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िोध सार : 

झारखांड में कामकाजी मवहलाओां के स्वास्थ्य और पोषण की स्थिवत कई कारकोां से प्रभावित होती है। सिसे प्रमुख 

कारण खाद्य असुरक्षा और पोषण की कमी है, जो उनके आहार में कैलोरी और पोषक तत्ोां की कमी का पररणाम 

है। कामकाजी मवहलाओां के पास समय की कमी होती है, वजसके कारण िे स्वथि आहार नही ां ले पाती ां, और उन्हें 

पोषण सांिांधी समस्याएां  झेलनी पड़ती हैं। इसके अवतररक्त, सामावजक और आवििक स्थिवतयाां भी इन मवहलाओां के 

स्वास्थ्य को प्रभावित करती हैं। मवहलाएां  अक्सर घर की वजमे्मदाररयोां और कामकाजी जीिन के िीच सांतुलन नही ां 

िना पाती ां, वजससे उनका मानवसक और शारीररक स्वास्थ्य प्रभावित होता है। झारखांड में कई कामकाजी मवहलाओां 

के पास उवचत स्वास्थ्य सेिाओां तक पहांच नही ां है, वजससे उनका स्वास्थ्य जोस्खम में रहता है। इसके साि ही, कुछ 

मवहलाओां को अपने पोषण के िारे में जागरूकता का अभाि होता है, वजसके कारण िे उवचत आहार का चयन नही ां 

कर पाती ां। वशक्षा की कमी और पारांपररक आहार आदतें भी उनके स्वास्थ्य को नकारात्मक रूप से प्रभावित करती 

हैं। इसके अलािा, मवहलाओां की आय, पररिार की आवििक स्थिवत और कायि के प्रकार भी उनके पोषण स्तर को 

प्रभावित करते हैं। अगर पररिार की आय कम है, तो मवहला को अवधक कड़ी मेहनत करनी पड़ती है, वजससे उसे 

पयािप्त पोषण वमलना मुस्िल हो जाता है। इसके साि ही, कामकाजी मवहलाओां की मानवसक स्थिवत और उनके 

जीिनशैली के विकल्प भी उनकी सेहत और पोषण पर असर डालते हैं। इन समस्याओां के समाधान के वलए सरकारी 

योजनाओां और कायिक्रमोां की आिश्यकता है, जो कामकाजी मवहलाओां को पोषण, स्वास्थ्य सेिाओां और जागरूकता 

के साि िेहतर जीिन जीने के अिसर प्रदान करें । यह अध्ययन झारखण्ड राज्य के कामकाजी मवहलाओां के उन 

कारकोां पर विसृ्तत चचाि प्रदान करता है जो इनके स्वाथि एिां पोषण स्तर को प्रभावित करतें हैं। 

पररचय : 

झारखांड की कुल जनसांख्या (15 िषि और उससे अवधक आयु) 253.85 लाख है, वजनमें से 103.73 लाख (41%) लोग श्रम 

शस्क्त में शावमल हैं, जो या तो काम कर रहे हैं या काम करने के इचु्छक हैं और सवक्रय रूप से काम की तलाश में हैं। राज्य में 

मवहला श्रम िल भागीदारी दर 3% है, जिवक पुरुषोां के वलए यह दर 73% है। राज्य में िेरोजगारी दर 8.1% है। राज्य की श्रम 

शस्क्त का 74% वहस्सा ग्रामीण के्षत्रोां में है, और 75% श्रवमक ग्रामीण के्षत्रोां में काम करते हैं, वजनमें से 86% लोग कृवष के 
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अलािा अन्य व्यिसायोां में कायिरत हैं। रोजगार में लगे व्यस्क्तयोां में से 1% लोग 20,000 रुपये या इससे कम कमाते हैं, जिवक 

78% लोग 20,001-50,000 रुपये के िीच कमाते हैं। 3.05 लाख लोग (15 िषि और उससे ऊपर की जनसांख्या का 1%) 

औपचाररक व्यािसावयक प्रवशक्षण प्राप्त कर चुके हैं या प्राप्त कर रहे हैं , वजनमें से 1.1 लाख लोग 15-30 िषि की आयु के हैं। 

