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प्ररताविा : 

नपेालको संववधानको धािा ३५ मा प्रत्येक नागरिकलाई िाज्यिाट आधािभूत स्वास््य सेवा यन:शुल्क 
प्राप्त गने हक हुनेछ ि कसैलाई पयन आकम्स्मक स्वास््य सेवािाट वम्न्त्ित गरिने छैन तथा प्रत्येक 
नागरिकलाई स्वास््य सेवामा समान पहुुँिको हक हुनेछ भनी उल्लेख गरिएको छ । जनस्वास््य 
सेवा ऐन २०७५ मा प्रत्येक स्वास््य संस्थाले आफ्नो संस्थामा उपलब्ध हुने सेवा प्रदान गिी थप 
उपिािको लाचग तुरुन्त्त बििामीलाई त्यस्तो उपिाि गनक सक्ने स्वास््य संस्थामा प्रेषण गनुक पनेछ 
भनी उल्लेख गरिएकोले  प्रेषण प्रणाली व्यवम्स्थत गनक ठोस दस्तावेज तयाि गने उद्देश्यले 
जनस्वास््य सेवा ऐनको दफा ६४ ले ददएको अचधकाि प्रयोग गिी स्वास््य तथा जनसंख्या 
मन्त्रालयलद्वािा यो यनदेभशका जािी गरिएको छ । 

पररच्छेर्द -१ 

प्रारस्ट्भिक 

१. संक्षिप्त िाम र प्रारभि :  

 

क) यनदेभशकाको नाम "बिरामी प्रेषण रास्ट्रिय निरे्दशिका २०८१" िहेको छ । 

ख) यो यनदेभशका स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालयिाट स्वीकृत भएको भमयत देखख लाग ु
हुनेछ। 

२. पररिाषा : ववषय वा प्रसङ्गले अको अथक नलागेमा यस यनदेभशकामा: 

क) "आकस्ट्रमक चचककत्सकीय प्राववचिक (Emergency Medical Technician-EMT)" 
भन्त्नाले िाम्रिय स्वास््य ताभलम केन्त्र द्वािा मान्त्यता प्राप्त आकम्स्मक चिककत्सकीय 
प्राववचधक सभिन्त्धी ताभलम भलएका स्वास््यकमीहरुलाई सभझनु पनेछ । 

ख) "आकस्ट्रमक रवार्य सेवा" भन्त्नाले आकम्स्मक घटना वा आपतकालीन अवस्था तथा 
जीवन जोखखमयुक्त अवस्थामा िहेका व्यम्क्तहरुको जीवनलाई जोखखममुक्त गनक , जीवन 
वा अंग गुभनिाट ििाउन आवश्यकता अनुसाि ददनु पने प्रािम्भभक तथा तत्काल सेवा 
सभझनु पनेछ। 

ग) "ऐि" भन्त्नाले नेपाल सिकािले जािी गिेको जनस्वास््य सेवा ऐन २०७५ सभझनु पनेछ। 

घ) "पूवव अरपताल सेवा (Pre-Hospital Care)" भन्त्नाले बििामीलाई घटनास्थल देखख 
अस्पतालसभम पुयाकउनु भन्त्दा अगाडड बििामी वा घाइतेको जीवन तथा अंग को क्षयत हुन े
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जोखखमलाई टानक वा न्त्यनूीकिण गनक गरिने आकम्स्मक प्राथभमक उपिाि ि चिककत्सकीय 
सेवा सभझनु पनेछ । 

ङ) "प्रेषण (Referral) सेवा" भन्त्नाले प्रत्येक स्वास््य संस्थाले उपिािको लाचग आएको 
बििामीलाई आफ्नो स्वास््य संस्थाको संििना ,उपकिण , ववशेषज्ञ सेवा नभएको अथवा 
अन्त्य कुनै उपयुक्त कािणले उपिाि प्रदान गनक नसककने अवस्था भएमा आफ्नो संस्थामा 
उपलब्ध हुने सेवा प्रदान गिी थप उपिािको लाचग तुरुन्त्त त्यस्तो बििामीलाई उपिाि गनक 
सक्ने स्वास््य संस्थामा पठाई उपिािको व्यवस्था भमलाउने कायक सभझनु पछक । 

ि) "प्रेषण प्रणाली" भन्त्नाले आफ्नो स्वास््य संििनाको प्राववचधक क्षमता भन्त्दा िादहिको 
परिम्स्थयतमा बििामीलाई उचित उपिाि उपलब्ध गिाउने माचथल्लो स्वास््य संििनामा 
पठाउने ि सो माचथल्लो संस्थाले प्राप्त गने प्रकक्रया सभझनु पनेछ।  

छ) "प्रापक संरथा" भन्त्नाले कुन ै स्वास््य संस्थािाट उपलब्ध हुने सेवा प्रदान गिी थप 
उपिािको लाचग प्रेषण गरिएको बििामीलाई आवश्यक उपिािको लाचग िुखझभलने स्वास््य 
संस्था सभझनु पनेछ। 

ज) "प्रेषक संरथा" भन्त्नाले स्वास््य संस्थामा आएको बििामीलाई आफ्नो संस्थाको संििना, 
उपकिण, बिशेषज्ञ सेवा नभएको वा अन्त्य उपयुक्त कािणले उपिाि प्रदान गनक नसककन े
अवस्था भएमा संस्थामा उपलब्ध हुने सेवा प्रदान गिी थप उपिािको लाचग तुरुन्त्त त्यस्तो 
बििामीलाई उपिाि गनक सक्ने स्वास््य संस्थामा पठाई उपिािको व्यवस्था भमलाउने 
संस्था सभझनु पनेछ। 

झ) "मन्त्रालय" भन्त्नाले संघमा स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय तथा प्रदेशमा स्वास््य 
सभिन्त्धी बिषय हेने मन्त्रालय सभझनु पनेछ । 

ञ) "महािाखा" भन्त्नाले उपिािात्मक सेवा महाशाखा भन्त्ने सभझनु पनेछ । 

ट) "मापर्दण्ड" भन्त्नाले स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय िाट स्वीकृत भै लागु भएको 
स्वास््य संस्था सञ्िालन मापदण्ड २०७७ सभझनु पनेछ । 

ठ) "नियमावली" भन्त्नाले नेपाल सिकाि स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालयले जािी गिेको 
जनस्वास््य सेवा यनयमावली २०७७ सभझनु पनेछ । 

ड) "सवारी सािि" भन्त्नाले बििामीलाई उपिािको लाचग स्वास््य संस्था सभम पुर् याउन 
प्रयोग गरिने एयि एभिुलेन्त्स , गाडी , रिक्सा , मोटि साइकल , साइकल, डुगंा , टाुँगा, 
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ियलगाडा, स्िेिि, डोली ,डोको वा स्थानीयमा उपयुक्त प्रववचधले यनमाकण गिेको साधन 
सभमलाई पयन सभझनु पनेछ । 

ढ) "रवार्य संरथा" भन्त्नाले जनस्वास््य सेवा ऐन तथा यनयमावली अनुसाि स्थापना 
भएका सिकािी, गैि सिकािी, यनम्ज, सहकािी तथा गैि नाफामुलक सामुदाययक स्वास््य 
संस्थाहरु सभझन ुपनेछ। 

ण) "रवार्य सेवा" भन्त्नाले आधुयनक चिककत्सा (Allopathic) आयुवेद, होभमयोप्याथी ,युनानी, 
प्राकृयतक चिककत्सा ,अकुपंिि , सेवारिक्पा (आभिी) चिककत्सा पद्धयतमा आधारित भइ 
गरिने प्रिद्कधनात्मक, प्रयतकािात्मक, यनदानात्मक, उपिािात्मक, पुनस्थाकपनात्मक ि प्रशामक 
(Palliative) सेवा समेत सभझनु पनेछ । 

पररच्छेर्द -२ 

पे्रषण सेवाको आवश्यकता र औचचत्य 

३. प्रेषण सेवाको आवश्यकता र औचचत्य : 
क)  नेपालको संववधानले प्रत्येक नागरिकलाई िाज्यवाट आधािभूत स्वास््य सेवा यनिःशुल्क 

प्राप्त गने हक हुनेछ ि कसैलाई पयन आकम्स्मक स्वास््य सेवावाट वम्न्त्ित गरिने छैन 
भनी  प्रयतवद्धता व्यक्त गिे अनुसाि िाम्रिय स्वास््य नीयत २०७६ ले सोही संवैधायनक 
प्रयतवद्वतालाई सुयनम्श्ित गदै आधािभूत स्वास््य सेवा केन्त्र तथा प्राथभमक स्वास््य 
केन्त्र लगायत सिै तहका स्वास््य संस्थाहरुवाट यनयभमत प्रवाह हुने गरि दोहोिो प्रेषण 
(Two Way Referral) भमलाईने नीयत भलएको छ।  

ख) जनस्वास््य सेवा ऐन २०७५ मा प्रत्येक स्वास््य संस्थाले उपिािको लाचग  आएको 
बििामीलाई आफ्नो स्वास््य संस्थाको संििना, उपकिण, ववशेषज्ञ सेवा नभएको वा अन्त्य 
कुनै उपयुक्त कािणले उपिाि प्रदान गनक नसककने अवस्था भएमा आफनो संस्थामा 
उपलव्ध हुन ेसेवा प्रदान गिी थप उपिािको लाचग  तुरुन्त्त त्यस्तो बििामीलाई उपिाि 
गनक सक्ने स्वास््य संस्थामा प्रेषण गनुक पने छ भन्त्ने उल्लेख भएकोले यो यनदेभशका जािी 
गरिएको छ ।  

