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 स्थानीय सरकार संचालन ऐन ,2074 को दफा १०२ को उपदफा १ बमोजिम "चौंरीदेउराली   
गाउँपाललका गाउँसभाले चौंरीदेउराली गाउँपाललका मनोसामाजिक तथा मानलसक स्वास््य नीलत, 

२०७९" सववसाधारणको िानकारीको लालग प्रकाजित गरेको छ । 
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चौंरीदेउराली  गाउँपाललका मनोसामाजिक तथा मानलसक स्वास््य नीलत, २०७९ 

पषृ्ठभमूीीः 
नेपालको संववधानले स्वास््य सम्बन्धी हक अन्तगवत प्रत्येक नागरीकलाई रा्यबाट आधारभतू स्वास््य 
सेवा लनीःिलु्क प्राप्त गने र स्वास््य सेवामा समान पहुँच हनुे हकको व्यवस्था गरेको छ । िनस्वास््य 
सेवा ऐन २०७५ को दफा ३ को उपदफा ४ (ङ) मा मानलसक स्वास््य सेवालाई आधारभतू स्वास््य 
सेवाको सूचीमा समावेि गररएको छ । अपाङ्गता भएका व्यजिको अलधकार सम्बन्धी ऐन, २०७४ 
को पररच्छेद (७) मा मनोसामाजिक अपाङ्गता भएका ब्यजिहरुको लालग स्वास््य पनुस्थापना । 
सामाजिक सरुक्षा तथा मनोरञ्जनको व्यवस्था गररएको छ । उि ऐनको दफा ३५ र ३६ ले मानलसक 
वा मनोसामाजिक अपाङ्गता भएका व्यजिका लालग थप सेवा सवुवधाको समेत सलुनजितता गरेको छ ।  
सयुंि राष्ट्र संकको िदगो ववकास ल्य (२०१६-२०३०) मा पलन मानलसक स्वास््यलाई प्राथलमकतामा 
राखी मानलसक स्वास््यको प्रवधवन गने, नसने रोगबाट हनुे मतृ्य ुएक लतहाईले कम गने र लाग ुपदाथव 
दवु्यवसनीको रोकथाम, उपचार र पनुस्थावपना गने ल्य राजखएको छ । नपेालले हस्ताक्षर गरेका 
अन्तराववष्ट्रय महासजन्धहरु िस्ततीः अपाङ्गता भएका व्यजिहरुको अलधकार सम्बन्धी महासन्धी, यातना 
वपलडतहरुको अलधकार सम्बन्धी महासन्धी, बालअलधकार सम्बन्धी महासन्धी लगायतमा उल्लेख भए 
बमोजिम मानलसक स्वास््यको प्रवधवन, रोकथाम, उपचार र पनुस्थावपनाको अलधकारको सलुनजितता गनुव 
रा्यको दावयत्व बनेको छ । नेपाल सरकारको १५ औ ँपञ्चवरे्ष योिना (२०७६-२०७८) मा पलन 
मानलसक स्वास््य सेवाको पहुँच सबत तहमा ववस्तार गदै लतिाने योिना समावेि गररएको छ । नेपाल 
सरकारले नसने रोगहरुको रोकथाम तथा उपचारका लालग बहपुक्षीय योिना कायवयोिना (२०१४- 
२०२०) अनसुार मानलसक स्वास््यका वियाकलाप सहलतको कायवयोिना लागू गरेको छ । यस 
कायवयोिना अनसुार हालसम्मका उपलब्धी र अनभुवको सलमक्षा गदै २०७७ मा नेपाल सरकार 
स्वास््य मन्रालयबाट पाररत रावष्ट्रय मानलसक स्वास््य रणनीलतमा आधाररत भएर यस चौंरीदेउराली 
गाउँपाललका मानलसक स्वास््यको ठोस रणनीलत र कायवयोिना तिुवमा गरी कायावन्वयन गनुव उपयिु 
देजखएको छ । 

 

चौंरीदेउराली गाउँबासीको समग्र मानलसक स्वास््यको अवस्थामा सधुार ल्याउन सहयोग पयुावउने 
उदे्दश्यका साथ रावष्ट्रय मानलसक स्वास््य रणनीलत, २०७७ मा आधाररत भत चौंरीदेउराली गाउँपाललका 
मनोसामाजिक तथा मानलसक स्वास््य नीलत तयार गररएको छ । चौंरीदेउराली गाउँपाललकामा िम्मा 
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९ वटा वडाहरु रहेका छन ्भने गाउँपाललकाको िनसङ्ख्या २०७८ को रावष्ट्रय िनगणनाको प्रारजम्भक 
नलतिा अनसुार 20,829 रहेको छ । गाउँपाललकामा एउटा प्राथलमक स्वास््य केन्र र ८ वटा 
स्वास््य केन्रहरु रहेका छन ्। गाउँपाललकाले द्वन्ध पीलडतहरुकालालग मनोसामाजिक परामिव सेवा 
कायविमको सहयोगमा लनयिु गरेका दईु िना रावष्ट्रय स्वास््य ताललम केन्रबाट ताललम प्राप्त 
मनोसामाजिक परामिवकतावहरुबाट सेवा प्रदान गररराखेका छन ्। १ वटा स्वास््य संस्थामा मानलसक 
स्वास््यमा ताललम प्राप्त स्वास््यकमी कायवरत छन ् । हालसालत दईुिना स्वास््यकमीले मानलसक 
स्वास््यमा ताललम ललएर आएका छन ् भने उनीहरुले ववस्तारत मानलसक स्वास््य समस्या भएका 
व्यजिहरुलाई सेवा िदन थालेका छन ्। 

 

स्वास््य संस्थाहरुमा प्रायीः जचन्तािन्य समस्या (anxiety disorder), लडप्रिेन, छारेरोग, मादक पदाथव 
तथा लागपुदाथव दवु्यवसनीका समस्या ललएर ववरामीहरु उपचारका लालग आउने गरेको देजखन्छ भने 
स्वास््यकमी तथा मनोसामजिक परामिवको प्रलतवेदन अनसुार यस गाउँपाललकामा हरेक वर्षव ३-४ 
िनासम्मले आत्महत्या गरेको देजखन्छ । जिल्ला प्रहरी कायावलयको त्याङ्क अनसुार गत वर्षव यस 
गाउँपाललकामा १ िनाले आत्महत्या गरेका लथए । आत्महत्या रोक्न सवकने मानलसक समस्या हो 
वकन वक अलधकांि आत्महत्या (झण्डत ९०%) मानलसक स्वास््य समस्या कत  कारण हनुे गरेको 
अनसुन्धानबाट देजखएको छ ।  
 

नेपालमा कुल नसने रोगहरु मध्ये १८ प्रलतसत मानलसक रोगले ओगटेको छ । रावष्ट्रय स्वास््य 
अनसुन्धान पररर्षदले सन २०१८मा सम्पन्न गरेको रावष्ट्रय मानलसक स्वास््य सभेक्षण पाईलट अध्ययन 
प्रलतवेदनले वकिोर वकिोरीहरुमा आत्महत्याको िोजखम ८.७% र बयस्कमा १०.९% देजखएको छ 
भने मु् यरुपमा देजखएका मानलसक समस्याहरुमा लडप्रिेन (३.४%), मादक पदाथव दवु्यवसनी (३.४%), 
तथा लाग ुपदाथव दवु्र्यिनी (७.३%) पाईएको छ । 

 

सिस्त्र द्वन्दका िममा माररएका तथा वेपत्ता पाररएका पररवारमा मानलसक स्वास््य समस्या अरुमा 
भन्दा बढी रहेको देजखन्छ । द्वन्ध पीलडतहरुका लालग मनोसामाजिक परामिव सेवा कायविमको दईु 
वर्षवको सेवा ललएका झण्डत १०० िना द्वन्ध पीलडतहरुको त्याङ्कको आधारमा उनीहरुमा अझत पलन 
लडप्रसेन तथा एन्िाइटीका लक्षण बढीमा पाईएको छ । वविेर्ष गरेर द्वन्ध पीलडतहरुले बारम्बार 
बताएका समस्याका लक्षणहरुमा मन तथा िरीर भारी भईरहने, िरीरका धेरत भागमा दखुाई तथा पीडा 
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महससु हनु,े एक्लोपनको महससु बढी हनुे, मन िदक्क लाग्न,े ररस उठ्न,े लनन्रामा समस्या हनुे, मनमा 
ितीखेर पलन बेपत्ता भएको सदस्य फकेर आउँछ वक भने्न लाग्न,े डर तथा िंकाको भावना आइरहन े
िसलेगदाव समािमा सबतसँग खलेुर व्यवहार गनव नसक्ने, कामगने िाँगर कमीहनुे, वेला वेलामा आफ्नो 
पररवारको सदस्य (मतृ्य ुतथा वेपत्ता भएका) लाई सम्झेर रुन मन लाग्न,े न्याय नपाएको महससु हनु े
गरेको पाइएको छ ।  
 

