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Ǜी महेÂğ साहनी : मȅ इस पर जÊदी से जÊदी काय«वाही करने की मागं करता हंू। 

SHRI SHARAD PAWAR: Sir, this particular question is regarding insurance. ‘Rashtriya 

Aapda’ is a different issue. It is true that some of the States are facing sometimes the problem of 

drought, and, sometimes, heavy monsoon and suffer damages. Recently, the State of West 

Bengal has faced a serious problem due to Aila cyclone and the Government of India has 

constituted a team, which has submitted its report. Certain decisions were taken by the 

Government of India yesterday only, on which we would like to support the State Governments 

and resolve the issues. Like this, whenever we get a proposal from any State, we do send a 

team, and, after getting reports from the team, we do take a final view about this, and, we do 
support the State Government to resolve the issues. 

SHRI A. VIJAYARAGHAVAN: Sir, as far as the insurance scheme for agriculture and 

agriculturists is concerned, I think that there is implementation failure. That is our experience. 

With regard to the farmers who grow cash crops, this benefit is not being extended to them. The 

loss to the farmers of cash crops is more than those who grow seasonal crops, and it is linked 

with the price also. Therefore, I would like to know from the hon. Minister whether this scheme 

would be expanded to include cash crop farmers who grow crops like rubber, pepper, coconut, 
cardamom, etc., with the link of fall in the price of these products. 

SHRI SHARAD PAWAR: Sir, there are certain cash crops which have been included in this 

particular scheme like sugarcane. There are some of the horticulture products which are 

perennial. Then there are certain crops like banana, turmeric, and jute. Certain crops have been 

included in it. Other commercial crops, which are essentially dealt with by the Commerce 

Ministry, are not part of this particular scheme. There are separate schemes where the 
Government of India has applied its mind and has taken certain decisions. 

 *24. [The questioner (Shri N.R. Govindarajar) was absent. For answer vide page 20-22 
infra.] 

Health facilities in backward areas 

 *25. DR. EJAZ ALI: Will the Minister of HEALTH AND FAMILY WELFARE be pleased to 
state: 

 (a) the provision of mobile health vans for Dalit Muslims, the number thereof, area-wise; 
and 

 (b) provision of health check up centres and provision of medicines/doctors in backward 
areas across the country? 

 THE MINISTER OF HEALTH AND FAMILY WELFARE (SHRI GHULAM NABI AZAD): (a) As 

per State Data Sheet, as on 30-4-2009, 310 Districts of country have the provision of Mobile 
Medical Units (MMU) for rural population especially the vulnerable sections irrespective of caste, 
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creed and religion. The list of number of districts, state-wise, where MMU is functional is given in 
the statement (See below). 

 (b) Yes, Sir. The service is provided by a network of 145272 sub centers, 22370 Primary 
Health Centers and 4045 Community Health Centers. 

Statement 

Number of Districts where Mobile Medical Units are working 

S.No. Name of State  Number of Districts 

1 2 3 

1. Himachal Pradesh 1 

2. Jammu and Kashmir 2 

3. Jharkhand 24 

4. Madhya Pradesh 20 

5. Uttarakhand 13 

6. Arunachal Pradesh 16 

7. Assam 23 

8. Manipur 9 

9. Meghalaya 7 

10. Mizoram 9 

11. Nagaland 11 

12. Sikkim 4 

13. Tripura 4 

14. Andhra Pradesh 17 

15. Goa 2 

16. Gujarat 25 

17. Haryana 6 

18. Kerala 7 

19. Punjab 16 

20. Tamil Nadu 29 

21. Chandigarh 1 

22. Daman and Diu 1 
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1 2 3 

23. Delhi 9 

24. Rajasthan 33 

25. Karnataka 19 

26. Puducherry 2 

 TOTAL: 310 

 डा. ऐजाज़ अली : मेरा पहला सवाल वज़ीरे मोहतरम से यह है िक हमने यह सवाल िकया है िक दिलत 
मुसलमानȗ के िलए मोबाइल हेÊथ वैन का आपके यहा ं¯या इंतजाम है? इस सवाल के तहत हम आपके जे़हन 
मȂ एक बात डालना चाहते हȅ िक इस वƪ दिलत मुȎÎलम इंिडयन सोशल हेरारकी मȂ सबसे नीचे है। दूसरे 
समाज मȂ भी इस तरह की कैटेगरी के जो लोग हȅ, वे भी आज हेÊथ के िलए ¯वै¯स पर िडपȂडȂट हȅ। पूरी इंिडया 
मȂ यह हालत है। हम आपसे यह सवाल करते हȅ िक इन लोगȗ के िलए, आपने मोबाइल वैÂस के जिरए जो 
Ģोिवजन िदया है, उसका िकतना फायदा पहंुचता है, आप इसका एक अदंाजा लȂ और िफर यह बताए ं िक 
आपकी यह फेिसिलटी उन तक कैसे पहंुचेगी? 