ग) आधािभूत स्वास््य सेवाको स्तिीय उपिाि पद्धयत - २०७८ तथा आकम्स्मक स्वास््य 
सेवा स्तिीय उपिाि पद्वयत -२०७८ दवुैमा आधािभूत स्वास््य सेवा तथा आकम्स्मक 
उपिाि सेवा उपलब्ध गिाउन नसकेको खण्डमा उपिािको लाचग  बििामीलाई उक्त सेवा 
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उपलव्ध हुन ेस्वास््य संस्थामा प्रेषण गनुक पने छ भयन उल्लेख गरिएको छ । सुिक्षक्षत 
माततृ्व तथा प्रजनन स्वास््य अचधकाि ऐन -२०७५, िाम्रिय एभिुलेन्त्स सञ्िालन 
यनदेभशका -२०७८ मा समेत आवश्यक थप उपिािको लाचग सो सेवा उपलव्ध हुन सक्न े
माचथल्लो तहको स्वास््य संस्थामा पठाउनु पने व्यवस्था उल्लेख गिेको छ ।  

घ) यसिी नै, स्वास््य िीमा यनयामावली - २०७५ को यनयम ७ उपयनयम (१) िमोम्जम 
िीभमतले सवकप्रथम स्वास््य सेवा भलने गिी िोजेको सेवा प्रदायक स्वास््य संस्थावाट सो 
सेवा प्राप्त गनक नसकेमा त्यस्तो सेवा प्रदायकवाट यनजलाई प्रदान गरिने प्रेषण पुजाकको 
आधािमा प्रेवषत गरिएको सेवा प्रदायकवाट मार सेवा भलनु पने स्परट व्यवस्था गिेको छ 
।  

पररच्छेर्द -३ 

पे्रषण सेवा व्यवरथापि, तहगत संरचिा तथा मापर्दण्ड 

४. प्रेषण सेवा सञ्चालिका प्रकार तथा प्रकिया :– 

क) पूवक अस्पताल सेवा (Pre-hospital Care): अत्यावश्यक क्षेरमा प्रत्यक्ष सेवा प्रदान गरििहेका 
सेवा प्रदायक संस्था वा व्यम्क्तहरुले घाइते, बििामी, ह्रदयाघातले पीडडत, दमिोगी ि 
गभाकवस्थाका जदटलताले पीडडत आदद व्यम्क्तहरुको व्यवस्थापन गनुक पनेछ।  

ख) सभभाव्य आकम्स्मक अवस्थाको वािेमा सिै नागरिक, परिवाि, समाज ि िाज्यका 
सभिम्न्त्धत यनकायहरु सिेत ि सहयोगी भई घाइते वा बििामीको उपिािको लाचग  िादहने 
आवश्यक स्वास््य सेवा उपलव्ध गिाउने नम्जकैको स्वास््य संस्थामा प्रेषण (Refer Out) 

गने व्यवस्था भमलाउनु पनेछ।  

ग) स्थानीय तहले स्वास््य संस्था व्यवस्थापन सभमयत, स्वास््य क्षेरमा काम गने स्थानीय 
संघ संस्था, सुिक्षाकमी, ववद्यालय तथा म्जल्ला तहको प्रेषण केन्त्रसङ्ग समेत सभपकक  ि 
समन्त्वय गिी पूवक अस्पताल सेवालाई तयािी अवस्थामा िाख्न प्रदेशको प्रेषण केन्त्र वा 
िाम्रिय प्रेषण केन्त्रसुँग समन्त्वय गिी एभिुलेन्त्स लगायत अन्त्य आवश्यक व्यवस्था 
भमलाउनु पनेछ।  

घ) पूवक अस्पताल सेवा (Pre-hospital Care) उपलव्ध गिाउदै उद्धािकताकले बििामी वा 
घाइतेलाई उपयुक्त उपिाि सेवाको लाचग  सभिन्त्धीत स्वास््य संस्थामा यथाशीघ्र पठाउने 
व्यवस्था भमलाउनु पनेछ ।  
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ङ) प्रेषण गने स्वास््य संस्थाले बििामीलाई जनस्वास््य सेवा ऐन २०७५ को दफा ६ वमोम्जम 
प्रेषण गनुक पनेछ : 

१. प्रत्येक स्वास््य संस्थाले उपिािको लाचग आएको बििामीलाई आफ्नो स्वास््य 
संस्थाको संििना, उपकिण, ववशेषज्ञ सेवा नभएको वा अन्त्य कुन ैउपयुक्त कािणले 
उपिाि प्रदान गनक नसककने अवस्था भएमा आफ्नो संस्थामा उपलव्ध हुने सेवा 
प्रदान गिी थप उपिािको लाचग  तुरुन्त्त त्यस्ता बििामीलाई उपिाि प्रदान गनक 
सक्ने माचथल्लो स्वास््य संस्थामा पठाउनु (Upward Referral) गनुक पनेछ । 

२.  स्वास््य संस्थाले उपदफा (१) वमोम्जम प्रेषण गदाक तोककए वमोम्जमका ववचध ि 
प्रकक्रया पूिा गनुक पनेछ । 

३. ववशेषज्ञ सेवा ि आधािभूत स्वास््य सेवा प्रदान गने स्वास््य संस्था िीि 
आवश्यक प्रेषण प्रणाली (Referral System) स्थापना गिी सेवा प्रभावकािी िनाउन 
संघ, प्रदेश तथा स्थानीय तहले आवश्यक व्यवस्था भमलाउनु पनेछ। 

ि) आकम्स्मक उपिािको क्रममा िहेका बििामीलाई प्रेषण गदाक प्रेषण गने स्वास््य संस्थाले 
आफू सुँग उपलव्ध भए सभमको उपिाि गिी प्रेषण पुजाक सदहत प्रेवषत गनुक पनेछ।हिेक 
स्थानीय तहको स्वास््य शाखाले, प्रदेशको स्वास््य यनदेशनालयले ि संघको स्वास््य सेवा 
ववभागले आफू मातहतका स्वास््य संस्था ि उपलब्ध सेवाको भयावपगं गनुकपनेछ।GIS 
भयावपगं लागु भएका स्वास््य संस्थाले GIS अनुसाि स्वास््य संस्थाको भयावपगं गनेछ । 
GIS भयावपगं लागु नभएका स्वास््य संस्थाको GIS भयावपगं गनुक पनेछ। स्वास््य संस्थाको 
भयावपगं गदाक सभपकक  व्यम्क्त, सभपकक  नभिि, ठेगाना, दिूी, प्रेषण खिक ि प्रेषण 
माध्यमलाई आधाि मायननेछ। 

छ)  समुदाय, ववद्यालय तथा अन्त्य ठाउुँिाट प्रेषण गदाक पायक पने ि सेवा भएका स्वास््य 
संस्थामा गनुकपछक। समुदायमा िहेका स्वास््य ससं्थाले आफ्नो समुदाय ववद्यालय तथा 
सिोकािवालालाई उपलब्ध सेवा, सभपकक  व्यम्क्त ि सभपकक  नभिि िािे जानकािी गिाउनु 
पनेछ।  

ज) समुदायिाट प्रेषण गदाक त्यहाुँ उपलब्ध प्राथभमक उपिाि गिी सुिक्षक्षत सवािी साधनिाट 
प्रेषण गने व्यवस्था भमलाउनु पनेछ। प्राथभमक उपिाि गनक आवश्यक आधािभुत औज़ाि 
उपकिण, औषधी तथा औषधीजन्त्य सामाग्रीको व्यवस्था स्थानीय तहले भमलाउनु पनेछ ।  

 

५. प्रेषण गिे रवार्य संरथाहरु :- गुणस्तिीय स्वास््य सेवा प्रदान गनक स्वास््य संस्थाहरुको 
तहगत सिंिना यनभनानुसाि िहने छ।  
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क) स्थानीय तह अन्त्तगकत िहेका प्रेषण गने स्वास््य संस्थाहरु: जनस्वास््य सेवा यनयमावली 
िमोम्जम स्थानीय तहमा स्थापना भएका स्वास््य संस्थाहरुले सोही यनयम अनुसािको 
प्रेषण प्रकक्रया अपनाउनु पनेछ।  

ख)  सोही यनयमावलीको यनयम अनुसाि संघीय, प्रदेश एवम ्स्थानीय तहमा स्थापना भएका 
सिै स्वास््य संस्थाहरुले यसै यनदेभशकामा भएको व्यवस्था अनुसािको प्रेषण प्रकक्रया 
पालना गनुक पनेछ। 

ग) स्वास््य सेवा प्रदायक अन्त्य क्षेरहरु जस्तै; ववद्यालय, घुभती स्वास््य भशववि, यनजी तथा 
संस्थागत उपिाि म्क्लयनकहरुले पयन यस यनदेभशका अनुसािको प्रकक्रया पूिा गिी प्रेषण 
गनुक पनेछ।  

६. तहगत प्रषेण संरचिा तथा प्रकिया :- 

क) प्रेषण सेवा प्रदान गने स्वास््य संस्थाहरुको तहगत संििना जनस्वास््य सेवा यनयमावली 
२०७७  िमोम्जम हुनेछ। 

ख) प्रेषक स्वास््य संस्थाहरुले यनभनानुसािको तहगत प्रेषण प्रकक्रया (Upward Referral) पूिा 
गनुक पनेछ। 
१) स्थानीय तहका स्वास््य संस्थाहरुले (आधािभूत स्वास््य केन्त्र, स्वास््य िौकी आदद) 

आफ्नो संस्थावाट प्रेषण भई जाने सेवाग्राहीहरुलाई स्थानीय तहका ५, १०, ि १५ शैया 
भएका आधािभूत अस्पतालहरुमा,  

२) आधािभूत अस्पतालले २५, ५०, १०० देखख ३०० शैया भएका जनिल अस्पतालमा,  
३) जनिल अस्पतालले िोगको प्रकृयत अनुसाि ववशषेज्ञ (१०० वा सो भन्त्दा वढी शैया 

भएका) अस्पतालमा,  ववभशम्रटकृत (५० वा सो भन्त्दा वढी शैया भएका) अस्पतालमा 
४) ववश्व ववद्यालय, स्वास््य ववज्ञान प्रयतरठान अन्त्तगकतका भशक्षण अस्पताल तथा अन्त्य 

