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सारांश (Abstract): 

बिहार में कुपोषण एक गंभ़ीर सावयजबनक स्वास्थ्य समस्या है, बवशेषकर पााँच वषय से कम आर्ु के िच्ो ंमें, जहााँ  43% 

िच्े बिगने (stunted), 23% दिुले (wasted) और 41% कम वजन वाले (underweight) हैं। इस चुनौत़ी से 

बनपटने के ललए भारत सरकार द्वारा 1975 में एकीकृत िाल बवकास सेवा (ICDS) कार्यक्रम की शुरुआत की गई, लजसके 

अंतगयत आंगनवाड़ी कें द्ो ंकी स्थापना की गई। र्े कें द् िच्ो,ं गभयवत़ी मबहलाओ ंऔर धात्ऱी माताओ ंको पूरक पोषण, 

स्वास्थ्य जांच, ट़ीकाकरण, और पवूय-बवद्यालऱ्ी लशक्षा जैस़ी सेवाएाँ  प्रदान करते हैं। र्ह शोध पत्र बिहार में कुपोषण की 

वतयमान स्थस्थबत का बवश्लषेण करता है और आंगनवाड़ी कार्यक्रम की भूबमका एवं प्रभाव का सम़ीक्षात्मक अध्यर्न प्रसु्तत 

करता है। शोध में पार्ा गर्ा बक आंगनवाड़ी कें द्ो ंके माध्यम से कुपोषण में कम़ी लाने की बदशा में कुछ सकारात्मक संकेत 

बमले हैं, जैसे बक पूरक पोषण आहार से िच्ो ंकी वृबि में सुधार और समुदार् में स्वास्थ्य जागरूकता में वृबि। हालांबक, 

कार्यक्रम की प्रभावश़ीलता को स़ीबमत करने वाल ेकई कारक भ़ी सामने आए हैं, जैसे बक आधारभूत संरचना की कम़ी, 

प्रलशलक्षत कबमयर्ो ंकी अनपुलब्धता, समर् पर सामग्ऱी की आपूबतय में िाधाएाँ , और कार्यकतायओ ंकी कम पाररश्रबमक। शोध 

में कुछ सफल प्रर्ासो ंऔर नवाचारो ंका भ़ी उल्लेख बकर्ा गर्ा है, जैसे बक गर्ा लजले की "संपूणय पोषण पंचार्त" पहल 

और वैशाल़ी लजले में मोिाइल आधाररत बनगराऩी प्रणाल़ी, लजन्ोनंे कुपोषण में कम़ी लाने में महत्वपूणय भूबमका बनभाई है। 

इन प्रर्ासो ंसे र्ह स्पष्ट होता है बक र्बद र्ोजनाओ ंको स्थाऩीर् आवश्यकताओ ंके अनुरूप अनुकूललत बकर्ा जाए और 

बवलभन्न बवभागो,ं समुदार् और ऩीबत-बनमायताओ ं के ि़ीच िेहतर समन्वर् स्थाबपत बकर्ा जाए, तो कुपोषण की दर में 

उल्लेखऩीर् कम़ी लाई जा सकत़ी है। 

मुख्य शब्द: कुपोषण, आंगनवाड़ी, बिहार, पोषण ऩीबत, सामुदाबर्क स्वास्थ्य। 

1 . पररचर् (Introduction): 

भारत में कुपोषण एक जबटल और िहुस्तऱीर् समस्या है, जो न केवल िच्ो ंके शाऱीररक और मानलसक बवकास को िालधत 

करत़ी है, िस्थि राष्टर  की सामालजक-आलथयक प्रगबत में भ़ी िाधा उत्पन्न करत़ी है। बवश्व स्वास्थ्य संगिन (WHO) के 

अनुसार, कुपोषण से प़ीबडत िच्ो ंमें मृत्य ुदर अलधक होत़ी है और उनमें द़ीर्यकाललक ि़ीमाररर्ो ंकी संभावना भ़ी िढ़ जात़ी 

है (WHO, 2021)। भारत सरकार द्वारा संचाललत राष्टर ़ीर् पररवार स्वास्थ्य सवके्षण (NFHS-5, 2019-21) के अनुसार, 

बिहार में पााँच वषय से कम आर्ु के िच्ो ंमें 42.9% िच्े बिगने (stunted), 41% कम वजन वाले (underweight), 

और 22.9% दिुले (wasted) हैं – जो बक राष्टर ़ीर् औसत से कह़ी ंअलधक हैं। 
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इस गंभ़ीर स्थस्थबत से बनपटने हेतु भारत सरकार ने 1975 में एकीकृत िाल बवकास सेवा (ICDS) कार्यक्रम की शुरुआत 

की, लजसके अंतगयत आंगनवाड़ी कें द्ो ंकी स्थापना की गई। आंगनवाड़ी कें द् िच्ो ंऔर गभयवत़ी/धात्ऱी मबहलाओ ंको पोषण, 

स्वास्थ्य सेवाएाँ , पूवय-बवद्यालऱ्ी लशक्षा और परामशय उपलब्ध कराते हैं (Ministry of Women and Child 

Development, 2020)। र्ह कार्यक्रम कुपोषण की रोकथाम और समुदार्-आधाररत हस्तक्षेप के ललए एक प्रमुख 

मंच के रूप में कार्य करता है। 

बिहार जैसे राज्य में, जहााँ  गऱीि़ी, अलशक्षा, सामालजक असमानता और संसाधनो ंकी कम़ी जैसे कारक कुपोषण को िढ़ावा 