 

 Ǜी गुलाम नबी आज़ाद : सभापित महोदय, ऑनरेबल मैÇबर साहब ने फरमाया है िक मोबाइल वैÂस 
हमारी सोसायटी के एक सै̄ शन तक कैसे पहंुचे। हेÊथ और ÎवाÎ¿य से सबंंिधत से िजतने भी मामले हȅ, सबसे 
पहले तो ये रा¶य सरकारȗ के मामले हȅ। लेिकन दूरदराज के इलाकȗ मȂ, िपछले पचपन-छÃपन सालȗ मȂ देखा 
गया है िक अभी भी ये जो दूरदराज के इलाके हȅ, पहाड़ी इलाके हȅ, गावं के इलाके हȅ, वहा ंतक रा¶य सरकारȂ 
पूरी तरह से नहȒ पहंुची हȅ। इसीिलए यपूीए गवन«मȂट ने आज से पाचं साल पहले एक Îकीम नेशनल ǘरल हेÊथ 
िमशन बनाई थी। इसके ǎारा िडȎÎĘ¯ट, तहसील, Åलॉक और नीचे गावं तक जाने के िलए ÎकीÇस बनाई ंथȒ। 
उनके िलए इÂģाÎĘ¯चर की बात है। मनैपावर, डॉ¯टस«, नसȃज़ के साथ ही साथ एÇबुलȂस, वह भी अलग-
अलग िकÎम की एंबुलȂसेज का भी Ģावधान है। बहुत सारे रा¶यȗ ने उसका लाभ उठाया है, पंरतु मुझे अफ़सोस 
है िक िबहार सरकार ने, जहा ंिबहार और य.ूपी. रा¶य को इसका सबसे ¶यादा लाभ उठाना चािहए था, जहा ं
सबसे ¶यादा जǘरत थी, िपछले चार-पाचं वषș मȂ उÂहȗने इन एंबुलȂसेज़ का लाभ नहȒ उठाया है। मुझे इस बात 
की खुशी है िक इस दफा िबहार और यपूी ने पैसा मागंा है।  उÂहȗने िजतना भी पैसा  मागंा है, अलग-अलग चार 

[]Transliteration in Urdu Script. 
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िकÎम की एंबुलȂसेज़ हȅ, उÂहȗने इसके िलए पैसा मागंा है, हमारे मंĝालय की तरफ से 100 परसȂट sanction 
िकया गया है। 

आपने िवशेष एक Đुप के िलए कहा, तो मरीज के बीच अÂतर करना बड़ा मुȎÌकल होगा। यह एक ऐसी 
सुिवधा है, जो जǘरत पर based है। िजसको जǘरत होगी, उसको दȂगे। जो बीमार होगा, वह अमीर भी हो 
सकता है, वह ĤाǨण भी हो सकता है, राजपूत भी हो सकता है, वह िबरला-टाटा, करोड़पित भी हो सकता है 
और कभी-कभी ...(Ëयवधान)... 

Ǜीमती वंृदा कारत : वे आपकी एंबुलȂस के पास नहȒ आएगें। 

Ǜी गुलाम नबी आज़ाद : उनको एंबुलȂस की जǘरत सबसे ¶यादा पड़ती है। 

हमारा सवाल यह है िक ¯या दूर-दराज के इलाकȗ तक एंबुलȂस की और दवा की सुिवधा है। वह Ģोिवजन 
है और अब यह रा¶य सरकारȗ पर िनभ«र है िक वे उसका उपयोग करȂ, पैसा मागंȂ और इसका इÎतेमाल करȂ। 