त्यसतगरी समदुायतहमा मवहला स्वयंसेवक, जिक्षक तथा समदुायका मालनसहरुसँगको अन्तरवियामा 
आएको िानकारीलाई हेदाव यस गाउँपाललकामा मानलसक स्वास््य समस्याको बारेमा चेतनाकोस्तरमा 
कमी देजखन्छ, िसका कारण सबत खाले मनका समस्यालाई कडाखालको मानलसक रोग (मानलसक 
असन्तलुन वा पागलपन) भनेर बझु्ने गररन्छ । करपररवार तथा समािबाट एक्ल्याइने डरले समस्या 
भएपलन खलु्न नसक्ने तथा धेरतिस्तो अवस्थामा िरीरमा ददव तथा पीडा भयो भनेर भने्न गररएको पाइएको 
छ । मानलसक रोगको उपचारमा पलन समािमा व्याप्त गलत ववश्वासका कारण अलधकांि अवस्थामा 
धामी झाँिीको उपचारमा भरपने गरेको देजखन्छ । यसले समस्या भएको व्यजिको मानलसक स्वास््य 
अवस्थामा सधुार हनु ुभन्दापलन ववस्तारत दीकव तथा कडाखालको मानलसक रोगको रुपमा ववकासहनु े
गरेको देजखन्छ । 

 

मानलसक रोग वालवाललका तथा वकिोवकिारीमा पलन हनु्छ भने्न लनक्कत  कम मालनसहरुलाई मार िानकारी 
भएको देजखन्छ । यसलेगदाव सानो उमेरमा हनुे मानलसक स्वास््य समस्याको समयमा पवहचान हनु 
सकेको देजखदतन । लबश्वस्वास््य संगठनको अनसुार अलधकांस मानलसक रोगको सरुुवात १५ वर्षव देजख 
नत िरुु हनु थाल्दछ, अलभभावक तथा समािमा मानलसक स्वास््यकोवारेमा ज्ञान नहुँदा वकिोरावस्थामा 
नत देजखन सक्ने मानलसक स्वास््य समस्याको सही पवहचान हनु सकेको छतन भने यसले समस्या भएको 
व्यजिको मानलसक अवस्था ववस्तारत िवटलतातफव  धकेल्दत लगेको हनु्छ भने दीकव रोगमा पररणत हुँदा 
उपचार महंगो तथा लामो समयसम्म उपचार गनुवपदाव सम्बन्धीत व्यजि तथा उनको पररवारमा बोझ 
थवपंदत िाने हनु्छ । यिद कमाएर पररवार पाल्ने व्यजिमा नत मानलसक रोग लागेमा गरीवीको अवस्था 
बढ्दत िाने हनु्छ । त्यसत गरी प्रत्येक चार िना मध्ये एक िनालाई िीवनको कुनत पलन क्षणमा 
मानलसक स्वास््य समस्या हनु सक्ने िोजखम रहेको देजखन्छ ।  
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मानलसक स्वास््य ववर्षयमा थपु्रत भ्रम, अनलगजन्त अन्धववश्वास र गलत धारणा व्यापक रहेको छ । 
मानलसक स्वास््य समस्या भएका व्यजिहरुले लाञ्छना, ववभेद, बवहस्करण र सामाजिक लम्या कथनको 
सामना गनव परररहेको अवस्था छ । मानलसक रोग लनको हदुतन, यो रोग लागेपलछ जिन्दगीभर रहररहन्छ, 

यस्ता रोग लागेका व्यजि आिामक हनु्छन,् कुनत वकलसमको लनणवय ललन सक्दतनन ्र खास दक्षता हदुतन 
भने्न अन्धववश्वास यथावत नत छ । मानलसक स्वास््य समस्या भएका व्यजि र उनीहरुका पररवारका 
सदस्यहरुप्रलत गररने ववभेद कायम नत छ ।  प्राय सवत खालका मानलसक स्वास््य समस्याको उपचार 
र पनुस्थावपना गनव सवकने प्रमाणहरु यथेष्ट भएपलन यस रोगको राम्रो उपचार हुँदतन भने्न गलत ववश्वासले 
मानलसक स्वास््य अझत पलन तीनत तहका सरकारको प्राथलमकतामा पनव सकेको छतन ।  
 

मानलसक स्वास््यको प्रवधवन, रोकथाम, उपचारमा कम लागत पने, उपचार पलछ व्यजि पवहलेकत  
अवस्थामा फकी उत्पादनमूलक काममा संलग्न हनु सक्ने भएतापलन मानलसक स्वास््य सवत िनताको 
लालग सववसलुभ र प्रभावकारी बनाउन सवकएको छतन । लडप्रसेन र जचन्तािन्य समस्याको उपचारमा 
रु १ खचव गरयो भने रु ४ बराबरको प्रलतफल िदन्छ भने्न अध्ययनहरुले देखाएका छन ्। त्यसतले 
मानलसक स्वास््यका क्षेरमा बिेट ववृधगरी मानलसक स्वास््य समस्याको रोकथाम, उपचार र पनुस्थावपना 
कायव गनव सकीयो भने त्यसले लनजित रुपमा व्यजि, पररवार र राष्ट्रको उत्पादकत्वमा ववृध हनुेछ । 

  
दिवरे्ष लामो द्वन्घ, रािनतलतक र सामाजिक अजस्थरता, बेरोिगारी समस्या, रोिगारीको लालग ववदेि 
पलायन हनुपुने बाध्यता, िनसँ्यामा िेष्ठ नागररकको बढ्दो अनपुात, गररबी, अव्यवजस्थत सहरीकरण, 

करेल ुतथा लैंलगक वहँसा, सामाजिक ववभेले सिृना गरेको डर रास, प्राकृलतक ववपजत्तको कारण धनिनको 
क्षलतले लनम्त्याएको वपडा आिद िस्ता कारणले नेपालमा मानलसक स्वास््य समस्या बढ्दत गएको अनमुान 
गररएको छ । बढी िोजखममा रहेका व्यजि तथा समदुायलाई केन्रववन्दमुा राखी प्रवधवनात्मक, 

प्रलतकारात्मक/लनरोधात्मक कायविम संचालन गनुव र समस्या भएका व्यजिहरुलाई मानलसक स्वास््य 
तथा मनोसामाजिक सेवा उपलब्ध गराउन उपयिु रणनीलत सवहतको कायवयोिना बनाई कायवन्वयन 
गनुव आवश्यक भईसकेको छ । 

 

समस्याहरु तथा चनुौतीहरुीः 
वव.सं. २०५३ मा रावष्ट्रय मानलसक स्वास््य नीलत, एकीकृत प्राथलमक स्वास््य सेवा अन्तगवत मानलसक 
स्वास््य सेवा सञ्चालन लनदेजिका, २०६४ र नसने रोगहरुको रोकथाम तथा लनयन्रणका लालग रावष्ट्रय 
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कायवयोिना सन ्२०१४–२०२० अन्तगवत मानलसक स्वास््य पलन समावेि भएपलछ केही सकारात्मक 
प्रयास मानलसक स्वास््यको क्षेरमा भएका छन ्। यसतको फलस्वरुप परुानो मानलसक स्वास््य नीलतलाई 
पररमािवन गदै रावष्ट्रय मानलसक स्वास््य रणनीलत र कायवयोिना, २०७७ नेपाल सरकार स्वास््य तथा 
िनसङ्ख्या मन्रालयले िारी गरेको छ ।  
नेपालमा गणुस्तरीय मानलसक स्वास््य सेवा प्रवाह गनवका लनलमत्त नीलतगत तथा काननुी व्यवस्था 
गररनकुासाथत लनदेजिकाहरुले लनदेि गरे ता पलन यसको प्रभावकारी कायावन्वयन र संकीय व्यवस्था 
अनसुार व्यवस्थापनमा केही समस्या र चनुौतीहरु रहेको छन ्। यी मध्ये केही प्रमखु समस्या र 
चनुौती लनम्नानसुार छन-् 

 मानलसक स्वास््य समस्याको रोगभारको अनपुातमा सञ्चाललत कायविमहरुको बिेट ववलनयोिन 
्यादत न्यून भएकोले िोजखम समहुका व्यजि तथा समदुायलाई पूणवरुपमा समेट्न सकेको छतन। 
स्थानीय तहमा मानलसक स्वास््यको बिेट तथा कायविम लगभग नभएको अवस्था छ ।  

 मानलसक स्वास््य समस्या भएका व्यजि र पररवारका सदस्य प्रलतको व्यापक लाञ्छना 
(Stigma), अवहेलना, भेदभाव (Discrimination) र मानवअलधकारको हननलाई रोक्न र 
कमगनव कायविम बनाएर लागू गनव सवकएको छतन ।  

 मानलसक स्वास््यको क्षेरमा रहेको दक्ष िनिजिको अभावलाई आवश्यकता अनसुार पूरा गरी 
समदुायस्तर (प्राथलमक स्वास््य केन्र तथा स्वास््य केन्र) सम्म सेवाको पहँूच स्थापीत गनव 
सवकएको छतन ।  

 यस क्षेरमा व्याप्त रहेको अन्धववश्वास, भ्रम र गलत धारणामा पररवतवन ल्याई मानलसक स्वास््यको 
प्रवधवन, रोकथाम, उपचार तथा पनुस्थावपना कायविम ववकास गरी लाग ुगनव  सवकएको छतन ।  

 प्रिनन उमेरका मवहलाहरुमा मतृ्यकुो पवहलो र यवुाहरुमा दोस्रो  कारण बनेको आत्महत्या 
बरे्षनी बढ्दत गएको देजखएता पलन यसलाई उपयिु कायविम बनाई सम्बोधन गनव सवकएको 
छतन । 

 वतदेजिक रोिगारमा रहेका व्यजिहरु तथा लतलगकँ वहँसाबाट प्रभाववत ब्यजिमा ब्यापकरुपमा 
रहेको मानलसक स्वास््य समस्या र आत्महत्याको अवस्थालाई सम्बोधन गनव सवकएको छतन ।  

