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अध्याय-1

शोध पद्धति, उपयोगिता, उद्देश्य एवं अध्ययनों की समीक्षा

अनुसंधान शब्द का प्रयोग अब ज्ञान की प्रत्येक शाखा के गहन अध्ययन

के निमित होने लगा है। शिक्षा तथा मनोविज्ञान के क्षेत्र मंे भी ‘अनुसंधान’ शब्द

लोगों के लिए अब अपरिचित नहीं है। अनुसंधान की प्रकृति के संबंध मंे विचार करने

के पूर्व इसी अर्थ मंे प्रयुक्त होने वाले दो अन्य शब्दों को भी देख लेना उचित

होगा। वे शब्द हैं ‘शोध’ और गवेषणा’। ‘शोध’ शब्द एक प्रकार की शुद्धि, संस्कार

या संशोधन का अर्थ देता है। इस संदर्भ मंे यह कहा जा सकता है कि प्रदत्तों के

विश्लेषण, सारणीयन और कुछ-कुछ स्पष्टीकरण के लिए ‘शोध’ शब्द का प्रयोग कर

तो सकते हैं किन्तु इससे व्यापक निष्कर्षों तक पहुॅंचने की प्रक्रिया का आभास

नहीं मिलता है।

गवेषणा शब्द भी विचारणीय है। प्रारंभ मंे भारत मंे संस्कृति वनों और

पर्वतों की उपत्यकाओं मंे फलफूल रही थी। पशु पालन आर्यों का एक मुख्य

व्यवसाय था। गोचारण बालकों और प्रौढ़ों की एक प्रमुख क्रिया थी। वन मंे गायंे

बहुत दूर दूर तक चरने चली जाती थीं और सन्ध्या समय उन गायों को घर लाने के

लिए उनकी व्यापक खोज होती थी। इस क्रिया को प्राचीन साहित्य मंे ‘गवेषणा’

नाम से पुकारा गया। गोधूलि बेला, गोपाल, गवेषणा आदि हिन्दी के शब्दों मंे यही

गो शब्द प्रधान है। वर्तमान संदर्भ मंे, हम ‘गवेषणा’ शब्द का प्रयोग किसी



- 2 -

वस्तु, पदार्थ या किसी नितांत नवीन तथ्य की खोज के लिए कर तो सकते हंै

किन्तु विचारों के क्षेत्र मंे नयी उद्भावनायें, नयी कल्पनायें एवं सामान्यीकरण की

नयी प्रक्रियाएंॅ गवेषणा शब्द से ठीक से प्रकट नहीं हो पातीं। यही कारण है कि

प्रस्तुत शोध मंे अनुसंधान शब्द का ही प्रयोग किया गया है।

‘‘अनुसंधान’ शब्द का प्रयोग किसी संशोधन या वस्तु की खोज के लिए नहीं

किया जा रहा है।’’ यह उस क्रिया तथा प्रक्रिया का द्योतक है जिसमंे अनेक

प्रकार के तथ्यों का एकत्रीकरण और अनेक आधारों पर व्यापक निष्कर्ष निकालना

सम्मिलित है। इस प्रक्रिया मंे गवेषणा अैर शोध की उप प्रक्रियायें भी सम्मिलित

हैं। इस शब्द मंे प्रकृति के अनुसार पूछताछ, जॉंच, गहन निरीक्षण, व्यापक

निरीक्षण, योजनाबद्ध अध्ययन, सोद्देश्य एवं तत्परता युक्त सामान्य निर्धारण

आदि की प्रक्रियायंे महत्वपूर्ण है।

अनुसंधान कोर्इ ऐसी प्रक्रिया नहीं है जो केवल धरातल पर ही खोजबीन

करे। इसमंे गहन निरीक्षण मुख्य प्रत्यय है। दूसरा मुख्य विचार समस्या का

विशिष्टीकरण है। इस प्रकार से यह कहा जा सकता है कि अनुसंधान एक सुसीमित

क्षेत्र मंे किसी समस्या का सर्वांगीण विश्लेषण है। समस्या का प्रारम्भ

जिज्ञासा से होता है। जिज्ञासु व्यक्ति ही अनुसंधान कार्य सफलता से कर सकता

है। जिज्ञासा के अभाव मंे यह क्रिया किसी भी रूप मंे सम्भव नहीं है। अत: मन मंे

जिज्ञासा का उत्पन्न होना ही अनुसंधान का मूल आधार है।

दर्शन, धर्म, विज्ञान आदि सभी चिंतनात्मक क्षेत्रों मंे सन्देह, जिज्ञासा

या अशांति की भावना नहीं आयेगी तब तक दर्शन की समस्याओं पर व्यक्ति का
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ध्यान नहीं जायेगा। जिस जगत मंे हम रहते हैं, इसको देखकर सभी के मन मंे

कौतूहल नहीं उत्पन्न होता। ऐसे व्यक्तियों को चिन्तनशील नहीं कहा जा सकता।

गोस्वामी तुलसीदास ने इसी प्रकार के व्यक्तियों के विषय मंे कहा है :

‘‘सबसे भले वे मूढ़, जिन्हहिं न व्यापइ जगत गति।’’

उपर्युक्त पंक्ति मंे कवि ने मूढ़ता की प्रशंसा की है, या उस पर व्यंग्य

किया है ? महाकवि ने यहाँ पर शब्द की उच्चतम ‘शक्ति व्यंजना’ का प्रयोग

किया है। जो व्यक्ति जगत की गति से पूर्णरूपेण संतुष्ट हैं एवं जगत की गति का

जिन पर कोर्इ प्रभाव नहीं पड़ता है उन्हें अभिधार्थ मंे भी कवि ने मूढ़ कहा है-

यह ध्यान देने की बात है।

उपर्युक्त उद्धरण से यह निष्कर्ष सरलता से निकाला जा सकता है कि

केवल दर्शन ही नहीं, ज्ञान विज्ञान की अन्य शाखाओं मंे भी आश्चर्य,

जिज्ञासा एवं अशांति उस क्षेत्र मंे व्याप्त समस्याओं की खोज के लिए आवश्यक

है।

‘‘अनुसंधान को अंग्रेजी मंे रिसर्च कहा जाता है। रिसर्च मंे ‘‘रि’’ शब्दांश

आवृत्ति और गहनता का द्योतक है जबकि ‘‘सर्च’’ शब्दांश खोज का समानाथ्र्ाी

है। इस प्रकार ‘‘रिसर्च’’ का अर्थ हुआ प्रदत्तों की आवृत्यात्मक और गहन खोज।

दूसरे शब्दों मंे, प्रदत्तों की तह मंे बैठकर कुछ निष्कर्ष निकालना, नये सिद्धांतों

की खोज करना और उन प्रदत्तों का स्पष्टीकरण करना ‘‘रिसर्च’’ की प्रक्रिया के

अन्तर्गत है।‘’
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‘‘अनुसंधान मंे किसी समस्या का वैज्ञानिक अन्वेषण सम्मिलित है। अन्वेषण

की क्रिया इस बात का द्योतक है कि समस्या को अति निकट से देखा जाए। उसकी

जॉच पड़ताल की जाए और उसका ज्ञान प्राप्त किया जाये।‘‘

अनुसंधान की प्रक्रिया मंे वैज्ञानिक निरीक्षण अन्य प्रमुख तत्व है।

सामान्य रूप से निरीक्षण अनुसंधान की परिधि से बाहर है। वैज्ञानिक निरीक्षण

सदा क्रमबद्ध, सोद्देश्य एवं सुनियोजित होता है। अनुसंधान की परिधि मंे ऐसा ही

निरीक्षण आता है। केवल निरीक्षण तक ही अनुसंधान सीमित नहीं है। इसमंे अगला

तत्व है समस्या का समाधान खोजना। यह समाधान अनुमानित न होकर अन्वेषण

का परिणाम होगा। अनुसंधान की समूची प्रक्रिया एक तार्किक प्रक्रिया है।

तार्किक प्रक्रिया होने के नाते अनुसंधान की प्रक्रिया मंे विशिष्टता और गहनता

है। किन्तु यह तार्किक प्रक्रिया कोरे शब्दिक तर्कों पर आधारित न होकर

प्रदत्तों की ठोस भूमि पर आधारित है।

अनुसंधान के क्षेत्र मंे अग्रणी विश्वविद्यालयों एवं विशिष्ट संस्थानों के

अनुसंधान सम्बन्धी नियमों से अनुसंधान की सीमा का एक प्रकार से अनुमान

लगाया जा सकता है। इन सभी नियमों का विहंगावलोकन करने पर यह ज्ञात होता

है कि अनुसंधान मंे सफल व्यक्ति वह कहा जा सकता है जिसने-

1- किसी नये सत्य की खोज की हो,

2- पुराने सत्यों को नये ढंग से प्रस्तुत किया हो, अथवा

3- प्रदत्तों मंे व्याप्त नये संबंधों का स्पष्टीकरण किया हो।
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इस दृष्टि से अनुसंधान क्षेत्र के अन्तर्गत केवल नये सत्यों एवं नये

सिद्धांतों की खोज ही नहीं है, वरन पुराने सत्यों एवं पुराने सिद्धांतों को नया

कलेवर देना, पुराने नियमों को युगानुरूप नवीनता प्रदान करना, प्रदत्तों एवं तथ्यों

का नये सिरे से स्पष्टीकरण करते हुए उनमंे व्याप्त अन्तर्सम्बन्धों का विश्लेषण

करना भी सम्मिलित है।

अनुसंधान के उद्देश्य :

अनुसंधान के निम्नलिखित चार उद्देश्य हैं :

1- भूत तथा वर्तमान की घटनाओं की स्थिति ज्ञात करना

2- चुनी गयी घटनाओं की प्रकृति, गठन तथा प्रक्रिया की विशेषताओं को

ज्ञात करना

3- कुछ घटनाओं के विकस का इतिहास, होने वाले परिवर्तन तथा वर्तमान

स्थिति को ज्ञात करना

4- कुछ घटनाओं अथवा चरों मंे कार्य-कारण सम्बन्ध को ज्ञात करना।

इस प्रकार ‘अनुसंधान’ शब्द की एक निश्चित परिभाषा निकालने के लिए कुछ

अन्य विद्वानों द्वारा दी गयी परिभाषाओं पर विचार कर लेना होगा।’’

सामाजिक विज्ञानों के ज्ञान कोष के अनुसार- ‘‘अनुसंधान वस्तुओं, प्रत्यायों तथा

संकेतों आदि को कुशलतापूर्वक व्यवस्थित करता है, जिसका उद्देश्य सामान्यीकरण

द्वारा विज्ञान का विकास, परिमार्जन अथवा सत्यापन होता है, चाहे वह ज्ञान

व्यवहार मंे सहायक हो अथवा कला मंे।’’
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एल.बी. रेडमैन तथा अन्य ने रोमांस ऑफ रिसर्च मंे परिभाषा देते हुए लिखा है

कि ‘‘अनुसंधान नवीन ज्ञान प्राप्त करने के लिए एक व्यवस्थित प्रयास है।

पी.एम. कुक के अनुसार, ‘‘किसी समस्या के संदर्भ मंे र्इमानदारी, विस्तार तथा

बुद्धिमानी से तथ्यों उनके अर्थ तथा उपयोगिता की खोज करना ही अनुसंधान है।

एम.एस. ट्ेरवर्स के अनुसार, ‘‘शैक्षिक अनुसंधान वह प्रक्रिया है जो शैक्षिक

परिस्थितियों मंे एक व्यवहार सम्बन्धी विज्ञान के विकास की ओर अग्रसर होती

है।

डब्ल्यू, एस. मनरो के अनुसार, ‘‘अनुसंधान उन समस्याओं के अध्ययन की एक विधि

है जिसका अपूर्ण अथवा पूर्ण समाधान तथ्यों के आधार पर ढँूढ़ना है। अनुसंधान के

लिए तथ्य, लोगों के मतों के कथन, ऐतिहासिक तथ्य, लेख अथवा अभिलेख, परखों

से प्राप्त फल, प्रश्नावली के उत्तर अथवा प्रयोगों से प्राप्त सामग्री हो सकती

है।

सी.सी. क्रॉफोर्ड के अनुसार, ‘‘अनुसंधान किसी समस्या के अच्छे समाधान के लिए

क्रमबद्ध तथा विशुद्ध चिन्तन एवं विशिष्ट उपकरणों के प्रयोग की एक विधि है।

डॉ. एम. वर्मा के अनुसार, ‘‘अनुसंधान एक बौद्धिक प्रक्रिया है जो नये ज्ञान को

प्रकाश मंे लाती है अथवा पुरानी त्रुटियों एवं भ्रान्त धारणाओं का परिमार्जन

करती है तथा व्यवस्थित रूपा मंे वर्तमान ज्ञान कोष मंे वृद्धि करती है।



- 7 -

अनुसंधान की प्रकृति के सम्बन्ध मंे इस अध्याय मंे शुरू मंे किये गये

विश्लेषण एवं अन्य विद्वानों की परिभाषाओं के अध्ययन के आधार पर कहा जा

सकता है कि अनुसंधान वह क्रमबद्ध वैज्ञानिक प्रक्रिया है’’ जिसमंे वैज्ञानिक

उपकरणों के प्रयोग द्वारा वर्तमान ज्ञान का परिमार्जन, उसका विकास अथवा

किसी नये तथ्य की खोज द्वारा ज्ञान कोष मंे वृद्धि की जाती है।

इन परिभाषाओं से अनुसंधान की प्रकृति स्पष्ट हो जाती है। अनुसंधान का

मुख्य उद्देश्य वैज्ञानिक विधियों द्वारा विशिष्ट प्रश्नों का उत्तर अथवा

विशिष्ट समस्याओं का समाधान प्राप्त करना है। इन उत्तरों की प्राप्ति के लिए

विशेष विधियों का विकास किया जाता है जिनसे इस बात की सम्भावना अधिक बढ़

जाती है कि प्राप्त जानकारी ने केवल पँूछे गये प्रश्नों से सम्बन्धित है अपितु यह

विश्वसनीय भी है। इस कारण वैज्ञानिक विधियों तथा प्राविधियों का विकास किया

जाता है।

वैज्ञानिक अनुसंधान की एक अन्य विशेषता यह है कि वह सदा ही किसी

प्रश्न अथवा समस्या के रूपा उत्पन्न होता है। उदाहरणार्थ, सौर मण्डल के यह

पृथ्वी के चक्कर क्यों काटते हैं, अथवा रेडियो द्वारा प्रचार करने से किसी वस्तु

विशेष की बिक्री क्यों अधिक हो जाती हैै, आदि। यद्यपि ऐसे प्रश्नों की प्रकृति

विभिन्न होती है, फिर भी वैज्ञानिक विधियों के अनुसंधान के लिए ऐसे प्रश्नों मंे

एक लक्षण समान होता है, फिर भी वैज्ञानिक विधियों के अनुसंधान के लिए ऐसे

प्रश्नों मंे एक लक्षण समान होता है। जहोदा के अनुसार ऐसे प्रश्नों का निरीक्षण

अथवा प्रयोगात्मक विधि द्वारा इनके वास्तविक वातावरण मंे अध्ययन किया जाना
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चाहिए जिससे आवश्यक जानकारी प्राप्त हो सके। इसका अर्थ यह नहीं है कि

अनुसंधान किसी समस्या अथवा प्रश्न का उचित समाधान अथवा उत्तर प्रस्तुत

कर देगा। अनुसंधान का उद्देश्य उत्तर प्राप्ति की ओर अग्रसर होता है। कभी-

कभी अनुसंधान के बाद भी कोर्इ उचित उत्तर प्राप्त नहीं हो पाता। यह बात

विशेष रूपा से सामाजिक विज्ञानों मंे है। इसी कारण आधुनिक विज्ञान को

असमाप्त प्रक्रिया कहा जाता है।

अनुसंधान की प्रकृति :

1- अनुसंधान एक उद्देश्यपूर्ण सुव्यवस्थित बौद्धिक प्रक्रिया है। इसके

द्वारा किसी सैद्धान्तिक अथवा व्यावहारिक समस्या के समाधान का

प्रयास किया जाता है।

2- अनुसंधान के द्वारा या तो किसी नये तथ्य, सिद्धांत, विधि या वस्तु की

खोज की जाती है अथवा प्राचीन तथ्य, सिद्धांत, विधि या वस्तु मंे

परिवर्तन किया जाता है।

3- अनुसंधान एक तर्कपूर्ण तथा वस्तुनिष्ठ प्रक्रिया है। इसके द्वारा

प्राप्त निष्कर्ष वास्तविक आँकड़ों पर आधारित एवं तर्कपूर्ण होते हैं

तथा व्यक्तिगत पक्षपात से मुक्त होते हैं।

4- अनुसंधान चिन्तन की एक सुव्यवस्थित एवं परिष्कृत विधि है जिसके

अन्र्तगत किसी समस्या के समाधान के लिए विशिष्ट उपकरणों एवं

प्रक्रियाओं का प्रयोग होता है।

5- अनुसंधान की प्रक्रिया मंे प्राथमिक अथवा माध्यमिक स्रोतों से प्राप्त

आँकड़ों से नये ज्ञान को प्राप्त किया जाता है।
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6- इसके अन्तर्गत जटिल घटनाक्रम को समझने के लिए विश्लेषण विधि

का प्रयोग किया जाता है। इस विश्लेषण के लिए परिकल्पनाओं का

निर्माण एवं परीक्षण किया जाता है।’’

7- जहाँ तक सम्भव हो, अनुसंधान की प्रक्रिया मंे आँकड़ों के विश्लेषण

विधि का प्रयोग किया जाता है। इसका तात्पर्य यह है कि जहाँ तक

संभव हो, आँकड़ों के विश्लेषण मंे सांख्यिकीय विधियों का प्रयोग किया

जाता है।

8- अनुसंधान द्वारा प्राप्त ज्ञान सत्यापित किया जा सकता है क्योंकि

इसके अन्तर्गत किया गया निरीक्षण नियंत्रित एवं वस्तुनिष्ठ होता है।

9- अनुसंधान एक अनौखी प्रक्रिया है जिसके द्वारा ज्ञान के प्रकाश एवं

प्रसार के लिए सुव्यवस्थित प्रयास होता है।

10- आँकड़ों का प्राप्त करने के लिए विश्वसनीय एवं वैध उपकरणों का

प्रयोग किया जाता है।

11- अनुसंधान कार्य के लिए वैज्ञानिक अभिकल्पों का प्रयोग किया जाता

है।

अनुसंधान पद :

अनुसंधान एक क्रमिक प्रक्रिया है। प्रत्येक प्रकार के अनुसंधान को कुछ

विशिष्ट पदों मंे अथवा क्रमानुसार किया जाता है। समस्त अनुसंधान प्रक्रिया कर्इ

क्रियाओं का मिश्रण है। ये क्रियायंे एक दूसरे से जुड़ी हुर्इ होती हंै। परन्तु इन
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क्रियाओं का क्रम कभी कभी बिगड़ भी जाता है। अनुसंधान प्रक्रिया मंे निहित इन

क्रियाओं को निम्नलिखित पदों के रूपा मंे पाया जाता है। जहोदा के अनुसार,

 समस्या के रूपा मंे अनुसंधानकर्ता द्वारा अध्ययन मंे उद्देश्य का वर्णन

 अनुसंधान के अध्ययन प्राकल्पना का वर्णन

 प्रदत्त संकलन की विधि का वर्णन

 अनुसंधान के परिणामों को प्रस्तुत करना तथा

 इन परिणामों को सार्थक करना एवं उचित निष्कर्ष निकालना

डेविड जे. फॉक्स ने अनुसंधान की योजना के निम्नलिखित सत्रह पद दिये हैं जो

अधिक विस्तृत एवं तर्कसंगत हैं :

अनुसंधान की योजना :

पद 1 प्रारम्भिक विचार अथवा आवश्यकता एवं समस्या का क्षेत्र।

पद 2 साहित्य का प्रारम्भिक सर्वेक्षण।

पद 3 विशिष्ट अनुसंधान की समस्या का निश्चय।

पद 4 अनुसंधान कार्य की सफलता का पूर्वानुमान।

पद 5 सम्बन्धित साहित्य का द्वितीय सर्वेक्षण।

पद 6 अनुसंधान की प्रक्रिया का चयन।

पद 7 अनुसंधान की परिकल्पना का निर्माण।

पद 8 आँकडे़ प्राप्त करने की विधियों का निश्चय।
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पद 9 आँकडे़ प्राप्त करने के लिए उपकरणों का चुनाव अथवा निर्माण।

पद 10 आँकड़ों के विश्लेषण की योजना तैयार करना।

पद 11 आँकड़ों को एकत्रित करने की योजना बनाना।

पद 12 जनसंख्या तथा न्यादर्श का निश्चय करना।

पद 13 एक छोटे समूह पर पूर्व अधय्यन एवं कठिनार्इयों का ज्ञान प्राप्त

करना।

भाग-2 : अनुसंधान योजना का क्रियान्वयन

पद 14 आँकड़ों का संग्रह करना।

पद 15 आँकड़ों का विश्लेषण करना।

पद 16 अनुसंधान का प्रतिवेदन तैयार करना।

भाग-3 : प्राप्त निष्कर्ष का उपयोग

पद 17 प्राप्त निष्कर्षों का प्रचार तथा क्रियान्वित करने पर बल देना।

वस्तुत: सभी अनुसंधानों मंे इन पदों का पालन होता है एवं समस्त अनुसंधान

प्रक्रिया इन पदों द्वारा पूरी हो जाती है।
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शोध चाहे वह राजनीति विज्ञान, समाजशास्त्र अथवा गाँधीय अध्ययनों से

सम्बन्धित हो, उसकी कतिपय अवस्थाएँ चरण या प्रक्रिया पद होते हंै। ये सभी

शोध प्रक्रिया की पूरक तथा परस्पर, अत्मनिर्भर होती हैं : यथा

प्रथम, शोध समस्या का चयन तथा परिकल्पना का प्रस्तुतिकरण।

द्वितीय, शोध की रूपरेखा, अभिकल्प या ‘डिजाइन’ का निर्माण।

तृतीय, समंकों तथ्यसामग्री का संकलन।

चतुर्थ, तथ्यसामग्री का संकेतन एवं विश्लेषण।

पंचम, प्राप्त निष्कर्षों का निर्वचन ताकि परिकल्पना का परीक्षण किया जा

सके।

षष्ठ, व्याख्यात्म सिद्धांत या सम्भावनापरक निष्कर्ष।

इसके पश्चात् समस्त शोध प्रक्रिया को प्रतिवेदन, लघु प्रबंध, या शोध

प्रबंध के रूपा मंे लिखा एवं तैयार किया जाता है। शोध प्रक्रिया का एक वर्तुल

के रूपा मंे बताया गया है।
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शोध प्रक्रिया के प्रमुख चरण

शोध-समस्या

का चयन एवं

परिकल्पना का

प्रस्तुतिकरण

व्याख्यात्मक/ शोध-अभिकल्प

सम्भावनात्मक का निर्माण

सिद्धांत

निष्कर्षों का तथ्य सामग्री

निर्वचन तथा का

परिकल्पना संकलनन

का परीक्षण

तथ्य सामग्री का

संकलन एवं

विश्लेषण

यह शोध प्रक्रिया वर्तुल मंे इसलिए दिखार्इ गयी है कि यह एक अन्तहीन

निरंतर चलने वाली प्रक्रिया है। राजनीति विज्ञान तथा समाजशास्त्र की विषय

सामग्री एवं परिकल्पनाएॅं अनवरत ढंग से बदलती रहती हैं। इसके निष्कर्षों को

बार-बार प्रमाणित करने या दोहराने की आवश्यकता पड़ती है।
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शोध के प्रकार :

प्रत्यक्षवाद एवं घटना क्रिया विज्ञानवाद दोनों की समस्यायें समाधान

एवं परिप्रेक्ष्य भिन्न है। इस कारण दोनों की गवेषणा पद्धतियाँ भी अलग-अलग

हैं। प्रत्यक्षवाद उन ‘तथ्यों’ एवं कारकों को ढँूढ़ता है, जिन्हें सर्वेक्षण,

प्रश्नावलियों, जनसांख्यिकीय विश्लेषण आदि से जाना जाता है। ये मात्रात्मक

आँकडे़ या समंक प्रस्तुत कर सकते हंै। घटना क्रिया विज्ञानवादी सहभागी

अवलोकन, मुक्त साक्षात्कार तथा वैयक्तिक लेखों जैसी गुणात्मक पद्धतियों के

द्वारा बोध प्राप्त करना चाहते हैं। ‘‘आर्दशात्मक दर्शन एवं शोध तथा औपचारिक

सिद्धांत आनुभविकताविहीन होते हंै तथा वे केवल अप्रत्यक्ष रूपा से ही तथ्यों से

सम्बन्ध रखते हैं। वे प्राय: राजनीति की प्रचलित मान्यताओं के अनुसार ही होते

हैं। इस कारण वे कोर्इ नर्इ सूचना नहीं देते।’’ सिद्धांत उन्मुख तथा प्रत्यक्षवादी

शोध राजनैतिक घटनाओं के ‘क्या’ और क्यों से सम्बन्ध रखती है। वह क्रियात्मक

शोध की तरह आनुभाविक होती है। उनकी दृष्टि या तो नये सिद्धांत विकसित करने

अथवा पुराने सिद्धांतों को बदलने या पुष्ट करने की ओर रहती है, परन्तु वास्तविक

व्यवहार मंे दोनों ‘मिश्रित’ रहते हैं। प्रत्येक व्यक्ति शोध मंे तथ्यों के साथ-साथ

दूसरे सिद्धांतों के साथ उनके तालमेल एवं संगति की ओर देखता है।

अनुसंधान की सभी पद्धतियों एवं प्रविधियों को इन दो सम्प्रदायों मंे

विभाजित नहीं किया जाता। इनमंे से अनेक मिश्रित स्वरूपा लिये हुए होती है।
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अनुसंधानों को भी इस प्रकार वर्गीकृत करना कठिन होता है। उन्हें अनेक आधारों

अथवा दृष्टियों के अनुसार देखा जा सकता है।

शोध को (1) तथ्यों की खोज, (2) पहले से ही उपलब्ध सूचनाओं के

निर्वचन, तथा (3) सिद्धांत निर्माण के आधार पर भी विभाजित किया गया है।

शिवेली ने उन्हंे दो आधारों पर विभक्त किया है यथा- (1) लक्ष्य, जिसकी प्राप्ति

के लिए शोध का उपयोग किया जायेगा, तथा (2) विशिष्ट दृष्टि जिसके द्वारा

वास्तविकता का अवलोकन किया जाता है। इन्हंे वह (1) प्रयोगात्मक एवं (2)

सृजनात्मक कहता है। इन दोनों का पुन: उपवर्गीकरण और किया जा सकता है। जैसे

(1) अनुभव आधारित तथा (2) अनुभवातीत।

आदर्शात्मक दर्शन से सम्बन्धित शोध प्रयोगात्मक किन्तु अनुभवातीत हो सकती

है, किन्तु अभियांत्रिकी शोध अनुभवात्मक तथा प्रयोगात्मक होती है। एक

औपचारिक सिद्धांत सृजनात्मक किन्तु आनुभविकता विहीन होता है। किन्तु सिद्धांत

उन्मुख शोध सृजनात्मक तथा आनुभविक दोनों ही होती है। आदर्शात्मक शोध

चाहिए के इर्द गिर्द कार्य करती है। प्रयोगात्मक शोध समस्या समाधान की ओर

झुकी हुर्इ होती है। किन्तु राजविज्ञान मंे राजनैतिक अभियांत्रिकी बिल्कुल नहीं

सिखायी जाती। इसी से राजविज्ञान की उपयोगिता घट जाती है। वह केवल

पुस्तकीय या शैक्षिक बन कर रह जाता है।

मोटे तौर पर प्रत्येक शोध अपने आप मंे एक प्रकार है। विभिन्न विषयों से

सम्बद्ध अनुसंधानकर्ता शोध करते हैं। फिर भी शोध कायोर्ं को पांच प्रकारों में

बाँटा जा सकता है-

(1) मौलिक या विशुद्ध शोध

(2) प्रयोगात्मक शोध
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(3) क्रियात्मक शोध

(4) अन्त अनुशासनात्मक शोध

(1) मौलिक शोध का उद्देश्य नवीन ज्ञान की प्राप्ति, शुद्धि एवं वृद्धि होती

है। इसमंे शोधक का ध्यान मौलिक सिद्धांतों व नियमों की प्राप्ति की ओर रहता

है। वह नवीन घटनाओं एवं तथ्यों का अध्ययन करके, पुराने ज्ञान या सिद्धांत को

चुनौती देता है। उसका उद्देश्य राजनैतिक जीवन, राजनैतिक बलों, गतियों तथा

सम्बन्धों का अध्ययन करके ज्ञान के सिद्धांत मंे योगदान करना होता है। इससे

राजनैतिक व्यवहार का सिद्धांत निर्माण करने मंे सहायता मिलती है। इसे

आधारभूत शोध या सैद्धांतिक शोध भी कहा जाता है। ज्ञान के लिए ज्ञान

प्राप्ति इसका लक्ष्य होता है। मौलिक अनुसंधान सम्बद्ध क्षेत्रों मंे दूरगामी

क्रांतिकारी परिणाम लाने वाला होता है।’’

(2) प्रयोगात्मक शोध राजनीति सम्बन्धी निर्णय लेने तथा उसकी सही मूल्यांकन

करने मंे सहायता देता है। इससे राजनेताओं, प्रशासकों, अध्येताओं तथा नागरिकों को

लाभ होता है इसमंे विभिन्न सामाजिक, आर्थिक तथा राजनैतिक समस्याओं का

अध्ययन किया जाता है तथा उनके समाधान हेतु सुझाव दिये जाते हैं। निर्दिष्ट

मूल्यों, लक्ष्यों तथा आदर्शों के संदर्भ मंे ऐसे समाधान रखे जा सकते हैं। इसमंे

एक तरफ शासकों को अपनी शक्ति बनाये रखने या बढ़ाने की दिशा मिलती है तो

दूसरी ओर यथास्थिति को बदलने की प्रेरणा मिलती है। ऐसे अनुसंधानों से

तात्कालिक समस्याओं का समाधान करने मंे सहायता मिलती है, चाहे वे युद्ध,
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अकाल या विघटन से सम्बन्धित हो, अथवा संविधान निर्माण, संगठन बनाने या

लोकतंत्रात्मक विकेन्द्रीकरण का प्रयोग करने से।’’

किन्तु, दोनों ही प्रकार के शोध एक दूसरे से सर्वथा पृथक नहीं होते।

सिद्धांत और व्यवहार आगे चलकर एक दूसरे मंे मिल जाते है। विशुद्ध शोध से जो

सिद्धांत या नियम निकलते हैं वे राजनीति के प्रयोग एवं व्यवहार को प्रभावित

करते हैं। उसी प्रकार, प्रयोगात्मक शोध यद्यपि तात्कालिक समस्याओं के समाधान

मंे सहायक होती है, फिर भी उससे जो निष्कर्ष या नियम निकलते हैं वे सिद्धांत

के स्वरूपा को अवश्य प्रभावित करते हैं। प्रयोगात्मक शोध मंे शोध के उन्हीं

उपकरणों का प्रयोग किया जाता है जिनका कि विशुद्ध शोध मंे। प्रयोगात्मक शोध

राजनैतिक जीवन को समझने तथा उस पर नियंत्रण प्राप्त करने मंे सहायक होती

है। वह विश्वसनीय प्रमाणों एवं तथ्यों को प्रस्तुत करती है तथा उपयोगी

प्रविधियों का विकास करके मौलिक शोध को उपकरण प्रदान करती है।

(3) क्रियात्मक शोध प्रयोगात्मक शोध से मिलता जुलता होता है। इसका भी

सम्बन्ध राजनैतिक जीवन की समस्याओं एवं घटनाओं से होता है। राजनैतिक शोध

के निष्कर्षों को जब किसी तात्कालिक या भावी समस्या के समाधान मंे प्रयुक्त

करने के लिए शोध किया जाता है तो उसे क्रियात्मक शोध कहा जाता है। गुड एवं

हैट के अनुसार, क्रियात्मक शोध उस कार्यक्रम का भाग होती है जिसका लक्ष्य

वर्तमान अवस्थाओं का बदलना होता है। प्रजातीय तनाव मंे कमी लाने या

निर्वाचन प्रणाली मंे सुधार लाने के लिए शोध करना क्रियात्मक शोध कहलायेगी।

इसमंे घटना या समस्या के क्रिया पक्ष पर ध्यान दिया जाता है तथा अधिकाधिक
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सहयोग लेने पर जोर दिया जाता है। वस्तुत: राजनीति विज्ञान के विकास, महत्व

एवं उपयोगिता को बढ़ाने के लिए सहायक एवं पूरक होते हंै। यंग के शब्दों मंे, इन

दो प्रकार की शोध के मध्य कठोर विभाजन रेखा नहीं खींची जा सकती। प्रत्येक

का विकास और सत्यापन एक दूसरे पर निर्भर है।

(4) अन्त: अनुशासनात्मक शोध व्यवहारवादी आन्दोलन तथा समाजविज्ञानों मंे

परस्पर सहयोग एवं तालमेल का परिणाम है। ऐसी शोध एक जिले, राजनैतिक दल,

अगस्त क्रांति, सार्क आदि किसी एक इकार्इ का समग्र अध्ययन करती है। इसमंे

उसके सभी सामाजिक, आर्थिक, राजनैतिक, ऐतिहासिक, सांस्कृतिक, भौगोलिक एवं

शैक्षणिक पक्ष आ जाते हैं। ‘‘प्रत्येक विषय स्वंय तक सीमित होने के कारण

एकांकी होता है और उसके निष्कर्ष स्वीकार किए जाने योग्य नहीं होते। राजनेता,

प्रशासक, सुधारक, नागरिक आदि अपने समक्ष उस विषय का समग्र रूपा चाहते हंै।

वे उसके विषय मंे वस्तुपरक, सन्तुलित तथा सांगोपांग निष्कर्ष चाहते हैं। यह कार्य

किसी एक शोधक या अनुशासन या विषय द्वारा नहीं किया जा सकता। इसके लिये

अनेक विषय विशेषज्ञों का एक दल होना चाहिए। ऐसी शोध को इसी कारण समूह

शोध या अन्त: अनुशासनात्मक समूह शोध भी कहा जाता है। ऐसे अनुसंधान में

विभिन्न विषय विशेषज्ञों, अवधारणाओं एवं पद्धतियों, तथा प्रविधियों का योगदान

रहता है। शोध कार्य अनेक शोधकर्ताओं की उपस्थिति के कारण सरल, चितांकर्षक,

उत्साहबर्द्धक और प्रेरणापूर्ण लगता है। समस्त समूह मंे सहयोग एवं

उत्तरदायित्व की भावना पायी जाती है। शोध के निष्कर्ष प्रमाणिक होते हैं। उन्हें

स्वतंत्र, निष्पक्ष तथा सामूहिक विचार विमर्श के बाद प्रस्तुत किया जाता है।
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परन्तु ऐसी अन्त:वैषयिक समूह शोध अनेक समस्याओं से ग्रस्त भी होती

है। उनमंे अनेक संगठनात्मक, शैक्षिक एवं व्यक्तिपरक समस्यायें पायी जाती हंै।

उसका निर्देशक कौन हो? किस विषय विशेषज्ञ की अवधारणाओं एवं पद्धतियों को

प्राथमिकता दी जाये? उसका शोध अभिकल्प ही लम्बे समय तक नहीं बन पाता।

उसमंे नौकरशाही और लालफीताशाही का प्रवेश हो जाता है। अनेक बार उसकी

क्रियान्वित के लिये पर्याप्त सहयोग एवं समय पर आर्थिक सहायता नहीं मिल

पाती। कभी काम के बॅटवारे की समस्या पैदा हो जाती है तो कभी किये गये कार्य

के समन्वयन की कठिनार्इ उत्पन्न हो जाती है। यही कारण है कि ऐसे बडे़ शोध

कार्य स्वयं अपने ही शिकार हो जाते हैं। फिर भी इनमंे से अनेक कठिनाइयों का

समाधान किया जा सकता है। यदि इसमंे संलग्न विशेषज्ञ अनेक अनुशासनों से जुडे़

हुए हो तो अन्त: अनुशासनात्मक शोध कार्य को सम्पन्न करना सरल हो जाता है।

पंचायतीराज, आरक्षण, पर्यावरण, निर्वाचन आदि विषयों पर समूह शोध की जाती

है।

(5) मूल्यांकन शोध किसी न किसी रूपा मंे मूल्यांकन का सदा ही किया जाता रहा

है। फिर भी इसे संयुक्त राज्य मंे महायुद्ध के बाद का विकास माना जाता है।

लोकतंत्र व्यवस्थाओं मंे जनता तथा उनके प्रतिनिधि अपने धन एवं नीतियों के

निवेश का परिणाम जानने को उत्सुक रहते हैं। उपयोगिता अथवा मूल्यांकन शोध की

व्यापक आवश्यकता संयुक्त राज्य मंे महान मंदी एवं नवीन सुधारों मंे भारी धन

लगाने के कारण पड़ी। संयुक्त राज्य 1957 मंे सोवियत रूस द्वारा स्पुतनिक छोडे़

जाने के पश्चात् अपनी शिक्षा व्यवस्था का मूल्यांकन किया। महान समाज की

घोषणा, वियतनाम, आदि समस्याओं ने मूल्यांकन शोध को व्यापक रूपा प्रदान
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किया। धीरे धीरे इसे अन्यत्र सभी देशों मंे न्यूनाधिक रूपा से अपनाया गया।

सामाजिक कार्यक्रमों मंे तुरंत सुधार लाने के लिए मूल्यांकन अनुसंधान किया जाता

है। इस तरह की शोध मौलिक शोध से भिन्न होती है। इसमंे कतिपय स्वतंत्र चरों

के नियोजित किये जाने की भूमिका का अध्ययन किया जाता है। जिन कार्यक्रमों

पर अनुसंधान किया जाता है उनके कतिपय गन्तव्य या लक्ष्य होते हैं। इस शोध मंे

यह जानने का प्रयास किया जाता है कि उन लक्ष्यों को किस सीमा तक प्राप्त

किया गया है। उसमंे लाये गये परिवर्तन का सूक्ष्म आकलन किया जाता है। ऐसी

शोध का कोर्इ ग्राहक, आयोजक अथवा मॉंगकर्ता होता है। वहीं शोधकर्ता के

समक्ष शोध हेतु अपनी समस्यायें और प्रश्न रखता है, जैसे सरकार शोधक से पूछ

सकती है कि इतनी अधिक पाठशालायें खोलने पर भी शिक्षा का प्रसार क्यों नहीं

हुआ? शोधक का सम्बन्ध क्या है से है। वह आयोजक या नियोजक के द्वारा

प्रयुक्त कार्यक्रम के प्रकाश मंे अपना शोध कार्य करता है। मौलिक शोध मंे ऐसा

कुछ नहीं होता। मौलिक शोध के साथ उसकी इतनी ही समस्यायें हैं कि उनकी शोध

प्रविधियॉं, प्रामाणिकता एवं विश्वसनीयता की समस्यायें लगभग समान होती हैें।

ऐसी शोध का क्रियान्वयन भी सुगम नहीं होता। प्राय: शोधकर्ता तथा कार्यक्रम

अधिकारियों के लक्ष्यों का विरोध होता है। उसे न तो पूरी सूचनायंे दी जाती है

और न ही लक्ष्य सहयोग। शोधकर्ता एवं अधिकारियों का दृष्टिकोण,

कार्यप्रणाली, हित एवं आचार भिन्न भिन्न होते हैं।

सम्बन्धित साहित्य के सर्वेक्षण के कार्य :

सम्बन्धित साहित्य के सर्वेक्षण के मुख्य रूप मंे निम्नलिखित पॉंच कार्य हैं :



- 21 -

1- यह अनुसंधान कार्य के लिए आवश्यक सैद्धांतिक पृष्ठभूमि प्रदान करता है।

प्रत्येक प्रत्यय और धारणा को स्पष्ट करता है।

2- इसके द्वारा यह स्पष्ट हो जाता है कि इस समस्या क्षेत्र मंे अनुसंधान की

स्थिति क्या है? क्या कब, कहाँ, किसने और कैसे अनुसंधान कार्य किया है?

इसके ज्ञान द्वारा अपने अध्ययन की योजना बनाना सुविधाजनक हो जाता

है।

3- सम्बन्धित साहित्य का सर्वेक्षण, अनुसंधान के लिए अपनायी जाने वाली

विधि, प्रयोग मंे लाये जाने योग्य उपकरण तथा आँकड़ों के विश्लेषण के

लिए प्रयोग मंे आने वाली उपयुक्त विधियों को स्पष्ट करता है।

4- यह इस तथ्य का भी आभास देता है कि लिया गया अनुसंधान कार्य किस

सीमा तक सफल हो सकेगा और प्राप्त निष्कर्षों की उपयोगिता क्या

होगी?

5- इसका यह महत्वपूर्ण कार्य समस्या के परिभाषीकरण, अवधारणा बनाने,

समस्या के सीमांकन और परिकल्पना के निर्माण मंे सहायता करना है।

सम्बन्धित साहित्य के अध्ययन का महत्व :

वस्तुत: सम्बन्धित साहित्य के अध्ययन के बिना अनुसंधानकर्ता का कार्य

अन्धे के तीर के समान होगा। इसके अभाव मंे उचित दिशा मंे वह एक पग भी

आगे नहीं बढ़ सकता। जब तक उसे ज्ञात न हो कि उस क्षेत्र मंे कितना कार्य

हो चुका है, किस विधि से कार्य किया गया है तथा उसके निष्कर्ष क्या आये

हैं, तब तक वह न तो समस्या का निर्धारण कर सकता है और न उसकी

रूपरेखा तैयार कर कार्य को सम्पन्न ही कर सकता है। इसके महत्व को स्पष्ट
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करते हुए गुड बार तथा स्केट्स कहते हंै : ‘‘एक कुशल चिकित्सक के लिए यह

आवश्यक है कि वह अपने क्षेत्र मंे हो रही औषधि सम्बन्धी आधुनिकतम

खोजों से परिचित होता रहे, उसी प्रकार शिक्षा के जिज्ञासु छात्र, अनुसंधान

के क्षेत्र मंे कार्य करने वाले तथा अनुसंधानकर्ता के लिए भी उस क्षेत्र से

संबंधित सूचनाओं एवं खोजों से परिचित होना आवाश्यक है।

बेस्ट के अनुसार ‘‘व्यावहारिक दृष्टि से सारा मानव ज्ञान पुस्तकों एवं

पुस्तकालयों मंे प्राप्त किया जा सकता है। अन्य जीवों के अतिरिक्त, जो

प्रत्येक पीढ़ी मंे नये सिरे से प्रारम्भ करते हैं, मानव समाज अपने प्राचीन

अनुभवों को संगृहीत एवं सुरक्षित रखता है। ज्ञान के अथाह भण्डार मंे मानव

का निरंतर योग सभी क्षेत्रों मंे उसके विकास का आधार है।

डब्ल्यू. आर. बोर्ग के अनुसार, ‘‘किसी भी क्षेत्र का साहित्य उस

आधारशिला के समान है जिस पर सम्पूर्ण भावी कार्य आधारित होता है। यदि

सम्बन्धित साहित्य के सर्वेक्षण द्वारा इस नींव को दृढ़ नहं कर लेते तो हमारे

कार्य की प्रभावहीन एवं महत्वहीन होने की सम्भावना है अथवा यह

पुनरावृत्त भी हो सकता है।

चार्टर वी. गुड के अनुसार, ‘‘मुद्रित साहित्य के अपार भण्डार की कुंजी

अर्थपूर्ण समस्या और विश्लेषणीय परिकल्पना के स्रोत का द्वार खोल देती है

तथा समस्या के पारिभाषीकरण, अध्ययन की विधि के चुनाव तथा प्राप्त

सामग्री के तुलनात्मक विश्लेषण मंे सहायता करती है। वास्तव मंे रचनात्मकता,

मौलिकता, तथा चिंतन के विकास हेतु विस्तृत एवं गम्भीर अध्ययन आवश्यक

है।
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इस प्रकार सभी लेखकों ने एकमत से अनुसंधान कार्य की सफलता के लिए

सम्बन्धित साहित्य का अध्ययन अपरिहार्य माना है।

सम्बन्धित साहित्य के सर्वेक्षण के उद्देश्य :

गुड, बार तथा स्केट्स ने साहित्य के सर्वेक्षण के उद्देश्य की चर्चा करते

हुए लिखा है कि यह निम्नांकित तथ्यों को स्पष्ट करता है :

1- क्या उपलब्ध प्रमाण समस्या का समुचित समाधान प्रस्तुत करते हैं?

