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AHDS role in SDGs  اي   ی پرمخت   دونک  یی پا    
 موخ 

AHDS’ theory of change describes how to ensure 

universal health coverage (UHC) and the right to the 

highest attainable level of health.  

AHDS mission contributes to the sustainable 

development goals (SDGs) 2, 3, 5, 6, 8, 16 and 17. 

  والړید ن  ه ګنڅ  کوي چ     حی    تشر  ۍور ید بدلون ت  AHDS د
ته د   کچ     ړېلو  ولو ټتر   ا یاو د روغت  (UHC) ښښپو   ا یروغت
 .  يړ ک  ی   حق تضم  دو یرس

  دونک  ییپا  ۱۷او  ۱۶، ۸، ۶،  ۵، ۳، ۲په    تیمامور   AHDSد
   ی   ا یپرمخت

   ک- (SDGs) موچ 
.  ښ   برخه اخل 
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Foreword  سرلیک 
In 2025, Afghanistan's health sector has made further 

strides despite enduring challenges, demonstrating 

resilience and adaptation amid a complex socio-

political landscape. Enhanced coordination with 

international partners has facilitated the expansion of 

healthcare infrastructure, including the establishment 

of more fully equipped clinics and training for local 

health workers.  

Maternal and child health indicators continue to 

improve, with increased access to skilled birth 

attendants, expanded immunization coverage, and 

community-led nutrition programs contributing to 

declines in maternal and under-five mortality rates.  

Progress in mental health services has gained 

momentum through the integration of psychosocial 

support within primary healthcare, helping to address 

the widespread trauma caused by decades of conflict.  

Efforts to control infectious diseases like polio and 

tuberculosis are showing positive results, supported by 

innovative outreach strategies that combat 

misinformation and resistance.  

Additionally, a focus on enhancing the quality of care 

has led to improved health outcomes, with ongoing 

training and accreditation initiatives ensuring that 

patients receive safe, respectful, and effective services.  

While significant hurdles remain, such as ensuring 

equitable healthcare access across all regions and 

strengthening health system resilience, the ongoing 

progress requires commitment to building a healthier 

future through sustained investment, community 

engagement, and strategic partnerships. 

ېېې۲۰۲۵پهېې سکتورېدېدوامدارهېېېاېیدېافغانستانېدېروغتېې،ېکالېک 
ېېېيړېهمېکېېونهګسرهېسرهېنورېپرمختېېېونوېګنن ېیېدېپېدي،ېخ   ېېچل 
ېیس-ېی  ېولنټ ېېېځنیېپهېمېېېمنظرېېېاس  ېانعطافېاوېتطابقېېک  .ېدېېښی  

ېېوالوېړین ېاېیدېروغتېاتوالیزېېېږۍسرهېدېهمغېکانوېیسر  ېېي    
ېېربناېیزېېپاملري 

ېې،ېړېاسانهېکېاېیپراختې ېېېخ   ېېېاتی  ېتجهېېبشی  ېېینوېېېپک  لرونک 
ېروزلېشاملېدي.ېېیی  ېېمهیسدېاوېېکونهېیېنیکل  صحتېکارکوونک 

ېېدوېیکېېهښشاخصونهېدېېاېیدېمورېاوېماشومېدېروغت دي،ېېېېپهېحالېک 
ېزېېونیږېدېزې ېېتیېدېمعافې،اتوالیلپارهېماهروېکارکوونکوېتهېدېلاسرس 

ېټاوېدېې،ښښېپراخېپوې  
ېېولی  ېدېتغذېېۍپهېمش  دېمورېاوېېېرامونهګپروېېي  

ېړیکمېعمرهېماشومانوېدېمېېخهڅېکلی  ېېېهځېپن  
ېېېی  ېېېکچ   ېېکمولوېک 

 مرستهېکوي.ې

ېروغتې  
ېړدېلومېګخدماتوېپرمختېېاېیدېرواي   

ېاېیروغتېي  ېېي    
ېېپاملري 

ې  
ېې،ېیشوېېېکټچېېېدېادغامېلهېلارېېړېملاتېېی  ېولنټدننهېدېرواي  دېېېخ  

ېېتهېځنېیلهېاملهېرامېېېوېګړېجېېوېی  ېلس ېدېیتهېرسېشويېپراخهېصدم   
ېېېک  ېېک 

ېمرستهېکوي.ې

ېپهېېځاوېنريېرنېوېیدېپول ېدېکنېوېیساريېناروغېېڅی  ېهېولېی    
ېېېچ   

ېېمثبی 
ېیپاې ېېل  ېېې،ښی   اتېېروېګېتښدېنوېېخ   ېېړېلخواېملاتېېوېیی  ېعامهېپوهاويېسی 
ېېيی   ېک  دېغلطېمعلوماتوېاوېمقاومتېسرهېمبارزهېکوي.ېېخ  

ېسرب ېې،ېېپردېهېی   
ېېاېیتمرکزېدېروغتېېېباندېېولوېړېلوېېتېیفیکېېېدېپاملري 

ېې،ړېتهېودهېورکېلوېیپاې  
ېېتونوېښاوېاعتبارېورکولوېنوېېدېدوامدارهېروزي 

ې ېېډېاېډېسرهېخ   اوېېړېوېېیېناروغانېخوندي،ېدرناوېېترلاسهېکويېخ  
 خدماتېترلاسهېکوي.ېېمنېی  ېاغ

ې ېېپداس  ېېحالېک  ېېونهېډخنېېړېدېپامېوېېخ    
ېېموېیسېېولوېټدي،ېلکهېپهېېېېپاي 

ې ېېېاېیدېمساويېروغتېک   
ېتهېېپاملري  کولېاوېدېېېېمنډاېډلاسرس 

ېاېیروغت دېېېګکول،ېروانېپرمختېېړیاوېیانعطافېپېېمټېسیسېي  
ېګېدوامدارهېپان  

ېټېې،وي   
اتېا،یلتېیېکښېېولی  ېېېلهېلارېېاوېیرتګملېکوېیی  ېاوېسی 
ېجوې ېراتلونک  ېېېولوېړېدېصچ   

ې.ېلريېاېیتېړېتهېاېېېژمی 
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Results in 2025  ل  ی پا ک    ۲۰۲۵په  

 

   

1,762,376

Health 
Education

وغتیابي 
لارښوونې

42,109

Mental 
Health

د رواني روغتیا 
پیښې

2,142,626

OPD 
Consultation

کتل شوې 
ناروغان

367

Tuberculosis 
Treated

داوی شوی ت
وبرکلوزت

1,335,881

Population 
Covered

پوښل شوي 
نفوس

83,376

Antenatal 
Care Visists

د زیږون دمخه 
پاملرنه

35,437

Institutional 
Deliveries

په کلینیکونو کې 
زیږون

496

Cesarean-
Sections

سیزارین سکشن

52,443

Postnatal 
Care Visits

د زیږون وروسته 
پاملرنه

84,937

Tetanus
Vaccine for 

Women

د ښځو لپاره د 
نتیتانوس واکسی

10,731

Birth Spacing

د زیږونونو 
ترمنځ واټن

481,146

Under 5 
Morbidities

د پنځو کلونو 
څخه کم عمر 
ناروغ ماشومان

37,034

Vaccinated 
under 1 Child

د یو کال څخه کم 
عمر ماشومانو 

واکسین

89,962

Growth 
Monitoring & 
Child Feeding

د ماشومانو د 
ودې او تغذیې 

څارنه

17,962

Severe 
Malnutrition 

Treated

د سختو 
خوارځواکۍ 

ماشومانو درملنه

20,274

Hospitalized 
Patients

بستر شوي 
ناروغان

1,697

Major 
Surgeries

لوی جراحي 
ونهعملیات

18,716

Minor 
Surgeries

کوچني جراحي 
ونهعملیات

7,132

Physio-
therapy

فیزیوتراپی

6,147

Referral by 
Ambulance

سرهد امبولانس 
شویراجع 

1,957

Jobs created

کاري فرصتونه

169

Health 
Facilities

مراکزروغتیایي 

1,291

Training 
Participants

د روزنې ګډونوال

910

Supervisions

د روغتیایی 
تاسیساتو څارنه

188

Grievance 
Redressed

حل شوی 
شکایتونه
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Projects in 2025  ې پروژ  ۵۲۰۲د  
  

Health Emergency Response (HER) in Uruzgan 

The basic package of health services (BPHS) and 

essential package of hospital services (EPHS) through 

64 health facilities for 589,762 people in the entire 

Uruzgan Province. The project was part of UNICEF’s 

HER program (Jan 2024-Jun 2025) funded by Asian 

Development Bank (ADB).  

A new contract is signed under the title “strengthening 

access to essential food security and health services 

(support for Afghan people) project; SAFE Projects”, 

extending the services from 1 Jul 2025 till 31 Dec 

2026.  

