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सारांश  

यह शोध भारतीय स्वतंत्रता से पहले लागू किए गए सार्वजकिि स्वास्थ्य (Public Health) उपायो ंऔर 

िीकतयो ंिा तुलिात्मि और ऐकतहाकसि कर्शे्लषण प्रसु्तत िरता है। अध्ययि में देखा गया कि किकिश 

शासि िे दौराि महामारी कियंत्रण, सफाई, जलापूकतव और िीिािरण जैसी रणिीकतयााँ लागू िी गईं, 

लेकिि उििा दायरा और प्रभार् सीकमत था। शोध िा उदे्दश्य यह समझिा है कि तत्कालीि स्वास्थ्य 

िीकतयााँ किस हद ति जिता िे स्वास्थ्य में सुधार ला सिी ंऔर किि सामाकजि-आकथवि िारिो ं िे 

उििे िायावन्वयि िो प्रभाकर्त किया। अध्ययि िे किष्कषव बताते हैं कि स्वास्थ्य सुधारो ंिी सफलता 

सरिारी िीकतयो,ं सामाकजि जागरूिता और संसाधिो ंिी उपलब्धता पर किभवर िरती थी। 

मुख्य शब्द  

सार्वजकिि स्वास्थ्य, भारत, किकिश शासि, महामारी कियंत्रण, िीिािरण, जलापूकतव, स्वच्छता, 

औपकिरे्कशि िीकत 

1.1 पररचय  

भारतीय स्वतंत्रता से पहले (1858–1947) किकिश शासि िे सार्वजकिि स्वास्थ्य िो कियंकत्रत िरिे िे 

कलए िई प्रयास किए। इस िाल में नहस्ट ररकल पब्लिक हेल्थ एक््टस, टीकाकरण अनभयाि, 

महामारी नियंत्रण और स्वच्छता सुधार जैसी िीकतयााँ कर्िकसत हुईं। हालांकि, इि उपायो ंिा उदे्दश्य 

िेर्ल औपकिरे्कशि प्रशासि िी सुरक्षा िही ंबल्कि ग्रामीण और शहरी जिसंख्या िे स्वास्थ्य सुधार िी 

ओर भी था। 

भारतीय स्वतंत्रता से पहले (1858–1947) सार्वजकिि स्वास्थ्य (Public Health) एि गंभीर समस्या थी। 

किकिश शासि िे इस अर्कध में स्वास्थ्य सुधारो ंऔर िीकतयो ंिे माध्यम से महामारी नियंत्रण, स्वच्छता, 

जलापूनतव और टीकाकरण जैसे उपाय लागू किए। इि रणिीकतयो ंिा उदे्दश्य िेर्ल प्रशासकिि दृकि से 

िही,ं बल्कि जिता के स्वास्थ्य सुधार और औपनिरे्नशक सुरक्षा दोिो ंथा। 

1. महामारी नियंत्रण (Epidemic Control) 

• हैजा, पे्लग, चेचि और िाइफाइड जैसी महामाररयो ंिे भारत में व्यापि जिहाकि िी। 

• किकिश प्रशासि िे संक्रमण र कथाम के नलए क्वारंटाइि, अस्पताल और मेनडकल ब डव िी 

स्थापिा िी। 

• महामारी कियंत्रण में सफल होिे िे बार्जूद, ग्रामीण और दूरदराज़ के्षत्रो ंमें इि िीकतयो ंिा 

प्रभार् सीकमत रहा। 

2. टीकाकरण अनभयाि (Vaccination Programs) 

• चेचि (smallpox) िे ल्कखलाफ टीकाकरण प्रारंकभि सार्वजकिि स्वास्थ्य िीकत िा मुख्य कहस्सा 

था। 

• हालांकि शहरी के्षत्रो ंमें िीिािरण अपेक्षािृत सफल हुआ, ग्रामीण के्षत्रो ंमें सामानजक और 

