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හැඳින්වීම 

පසුබිම 

ශ්‍රී ලංකාව ස ෞඛ්‍ය හා  මාජ සුභ ාධනය  ඳහා සිදු කළ තිර ාර ආසයෝජන 

සේතුසවන් සලාවපුරා පිළිගැනීමට පාත්‍රවී ඇති අතර, ආයු කාලය වැඩිවීම, මාතෘ හා 

ළමා ස ෞඛ්‍යය වර්ධනය හා ස ෝවන සරෝග පාලනසේ ල ා ඇති ප්‍රගතිය තුලින්  එය 

පිලිබිබුසේ. ශ්‍රී ලංකාව විසින් නිදහස් ස ෞඛ්‍ය සස්වාව,  ර්වජන ඡන්ද  ලය, 

අධයාපනය  හ දරිද්‍රතාවය පිටුදැකීම  ඳහා සිදු කරන ලද අඛ්‍ණ්ඩ ආසයෝජනයන්,  

 මානාත්මකතාව   හ  මාජ  ාධාරණත්වය සවනුසවන් ඇති සනා ැසලන  කැපවීම 

 නිටුහන් කරන අභිමානවත්  ාක්ෂි සේ.  

ශ්‍රී ලංකාසේ ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිය, ශක්ෂතිමත් සරෝග පාලන වැඩ ටහන් හරහා විශිෂ්ට 

 ාර්ථකත්වයක්ෂ අත්කරසගන ඇති නමුත්, එහි මුලික වුහය ස ාසහෝ දුරට 

සනාසවනස්ව  පවතී. මාතෘ හා ළමා මරණ  හ ස ෝවන සරෝග  හුලව පැවති 

යුගයකට ගැළසපන සල  නිර්මාණය වු සමම පද්ධතිය, ස ෝ සනාවන සරෝග, 

ජනගහනය වයස්ගත වීම  හ නැගීඑන නව ස ෞඛ්‍ය අභිසයෝග අනුව විකා නය 

සවමින් පවතින ස ෞඛ්‍ය අවශයතාවන්  පුරාලීම  ඳහා  ැලකිය යුතු සල  

පරිවර්තනය විය යුතුය. 

ශ්‍රී ලංකාසේ ස ෞඛ්‍ය ප්‍රතිපත්තිය, සවනස් වන ජාතික අවශයතා  හ සගෝලීය ස ෞඛ්‍ය 

ප්‍රමුඛ්‍තා අනුව  විකාශනය වී ඇත. 1950 කම්ප්සස්ටන් වාර්තාව  හ 1952 ස ෞඛ්‍ය සස්වා 

පනසතන් පසු, දශක ගණනාවක්ෂ පුරා සමරට ස ෞඛ්‍ය සස්වාව විධිමත් ජාතික ස ෞඛ්‍ය 

ප්‍රතිපත්ති රාමුවක්ෂ සනාමැතිව ක්‍රියාත්මක විය.1992 දී පිහිටුවන ලද ජනාධිපති කාර්ය 

 ාධක  ලකාය විසින් ඉදිරිපත් කළ නිර්සද්ශ ක්‍රියාත්මක කිරීම, ස ෞඛ්‍ය පරිපාලනය 

විමධයගත වීම සේතුසවන් සීමා විය. 1996 දී  කස් කරන ලද ප්‍රථම ජාතික ස ෞඛ්‍ය 

ප්‍රතිපත්තිසයන් පසු ජපාන රජසේ (JICA)  හාය ඇතිව 2007–2016 ප්‍රධාන ස ෞඛ්‍ය 

 ැලැස්ම (Health Master Plan)  කස් කරන ලදී. එය  ංක්ෂිසත රාමුවක්ෂ  හ 

මාර්සගෝපසද්ශන ල ාදුන්නද සවන් සවන්ව ක්‍රියාත්මක වන වැඩ ටහන් මාලාවක්ෂ 

(Vertical programming)  හ ඒවාට අදාළ  ප්‍රතිපත්ති සේඛ්‍න ගණනාවක්ෂ  බිහිවිය. මෑත 

කාලසේදී, 2016–2025 ජාතික ස ෞඛ්‍ය ප්‍රතිපත්තිය  හ උපායමාර්ික රාමුව ස ෞඛ්‍ය  

ක්ෂසෂ්ත්‍රසේ  ංවර්ධනයට   ඳහා අවශය මගසපන්වීම්ප් ල ා සදන ලදී. 

අවශයතාවය, අරමුණ  හ අන්වතර්ගතය  

 ප්‍රතිපත්තිය  දහා ඇති අවශයතාවය 

ජනගහන වුහසේ, සරෝග රටාසේ,  මාජ, ආර්ික, පාරි රික හා ඩිජිටේ පරිවර්තන 

සේතුසවන්, ශ්‍රී ලාංකික ජනතාවසේ ස ෞඛ්‍ය හා යහපැවැත්ම ඉතා සේගසයන් 



සවනස්වීම්ප්වලට භාජනය සවමින්පවතී. ශ්‍රී ලංකාසේ ජනගහනය වයස්ගත සවමින් 

පවතින අතර 2032 වන විට  ෑම ශ්‍රී ලාංකිකයන් 5 සදනකුසගන් එක්ෂ අසයකු වය  

අවුරුදු 60 ඉක්ෂමවනු ඇතැයි අසසක්ෂෂා කරන අතර 2042 වන විට සමම අගය  ෑම 4 

සදනකුසගන්  එක්ෂ අයකු දක්ෂවා ඉහල යනු ඇත. ශ්‍රී ලාංකිකයන්සේ උපසත්දී ආයු 

අසසක්ෂෂාව අවුරුදු 77 ක්ෂ වී ඇත. නමුත් ස ාසහෝමයක්ෂ පුද්ගලයන් දීර්ඝ කාලින 

නිදන්ගත සරෝග වලට සගාදුරුවීම සහෝ ආ ාධ  මඟ ජීවත්වීම සේතුසවන් 

ස ෞඛ්‍ය ම්ප්පන්න ආයු අසසක්ෂෂාව (healthy life expectancy) අවුරුදු 67 දක්ෂවා අඩුවී 

ඇත. සමය දිගුකාලීන  ත්කාර  හ  හන  ත්කාර සස්වාවන්  ඳහා ඉේුම වැඩිවීමට 

සේතු වී ඇත. කාන්තාවන් පිරිමින්ට වඩා දිගු කාලයක්ෂ ජීවත් වන අතර, ස ාසහෝ විට 

ඔවුන් අයහපත් ස ෞඛ්‍ය තත්ත්වයන්  මඟ එම කාලය ගත කරති. තවද, ජීවිතසේ 

පසුකාලීනව  ඔවුන් අඩු ආදායම්ප්   හ  වැඩි  අවදානම්ප් තත්ත්වලට  මුහුණ සදති. 

 රුභාව අනුපාතය (fertility rate) ප්‍රතිස්ථාපන මට්ටමට (replacement level ) වඩා පහත 

වැටී ඇති අතර මද  රුභාවය ගැටළුකාරී තත්වයක්ෂ  වට පත්සවමින් පවතී. සමම 

ප්‍රවණතාවන් ශ්‍රම  ලකාය අඩුවීමට, වයස්ගත යැපුම්ප් අනුපාතය (old age dependency 

ratio) ඉහළ යාමට  හ ආර්ික ඵලදායිතාව හා  මාජ ආරක්ෂෂණ පද්ධති මත පීඩනය 

වැඩි වීමට සේතු සේ. විසේෂසයන්  තරුණ ප්‍රජාව විසදස්ගතවිම වීම, ශ්‍රම  ලකාය   

තවදුරටත්  අඩු කරන අතර  ාම්ප්ප්‍රදායික පවුේ සක්ෂන්ීය  ත්කාර වුහය ද දුර්වල 

කරයි. සමහි ප්‍රතිඵලයක්ෂ සල  ස ාසහෝ වැඩිහිටියන් හුසදකලා වී ඔවුන්සේ ස ෞඛ්‍ය 

අවශයතා  පුරා ගැනීමට සනාහැකි තත්ත්වයකට පත්සේ. 

ශ්‍රී ලාංකාසේ ස ෝ සනාවන සරෝග, අනතුරු  හ මානසික ස ෞඛ්‍ය ගැටු ඉහළ යමින් 

පවතින අතර, ස ෝවන සරෝග  හ විෂමසපෝෂණය තවදුරටත් පවතී.  මස්ත 

මරණවලින් 75% කට (2021) වඩා වැඩි ප්‍රමාණයකට සේතු වන්සන් ස ෝ සනාවන සරෝග  

වන අතර, 2035 දක්ෂවා වූ පුසරෝකථනයන්ට අනුව ජනගහනය වයස්ගත වීම 

සේතුසවන් සමම තත්ත්වය තවදුරටත් ඉහළ යනු ඇතැයි අසසක්ෂෂා සකසර්. ශ්‍රී 

ලංකාසේ අකේ මරණ පිළි ඳ ප්‍රවණතාවයන් නිරීක්ෂෂණසේදී, ස ෝ සනාවන සරෝගවල 

ප්‍රමුඛ්‍තාවය පැහැදිලිවම සපන්නුම්ප් කරයි. පුසරෝකථනයන්ට අනුව සමම තත්ත්වය 

ඉදිරියටත් පවතිනු ඇත. පිරිමින් අතර අකේ මරණ  ඳහා ප්‍රධානතම සේතුව හෘද 

වාහිනී පද්ධතිසේ සරෝග (cardiovascular diseases)  වන  අතර, කාන්තාවන් අතර අකේ 

මරණ  ඳහා ප්‍රධානතම සේතුව වන්සන් පිළිකා සරෝගී තත්ත්වයන්ය. 2035 ව ර වන 

විට, ස්ී පුරුෂ සදපාර්ශවයම අතර අකේ මරණ  ඳහා ප්‍රධානතම සේතුව හෘද 

වාහිනී පද්ධතිය ආශ්‍රිත සරෝග වනු ඇතැයි පුසරෝකථනය කර ඇත. එසමන්ම, 

කාන්තාවන් අතර දියවැඩියාව නි ා සිදුවන අකේ මරණ  ංඛ්‍යාව 2035 ව ර වන විට 

තවත් 50% කින් පමණ ඉහළ යනු ඇතැයි අසසක්ෂෂා සකසර්. සකසස් සවතත්, ස ෝ 

සනාවන සරෝග  ඳහා වන  හුවිධ විසේෂඥ  ත්කාරක සස්වා සමන්ම, ජීවන රටාව 



සවනස් කිරීම  හ නියමිත පරිදි ඖෂධ ල ා ගැනීම  ඳහා සරෝගීන්  ලගැන්වීම 

තවමත් ප්‍රමාණවත්  මට්ටමක සනාපවතී.  

මානසික ස ෞඛ්‍ය ආ ාධ, ප්‍රචණ්ඩත්වය, සියදිවි න ා ගැනීම්ප්  හ මත්ද්‍රවය භාවිතය 

තවදුරටත් දැඩි මසනෝ මාජීය  හ ආර්ික පීඩනයක්ෂ ඇති කරයි. නව සයාවුන් විසේ 

පසුවන්නන් වය  අවුරුදු 13–15 දී දුම්ප්පානය ආරම්ප්භ කරති. මානසික ස ෞඛ්‍ය 

සස්වාවන්  අ මාන සල  වයාසත වී ඇති අතර, සරෝගීන් සයාමු කිරීසම්ප් ක්‍රමසේද, ප්‍රජා 

මූලික  ත්කාරක සස්වා  හ පා ේ පාදක උපසද්ශන  හාය ල ා දීසම්ප්දී  ැලකිය යුතු 

අඩුපාඩු පවතී. විසේෂසයන්ම තරුණ වැඩිහිටියන් අතර සිදුවන රිය අනතුරු,, වැටීම්ප් 

 හ දිසේ ිලීම්ප් වළක්ෂවා ගත හැකි මරණ  හ සරෝගා ාධ  ඳහා ප්‍රධාන සේතුවක්ෂ 

සල  දැක්ෂසවයි. 

සඩංගු, ක්ෂෂය සරෝගය  හ මී උණ (සලසසටාස්පයිසරෝසිස්) වැනි ස ෝවන සරෝග 

ස ෞඛ්‍ය සස්වා සවත  දැඩි  ලපෑමක්ෂ ඇති කරයි. සුනඛ්‍යින්  හ  ළුන් එන්නත් කිරීම 

 හ  ැක හිත  සතකුසේ  පා කෑමකට ලක්ෂ වූ පුද්ගලයන්ට ල ා සදන එන්නත් 

(post exposure prophylaxis) රජය මින් සනාමිසේ ල ාගත හැකිව තිබියදීත්, 

ජලභීතිකාව සේතුසවන් වන මරණ  ෑම ව රකම තවදුරටත් වාර්තා සේ. මෑතකදී 

වාර්තා වූ  රම්ප්ප සරෝග ව ංගත තත්ත්වය මින් යම්ප් වයස් කාණ්ඩවල 

ප්‍රතිශක්ෂතිකරණසේ ඌනතාවයන්  හ   මහර පුද්ගල කණ්ඩායම්ප් අතර පවතින 

එන්නත් ල ාගැනීම  දහා ඇති  පැකිලීම අනාවරණය විය.  මැසේරියාව තුරන් කිරීම 

වැනි මහත්  ආයා යකින් ල ාගත් ජයග්‍රහණ පවත්වාසගන යාම  ඳහා අඛ්‍ණ්ඩ 

සරෝග අසේක්ෂෂණය (surveillance)  හ ආසයෝජන අවශය සේ. තවද, තරුණ වයසස් 

පිරිමින් අතර එච්.අයි.වී (HIV) ඇතුළු ලිංිකව  ම්ප්සේෂණය වන සරෝග වැළඳීසම්ප් 

ප්‍රවණතාව ඉහළ යමින් පවතී. ප්‍රතිජීවක ඔෂධ වලට ඇති ප්‍රතිසරෝධය (antimicrobial 

resistance) වැඩිවීම විසේෂසයන්ම සරෝහේ ආශ්‍රිත ආ ාදන වලදී  ැලකිය යුතු 

තර්ජනයක්ෂ වන අතර, අ ාදන සරෝග පාලනය  දහා දිගුකාලීන අභිසයෝගයක්ෂ සේ. 

මාතෘ හා ළමා ස ෞඛ්‍ය දර්ශක  ම්ප් න්ධසයන්  ැලකිය යුතු  ප්‍රගතියක්ෂ  අත්කර සගන 

තිබුණද, එම දර්ශක එකම  අගයක  පැවතීමක්ෂ සපන්නුම්ප් කරයි. 2023 දී   මාතෘ මරණ 

අනුපාතිකය  ජීවී උපත් 100,000 කට 25ක්ෂ වුවත්, ගර්භණී මවුවරුන්සේ මානසික 

ස ෞඛ්‍යය  හ ඔවුන් අතර වැඩිසවමින් පවතින අධික  ර හා ස්ූලතාවය වැනි ගැටු 

 ඳහා ප්‍රමාණවත් මැදිහත්වීම්ප් සිදුසනාසේ. 2016 ව සර් සිට මුේ ළමාවිය දරුවන්සේ 

මරණ අනුපාතිකය තව දුරටත් අඩුකර ගැනීමට සනාහැකිවීමට සනාසම්ප්රු දරු උපත් 

 හ උපසත්දී ඇතිවන විකෘතිතා (birth defects) වැඩි වශසයන්  ලපා ඇත. තවද 

දරුවන්සේ වර්ධනසේ ප්‍රමාදයන්  හ ආ ාධිත තත්ත්වයන් වර්තමානසේ  හුලව 

දක්ෂනට ලැසේ. සමය දීර්ඝකාලීන ස ෞඛ්‍යමය සමන්ම  මාජීය ගැටළුවක්ෂ   වට 

පත්සවමින් තිසේ. 