  ی   ب ا ید روغت ک    انګپه ارز 
 (HER)  ونګغی   ن 

ېروغتون د او د  (BPHS) هګولټنوېخدمتو   ی   ایروغت هټی   بنسد    اساس 
خلکو لپاره د   ۵۸9۷۶۲د   تیول   انګ ارز  ولټد   (EPHS) هګولټخدمتونو  

یې ېمرکزونو له لر  ی  ای روغت ۶4  د سفیونی. دا پروژه د ترېسرهېکی   
HER ا ید آس ( برخه وه چ   ۲۰۲۵جون - ۲۰۲4)جنوري  رامګرو پې 
  .وه ېشو  لیلخوا تمو  (ADB) بانک ی   ای پراخت

وري خوراک  خوند د 
خدماتو ته د لسرس    ی  ایاو روغت  توبی "ض 

 ېلند کی" تر سرلېپروژ  SAFE( پروژه؛  ړ )د افغانانو لپاره ملات ا یتړ او یپ
  خهڅ ۲۰۲۵ یجول ۱د  ی   خدمات   شو، چ    کیقرارداد لسل ینو  و ی

 . ولځوغ ېپور  ۲۰۲۶دسمی   3۱تر 

Live saving PHC in White-areas 

This is “provision of primary health care services” 

through 15 health facilities for in Helmand, Nimroz, 

Urozgan and Zabul provinces. The project is funded by 

WHO to serve 100,909 direct beneficiaries form 1st Oct 

2024 to 15 Jul 2025. 

  د  ک    مو یس محرومو په 
  ړلوم حیاي 

   ي   ایروغت  ي 
 ( PHC )پاملري 

  ای   یروغت ۱۵لپاره د  تونو ی او زابل ول  انګ ارز  مروز،یهلمند، ندا د 
   ای   ی روغت و ینړ "د لوم ېمرکزونو له لر 

خدماتو چمتو کول" دي.   پاملری 
کال د اکتوبر له   ۲۰۲4د  و څ تر  يی    ک  لیلخوا تمو  WHOدا پروژه د 

   ن ړۍلوم
  ۱۰۰،9۰9 ېپور  ۱۵تر  یکال د جول   ۲۰۲۵د  خهڅ   یټ 

 . يړ ستونکو ته خدمت وک یاخ  هګټ  می مستق

Life-saving Reproductive Healthcare 

That is to “increase access to basic reproductive 

maternal, newborn, child and adolescent health 

(RMNCAH), immunization, and nutrition services” 

through 85 FHHs in Helmand, Kandahar, Nimroz, and 

Urozgan provinces. The project is funded by UNFPA 

that serves 313,874 direct beneficiaries.  

  د 
 پالنه  ا ی روغتباروري  حیاي 

ې ۸۵د   ک    تونو یول  انګاو ارز  مروز یدا د هلمند، کندهار، ن  ېځال   روغتیاي  
  ړلوم ونیږ "د ز  ېله لر 

ماشومانو، ماشومانو او   دلی  یږینوي ز  ندو،یم ی 
خدماتو ته د    ی   او تغذ تی(، معافRMNCAH) ا یروغت وانانو ځ و یتنک

ېېيی   ېکېېلیلخواېتموېېUNFPAداېپروژهېدېېې. ی" لپاره داتوالی  یلسرس  ز  ېېخ  
 کوي.ېېېېاندړېتهېخدمتونهېوېېستونکوېیاخېېهګټېېمیمستقېې313,874

Humanitarian Care 

The project is “Integrated primary healthcare services 

in Kandahar and Helmand” through 5 basic health 

centers (BHC) for 52,765 people in prioritized districts. 

The project is funded by OCHA (22-May-2025 to 21-

May-2026) as part of Afghanistan Humanitarian Fund 

(AHF). 

دوستانه پاملرنه    بشر

روغتيای   خدماتو مدغم   نيو ړ د لوم دا پروژه "په کندهار او هلمند ک  
په   ې( له لر BHCاساس  روغتيای   مرکزونو ) و ځد پن  کول" ده چ   

دا   . يی    ک  ېاندړ خلکو لپاره و  ۵۲،۷۶۵د  لرونکو ولسواليو ک   يتوبړ لوم
ي مرستو د صندوق )    ېو ی( د  AHFپروژه د افغانستان د بشر

په  برچ 
 لیتمو  لخوا  (۲۰۲۶-م -۲۱تر  خهڅ ۲۰۲۵-م -۲۲)  OCHAد  هګتو 
 . يی    ک

Infectious Diseases 

The “combined grant to support HIV/AIDS, 

Tuberculosis & Malaria programs and Health Systems 

in Afghanistan” is funded by GFATM. AHDS 

implements tuberculosis and malaria control as a sub-

recipient of UNDP in Uruzgan Province. This is 

integrated to the HER project mentioned above. 

  
 

 ساري ناروغ

ېایاو روغت رامونو ګپرو  ا یاو ملار  ځنري رن  ،ایدزېد  په افغانستان ک     ي  
ی.ېېGFATMدېېلپاره مرسته ړ تلام مونو ټسیس په  AHDS لهېخواېتمویلی   
نریېرنځېاوېد  هګد فرغ  ترلسه کونک  په تو  UNDPد  ک    تیول  انګارز 

.ې  ولی   کن  ا یملار  سرهېېېپروژېېړۍداېدېپورتهېذکرېشويېلومکېبرخهېاخل 
 .ېیدېیمدغمېشوې
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Accurate Diagnosis, Better Care غوره پاملرنه  ص،یتشخ  قیدق 
Haq Dad, the son of Asadullah from Marja district in 

Helmand province, sought medical care at Khod Sub-

Health Center (SHC) in Charchino district, Urozgan. 

He initially presented with unknown fever and body 

pain that was diagnosed typhoid fever in a private 

clinic. Despite undergoing multiple treatments, his 

condition did not improve. Recognizing the need for 

further assessment, the in-charge health worker at 

Khod SHC conducted a Rapid Diagnostic Test (RDT), 

which confirmed a positive result for Plasmodium 

vivax (Malaria PV). Based on this accurate diagnosis, 

Haq Dad was prescribed Chloroquine and Primaquine 

tablets. His contact information was recorded to 

facilitate proper follow-up. A few days later, the health 

team reached out to him, and he reported significant 

improvement and expressed satisfaction with the care 

he received. This case underscores the importance of 

precise diagnosis and diligent follow-up in public 

health settings. Unlike many private practitioners who 

often overlook patients’ medical history and prescribe 

unnecessary medications without proper assessment, 

Khod SHC exemplified a patient-centered approach 

that led to effective treatment and recovery. This 

success story highlights the critical role of quality 

diagnosis and comprehensive care in achieving better 

health outcomes and reducing unnecessary healthcare 

expenses. 

  انګد ارز  ، ولسوالی    د مارچ    تی ، د هلمند ول ید اسدالله زو  حق داد
د طټ     ( ک  SHCمرکز ) ا ید خود فرغ  روغت ولسوالی   نو ید چارچ  تیول 

  
نامعلومه تبه او د بدن درد درلود  ک    لیپ. هغه په  هړ وک تنهښغو  پاملری 
  د  ک    کی نیشخص  کل وهی په  چ   

شوه. سره له  صی تشختبه  د محرق 
   یر ډی چ    ېد

نه شو. د نورو    هښد هغه حالت  ،ړېترسره ک ی    درملټ 
  
کارمند د   ی  ایمسؤل روغت SHCسره، د خود  دو یپه پوه ا یتړ ا ارزوی 
  کسیو یوا مډی د پلازمو  چ    ه،ړ ( ترسره کRDT) نهیازمو  صیتشخ کټچ 

پراساس،   صیتشخ قیدق ې. د دهړ ک  د ییتا لهی ( لپاره مثبت پاPV ا ی)ملر 
  کو ړید هغه د اشول.  لړ ورک  ونهیټ ابلټ  ی   ماکی او پر  ی   حق داد ته کلوروک

.   بی سم تعق  و څ معلومات ثبت شول تر   
  ور  و څېاسانه سر

وروسته،   چ 
او د  ړ راپور ورک ګپرمخت ړ او هغه د پام و  د،یهغه ته ورس  مټی ی  ایروغت

  
دا و.  ړیهغه ترلسه ک چ    ړ ک  ند ګر څ   تی رضا ی    خهڅ  هغه پاملری 

  بی او محتاط تعق صیتشخ قید دق ک    باتو یپه ترت ا یروغت د عام   هیقض
ې یر ډی د ېکوي.   وتهګپه   تیاهم   یر ډی برخلاف چ    انو ی   اکډ  شخص 

   او د سم   ويځ له پامه غور  خی    وختونه د ناروغانو طټ   تار 
پرته   ارزوی 

وري درمل ل ی  غ ،یض    وهید چلند   د ناروغانو په مرکز ک   SHCخود   ک 
  ی   د اغ  وه چ    هګلیب

   مټ 
   ا یاو ب درملټ 

  توبیالیدا د بر ېلمل شوه.  رغوی 
وري روغت  ی  ترلسه کولو او د غ لو ی پا ا ید غوره روغت سهیک    ا یض 

 پاملری 
   صیتشخ  تیفی د ک کمولو ک    تونو ګښل

مهم رول   او جامع پاملری 
 کوي.   انهښرو 
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Infectious Disease  
 

   ساري ناروغ
Urozgan province faces a high risk of tuberculosis 

(TB), but it has a low risk for malaria and 

leishmaniasis. The health initiative is integrated into 

the Basic Package of Health Services (BPHS) and 

Essential Package of Hospital Services (EPHS), 

ensuring comprehensive health coverage. Health 

facility staff and health post workers received 

specialized training, along with necessary equipment 

and medicines, to effectively manage these diseases.  