2- यह सर्वेक्षण उन सिद्धांतों, व्याख्याओं तथा परिकल्पनाओं को विचार

प्रदान करता है जो अपने अध्ययन की समस्या के निर्माण के लिए

महत्वपूर्ण होते हैं।

3- यह समस्या के समाधान हेतु अनुसंधान की समुचित विधि का सुझाव देता है।

4- तुलनात्मक आँकड़ों को प्राप्त करने व उनके विश्लेषण मंे सहायक होता है।

5- सम्बन्धित साहित्य का गम्भीर अध्ययन अनुसंधानकर्ता के ज्ञान कोष की

वृद्धि करता है।

सम्बन्धित साहित्य के सर्वेक्षण से लाभ :

वास्तव मंे सम्बन्धित साहित्य के सर्वेक्षण से अनुसंधानकर्ता को

निम्नलिखित लाभ हंै :

 यह अनावश्यक पुनरावृत्ति से बचाता है।

 शोध प्रबंध के एक महत्वपूर्ण अंग के रूप मंे अनुसंधानकर्ता के ज्ञान,

उसकी स्पष्टता तथा कुशलता को स्पष्ट करता है।
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 सभी प्रकार के विज्ञानों तथा शास्त्रों मंे अनुसंधानकर्ता कार्य का आधार

होता है। इसके अभाव मंे एक इंच भी आगे नहीं बढ़ सकते।

 अब तक उस क्षेत्र मंे हो चुके कार्य की सूचना देता है।

 पहले किये गये कार्य के आँकडे़ वर्तमान अध्ययन मंे सहायक होते हंै।

 यह समस्या के चुनाव, विश्लेषण एवं कथन मंे सहायक होता है।

 यह समस्या के अध्ययन मंे सूझ पैदा करता है।

 अनुसंधानकर्ता के समय की बचत करता है।

 समस्या के सीमांकन मंे सहायक होता है।

 इससे अध्ययन की रूपरेखा तैयार करने मंे सहायता मिलती है।

 अनुसंधानकर्ता को त्रुटियों से बचाता एवं सावधान रखता है।

 अध्ययन की विधि मंे सुधार कर श्रम की बचत करता है तथा

अनुसंधानकर्ता मे आत्मविश्वास उत्पन्न करता है।

शोध साहित्य का पुनरावलोकन :

जैसा कि ज्ञात हुआ है कि कुपोषण आज भारत मंे ही नहीं पूरे विश्व मंे

एक गंभीर समस्या बन गयी है, कुपोषण की समस्या और कुपोषितों की रहन सहन,

सामाजिक, आर्थिक स्थिति को ज्ञात करने के लिए एवं उनका समाधान ढूढ़ने के

प्रयास करने के लिए समय-समय पर कर्इ शोधार्थियों ने शोध कार्य किया हंै,

समाजवैज्ञानिक, मनोवैज्ञानिक, जीववैज्ञानिक एवं मानवशास्त्रीय के द्वारा कर्इ

शोध अध्ययन किये गये हंै, प्रस्तुत शोध अध्ययन मंे पूर्व मंे किये गये प्रमुख शोध

साहित्यों का पुनरावलोकन करने का प्रयास किया गया जो इस प्रकार है-
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मिश्रा, विनोद के. और लहिरी, सुब्रता (1999) ने भारत मंे कुपोषण

का अध्ययन किया तथा उन्होंने अपने अध्ययन मंे पाया कि भारत मंे कुपोषण का

प्रमुख कारण घर की स्थिति एवं महिलाओं मंे अशिक्षा तथा उनमंे पोषण आहार

की कमी हैं, तथा उन्होंने निष्कर्ष के रूप मंे यह सुझाव दिया कि लोगों को अपनी

घर की स्थिति को ऊँचा उठाने का प्रयास करना चाहिए।

स्मिथ, लिसा सी. और हैडेड, लवरेन्स(2000) ने वाशिन्गटन मंे एक्सप्लेनिंग चाइल्ड

मैलन्यूट्रीशन इन डेवलॉपिंग कन्ट्री का अध्ययन किया है तथा उन्होंने अध्ययन मंे

पाया कि विकासशील देशों को वहाँ कि स्वास्थ्य, शिक्षा तथा खाद्य पदार्थों

की आपूर्ति बहुत प्रभावित करती हैं, तथा इसका प्रभाव बच्चों मंे कुपोषण की

स्थिति पर भी दिखलार्इ पड़ता हंै।

नेमोपेयर, प्रीस्का एन. (2000) ने ग्रामीण महिलाओं की स्वास्थ्य और पोषण की

स्थिति का अध्ययन किया और उन्होंनें बताया कि भविष्य मंे देश की उन्नति के

लिए बच्चों का स्वास्थ होना अति आवश्यक है तथा इसके लिए माता-

पिता को पोषण का ध्यान रखना चाहिए एवं उनके कल्याण के लिए

समाज तथा राज्य को भी अपना उत्तरदायित्व निभाना चाहिए तथा जो

महिला गरीबी के कारण रोगग्रस्त व कुपोषित हो रहे हैं उनको एक

अच्छी स्थिति प्रदान करने का प्रयास करना चाहिए।

मोरिस, साल सूटकोवर (2000) ने वाशिन्गटन मंे टारगेटीन अर्बन

मैलन्यूट्रीशन : ए मल्टीसिटी एनालिशस ऑफ द स्पारटियल डिस्ट्रीब्यूशन

ऑफ चाइल्ड हूड न्यूट्रीशन स्टेट्स का अध्ययन किया और उन्होंने अपने अध्ययन

मंे पाया कि कुपोषण का मूख्य कारण गरीबी, भीड़-भाड़ और घटिया आवास, पीने
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योग्य पानी की कमी हैं, और इसी कारणों से ही अधिक बाल मृत्यु-दर एवं अन्य

स्वास्थ्य व पोषण संबंधी रोग उत्पन्न होते हैं।

यूसाफजार्इ, आर्इसा के.(2003) ने लंदन मंे फिडिंग डिफिकल्टीज इन डिसएबल

चिल्ड्रन टू मैलन्यूट्रीशन : एक्सप्रेसन इन इंडियन स्लम का अध्ययन

किया है तथा उन्होंने अपने अध्ययन मंे यह दिखाने का प्रयास किया कि

भारत के झुग्गी बस्ती मंे रहने वाले महिलायें कुपोषण व विकलांगता के कारण

क्या हंै? उन्होंने पाया कि गंदी बस्ती मंे रहने वाले बच्चों मंे को अतिरिक्त

स्वास्थ्य सुविधा एवं पोषक आहार की आवश्यकता है तथा इनको

प्रभावित करने वाले कारकों की और बारीकी से जाँच की आवश्यकता हैं।

भंडारी, लवेश और जैदी, लहर(2004) ने कुपोषण की लागत की

समीक्षा का अध्ययन किया हैं, अध्ययन मंे उन्होंने पाया है कि

कुपोषण तथा अन्य पोषक तत्व संबंधी समस्या से निपटाने के लिए बडे़ पैमाने

पर निवेश किया गया है लेकिन इसका लाभ सभी लोगों को प्राप्त नहीं हो रहा है

इन लागत का मूल्यांकन करने के लिए कठोर नियम बनाने की आवश्यकता है

जिसका लाभ सही तरीके से सबको मिल सके।

शेखर मीरा, और गुप्ता मोनिका दास (2005) ने भारत के कुपोषित बच्चें व

महिलाओं के सुधार और कार्यवाही का अध्ययन किया, जिसमंे उन्होंने

आर्इ.सी.डी.एस. के कार्यक्रमों के प्रभावों की जाँच की हंै, जिसमंे उन्होंने पाया कि

आर्इ.सी.डी.एस. की जो कार्यवाही हंै, और नीतियाँ हैं, वो बहुत धीमी गति से

कार्य कर रही हंै, अगर आर्इ. सी.डी.एस. को अपने कार्यक्रम को सफल बनाना हंै,

तो नीतियों को अच्छे से क्रियान्वयन की आवश्यकता हंै।
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टैरोजी, एल्सैन्डों और महाजन, अपराजित(2006) ने 1990 मंे भारत मंे

बाल कुपोषण का अध्ययन किया जिसमंे देखा कि बच्चों मंे कुपोषण का

कारण लिंग भेद एवं भोगौलिक क्षेत्रों के कारणों से होता हैं और साथ ही अन्य

प्रकार की समस्याएं भी उत्पन्न होती हंै, तथा पाया कि शहरी क्षेत्रों मंे लिंग

भेद के कारण होने वाली स्वास्थ्यगत समस्याएं कम हो गर्इ है तथा भारत की

आर्थिक स्थिति मंे भी परिवर्तन दिखार्इ दे रहा हैं।

कुमार,संजीव(2006)ने मैलन्युट्रीशन इन चिल्ड्रन ऑफ दी बेकवर्ड स्टेटस ऑफ

इंडीया एन्ड दी आर्इ.सी.डी.एस. प्रोग्राम्स का अध्ययन किया इस अध्ययन मंे

उन्होंने अनुसूचित जाति और जनजाति लोगों मंे कुपोषण एवं पोषण से सम्बन्धित

अन्य स्वास्थ्य की समस्या के मुद्दे पर आर्इ.सी.डी.एस. कार्यकर्ताओं द्वारा

टीकाकरण एवं स्वास्थ्य शिविर तथा अन्य जागरूकता शिविर का आयोजन

करता है, लेकिन इसका लाभ कुछ लोगों को मिलता है इन्हंे कुपोषण की हालात

को सुधारने के लिए अधिक से अधिक कार्यक्रम करने की तथा उनकी

सेहत को सुधारने की जरूरत है।

स्वेजबर्ग ,पीटर(2008) ने वाय मैलन्यूट्रीशन इन साइनिंग इंडिया पैर

िस्स्ट नामक विषय का अध्ययन किया इस शोध पत्र का प्रमुख उद्देश्य

कुपोषण को कम करने के लिए आर्थिक नीतियॉ नाकाम रही हैं क्यों? जानने का

प्रयास किया गया तथा इनके शोध पत्र का निष्कर्ष निकला कि भारत मंे कृषि

क्षेत्र मे उत्पादकता कम होने से आय मंे कम वृद्धि होती है, महिलाएँ अशिक्षित

होती है तथा भारत की गरीबी मंे मामूली कमी आर्इ है, इन्हीं कारणों से कुपोषण

को बढ़ावा मिल रहा हंै।
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रिसर्च डी. सेम्बा, साशाकिया डी. पी. और सोन्ज वार्थ रेस(2008) ने

इन्डोनेशिया मंे 1-3 वर्ष के बच्चों के परिवार मंे आयोडीन नमक के उपयोग न

होने से बाल-कुपोषण मृत्युदर का अध्ययन किया, जिसमंे उन्होंने यह पाया कि

इन्डोनेशिया मंे आयोडीन नमक का भरपूर प्र्रयोग न करने से नवजात शिशुओं मंे

बाल कुपोषण से अधिक मृत्युदर पाया जाता हैं, बच्चों की आयु वर्ग को बढ़ाने के

लिए इन्डोनेशिया मंे आयोडिन नमक के उपयोग को और अधिक बढ़ाना चाहिए।

स्वेजबर्ग, पीटर(2009) ने भारत और चीन मंे कुपोषण -एक तुलना

का अध्ययन किया जिसमंे उन्होंने पाया कि चीन और भारत कुपोषण के खिलाफ

कार्यवाही कर रहे हैं जिसमंे हद तक चीन ने सफलता प्राप्त की हंै, लेकिन भारत

मंे इसकी कमी नाम मात्र है इसका कारण यहाँ की बढ़ती गरीबी और ग्रामीण

क्षेत्रों मंे रहने वाले लोगों मंे अशिक्षा आदि है चीन और भारत की तुलना से यह

स्पष्ट है कि कुपोषण को रोकने के लिए भारत को अभी और अधिक प्रयास की

जरूरत है।

सूद, नीलम (2010) ने भारत के बच्चों के बीच कुपोषण : संज्ञान्तमक विकास

और स्कूल की भागीदारी के साथ संबंध का अध्ययन किया है जिसमंे उन्होंने पाया

कि भारत मंे गरीबी और अशिक्षा ही कुपोषण का प्रमुख कारण है। बच्चों के

कल्याण के लिए तथा कुपोषण से लड़ने के लिए अधिक से अधिक अनुसंधान तथा

समीक्षा की आवश्यकता है।

लैंग, जोहना क्रिस्टिना डी.(2010) ने साउथ आफ्रीका मंे फैक्टर कन्ट्रीब्यूटीन टू

मैलन्यूट्रीशन इन चिल्ड्रन 0-6 मंथ एडमिटेड इन नॉरथन कैम्प का अध्ययन

किया है जिसमंे उन्होंने अपने अध्ययन मंे पाया कि बच्चों को अपनी उम्र के
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अनुसार पर्याप्त दूध नहीं मिलता पीने योग्य पानी तथा पोषक खाद्य पदार्थ भी

नहीं मिलता है इन्हीं कारणों से उनमंे की समस्या अधिक पायी जाती हैं।

काटून्डु मंगानी (2011) ने जूम्बा मंे गेप एनालिसिस फॉर दी नेशनल हेल्थ

रिसर्च एजेंडा ऑॅफ मलावी : रिसर्च प्रायोरिटिस फॉर द थीम ऑफ न्यूट्रीशन

का अध्ययन किया और उन्होंने अपने अध्ययन मंे यह जानने का प्रयास किया कि

लड़के और लड़कियों के बीच पोषक तत्वों की कमी का कारण क्या है?

अध्ययन मंे पाया कि कारण पोषक तत्वों के बारे जानकारी का आभाव है।

फकीर एम.एस. अदनन (2011) ने मैलन्यूट्रीशमंेट एन्ड सेक्स बेस इन

मल्टीडाइमेनसन चाइल्ड पावर्टी : ए स्टडी इन कोरेल सैटलमंेट विषय के अध्ययन

पर लिंग अधारित कुपोषण की स्थिति का अध्ययन किया उन्होंने अपने अध्ययन मंे

बताया कि पुरूषों की तुलना मंे महिलाओं मंे अधिक कुपोषण पाया जाता है तथा

इसका प्रमुख कारण गरीबी हंै।

मैथ्यु एल. जोसफ, पटवारी अशोक और गुप्ता पीयुष (2011) ने

एम्यूट रिसपीरेटरी इनफेक्शन एंड निमोनिया इन इंडिया: सिस्टमेटिक रिव्यू

ऑफ लिट्रेचर फॉर एडबोकेसी एंड एक्शन : यनूिसेफ-पी.एच.एफ.आर्इ.-स़िरिज

ऑन न्यू बर्न एंड चाइल्ड हेल्थ, इंडिया का अध्ययन किया जिसमंे उन्होंने

पाया कि भारत मंे अधिकांश बच्चें निमोनिया और कुपोषण के कारण मृत्यु को

प्राप्त होते हैं, और अधिकांश बच्चें बचपन से पूर्ण पोषक आहार न मिलने से

हमेशा बीमार रहते हैं, इनमंे सुधार करने के लिए बाल स्वास्थ्य

कार्यक्रम को क्रियान्वित व सुचारू रूप से लोगों को जागरूक करने की

आवश्यकता हंै।
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मन्गेशकर, एम. जैमर्थ (2012) ने भारत मंे पोषण की स्थिति: सामाजिक-आर्थिक

स्थिति विषय पर अध्ययन किया है जिसमंे उन्होंने भारत के प्रमुख राज्यों मंे बाल

कुपोषण की सामाजिक-आर्थिक स्थिति की असमानता को ज्ञात किया एवं बच्चों के

पोषण की स्थिति एवं पोषक तत्वों से संबंधित तथ्यों को एकत्रित किया और

उन्होंने अपने अध्ययन मंे पाया कि कम आय वर्ग वाले बच्चों की तुलना मंे उच्च

आय वर्ग के बच्चों मंे पोषण की स्थिति बेहतर है।

पीकोट, जे.(2012) ने दी इफेक्टीवनेश ऑफ इन्टरवेन्शन इन यंग चिल्ड्रन

: ए सिस्टमैटीक रिव्यू का अध्ययन किया एवं उन्होंने यह जानने का प्रयास किया

कि 5 साल के बच्चों के उपचार को प्रभावित करने वाले कारक क्या हैं? तथा

अध्ययन मंे पाया कि 5 साल के बच्चों मंे आनेवाली पोषक तत्व संबंधी स्वास्थ्य

की समस्या से निपटने के लिए उच्च प्रबंधन की आवश्यकता है तथा अन्य

औपचारिक दवाओं का प्रचार-प्रसार किया जाना चाहिए।

मोहीद्दीन लिली, फेल्स लौरा और वाल्टर तमसीन (2012) ने अर्बन

मैलन्यूट्रीशन : ए रिव्यू ऑफ फूड सेक्यूरिटी एंड न्यूट्रीशन एमोन्ग दी अर्बन

पूअर विषय पर अध्ययन किया है जिसमंे उन्होंने शहरी क्षेत्रों मंे रहने वाले

गरीब परिवार मंे खाद्य आपूर्ति तथा अल्प पोषकता की जानकारी तथा कुपोषण

की स्थिति से संबंधित समस्या को देखा और यह पाया कि गंदी बस्ती मंे रहने

वालों बच्चों मंे खाद्य आहार मंे पोषक तत्वों की कमी होती है, एवं यहाँ पीने

योग्य पानी की कमी होने के कारण कुपोषण की अधिकता पार्इ जाती है।

जगदीश, भगवती और पनागरिया, अरविन्द (2012) ने इंडीया ट्रस्ट वीथ डस्ेटीनी

: डिबंकिग मिथ दैट अंडरमार्इन प्रोग्रेस एंड एडरेशिंग न्यू चैलेन्जेश हरपर
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कुलिंग इंडिया फोर्थ कमिंग इन नवंबर विषय से संबंधित अध्ययन किया तथा पाया

कि भारतीय जनसंख्या मंे आधे से अधिक जनसंख्या गरीब और भूखी है, जिसके

कारण पोषक तत्व संबंधी संक्रमण बीमारियाँ फैल रही है, जिसमंे कुपोषण की

समस्या भी प्रमुख हंै।

डेस्टेव, बाइक(2013)30 ने इथोपिया मंे प्रिवलेन्स ऑफ मैलन्यूट्रीशन एंड

एसोसियेटेड फैक्टर अमोन्ग चिल्ड्रन एज 0-59 मंथ एट हिडाबु एबरोट

डिस्ट्रीक नॉर्थ सेवा, आरोमिया रिजनल स्टेट के अध्ययन मंे पाया कि कुपोषण

0-59 वर्ष के बच्चों मंे एक बड़ी समस्या हंै, तथा इस समस्या को दूर करने के

लिए सरकार को विशेष ध्यान देने की आवश्यकता है।

मारटारेल, रेनाल्डो (2013) ने द नेचर ऑफ चाइल्ड मैलन्यूट्रीशन एंड

इट्स लान्ग-टर्म इमप्लीकेशन विषय के अध्ययन पर पाया कि गरीब देशों मंे

पोषण की समस्या बहुत आम हैं, बच्चों के पोषण मंे सुधार लाने के लिए तथा

भविष्य मंे आर्थिक संकट से निपटने के लिए सरकार को अधिक प्रयास करना जरूरी

है।

बंदोपाध्याय अबीर और अग्रवाल वंदना(2013) ने भारत मंे मलिन बस्तियाँ :

विगत से वर्तमान तक का अध्ययन किया जिसमंे उन्होंने पाया कि गंदी बस्तियों मंे

निवास करने वाले लोगों को शहरी क्षेत्रों की तुलना मंे कम सुख-

सुविधाएं मिलती हैं, जैसें -उन्हंे पानी, बिजली, सड़क एवं स्वास्थ्य की समस्याएं

होती हंै, अगर इन गंदी बस्तियों मंे इन सुविधाओं व इनकी स्वास्थ्य संबंधी सुरक्षा

के लिए योजनाएं बनार्इ जाये ंतो इनकी समस्याओं का निदान हो सकता हैं, और

इन बस्तियों मंे स्वास्थ्य और कुपोषण की समस्या भी कम हो सकती हंै।
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पद्मा के.(2013) ने मैलन्यूट्रीशन-इनसीडेन्स एंड इम्पैक्ट(ए कम्परेटीव

स्टडी ऑफ फोर्थ साउथन स्टेट्स इन इंडिया )का अध्ययन किया, जिसमे उन्होंने

पाया कि कुपोषण को नियत्ंरित करने के लिए पोषण कार्यक्रमों को अधिक

प्रभावशाली बनाने की आवश्यकता हैं, और कर्इ वैकल्पिक सुक्षावों की

आवश्यकता हैं।

चेतन एन. पोपट और मजुमदार बी.एस.(2014) ने वड़ोदरा शहर के ए क्रास

सेशनल स्टडी टु मिसर द प्रीवलेन्श ऑफ मैल्न्यूट्रीशन एन्ड फैक्टर

एसोसियेटेट वीथ मैल्न्यूट्रीशन एमोन्ग अन्डर फाइव र्इयर चिल्ड्रन ऑफ एन

अरबन स्लम आफॅ वडोदरा सिटी का अध्ययन किया और पाया कि इस क्षेत्र

मंे कुपोषण की बीमारी अधिक प्रचलित हैं, और इसका कारण मातृ

आसाक्षरता थी, यहां के क्षेत्रों मंे पोषण की स्थिति को सुधारने के

लिए इस क्षेत्र मंे मातृ साक्षरता को सुधारने का प्रयास किया गया हंै, जिसमंे

वह सफल हुए, लेकिन उसमंे कमी पार्इ गयी, और इस कमी को पूरा करने के लिए

अधिक प्रयास की जरूरत हैं।

दास गुप्ता अपराजिता, नैइया सौरव और राय सौम्लया(2014) ने

कोलकत्ता मंे असिसमंेट ऑफ इन्फैक्ट एंड यंग चाइल्ड फिडिंग प्रैक्टीस एमोन्ग द

मदर इन ए स्लम एरिया ऑफ कोलकाता :ए क्रास सेक्शनल स्टडी का अध्ययन

किया और पाया कि मलिन बस्तियों मंे समस्या अधिक होती हैं, जिसके कारण वहाँ

बच्चों मंे स्वास्थ्य की समस्या अधिक देखने का मिलती हंै, अगर इन बस्तियों मंे

जो भी समस्याएं हैं, उन समस्याओं को सरकार को पता लगाकर उन्हंे दूर

करने के प्रयास करने चाहिए, तथा उन्हंे स्वास्थ्य कंेद्र, रोजगार ,पानी की
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व्यवस्था आदि का लाभ देना चाहिए, तथा उन्हंे इन लाभों को प्राप्त करने के

लिए प्रेरित भी करना चाहिए।

सिंह सुनील (2014) ने हैदराबाद मंे भारत मंे प्राथमिक स्कूल के बच्चों मंे

कुपोषण का अध्ययन किया और उन्होने बताया कि हैदराबाद मंे सबसे अधिक

कुपोषित बच्चों का वजन कम होता हैं, इसका कारण उन्होंने अकुशल कामगार

पिता और बेरोजगार माताओं को बताया जो अपनी आर्थिक स्थिति ठीक न होने के

कारण बच्चों को सही पोषण नहीं दे पाते।

डाउन आनंदिता और बसु रंजन(2014) ने पश्चिम बंगाल मंे बाल

कुपोषण की स्थिति चुनौती पश्चिम बंगाल के कोलकाता नगर-निगम के विशेष

संदर्भ का अध्ययन किया, जिसमंे उन्होंने पाया कि कोलकाता मंे सरकार कुपोषण

को रोकने के लिए सराहनीय कार्य कर रही हैं, लेकिन इसके बाद भी यहाँ के कर्इ

क्षेत्रों मंे कुपोषण की समस्या कम नहीं हो रही हंै, इसका कारण उस क्षेत्र मंे

रहने वाली माताओं को सरकारी योजना के बारें मंे पता ही नहीं हंै, जिसके परिणाम

स्वरूप वे इन कल्याण कारी कार्यक्रमों से वंचित हो जाते हैं, सरकार को इन

कार्यक्रमों के प्रचार प्रसार के लिए नये नये तरिके अपनाने चाहिए।

सिंह सुनील (2014) ने मैलन्यूट्रीशन अमोन्ग प्राइमरी स्कुल चिल्ड्रन

इनहैदराबाद,आंध्र प्रदेश,इंडिया का अध्ययन किया और अध्ययन मंे पाया

कि गंदी बस्तियों के बच्चों मंे एनीमिया की शिकायत अधिक पार्इ जाती हंै,

जिसके कारण उनका वजन बढ़ता हंै, और वे कुपोषित ही रहते हंै, और एनीमिया

का प्रमुख कारण उनकी आर्थिक स्थिति का खराब होना हैं।
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आर्थर सैमुलिना एस.(2015) ने टैकलिंग मैल्न्यूट्रीशन : ए सिस्टमैटीक रिव्यू ऑफ

15 र्इयर रिसर्च इविडंेस फार्म इन्डेफथ हेल्थ एडं डेमोग्राफीक्स सर्वाइलेन्स

सिस्टम का अध्ययन किया और बताया कि बच्चों मंे पोषण की स्थिति को सुधारने

के लिए और नीतियों की जरूरत हैं, और इन नीतियों को क्रियान्वित करने के लिए

अनुसंधान की आवश्यकता हैं, जिससे इन नितियों को और अधिक सुचारू रूप से

चलाया जा सके।

काले अर्पणा बी. (2015) ने ए स्टडी टू एक्सेस द इफीकटीवनेस ऑफ प्लान हेल्थ

टिचिंग प्रोग्राम ऑन नॉलेज रिगार्डिंग एनर्जी मैल्न्यूट्रीशन एमोन्ग मदर ऑफ

5 र्इयर चिल्ड्रन इन सिलेक्टेड एरिया इन सान्गलीबाड़ी का अध्ययन किया,

जिसमंे उन्होंने पाया कि कुपोषण को कम करने के लिए प्रोटीन ऊर्जा को बढ़ाने की

आवश्यकता हैं, जिसके लिए माताओं को ज्ञान बढ़ाने की आवश्यकता हंै,

और सुनियोजित शिक्षण को अधिक प्रभावी बनाने की आवश्यकता हैं।

कविता एम.(2015) ने एक्सेस द नॉलेज आन मैलन्यूट्रीशन एमोन्ग मदर

इन विनायका मिशन हॉस्पीटल, सालेम का अध्ययन किया और इस अध्ययन मंे यह

सामने आया कि भारत मंे कुपोषण का सबसे अधिक प्रभाव जनसंख्या के कारण

होता हंै, तो जनसंख्या को कम करने के लिए नीतियां तो बनार्इ गर्इ, लेकिन इन

नीतियों को और अधिक सुचारू रूप से बनाने की आवश्यकता हैं।

जोंस मैनुअल, मुखोपाध्याय आलोक और दास रंजन (2015) चाइल्ड मैलन्यूट्रीशन

एंड रिकरेन्ट फूडिंग इन रूरल इसटन इंडिया : ए कम्यूनिटी बेसड सर्वे का अध्ययन

किया गया जिसमंे पाया गया कि उड़ीसा लम्बे समय से कुपोषण जैसे

रोगों से ग्रस्त हंै, इसका कारण वहाँ आने वाली लगातार प्राकृतिक विपदा हैं,
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और इन विपदाओं का प्रभाव यहाँ रहने वाले लोगों के स्वास्थ्य पर भी पड़ता हंै,

यहाँ स्वास्थ्य संबंधी रोगों से जागरूक करने के लिए कार्यक्रम का आयोजन किया

जाना चाहिए।

दास सुबल और बोस कौशिक(2015) ने भारत मंे व्यस्क आदिवासी कुपोषण : एक

मानवशास्त्री और सामाजिक जनसांख्यिकीय समीक्षा का अध्ययन किया और

उन्होंनें अध्ययन मंे पाया कि जनजातियों के सामाजिक और आर्थिक

स्थिति का प्रभाव उनके स्वास्थ्य पर भी पड़ता हंै, जनजातियों के पोषण

स्तर को बढ़ाने की आवश्यकता हैं, जिससे उनके स्वास्थ्य पर प्रभाव पडे़गा।

अदनान एम.एस. फकीर और खान रहमान(2015) ने डिटरमिनेन्ट्स ऑफ

मैल्नयूट्रीशन एमोन्ग अरबन स्लम चिल्ड्रन इन बंग्लादेश का अध्ययन किया तथा

उन्होनंे अपने अध्ययन मंे पाया कि बच्चों तथा महिलाओं के स्वास्थ्य मंे शिक्षा

का एक महत्वपूर्ण योगदान होता है, तथा बच्चों के पोषण की स्थिति मंे सुधार

करने के लिए स्वास्थ्य सुधार कार्यक्रमों को बढ़ावा देना चाहिए।

याशमिन एस.(2016) ने बंग्लादेश के ढ़ाका शहर मंे स्कूली बच्चों और मलिन

बस्ती के बच्चों मंे अल्पपोषण की असमानता का अध्ययन किया, जिसमंे उन्होने

पाया कि ढ़ाका शहर मंे स्कूल जाने वाले बच्चों की संख्या की अपेक्षा मलिन

बस्ती मंे रहने वाले बच्चों मंे पोषण कम पाया जाता हंै, उनका माहौल तथा

व्यवहार मंे भी असमानता पाया जाता हैं, जो बच्चें मलिन बस्ती मंे रहते हैं, उनका

वजन कम होता हंै, इसका कारण मलिन बस्ती मंे स्वच्छता की कमी पार्इ जाती हैं,

जिसका प्रभाव इनके स्वास्थ्य पर पड़ता हैं।
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गुडेट सोफी एम.,डब्लु. एलिजाबेथ और वनजोही मिलका(2016) ने मलिन बस्ती

के गरीब बच्चों मंे पोषण कुपोषण की स्थिति को प्रभावित करना एक

गुणात्मक अध्ययन का अध्ययन किया इन्होंने अपने अध्ययन मंे बताया

कि मलिन बस्ती मंे रहने वाले बच्चों को कुपोषण से बचाने के लिए

माताओं को अपने स्वास्थ्य तथा बच्चों के पोषण मंे सुधार करना चाहिए, साफ-

सफार्इ एवं स्वच्छता पूर्ण ध्यान रखना चाहिए, तथा स्वास्थ्य संबंधी जागरूकता

का भी पता लगाना चाहिए, इस तरह कुपोषण की समस्या को कम किया जा

सकता हैं।

मित्तल अंशु, कुमार रणधिर और सिंह जगजीत(2016) ने हरियाणा मंे

सामाजिककारकों का बाल स्वास्थ्य पर प्रभाव का अध्ययन किया जिसमंे उन्होने

पाया कि इस क्षेत्र पर बालिकाओं मंे कुपोषण का स्तर बालकों की

अपेक्षा अधिक हैं, इसका कारण वहाँ का सामाजिक परिवेश हैं, यहाँ

बालिकाओं को अपना दायित्व व बोक्ष समझा जाता हंै, जबकि बालकों

को अपनी सम्पत्ति व चिराग समझा जाता हंै, इस रुढ़िवादी सोच का प्रभाव इनके

पोषण व विकास पर भी पड़ता हंै, जिससे बालिकाओं मंे कुपोषण की समस्या

अधिक दिखार्इ देती हंै।

क्वानसा एल इम्मानुएल, लिलियन अकोरफा ओहेन (2016) ने घाना मंे सोशल

फैक्टरस् इनफ्लुन्सींग, चाइल्ड हेल्थ इन घाना का अध्ययन किया, जिसमंे उन्होनंे

पाया कि बच्चों के स्वास्थ्य पर वहां के सामाजिक परिवेश का प्रभाव

दिखार्इ देता हंै, वहां आर्थिक स्थिति व सामाजिक स्थिति से सपन्न लोगों

को स्वास्थ्य सेवाएं सरलता से प्राप्त हो जाती हंै, और अन्य लोगों को यें सेवाएं
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प्रदान नहीं की जाती जिससे कि वहां स्वास्थ्य समस्याएं अधिक देखने को मिलती

हैं, इन समस्याओं से निपटने के लिए समाजिक स्तर के भेदभाव को सामाप्त करना

होना और नि:शुल्क शिक्षा को बढ़ावा देना होगा, एवं माताओं के स्वास्थ्य पर

भी ध्यान देना होगा।

रहमान एम.एस. , हावलेडर टी. एवं मसुद सर्इ मोहम्मद (2016) ने एसोसियेट

ऑफ लो बर्थ वेट वीथ मैलन्यूट्रीशन इन चिल्ड्रन अन्डर फाइव र्इयर

इन बंग्लादेश : टू मदर एजुकेशन सोशियों इकोनोमिक स्टेट्स एंड बर्थ

इन्टरवेल मेटर का अध्ययन किया और उन्होनंे अपने अध्ययन मंे पाया कि अगर हमंे

कुपोषण को दूर करना हैं, तो सबसे पहले महिलाओं की शिक्षा को बेहतर बनाना

चाहिए, एवं घर की सामाजिक और आर्थिक स्थिति को सुदृढ़ करने का प्रयास

करना चाहिए।

अग्रवाल मोनिका, गुप्ता किर्ति और चौधरी श्रेया (2016) ने मल्लपुरम् मंे

आंगनबाड़ी के कुपोषण का विश्लेषण का अध्ययन किया और इस अध्ययन में

इन्होनंे पाया कि आंगनबाड़ी मंे राष्ट्रीय सर्वेक्षण किया गया तो पाया गया कि

कुपोषण की दर लगातार बढ़ रही हैं, और इसका कारण बच्चों की परिवार

की आर्थिक और सामाजिक स्थिति मंे लगातार होने वाली गिरावट हैं,

आंगनबाड़ी मंे कार्यों की लापरवाही भी सामने आर्इ हैं, और

आंगनबाड़ी की विश्वसनीयता पर भी सवाल उठा दिया हंै, सरकार को इसके लिए

अथक प्रयास की जरूरत हैं।

उपर्युक्त पूर्व अध्ययनों के विवेचन से यह स्पष्ट होता है कि कुपोषित

बच्चों के विकास के लिए जो भी शासकीय विकास कार्यक्रम का अध्ययन एवं



- 38 -

मूल्यांकन अभी तक नहीं हुआ है, उसे क्रियान्वित करने की आवश्यकता है

कुपोषित बच्चों के विकास हेतु निर्धारित कार्यक्रमों एवं योजनाओं को इनकी

मूलभूत समस्याओं के संदर्भ मंे समझने की आवश्यकता हैं, तथा कुपोषण की

समस्या से निपटने के लिए कर्इ और शोध और संगोष्ठी करने की आवश्यकता

हैं।

अध्ययन का उद्देश्य :

प्रस्तुत शोध अध्ययन का निम्न उद्देश्य हैं :

1. अध्ययनगत उत्तरदाताओं की सामाजिक, सांस्कृतिक एवं आर्थिक स्थिति को

ज्ञात करना।

2. उत्तरदाताओं के पारिवारिक सदस्यों मंे स्वास्थ्य संबंधी जागरूकता को ज्ञात

करना।

3. अध्ययनगत बच्चों मंे कुपोषण की स्थिति, कारण एवं समस्या को ज्ञात

करना।

4. कुपोषण पर आधारित शासकीय योजनाएँ व संतुष्टि को ज्ञात करना।

शोध अभिकल्प :

प्रस्तावित अध्ययन मंे विवरणात्मक शोध अभिकल्प का प्रयोग किया गया है,

जिससे अध्ययन अपने उद्देश्य को पुरा कर पाया हैं।

तथ्यों का वगरीकरण एवं सारणीयन :
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प्राथमिक स्त्रोतों से प्राप्त तथ्यों का व्यवस्थित क्रम मंे वर्गीकरण

किया गया है, तत्पश्चात् सारणीयन के द्वारा उन आँकड़ों का विश्लष्ेाण किया

गया है। प्राप्त तथ्यों के विश्लष्ेाणहेतु द्वितीयक स्त्रोतों जैसे साहित्य, समाचार-

पत्र, पत्रिकाओं का भी उपयोग किया गया है।

अध्ययन की कठिनाइयाँ एवं निराकरण :

कुपोषण एक गंभीर बीमारी हैं, जिसका प्रभाव आज सभी क्षेत्रों मंे देखने

को मिलता हैं, उत्तरदाताओं को उनके व्यक्तिगत सवालों के कारण सही जवाब

जानने के लिए अत्यधिक विश्वास मंे लिया जाना आवश्यक होता है, ताकि सही

जानकारी प्राप्त हो सके। प्रस्तुत शोध कार्य मंे उत्तरदाताओं के अध्ययन विषय

से संबंधित तथ्य सकंलन करने मंे निम्नलिखित कठिनाइयों का सामना करना पड़ा।

1- तथ्य संकलन के समय सर्वप्रथम उत्तरदाताओं के द्वारा समयाभाव की

समस्या उत्पन्न हुर्इ। लेकिन उनसे समय निश्चित करके तथ्यों का संकलन

किया गया।

2- अपने बच्चों की स्वास्थ्य से सबंधित विभिन्न प्रकार की बातें उत्तरदाता

नहीं बताना चाहते थे, किन्तु तथ्य गोपनीय रखने की बात जानकर सहयोग

देने को तैयार हो गए।

3- कुपोषण से संबंधित आर्थिक, मानसिक एवं सामाजिक बातें बताने मंे

उत्तरदाताओं को एकांत एवं विश्वास की अधिक आवश्यकता हुर्इ जो

शोधकर्ता के द्वारा पर्याप्त रूप से दिया गया।
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4- उत्तरदाताओं मंे शिक्षा के अभाव के कारण बातों को समझने मंे थोड़ी

कठिनार्इ हुर्इ, और निर्धारित समयावधिक भी अधिक लगी, लेकिन

शोधाथ्र्ाी ने संयमता से उन्हंे अपनी बातों स्पष्ट किया और उनसे संतुष्टि

पूर्ण जवाब प्राप्त हुए।

5- उत्तरदाताओं तक पहुंचने और उनसे वार्तालाप करने से पहले गंदी बस्ती मंे

कुपोषितों के घरों का पता लगाने के लिए आंगनबाड़ी कार्यालय जाना पड़ा,

जहां आंगनबाड़ी कार्यकर्ताओं कम सहयोग मिला।

शोध कार्य करने मंे कर्इ समस्यांए आर्इ लेकिन सभी समस्याओं का समाधान

कर शोध कार्य को पूर्ण किया गया।

******
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अध्याय-2

सामाजिक, आर्थिक जनांकिकीय की विशेषताएंॅ

किसी भी व्यक्ति के बारे मंे विस्तृत जानकारी प्राप्त करने के लिए उसके

जीवन से संबंधित विभिन्न पक्षों एवं कारकों जैसे- शारीरिक, मानसिक, सांस्कृतिक

व आर्थिक पृष्ठभूमि की जानकारी प्राप्त करना आवश्यक होता हैं, क्योंकि यह

विभिन्न पक्ष ही उसके व्यवहार को जन्म से मृत्युपर्यन्त प्रभावित करते हैं।

इन्हीं तथ्यों को आधार मानकर हमनंे प्रस्तुत अध्ययन को तीन भागों मंे

विभक्त कर ज्ञात करने का प्रयास किया हैं, जिसमंे प्रथम भाग उत्तरदाताओं का

सामान्य विवरण, दूसरे भाग मंे उत्तरदाताओं के पारिवारिक पृष्ठभूमि को और तीसरे

अंतिम भाग मंे उत्तरदाताओं के आर्थिक पृष्ठभूमि को ज्ञात करने का प्रयास

किया गया हंै-

(अ) सामान्य विवरण :

जन्म के पश्चात् बच्चंे मंे बौद्धिक तथा सांस्कृतिक विकास के लिए समाज

की महत्वपूर्ण भूमिका होती हंै। समाज मंे रहकर ही व्यक्ति अपने भूख प्यास पर

नियंत्रण रखना सिखता है। जिस व्यवहार या कार्य को करने पर उसे पुरस्कार की

प्राप्ति होती है, उसे दोहराता है, तथा जिस कार्य को करने पर उसे दण्ड मिलता

है, वह उसकी पुनरावृत्ति नहीं करता है। अनुकरण की प्रकृति के फलस्वरूप ही
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व्यक्ति अपने समाज व संस्कृति के मूल्यों के अनुरूप व्यवहार करना प्रारंभ करता

है तथा व्यक्ति मंे क्रोध, घृणा, स्नेह, प्यार, विरोध, सहयोग आदि गुणों का विकास

होता है। ‘‘हमारे जीवन मंे निहित विभिन्न तत्व प्रथा, परम्परा, खान-पान , वेश-

भूषा, विश्वास, भाषा, धर्म, कला, आदर्श आदि संस्कृति के अंग हंै।’’ ये सभी

तत्व व्यक्ति के विकास के लिए आवश्यक होते हंै, जिन्हें व्यक्ति अपने

परिवार तथा समाज मंे रहकर सिखता है।

बोगार्डस(1923) ने कहा है कि “समाजिकरण वह प्रक्र्रिया हैं, जिसके द्वारा

बच्चा सांस्कृतिक विशेषताओं और व्यक्तित्व को प्राप्त करता है।“ मनुष्य अपने

मानसिक तथा बौद्धिक विकास के लिए समाज मंे रहता है, समाज हमारी संस्कृति

को सुरक्षित रखता है तथा उसे अगली पीढ़ी तक पहँुचाता है, इस प्रकार व्यक्ति

समाज पर तथा व्यक्ति पर अपने अस्तित्व हेतु निर्भर है। व्यक्ति तथा समाज के

संबंध की व्याख्या करते हुए मैकाइवर एवं पेज(1922) ने कहा है कि “अपने सभी

परम्पराओं के होते हुए भी समाज, सामाजिक जीवन की महान परिवर्तनशील

व्यवस्था है, जो व्यक्ति की मानसिक तथा शारीरिक आवश्यकता पैदा होती है,

यह वह व्यवस्था है, जिससे मनुष्य का जन्म होता है तथा उसकी सीमाओं के

भीतर उसका विकास होते तथा वह भावी पीढ़ी हेतु जीवन के लिए आवश्यक बातें

छोड़ देता है।

उत्तरदाताओं की आयु :

आयु शब्द का अर्थ व्यक्ति के जीवन से संबंधित होता है, कोर्इ भी

व्यक्ति जन्म से लेकर मृत्यु तक जितना वर्ष व्यतीत करता है, उसे उस आयु
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द्वारा परिभाषित किया जाता है। आयु एक परिवर्तनशील प्रक्रिया है, यद्यपि

आयु का कोर्इ निश्चित भेद नहीं है, फिर भी उसे सामान्यत: शैशवास्था,

बाल्यावस्था, युवावस्था, पौढ़ावस्था, वृद्ध्ावस्था आदि भागों मंे बांटा जा सकता है।

इन सभी आयु समूह मंे विभिन्न प्रकार के कर्तव्य तथा उत्तरदायित्व व्यक्तियों

को प्राप्त होते हंै यही कारण है कि समाजशास्त्रीय अध्ययनों मंे आयु को एक

महत्वपूर्ण सामाजिक कारक के रूप मंे मान्यता प्राप्त है। राय (1999) ने

अपने अध्ययन मंे लिखा है कि सामाजिक सरंचना मंे जीवन शैली के

निर्धारकों मंे व्यक्ति की आयु महत्वपूर्ण कारक है, जिससे विभिन्न सस्ंथापनाएं

जुड़ी होती हैं। Rhodes (1983) ने अपने रिपोर्ट मंे कहा है कि आयु का कार्य

के साथ घनिष्ठ सबंध है, व्यक्ति कि नौकरी मंे आयु एक महत्वपूर्ण चर है, जो

कार्य के प्रति व्यवहार को प्रदर्शित करता है। सुपर (1980) एवं अनिरूद्ध पाण्डंे

(1992) ने अपने अध्ययन मंे निष्कर्ष दिया कि आयु का व्यवसाय के साथ

सकारात्मक संबंध है व्यवसाय के अलावा भी विभिन्न सामाजिक क्षेत्रों मंे

भिन्न-भिन्न आयु वर्ग के सदस्यों को प्राथमिकता प्रदान की जाती है। प्रस्तुत

अध्ययन मंे उत्तरदाताओं की आयु के सदंर्भ मंे प्राप्त तथ्यों को निम्न तालिका मंे

दर्शाया गया है :

