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 भारत में गभभनिरोधकों के विकल्प और पह ुँच का विस्तार 

 एक प्रभािी पररिार नियोजि कायभक्रम की म ख्य विशषेताएं क्या हैं?   
एक प्रभावी परिवाि नियोजि (एफपी) काययक्रम वह है जो स्वैच्छिक, उत्तिदायी औि ग्राहक-कें द्रित है। इसे ग्राहकों 
की ववभभन्ि एफपी आवश्यकताओं को पूिा कििा चाद्रहए, गभयनििोधक ववधधयों के ववस्ततृ ववकल्प पेश कििे 
चाद्रहए, उपयोगकतायओं की बदलती आवश्यकताओं के अिुसाि गभयनििोधक ववधधयों को बीच में बदलिे का ववकल्प 
प्रदाि कििा चाद्रहए, औि सेवा प्रदािगी केन्िों के सभी स्तिों पि गभयनििोधकों की निबायध आपूनतय सुनिच्श्चत कििी 
चाद्रहए1। इसभलए यह महत्वपूर्य है कक परिवाि नियोजि काययक्रम हमेशा देखभाल की गुर्वत्ता, अपिे ग्राहकों के 
भलए गभयनििोधक ववधधयों औि सूचिाओं की एक श्ृंखला तक पहुुँच बढािे औि प्रदाि कििे के भलए प्रयास किे।  

गभयनििोधक ववधध के चयि  का मतलब है कक ग्राहकों 
के पास चयि कििे के भलए कई गभयनििोधक ववकल्प 
हैं, जो उिकी ज़रूितों औि प्राथभमकताओं को पूिा कि 
सकत ेहैं। इसका मतलब यह भी है कक उन्हें अलग-
अलग उपलब्ध ववधधयों के बािे में सभी आवश्यक 
जािकािी प्राप्त हुई है – उिके उपयोग, उिके प्रभाव 
औि यद्रद वे ववधध को बदलिा चाहत ेहैं तो उिके भलए  
उपलब्ध ववकल्प। व्यच्ततयों की परिवाि नियोजि की 
ज़रूितें उिके प्रजिि जीवि के दौिाि - उिकी उम्र, 
व्यच्ततगत परिच्स्थनतयों औि बछच े के जन्म के 
ववकल्पों में बदलाव के आधाि पि - बदलती िहती हैं। 
चंूकक यह एक मद्रहला से दसूिी मद्रहला में भी अलग 
होता है, इसभलए यह जाििा आवश्यक है कक 
उपयोगकताय तया चाहत ेहैं औि उिकी प्रजिि क्षमता 
तया है औि इिमें से चयि कििे के भलए उन्हें कई 
ववकल्प पेश ककए जािे चाद्रहए।

अिचाहे गभय को िोकि ेके प्राथभमक उपयोग के अलावा गभभनिरोधक विधधयों के अन्य लाभ भी हैं। वे उछच जोखखम वाले 
गभयधािर् (बहुत जल्दी, बहुत देि से, बहुत कम अंति पि या बहुत अधधक बाि) को िोककि, औि एचआईवी / एसटीआई 
की घटिाओ ंको कम किके मात ृऔि िवजात, दोिों के भलए, गभायवस्था स ेसंबंधधत रुग्र्ता औि मृत्यु दि को कम किती 
हैं। गभयनििोधक असुिक्षक्षत गभयपात को िोकते हैं, जो ववश्व स्ति पि मात ृमृत्यु के प्रमुख कािर्ों में से एक है। 

सदभय: Starbird, E., Norton, M., & Marcus, R. (2016). Investing in family planning: key to achieving the sustainable development goals. 

Global health: science and practice, 4(2), 191-210; https://www.guttmacher.org/sites/default/files/report_pdf/health-benefits.pdf 

 

 गभभनिरोधक विधध का चयि क्या है? 
"पूरे विकल्प या फ ल रेंज" क्या है? 
गभयनििोधक ववकल्पों की एक पूिी श्ृंखला की पेशकश के भलए 

मागदशयि का अथय निम्िभलखखत शे्खर्यों में से कम स ेकम एक ववधध 
सुनिच्श्चत कििा है: 

• अविोध (कॉन्डम, डायाफ्राम)। 
• िोटे समय तक काम किि ेवाले (मौखखक गोभलया,ं इंजेतशि, 

पैच, िल्ला)। 
• लंबे समय तक काम कििे वाले जो पलटे जा सकें  

(अंतगयभायशयी उपकिर् - आईयूडी, प्रत्यािोपर्)। 
• स्थायी (पुरुष औि मद्रहला िसबंदी)। 
• आपातकालीि गभयनििोधक। 