This integrated approach has improved the capacity of 

local health facilities to accurately diagnose, treat, and 

control TB and other communicable diseases, thereby 

strengthening disease management at the community 

level and addressing public health priorities in 

Urozgan. 

Control of tuberculosis, malaria and leishmania in 

Urozgan is a part of the “Combined grant to support 

HIV/AIDS, Tuberculosis & Malaria programs and 

Health Systems in Afghanistan” project. This is led by 

UNDP as principal recipients from The Global fund to 

fight AIDS, Tuberculosis and Malaria (GFATM). 

The program targets the general population as well as 

vulnerable groups such as residents in remote areas, 

women, children, prisoners, migrants, and people 

living with HIV. 

  ا یخو د ملار  ،یخطر سره مخ د ړ ( له لو TB)  ځد نري رن تیول  انګد ارز 
ېا ی روغت اېد لپاره کم خطر لري.  ا یاو لشمان خدماتو د   ی  ای د روغت تښ نو  ي  

  
   نو ړی( او د روغتون د خدماتو د اBPHS)  اساس  بسټ 

(  EPHS) بسټ 
مرکزونو   ی  ای د روغت . نويیتضم  ښښپو  ی   خ ړ هرا چ     ،یشو  مدغمسره 
 منی   د اغ  و یناروغ  ېد د رضاکارانپوستو  ی  ایو او د روغتکوونککار 
روزنه   ګړېانځ   یاځ و یاو درملو سره  اتو ی   تجه  نو ړیلپاره د ا تی ر یمد

 . هړ ترلسه ک

 ید ړیک  ړ لو  تی مرکزونو ظرف ای   ی روغت و یی     مهیمدغم چلند د س ېد
درملنه   ص،یتشخ هګپه سمه تو   و ی او نورو ساري ناروغ ځد نري رن  و څ تر 

  ټ د  هګتو  ېپه د ي،ړ وک  ولی   او کن
  تیر یمد  و یپه کچه د ناروغ ولټ 

  د یته رس  توبونو ړیلوم ا یروغت د عام   ک    انګکوي او په ارز   ړیاو یپ
 کوي.   ک 

د   د "په افغانستان ک   ولی   کن  ا یاو لشمان  ا یملار  ،ځد نري رن ک    انګپه ارز 
HIV/AIDSړ ملات مونو ټسیس ا یاو روغت رامونو ګپرو  ا یاو ملار  ځ، نري رن  

   ګډېلپاره د  
ي  UNDPدا د  برخه ده.  وهی  ې" پروژ مرسټ  لخوا رهی 

  والړی لپاره د ن ېسره د مبارز  ا یاو ملار  ځنري رن ز،یډدا د ا چ    کهځ  يی    ک
 اصل  ترلسه کونک  دي.  خهڅ (  GFATM) ډ فن

پرتو   ېلکه د لر  لو ډمنونکو  انید ز  هګد عامو خلکو او همدارن رامګدا پرو 
،یاوس  مو یس    دونک 

او هغه خلک   نیمهاجر  ان،یماشومان، بند ،ښچ 
 کوي.   هښسره ژوند کوي، په ن HIVد  چ   

 

 

New GeneXpert insulation for Khas Urozgan CHC 
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Saving Life  ژوند ژغورل 
At Terinkot Provincial Hospital, the Obstetrics and 

Gynecology department proudly shares a remarkable 

success story that highlights the critical importance of 

swift, coordinated emergency care in saving maternal 

lives.  

Mrs. Malika, a 32-year-old woman at approximately 

28-30 weeks of pregnancy, was urgently referred from 

Dehrawud District Hospital in a life-threatening 

condition due to severe vaginal bleeding caused by 

placenta previa, compounded by hemorrhagic shock. 

Upon her arrival, the dedicated medical team 

immediately mobilized to stabilize her—establishing 

large-bore IV lines, administering oxygen, IV fluids, 

and blood transfusions, along with medications to 

control bleeding and support vital functions. Despite 

her rare blood group and the limited availability of 

compatible blood, the team quickly arranged for a 

blood transfusion from the hospital’s blood bank. 

After initial stabilization, she was swiftly prepared for 

emergency cesarean section under general anesthesia, 

which was successfully performed without 

intraoperative complications. Postoperatively, Mrs. 

Malika was monitored closely in the recovery room, 

and her condition gradually improved.  

This case underscores the importance of rapid referral 

systems, timely decision-making, effective teamwork, 

and resourcefulness in emergency obstetric care. The 

successful outcome in this high-risk situation 

demonstrates the hospital’s commitment to maternal 

health and highlights the critical need for preparedness 

and coordinated response in saving lives during 

obstetric emergencies. 

  یول  ټنکو ید تر 
  ان څ او ولدي  ی   د نسا ،روغتون ک   ټ 

سره د   ړ ایپه و  ک 
د ژوند ژغورلو لپاره   ندو ید م چ     کويیسرر  سهیک  ړ د پام و  وهی توبیالیبر 

  ی   ب يږ او همغ  ک  ټد چ 
   ی 

 کوي.   انهښ رو  تی اهم پاملری 

   3۰-۲۸ ېدږ ن ۍندوار ید ام چ    هښځکلنه   3۲ وهی  ،هکمل منی  م
 ی    اوی 

  ی   وه، په ب
  ونک  ښواګ د ژوند   خهڅروغتون  د دهراود ولسوالی   ولډ  ی 
  کیمرج ید ه زيی خونر  د یله امله د شد ا ییو یپر  ا ټنید پلاس حالت ک  
،شاک     راجع شوه.  پهېحالتېک 

طټ    نوکریوالسره،  دو یپه رارس د هغ 
   مټی

  وریدېرګد  - کوښښېپیلېکړلد ثبات لپاره   سمدلسه د هغ 
  یاو و  عات،یما  وریدي جن،ی، اکسخلاصول

  ید و  ،ورکول ټ 
  یبه  ټ 

 دی 
  ی د ح درملو سره او  ولی   کن

   چ    ېسره له د . ړ دندو ملات  ای 
  ید و  د هغ 

  ټ 
  یو   نادر وو او د مناسټ    روپګ

 ک  ټ په چ  مټیمحدود شتون درلود،   ټ 
  یسره د روغتون د و 
  ی د و  خهڅ بانک   ټ 

  ړد لوم . ړ ک  میتنظ  د ی    ل ټ 
ثبات   ی 

  ی   د ب  ېلند هوسر   سره د عموم  ی    ک  ټچوروسته، هغه په 
  نیر ی   س ی 

سره د جراچ  وروسته   توبیالیپه بر  لپاره چمتو شوه، کوم چ    عملیات
په    دو ید رغ هکمل منی  د جراچ  وروسته، م  پرته ترسره شوه.   اختلاطاتوې
   ده،یک  ارلڅ ېدږ له ن  خونه ک  

 شو.   هښحالت ورو ورو  او د هغ 

  ی   د ب هیدا قض
   ونیږ ز  ی 

پر   مونو،ټسیراجع کولو س نديګړ د   ک    پاملری 
  وتهګپه   تیاهم اکمالات، او کارې-م ټی منی   کولو، اغ  ړېکیوخت پر 
ته   ا یروغت ندو ید م لهی پا  الی  ی بر  خطر لرونک  حالت ک   ړ لو  ېپه د کوي. 

  ی   په ب ونیږ او د ز  ښټ    ا ید روغتون ژمنت
د ژوند ژغورلو لپاره  حالت ک   ی 

 کوي.   وتهګپه   ا یتړ لپاره جدي ا ونګغی   يږ د چمتووالی  او همغ

 

 

 

 

 

Dr Yalda Hashemi consulting the patient 
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Healthcare; Urozgan ان ګپاملرنه؛ ارز  ا یروغت 
In 2025, the health emergency response project in 

Uruzgan Province focused on consolidating and 

expanding existing healthcare services, ensuring 

sustainable improvements in the delivery of essential 

health care. Major efforts were directed toward 

strengthening the capacity of health facilities through 

training and capacity-building initiatives, enhancing 

service quality across the network. The project 

continued to support the operationalization of the 

orthopedic department at the provincial hospital and 

maintained the functionality of mobile health teams 

and community health posts, which remain crucial in 

reaching nomadic populations and remote villages. 

