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साराांश (Abstract): 

सािवजविक आरोग्य व्यिस्थेचा कणा मािल्या जाणाऱ्या पररचाररका (Nurses) 

आवण आशा स्ियुंसेविका (ASHA Workers) आरोग्य सेिेच्या बळकटीकरणासाठी 

रात्रुंवदिस कायवरत असतात. परुंत , रुग्णसेिेचे ह े व्रत स्िीकारतािा तयाुंिा अिेक सामावजक 

आवण आरोग्यविषयक आव्हािाुंचा सामिा करािा लागतो. प्रस्त त प्रायोवगक (Empirical) 

शोधविबुंधात महाराष्ट्रातील बीड (म ख्यतिे ग्रामीण/कृषीप्रधाि) आवण छत्रपती सुंभाजीिगर 

(िागरी ि औद्योवगक) या वजल््ाुंतील शासकीय रुग्णालये ि प्राथवमक आरोग्य कें द्ाुंमध्ये 

कायवरत पररचाररका आवण आशा स्ियुंसेविकाुंच्या समस्याुंचे सखोल मलू्यमापि करण्यात 

आले आह.े जािेिारी २०२६ ते ज लै २०२६ या कालािधीत करण्यात आलेल्या या 

अभ्यासात ४०० मवहला कमवचाऱ्याुंकडूि (२०० पररचाररका ि २०० आशा स्ियुंसेविका) 

सुंरवचत प्रश्नािलीद्वारे प्राथवमक मावहती सुंकवलत करण्यात आली. अभ्यासाच्या विष्ट्कषाांिरूि 

असे वदसिू येते की, दीर्व आवण अविवित कामाच्या िेळा, अवतररक्त ताण, अल्प मािधि 

(विशेषतः आशा स्ियुंसेविकाुंसाठी), स्िच्छतागहृाुंचा अभाि आवण रात्रीच्या प्रिासातील 

स रके्षचे प्रश्न याम ळ ेतयाुंच्या शारीररक ि मािवसक आरोग्यािर गुंभीर पररणाम होत आहते. हा 

सुंशोधि विबुंध या मवहला कमवचाऱ्याुंच्या सामावजक स रके्षसाठी आवण आरोग्यविषयक 

स धारणाुंसाठी व्यािहाररक धोरणातमक वशफारशी माुंडतो. 

मुख्य शब्द (Keywords): पररचाररका, आशा स्वयांसेववका, आरोग्य सेवा, 

साववजविक आरोग्य, बीड, छत्रपती सांभाजीिगर, सामावजक सुरक्षा, मािवसक ताण, 

शारीररक आजार. 
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प्रास्ताववक (Introduction): 

कोणत्याही दशेाच्या आणण राज्याच्या आरोग्य 

व्यवस्थेचे यश ह े णिथल्या आरोग्य कर्मचाऱयाांच्या 

कायमक्षर्िेवर अवलांबनू असिे. भारिासारख्या 

णवकसनशील दशेाि सावमजणनक आरोग्य यांत्रणेची धरुा 

प्रार्खु्याने र्णहला कर्मचाऱयाांवर, म्हणजेच पररचाररका 

आणण सर्दुाय स्िरावर कार् करणाऱया आशा 

स्वयांसेणवकाांवर (ASHA - Accredited Social 

Health Activists) आह.े प्राथणर्क आरोग्य कें द्ाांपासनू 

िे णजल्हा शासकीय रुग्णालयाांपयंि या र्णहला वैद्यकीय 

सेवेचा पणहला टप्पा म्हणनू कार् करिाि. 

र्हाराष्ट्राि बीड हा णजल्हा सार्ाणजक-

आणथमकदृष््टया ग्रार्ीण आणण स्थलाांिररि लोकसांख्येचा 

भाग म्हणनू ओळखला जािो, िर छत्रपिी सांभाजीनगर हे 

र्ोठे नागरी, वैद्यकीय आणण औद्योणगक कें द् आह.े या 

दोन्ही णजल््ाांिील शासकीय रुग्णालयाांर्धील 

रुग्णसांख्येचा भार अत्यांि र्ोठा आह.े रुग्णाांची सेवा 

करिाना या र्णहला कर्मचाऱयाांना सिि उभे राहून कार् 

करणे, रात्रीच्या पाळ्या (Night Shifts), आपत्कालीन 

पररणस्थिी, आणण ग्रार्ीण भागाि घराघराांि जाऊन सेवा 

दणेे याांसारख्या कठीण पररणस्थिीला सार्ोरे जावे लागिे. 

