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  स्वदेशी स्वास्थ्य सेवाओ ंके िविभन्न घटकों; 
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• भारत में िचिकत्सा बह�लवाद को समझ पाएगं।े 
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�वा��य प�ितयां: देशज 
और आधुिनक 4.1 प�रचय 

प्राचीन काल स ेस्वास्थ्य और रोग क� व्याख्या ब्र�ांड संबंधी और मानविव�ान के प�रप्रे�य में 
क� गई थी। िचिकत्सा में जादईु और धािमर्क मान्यताओ ंका वचर्स्व था जो संस्कृितयों और 
सभ्यताओ ंका एक अिभन्न अंग थे। हनेरी सीिज्रस्ट ने कहा ह ैिक हर संस्कृित ने िचिकत्सा क� 
एक प्रणाली िवकिसत क� थी। वह कहते ह ैिक प्राचीन िचिकत्सा पद्धित िव�ान क� जननी थी 
और इसन ेप्रारंिभक संस्कृितयों के एक�करण में एक बड़ी भिूमका िनभाई थी। िचिकत्सा और 
मानव उन्नित के बीच जिैवक संबंध एव ं िचिकत्सा के िवकास को उस समय सभ्यता और 
मानव उन्नित के िखलाफ देखा जाता था। वास्तव में, �ान, साधन, िविधयों और कौशल क� 
एक महान िविवधता ह ै जो भारतीय लोगों न े प्रा� क� ह।ै भारत में िचिकत्सा दखेभाल में 
िचिकत्सा प्रणािलयों क� बह�लता भी ह ैिजसका उपयोग लोग समय के साथ कर रह ेहैं। 

4.2 �वदेशी �च�क�सा �णाल� (आईएसएम) 

आयवु�द, िसद्ध और यनूानी आिद भारत में िचिकत्सा क� स्वदेशी प्रणािलया ंहैं िजसके बरक्स 
दो शतािब्दयों पहले औपिनवेिशक राज्य द्वारा बायोमिेडिसन पद्धित पेश क� गयी। िदलचस्प 
बात यह ह ै िक औपिनविेशक शासन के दौरान भी होम्योपैथी और प्राकृितक िचिकत्सा को 
लोगों के बीच काफ� समथर्न िमला और इस भारतीय िचिकत्सा प्रणािलयों को औपचा�रक 
�प स ेसरकारी िवभाग (आयुष) के वतर्मान संि�� नाम में भी समहूीकृत िकया गया ह।ै 

भारतीय समाज को िविभन्न प्रकार क� संस्कृितयों, जातीय आबादी और िविभन्न धािमर्क 
श्रेिणयों के साथ बह�लवादी समाज के �प में देखा जाता ह।ै यहाँ िचिकत्सा क� समदृ्ध 
प्रणािलया ंहैं जो स्वास्थ्य, बीमारी और िचिकत्सा के कारणों का पता लगाती हैं तथा उपचार 
क� िविध िन�िपत करती ह।ै इन्हें एक साथ भारतीय िचिकत्सा पद्धित या स्वदेशी िचिकत्सा 
प्रणाली कहा जाता ह।ै उनका मखु्य िवचार समाज के एक�कृत स्वास्थ्य और कल्याण को 
दखेना ह।ै पारंप�रक िचिकत्सा पद्धित या स्वदेशी िचिकत्सा पद्धितयों में आयवु�द, यनूानी, िसद्ध 
और प्राकृितक िचिकत्सा शािमल हैं। हालाँिक, इन प्रणािलयों को सरकार स ेसंर�ण नहीं िमला 
और इसिलए, इसके िवस्तार और शोधों का सामना करना पड़ा। िचिकत्सा क� इन प्रणािलयों 
को लोकिप्रय �प स े भारतीय/स्वदशेी िचिकत्सा प्रणािलयों (आईएसएम) के �प में जाना  
जाता ह।ै 

1995 में, स्वास्थ्य और प�रवार कल्याण मतं्रालय ने भारतीय िचिकत्सा प्रणाली और 
होम्योपैथी को एक स्वतंत्र पहचान दी। 2003 में इन प्रणािलयों का नाम आयुव�द, योग, 
प्राकृितक िचिकत्सा, यनूानी, िसद्ध और होम्योपैथी (आयषु) िवभाग के शीषर्क के तहत रखा 
गया ह।ै आयुष का अथर् ह ैदीघार्य।ु मतं्रालय न ेराज्य सरकारों को इन्हें मान्यता प्रा� िचिकत्सा 
प्रणािलयों में शािमल करन ेके िनद�श िदए हैं। इसके अतंगर्त संबंिधत राज्यों में आयषु कें द्र भी 
खोल ेगए हैं। इन प्रणािलयों को परुानी बीमा�रयों के िलए बेहतर िवकल्प और स्वास्थ्य के िलए 
रोकथाम और प्रोत्साहक हस्त�ेप के �प में भी देखा जाता ह।ै आयषु के अलावा, अन्य 
स्वास्थ्य दखेभाल पद्धितयां हैं िजनका उपयोग ग्रामीण और आिदवासी लोगों द्वारा बड़े पैमाने 
पर िकया जाता ह ैऔर व ेएक �ेत्र स ेदसूरे �ेत्र में िभन्न होते हैं और इन्हें स्थानीय स्वास्थ्य 
परंपराओ ं के �प में जाना जाता ह।ै स्थानीय स्वास्थ्य परंपराओ ं को िविभन्न सामािजक-
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�वा��य प�ितयां�वा��य क� समझ आिथर्क प�ृभिूम के प�रवारों के बीच बड़े पैमान ेपर स्वीकृित और व्यापकता वाल ेस्वास्थ्य 
प्रोत्साहक, िनवारक और उपचारात्मक तरीकों के �प में प�रभािषत िकया गया ह।ै हालांिक, 
इन प्रणािलयों में स्वदेशी स्वास्थ्य पद्धितयों के साथ कुछ साम्यता ह,ै िफर भी, व ेएक ही प्राचीन 
स्वास्थ्य प्रणािलयों और उनक� िलिपयों के अन�ुप नहीं हैं। वे घरेल ूउपचार के �प में कुछ घरों 
तक ही सीिमत हो सकते हैं या लोक िचिकत्सकों द्वारा प्रदान क� जान ेवाली कुछ सेवाए ंहो 
सकती हैं। उन्हें व�ैािनक नहीं माना जाता ह ैऔर उनके पास शािब्दक संदभर् नहीं हैं, लेिकन व े
लोगों क� प्रयोज्यता और अनभुवात्मक �ान के माध्यम से समय का परी�ण करते हैं। स्वास्थ्य 
प्रदाताओ ंके अन्य �प जो सामािजक संरचना में अनौपचा�रक हैं, उन्हें भी भारतीय समाज क� 
ग्रामीण संरचना के लोगों द्वारा मान्यता प्रा� ह।ै वे हैं: पारंप�रक स्वास्थ्य िचिकत्सक, लोक 
िचिकत्सक, िव�ास िचिकत्सक, मचं और पारंप�रक जन्म प�रचर। व े अपनी स्वास्थ्य 
समस्याओ ंके िलए लोगों क� सेवा भी करते हैं। 

4.2.1 �वदेशी िचिक�सा �णािलयाँ और िचिक�सा िश�ा 

स्वदेशी िचिकत्सा प्रणािलयों के साथ औपिनविेशक शि�यों का प्रारंिभक जड़ुाव आिथर्क 
और व्यापा�रक िहतों और व्यापा�रक बह�लवाद द्वारा समिथर्त एक व�ैािनक िज�ासा द्वारा 
िनद�िशत था। स्वदेशी िचिकत्सा प्रणािलयों में िचिकत्सा िश�ा में हाल के वष� में भारी विृद्ध 
दखेी गई ह।ै वतर्मान में, आयुव�द (बीएएमएस) में स्नातक प्रिश�ण प्रदान करन े वाल े 219 
मिेडकल कॉलेज, यनूानी (बीयएूमएस) में 37 और िसद्ध (बीएसएमएस) में छह मिेडकल 
कॉलेज हैं। आयवु�द, योग, यनूानी, िसद्ध, होम्योपैथी (आयषु) स्नातकों का 450 मिेडकल 
कॉलेजों स े कुल वािषर्क कारोबार लगभग 20,000 ह।ै आयवु�द सीखन े के िलए संस्थागत 
व्यवस्थाओ ंमें कुछ प्रयोग ह�ए हैं। 