भशक्षण (३०० वा सो भन्त्दा िढी शैया भएका) अस्पतालहरुमा प्रेषण गनुक पनछे । 
ग) आकम्स्मक वा उच्ि जोखखम अवस्थामा िहेका बििामीलाई प्रेषण गदाक बििामीलाई 

आवश्यक पने सेवाको उपलव्धताको सुयनम्श्ित गिी पायक पने स्वास््य संस्थामा सोझै 
प्रेषण (Diagonal Referral) गनुक पनेछ। 

घ) देश भभर उपलव्ध नहुने उपिाि सेवाको लाचग बििामीले ववदेश म्स्थत स्वास््य संस्थामा 
उपिाि गनक पाउने छन ् ति नेपाल सिकाििाट सुववधा भलने बििामीहरुको हकमा ववदेश 
म्स्थत स्वास््य संस्थामा प्रेषण गदाक नेपाल मेडडकल िोडकको भसफारिस अयनवायक रुपमा 
भलनु पनेछ।  

 



 
 

  

 

7  

७. रवार्य संरथाले प्रेषण गिनव पिे अवरथा :- 

क) स्वास््य संस्थाले आफ्नो तह अनुसाि प्रदान गनुक पने सेवाको उपलव्धता हुुँदाहुुँदै 
बििामीलाई अको संस्थामा प्रेषण गनुक हुुँदैन ।  

ख) स्वास््य संस्थाले तपभसल अनुसािको अवस्थामा मारै सिभैन्त्दा नम्जकै ि पायक पने वा 
माचथल्लो तहको अस्पतालमा प्रेषण गनक सक्नेछन:  

१) उपिािको लाचग सेवाग्राहीलाई आफनो संस्थाको संििना, उपकिण तथा अन्त्य कािणले 
उपिाि गनक नसककने अवस्थामा, 

२) आवश्यक पने ववशेषज्ञ सेवा नभएको, 
३) थप उपिाि गनुक पने, 
४) अन्त्य कुनै ववशेष कािणले उपिाि गनक नसककने अवस्था  

ग) स्वास््य संस्थाले देहाय िमोम्जमको प्रकक्रया अवलभवन गिी सेवाग्राहीलाई प्रेषण गनुक 
पनेछ:  

१) स्वास््य संस्थामा आएका बििामीलाई उपिाि गनक नसककने अवस्था भएमा आफनो 
स्वास््य संस्थामा उपलव्ध भए सभमको उपिाि तत्काल प्रदान गिी थप उपिािको 
लाचग  त्यस्तो थप उपिाि सेवा उपलव्ध भएको स्वास््य संस्थामा प्रेषण पुजाक सदहत 
प्रेषण गनुक पनेछ। 

२) स्वास््य संस्थाले आफ्नो संस्थामा उपिाि गनक आएका बििामीलाई अनुसूिी-१ अनुसाि 
सुसूचित भलखखत सहमयत (Informed Consent) अयनवायक रुपमा भलनु पनेछ, साथै 
यनजको संिक्षकको समेत भलखखत सहमयत भलई त्यो स्वास््य संस्थाले प्रेषण गने 
प्रापक स्वास््य संस्थाहरुको सूिी भभर िही िोजेको स्वास््य संस्थामा प्रेषण गनक 
सक्नेछ ।वेवारिसेको हकमा िाज्यले म्जभमा भलनु पनेछ । 

३) कुन ै बििामी वा यनजको संिक्षक वा यनजलाई उपिािको लाचग स्वास््य संस्थामा 
ल्याउने व्यम्क्तले अको स्वास््य संस्थामा प्रेषण हुन निाहेमा थप उपिािको लाचग  
अन्त्य स्वास््य संस्थामा प्रेवषण गनुक पनाकका कािणवािे यथासभभव सभझाउने; यसिी 
सभझाउदा पयन प्रेषण हुन निाहेमा यनजको भलखखत सहमयत भलई आफ्नो स्वास््य 
संस्थामा उपलव्ध भए सभमको उपिािको व्यवस्था भमलाउनु पने छ । सभभव भए 
सभम दिू चिककत्सा (Telemedicine / Teleconsultation Service ) सेवाको सहयोग 
भलई सोही स्वास््य संस्थामा नै थप उपिाि गने व्यवस्था भमलाउनु पनेछ।  
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८. प्रेषण प्रकिया सञ्चालि:- प्रेषण प्रकक्रया तथा व्यवस्थापन देहाय िमोम्जम हुनु पनेछ। 

क) प्रेषण गनुक पूवक सेवा प्रदायकले स्तिीय उपिाि पद्धयत (Standard Treatment Protocol-
STP) अनुसाि स्वास््य संस्थामा उपलव्ध सि ैआवश्यक सेवा ददएको सुयनम्श्ितता गिी 
बििामीको अवस्था म्स्थि (Stable) भएपयछ मार प्रेषण गनुक पदकछ। 

ख)  प्रेषण गनुक पूवक स्वास््य अवस्थाको पदहिान गिी आकम्स्मकताको आधािमा वगीकिण 

(Triaging) गिी अनुसूिी –२ मा उल्लेखखत प्रेषण पुजाक (Referral Slip) अनुसाि प्रेषण गनुक 
पनेछ।सो पुजाकमा यनयभमत (Routine), तोककएको समयमा उपिाि गनुकपने (Urgent), 
आकम्स्मक (Emergency) अवस्था उल्लेख गनुकपने छ। सो पुजाकमा बििामीको Patient 

ID/Master ID /Hospital No अयनवायक रुपमा उल्लेख गनुक पनेछ। 

ग) बििामी आउन े बिविकै आवश्यक जाुँि तथा परिक्षण गिी िोगको जदटलताका आधािमा 
प्राथभमकककिण गिी उपयुक्त स्तिीय उपिाि पद्धयत (STP)अनुसाि उपिाि गनुक पनेछ। 

घ) उपिाि पश्िात प्रेषण गने स्वास््य संस्थालाई परृठपोषण समेत उल्लेख गिी अनुसूिी—३ 
अनुसािको कफताक प्रेषण पूजाक (Feedback Referral Slip) सदहत कफताक गनुक पदकछ । सुरु प्रेषण 
गने स्वास््य संस्थाले प्रापक स्वा्य संस्थावाट परृठपोषण प्राप्त भएमा सेवाग्राहीलाई 
सोदह अनुसाि उपिाि तथा फलोअप (Follow up) सेवा प्रदान गनुक पनेछ । 

ङ) कफताक प्रेषण भएका बििामीहरुलाई पयन अनुसूिी—  ३ अनुसाि िम्जरटिमा िढाउनु पने छ 
। 

च)  स्वास््य िीमा कायकक्रम लागू भएका स्वास््य संस्थाहरुले बििामी प्रेषण गदाक स्वास््य 
िीमा िोडक को यनयमानुसाि सेवाग्राहीलाई स्वास््य िीमा सुववधा थैलीको ( Health 

insurance Benefit Package) उपयोग गनक भमल्ने गिी प्रेषण गनुकपनेछ ।  

छ) संघीय अस्पतालहरुमा वदहिंग सेवाका नयाुँ बििामीले मेडडकल जनिभलरटको जनिल 
वदहिंग सेवािाट भलने ि आवश्यक पिेमा सभिम्न्त्धत ववशेषज्ञ वा ववभशरटीकृत सेवाको 
लाचग अन्त्ति ववभागीय प्रषेण गने ि यो प्रकक्रया प्रदेश अन्त्तगकतका अस्पतालमा पयन लाग ु
गदै जानुपनेछ। 

९. प्रेषण प्रकिया व्यवरथापि :- 
क) प्रेषण समन्त्वय सञ्जाल (Referral Coordination Network) :- प्रेषण कायकलाई व्यवम्स्थत 

िनाउन सिै सेवा प्रदायक स्वास््य संस्थालाई प्रेषण समन्त्वय सञ्जालमा आवद्ध 
गनुकपनेछ।  
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चचर. िं.२: प्रेषण सञ्जाल 

१) हिेक स्वास््य संस्थाले प्रेषण समन्त्वय एकाई (Referral Coordination Unit) स्थापना 
गिी प्रेषण कायकलाई व्यवम्स्थत िनाउन, प्रेषण समन्त्वय एकाईलाई सहयोग, सहजीकिण 
एवम ् समन्त्वय गने कायक अस्पताल/स्वास््य संस्था व्यवस्थापन सभमयतले नै गनुक 
पनेछ ।  

२) अस्पतालहरुले आफ्नो Continuing Medical Education (CME) कायकक्रममा प्रेषण 
कायकलाई प्रमुख ववषयको रुपमा छलफल तथा वववेिना गनुक पनेछ । 

ख) प्रेषण (प्रेषक तथा प्रापक) समन्त्वय एकाईको मापर्दण्ड:- 

१) जििस्ट्तत : 

• स्वास््य संस्थाले आफ्नो संस्थाको तह हेिेि २४ सै घण्टा सेवा उपलव्ध हुन े
गिी स्वास््यकमीहरु िहेको प्रेषण समन्त्वय एकाईको व्यवस्था गनुक पनेछ ।  

• समन्त्वय एकाईको स्वास््यकमीहरु मध्येवाट एकजनालाई सो एकाईको 
संयोजक तोक्नु पनेछ। स्वास््य िौकीको हकमा एकाई नभएमा व्यम्क्त हुन 
सक्नेछ | 

२) उपयनतत रथािको व्यवरथा: सो एकाईको कायकलाई व्यवम्स्थत गनक अलग्गै स्थानको 
व्यवस्था गनुक पदकछ। 

३) आवश्यक सामाग्रीहरुको व्यवरथा : टेभलफोन , मोवाईल , वप्रन्त्टि सदहतको कभप्युटिको 
साथै अभभलेख िाखे्न िम्जस्टि, टेवल, कुसी, दिाज ि ईन्त्टिनेटको समेत व्यवस्था गनुक 
पनेछ। 