 बालबाललका तथा वकिोर वकिारीको जिक्षा, व्यजित्व लनमावण र िीवनको लक्ष छनौटमा प्रत्यक्ष 
प्रभाव पाने मानलसक स्वास््यलाई महत्व र प्राथलमकता िदन सवकएको छतन । बालबाललका 
तथा वकिोर वकिोरीमा हनु सक्ने भावनात्मक, व्यवहारीक र लसकाईिन्य तथा इन्टरनेटको 
लत िस्ता समस्यालाई समयमा नत जचनेर सम्बोधन गनव सवकएको छतन ।  

 बालबाललका, वकिोर वकिारी, प्रिनन उमेर समहुका मवहला तथा गहृणी मवहलाहरु लगायत 
िेष्ठ नागररकहरु, द्वन्द्व प्रभाववत ब्यजि, लतवङ्गक वहंसा प्रभाववत ब्यजि, अपाङ्गता भएका ब्यजि, 
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लसमान्तकृत व्यजि तथा समदुाय, प्राकृलतक ववपदका कारण धनिनको क्षलत भोगेका ब्यजिहरु 
मानलसक स्वास््य समस्याको बढी िोजखममा भएपलन त्यस्ता ब्यजि तथा समदुायलाई लजक्षत 
गरी कायविम तथा सेवा सञ्चालन गनव सवकएको छतन ।  

 मिदरा र लाग ुपदाथवको दवु्यवसनीलाई मानलसक स्वास््यको कोणबाट बझुाउन सकीएको छतन 
। यसलाई रोकथामकालालग आवश्यक कायविम तिुवमा गरी व्यापकरुपमा लागगुनव सवकएको 
छतन । वविेर्षगरेर वकिोर वकिोरीहरुमा मादक पदाथव तथा लागपुदाथवको दरुुपयोगको बढ्दो 
िाजखमलाई सम्बोधन गनेखालका मानलसक स्वास््यमा सचेतना बढाउने तथा समयमा 
मनोपरामिव सेवा िदएर यस्तो िोजखमबाट बावहर ल्याउनेखालका कायविमहरु सञ्चालन गनव 
सवकएको छतन ।  

 स्थानीय तहमा संलग्न मनोपरामविकतावहरुको सेवाको गणुस्तर तथा लनयमन गनव आवश्यक 
संयन्रको व्यवस्था गनव सकएको छतन । साथत यस्तो सेवा अत्यन्त आवश्यक हुँदाहुँदत पलन 
स्थालनय सरकारले आवश्यक पद लसिवनागरी सेवा ववकासगनव सकेको छतन । 

 

यस नीलतको आवश्यकता, लनदेिक लसधान्त तथा भावी सोचीः 
 

 रावष्ट्रय मानलसक स्वास््य रणलनतीमा आधारीत भएर स्थानीय सरकारकालालग लनम्न लसधान्तमा 
आधाररत नीलतहरु प्रस्ताव गररएका छन ्।   

 नेपालको संववधानले स्थावपत गरेको मौललक हकको रुपमा गणुस्तरीय स्वास््य सेवा अन्तगवत 
मानलसक स्वास््य सेवा तथा मनोसामाजिक परामिवमा सबतको सहि, सलुभ र समान पहँूच 
सलुनजित गररनेछ । 

 मानलसक स्वास््य सेवा तथा मनोसामासजिक परामिव सेवा यस गाउँपाललकाले प्रदान गने 
स्वास््य सेवामा एकीकृत गरी सववसाधारण िनताको पहुँच हनुे गरी सववसलुभ तवरले 
गणुस्तरीयसेवा प्रवाह गररनेछ ।  

 यस गाउँपालवकामा भएका कडा खालका मानलसक रोग लागी सडकमा िीवन व्यलतत गरररहेका 
व्यजि तथा िेलमा रहेका मानलसक स्वास््य समस्या भएका व्यजिहरुको लालग सरुक्षा, उपचार 
र पनुस्थावपनाको सलुनिता गररनेछ । साथत गाउँपाललकाले प्रदान गने मानलसक स्वास््य सेवामा 
गररव, सीमाजन्तकृत र िोजखममा रहेका व्यजि तथा समदुाय (बालबाललका, मवहला, अपाङ्गता 
भएका व्यजि, िेष्ठ नागररक, लैंवङ्गक अल्पसं्यक) को पहुँच सलुनजित गनव समतामूलक र 
सामाजिक न्यायको आधारमा कायविम तिुवमा गरी कायावन्वयन गररनेछ ।  

 मानलसक स्वास््य प्रवधवन गनव तथा मानलसक रोगका बारेमा ववध्यमान अन्धववश्वास, भ्रम र 
लम्या कथन हटाउन र आत्म हत्याको िाजखम कमगनव िनचेतना अलभववृध गने कायविम 
तिुवमा गरर सञ्चालन गररने छ ।  
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 मानलसक ववरामीहरुको मानव अलधकारको संरक्षण र प्रवद्र्कनको लालग समदुायमा आधाररत 
बहआुयालमक पद्दलत अनसुारको मानलसक स्वास््य तथा मनोसामाजिक सेवा अलभववृघ गनव 
गाउँपाललकाका सवत सम्बन्धीत िाखाहरु िस्तत मवहला बालबाललका तथा िेष्ठ नागररक सरुक्षा, 
जिक्षा, न्यायीक सलमती आदीसँग समन्वय र सहकायव गदै मानलसक स्वास््यको प्रवधवन, सरुक्षा, 
उपचार र पनुस्थावपनालाई एकीकृत गरेर ललगनेछ ।  

 मानलसक स्वास््य तथा मनोसामाजिक परामिव सेवा प्रवाहकालाालग आवश्यक साधन, श्रोत तथा 
िनिजि व्यवस्थापनमा िोड िदइने छ ।  

 यस गाउँपाललकामा रहेका सरकारी, गतरसरकारी तथा लनिी क्षेरसँग आवश्यक समन्वय र 
सहकायव गदै मानलसक  स्वास््यको प्रवधवन, उपचार र पनुस्थावपना कायवलाई व्यापक, सिि र 
प्रभावकारी वनाइने छ ।  

 यस नीलत तथा कायवयोिनाको प्रभावकारी कायावन्वयन, अनगुमन र मलु्याङ्ककनका लालग 
गाउँपाललकामा भरपदो संयन्रको ववकास गररनेछ ।   

 गाउँपाललकामा मानलसक स्वास््य कायविम अन्तगवत स्वास््य सूचना प्रणाली र अध्ययन 
अनसुन्धानलाई प्रवधवन तथा व्यवजस्थत गररनेछ ।  

 

भावी सोच (Vision): 
यस चौंरीदेउरालीगाउँपाललकामा बसोवास गने िनताहरुको मानलसक स्वास््य तथा मनोसामाजिक 
ससु्वास््यमा सधुार गरी उत्पादनिील र गणुस्तरीय िीवनयापन गनव सक्षम बनाउने । 

 

ध्येय (Mission): 
उपलब्ध साधनश्रोतको अलधकतम प्रयोग गरी सेवा प्रदायक, सेवाग्राही र अन्य सरोकारवालाहरु बीच 
लनरन्तर समन्वय तथा सहकायव गरी गणुस्तरीय मानलसक स्वास््य सेवाको सलुनितता गने । 

ल्य (Goal): 
मानलसक स्वास््य सेवामा सबतको सहि, सलुभ, समावेिी र समान पहुँच सलुनित गनव मानलसक स्वास््य 
तथा मनोसामाजिक परामिव सेवालाई ववस्तार गरीने छ साथत मानलसक रोगका लबरामीको सं्यामा टण् 
प्रलतितले कलम गरी आत्महत्याको हालकोदरमा सं्यामा ढण् प्रलतितले कलम ल्याउन ववजिवष्टकृत 
मानलसक स्वास््य सेवालाई व्यवजस्थत गरी उपलब्ध गराउने ।  
 

उद्दशे्यहरु (Objective): 
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1. आधारभतू स्वास््य सेवा अन्तरगत मानलसक स्वास््य तथा मनोसामाजिक परामिव सेवालाई 
समावेि गरी आगामी ५ बर्षव लभर गाउँपालवकाका सबत अस्पताल तथा सबत स्वास््य केन्रहरुमा 
मानसवक स्वास्थ सेवा उपलब्ध गराउने । 

2. प्रत्यक स्वास््य सेवा केन्रमा कायवरत कमवचारीहरु मध्य कजम्तमा १ िना स्वास््यकमीलाई 
मानलसक रोग तथा मनोसामाजिक परामिव सेवाको लालग ताललमको ब्यवस्था गने ।  

3. यस गाउँपाललकामा रहेका मानलसक रोगीहरुको उपचारकालालग आवश्यक पने परामिव सेवा 
लनसलु्क उपलब्ध गराउन सवत वडा स्तरमा रहेका स्वास््य संस्थाहरुमा मनलसक स्वास््य सेवा 
परामिव कक्ष स्थापना गने ।   

4. मानलसक रोग उपचारमा आवश्यक ववजिवष्टकृत वविेर्षज्ञको सेवा गाउँपाललकाको अस्पताल र 
तोवकएका स्वास््य संस्था माफव त मनलसक रोगको और्षधी लनिलु्क उपलब्ध गराउने । 

5. मानलसक स्वास््य सेवालाई प्रभावकारी वनाउन सरकारी, गतरसरकारी तथा लनिी क्षेर वीच 
प्रभावकारी समन्वय र सहकायव गने । 

