയംകോത്തിോകെടി �ുട്ടി�ള്ക്കു് ക്ലിസ്സുു�ള് 
സ്ംഘടിിപ്പിിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�ു.
3. ജിീ�നം- ജിീ�ിതി ടൈംശലി കോരുോഗങ്ങകെള �കെണ്ട്ത്തിി 
അ�ര്ക്കു് കോ�ണ്ട് �ി�ിത്സ കോനരുുകെത്തി ലഭായമോക്കുു�
യംും �ൂടിോകെതി തിിരുു�നന്തപുരും RCC യംുകെടി സ്ഹോ
യംകോത്തിോകെടി നിരു�ധി �യോന്സ്ര് �യോ�ു�ള് സ്ംഘ
ടിിപ്പിിക്കുു�യംും �യോന്സ്ര് കോരുോഗ സ്ോധയതിയംുള്ള�കെരു 
�കെണ്ട്ത്തിി കോനരുുകെത്തി തികെ� �ി�ില്സ്ിച്ചിു പൂര്ണ്ണ 
സ്ുഖകെപ്പിടില് സ്ോധയമോക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�തിിന് കോ�ണ്ട് 
സ്ൗ�രുയം ഒരുുക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�ു.
4.�ടികോലോരു �ൂട്ടോയ്മ: �ടികോലോരു �ൂട്ടോയ്മ എ� പദ്ധതിി
യംിലൂകെടി മല്സ്യകെത്തിോഴ്ിലോളി�ള് �ൂടിുതിലോയംി തിോമ
സ്ിക്കുു� ഈ ന്ദ്രംപകോദശത്തി് അ�ര് �ൂട്ടോയംി �ോണു� 
കെതിോഴ്ിലിടിങ്ങളില് ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി�ര് എത്തിി 
അ�രുുകെടി ബി.പിയംും ഡ്യംബറ്റ്ിക്കുും പരുികോശോധിക്കുു
�ു. അതിിലൂകെടി അ�രുുകെടി ആകോരുോഗയോ�സ്ഥാ മനസ്സുിലോ
ക്കുോനും അസ്ുഖം ബോധിതിര്ക്കു് കോനരുകെത്തി �ിക്തി്സ് 
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�ംഴൂർ ഷ്ട്ര�ം�പഞ്ചാംംയംത്തി്
�ി.പി. കെറിജിി

ആകോരുോഗയ��ുപ്പിിന ്�ീഴ്ിലുള്ള അകോലോപ്പിതിി കോഹോമികോയംോ 
ആയംുര്കോ�ദ �ിഭാോഗങ്ങളുകെടിയംും സ്ോമൂഹയനീതിി ��ു
പ്പിികെ�യംും ശു�ിതിവമിഷകെ�യംും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങകെള 
ഏകോ�ോപിപ്പിിച്ചിോണ് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി് ആകോരുോഗയ 
കോമഖലയംികെല ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് നടിപ്പിിലോക്കുിയംതി് 
അ�ോര്ഡ്് �ോലയംള�ില് മുക്കുോല് കോ�ോടിിയംിലധി�ം 
രുൂപയംോണ് ആകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിിനും മോലിനയ നിര്
�ോര്ജ്ജന ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കുും നൂതിനോശയംങ്ങള് 
നടിപ്പിിലോക്കുു�തിിനുമോയംി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കുുമോയംി 
ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിില് കെ�ല�ഴ്ിക്കുകെപ്പിട്ടതി് �ോഴ്ൂര് �ുടിും
ബോകോരുോഗയകോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് മരുു�ു �ോങ്ങല്,അധി�ം 
സ്റ്റ്ോ�ിന് കോ�തിനം നല്�ല്, സ്മന്ദ്രംഗ �യോന്സ്ര് 
നിയംന്ദ്രംന്തണ പരുിപോടിി�ള്, പോലികോയംറ്റ്ീ�് പരുിപോലന 
പദ്ധതിി തിുടിങ്ങിയം�യ്ക്കുും നൂതിന പദ്ധതിിയംോയം �നിതിോ 
�ിറ്റ്്നസ്് കെസ്ന്റിര് ഉപ�രുണം �ോങ്ങല് പദ്ധതിിക്കുു
മോയംി 50 ലക്ഷ്യം രുൂപ കെ�ല�ഴ്ിച്ചിു �ുടിുംബോകോരുോഗയ 
കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് ആധുനി� ലോബ്സ്ൗ�രുയം ഉള്കെപ്പികെടി 
എല്ലാംോ�ിധ അടിിസ്ഥാോന സ്ൗ�രുയങ്ങളും തിിങ്ക്ള് മുതില് 
ശനി �കെരു രുോ�ികെല 9 മുതില് ടൈം��ിട്ട് 4 �കെരു ഒ 
പി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം ഞോയംറിോഴ്ച ഉച്ചിയ്ക്കു് ഒരുു മണി �കെരു 
പന�ു�യംിലും �ോപ്പിു�ോട്ടിലും സ്ബ് കെസ്�റിു�ള് 
സ്ബ് കെസ്�റിു�ളില് സ്ൗജിനയ ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗ 
പരുികോശോധന ഡ്യംോലിസ്ിസ്് കോരുോഗി�ള്ക്കു് ന്ദ്രംപതിിമോസ്ം 
4000 രുൂപ �കെരു ധനസ്ഹോയംം �ോമംപതിോലില് ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിിക്കുു� ആയംുര്കോ�ദ ഡ്ികെ�ന്സ്റിിയംികെല ഒ പി 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം �ൂടിോകെതി പതിികോനഴ്ോംടൈംമയംില് �ീകോച്ചി
രുിപ്പിടിി സ്ബ് കെസ്ന്റിറിില് ആഴ്ചയംില് ഒരുു ദി�സ്ം 

കോഡ്ോക്ടറിുകെടി കോസ്�നം 8 ലക്ഷ്യം രുൂപയംുകെടി മരുു�ു
�ിതിരുണം ഗര്ഭാിണി�ളോയം സ്്ന്ദ്രംതിീ�ള്ക്കു് ന്ദ്രംപസ്�ോ
നന്തരു ശുന്ദ്രംശൂഷ -ജിനനീ രുക്ഷ്യ �ിടിപ്പിു കോരുോഗി�ള്ക്കു് 
ന്ദ്രംപകോതിയ� �ി�ിത്സോ പദ്ധതിി -അരുികെ� അനീമിയം 
ബോധിതി �ുട്ടി�ള്ക്കു് ന്ദ്രംപകോതിയ� പദ്ധതിി അരുുണിമ 
പഞ്ചാോയംത്തി് ആയംുര്കോ�ദ ഡ്ികെ�ന്സ്റിിക്കു് നോഷണല് 
ആയംുഷ് മിഷന് �ണ്ട്് �ിനികോയംോഗിച്ചി് 20 ലക്ഷ്യം 
രുൂപയംുകെടി പുതിിയം ഓ പി കെ�ട്ടിടിം �ോഴ്ൂര് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോ
യംത്തി് ഓ�ീസ്ികോനോടി് അനുബന്ധിച്ചി് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു� 
കോഹോമികോയംോ ഡ്ികെ�ന്സ്റിി ശരുോശരുി 100 കോപര്ക്കു് ഒരുു 
ദി�സ്ം �ി�ിത്സ �ോലോ�സ്ഥാ �യതിിയംോനം �ോരുണ
മുണ്ട്ോ�ു� കോരുോഗങ്ങകെള ന്ദ്രംപതിികോരുോധിക്കുോന് ന്ദ്രംപകോതിയ� 
ഋതിുകോഭാദആകോരുോഗയ പദ്ധതിി ജിീ റിിയംോന്ദ്രംടിി�് കെമഡ്ിക്കുല് 
�യോ�ു�ള് ഭാി�കോശഷി �ുട്ടി�ള്ക്കു് കോഹോമികോയംോപ്പിതിി 
ഇന്റിര് കോന്ദ്രംപോന്ദ്രംഗോം കോ�ോര് ഡ്ികോസ്ബിള്ഡ്് �ുറിിച്ചിി 
കോഹോമികോയംോ കെമഡ്ിക്കുല് ആശുപന്ദ്രംതിിയംുകെടി സ്ഹോ
യംകോത്തിോകെടി കെമഗോ കെ�ഷയലിറ്റ്ി കെമഡ്ിക്കുല് �യോ�് 
കോദശീയം സ്ഥാോനോര്ബുദ ദിനം �കോയംോജിന ദിനം കോലോ� 
അര്ബുദ ദിനം ഹൃദയം ദിനം എ�ീ ദി�സ്ങ്ങളില് 
ന്ദ്രംപകോതിയ� കോബോധ�ല്ക്കുരുണ പരുിപോടിി�ള് �ൃതിയമോയം 
മോലിനയ സ്ംസ്കൂരുണ പരുിപോടിി�ള് ഹരുിതി �ര്� 
കോസ്ന ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിില് ജിില്ലാംയംില് മൂ�ോം സ്ഥാോനം 
�ീടിു�ളില് ഉറി�ിടിമോലിനയ സ്ംസ്കൂരുണത്തിിന് ജിിബിന് 
�ിതിരുണം �ോഴ്ൂര് �ോര്കോമഴ്്സ്് സ്ര്�ീസ്് സ്ഹ�രുണ 
ബോങ്ക്ികെ� സ്ഹോയംകോത്തിോകെടി സ്ൗജിനയ ഉറി�ിടിമോലിനയ 
സ്ംസ്കൂരുണ ഉപോധി�ളുകെടി �ിതിരുണം. മോലിനയം �ലി
കെച്ചിറിിയംു�തിിനും �ത്തിിക്കുു�തിിനും പിഴ്. 
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ഉറിപ്പിോക്കുോനും ഇതിിലൂകെടി �ഴ്ിയംു�ു. �ിഡ്്നി കോരുോഗി
�ളുകോടിയംും ദീര്ഘ�ോലമോയംി ഡ്യംബറ്റ്ിക്കു് ഉള്ള 
കോരുോഗി�കെളയംും ഇതിിലൂകെടി �ുറിയ്ക്കുോന് �ഴ്ിയംു�ു.
അതിുകോപോകെല അന്ധതിോ നി�ോരുണ �യോ�ു�ള് ദീര്
ഘ�ോലമോയംി ഡ്യംബറ്റ്ിക്കു് ഉള്ള കോരുോഗി�ള്ക്കു് കോ�ണ്ട്ി 
നടിത്തിു�ുണ്ട്്. അതിിന് ഡ്യംബറ്റ്ി�് കെറിറ്റ്ികോനോപ്പിതിി 
�യോ�ു�ള് ആശുപന്ദ്രംതിി�ളില് നടിപ്പിിലോക്കുു� കെന്ദ്രംപോ
ജിക്ടു�ളില് �ിലതി് മോന്ദ്രംതിമോണ് മു�ളില് സ്ൂ�ിപ്പിിച്ചിി
രുിക്കുു�തി്.
ആശുപന്ദ്രംതിി�ളികെല ശു�ിതിവം, കോസ്�നങ്ങളികെല ഗുണ
നില�ോരും, കോരുോഗീ കെസ്ൗഹൃദ അന്തരുീക്ഷ്യം, മി�ച്ചി 
കെസ്ൗ�രുയങ്ങള്, ഭാൗതിി�സ്ോഹ�രുയങ്ങള് എ�ി�
മൂലം, സ്കോഹോദരുപഞ്ചാോയംത്തിു�ളില് നി�് കോപോലും 
കോരുോഗി�ള് ഇ�ികോടിയ്ക്കു് ആ�ര്ഷിക്കുകെപ്പിടിു�ു. എല്ലാംോ 
സ്ഹോയംങ്ങളുമോയംി പഞ്ചാോയംത്തി് ഭാരുണ സ്മിതിിയംും 
ഉപ�രുണങ്ങളും ഭാൗതിി�സ്ോഹ�രുയങ്ങളും സ്ംഭാോ�ന 
കെ�യ്തു് നോട്ടു�ോരുും, �രുകോയംോഗങ്ങളും, സ്ംഘടിന�ളും 
ടൈം�കെമയ്യു് മറി�് പൂര്ണതിയംോക്കുി. സ്സ്കോന്തോഷം 

ആത്മോര്ത്ഥമോയംി കോജിോലി കെ�യ്യുു� ജിീ�നക്കുോരുും 
സ്കോഹോദരുസ്ഥാോപനങ്ങളുകോടിയംും പിന്തിുണ കോ�ര്�
കോപ്പിോള് അ�ോര്ഡ്ു�ള് നിരുനിരുയംോകെയംത്തിി.

തിുടിര്ച്ചിയംോയംി 6 �ര്ഷക്കുോലം ആര്ന്ദ്രംദകോ�രുള പുരുസ്ക്കോരും 
സ്ംസ്ഥാോനതിലത്തിില് രുണ്ട്ോം സ്ഥാോന�ും ജിില്ലാംയംില് 
ഒ�ോം സ്ഥാോന�ും ഉള്കെപ്പികെടി തിുടിര്�് �രുു�ു. �ോയം
�ല്പ്പി അ�ോര്ഡ്്, KASH അന്ദ്രം�ഡ്ികോറ്റ്ഷന്, കെപോല്ലാംൂഷന് 
�ണ്കോന്ദ്രംടിോള് കോബോര്ഡ്ികെ� പുരുസ്ക്കോരും ജിില്ലാംോ തിലത്തിില് 
ഒ�ോം സ്ഥാോനം എ�ി� കോനയംിയംിട്ടണ്ട്്. NQAS 
കോദശീയം ഗുണനില�ോരു സ്ര്ട്ടി�ിക്കുറ്റ്് �രുസ്ഥാമോക്കുി. 
സ്ംസ്ഥാോന ന്ദ്രംശദ്ധയംോ�ര്ശിച്ചി ഒട്ടന�ധി പദ്ധതിിയംുമോയംി 
ആശുപന്ദ്രംതിിക്കു് അ�ത്തിുള്ള കെപോതിുജിനങ്ങള്ക്കുിടിയംി
ലും ഗുണനില�ോരുമുള്ള കോസ്�നങ്ങള് നല്�ിയംോണ് 
പുരുസ്ക്കോരുങ്ങള്ക്കു് അര്ഹമോയംതി്. �ീണ്ട്ും നല്ലാം കോസ്�
നങ്ങളിലൂകെടിയംും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളിലൂകെടിയംും മുകോ�ോട്ട് 
കെപോകെയ്ക്കുോണ്ട്ിരുിക്കുു�ു.

ന്ദ്രംപസ്ിഡ്ന്റ്, ആലപ്പിോടി് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തി്
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ആരോ�ോഗ്്യവും ഔഷധരോമഖലയും അനുബന്ധനയം

Proposal for World Class Pharma City in Kerala 
(Conceptualized by Kerala Pharmacy Graduates Association (KPGA)

Mr. Suresh Kamath1 & Mr. Mathew Kokad2

Making KERALA self-reliant and one of the Most 
Preferred Pharmaceutical Hubs in the World by 
establishing World Class Infrastructure and facilitate 
Investors to establish industries in Kerala.
Why This Project. There exists 10500 active 
Pharmaceutical Industries in India with a turnover 
of Rs 3.20 Lakh Crore rupees whereas Kerala is 
having only 15 Pharma industries with a turnover 
of about Rs 200 crores and the states consumption 
of medicine is worth Rs15, 000Crores. 99% of our 
requirements of medicines are imported from other 
states.
About 3600 qualified B.Pharm/M.Pharm/
Pharm.D and PHD holders are getting qualified 
from within Kerala- who are left unemployed/under 
employed or migrating. 
ALL OTHER STATES are galloping with the 
establishment of Mega Pharma industrial parks 
admeasuring to thousands of Hectares and getting 
ready to make India as the biggest Pharma Hubs 
in the world – to realize the Vision of Government 
of India to become USD 600 Billion (Rs.48 
Lakh Crore) industry by 2047- the 100th year of 
Independence.
We have to Think sharp, Plan meticulously, and 
Dream Big..
Proposed Locations: Within 100 Kms from 
Cochin Seaport and Air Port.

Phase I- Formulations

To establish infrastructure facilities in 1500- 
2000 Acres to accommodate about 200 World 
Class Pharma Industries from major players 
in India as well as abroad at an investment of 
Rs.1650Cr. Excluding cost of land
Phase Ii- Active Pharmaceutical Ingredients. 
(APIs)

To Establish Infra Structure for manufacture 
of APIs used by the Formulation Industries.. A 
separate Industrial area having an area of 500 
acres and basic infrastructure worth Rs.1, 000 
Cr. Excl. land

Phase Iii- Key Starting Materials (KSM)

To establish Infrastructure for KSM used by the 
API manufacturing industries where the starting 
materials are mostly Petroleum By-Products
Infrastructure cost Rs1000 cr. excluding land.
This Integrated approach will enhance the Global 
Competency of the Kerala Pharma Industries in Cost, 
Quality, Quantity, Connectivity and Productivity 
and with the State-Of-The-Art Technology.
BUSINESS MODEL & PROMOTERS: A 
Limited Company (SPV) under PPP with a 
similar business pattern of CIAL Limited.
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PROJECT HIGHLIGHTS

PHASE 1 – FORMULATIONS 

Number of Pharma units 
expected 200

Number of Ancillary 
units expected 100

Investment in 
Infrastructure Rs 1, 650 Crores.

Investment by 
Industries Rs 20, 350 Crores

Total Investment Rs 22, 000 
Crores.

Tangible Revenue in 33 
years Rs 10, 600 Crores.

Intangible gains for the 
State Rs 22, 000 Crores.

Annual Revenue to State 
Gov. Rs 2, 100 Crores.

Total employment 
Potential 1, 37, 0 00

Common Amenities And Utilities

All Weather Road Network 30 Kms.

Effluent conveyance system 15 Kms.

Water Treatment Plants 10 MLD

Water Pipeline Line network 20 Kms

Power Distribution Network 20 Kms

Electrical Sub-Stations 
(33KV/11K) 2

Common Facilities Proposed 
Central Office Complex
CDSCO/Drugs Control sub zonal offices
Pharmexil, Export- Import Customs Offices
Centre for skill development

Common R&D Laboratory.
Common High tech Laboratory, Tool rooms 
and Workshops.
Institutions for Common Technical Services.
Logistic Parks.
Fully functional Weigh Bridge
Parking grounds
Conference halls
Auditorium
Central and Auxiliary Cafeterias.
Bank, ATM, Courier, Post offices.
Fire station and emergency assistance
100 Bedded Hospital and Trauma Care

Environmental Infrastructure 
Green Belt Zones.
Internal Gardens, Lawns, Fountains
Hazardous Waste Management facilities
Common Effluent Treatment Plant (CETP)
Land fill spaces as per KSPC and CPCB 
standards
Incineration system
Common Solvent Recovery Plants

Social Infrastructure
Townships
Schools
Shopping Malls
Stadium – Indoor and outdoor
Fuel stations and battery charging stations
Cafeterias, Hotels 3 star and 5 star.
Open ground with Convention Centre.
Hostels with mess for Gents and ladies.
Housing and flat complexes.

1 President, Centaur Pharmaceuticals Pvt. Ltd. Goa. Ph 
9822123466

2 Managing Director, Kokad Pharma Lab Ltd, Kerala Ph. 
9387600100
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ഔഷധ/ ലെ��ിക്കൽ �ിഫൈ�സ്സ്് �ഭൂയതി
കോഡ്ോ. ദിലീപ് കെ�.കെജി.

രാംജിയത്തി് ഏറ്റ്�ും ഉയംര്� നിരുക്കുില് ഔഷധ ഉപകോഭാോ
ഗമുള്ള ഒരുു സ്ംസ്ഥാോനമോണ് കോ�രുളം. ന്ദ്രംപതിി�ര്ഷം 
കോ�ോടിിക്കുണക്കുിനു രുൂപയ്ക്കുുള്ള മരുു�ു�ളോണ് ഇ�ികെടി 
�ിറ്റ്ഴ്ിക്കുു�തി്. ഇതിില് 95 % കോലകെറിയംും നിര്�ിച്ചി് 
�ിതിരുണം കെ�യ്യുു�തി് മറ്റ്ു സ്ംസ്ഥാോനങ്ങളികെല ��
നി�ളോണ് എ�തിിനോല് �രു്ഷം കോതിോറിും കോ�ോടിിക്കുണ
ക്കുിനു രുൂപ സ്ംസ്ഥാോനത്തിിന് പുറികോത്തിയ്ക്കു് ഒഴ്ു�ു�ു. 

സ്ര്ക്കുോര് ആശുപന്ദ്രംതിി�ള്ക്കു് ആ�ശയമോയം മരുു�ു
�ളും അനുബന്ധ സ്ോമന്ദ്രംഗി�ളും കെടിന്ഡ്റിിലൂകെടി 
സ്ംഭാരുിച്ചി് �ിതിരുണം കെ�യ്യുു�തി് കെ�.എം.എസ്്.
സ്ി.എല് ആണ്. ഇ�ികെടിയംും ബജിറ്റ്് �ിഹിതിത്തിി
കെ� 90 % ലധി�ം പുറികോത്തിയ്ക്കുു കോപോ�ു�ു (�ളകെരു 
കെ�റിിയം ശതിമോനം മരുു�ു�ളും അള�ു�ളും മോന്ദ്രംതികോമ 
കെ� എസ്് ഡ്ി പി യ്ക്കു് പരുിമിതിി�ള്ക്കുുള്ളില് നി�് 
�ോഗ്ോനം കെ�യ്യുോന് ആ�ു�ുള്ളൂ) 

�ുരുുക്കുത്തിില് കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിി
നുള്ള ഔഷധങ്ങള്ക്കുോയംി അനയസ്ംസ്ഥാോനങ്ങകെള 
അമിതിമോയംി ആന്ദ്രംശയംിക്കുു� സ്ഥാിതിിയംോണ് ഇ�് നില
നില്ക്കുു�തി്. 

മോന്ദ്രംതിമല്ലാം, �ില ന്ദ്രംപകോതിയ� സ്ോഹ�രുയങ്ങളില് കോപപ്പിട്ടി 
�ിഷബോധയ്ക്കുുള്ള മരുു�ു�ള്, ഹയൂമന് ഇ�യൂകോണോ
കോഗ്ലാോബുലിന്, ആല്ബുമിന്, ആ�ീബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് 
എ�ീ ജിീ�ന് രുക്ഷ്യോമരുു�ു�ളുകെടി അസ്ോധോരുണ 
ദൗര്ലഭായം മൂലം �ിലകെപ്പിട്ട ജിീ�ന് ന�മോ�ു�യംും 
കെ�യ്യുു�ു. 

കോ�രുളത്തിില് ഔഷധ നിര്മോണ കോമഖല ശക്തിികെപ്പികോടി
ണ്ട്തി് അനി�ോരുയമോണ്. അതിിനോയംി നിര്ദി� "�ോര്മ 
പോര്ക്കു്' യംോഥാോര്ഥായമോകോ�ണ്ട്തിുണ്ട്്. 

ഫീംർ�/ ലെ��ിക്കൽ �ിഫൈ�സ്സ്് പംർക്ക് 
'കോലോ�ത്തിികെ� �ോര്മസ്ി' എ� �ികോശഷണ�ുമോയംി 
ഇന്തയയംികെല ഔഷധ നിര്മോണ കോമഖല ഒ�ോകെ� 
മുകോ�ോട്ടു �ുതിിക്കുുകോ�ോള്, അതിികെ� അനന്ത സ്ോദ്ധയ
തി�ള് ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിോന് കോ�രുളത്തിിന് സ്ോധിക്കുു
�ില്ലാം എ�തി് അതിയന്തം നിരുോശോജിന�മോണ്.

ഔഷധ/ലെ��ിക്കൽ �ിഫൈ�സ്സ്് നിർ�ംണ 
�യ�സ്ംയം�: കേ�രാളത്തിിലെന്റ് സ്ംദ്ധയതി�ൾ
1. മലിനീ�രുണ കോതിോതി് ഏറ്റ്�ും �ുറിഞ്ഞു (പൂജിയം 

നില�ോരും) �യ�സ്ോയംം.

2. അഭായസ്്തി�ിദയര്ക്കുും അല്ലാംോത്തി�ര്ക്കുും ഒട്ടന�ധി 
കെതിോഴ്ില് അ�സ്രുങ്ങള്. (4000 �ോര്മസ്ി ബിരുു

ദധോരുി�ളും 200 ലധി�ം ബിരുുദോന്തരു ബിരുുദ 
ധോരുി�ളും �ര്ഷോ�ര്ഷം പുറിത്തിിറിങ്ങു�ു)

3. കെപോതിുഖജിനോ�ികോലക്കു് �രുുമോന കോന്ദ്രംസ്ോതിസ്്. 
സ്ംസ്ഥാോനത്തിിനു പുറികോത്തിയ്ക്കുുള്ള പണകെമോഴ്ുക്കു് 
തിടിയംല്.

4. അ�ശയ മരുു�ു�ളുകെടി ലഭായതി ഉറിപ്പിോക്കുല്

5. ഔഷധ/കെമഡ്ിക്കുല് ഡ്ിടൈം�സ്സ്് രുൂപ�ല്ന�
ളുകെടി ഗകോ�ഷണം, �ി�സ്നം, കോപറ്റ്�ിങ്.

6. കെ�ല�് �ുറിഞ്ഞുതിും ഗുണകോമന് ഉള്ളതിുമോയം 
ഔഷധങ്ങള്, ഐ. �ി �് ളൂയംിഡ്് സ്് എ�ി�
യംുകെടി ഉതി്പോദനം (രുോജിസ്ഥാോന്, മധയന്ദ്രംപകോദശ്, 
ഗുജിറിോത്തി് എ�ി സ്ംസ്ഥാോനങ്ങളില് നി�ും 
കോറിോഡ്ുമോര്ഗ്ഗം കോ�രുളത്തിില് എത്തിിച്ചിു �ിതിരുണം 
കെ�യ്തുിട്ടും ലോഭാ�രുമോയംി അ�ര് �ിറ്റ്ഴ്ിക്കുു�ു).

7. ഡ്ികോ�ോസ്ബിള് സ്ിറിിഞ്ചാ്, നീഡ്ില്, ഗ്ലാൗസ്ു�ള് 
എ�ി�യംുകെടി ഉതി്പോദനം, �ിതിരുണം, �യംറ്റ്ുമതിി. 
( �ര്ഷം 30 കോ�ോടിി കെ�ല�ുകെണ്ട്ങ്ക്ിലും കോ�രുള
ത്തിില് ഒരുു ഉതി്പോദന യംൂണിറ്റ്് കോപോലുമില്ലാം).

8. ആര്ട്ടി�ിഷയല് ഇ�ലിജിന്സ്്,  കെമഷീന് 
കോലര്ണിങ്, കെറിോകോബോട്ടി�് സ്് എ�ി�കെയം ആധോ
രുമോക്കുി �യക്തിിഗതി ഔഷധങ്ങള്, കെമഡ്ിക്കുല് 
ഡ്ിടൈം�സ്സ്്, ആധുനി� ഡ്യംഗകോണോസ്റ്റ്ി�് 
�ിറ്റ്ു�ള് എ�ി�യംുകെടി ഗകോ�ഷണം, �ി�സ്നം, 
ഉദ് പോദനം, �ിതിരുണം, �യംറ്റ്ുമതിി. കോപറ്റ്�ു�ളി
ലൂകെടി അധി� �രുുമോനം.

9. ഔട്ട് ഓ�് കോപോക്കുറ്റ്് എക്സ്്കെപന്സ്്  (OOPE): 
ഇതിികെല ഒരുു ന്ദ്രംപധോന ഘടി�മോയം 'കോടിോട്ടല് �ോര്
മസ്യൂട്ടിക്കുല് എക്സ്്കെപന്ഡ്ിച്ചിര്' (TPE) �ുരുുക്കുു
�ോനുള്ള അ�സ്രും. (ഔഷധങ്ങളുകെടി കെ�ല�് 
ഇന്ഷുറിന്സ്ില് ഉള്കെപ്പിടിോറിില്ലാം)

10. MSME ഔഷധ നിര്മോണ കോമഖലയംുകെടി �ി�സ്നം.

11. ആഭായന്തരു �യ�സ്ോയം �ളര്ച്ചി, സ്മന്ദ്രംഗ �ി�സ്നം. 
�ി�സ്ിച്ചിു �രുു� കോറിോഡ്്, കെറിയംില് �ണ�്റ്റ്ി�ിറ്റ്ി 
യംുകെടി �ോണിജിയ സ്ോദ്ധയതി�ള്. അധി� �രുുമോനം.

12. യംോഥാോര്ഥായമോ�ു� �ിഴ്ിഞ്ഞും തിുറിമുഖ�ും 
ഔഷധ �യംറ്റ്ുമതിിയംിലുകെടി കോനടിോ�ു� അധി� 
�രുുമോന�ും.

13. അനയസ്ംസ്ഥാോനങ്ങളില് നി�ും �യതിയസ്്തി 
�ോലോ�സ്ഥാ�ളില് ദീര്ഘദൂരു കോറിോഡ്്, കെറിയംില് 
സ്ഞ്ചാോരും മൂലം സ്ംഭാ�ിക്കുോന് ഇടിയംുള്ള ഔഷധ 
ഗുണനില�ോരു തി�ര്ച്ചി ഒഴ്ി�ോക്കുല്.
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ലെ�ല്ലുു�ിളി�ൾ 
1. �ോര്മ/ കെമഡ്ിക്കുല് ഡ്ിടൈം�സ്സ്് പോര്ക്കു് നു 

ആ�ശയമോയം സ്ഥാലം �കെണ്ട്ത്തില് (20 – 25 ഏക്കുര് 
സ്ഥാലം ലഭായമോയംോല് യംോഥാോര്ഥായമോക്കുോം)

2. പ�ര് സ്ടൈംപ്, ജില ലഭായതി. 

3. കെ�ഷയല് ഇക്കുകോണോമി� ്കോസ്ോണ് / ടിോക്സ് ്കോഹോളികോഡ് 
ന്ദ്രംപഖയോപിക്കുല്, അതിിലൂകെടി കോലോകോ�ോത്തിരു ഔഷധ 
��നി�കെള ഉള്കെപ്പികെടി കോ�രുള സ്ംസ്ഥാോനകോത്തി
യം് ക്കു്  ആ�ര്ഷിക്കുല്. (കെറിയംില്, കോറിോഡ്് �ണ�്റ്റ്ി
�ിറ്റ്ി, തിുറിമുഖം, �ിമോനത്തിോ�ളം എ�ി� ഒ�ുമി

ല്ലാംോത്തി സ്ിക്കുിം, ഉത്തിരുോഖണ്ഡ്, ഹിമോ�ല് ന്ദ്രംപകോദശ് 
എ�ീ സ്ംസ്ഥാോനങ്ങള് ഇക്കുോരുയത്തിില് �ലിയം 
പുകോരുോഗതിി കോനടിിയംിട്ടുണ്ട്്.)

കെന്ദ്രംപോ�സ്സുര് ഓ�് �ോര്മസ്യൂട്ടിക്സ്്. കോ�ോകോളജി് ഓ�് �ോര്മസ്യൂട്ടിക്കുല് 
സ്യംന്സ്സ്്, ഗ�. ടിി.ഡ്ി. കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജി്, ആലപ്പിുഴ്. 9447343257

ഗകോ�ര്ണിംഗ് �ൗണ്സ്ില് അംഗം, ആകോരുോഗയ സ്ര്വ്വ�ലോശോല കെ�യംര്
മോന്, കോബോര്ഡ്് ഓ�് സ്റ്റ്ഡ്ീസ്് യംു.ജിി. �ോര്മസ്ി, ആകോരുോഗയ സ്ര്വ്വ�ലോ
ശോല എക്സ്്കെടിര്ണല് എക്സ്്കെപര്ടി് �ോര്മസ്ി, റിീജിിയംണല് �ോന്സ്ര് 
കെസ്�ര് മുന് പര്കെച്ചിസ്് മോകോനജിര്, കോ�രുള കെമഡ്ിക്കുല് സ്ര്�ീസ്സ്് കോ�ോര്
പകോറിഷന് ലിമിറ്റ്ഡ്്.

ഔഷധ നിയംഷ്ട്രന്താണ ��ുപ്പ്: �ുണനി��ംരാ പരാികേശ്ംധന  
�ിഭൂം�ത്തിിലെന്റ് ഷ്ട്രപംധംനയ�ു� സ്ംധയതി�ളു�

അശവതിി എ.

ഔഷധ സ്ൗ�രുയ �ര്ധ� �സ്്തിുക്കുളുകെടി ഉല്ോദന 
�ിതിരുണ �ിപണന ന്ദ്രംപന്ദ്രം�ിയം�ള് നിയംന്ദ്രംന്തിച്ചി് ഗുണനി
ല�ോരും ഉറിപ്പി് �രുുത്തിി നിയംന്ദ്രംന്തിതി �ിലയംില് കെപോതിു
ജിനങ്ങള്ക്കു് ലഭായമോക്കുു� എ� ന്ദ്രംപധോന ലക്ഷ്യയകോത്തിോ
കെടിയംോണ് ല് സ്ംസ്ഥാോന ഔഷധ നിയംന്ദ്രംന്തണ ��ുപ്പി് 
നില�ില് ��തി്. എന്കോ�ോഴ്് സ്് കെമ�് �ിഭാോഗ�ും 
അനോലിറ്റ്ിക്കുല് �ിഭാോഗ�ും ഒത്തിുകോ�രുു� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി
നമോണ് ��ുപ്പിികോ�തി്. 

ഗുണനില�ോരുത്തിികെ� �ോരുയത്തിില് കെപോതിുജിനോകോരുോ
ഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിികെ� �ോ�ലോളോണ് ന്ദ്രംഡ്ഗ് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് 
ലകോബോറിട്ടറിി�ള് ഉള്കെപ്പിടിു� അനോലിറ്റ്ിക്കുല് �ിഭാോഗം.

എന് എ ബി എല് അകെന്ദ്രം�ഡ്ികോറ്റ്ഷകോനോടി് �ൂടിിയം ന്ദ്രംഡ്ഗ് 
കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി, തിിരുു�നന്തപുരും, റിീജിിയംണല് 
ന്ദ്രംഡ്ഗ് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി, എറിണോ�ുളം തിുടിങ്ങി
യം�യംും പുതിുതിോയംി ആരുംഭാിച്ചി തിൃ�ൂര്, കോ�ോ�ി 
ലോബു�ള് എ�ി�യംുമോണ് നില�ികെല പരുികോശോധന 
കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള്. 

ന്ദ്രംപതിി�ര്ഷം പതിിനോയംിരുകോത്തിോളം ഔഷധ സ്ൗ�രുയ 
�സ്്തിുക്കുളുകെടി പരുികോശോധന ഇ�യംിലൂകെടി സ്ോധയമോ�ു
�ു. എ�ോല് ഇതി് സ്ംസ്ഥാോനത്തി് �ിറ്റ്ഴ്ിക്കുകെപ്പിടിു� 
ഔഷധങ്ങളുകെടി 5 % �ും സ്ൗ�രുയ �ര്ധ� �സ്്തിു
ക്കുളുകെടി 1 % �ും മോന്ദ്രംതികോമ ആ�ു�ുള്ളൂ എ�തി് പരുി
മിതിി�ള് �യക്തിമോക്കുു�ുണ്ട്്. നില�ില് തിിരുു�നന്ത
പുരും, എറിണോ�ുളം ലോബു�ള് മോന്ദ്രംതിമോണ് സ്ൗ�രുയ 
�ര്ധ� �സ്്തിുക്കുളുകെടി പരുികോശോധന നടിത്തിു�തി്. 

നില�ിലുള്ള ലോബു�ള് പൂര്ണമോയംും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന 

സ്ജ്ജമോക്കുു�യംും പുതിിയം ലോബു�ള് ആരുംഭാിക്കുു�
തിിലൂകെടിയംും സ്ോ�ിളു�ളുകെടി എണ്ണത്തിില് ഗണയമോയം 
�ര്ദ്ധന സ്ോധയമോണ്. �ൂടിോകെതി സ്ോംപിളു�ളുകെടി 
�ീസ്് പുനര്നിര്ണയംിച്ചിു അധി��രുുമോനം കോനടിോ�ു
�തിോണ്. 

കെമഡ്ിക്കുല് ഉപ�രുണങ്ങള്, സ്ര്ജിിക്കുല്സ്്, 
�ോ�് സ്ിന്സ്്, ഡ്യംഗകോണോസ്റ്റ്ി�് ഡ്ിടൈം�സ്സ്് എ�ി
�യംുകെടി ഗുണനില�ോരു പരുികോശോധന സ്ം�ിധോനങ്ങള് 
ഏര്കെപ്പിടിുകോത്തിണ്ട്തിോണ്.

ലോബു�ളുകെടി സ്ുഗമമോയം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിിന് ഒരുു 
സ്വതിന്ദ്രംന്ത സ്ോ�ത്തിി� ഭാരുണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന അനുമതിി 
നല്കോ�ണ്ട്തി് അനി�ോരുയമോണ്. 

ഇ �യംലിംങികെ� �ോലഘട്ടത്തിില് �ോലഹരുണകെപ്പി
ട്ട 'എഴ്ുത്തിു റിികോപോര്ട്ടു�ള്' ഒഴ്ി�ോക്കുി ഡ്ിജിിറ്റ്ല് 
സ്ം�ിധോനങ്ങളിലൂകെടി സ്മയംലോഭാ�ും �ോരുയക്ഷ്യമതിയംും 
സ്മന്ദ്രംഗ�ി�സ്ന�ും ഉറിപ്പിു�രുുകോത്തിണ്ട്തിോണ്.

നില�ില് ലഭായമോയം അതിയോധുനി� ഉപ�രുണങ്ങളുകെടി 
പരുിപൂര്ണ്ണ ഉപകോയംോഗത്തിിന് സ്ഥാലപരുിമിതിി ഒരുു 
തിടിസ്മോയംി തിുടിരുു�ു. 

സ്ുരാക്ഷം സ്��ിധംനങ്ങളുലെടി അഭൂം�� 
അപ�ടി�രുമോയം �ി�ിധ തിരുത്തിിലുള്ള റിീ ഏജി�ു�
ളും രുോസ്പദോര്ത്ഥങ്ങളും ദിനംന്ദ്രംപതിി ടൈം��ോരുയം കെ�യ്യു
കെപ്പിടിു� ഈ ലോബു�ളില് നോമമോന്ദ്രംതിമോയം സ്ുരുക്ഷ്യോ 
സ്ം�ിധോനങ്ങള് കോപോലും ലഭായമല്ലാം. ഈ അ�സ്ഥാ 
ജിീ�നക്കുോരുുകെടി ആകോരുോഗയകെത്തി ന്ദ്രംപതിി�ൂലമോയംി ബോധി

132 

 44  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



ക്കുു�ുണ്ട്്. എമര്ജിന്സ്ി എക്സ്ിറ്റ്് �ിന്കോഡ്ോ, കോസ്�്റ്റ്ി 
കെമകോഷര്സ്്, ഇ�് ളു��് ന്ദ്രംടിീറ്റ്്കെമ�് പ്ോ�്, �ോട്ടര് 
റിീടൈംസ്ക്ലിിങ് പ്ോ�് എ�ി� ഉള്കെപ്പിടിുത്തിി ലോബു�ള് 
ന�ീ�രുികോക്കുണ്ട്തിോണ്. 

ലോബു�ളില് നികോതിയന ഉപകോയംോഗിക്കുു� രുോസ്�സ്്തിു
ക്കുള് അലര്ജിി, ആസ്്ത്മ, ആമോശയം കോരുോഗങ്ങള്, 
�യോന്സ്ര് മുതിലോയം മോരു� കോരുോഗങ്ങള് ഉണ്ട്ോക്കുു�
�യംോണ്. ആയംതിിനോല് ന്ദ്രംപസ്്തിുതി ജിീ�നക്കുോര്ക്കു് 
റിിസ്കൂ് അല�ന്സ്് അനു�ദികോക്കുണ്ട്തി് അനി�ോരുയമോണ്. 

ഫീംർ�സ്ി �ിദ്വിയംർത്ഥിി�ളുലെടി പരാിശ്ീ�ന�ു� 
�കേ�ഷണ�ു� 
നില�ില് �ോര്മസ്ി �ിദയോര്ത്ഥി�ള്ക്കു ്കോ�ോഴ്സ്്ുമോയംി 
ബന്ധകെപ്പിട്ട ന്ദ്രംപോകോയംോഗി� പരുിശീലനം ലോബു�ളില് 
നല്�ി�രുു�ുണ്ട്.് ഒരുു റിികോസ്ര്� ്�ിങ ്�ൂടിി സ്ഥാോപിച്ചിു് 
ലഭായമോയം ആധുനി� ഉപ�രുണങ്ങളുകെടി �ോരുയക്ഷ്യമമോയം 
ഉപകോയംോഗത്തിിലൂകെടി ഗകോ�ഷണം സ്ോധയമോക്കുിയംോല് 
തില്രുരുോയം �ിദയോര്ത്ഥി�ള്ക്കു് �ലിയം സ്ഹോയംമോ�ു�
യംും സ്ംസ്ഥാോനത്തിിന് മുതില്ക്കുൂട്ടോ�ു�യംും കെ�യ്യുും. 
നിശ്ചാിതി �ീസ്് ഏര്കെപ്പിടിുത്തിി കെറി�നയൂ കോനടിു�തിിനും 
സ്ോധിക്കുും.

ഷ്ട്രപകേയംംജിനങ്ങൾ 
1. നില�ികെല ലോബു�ള് പരുിപൂര്ണ്ണ സ്ജ്ജമോക്കുു� 

�ഴ്ി ഔഷധ സ്ൗ�രുയ �ര്ധ� �സ്്തിുക്കുളുകെടി 
ഗുണനില�ോരു പരുികോശോധനയംുകെടി എണ്ണത്തിില് 
ഗണയമോയം �ര്ധന.

2. ഇതിിലൂകെടി കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിികെ� 
ഉറിപ്പിു�രുുത്തിലും ഗുണനില�ോരുമില്ലാംോത്തി�യംുകെടി 
നികോരുോധന�ും സ്ോധയമോ�ും 

3. റിിസ്ര്ച്ചി് ലോബ് സ്ഥാോപിക്കുു�തിിലൂകെടി ഗകോ�ഷണ 
സ്ോദ്ധയതി�ള്, പുതിുതിലമുറിയംുകെടി പോ�കെപ്പിടിു
ത്തില്, സ്മന്ദ്രംഗ�ി�സ്നം.

4. സ്ര്ക്കുോരുിന് അധി� �രുുമോനം 

5. ജിീ�നക്കുോരുുകെടി സ്ുരുക്ഷ്യ ഉറിപ്പിു�രുുത്തില്, റിിസ്കൂ് 
അല�ന്സ്് ഏര്കെപ്പിടിുത്തില് 

6. കോസ്ോ�്റ്റ്് കെ�യംര്, ഡ്ിജിിറ്റ്ല് സ്ം�ിധോനങ്ങളുകെടി 
ഏര്കെപ്പിടിുത്തില്

7. സ്വതിന്ദ്രംന്ത സ്ോ�ത്തിി� ഭാരുണ അനുമതിി 

8. നില�ിലുള്ള എല്ലാംോ ലോബു�ളിലും ആയംുര്കോ�ദ, 
സ്ിദ്ധ, യംൂനോനി, കോഹോമികോയംോ മരുു�ു�ളുകെടി ഗുണ
നില�ോരു പരുികോശോധന സ്ം�ിധോനം ഏര്കെപ്പിടിു
ത്തില്.

9. പുതിിയം ലോബു�ളുകെടി സ്ഥാോപനം, കെമകോത്തിഡ്് 
�ോലികോഡ്ഷന്, റി�റിന്സ്് സ്റ്റ്ോന്കോഡ്ര്ഡ്് 
തിുടിങ്ങിയം പുതിിയം കെസ്ക്ഷ്യനു�ളുകെടി സ്ഥാോപനം 

കെ�ല്ലാംു�ിളി�ള് 

1. മുതില്മുടിക്കു് �കെണ്ട്ത്തില് 

2. പുതിിയം ഇന്ന്ദ്രം�ോ സ്്ന്ദ്രംടി�്ച്ചിര് നിര്മിക്കുല് 

അനലിസ്റ്റ്് കോന്ദ്രംഗഡ്് II, (കെസ്ക്ഷ്യന് കെഹഡ്് : കോ�ോകെസ്മാറ്റ്ിക്സ്്), ന്ദ്രംഡ്ഗ് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് 
ലകോബോറിട്ടറിി, തിിരുു�നന്തപുരും. Mb: 99947023373

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  45



ഔഷധ നിയംഷ്ട്രന്താണ ��ുപ്പ് - അന�ിറ്റിക്കൽ �ിഭൂം��
(Drugs Control Department - Analytical Wing)

അബ്ുല് നോസ്ര് കെ�.

1. ആ�ുഖ�
സ്�സ്ഥാോനകെത്തി ഔഷധങ്ങളുകെടി ഗുണനില�ോരും, 
നിര്�ോണം, �ില്പ്പിന, �ിതിരുണം, ദുരുുപകോയംോഗം, �ില 
തിുടിങ്ങിയം� നിയംന്ദ്രംന്തിക്കുു�തിിനോയംി 1961-ല് രുൂപീ
�ൃതിമോയംതിോണ് Drugs Control Department (ഔഷധ 
നിയംന്ദ്രംന്തണ ��ുപ്പി്). ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് ഇന്സ്് കെപക്ടര്മോര് 
അടിങ്ങു� Enforcement, ന്ദ്രംഡ്ഗ്സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോ
റിട്ടറിി�ള് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു� Analytical എ�ിങ്ങകെന 
രുണ്ട്ു �ിഭാോഗങ്ങളിലോയംോണ് ��ുപ്പിികെ� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം.

മനുഷയരുുകോടിയംും മൃഗങ്ങളുകെടിയംും ആകോരുോഗയ�ും 
ജിീ�നും സ്ംരുക്ഷ്യിക്കുു�തിിനോയംി �ലന്ദ്രംപദ�ും സ്ുരു
ക്ഷ്യിതി�ുമോയം ഗുണനില�ോരുമുള്ള ഔഷധങ്ങളും 
അനുബന്ധ ഉല്പ്പി�ങ്ങളും ലഭായമോക്കുു� എ� �ടിമ 
നിറികോ�റ്റ്ു�തിികെ� ഭാോഗമോയംോണ് അനലിറ്റ്ിക്കുല് 
�ിഭാോഗം രുൂപീ�ൃതിമോയംിട്ടുള്ളതി്. ഇതിിനോയംി സ്ംസ്ഥാോ
നത്തിികെ� �ി�ിധ ഭാോഗങ്ങളില് അതിയോധുനി� സ്ൗ�
രുയങ്ങകോളോടിു �ൂടിിയം ന്ദ്രംഡ്ഗ്സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�ള് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ുണ്ട്്. Drugs and Cosmetics Act-ഉം 
അതിിനു �ീഴ്ില് �രുു� �ട്ടങ്ങളും അനുസ്രുിച്ചി് 
സ്ംസ്ഥാോനത്തി് �ിതിരുണം കെ�യ്യുു� ഔഷധങ്ങളു
കെടിയംും കെമഡ്ിക്കുല് ഉപ�രുണങ്ങളുകെടിയംും സ്ൗ�രുയ
�ര്ധ� ഉല്പ്പി�ങ്ങളുകെടിയംും ഗുണനില�ോരും പരുി
കോശോധിച്ചി് ഉറിപ്പിോക്കുു�തി് ഈ ലകോബോറിട്ടറിി�ളിലോണ്.

2. �രാു�് പരാികേശ്ംധനം �കേബംറട്ടറി�ൾ  
(Drugs Testing Laboratories)
Drugs and Cosmetics Act ന്ദ്രംപ�ോരും രുോജിയത്തി് രുണ്ട്ു 
തിരും മരുു�് പരുികോശോധനോ ലകോബോറിട്ടറിി�ളോണ് ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിിക്കുു�തി് - കോ�ന്ദ്രം� ലകോബോറിട്ടറിി�ളും (Central Drugs 
Laboratories) സ്ംസ്ഥാോന ലകോബോറിട്ടറിി�ളും (State 
Drugs Laboratories). ഇതിില് കോ�ന്ദ്രം� ലകോബോറിട്ടറിി�ള്
ക്കു് അപ്പികോലറ്റ്് അധി�ോരും �ൂടിി നല്കെപ്പിട്ടിട്ടുള്ളതിോണ്

ന�ുകെടി സ്ംസ്ഥാോനത്തി് നില�ില് തിിരുു�നന്തപുരും 
(1961), എറിണോ�ുളം (2013), തിൃ�ൂര് (2019), കോ�ോ�ി 
(2021) എ�ി�ടിങ്ങളിലോയംി നോല് ന്ദ്രംഡ്ഗ്സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് 
ലകോബോറിട്ടറിി�ള് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ുണ്ട്്. 

2.1 ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�ളുകെടി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി
നങ്ങള്ക്കു് ബോധ�മോയം നിയംമങ്ങളും �ട്ടങ്ങളും; 

 a. Drugs and Cosmetics Act 1940

 b. Drugs Rules 1945

 c. Medical Devices Rules 2017

 d. Cosmetics Rules 2020

 e. ISO 17025:2017

2.2 ന്ദ്രംഡ്ഗ്  സ്്  കെടിസ്റ്റ്ിംഗ്  ലകോബോറിട്ടറിി�ളികെല 
സ്ോകോങ്ക്തിി� �ിഭാോഗത്തിില് അനു�ദിച്ചിിട്ടുള്ള 
കെപോതിു�ോയം തിസ്്തിി��ളുകെടി �ി�രും.

നം തിസ്്തിി� അനു�ദിച്ചിിട്ടുള്ള ജിീ�നക്കുോരുുകെടി 
എണ്ണം

തിിരുു. 
പുരും

എറിണോ 
�ുളം

തിൃ�ൂര് കോ�ോ�ി

1 Chief 
Govt. 
Analyst

1 1 - -

2 Analyst 
Grade I

3 3 1 1

3 Analyst 
Grade II

9 9 3 3

4 Analyst 
Grade III

20 20 9 3

5 Technical 
Assistant

9 9 3 2

6 Lab 
Technician

9 9 3 -

7 Technical 
Store 
Keeper

1 1 - 1

8 Lab 
Attender

9 9 3 -

2.3 തിോകെഴ്പ്പിറിയംു� �യക്തിി�ള് / സ്ഥാോപനങ്ങളില് 
നി�ും പരുികോശോധനക്കുോയംി സ്ോ�ിളു�ള് ലഭാി
ക്കുു�ു;

 a. ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്്ഇന്കെപക്ടര്മോര്

 b. ഉപകോഭാോക്തിോക്കുള്

 c. കോ�ോടിതിി�ള്

 d. കെ�. എം. എസ്്. സ്ി. എല്

 e. ഇ. എസ്്. ഐ

 f. കെറിയംില്കോ�

ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് പരുികോശോധന
ക്കുോയംി ലഭാിക്കുു� സ്ോ�ിളു�ള്;

 a. Active Pharmaceutical Ingredients

 b. Drug Products
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 46  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



  - Allopathy

  - Ayurveda, Siddha & Unani

  - Homeopathy

 c. Medical Devices 

 d. Cosmetics

3. ധർമ്മി�ു� ചു�തി��ളു�
ആകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണ രുംഗത്തി് മകെറ്റ്ല്ലാംോ സ്ം�ിധോ
നങ്ങളുകെടിയംും �ോരുയക്ഷ്യമതി നിലനിര്ത്തിു�തിില് 
ഔഷധങ്ങളുകെടിയംും അനുബന്ധ ഘടി�ങ്ങളുകെടിയംും 
ഗുണനില�ോരും �ളകെരു നിര്ണ്ണോയം�മോയം പങ്ക്് �ഹി
ക്കുു�ുണ്ട്്. �ലന്ദ്രംപോപ്തിിയംുള്ളതിും സ്ുരുക്ഷ്യിതി�ുമോയം 
മരുു�ു�ള് കോരുോഗി�ള്ക്കു് ലഭായമോയംോല് മോന്ദ്രംതികോമ 
ആകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണ കോമഖലകെയം ആകോരുോഗയമുള്ളതിോ
ക്കുോന് �ഴ്ിയംൂ. ന്ദ്രംപസ്്തിുതി ധര്�ം നിറികോ�റ്റ്ു�തിിനുള്ള 
അടിിസ്ഥാോന ഘടി�മോയംോണ് ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോ
റിട്ടറിി�ള് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�തി്.

പരുികോശോധനക്കുോയംി ലഭാിക്കുു� സ്ോ�ിളു�ള് തിിരുിച്ചി
റിിയംു�യംും അ�യംുകെടി �ലക്ഷ്യമതിയംും സ്ുരുക്ഷ്യിതിതിവ
�ും ഉറിപ്പിോക്കുു�തിിനുമോയംി ലകോബോറിട്ടറിി�ളികെല ജിീ�
നക്കുോര് കെപോതിു�ോയംി തിോകെഴ്പ്പിറിയംു� �ുമതില�ള് 
നിര്വ്വഹിക്കുു�ു.

3.1 പരുികോശോധനക്കുോയംി ലഭാിക്കുു� സ്ോ�ിളു�ളുകെടി 
ആധി�ോരുി�തി ഉറിപ്പിോക്കുു�.

3.2 Drugs and Cosmetics Act-ലും �ട്ടങ്ങളിലും 
നിഷ് �ര്ഷിച്ചിിട്ടുള്ള മോനദണ്ഡങ്ങള് ന്ദ്രംപ�ോരുമു
ള്ള പരുികോശോധന�ള് നടിത്തിു�.

സ്ോ�ിളു�ളുകെടി പരുികോശോധനക്കുോയംി പിന്തുടിരുു� 
കെപോതിു മോനദണ്ഡങ്ങള് -

a. Drugs and Cosmetics Act and Rules made 
thereunder.

b. Pharmacopoeias for Modern Medicines

 - Indian Pharmacopoeia

 - British Pharmacopoeia

 - United States Pharmacopoeia

c. Pharmacopoeias for Alternative Medicines

 - Ayurvedic Pharmacopoeia of India

 - Siddha Pharmacopoeia of India

 - Unani Pharmacopoeia of India

 - Homeopathic Pharmacopoeia of India

d. Veterinary Pharmacopoeias

e. Indian Standards (IS)

3.3 പരുികോശോധന�ളില് പരുോജിയംകെപ്പിടിു� സ്ോ�ിളു
�ളുകെടി പുനഃപരുികോശോധന നടിത്തിു�.

3.4 സ്ോ�ിളു�ളുകെടി പരുികോശോധനോ�ലങ്ങള് 
അംഗീ�ൃതി മോനദണ്ഡങ്ങള് ന്ദ്രംപ�ോരും അപന്ദ്രംഗ
ഥാനം കെ�യ്തു് റിികോപ്പിോര്ട്ടു�ള് തിയ്യുോറിോക്കുു�.

3.5 പരുികോശോധനോ റിികോപ്പിോര്ട്ടു�ളുകെടി അടിിസ്ഥാോന

ത്തിില് സ്ര്ട്ടി�ിക്കുറ്റ്് തിയ്യുോറിോക്കുു�യംും അ� 
സ്ോ�ിളു�ള് അയംച്ചിുതി� �യക്തിി�ള് / സ്ഥാോ
പനങ്ങള്ക്കു് �ിതിരുണം കെ�യ്യുു�.

3.6 സ്ോ�ിളു�ളുകെടി പരുികോശോധനോ �ലങ്ങളടിങ്ങിയം 
റിികോപ്പിോര്ട്ടു�ള് യംഥാോസ്മയംം സ്ര്ക്കുോരുികോലക്കു് 
അയംക്കുു�.

3.7 ഉപകോഭാോക്തിോക്കുള് സ്ോ�ിളു�ള് അയംക്കുുകോ�ോള് 
അ�യംുകെടി പരുികോശോധനക്കുോ�ശയമോയം �ീസ്് തിിട്ട
കെപ്പിടിുത്തിി അറിിയംിക്കുു�.

3.8 സ്ോ�ിളു�ളുകെടി പരുികോശോധനക്കു് ആ�ശയമോയം 
ഔകോദയോഗി� കെമകോത്തിഡ്ു�ള് കെ�രുി�ികോക്കുഷന് 
കെ�യ്തുും അനൗകോദയോഗി� കെമകോത്തിഡ്ു�ള് 
�ോലികോഡ്ഷന് കെ�യ്തുും അ�യംുകെടി അനുകോയംോ
ജിയതി ഉറിപ്പിോക്കുു�.

3.9 ലകോബോറിട്ടറിി പരുികോശോധന�ള്ക്കു് ആ�ശയമുള്ള
തിും അനുകോയംോജിയമോയംതിുമോയം രുോസ്�സ്്തിുക്കു
ളുകെടിയംും ഗ്ലാോസ്സു് ഉപ�രുണങ്ങളുകെടിയംും ലഭായതി 
ഉറിപ്പിു �രുുത്തിു�.

3.10 പരുികോശോധന�ള്ക്കു് ആ�ശയമോയംതിും അനുകോയംോ
ജിയമോയംതിുമോയം യംകോന്ദ്രംന്തോപ�രുണങ്ങള് ലകോബോറിട്ട
റിിയംില് ലഭായമോകെണ�ും അ� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനക്ഷ്യമമോ
കെണ�ും ഉറിപ്പിോക്കുു�.

3.11 യംകോന്ദ്രംന്തോപ�രുണങ്ങളുകെടി പതിി�് �ോലികോന്ദ്രംബഷന് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിി�ള് നടിത്തിു� �ൂടിോകെതി �ോര്ഷീ� 
അറ്റ്�ുറ്റ്പണി�ള് നടിത്തിു�തിിനുള്ള നടിപടിി
ന്ദ്രം�മങ്ങള് പൂര്ത്തിിയംോക്കുു�.

3.12 പരുികോശോധന�ള്ക്കു് ആ�ശയമോയം സ്റ്റ്ോന്കോഡ്ര്
ഡ്ു�ള്, അംഗീ�ൃതി മോനദണ്ഡങ്ങള് എ�ി� 
ലഭായമോക്കുു�.

3.13 ലകോബോറിട്ടറിിയംികോലക്കു് ആ�ശയമോയം �സ്്തിുക്കുളു
കെടിയംും, കോസ്�നങ്ങളുകെടിയംും, മറ്റ്ു ന്ദ്രംപ�ൃത്തിി�ളു
കെടിയംും �ോര്ഷീ�കെടിണ്ട്ര് നടിപടിി�ള് പൂര്ത്തിി
യംോക്കുു�. 

3.14 NABL Accreditation ലഭാിക്കുു�തിിനും അതി് നില
നിര്ത്തിു�തിിനുമോയംി ബന്ധകെപ്പിട്ട ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന
ങ്ങള്.

4. സ്ർവ്ീസ്് ലെ��ി�ി�റി �ംരായക്ഷ��ംകേണം?

4.1 �ഴ്ിഞ്ഞു �ര്ഷങ്ങളില് സ്ംസ്ഥാോനത്തി് പുതിിയം 
മരുു�് പരുികോശോധനോ ലകോബോറിട്ടറിി�ള് ആരുംഭാിച്ചി
തിികെ� �ലമോയംി പരുികോശോധിക്കുകെപ്പിടിു� സ്ോ�ി
ളു�ളുകെടി എണ്ണത്തിില് �ര്ധന ഉണ്ട്ോ�ു�യംും 
ഗുണനില�ോരുമില്ലാംോത്തി മരുു�ു�ള് �ൂടിുതിലോയംി 
�ണ്ട്ുപിടിിക്കുകെപ്പിടിു�യംും കെ�യ്യുു�ുണ്ട്്.

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  47



�ഴിഞ്ഞി അഞ്ചാംു �ർഷങ്ങളിൽ �ുണനി��ംരാ�ി

ല്ലുംത്തിലെതി�ു �ലെണ്ത്തിിയം �രാു�ു�ളുലെടി എണ്ണ�. 
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4.2 ഗുണനില�ോരു പരുികോശോധനക്കു് �ികോധയംമോക്കു

കെപ്പിടിു� മരുു�ു�ളുകെടി എണ്ണം �ര്ധിച്ചിിട്ടുകെണ്ട്

ങ്ക്ിലും തിോകെഴ്പ്പിറിയംു� �സ്്തിുതി�ള് ഇകോപ്പിോഴ്ും 

നിലനില്ക്കുുകെണ്ട്�ുള്ളതി് ഗൗരു�കോത്തിോകെടി 

�ോകോണണ്ട്തിോണ്.

 a. സ്ംസ്ഥാോനത്തി് ഉപകോയംോഗിക്കുകെപ്പിടിു� മരുു

�ു�ളുകെടി ഏതിോണ്ട്് 5 ശതിമോനകോത്തിോളം 

മോന്ദ്രംതിമോണ് സ്ര്ക്കുോര് ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് 

ഗുണനില�ോരു പരുികോശോധനക്കു് �ികോധയംമോ

ക്കുകെപ്പിടിു�തി്.

 b. ലഭായമോയം �ി�രുങ്ങള് അനുസ്രുിച്ചി ്ഈ സ്ം�ി

ധോനത്തിികെ� ന്ദ്രംപകോയംോജിനം ഏറ്റ്�ും അര്ഹതി

കെപ്പിട്ട �ിഭാോഗം ജിനങ്ങളികോലക്കു് കോ�ണ്ട്�ിധം 

എത്തിു�ികെല്ലാം�ു കോ�ണം മനസ്സുിലോക്കുോന്. 

സ്ര്ക്കുോര് കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ കോമഖലയംില് 

ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു��ര്ക്കുും കോരുോഗി�ള്ക്കുും 

മരുു�ു�കോളോ മറ്റ്ു അനുബന്ധ ഉല്പ്പി�

ങ്ങകോളോ തിിരുകെഞ്ഞുടിുക്കുോനുള്ള സ്വോതിന്ദ്രംന്തയമി

ല്ലാം. കെ�. എം. എസ്്. സ്ി. എല് �ിതിരുണം 

കെ�യ്യുു� ഉല്പ്പി�ങ്ങള് ഉപകോയംോഗിക്കുോന് 

അ�ര് നിര്ബന്ധിതിരുോ�ു�ുണ്ട്്.

  ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് ഇന്സ്് കെപക്ടര്മോര് ലകോബോറിട്ടറിി�

ളികോലക്കു് അയംക്കുു� സ്ോ�ിളു�ളുകെടി പരുി

കോശോധനോ�ലം മോന്ദ്രംതിം അടിിസ്ഥാോനമോക്കുിയംു

ള്ള �ണക്കുു�ള്ന്ദ്രംപ�ോരും 2022-ല് ഗുണനി

ല�ോരുമില്ലാംോത്തിതിോകെണ�ു �കെണ്ട്ത്തിിയം 

മരുു�ു�ളില് 47 ശതിമോന�ും സ്ര്ക്കുോര് 

കോമഖലയംില് �ിതിരുണം കെ�യ്തുതിോണ്. 

�ഴിഞ്ഞി അഞ്ചാംു �ർഷങ്ങളിൽ �ുണനി��ംരാ�ി
ല്ലുംത്തിലെതി�ു �ലെണ്ത്തിിയം �രാു�ു�ളുലെടി ആലെ� 

എണ്ണ�ു� സ്ർക്കംർ കേ�ഖ�യംിൽ �ിതിരാണ� 
ലെചയ്ു�തിു�. 
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 c. പലകോപ്പിോഴ്ും ഒകോരു മരുു�ിന്കെ� 10-ല് 
�ൂടിുതില് ബോച്ചിു�ള് ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് 
പരുികോശോധിച്ചി് ഗുണനില�ോരുമില്ലാംോത്തിതിോ
കെണ�ു റിികോപ്പിോര്ട്ട് കെ�കോയ്യുണ്ട്തിോയംി ��ിട്ടു
ണ്ട്്.

 2020 - 2022 �ോലയംള�ില് ഗുണനില�ോരു
മില്ലാംോത്തി രുണ്ട്ു മരുു�ു�ളുകെടി 30 �ീതിം 
ബോച്ചിു�ള് ലകോബോറിട്ടറിിയംില് ലഭാിക്കുു�യംും 
അ� പരുികോശോധിച്ചി് റിികോപ്പിോര്ട്ട് കെ�യ്യുു�യംും 
കെ�യ്തുിട്ടുണ്ട്്.

 d. പലകോപ്പിോഴ്ും അംഗീ�ൃതി മോനദണ്ഡങ്ങള് 
ന്ദ്രംപ�ോരുമുള്ള പൂര്ണ്ണകോതിോതിിലുള്ള പരുികോശോ
ധന�ള് നടിത്തിോന് സ്ോധിക്കുോത്തിതിിനോല് 
സ്ോ�ിളു�ളുകെടി �ില നയൂനതി�ള് �ണ്ട്ു
പിടിിക്കുകെപ്പിടിോകെതി കോപോ�ു�തിിനുള്ള സ്ോധയ
തി�ള് നിലനില്ക്കുു�ുണ്ട്്..

 e. സ്ംസ്ഥാോനത്തി ്�ോ� ്സ്ിനു�ള് മറ്റ്ു ബകോയംോള
ജിിക്കുല് കോന്ദ്രംപോഡ്ക്ട്സ്്, ഡ്യംകോ്നോസ്റ്റ്ി�് ഉപ�
രുണങ്ങള്, ഭാൂരുിഭാോഗം കെമഡ്ിക്കുല് ഉപ�രുണ
ങ്ങള് എ�ി�യംുകെടി ഗുണനില�ോരു പരുികോശോ
ധനക്കുുള്ള സ്ം�ിധോനങ്ങള് നില�ിലില്ലാം.

 f. സ്ംസ്ഥാോനത്തി ്ആയംുര്കോവ്വദ, സ്ിദ്ധ, യംൂനോനി, 
കോഹോമികോയംോ മരുു�ു�ളുകെടി ഗുണനില�ോരും 
പരുികോശോധിക്കുു�തിിനോയംി അ�യംുകെടി 
ഉപഭാോഗത്തിിനനുസ്ൃതിമോയം സ്ൗ�രുയങ്ങള് 
നില�ിലില്ലാം (നില�ില് രുണ്ട്ു കെസ്ക്ഷ്യനു�ള് 
മോന്ദ്രംതിമോണ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�തി്).

 g. ഏറ്റ്�ും �ൂടിുതില് �ൂഷണം നടിക്കുു� 
സ്ൗ�രുയ�ര്ധ� �സ്്തിുക്കുളുകെടി ഗുണനി
ല�ോരും പരുികോശോധിക്കുു�തിിനോയംി സ്ംസ്ഥാോ
നത്തി് നില�ിലുള്ള സ്ൗ�രുയങ്ങള് �ളകെരു 
അപരുയോപ്തിമോണ് (നില�ില് രുണ്ട്ു കെസ്ക്ഷ്യ
നു�ള് മോന്ദ്രംതിമോണ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�തി്).

 48  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



5. ഷ്ട്രപതിിസ്ന്ധി�ളു� ലെ�ല്ലുു�ിളി�ളു�
5.1 സ്ംസ്ഥാോനകെത്തി മരുു�് പരുികോശോധനോ ലകോബോറി

ട്ടറിി�ള് കെപോതിു�ോയംി കോനരുിടിു�തിും �ൂടിുതില് 
ജികോനോപ�ോരുമോയം സ്ര്വ്വീസ്് എ� ല�് ഷയം 
ടൈം��രുിക്കുു�തിില് കോനരുിടിു�തിുമോയം ന്ദ്രംപതിി
സ്ന്ധി�ളും കെ�ല്ലാംു�ിളി�ളും -

 a. �ര്ഷങ്ങള്ക്കു് മു�് അശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയംി 
നിശ്ചായംിക്കുകെപ്പിട്ടിട്ടുള്ള ടിോര്കെജിറ്റ്് (ന്ദ്രംപതിിമോസ്ം 
അനലിസ്റ്റ്് കോന്ദ്രംഗഡ്് III - 16, കോന്ദ്രംഗഡ്് II - 12) അനു
സ്രുിച്ചിോണ് ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് ഇകോപ്പിോഴ്ും മരുു
�ു�ള് പരുികോശോധിച്ചിു കെ�ോണ്ട്ിരുിക്കുു�തി്. 
മരുു�ു�ളുകെടി �ലക്ഷ്യമതിയംും സ്ുരുക്ഷ്യിതി
തിവ�ും �ര്ധിപ്പിിക്കുു�തിിനും International 
Harmonisation-കെ� ഭാോഗമോയംും �ോര്മകോ�ോ
പ്പിിയം�ളില് ��ിട്ടുള്ള മോറ്റ്ങ്ങള് �ോരുണം 
കെടിസ്റ്റ്ു�ളുകെടി എണ്ണം �ര്ധിപ്പിിക്കുു�യംും പരുി
കോശോധനോരുീതിി�ള് �ൂടിുതില് സ്ങ്ക്ീര്ണ്ണ�ും 
സ്മയംടൈംദര്ഘയം ഉള്ളതിുമോയംി മോറിു�യംും 
കെ�യ്തുിട്ടുണ്ട്്. ന്ദ്രംപസ്്തിുതി സ്ോഹ�രുത്തിില് 
നില�ികെല ടിോര്കെജിറ്റ്് ന്ദ്രംപ�ോരുമുള്ള സ്ോ�ി
ളു�ളുകെടി പരുികോശോധന പൂര്ത്തിിയംോക്കുി, 
�ലങ്ങള് അപന്ദ്രംഗഥാനം കെ�യ്തു് റിികോപ്പിോര്ട്ടു�ള് 
തിയ്യുോറിോക്കുു�തിിന് ജിീ�നക്കുോര് �ളകെരുയം
ധി�ം ന്ദ്രംപയംോസ്മനുഭാ�ിക്കുു�യംും കോജിോലി 
സ്�ര്േം കോനരുിടിു�യംും കെ�യ്യുു�ുണ്ട്്.

 b. പുതിിയംതിോയംി ആരുംഭാിച്ചി ലകോബോറിട്ടറിി�
ളില് (തിൃ�ൂര്, കോ�ോ�ി) �ീ�് ഗ�ണ്കെമ�് 
അനലിസ്റ്റ്ുമോകെരു നിയംമിക്കുോത്തിതി് മൂലം 
ആകെ�യംുള്ള ഒരുു ഗ�ണ്കെമ�് അനലിസ്റ്റ്് 
തികെ� ഓ�ീസ്് കോമധോ�ിയംോയംും ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിികോക്കുണ്ട്ി �രുു�തി് ലകോബോറിട്ടറിി�ളുകെടി 
ഭാരുണപരു�ും സ്ോകോങ്ക്തിി�പരു�ുമോയം ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിനങ്ങളില് ബുദ്ധിമുട്ട് ഉണ്ട്ോക്കുു�ുണ്ട്്.

 c. ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് ആ�ശയത്തിിന് സ്കോപ്പിോര്
ട്ടിങ് സ്റ്റ്ോ�ു�കെള സ്മയംബന്ധിതിമോയംി നിയം
മിക്കുോത്തിതിും �ില ലോബു�ളില് കെപോതിു
�ോയംതിില് നി�ും �യതിയസ്്തിമോയം സ്റ്റ്ോ�് 
പോകോറ്റ്ര്ണില് ജിീ�നക്കുോകെരു നിയംമിച്ചിതിും 
അനലിസ്റ്റ്ുമോരുുകെടി കോജിോലി ഭാോരും �ര്ധിക്കുോന് 
ഇടിയംോ�ു�ുണ്ട്്. അതിുകോപോകെല തികെ� 
ഒഴ്ി�ു �രുു� തിസ്്തിി��ളില് നിയംമനം 
നടിത്തിു�തിില് ഉണ്ട്ോ�ു� �ോലതിോമസ്ം 
ലകോബോറിട്ടറിി�ളുകെടി ടൈംദനംദിന ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി
നങ്ങകെള ന്ദ്രംപതിി�ൂലമോയംി ബോധിക്കുു�യംും 
അതി് അംഗീ�ൃതി മോനദണ്ഡങ്ങള് ന്ദ്രംപ�ോരുമു
ള്ള പരുികോശോധന�ള് പൂര്ത്തിിയംോക്കുു�തിിന് 
ന്ദ്രംപോകോയംോഗി� ബുദ്ധിമുട്ടു�ള് സ്ൃ�ിക്കുു�
യംും കെ�യ്യുു�ു.

 d. ലകോബോറിട്ടറിിയംികെല സ്കോപ്പിോര്ട്ടിംഗ് ജിീ�ന
ക്കുോര്ക്കു് അ�രുുകെടി കോജിോലി�കെളയംും ഉത്തി
രു�ോദിതിവങ്ങകെളയംും �ുറിിച്ചി് �യക്തിമോയം 
ഉത്തിരു�ു�കോളോ നിര്കോേശങ്ങകോളോ ഇല്ലാംോത്തിതി് 

പലകോപ്പിോഴ്ും ജിീ�നക്കുോര്ക്കുിടിയംില് അസ്വോരു
സ്യങ്ങള് സ്ൃ�ിക്കുോറിുണ്ട്്.

 e. ഒരുു മരുു�ികെ� പല ബോച്ചിു�ളും ഗുണനി
ല�ോരുമില്ലാംോത്തിതിോകെണ�ു �കെണ്ട്ത്തിിയംോ
ലും തിുടിര്�ും ബോക്കുിയംുള്ള ബോച്ചിു�ള് 
പരുികോശോധനക്കുോയംി ലകോബോറിട്ടറിി�ളികോലക്കു് 
അയംക്കുു�തി് അനോ�ശയമോയം സ്മയം ന�ം, 
ഉപകോഭാോഗ �സ്്തിുക്കുള് പോഴ്ോയംികോപ്പിോ�ല്, 
സ്ോ�ത്തിി� ന�ം എ�ി�ക്കു് �ോരുണമോ
�ു�ു.

 f. ലകോബോറിട്ടറിി പരുികോശോധന�ള്ക്കു് �ില 
ഘട്ടങ്ങളില് അതിയോ�ശയമോയംി �രുു� 
�ില�ൂടിിയം ഉപകോഭാോഗ �സ്്തിുക്കുള് �ോങ്ങു
�തിിനു ലകോബോറിട്ടറിി കോമധോ�ി�ള്ക്കു് 
നിശ്ചായംിച്ചിിട്ടുള്ള തിു� തിി�യംോകെതി �രുു� 
അ�സ്രുങ്ങളില് സ്ോ�ിളു�ള് പരുികോശോധി
ക്കുു�തിിനു �ോലതിോമസ്ം കോനരുിടിു�ുണ്ട്്.

 g. മരുു�് നിര്�ോതിോക്കുളില് നി�ും പരുി
കോശോധനക്കു് ആ�ശയമോയം കെമകോത്തിഡ്ു�ളും 
സ്റ്റ്ോന്കോഡ്ര്ഡ്ു�ളും ലഭാിക്കുു�തിിനുള്ള 
�ോലതിോമസ്ം �ോരുണം �ില സ്ോ�ിളു�ള് 
നിയംമത്തിില് നിഷ് �ര്ഷിച്ചിിട്ടുള്ള 60 ദി�
സ്ത്തിിനിടിക്കു് പരുികോശോധന പൂര്ത്തിിയംോക്കുി 
റിികോപ്പിോര്ട്ട് കെ�യ്യുോന് സ്ോധിക്കുോകെതി �രുു�ു
ണ്ട്്.

 h. ലകോബോറിട്ടറിിയംില് സ്ോ�ിള് റിികോപ്പിോര്ട്ടിങ്ങി
നോയംി ഇകോപ്പിോള് ഉപകോയംോഗിച്ചിുകെ�ോണ്ട്ിരുി
ക്കുു� കോസ്ോ�്റ്റ്് കെ�യംര് �ോലോനുസ്ൃതിമോയം 
മോറ്റ്ങ്ങള് ഉള്കെ�ോള്ളു�കോതിോ ഉപകോയംോക്തിൃ 
സ്ൗഹൃദമോയംകോതിോ അല്ലാം.

 i. ലകോബോറിട്ടറിി�ളുകെടി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന സ്മയംം 10 
മണി മുതില് 5 മണി �കെരുഎ�് നിശ്ചായംി
ച്ചിിട്ടുള്ളതിിനോലും, ഗസ്റ്റ്ഡ്് ജിീ�നക്കുോര്
ക്കു് ഓ�ര് ടൈംടിം, കോ�ോ�ന്കോസ്റ്റ്റിി ഓ�് 
എ�ി� ലഭായമല്ലാംോത്തിതിും �ോരുണം സ്മയം 
ടൈംദര്ഘയം �ൂടിുതിലുള്ള �ില പരുികോശോധ
ന�ള് നടിത്തിോകെതി സ്ോ�ിളു�ള് റിികോപ്പിോര്
ട്ട്കെ�കോയ്യുണ്ട്തിോയംി �രുു�ുണ്ട്്.