४) सवारी सािि : सकेसभम एभिुलेन्त्स सो नभए माचथ परिभाषामा उल्लेख भए जस्तो 
बििामी ओसाि पसाि गने सुिक्षक्षत सवािी साधन उपलव्ध हुनु पदकछ । 

ग) प्रेषण समन्त्वय एकाईका काम कतवव्यहरु:- 

१) सञ्िाि का साधनहरु २४ सै घण्टा सकक्रय िाखे्न ।  

२) हिेक प्रेषण गन े स्वास््य संस्थाले प्रेषण गरिन े (प्रापक) स्वास््य संस्थाको प्रेषण 
समन्त्वय एकाईको मोिाईल नभिि सदहतको सूिी (अिनसूची ७ िमोस्ट्जम) समय 
समयमा अद्यावचधक गिी आफ्नो स्वास््य संस्थाको प्रेषण समन्त्वय एकाईमा िाखेको 
हुन ु पनेछ। प्रापक स्वास््य संस्थाहरुले पयन आफ्नो संस्थामा प्रेषण गने संभभाव्य 
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स्वास््य संस्थाहरुको सूिी यनभनानुसािको ताभलकामा तयाि तथा अद्यावचधक गरि 
प्रेषण समन्त्वय एकाईमा िाखु्न पनेछ।  

३) नेपाल सिकािका िाम्रिय कायकक्रमहरु जस्तै क्षयिोग यनयन्त्रण, HIV/AIDS यनयन्त्रण 
जस्ता सेवा प्रदान गने संस्थाहरुको समेत सूिी संकलन गिी तल ददएको ढाुँिामा 
तयाि गिी प्रेषण समन्त्वय एकाईमा िाखे्न व्यवस्था भमलाउनु पनेछ। 

४) प्रेषण गनुक पूवक बििामीको िािेमा आवश्यक सूिना प्राप्त गने ।  

५) प्रापक संस्थामा सभपकक  गिी आवश्यक सेवा ि शैयाको उपलव्धता वािे सुयनम्श्ित गने 
। 

६) बििामी प्रेषण गरिएको स्वास््य संस्थामा पुग ेनपुगेको यककन गने 
७) जदटल ककभसमको बििामी भएमा आफ्नो संस्थावाट १ जना ताभलम प्राप्त 

स्वास््यकमीलाई सहिािीको रुपमा पठाउने व्यवस्था भमलाउने ि पठाउदै गदाक सहिािी 
तथा िालक सुँग िेला िेलामा सभपकक  गिी िहने  

८)  प्रेषण गनुक पूवक एभिुलेन्त्समा बििामीलाई आवश्यक पने औजाि उपकिण, औषधी तथा 
औषधीजन्त्य सामाग्रीहरु उपलव्ध भएको यककन गने । 

९) बििामी प्राप्त गनुक पूवक बििामीको िािेमा आवश्यक सुिना प्राप्त गिी उपिािको लाचग  
पठाउने ववभाग यककन गने । 

१०) सभिम्न्त्धत प्रेषक स्वास््य संस्थालाई बििामी आईपुगे नपुगेको जानकािी गिाउने । 

११) स्वास््य संस्थाहरुमा अन्त्ति–ववभागीय प्रेषण गदाक यनयभमत प्रेषण पुजाकको (Routine 

referral slip) प्रयोग गिी अन्त्तिववभागीय प्रेषण प्रकक्रयालाई व्यवम्स्थत गने। 

१२) स्वास््य संस्थाका मुख्य मुख्य ववभागहरुको टेलीफोन नभिि तथा सभपकक  प्रववचधको 
सूिी तयाि तथा अद्यावचधक गिी िाखे्न ।  

१३) बििामीलाई सभिम्न्त्धत ववभागले बििामी भलए नभलएको यककन गिी प्रेषक संस्थाको 
प्रेषण समन्त्वय एकाईलाई जानकािी गिाउने । 

१४) प्रेषण गरिएको सभपूणक जानकािी प्रेषण सेवा ककतावमा अभभलेख िाखे्न ि डडम्जटल 
प्लाटफमकमा प्रववरट गने व्यवस्था भमलाउने । 
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पररच्छेर्द -४ 

सभपकव  र समन्त्वय 

१०. सभपकव  र समन्त्वय सभिन्त्िी व्यवरथा : 

स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालयको गुणस्ति मापन तथा यनयमन महाशाखाले प्रेषण सभवन्त्धी 
कायकलाई व्यवम्स्थत गनक आवश्यक नेततृ्व प्रदान गनेछ ।स्वास््य सेवा ववभागको उपिािात्मक सेवा 
महाशाखाले प्रेषण कायकक्रमको कायाकन्त्वयन तथा व्यवस्थापनको कायक गनेछ । प्रदेशमा स्वास््य 
मन्त्रालय वा स्वास््यसुँग सभिम्न्त्धत मन्त्रालयको समन्त्वयमा कायक गने गिी प्रादेभशक स्वास््य 
यनदेशनालयले सभपकक  तथा समन्त्वय गनेछ।स्थानीय तहमा सभपकक  तथा समन्त्वयको कायक सभिम्न्त्धत 
स्वास््य ववभाग, महाशाखा अथवा शाखाले गनेछ ।  

११. संघीय प्रेषण समन्त्वय सशमनतिः– 

क) प्रेषण कायकक्रमलाई व्यवम्स्थत रुपमा सञ्िालन गनकको लाचग संघीय तहमा िहेको संघीय 
प्रेषण समन्त्वय सभमयतले नै प्रेषण कायकक्रमको पयन नेततृ्व गनेछ। 

१) अयतरिक्त स्वास््य सचिव, नीयत योजना तथा अनुगमन ि गुणस्ति मापन तथा 
यनयमन, स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय                                   
– संयोजक  

२) महायनदेशक, स्वास््य सेवा ववभाग                               —सह-
संयोजक  

३) प्रमुख, नीयत योजना तथा अनुगमन महाशाखा स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय — 
सदस्य  

४) प्रमुख, स्वास््य समन्त्वय महाशाखा स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय         — 

सदस्य 

५) प्रमुख, गुणस्ति मापन तथा यनयमन महाशाखा स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय — 

सदस्य 

६)  महायनदेशक, आयुवेद तथा वैकम्ल्पक चिककत्सा ववभाग                  — सदस्य 

७)  यनदेशक िाम्रिय स्वास््य ताभलम केन्त्र                                — 

सदस्य 
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८)  यनदेशक, नभसकङ तथा सामाम्जक सेवा महाशाखा                         — 

सदस्य 

९)  सभमयतले ियन गिेको संघीय अस्पतालका यनदेशकहरु मध्येिाट१जनाप्रयतयनचध — 

सदस्य 

१०) सभमयतले ियन गिेको उपभोक्ता मञ्िका प्रयतयनचधहरु मध्येवाट एकजना      — 

सदस्य 

११) यनदेशक, उपिािात्मक सेवा महाशाखा                         — सदस्य 
सचिव 

*सभमयतले आवश्यकता अनुसाि ववषयववज्ञलाई आमम्न्त्रत सदस्यको रुपमा आमन्त्रण 
गनक सक्ने छ 

 

ख) संघीय प्रेषण समन्त्वय सशमनतको काम, कतवव्य र अचिकार:- 
१) िाम्रिय प्रेषण सञ्िालन कायकमा आवश्यक यनदेशन ददने । 

२) िाम्रिय प्रेषण कायक सभिन्त्धी मापदण्ड यनदेभशका एवम ्ताभलम सामाग्री यनमाकण गिी 
लागु गने व्यवस्था भमलाउने तथा परिमाजकन आवश्यक पिेमा सोको व्यवस्था समेत 
भमलाउने। 

३) िाम्रिय प्रेषण कायकलाई प्रभावकािी रुपमा कायाकन्त्वयनका लाचग प्रदेश तथा स्थानीय 
तहसुँग समन्त्वय तथा सहजीकिण गने। 

४) संघ, प्रदेश ि स्थानीय तहमा प्रेषण कायकक्रमको स्थलगत अनुगमन, एवम ्मूल्याङ्कन 
गिी ििनात्मक सुझाव ददने ।  

५) िाम्रिय स्तिमा वावषकक समीक्षा गने व्यवस्था भमलाउने ।  

६) वावषकक अधकवावषकक रुपमा िैठक िस्ने । 

७) जनिेतनामुलक सूिना तथा सञ्िाि का सामाग्रीहरुको उत्पादन, ववतिण एवम ्
प्रिािप्रसाि गने व्यवस्था भमलाउने ।  

८) प्रेषण कायकक्रमलाई प्रभावकािी रुपमा कायाकन्त्वयन, सञ्िालन एवम ्ववस्ताि गनक संघीय 
स्तिका सिोकािवाला एवम ्स्वास््य ववकास साझेदाि यनकायहरु सुँग समन्त्वय तथा 
सहकायक गने।  

१२. प्रारे्दशिक प्रेषण समन्त्वय सशमनत : 
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क) प्रदेश स्तिीय प्रेषण सभवन्त्धी सेवा ववस्ताि तथा ववकास गनक यनभनानुसािका 
पदाचधकािीहरु िहेको प्रादेभशक प्रेषण समन्त्वय सभमयत गठन हुनेछ ।  

१) यनदेशक, प्रदेश स्वास््य यनदेशनालय                                 — 

संयोजक  

२) प्रयतयनचध, प्रदेश स्वास््य ताभलम केन्त्र                                  —
सदस्य 

३) प्रयतयनचध, नभसङं सेवा व्यवस्थापन शाखा प्रदेश स्वास््य यनदेशनालय           —
सदस्य  