इसके अलावा, काययक्रमों को उि मद्रहलाओं औि दम्पनतयों के भलए 
संसाधि प्रदाि किि ेचाद्रहए जो एक प्राकृनतक परिवाि नियोजि ववधध 
जैसे मािक द्रदि ववधध (स्टैण्डडय डसे  मथेड) या दो-द्रदि ववधध का 
उपयोग कििा चाहते हैं। 
[जिसंख्या संदभय ब्यूिो की िीनत संक्षक्षप्त के अंश पि देखे गए।]  
https://www.prb.org/method-choice-for-successful-family-planning-programs/  

about:blank
about:blank
https://www.prb.org/method-choice-for-successful-family-planning-programs/
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 मेथड स्क्यू   क्या है?  
भाित में वववाद्रहत मद्रहलाओं में आधुनिक गभयनििोधक 
उपयोग में मद्रहला िसबंदी का द्रहस्सा 67 प्रनतशत है2। 
मेथड स्तयू  ि केवल यह इंधगत किता है कक मद्रहलाओं 
को गभयनििोधक का बड़ा बोझ उठािा पड़ता है, बच्ल्क 
यह कक काययक्रम की निभयिता भी एक ही ववधध पि 
होती है। हालाुँकक हमेशा कई ऐसी मद्रहलाएं होंगी जो 
िसबंदी को प्राथभमकता देंगी, मेथड स्तयू  सभी ग्राहकों 
- च्जिमें से अधधकांश युवा हैं - की अलग-अलग 
प्राथभमकताओं को संबोधधत कििे के भलए बछचों के 
जन्म के बीच अंतिाल की ववधधयों (िोटे औि लंबे समय 
तक काम कििे वाली) को प्राथभमकता देिे की 
आवश्यकता पि प्रकाश डालता है। दाईं ओि द्रदए गए 
धचत्र को देखें: परिवाि नियोजि ववधध भमश्र् 
(एिएफ़एचएस, 2019-21)। 

 

 गभभनिरोधकों को विशषे रूप से य िाओं के ललए क्यों स लभ बिाया जाए? 
भाित में युवा लोगों (10-24 वषय) की सबसे बड़ी आबादी 37.3 किोड़ (30.9%) है, देश में हि तीसिा व्यच्तत इस 
आयु वगय से जुड़ा हुआ है3। जिसंख्या का यह महत्वपूर्य भाग, जो अपिे प्रजिि आयु वगय में है या जल्द ही होगा, 
युवा लोगों की तत्काल प्रजिि स्वास््य आवश्यकताओं औि आिे वाले समय की मांगों को दशायता है। 
 

िाष्ट्रीय परिवाि स्वास््य सवेक्षर्-5 (2019-21) के अिुसाि, भाित में प्रजिि आयु (15-49 वषय) की 9.4% (लगभग 
2.2 किोड़) मद्रहलाएं जो गभायवस्था से बचिा चाहती हैं, वे आधुनिक गभयनििोधक ववधध का उपयोग िहीं कि िही 
हैं, च्जसे परिवाि नियोजि की अपूर्य आवश्यकता के रूप में संदभभयत ककया गया है4। परिवाि नियोजि काययक्रम का 
सबसे ज़रूिी कायय मद्रहलाओं औि ककशोरियों, ववशेष रूप से वंधचत समुदायों, समूहों औि भौगोभलक क्षेत्रों में मद्रहलाओं 
औि ककशोरियों के भलए गभयनििोधक के ववकल्पों (िेंज) औि पहुुँच का ववस्ताि किके अपूर्य आवश्यकता को पूिा 
कििा औि जिसंख्या को च्स्थि कििा है। 
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ववधधयों के ववकल्प में ववस्ताि गभयनििोधक के उपयोग औि नििंतिता को बढाता है, अधधक मद्रहलाओं औि दम्पनतयों 
को उिकी प्रजिि क्षमता – जैसे अिपेक्षक्षत गभयधािर् औि असुिक्षक्षत गभयपात को िोकिा, अपिे बछचों के जन्म में 
अंति कििा औि उिके वांनित परिवाि के आकाि को प्राप्त कििा - इिपि निर्यय लेिे में सक्षम बिाता है। च्जसके 
कािर् आगे, प्रजिि क्षमता को कम कििे, लड़ककयों को स्कूल में िखिे औि उिके शैक्षक्षक लक्ष्यों को प्राप्त कििे में 
उिकी मदद कििे, औि परिवािों के स्वास््य औि कल्यार् में सुधाि कििे, काययबल की भागीदािी, स्वतंत्रता औि मद्रहला 
सशच्ततकिर् के मागय बित ेहैं5। यह उि युवाओं की ज़रूितों को भी पूिा किता है जो िसबदंी के बजाय जन्म में अंति 
िखिे की ववधधयों को पसंद कि सकत ेहैं। 
 
  भारत में ितभमाि गभभनिरोधक विकल्प  क्या हैं?   
 