4.2.2 आजादी से पहले �वदेशी िचिक�सा �णािलया ँ

पंजाब में प्रशासन द्वारा 1860 और 1870 के दशक के दौरान जनता के बीच अपने टीकाकरण 
कायर्क्रम को लोकिप्रय बनाने के िलए वदै्य और हक�म क� सेवाए ं ली गई ं (�ूम: 1977)। 
औपिनविेशक राज्य न ेभी 1902 स ेदाई के प्रिश�ण का समथर्न करना श�ु कर िदया। दाई 
वग� ने धीरे-धीरे प्रिशि�त ईसाई मिहलाओ ंके साथ आधिुनक िश�ा प्रा� क� तथा उच्च और 
मध्यम वगर् क� मिहलाओ ंन ेघर में बच्चे के जन्म का िवकल्प चनुते ह�ए नई प्रिशि�त दाइयों 
क� सेवाओ ंका उपयोग करना श�ु कर िदया। 

वदै्य और हक�म घर स ेदवाओ ंके िवतरण से दवाओ ंके थोक उत्पादन में स्थानांत�रत हो रह े
थ,े उसी समय में भारत में एलोपैिथक फामार्कोलॉजी एलोपैिथक फामार्स्यिुटकल उद्योग के 
िलए आवश्यक कच्चे माल पर िब्रिटश सरकार के िनयंत्रण के िखलाफ खदु को संगिठत कर 
रही थी। स्वदेशी िचिकत्सा प्रणािलयों के प्रिश�ण संस्थानों का िवकास िचिकत्सकों, अमीर 
संर�कों और �रयासतों जैस े त्रावणकोर, कोचीन, ग्वािलयर, मसैरू और हदैराबाद के संघों स े
प्रा� समथर्न के साथ जारी रहा। इसका प�रणाम यह ह�आ िक भारत क� स्वतंत्रता के समय 
आयवु�द, यनूानी और िसद्ध के चालीस से अिधक कॉलेज थ े(अब्राहम: 2005)। 

4.2.3 �वतं� भारत में �वदेशी िचिक�सा �णािलयों के �योगकता� 

िविभन्न प�रषदों, राष्ट्रीय संस्थानों, समान पाठ्यक्रम, दवा परी�ण प्रयोगशालाओ ंक� स्थापना 
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�वा��य प�ितयां: देशज 
और आधुिनक 

और फामार्कोिपया का प्रकाशन सरकार द्वारा गिठत िविभन्न सिमितयों द्वारा क� गई िसफा�रशों 
के प्रत्य� प�रणाम थे। हालांिक वदै्यों, उनके पेशेवर संघों, सामदुाियक संस्थानों और गरै-
सरकारी संगठनों के िनजी ट्रस्टों के माध्यम से कई सरकारी संस्थान बनी जो व�ैािनक वचर्स्व 
को कम करती हैं। 

वतर्मान में, भारत सरकार का आयषु �ेत्र �ेत्रीय �झानों और िविवधताओ ंके अलग-अलग 
िव�ेषण के िलए पयार्� ह,ै यहा ंतक िक स्वदेशी िचिकत्सा प्रणािलयों का बजटीय आवटंन भी 
महत्वपूणर् नहीं रहा ह।ै सबस े पहल,े डेटा स े पता चलता ह ै िक सरकारी संस्थानों में स्वदशेी 
िचिकत्सा प्रणािलयों सिुवधाए ं देश भर में असमान हैं (अब्राहम: 2005)। उदाहरण के िलए, 
महाराष्ट्र, यपूी, कनार्टक और केरल जसै े राज्यों में उनक� मजबूत उपिस्थित है। झारखंड, 
छ�ीसगढ़, अ�णाचल प्रदशे और असम में य ेसिुवधाए ंलगभग नदारद हैं। दसूरे, आकंड़ों स े
संकेत िमलता ह ै िक आयवु�द, िसद्ध और यनूानी क� लोकिप्रयता देश के िविभन्न िहस्सों में 
िभन्न होती ह ैऔर िपछल ेकुछ वष� में इसमें कमी भी आई ह।ै पि�म बंगाल, जो ऐितहािसक 
�प स े आयवु�द का एक प्रमखु कें द्र था, स्वदेशी िचिकत्सा प्रणािलयों के कम आधिुनक 
संस्थान हैं। हालांिक, बंगाल होम्योपैथी के एक लोकिप्रय कें द्र के �प में उभरा ह।ै तीसरा, डेटा 
इस तकर्  का भी खंडन करता ह ै जो स्वदेशी िचिकत्सा प्रणािलयों क� लोकिप्रयता का श्रेय 
आधिुनक िचिकत्सा पद्धित क� अनुपिस्थित देता ह।ै 

एलोपैिथक सिुवधाओ ंके बेहतर िवतरण वाल ेराज्य भी बेहतर स्वदेशी िचिकत्सा सिुवधाओ ं
वाल े राज्य हैं। उदाहरण के िलए, केरल, महाराष्ट्र और कनार्टक में, स्वदेशी िचिकत्सा 
प्रणािलयों और एलोपैथी में सिुवधाए ंव्यापक हैं (सजुाता और अब्राहम: 2012: 23)। 

हाल के आकंड़ों के अनसुार भारत में लगभग 7.1 लाख पंजीकृत योग्य आयषु िचिकत्सक हैं, 
िजनमें से लगभग 2 लाख संस्थागत �प से योग्य नहीं हैं (भारत सरकार: 2005)। 1980 के 
बाद स ेस्वदेशी िचिकत्सा प्रणािलयों में िचिकत्सकों के िवकास में समग्र प्रविृ� िपछले बीस 
वष� में आकंड़ों के दोगनेु होने को दशार्ती ह।ै ऐसा दशे में िश�ा �ेत्र को उदार और िनजीकरण 
करन ेके िलए राज्य क� नीितयों के प�रणामस्व�प इस अविध के दौरान िनजी आयवु�द कॉलेजों 
क� अचानक विृद्ध के कारण हो सकता ह।ै 1980 से 2000 के बीच, लगभग 186 नए िनजी 
स्वदेशी िचिकत्सा कॉलेज स्थािपत िकए गए (भारत सरकार: 2001)। इसके अलावा, संस्थागत 
�प स े प्रिशि�त िचिकत्सकों क� संख्या लगातार बढ़ रही ह,ै जबिक गरै-संस्थागत �प स े
प्रिशि�त िचिकत्सकों क� संख्या में 1995 तक मामलूी विृद्ध और उसके बाद िगरावट देखी गई 
ह।ै इस प्रकार, संस्थागत �प से प्रिशि�त स्वदेशी िचिकत्सक गैर-संस्थागत िचिकत्सकों का 
स्थान ल ेरह ेहैं ।  

कें द्र सरकार द्वारा प्राथिमक और िजला स्वास्थ्य कें द्रों में आयवु�द, िसद्ध, यनूानी और योग 
िचिकत्सकों को एक�कृत और संयोिजत करके ‘आयवु�द को मखु्यधारा में लाने’ के िलए एक 
कायर्क्रम श�ु िकया गया ह।ै िजसका उदशे्य दरूदराज के �ेत्रों में एलोपैिथक सेवाए ंप्रदान करन े
के िलए एक आयवु�द डॉक्टरों का उपयोग करना ह,ै क्योंिक एमबीबीएस स्नातक वहां जान ेके 
इच्छुक नहीं ह।ै 
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�वा��य प�ितयां�वा��य क� समझ  अपनी �गित क� जाँच करें 1  

1)  स्वदेशी िचिकत्सा पद्धित क्या ह?ै  

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

2) आयुष का फुल फॉमर् िलिखए। 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

3) स्थानीय स्वास्थ्य प्रणाली को प�रभािषत करें। 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