४) सभमयतले ियन गिेको प्रादेभशक अस्पतालका प्रमुखहरु मध्येवाट एकजना      —
सदस्य 

५) सभमयतले ियन गिेको उपभोक्ता मञ्िका प्रयतयनचध मध्येवाट एकजना         —  

सदस्य  

६) प्रमुख, अस्पताल ववकास तथा चिककत्सा सेवा महाशाखा, स्वास््य सभिन्त्धी ववषय हेन े
मन्त्रालय                                                       —सदस्य  

७)  शाखा प्रमुख, चिककत्सा सेवा तथा िोग यनयन्त्रण शाखा, प्रदेश स्वास््य यनदेशनालय                                                     
—सदस्य सचिव  

*सभमयतले आवश्यकता अनुसाि ववषय ववज्ञलाई आमम्न्त्रत गनक सक्नेछ । 
ख) प्रारे्दशिक सशमनतको काम कतवव्य र अचिकार:  

१) प्रेषण कायकक्रमलाई प्रभावकािी रुपमा कायाकन्त्वयन, सञ्िालन एवम ् ववस्ताि गनक सघं 
तथा प्रदेशस्तिका सिोकािवालाहरु तथा स्वास््य ववकास साझेदाि यनकायहरुसुँग 
समन्त्वय तथा सहजीकिण गने।  

२) प्रदेश स्तिमा कायकक्रम सञ्िालनको लाचग आवश्यक स्रोत साधनको व्यवस्थापन गने  
। 

३) स्वास््यकमीहरुलाई आवश्यक पने ताभलम एवम ् क्षमता अभभवदृ्चध कायकक्रमहरु 
सञ्िालनको व्यवस्था भमलाउने । 

४) प्रदेश एवम ् स्थानीय तहका स्वास््य संस्था तथा अस्पतालहरुमा सञ्िाभलत प्रेषण 
सेवा कायकक्रमको स्थलगत सुपिीवेक्षण, अनुगमन, समीक्षा गिी आवश्यक सुझाव तथा 
यनदेशन ददने ।  
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५) प्रदेश तहमा प्रेषण कायकक्रमको वावषकक समीक्षा गने ।  

६) एभिुलेन्त्स सेवा सञ्िालनको लाचग  प्रदेश प्रेषण केन्त्र (Province Dispatch Center) सुँग 
आवश्यक समन्त्वय गने ।  

७) वावषकक समीक्षाको प्रयतवेदनको आधािमा आफ्नो प्रदेश मातहतमा संिाभलत स्वास््य 
संस्थामा प्रेषण प्रणाली सुदृदढकिण गनक सुझाव ददने।  

८) आफ्नो प्रदेश भभर िहेका स्थानीय तहसुँग प्रेषण कायकको िािेमा आवश्यक समन्त्वय ि 
सहजीकिण गने।  

१३. रथािीय तह प्रेषण समन्त्वय सशमनतिः 
क)  स्थानीय तहमा प्रेषण सभिन्त्धी सेवा संञ्िालन ि व्यवस्थापन गनक स्थानीय तह स्तिीय 

प्रेषण समन्त्वय सभमयत िहने छ ।  

१) प्रमुख/उपप्रमुख (महानगिपाभलका, उपमहानगिपाभलका, नगिपाभलका तथा गाउुँपाभलका           
– सदस्य                        

२) प्रमुख प्रशासककय अचधकृत (महानगिपाभलका, उपमहानगिपाभलका, नगिपाभलका तथा 
गाउुँपाभलका)                                                                                                          –सदस्य 

३) स्थानीय तहको आधािभूत अस्पतालका प्रमुख                                                      –
सदस्य  

४) आधािभूत अस्पताल िहेको वडाको वडाध्यक्ष / सदस्य वा स्वास््य क्षेर हेने 
कायकपाभलकाको बिषयगत सभमयतको संयोजक                                                 – 
सदस्य  

५) मदहला वडा सदस्यहरु मध्येवाट प्रमुखले तोकेको मध्येिाट एक जना                 – 
सदस्य  

६) सभमयतले तोकेको स्थानीय उपभोक्ता मञ्िको प्रयतयनचध एकजना                              –
सदस्य  

७) शाखा प्रमुख (स्वास््य ववभाग, स्वास््य महाशाखा तथा स्वास््य शाखा)  – सदस्य 
सचिव  

*सभमयतले आवश्यकता अनुसाि ववषय ववज्ञलाई आमम्न्त्रत सदस्यको रुपमा आमन्त्रण 
गनक सक्ने छ । 

ख) रथािीय तह प्रेषण समन्त्वय सशमनतको काम, कतवव्य र अचिकारिः-  
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१) प्रेषण कायकक्रमलाई प्रभावकािी रुपमा कायाकन्त्वयन, सञ्िालन एवम ् ववस्ताि गनक 
स्थानीय तह स्तिका सिोकािवालाहरु तथा स्वास््य ववकास साझेदाि यनकायहरुसुँग 
समन्त्वय गने। 

२) सेवा ददने स्वास््य संस्थाहरुको तहगत सिूी तयाि गिी समय समयमा अद्यावचधक 
गने । 

३) सवािी साधनको उपलव्धता ि सेवा शुल्क िािे स्थलगत अनुगमन गिी उक्त सेवाको 
सुयनम्श्ितता गने। 

४) सेवाप्रदायक संस्थाहरुवाट प्रभावकािी एवम ्गुणस्तरिय सेवा उपलव्ध भएको सुयनम्श्ित 
गने।  

५) प्रेषण कायकक्रमको स्थानीय तहमा वावषकक समीक्षा गिी कायकक्रम सुदृढीकिणमा सहयोग 
गने। 

६) संघ ि प्रदेशस्तिमा आवश्यक समन्त्वय गने । 

७) स्थानीय तह अन्त्तगकतका स्वास््य संस्थाहरुले प्रेषण प्रणाली सभवन्त्धी अभभलेख िाखे्न 
तथा प्रयतवेदन तयाि गिी सभिम्न्त्धत यनकायमा पेश गने व्यवस्था भमलाउनु पनेछ।  

१४. अरपताल रतरीय प्रेषण समन्त्वय सशमनत : 
क)  अस्पताल तहमा प्रेषण सेवा प्रभावकािी रुपमा सञ्िालन ि ववकास गनक देहाय िमोम्जम 

सभमयत िहन ेछ: 
१) अध्यक्ष अस्पताल / आधािभुत अस्पताल ववकास / व्यवस्थापन सभमयत      — संयोजक  

२) अस्पताल प्रमुख                                                                                                    – सदस्य 

३) आकम्स्मक शाखा/ववभागीयप्रमुख                                                                         – सदस्य 

४) प्रमुख आचथकक प्रशासन शाखा                                                                               — सदस्य  

५) उपभोक्ताहरु मध्येवाट सभमयतले मनोनयन गिेको एक जना                         — 
सदस्य  

६) प्रमख नभसकङ्ग शाखा/ववभाग                                                                      — सदस्य 

७) प्रेषण समन्त्वय एकाई संयोजक                                                           — सदस्य 
सचिव 

*सभमयतले आवश्यकता अनुसाि ववषय ववज्ञलाई आमम्न्त्रत सदस्यको रुपमा आमन्त्रण 
गनक सक्ने छ ।  

ख) अरपताल प्रेषण समन्त्वय सशमनतको काम, कतवव्य र अचिकार:  
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१) प्रेषण कायकक्रमलाई प्रभावकािी रुपमा कायाकन्त्वयन, सञ्िालन एवम ् ववस्ताि गनक 
अस्पतालले स्वास््य क्षेर का सिोकािवालाहरु, स्थानीय संघ संस्था तथा स्वास््य 
साझेदाि यनकायहरु सुँग आवश्यक समन्त्वय गने । 

२) प्रेषण समन्त्वय एकाईवाट प्रभावकािी एवम ्गुणस्तरिय सेवा उपलव्ध भएको सुयनम्श्ित 
गने। 

३) कायकक्रमको उपलम्ब्ध िािे समय समयमा छलफल गिी सुधािको लाचग  आवश्यक 
सुझाव तथा यनदेशन ददने । 

पररच्छेर्द -५ 

एभिनलेन्त्स तथा सवारी सािि 

१५. एभिनलेन्त्स सञ्चालि:  

क) एभिुलेन्त्स सञ्िालन यनदेभशका -२०७८ िमोम्जम स्वास््य संस्थाहरुले बििामीहरुलाई 
सकेसभम उक्त यनवदेभशकाको “क” ि “ख” वगकको एभिुलेन्त्स माफक त नै प्रेषण गने व्यवस्था 
भमलाउनु पदकछ। साथै, उक्त यनदेभशकामा व्यवस्था भए अनुसािको Dispatch Center माफक त 
सञ्िाभलत एभिुलेन्त्स सेवामा आवद्ध भई आधािभुत मेडडकल इमजेन्त्सी सभिन्त्धी ताभलम 
भलएका स्वास््यकमी सदहतको एभिुलेन्त्स तयािी अवस्थामा िहने गिी आवश्यक व्यवस्था 
भमलाउनु पनेछ।न्त्यूनतम “ख” वगकको एभिुलेन्त्स उपलव्ध नभएमा “ग” वगकको Patient 

Transfer Vehicle (PTV) ि सो पयन उपलव्ध हुन नसकेमा स्थानीय स्तिमा उपलव्ध हुने 
बििामी ओसाि पसाि गने सवािी साधनको प्रयोग गनुकपदकछ। 

ख) तोककएको मापदण्ड वमोम्जमको एभिुलेन्त्समा काम गने स्वास््यकमी तथा प्राववचधक 
टोलीका सदस्यहरुको सेवा सुववधा तथा िीमाको व्यवस्था सभिम्न्त्धत एभिुलेन्त्स सञ्िालक 
संस्थाले गनुक पनेछ। 

ग) देशका ववकट भौगोभलक क्षेरहरुमा बििामीको स्वास््य अवस्था, सडकको भौयतक स्ति 
एवम ् उपलव्धताको अवस्था हेरि िाम्रिय Dispatch Center मा आवद्ध भएका Air 