वतयमाि में, भाित में सावयजनिक स्वास््य प्रर्ाली में आठ गभयनििोधक ववधधयाुँ हैं। 2016 तक पाुँच ववधधयों से, देश 
िे 2017 में तीि िए गभयनििोधकों -  प्रोजेच्स्टि ओिली वपल्स (पीओपी), इंजेतटेबल कॉन्रासेच्प्टव (एमपीए, च्जसे 
अंतिा प्रोग्राम कहा जाता है) औि सेंटक्रोमैि (िाया, च्जसे साप्ताद्रहक गोली भी कहा जाता है) - को जोड़कि गभयनििोधक 
ववकल्पों को बढाया है।   
 

वतयमाि ववकल्पों में, केवल एक लंबे समय तक काम कििे वाला प्रनतवती गभयनििोधक (लॉन्ग-एच्तटंग रिवभसयबल 
कॉन्रासेप्शि (LARC)), अथायत अंतगयभायशयी गभयनििोधक उपकिर्-आईयूसीडी है। यह स्पष्ट्ट रूप से सावयजनिक स्वास््य 
प्रर्ाली में अनतरितत LARC शुरू किके जन्म के बीच अंतर की विधधयों के विस्तार की आवश्यकता की ओि इशािा 
किता है। LARC युवाओं के भलए सबसे सुिक्षक्षत, सबसे सुववधाजिक औि सबसे प्रभावी गभयनििोधक तकिीकों में से 
एक है। इसके अलावा, LARCs का उपयोग कििे के बाद प्रजिि क्षमता में वापसी कुि अल्पकाभलक ववधधयों6 जैसे 
इंजेतशि की तुलिा में तज़े है।   
 

ककसी भी पररिार नियोजि कायभक्रम के ललए गभभनिरोधक विकल्पों का विस्तार करिा क्यों 
महत्िपूर्भ है? 

 
 

 

 

गभयनििोधक ववकल्प के ववस्ताि में परिवाि 
नियोजि काययक्रम में िए गभभनिरोधकों को 
शालमल करिा औि पसंद के ितभमाि विकल्पों 
तक पह ुँच को अधधकतम करिा शाभमल है। 
 
वैच्श्वक प्रमार् बतात ेहैं कक अधधकांश आबादी 
को उपलब्ध किाई गई हि अनतरितत 
गभयनििोधक ववधध के भलए, गभयनििोधक का 
उपयोग कििे वाली वववाद्रहत मद्रहलाओं के 
प्रनतशत में समग्र वदृ्धध हुई है। अधधक ववधधयाुँ 
उपलब्ध होिे पि गभयनििोधक का उपयोग औि 
नििंतिता बढ जाती है1। 
 

स्रोत: " Use of Modern Contraceptives 
increases when more methods become 
available: analysis of evidence from 1982-
2009”, John Ross and John Stover, Global 
Health: Science and Practice 2013, Vol 1, 
No.2 
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  LARC - इम्पलांट्स को मौजूदा विकल्प में क्यों जोडें?  
प्रत्यािोपर् (इंप्लांट्स) एक सभंाविा से भिा ववकल्प है, च्जसका उपयोग दनुियाभि में कई वषों से ककया जा िहा है 
औि प्रजिि मंशाओं को पूिा कििा - ववशेष रूप से संसाधि-सीभमत क्षेत्रों में मद्रहलाओं के भलए गभायवस्था में देिी औि 
दो जन्मों के बीच अंति के साथ-साथ बाि-बाि स्वास््य कें ि जािे को कम कििे के भलए - सबसे प्रभावी तिीकों में 
से एक मािा जाता है। िेशिल इंस्टीट्यूट फॉि रिसचय इि रिप्रोडच्तटव हेल्थ (NIRRH) औि आईसीएमआि के एक 
अध्ययि िे प्रत्यािोपर् की िैदानिक प्रभावशीलता औि लागत-प्रभावशीलता को प्रमाखर्त ककया है, औि भसफारिश की 
कक यह भाितीय सावयजनिक स्वास््य प्रर्ाली में शाभमल कििे के भलए उपयुतत है7।  

