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ក្រសួងសុខាភិបាល

នាយកដ្ឋ្រនផ្រនការនិងពត៌មានសុខាភិបាល

ខ្រកម្ភៈ ឆ្ន្រំ២០១៩ 
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និងការផ្លេស់ប្តូរ ដើមេបីភាពរីកចមេើន
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យុទ្ធសាសៃ្តចតុកោណដំណាក់កាលទី៤

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 1



 �  ចតុកោណទី៣ "លើកស្ទួយវិស័យ ឯកជន  និង ការ ងារ" (១)អភិវឌាឍទីផាសារការងារ (២)លើក ស្ទួយ សហគាាស 

ធុនតូច និងមធាយម និងសហ គាិនភាព (៣) រៀបចំនិងអនុវត្តភាពជាដាគូ វិស័យសធារណៈ និងឯកជន (៤)ពងាឹងការ 

បាកួតបាជាង។

 � ចតុកោណទី៤ "ការអភិវឌាឍបាកបដោយបរិយប័ន និង ចិរភាព" (១)លើកស្ទួយវិស័យកសិកម្ម និង ការ អភិវឌាឍជនបទ 

(២)ពងាឹងការគាប់គាង ធនធាន ធម្មជាតិ និងវបាបធម៌បាកបដោយចិរភាព (៣)ពងាឹង ការគាប់គាងនគរូបនីយកម្ម និង 

(៤)ធានាចិរភាព បរិដ្ឋាន និងការរៀបចំខ្លួនឆ្លើយតបនឹងការបាាបាួល អាកាសធាតុ។

គោលដៅយុទ្ធសាសៃ្តនិងអាទិភាពនៃយុទ្ធសាសៃ្តចតុកោណ
រាជរដ្ឋាភិបាលបានកំណត់ គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្ត ៤ 

និង វិស័យអាទិភាព ៤ ដាលបញ្ជាក់ពីការប្តាជា្ញាចិត្តក្នុងការ 

អនុវត្ត យុទ្ធសសា្តចតុកោណដំណាក់កាលទី ៤។ នៅក្នុង 

នីតិកាល ទី១ និង ទី២ នារដ្ឋសភាជាតិ យុទ្ធសសា្តចតុកោណ 

បានផ្តល់អាទិភាពទីមួយ លើ ផ្លូវ ហើយ ទឹក ភ្លើង និង 

ធនធាន មនុស្រស ជាអាទិភាពបន្តបនា្ទាប់។ យុទ្ធសាស្រ្ត 

ចតុកោណដំណាក់ កាល ទី ៣ ធនធានមនុសាសបាន កា្លាយ 

ជាអាទិភាពទី១ វិញ បនា្ទាប់មក ផ្លូវ ទឹក និង ភ្លើង ។ 

យុទ្ធសាស្រ្តចតុកោណដំណាក់កាល ទី ៤ នៅរកាសាទុក 

ធនធានមនុសាស ជាអាទិភាពទី១ ដដាល។

ចតុកោណទាំងបួន និង មុំនីមួយៗ៖
ចតុកោណទី១ "អភិវឌាឍធនធានមនុសាស" (១)ពងាឹង 

គុណភាពវិស័យការអប់រំ វិទាយាសសា្ត និងបច្ចាកវិទាយា (២)

បណ្តុះបណា្តាលវិជា្ជាជីវៈ (៣)លើកកម្ពស់សាវា សុខភាព 

សធារណៈ និងអាហារូបត្ថម្ភ (៤)ពងាឹងសមភាព យានឌ័រ 

និងការ គាំពារសង្គម។

 � ចតុកោណទី២ "ពិពិធកម្មសាដ្ឋកិច្ច" (១) កា លម្អ 

បាព័ន្ធឡូជីស្ទិក លើកកម្ពស់ការតភា្ជាប់ ផ្នាក ដឹក ជញ្ជូន  

ថមពល និងឌីយីថល (២)អភិវឌាឍ បាភព ថ្មីជាគន្លឹះ 

សមាាប់ កំណើនសាដ្ឋកិច្ច (៣)ការរៀបចំខ្លួនសមាាប់ 

សាដ្ឋកិច្ចឌីជីថល និង ឆ្លើយ តបនឹង បដិវត្តន៍ ឧសាសាហកម្ម  

ទី៤ (៤) ជំរុញ ការអភិវឌាឍ វិស័យ  ហិរញ្ញវត្ថុ និងធនាគារ។

គោលដៅយុទ្ធសាសៃ្តទាំង ៤

១. ធានាកំណើនសាដ្ឋកិច្ច 
មធាយមបាចាំឆ្នាំ

២. បង្កើតការងារបន្ថាមទាំង 
បរិមាណនិងគុណភាព

៣. កាត់បន្ថយភាពកាីកា

៤. ពងាឹងសមត្ថភាពនិង 
អភិបាលកិច្ចនាស្ថាប័ន 
រដ្ឋ

(ប្រភព៖ «យុទ្ធសសា្តចតុកោណ» ដើមាបីកំណើន ការងារ សមធម៌ 
និងបាសិទ្ធភាពៈ កសងមូលដ្ឋានគាឹះឆ្ពាះទៅសមាាចចក្ខុវិស័យ 
បាទាសកម្ពុជាឆ្នាំ២០៥០. ខាកញ្ញា ឆ្នាំ២០១៨. រាជរដ្ឋាភិបាលកម្ពុជា)

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩2



១�២ ទិសដៅយុទ្ធសាសៃ្តវិស័យសុខាភិបាល
ចក្ខុវិស័យសុខាភិបាល «សុខភាពនិងសុខុមាលភាពពលរដ្ឋកម្ពុជាកាន់ត្រប្រសើរឡើងដ្រលនឹងរួមចំណ្រកក្នុងការ 

អភិវឌ្រឍស្រដ្ឋកិច្ច និងសង្គមកិច្ចប្រទ្រសកម្ពុជាប្រកបដោយចិរភាព»។

គោលបំណងនាគោលនយោបាយសុខាភិបាល គឺ «លើកស្ទួយលទ្ធផលសុខភាពបាជាពលរដ្ឋកម្ពុជា ឱាយកាន់តា 

បាសើរឡើង និងបង្កើនបងា្ការហានិភ័យហិរញ្ញវត្ថុក្នុងការមកបាើបាាស់សាវាថាទាំសុខភាព» ។

អាទិភាពវិស័យសុខាភិបាល
នៅកមាិតគោលនយោបាយអាទិភាពនាគោលនយោបាយសុខាភិបាលគឺ ផ្តាតទៅលើ បាជាជនគាប់រូប និង វិស័យ 

សុខាភិបាលទាំងមូល (ទាំងសធារណៈនិងឯកជន)៖

 �  លើកស្ទួយសុខភាពបន្តពូជ កាត់បន្ថយមរណភាព មាតា ទារក និងកុមារ និងកាលម្អកង្វះអាហារូបត្ថម្ភ ក្នុងចំណោមសា្តី 

និងកុមារតូច។

 � កាត់បន្ថយការឈឺ និងស្លាប់ដោយជំងឺឆ្លង ជំងឺរា៉ាំរ៉ា។

 � កាត់បន្ថយការឈឺនិងស្លាប់ដោយជំងឺមិនឆ្លង និងបញ្ហាសុខភាពសធារណៈដទាទៀត។

 � បាព័ន្ធសុខាភិបាលកាន់តាមានភាពធន់ ភាពឆ្លើយតបនិងគណនាយាយភាពចំពោះតមាូវការផ្នាកសុខភាពរបស់បាជាជន។

នៅកមាតិយុទ្ធសសា្តការផ្តល់សាវាសុខាភិបាល ជាធុរៈកិច្ចស្នលូ ដើមាបីធានាឱាយបាជាពលរដ្ឋទទួលបានសាវាសុខាភិបាល 

មានគុណភាព សុវត្ថិភាព និងបាសិទ្ធភាព បាកបដោយសមធម៌ ដោយផ្តាតលើអាទិភាពជាយុទ្ធសសា្ត ពីរ គឺ៖ 

 � ពងាីកការគាបដណ្តប់នាសាវា និងលើកកម្ពស់គុណភាពសាវា នៅក្នុងគាប់ភូមិសស្តាទូទាំងបាទាស។ 

 � ពងាីកការគាបដណ្តប់ នាយន្តការគាំពារសុខភាពសង្គមសមាាប់បាជាពលរដ្ឋគាប់រូប ដោយមិនគិតពីលក្ខខ័ណ្ឌសាដ្ឋកិច្ច 

និងសង្គមកិច្ច។

គោលដៅអភិវឌៃឍសុខភាពបៃជាជន
 � លើកស្ទួយសុខភាពបន្តពូជ កាត់បន្ថយមរណភាពមាតា ទារក និងកុមារ និងកាលម្អកង្វះអាហារូបត្ថម្ភ ក្នុងចំណោមសា្តី 

និងកុមារតូច។

 � កាត់បន្ថយការឈឺ និងស្លាប់ដោយជំងឺឆ្លង (ជាពិសាស មារោគអាដស៍/ជំងឺអាដស៍ គាុនចាញ់ របាង)។ 

 � កាត់បន្ថយការឈឺនិងស្លាប់ដោយជំងឺមិនឆ្លង ជំងឺរា៉ាំរ៉ា (ជំងឺបាះដូងសរសាឈាម ទឹកនមផ្អាម មហារីក រលាកផ្លូវ 

ដង្ហើមរា៉ាំរ៉ា រលាកថ្លើម) និង បងា្ការកតា្តាហានិភ័យនាជំងឺមិនឆ្លង និងបញ្ហាសុខភាពសធារណៈដទាទៀត។

 � បាព័ន្ធសុខាភិបាលឱាយកាន់តាមានភាពធន់ ភាពឆ្លើយតបនិងគណនាយាយភាពចំពោះតមាូវការផ្នាកសុខភាពរបស់បាជា 

ពលរដ្ឋ។ ពងាឹងបាតិបត្តិការនាបាព័ន្ធសុខាភិបាល ដាលជាឆ្អឹងខ្នងនាបាព័ន្ធផ្តល់សាវាសុខាភិបាល។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 3



 � (៤)ប្រព័ន្ធគំទ្រជាសារវ័ន្តៈមូលដ្ឋានសុខាភិបាលស

ធារណៈបានទទួលការផ្គត់ផ្គង់គាប់គាាន់នូវ ឱសថ 

បរិកា្ខារ សមា្ភារ និងគាំទាដោយសាវាជាសរវ័ន្តមាន  

បាសិទ្ធភាព  (គោលដៅយុទ្ធសសា្ត៤)។

 � (៥)អភិវឌ្រឍហ្រដ្ឋ្ររចនាសម្ព័ន្ធសុខាភិបាលៈ មូលដ្ឋាន 

សុខាភិបាលសធារណៈ មានហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធមូល

ដ្ឋានសមសាប ដូចជាឧបករណ៍ពាទាយ បច្ចាកវិទាយាវាជ្ជ 

សស្តាទំនើប និងបច្ចាកវិទាយាព័ត៌មានវិទាយា(គោលដៅ 

យុទ្ធសសា្ត៥)។

 � (៦)ប្រព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិបាលៈ ធានាមានទិន្នន័យ/ព័ត៌មាន 

សុខាភិបាល ឬទាក់ទងសុខាភិបាល មានភាព គុណភាព  

ខ្ពស់ តាមឹតាវូ និងទាន់ពាលវាលាតាវូបានបាើបាាស់ ពងាងឹ 

បាព័ន្ធតានដននិងឆ្លើយតបជំងឺ និងលើក កម្ពស់ ការ 

សាាវជាាវសុខាភិបាល។ (គោលដៅ យុទ្ធសសា្ត ៦)។

 � (៧)អភិបាលកិច្ចប្រព័ន្ធសុខាភិបាលៈ អភិវឌាឍសមត្ថភាព 

ស្ថាប័នសុខាភិបាលគាប់ជាន់ថ្នាក់ ដោយផ្តាតលើភាព 

ជាអ្នកដឹកនាំ សមត្ថភាពនាការងារគាប់គាង និយតកម្ម

និងពងាឹងគណនាយាយភាពលើសុខភាពនៅមូលដ្ឋាន។

(គោលដៅយុទ្ធសសា្ត៧)។ គោលដៅយុទ្ធសសា្ត 

នីមួយៗ តាូវបានគាំទាដោយ ចង្កាមយុទ្ធសសា្ត 

និងអន្តរាគមន៍ ដើមាបីតាួសតាាយការរៀបចំ និង 

 អនុវត្តផានការសកម្មភាពរបស់អង្គភាពសុខាភិបាល 

គាប់ថ្នាក់ ដោយឈរលើគោលការណ៍បាតិបត្តិ។   

សូចនាករចំបងភា្ជាប់ជាមួយគោលដៅចំណ៉ច តាូវ 

បានកំណត់សមាាប់គោលដៅយុទ្ធសសា្តនីមួយៗ។ 

គោលការណ៍ប្រតិបត្តិ
គណន្រយ្រយភាព

ប្រសិទ្ធភាព
គុណភាព
សមធម៌

វិជា្ជ្រជីវៈនិយម

�បព័ន�ផ��់�ស�

សុ�ភិ�ល

�រ�គប    ដណ�ប់

គុណ�ពសមធម៌
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ផ្នៃកយុទ្ធសាសៃ្ត និងគោលដៅយុទ្ធសាស្តៃ
យុទ្ធសសា្តវិស័យសុខាភិបាល ផ្តាតជាចំបងលើផ្នាកយុទ្ធសសា្តចំនួន ៧ ដាលផាសាភា្ជាប់ទៅនឹងគោលដៅយុទ្ធសសា្ត 