इस समूह में 5% मवहलाएां  (0.15 लाख) हैं। 74% लोगोां ने शॉर्ि-र्मि प्रवशक्षण वलया है और 45% ने भुगतान वकए गए प्रवशक्षण 

कायिक्रमोां में भाग वलया है। 96.16% लोग श्रम शस्क्त में शावमल हैं, वजनमें से 94.03% लोग रोजगार में हैं और उन सभी में 

99% लोग कृवष से सांिांवधत नही ां हैं। इस समूह में 1.2% लोग 20,000 रुपये या इससे कम कमाते हैं और 71% लोग 

20,001-50,000 रुपये के िीच कमाते हैं। झारखांड में 93.6 लाख लोग (15 िषि और ऊपर की जनसांख्या का 37%) ने 

अनौपचाररक रूप से कौशल अवजित वकया है, वजनमें से 12% ने यह कौशल पारांपररक रूप से, 13% ने नौकरी पर सीखा, 

59% ने स्वयां सीखा, और 16% ने अन्य स्रोतोां से सीखा। रोजगार में लगे इन अनौपचाररक रूप से कुशल व्यस्क्तयोां में से 85% 

लोग कृवष के अलािा अन्य व्यिसायोां में कायिरत हैं। 1% लोग 20,000 रुपये या इससे कम कमाते हैं और 78% लोग 

20,001-50,000 रुपये के िीच कमाते हैं। 68% के पास 10 िषों से अवधक का कायि अनुभि है। 38.4 लाख अनौपचाररक 

रूप से कुशल लोग औपचाररक कौशल विकास कायिक्रमोां के िारे में जानते हैं और इनमें से 7.48 लाख लोग औपचाररक 

प्रवशक्षण कायिक्रमोां में नामाांकन के इचु्छक हैं, वजनमें से 6.01 लाख लोग यवद प्रवशक्षण मुफ्त या प्रायोवजत हो, तो नामाांकन 

करना चाहते हैं, 1.07 लाख लोग यवद यह सस्िडी िाला हो तो और 0.4 लाख लोग यवद उन्हें शुल्क चुकाना पडे़ तो भी 

नामाांकन करने के इचु्छक हैं। 4.911 लाख लोग शॉर्ि-र्मि कायिक्रमोां में नामाांकन के इचु्छक हैं, जिवक 2.299 लाख लोग लांिे 

समय के कायिक्रमोां में नामाांकन करना चाहते हैं। 157.11 लाख लोग (15 िषि और उससे ऊपर की जनसांख्या का 61.89%) 

राज्य में कौशल नही ां रखते और न ही िे रोजगार में हैं। इस शे्रणी में 72.13% मवहलाएां  हैं। इस समूह में 12.608 लाख लोग 

औपचाररक कौशल विकास कायिक्रमोां के िारे में जानते हैं, वजनमें से 75% लोग 15-30 िषि के आयु िगि के हैं और 63% 

मवहलाएां  हैं। इस समूह के िीच 93% लोग औपचाररक प्रवशक्षण के वलए इचु्छक हैं यवद िह मुफ्त या प्रायोवजत हो, और 69% 

लोग शॉर्ि-र्मि प्रवशक्षण कायिक्रमोां को प्रािवमकता देते हैं  (राष्ट्रीय कौशल विकास विगम, 2017-18)। 

 मवहलाओां की श्रम शस्क्त में भागीदारी दर पुरुषोां से कम है, और राज्य में अवधकतर लोग अथिायी श्रवमक 

हैं, जो छह महीने से कम समय के वलए काम करते हैं। झारखांड में कृवष श्रवमकोां और काश्तकारोां की सांख्या भी 

अवधक है। राज्य में िेरोजगारी दर राष्ट्र ीय औसत से अवधक है, और यहाां की श्रवमक शस्क्त में िड़ी सांख्या में अक्षम 

या अप्रवशवक्षत लोग हैं। राज्य की िुवनयादी ढाांचे, स्वास्थ्य सुविधाओां और शासन व्यिथिा की स्थिवत भी कमजोर है। 

मवहलाओां के रोजगार की स्थिवत पर विचार करें  तो शहरी के्षत्रोां में कामकाजी मवहलाओां की सांख्या में वगरािर् आई 

है, वजनमें से अवधकाांश विना सामावजक सुरक्षा लाभ, िेतन की छुवियोां और वलस्खत नौकरी अनुिांध के काम करती 