Ambulance, Heli- rescue, Flying Squad, हवाईजहाज ि अत्यावश्यक औषधी तथा 
औषधीजन्त्य सामाग्रीको ओसाि पसाि गनक ड्रोन (Drone) जस्ता हवाई सवािी साधनहरुको 
समेत प्रयोग गनक सककन ेछ। 
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घ)  ववभभन्त्न यनकायहरुिाट संिाभलत हवाई उद्धाि कायकक्रमहरुलाई व्यवम्स्थत गिी यसै 
यनदेभशका माफक त सञ्िालन गनुक पनेछ ।  

ङ) ववपद् तथा महामािीमा म्जल्ला ववपद् व्यवस्थापन सभमयतको समन्त्वयमा पूवक–अस्पताल 
सेवा सुयनम्श्ित गनक Emergency Logistic Vehicle (ELV) को व्यवस्था गनक सककने छ । 

१६. ववपद् तथा महामारीको अवरथामा प्रेषण सेवाको व्यवरथापि :- 
क) प्रत्येक अस्पतालमा ववपद्को िेला सकक्रय िही कामकाज गनक एक प्रभावकािी (Emergency 

Deployment Medical Team -EMDT) तयािी अवस्थामा िहेको हुनु पनेछ। अस्पतालको वा 
अस्पतालले सञ्िालनमा ल्याउने गिी सभझौता गिेको एभिुलेन्त्स, शववाहन, िौववसै घण्टा 
सातै ददन तोककए अनुसाि सञ्िालन हुने व्यवस्था गिेको हुन ुपदकछ । ववपद्को िेला कुनै 
अस्पतालवाट बििामी प्रेषण गदाक PHEOC /HEOC को समन्त्वयमा गनुक पदकछ। 

ख)  ववपद्को अवस्वथामा Pre-Hospital Care सञ्िालन गदाक HEOC, PHEOC ,Dispatch Center 

DEOC, Hub-Satellite Hospital Network ि Blood bank को एक आपसमा प्रभावकािी सञ्िाि 
ि समन्त्वय स्थापना गनुक पनेछ ।  

पररच्छेर्द -६ 

कायविम कायावन्त्वयि , र्दानयत्व र स्ट्जभमेवारी 

१७. कायविम कायावन्त्वयि :-  

क) स्वीकृत िाम्रिय प्रेषण यनदेभशकालाई कायकन्त्वयन गनक सभिम्न्त्धत सिोकािवाला 
यनकायहरुको दाययत्व हुनेछ। शुरुवाती ििणमा यो कायकक्रमलाई मतूक रुप ददई कायाकन्त्वयन 
गने प्रमुख म्जभमेवािी स्वास््य सेवा ववभाग, उपिािात्मक सेवा महाशाखाको हुनेछ। 
कायकक्रमलाई देशव्यापी रुपमा ववस्ताि गनक ि प्रभावकािी रुपमा सञ्िालन गिी 
सेवाग्राहीमुखी िनाउन संघ, प्रदेश ि स्थानीय तहका ववभभन्त्न सभमयतहरु, साझेदाि यनकाय 
ि सिोकािवालाहरु सिैको यस यनदेभशकामा उल्लेख भए अनुसाि दाययत्व ि म्जभमेवािी 
हुनेछ । 

ख) शुरुवाती ददनहरुमा उपिािात्मक सेवा महाशाखाले स्वास््य मन्त्रालयमा िहेको संघीय 
प्रेषण समन्त्वय सभमयतको यनदेशन अनुसाि संघीय सभमयतका पदाचधकािीहरु, संघीय 
अस्पतालका प्रमुखहरु, साझेदाि यनकायका प्रयतयनचधहरु तथा सिोकािवालाहरुलाई 
कायकक्रमको िािेमा नीयत संवाद एवम ्अभभमुखखकिण जस्ता कक्रयाकलापहरु सञ्िालन गनुक 
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पनेछ। महाशाखाले क्रमशिः संघीय स्वास््य ससं्थामा कायकित कमकिािीहरुलाई क्षमता 
अभभवदृ्चध जस्ता कक्रयाकलापहरु सञ्िालन गनक तथा कायकक्रमलाई तल्लो तहमा ववस्ताि 
गनक आवश्यक वावषकक कायकयोजना िनाई सञ्िालन गनुक पनेछ ।  

ग) प्रदेश स्वास््य यनदेशनालयले संघसुँग समन्त्वय गिी स्वीकृत वावषकक कायकक्रम कायकयोजना 
अनुसाि आफु मातहतका सभपणूक स्वास््य संस्थाहरुमा कायकक्रम लाग ु गनक 
स्वास््यकमीहरुलाई अभभमुखखकिण प्रदान गनुक पनेछ ।  

घ) स्थानीय तहले संघ ि प्रदेशसुँग समन्त्वय गिी कायकक्रम कायाकन्त्वयनको कायकयोजना स्वीकृत 
गिाई आफु अन्त्तगकतका सभमयतहरु लगायत स्वास््यकमीहरुलाई कायकक्रम सभिन्त्धी 
अभभमुखखकिण साथै ताभलम ददनु पनेछ। स्वास््य संस्थाहरुमा यनदेभशकाको प्रभावकािी 
कायाकन्त्वयन, ववस्ताि ि ववकास गनक यनिन्त्ति अनगुमन समेत गनुक पनेछ । 

ङ) ववकास साझेदाि यनकाय तथा सिोकािवालाहरुको काम, कतकव्य ि म्जभमेवािी:- 

१) तीनै तह अन्त्तगकतका सभमतीहरुले सभिम्न्त्धत तह अन्त्तगकत संिाभलत सिकािी तथा 
यनजी अस्पतालहरुमा प्रेषण सेवालाई प्रभावकािी रुपमा संञ्िालन गनक सभझौता पर 
(MOU) तयाि गिी लागु गिाउनु पनेछ।  

२) संयनतत रारि संघीय निकायहरु, ववश्व स्वास््य सुँगठन, युयनसेफ जस्ता यनकायहरुले 
प्रेषण प्रणाली सभिन्त्धी नीयत, यनयमको कायाकन्त्वयन गनक आवश्यक पने थप आचथकक 
तथा प्राववचधक सहयोग, स्वास््यकमी, व्यवस्थापकहरु ि सेवा प्रदायकहरुको क्षमता 
अभभवदृ्चध गने तथा अभभमुखखकिण गिाउने कायकक्रमको लाचग  सहयोग उपलव्ध 
गिाउन सक्ने छन।्ववशेष गिी ववश्व स्वास््य सुँगठनले ववकास साझेदाि यनकायहरुको 
तफक िाट समन्त्वयात्मक नेततृ्व भलएि एकीकृत रुपमा कायकक्रम कायाकन्त्वयनमा सहयोग 
पुयाकउन सक्ने छ । 

३) रास्ट्रिय तथा अन्त्तरावस्ट्रिय गैरसरकारी संरथाहरु: संघीय तथा प्रदेश तह अन्त्तगकत 
कायकक्षेर भएका िाम्रिय तथा अन्त्तिाकम्रिय गैिसिकािी संस्थाहरुले संघ, प्रदेश तथा 
स्थानीय सिकाि सुँग साझेदािी गदै प्रेषण कायकक्रमलाई प्रभावकािी रुपमा सञ्िालन, 

ववस्ताि ि ववकास गनक स्थानीय स्वास््य संस्थाहरुको आवश्यकता अनुसाि थप 
आचथकक तथा प्राववचधक सहयोग उपलव्ध गिाउन सक्नेछन।्  

४) रथािीय तह अन्त्तगवत सञ्चाशलत गैिसिकािी संघ सस्थाहरुले पयन स्थानीय स्वास््य 
संस्था व्यवस्थापन सभमयत सुँग सहकायक ि समन्त्वय गिी कमजोि आचथकक अवस्था 
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भएका, ववपन्त्न एवम ्भसमान्त्तकृत समुदायको उपिाि सेवा तथा यातायातका साधनको 
लाचग  साधन श्रोतको व्यवस्थापनमा सहयोग गनक सक्नेछन ्। 

५) बिरामी, आफन्त्त र पररवारको िूशमका: बििामी , कुरुवा , आफन्त्त ,घि परिवाि तथा 
समाजका व्यम्क्त तथा सदस्यहरुले प्रिभलत स्वास््यसुँग सभिम्न्त्धत यनयम कानुन ि 
यस यनदेभशका ववपरित हुने गिी प्रेषण गनक दिाि सजृना गने, अनावश्यक रुपमा 
स्वास््यकमीलाई अनुचित व्यवहाि गन े तथा स्वास््य संस्थाको वाताविणमा खलल 
पुयाकउने काम गनुक, गिाउनु हुुँदैन। बििामी उपिािमा सहयोग पुयाकउदै ,स्वास््यकमी 
तथा स्वास््य संस्थालाई गुणस्तिीय उपिाि सेवा पुयाकउने कायकमा सहयोग गनुक पदकछ 
।  

१८. िजेट व्यवरथापि:- 
क) प्रेषण कायकक्रमको शुरुवात गनक, प्रभावकािी कायाकन्त्वयन, ववकास ि ववस्ताि का लाचग 

ववभभन्त्न कृयाकलापहरु सञ्िालन गनक आवश्यक पने िकम, अन्त्य स्रोत तथा साधन संघीय 
सिकाि, प्रदेश सिकाि ि स्थानीय तहले व्यवस्था गने छन ् । कायकक्रमको शुरुवात तथा 
ववस्ताि गदाक स्वास््यकमीहरु, व्यवस्थापक तथा सहयोगीहरुको क्षमता अभभवदृ्चध गनक 
ताभलम एवम ्अभभमुखखकिणको लाचग  आवश्यक िजेटको व्यवस्था संघीय सिकाि तथा 
प्रदेश सिकािले गनुक पनेछ। अपुग तथा थप िकम आफनो क्षमता अनुसाि स्थानीय 
सिकािहरुले समेत ववयनयोजन गनुक पनेछ।  