4.3 भारत म� �च�क�सा बहुलवाद 

िचिकत्सा बह�लवाद उस िस्थित को िदया गया नाम ह ैजहां उपचार क� प्रणाली का चयन करत े
समय एक रोगी के पास कई िवकल्प होते हैं। यह शब्द िवशषे �प से आधिुनक यगु में उपलब्ध 
उपचार के रास्तों का वणर्न करन ेके िलए गढ़ा गया था अथार्त बीमारी स ेपीिड़त व्यि� सजर्न, 
एपोथेकरी, िचिकत्सक या बुिद्धमान मिहलाए ं /बुजगुर् आिद इन संभािवत उपचार स्रोतों में से 
िकसी एक को चनु सकता ह ैया उन सभी को चनु सकता ह।ै इस ेही िचिकत्सा बह�लवाद कहा 
जाता ह।ै िचिकत्सा बह�लवाद एक स ेअिधक िचिकत्सा प्रणाली को अपनाना ह,ै या स्वदेशी 
और आधिुनक िचिकत्सा प्रणाली का एक साथ एक�करण ह।ै 

‘अिवकिसत’ और साथ ही सबस े‘िवकिसत’ दशेों के गरीब और सपंन्न वग� के बीच उपचार 
क� मांग के �प में बह�लवाद अच्छी तरह से प्रचिलत ह;ै (भारत सरकार: 2002, डब्ल्यएूचओ: 
2002)। 
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भारत में, औपिनवेिशक और स्वतंत्र राज्यों न ेस्वदशेी िचिकत्सा प्रणािलयों, अथार्त ्आयवु�द, 
िसद्ध और यनूानी (भारतीय िचिकत्सा प्रणािलयों) पर कभी प्रितबंध नहीं लगाया गया। भारत 
में, स्वतंत्रता के बाद क� अविध में िनयोिजत स्वास्थ्य सेवाओ ंके िवकास क� श�ुआत के बाद 
से स्वास्थ्य दखेभाल में बह�लवाद को आिधका�रक तौर पर समथर्न िदया गया ह,ै िजसमें 
बायोमिेडिसन और छह अन्य प्रणािलया ं (आयवु�द, योग, प्राकृितक िचिकत्सा, यनूानी, िसद्ध 
और होम्योपैथी) शािमल हैं। 

भारत में स्वास्थ्य देखभाल एक जिटल प�र�श्य प्रस्तुत करती ह ैऔर यह औपिनवेिशक और 
उ�र औपिनविेशक इितहास और दशे क� राजनीित स े काफ� प्रभािवत ह।ै बायोमिेडिसन 
(एलोपैथी), आयवु�द, यनूानी, िसद्ध, होम्योपैथी, प्राकृितक िचिकत्सा, योग और िविभन्न लोक 
परंपराओ ं जसैी कई िचिकत्सा प्रणािलयां वतर्मान समय में स्वास्थ्य देखभाल प्रदान करने में 
योगदान देती हैं।  

4.4 आयुव�द 

आयवु�द दिुनया क� सबस े परुानी व�ैािनक िचिकत्सा प्रणािलयों में स े एक ह।ै आयुव�द क� 
उत्पि� का इितहास लगभग सिृ� क� श�ुआत से श�ु होता ह।ै आयुव�द भारत में िचिकत्सा क� 
बह�त परुानी प्रणाली ह ै और इसका 3000 स े अिधक वष� का अटूट इितहास ह।ै इसके 
िचिकत्सा ग्रंथ भी हैं जो 1500 ईसा पवूर् स े1900 ईस्वी के बीच क� अविध में िलख ेगए हैं। 
आयुव�द दो शब्दों स े बना ह ै — ‘आयरु’ और ‘वदे’ िजसका शािब्दक अथर् ह ै “जीवन का 
िव�ान”। जहां तक िनि�त अथर् का संबंध ह,ै यह ध्यान रखना िदलचस्प होगा िक ‘जीवन’ जो 
आयवु�द का पवूार्वलोकन ह,ै शरीर, बोधगम्य अगंों, मन और आत्मा के संयोजन को दशार्ता 
ह।ै आयवु�द का मखु्य ल�य प्राकृितक या हबर्ल उत्पादों द्वारा स्वास्थ्य को बढ़ावा दनेा और 
बीमा�रयों स े छुटकारा पाना ह ै तािक मानवता को सभी प्रकार के ददर् अथार्त ् शारी�रक, 
मानिसक, बौिद्धक और आध्याित्मक स ेबढ़ाया जा सके।  

स्वास्थ्य को बढ़ावा देने, बढ़ान ेऔर बनाए रखने के िलए, आयवु�द दैिनक िदनचयार्, रात क� 
िदनचयार्, मौसमी िदनचयार् और नैितक िदनचयार् के कुछ िसद्धांतों के अवलोकन को िनधार्�रत 
करता ह ैऔर इस बात पर भी जोर देता ह ैिक िकसी को िबना उद्दशे्य िविनयिमत आहार, नींद 
और मानिसक तनाव और संभोग स े बचना चािहए। इस प्रकार, आयवु�द न केवल एक 
िचिकत्सा िव�ान ह,ै बिल्क जीवन का एक तरीका भी ह।ै 

आयवु�द पंचमहाभूत के सजृन िसद्धांत, ित्रदोष (वात, िप� और कफ) के भौितक िव�ान और 
यहां तक िक ब्र�ांड और सजृन क� मलू्यांकन प्रिक्रया जसै ेमौिलक िसद्धांतों को ध्यान में रखता 
ह,ै क्योंिक यह मानता ह ैिक बाहरी दिुनया और मानव शरीर के बीच कोई आवश्यक अतंर नहीं 
ह।ै आयवु�द के अनसुार बीमारी तब होती ह ैजब शरीर में वात, िप� और कफ या मानिसक 
कारकों सत्व, रजस और तमस जसैे कारकों में कोई िवकृित होती ह।ै  

4.4.1 आयुव�द में िनदान 

आयवु�िदक िनदान दोष के सतंलुन क� िस्थित से िवचलन ह।ै आयुव�द रोगी के मामले के 
इितहास, शारी�रक परी�ा और िनदान के तकर् संगत �ि�कोण पर भी जोर दतेा ह।ै आयवु�द में 
बीमारी दोष (काय�) के असंतुलन के प�रणामस्व�प होती ह।ै िबगड़े ह�ए दोष क� पहचान 
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�वा��य प�ितयां�वा��य क� समझ आयवु�िदक िनदान में महत्वपणूर् भिूमका िनभाती ह।ै दोष क� पैथोलॉिजकल िस्थित का िनदान 
करन ेमें मदद करन ेके िलए, सभी नैदािनक ल�णों को ि�दोष के तहत वग�कृत िकया गया ह।ै 
इस ेस्प� करन ेके िलए, सजून पर िवचार करें। ददर् स ेजड़ुी गसै स ेभरी सजून दोष क� भागीदारी 
को इिंगत करती ह,ै लािलमा और जलन िप� क� विृद्ध को दशार्ती ह।ै दसूरी ओर, यिद यह 
िबना िकसी ददर् या ससु्त ददर् से जड़ुा एक िपिटंग / तरल पदाथर् स ेभरा एिडमा ह,ै तो कफ 
िबगड़ा ह�आ ह।ै इनमें स ेएक संयोजन एक स ेअिधक दोष के िवि�� होन ेका संकेत देगा। सद�, 
खांसी, बुखार और दस्त स ेलेकर सजून और त्वचा के मिलनिकरण तक सभी नैदािनक ल�णों 
को वात, िप� और कफ के तहत वग�कृत िकया गया ह।ै 

