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भारत में कैं सर: ICMR-NCRP के  अनुमान, 2021 से 2025

स्वास्थ्य / कैं सर और असंचारी रोग / कें द्र-राज्य | समाचार संदर्भ: कैं सर के  आकलन पर लोक सभा उत्तर, 24 जुलाई 2026 | प्रकाशित: 18 अक्टूबर 2026

पृष्ठभूमि और संदर्भ

उत्तर के  अनुसार कैं सर के  आकलन का आधार भारतीय आयुर्विज्ञान अनुसंधान परिषद (ICMR) का राष्ट्रीय कैं सर रजिस्ट्री कार्यक्रम

(NCRP) है। असंचारी रोगों की रोकथाम और नियंत्रण के  राष्ट्रीय कार्यक्रम (NP-NCD) के  अंतर्गत, राष्ट्रीय स्वास्थ्य मिशन

(NHM) के  हिस्से के  रूप में, स्वास्थ्य एवं परिवार कल्याण विभाग राज्यों और कें द्रशासित प्रदेशों को तकनीकी और वित्तीय

सहायता देता है। उत्तर के  अनुसार मुँह, स्तन और गर्भाशय-ग्रीवा के  कैं सर सहित सामान्य असंचारी रोगों की जनसंख्या-आधारित

जाँच आयुष्मान आरोग्य मंदिर में 30 वर्ष से अधिक आयु के  लोगों के  लिए शुरू की गई है।

खबरों में क्यों

24 जुलाई 2026 को स्वास्थ्य एवं परिवार कल्याण राज्य मंत्री श्री प्रतापराव जाधव ने सुश्री एस. ज्योतिमणि के  लोक सभा

अतारांकित प्रश्न 931 (“कैं सर के  मामलों का आकलन”) का उत्तर दिया। प्रश्न में पूछा गया था: NCRP के  माध्यम से देश के  कैं सर-

भार का राज्य-वार और लिंग-वार आकलन; सभी ज़िला अस्पतालों और सरकारी मेडिकल कॉलेजों में मुँह, स्तन और गर्भाशय-ग्रीवा

के  कैं सर की व्यापक जाँच की योजना; किशोरियों के  लिए HPV टीकाकरण (राज्य-वार); कैं सर-उपचार को सुलभ और किफ़ायती

बनाने के  कदम; और मापने योग्य लक्ष्यों वाली समयबद्ध राष्ट्रीय कैं सर नियंत्रण रणनीति। उत्तर के  साथ एक अनुलग्नक है।

मुख्य अवधारणा: अनुमानित मामले (incidence) और दर्ज मामले अलग हैं

अनुलग्नक-I का शीर्षक है “Estimated Incidence of cancer cases in India by different State/UT – All

sites – (2021-2025) – Both Sexes”। यानी ये सभी स्थानों (all sites) के  कैं सर के  अनुमानित नए मामले हैं, दोनों लिंग

मिलाकर; ये दर्ज या पहचाने गए मामलों की गिनती के  रूप में नहीं दिए गए हैं। उत्तर के  पाठ में “estimated cancer

incidence for the last five years (2021-2025)” कहा गया है। अनुमान की विधि, आधार-वर्ष और जनसंख्या-

आधार उत्तर में नहीं हैं।
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मुख्य तथ्य और आंकड़े

अनुलग्नक-I, कु ल पंक्ति

(छपी)

2021: 1426447 (छपाई में यह अंक दो पंक्तियों में टूटा है: “142644” और “7”); 2022:

1461427; 2023: 1496972; 2024: 1533055; 2025: 1569793।

2025 में सबसे अधिक

अनुमानित मामले

(अनुलग्नक-I)

उत्तर प्रदेश 2,26,125; महाराष्ट्र 1,30,465; पश्चिम बंगाल 1,21,639; बिहार 1,18,136; तमिलनाडु

1,00,937; कर्नाटक 97,130; मध्य प्रदेश 88,297; राजस्थान 80,628।

सबसे कम अनुमानित

मामले, 2025

(अनुलग्नक-I)

सिक्किम 590; अंडमान और निकोबार द्वीपसमूह 416; लद्दाख 326; दादरा और नगर हवेली 291; दमन

188; लक्षद्वीप 33। दादरा और नगर हवेली तथा दमन अलग पंक्तियों में छपे हैं।

जाँच और उपचार की

सुविधाएँ (उत्तर का पाठ)

NP-NCD के  अंतर्गत 770 ज़िला NCD क्लिनिक, 233 कार्डियक के यर यूनिट और सामुदायिक स्वास्थ्य

कें द्रों पर 6,410 NCD क्लिनिक “set up” किए गए हैं; 524 डे के यर कैं सर सेंटर (DCCC)

“functional” हैं।

HPV टीकाकरण (उत्तर

का पाठ)

राष्ट्रव्यापी HPV टीकाकरण अभियान 28 फ़रवरी 2026 को “approximately 1.2 crore eligible

beneficiary girls aged 14 years” के  लिए सभी 36 राज्यों और कें द्रशासित प्रदेशों में शुरू हुआ।