5.2 ജിനങ്ങള്ക്കു് പരുമോ�ധി ഗുണകോമന്യംുള്ള മരുു�ു
�ളും അനുബന്ധ ഉല്പ്പി�ങ്ങളും ലഭായമോക്കുു�
തിിനോയംി ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് കോജിോലി കെ�യ്യുു� 
ജിീ�നക്കുോര് കെപോതിു�ോയംി കോനരുിടിു� ന്ദ്രംപശ്ന
ങ്ങള് - 

 a. �ോന്സ്റിിന്  �കെരു �ോരുണമോകോയംക്കുോ�ു�
തിുള്കെപ്പികെടിയംുള്ള ആകോരുോഗയത്തിിന് ഹോനി
�രുമോയംതിും, അപോയം സ്ോധയതിയംുള്ളതിും, 
ജിവോല�മോയംതിുമോയം നിരു�ധി രുോസ്�സ്്തിു
ക്കുളുമോയംും, സ്ോധോരുണ ആകോരുോഗയ �യ�
സ്ഥാകെയം ന്ദ്രംപതിി�ൂലമോയംി ബോധിക്കുു� പല 
തിരുത്തിിലുള്ള മരുു�ു�ളുമോയംും സ്ഥാിരുമോയംി 
സ്�ര്ക്കും പുലര്ത്തിു��രുോണ് ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് 
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കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�ളികെല ജിീ�നക്കുോര്. 
ഇന്ദ്രംതിയംും അപ�ടി�രുമോയം അ�സ്ഥായംില് 
കോജിോലികെയംടിുക്കുു��രുോയംിട്ടും ജിീ�നക്കുോര്
ക്കു് നില�ില് റിിസ്കൂ്അല�ന്സ്് ലഭാിക്കുു�ില്ലാം.

 b. NABL, Drugs Rules എ�ീ മോനദണ്ഡങ്ങള് 
ന്ദ്രംപ�ോരും ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് കോജിോലി കെ�യ്യുു� 
ജിീ�നക്കുോര് നിര്ബന്ധമോയംും ലോബ് കോ�ോട്ട് 
ധരുിച്ചിിരുികോക്കുണ്ട്തിോണ്. ജിീ�നക്കുോരുുകെടിയംും 
സ്മൂഹത്തിികെ�യംും ആകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണ
ത്തിിനും അ�ര് കെ�യ്യുു� കോജിോലിയംുകെടി സ്ുരു
ക്ഷ്യിതിതിവത്തിിനും കോ�ണ്ട്ി കോജിോലി സ്മയംത്തി് 
ധരുികോക്കുണ്ട് ലോബ് കോ�ോട്ടിനോ�ശയമോയം 
യംൂണികോ�ോം അല�ന്സ്് ജിീ�നക്കുോര്ക്കു് 
ലഭാിക്കുു�ില്ലാം.

 c. സ്ോകോങ്ക്തിി� കോമഖല�ളില് കോജിോലി 
കെ�യ്യുു� ജിീ�നക്കുോര്ക്കു് അനുകോയംോജിയമോയം 
പരുിശീലനം ലഭാിക്കുോകെതി �രുു�തി് അ�രുുകെടി 
കോജിോലിയംില് മി��് പുലര്ത്തിോതിിരുിക്കുു�
തിിന് �ോരുണമോ�ു�ു.

6. ജികേനംപ�ംരാഷ്ട്രപദ്വി�ു� �ംരായക്ഷ��ു�ംയം 
സ്ർവ്ീസ്് ലെ��ി�ി�റി 
ജികോനോപ�ോരുന്ദ്രംപദ�ും �ോരുയക്ഷ്യമ�ുമോയം സ്ി�ില് 
സ്ര്വ്വീസ്് എ� ല�് ഷയം ടൈം��രുിക്കുു�തിിലൂകെടി 
മോന്ദ്രംതികോമ എല്ലാംോ �ിഭാോഗം ജിനങ്ങള്ക്കുും സ്ര്ക്കുോര് 
കോസ്�നങ്ങളുകെടി ന്ദ്രംപയംോജിനം ലഭായമോക്കുോന് �ഴ്ിയംൂ. 
അതിിനോയംി ഔഷധ നിയംന്ദ്രംന്തണ ��ുപ്പിികെല അനലിറ്റ്ി
ക്കുല് �ിഭാോഗത്തിില് സ്മയംബന്ധിതിമോയംി നടിപ്പിിലോകോക്കു
ണ്ട് ന്ദ്രംപധോനകെപ്പിട്ട നിര്കോേശങ്ങള് തിോകെഴ്കെക്കുോടിുക്കുു�ു.

6.1 ഷ്ട്രപ�ർത്തിനങ്ങളു� കേസ്�നങ്ങളു�.
 a. മരുു�ു�ള്, കെമഡ്ിക്കുല് ഉപ�രുണങ്ങള്, 

സ്ൗ� രുയ �ര്ധ� �സ്്തിുക്കുള് തിുടിങ്ങിയം�
യംുകെടി ഗുണനില�ോരു നിയംന്ദ്രംന്തണം �ൂടിുതില് 
�ോരുയക്ഷ്യമ�ും ജികോനോപ�ോരുന്ദ്രംപദ�ുമോക്കുി 
മോറ്റ്ു�തിിനുള്ള നിര്കോേശങ്ങള് - 

 b. സ്ംസ്ഥാോനകെത്തി ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറി
ട്ടറിി�ളുകെടി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് സ്മയംബന്ധിതി
മോയംും �ൂടിുതില് �ോരുയക്ഷ്യമമോയംും ഏകോ�ോ
പിപ്പിിക്കുു�തിിനോയംി, Chemical Examiners 
Laboratory Department എ� സ്ം�ിധോനം 
നില�ിലുള്ളതിു കോപോകെല സ്വതിന്ദ്രംന്ത ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി
നോനുമതിികോയംോകെടി Drugs Testing Laboratory 
Department രുൂപീ�രുിക്കുു�തിിനുള്ള നടിപ
ടിി�ള് സ്വീ�രുികോക്കുണ്ട്തിോണ് .

  Drugs and Cosmetics Act-കെല Section 6 
അടിിസ്ഥാോനമോക്കുിയംോണ് കോ�ന്ദ്രം�ത്തിിലുള്ളതിു 
കോപോകെല സ്ംസ്ഥാോനത്തിും ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് 
ലകോബോറിട്ടറിി�ള് രുൂപീ�ൃതിമോയംിട്ടുള്ളതി്. 
ന്ദ്രംപസ്്തിുതി കെസ്ക്ഷ്യന് ന്ദ്രംപ�ോരും ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് 
കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�ളുകെടി നിയംന്ദ്രംന്തണം 
അ�യംുകെടി ഡ്യംറിക്ടറിില് നിക്ഷ്യിപ്തിമോണ്.

 6. The Central Drugs Laboratory.- (1) The 
Central Government shall, as soon as may 
be, establish a Central Drugs Laboratory 
under the control of a Director to be 
appointed by the Central Government, to 
carry out the functions entrusted to it by this 
Act or any rules made under this Chapter.

  Drugs Rules-കെല Rule 50 ന്ദ്രംപ�ോരും നിയംമി
ക്കുകെപ്പിടിു� ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് �ണ്കോന്ദ്രംടിോളര്ക്കു് Drugs 
Inspector-മോരുുകെടി നിയംന്ദ്രംന്തണം മോന്ദ്രംതികോമ �ട്ട
ന്ദ്രംപ�ോരും �ിഭാോ�നം കെ�യ്യുു�ുള്ളു.

 50. Controlling Authority.- (2) All Inspectors 
appointed by the State Government shall 
be under the control of an officer appointed 
in this behalf by the State Government.

  ടൈംലസ്ന്സ്ിംഗ് അകോതിോറിിട്ടി തികെ� കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് 
�ിഭാോഗകെത്തിയംും നിയംന്ദ്രംന്തിക്കുു�തി് ഉ�ി
തിമകെല്ലാം�ുള്ള അടിിസ്ഥാോന തിതിവത്തിില് 
ഊ�ിയംോണ് മു�ളില് സ്ൂ�ിപ്പിിച്ചി നിയംമങ്ങ
ളും �ട്ടങ്ങളും രുൂപ�ല്പ്പിന കെ�യ്തുിട്ടുള്ളതി്.

  ആയംതിിനോല് Drugs and Cosmetics Act-
കെല Section 6-ല് നിഷ്കാര്ഷിച്ചിിട്ടുള്ളതിു
കോപോകെല സ്ംസ്ഥാോനകെത്തി എല്ലാംോ ലകോബോ
റിട്ടറിി�ളുകെടിയംും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം �ൂടിുതില് 
�ുറ്റ്മറ്റ് രുീതിിയംിലും �ോരുയക്ഷ്യമമോയംും നിയം
ന്ദ്രംന്തിക്കുു�തിിനോയംി ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് �ണ്കോന്ദ്രംടിോളര്
ക്കു് സ്മോനമോയംി ഒരുു ഡ്യംറിക്ടര് തിസ്്തിി� 
സ്ൃ�ിക്കുു�തിിനുള്ള നടിപടിി�ള് ഉണ്ട്ോകോ�
ണ്ട്തിോണ്.

 c. കെ�.എം. എസ്്. സ്ി. എല് ഇകോപ്പിോള് പിന്തു
ടിര്�് �രുു� മരുു�ു�ളുകെടി ഗുണനില�ോരു 
നിയംന്ദ്രംന്തണ സ്ം�ിധോനം �ലന്ദ്രംപദമകെല്ലാം�ു 
ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് നി�ു
മുള്ള റിികോപ്പിോര്ട്ടു�ള് കെതിളിയംിക്കുു�ുണ്ട്്. 
ആയംതിിനോല് ഗ�ണ്കെമ�് ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് 
ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് പരുികോശോധിച്ചി് ഗുണനി
ല�ോരും ഉറിപ്പിോക്കുിയംതിിനു കോശഷം മോന്ദ്രംതിം 
സ്ര്ക്കുോര് കോമഖലയംില് മരുു�് �ിതിരുണം 
കെ�യ്യുു�തിിനുള്ള സ്ം�ിധോനം ഏര്കെപ്പിടിു
ത്തിു�.

 d. ഒരുു മരുു�ികെ� മൂ�ില് �ൂടിുതില് ബോച്ചിു�ള് 
ഗുണനില�ോരുമില്ലാംോത്തിതിോയംി �കെണ്ട്ത്തിു
കോ�ോള് ന്ദ്രംപസ്്തിുതി മരുു�ിന്കെ� �ിതിരുണം 
സ്ംസ്ഥാോനത്തി് നികോരുോധിക്കുോനുള്ള നിയംമ 
നിര്�ോണം ഉള്കെപ്പികെടിയംുള്ള സ്ോധയതി�ള് 
ആകോലോ�ിച്ചി് നടിപ്പിിലോകോക്കുണ്ട്തിോണ്.

 e. �ര്ശനമോയം ഗുണനില�ോരു നിയംന്ദ്രംന്തണങ്ങള് 
ഏര്കെപ്പിടിുത്തിു�തിിനോയംി �ോലോനുസ്ൃതി
മോയം മോറ്റ്ങ്ങള് പരുിഗണിച്ചി് ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയം 
പഠനം നടിത്തിി അനലിസ്റ്റ്ുമോരുുകെടി സ്ോ�ിള് 
ടിോര്കെജിറ്റ്്പുനഃന്ദ്രം�മീ�രുിച്ചി് നടിപ്പിിലോക്കുു�. 

 50  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



 f. ലോബു�ളികെല സ്കോപ്പിോര്ട്ടിംഗ് ജിീ�നക്കുോര് 
നില�ില് കെ�യ്യുു� കോജിോലി�ള് പഠന �ികോധ
യംമോക്കുു�യംും, അ�രുുകെടി കോജിോലി�കെളയംും 
ഉത്തിരു�ോദിതിവങ്ങകെളയംും �ുറിിച്ചി് �യക്തിമോയം 
ഉത്തിരു�ു�ളും നിര്കോേശങ്ങളും നല്�ു�യംും 
കെ�യ്യുു�. 

 g. ലകോബോറിട്ടറിി�ളുകെടി ഭാരുണപരു�ും സ്ോകോങ്ക്
തിി�പരു�ുമോയം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് �ൂടിുതില് 
�ോരുയക്ഷ്യമമോക്കുു�തിിനോയംി എല്ലാംോ ലകോബോറി
ട്ടറിി�ളിലും ഓ�ീസ്് കോമധോ�ി�ളോയംി �ീ�് 
ഗ�ണ്കെമ�്അനലിസ്റ്റ്ുമോകെരു നിയംമിക്കുു�.

 h. ലകോബോറിട്ടറിി കോമധോ�ി�ള്ക്കു് അനു�ദിച്ചിിട്ടു
ള്ള ന്ദ്രംപതിിമോസ് �ിനോന്ഷയല് പ�ര് �ുരുുങ്ങി
യംതി് 10, 000 രുൂപ ആകെയംങ്ക്ിലും ഉയംര്ത്തിു�.

 i. തിൃ�ൂര്, കോ�ോ�ി ലകോബോറിട്ടറിി�ളുകെടി പൂര്
ണ്ണകോതിോതിിലുള്ള ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിിന് ആ�ശയ
മോയം മുഴ്ു�ന് തിസ്്തിി��ളും അനു�ദി
ക്കുു�.

 j. ലകോബോറിട്ടറിി�ളുകെടി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് 
സ്ുഗമമോയംി കെ�ോണ്ട്ുകോപോ�ു�തിിന് ഒഴ്ി�ു 
�രുു� തിസ്്തിി��ളില് �ോലതിോമസ്ം 
�ൂടിോകെതി നിയംമനങ്ങള് നടിത്തിു�തിിനുള്ള 
നടിപടിി�ള് ഉണ്ട്ോകോ�ണ്ട്തിോണ്. 

 k. സ്ംസ്ഥാോനത്തി് �ിതിരുണം കെ�യ്യുു� �ോ�് സ്ി
നു�ള് മറ്റ്ു ബകോയംോളജിിക്കുല് കോന്ദ്രംപോഡ്ക്ട്സ്്, 
ഡ്യംകോ്നോസ്റ്റ്ി�് ഉപ�രുണങ്ങള്, കെമഡ്ിക്കുല് 
ഡ്ിടൈം�സ്സ്് എ�ി�യംുകെടി ഗുണനില
�ോരു പരുികോശോധനക്കുുള്ള സ്ം�ിധോനങ്ങള് 
ഏര്കെപ്പിടിുത്തിു�.

 l. സ്ംസ്ഥാോനത്തി് �ിതിരുണം കെ�യ്യുു� ആയംുര്
കോവ്വദ, സ്ിദ്ധ, യംൂനോനി, കോഹോമികോയംോ മരുു�ു�
ളുകെടി ഗുണനില�ോരും പരുികോശോധിക്കുു�തിി
നോയംി �ൂടിുതില്സ്ം�ിധോനങ്ങള് ഏര്കെപ്പിടിു
ത്തിു�.

സ്ംസ്ഥാോനത്തി് �ിതിരുണം കെ�യ്യുു� സ്ൗ�രുയ�ര്ധ�
�സ്്തിുക്കുളുകെടി ഗുണനില�ോരും പരുികോശോധിക്കുു�തിി
നോയംി �ൂടിുതില് സ്ം�ിധോനങ്ങള് ഏര്കെപ്പിടിുത്തിു�.

6.2 ലെറ�നയു �രാു�ംന�: 
മരുു�ു�ളുകെടിയംും മറ്റ്ു അനുബന്ധ ഉല്പ്പി�ങ്ങളുകെടി
യംും ഗുണനില�ോരു പരുികോശോധനയംുമോയംി ബന്ധകെപ്പിട്ട് 
സ്ര്ക്കുോരുികെ� കെറി�നയു �രുുമോനം �കെണ്ട്ത്തിോനുള്ള 
മോര്ഗ്ഗങ്ങള്.
 a. കെ�. എം. എസ്്. സ്ി. എല് നില�ില് 

ഭാീമമോയം തിു� �ീസ്് നല്�ി സ്വ�ോരുയ 
ലോബു�ളികെല പരുികോശോധനോ റിികോപ്പിോര്ട്ടു�
ളോണ് ഗുണനില�ോരു മോനദണ്ഡമോയംി സ്വീ
�രുിക്കുു�തി്. അതിിനുപ�രുമോയംി സ്ംസ്ഥാോ
നകെത്തി സ്ര്ക്കുോര് ലകോബോറിട്ടറിി�ളികെല 
സ്ൗ�രുയം ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിു�യംോകെണ
ങ്ക്ില് അതി് �ലിയം ഒരുു തിു�യംുകെടി കെറി�നയു 
�രുുമോനം സ്ൃ�ിക്കുു�തിോയംിരുിക്കുും.

 b. ഗുണനില�ോരുമില്ലാംോത്തിതിോകെണ�ു �കെണ്ട്
ത്തിു� ഉല്പ്പി�ങ്ങളുകെടി കോ�സ്ില് പിഴ്യംോയംി 
�ുമത്തിു� തിു� �ര്ധിപ്പിിക്കുു�തിി നിയംമ 
നിര്�ോണം ഉള്കെപ്പികെടിയംുള്ള സ്ോധയതി�ള് 
ആകോലോ�ിച്ചി് നടിപ്പിിലോക്കുോ�ു�തിോണ്.

 c. മരുു�ു�ളും സ്ൗ�രുയ�ര്ധ� ഉല്പ്പി�
ങ്ങളും ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�
ളില് അയംച്ചി് പരുികോശോധന നടിത്തിോനുള്ള 
സ്ൗ�രുയകെത്തി �ുറിിച്ചി് കെപോതിുജിനങ്ങളില് 
അ�കോബോധം സ്ൃ�ിക്കുു�തി്, അതിു�ഴ്ി 
�ീസ്് �രുുമോനം ലഭായമോക്കുു�തിിന് സ്ഹോ
യം�രുമോ�ും.

 d. മരുു� ്പരുികോശോധനക്കു ്25 �ര്ഷം മു� ്നിശ്ചാ
യംിച്ചി �ീസ്് ഘടിനയംോണ് Drugs Rules-ല് 
നില�ിലുള്ളതി്. അതി് �ോലോനുസ്ൃതിമോയം 
നിരുക്കുില് പരുിഷ്കാരുിച്ചി് �ട്ടങ്ങളില് സ്ംസ്ഥാോന 
കോഭാദഗതിി കെ�ോണ്ട്ു�രുോന് �ഴ്ിയംുകോമോ എ�ു
ള്ളതി് പരുികോശോധിക്കുോ�ു�തിോണ്.

6.3 ജിീ�നക്കംർ:
 a. ജിീ�നക്കുോര്ക്കു് ലഭാികോക്കുണ്ട്തിോയം ന്ദ്രംപകോ�ോ

ദനങ്ങളും �രുുതിലും ജിനപക്ഷ്യ സ്ി�ില് 
സ്ര്വ്വീസ്് എ� ആശയംത്തിില് നി�ും 
മോറ്റ്ി നിര്ത്തിോന് സ്ോധിക്കുോത്തിതിുകെ�ോണ്ട്് 
തിോകെഴ്പ്പിറിയംു� നിര്കോേശങ്ങള് �ൂടിിസ്മര്പ്പിി
ക്കുു�ു-

 b. ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് കോജിോലി 
കെ�യ്യുു� ജിീ�നക്കുോര്ക്കു്അ�രുുകെടി കോജിോലി 
സ്വഭാോ��ും കോജിോലി കെ�യ്യുു� അന്തരുീക്ഷ്യ
�ും പരുിഗണിച്ചി് നയോയംമോയം നിരുക്കുില് 
റിിസ്കൂ്അല�ന്സ്്, യംൂണികോ�ോം അല�ന്സ്് 
എ�ി� അനു�ദിക്കുു�.

 c. ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് കോജിോലി 
കെ�യ്യുു� ജിീ�നക്കുോരുുകെടി �ോരുയക്ഷ്യമതി 
�ര്ദ്ധിപ്പിിക്കുു�തിികെ�യംും ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം 
ഇടികെപടിലു�ള് കോന്ദ്രംപോത്സോഹിപ്പിിക്കുു�തിി
കെ�യംും ഭാോഗമോയംി ജിീ�നക്കുോര്ക്കു് തിുടിര് 
പരുിശീലനം, പഠനം, ഗകോ�ഷണം എ�ി� 
നടിത്തിു�തിിനുള്ള സ്ൗ�രുയങ്ങള് നല്�ു
�തിിനുള്ള നടിപടിി�ള് ഉണ്ട്ോകോ�ണ്ട്തിോണ്.

 d. പതിികെനോ�ോം ശ�ളപരുിഷ്കാരുണ ��ീഷന് 
ശുപോര്ശയംില് Career Advancement 
Scheme-കെല Group-IV �ിഭാോഗത്തിിലോണ് 
ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് �ണ്കോന്ദ്രംടിോള് ��ുപ്പിികെല അനലിസ്റ്റ്് 
കോന്ദ്രംഗഡ്്-III ഉകോദയോഗസ്ഥാകെരു ഉള്കെപ്പിടിുത്തിിയംി
ട്ടുള്ളതി്.എ�ോല് Group II �ിഭാോഗത്തിികെല 
ഉകോദയോഗസ്ഥാരുുകോടിതിിന് തിത്തിുലയമോയംതിും, 
സ്മോന കോയംോഗയതിയംുള്ളതിുമോയം ഉകോദയോഗസ്ഥാ
രുോണ് അനലിസ്റ്റ്് കോന്ദ്രംഗഡ്്-III തിസ്്തിി�യംില് 
കോജിോലി കെ�യ്യുു�തി്. ആയംതിിനോല് ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് 
�ണ്കോന്ദ്രംടിോള് ��ുപ്പിികെല അനലിസ്റ്റ്് കോന്ദ്രംഗഡ്്-III 
തിസ്്തിി� Career Advancement Scheme-കെല 
Group II ല് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിു�തിിനുള്ള നടിപ
ടിി�ള് ഉണ്ട്ോകോ�ണ്ട്തിോണ്.
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 e. ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് 
പുതിുതിോയംി നിയംമനം ലഭാിക്കുു� അനലി
സ്റ്റ്ുമോരുുകെടി ആറിു മോസ്കെത്തി പരുിശീലന 
�ോലയംള�് കെന്ദ്രംപോകോബഷന് �ോലയംള�ില് 
ഉള്കെപ്പിടിുത്തിു�യംും ന്ദ്രംപസ്്തിുതി �ോലയംള
�ില്അ�ര്ക്കു് അര്ഹതികെപ്പിട്ട അ�ധി�ളും 
ആനു�ൂലയങ്ങളും അനു�ദികോക്കുണ്ട്തിു
മോണ്.

 f. ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് കെടിസ്റ്റ്ിംഗ് ലകോബോറിട്ടറിി�ളില് കോജിോലി 
കെ�യ്യുു� ഗസ്റ്റ്ഡ്് ജിീ�നക്കുോര്ക്കു്ഓ�ര് 
ടൈംടിം, കോ�ോ�ന്കോസ്റ്റ്റിി ഓ�് എ�ി� 
അനു�ദിക്കുു�തിിനുള്ള നടിപടിി�ള് സ്വീ
�രുിക്കുു�.

അനലിസ്റ്റ്്, ന്ദ്രംഡ്ഗ് സ്് �ണ്കോന്ദ്രംടിോള് ഡ്ിപ്പിോര്ട്ട്കെമന്റ്, കെമോടൈംബല്: 8547886345 
/ 6. ഇ-കെമയംില് : drugsanalyst@gamil.com

�ി� �ുറഞ്ഞി �രാു�്-സ്ംധംരാക്കംരാലെന്റ് അ��ംശ്�:  
�ംറ്റങ്ങൾ അനി�ംരായ�

കോഡ്ോ. നിഷിതി് എം.സ്ി.

രാംജിയത്തി് ഔഷധ �ില നിയംന്ദ്രംന്തണം നടിപ്പിോക്കുു�തി് 
കോ�ന്ദ്രം� സ്ര്ക്കുോര് ഏജിന്സ്ിയംോയം നോഷണല് �ോര്
മസ്ുട്ടിക്കുല് ടൈംന്ദ്രംപസ്ിങ് അകോതിോറിിറ്റ്ിയംോണ് (NPPA). 
2010-ന് മുന്പ് 74 മരുു�ു�ള്ക്കു് മോന്ദ്രംതിമോണ് �ില 
നിയംന്ദ്രംന്തണം ഉണ്ട്ോയംിരുു�കെതിങ്ക്ില്, ഇ�തി് ആയംി
രുത്തിിലധി�ം മരുു�ു�ള്ക്കു് ബോധ�മോയംിട്ടുണ്ട്്. 
2013-ല് കോ�ന്ദ്രം� സ്ര്ക്കുോര് �ിജ്ോപനം കെ�യ്തു ന്ദ്രംഡ്ഗ്സ്് 
ടൈംന്ദ്രംപസ്സ്് �ണ്കോന്ദ്രംടിോള് ഉത്തിരു�് (DP(C)O, 2013) ന്ദ്രംപ
�ോരുമോണ് ഔഷധ �ില രുോജിയത്തി് നിയംന്ദ്രംന്തിക്കുകെപ്പിടിു
�തി്. �ിപണിയംികെല മരുു�ു�കെള നോഷണല് ലിസ്റ്റ്് 
ഓ�് എസ്ന്ഷയല് കെമഡ്ിസ്ിന്സ്് (NLEM), കോനോണ്-
കെഷഡ്യൂള്ഡ്് കോ�ോര്മുകോലഷന്സ്്, നയൂ ന്ദ്രംഡ്ഗ്സ്് എ�ീ 
�ിഭാോഗത്തിില്കെപ്പിടിുത്തിിയംോണ് �ില നിയംന്ദ്രംന്തണം നടിപ്പിി
ലോക്കുു�തി്.

ന്ദ്രംഡ്ഗ്സ്് ടൈംന്ദ്രംപസ്സ്് �ണ്കോന്ദ്രംടിോള് ഉത്തിരു�് ന്ദ്രംപ�ോരും 
നടിപ്പിിലോക്കുിയം �ില നിയംന്ദ്രംന്തണം ഒരുു പരുിധി �കെരു 
ജികോനോപ�ോരു ന്ദ്രംപദമോയംിട്ടുകെണ്ട്ങ്ക്ിലും, ഇ�ും ഒട്ടന
�ധി കോഭാദഗതിി�ള് അനി�ോരുയമോയംിട്ടുണ്ട്്. �യോന്സ്ര് 
കോരുോഗി�കെള സ്ംബന്ധിച്ചിിടികോത്തിോളം കെഷഡ്യൂള്ഡ്്, 
കോനോണ്-കെഷഡ്യൂള്ഡ് ്�ിഭാോഗത്തിിലോയംി നൂറ്റ്ിപ്പികോത്തിോളം 
മരുു�ു�ളോണ് �ില നിയംന്ദ്രംന്തണ പരുിധിയംില് ��ിട്ടു
ള്ളതി്. ഒട്ടന�ധി �യോന്സ്ര് മരുു�ു�ള് ഇകോപ്പിോഴ്ും �ില 
നിയംന്ദ്രംന്തണ പരുിധിക്കുപ്പിുറിമോയംതിിനോല്, സ്ോധോരുക്കുോരു
കെ� �ി�ിത്സ കെ�ല�് ഇ�ും ഉയംര്�് തികെ� നില്ക്കുു
�ു. കെഷഡ്യൂള്ഡ്് മരുു�ു�കോളോകെടിോപ്പിം മറ്റ്് കോ�രുു��ള് 
കോ�ര്കോത്തിോ, കെഷഡ്യൂള്ഡ്് മരുു�ു�ളികെല അള�ില് 
മോറ്റ്ം �രുുത്തിികോയംോ മോര്ക്കുറ്റ്് കെ�യ്യുു� പുതിിയം ഔഷധ 
നിര്�ോതിോക്കുള്ക്കു് �ില നിയംന്ദ്രംന്തണം ബോധ�മോ�ോ
ത്തിതി്, ഏതിോനും കോനോണ്-കെഷഡ്യൂള്ഡ്് മരുു�ു�
ളുകെടി MRP �ൂടിോന് �ോരുണമോയംിട്ടുണ്ട്്. മിനിസ്്ന്ദ്രംടിി 
ഓ�് ഇക്കുകോണോമിക്സ്് അ�കോയംഴ്് സ്് പുറിത്തിിറിക്കുു� 
കോഹോള് കെസ്യംില് ടൈംന്ദ്രംപസ്് ഇ�ക്സ്് (WPI) അടിിസ്ഥാോ
നകെപ്പിടിുത്തിിയംോണ്, നില�ില് NLEM മരുു�ു�ളുകെടി 
�ോര്ഷി� �ില �ര്ധന നടിപ്പിിലോക്കുു�തി്. മോര്ക്കുറ്റ്് 
അധിഷ്ിതി �ിലനിര്ണ്ണയം കോപോളിസ്ിയംുകെടി �ിശവോസ്യതി 

ഉത്തിരു�് നില�ില് �� നോള് മുതികോല �ര്ച്ചി കെ�യ്തു് 
�രുു�തിോണ്. �ില്ലാംറി �ില്പ്പിനക്കുോരുകെ�യംും, കെമോത്തി 
�ില്പ്പിനക്കുോരുകെ�യംും അനു�ദിക്കുകെപ്പിട്ട പരുമോ�ധി 
ലോഭാം എന്ദ്രംതിയംോകെണ�് ഉത്തിരു�ില് �യക്തിമോക്കുോത്തി
തിിനോല്, �ൂടിിയം MRP യംില് കോനോണ്-കെഷഡ്യൂള്ഡ്് മരുു
�ു�ള് �ിപണിയംികെലത്തിു�തി് ഒട്ടും തികെ� ആശോ
സ്യമല്ലാം. �ര്ഷോ �ര്ഷം പത്തി് ശതിമോനം �ില �ര്ദ്ധന 
നടിപ്പിോക്കുു�ോനുള്ള നിയംമപരുമോയം അനുമതിി ഉള്ളതിു 
കെ�ോണ്ട്ു തികെ�, കോനോണ്-കെഷഡ്യൂള്ഡ്് മരുു�ു�ളുകെടി 
ന്ദ്രം�മതിീതിമോയം �ില �ര്ദ്ധന�് ആശങ്ക്ോജിന�മോണ്. 
ഔഷധ �ിപണിയംികെല 80% മരുു�ു�ളും കോനോണ്-
കെഷഡ്യൂള്ഡ്് �ിഭാോഗത്തിിലോണ് ഉള്കെപ്പിട്ടിട്ടുള്ളതി് 
എ�തിും ന്ദ്രംശകോദ്ധയംമോണ്. ഔഷധ �ില നിയംന്ദ്രംന്തണം 
നടിപ്പിോക്കുു�തിികോനോകെടിോപ്പിം തികെ�, �ൂടിുതില് സ്ര്ജിി
ക്കുല് ഉതി്പ�ങ്ങള്ക്കുും, കെമഡ്ിക്കുല് ഉപ�രുണങ്ങള്
ക്കുും �ില നിയംന്ദ്രംന്തണം നടിപ്പിിലോകോക്കുണ്ട്തിുണ്ട്്.

ആകോരുോഗയ സ്ൂ�ി��ളില് കോദശീയം ശരുോശരുികെയംക്കുോള് 
മു�ില് നില്ക്കുു� കോ�രുളം, മരുു�ുപകോയംോഗത്തിില് 
ഒരുു ഉപകോഭാോഗ സ്ംസ്ഥാോനമോയംോണ് �ണക്കുോക്കു
കെപ്പിടിു�തി്. പതിിനോയംിരും കോ�ോടിിയംില്പ്പിരും �ിറ്റ്ു 
�രു�ുള്ള ഔഷധ�ിപണിയംില്, സ്ംസ്ഥാോനത്തിികെ� 
മരുു�ുതി്പോദനം ഒരുു ശതിമോനത്തിിലും �ുറി�ോകെണ
�തിോണ് �സ്്തിുതി. സ്ോ�ത്തിി�മോയംി പികോ�ോക്കും 
നില്ക്കുു� സ്ോധോരുക്കുോരുോയം പോ�കെപ്പിട്ട ജിനങ്ങള്ക്കു് 
�ില �ുറിഞ്ഞു മരുു�് ലഭായമോ�ണകെമങ്ക്ില്, തികോേശിയം
മോയംി മരുു�ുതി്പോദനം ഉണ്ട്ോകോയം തിീരുൂ. സ്ംസ്ഥാോന 
സ്ര്ക്കുോരുികെ� �ോരുുണയ �ോര്മസ്ി�ള് �ഴ്ി �ുറിഞ്ഞു 
കെ�ല�ില് മരുു�ു�ളും സ്ര്ജിിക്കുല് ഉപ�രുണങ്ങളും 
സ്ംസ്ഥാോനത്തിുടിനീളം ലഭായമോ�ു�തി് സ്ോധോരുണക്കുോ
രുകെന സ്ംബന്ധിച്ചിിടികോത്തിോളം �ലികെയംോരുോശവോസ്മോണ്. 
ഈ �ിഷയംത്തിില് ഗഹനമോയം പഠന�ും, സ്ര്ക്കുോരുി
കെ� ഇടികെപടിലും അനി�ോരുയമോണ്.

ജിില്ലാംോ ന്ദ്രംഡ്ഗ്സ്് ഇന്സ്് കെപക്ടര് (ന്ദ്രംഡ്ഗ്സ്് �ണ്കോന്ദ്രംടിോള് ��ുപ്പി്), മലപ്പിുറിം 
ജിില്ലാം. Mob: 808663861. e-mail: mcnishith@gmail.com
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ആന്റ്ിഫൈ�കേഷ്ട്ര�ംബിയംൽ ലെറസ്ി�ൻസ്് സ്ംധയതി�ളു� ലെ�ല്ലുു�ിളി�ളു�, 
ആന്റ്ിബകേയംംട്ടി�് സ്ംക്ഷരാതിയംുലെടി അനി�ംരായതിയംു�

കോഡ്ോ. ശി�ന്ദ്രംപസ്ോദ് പി.എസ്്.

ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ള്ക്കു് എതിികെരു കോരുോഗോണുക്കുള് 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധകോശഷി ആര്ജിിക്കുു�തിികെന ആണ് ആ�ി
ബകോയംോട്ടി�് ന്ദ്രംപതിികോരുോധം (Antimicrobial Resistance) 
എ�് �ികോശഷിപ്പിിക്കുു�തി്. ആകോഗോളതിലത്തിില് 
ആകോരുോഗയകോമഘല ഇ�ു കോനരുിടിു� ന്ദ്രംപധോന കെ�ല്ലാംു�ി
ളി�ളില് ഒ�ോയംി കോലോ�ോകോരുോഗയ സ്ംഘടിന (WHO) 
ഇതിികെന �ണക്കുോക്കുു�ു. ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�
ളുകെടി അശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയം ഉപകോയംോഗം മൂലം കോരുോഗോ
ണുക്കുള് ന്ദ്രംപതിികോരുോധ കോശഷി കോനടിു�യംും, തിുടിര്�് 
കോരുോഗോ�സ്ഥാ മൂര്ഛിക്കുു� സ്ഥാിതിി�ികോശഷം ഉണ്ട്ോ
�ു�യംും കെ�യ്യുു�ു. മനുഷയന് പുറികെമ മത്സയ�ൃഷിയംി
ലും, കോ�ോഴ്ി – തിോറിോ�് - ��ു�ോലി �ളര്ത്തിലിലും 
ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് അശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം രുീതിിയംില് 
ഉപകോയംോഗിക്കുകെപ്പിടിു�ുണ്ട്്. കോലോ�ത്തി് ഉതി്പോദിപ്പിിക്കു
കെപ്പിടിു� ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ളിലില് 70 ശതിമോനം 
മൃഗങ്ങളില് ആണൂപകോയംോഗിക്കുു�തി് എ�ോണ് പഠന
ങ്ങള് കെതിളിയംിക്കുു�തി്. അതിിനോല് “ഏ�കോലോ�ം, 
ഏ�ോകോരുോഗയം” എ� ആശയംത്തിില് ഊ�ി �ി�ിധ 
��ുപ്പിു�കെള ഏകോ�ോപിപ്പിിച്ചി് കെ�ോണ്ട്ുള്ള ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം 
കെ�ോണ്ട്് മോന്ദ്രംതികോമ AMR കെ� കോതിോതി് �ുറിയ്ക്കുു�ോന് സ്ോധി
ക്കുയംുള്ളു.

ആ�ിബകോയംോട്ടി�് രുഹിതി (Post-antibiotic era) 
യംുഗകെത്തി �ുറിിച്ചിുള്ള സ്വോഭാോ�ി� ഭായംത്തിോലും, 
ലളിതിമോയം അണുബോധ�ള് കോപോലും ജിീ�ന് ഭാീഷണി 
ആകോയംക്കുോ�ു� സ്ഥാിതിി�ികോശഷ�ും കെ�ോണ്ട്് AMRകെന 
�ുറിിച്ചി് �ര്ച്ചി കെ�യ്യുോന് യംൂ എന് ജിനറില് അസ്ംബ്ലൂംി, 
2016 കെസ്പ്റ്റ്ംബര് 21 ന് ന്ദ്രംപകോമയം�ിഷയംമോയംി ഏകെറ്റ്
ടിുക്കുു�ോന് നിര്ബന്ധിതിരുോയംി.

ആ�ിബകോയംോട്ടി�് മരുു�ു�ളുകെടി ദുരുുപകോയംോഗ�ും, 
അണുബോധ�ള് തിടിയംു�തിിനും നിയംന്ദ്രംന്തിക്കുു�തിി
നും ഉള്ള അപരുയോപ്തികെമോ ഉേി� നില�ോരുമില്ലാംോത്തി 
പദ്ധതിി�ളും, ഗുണ നില�ോരും ഇല്ലാംോത്തി മരുു�ു�
ളും, ദുര്ബലമോയം കോരുോഗനിര്ണയം സ്ം�ിധോനങ്ങ
ളും അപരുയോപ്തിമോയം നിരുീക്ഷ്യണകെമോ �ോരുണം AMR 
� കോതിോതി് �ര്ദ്ധിച്ചിു �രുു�തിോയംി �ോണകെപ്പിടിു�ു.
ആ�ിബകോയംോട്ടി�് �ളുകെടി �ലന്ദ്രംപോപ്തിി �ുറിഞ്ഞുതിും 
ആ�ിബകോയംോട്ടി�് �ലുകെടി ആ�ിര്ഭാോ��ും �ോരുണ
കെമ�് ന�ുകെടി �ോലകെത്തി ഒരുു ന്ദ്രംപധോന ആകോരുോഗയ, 
സ്ോമൂഹി�, സ്ോ�ത്തിി� ന്ദ്രംപശ്നമോയംി AMR മോറിിയംി
രുിക്കുു�ു.

ഇത്തിരുത്തിില് സ്ഥാിതിി�ികോശഷം മോറ്റ്മില്ലാംോകെതി തിുടിര്
�ോല്, 2050 ഒകെടി ഒരുു കോ�ോടിി ആളു�ള് കോലോ�കെമ
�ോടിും AMR �ോരുണം മരുണം അടിയംു�ോന് സ്ോധയതി 

ഉകെണ്ട്�് ആണ് പഠനങ്ങള് സ്ൂ�ിപ്പിിക്കുു�തി്. ഇതിിന് 
പുറികെമ, 2050 ഓകെടി ആകോഗോള സ്�ദ് �യ�സ്ഥാകെയം 
100 ന്ദ്രംടിില്ലാംിയംന് കോഡ്ോളര് പികോ�ോട്ട് അടിിപ്പിിക്കുു�ോനും 
ഈ �ിപത്തി് ഒരുു �ോരുണം ആകോയംക്കുോം. 

2019 ഇല് കോലോ�ത്തി് 1.27 ദശലക്ഷ്യം മരുണങ്ങള്
ക്കു് ആ�ിബകോയംോട്ടി�് ന്ദ്രംപതിികോരുോധം കോനരുിട്ട് �ോരുണം 
ആകെയം�ും, 4.95 ദശലക്ഷ്യം മരുണങ്ങളില് AMR 
അണുബോധ�ള് ന്ദ്രംപധോന പങ്ക്് �ഹിച്ചിു കെ��ും 
ഏറ്റ്�ും �ൂടിുതില് ആഘോതിം തിോഴ്്� – ഇടിത്തിരും 
�രുുമോനമുള്ള രുോജിയങ്ങളിലോകെണ�ുമോണ് ദ ലോന്സ്റ്റ്് 
എ� ശോസ്്ന്ദ്രംതി കോജിര്ണലില് ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ�രുിച്ചി AMR കെ� 
ആകോഗോള ആഘോതികോത്തി �ുറിിച്ചിുള്ള സ്മന്ദ്രംഗമോയം പഠന
ത്തിില് കെതിളിഞ്ഞുതി്.

കോ�ോ�ിഡ്് – 19 കോപോകെല തികെ� കെപോതിു ജിന ആകോരുോഗയ
ത്തിിന് �ലിയം ഒരുു ഭാീഷണി ആണ് ആ�ിബകോയംോട്ടി�് 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധം എ� �ി�രും കോമല്പറിഞ്ഞു �സ്്തിുതി�
ളുകെടി അടിിസ്ഥാോനത്തിില് �യക്തികെമ�ിരുികെക്കു, AMR 
കെ� �യോപ്തിിയംും അതിുമൂലം �രുോന് ഇരുിക്കുു�, ��് 
കോ�ര്�ുകെ�ോണ്ട്് ഇരുിക്കുു�ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംപശ്നങ്ങകെള 
�ുറിിച്ചിും ഉള്ള സ്മൂഹത്തിികെ� എല്ലാംോ തിലത്തിിലും ഉള്ള 
അജ്തി മൂലം ആ�ിബകോയംോട്ടി�് ന്ദ്രംപതിികോരുോധകെത്തി 
ഒരുു നി�ബ് മഹോമോരുി ആയംി �ികോശഷിപ്പിികോക്കുണ്ട്ി 
�രുു�ു.

ഈ അജ്തി യംുകെടി �ലമോയംി കോഡ്ോക്ടറിുകെടി നിര്കോേശം 
ഇല്ലാംോകെതി ആ�ിബകോയംോട്ടി�് �ള് �ോങ്ങി ഉപകോയംോഗിക്കുു
�ോനുള്ള, �യക്തിി�ളുകെടി ന്ദ്രംപ�ണതി �ൂടിി �രുി�യംും, 
ഈ �ോരുണത്തിോല്, ആ�ിബകോയംോട്ടി�് ന്ദ്രംപതിികോരുോധം 
എ� അ�സ്ഥാ �ൂടിുതില് �ഷളോ�ു�യംും കെ�യ്യുു�ു.

AMR സ്ംബന്ധിച്ചി് ഒരുു കോഗ്ലാോബല് ആക്ഷ്യന് പ്ോന് 
2015 ഇല് രുൂപീ�രുിക്കുകെപ്പിട്ടു. ഇതിികെ� �ു�ടി് പറ്റ്ി, 
ഇന്തയന് നോഷണല് ആക്ഷ്യന് പ്ോന്(NAP-AMR : 
National Action Plan on Antimicrobial Resistance) 
2017 ഇല് പുറിത്തിിറിങ്ങി. 2018 ഇല് AMR തിടിയംോനോയംി 
ഒരുു ഉപകോദശിയം �ര്� പദ്ധതിി (Sub-National Action 
Plan) പുറിത്തി് ഇറിക്കുു� ആദയകെത്തി സ്ംസ്ഥാോനം 
ആയംി കോ�രുളം മോറിി. 2018 ഇല് കോ�രുള മുഖയ മന്ദ്രംന്തി 
ന്ദ്രംപ�ോശനം കെ�യ്തു KARSAP എ� പദ്ധതിി പൂര്ണമോയംും 
“ഏ�കോലോ�ം, ഏ�ോകോരുോഗയം” എ� ആശയംത്തിില് 
അധിഷ്ിതിമോയംി ആകോരുോഗയ ��ുപ്പി്, ക്ഷ്യീരു �ി�സ്നം, 
പരുിസ്ഥാിതിി, മത്സയ�ൃഷി��ുപ്പി് എ�ി�കെരു ഏകെ�ോ
പിപ്പിിച്ചിുകെ�ോണ്ട്് ആണ് തിയ്യുോര് ആക്കുിയംിരുിക്കുു�തി്. 
AMR കെ� കോതിോതി് �ുറിയ്ക്കുോനോയംി KARSAP ഇല് 6 സ്്ന്ദ്രംടിോ
റ്റ്ജിിക്കു് മുന്ഗണന�ള് ഉണ്ട്്;
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1. അ�കോബോധ�ും ധോരുണയംും(Awareness & 
Understanding)

2. അറിി�ും കെതിളി�ും(Knowledge and Evidence)

3. അണുബോധ ന്ദ്രംപതിികോരുോധ�ും നിയംന്ദ്രംന്തണ�ും
(Infection prevention and Control)

4. ഉപകോയംോഗ ഉത്തിമീ�രുണം (Optimization of use)

5. ഗകോ�ഷണ �ി�സ്നങ്ങളിലൂകെടി ന�ീ�രുണം 
(Innovations through R&D)

6. സ്ഹ�രുണം (Collaboration)

കോമല്പറിഞ്ഞു�യംില് സ്് ന്ദ്രംടിോറ്റ്ജിിക്കു് മുന്ഗണന – 2 
ന്കെ� �ീഴ്ില് ആണ് ആ�ിബകോയംോട്ടി�് ന്ദ്രംപതിികോരുോധ
ത്തിികെ� കോതിോതി് നിരുീക്ഷ്യിക്കുു�തിിനും ഉള്ള നടിപടിി 
ന്ദ്രം�മങ്ങള് �ിശദീ�രുിച്ചിിട്ടുള്ളതി്. ഇതിിനോയംോണ് ആ�ി
ബകോയംോന്ദ്രംഗോം കെതിയ്യുോര് ആക്കുകെപ്പിടിു�തി്.

ആ�ി ബകോയംോന്ദ്രംഗോം എ�ോല് ഒരുു ന്ദ്രംപസ്്തിുതി �ോല 
അള�ികോല കോരുോഗി�ളുകെടി സ്ംബിളു�ളില് നി�് 
ലഭാിക്കുു� ബോ�്റ്റ്ീരുിയം �ള്ക്കു് ആ�ിബകോയംോട്ടി�് 
�കോളോടിുള്ള ന്ദ്രംപധികോരുോധ കോശഷി അള�ു കോന്ദ്രം�ോഡ്ീ�രുി
ച്ചി്, ലഭാിക്കുു� പട്ടി�യംോണ്.

KARSAP പദ്ധതിിയംുകെടി ഭാോഗം ആയംി കോ�രുളത്തിികെല 
ഒന്പതി് ജിില്ലാം�ളില് കെപോതിു കോമഖലയംിലും സ്വ�ോരുയ 
കോമഖലയംിലും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു� 21 ടൈംമകോന്ദ്രം�ോബകോയംോ
ളജിി ലകോബോറിട്ടറിി �ളുകെടി ഒരുു ശൃംഖല KARSNET എ� 
നോമത്തിില് രുൂപീ�രുിക്കുകെപ്പിട്ടു. ബോ�്റ്റ്ീരുിയം �ള്ക്കു് 
ആ�ിബകോയംോട്ടി�് �കെളോടിുള്ള ന്ദ്രംപധികോരുോധ കോശഷി 
സ്ംബന്ധിച്ചിുള്ള �ി�രുങ്ങള് മോസ്ം കോതിോറിും �ൃതിയതി
കോയംോകെടി ഈ ലോബ് �ള് കോനോഡ്ല് കെസ്�ര് ആയംി ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിിക്കുു� തിിരുു�നന്തപുരും കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജി് 
ടൈംമകോന്ദ്രം�ോബകോയംോളജിി �ിഭാോഗത്തിികോലക്കു് നല്�ി 
�രുു�ു. ഇ�ികെടി സ്ംസ്ഥാോന തിലത്തിില് ഉള്ള AMR 
�ി�രുങ്ങള് ഏകോ�ോപിപ്പിിച്ചി് അ� കോദശീയം – അന്തര്
കോദശീയം AMR ശൃംഖല�ള്ക്കുും കോ�രുള സ്ംസ്ഥാോന 
ആകോരുോഗയ �ുടിുംബ കോക്ഷ്യമ ��ുപ്പിിനും

നല്�ി �രുു�ു.

KARSNET ശൃംഖലയംുകെടി 2021 കെല AMR നിരുീക്ഷ്യണ 
റിികോപ്പിോര്ട്ട് 2022 ന�ംബര് ഇല് കോ�രുള ആകോരുോഗയ ��ുപ്പി് 
പുറിത്തിിറിക്കുിയംകോതിോകെടി AMR നിരുീക്ഷ്യണ റിികോപ്പിോര്ട്ട് 
(ANTIBIOGRAM) ന്ദ്രംപ�ോശിപ്പിിക്കുു� രുോജിയകെത്തി ആദയ 
സ്ംസ്ഥാോനം ആയംി കോ�രുളം മോറിി.

രുക്തിം, മൂന്ദ്രംതിം, പഴ്ുപ്പി്, �ി�ിധ തിരും ശരുീരു ന്ദ്രംസ്�ങ്ങള് 
എ�ി� പഠന �ികോധയംമോക്കുി ഇ�യംില് നി�ുള്ള 
കോരുോഗോണുക്കുളുകെടി, ന്ദ്രംപധോനമോയംും ഇ കോ�ോളി (E 
coli), കെക്ലിബ് സ്ിയംല്ലാം (Klebsiella), അസ്ിനകോറ്റ്ോബക്ടര് 
(Acinetobacter), സ്യൂകോടിോകോമോണസ്് (Pseudomonas), 
സ്റ്റ്�യംികോലോകെ�ോക്കുസ്് (Staphylococcus), എ�കോറിോ
കോ�ോക്കുസ്് (Enterococcus), എ�ിങ്ങകെന മനുഷയരുില് 
അണുബോധ ഉണ്ട്ോക്കുു� ന്ദ്രംപധോനകെപ്പിട്ട ആറി് ബോ�്റ്റ്ീ
രുിയം�ളുകെടി ആ�ിബകോയംോട്ടി�് സ്ംകോ�ദയതി (Antibiotic 
Sensitivity) സ്ംബന്ധിച്ചി �ി�രുങ്ങള് ആണ് റിികോപ്പിോര്
ട്ടികെ� ന്ദ്രംപദിപോദയ�ിഷയംം.

മുന്�ര്ഷങ്ങകെള അകോപക്ഷ്യിച്ചി് കോരുോഗോണുക്കുളില് 
ആ�ിബകോയംോട്ടി�് സ്ംകോ�ദയതി �ുറിഞ്ഞുു�രുു�തിോ
യംോണു പഠനം �യക്തിമോക്കുു�തി്. ബോ�്റ്റ്ീരുിയംയംിലു
ള്ള ആ�ിബകോയംോട്ടി�് ന്ദ്രംപധികോരുോധ കോശഷിയംുകെടി ഉദോ
ഹരുണങ്ങളോയം ESBL (സ്ീ�കോലോകെ�ോറിിന് മരുു�ു�
കോളോടിുള്ള ന്ദ്രംപധികോരുോധം), നില�ില് ഉപകോയംോഗിക്കുു�, 
�ളകെരു �ീരുയം �ൂടിിയം ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് ആയം 
�ോര്ബോകെപനം (Carbapenem) �ിഭാോഗത്തിികെല മറിു�ു
�കോളോടിുള്ള ന്ദ്രംപധികോരുോധം മുതിലോയം� മുന്�ര്ഷങ്ങകെള 
അകോപക്ഷ്യിച്ചി് �ളകെരു �ൂടിിയംതിോയംി റിികോപ്പിോര്ട്ട് �യക്തിമോ
ക്കുു�ു.

ഇതിുമൂലം പോര്ശവ�ലങ്ങള് ഏകെറി ഉള്ളതിും �ിലകോ�റിി
യംതിും ആയം കോ�ോളിസ്റ്റ്ിന് (Colistin), ടിിജിിടൈംസ്�്ളിന് 
(Tigecycline), കോ�ോസ്് കോ�ോടൈംമസ്ിന് (Fosfomycin) 
മുതിലോയം ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് ഉപകോയംോഗികോക്കു
ണ്ട് സ്ോഹ�രുയം ഉണ്ട്ോക്കുു�ു. �ോന്കോ�ോടൈംമസ്ിന് 
(Vancomycin) എ� ആ�ിബകോയംോട്ടി�് ഇകെന ന്ദ്രംപ
തിികോരുോധിക്കുോന് �ഴ്ി�ോര്ജിിച്ചി എ�കോറിോകോ�ോക്കുസ്് 
(Enterococcus) ബോ�്റ്റ്ീരുിയം �ളുകെടി കോതിോതിും കോ�രു
ളത്തിില് �ര്ധിച്ചിു �രുു�തിോയംോണ് പഠനം �യക്തിമോ
ക്കുു�തി്.

നില�ില് ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ�രുിക്കുകെപ്പിട്ട ആ�ിബകോയംോന്ദ്രംഗോം 
റിികോപ്പിോര്ട്ട് ന്ദ്രംപ�ോരും, ന്ദ്രംപതിികോരുോധത്തിികെ� കോതിോതി് �ുറിയ്ക്കുു
�ോന് കോ�ണ്ട് അടിിയംന്തരു നടിപടിി�ള് നടിപ്പിോക്കുിയംികെല്ലാം
ങ്ക്ില്, AMR അണുബോധ�ള് �ലികെയംോരുു കെപോതിുജിന 
ആകോരുോഗയന്ദ്രംപശ്നം ആയംി മോറിും എ�് തികെ�യംോണ്.

ഈ തിിരുിച്ചിറിി�ികെ� കെ�ളിച്ചിത്തിില് 2023 ന�ംബകോറിോകെടി 
കോ�രുളകെത്തി സ്�ൂര്ണ ആ�ിബകോയംോട്ടി�് സ്ക്ഷ്യരുതി
യംുള്ള സ്ംസ്ഥാോനമോയംി മോറ്റ്ോനുള്ള പദ്ധതിി, കോ�രുള 
സ്ര്ക്കുോര് ആ�ിഷ്കാരുിച്ചിു നടിപ്പിിലോക്കുി �രുി�യംോണ്.

ആ�ിബകോയംോട്ടി�് രുഹിതി ഭാക്ഷ്യണ�ും കെ�ള്ള�ും 
ലഭായമോകോക്കുണ്ട് തിികെ� ന്ദ്രംപോധോനയകെത്തി �ുറിിച്ചിുള്ള 
സ്ോര്�ന്ദ്രംതിി� അ�കോബോധം, കോഡ്ോക്ടറിുകെടി നിര്കോദശ ന്ദ്രംപ
�ോരുമുള്ള രുീതിിയംില് മോന്ദ്രംതിം ആ�ിബകോയംോട്ടി�് �ള് 
ഉപകോയംോഗിക്കുു�തിികെന പറ്റ്ിയംുള്ള അ�കോബോധം, 
ഉപകോയംോഗിക്കുോത്തികോതിോ, �ോലഹരുണകെപ്പിട്ടകോത്തിോ ആയം 
ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ളുകെടി സ്ുരുക്ഷ്യിതിമോയംി നീക്കും 
കെ�യ്യുലികെ�യംും, AMR ഉണര്ത്തിു� ഭാീഷണികെയം 
�ുറിിച്ചി് �ിദയോര്ഥാി �ള്ക്കുിടിയംിലും അ�കോബോധം 
ഉണ്ട്ോക്കുു� എ�ി�യംോണ് ആ�ിബകോയംോട്ടി�് സ്ോക്ഷ്യരു 
കോ�രുള �യോകെ�യംിനിനു �ീഴ്ില് �ിഭാോ�നം കെ�യ്യുു� 
�ിശോലമോയം ലക്ഷ്യയങ്ങള്.

കോമല്പ്പിറിഞ്ഞു സ്കോ�ശങ്ങള് കെപോതിുജിനങ്ങളികോലക്കു് 
എത്തിിക്കുു�തിിനോയംി എല്ലാംോ ജിില്ലാം�ളിലും ജിില്ലാംോ തില, 
കോബ്ലൂംോക്കു് കെല�ല് AMR ��ിറ്റ്ി�ള് രുൂപീ�രുിക്കുകെപ്പി
ട്ടിരുിക്കുു�ു. ഈ �ിധം ഒരുു സ്ം�ിധോനം ആദയമോയംി 
ന്ദ്രംപോ�ര്ത്തിി�മോക്കുിയം സ്ംസ്ഥാോനം കോ�രുളമോണ്.

ആകേരാം�യ ��ുപ്പിന് �ീഴിൽ - കേനട്ടങ്ങൾ
എഎംആര് കോന്ദ്രംപോന്ദ്രംഗോമിന് �ീഴ്ില് ജിിഎച്ചി് എറിണോ�ുളം 
കോമഖലോ കോ�ന്ദ്രം�മോയംി.
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14 ജിില്ലാംോ എഎംആര് ��ിറ്റ്ി�ള്, 191 കോബ്ലൂംോക്കു് 
എഎംആര് ��ിറ്റ്ി�ള് (100%) 
ഇകോപ്പിോള് 10 ജിില്ലാംോ എംഎംആര് കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള്, WHONET 
AMR നിരുീക്ഷ്യണമുള്ള 10 കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള്. ഹബ് & 
സ്് കോപോക്കു് കോമോഡ്ല് 10 ജിില്ലാംയംില് 
കെപരുി�റില് ആശുപന്ദ്രംതിി�ളില് നി�ുള്ള എ.എം.ആര് 
നിരുീക്ഷ്യണ ഡ്ോറ്റ്, അതിിനു കോ�ണ്ട്ി 72 Spoke ആശു
പന്ദ്രംതിി�ള്, �ൂകെടി ന്ദ്രംപതിിമോസ്ം 4000 culture sample 
കോന്ദ്രംപോസ്സ്സു് കെ�യ്യുു�ു ആദയം D -ARC കെസ്�ര് GH 
Ernakulam, ഗകോ�ഷണ ആ�ശയങ്ങള്ക്കുോയംി എ.എം.
ആര് centre 
COLISTIN ന്ദ്രംപതിികോരുോധം രുണ്ട്ുതി�ണ തിിരുിച്ചിറിിഞ്ഞുു, 
RGCB, Trivandrum യംുകെടി സ്ഹോയംം ഉപകോയംോഗിച്ചി് 
�ൂടിുതില് ജിീകോനോമിക്സ്് �ിശ�ലനം
�ുറിിപ്പിടിി ഓഡ്ിറ്റ്് (ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ളുകെടി ഉപകോയംോ
ഗകെത്തി സ്ംബന്ധിച്ചി്, ജിനറിി�് സ്് കോപരു്, �ലിയം 
അക്ഷ്യരും) ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് കെ�യ്യുു�ു 2 കോദശീയം & 
ഒരുു അന്തോരുോന്ദ്രം� കോലഖനങ്ങള് ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ�രുിച്ചിു AMR 
ബന്ധകെപ്പിട്ട ആദയകെത്തി മള്ട്ടികെസ്ന്ന്ദ്രംടിി�് ഗകോ�ഷണം 
ഉടിന് ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ�രുിക്കുോന് കോപോ�ു�ു
ആ�ിബകോയംോട്ടി�് സ്ോക്ഷ്യരുതിയംുള്ള സ്ംസ്ഥാോനമോയംി 
മോറിോനുള്ള ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കു് �രുുത്തി് പ�ര്�ു
കെ�ോണ്ട്് ADHS കെമഡ്ിക്കുല് as �ോര്ജി് ഓ�ീസ്ര് 
എഎംആര് program, 
സ്ംസ്ഥാോനതിലത്തിില് ഏകോ�ോപിപ്പിിക്കുു�തിിനോയംിസ്ം
സ്ഥാോന കോനോഡ്ല് ഓ�ീസ്ര്, 14 ജിില്ലാം�ളില് കോനോഡ്ല് 
ഓ�ീസ്ര്മോര്, ക്ലിിനിക്കുല് ടൈംമകോന്ദ്രം�ോബകോയംോളജിി
സ്റ്റ്ു�ള്, AMR കോന്ദ്രംപോന്ദ്രംഗോമിന് �ീഴ്ില്.
മനുഷയരുില് മോന്ദ്രംതിമല്ലാം, മൃഗപരുിപോലനം, കോ�ോഴ്ി�ള
ര്ത്തില്, മത്സയ�ൃഷി തിുടിങ്ങിയം�യംിലും �ൂടിുതിലോയംി 
അശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയംി ആ�ി ബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് ഉപകോയംോ
ഗിക്കുു�തിോയംി �കെണ്ട്ത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. മോന്ദ്രംതിമല്ലാം പരുിസ്ഥാി
തിിയംില് നി�ും കോശഖരുിച്ചി സ്ോ�ിളു�ളില് കോപോലും 
ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�കെള ന്ദ്രംപതിികോരുോധിക്കുോന് �ഴ്ി�ുള്ള 
ബോക്ടീരുിയം�കോളയംും ജിീനു�കോളയംും ആ�ിബകോയംോട്ടി�് 
അംശ�ും �കെണ്ട്ത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. ആ�ിബകോയംോട്ടി�് 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധം �ൂടിോനുള്ള ഒരുു മുഖയ �ോരുണമോയംി �ില
യംിരുുത്തിിയംതി് കോഡ്ോക്ടറിുകെടി �ുറിിപ്പിടിിയംില്ലാംോകെതി �ോര്മ
സ്ി�ളില് നി�ും കോനരുിട്ട് ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് 
�ോങ്ങി �ഴ്ിക്കുു�തിു കെ�ോണ്ട്ോണ്. അതി് �ര്ശനമോയംി 
�ിലക്കുികെക്കുോണ്ട്ുള്ള നടിപടിിയംോണ് ആകോരുോഗയ ��ുപ്പി് 
സ്വീ�രുിക്കുു�തി്.
ആ�ിബകോയംോട്ടി�് ന്ദ്രംപതിികോരുോധത്തിില് നമുക്കുും പങ്ക്ോ
ളി�ളോ�ോം
1. മിക്കു അണുബോധ�ളും ടൈം�റിസ്് മൂലമോണ് 

ഉണ്ട്ോ�ു�തി്. അതിിനോല് ഇ�യം് കെക്കുതിികെരു 
ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് �ലന്ദ്രംപദമല്ലാം.

2. കോഡ്ോക്ടറിുകെടി നിര്കോേശോനുസ്രുണം മോന്ദ്രംതികോമ ആ�ി
ബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് ഉപകോയംോഗിക്കുോ�ൂ.

3. ഒരുിക്കുലും ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് ആ�ശയകെപ്പി
ടിു�കോയംോ കോഡ്ോക്ടറിുകെടി �ുറിിപ്പിടിി ഇല്ലാംോകെതി �ോങ്ങി 
�ഴ്ിക്കുു�കോയംോ കെ�യ്യുരുുതി്.

4. �ി�ിത്സ �ഴ്ിഞ്ഞുു കോശഷിക്കുു� ആ�ിബകോയംോട്ടി
ക്കുു�ള് ഒരുിക്കുലും ഉപകോയംോഗിക്കുരുുതി്.

5. കോശഷിക്കുു�കോതിോ �ോലഹരുണകെപ്പിട്ടകോതിോ ആയം 
ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് �രുയംികോലോ ജിലോശയംങ്ങ
ളികോലോ �ലികെച്ചിറിിയംരുുതി്.

6. കോരുോഗശമനം കോതിോ�ിയംോല് കോപോലും കോഡ്ോക്ടര് 
നിര്കോദശിച്ചി �ോലയംള�ികോലക്കു് ആ�ിബകോയംോട്ടി�് 
�ി�ിത്സ പൂര്ത്തിിയംോക്കുണം.

7. ആ�ിബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് ഒരുിക്കുലും മറ്റ്ുള്ള�രുു
മോയംി പങ്ക്ിടിോന് പോടിില്ലാം.

8. അണുബോധ തിടിയംു�തിിന് പതിി�ോയംി ടൈം� 
�ഴ്ു�ു�.

9. കോരുോഗി�ളുമോയംുളള സ്�ര്ക്കും ഒഴ്ി�ോക്കുു�.

10. ന്ദ്രംപതിികോരുോധ �ുത്തിി�യ്ു�ള് �ോലോനുസ്ൃതിമോയംി 
എടിുക്കുു�.

കോ�രുളത്തിികെല എല്ലാംോ ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങകോള
യംും ആ�ിബകോയംോട്ടി�് സ്മാോര്ട്ട് ന്ദ്രംപോഥാമി�ോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�
ങ്ങളോക്കുോന് നടിപടിി സ്വീ�രുിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. ഈ സ്കോ�ശം 
ഈ കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള് �ഴ്ി പരുമോ�ധികോപരുികെലത്തിിക്കുും.

അനോ�ശയമോയം ആ�ിബകോയംോട്ടി�് ഉപകോയംോഗം ആ�ി
ബകോയംോട്ടി�് ന്ദ്രംപതിികോരുോധത്തിില് �ലോശിക്കുും. പി�ീടി് 
ആ�ശയഘട്ടങ്ങളില് ഇ� �ി�ിത്സയ്ക്കു് �ലന്ദ്രംപദം 
ആ�ോകെതി �രുോനും ഇടിയംോക്കുും. അതിിനോല്, 
കോഡ്ോക്ടറിുകെടി നിര്കോദശ ന്ദ്രംപ�ോരും മോന്ദ്രംതിം ആ�ിബകോയംോ
ട്ടിക്കുു�ള് ഉപകോയംോഗിക്കുു�ോനും, മുന്കെപോരുിക്കുല് 
കോഡ്ോക്ടര് നിര്കോദശിച്ചി �ുറിിപ്പിടിിയംുപകോയംോഗിച്ചി് ആ�ി
ബകോയംോട്ടിക്കുു�ള് �ീണ്ട്ും �ോങ്ങിക്കുോതിിരുിക്കുോനും, 
�ി�ിത്സ �ഴ്ിഞ്ഞു് ബോക്കുി �രുു� ആ�ിബകോയംോട്ടി
ക്കുു�ള് കോഡ്ോക്ടറിുകെടി നിര്കോദശത്തിികെ� അഭാോ�ത്തിില് 
ഉപകോയംോഗിക്കുോകെതി ഇരുിക്കുു�ോനും കെപോതിുജിനങ്ങള് 
ഏ�രുും അതിീ� ന്ദ്രംശദ്ധ പുലര്കോത്തിണ്ട്തി് അതിയോ�ശയ
മോ�ു�ു.

ഇരുുപതിോം നൂറ്റ്ോണ്ട്ികെ� തിുടിക്കുത്തിില്, ശരുോശരുി 
46 �യംസ്സു് മോന്ദ്രംതിം ആയംുര്ടൈംദര്ഘയം ഉണ്ട്ോയംിരുു� 
മനുഷയര്ക്കു് ഇ�തി് 80 �യംസ്ിനടിുകോതിക്കു് ഉയംര്ത്തി
കെപ്പിട്ടത്തിും, അതിിസ്ങ്ക്ീര്ണമോയം ശസ്്ന്ദ്രംതിന്ദ്രം�ിയം�ള്, 
�യോന്സ്ര് �ീകോമോകെതിറിോപ്പിി, അ�യം� മോറ്റ് ശോസ്്ന്ദ്രംതിന്ദ്രം�ി
യം�ള്, മോസ്ം തിി�യംോത്തി ശിശുക്കുളുകെടി പരുി�രുണം 
എ�ി� എല്ലാംോം സ്ോധയമോ�ും�ിധമോയംതിിന് ആ�ിബ
കോയംോട്ടിക്കുു�ളുകെടി പങ്ക്് �ളകെരു ന്ദ്രംപോധോനയോര്ഹമോണ്.