විශමසපෝෂණය යන්නට සපෝෂණ ඌනතා, ක්ෂුද්‍ර සපෝෂක ඌනතා  හ තර ාරුකම 

හා ස්ුලතාවය යන ත්‍රිත්ව ආකාර ඇතුළත් සේ. වය ට  රිලන උ  නැතිවීම 

(Stunting), වය ට  රිලන  ර  නැතිවීම (Wasting)  හ අඩු  උපත්  ර  දර්ශකයන් 

තවමත් සනාසවනස්ව පවතින අතර, ළමා හා සයාවුන් විසේ අධික  ර  හ 

තර ාරුකම ඉහළ යමින් පවතී. මීට අමතරව, යකඩ, විටමින් A, විටමින් D  හ 

කැේසියම්ප් ඌනතාවයන් ද තවදුරටත් දක්ෂනට ලැසේ. එම විශමසපෝෂණ තත්වයන් 

අතර ඇති අන්තර්  ම්ප් න්ධතා ස ෞඛ්‍ය හා  ැදුණු අ මානතාවයන් පුළුේකරන 

අතර ස ෞඛ්‍ය පද්ධතියට දැඩි පීඩනයක්ෂ ඇති කරයි. ස ෝ සනාවන සරෝගවල 

ඉහලයාමටද දායක වන  ැවින්, පුද්ගලසයකුසේ ජීවන චක්‍රයම ආවරණය වන පරිදි 

 කස් කළ සපෝෂණ ප්‍රතිපත්ති වල අවශයතාවය  සපන්නුම්ප් කරයි . 

දත් දිරායාම,  කෘත්‍රිම දන්ත උපාංග   හ දන්ත  ෘජුකරණ සස්වා (orthodontic) සීමා වීම 

වැනි, මුඛ්‍ ස ෞඛ්‍ය අවශයතා  ජීවිත කාලය පුරා යහපැවැත්මට  ලපායි. ශ්‍රවණ 

දු ලතාවයන්, ශ්‍රවණ සස්වා හිඟවීම හා ශ්‍රවණ උපකරණ  මිල අධික වීම, නි ා සමම 

තත්වය උග්‍ර වන අතර, සපනීසම්ප් දුර්වලතාවයන්, අන්ධභාවය වැලැක්ෂවීසම්ප් 

ක්‍රමසේදයන්හි අඩුපාඩු,  ඇසස් සුද  හ ේසලෝසකෝමා තත්ත්වයන්  පුරා සනාමැති 

අවශයතා (unmet need) වැඩි කරයි. 

වැඩිහිටියන්, ආ ාධ  හිත පුද්ගලයින්, වතු ප්‍රජාව  හ නාගරික දුසපතුන් ඇතුළුව 

අවදානම්ප්  හිත කණ්ඩායම්ප්, ස ෞඛ්‍ය සස්වා  දහා ප්‍රසේශය  හ දැරිය හැකි මිල 

 ම්ප් න්ධසයන් නිරන්තර අ මානතාවයන්ට මුහුණ සදති.  

රටින් පිටතට සිදුවන ශ්‍රම  ලකා  ංක්‍රමණය ආර්ිකයට වැදගත් සමවලමක්ෂ වුවත් 

සද්ශ සිමාසවන් පිටතදී  ාර්ව ස ෞඛ්‍ය ආවරණය  ාක්ෂශාත් කරගැනීම අභිසයෝගයකි. 

විසද්ශගත ශ්‍රමිකයන්ට, නැවත රටට පැමිණි ශ්‍රමිකයන්ට හා සමරට ජීවත්වන එම 

ශ්‍රමිකයන්සේ පවුේ  දහා ඇතිවන ස ෞඛ්‍ය ගැටළු වලට විසේිත අවධානයක්ෂ 

සයාමුකළ යුතුය. ඒ  මගම, සමරටට පැමිසණන  ංක්‍රමණිකයන්සේ ලක්ෂෂණ 

සවනස්වන සහයින් තාවකාලික සන්වාසික  ංක්‍රමණිකයන්  දහා ස ෞඛ්‍ය සස්වා 

ප්‍රසේශය ල ාදීම වැදගත්ය.  

 මාජීය, වාණිජ, ඩිජිටේ  හ පාරි රික නිර්ණායක සමම අභිසයෝග තවදුරටත් තීව්‍ර 

කරයි. ඒවා පුද්ගලයන්සේ ස ෞඛ්‍යය පිළි ඳ ආකේප, ජීවන රටාව  හ ස ෞඛ්‍ය 

සස්වාවන් සවත සයාමුවන ආකාරය සවත  ලපෑම්ප් ඇති කරයි. ස ෞඛ්‍ය 

 ාක්ෂෂරතාවසේ  හ ඩිජිටේ  ාක්ෂෂරතාවසේ දුර්වලතා නි ා, ස ෞඛ්‍ය සස්වා  

ප්‍රසේශය, ස ෞඛ්‍ය සතාරතුරු අවස ෝධ කරගැනීම  හ තීරණ ගැනීසම්ප්දී  ක්‍රීයව 

 ම්ප් න්ධ වීසම්ප් අ මානතාවයන් තවදුරටත් ඉහළ යයි.  



සද්ශගුණික විපර්යා  නි ා සඩංගු  හ මී උණ  පැතිරීමට සේතු වන අතර, ගංවතුර,  

 හ නායයෑම්ප් තීව්‍ර වීම තුලින් සිදුවන  ලපෑම්ප් නි ා ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ ඔසරාත්තු දීසම්ප් 

හැකියාවට තර්ජනයක්ෂ සේ.  පරි ර දූෂණය, ආහාර නිෂ්පාදන ක්‍රියාවලිය තුළදී විවිධ 

සේතුන් මත ආහාර අපවිත්‍රතාවට ලක්ෂවීම,  හ අනාරක්ෂිත සස්වා ස්ථාන හා 

ජීවත්වන පරි රයන් ජනතාවසේ ස ෞඛ්‍යයට අමතර අවදානම්ප් ඇති කරයි.  

ප්‍රතිපත්තිමය වශසයන් පිළිසගන තිබුණද, ප්‍රාථමික ස ෞඛ්‍ය සස්වා ප්‍රති ංස්කරණය 

 ම්ප්ූර්ණසයන් ක්‍රියාත්මක වී සනාමැත. විධිමත් සල  සරෝගීන් සරෝහේ වත සයාමු 

කිරීසම්ප්  හ ආපසු සයාමු කිරීසම්ප් පද්ධතියක්ෂ සනාමැතිකම නි ා  සරෝගී  ත්කාරසේ   

අඛ්‍ණ්ඩතාවයට  ාධා සවයි. සම්ප් සේතුසවන් ද්විතීයික  හ තෘතීයික සරෝහේවල 

සරෝග විනිේචය  හ ප්‍රතිකාර  ඳහා දිගු සපාසරාත්තු සේඛ්‍න ඇත. ඖෂධ  හ සරෝග 

විනිේචය උපකරණ මිලදී ගැනීසම්ප් ප්‍ර ම්ප්පාදන ක්‍රියාවලිසේ  ප්‍රමාදයන් සරෝගී  ත්කාර 

සස්වාවන් දුර්වල කරයි. සපෞද්ගලික අංශය සේගසයන් වර්ධනය වී ඇති අතර, 

ස ාසහෝ විට ප්‍රමාණවත් නියාමනයකින් සතාරව සහෝ සරෝගී  ත්කාරසේ අඛ්‍ණ්ඩතාව 

නිසි පරිදි පවත්වා ගැනීමකින් සතාරව ක්‍රියාත්මක සවයි. එය රජසේ ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිය 

 මඟ  ෘජු  ම්ප් න්ධතාවයකින්  සතාරව,  මාන්තර සස්වාවක්ෂ සල  පවති.   

ස ෞඛ්‍ය සස්වකයන්සේ හිඟය  හ අ මාන වයාසතිය ස ෞඛ්‍ය සස්වාසේ 

ගුණාත්මකභාවය හා ආරක්ෂෂාව අඩපණ කරයි. ස ෞඛ්‍ය සස්වකයින් විසද්ශගත වීම 

ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ දිගුකාලින ස්ථාවරත්වයට දැඩි අභිසයෝගයක්ෂ වී ඇත. දුෂ්කර 

ප්‍රසද්ශවල සස්වකයින් රඳවා ගැනීසම්ප් අභිසයෝග නි ා ස ෞඛ්‍ය අ මානතා තවදුරටත් 

උග්‍ර සේ. මූලික පුහුණු වැඩ ටහන් පුද්ගල සක්ෂන්ීය  හ ඒකා ද්ධ  ත්කාර  ඳහා 

අවශය නිපුණතා   පුරාලීමට  යාවත්කාලීන වී සනාමැත. 

2023 දී මුළු ස ෞඛ්‍ය වියදම්ප්වලින් 54.8% ක්ෂ  සපෞද්ගලික සගවීම්ප් වූ අතර, එය ස ෞඛ්‍ය 

සස්වා ල ාගැනීම  ඳහා මුලය  ාධා ඇති කරයි. සමම වියදම්ප්වල වැඩි සකාට ක්ෂ  

සපෞද්ගලික විසේෂඥ වවදය සස්වා, සරෝග විනිේචය පරීක්ෂෂණ  හ ඖෂධ මිලදී 

ගැනීම  ඳහා  සයදසේ. පුද්ගලයන් මත පැටසවන මූලයමය  ර නි ා සස්වාවන් ල ා 

ගැනීම ප්‍රමාද කිරීම සහෝ මගහැරීම සිදුසේ. ස ෞඛ්‍ය  ඳහා වන රජසේ වියදම දළ 

සද්ශීය නිෂ්පාදනසයන් 2% ට වඩා අඩුසවන් පවතින අතර, එය කලාපීය  ාමානය 

අගයට වඩා පහළ අගයක පවතී. එමින් නසවෝත්පාදන හා ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිය 

ශක්ෂතිමත් කිරීසම්ප් හැකියාව සීමා කරයි . රාජය–සපෞද්ගලික හවුේකාරිත්වය පිළි ඳ 

උනන්දුව වැඩිව තිබුණද, එය තවමත් ප්‍රමාණවත් සල  භාවිතා සනාසේ . 

ස ෞඛ්‍යය  ඳහා ඩිජිටේ පහසුකම්ප් පුළුේ සවමින් පවතින නමුත් එම සස්වා වැඩිදියුණු 

කිරීමට අතයවශය අන්තර් ක්‍රියාකාරී හැකියාව (interoperability) තවමත් ආරම්ප්භක 



මට්ටසම්ප් පවතී. ස ාසහෝ සරෝගී වාර්තා තවමත් ලිඛිත ලියවිලි මත පදනම්ප් වී ඇති 

අතර, සමය සරෝගී  ත්කාරසේ අඛ්‍ණ්ඩභාවය  හ ඉක්ෂමන් තීරණ ගැනීම සීමා කරයි.  

ස ෞඛ්‍ය සස්වාසේ ප්‍රතිඵල ඇගයීම  ඳහා, විසේෂසයන් සරෝග ප්‍රතිකාරක අංශසේ, 

අධීක්ෂෂණය  හ ඇගයීම්ප්  පද්ධතිය  ප්‍රමාණවත් සනාසේ. වගවීසම්ප් යාන්ත්‍රණයන් දුර්වල 

වන අතර, ප්‍රතිඵල මත පදනම්ප් වූ දර්ශක ස ෞඛ්‍ය සස්වා දියුණුකිරීමට සීමිත සල  

භාවිතා කරයි. කාර්ය  ාධනය, සස්වාසේ ගුණාත්මකභාවය  හ ආරක්ෂෂාව වැඩිදියුණු 

කිරීමට සයාදා සනාගනී. 

ස ෞඛ්‍ය ක්ෂසෂ්ත්‍රසේ ඇතිවන සවනස්කම්ප් හා ඒ  මගාමී  දාචාරාත්මක අභිසයෝග 

වලට මුහුණ දීමට ශක්ෂතිමත් නීතිමය හා නියාමන රාමුවක්ෂ අවශය සේ. ප්‍රධාන 

අවශයතා අතරට ප්‍රජනක ස ෞඛ්‍ය, පළාත් පාලන ආයතන විසින්  පයන නාගරික 

ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන්, ස ෞඛ්‍ය සස්වාව තුල කෘත්‍රිම බුද්ධිය  දාචාරාත්මකව 

සයාදාගැනීම ආදිය ඇතුළත් සේ. සපෞද්ගලික ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන්සේ  අධීක්ෂෂණය ඉහළ 

නැංවීමටත්, මහජන ස ෞඛ්‍යය සුරක්ෂිත කිරීම  ඳහා ආහාර ඇතුළු හානිකර ද්‍රවය 

 හ නිෂ්පාදන නියාමනය කිරීමටත් නීතිමය ප්‍රති ංස්කරණ අවශය සේ. පුරවැසි 

 හභාගීත්වය  ඳහා විධිමත් යාන්ත්‍රණ සනාමැතිකම  හ සස්වා  ැපයීසම්ප්දී පැහැදිලි 

වගවීමක්ෂ සනාමැති නි ා, ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන් සකසරහි මහජන විේවා ය, 

හිමිකාරිත්වය  හ ප්‍රතිචාරාත්මක  ව දුර්වල වී ඇත. 

මෑතකදී ඇති වූ ආර්ික  හ සද්ශගුණික  ලපෑම්ප් සමන්ම COVID-19 ව ංගතසයන් 

උගත් පාඩම්ප් මින් ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ පවතින දුර්වලතා නිරාවරණය වී, ඔසරාත්තු 

දීසම්ප් හැකියාව ඇති,  මානාත්මතාවය තහවුරු කරන ඒකා ද්ධ පද්ධතියක්ෂ 

ඇතිකිරීසම්ප් අවශයතාවය ඉස්මතු කරන ලදී. අධයාපනය, රැකියා අවස්ථා, ආහාර  හ 

සපෝෂණ සුරක්ෂිතතාව, නිවා , සුරක්ෂිත ජලය  හ  නීපාරක්ෂෂාව, ප්‍රවාහනය, 

පාරි රික ආරක්ෂෂාව වැනි ජනගහන ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්මට දැඩි  ලපෑම්ප් ඇති 

කරන ප්‍රධාන  ාධක ස ාසහාමයක්ෂ ස ෞඛ්‍ය අංශසේ  ෘජු පාලන සීමාසවන්  ැහැරව 

පවතී. එ ැවින්, ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම වැඩි දියුණු කර ගැනීම  ඳහා මනා 

 ම්ප් න්ධීකරණයකින් යුත්  හුආංශික ක්‍රියාකාරීත්වයක්ෂ අවශය සේ. සමම 

යථාර්තයන් සරෝග මත පදනම්ප් වූ ප්‍රසේශය ඉක්ෂමවා සියුම අංශවල  ාමුහික 

වගකීමක්ෂ සල  යහපැවැත්ම සපරදැරි කරගත් ජාතික ප්‍රතිපත්තියක අවශයතාවය 

සපන්වා සදයි. 

 

 

 



අරමුණ  හ  න්වදර්භය 

සමම ප්‍රතිපත්තිය,  මස්ත ශ්‍රී ලාංකිකයන්සේ ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම ඉහළ 

නැංවීමට,  ාක්ෂි මත පදනම්ප් වූ  විස්තරාත්මක බහුආංශික රාමුවක්ෂ  පයයි.  

ජනතාවසේ ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම වැඩිදියුණු කිරීම  ඳහා, ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ 

සීමාවන් ඉක්ෂමවා ිය විවිධ අංශ අතර  ම්ප් න්ධීකරණ ක්‍රියාවලියක අවශයතාවය 

සමම ප්‍රතිපත්තිය පිළිගනී. තවද ශ්‍රී ලංකාසේ ජනගහන,  මාජීය, ආර්ික, පාරි රික 

 හ ඩිජිටේ සවනස්කම්ප්වලට අනුකූලව සමම ප්‍රතිපත්තිය  කස් කර ඇත. සමමින් 

ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිය ශක්ෂතිමත් කිරීම, ස ෞඛ්‍ය ප්‍රතිඵල වැඩිදියුණු කිරීම,  හ ස ෞඛ්‍යය 

 හ යහපැවැත්ම  ඳහා හවුේ වගකීම ප්‍රවර්ධනය කිරීම  ඳහා අවශය 

 ැලසුම්ප්කරණය, ක්‍රියාත්මක කිරීම  හ අධීක්ෂෂණය  ඳහා පැහැදිලි ජාතික 

මගසපන්වීමක්ෂ  පයයි. 

 

සමම ප්‍රතිපත්තිය, ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම යන්න මානව ප්‍රාේධන  ංවර්ධනසේ 

 හ තිර ාර  ංවර්ධනසේ මූලික  ාධක සල   ලකන ශ්‍රී ලංකාසේ ජාතික ප්‍රතිපත්ති 

රාමුවට (2024) අනුකූලව  කස් කර ඇත. එය තිර ාර  ංවර්ධන ඉලක්ෂක (SDGs) 

විසේෂසයන්ම 3 වන ඉලක්ෂකය, සලෝක ස ෞඛ්‍ය  ංවිධානසේ (WHO) සගෝලීය ස ෞඛ්‍ය 

 හ යහපැවැත්ම පිළි ඳ රාමුව (2025),  හ ශක්ෂතිමත් කරන ලද ප්‍රාථමික ස ෞඛ්‍ය 

සස්වා හරහා ස ෞඛ්‍ය  ම්ප්පන්න වයස්ගත වීම පිළි ඳ සකාළඹ ප්‍රකාශනය (2025) 

ඇතුළු සගෝලීය  හ කලාපීය එකගතා  මඟද අනුකූල සේ.  