आर्थिक सहायता और

दवाएँ (उत्तर का पाठ)

आयुष्मान भारत – PM-JAY में प्रति परिवार प्रति वर्ष 5 लाख रुपये तक की द्वितीयक और तृतीयक

अस्पताल-भर्ती; प्रधानमंत्री भारतीय जनऔषधि परियोजना और AMRIT फ़ार्मेसी; NHM की निःशुल्क दवा

और निःशुल्क जाँच पहल। कैं सर-रोधी दवाएँ ज़िला और उप-मंडल अस्पतालों की आवश्यक औषधि सूची में

बताई गई हैं।
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आँकड़ों की जाँच: जो मेल खाता है और जो नहीं बताया गया

जो मेल खाता है (हमारी गणना): अनुलग्नक-I की 37 राज्य/कें द्रशासित प्रदेश पंक्तियों के  योग पाँचों वर्षों में छपी कु ल पंक्ति से

ठीक मिलते हैं: 14,26,447; 14,61,427; 14,96,972; 15,33,055; 15,69,793। 2021 का कु ल छपाई में दो टुकड़ों

(“142644” और “7”) में है; उसे 1426447 पढ़ने पर ही योग मिलता है। यह हमारा पाठ-निर्धारण है।

राष्ट्रीय बदलाव (हमारी गणना): छपे कु लों के  अनुसार 2021 से 2025 के  बीच अनुमान 1,43,346 बढ़ा, यानी लगभग

10.05%। वार्षिक बढ़त क्रमशः 34,980; 35,545; 36,083; 36,738 है (लगभग 2.45%, 2.43%, 2.41% और 2.40%)।

उत्तर इस बढ़त के  कारण नहीं बताता।

राज्य-वार संकें द्रण (हमारी गणना): 2025 में उत्तर प्रदेश के  2,26,125 अनुमानित मामले राष्ट्रीय कु ल के  लगभग 14.4% हैं;

उत्तर प्रदेश, महाराष्ट्र और पश्चिम बंगाल मिलकर लगभग 30.5% और ऊपर की पाँच पंक्तियाँ (उत्तर प्रदेश, महाराष्ट्र, पश्चिम बंगाल,

बिहार, तमिलनाडु) लगभग 44.4%। ये संख्याएँ हैं, दर नहीं; अनुलग्नक में जनसंख्या नहीं है, इसलिए हमने प्रति-लाख दर नहीं

निकाली।

पंक्तियों की तुलना में सावधानी (हमारी गणना): 2021 से 2025 के  बीच प्रतिशत-बदलाव सबसे कम के रल (58,139 से

62,179, लगभग 6.9%) और सबसे अधिक दमन (135 से 188, लगभग 39.3%) में निकलता है। दमन जैसी छोटी संख्याओं पर

प्रतिशत भ्रामक होते हैं, इसलिए हम इनसे राज्यों की तुलना नहीं करते। अनुलग्नक में आयु-मानकीकरण या जनसंख्या-भार नहीं है।

जो अनुलग्नक में नहीं: अनुलग्नक के वल “Both Sexes” और “All sites” है: लिंग-वार या कैं सर के  प्रकार (मुँह, स्तन,

गर्भाशय-ग्रीवा) के  अनुसार कोई आँकड़ा उत्तर में नहीं है। राज्यों के  नाम जैसे छपे हैं वैसे हैं (“Uttaranchal”, “Orissa”,

“Pondicherry”)।

महत्व: अनुमान, सुविधाएँ और परिणाम अलग-अलग प्रश्न हैं

अनुमान का उपयोग: राज्य-वार अनुमानित मामलों की सरकारी तालिका से यह देखा जा सकता है कि कैं सर का अनुमानित भार

किन पंक्तियों में अधिक है; पर जाँच, उपचार या परिणाम (जीवित रहना, मृत्यु) की स्थिति इस तालिका से नहीं निकलती।

सुविधाओं की गिनती बनाम पहुँच: उत्तर 770 ज़िला NCD क्लिनिक और 524 DCCC की गिनती देता है, पर यह नहीं बताता

कि सभी ज़िला अस्पतालों और सरकारी मेडिकल कॉलेजों में मुँह, स्तन और गर्भाशय-ग्रीवा की व्यापक जाँच उपलब्ध है या नहीं, न

ही यह कि अब तक कितने लोगों की जाँच हुई।

टीका और रणनीति: HPV अभियान की शुरुआत की तारीख और लक्षित लाभार्थियों का अनुमान उत्तर में है, पर दिए गए टीकों

की संख्या और राज्य-वार ब्योरा नहीं। रणनीति के  बारे में उत्तर “comprehensive continuum of cancer care” की

परिकल्पना बताता है; समयबद्ध लक्ष्य या मापने योग्य संके तक नहीं देता।

चुनौतियाँ और जो उत्तर में नहीं है

पूछा गया, पर नहीं मिला: प्रश्न (क): राज्य-वार अनुमान मिले, लिंग-वार नहीं। प्रश्न (ख): सभी ज़िला अस्पतालों और सरकारी