देते हैं, आंगनवाड़ी कें द्ो ंकी भूबमका और भ़ी अलधक महत्वपूणय हो जात़ी है। हालांबक, इन कें द्ो ंकी प्रभावश़ीलता को लकेर 

समर्-समर् पर प्रश्न उिते रहे हैं – जैसे सेवाओ ंकी गणुवत्ता, संसाधनो ंकी कम़ी, प्रलशलक्षत मानव संसाधन की अनपुलब्धता 

और कमजोर बनगराऩी तंत्र (NITI Aayog, 2021)। 

2. आंगनवाड़ी कार्यक्रम का संलक्षप्त पररचर् 

भारत सरकार द्वारा वषय 1975 में आरंभ बकर्ा गर्ा एकीकृत िाल बवकास सेवा (ICDS) कार्यक्रम, बवश्व के सिसे िडे 

प्रारंलभक िाल बवकास कार्यक्रमो ंमें से एक है। इस र्ोजना का उदे्दश्य छह वषय से कम आर्ु के िच्ों, गभयवत़ी मबहलाओ ं

और धात्ऱी माताओ ंके ललए समग्र पोषण, स्वास्थ्य और पवूय-शैक्षलणक सेवाएाँ  प्रदान करना है। इस कार्यक्रम के अंतगयत 

आंगनवाड़ी कें द्ो ं(AWCs) की स्थापना की गई, जो ग्राम़ीण और शहऱी दोनो ंक्षेत्रो ंमें कार्यरत हैं। "आंगनवाड़ी" शब्द 

का शास्थब्दक अथय है – "आंगन में स्थस्थत आश्रर् स्थल", जहााँ  िच्ो ंकी देखभाल, पोषण और लशक्षा का समलन्वत प्रर्ास 

बकर्ा जाता है। 

आंगनवाड़ी कें द् समुदार्-आधाररत संरचना हैं, जो गााँ व र्ा मोहल्लो ं में स्थाबपत होते हैं और स्थाऩीर् मबहलाओ ंको 

आंगनवाड़ी कार्यकताय (AWW) एवं सहाबर्का के रूप में बनर्ुक्त बकर्ा जाता है। इन कें द्ो ंके माध्यम से छह मुख्य सेवाएाँ  

प्रदान की जात़ी हैं: 

• पूरक पोषण आहार: कुपोबषत िच्ो ंऔर मबहलाओ ंको अबतररक्त पोषणर्ुक्त आहार प्रदान करना। 

• स्वास्थ्य जााँच: िच्ो ंऔर मबहलाओ ंकी बनर्बमत लचबकत्सा जााँच एवं प्राथबमक उपचार की सुबवधा। 

• ट़ीकाकरण: िच्ो ंको ज़ीवनरक्षक ट़ीके देना, लजसमें MMR, पोललर्ो, DPT आबद शाबमल हैं। 

• पोषण एवं स्वास्थ्य लशक्षा: माताओ ंको स्वास्थ्य एवं पोषण से संिंलधत जागरूकता प्रदान करना। 

• असामबर्क िाल बवकास: त़ीन से छह वषय के िच्ो ंको खेल के माध्यम से लशक्षा देना। 

• प्रसवपवूय और प्रसवोत्तर देखभाल: बवशेष लचबकत्सकीर् मामलो ंमें उच् कें द्ो ंके ललए रेफर करना। 

इन सेवाओ ंका उदे्दश्य िाल मृत्यु दर को र्टाना, पोषण स्तर को सुधारना, लशशु बवकास को िढ़ावा देना और मबहलाओ ं

को स्वास्थ्य संिंध़ी जानकाऱी से सशक्त िनाना है। बिहार जैसे राज्य में, जहााँ  सामालजक-आलथयक बवषमताएाँ  और जनसंख्या 

र्नत्व अलधक है, आंगनवाड़ी कें द्ो ंकी भूबमका अतं्यत महत्वपूणय हो जात़ी है। र्हााँ  ICDS कार्यक्रम के अंतगयत लाखो ं
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िच्ो ंएवं मबहलाओ ंको सेवाएाँ  द़ी जा रह़ी हैं। बवशेष रूप से ग्राम़ीण और आबदवास़ी क्षेत्रो ंमें र्े कें द् कुपोषण और मातृ-

लशशु मृतु्य दर को कम करने में सहार्क लसि हो रहे हैं। 

हालांबक, व्यवहाररक दृबष्ट से आंगनवाड़ी कें द्ो ंको अनेक चुनौबतर्ो ंका सामना करना पडता है, जैसे – आधारभूत संरचना 

की कम़ी, प्रलशक्षण की असंगतता, समर् पर सामग्ऱी की आपूबतय में िाधाएाँ , और कार्यकतायओ ंकी कम पाररश्रबमक। बफर 

भ़ी, इन िाधाओ ंके िावजदू र्ह कार्यक्रम एक सामालजक सुरक्षा तंत्र के रूप में कार्य कर रहा है, जो िालको ंके ज़ीवन की 

आधारलशला को सशक्त िनाने की बदशा में प्रर्ासरत है। 

आंगनवाड़ी कें द् केवल सेवा प्रदाता संस्थान ह़ी नह़ी ंहैं, िस्थि समुदार् में िाल बवकास और मबहला सशबक्तकरण के प्रवेश 