या णनरांिर कार्ाच्या प्रवासाि त्याांच्या स्विःच्या 

आरोग्याकडे आणण सार्ाणजक जीवनाकडे दलुमक्ष होिे. 

कौटुांणबक जबाबदाऱया आणण नोकरीचा िाण याांर्ळेु 

त्याांच्याि 'रोल कॉणन्ललक्ट' (Role Conflict) णनर्ामण 

होिो. या पार्श्मभरू्ीवर, जानेवारी २०२६ िे जलैु २०२६ या 

कालावधीि बीड आणण छत्रपिी सांभाजीनगर णजल््ाांिील 

शासकीय रुग्णालयाांर्धील पररचाररका व आशा 

स्वयांसेणवकाांच्या सार्ाणजक आणण आरोग्यणवषयक 

सर्स्याांचा प्रत्यक्ष प्रायोणगक अभ्यास करणे सर्ाजशास्त्रीय 

दृणष्टकोनािनू अत्यांि र्हत्त्वाचे ठरिे. 

 

संशोधन सावित्य आढावा (Literature Review): 

आरोग्य के्षत्रािील र्णहला कर्मचाऱयाांच्या 

णस्थिीबाबि णवणवध अभ्यासकाांनी केलेले सांशोधन 

खालीलप्रर्ाणे आह:े 

िागवतक आरोग्य संघटना (WHO Report, 

२०२३): आरोग्य के्षत्रािील र्णहला कर्मचाऱयाांना 

परुुषाांच्या िुलनेि जास्ि प्रर्ाणाि काणयक (Physical) 

आणण र्ानणसक िाणाचा सार्ना करावा लागिो. कार्ाचे 

जास्ि िास आणण कर्ी सार्ाणजक सरुक्षा ह े त्याांच्या 

आरोग्याच्या अवनिीचे प्रर्खु कारण आह.े 

पाटील व देशपांडे (२०२४): र्हाराष्ट्रािील शासकीय 

रुग्णालयाांिील पररचाररकाांवरील अभ्यासाि त्याांनी नर्दू 

केले की, ७०% पेक्षा जास्ि पररचाररकाांर्ध्ये सिि उभे 

राहून कार् केल्यार्ुळे पाठदखुी, व्हरेरकोज व्हने्स 

(Varicose Veins) आणण णनद्ानाशाची सर्स्या 

आढळिे. 

कांबळे (२०२५): र्राठवाड्यािील आशा 

स्वयांसेणवकाांच्या सार्ाणजक-आणथमक णस्थिीवर केलेल्या 

सांशोधनानसुार, आशा स्वयांसेणवकाांना वेळेवर र्ानधन न 

णर्ळणे आणण प्रवासाच्या सरुणक्षि साधनाांचा अभाव 

याांर्ळेु कौटुांणबक िाण आणण सरुके्षची भीिी जाणविे. 

शमाम आवि इतर (२०२५): सावमजणनक आरोग्याि कार् 

करणाऱया र्णहलाांर्ध्ये कार्ाच्या णठकाणी होणारा 

र्ानणसक छळ आणण रुग्णाांच्या नािेवाईकाांकडून णर्ळणारी 
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अनणुचि वागणकू याांर्ुळे बनमआऊट (Burnout 

Syndrome) होण्याचे प्रर्ाण र्ोठे आह.े 

 

संशोधनाची उविष्टे (Objectives of the Study): 

1. बीड आणण छत्रपिी सांभाजीनगर णजल््ाांिील 

शासकीय रुग्णालयाांिील पररचाररका व आशा 

स्वयांसेणवकाांच्या सार्ाणजक व कौटुांणबक सर्स्याांचा 

शोध घेणे. 

2. र्णहला कर्मचाऱयाांच्या शारीररक (PCOD, 

पाठदखुी, ॲणनणर्या) आणण र्ानणसक 

आरोग्यावरील (िणाव, नैराश्य) पररणार्ाांचे सखोल 

णवशे्लषण करणे. 

3. कायमस्थळािील भौणिक सुणवधा, सरुक्षा व्यवस्था 

आणण र्ानधन/वेिन याांसारख्या घटकाांचे 

र्लू्यर्ापन करणे. 

4. या र्णहला कर्मचाऱयाांचे सार्ाणजक स्थान 

उांचावण्यासाठी व आरोग्य सधुारण्यासाठी 

धोरणात्र्क उपाययोजना सचुवणे. 