Additionally, ongoing renovations and minor upgrades 

ensured that health centers and hospitals maintained a 

conducive environment for patient care. The project’s 

efforts in community engagement and health 

promotion contributed to increased utilization of 

services and improved health awareness among the 

population. Overall, 2025 marked a year of stability 

and incremental progress toward better health 

outcomes in Uruzgan Province. 

AHDS provides Basic Package of Health Services 

(BPHS) and Essential Package of Hospital Services 

(EPHS) through 64 health facilities in Uruzgan 

Province. The project serves over 589,762 residents in 

7 districts and 508 villages. This network includes a 

provincial hospital, district hospitals, CHC-Plus, 

comprehensive and basic health centers, BHC-Plus, 

sub-health centers, as well as specialized clinics like 

prison health and mobile health teams for nomadic 

populations, supported by 469 community health posts 

to ensure broad healthcare coverage. 

  ی   ب ا ید روغت ک    تی ول  انګپه ارز   ،کال ک    دېپه 
پروژه د   ونګغی   ی 

  نو ړید ا چ    ،ړ او پراخولو تمرکز وک کیفیتخدماتو په    ی  ایموجوده روغت
   ی  ایروغت

دېېې. يړ ک  منډاډ ونهګ دوامداره پرمخت په رسولو ک   پاملری 
ې  
ېړېجوېېتیاوېظرفېروزي   

ېایدېروغتېېلهېلارېېتونوېښېنوېېوي  مرکزونوېدېېي 
ېلپارهېلوېولوېړېلوېېتیظرف ېهېېي    

ېې،ېېوشوېېچ  ېېولهټېپهېېخ   دېخدماتوېېېشبکهېک 
.ېېړېلوېېتیفیک  

ېیېدېولاېېېپروژېېېدېس   
ېانېڅرتوپيديېوېروغتونېدېاېی   

دېېک 
ېیروغتېندهځېرېګاوېدېېېړېتهېدوامېورکېېړېفعالولوېملات ېېوېی  ېولنټېاوېېمونوېټیېېاي  

ېیروغت ېېتیېپوستوېفعالېاي   ېېي   ېېنفوسېاوېلرېېانوېیېدېکوچېېوساته،ېکومېخ  
ېېلپارهېخوراېمهمېدي.ېېدوېیتهېدېرسېوېیپرتوېکل

ېسرب ېې،ېپردېېهی   
ېیېبېرواي   

ېېېارغوي   
ېېلړېکېېمنډاډېولړېلوېاوېکوچی  ېیېروغتېخ   ېاي  

ې  
ېلپارهېمناسبېچاپېېمرکزونهېاوېروغتونونهېدېناروغانوېپاملري  .ېېالیېی   

ېېوساي 
ېټدې  

ېېېدېودېاېیاوېروغتېاېیلتېیکښدېېولی  دېخدماتوېېېوېڅهېېېدېپروژېېپهېبرخهېک 
ېدېېېخهڅې   

ېیاخېېګی   
ېیزېېستی  ېېهښپوهاويېېاېیدېروغتېځاوېدېخلکوېترمنېېاتوال 

ې ېېېتیولاېېانګکالېپهېارزېېېداېېول،ډېی  ېولټېپهېېې.ېهړېمرستهېوکېکولوېک  دېثباتېېک 
ېیاتیپهېلورېدېمخېپهېزېېلوېیدېغورهېپاېاېیاوېدېروغت ېکالېو.ېېېګپرمختېدونک 

AHDSېیروغتېې۶4پهېېتیېولاېېانګدېارزېې ېېاي   ېایروغتېهټی  ېبنسدېېمرکزونوېک  ېېي  
ېخدمتونوېBPHS)ېېهګولټخدمتونوېې ېهګولټې(ېاوېدېروغتونېدېاساس 

(EPHSې)ېېېوېیکلېې۵۰۸اوېېوېیولسوالې۷داېپروژهېپهېې.ېکويېېېاندړېوې لهېېېک 
ېېکوي.ېپدېېېاندړېتهېخدمتونهېوېېدونکوېیاوسېاتوېیېزېېخهڅې۵۸9۷۶۲
ې ېیولاېېوېیېېشبکهېک   

،ېCHC-Plusروغتونونه،ېدېېوېیېروغتون،ېدېولسوالېی 
ېایروغتجامعې ېروغت،ېBHC-Plusمرکزونه،ېېي  ېایېاساس  ېېېي  مرکزونه،ېفرع 
ېایروغت ېاېیروغتېزندانلکهېدېېکونهینیکلېېيګړېانځېهګمرکزونه،ېاوېهمدارنېي 

ېایروغتېېندهځېرېګلپارهېېېانوېیاوېدېکوچې ېېېمونهټیېېي  ېې4۶9دېېشاملېدي،ېخ  
ېایېروغتېوېی  ېولنټ ېایپراخهېروغتېوېڅېترېېيی   ېکېېېړېپوستوېلخواېملاتېي  ېېښښپوېېي 
.ېېمنډاډ  

ېس 

 
Performance for the 11 Key Indicators 
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A Tale of Hope سه ی ک  وهی  د ید ام 

Shahina, a 25-year-old mother from Arghandab District 

in Kandahar Province, experienced the heartbreaking loss 

of her four-year-old son to measles three years ago. At 

that time, she had limited awareness of the importance of 

vaccination, and her family strongly opposed 

immunization. Later, Shahina visited Sikh-Chala Basic 

Health Center (BHC), supported by AHDS (funded by 

OCHA from AHF). During her visit, she received vital 

health education about the significance of routine 

immunization and how vaccines can prevent deadly 

diseases. Reflecting on her past tragedy, Shahina 

expressed deep regret and recognized that timely 

vaccination could have saved her child's life. Despite her 

increased understanding, she faced resistance from her 

family regarding vaccinating her children. To address 

this, health workers engaged a respected family elder, 

providing culturally appropriate information about the 

benefits of immunization and child health. This dialogue 

helped build trust, and with family approval, Shahina’s 

six-month-old child was successfully vaccinated. She 

now regularly brings her children for scheduled 

immunizations and has become an active advocate for 

immunization within her family. Her efforts have 

encouraged several other children in her extended family 

to receive their vaccinations as well. 

کلنه مور    ۲۵ وهی  د ارغنداب ولسوالی   تید کندهار ول  چ    نه،یشاه
   یکلن زو   لور څ د خپل  ېاندړ کاله و   ېده، در 

ي ناروغ  له امله د   د سرر
  ړیم ماتوونک   هړ ز 

   ،سره مخ شوه. په هغه وخت ک    ټ 
 ی   د واکس  هغ 

   یمحدود پوهاو  هړ په ا تیاهم
    درلود، او د هغ 

 ی   د واکس کوری 
  یوروسته، شاه. وهکولو سخت مخالفت کا

اساس    هخچالید س ټ 
  AHF)د  AHDSد  چ    ه،ړ وک دنهیل خهڅ (  BHCمرکز ) ای   یروغت
  ې. يی    ک  ړ ( لخوا ملاتیشو  لیلخوا تمو  OCHAد  خهڅ 

  ید ل د هغ 
  دی 

   ،ک    انی په جر 
  ځ د ور  هغ 

  ی   واکس هګنڅاو  تیکولو اهم  ی   واکس  ټ 
  د وژونکو ناروغ  کولی

  ی ح  هړ په ا ښ  ی مخه ون و ی سر
زده  ی  ای روغت ای 

  ړېترلسه ک ړېک
ژوره   نهیسره، شاه ادولو یپه  ېی   غم  ېی  د ت  . د هغ 

  یخواش 
کول    ی   په وخت سره واکس ومنله چ    ی   او دا  هړ ک  ندهګر څ  ټ 
  
    د ماشوم ژوند ژغورلی د هغ 

. د هغ   
  ید ز  سر

سره سره،   پوه   ای 
    د خپل   هړ کولو په ا  ی   هغه د خپلو ماشومانو د واکس

له  کوری 
کارمندانو د    ی  اید حل لپاره، روغت ېد دمقاومت سره مخ شوه. 