द्वार भ़ी हैं। र्बद इन कें द्ो ंको सुदृढ़ बकर्ा जाए, तो र्ह ग्राम़ीण भारत के सामालजक स्वास्थ्य और पोषण सुधार की बदशा 

में क्रांबतकाऱी पररवतयन ला सकते हैं। 

3. बिहार में कुपोषण की वतयमान स्थस्थबत: 

बिहार में कुपोषण एक गंभ़ीर और द़ीर्यकाललक सावयजबनक स्वास्थ्य चुनौत़ी िऩी हुई है, जो बवशेष रूप से िच्ो,ं गभयवत़ी 

मबहलाओ ंऔर बकशोररर्ो ंको प्रभाबवत करत़ी है। र्ह स्थस्थबत सामालजक-आलथयक कारको,ं जैसे गऱीि़ी, लशक्षा की कम़ी, 

खाद्य असुरक्षा, और अपर्ायप्त स्वास्थ्य सेवाओ ंसे और जबटल हो जात़ी है। राष्टर ़ीर् पररवार स्वास्थ्य सवेक्षण (NFHS-5, 

2019-21) के आंकडे बिहार में कुपोषण की गंभ़ीरता को स्पष्ट रूप से दशायते हैं, लजसमें 5 वषय से कम आर्ु के 41% 

िच्े सं्टबटगं (उम्र के बहसाि से कम ऊंचाई), 29.7% वेलसं्टग (वजन के बहसाि से कम ऊंचाई), और 42.9% कम 

वजन से प़ीबडत हैं र् ेआंकडे राष्टर ़ीर् औसत (क्रमशः  35.5%, 19.3%, और 32.1%) से काफी अलधक हैं और बवश्व 

स्वास्थ्य संगिन (WHO) के मानको ंके अनुसार गंभ़ीर कुपोषण की श्रेण़ी में आते हैं, जहां 40% से अलधक सं्टबटगं को 

"िहुत उच्" माना जाता है। NFHS-5 र्ह भ़ी िताता है बक बिहार में केवल 46.1% िच्े 6 मह़ीने तक बवशेष रूप 

से स्तनपान प्राप्त करते हैं, जो कुपोषण की शुरुआत़ी रोकथाम के ललए एक महत्वपूणय हस्तक्षेप है। ग्राम़ीण क्षेत्रो ंमें कुपोषण 

की दर शहऱी क्षेत्रो ंकी तलुना में अलधक है, जो सामालजक-आलथयक असमानताओ ंको दशायता है। उदाहरण के ललए, ऩीबत 

आर्ोग (2020) की एक ररपोटय में बिहार को कुपोषण और खाद्य असुरक्षा के मामल ेमें सिसे खराि प्रदशयन करने वाल े

राज्यो ंमें से एक ितार्ा गर्ा है, जहां 50% से अलधक आिाद़ी िहुआर्ाम़ी गऱीि़ी से प्रभाबवत है, इसके अलावा, बिहार 

में 63.5% िच्े (6 मह़ीने से 5 वषय) और 58.3% गभयवत़ी मबहलाएं एऩीबमर्ा से प़ीबडत हैं, जैसा बक बहंदसु्तान टाइम्स 

(2021) में बिहार के स्वास्थ्य मंत्ऱी मंगल पांडे के िर्ान में उल्लेलखत है।  र्ह उच् एऩीबमर्ा दर कुपोषण से संिंलधत 

मातृ और लशश ुस्वास्थ्य जोलखमो ंको िढ़ात़ी है। लसंगह और श्ऱीवास्तव (2019) न ेअपन ेअध्यर्न में ितार्ा बक बिहार में 

कुपोषण का प्रसार लैंबगक असमानता, अपर्ायप्त स्वास्थ्य सेवाओ,ं और खाद्य असुरक्षा से और गहरा होता है।  

आंगनवाड़ी कार्यक्रम, जो एकीकृत िाल बवकास सेवा (ICDS) के तहत संचाललत होता है, बिहार में कुपोषण से बनपटने 

का एक प्रमुख हस्तक्षेप है। मबहला एवं िाल बवकास मंत्रालर् (2023) के अनुसार, बिहार में 1,14,718 आंगनवाड़ी कें द् 
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कार्यरत हैं, जो 0-6 वषय के िच्ो,ं गभयवत़ी और धात्ऱी मबहलाओ ंको पूरक पोषण, ट़ीकाकरण, स्वास्थ्य जांच, और प्ऱी-

सू्कल लशक्षा प्रदान करते हैं। र्े कें द् प्रबत िच् े500 कैलोऱी और 12-15 ग्राम प्रोट़ीन, और माताओ ंके ललए 600 कैलोऱी 

और 18-20 ग्राम प्रोट़ीन र्ुक्त भोजन प्रदान करने के ललए बडजाइन बकए गए हैं। बवश्व िैंक (2016) की एक ररपोटय के 

अनुसार, आंगनवाड़ी कें द्ो ंने बिहार में ट़ीकाकरण दरो ंमें सुधार और पोललर्ो व खसरा जैसे रोगो ंके लखलाफ िाल मृत्यु दर 

को कम करने में महत्वपणूय र्ोगदान बदर्ा है। उदाहरण के ललए, NFHS-5 में दजय बकर्ा गर्ा बक बिहार में 12-23 

मह़ीने के 75.8% िच्ो ंको पूणय ट़ीकाकरण प्राप्त हुआ, जो NFHS-4 (61.7%) से एक उल्लेखऩीर् सुधार है। हालांबक, 