සමම ප්‍රතිපත්තිය, ජාතික  මෘද්ධිය,  මාජ  ම්ප් න්ධතාවය  හ ඔසරාත්තු දීසම්ප් 

හැකියාව  ඳහා මූලික පදනම සල  ස ෞඛ්‍යය ස්ථානගත කරමින්, රජය, පුද්ගලික 

අංශය, ප්‍රජාවන්  හ පුද්ගලයින් සියේලන්ටම එක්ෂව ස ෞඛ්‍යමත් හා  ංවර්ධිත රටක්ෂ 

සගාඩනැගීමට ආරාධනා කරයි. 

 ාධ්‍ාරණීකරණය 

ශ්‍රී ලංකාසේ ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිය දැනට තීරණාත්මක අවස්ථාවක පවතී. අඛ්‍ණ්ඩව 

සිදුවන ජනගහන වයාසති, සරෝග වයාසති,  මාජ-ආර්ික, පාරි රික  හ ඩිජිටේ 

පරිවර්තන සේතුසවන් ස ෞඛ්‍ය සස්වා  ැපයුම තුළ අඩුපාඩු නිර්මාණය වී ඇත.  

සමම ප්‍රතිපත්තිය, වර්තමාන  හ අනාගත අවශයතා  පුරාලීම  ඳහා ප්‍රගතිශීලී, 

සියුසදනා ඇතුළත්  හ  ාක්ෂි මත පදනම්ප් වූ ප්‍රසේශයක්ෂ හරහා ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිය 

නැවත  ංවිධානය කරයි. සමය, පවතින ප්‍රතිපත්ති, ආයතනික ශක්ෂතීන්  හ අතීත 

ජයග්‍රහණ මත පදනම්ප් වී, පවතින අඩුපාඩු  හ මතු වන අවදානම්ප්වලට වි ඳුම්ප් ල ා දී, 

දිනාගත් ජයග්‍රහණ සුරක්ෂිත කරමින් ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිය ප්‍රති ංවිධානය කරයි. 



සමම ප්‍රතිපත්තිය මින් ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිය සරෝියා-සක්ෂන්ද්‍ර කරගත්  හ ඒකා ද්ධ 

 ත්කාරක සස්වාවක්ෂ සවතත්, සවන් සවන් වශසයන් පැවති සස්වා  ැපයුම, 

 හසයෝගීතාවසයන් යුත්  හු-ආංශික ප්‍රසේශයක්ෂ සවතත්; මුද්‍රිත වාර්තා පදනම්ප් වූ 

ක්‍රියාවලියන් අසනයෝනයව සතාරතුරු හුවමාරු කළ හැකි ඩිජිටේ මාධයක්ෂ කරා 

පරිවර්තනය සවයි. එසමන්ම එය සරෝගා ාධ  ඳහා ප්‍රතිචාර දැක්ෂවීසම්ප් ස ෞඛ්‍ය 

සස්වාවකින් ඔේ ට සගාස්, සරෝග වැළැක්ෂවීම, කේතියා හඳුනාගැනීම  හ ජීවන චක්‍රය 

පුරාවට අවධානය සයාමු කරන  ක්‍රීය ස ෞඛ්‍ය ප්‍රසේශයක්ෂ කරා සයාමු කරයි  

සමම ප්‍රතිපත්තිය මින් ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම, මානව ප්‍රාේධන  ංවර්ධනසේ 

සක්ෂන්ීය  ාධකයක්ෂ සල  ස්ථානගත කරයි. ස ෞඛ්‍ය  ම්ප්පන්න ජනතාවක්ෂ සිටීම 

හරහා ශ්‍රම  ලකා සේ  හභාගීත්වය  හ නිෂ්පාදිතතාව ඉහල යන අතර, එමින් 

ස ෞඛ්‍ය වියදම්ප් අඩු වී රටට ශුද්ධ ආර්ික වාසියක්ෂ අත්සේ. එසමන්ම, නිෂ්පාදිතතාවය 

පවත්වා ගැනීමට  හ 'රජත ආර්ිකයට' (silver economy) දායක වීමට වයස්ගත ශ්‍රම 

 ලකායකට  හාය දීසම්ප් වැදගත්කම ද සමහිදී අවධාරණය සකසර් 

තවද, ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම සමම ප්‍රතිපත්තිසේ සක්ෂන්ද්‍රස්ථානය කිරීසමන්, ශ්‍රී 

ලංකාව ල ාගන්නා ආර්ික ප්‍රගතිය ජන ජීවිතසේ ගුණාත්මකභාවය,  ාධාරණ සල  

 හ අර්ථවත් සල  වැඩිදියුණු කිරීමට කැපවීම නැවත තහවුරු කරයි 

සමම ප්‍රතිපත්තිය මින්, ස ෞඛ්‍ය  හ යහපැවැත්මට  ලපාන අසනකුත් ජාතික 

ප්‍රතිපත්ති  හ උපායමාර්ග අතර ගැළපීම ශක්ෂතිමත් කරයි. එය විවිධ අංශවල 

ප්‍රයත්නයන් එකම ඉලක්ෂකයකට සයාමු කර, කාර්යයන් නැවත නැවත කිරීම අවම 

කරන,  හ සියු අංශ හරහා ස ෞඛ්‍ය පාලන වුහය ශක්ෂතිමත් කරන ඒකා ද්ධ 

රාමුවක්ෂ  පයයි. 

 

ප්‍රතිපත්ති මුලධ්‍ර්ම  

1. ස ෞඛ්‍ය  ම්ප්පන්න ජනතාවක්ෂ  ජාතික ඵලදායිතාසේ, ඔසරාත්තු දීසම්ප් හැකියාසේ 

 හ තිර ාර  ංවර්ධනසේ පදනමයි. 

2.  ෑම පුරවැසිසයකුසේම ජීවිත කාලය පුරා ස ෞඛ්‍යය සුරක්ෂිත කිරීම  හ 

ප්‍රවර්ධනය කිරීම රජසේ වගකීමකි. 

3. ජීවිතසේ  ෑම අදියරකදීම ශාරීරික, මානසික,  මාජීය  හ ආධයාත්මික 

යහපැවැත්ම සුරක්ෂිත කළ යුතුය 

4. ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම  මාජීය වගකීමක්ෂ වන අතර, ඒ  ඳහා රජය, ප්‍රජාව, 

සිවිේ  මාජය, සපෞද්ගලික අංශ  හ පුද්ගලයින්  ාමුහිකව ක්‍රියා කළ යුතුය 



5.  ෑම පුද්ගලසයකුටම, සවනස්සකාට  ැලකීමකින් සහෝ සනා ලකා හැරීමකින් 

සතාරව, ගුණාත්මක  හ ආරක්ෂිත ස ෞඛ්‍ය සස්වාවක්ෂ  ාධාරණ සල , අප්‍රමාදව 

 හ දැරිය හැකි සල  ල ා ගත හැකි විය යුතුය 

 

ප්‍රතිපත්ති ප්‍රකාශන 

ශ්‍රී ලංකා රජය විසින්ව, 

1. ස ෞඛ්‍ය ප්‍රවර්ධනය මත පදනම්ප්ව යහපැවැත්ම මූලික කරගත්  මාජයක්ෂ 

නිර්මාණය කිරීමට කැපවී සිටියි; ජීවිත කාලය පුරාවට ශාරීරික, මානසික,  මාජීය 

 හ ආධයාත්මික යහපැවැත්ම  ඳහා අනුග්‍රහය දැක්ෂවීම තුලින්, නිසරෝගීව 

වයස්ගත වීම  හ මානව ප්‍රාේධන  ංවර්ධනය  හතික කරයි. යහපැවැත්ම යනු 

පුද්ගලයන්, ප්‍රජාවන්  හ ආයතන සියේලන්සේම හවුේ වගකීමක්ෂ  ව  හතික 

කරයි 

2.  ාර්ව ස ෞඛ්‍ය ආවරණය (universal health coverage) ජාතික ප්‍රමුඛ්‍තාවයක්ෂ සල  

තහවුරු කරන අතර, සියු පුද්ගලයන්  ඳහා ජීවිත කාලය පුරාවට ස ෞඛ්‍ය 

ප්‍රවර්ධන, සරෝග නිවාරණය, සරෝග ප්‍රතිකාර, පුනරුත්ථාපන  හ  හන  ත්කාරක 

සස්වා යන ූර්ණ සස්වා පරා ය  හතික කරනු ල යි. අතයවශය ස ෞඛ්‍ය 

සස්වාවන් ල ා ගැනීමට ඇති ප්‍රසේශය  හ ඒවා දැරිය හැකි  ව  හතික කරයි 

3. සද්ශගුණික විපර්යා යන් හා  ැඳුණු ආපදා, ව ංගත  හ ආර්ික බිඳවැටීම්ප් වැනි 

කම්ප්පනයන් කේතියා හඳුනා ගැනීමටත්, ඒවාට ඔසරාත්තු දීමටත්, හැඩගැසීමටත් 

හැකි වන පරිදි ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ ඔසරාත්තු දීසම්ප් හැකියාව (resilience) ශක්ෂතිමත් 

කර එය තිර ාරව පවත්වා ගනු ඇත. එවන් අවස්ථාවලදී සියු සදනා  ඳහා 

අතයවශය ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන් අඛ්‍ණ්ඩව ල ා සදනු ඇත.  මානාත්මක ප්‍රසේශය, 

විේවා දායී ස ෞඛ්‍ය සතාරතුරු  හ ශක්ෂතිමත් ප්‍රජා  හභාිත්වය තහවුරු 

කිරීම  ඳහා ජනතාව ප්‍රථමසයන්  ම්ප් න්ධවන ආයතනය සල  ප්‍රාථමික ස ෞඛ්‍ය 

සස්වා ආයතන ක්‍රියා කරනු ඇත. 

4. සරෝග නිවාරණය සක්ෂන්ද්‍ර කර, ස ෞඛ්‍ය සස්වාවට ඇති ප්‍රධාන අභිසයෝගයක්ෂ වන 

ස ෝ සනාවන සරෝග ඉලක්ෂකකරගනිමින්, ස ෞඛ්‍ය  ාක්ෂෂරතාවය වැඩි කිරීමත්, 

ස ෞඛ්‍ය  ම්ප්පන්න ජීවන රටාවන් අනුගමනය කිරීමත් හා ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන් 

ල ාගැනීමට  මුේවන චර්යා සගාඩනැගීම  ඳහා පුද්ගලයන්  හ ප්‍රජාවන් 

 ලගන්වනු ඇත. 

5. ජනතාවසේ ස ෞඛ්‍ය තත්ත්වසේ  ැලකිය යුතු දියුණුවක්ෂ අත්පත් කර ගැනීම 

 ඳහා, සරෝගා ාධ  හ මරණ  ඳහා වැඩිම  ලපෑම ඇති කරන  හ ප්‍රගතිය 

මන්දගාමී වී සහෝ අඩාල වී ඇති සරෝග  හ ස ෞඛ්‍ය තත්ත්වයන්  ඳහා වන 



මැදිහත්වීම්ප්වලට ප්‍රමුඛ්‍තාවය ල ා සදනු ඇත; ඒ මින්  මානාත්මක (equitable) 

 හ අඛ්‍ණ්ඩ ස ෞඛ්‍ය ප්‍රතිලාභ  හතික කරනු  ඇත. 

6. පුද්ගල සක්ෂන්ීය, ඵලදායී, ගුණාත්මක  හ ආරක්ෂිත සරෝගී  ත්කාරක සස්වාවක්ෂ 

ජනතාවට ල ා සදනු ඇත. සමය ප්‍රාථමික, ද්විතීයික  හ තෘතීයික ස ෞඛ්‍ය සස්වා 

තුළ ක්‍රමවත් සයාමුකිරීම්ප්  හ ආපසු සයාමුකිරීම්ප් පද්ධතියක්ෂ හරහා  පයනු ඇත. 

සද්ශීය වවදය විදයාව  හ  ටහිර වවදය විදයාව එකිසනකට අනුූරක වන 

අයුරින් ඒකා ද්ධ කරනු ඇත  

7. ප්‍රතීතනය (Accreditation)  හ  ායනික පාලනය (Clinical Governance) මින් 

වගවීම, සරෝගීන්සේ ආරක්ෂෂාව, සස්වාසේ ගුණාත්මකභාවය  හ මහජන 

විේවා ය  හතික කිරීම  ඳහා ජාතික ප්‍රමිතීන් ස්ථාපිත කර ඒවා රජසේ  හ 

සපෞද්ගලික ස ෞඛ්‍ය අංශ තුල ක්‍රමසයන්  ලාත්මක කරනු  ඇත.  

8. සියුම ජන සකාටස්වල අවශයතාවයන්ට ප්‍රතිචාර දක්ෂවන ස ෞඛ්‍ය සස්වාවක්ෂ 

සගාඩනගනු ඇත. ස්ී පුරුෂ භාවය, ආ ාධිතභාවය, වයස්ගත වීම,  ංක්‍රමණික 

තත්ත්වය  හ අසනකුත් අවදානම්ප් තත්ත්වයන් සකසරහි විසේෂ අවධානය සයාමු 

කිරීම මින් ස ෞඛ්‍ය සස්වාව තුළ විේවා ය, සගෞරවය  හ අර්ථවත් ප්‍රජා 

 හභාගීත්වයක්ෂ වර්ධනය කරනු  ඇත 

9. ස ෞඛ්‍ය සස්වා ශ්‍රම  ලකාය ප්‍රමාණවත් සල  බිහි කළ යුතු අතර, ඔවුන්  ාධාරණ 

සල  රට තුළ ස දාහැරීම, සස්වසේ රඳවා ගැනීම  හ කාලීන අවශයතා අනුව 

 ායනික, ප්‍රජා ස ෞඛ්‍ය  හ කළමනාකරණ භූමිකාවන් ඉටු කිරීම  ඳහා 

හැඩගැස්වීම තුලින් එම කාර්යය, කාරුණිකව, වගවීම්ප්  හිතව, පුද්ගල 

සක්ෂන්ීයභාවය, ගුණාත්මකභාවය  හ ආරක්ෂෂාව සුරකිමින් සස්වා ල ාසදනු ඇත  

10. ස ෞඛ්‍ය සස්වා  ඳහා වන වියදම්ප් සේතුසවන් මහජනතාව මූලය දුෂ්කරතාවලට 

පත්වීම වැළැක්ෂවීම  ඳහා, ස ෞඛ්‍ය මූලයකරණසේ තිර ාරභාවය  හතික කළ 

යුතුය. ස ෞඛ්‍ය සස්වා  ඳහා රජය අඛ්‍ණ්ඩව මූලය ප්‍රතිපාදන ල ා සදන අතර, 

කාර්යක්ෂෂමතාව ඉහළ නැංවීසමන් ලැස න මූලය වාසි  හ නවය මූලය යාන්ත්‍රණ ද 

සයාදා ගනු ඇත. 

11. ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ ඩිජිටේ පරිවර්තනය මින් ආරක්ෂිත, අන්තර්ක්‍රියාකාරී  හ 

පුද්ගල සක්ෂන්ීය ඩිජිටේ ස ෞඛ්‍ය පද්ධතියක්ෂ නිර්මාණය කරනු ඇත. එමින් 

ස ෞඛ්‍ය සස්වා  පයන්නන් සේ කාර්යක්ෂෂමතාව වැඩිදියුණු කිරීම,  ැමට එකසස් 

ප්‍රසේශය  හතික කිරීම  හ  ාක්ෂි මත පදනම්ප් වූ තීරණ ගැනීම ප්‍රවර්ධනය  කරනු 

ඇත  

12. ඒකා ද්ධ ආසේක්ෂෂණ (surveillance), පර්සේෂණ  හ  කාන්තාවන්සේ  හ තරුණ 

තරුණියන්සේද  හභාගීත්වය  හතික කරන් පුරවැසි හඬ  ආයතනිකගත කිරීම 

 ඳහා පද්ධතීන් සගාඩනැිය යුතුය. එමින්  ාක්ෂි මත පදනම්ප් වූ හා 

ප්‍රතිචාරාත්මක තීරණ ගැනීමටහා මහජන විේවා ය සගාඩනැගීම සිදුවනු ඇත  



13. ස ෞඛ්‍ය සස්වාසේ  ංවර්ධනය  ඳහා, අවශය අවස්ථාවලදී ප්‍රතිවුහගත කිරීම, 

ප්‍රති ංවිධානය කිරීම  හ ක්‍රියාවලීන් ප්‍රතිඉංජිසන්රුකරණය සිදු කරනු ඇත. 