रणनीलतहरुीः 
१.आधारभतू स्वास््य सेवा अन्तरगत मानलसक स्वास््य तथा मनोसामाजिक परामिव सेवालाई 
समावेि गरी आगामी ५ बर्षव लभर गाउँपालवकाका सबत अस्पताल तथा सबत स्वास््य केन्रहरुमा 
मानसवक स्वास्थ सेवा उपलब्ध गराउने सम्वन्धमा लनम्न कायवनीलतहरु ललईनछे । 

 

१.१  मानलसक स्वास््य समस्या भएका व्यजिहरु तथा उनीहरुको पररवारका सदस्यहरुको हकहीतको 
संरक्षण, उपचार, सरुक्षा, पनुस्थावपना र सामाजिक समावेिीकरणको लालग अपाङ्गता भएका व्यजिहरुको 
अलधकार सम्बन्धी रावष्ट्रय मानलसक स्वास््य रणनीलत २०७७ मा उल्लेख भए अनसुार यस 
गाउँपाललकाले उपलब्ध श्रोत र साधानको आधारमा आवश्यक व्यवस्था गरीने छ ।  
 

१.२  यस गाउँपाललकाले मानलसक तथा मनोसामाजिक अपाङ्गता भएका व्यजिहरुको लालग आवश्यक 
सम्पूणव सेवा अत्यावश्यक स्वास््य सेवा अन्र्तगत समावेि गरी प्रदान गनेछ । मानलसक रोगको 
उपचारकालालग आवश्यक आर्षलधहरुको स्वास््य सँस्थामा लनयलमत उपलब्धताको लनजित गररने छ । 
यसकालालग संक तथा प्रदेि स्वास््य लनकायसँग आवश्यक समन्वय गरर और्षलध आपूती व्यवस्था गरीने 
छ ।   
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१.३  मानलसक वा मनोसामाजिक अपाङ्गता भएका व्यजिलाई स्वास््य संस्थामा राखी उपचार गराउने 
व्यवस्था लमलाउनेछ । साथत िवटल खालको मानलसक स्वास््य समस्या भएका ब्यजिलाई आवश्यकता 
अनसुार ववजिवष्टकृत सेवा पाईने अस्पतालमा रेफर गरी थप उपचारको प्रवन्ध गररनेछ ।यस वकलसमका 
सेवा प्रदान गने लनिी तथा गतरसरकारी संस्थाहरुसँगको साझेदारीमा उपयिु कायविम सञ्चालन गररनेछ। 

 

१.४  लागऔुर्षध तथा मध्यपान दवु्र्सनीहरुको आवश्यकउपचार र पनुस्थावपनाको लालग नीजि तथा 
गतरसरकारी संस्थाहरुसँगको समवन्य र सहकायवमा न्यूनतम मापदण्ड बनाई पनुस्थावपना केन्र सञ्चालन 
गररनेछ । गाउँपाललकाले यो समस्याको रोकथामकालालग आवश्यक कायविम तिुवमा गरी समदुायको 
सहभागीतामा लाग ुगनेछ । 

१.५  स्वास््य उपचार तथा हेरचाह, जिक्षा, रोिगारी, सरकारी सेवा प्राप्तीमा मानलसक स्वास््य समस्या 
भएका व्यजिहरु प्रलत हनु ेववभेदको रोकथाम गररनेछ ।  
 

१.६  मानलसक स्वास््य समस्या भएका व्यजिहरु प्रलत हनुे वहंसा कम गनव र त्यस्ता व्यजिहरुको 
हेरचाह, सरुक्षा, उनीहरु प्रलत गररने व्यवहारमा सधुार ल्याउनको लालग यस गाउँपालवकामा रहेका सरुक्षा 
लनकाय, कारागार, बालगहृ, िेष्ठ नागररक आवास गहृ, पनुस्थावपना केन्र आिद सँग समन्वय गरी त्यहाँ 
कायवरत कमवचारीहरुको लालग अलभमखुीकरण तथा ताललम प्रदान गररनेछ । 

 

१.७  मानलसक स्वास््य समस्या भएका ब्यजिलाई एक्लत थनुेर, बाँधेर उपचार गनव पाइने छतन । तर 
आफत ले आफत लाई वा अन्य ब्यजिको धनिनको क्षलत पगु्ने वा अन्य गम्भीर आकात पाने पवुष्ट भएमा 
मानलसक स्वास््य समस्या भएको व्यजिको संरक्षकको सहमलत र मानलसक स्वास््यमा ताललम प्राप्त 
स्वास््यकमीकोेे लसफाररसमा मार लसलमत अवलधको लालग यसो गनव सवकनेछ र सो को िानकारी 
यथासक्य लछटो यस लनतीको अनगुमनको खण्ड ८.२ मा उल्लेख गररएको सलमलतलाई गराउन ुपनेछ। 

 

१.८  िनस्वास््य, जिक्षा, मवहला बालबाललका तथा सामाजिक सरुक्षा लगायतका लनयलमत कायविम 
िस्तत सरुजक्षत माततृ्व, प्रिनन स्वास््य, बालस्वास््य, ववद्यालय स्वास््य, लतवङ्गक वहंसा रोकथाम, 

वकिोरवकिोरी जिक्षा, मवहला स्वास््य स्वयंसेववका लजक्षत कायविम आिदमा मानलसक स्वास््यलाई 
एकीकृत गदै ललगनेछ ।  
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२   प्रत्येक स्वास््य सेवा केन्रमा कायवरत कमवचारीहरु मध्य कजम्तमा १ िना स्वास््यकमीलाई 
मानलसक रोग तथा मनोसामाजिक परामिव सेवाको लालग ताललमको ब्यवस्था गने सम्वन्धमा लनम्न 
कायवनीलतहरु ललईनेछ ।  
२.१  रावष्ट्रय स्वास््य ताललम केन्रले ववकास गरेको मानलसक स्वास््यको ताललम (mh GAP) 
गाउँपाललकाका सवत स्वास््य केन्रका योग्यता पगेुका सवत स्वास््यकमीहरुलाई प्रदान गररने व्यवस्था 
गररने छ ।   
२.२  मालथ उल्लेजखत ताललम ललएका स्वास््यकमीहरुलाई मानलसक रोग वविेर्षज्ञ जचवकत्सक वा 
जचवकत्सा मनोवीदद्वारा लनयलमत जक्ललनकल सपुरलभिन प्रदान गरी मानलसक स्वास््य सेवाको गणुस्तर 
ववृध गररन ेछ ।  
 

२.३  गाउँपाललकामा कजम्तमा पलन दईुिना योग्यता पगेुका व्यजिहरुलाई मनोसामाजिक 
परामिवकतावको रुपमा ववकास गनव रावष्ट्रय स्वास््य ताललम केन्रले ववकास गरेको मनोसामाजिक 
परामिवको ताललम प्रदान गररने व्यवस्था लमलाइने छ ।  
२.४  गाउँपाललका प्रत्येक वडामा कजम्तमा पलन १ िना सामदुायीक मनोसामाजिक कायवकताव लनयजुि 
गरी सेवाको लालग पररचान गररने छ । यस्तो िनिजिलाई आवश्यक ताललम (रावष्ट्रय स्वास््य ताललम 
केन्रले ववकास गरेको मनोसामाजिक परामिव ताललम प्याकेिको पवहलो मोडुल) प्रदान गने व्यवस्था 
गररने छ । 

२.५  संकीय तथा प्रदेि सरकारका स्वास््य लनकायको समन्वय तथा सहकायव गरर आवश्यक श्रोत 
साधन लनजित गररने छ ।  
३. यस गाउँपाललकामा रहेका मानलसक रोगीहरुको उपचारकालालग आवश्यक पने परामिव सेवा 
लनसलु्क उपलब्ध गराउन सवत वडा स्तरमा रहेका स्वास््य संस्थाहरुमा मनलसक स्वास््य सेवा परामिव 
कक्ष स्थापना गरी सेवा प्रदान गने ल्य अनरुुप दहायको रणनीलत रहने छ ।   
 

३.१  गाउँपाललका स्वास््य िाखाले जिक्षा तथा मवहला बालबाललका तथा िेष्ठ नागररक सरुक्षा 
िाखासँगको समन्वय र सहयोगमा िन चेतनाका सामाग्रीहरु ववकास गरी कायविम सञ्चालन गने तथा 
मनोसामाजिक अपागंताको पवहचान गरी पररचय पर प्रदान गररने छ । 
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३.२  बालबाललकाको ववकासिम, बाल मनोववज्ञान र बालबाललकामा हनुे भावनात्मक तथा व्यवहाररक 
समस्याको पवहचान र त्यसको प्रारजम्भक व्यवस्थापनको लालग  ववद्यालयका जिक्षकहरुलाई आवश्यक 
ताललम प्रदान गररने गररनेछ । यस्तो ताललम स्थानीय तहका साथत संकीय तथा प्रदेि सरकारको 
सहकायवमा तथा सम्बन्धीत संक संस्थाको श्रोत पररचालन गरर प्रदान गररने छ ।  
 