 

  गभभनिरोधक जािकारी की पह ुँच का विस्तार करिा   
गभयनििोधक ववधधयों के ववकल्पों (िेंज) का ववस्ताि कििे से गभयनििोधक उपयोग औि इसका उपयोग जािी िहिे में 
सहज वदृ्धध िहीं होगी। ववकल्पों की िेंज के उपयोग में वदृ्धध स्थािीय उपलब्धता औि मौजूदा ववकल्पों में सभी 
ववधधयों की पहुुँच पि निभयि किती है। बहु-देशीय ववश्लेषर् से पता चलता है कक आधुनिक गभयनििोधक प्रचलि दि 
केवल मौजूदा तिीकों की अधधक से अधधक भौगोभलक पहुुँच को बढाकि ही बढ सकती है8। परिवाि नियोजि काययक्रम 
के भीति ववधध के चुिाव औि उपयोग में तजेी के साथ लगाताि मुद्दे बिे हुये हैं9, जो मुख्य रूप से खिाब पिामशय, 
देखभाल की गुर्वत्ता10 औि आपूनतय-पक्ष की बाधाओं के कािर् हैं11। 

 

यह इस त्य से स्पष्ट्ट है कक पूिे देश में िए गभयनििोधकों की शुरुआत औि उपयोग में तज़ेी एक समाि िहीं िही 
है। 2017 में, स्वास््य औि परिवाि कल्यार् मंत्रालय (MoHFW) द्वािा भमशि परिवाि ववकास (एमपीवी) के तहत 
7 उछच फोकस वाले िाज्यों के 146 च्जलों में इंजेतशि गभयनििोधक उपलब्ध किाया गया था। एमपीवी च्जलों में 
सावयजनिक स्वास््य प्रर्ाली के सभी स्तिों पि इंजेतशि उपलब्ध किािे की योजिा थी, हालाुँकक, वतयमाि में इसकी 
उपलब्धता िाज्यों में अलग-अलग है12। भले ही सेंटक्रोमैि गोली पूिे देश में ववतरित की गई हैं, लेककि जागरूकता, 
पिामशय औि पुिःपूनतय से संबंधधत मुद्दों के कािर् इसके उपयोग में तज़ेी इष्ट्टतम से कम ही िही है। प्रोजेच्स्टि 
ओिली वपल्स या पीओपी का आिंभ होिा अभी बाकी है13। 
 

पहुुँच से संबंधधत बाधाओं में गभयनििोधक ववधधयों से जुड़ी भ्ांनतयों, प्रदाताओं के पूवायग्रह, ग्राहकों औि फं्रटलाइि 
स्वास््य काययकतायओं के बीच जागरूकता की कमी, भौगोभलक औि आधथयक चुिौनतयों औि प्रनतबंधात्मक सामाच्जक-
सांस्कृनतक मािदंड के मुद्दे शाभमल हैं, च्जिको संबोधधत किके वतयमाि में उपलब्ध ववकल्पों की पहुुँच औि उपयोग 
को अधधकतम कििा महत्वपूर्य है। 
 

इसके अलावा, परिवाि नियोजि काययक्रम को एक व्यापक, ग्राहक-कें द्रित दृच्ष्ट्टकोर् सुनिच्श्चत कििा चाद्रहए जो 
काययक्रम के ववभभन्ि पहलुओं - पयायप्त संसाधि आवंटि, सवुवधाओं औि सामुदानयक स्ति पि निबायध वस्तु आपूनतय, 
सभी ववधधयों औि पिामशय पि प्रदाताओं का प्रभशक्षर्, औि मांग पैदा कििे के भलए सामाच्जक व्यवहाि परिवतयि 
संचाि - पि ववचाि किता हो14।  
 

गभयनििोधक ववकल्पों (िेंज) औि पहुुँच का ववस्ताि कििे से भाित को िाष्ट्रीय िीनतयों15, एफपी2030 प्रनतबद्धताओं 
औि दीघयकाभलक ववकास लक्ष्यों की उपलच्ब्ध में निधायरित लक्ष्यों को पूिा कििे में मदद भमल सकती है। देखभाल की 
गुर्वत्ता को बिाए िखिे के भलए प्रनतबद्ध, स्वैच्छिक पसंद, औि उपयोगकतायओं की प्राथभमकताओं औि आवश्यकताओं 
को संबोधधत कििा, ये सभी एक प्रभावी परिवाि नियोजि काययक्रम के निधायिक हैं। 
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