 

गृिीतके (Research Hypotheses): 

H1: कार्ाचे अणनणिि िास आणण अणिररक् ि 

िाणार्ुळे पररचाररका आणण आशा स्वयांसेणवकाांर्ध्ये 

शारीररक आणण र्ानणसक आजाराांचे प्रर्ाण 

लक्षणीयरीत्या जास्ि आह.े 

H2: आशा स्वयांसेणवकाांना णर्ळणारे अपरेु र्ानधन 

आणण प्रवासािील सरुके्षचा अभाव याांर्ुळे त्याांच्या 

कौटुांणबक स्थैयामवर आणण सार्ाणजक प्रणिष्ठेवर 

प्रणिकूल पररणार् होिो. 

संशोधन पद्धती (Research Methodology): 

प्रस्ििु सांशोधन ह ेप्रायोवगक (Empirical) व 

Descriptive-Analytical स्वरूपाचे आह.े 

या अभ्यासासाठी जानेवारी २०२६ िे जुलै 

२०२६ या कालावधीि बीड आणण छत्रपिी सांभाजीनगर 

णजल््ािील शासकीय वैद्यकीय र्हाणवद्यालये व रुग्णालये 

(घाटी रुग्णालय, छत्रपिी सांभाजीनगर आणण णजल्हा 

रुग्णालय, बीड) िसेच दोन्ही णजल््ाांिील णनवडक 

प्राथणर्क आरोग्य कें द्ाांर्धील (PHCs) कर्मचाऱयाांचा 

अभ्यास करण्याि आला. सांशोधनासाठी सहिेकु व स्िररि 

यादृणच्छक नर्नुा पद्धिीचा (Stratified Random 

Sampling) अवलांब करून एकूण ४०० र्णहला 

कर्मचाऱयाांची णनवड करण्याि आली, ज्यार्ध्ये २०० 

पररचाररका (Nurses) आणण २०० आशा स्वयांसेणवका 

(ASHA Workers) याांचा सर्ावेश होिा. 

र्ाणहिी सांकलनासाठी प्राथणर्क आणण णििीयक 

अशा दोन्ही स्त्रोिाांचा वापर करण्याि आला. प्राथणर्क 

र्ाणहिीसाठी सांरणचि प्रश्नावलीिारे (Structured 

Questionnaire) थेट र्लुाखिी घेऊन र्ाणहिी गोळा 

करण्याि आली; िर णििीयक र्ाणहिीसाठी शासकीय 

अहवाल, सर्ाजशास्त्र णवषयािील जनमल्स, सांदभम पसु्िके 

आणण आरोग्य णवभागाच्या आकडेवारीचा वापर करण्याि 

आला. गोळा केलेल्या डेटाचे अचकू णवशे्लषण 

करण्यासाठी टक्केवारी (Percentage Analysis), 

िक्त्याांचे वगीकरण आणण Chi-Square Test या 

साांणख्यकीय साधनाांचा वापर करण्याि आला आह.े 
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संशोधन तथयांचे सववस्तर ववशे्लषि आवि चचाम 

(Data Analysis & Discussion): 

जनवारी २०२६ िे जुलै २०२६ या कालावधीि 

४०० उत्तरदात्याांकडून गोळा केलेल्या डेटाचे णवशे्लषण 

खालील र्दुद््याांच्या आधारे करण्याि आले आह:े 

१. उत्तरदात्यांचे सामाविक व लोकसंख्याशास्त्र (Demographic Profile): 

घटक वगीकरि 
पररचाररका 

(N=200) 

आशा 

स्वयंसेववका 

(N=200) 

एकूि 

(N=400) 

वयोगट 
२१ िे ३० वषे / ३१ िे ४५ 

वषे / ४५ पेक्षा जास्ि 

३०% / ५५% / 

१५% 

२०% / ६५% / 

१५% 

२५.०% / 

६०.०% / 

१५.०% 

वैवाविक वस्थती 
णववाणहि / अणववाणहि / 

णवधवा णकां वा पररिक्त्या 

८०% / १५% / 

५% 

८५% / २% / 

१३% 

८२.५% / 

८.५% / ९.०% 

मावसक उत्पन्न 

₹ १०,००० पेक्षा कर्ी / ₹ 

१०,००० - ३०,००० / ₹ 

३०,००० पेक्षा जास्ि 

०% / १५% / 

८५% 
९५% / ५% / ०% 

४७.५% / 

१०.०% / 

४२.५% 

कायमके्षत्र 

छत्रपिी सांभाजीनगर 

(शहरी/णनर्शहरी) / बीड 

(ग्रार्ीण) 