4.4.2 आयुव�द में उपचार 

आयवु�द ‘िचिक�सा’ (उपचार) को िनम्निलिखत तरीकों स े प�रभािषत करता ह:ै ‘रोग पैदा 
करन े वाल ेकारकों को हटान े के उद्दशे्य स े उपाय‘ और ‘असंतुलन का सधुार और स्वास्थ्य 
िस्थित क� बहाली’। चरक न ेउपचार शब्द के दायरे को और िवस्ततृ िकया ह।ै वह कहत ेहैं, 
‘केवल प्रेरक कारकों को हटान े स े हमशेा बीमारी परूी तरह स े दरू नहीं हो सकती ह ै क्योंिक 
बीमारी का प्रभाव अभी भी जारी रह सकता ह।ै इसिलए, उपचार का उद्दशे्य कारण और प्रभाव 
दोनों को कम करना होना चािहए। इस प्रकार, आयवु�िदक उपचार का उद्दशे्य न केवल रोग पैदा 
करन ेवाल ेकारकों को हटाना ह,ै बिल्क दोष और शरीर के काय� के संतुलन को इस तरह स े
बहाल करना ह ैजो रोिगयों को कमजोर िकए िबना संगत, अनकूुल और पौि�क हो। उपचार में 
दवाओ,ं िचिकत्सा प्रिक्रयाओ ं(पचंकम�), आहार और गितिविधयों (मानिसक और शारी�रक) 
का संयोजन अपनाया जाता ह।ै जैस ेसभी नैदािनक ल�णों को ि�दोष के संदभर् में वग�कृत 
िकया जाता ह,ै वसै ेही सभी उपचार घटकों को भी दोष के संदभर् में वग�कृत िकया जाता ह।ै 
शारी�रक और मानिसक गितिविधयों और दोष के बीच संबधं इस प्रकार हैं: शारी�रक व्यायाम 
से वात में विृद्ध होगी, िचंता और क्रोध जैसी मानिसक गितिविधया ं वात और िप� को 
बढ़ाएगंी, क्रमशः दवाओ ं और आहार स े लकेर मानिसक, शारी�रक और भावनात्मक 
गितिविधयों और यहां तक िक मौसम तक सब कुछ दोष के संदभर् में वग�कृत िकया जाता ह ै
और शरीर में िविभन्न काय� और मापदंडों में होन ेवाले प�रवतर्नों के संदभर् में समझा जाता ह।ै 
एक बार जब रोग पैदा करन ेवाल ेदोष का िनदान िकया जाता ह,ै तो उपचार क� योजना इस 
प्रकार बनाई जाती ह ै तािक िविभन्न प्रकार के उपचार पद्धितयों का उपयोग करते ह�ए पनु: 
संतुलन प्रा� क� जा सके। 

4.5 �स� 

िसद्ध प्रणाली को भारत में िचिकत्सा क� सबसे परुानी प्रणािलयों में से एक माना जाता ह।ै िसद्ध 
का अथर् उपलिब्ध ह।ै िसद्ध का सािहत्य तिमल भाषा में िलखा गया ह ैऔर तिमल समाज में भी 
प्रचिलत ह।ै माना जाता ह ै िक िचिकत्सा क� यह प्रणाली तिमलनाडु में िवकिसत ह�ई ह,ै 
हालांिक िसद्ध िचिकत्सा सािहत्य ‘वाराणसी के िसद्धों’ क� बात करता ह।ै यह प्रणाली प्रकृित 
में काफ� हद तक िचिकत्सीय ह ैऔर फाम�सी में मािहर ह।ै 

इसका अभ्यास शवै संप्रदाय ‘िसद्धर’ द्वारा िकया जाता ह,ै िजसका उद्दशे्य ‘िसिद्ध’ या स्वग�य 
आनंद प्रा� करन ेके िलए पणूर् स्वास्थ्य बनाए रखना ह।ै 
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िसद्ध के साधक िसद्धर कहलाते हैं। व ेसंत व्यि� होते हैं और योग के माध्यम स ेिचिकत्सा में 
िसिद्ध प्रा� करते हैं। व ेमनषु्य और पयार्वरण के बीच गहन संबंध स्थािपत करते हैं। िसद्धरों का 
मानना ह ै िक मानव शरीर ब्र�ांड क� प्रितकृित ह,ै साथ ही भोजन और दवाए ं भी हैं। िसद्ध 
प्रणाली का मानना ह ैिक ब्र�ांड में सभी वस्तुएं पांच तत्वों से बनी हैं और ये हैं: पथृ्वी, जल, 
अिग्न, वाय ुऔर अतं�र� या आकाश। इस प्रकार मानव शरीर भी इन्हीं पंच तत्वों से बना ह।ै 
हम जो भोजन खाते हैं और जो दवाए ंहम उपयोग करत ेहैं, व ेभी इन्हीं पांच तत्वों स ेबन ेहोते 
हैं। चूंिक पथृ्वी प्राकृितक आपदाओ ं और महामा�रयों के िलए अितसंवदेनशील ह,ै इसिलए 
मानव अगं भोजन, जहर, मौसम और मानिसक तनाव से प्रभािवत होते हैं। िसद्ध पद्धित मानव 
शरीर को तीन दोषों, सात धातओु ंऔर तीन मालाओ ंके समहू के �प में दखेती ह।ै भोजन 
शरीर क� बुिनयादी िनमार्ण सामग्री ह ैजो दोष, धात ुऔर माला में संसािधत हो जाती ह।ै तीनों 
के बीच संतुलन को ‘स्वास्थ्य’ माना जाता ह ैऔर इसके असंतुलन को ‘रोग’ या ‘बीमारी’ 
माना जाता ह।ै 

आयवु�द और िसद्ध के मलू िसद्धांत इसके मौिलक और व्यावहा�रक पहलओु ं के संदभर् में 
काफ� समान हैं। इन दोनों प्रणािलयों में जो बुिनयादी अतंर मौजदू हैं, व ेिसद्धांत के बजाय भाषा 
से संबंिधत हैं। िसद्ध िचिकत्सा अभ्यास दि�ण में ज्यादा िकया जाता ह।ै इसक� अवधारणाओ ं
को भारत में संगम काल (500 ईसा पवूर् -500 ई.) में खोजा गया ह।ै िसद्धा प्रणाली रसायन 
िव�ान के बह�त करीब ह ै और िचिकत्सा के िलए सहायक ह।ै पौधों और खिनजों को िसद्ध 
प्रणाली में दवाओ ंके िलए बह�त अिधक मलू्यवान माना जाता ह।ै 

4.5.1 िस� में िनदान 

िसद्ध प्रणाली का मानना ह ैिक ब्र�ांड में सभी वस्तुए ंपांच तत्वों से बनी हैं और य ेहैं: पथृ्वी, 
जल, अिग्न, वाय ुऔर अतं�र� या आकाश। इस प्रकार मानव शरीर भी इन्हीं पंच तत्वों स ेबना 
ह।ै हम जो खाना खाते हैं और जो दवाए ंहम इस्तेमाल करते हैं, व ेभी इन्हीं पांच तत्वों स ेबने 
होते हैं। चूंिक पथृ्वी प्राकृितक आपदाओ ं और महामा�रयों के िलए अितसंवेदनशील ह,ै 
इसिलए मानव अगं भोजन, जहर, मौसम और मानिसक तनाव स ेप्रभािवत होते हैं। िसद्ध पद्धित 
मानव शरीर को तीन दोषों, सात धातुओ ंऔर तीन मालाओ ं के समहू के �प में देखती है। 
भोजन शरीर क� बुिनयादी िनमार्ण सामग्री ह ैजो दोष, धतू और माला में संसािधत हो जाती 
ह।ै तीनों के बीच संतुलन को ‘स्वास्थ्य’ माना जाता ह ै और इसके असंतुलन को ‘रोग’ या 
‘बीमारी’ माना जाता ह।ै रोग के िनदान में इसके कारणों क� पहचान करना शािमल ह।ै यह 
नाड़ी, मतू्र, आंखों क� जांच करके और असामान्य ध्विनयों, शरीर और जीभ के रंग और सबसे 
ऊपर, अि�न (शरीर के पाचन तंत्र) क� िस्थित का अध्ययन करके िकया जाता ह।ै 

4.5.2 िस� में उपचार 

िसद्ध प्रणाली इस बात पर जोर देती ह ैिक उपचार बीमारी क� ओर िनद�िशत नहीं ह,ै जबिक परूी 
तरह से पयार्वरण और मौसम संबंधी िवचार, आय,ु िलंग, जाित, आदतें, मानिसक फे्रम, िनवास 
स्थान, आहार, भखू, शारी�रक िस्थितया,ं आिद पर िनभर्र करती ह।ै उपचार व्यि� के 
सामान्यीकरण पर कें िद्रत होता ह ैऔर यह त्रिुट क� संभावना को कम करेगा। िसद्ध मलू �प स े
दवाओ ंके िलए पारा और सल्फर और अन्य धातुओ,ं खिनजों, पौधों और खिनज भागों का 
उपयोग करते हैं। 
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�वा��य प�ितयां�वा��य क� समझ योिगक प्रथाओ ं में िसद्ध हबर्ल और खिनज पदाथ� का उपयोग करती ह ै जो गंभीर रोगों के 
प्रभाव को कम करती हैं और योिगक प्राि�यों क� सहायता करते हैं। धात ुऔर खिनज पदाथ� 
के प्रसंस्करण पर उनके काम और हबर्ल अवयवों के सही उपयोग क� प्रिक्रया िसद्ध िचिकत्सा 
के कॉपर्स का गठन करती ह।ै अिवनाशी पदाथ� के आदशर् के �प में धात ु और खिनज दो 
कारणों से िसद्ध िचिकत्सा में प्रमखु तत्व बन गए: यह िवचार िक पोषण के �प में अिवनाशी 
पदाथर् खराब होन ेवाली जड़ी-बूिटयों क� तुलना में अिवनाशी शरीर के िसद्ध आदशर् के िलए 
अिधक अनकूुल होंग,े और जड़ी-बूिटयों क� मौसमी उपलब्धता से िनबार्ध दवा क� िनरंतर 
आपिूतर् सिुनि�त करन ेक� आवश्यकता ह।ै 