कुपोषण में कम़ी की गबत ध़ीम़ी रह़ी है। दत्ता और बमश्रा (2022) ने NFHS-5 के डेटा के आधार पर ितार्ा बक बिहार 

2030 तक सतत बवकास लक्ष्य (SDG-2: शून्य भुखमऱी) को प्राप्त करन ेमें बपछड सकता है, क्ोबंक वेलसं्टग जैसे त़ीव्र 

कुपोषण के मामले में सुधार स़ीबमत है।  

बिहार में कुपोषण के प्रमखु संकेतक (NFHS-4 िनाम NFHS-5) 

संकेतक NFHS-4 (2015-16) NFHS-5 (2019-21) पररवतयन 

सं्टबटगं (% िच् े<5 वषय) 48.3% 41% -7.3% 

वेलसं्टग (% िच्े <5 वषय) 20.8% 29.7% +8.9% 

कम वजन (% िच् े<5 वषय) 43.9% 42.9% -1.0% 

एऩीबमर्ा (% िच्े 6 मह़ीने-5 वषय) 63.5% 63.5% 0% 

एऩीबमर्ा (% गभयवत़ी मबहलाएं) 58.3% 58.3% 0% 

बवशेष स्तनपान (0-6 मह़ीने, %) 53.4% 46.1% -7.3% 

स्रोत: राष्टर ़ीर् पररवार स्वास्थ्य सवेक्षण (IIPS, 2015-16, 2019-21 

 
आंगनवाड़ी कार्यक्रम की चुनौबतर्ां कुपोषण के लखलाफ इसकी प्रभावश़ीलता को स़ीबमत करत़ी हैं। BBC बहंद़ी (2023) 

की एक ररपोटय में उल्लेख बकर्ा गर्ा बक बिहार के कई आंगनवाड़ी कें द् अबनर्बमत रूप से खुलते हैं, और प्रबत िच्े 8 

रुपर्े प्रबतबदन का िजट गुणवत्तापूणय भोजन प्रदान करने के ललए अपर्ायप्त है, लजसके पररणामस्वरूप मसरू दाल की लखचड़ी 
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एऩीबमर्ा (%

िच्े 6 मह़ीने-5

वषय)
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जैसे कम पोषक भोजन प्रदान बकए जाते हैं। सहरसा में एक सम़ीक्षा िैिक (Livehindustan, 2024) ने ितार्ा बक 

कई कें द्ो ंमें शौचालर्, पेर्जल, और बिजल़ी जैस़ी मूलभूत सुबवधाओ ंकी कम़ी है, जो सेवा बवतरण को प्रभाबवत करत़ी 

है। इसके अलावा, आंगनवाड़ी कार्यकतायओ ंका प्रलशक्षण और प्रेरणा एक प्रमुख मुद्दा है। लसंगह और श्ऱीवास्तव (2019) 

ने ितार्ा बक कार्यकतायओ ंको कम वेतन (5,000-7,000 रुपर् ेमालसक) और अपर्ायप्त प्रलशक्षण के कारण प्ररेणा की 

कम़ी है, जो सेवा की गुणवत्ता को प्रभाबवत करत़ी है। िक्सर में एक सम़ीक्षा (Livehindustan, 2025) ने प्रशासकीर् 

अबनर्बमतताओ ंऔर बनगराऩी की कम़ी को उजागर बकर्ा, लजसके पररणामस्वरूप कुछ अलधकाररर्ो ंके वेतन को स्थबगत 

बकर्ा गर्ा। सामुदाबर्क भाग़ीदाऱी की कम़ी भ़ी एक महत्वपूणय िाधा है। डर ेज और खरेा (2015) ने उल्लेख बकर्ा बक 

बिहार में ग्राम़ीण माता-बपता में आंगनवाड़ी सेवाओ ंके प्रबत जागरूकता और बवश्वास कम है, लजसके कारण लाभालथयर्ो ंकी 

उपस्थस्थबत अबनर्बमत रहत़ी है।  

हाल के प्रर्ासो ंमें कुछ प्रगबत देख़ी गई है। मबहला एवं िाल बवकास मंत्रालर् (2023) की ररपोटय के अनुसार, बिहार में 

आंगनवाड़ी कार्यकतायओ ंको स्माटयफोन और टैिलेट प्रदान बकए जा रहे हैं, लजससे डेटा प्रिंधन और बनगराऩी में सुधार हुआ 

है। इसके अलावा, बिहार सरकार ने पोषण अलभर्ान के तहत 16 बवभागो ंके साथ समन्वर् करके कुपोषण को कम करन े

की रणऩीबत अपनाई है, जैसा बक इंबडर्ा टुडे (2019) में उल्लेलखत है (). हालांबक, इंबडर्ास्पेंड (2016) की एक ररपोटय 

के अनुसार, बिहार के 38 पोषण पुनवायस कें द् (NRCs) केवल 0.3% कुपोबषत िच्ो ंका इलाज कर पाते हैं, जो इस 

समस्या की बवशालता को दशायता है (). मेबडलसन्स सैंस फं्रबटर्सय (MSF) ने 2009-2011 के ि़ीच बिहार में सामुदाबर्क-

आधाररत त़ीव्र कुपोषण प्रिंधन (CMAM) कार्यक्रम लाग ूबकर्ा, लजसने 8,274 िच्ो ंका इलाज बकर्ा और सकारात्मक 