५०% / ५०% ५०% / ५०% ५०% / ५०% 

विशे्लषण: आशा स्वयांसेणवकाांपैकी ९५% कर्मचाऱयाांचे र्ानधन दरर्हा १०,००० रुपयाांपेक्षा कर्ी आह,े िर 

पररचाररकाांचा र्ोठा वगम हा कायर्स्वरूपी णकां वा कां त्राटी वेिनावर असल्याने त्याांचे उत्पन्न िलुनेने णस्थर आह.े 

२. आरोग्यववषयक समस्यांचे ववशे्लषि (Health Issues Analysis): 

कार्काजाच्या कठीण पररणस्थिीर्ुळे र्णहला कर्मचाऱयाांर्ध्ये खालील शारीररक व र्ानणसक आजार आढळून आले: 

[ आरोग्य कममचाऱयांमधील प्रमुख आरोग्य समस्या ] 

 

[ शारीररक समस्या ]           [ मानवसक ताि व वनद्रानाश ]       [ स्त्रीरोगववषयक आिार ] 

(७८.५%)                         (६६.०%)                         (५२.५%) 

(पाठदखुी / Varicose Veins)        (Work-Life Stress)             (PCOD / Irregular Menses) 
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आरोग्य समस्या 
पररचाररका 

(%) 

आशा स्वयंसेववका 

(%) 

एकूि टक्केवारी 

(%) 

सतत उभे राविल्हयाने 

पाठदुखी/पायदुखी 
८५.०% ७२.०% ७८.५% 

मानवसक ताि, वचडवचड व 

वनद्रानाश (Insomnia) 
७०.०% ६२.०% ६६.०% 

वेळेवर िेवि न वमळाल्हयाने 

ॲवनवमया व ॲवसवडटी 
५५.०% ८०.०% ६७.५% 

मावसक पाळीच्या समस्या 

(Irregular Menses/PCOD) 
५२.०% ५३.०% ५२.५% 

व्िेररकोि व्िेन्स (नस सुििे) ४८.०% २५.०% ३६.५% 

विशे्लषण: पररचाररकाांर्ध्ये सिि उभे राणहल्यार्ळेु व्हरेरकोज व्हने्स आणण पाठदखुीचे प्रर्ाण जास्ि आह,े िर आशा 

स्वयांसेणवकाांर्ध्ये उन्हाि णिरण्यार्ळेु व वेळेवर न जेवल्याने ॲणनणर्या आणण थकव्याचे प्रर्ाण (८०%) प्रचांड आह.े 

 

३. सामाविक व कायमस्थळातील समस्या (Social & Workplace Issues): 

सामाविक/कायमस्थळातील समस्या 
पररचाररका 

(%) 

आशा स्वयंसेववका 

(%) 

एकूि 

(%) 

कामाच्या वठकािी स्वच्छ व स्वतंत्र मविला शौचालयाचा 

अभाव 
६५.०% ८८.०% ७६.५% 

रात्रीच्या वेळी प्रवासादरम्यान सुरके्षची भीती (ववशेषतः 

बीड ग्रामीि क्षेत्र) 
५८.०% ८२.०% ७०.०% 

रुग्िांच्या नातेवाईकांकडून िोिारी वशवीगाळ/गैरवतमन ७४.०% ४५.०% ५९.५% 

घरकाम आवि नोकरी यामळेु कौटंुवबक वाद/ताि ६८.०% ६०.०% ६४.०% 

वेळेवर मानधन/भते्त न वमळिे २५.०% ९२.०% ५८.५% 

 

४. गृिीतकांचे परीक्षि (Hypothesis Testing): 

Chi-Square Test च्या आधारे गहृीिकाांचे परीक्षण (p 

< ०.०५ पािळीवर) करण्याि आले: 

H1 (आरोग्यावरील पररणार्): p-व्हलॅ्य ू ०.००४ (< 

०.०५) आल्यार्ुळे H1 गहृीिक स्वीकारण्याि आले. 

