
မိခင္ႏွင္႔ကေလးမ်ားအား ေငြေၾကးပံ႔ပိုးျခင္း အစီအစဥ္အေပၚ LIFT ၏ မူဝါဒ ပန္းတုိင္
LIFT သည္ အမ်ိဳးသားအဆင္႔ လူမႈကာကြယ္ေစာင္႔ေရွာက္ေရး မဟာဗ်ဳဟာကို ပံ႔ပိုးသည္႔ 
အေနျဖင္႔ ျမန္မာနိုင္ငံတြင္ ႀကံဳေတြ႔ေနရေသာ  ပုညႇက္မႈအေျခအေနကုိ ေလ်ာ႔က်ေစရန္ 
အတြက္ မိခင္ႏွင္႔ကေလးမ်ားအား ထိထိေရာက္ေရာက္ ေငြေၾကးပံ႔ပိုးေပးျခင္းျဖင္႔ ခုိင္မာေသာ 
ရလဒ္ေကာင္းမ်ား ေပးစြမ္းနုိင္မည္႔ စီမံခ်က္မ်ားကို ရန္ပံုေငြ ပံ႔ပိုးေပးလ်က္ ရွိသည္။ 

ရက္ ၁ဝဝဝ ကာလအတြင္း  မိခင္ႏွင္႔ကေလးမ်ားအား ေငြေၾကးပံ႔ပုိးျခင္း (MCCT) 
ဆုိတာ ဘာကိုေခၚပါသလဲ?
MCCT မွာ ရက္၁ဝဝဝကာလ (သေႏၶသားမွစ၍ ကေလး၏ ႏွစ္ႏွစ္ေျမာက္ေမြးေန႔အထိ) 
အတြင္းရွိ အသက္ ႏွစ္ႏွစ္ ေအာက္ ကေလးငယ္ရွိေသာ မိခင္မ်ား ကို ေငြေၾကးပံပိုးေပးျခင္း 
ျဖစ္ပါသည္။ ၎ကာလသည္ ဘဝတစ္ေလွ်ာက္လံုး အက်ိဳးသက္ေရာက္ေစမည္႔ အာဟာရ 
ျပည္႔ဝမႈ၏ အေရးပါဆံုး အခ်ိန္ကာလတစ္ခု ျဖစ္ပါသည္။ အာဟာရျပည္႔ဝေစမည္႔ 
အစားအစာမ်ားအတြက္ ေငြေၾကး ပိုမိုသံုးစြဲသင္႔ပါသည္။ 

MCCT ႏွင္႔အတူ အာဟာရႏွင္႔ဆုိင္ေသာ သင္တန္းမ်ားႏွင္႔ ပိုမုိေကာင္းမြန္သည္႔ တကိုယ္ရည္ 
သန္႔ရွင္းမႈအတြက္ ပစၥည္းမ်ား ပံ႔ပိုးေပးျခင္းျဖင္႔ ပုညႇက္ျခင္း (ဘဝအစတြင္ အာဟာရ 
ေကာင္းစြာ မရရွိခဲ႔သည္႔အတြက္ ရွိသင္႔သည္႔ အရပ္ထက္ ပုေနျခင္း)ကို ေလ်ာ႔က်ေစေၾကာင္း 
အေထာက္အထားမ်ားလည္း ေတြ႔ရွိထားပါသည္။ 