डा. ऐजाज़ अली : सर, हमारा दूसरा सवाल यह है िक हमने आपसे तज़िकरा िकया िक आप िजन 
डा¯टरȗ को गावँȗ की तरफ भेजते हȅ, वे शहरȗ मȂ रह कर पढ़ते हȅ, वे देहातȗ मȂ रहना पसदं नहȒ करते हȅ। इसी 
वजह से quacks, िजनको गलती से झोला-छाप डा¯टर कहा जाता है, वे हमारे family members हȅ, आज 
लोग इन पर ही dependent हȅ। अगर वे न रहȂ, तो देहातȗ मȂ बहुत से लोग ऐसे ही जान दे दȂ। हम लोग शहर मȂ 
रह कर इसको देखते हȅ। मेरा यह कहना है िक जब डा¯टरȗ की यह mentality नहȒ है िक वे गावँȗ मȂ रहȂ, तो 
गावँȗ मȂ जो quacks इलाज कर रहे हȅ, उनके िलए ही कुछ इंतजाम कर िदया जाए, तािक समाज उनको 
डा¯टर माने। इसिलए हम इस बात पर आपसे गौर करने के िलए इȎÊतजा करȂगे, ¯यȗिक यह पूरे मुÊक का 
वाकया है, िसफ«  िबहार या यपूी का नहȒ है, पूरे मुÊक मȂ ऐसा है, आपके इलाके मȂ भी ऐसा होगा, quacks लोग 
तराई इलाकȗ मȂ या पहाड़ी इलाकȗ मȂ इलाज करते हȅ। मेरा यह कहना है िक उनमȂ इतनी मेिरट है, आप इस पर 
गौर करȂ, उनमȂ इतनी मेिरट है िक एक अ´छे डा¯टर के साथ तीन-चार साल रह कर वे independently 
इलाज करते हȅ। उनको पढ़ाया नहȒ जाता है। हम िसफ«  यही जानना चाहते हȅ िक उन quacks को इ¶जत देने 
के िलए और समाज मȂ उनको माÂयता देने के िलए ...(Ëयवधान)... आप मेरी बात सुनते ही नहȒ हȅ 
...(Ëयवधान)... हेÊथ िमिनÎटर मेरी बात सुनते ही नहȒ हȅ। आप सुिनए तो सही, आप इस बात को नहȒ जानते 
हȗगे ...(Ëयवधान)... 

 

[ ]Transliteration in Urdu Script. 
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Ǜी रिव शंकर Ģसाद : मंĝी जी, ये डा¯टर हȅ ... (Ëयवधान) ... 

डा. ऐजाज़ अली : आप हेêथ िमिनÎटर हȅ, लेिकन हम डा¯टर हȅ और रोज़ इस चीज़ को feel करते हȅ। 
आप डा¯टर नहȒ हȅ। मेरा यह कहना है िक जब तक डा¯टरȗ की यह mentality न बदल जाए िक वे देहात मȂ 
जाकर इलाज करȂ, तब तक उन quacks के िलए ही three-year MBBS course का इंतजाम कर िदया जाए, 
तािक वे इस िडĐी के साथ इलाज करȂ। उनको थोड़ा-बहुत anatomy, physiology, biochemistry, 
medicine, surgery पढ़ा दी जाए और िकसी इंÎटीǷशून मȂ train कर िदया जाए, तािक वे सही इलाज कर 
सकȂ । इसके बारे मȂ आप अपनी राय दȂ। 

 

MR. CHAIRMAN: Then, they would cease to be quacks. 