पररणाम बदखाए, लेबकन ऐसे प्रर्ासो ंका व्यापक स्तर पर बवस्तार नह़ी ंहुआ (). टाइम्स ऑफ इंबडर्ा (2019) ने ितार्ा 

बक बिहार में कुपोषण से संिंलधत मृतु्य दर 72.7% है, जो राष्टर ़ीर् औसत (69.2%) से अलधक है, और कम जन्म वजन 

और सं्टबटगं िच्ो ंकी मृतु्य के प्रमुख कारक हैं।  

बिहार में कुपोषण की वतयमान स्थस्थबत को संिोलधत करने के ललए ऩीबतगत सुधार आवश्यक हैं। ऩीबत आर्ोग (2020) न े

सुझाव बदर्ा बक सावयजबनक बवतरण प्रणाल़ी (PDS), ICDS, और अन्य सामालजक सुरक्षा कार्यक्रमो ं के ि़ीच िेहतर 

समन्वर् से खाद्य सुरक्षा और पोषण में सुधार हो सकता है। इसके अलावा, सामुदाबर्क जागरूकता अलभर्ान, जैसे व्यवहार 

पररवतयन संचार (BCC), और मात ृलशक्षा को िढ़ावा देना महत्वपूणय है, जैसा बक बिहार के िाल कुपोषण मुक्त बिहार 

(BKMB) अलभर्ान (2014) में देखा गर्ा (). कुल बमलाकर, बिहार में कुपोषण की स्थस्थबत गंभ़ीर िऩी हुई है, और 

आंगनवाड़ी कार्यक्रम, हालांबक आंलशक रूप से प्रभाव़ी, अपऩी पूणय क्षमता तक पहंुचने के ललए िुबनर्ाद़ी ढांचे, बवत्त पोषण, 

और सामुदाबर्क सहभाबगता में सुधार की आवश्यकता है। 

4. आंगनवाड़ी कार्यक्रम की भूबमका और प्रभाव 

आंगनवाड़ी कार्यक्रम, बवशेष रूप से एकीकृत िाल बवकास सेवा (ICDS) र्ोजना के अंतगयत, कुपोषण उन्मूलन के ललए 

भारत सरकार की एक प्रमखु रणऩीबत रह़ी है। बिहार जैसे सामालजक-आलथयक रूप से चुनौत़ीपूणय राज्य में, आंगनवाड़ी कें द् 
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(AWCs) पोषण, स्वास्थ्य और पूवय-शैक्षलणक सेवाओ ंकी पहुाँच िढ़ाने का एक अहम माध्यम िन चुके हैं। इनका मुख्य 

उदे्दश्य िच्ो ंको कुपोषण से िचाना, मात-ृलशशु मृतु्य दर को कम करना, और प्रारंलभक बवकास को प्रोत्साबहत करना है। 

भूबमका की दृबष्ट से, आंगनवाड़ी कें द्ो ंद्वारा छह प्रमुख सेवाएाँ  प्रदान की जात़ी हैं — पूरक पोषण, ट़ीकाकरण, स्वास्थ्य 

जााँच, पोषण एवं स्वास्थ्य लशक्षा, असंगबित पूवय-बवद्यालऱ्ी लशक्षा, और संदभय सेवाएाँ । र्े सेवाएाँ  समुदार् स्तर पर उपलब्ध 

कराकर कें द् सरकार ने एक ऐसा तंत्र बवकलसत बकर्ा है, जो ग्राम़ीण और दरूस्थ क्षेत्रो ंतक पहुाँच सुबनलित करता है। 

बवशेषकर 0-6 वषय की आर्ु के िच्ो,ं गभयवत़ी मबहलाओ ंऔर धात्ऱी माताओ ंको ललक्षत करके आंगनवाड़ी कें द् ज़ीवन के 

प्रारंलभक 1000 बदनो ंके दौरान पोषण और स्वास्थ्य संिंध़ी हस्तक्षेप प्रदान करते हैं — जो िाल बवकास के ललए अतं्यत 

महत्वपूणय समर् माना जाता है। 

बिहार में इनकी प्रभावश़ीलता का आकलन करें तो र्ह स्पष्ट होता है बक इन कें द्ो ंके माध्यम से कुपोषण में कम़ी लाने की 

बदशा में कुछ सकारात्मक संकेत बमले हैं। उदाहरणस्वरूप, ICDS के माध्यम से बवतररत बकए गए परूक पोषण आहार 

(Supplementary Nutrition Program) से अनेक अबत-कुपोबषत िच्ो ंमें सुधार देखा गर्ा है। इसके अलावा, 

ट़ीकाकरण और स्वास्थ्य जााँच के माध्यम से कई ि़ीमाररर्ो ंकी रोकथाम भ़ी संभव हुई है। आंगनवाड़ी कार्यकताय स्थाऩीर् 

समुदार् की मबहलाओ ंसे िऩी होत़ी हैं, लजससे सेवाओ ंके प्रबत बवश्वास और पहुाँच में वृबि हुई है। 

बफर भ़ी, इस कार्यक्रम के प्रभाव को स़ीबमत करने वाले कई कारक मौजदू हैं। अनेक आंगनवाड़ी कें द्ो ंमें आधारभूत 

सुबवधाओ ंजैसे शौचालर्, स्वच्छ परे्जल, रसोईर्र र्ा समुलचत भवनो ंकी कम़ी देख़ी गई है। NFHS-5 के अनुसार, 