MCCT တစ္ခုတည္းျဖင္႔ မလံုေလာက္ျခင္း
MCCT ေအာင္ျမင္ရန္မွာ လူထု၏ အမူအက်င္႔ေျပာင္းလဲနိုင္မႈေပၚတြင္လည္း အေျခခံေန 
ပါသည္။ အာဟာရျပည္႔ဝမႈအေၾကာင္း အသိပညာေပးျခင္း၊ မိရိုးဖလာ အစားေရွာင္ၾကဥ္ျခင္း 
အေလ႔အထမ်ားအား ပေပ်ာက္ေစရန္ ေဆာင္ရြက္ျခင္း၊ တကိုယ္ရည္ သန္႔ရွင္းေရး၏ အေရးပါမႈ 
ကို အၾကံဉာဏ္မ်ား ေပးျခင္းတုိ႔ျဖင္႔ အမူအက်င္႔ေျပာင္းလဲမႈ ရရွိေအာင္ ေဆာင္ရြက္နုိင္သည္။ 
MCCTကို အာဟာရႏွင္႔ တကိုယ္ရည္သန္႔ရွင္းမႈ ႏွင္႔ ဆုိင္ေသာ ပညာေပးလုပ္ငန္းမ်ားႏွင္႔ 
တြဲဖက္ေဆာင္ရြက္မွသာ ေအာင္ျမင္နုိင္ပါသည္။

LIFT ရန္ပံုေငြ ေထာက္ပံ႔ေပးသည္႔ မိခင္ႏွင္႔ကေလးမ်ားအား ေငြေၾကးပံ႔ပိုးျခင္းအစီအစဥ္မွ ဘာေတြရရွိနုိင္ပါသလဲ?
LIFT သည္  ျမစ္ဝကၽြန္းေပၚ၊ အပူပိုင္းေဒသႏွင္႔ ရခုိင္ျပည္နယ္စီမံကိန္းမ်ားတြင္ မိခင္ႏွင္႔ကေလးမ်ားအား ေငြေၾကးပံ႔ပိုးျခင္းစီမံခ်က္မ်ားကို ရန္ပံုေငြ 
ပံ႔ပိုးေပးေနပါသည္။ ၂ဝ၁၅-၂ဝ၁၈ ခုႏွစ္ကာလအတြင္း ကေလးငယ္ေပါင္း ၅၉,ဝဝဝ၏ ပုညႇက္မႈကို ေလ်ာ႔က်ေစရန္ LIFTမွ ရည္ရြယ္ထားပါသည္။

မူဝါဒ မွတ္စု ။ ။  ရက္ ၁ဝဝဝ အတြင္းရွိ မိခင္ႏွင္႔ကေလးမ်ားအား ေငြေၾကးပံ႔ပိုးျခင္း (Maternal and Child Cash 
Transfers – MCCT) ျဖင္႔ ပုညႇက္မႈကို ေလ်ာ႔က်ေစၿပီး အာဟာရ ရရွိမႈ တုိးတက္ေစျခင္း 

MCCT က ဘာေၾကာင္႔အေရးပါ ပါသလဲ?

• ျမန္မာနုိင္ငံ၏ လူဦးေရ ၃၅ ရာခိုင္ႏႈန္းခန္႔တြင္ 
ပုညႇကျ္ခင္းကို ေတြ႔ရွိရသည္။

• ကေလး၏ ဘဝအစ ရက္ေပါင္း ၁ဝဝဝ 
အတြင္း အာဟာရခ်ိဳ႕တဲ႔ျခင္းသည္ 
အလြန္အႏၱရာယ္မ်ားၿပီး အနာဂတ္ 
ကာလ ႀကီးထြားဖြံ႔ျဖိဳးမႈအတြက္ 
အဟန္႔အတားျဖစ္ေစပါသည္။

• LIFT ရန္ပံုေငြပံ႔ပိုးသည္႔ တက္လမ္း 
စီမံကိန္းတြင္ Save the Children မွ 
ေဆာင္ရြက္ေသာ ကနဦးစီမံခ်က္၏ 
၁၂လေက်ာ္ကာလအတြင္းတြင္ပင္ 
ပုညႇက္ျခင္းကို ေလ်ာ႔က်ေစသည္႔ ခုိင္မာေသာ 
ရလဒ္မ်ားကို ေတြ႔ရွိရပါသည္။