हैं। ग्रामीण झारखांड में, 93% आत्मवनभिर मवहलाएां  कृवष श्रवमक के रूप में काम करती हैं, जिवक शहरी के्षत्रोां में 

अवधकाांश स्व-रोज़गार मवहलाओां की सांख्या सेिा के्षत्र में है। 
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 झारखांड में कामकाजी मवहलाओां के स्वास्थ्य और पोषण पर विवभन्न अध्ययन महत्पूणि जानकारी प्रदान 

करते हैं। जैसे - माइती एिां अन्य (2005) ने आवदिासी और गैर-आवदिासी मवहलाओां के िीच स्वास्थ्य सेिाओां की 

असमानता को रेखाांवकत वकया, विशेष रूप से मातृ स्वास्थ्य सेिाओां और गभिवनरोधक उपायोां के उपयोग में अांतर 

पाया। िही ीँ वर्ग्गा (2013) ने झारखांड में िच्ोां के कुपोषण की समस्या को सामने रखा, यह िताते हए वक माां की 

वशक्षा और पोषण स्थिवत में सुधार से िच्ोां के स्वास्थ्य में सकारात्मक िदलाि आ सकता है। िमाि और वसल (2013) 

के अध्ययन से यह वनष्कषि वनकला वक कामकाजी मवहलाओां का स्वास्थ्य गृवहवणयोां की तुलना में िेहतर िा। 

मजूमदार (2022) के अनुसार, आवदिासी मवहलाओां में कुपोषण का प्रमुख कारण घरेलू खाद्य असुरक्षा और कम 

कैलोरी सेिन है, वजसे जीिन चक्र दृवष्ट्कोण और सतत व्यिहार पररितिन सांचार (BCC) के माध्यम से सांिोवधत वकया 

जा सकता है। राय (2015) ने भारतीय शहरी मवहलाओां में क्रॉवनक एनजी डेविवशएां सी (CED) और मोर्ापे के 

रुझानोां का विशे्लषण वकया, वजससे यह स्पष्ट् हआ वक CED में कमी और मोर्ापे में िृस्ि के िीच सामावजक-आवििक 

भेदभाि का प्रभाि िा। िीर और मवलक (2015) के अनुसार, मवहलाओां के पोषण में सुधार उनके स्वास्थ्य के साि-

साि िच्ोां के पोषण पर भी सकारात्मक असर डालता है, लेवकन इसके वलए जागरूकता और प्रभािी नीवतयोां की 

आिश्यकता है। इन अध्ययन पररणामोां से स्पष्ट् होता है वक झारखांड में कामकाजी मवहलाओां की पोषण स्थिवत में 

सुधार के वलए साििजवनक और वनजी के्षत्र के सहयोग से समग्र हस्तके्षप की आिश्यकता है। 

❖ झारखण्ड में महिला कामकाजी जनसंख्या 

 जनगणना 2011 के अनुसार, कुल 13,098,274 लोग कामकाजी श्रवमकोां में शावमल िे, वजनमें से 52.1% 

मुख्य श्रवमक िे और 47.9% सीमाांत श्रवमक िे। मवहला श्रवमकोां की कुल सांख्या 5,234,442 है, जो मुख्य श्रवमकोां में 

5,234,442 और सीमाांत श्रवमकोां में 3,190,327 शावमल हैं। यह दशािता है वक झारखांड में मवहला कामकाजी 

जनसांख्या में मुख्य श्रवमकोां की वहसे्सदारी महत्पूणि है, हालाांवक पुरुषोां के मुकािले मवहलाओां की कायिशील 

जनसांख्या कम है। मवहलाएां  अवधकतर कृवष श्रवमकोां के रूप में कायि करती हैं, जहाां 1,238,774 मवहला कृवष श्रवमक 

हैं। इसके अलािा, घरेलू उद्योगोां और अन्य श्रवमक शे्रवणयोां में भी मवहलाओां की भागीदारी कम है। कुल वमलाकर, 

झारखांड में मवहला कामकाजी जनसांख्या कृवष और सीमाांत कायों में अवधक सांलग्न है, जो उनके श्रवमकोां के जीिन 