तालिका क्रमांक 2.1

क्रमांक आयु समूह (वर्षों मंे) आवृत्ति प्रतिशत

1 30 वर्ष तक 226 80.7

2 30-40 वर्ष तक 42 15.0

3 40 से अधिक 12 4.3

योग 280 100.00
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तालिका क्रमांक-2.1 से स्पष्ट है कि अधिकांश उत्तरदाता की आयु 30

वर्ष तक की है, जिनका प्रतिशत 80.7 है, उसके बाद 15.0 प्रतिशत उत्तरदाता

की आयु 30-40 वर्ष के बीच की है, और 40 वर्ष से अधिक उत्तरदाता की

आयु 4.3 प्रतिशत है।

अत: निष्कर्षत: कहा जा सकता है कि 30 वर्ष तक के आयु वाले

उत्तरदाता का प्रतिशत अधिक है, क्योंकि इस आयु वर्ग के व्यक्ति परिवार मंे

मुखिया होते हंै, और उन्हें हर प्रकार की जानकारी सरलता से मिल जाती है।

उत्तरदाताओं का लिंग :

प्राचीन काल से लेकर आधुनिक समाज तक सदस्यों मंे लिंग के

आधार पर विभेदीकरण पाया जाता है, स्त्री एवं पुरूष दोनों का परिवार मंे

महत्वपूर्ण स्थान होता हैं, तथा दोनों से मिलकर ही परिवार का निर्माण

होता है, भिन्न-भिन्न काल मंे स्त्री और पुरूष के आधार पर लिंग भेद

समाज मंे सदैव ही विद्यमान रहा है। वर्तमान समय मंे स्त्रियाँ भी अब विभिन्न

व्यवसायों तथा समाज के अन्य क्रिया- कलापों मंे रूप से भाग ले रही हंै।

व्यक्ति का ‘‘संपूर्ण जीवन लिंग के माध्यम से संचालित एवं आधारित होता

है।‘‘ प्रस्तुत अध्याय मंे अध्ययन हेतु चयनित उत्तरदाता के लिंग संबंधी विभाजन

को निम्न तालिका मंे दर्शाया गया है-

तालिका क्रमांक 2.2

उत्तरदाताओं का लिंग

क्रमांक आयु समूह (वर्षों मंे) आवृत्ति प्रतिशत
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1. म्हिला 207 73.9

2. पुरूष 73 26.1

योग 280 100.00

उपरोक्त तालिका से स्पष्ट है कि अध्ययनगत समूह मंे अधिकांश

73.9 प्रतिशत उत्तरदाता महिला हैं , और 26 प्रतिशत उत्तरदाता पुरूष हैं,

इसका प्रमुख कारण पुरूषों का कार्य करने के लिए बाहर जाना है, क्योंकि गंदी

बस्ती मंे रहने वालों मंे रूढ़िवादिता होती है कि महिलायें काम करने के लिए बाहर

नहीं जाती हैं, और अधिकांश घरों मंे पुरूषवादिता रहती है, जिसके कारण घरों

मंे पुरूष कम रहते हैं। जिसके अन्तर्गत हमारे अधिकांश उत्तरदाता

महिलांए हैं।

उत्तरदाताओं की जाति वर्ग :

‘‘जाति सामाजिक स्तरीकरण की वह प्रक्रिया है, जो अपने

सदस्यों पर खान-पान, व्यवयाय या विवाह संबंधी अनेक प्रतिबंध लगाती हंै।

मजूमदार एवं मदान ने जाति को एक बंद वर्ग कहा है।’’ जाति का एक

सामान्य नाम, काल्पनिक पूर्वज मानव या देवता के वंश की उत्पत्ति से माना

जाता है। डूमन्त तथा पोकाक (1948) ने स्पष्ट किया है कि जाति मुख्यत:जन्म के

आधार पर सामाजिक संस्तरण और खंड विभाजन की वह गतिशील व्यवस्था है, जो

खाने-पीने, विवाह पेशा और सामाजिक सहवास के सबंध को अनेक या कुछ

प्रतिबंधों की अपने सदस्यों पर लागू करती है। ससं्कृति के तत्वों को

समझने के लिए जाति प्रथा का अध्ययन करना नितांत आवश्यक है।
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सामाजिक जीवन मंे जाति के विश्लेषण एवं अध्ययन के बिना भारतीय समाज को

समझना कठिन है । वर्तमान समय मंे जाति प्रथा प्रजातांत्रिक आधार पर

स्थापित हो रही है।

आधुनिक औद्योगिकरण के युग मंे जाति प्रथा का आधार जन्म

न होकर योग्यता, क्षमता, शिक्षा एवं रूचि हो गया है। जो सामाजिक

परिवर्तन के कारण है। भारतीय समाज की विभिन्न जातियों को कुछ निश्चित

जाति समूहों मंे वर्गीकृत किया गया है, जो प्रचलन मंे है तथा जिनके आधार पर

शासकीय नीतियाँ भी निर्धारित की जाती है। उसी वर्गीकरण को ध्यान मंे रखते

हुए उत्तरदाताओं की जाति से संबंधित एकत्र आंकड़ों को तालिका क्रमांक 2.3 मंे

प्रदर्शित किया गया है।

तालिका क्रमांक-2.3

उत्तरदाताओं की जाति वर्ग

क्रमांक जाति वर्ग आवृत्ति प्रतिशत

1. सामान्य वर्ग 84 30.0

2. पिछड़ा वर्ग 112 40.0

3. अनु. जाति 39 13.9

4. अनु. जनजाति 28 10.0

5 अल्पसंख्यक 17 6.1

योग 280 100
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अध्ययनगत उत्तरदाताओं के जाति संबंधित उपरोक्त तालिका से

स्पष्ट होता है कि उत्तरदाता मंे अधिकांश उत्तरदाता पिछड़ा वर्ग

40 प्रतिशत उत्तरदाता हंै, 30 प्रतिशत उत्तरदाता सामान्य वर्ग, 13.9

प्रतिशत उत्तरदाता अनुसूचित जाति के तथा 10 प्रतिशत उत्तरदाता

अनुसूचित जनजाति के और शेष अन्य 6.1 प्रतिशत उत्तरदाता अल्पसंख्यक है।

उत्तरदाताओं मंे सामान्यत: अधिकांश उत्तरदाता पिछड़ा वर्ग व सामान्य

वर्ग के हैं, इनका अधिक होना इस बात को स्पष्ट करता है कि वे

अन्य जाति वर्ग से अधिक शिक्षित हैं।

अल्पसंख्यक वर्ग का कम होना इस बार की ओर इंगित करता है, कि हमारे

समाज मंे भी अल्पसंख्यक और वर्गों की तरह स्थिर नहीं है।

उत्तरदाताओं का धर्म :

आज धर्म एक सर्वभौमिक तथ्य है, इसका संबंध मानव की भावनाओं,

श्रध्द्ा एवं भक्ति से है, धर्म मनुष्य के आन्तरिक जीवन को ही प्रभावित नहीं

करता वरन् उसके सामाजिक, सांस्कृतिक तथा आर्थिक जीवन को भी प्रभावित

करती हंै। ‘‘धर्म आध्यात्मिक शक्ति मंे विश्वास है।‘‘ इसका आधार भय, श्रद्ध्ा,

भक्ति ओर पवित्रता की धारणा है तथा जिसकी अभिव्यक्ति प्रार्थना, पूजा या

आराधना आदि के द्वारा की जाती है। फ्रेजर(1955) ने अपने अध्ययन मंे कहा है

कि ‘‘धर्म को मंै मनुष्य से श्रष्ेठ उन शक्तियों की सतंुष्टि या आराधना समझता हँू

जिनके संबंध मंे यह विश्वास किया जाता है कि वे प्रकृति एवं मानव जीवन का

मागदर्शन एवं नियंत्रण करती है।‘‘
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धर्म के क्षेत्र मंे भी सामाजिक परिवर्तनों के साथ निरंतर परिवर्तन होता

जा रहा है। ‘‘व्यक्ति का धार्मिक दृष्टिकोण उसके बौद्धिक, भावात्मक एवं दिन-

प्रतिदिन के जीवन को प्रभावित करती है।’’ धर्म के बिना मानव समाज की

कल्पना नहीं की जा सकती है, सही अथोरं् मंे धर्म ही मनुष्य को सही-गलत का

मार्ग दिखाता है। ‘‘आजीविका उन्मुख अर्थ व्यवस्था एवं सामाजिक परिवेश मंे

जीवनयापन करने वालों के प्रत्येक क्रियाकलापों मंे धार्मिक विचारों एवं

मान्यताओं का प्रभाव दिखलार्इ पड़ता है। धर्म क्रिया का एक अंग

है साथ ही विश्वासो की एक समाजशास्त्रीय घटना के साथ-साथ

व्यक्तिगत अनुभव है।

प्रस्तुत अध्याय मंे अध्ययन हेतु चयनित उत्तरदाताओं की धार्मिक

प्रवृत्ति को जानने का प्रयास किया गया है। उत्तरदाताओं के धर्म से सबंधित

एकत्रित आकंड़ो को निम्न तालिका मंे दर्शाया गया है :-

तालिका क्रमांक-2.4

उत्तरदाताओं का धर्म

क्रमांक धर्म आवृत्ति प्रतिशत

1. हिन्दू 140 50.0

2. मुस्लिम 31 11.1

3. सिक्ख 109 38.9

योग 280 100

तालिका क्रमांक 2.4 उत्तरदाताओं के धर्म से स्पष्ट है कि सबसे अधिक

उत्तरदाता हिन्दू धर्म को मानते हैं, 38.9 प्रतिशत उत्तरदाता सिक्ख धर्म को
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मानते हैं, और शेष उत्तरदाता मुस्लिम धर्म को मानने वाले हैं। उपरोक्त

तालिका मंे हिन्दू घर्म के उत्तरदाताओं की संख्या सर्वाधिक होना इस बात

की ओर संकेत करती हैं कि भारत मंे धर्म को मानने वालों की संख्या अधिक हंै।

उत्तरदाताओं की मातृभाषा :

‘‘हिन्दू मातृभाषा का शाब्दिक अर्थ है - माँ की भाषा। जिसे बालक माँ के

संपर्क मंे सर्वप्रथम सीखता है। मनुष्य का मूल चिंतन भी उसके

मातृभाषा मंे ही विचरते हैं। कल्पना शक्ति मातृभाषा से ही बढ़ती है। भाषा

के माध्यम से ही मनुष्य अपने विचार, संस्कृति, आदर्श, मूल्य ज्ञान, विज्ञान से

लेकर अपना अनुभव भी एक पीढ़ी से दूसरी पीढ़ी को हस्तांतरित करता है।

भाषा तो अनेकों सीखी जा सकती हैं, मगर मातृभाषा का अपना अलग महत्व

है। शर्मा (1983) ने अपने अध्ययन मंे उल्लेख किया है कि मातृभाषा का तात्पर्य

माता की भाषा से लिया जाता है। भाषा सीखने का प्रारम्भ माता से ही होता है।

जन्म के बाद शिशु माता के सम्पर्क मंे ही अधिक रहता है। जिस भाषा का परिचय

माता के द्वारा कराया जाता है, वही मातृभाषा कहलाती है।

अध्ययनगत उत्तरदाताओं से उनकी मातृभाषा से संबंधित तथ्यों को ज्ञात

करने से निम्न यह जानकारी प्राप्त हुर्इ है जिसे तालिका के माध्यम से प्रस्तुत

किया गया है।

तालिका क्रमांक-2.5

उत्तरदाताओं की मातृभाषा



- 48 -

क्रमांक धर्म आवृत्ति प्रतिशत

1. हिन्दी 114 40.7

2. उड़ीया 57 20.4

3. पंजाबी 37 13.2

4 छत्तीसगढ़ी 72 25.7

योग 280 100

उपरोक्त तालिका से स्पष्ट होता है कि अधिकांश उत्तरदाता

40.7 प्रतिशत उत्तरदाता हिन्दी भाषा का प्रयोग करते हैं, 25.7 प्रतिशत

उत्तरदाता छत्तीसगढ़ी बोलते हैं, 20.4 प्रतिशत उत्तरदाता उड़ीया भाषा का

प्रयोग करते हैं, शेष बचे 13.2 प्रतिशत उत्तरदाता पंजाबी भाषा का प्रयोग

करते हंै। अत: स्पष्ट हो रहा हैं कि अधिकांश उत्तरदाता हिन्दी भाषा का

प्रयोग करते हंै, क्योंकि ये हमारी राष्ट्रभाषा है, परन्तु ये समाज अपनी क्षेत्रीय

भाषा का भी प्रयोग करते हैं, जिसमंे छत्तीसगढ़ी प्रमुख है।

उत्तरदाताओं की वैवाहिक स्थिति :

विवाह एक सर्वभौमिक संस्था है, तथा वह परिवार का आधार है। बोगार्डस

के अनुसार ‘‘विवाह स्त्री-पुरूष के पारिवारिक जीवन मंे प्रवेश करने की संस्था

है।‘‘ भारत मंे विवाह के क्षेत्र मंे अनेक विभिन्नताएं विद्यमान हंै विवाह को एक

धार्मिक संस्कार के रूप मंे स्वीकार किया गया है, कुछ समाजों मंे विवाह एक

सामाजिक समझौता है, विवाह पारिवारिक जीवन मंे प्रवेश करने की सामाजिक,

आर्थिक तथा कानूनी स्वीकृति है, जिसके द्वारा माता-पिता और बच्चों के बीच
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कर्इ अधिकारों एवं दायित्वों का जन्म होता है। कपाड़िया (1966) के शब्दों मंे

विवाह स्त्री पुरूष का वह स्थायी अथवा अपेक्षाकृत संबंध है, जिन्हंे सामाजिक

वैधता एवं नैतिक मान्यताएँ प्राप्त होती है, और जो परिवार के उद्भव एवं

विस्तार मंे सक्रिय भूमिका का निर्वाह करते है। लेविस (1950) ने मान्यता प्राप्त

युगल के स्थायी संबंधों, जिनमंे बच्चों के जन्म एवं देखरेख का समझौता होता है,

को विवाह की संज्ञा दी है। स्पष्टत: विवाह समाज द्वारा मान्यता प्राप्त स्त्री-

पुरूष की यौन संबंधी आवश्यकता की पूर्ति के लिए एवं नियंत्रण के लिए एक

सामाजिक एवं अनिवार्य सस्ंथा है। भारतीय समाज मंे विवाह अपनी ही जाति मंे

करने का प्रचलन है। पौराणिक धर्मशास्त्रों मंे भी विवाह को एक संस्कार के रूप

मंे स्वीकार किया गया है, जिसे तोड़ना सामाजिक नियमों के विरूद्ध कार्य समझा

जाता है।

अध्ययनगत उत्तरदाताओं की वैवाहिक स्थिति को ज्ञात करने पर जो

जानकारी मिली उसे निम्न तालिका द्वारा स्पष्ट किया गया हैं :-

तालिका क्रमांक-2.6

उत्तरदाताओं की वैवाहिक स्थिति

क्रमांक वैवाहिक स्थिति आवृत्ति प्रतिशत

1. विवाहित 148 52.9
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2. अविवाहित 132 46.1

योग 280 100

उपर्युक्त तालिका से स्पष्ट है कि अध्ययनगत समुह मंे

अधिकांश 52.9 प्रतिशत उत्तरदाता विवाहित हैं, और शेष बचे 46.1 प्रतिशत

उत्तरदाता अविवाहित हैं। हमारे उत्तरदाता निजी परिवार से हैं, जिसके कारण

अधिकांश उत्तरदाता विवाहित हंेै।

उत्तरदाताओं की शैक्षणिक स्थिति :

शिक्षा से आशय ज्ञान की प्राप्ति हैं, प्राचीन काल से ही मानव

समाज मंे शिक्षा का महत्व रहा है, शिक्षा न केवल हमारे जीवन के स्तर को

ऊँचा उठाती है, बल्कि यह सम्पूर्ण समाज को एक नर्इ दिशा भी देती है। शिक्षित

मनुष्य समाज का सर्वश्रेष्ठ मनुष्य हो सकता है। वर्तमान समय मंे शिक्षा

का महत्व और अधिक बढ़ गया है, शिक्षा के आभाव के कारण व्यक्ति निम्न

जीवन यापन करते हैं, तथा अपराध भावना से ग्रसित होते हैं। पैट्रीसिया (2004)

के अध्ययन मंे एक शिक्षित व्यक्ति अपने अधिकार एवं कर्तव्यों को भली भांति

समझ सकता है। नोवाक (1969) ने व्यक्ति की प्रस्थिति और उसके मूल्यों एवं

व्यवहार प्रतिमानों के विश्लषेण हेतु शिक्षा को उपागम के रूप मंे चयनित किये

जाने पर संताेंष व्यक्त किया है, उनके अनुसार शिक्षा के माध्यम से सामाजिक

व्यवस्था मंे व्यक्ति की प्रस्थिति को समझा जा सकता है।
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प्रस्तुत अध्ययन मंे अध्ययनगत उत्तरदाताओं की शैक्षणिक

योग्यता को निम्न तालिका मंे प्रदर्शित किया गया है :-

तालिका क्रमांक-2.7

उत्तरदाताओं की शैक्षणिक स्थिति

क्रमांक वैवाहिक स्थिति आवृत्ति प्रतिशत

1. प्राथमिक 140 50.0

2. माध्यमिक 112 40.0

3. उ.माध्यमिक 17 6.1

4. निरक्षर 11 3.9

योग 280 100

उपरोक्त तालिका मंे अध्ययनगत उत्तरदाताओं की शैक्षणिक

स्थिति का अध्ययन करने पर ज्ञात हुआ कि 50 प्रतिशत उत्तरदाता कि

शिक्षा का स्तर प्राथमिक और 40 प्रतिशत उत्तरदाता ने माध्यमिक तक की

शिक्षा ग्रहण की है, 6.1 प्रतिशत उत्तरदाता ने उच्चतर माध्यमिक

तक की शिक्षा प्राप्त की है, शेष 3.9 प्रतिशत उत्तरदाता निरक्षर हंै।

उपरोक्त आंकडों से स्पष्ट हो रहा है कि उत्तरदाताओं का शिक्षा का स्तर उच्च

नहींंे है किसी भी उत्तरदाता ने महाविद्यालयीन की शिक्षा ग्रहण नहीं की

है, इसका कारण वे किसी न किसी तरह से सामाजिक या आर्थिक स्थिति

से विवश थे, जिससे उन्होनंे अपनी शिक्षा पूरी नहीं की।

उत्तरदाताओं का व्यवसाय :
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प्रत्येक व्यक्ति को जीवकोपार्जन के लिए किसी न किसी व्यवसाय की

आवश्यकता होती है। व्यक्ति की कार्यकुशलता उसके व्यवसाय के अनुभव से ही

ज्ञात होती है। व्यवसाय एक जरूरत है, जो समाज के निश्चित उद्देश्यों को पूर्ण

करने मंे सहायक है। व्यवसाय के द्वारा ही व्यक्ति की भूमिका एवं

प्रस्थिति निर्धारित होती है। व्यक्ति का सम्पूर्ण जीवन मंे व्यवसाय की

महत्ता सर्वोपरी है कुछ लोग अपने पारंपरिक व्यवसाय से जुडे़ रहते हैं तो कुछ नए

व्यवसाय से जुड़ जाते हैं। हैसटे , वॉरेज (1997) ने अपने अध्ययन मंे बताया है, कि

व्यावसायिक स्थिति ही व्यक्ति की सामाजिक भूमिका को निश्चित करता है।

व्यवसाय व्यक्ति ही आर्थिक परिस्थिति का भी निर्धारण करता है। व्यवसायिक

लोगों का भी अलग-अलग समूह होता है। एक ही व्यवसाय से जुडे़ हुए

लोगों का अन्य व्यवसाय से जुडे़ लोगों से सपंर्क अपेक्षाकृत कम होता

है। एक व्यक्ति अपने समुदाय मंे सर्वोच्च परिस्थिति प्राप्त है तो

यह संकेत करता है कि व्यक्ति की व्यवसायिक स्थिति उसकी प्रकृति

महत्व और भूमिका अन्य व्यवसायों की तुलना मंे कितना महत्वपूर्ण है।

अत: व्यवसाय जीवन का वह कार्य है, जो व्यक्ति के आर्थिक,

सामाजिक एवं पारिवारिक पृष्ठभूमि को निश्चित करने मंे महत्वपूर्ण

कारक हैं। अध्ययनगत उत्तरदाताओं के व्यवसाय सबंधी आकंड़ों को निम्न

तालिका के द्वारा प्रदर्शित किया गया है :-

तालिका क्रमांक-2.8

उत्तरदाताओं का व्यवसाय

क्रमांक व्यवसाय आवृत्ति प्रतिशत

1. नौकरी 47 16.8
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2. मजदूरी 78 27.8

3. स्वयं का व्यवसाय 30 10.7

4. वाहन चालक (ट्रक,

ऑटो, रिक्शा)

77 27.5

5 घरेलू नौकरानी 26 9.3

6 कुछ नहीं 22 7.9

योग 280 100

प्रस्तुत आकड़ों से स्पष्ट है कि अधिकांश 27.8 प्रतिशत उत्तरदाता

मजदूरी, 27.5 प्रतिशत उत्तरदाता वाहन चालक (ट्रक,ऑटो,रिक्शा), 16.8

प्रतिशत उत्तरदाता नौकरी व 10.7 प्रतिशत उत्तरदाता स्वंय का व्यवसाय,

9.3 प्रतिशत उत्तरदाता घरेलु नौकरानी का कार्य करते हंै, और 7.9 प्रतिशत

उत्तरदाता कुछ कार्य नहीं करते हैं। स्पष्ट है कि कुल उत्तरदाताओं मंे मजदूरी से

जुडे़ उत्तरदाताओं की संख्या अधिक है।

उत्तरदाताओं की मासिक आय :

मानव जीवन की आवश्यकताओं की पूर्ति के लिए उन्हें कार्य करना

अनिवार्य है, जिसके माध्यम से उन्हें पैसों की प्राप्ति होती है एवं उसी पैसे के

माध्यम से हम अपने जीवन की मूलभूत आवश्यकताओं की पूर्ति करने मंे सक्षम

होते हैं। आय परिश्रम का प्रतिफल होते हैं, आधुनिक समाजों मंे सामाजिक

स्थिति सामान्यत: व्यक्ति के आय के पैमाने के द्वारा आंकी जाती है,
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धन की प्राप्ति के लिए उसे किसी न किसी प्रकार का शारीरिक,

मानसिक या बौिध्द्क कार्य करना पड़ता है, व्यक्ति अपनी आय से ही समाज मंे

प्रतिष्ठा प्राप्त करता है।

‘‘आधुनिक समाज मंे सामाजिक स्थिति को आय के पैमाने द्वारा मापा जाता

है। व्यक्ति अपनी आवश्यकता की पूर्ति के लिए कार्य करता है, इस कार्य के

बदले वह कुछ प्रतिफल चाहता है, जिसे आय कहा जाता है। दवे(1996)

ने अपने अध्ययन मंे बताया है कि शारीरिक, आर्थिक संवेगात्मक

अपेक्षाओं मंे आय की महत्वपूर्ण भूमिका रहती है, और प्राप्त आय से व्यक्ति

अपनी आवश्यकताओं की पूर्ति करता है।

अध्ययनगत उत्तरदाताओं की मासिक आय से संबंधित आंकड़ों को निम्न तालिका

द्वारा दर्शाया गया है :-

तालिका क्रमांक-2.9

उत्तरदाताओं की मासिक आय

क्रमांक मासिक आय (रू.) आवृत्ति प्रतिशत

1. 5000 रूपये तक 47 16.1

2. 5000-10000 तक 174 62.1

3. 10000 से अधिक 61 21.8

योग 280 100
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उपर्युक्त तालिका से स्पष्ट है कि अध्ययनगत समुह मंे 62.1 प्रतिशत

उत्तरदाता की आय 5000-10000रुपये तक है, 21.8 प्रतिशत उत्तरदाता की आय

10000रु. से अधिक है, 5000रूपये तक की मासिक आय 16.1 प्रतिशत

उत्तरदाताओं की है। तालिका के मासिक आय से स्पष्ट हो रहा है कि अधिकांश

उत्तरदाता मध्यम परिवार से संबंध रखते हंै।

(ब) पारिवारिक विवरण :

किसी भी व्यक्ति विशेष के बारे मंे विस्तृत जानकारी प्राप्त

करने के लिए उसके परिवार के बारे मंे जानकारी लेना आवश्यक होता

है। उसके जीवन से संबंधित पक्षों एवं कारकों की जानकारी व्यक्ति के

पारिवारिक विवरण के द्वारा ज्ञात किया जा सकता है। व्यक्ति का परिवार ही

उसके व्यक्तित्व का निर्माता होता है। परिवार से प्राप्त अनुभव एवं अनुकरण ही

व्यक्ति को सही दिशा निर्देश देता है। सामाजीकरण की प्रथम सीढी़ भी परिवार

ही होते हंै।

डेविस (1948) ने अपने अध्ययन ह्यूमन सोसाइटी मंे लिखा है कि परिवार के

सहयोग से ही व्यक्ति सामाजिक एवं सांस्कृतिक गुणों से अनुकूलन करने की क्षमता

प्राप्त करता है।

परिवार के संबंध मंे एलवुड(1919) ने कहा कि परिवार वह स्थान है, जहां

व्यक्ति मनोवैज्ञानिक शांति और सुरक्षा पाता है। प्रत्येक व्यक्ति का अपना

एक परिवार होता है, प्रत्येक परिवार की अपनी अलग विशेषता होती है,

जिसमंे भारतीय संस्कृतियों के दर्शन होते हंै।
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प्रस्तुत अध्याय मंे उत्तरदाताओं के सामान्य एवं पारिवारिक विवरण का

अध्ययन किया गया है, इसी तथ्य को ध्यान मंे रखते हुए अध्ययनगत उत्तरदाताओं

की लिंग, आयु, शिक्षा, वैवांहिक स्थिति, धर्म, जाति, मातृभाषा, व्यवसाय तथा

मासिक पारिवारिक आय आदि से संबंधित तथ्यों का संकलन किया गया है। इन सभी

कारकों का उत्तरदाता के जीवन पर बहुत अधिक प्रभाव पड़ता है।

इस प्रकार प्रत्येक व्यक्ति का जीवन स्तर उसके आय के द्वारा ही

निर्धारित होते हैं। कार्य का सतुंष्टि के साथ सकारात्मक संबंध है। खान (1972)

एवं विवर (1978) ने इस बात पर सहमति व्यक्त की है कि आय व्यक्ति के

विचारों के साथ ही व्यवसायिक विशिष्टता व्यवसायिक जटिलता का कार्य के

तथा सहयोगात्मक प्रवृत्ति को मजबूत बनाती है। आय व्यक्ति की

शिक्षा, आयु एवं क्षमता से प्रभावित होता है, आय वार्षिक, मासिक, साप्ताहिक

तथा दैनिक किसी भी प्रकार से प्राप्त हो सकती है।

यह व्यवसाय के ऊपर निर्भर करता है। प्रत्येक समाज मंे व्यक्ति के रहने

का अत्यधिक महत्वपूर्ण केन्द्र परिवार है। सामाजिक संस्थाओं मंे परिवार का

प्रमुख स्थान है। प्रारंभ मंे परिवार का निर्माण प्राणी शास्त्रीय आवश्यकता के

कारण हुआ जो आगे चलकर मानव की अनेक सामाजिक, सांस्कृतिक

आवश्यकताओं की पूर्ति का साधन बन गया। परिवार के कारण ही

आज मानव जाति अमर बनी हुर्इ है। मानव के उद्विकास के साथ-साथ

परिवार के अनके रूप प्रकट हुये, विभिन्न ससं्कृतियों मंे भी परिवार के अनेक रूप

देखने को मिलते हैं।
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प्रत्येक मनुष्य किसी न किसी परिवार का सदस्य होता है। परिवार ही

मानव शिशु का उसके अस्तित्व का ज्ञान करता हंै, हमारा मूल परिचय देता है

तथा परिवार ही मानवोचित गुणों की प्रथम पाठशाला है। परिवार मंे ही व्यक्ति

अपनी विभिन्न आवश्यकताओं की पूर्ति करता है। परिवार नये प्राणियों को जन्म

देकर मृत्यु से रिक्त होने वाले स्थानों को भरता है तथा समाज की निरंतरता

को बनाये रखता है। देसार्इ (1975) तथा नायक (1979) ने परिवार गठन

उसकी प्रकृति और संरचनात्मक विशिष्टताओं पर महत्वपूर्ण अध्ययन किये है।

अत: परिवार मानव की आवश्यकता है यह नियमों पर आधारित एक संस्था

है, जिसके नियमों को मानने के लिए मानव बाध्य होता है। परिवार मानव समाज

का तत्व है, समाज की मूलभूत इकार्इ है, परिवार के आभाव मंे एक मूर्त समाज

की कल्पना करना संभव नहीं है।

परिवार का आकार :

मानव समाज के विकास के साथ-साथ परिवार के भी अनेक रूप अस्तित्व मंे

आये हैं, सदस्यों की संख्या के आधार पर ही परिवार को वर्गीकृत

किया जाता है, प्राचीन काल मंे परिवार के सदस्यों की संख्या अधिक हुआ

करती थी, क्योंकि तब संयुक्त परिवार प्रथा का प्रचलन था, परन्तु आधुनिकीकरण

और जनसंख्या नियंत्रण तथा परिवार नियोजन के कारण परिवार मंे सदस्यों की

संख्या कम होती जा रही है। चट्टापेाध्याय (1961) द्वारा किये गये अध्ययन के

अनुसार - बदलते हुये परिस्थितियों मंे पति-पत्नी और दो बच्चों का

परिवार आदर्श समझा जाता है। सिसोदिया(2000) ने अपने अध्ययन मंे कहा हैं कि
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लघु,मध्यम, वृहद् परिवार से संबंधित उत्तरदाताओं के प्रतिशत मंे मात्रात्मक अंतर

है।

प्रस्तुत अध्ययन मंे परिवार के आकार को तीन भागों मंे विभक्त किया गया

है, जिसे निम्न तालिका के द्वारा प्रदर्शित किया गया है :-

तालिका क्रमांक-2.10

उत्तरदाताओं के परिवार का आकार

क्रमांक परिवार का आकार आवृत्ति प्रतिशत

1. लघु परिवार (1-4 सदस्य) 65 23.2

2. मध्यम परिवार (5-8 सदस्य) 154 55

3. वृहद् परिवार (8 से अधिक सदस्य) 61 21.8

योग 280 100

अध्ययनगत उत्तरदाताओं से प्राप्त तथ्यों की व्याख्या से स्पष्ट

है कि सर्वाधिक 55 प्रतिशत उत्तरदाता मध्यम परिवार के हंै, तथा

23.2 प्रतिशत उत्तरदाता लघु परिवार 1-4 सदस्य संख्या वाले हंै, 8 से

अधिक संख्या वाले परिवार यानि वृहद् परिवारों की संख्या 21.8 प्रतिशत हैं।

उत्तरदाताओं के परिवार के आकार से संबंधित विश्लेषण से स्पष्ट होता हैं कि

अधिकतर उत्तरदाता मध्यम परिवार से संबंधित हैं, औद्योगिकीकरण एवं शहरीकरण

के कारण वृहद् परिवार के आकार के परिवारों की संख्या मंे कमी हो रही हैं।

परिवार के प्रकार :
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व्यक्ति के जीवन मंे केवल सामाजिक एवं आर्थिक जीवन ही नहीं उनका

परिवार भी महत्व रखता हैं, व्यक्ति विभिन्न परिस्थितियों मंे कार्य करने लगा हैं,

जिसके फलस्वरूप संयुक्त परिवारों का विघटन एवं परिवर्तन हुआ हैं, तथा एकांकी

परिवारों को विकास का अधिकाधिक अवसर मिला हैं। हम उस परिवार को संयुक्त

परिवार कहते हंै, जिसमंे एकाकी परिवार की अपेक्षा अधिक पीढ़ियाँ (3 या उससे

अधिक) सम्मिलित होते हैं, जो दूसरों की सम्पत्ति, आय और परस्पर अधिकार

तथा कर्तव्यों द्वारा बंधे रहते हैं। कपाड़िया (1959) का मत है कि

औद्योगिकीकरण, नगरीकरण और पश्चिमीकरण के फलस्वरूप पारिवारिक संरचना

तथा स्वरूप मंे तीव्र परिवर्तन हो रहा है। नगरीय एवं कसबार्इ जीवन की

जटिलताओं ने केन्द्रीय परिवार की स्थापना मंे महत्वपूर्ण योगदान दिया है।

डिसूजा(1974) ने अपने अध्ययन मंे पाया कि संयुक्त परिवार आधुनिक नगरीय

जीवन और आर्थिक परिस्थितियों के दबाव मंे महत्वहीन होते जा रहे हंै।

परिवार के प्रकार को सामान्यत: दो भागों मंे बांटा जा सकता है -

1. संयुक्त परिवार 2. एकाकी परिवार निरंतर परिवार मंे सामंजस्य रखते हुये

उसे निभा पाना ही एक बड़ी चुनौती है। प्रस्तुत अध्ययन मंे परिवार के

प्रकार को निम्न तालिका मंे दर्शाया गया है :-

तालिका क्रमांक-2.10.1

उत्तरदाताओं के परिवार का प्रकार

क्रमांक परिवार का आकार आवृत्ति प्रतिशत

1. एकांकी परिवार 196 70

2. संयुक्त परिवार 84 30
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योग 280 100

तालिका क्रमांक 2.10 के आंकड़ों से ज्ञात होता है कि अध्ययनगत समूह मंे

70 प्रतिशत उत्तरदाताओं का परिवार एकाकी परिवार हैं, तथा 30 प्रतिशत

उत्तरदाता संयुक्त परिवार मंे निवास करते हैं।तालिका से स्पष्ट होता हंै कि

अध्ययनगत क्षेत्र शहरी होने के कारण एकांकी परिवारों की संख्या अधिक हंै,

आर्थिक स्थिति अच्छी न होने के कारण व्यक्ति संयुक्त परिवार से अलग हो रहंे

हैं।

परिवार के सदस्यों का लिंग :

परिवार तथा समाज मंे लिंग का अत्यधिक महत्व होता हैं, प्रति हजार

पुरूषों के पीछे स्त्रियों की संख्या लिंग अनुपात कहलाती हंै, लिंग के आधार पर ही

भारतीय समाज मंे कार्यों का विभाजन हुआ हैं, अध्ययनगत उत्तरदाताओं

के पारिवारिक सदस्यों के लिंग से संबंधित संकलित आंकड़ों को निम्न तालिका

मंे दर्शाया गया है :-

तालिका क्रमांक-2.10.2

उत्तरदाताओं के सदस्यों का लिंग

क्रमांक लिंग आवृत्ति प्रतिशत

1. महिला 455 54.2

2. पुरूष 385 45.8

योग 840 100
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अध्ययनगत समुह मंे लिंग से संबंधित जानकारी से स्पष्ट होता हंै कि

उत्तरदाताओं के परिवार के सदस्यों मंे 54.2 प्रतिशत महिला और 45.8 प्रतिशत

पुरूष हैं।

परिवार के सदस्यों की आयु :

आयु सामाजिक संरचना का महत्वपूर्ण इकार्इ है। आयु संरचना के संदर्भ मंे

डेविस एवं हीट (1956) ने लिखा है कि ’’आयु संरचना के अध्ययन मंे

क्रियाशील जनसंख्या की औसत आयु नर्इ प्रविधि सीखने, नये परिवर्तनों को

आत्मसात करने एवं परिश्रम की क्षमता का निर्धारण होता है। आयु शारीरिक

क्षमता का निर्धारण करने वाली सर्वाधिक महत्वपूर्ण र्इकार्इ हंै, किसी भी

व्यक्ति के शारीरिक व बौिध्द्क क्षमता का आंकलन करने के लिए आयु का ज्ञान

होना आवश्यक है, आयु एक गतिशील धारणा है, जिसमंे निरंतर परिवर्तन होता

रहता है, जैसे-जैसे व्यक्ति की आयु मंे वृिध्द् होती है, वैसे-वैसे वह सर्वाधिक

विकास करता जाता है। प्रस्तुत अध्ययन मंे अध्ययनगत समूह के उत्तरदाता से

उनके परिवार के सदस्यों की आयु के संबंध मंे जानकारी एकत्र की गर्इ जो

निम्नलिखित है -

तालिका क्रमांक-2.10.3

परिवार के सदस्यों की आयु (वर्षों मंे)

क्रमांक आयु (वर्षों मंे) आवृत्ति प्रतिशत

1. 20 वर्षतक 500 59.5

2. 20-30 वर्ष तक 196 23.3

3. 30-40 वर्ष तक 124 14.8
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4. 40 वर्ष से अधिक 20 2.4

योग 840 100

तालिका के आंकड़ों से स्पष्ट है कि अध्ययनगत समुह मंे 59.5 प्रतिशत

उत्तरदाताओं के सदस्यों की आयु 20 वर्ष तक, 23.3 प्रतिशत उत्तरदाताओं के

सदस्यों की आयु 20-30 वर्ष, 30-40 वर्ष तक के उत्तरदाता के परिवार

के सदस्य 14.8 प्रतिशत है, व शेष बचे 2.4 प्रतिशत उत्तरदाता 40 वर्ष

से अधिक के हंै। अध्ययन से स्पष्ट होता है कि अधिकांश उत्तरदाताओं

के परिवार के सदस्यों की आयु 20 वर्ष तक है। अधिकांश परिवार के लोगों मंे

संयुक्त परिवार का आभाव है, और संयुक्त परिवार के न होने के कारण केवल एक

पीढ़ी ही साथ रहते हंै, जिसके कारण परिवार अधिक उम्र के लोगों की संख्या कम

है।

परिवार के सदस्यों की शिक्षा :

मनुष्य जन्म से अज्ञानी होता है, शिक्षा के माध्यम से ही वह

बुद्धिमान बनता हैं, शिक्षा व्यक्ति को सामाजिक आदर्शों के अनुकुल व्यवहार

करने मंे सहायता करती है, तथा उसे जैविकीय प्राणी बनकर समाज मंे रहने

योग्य बनाती है, शिक्षा के द्वारा मानव ने अपनी मानसिक, आध्यात्मिक

सामाजिक प्रगति की है, तथा इसने मनुष्य को पशु स्तर से उठा कर श्रेष्ठ

सांस्कृतिक प्राणी बनाया है। पैट्रीसिया (2004) के शब्दों मंे एक शिक्षित व्यक्ति

अपने अधिकार व कर्तव्यों को भली भांति समझ सकता है। कॉम्टे (1985) के
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अनुसार ’’शिक्षा व्यक्ति की उस पूर्णता का विकास करती है, जिस पर वह पहुंच

सकता है।’’

अध्ययनगत उत्तरदाताओं के परिवार के सदस्यों की शिक्षा से संबंधित

तथ्यों को निम्न तालिका द्वारा स्पष्ट किया गया हैं :-

तालिका क्रमांक-2.10.4

परिवार के सदस्यों मंे शिक्षा का स्तर

क्रमांक शिक्षा सतर आवृत्ति प्रतिशत

1. निरक्षर 529 63.0

2. प्राथमिक 100 12.0

3. माध्यमिक 151 17.9

4. उ. माध्यमिक 60 7.1

योग 840 100

उपरोक्त तालिका से स्पष्ट है कि अध्ययनगत समुह मंे 59.5 प्रतिशत

उत्तरदाता के सदस्य अविवाहित हैं, और 40.5 प्रतिशत उत्तरदाता

विवाहित हैं। अधिकांश उत्तरदाता के सदस्य अविवाहित हैं। उत्तरदाता का

परिवार निजी परिवार से संबंध रखते हैं, जिसके कारण अधिकाशं उत्तरदाता

के परिवार मंे सदस्य अविवाहित हंै, क्योंकि परिवार मंे माता-पिता और उनके बच्चंे

ही निवास करते हैं।

परिवार के सदस्यों का व्यवसाय :
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प्रारम्भिक व आदिम अवस्था मंे मानव की आवश्यकतांए सीमित

थी, अपने जीवीकोपार्जन के अलावा अन्य छोटी-मोटी आवश्यकताएं थी, जिनकी

पूर्ति वे स्वयं कर लेते थे, किन्तु वर्तमान मंे यह युग औद्यौगिक युग मंे बदल गया

है और इस युग कि विशेषता है यहां व्यक्ति भौतिकता पर अधिक ध्यान देता है।

आज वर्तमान मंे महँगार्इ ने कमर तोड़ दी है तथा नर्इ नर्इ आवश्यकताएं

अपना मंुह खोले खड़ी रहती है, ऐसे स्थिति मंे परिवार के प्रत्येक सदस्य का

जीविकोपार्जन मंे संलग्न होना अति आवश्यक है।

आधुनिक समाज मंे जीवन यापन एवं संस्तरणात्मक व्यवस्था मंे उच्च

स्थिति प्राप्त करने के लिए व्यक्ति के रोजगार प्रस्थिति की भूमिका महत्वपूर्ण

है। व्यक्ति के जीवन शैली मंे व्यवसाय का विशेष महत्व है। रोजगार

के माध्यम से व्यक्ति की सामाजिक अंत: क्रिया, परिवारिक शक्ति

संरचना एवं जीवन के आधार-भूत हितों मंे अपेक्षित सुधार लाया जा सकता है।

व्यवयास ही जीवन का आधार होती है, और इसी आधार को ध्यान

मंे रखते हुए उत्तरदाताओं के परिवार के सदस्यों के व्यवसाय को हमने स्पष्ट

करने का प्रयास किया और जिसे निम्न तालिका द्वारा स्पष्ट किया गया है।

तालिका क्रमांक-2.10.4

परिवार के सदस्यों का व्यवसाय

क्रमांक व्यवसाय आवृत्ति प्रतिशत

1. प्रार्इवेटनौकरी 143 17.0

2. मजदूरी 84 10.0
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3. वाहन चालक (ट्रक, ऑटो, रिक्शा) 92 11.0

4. घरेलू नौकरानी 17 2.0

5. कोर्इ व्यवास नहीं 504 60.0

योग 840 100

इस तालिका से विदित है कि अध्ययनगत समुह मंे 17 प्रतिशत उत्तरदाता

के सदस्य प्रार्इवेट नौकरी, 10 प्रतिशत मजदूरी, 11 प्रतिशत वाहन चालक

(ट्रक, ऑटो, रिक्शा), और शेष 2 प्रतिशत उत्तरदाता के सदस्य घरेलु नौंकरानी

का कार्य करते हैं। प्रस्तुत तालिका से यह स्पष्ट है कि अधिकांश उत्तरदाता के

परिवार के सदस्य कोर्इ व्यवसाय नहीं करते हं, क्योंकि अधिकांश सदस्य बच्चंे

और महिलाएं हैं।

परिवार की मासिक आय :

किसी कार्य के बदले दिया जाने वाला मूल्य आय कहलाता है, आय के

आधार पर ही व्यक्ति व्यय एवं बचत करता है, पारिवारिक स्तर पर आय का

प्रभाव अधिक होता है, आय बढ़ने पर जीवन स्तर भी ऊँचा हो जाता है। मानसी

दास गुप्ता (1978) एवं तारा सिंघल (2003) ने अपने अध्ययन मंे बताया कि

पारिवारिक आय मंे वृद्धि के लिए घर की महिलाओं का नौकरी करना आवश्यक

है। इससे परिवारिक आय मंे वृद्धि के साथ ही पारिवारिक वातावरण भी

साकारात्मक रहता है।
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आर्थिक कार्यक्रम व्यक्ति का मानवीय संबंध ही नहीं बल्कि सामाजिक

संबंध भी अभिव्यक्त करता है। अध्ययन हेतु चयनित उत्तरदाताओं की

पारिवारिक मासिक आय को निम्न तालिका के द्वारा दर्शाया गया है :