සමමින්  සස්වා  ැපයීම වැඩිදියුණු කිරීම,  හුවිධ අංශ අතර  ම්ප් න්ධීකරණය 

ශක්ෂතිමත් කිරීම  හ පුරවැසි  හභාිත්වය ඉහළ නැංවීම සිදුවනු ඇත  

14. ස ෞඛ්‍යය සකසරහි  ලපාන  මාජීය, ආර්ික, පාරි රික  හ වාණිජමය  ාධක 

වලට ප්‍රතිචාර දැක්ෂවීම  ඳහා දැනට පවතින සේදිකාවන් වඩාත් වගවන සල ට 

ප්‍රති ංස්කරණය කිරීම මින් වඩාත් ඵලදායී  හු-අංශ ක්‍රියාකාරීත්වයකට 

ඇරයුම්ප් කරනු ඇත. 

15. සරෝගීන්සේ  හ ස ෞඛ්‍ය සස්වකයන්සේ අයිතිවාසිකම්ප් සුරැකීමටත්, ජනතාවසේ 

ස ෞඛ්‍ය ආරක්ෂෂා කිරීමටත්, සස්වා  ැපයීම   හ ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ ඔසරාත්තු 

දීසම්ප් හැකියාව උපරිම කිරීමටත් අවශය නීතිමය  හ නියාමන ක්‍රියාමාර්ග 

ශක්ෂතිමත් කරනු ඇත  

16. ජාතික ස ෞඛ්‍ය ජයග්‍රහණ පිලි ඳ දැනුම හුවමාරු කර ගැනීමටත්, අසනයෝනය 

ස ෞඛ්‍ය ආරක්ෂෂාව  හ  ංවර්ධනය  ඳහා සද්ශසීමා අතර  හසයෝගීතාවය 

ප්‍රවර්ධනය කිරීමටත් සගෝලීය ස ෞඛ්‍ය රාජයතාන්ත්‍රිකභාවය ඉහළ නංවනු ඇත 

 

ප්‍රතිපත්තිසේ ඉලක්කය 

සියුම ශ්‍රී ලාංකිකයින් ජීවිත කාලය පුරාම ප්‍රශස්ථ ස ෞඛ්‍ය  හ යහපැවැත්ම ළඟා 

කර ගත යුතුය; ඒ  දහා ඉහල කාර්යක්‍ෂමතාවය, ඔසරාත්තු දීසම්ප් හැකියාව, 

 මානාත්මකතාවය  හ පුද්ගල සක්ෂන්ීත්වය ඇති,  ාර්ව ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන් ල ා 

සදන, සවනස්වන ස ෞඛ්‍ය අවශයතා වලට ප්‍රතිචාර දක්ෂවන  හ ජාතික  ංවර්ධන 

ප්‍රමුඛ්‍තා  මග අනුකුල වන ස ෞඛ්‍ය පද්ධතියක්ෂ අසසක්ෂෂා සකසර්. 

 

අදාළත්වය  හ විෂය පථය 

සමම ප්‍රතිපත්තිය ශ්‍රී ලංකාසේ ජාතික ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිය තුළ ක්‍රියාත්මක වන රජසේ 

ස ෞඛ්‍ය සස්වා  පයන්නන්, පරිපාලන ආයතන  හ නියාමන අධිකාරින්  ඳහා සමම 

ප්‍රතිපත්තිය අදාළ වන අතර, අවශය පරිදි සද්ශීය වවදය ක්‍රම ද සමයට ඇතුළත් සේ. 

මීට අමතරව, ජාතික ප්‍රමිතීන්, සරගුලාසි සහෝ හවුේකාරිත්වයන් අදාළ වන 

අවස්ථාවලදී, රාජය සනාවන ස ෞඛ්‍ය සස්වා  පයන්නන් ඇතුළු සපෞද්ගලික ස ෞඛ්‍ය 

අංශසේ ක්‍රියාකාරකම්ප්  ඳහා ද සමය මඟ සපන්වනු ල යි. එසස්ම, ස ෞඛ්‍යයට 

 ම්ප් න්ධ කටයුතු වල නියැසලන අදාළ අමාතයාංශ, පළාත්  භා  හ පළාත් පාලන 

ආයතන, විේවවිදයාල වැනි අධයයන ආයතන  හ  ංවර්ධන හවුේකරුවන්සේ 

කාර්යභාරයන්  ඳහා ද සමය මඟ සපන්වීම්ප් ල ා සදයි.   



සමම ප්‍රතිපත්තිසේ පරා ය මින් ස්වාධීන නියාමන ආයතන  තු නීතිමය  ලතල 

අභි වා යාමක්ෂ සිදුසනාසේ. අව ාන වශසයන්, ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ ප්‍රතිලාභ ල න්නන් 

 හ  හභාගීකරුවන් සල   ාමානය ජනතාවටද සමම ප්‍රතිපත්තිය අදාළ සේ. 

 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන: 

1. ශක්ෂතිමත් ප්‍රාථමික ස ෞඛ්‍ය සස්වා පදනමක්ෂ මත සගාඩනැගුණු, ඒකා ද්ධ, 

තිර ාර සල  අරමුදේ  පයන ලද ස ෞඛ්‍ය පද්ධතියක්ෂ හරහා  ාර්ව ස ෞඛ්‍ය 

ප්‍රසේශය තහවුරු කිරීම තුලින් සියුම  ත්කාරක මට්ටම්ප්වලදී  මානාත්මක, 

ප්‍රමිතිගත, පරිපුර්ණ  හ ගුණාත්මක  ත්කාර ල ා සදනු ඇත  

2.  හුආංශික ක්‍රියාකාරීත්වය, ආයතනික සපරසූදානම  හ ප්‍රජා  හභාිත්වය 

හරහා ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ ඔසරාත්තු දීසම්ප් හැකියාව ශක්ෂතිමත් කිරීම සිදු සකසර්. 

අතයවශය සස්වාවන් අඛ්‍ණ්ඩව ල ාදීම  හ සද්ශගුණික-ප්‍රතිචාරශීලී  ත්කාරක 

සස්වාවක්ෂ තහවුරු සකසර්. සමය ග්‍රහසලෝක ස ෞඛ්‍ය (Planetary Health) මූලධර්ම 

මත පදනම්ප්ව සිදු කළ යුතුය 

3. ජීවන චක්‍ර ප්‍රසේශයන් (Life-course approaches) සයාදාසගන, පුද්ගලයන්  හ 

ප්‍රජාවන්  ලගැන්වීම මින් ස ෞඛ්‍ය  හ යහපැවැත්ම සපරදැරි කරගත්  මාජයක්ෂ 

ප්‍රවර්ධනය කිරීම 

4. ජාතික  හ ප්‍රාසද්ශීය මට්ටසම්ප්  ම්ප් න්ධීකරණ ක්‍රියාවලීන් පුළුේ කිරීම, 

කාර්යක්ෂෂමතාව ඉහළ නැංවීම, වගවීම  හතික කිරීම  හ  ාමූහික තීරණ ගැනීම 

මින් ස ෞඛ්‍ය  හ යහපැවැත්ම ප්‍රවර්ධනය කිරීම  ඳහා  හු-ආංශික කැපවීම  

ශක්ෂතිමත් කිරීම:  

5. සරෝගා ාධ පාලනය  හ ස ෞඛ්‍ය අ ාමානාත්මකතා (ස ෞඛ්‍ය ප්‍රතිඵල, ස ෞඛ්‍ය 

සස්වා ප්‍රසේශය  හ  ම්ප්පත් ස දාගැනීසම්ප්දී ඇතිවන අ ාධාරණ සවනස්කම්ප්) අවම 

කිරීම තුලින් ජනගහණසේ ස ෞඛ්‍ය ප්‍රතිඵල ශක්ෂතිමත් කිරීම:. 

6. ප්‍රාථමික, ද්විතීයික  හ තෘතීයික යන සියු මට්ටම්ප් තුල සරෝග නිවාරණය, 

ප්‍රතිකාර, පුනරුත්ථාපන  හ  හන සස්වා  ත්කාරය  ඳහා  මානාත්මක 

ප්‍රසේශයක්ෂ   හතික කරමින්, එම  සස්වාවන් අඛ්‍ණ්ඩව පවත්වා ගැනීමට හැකි වන 

පරිදි ස ෞඛ්‍ය සස්වා  ැපයුම ශක්ෂතිමත් කිරීම .  

7. සවනස් වන ස ෞඛ්‍ය අවශයතාවලට ගැළසපන පරිදි ශ්‍රම  ලකාය ප්‍රති ංවිධානය  

කිරීම  ඳහාශ්‍රම  ලකා  ැලසුම්ප්කරණය ශක්ෂතිමත් කිරීම, පුද්ගල සක්ෂන්ීය 

 ත්කාරය  ඳහා අධයාපනය  හ පුහුණුව ඉහළ නැංවීම, විසේෂඥ සස්වාවන් 

වයාසත කිරීම  හ සස්වා ස්ථානසේ යහපැවැත්ම ප්‍රවර්ධනය කිරීම  

8. තිර ාර,  මානාත්මක   හ කාර්යක්ෂෂම වන සල  ස ෞඛ්‍ය මූලයකරණ පද්ධතිය 

ශක්ෂතිමත් කිරීම  



9. ආරක්ෂිත, ඒකා ද්ධ  හ පුරවැසි සක්ෂන්ීය ස ෞඛ්‍ය සස්වාවක්ෂ  ඳහා ඩිජිටේ 

පරිවර්තනය සේගවත් කිරීම 

10. ඒකා ද්ධ සරෝග ආසේක්ෂෂණය (surveillance), ස්වාධීන  ාක්ෂි මත පදනම්ප් වූ 

පර්සේෂණ පද්ධතියක්ෂ  හ පුරවැසි  හභාගීත්වය ආයතනගත කිරීම තුලින්  

ජාතික මට්ටමින් ස ෞඛ්‍ය සස්වාව අධීක්ෂෂණය ශක්ෂතිමත් කිරීම  

11. ස ෞඛ්‍ය  සස්වාසේ කාර්ය ාධනය, වගවීම  හ ප්‍රතිචාරාත්මක  ව ඉහළ නැංවීම 

 ඳහා, පාලන වුහයන්  හ යාන්ත්‍රණයන් නියමිත කාල පරා  තුල  මාසලෝචනය 

කිරීම  හ  ංසශෝධනය කිරීම මින් ස ෞඛ්‍ය සස්වාසේ පාලනය ශක්ෂතිමත් කිරීම. 

12. ස ෞඛ්‍ය නසවෝත්පාදන, ජාතික පද්ධති සුරක්ෂිත කිරීමට  හ සද්ශසීමා හරහා 

පැතිසරන හා නැගී එන ස ෞඛ්‍ය අවදානම්ප්වලට  ාමූහිකව ප්‍රතිචාර දැක්ෂවීම  ඳහා 

සගෝලීය හවුේකාරිත්වයන්  හ රාජය තාන්ත්‍රික   ඳතා උපසයෝගී කරගගැනීම. 

 

වගකීම හා අධිකාරිය 

උපායමාර්ික නායකත්වය ල ා දීම  හ විවිධ ආයතන හා අංශ අතර 

 ම්ප් න්ධීකරණය සිදු කිරීම්ප් තුලින් සමම ප්‍රතිපත්තිය ක්‍රියාත්මක කිරීසම්ප්  මස්ත 

වගකීම ස ෞඛ්‍ය හා ජනමාධය අමාතයාංශය  තු සේ. පළාත්  හ දිස්ත්‍රික්ෂ ස ෞඛ්‍ය 

 ලධාරීන් විසින් ජාතික උපායමාර්ග ප්‍රාසද්ශීය  න්දර්භයන්ට ගැළසපන සල   කස් 

කළ යුතු අතර, ජාතික ප්‍රමිතීන්ට අනුකූල සවමින් ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන් ප්‍රජාවසේ 

අවශයතා  පුරාලන  ව  හතික කළ යුතුය. අධයාපනය, පරි රය,  මාජ 

සු  ාධනය, ප්‍රවාහනය  හ මුදේ ඇතුළු ස ෞඛ්‍යය හා යහපැවැත්ම සකසරහි 

 ලපාන ස සු අමාතයාංශ  හ ආයතන විසින්  හු අංශීය ක්‍රියාමාර්ග ගත යුතුය; 

එමින් සියු ප්‍රතිපත්ති තුළ ස ෞඛ්‍යය අන්තර්ගතවීම යන ප්‍රසේශය ශක්ෂතිමත් කළ 

යුතුය.ස්වාධීන ආයතන, වෘත්තීය  භාවන්,  ංවර්ධන පාර්ශවකරුවන්, විද්වත් ප්‍රජාව, 

සපෞද්ගලික අංශය  හ සිවිේ  මාජය සමම ප්‍රතිපත්තිය  මඟ අනුකූලතාව  හතික 

කරමින් එය ක්‍රියාත්මක කිරීම  ඳහා  හාය විය යුතුය.  

ජනතාවසේ ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම තහවුරු  කිරීම  ඳහා ඉදිරි දශකය තුළ 

ගන්නා පියවර  ම්ප් න්ධව මස්ත අභිප්‍රාය  සමම ප්‍රතිපත්තිය මින් දක්ෂවා ඇත. සමය 

ක්‍රියාත්මක කිරීසම්ප්  විස්තරාත්මක  ැලසුම්ප්, සමම ප්‍රතිපත්තියට අනුකූල වන පරිදි 

 කස් කරන ලද අංශ මට්ටසම්ප් සමන්ම වැඩ ටහන් මට්ටසම්ප් උපායමාර්ික රාමු  

හරහා සිදුවනු ඇත. 

නිරීක්ෂණ  හ ඇගයීම (Monitoring & Evaluation) 

සමම ප්‍රතිපත්තිසේ නිරීක්ෂෂණ හා ඇගයීම (M&E) එහි ඵලදායීභාවය, අදාලත්වය  හ 

ජාතික ස ෞඛ්‍ය ප්‍රමුඛ්‍තා  මඟ ඇති ගැළපීම තක්ෂසස්රු කිරීම  දහා සේ. සමම 



ඇගයීම සිදු කිරීමට  ලය ඇති ආයතනය වන්සන් ජාතික  ැලසුම්ප් සදපාර්තසම්ප්න්තුව 

(NPD) වන අතර, එය ස ෞඛ්‍ය  හ ජනමාධය අමාතයාංශය  මඟ එක්ෂව සහෝ 

ස්වාධීනව  සිදු කළ හැක. 

සමම ප්‍රතිපත්තිය පිළි ඳ මධය කාලීන  මාසලෝචනයක්ෂ  අවුරුදු 5කින්ද, ප්‍රතිපත්ති 

කාලය අව ානසේ අව න්  මාසලෝචනයක්ෂද සිදු කරනු ඇත. සමම  මාසලෝචනවලින් 

ලැස න ප්‍රතිඵල ප්‍රතිපත්තිය  ංසශෝධනය කිරීමට, ක්‍රියාත්මක කිරීම ශක්ෂතිමත් 

කිරීමට  හ රසට් ස ෞඛ්‍ය අවශයතා  ඳහා අඛ්‍ණ්ඩව ප්‍රතිචාර දක්ෂවීමට භාවිතා කළ 

යුතුය. 

සමම  මාසලෝචනයන්හි ප්‍රිපල අයවැය  ංසශෝධන  ඳහා මඟසපන්වමින් ප්‍රමුඛ්‍තා 

ක්ෂසෂ්ත්‍ර සවත  ම්ප්පත් සයාමු කරනු ඇත; ප්‍රතිපත්තිසේ කාර්යක්ෂෂමතාවය  හ 

අදාළත්වය වැඩිදියුණු කිරීම  ඳහා උපායමාර්ික  ංසශෝධන  ඳහා මඟ සපන්වනු 

ඇත; එසස්ම, පාරදෘශයතාව, වගවීම  හ ජාතික පාලන ක්‍රියාවලීන්  මඟ 

 මාන්තරතාව  හතික කිරීම  ඳහා පාර්ලිසම්ප්න්තුවට  හ කැබිනට් මණ්ඩලයට නිල 

වශසයන් වාර්තා කරනු ඇත. 