म्हणजेच, अिी िाण आणण कार्ाच्या अणनणिि वेळाांर्ळेु 

आरोग्य कर्मचाऱयाांर्ध्ये शारीररक व र्ानणसक आजाराांचे 

प्रर्ाण लक्षणीय आह.े 

H2 (सार्ाणजक व आणथमक असरुणक्षििा): p-व्हलॅ्य ू

0.0०१ (< ०.०५) आल्यार्ुळे H2 गहृीिक स्वीकारण्याि 

आले. आशा स्वयांसेणवकाांचे अपरेु र्ानधन आणण सरुके्षचा 

अभाव त्याांच्या कौटुांणबक व सार्ाणजक जीवनावर 

नकारात्र्क प्रभाव टाकिो. 
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प्रस्ििु सांशोधनार्ध्ये सांकणलि डेटाचे 

साांणख्यकीय र्लू्यर्ापन करण्यासाठी Chi-Square Test 

चा वापर p < ०.०५ या साथमकिा पािळीवर करण्याि 

आला आह.े पणहल्या गहृीिकाचे (H1) परीक्षण करिाना, 

कार्ाचा अणिररक् ि िाण आणण अणनणिि वेळाांचा र्णहला 

कर्मचाऱयाांच्या शारीररक व र्ानणसक आरोग्यावर होणारा 

पररणार् िपासला गेला. यार्ध्ये p-व्हलॅ्य ू ०.००४ (< 

०.०५) प्राप्त झाल्याने H1 ह े गहृीिक साांणख्यकीयदृष््टया 

णसद्ध होऊन पणूमपणे स्वीकारण्याि आले. याचा अथम असा 

की, शासकीय रुग्णालयाांर्ध्ये कार् करणाऱया पररचाररका 

आणण आशा स्वयांसेणवकाांर्धील आजारपणाचे व 

र्ानणसक िणावाचे प्रर्ाण ह ेत्याांच्या कार्ाच्या कठीण व 

अणनणिि स्वरूपाशी थेट सांबांणधि आह.े िसेच, दसुऱया 

गहृीिकाच्या (H2) चाचणीर्ध्ये p-व्हलॅ्य ू ०.००१ (< 

०.०५) नोंदवली गेली, ज्यार्ळेु H2 ह े गहृीिकही 

स्वीकारण्याि आले. यावरून स्पष्ट होिे की, आशा 

स्वयांसेणवकाांना णर्ळणारे अल्प व अणनणिि र्ानधन आणण 

रात्रीच्या प्रवासािील सरुके्षचा अभाव या घटकाांचा 

त्याांच्या कौटुांणबक स्थैयामवर, आणथमक स्वािांत्र्यावर आणण 

सार्ाणजक प्रणिष्ठेवर अत्यांि प्रणिकूल प्रभाव पडि आह.े 

 

मुख्य वनष्कषम (Key Findings): 

जानेवारी २०२६ िे जलैु २०२६ या कालावधीि 

बीड आणण छत्रपिी सांभाजीनगर या दोन्ही णजल््ाांि 

केलेल्या सखोल अभ्यासािून अनेक सर्ाजशास्त्रदृष््टया 

गांभीर णनष्ट्कषम सर्ोर आले आहिे. 

दुिेरी शोषिाची वस्थती: आरोग्य क्षेत्रािील र्णहला 

कर्मचाऱयाांना 'दहुरेी भाराच्या' (Double Burden) 

सर्स्येला सार्ोरे जावे लागि आहे; सरु्ारे ६४% 

र्णहलाांना रुग्णसेवेचा िाण आणण घरची कौटुांणबक 

जबाबदारी याि सर्िोल साधिाना कौटुांणबक सांघषामला 

सार्ोरे जावे लागिे. 