मेडिकल कॉलेजों में व्यापक जाँच की योजना पर सीधा कथन नहीं; सुविधाओं की गिनती है। प्रश्न (ग): HPV टीके  का राज्य-वार

ब्योरा नहीं; 28 फ़रवरी 2026 की शुरुआत और लक्षित लगभग 1.2 करोड़ लड़कियाँ बताई गईं। प्रश्न (घ): योजनाओं के  नाम और

5 लाख रुपये की सीमा है; रेडियोथेरेपी की सुविधाओं या ऑन्कोलॉजी विभागों के  विस्तार की संख्या नहीं। प्रश्न (ङ): समयबद्ध

रणनीति और मापने योग्य लक्ष्यों का सीधा उत्तर नहीं; State Cancer Institutes, Tertiary Care Cancer Centres

और DCCC के  लिए सहायता का उल्लेख है।
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अनसुलझे बिंदु: अनुमान की पद्धति और आधार-वर्ष; अनुमानित मामलों और दर्ज मामलों का संबंध; DCCC और ज़िला NCD

क्लिनिक की राज्य-वार स्थिति; जाँच में पहचाने गए संदिग्ध मामलों का आगे का रेफ़रल।

जो हमने नहीं पढ़ा: हमने लोक सभा अतारांकित प्रश्न 931 का आधिकारिक PDF (उत्तर और अनुलग्नक-I) पूरा पढ़ा। ICMR-

NCRP की प्रकाशित रिपोर्ट, NP-NCD के  परिचालन दिशानिर्देश और HPV अभियान के  दिशानिर्देश नहीं पढ़े  गए।

आगे की राह

इसे 24 जुलाई 2026 के  उत्तर की दिनांकित सरकारी जानकारी मानें; लिंग-वार और कैं सर-प्रकार-वार भार, जाँच की उपलब्धि,

टीकाकरण की संख्या और समयबद्ध लक्ष्यों के  लिए ICMR-NCRP की रिपोर्ट या आगे के  आधिकारिक उत्तर देखने होंगे।

अवधारणा में अंतर

चार बातें अलग रखें: (1) अनुमानित मामले और दर्ज मामले; (2) संख्या और दर (जनसंख्या-आधार के  बिना तुलना नहीं); (3)

सुविधाओं की गिनती और जाँच या उपचार की पहुँच; (4) उत्तर के  आँकड़े और हमारी गणना।

मेंस दृष्टि

GS-II: स्वास्थ्य से जुड़ी सरकारी योजनाएँ, कें द्र-राज्य संबंध; असंचारी रोग और स्वास्थ्य-तंत्र।

UPSC CSE Mains शैली: मौलिक अभ्यास प्रश्न

ICMR-NCRP के  अनुमानित राज्य-वार कैं सर आँकड़ों से भारत के  कैं सर-भार के  बारे में क्या कहा जा सकता है और

क्या नहीं? कैं सर की रोकथाम, जाँच और उपचार की नीति को आँकने के  लिए किन अतिरिक्त आँकड़ों की ज़रूरत होगी?

(उत्तर 150 शब्दों में दीजिए) | 10 अंक

उत्तर की रूपरेखा

भूमिका में: अनुमानित मामले (2021-2025) और प्रश्न 931।

मुख्य भाग में: राष्ट्रीय कु ल (14,26,447 से 15,69,793, हमारी गणना: लगभग 10.05% की बढ़त) और राज्य-वार संकें द्रण

(उत्तर प्रदेश लगभग 14.4%); संख्या बनाम दर की सीमा; सुविधाओं की गिनती (770, 233, 6,410, 524) बनाम पहुँच; HPV

अभियान (28 फ़रवरी 2026) और जो बताया नहीं गया; आवश्यक आँकड़े (लिंग-वार, प्रकार-वार, जाँच, उपचार, परिणाम, दर)।

निष्कर्ष में: अनुमानित मामलों की संख्या को दर्ज मामले या जनसंख्या-समायोजित दर न मानें; नीति के  असर के  लिए जाँच,

उपचार, परिणाम और टीकाकरण के  तुलनीय विवरण से वास्तविक पहुँच परखें।

स्रोत

लोक सभा अतारांकित प्रश्न 931 और उत्तर, 24.07.2026 (संसद का आधिकारिक PDF; अनुलग्नक-I सहित)

स्रोत: लोक सभा अतारांकित प्रश्न 931 का आधिकारिक पाठ और अनुलग्नक-I पूरे पढ़े  गए। ICMR-NCRP रिपोर्ट और NP-NCD दिशानिर्देश नहीं पढ़े

गए।

https://sansad.in/getFile/lsapps/loksabhaquestions/annex/188/AU931_DhFQWt.pdf
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याद रखें: लोक सभा उत्तर के  अनुलग्नक के  अनुसार ICMR-NCRP का अनुमानित कैं सर-मामलों का राष्ट्रीय कु ल 2021 के

14,26,447 से 2025 में 15,69,793 है, पर लिंग-वार आँकड़े, HPV टीकों की राज्य-वार संख्या और समयबद्ध लक्ष्य उत्तर में नहीं

हैं।


