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रजिष्टर भरे्न तररक ाः 
आइ.य.ुसी.डी/इम्प्ल ण्टाः रजिष्टरको जिरम  कुर्न पररव र नर्नयोिर्न सेव को अनभलेख र ख्न छुट्य इएको हो, सोही सेव को द य ाँपट्टिको ख ली महलम  प्रत्येक स धर्न (IUCD र Implant-प ाँच वर्ष ेर 
Implant-तीर्न वर्ष े) क  ल नि स धर्नको प्रयोिकत ा संख्य  अर्नसु र छुि छुिै प र्न  प्रयोि िर्नुापदाछ । िरु्न प्रयोिर्नक  ल नि ती छुट्य इएक  प र्न हरू प्रयोि भएक  हरु्न,् त्यो IUCD हो ट्टक Implant हो 
? प र्न को जिरम  ददईएक  ट्टवकल्पहरूम  √ जचन्ह लि उर्नपुदाछ। 
प्रिर्नर्न ्उमेरक  मट्टहल  संख्य ाः यस महलम  सम्पबजन्धत वड को प्रिर्नर्न ्उमेर (१५-४९ बर्षा) क  मट्टहल  संख्य  लेख्नपुदाछ । 

महल रं्न. महल िीर्षाक नर्नदेिर्न 
१ मूल दत ा रं्न. मूलदत ा र्नम्पबरम  दत ा िररएको र्नम्पबर यस महलम  लेख्नपुदाछ । 
२ सेव दत ा रं्न. यस IUCD/Implant सेव  रजिष्टरम  दत ा िररएको सेव दत ा र्नम्पबर यस महलम  लेख्नपुदाछ । 

ि .प /र्न.प /उ.म.र्न.प /म.र्न.प  क  हकम  वड  अर्नसु र छुट छुटै दत ा १ ब ट सरुु िर्नुा पदाछ । तर 
अस्पत लको हकम  वड  अर्नसु र अलि अलि र्निरी क्रमिाः दत ा र्न. र ख्नपुदाछ । 

३-५ नमनत सेव  प्रद र्न िरेको ददर्नको नमनत िते, मट्टहर्न , स लम  लेख्नपुदाछ । 

६ र्नय ाँ प्रयोिकत ाको  
क्र. सं. 

हरेक मट्टहर्न  र्नय ाँ प्रयोिकत ाको क्रम सङ्खख्य  १ ब ट सरुु िरी क्रमिाः र ख्दै ि र्नपुदाछ । यदद सेव ग्र ही 
सोही पररव र नर्नयोिर्नको स धर्न (आईयसुीडी व  इम्प्ल न्ट) परु्नाः नलर्न आएको भए यस महलम  (-) जचन्ह 
लि उर्नपुदाछ । 

७, ८ सेव ग्र हीको र्न म, थर सेव ग्र हीको र्न म र थर यस कोठ क  सम्पबजन्धत महलम  लेख्नपुदाछ । 
९ ि नत कोड सेव नलर्ने व्यजिको ि नत यट्टकर्न िरी रजिष्टरम  उल्लेख भएको िरु्नि नत समूहम  पदाछ, त्यही समूहको कोड 

र्नम्पबर लेख्नपुदाछ । (िस्तैाः ०१, ०२, .....०६) ।  
१० ठेि र्न  ि उाँ/टोल सेव  नलर्न आउर्ने सेव ग्र हीको ह लको ठेि र्न  ि उाँ/टोलको र्न म यस महलम  लेख्नपुदाछ। क याक्षेत्रभन्द  

ब ट्टहर अन्य क्षेत्रब ट सेव  नलर्न आएक  सेव ग्र हीहरूक  हकम  यस महलम  जिल्ल , स्थ र्नीय तहको ट्टववरण 
लेख्नपुदाछ । 

११. सम्पपका  रं्न. सेव ग्र ही व  नर्निको र्नजिकको ब्यजिको सम्पपका  फोर्न र्नम्पबर लेख्नपुदाछ । 
१२, 
१३. 

उमेर 
(वर्षाम ) 

२० वर्षामनुर्न सेव ग्र हीको उमेर २० वर्षामनुर्न व  २० व  सोभन्द  म नथ िरु्न उमेर समूहम  पदाछ, सोही महलम  पूर  िरेको 
उमेर वर्षाम  लेख्नपुदाछ । िस्तै: कुर्नै सेव ग्र ही १९ वर्षा १० मट्टहर्न को भएम  उर्नको उमेर २० वर्षामनुर्नको 
महलम  १९ म त्र उल्लेख िरे्न । २० व  सोभन्द  म नथ 

१४ पनतको र्न म थर  
(ऐजछछक) 

सेव ग्र हीको पनतको र्न म लेख्नपुदाछ । यदद सेव ग्र हीले पनतको र्न म भन्न र्नच हेम  यस महलम  (-) जचन्ह 
ददर्नपुदाछ । मट्टहल  अट्टवव ट्टहत भए यो सोध्र्न ुहदैुर्न । 