३.३  मानलसक रोग सम्वन्धी अन्धववश्वास हटाउन, मानलसक स्वास््यको प्रवधवन र रोकथामका लालग 
मवहला स्वास््य स्वयंसेववकाहरुलाई पररचालन गरी मवहला सहकारी, आमा समूह, समदुायमा आधाररत 
संस्थाहरु, स्थानीयस्तरका रािनतलतक दलहरुको समन्वयमा िनचेतनाका कायविमहरु सञ्चालन गररनेछ।  
३.४  मानलसक स्वास््य सम्वन्धी िनचेतना अलभबवृधको लालग सचुना तथा संचार सम्बन्धी 
सरोकारवाला लनकायहरुसँग समन्वय गरी मानलसक स्वास््यको प्रवद्र्धनात्मक कायविम ल्याइने छ । 
मानलसक स्वास््यको क्षेरमा सामग्रीहरु तयार गरी प्रसारण गनवको लालग सञ्चारकमीहरुको क्षमता 
अलभबवृध गररनेछ । मानलसक स्वास््यमा िनचेतना बढाउन  संकीय तथा प्रदेि सरकारसँग सहकायव 
गरी ववलभन्न िदवसहरु (ववश्व मानलसक स्वास््य िदवस, ववश्व आत्महत्या रोकथान िदवस, ववसवने रोग 
रोकथाम िदवस) समदुायतहमा कायविम गरी मनाइने व्यवस्था गररने छ ।   
 

३.५  मानलसक स्वास््य समस्या भएका व्यजिको उपचार, हेरचाह र सामाजिक समावेिीकरण 
सलुनजिताको लालग मानलसक स्वास््य समस्या भएका व्यजि र उनीहरुको पररवारको सदस्यहरुलाई 
संलग्न गराई मानलसक स्वास््य स्वावलम्वन समूह गठन गरी त्यस्ता समूहको क्षमता अलभबवृध गरर 
िनचेतनाका लालग पररचालन गररनेछ ।  
 

३.६  मानलसक स्वास््यको प्रवधवन र मानलसक रोगका ववरामीहरुको रेफरल बढाउन धामी झािी, 
झारफुकेहरुलाई सचेतना कायविमहरुमा सहभागी गराइनेछ ।  
 

३.७ आत्महत्याको रोकथाम, गभाववस्था र सतु्केरी अवस्थाको मानलसक स्वास््य, प्रभावकारी 
अलभभावकत्व लगायतका ववर्षयहरुमा िनचेतना अलभबवृध गररनेछ ।  
 

३.८  बतदेजिक रोिगारमा गएका व्यजि तथा उनीहरुको पररवारका सदस्यहरुमा देखापने मानलसक 
स्वास््य तथा मनोसामाजिक समस्याको िोखीम न्यूनीकरण तथा ब्यवस्थापनको लालग कायविम सञ्चालन 
गररनेछ ।  
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३.९  कडा खालका मानलसक स्वास््य समस्या भई उपचार पलछ लनको हुंदत गरेका ब्यजिहरुलाई 
आयआिनवको काममा संलग्न गराईने छ । साथत स्थानीय स्तरमा रोिगार प्रदान गने संस्थासँग समन्वय 
गरी मानलसक स्वास््य समस्याको िोजखममा रहेका भएका ब्यजिलाई रोिगार प्रदान गनव पहल 
गररनेछ। 

 

४. मानलसक रोग उपचारमा आवश्यक ववजिवष्टकृत वविेर्षज्ञको सेवा गाउँपाललकाको अस्पताल र 
तोवकएका स्वास््य संस्था माफव त मनलसक रोगको और्षधी लनिलु्क उपलब्ध गराउने नीलत अनरुुप लनम्न 
रणनीलत रहने छ । 

४.१ गाउँ पाललकाको कजम्तमा मे.अ. दरवन्दी रहेको सरकारी वा सामदुावयक स्वास््य संस्थामाफव त 
मानलसक रोगका लबरामीहरुलाई ताललम प्राप्त स्वास््यकमीबाट गणुस्तररय सेवा प्रदान गररने छ। 

 

४.२ त्यस्ता स्वास््य संस्थामा मानलसक रोगको लनिलु्क और्षधी उपलब्ध गराउन गाउँपाललकाले 
ब्यवस्था गने छ।  
 

५. मानलसक स्वास््य सेवालाई प्रभावकारी वनाउन सरकारी, गतरसरकारी तथा लनिी क्षेर वीच प्रभावकारी 
समन्वय र सहकायव गने नीलत अन्तगवत देहायको रणनीलत रहने छ। 

५.१  ववद्यमान स्वास््य व्यवस्थापन सूचना प्रणालीमा मानलसक स्वास््य सम्वन्धी सूचनाहरु समावेि 
गरी सजम्न्धत लनकायहरुमा लनयलमत पठाइने व्यवस्था गररनेछ ।  
 

५.२  आत्महत्या सम्वन्धी त्यांक व्यवजस्थत गनवको लालग गाउँपाललकास्वास््य िाखा र प्रहरी 
प्रिासनसँग सहकायवमा आत्महत्याको त्यांक प्रणालीको ववकास गररनेछ ।  
 

५.३  स्थानीयस्तरमा मानलसक स्वास््यको अवस्था पत्ता लगाउन आवलधक अनसुन्धानका लालग 
कायवयोिना लनमावण गरी लागू गररनेछ ।  
 

५.४  मानलसक स्वास््य सम्वन्धी अध्ययन अनसुन्धानको प्रवधवन गनव नीजि, गतरसरकारी र प्राजज्ञक 
क्षेरहरुसँगको सहकायवलाई प्रोत्साहन गररनेछ । यसबाट आएको नतीिालाई स्थानीय, रावष्ट्रय तथा 
अन्र्तराववष्ट्रयस्तरमा सावविलनकरण गदै नीलत तथा कायविममा पररमािवन गदै ललगनेछ । 

 



 

13 
 

६. संस्थागत ब्यवस्था 
६.१  यस नीलतको प्रभावकारी कायावन्वयनका लालग चौंरीदेउराली गाउँपाललका स्वास््य िाखालाई 
आवश्यक स्रोत तथा अलधकार जिम्मेवारी िदइने छ । 

 

६.२ मानलसक स्वास््य समस्या भएका व्यजिलाई उपचारमा सहिताका ललग गाउँपाललकाले सञ्चालन 
गरेको स्वास््य ववमा कायविममा समावेि गररने छ ।  
 

६.३  स्वास््य संस्थाहरुमा मानलसक एवंम मनोसामाजिक समस्या भएका व्यजिलाई गणुस्तरीय सेवा 
सलुनजित गनव स्वास््य िाखा प्रमखु, मानलसक÷मनोसामाजिक कायविम सम्पकव  व्यजि र यस क्षेरमा 
कायव गरररहेका स्थानीय गत.स.स. मध्येबाट एक र सेवाग्राहीमध्येबाट एक िना प्रलतलनलध रहने अनगुमन 
संयन्र लनमावण गररनेछ । 

 

६.४  यस मानलसक स्वास््य नीलतका आधारमा गाउँपाललकाले कायवयोिना तयगरी तरुुन्त कायावन्वनमा 
ल्याइनेछ । 

 

७. ववत्तीय श्रोत 

       स्थानीय सरकारको स्रोत,संक तथा प्रदेि सरकारबाट प्राप्त स्रोतहरु, संक सँस्थाबाट प्राप्त स्रोत 
तथा लनिी क्षेरको सहयोग समग्रमा यस मानलसक स्वास््य नीलत कायावन्वयनका स्रोत हनुे छन ्। 
मानलसक स्वास््यलाई अन्य स्वास््य सरह रोगको भारअनसुार समानपुालतक बिेटको व्यवस्था गररदत 
ललगनेछ । एनेक्समा अनमुालनत नमनुा बिेट संलग्न छ । 

 

८. अनगुमन तथा मूल्याङ्कन 

८.१  मानलसक स्वास््य तथा मनोसामाजिक परामिव सेवाको गणुस्तर, मानलसक स्वास््योपचारको 
ढाँचा, सेवाको प्रकृया र प्रभाव, उपलब्धी, र पररणामको आधारमा अनगुमन र मूल्याङ्कन गनव चौंरीदेउराली 
गाउँपाललकामा एउटा प्रभावकारी अनगुमन तथा मलु्यांकनको संयन्र बनाइनछे । मानलसक स्वास््य 
रणनीलतको कायवयोिना तथा सूचकलाई आधार मानेर अनगुमन तथा मूल्याङ्कन गररने छ । 

 

 ८.१.१ अनगुमन तथा मूल्याङ्कन समीलत गाउँपाललकाप्रमखु प्रिासकीय अलधकृतको तेततृ्वमा 
स्वास््य िाखा प्रमखु, गाउँ अस्पताल प्रमखु, मवहला वालवाललका तथा ्येष्ठ नागररक िाखा, जिक्षा 
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िाखा, मानलसक स्वास््यको क्षेरमा कामगने गतर सरकारी सँस्था र सेवाग्राहीमध्येबाट एक िना प्रलतलनलध 
रहने गरी गठन गररने छ ।  
 

८.२  ववद्यमान प्राथलमक स्वास््य सेवा प्रणालीबाट प्रदान गररने मानलसक स्वास््य तथा मनोसामाजिक 
सेवाको सूचनालाई स्वास््य व्यस्थापन सूचना प्रणालीमा समावेि भएको लनजित गररने छ ।  
 

९. िोजखम 

९.१  मानलसक स्वास््य क्षेरमा समवष्टगत रुपमा स्रोत पररचालन रणनीलतको अभावमा स्रोत व्यवस्थापन 
तथा पररचालनमा किठनाई हनुसक्ने सम्भावना रहन्छ ।  
९.२  ताललम प्राप्त िनिजिको अभाव तथा ताललम प्राप्त स्वास््यकमीको सरुवालेगदाव मानलसक 
स्वास््य तथा मनोसामाजिक परामिव सेवाको लनरन्तरतामा चनुौती हनु सक्दछ ।  
९.३  मानलसक रोगको उपचारमा प्रयोग हनुे और्षलधको स्वास््य संस्थामा लनिलु्करुपमा लनरन्तर 
उपलब्धताको संयन्र नहुँदा सेवाको लनरन्तरता तथा प्रभावकारीतामा चनुौती आउन सक्दछ । 