Ǜी गुलाम नबी आज़ाद : माननीय चेयरमैन साहब ने सही कहा और मुझसे पहले ही उसका जवाब िदया। 
Quacks वहा ँतब तक इलाज करते हȅ, जब तक वे quacks हȅ। जब उनको ¶यादा Ęेȋनग दे दȂगे, तो दूसरे िदन 
आपको उÂहȂ िदÊली मȂ ढँूढ़ना पड़ेगा या लखनऊ मȂ ढँूढ़ना पड़ेगा। िफर वे हाथ नहȒ आएगें। आपका यह कहना 
िबÊकुल सही है िक हमारे देश मȂ जो सबसे बड़ी िद¯कत आती है, वह हमारे देहाती इलाकȗ मȂ आती है। 
इǄफाक से अभी जब मȅ चीफ िमिनÎटर था, तो मȅने ÎवाÎ¿य मंĝालय अपने पास रखा। दो िडपाट«मȂ¹स, 
एजुकेशन और हेÊथ मȂ मȅने ऐसा देखा िक िजतने भी लीडरȗ के िरÌतेदार और ÅयूरोĎे¹स के िरÌतेदार हȅ 
और जान-पहचान 
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वाले हȅ, चाहे वे िकसी भी पाटȓ के हȗ, वे सब देहाती इलाकȗ से अपने िरÌतेदारȗ को शहर के आसपास नौकरी 
लगाते हȅ। उनकी तन°वाह उनके गावँȗ से िनकलती है। यही वजह है िक गावँȗ मȂ जो हम देखते हȅ िक लोग 
मुÇबई आते हȅ, िदÊली आते हȅ, कोलकाता आते हȅ, हैदराबाद आते हȅ, बड़े-बड़े शहरȗ मȂ आते हȅ, ¯यȗिक गावँȗ 
के िलए जो भी सुिवधाएँ ĢाÃत की जाती हȅ, उसका वे लाभ नहȒ उठा पाते हȅ। वे वापस िफर शहर मȂ आ जाते हȅ 
और आपने इसी के दो िदन पहले भी यह देखा होगा। एक तरफ हमारा 100 िदन का अनुभव और दूसरी तरफ 
एक-डेढ़ महीने का िमिनÎĘी का अनुभव, िजसके बाद मȅ इस नतीजे पर पहंुचा हंू िक यह हाल खाली जÇमू-
कÌमीर का नहȒ. है, यह तो घर-घर की कहानी है, हर गावं की यही कहानी है, चाहे वह उǄर हो, दि©ण हो, 
पूरब हो या पȎÌचम हो। खास तौर से पहाड़ी इलाकȗ मȂ और जो गरीब Îटे¹स हȅ, उनमȂ ¶यादा िद¯कत है। 
इसीिलए एक तो हमने 100 िदन मȂ जो दूर-दराज़ के ©ेĝ हȅ, उनकी तीन कैटेगरीज़ बनाई - Difficult Areas, 
Very Difficult Areas and Inaccessible Areas. यह िडȎÎĘÅयूशन तो पूरी कंĘी के Îतर पर हो गया, उसके 
बाद Hilly Areas, North-Eastern Areas and Tribal Areas इन तीन कैटेगरीज़ मȂ इÂहȂ िडȎÎĘÅयूट िकया 
जाएगा। आगे आने वाले तीन महीनȗ मȂ हम इÂहȂ आइडȂिटफाई कर लȂगे िक वे कौन से एिरयाज़ मȂ आते हȅ। इसे 
हम रा¶य सरकारȗ पर नहȒ छोड़Ȃगे, खुद उसमȂ दखल दȂगे और मालमू करवाएंगे, ¯यȗिक देहात का concept 
हर जगह पर अलग-अलग है। अगर आप िकसी कनॉट Ãलेस वाले से पूछोगे िक देहात ¯या है, तो उसके िलए 
जामा मȎÎजद का एिरया देहात है। लेिकन देहात का जो असली मतलब है, वह Inaccessible Area है, जहा ं
गाड़ी, ĘाÎंपोट« और सड़क न हो। इसिलए एक तो अगले दो-तीन महीनȗ मȂ हम इन Difficult Areas, 
Inaccessible Areas को identify करȂगे। िजन एिरयाज़ मȂ डॉ¯टस« नहȒ जाते हȅ, उनमȂ हम NRHM की तरफ 
से रा¶य सरकारȗ को पैसा दे दȂगे, तािक वे खुद ही डॉ¯टस« की, नȌसज़ की और अÂय िजनकी भी जǘरत 
होगी, उनकी contractual appointments करȂ। वे appointments - location-specific हȗगी। जो िजस 
जगह के िलए, िजस Primary Health Centre के िलए appoint िकया गया है, वहा ंसे वह non-transferable 
होगा। जैसा िक एमपी साहब ने अभी फरमाया िक डॉ¯टर वहा ं से भागता है, इसिलए आम तौर पर िजतनी 
तन°वाह contractual appointment पर िमलती है, उसे हम उससे दुगुनी देने के िलए तैयार हȅ। Normally 
कई रा¶यȗ मȂ contractual appointments पर उÂहȂ 8,000 या 10,000 िमलता है, हम उनको 16,000 या 
20,000 तक भी देने के िलए तैयार हȅ। जब उसे देहात मȂ इतना इÂसȂिटव िमलेगा, तो वह 10,000 या 15,000 के 
िलए नौकरी छोड़ कर शहर जाने वाला नहȒ है, बȎÊक होगा यह िक बहुत सारे जो contractual 
appointments वाले शहरȗ मȂ हȅ, वे वहा ंसे reverse करके देहात की ओर आना शुǘ कर दȂगे। इसिलए मुझे 
लगता है िक अगर आप हमȂ साल भर दे दȂ तो आपको quacks की जǘरत नहȒ पड़ेगी, हमारे डॉ¯टस« ही वहा ं
पर पहंुच जाएंगे। 