4.6 यूनानी-�ट�ब 

यनूानी या (यनूानी) शब्द आयोिनयन (यानी ग्रीक) के िलए अरबी शब्द का अपभ्रशं ह।ै यूनानी 
प्रणाली क� उत्पि� ग्रीस में ह�ई ह ै और भारत में भी इसक� जड़ें बह�त मजबतू हैं। ग्यारहवीं 
शताब्दी के आसपास, यह भारत आया और अरबों और फारिसयों द्वारा प्रचिलत िकया गया। 
बाद में आयवु�द के साथ अतंरिक्रया के माध्यम स ेऔर फारसी और उदूर् में अरबी िचिकत्सा 
ग्रंथों के अनवुाद के माध्यम स ेभारतीय उपमहाद्वीप में इसका स्वदेशीकरण िकया गया, िजसे 
युनानी िटब के नाम स ेजाना जाता ह ै(कुमार: 1997; अलवी: 2007; एटवले: 2007)। यनूानी 
दवा आठ सौ साल पहले पि�म एिशया स ेआई थी। 

इस प्रणाली का मानना ह ैिक रोग एक प्राकृितक प्रिक्रया ह ैऔर िचिकत्सक का कायर् शरीर को 
प्राकृितक बलों क� सहायता करना ह।ै यनूानी प्रणालीरस/द्रव्य िसद्धांत पर आधा�रत ह।ै इस 
प्रणाली में द्रव्य के चार �प हैं: र�, कफ, पीला िप� और काला िप�। प्रत्येक द्रव्य का िनि�त 
स्वभाव होता ह ैऔर व ेिनम्नानसुार हैं: र� गमर् और नम ह;ै कफ ठंडा और नम ह;ै पीला िप� 
गमर् और सूखा होता ह;ै और काला िप� ठंडा और सूखा होता ह।ै यनूानी प्रणाली में दवाओ ं
का भी स्वभाव होता ह।ै ये स्वभाव हैं: प्रत्येक व्यि� का एक अिद्वतीय द्रव्य संिवधान होता ह ै
जो उसक� स्वस्थ िस्थित का प्रितिनिधत्व करता ह।ै इसमें कोई भी बदलाव उनक� सेहत में 
बदलाव लाता ह।ै एक व्यि� के पास आत्म-संर�ण या समायोजन क� शि� भी होती ह ैजो 
उसके आंत�रक संरचना के भीतर गड़बड़ी को बहाल करने का प्रयास करती ह।ै यनूानी अपनी 
शि� पर बह�त भरोसा रखते हैं। इस प्रकार, यनूानी उपचार न केवल व्यि� को वतर्मान गड़बड़ी 
को दरू करन ेमें मदद करता ह,ै बिल्क व्यि� को आग ेक� गड़बड़ी के प्रितरोध क� अित�र� 
शि� प्रा� करन ेक� सिुवधा भी प्रदान करता ह।ै चूंिक द्रव्य पचन ेवाल ेभोजन के िलए उत्पािदत 
िकया जाता ह,ै इसिलए यनूानी िचिकत्सक स्वास्थ्य और बीमारी दोनों में आहार और पाचन 
को बह�त महत्व दते े हैं। िनदान के िलए यनूानी नाड़ी के परी�ण के अपन े तरीकों पर बह�त 
अिधक िनभर्र करता ह।ै यनूानी प्रणाली का दावा ह ैिक शरीर में आत्म-संर�ण शि� ह ैऔर 
इसिलए, यह हमशेा व्यि� के िस्थित द्वारा िनधार्�रत मापदडंों के भीतर िकसी भी गड़बड़ी को 
बहाल करन ेक� कोिशश करता ह।ै 

4.7 योग 

योग एक व�ैािनक प्रणाली ह ैजो मन, शरीर, मिस्तष्क और व्यवहार क� बातचीत पर कें िद्रत ह।ै 
यह मलू �प स ेमन का उपयोग करने के िलए ह ैजो बदले में शारी�रक कामकाज को प्रभािवत 
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�वा��य प�ितयां: देशज 
और आधुिनक 

करेगा और प�रणामस्व�प स्वास्थ्य को बढ़ावा िमलगेा। इसक� मलू िविध मध्यस्थता ह ैिजसमें 
कुछ आसन, िनद�िशत ध्यान और म�ु िदमाग शािमल हैं और इसमें कोई व्याकुलता शािमल 
नहीं ह।ै लोग अपने ध्यान, शांित और िवश्राम को बढ़ान ेके िलए मध्यस्थता का उपयोग करते हैं 
तािक व ेबीमारी का सामना कर सकें  और अपन ेस्वास्थ्य और कल्याण को बढ़ान ेमें स�म हो 
सकें । िविभन्न प्रकार क� बीमा�रयों के िलए िविभन्न प्रकार के योग अभ्यास हैं। योग शारी�रक 
मदु्राओ,ं सांस लने ेक� तकनीक एव ंध्यान का एक संयोजन ह।ै 

योग को जीवन जीन े क� एक कला के �प में भी माना जाता ह ै जो व्यि�यों के शारी�रक, 
नैितक, मानिसक और आध्याित्मक पहलुओ ंपर कें िद्रत है। यह कुछ व्यि�यों का एकािधकार 
नहीं ह,ै अिपतु समाज क� भलाई के िलए दिुनया भर में िविभन्न जाित, वगर्, आय,ु िलंग और 
पंथ द्वारा इसका अभ्यास िकया जाता ह।ै  

योग का अथर् व्यि�गत आत्मा को सावर्भौिमक आत्मा स ेजोड़ना या जोड़ना ह ैिजसका अथर् 
ह ैभगवान के साथ व्यि�गत आत्मा का िमलन। योग शब्द क� उत्पि� संस्कृत शब्द ‘यजु’ से 
ह�ई ह ैिजसका अथर् ह ै‘जड़ुना’ या ‘योग करना’। 

योगाभ्यास को बह�त परुानी स्वस्थ प्रथाओ ंके �प में माना जाता ह।ै योग आसन का वणर्न 
ऋग्वदे में भी िकया गया ह।ै उपांिशहादों में यौिगक व्यायाम और प्रिक्रयाओ ंका अलग-अलग 
उल्लेख ह।ै पतंजिल न े तीसरी शताब्दी ईसा पवूर् के आसपास मौजदूा योग प्रथाओ ं को 
व्यविस्थत िकया था। वह सांख्य दशर्न स े भी जड़ेु थ।े इस प्रकार, पतंजिल न े योग दशर्न 
िवकिसत िकया और उसे योग सतू्रों में प्रितपािदत िकया। उन्होंने योग के आठ घटकों का 
उल्लेख िकया: यम, िनयम, आसन, �ाणायाम, ��याहार, धारणा, �यान और समािध। 
यम, िनयम, आसन, �ाणायाम और ��याहार शरीर स े संबंिधत हैं और व े शरीर को 
धारणा, �यान और समािध के िलए तैयार करते हैं जो मन स ेसंबंिधत हैं। योग के मलू िसद्धांत 
हैं: सामािजक व्यवहार (यम), अच्छे व्यि�गत आचरण (िनयम), योग व्यायाम (आसन), �ास 
व्यायाम (प्राणायाम), मध्यस्थता (ध्यान), और परम-चेतना (समािध) क� प्राि�। योग में कोई 
रासायिनक, भौितक या वनस्पित एजेंट शािमल नहीं ह ैजो शरीर में दवा के �प में प्रशािसत 
होता ह।ै इस ेलोगों के स्वास्थ्य को बनाए रखन ेके िलए एक विै�क दवा के �प में स्वीकार 
िकया जाता ह।ै बाबा रामदवे को दशे में योग का महान अभ्यासी माना जाता ह ैऔर व ेयोग 
अभ्यास के साथ बह�त लोकिप्रय ह ैऔर न्यनूतम प्रयास के साथ योग अभ्यास के लाभ भी हैं 
(दैिनक जागरण: 5 िसतंबर, 2005)। 

अपनी �गित क� जाँच करें 2 

1) िचिकत्सा बह�लवाद क्या ह?ै 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 
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�वा��य प�ितयां�वा��य क� समझ 2) आयवु�िदक िचिकत्सा पद्धित क्या ह ै? 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

3) योग के मलू िसद्धांतों को िलिखए? 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

 ...................................................................................................... 