ចាបាស់លាស់សមាាប់តាួសតាាយការអនុវត្តសកម្មភាព។ 

 � (១)ប្រព័ន្ធផ្តល់ស្រវាសុខាភិបាលៈ បាជាជនទទួលបានសាវាសុខភាពគាប់ជាុងជាាយ មានគុណភាព សុវត្ថិភាព 

និងបាសិទ្ធភាព នៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈនិងឯកជន (គោលដៅយុទ្ធសសា្ត១)

 � (២)ហិរញ្ញប្របទានប្រព័ន្ធសុខាភិបាលៈ ហិរញ្ញបាបទានសាវាថាទាំសុខភាពមានស្ថារភាពនិរន្តរភាព និង បង្កើនបងា្ការ 

ហានិភ័យហិរញ្ញវត្ថុ ក្នុងការបាើបាាស់សាវាថាទាំសុខភាព(គោលដៅយុទ្ធសសា្ត២)។ 

 � (៣)អភិវឌ្រឍធនធានមនុស្រសសុខាភិបាលៈ បាព័ន្ធសុខាភិបាលមានចំនួនបុគ្គលិកគាប់គាាន់ បានបណ្តុះបណា្តាលតាឹមតាូវ 

មានសមត្ថភាពពហុជំនាញ កាមសីលធម៌វិជា្ជាជីវៈខ្ពស់ និងទទួលបានការលើកទឹកចិត្តសមសាប(គោលដៅយុទ្ធសសា្ត ៣)។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩4



១�៣ យុទ្ធសាសៃ្តវិស័យសុខាភិបាល

ការផ្តល់សៃវាសុខាភិបាល

គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី១៖ ប្រជាពលរដ្ឋទទួលបានស្រវាសុខភាពគ្រប់ជ្រុងជ្រ្រយមានគុណភាព សុវត្ថិភាព និង 

ប្រសិទ្ធភាព នៅមូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាលសាធារណៈនិងឯកជន។

យុទ្ធសាស្រ្តទី ១-៥

1 បង្កើនការគាបដណ្តប់និងការបាើបាាស់សាវា និងព័ត៌មានសុខភាពមានគុណភាព សុវត្ថិភាពនិងបាសិទ្ធភាពដល់បាជា

ជន ពិសាសបាជាពលរដ្ឋ និងតំបន់ភូមិសសា្តដាលពិបាកមកទទួលសាវា។ 

2 ពងាឹងបាព័ន្ធបញ្ជូនដើមាបីជួយអ្នកជំងឺឬជនរងគាាះទទួលបានសំណ៉ំសាវាសុខភាព ឬសាវាទាក់ទងសុខភាពគាប់ជាុង

ជាាយ យោងតាមតមាូវការជាក់ស្តាង ។ 

3 ផ្តល់សាវាសុខាភិបាលមានគុណភាព សាបតាមពិធីសរជាតិ មគ្គុទាសក៏បាតិបត្តិគ្លីនិក និងបមាណីយ 

(standards)គុណភាពជាតិ ។

4 ជំរុញឱាយមានការផ្លាស់ប្តូរឥរិយបថរបស់អ្នកផ្តល់សាវាក្នុងការបាាសា័យទាក់ទងជាមួយអ្នកជំងឺ និងអតិថិជន និងការ 

ផ្លាស់ប្តូរឥរិយបទរបស់បាជាជនក្នុងការថាទាំសុខភាព។

5 ពងាឹងការអនុវត្តអភិកាមផ្តល់សាវាសុខភាពមានគុណភាព បាសិទ្ធភាពសក្តិសិទ្ធភាពនិងនិរន្តភាព ពាមទាំងបង្កើន 

គណនាយាយភាពលើលទ្ធផល។

ហិរញ្ញបៃបទានបៃព័ន្ធសុខាភិបាល

គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី២៖ ហិរញ្ញប្របទានស្រវាថ្រទាំសុខភាពមានស្ថ្ររភាពនិងនិរន្តភាព ព្រមទាំងបង្កើនការបង្ក្ររ  

ហានិភ័យហិរញ្ញវត្ថុក្នុងការប្រើប្រ្រស់ស្រវាថ្រទាំសុខភាព។

យុទ្ធសាស្រ្តទី ៦-១០

6 បង្កើនចំណាយថវិកាជាតិលើសុខភាពយោងតាមកំណើនសាដ្ឋកិច្ចនិងសមត្ថភាពសរពើពន្ធ។

7 តមាង់ធនធានដាលមានឆ្ពាះទៅរក តមាូវការផ្នាកសុខភាពរបស់បាជាជន ជាពិសាសសមាាប់ការផ្តល់សាវាសុខភាព

ជាអាទិភាព និងនៅតំបន់ជនបទ។

8 បង្កើនបាសិទ្ធភាពនាការបាើបាាស់ធនធានហិរញ្ញវត្ថុដាលមាន បាកបដោយតមា្លាភាពនិងគណនាយាយភាពនៅគាប់ 

លំដប់ថ្នាក់នាបាព័ន្ធសុខាភិបាល ។

9 បង្កើនការបងា្ការហានិភ័យហិរញ្ញវត្ថុក្នុងការមករកសាវានិងបាើបាាស់សាវាថាទាំសុខភាពមានគុណភាព 

10 តមាាតមាង់និងសុខដុមនីយកម្មជំនួយអភិវឌាឍជាមួយគោលនយោបាយ និងយុទ្ធសសា្តសុខាភិបាល និងពងាឹងការ 

សមាបសមាួលមូលនិធិដាគូអភិវឌាឍន៍។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 5



ការអភិវឌៃឍធនធានមនុសៃសសុខាភិបាល

គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី៣៖ ប្រព័ន្ធសុខាភិបាលមានចំនួនបុគ្គលិកគ្រប់គ្រ្រន់ ដ្រលបានទទួលការបណ្តុះបណា្ត្រល 

ត្រឹមត្រូវមានសមត្ថភាពពហុជំនាញ មានការលើកទឹកចិត្តសមស្របនិងក្រមសីលធម៌វិជា្ជ្រជីវៈខ្ពស់

យុទ្ធសាស្រ្តទី ១១-១៥

11 អនុវត្តអភិកាមឯកភាពក្នុងការកសងផានការអភិវឌាឍកំលាំងពលករសុខាភិបាល ដើមាបីឆ្លើយតបទៅនឹងតមាូវការផ្នាក

សុខភាពរបស់បាជាពលរដ្ឋ និងតមាូវការនាការផ្តល់សាវា។ 

12 លើកកម្ពស់គុណភាពនាបណ្តុះបណា្តាលដើមាបីឆ្លើយតបទៅនឹងជំនាញដាលតាូវការនិងតមាូវការនាការអភិវឌាឍធនធាន 

មនុសាសនៅក្នុងបរិបទនាការផ្លាស់ប្តូរបាជាសសា្តនិងអាពីដាមីញូសស្តា។

13 លើកកម្ពស់ការបាងចាកបុគ្គលិកឱាយកាន់តាមានលក្ខណៈសមធម៌និងធានាការរកាសាទុកបុគ្គលិកដាលមានពហុជំនាញ 

ដើមាបីផ្តល់សាវាសុខាភិបាលមានបាសិទ្ធភាព។

14 លើកកម្ពស់បរិស្ថានអំណោយផល ដោយគិតទាំងទីកន្លាងធ្វើការ ដើមាបីធានាផលិតភាពការងារខ្ពស់ ការលើកទឹកចិត្ត 

និងការចូលរួមបំពាញការងាររបស់បុគ្គលិក។ 

15 ពងាឹងការងារនិយតកម្ម និងការគាប់គាងកំលាំងពលករសុខាភិបាល ដើមាបីធានាគុណភាព និងសុវត្ថិភាពនាការ 

ផ្តល់សាវាសុខាភិបាល ។

បៃព័ន្ធគាំទៃជាសារវ័ន្ត

គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី៤៖ មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាលសាធារណៈបានទទួលការផ្គត់ផ្គង់គ្រប់គ្រ្រន់ឱសថ បរិកា្ខ្ររ សមា្ភ្ររ  

និងគំទ្រដោយស្រវាជាសារវ័ន្តមានប្រសិទ្ធភាព។

យុទ្ធសាស្រ្តទី ១៦-២០

16 ផ្គត់ផ្គង់គាប់គាាន់ដល់មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈនូវឱសថបរិកា្ខារវា៉ាក់សំងបាតិករ និងសមា្ភារពាទាយដាលមាន 

គុណភាព សុវត្ថិភាពនិងសក្តិសិទ្ធភាពនៅក្នុងតម្លាដាលអាចរា៉ាប់រងបាន។

17 លើកកម្ពស់ការបាើបាាស់ឱសថ បរិកា្ខារ វា៉ាក់សំង បាតិករ និងសមា្ភារពាទាយ ដោយសនិទានកម្ម។ 

18 ពងាឹងការអនុវត្តយន្តការនិយតកម្ម ដើមាបីធានាគុណភាពនាផលិតផលឱសថវិទាយា ដោយរាប់បញ្ចូលទាំងឱសថ បរិកា្ខារ 

វា៉ាក់សំង បាតិករសមា្ភារនិងឧបករណ៍ពាទាយ។

19 អភិវឌាឍសមត្ថភាពមន្ទីរពិសធន៍វាជ្ជសសា្ត និងបង្កើនភាពជឿទុកចិត្តបាននាលទ្ធផលវិភាគ ពាមទាំងពងាឹងយន្តការ 

តាួតពិនិតាយគុណភាព។ 

20 ផ្គត់ផ្គង់គាប់គាាន់ឈាមនិងផលិតផលឈាមដាលមានសុវត្ថិភាព និងនិរន្តភាព ពាមទាំងពងាឹងការគាប់គាងនិង 

បាើ បាាស់ឈាមសមាាប់អ្នកជំងឺ។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩6



ការអភិវឌៃឍហៃដ្ឋៃរចនាសម្ព័ន្ធសុខាភិបាល

គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី៥៖ មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាលសាធារណៈមានហ្រដ្ឋ្ររចនាសម្ព័ន្ធរូបវ័ន្តសមស្រប 

ដោយរាប់បញ្ចូល ទាំង ឧបករណ៍ព្រទ្រយ បច្ច្រកវិទ្រយាវ្រជ្ជសាស្ត្រទំនើប និងបច្ច្រកវិទ្រយាព័ត៌មានវិទ្រយា។

យុទ្ធសាស្រ្តទី ២១-២៥

21 សងសង់និងពងាីកសំណង់អគារមូលដ្ឋានសុខាភិបាល យោងតាមផានការគាបដណ្តប់សុខាភិបាលបច្ចុបាបន្នកម្មនិង

សាបតាមប្លង់និមាបនកម្មគំរូ (Building Brief)។

22 បំពាក់ឧបករណ៍ពាទាយកមាិតមូលដ្ឋាននិងបច្ចាកវិទាយាវាជ្ជសសា្តទំនើបដល់មូលដ្ឋានសុខាភិបាល ដើមាបីលើកកម្ពស ់

សមត្ថភាពធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យនិងបង្កើនគុណភាពសាវា ពាមទាំងផ្គត់ផ្គង់មធាយាបាយដឹកជញ្ជូន។

23 លើកកម្ពស់បរិស្ថានគាំទាដល់ការធ្វើឱាយបាសើរឡើងទិដ្ឋភាពទូទៅនាគុណភាព ដើមាបីសុវត្ថិភាពអ្នកជំងឺ និងអ្នកផ្តល់ 

សាវា។ 

24 ពងាីកហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធបច្ចាកវិទាយាព័ត៌មាន និងទូរគមនាគមន៍ ដើមាបីសមាួលដល់មូលដ្ឋានសុខាភិបាលក្នុងការបាើ 

បាាស់បច្ចាកវិទាយាថ្មីៗក្នុងការបងាៀន ផ្តល់សាវានិងការតាួតពិនិតាយតាមដន។

25 ពងាឹងការគាប់គាងការថាទាំជួសជុលហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធរូបវ័ន្ត សមា្ភារឧបករណ៍ពាទាយ បច្ចាកវិទាយាព័ត៌មាន និង 

ទូរគមនាគមន៍ និងមធាយាបាយដឹកជញ្ជូន ។ 

បៃព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិបាល

គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី៦៖ ទិន្នន័យនិងព័ត៌មានសុខាភិបាលឬទាក់ទងសុខាភិបាលមានគុណភាពខ្ពស់ត្រឹមត្រូវ 

ទាន់ព្រលវ្រលាត្រូវបានប្រើប្រ្រស់ និងពង្រឹងប្រព័ន្ធអង្ក្រតតាមដននិងឆ្លើបតបជំងឺ ព្រមទាំងលើកកម្ពស់ការសិក្រសា

ស្រ្រវជ្រ្រវ សុខាភិបាល។

យុទ្ធសាស្រ្តទី ២៦-៣០

26 អភិវឌាឍនិងបាើបាាស់ឧបករណ៍គតិយុត្ត និងពិធីសរសមាាប់ការគាប់គាងព័ត៌មានសុខាភិបាល។

27 បង្កើនបាភពទិន្នន័យព័ត៌មានសុខាភិបាល និងព័ត៌មានទាក់ទងសុខាភិបាល ពាមទាំងបង្កើនគុណភាពទិន្នន័យ។ 

28 បង្កើនសមត្ថភាពនាវិភាគទិន្នន័យ បកសាាយ ចងកាងរបាយការណ៍ បាើបាាស់និងផាសព្វផាសាយជាពិសាសនៅមូលដ្ឋាន

សុខាភិបាល និងសាុកបាតិបត្តិ។ 

29 ពងាឹងបាព័ន្ធជាតិអង្កាតតាមដន និងឆ្លើយតបនឹងជំងឺ ដោយរាប់បញ្ចូលទាំងបាព័ន្ធអន្តរាគមន៍បនា្ទាន់នាសុខភាព 