Ǜी रिव शंकर Ģसाद: माननीय मंĝी जी, आपने अभी यह जो दुगुनी तन°वाह देने की बात कही है, यह 
सराहनीय है। यिद आप इसे कर पाएगें तो िनȎÌचत ही यह Îवागत यो±य होगा। 

मȅ आपके उǄर के ‘ख’ प© की ओर आपका Áयान आकȌषत करना चाहता हंू। आपने एक 1,45,272 Sub-
Centres, 22,370 Primary Health Centres और 4,045 Community Health Centres की चचɕ की है। यह 
पूरी स°ंया लगभग 1,80,000 होती है। आपने उǄर के ‘क’ प© मȂ कहा है िक सभी 310 िजलȗ मȂ Mobile 
Medical Units हȅ, इनका लोकेशन िकस Ģकार है? अगर टोटल सȅटस« 1,80,000 हȅ, तो ¯या हम यह  
समझȂ िक हर सȅटर के पास एक-एक Mobile Unit है या िसफ«  एक-एक tokenism के िलए है? गरीबȗ की 
ȋचता हम सबको होनी चािहए और यह हम सभी का सामूिहक दािय¾व भी है, इसिलए अगर 310 िजलȗ मȂ 
Mobile Medical Units हȅ, तो उनको आप िकस अनुपात मȂ बाटंते हȅ? एक Health Centre पर एक Unit है 
अथवा 20 Health Centres पर एक Unit है? उनका distribution िकस Ģकार िकया गया है? अगर आप यह 
¯लीयर करȂगे तो शायद ȎÎथित को समझने मȂ हमȂ सहूिलयत होगी। 
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Ǜी गुलाम नबी आज़ाद: माननीय मैÇबर ने सवाल पूछा है और आंकड़े बताए हȅ। सबसे पहले तो मȅ आपको 
यह बताना चाहंूगा, जैसा िक मȅने पहले भी कहा िक यह Îटेट सÅजे¯ट है और सȅटर की तरफ से हम केवल 
उनकी मदद करते हȅ। जैसे रोड िडपाट«मȂट है, िजसके माÁयम से नैशनल हाइवेज़ बनते हȅ, लेिकन उसका 
मतलब यह नहȒ है िक हमने िकसी Îटेट की सब सड़कȂ  अपने हाथ मȂ ले ली हȅ। Îटेट को जो करना है, उसे तो 
वह करȂगी ही, हम तो केवल augmentation का काम करते हȅ, strengthen करने का काम करते हȅ। हमने 
Îटेट की हेÊथ से िरलेिटड सभी पावस« को अपने पास िरज़व« नहȒ कर िलया है िक उनको कुछ करना ही नहȒ 
है। इसके माÁयम से हम जो कर रहे हȅ, वह केवल augmentation के िलए, उÂहȂ strengthen करने के िलए 
और मदद देने के िलए है।  

मȅने वाहन की दो-तीन िकÎमȗ का िजĎ िकया जो हमारे पास हȅ, िजनमȂ से एक तो Mobile Medical Unit 
है। यह Mobile Medical Unit एक िडȎÎĘ¯ट मȂ िसफ«  एक िदया जाएगा। िजतने िडȎÎĘ¯स हȗगे, उतनी ही 
गािड़या ंहȗगी। जैसा आप समझ रहे हȅ, वैसी बात नहȒ है। वहा ँिजतने िडȎÎĘ¯¹स हȗगे, उतनी गािडया ँहȗगी, 
यह तो एक बात हो गयी। इसके साथ ही इनमȂ जǘरत की िजतनी भी चीज़Ȃ हȗगी, इसमȂ ...(Ëयवधान)... 