4.8 �च�क�सा क� आधु�नक �णा�लयां 

आधिुनक िचिकत्सा के जनक माने जान ेवाल ेिहप्पोके्रट्स (460 ईसा पवूर् -377 ईसा पवूर्) ने 
बीमारी के िलए अलौिकक स्प�ीकरण के बजाय तािकर् क अवधारणा को अपन ेदायरे में लाया। 
उनके िसद्धांत का कें द्रीय िसद्धांत यह था िक बीमारी चार द्रव्य — र�, काल ेिप�, पील ेिप� 
और कफ के बीच असंतुलन का प�रणाम थी। सिदयों बाद, गैलेन (130-201 ई.), एक ग्रीक 
दाशर्िनक और िचिकत्सक, न े शरीर रचना िव�ान के महत्व पर जोर िदया, उन्होंन े जानवरों, 
मखु्य �प से सअूरों का उपयोग करके इसका अध्ययन िकया। उन्होंने सअूरों से मानव शरीर 
रचना िव�ान को बाहर िनकाला, िजनके शरीर रचना िव�ान को वह मनषु्यों के समान मानते 
थे। 1539 ई. में, एक इतालवी न्यायाधीश के फैसल ेके बाद, वसेािलयस मानव शरीर रचना 
िव�ान का अध्ययन करन ेके िलए सजप्रा� अपरािधयों के शरीर को िवच्छेिदत करन ेमें स�म 
ह�ए। जो पहले जानवरों स ेएक्सट्रपलेशन क� गई थीं और केवल कल्पना थीं, अब वास्तिवक 
�प स ेमानव-शरीर पर क� जा रही थीं। (वेंचरुा: 2000; नटन: 2004)। 

इसके अलावा, 1628 ई. में िविलयम हाव� क� �दय द्वारा र� के प�रसंचरण क� खोज न ेमानव 
शरीर को र� द्वारा ईधंन / ऊजार् के साथ आपिूतर् िकए गए अंगों के यंत्रीकृत संयोजन के �प में 
दखेन े के यगु क� श�ुआत को िचि�त िकया। 1664 ई. में रॉबटर् ह�क द्वारा कोिशकाओ ं को 
दखेन ेके िलए माइक्रोस्कोप का उपयोग पि�मी िचिकत्सा के �ेत्र में िवकास के एक और चरण 
को िचि�त करता ह।ै स�ूम रोग शरीर रचना िव�ान के बारे में जानकारी न ेदशर्न से िव�ान में 
पि�मी िचिकत्सा के �पांत�रत करन ेमें महत्वपणूर् भिूमका िनभाई। 

औद्योिगक यगु नई बीमा�रयों के साथ आया और इस चनुौती को परूा करन े के िलए, 
िचिकत्सकों न े िहप्पोके्रट्स और गलेैन के शा�ीय िसद्धातंों को त्याग िदया और रोग क� 
अिभव्यि�यों के �प में ल�णों को दखेन ेजसैी नई अवधारणाओ ंको अपनाया। इसने उनके 
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ल�णों को दबाकर बीमा�रयों के इलाज क� अवधारणा को भी जन्म िदया, जो आज भी जारी 
ह ै(नटन: 2004)। 

स्वास्थ्य िवतरण प्रणाली या स्वास्थ्य देखभाल प्रणािलयों क� प्रयोज्यता िवशषे �प स े
िचिकत्सा क� एक प्रणाली पर आधा�रत नहीं ह।ै वास्तव में, िचिकत्सा प्रणािलयों क� जो िकस्में 
हैं वह दिुनया के िविभन्न िहस्सों में अलग-अलग समय अविध में िवकिसत ह�ई हैं। िचिकत्सा 
क� इन प्रणािलयों क� उत्पि� और व�ैािनकता के संबंध में एक अतंर ह।ै िचिकत्सा क� ये 
िविभन्न प्रणािलया ं कैस े बचीं और बढ़ी हैं, इसका जवाब उस समाज क� सामािजक और 
ऐितहािसक िस्थितयों में िमलता ह ैिजसमें व ेरहते थ।े इस बात का प्रमाण ह ैिक प्रत्येक समाज 
िचिकत्सा क� कई प्रणािलयों का उपयोग करता ह।ै व ेिवशषे �प से िचिकत्सा क� एक प्रणाली 
पर िनभर्र नहीं हैं। व�ैीकरण क� ताकतों के साथ, दिुनया िचिकत्सा क� िविभन्न प्रणािलयों के 
तेजी स ेम�ु प्रवाह कर रही ह।ै लोगों के पास िविभन्न बीमा�रयों के िलए िचिकत्सा क� िविभन्न 
प्रणािलयों को चनुन े के िलए प्रणाली हैं। भारत में शायद, दिुनया के सबसे बड़े समदुाय न े
िचिकत्सा क� अपनी स्वदेशी प्रणािलयों क� जीिवत परंपरा का समथर्न िकया ह।ै 

िचिकत्सा क� पि�मी प्रणािलयों में एलोपैथी और होम्योपैथी शािमल हैं जो िचिकत्सा क� अन्य 
प्रणािलयों में शािमल हैं, नीचे हम भारत में प्रचिलत िचिकत्सा क� िविभन्न प्रणािलयों पर चचार् 
करेंगे। 

4.9 �च�क�सा प��त के रूप म� एलोपैथी 

एलोपैिथक िचिकत्सा एक अिभव्यि� ह ै िजसका उपयोग आमतौर पर होम्योपैथ और 
वकैिल्पक िचिकत्सा के अन्य �पों के समथर्कों द्वारा औषधीय �प स े सिक्रय एजेंटों के 
मखु्यधारा के िचिकत्सा उपयोग या ल�णों के इलाज या दबाने के िलए शारी�रक हस्त�ेप को 
संदिभर्त करने के िलए िकया जाता ह ैया रोगों या िस्थित क� पैथोिफिजयोलॉिजकल प्रिक्रयाए।ं 
यह अिभव्यि� 1810 में होम्योपैथी के िनमार्ता सैमअुल हनैीमनै (1755–1843) द्वारा गढ़ी गई 
थी। 

इस ेमखु्यधारा के व�ैािनक शब्द के �प में कभी स्वीकार नहीं िकया गया था, इस ेवकैिल्पक 
िचिकत्सा अिधव�ाओ ंद्वारा मखु्यधारा क� िचिकत्सा के िलए अपमानजनक �प से संदिभर्त 
करन े के िलए अपनाया गया था। ऐस े हलकों में, अिभव्यि� “एलोपैिथक िचिकत्सा” का 
उपयोग अभी भी “िचिकत्सा पद्धित क� व्यापक श्रेणी को संदिभर्त करन ेके िलए िकया जाता ह ै
िजस ेकभी-कभी पि�मी िचिकत्सा, बायोमिेडिसन, सा�य-आधा�रत िचिकत्सा या आधिुनक 
िचिकत्सा कहा जाता ह”ै। 