လူထုအား အာဟာရေကာင္းစြာရရွိျခင္း၊ သက္ေမြးမႈလုပ္ငန္း ကၽြမ္းက်င္ျခင္း ႏွင္႔ ဝင္ေငြရလမ္း အမ်ိဳးမ်ိဳးရရွိျခင္းျဖင္႔ ၎တုိ႔၏ 
စီးပြားျဖစ္နုိင္စြမ္း အေျခအေနကို အျပည္႔အဝရရွိေအာင္ LIFTက ပံ႔ပိုး ကူညီေပးေနပါသည္။ 

LIFT 
သည္ 

မိခင္ႏွင္႔ကေလးမ်ားအား 
ေငြေၾကးပံ႔ပိုးျခင္း 

အစီအစဥ္အတြက္ ရန္ပံုေငြ 
အေမရိကန္ ေဒၚလာ ၁၄.၅ 

သန္း သံုးစြဲမည္။ 
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From the private sector, the Mitsubishi Corporation is a donor.

စီမံခ်က္အမည္ တက္လမ္း MCCT ရခုိင္ LEGACY အပူပိုင္းဇုန္ Bright Sun ျမစ္ဝကၽြန္းေပၚ

စီမံခ်က္ေနရာ ေပါက္ေတာ၊ မင္းျပား၊ ေျမပံုၿမိဳ႕နယ္မ်ား ပခုကၠဴ၊ ေရစၾကိဳ၊ မလႈိုင္ျမိဳ႕နယ္မ်ား လပြတၱာျမိဳ႕နယ္

ရြာအေရအတြက္ ၁၈၂ ၃၈ဝ (ခန္႔မွန္း)
(ေက်းရြာစုစုေပါင္း၏ ၅ဝရာခုိင္ႏႈန္းခန္႔)

၂ဝ၂ (ေက်းလက္က်န္းမာေရးဌာန ၅ ခု၏ 
လုပ္ငန္းေဆာင္ရြက္မႈ ဧရိယာအတြင္း)

ေငြေၾကးပံ႔ပိုးမႈအပိုင္း Save the Children (SC) မွတဆင္႔ 
ေက်းရြာဖြံ႔ျဖိဳးေရးေကာ္မတီမ်ား၊ International 
Rescue Committee (IRC) ဝန္ထမ္းမ်ား 
မွတဆင္႔
• အဆင္႔ ၁။ SC ဝန္ထမ္းမ်ားမွ ေက်းရြာမ်ားရွိ 

အမ်ိဳးသမီးမ်ားသုိ႔
• IRC ဝန္ထမ္းမ်ားတုိက္ရိုက္ေပးျခင္း/ SC မွ 

ေက်းရြာဖြံ႔ၿဖိဳးေရးေကာ္မတီမ်ားသုိ႔ ေပးျခင္း

PACT ေငြေၾကးဝန္ေဆာင္မႈ PGMF (PACT Global 
Microfinance Fund) 
• PACT မွ အမ်ိဳးသမီးမ်ားသုိ႔ 

ေငြစုေငြေခ်းအသင္းမ်ားတစ္ဆင္႔ ေပးအပ္ျခင္း
• အမ်ိဳးသမီးမ်ားအေနျဖင္႔ PACT 

ေငြစုေငြေခ်းအသင္းမွ တုိက္ရုိက္ရရွိျခင္း/ 
PACT ဝန္ထမ္းမ်ားတဆင္႔ ေပးအပ္ျခင္း

ျမန္မာနုိင္ငံ သူနာျပဳ ႏွင္႔ သားဖြားအသင္း (Myanmar 
Nurse and Midwives Association – MNMA)
• ပခုကၠဴၿမိဳ႕နယ္ က်န္းမာေရးဝန္ႀကီးဌာန 