स्तर और कायि के प्रकार को दशािता है। जैसा वक तावलका :01 में वदखाया गया है । 

ताहलका : 01 

झारखंड में काययिील जनसंख्या - जनगणना 2011 

क्रम 
संख्या  

शे्रणी पुरुष महिला कुल 

1.  मुख्य श्रवमक 6,818,595 5,234,442 11,053,037 

2.  कृषक (मावलक या सह-मावलक) 2,001,362 1,443,959 3,445,321 
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3.  कृवष श्रवमक 1,238,774 829,585 2,068,359 

4.  घरेलू उद्योग 249,048 142,652 391,700 

5.  अन्य श्रवमक 3,329,411 2,818,246 6,147,657 

6.  सीमाांत श्रवमक 6,279,679 3,190,327 9,469,906 

7.  गैर कायिशील 19,889,860 8,505,546 28,395,406 
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जी महिलाओ ंके स्वास्थ एवं पोषण को प्रभाहवत करने वाले कारक  

 झारखांड में कामकाजी मवहलाओां के स्वास्थ्य और पोषण की स्थिवत वचांताजनक है, हालाांवक कई प्रयासोां के 

िािजूद इसे सुधारने में मुस्िलें आ रही हैं। राज्य में आवििक, सामावजक, और साांसृ्कवतक चुनौवतयोां के कारण 

मवहलाओां को उवचत पोषण और स्वास्थ्य देखभाल की कमी का सामना करना पड़ता है (वसन्हा, 2017)। मवहलाओां 

का स्वास्थ्य, उनके कायि पररिेश, वशक्षा की कमी, आवििक असुरक्षा, और स्वास्थ्य सेिाओां की पहांच इन सभी कारकोां 

से प्रभावित होता है। इन मुद्ोां को ध्यान में रखते हए, उवचत सुधारोां के वलए आिश्यक कारकोां को समझना और उन्हें 

वनयांवत्रत करना अत्यांत महत्पूणि है, तावक कामकाजी मवहलाओां को िेहतर स्वास्थ्य और पोषण वमल सके। 

• आहथयक कारक: झारखांड की कामकाजी मवहलाएां  आवििक असुरक्षा का सामना करती हैं, जो उनके स्वास्थ्य पर 

प्रवतकूल प्रभाि डालता है। अवधकतर मवहलाएां  असांगवित के्षत्र में काम करती हैं, जहाां न तो उन्हें सामावजक 
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सुरक्षा लाभ वमलते हैं और न ही िेतन में िृस्ि होती है। इसके अलािा, उनके पास पोषण और स्वास्थ्य देखभाल 

तक सीवमत पहांच होती है। वनचले िेतनमान, असुरवक्षत कायि पररस्थिवतयाां और स्वास्थ्य सेिाओां की कमी उनके 

समग्र स्वास्थ्य को प्रभावित करती हैं। अवधकाांश कामकाजी मवहलाएां  आवदिासी और ग्रामीण इलाकोां से हैं, जहाां 

गरीिी और कुपोषण के कारण शारीररक और मानवसक स्वास्थ्य पर िुरा असर पड़ता है। आवििक असुरक्षा के 

कारण मवहलाओां को उवचत पोषण, स्वास्थ्य सेिाओां और वनयवमत वचवकत्सा जाांच की कमी होती है, वजससे 

उनकी सेहत पर दीघिकावलक असर पड़ता है। 

• सामाहजक कारक: झारखांड की कामकाजी मवहलाओां के स्वास्थ्य पर सामावजक कारक का भी गहरा असर 

होता है। आवदिासी और ग्रामीण इलाकोां में मवहलाएां  मुख्य रूप से घर की देखभाल और िच्ोां की परिररश 

तक सीवमत रहती हैं, जो उनकी सेहत के प्रवत जागरूकता को प्रभावित करता है। इसके अलािा, मवहलाओां की 

वशक्षा की दर भी कम है, वजससे स्वास्थ्य सांिांधी जानकारी का अभाि होता है। पररणामस्वरूप, िे सही आहार 

और स्वास्थ्य प्रिाओां का पालन नही ां कर पाती ां। सामावजक सांरचनाओां के कारण मवहलाओां के पास अपनी 