ख) आवश्यकता तथा औचित्यताको आधािमा स्थानीय तहले स्थानीय नागरिकको आचथकक 
तथा भौगोभलक अवस्थाको मूल्याङ्कन गिी भसमान्त्तकृत वगक तथा लक्षक्षत समहूलाई 
उपिाि तथा प्रेषण सेवा उपलव्ध गिाउन थप िकमको समेत व्यवस्था गनक सक्नेछ ।  

ग) एभिुलेन्त्समा काम गने ताभलम प्राप्त स्वास््यकमी तथा प्राववचधक टोलीको सेवा सुववधा, 
उपिाि तथा जीवन िीमाको लाचग  समेत आवश्यक िकमको व्यवस्था संिालक संस्था, 
प्रदेश तथा स्थानीय तहले गनुक पनेछ ।  

१९. खचवको व्यवरथापि :-  
क) देशव्यापी रुपमा कायकक्रम लागु गिी कायाकन्त्वयन गनक स्वास््यकमी, सेवा प्रदायक तथा 

व्यवस्थापकहरुलाईक अभभमुखखकिण कायकक्रम सञ्िालन गनक तीनै तहका सिकािहरुिाट 
प्राप्त िकम नेपालको आचथकक ऐन ,यनयम तथा आचथकक सञ्िालन कायकववचध अनुसाि खिक 
गिी सोको ववविण तयाि गिी सभिम्न्त्धत यनकायहरुमा पठाउनु पने छ । 
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ख) खिक सभिन्त्धी अन्त्य व्यवस्था, मन्त्रालयले जािी गिेको शशतक अनुदान तफक को सभिम्न्त्धत 
तहहरुको वावषकक कायकक्रम सञ्िालन मागकदशकन अनुसाि हुनेछ ।  

ग) िाम्रिय तथा ववशेष कायकक्रमहरु माफक त ददईने ववभभन्त्न प्रेषण सेवाहरुको िकम सोही 
कायकक्रमको यनदेभशका िमोम्जम उपलव्ध गिाउनु पनेछ ।  

पररच्छेर्द -७ 

अशिलेख तथा प्रनतवेर्दि 

२०. अशिलेख राखे्न :- 
क)  प्रेषण समन्त्वय एकाइले स्वास््य संस्थावाट प्रेषण सेवा भलएका ि प्रेषण सेवाग्राही तथा 

बििामीहरुको उपिािको ववविण अनुसूिी -४ (क) ि (ख) अनुसािको अभभलेख ककतािमा 
िाखे्न व्यवस्था भमलाउनु पनेछ । 

ख) अभभलेख िाखे्न कायकको म्जभमेवािी कायाकलय प्रमुखले प्रेषण समन्त्वय एकाइमा कायकित 
एकजना ताभलम प्राप्त स्वास््यकमीलाई तोक्नु पनेछ ।  

२१. प्रनतवेर्दि तयार गि:े- 
क) प्रेषण सेवा भलनेहरुको सेवा ककतावमा भरिएको ववविण अनुसूिी- ५ अनुसािको फािम भिी 

माभसक, अधकवावषकक तथा वावषकक रुपमा सभिम्न्त्धत यनकायहरुमा पठाउनु पनेछ।  

ख) सेवाग्राही/बििामीहरुको माभसक, अधकवावषकक तथा वावषकक संक्षक्षप्त ववविण एकीकृत सूिना 
व्यवस्थापन प्रणाली (IHMIS)मा प्रववरट गनुक पनेछ । यदद तत्काल सो डडम्जटल प्रववचध 
उपलव्ध नभएमा अथवा सो कायकक्रम लागु नभएको अवस्थामा मार कागजी प्रयतवेदन पेश 
गनुक पने हुन्त्छ ।  

२२. त्याङ्कको ववरलेषण तथा साववजनिकककरण :- 
क)  त्याङ्क हेने म्जभमेवाि अथवा सो सभिन्त्धी ताभलम प्राप्त कमकिािीले स्वास््य संस्थामा 

प्रेषण भएका सेवाग्राहीहरुको उपलव्ध ववविण ि त्याङ्कको ववश्लेषण गिी सोको संक्षक्षप्त 
प्रयतवेदन प्रकाशन वा सावकजयनकककिण गने वा सिोकािवालाहरुलाई जानकािी गिाई सो 
िाट प्राप्त परृठपोषणलाई कायकक्रमको सुधाि ि ववकासको लाचग उपयोग गनुक पने छ।  

ख) यसिी सेवाग्राही बििामीहरुको व्यम्क्तगत ववविण सावकजयनक गदाक यनजको गोपयनयता 
कायम िाखु्न पदकछ। 
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पररच्छेर्द–८ 

अिनगमि तथा मूल्याङ्कि 

२३. अिनगमि तथा मूल्याङ्कि सभिन्त्िी व्यवरथा रे्दहाय वमोस्ट्जम हनिेछ :- 
क) प्रेषण कायकलाई प्रभावकािी रुपमा कायाकन्त्वयन तथा ववकास गनक सभिन्त्धीत तहका यनयमन 

यनकाय, गुणस्ति समन्त्वय सभमयत, प्रेषण समन्त्वय सभमयतहरु तथा सभमयतले तोकेको 
टोलीले वावषकक अनुगमन कायकयोजना स्वीकृत गिाई अनुसूिी- ६ अनुसािको अनुगमन 
िेकभलरट प्रयोग गरि स्वीकृत कायक ववविण एवम ् स्वास््य मन्त्रालयले तोकेको तहगत 
संििना अनुसाि सभिन्त्धी त तह अन्त्तगकत संिाभलत सिकािी तथा यनजी स्वास््य 
संस्थाहरुको अनुगमन गिी मन्त्रालयले ताकेको मापदण्ड अथवा यसै यनदेभशका वमोम्जम 
भए नभएको मूल्याङ्कन गिी सुझाव ददनु पनेछ।  

ख) स्वास््य संस्थाहरुको अनुगमन गदाक सभिम्न्त्धत अनुगमनकताकले वावषकक कायकयोजना िनाई 
वषकको दईु पटक अनुसूिी -६ अनुसािको िेकभलरट को प्रयोग गिी कायकक्रमको स्थलगत 
अनुगमन तथा यनिीक्षण गनुक पनेछ । 

ग) अनुगमन, मूल्याङ्कन तथा प्रेषण कायकक्रमको समीक्षा संघ, प्रदेश ि स्थानीय तहले आफ्नो 
वावषकक समीक्षा कायकक्रममा समावेश गिी गनुक पनछे । 

पररच्छेर्द –९ 

ववववि 

२४. व्याख्या गि े अचिकार :- यस यनदेभशकामा उल्लेखखत कुनै प्रावधानको कायाकन्त्वयनमा कुन ै
द्ववववधा उत्पन्त्न भई कायाकन्त्वयनमा िाधा आईपिेमा मन्त्रालयले सो प्रावधानको व्याख्या गनेछ।  

२५. सिंोिि सभिन्त्िी व्यवरथा :- मन्त्रालयले आवश्यकता अनुसाि यस यनदेभशकामा भएको 
व्यवस्था तथा अनुसूिीहरुमा आवश्यकता अनुसाि हेिफेि , थपघट गनक सक्नछे। 

२६. रवत: अमान्त्य हनिे :- यस यनदेभशकामा लेखखएको कुन ै कुिा नेपालको प्रिभलत कानुनको कुनै 
व्यवस्था सुँग िाखझएमा िाखझएको हद सभम अमान्त्य हुनेछ । 
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अिनसूची -१ 

सनसूचचत सहमनत शलिन पिे सेवाहरु  

सनसूचचत सहमनत शलिन पिे सेवाहरु  

१. सिै ककभसमका शल्यकक्रयाहरु  

२. एनेस्थेभसया  

३. यनदानात्मक सेवाहरु : भसटी/एमआि आइ, इन्त्डोस्कोपी, िायोप्सी, िोन भयािो एम्स्पिेसन आदद  

४. इन्त्टिभेन्त्सनल िेडडयोलजी/काडड कयोलजी  

५. प्रसूयत तथा गभकपतन, परिवाि योजनाका साधनहरु प्रयोग गदाक  

६. उपिािात्मक सेवा : िेडडयोथेिापी, ककमोथेिापी आदद  
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अिनसूची -२  

प्रेषण पनजाव (नियशमत/तोककएको समयमा उपचार गिनवपिे/आकस्ट्रमक बिरामी) 

Referral Slip -Routine /Urgent/ Emergency  

Name and address of 

the Health Institutions  
  

Referral 

No.  

Department    

Focal Person  Name:  Contact No:  

Patient Information  

Name  Age  Sex  Contact No. 

Adress  

Province: Palika:  
Ward 

No.:  

District :  Village 
  

Status of Patient at time  

Stable: 

 

 

  

Unst

able: 

 

 

  

BP 

 

  

Wt. (Kg) 

 

  

  

Oxygen 

Saturation 

 

  

Neurological Status  

GCS:  
Alert  

  

Respond to pain:  

  

Responds To verbal stimuli: Unresponsive: 

Chief Complaints:  Relevant Clinical Findings  

 
Provisional Diagnosis:  
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Relevant Lab Findings:  Radiological Findings:  
 

 
Treatment received (Medicines, procedures, operation etc.):  

 

Special instructions: Reasons for referral: 
 

Service to be Received  
Specialist /Department:  

 

Referrer  

Name:  

 

Signature:  

Post: Council Regd. No.:  

 

Information related to 

Referred Health 

facility:  

 Name: Adress 

   

Focal person Name:  Contact Number   

Person attending the 

client  

 Name: 

 

Relation:  

Counselling 

(Y/N) 

Informaed Consent Attached 

(Y/N)  

Type of Transportation  Ambulance /Others  

Category:  Name of Driver: 

 

Contact No.: 

 

Accompanied Health 

Professional  

Name:  Contact No.  
 