សធារណៈ និងបាព័ន្ធរាយការណ៍អំពីជំងឺ។

30 ពងាឹងបាព័ន្ធតាួតពិនិតាយតាមដននិងវាយតម្លានិងលើកកម្ពស់ការសិកាសាសាាវជាាវសុខាភិបាល។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 7



អភិបាលកិច្ចបៃព័ន្ធសុខាភិបាល

គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី៧៖ ពង្រឹងសមត្ថភាពសា្ថ្រប័នសុខាភិបាលដោយផ្ត្រតលើភាពជាអ្នកដឹកនាំ ការគ្រប់គ្រង 

និង សមត្ថភាពនិយតកម្ម ព្រមទាំងលើកកម្ពស់គណន្រយ្រយភាពមូលដ្ឋ្រនលើសុខភាព។

យុទ្ធសាស្រ្តទី ៣១-៣៥

31 រៀបចំរចនាសម្ព័ន្ធ និងមុខងារស្ថាប័នសុខាភិបាលគាប់ជាន់ថ្នាក់ ដើមាបីឆ្លើយតបមានបាសិទ្ធភាពទៅនឹងបរិស្ថាន 

ផ្លាស់ប្តូរ និងផលប៉ះពាល់ពីកម្មវិធីជាតិកំណាទមាង់សំខាន់ៗ។ 

32 អភិវឌាឍគោលនយោបាយ បញ្ញត្តិ និងវិធានសុខាភិបាល និងពងាឹងសមត្ថភាពនិយ័តកម្មនៅគាប់ថ្នាក់នាបាព័ន្ធ 

សុខាភិបាល ។

33 បង្កើនភាពមា្ចាស់ការនិងគណនាយាយភាព ដើមាបីលើកកម្ពស់លទ្ធផលសុខភាព និងភាពបាសើរឡើងនាការសមាប 

សមាួលនិងសហបាតិបត្តិការក្នុងចំណោមដាគូភាគីពាក់ព័ន្ធទាំងអស់។ 

34 បាើបាាស់សកា្តានុពលនាភាពជាដាគូរវាងផ្នាកសុខាភិបាលសធារណៈ និងឯកជនក្នងុការផ្តល់សាវាសុខភាព ការអភិវឌាឍន៍ 

សមត្ថភាពការអនុវត្តគោលនយោបាយនិងនិតិកាមសុខាភិបាល។

35 លើកទឹកចិត្តឱាយមានការចូលរួមយ៉ាងសកម្មពីបាជាពលរដ្ឋក្នុងសហគមន៍ និងរដ្ឋបាលថ្នាក់កាាមជាតិ ដើមាបីពងាឹង 

គណនាយាយភាពលើសុខភាពនៅមូលដ្ឋាន។
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បៃព័ន្ធផ្តល់សៃវាសុខាភិបាល

គុណវឌាឍិចំបងនាបាព័ន្ធសុខាភិបាលដាលបាតិបត្តិការ បាកបដោយបាសិទ្ធភាពគឺ របាំងភូមិសសា្ត របាំងហិរញ្ញវត្ថុ 

និងរបាំងការិយល័យធិបតាយាយ តាូវបានដកចាញពីផ្លូវនាការចូលទៅបាើបាាស់សាវា នៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាល ដើមាបីឱាយ 

បាជាពលរដ្ឋគាប់រូប ទទួលបានសាវាថាទាំសុខភាពមានគុណភាព សុវត្ថិភាព បាសិទ្ធភាពនិងសមធម៌ នៅពាលមានជំងឺឬ 

បញ្ហាសុខភាពដោយមិនគិតអំពីលក្ខខ័ណ្ឌបាជាសសា្ត ភូមិសសា្ត សាដ្ឋកិច្ច-សង្គមបាពាណីនិងទំនៀមទំលាប់។ 

គោលដៅចំបងនាបាតិបត្តិការបាព័ន្ធផ្តល់សាវាសុខាភិបាលគឺកាត់បន្ថយការឈឺស្លាប់បន្ថយបន្ទុកជំងឺឆ្លង-ជំងឺមិនឆ្លង 

បងា្ការហានិភ័យសុខភាពសធារណៈនិងជួយបន្ថយបន្ទុកចំណាយលើការថាទាំសុខភាពរបស់បាជាពលរដ្ឋ។

ដើមាបីសមាាចគោលដៅនាះ បាព័ន្ធផ្តល់សាវាសុខាភិបាលផ្តាតចំបងលើការផ្តល់សាវាបងា្ការជំងឺផ្ទុះជំងឺរាតតាបាត អប់រ ំ

លើកកម្ពស់សុខភាព ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ ពាយាបាលនិងថាទាំ និងស្តារនិតិសមាបទា ពាមទាំងពងាឹងនិយ័តកម្មការផ្តល់សាវាសុខា 

ភិបាល គាប់គាងហានិភ័យលើសុខភាពបង្ករដោយគាាះមហន្តរាយនិងចលនាបាជាពលរដ្ឋឱាយចូលរួមយ៉ាងសកម្មក្នុងការ 

រកាសាសុខភាពមាំមួន និងសុខុមាលភាព។

ផានការយុទ្ធសសា្តសុខាភិបាលឆ្នា២ំ០១៦-២០២០បានកំណត់គោលដៅផ្តល់សាវាសុខាភិបាលចំនួន ១៥ ។ លទ្ធផល  

នាគោលដៅទាំងអស់នាះ តាូវបានពិនិតាយតាមដន ដោយបាើបាាស់សូចនាករ ភា្ជាប់ជាមួយគោលដៅចំណ៉ចបាចាំឆ្នាំ សមាាប់ 

ការវាស់វាងវឌាឍនភាពឆ្ពាះ ទៅសមាាចលទ្ធផលនា គោលដៅយុទ្ធសសា្តទី១ (បាព័ន្ធផ្តល់សាវាសុខាភិបាល)។ 

២�១ គោលដៅនៃការផ្តល់សៃវាសុខាភិបាល
គោលដៅនាការផ្តល់សាវាសុខាភិបាល ផ្តាតលើការដោះសាាយបញ្ហាសុខភាពជាអាទិភាពរបស់បាជាជននិងកតា្តា 

ហានិភ័យចំបងៗ នាជំងឺនិងបញ្ហាសុខភាពសធារណៈ៖

 � បង្កើនការគាបដណ្តប់ និងការទទួលបានសាវាសុខភាពបន្តពូជមានគុណភាព ជាពិសាសដោយសា្តីបុរសវ័យក្មាង និង 

វ័យជំទង់។

 � បង្កើនការគាបដណ្តប់ និងការទទួលបានសាវាថាទាំគភ៌ សមាាលមានសុវត្ថិភាព ថាទាំកាាយសមាាល សាវាសង្គាាះ 

បនា្ទាន់ផ្នាកសម្ភពនិងថាទាំទារក មានគុណភាព និងសាវាបងា្ការការចម្លងមារោគអាដស៍ពីមា្តាយទៅកូន។

គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី១ 

ប្រជាជនទទួលបានស្រវាសុខភាព គ្រប់ជ្រុងជ្រ្រយ 

មានគុណភាព សុវត្ថិភាព និងប្រសិទ្ធភាព នៅមូលដ្ឋ្រន

សុខាភិបាលសាធារណៈនិងឯកជន។ 

២
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 � បង្កើនការគាបដណ្តប់និងការទទួលបានវា៉ាក់សំងបងា្ការជំងឺ សាវាពិនិតាយពាយាបាល តាមបាបសមាហរណកម្មគាប់គាងជំងឺ

កុមារ និងការថាទាំទារក។

 � បង្កើនការគាបដណ្តប់ និងលទ្ធភាពទទួលបានសាវាអាហារូបត្ថម្ភ ដើមាបីបន្ថយកង្វះថមពលជាតិសច់ និងផ្តល់បន្ថាម 

មីកាូសរជាតិ ក្នុងចំណោមសា្តីនិងកុមារតូច។

 � លុបបំបាត់ករណីថ្មី នាការចម្លងមារោគអាដស៍ និងកាត់បន្ថយការស្លាប់ទាក់ទងនឹងមារោគអាដស៍/ជំងឺអាដស៍។

 � បង្កើនការសាាវជាាវរកករណីរបាង និងរកាសាកមាិតខ្ពស់នាការពាយាបាលជាសះសាបើយ នាជំងឺរបាងគាប់សណា្ឋាន។

 � គា្មានករណីស្លាប់នាជំងឺគាុនចាញ់បណា្តាលមកពីមារោគហា្វាល់សុីបា៉ារ៉ូម និងកាត់បន្ថយការស្លាប់ដោយជំងឺគាុនឈាមឱាយ

នៅទាបបំផុត។

 � បង្កើនការគាបដណ្តប់ និងការទទួលសាវាគាប់គាងជំងឺឆ្លងដទាទៀត ដូចជាជំងឺដង្កូវពាូន ជំងឺតំបន់តាូពិក ជំងឺឆ្លង 

លាចឡើងថ្មី/លាចឡើងម្តងទៀត និងជំងឺឆ្លងពីសត្វមកមនុសាស។

 � បន្ថយការបាឈមរបស់បាជាពលរដ្ឋ នឹងកតា្តាហានិភ័យនាជំងឺមិនឆ្លង ជំងឺរា៉ាំរ៉ា មានជាអាទិ៍ជំងឺមហារីក ទឹកនមផ្អាម 

និងជំងឺបាះដូង-សរសាឈាម លើកកម្ពស់ការសាាវជាាវរកជំងឺមិនឆ្លងទាន់ពាលវាលា និងផ្តល់សាវាបងា្ការនៅដំណាក់ 

កាលបឋម និងដំណាក់កាលទីពីរ។

 � គាប់គាងពាយាបាលជំងឺមិនឆ្លង ក្នុងដំណាក់កាលធ្ងន់ធ្ងរ មានជាអាទិ៍ៈ ការថាទាំរយៈពាលវាង ការពាយាបាលសមាន់ការ 

ឈឺចាប់ និងការស្តារនិតិសមាបទា។ 

 � បង្កើនការគាបដណ្តប់ និងការទទួលបានសាវាបឋម និងគាប់ជាុងជាាយនាសុខភាពផ្លូវចិត្ត និងសាវាពាយាបាលបនាសាប 

ការញៀន ពាមទាំងលើកកម្ពស់ការយល់ដឹងអំពីហានិភ័យនាជំងឺផ្លូវចិត្ត។

 � បន្ថយការខា្វាក់ភ្នាក នៅក្នុងតំបន់ភូមិសសា្តដាលមានហានិភ័យខ្ពស់ និងផ្តល់សាវាចុះខាសាយសតវិញ្ញាណដោយសរ 

ជំងឺ។

 � លើកកម្ពស់អនាម័យល្អនៅក្នុងមូលដ្ឋានសុខាភិបាល និងសាវាសុខភាពមាត់ធ្មាញ សុវត្ថិភាពចំណីអាហារ និង 

សុខភាពសិសាសានុសិសាស។ 

 � បន្ថយការបាើបាាស់បំពានថ្នាំញៀន គាឿងញៀនសាវឹង និងថ្នាំជក់ក្នុងចំណោមបាជាជនទូទៅ។ 

 � បន្ថយករណីរបួស និងពិការភាព ដាលបង្ករឡើងដោយអំពើហិងាសាគាាះថ្នាក់ ឬមូលហាតុផាសាងៗទៀត និងបន្ថយ 

ហានិភ័យសុខភាព ឬផលប៉ះពាល់សុខភាពដាលបណា្តាល មកពីគាាះមហន្តរាយ ការបំពុលបរិស្ថាន និងបំរាបំរួល។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩10



២�២ កមៃិតនៃការបៃើបៃៃស់សៃវាសុខភាពទូទៅ
បង្កើនការគ្របដណ្តប់និងការប្រើប្រ្រស់ស្រវា និងព័ត៌មានសុខភាពមានគុណភាពសុវត្ថិភាពនិងប្រសិទ្ធភាព ពិស្រស  

ប្រជាពលរដ្ឋក្នុងតំបន់ភូមិសាស្រ្តដ្រលពិបាកមកទទួលស្រវា។

សូចនាករ 2015 2016 2017 2018 2019 2020

លទ្ធផល លទ្ធផលធៀប  

គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប  

គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 

គោលដៅ

គោលដៅ

1. ចំនួនលើកនាការពិគាាះជំងឺកាាករណី 

ថ្មីរបស់បាជាជនមួយនាក់ក្នុងមួយឆ្នាំ

0.61 0.63/0.65 0.71a/0.8 0.72a/0.85 0.90 0.95

2. អតាាបាើបាាស់គាា (%)  87 93.9/95 94.4/95 100.5/95 95% 95%

3. អតាាស្លាប់នៅមន្ទីរពាទាយ (%) 0.98 0.84/<1% 0.87<1% 0.72/<1 <1% <1%

4. រយៈពាលសមាាកពាយាបាលមធាយម 

(ចំនួនថ្ងា)

5 4.65/5 4.5/5 4.42/5 5 5 

សមា្គ្រល់៖

a ទិន្នន័យពីសុខាភិបាលសធារណៈនិងឯកជនដាលបានរាយការណ៍

សៃវាពិនិតៃយជំងឺកៃៃ

នៅឆ្នាំ២០១៨ ករណីពិនិតាយជំងឺកាាសរុប (ទាំងករណីជំងឺចាស់និងករណីជំងឺថ្មី) មានចំនួន ១៣.៤៨១.៨៨៣ 

ករណី ក្នុងនះនៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈមានចំនួន ១២.៦១៩.៥៩៥ ករណី និង សាវាឯកជន ដាលបាន 