एलोपैथ शब्द का उपयोग हनैीमनै और अन्य श�ुआती होम्योपैथ द्वारा होम्योपैथी और उस 
समय क� दवा के बीच के अंतर को उजागर करन ेके िलए िकया गया था। वैकिल्पक िचिकत्सा 
के िचिकत्सकों न े19वीं शताब्दी के बाद स ेयरूोप और संय�ु राज्य अम�ेरका दोनों में पारंप�रक 
िचिकत्सा के अभ्यास को संदिभर्त करने के िलए “एलोपैिथक िचिकत्सा” शब्द का उपयोग 
िकया ह।ै एलोपैिथक शब्द का उपयोग 19वीं शताब्दी में उन िचिकत्सकों के िलए एक 
अपमानजनक शब्द के �प में िकया जाता था, जो आधिुनक िचिकत्सा के अग्रदतू थ ेतथा जो 
सबूतों पर भरोसा नहीं करते थ े। 
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�वा��य प�ितयां�वा��य क� समझ एलोपैथी िचिकत्सा वह ह ै िजस ेहममें से अिधकांश िचिकत्सकों द्वारा अभ्यास और िवत�रत 
“मानक” या “िनयिमत” दवा समझते हैं। हम इस े वधै, सच्चे और िव�सनीय के �प में 
पहचानते हैं। व्यापक प�रभाषा में, “एलोपैिथक िचिकत्सा वह अभ्यास ह ैजो उपचा�रत बीमारी 
द्वारा उत्पािदत प्रभावों से अलग प्रभाव पैदा करने वाल ेउपचारों के उपयोग स ेलड़ता ह,ै िजसमें 
सभी उपायों का उपयोग शािमल ह ै जो बीमारी के उपचार में कुछ मलू्य सािबत ह�आ ह”ै 
(रोसेनग्रेन: 1980)। इस प्रकार, इस तरह के �ि�कोण से, मानव शरीर अपनी सामान्य िस्थित में 
बीमारी स ेम�ु ह,ै और इसिलए, पाए जान ेवाल ेिकसी भी बीमारी को अन्यथा स्वस्थ जीव में 
िवदेशी घसुपैठ के �प में माना जाना चािहए। इसके अलावा, एलोपैिथक िचिकत्सा उस 
सामान्य िवचार में िनिहत ह ैिक िजतना रोग बाहरी ह,ै उसका इलाज आमतौर पर इसके िकसी 
प्रकार के िवरोिधयों के प्रयोग स ेिकया जा सकता ह।ै 

व�ैािनक िचिकत्सा क� इस धारणा क� िवशेषता ह ै– 

1) सभी रोग िविश� एिटओलॉिजकल एजेंटों जसेै बैक्टी�रया, वायरस, परजीवी, आनवुिंशक 
िवकृितयों या आतं�रक रासायिनक असंतुलन द्वारा उत्पन्न होते हैं;  

2) एक िनिष्क्रय रोगी भिूमका; और  

3) सांिख्यक�य �प स ेव्यतु्पन्न संतुलन िबंद ु (स्वास्थ्य) पर मानव जीव को बहाल / बनाए 
रखने के िलए आक्रामक हरेफेर का उपयोग।  

यह बीमारी के कारण के �प में स�ूम-जैिवक एजेंटों (बैिक्ट्रया) क� खोज और इन एजेंटों क� 
भिूमका को समझान ेके िलए एक ततं्र के �प में व�ैािनक एिटयलिज के िसद्धातं पर आधा�रत 
ह।ै व�ैािनक िचिकत्सा केवल एलोपैथी का एक नया नाम नहीं था, हालांिक कई एलोपैथों न ेनई 
दवा के ढांचे और शब्दावली को वधैता को हिथयान ेके प्रयास के �प में व�ैािनक िचिकत्सा 
को अपनाया। व�ैािनक िचिकत्सा में उन्नीसवीं शताब्दी के उ�राधर् के िचिकत्सा के अन्य 
मौजदूा तरीकों क� तुलना में एक अलग सैद्धांितक आधार और महामारी िव�ान ह,ै लेिकन 
इसमें एक अत्यंत सीिमत नैदािनक और िचिकत्सीय प्रदशर्नों क� सचूी ह ै(बिलर्नर: 1983)। 

4.9.1 एलोपैथी में िनदान 

एलोपैथी में िनदान आम तौर पर रोगी के मामल ेके इितहास के मलू्यांकन के साथ श�ु होता ह,ै 
िजसके बाद शारी�रक परी�ा और सरल प्रयोगशाला मलू्यांकन से लेकर प�रष्कृत इमेिजंग तौर-
तरीकों तक कई प्रयोगशाला परी�ण होत े हैं। उच्च अतं प्रौद्योिगिकयों और िविभन्न 
प्रयोगशाला तकनीकों का उपयोग करके िनदान में िनष्प�ता पर जोर िदया जाता ह।ै इसके 
वचैा�रक ढांचे के भीतर सामान्य माना जाता ह,ै िविभन्न प्रयोगशाला मापदडंों के माध्यम से 
जाना जाता ह ैऔर रोगी क� िस्थित का मलू्यांकन ‘सामान्य’ मापदडंों के �प में स्वीकार िकए 
जाने वाले लोगों के िखलाफ िकया जाता ह ै— सामान्य मलू्यों स ेिकसी भी िवचलन को रोग 
क� िस्थित को इिंगत करन ेके िलए माना जाता ह।ै 

नैदािनक तकनीकें  आम तौर पर जमीनी स्तर और स�ूम स्तर दोनों पर संरचनात्मक 
असामान्यताए ं हैं। उदाहरण के िलए, एक्स-रे जसैी इमिेजगं तकनीक, अल्ट्रासाउंड, 
कम्प्यटूरीकृत टोमोग्राफ� (सीटी) और चुंबक�य अननुाद इमेिजगं (एमआरआई) संरचनाओ ं
और संरचनात्मक असामान्यताओ ंजैस ेहड्डी में फै्रक्चर और एक अगं में कैं सर के िवकास के 
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बारे में जानकारी प्रदान करते हैं। हालांिक स�ूम स्तर पर बायोमिेडकल संरचनात्मक संस्थाओ ं
पर भी ध्यान कें िद्रत करता ह।ै उदाहरण के िलए, एनीिमया का िनदान ग्लकूोज और इसंुिलन के 
स्तर स ेहीमोग्लोिबन और मधुमहे में कमी स ेहोता ह,ै जो सभी स�ूम संरचनात्मक संस्थाए ंहैं। 
स�ूमजीविव�ानी परी�णों में बैक्टी�रया, वायरस या परजीवी जैसी संरचनाओ ंक� पहचान भी 
शािमल ह।ै यद्यिप इलेक्ट्रोकािडर्योग्राम(ईसीजी), इलेक्ट्रोएन्सेफलोग्राम (ईईजी) और 
इलेक्ट्रोमायोग्राम (ईएमजी) जसैी कायार्त्मक जानकारी प्रदान करने क� तकनीकें  हैं, िजनमें 
से सभी ऊतकों क� िवद्यतु गितिविधयों को मापते हैं, ध्यान आमतौर पर संरचनात्मक 
असामान्यताओ ंपर होता ह।ै िनदान तकनीकों में स ेकई संरचनाओ ंऔर संरचनात्मक प�रवतर्नों 
का िनरी�ण करन ेके िलए िडज़ाइन और ठीक-ठीक ट्यनू िकए गए हैं, िजन्हें बीमारी के प्रेरक 
कारक होने क� आवश्यकता नहीं ह ै(जयसुंदर: 2012)। 

4.9.2 एलोपैथी में उपचार 

यह सवर्िविदत ह ैिक बायोमिेडिसन में पयार्� संख्या में बीमा�रयों को ‘अ�ातहतेकु’ माना जाता 
ह।ै कारण के �ान क� अनपुिस्थित में, उपचार अक्सर रोगसचूक और हस्त�ेप कारक होता ह।ै 
सजर्री उपचार में एक प्रमखु भिूमका िनभाती ह ैऔर इसका उपयोग �ितग्रस्त संरचनाओ ंको 
सधुारन ेया बदलन ेके िलए िकया जाता ह।ै दवा के हस्त�ेप में परूक किमया ं(उदाहरण के िलए, 
एनीिमया में लोहा, और मधुमहे में इसंुिलन) और शरीर के रसायन िव�ान में हरेफेर करना 
शािमल ह।ै परुान ेऑिस्टयोआथर्राइिटस के उदाहरण पर िवचार करें — इसका िनदान एक्स-रे, 
सीटी या एमआरआई जसैी इमिेजगं तकनीकों के साथ िकया जाता ह,ै जो सभी प्रभािवत संय�ु 
/ नैदािनक ल�ण आम तौर पर ददर् और आदंोलन का नकुसान होते हैं। यद्यिप मोटाप ेस ेग्रस्त 
रोिगयों को आमतौर पर वजन कम करन ेऔर व्यायाम करन ेक� सलाह दी जाती ह,ै उपचार क� 
पहली पंि� ददर् िनवारक दवाओ ंके साथ ददर् का दमन ह।ै ददर् िनवारक दवाओ ंके उपयोग के 
बावजदू गंभीर ददर् वाले रोिगयों के िलए सिजर्कल हस्त�ेप क� सलाह दी जाती ह ै(अम�ेरकन 
कॉलेज ऑफ �मटेोलॉजी: 2000)। जबिक ल�णों का मलू्यांकन अच्छी तरह स ेऔर िनष्प� 
�प से िकया जाता ह,ै ल�णों का उत्पि� �ात नहीं ह।ै चूंिक मलू कारण का िनदान नहीं िकया 
जाता ह,ै इसिलए सभी उपचार रणनीितयों का उद्दशे्य ल�णों को कम करना ह।ै 