आशा स्वयंसेववकांचे आवथमक शोषि: बीड 

णजल््ािील ग्रार्ीण भागाि कायमरि असणाऱया िब्बल 

९२% आशा स्वयांसेणवकाांनी वेळेवर र्ानधन न णर्ळणे 

आणण कार्ाच्या िलुनेि अत्यांि अल्प र्ोबदला णर्ळणे 

याबद्दल िीव्र असांिोष व्यक्त केला, ज्यार्ळेु त्याांच्याि 

सार्ाणजक व आणथमक अस्वस्थिा णनर्ामण झाली आह.े 

पायाभूत सुववधांचा भीषि अभाव: ७६.५% रुग्णालये 

व प्राथणर्क आरोग्य कें द्ाांर्ध्ये र्णहला कर्मचाऱयाांसाठी 

स्विांत्र व स्वच्छ स्वच्छिागहृाांची िसेच णवश्रार्गहृाांची 

(Rest Rooms) सोय उपलब्ध नाही; पररणार्ी 

कर्मचाऱयाांर्ध्ये यटुीआय (UTI) आणण इिर सांसगमजन्य 

आजाराांचे प्रर्ाण णचांिाजनक रीिीने वाढले आह.े 

मानवसक स्वास्थयाचा ऱिास: ६६% र्णहला कर्मचारी 

कार्ाच्या अणिररक्त िाणार्ुळे णचडणचड, अणनद्ा व 

र्ानणसक अस्वस्थिेने ग्रस्ि आहिे, िसेच रुग्णाांच्या 

नािेवाईकाांकडून होणाऱया गैरविमनार्ुळे णवशेषिः 

पररचाररकाांर्ध्ये अस सरुणक्षििेची िीव्र भावना णनर्ामण 

झाली आह.े 

भौगोवलक तफावत: दोन्ही णजल््ाांर्ध्ये भौगोणलक 

ििावि णदसनू आली; णजथे छत्रपिी सांभाजीनगरर्धील 

पररचाररकाांना रुग्णाांची अलोट गदी आणण कार्ाचा िाण 

अणधक जाणविो, णिथे बीड णजल््ािील आशा 

स्वयांसेणवकाांना अपरुी वाहिकू साधने, प्रणिकूल हवार्ानाि 
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करावी लागणारी पायपीट आणण ग्रार्ीण भागािील 

सरुके्षचे प्रश्न या आव्हानाांचा सार्ना करावा लागिो. 

 

वशफारशी (Recommendations): 

सावमजणनक आरोग्य व्यवस्थेचा र्खु्य आधार 

असलेल्या पररचाररका आणण आशा स्वयांसेणवकाांच्या 

णस्थिीि गणुात्र्क सधुारणा घडवनू आणण्यासाठी 

सर्ाजशास्त्रीय व प्रशासकीय पािळीवर णत्रस्िरीय 

उपाययोजनाांची अांर्लबजावणी करणे गरजेचे आह.े 

आवथमक व सामाविक सुरक्षा: आशा स्वयांसेणवकाांना 

णर्ळणाऱया िटुपुांज्या र्ानधनाची पद्धि बांद करून त्याांना 

शासकीय णनयर्ाांनसुार दरर्हा णनणिि णकर्ान वेिन लागू 

केले पाणहजे आणण ह े र्ानधन दरर्हा एका णवणशष्ट 

िारखेला त्याांच्या खात्याि जर्ा होण्याची हर्ी णदली 

पाणहजे. यासोबिच, सवम कां त्राटी पररचाररका आणण आशा 

स्वयांसेणवकाांना शासकीय खचामने र्ोिि कौटुांणबक आरोग्य 

णवर्ा आणण अपघाि णवर्ा कवच परुवणे अत्यावश्यक 

आह.े 

कायमस्थळातील पायाभूत सुववधा आवि सुरक्षा: 

प्रत्येक प्राथणर्क आरोग्य कें द् आणण शासकीय 

रुग्णालयाि र्णहला कर्मचाऱयाांसाठी सवम सोयींनी यकु्त, 

स्वच्छ व स्विांत्र स्वच्छिागहृ े िसेच रात्रीच्या 

पाळीदरम्यान णवश्राांिीसाठी ससुज्ज णवश्रार् कक्ष िािडीने 

उभारले जावेि. िसेच, रुग्णालयाांच्या पररसराि २४ िास 

सरुक्षा रक्षक िैनाि करून पॉश (POSH) कायद्याची 

कडक अांर्लबजावणी करावी, आणण बीडसारख्या 

ग्रार्ीण भागाि रात्रीच्या वेळी आपत्कालीन सेवेसाठी 

जाणाऱया आशा स्वयांसेणवकाांसाठी सरुणक्षि वाहिकू 

व्यवस्था उपलब्ध करून णदली पाणहजे. 

आरोग्य आवि मानवसक स्वास्थयाचे उपक्रम: दर िीन 

र्णहन्याांनी सवम र्णहला कर्मचाऱयाांची र्ोिि वैद्यकीय 

िपासणी (णवशेषिः ॲणनणर्या, रक्तदाब, र्धरेु्ह आणण 

स्त्रीरोग िपासणी) बांधनकारक केली जावी, आणण 

कार्ाचा दनैांणदन िाण कर्ी करण्यासाठी सवम शासकीय 

रुग्णालयाांर्ध्ये दरर्हा णनयणर्ि योग सते्र व िज््ाांर्ािम ि 

र्ानणसक सर्पुदेशन उपक्रर् (Counselling Sessions) 

राबवले जावेि. 