រាយការណ៍ មានចំនួន ៨៦២.២៨៨ ករណី។ ករណីថ្មីដាលបានពិនិតាយនៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈមានចំនួន 

១០.៧៧៨.៣៥៤ ករណី។ ករណីពិនិតាយជំងឺកាាខ្ពស់រហូតដល់ ៧៤% នាចំនួនករណីសរុបផ្តល់ដោយមណ្ឌលសុខភាព 

ខណៈដាល ២៦% ទៀត ផ្តល់ដោយមន្ទីរពាទាយបង្អាក។ 

បើគិតជាចំនួនលើកមកពិនិតាយជំងឺកាាករណីថ្មី ដោយបាជាជនមា្នាក់ នៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ គឺ ០,៧២ លើក ទាប 

ជាងគោលដៅចំណ៉ចឆ្នាំ២០១៨ ដាលបានកំណត់ ០,៨ លើក។ រូបភាព ២.១ បងា្ហាញនិនា្នាការនាការបាើបាាស់សាវា 

ពិនិតាយជំងឺកាាដោយបាជាជនពី ឆ្នាំ២០០៨-២០១៨។ ការបាើបាាស់សាវាពិនិតាយជំងឺកាាករណីថ្មី ដោយបាជាជនមា្នាក់ 

នៅឆ្នាំ២០១៨ នៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ មានការបាាបាួលរវាងរាជធានីខាត្ត (តារាង ២.១)។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 11



រូបភាព ២.១ និនា្ន្រការន្រការប្រើប្រ្រស់ស្រវាពិនិត្រយជំងឺក្រ្រពីឆ្ន្រំ២០០៨-២០១៨
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ជំងឺនាំមុខ ឬបញ្ហាសុខភាពចំបងដាលបានជួបបាទះញឹកញាប់ជាងគានៅពាលពិនិតាយជំងឺកាាករណីថ្មី មានបងា្ហាញ 

ក្នុងតារាង ២.២ ។

តារាង ២.២ បញ្ហ្រសុខភាពចំបងជួបប្រទះនៅព្រលពិនិត្រយជំងឺក្រ្រករណីថ្មី

បញ្ហ្រសុខភាពចំបង ប្រ ស្រ សរុប

1. រលាកផ្លូវដង្ហើមលើសាួចសាាវ 931641 1228406 2160047

2. រលាកកាពះសាួចសាាវ 142534 299461 441995

3. រាកគា្មានខាសាះជាតិទឹក 152629 188422 341051

4. រលាកសួត 154426 178535 332961

5. រលាកផ្លូវដង្ហើមផ្នាកខាងកាាម 109193 131966 241159

6. លើសសមា្ពាធឈាមដំបូង 82788 140573 223361

7. រលាកកាពះរា៉ាំរ៉ា 63165 125881 189046

8. រាកមួល 79894 99915 179809

9. រលាកទងសួតសាួចសាាវ 75246 85535 160781

10. គាុនពោះវៀន 46751 65079 111830

សៃវាសមៃៃកពៃយាបាល

នៅឆ្នាំ២០១៨ អ្នកជំងឺដាលបានសមាាកពាយាបាលនៅតាមមន្ទីរពាទាយជាតិ មន្ទីរពាទាយបង្អាករាជធានី ខាត្ត កាុង សាុក 

ខណ្ឌ និងមណ្ឌលសុខភាពមានគាាមានចំនួន ៩៨៦.៣៩៤នាក់។ អតាាបាើបាាស់គាា ស្ថិតក្នុងកមាិតខ្ពស់រហូតដល់ 

១០០.៥៣% នាចំនួនគាាសរុប ១១.៨៨៣ គាា (ដោយមិនរាប់បញ្ចូលគាា ២២៩៦ គាា សមាាប់អ្នកជំងឺរបាង) ដោយ 

សមាាចបានគោលដៅចំណ៉ចឆ្នាំ២០១៨ (រូបភាព២.៣)។អតាាបាើបាាស់គាាមានកមាិតខុសៗ ពីរាជធានីខាត្តមួយទៅខាត្ត

មួយទៀតពី ៣៥% ទាបបំផុតទៅជាង១៧០% ខ្ពស់បំផុត (តារាង២.៣) ។ បំរាបំរួលនាះ ទាក់ទងទៅនឹងកតា្តាមួយចំនួនដូចជា៖ 

ចំនួនគាាដាលមាននៅតាមមន្ទីរពាទាយបង្អាកនីមួយៗ កមាិតសមត្ថភាពបច្ចាកទាសទីតាំងភូមិសស្តា(តំបន់ទីកាុងឬជនបទ) 

ទំហំ និងបាភាទសាវាដាលបានផ្តល់ដោយអ្នកផ្តល់សាវាសុខាភិបាលឯកជន។ នៅឆ្នាំ២០១៨ រយៈពាលសមាាកពាយាបាល 

ជាមធាយម របស់អ្នកជំងឺមា្នាក់នៅមន្ទីរពាទាយគឺ ៤.៤ ថ្ងា ដោយមិនរាប់បញ្ចូល អ្នកជំងឺរបាង ដាលតមាូវឱាយទទួលការពាយាបាលរយៈ

ពាលយូរនៅក្នុងមន្ទីរពាទាយ។ ឯអតាាស្លាប់របស់អ្នកជំងឺសមាាកពាយាបាលជាមធាយម គឺ ០,៧២% ដោយរកាសាឱាយស្ថិតនៅកាាម 

១% ដូចគោលដៅចំណ៉ច (តារាង ២.៣) ។
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គួរកត់សមា្គាល់ថ ការវះកាត់ធំមានចំនួន ១៣២.៧៥១ ករណី ក្នុងនះវះកាត់បនា្ទាន់ ៥៤.៥៤២ ករណី និងវះកាត់ 

តាមកម្មវិធី ៧៨.២០៩ ករណី។ អតាាស្លាប់ក្នុងអំឡុងពាល ៤៨ម៉ាង កាាយការវះកាត់ធំ នៅតាស្ថិតក្នុងកមាិតទាបជាង ១% 

(០,០១%) ដូចឆ្នាំ២០១៧។ រីឯការវះកាត់តូចមានចំនួនសរុប ៨៤.៥៩៥ ករណី។ 

២�៣ បៃព័ន្ធបញ្ជូនអ្នកជំងឺ
ពង្រឹងប្រព័ន្ធបញ្ជូនដើម្របីជួយអ្នកជំងឺឬជនរងគ្រ្រះឱ្រយទទួលបានស្រវាសុខភាព ឬស្រវាទាក់ទង សុខភាព 

គ្រប់ជ្រុងជ្រ្រយ យោងតាមតម្រូវការជាក់ស្ត្រង។

ការពងាឹងបាព័ន្ធបញ្ជូនអ្នកជំងឺ មានគោលដៅធ្វើយ៉ាងណាជួយអ្នកជំងឺ ឬជនរងគាាះឱាយទទួលបានសាវាសុខភាព ឬ 

សាវាទាក់ទងសុខភាពគាប់ជាុងជាាយតាមតមាូវការជាក់ស្តាង ពោលគឺបញ្ជូនអ្នកជំងឺ/ជនរងគាាះទាន់ពាលវាលា។ មន្ទីរ 

ពាទាយបង្អាកនីមួយៗ បានរៀបចំសាវាបញ្ជូនតាៀមរួចជាសាាចលើ២៤ម៉ាង រួមមានគាូពាទាយ/បុគ្គលិក រថយន្តគិលានសង្គាាះ 

ឧបករណ៍សង្គាាះ ឱសថបរិកា្ខារភស្តុភារ ដើមាបីឆ្លើយតបទាន់ពាលវាលានិងមានបាសិទ្ធភាព ពាមទាំងពងាឹងយន្តការទំនាក់ 

ទំនងរវាងមូលដ្ឋានសុខាភិបាលដាលបញ្ជូននិងមូលដ្ឋានសុខាភិបាលដាលទទួលអ្នកជំងឺ។

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ អ្នកជំងឺដាលតាូវបានបញ្ជូនពីមូលដ្ឋានសុខាភិបាលថ្នាក់ទាប ទៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលថ្នាក់ខ្ពស់មាន 

ចំនួន២.០៥៩.០០៥ ករណី ក្នុងនះបញ្ជូនពីមណ្ឌលសុខភាពទៅមន្ទីរពាទាយបង្អាកមានចំនួន៩៣.៣៧៥ ករណី និងអ្នកជំងឺ

ដាលតាូវបានបញ្ជូនដោយគាួសរផ្ទាល់ ឬទៅមន្ទីរពាទាយដោយខ្លួនឯង មានចំនួន ១.៩៦.៦៣០ ករណី។ 

២�៤ ការលើកកម្ពស់គុណភាពសៃវា
ផ្តល់ស្រវាសុខាភិបាលមានគុណភាព ស្របតាមពិធីសារជាតិ មគ្គុទ្រសក៏ប្រតិបត្តិគ្លីនិក និងបមាណីយគុណភាព។

អន្តរាគមន៍លើកកម្ពស់គុណភាពសាវាសុខាភិបាលបានផ្តាតជាចំបង លើការកាលម្អគុណភាពរចនាសម្ព័ន្ធ និងគុណ

ភាពបច្ចាកទាសឱាយសាបតាមពិធីសរជាតិនាការពិនិតាយពាយាបាលមគ្គុទាសក៏បាតិបត្តិគ្លីនិក និងបមាណីយគុណភាពដើមាបីឱាយ 

អ្នកជំងឺទទួលបានលទ្ធផលល្អពីការពិនិតាយពាយាបាលនិងថាទាំពីសំណាក់គាូពាទាយ/បុគ្កលិកសុខាភិបាល (រូបភាព ២.៥)។ 

រូបភាព ២.៣ សមាសភាគគុណភាពស្រវា

-  ពិនិត��បរ����នអ�ម័យ៖ 

�ព���ត បង�ន់ ទឹក���ត��ើ���ស់ 

�រ��ប់��ងសំណល់��ជ�����

-  �រ��ប់��ង៖ ឯក�រអ�កជំងឺ 

ឱសថបរ������ទ�� ���ក់�ំង  

ហិរ��ប���ន ។ល។ 

-  ��ស�ចំ��ះដឹងគ�ីនិក របស់�����ទ�� 

បុគ�លិក ផ�ល់���សុខ�ព

-  ស���ត�ើល�យ���ល់អំពី��បបទ

ផ�ល់������ល�����ទ��បុគ�លិក

កំពុងផ�ល់���ឲ��អតិថិជន/អ�កជំងឺ។

�រ��ញចិត�របស់អតិថិជនចំ�ះគុណ�ព�មរយៈ

�រស���សអតិថិជន/អ�កជំងឺ��ល�នមក��ើ���ស់���។
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វដ្តនៃវាយតម្លៃគុណភាពនិងបង្កើនគុណភាពសៃវា

ការអនុវត្តវដ្តនាការវាយតម្លាគុណភាពនិងបង្កើនគុណភាពសាវា តាូវការចំណាយធនធានចាើន ទាំងធនធានមនុសាស 

(ចំនួននិងបាភាទជំនាញ) និង ថវិកា (សមាាប់បណ្តុះបណា្តាលមន្តាីវាយតម្លា ការបង្វឹក និងការតាួតពិនិតាយតាមដនការ 

អនុវត្ត ផានការសកម្មភាពលើកកម្ពស់គុណភាព) និងពាលវាលា ដោយសរយន្តការនាះ តាូវអនុវត្តក្នុងលក្ខណៈជាវដ្តបាចាំ

តាីមាស និងក្នុងបាព័ន្ធសុខាភិបាលគាប់លំដប់ថ្នាក់ (រូបភាព២.៦)។

រវាងឆ្នាំ២០១៧-២០១៨ កាសួងបានបណ្តុះបណា្តាលមន្តាី វាយតម្លាគុណភាពសាវា សរុបចំនួន ៥៤១នាក់ ក្នុងនះ  

គាូបង្គាលនៅថ្នាក់កណា្តាល ៤៥នាក់ មន្តាីវាយតម្លាគុណភាពថ្នាក់រាជធានីខាត្ត ១៦៨នាក់ និងមន្តាីវាយតម្លាគុណភាពថ្នាក់

សាុកបាតិបត្តិ ៣២៨ នៅក្នុងរាជធានីខាត្ត ២២ ដាលគាបដណ្តប់សាុកបាតិបត្តិ ៦៧។ មន្តាីវាយតម្លាគុណភាពនៅក្នុងខាត្ត ៣ 

និងសាុកបាតិបត្តិ ៣៣ ទៀត ដាលនៅសាសសល់ នឹងតាូវបានទទួលការបណ្តុះបណា្តាលនៅជុំទីបីចុងកាាយក្នុងឆ្នាំ២០១៩។ 

រូបភាព ២.៤ វដ្តន្រការវាយតម្ល្រគុណភាពនិងបង្កើនគុណភាពស្រវាសុខាភិបាល

 