မွတဆင္႔ ေပးအပ္နိုင္မည္႔ ပံုစံတစ္ခုကုိ 
စမ္းသပ္ ေဆာင္ရြက္လ်က္ရွိသည္။

ေက်းရြာက်န္းမာေရးေကာ္မတီမ်ား
• 3MDG ေက်းရြာမ်ားမွ အမ်ိဳးသမီးမ်ားကို 

ေက်းလက္က်န္းမာေရး ေကာ္မတီမ်ားမွ 
တဆင္႔ တိုက္ရိုက္ေပးအပ္ျခင္း 

• SC ဝန္ထမ္းမ်ားမွ ေက်းရြာ 
က်န္းမာေရး ေကာ္မတီမ်ားကို 
ၿမိဳ႕နယ္က်န္းမာေရးဌာနအဆင္႔တြင္ 
ေပးအပ္ျခင္း၊ ေက်းလက္က်န္းမာေရး 
ဌာနမ်ားမွ ေငြေၾကးကို လက္ခံရရွိ 
ၿပီးေနာက္ အမ်ိုးသမီးမ်ားကို 
ျပန္လည္ျဖန္႔ေဝေပးျခင္း

အမ်ိဳးသမီးတစ္ဦးလွ်င္ 
လစဥ္ရရွိမည္႔ ပံ႔ပိုးေငြ

၁၃,ဝဝဝ က်ပ္ (တစ္လလွ်င္)
• ရခုိင္ျပည္နယ္တြင္ ေကာက္ယူထားသည္႔ 

အစားအေသာက္အတြက္ ကုန္က်ေငြ 
စစ္တမ္းအေပၚ အေျခခံၿပီး 
က်န္းမာေရး ေစာင္႔ေရွာက္မႈ အတြက္ပါ 
ထည္႔ေပါင္းထားသည္။

၁ဝ,ဝဝဝ က်ပ္ (တစ္လလွ်င္)
• ရခုိင္ျပည္နယ္ စီမံခ်က္ကို အေျခခံထားသည္။

၁ဝ,ဝဝဝ က်ပ္ (တစ္လလွ်င္)
• ရခုိင္ျပည္နယ္ စီမံခ်က္ကို 

အေျခခံထားသည္။

အမူအက်င္႔ 
ေျပာင္းလဲမႈဆုိင္ရာ 
ဆက္သြယ္ေရး

• SC ဝန္ထမ္းမ်ားမွ တုိက္ရိုက္ေပးအပ္ျခင္း၊ 
တန္းတူအုပ္စုမ်ား၊ ေက်းရြာဖြံ႔ၿဖိဳးေရး 
ေကာ္မတီမ်ားမွတဆင္႔ ေပးအပ္ျခင္း

• SC ဝန္ထမ္းမ်ားမွ MNMA ကုိ သင္တန္း 
ေပးျခင္း၊ MNMA မွ အမူအက်င္႔ ေျပာင္းလဲမႈ 
ဆက္သြယ္ေရးလုပ္ငန္းမ်ား ေဆာင္ရြက္ျခင္း

• အမ်ိဳးသမီးမ်ားကို က်န္းမာေရး 
ေစာင္႔ေရွာက္မႈအတြက္ ခ်ိတ္ဆက္ 
ေပးထားျခင္း

• က်န္းမာေရး လုပ္အားေပးမ်ား ႏွင္႔ 
သားဖြားဆရာမမ်ားပူးေပါင္းကာ 
လက္ရွိ က်န္းမာေရးပညာေပးမႈမ်ားတြင္ 
မရွိမျဖစ္အေရးပါသည္႔ အာဟာရ 
အေၾကာင္း ထည္႔သြင္းျခင္း

• အမ်ိဳးသမီးမ်ားကို က်န္းမာေရး 
ေစာင္႔ေရွာက္မႈအတြက္ ခ်ိတ္ဆက္ 
ေပးထားျခင္း

ဦးတည္အုပ္စုမ်ား ကိုယ္ဝန္ေဆာင္မိခင္မ်ားအားလံုး (ကိုယ္ဝန္ေဆာင္ခ်ိန္မွ ကေလး အသက္ ႏွစ္ႏွစ္အထိ) 