  
م مشر سره ا و ید  کوری  او د ماشوم   تید معاف وله،ی ون کهړیمحی 
  ېد . لړ کلتوري پلوه مناسب معلومات چمتو ک  ی    هړ په ا و ګټ  ا یروغت

و اترو د باور په جو     ه،ړ مرسته وک ک    ولو ړ خی 
  موافقتپه  او د کوری 

شو.   ی   سره واکس توبیالیماشوم په بر  اشتټ  ی م شی     نهیسره، د شاه
  نونو یشوي واکس شیخپل ماشومان د مهالو  ولډهغه اوس په منظم 

   يړ لپاره راو 
  ېلپاره فعاله مدافعه شو  تید معاف  ک    او په خپله کوری 

  
   و څه ده. د هغ 

   د هغ 
نور ماشومان هم   و څ ک    په پراخه کوری 

 . يړ ترلسه ک  نونهیخپل واکس چ     ولڅوه
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Humanitarian Care  دوستانه پاملرنه  بشر
AHDS expanded humanitarian assistance in 

underserved areas with high health needs, by providing 

access to primary healthcare services. Five new basic 

health centers (BHC) were established the areas 

currently lacking adequate health services in Helmand 

and Kandahar. Core activities include provision of 

essential medicines and medical supplies, and training 

healthcare workers to deliver a broad range of services. 

These services encompass reproductive health, 

maternal, newborn, and child health, as well as 

nutrition support for children under five, pregnant, and 

lactating women. The project also provides 

immunizations for children under two and women of 

childbearing age, and establishes referral linkages with 

upper health facilities for complex cases. It emphasizes 

mental health and psychosocial support (MHPSS), 

infectious disease prevention and outbreak response, 

and management of both communicable and non-

communicable diseases. Special attention is given to 

persons with disabilities through referrals and 

provision of simple assistive devices. Additionally, the 

project incorporates Risk Communication and 

Community Engagement (RCCE) activities to enhance 

preparedness and response during disease outbreaks 

and natural disasters like floods. It promotes effective 

communication, information sharing, and coordination 

to improve healthcare delivery for vulnerable 

populations, ensuring women-friendly service 

provisions. 

ېای د افغان روغت   ی  ایروغت و ینړ د لومموسسهې خدمتونه  ی   ای او پراخت ي  
  ی  ای روغت ړېلو  چ     ک    مو یخدماتو ته د لسرس  په برابرولو سره په هغو س

   ېاو یتړ ا
ي مرسټ     لري بشر

نوي   هځپن  په هلمند او کندهار ک  ې. ړېک  پراچ 
 ک    مو یپه هغو س   شول چ    ړ ( جو BHCمرکزونه ) ای   ی اساس  روغت
ېفعالېې.درلودلخدمات نه  ای   یمناسب روغت  ېېېتونوېیپهېاصل  درملوېېېنوېړیدېاېک 

ېتوکوېچمتوېکول،ېاوېدېپراخوېخدماتوېوې ېاېیکولوېلپارهېدېروغتېېېاندړېاوېطی  
ې  
ېېېکارمندانوېروزنهېشاملهېده.ېېېپاملري 

ېیږیدېمور،ېنويېزېېا،یروغتېونیږېداېخدمتونهېدېزې ماشومېاوېماشومېېېدل 
اوېېېندواروېیکمېعمرهېماشومانو،ېامېېخهڅېکلونوېېېېوېځدېپنېېهګاوېهمدارنېا،یروغت
ېورکوونکوېمېېدیش ېلپارهېدېتغذېمنوېی  داېپروژهېدېدووېېېشاملېدي.ېېړېملاتېېي  

ېعمرېلرونکوېمېونیږېکمېعمرهېماشومانوېاوېدېزېېېخهڅېکلونوې لپارهېهمېېېمنوېی 
ېایېروغتېوېړېلپارهېدېلوېېناروغییوېېچلوېیچمتوېکوي،ېاوېدېپېېنونهیواکس ېي 

ېړیېمرکزونوېسرهېدېراجعېکولوېا ېروغتېکوي.ېېېتهځنیرامېک   
ېېېاېیداېدېرواي   

اوېرواي 
ېېويیمخنېوېی(،ېدېساريېناروغېMHPSS)ېړېملاتېی  ېولنټ ېون،ګغی ېېدوېیاوېدېخی 

ېاوېدېساريېاوېغ ېېتیېمعلولېکوي.ېېېارېګنټیېېباندېتیېرېیمدېېوېیساريېناروغېی 
چمتوېېېلوېیوساېهیېلرونکوېاشخاصوېتهېدېراجعېکولوېاوېدېسادهېمرستندوې

ېسربېې.ېيی   ېپاملرنهېکېګړېانځېېېکولوېلهېلارې ېېکوېړیداېپروژهېدېخطرېاې،ېپردېېهی 
ېټاوې  

ېېوېیدېناروغېوېڅېشاملويېترېېتونهی(ېفعالRCCE)ېاېیلتیکښېولی  اوېېېدوېیدېخی 
ېیطب ېېېلابونوېیلکهېسېوېیښپېع  داېې.ېيړېکېېړېلوېېونګاوېغی ېېچمتووالېپهېوختېک 
ېېکو،ړیاېمنوېی  ېدېاغ ېېانیېزېېوېڅتهېودهېورکويېترېېږۍاوېهمغېکولوېیمعلوماتوېسر 

ېېاېیمنونکوېخلکوېتهېدېروغت  
لپارهېېېوېښځېدېېي،ړېرسولوېتهېودهېورکېپاملري 

ې.ېيړېدوستانهېخدماتېچمتوېک
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White-areas   سیم  محروم  
The project is designed to significantly improve 

healthcare access and quality in the underserved regions 

of Nimroz, Hilmand, Zabul, and Urozgan provinces. It 

aims to enhance access to essential healthcare services, 

focusing on equitable and uninterrupted primary 

healthcare, nutrition, and psychosocial support.  

The services are delivery of comprehensive primary 

healthcare, including maternal and newborn health, child 

immunization, nutrition, mental health, and psychosocial 

support, while establishing efficient referral systems for 

patients requiring secondary or specialized care. Key 

activities include deploying trained healthcare staff 

through targeted capacity-building initiatives, promoting 

awareness of key health and nutrition messages within 

communities, conducting regular nutrition screenings for 

children under five and pregnant or lactating women, and 

facilitating early detection and management of non-

communicable diseases like diabetes and hypertension 

through screening and counseling. The project 

emphasizes a holistic approach, with a focus on 

increasing coverage, improving health outcomes, and 

ensuring sustainability of services in these remote areas. 

The project successfully met its intended target. 

 مو یپه محرومو س تونو یول  انګهلمند، زابل او ارز  مروز،یدا پروژه د ن
   ا ید روغت ک  

  نیزاډیکولو لپاره   هښ ړ د پام و   تیفی لسرس  او ک پاملری 
ېروغتېده.  ېشو  ېېاېیداېموخهېدېاساس   

ېېېپاملري  خدماتوېتهېدېلاسرس 
ېېولړېلوې ېړلومېېهټبنسېدي،ېپهېمساويېاوېي    

ېېاېیروغتېي   
ېتغذې،پاملري  اوېې،ي  

ې  
ېتمرکزېکوي.ېېړېملاتېی  ېولنټرواي 

ېړداېخدماتېدېجامعېلوم  
ېېاېیروغتېي   

کولېدي،ېپهېېېېاندړېوېېپاملري 
ېیږیشمولېدېمورېاوېنويېزې ېېت،یدېماشومانوېمعافېا،یماشومېروغتېدل 

ېروغتېه،یتغذ  
ېېا،یرواي   

ېې،ړېملاتېی  ېولنټاوېرواي  ېېېپداس  ېېېحالېک  دېهغوېېېخ  
ېېېتهځنیرامېمونهټسیېراجعېکولوېسېمنی  ېناروغانوېلپارهېدېاغې ېېکولېديېخ  

ېېاېیثانويې ېېېتخصص   
ېېېتونوېیپهېمهموېفعالېلري.ېېاېیتړېتهېاېپاملري  ېاېیتېړېدېوېېک 

ېایروغتېېوېیدېروزلېشوېېېلهېلارېېتونوېښنوېېولوېړېلوې پهېېېمارل،ګکارمندانوېېېېي 
ېېېولنوېټ ېاوېتغذېاېیدېروغتېېک  ېېول،ړېدېپوهاويېلوېېهړېپهېاېغامونوېیدېمهموېپېي  

ېېدیشېاېیېندواروېیکمېعمرهېماشومانوېاوېامېېخهڅېکلونوېېېېوېځدېپن
ېورکوونکوېمې ېلپارهېدېتغذېمنوېی  ترسرهېکول،ېاوېدېېېېناتیمنظمېمعاېي  

ېدېغېېلهېلارېېېاوېمشورېېناتوېیمعا ېړېلکهېشکرېاوېلوېېوېیېساريېناروغېی 
ېېشاملېدي.ېېاېیاسانتېتیرېیفشارېدېژرېکشفېاوېمد

ېېېارېګنټیجامعېچلندېېېوهیېداېپروژهېپهې ېتمرکزېېکوي،ېخ   ېېښښدېپوېېي  
ېېېموېیېپرتوېسېېلرېېېکولوېاوېپهېدېېېهښېېلوېیپاېېاېیدېروغتېاتولو،یزې دېېک 

سرهېېېتوبیالیپهېبرېېې.ېپروژېیدېېکولوېباندېېمنډاډخدماتوېدېدوامې
ې.ېړېهدفېترلاسهېکېیشوېېاکلټخپلې
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Transformative Impact هی   د بدلون اغ 

Mrs. Raziya’s journey from fear and trauma to hope 

and safety exemplifies the transformative impact of 

community-based maternal health interventions. Prior 

to the establishment of the Garmab Family Health 

House (FHH), she had experienced four home 

deliveries, two of which resulted in neonatal loss, 

leaving her with profound emotional distress and a 

perception of pregnancy as a life-threatening ordeal. 