 

ඇමුණුම 1 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන 1 ශක්ෂතිමත් ප්‍රාථමික ස ෞඛ්‍ය සස්වා පදනමක්ෂ 

මත සගාඩනැගුණු, ඒකා ද්ධ, තිර ාර සල  අරමුදේ  පයන ලද ස ෞඛ්‍ය පද්ධතියක්ෂ 

හරහා  ාර්ව ස ෞඛ්‍ය ප්‍රසේශය තහවුරු කිරීම තුලින් සියුම  ත්කාරක මට්ටම්ප්වලදී 

 මානාත්මක, ප්‍රමිතිගත, පරිපුර්ණ  හ ගුණාත්මක  ත්කාර ල ා සදනු ඇත  

 

අනු-උපායමාර්ග 

1. ප්‍රාථමික ස ෞඛ්‍ය සස්වාව ශක්ෂතිමත් කිරීම  ඳහා හවුේ  ත්කාරක සපාකුරු 

ආකෘතිය (Shared-care cluster model) භාවිතා කරමින් එම සස්වාවන් ප්‍රජා ස ෞඛ්‍ය 

මධයස්ථාන (community health centres)දක්ෂවා වයාසත කිරීමට පියවර ගැසන්. එම  

මධයස්ථාන ස ෞඛ්‍ය ප්‍රවර්ධන පරි රයක්ෂ  ක යි, ප්‍රජා  හභාිත්වය වැඩි කරයි, 

ප්‍රාසද්ශීය මට්ටසම්ප්  හු-අංශීය  හසයෝගීතාවය ශක්ෂතිමත් කරයි.  

2. ඒකා ද්ධ වූ  ප්‍රාථමික ස ෞඛ්‍ය සස්වාවක්ෂ  ැපයීම  ඳහා රජය සමසහයවන පවුේ 

වවදයවරයාසේ  ආකෘතිය (Family doctor model)  ක්‍රියාවට නංවනු ඇත. එහිදී එක්ෂ 

වවදයවරසයකු පුද්ගලයන් 5,000–10,000 ක ප්‍රමාණයකට සස්වා  පයනු ඇත  

3. ප්‍රාථමික, ද්විතීයික  හ තෘතීයික යන සියුම මට්ටම්ප් වලදී ස ෞඛ්‍ය ප්‍රවර්ධනය, 

සරෝග නිවාරණය, ප්‍රතිකාරක සස්වා, පුනරුත්ථාපනය  හ  හන  ත්කාර 



සස්වාවන්සගන්  මන්විත  ම්ප්මත  ත්කාරක පැසක්ෂජයක්ෂ standard care package 

 පයනු ඇත. 

4. නිේිතව හඳුනාගත් ජනගහනය (empanelled population)  ඳහා  පයන  ම්ප්මත 

 ත්කාරක පැසක්ෂජය  ඳහා, පළාත් අයවැය හරහා තිර ාර මුදේ ප්‍රතිපාදන ල ා 

දීමට ප්‍රමුඛ්‍තාවය ල ා දිය යුතුය 

5. ස ෞඛ්‍ය වවදය නිලධාරී (MOH) පද්ධතිය හරහා සිදු කරන ස ෞඛ්‍ය ප්‍රවර්ධන  හ 

සරෝග නිසරෝධායන සස්වාවන් අඛ්‍ණ්ඩව පවත්වාසගන යාම  හ තවදුරටත් 

ශක්ෂතිමත් කිරීම සිදු කරනු ඇත. සමහිදී ප්‍රජනක, මාතෘ, නවජනන, ළමා, සයාවුන් 

 හ තරුණ ස ෞඛ්‍ය (RMNCAYH) සස්වා ආවරණය  හ ගුණාත්මකභාවය 

සුරැකීමට සමන්ම සවනස්වන නව ස ෞඛ්‍ය අභිසයෝගයන්ට ගැළසපන පරිදි 

ස ෞඛ්‍ය ප්‍රවර්ධන  හ සරෝග නිසරෝධායන සස්වාවන් යාවත්කාලීන කිරීමට 

අවධානය සයාමු කළ යුතුය 

6. සරෝග නිවාරණ  හ ප්‍රතිකාර සස්වාවන්හි මූලික අංගයන් සල  ගුණාත්මකභාවය, 

ආරක්ෂෂාව  හ ප්‍රතිචාරාත්මකභාවය අන්තර්ගත කරනු ඇත. සමය අඛ්‍ණ්ඩ 

නිරීක්ෂෂණ  හ වැඩිදියුණු කිරීසම්ප් යාන්ත්‍රණ මින්  හාය ල යි 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන :2  හුආංශික ක්‍රියාකාරීත්වය, ආයතනික 

සපරසූදානම  හ ප්‍රජා  හභාිත්වය හරහා ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ ඔසරාත්තු දීසම්ප් 

හැකියාව ශක්ෂතිමත් කිරීම සිදු සකසර්. අතයවශය සස්වාවන් අඛ්‍ණ්ඩව ල ාදීම  හ 

සද්ශගුණික-ප්‍රතිචාරශීලී  ත්කාරක සස්වාවක්ෂ තහවුරු සකසර්. සමය ග්‍රහසලෝක 

ස ෞඛ්‍ය (Planetary Health) මූලධර්ම මත පදනම්ප්ව සිදු කළ යුතුය 

 

අනු-උපායමාර්ග 

1. හදිසි අවස්ථාවන්හිදී අතයවශය සස්වාවන්  හ විේවා නීය ස ෞඛ්‍ය සතාරතුරු 

 ඳහා අඛ්‍ණ්ඩ  හ  ාධාරණ ප්‍රසේශය  හතික කරනු ඇත. සමහිදී ජනතාව 

මුලින්ම ස ෞඛ්‍ය සස්වා ල ාගැනීමට  ම්ප් න්ධ වන මධයස්ථානය සල  ප්‍රාථමික 

ස ෞඛ්‍ය සස්වාව ස්ථාපිත කළ යුතුය. ප්‍රජා  හභාිත්වය  හ  හුඅංශීය ක්‍රියාමාර්ග 

 ම්ප් න්ධීකරණය  ඳහා එහි හැකියාව ශක්ෂතිමත් කරනු ඇත. 

2. ආපදා  ඳහා සපර සුදානම  හ ප්‍රතිචාර යාන්ත්‍රණ ශක්ෂතිමත් කර එය තිර ාරව 

පවත්වාසගන යාම සිදු කරනු ඇත. එමින් ව ංගත  හ හදිසි අවස්ථාවන්හිදී 

මහජන ස ෞඛ්‍ය  හ  මාජමය ක්‍රියාමාර්ග ඉක්ෂමන්ව ක්‍රියාත්මක කිරීමට ස ෞඛ්‍ය 

පද්ධතියට හැකියාව ල ා සදයි 

3. ජාතිකව නිර්ණය කරන ලද දායකත්වයන් (Nationally Determined Contributions 

NDCs)  මග අනුකූලව, සද්ශගුණ  ංසේදී  හ පාරි රිකව තිර ාර ස ෞඛ්‍ය 



සස්වාවක්ෂ අනුගමනය කළ යුතුය. කා න් විසමෝචනය අඩුකරන ක්‍රියාමාර්ග 

අනුගමනය කිරීම, සද්ශගුණික  ාක්ෂෂරතාවය අධයාපන අංශවලට   හ මහජන 

දැනුවත් කිරීමට එකතු  කිරීම , සද්ශගුණය ආශ්‍රිත ස ෞඛ්‍ය තත්ත්වයන් පිළි ඳ 

අසවක්ෂෂණය  ශක්ෂතිමත් කිරීම  හ සද්ශගුණය ආශ්‍රිත අවදානම්ප් අවම කිරීම 

 ඳහා  ායනික භාවිතයන් වැඩිදියුණු කිරීම කල යුතුය  

4.  හමුලින් තුරන්කරන ලද සරෝග නැවත පැන නැගීම වැළැක්ෂවීමට  හ එන්නත් 

මඟින් වැළැක්ෂවිය හැකි සරෝග  ඳහා  මූහ ප්‍රතිශක්ෂතිය (herd immunity)  පවත්වා 

ගැනීමට අවශය ආසයෝජන අඛ්‍ණ්ඩව පවත්වාසගන යාම  හ ජාතයන්තර ස ෞඛ්‍ය 

සරගුලාසි  (IHR) යටසත් ඇති  ැඳීම්ප් ඉටු කිරීම. 

 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන : 3 ජීවන චක්‍ර ප්‍රසේශයන් (Life-course 

approaches) සයාදාසගන, පුද්ගලයන්  හ ප්‍රජාවන්  ලගැන්වීම මින් ස ෞඛ්‍ය  හ 

යහපැවැත්ම සපරදැරි කරගත්  මාජයක්ෂ ප්‍රවර්ධනය කිරීම 

 

අනු-උපායමාර්ග  

1. ජීවිත කාලය පුරා ස ෞඛ්‍ය හා යහපැවැත්ම පිළි ඳ  ාක්ෂෂරතාවය ප්‍රවර්ධනය කළ 

යුතුය. පුද්ගලයන්ට  හ ප්‍රජාවන්ට තම ස ෞඛ්‍යය හා යහපැවැත්ම පිළි ඳ තීරණ 

ගැනීමට  හ වගකීම්ප් දැරීමට  ලගැන්වීම  ඳහා, ස ෞඛ්‍ය හා යහපැවැත්ම පිළි ඳ 

දැනුම, කු ලතා  හ ස්වාධීනව තීරණ ගැනීසම්ප් හැකියාව ල ා දිය යුතුය. 

2. අධයාපන විෂය මාලා, වෘත්තීය පුහුණු ආයතන  හ වෘත්තීයසේදී පුහුණු පද්ධති 

තුළට යහපැවැත්ම පිළි ඳ  ාක්ෂෂරතාව ඇතුළත් කිරීම මින්, සියුම අංශයන් 

තුළ ස ෞඛ්‍ය හා යහපැවැත්ම පිළි ඳ  ාක්ෂෂරතාවය ආයතනගත කළ යුතුය  

3. ජීවන චක්‍රය පුරාම ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම ප්‍රවර්ධනය කිරීම  ඳහා සරෝග 

නිවාරණ   හ ප්‍රතිකාරක ස ෞඛ්‍යය වැඩ ටහන් ශක්ෂතිමත් කළ යුතුය; එහිදී 

සවනස් කළ හැකි ස ෝසනාවන සරෝග අවදානම්ප්  ාධක, මානසික යහපැවැත්ම, 

අනතුරු වැළැක්ෂවීම, සපෝෂණය ප්‍රවර්ධනය, මුඛ්‍ ස ෞඛ්‍යය, ස ෝවන සරෝග පාලනය 

 හ ස්වයං ස ෞඛ්‍ය පුරුදු සකසරහි විසේෂ අවධානයක්ෂ සයාමු කල යුතුය. 

4.  දු  හ නියාමන මාර්සගෝපසද්ශ සයාදාසගන, ස ෞඛ්‍යය හා යහපැවැත්මට 

 ලපාන වාණිජමය  ාධක පාලනය මින් වඩාත් ස ෞඛ්‍ය  ම්ප්පන්න පරිසභෝජන 

රටාවන් ප්‍රවර්ධනය කළ යුතුය. එහිදී  දු වැඩි කිරීම  හ හානිදායක ද්‍රවය හා 

නිෂ්පාදන සීමා කිරීම සිදු කළ යුතුය. සම්ප්වාට මත්පැන්, දුම්ප්වැටි, දුම්ප් රහිත දුම්ප්සකාළ 

නිෂ්පාදන, පුවක්ෂ, නව නිසකාටින් නිෂ්පාදන, සීනි මිශ්‍රිත පාන/ පැණි බීම, අති-සල  



 ැකසූ ආහාර (ultra-processed foods),  හ ස ෞඛ්‍යය හා යහපැවැත්මට හානි 

කරන අසනකුත් භාණ්ඩ ඇතුළත් සේ 

 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන 4  ජාතික  හ ප්‍රාසද්ශීය මට්ටසම්ප් 

 ම්ප් න්ධීකරණ ක්‍රියාවලීන් පුළුේ කිරීම, කාර්යක්ෂෂමතාව ඉහළ නැංවීම, වගවීම 

 හතික කිරීම  හ  ාමූහික තීරණ ගැනීම මින් ස ෞඛ්‍ය  හ යහපැවැත්ම 

ප්‍රවර්ධනය කිරීම  ඳහා  හු-ආංශික කැපවීම  ශක්ෂතිමත් කිරීම:  

 

අනු-උපායමාර්ග 

1. ජාතික මට්ටසම්ප් උ ස් අධීක්ෂෂණ යාන්ත්‍රණයක්ෂ යටසත්, ස ෝ සනාවන සරෝග, 

අනතුරු වැළැක්ෂවීම, ආහාර සුරක්ෂිතතාව  හ ආහාර හා සපෝෂණ ආරක්ෂෂාව 

 ඳහා පවතින  හුඅංශික කමිටු නැවත  මාසලෝචනය කර ශක්ෂතිමත් කළ යුතුය. 

එමඟින් එම කමිටු  ම්ප් න්ධීකරණය, අධීක්ෂෂණය  හ ක්‍රියාත්මක කිරීම 

ශක්ෂතිමත් කළ යුතුය  

2. මිනිසුන්,  තුන්  හ පරි ර අංශයන් එක කරන “ඒකීය ස ෞඛ්‍ය” (One Health) 

ප්‍රසේශය හරහා, ප්‍රතිජීවක ඖෂධ  දහා ප්‍රතිසරෝධය (AMR), ජලභීතිකාව, සඩංගු, 

මී උණ  හ අසනකුත්  තුන් මින් ස ෝවන සරෝග  හ පාරි රික ස ෞඛ්‍ය 

තර්ජන  ඳහා  හුඅංශික යාන්ත්‍රණ ශක්ෂතිමත් කළ යුතුය. 

3. මාතෘ, පීතෘ, ළමා, වැඩිහිටි  හ ආ ාධිත පුද්ගලයන්සේ  ත්කාරක ප්‍රතිලාභ පුළුේ 

කිරීම  ඳහා  හුඅංශික ක්‍රියාමාර්ග ප්‍රවර්ධනය කිරීම. එමඟින් ස්ී–පුරුෂ 

 මාජභාවය පිළි ඳ  ංසේදී සුරැකුම්ප් ආර්ිකයක්ෂ සවනුසවන් සපනී සිටීම 

4. ජීවිතසේ ආරම්ප්භක අදියසර්දී උපරිම  ංවර්ධනයක්ෂ ළඟා කර දීම  ඳහා; 

දරුවකුසේ පළමු දින 1,000 තුළ  හ සපර පා ේ අවධිය තුළ මුේ ළමාවිය 

 ංවර්ධනය ප්‍රවර්ධනය කිරීම. මාපිය භූමිකාව  හ දරුවන් රැක ලා ගැනීම 

ශක්ෂතිමත් කිරීම 

5. ජීවිත කාලය පුරා ූර්ණ  ංවර්ධනයක්ෂ ඇති කිරීම  ඳහා; ස ෞඛ්‍ය ප්‍රවර්ධනය 

සකසරන අධයාපනික පරි රයන් නිර්මාණය කිරීම  ඳහා ආසයෝජනය කිරීම 

සවනුසවන්  හ පා ේ හා උ ස් අධයාපන ආයතන තුළ ඒකා ද්ධ කු ලතා 

 ංවර්ධනය සවනුසවන් සපනී සිටීම. 

6. මානසික යහපැවැත්ම ප්‍රවර්ධනය කිරීම  හ  ම්ප්ූර්ණ මැදිහත්වීම්ප් සවත  මාන 

ප්‍රසේශය තහවුරු කිරීම  ඳහා  හුඅංශික මසනෝ– මාජීය ආධාරක රාමුවක්ෂ 

පිහිටුවීම සවනුසවන් සපනී සිටීම. එමඟින් උපසද්ශනය, ප්‍රජා මූලික සස්වාවන්,  හ 



ස්ී–පුරුෂ  මාජභාවය මත පදනම්ප් වූ ප්‍රචණ්ඩත්වයට සගාදුරු වූවන්  ඳහා 

විසේිත උපකාරක සස්වාවන් ඇතුළත් කළ යුතුය. 

7. ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම පිළි ඳ වගවීම වැඩිදියුණු කිරීම  ඳහා ප්‍රාසද්ශීය 

මට්ටසම්ප්  හුඅංශික කණ්ඩායම්ප් ශක්ෂතිමත් කිරීම  හ ක්‍රියාකාරී ප්‍රජා 

 හභාිත්වය තුළින් ප්‍රසද්ශයට අදාළ ක්‍රියාමාර්ග ක්‍රියාත්මක කිරීම සවනුසවන් 

සපනී සිටීම. සමය ජාතික ස ෞඛ්‍ය උපායමාර්ික රාමු වල මගසපන්වීම යටසත් සිදු 

කළ යුතුය  

8. අතයවශය  මාජ ආධාරක මැදිහත්වීම්ප් ක්‍රියාත්මක කිරීම  ඳහා වූ  හු-අංශීය 

  ඳතාවන්ට  හාය වීම  හ ඒවා අඛ්‍ණ්ඩව පවත්වාසගන යාම. සමයට දිළිඳුකම 

පිටුදැකීසම්ප් ක්‍රමසේද, ආහාර  හ සපෝෂණ සුරක්ෂිතතා වැඩපිළිසවළවේ, ජලය 

 හ  නීපාරක්ෂෂක වයාපෘති, සපරපා ේ/පා ේ ආහාර සේේ වැඩ ටහන්  හ 

නිදන්ගත සරෝගවලින් හා ආ ාධිත තත්ත්වයන්සගන් පීඩා විඳින අවදානම්ප් 

කණ්ඩායම්ප්  ඳහා වන විසේිත  මාජ ආරක්ෂෂණ ක්‍රමසේද ඇතුළත් සේ 

9. ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම  ඳහා පුරවැසි  හ සිවිේ  මාජ මැදිහත්වීම විධිමත් 

කිරීම  හ ශක්ෂතිමත් කිරීම. එමඟින් ස ෞඛ්‍යය  හ යහපැවැත්ම  ඳහා ඔවුන් 

 ලගැන්වීම, වගකීම්ප් ස දාගැනීම  හ විනිවිදභාවය වර්ධනය වනු ඇත 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන : 5 සරෝගා ාධ පාලනය  හ ස ෞඛ්‍ය 

අ ාමානාත්මකතා (ස ෞඛ්‍ය ප්‍රතිඵල, ස ෞඛ්‍ය සස්වා ප්‍රසේශය  හ  ම්ප්පත් 

ස දාගැනීසම්ප්දී ඇතිවන අ ාධාරණ සවනස්කම්ප්) අවම කිරීම තුලින් ජනගහණසේ 

ස ෞඛ්‍ය ප්‍රතිඵල ශක්ෂතිමත් කිරීම:. 

 

අනු-උපායමාර්ග 

1. මරණ හා සරෝගා ාධ  ඳහා වැඩිපුරම දායක වන සරෝග  හ අසනකුත් ස ෞඛ්‍ය 

තත්ත්වයන් සමන්ම මන්දගාමී ප්‍රගතියක්ෂ සපන්වන අංශවලට ප්‍රමුඛ්‍තාවය ල ා 

දීම මින් ජනතාවසේ ස ෞඛ්‍යය වැඩිදියුණු කිරීම සේගවත් කිරීම (Annexure I 

 ලන්න) 

2. අවදානමට ලක්ෂවිය හැකි ජනතාවසේ ස ෞඛ්‍ය සස්වා  ඳහා ප්‍රසේශය, භාවිතය 

 හ ස ෞඛ්‍ය දර්ශක මැනීම  හ නිරීක්ෂෂණය ශක්ෂතිමත් කිරීම; ඔවුන් අතර 

ස ෞඛ්‍ය දර්ශකවල අ මානතා හඳුනාගැනීම, ඒවාට සේතු වන  ාධක 

විේසේෂණය කිරීම,  හ කාසලෝිතව ඔවුන්ට ගැලසපන සස්වා  ැලසුම්ප් කිරීම 

 හ  ැපයීම 

 



උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන : 6 ප්‍රාථමික, ද්විතීයික  හ තෘතීයික යන සියු 

මට්ටම්ප් තුල සරෝග නිවාරණය, ප්‍රතිකාර, පුනරුත්ථාපන  හ  හන සස්වා  ත්කාරය 

 ඳහා  මානාත්මක ප්‍රසේශයක්ෂ   හතික කරමින්, එම  සස්වාවන් අඛ්‍ණ්ඩව පවත්වා 

ගැනීමට හැකි වන පරිදි ස ෞඛ්‍ය සස්වා  ැපයුම ශක්ෂතිමත් කිරීම .  

 

අනු-උපායමාර්ග 

1. හවුේ- ත්කාරක සපාකුරු ක්‍රමය (shared-care clustering) භාවිතා කර  හ සියු 

ස ෞඛ්‍ය සස්වා මට්ටම්ප් තුළ ප්‍රමිතිගත ප්‍රතිකාර මාර්ගයන් භාවිතා කරමින්, 

ද්විතීයික  හ තෘතීයික ස ෞඛ්‍ය සස්වා  ැපයුම ශක්ෂතිමත් කළ යුතුය. එමඟින් 

ස ෞඛ්‍ය සස්වාව  ඳහා  ාධාරණ ප්‍රසේශය, සරෝගීන්සේ සයාමු කිරීම  හ නැවත 

සයාමු කිරීම, සමන්ම ප්‍රතිකාරවල අඛ්‍ණ්ඩතාව  හතික කළ යුතුය 

2. ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන් ල ාගැනීමට ප්‍රජාවන්  වි ල ගැන්සවන පරිදි  හ ඔවුන්සේ 

ස ෞඛ්‍ය සස්වාව පිළි ඳ අත්දැකීම්ප් යහපත් වන පරිදි ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන්  ැලසුම්ප් 

කළ යුතුය. සමහිදී රහ යභාවය සුරකින, සවනස්සකාට  ැලකීම්ප්වලින්  හ සකාන් 

සකාට  ැලකීම්ප්වලින් සතාර, ආ ාධිත පුද්ගලයින්ට පහසුකම්ප් ඇති, ස්ී–පුරුෂ 

 මාජභාවය පිළි ඳ  ංසේදී  හ විවිධ වයස් මට්ටම්ප්වලට ගැළසපන ස ෞඛ්‍ය 

ස්වාවක්ෂ  හතික කළ යුතුය. එසමන්ම, ප්‍රජාවසේ විසේිත ලක්ෂෂණ, භූසගෝලීය 

පසුබිම  හ ඔවුන්සේ අවදානම්ප් තත්ත්වයන්ට අනුකූල වන පරිදි එම සස්වාවන් 

 ැලසුම්ප් කළ යුතුය 

3.  හුවිධ ස ෞඛ්‍ය සස්වා කණ්ඩායම පුළුේ කිරීම,  හ ප්‍රජා-මූලික  හ නිවා -මූලික 

 ත්කාර ආකෘති හඳුන්වාදීම මින් පුනරුත්ථාපන,  හන  ත්කාර සස්වා  හ 

වැඩිහිටි  ත්කාර සස්වා ශක්ෂතිමත් කළ යුතුය  

4. ජීවන චක්‍රය පුරාවට කාන්තාවන්සේ සරෝග-නිවාරණ ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන්  ඳහා 

ල ාසදන ප්‍රමුඛ්‍තාවය අඛ්‍ණ්ඩව පවත්වාසගන යාම  හ තවදුරටත් ශක්ෂතිමත් 

කිරීම. අවදානමට ලක්ෂවිය හැකි  හ අඩු වරප්‍ර ාද  හිත කාන්තාවන්  ඳහා 

විසේෂ අවධානය සයාමු කරමින්, කාන්තාවන්ට  මාන ප්‍රසේශයක්ෂ  හතික කිරීම 

 හ ඔවුන්සේ ස ෞඛ්‍යය සුරක්ෂිත කිරීම 

5. පුරුෂයින්  ඳහා ජීවන චක්‍රය පුරා ක්‍රියාත්මක වන පරිදි සරෝග-නිවාරණ ස ෞඛ්‍ය 

සස්වාවන් ශක්ෂතිමත් කිරීම. විසේෂසයන්ම ස ෝ සනාවන සරෝග  හ මානසික 

ස ෞඛ්‍ය ගැටු කේතියා හඳුනා ගැනීම  ඳහා පුරුෂයින්ටම විසේෂ වූ ස ෞඛ්‍ය 

අවදානම්ප්  හ ඔවුන්සේ ස ෞඛ්‍ය සස්වා ල ා ගැනීම  ම්ප් න්ධ හැසිරීම්ප් හඳුනා 

ගැනීම  හ ස්ී–පුරුෂ  මාජභාවය පිළි ඳ  ංසේදී සස්වා  පයන ක්‍රමසේද 

හඳුන්වාදීම   



6. ූර්ව-සරෝහේ හදිසි  ත්කාර සස්වා ශක්ෂතිමත් කිරීම  ඳහා ප්‍රාසද්ශීය 

දැනුවත්භාවය, ප්‍රජා දායකත්වය  හ ප්‍රථමාධාර පුහුණුව ල ාදීම. තවද, පළාත් 

පාලන ආයතන  මඟ  ම්ප් න්ධීකරණය වී ඔවුන්සේ ආපදා කළමනාකරණ 

 ැලසුම්ප්වලට සරෝහේ ජාලයන්  මඟ  ම්ප් න්ධ වූ, ශීඝ්‍ර ප්‍රතිචාර දැක්ෂවිය හැකි ූ ර්ව-

සරෝහේ  ත්කාර සස්වා ඇතුළත් කිරීම 

7. ඖෂධ, අදාළ නිෂ්පාදන, වවදය උපකරණ  හ සමවලම්ප්  ඳහා මැනවින් 

 ම්ප් න්ධීකරණය වූ  ැපයුම්ප් දාමයක්ෂ ස්ථාපිත කිරීම; ප්‍රමාණවත්, නියමිත 

කාලයට, ආරක්ෂිත, ගුණාත්මක  හ දැරිය හැකි මිලකට යුත් නිෂ්පාදන  හතික 

කිරීම  ඳහා  ජිටේකරණය වූ  හ විනිවිදභාවයකින් යුත් ප්‍ර ම්ප්පාදන පද්ධති 

අනුගමනය කිරීම, ගුණාත්මකභාවය  හතික කිරීසම්ප් යාන්ත්‍රණයන් ශක්ෂතිමත් 

කිරීම  හ ජාතික අවශයතා  පුරාලීම  ඳහා සද්ශීය නිෂ්පාදනය ප්‍රවර්ධනය 

කිරීම.  

8. දැනට පවතින ස ෞඛ්‍ය යටිතල පහසුකම්ප් භාවිතය උපරිම කිරීම  හ අනාගත 

ස ෞඛ්‍ය සස්වා වයාසත කිරීම්ප් ජනගහනසේ  ස ෞඛ්‍ය අවශයතාවයන්ට අනුකූල විය 

යුතු  ව 

9. අසනයෝනය ප්‍රතිලාභ අත්වන පුද්ගල-සක්ෂන්ීය සස්වාවන් ල ාදීම  ඳහා,  ටහිර 

වවදය ප්‍රතිකාරවලට අනුූරකයක්ෂ සල  සද්ශීය වවදය ක්‍රම භාවිතය ප්‍රවර්ධනය 

කිරීම, සමහිදී පවතින මහජන ස ෞඛ්‍ය ජයග්‍රහණ සුරක්ෂිත කරන  වට වග  ලා 

ගැනීම.  

10. ස ෞඛ්‍ය සතාරතුරු  ඳහා ඇතිසවන වර්ධනය වන ඉේුම  පුරාලීම  ඳහා ජාතික 

මට්ටසම්ප් එක්ෂ ස ෞඛ්‍ය උපකාරක සස්වාවක්ෂ ස්ථාපිත කිරීම. සමහිදී දැනට පවතින 

විවිධ දුරකථන මාර්ගගත ස ෞඛ්‍ය උපකාරක සස්වාවන් ඒකා ද්ධ කර, අප්‍රමාද 

 හාය ල ාසදන, පහසුසවන් ප්‍රසේශ විය හැකි එක්ෂ සස්වාවක්ෂ  වට පත් කිරීම 

 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන : 7 සවනස් වන ස ෞඛ්‍ය අවශයතාවලට 

ගැළසපන පරිදි ශ්‍රම  ලකාය ප්‍රති ංවිධානය  කිරීම  ඳහාශ්‍රම  ලකා  ැලසුම්ප්කරණය 

ශක්ෂතිමත් කිරීම, පුද්ගල සක්ෂන්ීය  ත්කාරය  ඳහා අධයාපනය  හ පුහුණුව ඉහළ 

නැංවීම, විසේෂඥ සස්වාවන් වයාසත කිරීම  හ සස්වා ස්ථානසේ යහපැවැත්ම 

ප්‍රවර්ධනය කිරීම  

 

අනු-උපායමාර්ග 

1. ජනගහණසේ  හ සරෝග රටාවන්හි සවනස්වීමට අනුරූපව ස ෞඛ්‍ය ශ්‍රම  ලකා 

 ැලසුම්ප්කරණය ශක්ෂතිමත් කරමින්, උපායමාර්ිකව ඔවුන් සස්වසේ සයාදවීම, 



සුදුසු කු ලතා මිශ්‍රණය සයාදා ගැනීම,  හ එකඟ වූ ජාතයන්තර ිවිසුම්ප් යටසත් 

නියාමනය කරන ලද චක්‍රාකාර  ංක්‍රමණය ප්‍රවර්ධනය කිරීම 

2. ස ෞඛ්‍ය සස්වාව පුද්ගල-සක්ෂන්ීය සස්වාවක්ෂ  වට පරිවර්තනය කිරීම  ඳහා, 

ස ෞඛ්‍ය වෘත්තීය අධයාපනය, පුහුණුව  හ සස්වා  ැපයීසම්ප්දී මානුෂීය ක්‍රමසේද 

(Health Humanities) අන්තර්ගත කරමින්, දයානුකම්ප්පාසවන් යුත්, ඵලදායී  හ 

ප්‍රතිචාරාත්මක ස ෞඛ්‍ය සස්වාවක්ෂ  හතික කිරීම 

3. ස ෞඛ්‍ය ශ්‍රම  ලකා රඳවා ත ා ගැනීම  ඳහා, සස්වා පරි රය වැඩිදියුණු කිරීම, 

වෘත්තීය  හ සපෞද්ගලික ජීවිතය අතර  ම රතාවය ප්‍රවර්ධනය කිරීම, 

නසවෝත්පාදනශීලී රැකියා ආකෘති හඳුන්වා දීම,  ාධාරණ වැටුපක්ෂ  හතික කිරීම, 

සුදුසු දිරි දීමනා ල ා දීසම්ප් ක්‍රමසේදයක්ෂ ස්ථාපිත කිරීම,  හ වෘත්තීය සුදුසුකම්ප් හා 

අත්දැකීම්ප් පිළිගැනීම මින් වැඩි සස්වා වගකීම්ප් දැරීමට හැකි වන පරිදි ඔවුන්සේ 

දායකත්වය ශක්ෂතිමත් කිරීම 

4. සියුම ස ෞඛ්‍ය වෘත්තීකයන්සේ  අඛ්‍ණ්ඩ වෘත්තීය  ංවර්ධනය (CPD) ශක්ෂතිමත් 

කිරීම. සම්ප්  දහා අඛ්‍ණ්ඩව පුහුණු අවශයතා ඇගයීම, විෂයමාලා ප්‍රති ංස්කරණ, 

ඉගැන්වීසම්ප් පීඨ  ංවර්ධනය  හ කලනුරුපීව සිදුකරන මාර්ගගත  හ  ස්ථානීය 

පුහුණු  වැඩ ටහන් පැවැත්වීම  ඳහා පද්ධති ස්ථාපිත කිරීම කරනු ඇත 

5. ජනගහණසේ  හ සරෝග රටාවන්හි සවනස්වීමට ප්‍රතිචාර දැක්ෂවීමට,  හවුේ 

 ත්කාරක සපාකුරු හරහා විසේෂඥ ආවරණය පුළුේ කිරීම  හ පුහුණුව  ඳහා 

කරන ලද ආසයෝජනසයන් උපරිම ප්‍රතිලාභ ල ා ගැනීම  හතික කරනු පිණි  

උ ස් අධයාපන සුදුසුකම්ප්  හිත වවදය නිලධාරීන් උපායමාර්ිකව සස්වසේ 

සයදවීම.  .  