स्वास्थ्य देखभाल के वनणियोां में कम अवधकार होते हैं, और पाररिाररक या सामुदावयक दिाि उन्हें उवचत 

देखभाल से रोकता है (रेड्डी, 2013)। इसके साि ही, मवहलाओां के वलए स्वास्थ्य सेिा की उपलब्धता और उनके 

उपयोग में सामावजक ि साांसृ्कवतक अिरोध होते हैं, जैसे प्रजनन स्वास्थ्य के विषय में िात न करना। 

• भौगोहलक कारक: झारखांड में कई के्षत्र ऐसे हैं जहाां स्वास्थ्य सेिाओां की भारी कमी है, खासकर आवदिासी 

और दूरदराज के इलाकोां में। यहाां के प्रािवमक स्वास्थ्य कें द्ोां की कमी और उनकी पहांच का अभाि मवहलाओां 

के स्वास्थ्य को प्रभावित करता है। सड़क मागि, पररिहन और िुवनयादी ढाांचे की समस्याएां  भी इन इलाकोां में 

स्वास्थ्य सेिाओां तक पहांच में िाधक होती हैं। इस स्थिवत में मवहलाओां को वनयवमत स्वास्थ्य जाांच और इलाज के 

वलए शहरोां या कस्ोां की ओर यात्रा करनी पड़ती है, जो कभी-कभी िहत कविन और महांगा होता है। इसके 

अलािा, इन के्षत्रोां में जल, स्वच्छता और पोषण की सुविधाएां  भी अपयािप्त हैं, जो मवहलाओां और िच्ोां की स्वास्थ्य 

समस्याओां को और िढाती हैं। दूरदराज के इलाकोां में स्वास्थ्य सेिाओां की पहांच िढाने के वलए प्रभािी योजनाओां 

की आिश्यकता है। 

• सांसृ्कहतक कारक: झारखांड के आवदिासी और ग्रामीण के्षत्रोां में साांसृ्कवतक मान्यताएां  और रीवत-ररिाज 

कामकाजी मवहलाओां के स्वास्थ्य पर गहरा असर डालते हैं। कई िार मवहलाएां  पारांपररक आहार और स्वास्थ्य 

प्रिाओां को अपनाती हैं, वजनमें पोषण की कमी हो सकती है। विशेषकर, प्रजनन स्वास्थ्य से जुड़ी कई 

साांसृ्कवतक मान्यताएां  मवहलाओां को स्वास्थ्य देखभाल प्राप्त करने से रोकती हैं। उदाहरण के तौर पर, गभाििथिा 

के दौरान मवहलाओां को सही पोषण की सलाह नही ां दी जाती और प्रसि से सांिांवधत जवर्लताओां पर भी िात नही ां 

की जाती। इसके अलािा, समाज में मवहलाओां को अपने स्वास्थ्य के िारे में खुलकर िात करने की स्वतांत्रता नही ां 
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होती, जो उनके स्वास्थ्य सुधार की प्रवक्रया को िावधत करता है। साांसृ्कवतक मान्यताओां के कारण मवहलाओां को 

वचवकत्सा उपचार लेने में भी कविनाई होती है, जो उनके स्वास्थ्य को और अवधक खतरे में डालता है। 

• पयायवरणीय कारक: झारखांड में मवहलाओां का एक िड़ा वहस्सा खनन, कृवष और अन्य शारीररक रूप से 

कविन श्रवमक कायों में सांलग्न है। ये कायि शारीररक िकान, मानवसक तनाि और सांक्रामक िीमाररयोां का कारण 

िनते हैं। इन कविन पररस्थिवतयोां में काम करने से मवहलाओां का स्वास्थ्य गांभीर रूप से प्रभावित हो सकता है। 

इसके अवतररक्त, इन के्षत्रोां में पयाििरणीय प्रदूषण और पानी की गुणित्ता भी मवहलाओां के स्वास्थ्य के वलए खतरे 

का कारण िनती है। खनन और अन्य औद्योवगक गवतविवधयोां के कारण िायु और जल प्रदूषण िढता है, वजससे 

श्वसन और अन्य स्वास्थ्य समस्याएां  उत्पन्न होती हैं। इसके साि ही, इन के्षत्रोां में अपयािप्त स्वच्छता और जल 