Referred Date/Time 

  Stamp / Signature of focal person  
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अिनसूची -३  

कफताव प्रेषण पनजाव  

Feedback Referral Slip 

(Service provider and service provided) 

1 
Name of the Health Facility: 

Adress:  

Contact no: 

  

2 

Name of the client:  
Age/ Sex: 

   

Address 

Province  District Palika Ward 

  

  
      

3 

Date  Referred from referrer HF 
Received in this 

facility 
Received time  

  
 

  
    

4 

Provided 

serivces 
Medicines Procedures/Operations 

Investigations 

/diagnostics 

    

5 Final diagnosis  
 

  

6 

 Continuation and additional treatment / Services / special instructions if any to be provided 

 

 

7 
Organization 

referred back 

Name  Address  Contact Person 

      

8 
Person referring 

back  

Name  Post / specialty Contact no 

      

Date  Time  Signature  

      

9 

Client attending 

person 

Name: 

 

 

  

Signature  

 

 

  

Level of satisfaction 

 

 

  Relation:   

10 
Stamp / Seal of the referring institution 
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अिनसूची -४ (क) 
बिरामी प्रेवषत रस्ट्जरटर 

नेपाल सिकाि  

स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय  

स्वास््य सेवा ववभाग  

बिरामी प्रेवषत रस्ट्जरटर 

  

बििामी प्रापक स्वास््य संस्था नाम  ठेगाना  सभपकक  नं. 
बििामी 
प्राप्त 
भमयत  

  

      समय   

  

  
बििामी  ववविण  

भस.नं.  
बििामी  
आई डी 

नाम  उमेि  भलङ्ग 

ठेगाना  
सभपकक  
नं.  

प्रेषण 
गनुकका 

कािणहरु 
प्रदेश  म्जल्ला  पाभलका  वाडक नं. 
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अिनसूची -४(ख) 
बिरामी प्रापक रस्ट्जरटर 

नेपाल सिकाि  

स्वास््य तथा जनसंख्या मन्त्रालय  

स्वास््य सेवा ववभाग  

बिरामी प्रापक रस्ट्जरटर 

  

 प्रेवषत स्वास््य संस्था नाम  ठेगाना  सभपकक  नं. 
बििामी प्राप्त 
भमयत  

  

      समय   

  

  
बििामी ववविण  

भस.नं.  
बििामी  
आई 

डी 
नाम  उमेि  भलङ्ग 

ठेगाना  
सभपकक  नं.  

प्रेषण 
गनुकका 

कािणहरु 
प्रदेश  म्जल्ला  पाभलका  वाडक नं. 
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अिनसूची -५ 

प्रेषण सेवा ररपोर्टिंग फारम  

Referral Service Reporting Form  

  Health Facility Name:  

Province :  District:  

Palika  

    Tole   Contact Number:   
S.N. Client 

No.  

Age Group  Type of referred health Facility  Reason for referral  Transportation  

    

0

-

4 

 5 

-9   

10-

14  

15-

49  

50

+ BH PH FH SH Others  

admi

n &IT 

Adv.

Inv 

HIB- 

P 

On 

Pt. 

req 

Surger

y  others  

A PT AA RT MB C 

ST  

1                                     

2                                     

                                      

 

Note:  

BH=basic hospital, PH= provincia।hospital, FH= federa।hospital, SH= superspeciality hospita। Inv & mgmt= investigation and management, Admin&Tt= 

Admission and treatment, Adv.inv=Advanced investigation, HIBP=Health insurance benefit package, Pt= patient, A= ambulance, PT= public 

transportation, AA=air ambulance, R= rikshaw , C=bicycle, MB = motorcycle, ST = streture 
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अिनसूची ६   

क. हेल्थ पोरट बिरामी प्रेषण समन्त्वय इकाईको गठि 

रिफि गने समयमा ड्युटीमा खदटएका पािमेडडक्स वा नभसिंग कमकिािी  

ख. अरपताल बिरामी प्रेषण समन्त्वय इकाईको गठि  

१. आधािभूत अस्पताल (५, १० ,१५ सैया)  

बििामी रिफि वा प्राप्त गने िेलामा इमजेन्त्सी बिभागमा ड्युटीमा खदटएको भसयनयि चिककत्सक/ स्वास््यकमी- 
संयोजक   

बििामी रिफि वा प्राप्त गने िेलामा िोगसंग सभिन्त्धीत बिभाग/ वाडकमा ड्युटीमा िहेको चिककत्सक/ 
स्वास््यकमी -सदस्य  

बििामी रिफि गने वा प्राप्त गने िेलामा िोगसंग सभिन्त्धीत वाडकमा ड्युटीमा खदटएको भसयनयि नसक- सदस्य  

२. जनिल अस्पताल (२५,५०,१००, ३०० सैया का जनिल अस्पताल ,बिशेषज्ञ, ववभशरटीकृत अस्पतालहरु, ववश्व 
बिद्यालय तथा स्वास््य बिज्ञान प्रयतरठान अन्त्तगकतका अस्पतालहरु) को हकमा आवस्यकता अनुसाि बििामी 
प्रेषण गनक ववभागीय प्रेषण समन्त्वय इकाईहरु ( २.१ ) तथा प्रेषण भएि जाने बििामीहरुका लाचग बििामी प्रापक 

इकाई( २.२ ) अस्पताल/ स्वास््य संस्था ब्यिस्थापन सभमयतको यनणकय अनुसाि गठन गनुक पने छ । 

२.१ ववभागीय प्रेषण समन्त्वय इकाई (Departmental referral coordination Unit)  

  बििामी रिफि गने समयमा िोगसंग सभिन्त्धीत बिभाग/ वाडकमा ड्युटीमा िहेको चिककत्सक-    संयोजक  

 बििामी रिफि गने समयमा िोगसंग सभिन्त्धीत वाडकमा ड्युटीमा खदटएको भसयनयि नसक-       सदस्य  

२.२  बििामी प्रापक समन्त्वय इकाई  

बििामी प्राप्त गने िेलामा इमजेन्त्सी बिभागमा ड्युटीमा खदटएको भसयनयि चिककत्सक/ स्वास््यकमी- संयोजक   

बििामी प्राप्त गने िेलामा िोगसंग सभिन्त्धीत बिभाग/ वाडकमा ड्युटीमा िहेको चिककत्सक/ स्वास््यकमी -सदस्य  

बििामी प्राप्त गने िेलामा िोगसंग सभिन्त्धीत वाडकमा ड्युटीमा खदटएको भसयनयि नसक- सदस्य  

रस्टव्य : िुुँदा २.१ तथा २.२ अनुसाि गठन भएका इकाईहरुले ददइएको ढांिामा एककृत प्रयतिेदन तयाि पनुक पनेछ 

। 
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अिनसूची ७: रवार्य संरथाहरुको सूची ताशलका 

 

क्र.स. स्वास््य संस्थाको नाम ि ठेगाना  प्रेषण समन्त्वय एकाई प्रमुखको नाम  सभपकक  नं कैकफयत  

१.     

२.      

 

अिनसूची -८  

प्रेषण सेवा अिनगमि चेकशलरट 

A. Genera।Information 

• Date of Supervision: 

• Supervisor Name with team: 

• Referring Service: 

• Referred Service: 

B. Patient Information 

• Number of Patients referred out: 

• Number of Patients referred in: 

• Period of Referral: 

• Requested Service: 

C. referral।Unit 

• Formation of unit: 

• In-charge of referral unit: 

• Members of unit: 

D. Referral Criteria 

E. Name list of referred hospitals with focal point 

F. Memorandum of understanding between referral।and referred hospitals 

G. Orientation/training to staff 

H. Provision of standard referral।slip 
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I. Referral Process 

1. Referral Documentation 

• Referral form completed accurately and thoroughly.  

• Patient consent obtained and documented.  

• Necessary supporting documents attached. 

 

 

2. Communication 

• Initial contact with referred service established. 

• Mode of communication.  

• Confirmation of receipt of referral by referred service. 

• Follow-up communication conducted within a specified timeframe. 

3. Timeliness 

• Referral made within an appropriate timeframe. 

• Timely updates provided to the Patient about the referral।status. 

J. Patient Support and Engagement 

 

1. Patient Involvement 

• Patient informed about the referral।process. 

• Patient’s preferences and needs considered in the referral।decision. 

• Patient received guidance on what to expect from the referred service. 

2. Follow-Up 

• Follow-up appointment scheduled with the Patient to discuss referral।outcome. 

• Patient satisfaction with the referral।process assessed. 

• Patient feedback documented. 

K. Coordination and Collaboration 
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1. Interagency Collaboration 

• Foca।point between referring and referred services. 

• Clear communication channels established between referring and referred 

services. 

• Mode of transportation for referred in and out patients. 

• Roles and responsibilities of each party clearly defined. 

• Regular coordination meetings held, if necessary. 

2. Service Integration 

• Information sharing protocols followed.  

• Integration of services to ensure seamless Patient experience. 

• Joint case management plan developed, if applicable.  

L. Documentation and Reporting 

 

1. Record Keeping 

• Al।referral।documents filed in referral record maintained separately. 

• Documentation reflects accurate and up-to-date information. 

• Confidentiality and privacy standards maintained. 

2. Reporting 

• referral।outcomes documented and reported. 

• Any issues or barriers encountered during the referral process documented. 

• Recommendations for process improvements recorded. 

M. Quality Assurance 

 

1. Standards Compliance 

• referral process adheres to organizational policies and procedures. 

• Compliance with relevant legal and ethical standards ensured. 

2. Performance Evaluation 

• Key performance indicators for referral services monitored. 

• Feedback from Patients and staff used to evaluate service quality. 

• Continuous improvement practices implemented based on evaluation results. 
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N. Supervisor’s Observations and Recommendations 

• Strengths Observed: 

• Areas for Improvement: 

• Recommendations: 

O. Supervisor's Signature 

• Signature: 

• Date: 