6.  ම-ස ෞඛ්‍ය වෘත්තිකයින්සේ මූලික  හ සස්වාස්ථ පුහුණුව ඉහළ නැංවීම මින් 

 හ ඔවුන්සේ රැකියා විස්තර යාවත් කාලින කිරීම මින් කාර්යන්  කිහිපයක්ෂ සිදු 

කිරීසම්ප් හැකියාව  හ කාර්යයන් හුවමාරු කිරීම  ඳහා ඉඩ  ැලසීම. එමින් 

සරෝහේ මට්ටමින්  හ ප්‍රජා මට්ටමින් සිදුකරන වැඩිහිටි  ත්කාරය, ස ෝ සනාවන 

සරෝග වැළැක්ෂවීම  හ කලින් හඳුනාගැනීම,  හන  ත්කාර සස්වා  හ 

පුනරුත්ථාපන සස්වා, මානසික ස ෞඛ්‍යය, උ ස් තත්ත්වසේ ප්‍රජනක, මාතෘ, නව 

ජන්ම, ළමා  හ සයාවුන් ස ෞඛ්‍ය (RMNCAYH) සස්වාවන්  ඳහා  හු-විෂය 

 ත්කාරය ල ා දිය හැකිසේ.  

7.  ාමානය මානව  ම්ප්පත් කළමනාකරණ පද්ධතිවලින්  ැහැරව, ඉහළ 

විසේෂඥතාවක්ෂ  හිත වෘත්තිකයින් (උදා: ස ෞඛ්‍ය ආර්ික විදයාඥයින්, 

සතාරතුරු හා  න්නිසේදන තාක්ෂෂණ ඉංජිසන්රුවන්, ස ෞඛ්‍ය තාක්ෂෂණ ඇගයීම්ප් 

විසේෂඥයින්)  ඳවා ගැනීම  හ සස්වසේ සයදවීම  ඳහා ආසයෝජනය කිරීම. 

8. ස ෞඛ්‍ය කාර්ය මණ්ඩල  ඳහා සස්වා ස්ථානසේ යහපැවැත්ම හඳුනා ගැනීම  හ ඒ 

 ඳහා  හාය වීම,  මාජසේ ස ෞඛ්‍යය ප්‍රවර්ධනය කිරීසම්ප් ඔවුන්  තු කාර්යභාරය 



ශක්ෂතිමත් කිරීම,  හ තවද ලිංිකත්වය උපසයෝගී කරසගන අයුතු ප්‍රසයෝජන 

ල ාගැනීම  හ අපසයෝජනයන්  ම්ප් න්ධසයන් ‘ශූනය ඉවසීසම්ප්’ ප්‍රතිපත්තියක්ෂ 

අනුගමනය කිරීමට කැපවීම. 

 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන : 8 තිර ාර,  මානාත්මක   හ කාර්යක්ෂෂම වන 

සල  ස ෞඛ්‍ය මූලයකරණ පද්ධතිය ශක්ෂතිමත් කිරීම  

 

අනු-උපායමාර්ග 

1. ස ෞඛ්‍ය මූලය පාලනය ශක්ෂතිමත් කිරීම. ඒ  ඳහා අවශයතා මත පදනම්ප් වූ 

අයවැයකරණය  ඳහා මූලය පුසරෝකථනය වැඩිදියුණු කිරීම,  ාධාරණ  හ 

තිර ාර සල  මුදේ සවන් කිරීම, කාර්ය ාධනය මත පදනම්ප් වූ සස්වාවන්,  හ 

ශක්ෂතිමත් මූලය නිරීක්ෂෂණය හරහා  ම්ප්පත් භාවිතය/අනුවර්තනය  හ වගවීම 

ආයතනගත කිරීම 

2. ව ර දහයක්ෂ ඇතුළත ස ෞඛ්‍ය  ඳහා වන රජසේ වියදම දළ සද්ශීය නිෂ්පාදනසයන් 

2.75% දක්ෂවා ක්‍රමසයන් වැඩි කිරීම  

3. ප්‍රාථමික  ත්කාර සස්වාව  හ සරෝග නිවාරණය වැනි ඵලදායී ආසයෝජනවලට 

ප්‍රමුඛ්‍ත්වය දීසමන් අරමුදේ භාවිතසේ කාර්යක්ෂෂමතාව  හ ඵලදායීතාව වැඩි 

දියුණු කිරීම 

4. ස්වාධීන ක්‍රියාවලියක්ෂ සල  ස ෞඛ්‍ය තාක්ෂෂණ තක්ෂසස්රුව (HTA) ආයතනගත 

කිරීම. එමින්, ඖෂධ  හ ඖෂධ නිෂ්පාදන, මැදිහත්වීම්ප් interventions  හ 

තාක්ෂෂණ ල ාගැනීසම්ප්දී, පිරිවැය–ඵලදායී ස ෞඛ්‍ය ආසයෝජන  ඳහා මගසපන්වීම 

සිදු කරයි. 

5. කාර්යක්ෂෂමතාව මත පදනම්ප් වූ සරෝගීන් ඇතුළත් කිරීම  හ සරෝහසලන් නිදහස් 

කිරීසම්ප් ක්‍රියාවලියක්ෂ අනුගමනය කර, අනවශය සල  සන්වාසික සරෝගීන් රැඳී සිටීම 

අවම කිරීම, සරෝගී  ත්කාර මාර්ග (care pathways)  ම්ප් න්ධීකරණය ශක්ෂතිමත් 

කිරීම,  හ අවදානම්ප් අඩු සරෝගීන් පහල මට්ටසම්ප් සස්වාවන්  හ ප්‍රජා මුලික 

 ත්කාර  ඳහා සයාමු කිරීම 

6. ස ෞඛ්‍ය අංශසේ ආදායම්ප් මාර්ග විවිධාංගීකරණය කිරීම  ඳහා, වවදය හා සුවතා 

 ංචාරක ක්ෂසෂ්ත්‍රය (medical and wellness tourism) උපසයෝගී කරගැනීම, අවශය 

තැන්වල සද්ශීය වවදය ක්‍රම භාවිතය ඇතුළත් කිරීම,  හ ජාතයන්තර අධයාපනය, 

 හසයෝගීතා  පර්සේෂණ,  හ වාණිජමය සනාවන මුලයමය දායකත්වයන් 

(philanthropic) හා වයාපාරික පාර්ශවකරුවන්  මඟ හවුේකාරිත්වයන් පුළුේ 

කිරීම. 



7. සපෞද්ගලික ස ෞඛ්‍ය අංශය පිළි ඳ නියාමන අධීක්ෂෂණය ශක්ෂතිමත් කිරීම. එමින් 

සරෝගීන්සේ ආරක්ෂෂාව  හ සස්වාසේ ගුණාත්මකභාවය  හතික කිරීම,  හ 

සරෝගීන්  දැරිය සනාහැකි ස ෞඛ්‍ය වියදම්ප් (catastrophic health expenditures)  හ 

අධික ගාස්තු  හ අයතා අය කිරීම්ප් වලින් ආරක්ෂෂා කිරීම 

8. සපෞද්ගලික අංශය  මඟ හවුේකාරිත්වයන් ශක්ෂතිමත් කිරීම,  හ රජසේ ස ෞඛ්‍ය 

අංශය තුළ උපායමාර්ික මිලදී ගැනීසම්ප් ක්‍රමසේද (strategic purchasing 

mechanisms) අනුගමනය කිරීම. එමින් අරමුදේ භාවිතසේ කාර්යක්ෂෂමතාව  හ 

ඵලදායී  ව වැඩිදියුණු කිරීම 

9. ජාතික ස ෞඛ්‍ය අංශසේ සද්ශගුණික සවනස්කම්ප්වලට අනුවර්තනය වීම  හ 

එමින් ඇතිවන  ලපෑම්ප් අඩු කිරීම  ඳහා නසවෝත්පාදනමය සද්ශගුණික 

මූලයකරණය (innovative climate financing) සුරක්ෂිත කිරීම. 

 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන  9 ආරක්ෂිත, ඒකා ද්ධ  හ පුරවැසි සක්ෂන්ීය 

ස ෞඛ්‍ය සස්වාවක්ෂ  ඳහා ඩිජිටේ පරිවර්තනය සේගවත් කිරීම 

 

අනු-උපායමාර්ග 

1. මධයස්ථ ඩිජිටේ ස ෞඛ්‍ය සේදිකාව (Digital Health Platform) ක්‍රියාත්මක කිරීම 

ශක්ෂතිමත් කර, සරෝහේ  හ මහජන ස ෞඛ්‍ය සතාරතුරු පද්ධති ඒකා ද්ධ කිරීම 

මින්  ාධාවකින් සතාරව දත්ත  ම්ප් න්ධතාවය  හ  ම්ප් න්ධීකරණය කිරීම  

2. ආරක්ෂිත ජාතික ඉසලක්ෂසරානික ස ෞඛ්‍ය වාර්තා පද්ධතිය (National Electronic 

Health Record) පිහිටුවා, පුද්ගල සක්ෂන්ීය ස ෞකය සස්වාව  හ ස ෞඛ්‍ය සස්වාසේ 

අඛ්‍ණ්ඩභාවය  හතික කිරීම. රාජය අංශසේ සියු සස්වා මට්ටම්ප්  හ සපෞද්ගලික 

අංශය හරහා පුරවැසියන්ට ඔවුන්සේ ස ෞඛ්‍ය සතාරතුරු සවත රහසිගත ප්‍රසේශය 

ල ා දීම. 

3. සටලිසමඩිසින් ඇතුළු ඩිජිටේ ස ෞඛ්‍ය වි ඳුම්ප් පුළුේ කිර ස ෞඛ්‍ය සස්වා ප්‍රසේශය 

 හ කාර්යක්ෂෂමතාවය වැඩිදියුණු කිරීම.  

4. සරෝගීන්සේ  හ මහජන ස ෞඛ්‍ය දත්ත ඩිජිටේ කිරීම (Digitalization) හරහා 

ජාතික ස ෞඛ්‍ය දත්ත ග ඩා ස්ථාපිත කර, ආරක්ෂිත දත්ත හුවමාරුව  හතික 

කිරීම. කෘත්‍රිම බුද්ධිය (Artificial Intelligence) ඇතුළු උ ස් ඩිජිටේ තාක්ෂෂණ 

ඒකා ද්ධ කර, විේවවිදයාල හා සපෞද්ගලික අංශය  මග හවුේකාරිත්වසයන් 

පුසරෝකථන  හ  ාක්ෂි මත පදනම්ප් වූ නිගමන ල ා ගැනීම  

5. විේවා නීය ඩිජිටේ ස ෞඛ්‍ය සතාරතුරු ද්වාරයක්ෂ (Digital Health Information Portal) 

පිහිටුවා, ජංගම උපාංග  හ සේදිකා හරහා ප්‍රසේශය  ල ා, පුරවැසියන්ට ස ෞඛ්‍ය 



සතාරතුරු සවත කාලින ප්‍රසේශය ල ා සදයි. එමඟින් පළාත් පාලන ආයතන වලට 

 හ ප්‍රජාවට ප්‍රාසද්ශීය ස ෞඛ්‍ය දත්ත නිරීක්ෂෂණය කර, කාසලෝිත ආරක්ෂෂණ 

ක්‍රියාමාර්ග ගන්න හැකි සේ.  

6. ස ෞඛ්‍ය සතාරතුරු පද්ධතිය තුළ වගකීම්ප්  හිත  හ ආරක්ෂිත සතාරතුරු 

හුවමාරුව ප්‍රවර්ධනය කරයි. තවද දත්ත රහ යභාවය, ආචාරධර්ම  හ 

සතාරතුරුවල  ආරක්ෂිතභාවය   හතික කරයි 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන : 10 ඒකා ද්ධ සරෝග ආසේක්ෂෂණය 

(surveillance), ස්වාධීන  ාක්ෂි මත පදනම්ප් වූ පර්සේෂණ පද්ධතියක්ෂ  හ පුරවැසි 

 හභාගීත්වය ආයතනගත කිරීම තුලින්  ජාතික මට්ටමින් ස ෞඛ්‍ය සස්වාව 

අධීක්ෂෂණය ශක්ෂතිමත් කිරීම  

 

අනු-උපායමාර්ග 

1. ස ෝවන  හ ස ෝ සනාවන සරෝග  ඳහා වන ව ංගත සරෝග විදයාත්මක 

නිරීක්ෂෂණ පද්ධතීන් පුළුේ කිරීම  හ ඒකා ද්ධ කිරීම; සමයට සපෞද්ගලික අංශසේ 

දත්ත ද ඇතුළත් විය යුතුය. විවිධ ස ෞඛ්‍ය නිර්ණායකයන් ග්‍රහණය කර ගැනීම  හ 

එම දත්ත  ැ ඳීම,  ාක්ෂි මත පදනම්ප් වූ නිගමන ජනනය කිරීම  හ ස ෞඛ්‍ය 

අවදානම්ප්  ඳහා කාලීන සමන්ම  ම්ප් න්ධීකරණය කරන ලද ප්‍රතිචාර දැක්ෂවීමට 

 හාය වීම  ඳහා ජාතික මහජන ස ෞඛ්‍ය නිසයෝජිතායතනය සල  ක්‍රියා කරන 

ජාතික සරෝග පාලන මධයස්ථානයක්ෂ  පිහිටුවීම. 

2. පර්සේෂණ කටයුතු ප්‍රවර්ධනය කිරීම, පර්සේෂණ  ඳහා වන ආසයෝජන 

ප්‍රමුඛ්‍තාගත කිරීම,  හසයෝගී පර්සේෂණ  ඳහා විේවා නීය වූ  ම-නිර්මාණ 

අවකාශයන් ඇති කිරීම, ඩිජිටේ ක්‍රියාවලීන් හරහා පර්සේෂණ දත්ත  මුදායන් 

සවත ප්‍රසේශ වීමට අවස්ථාව  ැලසීම  හ විවිධ ආයතන අතර ඵලදායී 

 ම්ප් න්ධීකරණයක්ෂ  හතික කිරීම  ඳහා ස්වාධීන ස ෞඛ්‍ය පර්සේෂණ 

ආයතනයක්ෂ ආයතනගත කිරීම 

3. ප්‍රතිපත්ති  ම්ප්පාදනය,  ැලසුම්ප් කිරීම, ක්‍රියාත්මක කිරීම  හ  මාසලෝචනය කිරීම 

යන ක්‍රියාවලීන්  ඳහා තරුණ ප්‍රජාව ඇතුළු පුරවැසියන්සේ හඬ ක්‍රමවත්ව 

ඒකා ද්ධ සකසරන  ංවිධානාත්මක යාන්ත්‍රණයක්ෂ ස්ථාපිත කිරීම. එමින් සියු 

සදනා ඇතුළත් කරගන්නා වූ  හ ප්‍රතිචාරාත්මක වූ අධීක්ෂෂණයක්ෂ සමන්ම 

වගවීසම්ප් ක්‍රමසේදයක්ෂ  හතික කිරීම. 

 



උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන : 11 ස ෞඛ්‍ය  සස්වාසේ කාර්ය ාධනය, වගවීම 

 හ ප්‍රතිචාරාත්මක  ව ඉහළ නැංවීම  ඳහා, පාලන වුහයන්  හ යාන්ත්‍රණයන් 

නියමිත කාල පරා  තුල  මාසලෝචනය කිරීම  හ  ංසශෝධනය කිරීම මින් ස ෞඛ්‍ය 

සස්වාසේ පාලනය ශක්ෂතිමත් කිරීම  

 

අනු-උපායමාර්ග 

1.  හුඅංශික ක්‍රියාකාරකම්ප්  ම්ප් න්ධීකරණය කිරීම  ඳහා ජාතික මට්ටසම්ප් 

අධීක්ෂෂණ යන්ත්‍රණයක්ෂ පිහිටුවීම; එමඟින් විවිධ ක්ෂසෂ්ත්‍රයන්හි ස ෞඛ්‍යය  හ 

යහපැවැත්ම  ඳහා වන ප්‍රතිපත්ති, ආසයෝජන, වගකීම්ප් රාමු  හ කාර්ය ාධන 

අධීක්ෂෂණය යන අංශ සපළගැස්වීම  ඳහා උපායමාර්ික මගසපන්වීම්ප් ල ා දීම 

2. ස ෞඛ්‍ය අංශසේ පාලනය ශක්ෂතිමත් කිරීම  ඳහා ආයතන ප්‍රතිවුහගත කිරීම 

සහෝ ස්ථාපිත කිරීම: ජාතික ප්‍රතිතන (Accreditation) පද්ධතිය, කාර්ය මණ්ඩල 

කළමනාකරණ අංශය (HRH), ස ෞඛ්‍ය ආර්ික විදයාව (Health economics), ස ෞඛ්‍ය 

පර්සේෂණ  හ නසවෝත්පාදන,  හ ස්වාධීන අධීක්ෂෂණය හා ඇගයීම්ප් (M&E) අංශය 

ඇතුළත් සේ  

3. රජසේ ස ෞඛ්‍ය සස්වා පද්ධතිය තුළ  ායනික පාලනය (Clinical Governance) 

ආයතනගත කිරීම. සමයට ප්‍රමිතියට පදනම්ප් වූ මාර්සගෝපසද්ශ  ැපයීම, නිතර සිදු 

කරන  ායනික විගණන (Clinical Audits),  හ ස ෞඛ්‍ය සස්වාසේ ගුණාත්මකභාවය 

වැඩිදියුණු කිරීසම්ප් අඛ්‍ණ්ඩ ක්‍රියාවලීන් ඇතුළත් සේ 

4. ස ෞඛ්‍ය ආයතන  ඳහා ජාතික ප්‍රතිතන  (Accreditation) රාමුවක්ෂ  කස් කර 

ක්‍රියාත්මක කිරීම. එය සරෝගී ප්‍රතිකාර  හ සරෝග නිවාරණ යන සස්වා සදකම 

ආවරණය කරන අතර රජසේ  හ සපෞද්ගලික අංශ සදකටම  මාන සල  අදාළ 

සේ 

5. ස ෞඛ්‍ය ප්‍රතිපත්තිවල ඵලදායීතාවය මැන  ැලීම  ඳහා ස්වාධීන අධීක්ෂෂණ හා 

ඇගයීසම්ප් යන්ත්‍රණයක්ෂ පිහිටුවීම. සමහිදී එදිසනදා ස ෞඛ්‍ය සතාරතුරු පද්ධති 

භාවිතා කරන අතර, ජාතික ස ෞඛ්‍ය  මීක්ෂෂණයකින් තවදුරටත් තහවුරු 

කරමින්, තනි වැඩ ටහන් රාමු සීමා ඉක්ෂමවා  මස්ත පද්ධතිසේ වගකීම්ප්භාවය 

 හතික කරයි. 