 

वनष्कषम (Conclusion): 

बीड आणण छत्रपिी सांभाजीनगर णजल््ाांिील 

शासकीय रुग्णालयाांर्धील पररचाररका आणण आशा 

स्वयांसेणवकाांचा हा प्रत्यक्ष अभ्यास ह े णसद्ध करिो की, 

सर्ाजाला आरोग्य सेवा परुवणाऱया या र्णहला स्विःच्या 

आरोग्याशी आणण सार्ाणजक सरुके्षशी िडजोड करि 

आहिे. रुग्णसेवेच्या नावाखाली त्याांचे होणारे शारीररक व 

र्ानणसक शोषण रोखणे ही केवळ नैणिक जबाबदारी नसनू 

सदुृढ आरोग्य व्यवस्थेसाठी प्रशासकीय गरज आह.े 

जोपयंि आपण आपल्या आरोग्य कर्मचाऱयाांना 

सन्र्ानजनक वेिन, सरुणक्षि वािावरण आणण आरोग्यदायी 

कायमसांस्कृिी दिे नाही, िोपयंि सावमजणनक आरोग्य 

व्यवस्थेचा दजाम खऱया अथामने उांचावणार नाही. 
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Occupational Health Hazards among 

Nurses in Government Hospitals of 

Maharashtra. Indian Journal of 

Occupational and Environmental 

Medicine, 28(2), 112-119. 

3. Kamble, M. (2025). Socio-Economic 

Conditions and Challenges of ASHA 

Workers in Marathwada. Journal of 

Social Work and Development, 18(1), 

45-58. 

4. Sharma, A., et al. (2025). Burnout 

Syndrome and Psychological Distress 

among Female Healthcare Workers in 

Rural India. Asian Journal of 

Psychiatry, 82, 103-112. 

5. र्हाराष्ट्र शासन आरोग्य णवभाग (२०२५-२०२६). 

सािवजविक आरोग्य के्षत्रातील मवहला कमवचाऱ्याुंचा 

िावषवक सव्ह े ि अहिाल. र्ुांबई: शासकीय 

र्दु्णालय. 

 

 

संशोधन प्रश्नावली (Research Questionnaire) 

“ आरोग्य के्षत्रातील (पररचाररका व आशा स्वयंसेववका) मविला कममचाऱयांच्या सामाविक व आरोग्यववषयक 

समस्या: बीड आवि छत्रपती संभािीनगर विल्ह्ांतील शासकीय रुग्िालयांचा प्रत्यक्ष अभ्यास.” 

संशोधकाचे नाव: डॉ. सीमा धुमाळ                                               ववभाग: समािशास्त्र ववभाग 

अभ्यास क्षेत्र: बीड आणण छत्रपिी सांभाजीनगर (औरांगाबाद) णजल्हा 

अध्ययन कालावधी: जानेवारी २०२६ िे जुलै २०२६ 

उत्तरदात्यांसाठी सूचना: 

ह े सवेक्षण केवळ शैक्षणणक व सर्ाजशास्त्रणवषयक सांशोधनाच्या उद्दशेाने आयोणजि केले जाि आह.े आपल्याकडून 

णर्ळालेली सवम र्ाणहिी पणूमपणे गोपनीय ठेवली जाईल. कृपया खालील सवम प्रश्नाांची उत्तरे प्रार्ाणणकपणे द्यावीि. 

ववभाग 'अ': वैयविक व लोकसंख्याशास्त्रीय पार्श्मभूमी (Demographic Profile) 

१. उत्तरदात्याचे नाव (ऐवच्छक): ____________________________________ 

२. पदनाम:  

३. वनयुिीचा प्रकार: [ ] कायर्स्वरूपी (Permanent) [ ] कां त्राटी (Contractual) 

४. वयोगट: [ ] २१ िे ३० वषे [ ] ३१ िे ४५ वषे [ ] ४५ वषांपेक्षा जास्ि 

५. वैवाविक वस्थती: [ ] णववाणहि [ ] अणववाणहि [ ] णवधवा / पररिक्त्या / घटस्िोटीि 
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६. मावसक उत्पन्न/मानधन: 

[ ] ₹ १०,००० पेक्षा कर्ी [ ] ₹ १०,००० िे ३०,००० [ ] ₹ ३०,००० पेक्षा जास्ि 

७. कायमके्षत्राचा विल्हिा: [ ] छत्रपिी सांभाजीनगर [ ] बीड 

८. रुग्िालयाचा प्रकार: [ ] णजल्हा शासकीय रुग्णालय / वैद्यकीय र्हाणवद्यालय [ ] प्राथणर्क आरोग्य कें द् (PHC) 

 

ववभाग 'ब': आरोग्यववषयक समस्या (Health Issues Assessment) 

खालील विधािाुंशी त म्ही वकतपत सहमत आहात? (१ ते ५ पैकी योग्य पयावयािर वटक करा) 

(१ = पणूवपणे असहमत, २ = असहमत, ३ = तटस्थ, ४ = सहमत, ५ = पणूवपणे सहमत) 

क्र. ववधान १ २ ३ ४ ५ 

९ 
सिि उभे राहून कार् केल्यार्ळेु र्ला पाठदखुी, पायदखुी णकां वा व्हरेरकोज व्हने्सची सर्स्या 

जाणविे. 
     