आपूवति भी मवहलाओां के स्वास्थ्य पर नकारात्मक प्रभाि डालती है। मवहला श्रवमकोां को इन खतरनाक 

पररस्थिवतयोां से सुरवक्षत रखने के वलए पयाििरणीय सुधार और सुरवक्षत कायिथिल की जरूरत है। 

 झारखांड में कामकाजी मवहलाओां के स्वास्थ्य और पोषण से सांिांवधत कई अन्य कारक भी उनके जीिन को 

प्रभावित करते हैं। सिसे पहले, वशक्षा और जागरूकता की कमी एक िड़ी चुनौती है, वजससे मवहलाएां  पोषण और 

स्वास्थ्य सांिांधी सही जानकारी से िांवचत रहती हैं। इसके अलािा, राज्य में पररिार कल्याण योजनाओां की पहांच और 

प्रभािी वक्रयान्वयन की कमी है, वजसके कारण मवहलाएां  सरकारी योजनाओां का पूरा लाभ नही ां उिा पाती ां। मवहलाओां 

के स्वास्थ्य और पोषण सांिांधी कायिक्रमोां का सही तरीके से वक्रयान्वयन भी एक समस्या है, क्ोांवक इन कायिक्रमोां में 

अक्सर सांसाधनोां की कमी और प्रशासवनक स्तर पर सही समन्वय नही ां होता। समग्र रूप से, सामुदावयक भागीदारी 

की कमी भी एक िड़ा कारण है, क्ोांवक जि समुदायोां में मवहलाओां को अवधकार और सांसाधनोां के िारे में जागरूक 

नही ां वकया जाता, तो िे अपने स्वास्थ्य और पोषण की समस्याओां का समाधान खुद नही ां कर पाती ां (कुमार, 2017)। 

इन सभी कारकोां के चलते झारखांड की कामकाजी मवहलाएां  स्वथि जीिन जीने में कविनाई महसूस करती हैं। 

हनष्कषय : 

 झारखांड में कामकाजी मवहलाओां के स्वास्थ्य और पोषण को प्रभावित करने िाले कारकोां में सामावजक, 

आवििक, साांसृ्कवतक, और भौगोवलक पहलू प्रमुख हैं। इन कारकोां में सिसे पहले आवििक असुरक्षा का उले्लख वकया 

जा सकता है, जो मवहलाओां को पोषण और स्वास्थ्य सेिाओां तक पहांच में िड़ी िाधा डालती है। इसके साि ही, 

आवदिासी के्षत्रोां में घरेलू खाद्य असुरक्षा और कम वशक्षा स्तर मवहलाओां के स्वास्थ्य पर नकारात्मक प्रभाि डालते हैं। 

जागरूकता की कमी और स्वास्थ्य सेिाओां तक सीवमत पहांच भी इस स्थिवत को और गांभीर िनाती है। साांसृ्कवतक 

और सामावजक िाधाएां  भी महत्पूणि हैं, क्ोांवक झारखांड में मवहलाओां की भूवमका पारांपररक रूप से घर की 

देखभाल तक सीवमत है, वजससे िे स्वास्थ्य और पोषण के िैसलोां में सवक्रय रूप से शावमल नही ां हो पाती ां। इसके 

अलािा, प्रजनन स्वास्थ्य समस्याएां  और कामकाजी पररस्थिवतयाां भी मवहलाओां के स्वास्थ्य पर प्रवतकूल प्रभाि डालती 
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हैं। श्रवमक कायों की किोरता, शारीररक िकान, और मानवसक तनाि इन समस्याओां को और िढाते हैं। इन 

चुनौवतयोां का समाधान तभी सांभि है जि मवहलाओां को वशक्षा, जागरूकता, और स्वास्थ्य सेिाओां के िारे में 

जानकारी दी जाए। सरकार द्वारा मवहलाओां के वलए स्वास्थ्य और पोषण कायिक्रमोां को प्रभािी रूप से लागू करना 

और उनकी पहांच सुवनवित करना जरूरी है। इसके अवतररक्त, सामावजक और साांसृ्कवतक दृवष्ट्कोण में िदलाि, 

और मवहला सशस्क्तकरण की वदशा में िोस कदम उिाए जाने चावहए तावक मवहलाओां का स्वास्थ्य और पोषण 

िेहतर हो सके। 
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