  �យត���
គុណ�ព

បង�ឹក/ពិនិត��
�ម�ន�រ

អនុវត���ន�រ មគ����សក៏���ំ���ំ

ស�ីពី�រ�យត���

គុណ�ព���

ពិ�ក���ើ
លទ�ផល

�ៀបចំ��ន�រ
សកម��ព

��លម�គុណ�ព

អនុវត���ន�រ
សកម��ព

��លម�គុណ�ព

-  មន�ីរសុ�ភិ�ល និងមន�ីរ��ទ��ប���ក�ជ�នី��ត�                   

-  �រ��ល័យ��ុក��តិបត�ិនិងមន�ីរ��ទ��ប���ក
��ុក��តិបត�ិ                        

-  មណ�លសុខ�ព
ម���ី�យត���គុណ�ពចុះ

បង�ឺកនិង�ម�ន�រអនុវត�
��ន�រសកម��ព�ើកកម�ស់

គុណ�ព�����មមណ�ល
សុខ�ពនិងមន�ីរ��ទ��ប���ក 

�យ�ន�រចូលរួមពីម���ី
ប���ក��ស�ក់ព័ន�ពី

���ក់ក���ល/�ជ�នី
កំណត់សកម��ព�ក់�ក់

�ើម��ី ��លម�គុណ�ព��� 
(លទ�ផល ��ល��� 
អ�កទទួលខុស���វអនុវត� 

ធន�ន��ល���វ�រ។

ទទួល���ល់ចំណ�ច
���ំង��ល���វរក��/ព��ឹង
និងចំណ�ច���យ
��ល���វ��លម�។

ការពងៃីកយន្តការវាយតម្លៃគុណភាព

យន្តការវាយតម្លាគុណភាពសាវាតាូវបានអនុវត្ត តាម «មគ្គុទាសក៏បាចាំឆ្នាំស្តីពីការវាយតម្លាគុណភាព» របស់កាសួង 

សុខាភិបាល។ យន្តការនាះតាូវបានតាួតពិនិតាយណានាំ និងគាំទាបច្ចាកទាសដោយ «កាុមការងារតាួតពិនិតាយតាមដនការលើក

កម្ពស់គុណភាពសាវា» ដាលដឹកនាំដោយនាយកដ្ឋានផានការនិងព័ត៌មានសុខាភិបាល។

ការវាយតម្លាគុណភាព តាូវធ្វើឡើងដោយ កាុមមន្តាីវាយតម្លាគុណភាពថ្នាក់រាជធានី/ខាត្ត និងសាុកបាតិបត្តិ ដាលបាន 

ទទួលការបណ្តះុបណា្តាល ស្តពីីការបាើបាាស់ឧបករណ៍វាយតម្លាគុណភាព។ មន្តាកីារិយល័យធានាគុណភាពនានាយកដ្ឋាន 

មន្ទីរពាទាយបានដើរតួនាទីសំខាន់ក្នុងការគាប់គាង សមាបសមាួល និងការគាំទាបច្ចាកទាស។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩20



ការវាយតម្លាគុណភាពធ្វើឡើងជាបាចាំរៀងរាល់តាីមាស។ ការវាយតម្លាបានចាប់ផ្តើមនៅក្នុងឆ្នាំ២០១៧និងបានពងាីក 

ដល់ ២២ រាជធានីខាត្ត ដោយគាបដណ្តប់ការិយល័យសាុកបាតិបត្តិ ៦៤ មន្ទីរពាទាយបង្អាកខាត្ត ២២ មន្ទីរពាទាយបង្អាកកាុង/

សាុក/ខណ្ឌ ៥២ និងមណ្ឌលសុខភាព ៨០២ នៅដំណាច់ឆ្នាំ២០១៨ ។ 

លទ្ធផលនៃការវាយតម្លៃគុណភាពសៃវា និងការលើកទឹកចិត្ត
រវាងឆ្នាំ២០១៧-២០១៨ការវាយតម្លាគុណភាពសាវា បានធ្វើឡើងបាាំមួយជុំ។ ជាទូទៅ លទ្ធផលនាការវាយតម្លាគុណ

ភាពបានបញ្ជាក់ថគុណភាពនាការងារគាប់គាងនៅ មន្ទីរសុខាភិបាលរាជធានីខាត្ត និងការិយល័យសាុកបាតិបត្តិ និងគុណ

ភាពសាវាសុខភាពនៅមណ្ឌលសុខភាព មន្ទីរពាទាយបង្អាកសាុកនិងមន្ទីរពាទាយបង្អាករាជធានីខាត្ត ដាលបានវាយតម្លា កាន់តា 

បាសើរឡើងជាលំដប់ ដោយសរពិន្ទុគុណភាពជាមធាយមបានបន្តកើនឡើង រវាងការវាយតម្លានៅជុំទីមួយទៅជុំទីពីរ និង 

ទៅជុំបន្តបនា្ទាប់ (រូបភាព ២.៧)។

ដើមាបីរកាសាការខិតខំបាងឹបាាងកាលម្អគុណភាពាសវាជាបាចំា លទ្ធផលនាពិន្ទគុុណភាពសាវានៅតាមីាសនីមួយៗ តាវូបាន 

បាើបាាស់សមាាប់គណនា «កញ្ចប់ថវិកាផាសាភា្ជាប់ស្នាដាការងារ» ដាលតាូវផ្តល់ឱាយមន្ទីរសុខាភិបាល និងមន្ទីរពាទាយបង្អាក 

រាជធានីខាត្ត ការិយល័យសាុកបាតិបត្តិ មន្ទីរពាទាយបង្អាកកាុងសាុកខណ្ឌ និងមណ្ឌលសុខភាព។ ជាគោលការណ៍ពិន្ទ ុ

គុណភាពកាន់តាខ្ពស់ ទទួលបានថវិកាផាសាភា្ជាប់ស្នាដាការងារកាន់តាចាើន ក្នុងនះយ៉ាងហោចណាស់ ២០% នាថវិកា 

សរុបដាលបានទទួល តាូវបាើបាាស់សមាាប់ការចំណាយបាតិបត្តិក្នុងវដ្តនាការវាយតម្លាគុណភាពសាវា និងចំណាកដាល 

នៅសល់បាមាណ ៨០% ទៀតសមាាប់លើកទឹកចិត្តមន្តាី/បុគ្គលិក។

ពស=មន�ីរ��ទ��ប���ក��ុក, មពខ=មន�ីរ��ទ��ប���ក��ត�, មស=មណ�លសុខ�ព, កសប=�រ��ល័យ��ុក��តិបត�ិ, មសខ=មន�ីរសុ�ភិ�ល��ត�
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មពស(ចំនួន30) មពខ (ចំនួន13) មស(ចំនួន455) កសប(ចំនួន34) មសខ(ចំនួន14)

�ើកទី១

�ើកទី២

�ើកទី៣

�ើកទី៤

�ើកទី៥

រូបភាព ២.៥ និនា្ន្រការពិន្ទុគុណភាពមធ្រយមន្រការវាយតម្ល្រគុណភាពស្រវា ចំនួនប្រ្រំលើក រវាងឆ្ន្រំ២០១៧-២០១៨
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សមាសភាគគុណភាពដៃលតៃូវបន្តការកៃលម្អ

គុណភាពសាវាអាចជាកតា្តាចំបងដាលមានឥទ្ធិពលខា្លាំងជាងតម្លាសាវាទៅលើការសមាាចចិត្តរបស់បាជាជនក្នុងការ 

ស្វាងរកសាវាថាទាំសុខភាព។ ខណៈការលើកកម្ពស់គុណភាពសាវាសុខាភិបាលកំពុងស្ថិតនៅលើមាគា៌ាវឌាឍនភាព តមាូវការ

គុណភាពសាវាល្អពីបាជាជនក៏ចាះតាកើនឡើងដារ។ កមាិតគុណភាពនៅមិនទាន់ឆ្លើយតបទៅនឹងការរំពឹងចង់បានរបស់អ្នក

ជំងឺនិងអតិថិជននៅឡើយ។ លទ្ធផលនាការវាយតម្លាគុណភាពបញ្ជាក់ពីតមាូវការវិនិយោគធនធាន និងការខិតខំបាឹងបាាង

ចាើនថាមទៀត ដើមាបីកាលម្អគុណភាពសាវា ។

 �  គុណភាពរចនាសម្ព័ន្ធ៖ ចំណ៉ចសំខាន់ដាលតាូវកាលម្អ មានជាអាទិ៍៖ រកាសាបរិដ្ឋានអនាម័យល្អ និងរកាសាភាពស្អាតជាបាចាំ 

មានទឹកស្អាតបាើបាាស់ គាប់គាងកាកសំណល់វាជ្ជសសា្ត តាមបទដ្ឋានបច្ចាកទាសបងា្ការការឆ្លងរោគ ដើមាបីធានាសុវត្ថភិាព 

ដល់បុគ្គលិកសុខាភិបាល និងអ្នកជំងឺ/អតិថិជន និងរួមចំណាករកាសាសុខភាពបរិដ្ឋានផង ។ 

 �  គុណភាពបច្ចាកទាស ដាលតាូវខិតខំសមាិតសមាាំងបន្ថាម មានជាអាទិ៍ លើកកម្ពស់ចំណាះដឹងនិងជំនាញគ្លីនិក 

សមត្ថភាពធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ និងបាតិបត្តិខា្ជាប់ខ្ជួន តាមពិធីសរណានាំក្នុងការពិនិតាយ ពាយាបាលនិងថាទាំអ្នកជំងឺ ដោយរាប់ 

បញ្ចូលទាំងការបំពាញតាឹមតាូវ និងគាប់គាង/រកាសាឯកសរអ្នកជំងឺ។ 

 �  លទ្ធផលសុខភាព៖ យន្តការវាយតម្លាគុណភាពសាវា នាបច្ចុបាបន្ន អាចវាស់វាងដោយបាយោល នូវលទ្ធផលសុខភាពឬ

លទ្ធផលនាការពិនិតាយ ពាយាបាល និងថាទាំអ្នកជំងឺ ដោយបាើបាាស់សូចនាករ «កមាិតនាការពាញចិត្ត» របស់អ្នកជំងឺ ឬ 

អតិថិជនទៅលើគុណភាពសាវាដាលបានផ្តល់។ ក្នុងរយៈពាលមធាយម ទៅរយៈពាលវាង លទ្ធផលសុខភាពអាចនឹងតាូវ 

វិនិច្ឆ័យដោយផ្ទាល់ តាមរយៈសវនកម្មគ្លីនិកលើសាវាពិនិតាយនិងពាយាបាល ក្នុងទមាង់ជាសំណាកគំរូជាើសរីស ឬបាើបាាស់

បាព័ន្ធនិងយន្តទទួលស្គាល់គុណភាពសាវាថាទាំសុខភាពដាលកាសួងសុខាភិបាលកំពុងផ្តួចផ្តើមអភិវឌាឍ។ 

ផៃសារភា្ជៃប់យន្តការវាយតម្លៃគុណភាពសៃវាសុខាភិបាលថា្នៃក់វិស័យទៅនឹងយន្តការវាយតម្លៃសៃវា 
សាធារណៈថា្នៃក់ជាតិ 

 � អនុកាិតាយលាខ ៥៤ អនកា.បក ចុះថ្ងាទី ៣០ ខាមាស ឆ្នាំ២០១៨ «ស្តីពីការវាយតម្លានិងការទទួលស្គាល់អង្គភាពផ្តល់ 

សាវាសធារណៈគំរូ ក្នុងវិស័យអប់រំ និងវិស័យសុខាភិបាល» មានគោលបំណងជំរុញនិងលើកកម្ពស់បាសិទ្ធភាពនិង 

គុណភាព នាដំណើរការរបស់អង្គភាពផ្តល់សាវាសធារណៈ ក្នុងវិស័យអប់រំ និងវិស័យសុខាភិបាល។ គោលដៅនា 

អនុកាិតាយនាះកំណត់អំពី៖ (១)គោលការណ៍ និងនីតិវិធីនាការវាយតម្លាអង្គភាពផ្តល់សាវាសធារណៈ និង (២)ការលើក

ទឹកចិត្តចំពោះអង្គភាពផ្តល់សាវាសធារណៈគំរូបាចាំឆ្នាំ។ 

អនុកាតិាយខាងលើនាះមានវិសលភាពអនុវត្តចំពោះគាះឹស្ថានសធារណៈដាលជាអង្គភាពផ្តល់សាវាសធារណៈ ក្នងុវិស័យ 

អប់រំ មានជាអាទិ៍៖ វិទាយាល័យ អនុវិទាយាល័យ សលាបឋមសិកាសា និងសលាមត្តាយាយសិកាសា។ រីឯក្នុងវិស័យសុខាភិបាល 

មានជាអាទិ៍៖ មន្ទីរពាទាយបង្អាករាជធានីខាត្ត មន្ទីរពាទាយបង្អាក កាុង/សាុក/ខណ្ឌ និងមណ្ឌលសុខភាព។ ការដក់ឱាយដំណើរ 

ការនាការវាយតម្លា និងការទទួលស្គាល់អង្គភាពផ្តល់សាវាសធារណៈគំរូ ក្នុងកមាិត ឬបាភាទណាមួយ តាូវសមាាចដោយ 

បាកាសអន្តរកាសួង រវាងកាសួងមុខងារសធារណៈកាសួងសាដ្ឋកិច្ចនិងហិរញ្ញវត្ថុនិងកាសួងស្ថាប័នសមី។ 

បាកាសអន្តរកាសួង រវាងកាសួងមុខងារសធារណៈ កាសួងសាដ្ឋកិច្ចនិងហិរញ្ញវត្ថុនិងកាសួងសុខាភិបាល លាខ២៤៨១ 

មស.បាក ចុះថ្ងាទី ១១ ខាមិថុនា ឆ្នាំ២០១៨ កំណត់យកមន្ទីរពាទាយបង្អាករាជធានីខាត្ត និងមន្ទីរពាទាយបង្អាកកាុងសាុក ខណ្ឌ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩22



ដាលផ្តល់សំណ៉ំសកម្មភាពបង្គាប់ កមាិត១ កមាិត២ និងកមាិត៣ ជាអង្គភាពផ្តល់សាវាសធារណៈ សមាាប់ការវាយតម្លា 

និងការទទួលស្គាល់អង្គភាពផ្តល់សាវាសធារណៈគំរូក្នុងវិស័យសុខាភិបាល។ កាសួងសុខាភិបាលកំពុងធ្វើការយ៉ាងជិត 