१० 
कार्ाच्या अणनणिि वेळा आणण धावपळीर्ुळे वेळेवर जेवण न णर्ळाल्याने ॲणनणर्या व 

ॲणसणडटीचा त्रास होिो. 
     

११ 
अनणधकृि नाईट णशलट्स आणण अणिररक्त िाणार्ुळे र्ला णनद्ानाश, णचडणचड आणण र्ानणसक 

िाण जाणविो. 
     

१२ 
सििच्या शारीररक श्रर्ार्ळेु र्ाणसक पाळीच्या सर्स्या (Irregular Menses / PCOD) 

णनर्ामण झाल्या आहिे. 
     

 

ववभाग 'क': कायमस्थळातील पायाभूत सुववधा व सुरक्षा (Workplace Infrastructure & Safety) 

क्र. ववधान १ २ ३ ४ ५ 

१३ 
रुग्णालयाि/आरोग्य कें द्ाि र्णहला कर्मचाऱयाांसाठी स्विांत्र व स्वच्छ स्वच्छिागहृाांची सोय 

उपलब्ध आह.े 
     

१४ 
नाईट णशलट णकां वा णवश्राांिीच्या वेळी र्णहला कर्मचाऱयाांसाठी ससुज्ज णवश्रार् कक्ष (Rest 

Room) उपलब्ध आह.े 
     

१५ 
रात्रीच्या वेळी रुग्णालयाि णकां वा के्षत्रकायामि (Field Visit) णिरिाना र्ला सरुके्षची भीिी 

जाणविे. 
     

१६ 
रुग्णाांच्या नािेवाईकाांकडून णकां वा वररष्ठाांकडून होणाऱया गैरविमनाणवरुद्ध 'पॉश' (POSH) सणर्िी 

प्रभावीपणे कार् करिे. 
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ववभाग 'ड': सामाविक व कौटंुवबक समस्या (Social & Economic Challenges) 

क्र. ववधान १ २ ३ ४ ५ 

१७ 
नोकरीच्या व्यस्ि वेळापत्रकार्ळेु र्ला घरकार् आणण बालसांगोपनासाठी परेुसा वेळ दिेा येि 

नाही. 
     

१८ कार् आणण कुटुांबािील दहुरेी जबाबदारीर्ुळे कौटुांणबक वाद व र्ानणसक िणाव णनर्ामण होिो.      

१९ णर्ळणारे वेिन/र्ानधन वेळेवर णर्ळिे आणण िे र्ाझ्या कार्ाच्या िलुनेि योग्य व परेुसे आह.े      

२० आरोग्य सेवेि कार् करि असल्यार्ुळे सर्ाजाि आणण कुटुांबाि र्ला योग्य र्ान-सन्र्ान णर्ळिो.      

 

ववभाग 'इ': उपाययोिना व मोकळे मत (Suggestions & Feedback) 

२१. आरोग्य के्षत्रातील मविला कममचाऱयांच्या वस्थतीत सुधारिा करण्यासाठी कोिती पावले उचलली पावििेत? 

[ ] र्ानधनाि वाढ व वेळेवर पेर्ेंट [ ] स्वच्छ स्वच्छिागहृ ेव णवश्रार्गहृ 

[ ] सरुके्षसाठी रक्षक व वाहन सोय [ ] णनयणर्ि र्ोिि आरोग्य िपासणी 

२२. कामाचा ताि कमी करण्यासाठी तुमच्या रुग्िालयात कािी ववशेष उपक्रम (उदा. योग, समुपदेशन) राबवले 

िातात का? 

[ ] होय [ ] नाही 

२३. शासनाला वकंवा प्रशासनाला या समस्येबाबत तमुची ववशेष सूचना: 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________  

 

 

वदनांक: ____ / ____ / २०२६ 

स्थान: __________________ 

                                                                                   उत्तरदात्याची स्वाक्षरी (ऐवच्छक): _______________ 
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