१५-१७ स धर्न र ख्द को अवस्थ  
 

सतु्केरी भएको ४८ घण्ट नभत्र स धर्न र ख्द को अवस्थ  सतु्केरी भएको ४८ घण्ट नभत्र भए १, सतु्केरी भएको ४८ घण्ट  देखी १ बर्षासम्पम 
२ र अन्य भए ३ म  िोलो घेर  लि उर्नपुदाछ । ट्टवनभन्न अस्पत लक  ट्टवभ िहरुब ट c/s labor room, सतु्केरी भएको ४८ घण्ट  देखी १ बर्षासम्पम 



महल रं्न. महल िीर्षाक नर्नदेिर्न 
अन्य SAS/PAC सेव  पश्च त ददएक  पररव र नर्नयोिर्नक  स धर्नहरुको व्यजिित ट्टववरण यट्टह रजिष्टरम  

अनर्नव यारुपले अद्य वनधक िर्नुा पदाछ। यो महलको ट्टववरण उि स धर्नको ल नि र्नय ाँ प्रयोिकत ा भएको 
अवस्थ म  म तै्र ट्टववरण सोनध सोही बमोजिम अध्य वनद्यक िर्नुा पदाछ । 

१८-१९ स धर्न प्रभ वक री रहर्ने अजन्तम नमनत (ि/म/स ) यस महलम  स धर्न प्रभ वक री रहर्ने अजन्तम नमनत िते, मट्टहर्न , स लम  लेख्नपुदाछ । 

२० 
स धर्न र ख्न ेस्व स््यकमीको  

र्न म इम्प्ल न्ट व  आईयसुीडी र ख्न ेस्व स््यकमीको र्न म लेख्न ुपदाछ । 
२१ पद इम्प्ल न्ट व  आईयसुीडी र ख्न ेस्व स््यकमीको पद लेख्न ुपदाछ । 
स धर्न जिट्टकएको ट्टववरण (स धर्न जिक्र्ने भएम ) (२२-३२) 
२२-२४ 

स धर्न र जखएको नमनत 
सेव ग्र हीले अट्टहले जिक्र्न ल िेको स धर्न कट्टहले र खेको नथयो, Implant व  IUCD र खेको नमनत (िते मट्टहर्न , 
स ल) सम्पबजन्धत महलम  लेख्न ुपदाछ । 

२५ स धर्न र जखएको स्व स््य संस्थ को र्न म यही अट्टहले जिक्र्न ल िेको स धर्न यही संस्थ म  र जखएको नथयो भर्ने यस महलम  (√) जचन्ह लि उर्नपुदाछ । 

२६ अन्य 
(र्न म) 

अट्टहले जिक्र्न ल िेको स धर्न अन्य संस्थ म  र जखएको नथयो भर्ने सो संस्थ को र्न म र ठेि र्न  यस महलम  
लेख्नपुदाछ ।  

२७-२९ जिकेको नमनत सेव ग्र हीले जिक्र्न ल िेको स धर्न कुर्न नमनतम  जिक्र्न ल निएको हो, सो नमनत (िते, मट्टहर्न , स ल) सम्पबजन्धत 
महलम  लेख्नपुदाछ । 

३० जिक्र्नकुो क रण अट्टहले के क रणले िद ा स धर्न जिक्र्न ुपरेको हो, सो क रण लेख्नपुदाछ । 
३१, ३२ स धर्न जिक्र्ने स्व स््यकमीको र्न म, पद र सट्टह इम्प्ल न्ट व  आईयसुीडी जिक्र्ने स्व स््यकमीले र्न म र पद लेजख सही िर्नुापदाछ । 
३३ कैट्टफयत म नथ उल्लेख िररए ब हेक अन्य कुर  खलु उर्न ुपरे्न भएम  यस महलम  लेख्नपुदाछ । 
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इम्प्लान्ट प्रभावकािी हुने अवधि प्रजनन उमिेका महहला सखं्ााः
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४८ घण्टा 
लभत्र अन््

प्रभावकािी 
िहने अर्न्तम 

लमतत
सािन िाख्न ेस्वास्््कमीको

नाम पद

िाखेको ससं्थाको नाम झिकेको लमतत झिक्नकुो 
कािण

सािन झिक्ने स्वास्््कमीको

नाम, पद सहहम साम सा ग्हह अन्् (नाम)

 ४८ घण्टा 
देझख १ बर्ि

सािन िाखदाको अवस्था
(सतु्केिी भएको)

ग

३

आ.य.ूसी.डी. तथा इम्प्लान्ट सेवा िजजष्टि

२०.. /… २०... /… २०... /… 

सािन झिककएको बबविण (सािन झिक्ने भएमा)

कैकि्तिाझखएको लमतत

परिमार्जित: आ.ब. २०८२/८३ छपाई आ.ब. २०८२/८३