तालिका क्रमांक-2.10.5

उत्तरदाताओं की मासिक आय

क्रमांक मासिक आय (रू.) आवृत्ति प्रतिशत

1. 4000 रूपये तक 74 26.4

2. 4000-8000 तक 149 53.2

3. 8000 से अधिक 57 20.4

योग 280 100

उपर्युक्त तालिका से स्पष्ट है कि अध्ययनगत समुह मंे 53.2

प्रतिशत उत्तरदाता के परिवार के सदस्यों की मासिक आय 4000-8000 रू. तक,

26.4 प्रतिशत उत्तरदाता के सदस्यों की आय 4000 रू. तक शेष 20

प्रतिशत सदस्यों की मासिक आय 8000रू. से अधिक है।

प्रस्तुत तालिका के प्रतिशत से स्पष्ट हो रहा हैं कि अधिकांश

उत्तरदाता के परिवार के सदस्यों की मासिक आय 4000-8000 रू. तक है, जो

मध्यम आय को इंगित करते हैं। हमारे देश व राज्य मंे अधिकांश परिवार

मध्यम आय वाले परिवार से ही संबंधित है, जो प्रस्तुत तालिका से पूर्ण

रूप से स्पष्ट हो रहा है।
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(स) आर्थिक विवरण :

वर्तमान समय मंे व्यक्ति की आर्थिक स्थिति ही उसकी पहचान है,

वर्तमान समय मंे किसी भी राष्ट्र या समाज को समझना हो तो उसके आर्थिक

समृिध्द् को देखा जायें तो उस समाज के विकास व सम्पन्नता को असानी से समझा

जा सकता है, वर्तमान समय मंे जिस प्रकार उद्योगों के लिए कच्चा माल,

परिवहन साधनों के लिए र्इंधन मानव के लिए ऑक्सीजन की आवश्यकता होती

है, ठीक उसी प्रकार से परिवार को सुचारू रूप से चलाने के लिए

मजबूत आर्थिक पक्ष का होना आवश्यक है, वर्तमान को देखते हुए यह कहना

उचित होगा कि आज परिवार आर्थिक और सामाजिक रूपी अक्षों पर टिका हुआ है,

जिसमंे से एक का भी संतुलन बिगड़ता है, तो निश्चित मानिए परिवार रूपी ग्लोब

के विभिन्न नक्शों मंे परिवर्तन आ जाता है।

उत्तरदाताओं के स्वंय का मकान :

प्रत्येक व्यक्ति की तीन मूलभूत आवश्यकताएँ होती है - रोटी-कपड़ा तथा

मकान इन तीनों आवश्यकताओं की पूर्ति के लिए ही मनुष्य व्यवसाय को महत्व

देता है। इन तीनों की आवश्यकता मनुष्य को हर काल मंे पड़ी है।

सिन्हा (2007) के अनुसार विभिन्न आवश्यकताओं की पूर्ति ही व्यक्ति के

जीवन स्तर को ऊँचा उठाने मंे सहायक है। घर, बच्चंे, वृद्ध एवं युवा सभी के

आश्रय का एक मात्र साधन होता है। बच्चों के लिए प्रेम एवं खेल, युवाओं के

लिए, अपने सपनों को साकार करने का उद्देश्य एवं स्त्रियों तथा बुजुर्गों के लिए

शारीरिक, मानसिक सुरक्षा का पर्याय घर ही होता है।
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किसी भी परिवार या व्यक्ति की आर्थिक स्थिति को उसके

स्वयं के मकान से परखा जा सकता है, यदि वह स्वयं के मकान मंे निवास

करता है, तो यह उसकी सपंत्ति कहलाती है और वह समाज मंे मजबूत

आर्थिक स्थिति वाला परिवार माना जाता है। उत्तरदाताओं के स्वयं के

मकान होने की स्थिति को निम्न तालिका द्वारा स्पष्ट किया जा सकता हैं।

तालिका क्रमांक-2.11.1

उत्तरदाताओं का स्वयं का मकान

क्रमांक स्वयं का मकान आवृत्ति प्रतिशत

1. हाँ 181 64.6

2. नहीं 99 35.4

योग 280 100

प्रस्तुत तालिका से स्पष्ट है कि अधिकांश उत्तरदाता के पास स्वयं का

मकान हैं, और 35.4 प्रतिशत उत्तरदाता के पास स्वयं का मकान नहीं हैं।

मकान का स्वरूप -

आदिकाल से लेकर अब तक मकान के स्वरूपों मंे समयानुसार

परिवर्तन आया है। मकान का स्वरूप मकान मालिक के आय के माध्यम एवं

आर्थिक स्थिति के अनुरूप निर्मित होते हंै, जैसे कच्चा मकान, अर्द्ध कच्चा

मकान, पक्का मकान एवं अर्द्ध पक्का मकान आदि।
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मकान के संबंध मंे अरविंद सिंह (2001) ने लिखा है कि ‘‘मकान कठोर तत्वों

से निर्मित होकर कोमल भावनाओं का विकास करता है।’’ मकान कच्चा हो या

पक्का, परिवार के सदस्य उसे घर बनाते है और सदस्यों से मिलकर ही निर्जीव

मकान मंे सजीवता पनपती है। प्रस्तुत अध्ययन मंे उत्तरदाताओं के मकान के स्वरूप

संबंधी आंकड़ों को निम्न तालिका द्वारा स्पष्ट किया गया हैं :

तालिका क्रमांक-2.11.2

उत्तरदाताओं के मकान का स्वरूप

क्रमांक स्वरूप आवृत्ति प्रतिशत

1. पूर्ण कच्चा 94 51.9

2. पूर्ण पक्का 30 16.6

3. कच्चा-पक्का 57 31.5

योग 181 100

उपरोक्त तालिका से स्पष्ट है कि जिन उत्तरदाताओं के पास स्वयं का

मकान है, उन मंे से 50.9 प्रतिशत उत्तरदाता के मकान का स्वरूप पूर्ण

कच्चा 31.5 प्रतिशत उत्तरदाता का मकान कच्च-पक्का और शेष 16.6

प्रतिशत उत्तरदाता के मकान पूर्ण पक्का है।

तालिका से स्पष्ट हो रहा है कि अधिकांश उत्तरदाता के परिवार का

मकान पुर्ण कच्चा है, जो उत्तरदाता के आर्थिक स्थिती की ओर संकेत करता है।

स्वयं का मकान नहीं होने पर कहाँ निवास करना -
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मकान मूलभूत आवश्यकताओं की श्रेणी मंे गिना जाता है। स्वयं का मकान

न होने पर भी व्यक्ति मकान की आवश्यकता किसी अन्य तरीके से पूर्ण करता है।

किराये का मकान, रिश्तेदारों के मकान या सरकारी आवास की सुविधा का लाभ

उठाया जाता है। कभी-कभी मूल निवास स्थान से कुछ निश्चित अवधि के लिए शहर

मंे जाना हो तब भी व्यक्ति स्वयं का मकान न बना कर किसी अन्य उपायों को

अपनाता है। शहरी जीवन मंे प्रत्येक वस्तु किराये से प्राप्त हो जाती है।

प्रस्तुत अध्ययन मंे उत्तरदाताओं को उनके मकान की प्राप्ति के जरिये को

निम्न तालिका द्वारा स्पष्ट किया जा सकता है :-

तालिका क्रमांक-2.11.3

मकान प्राप्ति का जरिया

क्रमांक स्वरूप आवृत्ति प्रतिशत

1. किराये से 47 47.5

2. पैतृक सम्पत्ति 36 36.4

3. ससुराल पक्ष 16 16.1

योग 99 100

प्रस्तुत आंकड़ों से स्पष्ट है कि 47.5 प्रतिशत उत्तरदाता का मकान

किराये का है 36.4 प्रतिशत उत्तरदाता का मकान पैतृक सम्पत्ति है, और 16.1

प्रतिशत उत्तरदाताओं को मकान ससुराल पक्ष से मिला है।

अधिकांश उत्तरदाताओं ने बताया कि वे मध्यम परिवार से संबंध रखते हैं,

और अपने परिवार के पालन-पोषण के लिए शहर मंे बसे हैं, यही कारण है
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कि अधिकांश उत्तरदाता किराये के मकान मंे रहते हंै, क्योंकि शहर मंे महंगार्इ

अधिक है, जिससे वे स्वयं मकान नहीं बना सकते हैं, इसी कारण वे किराये के मकान

मंे निवास करते हैं।

उत्तरदाताओं के बस्ती मंे रहने के कारण -

आज प्रत्येक मनुष्य के लिए अपने परिवार की जीवीकोपार्जन चलाना

आसान नहीं है, कर्इ परिवार इसके कारण टुट भी रहंे हैं, जहां मंहगार्इ इतनी बढ़

रही है, वहां सबका साथ रहना मुमकिन नहीं है, जिसकी वजह से व्यक्ति शहरों

मंे आकर रहते हंै, और शहरों मंे मंहगार्इ अधिक होने से आमदनी कम होती है,

जिससे व्यक्तियों को कम पैसों मंे जहां पर रहने की व्यवस्था मिलती है, वह

अपना निवास स्थान बना लेता है, इसी कारणों से वह छोटी-छोटी बस्ती

मंे रहने के लिए विवश हैं, प्रस्तुत तालिका मंे इस संबंध मंे जो आंकड़ंे एकत्र

किये गये हैं, वे निम्नानुसार हैं :-

तालिका क्रमांक-2.12.1

बस्ती में रहने के कारण

क्रमांक कारण आवृत्ति प्रतिशत

1. आर्थिक कारण 160 57.1

2. पैतृक कारण 120 42.9

योग 280 100

उपरोक्त तालिका से स्पष्ट है कि समस्त उत्तरदाताओं मंे

57.1 प्रतिशत उत्तरदाता आर्थिक कारण से गंदी बस्ती मंे रहने पर मजबुर हंै,
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और शेष 42.9 प्रतिशत उत्तरदाता की पैतृक सम्पत्ति होने के कारण यहां रहते

हैं।

इस बात से स्पष्ट हो रहा हैं कि व्यक्ति अपनी परिवार की जीविका व

भरण-पोषण के लिए कुछ भी कर सकते हंै, इसलिए वे गंदी बस्ती मंे रहने के लिए

मजबुर रहते हंै। व्यक्तियों का गंदी बस्ती मंे रहने का कोर्इ न कोर्इ कारण होता

हैं, इस तालिका से यह बात पूर्णत: स्पष्ट हो रहा हंै कि उत्तरदाता का जन्म ही

इसी स्थान मंे हुआ है, तो वंे इस स्थान को छोड़कर नहीं जा सकते हंै, और यही

निवास करने लगते हैं, क्योंकि व्यक्ति को अपने जन्म स्थान से एक अलग प्रकार

का लगाव होता है, और इसी लगाव के कारण वह उन कमीयों को अपना कर यहां

पर निवास करता है।

उत्तरदाताओं के गंदी बस्ती में आवास की अवधि -

मनुष्य मंे यह आदत हमेशा से है कि वह अपनी सुविधानुसार कहीं भी

अपना निवास स्थान बना कर रहता है, जिससे वह अपना जीवन यापन अपनी

सुविधानुसार कर सके और स्थान के सामाजिक क्रियाओं को अपनाता है, और उसी

के अनुरूप उसका अनुकरण करता है। उत्तरदाताओं से उनके निवास की अवधि जानने

का प्रयास किया गया है, जिसे निम्न तालिका द्वारा प्रस्तुत किया गया है :-

तालिका क्रमांक-2.12.2

बस्ती में निवास की अवधि

क्रमांक निवास की अवधि (वर्षों मंे) आवृत्ति प्रतिशत
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1. जन्म से 125 44.6

2. 5-10 वर्ष से 47 16.6

3. 10-20 वर्ष से 70 25.0

4. 20 वर्ष से अधिक 38 13.6

योग 280 100

प्रस्तुत तालिका से स्पष्ट है कि अधिकांश उत्तरदाता जन्म से इस बस्ती

मंे रहते हंै, 25 प्रतिशत उत्तरदाता 10-20 वर्षों से रह रहे हैं, 16.8 प्रतिशत

उत्तरदाता 05-10 वर्षों से रहते हैं, और शेष 13.6 प्रतिशत उत्तरदाता 20 वर्ष

से अधिक वर्षों से रह रहे हंै।

सामाग्री की प्राप्ति होना -

प्रत्येक व्यक्ति की अपनी कुछ मूल-भूत आवश्यकतांए होती हंै, और उन

आवश्यकताओं की पूर्ति करना भी अत्यन्त आवश्यक है, व्यक्ति इन आवश्यकताओं

की पूर्ति करने के लिए पूरी कोशिश करते हंै, जिससे उसके परिवार के लोगों को

असके आभाव मंे किसी प्रकार की कोर्इ समस्या न हों, लेकिन कुछ वस्तुंए ऐसी

होती हैं, जिनकी उपलब्धता प्रत्येक स्थान हो यह सम्भव नहीं है, ऐसा स्थिति मंे

उन वस्तुओं की पूर्ति अन्य माध्यमों या स्थानों से करी जाती है। अध्ययनगत समुह

मंे उत्तरदाताओं से यह जानने का प्रयास किया कि बस्ती के आस-पास उन्हें अपनी

सारी आवश्यकता की सामाग्री की प्राप्ति होती है या नहीं, प्राप्त

जानकारी को निम्न तालिका द्वारा स्पष्ट किया गया है :-

तालिका क्रमांक-2.12.3
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बस्ती में रहने के कारण

क्रमांक सामाग्री की प्राप्ति आवृत्ति प्रतिशत

1. हॉं 224 80

2. नहीं 56 20

योग 280 100

प्रस्तुत आंकड़ो से स्पष्ट है कि अधिकांश उत्तरदाता को बस्ती मंे रहने

से ही उनकी आवश्यकता सामाग्री मिल जाती है और 20 प्रतिशत उत्तरदाता को

बस्ती मंे आवश्यकता की सामाग्री नहीं मिलती है।

अत: स्पष्ट हंै कि उत्तरदाताओं मंे से कम उत्तरदाताओं को बस्ती मंे

उनकी आवश्यकता की सामाग्री बाहर से लेनी पड़ती है, जिससे उन्हंे समस्याओं का

सामना करना पड़ता है।

सामाग्री प्राप्त न होने पर पूर्ति का माध्यम :-

अवश्यकता की सामाग्री सभी के लिए आवश्यक होता है, उसकी पूर्ति के

लिए उन्हंे कहीं न कहीं जाना होता है, प्रसिध्द् अर्थशास्त्री श्री मार्शल का

कहना है कि आवश्कता ही अविष्कार की जननी होती है, ‘‘जब मनुष्य की

आवश्यकतता पूर्ण नहीं होती, तो वह अपना जीवनयापन सुविधा व सरलता से

नहीं कर पाता, और इसी विवशता वश आवश्यकताओं की पूर्ति करने के लिए

अन्य रास्ता अपनाता है, जिससे उसकी समस्या हल हो सकंे, प्रस्तुत

अध्ययन मंे यह जानने का प्रयास किया गया कि जिन उत्तरदाता को आवश्यकता
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की सामाग्री बस्ती मंे प्राप्त नहीं होती तो उन्हें सामाग्री कहां से प्राप्त होती

है, उसे निम्न तालिका द्वारा स्पष्ट किया गया है :-

तालिका क्रमांक-2.12.4

सामग्री की पूर्ति का जरिया

क्रमांक जरिया आवृत्ति प्रतिशत

1. शहर जाकर लाना 28 50

2. दूसरों से सहायता लेना 18 32.1

3. कार्य सामग्री के बिना चलाना 10 17.9

योग 56 100

प्रस्तुत तालिका से स्पष्ट है कि जिन उत्तरदाता को सामाग्री बस्ती मंे

नहीं मिलती है उनमंे 50 प्रतिशत अर्थात आधे उत्तरदाता शहर से सामाग्री

लाते हंै, 32.1 प्रतिशत उत्तरदाता सामाग्री दूसरे से सहायता लेकर अपना काम

चलाते हैं, और शेष अन्य अपना कार्य सामाग्री के बिना चलाने का प्रयास करते

हैं, जिससे उन्हंे दिक्कतंे और समस्यांए आती हैं। इससे स्पष्ट हो रहा है कि

अधिकांश को अपनी आवश्यकताओं के लिए विवश हो कर उन्हें शहर मंे जाना

पड़ता है जो बहुत कठिन है, इससे उनका धन और समय दोनों अधिक लगते हैं।

बस्ती में उपलब्ध सुविधाओं से संतुष्टि :

प्रत्येक व्यक्ति के लिए अपना परिवार व उसकी संतुष्टि महत्वपूर्ण व

सर्वोंपरि रहती हैं, परिवार को सुरक्षित रखने के लिए वह उनके लिए आवास की
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व्यवस्था करता है, जिससे कि उसके परिवार को किसी प्रकार की कोर्इ समस्या न

हों, और वह सुखी रहंे, व्यक्ति अपनी आर्थिक स्थिति को ध्यान मंे रखतें हुए अपने

लिए निवास स्थान का चयन करता है, लेकिन प्रत्येक परिवार उस स्थान पर रहने

से संतुष्ट हों, यह सम्भव नहींं है, क्योंकि सुविधाओं के आभाव मंे संतुष्टि नहींं

हो सकती हंै, प्रस्तुत अध्ययन मंे उत्तरदाताओं से यह जानने का प्रयास किया

गया कि इनका परिवार इस बस्ती मंे रहने से संतुष्ट हैं प्राप्त

जानकारी को निम्न तालिका से जानने का प्रयास किया गया :-

तालिका क्रमांक-2.12.5

बस्ती में रहने से संतुष्टि

क्रमांक जरिया आवृत्ति प्रतिशत

1. हाँ 210 75

2. नहींं 70 25

योग 56 100

प्रस्तुत तालिका से स्पष्ट है कि 75 प्रतिशत उत्तरदाता इस बस्ती मंे

रहने से संतुष्ट हैं, और शेष 25 प्रतिशत उत्तरदाता संतुष्ट नहीं हैं। इससे

स्पष्ट हो रहा है कि व्यक्ति हर परिस्थिति मंे अपने आप को ढ़ाल लेता है, और

संतुष्ट रहना सीख लेता है, लेकिन कुछ व्यक्ति परिस्थिति का सामना

नहीं कर पाते हंै जिसकी वजह से वे असंतुष्ट रहते हंै, यह तथ्य अध्ययन से

पूर्ण रूप से स्पष्ट हंै क्योंकि कम उत्तरदाता ही असंतुष्ट हंै।
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संतुष्टि के कारण :

संतुष्ट रहना हर परिस्थिति मंे संभव नहीं होता है, लेकिन कर्इ ऐसे

व्यक्ति भी होते हैं, जो परिस्थिति का सामना कर अपने आप को उसमंे ढा़ल कर

संतुष्ट रहते हैं, प्रस्तुत अध्ययन मंे जो उत्तरदाता गंदी बस्ती मंे रहने के कारण

संतुष्ट हैं उनकी संतुष्टि के कारणों को जानने का प्रयास किया गया है। अध्ययन से

जो जानकारी प्राप्त हुर्इ है उसे निम्न तालिका द्वारा स्पष्ट किया गया है :

तालिका क्रमांक-2.12.6

संतुष्टि के कारण

क्रमांक संतुष्टि के कारण आवृत्ति प्रतिशत

1. आवश्यकता की सामग्री की

उपलब्धता

115 54.8

2. पारिवारिक वातावरण 59 28.1

3. अनुकूलित पर्यावरण 36 17.1

योग 210 100

प्रस्तुत तालिका से स्पष्ट है कि 54.8 प्रतिशत उत्तरदाता इसलिए

संतुष्ट है कि उन्हें अपनी आवश्यकता की सारी सामाग्री बस्ती मंे मिलती हैं,

28.6 प्रतिशत उत्तरदाता के सारे रिश्तेदार इसी बस्ती मंे रहते हैं जिससे उन्हंे

पारिवारिक वातावरण का अनुभव होता हैं, जिससे उन्हें संतुष्टि मिलती है, और

शेष बचे 16.6 प्रतिशत उत्तरदाता को इस बस्ती का पर्यावरण पसंद है।
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संतुष्ट नहीं होने का कारण :-

ऐसा कभी नहीं होता कि व्यक्ति हर परिस्थिति मंे संतुष्ट रहंे कुछ ऐसी

भी परिस्थिति भी आती हंै, जिससे वह प्रभावित हुए बिना नहीं रह पाता, और

उनमंे असंतुष्टि के भाव उत्पन्न हो जाते हंै, जिससे वह हमेशा असंतुष्ट रहता हैं,

चाहे वह आवास को लेकर हो या अपने समाज को। प्रस्तुत अध्ययन मंे यह जानने

का प्रयास किया गया कि जो उत्तरदाता बस्ती मंे रहने से असंतुष्ट हैं उनकी

असंतुष्टि का कारण क्या है?

अध्ययन से प्राप्त जानकारी काो निम्न तालिका मंे स्पष्ट किया गया है-

तालिका क्रमांक-2.12.7

संतुष्टि के कारण

क्रमांक असंतुष्टि के कारण आवृत्ति प्रतिशत

1. आवश्यकता की सामग्री न

मिलना

38 54.3

2. पडोसियों का व्यवहार 12 17.1

3. गंदगी का वातावरण 20 28.6

योग 70 100

उपर्युक्त तालिका से स्पष्ट है कि 54 प्रतिशत उत्तरदाता के असंतुष्टि

का कारण बस्ती मंे आवश्यकता की सामाग्री नहीं मिलती, 29 प्रतिशत
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उत्तरदाता को यहां का वातावरण पसंद नहीं हैं और शेष अन्य 17 प्रतिशत

उत्तरदाता को अपने पडोसियों का व्यवहार पसंद नहीं हंै।

दैनिक उपयोग के भौतिक सामाग्री की उपलब्धि -

डेविड (2010) के अनुसार इक्कीसवीं सदी मंे हर व्यक्ति सुबह से लेकर

अगले दिन की सुबह तक अपना जीवन विभिन्न भौतिक सुविधाओं मंे ही

गुजारता है। एक प्रकार से देखा जाये तो ये भौतिक सुविधाएँ व्यक्ति की

जिन्दगी को आसान बनाने के साथ ही उसे पंगु भी बना रहा हंै। वर्तमान समय के

साथ चलने के लिए यह आवश्यक हो जाता है कि हम इन भौतिक सुविधाओं का

लाभ लें। गर्डन रॉबर्ट (2008) एवं बुटी फ्रंैक (2010) का मानना है कि सुविधाएँ

प्रबंधन का एक उत्तम साधन है। घर हो या दफ्तर समय प्रबंध, आर्थिक प्रबंध

एवं पारिवारिक सतंुलन को बनाये रखने के लिए भौतिक सुविधाओं का प्रबंधन जरूरी

है।

प्रस्तुत अध्ययन मंे उत्तरदाताओं से यह जानने का प्रयास किया गया कि

उनके मकान मंे जीवन मंे उपयोग कि जाने वाली कौन-कौन सी भौतिक सामाग्री

उपलब्ध हैैं।

तालिका क्रमांक-2.12.8

दैनिक उपयोग के भौतिक सामग्री की उपलब्धता

हाँ नहीं कुल योगक्रमांक भौतिक

सामग्री आवृत्ति प्रतिशत आवृति प्रतिशत आवृत्ति प्रतिशत

1 गैस स्टोव 249 88.9 31 11.1 280 100
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2 फ्रिज 140 50 140 50 280 100

3 टेलीविजन 260 92.9 20 7.1 280 100

4 वाशिंग

मशीन

17 6.1 263 93.9 280 100

5. दो पहिया

वाहन

170 60.7 263 93.9 280 100

उपर्युक्त तालिका से स्पष्ट है कि अध्ययनगत समुह के

उत्तरदाताओं मंे प्रतिशत उत्तरदाता के पास टेलीविजन, 88.9 प्रतिशत

उत्तरदाता के पास गैस स्टोव 92.9, 60.7 प्रतिशत दो पहिया वाहन हैं, 50

प्रतिशत उत्तरदाताओं के पास फ्रिज, 6.1 प्रतिशत उत्तरदाता के पास वाशिंग

मशीन हंै।

आज का युग भौतिक वादी व दिखावे का युग हंै, इसका प्रभाव व्यक्ति के

दैनिक जीवन को भी प्रभावित करता हैं, इस तालिका के प्रतिशत से स्पष्ट हंै

कि उत्तरदाताओं के पास जितने दैनिक जीवन की भौतिक वस्तुएं हैं, वह आवश्यकता

से अधिक हंै इसके बिना भी वे अपना जीवन यापन कर सकते हंै।
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अध्याय-3

कुपेाषण का कारण

वर्तमान समय मंे कुपोषण की समस्या पूरे विश्व मंे सबसे बड़ी समस्या

के रूप मंे हैं। सम्पूर्ण विश्व मंे सबसे ज्यादा कुपोषित भारत मंे हंै, उसमंे भी

महिलाओं व बच्चों मंे यह समस्या अधिक हैं। भारत की अधिकांश गरीब जनता को

प्रतिदिन सुबह-शाम भरपेट भोजन उपलब्ध नहीं होता हैं। जिससे वे कुपोषित हो

जाते हैं। गरीब परिवारों के बालकों को भरपेट अनाज भी नहीं मिलता, जिसके कारण

उनके शरीर मंे ऊर्जा उत्पादक भोज्य तत्वों की भी कमी हो जाती हंै तथा वे

निर्बल, कमजोर, निशक्त एवं थके-थके दिखार्इ देते हंै। गर्भवती तथा धात्री

माता की दशा भी कम दयनीय नहीं हंै। यनूिसेफ (2008) का कहना है कि आज

विश्व का प्रमुख मुददा कुपोषण है जिसका सामना आज पूरी दुनिया को

करना पड़ रहा है, यह समस्या विकासशील देशों मंे विशेषकर बच्चों में

दिखार्इ देती हंै। दुनिया मंे कुल कुपोषित लोगों की आधे से अधिक आबादी भारत

मंे हंै, अर्थात 47 प्रतिशत भारत मंे सबसे अधिक कुपोषित व्यक्ति हैं, जो एक

सर्वे द्वारा विदित हैं, जिसमंे महिलाओं और बच्चों की संख्या अधिक हैं, भारत मंे

सबसे अधिक कम वजनी बच्चें हैं।

यनूिसेफ (1994) के रिपोर्ट के अनुसार कुपोषण का मुख्य कारण शहरी

गरीबी, भीड़भाड़ और घटिया आवास के साथ-साथ गंदी बस्तियों का होना

हैं। इन क्षेत्रों मंे अधिक बाल मृत्यु-दर व कुपोषण तथा अन्य

संक्रामक बीमारियाँ अधिक दिखलायी पड़ती हैं। ओसन्ग (1992) ने कुपोषण
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को बच्चों के मानवाधिकार का उल्लंघन माना हैं इन्होंने इसे शारीरिक और

भावानात्मक पीड़ा का एक प्रमुख कारण भी बताया हैं।

देश मंे महिलाओं और बच्चों मंे बढ़ रहे कुपोषण के मामले मंे छत्तीसगढ़

दूसरे स्थान पर हंै, विगत एक साल मंे आर्इ साढे़ तीन फीसदी कमी के

बावजूद यह आँकड़ा चौंकाने वाला हंै, कि वर्तमान मंे राज्य मंे 7.67 लाख से

ज्यादा महिलाएं एवं बच्चें कुपोषण के शिकार हैं।

कृषि क्षेत्र मंे उत्पादकता की कमी होने से आय मंे कमी होती हैं, जिससे

व्यक्तियों की आर्थिक स्थिति मंे कमी होती हैं, जिससे उनके खानपान, रहन सहन

मंे गिरावट होती हैं जिससे उनकी सामाजिक स्थिति प्रभावित होती हैं, खानपान मंे

गिरावट आने से उनके स्वास्थ्य मंे गिरावट आता हंै, जिससे कुपोषण को बढ़ावा

मिलता हैं। कुपोषण हर क्षेत्रं के लोगों को प्रभावित करता हंै, दुनिया भर मंे करीब

1.9 बिलीयन एडल्ट कम वजन वाले होते हैं, जबकि 462 मिलियन एडल्ट अधिक

वजन वाले हंेै, अनुमानित 5 वर्ष से कम के 41 लाख बच्चों से अधिक छोटे कद

वाले और 50 मिलियन कमजोर बच्चे हैं, आयरन की कमी के कारण दुनिया भर मंे

528 मिलियन या 29 प्रतिशत महिलाएं एनीमिया से प्रभावित हंै।

कुपोषण क्या हैं ?

यह पोषण की वह स्थिति है जिसके कारण व्यक्ति के स्वास्थ्य मंे गिरावट

आने लगती हंै। यह एक या एक से अधिक तत्वों की कमी या अधिकता या असंतुलन

के कारण होती हैं, जिसके कारण शरीर रोगग्रस्त हो जाता हैं। अधिकांश

भारतीयों के भोजन मंे चाहे वह गरीब हो या अमीर, वृध्द् हो या युवा, स्त्री हो



- 78 -

या पुरूष, गर्भवती माता हो या धात्री, किसी न किसी पौष्टिक तत्वों की

अधिकता या कमी रहती हैं। विशेषकर गरीब किसान, मजदूर तथा निम्न आर्थिक

वर्ग के लोगों की भोजन गुणात्मक तथा परिणात्मक दोनों ही दृष्टि से अपर्याप्त

होता हंै। वारथिन्गटन-रार्बट बी ़(1989) ने माना है कि कुपोषण सबसे

ज्यादा बच्चों मंे गर्भवती महिला द्वारा अपर्याप्त आहार व सेवन के द्वारा होता

है तथा स्तनपान करने वाले बच्चों अपर्याप्त, असंतुलित व असुरक्षित आहार के

द्वारा होता हैं।

कुपोषण तब होता हैं, जब शरीर को पर्याप्त पोषक तत्व नहीं मिलतें,

इसके कारणों मंे आहार की कमी, पाचन की अवस्थाएं या अन्य रोग शामिल हंै,

कुपोषण शरीर मंे पर्याप्त पोषक तत्वों की कमी से अधिक होता हंै, सामान्यत:

भारत मंे हर साल कुपोषण के 10 लाख से ज्यादा मामलें दिखार्इ देते हंै, कुपोषण

का स्तर मध्यम अवधि मंे रहने से महिने भर मंे ठीक हो जाता हैं, आमतौर पर

इसका उपचार स्वयं किया जाता हैं, इसका पता भी लक्षणों को देखकर स्वयं

लगाया जा सकता हैं।

कुपोषण की स्थितियाँ :

कुपोषण की स्थिति मुख्यत: दो प्रकार की होती हैं

1. अति पोषण 2. अल्प पोषण

1. अति पोषण (Over Nutrition)-

जब व्यक्ति के आहार मंे कुछ पौष्टिक तत्वों की अधिकता हो जाती है

तथा यह अधिकता लम्बे समय तक चलती रहती है तो अति पोषण कहलाती है,
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इसके कारण कर्इ रोग हो जाते हंै, जैसे- मोटापा, हृदय रोग,उच्च रक्त चाप,हाइपर

विटोमनोसिस ‘ए‘ तथा ‘डी‘ आदि।

2. अल्प पोषण (Undet Nutrition) -

जब व्यक्ति के भोजन मंे किसी नकिसी पौष्टिक तत्वों की निरंतर कमी

बनी रहती है तो वैसा पोषण अल्प पोषण कहलाता है। इसके कारण कर्इ

बीमारियाँ हो जाती हैं, जैसे मैरास्मस, क्वाशियोरकार, अधंता, स्कर्वी, बेरी-बेरी,

रक्त अल्पता आदि।

कुपोषण की स्थितियां

अति पोषण (Over Nutrition) अल्प पोषण (Under Nutrition)

अतिभार स्कर्वी

मोटापा बेरी-बेरी

हृदय रोग गॉयटर

विटामिन ए की अधिकता रक्त अल्पता

यकृत रोग रिकेट्स

गुर्दंे का रोग मैरास्मस
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कुपोषण के लक्षण -

लक्षण वह होता हैं, जो मरीज स्वयं महसुस करता हैं, और उनके बारे मे

बताता हैं, संकेत वह होते हंै, जिनका डॉक्टर पता लगाते हंै। कुपोषण का प्रभाव

न केवल व्यक्ति के शारीरिक विकास पर पड़ता हैं, बल्कि इसके मानसिक,

सामाजिक तथा बौिध्द्क विकास भी प्रभावित होता है। उसमंे सीखने तथा याद करने

की क्षमता का भी हृास होता हैं। बालक का मन पढ़ने-लिखने, खेलने-कूदने मंे नहीं

लगता। वह चिढ़चिढ़ा, क्रोधी, अशान्त एवं बेचैन रहने लगता हंै।

कुपोषण का प्रभाव-

कुपोषण का प्रभाव कुपोषित रोगी के शरीर पर उनकी क्रियाओं पर

तथा उनके व्यवहारों होने वाले परिवर्तन पर दिखार्इ देता हंै -

1. कुपोषित रोगी के शरीर पर दिखार्इ देने वाला प्रभाव -

कुपोषित व्यक्ति के शरीर पर कुपोषण का प्रभाव निम्न प्रकार से

देखने को मिलता हैं- लंबार्इ -कम बौनापन, भार- कम या अधिक, चेहरा- निस्तेज,

चमकहीन, रंतौंधी, अंधापन, बाल-शुष्क, रूखे, बेजान, चमकहीन, कटे होंठ, होंठ के

किनारे पर घांव, जीभ पर छालें, जीभ का रंग बंैगनी , त्वचा- पीली, झुर्रियां
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पड़ना, निस्तेज चमकहीन, रूखी-सूखी एवं बेजान, नाखुन-पीलापन लिए हुए

चम्मच जैसा आकार, हाथ-पैर- सूजन एवं झुर्रियां, पेट-निकला हुआ।

2. शारीरिक क्रियाओं मंे होने वाले परिवर्तन -

कुपोषित बच्चों के शारीरिक क्रियाओं मंे भी परिवर्तन दिखार्इ देता हैं जो निम्न

हैं- निद्रा कम, बेचैनी अधिक, समय पर मल-मुत्र का निष्कासन नहीं होना, थकान

अधिक लगना, भूख कम लगना, प्यास की कमी या अधिकता, एवं पाचन संबंधी

गड़बडियां।

3. व्यवहार में परिवर्तन -

कुपोषित व्यक्ति के व्यवहार मंे भी परिवर्तन देखने को मिलता हंै, जिससे स्पष्ट

किया जा सकता हैं, कि वह व्यक्ति कुपोषण का शिकार हैं , कुपोषित व्यक्ति

के व्यवहार मे होने वाले परिवर्तन निम्न होते हैं -बेचैनी,चिड़चिड़ापन, क्रोध,

आलस्य, भय, तनाव, काम मंे मन न लगना, आत्महत्या जैसे भाव उत्पन्न होना।

कुपोषण के प्रकार -

कुपोषण कर्इ प्रकार के होते हैं, जिनमंे मुख्यत: निम्न प्रकार के कुपोषण

का उल्लेख किया गया हंै-

प्रोटीन कैलोरी कुपोषण -

प्रोटीन कैलोरी कुपोषण न केवल भारत की भोजन संबंधी

समस्या है, बल्कि कर्इ अविकसित एवं विकासशील राष्ट्रों की एक प्रमुख



- 82 -

ज्वलंत समस्या हैं। यह रोग मुख्यत: बच्चों को होता हैं। लगभग 70 प्रतिशत

शिशु जो माँ का दूध पीना छोड़ देते हंै, प्रोटीन-कैलोरी कुपोषण से ग्रसित हो

जाते हैं। प्रोटीन कैलोरी कुपोषण पोषण की वह स्थिति हंै, जिसमंे बच्चों के

आहार मंे पोषण की कमी पार्इ जाती हंै। फ्रेन्कोव(1999) ने अपने अध्ययन मंे

बताया कि प्रोटीन कैलोरी कुपोषण बच्चों को सबसे अधिक प्रभावित करती हंै,

क्योंकि बच्चों के खान-पान की लापरवाही, उनके पोषण संबंधी आवश्यकता

की पूर्ति न हो पाना और आहार के प्रति आज्ञानता भी प्रोटीन कैलोरी

कुपोषण का कारण पाया जाता हैं।

ये मुख्यत: दो प्रकार के होते है-

क्वाशियोरकॉर -

क्वाशियोरकॉर एक अफ्रीकन शब्द है। यह रोग अधिकांशत: 1-4 साल के

बच्चों को होता हैं। जब बालकों के आहार मंे केवल प्रोटीन की कमी होती हैं तथा

उन्हे कार्बोज पर्याप्त मात्रा मंे खिलाया जाता है तब उन्हंे क्वाशियोरकॉर हो

जाता है। इस अवस्था मंे बच्चें मोटे-ताजे एवं तंदुरूस्त दिखते हैं, परंतु उनके शरीर

मंे प्रोटीन की कमी के कारण कर्इ जटिलताएँ उत्पन्न हो जाती हैं।

मैरास्मस -

मैरास्मस ‘ग्रीक‘ भाषा का शब्द है, जिसका अर्थ होता है ‘व्यर्थ होना‘।

जब बालकों के आहार मंे कैलोरी के साथ-साथ प्रोटीन की भी कमी हो जाती है, तो

मैरास्मस रोग हो जाता है। यह 2-4 वर्ष के बच्चों मंे अधिक होता है।
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कुपोषण के कारण -

कुपोषण के मुख्य कारण निम्नलिखित है :

1 ़गरीबी :

आबादी के कुछ समूहों की सामाजिक-आर्थिक स्थिति कम होने के कारण

उनके आहार की गुणवत्ता और मात्रा दोनों मंे कमी होती हैं, जो महिलाएं

कुपोषण से पीड़ित हंै, उनके शिशुओं की स्वास्थ्य होने की संभावना नहीं होती हंै,

गरीबी की वजह से हर रोज भोजन मंे प्रोटीन, कार्बोंहाइड्ेरट, वसा आदि जैसे

आवश्यक तत्वों की कमी होती हैे, इसलिए बच्चों मंे कुपोषण होना

स्वाभाविक हैं। ‘‘भारत एक विशाल परन्तु निर्धन देश है। यहाँ की

अधिकांश जनता गरीब है, जिन्हें दो वक्त का भरपेट रोटी तक प्राप्त नहीं होती है,

अत: उनके आहार मंे पर्याप्त मात्रा मंे कैलोरी तक उपलब्ध नहीं होती

हैं, विशेषकर निम्न आर्थिक वर्ग के लोग, मजदुर एवं निर्धन किसान तथा

उनके बच्चें कुपोषण के अधिक शिकार होते है।‘‘

गरीबों के पास इतने पैसे नहीं होते है कि वे उत्तम गुणवत्ता

वाले भोज्य पदार्थ को खरीदकर खा सकंे अथवा अपने परिवार के सदस्यों को

खिला सके, यदि वे क्रय भी करते है तो सस्ते दामों वाले निम्न गुणवत्ता वाले

भोज्य पदार्थ, जिनमंे कर्इ बार मिलावट भी होती हैै। ऐसे निम्न कोटि के भोज्य

पदार्थों मंे कर्इ पोषक तत्वों की कमी होती है, यदि लम्बे समय तक उन्हें सभी

पौष्टिक तत्वों से भरपूर भोजन नहीं मिलता है तो वे कुपोषण के शिकार हो

जाते है।
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2. भोजन की अपर्याप्त आपूर्ति :

जन समुदाय मंे भोजन की अपर्याप्त आपूर्ति से भी कुपोषण बढ़ता है।

उत्पादन कम होता है, जिससे भोजन की कमी होती हंै, जिसके परिणाम स्वरूप

कुपोषण की समस्या उत्पन्न होती है। गरीब विकासशील देशों मंे भोजन की

कमी और भोजन का असमान वितरण मुख्य रूप से कुपोषण को जन्म देती हैं।

3. अज्ञानता :

गरीबी के साथ-साथ अज्ञानता भी कुपोषण का एक बहुत बड़ा

कारण है। यह जरूरी नहीं कि महँगे फलों, सब्जियों, सूखे मेवों मंे ही सभी

पौष्टिक तत्व विद्यमान रहते हंै। सस्ते भोज्य पदार्थ, सस्ती सब्जियँा एवं सस्ते

फल भी पौष्टिक तत्वों से भरपूर होते हंै, जैसे-पालक, बथुआ, चना, सरसों साग,

सहजन के पत्ते, गाजर आदि, परन्तु आवश्यकता इस बात की है कि उन खाद्य

पदार्थों के बारे मंे जनता को जानकारी होनी चाहिए।

कर्इ भोज्य पदार्थों का परित्याग इसलिए किया जाता है कि उनका स्वरूप,

रंग, आकृति, रचना आदि उनके विचारों तथा मनोंभावों से नहीं मिलता-जुलता हंै,

जैसे-चुकुन्दर का लाल रंग(रक्त जैसा), सोयाबीन का स्वाद मांस जैसा, कटहल का

स्वाद मांस जैसा, पपीते को गर्मी देने वाला भोज्य पदार्थ समझना, पपीता

गर्भवती माता के लिए हानिकारक हंै, तथा गर्भपात हो सकता हैै। 6 माह के शिशु

को ऊपरी आहार देने से पेट निकल जाता हंै आदि। ‘‘यदि गरीबी के साथ अज्ञानता

भी मिल जाता है तो स्थिति गंभीर हो जाती है तथा कुपोषण के भयावह परिणाम

देखने को मिलते है। अज्ञानता के कारण गरीब माताएँ अपने शिशु को
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भरपूर पेट भोजन भी नहीं खिला पाती हैं, जो कि उनके शिशु के उत्तम स्वास्थ्य

के लिए बेहत जरूरी होते है।

4. शिक्षा का अभाव :

अशिक्षा ही सभी बुरार्इंयों की जड़ है। अशिक्षित व्यक्तियों मंे सोचनंे-

समझने, विचार करने, कल्पना करने का क्षमता की कमी होती हंै। अत: वे ये नहीं

सोच पाते कि किन-किन भोंज्य तत्वों मंे कौन-कौन से पौष्टिक तत्व विद्यमान है

तथा उनकी पूर्ति किन साधनों से तथा कहाँ से की जायेगी? अत: वे सही भोजन का

चुनाव नहीं कर पाते हंै। कर्इ बार भोज्य पदार्थों की उपलब्धता तथा परिवार के

उन भोज्य पदार्थों को खरीदने की क्षमता के बावजुद भी अशिक्षा के कारण

उनका उपयोग भोजन मंे नहीं होता हंै। परिणामत: कुपोषण की सम्भावनाएँ प्रबल

हो जाती है।

5 ़बेरोजगारी :

बेरोजगारी भी कुपोषण का एक बड़ा कारण है। जनसंख्या वृिध्द् , स्वयं का

धंधा न करने की चाह,सरकारी सेवाओं मंे नौकरी पाने का आभाव आदि कारणों से

बेरोजगार युवक नौकरी की तलाश मंे दर-दर की ठोकरें खाते हैं उन्हे नौकरी नहीं

मिलती, अत: आय नहीं हाते ी, परिणामत: गरीबी बढ़ती है। गरीबी के कारण

कुपोषण बढ़ता है।

6.जनसंख्या वृद्धि :

यदि गहन विचार किया जाए तो पता चलता है कि कुपोषण की मुख्य जड़

जनसंख्या की दर मंे वृिद्ध् का होना है, जिस अनुपात मंे भारत की जनसंख्या मंे वृ
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िद्ध् हो रही है उस अनुपात मंे भोज्य तत्वों का उत्पादन नहीं हो रहा हंै,

परिणामत: प्रति व्यक्ति भोज्य पदार्थों का उपभोग कम होता हैं, क्योकि कम

उत्पादन के कारण ये महँगे होते हैं जिसका हर कोर्इ विशेषकर निर्धन जनता

खरीदकर नहीं खा सकते है। भारत मंे मातृ-शिशु मृत्यु दर भी अधिक हंै, माताएँ

अशिक्षित है, वे प्रजनन पर रोक नहीं लगाती है। उन्हंे जनसंख्या नियत्रंण की

विधियों मंे भी कोर्इ विशेष जानकारी नहीं है।

7. भोज्य पदार्थों मंे मिलावट :