बिहार के कई क्षेत्रो ंमें अि भ़ी 35% से अलधक आंगनवाड़ी कें द्ो ंकी संरचनात्मक स्थस्थबत खराि है। इसके अबतररक्त, परूक 

पोषण के बवतरण में अबनर्बमतता, आंगनवाड़ी कार्यकतायओ ंका अपर्ायप्त प्रलशक्षण, कार्यभार अलधक होना तथा कम वेतन, 

और राजऩीबतक हस्तक्षेप जैस़ी समस्याएाँ  इसकी कार्यकुशलता को प्रभाबवत करत़ी हैं। 

हालांबक चुनौबतर्ााँ  कई हैं, बफर भ़ी इन कें द्ो ंकी मौजूदग़ी ने अनेक पररवारो ंको लशश ुपोषण, स्वच्छता एवं स्वास्थ्य के प्रबत 

जागरूक बकर्ा है। हाल के वषों में "पोषण टरैकर ऐप", "पोषण माह", और स्वस्थ आहार के ललए सामदुाबर्क जागरूकता 

कार्यक्रम जैसे नवाचारो ंने ICDS को अलधक बडलजटल और डेटा-संचाललत िनाने की बदशा में मागय प्रशस्त बकर्ा है। 

संक्षेप में, आंगनवाड़ी कार्यक्रम ने बिहार में कुपोषण से लडने के ललए एक मजिूत आधार प्रसु्तत बकर्ा है। हालांबक इसकी 

पूणय क्षमता तक पहुाँचने के ललए संसाधनो ंकी पूबतय, क्षमता बनमायण, बनगराऩी तंत्र की मजिूत़ी और समुदार् की सबक्रर् 

भाग़ीदाऱी अबनवार्य है। र्बद इन पहलुओ ंपर कार्य बकर्ा जाए, तो आंगनवाड़ी कें द् कुपोषण के लखलाफ लडाई में अत्यलधक 

प्रभाव़ी साबित हो सकते हैं। 

5. प्रमुख चुनौबतर्ााँ  
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बिहार में आंगनवाड़ी कार्यक्रम (ICDS) के माध्यम से कुपोषण से लडने के प्रर्ासो ंके िावजूद अनेक ऐस़ी संरचनात्मक, 

प्रिंधन संिंध़ी और सामालजक चुनौबतर्ााँ  हैं जो इसकी प्रभावश़ीलता को स़ीबमत करत़ी हैं। र्े चुनौबतर्ााँ  न केवल सेवा 

बवतरण की गुणवत्ता को प्रभाबवत करत़ी हैं, िस्थि ललक्षत लाभालथयर्ो ंतक सवेाओ ंकी पहुाँच को भ़ी िालधत करत़ी हैं। 

• आधारभूत संरचना की कम़ी: बिहार के कई आंगनवाड़ी कें द्ो ंमें उलचत भवन, बिजल़ी, स्वच्छ पेर्जल, रसोईर्र, 

शौचालर् और िच्ो ंके खलेने के साधनो ंकी भाऱी कम़ी है। कुछ कें द् बकराए की र्ा अस्थाऱ्ी जगहो ंपर चल रहे 

हैं, लजससे िच्ो ंऔर मबहलाओ ंके ललए एक सुरलक्षत और अनुकूल वातावरण िनाना कबिन हो जाता है। र्ह 

स्थस्थबत िच्ो ंकी बनर्बमत उपस्थस्थबत और सेवाओ ंकी गुणवत्ता को प्रभाबवत करत़ी है। 

• मानव संसाधनो ंकी कम़ी और प्रलशक्षण में खाबमर्ााँ : आंगनवाड़ी कार्यकताय और सहाबर्काएाँ  ग्राम़ीण पररवेश की 

मबहलाएाँ  होत़ी हैं, लजन्ें स़ीबमत प्रलशक्षण और संसाधन बमलते हैं। स्वास्थ्य, पोषण और िाल लशक्षा जसेै बवबवध 

कार्ों की लजम्मेदाऱी होने के िावजूद उन्ें अक्सर नाममात्र का प्रलशक्षण बदर्ा जाता है। पररणामस्वरूप, न तो 

सेवा बवतरण सट़ीक होता है और न ह़ी लाभालथयर्ो ंको उसका पूरा लाभ बमल पाता है। 

• पाररश्रबमक और प्रेरणा की कम़ी: आंगनवाड़ी कार्यकतायओ ंको द़ी जाने वाल़ी मानदेर् रालश न केवल अपर्ायप्त है, 

िस्थि समर् पर भगुतान भ़ी नह़ी ंहोता। इससे उनमें असंतोष और कार्य के प्रबत उदास़ीनता उत्पन्न होत़ी है। साथ 

ह़ी, उन्ें सू्कल सवेक्षण, मतदाता पहचान पत्र बवतरण, जनगणना जैसे अबतररक्त कार्ों में भ़ी लगार्ा जाता है, 

लजससे उनकी मूल लजम्मेदाररर्ो ंपर असर पडता है। 

• बनगराऩी और मूल्ांकन की कमजोर प्रणाल़ी: कार्यक्रम की सफलता के ललए आवश्यक है बक बनर्बमत बनगराऩी 

और मूल्ांकन बकर्ा जाए, बकंतु बिहार में अलधकांश कें द्ो ंपर डेटा ररकॉबडिंग, ररपोबटिंग और बनऱीक्षण की प्रणाल़ी 