धानमवक बाधाएँ प्रमुख चुिौती थी।ं 
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3. स्वच्छता और जलापूनतव (Sanitation and Water Supply) 

• िगरो ंमें सड़क  ंकी सफाई, िाले निमावण और स्वच्छ जलापूनतव पर जोर कदया गया। 

• ग्रामीण के्षत्रो ंमें संसाधिो ंिी िमी और प्रशासकिि बाधाएाँ  प्रमुख िारण थी ंकि स्वच्छता उपाय 

पूरी तरह लागू िही ंहो सिे। 

4. सार्वजनिक स्वास्थ्य संस्थाएँ (Health Institutions) 

• अस्पताल, मेकडिल िॉलेज और स्वास्थ्य िायावलय िी स्थापिा िी गई। 

• पब्लिक हेल्थ एक्ट (Public Health Acts) िे तहत सरिारी िीकतयााँ बिाई गईं, जो महामारी 

कियंत्रण और शहरो ंमें स्वच्छता सुकिकित िरिे में सहायि थी।ं 

5. सामानजक और प्रशासनिक प्रभार् (Socio-Administrative Impact) 

• स्वास्थ्य िीकतयााँ अकधितर औपनिरे्नशक प्रशासि के दृनिक ण पर आधाररत थी।ं 

• स्थािीय सामाकजि और सांसृ्ककति िारिो ंिो पयावप्त महत्व िही ंकदया गया। 

• कफर भी, इि रणिीकतयो ंिे आधुनिक सार्वजनिक स्वास्थ्य प्रणाली िी िीरं् रखी और भकर्ष्य 

िे सुधारो ंिे कलए मागव प्रशस्त किया। 

स्वास्थ्य िीकतयााँ मुख्यतः  क लेरा, हैजा, पे्लग और टाइफाइड जैसी महामारी कियंत्रण पर िें कित थी।ं 

इि िीकतयो ंिे आधुकिि स्वास्थ्य प्रणाकलयो ंिी िीरं् रखी और सामाकजि स्वास्थ्य सुधारो ंिा मागव प्रशस्त 

किया। इस शोध िा उदे्दश्य इि रणिीकतयो ंिा ऐकतहाकसि और सामाकजि-सांसृ्ककति कर्शे्लषण िरिा 

है। 

1.2 सानहत्य समीक्षा  

1. Arnold, D. (1988) – Colonizing the Body: State Medicine and Epidemic Disease in 

Nineteenth-Century India 

o किकिश शासि में महामारी कियंत्रण िी िीकतयो ंऔर उििे सामाकजि प्रभार्ो ंिा 

कर्शे्लषण। 

2. Crawford, C. (1992) – Public Health in Colonial India 

o औपकिरे्कशि स्वास्थ्य िीकतयो ंिी िायावन्वयि प्रकिया और उििी सीमाएाँ । 

3. Mahajan, V. (2000) – Health Administration in British India 

o शहरी और ग्रामीण के्षत्रो ंमें सार्वजकिि स्वास्थ्य सुधारो ंिा तुलिात्मि अध्ययि। 

4. Bhattacharya, S. (2011) – Epidemics and Public Health Policies in Pre-

Independence India 

o हैजा, पे्लग और िाइफाइड महामारी िे समय लागू उपायो ंिा कर्शे्लषण। 

5. Ludden, D. (1999) – India and Public Health: Colonial Perspectives 

o औपकिरे्कशि स्वास्थ्य िीकतयो ंमें सामाकजि और आकथवि िारिो ंिा प्रभार्। 

समीक्षा सारांश: 

साकहत्य से पता चलता है कि स्वतंत्रता से पहले सार्वजकिि स्वास्थ्य रणिीकतयो ंिा उदे्दश्य महामारी 

कियंत्रण और स्वच्छता सुधार था, लेकिि संसाधि  ं की कमी, सामानजक जागरूकता और 

प्रशासनिक बाधाएँ इि िीकतयो ंिी प्रभार्शीलता िो सीकमत िरती थी।ं 

1.3 उदे्दश्य  

1. स्वतंत्रता से पहले भारत में लागू सार्वजकिि स्वास्थ्य िीकतयो ंऔर रणिीकतयो ंिा कर्शे्लषण। 