कुपोषण का कारण न केवल भोजन का उत्पादन, वितरण, संग्रहण या

उपलब्धता ही है बल्कि भोज्य पदार्थों मंे मिलावट से उनकी गुणवत्ता

एवं पौष्टिकता कम हो जाती है। कभी-कभी वे स्वास्थ्य के लिए अत्यन्त ही

हानिकारक होते हैं। जैसे दूध मंे पानी मिला देने से दूध की पौष्टिकता एवं

गुणवत्ता मंे व्यापक कमी आ जाती है। हल्दी मंे कृत्रिम रंग मिला देने से ये

स्वास्थ्य के लिए हानिकारक एवं अहितकर हो जाते है। विक्रेता या व्यापारी वर्ग

अधिक लाभ कमाने के लिए भोज्य पदार्थों मंे मिलावट करते हैं तथा

जनता के स्वास्थ्य के साथ खिलवाड़ करते है। अभी हाल ही के वर्षों मंे

दिल्ली मंे सरसों के तेल के मिलावट से सैकड़ों लोगों की जानंे गर्इ थी, तथा हजारों

लोंग ड्रॅाप्सी रोग के शिकार हो गये थे।

8.शहरीकरण :

नौकरी, श्रम व रोजगार की तलाश अधिकाशंत: ग्रामीण युवक-युवतियाँ

गाँव छोड़कर शहर मंे आकर बस जाते हंै, जिसके कारण शहर की आबादी बढ़ रही
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है। परंतु जिस अनुपात मंे शहर की अबादी मंे बढ़ोतरी होती हैं उस अनुपात मंे

भोज्य तत्वों की वृिद्ध् नहीं हो पाती हैं, अत: बाजार मंे भोज्य पदार्थ ऊँचे दामों

मंे बिकते हंै, भोजन मंे मिलावट की संभावना बढ़ जाती हैं, निम्न गुणवत्ता वाले

भोज्य पदार्थ भी बेच दिये जाते हैं, अत: उपभोक्ता का स्वास्थ्य

प्रभावित होता हंै। शहरीकरण एवं फैशन के कारण माताएँ कर्इ बार अपना दूध

शिशु को नहीं पिलाती हैं, तथा बालक को गाय के दूध या पावडर के दूध पर

पालती हंै। उन्हंे दूध तैयार करने तथा पिलाने की समुचित विधि का ज्ञान नहीं

होता हंै, जिसके कारण शिशु पोषण जनित रोगों का शिकार हो जाता हैं।

9.फैशन :

आज के विज्ञापन के युग मंे तथा आधुनिकता की होड़ मंे प्राकृतिक भोजन

के स्थान पर कृत्रिम भोजन पर अधिक ध्यान दिया जा रहा हंै। इसका सबसे

ज्यादा असर किशोरियों पर पड़ता हैं, वे दुबले-पतले होने की चाह मंे सुबह का

नाश्ता छोड़ देती है। दिन के आहार तथा रात्रि के भोजन मंे भी कम मात्रा मंे

भोजन ग्रहण करती हंै। लंच एवं डिनर के समय सैंडविच, बर्गर, आर्इसकी्रम,

पावभाजी आदि फास्ट-फूड ग्रहण करती हैं, जिसमंे पौष्टिक तत्वों का काफी अभाव

रहता है, परिणामस्वरूप वे कुपोषित हो जाती है।

10. पाचन एवं अवशोषण एवं चयापचय में कमी :

व्यक्ति द्वारा पर्याप्त मात्रा मंे संतुलित आहार ग्रहण करने पर भी कर्इ

बार आन्तरिक अंगों मंे दोष होने, ठीक प्रकार से क्रिया न कर पाने अथवा अन्य

कारणों से भोज्य तत्वों का शरीर मंे पूर्णत: पाचन एवं अवशोषण एवं चयापचय
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नहीं हो पाता है तो शरीर मंे पौष्टिक तत्वों की कमी हो जाती हैं तथा कुपोषण

हो जाता है।

11. लिंग भेदभाव :

भोजन के वितरण मंे लड़कों और लड़कियों के बीच असमानता और लड़की की

सामान्य उपेक्षा कुपोषण मे योगदान करती हंै, इसलिए प्रजनन आयु

वर्ग मंे 60 प्रतिशत भारतीय महिलाओं मंे खून की कमी होती हैं, लंैगिक

असमानता के चलते महिलाओं के भोजन की मात्रा और गुणवत्ता दोनों निम्न हैं,

परिणामस्वरूप उनके बच्चें कुपोषण के शिकार हैं।

12. कम उम्र में मां बनना :

किशोरियों की खराब पोषण संबधि स्थिति का कारण वयस्क बनने से

पहले विवाह और एक से अधिक गर्भधारण हैं, एक और निराशाजनक तथ्य यह हैं

कि 30 प्रतिशत बच्चंे जन्म कम वजन के साथ पैदा होते हंै।

13. खराब स्वच्छता :
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खराब स्वच्छता प्रथांए और असुरक्षित पेयजल भारत मंे कुपोषण का एक

महत्वपूर्ण कारण हैं, आबादी के कारण शौचालय की कमी के कारण शौच के लिए

घर से बाहर निकलते हैं, जिसके कारण कर्इ और रोग होते हैं।

14. धर्म :

कुछ धर्म विशेष रूप से भारत मंे मीट खाना व्यक्तियों को प्रतिबंधित हंै,

इसके आलावा अन्य भारतीयों से शाकाहारी होते हैं, जिसका मतलब हैं, वे डेयरी

और अंडे सहित किसी भी प्रकार के पशु उत्पाद का उपभोग नहीं करते , यह एक

गंभीर समस्या हैं, जिससे अपर्याप्त प्रोटीन का सेवन किया जाता हंै, क्योकि 56

प्रतिशत गरीब भारतीय परिवार प्रोटीन का उपभोग करने के लिए अनाज का

सेवन करते हैं।



- 90 -

कुषोषण की समस्याओं का अध्ययन
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कुपोषण दूर करने के लिए भोजन मंे सम्मिलित पोषक तत्वों की उपयोगिता :

समुचित मात्रा मंे संतुलित पौष्टिक आहार हमंे स्वस्थ रखता है। आहार मंे

पोषक तत्वों की कमी के कारण शरीर मंे प्रतिरोधक कोशिकाओं की कमी हो जाती

है, जिससे कमजारे और दोषपूर्ण कोशिकायें भी उत्पन्न होती हैं। प्रतिरक्षा

प्रणाली को उत्कृष्ट स्तर पर बनाये रखने के लिए हमंे प्रोटीन, फैटी एसिड,

विटामिन, मिनिरल्स तथा खनिज लवण पोषक तत्वों को पर्याप्त मात्रा मंे

नियमित रूप से ग्रहण करना चाहिए। नवजात शिशु, किशोरी बालिकाएं, गर्भवती

महिलायें कुपोषण के शिकार होती हंै उनकी प्रतिरक्षा प्रणाली ठीक प्रकार से

कार्य नहीं करती उन्हें आसानी से संक्रमण हो जाता है वे लम्बे समय तक

अस्वस्थ बने रहते हैं, तलीभुनी खाद्य पदार्थों की अपेक्षा भोजन को हमंे उस रूप

मंे ग्रहण करना चाहिए जो शरीर मंे आसानी से आत्मसात हो सके। फलफूल, हरी

पत्तेदार भाजियॉं, सब्जियॉं अत्यंत लाभदायक होती है।

भोजन के पोषक तत्वों का वर्गीकरण :

भोजन से प्राप्त पोषक तत्वों को कार्य के आधार पर तीन भागों मंे

विभाजित किया जा सकता है :

1- शारीरिक विकास, वृद्धि एवं जैविक कार्यों के लिए ऊर्जा प्रदान करने

वाले पोषक तत्व।

2- शरीर निर्माण करने वाले पोषक तत्व।
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3- स्वास्थ्य की रक्षा करने वाले पोषक तत्व।

शरीर को ऊर्जा प्रदान करने वाले पोषक तत्व :

 कार्बोहाइड्ेरटस : शक्तिवर्धक पदार्थों मंे कार्बोहाइड्ेरट्स का प्रमुख

स्थान है। कार्बोहाइड्ेरट्स मंे कार्बन, आक्सीजन एवं हाइड्रोजन के यौगिक

पाये जाते हंै। इनकी रासायनिक रचना मंे हाइड्रोजन के परमाणु की संख्या

आक्सीजन के परमाणुओं की अपेक्षा प्राय: 02 गुनी होती है। ये दो प्रकार

के होते हंै-

 स्टार्च देने वाले पोषक तत्व- यह पोलीसेकराइड्स होते हंै जो गंेहूँ, चावल,

चना, जौ तथा विभिन्न साबूत दालों मंे पाये जाते हैं।

 शकर्रा देने वाले पोषक तत्व - यह मोनो डार्इसेकेराइड हैं जो चीनी, गुड़,

मीठे फल से उपलब्ध होते हंै, गन्ने मंे सुक्रोज, अंगूर मंे ग्लूकोज तथा अन्य

फलों मंे फ्रक्टोज एवं सेलुकोज, दूध मंे लेक्टोज, सब्जियों मंे सेलुकोज पाये

जाते हंै।

 वसा -वसा ऊर्जा का प्रमुख स्रोत है। वसा दलहन, तिलहन मंे अधिक पाया

जाता है, यद्यपि वसा की प्राप्ति दो प्रकार से होती है।

 वनस्पति वसा- सरसों का तेल, नारियल को तेल, तिल का तेल, मंुगफली का

तेल, सोयाबीन का तेल वनस्पति वसा है।

 पशुओं से वसा-मछली का तेल, अण्डे की जर्दी, दूध, धी, मक्खन इसके

अन्तर्गत आते हैं।
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 शरीर निर्माण करने वाले पोषक तत्व - भोजन से प्राप्त तत्वों की रचना

अनेक प्रकार के रासायनिक यौगिकों से हुर्इ हैं जिन्हंे भोजन मंे पोषक तत्व

कहते हैं।

 शरीर निर्माण करने वाले पदार्थ- प्रोटीन।

 शक्तिवर्धक पदार्थ- कार्बोहाइड्ेरटस, जल, वसा।

 स्वाथ्यवर्धक पदार्थ-खनिज, लवण, विटामिन्स।

 प्रोटीन्स : प्रोटीन का रासायनिक संगठन जटिल होता है। यह कार्बन,

आक्सीजन, हाइड्रोजन, गंधक, नाइट्रोजन, फास्फोरस आदि 18 तत्व होते हंै

जिन्हें एमिनोएसिड कहते हैं का सम्मिश्रण है। कुछ प्रोटीन को छोड़कर

अधिकांश प्रोटीन घुलनशील होते हंै। जिनके प्राप्ति का प्रमुख स्रोत इस

प्रकार है-

 जन्तु प्रोटीन : दूध, अण्डा, मांस, मछली, पनीर मंे पाये जाने वाली प्रोटीन

ए वर्ग की है।

 वनस्पति प्रोटीन : गंेहू, चावल, चना, जौ, मटर, सेम, हरी पत्तेदार

सब्जियों से प्राप्त प्रोटीन देर से पचने के कारण प्रोटीन बी वर्ग मंे आते

हैं।

 खनिज लवण : हमारे शारीरिक अंगेां को ठीक प्रकार से संचालन और

स्वास्थ्य के लिए खनिज लवणों का अतिविशेष महत्व है। ये फास्फोरस,

लौह तत्व, कैल्शियम, सोडियम, पोटेशियम, आयोडीन, मैग्नीशियम और
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क्लोरीन का सम्मिश्रण है। खनिज लवणों मंे कैल्शियम, लौह तत्व और

फास्फोरस सर्वाधिक महत्वपूर्ण है।

 फास्फोरस : फास्फोरस शरी की हड्डियों और दांतों की मजबूती के लिए

आवश्यक तत्व हैं। शरीर मंे जितने भी खनिज पदार्थ होते हंै उनका 1/4

भाग फास्फोरस होता है। इसकी प्राप्ति चोकर युक्त गेहॅू, मांस, कलेजी,

अण्डे, मछली, दूध, दही, पनीर, जौं, मक्का, हरे पत्तेदार फूलगोभी, मंुुगफली

से प्राप्त होता है। इसके अतिरिक्त पालक, सेव, आलू, मूली, गाजर तथा

सूखे मेवे के सेवन से भी फास्फोरस मिलता है।

 लौह तत्व : आहार मंे उपस्थित अनेक प्रकार के पौषक तत्व शरीर के

विकास के लिए महत्वपूर्ण होते हैं। उनमंे से आयरन या लौह तत्व हैं।

आयरन की उपस्थिति से ही शरीर की रोग प्रतिरोधक क्षमता बढ़ती है।

 चुकंदर : चुंकदर आयरन का अच्छा स्रोत है। चुकंदर से प्राप्त आयरन से

रक्त मंे हिमोग्लोबिन का निर्माण होता है। यह लाल रक्तकणों की

सक्रियता के लिए प्रभावशाली होते हंै चकंुदर की पत्तियाँ आयरन से भरपूर

होती हंै। खून की कमी को दूर करने मंे सहायता करता है।

 पालक : पालक मंे आयरन अधिक मात्रा मंे पाया जाता है। हिमोग्लोबिन

कमी होने पर पालक का सेवन करने से इसकी कमी पूरी होती है। पालक मंे

कैल्शियम, सोडियम, क्लोरीन, फास्फोरस, खनिज लवण और प्रोटीन प्रचुर

मात्रा मंे होती है।
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 अनार : अनार खून मंे आयरन की कमी को दूर करता है, एनीमिया से मुक्त

करता है। प्रतिदिन अनार का जूस पीने से शरीर मंे रक्त का संचालन

अच्छी तरह से होता है।

 तुलसी- तुलसी की पत्तियों का नियमित सेवन करने से शरीर मंे

हिमोग्लोबिन की मात्रा बढ़ती है।

 अण्डा- अण्डे के दोनों भाग पीला और सफेद मंे प्रोटीन, वसा, विटामिन,

मिनिरल्स, आयरन और कैल्शियम तत्व पाये जाते हैं। बहुत कम खाद्य

पदार्थों मंे पाया जाने वाला विटामिन डी अंडे मंे पाया जाता है।

 मांस- मांस न केवल हड्डियों को मजबूती देता है यह शरीर को ऑक्सीजन

प्रदान करता है। आयरन की कमी एनीमिया को दूर करने के लिए मांस का

सेवन किया जाना चाहिए। इसमंे विटामिन ए और डी, जिंक, आयरन तथा

पोटेशियम भरपूर मात्रा मंे पाया जाता है। इय याददाश्त दुरस्त रखने एवं

प्रतिरोधक क्षमता को बढ़ाने मंे सहायक होता है।

 अमरूद : अधिक पका हुआ अमरूद पौष्टिक और आयरन से भरपूर होता है।

यह महिलाओं के लिए अधिक लाभदायक होता है। यह शरीर मंे रक्त अधिक

मात्रा मंे बनाकर एनीमिया मंे लाभकारी होता है।

 सूखे मेवे : खजूर, अखरोट, बादाम और किशमिश सूखे मेवे मंे आयरन

पर्याप्त मात्रा मंे पाया जाता है। शरीर मंे लाल रक्त कणों की संख्या मंे

वृद्धि होती है, शारीरिक विकास मंे लाभदायक होती है।
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 हरी पत्तेदार सब्जियां एवं भाजियााँ : शरीर मंे हिमोग्लोबिन की मात्रा

बढ़ाने के लिए अधिक से अधिक हरी सब्जियों तथा भाजियों का प्रयोग

करना चाहिए। लौह रक्त की लाल कणिकाओं के लिए आवश्यक है। समस्त

शरीर मंे 1/10 औंस लोहा पाया जाता है। दाल, मैथी, सलाद, पोदीना और

टमाटर मंे अधिक मात्रा मंे पाया जाता है।

 कैल्शियम : कैिल्श्याम की मात्रा मजबूत दांतों की वृद्धि और उनकी

देखभाल तथा हड्डियों, तंत्रिकीय क्रियाओं व मांसपेशियों के सिकोड़ने की

प्रक्रिया मंे अधिक लाभदायक होती है। शरीर मंे हॉर्मोन्स और खनिज

पदार्थ छोड़ने की क्रिया मंे भी कैल्शियम अत्यंत आवश्यक है। कैल्शियम

की कमी से हाथों और पैरों मंे संवेदनशून्यता, मांसपेशियों मंे मरोड़ से उठा

दर्द, शरीर अकड़ना, अधिक नींद आना, भूख न लगना और हृदय संबंधी

समस्यायें होती हंै। सामान्यत: शरीर मंे 1000 मिलीग्राम कैल्शियम की

मात्रा की आवश्यकता होती है। दूध, दही, पनीर, काला गुड़, बादाम,

बंदगोभी, गाढ़ी हरी पत्तेदार सब्जियॉं, डिब्बाबंद सालमन, सफेद बीन्स

मुख्य स्रोत पाये गये हैं। जो कैल्शियम की कमी को पूरा करते हैं।

 विटामिन्स : विटामिन रासायनिक रूप से कार्बनिक यौगिक होते हैं। जिसे

भोजन पदार्थों से सूक्ष्म मात्रा मंे लिया जा सकता है। विटामिन्स को

सुरक्षात्मक तत्व कहते हैं, प्रत्येक विटामिन्स का शरीर मंे अलग कार्य

एवं महत्व होता है। एक ही विटामिन शरीर के लिए बहुत कम उपयोगी

होता है, इसलिए शरीर को अनेक प्रकार के विटामिन्स की आवश्यकता
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होती है। जल मंे घुलनशीलता के आधार पर विटामिन्स को 02 वर्गों मंे रखा

गया है-

1- जल में घुलनशील विटामिन्स- विटामिन बी एवं सी

2- वसा मंे घुलनशील विटामिन्स- ए, डी, र्इ, के।

1- जल में घुलनशील विटामिन्स ‘बी’ :

विटामिन बी मंे 06 विटामिन्स (बी1, बी2, बी3, बी6, बी10, बी12) होते हैं।

इस विटामिन्स के समूह को ‘‘बी कॉपलेक्स’’ के नाम से जाना जाता है।

विटामिन बी समूह के सभी विटामिनों मंे नाइट्रोजन एक मुख्य घटक होता

है, जिसका प्राणियों पर अलग अलग प्रभाव पड़ता है।

विटामिन बी1 : विटामिन बी1 को थियासिन हाइड्रोक्लोराइड के नाम से

जाना जाता है, यह सफेद और क्रिस्टलीय होता है, और जल मंे घुलनशील

हैं। जैविक आहार, अनाज, हरी पत्तेदार सब्जियों तथा चावल मंे प्रचुर

मात्रा मंे पाया जाता है।

विटामिन बी2 : विटामिन बी2 को राइबोफ्लोविन कहा जाता है। ताजी हरी

पत्तेदार सब्जियों, दूध, फल मंे प्रचुर मात्रा मंे पाया जाता है। फलों मंे

विटामिन बी2 को निकोटनिक अम्ल या नियासिन कहा जाता है।

विटामिन बी3 : विटामिन बी3 को पेन्टोथेनिक एसिड कहा जाता है। यह

विटामिन विशेष रूप से नीबू, अंकुरित अनाज, घी, सब्जियों और मंूगफली मंे

पाया जाता है।
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विटामिन बी6 : यह सफेद क्रिस्टलीय पदार्थ होता है जिसे अंकुरित अन्न,

दूध, मेवे, ताजी सब्जियों और फलों से प्राप्त किया जा सकता है।

विटामिन बी10 : इन विटामिन को फोलिक एसिड भी कहते हंै। यह अंकुरित

अनाज, हरी सब्जियों तथा खमीर मंे प्रचुर मात्रा मंे पाया जाता है।

विटामिन बी12 : विटामिन बी12 लाल रंग का क्रिस्टलीय विटामिन होता है

जिसे दूध या दूध से बने खाद्य पदार्थ, मांस और अण्डों से प्राप्त किया

जा सकता है। इस प्रकार विटामिन बी कॉम्पलेक्स के स्रोतों मंे टमाटर,

चोकर युक्त गंेहू आटा, अण्डे की जर्दी, हरी पत्तियों का साग, बादाम,

अखरोट, बिना पॉलिस किया चावल, सुपारी, नारंगी ताजे सेम, ताजे मटर,

दाल, आलू, मछली मंे सम्मिलित है।

विटामिन सी : विटामिन सी को एस्कोर्बिक एसिड के नाम से जाना जाता

है। यह शरीर की कोशिकाओं को बांध कर रखता है। यह शरीर के विभिन्न

अंगों को आकार देने मंे सहायता करता है। यह शरीर के रक्त वाहिकाओं को

मजबूत बनाता है। इसके Antihistamine गुणवत्ता के कारण सामान्य

सर्दी जुकाम मंे दवा का कार्य करता है। पीले एवं नांरगी फल, खरबूज

इसके प्रमुख स्रोत हंै।

2- वसा मंे घुलशील विटामिन्स- विटामिन ए, डी, र्इ, के, पीत्र, एफ।

विटामिन ए- यह विटामिन स्वस्थ आंखों के साथ बालों, त्वचा, हड्डियों और

दांतों के लिए आवश्यक है। यह रोग प्रतिरोधक क्षमता को बढ़ता है। विटामिन

ए की कमी से रात मंे कम दिखना, सूखी त्वचा व कमजोर हडिडयों की
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समस्यायें होती हैं। सोय मिल्क, दूध से बने उत्पाद, गाजर, पालक, हरी मटर,

टमाटर का रस, तरबूज तथा चुकंदर मंे प्रचुर मात्रा मंे पाया जाता है।

विटामिन डी- विटामिन डी2 या अर्गोकैल्सिफेराल तथा विटामिन डी3 या

कोलेकेलसीफेरोल भी कहा जाता है। कैल्शियम को सोखने मंे सहायक एवं शरीर

मंे फास्फोरस के स्तर को बढ़ाता है। हडिडयां मजबूत व स्वस्थ रखता है। इसकी

कमी से हडिडयॉं कमजोर होती हैं। दूध, सूर्य की किरण एवं साबूत अनाज, अंडे

का पीला भाग, मछली का तेल मंे यह प्रचुर मात्रा मंे पाया जाता है।

विटामिन र्इ - यह शरीर मंे लाल रक्त कणिकाओं को बनाने मंे सहायता करता

है। विटामिन र्इ की कमी से पेट संबंधी संक्रमण होते हैं। साबूत अनाजो, दालंे

और सूखे मेवे मंे यह अधिक मात्रा मंे पाया जाता है।

विटामिन के- खून के थक्के बनने से रोकने का कार्य इसी विटामिन का होता है।

इसकी कमी से नाक से खून बहना एवं आंतरिक रक्तस्राव होता है। हरी

पत्तेदार सब्जियों, भाजियों एवं सोयाबीन मंे पाया जाता है।

भोजन मंे आयोडीन नमक की उपयोगिता :

शरीर मंे कर्इ ऐसे तत्वों की आवश्यकता होती है। जिसका शरीर मंे बहुत

कम मात्रा मंे उपयोग होता है। तथापि उनकी कमी से शरीर मंे नुकसान होता

है। ऐसा ही एक तत्व है-आयोडीन।

आयु आयोडीन

01 वर्ष के छोटे बच्चे 40-50 माइक्रोग्राम
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वयस्क 150 माइक्रोग्राम

गर्भवती महिला +25 माइक्रोग्राम

धात्री मातायंे +50 माइक्रोग्राम

एक व्यक्ति को जीवनकाल मंे एक छोटे से चम्मच से भी कम

आयोडीन चाहिए अर्थात् प्रतिदिन सुर्इ की नोक के बराबर आयोडीन चाहिए। यह

एक ऐसा कुदरती तत्व हैं जो शरीर मंे बहुत से कार्य करता है। आयोडीन की कमी

का मुख्य कारण यह है कि यह तत्व समुद्र तट की मिट्टी मंे पाया जाता है। वे

सभी क्षेत्र जहाँ समुद्र नहीं हंै, उनकी मिट्टी मंे यह तत्व नहीं पाया जाता है।

महिलायें सबसे अधिक प्रभावित होती हंै। बाल्यावास्था मंे शरीर मंे

आयोडीन की कमी होने पर बालक की शारीरिक एवं मानसिक वृद्धि अवरूद्ध हो

जाती है। वह बौना रह जाता है।
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आयोडीन की कमी होने से शरीर मंे स्फूर्ति नहीं रहती है। कार्यक्षमता भी

कम हो जाती है। थायरॉक्सीन कमी की पूर्ति के लिए थायरॉयड ग्रंथि को अधिक

सक्रिय होना पड़ता है और गले मंे सूजन बढ़ कर गांठ का रूप मंे विकसित हो जाता

है जिसे घेंघा रोग कहा जाता है। गर्भवती महिलाओं मंे आयोडीन की कमी का

कुप्रभाव नवजात शिशु पर पड़ता है। जिससे उसका विकास अवरूद्ध हो जाता है।

उसे चलने, फिरने और बोलने सोचने मंे कठिनार्इ होती है। वह गंूगापन और बहरापन

से ग्रसित हो सकता है। मरा हुआ बच्चा भी पैदा हो सकता है। वयस्क व्यक्ति मंे

इसकी कमी से मिक्सअडीमा नामक बीमारी होती है। जिससे वे बहुत सुस्त तथा

मानसिक रूप से मूढ़ हो जाते हैं।

भोजन में पोषक तत्वों की कमी से होने वाली हानियाँ :

पोषक एवं स्वास्थ्य मंे प्रत्यक्ष संबंध हैं, स्वास्थ्य अच्छा रखने के लिए

संतुलित और पौष्टिक आहार लेना आवश्यक होता है। पौष्टिक आहार से तात्पर्य

ऐसा भोजन जिसमंे सभी पोषक तत्वों की उपलब्धता उचित मात्रा मंे हो। व्यक्ति

को उचित मात्रा मंे उपयुक्त आहार न मिलने के कारण शरीर मंे पोषक तत्वों की
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कमी होती है। जिसे कुपोषण कहा जाता है। वास्तव मंे कुपोषण का प्रमुख कारक

अपर्याप्त आहार है। तथापि शरीर स्थूल और बेडोल हो जाता है। यह भी कुपोषण

का रूप हैं अत: कुपोषण से बचने के लिये सर्वोत्तम उपाय उचित एवं संतुलित

आहार है। यदि कुपोषण का कारण पोषक पदार्थों की कमी है तो उसे पूरक पोषक

आहार देकर बचाया जा सकता है।

 प्रोटीन की कमी से होने वाली हानियाँ : शारीरिक विका सके लिए प्रोटीन

का विशेष महत्व है। परिवारों मंे अत्यधिक निर्धनता, अशिक्षा और निम्न

आय होने के कारण शिशुओं, बालकों और महिलाओं को पर्याप्त प्रोटीन

युक्त भेजन नहीं मिल पाता है, जिसके कारण वे निरंतर रोग ग्रसित बने

रहते हंै। उन्हंे यकृत संबंधी अनेक संक्रमण हो जाते हैं। प्रोटीन की कमी से

बच्चों का स्वाभाविक और उचित विकास नहीं हो पाता। वे पूरे जीवनकाल

मंे अस्वथ्यता से पीड़ित रहते हंै।

शारीरिक विकास और वृद्धि अवरूद्ध होता है। सिर के बाल भूरे तथा

त्वचा पर चकत्ते होने लगते हैं। महिलाओं मंे शरीर मंे प्रोटीन की कमी से

हिमोग्लोबिन कम हो जाता है। शरीर के भार मंे कमी होने लगती है। रक्त

की कमी होने से महिलाओं के जच्चा-बच्चा के जीवन मंे खतरा होता है।

तथा कमजोर नवजात को जन्म देती हैं जो अल्प विकसित होता है।

 वसा की कमी से होने वाली हानियाँ : वसा ऊर्जा का मुख्य साधन है। यह

शरीर को शक्ति प्रदान करता है। वसा की कमी शरीर मंे कार्बोहाइड्रेट की

कमी के समय होता है। वसा से विटामिन ‘ए’ तथा विटामिन ‘डी’ मिलता है।
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शारीरिक विकास कम होता है। प्रजननता शक्ति कमजोर होती है। त्वचा

पर छोटे छोटे उभार आते हें जिसे फाइनोइमा कहा जाता है।

 कार्बोहाइड्ेरट की कमी से होने वाली हानियाँ : शक्तिवर्धक तत्वों मंे

कार्बोहाइड्ेरट का प्रमुख स्थान हैं इसमंे स्टार्च देने वाले तथा शर्करा देने

वाले तत्व पाये जाते हंै। इसकी कमी से शरीर को पर्याप्त मात्रा मंे ऊर्जा

नहीं मिलती है। शरीर मंे थकान और कमजोरी आने लगती है। शरीर की

वृद्धि एवं विकास पर प्रतिकूल प्रभाव पड़ता है।

 खनिज लवणों की कमी से होने वाली हानियाँ : शारीरिक अंगों को पूर्ण रूप

से संचालितकरने के लिए खनिज लवणों का प्रमुख महत्व है। विभिन्न

खनिज लवण शरीर के किसी न किसी अंग का निमार्ण करने मंे सहायक

सिद्ध होते हंै। इसकी कमी से दांतों की हडिडयों के निर्माण मंे बाधा

उत्पन्न होती है। शारीरिक तंत्रिकायंे कार्य नहीं कर पाती। व्यस्क

महिलाओं मंे कूल्हों मंे सूजन और दर्द होने लगता है।

 लौह तत्वों की कमी से होने वाली हानियाँ : आहार मंे सभी पोषक तत्वों

का समावेश होना आवश्यक होता है, इनसे शरीर का विकास होता है। शरीर

मंे हिमोग्लोबिन की कमी लौह तत्वों की कमी से होता है। जिसे एनीमिया

या खून की कमी कहा जाता है। श्वसन क्रिया को प्रभावित करता है।

शरीर मंे अत्यधिक खून की कमी होती है। लाल रक्त कणों का निर्माण नहीं

होता है। शरीर पीला पड़ने लगता है और आलस्य आने लगता है।
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 कैल्शियम की कमी से होने वाली हानियाँ- आहार मंे कैल्शियम पोषक तत्व

का होना आवश्यक है। इससे दांतों और हड्डियों को मजबूती मिलती है,

कैल्शियम की कमी से मांसपेशियों मंे खिचाव तथा हड्डियों मंे दर्द होता है।

दांतों और मसूड़ों से रक्त बहने लगता है। हड्डी कमजोर होने लगती हंै।

बच्चों मंे सूखा रोग हो जाता है। बच्चों की हड्डियॉं टेढ़ी-मेढ़ी होने लगती

है। प्रसव के प्रश्चात माताओं मंे दूध कम आने लगता है। रक्त का थक्का

कम बनता है और चर्मरोग की संभावन होती है।

 आयोडीन की कमी से होन वाली हानियाँ- शरीर मंे स्फूर्ति नहीं होती है,

अधिक थकान और कमजोरी होने लगती है। कार्यक्षमता मंे प्रतिकूल

प्रभाव पड़ता है। शरीर मंे आयोडीन की कमी से थायराकॅ्सीन कम बनता है।

जिससे थायरायड ग्रंथि मंे प्रतिकूल प्रभाव पड़ता है। घेंघा रोग होता है।

जिसके कारण गर्दन की ग्रंथि फूल जाती है और गांठ या टयूमर का रूप ले

लेती है। शिशु विकास प्रभावित होता है। चहरे पर सूजन होती है, शिशु

मंदबुद्धि हो जाते हैं और बाल झड़ने की समस्या से ग्रसित होते हंै।

 सोडियम की कमी से होनी वाली हानियाँ- शरीर मंे सोडियम की कमी सेहत

के लिए हानिकारक होती है। एक वयस्क मंे 135-148 मि.ली. मोल सोडियम

होना चाहिए। याह मात्रा 118 मि.ली. के निम्न स्तर पर आ जाए तो इसे

हाइपोनैट्रीमिया कहते हंै। सोडियम मासंपेशियों और दिमाग के नसों को

नियत्ंरित करता है। सोडियम सभ्ीा काम करता है जब मैग्नेशियम और

पोटेशियम की मात्रा इसी के समान हो इसका प्रमुख स्रोत नमक है। अधिक
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उल्टी होने तथा डायरिया की समस्या होने से सोडियम का अभाव हो जाता

है। शरीर की क्रियाशीलता मंद होने लगती है।

 तांबा की कमी से होने वाली हानियाँ- शरीर तांव की कमी से बहुत सारे रोग

उत्पन्न होते हे। शहरी के प्रवेश पानी मंे कर्इ हानिकारक वेक्टीरिया होते

हें जिसे तांबा के माध्यम से शरीर से बाहर निकाला जाता है। चेहरे पर दाग

धब्बे होने लगते हंै। खून की कमी होती है। शरीर मंे शिथिलता आ जाती है।

पाचन क्रिया मंद होती है। श्वास लेने मंे तकलीफ होती है। हिमोग्लोबिन

बनने मंे रूकावट पैदा होती है।

 विटामिन की कमी से होने वाली हानियाँ- प्रत्येक व्यक्ति स्वस्थ रहने के

लिए भोजन करता है। भोजन मंे आवश्यक पोषक तत्वों की कमी होने से

विभिन्न बीमारियॉं होने की संभावना बढ़ जाती है। वैज्ञानिकों के अनुसार

विभिन्न पोषक तत्वों का तब तक कोर्इ उपयोग नहीं है उसमंे कोर्इ

विटामिन्स ना हो। प्रत्येक विटामिन्स का शरीर मंे अलग-अलग कार्य होता

है। भोजन मंे उचित मात्रा मंे विटामिन उपस्थित नहीं होते तो विटामिन

हीनता जनित संक्रमण उत्पन्न होते हैं।
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अध्याय-4

कुपोषण से संबंधित जागरूकता

निम्न साक्षरता दर और स्वास्थ्य व पोषण के प्रति जागरूकता का अभाव

स्वास्थ्य की मौजूदा खराब स्थिति के दो मुख्य कारण है। 2001 के जनगणना

आँकड़ो के अनुसार भारत की कुल 52.21 प्रतिशत जनसंख्या साक्षर इसमंे भी

महिलओं का प्रतिशत 39.3 प्रतिशत है। कुल ग्रामीण साक्षर दर 44.7 प्रतिशत

और महिलाओं का 30.6 है। केरल मंे महिला साक्षरता दर सबसे अधिक है और

निरक्षर महिलाओं की संख्या राजस्थान मंे सबसे ज्यादा है। साक्षरता और

जागरूकता के बीच सीधा सम्बन्ध है। गरीबी और अज्ञानता के कारण भी गांवो में

महिलाएँ व बच्चे कुपोषण का शिकार होते है। कर्इ बार ऐसा भी होता है कि ये

दोनो पैसे व भोजन की कमी के कारण नहीं बल्कि किस अवस्था मंे क्या खाया

जाना चाहिए इसकी जानकारी नहीं होने से भी कुपोषण का शिकार होते है। इसलिए

पोषण व स्वास्थ्य के प्रति जागरूकता फैलाना विशेषकर गाँवो मंे एक अति

महत्वपूर्ण कम है। एकीकृत वाल विकास सेवाएँ (एटिग्रेटिडउ चाइल्ड डबलपेमेन्ट

सर्विसेस) 15-45 आयु समूह की महिलाओ को पोषण व स्वास्थ्य शिक्षा देने वाले

कार्यक्रम है पर इसका सही ढंग से गांवो मंे क्रियान्वयन कैसे हो यह आज भी एक

बड़ा सवाल है।

स्वास्थ्य के प्रति जागरूकता नहीं होने का एक विपरीत प्रभाव यह है कि

किशोरावस्था मंे भी स्त्री गर्भवती हो जाती है।
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‘‘गांवो मंे तो किशोरावास्था मंे स्त्री अगर गर्भवती न हो तो वह चिन्ता

का विषम हो जाता है। यही कारण है। 14-18 आयु वर्ग को लड़कियाँ जिसका

अपना ही शरीर अभी विकास शील अवस्था मंे होता है। माँ वन जाती है। द नेशनल

न्यूट्रिशन मॉनिटरिंग व्यूरो (एन0एन0एम0बी0) के सर्वेक्षण के अनुसार महिला

खासतौर से किशोर लडकियाँ गर्भवती व स्तनपान कराती महिलायंे आहार को

प्रस्तावित मात्रा से काफी कम खाती है। 18 राज्यों के 187 जिलो मंे जिला

पोषण सर्वेक्षण किया।

पर्वतीय राज्यो के अलावा वाकी ज्यादातार राज्यो मंे हरी पत्तेदार

सब्जियों का सेवन काफी कम किया जाता है। उत्तरी क्षेत्र व गुजरात के जिलों को

छोडकर बाकी मंे दुग्ध व दुग्ध उत्पादों का प्रति उपयोग मात्रा इकार्इ के मुकाबले

काफी कम उपयोग किया जा रहा है।

तेलो को इस्तेमाल वैसे तो देश भर मंे ही कम था पर उत्तर पूर्वी और

दक्षिण क्षेत्रो मे यह खास तौर से कम था।

डब्ल्यू0 एच0 ओ0 परिभाषा के अनुसार पूर्ण स्वास्थ्य की परिभाषा का

अभाव होने पर जीवन और मृत्यु दर ही किसी जनसंख्या के स्वास्थ्य का संकेतक

है। भारत की महिलाओ के स्वास्थ्य की जानकारी देने वाले कुछ प्रमुख सूचक इस

प्रकार है।

जीवन दर एक काल्पनिक माप है जो बताता है कि अगर मृत्यु की मौजूदा

आयु की वनी रहे तो एक व्यक्ति के जन्म लेने के बाद किस उम्र तक जीने की
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उम्मीद है। इससे जनसंख्या के स्वास्थ्य व मृत्यु सम्बन्धी हालात का पता चलता

है।

म्हिलाओं की जन्म दर को उनके स्वास्थ्य के एक सूचक के रूप मंे देखा जा

सकता है। महिलाओं की सामान्य जीवन दर मंे 1971 से 2001 के बीच वृद्धि हुर्इ

है। 1971 मंे यह 447 प्रतिशत भी 2001 मंे बढ़कर 64.0 हो गयी पिछली एक

शताब्दी मंे स्त्री व पुरूष दोनो की समान्य आयु मंे स्त्री व पुरूष दोनों की

सामान्य आयु 23 साल से बढ़कर 2001 मंे 64 साल हो गर्इ है। शाताब्दी के पहले

पचास वर्ष मंे सामान्य आयु मंे दस साल की बढोत्तरी हुयी वाद के 20 साल मंे

यह दुगने से भी ज्यादा हो गर्इ इसके पीछे मुख्य कारण स्वास्थ्य संबंधी आधार

भूत ढाँचे का विस्तार चिकित्सा व दवाओ की उपलब्धता इनसे सम्बन्धी ज्ञान का

विस्तार और पोषण पदार्थो के सेवन मंे बढ़ोत्तरी रहे है।

पिछले सौ साल मंे महिला व पुरूष की आयु तो बढ़ी पर महिलाओं के

स्वास्थ्य पर पोषण मंे कोर्इ विशेष सुधार नहीं आया।

जनसंख्या मंे लैगिंक अनुपात:-

लैंगिक अनुपात किसी भी समाज मंे महिलाओं की स्थिति का एक अति

संवेदनशील संकेतक है। 1901 मंे भारत मंे प्रति हजार पुरूष पर 972 महिलाएँ थी।

जो 1991 मंे घटकर 929 रह गर्इ 2001 मंे मामूली बढ़ोतरी के साथ ऑकडा 933

पर आ गया महिलओं की यह लगातार घटती जनसंख्या चिंता का एक बडा कारण

है। इसके पीछे मुख्य रूप से सामाजिक व सांस्कृतिक कारण है। जो देश के अलग-

अलग क्षेत्रो मंे अलग-अलग है। सबसे कम लिंग अनुपात हरियाणा मंे है।
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कम वजन और कम लम्बार्इ :-

समाज मंे आर्थिक व सामाजिक दृष्टि से कमजोर समूह की युवतियाँ अक्सर

कुपोषित होती है। नेशनल न्यूट्रिशन मॉनिटरिंग व्यूरो के 1991 के ऑकडों के

मुताबिक करीब 24 प्रतिशत महिलाओं का वजन उनके प्रजनन काल मंे 38

किलोग्राम मंे कम होता है। 16 प्रतिशत महिलाओं की ऊँचार्इ 145 से0 मी0 से

कम होती है। किशोरावस्था मंे लड़कियों की पोषाहार सम्बन्धी जरूरतंे क्योंकि पूरी

नहीं हो पाती कुपोषण से शारीरिक विकास रूक जाता है। जिससे गर्भ (श्रेणी) पूर्ण

विकसित होती है। उस समय तक भी करीब चार प्रतिशत लम्बार्इ अभी और बढ़नी

बाकी रह जाती है। 12-18 प्रतिशत श्रेणी का विकास बाकी रहता है। छोटी उम्र

मंे शादी और गर्भधान फिर उनके विकास को वाधित करते है। यही कारण है। कि ये

महिलाएँ भारी खतरा की श्रेणी मंे आ गर्इ है।

खून की कमी (एनीमिया) एनीमिया आवश्यक तत्वों की कमी से होने वाला

महिलाओं को बहुत ही सामान्य रोग है। यह मुख्यतया शरीर मंे लौह तत्व जरूरत

होमोग्लोविन के निर्माण होती है। जो शरीर मंे ऑक्सीजन को रक्त मंे ले जाता है।

मासिक धर्म कारण क्योंकि हर महिलाओं के शरीर से रक्त व लौह तत्व निकलता

है। इसलिए उनके शरीर मंे रक्त की ज्यादा कमी रहती है। अगर वे अपने भोजन मंे

लौह फोलिक एसिड की पर्याप्त मात्रा ले तो यह कमी पूरी हो सकती है।

प्रसूति मृत्यु :

देश मंे एक साल मंे एक लाख से भी ज्यादा महिलाएँ गर्भधान और मृत

बच्चे के जन्म संबंधी कारणों से मर जाती है। यह ऑकड़ा दुनिया भर मंे साल भर
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मंे होने वाली मातृ मृत्यु का एक चौथार्इ है। 2001 की जनगण्ना के आँकड़ो के

अनुसार भारत मंे प्रसूति मृत्यु अनुपात प्रति एक लाख जीवित जन्म दर 407 है।

प्रसूति की ऊँची मृत्यु दर के पीछे मुख्य कारण अनियमित प्रजनन, प्रसव

पूर्व आवश्यक देखभाल न हो पाना और प्रशिक्षित हाथो मंे प्रसव का न होना है

ये सभी प्रसूति की मृत्यु के प्रत्यक्ष कारण है। अप्रत्यक्ष कारणों मंे महिला का

समाज मंे निम्न दर्जा और वे सामाजिक सांस्कृतिक रीति-रिवाज और अंधविश्वास

हैै। जो महिलाओं के साथ भेदभाव करते है। प्रसूति मृत्यु का एक कारण गर्भपात

भी है। 1971 मंे मेडिकल टर्मिनेशन ऑफ प्ंरेगनेंसी एक्ट चिकित्सकीय गर्भपात

अधिनियम 1971 के जरिए गर्भपात को कानूनी बना दिया गया।

प्रसूति मृत्यु के कारण-

1- रक्त विषाक्ता 8 प्रतिशत

2- गर्भपात 9 प्रतिशत

3- बाधित प्रसव पीड़ा 10 प्रतिशत

4- मवाद 16 प्रतिशत

5- एनीमिया 19 प्रतिशत

6- रक्त स्त्राव 29 प्रतिशत

7- अन्य 9 प्रतिशत

पोषण सम्बन्धी स्थिति को नापने को लिए वजन, ऊँचार्इ आदि संकेत सहायक

हो सकते है।
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इस अध्याय मंे कुपोषण से सम्बन्धित जागरूकता भी जानकारी महिला उत्तर

दाताओं से की गर्इ है। क्योंकि कुपोषण से सम्बन्धित जागरूकता ही कुपोषण से

बचाव कर सकती है।

भारतीय चिकित्सा अनुसंधान परिषद (इंडियन कौंसिल ऑफ मेडिकल रिसर्च)