ស្និទ្ធ ជាមួយកាសួងមុខងារសធារណៈ ក្នុងការរៀបចំឧបករណ៍ និងយន្តការជាក់លាក់សំរាប់ការអនុវត្ត ។ 

គួររំលឹកថ សន្និបាតសុខាភិបាលបាចាំឆ្នាំ លើកទី៣៩ នាខាមិនា ឆ្នាំ២០១៨ បានបាកាស និងផ្តល់រងា្វាន់ជ័យលាភីដល់

មណ្ឌលសុខភាព ១០ មានស្នាដាឆ្នើមបាចាំឆ្នាំ២០១៧ ក្នុងការផ្តល់សាវាសុខាភិបាលក្នុងចំណោមមណ្ឌលសុខភាពសរុប 

១១៩០ កន្លាង ដោយផ្អាកលើលក្ខណៈវិនិច្ឆ័យ ២១ ចំណ៉ច។ 

២�៥ ការផ្លៃស់ប្តូរឥរិយាបថ និងការបៃៃសៃ័យទាក់ទងរវាងអ្នកផ្តល់សៃវានិងអតិថិជន
ជំរុញឱ្រយមានការផ្ល្រស់ប្តូរឥរិយាបថរបស់អ្នកផ្តល់ស្រវាក្នុងការប្រ្រស្រ័យទាក់ទងជាមួយអ្នកជំងឺ និងអតិថិជន និង ការ

ផ្ល្រស់ប្តូរឥរិយាបទរបស់ប្រជាជនក្នុងការថ្រទាំសុខភាព។

អន្តរាគមន៍ផ្លាស់ប្តូរឥរិយបថ និងការបាាសា័យទាក់ទង មានគោលដៅទីមួយជំរុញឱាយមានការផ្លាស់ប្តូរឥរិយបទរបស់ 

អ្នកផ្តល់សាវាចំពោះការបាតិបត្តិសិទ្ធិ និងកាតព្វកិច្ចរបស់ខ្លូនពិសាសការបាាសា័យទាក់ទងល្អជាមួយអ្នកជំងឺ ឬអតិថិជន 

ដើមាបីកាត់បន្ថយជាអតិបរមានូវការរីសអើង ដោយសរតាអ្នកជំងឺមានជំងឺពិសាសណាមួយ ឬគា្មានលទ្ធភាពបង់ថ្លាសាវា។ 

ទីពីរ បង្កើនចំណាះដឹងដល់បាជាពលរដ្ឋ ឱាយបាកាន់ឥរិយបទតាឹមតាូវ និងបាតិបត្តិរបៀបរបបរស់នៅមានសុខភាព ចាះស្វាង

ការថាទាំសុខភាពទាន់ពាលវាលាពីអ្នកផ្តល់សាវាសុខាភិបាលមានជំនាញ និងជៀសវាងហានិភ័យនាការបាើបាាស់ឱសថ 

ផាសះដាលអាចបង្ករឱាយអតិសុខុមបាាណស៉ាំនឹងឱសថពាយាបាលនៅថ្ងាមុខ។ 

ការផ្លៃស់ប្តូរឥរិយាបទអ្នកផ្តល់សៃវា

អន្តរាគមន៍ដើមាបីផ្លាស់ប្តូរឥរិយបថអ្នកផ្តល់សាវាគឺជាយន្តការផ្លាស់ប្តូរឥរិយបថអ្នកផ្តល់សាវាផ្តាតលើការគោរពអតិថិ 

ជនការពាញចិត្តរបស់អតិថិជន ការយល់ចិត្ត-អារម្មណ៍អតិថិជន ការអាណិតអាសូរអតិថិជន។ អន្តរាគមន៍មាន៦ ដំណាក់ 

កាល៖ ដំណាក់កាលទី១: ការវាយតម្លា និងការបាមូលផ្តុំមុនពាលបណ្តុះបណា្តាល ដំណាក់កាលទី២: ការបង្កើតសមា្ភារ 

សមាាប់បណ្តុះបណា្តាល និងការរៀបចំអន្តរាគមន៍ ដំណាក់កាលទី៣: ការបណ្តុះបណា្តាលនៅក្នុងថ្នាក់ដំណាក់កាលទី៤: 

ការតាមដននៅនឹងកន្លាងធ្វើការ ដំណាក់កាលទី៥: ការវាយតម្លា និងការបងា្ហាញលទ្ធផល ដំណាក់កាលទី៦: ការពងាឹង 

ការងារជាបន្តបនា្ទាប់។

នៅឆ្នាំ២០១៨ មជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកំពស់សុខភាព បានបើកវគ្គបណ្តុះបណា្តាលគាូបង្គាលស្តីពីអន្តរាគមន៍ដើមាប ី

ផ្លាស់ប្តូរឥរិយបថអ្នកផ្តល់សាវាបានចំនួន៣វគ្គមានសិកា្ខាកាមចំនួន១១១នាក់ (សា្ដីចំនួន៤៩នាក់) មកពីខាត្ដកំពង់ឆ្នាំង 

ពោធិ៍សត់ បាត់ដំបង តាកាវ កំពង់ចាម កំពត ពាាវាង កណា្តាល ស្វាយរៀង កាប ពាះសីហនុ កោះកុង កំពង់ស្ពឺ  

រាជធានីភ្នំពាញ តាបូងឃ្មុំ កាចាះ កំពង់ធំ មណ្ឌលគីរី រតនៈគិរី ស្ទឹងតាាង សៀមរាប និងមន្តាីមជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកំពស់ 

សុខភាព។ មជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកំពស់សុខភាពបានផ្តល់ជំនួយបច្ចាកទាសដល់មន្ទីរសុខាភិបាលខាត្តពោធិ៍សត់បានធ្វើ

ការបណ្តុះបណា្តាលបន្ត នាវគ្គបណ្តុះបណា្តាលជំនាញ ស្តីពីការវិភាគស្ថានភាព ការស្វាងរកតមាូវការមុនវគ្គបណ្តុះបណា្តាល 

ការតាមដន និងវាយតម្លា នាកម្មវិធីអន្តរាគមន៍ដើមាបីផ្លាស់ប្តូរឥរិយបថអ្នកផ្តល់សាវា បានចំនួនមួយវគ្គ មានសិកា្ខាកាម 

ចូលរួមចំនួន២០នាក់ (សាី៩នាក់ បាុស១១នាក់) និងឧបត្ថម្ភថវិកាដោយអង្អការ KOFIH និង KOREA។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 23



មជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកំពស់សុខភាព បានចុះតាមដននៅខាត្តពាះសីហនុ ស្ទឹងតាាង មណ្ឌលគីរី ពាាវាង កំពង់ឆ្នាំង 

ឧត្តរមានជ័យ ពាះវិហារ កាប តាកាវ កំពង់ឆ្នាំង ស្ទឹងតាាង ពោធិ៍សត កំពត ប៉ាលិន កំពង់ស្ពឺ កំពង់ឆ្នាំង តាកាវ 

និងខាត្តស្វាយរៀង។ សកម្មភាពនាការចុះតាមដនរួមមានៈ (១)ជួបបាជុំជាមួយថ្នាក់ដឹកនាំមន្ទីរសុខាភិបាលខាត្ត-កាុង  

ដាលទទួលបន្ទុកការងារលើកកម្ពស់សុខភាព បាធានផ្នាកលើកកម្ពស់សុខភាពខាត្ត និងថ្នាក់ដឹកនាំមន្ទីរពាទាយ (២)ការ 

តាមដន ការសង្កាត បុគ្គលិកនៅគាប់ផ្នាកនៅក្នុងមន្ទីរពាទាយ និង (៣)សមា្ភាសន៍ជាមួយអតិថិជនដាលបានមកបាើបាាស់ 

សាវាមន្ទីរពាទាយក្នុងពាលថ្មីៗ។

លទ្ធផលនាការចុះតាមដន អង្កាត សមា្ភាសន៍ពីអតិថិជនចំនួន១១៤នាក់ (៦៣សាី-៥១បាុស) ដាលបានមកបាើបាាស់

សាវាសុខាភិបាលនៅមន្ទីរខាត្ត ឬមន្ទីរពាទាយបង្អាក (រូបភាព ២.៨) ។ កាាយពីបានលទ្ធផលពីការតាមដននាមន្ទីរពាទាយខាត្ត 

ឬ មន្ទីរពាទាយបង្អាក នីមួយៗមន្តាីនាមជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកំពស់សុខភាព ក៏បានផ្តល់ព័ត៌មានតាឡប់ អនុសសន៍ ដល់ 

ទៅថ្នាក់ដឹកនាំមន្ទីរពាទាយ ឬមន្ទីរពាទាយបង្អាក ថ្នាក់ដឹកនាំមន្ទីរសុខាភិបាលនិងអ្នកផ្តល់សាវាទាំងអស់ដារ។ 

រូបភាព ២.៦ ការយល់ឃើញរបស់អតិថិជនអំពីឥរិយាបទគ្រូព្រទ្រយ (%ន្រអតិថិជនដ្រលត្រូវបានសមា្ភ្រសន៍)
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បាភព៖ របាយការណ៍របស់មជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកម្ពស់សុខភាព ២០១៨

ការអនុវត្តន៍សិទ្ធិអតិថិជន និងសិទ្ធិ-កាតព្វកិច្ចអ្នកផ្តល់សៃវា

ការលើកកំពស់ការអនុវត្តសិទ្ធិអតិថិជន និង សិទ្ធិ-កាតព្វកិច្ចអ្នកផ្តល់សាវាសុខភាព គឺជាយន្តការគន្លឹះមួយនាការផ្លាស់

ប្តូរឥរិយបថ ដាលមានចាងក្នុងផានការយុទ្ធសសា្តបច្ចុបាបន្នរបស់កាសួងសុខាភិបាល។សិទ្ធិទាំងនះមានគោលបំណងលើ

កកំពស់ការផ្លាស់ប្តូរអាកបាបកិរិយ ឥរិយបថ និងឈានទៅរកការផ្តល់សាវាបាកបដោយបាសិទ្ធិភាពក៏ដូចជាការផ្តល់សិទ្ធិ  

អំណាចដល់បាជាពលរដ្ឋក្នុងការគាប់គាងសុខភាពរបស់គាឱាយបានបាសើរឡើង ។

នៅឆ្នាំ២០១៨មជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកំពស់សុខភាពបានបណ្តុះបណា្តាលគាូបង្គាលស្តីពី សិទ្ធិអតិថិជន និងសិទ្ធិ-

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩24



កាតព្វកិច្ចអ្នកផ្តល់សាវា ចំនួន១វគ្ដ មានសិកា្ខាកាមសរុប៣១រូប(សា្ដី ១៩នាក់) ដាលជាមន្តាីផ្នាកលើកកំពស់សុខភាពខាត្ត 

ផ្នាកលើកកំពស់សុខភាពនៅសាុកបាតិបត្តិ មកពីខាត្ដប៉ាលិន បនា្ទាយមានជ័យ កំពង់ឆ្នាំង ពាាវាង កណា្តាល ពាះវិហារ 

ស្ទឹងតាាង ឧត្តរមានជ័យ កំពង់ស្ពឺ កំពង់ចាម កាចាះ រតនគិរី មណ្ឌលគីរី តាកាវ ពោធិ៍សត់ រាជធានីភ្នំពាញ បាត់ដំបង 

ស្វាយរៀង ពាះវិហារ កោះកុង និងមជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកំពស់សុខភាពដោយបាើបាាស់ថវិកាជាតិ។ 

មជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកំពស់សុខភាពបានចុះតាមដនការអនុវត្តសិទ្ធិអតិថិជន និងសិទ្ធិ-កាតព្វកិច្ចអ្នកផ្តល់សាវាសុខា

ភិបាលបានចំនួន១២លើក នៅខាត្តកំពង់ឆ្នាំង កាចាះ កំពត កោះកុង បាត់ដំបង កំពង់ស្ពឺ ពាះសីហនុ ស្ទឹងតាាង កំពង់ធំ 

ស្វាយរៀង រតនគិរី កាប និងបានធ្វើការសង្កាតការអនុវត្តន៍សិទ្ធិអតិថិជន និងសិទ្ធិ-កាតព្វកិច្ចអ្នកផ្តល់សាវាសុខាភិបាលនៅ 

មណ្ឌលសុខភាពជាពិសាសទាក់ទងនឹងសិទ្ធសិ្មើភាពនិងមិនរីសអើងគាប់បាបយ៉ាង សិទ្ធកិ្នងុការទទួលបាននូវភាពជាឯកជន  

សិទ្ធរិកាសាការសំងាត់ សិទ្ធទិទួលបាននូវព័ត៌មាន នឹងសិទ្ធថិាទំានិងពាយាបាល។ ជាលទ្ធផលគឺមន្តាថី្នាក់ដឹកនំាមន្ទរីសុខាភិបាល 

ខាត្ត មន្តាីថ្នាក់សាុកបាតិបត្តិ មន្តាីសុខាភិបាលដាលធ្វើការងារនៅមណ្ឌលសុខភាព បានពាយាយមអនុវត្តសិទ្ធិនាះ នៅតាម 

មូលដ្ឋានសុខាភិបាលនីមួយៗ។ ជាងនាះទៅទៀត អតិថិជនដាលបានមកបាើបាាស់សាវានៅមណ្ឌលសុខភាពនានា 

បានពាញចិត្ត មានភាពជឿជាក់ចំពោះឥរិយបថអ្នកផ្តល់សាវានៅមណ្ឌលសុខភាព ដាលបានទទួលការបណ្តុះបណា្តាល 