िेहद कमजोर है। बडलजटल टरैबकंग प्रणाल़ी अि आरंभ की जा रह़ी है, लेबकन उसका प्रभाव स़ीबमत है और सभ़ी 

कार्यकतायओ ंको तकऩीकी दक्षता नह़ी ंहै। 

• आपूबतय तंत्र की समस्याएाँ : पूरक पोषण आहार (SNP) और अन्य आवश्यक सामग्ऱी की आपूबतय में िार-िार 

व्यवधान आता है। कई िार सामग्ऱी की गुणवत्ता पर भ़ी सवाल उिते हैं। इसके अलावा, समर् पर राशन बवतरण 

न होने से समुदार् का बवश्वास कम होता है और भाग़ीदाऱी र्टत़ी है। 

• समुदार् की सहभाबगता का अभाव: र्द्यबप ICDS का उदे्दश्य समुदार्-आधाररत भाग़ीदाऱी को िढ़ावा देना है, 

परंतु जम़ीऩी स्तर पर लोगो ंकी सहभाबगता िहुत स़ीबमत है। ग्राम स्तर पर पोषण, स्वच्छता र्ा िाल देखभाल के 

मुद्दो ंको लेकर सबक्रर् जनभाग़ीदाऱी देखने को नह़ी ंबमलत़ी, लजससे कार्यक्रम का सामालजक प्रभाव स़ीबमत हो 

जाता है। 

• सामालजक-आलथयक बवषमता और जागरूकता की कम़ी: बिहार में व्यापक गऱीि़ी, अलशक्षा और लैंबगक असमानता 

जैसे कारक कुपोषण को िढ़ावा देते हैं। ग्राम़ीण क्षेत्रो ंमें कई माता-बपता पोषण संिंध़ी जानकाऱी से वंलचत होत े

हैं, लजससे वे आंगनवाड़ी सेवाओ ंका सह़ी उपर्ोग नह़ी ंकर पाते। कुछ समुदार्ो ंमें सामालजक भदेभाव और 

रूबढ़वाद़ी सोच के कारण मबहलाओ ंऔर िाललकाओ ंकी उपेक्षा होत़ी है। 
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6. सकारात्मक पहल 

बिहार जैसे चुनौत़ीपूणय सामालजक-आलथयक पररवेश वाले राज्य में, जहााँ  कुपोषण एक जबटल और गहराई से जडें जमाई हुई 

समस्या है, वहााँ  आंगनवाड़ी कें द्ो ंके माध्यम से बकए गए कुछ सकारात्मक प्रर्ासो ंने उल्लेखऩीर् िदलाव लाए हैं। र्द्यबप 

राज्यभर में र्ह िदलाव समान रूप से नह़ी ंदेखा गर्ा, बफर भ़ी कुछ लजलो ंऔर गावंो ंसे बमल़ी सफलता की कहाबनर्ााँ  र्ह 

दशायत़ी हैं बक उलचत रणऩीबत, संसाधन और सामुदाबर्क भाग़ीदाऱी के माध्यम से कुपोषण से लडा जा सकता है। 

1. गर्ा लजल ेकी "संपूणय पोषण पंचार्त" पहल: गर्ा लजले के कुछ पंचार्तो ंमें ICDS के तहत "संपणूय पोषण 

पंचार्त" मॉडल अपनार्ा गर्ा, लजसमें आंगनवाड़ी कार्यकतायओ,ं आशा, और स्थाऩीर् पंचार्त प्रबतबनलधर्ो ंके 

समन्वर् से बनर्बमत पोषण बनगराऩी की जात़ी है। िच्ो ंकी मालसक वजन जांच, पोषण चाटय का प्रदशयन, और 

माताओ ंके ललए बनर्बमत पोषण लशबवरो ंके आर्ोजन जैसे कदमो ंसे वहााँ  त़ीन वषों में 0-5 आर्ु वगय में कुपोषण 

दर में 18% की बगरावट दजय की गई। र्ह मॉडल अि अन्य लजलो ंमें दोहरार्ा जा रहा है। 

2. वैशाल़ी लजले में मोिाइल आधाररत बनगराऩी प्रणाल़ी: वैशाल़ी लजले में ICDS कार्यकतायओ ंको पोषण टरैकर ऐप 

से जोडा गर्ा, लजसके माध्यम से िच्े के बवकास की बडलजटल बनगराऩी संभव हो पाई। इससे न केवल डेटा 

संग्रहण की सट़ीकता िढ़़ी, िस्थि गंभ़ीर कुपोबषत िच्ो ंकी पहचान और उनके ललए त्वररत हस्तक्षेप संभव हुआ। 

इससे समुदार् में ICDS सेवाओ ंके प्रबत बवश्वास िढ़ा और माता-बपता की सहभाबगता में सुधार हुआ। 

3. मुजफ्फरपुर में सामुदाबर्क रसोई का नवाचार: मजुफ्फरपरु लजले के कुछ आबदवास़ी िहुल क्षेत्रो ंमें कुपोषण से 

ग्रस्त िच्ो ं के ललए स्थाऩीर् सामुदाबर्क रसोई (Community Kitchen) का प्रर्ोग बकर्ा गर्ा। र्हााँ  

स्थाऩीर् स्तर पर पौबष्टक भोजन तैर्ार कर िच्ो ंको प्रबतबदन परोसा जाता है। इसमें दाल, चावल, हऱी सस्थिर्ााँ  