എ�ോലി�്, അലക്ഷ്യയ�ും അമിതി�ുമോയം ഉപകോയംോഗ
ത്തിികെ� �ലമോയംി �ീണ്ട്ും കോലോ�ം ഒരുു “ആ�ിബകോയംോ
ട്ടി�് രുഹിതി” അ�സ്ഥായംികോലക്കു് തിിരുിച്ചിു നടിക്കുു�ുകെ�
� �സ്്തിുതി, ന�ള്ക്കു് മു�ിലുള്ള കെതിളി�ു�ളുകെടി 
അടിിസ്ഥാോനത്തിില് �യക്തിമോണ്. ആയംതിിനോല്, എല്ലാംോ 
�യക്തിി�ളും ആ�ിബകോയംോട്ടി�് സ്ോക്ഷ്യരുതി ടൈം��രുി
കോക്കുണ്ട്തി് �ോലഘട്ടത്തിികെ� ആ�ശയമോണ്.

സ്ംസ്ഥാോന കോനോഡ്ല് ഓ�ീസ്ര്, എഎംആര് കോന്ദ്രംപോന്ദ്രംഗോം, ഹബ് & 
സ്് കോപോക്കു് കോമോഡ്ല്
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Kerala State Drugs and Pharmaceuticals Ltd
Subramniyam E.A.

Kerala State Drugs and Pharmaceuticals 
Limited (KSDP) is a public sector undertaking 
(PSU) fully owned by the Government of 
Kerala. Its primary objective is to manufacture 
essential and life-saving medicines primarily 
for government hospitals within the state. The 
KSDP’s commitment to quality and affordability 
aligns with its mission to serve patients through 
the government medical care system.
Over the last 50 years, KSDP has been supplying 
a variety of medicines not only to the government 
hospitals and other institutions in Kerala, but 
also to institutions in South Indian States and to 
government programs like Jan Oushadhi.
Presently, KSDP’s product range includes tablets, 
capsules, liquid formulations, oral dry powder 
and dry powder for injection medicines1.
Since its inception in 1974, the primary objective 
of KSDP was to manufacture and supply essential 
and life-saving medicines to cater to the needs of 
patients in Government Hospitals in Kerala1,2. 
As a state with a strong focus on public health 
services, Kerala places immense importance on 
maintaining high-quality standards in medicine 
production. The KSDP logo aptly reflects this 
commitment: “Quality that Cures.” KSDP is 
treated as the Kitchen of Health service3

Later, KSDP faced challenges, including a 
defunct Vitamin A plant. The company also 
experienced mounting losses and rumors of 
potential shutdown or takeover.
The implementation of GMP standards has 
been crucial for the pharmaceutical industry 
to prevent contamination, mix-ups and errors, 
thereby ensuring that the products are safe for 
consumption. The guidelines set forth in the 
early 2000s continue to influence the present 
day practices and regulations of pharmaceutical 
manufacturing.

With a vast visionary of the importance of 
Public Sector contributions in Public Healthcare 
System, considering the above two scenarios, 
Government of Kerala laid down a policy for the 
revitalization and transformation of KSDP to 
international standards.
In 2007, the first proposal for modernization 
was made to align the plant with Good 
Manufacturing Practice (GMP) standards set by 
the World Health Organization, adopting novel 
technologies in Pharmaceutical manufacturing. 
The modernization efforts aimed to make KSDP 
compliant and competitive in the pharmaceutical 
industry. The Government of Kerala approved 
the proposal and started the revival in different 
phases.
By 2011, KSDP commissioned a beta-lactam 
plant, a significant milestone, which is a 
dedicated facility for the manufacturing of 
Oral formulations of Betalactam Antibiotics in 
Tablets, capsules and oral pediatric dry powder 
formulations. Despite financial difficulties, the 
company achieved a profit in that year. 
In 2014, the company started operating a 
high-quality lab accredited by the National 
Accreditation Board for Testing and Calibration 
Laboratories (NABL). This lab employs the latest 
technologies for drug testing, including sterility 
testing, assay testing, dissolution, disintegration, 
and microbial evaluation.
In 2015-16, KSDP faced challenges again but 
managed to turn things around.
The state government intervened, and in 2017, 
KSDP commissioned a dedicated facility for 
manufacturing of Dry Powder for Injection in 
Betalactam range of Products10. Also the State 
government intervened with a plan to sell off 
defunct machinery of Viatmin A plant and set 
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up a new non-beta-lactam plant, which led to 
significant cost savings and the opening of a 
new plant in 201911. Together in Betalactam 
and Non-Betalactam Plant, KSDP is holding 
a manufacturing capacity of 144 Crores of 
Tablets, 36 Crores of capsules, 1.96 Crores dry 
syrup formulations, 13.8 lakhs litres of liquid 
formulations and 1.2Crores vials of dry powder 
for injection. 

Expansions in final stage:
The nonbetalactam injection plant for the 
manufacturing of Large Volume Parenterals, Small 
Volume Parenterals and Ophthalmic products is 
in the final stage of Installation. The plant holds 
machines directly imported from Germany. The 
Plant has a capacity of manufacturing 120 lakhs 
of LVP, 130 lakhs of vials, 350 lakhs of ampoules 
and 90 lakhs of ophthalmic preparations14, 15.
Altogether, KSDP is planning to expand the 
product range to supply 158 medicines to the 
KMSCL, with 60% of the production serving 
the domestic market within Kerala and the rest 
distributed to other states.

Oncology Pharma Park:
The Kerala State Drugs and Pharmaceuticals 
(KSDP) is making significant strides in healthcare 
by establishing an Oncology Pharma Park. The 
KSDP is setting up the Oncology Pharma Park 
at Kalavoor, near Alappuzha, Kerala. This project 
aims to produce medicines exclusively for cancer 
treatment and make them available at affordable 
costs. The park will occupy 6.38 acres of land 
close to the KSDP campus. The estimated cost 
for this project is R231 crore13. The facility is 
expected to be completed within three years. 
Once operational, it will have the capacity to 
produce Six crore tablets, 4.5 crore capsules and 
37 lakh intravenous medications annually. The 
Oncology Pharma Park will play a crucial role in 
reducing cancer medicine prices. By providing 
affordable cancer drugs, KSDP aims to contribute 
significantly to healthcare accessibility8, 9.
Notably, KSDP has also developed 
immunosuppressant medicines which are 

inevitable for the patients underwent organ 
transplantation, and their bioequivalence studies 
are now completed. The company’s efforts 
extend to manufacturing medicines required for 
these patients at a reduced cost.

Collaboration with CSIR:
• KSDP has entered into an agreement with the 

Council of Scientific and Industrial Research 
(CSIR) to develop 15 more products. This 
collaboration aims to enhance pharmaceutical 
research and expand the portfolio of essential 
medicines.

Future Prospects:
KSDP’s ongoing work includes an oncology park, 
emphasizing the importance of cancer research 
and drug development.
Apart from adopting novel techniques in the 
manufacturing of medicines, KSDP is now 
planning to enter new areas in the manufacturing 
of Surgical equipments, Syringes, Cotton 
etc which are commonly need in the Public 
Healthcare areas.
Promoting transparency, public participation, 
and effective implementation are key to achieving 
better healthcare outcomes.
This achievement was made possible by 
collaborating with the Health Departments both 
within and outside the state, including the Kerala 
Medical Services Corporation Ltd (KMSCL).

KSDP other collaborations :

Identifying Essential Drugs:
KSDP works closely with healthcare institutions 
like the Regional Cancer Centre and the Malabar 
Cancer Centre to identify essential drugs that are 
in high demand and facilitate their production.

Manufacturing Affordable Medicines:
The company has been involved in discussions 
with renowned oncologists from India and 
abroad to produce affordable cancer drugs.
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Supporting Government Programs:
KSDP supports government initiatives like the 
Jan Oushadi program, Deworming day etc, which 
aims to provide quality medicines at affordable 
prices to the masses.
Through these collaborations, KSDP aims to 
ensure a steady supply of essential medications, 
particularly for life-threatening conditions like 
cancer, at prices that are accessible to the wider 
population. This not only helps in meeting the 
healthcare needs of the state but also contributes 
to the overall goal of improving public health 
outcomes.

COVID-19 Pandemic and KSDP
During the COVID-19 pandemic, the Kerala 
State Drugs and Pharmaceuticals Limited 
(KSDP) played a significant role in addressing 
healthcare needs. KSDP responded during this 
critical time:

Hand Sanitizers Production:
Supplying Hand Sanitizers: Soon after the 
COVID-19 outbreak, KSDP manufactured and 
made available 7 lakh liters of hand sanitizers at 
an affordable price of R175 for 500 ml (while the 
market cost ranged between R350 to 500 for 100 
ml)3.
Affordability and Accessibility: By providing 
hand sanitizers at nominal rates, KSDP 
contributed to public health and hygiene during 
the pandemic and made a remarkable interference 
in the unscientific price hike of Alcohol based 
hand sanitizer in Kerala4. 

Exploring COVID-19 Vaccine Production:
KSDP explored the possibility of producing the 
COVID-19 vaccine at its manufacturing facility 
in Kerala.
KSDP’s commitment to affordability, quality, 
and public health underscores its vital role in 
the pharmaceutical sector, especially during 
challenging times like the pandemic5.
During the COVID-19 pandemic, Kerala State 
Drugs and Pharmaceuticals Limited (KSDP) 
provided a range of medical supplies beyond 

hand sanitizers to support the healthcare system. 
Here’s a summary of their contributions:

Production of Essential Medicines:
KSDP produced 17.7 crore tablets, 3.13 crore 
capsules, and 2 lakhs of injection medicines to 
meet the surge in demand during the lockdown6.

Personal Protection Equipment (PPE):
KSDP, along with some startups in Kerala, 
developed prototypes of equipment such as 
ventilators and Personal Protection Equipment 
(PPE), including N95 masks.
These efforts by KSDP were part of a broader 
strategy to ensure the availability of critical 
medical supplies during the pandemic, thereby 
supporting the healthcare infrastructure and 
public health in Kerala.
From overcoming challenges to achieving 
profitability, KSDP remains an essential player in 
the state’s pharmaceutical landscape.
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Preventing Falls Among Older persons:  
A Comprehensive Community-Based Approach

Divya S. & Dr. Thomas Iype

Rationale:
Ageing is an inevitable process that brings about 
physical, psychological, and social changes in 
individuals. The older population often faces 
a series of challenges, including declining 
health, diminished sensory abilities, emotional 
distress, and increased vulnerability. With global 
population growth and improved healthcare 
leading to longer life expectancy, the focus on 
enhancing the quality of life for older individuals 
becomes paramount. Kerala, a state in India with 
a rapidly ageing population, presents a unique 
opportunity to address the multifaceted needs 
of older persons through a community-based 
approach. This article outlines a comprehensive 
project aimed at preventing falls among the 
older persons in Kerala by leveraging the local 
self-government institutions and community 
engagement.

Objective:
The primary objective of this project is to prevent 
falls among the older persons in Kerala through 
a participatory community-based approach led 
by Local Self-Governments (LSGs). Falls are a 
critical concern among older adults, leading to 
injuries, fractures, long term confinement to bed 
and reduced quality of life. By implementing a 
range of interventions, this project aims to reduce 
the risk score of falls by 25% and the incidence of 
falls by 10% among the older population.

Method:
The project adopts a participatory action 
research methodology that spans three years 
and is implemented in collaboration with 

the Kerala Institute of Local Administration 
(KILA) and Health Action by People (HAP), a 
non-governmental organization specializing in 
public health research and interventions. Ethical 
approval for the study was obtained from HAP. 
The study is planning to be conducted among 
older persons in three grama panchayats (local 
administrative units) and one corporation/
municipality, selected randomly from willing 
LSGs.
The project is organized into five stages: issue 
identification and prioritization, action plan 
formulation, implementation, observation and 
monitoring, and reflection and course correction. 
During the initial stage, the issues faced by older 
persons are identified through a participatory 
process, and priority problems are determined. 
An action plan is developed collaboratively with 
input from various stakeholders, including the 
older individuals themselves. Implementation of 
interventions takes place under the leadership of 
LSGs, with involvement from public and private 
institutions and community organizations.
The interventions encompass a range of 
strategies, including
• promoting physical activity and balance 

training, 
• conducting expedited cataract surgeries, 
• reviewing footwear, 
• assessing and modifying home hazards, and 
• engaging in community mobilization and 

education. 
Peer leaders are trained to lead exercise sessions, 
provide support, and facilitate interventions 
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within the community. Baseline and endline 
surveys are conducted to assess the impact of the 
interventions, capturing changes in risk factors 
and fall incidence.
By involving the older persons in the decision-
making process and encouraging community 
ownership, the project fosters sustainability 
and empowers individuals to take charge of 
their health. Furthermore, the project aligns 
with the larger goals of the Kerala government's 
decentralization efforts, promoting autonomy 
and responsiveness at the local level.

Expected Outcomes:
At the conclusion of the three-year action 
research project, a transformation in the quality 
of life for older persons is anticipated across 
the participating Local Self-Government 
Institutions. The interventions are expected 
to yield significant improvements, including 
a reduction in the incidence of falls and the 
risk for falls among the older persons. While 
an immediate reduction in incidence may 
be challenging to achieve within the short 
timeframe, the project aims to document positive 
changes in the associated factors such as muscle 
strength and balance contributing to long-term 
health and well-being.
Additionally, the project is poised to deliver 
several indirect outputs, such as the development 

of a validated model for community-based care of 
older persons. Educational materials focused on 
fall prevention will be created, offering valuable 
resources for older individuals, caregivers, and 
healthcare providers. The project's impact extends 
beyond individual communities, contributing 
to system strengthening at the local governance 
level and offering policy recommendations that 
can inform initiatives for care of older persons at 
both state and national levels

Conclusion:
The comprehensive approach outlined in this 
project holds great promise for preventing 
falls and enhancing the well-being of the older 
population in Kerala. By leveraging the democratic 
structure of local self-government institutions 
and engaging community members, the project 
aims to create age-friendly environments that 
support healthy ageing and reduce the risk of 
falls. Through collaborative efforts, participatory 
interventions, and the active involvement of 
peer leaders, this project seeks to pave the way 
for a future where Kerala's older population can 
age with dignity, independence, and a reduced 
risk of falls. The outcomes of this project are 
expected to inform policy recommendations 
and best practices for care of older persons not 
only within the state but also on a national scale, 
making Kerala a pioneering example for ageing 
population across the globe.

Comprehensive Rehabilitation after a Major Trauma – NIPMR Model
Dr. Neena T.V.

The road traffic accidents are increasing every 
day in our state. According to road traffic statistics 
the number of road traffic accidents in the year 
2022 was 43910. Trauma can affect any age group 
but majority are young males. The injuries they 
sustain can be a Spinal Cord Injury, Traumatic 
brain injury, amputation, multiple bone fractures, 
visceral injury etc. Trauma can negatively affect 
quality of life both mentally and physically. It can 
lead to problems with mobility, pain, breating, 

swallowing, eating, drinking, toileting, cognitive 
function, speech, language and communication, 
sensory problems and can lead to depression, 
anxiety and other psychological difficulties. These 
issues can similarily have a social and financial 
impact on the person as well as on their family. 
After traumatic injury people need rehabilitation 
assessment and intervention for helping them 
regain optimum function and independence 
as quickly as possible. Improvement in survival 
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rates resulting from the introduction of major 
trauma networks in 2012 has led to an increased 
need for rehabilitation.

No. of 
accidents Death Total 

Injuries

2016 39420 4287 44108

2017 38470 4131 42671

2018 40181 4303 45458

2019 41111 4440 46055

2020 27877 2979 30510

2021 33296 3429 40204

2022 43910 4317 49307

2023 (Up to June) 24391 2074 27906

The cost of initial medical management after 
trauma is very high. Hence people are not 
able to go for a comprehensive rehabilitation 
programme after the initial medical management. 
There are limitations to access to rehabilitation. 
There are wider costs to the community if people 
are unable to return to work or education. 
Rehabilitation may be able to reduce these costs 
through improving overall function. Early and 
intensive rehabilitation improves the function, 
pain, quality of life and mental health outcomes. 
It also improves outcome of carers of those 
affected by traumatic injury.

Spinal Cord Injury Rehabilitation Unit at 
NIPMR 
National Institute of Physical Medicine and 
Rehabilitation ( NIPMR ) has started the Spinal 
Cord Injury Rehabilitation Unit (SCIRU) in 
2021. This was started in view of the increasing 
number of spinal cord injury patients in our state 
and also due to the deficiency of a comprehensive 
rehabilitation reset up. For past three years SCIRU 
has rendered its services to ninety patients. The 
unit is having a Multidisciplinary team including 
Physiatrist (Doctor specialised in Physical 
Medicine and Rehabilitation), Physiotherapist, 
Occupational Therapist, Speech and Language 

Pathologist), Rehabilitation Nurse, Psychologist 
and social worker. 
The patients are referred from different parts 
of Kerala for rehabilitation after their initial 
medical management. After admission the initial 
assessment is done by all team members. A 
team meeting is done and different goals are set 
for that particular patient. These are discussed 
with patient and the care giver. Every week 
team meeting will be conducted with all team 
members with Physiatrist as team leader. Patient 
condition is reassessed and goals are revised after 
every meeting. 

Spinal cord injury patients comes with weakness 
of both upperlimbs and lowerlimbs (tetraplegia) 
or weakness of both lowerlimbs (Paraplegia). 
Some may have associated breathing issues 
(Respiratory Dysfunction). They may be on 
mechanical ventilation support in the initial 
part of their medical stabilization. There will be 
associated bladder issues for which they will be on 
indwelling catheter. Bowel dysfunction is also very 
common after spinal cord injury. Rehabilitation 
of patients starts from the acute phase itself. 
Acute rehabilitation focusses on prevention 
of complications which include blood clotting 
in deep vein of leg (Deep Vein Thrombosis), 
pressure ulcers, urine infections, joint 
contracture, aspiration pneumonia. Prevention 
of these complications is very important as these 
will complicate patient condition. Pressure ulcers 
can be prevented by proper position change of 
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patient. Deep vein thrombosis is prevented with 
mobilisation, pressure pumbs and medications. 
Joint contractures can be prevented with proper 
positioning of patient and joint mobilisation.
After the acute care, rehabilitation focuses 
further improvement of patient. According to 
the condition of patient further activities are 
given to improve strength of muscles, sitting, 
standing and walking. Therapeutic standing 
and walking is given to prevent the loss of bone 
strength. They are also trained to be independent 
in their Activities of Daily Living (ADL) like 
eating, grooming, dressing, toileting, transfer 
to wheelchair or to toilette, mobility, bladder 
or bowel care. Some patients will be able to 
evacuate bladder independently. Others are 
trained in self or bystander assisted Clean 
Intermittent Catheterisation (CIC). They will be 
able to evacuate bladder every four hours. They 
need not carry the urine bag during mobilty and 
will have less complications from prolonged 
catheterisation. Patients are also trained with 
bowel regimen along with dietary corrections. 
Psychological counselling and support is given 
to the patient as well as the caregiver during each 
phase of rehabilitation.

After the intensive neurorehabilitation patient 
shows improvement in strength of their 
muscles, better ambulation indoor and outdoor, 
independence in Activities of Daily Living 
(ADL). The bowel and bladder dysfunction will 
also be managed during this period. The patient 
will be of maximal functional independence at 
the end of the rehabilitation. 

There is a separate unit in the Spinal Cord Inury 
Rehabilitation Unit for training the Activities of 
Daily Living which is called the ADL Apartment. 
This is created with a living room, kitchen, 
bedroom and bathroom with no barriers. Patient 
towards the end of the rehabilitation are trained 
here along with the caregiver to be independent 
in all their daily activities. Every modifications 
are made so that a patient in wheelchair is able 
to access all areas in a house. The bathroom is 
constructed with wide doors which are sliding 
and grab bars are set to facilitate transfers. 
NIPMR has developed a height adjusting toilet 
set up which has won the best innovative award 
of Kerala Government last year. 

Assistive devices are given to patients for mobility 
which includes wheelchairs, elbow crutches, 
walker etc. Wheel chairs are given to patients 
according to their condition and abilities. Some 
may require motorised wheelchair whereas some 
others can use manual wheelchair. Wheelchair 
customization is done according to the need 
of each one. They are trained in both indoor 
and outdoor ambulation. Necessary vehicle 
modification is also advised for those who want to 
drive after the rehabilitation. They are connected 
to recognised vehicle modifying agencies.
A family meeting is conducted with all family 
members with rehabilitation team. The nature 
of the disease, prognosis, recovery status, goals 
achieved by the patient are discussed in detail 
with family. The brief summary is given by each 
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team member during the family meeting. A future 
plan for the patient is set along with family to 
reintegrate the patient back into the community. 
During the stay real situation simulation is given 
to patients. Patients are taken to different places 
like supermarket, public places, market, temples 
which gives them confidence in accessing these 
areas. 
A home assessment is done to check for barriers 
at home. The home barriers includes steps, door 
sils, width of the door which hinders the mobility 
of wheelchairs. A universal design is suggested 
to correct these barriers. The work place of the 
patient is also assessed to check for barriers and 
necessary changes are suggested. 
Once the patient has completed the rehabilitation 
at Spinal cord Injury Rehabilitation Unit they are 
discharged with home programmed exercises. 
They will made completely confident in going 
back to the community and integrating into the 
society. Home visits are also done to assess the 
condition of the patient once they are discharged. 
Patients from distant places are consulted 
through teleconsultation. 

Success Stories at NIPMR Spinal Cord Injury 
Rehabilitation Unit 
A thirty eight year old female with spinal cord 
injury from Kodungallur came to NIPMR with 
spinal cord injury weakness of both lowerlimbs 
after a road traffic accident. After three months of 
intensive rehabilitation she has started working 
again. She is an office assistant in a bank. She 
drives a wheelchair attached scooter daily to her 
workplace. NIPMR team has visited her bank 
and advised necessary modifications to make 
it barrier free. Her workplace was modified for 
her after that. A fourty two year old male from 
Pattambi with Spinal Cord Injury, Paraplegia 

after a road traffic accident has successfully 
completed rehabilitation at Spinal Cord Injury 
Rehabilitation Unit. Premorbidly he was a 
construction worker. Now he is running a 
restaurant. He drives his own modified car and 
is ambulant independently in his wheelchair 
indoor and outdoor. Another young male from 
Chalakudy who was truck driver previously 
came to NIPMR after a road traffic accident. 
After intensive rehabilitation he has become 
totally independent in all his dailly activities. He 
started a shop of his own after completing the 
rehabilitation. He is earning well and leading a 
happy life with his family. 
Importance of rehabilitation is in reintegration 
of people back into the community socially, 
economically, psychologically and vocationally. 
Many patients are still living in the four walls of 
their house after major trauma. The rehabilitation 
services in our state remain fragmented, poorly 
integrated and not part of a joined-up care 
pathway. Isolated rehabilitation has lesser 
outcomes as all problems of the patient are not 
identified. A multidisciplinary team management 
is always mandatory for a better outcome. 
Similar comprehensive rehabilitation facilities are 
very few in our state. People are not able to access 
our facilities due to many factors like distance, 
financial burden, lack of awareness, lack of family 
support. Our state should be able to provide 
the best rehabilitation facilities as rehabilitation 
reduces the disabilities after trauma. This 
indirectly will reduce the unemployment, lack of 
earning, burden to the family and society. More 
comprehensive rehabilitation centres are the 
need of the hour. 

Consultant Physiatrist, National Institute of Physical Medicine and 
Rehabilitation, Irinjalakuda, ThTrisssur
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Prevalence of Falls among Elderly in a Coastal Village in Kerala:  
A Cross Sectional Study

Vishnu B. Menon

Introduction
Falls are a very common feature seen among 
elderly. As age progresses, it may have 
devastating consequences as well. Being one 
of the commonest reasons for traumatic brain 
injury, they are also responsible for other serious 
conditions like hip fractures. With the rising 
healthcare costs, falls can also contribute to 
increase the out of pocket health expenditure 
among these population. 

Objective 
To determine the prevalence of falls among 
elderly in a coastal village in Kerala.

Methods
A community based cross sectional study was 
conducted among elderly individuals above 
60 years in Alappad, a coastal village in Kollam 
district, Kerala using a pre-tested questionnaire. 
The questionnaire was administered to all the 
study participants by the ASHA workers. This 

study covered 16 wards in Alappad panchayath. 
Data was tabulated in MS Excel and analysed 
using SPSS v21.0. 

Results
Majority of the elderly in Alappad belonged 
to 60-69yrs (60.9%). Gender wise females 
had a predominance with 52.2%. Around 76% 
had chronic illness and 75% were on chronic 
medication. About 29.3% had diabetes mellitus 
and 53% had hypertension. With respect to 
falls in the last one year, 36.8% had an episode, 
of which only 28% had taken treatment from a 
hospital.

Discussion
Efficient interventions like retrofitting needs to 
be planned in the community to prevent falls 
among elderly in the community. This may be 
done with the help of local panchayath. Doing 
so, can significantly reduce the number of falls 
among elderly.
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Falls Among Elderly: A Review of Risk Factors and Incidence
Vishnu B. Menon

Falls among the elderly pose a significant public 
health challenge, warranting a comprehensive 
understanding of their risk factors and incidence 
patterns. This review synthesizes findings from 
a selection of studies conducted in various 
regions of India to provide insights into the 
epidemiology of falls among older adults. The 
aim is to highlight the multifaceted nature of 

falls and inform preventive strategies for this 
vulnerable population.
Several studies conducted across different regions 
of India have contributed to the understanding 
of falls among the elderly. A prospective cohort 
study by Sasidharan et al. (2020) in Ernakulam, 
Kerala, reported a substantial incidence of falls 
among community-dwelling elderly subjects 
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Perceptions on Risk of Fall among Elderly in Rural Trivandrum, Kerala
Dr. Aravind Chandru B.1 & Dr. Rekha M. Ravindran2

Introduction
Falls are usually defined as an “external event to 
which any person is susceptible by coming to rest 
unintentionally on the ground level or a lower 
level.” As per the Kellogg International Working 
Group on the prevention of falls in the elderly, 
falls are “unintentionally coming to the ground or 
some lower level and other than as a consequence 
of sustaining a violent blow, loss of consciousness, 
sudden onset of paralysis as in stroke or epileptic 
seizure”. In India, there is a scarcity of information 
on the epidemiology, prevalence and risk of falls, 
especially among community-dwelling elderly 
people. The increase in life expectancy has led 
to a dramatic demographic transition in India 
over the past few decades. Amongst various 
medical and psychosocial issues, falls are one 

of the major concerns faced by the elderly. Due 
to age-related decline in sensory and locomotor 
abilities, the elderly are more vulnerable to falls 
and their slow recovery process can only add to 
the burden. Unintentional injuries are reported 
to be the fifthleading cause of death globally and 
falls constitute two out of every three deaths in 
elderly. In addition to physical injury, recurrent 
falls may result in fear and psychological trauma 
(“post-fall syndrome”), where an elderly person 
refuses to move for fear of recurrent falls and 
injury. Due to the fear of falls, the elderly tend 
to compromise social interaction, and quality 
of life by limiting mobility, and also there is a 
diminished sense of well-being. Above all, there 
is a significant impact of falls in older adults on 
health care and direct and indirect costs.
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during a one-year follow-up. The study identified 
potential risk factors associated with these falls, 
shedding light on the local context.
Tripathy et al. (2015) conducted a cross-sectional 
study in Chandigarh, India, providing valuable 
insights into the epidemiology of falls. Their 
findings underscored the prevalence of falls and 
highlighted key risk factors that may contribute 
to their occurrence. Similarly, studies from rural 
areas, such as Bhoomika et al. (2022) in Kolar 
and Sirohi et al. (2017) in Haryana, identified 
risk factors specific to these regions, adding to 
the diverse landscape of fall-related research.
Mental health and environmental factors were 
explored by Jindal et al. (2019) in North India, 
revealing important associations with falls. 
Additionally, studies like Peter et al. (2019) in 
Tamil Nadu highlighted community-based risk 
factors that can contribute to falls among the 
elderly.

Visual impairment was identified as a significant 
risk factor in the study conducted by Marmamula 
et al. (2020) among elderly residents in 'homes 
for the aged' in India. This underscores the 
importance of addressing sensory impairments 
in fall prevention strategies.Patil et al. (2015) 
investigated risk factors for falls in a community-
based setting, contributing to a broader 
understanding of the subject.
This review synthesizes findings from diverse 
studies, offering a comprehensive perspective 
on the risk factors and incidence of falls among 
the elderly in India. The studies collectively 
emphasize the need for context-specific 
interventions, considering regional variations and 
addressing factors such as mental health, sensory 
impairments, and environmental influences. 
Such insights are crucial for the development 
of effective preventive strategies and policies to 
mitigate the burden of falls among the elderly 
population in India.
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Objectives:
To explore experiences of community living 
older people regarding falls and their perceptions 
on risk of falls and the repercussions it generates 
in the elderly. To study the identifiable and 
unidentifiable causes that lead to falls considering 
all the likely determinants of the individual 
(physical, mental, social, behavioural etc) by 
means of freewheeling interviews.

Methods
The study was of mixed methods comprising 
both a quantitative cross-sectional survey and 
qualitative freewheeling interviews. The cross-
sectional study was community/population-
based. The study was conducted over a period 
of 4 weeks from November 7 to November 28 in 
the year 2022.
Convenient sampling was adopted for the 
study. 4 wards in the Manickal Panchayat were 
picked non -randomly and 5 Neighbourhood 
Groups from each ward were selected. These 
20 Neighbourhood Groups were covered over 
a period of 4 weeks. Thus 200+ citizens aged >= 
60 years, residing in Manickal Panchayat and 
being part of the Neighbourhood Groups were 
interviewed for the study.
A study questionnaire was prepared after a 
detailed review of the literature on studies related 
to falls
in the elderly. Baseline assessment included 
socio-demographic profile, comorbidities, 
history of falls, usage of alcohol, and pill count. 
Also, we estimated the severity of pain using 
EQ5D, anxiety levels using GAD and depression 
using PSQ4D. Data on falls was recorded as two 
variables:- fall within 3 months and fall within 3 
to 12 months.
Six freewheeling interviews regarding fall-
related experience, and intrinsic and extrinsic 
risks mentioned were also included for analysis. 

Perceptions of people based on a framework 
matrix were documented.

Results
Sixty-five persons reported experiencing at 
least one fall in the preceding 12 months. Falls 
were commoner in women (46, 30.7%) than in 
men 19 (22.4). The association of self-reported 
loneliness with falls, implied in the study, was 
statistically significant (Odds ratio 2.5 (95% 
Confidence Intervals 1.4-4.5)). The other 
significant variables at the bivariable level were 
depression (OR 1.8 (95% CI 1.0-3.2), p=0.05) 
and chronic respiratory morbidity (OR 2.0 (95% 
CI 1.0-3.6), p=0.048) The qualitative findings 
implied that falls were considered to be due to 
factors mainly beyond the control of individuals 
– intrinsic factors like illness and extrinsic 
factors like environment. There were mentions 
of caution needed on the part of the elderly to 
prevent falls. The conversations on fall risks and 
the analysis did not mention on psychological 
aspects as risk factors of falls. However, women 
were considered to be at greater risk of falls due 
to their physical built, state of mind and usual 
activities.

Conclusions
Falls were one of the substantial causes of 
morbidity among the elderly population in 
Kerala, with one in four elderly persons having 
a fall at least once in the preceding year and 
one in ten falling multiple times. We could not 
identify any particular risk factor for falls in our 
multivariable analysis, but the findings were in 
line with the general literature in this area. With 
most elderly persons living in nuclear families 
or living alone, there is a need to look into 
measures that can be taken to minimize falls in 
this vulnerable population.

1 Research, Officer, State Health Systems Resource Centre – 
Kerala

2 Department of Health and Family Welfare, and Health 
Action by People, Thiruvananthapuram.
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Stray Dog Menace as A Public Health Issue in the Kerala Context
Manasi Joseph1 & Jos Chathukulam2

Dogs were the first domesticated species and the 
only animal that formed a domestic partnership 
with humans during the Pleistocene epoch 
(Freedman et al., 2014). Recent genetic studies of 
ancient canine remains as well as archaeological 
and genetic records of ancient people have 
indicated that specific mitochondrial lineages of 
canines often coincide with human migrations 
in different periods and locations. Though 
dogs were originally domesticated and bred to 
help humans, their role eventually expanded 
to include companionship and later they were 
used as status symbols with the rich flaunting 
the pedigree dogs and the poor population kept 
mongrels as guard dogs. However, when a dog 
became sick or old or could no longer be kept, 
it was turned out onto the street to fend for itself 
and this along with poor waste management and 
unhygienic streets and roads, the issue of stray 
dog menace emerged across the world. While 
countries like the Netherlands, which was once 
home to an ever-increasing population of stray 
dogs, managed to secure the “stray dog-free” 
status through vigorous sterilisation programs, 
animal welfare laws and improved attitudes of 
the public towards dogs and animals in general, 
countries like India are struggling to contain the 
stray dog population and deaths resulting from 

rabies. Same is the case with Kerala, a state in 
India. Despite having robust healthcare system 
and revolutionized decentralizing public health 
delivery, Kerala is still grappling with stray dogs. 
This paper looks into the stray dog menace as a 
public health challenge. The paper further looks 
into the reasons that are responsible for further 
aggravating this issue and critically examines 
the ‘multi stakeholder collaboration deficit’, 
the role of improper disposal of waste and 
abandoned pets on the streets. It also evaluates 
the efficacy and outcomes of the existing 
measures and policies adopted by the state and 
local governments to fight the stray dog menace 
in the state. The paper also offers case studies 
documenting the ‘success’ as well as ‘drawbacks’ 
with help of empirical evidences from selected 
municipalities, corporations and Panchayats in 
mitigating this public health challenge. It also 
suggests a few successful experiences several 
countries have adopted and examines the 
feasibility of replicating these experiences in 
Kerala for securing the ‘stary dog- free’ status. 

1 Researcher at the Centre for Rural Management (CRM), 
Kottayam Kerala. Email: manasijoseph@gmail.com

2 Former Professor, Sri Ramakrishna Hegde Chair, Institute for 
Social and Economic Change (ISEC), Bengaluru & Director 
Centre for Rural Management (CRM), Kottayam Kerala. 
E-mail. joschathukulam@gmail.com 
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കെൽത്് ഫൈനോൻസ്,് കെൽത്് ഇൻഷുറൻസ്,്  
ആരോ�ോഗ്്യ രോസ്വന ചിലവ്

Catastrophic Health Expenditure In Kerala –  
An Analytical Overview

Dr. Afeefa Cholasseri

Abstract 
Kerala has made significant advancements 
in healthcare delivery, focusing intensely on 
primary healthcare, public health efforts, and a 
high degree of population awareness. The state 
has a strong public hospitals and clinics network, 
a well-established private healthcare industry, and 
a well-developed healthcare infrastructure. The 
problem of catastrophic medical costs still exists 
despite these developments, emphasizing the 
difficulty in accessing and financing healthcare. 
The study attempts to evaluate the current 
crunches that still persists in the healthcare 
expenditure among the general population in 
Kerala. The overwhelming majority of healthcare 
spending can be broken down into the measure 
of Out of Pocket Expenditure (OOPE) that was 
incurred when accessing healthcare services.
Kerala has made tremendous progress in 
providing healthcare and promoting public 
health, but the problem of catastrophic healthcare 
costs still has to be addressed. The paper examines 
the causes of this problem, such as excessive out-
of-pocket expenses, a lack of insurance coverage, 
a preference for specialized care, non-medical 
costs, and inadequate financial security. The 

effects of catastrophic health spending on people, 
households, and society at large are explored, 
with a focus on how it might worsen poverty, 
hinder timely access to healthcare, and widen 
disparities.
The significance of comprehending and tackling 
catastrophic health expenditure as a crucial 
component of healthcare policy and reforms 
in Kerala is emphasized by this analytical 
evaluation. In order to ensure the population's 
well-being and the general growth of the state's 
healthcare system, it underlines the need for a 
comprehensive strategy that combines better 
healthcare access, financial safeguards, and 
equitable resource distribution. The need to 
safeguard people from the effects of medical 
expenses is one of the major difficulties facing 
healthcare systems. Such expenses might cause 
families to suffer catastrophic financial losses, 
which would discourage many from seeking the 
essential medical care and jeopardize their health.
Keywords: Catastrophic Health Expenditure, 
Healthcare cost, Out of Pocket Expenditure 
(OOPE), Kerala health system, Healthcare 
Financing.

Lecturer, University of West London, UAE.
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�കേയംംജിന കേ�രാള�: ധന�ംരായ�ു� ബ�്ജിറ്റു�
ടിി.പി.�ുഞ്ഞുിക്കുണ്ണന്

�ംര്ദ്ധ�യം ജിനസ്ംഖയോപരുി�ര്ത്തിനത്തിികെല ഒഴ്ി�ോ
ക്കുോനോ�ോത്തി ഘട്ടമോണ്. അധവോനകോശഷി �ുറിയംു�
തിിനോലും പരുസ്ഹോയംം ആ�ശയമോയംതിിനോലും �ോര്
ദ്ധ�യം സ്�ികോശഷമോയം ആകോരുോഗയ, സ്ോമൂഹി�, സ്ോ�
ത്തിി� ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള്ക്കുിടിയംോക്കുു�ു. അകോതിസ്മയംം �ോര്
ദ്ധ�യം നിര്ബന്ധമോയംും �ടി�ു കോപോകോ�ണ്ട് ഘട്ടമോയം
തിിനോല് ആ ഘട്ടത്തിികെലത്തിു��ര്കെക്കുല്ലാംോം തികെ� 
ആകോരുോഗയപരു�ും സ്കോന്തോഷന്ദ്രംപദ�ുമോയം ജിീ�ിതികെമ
�തി് അ�രുുകെടി അ��ോശമോണുതിോനും.

ജിനസ്ംഖയയംില് �കോയംോജിനങ്ങള് �ൂടിി�രുു�തിോ
യംോണ് �ണക്കുു�ള് എല്ലാംോം �ോണിക്കുു�തി് അതിില് 
തികെ� ദരുിന്ദ്രംദ രുോജിയങ്ങളിലോണ്. ഇന്തയയംിലും കോ�രുള
ത്തിിലും 2011കെല കെസ്ന്കെസ്സ്സുോണ് ഇതി് സ്ംബന്ധിച്ചി് 
അടിിസ്ഥാോന �ി�രുകോന്ദ്രംസ്ോതിസ്സു്. അതി് 12 �ര്ഷം മു�് 
ഉള്ളതിോയംതിിനോല് പല ഏജിന്സ്ി�ളും അതിികെന അടിി
സ്ഥാോനമോക്കുിയംുള്ള കെന്ദ്രംപോജി�്റ്റ്ഡ്് കോഡ്റ്റ് തിയ്യുോറിോക്കുു�
യംോണ.് ഇതിനുസ്രുിച്ചി ്ഇന്തയയംില് �ൃദ്ധജിന അനുപോതിം 
�ൂടിുതിലുള്ള സ്ംസ്ഥാോനം കോ�രുളമോണ്. 2031ല് ഇതി് 
ജിനസ്ംഖയയംുകെടി 21 ശതിമോനം ആ�ുമകോന്ദ്രംതി.

കോ�രുളം കോനടിിയം സ്ോമൂഹി� കോനട്ടങ്ങളും ആകോരുോഗയ 
അ�കോബോധ�ും ആയംുര്ടൈംദര്ഘയം �ര്ധിപ്പിിക്കുു�യംും, 
ജിനസ്ംഖയോ �ര്ധന �ുറിയ്ക്കുു�യംും കെ�യ്തുിരുിക്കുു�ു. 
ഇതി് കെമോത്തിം ജിനസ്ംഖയയംില് �ൃദ്ധജിന അനുപോതിം 
�ര്ദ്ധിക്കുോന് ഇടിയംോക്കുു�ു. �ൃദ്ധരുില് തികെ� സ്്ന്ദ്രംതിീ
�ളുകെടി അനുപോതിമോണ് �ൂടിുതില്. അ�രുില് തികെ� 
നകെല്ലാംോരുു �ിഭാോഗം �ിധ��ളോണ്. തിോകെഴ്പ്പിറിയംു� 
പട്ടി� 1 ന്ദ്രംശദ്ധിക്കുുമകോല്ലാംോ.

പട്ടി� ഒ�് 
�കേയംംജിനസ്�ഖയംനുപംതി� കേ�രാളത്തിിൽ  

(ശ്തി�ംനത്തിിൽ) 2020

�യംസ്സു്
�കോയംോജിന 

സ്ംഖയോനുപോതിം
2ല് 

പുരുുഷന്ോര്
2ല് 

സ്്ന്ദ്രംതിീ�ള്

1 2 3 4

60-69 58 47 53

70-79 29 43 57

80+ 13 38 62

കോന്ദ്രംസ്ോതിസ്സു് : കെഹല്ത്തി് ആക്ഷ്യന് ടൈംബ പീപ്പിിള് തിിരുു�
നന്തപുരും 2023

മകെറ്റ്ോരുു �ണക്കുു�ൂടിി ഇകോതിോകെടിോപ്പിം �ൂട്ടി �ോയംികോക്കു
ണ്ട്തിുണ്ട്് എ�് കോതിോ�ു�ു കെന്ദ്രംപോജി�്റ്റ്ഡ്് ഡ്ോറ്റ് അനു
സ്രുിച്ചി് 2011- 2031 �ോലയംള�ില് കോ�രുളത്തിില് 15 

മുതില് 59 �യംസ്സുു�ോരുും (അതിോയംതി് പണികെയംടിുക്കുു
��ര്) 60 �യംസ്സുില്�ൂടിുതിലുള്ള �രുും യംഥാോന്ദ്രം�മം 
ആറിു ശതിമോന�ും 5 ശതിമോന�ും �ര്ദ്ധിക്കുുമന്ദ്രംതി. 
അതി് ഭാോ�ിയംികെല �കോയംോജിന അനുപോതിം �ര്ദ്ധി
ക്കുു�കോതിോകെടിോപ്പിം ആന്ദ്രംശിതി അനുപോതി�ും �ര്ധിപ്പിി
ക്കുും. ഇകെതില്ലാംോം �ോണിക്കുു�തി് �ി�ിധ തിലങ്ങളിലു
ള്ള സ്ര്ക്കുോരുു�ളും, സ്ോമൂഹി� സ്ം�ിധോനങ്ങളും, 
��ുപ്പിു�ളും പിന്തുണച്ചിുകെ�ോണ്ട്് മോന്ദ്രംതികോമ ഈ ന്ദ്രംപശ്ന
കെത്തി അതിികെ� സ്മന്ദ്രംഗതിയംില് �ോണോനും പരുിഹരുിക്കുോ
നും �ഴ്ിയംൂ എ�ോണ്.

�കോയംോജിനങ്ങള് കോനരുിടിു� ന്ദ്രംപധോന കെ�ല്ലാംു�ിളി�കെള 
മൂ�ോയംി തിരും തിിരുിക്കുോം- ആകോരുോഗയപരും, സ്ോമൂഹി�ം, 
സ്ോ�ത്തിി�ം എ�ിങ്ങകെന. ടൈംജി�ി�മോയം ദൗര്ബലയ
മുള്ള�ര് �ൂടിി �രുു�തിോണ് ന്ദ്രംപധോന ന്ദ്രംപശ്നം. �ലനോ
ത്മ�തി �ുറിയംു�കോതിോകെടി ഇ�രുുകെടി സ്ോമൂഹി� ഇടികെപ
ടിലു�ളും �ുറിയംും, ഒപ്പിം �ുടിുംബഘടിനയംില് ��ു
കെ�ോണ്ട്ിരുിക്കുു� മോറ്റ്ം, ‘ഒറ്റ്കെപ്പിടില്’ എ� �ലികെയംോരുു 
ആകോരുോഗയ- സ്ോമൂഹി� കെ�ല്ലാംു�ിളി ഉയംര്ത്തിു�തിോയംും 
�ോണോം. �ി�ിത്സോ കെ�ല�ോ�കെട്ട ഗണയമോയംി �ൂടിി�
രുു�ു. പലര്ക്കുും പലതിരും ഉപ�രുണ പിന്ബല�ും 
കോ�ണ്ട്തിുണ്ട്്, ഇകോതിോകെടിോപ്പിം സ്ുരുക്ഷ്യോ സ്ം�ിധോന
ങ്ങള്ക്കുും ഭാക്ഷ്യണത്തിിനും കോ�ണ്ട് പണ�ും �കെണ്ട്
ത്തിണം. എണ്ണം �ൂടിി�രുു� �ിധ��ളോയം �കോയംോജിന
ങ്ങള്ക്കു് ഇകെതിോരുു �ലിയം ഭാോരും ആണ് ഉണ്ട്ോക്കുു�തി്.

ഇന്തയയംില് ആദയമോയംി ഒരുു �കോയംോജിന നയംം രുൂപകെപ്പി
ടിുത്തിിയം സ്ംസ്ഥാോനം കോ�രുളമോണ്. അതി് ന്ദ്രംപോ�ര്ത്തിി
�മോക്കുോനോയംി ഒരുു �ര്� പദ്ധതിിയംും ഇകോപ്പിോള് നിര്
കോേശിച്ചിിട്ടുണ്ട്് �ി�ിധ ��ുപ്പിു�ളും, സ്ഥാോപനങ്ങളും 
�ി�ിധ തിലങ്ങളില് നടിത്തിു� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളുകെടി 
ഏകോ�ോപനത്തിിനോണ് ഊ�ല് നല്�ു�തി്. ഇകെതിോരുു 
നല്ലാം �ോല് �യ്്പ് ആണ്, ശക്തിികെപ്പിടിുത്തിണം. പകോക്ഷ്യ 
ഓകോരുോ �ിഭാോഗകെത്തിയംും ന്ദ്രംപകോതിയ�ം �രുുതിി കെ�ോണ്ട്ുള്ള 
സ്�ികോശഷ പദ്ധതിി�കെള പറ്റ്ി അതിില് പറിയംു�ില്ലാം

എങ്ക്ിലും �കോയംോജിന സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിില് ഏകെറി 
മു�ിലോണ് കോ�രുളം. തികോേശഭാരുണ സ്ഥാോപനങ്ങള് (LSG)
ക്കു് ഈ ഇനത്തിില് ന്ദ്രംപകോതിയ� �ണ്ട്് തികെ� നല്�ു�ു. 
അ� ന�ീനങ്ങളോയം പദ്ധതിി�ള് ആസ്ൂന്ദ്രംതിണം 
കെ�യ്യുു�ു. കെപയംിന് ആന്ഡ്് പോലികോയംറ്റ്ീ�് മോതിൃ
�ോപരുമോയംി തികെ� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു. �ുടിുംബന്ദ്രംശീ, 
‘ആശ’, സ്ം�ിധോനങ്ങള് ഇ�കെയ്ക്കുോപ്പിം കോ�ര്�് നില്
ക്കുു�ു. എങ്ക്ിലും ജിനങ്ങളികെല അ�കോബോധതിലം 
(Perception level) ഉയംര്�ു നില്ക്കുു� സ്മൂഹമോയം
തിിനോല് കോ�രുളീയംര് �ൂടിുതില് ന്ദ്രംപതിീക്ഷ്യിക്കുും. ഒരുു മനു
ഷയോ��ോശ ന്ദ്രംപശ്നകെമ� നിലയംില് അതി് ശരുിയംുമോണ്. 

ഇക്കുോരുയങ്ങകെളല്ലാംോം  പരു ിഗണിച്ചിുകെ�ോണ്ട്ുള്ള 
ആസ്ൂന്ദ്രംതിണ- ധന�ോരുയ- ബഡ്്ജിറ്റ്ിങ്, സ്ം�ിധോനം 
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കോ�രുളത്തിില് ഉണ്ട്ോയംി�രുണം അതിികോലക്കുു പരുിഗണി
കോക്കുണ്ട് �ോരുയങ്ങള് നിര്കോേശിക്കുു�ു.

1. �ോരുയങ്ങള് നടിപ്പിിലോക്കുു�തി് തികോേശസ്വയംംഭാരുണ 
സ്ഥാോപനങ്ങള് �ഴ്ി ആയംിരുിക്കുണം

2. �കോയംോജിന കോക്ഷ്യമ പദ്ധതിി�ള് തികോേശസ്വയംംഭാരുണ 
സ്ഥാോപനതിലത്തിില് ഏകോ�ോപിപ്പിിക്കുണം നിര്വ്വ
ഹണത്തിില് NGO-�ള് സ്�ദ്ധ സ്ംഘടിന�ള് 
യംു�ജിന സ്ംഘടിന�ള് എ�ി�കെയംയംും പങ്ക്ോ
ളി�ള് ആക്കുണം 

3. കെമോത്തിം പ്ോന് �ണ്ട്ികെ� അഞ്ചാു മുതില് 10 
ശതിമോനം �കെരു ഇതിിനോയംി പരുിഗണിക്കുണം 
സ്ംസ്ഥാോന ബഡ്്ജിറ്റ്ില് അതിിനുള്ള ന്ദ്രം�മീ�രുണം 
�രുണം

4. ��നി�ളുകെടി സ്ി എസ്് ആര് �ണ്ട്ികെ� നിശ്ചാിതി 
ശതിമോനം �കോയംോജിന ആ�ശയങ്ങള് പൂര്ത്തിീ�
രുിക്കുു�തിിന് ഉപകോയംോഗിക്കുു�ു എ�് ഉറിപ്പിോ
ക്കുണം. അ�ര്ക്കു് സ്വന്തമോയംി �കോയംോജിന സ്ദന
ങ്ങള് ഏകെറ്റ്ടിുത്തി് നടിത്തിോ�ു�തിോണ്

5. കെപയംിന് ആന്ഡ്് പോലികോയംറ്റ്ീ�് സ്ം�ിധോനം 
�ൂടിുതില് കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിി �കോയംോജിന സ്ൗഹൃ
ദമോക്കുണം. �ൃദ്ധസ്ദനങ്ങളില് പോലികോയംറ്റ്ീ�് 
സ്ം�ിധോനം �ൂടിി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുണം

6. 60-70 ന്ദ്രംപോയംക്കുോര്ക്കു് ന്ദ്രംപകോതിയ� കെതിോഴ്ില് പരുി
പോടിി�ള് ഉറിപ്പിോക്കുണം ടൈംനപുണയ �ി�സ്നം 
നടിക്കുണം

7. കോഹോം കോനഴ്്സ്് ലഭായതിയ്ക്കുോയംി ന്ദ്രംപോകോദശി� പരുിശീലന 
കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളും കോമല്കോനോട്ട സ്ം�ിധോനങ്ങളും 
ഉണ്ട്ോ�ണം

8. 70 �യംസ്സുിന് മു�ളില് ന്ദ്രംപോയംമുള്ള�ര്ക്കു് കെമച്ചികെപ്പി
ട്ട ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗ �ി�ിത്സ സ്ോ�ത്തിി� 

പരുിഗണന ഇല്ലാംോകെതി തികെ� സ്ൗജിനയമോയംി ലഭായ
മോക്കുണം

9. കെമഡ്ിക്കുല് �ിദയോര്ത്ഥി�ള് അടിക്കുമുള്ള എല്ലാംോ 
�ിദയോര്ത്ഥി�ള്ക്കുും സ്ോമൂഹി� കോസ്�നം നിര്ബ
ന്ധമോക്കുി അ�കെരു �യതിയസ്്തി ബോച്ചിു�ള് ആയംി 
�കോയംോജിന കോക്ഷ്യമ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളില് നിശ്ചാിതി�ോ
ലകോത്തിക്കു് നികോയംോഗിക്കുണം

10.  �ൃദ്ധരുികെല, ദരുിന്ദ്രംദര്ക്കുും �ിധ��ള്ക്കുും ആ�ണം 
മുന്തിയം പരുിഗണന നല്കോ�ണ്ട്തി്

11. സ്ോകോങ്ക്തിി� �ിദയോപിന്ബലം, ഉപ�രുണ 
പിന്ബലം എ�ി�യ്ക്കുോയംി ന്ദ്രംപകോതിയ� സ്ം�ിധോന
ങ്ങള് ഉണ്ട്ോ�ണം. �കോയംോജിനങ്ങകെള �ൂടിി ഉള്കെപ്പി
ടിുത്തിി ഇത്തിരും സ്ോമന്ദ്രംഗി�ള് ഉണ്ട്ോക്കുു�തിിനു
ള്ള കെന്ദ്രംപോകെജിക്ടു�ള് ജിില്ലാംോതിലത്തിില് ആകോലോ�ി
ക്കുണം. ഇത്തിരും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കു് തിുടിക്കും 
�ുറിിക്കുു�തിിനുള്ള പണം സ്ംസ്ഥാോന ബഡ്്ജി
റ്റ്ില് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിണം. ബോങ്ക്് �ോയ്�ളില് 
മുന്ഗണന നല്�ണം

12. കെപോതിു ഗതിോഗതി സ്ം�ിധോനങ്ങളില് സ്ീറ്റ്് റിിസ്ര്
കോ�ഷകോനോകെടിോപ്പിം തികെ� �യംറിോനും, ഇറിങ്ങോനും, 
സ്ഹോയം��ും സ്ൗഹൃദ�ുമോയം മോറ്റ്ങ്ങള് കോ�ണം

13. �ൃദ്ധസ്ദനങ്ങളുകെടി നിര്�ോണം നടിത്തിിപ്പി് 
എ�ി� എംജിിഎന്ആര് ഇജിിഎസ്് പരുിധിയംില് 
�രുുത്തിോന് നടിപടിി�ള് കോ�ണം

14. �കോയംോജിന �ി�ിത്സയ്ക്കുോയംി ആശുപന്ദ്രംതിി�ളികെല 
ന്ദ്രംപകോതിയ� സ്ം�ിധോനങ്ങള് �ിപുലകെപ്പിടിുത്തിണം

15. ഇക്കുോരുയങ്ങകെളല്ലാംോം ഏകോ�ോപിപ്പിിക്കുു�തിിനോയംി 
‘�ുടിുംബന്ദ്രംശീ’ സ്ം�ിധോനം കോപോകെല ‘�കോയംോജിന 
കോക്ഷ്യമ സ്മിതിി’�ള് തികോേശസ്വയംംഭാരുണ സ്ഥാോപന
ങ്ങള്ക്കുു �ീഴ്ില്, എ�ോല് സ്വതിന്ദ്രംന്തമോയംി ഉണ്ട്ോ
യംി�രുണം.

Catastrophic Health Expenditure Among Households  
with Elderly in Ernakulam District

Vishnu B. Menon

Background
Population ageing is a major demographic 
concern these days. In India, the elderly 
population has been rising steadily and Kerala 
has the maximum proportion of elderly people 
in the country with a projected estimate of16.5% 
in 2021. This elderly population will have 
multiple morbidities which will increase the 

health expenditure of the household, thereby 
increasing the chance of their household 
incurring catastrophic health expenditure. 
Hence, it was decided to study the proportion 
of households that encountered catastrophic 
health expenditure, while treating the elderly in 
Ernakulam 
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Health Insurance Coverage Among Elderly in 
A Coastal Village in Kerala: A Cross Sectional Study

Vishnu B. Menon

Background
Health insurance is a type of insurance that 
covers medical expenses arising due to an illness. 
These can include hospitalisation costs, cost of 
medicines or doctor consultation fees. Health 
insurance coverage is an essential requirement 
to prevent financial catastrophe in a household. 
In the case of elderly, health insurance coverage 
is essential considering the rising burden of non-
communicable diseases. With the increasing 
number of elderly in our country and rising costs 
for healthcare, it has become a necessity to enrol 
in some form of health insurance. The objectives 
of this study were to find out the prevalence 
of health insurance coverage among elderly 
individuals in a coastal village in Kerala and the 
factors associated with it.

Methods
A community based cross sectional study was 
conducted among elderly individuals above 
60 years in Alappad, a coastal village in Kollam 
district, Kerala using a pre-tested questionnaire. 
Covering all 16 wards, data was collected from 
a total of 2768 elderly individuals above the age 
of 60 years. Data was tabulated in MS Excel and 
analysed using SPSS v21.0. 

Results
Majority of the elderly in Alappad belonged 
to 60-69yrs (60.9%). Gender wise females 
had a predominance with 52.2%. Around 76% 
had chronic illness and 75% were on chronic 
medication. About 29.3% had diabetes mellitus 
and 53% had hypertension. As far as health 
insurance was concerned around 87% of the 
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Methods
A community based cross-sectional study was 
carried out among households with elderly 
member(s), in the district of Ernakulam 
(Kerala). Sample size was calculated using a pilot 
study and was estimated to be 440 households. 
Cluster sampling technique was done and since 
the population in each cluster varied, probability 
proportional to size sampling was employed. 
Details regarding heath expenditure and 
household expenditure were collected using a 
pretested questionnaire.

Results
The proportion of households that encountered 
catastrophic health expenditure while treating 
the elderly was 30.7% (95% CI 26.4, 35.2). 

The median out-of-pocket health expenditure 
among the elderly was Rs 500 (2000). Current 
employment status of the elderly (aOR = 2.5, p = 
0.005), marital status of the elderly (aOR = 1.8, 
p = 0.009) and visit to a healthcare facility in the 
previous one month (aOR = 3.0, p < 0.001) were 
identified as determinants of households that 
encountered CHE.

Conclusion
Our study indicate that a high proportion of 
households have encountered catastrophic 
health expenditure, while treating the elderly. To 
overcome this impending disaster, policy makers 
should increase the health insurance coverage 
among the elderly population, consider bridge 
employment among the elderly and increase 
government investment in the health sector.
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population had some form of insurance. Of those 
who were insured, about 75% were receiving the 
same from Govt. 

Conclusion
It was seen that a majority of the elderly population 
had health insurance in the community, mainly 

provided by the Govt. However, information 
regarding its utilisation needs to be studied in 
detail.
Keywords: Aged, Health Expenditures, Health 
Insurance, Health Care Costs, Chronic Disease

കേ�രാളത്തിിലെ� കേരാം�ംതിുരാതിയംു� ചി�ിത്സയംു� ചി�ിത്സ ലെച��ു�
കോഡ്ോ. ജിയം�ൃഷ്ണന് ടിി.

നീതിി ആകോയംോഗികെ� റിികോപ്പിോര്ട്ട് ന്ദ്രംപ�ോരും ഒ�ോം സ്ഥാോ
നത്തിുള്ള കോ�രുളം കോരുോഗോതിുരുതിയംിലും, �ി�ിത്സ 
കെ�ല�ിലും �ളകെരു �ര്ധന�്  �ോണിക്കുു�തിോയംി 
പറിയംകെപ്പിടിു�ു. രുോജിയകോത്തിോട്ടോകെ� �ി�ിധ സ്ംസ്ഥാോന
ങ്ങളിലൂള്ള ജിനങ്ങള് ക്കുിടിയംികെല കോരുോഗോതിുരുതി കോയംയംും 
കോരുോഗ�ി�ിത്സകെയംയംും ക്കുുറിിച്ചിും �ി�ിത്സ കെ�ല�ു
�കെളയംും �ുറിിച്ചിുള്ള നോഷണല് സ്ോ�ിള് സ്ര്കോ� 
ഓര്ഗടൈംനകോസ്ഷകെ� ആഭാിമുഖയത്തിില് നടിത്തികെപ്പിട്ട 
�ി�ിധ സ്ര്കോ� �ളുകെടി �ലങ്ങള് �ിശ�ലനം കെ�യ്തുു 
നടിത്തിിയം ഈ പഠനം നില�ികെല സ്ഥാിതിി �ി�രുങ്ങള് 
അറിിയംു�തിിനും ഭാോ�ി ആസ്ുന്ദ്രംതിണത്തിിനും ഉതിക്കുു
�തിോണ്. 

ഓപി �ി�ിത്സ : രുണ്ട്ോഴ്ചകെത്തി ഇടികോ�ളക്കുിടിയംില് 
രുോജിയത്തിു ശരുോശരുി ആയംിരും കോപരുില് 75 കോപര്ക്കു ്എകെന്ത
ങ്ക്ിലും അസ്ുഖങ്ങള് ഉള്ളകോപ്പിോള് കോ�രുളത്തിില് അതി് 
245 ആണ്. അതിോയംതി് മൂ�ിരുട്ടി �ൂടിുതിലോണ്. 2014 
കെല സ്ര്കോ�യംില് അതി് യംഥാോന്ദ്രം�മം ആയംിരും കോപരുില് 
104ഉം 308ഉം ആയംിരുു�ു.സ്ോക്ഷ്യരുതിയംും ആകോരുോ
ഗയഅ�കോബോധ�ും �ൂടിിയംതിിനോല് കോ�രുളത്തിില് 
�ൂടിുതിലോയംി ആള്ക്കുോര് കോരുോഗങ്ങള് റിികോപ്പിോര്ട്ട് കെ�യ്യു
കെപ്പിടിോനുള്ള സ്ോധയതിയംും ഇ�ികെടി പരുിഗണികോക്കുണ്ട്തിു
ണ്ട്്. പുരുുഷന്മോകോരുക്കുോള് സ്്ന്ദ്രംതിീ�ളില് കോരുോഗോതിുരുതി 
�ൂടിുതിലുണ്ട്് ; ഇ� യംഥാോന്ദ്രം�മം ആയംിരും കോപരുില് 67 ഉം 
83 ഉം ആണ്. കോരുോഗമുകെണ്ട്�് റിികോപ്പിോര്ട്ട് കെ�യ്തു�രുില് 
88 % കോപരുും �ി�ിത്സ കോതിടിിയംിരുു�ു. ഇന്തയയംിലോകോ� 
കോരുോഗി�ളില് 95.4% കോപര് ആധുനി� �ി�ിത്സ കോതിടിി
യംകോപ്പിോള് കോ�രുളത്തിില് 91.4% കോപരുോണു ആധുനി� 
�ി�ിത്സ കോതിടിിയംതിു. ഇതിിനര്ത്ഥം ആധുനി� �ി�ിത്സ 
ശോഖയ്ക്കു് തികെ�യംോണ് സ്ര്ക്കുോര് �ൂടിുതില് ബഡ്്ജിറ്റ്് 
തിു� നകോല്ണ്ട്തി് എ�ോണ്..ഓപി �ി�ിത്സയ്ക്കുോയംി ഇന്തയ
യംിലോകോ� കോരുോഗി�ളില് 30% ഏകെതിങ്ക്ിലും സ്ര്ക്കുോര് 
�ി�ിത്സ സ്ഥാോപനങ്ങളില് നി�ും കോസ്�നം കോതിടിിയം
കോപ്പിോള് കോ�രുളത്തിില് അതി് 47.5% മോണു. മുന് സ്ര്കോ�
യ്യുില് ഇതി് യംഥാോന്ദ്രം�മം 25%, 31%ഉം ആയംിരുു�ു. കോ�രു
ളത്തിില് സ്ര്ക്കുോര് കോമഖലയംില് ഉപകോയംോഗം ഇകോപ്പിോള് 
അധി�ം �ൂടിിയംതി ്സ്ൗ�രുയങ്ങള് �ൂടിിയംതിിനോലോകോണോ 

അകോതിോ സ്വ�ോരുയ കോമഖലയംികെല കെ�ല�് �ൂടിുതിലോയംതി് 
കെ�ോണ്ട്ോകോണോ എ�ു അകോനവഷികോക്കുണ്ട്തിുണ്ട്്. രുണ്ട്ോ
ഴ്ചകെത്തി ഇടികോ�ളക്കുിടിയംില് ശരുോശരുി ഓപി �ി�ിത്സ 
കെ�ല�ിനോയംി രുോജിയത്തിു ശരുോശരുി 636 രുൂപ കോരുോഗി�ള് 
കെ�ല�ഴ്ിക്കുകെപ്പിടിുകോ�ോള് കോ�രുളത്തിില് അതിു ശരുോശരുി 
480 രുൂപയംോണ്. 2014 ല് ഇതി് യംഥാോന്ദ്രം�മം 574 ഉം 625 
ഉം രുൂപയംുമോയംിരുു�ു കോ�രുളത്തിില് ഓപി കെ�ല�് �ുറി
ഞ്ഞുതിിന് �ോരുണം മുന് സ്ര്കോ� സ്മോയംകെത്തിക്കുോളും 
കോപര് ഇകോപ്പിോള് സ്ര്ക്കുോര് സ്ഥാോപനങ്ങകെള �ൂടിുതിലോയംി 
ആന്ദ്രംശയംിക്കുു�തി് കെ�ോണ്ട്ോകെണ�് അനുമോനിക്കുോം.

�ിടിത്തിി �ി�ിത്സ: �ര്ഷത്തിില് രുോജിയത്തിു ശരുോശരുി 
ആയംിരും കോപരുില് 29 കോപര് എകെന്തങ്ക്ിലും അസ്ുഖ
ങ്ങള് മൂലം ആശുപതിിയംില് അഡ്്മിറ്റ്് കെ�യ്തുു �ി�ിത്സി 
കോതിടിിയംകോപ്പിോള് കോ�രുളത്തിില് അതി് 105 ആണ്. 
അതിോയംതി് ഇതി് 3 ഇരുട്ടിയംിലും അധി�മോണ്. �ഴ്ിഞ്ഞു 
സ്ര്കോ�യംില് ഇതി് ഇന്തയയംില് ശരുോശരുി 40 ആയംിരുു
�തിു 29 ആയംി �ുറിഞ്ഞുകോപ്പിോള് കോ�രുളത്തിില് ഇതി് 
108 ല് നി�ും നോമമോന്ദ്രംതിമോയംി 105 ആയംി �ുറിയംു� 
മോന്ദ്രംതികോമ കെ�യ്തുിട്ടുള്ളൂ.

�ി�ിത്സ കോതിടിു��രുില് സ്ര്ക്കുോര് സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി 
ഉപകോയംോഗത്തിില് ഇന്തയന് ശരുോശരുിയംും കോ�രുള�ും 
തി�ില് �ലിയം �യതിയോസ്മില്ലാം. ഇ� യംഥാോന്ദ്രം�മം 42% 
�ും 38% �ു മോണു. �ഴ്ിഞ്ഞു തി�ണ ഇതി് യംഥാോന്ദ്രം�മം 
36%, 40% മോയംിരുു�ു. 

ആശുപന്ദ്രംതിി�ളില് ഐ പി �ി�ിത്സക്കുുള്ള ശരുോശരുി 
കെ�ല�് രുോജിയത്തിു ശരുോശരുി 23305 രുൂപയംും (R: 20135, 
U: 26475) കോ�രുളത്തിില് 21350 രുൂപയംും (R: 19109, 
U:23591)മോണ്.. സ്ര്ക്കുോര് ആശുപന്ദ്രംതിി�ളികെല �ി�ി
ത്സക്കു് ശരുോശരുി 4, 452 രുൂപയംും സ്വ�ോരുയ ആശുപന്ദ്രംതിി
�ളികെല �ി�ിത്സക്കു് 31, 845 രുൂപയംും കോരുോഗി�ള്ക്കു് 
�ില�ോകോ�ണ്ട്ി �രുു�ുണ്ട്്.. 

റിികോപ്പിോര്ട്ടു�ള് ന്ദ്രംപ�ോരും കോരുോഗോതിുരുതി അന്ദ്രംതി �ുറിയംു
�ികെല്ലാം�ും �ി�ിത്സ കെ�ല�ു�ള് �ൂടിി �രുി�യംോ
കെണ�ും �ി�ിത്സ കോതിടിു� ഭാൂരുിഭാോഗം കോപര്ക്കുും 
�ി�ിത്സ കെ�ല�ു�ള് സ്വയംം �കെണ്ട്ത്തിണകെമ
�ും, ഇതിുമൂലം പലരുും �ടികെക്കുണിയംിലും, ദരുിന്ദ്രംദ�
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Household Health Expenditure During Covid19 Period in 
Kerala an Economic Analysis

Niveditha Krishnan

Abstract
Introduction- Catastrophic health expenditure 
during COVID-19 hospitalization has altered the 
economic picture of households especially in low 
resource settings with high rates of COVID-19 
infection. This study aimed to estimate the Out 
of Pocket (OOP) expenditure and proportion 
of households that incurred catastrophic health 
expenditure due to COVID-19 hospitalisation in 
Kerala.
Materials and Methods- A Primary data collected 
study was conducted among a representative 
sample of 100 COVID-19 hospitalised patients 
in Thrissur district over four months, using a 
pretested interview schedule. The direct medical 
and nonmedical costs incurred by the study 
participants during hospitalization and the total 
monthly household expenditure were obtained 
from the respective COVID-19 affected 
households. Catastrophic health expenditure was 
defined as direct medical expenditure exceeding 
40% of effective household income.
Results – The study revealed that 49.7% of 
households had catastrophic health expenditure, 
with 32.9% having incurred Distress financing. 
Multivariate analysis revealed being Below 
poverty line, hospitalization in private healthcare 
facility and presence of co-morbid conditions as 

significant determinants of Catastrophic health 
expenditure.
Conclusion- High levels of Catastrophic health 
expenditure and distress financing revealed by 
the study unveils major unaddressed challenges 
in the road to Universal health coverage.

1. Introduction
The role of health in human capital formation 
is immense to enhance the productivity of 
population of a nation. Spending on health is a 
significant variable in determining the health 
capital. Reasons behind on health are differ from 
person to person. The motive behind spending on 
health may be preventive health care, promotive 
health care and tertiary health care. Both 
microeconomic and macroeconomic aspect of 
spending on health is crucial for economic analysis 
of expenditure on health. In microeconomic 
perspective health is considered as an input to 
generate income which in turn to buy goods 
and services. Government involvement in health 
spending and its effect on individual decision 
constitutes the macroeconomic perspective of 
spending on health.
Health is multidimensional. As per the 
Constitution of World Health Organisation 
(WHO) “Health is a state of complete Physical, 
mental and social wellbeing, and not merely the 
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തി്�രുിക്കു കെപ്പിടിു�കോയംോ കെ�യ്യുു�ുകെണ്ട്�ും, ഐ പി 
�ി�ിത്സ മോന്ദ്രംതിം ��ര് കെ�യ്യുു� ഇന്ഷൂറിന്സ്് പദ്ധ
തിി�ള് കെ�ോണ്ട്് ഉകോേശിച്ചി �ലം �ിട്ടു�ികെല്ലാം�ുമോണ് 
സ്ര്കോ� �ലം �ോണിക്കുു�തി്. ഇതിിന് പരുിഹോരുമോയംി 
ജിനങ്ങളുകെടി �ി�ിത്സക്കുോയംി സ്രു്ക്കുോര് കോമഖലയംികെല 
�ി�ിത്സ സ്ഥാോപനങ്ങള് �ൂടിുതില് കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിു�
യംും, ജിനങ്ങളികെല �ി�ിത്സ മൂലം ഉണ്ട്ോ�ു� സ്ോ�
ത്തിി� ഭാോരും �ുറിക്കുോനോയംി സ്ര്ക്കുോര് കോനരുിട്ടു നടിത്തിു
� ആകോരുോഗയ ഇന്ഷൂറിന്സ്് പദ്ധതിി�കോളോ, അ�ികെടി 
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സ്വ�ോരുയ കോമഖല�ളില് നി�ും ലഭായമോക്കുു� പദ്ധ
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absence of disease or infirmity” (WHO, 1948), 
WHO definition captures physical, mental and 
social dimensions. An Individual’s demand for 
medical services is irregular and unpredictable. 
There are many factors contributed to good 
health such as nutritious food, pure drinking 
water, pollution free environment, opportunity 
for work and mental peace. Health status will 
never be the same for medical services is irregular 
and unpredictable. There are many factors 
contributed to good health such as nutritious 
food, pure drinking water, pollution free 
environment, opportunity for work and mental 
peace. Health status will never be the same for 
all. Different people need different treatments. 
Different treatments entail different costs. Their 
illness and their cures will not impose the same 
economic burden. Every system of risk pooling 
must face up to the challenge of heterogeneity. 
Heterogeneity makes health care a thing apart. 
The risk and uncertainty are crucial elements in 
medical care (Akerlof, 1970).
Corona Virus Disease Known as Covid-
19(previously Known as “2019 novel corona 
Virus”). The name of Virus is announced by 
World Health Organization (WHO) in 11th 
February 2020. The coronavirus outbreak was 
originated from Wuhan, Hubei province, china in 
late December 2019. The virus spread all over the 
World from Wuhan within days through people 
with Covid-19 positive through their small 
droplets from nose or month. It spread like a wild 
fire from people to people and from one country 
to another rapidly. The virus spread to Thailand, 
Japan, U.S, South Korea, India, Spain, Italy, France, 
Germany, Iran, Netherland, Switzerland, United 
Kingdom, Singapore etc. The virus hit so many 
people very hardest around the World Several 
Countries made an announcement of lockdown 
to avoid the spreading of the virus. So many 
cases were reported daily in the world almost 
184 countries and above 1.5 lakh deaths. Due to 
the immense impact of the virus in worldwide. 
The World Health Organization (WHO) 
declared Covid-19 as pandemic in 11 March 

2020. Kerala Health Department take certain 
proactive measures by ensuring special medical 
attention to those people who are in quarantine 
and those who are unwilling to take medical 
attention having symptoms. The Government 
Issue strict instructions to hospital staffs, health 
workers, other government and non-government 
officers including public by revealing up-to-date 
information about the current situation of the 
state in the case of vaccine-less virus. It helps 
to prevent the spreading of virus. In order to 
monitor and avail necessary services to ordinary 
people from local body level, government ensure 
the help of health workers (ASHAWORKERS).
Stay home and stay safe- a sounding manthra 
during these days in the nook and corner of 
the world, especially in India in the wake of 
Covid-19 spread, everybody is obligated to stay 
at home in the midest of uncertainties. As a coin 
has two sides, one group of people are enjoying 
the situation. Corona Virus has given time them 
to play with their children, recalling the golden 
days of childhood, challenging the cooking 
capacity of the men, testing new dishes and they 
are enjoying their family life with their savings in 
the past. But on the other side, a group of people 
undertone that they have no job, no money and 
no food. The daily works across different avenues 
are badly hit by the spread of Covid-19 and 
followed by the lock down. On March 28th The 
Hindu reported that livelihood of around five 
lakh domestic helpers are in jeopardy and future 
is uncertain for women work force in Kochi. No 
one is allowing outsiders to enter their homes for 
fear of contracting the virus. If it is five lakhs in 
Kerala, we can guess the situation of India and 
all over the world. Farmers are worried after 
the announcement of the national lockdown 
and demand for milk and milk products are 
diminished. Online supplier Milk basket had 
stopped delivery services and reported that the 
shutdown is resulting dumping of 15, 000 liters 
of milk and throwing over 10, 000 kg of fruits and 
vegetables.
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2. Objectives of the Study
The trend and tendencies of government and 
household expenditure on health at the national 
and state level is the core of the present study. 
The deviation of expenditure on health both 
by the government and the household and the 
corresponding burden are considered. The 
financing of health spending is a major concern 
for the government and the households. The 
study focuses the factors that related to the 
household health expenditure during covid-19 
period in Kerala an economic analysis. The study 
analyses the economics of spending on health. 
The specific objectives of the study are;
To analyse the public expenditure on health in 
India and Kerala during Covid-19 period.
To compare the disparity of household 
expenditure on health in India and Kerala.
To identify the major determinants of household 
health expenditure in Kerala during Covid-19 
period.
To examine the major disparity of household 
health expenditure in Thrissur district of Kerala.