Limited access to skilled birth attendants, poor 

infrastructure, and entrenched traditional practices 

compounded her vulnerability. However, through 

persistent outreach by Community Health Workers and 

the Family Health Action Group, Mrs. Raziya received 

education about the importance of skilled care and the 

services now available at the FHH. This gradually built 

her confidence and trust in formal health services. 

When she became pregnant again, she actively sought 

antenatal care and was welcomed by trained midwives, 

who provided comprehensive assessments and health 

education. During her labor in December 2025, she 

delivered her baby in a clean, controlled environment 

under the supervision of professional midwives, who 

promptly managed a minor complication involving 

postpartum bleeding. The safe delivery and attentive 

postnatal care not only ensured her and her baby’s 

health but also marked a significant emotional turning 

point. For the first time, Mrs. Raziya experienced 

childbirth as a dignified, safe, and respectful process, 

alleviating her long-standing fears and emotional 

trauma. 

 توبیاو خوند د یتر ام خهڅ  او صدم   ېر یسفر له و  هیراض منی  د م
  ټ د  ېپور 

  هګلی ب ېی   مداخلو د بدلون اغ ا یروغت ندو ید م ټپر بنس  ولټ 
ېایېروغتېرمابګدېېېده.  ېځال  ېېخهڅېېېسی(ېلهېتاسFHH)ېېي    

ېلورېڅېېدمخه،ېهع 
ېېلهځې ېېېل،ړېتجربهېکېونونهیږېزېېپهېکورېک  ېدوهېېخ   ېیږیدېنويېزېېي   ماشومېدېېېدل 

ې ېهغهېېېلهېلاسهېورکولوېلاملېشول،ېخ   ېېېدېژورېېي    
اوېدېېېاوېړېکېېعاطف 

ېښېواګدېژوندېېېۍندوارېیام ېیازموېېونک   
ېېونیږېدېزېې.ېهړېاحساسېکېهګپهېتوېېی 

ېېوېګنټیاوېېربنا،یزېېفیضعې،تهېمحدودېلاسرسېېارانوېګلپارهېماهروېخدمت
ېېنوېړېکېېزوېیېدود  

ېېانیزېېدېهع  پهېېې.ېهړېکېېاتهیستونزهېنورهېهمېزېېېمنونک 
ېټهرصورت،ېدې  

ېایدېروغتېولی   ېېېي 
ېډدېعملېېاېیروغتېکارمندانوېاوېدېکوري  ېېل 

ېمې،ېلهېلارېېوېڅدېدوامدارهېه ېېهیراضېمنی   
اوېپهېېېتیېاهمېدېماهرېپاملري 

ېایروغت ېځال  ېېېي   ېېېدې.ېهړېترلاسهېکېمعلوماتېهړېدېموجودهېخدماتوېپهېاېک 
ېروغت ېیکارېوروېوروېپهېرسم  ېېاي    

ې.ېړېکېېاتیزېېاعتمادېباورېاوېېخدماتوېدېهع 
ې ېېېندوارهیامېاېیهغهېبېکلهېخ    

ېېونیږېدېزېېخپلهپېېشوه،ېهع   
ېدمخهېپاملري 

ېقابلوېلخواېېوېیاوېدېروزلېشوېېهړېوکېېتنهښغوې ېېهرکلېي   جامعېېېېوشو،ېخ  
ې  
ېایاوېروغتېارزوي  ېېړېزدهېکېي  کالېلیندیېمیاشتدېې.ېړېچمتوېکېي   ېېېسر   دېېېک 

ېېونیږېزې  
ېخپلېماشومېپهېپاکېاوېکنېپرمهال،ېهع  ېشويېچاپېېولی   ېېېالیېی  دېېک 
ېقابلوېترې ېڅمسلک   

ېېېاوه،ېږېوزېېېلاندېاري  ېسرهېېک ېټپهېچېېخ   ېېونیږېدېزېېي  
ېیوروستهېدېوې  
ېیبهېی   

ېستونزهېېدي  ېېونیږېاوېدېزېېونیږېخونديېزېې.ېهړېادارهېکي  
ېېېوازېیېوروستهېپاملرنهېنهې  

ېېدېهع   
ېېهړېکېېی  ېتضمېاېیدېماشومېروغتېاوېدېهع 

ېېړېبلکهېدېپامېوې  
ېبدلونېهمېېېعاطف  لپاره،ېېېلځېېيړېدېلومې.ېړېکېېهښپهېنېي  

ېم ېېړېباعزته،ېخونديېاوېدرناويېوېېېوېیدېېونیږېدېماشومېزېېهیراضېمنی 
ې ېې،ړېتجربهېکېهګپهېتوېېپروس  ېېخ    

ېاوېېرهیوېېېمودېېدږدېاوېېدېهع   
ېعاطف 

ېصدمهې  ې.ېهړېکمهېکېېي  

ې  
ېټدېېهیقضېدېهع   

ېوېېا،یلتیکښدېېولی  ېایېروغتېوېینړېلومېړېدېلاسرس  ېي 
ېړیمېړېوېېويیماشومانوېدېمخنېدلوېیږیاوېنويېزېېندوېیاوېدېمېاوو،یېاسانت  

ېېی 
ېېېمونوېټسیسېاېیکمولو،ېپهېروغت ېدېباورېبېک  پرتوېېېېېاوېپهېلرېېولو،ځېرېګراېېتهی 

ېېېموېیس ېېېلوېیپاېاېیاوېماشومانوېدېروغتېندوېیدېمېک  ېېونوېګدېدوامدارهېپرمختېک 
ېېېندوېیلپارهېدېماهروېمېولوېڅدېه  

ېکوي.ېېېانهښمهمېرولېروېېپاملري 
Her case highlights the 

crucial role of community 

engagement, accessible 

primary health facilities, 

and skilled maternal care in 

reducing preventable 

maternal and neonatal 

deaths, restoring trust in 

health systems, and 

fostering sustainable 

improvements in maternal 

and child health outcomes 

in remote settings. 
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Family Health House   روغتیاي   ځال 
Access to healthcare in Afghanistan remains a significant 

challenge due to difficult geography and conservative 

cultural norms. Remote populations in vast deserts and 

mountainous regions often lack proper road connectivity, 

making it difficult to reach healthcare facilities. Even 

when women do access health services, privacy concerns 

pose a major barrier; many women feel uncomfortable 

delivering in facilities where male staff or visitors are 

present, fearing shame or social stigma. Labor pains are 

intense, and the presence of unfamiliar men can 

discourage women from seeking care. Additionally, 

discussing reproductive health or family planning openly 

is often taboo, especially if men might overhear 

conversations or if male pharmacists dispense 

contraceptives.  

The Family Health House (FHH) model offers an 

effective solution by providing community-based 

reproductive, maternal, newborn, child, and adolescent 

health (RMNCAH) services through trained community 

midwives. These FHHs increase access for women and 

adolescent girls, particularly in underserved white areas, 

by bringing healthcare closer to their neighborhoods. The 

model also enhances female healthcare workforce 

availability and includes in-service training and 

supervision to improve service quality.  

The initiative aims to expand access to essential 

RMNCAH services in 85 prioritized white areas across 

Helmand, Kandahar, Nimroz and Uruzgan provinces. 