Ǜी रिव शंकर Ģसाद: मंĝी जी, आप कृपा कर के इसको बढ़ाइए। ...(Ëयवधान)... आप इसको बढ़ाइए। 
यह बहुत जǘरी है। देिखए, अब स´चाई सामने आ गई। 310 िजलȗ मȂ िसफ«  310 मेिडकल वैÂस हȅ। देश इतना 
बड़ा है, ...(Ëयवधान)... गरीब इतने हȅ तथा गावं इतने हȅ। इसको बढ़ाना चािहए, यह मेरा सुझाव आपको है। 

Ǜी गुलाम नबी आज़ाद: िडȎÎĘ¯¹स 595 हȅ और अभी ये िसफ«  310 हȅ ...(Ëयवधान)... आप सुन लीिजए। 
इनकी स°ंया 310 हमारी कमजोरी की वजह से नहȒ है, ¯यȗिक रा¶य सरकारȗ ने इÂहȂ मागंा ही नहȒ। जैसा मȅने 
दो रा¶य सरकारȗ का िजĎ िकया- मुमिकन है और भी हȗगे ¯यȗिक उनका ¯वैÌचन था इसिलए- उÂहȗने पाचँ 
सालȗ तक इसे मागंा ही नहȒ, इसी साल पहली दफा मागंा। Ģावधान तो एक िडȎÎĘ¯ट मȂ एक वैन देने का है। 
िजन रा¶यȗ ने मागेँ उनके 310 िडȎÎĘ¯¹स को ये िमले। ...(Ëयवधान)... 

Ǜी रिव शंकर Ģसाद: अब आप आ गए हȅ, आप इसको सुधािरए ...(Ëयवधान)... यह अ´छी बात है 
...(Ëयवधान)... 

Ǜी सभापित: Ãलीज। ...(Ëयवधान)... Ãलीज, Ãलीज़। ...(Ëयवधान)... 

Ǜी गुलाम नबी आज़ाद: आपको जवाब की जǘरत नहȒ पड़ेगी। िजतने आपके ¯वैÌचसं हȗगे  मȅ उनसे 
¶यादा उǄर दँूगा। ...(Ëयवधान)... इसी तरह से जैसा मȅने कहा िक ये 310 िडȎÎĘ¯¹स मȂ हȅ और 595 
िडȎÎĘ¯¹स हȅ। िडȎÎĘ¯¹स बढ़ते ही जाते हȅ, घटते नहȒ हȅ। िजतने बढ़Ȃगे उनके अनुसार उनको िमलेगा। उसमȂ 
रेकȋरग न िसफ«  कैिपटल काÎट है, बȎÊक रेकȋरग काÎट भी हम NRHM की तरफ से देते हȅ। इसके अलावा 2-
3 और ÎकीÇस हȅ। एक है-साधारण एÇबुलȂस। यह तो एक बड़ी गाड़ी हुई। एक साधारण एÇबुलȂस िडȎÎĘ¯ट 
हॉȎÎपटÊस के िलए, सब-िडȎÎĘ¯ट हॉȎÎपटÊस के िलए और Ģाइमरी हैÊथ सȂटर के िलए देते हȅ। उसमȂ कोई 
सीमा या नÇबर िफ¯स नहȒ है। उसमȂ रा¶य सरकार की िजतनी िकटी है, मान लीिजए िकसी रा¶य सरकार के 
िलए 100 करोड़ है, तो उस 100 करोड़ मȂ से अगर वह अपनी जǘरत के अनुसार 20 करोड़ की गािड़या ँही ले 
ले तो हमȂ कोई िद¯कत नहȒ है। आप जो बता रहे हȅ िक ¶यादा दीिजए, तो यह Îटेट की िडमाडं पर िनभ«र है 
िक उसे िकतनी एÇबुलȂस चािहए। 

Ǜी नंदी येƥयैा: माननीय सभापित महोदय, अभी हमारे हैÊथ िमिनÎटर साहब ने बड़ा अ´छा जवाब िदया। 
मȅ इनसे दिलतȗ और मुȎÎलम दिलतȗ के बारे मȂ कुछ पूछना चाहता हँू। आप जानते हȅ िक ये लोग देश के बहुत 
इंटीिरयर इलाकȗ मȂ रहते हȅ। ¯या वहा ँतक आपकी मेिडकल वैन जा सकती है? दूसरा, अभी आपने जो 
डॉ¯टस« के बारे मȂ कहा, तो डॉ¯टस« के बारे मȂ आम तौर पर िहÂदुÎतान के अÂदर हर Îटेट मȂ िशकायत है िक वे 
लोग नहȒ रहते हȅ ...(Ëयवधान)... 
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Ǜी सभापित: आप सवाल पूछ लीिजए। वƪ ख¾म हो रहा है। 

Ǜी नंदी येƥयैा: दूसरा मȅ यह चाहता हँू िक जैसे आज हमारे आंĠ Ģदेश मȂ एक बड़ा िमसाल है िक हमने 
वहा ँपर ‘आरो±य Ǜी’ नामक एक Îकीम िĢजȂट िकया ...(Ëयवधान)... 