3. Review of Literature 
Various aspects of health and expenditure on 
health are considered for literature review. It 
helps to examine the various concepts of health 
expenditure and pattern of expenditure on health 
between countries and within the country. It 
throws light on significance of expenditure on 
health both by the government and households.
Dey et al. (2013) remarked that social health 
issues, natural calamities and disasters, nutritional 
aspects have accumulative effect on the wide 
disparities in the existing health infrastructure. 
Lack of proper infrastructure facilities has limited 
the ability of the facilities to drive the health 
care standards in the majority of the people in 
the country. The high morbidity and mortality 
levels in the country indicates the unsatisfactory 
health indices which in turn indicates the limited 
success of the public health system in meeting 
the preventive and curative requirements of the 
general population in India.

Rajesh Kumar and Nalraj (2014) examined 
the causal relationship between health care 
expenditure and economic growth in Kerala, 
Orissa, Tamil Nadu and Madhya Pradesh 
during 1991-2010. The study considered that 
good health is a decisive factor in the reduction 
of poverty and promotion of sustainable 
development. The study finds that there exists a 
unidirectional causality from health expenditure 
to economic growth. The increase in demand 
for better health care leads the private health 
providers to supply such goods and services. This 
shift from public to private health care utilisation 
reduced economic growth contribution on 
public health care expenditure.
Joe (2015) examined the incidence and correlates 
of health care financing in India by using cross 
sectional data from the Morbidity and Healthcare 
Survey 2004 conducted by NSSO. With the 
help of multivariate logistic regression the study 
found that there exist significant socio-economic 
gradient in the distribution of distressed 
health care financing for marginalised sections 
of the society. The financial burden of non-
communicable diseases is high among backward 
social groups. The treatment cost of elderly and 
female members can be financed mainly by the 
contribution from friends and relatives.
Kulkarni(2016) examined the relationship 
between health expenditure and health outcomes 
in BRICS nations from 1995-2010. This study 
is based on panel data regression with fixed 
effects model using data from the World Health 
Organisation and World Bank databases. The 
study found a positive association between health 
outcome and the per-capita GDP, adult literacy 
rate and out-of –pocket expenditure. The study 
found that higher the public health expenditure 
lower the health outcomes in terms of IMR. The 
study also found that a negative relationship 
between age dependency relation and health 
production. Here health can be categorized as 
a quasi-public good. The study points out that 
the increase in public health expenditure is not 
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sufficient to achieve the desired improvements in 
health economics.
Barenberg et.al. (2017) studied the impact of 
public health expenditure on infant mortality 
rate employing a pane dataset of Indian states 
between1983-84 and 2011-12. The study finds 
out that there is a negative relationship between 
public health expenditure and infant mortality 
rate in India. The study shows that one percent 
increase in public health expenditure by state 
level net domestic products is associated with 
a reduction in the infant deaths per 1000 live 
births. Other relevant covariates like political 
competition, urbanisation and female literacy 
reduce the infant mortality rate.
Rahman (2018) examined the nexus between 
health care expenditure and health outcomes 
in SAARC and ASEAN region by using World 
Bank datasets of 15 countries between 1995 
and 2014. The study used fixed and random 
effects model to find out the effects of health 
care on health outcomes in relation to life 
expectancy at birth, crude death rate and infant 
mortality rate. The study found that private 
health care expenditure had a significant effect in 
reducing the crude death rate but public health 
expenditure exhibited the opposite result. Total 
health expenditure had a significant effect in 
reducing in infant mortality rate and extent of 
effect of private health expenditure was greater 
than that of public health expenditure. The study 
emphasized transparency, accountability and 
efficient utilization of public sector health funds.
Harapan Harapan et al (2019) in early 
December 2019, an outbreak of coronavirus 
disease 2019, an outbreak of coronavirus disease 
2019(COVID-19), caused by a novel severe acute 
respiratory syndrome coronavirus2 (SARS-
Co-2), occurred in Wuhan city, Hubei Province, 
China. On January 30, 2020 the World Health 
Organization declared the outbreak as a Public 
Health Emergency of International Concern. 
As of February 14, 2020, 49, 053 laboratory-
confirmed and 1, 382 deaths have been reported 
globally. Perceived risk of acquiring disease has 

led many governments to institute a variety of 
control measures. We conducted a literature 
review of public available information to 
summarize knowledge about the pathogen and 
the current epidemic. In this literature review, 
the causative agent, pathogenesis and immune 
responses, epidemiology, diagnosis, treatment 
and management of the disease, control and 
preventions strategies are all reviewed.
Elumalai Rajalakshmi, Akhil Sasidharan…K 
Parthipan (2023) The coronavirus disease 
2019(COVID19) Pandemic increased the 
utilization of healthcare services. Such utilization 
could lead to higher out-of-pocket expenditure 
(OOPE) and catastrophic health expenditure 
(CHE). We estimated OOPE and the proportion 
of households that experienced CHE by 
conducting a cross- Sectional survey of 1200 
randomly selected confirmed COVID-19 cases. 

4. Methodology
The study is both analytical and theoretical in 
nature. The present study collected data both from 
primary and secondary sources. The secondary 
data were collected from Economic Reviews of the 
state Planning Board, Census Reports, Reports 
of the Directorate of Economics and Statistics, 
RBI Database, Economic Surveys, Human 
Development Reports, Sample Registration 
System Reports, National Family Health Survey 
Reports and Reports of the Directorate of Health 
Service Trivandrum. Electronic Database such as 
INFLIBNET and Google Scholar were also used. 
Relevant websites also forms source of secondary 
information.
In the primary data, both quantitative aspects are 
considered for identifying the determinants of 
household health expenditure. Hence household 
is considered as the basic unit of ananlysis for 
analyzing the determinants of annual household 
expenditure. The primary data analysis is based on 
cross section data collected through a household 
survey conducted among 100 households 
from rural and urban areas with the support of 
a structured questionnaire. The present study 
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has been conducted in Chalakudy Municipality, 
Irinjalakuda Municipality. These selected areas 
are chosen for the study considering the health 
parameter’s such as birth rate, maternal mortality 
rate, institutional delivery, immunization. The 
criteria for selecting this setting were geographical 
proximity, feasibility of conducting the study, 
availability of the samples and familiarity of the 
investigator with the settings.

5. Observation and Result
Health expenditure during COVID-19 
hospitalization has altered the economic picture 
of households specially in low resources settings 
with high rates of COVID-19 infection. This 
study aimed proportion of households that 
incurred household health expenditures due to 
COVID-19. 

Table: - 5.1. 
Demographic Characteristics and demographic 

distribution of COVID-19 Patients in Kerala,  
2020-2021.

Charac-
teristics Category n (%)

Total cases 5, 247, 
177

Gender 

Female 2, 422, 378 (46.1)

Male 2, 708, 870 (51.7)

Transgender 115, 929 (2.2)

Age group in years 

0-5 157, 628 (3.0)

6-20 772, 793 (14.7)

21-40 1, 824, 510 (34.8)

41-60 1, 557, 464 (29.7)

>60 818, 853 (15.6)

Districts 

Ernakulam 645, 467 (12.3)

Malappuram 578, 930 (11)

Kozhikode 559, 458 (10.7)

Thrissur 550, 280 (10.5)

Thiruvananthapuram 508, 240 (9.7)

Kollam 412, 782 (7.9)

Palakkad 384, 038 (7.3)

Kottayam 345, 063 (6.6)

Alappuzha 326, 260 (6.2)

Kannur 292, 502 (5.6)

Pathanamthitta 206, 322 (3.9)

Idukki 158, 616 (3)

Kasaragod 143, 703 (2.7)

Wayanad 135, 516 (2.6)

Demographic characteristics and demographic 
distribution of COVID-19 patients in Kerala, 
2020-2021
There were slightly more males than females. 
The most common age group affected was 
between 20-40 years, with3% of children aged up 
to 5 years and 16% of adults over 60 years also 
affected. There were five districts (Ernakulam, 
Malappuram, Kozhikode, Thrissur, and 
Thiruvananthapuram) that each reported over 
500, 000 COVID19 cases, comprising between 
them over half (54%) of the total number of 
cases in the state.

Table: - 5.2. 
Demographic Profile of Thrissur District

Description
2011 2001

Rural Urban Total

Actual population 1020537 2089790 3110327 2974232

Male 485875 988790 1474665 1422052

Female 534662 1101000 1635662 1552180
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Sex Ratio(per100) 1100 1113 1109 1092

Child Sex Ratio(6-6 Age) 955 944 948 958

Child Percentage (%) 9.43 9.23 9.30 11.18

Male Child Percentage (%) 10.13 10.03 10.07 11.94

Female Child Percentage (%) 8.79 8.51 8.60 10.48

Average Literacy (%) 93.99 95.97 95.32 92.27

Male Literacy (%) 96.09 97.41 96.98 95.11

Female Literacy (%) 92.11 94.70 93.85 89.71

Population Growth (%) 4.58 8.66

Proportation to Kerala Population 
(%) 9.32 9.34

Area Sq.Km 3032 3032

Density/Km2 1026 981

Source: - Census of India 2011
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Thrissur district, the Cultural capital of Kerala, is the Center of health care in the central Kerala since 
it covers the health care needs of the people in Thrissur, Palakkad, Malappuram, and northern part of 
Ernakulam district, Thrissur district is the fastest becoming educational capital of Kerala due to the 
existence of various medical, engineering, Ayurvedic, veterinary and art and science Colleges. Kerala 
University of Medical and Allied Sciences is located at Thrissur. There are four medical Colleges in 
Thrissur district. The three allopathic medical colleges in Thrissur district are Government Medical 
College, Thrissur, Jubilee Mission Medical college and Research Institute, and Amala Institute of 
Medical Sciences. Thrissur district is also well known for its Ayrvedic treatment. There are two Ayurveda 
Colleges, Vaidhyaratnam Ayurveda College, Ollur and Poomully Neelakandan Namboothiripad 
Memorial Ayurveda medical College, Cheruthurthy. Thrissur district has 7 Taluks (Thalappilly, 
Chavakkad, Kodungalur, Thrissur, Mukundapuram, Chalakudy and kunnamkulam) and 255 villages. 
There are 88 Grama panchayaths, 16 Block Panchayath in the three tier system of rural local bodies. 
There are 7 urban local bodies consist of 6 Municipalities and 1 Corporation.

Table: - 5.3. 
Distribution of Households by Type of Treatment.

Types of Treatment Rural Urban

Specialty 15 10

General 25 20

Specialty + General 10 15

Total 50 50

Source: - Survey Data.

Health care treatment may be general Treatment or Specialty Treatment. It is noticed that 25 of rural 
areas and 20 urban households utilize general treatment and 15 of rural and 10 of urban households 
utilize specialty treatment. Further there are 10 of rural and 15 of urban households utilize both 
specialty and general treatment.

Table 5.4:-  
Religion

Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent

Valid Hinduism 45 45.0 45.0 45.0

Islam 24 24.0 24.0 69.0

Christianity 31 31.0 31.0 100.0

Total 100 100.0 100.0

Source: - survey Data

Table5.4. Religion wise distribution of rural and urban households in Thrissur district constitutes 45 
percent of Hinduism followed by 24 percent Islam and 31 percent of Christianity.
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Table 5.5 
Household Income status

Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent

Valid BPL 53 53.0 53.0 53.0

APL 47 47.0 47.0 100.0

Total 100 100.0 100.0

Source: - Survey Data

Household expenditure is mainly dependent upon the household income. Hence the occupational 
background of the head of the household is considered under study to examine the determinants of 
household health expenditure. Generally income is one of the major determinants of consumption 
expenditure of households. It is evident that household health expenditure is low for poor income 
households both in rural and urban area. Household health expenditure is substantially high for high 
income households both in rural and urban area. Household income status frequency household health 
expenditure is BPL 53 percent and APL 47 percent based on income of the households.

Table 5.6: 
Catastrophic and non-catastrophic households

Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent

Valid Catastrophic 59 59.0 59.0 59.0

Non-Catastrophic 41 41.0 41.0 100.0

Total 100 100.0 100.0

Source: - survey Data.

The Covid-19 pandemic had catastrophic impact on various governments globally, be it developed or 
less developed. One of the major challenges faced by the governments was with regard to the lack of 
facilities. i.e., both the manpower and infrastructure needed to combat the pandemic and to manage the 
escalating number of cases, especially those at high risk like old and those with serious illness. Even the 
developed economics have struggled to cope with this huge demand. Same is the case with a country 
like India. Kerala is a bit different due to the unique model of development with better education and 
healthcare indices connected in the beginning with the remittance income. Among the 100 households 
surveyed, it is seen from Table 5.6 that 59 percent Catastrophic and 41 percent non- Catastrophic 
expenditure. Catastrophic expenditure is a serious issue existing in the context of healthcare system in 
Kerala. 

Table 5.7 
 Positive performance of health care services system During Covid-19

2001 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent

Valid Home visit 30 30.0 30.0 30.0

PHC Medicine 42 42.0 42.0 72.0

Food Provide 28 28.0 28.0 100.0

Total 100 100.0 100.0

Source: - survey Data.
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Table 5.7 shows the Frequency of positive performance of health care services system during Covid-19. 
About 42 percent PHC medicine that they have health care services system. It show that 30 percent 
Home visit and 28 percent Food provide positive performance of health care services system during 
covid-19. 

Table 5.8:- Cross tabulation of Type of locality * Health insurance scheme 

Count Health insurance scheme

Government 
funded

Arranged 
households

Employer (not govt) 
supported

Health 
protection others Total

Type of locality Rural 4 19 15 13 0 51

urban 3 17 20 7 2 49

Total 7 36 35 20 2 100

Source: - Survey Data

Table 5.8 shows the cross tabulation of health insurance scheme. Rural area 51 percent health insurance 
scheme and 49 percent urban area health insurance scheme. Most of the non-institutional expenditure 
is not covered under voluntary prepayment. This would enhance the health expenditure of households. 
The expenditure for government funded scheme of health insurance is low both in rural and urban area 
compared to the other type of insurance scheme.

Table 5.9 
Problems of Households in Relation to Expenditure

Frequency Percent Valid 
Percent

Cumulative 
Percent

Valid inadequate saving 9 9.0 9.0 9.0

insignificant cooperation of the head of household 10 10.0 10.0 19.0

inadequate of health consciousness 15 15.0 15.0 34.0

inadequate insurance participation 18 18.0 18.0 52.0

insufficient information health care facilities 15 15.0 15.0 67.0

inadequate support from the government 16 16.0 16.0 83.0

infrastructure in government hospitals 9 9.0 9.0 92.0

inadequate- financing 5 5.0 5.0 97.0

sub-optimum debt position 3 3.0 3.0 100.0

Total 100 100.0 100.0

Source: - Survey Data

Lack of medicines and lack of manpower are the main problems faced by the rural households in relation 
to government hospitals. Government implemented new programmes on health care. But lack of 
information about these programmes causes hurdles in the health care of common people. Information 
asymmetry is highest in health care. The complexity of health care system aggravate the problems of 
households in relation to expenditure. Poor condition of hospitals and poor behavior of employees 
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are the problems faced by the urban households 
in relation to government hospitals. While in 
the case of inadequate saving 9 percent and 
inadequate of health consciousness 15 percent 
are the main problems to tackle high problems 
of inadequate insurance participation. The least 
affected the problem is the sub-optimum debt 
position. Lack of health consciousness and 
poor information on health care are the other 
problems faced by the households in relation to 
expenditure on health.

6. CONCLUSION
Public expenditure on health is the first and 
foremost variable in determining the human 
capital formation through improvement in 
health- capital. However, optimum- mixture 
of public and household expenditure on health 
is inevitable to improve the productivity of 
the population in an equitable and sustainable 
manner. The public health expenditure on 
health is comparatively low when compared to 
household expenditure on health. Among major 
states in India, Kerala is far ahead both in terms 
of expenditure on health and parameters of 
health.in this context, the present study attempts 
to analyze the determinants of household 
expenditure on health in Kerala.
The average annual household health expenditure 
of rural households is significantly different 
from that of urban households. The average 
annual household health expenditure of rural 
households is lower than that of urban household. 
The annual household health expenditure of 
represents corresponding to the categories of 
cast is not significantly different from that of the 
reference category. The household expenditure of 
poor families is low in the district. Similarly, the 
nature of diseases have substantially influenced 
on the household expenditure on health. The 
percentage of household budget allocated to 
health expenditure is also substantially influenced 
by the nature of diseases and income.
The study shows that even though the household 
health expenditure goes through a lot of stress 

and struggles. Household health expenditure 
were whole heartedly ready to work during 
covid-19 outbreak. Even with coverage of medical 
expenses and life insurance which is provided by 
the central government, the risk they take when 
they interact with patients is immense. Health 
workers along with a hike in remuneration, 
provisions for incorporating risk allowance 
for their field activities during epidemics and 
pandemics should be done
Expenditure on health comprises of two aspects: 
what the government spends on health and what 
is spent privately by citizens on looking after their 
health. The government spends on investing in 
and running hospitals, clinics, medical schools, 
and laboratories; it also spends on medical 
research.in many countries it pays the salaries of 
doctors and other health professionals directly. 
It may also procure drugs for free disbursement 
through clinics or pharmacies. Citizens in their 
private capacity spend money for consultations, 
for buying drugs, paying hospitals for treatment, 
for investigative procedures and such, often in 
less developed countries, they have to pay this out 
of their savings or ‘out-of-pocket’. In advanced 
countries either the government provides most 
or all health benefits to everyone through a 
system of national health services, in which case 
this is financed primarily from taxes, or most of 
the population is covered by health insurance. 
In either case out-of-pocket expenditure for the 
citizen is minimum. Thus in poorer countries 
people actually have a higher burden of spending 
on health.

7. Recommendations and Policy 
Implications
The analysis revealed major determinants and 
constraints of the public and household spending 
on health. The study put forward the following 
policy implications.
1. The role of voluntary prepayment in 

expenditure on health is immense. Therefore, 
government should allocate more funds 
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to the health insurance scheme of the poor 
families.

2. Government should make some urgent 
measures to improve the quality and 
quantity of infrastructure in government 
hospitals in Kerala especially in the context 
of COVID-19.

3. Government expenditure is very important 
in determining the household expenditure 
on health. 

4. The Central government dexterously 
intervened during the COVID period and 
passed an ordinance to protect them. But, it 
cannot make them stress free. Proper support 
and counseling should be provided to them.

5. Health- card to the poor in the private 
hospitals will be a viable option to converge 
the services of government and private 
medical institutions in the state.
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കേ�രാളത്തിിലെ� എല്ലും ജിില്ലു�ളി�ു� പണരാ�ിതി �ംൻസ്ർ ചി�ിത്സയ്ക് 
കേസ്�ന� നൽ�ു�ുകേണ്ം? - സ്ർക്കംർ ആകേരാം�യ ഇൻഷുറൻസ്്  

പദ്ധതിിയംിൽ നി�ുള്ള �ംറ്റയംുലെടി �ിശ്��ന�, 2020-2021
ദി�യ �ത്സല കോസ്ോമകോശഖരുന് & ബികോജിോയം് ഈരുോറ്റ്ില്

Background
2020 ജിൂണില് കോ�രുള സ്ര്ക്കുോര് �ോരുുണയ ആകോരുോഗയ 
സ്ുരുക്ഷ്യോ പദോതിി എ� �യോകെഷ്ലസ്് �ി�ിത്സയ്ക്കുുള്ള 
ഇന്ഷുറിന്സ്് പദ്ധതിി അ�തിരുിപ്പിിച്ചിു. �യോകെഷ്ലസ്് 
�ോന്സ്ര് �ി�ിത്സയ്ക്കുുള്ള പദ്ധതിിയംുകെടി ഉപകോയംോഗത്തിി
കെ� രുീതിി സ്ഥാല�ും �യക്തിിയംുകെടി സ്�ികോശഷതി�ളും 
അനുസ്രുിച്ചി് ഞങ്ങള് �ിശ�ലനം കെ�യ്തുു

രാീതിി�ൾ
2020 കെസ്പ്റ്റ്ംബര് മുതില് 2021 ഓഗസ്റ്റ്് �കെരു 
സ്ര്ക്കുോര് ആകോരുോഗയ ഇന്ഷുറിന്സ്ിന് �ീഴ്ില് കോ�രുള
ത്തിികെല സ്ര്ക്കുോര്, സ്വ�ോരുയ ആകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളില് 
�യോഷ്  കെലസ്് �ോന്സ്ര് �ി�ിത്സയ്ക്കുോയംി രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്തു 
കെക്ലിയംിമു�ളുകെടി ഡ്ോറ്റ് ഞങ്ങള് �ിശ�ലനം കെ�യ്തുു. 
ഇന്ഷുറിന്സ്് കോപോര്ട്ടലില് നി�് തിിരുിച്ചിറിിയംകെപ്പിടിോത്തി 
ഡ്ോറ്റ് ഞങ്ങള് ഒരുു എക്സ്ല് കെന്ദ്രം�ഡ്്ഷീറ്റ്ികോലക്കു് കോ�ര്തിി
രുികെച്ചിടിുത്തിു, എപ്പിി ഇന്കോ�ോ �ി.7.2.5.0 ഉപകോയംോഗിച്ചി് 
�ൃത്തിിയംോക്കുു�യംും �ിശ�ലനം കെ�യ്യുു�യംും കെ�യ്തുു. 
തിോമസ്ിക്കുു� ജിില്ലാം, ന്ദ്രംപോയംം, ലിംഗകോഭാദം എ�ി� അനു
സ്രുിച്ചി് ഞങ്ങള് ഒരുു ദശലക്ഷ്യം ജിനസ്ംഖയയംില് കെക്ലി
യംിമു�ള് �ണക്കുോക്കുി.

ഫീ��
2021-2022 �ോലയംള�ില് കോ�രുളത്തിില് �യോകെഷ്ലസ്് 
�ോന്സ്ര് �ി�ിത്സയ്ക്കുോയംി 110, 676 കെക്ലിയംിമു�ളോണ് 
ലഭാിച്ചിതി്. തിൃശൂര് ജിില്ലാംയംിലോണ് ഏറ്റ്�ും �ൂടിുതില് കെക്ലി
യംിമു�ള് (4420) കോരുഖകെപ്പിടിുത്തിിയംകെതിങ്ക്ില് എറിണോ
�ുളത്തിോണ് ഏറ്റ്�ും �ുറി�് (ദശലക്ഷ്യത്തിിന് 2053). 
മറ്റ്് ന്ദ്രംഗൂപ്പിു�ളുമോയംി തിോരുതിമയകെപ്പിടിുത്തിുകോ�ോള് >60 
�യംസ്സുിനും (ദശലക്ഷ്യത്തിില് 9876) പുരുുഷന്ോരുിലും 
(ദശലക്ഷ്യത്തിില് 3927) കെക്ലിയംിമു�ള് �ൂടിുതിലോണ്. 
110, 676 കെക്ലിയംിമു�ളില് 95, 181 (86%) കെമഡ്ിക്കുല് 
ഓകോങ്ക്ോളജിിക്കു് കോ�ണ്ട്ിയംോയംിരുു�ു. കോറിഡ്ികോയംഷന് 
ഓകോങ്ക്ോളജിി [19 (5-35)], തിുടിര്�് സ്ര്ജിിക്കുല് 
ഓകോങ്ക്ോളജിി [8 (5-12)] എ�ി�യ്ക്കു് ആശുപന്ദ്രംതിി�ോസ്
ത്തിികെ� ശരുോശരുി (ഐ�യുആര്) ദി�സ്ങ്ങള് ഏറ്റ്�ും 
ഉയംര്�തിോണ്. 14 ജിില്ലാം�ളില്, ആറി് (43%) ജിില്ലാം�ളില് 
നി�ുള്ള എല്ലാംോ കെക്ലിയംിമു�ളും ഒകോരു ജിില്ലാംയംികെല സ്ൗ�
രുയങ്ങളില് രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്തുിട്ടുണ്ട്്. കെ�ോല്ലാംം, പോലക്കുോടി്, 
പത്തിനംതിിട്ട, �ോസ്ര്കോഗോഡ്്, ഇടിുക്കുി എ�ീ അഞ്ചാ് 
(36%) ജിില്ലാം�ളില് നി�ുള്ള�ര് മറ്റ്് ജിില്ലാംോ കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങ
ളില് കെക്ലിയംിമു�ള് രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്തുു.
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ഉപസ്��ംരാ�
കോ�രുളത്തിികെല അഞ്ചാ് ജിില്ലാം�ളില് നി�ുള്ള തിോമസ്
ക്കുോര് സ്ര്ക്കുോര് ആകോരുോഗയ ഇന്ഷുറിന്സ്് പദ്ധതിി 
ന്ദ്രംപ�ോരും �യോഷ് കെലസ്് �ോന്സ്ര് �ി�ിത്സോ കോസ്�ന
ങ്ങള്ക്കുോയംി മറ്റ്് ജിില്ലാംോ സ്ൗ�രുയങ്ങകെള മോന്ദ്രംതിം ആന്ദ്രംശ
യംിക്കുു�ു, �ൂടിോകെതി പത്തിില് ഒ�തി് കെക്ലിയംിമു�ളും 
കെമഡ്ിക്കുല് ഓകോങ്ക്ോളജിിക്കു് ആയംിരുു�ു. ഈ ജിില്ലാം�
ളില് കെമഡ്ിക്കുല് ഓകോങ്ക്ോളജിി കോസ്�നങ്ങളുകെടി ലഭായതി 
ഉറിപ്പിോക്കുു�തി് കോരുോഗി�ള്ക്കുിടിയംികെല കോപോക്കുറ്റ്ിന് പുറി

ത്തിുള്ള കെ�ല�് ( OOP) �ുറിയ്ക്കുും. 

�ീകേ��ു�ൾ: സ്ൗ�രുയങ്ങളും കോസ്�നങ്ങളും 
ഉപകോയംോഗം, നികോയംോപ്ോസ്ങ്ങള്, കെതിറിോപയൂട്ടിക്സ്്, 
കോസ്ോഷയല് കെസ്�യൂരുിറ്റ്ി, യംൂണികോ�ഴ്്സ്ല് കെഹല്ത്തി് 
ഇന്ഷുറിന്സ്്

1 Department of health services, Kerala, India

2 ICMR-National Institute of Epidemiology, Chennai, Tamil 
Nadu, India

How to Revive our Health System to make it Cost Effective,  
Sustainable and People Friendly?

Prof. P.K. Sasidharan

We have a very high disease burden by ignoring 
priorities and the social determinants of health. 
We still do not have safe drinking water, there 
is no proper waste management, and no one 
eats a balanced diet, there are not enough social 
opportunities to do physical activities in the 
open air- but we promote only health clubs, yoga 
centers and centralized disease care facilities. The 
same people who are not provided with social 
health opportunities, and have a high disease 
burden, are exposed to fast foods, junk foods, 
overeating, and wrong habits. Kerala has better 
health indices but that is only in comparison 
to other states with very poor health scenarios. 
There is a wrong focus on tertiary care, that too 
private oriented- everything including medical 
education is tertiary care centered. Health care 
and disease care are two sides of the same coin but 
two separate issues. Both should be decentralized 
to the maximum possible extent and we should 
achieve a low disease burden and then only the 
treatment machinery becomes sustainable. The 
driving force to provide scientific health and 
wellness and disease care in a decentralized 
manner are trained and motivated family doctors. 

Our PHCs should be manned by doctors 
with the aptitude for primary care and having 
adequate training in primary care. The developed 
countries despite having reduced disease burden, 
better health indices and happiness index have 
the majority of doctors working as primary care 
doctors (family doctors), whereas we with the 
highest disease burden have more specialists and 
more centralized disease care. Family doctors 
(primary care doctors/GPs) are the backbone 
of any good health system. They are doctors of 
first contact, who give a holistic person-centered 
care in the community setting. Besides that they 
will lead the health team under them and help 
reducing the disease burden – educating people 
on health and wellness, gender empowerment, 
make early diagnosis, provide continuous and 
comprehensive person-centered disease care, in 
the community setting and more over they will 
build the scientific temper in the people as they 
would work as friend-philosopher-guide kind 
of doctors? The ways and means of achieving a 
better health system will be presented. 

Former HOD, Department of Medicine, Govt. Medical College, 
Kozhikode. Former Dean faculty of Medicine, University of Calicut. 
847005177. sasidharanpk@gmail.com
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ആയുഷ്

�ി�ിധതിരാത്തിി�ുള്ള അസ്ൃ�്ധരാങ്ങളിൽ പുഷയംനു� ചൂർണ്ണത്തിിലെന്റ് 
ഫീ�ഷ്ട്രപംപ്ിലെയംക്കുറിച്ചുള്ള �ിശ്��നപഠന�

കോഡ്ോ. �ല്സ്ന്, പി. �ുരുയന് എം.ഡ്ി, കോഡ്ോ. എസ്്.ടൈം�. റിസ്ീയംമണി എം.ഡ്ി.,  
കോഡ്ോ. ഷോഹിനകോമോള് എസ്്. എം.ഡ്ി.

�ർഷ� : 2010
ഷ്ട്രത്രീ�ളുകെടി ആകോരുോഗയന്ദ്രംപശ്നങ്ങളില് ഏറ്റ്�ും ന്ദ്രംപധോന
മോണ് ആര്ത്തി� ന്ദ്രം�മകോക്കുടിു�ള്. അതിുകോപോകെല തികെ� 
അതിികെ� �ി�ിത്സയംും സ്ങ്ക്ീര്ണ്ണമോണ്. ആര്ത്തി� ന്ദ്രം�
മകോക്കുടിു�ളില് സ്്ന്ദ്രംതിീ�ളുകെടി ആകോരുോഗയകെത്തി ഏറ്റ്�ും 
ന്ദ്രംപതിി�ൂലമോയംി ബോധിക്കുു� ഒ�ോണ് അമിതിമോയം 
ആര്ത്തി� രുക്തിന്ദ്രംസ്ോ�ം. കെ�റിിയം �ിളര്ച്ചി മുതില് 
hypovolemic shock �കെരുയംുള്ള അപ�ടിോ�സ്ഥാ�ള് 
ഉണ്ട്ോ�ോന് സ്ോധയതിയംുള്ള കോരുോഗമോണ് ഇതി്. ന്ദ്രംപതിയുല്
പോദന അ�യം�ങ്ങളികെല ഘടിനോപരുമോയം ടൈം��
ലയങ്ങകോളോ, അകോണ്ഡോല്പോദനത്തിികെ� അഭാോ�കോമോ, 
കോഹോര്കോമോണ് ന്ദ്രംപശ്നങ്ങകോളോ, �യോന്സ്ര് തികെ�കോയംോ 
ഇതിിനു �ോരുണമോ�ോം. ഇ�യംില് ഏറ്റ്�ും ന്ദ്രംപധോന
മോണ് കോഹോര്കോമോണ് �യതിിയംോനങ്ങള് കെ�ോണ്ട്് ഉണ്ട്ോ�ു
� അമിതിമോയം രുക്തിന്ദ്രംസ്ോ�ം. ഇതിികെന dysfunctional 
uterine bleeding എ�ു �ിളിക്കുു�ു.

ആയംുര്കോ�ദത്തിില് അസ്ോധോരുണമോയം ഗര്ഭാോശയം 
രുക്തിന്ദ്രംസ്ോ�കെത്തി അസ്ൃഗ്ധരും എ�ോണ് പറിയംു�തി്. 
അമിതിമോയംകോതിോ അധി� ദി�സ്ം നീണ്ട്ു നില്ക്കുു
�കോതിോ ആയം രുക്തിന്ദ്രംസ്ോ�കെത്തിയംോണ് അസ്ൃഗ്ധരുകെമ
�് നിര്��ിക്കുു�തി്. അസ്ൃഗ്ധരുകെത്തി �ോതിോധി�യം, 
പിത്തിോധി�യം, ��ോധി�യം, ന്ദ്രംതിികോദോഷജിം എ�ി
ങ്ങകെന നോലോയംി �ിഭാജിിച്ചിിരുിക്കുു�ു.

പുഷയോനുഗ �ൂര്ണ്ണം ‘‘അസ്ൃഗ്ധരും’’ �ി�ിത്സയംില് 
പറിഞ്ഞുിരുിക്കുു� ഏറ്റ്�ും കോന്ദ്രംശഷ്�ും �ലന്ദ്രംപദ�ു
മോയം ഒരുു ഔഷധ കോയംോഗമോണ്. ഇതിികെല ന്ദ്രംദ�യങ്ങള് 
പിത്തി ഘ്ന�ും, ശീതി�ീരുയ�ും, രുക്തിസ്്തിംഭാന�ും, 
അപോന�ോയംു അനുകോലോമന�ുമോണ്.

ഗ�. ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകോളജി് തിൃപ്പിൂണിത്തിുറിയംില് 
2010 �ോലഘട്ടത്തിില് നടിത്തിിയം ഈ പഠനം �ി�ിധ 

കോദോഷ ന്ദ്രംപധോനമോയം അസ്ൃഗ്ധരുത്തിില് പുഷയോനുഗ 
�ൂര്ണ്ണത്തിികെ� �ലന്ദ്രംപോപ്തിി �ിലയംിരുുത്തിു�തിോണ്. 
അതിികോനോടിനുബന്ധിച്ചി് സ്ംഭാ�ിക്കുോ�ു� രുക്തി�ു
റി�ിലും �ിളര്ച്ചിയംിലും മറ്റ്നുബന്ധ ടൈം�ഷമയങ്ങളി
ലും ന്ദ്രംപസ്്തിുതി കോയംോഗത്തിികെ� �ലന്ദ്രംപോപ്തിി �ിലയംിരുു
ത്തികെപ്പിട്ടിട്ടുണ്ട്്. 30-50 �യംസ്സുു �കെരു ന്ദ്രംപോയംമുള്ള 48 
സ്്ന്ദ്രംതിീ�ളോണ് ഈ പഠനത്തിില് രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്യുകെപ്പിട്ടതി്. 
അതിില് 30 കോപകെരു കോന്ദ്രംപോകോട്ടോകോക്കുോള് ന്ദ്രംപ�ോരും ഗകോ�ഷ
ണത്തിിനു തിിരുകെഞ്ഞുടിുത്തിു. ഈ 30 കോരുോഗി�ളുകോടിയംും 
�ി�ിത്സയ്ക്കു് മുന്പും കോശഷ�ും നിരുീക്ഷ്യണ �ോലയംള
�ിന് കോശഷ�ും ഉള്ള കോരുോഗത്തിികെ� അ�സ്ഥാ നിശ്ചാിതി 
proforma യംില് കോരുഖകെപ്പിടിുത്തിു�യംും �ിശ�ലനം 
കെ�യ്യുു�യംും കെ�യ്തുു. ഇ�ര്ക്കു് പുഷയോനുഗ �ൂര്ണ്ണം 
6 ന്ദ്രംഗോം �ീതിം രുണ്ട്ു കോനരും കോതിനും അരുിക്കുോടിിയംും 
കോ�ര്ത്തി് തിുടിര്ച്ചിയംോയംി മൂ�ു മോസ്ം നല്�ി. തിുടിര്�് 
ഒരുു മോസ്ം നിരുീക്ഷ്യണ�ോലം നിശ്ചായംിച്ചിു. അ�രുില് 
29 കോപരുും �ി�ിത്സോ�ോലത്തിും നിരുീക്ഷ്യണ �ോലത്തിും 
കോരുോഗമുക്തിി ന്ദ്രംപോപിച്ചിതിോയംി �കെണ്ട്ത്തിി. ഈ �ി�ിത്സ 
�ോതിടൈംപത്തിി�, �ോതി��ജി, ��പിത്തിജി അസ്ൃഗ്ധ
രുങ്ങളില് ഏതിോണ്ട്് തിുലയമോയം കോരുോഗശമന നിരുക്കുോണ് 
�ോണിച്ചിതി്. ഒരുു കോരുോഗിക്കുു മോന്ദ്രംതിം �ി�ിത്സയംിലും 
തിുടിര്�ുള്ള �ോലയംള�ിലും ആശവോസ്ം ലഭാിച്ചിില്ലാം.

കോമല്പറിഞ്ഞു �കെണ്ട്ത്തിലു�ളില് നി�് പുഷയോനുഗ 
�ൂര്ണ്ണം അസ്ൃഗ്ധരും അഥാ�ോ അമിതിമോയം ആര്ത്തി� 
രുക്തിന്ദ്രംസ്ോ�ത്തിില് സ്ുരുക്ഷ്യിതിമോയംി ഉപകോയംോഗിക്കുോ�ു
� �ലന്ദ്രംപദമോയം കെ�ല�ു �ുറിഞ്ഞു ഔഷധ കോയംോഗമോ
കെണ�ും, �ി�ിധ കോദോഷ ന്ദ്രംപധോന അസ്ൃഗ്ധരുങ്ങളില് 
കോതിനും അരുിക്കുോടിിയംും കോ�ര്ത്തി് ഉപകോയംോഗിക്കുു�തി് 
ഏറ്റ്�ും ഉത്തിമമോകെണ�് സ്ഥാിരുീ�രുിക്കുു�യംും കെ�യ്തുു.

Keywords : അമിതിമോയം ആര്ത്തി� രുക്തിന്ദ്രംസ്ോ�ം, 
അസ്ൃഗ്ധരും, പുഷയോനുഗ �ൂര്ണ്ണം
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Experiences and challenges on implementation of Competency Based 
Medical Education for Ayurveda undergraduates under KUHS 

Dr. Vinodkumar M.V.

Abstract
There are radical changes in curricular 
perspectives in Ayurveda education 
implemented recently (2021 admission BAMS 
batch onwards) by National Council for Indian 
Systems of Medicine (NCISM). Content based 
conventional curriculum has been shifted to 
Competency Based Medical Educational system 
(CBME). In the initial phase of implementing 
the new curriculum, there has been many 
challenges resulted from global unfamiliarity of 
teaching faculties regarding the new outlook of 
the curriculum. Major such challenges included 
new teaching-learning practices, assessment 
systems, increase of non-lecture hours, 
preparation of lesson plans, conducting different 
non-lecture activities, inclusion of elective 
subjects and many more. These new challenges 
were addressed by KUHS by conducting training 
programs and workshops for teachers at different 
levels. Anticipating such reforms in the higher 
phases (II & III Professional BAMS), KUHS 
has initiated similar exercises well in advance. It 
could address all the major challenges, but, since 
this was the first-time experience to Ayurvedic 
academy still there exists major dilemmas to 
be addressed. Ayurveda is a science which 
possesses many traditional and local practices, 
which would be lost while planning a national 

framework for curriculum. Since KUHS 
represents the Keraleeya tradition of Ayurveda, 
it should make efforts to keep the Keraleeya 
tradition of Ayurveda or to be more technical, the 
Kerala Model of Ayurveda education, without 
compromising the spirit of the ongoing curricular 
reforms at National Level. The competencies of 
an undergraduate student should be redefined 
by incorporating the knowledge and practice of 
Keraleeya tradition of Ayurveda. The proposal 
can be for an idea of a “Flexible Curriculum” 
where regional Universities will have a mandate 
to decide and incorporate regional traditions 
in the curriculum. Idea of “unifying” subject 
content of sciences like Ayurveda will always 
lead to the extinction of regional diversities and 
knowledge and practice, which will end up in loss 
of many important material therein. 
The paper documents the experiences of 
implementing the new curriculum and explore 
some major challenges to be addressed as a part 
of long term planning of Ayurveda education in 
Kerala. 
Keywords: Competency Based Medical 
Education, Kerala University of Health Sciences, 
Ayurveda, Kerala tradition, Flexible curriculum

Professor, VPSV Ayurveda College Kottakkal, Edarikode (PO) – 676501, 
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Effect of Ayurvedic Treatment modality in Reproductive Health of 
Women with Respect to Diminishing Ovarian Reserve

Dr. N. Vijayakumar1, Dr. Asha Sreedhar2, Dr. Maya Balakrishnan3,  
Dr. Shiny S. Raj3 & Dr. Divya Sreenath J.4

Infertility is defined as the inability of a sexually 
active non-contracepting couple to achieve 
pregnancy in one year. Infertility is alarmingly 
increasing world- wide. WHO estimates the 
incidence of primary infertility in India to be 
3.9-16.8%. One of the leading causes of female 
infertility is Diminishing Ovarian Reserve. 
Nowadays 10-30% of female infertility is due 
to DOR. It occur approximately 1% of women 
worldwide. DOR is a complex phenomenon 
in which ovary loses its normal reproductive 
potential compromising fertility in which there is 
reduction in oocyte and there is an increased risk 
of abortion. It is often used to characterize women 
at risk for poor success rate even with Assisted 
Reproductive Technologies (ART). In Ayurveda 
the most appropriate correlation of DOR can 
be done with Dhathukshaya vandhya explained 
in Haritha samhita. It is due to depletion of 
dhatus or due to inadequate formation of dhatus, 
especially arthava and sukradhathu leading to 
anapathyatha (infertility). On basis of clinical 

experience and pilot study a study protocol was 
formulated and after obtaining clearance from 
ethical committee of Govt. Ayurveda college, 
Thiruvananthapuram, An interventional study 
with pre- post evaluation was done with a sample 
size of 60 patients.. Females in the age group 20-
35 yrs. with DOR attending the OPD and IPD 
of W&C Poojappura, GAVC, TVM was selected 
for study as per ESHRE- Bologna criteria. Their 
data was collected using case proforma and lab 
investigations including AMH, AFC count was 
done on the 2nd and 3rd day of cycle before and 
after treatment. Statistical analysis of data showed 
the study statistically significant in increasing 
AMH and AFC count. And it is observed that 
25.9% of subjects achieved pregnancy naturally.
Keywords: DOR, Dhathukshaya vandhya, 
AMH, AFC

1 Principal investigator (2017 Nov-2018 April)
2 Principal investigator (2018 April onwards)
3 Co-investigators
4 Research fellow
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കേ�രാളത്തിിലെ� ഭൂക്ഷണ രാീതിി�ളിൽ  
ആയംുർകേ�ദ്വിത്തിിലെന്റ് സ്�ംധീന�

കോഡ്ോ. അമൃതി എം.എസ്്.

�നുഷയരുോശിയംുകെടി അടിിസ്ഥാോന ആ�ശയങ്ങളോണ് 
ആഹോരും, പോര്പ്പിിടിം, �സ്്ന്ദ്രംതിം എ�ി�. മനുഷയകെ� 
ജിീ�കെന നിലനിര്ത്തിു�തിില് ന്ദ്രംപധോന ഘടി�മോണ് 
ആഹോരും. ആകോരുോഗയസ്ംരുക്ഷ്യണത്തിിനും കോരുോഗന്ദ്രംപ
തിികോരുോധത്തിിനുകെമോകെക്കു നോം നിതിയ�ും �ഴ്ിക്കുു� 
ആഹോരുത്തിിന് ന്ദ്രംപധോന പങ്ക്ുകെണ്ട്�്. അതിുകെ�ോണ്ട്ു 
തികെ� ആകോരുോഗയ�രുമോയം ഒരുു ഭാക്ഷ്യണ ശീലമുണ്ട്ോ

ക്കുു� എ�ുള്ളതി് ഓകോരുോ �യക്തിിക്കുും ആ�ശയമോണ്. 
കോരുോഗോകോരുോഗയസ്ംഘടിനയംുകെടി �ണക്കുു�ള് അനുസ്
രുിച്ചിു ഇ�് മനുഷയരുോശികെയം ബോധിക്കുു� ഭാൂരുിഭാോഗം 
കോരുോഗങ്ങളും ഭാക്ഷ്യണ ന്ദ്രം�മ�ുമോയംി ബന്ധ കെപട്ടിരുിക്കുു
�തിോണ്. 

ആദിമ മനുഷയനില് നി�് ആധുനി� മനുഷയനികോലക്കുു
ള്ള പരുിണോമത്തിികെല �ഴ്ിത്തിിരുി�ോയംിരുു�ു ന്ദ്രംപോകോദശി
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�മോയംി ലഭാിക്കുു� ആഹോരുപദോര്ത്ഥങ്ങകെള ന്ദ്രംപധോന 
ഭാക്ഷ്യണമോയംി ഉപകോയംോഗിക്കുോന് തിുടിങ്ങിയംതിും ഭാൂന്ദ്രംപ
�ൃതിിക്കുും �ോലോ�സ്ഥാക്കുും അനുസ്രുിച്ചി് ആ�ശയ
മോയം� �ൃഷികെ�യ്യുോന് ആരുംഭാിച്ചിതിും. ന്ദ്രംപ�ൃതിിയംുമോയംി 
�ല്ലാംോകെതി ഇണങ്ങി ജിീ�ിച്ചി�രുോണ് മലയംോളി�ള് . 
കെനല്ലാംും �യംലും പുഴ്യംും �ുളങ്ങളും എല്ലാംോം അ�രുുകെടി 
ജിീ�ിതിത്തിികെ� ഭാോഗമോയംിരുു�ു.കോ�രുളത്തിികെല ഭാക്ഷ്യണ 
രുീതിി ഇ�ിടിുകെത്തി �ോലോ�സ്ഥായംും അന്തരുീക്ഷ്യ�ും 
അനുസ്രുിച്ചിു �ിട്ടകെപ്പിടിുത്തിിയംതിോയംിരുു�ു. എ�ോല് 
�ി�ിധ �ോലഘട്ടത്തിികെല സ്ോമൂഹി��ും രുോന്ദ്രം�ീയം
�ും �ോരു്ഷി��ും ന�ുകെടി ഭാക്ഷ്യണ രുീതിികെയം �ളകെരു 
അധി�ം സ്വോധീനിച്ചിു. 

ഇന്തയയംികെല മറ്റ്ുന്ദ്രംപകോദശങ്ങളുകെടി സ്വോധീന�ും കെ�ോകോളോ
ണിയംലിസ്ത്തിികെ� ഭാോഗമോയം ടൈം�കോദശി�സ്വോധീന
�ും കോ�രുളീയംരുുകെടി ഭാക്ഷ്യയ�ിഭാ�ങ്ങളിലും ഭാക്ഷ്യയരുീതിി�
ളിലും പോ��രുീതിി�ളിലും ഉണ്ട്ോയംിട്ടുണ്ട്്. തിനതിോയം 
കോ�രുളീയം ഭാക്ഷ്യണം എ�തിികെനക്കുോള് ബഹു സ്ോം
സ്കൂോരുി�മോയം ഒരുു ഭാക്ഷ്യണ സ്ംസ്കൂോരുമോണ് ഇ�കെത്തി 
കോ�രുളത്തിിനുള്ളതി്. കോപോര്ച്ചിുഗീസ്് കോ�ോളനി �ോഴ്ചക്കുോര് 
15-ോം നൂറ്റ്ോണ്ട്ില് ലോറ്റ്ിനകോമരുിക്കുയംില് നി�് കെ�ോണ്ട്ു 
�� നിരു�ധി �ല�ര്ഗങ്ങള്ക്കുും സ്സ്യങ്ങള്ക്കുും 
കോ�രുളീയം ഭാക്ഷ്യണത്തിില് നിര്ണ്ണോയം� സ്ഥാോനമുണ്ട്്.

കോ�രുളീയം ഭാക്ഷ്യണ സ്ംസ്കൂോരുത്തിികെ� �രുിന്ദ്രംതിം പരുികോശോ
ധിച്ചിോല് ഈ �യതിയസ്്തിഘടി�ങ്ങള് കെ�ലുത്തിിയം 
സ്വോധീനം �യക്തിമോ�ും. ഭാക്ഷ്യണ�ുമോയംി ബന്ധ
കെപ്പിട്ട നിരു�ധി ആ�ോരുങ്ങളും �ടിങ്ങു�ളും �ിള�
ല്രുീതിി�ളും സ്ദയ�ള് എ�റിിയംകെപ്പിടിു� �ിരുു�ു�
ളും ഉത്സ�ങ്ങളും കോ�രുളത്തിിലുണ്ട്്. തിനതിോയം ഒരുു 
കോ�രുളീയം പോ�� രുീതിിയംും കോ�രുളത്തിിന് സ്വന്തമോ
യംുണ്ട്്. എ�ോല് കോ�രുളീയം പോ��രുീതിിക്കു് ഐ�യരുൂ
പയം �ല്ിക്കുു� എളുപ്പിമല്ലാം. കെപോതിുകെ� �ടിക്കുന് കോ�രു
ളത്തിിലും മധയകോ�രുളത്തിിലും കെതിക്കുന് കോ�രുളത്തിിലും 
കോനരുിയം �യതിയോസ്മുള്ള രുീതിി�ളോണുള്ളതി്. കെപോതിുകെ� 
എരുി�ും സ്ുഗന്ധ�ുമുള്ളതിോണ് കോ�രുളീയം ഭാക്ഷ്യണം. 
�ോഴ്യംിലയംില് ഭാക്ഷ്യണം �ഴ്ിക്കുു� സ്ന്ദ്രം�ദോയംമോണ് 
പണ്ട്ു മുതില്ക്കു് കോ�രുളത്തിിലുണ്ട്ോയംിരുു�തി്. പോന്ദ്രംതി
ങ്ങളില് ഭാക്ഷ്യണം �ഴ്ിക്കുു� രുീതിി പി�ീടി് ന്ദ്രംപ�രുി
ച്ചിു. സ്ദയ�ള്ക്കു് �ോഴ്യംില ഉപകോയംോഗിക്കുു�തി് ഇ�ും 
തിുടിരുു�ു.

ഇ�് കോ�രുളീയംര്ക്കു് ന്ദ്രംപിയംങ്ക്രുമോയംിരുു� പരു�രുോഗതി 
�ിഭാ�ങ്ങകെളോകെക്കു മറിഞ്ഞുുകെപോയം് കെക്കുോണ്ട്ിരുിക്കുു�ു 
പ�രും അകോറിബയന്, ഇറ്റ്ോലിയംന്, �ോസ്റ്റ്് �ുഡ്്, ജിങ്ക്് 
�ുഡ്് സ്ംസ്കൂോരും കോ�രുളത്തിികെല ന്ദ്രംഗോമങ്ങളില് �കെരു 
�യോപിച്ചിുകെ�ോണ്ട്ിരുിക്കുു�ു. �ികോദശീയംര് സ്ംസ്് �ോരു
മുള്കെക്കുോണ്ട്് ന�ുകെടി ഭാക്ഷ്യണരുീതിികോയംോടി് ആഭാിമുഖയം 
�ോണിക്കുുകോ�ോഴ്ും നോം �ികോദശീയംകെരുയംും അ�ര് 
അപ�ടി�രുകെമ�് മനസ്ിലോക്കുി തിിരുസ്് ക്കുരുിച്ചി �ിഭാ�
ങ്ങകെളയംും അനു�രുിക്കുു�ോന് ന്ദ്രംശമിക്കുു�ു. 

ഹൃകോന്ദ്രംദോഗം, ന്ദ്രംപകോമഹം, അമിതി �ണ്ണം, കെ�ോളസ്് കോന്ദ്രംടിോള്, 
അമിതി രുക്തിസ്�ര്ദം തിുടിങ്ങിയം ജിീ�ിതി ടൈംശലീകോരുോ
ഗങ്ങള്കെ�റിുപ്പിക്കുോര്ക്കുിടിയംില് കോപോലും സ്ോധോരുണ
മോയംി �ോണകെപ്പിടിു�ു.. ജിീ�ിതിടൈംശലീകോരുോഗത്തിികെ� 

പിടിിയംലമരുുകോ�ോഴ്ും ഭാക്ഷ്യണ �ോരുയത്തിില് �ൃതിയമോയം 
നിയംന്ദ്രംന്തണം സ്വീ�രുിക്കുോന് തിയ്യുോറിോ�ു�ില്ലാം. കോ�രുളം 
ഈ �ണക്കുു�ളില് ബഹുദൂരും മു�ിലോണ്. 

ഇ�ികെടിയംോണ് ആയംുര്കോ�ദത്തിികെ� ന്ദ്രംപസ്�് തിി ഇ�് 
കോലോ�ത്തിു പലയംിടിത്തിും മറ്റ്ു പല �ി�ിത്സോരുീതിി
�ള്ക്കുും ഒരുു സ്മോന്തരു �ി�ിത്സോരുീതിിയംോയംി ആയംുര്
കോവ്വദം മോറിിക്കുഴ്ിഞ്ഞുിരുിക്കുു�ു. ആയംുര്കോവ്വദം കോരുോഗ 
ശമനത്തിിന് മോന്ദ്രംതിമല്ലാം ആകോരുോഗയ പരുിപോലനത്തിി
നും സ്മോന്തരുമോയം ഊ�ല് നല്�ിയംിരുിക്കുു�ു. 
ഒരുു �ി�ിത്സോ സ്ന്ദ്രം�ദോയംത്തിിനുപരുിയംോയംി ആയംുര്
കോവ്വദം ഒരുു ജിീ�ിതി �രുയയംോണ് .ആഹോരും നിന്ദ്രംദ ന്ദ്രംബഹ്
�രുയ ഇ�ോ മു�ുമോണ് ശരുീരുകെത്തി നിലനിര്ത്തിു� 
കെനടിും തിൂണു�ള്. ഒകോരുോരുുത്തിര്ക്കുും അ�രു�രുുകെടി 
ദഹനകോശഷിക്കുും, ശരുീരുഘടിനയ്ക്കുും അനുസ്ൃതിമോയം 
അള�ിലും �ിരുുദ്ധമല്ലാംോത്തിതിുമോയം ആഹോരു�ുമോണ് 
ആയംുര്കോ�ദ ശോസ്്ന്ദ്രംതിം നിഷ്കാര്ഷിക്കുു�തി്. ന�ുകെടി 
ഒകോരുോരുുത്തിരുുകെടിയംും ആഹോരുശീലങ്ങള് തികെ�യംോണ് 
കോരുോഗത്തിിനും ആകോരുോഗയത്തിിനും �ോരുണമോ�ു�തി് 
എ��ോരുണത്തിോല് തികെ� ഭാക്ഷ്യണത്തിിനു �ളകെരു 
ന്ദ്രംപോധോനയം നല്�ിയംിരുിക്കുു� ശോസ്്ന്ദ്രംതിമോണ് ആയംുര്
കോവ്വദം.. ഇ�് ശോസ്്ന്ദ്രംതികോലോ�ം ഉറ്റ്ുകെനോക്കുികെക്കുോണ്ട്ി
രുിക്കുു� personalized diet - അഥാ�ോ ശരുീരു ന്ദ്രംപ�ൃതിി
ക്കുു അനുസ്രുിച്ചിുള്ള ഭാക്ഷ്യണന്ദ്രം�മം, ഋതിുക്കുള്ക്കുനുസ്
രുിച്ചിും കോരുോഗോ�സ്ഥാ�ള്ക്കുനുസ്ൃതി�ുമോയം ഭാക്ഷ്യണന്ദ്രം�
മകെമ�ി� �ളകെരു സ്മന്ദ്രംഗമോയംി ന്ദ്രംപതിിപോദിച്ചിിരുിക്കുു�ു. 

ആയംുര്കോ�ദത്തിില് കെതിറ്റ്ോയം ഭാക്ഷ്യണശീലങ്ങകെള ന്ദ്രംപകോതിയ
�മോയംി പരുോമര്ശിക്കുു�ുണ്ട്്. ഹിതിമോയം ഭാക്ഷ്യണകെത്തി
യംും അഹിതിമോയം ഭാക്ഷ്യണകെത്തിയംും �ലര്ത്തിി ഭാക്ഷ്യി
ക്കുു�, ഭാക്ഷ്യിച്ചിതിിനു മീകെതി ഭാക്ഷ്യിക്കുു�, യംുക്തിമോയം 
അള�ില് �ൂടിുതികോലോ �ുറി�ോകോയംോ ഭാക്ഷ്യിക്കുു�, 
ന്ദ്രംപകോതിയ� നിഷ് �ര്ഷകെയംോ�ുമില്ലാംോകെതി �ിലകോപ്പിോള് 
സ്ോധോരുണ �ഴ്ിക്കുു� സ്മയംത്തിിന് മുന്പോയംും 
�ിലകോപ്പിോള് അധി�മോയംി ടൈം��ിയംും ഭാക്ഷ്യിക്കുു� 
ഇകെതില്ലാംോം കെതിറ്റ്ോയം ഭാക്ഷ്യണ ശീലങ്ങളോയംി ആയംുര്
കോവ്വദം ന്ദ്രംപതിിപോദിക്കുു�ു. �ഴ്ികോക്കുണ്ട് ആഹോരുത്തിികെ� 
സ്�ികോശഷതി�ള്, ആഹോരും �ഴ്ികോക്കുണ്ട് രുീതിി തിുടിങ്ങി 
mindfulness eating എ� ആശയംം �കെരു ആയംുര്കോവ്വദം 
പരുോമര്ശിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. ഏകെതിോരുു ഭാക്ഷ്യയ �സ്്തിു�ും കോ�ണ്ട് 
മോന്ദ്രംതിയംില് (അള�ില്), ഓകോരുോ �യക്തിിയംുകെടിയംും ദഹന
ശക്തിിക്കു് ആനുപോതിി�മോയംി കോ�ണം �ഴ്ികോക്കുണ്ട്തി്. 
അല്ലാംോത്തിപക്ഷ്യം അതി് ദഹനസ്ംബന്ധമോയം ന്ദ്രംപശന
ങ്ങളില് ആരുംഭാിച്ചി് മറ്റ്ുകോരുോഗോ�സ്ഥാ�ളികോലക്കു് നയംി
കോച്ചിക്കുോം.

മലയംോളിയംുകെടി ന്ദ്രംപധോന ഭാക്ഷ്യണം അരുിയംോണ്, പണ്ട്് 
�ോലത്തിു ന്ദ്രംപോതില് മുതില് രുോന്ദ്രംതിി അത്തിോഴ്ം �കെരു 
�ഞ്ഞുി ആയംിരുു�ു മലയംോളിയംുകെടി ന്ദ്രംപധന ഭാക്ഷ്യണം. 
ഓകോരുോ ഋതിുക്കുള്ക്കുനുസ്രുിച്ചിു ന�ുകെടി നോട്ടില് ലഭായ
മോയംിരുു� കോ�നയംും, കോ��ും, �ക്കുയംും, കോതിങ്ങയംും, 
മോങ്ങയംും, മത്തിനും, �ു�ള�ും, പോ�ലും, പടി�ല�ും 
പപ്പിോയംയംും,പയംറിും, �ോഴ്പ്പിഴ്�ും, ധോനയങ്ങളും 
ആയംിരുു�ു ഉപകോയംോഗിച്ചിിരുു�തി്. ഇ�യംുകെടി എല്ലാംോം 
ഗുണങ്ങളും ഏകെതിോകെക്കു അ�സ്ഥാ�ളില് നല്�ോം 
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Ayurveda Veterninary Medicines
Dr. Sirisooraj P.C., BAMS, MD (Ay)

It is the result of combined effort of two co 
operative institutions of Kerala in the public 
health sector service.MILMA and Kerala 
Ayurvedic co operative society Kozhikkode.
The approximate turnover of Herbal veterinary 
medicines are Rs.1000 core per year but Classical 
Ayurveda medicines are a few. We are the 
pioneers in Kerala and last year sales is 70 lakhs 
(0.07 % of All India sales )
Indian livestock sector today have 200 million 
cattle, 100 million bufallows, 125 million goats, 
6 million sheeps, 350 million poultry etc. The 
livestock subsector has a significant role in rural 
economy. The animal diseases continue to be a 
major drain of farmers income
Ayurveda clearly mentions the One health concept. 
Ayurveda describes the treatment for Human, 
Environment and Animals. Vrikshayurveda 
(Plants), Mrigayurveda (Animals), Aswayurveda 
(Horse), Hasthyayurveda (Elephant) etc. it India 
we have used medicinal plants and traditional 
remedies for treating domestic animals since 

ancient times (BC 3000). Mrigayurveda is the 
codified system exists in the form of texts and 
manuscripts on various aspects of veterinary care 
in livestock health management. The utilization 
of traditional Ayurveda veterinary medicines 
provides low cost, easier and more sustainable 
alternative to synthetic drugs and pharmaceutics. 
which provides low cost alternatives to allopathic 
drugs.
Increasing the cost of veterinary inputs, loss of 
milk in the treatment period, indiscriminate 
use of antibiotics and hormones is not only 
expensive but also leads to its residues in milk 
and milk products and also contributes to the 
emergence of Antimicrobial resistance. The 
world is presently gearing up to combat the 
global threat of antimicrobial resistance
Normally the expenses of a treatment under the 
supervision of Veterinary doctor comes nearly Rs 
4000 – 5000 per week, usually along with loss of 
milk in that treatment period. The average cost of 
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എ�ുള്ളതിുമോയം �ൃതിയമോയം �ി�രുണം ആയംുര്കോ�ദ 
ശോസ്്ന്ദ്രംതിങ്ങളില് ന്ദ്രംപതിിപോതിി ച്ചിിരുിക്കുു�ു. ഭാക്ഷ്യണകെത്തി 
അറിിഞ്ഞുു �ഴ്ിക്കുു� നോം �ഴ്ിക്കുു� ഭാക്ഷ്യണ സ്ോധ
ങ്ങളുകെടി ഗുണം മനസ്ിലോക്കുി കെ�ോണ്ട്് �ഴ്ിക്കുു�തി് 
�ൂടിുതില് ഗുണം നല്�ും.

“നോം എന്തോകോണോ �ഴ്ിക്കുു�തി്, അതിുതികെ�യംോണ് 
നോം” ന�ുകെടി ശോരുീരുി��ും മോനസ്ി��ും ആയം 
ആകോരുോഗയകെത്തി നിലനിര്ത്തിു�തി് ന�ുകെടി ഭാക്ഷ്യണ 
രുീതിിയംോണ്. ഓകോരുോ �യക്തിി�ളുകെടിയംും ശരുീരുഘടിന, 
കോ�ോഷ്ം, ദഹന �യ�സ്ഥാിതിി എ�ി� മനസ്ിലോ
ക്കുികെ�ോണ്ട്ു �യക്തിയോധിഷ്ിതിമോയം ഭാക്ഷ്യണ ന്ദ്രം�മം 
ജിീ�ിതി ടൈംശലി, �ി�ിത്സോരുീതിി �ിട്ടകെപ്പിടിുത്തിി 
നല്ു�ു, ആയംുര്കോ�ദ ശോഖയംോണ് ആയംുര്- നയൂന്ദ്രംടിി 
-ജിീകോനോമി�് സ്് എ� ആശയംത്തിിലൂകെടി. ഇത്തിരുത്തിി
ലുള്ള personal -diet എ� ആശയംം നടിപ്പിിലോക്കുു�
തിിലൂകെടി ജിീ�ിതി ടൈംശലി കോരുോഗങ്ങകെള ഒരുു പരുിധി�കെരു 
അ�റ്റ്ി നിര്ത്തിോന് സ്ോധിക്കുും. ഔഷധത്തിികോനോകെടിോ

പ്പിം പഥായത്തിിനും ഒരുുകോപോകെല ന്ദ്രംപോധോനയം ആയംുര്
കോവ്വദം നല്ു�ു. ഓകോരുോ കോരുോഗത്തിിനനുസ്രുിച്ചിുള്ള 
ന്ദ്രംപകോതിയ� പഥായോഹോരും ആയംുര്കോവ്വദം നിഷ്കാര്ഷിക്കുു�ു. 
അ�യംില് ലളിതിമോയം പലതിും നോം ഇ�ും ടൈം�ദയ 
നിര്കോേശമില്ലാംോകെതി തികെ� ഉപകോയംോഗിച്ചി് കോപോരുു�ു. പനി 
��ോല് �ുക്കുിട്ടകെ�ള്ളം എ�ുള്ളതി്,അതിിസ്ോരുത്തിില് 
കോമോരു്ക്കുറിി, ക്ഷ്യീണത്തിിനു മുദ്ഗരുസ്ം അഥാ�ോ സ്ൂപ്പി് 
മുതിോലോയം� അതിിന് ഉദോഹരുണങ്ങളോണ്.. 

�ോലം �ടി�ുകോപോ�ും; ലഭായമോയം ആഹോരുപദോര്ത്ഥ
ങ്ങള് മോറിി�രുും, �ോലോനുസ്ൃതിമോയം ജിനിതി��ും 
ഘടിനപരു�ുമോയം മോറ്റ്ങ്ങള് മനുഷയരുോശിക്കുുമുണ്ട്ോ
�ും; അകോപ്പിോകെഴ്ല്ലാംോം ആയംുര്കോ�ദത്തിികെ� അടിിസ്ഥാോന 
തിതിവങ്ങകെള മുറിു�ിപ്പിിടിികോക്കുണ്ട്തി് ആകോരുോഗയപൂര്ണ
മോയം ഒരുു സ്മൂഹത്തിികെ� നിലനില്പിന് അതിയന്തോ
കോപക്ഷ്യിതിമോണ് .

Senior Research Fellow, Dept. of Neurology, NIMHANS, Bangalore
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Ayurveda veterinary medicines are Rs 400 -600 
only per week. Mostly we can use the milk also.

The new Ayurveda veterinary medicines and 
their indications are MASTICURE - Mastitis, 
PYREXCURE - Fever, DIAR END –Non 

Specific Diarrhoea, CRACK HEAL - Cracked 
Nipple, RUMATORE – Indigestion, HEAL ALL 
- Maggot Wounds, MILKLET - Galactogouge, 
FLYREPELL - Ectoparasites /Ticks In Animals.

Technical consultant, Kerala Ayurvedic Co-operative Society, 
Kozhikkode, Ph 9496361909, email-dr.sirisoorajpc@gmail.com

Punarnava Project
Dr. Seenia P.K.

Project ‘PUNARNAVA’ was introduced by 
Government of Kerala for the management and 
rehabilitation of post CVA cases during the 12th 
Five Year Plan in 2013 under ISM Department, 
with the aim of lending a helping hand to 
those who are suffering from the devastating 
disease of Pakshaghata / stroke. It was mainly 
implemented with the aim of management and 
rehabilitation of Pakshaghata patients. With this 
project, Ayurveda could deliver a cost effective 
and fruitful treatment to Paksha ghata / Stoke 
patients.
The main Aim of the project are, 
1) To effectively manage post CVA 

complications.
2) To improve the quality of the life and 

restoration of normal life to post CVA cases 
based on Ayurvedic management through 
appropriate rehabilitation strategies.

3) To create general awareness Causes and 
complications of post CVA Cases and how 

to centrol and prevent incidence of CVA to 
patients, family members and general public.

The Findings are, 
1) Those patients who are the PUNARNAVA 

project are treated under given proper 
treatment without delay, had helped to 
recover such patients from their ailments.

2) The patients who are from financially weaker 
section of the society are very much blessed 
by this project.

3) The mental abnormalities that are seen in 
stroke patients as part of their disease could 
be treated properly, and inculcate a feeling of 
hope and confidence in such patients.

4) The project’s name indiates, the patient who 
received treatment, would be returned to 
their normal life and partial normal duty. 
These gives peace of mind and satisfaction to 
both patients and their relatives as well as the 
treating faculty.

Medical Officer, ISM, Kottayam
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തിൃപ്പൂണിത്തിുറ ��. ആയംൂർകേ�ദ്വി കേ�ംകേളജിിനു �ീഴിൽ  
അന്താംരാംഷ്ട്ര� നി��ംരാത്തിി�ുള്ള ആയംൂർകേ�ദ്വി �ംനസ്ി�ംകേരാം�യ  

�കേ�ഷണ-പഠന കേ�ഷ്ട്ര�� സ്ജ്ജ�ംക്കു�തിിനുള്ള പദ്ധതിി
കോഡ്ോ. സ്ുനില് കോജിോണ് ടൈംതിക്കുോട്ടില്

ആ�ുഖ�
2021-ല് BMC Public Health Journal-ല് കോ�രുള
ത്തിികെല മോനസ്ി�ോകോരുോഗയസ്ഥാിതിികെയം അധി�രുിച്ചി് 
കോന്ദ്രം�ോഡ്ീ�രുിച്ചി് പബ്ലൂംിഷ് കെ�യ്തു പഠനത്തിില് പറിയംു
�തി് കോ�രുളത്തിില് 2012-ല് ലക്ഷ്യത്തിില് 272 കോപര്ക്കു് 
മോനസ്ി� അസ്വോസ്ഥായങ്ങള് ഉണ്ട്ോയംിരുുകെ�ങ്ക്ില് 
2018-ല് അതി് ഇരുട്ടികോയംോളമോയംി, ലക്ഷ്യത്തിില് 400 
കോപര് ആകെയം�ോണ്. ബുദ്ധി ടൈം��ലയങ്ങളടിക്കുമുള്ള 
പല മോനസ്ി� അസ്വോസ്ഥായങ്ങളും ആകോഗോള ശരുോശരുി
കോയംക്കുോള് �ളകെരു മു�ിലോണ് കോ�രുളത്തിികോലതി്.

2019-കെല കോദശീയം പഠനത്തിില് കെമ�ല് കെഹല്ത്തി് 
ഇഷയൂസ്് സ്�ന്ധിച്ചിുള്ള �ണക്കുില് ഇന്തയയംില് 
അഞ്ചാോം സ്ഥാോനത്തിോണ് കോ�രുളം. 15-20 �യംസ്ു�ോര്
ക്കുിടിയംിലുള്ള മരുണത്തിികെ� ന്ദ്രംപഥാമ �ോരുണം ആത്മഹ
തിയയംോണ് എ�തിും ന്ദ്രംശകോദ്ധയംമോണ്.

നില�ില് 10000 കോപര്ക്കു് 0.569 എ� �ണക്കുില് 
�ിടിത്തിി �ി�ിത്സോ സ്ൗ�രുയ�ും 10000 കോപര്ക്കു് 
0.12 എ� �ണക്കുില് മോനസ്ി�കോരുോഗ �ി�ിത്സ�
രുും മോന്ദ്രംതിമോണ് കോ�രുളത്തിിലുള്ളതിോയംി �ണക്കുു�ള് 
പറിയംു�തി്.