  ی   اید ستونزمن جغراف خدماتو ته لسرس ی  ایروغت  په افغانستان ک  
پهېېېده.  ونهګمهمه نن وهیله امله  ارونهیمع ز یمحدود دود او  تیموقع

ېېېموېیسېوېیېاوېغرنېتوېښپراخوېدې ېېېلرېېک   
ېیسېپري  اېدېسر ېېم  ېېکونوېاکی 

ې ېلهېاملهېېمناسبېارتباطېنلري،ېخ   ېایروغتېي   ېېمرکزونوېتهېلاسرسېي 
ېې.ېيی   ېستونزمنېک ېېېحی  ېېکلهېخ    

ېایروغتېښچ  ېېخدماتوېتهېلاسرسېي 
ېیښاندېتیېلري،ېدېمحرم  

ېېیرېډیې؛یدېډېخنېیلوېېوېیېی   
پهېهغوېېېښچ 

ېېېساتوېیتاس ېېېک  ېیلېاېیکارمندانېېېنهینارېېخ   ېېونیږېشتونېلريېدېزېېدونک 
ې مېېورکولوېپهېوختېک  ېېخهڅېېېبدنام ېېی  ېولنټېاېیناېآرامهېاحساسوي،ېدېسر 

ووېشتونېېېنهیدي،ېاوېدېناېاشناېنارېېدېیدردونهېشدېېونیږېدېزېېلري.ېېرهیوې
ېېېکول  

ېس   
ېېښچ   

ېسربې.ېيړېتوريېکېهړېزېېخهڅېېېتلوېښغوېېدېپاملري  ېېهی 
 ېېاېیېاېیروغتېونیږېدېزېې،ېپرد

ېړېپلانېجوېېدېکوري   
ېېولډېېکارهښپهېېهړېپهېاېوي 

اېمنعېدي،ېپهېې ېېنهیکهېنارېېېهګتوېېګړېانځېبحثېکولېاکی  ېېېممکنېخی 
ېړېدرملېجوېېنهینارېېاېیواوريېېېاترې درملېېېويیمخنېۍندوارېیدېامېونک 

ېورکوي.ې

ېایروغتدې ېځېېېي   دېېېقابلوېلهېلارېېوېی  ېولنټېېوېیدېروزلېشوېېلډ(ېماFHH)ېال 
ېټ  

ېیږیمور،ېنويېزېېون،یږېدېزېېټپرېبنسېولی  ېېوېیماشوم،ېماشومېاوېتنکېدل 
ېایروغتېېوانانوېځې ېېېاندړېحلېوېېمنی  ېاغېېوېیخدماتوېچمتوېکولوېسرهېېي  

ېایروغتداېېکوي.ې ېځېي   ېېاېیدېروغتېال   
اوېېېوېښځېدېکولوېسرهېېېېدږېنېپاملري 

پهېمحروموېېېهګتوېېګړېانځېپهېېېاتوي،یزېېنجونوېلپارهېلاسرسېوېیتنک
ېېېموېیپوستوېسېی  ېسپ ېېاېیروغتېنهښځیېدېېلډداېماې.ېک   

ېېواکځکاريېېېپاملري 
کولوېلپارهېدېخدمتېېېېهښېتیېفیېشتونېتهېودهېورکويېاوېدېخدماتوېک

ېېارنهڅېدننهېروزنهېاوې  شاملهېده.ېېپک 

ېېتښېنوېېېدېد ېېانګاوېارزېېمروزېیدېهلمند،ېکندهار،ېنېموخهېداېدهېخ  
ېېېموېیسېمحروموېلرونکوېېتوبړیلومې۸۵پهېېېتونوېیولاې ېېون،یږېدېزېېنوېړیېاېک 

ېیږیمور،ېنويېزې ېایروغتېوانانوېځېېوېیماشوم،ېماشومېاوېتنکېدل  خدماتوېېېېي  
ې.ېيړېپراخېکېتهېلاسرس
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The FHH approach comprises four key components: the 

FHH itself, health posts operated by male and female 

community health workers (CHWs), two family health 

action groups (FHAG), and a community health 

committee (Shura). In Helmand and Kandahar, nutrition 

and vaccination services are also integrated into the FHH 

model. 

ېایروغتدې ېځېېېي   ېېلورېڅېېېلارهګتېال  ېېمهم   
ېایروغتلري:ېپخپلهېېبرخ  ېځېي   ،ېال 

ېایروغت ېېي   
ېېپوسی  ېټېېنهښځیاوېېنهیدېنارېېخ    

ېایروغتېولی  ېېرضاکارانوېېي 
(CHWsېلخواېادارهېک)ېېي،ی   ې 

ېایروغتېدوهېدېکوري  ېډېعملېېي  ېل 
(FHAGېاوېدې،)ېټ  

ېې)شورا(.ېېهیټکمېېاېیروغتېولی  دېې،پهېهلمندېاوېکندهارېک 
ېتغذ ېایروغتخدماتېهمېدېېېېونیناسیاوېواکسېي   ېځېېېي   سرهېېېلډېماېال 

 مدغمېشويېدي.ې

 
Health education session in a family health house 

 

 
Karchugh Family Health House, in Khas Urozgan 

  



AHDS’ Annual Report 2025 16 

Polio in Afghanistan   و یپول  په افغانستان ک 
The ongoing polio situation in Afghanistan remains a 

significant public health concern, with 9 confirmed 

cases in 2025 across multiple provinces, reflecting a 

decline from 25 cases in 2024 but still indicating 

persistent circulation of the wild poliovirus. The cases 

were detected from Uruzgan, Helmand, Badghis, 

Nuristan, Paktika and Farah.  

Despite continuous vaccination campaigns targeting 

children under five, challenges such as logistical 

issues and misinformation continue to impede 

eradication efforts. These obstacles underscore the 

importance of sustained vaccination initiatives and 

community engagement to eliminate polio completely 

from Afghanistan, which remains one of the last 

endemic areas, posing a threat to global eradication 

goals.  

مهمه   وهیلپاره  ا یروغت د عام   ت ی روان وضع و ید پول افغانستان ک  په 
ې ېشو  د ییتا  9  ک    تونو یول   و ګڼپه   کال ک    ۲۰۲۵ده، په  نهیښاند   

  پیښ 
ې ۲۵کال د    ۲۰۲4د  چ    ،ېو    

هم د   ا یخو ب ،ښټ    تښ په پرتله کم  پیښ 
  پول

ېداېپې کوي.   وتهګپه   انیدوامداره جر  روسی و  و ی وحښر   
ېېان،ګپهېارزېېېښ 

ېېکاېینورستان،ېپکتېېس،یهلمند،ېبادغ ېېېدي.ېېېثبتېشوېېاوېفراهېک 

ېېېسرهېلهېد کمېعمرهېماشومانوېلپارهېدېېېېخهڅېکلونوېېېوېځدېپنېخ  
ېیدوامېلري،ېخوېدېلوژستېنونهیدوامدارهېکمپاېونیناسیواکس ستونزوېاوېېېک 

ېغلطېمعلوماتوېپهېې ېګننېڅی   
ېیمخهېنېوېڅهېلوېړېوېېهځېدېلهېمنېوي  داېېې.ېښ 

ېټېاوېدېېتونوېښدېدوامدارهېنوېېونیناسیدېواکسېونهډخن  
ېېاېیلتیکښدېېولی 

ېپهېبشی  ېېېوېیدېپولېخهڅېلهېافغانستانېېوېڅېکويېترېېېوتهګپهېېېتیاهم  
ېهناروع 

،یېېهځلهېمنېهګتوې ېېېوس  ېېخهڅېېېموېیسېېکیمډیانېوېیلاهمېدېوروستېکومېخ  
ېې،ید ې.ېیدېښواګاهدافوېلپارهېېېلوېړېوېېهځلهېمنېوالړیدېنېخ  

 

 Human Resource   ی بش  قوای 

In 2025, AHDS provided a total of 1,957 employment 

opportunities, with women representing 38% of the 

workforce. The organization emphasized continuous 

professional development by encouraging nearly all 

employees to participate in a diverse array of short-term 

training courses throughout the year. These courses 

covered various aspects of health services and 

management, fostering comprehensive skill 

enhancement.  AHDS enhanced staff knowledge and 

skills across various domains by organizing 131 short 

training programs, benefiting a total of 1,770 

participants, including 1,133 men and 637 women. Of 

these, 103 courses were conducted in collaboration with 

partner organizations and other entities. Additionally, 

AHDS trainers successfully delivered 28 specialized 

training sessions focused on deepening their 

understanding of primary healthcare components and 

services. These training initiatives were designed to 

equip healthcare workers with the essential skills 

needed to improve service delivery and meet 

community health needs effectively. Supervisors play a 

vital role in supporting staff by ensuring that the 

knowledge and skills acquired through these training 

programs are effectively implemented in both 

administrative and clinical settings. This hands-on 

approach not only reinforces learning but also promotes 

a culture of accountability and ongoing professional 

development, ultimately contributing to the 

enhancement of healthcare quality and service 

excellence. 