  
९.४  मलुकु सङ्घीय संरचनामा पररणत हँेुदा कायावन्वयन गररने स्वास््य कायविमहरु केन्र र सङ्घको 
दावयत्वलभर पने गरी छुट्टयाई मानलसक स्वास््य नीलतको पनुसवमायोिन नहुँदा चनुौती हनु सक्दछ । 

 

९.५  यस नीलतलाई कायावन्वयन गनवको लालगसंक तथा प्रदेिमा िस्तत स्थानीय तहमा पलन मानलसक 
स्वास््यको छुट्टत सविय संयन्र स्थापना नभएको हुँदा मानलसक स्वास््यका कायविम तिुवमा र 
कायवन्वयन हनु चनुौती आउन सक्दछ । 

 

चौंरीदेउरालीगाउँपाललका मानलसक स्वास््यको पाचँ बरे्ष कायवयोिना  
 

sfo{If]q d'Vo sfo{x? ;~rfng ul/g] s[ofsnfkx? ;"rs lhDd]jf/ lgsfo  

cjlw 

!= dfgl;s :jf:Yo ;]jfdf ;a}sf] ;xh, ;'ne / ;dfg kx'Fr ;'lglZrt ug]{ 

cfwf/e't 

dfgl;s :jf:Yo 

;]jf 

!= ;fd'bfoLs dfgl;s 

:jf:Yo sfo{s|d ;~rfng 

ug]{ 

!= ufpFkflnsf :jf:Yo ;+:yfsf 

:jf:YosdL{x?sf] /fli6«o :jf:Yo 

tflnd s]Gb|sf] mhGAP df]8'n @ 

;~rfng ug]{ .  

@= tflndsfnflu lj1 dgf]lrlsT;s, 

lrlsT;fdgf]jLb tyf dgf]jLbx?sf] 

Joj:yf ug]{ .  

!= गाउँपालिका! k|f= :jf= s]= 

jf6 @ hgf tyf * :jf:Yo 

s]Gb|jf6 sDtLdf Ps Pshgf 

:jf:YosdL  

slDtdf klg      

@= @ hgf lj1jf6 tflnd 

;~rfngug]{ . 

:jf:Yo zfvf, 

गाउँkflnsf —@ jif{ 

 

!= :jf:Yo zfvf, 

गाउँkflnsfn] lhNnf 

:jf:Yo sfof{no;Fu 

;dGjo u/L k|b]z 
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#= dfgl;s :jf:Yosf] cf}iflwsf] 

cfk'tL{ Joj:yfkg ug]{ . 

#=! dfgl;s /f]usf] cTofjZos 

cf}iflwsf] cfjZostfsf] klxrfg ug]{ 

#= गाउँपालिका:jf:Yo 
;+:yfdf dfgl;s /f]usf] 

cf}iflwsf] cfk'tL{ 

=====dlxgf;Dd lg/Gt/ x'g] .    

#=!= dfgl;s /f]usf ljleGg 

cf}iflwx?sf] jif{lbg;Dd 

cfjZos kg]{ kl/df0f 

lglZrt u/]sf] 8s'd]G6 

;f=lj=d+=jf6 cfk'tL{ 

lglZrt ug{]{  

 

@= ufpFkflns :jf:Yo 

zfvfn] cfly{s jif{ 

@)&* . @)&( ;Dddf 

lglZrt ul/g] 5 . 

 @= ljz]if1:t/sf] 

dfgl;s :jf:Yo tyf 

dgf];fdflhs ;]jf 

:jf:Yo ladf tyf 6]lnd]G6n x]Nysf] 

dfWodjf6 ljz]if1:t/sf] ;]jf 

:jf:Yo s]Gb| dfkm{t ;d'bfodf 

k'/ofpg 

!= :jf:Yo ;+:yfdf pkrf/df 

cfPsf dfgl;s /f]uLx? dWo] 

*) k|ltztn] :jf:Yo ljdfdf 

;+nUg x'g] 5g\ .                                     

@= ljz]if1:t/sf] ;'k/lehg 

tyf pkrf/ 6]lnd]G6n x]Ny 

dfkm{t jif{df ======k6s 

pknAw u/fOg] 5 .   

:jf:Yo zfvf, ufpFkflns  

 

 

 

 

 #= dfgl;s :jf:YonfO{ 

hg:jf:Yosf] lgoldt 

sfo{s|dx?df Plss[t 

u/]/ ;~rfng ug]{ 

#=! गाउँपालिकाhg:jf:Yo 

sfo{s|ddf dfgl;s :jf:YonfO{ 

;dfj]z ul/ sfo{s|d ug]{  

#=@ dlxnf :jf:Yo :jo+;]jLsf, cfdf 

;'/Iff sfo{s|d, k|;'tL ;]jf, jfn 

:jf:Yo sfo{s|ddf l8k|];g tyf 

cfTdxTofsf] l:s|lg8= ug]{, e]l6Psf 

;d:of ePsf JolQmnfO{ pkrf/df 

;Dk|;g ug]{ . 

#=! =========j6f hg:jf:Yo 

sfo{s|ddf dfgl;s :jf:Yo 

;dfj]z 

#=@ :jf:Yo ;+:yfjf6 jif{df 

$)) ue{jtL tyf k|;'tL 

dlxnfdf l8k|];g tyf 

cfTdxTofsf] l:s|lg8= ug]{ 

:jf:Yo zfvf, 

गाउँkflnsf 

#=! tLg jif{ 

#=@ k|To]s jif{ kfFr jif{ 

;Dd 

 

@= nIfLt ju{, hf]lvddf k/]sf] ;d'x tyf ;d'bfodf dfgl;s sfo{s|d ;~rfng ug]{  

nIfLt ju{, 

hf]lvddf k/]sf] 

;d'x tyf 

;d'bfodf 

Jffnjflnsf tyf lszf]/ 

lszf]/L 

!= /fli6«o :jf:Yo tflnd s]Gb|n] 

ljsf;u/]sf] jfnjflnsfsf nflu 

dfgl;s :jf:Yo tflnd df]8'n # 

ufpFkflns :jf:Yo ;F:yfsf 

:jf:YosdL{x?nfO{ tflnd ;~rfng 

ug]{ . 

@= ;d'bfo tyf ljBfnodf 

jfnjflnsf tyf lszf]/ lszf]/Lsf] 

dgf];fdflhs ;':jf:Yosf] k|j{wgug]{ 

sfo{s|d ;~rfng ug]{ . 

#= 3/ kl/jf/, ljBfno, ;dfhLs 

jftfj/0fnfO{ jfnjflnsf tyf lszf]/ 

lszf]/L d}qL jgfpg]  

k|f=:jf=s]= / :jf=s]=sf 

slDtdf Ps Ps hgf :jf:Yo 

sdL{ 

 

 

 

ufpFkflns ;j} ljBfnodf 

lgoldt ;~rfng ug]{ 

 

 

;d'bfo tyf ljBfnodf 

lgoldt ;~rfng ug]{  

:jf:Yo zfvf, ufpFkflns 

klxnf], bf]z|f] jif{  

 

 

 

:jf:Yo, lzIff tyf 

dlxnf jfnjflnsf zfvf 

 

 

:jf:Yo, lzIff tyf 

dlxnf jfnjflnsf zfvf 

 j}b]l;s /f]huf/L tyf 

cGo sf/0fn] ljb]zdf 

/x]g] JolQm tyf ltgsf 

kl/jf/nfO{ dfgl;s 

:jf:YO ;]jf 

$= ljb]zdf  /x]sf sfdbf/, ljBfyL{ 

tyf cGo g]kfnLsfnflu 6]lnd]G6n 

x]Ny ;]jfsf] ;'lglZrt ug]{  

 

ljb]zdf  /x]sf sfdbf/, ljBfyL{ 

tyf cGo g]kfnLsf g]kfndf /x]sf 

kl/jf/nfO{ ;d'bfodf dgf];fdflhs 

k/fdz{ ;]jf k|bfg ug]{  

 

 

rf}+/Lb]p/fnL c:ktfn tyf 

k|f= :jf= s]= jf6 dfgl;s 

:jf:Yo tyf dgf]k/fdz{df 

tflnd k|fKt lgoldt 

:jf:YosdL{n] xKtfdf lbg 

tf]s]/  

lgoldt ;]jf k|bfg ug]{  

 

:jf:Yo zfvf 
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 h]i7 gful/ssf] dfgl;s 

:jf:Yo 

cNhfOd;{ l8;c8{/ nufot lj:d[lt 

tyf cGo dfgl;s ;d:ofdf 

hgr]tgf a9fpg] tyf ;dodf 

klxrfg ul/ :jf:Yo ;+:yfdf l/km/ 

ug]{ . 

 

h]i7 gful/sx?sf] ;fdflhs 

;'/Iffdf kx'Fr a9fpg]   

ljZj cNhfOd;{ /f]u /f]syfd 

lbj; ;]K6]Da/ @# ;d'bfodf 

dgfP/, ;~rf/ dfWodjf6 

hgr]tgfsf sfo{s|d ug]{  

 

 

lg/Gt/  

:jf:Yo zfvfn] k|b]z, 

;+3 tyf ufpFkflns >f]t 

tyf ;fwg jf6 x/]s jif{ 

lb; dgfpg]  

 

dlxnf jfnjflnsf tyf 

h]i7 gful/s ;'/Iff 

zfvf  

 cfTdxTofsf] ;f]r ePsf 

/ hf]lvddf ePsf 

JolQmsfnflu dfgl;s 

:jf:Yo 

cfTdxTof /f]syfd sfo{s|d th'{df 

ul/ sfof{Gjog ug]{  

cfTdxTof /f]syfd lbj; ;]K6]a/ !) 