4.10  हो�मयोपैथी 

िचिकत्सा पद्धित के �प में होम्योपैथी न ेधीरे-धीरे लेिकन िनि�त �प स ेभारत में पैर जमा िलए 
हैं। यह ‘िसिमिलया िसिमिलबुस्कुरेंिटस’ के िसद्धांत पर आधा�रत ह,ै अथार्त ् जो भी अकेले 
महत्वपूणर् बल के िवघटन का कारण बनता ह,ै वह इसे सबस ेअच्छा इलाज कर सकता ह।ै 
इसमें िसस्टम क� ताकत िनिहत ह।ै होम्योपैथी क� दसूरी उत्कृ� िवशषेता यह ह ैिक यह प्रत्येक 
व्यि� को एक अलग पहचान और कुल व्यि�त्व — मानिसक और शारी�रक — को एक 
परूक के �प में मानती ह।ै इसका मानना ह ै िक व्यि� क� मानिसक िस्थित का शरीर के 
स्वास्थ्य पर सीधा असर पड़ता ह।ै मानिसक ल�ण या व्यि� कैसा महससू करता ह,ै इसे सबस े
महत्वपूणर् मागर्दशर्क बल माना जाता ह।ै उपचार िनधार्�रत करते समय मौसम, िदन और रात के 
समय को भी ध्यान में रखा जाता ह।ै होम्योपैथी में िकसी बीमारी को ठीक करन ेमें खान-पान 
और जीवन पद्धित से िनभाई जाने वाली भिूमका को महत्व िदया जाता ह।ै भारत में, होम्योपैथी 
सभी प्रमखु शहरों में लोकिप्रय ह;ै पि�म बंगाल में इसे अपना सव�च्च संर�ण प्रा� ह।ै आज, 



 

 
68 

�वा��य प�ितयां�वा��य क� समझ पारंप�रक िचिकत्सा में �िच का पनु�त्थान हो रहा ह।ै िवडंबना यह ह ै िक इसके िलए प्ररेणा 
एलोपैिथक िचिकत्सा के िवकल्पों क� हताश खोज स ेउत्पन्न ह�ई ह ैऔर इसके प�रणामस्व�प 
योग, ध्यान, एक्यपंूक्चर आिद ह�ए हैं। 

1810 में, कुछ जमर्न िचिकत्सक और िमशनरी भारत आए और व ेहोम्योपैथी लाए। उन्होंने 
बंगाल में अपन ेहोम्योपैिथक उपचार िवत�रत िकए। 

भारत सरकार न े कें द्रीय होम्योपैथी प�रषद क� स्थापना क� । डेढ़ सदी स े अिधक समय स,े 
होम्योपैथी भारत में प्रचिलत ह।ै इस ेदेश में लोगों क� संख्या को स्वास्थ्य देखभाल प्रदान करन े
में िचिकत्सा क� महत्वपणूर् प्रणाली में स ेएक माना जाता ह।ै इसका महत्व व्यि� को उसक� 
समग्रता में दखेन ेऔर मानिसक, भावनात्मक, आध्याित्मक और शारी�रक स्तरों पर आतं�रक 
संतुलन को दखेन ेमें िनिहत ह।ै  

अपनी �गित क� जाँच करें 3 

1) आधिुनक स्वास्थ्य पद्धितयां क्या हैं?   

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

2) एलोपैथी को प�रभािषत करें। 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

3) सीटी, एमआरआई और ईसीजी का फुल फॉमर् िलखें। 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

4) होम्योपैथी का मखु्य िप्रंिसपल क्या ह?ै 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 

 ................................................................................................................. 
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�वा��य प�ितयां: देशज 
और आधुिनक 4.11 सारांश 

भारत पर आय� ने लगभग 1400 ईसा पवूर् आक्रमण िकया था। संभवतः इसी अविध के दौरान 
आयवु�द और िसद्ध िचिकत्सा पद्धित अिस्तत्व में आई थी। आयवु�द या जीवन िव�ान न े
स्वास्थ्य क� एक व्यापक अवधारणा िवकिसत क�। मनु संिहता न ेव्यि�गत स्वास्थ्य, आहार 
िव�ान के िलए िनम और िविनयमन िनधार्�रत िकए। 

जन्म और मतृ्य ु के समय और स्वच्छता अन�ुान और जीवन के शारी�रक, मानिसक और 
आध्याित्मक पहलुओ ं क� एकता पर जोर िदया। भारतीय इितहास के अगल े चरण (650-
1850 ईस्वी) में मगुल साम्राज्य का उदय और पतन ह�आ। मिुस्लम शासकों न े1000 ईस्वी के 
आसपास यनूानी िचिकत्सा पद्धित क� श�ुआत क�। िचिकत्सा क� अरबी प्रणाली, िजस ेयनूानी 
िचिकत्सा पद्धित के �प में जाना जाता ह,ै ग्रीक िचिकत्सा का पता लगाया जाता ह।ै भारत में 
राजनीितक प�रिस्थितयों में बदलाव के साथ, प्राचीन ऋिषयों द्वारा हजारों साल पहल ेउजागर 
क� गई मशाल िस्थर हो गई, और प्राचीन िव�िवद्यालय और अस्पताल गायब हो गए। 
अठारहवीं शताब्दी के मध्य तक, अगं्रेज भारत में िचिकत्सा क� एलोपैिथक प्रणाली लाए, जो 
िव�ान के व�ैािनक िसद्धांतों पर आधा�रत ह।ै इस प्रणाली ने बीमारी के इलाज में काफ� 
सफलता हािसल क� ह।ै 

4.12  म�ुय श�द 

आयुव�द: आयवु�द मलू �प स े जीवन के बारे में एक �ान ह ै और मानवता स े संबंिधत ह।ै 
इसका उपचार प्राकृितक या हबर्ल उत्पादों पर आधा�रत ह।ै 

यूनानी: िचिकत्सा क� एक प्रणाली जो ग्रीस में उत्पन्न ह�ई और मानती ह ै िक बीमारी एक 
प्राकृितक प्रिक्रया ह ैऔर िचिकत्सक का कायर् शरीर को प्राकृितक बलों क� सहायता करना ह।ै 

िस�: िचिकत्सा क� एक प्रणाली जो प्रकृित में िचिकत्सीय ह ैऔर फाम�सी में मािहर ह।ै इसका 
उद्दशे्य 'िसिद्ध' या स्वग�य आनंद प्रा� करन ेके िलए पणूर् स्वास्थ्य बनाए रखना था। 

हो�योपैथी: िचिकत्सा क� एक प्रणाली के �प में होम्योपैथी ‘िसिमिलया िसिमिलबुस्कुरेंिटस’ 
के िसद्धांत पर आधा�रत ह,ै अथार्त ्जो भी महत्वपूणर् बल के िवकृित का कारण बनता ह,ै वह 
इस े सबस े अच्छा इलाज कर सकता ह।ै यह मानिसक, भावनात्मक, आध्याित्मक और 
शारी�रक स्तर पर आतं�रक संतुलन को महत्व देता ह।ै 

योग: एक व�ैािनक प्रणाली ह ैजो मन, शरीर, मिस्तष्क और व्यवहार क� बातचीत पर कें िद्रत 
ह।ै योग को जीवन जीन ेक� एक कला के �प में भी माना जाता ह ैजो व्यि�यों के शारी�रक, 
नैितक, मानिसक और आध्याित्मक पहलुओ ंपर कें िद्रत ह।ै 
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