د کار فرصتونه برابر   ۱9۵۷ هګ تو  هی   ول ټپه  AHDS ،کال ک    ۲۰۲۵په 
ېې٪ 3۸  چ    ل،ړ ک   ي  

ېپرمختېېادارېېېدېدي.  ښچ  ېېګپهېدوامدارهېمسلک 
ېکارمندانېېېولټېېدږېاوېنېړېوکېارېګنټی ېېولڅوهېېي   ېېېدوېږدېکالېپهېاوېېخ   پهېېېک 

ېېېوېی  ېروزنېمهالهډمختلفوېلن .ېېکورسونوېک  کورسونوېېېېېپهېدېېبرخهېواخل 
ې ېایېدېروغتېک  ېېېخونهړېمختلفېاېتیېرېیخدماتوېاوېمدېي   دېېشاملېوو،ېخ  

دېکارمندانوېپوههېاوېېېAHDSدې ېتهېودهېورکوي.ېېولوېړېمهارتونوېلوېجامعې
سرهېپهېمختلفوېېېمولوېیپهېتنظېرامونوېګپروېېوېی  ېروزنېېوېډلنې۱3۱مهارتونهېدې

ې ېېېل،ړېکېېړېلوېېبرخوېک  ېېخ  
ْ
ېتهېېېونوالوېګډېې۱۷۷۰مجموعا ېېهګټېېي   ېېورسوله،ېخ  

ې ېې۶3۷اوېېنهینارېې۱۱33ېپک   
ېېښچ  ېې۱۰3ېخه،څېېې.ېلهېدېوېېشامل 

ترسرهېشول.ېېۍسازمانونوېاوېنوروېاداروېپهېهمکارېېروېګېکورسونهېدېمل
ېبرسې ېېی  ېروزنېيګړېانځې۲۸سرهېېتوبیالیېروزونکوېپهېبرېېAHDSدېې،ېپردېهی 
ېېېړېترسرهېکېډېغون ېړدېلومېخ    

ېېاېیېروغتېېي   
ېېهړېبرخوېاوېخدماتوېپهېاېپاملري 

ېېیدېدوې دېېېتونهښنوېېی  ېداېروزنتمرکزېکوي.ېېېژورولوېباندېدېپوه 
ېایروغت ېېي    

کولوېاوېدېېېهښکولوېېېېاندړېکارمندانوېتهېدېخدماتوېوېېېپاملري 
ېټ  

ېایروغتېولی  مهارتونوېسرهېېېنړیپورهېکولوېلپارهېاېېهګپهېمؤثرهېتوېېاوېیېتړېاېي 
ېڅېشويېوو.ېېنیزاېډیسمبالولوېلپارهې ېېېړېدېکارمندانوېپهېملاتېارونک  مهمېېېک 
ېېډېاډرولېلوبويېاوې ېېېلهېلارېېرامونوېګپروېېوېی  ېروزنېېدېدېېترلاسهېکويېخ  

ېینیپهېاداريېاوېکلېهګترلاسهېشويېپوههېاوېمهارتونهېپهېمؤثرهېتوې ېک 
ېېېباتوېیترت ېکېېک  ېچلندېنهېېې.ېيی   ېپل  کويېېېړېاوېیېپېهړېزدهېکېېوازېیداېعمل 
ې ېپرمختېدودېدېحسابېورکولوېېبلک  تهېودهېېېېګاوېدوامدارهېمسلک 

ې ېېېتیېپهېنهاېورکوي،ېخ   ېېاېیدېروغتېک   
اوېدېخدماتوېغورهېېتیفیکېېپاملري 

ې ېک  ېمرستهېکوي.ېېوال 
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Board of Directors هیئت  مدیره 

 The board members are volunteers, with the exception of the last 

member who is a non-voting employee of AHDS. 

- Eng. Sayed Jawed, Director of HAFOcc. 

- Mr. Abdul Samad Stanekzai, Community Elder. 

- Mr. Zabiullah Ehsan, Director of TakDana. 

- Mr. Sayed Rahim Saeed, Writer. 

- Dr Hamidulla Saljuqi, Public Health Expert. 
- Dr Mohammad Fareed Asmand, Executive Director of AHDS. 

ېمدیرهېؤېدېم ېغې،ېيانېدرضا کار ټولېېيغړېهیئت  سښ   
ېېيړېپرتهېلهېوروسی  ېغېAHDSدېېېخ   ېېی 

 : .ېیدېکوونککارېېېورکوونکېیرا

يېخدمتونوېېدېآسانتیاووېمې دانجنی  سید جواد جاوید  - ېؤېبش  ېاوېېېېسښ   
ساختماي 

کتېرې  .یسئتولیديېسر 
ېټدېعبدالصمد ستانکزی،  ښاغل -  

ېېولی   . مش 
ېمېذبیح الله احسان  ښاغل -  

ېرېؤېدېتکداي   . یسئسښ 
 . کوالیرحیم سعید، لسید  ښاغل -
  داکی   -

 .دېعامېروغتیاېېمتخصص، حمیدالله سلجوق 
 اجراییهېرئیس.ېېAHDSدې، محمد فرید آسمند داکی   -
 



AHDS’ Annual Report 2025 18 

Finance   مال  راپور  
In 2025, the total budget was USD 10,100,411, with an 

expenditure of USD 10,146,051, reflecting a 96% 

budget execution rate. The primary challenge 

encountered was the delayed signing of agreements 

and the transfer of funds from certain donors to our 

bank accounts. Despite these obstacles, AHDS 

successfully maintained sound financial and cash 

management practices through banking institutions. 

This enabled the organization to settle all payable taxes 

and debts promptly, as well as to ensure timely 

disbursement of cash for project activities, staff 

salaries, supplier payments, and operational expenses. 

 وه، چ    الر ډ ی   کایامر  ۱۰۱۰۰4۱۱ جهیبود   ولهټ ،کال ک    ۲۰۲۵په 
د پل  کولو   چ   ید بود ، چ   وېو  الر ډ ی   کایامر  ۱۰۱4۶۰۵۱ ی    تګښل

 ېړلومې٪ منعکس کوي. ۹۶کچه 
ېېونهګننېي  ېونونوېړېورسرهېمخېشوهېدېتېخ  

ېحسابونوېتهېدېېېږزموېېخهڅېبسپنهېورکوونکوېېېنوېځیېاوېدېېولډنځې بانک 
سرهېدېېتوبیالیپهېبرېېAHDSسرهېسره،ېېېېونوېډخنېېدېدېوو.ېېېدېی   ېلېسوېیپ

ېاداروېلهېلارې ېاوېنغدوېپېېبانک  ېیېسالمېطرېېتیېرېیمدېسوېیدېمال   
ېېېف  ساتل 

ېکارېېېېدېدي.ې ېېېړېتهېداېتوانېورکېموسښ  ېیکېېهیتادېېېولټېخ   اوېېاتیېمالېدونک 
دېېېتونو،یفعالېېدېپروژېېهګاوېهمدارنېي،ړېکېېهیېسرهېتصفېېک ېټپورونهېپهېچې

ېیاوېعملېاتو،یېنکوېتادوېکارمندانوېمعاشونو،ېعرضهېکوې  
لپارهېدېېتونوېګښلېاي 

ې.ېيړېکېېمنډاډېعی    توزېپهېوختېېېېسوېینغدوېپ

 

Budget/expenditure in 2025 ۵۲۰۲ د مصارف و ا هجبود  

# Project Name Duration 
Partner 

Donor 

Budget 2025 

(US$) 
Expenditure  

Budget 

execution 

1 
Health Emergency Response (HER) 

in Urozgan Province 

Jan 2025 - 

Jun 2025 

UNICEF, 

ADB 

2,520,412 2,537,881 101% 

2 

Provision of BPHS-EPHS services in 

Afghanistan - Urozgan Province 

(SAFE projects) 

Jul 2025 - 

Dec 2025 

UNICEF, 

ADB 

2,593,937 2,889,000 111% 

3 

Combined grant to support 

HIV/AIDS, Tuberculosis & Malaria 

programs and Health Systems in 

Afghanistan 

Jan – Dec 

2025 

(End Dec 

2026) 

UNDP, 

GFATM 

56,156 56,185 100% 

4 

Provide RMNCAH Services through 

FHHs in Helmand, Kandahar, 

Nimroz and Urozgan Provinces 

Jan – Dec 

2025 

UNFPA 3,806,368 3,653,075 96% 

5 

Provision of Life Saving PHC to 

underserved populations in 4 

provinces 

Oct 2024 – 

Jul 2025 

WHO 608,764 558,307 92% 

6 
Integrated primary healthcare 

services in Kandahar and Hilmand 

May 2025 - 

May 2026 

OCHA, 

AHF 

340,788 313,451 92% 

7 
Organizational overhead  Jan - Dec 

2025 
AHDS 

140,000 138,152 100% 
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   غوره وي.  په اخلاقو ک   چ    ید  وک څ غوره هغه  ک    ځستاسو من

The best among you is the best in character 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://ahds.org/ 

Facebook.com/ahds.org 

(+93)786818416 
Post Box 101004-25-21 

https://ahds.org/