और भारतीय समाज विज्ञान अनुसंधान परिषद (आर्इ0एस0एस0आर0) की

स्वास्थ्य संबंधी एक साझा समिति ने 1981 मंे अपनी रिपोर्ट दी थी उस रिपोर्ट

की सिफारिशों के आधार पर 1983 मंे राष्ट्रीय स्वास्थ्य नीति का निर्माण किया

गया। समिति को सभी को स्वास्थ्य के लिए वैकाल्पिक स्वास्थ्य योजनाओ पर

अपनी सिफारिशे देनी थी 1952 मंे परिवार नियोजन कार्यक्रम के शुरू किए जाने के

साथ जो जनसंख्या नीति लागू की उसमे जो महिलाओं के प्रजनन नियंत्रण पर ही

था। उसका परिणाम यह हुआ कि

 गर्भनिरोध की सारी जिम्मेदारी महिलाओ पर आ गर्इ जिसमंे उनके

स्वास्थ्य पर इतने दुष्प्रभाव हुए। ,

 परिवार नियोजन मंे पुरूष की भूमिका को पूरी तरह नजर अंदाज कर दिया

गया था।

 महिलाओ की स्वास्थ्य संबंधी अन्य जरूरतों की भी अनदेखी कर दी गर्इ

थी।

भारत मंे महिलाओ की स्थिति पर 1974 में आर्इ रिपोर्ट-
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समानता की ओर मंे महिलाओ संबंधी अन्य कर्इ महत्वपूर्ण व

आश्चर्यजनक तथ्यो के साथ इस बात की भी रहस्योद्घाटन किया कि भारत मंे

महिलाओ का जनसंख्या अनुपात पुरूषो के मुकाबले घट रहा है। तब पहली बार भारत

सरकार का ही नहीं पूरे विश्व का भारत की महिला की ओर ध्यान गया। 1998 की

शिक्षा नीति मंे महिलाओं व बच्चियों की शिक्षा संबंधी जरूरतों पर विशेष ध्यान

दिया गया। 1988 मंे श्रम शक्ति रिपोर्ट आर्इ जिसमंे असंगठित क्षेत्र की मजदूर

महिला के कार्यस्थल पर स्वास्थ्य संबंधी जोखिम को सामने लाया गया यह

रिपोर्ट-असंगठित क्षेत्र मंे महिला और स्वरोजगार महिला राष्ट्रीय आयोग ने

तैयार की थी 1989 मंे राष्ट्रीय महिला परिदृश्य (1989) मंे महिला विकास पर

पूर्व दृष्टिकोण अपनाने पर जोर दिया गया।

इससे महिलाओ की सामाजिक व आर्थिक स्थिति मंे सुधार के लिए विभिन्न

क्षेत्रो मे कार्य योजनाओ की जरूरत पड़ी 1993 मंे राष्ट्रीय पोषण नीति बनी

जिसमंे महिलाओ की पौषणिक स्थिति पर चिंता जतार्इ गर्इ।

संयुक्त राष्ट्र के 1995 मंे वीजिंग मंे हुए महिलाओं पर चतुर्थ विश्व

सम्मेलन के लिए भारत की कंट्री रिपोर्ट मंे उन शोचनीय व महत्वपूर्ण म़़ुद्दो को

सामने लाया गया पर तुरन्त कार्यवाही की जरूरत थी विश्व सम्मेलन भारत

सरकार ने राष्ट्रीय महिला नीति बनाने की प्रतिबद्धता जतार्इ 2001 मंे महिला

हितो को उनमंे शामिल करने पर जोर दिया गया साथ ही यह भी कहा गया कि जो

विभागीय नीतियाँ अभी बनार्इ जा रही है। या बनार्इ जानी है। उनमंे महिलाओ के
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हितो के सन्दर्भ मंे प्रावधानो को अनिवार्य किया जाए विभिन्न क्षेत्रो मंे

विकासात्मक नींतियाँ महिलाओ के प्रति संवेदनशील नहीं है।

महिलाओ के स्वास्थ्य के संबंध मंे मुख्य रूप ये तीन विभाग है। मानव

संसाधन विकास मंत्रालय के तहत महिला एवं वाल विकास विभाग स्वास्थ्य व

परिवार कल्याण मंत्रालय के तहत स्वास्थ्य विभाग औैर परिवार कल्याण विभाग।

इन तीनो ही विभागो परस्पर समन्वय जरूरी है। पर अभी तक उसका अभाव रहा

है। इसके अलावा महिलाओं के स्वास्थ्य संबंधी विभिन्न और फिर अन्य विभागो मंे

संबद्ध मुद्दो पर जब तक परस्पर समन्वय नहीं होता तब तक महिलाओ के प्रति

एक सम्पूर्ण दृष्टि कोण वाली नीति की बात एक भ्रम ही है।

तालिका संख्या -4.1

महिलाओ एवं बालिकाओ की शिक्षा के सम्बन्ध में जागरूकता

क्र.सं. विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 142 47.33

2 नहीं 93 31

3 अनिश्चित 30 16.66

कुलयोग 300 100

इस तालिका मंे उत्तर दाताओं से महिलाओं तथा बालिकाओं की शिक्षा के

सम्बन्ध मंे प्रश्न किये गये। जिसमंे उत्तर दाता की नीति तथा बच्चियों की

शिक्षा मंे विशेष ध्यान देने का सर्वाधिक 47.33 प्रतिशत उत्तर दाताओं ने
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सकारात्मक उत्तर दिया। क्योंकि वह चाहती थी कि महिलाओं की शिक्षा नीति एवं

बच्चियों को शिक्षा पर जागरूकता के कार्यक्रम चलाये जाये। जब कि (3 )

प्रतिशत ने नकारात्मक उत्तर दिया तथा 16.66 प्रतिशत उत्तर दाताओं ने इस

सम्बन्ध मंे कोर्इ राय नहीं दी। अत: स्पष्ट होता है कि महिलाओं मंे शिक्षा के

प्रति जागरूकता थी।

तालिका संख्या -4.2

महिलाओं की सामाजिक आर्थिक स्थिति के सम्बन्ध मंे राय

क्र.सं. विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 212 70.66

2 नहीं 31 10.34

3 अनिश्चित 57 15

कुलयोग 300 100

तालिका मंे महिलाओं मंे सामाजिक आर्थिक स्थिति मंे सुधार मंे सर्वाधिक

(70.66) प्रतिशत उत्तर दाताओं ने सकारात्मक उत्तर दिया और 15 प्रतिशत

उत्तरदाताओं ने कोर्इ राय नहीं दी। तथा 10.34 प्रतिशत उत्तरदाताओं ने

नकारात्मक उत्तर दिया। इस सम्बन्ध मंे ग्रामीण महिलाओं की राय अस्पष्ट थी।
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परन्तु अधिकतर महिलाये अपनी सामाजिक तथा आर्थिक स्थिति को वृद्धि करने के

पक्ष मंे थी।

तालिका संख्या -4.3

परिवार नियोजन के सम्बन्ध में जागरूकता

क्र0सं0 विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 136 45.34

2 नहीं 116 38.66

3 अनिश्चित 48 16

कुलयोग 300 100

तालिका संख्या मंे परिवार नियोजन अपनाने का सर्वाधिक (45.34)

प्रतिशत उत्तर दाता ने हाँ दिया तथा 38.66 प्रतिशत ने नहीं मंे उत्तर दिया।

उपरोक्त तालिका मंे परिवार नियोजन के सम्बन्ध मंे जागरूकता का विवरण

दिया गया। जिसमंे (45.34) प्रतिशत उत्तरदाता परिवार नियोजक के सम्बन्ध मंे

जागरूक थे। तथा (68.66) प्रतिशत उत्तरदाता असहमत थे क्योंकि उनको इस

सम्बन्ध मंे कोर्इ जानकारी नहीं थी जबकि (16) प्रतिशत उत्तर दाताओ ने कोर्इ

उत्तर नहीं दिया अर्थात महिलाओं को परिवार नियोजन के सम्बन्ध मंे किसी भी

प्रकार की कोर्इ जानकारी नहीं थी।

तालिका संख्या -4.4
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बार-बार गर्भ धारण से स्वास्थ्य खराब होने की स्थिति से सम्बन्धित जागरूकता

क्र.सं. विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 179 59.66

2 नहीं 60 20.00

3 अनिश्चित 61 20.340

कुलयोग 300 100

उपरोक्त तालिका मंे बार-बार गर्भधारण से स्वास्थ्य खराब होने के

सम्बन्ध मंे राय ली गर्इ। बार-बार गर्भधारण करने के कारण स्थिति से सर्वाधिक

(59.66) प्रतिशत उत्तरदाता सहमत थे जबकि 20 प्रतिशत उत्तरदाता सहमत थे।

तात्पर्य इसको महिलायें इसको कोर्इ महत्व नहीं देती थी। तथा 20.34

प्रतिशत उत्तरदाताओं ने इस सम्बन्ध मंे कोर्इ राय नहीं दी।

तालिका संख्या -4.5

कुपोषण के प्रति जागरूकता

क्र.सं. विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 186 62

2 नहीं 55 18.34

3 अनिश्चित 59 19.66

कुलयोग 300 100
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तालिका संख्या 30 मंे उत्तर दाताओ से प्रश्न किया गया कि उनकी राय

मंे कुपोषण के सम्बन्ध मंे जागरूकता लाना आवश्यक है। (62) प्रतिशत

उत्तरदाताओ ने इस सम्बन्ध मंे सहमति दी जबकि (18.34) प्रतिशत उत्तरदाता

इसकी कोर्इ आवश्यकता नहीं समझती थी। तथा (19.66) प्रतिशत उत्तरदाता इस

सम्बन्ध मंे कोर्इ राय नहीं रखते थे। इसका कारण स्वास्थ्य विभाग द्वारा

जागरूकता उत्पन्न करने के प्रयास अधिक नहीं थे।

तालिका संख्या -4.6

उत्तरदाताओ के प्रसव के समय मिलने वाली सहायता के सम्बन्ध में राय

क्र.सं. विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 198 60

2 नहीं 62 20.66

3 अनिश्चित 40 13.34

कुलयोग 300 100

तालिका संख्या मंे उत्तरदाता को प्रसव के समय मिलने वाली सहायता का

विवरण दिया गया है। जो (6़0) प्रतिशत उत्तरदाताओ ने स्वीकार किया था कि

उनको प्रसव के समय सहायता मिली थी तथा (20.66) प्रतिशत उत्तरदाता

असहमत थे क्योंकि उनको प्रसव के समय कोर्इ सहायता नहीं मिली थी। जबकि

(13.44) प्रतिशत उत्तरदाताओ को उत्तर नहीं दिया था क्योकि प्रसव के समय

मिलने वाली सहायता के बारे मंे जानकारी नहीं थी।
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तालिका संख्या -4.7

उत्तरदाताओ के प्रसव के पूर्व मिलने वाली सुविधा का विवरण

क्र.सं. विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 121 40.33

2 नहीं 130 43.33

3 अनिश्चित 49 16.34

कुलयोग 300 100

उपरोक्त तालिका से स्पष्ट है कि (43.33) प्रतिशत उत्तरदाताओं को

प्रसव पूर्व सुविधा नहीं मिली थी। जबकि (40.33) प्रतिशत उत्तरदाताओं को यह

सुविधा प्राप्त हुर्इ थी। लगभग (16.34) प्रतिशत की प्रसव पूर्व सुविधाओ के

बारे मंे कोर्इ ज्ञान नहीं था।

तालिका संख्या -4.8

दाइयो से प्रसव कराने का विवरण

क्र.सं. विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 60 20
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2 नहीं 210 70

3 अनिश्चित 30 10

कुलयोग 300 100

उपरोक्त तालिका मंे न दाइयो से प्रसव कराने का विवरण दिया गया है

जिसमंे सर्वाधिक (70) प्रतिशत उत्तरदाताओं ने दाइयो से प्रसव नहीं कराया था

क्योंकि इन उत्तरदाताओं का प्रसव जिला अस्पाताल या किसी आशा बहू के द्वारा

हुआ था और कुछ (20) प्रतिशत उत्तरदाता सहमत थी कि उनका प्रसव दाइयो

द्वारा हुआ था और ऐसी (10) प्रतिशत उत्तरदाता जो असहमत थी उनको प्रश्न

के बारे मंे कुछ समझ नहीं आ रहा था। वह उसका उत्तर देना नहीं चाहती थी।

तालिका संख्या -4.9

आयरन फोलिक एसिड देने की स्थिति

क्र. सं. विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 214 71.33

2 नहीं 58 19.33

3 अनिश्चित 28 9.34

कुलयोग 300 100

उपरोक्त तालिका मंे उत्तरदाताओं को आयरन फोलिक एसिड देने की स्थिति

का विवरण दिया गया है। जिसमंे सर्वाधिक (71.33) प्रतिशत उत्तरदाता सहमत थे

कि उनको आयरन फोलिक एसिड दी गयी है तथा (19.33) प्रतिशत उत्तरदाता

असहमत थे उनको ये आयरन की गोलिया नहीं दी गयी है। जबकि (9.34) प्रतिशत

उत्तरदाताओं की कोर्इ राय नहीं थी।



- 116 -

इलैक्ट्रॉनिक मीडिया से जागरूकता :

इंटनेट :

इंटरनेट जनसंचार का सबसे नया तेजी से लोकप्रिय मीडिया, रेडियो,

टेलीविजन किताब सिनेमा यहाँ तक कि पुस्तकालय के सारे गुण मौजूद हैं। उसकी

पहुँच दुनिया के कोने तक है। उसमंे सारे माध्यमों का समागम है। इंटरनेट पर आप

दुनियाँ के किसी भी कोने से छपने वाले अखबार या पत्रिका मंे छपी सामग्री पढ़़

सकते है। रेडिया सुन सकते हंै सिनेमा देख सकते हंै। किताब पढ़ सकते हैं और

विश्वव्यापी जाल के भीतर जमा करोड़ों पन्नों मंे से पल भर मंे अपने मतलब की

सामग्री खोज सकते हैं।

यह एक अंतक्रियात्मक माध्यम है। पानी को इसमंे मूलदर्शक नहीं है आप

सवाल जबाव मुवाहिसों मंे भाग लेते है आप चैट कर सकते हैं। और मन हो तो

अपना ब्लाग बनाकर पत्रकारिता की किसी बहस के सूत्राधार बन सकते हंै। इंटरनेट

ने हमंे मीडिया समागम यानी कंवर्जेस के युग पहुँचा दिया है, और संचार की नर्इ

संभावनाऐं जगा दी हर माध्यम मंे कुछ गुण और कुछ अवगुण होते हैं।

इंटरनेट ने जहाँ पढ़ने लिखने वालों के लिए तथा शोध कर्ताओं के लिए

संभावनाओं के नए कपाट खोले हंै। हमंे विश्वग्राम का सदस्य बना दिया है। वहीं

इसमंे कुछ खामियाँ भी हैं। पहली खामी तो यही है कि उसमंे लाखों अश्लील पन्ने

भर दिये गये हैं। जिसका बच्चों के कोमल मन पर बुरा असर पड़ सकता है। दूसरी

खामी यह है कि इसका दुरूपयोग किया जा सकता है। हाल के वर्षो मंे इंटरनेट के

दुरूपयोग की गर्इ घटनायें सामने आर्इ हंै।
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जनसंचार माध्यमों ने हमारे जीवन को और ज्यादा सरल हमारी क्षमताओं

को और ज्यादा समर्थ हमारे सामाजिक जीवन को और अधिक सक्रिय बनाया है।

हमारे राष्ट्रीय जीवन को गतिशील और पारदश्र्ाी बनाने के साथ भ्रष्टाचार

मानवाधिकार हनन और संप्रदायिकता जैसे मामलों को जनसंचार माध्यमों ने उठाया

ही और लोगों को जागरूक बनाने की कोशिश की है।

वीडियो और फिल्म शो :

फिल्म और वीडियो शो ग्रामीण संचार मंे अत्यधिक कारगर होते हंै।

जागरूकता लाने के लिये क्योंकि इनमंे दृश्य आकर्षण होता है। और लक्ष्य समूह

अपने आँखों के सामने देखता है। जिसके बारे मंे आप बता रहे हंै। जैसे- किसी कृषि

की तकनीके स्वच्छता और स्वास्थ्य, स्थानीय स्तर पर उपलब्ध सामग्री का

इस्तेमाल कर कम लागत मंे आवास का निर्माण टीकाकरण आदि वीडियो के माध्यम

से टीवी के लिए फिल्म की अपेक्षा बहुत कम लागत विकास के कार्यक्रम बनाना

अपेक्षाकृत आसान होता है। आप स्थानीय विवरणों वेशभूषा भाषा और बोलियों को

लेकर वीडियों कार्यक्रम सकते हैं, और इसे किसी भी लक्ष्य समूह के प्रतिसंचार

का अधिक प्रभावी साधन बना सकते हैं।

विभिन्न विकास कार्यक्रमों के विषय मंे विकास संदेशों की संक्षिप्त

जानकारी देते दीवार लेख और प्रचार पटल अब अधिकांश गांवों मंे आम हो गए है।

ये संदेश टीकाकरण, परिवार नियोजन जल और स्वच्छता अथवा एड्स के विषय मंे

हो सकते हैं। ये संदेश आमतौर पर बहुत कारगर होते हैं क्योंकि इनमंे लिखित शब्दों

का और कुछ चित्रों का भी प्रयोग होता है। ये संदेश छोटे-छोटे और आसान जुमलों

मंे नारों के रूप मंे प्रस्तुत किए जाते हंै। जिन्हें समझना और याद रखना आसान
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होता है। इन्हंे लम्बे समय तक मिटाया अथवा हटाया नहीं जाता जिससे ये स्थानीय

लोगों को लगातार दिखार्इ देते और प्रेरित करते रहते हैं।

रेडियो/टेलीविजन :

जनसंचार माध्यमों से ग्रामीण समाज मंे पोषण के विभिन्न पहलुओं से

संबंधित कार्यक्रमों को तैयार कर उसे प्रसारित करे। साफ-सफार्इ और स्वच्छता

के प्रति जागरूकता फैलाये।

कृषि से उपलब्ध स्थानीय पोषक आहारों के बारे मंे जागरूकता फैलाये खाना

बनाने की स्थानीय विधि, भोजन की कैलोरी मंे वृद्धि तथा पौष्टिक आहार पर

कार्यक्रम आयेाजित करे।

जनसंचार :

जब हम/आप प्रौद्योगिकी के माध्यम से एक विशाल क्षेत्र मंे फैले बहुत

सारे लोगों से एक साथ संचार कर सकते उन्हंे एक साथ सूचना अथवा संदेश दे

सकते है। प्रौद्योगिकी के माध्यम से कथ्य का वितरण एक साथ विभिन्न स्थानों

अथवा देशों मंे फैले बहुत सारे लोगों अथवा विशाल श्रोता समूह को होता है।

उपग्रह सुविधायें आ जाने से जनसंचार की प्रकृति भूमंडलीय हो गर्इ है।
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जहाँ अंतर वैयाक्तिक संचार मंे एक व्यक्ति स्रोत होता है। वहीं इस प्रकार

के संचार मंे सूचना एकत्र करने कथ्य अथवा संदेश के प्रकमण प्रस्तुति और

वितरण के लिये एक जटिल संस्थागत व्यवसा ही स्रोत होता है।

संदेश भी अनेक प्रकार तथ्यों अथवा संदेशों के जटिल मिश्रण होते उद्देश्य

विविध श्रोता समूहों की विविध अवस्थाओं को पूरा करना होता है। हम सब रेडियो,

टेलीविजन, समाचार पत्र, पत्रिका और इंटरनेट जैसे प्रमुख जन संचार माध्यमों से

भलीभॉंति परिचित है। टेलीफोन अंतर वैयाक्तिक संचार का माध्यम भी है, और

जनसंचार का भी माध्यम है। समुदायक स्तर के मनोरंजन और जनसंचार का वाहक

है। जनसंचार के माध्यम से लोगों की शिक्षित करना सूचनाओं के जरिये हमंे

जागरूक बनाते हंै। लोकतंत्र मंे जन संचार माध्यमों का एक महत्वपूर्ण भूमिका

जनता को शिक्षित करने की है। यहाँ शिक्षित करने से आशय उन्हंे देश दुनियाँ के

हाल परिचित कराने और उसके प्रति सजग बनाने से है।

समाचार पत्र :

समाचार पत्रों मंे प्रकाशित विज्ञापन भी संचार का अंग है। जो विभिन्न

उत्पादों से सम्बंधित जानकारियाँ देते हैं। सामाजिक विज्ञापन घातक रोगों से बचाव

सामाजिक प्रदूषणों के परिहार और स्वास्थ्य के प्रति जागरूकता का भी संदेश देते

हैं।

जैसे-एडस से बचाव टीकाकरण और स्वच्छ पेयजल को अपनाने की प्रेरणा, धूम्रपान

नशीली दवाइयों के सेवन त्यागने की मंत्रणा सामाजिक विज्ञापनों के उदाहरण हैं।

जनमत की सशक्तता, सांस्कृतिक चेतना, मूल्यों को स्थापित करने मंे समाचार पत्र
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सहायक हुए हंै। देश के स्वतंत्रता संग्राम मंे समाचार पत्रों का विशेष योगदान

स्मरणीय है। समाज सुधार का हर आन्दोलन समाचार पत्रों को अपन प्रवक्ता

बनाता है।

जनसंचार माध्यमों का प्रभाव :

आज के संचार प्रधान समाज मंे जनसंचार माध्यमों के बिना हम जीवन की

कल्पना नहीं कर सकते हमारी जीवन शैली पर संचार माध्यमों का जबरदस्त असर

है। रोजमर्रा की खबरों के लिए रेडियो या टीवी पर निर्भर रहते हैं। समाचार पत्र

पढे़ बिना सुबह नहीं होती है।

मीडिया के जरिये लोगों को एक खास तरह की जीवन शैली मंे भी ढालने की

कोशिश की जाती है। जनसंचार माध्यमों ने जहाँ एक ओर लोगों को सचेत और

जागरूक बनाने मंे अहम भूमिका निभार्इ है। वहीं उसके नकारात्मक प्रभावों से भी

इनकार नहीं किया जा सकता है।

इसी तरह माना जाता है कि जनसंचार माध्यमों का प्रभाव तब और अधिक

बढ़ जाता है। जब बार-बार उन्हीं संदेशों, छवियों विचारों को दोहराने लगते हैं। तब

ही उनका गहरा प्रभाव पड़ता है।

रेडियो :

रेडियो वास्तव मंे एक जनसंचार माध्यम है। आबादी के एक बडे़ तबके तक

रेडियो के माध्यम से पहुँचा जा सकता है। इसकी लाभकारी स्थिति यह है कि यह

बहुत महँगा नहीं होता है। जिसे कहीं भी ले जाया जा सकता है। यह सुविधाजनक

भी होता है। ग्रामीण इलाकों मंे जहाँ बार-बार बिजली जाना आम बात हैं वहाँ



- 121 -

रेडियो रखने का बहुत लाभ होता है, क्योंकि आमतौर से यह बैटरी से चलता है। ऐसे

कर्इ रेडियो कार्यक्रम होते हैं जिनका ग्राम विकास के मुद्दों से सीधा असर पड़ता

है। आप अपने इलाके मंे रेडियो प्रसारणों पर नजर रखे तो आपको इस बारे मंे ओर

अच्छी जानकारी हो सकती है। कि इस समय रेडियो पर ग्राम विकास के कौन से

कार्यक्रमों का प्रसारण हो रहा हैं जो स्थानीय श्रेाताओं मंे लोकप्रिय है। रेडियो

केवल नये प्रर्वतनों अथवा व्यवहारों के प्रति जन साधारण मंे जागरूकता और रूचि

पैदा करने मंे ही नहीं आपितु कार्यवाही को प्रेरित और प्रारंभ करने मंे भी

अत्यधिक प्रभावी हो सकता है। अनुसंधान मंे यह बात सामने आर्इ है कि एक

निर्दिष्ट विषयवस्तु अथवा विषय पर केन्द्रित विधिवत ओर धारावाहिक कार्यक्रम

और संगठित सामूहिक त्रवण की आम रेडियो प्रसारणों की तुलना मंे बदलाव और

विकास लाने मंे अधिक प्रभावी भूमिका होती है।

टेलीविजन :

टेलीविजन एक अत्यधिक सशक्त और प्रभावी माध्यम है क्योंकि इसमंे

श्रव्य और दृश्य दोनों ही प्रकार के संकेतों का प्रयोग होता है। यह ग्रामीण

इलाकों मंे भी अधिकाधिक लोकप्रिय होता जा रहा है। किन्तु बार-बार बिजली जाने

के कारण देश के अधिकांश हिस्सों मंे इसका अधिक उपयोग नहीं हो पाता। इसके

अतिरिक्त यह माध्यम मुख्य रूप से समाचार और मनोरंजन से जुड़ गया है।

भारत मंे टेलीविजन के निम्नलिखित उद्देश्य होना चाहिए।

 सामाजिक परिवर्तन

 राष्ट्रीय एकता
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 वैज्ञानिक चेतना का विकास

 परिवार कल्याण को प्रोत्साहन

 कृषि विकास

 पर्यावरण संरक्षण

 सामाजिक विकास

 खेल संस्कृतिक धरोहर

उचित स्वास्थ्य नीतियों के साथ-साथ स्थानीय रूप से उपलब्ध संसाधनों नर्इ

तकनीकों का उपयोग करके जागरूकता बढ़ाना तथा अधिक सामुदायिक जुड़ाव पैदा

करने के लिए प्रभावी संचार रणनीति अपनाना समय की आवश्यकता है। शोध

द्वारा स्वास्थ्य संवर्धन और पोषण संबंधी जागरूकता देना आवश्यक है।

देश के लोगों मंे पोषण और स्वास्थ्य संबंधी व्यवहार को प्रभावित करने हेतु

जागरूकता पैदा करने करने के लिए मीडिया का प्रभावित करना आवश्यक है।

मीडिया/संचार के निम्नलिखित प्रकार होते जिससे ग्रामीण समाज मंे पोषण एवं

स्वास्थ्य के प्रति जागरूकता लार्इ जा सकती है।

दृश्य साधन :

छोटे समूहों मंे अन्तरवैयक्ति संचार को अधिक प्रभावी बनाने के लिए फलैश

कार्ड, फिल्म चार्ट और फलालैन ग्राफ जैसे कुछ साधारण दृश्य साधनों का प्रयोग

बांधनीय होता है। ये साधन दृश्यों के माध्यम से नए विचारों और अवधारणाओं को

स्पष्ट करने मंे विशेष रूप से सहायक होते हंै।

प्रदर्शन :
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देखने से ही विश्वास होता है कि इसप्रकार यदि जीता जागता प्रदर्शन

किया जाए तो अक्सर वह संचार का अत्यधिक प्रभावी तरीका सिद्ध होता है।

किसी काम को कैसे किया जाता है इसे समझने का एक अच्छा तरीका होता हंै उसे

प्रदर्शित करना। यह श्रोता की सभी इंद्रियों को उद्दीप्त करता है।

लोग उस समय अच्छे ढं़ग से सीखते हैं। प्रदर्शन को और भी वास्तविक

बनाने के लये उसमंे भूमिका अभिनय के भी शामिल किया जा सकता है। समूह का

कोर्इ सदस्य किसी निर्दिष्ट विवरण के आधार पर वास्तविक जीवन की किसी

स्थिति अथवा समस्या को अभिनय के माध्यम से प्रस्तुत कर सकता है। इसकी

सहायता से समूह किसी निर्दिष्ट विवरण के आधार पर वास्तविक जीवन की किसी

स्थिति अथवा समस्या को अभिनय के माध्यम से प्रस्तुत कर सकता है। इसकी

सहायता से समूह किसी समस्या के कारण को अथवा किसी क्रिया के परिणाम को

बेहतर ढ़ंग से समझ सकता है। सभी स्वास्थ्य और पोषण हस्तक्षेपों को

दीर्घकालिक स्थिरता के लिए बनाया जाना चाहिए लोगों के स्वस्थ/पोषक की

स्थिति मंे एक प्रगतिशील सुधार लाने के यह आवश्यक है कि लोगों को स्वस्थ

जीवन शैली अपनाने और अभ्यास करने के लिए शिक्षित किया जाय। जागरूकता की

कमी और खराब स्वास्थ्य व्यवहार को गैर संचारित बीमारियों का प्रमुख

अंतनिर्हित कारण पाया गया है। विभिन्न अध्ययों मंे स्पष्ट रूप से सुझाव दिया

गया है। कि प्रांरभिक निदान और रोकथाम रूगणता को कम करने और मृत्यु दर को

रोकने पर महत्वपूर्ण रूप से सकारात्मक प्रभाव डाल सकते हैं। सकारात्मक स्वाथ्य

संकेतों और नीति निर्माताओं के साथ संलग्न और नियमित रूप से चल रहे

हस्तक्षेप मूल्यांकन अति आवश्यक है। स्वास्थ्य प्रणाली, डाक्टरों/चिकित्सकों को
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रोगी के व्यवहार मंे उचित बदलाव लाने हेतु रणनीतियों को लागू करने की

आवश्यकता है।

प्रोग्राम के मुख्य घटकों मंे स्वाास्थ्य (आरएमएन सीएचए) और संचारी

और गैर संचारी रोग शामिल हैं। एन एच.एम. सर्वाभौमिक रूप से समान, सस्ती

और गुणवत्तापूर्ण स्वास्थ्य देखभाल सेवाओं के पहुँचाने तथा लोगों को

आवश्यकताओं को पूरा करने के लिए जिम्मेदार और उत्तरदार्इ है।

नेशनल हेल्थ केयर इनोवेशन पोर्टल भारत के सार्वजनिक और निजी

स्वास्थ्य सेवा क्षेत्र मंे नवीन कार्यक्रमों के डिजाइन प्रथाओं प्रौद्योगिकी

समाधान और उत्पादों को पूल इन और भली प्रकार प्रदर्शित करने का एक अहम

प्रयास है।

आयुष्मान भारत :

स्वास्थ्य और कल्याण केन्द्र एक रचनात्मक दृष्टिकोण से उअचत

स्वास्थ्य देखभाल की ओर बढ़ने के साथ-साथ व्यापक सेवायें जैसे निवारक,

प्रोत्साहन, उपचार, पुनर्वास और उपशासक देखभाल आदि प्रदान करते हैं।

र्इट राइट इंडिया :

आन्दोलन जन जागरूकता उत्पन्न करने के लिए सोशल मीडिया सहित बडे़

पैमाने पर मीडिया को शामिल करता है। र्इट राइट इंडिया का लोगों इष्टतम आहार

के घटकों को दर्शाता है। फ्रंट लाइन हेल्थकेयर अधिकारियों के लिये प्रशिक्षण

स्वस्थ आहार को बढ़ावा देने वाला एक ऑनलाइन रिटेलर और उपयुक्त पोषण के

बारे मंे जागरूकता बढ़ाने के लिए ऑनलार्इन क्विज करता है। इसके अलावा

स्कूल/कॉलेज वातावरण मंे भोजन और पोषण सम्बन्धित शिक्षा बच्चों, किशोरों,
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स्कूल स्टाफ और समुदायों को स्वस्थ पोषण खाने की आदतों और अन्य सकारात्मक

स्वास्थ्य और इष्टतम पोषण से सम्बन्धित व्यवहारों को प्रोत्साहित करने के

साथ-साथ सीखने के अनुभव को भी बेहतर करती है। शोध के अनुसार और

व्यावहारिक रूप से भी, केन्द्रित शैक्षिक रणनीतियों के संयोजन का उपयोग करना

महत्वपूर्ण है।

पोषण अभियान- (राष्ट्रीय पोषण मिशन)

भारत का प्रमुख कार्यक्रम है। जो कि मार्च 2018 मंे शुरू किया गया है।

इसका उद्देश्य 6 वर्ष तक के बच्चों किशोरियों, गर्भवती महिलाओं और धात्री

महिलाओं के पोषण की स्थिति मंे सुधार लाना है। ताकि कम वजन वाले शिशुओं,

स्टंटिंग, अल्प पोषण एनीमिया आदि विशिष्ट लक्ष्यों को अगल तीन वर्षों में

प्राप्त किया जा सके। पोषण अभियान एक जन आन्दोलन और भागीदारी है। पोषण

अभियान को गति देने के लिए 24 जुलार्इ 2018 को नेशनल कौंसिल ऑफ इण्डिया

के न्यूट्रिशन चैलेंजेज ने सितम्बर को राष्ट्रीय पोषण माह के रूप मंे मानने का

निर्णय लिया। इस महीने के दौरान पोषण से जुड़ी जागरूकता सम्बंधी गतिविधियाँ

सभी राज्यों/केन्द्रशासित प्रदेशों द्वारा जमीनी स्तर पर की जाती है। पोषण

अभियान का उद्देश्य छोटे बच्चों किशोरियों, गर्भवती महिलाओं/धात्री माताओं,

परिवार के सदस्यों, सामुदायिक सदस्यों, स्वास्थ्य देखभाल प्रदाताओं के पोषण

सम्बन्धी जागरूकता को बढ़ाना है।

प्रमुख योजनाएँ :
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योजना की शुरूआत 203 मंे सस्ती एवं विश्वसनीय तृतीयक सेवाओं की

उपलब्धता हेतु क्षेत्रीय असंतुलन मंे सुधार के साथ-साथ गुणवतापूर्ण

चिकित्सा/शिक्षा प्रदान करने के लिए की गर्इ थी।

राष्ट्रीय स्वास्थ्य मिशन :

एन.एच.एम. के अन्तर्गत दो उप-मिशन, राष्ट्रीय ग्रामीण स्वास्थ्य मिशन

और राष्ट्रीय शहरी स्वास्थ्य मिशन शामिल है। बचपन के कुपोषण-स्तर को कम

करने के लिए आर्थिक विकास का बहुत प्रभाव पड़ता है। और इसलिये अच्छा

स्वास्थ्य पोषण संबंधित शिक्षा, बच्चे को खिलाने की प्रथाएं सहित, संतुलित

आहार, उचित स्वास्थ्य, स्वच्छता आहार विविधीकरण माइक्रोन्यूट्रिएंट पूरकता,

बायो फोर्टिफिकेशन जैसे हस्तक्षेप तथा रोगों की रोकनाथ को नियमित रूप से

व्यवस्थित करने की आवश्यकता है। पोषण एक दोहरे धार तलवार है। अल्प पोषण

और अति पोषण दोनों ही हानिकारक है। इसलिये नियमित शारीरिक, गतिविधि के

साथ इष्टतम पोषण अच्छे स्वास्थ्य की आधारशिला है। विभिन्न शोध

अध्ययन/सर्वेक्षण जिसमंे खाद्य कृषि पोषण संक्रमण का विविरण् करता रहा है।

हमार देश खाद्य एवं पोषण सुरक्षा मंे सुधार लोन के लिए कर्इ पोषण

हस्तक्षेप कार्यक्रमों मंे भी निवेश करता रहा है। जिसमंे समाज के कमजोर वर्गों

के पोषण स्तर मंे सुधार हो रहा है। भारत सरकार निरंतर पोषण संबंधी प्रयासों मंे

सुधार लाने के लिए वचनबद्ध है। तथा मौजूदा कार्यक्रमों को समय-समय पर

परिवर्तन करने और आवश्यकतानुसार नर्इ योजनाएं शुरू करने के लिए सदैव तत्पर

है।
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कुपोषण से निपटने तथा स्वास्थ्य/पोषण स्थिति मंे सुधार लाने केलिए एक

महत्वपूर्ण तकनीक के रूप मंे मान्यता दी गर्इ है। जो स्वास्थ्य/पोषण शिक्षा के

लिए एकीकृत दृष्टिकोण के महत्व को मद्देनजर रखते हुए सरकार जमीनी स्तर के

अधिकारियों के प्रशिक्षण का आयेाजन ग्रामीण स्तर पर करती है। जो कि कृषि,

स्वास्थ्य महिला और बल विकास शिक्षा ग्रामीण विकास आदि क्षेत्रों से संबंधित

है। पौष्टिक भोजन स्वास्थ्य की एक महत्वपूर्ण आधारशिला है। इसलिए शरीर की

जरूरतों को पूरा करने के लिए भोजन की उचित मात्रा मंे आवश्यक पोषक तत्वों

की पूर्ति होनी चाहिए पोषक तत्वों की अधिकता और कमी दोनों समान रूप से

हानिकारक है। और व्यक्तिगत पारिवारिक और सामुदायिक स्वास्थ्य पर लम्बे समय

तक चलने वाले प्रतिकूल प्रभाव है। इस प्रकार इस मुद्दो को प्रभावी ढंग से

सम्बन्धित करना और समुदाय को अच्छे स्वास्थ्य और इष्टतम पोषण के महत्व के

बारे मंे जागरूक करना अत्यन्त महत्वपूर्ण है।

अच्छा पोषण नियमित शारीरिक गतिविधि और पर्याप्त नींद स्वस्थ जीवन

के आवश्यक नियम हंै। सम्पूर्ण राष्ट्र मंे इष्टतम पोषण की अवधारणा को बढ़ावा

देने के लिए एक समग्र दृष्टिकोण की आवश्यकता है। भारत सहित विकासशील

राष्ट्र वर्तमान मंे कुपोषण के दोहरे बोझ पोषण स्पेक्ट्रम के दोनों छोर पर

गम्भीर स्वास्थ्य सम्बन्धी समस्याओं का सामना कर रहे हंै । विश्व स्वास्थ्य

संगठन (डब्ल्यू एचओ) के अनुसार कुपोषण ऊर्जा और/या पोषक तत्वों के लिये एक

व्यक्ति के सेवन मंे कमियों बढ़ोत्तरी या असंतुलन को दर्शाता है। एक ओर लाखों

लोग अत्यधिक असंतुलन आहार के कारण गैर संचारी रोगों से पीड़ित हैं। वर्ष

2019 ग्लोबल हंगर इंडेक्स के मुताबिक भारत 117 योग्य देशों मंे से 102 वे

स्थान पर है।
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संविधान के अनुच्छेद 47 के अनुसार पोषण स्तर रहन सहन और

सार्वजनिक स्वास्थ्य के सुधार मंे सुधार लाना राज्य का कर्तव्य है।

सामाजिक/आर्थिक/औद्योगिक विकास के साथ जीवन शैली मंे बदलाव आया हंै इसके

अलावा सामाजिक न्याय/एक्टीविटी मंे असमानता मौजूदा चिंताओं को बढ़ावा देती है।

वर्तमान स्थिति रोग निवारक दृष्टिकोण से उपरचारात्मक दृष्टिकोण मंे

बदलाव वयक्ति स्तर के साथ-साथ जनसंख्या स्तर पर भी आवश्यक है। एन.सीडी.