ការផាសព្វផាសាយតាមរយៈការបាជុំ សិកា្ខាសលា យុទ្ធនាការ ឬតាមការបញ្ជាាបផាសាងៗ។

២�៦ អភិកៃមនៃការគៃប់គៃងការផ្តល់សៃវា
ពង្រឹងការអនុវត្តអភិក្រមផ្តល់ស្រវាសុខភាពមានគុណភាព ប្រសិទ្ធភាពសក្តិសិទ្ធភាព និងមាននិរន្តភាព ព្រមទាំង 

បង្កើនគណន្រយ្រយភាពលើលទ្ធផល។

គោលដៅជាយុទ្ធសសា្ត ក្នុងការផ្តល់សាវាសធារណៈ របស់រាជរដ្ឋាភិបាលគឺ“បំរីបាជាពលរដ្ឋឱាយកាន់តាល្អបាសើរ 

ឡើង” តាមយន្តការមួយចំនួនដូចជា៖ (១) កាលម្អកិច្ចដំណើរការការងារនាការផ្តល់សាវាសធារណៈ (២)ចាកចាញចូល 

តាមួយ (៣) វិសហមជាឈការសាវាសធារណៈ (៤) វិមជាឈការសាវាសធារណៈ (៥)គាឹះស្ថានសធារណៈរដ្ឋបាល (៦)

សហគាាសសធារណៈ (៧)កិច្ចសនាយា (៨)ទីភា្នាក់ងារបាតិបត្តិការពិសាស និង (៩)ឯកជនភាវូបនីយកម្ម ។ (បាភពៈ 

គោលនយោបាយ ស្តីពីការផ្តល់សាវាសធារណៈ រាជរដ្ឋាភិបាលកម្ពុជា ខាឧសភា ឆ្នាំ២០០៦)។

យន្តការក្នុងទមាង់ជា គាឹះស្ថានសធារណៈរដ្ឋបាល និងទីភា្នាក់ងារបាតិបត្តិការពិសាស តាូវបានអនុវត្តជាចាើនឆ្នាំមក 

ហើយនៅក្នុងវិស័យសុខាភិបាល។ គាឹះស្ថានសធារណៈរដ្ឋបាលនិងទីភា្នាក់ងារបាតិបត្តិការពិសាសបានខិតខំពងាឹង គណ 

នាយាយភាពលើថវិកាចំណូល និងការបាតិបត្តិវិធានគាប់គាងហិរញ្ញវត្ថុនិងបុគ្គលិកសាបតាមនិតិវិធី និងអនុវត្តការផ្តល់បាាក់ 

លាភការ ដោយផាសាភា្ជាប់ទៅនឹងសូចនាករលទ្ធផលនាការផ្តល់សាវា ជាពិសាសគុណភាពសាវា ដើមាបីលើកទឹកចិត្តអ្នក ផ្តល់

សាវាឱាយរកាសាកមាិតគុណភាពសាវាខ្ពស់ និងសមាបសមាួលការពាយាបាលថាទាំនៅក្នុងតម្លាចំណាយមួយសមសាប។

មន្ទីរពាទាយជាតិ និងមន្ទីរពាទាយបង្អាកគាប់ថ្នាក់ តាូវបានពងាឹងសមត្ថភាព ក្នុងការរៀបចំ ពិនិតាយ និងចរចាលើកិច្ចសនាយា 

ឬ កិច្ចពាមពាៀងផ្តល់សាវាសុខាភិបាល ជាមួយ បាឡាជាតិរបបសន្តិសុខសង្គម និងលើកកម្ពស់ការគាប់ គាងនិងតាួតពិនិតាយ

តាមដនការអនុវត្តកិច្ចពាមពាៀង។

ទីភា្នាក់ងារបញ្ជាក់ចំណាយសុខាភិបាលតាូវបានបង្កើតឡើងនៅក្នុងឆ្នាំ២០១៧ ជាគាឹះស្ថានសធារណៈរដ្ឋបាល មាន 

បាសកកម្មតាមដន តាួតពិនិតាយនិងផ្ទៀងផ្ទាត់លើបាតិបត្តិការនិងចំណាយមូលនិធិសមធម៌សាវាសុខាភិបាល និងមូលនិធិ

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 25



លើកកម្ពស់គុណភាពសាវាសុខាភិបាលរបស់ភាគីជាវសាវាសុខភាពភាគីផ្តល់សាវាសុខភាព និងភាគីបាើបាាស់សាវាសុខភាព

ដើមាបីធានាអនុលោមភាព គោលនយោបាយរបស់កាសួងសុខាភិបាលក្នុងការលើកកម្ពស់គុណភាព និងសមធម៌សាវា 

សុខាភិបាល ។

ឆ្នាំ២០១៨ ទ.ប.ច.ស. មានបុគ្គលិកអចិន្តាាយ៍ដាលជាមន្តាីរាជការមុខងារសធារណៈ ចំនួន៣១នាក់ និងបុគ្គលិកជាប់ 

កិច្ចសនាយា ចំនួន ៧៣នាក់ ដើមាបីបំពាញការងារតាមតមាូវការចាំបាច់របស់ខ្លួន។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩26



៣ សៃវាសុខភាពបន្តពូជ មាតាទារក កុមារ

អន្តរាគមន៍នាកម្មវិធីសុខភាពបន្តពូជ មាតាទារក និងកុមារ និងអាហារូបត្ថម្ភ បានផ្តាតជាចំបងលើការពងាីកការគាប 

ដណ្តប់ និងលើកកម្ពស់គុណភាព សុវត្ថិភាព និងបាសិទ្ធភាព នាសាវាពនាយារកំណើត ឬផានការគាួសរ សាវារំលូតដោយ 

សុវត្ថិភាព សុខភាពបន្តពូជយុវវ័យ សាវាថាទាំមុននិងកាាយសមាាល ថាទាំទារក សាវាបងា្ការការចម្លងមារោគអាដស៍ពីមា្តាយ

ទៅកូន ការផ្តល់វា៉ាក់សំងបងា្ការជំងឺ ការពិនិតាយពាយាបាលជំងឺកុមារ ជាពិសាសជំងឺរលាកផ្លូវដង្ហើមសាួច និងជំងឺរាគរូស 

ការបំបៅកូនដោយទឹកដោះមា្តាយ ការផ្តល់បន្ថាមជីវជាតិអានិងជីវជាតិដាក(អាសុីតហ្វូលិក)។ល។ ជារួម អន្តរាគមន៍នា 

កម្មវិធីសុខភាពបន្តពូជ មាតាទារក និងកុមារ និងអាហារូបត្ថម្ភ នៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ នាះ តាូវបានកត់សមា្គាល់ដោយវឌាឍនភាព  

និងលទ្ធផលដាលសមាាចជាចាើនដូចខាងកាាមនាះ។

៣�១ លើកកម្ពស់សុខភាពបន្តពូជ

បង្កើនការគ្របដណ្តប់ និងការទទួលបានស្រវា 

សុខភាពបន្តពូជមានគុណភាព ជាពិស្រសដយបុរស 

ស្ត្រីវ័យក្ម្រង និងវ័យជំទង់។

គោលដៅ១.១(ន្រគោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី១)

សូចនាករ ២០១៥ ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨ ២០១៩ ២០២០

លទ្ធផល លទ្ធផល 
ធៀប 

គោលដៅ

លទ្ធផល 
ធៀប 

គោលដៅ

លទ្ធផល 
ធៀប 

គោលដៅ

គោលដៅ

អតាាបាាវា៉ាឡង់នាការបាើបាាស់ 
មធាយាបាយពនាយារកំណើតទំនើប 
ក្នុងចំណោម សា្តីវ័យបន្តពូជបាន 
រៀបការ (%) 

៣៩% ៣២.៦៥/៤១ ២៤,៨២/៤២ ២១,៩២/៤៣ ៤៤.៥% ៤៦%

បាទាសកម្ពុជាកំពុងបន្ត វឌាឍនភាពលើកកម្ពស់សុខភាពបន្តពូជក្នុងចំណោមស្តាីវ័យបន្តពូជ។ ចំនួនកំណើតកូនក្នុងស្តាី

មា្នាក់បានធា្លាក់ចុះពី ៣,៨នាក់ នៅឆ្នាំ២០០០ មក ២,៧នាក់ នៅឆ្នាំ២០១៤ ។ និនា្នាការនាះ មានសង្គតិភាពជាមួយកំណើន 

នាការបាើបាាស់វិធីពនាយារកំណើត ក្នុងចំណោមសា្តីបានរៀបការអាយុពី១៥-៤៩ឆ្នាំ។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 27



ឆ្លើយតបនឹងតមាូវការខាងលើ អន្តរាគមន៍ផ្តល់សាវាសុខភាពបន្តពូជ បានផ្តាតជាចំបងលើការពងាីកការផ្តល់សាវា 

ពនាយារកំណើត ឬផានការគាួសរ សាវារំលូតនិងរលូតមានសុវត្ថិភាព សាវាបាឺកាសា ព័ត៌មាន/សរអប់រំ ដល់បាជាជនជាគោលដៅ 

ដោយរាប់បញ្ចូលទាំងកាុមវ័យជំទង់ និងយុវវ័យទាំងពីរភាទ។អន្តរាគមន៍ផ្តល់សាវាសុខភាពបន្តពូជ គឺជាការរួមចំណាកនា 

វិស័យសុខាភិបាល ក្នុងការអនុវត្តគោលនយោបាយជាតិបាជាជន ឆ្នាំ២០១៦-២០៣០ របស់រាជរដ្ឋាភិបាលជាពិសាសដើមាបី

លើកកម្ពស់សុខភាព និងសុខុមាលភាពសា្តី ដាលនឹងរួមចំណាកដល់កាត់បន្ថយមរណភាពមាតា និងទារក ពាមទាំងកា 

លម្អស្ថានភាពកង្វះអាហារូបត្ថម្ភក្នុងចំណោមសា្តីនិងកុមារតូច។ 

៣�១�១ សៃវាពនៃយារកំណើត

សាវាពនាយារកំណើតរយៈពាលខ្លីមាននៅគាប់មណ្ឌលសុខភាពទាំងអស់។ សាវាពនាយារកំណើតរយៈពាលវាង(កងក្នុង 

សាបូន កងកាាមសាបាក) មាននៅនឹងមន្ទីរពាទាយបង្អាក (ខាត្តនិង សាុក)ចំនួន ៨៨កន្លាង និងនៅនឹងមណ្ឌលសុខភាពចំនួន 

១.៥១២កន្លាង។ សាវាបញាឈប់កំណើតអចិន្តាាយ៍មាននៅនឹងមន្ទីរពាទាយខាត្តចំនួន១៧ និងមន្ទីរពាទាយបង្អាកសាុកចំនួន ១៧ 

កន្លាង។

នៅឆ្នាំ២០១៨ សា្តីវ័យបន្តពូជដាលបានរៀបការកំពុងបាើបាាស់បន្តវិធីពនាយារកំណើតទំនើបមានចំនួន ៦៦៧.២៩៩នាក់ 

ឬស្មើនឹង ២១,៩២% នាសា្តីវ័យបន្តពូជដាលបានរៀបការ ៣.០៤៤.២១២ នាក់ ។ លទ្ធផលនាះ ទាបជាងឆ្នាំ២០១៧ (រូបភាព 

៣.១) ។ អតាានាះបាាបាួលពីនៅតាមរាជធានីខាត្តទូទាំងបាទាស (តារាងទី ៣.១)។ សា្តីភាគចាើននិយម បាើបាាស់វិធីពនាយារ 

កំណើតរយៈពាលខ្លី(ថ្នាំគាាប់ ថ្នាំចាក់ សាាមអនាម័យ) ។ នាះបាហាលជាមកពីវិធីទាំងអស់នាះមានតម្លាថោកហើយ 

ងាយសាួលរកបាើបាាស់បានពីសាវាឯកជន (ដោយគិតទាំងឱសថស្ថាន ឱសថស្ថានរង) ស្ទើរគាប់ទីកន្លាង ក្នុងបាទាស  

ជាពិសាសក្នុងតំបន់ទីកាុងនិងទីបាជុំជន។ គួរកត់សមា្គាល់ថ នៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ អតិថិជនថ្មី ដាលបានបាើបាាស់មធាយាបាយ

ពនាយារកំណើត មានចំនួន ១៦៩.៧៧២ នាក់ ឬ ស្មើនឹង ៥,៥៧% នាសា្តីវ័យបន្តពូជដាលបានរៀបការ។ ទន្ទឹមគា្នានាះ 

អតិថិជនដាលបានបោះបង់សាវា មានចំនួនចាើនរហូតដល់ទៅ ២២៣.៤៤៣ នាក់។

រូបភាព ៣.១ និនា្នាការនាអតាាបាើបាាស់វិធីសស្តាពនាយារកំណើតទំនើប (%) ឆ្នាំ២០០៨-២០១៨

12.62

19 20 21
23 23.64 24.82

22.33

28.18 29.18 30.48
34.25 35 33.65 32.65

24.82
21.92

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
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តារាង ៣.១ ចំនួនសា្តកី្នងុវ័យបន្តពូជបានរៀបការកំពុងបាើបាាស់បន្តមធាយាបាយពនាយារកំណើត នៅតាមរាជធានីខាត្ត នៅឆ្នា២ំ០១៨