အက်ိဳးခံစားရသူ 
အေရအတြက္

• ၁ဝ၆၅၄ ဦး (ကိုယ္ဝန္ေဆာင္/ႏုိ႔တုိက္မိခင္)
• ၁ဝ၆၅၄ ဦး (အသက္ႏွစ္ႏွစ္ေအာက္ 

ကေလးမ်ား)
မွတ္ခ်က္ - ၁၈လအရြယ္ ကေလးရွိေသာ 
မိခင္မ်ားအေနျဖင္႔ တက္လမ္းစီမံကိန္း ၁ အတုိင္း 
စာရင္းသြင္းနုိင္သည္။

• ၁၁၄၆ဝ ဦး (ကိုယ္ဝန္ေဆာင္/ႏုိ႔တုိက္မိခင္)
• ၁၁၄၆ဝ ဦး (အသက္ႏွစ္ႏွစ္ေအာက္ 

ကေလးမ်ား)

• ၅ဝဝဝ ဦး (ကိုယ္ဝန္ေဆာင္/ႏုိ႔တုိက္မိခင္)
• ၅ဝဝဝ  ဦး (အသက္ႏွစ္ႏွစ္ေအာက္ 

ကေလးမ်ား)

သုေတသနဆုိင္ရာ 
ေမးခြန္းမ်ား

အာဟာရရွိမႈ အက်ိဳး
ရက္တစ္ေထာင္အတြင္း ကေလးမ်ား၏ 
ပုညႇက္မႈကို ေလ်ာ႔က်ေစရန္အတြက္ ေငြေၾကး 
ပံ႔ပိုးျခင္းႏွင္႔ အမူအက်င္႔ေျပာင္းလဲေရး 
ေဆာင္ရြက္မႈမ်ားမွ မည္႔သည္႔ အက်ိဳးေက်းဇူးမ်ား 
ရရွိနုိင္ပါသလဲ?

ပံပိုးမႈပံုစံ
SC ဝန္ထမ္းမ်ားမွတဆင္႔ေပးျခင္းႏွင္႔ 
ေက်းလက္က်န္းမာေရးဌာနမ်ားမွတဆင္႔ 
ေပးျခင္းတုိ႔၏ ေငြေၾကးကုန္က်ရမႈႏွင္႔ 
ရလဒ္မ်ားႏွင္႔စပ္လ်ဥ္း၍ မည္သုိ႔ေသာ 
ျဖစ္ထြန္းနုိင္မႈ ႏွင္႔ ထိေရာက္မႈတုိ႔ ရရွိုနိင္ပါသလဲ?

အာဟာရရွိမႈ အက်ိဳး
ရက္တစ္ေထာင္အတြင္း ကေလးမ်ား၏ ပုညႇက္မႈကို 
ေလ်ာ႔က်ေစရန္အတြက္ ေငြေၾကးပံ႔ပိုးျခင္းႏွင္႔ 
အမူအက်င္႔ေျပာင္းလဲေရး ေဆာင္ရြက္မႈမ်ားမွ 
မည္႔သည္႔ အက်ိဳးေက်းဇူးမ်ား ရရွိနုိင္ပါသလဲ?

ပံပိုးမႈပံုစံ
MNMA ဝန္ထမ္းမ်ားမွတဆင္႔ေပးျခင္းႏွင္႔ 
က်န္းမာေရးဝန္ႀကီးဌာနမွတဆင္႔ ေပးျခင္းတုိ႔၏ 
ေငြေၾကးကုန္က်ရမႈႏွင္႔ ရလဒ္မ်ားႏွင္႔စပ္လ်ဥ္း၍ 
မည္သုိ႔ေသာ ျဖစ္ထြန္းနုိင္မႈ ႏွင္႔ ထိေရာက္မႈတုိ႔ 
ရရွိုနိင္ပါသလဲ?