;d'bfodf dgfpg]  

 

cfd;~rf/sf] k|of]uub}{ cfTdxTof 

sd ug]{ ;'rgf thf hfgsf/L 

k|;f/0f ug]{   

 

x/]s j8ftxdf sfo{s|ddf 

;xefuL -!)))_ x/]s jif{  

:jf:Yo zfvf  

 n}lËs lx+;f k|efljtx?sf 

dfgl;s :jf:Yo 

s[lif If]qdf k|of]ux'g] ljiffbLsf] 

kx'Frdf lgoGq0fug{ ;DalGwt 

lgsfo;Fu ;dGjo ul/ sfo{s|d 

;~rfng ug]{   

ljiffbL ljt/snfO{ 

cled'vLs/0f sfo{s|d -x/]s 

j8fdf ! k6s_ 

:jf:Yo tyf s[lif zfvf  

 ckfu+tf ePsf 

JolQmx?sfnflu dfgl;s 

:jf:Yo 

ckf+utf ePsf JolQmx?nfO{ 

गाउँkflnsfsf :jf:Yo s]Gb|x?jf6 

dfgl;s :jf:Yo tyf ;d'bfodf 

kl/rflnt dgf]k/fdz{stf{jf6 ;]jf 

k|bfg ug]{ . 

:jf:Yo ;+:yfdf ;]jfdf 

;xefUL ckf+utf ePsf 

JolQmsf] tYof+s 

:jf:Yo zfvf 

 dlb/f tyf nfu' cf}ilwsf] 

nt ePsf JolQmsfnflu 

dfgl;s :jf:Yo 

dfgl;s ;d:of / To;sf] k|efjjf/] 

;d'bfo tyf ljBfnodf ;r]tgf 

sfo{s|d x/]s j8fdf ;~rfng ug]{  

 

s'ntdf km;]sfx?sf] ;dodf g} 

klxrfg u/L :jf:Yo ;+:yf tyf 

kl/jf/df g} uP/ dgf]k/fdz{ ;]jf 

tyf pkrf/sfnflu hfgsf/L k|bfg 

ug]{, k|]if0f ug]{ / ;dGjo ug]{  

sfo{s|ddf ;xefuL ;FVof  

 

 

 

;]jf tyf k|]if0fsf] tYofs+  

:jf:Yo zfvf 

#= cfsl:ds tyf ljktsf] cj:yfdf k|bfg ul/g] dfgl;s :jf:Yo tyf dgf];fdflhs ;]jf :jf:Yo ;]jfdf Plss[t u/]/ k|bfg ug]{  

cfsl:ds tyf 

ljktsf] 

cj:yfdf 

dfgl;s :jf:Yo 

;]jf 

cfsl:ds tyf ljktsf] 

cj:yfdf k|bfgul/g] 

cTofj:osLo :jf:Yo 

;]jfdf dfgl;s :jf:Yo 

tyf dgf];fdflhs ;]jf 

k|bfg ug]{  

:jf:YosdL{ tyf dgf]k/fdz{stf{nfO{ 

dgf]j}1flgs k|fylds ;xof]usf] 

tflnd tyf k|efljt ;d'bfonfO{ 

k|fylds dgf]j}1flgs ;xof]u k|bfg 

ug]{  

Tflnd k|bfg u/]sf] ;FVof 

 

;]jf k|fKt u/]sfsf] tYof+s  

:jf:Yo zfvf 

$= u'0f:t/Lo dfgl;s :jf:Yo ;]jfdf ;j}sf] ;xh, ;'ne / ;dfg kx'Fr ;'lglZrt ug{sfnflu cfjZos kg]{ ;+oGq, ;fwg, >f]t tf hgzlQmsf] 

Joj:yfkg ug]{ . 

:yfgLo 

;+/rgfdf 

dfgl;s :jf:Yo 

:yfgLo txdf dfgl;s 

:jf:Yo x]g]{ O{sfO{ . JolQm 

tf]sL lhDd]jf/L ls6fg 

ug]{  

:yfgLo txdf ;f+u7lgs tyf 

Joj:yfkg ;e]{If0f ubf{ dfgl;s 

:jf:Yo OsfO{ ;lxt 

dgf]k/fdz{stf{x?sf] kbx? ;{hgf 

u/L kbk"tL{ ug]{   

Dffgl;s :jf:Yo :+/rgfsf] 

:yfkgf 

 

cfjZos hgzlQmsf] 

Joj:yfkg tyf kb k"tL{ 

;FVof 

:yfgLo ;/sf/  
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nIo ;"rs cfwf/ 

tYofÍ 

nIo    

   @)&& ÷&* *!÷*@   

dfgl;s 

:jf:Yo ;]jfdf 

;a}sf] ;xh, 

;'ne / ;dfg 

kx'Fr 

;'lglZrt ug{ 

Gofo ;+ut 

pj+ hjfkmb]xL 

9+un] dfgl;s 

:jf:Yo tyf 

dgf];fdflhs 

;]jfnfO{ 

k|fylds 

:jf:Yo ;[jf 

k|0ffnLdf 

Plss[t u/L 

pknAw 

u/fOg] 5  

cfTdxTof 

b/ k|lt 

!)),))) 

hg;FVofdf  

!^=%Ü        

-@)&@_ 

!$ Ü !) Ü g]kfn k|x/L  /fli6«o :t/sf] cfwf/ tYof+s tyf 

nIfnfO{ g} ;dfa]; ul/Psf]  

dfgl;s 

:jf:Yo 

;d:ofsf] 

Jofkstf 

!#=@ Ü      

-/fli6«o 

dfgl;s 

:jf:Yo 

;j]{If0f 

gd'gf 

cWoog_ 

!! Ü !) Ü /fli6«o dfgl;s 

:jf:Yo ;j]{If0f 

 

Dffgl;s 

/f]u / 

pkrf/ 

cGt/ 

()Ü -

@)&% 

gd'gf 

cWoog_ 

*) Ü &) Ü /fli6«o dfgl;s 

:jf:Yo ;j]{If0f 

 

!= dfgl;s :jf:Yo ;]jfdf ;a}sf] ;xh, ;'ne / ;dfg kx'Fr ;'lglZrt ug]{ 

;+s]t ;"rs cfwf/ 

jif{  

nIf     

  &^÷&& &&÷&* &*÷&( &(÷*) *)÷*! *!÷*@ *@÷*# tYof+s 

>f]t 

s}lkmot 

!=! ;fd'bfoLs dfgl;s 

:jf:Yo sfo{s|d ;~rfng ug]{ 

:jf:Yo ;+:yf  

@ ;+:yf @ ;+:yf ( ;+:yf     :jf=zf=   

!=@ cf}iflw Joj:yfkg @ ;+:yf $ ;+:yf !# 

;+:yf 

!# ;+:yf !# ;+:yf !# 

;+:yf 

!# 

;+:yf 

:jf=zf=  lgoldt rNg] 

!=#  Dffgl;s :jf:Yo 

pkrf/df  :jf:Yo ladf 

;dfj]; u/L ;j} dfgl;s 

/f]uLn] lgz'Ns pkrf/ kfpg] 

Joj:yf ug]{   

  %) hgf 

 

 

 

!)) 

hgf 

 

 

 

!@% 

hgf 

 

 

 

!%) 

hgf 

 

 

 

@)) 

hgf 

 

 

 

:jf=zf=   

!=$ cfTdxTofsf] ;f]r ePsf / 

hf]lvddf ePsf JolQmsfnflu 

dfgl;s :jf:Yo 

@% #) %) !)) !%) @)) #)) :jf=zf=   

!=$ 6]lnd]G6n x]Nysf] 

dfWodjf6 ljz]if1:t/sf] ;]jf 

:jf:Yo s]Gb| dfkm{t ;d'bfodf 

k'/ofpg 

  ! k6s @ k6s @ k6s @ k6s @ k6s 
:jf=zfचौ.दे 
गा.पा / 
pNn]lvt 

;]jf lbg] 

lj]zif1;+nUg 

ePsf] 

:jf:Yo ;+:yf 

चौंरीदेउरािीc:ktfn 

dfgl;s /f]u ljefu;Fu 

;xsfo{df sfdug]{  

@= dfgl;s :jf:YonfO{ 

hg:jf:Yosf] lgoldt 

sfo{s|dx?df Plss[t u/]/ 

;~rfng ug]{ 

@) *) @)) @%) #)) #%) $)) :jf=zf=   

@=! Jffn dfgl;s :jf:Yodf 

:jf:YosdL{sf] tflnd tyf 

l/km|;/ tflnd 

) ) ! k6s 

!# hgf 

! k6s ! k6s ! k6s ! k6s :jf=zf  

@=@ j}b]l;s /f]huf/df hfg] 

tyf pgLx?sf kl/jf/n]  

dfgl;s :jf:Yo tyf 

dgf];fdfdlhs k/fdz{ ;]jf 

lnPsf] ;FVof 

$) $$ *) !)) !%) !&% @)) :jf=zf rf}+/Lb]p/fnL c:ktfn 

dfgl;s /f]u ljefu;Fusf] 

;xof]udf 
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@=# h]i7 gful/sn]  dfgl;s 