सम्बन्धी स्वास्थ्य निर्धारकों को सम्बोधित करने लिए सभी क्षेत्रों के लिये

स्वास्थ्य आहार वातावरण बनाने की आवश्यकता है।

ग्रामीण समाज मंे जागरूकता लाने के लिए यह भी समझना आवश्यक है कि

खाने से पहले हाथों को सही ढं़ग से धोने की आवश्यकता है ग्रामीण समाज के लोग

सही ढं़ग से हाथों को नहीं धोते थे यद्यपि ग्रामीण क्षेत्रों मंे लोग खाने से पहले

आदतन तो हाथ धोते थे परन्तु सही ढं़ग से नहीं धोते थे अक्सर तो उन्हंे यह

स्पष्ट ज्ञान नहीं होता कि अस्वच्छ हाथों से खाना खाने और उनके गंदे हाथों से

भोजन मंे हुए प्रदूषण के कारण होने वाले अनेक बीमारियों के बीच कोर्इ संबंध भी

है। कर्इ संक्रमक बीमारियाँ हो जाती हैं। कुपोषण के साथ-साथ और भी संक्रमक

रोग होते हंै। जैसे एडस हैं अनेक लोगों को असुरक्षित यौन संबंध और एड्स अथवा

एक हो सूर्इ से अधिक रोगियों को लगाने के खतरे के बारे मंे पता नहीं होता है।

व्यवहार परिवर्तन कार्यक्रम का पहला कदम होता है। जनसंचार माध्यमों ओर

अंतर वैयक्तिक संचार दोनों प्रकार के विभिन्न माध्यमों से प्रासंगिक मुद्दो के

प्रति लोगों को जागरूक करना आमतौर पर जनसाधारण के बीच विभिन्न मुददों और

समस्याओं के प्रति जागरूकता पैदा करने मंे जनसंचार एक महत्वपूर्ण भूमिका
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निभाते हैं। व्यक्ति जब जागरूक हो जोते हंै और उसका सरोकार जुड़ जाता है तो वे

अधिक सूचना और ज्ञान पाने के उद्यत हो जाते हैं।

सांस्कृतिक उन्नयन :

व्यक्ति के क्षितिजों को व्यापक करके उसकी कल्पना को जगाकर और

उसकी सौन्दर्य संबंधी आवश्यकताओं और रचनात्मकता को प्रोत्साहित करके

धरोहर के संरक्षण और संस्कृति के विकास के उद्देश्य और कलात्मक उत्पादों का

प्रसार करना। मनोरंजन व्यक्तिगत और सामूहिक मनोरंजन और आमोद प्रमोद के

लिए नाटक, नृत्यकला, साहित्य संगीत, हास्य खेलकूद आदि के रूप मंे चिन्हों अथवा

प्रतीकों के माध्यम से ध्वनियों और विम्बों का प्रसारण।

एकीकरण :

एक दूसरे को जानने समझने और दूसरों की जीवन स्थितियों, दृष्टिकोणों और

आंकाक्षाओं को सराहने के लिए व्यक्तियों समूहों ओर राष्ट्रो द्वारा वांछित

विभिन्न संदेशों तक पहुँचने का प्रावधान है।

मूलत :

व्यक्ति के दृष्णिकोण से देखा जाता है, जोर नर्इ बातों पर भी देना चाहिए

कम से कम उस बात पर जिसका महत्व तेजी से बढ़ रहा है। संचार समूहों और

समुदायों की अनिवार्यता बन गया है।
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आज विश्व के समाज यदि राजनीतिक मामलों अंतर्राष्ट्रीय और स्थानीय

घटना अथवा मौसम के हालात आदि सूचित जानकारी नहीं रखेगंे तो वे जीवित नहीं

रह सकेगंे।

सरकारों को जनसंख्या वृद्धि फसलों जल आपूर्ति से संबंधित विविध

जानकारी की जरूरत होती है। तभी वे भविष्य के लिए गत्यात्मक रूप मंे योजना

बनाने मंे समर्थ हो सकते हैं। व्यक्तिगत और सामूहिक गतिविधि के रूप मंे भी तो

किसी भी सामाजिक व्यवस्था मंे इसके मुख्य कार्य सूचना संबंधित हो सकते हैं।

इसमंे समाचार आकड़ों, चित्रों और तथ्यों का संकलन संग्रह प्रकमण और संवितरण

भी शामिल और व्यक्तिगत पर्यावरणगत राष्ट्रीय और अन्तर्राष्ट्रीय स्थिति

मुद्दों के प्रति सुवित्र प्रतिक्रियाओं और इन मुददों से संबंधित सुझाव और

निर्गमों का समावेश भी होता है।

संचार के प्रकार-

संचार के प्रकार की श्रेणी समाजीकरण ज्ञान की साझा निधि का

प्रावधान जो लोगों को समाज के प्रभावी सदस्यों के रूप मंे कार्य करने की

सामथ्र्य देता है। जिसमंे वे रहते हंै। और जो सामाजिक जागरूकता पैदा करके

सार्वजनिक जीवन मंे उनकी सक्रिय संलिप्तता की गंुजाइश बनाता है।

अभिप्रेरण :
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प्रत्येक समाज के तात्कालिक और दूरगामी लक्ष्यों को बढ़ावा देना और

व्यक्तिगत विकल्पों और आकांक्षाओं का उत्तेजन और सहमत लक्ष्यों को प्राप्त

करने की दिशा मंे तैयार व्यक्तिगत अथवा समुदायक गतिविधियों को आगे बढ़ाना।

बाद-विवाद और विचार विमर्श :

सहमति को सुगम बनाने के लिये आवश्यक तथ्यों का प्रावधान और आदान

प्रदान सार्वजनिक मुददों पर अलग-अलग दृष्टिकोणों को स्पष्ट करना ओर साझा

हित के सभी स्थानीय राष्ट्रीय मामालों मंे लोगों की रूचि और संलिप्तता को और

आगे बढ़ाने के लिये आवश्यक प्रांसगिक साक्ष्य आपूर्ति करना।

शिक्षा :

बौद्धिक विकास, चरित्र निर्माण कौशल क्षमताओं की प्राप्ति को जीवन

के सभी चरणों मंे आगे बढ़ाने के लिए ज्ञान का संप्रेषण। जब आप प्रौद्योगिकी के

माध्यम से एक विशाल क्षेत्र मंे फैले बहुत सारे लोगों से एक साथ संचार कर

सकते, उन्हें एक साथ सूचना अथवा संदेश दे सकते हैं। तब आप जनसंचार मंे लिप्त

होते हैं जहाँ अंतरवैयक्तिक संचार मंे एक व्यक्ति स्रोत होता है। वहीं इस प्रकार

के संचार मंे सूचना एकत्र करने कथ्य का विवरण एक साथ विभिन्न स्थानों अथवा

देशों मंे फैले बहुत सारे लोगों अथवा विशाल श्रोत समूह को होता है। उपग्रह

सुविधाएँ आ जाने से उन जनसंचार की प्रकृति भूमण्डलीय हो गयी है। ऐसे कर्इ

जनसंचार है जैसे रेडियो, टेलीविजन, समाचार पत्र, पत्रिका और इंटरनेट जैसे

प्रमुख हंै। टेलीफोन अंतरवैयक्तिक संचार का माध्यम भी है। और जनसंचार का भी

पोस्टर प्रचार पटल, बिलवार्ड खोखे आदि वाहरिंग प्रचार और जनसंचार के अन्य
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महत्वपूर्ण माध्यम हंै। जनसंचार मंे प्रतिपुष्टि का कमजोर होते। प्रसार संख्या

अथवा श्रोताओं अथवा दर्शकों की संख्या मंे गिरावट संबंधी सर्वेक्षण श्रोताओं का

अपनी प्रतिक्रिया देने का अपनी प्रतिक्रिया देने का एक अप्रत्यक्ष तरीका होता

है।

पारंपरिक संचार भारतीय समाज के विभिन्न हिस्सों मंे विशेषकर ग्रामीण

और आदिवासी क्षेत्रों मंे लोकप्रिय विभिन्न प्रदर्शन कलाओं के माध्यम से होने

वाले समुदाय स्तर के मनोरंजन और जनसंचार का वाहक है। यह देखा गया है। कि

कठपुतली प्रदर्शन जैसे कुछ पारंपरिक कलाओं का प्रयोग और आदिवासी इलाकों के

लोगों के आधुनिक विचारों के संप्रेषण और विकास संबंधी संदेशों के सवितरण के

लिए प्रभावी ढं़ग से किया गया है। कर्इ चैनल संचार का माध्यम होता है। यह

आपकी अपनी आवाज और हाव भाव हो सकते हंै। जैसा कि अंतरवैयक्ति संवाद मंे

होता है। यह जनसंचार माध्यम के रूप मंे भी हो सकता है। जैसे रेडियो, टेलीविजन

समाचार पत्र इंटनरेट इत्यादि। संदेश को एक उपर्युक्त चैनल अथवा माध्यम के

अभाव मंे लक्ष्य समूह तक नहीं पहुॅंचाया जा सकता है। बदलाव और विकास लाने

के लिये यह देखा गया है कि मिले जुले चैनल का साथ प्रयोग अधिक कारगर होता

है।

प्राप्तकर्ता अथवा श्रोता एक अकेला व्यक्ति अथवा व्यक्तियों का समूह

अथवा एक विशाल क्षेत्र मंे फैला विशाल जनसमूह हो सकता है। लक्ष्य श्रोता

समूह को सही ढं़ग से समझना बहुत महत्वपूर्ण होता है। नहीं तो संदेश उन पर

कोर्इ असर नहीं डाल पाता। यह याद रखना बहुत जरूरी है कि लक्ष्य श्रोता समूह

की सक्रियता से निर्णय करता है। कि श्रोत से प्राप्त किसी संदेश की प्रतिक्रिया

से निर्णय करता है। कि श्रोत से प्राप्त किसी संदेश की प्रतिक्रिया है। संदेश को
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स्वीकार किया जाये। अथवा नहीं उनमंे प्रभावित हुआ जाए या नहीं। ग्राम विकास

कार्यक्रमों के संदर्भ मंे विकास अभिकर्ता स्रोत होता है। वह किसानों के साथ

जिस नर्इ सूचना कौशलों और विधियों को बाँटता है। वह संदेश होता है। किसान

लक्ष्य श्रोता समूह अथवा प्राप्तकर्ता होते हंै। और संदेश को बाँटने का माध्यम

होता है। ग्राम विकास को सुगम बनाने के लिये रेडियो पर विशेष प्रसारणों की

व्यवस्था कर दी थी। खेती की अनके नर्इ पद्धतियों और प्रविधियों के बारे मंे

जागरूकता पैदा करने की दिशा मंे अनेक नर्इ पद्धतियों और प्रविधियों के बारे मंे

जागरूकता पैदा करने की दिशा मंे रेडियो ने एक महत्वपूर्ण भूमिका अदा की है। इस

प्रकार देश के कर्इ हिस्सों मंे हरित क्रांति मंे योगदान किया है। यहाँ तक कि

अनेक क्षेत्रों मंे बीजों की उच्च उत्पादन वाली नर्इ किस्म को रेडियो बीज और

उर्वरकों को रेडियो खाद्य कहा जाने लगा था।

जब भारत मंे 1959 मंे पहली बार टेलीविजन आया तो उसका प्रस्तावित

उद्देश्य या ग्रामीण क्षेत्रों मंे शिक्षा और विकास की प्रक्रिया को सुगम बनाना।

फिर जब 1970 के दशक मंे रंगीन टेलीविजन आया तो उसके पीछे यह औचित्य रहा

कि हमारे किसानों को यदि खेती के तरीकों को रंगीन तस्वीरों मंे दिखाया जाएगा तो

वे ऐसे अधिक अच्छी तरह से देख सकेगंे साइट का प्रयोग भी प्राथमिक तौर पर

ग्राम विकास के लिए ही था।

जनसंचार की शक्ति का प्रभावी ढं़ग से उपयोग करने के लिए सरकार ने

प्रारंभिक चरणों मंे सामुदायिक रेडियो और टेलीविजन की व्यवस्था को ट्राजिस्टर

सेट आने के बाद इनकी कीमतों मंे काफी कमी आ गर्इ और इन्हंे खरीदना आसान

हो गया हाल के वर्षों मंे श्वेत श्याम टी.व्ही. सेट की कीमतंे भी नीचे आ गर्इ है।

गांवों मंे टेलीविजन की तेजी से पैठ हो रही है। कर्इ इलाकों मंे तो टीवी दहेज का
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एक आम हिस्सा बन गया है। जिससे गांवों मंे इसकी पहुँच और भी अधिक हो गर्इ

है। संचार और विकास के बीच घनिष्ट संबंध। संचार नर्इ चीजों के प्रति जागरूकता

और बदलाव के प्रति इच्छा पैदा करता है। जिसके परिणाम स्वरूप विकास होता है।

भारत मंे लोगों को नर्इ सूचनाओं और कौशलों से युक्त करने तथा उन्हें विभिन्न

विकास कार्यक्रमों मंे उनकी ऐच्छिक भागीदारी के लिये लाभवेद करने की प्रक्रिया

संचार के महत्व को बाखूबी पहचाना गया है।

सभी पंचवष्र्ाीय योजनाओं मंे इन पर जोर भी दिया गया है जो देश की

विकासगत रणनीति का खाका है।

पहली पंचवष्र्ाीय योजनाओं मंे ही लोगों द्वारा विशेषकर ग्रामीण क्षेत्रों

मंे विभिन्न विकास कार्यक्रमों को समझने और सराहने की आवश्यकता को स्पष्ट

रूप मंे रेखांकित कर दिया गया था बाद की योजनाओं मंे दूर-दराज के गांवों मंे भी

लोगों तक पहुॅंचने की चिंता को अधिकाधिक जोर देकर व्यक्त किया गया है।

परिणामस्वरूप इन वर्षों मंे संचार की सभी उपलब्ध पद्धतियों का कर्इ गुणा

विकास हुआ है। और वे कर्इ गुणा मजबूत हुर्इ है।
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अध्याय-5

कुपोषण के पर्यावरणीय कारक

मानव प्रारम्भ से ही पर्यावरण की उपज है। प्रत्येक मानव अपने चारों

ओर की अनेक सामाजिक, सांस्कृतिक, भौगोलिक, आर्थिक, जैविकीय और

जनसंख्यात्मक परिस्थितियों से प्रभावित होता रहता है। पर्यावरण उन सभी

दशाओं का योग है जो मानव को प्रत्यक्ष एवं अप्रत्यक्ष रूप से प्रभावित करता

रहता है। पर्यावरण शब्द दो शब्दों मिलकर बना है। -परि+आवरण। पर्यावरण का

अर्थ है- हमारे चारों ओर का घेरा। भौगोलिक दृष्टि से यदि विचार किया जाए तो

मानव समाज के चारों ओर आकाश, हवा, जल, मिट्टी, पेड़ पौधे शामिल हैं। इन

सबसे हमारा अटूट सम्बन्ध है। प्रकृति के सभी उपादनों मंे पारस्परिक सम्बन्ध

अद्भुत संतुलन के रूप मंे व्याप्त है। प्रकृति मानव के साथ निरंतर संतुलन के रूप में

बनाये रखना चाहती है पर मनुष्य इस दिशा मंे बराबर संवेदनशून्य होता जा रहा

है। आज स्थिति अत्यन्त भयावह हो चुकी है। विश्व का तीन चौथार्इ भाग वन्य

वृक्षों से रहित हो चुका है। जंगलों के कट जाने से पशु-पक्षियों की सैकड़ों

प्रजातियाँ लुप्त होने के करागर पर है। वैज्ञानिकों का यह दावा है कि विश्व की

जनसंख्या को हथियारों से इतना खतरा नहीं है कि जितना पर्यावरण प्रदूषण से है।
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इसमंे कोर्इ दो राय नहीं कि पर्यावरण का सम्बन्ध व्यक्ति को प्रभावित

करने वाली सभी दशाओं कसे है चाहे उनका प्रभाव प्रत्यक्ष हो अथवा

अप्रत्यक्ष। पर्यावरण जन्म के बाद ही नहीं बल्कि जन्म लेने के पहले से ही

प्राणी को प्रभावित करना आरम्भ कर देता है। मैकाइवर के शब्दों मंे कहा जाए तो

पर्यावरण जीवन के आरम्भ से ही नहीं, यहाँ तक कि उत्पादक कोष्ठों मंे भी

विद्यमान है। तात्पर्य यह है कि गर्भकाल मंे ही नवजात को एक पर्यावरण मिल

जाता है। जो उसके भावी व्यक्तित्व के निर्माण मंे सहायक अथवा बाधक होता है।

यह पर्यावरण माँ के कार्य करने की दशाओं, उचित भोजन, आराम, स्वच्छता,

प्रकाश, स्वच्छन्दता तथा उसके प्रति दूसरे व्यक्तियों के व्यवहार आदि के रूप मंे

होता है। पर्यावरण उन समस्त भौतिक और अभौतिक, प्रत्यक्ष तथा अप्रत्यक्ष

दशाओं की समग्रता है जो प्राणी के जीवन को चारों ओर से घेरे हुए हैं। इसी को

हम प्राणी का सम्पूर्ण पर्यावरण कहते हंै।

मानव के जीवन को पर्यावरण दो तरह से प्रभावित करता है। एक को हम

प्राकृतिक पर्यावरण कहते हैं, जबकि दूसरा पर्यावरण वह है जो मानवकृत होता है।

मानवकृत पर्यावरण का दूसरा नाम ही सांस्कृतिक पर्यावरण है। मानव सभ्यता के

आरम्भिक काल मंे मानव के पास न तो कोर्इ विकसित प्रौद्योगिकी थी और न ही

मानव एक विकसित संस्कृति का निर्माण कर सका था। इस दशा मंे मनुष्य के

जीवन को प्रभावित करने मंे प्राकृतिक पर्यावरण का प्रभाव बहुत अधिक था।

जैसे-जैसे मानव ज्ञान मंे वृद्धि हुर्इ, मनुष्य नेएक विकसित प्रौद्योगिकी का

निर्माण करके प्राकृतिक दशाओं पर अपना नियंत्रण स्थापित करना शुरू कर दिया,

मानव के जीवन पर प्राकृतिक पर्यावरण का प्रभाव कम होने लगा। आज मानव-

संस्कृति इतनी विकसित हो चुकी है कि प्राकृतिक पर्यावरण का बहुत छोटा सा
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भाग ही उसके जीवन को प्रत्यक्ष रूप से प्रभावित कर पाता है। यह सत्य है कि

अधिकांश मानवीय व्यवहार, सामाजिक संस्थाएॅं तथा समाज की सम्पूर्ण सामाजिक

संरचना उन सांस्कृतिक विशेषताओं से प्रभावित होती है जो स्वयं मानव द्वारा

निर्मित है।

वर्तमान मंे मानव जीवन को प्राकृतिक दशायें उतना प्रभावित नहीं करती

जितना कि उसके चारों ओर फैली इमारतें, परिवहन व संचार के साधन, मशीनें,

उपकरण, राजनीतिक, व्यापारिक क्रियायंंे, कानून प्रथाएँ, परम्पराएँ, विश्वास, धर्म

और व्यवहार प्रभावित करते हैं। प्राकृतिक पर्यावरण मंे साधारणतया हजारों वर्षों

तक कोर्इ परिवर्तन नहीं होता। इसके विपरीत, सांस्कृतिक पर्यावरण मंे अनुकूलन

करने का गुण होता है। इसका तात्पर्य है कि समूह की आवश्यकताएँ बदलने के

साथ ही सांस्कृतिक पर्यावरा मंे परिवर्तन भी होने लगता है। प्राकृतिक पर्यावरण

का प्रभाव अधिक व्यापक है। यह मनुष्य, दूसरे जीवधारियों तथा वनस्पति जीवन

तक को प्रभावित करता है। दूसरी ओर, सांस्कृतिक पर्यावरण का सम्बन्ध केवल

मानव जीवन से ही है। पर्यावरण जहाँ प्राकृतिक पहलुओं से प्रभावित होता रहता

है उसी प्रकार पर्यावरण का सांस्कृतिक पक्ष मानवीय जीवन पद्धति को व्यापक

रूप से प्रभावित करता है। व्यक्तित्व का निर्माण करने मंे विचारों, मनोवृत्तियों

व्यवहारों के ढं़गो और नैतिकता का प्रमुख स्थान होता है। ये तत्व सांस्कृतिक

पर्यावरण से प्रभावित होता है।

पर्यावरण को सामजीकरण की प्रक्रिया भी प्रभावित करती है। व्यक्ति के

जिन शारीरिक अथवा मानसिक गुणों को उसके वंशानुक्रम से सम्बन्धित मान लेते

हैं, वे वास्तव मंे उसके सांस्कृतिक पर्यावरण की ही उपज होते हैं। विनियम के
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तरीके और आर्थिक क्षेत्र मंे सम्पत्ति का रूप सांस्कृतिक पर्यावरण द्वारा ही

प्रभावित होते हैं। प्रौद्योगिकी अथवा यांत्रिकी विकास का रूप भी संस्कृति से

प्रभावित होता है। राजनीतिक व्यवस्था के सभी अंग जैसे सरकार के स्वरूप,

न्यायिक व वैधानिक प्रक्रियायंे भी पर्यावरण से प्रभावित होती है। धार्मिक

जीवन पद्धति भी पर्यावरण से प्रभावित होता है। सांस्कृतिक पर्यावरण व्यक्ति

की शिक्षा, अनुशासन और नैतिकता की धारणा को भी प्रभावित करता है। यहाँ

तक कि सम्पूर्ण समुदाय के ढाँचें का निर्माण ही समाज की सांस्कृतिक विशेषताओं

के आधार पर होता है। सांस्कृतिक पर्यावरण को ही मनुष्य के जीवन को प्रभावित

करने वाली सबसे महत्वपूर्ण शक्ति माना जाना चाहिए। विश्व मंे संतुलित

पर्यावरण समस्या समाज के सभी वर्गों के लोगों को सोचने के लिए मजबूर कर

रही है। यदि प्रभावी कदम न उठाये गये तो आने वाले समय मंे मानव के लिए

जिदां रहना भी मुश्किल हो जायेगा। प्रकृति की वर्तमान दयनीय दुर्दशा आज मांग

करती है कि अब समय आ गया है कि हम अपनी मूर्खता से बाहर निकले और

निश्चित करंे कि तीव्र किवास चाहिए अथवा पर्यावरण सुरक्षा। प्रकृति की

दशाओं पर नियंत्रण रखने की प्रवृत्ति और असंतुलित दोहन का प्रभाव यह पड़ा है

कि आज ऊर्जा के प्राकृतिक भंडार जवाब दे रहे हैं धरती बंजर होती जा रही है।

पर्यावरण मंे भयंकर एवं विषमयकारी परिवर्तन हो चुके हंै जो संतुलित जीवन के

सर्वथा अनुपयुक्त है। प्रकृति से निरंतर दूर होते जाना और जन्म ले रही तकनीकी

संस्कृति अगली सदी मंे आदमी के बीच एक लम्बी विभाजन रेखा जरूर बना देगी।

जिसके फलस्वरूप पर्यावरण का मानवीय पक्ष एवं सतत् विकास का संदर्भ विश्व

परिदृश्य पर चितंन का विषय रहेगा। धरती के सभी जीवों मंे मानव सबसे योग्य
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और बुद्धिमान है, उसके पास विवेक है उसे पर्यारवण को संरक्षित करने की चेष्टा

करनी चाहिए।

आज पर्यावरण मानव जीवन के अस्तित्व के लिए एक गभ्मीर अति

प्रासंगिक एवं चुनौती का विषय बन गया है। प्राकृतिक पर्यारण मंे असंतुलित

परिवर्तन, तापमान का बढ़ना, जल संकट, खाद्यान्न संकट आदि अनेक ऐसे

सामाजिक आर्थिक एवं मानवीय पक्ष हैं जिस पर सार्थक पहल, बहस एवं

गतिशील आन्दोलन की जरूरत हंै वर्तमान की आवश्यकता है कि प्राकृतिक

संसाधनों को दोहन निश्चित रूप से उचित अनुपात मंे करने की जरूरत है। ऊर्जा

संकट, पृथ्वी के तापमान मंे निरंतर वृद्धि, मानसून मंे असंतुलन, प्रकृति मंे असमय

परिवर्तन कुछ ऐसे मौलिक प्रश्न हैं जिस पर सम्पूर्ण विश्व को व्यापक

दृष्टिकोण एवं कार्य योजना बनाने की शिद्दत के साथ जरूरत है।

बढ़ती गर्मी का संकेत प्रकृति लम्बे समय से दे रही है, फिर भी मानव चेत

नहीं रहा है, हालाकि कुछ प्रसिद्ध वैज्ञानिक आधुनिक तकनीकों की सहायता से

धुंध हटााने मंे जुटे हैं। तथ्य इतने जटिल हैं कि कोर्इ भी निश्चित रूप से कुछ नहीं

कर सकने की स्थिति मंे है। समस्याओं के अस्तित्व के प्रमाण तो वर्षों अनिश्चित

रहंेगे, उनका कुप्रभाव हो सकता है। शताब्दियों तक अस्पष्ट रहे, इस बात का

आधार पर, खामोश नहीं बैठा जा सकता है, समस्याओं से निपटने हेतु अभी से तैयार

रहना होगा।

ग्रीन हाउस पृथ्वी का तापमान नियत्ंरित करने का प्राकृतिक यंत्र है,

पृथ्वी सूर्य से उष्मा प्राप्त करती है, प्राप्त ऊष्मा का कुछ भाग अंतरिक्ष मंे न

जाकर वायुमंडल मंे बादलों और ग्रीन हाउस गैसों द्वारा रोक लिया जाता है।
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प्राकृतिक ग्रीन हाउस गैसों द्वारा रोक लिया जाता है। प्राकृतिक ग्रीनहाउस

प्रभाव के बिना पृथ्वी का तापमान बहुत ही कम होगा ऐसी स्थिति मंे जीवन संभव

नहीं होगा। हमने यह नहीं देखा कि हमारी धरा पर जो कमियाँ हैं उन्हंे पूरा किया

जाय, बल्कि यह देखा कि मुर्गी का पेट फाड़कर एक साथ सोने के सारे अंडे निकाल

लिये जाएँ वह भी किसलिए? सिर्फ क्षणिक लाभ के लिये या ऐसो आराम के लिये

या ऐसी वस्तुओं के लिए जिनसे हम जल्दी उब जाते हैं वैसे ही जैसे बालक खिलौनों

से उकता जाता है। लापरवाह हाथों द्वारा किसी अच्छे पेड़ को जिसको जिसे बड़ा

होने मंे एक अरसा लगा और जो पूरी शान से फैला खड़ा हुआ है, काटे जाते देखकर

दुख होता है, इस जंगलीपन की रोकथाम के लिए हमारी जनता मंे तीव्र भावना

होनी चाहिए, यदि ऐसा करना नितांत अपरिहार्य हो जाए तो ऐसी प्रथा बन जानी

चाहिए कि काटे गये पेड़ की जगह तुरंत दो नये पेड़ लगा दिये जाएॅं।

वैश्विक उष्मन के बारे मंे संशयवाद के बावजूद यदि मानव मात्र का जीव

एवं वनस्पति जगत के साथ इस पृथ्वी पर आस्तित्व बनाये रखना है तो सभी

विकसित और विकासशील देशों को, दोनों के बीच संतुलन बनाये रखने के लिये

गम्भीर और र्इमानदार प्रयास करने होगंे अन्यथा आने वाले वर्षों मंे हम अपने

अपने कदम धरती की पर्यावरण प्रणाली को गंभीर क्षति पहुॅचाने की ओर बढ़ा रहे

हैं।

वर्तमान समय मंे जनसामान्य की पर्यावरण संरक्षण मंे सहभागिता एवं

उसके प्रति बोधगम्यता आवश्यक है। जब तक आम आदमी इसके प्रति सजग नहीं

होगा तब तक मात्र सरकारी मशीनरी के द्वारा इस मिशन मंे सफलता प्राप्त नहीं

की जा सकती है। प्रत्येक नागरिक यदि पर्यावरण को प्रदूषण से बचाने के लिये
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जिय,े अपने घर से ही प्रयास करे तो यह पर्यावरण संरक्षण की दृष्टि से सार्थक

कदम होगा। औद्योगीकरण के इस युग मंे यद्यपि लोगों का आर्थिक विकास हो रहा

है, किन्तु इसके कारण पर्यावरण बहुत दूषित हो रहा है। कर्इ शहरों के अनेक

कारखाने पर्यावरण नियंत्रण के मानकों की अवहेलना कर पर्यावरण को नुकसान

पहुँचा रहे हैं।

विकास के इस भौतिकवादी युग मंे यातायात के विभिन्न संसाधनों ने निकलने

वाला धुआँ भी जहर की भांति पर्यावरण को दूषित कर रहा है। यद्यपि इस समय

सी.एन.जी, एल.पी.जी गैसों द्वारा वाहन का संचालन कर धुएँ के प्रदूश को कम

करने का प्रयास किया जा रहा है। तीव्र ध्वनि, ध्वनि प्रदूषण के रूप मंे वातावरण

को दूषित कर रही है। एक अध्ययन मंे यह पाया गया कि ध्वनि प्रदूषण धुन्ध के

समान धीरे-धीरे फैलने वाला मीठा जहर है। जंगलों के वृक्षों का विनाश एवं अन्य

प्राकृतिक संसाधनों का दुरूपयोग कर या उनका दोहन कर पर्यावरण के लिए गंभीर

खतरा उत्पन्न किया जा रहा है।

मानव प्रगति एवं तात्कालिक लाभ के वशीभूत होकर जाने अनजाने मंे ऐसे

कार्यो मंे लिप्त है जिनका खामियाजा विलम्ब से ही सही लम्बे अरसे तक हमंे

भुगतना पडे़गा। मनुष्य सुख सुविधाओं अनुरूप बनाता है। मानव विकास करने के साथ

ही प्रदूषण बढ़ाता है। ऐसे मंे मानव न तो पर्यावरण का विचार करता है न मानव

अधिकारों और मानवीय आवश्यकताओं का, जो कि हमारे साहित्य और संस्कृति की

पहचान है।

कुपोषण के पर्यावरणीय कारक :



- 137 -

किसी भी समाज का विकास तब तक अधूरा है। जब तक कि उसमंे उसके

स्त्री व पुरूष दोनों का नजरिया समान रूप से स्थान न पाए और दोनों हर प्रकार

के क्षेत्र समान रूप से आगे बढ़ते हुए उपलब्धियों के बराबर के भागीदार न हो

सकंे यही बात लोकतन्त्र के लिए भी सही उतरती है। जब प्रशासन और नीति

निर्माण व विकास मंे जीवन के हर क्षेत्र मंे और निर्माण प्रक्रिया के हर स्तर

पर महिला पुरूष की बराबर की भागीदारी नहीं होगी लोकतन्त्र को सच्चा लोक

तन्त्र नहीं कहा जा सकता जब तक महिलाओं को विकास प्रक्रिया के साथ-साथ

विकास के लक्ष्य निर्धारण व क्रियान्वयन प्रक्रिया मंे शामिल नहीं किया जाता

तब तक उन लक्ष्यों को भी हम ठीक से प्राप्त नहीं कर सकते। सार्वजनिक जीवन

मे महिलाओं की भागीदारी से समाज भी अधिक उदार होते है। और धर्म

निरपेक्षता को बल मिलता है उनकी भागीदारी से भारतीय समाज लैगिंक

असमानताओं को चुनौती मिलती है।

महिलाएँ आज मानवीयता की दृष्टि से सर्वाधिक उपेक्षित है। उन्हे विकास

के केन्द्र मंे लाने से समाज अधिक जिम्मेदार बनेगा और सामाजिक व राजनीतिक

विचारमंथन की दिशा बदलेगी महिलाओं के स्वास्थ्य पर पर्यावरणीय कारक बहुत

अधिक प्रभाव डालते है। सामाजिक आर्थिक कारण और प्रचलित प्रथाओं और

रिवाजों के अतिरिक्त पर्यावरणीय कारक उनके स्वास्थ्य को अधिक प्रभावित

करते। महिलाओं के स्वास्थ्य पर पर्यावरण के प्रभाव का प्रभावीय मूल्यांकन

होना चाहिए। उसके उपरान्त ही ग्रह प्रबन्धन शहरीकरण जल पोषण से

सम्बन्धित स्वास्थ्य समस्याओं के कारणों की जानकारी हो सकती है।



- 138 -

परिवारों मंे बाढ़ सूखा आदि समस्यायें आती है। जो आर्थिक क्षति का

प्रमुख कारक होती है। गरीबी भी महिलाओं के स्वास्थ्य पर प्रभाव डालती है।

जलवायु परिवर्तन का असर अधिक पड़ता है। राष्ट्रीय स्तर पर पर्यावरणीय

कारक इस प्रकार प्रभाव डालते है। इसका अध्ययन किया जाना चाहिये।

आज भारत के ग्रामीण इलाको मंे गैर सूधित पेय जल को प्रयोग मंे लाया

जाता है जिनका महिलओं के स्वास्थ्य पर प्रतिकूल प्रभाव पड़ता है। ग्रामीण

क्षेत्रों मंे पाया जाने वाला पानी दूूषित होता है। जिसमंे तमाम प्रकार के केमिकल

तथा फ्लोराइड मिले होती है। जो स्वास्थ्य के लिये गम्भीर समस्या उत्पन्न करती

है। ग्र्रामों मंे पानी के स्त्रोत कुँआ, तालाब, नदियाँ तथा हैण्डपम्प आदि होते है।

पाइप द्वारा जल पहुँचाना एक गम्भीर समस्या है। गाँव मंे कितने भी पानी के

स्त्रोत पाये जाते है उनमंे से प्राय: दूषित जल प्राप्त होता है। जो महिलाओं के

पेट जनित रोगों का कारण होता है। घरेलू और बाहरी प्रदूषण के महिलाओं का

स्वास्थ्य प्रभावित होता है तथा श्वास के रोगी तथा निमोनियाँ के रोगी घरलूे एवं

बाहरी प्रदूषण के कारण होती है। अभी भी तमाम घरों मंे लकड़ी और कण्डों का

र्इधन के रूप से प्रयोग किये जाते है।

लेकिन सरकार क्षरा उज्जवला योजना को लागू करने से लगभग 6 करोड़

महिलाओं को धुये से मुक्त मिली है। सरकार का ये सराहनीय कदम है लेकिन ये

सुनिश्चित करना होगा कि महिलायें उज्जवला योजना को सही लाभ प्राप्त कर

रही है।

विश्व स्वास्थ्य संगठन के अनुसार विश्व मंे आठ लाख मौतें बाहरी वायु

प्रदूषण के कारण होती है। उनमंे 60 प्रतिशत मौतें ऐशिया मंे होती हैं। उनका
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मुख्य कारण घरेलू इर्ंधन का प्रयोग, डीजल चालक वाहन का उपयोग तथा कचरे

को जलाने से होती है। जो दमा और फेफडे़ कैंसर के रोगों को बढ़ावा देती है।

पर्यावरण मंे परिर्वतन भी होता रहता है जो महिलाओं के स्वास्थ्य पर खराब

असर डालता है।

पर्यावरण संचारी तथा असंचारी रोगों मे वृद्धि करता है लगभग 25

प्रतिशत मौतें विकास शील देशों मंे पर्यावरणीय कारकों से होती है?

महिलओं के स्वास्थ्य को प्रभावित करने वाले निम्न कारण है।

1- असुरक्षित पेय जल

2- स्वच्छता की कमी

3- रसोर्इ मंे प्रयोग किये जाने वाले र्इधन से धुँआ।

4- वायु प्रदूषण

5- जलवायु परिवर्तन

6- पोषण की कमी

7- स्वास्थ्य सेवाओं की कमी आदि।

केवल भारत मंे लगभग 45 हजार मौते गन्दे पानी स्वच्छता की कमी के

कारण होती है।

इसके अतिरिक्त महिलाओं के स्वास्थ्य को प्रभावित करने वाले अन्य कारक

भी है। जैसे औद्योगिकरण, शहरीकरण खेती, मंे कीट नाशक दवाओं का प्रयोग

एवं जलवायु परिवर्तन आदि है।
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इसलिये यह कहा जा सकता है। कि महिलाओं के स्वास्थ्य पर पर्यावरण का

बहुत अधिक प्रभाव पड़ता है। इस अध्याय के अन्र्तगत कुपोषण के

पर्यावरणीय कारकों को जानने का प्रयास किया गया है तथा ये भी प्रयास

किया गया है कि उनकी स्वास्थ्य की स्थिति क्या है तथा पोषक पदार्थों का

उपयोग की स्थिति मंे महिलाओं और बच्चों के स्वास्थ्य किस प्रकार प्रभावित

होते है।

पर्यावरणीय कारक के अतिरिक्त अन्य कारक भी इसके लिये उत्तर दायी

होते बहुत अधिक संख्या मंे महिलाओं की शादी 15 से 19 के बीच कर दी जाती

है। और शीघ्र बच्चें होने के कारण बच्चों का शारीरिक विकास रूक जाता है

इस उम्र मंे पोषक तत्व की कमी हो जाती है। बहुत से अध्ययनों मंे पाया गया

है। कि वो मातायें 20 वर्ष से कम उम्र की है। या 30 वर्ष से ऊपर हंै। जिनके

उसे अधिक बच्चंे है उनमंे मातृत्व मृत्यु दर अधिक पायी जाती है।

इस लिये पर्यावरणीय कारको के साथ-साथ परिवारिक पर्यावरण को सुधारने

को सुधारने जरूरत है।

अध्ययन किये गये गाँव मंे ये पाया गया कि प्रसव पूर्व सेवाओं की कमी है

प्रसव पूर्व अच्छी सेवाओं के लिये खून की कमी को दूर करने के प्रयास किये

जाने चाहिये प्राया ये देखा जाता है कि ये सेवायें पहले 3 महीने मंे नहीं पहुँच

पाती है।

जिससे सुरक्षित प्रसव नहीं हो पाता है। वेसलार्इन सर्वे (80-85) ये पाया

गया गर्भवती मातायें स्वास्थ्य केन्द्रों मंे स्वास्थ्य परिक्षण के लिये आती
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तथा आयरन और फोलिक एसिड की टेबलेट अथवा टिटनिस का इंगजैक्शन नहीं

लगवाती है।

यहाँ तक की वो महिलायें इस सम्बन्ध मंे जागरूक है। फिर भी वह इन

सेवाओं को नहीं लेती है। अध्ययनरत गाँव मंे ये देखा गया कि बालकायें एक

बोझ समझी जाती है तथा माता पिता पुत्री के जगह पुत्रों को अधिक पसन्द

करते है।

सांस्कृतिक सामाजिक कारक अधिकतर पुत्रियों की ओर अधिक ध्यान नहीं

देते पुत्रियों को स्वास्थ्य सेवाये प्राप्त करने के लिये माता पिता उदासी मंे

रहते है। जबकि पुत्रों के लिये ये सेवाये तुरन्त ली जाती है। शिक्षा की कमी

और जागरूकता की कमी के कारण महिलाओं के स्वास्थ्य का स्तर निम्न रहता

है। गाँव मंे 18 प्रतिशत महिलायंे शिक्षित पायी गयी इसलिये महिलाओं के

पर्यावरणीय कारकों के अतिरिक्त सामाजिक आर्थिक कारकों पर ध्यान देना की

जरूरी है। राष्ट्रीय पोषण नीति मंे यह स्वीकार किया गाया है। कि गरीबी

कुपोषण का मुख्य कारक है। जिसकी वजय से बहुत से बच्चंे की मौत हो जाती

है। और माताओं को ज्यादा गर्भधारण करने पड़ते है जिससे जनसंख्या बढ़ती है।

जो अतत: गरीबी को और बढ़ाती है। राष्ट्रीय विकास के नतीजे प्राप्त करने के

लिये भी राष्ट्रीय पोषण नीति की आवश्यकता महसूस की गयी। इसके लिए

कृषि खाद्यान्न पोषण व्यवस्था और इनसे जुडे़ अन्य, अन्य कारकों की आत्म

निर्भरता को व्यापक परिप्ेरक्ष्य मंे देखा गया है।

राष्ट्रीय पोषण नीति यह स्वीकार किया गया है कि गरीबी कुपोषण का

मुख्य कारण है। जिसकी वजह से बहुत से बच्चों की मौत हो जाती और माताओं
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को ज्यादा गर्भधारण करने पड़ते है जिससे जनसंख्या बढ़ती जो अंतत: गरीबी

को और बढ़ाती है। राष्ट्रीय विकास के नतीजे प्राप्त करने के लिये भी

राष्ट्रीय पोषण नीति की आवश्यकता महसूस की गयी इसके लिये कृषि खद्यान

पोषण विवस्था और इनसे जुडे़ अन्य कारकों की अन्त निर्भरता को व्यापक

परिप्रेक्ष देखा जाना जरूरी है कि इन सभी क्षेत्रों के कार्य को प्रभावित

करने के लिये नीतिगत दखल जरूरी है। ताकि समाज मंे पोषणिक स्थिति मे

सुधार आये यह जरूरी नहीं है।

आर्थिक विकास और यहाँ तक की किसी परिवार मंे पर्याप्त मात्रा मंे

आहार होने से भी उसकी पोषण स्थिति अच्छी होगी। यह नहीं कहा जा सकता।

इसलिये केवल पोषण नीति बना लेने से ही काम खत्म नहीं हो जाता। जरूरी है

कि इस नीति को विकास कार्यक्रम मंे समाहित कर नीचे तक ले जाया जाये

विकासात्मक कार्यक्रमों को शामिल करने के साथ ही साथ पोषण को भी एक

पूर्ण स्वतंत्र करने के मुद्ये के रूप मंे ही हमे देखना नेशनल सेप्ता सैम्पल सर्वे

(ओर्गनाइज़ेशन ऐन एस एस ओ) और राष्ट्रीय पोषण निगरानी समूह

(एन0एन0एम0वी0) की सर्वेक्षण रिर्पोटों के अनुसार 34 प्रतिशत परिवारों मंे

प्रति परिवार प्रति माह खर्च 60 रूपये है। और 60 से 70 प्रतिशत परिवारों

मंे प्रति परिवार प्रति माह भोजन पर खर्च 73 से 80 रू0 तक है। जाहिर है

कि 34 प्रतिशत परिवारों की मासिक आय इतनी भी नहीं कि वे भोजन पर

औसत खर्च कर सके।

स्वास्थ्य और सामाजिक-आर्थिक विकास के बीच संबंध का दशकों तक

अध्ययन करने के बाद अर्थशास्त्री और समाजविज्ञानी अब इस बात पर
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एकमत हो गए है कि स्वास्थ्य मनुष्य के विकास और किसी समाज के विकास

का एक महत्वपूर्ण सूचक होता है स्वास्थ्य को ऐसी स्थिति कह सकते है।

जिसमंे व्यक्ति पूरी तरह से शारीरिक मानसिक सामाजिक और आध्यात्मिक रूप

स्वस्थ हो और यह केवल रोग और शारीरिक दुर्बलता के अभाव की स्थिति

नहीं है। स्वास्थ्य जीवन के श्रेष्ठ स्तर मंे एक बहुत बड़ा योगदान सिद्ध होता

है। हम सभी इस बात पर सहमत है। कि मानव विकास का मूल लक्ष्य जीवन

स्तर को सुधारना है। ‘‘स्वस्थ जनता विकासीय कार्यों/गतिविधियों को प्राप्त

करने मंे एक महत्वपूर्ण भूमिका निभाती है। क्योंकि स्वास्थ्य मनुष्य के

कलात्मक कायारें् मंे प्रत्यक्ष और अप्रत्यक्ष रूप से सुधार करता है।

हमारे देश मंे स्वास्थ्य की संतोष जनक तस्वीर पाने मंे अभी दूर है। सभी

के लिए 2000 तक स्वास्थ्य की कल्पना साकार नहीं हुर्इ है। भारत के

ग्रामीण क्षेत्रों मंे जहाँ हमारी जनसंख्या का 2/3 भाग रहता है। वहाँ और भी

बुुरी स्थिति है। वहाँ केवल प्राथमिक स्वास्थ्य सेवाये ही आम आदमी के लिए

उपलब्ध है। हाल ही मंे चिकित्सा विज्ञान तथा प्रौद्योगिकी मंे हुर्इ उन्नति

ग्रामीण भारत मंे अधिक संख्या मंे रह रहे। सुविधा वंचित लोगों तक नहीं पहुँच

पार्इ है। खराब सामाजिक आर्थिक स्थिति (गरीबी ) और खराब स्वास्थ्य

स्थिति मिलकर एक दुश्चक्र बनाते है।

जहाँ गरीबी जनित अपर्याप्त पोषण अस्वस्थ्य वातावरण बीमारी के

कारण उत्पादकता कम होती है। और इस तरह गरीबी की स्थिति बनती है।

भारत मंे व्यापक स्थानिक तथा जलवायु की स्थिति यहाँ पर विभिन्न प्रकार

की प्राकृतिक आपदाओं की साक्षी है। वर्ष 2001 मंे 11 राज्य भारी वर्षा
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तथा बाढ़ से एक चक्रवात से तथा तीन भू-स्खलन से प्रभावित हुए। इनमंे से

ज्यादातर संकटों ने ग्रामीण क्षेत्रों के लोगों को ही सर्वाधिक प्रभावित किया

है।

स्वास्थ्य का एकांत आस्तित्व नहीं होता। यह अनेक आनुवंशिक पर्यावरणीय

सामाजिक और आर्थिक कारकों से प्रभावित होता है। जो परस्पर संबंधित होते

है। किसी समुदाय का स्वास्थ्य उसकी आर्थिक स्थिति और सामाजिक

राजनीतिक संगठनों से संबंध रखता है। इसमे कोर्इ संदेह नहीं कि अधिकांश

विकसित देशों मंे बीमारी फैलने मंे कमी आयु संभाविता और स्वास्थ्य स्तर मंे

सुधार लाने मंे वहाँ की आर्थिक उन्नति का बहुत बड़ा हाथ है। यद्यपि गरीबी

को परिभाषित करना कठिन है। फिर भी यह मात्र धन की कमी नहीं है। यह

एक ऐसी स्थिति है। जिसमंे व्यक्ति का पूरा जीवन उसका भोजन, कपडे़, घर ,

शिक्षा , स्वास्थ्य पारिवारिक जीवन और अभिलाषाएं निहित होती है।

गरीबी

अपर्याप्त पोशण स्वच्छता की खराब

स्थितियाँ अपराध हिंसा , मादक द्रव्य

दुरूपयोग

बीमारी खराब स्वास्थ्य

निम्न उत्पादकता
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गरीबी व्यक्तियों को उनकी पर्याप्त पोषण और आश्रय संबंधी

आवश्यकताओं से वंचित करके और उन्हंे स्वच्छता की खराब स्थितियों मंे रखकर

उन्हंे बीमारी की ओर धकेल देती है। यह महामारी संबंधी एक स्थापित तथ्य है। कि

सामाजिक -आर्थिक कारणों से ही रोग पनपते और फैलते है। गरीबी अपराध, हिंसा ,

नशीली वस्तुओं का सेवन और कर्इ प्रकार के गलत व्यवहार को भी बढ़ावा देता है

ये सभी कारण निम्न उत्पादकता के लिए जिम्मेदार है। जो गरीबी की ओर जाती

है। ऐसा अनुमान किया जाता है। विकसित देशों मंे 5 वर्ष से कम आयु मंे मरने

वाले 70-75 प्रतिशत बच्चों की मृत्यु तीन प्रकार के रोगों से होती है। मानव

मल-मूत्र जनित संक्रमण , वायु जनित संक्रमण और कुपोषण इन सभी कारणों को

बड़ी आसानी से गरीबों की निम्न सामाजिक -आर्थिक स्थिति से जोड़कर देखा जा

सकता है।

उत्तर दाताओं मे कुपोषण एवं उनकी स्वास्थ्य स्थिति सम्बंधित राय

तालिका संख्या -5.1

क्रमांक विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 84 28%

2 नहीं 40 13.34%
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3 कुछ कह नहीं सकते 176 58.66%

कुल योग 300 100%

उपरोक्त तालिका मंे महिलाओं से उनके स्वास्थ्य तथा कुपोषण के सम्बन्ध

मंे राय ली गर्इ। उनमंे (58.66 ) प्रतिशत असमंजस मंे थी कि कुपोषण क्या

होता है। जब उनसे कहा गया कि काम करने मंे थकावट खून की कमी नाखूनों का

पीला होना आँखों मंे पीलापन आदि कुपोषण के लक्षण होते है। तो उनमंे लगभग

28 प्रतिशत ने बताया कि गाँव मंे इस प्रकार के लक्षण काफी महिलाओं मंे पाये

जाते है। गाँव मंे स्वास्थ्य तथा कुपोषण एक गम्भीर समस्या बना हुआ है। जबकि

13.34 प्रतिशत लोगों को इस बारे मंे कोर्इ जानकारी नहीं थी।

तालिका संख्या-5.2

महिलाओं के प्रति भेदभाव अनेक स्वास्थ्य एवं पोषण प्रभाव विवरण

क्रमांक विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 80 26.33%

2 नहीं 75 25.4%

3 कुछ कह नहीं सकते 145 48.63%

कुल योग 300 100%

उपरोक्त तालिका मंे उत्तर दाताओं से प्रश्न किया गया है कि महिलाओं के

प्रति भेदभाव का स्वास्थ्य पर पोषण का प्रभाव पड़ता है। जिसमंे सर्वाधिक

(48.63 ) प्रतिशत उत्तर दाताओं ने कोर्इ उत्तर नहीं दिया क्योंकि वह इस

प्रश्न के सम्बन्ध मंे कोर्इ राय नहीं रखना चाहते थे। जबकि (26.33 ) प्रतिशत
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उत्तर दाता सहमत थे कि महिलाओ के प्रति भेदभाव उनके स्वास्थ्य एवं पोषण

पर प्रभाव डालते है। तथा (25.4 ) प्रतिशत उत्तर दाताओं ने नकारात्मक उत्तर

दिया क्योंकि वे इस प्रश्न से सहमत नहीं थे तथा इस सम्बन्ध मंे नकारात्मक राय

रखते थे।

तालिका संख्या-5.3

पत्तेदार सब्जियों के उपयोग का विवरण

क्या आप पत्तेदार सब्जियों का उपयोग करती है?