ആകോഗോള ആകോരുോഗയകോമഖല ഉറ്റ്ുകോനോക്കുു� ആയംൂര്കോ�ദ 
മോനസ്ി� �ി�ിത്സോകോമഖലയംില് കോ�രുളത്തിില് ISM 
�ിഭാോഗത്തിിനു �ീഴ്ില് ഒകോരുകെയംോരുു ആശുപന്ദ്രംതിി കോ�ോട്ട
ക്കുലില് മോന്ദ്രംതിമോണുള്ളതി്. തിൃപ്പിൂണിത്തിുറി, തിിരുു�ന
ന്തപുരും ആയംൂര്കോ�ദ കോ�ോകോളജിു�ളില് ന്ദ്രംപകോതിയ� മോന
സ്ി�ോകോരുോഗയ ക്ലിിനിക്കുു�ള് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിു �രുു�ുണ്ട്്.

പഞ്ചാ�ര്� കോശോധനങ്ങള്, കോയംോഗ, രുോസ്ോയംന 
�ി�ിത്സ, സ്ംഗീതി�ി�ിത്സ തിുടിങ്ങിയം�കെയംല്ലാംോം 
കോ�ോര്ത്തിിണക്കുി സ്ുരുക്ഷ്യിതി�ും ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം�ുമോയം 
മോനസ്ി� കോരുോഗ �ി�ിത്സ നടിത്തിി��ിരുു� ഒരുുപോടി് 
ടൈം�ദയ�ുടിുംബങ്ങളും �ി�ിത്സോന്ദ്രംഗന്ഥങ്ങളും കോ�രുള
ത്തിികെ� മോന്ദ്രംതിം ബൗദ്ധി� സ്�ത്തിോണ്.

നി��ിലെ� സ്ഥാിതിി�ി�രാണ�
നില�ില് കോ�ോട്ടക്കുല് �ി.പി.എസ്്.�ി ആയംൂര്കോ�ദ 
കോ�ോകോളജിില് മോനസ്ി�ം �ിഷയംത്തിില് MD കോ�ോഴ്്സ്ും 
തിൃപൂണിത്തിുറി ഗ�. ആയംൂര്കോ�ദ കോ�ോകോളജിില് 
മോനസ്ി�ം പി.ജിി. ഡ്ികോപ്ോമ കോ�ോഴ്്സ്ുമോണ് നടി�ു 
�രുു�തി്. MD പഠനത്തിിനു കോ�ോട്ടക്കുലില് ISM �ിഭാോ
ഗത്തിിനു �ീഴ്ില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിു �രുു� മോനസ്ി�കോരുോ
ഗോശുപന്ദ്രംതിി ഉപകോയംോഗകെപ്പിടിുത്തിുകോ�ോള് തിൃപ്പിൂണിത്തിുറി

യംില് ആയംതിിന് ന്ദ്രംപകോതിയ� IP ആശുപന്ദ്രംതിി സ്ൗ�രുയങ്ങള് 
ഇല്ലാം. �ിദയോര്ത്ഥി�ള് കോ�ോട്ടക്കുലികെല ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് 
തികെ�യംോണ് പരുിശീലനം കോതിടിു�തി്.

നോഷണല് �ൗണ്സ്ില് കോ�ോര് ഇന്തയന് സ്ിസ്റ്റ്ംസ്് 
ഓ�് കെമഡ്ിസ്ിന് (NCISM) പുറിത്തിിറിക്കുിയം �രുടി് പി.ജിി 
പഠനപദ്ധതിി ന്ദ്രംപ�ോരും പി.ജിി ഡ്ികോപ്ോമ കോ�ോഴ്്സ്ു�ള് 
നിറിുത്തിലോക്കുോനും അതി് DM കെ�ഷോലിറ്റ്ി കോ�ോഴ്്സ്ു
�ളോക്കുോനുമോണ് തിീരുുമോനകെമടിുത്തിിട്ടുള്ളതി്. തിൃപൂ
ണിത്തിുറിയംിലും DM മോനസ്ി�ം കെ�ഷോലിറ്റ്ിയംികോല
ക്കു് മോകോറിണ്ട്ി�രുും. ഇതിു മു�ില് �ണ്ട്ുകെ�ോണ്ട്ും 
കോ�രുളത്തിികെല മോനസ്ി�കോരുോഗ സ്ോഹ�രുയങ്ങള് 
�ണക്കുികെലടിുത്തിും അന്തോരുോന്ദ്രം� നില�ോരുത്തിിലു
ള്ള ഒരുു ഗകോ�ഷണ പഠനകോ�ന്ദ്രം�ം ആരുംഭാിക്കുു�തിി
നോണ് പദ്ധതിി �ിഭാോ�നം കെ�യ്യുു�തി്. കോ�രുളത്തിികെ� 
തിനതിോയം ബൗദ്ധി� സ്�ത്തി് ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയംി കെതിളി
യംിക്കുകെപ്പിടിു�കോതിോകെടിോപ്പിം �ി�ിത്സോ കോമഖലയംില് 
കെപോതിുജിനങ്ങള്ക്കു് കോമന്യംുള്ള കോസ്�നം ന്ദ്രംപദോനം 
കെ�യ്യുോനും ഇതിിലൂകെടി �ഴ്ിയംും.

പദ്ധതിി രാൂപകേരാഖം �ി�രാണ�
കോയംോഗ, ന്ദ്രംപോണോയംോമ, കെമഡ്ികോറ്റ്ഷന്, നോച്ചിുകോറിോപതിി, 
�ൗണ്സ്ലിങ്ങ്, സ്തിവോ�ജിയം �ി�ിത്സ, സ്ംഗീതി 
�ി�ിത്സ, പഞ്ചാ കോശോധന �ി�ിത്സ, രുസ്ോയംന �ി�ിത്സ, 
ശികോരുോ �ി�ിത്സ�ള് തിുടിങ്ങി ആയംൂര്കോ�ദത്തിികെല 
ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയം മോനസ്ി�കോരുോഗ �ി�ിത്സോ മോര്ഗ്ഗങ്ങ
കെളകെയംല്ലാംോം ഒരുു �ുടിക്കുീഴ്ില് ഒരുുക്കുി പഠന-ഗകോ�ഷണ-
�ിക്തിിസ്ോ കോമഖല�ളില് ഉ�തി നില�ോരുത്തിിലുള്ള
തിും കോലോ� ന്ദ്രംശദ്ധ പിടിിച്ചിുപറ്റ്ോ�ു� തിരുത്തിിലുള്ളതിു
മോയം ഒരുു സ്ഥാോപനമോണ് �ിഭാോ�നം കെ�യ്യുു�തി്.

ആയംതിിന് ഉതി�ു� ഭാൂന്ദ്രംപ�ൃതിിയംുള്ള ഒരുു സ്ഥാലം 
ആയംൂര്കോ�ദ കോ�ോകോളജിിനു സ്മീപത്തി് �കെണ്ട്ത്തിി, 
ആയംൂര്കോ�ദ കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജിികെല നില�ികെല 
�ിഭാ�കോശഷി പരുിഷ്ക്കരുിച്ചി് �ിനികോയംോഗിച്ചി് ന്ദ്രംപസ്്തിുതി 
കെമ�ല് കെഹല്ത്തി് ഇന്സ്റ്റ്ിറ്റ്യൂട്ട് ആരുംഭാിക്കുോന് പദ്ധ
തിിയംില് ഉകോേശിക്കുു�ു.

(തിൃപൂണിത്തിുറി ആയംൂര്കോ�ദ കോ�ോകോളജിിനു സ്മീപം 
ആ�ല്ലാംൂരുില് ഇന്ഡ്സ്്ന്ദ്രംടിിയംല് പോര്ക്കുിനു കോ�ണ്ട്ി 
മുന്പ് മോറ്റ്ി�യ്ക്കുു�യംും പി�ീടി് ഉപകോയംോഗിക്കുോകെതി 
�ിടിക്കുു�തിോയം സ്ഥാലകോത്തിോ, �ളമകോശരുിയംില് HMT 
യംുകെടി �ീഴ്ില് ഒഴ്ി�ുള്ള സ്ഥാലകോത്തിോ എല്ലാംോം സ്ഥാലം 
�കെണ്ട്ത്തിോ�ു�തിോണ്.)
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�ിഭൂ�സ്�ം�രാണ�
ആയംൂര്കോ�ദ പഠന - ഗകോ�ഷണ കോമഖലയംിലും, 
കെമഡ്ിക്കുല് �ോലയു ടിൂറിിസ്ം കോമഖലയംിലും �ൃതിയമോയം 
�ോഴ്ചപ്പിോകോടിോകെടിയംും ദീര്ഘ�ീക്ഷ്യണകോത്തിോകെടിയംുമു
ള്ള ഇന്സ്റ്റ്ിറ്റ്യൂട്ടു�ള് ആരുംഭാിക്കുു�തിിന് സ്ംസ്ഥാോന 
- കോ�ന്ദ്രം� ഗ�കെമെ�ു�ളുകെടി സ്ോ�ത്തിി� സ്ഹോയംം 
ഉപകോയംോഗകെപ്പിടിുത്തിോ�ു�തിോണ്.

നടിത്തിിപ്പിിനോ�ശയമോയം മനുഷയ�ിഭാ�കോശഷി നില�ികെല 
ആയംൂര്കോ�ദ കോ�ോകോളജിികെല �ിഭാ�കോശഷി ആ�ശയോനുസ്

രുണം പരുിഷ്ക്കരുിച്ചി് സ്ജ്ജമോക്കുോ�ു�തിോണ്. സ്ര്ക്കുോര് 
കോമഖലയംികെല ഇന്തയയംികെല ആദയകെത്തി ആയംൂര്കോ�ദ 
മോനസ്ി�ോകോരുോഗയപഠന ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ം തിൃപ്പിൂണി
ത്തിുറി ആയംൂര്കോ�ദ കോ�ോകോളജിികെ� 100-ോം �ോര്ഷി�ം 
ആയം 2026-ല് ആരുംഭാിക്കുു�തിിന് തിുടിക്കും �ുറിിക്കുോ
നുതി�ു� തിരുത്തിില് ന്ദ്രംപോ�ര്ത്തിി�മോക്കുു�തിിനോയംി 
പദ്ധതിി സ്മര്പ്പിിക്കുു�ു.

അകോസ്ോസ്ികോയംറ്റ്് കെന്ദ്രംപോ�സ്ര്, �ോയം�ി�ിത്സ �ിഭാോഗം, ഗ�. ആയംൂര്കോ�ദ 
കോ�ോകോളജി്, തിൃപൂണിത്തിുറി. 9447500822, drsuniljohn@gmail.com.

“�ൗ�ംരാഷ്ട്രഭൂതിയ� പദ്ധതിി/ KAUMARABHRITHYA PROJECT”
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സ്�ഷ്ട്ര���
കേ�രുള സ്ര്ക്കുോര് ആയംുര്കോ�ദ ബോല�ി�ിത്സയംുകെടി 
കോസ്�നം സ്ംസ്ഥാോനം ഒട്ടോകെ� �യോപിപ്പിിക്കുു�യംും, 
�ുട്ടി�ളുകെടി സ്മന്ദ്രംഗ�ി�ിത്സയംും, ആകോരുോഗയപരുിപോല
ന�ും ലക്ഷ്യയംകെ�ച്ചി് 2016-17 സ്ോ�ത്തിി� �ര്ഷം 
ആരുംഭാിച്ചി പദ്ധതിിയംോണിതി്. 2017-18 സ്ോ�ത്തിി� 
�ര്ഷമോണ് എറിണോ�ുളം ജിില്ലാംയംില് ഈ പദ്ധതിി 
ലഭായമോയംതി്. നോയംരു�ലം പഞ്ചാോയംത്തിികെല സ്ര്ക്കുോര് 
ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു� ഈ 
പദ്ധതിിയംില് ഒരുു കെ�ഷയലിസ്റ്റ്് കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്റിും 
ഒരുു അകെറ്റ്ന്ഡ്റിും ആണ് കോസ്�നം അനുഷ്ിക്കുു�തി്. 
ഒ. പി തിലത്തിില് �ുട്ടി�ളികെല ശവോസ്കോ�ോശ സ്ംബന്ധ
മോയം അസ്ുഖങ്ങള്, തിവകോന്ദ്രംക്കുോഗങ്ങള്, ഉദരുസ്ംബന്ധ
മോയം കോരുോഗങ്ങള്, കോപോഷ�ോഹോരു�ുറി�് മൂലമുണ്ട്ോ�ു
� അസ്ുഖങ്ങള്, �ുട്ടി�ളികെല �ളര്ച്ചിടൈം��ലയങ്ങള്, 
പഠനടൈം��ലയങ്ങള് തിുടിങ്ങിയം�ക്കു് �ിദഗ്ദ്ധ �ി�ിത്സ 
നല്�ി കോപോരുു�ു. ഈ അഞ്ചാു �ര്ഷ �ോലയംള�ില് 
35000 കോത്തിോളം �ുട്ടി�ള് ഈ പദ്ധതിിയംുകെടി �ീഴ്ില് 
�ി�ിത്സ കോതിടിി �ഴ്ിഞ്ഞുു. ഇതിില് തികെ� അലര്ജിി മൂല
മുണ്ട്ോ�ു� ശവോസ്കോ�ോശകോരുോഗങ്ങള്, തിവകോന്ദ്രംക്കുോഗങ്ങള് 
ഉള്ള�രുോണ് ഏകെറിയംും. നിരു�ധി �ുടിുംബങ്ങളില് 
�ുട്ടി�ള്ക്കു് ഉണ്ട്ോ�ു� അസ്ുഖങ്ങളില് ആദയപടിി 
�ി�ിത്സക്കു് ഈ പദ്ധതിിയംുകെടി കോസ്�നം ഉപകോയംോഗിച്ചി് 
തിുടിങ്ങി. അതി്കോപോകെല തികെ� കോ�ോ�ിഡ്് സ്മയംത്തിും 
അതിിനു കോശഷ�ും ആകോരുോഗയ�ും, ന്ദ്രംപതിികോരുോധകോശ
ഷിയംും കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിു�തിിന് നിരു�ധി �ുട്ടി�ള് 
ഈ പദ്ധതിികെയം ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിി. കോരുോഗി�കെള 
പരുികോശോധിക്കുു�തിികോനോകെടിോപ്പിം, സ്കൂൂള്-അങ്ക്ണ
�ോടിി തിലത്തിില് കോബോധ�ല്�രുണ ക്ലിോസ്ു�ളും, 
കെമഡ്ിക്കുല് �യോ�ു�ളും, ന്ദ്രംപദര്ശന കോമള�ളും സ്ംഘ

ടിിപ്പിിക്കുോറിുണ്ട്്. ഈ �ോലയം�ില് 150ല് അധി�ം 
കോബോധ�ല്ക്കുരുണ ക്ലിോസ്സുു�ളും, �യോ�ു�ളും സ്ംഘ
ടിിപ്പിിച്ചിു. കോബോധ�ല്ക്കുരുണ ക്ലിോസ്സുു�ളില് '�ുട്ടി�
ളികെല ആഹോരുശീല�ും കോപോഷണ�ും', ‘മുലയംൂട്ടല്, 
മുലപ്പിോല് എ�ി�യംുകെടി ന്ദ്രംപോധോനയം', ‘�ുട്ടി�ളികെല 
സ്വഭാോ� പഠനടൈം��ലയങ്ങള്', '�ുട്ടി�ളികെല�ിളര്
ച്ചി', തിുടിങ്ങി നിരു�ധി �ിഷയംങ്ങള് അ�തിരുിപ്പിിച്ചിു. 
ഇകോതിോകെടിോപ്പിം രുണ്ട്ുതി�ണ ടൈം�പ്പിുസ്്തി�ങ്ങളും 
തിയ്യുോറിോക്കുി. കോപോഷ� ആഹോരു പോ���ുറിിപ്പിു�ള്, 
മുലയംൂട്ടല്, മുലപ്പിോല് എ�ി�യംുകെടി ന്ദ്രംപോധോനയം 
പറിയംു� കെ�റിു�ഥാ, ശോരുീരുി�, സ്വഭാോ�, സ്ംസ്ോരുടൈം�
�ലയങ്ങകെള മുന്�ൂട്ടി മനസ്ിലോക്കുോനുള്ള മോര്ഗനിര്കോേ
ശങ്ങള് തിുടിങ്ങിയം� അടിങ്ങിയംതിോയംിരുു�ു ടൈം�പ്പിു
സ്്തി�ങ്ങള്. കോ�ോ�ിഡ്് �ോലത്തി് പഞ്ചാോയംത്തിികെല 
അങ്ക്ണ�ോടിി�ള് കോ�ന്ദ്രം�ീ�രുിച്ചിു തിുടിങ്ങിയം “കോഗോപീ�
�നം” എ� പരുിപോടിി (ഓണ്ടൈംലന് മോധയമത്തിിലൂകെടി 
ഉള്ള കോബോധ�ല്�രുണ പരുിപോടിി) നല്ലാം രുീതിിയംില് 
കെപോതിുജിനങ്ങള്ക്കു് ഗുണം കെ�യ്യുു�യംും, നില�ില് 
ആ പരുിപോടിി തിുടിര്�് കോപോരുു�യംും കെ�യ്യുു�ു. �ി�ി
ത്സകോയംോകെടിോപ്പിം ഒരുു �ുട്ടിയംുകെടി ആകോരുോഗയം (ശോരുീരുി�, 
മോനസ്ി�, ബൗദ്ധി� തിലത്തിില്) കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിോന് 
ഉതി�ു� രുീതിിയംില് ഉള്ള നിരു�ധി പരുിപോടിി�ളോണ് 
പദ്ധതിിയംില് ആസ്ൂന്ദ്രംതിണം കെ�യ്തുു കോപോരുു�തി്. ഈ 
പദ്ധതിിയംുകെടി കോസ്�നം സ്ഥാോപനം ഇരുിക്കുു� പഞ്ചാോ
യംത്തിികെല �ുട്ടി�ള് �ൂടിോകെതി എറിണോ�ുളം ജിില്ലാംയംുകെടി 
തികെ� �ി�ിധ ഭാോഗങ്ങളികെല �ുട്ടി�ള് ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പി
ടിുത്തിികോപോരുു�ു. 

1 കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്

2 കോനോഡ്ല് ഓ�ീസ്ര്

3 ജിില്ലാംോ �ണ്�ീനര്
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ആയംുഷ് �ിഭൂം�ങ്ങളുലെടി �ി�സ്ന� കേ�രാളത്തിിൽ 
കോഡ്ോ. �ി.ജിി. ഉദയം�ുമോര്

കേ�രുളത്തിില് ആയംുഷ് ��ുപ്പി് ആരുംഭാിച്ചി �ോലം മുതില് 
ഈ കോമഖലയംില് �ളകെരു ശക്തിമോയംി ന്ദ്രംപോതിിനിധയ സ്വഭാോ
�ത്തിിലുള്ള �ി�സ്നം എ�തി് ഒരുു അ��ോശമോയംി 
ഉ�യംിക്കുകെപ്പിടിോറിുണ്ട്്. ഭാരുണ കോനതിൃതിവ�ും നയംരുൂപീ
�രുണ സ്മിതിി�ളും പലകോപ്പിോഴ്ും ഇതിിന് �ശം�ദരുോ
�ു�തിും �ണ്ട്ു�രുു�ുണ്ട്്. ഇത്തിരുുണത്തിില് കോ�രു
ളത്തിികെ� ഭാൗതിി��ും ആകോരുോഗയപരു�ുമോയം തിോല്രുയ
ങ്ങള് അടിിസ്ഥാോനമോക്കുി ഈ �ിഷയംം പരുികോശോധിക്കു
കെപ്പികോടിണ്ട്തി് അനി�ോരുയമോണ്.

ഭാോരുതിത്തിികെ� തിനതി് ടൈം�ദയസ്ന്ദ്രം�ദോയംങ്ങളില് ന്ദ്രംപമു
ഖസ്ഥാോനം �ഹിക്കുു� ആയംുര്കോ�ദത്തിിന് ഏറ്റ്�ും 
�ൂടിുതില് ന്ദ്രംപ�ോരുമുള്ളതി് കോ�രുളത്തിിലോണ്. കോ�രുള
ത്തിില് ആധുനി� ടൈം�ദയത്തിികെ� ആ�ിര്ഭാോ�ത്തിിനു
മുന്പുതികെ� കോ�രുളീയംരുുകെടി ആകോരുോഗയസ്ൂ��ങ്ങള് 
ഇന്തയന് ശരുോശരുികോയംക്കുോള് കെമച്ചികെപ്പിട്ടതിോയംിരുു�ു 
എ�് പഠനങ്ങളുണ്ട്്. ആധുനി� ടൈം�ദയത്തിിന് �ളകെരു 
കോ�ഗം കോ�രുളത്തിില് ന്ദ്രംപ�ോരും ലഭാിക്കുു�തിിന് അ�സ്
രുകെമോരുുക്കുിയംതി് ആകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിില് കോ�രു
ളസ്മൂഹത്തിിനുണ്ട്ോയംിരുു� ഈ അ�കോബോധമോണ് 
എ�് �ോണോം. �ി�ിത്സോരുംഗത്തി് ആയംുര്കോ�ദത്തിി
നുണ്ട്ോയംിരുു� ടൈം�ദഗ്ദ്ധയം നിലനിര്ത്തിു�തിിനും 
അതി് ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയംി പഠിപ്പിിക്കുു�തിിനും ഇ�ികെടി 
കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജിു�ള് സ്ഥാോപിക്കുു�തിിന് പതിി
റ്റ്ോണ്ട്ു�ള്ക്കുുമു�ുതികെ� ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകോളജിു�ള് 
സ്ഥാോപിക്കുകെപ്പിടിു�യംും കെ�യ്തുു. ആയംുഷ് �ിഭാോഗത്തിികെല 
മറ്റ്ുസ്ന്ദ്രം�ദോയംങ്ങള്ക്കു് ഇ�ികെടി കോ�ോകോളജിു�ള് അടിുത്തി
�ോലത്തിോണ് ആരുംഭാിച്ചിതി് എ�തിിനു �ോരുണ�ും ഇ� 
കോ�രുളത്തിികെ� പരു�രുോഗതി ടൈം�ദയം അല്ലാംോത്തിുകെ�ോ
ണ്ട്ോണ്. ഈ �ി�ിത്സയംില് കോ�രുളം നിലനിര്ത്തിു� 
ടൈം�ദഗ്ദ്ധയം മൂലം കോലോ��യോപ�മോയംിത്തികെ� ഇ�് 
കെ�ല്നസ്് ടിൂറിിസ്ത്തിികെ� ഒരുു ന്ദ്രംപധോന ലക്ഷ്യയസ്ഥാോ
നമോയംി കോ�രുളം 

മോറിിയംിട്ടുമുണ്ട്്. ഇതി് ആയംുഷ് �ിഭാോഗത്തിികെല മകെറ്റ്ോരുു 
സ്ന്ദ്രം�ദോയംത്തിിനും ഇ�ികെടി അ��ോശകെപ്പിടിോനുമോ�ില്ലാം. 

1996-ലോണ് കോ�ന്ദ്രം�സ്ര്ക്കുോര് അകോലോപ്പിതിി ഇതിരു 
ടൈം�ദയസ്ന്ദ്രം�ദോയംങ്ങകെള ആയംുഷ് (AYUSH) സ്ന്ദ്രം�ദോ
യംങ്ങള് എ�് നോമ�രുണം കെ�യ്തുുകെ�ോണ്ട്് അ�കെയം 
കോന്ദ്രംപോല്സ്ോഹിപ്പിിക്കുു�തിിന് തിീരുുമോനിച്ചിതി്. ഈ 
സ്ന്ദ്രം�ദോയംങ്ങളില് ആയംുര്കോ�ദം കോയംോഗ സ്ിദ്ധ എ�ി� 
മോന്ദ്രംതിമോണ് ഇന്തയന് സ്ന്ദ്രം�ദോയംങ്ങള്. നോ�വകോറിോപ്പിതിി, 
യംുനോനി, കോഹോമികോയംോപ്പിതിി എ�ി� �ികോദശ �ി�ിത്സോ 
സ്ന്ദ്രം�ദോയംങ്ങളുമോണ്. ഇകോപ്പിോള് ഈ �ിഭാോഗത്തിികോല
ക്കു് ‘കോസ്ോ� റിിഗ്പ’ എ� ടിിബറ്റ്ന് സ്ന്ദ്രം�ദോയംം �ൂടിി 
ഉള്കെപ്പിടിുത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. ഈസ്ന്ദ്രം�ദോയംങ്ങകെള മുഖയധോ
രുോ�ല്ക്കുരുിച്ചി് ആകോരുോഗയരുക്ഷ്യോ സ്ം�ിധോനത്തിില് ന്ദ്രംപ
കോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിു�തിിനോണ് സ്ര്ക്കുോര് ലക്ഷ്യയമിടിു
�തി്. അതിിനര്ത്ഥം ഈ പറിയംകെപ്പിട്ട എല്ലാംോ സ്ന്ദ്രം�ദോ
യംങ്ങളും �ികോ��നരുഹിതിമോയംി എല്ലാംോ�ര്ക്കുും ലഭായ
മോക്കുു� എ�തില്ലാം. ന്ദ്രംപോകോദശി�മോയംി ന്ദ്രംപ�ോരുത്തിി
ലുള്ള�കെയം �ി�സ്ിപ്പിിച്ചി് അ�ികെടി ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിു
ത്തിു� എ�തിോണ്. മകെറ്റ്ോരുു �സ്്തിുതി ഈ സ്ന്ദ്രം�ദോ
യംങ്ങള്കെക്കുല്ലാംോം ആഖയോനഭാോഷയംിലുള്ള �യതിയോസ്ം 
മോന്ദ്രംതിമോണുള്ളതി് എ�തിോണ്. എ�ോല് എല്ലാംോ സ്ന്ദ്രം�
ദോയംങ്ങളും എല്ലാംോയംിടിത്തിും ഒരുുകോപോകെല നല്കോ�ണ്ട്
തിുകെണ്ട്� കെതിറ്റ്ിദ്ധോരുണ ഉണ്ട്ോക്കുു�ോന് സ്�ര്േം 
കെ�ലുത്തിു�തി് ഭാരുണോധി�ോരുി�ളില് ആശയംക്കുുഴ്
പ്പിം സ്ൃ�ിക്കുു�ുണ്ട്്. മോന്ദ്രംതിമല്ലാം ആയംുഷിനു ലഭാിക്കുു
� പദ്ധതിി �ിഹിതിം കോഹോമികോയംോപ്പിതിിക്കുു ന്ദ്രംപകോതിയ�
�ും ആയംുര്കോ�ദം അടിക്കുമുള്ള മറ്റ്് സ്ന്ദ്രം�ദോയംങ്ങള്ക്കു് 
എല്ലാംോം �ൂടിിയംുമോയംിട്ടോണ് അനു�ദിക്കുു�തി്. അതിു
കെ�ോണ്ട്ുതികെ� മറ്റ്ുള്ള�യംുകെടി യംുക്തിിപൂര്�മല്ലാംോത്തി 
�ി�സ്നം ആയംുര്കോ�ദത്തിികെ� �ി�സ്നകെത്തി പികോ�ോ
ട്ടടിിക്കുും. ന�ുകെടി സ്�ത്തി് ഘടിനയ്ക്കുുതികെ� തിോങ്ങോയംി 
�ളര്കോത്തിണ്ട് ആയംുര്കോ�ദത്തിിന് �ി�സ്ന മുരുടിിപ്പിു
ണ്ട്ോക്കുു�യംും കെ�യ്യുും. ഈ �ോഴ്ചപ്പിോടിിലൂകെടി കോ�ണം 
കോ�രുളത്തിില് ആയംുഷികെ� സ്ോ�ിദ്ധയം നിശ്ചായംികോക്കു
ണ്ട്തി്. 

മുന് എക്സ്ീ�യൂട്ടീ�് ��ിറ്റ്ി അംഗം, സ്ി.സ്ി.ഐ.എം, നയൂ ഡ്ല്ഹി.
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ഷ്ട്രത്രീ�ളുകെടി ആകോരുോഗയ�ും സ്ൗ�രുയ�ും നലനിര്ത്തിു
�തിില് �ോതിലോയം സ്ംഭാോ�ന നല്�ു� ആയംുര്കോ�ദ 
�ി�ിത്സോ പദ്ധതിിയംോണ്. �ളകെരു നോള് ഗര്ഭാ ഭാോരുകെത്തി 
�ഹിക്കുു�തിു കെ�ോണ്ട്ും ന്ദ്രംപസ്�ം കെ�ോണ്ട്ും ശരുീരു
ത്തിിനുണ്ട്ോയം പല�ിധത്തിിലുള്ള കോക്ലിശങ്ങകെള പരുി
ഹരുിച്ചി് ആകോരുോഗയം പുനസ്ഥാോപിച്ചി് �ുഞ്ഞുികെ� �ൂടിി 
ശോരുീരുി��ും മോനസ്ി��ുമോയം �ളര്ച്ചിക്കു് തിോങ്ങോ�ു
�തിരുത്തിില് സ്ൂതിി�കെയം കോ�ഗത്തിില് ആകോരുോഗയ�തിി
യംോക്കുു�തിിന് ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയംി സ്ം�ിധോനം കെ�യ്തുി
ട്ടുള്ള �ി�ിത്സോ ന്ദ്രം�മമോണിതി്. ആഹോരും, ഔഷധം, 
ഔഷധീ�രുിച്ചി ആഹോരും, എണ്ണകോതിപ്പി്, കോ�തിു�ുളി, 
ന്ദ്രംപകോതിയ� തിരും ബന്ധനങ്ങള്, �യോയംോമം എ�ി� 
ഉള്കെപ്പിട്ട ഈ �ി�ിത്സ ഒരുു ന്ദ്രംപകോതിയ� �ോലയംള�ില് 
ലഭായമോക്കുു� എ�തിോണ് അനു�ര്ത്തിിച്ചിു �രുു� 
സ്ന്ദ്രം�ദോയംം. സ്ോധോരുണ ന്ദ്രംപസ്�ങ്ങളില് ന്ദ്രംപസ്�കോശഷം 
�ീട്ടികെലത്തിിയം ഉടികെനയംും സ്ികോസ്റിിയംന് കെസ്ക്ഷ്യനില് 
മുറിി�ു�ള് ഉണങ്ങിയംതിിനു കോശഷ�ും ന്ദ്രംപസ്�ശുന്ദ്രംശൂഷ 
നല്�ോ�ു�തിോണ്. 

ന്ദ്രംപസ്�കോശഷം സ്ോധോരുണയംോയംി �ണ്ട്ു�രുു� 
ആര്ത്തി� തി�രുോറിു�ള്, രുക്തിക്കുുറി�്, മുലപ്പിോല് 
�ുറി�്, �ി�ിധതിരും കോ�ദന�ള്, ശരുീരുോ�ൃതിി ടൈം��
ലയങ്ങള് എ�ി� ശരുിയംോയം ന്ദ്രംപസ്� ശുന്ദ്രംശൂഷ �ഴ്ി 
പരുിഹരുിക്കുോ�ു�തിോണ്. ഗര്ഭാോശയംം ശുദ്ധിയംോക്കുി 
കോ�ഗത്തിില് പൂര്�സ്ഥാിതിിയംില് കെ�ോണ്ട്ു�രുു�കോതിോ
കെടിോപ്പിം സ്ൂതിി�യംുകെടി ദഹനശക്തിി ന്ദ്രം�മകെപ്പിടിുത്തിി 
അ�ക്കുുനല്�ു� ഭാക്ഷ്യണത്തിിലൂകെടി �ുഞ്ഞുികെ� 
അസ്വോസ്ഥായങ്ങകെള �ൂടിി പരുിഹരുിക്കുു� ലളിതിമോയം 
ന്ദ്രംപകോയംോഗങ്ങളും ന്ദ്രംപസ്� പരുി�രുണത്തിികെ� ഭാോഗമോണ്. 
കോദഹത്തിിന് കോയംോജിിച്ചി എണ്ണ കോതിച്ചിതിിനു കോശഷം 

ഔഷധങ്ങളിട്ടു തിിളപ്പിിച്ചി കെ�ള്ളം കെ�ോണ്ട്് കോദഹത്തിില് 
ധോരുകെ�യ്തു് �ുളിക്കുു� പരുകെക്കു ന്ദ്രംപ�ോരുത്തിിലുള്ള 
‘കോ�തിു�ുളി’ കോപശി�ളികെല നീര്കെക്കുട്ട് നീക്കുി രുക്തി
കോയംോട്ടം ന്ദ്രം�മീ�രുിച്ചി് കോ�ദന�ള്ക്കു് കോ�ഗത്തിില് ശമനം 
നല്�ു�ു. കെപോതിുകോ� ശരുീരുബലം നിലനിര്ത്തിു�, 
കോ�ദന�ള് ഇല്ലാംോതിോക്കുു�, ദഹനം കോനകോരുയംോക്കുു�, 
�ുഞ്ഞുിന് ആ�ശയമോയം പോല്ലഭായതി ഉണ്ട്ോക്കുു�, മോം
സ്കോപശി�ളുകെടി ബലം �ീകെണ്ട്ടിുക്കുു� എ�ി�യംോണ് 
ഈ �ി�ിത്സയംുകെടി ലക്ഷ്യയം.

 ഇതി് അ�മോര്ക്കുു നല്�ു� ആത്മ�ിശവോസ്ം ന്ദ്രംപസ്
�ോനന്തരും �ണ്ട്ു�രുു� �ിഷോദോ�സ്ഥാ�ള് തിരുണം 
കെ�യ്യുു�തിിനും അ�കെരു ന്ദ്രംപോപ്തിരുോക്കുു�ു. ഇതിികോനോ
കെടിോപ്പിം തികെ� ന�ജിോതി ശിശു�ിനും അ�ശയമോയം 
പരുി�രുണ�ും നല്കോ�ണ്ട്തിുണ്ട്്. ഇതിിന് ന്ദ്രംപകോതിയ� 
പരുിശീലനം നല്�ിയം സ്്ന്ദ്രംതിീ�കെളയംോണ് �ിനികോയംോ
ഗിക്കുു�തി്. ആയംുര്കോ�ദത്തിികെല ഇത്തിരും അറിി�ു�ള് 
സ്മൂഹത്തിിന് കോനരുിട്ട് നല്�കെപ്പിട്ടിട്ടുള്ളതിിനോല് പല 
ന്ദ്രംപകോയംോഗങ്ങളും തിലമുറി�ള് ടൈം�മോറിി �ുരുുകോ�ോള് 
കെതിറ്റ്ോയംി അനുഷ്ിച്ചിു�രുു�ുണ്ട്്. അതിുകെ�ോണ്ട്് ഓകോരുോ 
�യക്തിിക്കുും അനുസ്രുിച്ചിുള്ള ന്ദ്രംപസ്� ശുന്ദ്രംശൂഷോ�ി
ധി�ള് ടൈം�ദയനിര്കോേശന്ദ്രംപ�ോരും തികെ� സ്വീ�രുിക്കുു
�ോന് കോ�ണ്ട് ന്ദ്രംപ�രുണം നല്കോ�ണ്ട്തി് അനി�ോരുയമോണ്. 
അകോതിോകെടിോപ്പിം ഈ രുംഗത്തി് സ്�ദ്ധരുോയം സ്്ന്ദ്രംതിീ�ള്
ക്കു് ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം പരുിശീലനം നല്�ു�തി് പുതിിയം 
കെതിോഴ്ില് കോമഖലയംോയംി ഇതിികെന മോറ്റ്ു�തിിനും �ഴ്ി
യംു�തിോണ്.

Vice Principal, Professor &Head Dept: of Prasututantra, V.P.S.V.Ayurveda 
College, Kottakkal
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ദ്വിൃ�ി 
(�ംഴ്ചയംുലെടി �ം��ംളം�ു�)

കോഡ്ോ. കോനന്ദ്രംതിദോസ്്

ഭൂംരുതിീയം �ി�ിത്സ ��ുപ്പിികെ� യംും കോദശീയം ആയംുഷ് 
മിഷകെ�യംും കോനതിൃതിവത്തിില് നടിപ്പിിലോക്കുു� പദ്ധതിി 
ആണ് “ദൃ�ി”. കോലോ�ോകോരുോഗയ സ്ംഘടിനോ മുകോ�ോട്ട് 
കെ�ക്കുു� “തിടിയംോ�ു� അന്ധതികെയം തിടിയംു�” 
എ�തിോണ് ഈ പദ്ധതിി യംുകെടി ലക്ഷ്യയം. ആയംുര്കോ�ദ 
കോമഖലയംികെല ആദയകെത്തി ��യൂണിറ്റ്ി ഒ�്തിോല്കോമോ

ളജിി യംൂണിറ്റ്ു�ളോണ് ദൃ�ി പദ്ധതിി യംില് ഉള്ളതി്. സ്കൂൂള് 
�ുട്ടി�ളികെല റിിന്ദ്രം�ോ�്റ്റ്ീ�് പിശ�ു�ള് ന്ദ്രംസ്കൂീനിംഗ് �യോ
�്�ള് നടിത്തിി �ണ്ട്ു പിടിിച്ചി് ജിീ�ിതി ടൈംശലീ ന്ദ്രം�മീ
�രുണം, കോനന്ദ്രംതി �യോയംോമങ്ങള് ആയംുര്കോ�ദ ഔഷധം 
�ി�ിത്സോ എ�ി�യംിലൂകെടി തിിരുുത്തിു�, എ�തിോയംിരുു
�ു പദ്ധതിിയംികെല ആദയ�ോല ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്.
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 94  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



ആയംുർകേ�ദ്വി ��ുപ്പിൽ ഇ-�കേ�ണൻസ്്
കോഡ്ോ. മകോനഷ് �ുമോര് ഇ.

ഭൂംരുതിീയം �ി�ിത്സോ ��ുപ്പിില് ഇ-ഗകോ�ണന്സ്് 
നടിപ്പിിലോക്കുു�തിികെ� ഭാോഗമോയംി ഇ-കോഹോ�ിറ്റ്ല്, 
ആയംുമെോന് ഭാോരുതി് ഡ്ിജിിറ്റ്ല് മിഷന്, സ്കൂോന് & 
കെഷയംര്, ഓണ്ടൈംലന് ന്ദ്രംടിോന്സ്ഫര്, ഓണ്ടൈംലന് റിീക്കുണ്
സ്ികോലഷന് തിുടിങ്ങിയം സ്ം�ിധോനങ്ങള് ഏര്കെപ്പിടിുത്തിി
യംിട്ടുണ്ട്്. കെപോതിുജിനങ്ങള്ക്കു് കെമച്ചികെപ്പിട്ട �ി�ിത്സോ 
സ്ൗ�രുയങ്ങള് ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�തിിനും, കോരുോഗി�ളുകെടി 
�ി�ിത്സോ സ്ംബന്ധമോയം കോരുഖ�ള് ഡ്ിജിിറ്റ്ടൈംലസ്് 
കെ�യ്യുു�തിിനും മു�ളില് പറിഞ്ഞു പദ്ധതിി�ള് �ഴ്ി 
സ്ോധയമോ�ു�ുണ്ട്്.

സ്ംസ്ഥാോനകെത്തി മുഴ്ു�ന് സ്ര്ക്കുോര് സ്ഥാോപനങ്ങളിലും 
ഒ.പി. രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന്, ക്ലിിനിക്കുല് �ണ്സ്ള്കോട്ടഷന്, 
�ോര്മസ്ി കോമോഡ്യൂള്, ബില്ലാംിംഗ് തിുടിങ്ങിയം സ്ം�ി
ധോനങ്ങള് ഓണ്ടൈംലന് ആക്കുു�തിികെ� ഭാോഗമോയംി 
നോഷണല് ഇന്കോ�ോര്മോറ്റ്ി�് കെസ്�റിികെ� കോസ്ോ�്റ്റ്് 
കെ�യംറിോയം ഇ-കോഹോ�ിറ്റ്ല് കെതിരുകെഞ്ഞുടിുക്കുകെപ്പിട്ട 50 
ആശുപന്ദ്രംതിി�ളില് ആരുംഭാിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. അടിുത്തി 2-3 മോസ്
ങ്ങള്ക്കുുള്ളില്, ഇ-കോഹോ�ിറ്റ്ല് 150 ഓളം ആശുപന്ദ്രംതിി
�ളില് ആരുംഭാിക്കുു�തിിനുള്ള നടിപടിി�ള് തിുടിങ്ങി
യംിട്ടുണ്ട്്.

ആയംുമെോന് ഭാോരുതി് ഡ്ിജിിറ്റ്ല് മിഷന് ഇ�്ളികെമകോ�
ഷകെ� ഭാോഗമോയംുള്ള HPR, HFR രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷനു�
ളും അതിികെ� അന്ദ്രംപൂ�ലും കോ�രുളത്തിില് ഏറ്റ്�ുമോദയം 
പൂര്ത്തിിയംോക്കുിയംതി് ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ ��ുപ്പിോണ്. 
കെപോതിുജിനങ്ങള്ക്കു് കെമച്ചികെപ്പിട്ട ആകോരുോഗയസ്ം�ിധോ
നങ്ങള് ലഭായമോക്കുു�കെയം� ഉകോേശകോത്തിോടിു�ൂടിി, 
എല്ലാംോ �ി�ിത്സോ സ്ന്ദ്രം�ദോയംങ്ങളികോലയംും അംഗീ�ൃതി 
�ി�ിത്സോ സ്ഥാോപനങ്ങകെള കെഹല്ത്തി് കെ�സ്ിലിറ്റ്ി രുജിി
സ്്ന്ദ്രംടിിയംിലും, �വോളിടൈം�ഡ്് ആയംുള്ള ആകോരുോഗയന്ദ്രംപ�ര്
ത്തി�കെരു കെഹല്ത്തി്കെ�യംര് കെന്ദ്രംപോ�ഷണല് രുജിിസ്്ന്ദ്രംടിി
യംിലും ��ുപ്പി് സ്മയംബന്ധിതിമോയംി രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്യുിച്ചിി
ട്ടുണ്ട്്. ഡ്ിജിിറ്റ്ല് മിഷകെ� �ൂടിുതില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് 
��ുപ്പിില് നടിപ്പിിലോക്കുി�രുു�ു.

ആകോരുോഗയ സ്ഥാോപനങ്ങളില് കോഡ്ോക്ടകെറി �ണ്സ്ള്ട്ട് 
കെ�യ്യുു�തിിനോയംി, �യൂ�ില് നില്ക്കുോകെതി കെസ്ല്�് 
ഒ.പി. രുജിിസ്്കോന്ദ്രംടിഷന് സ്ോധയമോക്കുു� സ്കൂോന് & കെഷയംര് 
സ്ം�ിധോനം ഇ-കോഹോ�ിറ്റ്ല് സ്ൗ�രുയം ഏര്കെപ്പിടിു
ത്തിിയംിട്ടുള്ള ആശുപന്ദ്രംതിി�ളില് നില�ില് ലഭായമോണ്. 
ആയംുമെോന് ഭാോരുതി് കെഹല്ത്തി് അക്കുൗണ്ട്് (ABHA) 
ന�ര് ഉള്ള ഏകെതിോരുു �യക്തിിക്കുും ഈ സ്ൗ�രുയം 
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പി�ീടി് മുതിിര്� ആളു�ളുകെടി കോനന്ദ്രംതി കോരുോഗങ്ങളില് 
ന്ദ്രംപധോനകെപ്പിട്ട ഡ്യംബറ്റ്ി�് കെറിറ്റ്ികോനോപ്പിതിി, കോഗ്ലാോകോക്കുോമ 
എ�ി�യംുകെടി ന്ദ്രംസ്കൂീനിങ് �യോ�് �ള് സ്ംഘടിിപ്പിിക്കുോന് 
തിുടിങ്ങി. ന്ദ്രംപോരുംഭാ ലക്ഷ്യണങ്ങള് തിിരുിച്ചിറിിയംു�യംും 
അതിികെ� �ി�ിത്സയംും ഇതിികെ� ഭാോഗമോയംി ലഭായമോക്കുി.

സ്�സ്ഥാംന സ്ർക്കംരാിലെന്റ് പ്ംൻ പദ്ധതിിയംിൽ
ജിില്ലാം ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി പത്തിനംതിിട്ട, ജിില്ലാം 
ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി കോ�ോട്ടയംം, ജിില്ലാം ആയംുര്കോ�ദ 
ആശുപന്ദ്രംതിി കെതിോടിുപുഴ്, ജിില്ലാം ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി 
എറിണോ�ുളം, രുോമ�ര്� ജിില്ലാം ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി 
തിൃ�ൂര്, എ �ി എം ഗ�. ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി ഇരുി
ഞ്ഞുോലക്കുുടി, ഗ�. ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി കെ�ളിമുക്കു,് 
ഗ�. ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി കെനോച്ചിോടി് എ�ി�ിടിങ്ങ
ളില് നടിപ്പിിലോക്കുു�ു.

കേദ്വിശ്ീയം ആയംുഷ് ദ്വിൗതിയത്തിിലെന്റ്  
കേനതിൃതി�ത്തിിൽ 
രുോമ�ര്മ ജിില്ലാംോ ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി തിൃശൂര്, 
ജിില്ലാംോ ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി �ണ്ണൂര്, സ്ര്ക്കുോര് 
ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി കെനയ്യുോറ്റ്ിന്�രു, ജിില്ലാംോ 
ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി ഇടിുക്കുി- പോകോറിമോ�് എ�ി
�ിടിങ്ങളില് ലഭായമോണ്.

പദ്ധതിിയംുലെടി ഷ്ട്രപകേതിയ�തി�ൾ
• ന്ദ്രംഗോമങ്ങളില് കെ��് കോനന്ദ്രംതി കോരുോഗ നിര്ണയംം 

നടിത്തിു� നൂതിന പദ്ധതിി 
• ഗ�ണ്കെമന്റ് കോമഖലയംില് ന്ദ്രംഗോമീണ ജിനതിയ്ക്കു് 

ന്ദ്രംപകോതിയ� പരുി�രുണ�ും ആകോരുോഗയ പിന്തുണയംും, 
ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം�ും കെ�ല�് �ുറിഞ്ഞുതിുമോയം കോനന്ദ്രംതി 
പരുി�രുണം ഉറിപ്പിോക്കുു�ു ഈ കോമഖലയംില് 
ശരുിയംോയം ആയംുര്കോ�ദ ഇടികെപടില് നടിത്തിു�തിില് 
�ലിയം പങ്ക്ു�ഹിക്കുു�ു.

• കോനരുകെത്തി ഉള്ള കോരുോഗനിര്ണയംം അന്ധതി തിടിയംു
�തിിനു സ്ഹോയംിക്കുു�ു.

• ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ീ�ൃതി പദ്ധതിി.
• ഈ പദ്ധതിികെയം 550 ലധി�ം �യോ�് �ളിലോയംി 1 

ലക്ഷ്യത്തിിനടിുത്തി് കെപോതിുജിനങ്ങള് ഉപകോയംോഗകെപ്പി
ടിുത്തിി.

• ആയംുര്കോ�ദ കോനന്ദ്രംതി �ി�ിത്സ യംിലൂകെടി �ോഴ്ച്� 
സ്ംരുക്ഷ്യിക്കുകെപ്പിട്ട�രുും അസ്ുഖം പൂര്ണമോയംി 
മോറിിയം�രുും നിരു�ധി ആണ്.

•  ആയംുര്കോ�ദ കോനന്ദ്രംതി �ിക്കുത്സയംുകെടി �ലങ്ങള് 
ആധുനി� പരുികോശോധന സ്ം�ിധോനം �ഴ്ി കോരുഖകെപ
ടിുത്തിു�ു. ഇതി് ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയംി പഠനം നടിത്തിി 
ന്ദ്രംപോബന്ധങ്ങള് തിയ്യുോറിോക്കുി �രുു�ു.

�ില പഠനങ്ങള് ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ�രുിക്കുു�യംും, �ിലതി് ന്ദ്രംപസ്ി
ദ്ധീ�രുിക്കുോന് തിയ്യുോറിോയംി നില്ക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�ു.
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ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിോ�ു�തിോണ്. കോ�രുളത്തിില് 
ആയംുമെോന് ഭാോരുതി് ഡ്ിജിിറ്റ്ല് മിഷകെ� ഭാോഗമോയംു
ള്ള ഈ സ്ൗ�രുയം, ആകോരുോഗയരുംഗത്തി് നില�ില് 
ആയംുര്കോ�ദ ��ുപ്പിില് മോന്ദ്രംതിമോണുള്ളതി്.

ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ ��ുപ്പിില് ജിീ�നക്കുോരുുകെടി 
സ്ഥാലം മോറ്റ്ം, �ോര്ക്കു് �ഴ്ി ഓണ്ടൈംലനോയംി �ുറ്റ്മറ്റ് 

രുീതിിയംില് ഈ �ര്ഷം ഭാോഗി�മോയംി നടിപ്പിിലോക്കുോന് 
�ഴ്ിഞ്ഞുിട്ടുണ്ട്്. �ഴ്ിഞ്ഞു 4 �ര്ഷങ്ങള്കെ�ോണ്ട്് ഐ.റ്റ്ി. 
രുംഗത്തിും, ഇ-ഗകോ�ണന്സ്് രുംഗത്തിും �ളകെരുയംധി�ം 
മുകോ�റിു�തിിന് ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ ��ുപ്പിിന് �ഴ്ി
ഞ്ഞുിട്ടുണ്ട്്.

State Nodal Officer (IT), Indian Systems of Medicine

ഷ്ട്രത്രീ�ളിലെ� �ൂഷ്ട്രതി സ്ഞ്ചാംിയംുലെടിയംു� കേയംംനിഭൂം�ലെത്തി കേപശ്ി�ളുലെടിയംു� 
ബ�ക്കുറ�ു�ൂ�� �ൂഷ്ട്രതി� പിടിിച്ചു ലെ�ക്കംൻ �ഴിയംംത്തി അ�സ്ഥായംിൽ 

ആയംുർകേ�ദ്വി ചി�ിത്സയംുലെടി ഷ്ട്രപകേയംംജിന�
കോഡ്ോ. ഷോഹിന കോമോള് എസ്്., കോഡ്ോ. രുജിിതി ആര്. �ോരുയര് & കോഡ്ോ. പോര്�തിി എസ്്.

�ര്ഷം : 2022-2023 (On going)

ഒരുോളുകെടി ജിീ�ിതി നില�ോരുകെത്തി ന്ദ്രംപതിി�ൂലമോയംി 
ബോധിക്കുു�തിും പലകോപ്പിോഴ്ും പുറിത്തിു പറിയംോന് മടിി
ക്കുു�തിുമോയം അ�സ്ഥായംോണ് മൂന്ദ്രംതി സ്ഞ്ചാിയംുകെടി 
ബലക്കുുറി�്. അതിുമൂലം ഉണ്ട്ോ�ു� ന്ദ്രംപശ്നങ്ങ
ളോണ് ഇടിയ്ക്കുിടിയ്ക്കു് മൂന്ദ്രംതിം കോപോ�ോന് ഉള്ള കോതിോ�ല്, 
തിു�ു�കോയംോ �ുമക്കുു�കോയംോ കെ�യ്യുുകോ�ോള് അറിിയംോകെതി 
മൂന്ദ്രംതിം കോപോ�ു� (Stress urinary incontinence), 
മൂന്ദ്രംതിം ഒഴ്ിക്കുണം എ�ു കോതിോ�ിയംോല് ഒട്ടും പിടിിച്ചിു 
കെ�ക്കുോന് സ്ോധിക്കുോതിിരുിക്കുു� എ�ി�. ന്ദ്രംപോയംം 
�ര്ദ്ധിക്കുു�തിിനനുസ്രുിച്ചി് ഈ കോരുോഗോ�സ്ഥായംും 
�ൂടിു�തിോയംി �ണ്ട്ു�രുു�ു. ഈ കോരുോഗം സ്്ന്ദ്രംതിീ�
ളുകെടി സ്ോമൂഹി� ഇടികെപടിലു�കെള �ളകെരു ന്ദ്രംപതിി�ൂല
മോയംി ബോധിക്കുു�യംും �ീടിു�ളില് തികെ� ഒതിുങ്ങു
� അ�സ്ഥായംികോലക്കു് നയംിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�ു. ന്ദ്രംപ
സ്�ങ്ങളുകെടി എണ്ണം �ൂടിു�, ന്ദ്രംപസ്�ങ്ങള് തി�ിലുള്ള 
ഇടികോ�ള�ള് �ുറിയംു�, അമിതിമോയംി ഭാോരും എടിുക്കുു� 
ഇ� സ്്ന്ദ്രംതിീ�ളുകെടി കോന്ദ്രംശോണിന്ദ്രംപകോദശകെത്തിയംും മൂന്ദ്രംതിസ്
ഞ്ചാികെയംയംും സ്ംരുക്ഷ്യിക്കുു� കോപശി�ളുകെടി ബലക്ഷ്യ
യംത്തിിനു �ോരുണമോ�ു�ു. അന്തോരുോന്ദ്രം� നില�ോരു
ത്തിില് ഇതിിനു അംഗീ�രുിക്കുകെപ്പിട്ടിട്ടുള്ള �ി�ിത്സോ
�ിധി kegel �യോയംോമം ആണ്. kegel �യോയംോമകോത്തിോ
കെടിോപ്പിം ആയംുര്കോ�ദ �ി�ിത്സ നല്�ിയംോല് സ്്ന്ദ്രംതിീ�
ളുകെടി ജിീ�ിതി നില�ോരുത്തിില് എന്ദ്രംതികോത്തിോളം മോറ്റ്ം 
ഉണ്ട്ോ�ും എ�് പരുികോശോധിക്കുോന് കോ�ണ്ട്ിയംുള്ള പഠനം 
ആണ് ഇതി്. തിൃപ്പിുണിത്തിുറി ഗ�കെമെന്റ് ആയംുര്കോ�ദ 
കോ�ോകോളജിികെല ന്ദ്രംപസ്ൂതിിതിന്ദ്രംന്ത സ്്ന്ദ്രംതിീകോരുോഗ �ിഭാോഗ 
ഒ.പിയംില് എത്തിു� 30 �യംസ്ിനും 60 �യംസ്ിനും 
ഇടിയംില് ന്ദ്രംപോയംമുള്ള ഈ ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംപശ്നം അനുഭാ�ി
ക്കുു� സ്്ന്ദ്രംതിീ�കെള ആണ് ഗകോ�ഷണത്തിില് ഉള്കെപ്പിടിു
ത്തിു�തി്. അത്തിരും 116 സ്്ന്ദ്രംതിീ�കെള തിിരുകെഞ്ഞുടിുക്കുു

�യംും രുണ്ട്ു ന്ദ്രംഗൂപ്പിു�ളോയംി തിിരുിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�ു 
(Simple randomisation technique). ഒരുു ന്ദ്രംഗൂപ്പിിന് kegel 
�യോയംോമം മോന്ദ്രംതിം നല്�ു�ു. രുണ്ട്ോമകെത്തി ന്ദ്രംഗൂപ്പിില് 
kegel �യോയംോമകോത്തിോകെടിോപ്പിം ആയംുര്കോ�ദ �ി�ിത്സോ
�ളോയം ദശമൂല �ഷോയംം അ�ഗോഹം (Avagaham), 
ധോനവന്തരും ടൈംതിലം മോന്ദ്രംതിോ�സ്്തിി (Matravasthi), 
ഷോ�ി� ടൈംതില കോയംോനി പി�ു (Yoni pichu) എ�ി� 
�ൂകെടി നല്�ു�ു. 21 ദി�സ്കെത്തി ഇടികോ�ളയംില് 7 
ദി�സ്ം �ീതിം രുണ്ട്ു തി�ണ ആണ് ഈ �ി�ിത്സ 
നല്�ു�തി്. തിുടിര്�് രുണ്ട്ു ന്ദ്രംഗൂപ്പിു�ളികെല സ്്ന്ദ്രംതിീ�ള്
ക്കുും കോരുോഗത്തിിനും ജിീ�ിതി നില�ോരുത്തിിനും �രുു� 
മോറ്റ്ത്തിികെ� തിോരുതിമയപഠനമോണ് ഇതിുകെ�ോണ്ട്ു ഉകോേ
ശിക്കുു�തി്. ഇതിിനോയംി കോപഷയന്റ് കോഗ്ലാോബല് ഇംന്ദ്രംപഷന് 
ഓ�് ഇംന്ദ്രംപൂ�്കെമന്റ് (Patient Global Impression of 
Improvement), കോപഷയന്റ് കോഗ്ലാോബല് ഇംന്ദ്രംപഷന് ഓ�് 
കെസ്�ിരുിറ്റ്ി (Patient Global Impression of Severity) 
യംൂറിിനറിി ഡ്ിസ്്ന്ദ്രംടിസ്് ഇന്കെ��റിി കോ�ോദയോ�ലി (Urinary 
Distress Inventory - 6), ഇന്കോ�ോണ്ടിിനന്സ്് ഇംപോക്ട് 
കോ�ോദയോ�ലി (Incontinence impact Questionnaire - 7) 
എ�ി� �ി�ിത്സോ പദ്ധതിിയംുകെടി 4, 8 ആഴ്ച�ളില് കോന്ദ്രംപ
ോജിക്ടികെ� ഭാോഗമോ�ു��രുില് നി�ും കോശഖരുിക്കുു�
യംും �ി�ിത്സയംുകെടി ഗുണ�ലം �ിലയംിരുുത്തിു�യംും 
കെ�യ്യുും.

Keywords: മൂന്ദ്രംതിം പിടിിച്ചിു കെ�ക്കുോന് �ഴ്ിയംോത്തി 
അ�സ്ഥാ, ആയംുര്കോ�ദ, kegel �യോയംോമം

ചി��്
മരുു�ു�ള് - 90, 000 രുൂപ

ഉപ�രുണങ്ങള് - 20, 000 രുൂപ

പരുികോശോധന�ള് - 60, 000 രുൂപ

മറ്റ്ു കെ�ല�് - 10, 000 രുൂപ
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Hurdles in Ayurveda Drug industry
Dr. D. Ramanathan

Abstract
The Ayush & Herbal Drug industry is growing 
at a faster rate today and has been experiencing 
an accelerated growth trajectory in the post-
COVID era. As per the research report on Ayush 
Sector by Forum on Indian Traditional Medicine 
(FITM) under Research and Information 
System for Developing Countries (RIS), the 
market size of Ayush industry is US$ 18.1 billion 
(INR 1, 49, 451 Crore as per current INR-
Dollar rate) in 2020. This growth is propelled by 
rising healthcare costs, increased awareness of 
natural remedies' benefits, and the government's 
policy support for the industry. India, with its 
rich cultural heritage of Ayurvedic medicine 
and abundant plant biodiversity, is uniquely 
positioned to benefit from this trend. However, 
to maximize this potential, attention needs to be 
focused on the Ayurveda industry's challenges 
and opportunities. 
One of the significant challenges is the lack of 
availability of quality raw materials. Depletion 
of natural resources, lack of adequate cultivation 
models for medicinal plants and restrictions on 
the collection of forest resources etc has affected 
the availability of raw materials. To overcome this 
situation to some extent, cultivation of medicinal 
plants in a systematic way keeping the demand of 

ayurveda industry in view is essential. This will 
also help in the procurement of raw materials 
devoid of heavy metal and pesticide toxicities. 
Policy-wise, government support for the 
Ayurveda industry and the pharmaceutical sector 
shows promise; however, additional efforts 
are required to fully leverage their potential. 
Creating more opportunities for new doctors 
to practice Ayurveda is crucial. Furthermore, 
promoting the prescription of Ayurvedic generic 
products such as pravahi kwatha and arishta 
asava can significantly contribute to the growth 
and development of the Ayurveda industry.
Additionally, it is crucial to address the negative 
criticism faced by Ayurvedic formulations. 
This can be done by promoting transparency 
and open dialogue, and actively addressing any 
misconceptions or misunderstandings about 
Ayurveda.
In order to address the various challenges faced 
by the ayurveda industry, it is imperative to find 
rational solutions based on scientific studies. 
This paper aims to provide a well-analysed, clear 
outline of many challenges faced by the Ayurveda 
industry. 

General Secretary, Ayurveda Medicine Manufactures Organisation of 
India. Email. mdsitaram@gmail.com. Ph. 9846020540
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Ayurvedic Management of Reproductive Health with  
Special Reference to Recurrent Pregnancy Loss

Dr. Asha Sreedhar M.S. 

Abstract
Recurrent pregnancy Loss is defined as the 
sequence of 2 or more spontaneous abortions 
as documented by either sonography or on 
histopathology before 20 weeks. It may be 
primary or secondary (having previous viable 
birth). It is a relatively common event, occurring 
in 15%-25% of pregnancies, and increasing in 
prevalence with maternal age. The causes of 
recurrent abortion are complex & obscure. More 
than one factor may operate in a case. Genetic 
factors usually result in early embryonic losses, 
whereas autoimmune or uterine anatomical 
abnormalities more likely cause second trimester 
losses. In a first pregnancy, the overall risk of 
loss of a clinically recognized pregnancy loss 
is in a young woman is 15 per cent. The ability 
to predict the risk of recurrence is influenced 
by several factors including maternal age, 
lifestyle factors (including obesity, tobacco use, 
alcohol use), parental and fetal karyotypes, the 
gestational age at which prior losses occurred, 
and the presence of various maternal laboratory 
findings. Identification and treatment of 
problems significantly increases the successful 
outcome in most cases. Recurrent pregnancy loss 
can be correlated with Puthraghni yonivyapath 
and Garbhasravivandhya vandhya explained 
in Ayurvedic classics. Puthraghni is a clinical 
entity characterised by repeated pregnancy loss 
due to excessive intake of rooksha ahara and 

vihara. This leads to vata prakopa which in turn 
leads to shonita dusti and artava dusti which 
results in repeated pregnancy losses. Ayurveda 
advises to do shodhana karma or purificatory 
therapies ending with Uttara vasthi in recurrent 
losses. The study design was Prospective single 
arm interventional study which was conducted 
in the OPD and IPD of Govt. Ayurveda college 
hospital for Women and Children, Poojapura, 
Thiruvananthapuram with the study population 
of females of age group 20-38, diagnosed 
with RPL. Cardiac patients, patients with 
uncontrolled diabetes melitus, malignancy, STD 
and cervical incompetence were excluded from 
the study. Data collection was done through 
clinical observation through case proforma and 
lab investigations. IP management was done for 
1 month followed by internal administration of 
Phala Sarpis as vicharana Snehapana 10ml twice 
daily morning and evening 1⁄2 hour before food 
and Vilwadi gulika 1 tab twice daily after food 
was also given for 2 months. Assessment was 
done after 15 months after the follow up period, 
Statistical analysis was done and Percentage of 
live births was assessed. Even though percentage 
of live births is 34.6, the success rate can be 
considered as 46.15% as the 3 patients to be 
delivered has completed 28 weeks of gestation 
and succesfully continuing the third trimester.

Professor and Head, Department of Prasutitantra-Streeroga, Govt. 
Ayurveda College, Thiruvananthapuram
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Rithu Project - Adolescent Gynaecological School Health Program
Dr. M.A. Asmabi

Abstract
Adolescence is the transition phase from 
childhood to adulthood from ages 10 to 19 
characterized by both physical cognitive as well 
as psychosocial growth. Health care during 
adolescence has a crucial role in determining 
their health aspect in the future also. Anemia 
and menstrual problems like Dysmenorrhea, 
Dysfunctional uterine bleeding is common 
among the adolescent girls with significant impact 
on their quality of life. Ayurveda management, 
adequate nutritional intake and healthy lifestyle 
may be effective in promoting the growth of 
adolescents to achieve their full genetic potential. 
ISM Rithu project was an adolescent school 
health program aimed to identify the health 
problems of adolescent girls and to correct the 
menstrual irregularities. Awareness regarding 
menstrual health and hygiene was an important 
concern. Rithu project was conducted in 40 
schools among 6 districts of Kerala during the 
period of 2019-2020. Girls between the age 
group 13-18 years screened as per predesigned 
proforma and included in the project. Five 

important gynaecological health problems 
were selected for intervention. Three months 
of medicine given as per protocol. Subjective 
and objective parameters were recorded before 
and after treatment. Reviewed the cases for 
next three months as follow up. Recorded the 
changes, the progress of diseases in case sheets. 
The total samples received as 3891 while case 
wise distribution observed Dysmenorrhea 
1853, Abnormal vaginal discharge - 818, 
Oligomenorrhoea associated Anemia - 526
Polycystic Ovarian Syndrome - 424, 
Dysfunctional uterine bleeding - 270. As per 
statistical evaluation Wilcoxon's Test showed that 
the treatment has significant effect on different 
variables (p <0.05). In Adolescent health 
care distinct Ayurvedic treatment modalities 
can be incorporated for the correction of 
Anemia, Dysmenorrhea and lifestyle metabolic 
disorders like PCOS and various types of 
Menstrual irregularities. So, it's a need of the 
hour to incorporate the Ayurveda health care in 
adolescent health policy.

Medical officer, ISM, Palakkad
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‘�ംതിൃജി�’’ - �ർഭൂ�ം� ഷ്ട്രപസ്�ംനന്താരാ പരാിചരാണ�  
ആയംൂർകേ�ദ്വിത്തിി�ൂലെടി

കോഡ്ോ. സ്ി. കോശോഭാന1, കോഡ്ോ. ഷോഹിന കോമോള് എസ്്.2, കോഡ്ോ. രുജിിതി ആര്. �ോരുയര്3 & കോഡ്ോ. അനില എം.4

ഷ്ട്രത്രീ�ളുകെടി ആകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിില് ഗര്ഭാ�ോല 
പരുി�രുണ�ും, ന്ദ്രംപസ്�ോനന്തരു പരുി�രുണ�ും 
(സ്ൂതിി�ോ പരുി�രുണം) ആര്ത്തി�ന്ദ്രംസ്ോ�ദിനങ്ങളികെല 
പരുി�രുണ�ും �ളകെരു ന്ദ്രംപധോനമോണ്. മോറിു� ജിീ�ിതി
സ്ോഹ�രുയങ്ങള്, മോനസ്ി� സ്�ര്േം, അഹിതിമോയം 
ആഹോരു �ിഹോരുങ്ങള് എ�ി� ആകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യ
ണകെത്തി ന്ദ്രംപതിി�ൂലമോയംി ബോധിക്കുു�ു. ഇതി് �രുും 

തിലമുറിയംുകെടി ആകോരുോഗയകോത്തിോടിു�ൂടിിയം ജിീ�ിതിത്തിിന് 
ഗുരുുതിരു ന്ദ്രംപതിയോഘോതിങ്ങള് ഉള�ോക്കുികോയംക്കുോം. കോമല്
പ്പിറിഞ്ഞു ജിീ�ിതി�രുയ�ളുകെടി ആ�ശയ�തി സ്്ന്ദ്രംതിീ�കെള 
കോബോധയകെപ്പിടിുത്തിു�തിിനും പരുിശീലിപ്പിിക്കുു�തിിനും 
അ�രുുകെടി മറ്റ്് ആകോരുോഗയന്ദ്രംപശ്നങ്ങള് അഭാിമുഖീ�രുി
ക്കുു�തിിനും ലക്ഷ്യയം കെ�ച്ചിോണ് 2017-18 �ോലഘട്ട
ത്തിില് �ണ്ണൂര് ഗ�കെമെന്റ് ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകോളജി് ന്ദ്രംപ
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സ്ൂതിിതിന്ദ്രംന്തം �ിഭാോഗത്തിികെ�യംും നോഷണല് ആയംുഷ് 
മിഷകെ�യംും കോനതിൃതിവത്തിില് ‘‘മോതിൃജിം 2017’’ എ� 
കോപരുില് പദ്ധതിി രുൂപ�ല്ന കെ�യ്തുതി്. ന്ദ്രംപധോനമോയംും 
5 ലക്ഷ്യയങ്ങള് ആണ് ഈ പദ്ധതിിയംില് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിി
യംിരുു�തി്. ഉയംര്� അപ�ടിസ്ോധയതി ഉള്ള ഗര്ഭാധോ
രുണം (High Risk Pregnancy) മുന്�ൂട്ടി �കെണ്ട്ത്തിു�, 
അനുകോയംോജിയ�ും സ്ൗജിനയ�ും ആയം ആയംുര്കോ�ദ 
�ി�ിത്സയംും ആഹോരുരുീതിി�ളും നിര്കോേശിക്കുു�, 
ഗര്ഭാധോരുണത്തിിലും ന്ദ്രംപസ്�ത്തിിലുമുള്ള സ്ങ്ക്ീര്ണ
തി�ള് (Complications) �ുറിയ്ക്കുു�, സ്ികോസ്റിിയംന് ന്ദ്രംപ
സ്�ങ്ങളുകെടി എണ്ണം �ുറിയ്ക്കുു�, സ്ോ�ത്തിി�മോയംി 
പികോ�ോക്കും നില്ക്കുു� സ്്ന്ദ്രംതിീ�ളുകെടി ഗര്ഭാ�ോല ന്ദ്രംപ
സ്�ോനന്തരു ആകോരുോഗയം ഉറിപ്പിോക്കുു� എ�ി�യംോണ് 
അ�. ഈ പദ്ധതിി നടിപ്പിിലോക്കുിയംതി് രുണ്ട്് ഘട്ടങ്ങളി
ലോയംി ആണ്. �ണ്ണൂര് ജിില്ലാംയംികെല നോട്ടിന്പുറിങ്ങളികെല 
ഗര്ഭാിണി�ളോയം സ്്ന്ദ്രംതിീ�ള്ക്കു് ഗര്ഭാ�ോല പരുി�രുണ
�ും യംുക്തിമോയം ഔഷധ നിര്കോേശങ്ങളും ഉള്കെപ്പിടിു
ത്തിിയംതിോണ് ആദയഘട്ടം. ന്ദ്രംപസ്�ോനന്തരു പരുി�രുണ
�ും പരുികോശോധനയംും �ി�ിത്സ �ിധി�ളും അടിങ്ങിയം
തിോണ് രുണ്ട്ോം ഘട്ടം. �ണ്ണൂര് ഗ�കെമെന്റ് ആയംുര്കോ�ദ 
കോ�ോകോളജി് ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് ഗര്ഭാിണി�ള്ക്കുും ന്ദ്രംപസ്�ോ
നന്തരു പരുി�രുയക്കുുമോയംി ന്ദ്രംപകോതിയ� ഒ.പി., �ി�ിധ ന്ദ്രംഗോ
മപഞ്ചാോയംത്തിു�ളിലോയംി 6 കെമഡ്ിക്കുല് �യോ�ു�ള്, 
കോബോധ�ല്ക്കുരുണ ക്ലിോസ്ു�ള് തിുടിങ്ങിയം� പദ്ധതിി
യംുകെടി ഭാോഗമോയംി നടിത്തിിയംിരുു�ു. മരുു�ു�ളും പരുി
കോശോധനയംും ഉപകോദശ�ും �യോ�ു�ളില് നല്�ി, തിുടിര് 
പരുികോശോധന�ള് ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകോളജി് ഒ.പിയംില് 
ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�യംും കെ�യ്തുിരുു�ു. ഗര്ഭാിണി�ളുകെടിയംും 

സ്ൂതിി�യംുകെടിയംും �ി�രുങ്ങള് ന്ദ്രംപകോതിയ�ം കോ�സ്് ഷീറ്റ്ു
�ളില് കോരുഖകെപ്പിടിുത്തിിയംിരുു�ു. 217 ഗര്ഭാിണി�ള്, 76 
സ്ൂതിി��ള്, 100 മുലയംൂട്ടു� അ�മോര് എ�ി�ര് 
പദ്ധതിിയംില് രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്തുിരുു�ു. ഓകോരുോ സ്്ന്ദ്രംതിീയംു
കെടിയംും ന്ദ്രംപകോതിയ� അ�സ്ഥാ പരുികോശോധിച്ചി് മനസ്സുിലോക്കുി 
കോയംോജിിച്ചി മരുു�ു�ള് നിര്കോേശിക്കുു�യംോണ് കെ�യ്തുതി്. 
പോലികോക്കുണ്ട് നിര്കോേശങ്ങളും ആഹോരുരുീതിി�ളും �ി�
രുിക്കുു� 60 കോപജി് പുസ്്തി�ം രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്തു എല്ലാംോ�ര്
ക്കുും �ിതിരുണം കെ�യ്തുിരുു�ു.

രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്തു 217-ല്, 142 കോപര്ക്കു് മോന്ദ്രംതിമോണ് 
പദ്ധതിി പൂര്ണ്ണമോയംും ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിോന് 
സ്ോധിച്ചിതി്. അതിില് 83 കോപര്ക്കു് സ്ുഖന്ദ്രംപസ്��ും, 54 
കോപര്ക്കു് ശസ്്ന്ദ്രംതിന്ദ്രം�ിയംയംിലൂകെടി ന്ദ്രംപസ്��ും, മൂ�ുകോപര്
ക്കു് vacuum സ്ഹോയംകോത്തിോകെടിയംുള്ള ന്ദ്രംപസ്��ുമോണ് 
സ്ോധയമോയംതി്. 142 ഗര്ഭാിണി�ളില് നടിത്തിിയം സ്ഥാിതിി
�ി�രു�ണക്കു് �ിശ�ലം �ോണിക്കുു�തി് ആയംുര്കോ�ദ 
പരുി�രുണം അ�യംുകെടിയംും �ുട്ടിയംുകെടിയംും ആകോരുോഗയം 
കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിു�യംും, �ുട്ടിയംുകെടി മതിിയംോയം ജിനനഭാോരും 
(Birth weight) ഉറിപ്പിോക്കുു�യംും ന്ദ്രംപസ്�ോനന്തരു �ോലഘ
ട്ടത്തിില് മുലയംൂട്ടല് കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിു�യംും കെ�യ്യുു�ു.

Keywords: ആയംുര്കോ�ദ ഗര്ഭാ�ോല, ആയംുര്കോ�ദ ന്ദ്രംപ
സ്�ോനന്തരു, ആയംുര്കോ�ദ ന�ജിോതിശിശു പരുി�രുയ, 
ഗര്ഭാിണി പരുി�രുയ
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2 അകോസ്ോസ്ികോയംറ്റ്് കെന്ദ്രംപോ�സ്ര്
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Relevance and Implementation of Ayurvedic Care Plan in Minor 
Cognitive Impairment in Kerala

Dr. Sunil John Thykkattil

Introduction
Aging occurs in all species over time at a 
molecular, cellular, tissue and organismal level. 
It is affected by genetic and environmental 
variables. There are multiple health challenges 
in older people. Cognitive decline is one of the 
common neurological condition among the 
elderly. Cognitive decline affects the essential 
activity of daily living, functional abilities and 
overall well being in old age.
Cognitive impairment among the elderly varies 
from mild cognitive decline to severe form 

of dementia and Alzheimer’s disease. This 
significantly affects the quality of life, makes them 
dependent on others for their routine activities 
and later become a social issue.
Mild Cognitive impairment is defined as 
cognitive impairment beyond that expected for 
age and education of individuals, but which are 
not significant enough to interfere with their 
daily activities.
It is observed that 10 – 15% of people with 
Mild cognitive impairment will progressed to 
Severe Cognitive Impairment and to complete 
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Dementia. Cognitive impairment needs to be 
tackled at the earliest, as the condition may 
progress to Dementia or severe form. The 
preventive measures should be done at the young 
or middle age itself. Some proportion reveres to 
normal, while the majority remain unchanged. 
Currently no drug has been proven effective in 
the management of Mild Cognitive Impairment. 
The medical science is searching for finding a 
better way for the prevention and treatment of 
cognitive impairment.
Along with aging genetic factors, heavy 
environmental pollution, unhealthy food habits, 
mental stress, increased occurrence of metabolic 
disorders, drug abuse, smoking and trauma are 
the major culprits. 

Current scenario
The prevalence of mild cognitive impairment 
in urban Kerala was 26.06%. According to 
studies the prevalence of age associated memory 
impairment was 3.6% in individuals with 40-50 
age group, 7.6% in 50-60 age group and 9.6% in 
above 60 age group. A part this group will progress 
to Dementia or severe cognitive impairment.
Mental stress, nuclear family circumstances, mass 
migration of youths and related living alone old 
age, acute changing in the culture and food habits 
and high prevalence of metabolic disorders made 
Kerala susceptible for cognitive impairment 
cases.
A massive intervention among the Kerala people 
with a visionary long term preventive and 
management care plan can safe guard the future 
burden of the condition.
After identifying the vulnerable community 
in Kerala and providing a long term plan in 
the early middle age groups is the best way to 
prevent the condition. Correcting the social and 
personal pathogenic factors is the first thing. 
The judicious application of Ayurvedic caring 
methods - Dinacharya, Ritu sodana, Satvrutta, 
Achararasayana, Medhysarasayana and Yoga 
are proposing for betterment of the condition. 
Healthy modification of ‘Tristuna’ – Ahara, 

Nidra and Brahmacharya is the key suggested by 
Ayurveda for the healthy living.

Plan of implementation
Phase 1: Survey among the middle and old ages 
in Kerala to identify the prevalence of Cognitive 
impairment and find out vulnerable geological 
areas and groups.
Phase 2 : Sorting the Mild Cognitive Impairment 
vulnerable groups and implement preventive 
plan.
Phase 3 : Applying management plans among the 
affected groups of Mild Cognitive Impairment to 
save them from progression.

Implementing tools
a. Survey and data collection 
Approved diagnostic criteria as per DSM - V 
MMSE (Mini mental State Examination)
Montreal Cognitive Assessment scale
And other clinical and neurophysiological 
assessments can be adopted.
b. Preventive protocol - Early intervention to 
vulnerable groups
Awareness and implementation of Dinacharaya 
and Achara Rasayana theories.
Periodical Sodhana according to Ritucharya 
concepts.
Healthy Lifestyle modification according to 
Tristoona principles
Application of Moordhataila & Abhyanga
Training and Practice of Yoga & Pranayama
c. Management protocol
Application of Panchakarma Sodhana.
Management with medications mentioned 
as nootropic and supporting neuroplasticity 
like Medhyarasayana, Brahmi, Aswagandha, 
Jyothishmathi, Kooshmanda, Swarnabhasma etc. 
It is proved that Grutha and Arishta preparations 
in Ayurveda can pass through Blood brain barrier 
and directly acts on the site. Providing Gold with 
Vacha is a well practiced traditional neonatal care 
in Kerala for the better nourishment of Medha.
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Moordha prayogas like Sirodhara, Siropichu 
Thalapothichil etc are effectively utilised in 
neuropsychiatric conditions.
Yoga and Pranayama are well accepted globally 
and its effects on mind are proven.
Body and mind are two sides of a coin. Cleansing 
the body will eventually purify the mind too. 
Panchakarma Sodhana and Rasayana prayoga 
are the unexplored nectars of Ayurveda in this 
scenario.

Derangement or declining of Dhi, Druti and 
Smruti are the pathology behind cognitive 
disorders as per Ayurveda. Comprehensive 
approach to improve Medha will do a lot 
regarding the situation.
With the support and help from Local self 
governments and health institutes the project 
can be fulfilled and we can tackle the grave future 
health issue.

Associate Professor, Govt Ayurveda College, Tripunithura. 9447500822, 
drsuniljohn@gmail.com

ജിീ�ിതിഫൈശ്�ീ കേരാം�ങ്ങൾ -  
സ്�ഷ്ട്ര� ആയംുർകേ�ദ്വി സ്�ീപന�

കോഡ്ോ. യംദുന�നന് കെ�.പി.

ജിീ�ിതിടൈംശലീ കോരുോഗങ്ങള് ആകോരുോഗയകോമഖലയംില് 
ഇ�് കോ�രുളം കോനരുിടിു� ഏറ്റ്�ും �ലിയം കെ�ല്ലാംു�ി
ളിയംോയംി മോറിിയംിട്ടുണ്ട്്. ന്ദ്രംപകോമഹം, രുക്തിസ്�ര്േം, 
ഉയംര്� കെ�ോകെളസ്്കോന്ദ്രംടിോള് തിുടിങ്ങിയം� മരുണനിരു
ക്കു് �ര്ദ്ധിപ്പിിക്കുു�കോതിോകെടിോപ്പിം തികെ� കോരുോഗോതിു
രുതിയംും സ്മൂഹത്തിില് ന്ദ്രം�മോതിീതിമോയംി ഉയംര്ത്തിി
യംിട്ടുണ്ട്്. പക്ഷ്യോഘോതിം, ഹൃകോന്ദ്രംദോഗം, �ൃക്കുകോരുോഗം, 
�ോലു�ളികെല രുക്തിധമനി�ളികെല അടി�് എ�ീ കോരുോഗോ
�സ്ഥാ�ള് സ്മൂഹത്തിിന് ശോരുീരുി�മോയംും മോനസ്ി�
മോയംും സ്ോ�ത്തിി�മോയംും �ടിുത്തി കെ�ല്ലാംു�ിളിയംോണ് 
ഉയംര്ത്തിു�തി്. 

ഇന്സ്ുലിന് കെറിസ്ിസ്റ്റ്ന്സ്്, തി�രുോറിിലോയം ലിപിഡ്് 
കെമറ്റ്കോബോളിസ്ം, കോന്ദ്രം�ോണി�് കോലോ കോന്ദ്രംഗഡ്് ഇന്ഫ്കോമഷന് 
എ�ീ കോരുോകോഗോല്പോദ� ന്ദ്രംപന്ദ്രം�ിയം�ള്, ഉപോപ�യം ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിനങ്ങകെള ബോധിച്ചി് കെമറ്റ്കോബോളി�് സ്ിന്കോന്ദ്രംഡ്ോം 
ഉണ്ട്ോക്കുു�ു. ഇ� ന്ദ്രം�കോമണ ന്ദ്രംപകോമഹം, ഹൃകോന്ദ്രംദോഗം, 
പക്ഷ്യോഘോതിം, ടൈംതികോറിോയം്ഡ്് കോരുോഗങ്ങള്, �ിഡ്്നി 
കോരുോഗങ്ങള്, പി. സ്ി. ഒ. ഡ്ി., �ോറ്റ്ി ലി�ര് തിുടിങ്ങിയം 
കോരുോഗോ�സ്ഥാ�ളികോലക്കു് പുകോരുോഗമിക്കുു�ു. 

�ോര്ഡ്ികോയംോ �ോസ്കൂുലോര് കോരുോഗോ�സ്ഥാ�ള്ക്കു് �ോരുണ
മോ�ു�തിോ�കെട്ട, രുക്തിക്കുുഴ്ലു�ള്ക്കു് സ്ംഭാ�ിക്കുു� 
തി�രുോറിും പരുുക്കുു�ളുമോണ്. ഓക്സ്ികോഡ്റ്റ്ീ�് സ്്കെന്ദ്രംടിസ്സു്, 
ഇന്�്ളകോമഷന്, എന്കോഡ്ോത്തിീലിയംല് ഡ്ിസ്് �
ങ്ഷന് മുതിലോയം �ോരുണങ്ങള് കെ�ോണ്ട്് ധമനി�ള്
ക്കു് സ്ംഭാ�ിക്കുു� ടൈം��ൃതിങ്ങള് അപോയം�രുമോയം 
കോരുോഗോ�സ്ഥാ�ളികോലക്കു് നയംിക്കുു�ു. 

ജിീ�ിതിടൈംശലീ കോരുോഗങ്ങകെള മൂ�് ഘട്ടങ്ങളിലോയംോണ് 
സ്മീപിക്കുു�തി് - ആരുംഭാ ദശ, പൂര്ണ ദശ, അപോയം 

ദശ എ�ിങ്ങകെന. ഓകോരുോ ദശയംിലും �യതിയസ്്തി സ്മീ
പനമോണ് സ്വീ�രുിക്കുു�തി്. 

ഈ കോരുോഗങ്ങള്ക്കു് ആധുനി� �ി�ിത്സ�ള് ലഭായ
മോകെണങ്ക്ിലും ഇ�യംുകെടി അടിിസ്ഥാോന ന്ദ്രംപതിികോരുോധം 
ജിീ�ിതിടൈംശലീ ന്ദ്രം�മീ�രുണത്തിില് �ൂടിി മോന്ദ്രംതികോമ 
സ്ോധിക്കുൂ. ഇതിിനോയംി, ആയംുര്കോ�ദത്തിികെല സ്വസ്ഥാ
�ൃത്തിം, ദിന�രുയ തിുടിങ്ങിയം ജിീ�ിതിടൈംശലീന്ദ്രം�മീ�രു
ണ�ിജ്ോനം �ലന്ദ്രംപദമോയംി ഉപകോയംോഗിച്ചിു �രുു�ു. 
ആയംുര്കോ�ദത്തിികെല അഞ്ചാ് �ി�ിധ കോരുോഗോ�സ്ഥാ
�കെള ഇതിുമോയംി ബന്ധിപ്പിിച്ചി് ഈ അഞ്ചാ് തിലങ്ങളി
ലോയംോണ് ഔഷധങ്ങള് ഉപകോയംോഗിച്ചിു �രുു�തി്. ഒപ്പിം, 
നിശ്ചാിതി കോന്ദ്രംപോകോട്ടോകോക്കുോള് ന്ദ്രംപ�ോരും കോയംോഗയംില് ന്ദ്രംപതിി
പോദിക്കുു� �യോയംോമ മുറി�ള്, ന്ദ്രംപോണോയംോമം, ധയോനം 
ഇ�യംും ശോരുീരുി� - മോനസ്ി� ആകോരുോഗയം ഉറിപ്പിോക്കുു
�തിിനോയംി ഉപകോയംോഗകെപ്പിടിുത്തിി �രുു�ു. ആഹോരും, 
�യോയംോമം, ഉറിക്കും ഇ�കെയം ന്ദ്രം�മീ�രുിച്ചിു കെ�ോണ്ട്ുള്ള 
ജിീ�ിതിരുീതിികെയം �ുറിിച്ചി് ആളു�കെള കോബോധ�തി്�
രുിക്കുല്, പഞ്ചാ�ര്മ �ി�ിത്സയംിലൂകെടി ശരുീരുത്തിില് 
അടിിഞ്ഞുു �ൂടിിയം കെമറ്റ്കോബോളി�് �ിഷോംശങ്ങ
ളുകെടി നിര്ഹരുണം, കെമറ്റ്കോബോളി�് ഇന്ഡ്ക്സ്് ആയം 
‘അ്നി’യംുകെടി ന്ദ്രം�മീ�രുണം, രുസ്ോയംന ഔഷധങ്ങളുകെടി 
ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയം ഉപകോയംോഗത്തിിലൂകെടി ധമനി�ളുകെടി 
ആകോരുോഗയം നിലനിര്ത്തില്, കോയംോഗ കെതിറിോപ്പിിയംിലൂകെടി 
മോനസ്ി� സ്വോസ്ഥായം തിുടിങ്ങിയം �ി�ിധ �ശങ്ങകെള 
ഉള്കെ�ോള്ളിച്ചിു കെ�ോണ്ട്് രുൂപകെപ്പിടിുത്തിിയം ഈ പദ്ധതിി 
ജിീ�ിതി ടൈംശലീ കോരുോഗങ്ങകെള നിയംന്ദ്രംന്തിക്കുു�തിില് ന്ദ്രംപ
കോയംോജിന�രുമോണ്. ശരുീരുത്തിികെല കെമറ്റ്കോബോളി�് �യ
തിിയംോനങ്ങകെള �കെണ്ട്ത്തിു� അതി് �ി�ിധ തിലങ്ങ
ളില് ഉണ്ട്ോക്കുു� ജിീ�ിതിടൈംശലീകോരുോഗങ്ങകെള സ്മന്ദ്രംഗ
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Polycystic Ovarian Syndrome-ൽ  
ആയംുർകേ�ദ്വി ചി�ിത്സയംുലെടി ഷ്ട്രപകേയംംജിന�
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ഷ്ട്രത്രീ�ളില് �ൗമോരു ന്ദ്രംപോയംത്തിിലും ന്ദ്രംപതിയുല്ോദന �ോല
ഘട്ടങ്ങളിലും കോഹോര്കോമോണ് �യതിിയംോനം �ോരുണം 
അണ്ഡോശയംത്തിില് അകോണ്ഡോല്ോദനം �ൃതിയമോയംി 
നടിക്കുോകെതി cyst �ള് രുൂപകെപ്പിടിു� അ�സ്ഥായംോണ് 
Polycystic ovarian syndrome. ഇതിു മൂലം ആര്ത്തി� 
�യതിിയംോനം, അമിതി�ണ്ണം അനോ�ശയ കോരുോമ�ളര്ച്ചി, 
മുടിികെ�ോഴ്ിച്ചിില്, അമിതിമോയം മുഖക്കുുരുു, �ഴ്ുത്തിിന് 
പിറി�ിലുള്ള �ര്ണ്ണ �യതിയോസ്ം തിുടിങ്ങിയം പല�ിധ 
ലക്ഷ്യണങ്ങള് സ്്ന്ദ്രംതിീ�ളില് �ോണകെപ്പിടിു�ു. ഇതിികെന 
യംഥാോസ്മയംം �ി�ിത്സിച്ചിികെല്ലാംങ്ക്ില് സ്്ന്ദ്രംതിീ �ന്ധയതി, 
ടൈംടിപ്പി്-2 ന്ദ്രംപകോമഹം, Coronary Artery Disease തിുടിങ്ങിയം 
കോരുോഗോ�സ്ഥായംികോലക്കുു നയംിക്കുോം. ആയംുര്കോ�ദ �ീക്ഷ്യ
ണത്തിില് ന്ദ്രംതിികോദോഷ അടിിസ്ഥാോനത്തിില് കോരുോഗകെത്തി 
�ിശ�ലനം കെ�യ്തു് �ി�ിധ ഘട്ടങ്ങളികെല ലക്ഷ്യണ
ങ്ങള് പഠിച്ചി് ഈ സ്്ന്ദ്രംതിീ�കെള ഗര്ഭാധോരുണത്തിിന് ന്ദ്രംപോ
പ്തിരുോക്കുോന് �ഴ്ിയംുകോമോ എ�തിോണ് ഈ പഠനത്തിികെ� 
ലക്ഷ്യയം. �� കോമകോദോഹരുമോയം �രുണോദി �ഷോയംം, 
ന്ദ്രംതിികോദോഷ ശമനമോയം സ്ു�ുമോരു �ഷോയംം എ�ീ മരുു
�ു�ളോണ് ഈ കോന്ദ്രംപോകെജിക്ടില് ഉപകോയംോഗിച്ചിതി്.

ഈ പഠനത്തിികെ� ഭാോഗമോയംി ആയംുര്കോ�ദ �ി�ി
ത്സോരുീതിിയംും അകോലോപ്പിതിി കോഡ്ോക്ടറിുകെടി സ്ഹ�രുണ
കോത്തിോകെടി അകോലോപ്പിതിി �ി�ിത്സോരുീതിിയംും തി�ില് 
തിോരുതിമയ പഠനം (observational study) നടിത്തിു�യംു
ണ്ട്ോയംി. 20-35 �യംസ്സുിനിടിയംിലുള്ള PCOD എ� 
കോരുോഗനിര്ണ്ണയംം നടിത്തിിയം കോരുോഗി�കെളയംോണ് പഠന
ത്തിിനോയംി തിിരുകെഞ്ഞുടിുത്തിതി്. Study group-ന് ഉദവര്

ത്തിനം, കോനേഹപോനം, കോശോധനം, രുോജിയംോപന �സ്്തിി, 
ഉത്തിരു�സ്്തിി എ�ി�യംും �രുണോദി, സ്ു�ുമോരും 
തിുടിങ്ങിയം �ഷോയംങ്ങള് �ഴ്ിക്കുോനും നിര്കോദശിച്ചിു. 
Metformin, Clomiphene citrate തിുടിങ്ങിയം ആധുനി� 
�ി�ിത്സോ സ്ന്ദ്രം�ദോയംം നിര്കോദശിക്കുു� മരുു�ു�ള് 
control group-ന് നല്�ി. പഠന �ോലയംള�ില് 
കോരുോഗി�ളിലുണ്ട്ോയം മോറ്റ്ങ്ങള് (ആര്ത്തി� ഇടികോ�ള, 
ന്ദ്രംസ്ോ�ടൈംദര്ഘയം, ആര്ത്തി� രുക്തിത്തിികെ� അള�്, 
കോ�ദന, ശരുീരുഭാോരും, മുഖക്കുുരുു, Hyper pigmentation, 
അകോണ്ഡോതി്പോദനം, ഗര്ഭാധോരുണം) എല്ലാംോ മോസ്�ും 
�ിലയംിരുുത്തിി.

Study group-ല് 8 കോപര്ക്കു് ഗര്ഭാ ധോരുണമുണ്ട്ോയംി, 4 
കോപര്ക്കു് അകോണ്ഡോതി്പോദനകോത്തിോകെടിോപ്പിം ആര്ത്തി�ം 
ന്ദ്രം�മകെപ്പിട്ടു, 2 കോപര്ക്കു് അകോണ്ഡോതി്പോദനമില്ലാംോകെതി 
ആര്ത്തി�ം ന്ദ്രം�മമോയംി. 2 കോപരുില് ന്ദ്രം�മരുഹിതി
മോയം ആര്ത്തി�കോത്തിോകെടിോപ്പിം അകോണ്ഡോതി്പോദനം 
�കെണ്ട്ത്തിി. Control group-ല് 7 കോപര്ക്കു് ഗര്ഭാധോ
രുണം നടി�ു. 2 കോപര്ക്കു് ആര്ത്തി�ം ന്ദ്രം�മമോയംി. Study 
group-ല് ശരുീരുഭാോരും ശരുോശരുി 6.5kg യംും Control 
group-ല് 2.5kg യംും �ുറിഞ്ഞുു. Study group-ല് 
Acanthosis nigricans ന്ദ്രംശകോദ്ധയംമോയംി �ുറിഞ്ഞുു. ഗര്ഭാം 
ധരുിച്ചി�രുില് ഗര്ഭാം നിലനിര്ത്തിു�തിിനും ആയംുര്കോ�ദ 
�ി�ിത്സ �ലന്ദ്രംപദമോയംി �കെണ്ട്ത്തിി.

Keywvord: PCOS, ന്ദ്രം�മം കെതിറ്റ്ിയം ആര്ത്തി�ം, 
Hirsuitism, മുഖക്കുുരുു, അമിതി�ണ്ണം.
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മോയംി മോകോനജി് കെ�യ്യുു�, കെറിഡ്് ഫ്ോഗ് ലക്ഷ്യണങ്ങള് 
ഉള്ള�കെരു കോനരുകെത്തി �കെണ്ട്ത്തിി, ഉയംര്� കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളി
കോലക്കു് അയംക്കുു� എ�തിോണ് ഇതിികെ� �ര്മ പദ്ധതിി. 
ജിീ�ിതിടൈംശലീകോരുോഗങ്ങകെള ന്ദ്രംപതിികോരുോധിക്കുു�തിിനും 

ഇ� ഉണ്ട്ോക്കുു� അനുബന്ധ�യോധി�കെള കെ�റിുക്കുു
�തിിനും സ്മന്ദ്രംഗമോയം ഈ സ്മീപനം ഉപ�രുിക്കുു�ു.

�ീ�് കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്, ജിില്ലാംോ ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി, കോ�ോഴ്ി
കോക്കുോടി്. 9847339116. yadunandanan@gmail.com
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കേഷ്ട്ര�ംണി�് ലെപൽ�ി�് കേ�ദ്വിനയംിൽ അ��ം�  
കേസ്�ദ്വി� ലെ�ംണ്ുള്ള ഷ്ട്രപകേയംംജിന�

കോഡ്ോ. എ.ജിി. ന്ദ്രംപസ്��ുമോരുി എം.ഡ്ി (ആയംു), കോഡ്ോ. മോയം ബോല�ൃഷ്ണന് എം.ഡ്ി (ആയംു),  
കോഡ്ോ. ജിിബി കോതിോമസ്് എം.എസ്്. (ആയംു) & കോഡ്ോ. രുജിിതി ആര്. �ോരുയര് എം.എസ്്. (ആയംു)

�ര്ഷം : 2016

ആറിു മോസ്കോമോ അതിിലധി�കോമോ ആയംി സ്്ന്ദ്രംതിീ�
ളുകെടി നോഭാിക്കുു തിോകെഴ് ഉള്ള കോന്ദ്രംശോണി ന്ദ്രംപകോദശത്തി് നില
നില്ക്കുു� സ്ഥാിരുമോയംകോതിോ ഇടി�ിട്ടുള്ളകോതിോ ആയം 
കോ�ദനകെയം chronic pelvic pain എ�് പറിയംു�ു. സ്ോധോ
രുണയംോയംി 7-ല് ഒരുോള്ക്കു് ഈ കോരുോഗം �ോണകെപ്പിടിോം 
എ�് �ണക്കുു�ള് �ോണിക്കുു�ു. ഗര്ഭാോശയംസ്ംബ
ന്ധമോയം കോരുോഗങ്ങള്, പ�ന�യ�സ്ഥായംുമോയംി ബന്ധകെപ്പി
ട്ട കോരുോഗങ്ങള്, നോഡ്ി, കോപശിസ്ംബന്ധമോയം കോരുോഗങ്ങള് 
ഇ� കോ�ദനയ്ക്കു് �ോരുണമോകോയംക്കുോം. ആ�ോരുയന്ോരുുകെടി 
അഭാിന്ദ്രംപോയംത്തിില് �ോതി കോദോഷോധി�യത്തിില് ആണ് 
ഇത്തിരും കോ�ദന�ള് �ണ്ട്ു�രുോറിുള്ളതി്. ആയംതിിനോല് 
തികെ� ‘�ോതിശമനം’ എ� �ി�ിത്സോതിതിവം ആണ് 
ഇ�ികെടി �ലന്ദ്രംപദമോയംിട്ടുള്ളതി്. നേിഗ്ധ ന്ദ്രംപകോയംോഗങ്ങ
ളിലൂകെടി ഉതി്കോക്ലിശിക്കുകെപ്പിട്ട കോദോഷങ്ങകെള ശരുീരുത്തിില് 
നി�ും പുറിംതിള്ളോന് കോസ്വദന്ദ്രം�ിയം�ള് �ിധി ന്ദ്രംപ�ോരും 
കെ�യ്യുണം. അതിില് ഒ�ോയം അ�ഗോഹ കോസ്വദത്തിികെ� 
�ലന്ദ്രംപോപ്തിി ആണ് ഈ ഗകോ�ഷണത്തിികെ� പഠനത്തിി
നോയംി തിിരുകെഞ്ഞുടിുത്തിതി്. �ോതിശമന�ും ന്ദ്രംതിികോദോഷഹരു
�ും കോ�ദനോസ്ഥാോപന�ും ആയം ദശമൂലഗണ �ഷോയംം 
ആണ് അ�ഗോഹന്ദ്രം�ിയംക്കു് തിിരുകെഞ്ഞുടിുത്തിതി്.

ഗ�കെമെന്റ് ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകോളജി് തിൃപ്പിൂണിത്തിുറി 
സ്്ന്ദ്രംതിീകോരുോഗ�ിഭാോഗം OPD-ല് 2016 �ോലയംള�ില് 
30 കോരുോഗി�കെളയംോണ് പഠനത്തിിനോയംി തിിരുകെഞ്ഞുടിു
ത്തിതി്. ഇ�കെരു 2 ന്ദ്രംഗൂപ്പിു�ളോയംി കോ�ര്തിിരുിക്കുു�യംും ഒരുു 

ന്ദ്രംഗൂപ്പിിന് (�ണ്കോന്ദ്രംടിോള് ന്ദ്രംഗൂപ്പി്) സ്ോമോനയമോയംി കെപല്�ിക്കു് 
കോ�ദനയ്ക്കു് നല്ി�രുു� �ി�ിത്സ�ളും രുണ്ട്ോമകെത്തി 
ന്ദ്രംഗൂപ്പിിന് (study group) ദശമൂല�ഷോയം അ�ഗോഹ 
കോസ്വദം ആര്ത്തി��ോലത്തിിനു മുന്പുള്ള 7 ദി�സ്ം 
നല്�ു�യംും കെ�യ്തുു. ഇന്ദ്രംപ�ോരും 3 ആര്ത്തി��ന്ദ്രം�ങ്ങ
ളില് ഈ �ി�ിത്സ നല്�ി. ഇ�രുുകെടി കോ�ദന Verbal 
Assessment Scale-നു �ികോധയംമോക്കുു�യംും കെ�യ്തുു. 
�ി�ിത്സ അ�സ്ോനിച്ചി മോസ്�ും തിുടിര്�ുള്ള 3 മോസ്
ങ്ങളിലും Verbal Assessment Scale �ഴ്ി നിരുീക്ഷ്യിക്കുു
�യംും കെ�യ്തുു.

�ി�ിത്സോ�ലങ്ങള് �ിശ�ലനം കെ�യ്തുകോപ്പിോള് പഠന
ന്ദ്രംഗൂപ്പിികെല കോരുോഗി�ള്ക്കു് �ണ്കോന്ദ്രംടിോള് ന്ദ്രംഗൂപ്പിികെല കോരുോഗി
�കെളക്കുോള് chronic pelvic pain-ന് ഗണയമോയം �ുറി�ു
ണ്ട്ോയംി. പി. �ോലയൂ യംഥാോന്ദ്രം�മം 0.005, 0.003 എ�ി� 
കോ�ോകോളോ അപ്പി് �ോലയംള�ില് പഠന ന്ദ്രംഗൂപ്പിില് കോരുഖകെപ്പിടിു
ത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. പഠന ന്ദ്രംഗൂപ്പിികെല �ിട്ടുമോറിോത്തി കെപല്�ി�് 
കോ�ദനയംുകെടി �ി�ിധ �ോരുണങ്ങള് �ിശ�ലനം കെ�യ്തു
കോപ്പിോള്, 33% കോരുോഗി�ള്ക്കു് അഡ്ികോനോമകോയംോസ്ിസ്ും 
13.3% കോപര്ക്കു് എന്കോഡ്ോകെമന്ദ്രംടിി�് സ്ിസ്റ്റ്ും �കെണ്ട്ത്തിി. 
13.3% കോരുോഗി�ളില് PID �കെണ്ട്ത്തിി. �ുരുുക്കുത്തിില് 
കോമല്പറിഞ്ഞു കോരുോഗങ്ങള്ക്കുു ഈ �ി�ിത്സോ�ിധി 
ഗുണ�രുമോകെണ�് ഈ ഗകോ�ഷണം �കെണ്ട്ത്തിി.

Keywords : കോന്ദ്രം�ോണി�് കെപല്�ി�് കോ�ദന, ദശമൂല 
�ഷോയം അ�ഗോഹ കോസ്വദം.
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Pilot Study of the Anti Microbial Effect of Fumigation with Aparajitha 
Dhoopa Choornam in Migrant Labourers Camps of Thrissur Town

Dr. Jose T. Paikkada 

Abstract
Fumigation is a process existing in various ancient 
cultures, folk medicine and also in religious 
ceremonies. Ayurveda, the ancient science of 
medicine describes fumigation of medicaments 
in various diseases. But apprehensions prevail 

regarding the scientific aspect of this procedure. 
This study is a humble effort to explore the 
therapeutic effect of Aparajitha dhoopa 
choornam mentioned in the Jwara chikitsa of 
Ashtanga hrudaya - one of the authoritative text 
books of Ayurveda written by Acharya Vagbhata 
in AD 6- 7 centuries. 
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കേ�ംഴികേക്കംടി് ജിില്ലും പഞ്ചാംംയംത്തിിലെന്റ് പഠനലെപരാു�ംറ്റ ഷ്ട്രപശ്്ന  
പരാി�ംരാങ്ങൾക്കുള്ള ചി�ിത്സം പദ്ധതിി (സ്പ�ന�)

കോഡ്ോ. രുോകോജിഷ് എന്.

Healthy child is our commitment to the 
Nation
20 �യംസ്് �കെരുയംുള്ള �ുട്ടി�ളുകെടി ശോരുീരുി��ും 
മോനസ്ി��ും സ്ോമൂഹി��ുമോയം ആകോരുോഗയ ന്ദ്രംപശ്ന
ങ്ങകെള കോനരുകെത്തി �കെണ്ട്ത്തിി, പരുിഹോരുമോര്ഗങ്ങള് 
നല്�ു�തിിനോയംി, ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ ��ുപ്പിും, 
കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി് ജിില്ലാംോ പഞ്ചാോയംത്തിും, നോഷണല് 
ആയംുഷ് മിഷനും സ്ംയംുക്തിമോയംി നടിത്തിി �രുു� 
സ്ര്ക്കുോര് ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിിയംോണ് തിലക്കുു
ളത്തിൂര് പഞ്ചാോയംത്തിികെല പുറിക്കുോട്ടിരുിയംിലുള്ള എ. 
സ്ി. ഷമെുഖദോസ്് കെമകോ�ോറിിയംല് ആയംുര്കോ�ദി�് 
ടൈം�ല്ഡ്് ആന്റ് അകോഡ്ോളകെസ്ന്റ് കെ�യംര് കെസ്�ര് 
(എ.സ്ി.എസ്്.എം.എ.സ്ി. & എ.സ്ി.സ്ി.). എ.ഡ്ി.
എച്ചി്.ഡ്ി., കെസ്റിിന്ദ്രംബല് പോള്സ്ി, ഓട്ടിസ്ം, പഠന 
ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള്, ജിനിതി� �ളര്ച്ചിോ ടൈം��ലയങ്ങള് 
തിുടിങ്ങിയം കോരുോഗങ്ങളില് ആയംുര്കോ�ദ �ി�ിത്സകോയംോ
കെടിോപ്പിം അനുബന്ധ കെതിറിോപ്പിി�ളോയം ടൈംസ്കോക്കുോളജിി, 
കോലണിംഗ് അസ്സ്സു്കെമന്റ്, കെറിമഡ്ിയംല് കെന്ദ്രംടിയം്നിംഗ്, ക്ലിി
നിക്കുല് കോയംോഗ, �ീച്ചി് കെതിറിോപ്പിി, �ിസ്ികോയംോ കെതിറിോപ്പിി, 
ഒ�യുകോപ്പിഷണല് കെതിറിോപ്പിി എ�ി� �ൂടിി യംുക്തിിസ്ഹ
മോയംി സ്ംകോയംോജിിപ്പിിച്ചി്, പരുിഹോരുമോര്ഗങ്ങള് നിര്കോദശി

ക്കുു� സ്ര്ക്കുോര്തിലത്തിിലുള്ള കോ�രുളത്തിികെല ഏ� 
സ്ഥാോപനമോണിതി്.

�ുട്ടി�ളികെല �ളര്ച്ചിോ ടൈം��ലയങ്ങള്, പഠന-കെപരുു
മോറ്റ് ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള് എ�ി� കോനരുകെത്തി �കെണ്ട്ത്തിു�, 
അത്തിരും ടൈം��ലയങ്ങള്ക്കുും �ുട്ടി�ളില് �ോണു� 
അനുബന്ധ കോരുോഗങ്ങള്ക്കുും ഏറ്റ്�ും അനുകോയംോജിയ
മോയം ആയംുര്കോ�ദ �ി�ിത്സ നല്ു�, ശരുിയംോയം മോര്ഗ
നിര്കോദശങ്ങള് നല്ു�തിിലൂകെടി അ�കെരു സ്മൂഹത്തിികെ� 
മുഖയധോരുയംികോലക്കു് എത്തിിക്കുു�യംും സ്വയംംപരുയോപ്തിതി 
ടൈം��രുിക്കുോന് സ്ഹോയംിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�, രുക്ഷ്യിതിോ
ക്കുള്ക്കു് അ�കോബോധം നല്�ി, അ�രുികെല മോനസ്ി� 
സ്�ര്േം �ുറിയ്ക്കുു�യംും, അ�കെരു �ുട്ടി�ളുകെടി ന്ദ്രംപശ്നപ
രുിഹോരുത്തിിന് സ്ജ്ജരുോക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�, ഇത്തിരുത്തിി
ലുള്ള �ുട്ടി�കെള മോറ്റ്ി നിര്ത്തിോകെതി അ�കെരു സ്മൂഹ
കോത്തിോടി് കോ�ര്ത്തി് നിര്ത്തിോന് കെപോതിുജിനങ്ങകെള കോബോധ
�തി്�രുിക്കുു� എ�ീ ലക്ഷ്യയങ്ങള് ആണ് ഈ പദ്ധതിി
ക്കു് ഉള്ളതി്.

2012 ല് കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി് ജിില്ലാംോ പഞ്ചാോയംത്തിികെ� ‘ആയംു
രുോശവോസ്്’ എ� കോപരുില് �ുട്ടി�ള്ക്കുോയംി കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി് 
ജിില്ലാംോ ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് ആരുംഭാിച്ചി 
കെ�ഷയല് ഓ.പി., പി�ീടി് 2013 ല് ‘��നം’ പദ്ധ
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The study was aimed to identify the bacteria and 
fungi present in the thickly populated domestic 
dwellings of migrant labourers and also to assess 
the anti microbial effects of Aparajitha dhoopa 
choornam using contemporary microbiological 
methods. And if the medicine turns successful 
in its anti microbial activity, this can be later 
developed as a nature friendly, herbal alternative 
for existing chemical fumigants. 
Study was conducted in 3 stages, each stage 
possessing a duration of 3 days each. Air samples 
were collected from 5 different dwellings of 
labourers for 3 consecutive days cultured and 
micro organism were identified in microbiology 
laboratory. Fumigation with Aparajitha dhoopa 
choornam was performed for next 3 days and air 
samples were analyzed as before. Air samples were 
again analysed as before for another 3 succeeding 

days without Fumigation in order to understand 
the sustainable action of the medicine.
After Air sampling, microbiological techniques 
like staining, biochemical tests, examination of 
the morphology and counting of the colonies 
were employed to identify and enumerate 
bacteria and fungi grown in culture plates. 7 types 
of bacteria and 8 types of fungi were identified. 
Aparajitha dhoopa choornam was found effective 
in inhibiting bacteria and fungi as it significantly 
reduced total bacteria and fungi count after 
fumigation. The action of fumigation retained in 
air upto 72 hours after completion of fumigation.
Keywords: Aparajitha dhoopa choornam, Anti 
microbial activity.

(A covid 19 Ayurraksha 2020 activity) conducted by Dept. Indian 
Systems of Medicine and National Ayush mission Thrissur district. 
drjosepaikkada@gmail.com. Ph.9747154750
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തിിയംോയംി മോറിി. കോശഷം, 2015 ല് കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി് ജിില്ലാംോ 
പഞ്ചാോയംത്തിികെ� പഠന-കെപരുുമോറ്റ്-�ളര്ച്ചിോ ന്ദ്രംപശ്നപരുി
ഹോരുങ്ങള്ക്കുുള്ള �ി�ിത്സോ പദ്ധതിിയംോയംി ‘��നം’ 
മോറിു�യംും, പദ്ധതിിയംുകെടി ന്ദ്രംപധോന കെസ്�റിോയംി 30 �ിടി
ക്കു�ളുള്ള ഈ ആശുപന്ദ്രംതിി സ്മുച്ചിയംം പുറിക്കുോട്ടിരുി
യംില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം തിുടിങ്ങു�യംും കെ�യ്തുു.

ജിില്ലാംയംികെല 9 കോബ്ലൂംോക്കു് പഞ്ചാോയംത്തിു�ളിലോയംി ��നം 
പദ്ധതിിയംുകെടി ഓകോരുോ കെസ്�റിു�ള് �ീതിം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിി
ച്ചിു �രുു�ു. ആഴ്ചയംില് ഒരുു ദി�സ്ം സ്ബ് കെസ്�റിു�
ളില് ആശുപന്ദ്രംതിിയംികെല മള്ട്ടി ഡ്ിസ്ിപ്ിനറിി ടിീമികെ� 
കോസ്�നങ്ങളും ലഭായമോണ്. ഇത്തിരുത്തിില് കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി് 
ജിില്ലാംയംികെല �ി�ിധ ഭാോഗങ്ങളിലുള്ള പഠന-കെപരുുമോ
റ്റ്-�ളര്ച്ചിോ ന്ദ്രംപശ്നങ്ങളുള്ള �ുട്ടി�ളികോലക്കു് പദ്ധതിി
യംുകെടി കോസ്�നങ്ങള് എത്തിിക്കുോന് ഇതിിലൂകെടി �ഴ്ിയംു
�ുണ്ട്്.

എല്ലാംോ ദി�സ്�ും രുോ�ികെല 9 മുതില് 2 �കെരു ഒ. പി. 
�ിഭാോഗം, 30 �ിടിക്കു�ളുള്ള ഐ.പി. �ിഭാോഗം, സ്കോപ്പിോര്
ട്ടിംഗ് കെതിറിോപ്പിി �ിഭാോഗം, പഞ്ചാ�ര്� �ി�ിത്സ, 

പോരുന്റ്സ് ്ക്ലിോസ്,് ന്ദ്രംഗൂപ്പി ്കെതിറിോപ്പിി, ആഴ്ചയംില് ഒരുു ദി�സ്ം 
�ീതിം 9 സ്ബ് കെസ്�റിു�ളിലോയംി മള്ട്ടി ഡ്ിസ്ിപ്ിനറിി 
ടിീമികെ� കോസ്�നം എ�ി�യംോണ് ഇതിികെ� മുഖയ ന്ദ്രംപ�
ര്ത്തിനങ്ങള്.

ആകോരുോഗയപൂര്ണ്ണമോയം ഒരുു �ര്ത്തിമോന�ോലത്തിില് 
നികോ� ആകോരുോഗയപൂര്ണ്ണമോയം ഒരുു പുതിു തിലമുറി രുൂപ
കെപ്പിടിു�യംുള്ളൂ. ആയംുര്കോ�ദത്തിികെ� അടിിസ്ഥാോന ന്ദ്രംപ
മോണങ്ങളില് നി�് �യതിി�ലിക്കുോകെതിയംും, എ�ോല് 
ആധുനി� ശോസ്്ന്ദ്രംതിത്തിികെ� സ്ോകോങ്ക്തിി� പരുിജ്ോ
ന�ും സ്ൗ�രുയങ്ങളും പരുമോ�ധി ഉപകോയംോഗകെപ്പിടിു
ത്തിിയംും, ശോരുീരുി��ും മോനസ്ി��ും സ്ോമൂഹി��ു
മോയംി പൂര്ണ്ണ ആകോരുോഗയകോത്തിോടിൂ�ൂടിിയം ഒരുു തിലമുറികെയം 
�ോര്കെത്തിടിുക്കുു� എ� ലക്ഷ്യയകോത്തിോടിു �ൂടിി ഈ 
സ്ഥാോപനം നിലകെ�ോള്ളു�ു.

സ്ീനിയംര് കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്, എ.സ്ി. ഷമെുഖദോസ്് കെമകോ�ോറിിയംല് 
ആയംുര്കോ�ദി�് ടൈം�ല്ഡ്് ആന്റ് അകോഡ്ോളകെസ്ന്റ് കെ�യംര് കെസ്�ര്, പുറി
ക്കുോട്ടിരുി, കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി് ജിില്ലാം. 9447541819, 9961991819. rajeshnayu@
gmail.com

ഭൂംരാതിീയം ചി�ിത്സ ��ുപ്പ് ഒരാ�കേ�ം�ന�
കോഡ്ോ. സ്ുകോഗഷ് �ുമോര് ജിി.എസ്്.

ഭൂംരാതിീയം ചി�ിത്സ ��ുപ്പ് നി��ിലെ� സ്ഥാിതിി
കേ�രുളത്തിികെല ആകോരുോഗയ കോമഖലയംില് ആയംുര്കോ�ദ
ത്തിിന് അതിികെ�തിോയം ഇടിം �കെണ്ട്ത്തിോന് �ഴ്ിഞ്ഞുി
ട്ടുണ്ട്്. മറ്റ്് സ്ംസ്ഥാോനങ്ങളില് നി�് �യതിയസ്്തിമോയംി 
എല്ലാംോ തികോേശ സ്ഥാോപനങ്ങളിലും സ്ര്ക്കുോര് തിലത്തിില് 
ആയംുര്കോ�ദ സ്ഥാോപനമുള്ള സ്ംസ്ഥാോനമോണ് കോ�രുളം. 
നില�ില് 130 ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി�ളും 818 
ഡ്ികെ�ന്സ്റിു�ള് 62 സ്ബ് കെസ്�റിു�ളും ഈ 
��ുപ്പിിന് �ീഴ്ില് ഉണ്ട്്.

2021-കെല കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ ബില് ആയംുഷ് �ിസ് 
എ�ി� ഈ ശോഖയംുകെടി ന്ദ്രംപോധോനയം എടിുത്തി് �ോട്ടു�ു.

NAM സ്ഹോയംകോത്തിോകെടി ഗ�കെമെന്റ് ആയംുര്കോ�ദ 
ഡ്ികെ�ന്സ്റിി�കെള കെഹല്ത്തി് ആന്ഡ്് കെ�ല്നസ്് 
കെസ്�റിു�ള് ആക്കുി മോറ്റ്ികെ�ോണ്ട്ിരുിക്കുു�ു.

അരുികെ� എ� കോപരുില് എല്ലാംോ തികോേശ സ്ഥാോപനത്തിി
ലും ഗൃഹകോ�ന്ദ്രം�ീ�ൃതി സ്ോന്തവന പരുി�രുണ പരുിപോടിി 
നടിത്തിി �രുു�ു.

ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സ ��ുപ്പിിന് �ീഴ്ില് ന്ദ്രംപകോതിയ�മോയംി 
നടിത്തിു� �ില പദ്ധതിി�ള് - കോ�ോര്ടി്സ്് ആയംുര്കോ�ദ 
റിിസ്ര്ച്ചി്, �ൗമോരുഭാൃതിയം, ദൃ�ി തിുടിങ്ങിയം�. 
കോ�ോഴ്ികോക്കുോടി് ജിില്ലാംയംികെല പുറിക്കുോട്ടിരുി എ� സ്ഥാലത്തി് 
സ്ഥാിതിി കെ�യ്യുു� ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് �ൗമോരുക്കുോരുുകെടി 
ആകോരുോഗയത്തിിലും പഠന ടൈം��ലയങ്ങള് എ�ി�യ്ക്കു് 
ന്ദ്രംപകോതിയ� ആശുപന്ദ്രംതിി, തിൃ�ൂരുികോലക്കു് �ിസ്ോര്, കോ�ോട്ട

ക്കുല് സ്ഥാിതിി കെ�യ്യുു� മോനസ്ി�കോരുോഗ ആശുപന്ദ്രംതിി 
തിുടിങ്ങിയം� ഈ ��ുപ്പിികെ� ന്ദ്രംപകോതിയ� കെ�ഷോലിറ്റ്ി 
സ്ഥാോപനങ്ങളോണ്.

��ുപ്പിലെന്റ് ഷ്ട്രപശ്്നങ്ങൾ
• ഡ്ിപ്പിോര്ട്ട്കെമന്റ് മോനു�ല് ഇല്ലാം.

• എല്ലാംോ തികോേശ സ്വയംംഭാരുണ സ്ഥാോപനങ്ങളിലും ��ു
പ്പിികെ� സ്ഥാോപനം ഇല്ലാം.

• �ോര്മസ്ിസ്റ്റ്് തിസ്്തിി� ഏതിോണ്ട്് 25-ഓളം സ്ഥാോ
പനങ്ങളില് നില�ിലില്ലാം.

• ആശുപന്ദ്രംതിി�ളില് കോപോലും ക്ലിര്ക്കു് തിസ്്തിി� ഇല്ലാംോ
ത്തിതി് ന്ദ്രംപയംോസ്ം സ്ൃ�ിക്കുു�ു.

• ന്ദ്രംപോഥാമി� ആകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ം എ� നിലയംില് ന്ദ്രംപ
ഥാമശുന്ദ്രംശൂഷ പലകോപ്പിോഴ്ും കെ�ോടിുക്കുോന് �ഴ്ിയംോകെതി 
�രുു�ു.

• ആര്ന്ദ്രംദം പദ്ധതിിയംില് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിി ഇല്ലാം എ�് 
തികെ� പറിയംോം.

• ജിില്ലാംോ കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്ക്കു് കെപോതിുജിനോകോരുോ
ഗയ �ിഷയംങ്ങളില് അധി�ോരുമില്ലാം.

• ��ുപ്പിില് മോസ്് മീഡ്ിയം ഓ�ീസ്ര് പബ്ലൂംി�് 
റിികോലഷന് ഓ�ീസ്ര് എ�ി� ഇല്ലാംോത്തിതിിനോല് 
��ുപ്പിികെ� പദ്ധതിി�ള് ജിനങ്ങളില് എത്തിിക്കുോന് 
പൂര്ണ്ണമോയംും �ഴ്ിയംു�ില്ലാം.
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• സ്ബ് കെസ്�റിു�ള് ഉകെണ്ട്ങ്ക്ിലും ജിീ�നക്കുോകോരുോ 
മറ്റ്് സ്ൗ�രുയങ്ങളും ഇല്ലാംോത്തിിനോല് ഇതിികെ� ന്ദ്രംപ
�ര്ത്തിനം ഉകോേശിച്ചിതി് നടിത്തിോന് �ഴ്ിയംു�ില്ലാം.

• അംഗന�ോടിി �ുടിുംബന്ദ്രംശീ തിുടിങ്ങിയം�യംുമോയംി 
സ്ഹ�രുിച്ചി് ന്ദ്രംപോകോദശി� തിലത്തിില് പരുിപോടിി�ള് 
പദ്ധതിി�ള് നടിക്കുുകോ�ോഴ്ും സ്ംസ്ഥാോനതില
ത്തിില് ��ുപ്പിുമോയംി സ്ംകോയംോജിിപ്പിിച്ചി് ��ുപ്പിുമോയംി 
സ്മീപിച്ചി് പരുിപോടിി�ള് �ളകെരു �ുറി�ോണ്.

• ഐ.എം.ജിി. കെന്ദ്രംടിയംിനിങ് നടിക്കുു�ുകെണ്ട്ങ്ക്ിലും മറ്റ്ു 
കെന്ദ്രംടിയംിനിങ്ങു�ളുകെടി അഭാോ�ം എല്ലാംോ ജിീ�നക്കുോ
രുിലും മോന� �ിഭാ�കോശഷി �ര്ദ്ധിപ്പിിക്കുു�തിിന് 
ന്ദ്രംപയംോസ്ം �ോണിക്കുു�ു.

• ആശുപന്ദ്രംതിി�ളില് അതിയോ�ശയം കോ�ണ്ട് ആയംുര്കോ�ദ 
കെതിറിോപ്പിിസ്റ്റ്് കോപോസ്റ്റ്് പല ആശുപന്ദ്രംതിി�ളിലും ഇല്ലാം.

• �ളകെരുയംധി�ം കെ�ഷയോലിറ്റ്ി�ള് ഉകെണ്ട്ങ്ക്ിലും 
അതിികെ� ന്ദ്രംപ�ോരുണ�ും ജിനങ്ങളില് എത്തിിക്കുോ
നും പലകോപ്പിോഴ്ും �ഴ്ിയംു�ില്ലാം.

പരാി�ംരാ നിർകേ�ശ്ങ്ങൾ
• ��ുപ്പിുതില മോനു�ല് ഉടിന് പുറിത്തിിറിക്കുു�.

• എല്ലാംോ തികോേശസ്ഥാോപനങ്ങളിലും ��ുപ്പിികെ� കോനതിൃ
തിവത്തിിലുള്ള സ്ഥാോപനം ആരുംഭാിക്കുു�.

• ഗ�കെമെന്റ് ആയംുര്കോ�ദ ഡ്ികെ�ന്സ്റിി എ� കോപരു് 
മോറ്റ്ി ആയംുര്കോ�ദ ന്ദ്രംപോഥാമി� ആകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ം 
എ� രുീതിിയംില് പുനര്നോമ�രുണം കെ�യ്യുു�.

• അതിയോ�ശയമോയംി കോ�ണ്ട് കോപോസ്റ്റ്ു�ള് ഉദോഹരു
ണത്തിിന് �ോര്മസ്ിസ്റ്റ്് കെതിറിോപ്പിിസ്റ്റ്് തിുടിങ്ങിയം� 

സ്ഥാിരും നിയംമനമോകോയംോ അകെല്ലാംങ്ക്ില് ആര്ന്ദ്രംദം 
പദ്ധതിിയംില് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിികോയംോ തികോേശസ്വഭാരുണ 
സ്ഥാോപനത്തിില് പദ്ധതിി കെ�കോച്ചിോ എംകോപ്ോകെയ്മന്റ് 
മുകോഖനകോയംോ നിയംമിക്കുു�.

• ന്ദ്രംപഥാമ ശുന്ദ്രംശൂഷ കോബസ്ി�് ടൈംല�് സ്കോപ്പിോര്ട്ട് 
തിുടിങ്ങിയം പരുിശീലനങ്ങള് എല്ലാംോ �ിഭാോഗം ജിീ�
നക്കുോര്ക്കുും നിശ്ചാിതി ഇടികോ�ള�ളില് നല്�ു�.

• ജിില്ലാംോ കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്ക്കു് കെപോതിുജിന 
ആകോരുോഗയത്തിില് അധി�ോരും നല്�ു�.

• മോസ്് മീഡ്ിയം �ിഭാോഗം ആരുംഭാിക്കുു�.

• കെഡ്പയൂട്ടി ഡ്ി.എം.ഒ. അഡ്ിഷണല് ഡ്ി.എം.ഒ. 
തിുടിങ്ങിയം സ്ൂപ്പിര്ടൈം�സ്റിി തിസ്്തിി�കോളോകെടിോപ്പിം 
ആ�ശയം കോ�ണ്ട് ക്ലിറിിക്കുല് തിസ്്തിി� സ്ൃ�ിക്കുു� 
സ്ംസ്ഥാോനതിലത്തിില് അഡ്ിഷണല് ഡ്യംറിക്ടര് 
അടിക്കുമുള്ള തിസ്്തിി�ള് സ്ൃ�ിക്കുു�.

• സ്ബ് കെസ്�റിു�ളില് തിോല്ക്കുോലി� തിസ്്തിി�ള് 
സ്ൃ�ിച്ചിുകെ�ോണ്ട്് �ൂടിുതില് ജിന�ീയംമോക്കുു�.

ഏകെറി പരുിമിതിിക്കുുള്ളില് നി�് കെ�ോണ്ട്് മി�ച്ചി കോസ്�
നത്തിിലൂകെടി ജിന ലക്ഷ്യങ്ങളുകെടി ആകോരുോഗയ പരുി�രുണ
ത്തിില് ന്ദ്രംപധോന പങ്ക്് �ഹിക്കുു� ��ുപ്പിോണ് ഭാോരുതിീയം 
�ി�ിത്സോ��ുപ്പി്. കോപോരുോയ്മ�ള് കെപകെട്ട�ു പരുിഹരുിച്ചി് 
�ൂടിുതില് ജിന�ീയംമോക്കുിയംും കോ�രുള ആകോരുോഗയരുംഗം 
ഇനിയംും ശക്തിികെപ്പിടിുത്തിണം.

കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്, ഗ�കെമെന്റ് ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി കെ�റിു�ണ്ണൂര്, 
9495035736.

ആയംുർകേ�ദ്വിത്തിിലെ� കേടിർഷയറി ലെ�യംർ സ്��ിധംന�
കോഡ്ോ. �ിനുരുോജി് എസ്്.

പശ്ംത്തി��
ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിി�കെള ആകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യയംുകെടി 
തിലങ്ങള് അനുസ്രുിച്ചി് (Levels of health care) �ര്ഗീ
�രുികോക്കുണ്ട്തി് �ോലഘട്ടത്തിികെ� ആ�ശയ�തിയംോണ്. 
ആയംുഷ് മന്ദ്രംന്തോലയംം രുൂപീ�രുിച്ചി NAMSTP (National 
Ayush morbidity and standardised terminologies 
portal) കോപോര്ട്ടലികെ� അടിിസ്ഥാോനത്തിില് ആയംുഷ് 
�ിഭാോഗങ്ങളികെല �ി�ിത്സോ ശോസ്്ന്ദ്രംതിങ്ങളുകെടി കോരുോഗ 
നോമങ്ങള് ICD 10/11 കോ�ോഡ്ു�ള്ക്കു് സ്മോനമോയംി 
�ര്ഗീ�രുിക്കുോനുള്ള ന്ദ്രംശമങ്ങളും മറ്റ്ു ഈ ദിശയംികോല
ക്കുുള്ള ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളികോലക്കുോണ് �ിരുല് �ൂണ്ട്ു�തി്. 
ന്ദ്രംപസ്്തിുതി സ്ോഹ�രുയത്തിില് ആയംുര്കോ�ദ ആകോരുോഗയ 
പരുിരുക്ഷ്യയംുകെടി തിലങ്ങള്ക്കുനുസ്രുിച്ചി് സ്ഥാോപനം അടിി
സ്ഥാോനത്തിില് �ര്ഗീ�രുികോക്കുണ്ട്തിികെ� ആ�ശയ�തി�
ളും സ്ോധയതി�ളും പരുികോശോധിക്കുു�യംോണ് ഈ കോലഖ
നത്തിില് കെ�യ്യുു�തി്.

ആസ്ൂഷ്ട്രതിണ നിർകേ�ശ്ങ്ങൾ
1. ടൈംന്ദ്രംപമറിി/കെസ്ക്കുന്ഡ്റിി തിലത്തിില് �ി�ിത്സ 

ലഭായമോക്കുു� സ്ഥാോപനങ്ങള് ആയംി ആയംുര്കോ�ദ 
ഡ്ികെ�ന്സ്റിു�കെളയംും തിോലൂക്കു് ആശുപന്ദ്രംതിി�കെള
യംും �ര്ഗീ�രുിക്കുു�.

2. ആയംുര്കോ�ദ കെമഡ്ിക്കുല് കോ�ോകോളജിു�കെളയംും തിിരു
കെഞ്ഞുടിുത്തി ജിില്ലാംോ ആശുപന്ദ്രംതിി�കെളയംും Tertiary 
നില�ോരുത്തിിലുള്ള ആകോരുോഗയകോസ്�നം നല്�ു� 
റി�റില് ആശുപന്ദ്രംതിി�ള് ആയംി ഉയംര്ത്തിു�.

3. കോരുോഗത്തിികെ� �യോപ്തിിക്കുനുസ്രുിച്ചിും (Grading of 
illness) ലഭാിക്കുു� കെ�ഷോലിറ്റ്ി �ി�ിത്സയംുകെടി 
നില�ോരും അനുസ്രുിച്ചിും (Standard of health care) 
ആണ് സ്ഥാോപനങ്ങകെള �ര്ഗീ�രുികോക്കുണ്ട്തി്.

4. Tertiary നില�ോരുത്തിിലുള്ള �ി�ിത്സ കെ�യ്യുു� 
സ്ഥാോപനങ്ങളില് ആയംുര്കോ�ദ കെ�ഷയോലിറ്റ്ി/സ്ൂപ്പിര് 
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കെ�ഷയോലിറ്റ്ി തിസ്്തിി�ള്ക്കു് പുറികെമ ഇതിരു കെ�ഷ
ലിസ്റ്റ്ു�ളുകെടി കോസ്�നം ലഭായമോക്കുു� Vertical and 
Horizontal integration നടിപ്പിിലോക്കുു�.

5. Tertiary സ്ഥാോപനങ്ങളില് കെ�ഷയോലിറ്റ്ി �ിഭാോഗ
ങ്ങളില് തികെ� ഉപ�ിഭാോഗങ്ങള്ക്കു് �ി�ിത്സോ 
കോസ്�നങ്ങള് ലഭായമോക്കുു�. (ഉദോ: Ayurvedic 
Endocrinology, Diabetic Nephropathy Ayurvedic 
Oncology, Preventive cardiology മുതിലോയം�)

6. ആകോരുോഗയപരുിരുക്ഷ്യ നല്�ു� തിലമനുസ്രുിച്ചി് 
ബന്ധകെപ്പിട്ട സ്ഥാോപനങ്ങളില് ലഭായമോ�ു� മരുു

�ു�ളുകെടി �ര്ഗീ�രുണം നടികോത്തിണ്ട്തിോണ്. 
(Classification of Drugs)

7. �ി�ിധ സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി �ി�ിത്സ നില�ോരുത്തിിന് 
അനുസ്രുിച്ചി് ആ�ശയമോയം ഭാൗതിി� സ്ോഹ�രുയ
ങ്ങള് (Infrastructure) ലഭായമോക്കുു�.

ആകോരുോഗയ പരുിരുക്ഷ്യയംുകെടി തിലങ്ങള്ക്കുനുസ്രുിച്ചിിട്ടുള്ള 
�ി�ിത്സ സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി �ര്ഗ്ഗീ�രുണം ആയംുര്കോ�ദ 
ശോസ്്ന്ദ്രംതിത്തിിനും കോരുോഗി�ള്ക്കുും സ്മൂഹത്തിിനും ഒരുു 
മുതില്ക്കുൂട്ടോയംിരുിക്കുും എ�തിില് സ്ംശയംമില്ലാം.

Associate Professor, Govt Ayurveda College, Kannur.

അന്താംരാംഷ്ട്ര� ആയംുർകേ�ദ്വി �കേ�ഷണ കേ�ഷ്ട്ര��
കോഡ്ോ. രുോജി്കോമോഹന് �ി.

കേ�രുള സ്ര്ക്കുോരുികെ� ന്ദ്രംപഥാമ പരുിഗണയംിലുള്ള പദ്ധ
തിി�ളികെലോ�ോണ് �ണ്ണൂര് മട്ട�ൂരുില് �ലയോട്ട് ആരും
ഭാിക്കുു�ോനുകോേശിക്കുു� അന്തോരുോന്ദ്രം�ോ ആയംുര്കോ�ദ 
ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ം. ആയംുര്കോ�ദത്തിികെല ആകോലഖനം 
കെ�യ്തുിട്ടുള്ളതിും അല്ലാംോത്തിതിുമോയം അറിി�ു�കെളയംും, 
മരുു�ു�കോളയംും, കോ�രുളത്തിികെല ഔഷധ സ്�ത്തിി
കെനയംും, പരു�രുോഗതി അറിി�ു�കെളയംും ആധുനി� 
ശോസ്് ന്ദ്രംതി സ്കോങ്ക്തിങ്ങളുകെടി സ്ഹോയംകോത്തിോകെടി 
�ിശദമോയംി പഠിച്ചി് �ിലയംിരുുത്തിി കോലോ�ോകോരുോഗയത്തിി
നുപ�രുിക്കുു� തിരുത്തിില് ഉപകോയംോഗകെപ്പിടിുത്തിു� 
എ� �ിശോലമോയം ഉകോേശകോത്തിോകെടിയംോണ് ന്ദ്രംപസ്്തിുതി 
ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ം �ിഭാോ�നം കെ�യ്തുിരുിക്കുു�തി്. ഒ�ോം 
ഇടിതിുപക്ഷ്യ സ്ര്ക്കുോരുികെ� �ോലത്തിോണ് ടൈംജി�സ്ോകോങ്ക്
തിി� �ിദയയംുമോയംി സ്മനവയംിപ്പിിച്ചി് ആയംുര്കോ�ദ ഗകോ�
ഷണകെത്തി പരുികോപോഷിപ്പിിക്കുു� തിരുത്തിികെലോരുു പദ്ധ
തിിയംുകെടി സ്ോദ്ധയതി�ള് �ര്ച്ചി�ള് ആരുംഭാിക്കുു�തി്. 
ഇന്തയയംില് തികെ� ഇദംന്ദ്രംപഥാമമോയംിരുിക്കുു� ഇത്തിരു
ത്തിികെലോരുു സ്ഥാോപനത്തിിന് സ്ര്ക്കുോര് ഉടിനടിി തികെ� 
അംഗീ�ോരും നല്ു�യംുണ്ട്ോയംി. ആയംുഷ് ��ുപ്പിില് 
ആയംുര്കോ�ദ കെമഡ്ിക്കുല് �ിദയോഭായോസ് ��ുപ്പിിനു 
കോ�ണ്ട്ി പദ്ധതിി നിര്വ്വഹണം നടിത്തിു�തി് നോഷണല് 
ആയംുമെിഷനോണ്. 311 ഏക്കുറിിലോയംി �രുു� സ്ഥാോ
പനത്തിിന് സ്ഥാലകോമകെറ്റ്ടിുപ്പിിനു പുറികെമ �ുരുുങ്ങി
യംതി് 400 കോ�ോടിികോയംോളം രുൂപ കെ�ല�് ന്ദ്രംപതിീക്ഷ്യിക്കുു

�ു. ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിിനു കോ�ണ്ട്ി ഇതിികോനോടി�ം 
തികെ� 286 ഏക്കുര് ഭാൂമി റി�നയു ��ുപ്പി് ആയംുര്കോ�ദ 
കെമഡ്ിക്കുല് �ിദയോഭായോസ് ��ുപ്പിിന് ടൈം�മോറിിയംിട്ടുണ്ട്്. 
കോ�ോ�ിഡ്്, സ്ഥാലകോമകെറ്റ്ടിുത്തിതിിലുണ്ട്ോയം തിര്ക്കുങ്ങള് 
എ�ി� നിമിത്തിമോയംി അല്ം തിോമസ്ം കോനരുികെട്ടങ്ക്ിലും 
ഡ്ി.പി.ആര് അനുസ്രുിച്ചി് ഒ�ോം ഘട്ടത്തിികെ� പണി 
പുകോരുോഗമിക്കുു�ു. 2024 ആദയകോത്തിോകെടി ന്ദ്രംപസ്്തിുതി ഘട്ട
ത്തിികെ� ന്ദ്രംപധോന ഘടി�ങ്ങള് പൂര്ത്തിിയംോ�ുകെമ�് ന്ദ്രംപ
തിീക്ഷ്യിക്കുു�ു. ക്ലിിനിക്കുല് ഗകോ�ഷണം, തിോളികോയംോല
�ളുകെടി സ്ംരുക്ഷ്യണ�ും ഗകോ�ഷണ�ും, ഔഷധസ്
സ്യ ഗകോ�ഷണം എ�ി�യ്ക്കുോയംുള്ള സ്ൗ�രുയങ്ങളോണ് 
ഒ�ോംഘട്ടത്തിിലുയംര്�ു�രുു�തി്. രുണ്ട്ോംഘട്ടത്തിില് 
ആയംുര്കോ�ദ മരുു�ു�ളുകോടിയംും, സ്ിദ്ധോന്തങ്ങളുകോടിയംും 
ആഴ്ത്തിിലുള്ള പഠനത്തിിനും അ��ളില് നി�ും 
ജികോനോപ�ോരുന്ദ്രംപദമോയം ഉതി്പ�ങ്ങള് നിര്�ികെച്ചിടിുക്കുു
�തിിനുകെമോകെക്കുയംുള്ള സ്ൗ�രുയങ്ങളോണ് നിര്േി�
മോയംിരുിക്കുു�തി്. ആയംുര്കോ�ദ കോമഖലയംികെല ഗകോ�ഷ
ണത്തിികോലക്കു് ഇതിരു ശോസ്്ന്ദ്രംതി കോമഖലയംിലുള്ള മി�ച്ചി 
സ്ഥാോപനങ്ങകെളയംും �യക്തിി�കെളയംും ആ�ര്ഷിക്കുു�ോ
നും �ൂട്ടോയം ഗകോ�ഷണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് നടിത്തിു�ോ
നുമുള്ള പദ്ധതിി�ളും ആയംുര്കോ�ദ ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�
ത്തിില് �ിഭാോ�നം കെ�യ്തുിട്ടുണ്ട്്. 

അകോസ്ോസ്ികോയംറ്റ്് കെന്ദ്രംപോ�സ്ര്, ഗ�ണ്കെമന്റ് ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകോളജി് തിിരുു�
നന്തപുരും.
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 108  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



ജിീ�ിതിഫൈശ്�ീകേരാം�ങ്ങൾ  
ഇടിലെപടി�ു�ൾ നിരാീക്ഷണങ്ങൾ

കോഡ്ോ. നിഷ എന്.ടിി.

�ൃകോന്ദ്രംദോഗങ്ങള് ഉള്പ്പികെടിയംുള്ള ജിീ�ിതിടൈംശലീകോരുോ
ഗങ്ങള് നിയംന്ദ്രംന്തണോതിീതിമോയംി �ര്ദ്ധിക്കുു�യംോണ്. 
ഈ സ്ോഹ�രുയങ്ങള് നില�ിലുള്ള നിയംന്ദ്രംന്തണന്ദ്രംപതിി
കോരുോധപരുിപോടിി�ളില് സ്മന്ദ്രംഗമോകെയംോരുു കെപോളികെച്ചിഴ്ു
ത്തിികെ� ആ�ശയ�തി അടിി�രുയംിടിു�ു. 2010 മുതില് 
ഈ ദിശയംില് നടിത്തിിയം പദ്ധതിി�ള് സ്ംന്ദ്രംഗഹിക്കുു�
യംും �ിലയംിരുത്തിിലു�ള്ക്കുു �ികോധയംമോക്കുു�യംുമോണ് 
ന്ദ്രംപബന്ധത്തിികെ� ല�് ഷയം. ന്ദ്രംപശ്നത്തിികെ� �യോപ്തിിയംും 
ഗതിി�ിഗതിി�ളും ആകോരുോഗയ��ുപ്പി് നിരുന്തരുമോയംി കോരുഖ
കെപ്പിടിുത്തിു�ുണ്ട്്. ആയംുര്കോ�ദശോസ്് ന്ദ്രംതിതിതിവങ്ങള് അടിി
സ്ഥാോനമോക്കുി ദിന�രുയയംികെലന്ദ്രംപകോയംോഗി��ും ശോസ്് ന്ദ്രംതിീ
യം�ുമോയംന്ദ്രം�മീ�രുണങ്ങള്, കോയംോഗ, ജിീ�ിതിടൈംശലീനി
യംന്ദ്രംന്തണം ഔഷധ സ്സ്യങ്ങളുകെടി പരുിപോലനം, ഹൃദയം
സ്ൗഹൃദങ്ങളോയം ആഹോരുആ�ോരുങ്ങളുകെടി ന്ദ്രംപകോയംോഗ�

തി്�രുണം, ഔഷധ ന്ദ്രംപകോയംോഗങ്ങള് ഇ�കെയംല്ലാംോം കോരുോഗ
ന്ദ്രംപതിികോരുോധം, �ി�ിത്സ, പുനരുധി�ോസ്ം എ�ീ 3 കോമഖ
ല�ളിലും ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. ഇതിികോലക്കു് 
Heart Friendly health Zone, ഹൃദയം ആയംുര്കോ�ദം, 
അമൃതിംഗമയം, സ്വോസ്ഥായം, ജിനനീ ജിീ�നി, �ിരുണം, 
ബോലോമൃതിം കോജിയോതിിര്ഗമയം തിുടിങ്ങിയം പരുിപോടിി�ള്/
പദ്ധതിി�ള് ആകോരുോഗയസ്ഥാോപനങ്ങള്, സ്കൂൂളു�ള്, ഐ 
സ്ി ഡ്ി എസ്്. ആശ, ഹരുിതി�ര്മകോസ്ന, �ുടിുംബന്ദ്രംശീ, 
ജിനന്ദ്രംപതിിനിധി�ള് തിുടിങ്ങിയം�രുിലൂകെടിയംോണ് ന്ദ്രംപോ�ര്
ത്തിി�മോക്കുിയംതി്. ഇ�യംില് പലതിും തിുടിര്�് �രുു� 
പദ്ധതിി�ളോയംിരുിക്കുു�തിിനോല് ആതിയന്തി�മോയം �ില
യംിരുുത്തിലിന് പരുിമിതിിയംുണ്ട്്. എ�ിരുു�ോലും ജിന�ീ
യംമോയം ഇത്തിരും ഇടികെപടിലു�ള് ആശോ�ഹമോയം 
ന്ദ്രംപകോയംോജിനം നല്�ു�ു എ�ുള്ളതിോണ് ന്ദ്രംപോഥാമി� 
നിഗമനം
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പുനർജിനി-  
A Rebirth from Neuro Pathologies through Ayurveda 

കോഡ്ോ. കോജിോകോമോന്

2019-2020 സ്ോ�ത്തിി� �ര്ഷം മുതില് ആയംുഷ് 
��ുപ്പിിന് �ീഴ്ില് മലപ്പിുറിം ജിില്ലാംയംികെല എടിക്കുരു ഗ�. 
ആയംുര്കോ�ദ ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് നടിപ്പിിലോക്കുി �രുു� 
നയൂകോറിോ കോരുോഗങ്ങള്ക്കുുള്ള കോ�രുളത്തിികെല ആദയകെത്തി 
�ി�ിത്സോ പദ്ധതിിയംോണ് പുനര്ജിനി. നോഡ്ീ�യ�സ്ഥാ
ക്കുു സ്ംഭാ�ിക്കുു� തി�രുോറിു�ള് മൂലം �രുു� അസ്ു
ഖങ്ങള്ക്കുുള്ള ന്ദ്രംപകോതിയ� �ി�ിത്സയംോണ് ഈ പദ്ധതിി 
�ഴ്ി ഉകോേശിക്കുു�തി്. മലപ്പിുറിം ജിില്ലാംോ പഞ്ചാോയംത്തിും 
എടിക്കുരു ന്ദ്രംഗോമ പഞ്ചാോയംത്തിും സ്ംയംുക്തിമോയംി നടിപ്പിിലോ
ക്കുു� ഈ പദ്ധതിിയംില് 2019 മുതില് 2023 �കെരു നോല്
പ്പിത്തിി അഞ്ചാു ലക്ഷ്യത്തിി പതിിനോയംിരും രുൂപ �ില�ഴ്ിച്ചിി
ട്ടുണ്ട്്. നോളിതിു�കെരു (31/07/2023) 741 കോരുോഗി�ള് ഈ 
പദ്ധതിിയംുകെടി ഗുണകോഭാോക്തിോക്കുളോയംിട്ടുണ്ട്്. ഈ പദ്ധ
തിിയംിലൂകെടി OP �ി�ിത്സ, �ിടിത്തിി �ി�ിത്സ, �ിസ്ി
കോയംോകെതിറിോപ്പിി, കോയംോഗോ പരുിശീലനം എ�ി�യംിലൂകെടി 
കോരുോഗി�ള്ക്കു് ന്ദ്രംപകോയംോജിനം ലഭാിക്കുു�ു. 