:jf:Yo ;]jf lnPsf] ;FVof 

  @% $) %) ^) &% :jf=zf  

rf}+/Lb]p/fnL 

uf=kf= 

 

@=$ cfTdxTofsf] ;f]r ePsf / 

hf]lvddf ePsf JolQmn] 

dfgl;s :jf:Yo tyf 

dgf];fdflhs k/fdz{ ;]jf 

lnPsf] ;FVof 

@% #) %) !)) !%) @)) #)) :jf=zf 

rf}+/Lb]p/fnL 

uf=kf= 

dfgl;s :jf:Yodf 

sfdug]{ ;+:yfsf] 

;xsfo{df 

@=% n}lËs lx+;f k|efljtx?n]  

dfgl;s :jf:Yo tyf 

dgf];fdflhs k/fdz{ ;]jf 

lnPsf] ;FVof  

%) &% !)) !%) @)) @%) #)) :jf=zf  

rf}+/Lb]p/fnL 

uf=kf= 

rf}+/Lb]p/fnL uf=kf 

c:ktfnsf] ;dGjo 

@=^ ckfu+tf ePsf 

JolQmx?sfnflu dfgl;s 

:jf:Yo ;]jf lng] ;FVof 

#) $) %) &% !)) !@% !%) :jf=zf  

rf}+/Lb]p/fnL 

uf=kf= 

 

@=& dlb/f tyf nfu' cf}ilwsf] 

nt ePsf JolQmsfnflu 

dfgl;s :jf:Yo ;FVof 

  !% @) @% #) $) :jf=zf  

rf}+/Lb]p/fnL 

uf=kf= 

rf}+/Lb]p/fnL c:ktfn 

dfgl;s /f]u ljefu;Fusf] 

;xof]udf 

#= Dffgl;s :jf:Yo tyf dgf];fdflhs ;]jf k|jfxsfnflu cfjZos ;+oGq jgfpg]  

#=! dfgl;s 

:jf:Yo 

sfo{s|dnfO{ x]g]{ 

OsfO{sf] :yfkgf  

Dffgl;s 

:jf:Yo g;{ 

jf lrlsT;f 

dgf]jLb / 

klAnsx]Ny 

clkm;/ 

/x]sf] OsfO{ 

:yfkgf 

:jf:Yo 

zfvf 

:jf:Yo zfvf dfgls;s :jf:Yo 

OsfO{, :jf:Yo zfvf 

dfgls;s :jf:Yo 

OsfO{, :jf:Yo zfvf 

:jf=zf=  

#=@ dfgl;s :jf:Yodf tflnd 

k|fKt hg;FVof 

 @ $++ !# @) @$ @^ :jf=zf=  

#=#  

dgf];fdlhs 

k/fdz{df 

tflnd k|fKt 

hg;FVof 

 # # # # ^ * !) :jf=zf=  

#=$ ;fd'bflos 

dgf];fdflhs 

sfo{stf{ 

(CPSW) 

 ! ! ! & !# !# !# :jf=zf=  

#=% lgM;'Nssf] 

;"rLdf ePsf 

dfgl;s :jf:Yo 

;]jfsf] cf}ifwL 

lgoldt pknAw 

x'g] :jf:Yo 

;F:yfsf] ;FVof 

   @ !) !# !# !# :jf=zf=  

$= dfgl;s :Jf:Yosf] k|a{wgug{ tyf dfgl;s /f]usf]jf/]df ljWodfg cGwljZjf;, e|d, ldWofsyg x6fpg hgr]tgf clej[l4 x'g]5  

$=! ljBfno 

dfl;s :jf:Yo 

sfo{s|d 

;~rfng ePsf 

ljBnfo ;FVof 

  # # !% @) @) @) :jf=zf= / 

lj=zf= 

 

$=@ 

cfd;~rf/sf 

dfWodjf6 

dfgls; 

:jf:Yodf 

k|;f/0fx'g] 

;'rgf tyf 

   % !) !% !% !% :jf=zf=  
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hfgsf/L 

;fdu|Lsf] ;FVof 

$=# cfTdxTof 

/ dfgl;s 

:jf:Yodf 

cled'vLs/0f 

ul/Psf 

;~rf/sdL{x?sf] 

;FVof 

   !% @) @) @) @) :jf=zf=  

$=$ cfTdxTof 

/f]syfdsf] 

cled'vLs/0f, 

lbj; tyf 

/\ofnLdf 

;xefuL ;FVof  

  %) !)) !%) @)) @%) %))   

$=% dfgl;s :jf:Yo 

:jfx]/rfx ;d'x u7g ;FVof 

  ! @ $ * !#   

$+=^ गाउँkflnsf:t/ dfgl;s 

:jf:Yo k|j{4g tyf ckf+utf 

Joj:yfkg ;ldtL u7g 

  ! ! ! ! ! :jf=zf= j8f:t/df klg jgfpg 

;lsG5 

%= dfgl;s :jf:Yo ;d:of tyf dgf];fdflhs ckf+utf ePsf JolQmx?sf] cfwf/e"t dfgj clwsf/ ;+/If0f ePsf] x'g] 5 . 

%=!  dfgl;s :jf:Yo ;d:of 

tyf dgf];fdflhs ckf+utf 

ePsf JolQmx?sf] cfwf/e"t 

dfgj clwsf/ ;DaGwdf 

गाउँkl/ifbdf ePsf] 5nkmn 

;FVof 

         

%=@ Go'gtd dfkb08 tof/u/L 

;~rfng cg'dtL lnPsf 

k'g:yf{kgf s]Gb| ;FVof 

         

%=# चौंरीदेउरािीsf/fuf/sf] 

s}bLalGbnfO{ dfgl;s tyf 

dgf];fdflhs k/fdz{ ;]jf 

lbPsf] ;FVof 

  %) &% !)) !)) !)) :jf=zf=  

^= dfgl;s :jf:Yo tyf dgf];fdflhs If]qdf o; गाउँkflnsfdf ul/Psf cg';Gwfg ;FVof 
  

^=! o; गाउँkflnsfdf 

cfTdxTof hf]lvdsf] cj:yfsf] 

;j]{If0f  

    !   :jf=zf=  

^=@ dfgl; :jf:Yo tyf 

dgf];fdflhs ;]jfsf] 

k|efjsf/Ltf cWoog 

     !  :jf=zf=  

^=# dfgl;s :jf:Yo tyf 

dgf];fdflhs ;]jfsf] lgoldt 

k|ltj]bg ug]{ :jf:Yo ;F:yf 

  # ^ ( !#    
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Pg]S;M 

dfgl;s :jf:Yo;]jfsf] ljsf;sfnlfu ul/g] sfo{s|d tyf cg'dflgt ah]6 -Ps jif{sf]_ 

s|=;+= sfo{s|dx? cg'dflgt ;+Vof cg'dflgt ah]6 

! गाउँkflnsfsf :jf:Yo ;+:yfsf 

:jf:YosdL{x?nfO{ dfgl;s 

:jf:Yosf] (mHGAP) tflnd 

!!hgf :jf:YosdL{sf] ^ 

lbgsf] tflnd -Ps 

k6ssf] nflu_, eQf, 

oftfoft, k|lzIfssf] vr{, 

cf}iflw, vfhf vr{  

 

@ dfgl;s /f]usf] pkrf/sfnflu 

cfjZos cf}iflwsfnflu  

cf}iflwsf] lni6 tflnddf 

k|bfg ul/g] 5 .  

 

# dgf];fdflhs k/fdz{stf{sf] ;]jf 

;'ljwf 

@ hgf  

$ Dffgl;s :jf:Yosf] hgr]tgfsf] 

sfo{s|d-dlxnf :jf:Yo :jo{ ;]ljsf, 

cfdf ;d'x, dlxnf ;xsf/L ;d'x, 

s[lif ;d'x, ag pkefStf ;d'x, 

ljBfno lzIfs, /]l8of] sfo{s| 

x/]s j8fdf %))sf b/n]   

% tflnd k|fKt :jf:YosdL{sf] lzk 

tyf pkrf/ bIftf a9fpg 

cg;fO{6 lNslgsn ;'k/lehg 

jif{sf] b'O{ k6s ljz]if1 

dgf]lrlsT;sjf6 # lbgsf] 

sfo{s|d   

 

^ dgf];fdflhs  k/fdz{stf{sf] bIftf 

a9fpg] l;'k/lehg 

jif{sf] b'O{ k6s ljz]if1 

lrlsT;f dgf]jLbjf6 # 

lbgsf] sfo{s|d  

 

& dfgls;s :jf:Yosf] lbj; dgfpg] 

sfo{s|d 

;+3 tyf k|b]z;Fu ;dGjo 

u/]/ sfo{s|d cfof]hgf ug]{ 

;+3 tyf k|b]z 

:jf:Yo 

sfof{nojf6 

pknAw ah]6 

* :jf:YosdL{sf] k'gtf{huL tflnd klxnf] tflndsf] Ps jif{ 

kl5 x/]sjif{ Ps k6s # 
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lbg ljz]if1 

dgf]lrlsT;sjf6 

;~rfng ul/g]  

(= ljBfno dfgl;s :jf:Yo sfo{s|d 

ljsf; tyf ;~rfng  

lg=df=lj=, df=lj= tyf 

p=df=jL= sf nflu sfo{s|d 

 

!)= dfgl;s /fuLsf] cfsl:ds pkrf/ 

tyf e}kl/ cfpg] ;xof]u 

  

!!= sfo{s|d cg'udg vr{   

 cg'dflgt hDdf ah]6     

 

 