और अंडे जैसे संतुललत भोजन शाबमल होते हैं। इस पहल से आंगनवाड़ी कें द्ो ंमें िच्ो ंकी उपस्थस्थबत और वजन 

में उल्लेखऩीर् वृबि देख़ी गई। 

4. बकशनगंज की िाल पोषण रैल़ी और जनजागरूकता: बकशनगंज लजले में िच्ो,ं बकशोररर्ो ंऔर माताओ ंको 

जागरूक करन ेके ललए "िाल पोषण रैल़ी" बनकाल़ी गई, लजसमें सू्कल, आंगनवाड़ी और स्वास्थ्य बवभाग ने भाग 

ललर्ा। रैल़ी के माध्यम से पोषण, स्वच्छता और ट़ीकाकरण जैसे बवषर्ो ंपर नाटको,ं पोस्टरो ंऔर नुक्कड नाटको ं

के माध्यम से जागरूकता फैलाई गई। इसका पररणाम र्ह हुआ बक स्थाऩीर् समुदार् ICDS कें द्ो ंसे अलधक 

जुडाव महसूस करने लगा। 

7. बनष्कषय (Conclusion) 

बिहार में कुपोषण एक द़ीर्यकाललक, िहुआर्ाम़ी और संरचनात्मक चुनौत़ी है, जो न केवल स्वास्थ्य िस्थि सामालजक और 

आलथयक बवकास को भ़ी प्रभाबवत करत़ी है। इस जबटल समस्या से बनपटने के ललए सरकार द्वारा आरंभ बकर्ा गर्ा आंगनवाड़ी 

कार्यक्रम (ICDS) एक महत्वपूणय सामालजक सुरक्षा तंत्र के रूप में उभरा है। इस शोध से र्ह स्पष्ट हुआ बक आंगनवाड़ी 

कें द्ो ंके माध्यम से प्रारंलभक िाल्ावस्था देखभाल, पूरक पोषण, स्वास्थ्य सेवाएाँ , और मातृ-लशशु पोषण लशक्षा जैसे पहलुओ ं
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पर सकारात्मक हस्तक्षेप बकर्ा गर्ा है। बवशेष रूप से ग्राम़ीण और वंलचत समुदार्ो ंतक पहुाँच िनाकर इस कार्यक्रम ने कई 

जरूरतमंद पररवारो ंको लाभ पहुाँचार्ा है। हालााँ बक, र्ह भ़ी उतना ह़ी स्पष्ट है बक इस कार्यक्रम की प्रभावश़ीलता को 

स़ीबमत करने वाल ेअनेक कारक अि भ़ी मौजूद हैं - जैसे आधारभूत संरचना की कम़ी, मानव संसाधनो ंकी असमानता, 

प्रलशक्षण की अपर्ायप्तता, संसाधनो ंकी अबनर्बमत आपूबतय, और बनगराऩी तंत्र की दिुयलता। इसके अबतररक्त सामालजक 

रूबढ़र्ााँ , अलशक्षा और जागरूकता की कम़ी जैस़ी िाधाएाँ  भ़ी कुपोषण के लखलाफ चल रहे प्रर्ासो ंको कमजोर करत़ी हैं। 

शोध में लजन सफल प्रर्ासो ंऔर नवाचारो ंका बवश्लषेण बकर्ा गर्ा है, व ेर्ह संकेत देते हैं बक र्बद र्ोजनाओ ंको स्थाऩीर् 

आवश्यकताओ ंके अनुरूप अनुकूललत बकर्ा जाए, और बवलभन्न बवभागो,ं समुदार् और ऩीबत-बनमायताओ ंके ि़ीच िेहतर 

समन्वर् स्थाबपत बकर्ा जाए, तो कुपोषण की दर में उल्लेखऩीर् कम़ी लाई जा सकत़ी है। तकऩीकी नवाचार, जैसे मोिाइल-

आधाररत बनगराऩी, और सामुदाबर्क रसोई जैसे स्थाऩीर् समाधान, कार्यक्रम को अलधक प्रभावशाल़ी िनाने में सहार्क 

लसि हो सकते हैं। इसललए र्ह कहा जा सकता है बक आंगनवाड़ी कार्यक्रम की भूबमका केवल सेवा बवतरण तक स़ीबमत 

नह़ी ंहै, िस्थि र्ह एक सामालजक पररवतयन का माध्यम िन सकता है, र्बद उसे पर्ायप्त संसाधन, प्रलशक्षण, सम्मान और 

बनगराऩी प्राप्त हो। ऩीबत स्तर पर बकए गए सुधार, जम़ीऩी स्तर पर कार्यकतायओ ंकी क्षमता-वृबि, और समुदार् की सशक्त 

भाग़ीदाऱी ह़ी वह आधार हैं लजन पर बिहार जैसे राज्यो ंमें कुपोषण के लखलाफ एक सशक्त और स्थाऱ्ी लडाई लड़ी जा 

सकत़ी है। 
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5. ऩीबत आर्ोग. (2020). भारत में कुपोषण: चुनौबतर्ााँ  और समाधान। नई बदल्ल़ी।  

6. बवश्व िैंक. (2016). भारत में ICDS का प्रभाव मूल्ांकन। वालशंगटन ड़ीस़ी। 

7. मबहला एवं िाल बवकास मंत्रालर्. (2023). एकीकृत िाल बवकास सेवा (ICDS) वाबषयक ररपोटय। भारत 

सरकार। 
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