നോളിതിു�കെരു ഈ പദ്ധതിിയംിലൂകെടി �ി�ിത്സ കോതിടിിയം 
കോരുോഗി�ളുകെടി �ി�രുങ്ങള്: 

പക്ഷ്യോഘോതിം 207
ഡ്ികെമന്ഷയ 24
സ്ുഷുമ്നോ നോഡ്ീ ടൈം��ലയ
ങ്ങള്

52

അപസ്മാോരും 97
ഓട്ടിസ്ം 4
കെസ്റിിന്ദ്രംബല് പോള്സ്ി 20 
പോര്ക്കുിന്കോസ്ോണിസ്ം 156
കെന്ദ്രംബയംിന് ടിയൂമര് 13

മോംസ്കോശോഷം 26

മള്ട്ടിപ്പിിള് സ്കൂ്ളീകോറിോസ്ിസ്് 6

കെ�ോറിിയം 6

ഡ്യംബറ്റ്ി�് നയൂകോറിോപതിി 130
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കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  109



�ഞ്ചാം 
(കോഗോന്ദ്രംതി �ിഭാോഗമോയം പണിയംരുുകെടി ഭാോഷയംില് മഞ്ഞുളിന് പറിയംു� കോപരു്)

എബി �ിലിപ്പി്

നംഷണല് ആയംുമെിഷകെ� പദ്ധതിിയംോയം ആയംുഷ് 
ന്ദ്രംഗോമം �യംനോട്ടില് കോഗോന്ദ്രംതി ജിനതിയംുകെടി ഉ�മനത്തിി
നോയംി നടിപ്പിിലോക്കുു� �യംനോടിന് ടൈംജി� മഞ്ഞുള് 
�ൃഷി പദ്ധതിി. കെ�ള്ളമുണ്ട് പഞ്ചാോയംത്തിികെല മുണ്ട്
ക്കുല് എ� പട്ടി� �ര്ഗ്ഗ കോ�ോളനിയംില് അ�രുുകെടി 
തികെ� ഒ�രു ഏക്കുര് സ്ഥാലത്തി് മഞ്ഞുള് �ൃഷി 
കെ�യ്തുു. �ൃഷിക്കുോ�ശയമോയം മഞ്ഞുള്�ിത്തി് നോഷണല് 
ആയംുഷ് മിഷനും, പണി�ള് �ൃഷി ഭാ�ന്, MNREGA 
എ�ി�യംുകെടി സ്ഹ�രുണകോത്തിോകെടി കെതിോഴ്ിലുറിപ്പി് പദ്ധ
തിിയംിലൂകെടിയംും കെ�യ്തുു. 

ഗുണകോഭാോക്തിോക്കുകെള ഉള്കെപ്പിടിുത്തിി മഞ്ചാ എസ്്.ടിി 
�ര്ഷ�സ്വോന്ദ്രംശയം സ്ംഘം രുജിിസ്റ്റ്ര് കെ�യ്തുു ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി
നങ്ങള് ഏകോ�ോപിപ്പിിച്ചിു. സ്ംഘത്തിിന് അന്ദ്രംഗി�ള്ച്ചിര് 
കെടികോ്നോളജിി മോകോനജി്കെമന്റ് ഏജിസ്ി (ATMA ) യംുകെടി 
റിി�ോര്ഡ്് ലഭാിച്ചിു.�ൃഷി �ിളകെ�ടിുപ്പിിലൂകെടി ലഭാിച്ചി 
മഞ്ഞുള് �യംനോട്ടില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു� ബകോയംോ�ിന് 

അകോന്ദ്രംഗോ റിിസ്ര്ച്ചി് മുന് ധോരുണ ന്ദ്രംപ�ോരും �ികോലോയ്ക്കു് 22 
രുൂപകോതിോതിില് �ോങ്ങി. Ayurveda Medical Association 
of India യംും ഇ�രുില് നി�ും മഞ്ഞുള് �ോങ്ങി സ്ംസ്കൂ
രുിച്ചി് മഞ്ഞുള്കെപോടിിയംോക്കുി അംഗങ്ങള്ക്കു് നല്�ി 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിില് പങ്ക്ോളിയംോയംി. ഇതിില് നി�ും 
ലഭാിച്ചി തിു� ഗുണകോഭാോക്തിോക്കുള്ക്കു് �ീതിിച്ചി് നല്�ി. 
കോദശീയം കെതിോഴ്ിലുറിപ്പി് പദ്ധതിിയംിലൂകെടി 336 കെതിോഴ്ില് 
ദിനങ്ങള് കോ�ോളനി നി�ോസ്ി�ള്ക്കു് ഇതിിലൂകെടി ലഭാിച്ചിു. 
ആദി�ോസ്ി ജിന�ിഭാോഗമോയം �ളകെരു പികോ�ോക്കും നില്
ക്കുു� പണിയം �ിഭാോഗമോണ് ഈ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനത്തിില് 
പങ്ക്ോളി�ളോയംതി്. 2023-24 �ര്ഷം കെ�ള്ളമുണ്ട് ന്ദ്രംഗോ
മപഞ്ചാോയംത്തിികെ� �ോര്ഷി� പദ്ധതിിയംില് ഉള്കെപ്പിടിു
ത്തിി പഞ്ചാോയംത്തിികെല 2 പട്ടി� �ര്ഗ്ഗ കോ�ോളനി�ളില് 
�കോച്ചിോലം �ൃഷി കെ�യ്യുു�തിിനുള്ള ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് 
പുകോരുോഗമിക്കുു�ു.

കോനോഡ്ല് ഓ�ീസ്ര്, ആയംുഷ്ന്ദ്രംഗോമം, മോനന്ത�ോടിി. കോ�ോണ്: 
9961327164, 8547273561
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ലെ��ിക്കൽ �ം�യു ടിൂറിസ്� സ്ംധയതി�ൾ ലെ�ല്ലുു�ിളി�ൾ
കോഡ്ോ. അജിിതി് �ുമോര്

ലെ�ഡ്ിക്കുല് �ോലയു ടിൂറിിസ്ം അകെല്ലാംങ്ക്ില് കെഹല്ത്തി് 
ടിൂറിിസ്ം എ�തി് ആകോഗോള തിലത്തിില് �ി�സ്ിച്ചിു 
�രുു� പുതിിയം �യ�സ്ോയം കോമഖലയംോണ്. �ന്�ിടി 
രുോജിയങ്ങളികെല �ി�ിത്സോ കെ�ല�്, �ി�ിത്സ ലഭാിക്കുു
�തിിലുള്ള �ോലതിോമസ്ം, കോലോ�നിരു�ോരുത്തിിലുള്ള 
ഏറ്റ്�ും മി�ച്ചി �ി�ിത്സ ലഭാിക്കുു�തിിനുള്ള സ്ൗ�രുയം, 
ഒപ്പിം �ോലോ�സ്ഥാ ന്ദ്രംപ�ൃതിി ഭാംഗി എ�ി�കെയം ആന്ദ്രംശ
യംിച്ചിോണ് രുോജിയോതിിര്ത്തിി�ള് �ടി�് സ്ഞ്ചാോരുി�ള് 
�കെ�ത്തിു�തി.് കോസ്�നോടിിസ്ഥാോനത്തിില് സ്ര്ജിറിി�ള് 
ദന്തല് �ി�ിത്സ കോ�ോസ്മാറ്റ്ി�് �ി�ിത്സ ഭാോരുതിത്തിികെ� 
സ്വന്തം �ി�ിത്സോ പദ്ധതിിയംോയം ആയംുര്കോ�ദം കോയംോഗ 
കെ�ല്നസ്സു് എ�ി� കോതിടിിയംോണ് കോ�രുളത്തിികോലക്കു് ഈ 
ഗണത്തിില് കെപട്ട സ്ഞ്ചാോരുി�ള് എത്തിു�തി്.

കോ�രുളത്തിികെലത്തിു� �ികോദശ സ്ഞ്ചാോരുി�ളുകെടി എണ്ണ
ത്തിില് ന്ദ്രം�മോനുഗതിമോയം �ളര്ച്ചിയംോണ് ഉണ്ട്ോയംിരുു�തി് 
(2017-ല് 15765390 കോപര് കോ�രുളത്തിില് എത്തിിയംിട്ടു
ണ്ട്്. കോ�ോ�ിഡ്് സ്ോഹ�രുയത്തിില് ഇതിിന് �ുറി�് ഉണ്ട്ോ
കെയംങ്ക്ിലും 2022-ല് ഇതിിന് �ര്ദ്ധന�് ഉണ്ട്ോയംിട്ടുണ്ട്്. 

ഇതിികെ� നകെല്ലാംോരുു പങ്ക്് കെഹല്ത്തി് / ആയംുര്കോ�ദ 
ടിൂറിിസ്ം ഉപകോയംോഗകെപ്പിടിുത്തിു�ുണ്ട്്.

ലെ�ൽത്തി് ടിൂറിസ്�
സ്ര്ജിറിി കോ�ോസ്മാറ്റ്ിക്കു് സ്ര്ജിറിി ദന്തല് സ്ര്ജിറിി എ�ി�
യ്ക്കുോണ് �ൂടിുതിലോയംി സ്ഞ്ചാോരുി�ള് എത്തിു�തി്. ഗള്�് 
രുോജിയങ്ങളോയം ഒമോന് സ്ൗദി എ�ി�ിടിങ്ങളില് നി�ും 
മോലിദവീപില് നി�ുമോണ് കോമോകോഡ്ണ് കെമഡ്ിസ്ിന് 
ആശുപന്ദ്രംതിി കോസ്�നം കോതിടിി കോ�രുളത്തിില് എത്തിു�തി്. 
കെഹല്ത്തി് ടിൂറിിസ്ത്തിിന് സ്ഞ്ജമോയം ആശുപന്ദ്രംതിി സ്ൗ�
രുയങ്ങള് �ൂടിിയം തിിരുു�നന്തപുരും എ�ി�ിടിങ്ങളില് 
ആണ് �ൂടിുതില് സ്ഞ്ചാോരുി�ളും എത്തിു�തി്.

ആയംുർകേ�ദ്വി�ു� ലെ�ൽനസ്സ്് ടിൂറിസ്�
കോരുോഗനി�ോരുണം എ�തിിലപ്പിുറിം മോനസ്ി��ും ശോരുീ
രുി��ുമോയം ആകോരുോഗയ അ�സ്ഥായ്ക്കുും �ൂടിി ഉതി�ു� 
�ി�ിത്സോ സ്ന്ദ്രം�ദോയംമോണ് ആയംുര്കോ�ദം. ദിന�രുയ
�ളും ഋതിു�രുയ�ളും ഭാക്ഷ്യണരുീതിി�ളും �യോയംോമമു
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 110  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



റി�ള് ഉള്കെപ്പികെടി ന്ദ്രംപ�ൃതിികോയംോടി് കോ�ര്�് ജിീ�ിക്കുു�
തിിനു നിര്കോേശം നല്�ു� ഈ �ി�ിത്സോ സ്ന്ദ്രം�ദോയംം 
�ോലോനുസ്ൃതിമോയം പരുി�ര്ത്തിനങ്ങളിലൂകെടി പുതിിയം 
തിലമുറി�ള്ക്കു് �ൂടിി അനുഭാ� കോ�ദയമോകോക്കുണ്ട്തിു
ണ്ട്്. ജിീ�ിതിടൈംശലി കോരുോഗങ്ങള് ന്ദ്രംപോയംകോഭാദമകോനയ ഒരുു 
തിലമുറികെയം തികെ� കോ�ട്ടയംോടിികെ�ോണ്ട്ിരുിക്കുു�ു. പരുി
ഹോരുങ്ങള് �ിരുല്ത്തിു�ിലോകെണങ്ക്ിലും മത്സരുോധി
ഷ്ിതി കോലോ�ത്തിില് ശരുിയംോയം ഭാക്ഷ്യണം ശരുിയംോയം 
സ്മയംത്തി് �ഴ്ിക്കുോകോനോ, ഉറിങ്ങോകോനോ �യോയംോമത്തിികോനോ 
കോപോലും സ്മയംമില്ലാം.

കോ�ോ�ിഡ്് എ� മഹോമോരുി പ�ര്ച്ചി�യോധി�ളുകെടി 
കോലോ�ത്തി് ഉത്തിരുമില്ലാംോത്തി നിരു�ധി കോ�ോദയങ്ങള് 
അ�കോശഷിപ്പിിച്ചിു �ടി�ുകോപോയംി. കോലോ�ോകോരുോഗയ 
സ്ംഘടിന കോലോ� ജിനതികോയംോടി് കോ�ോ�ിഡ്ികോനക്കുോള് 
ന്ദ്രംപഹരുകോശഷിയംുള്ള ടൈം�റിസ്ികെ� �രു�ികെന ന്ദ്രംപതിീ
ക്ഷ്യിച്ചിുകെ�ോണ്ട്് �രുുതികോലോകെടി ജിീ�ിക്കുോന് ആഹവോനം 
കെ�യ്യുു�ു.

രുോജിയത്തിോകെ� 49000 കോ�ോടിി രുൂപ ആയംുര്കോ�ദ 
കെ�ല്നസ്് ടിൂറിിസ്ത്തിില് നി�് ലഭാിച്ചിു എ�ോണ് 
�ണക്കുു�ള് സ്ൂ�ിപ്പിിക്കുു�തി്. �രുും �ര്ഷങ്ങളില് 
ഇതി് 9.9% നിരുക്കുില് �ളര്ച്ചി ടൈം��രുിക്കുും എ�ോണ് 
നിഗമനം. രുോജിയത്തി് എത്തിു� സ്ഞ്ചാോരുി�ളില് 
നകെല്ലാംോരുു ഭാോഗം ആയംുഷ് �ി�ിത്സ കോതിടിു��രുോണ് 
�ി�സ്ിതി രുോജിയങ്ങളോയം യംൂകോറിോപയന് യംൂണിയംന് യംു.എ
സ്്.എ. ജിപ്പിോന് തിുടിങ്ങിയം രുോജിയങ്ങളില് നി�ുള്ള�
രുോണ് യംോന്ദ്രംതിക്കുോരുില് �ൂടിുതിലും.

ആയംുര്കോ�ദ �ി�ിത്സോ സ്ന്ദ്രം�ദോയംത്തിിന് കോ�രുളത്തിി
കെ� ആകോരുോഗയ ടിൂറിിസ്ം കോമഖലയംില് ഏകെറി ന്ദ്രംപോധോനയ
മര്ഹിക്കുു� സ്ഥാോനമോണുള്ളതി്. ന�ുകെടി രുോജിയത്തിി
കെ� തിനതി് �ി�ിത്സോ സ്ന്ദ്രം�ദോയംമോയം ആയംുര്കോ�ദം 
കോ�രുളീയം ആയംുര്കോ�ദ �ി�ിത്സ എ� ന്ദ്രംപകോതിയ� ടിോഗ് 
ടൈംലകോനോടി് �ൂടിി കോലോ�ന്ദ്രംപശസ്്തിമോണ്. കോ�രുളീയം 
ആയംുര്കോ�ദ �ി�ിത്സോരുീതിികെയം 'കെ�ല്നസ്് കെസ്�ര്' 
എ� രുീതിിയംില് അ�തിരുിപ്പിിക്കുുകോ�ോള് ആയംുര്കോ�ദ 
കോമഖലയ്ക്കുും ടിൂറിിസ്ം കോമഖലയ്ക്കുും �ന് മുകോ�റ്റ്ങ്ങള് 
ഉണ്ട്ോക്കുോന് സ്ോധിക്കുും. ന�ുകെടി അകോതി �ോലോ�
സ്ഥായംുള്ളതിും തിോരുതികോമയന �ില�ു �ുറിഞ്ഞുതിുമോയം 
ന്ദ്രംശീലങ്ക്യംികെല കെ�ല്നസ്് ടിൂറിിസ്ത്തിികെ� തി�ര്ച്ചിയംും 
കോ�രുളത്തിികോലക്കു് �ൂടിുതില് കോപകെരു ആ�ര്ഷിക്കുു�ു
ണ്ട്്. പുതിുതിോയംി ആരുംഭാിച്ചി ആയംുഷ് �ിസ്യംും ഇന്ഷു
റിന്സ്് അംഗീ�ോരു�ും സ്ഞ്ചാോരുി�ള് കോ�രുളത്തിികെല
ത്തിു�തിിന് �ോരുണമോ�ും.

കോ�രുളത്തിിന് �ലിയം ആയംുര്കോ�ദ പോരു�രുയത്തിികെനോ
പ്പിം �ളരുിയംും �ികോദശി�ള്ക്കു് ആ�ര്ഷണമോണ് 
അന്തരുോന്ദ്രം� നില�ോരുത്തിില് ആരുംഭാിക്കുു� ഗകോ�ഷണ 

കോ�ന്ദ്രം��ും (IRIA) ആയംുര്കോ�ദ ടിൂറിിസ്ം �ി�സ്നത്തിി
കെ� സ്ോധയതിയംോണ്.

എ�ോല് അന്തരുോന്ദ്രം� നില�രുോമുള്ള സ്ഥാോപനങ്ങളുകെടി 
�ുറി�് പരുിശീലനം ലഭാിച്ചി ജിീ�നക്കുോരുുകെടി �ുറി�് 
കോസ്�ന ഗുണനില�ോരു പരുികോശോധനയംില്ലാംോയ്മ (NABH 
accdetatation കോപോലുള്ള�) കോസ്�നംനല്�ു� സ്ഥാോ
പനങ്ങകെള �ുറിിച്ചി് അറിി�് നല്�ു� കെപോതിു സ്ം�ി
ധോനത്തിികെ� അഭാോ�ം എ�ി�കെയംല്ലാംോം ഈ രുംഗത്തി് 
�ളര്ച്ചി കോനടിു�തിിന് ന്ദ്രംപയംോസ്മോ�ു�ുണ്ട്്.

ഷ്ട്രപംകേയംം�ി��ംക്കംൻ �ഴിയംു�  
നിർകേദ്വിശ്ങ്ങൾ
ഗ�കെമെ�് ഗസ്റ്റ്് ഹൗസ്ു�ളില് കെ�ല്കെനസ്സു് കെസ്�ര് 
ആരുംഭാിക്കുു�. ഗസ്റ്റ്് ഹൗസ്ു�ളില് തിോമസ്ിക്കുു� �യ
ക്തിി�ള്ക്കു് കെ�ല്കെനസ്സു് ന്ദ്രംടിീറ്റ്് കെമ�്, കോ�ോസ്മാറ്റ്ി�് കെതിറിോ
പ്പിി�ള്, സ്ീസ്ണല് ന്ദ്രംടിീറ്റ്് കെമ�് (�ര്ക്കുിടി� �ി�ിത്സ, 
സ്ുഖ �ി�ിത്സ) തിുടിങ്ങിയം� ലഭായമോക്കുോന് സ്ോധിക്കുും. 
ഔഷധി കോപോകെലയംുള്ള കെപോതിുകോമഖല സ്ഥാോപനങ്ങള്
ക്കു് കെ�ല്കെനസ്സു് കോന്ദ്രംപോഡ്�്റ്റ്്, കോ�ോസ്മാറ്റ്ി�് കോന്ദ്രംപോഡ്�്റ്റ്് 
എ�ി� നിര്മിച്ചിു ഈ കെസ്�റിു�ള് �ഴ്ി ലഭായമോക്കുോ
നും സ്ോധിക്കുും.

ഇത്തിരും കെസ്�റിു�ള് ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിോന് �ികോദശി
�കോളോകെടിോപ്പിം ന്ദ്രംപോകോദശി�മോയംും സ്ോധിക്കുും.

ടിൂറിിസ്റ്റ്ു�ള് �ൂടിുതിലോയംി സ്�ര്ശിക്കുു� ന്ദ്രംപകോദശങ്ങ
ളില് പുതിുതിോയംി ഗ�കെമെ�് കോമഖലയംില് കെ�ല്നസ്് 
കെസ്�ു�ള് തിുടിങ്ങു�യംും സ്ര്ക്കുോര് പുതിുതിോയംി 
ടിൂറിിസ്ം �ി�സ്ത്തിിനോയംി �കെണ്ട്ത്തിിയം ന്ദ്രംപകോദശങ്ങ
ളില് മോസ്റ്റ്ര് പ്ോന് തിയ്യുോറിോക്കുു� സ്മയംത്തി് തികെ� 
ആയംുര്കോ�ദ കെസ്�റിു�ള് �ൂടിി ഉള്കെപ്പിടിുത്തിു�യംും 
കെ�യ്യുണം.

സ്വ�ോരുയ കോമഖലയംുമോയംി കോ�ര്�് സ്ര്ക്കുോര് ആശു
പന്ദ്രംതിി�ളില് ന്ദ്രംപകോതിയ� കെ�ല്നസ്സു് കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള് ആരും
ഭാിക്കുോ�ു�തിോണ്. ടിൂറിിസ്ം ആയംുഷ് ��ുപ്പിു�ളുകെടി 
സ്ഹോയംകോത്തിോകെടി ഒരുു അന്ദ്രം�ഡ്ികോറ്റ്ഷന് സ്ന്ദ്രം�ദോയംം 
കെ�ോണ്ട്ു�രുി�യംും കോസ്�നത്തിികെ� ഗുണനില
�ോരും ഉറിപ്പിോക്കുു�യംും കെ�യ്യുണം. ആയംുര്കോ�ദ / 
കോസ്�ന കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങളുകെടി �ണ്കോസ്ോര്ഷയം രുൂപീ�രുിച്ചി് 
കോ�ോമണ് കെ�സ്ിലിറ്റ്ി ഒരുുക്കുു�യംും കെസ്ന്ന്ദ്രംടിടൈംല
സ്്ഡ്് ബുക്കുിംഗ് ആരുംഭാിക്കുോ�ു�തിുമോണ് രുോജിയത്തി് 
കെമഡ്ിക്കുല് �ോലയു ടിൂറിിസ്ം കോമഖലയംിലുണ്ട്ോ�ു� 
�ളര്ച്ചി �ലുതിോണ്. കോ�ോമണ് കോപോര്ട്ടകെലോരുിക്കുി
യംും അന്തരുോന്ദ്രം� മോര്ക്കുറ്റ്ിംഗ് ന്ദ്രംബോന്ഡ്ിംഗ് �ഴ്ിയംും 
അതി് �ളര്�ു �രുി�യംോണ്. ഇതിിന് അനുസ്ൃതിമോയം 
കോസ്�ന സ്ൗ�രുയങ്ങകെളോരുുക്കുി ന�ുകെടി സ്ംസ്ഥാോന
ത്തിികെ� �ളര്ച്ചിയ്ക്കു് മുതില് �ൂട്ടോന് പറ്റ്ിയം കോമഖലയംോണ് 
കെമഡ്ിക്കുല് ടിൂറിിസ്ം.
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Immunomodulatory Effect of Ayurveda Polyherbal Formulations 
in the Era of Antibiotics Resistance 

Dr. Sirisooraj P.C., BAMS, MD (Ay).

Ayurveda describes the One health concept 
and the treatment for Human, Environment 
and Animals.Vrikshayurveda (Plants), 
Mrigayurveda (Animals), Aswayurveda (Horse), 
Hasthyayurveda (Elephant) etc. Indiscriminate 
use of Antibiotics contributes to the emergence 
of Antimicrobial resistance. Ayurveda polyherbal 
formulations helps to reduce the use of Antibiotics 
also helps to overcome antimicrobial resistance. 
The world is presently gearing up to combat the 
global threat of antimicrobial resistance.
The livestock subsector has a significant role in 
rural economy. The animal diseases continue to 
be a major drain of farmers income. In cow and 
buffalo - indiscriminate use of Antibiotics by 
farmers leads to presence of Antibiotic residues 
in milk and milk products and also contributes 
to the emergence of Antimicrobial resistance. To 
overcome this MILMA and Kerala Ayurvedic 
co operative society Kozhikode commercially 
developed and marketing 8 Ayurveda veterinary 
medicines for cows and buffalos, and this project 
got appreciation from 104th Mann Ki bath Radio 
talk of Honorable Prime minister of India Sri. 
Narendra modi.
In poultry industry faces challenges such 
as chronic respiratory diseases, fungal 
infections of feeds, Escherichia coli infections, 
Colibacillosis, Fowl cholera, Necrotic enteritis, 
and Aflatoxicosis. While vaccines and antibiotics 
offer effective prevention, the irrational use of 
antibiotics in the broiler chicken industry has led 
to the emergence of antibiotic resistance, which 
can be transferred to humans through the food 
chain Ayurveda polyherbal formulations, have 
shown promise in reducing the dependency 
on antibiotics by acting as immunomodulator. 

livestock sector and poultry industry, as one of 
the fastest-growing segments of the agricultural 
sector, The common practice of administering 
preventive antibiotics can lead to antibiotic 
residues in human consumers, either directly 
through milk, meat or indirectly through water 
contaminated by farm waste. By incorporating 
Ayurvedic herbal medicines, we can enhance the 
quality and profitability of the livestock & poultry 
industry while reducing antimicrobial resistance 
in cow, buffalo, broiler chickens and humans.
In Human, Recurrent respiratory tract infection in 
children, nephrotic syndrome, life style diseases 
like obesity, fattly liver, thyroid disorders etc are 
directly related to the overuse of meat, milk, 
diary product and egg also lead to antibiotics 
resistance. In US at least 2 million illness and 23, 
000 deaths per year, estimated 20 billion USD 
as direct annual healthcare cost and additional 
productivity loses up to 35 million USD.
In European Union about 25, 000 deaths and 
about 1.5 billion of healthcare and productivity 
losses. In India national level data not available. 
But India have biggest population in the world.
Here we can overcome this crisis by giving 
Ayurvedic medicines to livestock Thus we can 
reduce the use of antibiotics.Finally will help 
to reduce disease and treatment cost of human 
and will directly reflect to Healthy nation with 
excellent productivity. 
Disease Affected Life years (DALI) of a person is 
related to Economic index of our Nation. We can 
reduce the DALI rate of our nation by providing 
good food. It will reflect Healthy and Wealthy 
Nation with excellent productivity and Economy. 

Technical consultant, Kerala Ayurvedic co operative Society, 
Kozhikkode, Ph 9496361909, email dr.sirisoorajpc@gmail.com
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Traditional Complementary and Alternative Medicine  
(TCAM) in Palliative Oncology: The need for Developing a  

People-centered Approach
Dr. Nayana Mithunrosh & K. Rajasekharan Nayar

Introduction
According to GLOBOCAN (Global Cancer 
Observatory) 2020, an online database of global 
cancer statistics, the globally cancer cases have 
risen to 19.3 million in 20201 from 18.1 million 
in 2018.2 In India, around 1.31 million people 
are estimated to have suffered from cancer in the 
year 2020.3 In the year 2018, it was around 1.15 
million.4 At present chemotherapy, radiotherapy 
and surgery are the cardinal treatments for 
cancer.5, 6 In addition, most cancer patients face 
secondary health problems such as fatigue, 
nausea, anxiety, depression and pain.7 The 
drugs used in chemotherapy also cause adverse 
reactions such as hair loss, suppression of bone 
marrow, drug resistance, gastro intestinal lesions, 
neurologic dysfunction and cardiac toxicity.5, 6

Palliative care is an important service provide 
to patients who suffer from cancer and it plays 
a key role in relieving the symptoms especially 
pain and suffering rather than curing the diseases 
thereby focusing on improving the quality of 
life of patients as well as families. Even in cases 
of advanced stages of cancer, the palliative care 
gives relief from physical, social and spiritual 
problems.8 Hospital visits of the patients can 
also be reduced by early delivery of palliative 
care. In palliative care there is a wide range 
of services offered by professionals including 
physicians, nurses, paramedics, pharmacists, 
physiotherapists, other relevant health workers 
and volunteers.9

Traditional medicine is indigenous to different 
cultures. It includes science, skills and practices 
depending on theories, beliefs and experiences.10 

Traditional Complementary and Alternative 
Medical (TCAM) systems are medical products 
and practices that are not a part of main stream 
health care system and it include practices 
which are not traditional to the country.10, 11 
The medical system which is used alone with 
modern medicine, but not in a standard way is 
complementary medical system. In alternative 
medicine the patient is totally depending on 
medical systems and practices other than modern 
medical system. Integrative medical system is 
the one which combines modern medicine with 
CAM practices which are scientifically proven 
to be safe and effective.11 The herbal medicines 
is the medical practice with plants and their 
products only.10

Given this complexity, it will be interesting to 
review the pattern of use of CAM, nationally 
and internationally, especially in palliative cancer 
care. the main objective of this paper is to identify 
the strengths of TCAM in palliative cancer care 
which could help in enhancing the effectiveness.

Methodology
A focused review of literatures with respect 
to the international and national context was 
undertaken. As part of this review, search engines 
such as PubMed and Google Scholar were 
primarily used using combinations of key words 
including ‘TCAM’. ‘Cancer patients’, palliative 
care’, palliative health professionals’ etc. The 
search revealed 53 key studies covering different 
dimensions relevant to the present paper. The 
studies, selected after careful consideration of the 
quality and relevance are categorized into themes 
and sub-themes such as trends in oncology, 
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importance of palliative care in oncology, use of 
TCAM etc.

Results
Global scenario of traditional complementary 
and alternative medicine (TCAM)
Traditional Chinese Medicine (TCM) and 
Ayurveda are the most popular and oldest 
among the variety of traditional medicines.12 

The commonly used TCAM include relaxation 
techniques, herbal products and natural 
products such as vitamins and minerals.13 
According to Kumar D et al, drugs, vitamins, 
herbs, diets, healing, ‘psychological’ treatments, 
folk medicines and homeopathy are the mostly 
used unproven methods of treatment. German 
speaking countries are the top in this usage. It is 
also used in North America, Europe, Mexico and 
Australia.14 Asian older adults are higher in CAM 
usage which is followed by Hispanics, Whites 
and Black.15 In industrialized countries 30 to 50% 
of adult population use CAM for wide range of 
health-related complications. According to one 
study, whites are on the high usage of CAM than 
Asians, Blacks and Hispanic.16 CAM usage is 
high among patients with diabetes also.17, 18

Globally about two third of population (25 
to 80% of cancer patients) seek health care 
from various types of CAM.13, 19–21 An older 
systematic review from 13 countries revealed 
that 31% of cancer patients use some form of 
CAM.20 After that in 2012, another systematic 
review from 18 countries showed there is a 
combined prevalence of 40% ‘current users’ of 
CAM. The highest among them is United States 
and lowest is Italy and Netherland.22

The prevalence of CAM usage among cancer 
patients in Japan is 48%, Canada is 60%, Tunisia 
is 85%, Shanghai is 98%, United States is 70 to 
83%23, Europe is 36%23, 24, Singapore is 56%25, Sri 
Lanka is 67.4%26, German Society for Palliative 
Care is 40%27, Poland is 46.7% and in Poland, it 
is 62.2% among cancer patients under palliative 
care.23, 28 In Italy, 11% and 28% of cancer patients 
use alternative and complementary system 

respectively.24 66.4%26 and 84% of oncologists in 
Sri Lanka and Turkey respectively accepted the 
usage of CAM.29 In Germany 85% of physicians 
and 99% of nurses had a positive attitude towards 
the usage of CAM.27 in most countries, many 
patients do not disclose the usage of CAM to 
their oncologists and the main source is from 
friends and families.20, 30

Graph 1: Global Scenario of TCAM usage in cancer 
patients

Socio-economic status and cancer diagnosis
Majority of studies from United States, showed 
a positive relation between low Socio-Economic 
Status (SES) and advancement of cancer stage at 
diagnosis except in United Kingdom and Canada, 
which may be due to the availability of universal 
health insurance. In lower- and middle-income 
countries, low economic and educational status 
are a great barrier to access health care facility. 
In South India, a higher proportion of cancer 
patients with advanced stage of cancer at the 
time of diagnosis is among those with low level 
of education.31

Many patients who are having low economic 
status and who are residing in rural areas of India 
lack proper medical access. As a result, many 
of them have to follow alternative therapies as 
there is no other way for them. Due to lack of 
local health services, financial crisis and non-
availability of drugs most people prefer CAM.21

Indian scenario of TCAM usage
Many states in India lack palliative care facilities. 
In this situation, TCAM plays a key role in 
palliative oncology care. Higher proportion 
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of aging population and prevalence of chronic 
diseases, also lead to wide usage of TCAM. The 
most common alternative medical system in 
India are Ayurveda, Siddha, Unani, Naturopathy 
and Homeopathy.21 The Department of 
Ayurveda, Yoga and Naturopathy, Unani, Siddha 
and Homeopathy, abbreviated as AYUSH, 
the key institution in provision of care apart 
from education and research in these fields.32 
Especially with respect to cancer, these methods 
of treatment are prescribed mostly on the basis of 
classical concepts of therapy.14

A number of studies from India report the 
prevalence of TCAM usage. TCAM usage 
in a tertiary care hospital in Chandigarh is 
38.7%30, in Uttarakhand 42%33, in Karnataka 
23.5%30, in Delhi 28%34, in Kolkata 35.37%35, 
in pediatric oncology in Tamil Nadu 7.58%36, 
in Sub Himalayan city 46.2%37 and in Kerala 
is 34.4% and 76% of them are satisfied with its 
usage38. In Delhi 58% of the doctors use CAM.34 
In Tamil Nadu, 26% of cancer patients used 
herbal supplements, predominantly by people 
from low socio economic status, and the main 
reason cited was for symptom palliation.39 As 
found in some studies in other countries, TCAM 
usage is found to be high among people with 
low socio economic status and low education30, 

33, 35 except in pediatric oncology.36 In India, the 
most common reason for its usage is advice from 
friends and families30, 33, 38 and commonly used 
TCAM is Ayurveda30, 33, 36, 37 except in Kolkata 
(Homeopathy)35 and Kerala (Home remedies).38 
Most cancer patients reported better results with 
TCAM usage30, 34, 38. In Sub Himalayan city 85% 
used it as a sole treatment.37 Similar to findings 
from studies in other countries, most of the 
Indian patients too do not disclose the usage of 
TCAM to their oncologists.34, 38

Graph 2: Indian Scenario of TCAM usage

Kerala scenario of TCAM usage
The prevalence of TCAM usage by cancer patients 
in Kerala is 34.4%. During the chemotherapy 
phase there is a high usage of TCAM by the 
cancer patients. Majority of the patients reported 
satisfaction with the TCAM usage, but most 
of them did not disclose it to their treating 
physicians. The main reason for using TCAM is 
anticipated increase in overall quality of life38.

Importance of TCAM usage in cancer
Complementary treatments have a significant 
role in controlling symptoms of cancer and in 
cancer treatment as it helps in healing, recovering 
and improving health.13, 40 Even though there 
are a few studies that reported negative impact 
of TCAM26, 35, 41, the researches and studies are 
progressively proving its safety and effectiveness. 
From systematic review and meta-analysis of 
13 articles, a mixed result of either a substantial 
significance in the improvement of quality of 
life is observed in the intervention group who 
used CAM after cessation of cancer therapy than 
that of control group or no notable difference 
between the group is found. Here, the robustness 
of the study was limited as these studies are of 
low to moderate quality.7

The TCAM therapy was found to be effective in 
a systematic review conducted in the year 2000. 
The systematic review of additional studies of 
CAM in hospice and palliative setting observed 
some short-term benefits for CAM trials.42 As per 
WHO, only 7.35 medical doctors are available 
per 10, 000 population in India in the year 
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2020.43 Therefore, implementation of integrative 
oncology to this seems to be effective for 
maximum utilization of main stream of cancer 
therapy41, because the main aim of both modern 
medicine and traditional treatment is to reduce 
the advancement of cancer, to suppress the pain 
and to improve the quality of life12.
Importance of Ayurveda
Modern medicine is necessary for the cancer 
treatment, but it may result in degeneration and 
depletion of the body cells. Ayurvedic treatment 
focuses on restoring equilibrium, building 
mental and physical health and rejuvenation.44 
Shelotkar et al suggests that through appropriate 
scientific evidence based ayurvedic intervention 
in the integrative oncology care, substantial and 
significant advancement can be made in the 
quality of life of cancer patients.45 Evidently there 
is a need to develop new anticancer agents and 
approaches with great efficacy and minor side 
effects.5, 6

Two cancer patients with advanced stage of 
cancer in Ethiopia, were tried with an alternative 
poly herbal therapy called HUMA, using 
ayurvedic herbs like Azadiracta indica, Curcuma 
longa, Embelica officinalis, Ocimum sanctum, 
Semecarpus anacardium and Tinospora 
cordifolia. one cancer patient completed five 
years of disease-free survival after cessation of 
therapy. For the other one, the treatment was 
helpful in palliative care. Both of them had no 
adverse effects by the usage of herbal formulation, 
HUMA46.

Palliative care and Ayurveda:
End-of-life care is the health care to improve the 
quality of life of patients with terminal conditions. 
Palliative care includes the end-of-life care which 
mitigate the intensity of pain and other
distressing symptoms and tries to give a natural 
death for the patient. It tries to alleviate the 
suffering of the patient incurred due to the specific 
disease, or due to side effect of the treatment, or 
for anxiety or for the depression. Because of this 
diseased condition their body is no longer in a 

normal physiological state and there is a dramatic 
change in the nutritional demands. Flatulence, 
nausea, vomiting, diarrhea and constipation 
are common among terminally ill patients. 
Prolonged loss of appetite, food discomfort, 
smell and taste changes of food, early satiety for 
food, severe dysphagia are major challenges to 
the palliative nutritional care. These factors along 
with the emotional and psychological stress is 
major concern for the patient as well as their 
family members47.
Ayurveda plays a crucial role in enhancing the 
quality of life of such patients. Because the 
primary focus for improving the quality of life is 
maintaining nutrition. Ayurveda, with its unique 
dietary approach and lifestyle modification 
(pathya) can resolve the issues of terminally ill 
patients. Besides, through Ayurveda digestion 
and metabolism of the patient strengthens and 
it improves the immunity of the patient. So, it 
can effectively and significantly control the side 
effects of chemotherapy, improve the quality of 
life, minimize adverse effects of the treatment, 
enhance body physiology with its complementary 
system and improve the efficiency of the ongoing 
treatment47.
Terminally ill patients have a high demand for 
special care for food, which is easy to digest, 
nutritive and satisfying the taste is mandatory 
for them. Ayurveda with its Pathya Ahara 
(disease-specific diet) and Pathya Kalpana 
(food preparation specific for the disease) can 
tackle this condition. Some of Ayurvedic dietary 
preparations that can be used are Yavagu and 
Manda (main ingredient is rice), Yusha(main 
ingredient is pulse), Mamsarasa (meat soup), 
Raga -Shadava (main ingredients are sugar, rock 
salt and juice of pome granate), Takra Kalpana 
(butter milk), Mantha Kalpana (contains 
fruits, sugar, meat soup), cow milk, and cow 
ghee). These all contain nutrition and contains 
medicinal plants, fruits, vegetables, oil, ghee 
etc., and serve as a medicinal diet. The main 
advantage of these preparations is that these are 
liquid, palatable, easy to digest, can be ingested 
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and digested smoothly and is good to restore 
hydration. Additionally, these preparations can 
be modified for tube feeding patients and for 
unconscious patients47.
Thus, for terminally ill patients dietary 
intervention plays a significant role and Ahara 
Kalpana and Pathya Kalpana in Ayurveda can 
provide nutrition, food satisfaction and health 
benefits as a result can improve the quality of life 
of terminally ill patients47.
Ayurvedic perspective of cancer:
In Ayurveda it is neither impossible nor 
necessary to name every disease. Because here, 
each patient is unique in terms of the nature of 
illness, precise clinical presentation and thence 
required treatment is also unique. So, in Ayurveda 
the name of the disease is somewhat irrelevant. 
Therefore, in this medical system treatment is 
based on the nature of the disease (Samprapthi). 
In neoplasia and cancer which is almost similar 
conditions, Ayurveda took Samprapthi approach 
for diagnosis and treatment48.
In Ayurveda disorders and diseases simulating 
cancer can be categorized into three categories.

Category Subcategory Examples

Definitive 
malignancies Arbudas

Mamsarbuda, 
Raktarbuda, 
Tridoshajarbuda, 
Galarbuda, 
Mukharbuda

Asadya vrana Malignant ulcers

Diseases of head 
and neck

Diseases of the 
abdomen

Tridoshaja gulma, 
asadya gulma, 
asadya udara roga, 
sahajarsas

Diseases of the 
chest caused by 
malignancies 
of respiratory 
system

Khataja kasa, 
kshayaja kasa

Lesions of 
external genitalia Lingarsas

Possible 
malignancies Ksataja visarpa A type of skin 

lesion

Tridosaja Nadi 
Vrana

Intractable sinus 
disorders, fistula

Adapted from Singh RH. An Assessment of the 
Ayurvedic Concept of Cancer and a New Paradigm 
of Anticancer Treatment in Ayurveda. The Journal 
of Alternative and Complementary Medicine 2002; 
8: 609–14.
As per Ayurveda, kapha dosa, vata dosa and ama 
visa are the major morbid factors for cancer. 
Correspondingly, the treatment should be anti-
kapha and anti-ama in nature. In addition, there 
is nutritional crisis due to central morbidity 
caused by srotodushti (obstruction diathesis) 
and immunocompromised state due to ojobala 
disorder. So, the main underline treatment for 
cancer are biopurification by Pancakarma and 
immune support by Rasayana therapy48.
Rasayana remedies such as amalaka, guduci, 
pippali, cyavanaprasa, amrta and bhallataka 
are recommended for cancer treatment. 
Ayurvedic drugs such as vaca, arka, karcura, 
dhattura, kampallika, mahanimba, sigru, citraka, 
gajapippali, bhallataka, brhati, kantakari, 
munitaka, nirgundi and cisplatin are found to 
have anti-cancer effects. From these plants it is 
evident that the herbs with katu (bitter), tiktha 
(pungent)and Kashaya (astringent) rasas (taste), 
laghu (light), ruksha (rough), and tikshna 
(sharp) guna (biophysical properties), ushna 
virya (hot potency) and katu vipaka (catabolic 
active metabolites) show exceptionally higher 
incidence of anti-cancer agents. This evidence 
will definitely help the researchers to select the 
future drugs for the cancer treatment48.
Haritaki churna, is a popular single herb 
formulation in Ayurveda. Haritaki churna 
aqueous exract (HCAE) evidently proven to have 
anti- cancerous activity with IC50 in the range of 
50 to 97 µg/ml. It is widely used in gastrointestinal 
disorders with a very high bioavailability in 
digestive track and is significantly useful in 
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colorectal cancer cells. It is safe for humans and 
is stable in biological gastric fluids49.
Triphala, a herbal combination of fruits of 
Emblica officinalis, Terminalia chebula and 
Terminalia belerica, is an important formulation 
used in Ayurveda. It has colon cleansing, digestive, 
diuretic and laxative properties50. Rasayanas such 
as Ashwagandha rasayana, Triphala rasayana and 
Brahmi rasayana all have significantly evident 
anticancer mechanisms51.
These all unveil the application of Ayurveda in 
cancer therapy. The important point to remember 
is that, ayurvedic modalities are meant to be an 
integral part of cancer prevention and restoration 
of strength and immunity, rather than a substitute 
for allopathic cancer treatments51.
Importance of Homeopathy
A systematic review was conducted on a total of 
68 cases, from the case reports of 4 ayurvedic and 
4 homeopathic practitioners. The study revealed 
that, out of 33 cases of Ayurveda, 18 cases were 
persuasive and supportive and 15 cases were not 
evaluable due to unavailability of data, in case 
of homeopathic treatment, out of 35 cases who 
underwent homeopathic therapy, 14 cases were 
persuasive and supportive and 21 cases were not 
evaluable due to various reasons.52 A systematic 
review on homeopathic treatment suggests 
that homeopathic medicines have preferential 
cytotoxic action on cancer versus normal cells.53

Importance of herbal medicines
Our global dependence on herbal medicine is 
75 to 85%20, 21 and from experiments several 
medicinal plants, herbal ingredients, oil-based 
formulations and marine are reported to act as 
anticancer agents.5, 6, 12 Among hundreds of plants 
curcumin, green tea, resveratrol and Viscum 
album had substantial clinical significance in 
anticancer effects with the support of clinical 
trials. There are so many other plants which 
showed their clinical potential against cancer. 
Induction of apoptosis, reduction of cell 
proliferation, deceleration of metastasis and 
the decrease in angiogenesis are proven effects 

of phytochemicals extracted from medicinal 
plants.5, 6 Semecarpus lehyam of Siddha medicine 
is found to be a potent anti-tumor agent against 
Estrogen Receptor positive breast cancer.54

Role of Different medical systems in cancer

A study on effects of acupuncture in breast cancer 
patients revealed that, it can relieve the pain 
caused by aromatase inhibitors and it also helps 
to significantly reduce the chemotherapy induced 
neuropathy and post thoracotomy pain in lung 
cancer patients.7, 40, 55 Yoga practicing breast cancer 
patients showed overall improved quality of life.7 

The experimental study conducted in Kerala, 
on 60 patients undergoing chemotherapy, were 
split in to two groups, the experimental group 
receiving aroma therapy- based massage and the 
control group not receiving the same. There was 
a significant anxiolytic and anti- emetic effect by 
this aromatherapy for cancer patients undergoing 
chemotherapy.56 An editorial on CAM in cancer 
patients highlighted the effect of ketogenic diet 
in glioblastoma and benefits of nutritional CAM 
in anorexia, wound healing and recovery after 
cancer surgery.57

1 Ayurveda

Focus on restoring 
equilibrium, building 
mental and physical 
health and rejuvenation.

2 Alternative poly 
herbal therapy Improved quality of life.

3 Homeopathy
Cytotoxic action on 
cancer versus normal 
cells.

4

Herbal medicines 
(especially 
curcumin, green 
tea, resveratrol and 
viscum album)

Act as anticancer agents

5
Phytochemicals 
extracted from 
medicinal plants

Induction of 
apoptosis, reduction 
of cell proliferation, 
deceleration of 
metastasis and decrease 
in angiogenesis.
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6
Semecarpus lehyam 
of Siddha medicine 
in breast cancer

Potent anti-tumor 
agent against Estrogen 
Receptor positive breast 
cancer.

7 Acupuncture in 
breast cancer

Relieve pain caused by 
aromatase inhibitors

8 Acupuncture in 
lung cancer

Reduce chemotherapy 
induced neuropathy and 
post thoracotomy pain.

9 Yoga in breast 
cancer

Overall improved quality 
of life.

10

Aroma therapy-
based massage in 
patients undergoing 
chemotherapy

Significant anxiolytic and 
anti-emetic effect.

11 Ketogenic diet in 
glioblastoma

Causes increased lipid 
consumption, thus 
energy availability in 
cancer cells for growth 
decreases

Importance of palliative care in cancer 
treatment
Palliative care is not just for the diseases, it 
cares the person as a whole. Palliative health 
professionals are those who receive certification 
or special training in palliative care. They work 
as a multi- disciplinary team to maintain the 
best quality of life. The unique characteristic of 
palliative care is that, it can support the patient 
as well as their loved ones to make a gradual 
transition from treatment for cure or control of 
cancer to treatment for hospice care where the 
sole focus of treatment lies in the betterment 
of life. Researches have evidently proven that 
palliative care is beneficial not only to the patient 
but also to the family health and well-being.58

Conclusion
From the reviews, it is evident that globally many 
people with chronic diseases and disabilities 
depend on TCAM either alone or in combination 
with conventional medicine. In different parts of 
the world different modalities and patterns are 
used. Socio-economic status, non-availability 
of health care, cultural factors, expectation of 
positive results all play important roles in high 

usage of TCAM among cancer patients. This 
is the reason why TCAM has great potential in 
palliative care as it may improve the quality of 
life. The literature review suggests that, globally, 
most of the health professionals especially 
in palliative care have a positive attitude and 
perceptions towards TCAM usage. In India also, 
there is acceptance for TCAM usage by health 
professionals. This strongly supports the fact 
that, integrative medicine in oncology will be 
effective in relieving the symptoms as well as in 
mitigating the side effects of chemotherapy and 
the establishment of TCAM usage in palliative 
oncology will definitely add up the benefits.. 
Palliative- care is a multi-disciplinary approach to 
maintain the best quality of life of cancer patients. 
But the lack of palliative-health care facility 
and professionals in India is a major concern 
especially in oncology-care. Additionally, the 
palliative-care is not getting the right recognition 
in the medical education system also. Therefore, 
the integration of service of TCAM professionals 
in palliative oncology care will help the cancer 
patients to improve their overall wellbeing. The 
use of TCAM knowledge-base and service of 
TCAM professionals in palliative-cancer care will 
help in developing a people-centered approach 
in Palliative care
as this can enhance the palliative-health care 
accessibility to cancer patients as well as increase 
the professional support to cancer care in the 
country.
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കേ�രുള കോമോഡ്ലു�ള് അന്തോരുോന്ദ്രം� നില�ോരുത്തിികോല
ക്കു് ഉയംരുു� �ോഴ്ച ആകോ�ശ�ും അഭാിമോന�ും തിരുു� 
�ോഴ്ച�ളോണ്.

ആകോരുോഗയരുംഗകെത്തി കോ�രുള കോമോഡ്ലിന് സ്മോനതി�ളി
ല്ലാംോത്തി �യോപ്തിിയംും അര്ത്ഥ തിലങ്ങളുമുണ്ട്്. ആകോരുോഗയ
�രുമോയം ആയംുര്ടൈംദര്ഘയം, മോതിൃ ശിശു മരുണനിരുക്കുി
കെ� �ുറി�് എ�ിങ്ങകെനയംുള്ള� ഉദോഹരുണങ്ങളോണ്.
സ്ോമുഹയ നീതിിയംില് ഊ�ിയംുള്ളതിും �ുറിഞ്ഞു �ില
�ിലുള്ളതിുമോയം ആകോരുോഗയ കോസ്�ന�ും അതിു�ഴ്ി ലഭായ
മോ�ു� മി�ച്ചി ആകോരുോഗയ�ും എ�തി് കോ�രുളത്തിിന് 
മോന്ദ്രംതിം കോനടിോന് �ഴ്ിഞ്ഞു അഭാിമോനകോനട്ടമോണ്.

ഇന്ദ്രംപ�ോരുമുള്ള സ്മോനതി�ളില്ലാംോത്തി കോനട്ടം ആര്ജ്ജികെച്ചി
ടിുക്കുോന് കോ�രുളകെത്തി ന്ദ്രംപോപ്തിമോക്കുിയംതിില് ആയംുര്കോ�ദ 
ടൈം�ദയശോസ്്ന്ദ്രംതിം ഉള്പ്പികെടിയംുള്ള ഇതിരു ടൈം�ദയശോസ്്ന്ദ്രംതി
ങ്ങള്ക്കു് �ലിയം പങ്ക്ുണ്ട്് എ�തിില് തിര്ക്കുമുണ്ട്ോകോ�
ണ്ട്തിില്ലാം.

മരുണനിരുക്കു് �ുറിയംുകോ�ോഴ്ും കോരുോഗോതിുരുതി �ര്ദ്ധിക്കുു
� ടൈം�രുുദ്ധയകെത്തി കോനരുിടിോന് ആയംുഷ് സ്ിസ്റ്റ്ങ്ങകെള 
�ൂടിുതില് �ലന്ദ്രംപദമോയംും ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയംും ന്ദ്രംപകോയംോജി
നകെപ്പിടിുത്തിണം എ� ആശയംത്തിിന് ന്ദ്രംപോമുഖയം ഏറിി
�രുി�യംോണ്.

1889 ല് തിിരുു�നന്തപുരുത്തി് ആരുംഭാിച്ചി ആയംുര്കോ�ദ 
അക്കുോദമി� �ിദയോഭായോസ്ത്തിികെ� മി��ികെ� �ലമോയംി 
കെപോതിുജിനോകോരുോഗയരുംഗത്തി ്ഇടികെപടിോനുള്ള ആയംുര്കോ�
ദത്തിികെ� കോശഷി �ര്ദ്ധിച്ചിു കെ�ോകോണ്ട്യംിരുിക്കുു�യംോണ്.

ആയംുര്കോ�ദം, കോയംോഗ, യംുനോനി, സ്ിദ്ധ, കോഹോമി
കോയംോപ്പിതിി എ�ീ ടൈം�ദയശോഖ�കെള ഒരുു �ുടിക്കുീ
ഴ്ില് കെ�ോണ്ട്ു��് “ആയംുഷ്” എ� ഡ്ിപ്പിോര്ട്ട്കെമ�് 
2016 ഏന്ദ്രംപിലില് രുൂപീ�രുിച്ചിതിിന് കോശഷം ആയംുഷ് 
കെഹല്ത്തി് കോപോളിസ്ി കോ�രുള സ്ര്ക്കുോര് ന്ദ്രംപഖയോപിച്ചിു.

1600 ലധി�ം സ്ഥാോപനങ്ങളും ആറിോയംിരുത്തിിലധി�ം 
�ിടിക്കു�ളുമുള്ള ഈ സ്ഥാോപനങ്ങളില് �ി�ിത്സകെക്കു
ത്തിു��രുുകെടി എണ്ണം നോള്ക്കുുനോള് �ര്ദ്ധിച്ചിു �രുു
�ുണ്ട്്.

2014ല് കോ�ന്ദ്രം� ഗ�കെന്�് നടിപ്പിോക്കുിയം നോഷണല് 
ആയംുമെിഷന് കോ�രുളത്തിില് 2015ല് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം തിുടി
ങ്ങു�യംും കോ�രുള സ്ര്ക്കുോറിികെ� ഈ രുംഗകെത്തി ന്ദ്രംപ�ര്
ത്തിനങ്ങകെള സ്ഹോയംിക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�ുണ്ട്്-

കോ�ോ�ിഡ്ികോ�യംും മറ്റ്് പ�ര്ച്ചി�യോധി�ളുകോടിയംും പശ്ചാോ
ത്തിലത്തിിലും നിര്�ോര്ജ്ജനം കെ�യ്യുകെപ്പിട്ടു എ�ുറിപ്പിി
ച്ചി പല കോരുോഗങ്ങളുകെടി പുനരുോഗമനത്തിികോ�യംും പശ്ചാോ
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ത്തിലത്തിില് കോലോ�കെമ�ോടിും എ� കോപോകെല ഇന്തയയംി
ലും കോ�രുളത്തിില് ന്ദ്രംപകോതിയ�ിച്ചിും “ഏ�ോകോരുോഗയം” എ� 
ആശയംം ന്ദ്രംപബലമോ�ു�ുണ്ട്്. പരുിസ്ഥാിതിിയംുമോയംും 
അതിികെ� �ി�ിധ ഘടി�ങ്ങളുമോയംും സ്ിദ്ധോന്ത പരു�ും 
ന്ദ്രംപോകോയംോഗി��ുമോയംും ബന്ധകെപ്പിട്ടിരുിക്കുു� ആയംുര്കോ�
ദത്തിിന് ഏ�ോകോരുോഗയം എ� ആശയംത്തിികെ� ന്ദ്രംപകോയംോഗ
�ല്ക്കുരുണത്തിില് �ലിയം പങ്ക് ്�ഹിക്കുോന് സ്ോധിക്കുും. 
�ൃക്ഷ്യോയംുര്കോ�ദം മൃഗോയംുര്കോ�ദം മുതിലോയം �ിഭാോഗങ്ങ
ളികെല അറിി�ു�കെള �ോലോനുസ്ൃതിമോയംി പരുിഷ്കാരുിച്ചി് 
ഉപകോയംോഗകെപ്പിടിുത്തിു�തി് ന്ദ്രംപകോയംോജിനന്ദ്രംപദമോയംിരുിക്കുും.

ഇത്തിരും �ോരുയങ്ങള് പരുോമര്ശിക്കുു�തിു �ൂടിോകെതി ഈ 
ന്ദ്രംപബന്ധത്തിില് ആയംുഷ ്സ്ിസ്റ്റ്ത്തിികെ� കെപോതിുകോ�യംും 
ആയംുര്കോ�ദത്തിികെ� ന്ദ്രംപകോതിയ�ിച്ചിും ഘടിനോപരുമോയംും 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന പരുമോയംും കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിലിലൂകെടി കെപോതിു
ജിനോകോരുോഗയരുംഗകെത്തി �ൂടിുതില് �ലന്ദ്രംപദമോക്കുോനും 
�ില�് �ുറിഞ്ഞു ആകോരുോഗയം ന്ദ്രംപദോനം കെ�യ്യുു�തിിന് 
ആ�ശയമോയം നിര്കോേശങ്ങള് ഉള്കെപ്പിടിുത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്. 
തിോകെഴ് പറിയംു�� അതിില് പരുോമര്ശിക്കുകെപ്പിടിു�ുണ്ട്്.

• ഗുണ പരുതിയംുകെടി പുനര് നിര്��നം

• കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ കോമഖലയംികെല ഇതിരു സ്ം�ിധോ
നങ്ങളുമോയംി �ൂട്ടികോച്ചിര്ക്കുല്

• �ി�ിധ കെ�ഷയോലിറ്റ്ി�കെള കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തില്

• കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ കോമഖല ആ�ശയകെപ്പിടിു� 
തിരുത്തിില് ആയംുര്കോ�ദ സ്ഥാോപനങ്ങകെള പുന:സ്ം
ഘടിിപ്പിിക്കുല്

• �ൃദ്ധ പരുി�രുണം, ഗര്ഭാിണീ പരുി�രുണം, ശിശു - 
ബോല പരുി�രുണം, സ്കൂൂള് �ുട്ടി�ളുകെടി ആകോരുോഗയം, 
പ � ര് കോച്ചി തി രു കോരുോ ഗ ങ്ങ ള് ,  ജിീ �ി തി ടൈംശ ലീ 
കോരുോഗങ്ങള്, �ോയംി� ആകോരുോഗയം) മുതിലോയം�കെയം 
അഭാിസ്ംകോബോധന കെ�യ്യുല് - സ്ഥാോപനങ്ങകെള 
ഗുണപരുമോയംി കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തില് (CASH, NABH, 
ISO മുതിലോയം�) (ഇ-ഗകോ�ര്ണന്സ്്, അഡ്്മിനി
സ്്കോന്ദ്രംടിറ്റ്ീ�് �ോഡ്ര്, കെമച്ചികെപ്പിട്ട കോഡ്ോ�യുകെമകോ�ഷന് 
സ്ിസ്റ്റ്ം, സ്ര്�ീസ്് കെന്ദ്രംടിയംിനിംഗ് ഇന്സ്റ്റ്ിറിറ്റ്യൂട്ട് 
മോലിനയ സ്ംസ്കൂരുണം, നിര്�ോര്ജ്ജനം മുതിലോയം�)

• ആയംുര്കോ�ദ ഗകോ�ഷണങ്ങകെള എ�ിഡ്ന്സ്് 
കോബയം്സ്്ഡ്് ആയംി �ിലയംിരുുത്തിു�തിിനും പുതിിയം 
ഗകോ�ഷണങ്ങള് നടിത്തിു�തിിനും അന്തോരുോന്ദ്രം� 
നില�ോരുമുള്ള റിിസ്ര്ച്ചി് സ്ഥാോപനം സ്ഥാോപിക്കുു�

ഇക്കുോരുയങ്ങള് ന്ദ്രംപബന്ധത്തിില് �ിശദമോയംി ന്ദ്രംപതിിപോദി
ക്കുു�തിോണ്.

റിിട്ട. ന്ദ്രംപിന്സ്ിപ്പിോള്, ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകോളജി്, ഒല്ലാംൂര്. കെമ�ര്, ജിു�ടൈംനല് 
ജിസ്റ്റ്ിസ്് കോബോര്ഡ്്, തിൃശൂര്. �ിദഗ്ോംഗം, ആയംുഷ് �ര്ക്കുിംഗ് ന്ദ്രംഗൂപ്പി്, 
പ്ോനിംഗ് കോബോര്ഡ്്

ആയംുർകേ�ദ്വി കേയംം� സ്�യംുക്ത പം�ികേയംറ്റീ�് കേ�ം� ലെ�യംർ  
ഇടിുക്കിയംിലെ� ഫൈഷ്ട്രടിബൽ ജിനങ്ങൾക്കിടിയംിൽ ഒരാു �ിജിയം�ംഥ

കോഡ്ോ. ന്ദ്രംശീദര്ശന് കെ�.എസ്്.

2018 മുതില് 2023 �കെരുയംുള്ള സ്മയംപരുിധിയംില് 
ഇടിുക്കുി ജിില്ലാംയംികെല മൂ�ോര് ന്ദ്രംഗോമപഞ്ചാോയംത്തിില് 
ആധുനി� പോലികോയംറ്റ്ീ�് കെ�യംറിികോനോകെടിോപ്പിം സ്ംഘ
ടിിപ്പിിച്ചി ആയംുര്കോ�ദ കോയംോഗ സ്ംയംുക്തി പോലികോയംറ്റ്ീ�് 
കെ�യംറിിലൂകെടി ടൈംന്ദ്രംടിബല് കോമഖലയംികെല നൂറിിലധി�ം 
അശരുണരുോയം�ര്ക്കു് സ്ോന്തവനകോമ�ോന് സ്ോധിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. 
�ി�ിധതിരും �യോന്സ്റിു�ള്, �ൃക്കു സ്ംബന്ധമോയം 
അസ്ുഖങ്ങള്, പോര്ക്കുിന്സ്ന്സ്് കോപോകെല തിലകോച്ചിോ
റിികെന ബോധിച്ചിിട്ടുള്ള കോരുോഗങ്ങള് എ�ി�യംില് മി�ച്ചി 
രുീതിിയംിലുള്ള സ്ോന്തവനം നല്�ു�ോനും, എത്തിികെപ്പി
ടിോന് �ളകെരു ബുദ്ധിമുട്ടുള്ള സ്ഥാലങ്ങളില് കോസ്�നം 
നല്�ി കോരുോഗി�ള്ക്കുും അ�രുുകെടി �ുടിുംബങ്ങള്ക്കുും 
സ്ുരുക്ഷ്യയംും സ്മോധോന�ും ഉറിപ്പിു�രുുത്തിു�ോനും 
സ്ോധിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. ധോരുോളം കോരുോഗി�കെള ജിീ�ിതിത്തിി

കോലക്കു് തിിരുിച്ചിു കെ�ോണ്ട്ു�രുു�തിിനും ആയംുര്കോ�ദ 
ശോസ്്ന്ദ്രംതി�ും കോയംോഗശോസ്്ന്ദ്രംതി�ും സ്ംയംുക്തിമോയംി 
കോയംോജിിപ്പിിച്ചിുള്ള ഈ �ി�ിത്സ പദ്ധതിികെ�ോണ്ട്് സ്ോധി
ച്ചിിരുിക്കുു�ു. �ൃതിയ�ും ശോസ്ന്്ദ്രംതിീയം�ുമോയം ഈ പദ്ധതിി 
കോ�രുളത്തിികെല പികോ�ോക്കു �ിഭാോഗത്തിില് നില്ക്കുു� 
ധോരുോളം കോരുോഗി�ള്ക്കു് ആസ്�മോയം മരുണോ�സ്ഥാ
യംില് ശുഭാോപ്തിി �ിശവോസ്ം പ�രുു�ോനും അ�ര്ക്കുും 
�ുടിുംബത്തിിനും �രുുതില് നല്�ു�ോനും മിതിമോയം 
കെ�ല�ില് ആകോരുോഗയ അ�സ്ഥാ പരുിരുക്ഷ്യിക്കുു�ോനും 
സ്ഹോയംിക്കുു�ു. അതിിനോല് കോ�രുളകെമോട്ടോകെ� �ലന്ദ്രംപ
ദമോയംി പോലികോയംറ്റ്ീ�് കോഹോം കെ�യംറിികെനോപ്പിം സ്ംയംു
ക്തിമോയംി നടിപ്പിിലോക്കുോ�ു� പദ്ധതിിയംോണ്.

കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്, ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ ��ുപ്പി്, ഇടിുക്കുി
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 122  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



കേ�രാളത്തിിലെന്റ് കേ�ം�ി�് ഷ്ട്രപതിികേരാംധ ഷ്ട്രപ�ർത്തിനങ്ങളിൽ  
ആയംുർകേ�ദ്വിത്തിിലെന്റ് പങ്കു്

കോഡ്ോ. രുോജി്കോമോഹന് �ി.

ഇന്തയയംികെല തികെ� ആദയകെത്തി കോ�ോ�ിഡ്് കോരുോഗികെയം 
കോ�രുളത്തിില് �കെണ്ട്ത്തിിയംതിു മുതില് മോതിൃ�ോപരു
മോയം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളോണ് ഈ മഹോമോരുിയംുകെടി ന്ദ്രംപതിി
കോരുോധത്തിിനോയംി കോ�രുള സ്ര്ക്കുോര് ടൈം�കെക്കുോണ്ട്തി്. 
�ി�ിധ ��ുപ്പിു�കെള ഏകോ�ോപിപ്പിിച്ചിു കെ�ോണ്ട്് �ികോ�
ന്ദ്രം�ീ�ൃതിമോയംും കെപോതിുജിന പങ്ക്ോളിത്തികോത്തിോകെടിയംും 
ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയംി നടിപ്പിിലോക്കുിയം കോ�രുളത്തിികെ� 
കോ�ോ�ിഡ്് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് കോലോ� രുോജിയങ്ങള്ക്കുിടി
യംില് തികെ� ഏകെറി ന്ദ്രംശദ്ധപിടിിച്ചിുപറ്റ്ു�യംുണ്ട്ോയംി. ഈ 
മഹോമോരുിയംുകെടി ആദയഘട്ടത്തിില് തികെ� ആയംുര്കോ�ദ 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധ �ി�ിത്സോ മോര്ഗ്ഗങ്ങകെള കോ�ോ�ിഡ്ികെന
തിികെരു �ലന്ദ്രംപദമോയംി ഉപകോയംോഗിക്കുു�ോന് കോ�രുള 
സ്ര്ക്കുോരുിനു സ്ോധിച്ചിു. അതിിനോയംി 2020 ആദയം 
തികെ� മുഖയമന്ദ്രംന്തി നിയംമിച്ചി �ിദഗ്ധ സ്മിതിി നിര്
കോദശോനുസ്രുണം സ്ര്ക്കുോര് സ്ംസ്ഥാോന, കോമഖലോ 
ജിില്ലാംോ തിലങ്ങളില് ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോ�ിഡ്് – 19 
കെറികോ�ോണ്സ്് കെസ്ല്ലാംു�ള് രുൂപീ�രുിച്ചിു. ആയംുര്കോ�ദ 
കെമഡ്ിക്കുല് �ിദയോഭായോസ് ��ുപ്പി്, ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ 
��ുപ്പി്, നോഷണല് ആയംുഷ് മിഷന് എ�ീ ��ുപ്പിു�
ളുകെടി സ്ജിീ� സ്ഹ�രുണത്തിിലും കോമല്കോനോട്ടത്തിിലും 
�ിഭാോ�നം കെ�യ്തു് നടിപ്പിിലോക്കുിയം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങളില് 
ആയംുര്കോ�ദ സ്വ�ോരുയ കോമഖലയംും സ്ജിീ�മോയംി സ്ഹ�
രുിച്ചിു. സ്ംസ്ഥാോനകെത്തി എല്ലാംോ സ്ര്ക്കുോര് ആയംുര്കോ�ദ 
സ്ഥാോപനങ്ങളിലും തികോേശസ്വയംംഭാരുണ സ്ഥാോപനങ്ങ
ളുകോടിയംും, ആയംുര്കോ�ദ കോമഖലയംികെല സ്വ�ോരുയ സ്ഥാോ
പനങ്ങള്, �ി�ിത്സ�ര്, ആയംുര്കോ�ദ ടൈം�ദയ�ിദയോര്
ത്ഥി�ള് എ�ി�രുുകെടിയംും ന്ദ്രംപതിിനിധി�കെളയംുള്കെപ്പി
ടിുത്തിി ആയംുര്രുക്ഷ്യോ ക്ലിിനിക്കുു�ളും ആയംുര്രുക്ഷ്യോ 
ടിോസ്കൂ് കോ�ോഴ്്സ്ു�ളും രുൂപീ�രുിച്ചിു. കോ�ോ�ിഡ്് ന്ദ്രംപതിി
കോരുോധത്തിിനോയംി സ്വോസ്ഥായം, സ്ുഖോയംുഷയം, കോ�ോ�ി
ഡ്ോനോന്തരുമുണ്ട്ോ�ു� അനുബന്ധ കോരുോഗങ്ങള്ക്കു് 
പുനര്ജിനി എ�ി�യംോണ് ആദയമോയംി ആരുംഭാിച്ചി 
കോ�ോ�ിഡ്് പദ്ധതിി�ള്. ഇത്തിരുത്തിില് കോ�ോ�ിഡ്ികെന
തിികെരു ആയംുര്കോ�ദ �ി�ിത്സ നടിപ്പിിലോക്കുിയം ആദയ 
സ്ംസ്ഥാോനകെമ� ബഹുമതിി കോ�രുളത്തിിന് ലഭായമോയംി. 
കോ�രുളത്തിികെല 1206 ആയംുര്രുക്ഷ്യോ ക്ലിിനിക്കുു�ളിലൂകെടി 
നടിപ്പിിലോക്കുിയം കോ�ോ�ിഡ്ികെനതിികെരുയംുള്ള പദ്ധതിി�
ളുകെടി ഗുണ�ലങ്ങള് �ൃതിയമോയംി �ിശ�ലനം കെ�യ്തു് 
അതിതിു സ്മയംങ്ങളില് സ്ര്ക്കുോരുികെ� ന്ദ്രംശദ്ധയംില് 
കെ�ോണ്ട്ു�രുു�ോന് കോസ്റ്റ്റ്റ്് ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോ�ിഡ്്– 19 
കെറികോ�ോണ്സ്് കെസ്ല്ലാംിനു സ്ോധിച്ചിതിികെ� �ലമോയംി 
2020 കെമയം് മോസ്ത്തിില് കോ�ോ�ിഡ്് �വോറിടൈംണ്ട്നിലു
ള്ള�ര്ക്കുുള്ള അമൃതിം എ� ന്ദ്രംപതിികോരുോധ പദ്ധതിിയംും 
2021 ന��ര് മോസ്കോത്തിോകെടി ഗുരുുതിരുോ�സ്ഥായംില

ല്ലാംോത്തി കോ�ോ�ിഡ്് കോരുോഗി�ളുകെടി �ി�ിത്സയ്ക്കുോയംുള്ള 
കോഭാഷജിം എ� പദ്ധതിിയംും സ്ര്ക്കുോര് നടിപ്പിിലോക്കുി. 
ഇതിില് അമൃതിം, കോഭാഷജിം പുനര്ജിനി എ�ീ ന്ദ്രംപധോന 
പദ്ധതിി�ളുകെടി �ലന്ദ്രംപോപ്തിികെയം �ുറിിച്ചിുള്ള നിരുീക്ഷ്യണ
ങ്ങളുകെടി ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം �ിലയംിരുുത്തിലു�ള് സ്ര്ക്കുോര് 
കോശഖരുിച്ചിിട്ടുണ്ട്്. അതിില് �വോറികെണ്ട്നിലിരുികെക്കു 
അമൃതിം പദ്ധതിിയംുകെടി ഉപകോയംോക്തിോക്കുളോയംിരുിരുു� 
101218 കോപരുില് 0.34% കോപര് മോന്ദ്രംതിമോണ് പി�ീടി് 
കോ�ോ�ിഡ്് കെടിസ്റ്റ്് കോപോസ്ിറ്റ്ീ�ോയംതി്. അകോതി �ോലയംള
�ില് ആയംുര്കോ�ദ മരുു�ു ഉപകോയംോഗിക്കുോത്തി�രുില് 
ഇതി് 1.67% ആയംിരുു�ു. കോ�ോ�ിഡ്് ബോധിതിരുോയംി 
ആയംുര്കോ�ദ ഔഷധം �ൂടിി ഉപകോയംോഗിച്ചിി�രുില് 
0.45% (9855 കോപരുില് നടിത്തിിയം പഠനം) കോപകെരു 
മോന്ദ്രംതികെമ കെറി�ര് കെ�കോയ്യുണ്ട്തിോയംി ��ുള്ളു. കോ�ോ�ി
ഡ്ോനന്തരു ബുദ്ധിമുട്ടു�ള്ക്കു് പുനര്ജിനിയംില് �ി�ിത്സ 
കോതിടിിയം 4871 കോപരുില് നടിത്തിിയം നിരുീക്ഷ്യണത്തിില് 
എല്ലാംോ�രുും തികെ� 60 ദി�സ്ത്തിിനുള്ളില് കോരുോഗമു
ക്തിരുോ�ു�യംും കെ�യ്തുു. കോ�രുളത്തിില് കോ�ോ�ിഡ്് ന്ദ്രംപതിി
കോരുോധത്തിിനോയംി ആയംുര്കോ�ദം ഉപകോയംോഗിച്ചി മോതിൃ�
യംോക്കുോ�ു� രുീതിിയംും, അമൃതിത്തിികെ� �വോറിടൈംണ്ട്ന് 
കോരുോഗി�ളികെല ന്ദ്രംപകോയംോജിന�ും മറ്റ്ും മി�ച്ചി അന്തോരുോ
ന്ദ്രം�ോ ശോസ്്ന്ദ്രംതി കോജിര്ണലില് ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധീ�ൃതിമോയംിട്ടുണ്ട്്. 
ലഭായമോയം �ണക്കുു�ള് ന്ദ്രംപ�ോരും മഹോമോരുിക്കുോലത്തി് 
ഏ�കോദശം 60 ലക്ഷ്യം കോപരുോണ് കോ�ോ�ിഡ്ികെനതിികെരു 
�ി�ിധ പ�തിി�ളിലോയംി ആയംുര്കോ�ദ ഔഷധങ്ങള് 
ഉപകോയംോഗിച്ചിതി്.