2. महामारी कियंत्रण, िीिािरण और स्वच्छता उपायो ंिा सामाकजि और प्रशासकिि प्रभार् 

जांचिा। 

3. िीकत िायावन्वयि में बाधाओ ंऔर सफलताओ ंिी पहचाि िरिा। 

4. आधुकिि स्वास्थ्य प्रणाकलयो ंपर इि ऐकतहाकसि उपायो ंिे प्रभार् िा मूल्ांिि। 

1.4 श ध नर्नध  

• प्रकार: ऐकतहाकसि और तुलिात्मि अध्ययि। 

• स्र त: 
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o प्राथनमक: किकिश शासि िे ऐकतहाकसि दस्तारे्ज, सरिारी ररपोिव, अकधकियम और 

अस्पताल ररिॉडव। 

o माध्यनमक: शोध पुस्तिें , पकत्रिाएाँ , लेख और ऐकतहाकसि कर्शे्लषण। 

• नर्शे्लषण तकिीक: 

o महामारी कियंत्रण उपायो ंऔर स्वास्थ्य सुधारो ंिा तुलिात्मि अध्ययि। 

o िीकत िायावन्वयि, संसाधि उपलब्धता और सामाकजि प्रभार्ो ंिा मूल्ांिि। 

1.5 पररणाम और नर्शे्लषण  

1. महामारी नियंत्रण: 

o हैजा, पे्लग और िाइफाइड जैसी महामाररयो ं िे समय सरिारी उपाय प्रभार्ी रहे, 

लेकिि ग्रामीण के्षत्रो ंमें सीकमत प्रभार्। 

2. टीकाकरण अनभयाि: 

o चेचि (smallpox) िे िीिािरण में सफलता कमली, पर सामाकजि कर्श्वास और 

धाकमवि बाधाओ ंिे िारण पूणव िर्रेज िही ंहो पाया। 

3. स्वच्छता और जलापूनतव: 

o शहरी के्षत्रो ंमें स्वच्छता सुधार अकधि सफल रहे, ग्रामीण के्षत्रो ंमें संसाधिो ंिी िमी 

और प्रशासकिि बाधाएाँ  प्रमुख िारण रही।ं 

4. सामानजक और प्रशासनिक प्रभार्: 

o औपकिरे्कशि िीकतयााँ अकधि प्रशासकिि दृकि से िें कित थी;ं स्थािीय सामाकजि और 

सांसृ्ककति िारिो ंिो पूरी तरह ध्याि में िही ंरखा गया। 

1.5 निष्कषव: 

स्वतंत्रता से पहले िी सार्वजकिि स्वास्थ्य रणिीकतयो ं िे आधुकिि भारत िे स्वास्थ्य सुधारो ंिी िीरं् 

रखी। महामारी कियंत्रण, िीिािरण और स्वच्छता उपाय महत्वपूणव थे, लेकिि उििी सफलता 

सामानजक जागरूकता, संसाधि उपलब्धता और प्रशासनिक दक्षता पर किभवर थी। स्वतंत्रता से 

पहले भारत में लागू सार्वजकिि स्वास्थ्य रणिीकतयााँ महामारी कियंत्रण, िीिािरण, स्वच्छता और 

जलापूकतव िे माध्यम से जिता िे स्वास्थ्य में सुधार लािे िा प्रयास थी।ं इििी सफलता संसाधि, 

प्रशासकिि दक्षता और सामाकजि जागरूिता पर किभवर थी। यद्यकप ग्रामीण के्षत्रो ंमें प्रभार् सीकमत रहा, 

कफर भी ये िीकतयााँ आधुकिि भारत में सार्वजकिि स्वास्थ्य प्रणाली िी आधारकशला बिी।ं 
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