6. මතුසවමින් පවතින ස ෞඛ්‍ය අභිසයෝගයන්ට පිළියමක්ෂ සල  ස ෞඛ්‍ය  හ ස ෞඛ්‍ය 

සනාවන අංශ සදකටම අදාළ පවතින ස ෞඛ්‍ය- ම්ප් න්ධ වයවස්ථාපිත නීති හා 

නියමයන්  මාසලෝචනය කිරීම  හ  ංසශෝධනය කිරීම 

7. නාගරික ස ෞඛ්‍යය නංවාලීම  ඳහා අවශය ප්‍රති ංස්කරණ ක්‍රියාත්මක කිරීම; 

පළාත් පාලන ආයතන මින්, විසේෂසයන්ම මහා නගර  භා මින් ල ාසදන 



ස ෞඛ්‍ය සස්වා ශක්ෂතිමත් කිරීම මඟින් සරෝග නිවාරණ  හ ප්‍රතිකාර සස්වා 

සදසක්ෂම ආවරණය  හතික කිරීම 

8. සරෝගී ප්‍රඥසතිය  හ ස ෞඛ්‍ය කාර්ය මණ්ඩල ප්‍රඥසතිය හරහා ස ෞඛ්‍යය  ඳහා 

වූ අයිතිය ක්‍රමිකව  ාක්ෂෂාත් කරගැනීම උසද ා සපනී සිටීම;  ාක්ෂි මත පදනම්ප් වූ 

 හ  දාචාරාත්මක ප්‍රසේශයන්ට අනුකූලව අවශයතාව අනුව නීතිමය හා නියාමන 

රාමුව  කස් කිරීම  හ යාවත්කාලීන කිරීම:  දාචාරාත්මක අවයව  ද්ධ කිරීම, 

 හායක ප්‍රජනන තාක්ෂෂණයන් නියාමනය කිරීම සමන්ම දුම්ප්සකාළ, මත්පැන්  හ 

අති  ැකසූ ආහාර වැනි හානිකර ද්‍රවය  හ ඇේ ැහි කරවන ද්‍රවයවලින් ජනතාව 

ආරක්ෂෂා කිරීම ඇතුලත් සේ 

9. ස ෞඛ්‍ය ශ්‍රම  ලකාසේ  හභාගීත්වය වැඩිදියුණු කිරීම  ඳහා, විසේෂසයන්ම 

ඔවුන් රැකියාසේ රඳවා ත ා ගැනීම  හ කාන්තා  හභාගීත්වය ඉහළ නැංවීම 

 ඳහා,  ත්කාරක ආර්ිකසේ අවශයතා  මග අනුකූල වන පරිදි, සතෝරාගත් 

කාර්ය මණ්ඩල සේණීන්  ඳහා නමයශීලී  හ අර්ධ-කාලීන සස්වාඅවස්ථා හදුන්ව 

දීම  

10. රජසේ, සපෞද්ගලික  හ සිවිේ  මාජ  ංවිධාන සමන්ම අධයයන  හ වෘත්තීය 

ආයතන  මඟ  හසයෝගී හවුේකාරිත්වයන් ප්‍රවර්ධනය කිරීම හරහා පර්සේෂණ, 

නසවෝත්පාදන, මානව  ම්ප්පත්  ංවර්ධනය,  න්නිසේදනය  හ සස්වා  ැපයුම්ප් 

වැඩිදියුණු කිරීම. සමහිදී  ජනතාවසේ ස ෞඛ්‍ය අවශයතා සුරක්ෂිත කිරීම සමන්ම  

හානිකර වාණිජ  ලපෑම්ප් වැළැක්ෂවීම  හතික කල යුතු අතර, සදපාර්ශවයටම 

ප්‍රතිලාභ අත්වන අයුරින් කටයුතු කළ යුතුය. 

 

උපායමාර්ික මාර්සගෝපසේශන : 12 ස ෞඛ්‍ය නසවෝත්පාදන, ජාතික පද්ධති 

සුරක්ෂිත කිරීමට  හ සද්ශසීමා හරහා පැතිසරන හා නැගී එන ස ෞඛ්‍ය 

අවදානම්ප්වලට  ාමූහිකව ප්‍රතිචාර දැක්ෂවීම  ඳහා සගෝලීය හවුේකාරිත්වයන්  හ 

රාජය තාන්ත්‍රික   ඳතා උපසයෝගී කරගගැනීම. 

 

අනු-උපායමාර්ග 

1. ශ්‍රී ලංකාසේ ස ෞඛ්‍ය සස්වාව  සතෝරාගත් රටවල ස ෞඛ්‍ය සස්වාවන්  මඟ  ැ ඳීම  

 ඳහා රාජය තාන්ත්‍රික   ඳතා උපසයෝගී කර ගැනීම; එම රටවල අත්දැකීම්ප්වලින් 

උගත් පාඩම්ප් මඟින් ස ෞඛ්‍ය සස්වාව වැඩිදියුණු කිරීම  හ නසවෝත්පාදනයන් 

දිරිමත් කිරීම.  



2. ශ්‍රී ලංකාසේ ස ෞඛ්‍ය ක්ෂසෂ්ත්‍රසේ ජයග්‍රහණ ජාතයන්තර මට්ටමින් ප්‍රදර්ශනය 

කිරීම  හ ඒ හරහා සගෝලීය හවුේකාරිත්වයන් සමන්ම රාජය තාන්ත්‍රික   ඳතා 

තවදුරටත් ශක්ෂතිමත් කිරීම. 

3. සගෝලීය ද්විපාර්ේවික  හ  හුපාර්ේවික හවුේකාරිත්වයන් හරහා, මතුසවමින් 

පවතින සගෝලීය ස ෞඛ්‍ය ගැටු  ඳහා වි ඳුම්ප් ස වීම. ස ෞඛ්‍ය  දහා අනුගතවීසම්ප් 

ජාතික  ැලැස්මට  හාය වීම  ඳහා නවය සද්ශගුණික මූලය පහසුකම්ප් 

ල ාගැනීමද සමයට ඇතුළත් විය යුතුය 

4. රාජයතාන්ත්‍රික   ඳතා සයාදාසගන මහජන ස ෞඛ්‍ය අර්බුද පවතින 

අවස්ථාවන්හිදී ජාතික ස ෞඛ්‍ය පද්ධතිසේ කාර්යභාරයන් සුරක්ෂිත කිරීම  හ 

ආධාර අවශය අසනකුත් රටවේ සවත  හසයෝගය ල ාදීම  

5. සද්ශසීමාවන්සගන් ඔේ ට යන ස ෞඛ්‍ය තර්ජනවලට වි ඳුම්ප් ස වීම  ඳහා 

සද්ශසීමා අතර  හසයෝගීතාවය ශක්ෂතිමත් කිරීම: ඒකා ද්ධ ජාල, හවුේ 

නිරීක්ෂෂණ පද්ධති, සපරසූදානම්ප්  ැලසුම්ප්  හ  ම්ප් න්ධීකරණය කරන ලද ප්‍රතිචාර 

යාන්ත්‍රණ හරහා  හසයෝගය ශක්ෂතිමත් කිරීම. 

 

ඇමුණුම 2 – ප්‍රතිපත්තිය ක්‍රියාත්මකවන කාලසීමාව තුළ 

බලාසපාසරාත්තුවන ස ෞඛ්‍ය ප්‍රගතිය 

1. 2030 ව ර වන විට, 2016 ව සර් ජන විකාශන හා ස ෞඛ්‍ය  මීක්ෂෂණ (DHS) 

දත්තවල දැක්ෂසවන මූලික අගයට (15.7%)  ාසසක්ෂෂව, අුත උපන් බිළිඳුන් අතර 

අඩු උපත්  ර අනුපාතිකය (low birth weight) 10% කින් අඩු කිරීම.  

2. 2030 ව ර වන විට, 2024 ව සර් පවුේ ස ෞඛ්‍ය කාර්යාංශසේ (FHB) දත්තවල 

දැක්ෂසවන මූලික අගයට ( ජීවී උපත් 1,000කට 7.2ක්ෂ)  ාසසක්ෂෂව, නව ජන්ම මරණ 

අනුපාතිකය (neonatal mortality) 20% කින් අඩු කිරීම. 

3. 2030 වන විට මාතෘ මරණ අනුපාතය  ජීව උපත් 100,000කට 20 ක්ෂ දක්ෂවා අඩු 

කිරීම. 

4. 2035 වන විට, වය  අවුරුදු පහට අඩු ළමුන් අතර වය ට  රිලන උ  අඩු වීම 

(Stunting), පවුේ ස ෞඛ්‍ය කාර්යාංශය 2024 වර්ෂසේ මූලික දත්ත අගසයන් (10.5%), 

30% කින් අඩු කිරීම. 

5. 2035 ව ර වන විට වය  අවුරුදු 5 අඩු දරුවන්, නව සයාවුන් විසේ පසුවන්නන්  හ 

ගර්භණී මේවරුන් අතර යකඩ ඌනතාවය නි ා ඇතිවන රක්ෂතහීනතාවසේ 

වයාසතිය 10% ට වඩා අඩු මට්ටමක පවත්වාසගන යාම. 

6. 2035 වන විට වය  අවුරුදු 12 වන ළමුන්සගන් 85% ක්ෂ දත් දිරායාසමන් සතාර  වට 

 හතික කිරීම. 



7. 2030 ව ර වන විට තැලසීමියා සරෝගය  (thalassemia major)  හිත දරුවන් බිහිවීම 

ශූනය මට්ටමට සගන ඒම මින් තැලසීමියාව මහජන ස ෞඛ්‍ය ගැටුවක්ෂ සල  

තුරන් කිරීම.  

8. 2030 වන විට ගැේසගල පිළිකා ඇති වීසම්ප් ප්‍රවණතාවය,  ෑම ස්ීන් 100,000කට 4ට 

අඩු මට්ටමකට පත්කිරීම. 

9. 2030 ව ර වන විට වය  අවුරුදු 18-69 අතර වැඩිහිටියන්සේ අධික රුධිර පීඩනය 

(raised blood pressure) වයාසතිසේ 25% ක  ාසසක්ෂෂ අඩුවීමක්ෂ ළඟා කර ගැනීම. 

(2015 ව සර් පවත්වන ලද STEP  මීක්ෂෂණසේ මූලික අගය 26.1% කි)  

10. 2030 ව ර වන විට වය  අවුරුදු 18-69 අතර වැඩිහිටියන් අතර දියවැඩියා සරෝගය 

(diabetes) වයාසත වීසම්ප් වර්ධනය පාලනය කර තිර ාර මට්ටමක පවත්වා ගැනීම. 

( 2015 ව සර් පවත්වන ලද STEP  මීක්ෂෂණසේ මූලික අගය 7.4% කි)  

11. 2030 ව ර වන විට වය  අවුරුදු 18-69 අතර වැඩිහිටියන්සේ තර ාරුකම (obesity) 

වර්ධනය වීම නතර කිරීම (2015 ව සර් පවත්වන ලද STEP  මීක්ෂෂණසේ මූලික 

අගය 5.9 % කි)  

12. 2035 වන විට ස ෝ සනාවන සරෝග (NCDs) සේතුසවන් ඇතිවන දීර්ඝ කාලීන වකුගඩු 

සරෝගය 25% කින් අඩු කිරීම. 

13. 2035 ව ර වන විට වය  අවුරුදු 70–80 වන පුද්ගලයන් අතර හදිසි අනතුරු 

සේතුසවන් සිදුවන වැටීම්ප් 5% කින් අඩු කිරීම. 

14. 2035 ව ර වන විට අනතුරු සේතුසවන් රාජය සරෝහේවලට ඇතුළත් කිරීම්ප් 

දිස්ත්‍රික්ෂක මට්ටමින් 1% කින් අඩු කිරීම (මූලික දත්ත මුලාශ්‍රය: IMMR 2024). 

15. 2035 ව ර වන විට වය  අවුරුදු 60  හ ඊට වැඩි වයස්ගත පුද්ගලයන්සගන් අවම 

වශසයන් 70% ක්ෂ වදනික ජීවිතසේ උපකරණමය ක්‍රියාකාරකම්ප් (IADL) සිදු කිරීමට 

ඇති හැකියාව  හතික කිරීම. 

16. 2035 ව ර වන විට 2024 මූලික තත්වය පදනම්ප් කර (100,000කට 15.0), 100,000කට 

11.25 දක්ෂවා අඩු කරමින්, සියදිවි හානි කරගැනීම නි ා සිදුවන මරණ අනුපාතය 

25% කින් අඩු කිරීම. 

17. අහිතකර  ස ෞඛ්‍ය තත්වයන් ඉවත් කිරීම සහෝ පාලනය කිරීම  ඳහා පහත 

දැක්ෂසවන ඉලක්ෂකයන් නියම කර ඇත. 

a. 2030 වන විට සුනඛ්‍යන්සේ  පා කෑම්ප් සේතුසවන් සිදුවන ජලභීතිකා 

මිනිස් මරණ නැවත්වීම. 

b. මසේරියා තුරන් කිරීම පවත්වාසගන යාම  හ නැවත ඇති සනාවන  ව 

 හතික කිරීම 

c. 2030 වන විට මී උණ මහජන ස ෞඛ්‍ය ගැටුවක්ෂ සල  පාලනය කිරීම. 

d. 2028 වන විට  රම්ප්ප සරෝගය තුරන් කිරීසම්ප්  හතිකය නැවත 

ල ාගැනීම. 



e. භරවා සරෝගය තුරන් කිරීසම්ප්  තත්ත්වය පවත්වාසගන යාම. 

f. 2035 වන විට සඩංගු මරණ අනුපාතය ශූනය අගයට අඩු කර 

පවත්වාසගන යාම. 

g. 2030 වන විට ඒඩ්සස්  හ වවරස් අක්ෂමා ප්‍රදාහය අව න් කිරීම. 

b) 2027 වන විට HIV, සිෆිලිස්  හ සහපටයිටිස් B  ඳහා මවසගන් ළදරුවාට 

 ංක්‍රමණය තුරන් කිරීම  ම්ප්ූර්ණ කිරීම.  

c) 2028 වන විට නව cutaneous leishmaniasis වාර්ික සරෝගීන්  ංඛ්‍යාව 

ජනගහනසයන් 10,000කට 5 ට අඩු මට්ටමකට පත්කර පවත්වාසගන 

යාම 

d) 2035 වන විට නව ක්ෂෂය සරෝග සරෝගීන්  ංඛ්‍යාව ජනගහනසයන් 100,000 

කට 10 දක්ෂවා අඩු කිරීම  

e) 2035 වන විට  ම්ප්සේෂණය නවතා ශ්‍රී ලංකාසේ ලාදුරු සරෝගය මහජන 

ස ෞඛ්‍ය ගැටුවක්ෂ තුරන් කිරීම. සමය  ළමයින් අතර සද්ශීය 

(autochthonous) ලාදුරු  නව සරෝගීන් ශූනය අගයට අඩු කිරීම සල  

නිර්වචනය කරයි 

 