အာဟာရရွိမႈ အက်ိဳး
ရက္တစ္ေထာင္အတြင္း ကေလးမ်ား၏ 
ပုညႇက္မႈကို ေလ်ာ႔က်ေစရန္အတြက္ ေငြေၾကး 
ပံ႔ပိုးျခင္းႏွင္႔ က်န္းမာေရးဝန္ထမ္းမ်ား အတြက္ 
အမူအက်င္႔ေျပာင္းလဲေရး ေဆာင္ရြက္မႈ မ်ားမွ 
မည္႔သည္႔ အက်ိဳးေက်းဇူးမ်ား ရရွိနုိင္ ပါသလဲ?

ပံပိုးမႈပံုစံ
က်န္းမာေရးဝန္ႀကီးဌာန 
ေက်းလက္က်န္းမာေရးဌာနမ်ားမွတဆင္႔ 
ေပးျခင္း၏ ေငြေၾကးကုန္က်ရမႈႏွင္႔ 
ရလဒ္မ်ားႏွင္႔စပ္လ်ဥ္း၍ မည္သုိ႔ေသာ 
ျဖစ္ထြန္းနုိင္မႈ ႏွင္႔ ထိေရာက္မႈတုိ႔ ရရွိုနိင္ပါသလဲ?

သုေတသနက႑ ကနဦးစီမံခ်က္ရြာ ၃ဝတြင္ ေကာက္ယူထားသည္႔ 
စစ္တမ္း

• ေငြေၾကး ႏွင္႔ အမူအက်င္႔ေျပာင္းလဲေရး 
ေဆာင္ရြက္မႈမ်ား ရရွိသည္႔ စီမံခ်က္ ရြာ 
၁၅ရြာ

• အမူအက်င္႔ေျပာင္းလဲေရးေဆာင္ရြက္မႈမ်ား
သာ ရရွိသည္႔ ၁၅ရြာ

ရြာအားလံုးကို ႏႈိင္းယွဥ္ခ်က္ ၃ခုျဖင္႔ တုိင္းတာျခင္း

• ေငြေၾကးသာ ပံ႔ပိုးေပးျခင္း
• ေငြေၾကး ႏွင္႔ အမူအက်င္႔ေျပာင္းလဲမႈဆုိင္ရာ 

ေဆာင္ရြက္မႈမ်ား ပံ႔ပိုးျခင္း
• ေငြေၾကးေသာ္၎ အမူအက်င္႔ေျပာင္းလဲမႈ 

ဆုိင္ရာေဆာင္ရြက္မႈမ်ားေသာ္၎ မရရွိျခင္း

ပံပိုးမႈ ရသည္႔ရြာမ်ားႏွင္႔ မရသည္႔ ရြာမ်ားကို 
ႏႈိင္းယွဥ္ တုိင္းတာျခင္း

• လပြတၱာရွိ ရြာေပါင္း ၂ဝ၂ရြာတြင္ ေငြေၾကး 
ႏွင္႔ အမူအက်င္႔ေျပာင္းလဲမႈဆုိင္ရာ 
ေဆာင္ရြက္မႈမ်ား ပံ႔ပိုးျခင္း 

• ငပုေတာေက်းရြာရွိ ရြာေပါင္း ၂ဝ၂ရြာ 
တြင္ ေငြေၾကး ေသာ္၎ ႏွင္႔ အမူအက်င္႔ 
ေျပာင္းလဲမႈ ဆုိင္ရာေဆာင္ရြက္မႈမ်ား 
ေသာ္၎ ပံ႔ပိုးမႈမရျခင္း

LIFT မိခင္ႏွင္႔ကေလးမ်ားအား ေငြေၾကးပံ႔ပိုးျခင္း အစီအစဥ္ (၂ဝ၁၅-၂ဝ၁၈)

LIFT is managed by