क्रमांक विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 229 76.33%

2 नहीं 40 13.33%

3 कुछ कह नहीं सकते 31 10.34%

कुल योग 300 100%

उपरोक्त तालिका मंे उत्तर दाताओं से राय माँगी गर्इ कि क्या वे अपने घर

मंे पत्तेदार सब्जियों का उपयोग करती है। सर्वाधिक (76.33 ) बताया कि

सामान्य रूप से गाँव मंे पत्तेदार सब्जियों का प्रयोग नहीं होता है क्योंकि बहुत

कम किसान पत्तियों वाली सब्जियों उगाते है। लेकिन (13.33 ) प्रतिशत ने

बताया कि वह उनका उपयोग करती है। परन्तु बुर्जुग महिलाओं ने इस सम्बन्ध मे

कोर्इ उत्तर नहीं दिया। गाँव मंे पाया गया कि अच्छी सामाजिक तथा आर्थिक

स्थिति वाले परिवारों की महिलाओं हरी पत्तों वाली सब्जियों का प्रयोग कर रही

थी परन्तु उनका प्रतिशत कम था।
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तालिका संख्या-5.4

परिवार मंे दूध से वने उत्पादों का उपयोग

क्रमांक विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 201 67%

2 नहीं 79 26.34%

3 अनिश्चित 20 6.66%

कुल योग 300 100%

उपरोक्त तालिका मंे दूध और दूध से बने पदार्थो के सेवन उत्पादो की सेवन

करने की स्थिति को दर्शाया गया है। जिसमंे सर्वाधिक (67 ) प्रतिशत उत्तर

दाता सहमत थे कि परिवार मंे दूध तथा दूध से बने उत्पादो का सेवन होता है। तथा

(26.34 ) प्रतिशत उत्तरदाता असहमत थे क्यों कि उनके परिवार मंे दूध का

सेवन कम होता था। जबकि (6.66 ) प्रतिशत उत्तरदाताओं ने कोर्इ उत्तर नहीं

दिया। इस संबंध मंे वह अनिश्चित थे।

तालिका संख्या-5.5

बच्चों में कुपोषण की स्थिति से कम वजन से सम्बन्धित राय

क्रमांक विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 72 24%
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2 नहीं 46 15.34%

3 अनिश्चित 182 60.66%

कुल योग 300 100%

उपरोक्त तालिका 30 मंे दर्शाया गया है उत्तरदाताओं के बच्चे मंे कुपोषण

की स्थिति उनका कम वजन कम ल0 मंे दिये गये सर्वाधिक 60.66 प्रतिशत थी

जिससे उत्तरदाताओं ने कोर्इ राय नहीं दी। क्योंकि वो कुपोषण के प्रति कम

जागरूक थे। और अधिक पूछने मंे पर (24 ) प्रतिशत उत्तरदाता इस से सहमत

कि बच्चों मंे कुपोषण की स्थिति से वजन कम तथा लम्बार्इ कम होती है। तथा

(15.34 ) उत्तरदाता असहमत थे क्योंकि दिये गये कुपोषण के प्रति कम लोग

जागरूक थे।

तालिका संख्या-5.6

कुपोषण के कारण खून की कमी होने के सम्बन्ध में राय

क्रमांक विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 90 30%

2 नहीं 45 15%

3 अनिश्चित 165 55%

कुल योग 300 100%

उपरोक्त तालिका संख्या 5.6 मंे कुपोषण के कारण खून की कमी उत्तर

सम्बन्ध मंे प्रश्न को किया गया है। जिसमंे सर्वाधिक (55 ) प्रतिशत

उत्तरदाताओं ने कोर्इ राय नहीं दी। क्योंकि कुपोषण के सम्बन्ध मंे महिलायें कम

जागरूक थी। तथा (30 ) उत्तरदाता सहमत थे। कि कुपोषण के कारण खून की
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कमी होती है। जबकि 15 प्रतिशत उत्तरदाता असहमत थी। उनका मानना था। कि

खून की कमी किसी भी रोग के कारण हो सकती है।

तालिका संख्या-5.7

उत्तर दाताओं द्वारा महिलाओं की सामाजिक स्थिति मंे परिवर्तन की राय ली

क्रमांक विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 157 52.34%

2 नहीं 93 31%

3 अनिश्चित 50 16.66%

कुल योग 300 100%

उपरोक्त तालिका संख्या 5.7 मंे महिलाओं के सामाजिक स्थिति मंे परिवर्तन

को दर्शाया गया जिसमंे सर्वाधिक 52.34 प्रतिशत उत्तरदाता सहमत थे कि

महिलायें की सामाजिक स्थिति मंे परिवर्तन होना चाहिए। तथा कुछ (31 )

प्रतिशत उत्तर दाताओं ने नकारात्मक उत्तर दिया जबकि 16.66 प्रतिशत

अनिश्चित थे उनकी इस सम्बन्ध मंे कोर्इ राय नहीं थी।

तालिका संख्या-5.8

कुपोषण के कारण प्रसूति मृत्यु दर अधिक से सम्बन्धित होने की राय

क्रमांक विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 48 16%

2 नहीं 41 13.66%
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3 अनिश्चित 211 70.34%

कुल योग 300 100%

उपरोक्त तालिका संख्या 5.8 मंे कुपोषण के कारण प्रसूति दर अधिक होने

के सम्बन्ध को दर्शाया गया है। जो सर्वाधिक (70.34) प्रतिशत कुपोषण से मृत्यु

दर अधिक होने के विचार के सम्बन्ध मंे कोर्इ राय नहीं रखते थे। जबकि 16

प्रतिशत उत्तर दाता इसको मुख्य कारण मानते थे जबकि 13.66 प्रतिशत

उत्तरदाताओं ने नकारात्मक उत्तर दिया।

तालिका संख्या-5.9

कुपोषण को दूर करने के उपाय

क्र0सं0 विकल्प हाँ नहीं कुछ नहीं

1 ऐनिमयो खून की कमी

नियन्त्रण कार्यक्रम

60

(20 )

16

(30 )

150

(50 )

2 गर्भवती माँ के लिये

टीका करण एवं मातृ

160

(53.34 )

78

(26 )

62

(20.66 )

3 शिशु कल्याण कार्यक्रम - - -

4 उपरोक्त सभी 168

(56 )

60

(20 )

72

(24 )
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उपरोत तालिका मंे कुपोषण को दूर करने के उपाय के सन्दर्भ मंे पूछा गया

(56 ) प्रतिशत ने कुपोषण को दूर करने के उपाय के सम्बन्ध मंे तीन कारणों को

आवश्यक माना गया है। ऐनिमियों खून की कमी नियन्त्रण कार्यक्रम गर्भवती माँ

के लिये टीकाकरण मातृ एवं शिशु कल्याण कार्यक्रम रोग निरोधक कार्यक्रम आदि

जबकि (20 ) प्रतिशत ने नकारात्मक उत्तर दिया और (24 ) प्रतिशत इस

सम्बन्ध मंे कोर्इ राय देने मंे असमर्थ थे।

तालिका संख्या-5.10

महिलाओं का अनुपात पुरूषों के मुकाबले घटने के सम्बन्ध मंे उत्तरदाताओं की राय

क्र0सं0 विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 95 31.66

2 नहीं 40 13.34

3 अनिश्चित 165 55

कुलयोग 300 100

उपरोक्त तालिका संख्या 5.10 मंे दर्शाया गया है कि महिलाओं का अनुपात

पुरूषों के मुकाबले घट रहा है। जिसमंे सर्वाधिक (55 ) प्रतिशत उत्तरदाता

महिलाओं का अनुपात को पुरूषों के मुकाबले घटने के सम्बन्ध मंे कोर्इ राय नहीं

रखती थी जबकि (31.66 ) प्रतिशत उत्तरदाता पुरूषों के मुकाबले महिलाओं का

अनुपात घट रहा है। इससें सहमत थे तथा (13.34 ) प्रतिशत उत्तरदाताओं ने

नकारात्मक उत्तर दिया। इस सम्बन्ध मंे उनकी कोर्इ राय नहीं थी।
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तालिका संख्या-5.11

शिक्षा व स्वास्थ्य मंे आपसी सम्बन्ध

क्रमांक विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 161 53.66%

2 नहीं 46 15.34%

3 अनिश्चित/कोर्इ राय नहीं रखते 93 31%

कुल योग 300 100%

उपरोक्त तालिका संख्या 5.11 मंे शिक्षा और स्वास्थ्य मंे आपसी सम्बन्ध

को लेकर सर्वाधिक (53.66) प्रतिशत है उत्तरदाता शिक्षा एवं स्वास्थ्य के

सम्बन्ध को सही मानते थे। जबकि (15.34 ) प्रतिशत उत्तरदाताओं ने

नकारात्मक उत्तर दिया तथा (31 ) प्रतिशत उत्तरदाताओं ने इस प्रश्न के

सम्बन्ध मंे कोर्इ राय नहीं थी।

तालिका संख्या-5.12

निरक्षर महिलाओं की कुपोषण की स्थिति

क्या निरक्षर महिलायें अधिक कुपोषण होती है।

क्रमांक विकल्प संख्या प्रतिशत

1 हाँ 145 48.34%

2 नहीं 45 15%

3 कुछ नहीं कह सकते 110 36.66%

कुल योग 300 100%
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उपरोक्त तालिका मंे उत्तरदाताओं की निरक्षता एवं उनमंे कुपोषण की

स्थिति को दर्शाया गया है। जिसमंे सर्वाधिक (48.34) प्रतिशत उत्तरदाताओं

निरक्षर महिलाओं की कुपोषण की स्थिति सम्बन्धी प्रश्न से सहमत थे। तथा

36.66 प्रतिशत उत्तरदाता इस प्रश्न को समझने असमर्थ थे और 15 प्रतिशत

उत्तरदाताओं ने नाकात्मक उत्तर दिया। क्योंकि इस सम्बन्ध उनकी कोर्इ राय

नहीं थी।

उत्तरप्रदेश के जिला जालौन का समाजशास्त्रीय अध्ययन :

जालौन भारत के उत्तरप्रदेश राज्य मंे स्थित जिला है, उत्तरप्रदेश के

दक्षिण पश्चिम भाग मंे आने वाला यह जिला झांसी प्रमंडल के अन्तर्गत आता है।

उरर्इ जिले का प्रशासनिक मुख्यालय है, बुन्देलखण्ड क्षेत्र मंे स्थित यह जिला

अपने गौरवशाली इतिहास, ऐतिहासिक किलों, पुरातात्विक दृष्टि से महत्वपूर्ण

स्थलों और हस्तनिर्मित कागज के उत्पादन के लिए प्रसिद्ध है, जिले मंे कितने

तहसील हैं? कितनी जनसंख्या है? आर्इये जानते हैं जालौन जिले की पूरी जानकारी।

आधिकारिक वेवसाइट के अनुसार जालौन जिले मंे 1151 गांव हैं, और यह

उत्तरप्रदेश के दक्षिणी भाग मंे स्थित एक जिला है इसकी उत्तरी सीमायें इटावा

जिले और औरया जिले से मिलती हैं, उत्तरपूर्वी सीमायें कानपुर देहात जिले से

मिलती हंै, पूर्वी सीमाएं हमीरपुर जिले से मिलती हैं, दक्षिण पूर्वी सीमाएं झांसी

जिले से मिलती हंै, और पश्चिम की तरफ मध्यप्रदेश राज्य हैं, इस प्रकार इसकी

पश्चिमी सीमाएं मध्यप्रदेश के जिले भिण्ड जिले को स्पर्श करती हंै, जालौन जिले

मंे 5 तहसील हंै, उत्तरप्रदेश के जिले जालौन मंे तहसील के अनुसार अलग अलग
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संख्या मंे ग्राम भी हंै, सबसे ज्यादा गांव कौंच तहसील मंे हंै और सबसे कम ग्राम

ओरर्इ तहसील मंे हैं, किस तहसील मंे कितने ग्राम हैं ये नीचे की सारणी मंे दिया

हुआ है। एक अन्य वेवसाइट के अनुसार जालौन जिला मंे कुल 1165 गांव हैं जालौन

जिले मंे उत्तरप्रदेश के कुल गांव का लगभग 3.25 प्रतिशत गांव है।

क्र. तहसील क्षेत्रफल

कि.मी.

जनसंख्या महिला

पुरूष

अनुपात

साक्षरता

प्रतिशत

ग्रामों की

कुल संख्या

1 जालौन 682 283787 869 78 221

2 कालपी 1252 369860 856 79 242

3 कौंच 876 301225 875 79.8 280

4 माधौगढ़ 827 339320 856 80.5 259

5 उरर्इ 927 396782 870 83.35 163

जालौन जिले मंे 9 ब्लाक हंै, जिनके नाम नीचे दिए गए हैं।

1. रामपुरा 2. कठौंद 3. माधौगढ़

4. नदीगांव5. जालौन 6. महेवा

7. कदौंरा 8. डकोर 9. कौंच

जालौन जिला का इतिहास :
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यमुना के तट पर स्थित कालपी जिले का सबसे प्राचीन नगर है, प्राचीन

काल मंे इस क्षेत्र पर सम्राट ययाति का राज हुआ करता था जिनका उल्लेख

पुराणों और महाभारत मंे किया गया है।, जिले के नामकरण के बारे मंे दो मान्यतायंे

हैं कहा जाता है कि प्राचीन काल मंे इस स्थान पर ऋषि जलवान रहा करते थे,

उन्हीं के नाम पर इस स्थान का नाम जालौन पड़ा, कुछ स्थानीय लोगों का मानना

है कि जिले का नाम जालिम नाम के एक सनाढय ब्राम्हण पर पड़ा जो इस शहर

के संस्थापक थे।

जालौन की भौगोलिक स्थिति :

इस जिले की पश्चिमी सीमा मध्यप्रदेश से लगती है, यह जिला कुल 06

जिलों से घिरा हुआ है, उत्तर मंे इटावा जिला, औरया जिला और कानपुर देहात

जिला, दक्षिण मंे झांसी और हमीरपुर जिला, पूरब मंे कानपुर देहात जिला और

हमीरपुर जिला, पश्चिम मंे मध्यप्रदेश के भिण्ड जिला। इसकी समुद्र तल से

ऊंचार्इ 131 मीटर की औसत ऊंचार्इ पर स्थित है।

क्षेत्रफल : जालौन जिले का भौगोलिक क्षेत्रफल 4556 वर्ग कि.मी. है।

प्रमुख नदियाँ : यमुना नदी जिले के उत्तर पूर्वी सीमा का निर्माण करती है और

जालौन जिले को औरैया और कानपुर देहता जिलों से अलग करती है, जिले के

दक्षिणी सीमा पर बहने वाली बेतवा नदी जालौन जिले को झांसी से अलग करती है

पहूज नदी जिले के पश्चिमी सीमा का निर्माण करती। जिले के प्रमुख नदियां

यमुना, बेतवा, पहुज और धसान।
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अर्थव्यवस्था - जिले की अर्थव्यवस्था कृषि, पशुपालन, मछली पालन, वन, उद्योग

और व्यवसाय पर आधारित है।

कृषि - जालौन जिले की अर्थव्यवस्था मुख्य रूप से कृषि पर निर्भर है। जिले मंे

उगाए जाने वाले प्रमुख फसल है- गेहूँ, ज्वार, बाजरा, धान, वार्ली, सोयाबीन,

दलहन (चना, मटर, मसूर, उड़द और मंूग) तिलहन (तिल, सरसों) टमाटर, प्याज व

अन्य सब्जियॉं।

पशुपालन- ग्रामीण क्षेत्रों मंे पशुपालन जिले के लोगों के लिए आय का एक

महत्वपूर्ण जरिया है। जिले के प्रमुख पशु धन हैं। गाय, भैंस, सुअर, बकरी और

पोल्ट्री

मछली पालन- जिले के नदियों और जलाशयों से मछली का उत्पादन किया जाता है।

वन- इस जिले मंे पाए जाने वाले प्रमुख वन संपदा है : नीम, आम, महुआ, बांस,

साल, सागौन, बबूल, खैर और औषधि वनस्पति औषधीय वनस्पति।

खनिज-जालौन जिला खनिज से समृद्ध नहीं है, जिले मंे पाए जाने वाले प्रमुख

खनिज हैं, कंकर, वालू, मौरंग, और ब्रिक अर्थ।

उद्योग- जिले मंे स्थित प्रमुख उद्योग हंै हिन्दुस्तान लीवर लिमिटेड उरर्इ, मां

श्री पेसर्स, कृषि आधारित उद्योग और फर्नीचर उद्योग

व्यवसाय-जालौन जिला कृषि उत्पादों, अनाज, घी और कपास का व्यापार केन्द्र हंै।

जिले से हस्तनिर्मित कागज का निर्यात किया जाता है।

प्रशासनिक सेटअप
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प्रमंडल-झांसी

प्रशासनिक सहूलियत के लिए जालौन जिले को 5 तहसीलों और 9 विकासखण्डों मंे

बांटा गया है-

तहसील-जालौन, माधवगढ़, कोंच, उरर्इ और कालपी

विकासखण्ड- जालौन, महेवा, कुठौंद, रामपुरा, माधवपुर, नदीगांव, कौंच, डकोर और

कदौरा।

जालौन जिले की जनसंख्या -

2011 की आधिकारिक जनगणना के अनुसार, जालौन, जिले की

जनसांख्यिकीय इस प्रकार है-कुल जनंसख्या 16.90 लाख, पुरूष-9.06 लाख, महिला-

7.83 लाख, जनसंख्या वृद्धि : 16.19 प्रतिशत जनसंख घनत्व प्रति व्यक्ति 370,

उत्तर प्रदेश की जनसंख्या मंे अनुपात-0.85 प्रतिशत, लिंगानुपात महिलायंे प्रति

पुरूष 865, औसत साक्षरता का प्रतिशत 73.75 है। पुरूष साक्षरता 83.48

प्रतिशत, महिला साक्षरता 62.46 प्रतिशत। शहरी और ग्रामीण जनसंख्या-शहरी-

24.79 प्रतिशत एंव ग्रामीण जनसंख्या-75.21 प्रतिशत।

धार्मिक जनसंख्या-

2011 के अनुसार जालौन एक हिन्दू बहुसंख्यक जिला है जिले मंे हिन्दुओं

की जनसंख्या 89.33 प्रतिशत है, जबकि मुस्लिम आबादी 10.15 प्रतिशत है।

अन्य धर्मों मंे र्इसार्इ 0.07 प्रतिशत, सिख 0.03 प्रतिशत, बौद्ध 0.17

प्रतिशत, जैन 0.02 प्रतिशत और अन्य 0.01 प्रतिशत हैं।
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भाषायें- इस जिले मंे बोली जाने वाली भाषायंे हिन्दी और उर्दू हैं।

जालौन जिले मंे पर्यटन स्थल-

जालौन जिले मंे पौराणिक, धार्मिक, पुरातात्विक और ऐतिहासिक दृष्टि से

महत्वपूर्ण कर्इ दर्शनीय स्थल हैं। जिले मंे स्थित प्रमुख दर्शनीय स्थल

निम्नानुसार हंै-

लंका मीनार-लंका के राजा रावण और उनके परिवार को समर्पित 210 फीट ऊंचा

यह मीनार जालौन जिले के कालपी मंे स्थित है। इसका निर्माण मथुरा प्रसाद ने

करवाया था जो रामलीला मंे रावण की भूमिका निभाया करते थे, मीनार का

निर्माण कार्य 1875 मंे आरंभ किया गया था और इसे पूरा बनने मंे 20 वर्ष लग

गए।

चौरासी गुबंद- ऐतिहासिक और पुरातात्विक दृष्टि से महत्वपूर्ण स्थल जालौन िजे

के कालपी मंे स्थित है। लोधी शाह बादशाह से संबंधित इस ऐतिहासिक इमारत मंे

84 मेहराब हैं, इसके मुख्य गुबंद के नीचे दो कब्र हंै, मध्यकालीन इस्लामिक

वास्तुकला का उत्कृष्ट नमूना चौरासी गंुबद लोधी सुल्तानों का मकबरा माना जाता

है।

रामपुरा का किला- लगभग 600 साल पुराना यह ऐतिहासिक किला उरर्इ रेलवे

स्टेशन से लगभग 55 कि.मी. की दूरी पर स्थित है।

जालौन जनपद मंे वर्ष 2019-20 में कुपोषण की स्थिति
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(विकास भवन झाँसी से प्राप्त)

जालौन- कुल जनंसख्या महिला-पुरूष अनुपात

283787 869
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स्रोत : विकास भवन झाँसी से प्राप्त ऑंकडे़ अनुसार

उपरोक्त ग्राफ से स्पष्ट होता है कि जालौन क्षेत्र मंे वर्ष 2017 मंे

महिलाओं के कुपोषण की स्थिति 57 प्रतिशत थी। वर्ष 2018 मंे यह घटकर 44

प्रतिशत हो गर्इ । इसी प्रकार वर्ष 2019 मंे यह घटकर 41 प्रतिशत पर पहुॅच
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गर्इ। वर्ष 2020 घटकर 22 प्रतिशत रह गयी है। जो महिलाओं की कुपोषण के

प्रति जागरूकता को दर्शाता है।

कालपी- कुल जनंसख्या महिला-पुरूष अनुपात

369860 856
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स्रोत : विकास भवन झाँसी से प्राप्त ऑंकडे़ अनुसार

उपरोक्त ग्राफ से स्पष्ट होता है कि कालपी मंे वर्ष 2017 मंे महिलाओं के

कुपोषण की स्थिति 56.4 प्रतिशत थी। वर्ष 2018 मंे यह घटकर 51 प्रतिशत हो

गर्इ । इसी प्रकार वर्ष 2019 मंे यह घटकर 44 प्रतिशत पर पहुॅच गर्इ। वर्ष
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2020 घटकर 27 प्रतिशत रह गयी है। जो महिलाओं की कुपोषण के प्रति

जागरूकता को दर्शाता है।

कौंच- कुल जनंसख्या महिला-पुरूष अनुपात

301225 856
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स्रोत : विकास भवन झाँसी से प्राप्त ऑंकडे़ अनुसार

उपरोक्त ग्राफ से स्पष्ट होता है कि कौंच मंे वर्ष 2017 मंे महिलाओं के

कुपोषण की स्थिति 57 प्रतिशत थी। वर्ष 2018 मंे यह घटकर 48 प्रतिशत हो

गर्इ । इसी प्रकार वर्ष 2019 मंे यह घटकर 41 प्रतिशत पर पहुॅच गर्इ। वर्ष
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2020 घटकर 38 प्रतिशत रह गयी है। जो महिलाओं की कुपोषण के प्रति

जागरूकता के कारण यह ग्राफ तेजी से घट रहा है।

माधौगढ़- कुल जनंसख्या महिला-पुरूष अनुपात

339320 856
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स्रोत : विकास भवन झाँसी से प्राप्त ऑंकडे़ अनुसार
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उपरोक्त ग्राफ से स्पष्ट होता है कि माधौगढ़ मंे वर्ष 2017 मंे महिलाओं

के कुपोषण की स्थिति 58.3 प्रतिशत थी। वर्ष 2018 मंे यह घटकर 51 प्रतिशत

हो गर्इ । इसी प्रकार वर्ष 2019 मंे यह घटकर 45 प्रतिशत पर पहुॅच गर्इ।

वर्ष 2020 घटकर 39.4 प्रतिशत रह गयी है। जो महिलाओं की कुपोषण के प्रति

जागरूकता के कारण यह ग्राफ तेजी से घट रहा है। यह दर्शाता है कि क्षेत्र की

महिलाओं मंे कुपोषण एवं अपने स्वास्थ्य के प्रति जागरूकता बढ़ रही है। जो एक

अच्छा संकेत है।

उरर्इ- कुल जनंसख्या महिला-पुरूष अनुपात

396787 870
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स्रोत : विकास भवन झाँसी से प्राप्त ऑंकडे़ अनुसार

उपरोक्त ग्राफ से स्पष्ट होता है कि उरर्इ मंे वर्ष 2017 मंे महिलाओं के

कुपोषण की स्थिति 54 प्रतिशत थी। वर्ष 2018 मंे यह घटकर 49 प्रतिशत हो

गर्इ । इसी प्रकार वर्ष 2019 मंे यह घटकर 36 प्रतिशत पर पहुॅच गर्इ। वर्ष

2020 घटकर 27 प्रतिशत रह गयी है। जो महिलाओं की कुपोषण के प्रति

जागरूकता के कारण यह ग्राफ तेजी से घट रहा है। यह दर्शाता है कि क्षेत्र की

महिलाओं मंे कुपोषण एवं अपने स्वास्थ्य के प्रति जागरूकता बढ़ रही है। जो एक

अच्छा संकेत है।
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निष्कर्ष एवं सुझाव

पोषण मानव जीवन की प्राथमिक आवश्यकता है। पोषण के बिना मानव

जीवत नहीं रह सकता है। व्यक्ति किसी भी धर्म से सम्बन्धित हो, उसका

सामाजिक एवं आर्थिक स्तर किसी भी कोटि का हो, भोजन उसके स्वास्थ्य का

आधार होता है। इसलिये प्रत्येक प्राणी सर्वप्रथम अपनी इसी आवश्यकता की

पूर्ति हेतु प्रयास करता है। पौष्टिक भोजन मानव जीवन की नींव है। वह मनुष्य के

शारीरिक, मानसिक, मनोवैज्ञानिक तथा नैतिक बल का वर्धक होता है। शारीरिक

वृद्धि, विकास तथा स्वास्थ्य की दृष्टि से पोषण विज्ञान का अत्यधिक महत्व है।

स्वास्थ्य व भोजन का गहरा सम्बन्ध है। स्वस्थ रहने के लिए जो चीजंे

आवश्यक है उनमंे सबसे प्रमुख भोजन ही हंै उचित भोजन से व्यक्ति का उचित

पोषण होता है व पोषण का स्तर उत्तम होने पर ही व्यक्ति पूर्ण रूप से स्वस्थ

बन सकता है। उचित पोषण से ही उत्तम स्वास्थ्य प्राप्त किया जा सकता है।

उचित भोजन के अभाव मंे पोषण के स्तर मंे गिरावट आती है, और पोषणहीनता

जनित बीमारियाँ देखी जाती हैं।

कुपोषण के अनेक सामाजिक-आर्थिक कारण हंै। सामाजिक कारणों मंे लिंग

भेद, सामाजिक विषमता, रीति-रिवाज, रहन-सहन और खानपान की निम्न स्तरीय

जीवन-शैली को सम्मिलित किया जाता है, वहीं आर्थिक कारण मंे निर्धनता प्रमुख

है। गर्भावस्था के दौरान कुपोषण बच्चे के भविष्य को बीमारी, शारीरिक अविकास

की ओर धकेल देता है जिससे भावी क्षमताएॅं गौण होने की संभावना उत्पन्न हो

जाती है और प्रति दो सेकेण्ड मंे एक बच्चे की बीमारी से मृत्यु होती है।
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आज बचपन पर तमाम तरह के हमले हो रहे हैं, बच्चे तरह-तरह के अभावों

से गुजर रहे हंै, जिनका उन पर गहरा प्रभाव पड़ता है। पोषण और स्वास्थ्य संबंधी

मूलभूत अधिकारों और सुविधाओं का लाभ सुलभ नहीं होने के कारण उनका विकास

उचित ढंग से नहीं हो पाता, वे कुपोषित रह जाते हैं। दुर्भाग्य की बात तो यह है

कि अनेक सरकारी योजनाओं के बावजूद भारत मंे कुपोषण, गरीबी एवं भुखमरी जैसी

गंभीर समस्यायें विद्यमान हैं। अभी भी लगभग एक तिहार्इ जनसंख्या तक भोजन

की पहुँच नहीं है। यदि जनसंख्या इसी गति से बढ़ती रही तो भविष्य मंे क्या

खाद्यान्न संकट की स्थिति उत्पन्न होगी? भावी जनसंख्या को हम भोजन उपलब्ध

कराने मंे समक्ष होगंे? क्या भविष्य मंे हम जनसंख्या को कुपोषण का शिकार होने

से खाद्यान्न उपलबधता एवं भावी संकट से बचा पायेगंे? ये कुछ प्रश्न चिंता का

करण बने हुए हंै।

ग्रामीण जनसंख्या प्रवाह जिसमंे प्रतिदिन लाखों लोग, गाँव से शहरों को

आ रहे हैं और मलिन बस्तियों का निर्माण कर रहे हंै, क्योंकि भारत मंे किसी को

कहीं भी निवास की स्वतंत्रता है। मलिन बस्तियों का घर अस्थायी, साधारण

झोपडी, एवं सुसंरचित से बिल्कुल भिन्न होते हंे। ज्यादातर मलिन बस्तियों मंे

स्वच्छ पेयजल, बिजली, शौच सुविधा एवं अन्य आधारभूत सुविधाओं का अभाव

रहता है। मलिन बस्तियाँ शहरी निर्धन का वास्तविक रूप प्रदर्शित करती है। यहाँ

अत्यधिक भीड़भाड़, अधिक प्रदूषण, शौचालय, सुविधाओं का अभाव रहता है, उनमंे

से ज्यादातर अनौपचारिक कामों मंे लगे रहते हंै, जहाँ उन्हें काम से हटाए जाने का

डर, सामान के सर्वस्व हरण एवं सामाजिक सुरक्षा का डर बना रहता है।

सामान्यत: मलिन बस्तियों को शहरी क्षीणता, निर्धनता की उच्च दर, निरक्षरता

एवं बेरोजगार की विशेषताओं वाले क्षेत्र के रूप मंे चिन्हित किया जाता है। वे
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सामान्यत: सामाजिक समस्याओं से घिरे रहते हैं। जैसे मद्यपान, अपराध, नशा,

अत्यधिक मानिसक बीमारी की दर एवं आत्महत्या आदि। बहुत से गरीब देशों मंे

इनमंे अत्यधिक बीमारी पायी जाती है जिसका कारण शौचालय सुविधाओं का अभाव,

कुपोषण एवं स्वास्थ्य सुविधाओं का अभाव है।

शहरी क्षेत्रों की झोपडपटिटयों एवं मलिन बस्तियों की इकाइयों मंे

पीने योग्य पानी, विद्युत तथा शौचालय जैसी अनिवार्य सुविधाएं उपलब्ध नहीं है।

इन बस्तियों के घरों मंे हवा का आवागमन पूर्णत: अवरूद्ध होता है। कुल मिलाकर,

समूचा पर्यावरण बीमारियों तथा रूगणता के खतरों से जूझ रहा होता है। इन

क्षेत्रों मंे रहने वाले गरीब ल ोगों के पीले और निस्तेज चेहरे, विशेष रूप से बच्चों

एंव औरतों के चेहरे सब कुछ बयान कर रहे होते हें कि उन्हंे स्वस्थ आवास एवं

बेहतर पर्यावरण नहीं मिल रहा है। इन खतरों के साथ-साथ इस क्षेत्र के गरीब

लोगों मंे एच.आर्इ.बी./एडस का फैलाव, नशीली दवाओं की लत, अशिक्षा एवं

युवाओं की बेरोजगारी सबसे बड़ी समस्या होती है।

मलिन बस्तियों मंे रहने वाले लोगों मंे अल्प पोषण के प्रति अत्यन्त

संवेदनशीलता पार्इ गर्इ है। उन्हें पारिवारिक जीवन संबंधी शिक्षा के साथ-साथ

पर्याप्त पोषण पर पर्याप्त जानकारी नहीं होती। हैदराबाद शहर की मलिन बस्ती

मंे एक अध्ययन मंे पाया गया कि अधिकांश बच्चों को खाद्य पदार्थों के कार्य,

संतुलित आहार और लौह अल्पता, अल्परक्त्ता एवं कोडिंग अल्पता विकार जैसे

सूक्ष्म पोषक तत्वों की अल्पता संबंधी विकारों के विषय मंे कोर्इ जानकारी नहीं

है।
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यद्यपि सरकार द्वारा बच्चों के स्वास्थ्य एवं पोषण स्तर मंे सुधार लाने

के लिए अनेक योजनाएं चलार्इ जा रही हैं, इन योजनाओं के सकारात्मक प्रभावों

की पुष्टि भी हुर्इ है, परन्तु इन योजनाओं से बच्चों के स्वास्थ्य एवं पोषण स्तर

मंे उतना सुधार नहीं हुआ है, जितने की आशा की गर्इ थी, यह स्थिति

असुविधाग्रस्त एवं वंचित परिवारों के बच्चों मंे और भी गंभीर है। वास्तव मंे यह

एक व्यापक अध्ययन की विषय वस्तु है।

कुपोषण बहुत सी स्वास्थ्य समस्याओं की जन्म देता है। कुपोषण

होने के बाद महिलायंे बीमारियों से ग्रसित होती हैं क्योंकि उसकी प्रतिरोध क्षमता

कम हो जाती है। महिला शुरू के दो साल तक कुपोषित रहती हैं तो उसका शरीर

और दिमाग का विकास बहुत धीरे हो सकता है। स्कूल की पढ़ार्इ मंे वे अच्छे नहीं

होते हंै। उनकी सीखने की योग्यता कम होती है। सामाजिक और भावनात्मक विकास

मंे बाधा पैदा होती है। वे जल्दी बीमार होते हैं। वे बडे़ होकर भी अविकसित रह

जाती हंै।

कुपोषण से बचने के लिए ठीक मात्रा मंे संतुलित आहार जरूरी है। चार माह

तक शिशु हेतु माँ का दुध सर्वोत्तम आहार है। अगर स्तनपान न करा सके तो गाय

का दूध बिना पानी मिलाये पिलायें। चार माह के उपरांत माँ का दूध शिशु हेतु

पर्याप्त नहीं है। उसे दूध के साथ ही दूसरे आहार देना शुरू कर दंे और धीरे-धीरे

उसकी मात्रा बढ़ाएँ। उसे दाल का पानी, मसली हुर्इ दाल, दूध मंे डाली हुर्इ रोटी,

अनाजों का दलिया, मसला हुआ केला, उबला हुआ अण्डा, खिचड़ी इत्यादि खाने के

लिए दिया जा सकता है, परन्तु उसके आहार मंे दूध अवश्य होना चाहिए।
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विकास की आरंभिक अवस्थाओं मंे, यानि कि स्कूल के जाने से पहले की

अवस्था के बच्चों को प्रोटीन एवं अन्य पोषक तत्वों की आवश्यकता अधिक होती

है और इनकी कमी से स्थायी रूप से शारीरिक एवं मानसिक क्षति पहुँच सकती है।

कार्बोहाइड्ेरट, प्रोटीन, वसा, खनिज एवं विटामिन आवश्यक पोषक तत्व हंै जिनका

आहार मंे समुचित मात्रा मंे समावेश अत्यावश्यक है। हमारे भोजन मंे इनमंे से

किसी एक पोषक तत्व की आवश्यकता से कम या अधिक मात्रा कर्इ प्रकार के

रोगों को जन्म दे सकती है। माँ के भोजन एवं जन्मोपरांत बच्चे के आहार मंे

प्रोटीन की कमी, बच्चों मंे बुद्धिमत्ता कमी होने का प्रमुख कारण पाया गया है।

कुपोषण का एक कारण खाद्य पदार्थों का गलत चयन भी है, जिससे पोषक

तत्वों की आपूर्ति कम हो सकती है। आम धारणा है कि मंहगे सेब या अंगूर अधिक

पौष्टिक हंै, जबकि इनसे कहीं सस्ता पालक या केला, वस्तुत: अधिक मात्रा मंे

पोषक तत्वा प्रदान करता है। खाद्य पदार्थों के प्रसंस्करण की आधुनिक विधियां

भी पोषक तत्वों के हा्रस का एक कारण है। चावल, गेहँू आदि अनाजों की ऊपरी

परत मंे स्थित बहुमूल्य विटामिन एवं खनिज को पॉलिश करने अथवा बारकीकी से

छानने से व्यर्थ चले जाते हैं। खाद्य पदार्थों को पानी मंे भिगोकर रखने और लम्बे

समय तक धोने से भी पोषक तत्वों का हा्रस होता है। खाना पकाने की गलत

विधियों, कटे फल एवं सब्जियों को हवा मंे देर तक रखना, मोटा छिलका उतारना

आदि भी पोषक तत्वों का नुकसान करते हंै। इसके अतिरिक्त स्थान विशेष से जुडे़

कुछ कारक भी कुपोषण के लिए उत्तरदायी हो सकते हैं। जैसे पर्वतीय क्षेत्रोंं की

जमीन मंे आयोडीन की कमी होना आदि स्थानीय कारणों से गॉयटर एवं बेरी-बेरी

जैसे रोग हो सकते हैं। ये सारी बीमारियॉं संक्रामक हैं तथा कुपोषण के कारण बच्चे

की प्रतिरोधक क्षमता के कमजारे हो जाने की वजह से आसानी से अपना असर
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रकती है। इस वजह से अपरोक्ष तौर पर बच्चे की मौत की ओर धकेलती है। भले

ही हमंे ऐसे बच्चों की मौत के पीछे इन बीमारियों को वजह बताया जाए, पर असल

वजह तो कुपोषण ही है।

कुपोषण, भारत मंे बाल मृत्यु का एक और बड़ा कारण है। भारत के लगभग

आधे लड़की कुपोषण का शिकार रहती हैं या उसके कारण मरती हंै। आवश्यकता से

अधिक अनाज पैदा करने और अनाज निर्यातक देश भारत मंे कुपोषण की समस्या

का समाधान हो सकता है और होना ही चाहिए। कुपोषण का कारण ढांचागत उपेक्षा

और व्यवस्था की असफलता है। इससे मुक्ति पाने के लिए सरकार के दृढ़ संकल्प

ओर वैकल्पिक उपायों की आवश्यकता है।

प्रजनन व बाल स्वास्थ्य कार्यक्रम के तहत पूरे देश मंे आंगनबाड़ियों का

जाल बिछाया गया है तथा गर्भवती माताओं और बच्चों के लिए पूरक आहार,

टीकाकरण तथा स्वास्थ्य निगरानी का तंत्र बनाया गया है। जननी सुरक्षा योजना

के तहत अस्पताल मंे ही प्रसव कराने पर बहुत जोर दिया जा रहा है ओर इसके

कलए प्रोत्साहन राशि भी बांटी जा रही है। एकीकृत बाल विकास सेवायें भी चल

रही हैं। वर्ष 2005 से विश्व बंैक की मदद से ‘‘राष्ट्रीय ग्रामीण स्वास्थ्य

मिशन’’ शुरू किया गया है। आशा कार्यकर्ताओं की नियुक्ति इसी के तहत की जा

रही है। राष्ट्रीय मातृत्व सहायता योजना, राष्ट्रीय एनीमिया नियंत्रण कार्यक्रम

आदि भी चल रहे हैं। इनके अतिरिक्त प्रदेश सरकार ने गरीबों तथा कुपोषण से

प्रभावित बच्चों व महिलाओं के लिए अनेकों योजनाएं शुरू की हंै, लेकिन प्रदेश की

जो हालत बयां की गर्इ है, वह इन तमाम सरकारी योजनाओं और कार्यक्रमों पर

एक तमाचा है। न केवल ये अपने लक्ष्य मंे असफल रही हंै, बल्कि इससे यह भी
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जाहिर हो गया कि वैश्वीकरण की नीतियों के दुष्प्रभावों को कुछ योजनाओं से दूर

नहीं किया जा सकता। दूसरा कि साधारण जनता के स्वास्थ्य की जिम्मेदारी सरकार

को ही लेनी होगी, इसका कोर्इ विकल्प नहीं है। तीसरा, विकास एवं प्रगति की

गाड़ी मंे बहुसंख्यक जनता पीछे छूटती गिरती जा रही है।

कुपोषण को पूरी व्यवस्था से अलग करके नहीं देखा जा सकता। एक बच्चे

का कुपोषित होना पूरे तंत्र की विफलता है। यह अपने आप मंे एक राजनीतिक

प्रक्रिया है। रोजगार के अवसरों मंे कमी, प्राकृतिक संसाधनों से दूर होते/करते

जाना, खानपान का बदलता तंत्र, कृषि का बदलता तरीका, नगदी फसलों की ओर

उन्मुख होना/करते जाना, सरकार द्वारा खाद्य सुरक्षा कार्यक्रमों से निंरतर हाथ

खींचना, स्वास्थ्य सेवाओं की अनुपलब्धता तथा पूरक पोषणाहार जैसे कार्यक्रमों

की विफलता या उचित क्रियान्वयन का अभाव एक बच्चे के कुपोषित होने मंे

महत्वपूर्ण भूमिका निभाता है। समेकित बाल विकास सेवाओं के तहत महिलाओं को

गर्भावस्था के दौरान पोषणाहार वितरण की व्यवस्था है, जिसमंे गर्भावस्था के

दौरान उन्हें पर्याप्त पोषक तत्व मिलते रहे और बच्चा स्वस्थ पैदा हो। उनका

नियमित स्वास्थ्य चैकअप हो तथा उन्हें स्वास्थ्य व पोषण संबंधित जानकारियां

मिलती रहंे।

उत्तरप्रदेश मंे कहीं कहीं बड़ी स्थिति दयनीय देखने को मिलती हैं

खासतौर पर उ.प्र. के जालौन जिले के साथ आसपास के क्षेत्र मंे कुपोषण की

गंभीर स्थिति है। निर्धनता व अशिक्षा के कारण महिलाओं मंे कुपोषण ज्यादा बना

है।
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(स) स्पष्ट नहीं ( )

(23) क्या बार-बार बीमार होना कुपोषण का लक्षण है ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(24) क्या बीमार होने पर विशिष्ट आहार लेना आहार लेना आवश्यक है?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(25) क्या उत्तम स्वास्थ्य के लिए व्यक्तिगत स्वच्छता व स्वच्छ वातावरण

होना चाहिए?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(26) क्या आप जानती हंै कि हरी पत्तेदार सब्जियाँ न खाने से खून की कमी

होती हंै ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(27) क्या रक्ताल्पता खून की कमी से होने वाली बीमारी हंै ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )
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(स) स्पष्ट नहीं ( )

(28) क्या भूख का रक्ताल्पता से सम्बन्ध हंै ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(29) क्या खून की जाँच करवाना जरूरी हैं ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(स) भोजन का स्वास्थ्य से संबंध पर आधारित प्रश्न-

(30) क्या पोषक तत्वों की कमी युक्त भोजन लेने से पोषण हीनता जनित रोग हो

जाते हंै ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(31) क्या पोषक तत्वों एवं स्वादिष्टता मंे से पोषक तत्वों का महत्व अधिक हैं?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(32) क्या अंकुरित भोजन लाभदायक होता है ?

(अ) हॉ ( )
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(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(33) क्या कच्ची सब्जियों का प्रयोग स्वास्थ्य के लिए लाभदायक हैं ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(34) क्या आँखों के लिए घी की तुलना मंे मक्खन अधिक लाभदायक है ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(35) क्या आयोडीन युक्त नमक का प्रयोग स्वास्थ्य के लिए लाभदायक हैं ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(36) क्या खमीरीकरण से भोज्य पदार्थ के पोषक मूल्य मंे वृद्धि हो जाती हैं ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(37) क्या दाल का समावेश भोजन मंे प्रतिदिन होना चाहिये ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )
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(स) स्पष्ट नहीं ( )

(38) क्या हरी पत्तेदार सब्जियों का प्रयाग सप्ताह मंे कम से कम तीन दिन

करना चाहिऐ ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(39) क्या आपको षरीर की वृद्धि व विकास के लिए आवश्यक पोषक तत्वो का

ज्ञान है ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(40) क्या रक्ताल्पता का कारण भोजन मंे पोषक तत्वों की कमी का होना है ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )

(41) क्या कुछ विशिष्ट भोज्य पदार्थो को भोजन के रूप मंे ग्रहण कर

रक्ताल्पता का उपचार किया जा सकता है ?

(अ) हॉ ( )

(ब) नहीं ( )

(स) स्पष्ट नहीं ( )