അന്താംരാംഷ്ട്ര� ആയംുർകേ�ദ്വി �കേ�ഷണ കേ�ഷ്ട്ര��
കോ�രുള സ്ര്ക്കുോരുികെ� ന്ദ്രംപഥാമ പരുിഗണയംിലുള്ള പദ്ധ
തിി�ളികെലോ�ോണ് �ണ്ണൂര് മട്ട�ൂരുില് �ലയോട്ട് ആരും
ഭാിക്കുു�ോനുകോേശിക്കുു� അന്തോരുോന്ദ്രം�ോ ആയംുര്കോ�ദ 
ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ം. ആയംുര്കോ�ദത്തിികെല ആകോലഖനം 
കെ�യ്തുിട്ടുള്ളതിും അല്ലാംോത്തിതിുമോയം അറിി�ു�കെളയംും, 
മരുു�ു�കോളയംും, കോ�രുളത്തിികെല ഔഷധ സ്�ത്തിി
കെനയംും, പരു�രുോഗതി അറിി�ു�കെളയംും ആധുനി� 
ശോസ്് ന്ദ്രംതി സ്കോങ്ക്തിങ്ങളുകെടി സ്ഹോയംകോത്തിോകെടി 
�ിശദമോയംി പഠിച്ചി് �ിലയംിരുുത്തിി കോലോ�ോകോരുോഗയത്തിി
നുപ�രുിക്കുു� തിരുത്തിില് ഉപകോയംോഗകെപ്പിടിുത്തിു� 
എ� �ിശോലമോയം ഉകോേശകോത്തിോകെടിയംോണ് ന്ദ്രംപസ്്തിുതി 
ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ം �ിഭാോ�നം കെ�യ്തുിരുിക്കുു�തി്. ഒ�ോം 
ഇടിതിുപക്ഷ്യ സ്ര്ക്കുോരുികെ� �ോലത്തിോണ് ടൈംജി�സ്ോകോങ്ക്
തിി� �ിദയയംുമോയംി സ്മനവയംിപ്പിിച്ചി് ആയംുര്കോ�ദ ഗകോ�
ഷണകെത്തി പരുികോപോഷിപ്പിിക്കുു� തിരുത്തിികെലോരുു പദ്ധ
തിിയംുകെടി സ്ോദ്ധയതി�ള് �ര്ച്ചി�ള് ആരുംഭാിക്കുു�തി്. 
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ഇന്തയയംില് തികെ� ഇദംന്ദ്രംപഥാമമോയംിരുിക്കുു� ഇത്തിരു
ത്തിികെലോരുു സ്ഥാോപനത്തിിന് സ്ര്ക്കുോര് ഉടിനടിി തികെ� 
അംഗീ�ോരും നല്ു�യംുണ്ട്ോയംി. ആയംുഷ് ��ുപ്പിില് 
ആയംുര്കോ�ദ കെമഡ്ിക്കുല് �ി�ോഭായോസ് ��ുപ്പിിനു 
കോ�ണ്ട്ി പദ്ധതിി നിര്വ്വഹണം നടിത്തിു�തി് നോഷണല് 
ആയംുമെിഷനോണ്. 311 ഏക്കുറിിലോയംി �രുു� സ്ഥാോ
പനത്തിിന് സ്ഥാലകോമകെറ്റ്ടിുപ്പിിനു പുറികെമ �ുരുുങ്ങിയംതി് 
400 കോ�ോടിികോയംോളം രുൂപ കെ�ല�് ന്ദ്രംപതിീക്ഷ്യിക്കുു�ു. 
ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിിനു കോ�ണ്ട്ി ഇതിികോനോടി�ം 
തികെ� 286 ഏക്കുര് ഭാൂമി റി�നയു ��ുപ്പി് ആയംുര്കോ�ദ 
കെമഡ്ിക്കുല് �ിദയോഭായോസ് ��ുപ്പിിന് ടൈം�മോറിിയംിട്ടുണ്ട്്. 
കോ�ോ�ിഡ്്, സ്ഥാലകോമകെറ്റ്ടിുത്തിതിിലുണ്ട്ോയം തിര്ക്കുങ്ങള് 
എ�ി� നിമിത്തിമോയംി അല്ം തിോമസ്ം കോനരുികെട്ടങ്ക്ി
ലും ഡ്ി.പി.ആര് അനുസ്രുിച്ചി് ഒ�ോം ഘട്ടത്തിികെ� 
പണി പുകോരുോഗമിക്കുു�ു. 2023 അ�സ്ോനകെത്തിോകെടി 
ന്ദ്രംപസ്്തിുതി ഘട്ടത്തിികെ� ന്ദ്രംപധോന ഘടി�ങ്ങള് പൂര്ത്തിി

യംോ�ുകെമ�് ന്ദ്രംപതിീക്ഷ്യിക്കുു�ു. ക്ലിിനിക്കുല് ഗകോ�ഷണം, 
തിോളികോയംോല�ളുകെടി സ്ംരുക്ഷ്യണ�ും ഗകോ�ഷണ�ും, 
ഔഷധസ്സ്യ ഗകോ�ഷണം എ�ി�യ്ക്കുോയംുള്ള സ്ൗ�
രുയങ്ങളോണ് ഒ�ോംഘട്ടത്തിിലുയംര്�ു�രുു�തി്. രുണ്ട്ോം
ഘട്ടത്തിില് ആയംുര്കോ�ദ മരുു�ു�ളുകോടിയംും, സ്ിദ്ധോന്ത
ങ്ങളുകോടിയംും ആഴ്ത്തിിലുള്ള പഠനത്തിിനും അ��ളില് 
നി�ും ജികോനോപ�ോരുന്ദ്രംപദമോയം ഉതി്പ�ങ്ങള് നിര്�ി
കെച്ചിടിുക്കുു�തിിനുകെമോകെക്കുയംുള്ള സ്ൗ�രുയങ്ങളോണ് 
നിര്േി�മോയംിരുിക്കുു�തി്. ആയംുര്കോ�ദ കോമഖലയംികെല 
ഗകോ�ഷണത്തിികോലക്കു് ഇതിരു ശോസ്്ന്ദ്രംതി കോമഖലയംി
ലുള്ള മി�ച്ചി സ്ഥാോപനങ്ങകെളയംും �യക്തിി�കെളയംും 
ആ�ര്ഷിക്കുു�ോനും �ൂട്ടോയം ഗകോ�ഷണ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിന
ങ്ങള് നടിത്തിു�ോനുമുള്ള പദ്ധതിി�ളും ആയംുര്കോ�ദ 
ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ത്തിില് �ിഭാോ�നം കെ�യ്തുിട്ടുണ്ട്്. 

അകോസ്ോസ്ികോയംറ്റ്് കെന്ദ്രംപോ�സ്ര്, ഗ�ണ്കെമന്റ് ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകോളജി്, തിിരുു�
നന്തപുരും.

കേ�രാള �ി�സ്നത്തിിന് ആയംുർകേ�ദ്വി�
കോഡ്ോ. �ി.ജിി. ഉദയം�ുമോര്
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ആകോരുോഗയരുക്ഷ്യോരുംഗത്തി് ഒകോട്ടകെറി തിനതി് സ്ംഭാോ�ന�ള് 
നല്�ിയംിട്ടുള്ള ആയംുര്കോ�ദം ഇ�് കോ�രുളത്തിികെ� 
സ്ോ�ത്തിി� �ി�സ്നത്തിിന് ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിോ�ു
� കോമഖലയംോയംി ഗണിക്കുകെപ്പിടിു�ുണ്ട്്. കോരുോഗ�ി�ിത്സ
കെക്കു�കോപോകെല ആകോരുോഗയസ്ംരുക്ഷ്യണത്തിിനും തിുലയ 
ന്ദ്രംപോധോനയം നല്�ു� ആയംുര്കോ�ദത്തിികെ� �ി�ിത്സോ 
സ്കോങ്ക്തിങ്ങള് കെ�ല്നസ്് കെമഡ്ിസ്ിന് രുംഗത്തി് �ലിയം 
സ്വീ�ോരുയതിയംുണ്ട്്. അതിുകെ�ോണ്ട്ുതികെ� �ികോനോദ
സ്ഞ്ചാോരു കോമഖലയംുകെടി സ്ിഹഭാോഗ�ും ആയംുര്കോ�ദ 
പിന്തുണകോയംോകെടിയംോണ് ഇ�ികെടി �ി�സ്ിക്കുു�തി്. 
അകോതിോകെടിോപ്പിം ആകോഗോളതിലത്തിില് �ര്ദ്ധിച്ചിു�രുു� 
കെഹര്ബല് ഔഷധങ്ങകോളോടിുള്ള ആഭാിമുഖയം മൂലയ�ര്
ദ്ധിതി ആയംുര്കോ�ദ ഔഷധങ്ങളുകെടി ആ�ശയം �ര്ദ്ധിപ്പിി
ച്ചിിട്ടുമുണ്ട്്. ആകോരുോഗയരുംഗം ഇ�് അഭാിമുഖീ�രുിക്കുു� 
പല ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള്ക്കുും ഒരുു തിനതിുബദലോയംി ആയംുര്
കോ�ദകെത്തി ഉയംര്ത്തിികെക്കുോണ്ട്ു�രുോ�ു� സ്ോഹ�രുയ�ും 
ഇ�ുണ്ട്്. മൃഗസ്ംരുക്ഷ്യണരുംഗത്തി് ആ�ീബകോയംോട്ടിക്സ്് 
റിസ്ിസ്റ്റ്ന്സ്് കോനരുിടിു�തിിന് ആയംുര്കോ�ദ ഔഷധങ്ങള് 
ഉപകോയംോഗിക്കുു�തി് ഒരുു ഉദോഹരുണം മോന്ദ്രംതിം. ഇ�ും 
സ്മൂഹം പിന്തുടിരുു� പരു�രുോഗതി ഭാക്ഷ്യണന്ദ്രം�മം 
ആകോരുോഗയസ്ംബന്ധിയംോയംി സ്മൂഹം പിന്തുടിരുു� അനു
ഷ്ോനങ്ങള് എല്ലാംോംതികെ� ആയംുര്കോ�ദ തിതിവങ്ങളുകെടി 
സ്ംഭാോ�നയംോണ്. ഇ�കെയംോകെക്കു ജിീ�ിതിടൈംശലീ കോരുോഗ
ങ്ങളടിക്കും �ി�ിധ കോരുോഗങ്ങളുകെടി ന്ദ്രംപതിികോരുോധത്തിിന് 
സ്മര്ത്ഥ�ുമോണ്.എ�ോല് ഇ�കെയംോകെക്കു കോ��ലം 
അ��ോശ�ോദത്തിിനപ്പിുറിം കെതിളി�ധി�ിതിമോയംി 

പരുികോശോധിക്കുകെപ്പികോടിണ്ട്തിുണ്ട്്. അതി് മു�ില് �ണ്ട്ു
കെ�ോണ്ട്് കോ�രുളസ്ര്ക്കുോര് സ്ഥാോപിക്കുു� അന്തോരുോന്ദ്രം� 
ആയംുര്കോ�ദ ഗകോ�ഷണകോ�ന്ദ്രം�ം ആദയഘട്ടം പൂര്ത്തിി
യംോക്കുു� സ്�ര്ഭാം �ൂടിിയംോണിതി്. കോലോ�ത്തിോദയമോയംി 
കെ�ഷയോലിറ്റ്ി �ി�ിത്സ അ�തിരുിപ്പിിച്ചി ടൈം�ദയസ്ന്ദ്രം�ദോ
യംമോണ് ആയംുര്കോ�ദം. ആയംുര്കോ�ദം നൂറ്റ്ോണ്ട്ു�ള്
ക്കുുമുകോ� പറിഞ്ഞുു�ച്ചി ജിറിിയംോന്ദ്രംടിി തിുടിങ്ങിയം �ിഭാോ
ഗങ്ങള് ആധുനി�ടൈം�ദയത്തിികെല പുതിിയം കെ�ഷയോ
ലിറ്റ്ിയംോയംി �ി�സ്ിക്കുുന്കോപോള് ആയംുര്കോ�ദത്തിികെല 
അ�ോംഗങ്ങള് കോലോപിച്ചി് �ില കെ�ഷയോലിറ്റ്ി�ള് 
മോന്ദ്രംതിം ന്ദ്രംപോക്ടീസ്് കെ�യ്യുകെപ്പിടിു� സ്ോഹ�രുയ�ുമുണ്ട്്. 
എ�ോല് ആയംുര്കോ�ദത്തിിനു മോന്ദ്രംതിം അ��ോശകെപ്പിടിോ
�ു� ന്ദ്രംപകോതിയ�തി�ള് കെ�ോണ്ട്് കോലോ�ം ആയംുര്കോ�ദ
കെത്തി അതിികെ� പരുിമിതിി�ള്ക്കുുള്ളില് നി�ുകെ�ോണ്ട്് 
സ്ോധയമോയം രുീതിി�ളികെലോകെക്കു ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിു
�ു എ�തിോണ് ഏറ്റ്�ും �ലിയം സ്�ികോശഷതി. ആ 
ദിശയംില് �ലിയം സ്ോധയതി�ള് നിലനില്ക്കുുന്കോപോള് 
തികെ� ആയംുര്കോ�ദത്തിികെ� അധി�ോരുിയംോയംി ഈ 
സ്ന്ന്ദ്രംപദോയംം നിശ്ചായംിച്ചിിട്ടുള്ള ആയംുര്കോ�ദ കോഡ്ോക്ടര്
മോകെരു ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിി ഈ �ി�ിത്സോ സ്ംകോങ്ക്
തിങ്ങള് �ി�സ്ിപ്പിിക്കുു�തിിന് കോ�ണ്ട്ന്ദ്രംതി ന്ദ്രംശദ്ധ ഈ 
രുംഗത്തി് ഉണ്ട്ോയംിട്ടില്ലാം എ�തിോണ് ഇ�് നിലനില്
ക്കുു� ഏറ്റ്�ും �ലിയം ടൈം�രുുദ്ധയം. അകോതിോകെടിോപ്പിം 
ഈ കോമഖലയംികെല മനുഷയ�ിഭാ�കോശഷി �ി�സ്നം 
സ്ന്തുലിതിമല്ലാം എ�ന്ദ്രംപശ്ന�ുമുണ്ട്്. ആ�ശയത്തിില
ധി�ം കോഡ്ോക്ടര്മോകെരു ഉണ്ട്ോക്കുു�തിിനോണ് ബന്ധ
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കെപ്പിട്ട��ര് ന്ദ്രംപോധോനയം നല്�ു�തി്. എ�ോല് അതിിന് 
ആനുപോതിി�മോയംി പോരുോകെമഡ്ിക്കുല് �ിഭാോഗങ്ങകെള 
പരുിശീലിപ്പിിക്കുു�തിിനുള്ള സ്ഥാിരും സ്ം�ിധോനം 
ഇനിയംും ഉണ്ട്ോയംിട്ടില്ലാം. കോ�രുള സ്ര്ക്കുോറിികെ� പുതിിയം 
കോനോളജി് എക്കുകോണോമി മിഷകെ� ഭാോഗമോയംി ഇത്തിരും 
ന്ദ്രംപശ്നങ്ങള് പരുിഹരുിക്കുകെപ്പിടിു�തിിന് ന്ദ്രംപകോതിയ� പദ്ധ
തിി�ള് ഉണ്ട്ോകോ�ണ്ട്തിുണ്ട്്. ഈ പശ്ചാോത്തിലത്തിില് 
നി�ുകെ�ോണ്ട്് ആയംുര്കോ�ദത്തിികെ� അടിിസ്ഥാോനസ്ൗ
�രുയ�ി�സ്നകെത്തി �ോണു�യംും �ി�സ്ന പോതിയംില് 

നിലനില്ക്കുു� �ിടി�ു�ള് നി�ത്തിു�തിിനുള്ള ന്ദ്രംശദ്ധ
യംോണ് അടിിയംന്തിരുമോയംി ഉണ്ട്ോകോ�ണ്ട്തി്. �ി�സ്നകെമ
�തി് സ്ോമൂഹി� ലക്ഷ്യയങ്ങള് മുന്നിറിുത്തിിയംോ�ണം 
ആസ്ൂന്ദ്രംതിണം കെ�കോയ്യുണ്ട്തി്. അങ്ങകെന കോനോക്കുുകോ�ോള് 
ന്ദ്രംപധോനമോയംും �ിദയോഭായോസ്രുംഗത്തിും ഗകോ�ഷണരുംഗ
ത്തിും �ി�ിത്സോരുംഗത്തിും ന്ദ്രംപ�രുണരുംഗത്തിും �ില 
പുതിിയം സ്മീപനങ്ങള് അനി�ോരുയമോണ്

മുന് സ്ി.സ്ി.ഐ.എം എക്സ്ി�യൂട്ടീ�് അംഗം

��ംശ്യം സ്കേപ്പംസ്ിറ്റി�ളുലെടി ആയംുർകേ�ദ്വി �കേ�ഷണ�
കോഡ്ോ. ന്ദ്രംശീദര്ശന് കെ�.എസ്്.

ആയംുര്കോ�ദ ശോസ്്ന്ദ്രംതിം, ഔഷധങ്ങള് ന്ദ്രംപകോയംോഗിക്കുു
�തിിനും ആഗിരുണം കെ�യ്യുു�തിിനും ആ�ശയമുള്ള 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം കോനടിു�തിിനും �ി�ിധ മോര്ഗങ്ങള് നിര്
കോേശിക്കുു�ു. അ�യംില് 'ഗുദ �ര്ത്തിി' അകെല്ലാംങ്ക്ില് 
മലോശയം സ്കോപ്പിോസ്ിറ്റ്ി ലളിതിമോണ്, പകോക്ഷ്യ ഇതിു�കെരു 
പരുയകോ�ക്ഷ്യണം കെ�യ്തുിട്ടില്ലാംോയംിരുു�ു. മിക്കു�ോറിും എല്ലാംോ 
കോരുോഗങ്ങളിലും �സ്്തിി എ� പഞ്ചാ�ര്� �ി�ിത്സ
യംുകെടി സ്ോധയതി, �ലന്ദ്രംപോപ്തിി എ�ി� കെതിളിയംിക്കുകെപ്പിട്ട
തിോ�ു�ു. എ�ോല് �സ്്തിിയംുകെടി ന്ദ്രംപകോയംോഗം ബുദ്ധി
മുട്ടുള്ളകോതിോ �ിപരുീതി�ലകോമോ ആയം �ില സ്മയംങ്ങ
ളുണ്ട്്, ന്ദ്രംപകോതിയ�ിച്ചി് �ുട്ടി�ളില്. ഓറില് കെമഡ്ിസ്ിന് 
കോപോകെല ആയംുര്കോ�ദ മരുു�ികെനോപ്പിം ഒരുു മലോശയം 
സ്കോപ്പിോസ്ിറ്റ്റിിക്കു് ആ�ശയമുള്ള �ലം നല്�ോന് 
�ഴ്ിയംുകോമോ എ�് �കെണ്ട്ത്തിു�യംോയംിരുു�ു പഠനത്തിി
കെ� ലക്ഷ്യയം. ന�ുകെടി ജിനസ്ംഖയയംില്, ന്ദ്രംപകോതിയ�ിച്ചി് 

�ുട്ടി�ളില് �ോണകെപ്പിടിു� ഏറ്റ്�ും സ്ോധോരുണമോയം 
കോരുോഗങ്ങളികെലോ�ോണ് ടൈംപറി�് സ്ിയം (പനി). ഈ 
ടൈംപറിി�് സ്ിയംക്കു് മുന്ഗണന നല്�ു�യംും മരുു�ി
കെ� �ലന്ദ്രംപോപ്തിി �ണക്കുികെലടിുത്തി് 'അമൃകോതിോത്തിരും' 
�ഷോയംം പഠനത്തിില് പരുീക്ഷ്യിച്ചിു. അമൃകോതിോത്തിരും 
�ഷോയംത്തിികെ� സ്കോപ്പിോസ്ിറ്റ്റിി പഠനങ്ങള് മൃഗങ്ങളില് 
നടിത്തിു�യംും അതിികെ� �ലങ്ങള് കെതിളിയംിക്കുകെപ്പിടിു
�യംും കെ�യ്തുിട്ടുണ്ട്്. പോര്ശവ�ലങ്ങളില്ലാംോകെതി �ുട്ടി�
ളില് കെപകെട്ട�് പനി �ുറിയ്ക്കുു�ോന് ഈ പഠനം സ്ഹോ
യംിക്കുു�ു. കോ�രുളത്തിികെല ഗ�കെമെ�് ആയംുര്കോ�ദ 
ആശുപന്ദ്രംതിി�ളില് എമര്ജിന്സ്ി മോകോനജി് കെമ�ില് ഈ 
പുതിിയം ഔഷധ രുീതിി പരുീക്ഷ്യിച്ചി് കോനോകോക്കുണ്ട്തിോണ്. 
�ളകെരു കെ�ല�് �ുറിഞ്ഞു രുീതിിയംില് ധോരുോളം കോപര്ക്കു് 
ന്ദ്രംപകോയംോജിനം ലഭാിക്കുു� ഒ�ോയംിരുിക്കുും ഈ ഔഷധ 
ന്ദ്രംപകോയംോഗരുീതിി.

കെമഡ്ിക്കുല് ഓ�ീസ്ര്, ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ��ുപ്പി്, ഇടിുക്കുി.
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കേ�രുളീയം ആയംുര്കോ�ദ പോരു�രുയത്തിില് മോനസ്ി� 
കോരുോഗ �ി�ിത്സയ്ക്കുു �ലിയം സ്ഥാോനമുണ്ട്്. അ�ടൈം�ദയ 
പോരു�രുയത്തിികെ� ഭാോഗമോയംും അതിിനു സ്മോന്തരുമോയംും 
കോ�രുളത്തിില് മോനസ്ി� കോരുോഗ �ി�ിത്സോ �ൃത്തിി പിന്തു
ടിര്�ുകോപോ� �ി�ിത്സ�രുുണ്ട്ോയംിരുു�ു. എ�ോല് 
ആയംുര്കോ�ദത്തിികെ� അടിിസ്ഥാോന തിതിവങ്ങളില് ഊ�ി 
നി�ുകെ�ോണ്ട്ും ആധുനി� മകോനോ �ിജ്ോനീയംത്തിി

കെ� പിന്ബലത്തിിലും ആയംുര്കോ�ദ മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ 
�ിഭാോഗം �ി�സ്ിച്ചിു തിുടിങ്ങിയംതി് 1974 ല് കോ�രുള 
സ്ര്ക്കുോര് മലപ്പിുറിം ജിില്ലാംയംികെല കോ�ോട്ടക്കുലില് ഇന്തയ
യംികെല തികെ� ആദയകെത്തി ആയംുര്കോ�ദ മോനസ്ി�ോകോരുോ
ഗോശുപന്ദ്രംതിി സ്ഥാോപിച്ചിതിിനു കോശഷമോണ്. 50 �ിടിക്കു
�കോളോകെടി ഇ�് കോ�ോട്ടക്കുലില് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിച്ചിു �രുു� 
ഗ�ര്കെമ�് ആയംുര്കോ�ദ റിിസ്ര്ച്ചി് ഇന്സ്റ്റ്ിറ്റ്യൂട്ട് കോ�ോര് 
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കെമ�ല് കെഹല്ത്തി്  ആന്ഡ്് ടൈംഹജിീന് ( GARIM) 
കോ�രുളത്തിികെല ആയംുര്കോ�ദ മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ ബിരുു
ദോനന്തരു ബിരുുദ പഠനത്തിിനുള്ള ഗകോ�ഷണകോ�ന്ദ്രം�ം 
�ൂടിിയംോണ്.

GARIM കേ�ംട്ടക്കൽ 
മോനസ്ി� കോരുോഗ �ി�ിത്സയ്ക്കുു കോ�ണ്ട്ി രുോജിയത്തിികെ� 
�ി�ിധ ഭാോഗങ്ങളില് നി�ും ധോരുോളം കോരുോഗി�ള് 
ഇ�ികെടി എത്തിികോച്ചിരുോറിുണ്ട്്.2017-18 മുതില് 2022-
23 �കെരുയംുള്ള �ോലയംള�ില് 2258 കോരുോഗി�ള്ക്കുു 
�ിടിത്തിി �ി�ിത്സ നല്�ിയംിട്ടുള്ള ഈ സ്ഥാോപനത്തിില് 
ന്ദ്രംപസ്്തിുതി �ോലയംള�ില് ഒ പി �ി�ിത്സ കോതിടിിയംിട്ടു
ള്ളതി് 44065 ആളു�ളോണ്. മോനസ്ി� കോരുോഗ �ി�ി
ത്സയംിലും ആകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിിലും ജിീ�ിതി 
ടൈംശലിയംിലും ഗോര്ഹി��ും സ്ോമൂഹി��ുമോയം 
സ്ോഹ�രുയങ്ങളിലുമുള്ള ന്ദ്രം�മീ�രുണം ന്ദ്രംപധോനമോണ്. 
�ി�ിത്സ പൂര്ത്തിിയംോയം�ര്ക്കുുള്ള പുനരുധി�ോസ് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് അതിിനോല് അനി�ോരുയമോ�ു�ു. 
GARIM ഈ കോമഖലയംിലും പദ്ധതിി�ള് ആ�ിഷ്കാരുിച്ചിു 
നടിപ്പിിലോക്കുു�ുണ്ട്്. 

ഭൂംരാതിീയം ചി�ിത്സം ��ുപ്പ് നടിപ്പി�ംക്കു� 
�ി�ിധ പദ്ധതിി�ൾ 
• �ംനസ്ി�ംകേരാം�യ�

എല്ലാംോ ജിില്ലാം�ളിലും ഒരുു ആശുപന്ദ്രംതിിയംില് �ീതിം സ്മന്ദ്രംഗ 
മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ കോസ്�നം ലഭായമോക്കുു� �ിധത്തിില് 
2016 മുതില് �ി�സ്ിപ്പിിക്കുകെപ്പിട്ട ഈ പദ്ധതിിയംില് 
2017- 18 മുതില് 2022-23 �കെരു 32224 ആളു�ള്
ക്കുോണ് മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ �ി�ിത്സ ന്ദ്രംപദോനം കെ�യ്തുി
ട്ടുള്ളതി്.

• �ുസ്ൃതിി 

ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ ��ുപ്പിികെ� ആഭാിമുഖയത്തിില് 
GARIM കെ� �ീഴ്ില് മലപ്പിുറിം ജിില്ലാംയംില് പരുീക്ഷ്യണോ
ടിിസ്ഥാോനത്തിില് നടി�ു�രുു� പദ്ധതിിയംോണ് �ുസ്ൃതിി. 
ആയംുര്കോ�ദ – കോയംോഗ സ്മന്ദ്രംഗ സ്മീപനത്തിിലൂകെടി 
Attention Deficit Hyper active Disorder (ADHD) ഉള്ള 
�ുട്ടി�ളില് ഗുണപരുമോയം മോറ്റ്ം �രുുത്തിോന് ഈ പദ്ധ
തിിയംിലൂകെടി സ്ോധിച്ചിിട്ടുണ്ട്്.

• സ്ുസ്് �ൃതി� 

GARIM നു �ീഴ്ില് മലപ്പിുറിം ജിില്ലാംയംില് തിിരുകെഞ്ഞുടിുക്കു
കെപ്പിട്ട തികോേശ സ്വയംം ഭാരുണ സ്ഥാോപനപരുിധിയംില് നടിപ്പിി
ലോക്കുകെപ്പിടിു� സ്ുസ്് മൃതിം പദ്ധതിി മറി�ികോരുോഗകെത്തി 
ന്ദ്രംപതിികോരുോധിക്കുു� എ� ലക്ഷ്യയം മുന്നിര്ത്തിിയംുള്ള
തിോണ്. ന്ദ്രംപസ്്തിുതി പദ്ധതിിയംുകെടി ഗുണകോഭാോക്തിോക്കുളില് 
ജിീ�ിതി ഗുണനില�ോരും കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിോന് സ്ോധിച്ചിിട്ടു
ള്ളതിോയംി നിരുീക്ഷ്യിക്കുകെപ്പിട്ടിട്ടുണ്ട്്.

• സ്ുധീരാ� 

പത്തിോം ക്ലിോസ്്, പ്സ്് ടിു �ിദയോര്ത്ഥി�ളുകെടി പരുീക്ഷ്യോ 
ഭാീതിി അ�റ്റ്ു�തിിനുള്ള പദ്ധതിിയംോയം സ്ുധീരും 
മലപ്പിുറിം ജിില്ലാംയംികെല 3 സ്കൂൂളു�ളില് നടിപ്പിിലോക്കുി 
�രുു�ു.

• അന�ദ്വിയ 

ന്ദ്രംടിോന്സ്് കെജിന്ഡ്ര് സ്മൂഹത്തിില് ഉള്കെപ്പിടിു� �യക്തിി�
ളുകെടി മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ ന്ദ്രംപശ്നങ്ങകെള കോനരുിടിു�തിിനു 
കോ�ണ്ട്ി ആ�ിഷ്കാരുിച്ചിു നടിപ്പിിലോക്കുി �രുു� പദ്ധതിിയംോ
ണിതി്.

നംഷണൽ ആയംുഷ് �ിഷൻ �ഴി  
നടിപ്പി�ംക്കു� പദ്ധതിി�ൾ 
• �ർഷ� 

ആതി് മഹതിയോ ന്ദ്രംപതിികോരുോധം, �ിഷോദ കോരുോഗകെത്തി 
തിടിയംു� എ�ീ ലക്ഷ്യയങ്ങകോളോകെടി 2018 ല് ആരുംഭാിച്ചി 
ഹര്ഷം സ്ംസ്ഥാോനകെത്തി 60 തികോേശ സ്വയംംഭാരുണ 
സ്ഥാോപന പരുിധിയംില് സ്മന്ദ്രംഗ മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ 
പരുി�രുണം ആയംുര്കോ�ദത്തിിലൂകെടി ലഭായമോക്കുു� 
തിരുത്തിില് �ിപുലകെപ്പിടിുത്തിിയംിട്ടുണ്ട്്.2022-23 �ര്ഷ
ത്തിില് ഹര്ഷം പദ്ധതിിയംിലൂകെടി 17378 �യക്തിി�ള്
ക്കുോണ് കോസ്�നം ന്ദ്രംപദോനം കെ�യ്തുിട്ടുള്ളതി്.

• കേ�ധ, ഷ്ട്രപതിീക്ഷ 

മലപ്പിുറിം ജിില്ലാംയംികെല തിിരുകെഞ്ഞുടിുക്കുകെപ്പിട്ടിട്ടുള്ള 
കെ�ഷയല് സ്കൂൂളു�ളികെല �ുട്ടി�ള്ക്കു് മോനസ്ി�ോ
കോരുോഗയ ന്ദ്രംപശ്നങ്ങളുകെടി പരുിഹോരുത്തിിനു കോ�ണ്ട്ി 
ആരുംഭാിച്ചി ന്ദ്രംപതിീക്ഷ്യ പദ്ധതിിയംും �ുട്ടി�ള്ക്കുിടിയംികെല 
പഠന പികോ�ോക്കുോ�സ്ഥാ പരുിഹരുിക്കുു�തിിനു കോ�ണ്ട്ി 
ആരുംഭാിച്ചി കോമധ പദ്ധതിിയംും മി�ച്ചി �ലമോണ് നല്�ി 
�രുു�തി്.

ആയംുർകേ�ദ്വി �ംനസ്ി�ംകേരാം�യ �ിദ്വിയംഭൂയംസ് 
കേ�ഖ� 
കോ�ോട്ടക്കുല് ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകോളജിികെല മകോനോ�ി
ജ്ോന & മോനസ്കോരുോഗ �ിഭാോഗത്തിികെല 7 ബിരുുദോന
ന്തരു ബിരുുദ സ്ീറ്റ്ു�ളും കോ�ോട്ടക്കുല്, തിൃപ്പിുണിത്തിുറി 
ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകോളജിു�ളിലോയംി ഉള്ള 5 ബിരുുദോന
ന്തരു ഡ്ികോപ്ോമ സ്ീറ്റ്ു�ളുമോണ് സ്ംസ്ഥാോനത്തിു ഉപരുി
പഠന സ്ോധയതി� ളോയംി ഉള്ളതി്. മറ്റ്ു സ്ംസ്ഥാോനങ്ങ
ളിലും ഈ �ിഷയംത്തിികെല ഉപരുിപഠന സ്ോധയതി�ള് 
പരുിമിതിമോണ്.

കോ�രുളത്തിികെല ആയംുര്കോ�ദ മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ 
കോമഖലകെയം ശക്തിികെപ്പിടിുത്തിു� കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ പദ്ധ
തിി�ള് ആ�ിഷ്കാരുിക്കുു�തിിനും ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ 
��ുപ്പിുമോയംി കോ�ര്�ു സ്ംകോയംോജിിതി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് 
നടിത്തിു�തിിനും ഉതി�ു� �ിധത്തിില് ടൈം�ദയ �ിദയോ
ഭായോസ് കോമഖലകെയം പുനഃസ്ംഘോടിനം കെ�കോയ്യുണ്ട്തിുണ്ട്്.

ഭൂം�ി �ി�സ്ന� 
കോ�ോ�ിഡ്ോനന്തരു �ോലത്തി് മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ 
സ്ംരുക്ഷ്യണം �ൂടിുതില് ന്ദ്രംപോധോനയം കോനടിിയംിട്ടുണ്ട്്. 
ആയംുര്കോ�ദ മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ കോമഖലയംുകെടി സ്വീ�ോ
രുയതിയംും കോശഷിയംും �ണക്കുികെലടിുത്തി് നില�ിലുള്ള 
സ്ഥാോപനങ്ങകെളയംും പദ്ധതിി�കെളയംും �ിപുലീ�രുികോക്കു
ണ്ട്തി് ആ�ശയമോയംിരുിക്കുു�ു. 

സ്ര്ക്കുോര് തിലത്തിില്, സ്ഥാിരു�ും തിോല്�ോലി��ുമോയം 
സ്ം�ിധോനങ്ങളുകെടി ഭാോഗമോയംി 25 ആയംുര്കോ�ദ മോന

 126  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



സ്ി�ോകോരുോഗയ �ിദഗ്ധരുുകെടി കോസ്�നമോണ് ഇകോപ്പിോള് 
സ്ംസ്ഥാോനത്തിു ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ ��ുപ്പിിനും 
നോഷണല് ആയംുഷ് മിഷനും �ീഴ്ില് ലഭായമോയംിട്ടു
ള്ളതി.് ഈ രുംഗത്തിു തികെ�യംുള്ള ഇതിരു മോനസ്ി�ോകോരുോ
ഗയ ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി�രുുകെടി കോസ്�ന�ും തിുകോലോം തിുച്മോണ്. 
ഇതിികെന �ിപുലകെപ്പിടിുത്തിു�തിികോനോകെടിോപ്പിം GARIM 
മോതിൃ�യംില് കോ�രുളത്തിികെല മറ്റ്ു കോമഖല�ളില് മോന

സ്ി�ോകോരുോഗയ കോ�ന്ദ്രം�ങ്ങള് സ്ഥാോപിക്കുു�തിികെനപ്പിറ്റ്ി 
ആകോലോ�ികോക്കുണ്ട്തിുണ്ട്്.

1 Medical Officer and Formerely State Programme Manager, 
National Ayush Mission, Kerala

2 Superintendent, GARIM, Kottakkal

ആകേ�ംള�ംരാി�ം�ലെത്തി �ംനസ്ി�ംകേരാം�യ സ്�രാക്ഷണ 
ഷ്ട്രപ�ർത്തിനങ്ങളുലെടി സ്ംധയതി�ളു� ലെ�ല്ലുു�ിളി�ളു�: കേ�ം�ി�്  
സ്�ർഭൂത്തിിൽ നടിത്തിിയം “�ൂലെടി” പദ്ധതിിയംുലെടി അനുഭൂ�ങ്ങൾ 

കോഡ്ോ. അരുുണ് പി.�ി.1 & കോഡ്ോ. �ികോനോദ്�ുമോര് എം.�ി.2

ആ�ുഖ�
കേ�ം�ിഡ്് �യോപനത്തിികെ� തിുടിക്കുത്തിില് ആയംുര്കോ�ദ 
കെമഡ്ിക്കുല് അകോസ്ോസ്ികോയംഷന് ഓ�് ഇന്തയയംുകെടി 
കോനതിൃതിവത്തിില് ഭാോരുതിീയം �ി�ിത്സോ ��ുപ്പി്, കോ�ോട്ട
യ്ക്കുല് മനോസ്ി�ോകോരുോഗയ ഗകോ�ഷണ കോ�ന്ദ്രം�ം, കോ�ോട്ട
യ്ക്കുല് ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകെളജി് എ�ി�യംുകെടി സ്ഹ�
രുണകോത്തിോകെടി നടിത്തിിയം മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യ
ണന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനമോയംിരുു�ു �ൂകെടി–കെടിലി�ൗണ്സ്
ലിങ് പദ്ധതിി. കോ�ോ�ിഡ്ികെ� തിുടിക്കുത്തിില്, ന്ദ്രംപകോതിയ
�ിച്ചി ്കോലോക്കുഡ്്ഔണ് �ൂടിി ��കോതിോകെടി സ്മൂഹത്തിില് 
കോരുോഗബോധിതിരുോയം�രുും കോരുോഗഭായംമുള്ള�രുും അനുഭാ
�ികോക്കുണ്ട്ി�� പല സ്വഭാോ�കോത്തിോടിു�ൂടിിയം മോനസ്ി
�ോകോരുോഗയന്ദ്രംപശ്നങ്ങകെള കെടിലികോ�ോണ് �ൗണ്സ്ലിങ് 
�ഴ്ി ആശവോസ്�ും സ്ഹോയം�ും എത്തിിക്കുോനുള്ള 
ന്ദ്രംശമമോണ് �ിപുലമോയം ശൃംഖലയംോയംി പി�ീടിു �ി�
സ്ിച്ചിു��തി്. 

രാീതിി�ളു� സ്ം�ഷ്ട്ര�ി�ളു�
�ൗണ്സ്ലിങ്ങില് ന്ദ്രംപകോതിയ�പരുിശീലനം ലഭാിച്ചി 150 
ആയംുര്കോ�ദ കോഡ്ോക്ടര്മോരുുകെടി ശൃംഖലയംോണ് �ൂകെടി 
�ഴ്ി സ്ൃ�ിച്ചിതി്. രുണ്ട്ു ന്ദ്രംസ്കൂീനിങ് ന്ദ്രംഗൂപ്പിു�ളും എട്ടു 
�ൗണ്സ്ലിങ് ന്ദ്രംഗൂപ്പിു�ളും രുൂപീ�രുിക്കുകെപ്പിട്ടു. മോനസ്ി
�ോകോരുോഗയന്ദ്രംപശ്നങ്ങള് �ൂടിോകെതിയംുള്ള ആകോരുോഗയന്ദ്രംപശ്ന
ങ്ങള്ക്കു് അതിതി് രുംഗങ്ങളിലുള്ള �ിദഗ്ധ കോഡ്ോക്ടര്മോ
രുുകെടി ഓണ്ടൈംലന് കോസ്�നം ലഭായമോക്കുി. മൂ�ു തിലങ്ങ
ളിലോയംോണ് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് ആസ്ൂന്ദ്രംതിണം കെ�യ്തുതി്. 
ന്ദ്രംപോഥാമി� തിലത്തിില് �വറിടൈം�നിലിരുിക്കുു� �യക്തിി
�കെള അകോങ്ങോട്ടു�ിളിച്ചി് മോനസ്ി�ോകോരുോഗയസ്ഥാിതിി �ില
യംിരുുത്തിു�യംും ന്ദ്രംസ്കൂീനിങ്ങിലൂകെടി മോനസ്ി� സ്�ര്േ
മുള്ള �കെരു �ണ്ട്ുപിടിിക്കുു�ും രുണ്ട്ോം ഘട്ടത്തിില് 
അ�ര്ക്കു് �ൗണ്സ്ലിങ് നല്�ു�യംും മൂ�ോം ഘട്ട
ത്തിില് കോരുോഗതിീന്ദ്രം�തിയംനുസ്രുിച്ചി് മകോനോകോരുോഗ�ിദ
ഗ്ധരുുകെടി സ്ഹോയംം ലഭായമോക്കുു�യംും കെ�യ്തുു. �ൂകോടിോ 
കെഹല്പ് ടൈംലന് �ഴ്ി മകോനോകോരുോഗ�ിദഗ്ധരുുകെടി 

സ്ഹോയംം എത്തിിച്ചിുകെ�ോടിുത്തിു. എല്ലാംോ ഘട്ടത്തിിലും 
ഇടികെപടിലു�ള് നടിത്തിിയംതി് മുന്�ൂട്ടി നിശ്ചായംിച്ചി 
കോന്ദ്രംപോകോട്ടോകോ�ോളു�ള് �ഴ്ിയംോണ്. പല ഘട്ടങ്ങളിലോയംി 
ആ�ശയമുള്ള പരുിശീലന�ും സ്ംശയംനി�ോരുണ�ും 
നടിത്തിോനോയംി ഒരുു �ിദഗ്ധസ്ംഘം ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�യംു
ണ്ട്ോയംി. �ൃതിയമോയം ഇടികോ�ള�ളില് ആകോരുോഗയന്ദ്രംപ�ര്ത്തി
�ര്ക്കു് ടൈം�ഭാ��ി�സ്നം ലക്ഷ്യയമിട്ട് ഓണ്ടൈംലന് പരുി
ശീലനപരുിപോടിി�ള് സ്ംഘടിിപ്പിിച്ചിു. തിുടിക്കുത്തിില് 
സ്ംസ്ഥാോനത്തിിന�ത്തിും പി�ീടി് സ്ംസ്ഥാോനത്തിിനും 
രുോജിയത്തിിനും പുറിത്തിുമുള്ള�ര്ക്കു് കോസ്�നം നല്�ി. 
�ൃതിയമോയം �ി�രുകോശഖരുണ�ും അതിനുസ്രുിച്ചിുള്ള 
�ിശ�ലന�ും നടിത്തിി. �വോറിടൈം�ന് ഗുണനില�ോരു 
കോ�ോദയോ�ലി, കെടിലി �ൗണ്സ്ലിങ് ന്ദ്രംപകോ�ോര്മ�ള്, 
ആയംുര്കോ�ദരുീതിയോ �ി�രുകോശഖരുണം നടിത്തിോനുള്ള 
കോ�ോദയോ�ലി, WHO5 Well being index, കോപോസ്റ്റ്് കെടിസ്റ്റ്് 
കോ�ോദയോ�ലി എ�ീ �ി�രുകോശഖരുണ സ്ോമന്ദ്രംഗി�ളോണ് 
ഉപകോയംോഗിച്ചിതി്. 

ഫീ�ങ്ങൾ
കെമോത്തിം 3143 �യക്തിി�ള് �ൂകെടിയംുകെടി കോനരുിട്ടുള്ള 
കോസ്�നം സ്വീ�രുിക്കുു�യംും �ി�രുകോശഖരുണം നടിത്തിു
�യംും കെ�യ്തുു. ആദയകെത്തി ഒരുോഴ്ച്� കെ�ോണ്ട്ു നടിത്തിിയം 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള് �ഴ്ി, മലപ്പിുറിം ജിില്ലാംയംികെല കോരുോഗന്ദ്രംപ
തിികോരുോധരുംഗത്തി് നിലനി�ിരുു� ഗുരുുതിരുമോയം �ില 
അപരുയോപ്തിതി�ള് സ്ംബന്ധിച്ചി് ജിില്ലാംോ ഭാരുണോധി�ോ
രുി�ള്ക്കു് മു�റിി�ു നല്�ോന് സ്ോധിച്ചിു. പി�ീടി് 
രുൂപീ�രുിക്കുകെപ്പിട്ട കോസ്റ്റ്റ്റ്് ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോ�ിഡ്് 
കെറികോ�ോണ്സ്് കെസ്ല്ലാംികെ� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കുു 
മോര്ഗദര്ശനം നല്�ോന് �ൂകെടി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്ക്കുു 
സ്ോധിച്ചിു. കോ�ോ�ിഡ്് സ്ംബന്ധിച്ചി കെപോതിുജിനോകോരുോ
ഗയ കോബോധ�ല്ക്കുരുണപരുിപോടിി�ള്, ലഘുകോലഖ�ള്, 
ആഹോരുകെത്തി സ്ംബന്ധിച്ചി നിര്കോേശങ്ങള് എ�ി�
യംടിങ്ങു� ആകോരുോഗയപരുിപോടിി�ള് ഓണ്ടൈംലന് �ഴ്ി 
സ്ംഘടിിപ്പിിച്ചിു. അ�് ആരുംഭാിച്ചി പല പരുിപോടിി�ളും 
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�ൂടിുതില് �ോരുയക്ഷ്യമതികോയംോകെടി ഇ�ും തിുടിര്�ുകെ�ോ
ണ്ട്ിരുിക്കുു�ു. കോസ്�ന ഉപകോഭാോക്തിോക്കുളില് നി�് കെതിരു
കെഞ്ഞുടിുത്തി random രുീതിിയംില് കെതിരുകെഞ്ഞുടിുത്തി 200 
കോപരുില് നടിത്തിിയം ന്ദ്രംപികെടിസ്റ്റ്്-കോപോസ്റ്റ്് കെടിസ്റ്റ്് മൂലയനി
ര്ണ്ണയംം �ഴ്ി മനസ്സുിലോക്കുോന് സ്ോധിച്ചിതി് കോ�ോ�ിഡ്് 
�ോല ആകോരുോഗയശീലങ്ങള് പോലിക്കുു�തിിലും മോനസ്ി
�സ്�ര്ദം ലഘൂ�രുിക്കുു�തിിലും �ൂകെടി പദ്ധതിിക്കു് 
ഗണയമോയം തിരുത്തിില് ഇടികെപടിോന് സ്ോധിച്ചിു എ�ോണ്. 

ഉപസ്��ംരാ�
�ൂകെടി പദ്ധതിി സ്ംബന്ധിച്ചി മനുഷയ�ിഭാ�കോശഷി 
�ിനികോയംോഗം, ഉപകോയംോഗിച്ചി �ി�രുകോശഖരുണസ്ോമന്ദ്രംഗി

�ള്, ടൈം�ഭാ��ി�സ്നപരുിശീലനം, �ി�രുകോശഖരുണ 
രുീതിി�ള്, �ി�രു �ിശ�ലനം, ന്ദ്രംശകോദ്ധയംമോയം �കെണ്ട്ത്തി
ലു�ള്, ന്ദ്രംപി-കെടിസ്റ്റ്്-കോപോസ്റ്റ്് കെടിസ്റ്റ്് പഠനത്തിികെ� റിികോപ്പിോ
ര്ട്ട്, കെ�ല്ലാംു�ിളി�ള് എ�ി�യംടിങ്ങു�തിോണ് ന്ദ്രംപബന്ധ
ത്തിികെ� പൂര്ണരുൂപം.

സ്ൂ��പദങ്ങള്: �ൂകെടി പദ്ധതിി, മോനസ്ി�ോകോരുോഗയ 
പിന്തുണ, കോ�ോ�ിഡ്്19, കെടിലി �ൗണ്സ്ലിങ്

1 �ണ്�ീനര്, �ൂകെടി

2 കെന്ദ്രംപോ�സ്ര്, �ിപിഎസ്വി ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോകെളജി്, കോ�ോട്ടയ്ക്കുല്

ലെപംതിുജിനംകേരാം�യ സ്�രാക്ഷണത്തിിന് ആയംുർകേ�ദ്വി ബദ്വിൽ 
കോഡ്ോ. സ്ുനില് കോജിോണ് ടൈംതിക്കുോട്ടില്1 & കോഡ്ോ. ന്ദ്രംശീകോദ�ി ടിി.എസ്്.2

ജിീ �ി തി സ്ോ ഹ � രുയ ങ്ങ ളും  ടൈം� ദയ ശോ സ്് ന്ദ്രംതി �ും 
ഇന്ദ്രംതികോയംകെറി പുകോരുോഗമിച്ചിിട്ടും �ൂടിുതില്  കോരുോഗോതിുരു
മോയം ഒരുു സ്ോമൂഹി� സ്ോഹ�രുയത്തിിലൂകെടിയംോണ് 
നോം �ടി�ുകോപോയംികെക്കുോണ്ട്ിരുിക്കുു�തി്. പുതിിയംതിരും 
പ�ര്ച്ചി�യോധി�ളും ജിീ�ിതിടൈംശലികോരുോഗങ്ങളും 
�ോന്സ്ര്  അടിക്കുമുള്ള മോരു�കോരുോഗങ്ങളും അതിിശയം
�രുമോയം രുീതിിയംില്  ഇ�് സ്മൂഹകെത്തി പിടിിച്ചിുലയ്ക്കുു�ു. 
കോരുോഗ�ി�ിത്സ സ്ൗ�രുയങ്ങള്  ഒരുുക്കുു�തിികോനക്കുോള്  
ആകോരുോഗയമുള്ള സ്മൂഹകെത്തി സ്ൃ�ിക്കുു�തിിനോണ് 
�ൂടിുതില്  ന്ദ്രംപോധോനയം നല്കോ�ണ്ട്കെതി�ു നോം ഇ�് 
തിിരുിച്ചിറിിയംു�ു. ഒകോരു സ്ോഹ�രുയത്തിില്  ജിീ�ിക്കുു� 
എല്ലാംോ�രുിലും ഒ�ിച്ചി് ഒരുു പ�ര്ച്ചി�യോധിയംും ഉണ്ട്ോ
�ു�ില്ലാം. ആകോരുോഗയമുള്ള�ര്  കോരുോഗബോധിരുോ�ോകെതി 
പിടിിച്ചിു നില്ക്കുു�ു.

ഒട്ടും ആകോരുോഗയപരുമല്ലാംോത്തി ന� ആഹോരുരുീതിി�ളും, 
�യോയംോമമില്ലാംോയ്മയംും അമിതിമോയം മോനസ്ി�സ്�ര്ദ
ങ്ങളും അണു�ുടിുംബ �യ�സ്ഥാിതിിയംും അന്തരുീക്ഷ്യ
ത്തിികെലയംും ഭാൂമിയംികെലയംും മലിന �ിഷ ദൂഷിതിമോയം 
അ�സ്ഥായംുകെമല്ലാംോം ഇനികെയംോരുു തിിരുുത്തിലിന് 
സ്ോധയതിയംില്ലാംോത്തി�ിധത്തിില്  നകെ� �ുരുുക്കുിയംിരുി
ക്കുു�ു. ഇതിികെനോരുു പരുിഹോരുമോയംി, ആനു�ോലി� 
കോശോധനയംും രുസ്ോയംന�ി�ിത്സയംും എ�, ആയംുര്കോ�
ദത്തിികെല �ോലം കെതിളിയംിച്ചി ബദല് മോര്ഗ്ഗം ആണ് ഈ 
പദ്ധതിിയംിലൂകെടി അ�തിരുിപ്പിിക്കുു�തി്.

�ോലങ്ങളോയംി ശരുീരുത്തിികെല ഓകോരുോ കോ�ോശങ്ങളിലും 
അടിിഞ്ഞുു�ൂടിു� �ിഷോംശങ്ങകെള �ൃതിയമോയം ഇടികോ�ള
�ളില്  ശുദ്ധികെ�യ്തു് ആകോരുോഗയകോത്തിോകെടി നിലനിര്ത്തിു� 
എ�തിോണ് ഇതിി� �ോതില്. �ോലോ�സ്ഥാ�ള്  മോറിു
�തിിനിടിയംിലുള്ള സ്മയംമോണ് (ഋതിുസ്ന്ധി) ഇത്തിരും 
കോശോധനങ്ങള്ക്കു് നല്ലാംകെതി�ും, അതി് കെപകെട്ട�ു �രുു� 
മോറിിയം �ോലോ�സ്ഥായംില്  ശരുീരുത്തിിലുണ്ട്ോ�ു� 

അഡ്ോപ്കോറ്റ്ഷന് സ്ഹോയംിക്കുു�യംും �ൂടിുതില്  ആകോരുോ
ഗയകോത്തിോകെടി �ോലോ�സ്ഥാമോറ്റ്ങ്ങകെള ഏകെറ്റ്ടിുക്കുോന്  
ശരുീരുകെത്തി ന്ദ്രംപോപ്തിമോക്കുു�യംും കെ�യ്യുു�ു. ഋതിുസ്ന്ധി
�ളില്  ശരുീരുത്തിിലുണ്ട്ോ�ു� ക്ഷ്യീണകോത്തിോകെടിോപ്പിം 
അടിിഞ്ഞുു�ൂടിിയം �ിഷോംശങ്ങളുകെമല്ലാംോം കോ�ര്�ോണ് 
ഒരുു �യക്തിികെയം കോരുോഗോതിുരുനോക്കുു�തി്.

ഋതിുസ്ന്ധി�ളില്  ആയംുര്കോ�ദം നിര്കോേശിക്കുു� ഒരുു 
കോശോധന നടിത്തിു�യംും തിുടിര്�് ഒരുു നിശ്ചാിതി�ോല
കോത്തിക്കു് ഉ�ിതിമോയം ഒരുു രുസ്ോയംനം �ഴ്ിക്കുു�തിുമോ
ണ്പദ്ധതിി.

�ൃതിയമോയം ആസ്ൂന്ദ്രംതിണകോത്തിോകെടി സ്മൂഹത്തിില്  
മുഴ്ു�നുമോയംി കെ�യ്യുു� ഇത്തിരും കോശോധന�ി�ിത്സ 
ശക്തിമോയം ഒരുു സ്ോമൂഹി� ആകോരുോഗയസ്ഥാിതിി രുൂപകെപ്പി
ടിുത്തിോന് സ്ഹോയംിക്കുു�ു. പഴ്മക്കുോര്  ശീലിച്ചിിരുു� 
ഇത്തിരും കോശോധനങ്ങളും സ്ൂപ്പിു�ള്  കോപോലുള്ള ന്ദ്രംപോകോദ
ശി�മോയം രുസ്ോയംന കോസ്��ളുകെമല്ലാംോം ഇ�് അനയം 
നി�ുകോപോയംി. കോ�ോഴ്ിസ്ൂപ്പി്, ആട്ടിന്സ്ൂപ്പി്, കോപോത്തിി
ന് �ോല് സ്ൂപ്പി് ഇ�കെയംോ�ും പുതിു തിലമുറി കോ�ട്ടിട്ട് 
കോപോലുമില്ലാം

പരുീക്ഷ്യണം എ� നിലയംില്  തിിരുകെഞ്ഞുടിുത്തി �ില 
പഞ്ചാോയംത്തിു�ളികെല �ോര്ഡ്ു�ളില്  കോമല്  പദ്ധതിി 
ഒരുു �ര്ഷം പരുീക്ഷ്യിക്കുു�യംും പദ്ധതിിയംില്  ഉള്കെപ്പി
ട്ട�രുിലും ഉള്കെപ്പിടിോത്തി�രുിലും ആ �ര്ഷം ഉണ്ട്ോയം 
കോരുോഗങ്ങളുകെടി �ണകെക്കുടിുത്തി് �ിശ�ലനം കെ�യ്തു് 
കെതിളിയംിക്കുു�യംും, പദ്ധതിി �ിജിയംിക്കുു�യംോകെണങ്ക്ില്  
കോ�രുള കോമോഡ്ല്  ആയംുര്കോ�ദ ആകോരുോഗയബദല്  എ� 
രുീതിിയംില്  കോ�രുളം മുഴ്ു�ന്  സ്ോമൂഹി� ആകോരുോഗയ 
പദ്ധതിികെയം� നിലയംി  ഇതി് നിയംമത്തിിലൂകെടി തികെ� 
കെ�ോണ്ട്ു��് കോലോ�ത്തിിനു തികെ� മോതിൃ�യംോയംി 
ന്ദ്രംബോന്ഡ്്  കെ�യ്യുോ�ു�തിോണ്. 
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 128  -  അഞ്ചാംോ� അന്താോരോഷ്ട്ര� കേ�രള പഠനകേ�ോൺഷ്ട്രഗ്യസ്്



ന്ദ്രംപോഥാമി�പഠനത്തിിന് �ണ്ണൂരുില്  ആരുംഭാിക്കുോനിരുി
ക്കുു� അന്തോരുോന്ദ്രം� ആയംുര്കോ�ദ ഗകോ�ഷണ സ്ഥാോ
പനത്തിിന് �ീഴ്ികോലോ തിൃപ്പിുണിത്തിുറിയംില്  KUHS നു 
�ീഴ്ില്  ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു� SFRA ക്കുു �ീഴ്ികോലോ ഗകോ�
ഷണോടിിസ്ഥാനത്തിില്  പദ്ധതിി ആരുംഭാിക്കുോ�ു�തിോണ്. 

ബൃഹത്തിോയം ഗകോ�ഷണപദ്ധതിി എ� നിലയംിലും 
�ി�ിധ തികോേശ സ്വയംംഭാരുണ സ്ഥാോപനങ്ങളടിക്കുമുള്ള 

സ്ംസ്ഥാോന ഭാരുണ�ിഭാോഗങ്ങളും കോ�ര്�് ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിികോക്കു
ണ്ട് പദ്ധതിി എ� നിലയംിലും സ്ര്ക്കുോരുികെ� പൂര്ണ്ണ 
പിന്തുണ ഇതിിനോ�ശയമുണ്ട്്.

1 associate professor, dept of kayachikitsa, govt ayurveda 
college Thripunithura &

2 assistant professor, dept of kayachikitsa, govt ayurveda 
college, Thripunithura 

സ്കൂൾ ഓഫീ് ഫീണ്ലെ�ന്റ്ൽ റിസ്ർച്ച് ഇൻ ആയംുർകേ�ദ്വി -  
ഷ്ട്രപസ്ക്തിയംു� സ്ംധയതി�ളു�

കോഡ്ോ. ന്ദ്രംശീരുോജി് എസ്്.കെ�.

ആയംുര്കോ�ദത്തിികെ� പരു�രുോഗതി �ിജ്ോന 
അടിിത്തിറി �ി�സ്ിപ്പിിക്കുു�തിിനും �ിപുലീ�രുിക്കുു�
തിിനും, കെതിളി�ു�ള് അടിിസ്ഥാോനമോക്കുിയംുള്ള ഇ�ര് 
ഡ്ിസ്ിപ്ിനറിി ഗകോ�ഷണങ്ങള്ക്കുും, ന്ദ്രംടിോന്കോ�ഷണല് 
ഗകോ�ഷണങ്ങള്ക്കുും, ആയംുര്കോ�ദത്തിികെല അടിിസ്ഥാോന 
സ്ിദ്ധോന്തങ്ങളുകെടി ഗകോ�ഷണത്തിിനും, ആയംുര്കോ�ദ
ത്തിികെല �ി�ിത്സോരുീതിി�ളുകെടി ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയം അപന്ദ്രംഗഥാ
നത്തിിനും സ്റ്റ്ോന്കോഡ്ര്ടൈംഡ്കോസ്ഷനും, പരുിശീലനത്തിി
ലും, ഗകോ�ഷണ സ്ഹ�രുണത്തിിലും അടിിസ്ഥാോനമോയം 
കോശഷി �ര്ദ്ധനയ്ക്കുും, ഗകോ�ഷണങ്ങള് അടിിസ്ഥാോനമോയംി 
ഗ�ണ്കെമ�് കോപോളിസ്ി�കെള കെമച്ചികെപ്പിടിുത്തിു� എ� 
ഉകോേശത്തിിന് കോ�ണ്ട്ിയംും ആയംുര്കോ�ദ കോമഖലയംില് 
കോ�രുളത്തിില് ആദയമോയംി സ്ഥാോപിതിമോയം ഗകോ�ഷണ 
സ്ഥാോപനമോണ് കോ�രുള ആകോരുോഗയശോസ്്ന്ദ്രംതി സ്ര്വ്വ�ലോ
ശോലയ്ക്കു് �ീഴ്ിലുള്ള സ്കൂൂള് ഓ�് �ണ്ട്കെമ�ല് റിിസ്ര്ച്ചി് 
ഇന് ആയംുര്കോ�ദ (SFRA), തിൃപ്പിൂണിത്തിുറി. 2021 
കെ�ന്ദ്രംബു�രുി 21 ന് ഈ സ്ഥാോപനത്തിികെ� ന്ദ്രംപ�ര്ത്തി
കോനോല്ഘോടിനം നിര്വ്വഹിക്കുകെപ്പിട്ടു. ഈ സ്ഥാോപനത്തിി
കെ� ഡ്ിപിആര് ന്ദ്രംപ�ോരും 12 ഡ്ിപ്പിോര്ട്ട്കെമ�ു�ളും 17 
ഗകോ�ഷണ ലോബു�ളും ഉണ്ട്്. ഇതിില് നില�ില് ��യൂ
കോട്ടഷണല് ബകോയംോളജിി ലോബ്, ടൈം�കോറ്റ്ോകെ�മിസ്്ന്ദ്രംടിി 
ലോബ്, ക്ലിിനിക്കുല് ലോബ് എ�ി� സ്മീപഭാോ�ിയംില് 
ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനം ആരുംഭാിക്കുും. നില�ില് ആയംുര്കോ�ദ 
�ണ്സ് കെെപ്റ്റ്്സ്് ആന്ഡ്് കെപഡ്കോഗോഗി എ� ഡ്ിപ്പിോര്
ടി്കെമ�ും ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിിക്കുു�ു.

ഈ സ്ഥാോപനം ആരുംഭാിച്ചി കോശഷം A Project to develop 
structured data bank of PG dissertations –Kerala, 
Development of Clinically useful tool for Prakruthi 
assessment, Role of Ayurveda in Emerging and 
Re-emerging Diseases of Kerala-A multiphase, multi-
centre study -Phase 1, Comparative effectiveness of 
Nisakathakadhi kashayam and kathaka khadiraadi 

kashayam in type -2 Diabetes Mellitus using 
biochemical and Qolid parameters –A prospective 
Observational study, Morphological, taxonomical 
and salivary bio active substance identification of 
Jalouka from different areas in Kerala, Impact of the 
Ayurveda Treatment Protocol in the Management 
of Covid -19 – An Observational study, എ�ി� 
ഉള്കെപ്പികെടി 18 ഗകോ�ഷണ പദ്ധതിി�ള് പൂര്ത്തിിയംോക്കുി
യംിട്ടുണ്ട്്. ഇതിികോനോകെടിോപ്പിം MPhil ന്ദ്രംടിോന്സ്ികോലഷണല് 
ആയംുര്കോ�ദ കോ�ോഴ്്സ്ും, �ിദയോര്ത്ഥി�ള്ക്കുും, അദ്ധയോ
പ�ര്ക്കുുമോയംി �ി�ിധ കെന്ദ്രംടിയംിനിങ്ങ് കോന്ദ്രംപോന്ദ്രംഗോമു�ളും, 
കെസ്മിനോറിു�ളും സ്ക്കൂള് നടിത്തിു�ു. നില�ില് 50 ല് 
അധി�ം അത്തിരും കോന്ദ്രംപോന്ദ്രംഗോമു�ള് നടിത്തിിക്കുഴ്ിഞ്ഞുു. 
�ൂടിോകെതി സ്കൂൂള് ഓ�് �ണ്ട്കെമ�ല് റിികോസ്ര്ച്ചി് ഇന് 
ആയംുര്കോ�ദ യംുകെടി ന്ദ്രംപ�ര്ത്തിനങ്ങള്, കോദശീയം�ും 
അന്തര്കോദശീയം�ുമോയം സ്ഥാോപനങ്ങളുമോയംി കോ�ര്�് 
Collaborative Research നടിത്തിിയംോകോല പൂര്ണ �ിജിയം
ത്തിികോലക്കു് എത്തിോന് സ്ോധിക്കുു�യംുള്ളു. Traditional 
complementary methods ശോസ്്ന്ദ്രംതിീയംമോയംി പഠിക്കുു
�യംും �ിലയംിരുുത്തിു�യംും കെ�യ്യുു�, �ൂടിോകെതി പഠന 
�ലങ്ങള് ഒരുു ക്ലിിനിക്കുല് ന്ദ്രംപോക്ടീസ്ില് സ്ംകോയംോജിിപ്പിി
ച്ചി് കെപോതിുജിനോകോരുോഗയ സ്ംരുക്ഷ്യണത്തിിന് പരുമോ�ധി 
ന്ദ്രംപകോയംോജിനകെപ്പിടിുത്തിു� എ�ുള്ള ലക്ഷ്യയകോത്തിോകെടി 
സ്ഥാോപിക്കുകെപ്പിട്ട �ളകെരു ന്ദ്രംപസ്ിദ്ധമോയം ജിര്�നിയംികെല 
തിൃപ്പിൂണിത്തിുറിയംുമോയംി University of Duisburg-Essen 
ജിര്�നിയംുമോയംി, ഗകോ�ഷണ ധോരുണോപന്ദ്രംതിം ഒപ്പിു�ച്ചിി
ട്ടുണ്ട്്. ഭാോ�ി �ി�സ്നമോയംി ബോക്കുിയംുള്ള ലോബു�ളും 
ഡ്ിപ്പിോര്ട്ട്കെമ�ു�ളും സ്ഥാോപിക്കുു�, കെസ്�ര് കോ�ോര് 
ടൈംമകോന്ദ്രം�ോബകോയംോട്ട റിിസ്ര്ച്ചി്, ന്ദ്രംടിോന്കോ�ഷന് റിിസ്ര്ച്ചി് 
ഹബ് കോ�ോര് ആയംുര്കോ�ദ എ�ി� ആരുംഭാിക്കുോനും 
സ്കൂൂള് ഉകോേശിക്കുു�ു.

അകോസ്ോസ്ികോയംറ്റ്് കെന്ദ്രംപോ�സ്ര്, സ്കൂൂള് ഓ�് �ണ്ട്കെമ�ല് റിിസ്ര്ച്ചി് ഇന് 
ആയംുര്കോ�ദ-കെ�.യംു.എച്ചി്.എസ്്. തിൃപ്പിൂണിത്തിുറി. കോ�ോണ്: 9447717534

191 

കേ�രളത്തിിലെ� ആകേരോഗ്യയകേ�ഖ� -  129



hÃm¯ £oWw 
hnfÀ¨ BsW¦ntem?

e£W§Ä
Xz¡v, I¬t]mfIÄ, \mhv, tamW, ssI\J§Ä, ssIshÅ, 
ImÂshÅ F¶nh hnfdnbXmbn ImWs¸SpI

£oWw, XethZ\, XeId¡w, XfÀ¨, hni¸nÃmbva

apSnsImgn¨nÂ

AanXlrZbanSn v̧, izmkXSÊw

sNdnb tPmen sN¿pt¼mgpw A\p`hs¸Sp¶ InX v̧

ssIshffbnepw ImÂshffbnepw D ïmIp¶ càanÃmbvassIshffbnepw ImÂshffbnepw D ïmIp¶ càanÃmbva

ssIhncepIfnse kÔnIÄ¡pw, ssI\J§Ä¡pw Npäpapff 
NÀ½w Idp¡pI

ImÂ ]mZ§Ä \ocphbv¡pI



hÃm¯ £oWw 
hnfÀ¨ BsW¦ntem?

e£W§Ä
Xz¡v, I¬t]mfIÄ, \mhv, tamW, ssI\J§Ä, ssIshÅ, 
ImÂshÅ F¶nh hnfdnbXmbn ImWs¸SpI

£oWw, XethZ\, XeId¡w, XfÀ¨, hni¸nÃmbva

apSnsImgn¨nÂ

AanXlrZbanSn v̧, izmkXSÊw

sNdnb tPmen sN¿pt¼mgpw A\p`hs¸Sp¶ InX v̧

ssIshffbnepw ImÂshffbnepw D ïmIp¶ càanÃmbvassIshffbnepw ImÂshffbnepw D ïmIp¶ càanÃmbva

ssIhncepIfnse kÔnIÄ¡pw, ssI\J§Ä¡pw Npäpapff 
NÀ½w Idp¡pI

ImÂ ]mZ§Ä \ocphbv¡pI



സഞ്ചിക
2

അ�ാം അ�ാരാ� േകരള പഠനേകാൺ�സ്

എ.െ�.�ി. ����േ���േ���ം • �ി������ം
�ി.െ�. 
ാ�� ����േ���േ���ം, േ�ാ��ം

www.akgcentre.in എ.െ�.�ി. ����േ���േ���ം • �ി������ം
�ി.െ�. 
ാ�� ����േ���േ���ം, േ�ാ��ം

2024 ആഗസ്റ്റ് 25-26 • സി.എം.എസ്. േകാേളജ് • േകാട്ടയം

േകരളത്തിെല ആേരാഗ�േമഖല
ദ�ിദിന െസമിനാർ

സ
ഞ്ച

ിക
േക

ര
ള

ത്ത
ിെ

ല
 ആ

േര
ാഗ

�േമ
ഖ

ല
ദ

�ിദ
ിന

 െ
സ

മ
ിന

ാർ

2