Ǜी सभापित: आप सवाल पूछ लीिजए। 

Ǜी नंदी येƥैया: सर, यह हैÊथ का मामला है। ...(Ëयवधान)... 

Ǜी सभापित: वƪ ख¾म हो जाएगा। ...(Ëयवधान)... आपको जवाब भी नहȒ िमलेगा।  

Ǜी नंदी येƥयैा: सर, आंĠ Ģदेश मȂ “आरो±य Ǜी” एक बहुत स¯सेसफुल Îकीम रही। आप दिलतȗ और 
मुȎÎलमȗ के िलए कुल 310 िडȎÎĘ¯¹स मȂ इसे लाग ूकर रहे हȅ। मȅ माननीय हैÊथ िमिनÎटर साहब से यह पूछना 
चाहता हँू िक जहा ँपर दिलत रहते हȅ और जहा ँपर अनुसूिचत जाित के लोग रहते हȅ, ¯या वहा ँपर आपके 
डॉ¯टस« ईमानदारी से फं¯शन कर रहे हȅ? ...(Ëयवधान)... 

MR. CHAIRMAN: Question, please. (Interruptions).. Ãलीज़ आप बैठ जाइए। ...(Ëयवधान)... 
आपका सवाल ख¾म हो गया? ...(Ëयवधान)... Please let’s have the answer. 

Ǜी गुलाम नबी आज़ाद: सर, जहा ँतक आĠं Ģदेश का सवाल है, मेरे °याल मȂ हमारे देश मȂ दो-तीन 
रा¶य ही ऐसे हȅ िजनमȂ आंĠ Ģदेश भी एक है। एक तिमलनाडु और दूसरा आंĠ Ģदेश ऐसे ही रा¶य हȅ, जहा ँ
एÇबुलȂस का सबसे एिफिशएंट िसÎटम इस वƪ चल रहा है। इमरजȂसी मेिडकल िरसच« इंÎटीǷूट, जो स¾यम 
कÇÃयटूर ने शुǘ िकया था और िजसका लाभ अब तकरीबन 10-12 रा¶य उठा रहे हȅ, लेिकन सबसे पहले 
...(Ëयवधान)... अब स¾यम से इसे GBK ने ले िलया है। इसिलए आप स¾यम की बात नहȒ किरए, लेिकन 
अ´छा काम कोई भी कर सकता है। इसका एक GPS िसÎटम है जहा ँसȅकड़ȗ गािड़या ँहȅ। जैसे आप टै¯सी को 
बुला लेते हȅ, उसी तरह से 10-15 िमन¹स के अÂदर Îटेट के अÂदर कहȒ भी गाड़ी पहँुच सकती है। मȅ यह 
कहँूगा िक आंĠ Ģदेश मȂ इस वƪ एÇबुलȂस का यह िसÎटम सबसे अ´छा चल रहा है। 

MR. CHAIRMAN: Thank you very much. Question Hour is over. 

_________ 

WRITTEN ANSWERS TO STARRED QUESTIONS 

Deaths due to Swine Flu 

 *24. SHRI N.R. GOVINDARAJAR: Will the Minister of HEALTH AND FAMILY WELFARE be 
pleased to state: 

 (a) how many cases of H1N1 infection have been reported in our country so far; 

 (b) whether it is a fact that more than 20,000 persons have been infected in more than 50 
countries with Swine Flu and 117 deaths have been reported so far; and 

 (c) if so, the details thereof and the steps taken by Government to tackle the deadly virus? 

 THE MINISTER OF HEALTH AND FAMILY WELFARE (SHRI GHULAM NABI AZAD): (a) 
Yes, Sir. As on 30th June, 2009, there have been 109 laboratory confirmed cases of Influenza A 
H1N1[Swine] in our country. 