រាជធានី/ខ្រត្ត ស្ត្រីក្នុងវ័យបន្តពូជរៀបការ ចំនួន គិតជា %

បនា្ទាយមានជ័យ 148,617 43,931 29.56

បាត់ដំបង 217,762 48,029 22.06

កំពង់ចាម 203,173 40,812 20.09

កំពង់ឆ្នាំង 107,442 13,138 12.23

កំពង់ស្ពឺ 160,071 44,772 27.97

កំពង់ធំ 143,463 35,196 24.53

កំពត 125,823 43,482 34.56

កណា្តាល 234,300 50,565 21.58

កោះកុង 25,469 8,251 32.40

កាចាះ 69,069 13,663 19.78

មណ្ឌលគីរី 14,767 5,211 35.29

ភ្នំពាញ 371,001 15,447 4.16

ពាះវិហារ 48,464 12,685 26.17

ពាាវាង 233,143 50,751 21.77

ពោធិ៍សត់ 90,442 20,839 23.04

រតនគិរី 37,660 10,767 28.59

សៀមរាប 191,917 63,386 33.03

ពាះសីហនុ 53,509 7,432 13.89

ស្ទឹងតាាង 25,310 7,932 31.34

ស្វាយរៀង 118,705 18,874 15.90

តាកាវ 194,878 60,476 31.03

ឧត្តរមានជ័យ 48,694 11,651 23.93

កាប 8,002 1,123 14.03

ប៉ាលិន 13,701 2,009 14.66

តាបូងឃ្មុំ 158,039 36,432 23.05

សរុបខ្រត្ត 3,044,212 666,854 21.91

ថ្នាក់ជាតិ - 445 -

សរុបទូទាំងប្រទ្រស 3,044,212 667,299 21.92

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 29



៣�១�២ សៃវាសុខភាពបន្តពូជយុវវ័យ

តាមការបា៉ាន់ស្មាន នៅឆ្នាំ២០១៨ កាុមមនុសាសវ័យជំទង់ (អាយុពី១៥-១៩ឆ្នាំ) មានចំនួន ១.៤៩២.២៥៩នាក់ ក្នុង 

នះភាទសាី ៧៣០៦៤៦នាក់។ កាុមនាះ អាចបាឈមខ្ពស់នឹងហានិភ័យនាជំងឺឆ្លងកាមរោគ ឬមារោគអាដស៍ ភាព 

មានគភ៌ដោយចាដនាយឬមិនចង់មាន ឬមានគភ៌នៅអាយុក្មាងពាក ដាលអាចជួបការលំបាកនៅពាលសមាាល ។ល។

នៅចំពោះមុខកតា្តាហានិភ័យទាំងអស់នាះ កាសួងសុខាភិបាលបានខិតខំបាឹងបាាងពងាីកការគាបដណ្តប់នាសាវាសុខ

ភាពបន្តយុវវ័យ ទន្ទឹមគា្នានឹងការលើកកម្ពស់គុណភាពសាវា និងការផ្តល់ព័ត៌មាន ឬសរអប់រំសុខភាព ឱាយកាន់តាទូលំទូលាយ 

នៅក្នុងសហគមន៍។ 

នៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ មូលដ្ឋានសុខាភិបាលចំនួន ៨៧កន្លាង នៅក្នុងខាត្ត កំពង់ចាម កំពង់ឆ្នាំង កាចាះ មណ្ឌលគីរី  

ពាះវិហារ រតនៈគីរី សៀមរាប ស្ទឹងតាាង ឧត្តរមានជ័យ និងតាបូងឃ្មុំ បានទទួលការបណ្តុះបណា្តាលតាមពិធីសរជាតិថ្មី  

និងកំពុងផ្តល់សាវាសុខភាពបន្តពូជដល់ យុវវ័យ។

៣�១�៣ សៃវាថៃទាំសុខភាពសៃ្តីរងគៃៃះដោយអំពើហិងៃសា

នៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ មូលដ្ឋានសុខាភិបាលចំនួន ១០១កន្លាងក្នុងខាត្ត កំពង់ចាម កំពង់ឆ្នាំង កំពង់ស្ពឺ កាចាះ មណ្ឌលគីរី 

ពាះសីហនុ ពាះវិហារ រតនៈគីរី សៀមរាប ស្ទឹងតាាង ឧត្តរមានជ័យ និងតាបូងឃ្មុំ បានទទួលការបណ្តុះបណា្តាល តាមពិធី 

សរជាតិ និងកំពុងផ្តល់ សាវាថាទាំសុខភាពស្តាីរងគាាះដោយអំពើហិងាសា។

៣�១�៤ សៃវារំលូត/រលូត

មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ នៅទូទំាង បាទាស  

ដាលអាចផ្តល់សាវារំលូតដោយសុវត្ថិភាព និង សាវា 

ថាទាំកាាយ រំលូត/រលូតសាបតាមចាបាប់រំលូតកូនមាន 

ចំនួន ៦៧០កន្លាង (តារាង ៣.២)។ នៅឆ្នាំ២០១៨ ការ 

បាើបាាស់សាវារំលូត នៅ មូលដ្ឋាន សុខាភិបាល សធា 

រណៈ  ទូទាំងបាទាស មានចំនួន ៩.៦០៣ ករណី និង 

សាវារលូតមានចំនួន ១២.៤៨២ ករណី (តារាង ៣.៣) ។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩30



តារាង ៣.២ មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈមានផ្តល់សាវារំលូតកូនដោយសុវត្ថិភាពនិងថាទាំកាាយរំលូត/រលូត

ល.រ ខ្រត្ត មន្ទីរព្រទ្រយបង្អ្រក មណ្ឌលសុខភាព សរុប

១ បនា្ទាយមានជ័យ ៥ ២៧ ៣២

២ បាត់ដំបង ៥ ៤៩ ៥៤

៣ កំពង់ចាម ៧ ៣៤ ៤១

៤ កំពង់ឆ្នាំង ៣ ១៣ ១៦

៥ កំពង់ស្ពឺ ៤ ៣៥ ៣៩

៦ កំពង់ធំ ៣ ៣១ ៣៤

៧ កំពត ៥ ៣៦ ៤១

៨ កណា្តាល ៩ ២៤ ៣៣

៩ កោះកុង ២ ៩ ១១

១០ កាចាះ ៣ ១៨ ២១

១១ មណ្ឌលគីរី ២ ៦ ៨

១២ ភ្នំពាញ ៧ ២២ ២៩

១៣ ពាះវិហារ ១ ១៥ ១៦

១៤ ពាាវាង ១១ ៤១ ៥២

១៥ ពោធិ៍សត់ ៤ ២៣ ២៧

១៦ រតនគីរី ២ ១១ ១៣

១៧ សៀមរាប ៥ ៣២ ៣៧

១៨ ពាះសីហនុ ១ ១៣ ១៤

១៩ ស្ទឹងតាាង ១ ១១ ១២

២០ ស្វាយរៀង ៥ ១៨ ២៣

២១ តាកាវ ៧ ៥៣ ៦០

២២ ឧត្តរមានជ័យ ២ ១៥ ១៧

២៣ កាប ១ ៤ ៥

២៤ ប៉ាលិន ១ ៤ ៥

២៥ តាបូងឃ្មុំ ៦ ២០ ២៦

មន្ទីរព្រទ្រយជាតិ ៤

សរុប ៦៧០

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 31



តារាង ៣.៣ ករណីនាការបាើបាាស់សាវារំលូត និងរលូត នៅតាមរាជធានីខាត្តនៅឆ្នាំ២០១៨

ខ្រត្ត រំលូតកូន រលូតកូន រំលូត និងរលូតកូន

បនា្ទាយមានជ័យ 224 459 683

បាត់ដំបង 333 833 1,166

កំពង់ចាម 281 663 944

កំពង់ឆ្នាំង 122 377 499

កំពង់ស្ពឺ 858 736 1,594

កំពង់ធំ 69 252 321

កំពត 2,099 299 2,398

កណា្តាល 1,036 1,089 2,125

កោះកុង 34 189 223

កាចាះ 119 200 319

មណ្ឌលគីរី 46 80 126

ភ្នំពាញ 725 934 1,659

ពាះវិហារ 227 327 554

ពាាវាង 574 470 1,044

ពោធិ៍សត់ 131 529 660

រតនគិរី 18 454 472

សៀមរាប 390 1,153 1,543

ពាះសីហនុ 60 467 527

ស្ទឹងតាាង 33 143 176

ស្វាយរៀង 481 477 958

តាកាវ 1,056 1,016 2,072

ឧត្តរមានជ័យ 250 207 457

កាប 14 8 22

ប៉ាលិន 21 147 168

តាបូងឃ្មុំ 111 394 505

សរុបខ្រត្ត 9,312 11,903 21,215

មន្ទីរព្រទ្រយជាតិ 291 579 870

ទូទាំងប្រទ្រស 9,603 12,482 22,085

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩32



៣�២ លើកកម្ពស់សុខភាពមាតានិងទារក

បង្កើនការគ្របដណ្តប់ និងការទទួលបានស្រវាថ្រទាំ គភ ៌

មុនសម្រ្រល សម្រ្រលមានសុវត្ថិភាព ថ្រទាំក្រ្រយ សម្រ្រល 

សង្គ្រ្រះបនា្ទ្រន់ផ្ន្រកសម្ភពនិងថ្រទាំទារកមានគុណភាព និង 

បង្ក្ររការចម្លងម្ររោគអ្រដស៍ពីមា្ត្រយទៅកូន។ 

គោលដៅ ១.២(ន្រគោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី១)

សូចនាករ ២០១៥ ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨ ២០១៩ ២០២០

លទ្ធផល លទ្ធផល 
ធៀប 

គោលដៅ

លទ្ធផល ធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផល ធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

១. សមាមាតានាការសំរាលដោយ 
បុគ្គល កិសុខាភិបាលមាន ជំនាញ

៨៩
[៨៥,៥២]

[៨៥ ,០២]/ 
៨៩

៨៨,៩៩/៨៩ ៨៧,២៩/៨៩ ៩០ ៩០

២. សមាមាតានាការសំរាលនៅ 
មូលដ្ឋានសុខភិបាល

៨៣
[៨០,៣៥]

[៨០ ,៥២]/ 
៨៦

៨៥,៣៧/៨៧ ៨៤,០៥/៨៨ ៨៩ ៩០

៣. % នាស្តាីមានគភ៌បានទទួល 
ការថាទាំមុនសមាាល២ លើក 
ដោយប ុគ្គលិកសុខាភិបាល

[៩៣,១]  [៩៦,៦] ៩៩,៤២/៩៥% ៩៧,៨៤/>៩៥% >៩៥ >៩៥

៤. % នាស្តាីមានគភ៌បានទទួល 
ការថាទាំមុនសមាាល៤ លើក 
ដោយបុគ ្គលិកសុខាភិបាល

៧៩
[៧១,៥៣]

[៧២,២ ៣] / 
៨២

៧៦,៨៤/៨៥ ៧៧,២១/៨៧ ៨៨ ៨៩

៥. % នាស្តាសំីរាលទទួលការ ពិនិតាយ 
ថាទាំកាាយសំរាលលើក ទី១ 
(មុន៤៨ ម៉ាងកាាយ សមាាល) 
ដោយបុគ្គលិក សុខាភិបាល

៩០
[៦៨.២៤] [៦៧/៩៤] ៧០/៩៦ ៦៨,៤៦/៩៨ ៩៩ ១០០

៦. % នាស្តាសំីរាលទទួលការ ពិនិតាយ 
ថាទាំក ាាយសំរាលលើកទី២ 
(ក្នងុ សបា្តាហ៍ទី២កាាយ សមាាល) 
ដោយបុគ្គលិក សុខាភិបាល

[៥២.២៦] [៥៤.២៥] ៥៨,៧១1 ៥៥,២៤

៧. អតាាសំរាលដោយវិធីវះកាត់ 
(%)

៦.៣
[៥.៣៥]

[៥.៤]/៧ ៥,៨៤/៧,៥ ៦,៧៧/៨ 2 ៩ ១០

សមា្គ្រល់៖ តួលាខក្នុង[….] ជាទិន្នន័យពីសាវាសធារណៈតាប៉ុណោ្ណាះ។ 1 មិនមានកំណត់គោលដៅទា ដោយសរសូចនាករស្នូល 
គឺ % ស្តាីសំរាលទទួលការពិនិតាយថាទាំកាាយសំរាលលើកទី១ 2 គិតជា % នាចំនួនទារកកើតរស់ សមាាប់ឆ្នាំ២០១៧ និង ២០១៨ 
ខណៈដាលពីឆ្នាំ២០១៥ និង២០១៦ គិតជា % នាចំនួនសរុបនាសា្តីសមាាលដាលបានសមាាលកូន។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 33



គោលនយោបាយរបស់រាជរដ្ឋាភិបាលឆ្នាំ២០១៨ ស្តីពីការផ្តល់ជំនួយសង្គមជាសច់បាាក់ ដល់កម្មករ និងនិយោជិត 

ជាសា្តីដាលសមាាលកូន និងដល់សា្តីកាីកាមកពិនិតាយថាទាំគភ៌

មុនសមាាលរហូតដល់បួនដង និងពិនិតាយថាទាំកាាយសមាាលរហូតដល់១0ដងដាលនឹងចាប់ផ្តើមនៅពាក់កណា្តាល 

ឆ្នាំ២០១៩ តាូវបានរំពឹងថ នឹងធ្វើឱាយអតាាមរណភាពមាតានិងទារក និងកង្វះអាហារូបត្ថម្ភបន្តធា្លាក់ចុះថាមទៀត។

គួរកត់សមា្គាល់ថ គំរោងបាាក់ឧបត្ថម្ភឆ្មប ដល់ការបង្កើតទារករស់ និងមា្តាយមានសុវត្ថិភាពរបស់រាជរដ្ឋាភិបាលដាល 

បានអនុវត្តតាំងពីឆ្នាំ២០១៤ បានរួមចំណាកជាសរវ័ន្ដ ដល់ការបាឹងបាាងរបស់កាសួងសុខាភិបាល ក្នុងកាត់បន្ថយមរណ 

ភាពមាតាទារកនិងកុមារ រហូតមកដល់ពាលនាះ។

ការកាត់បន្ថយគំលាតនាមរណភាពមាតា និងទារក ក្នុងចំណោមមា្តាយនិងទារក នៅក្នុងគាួសរដាលមានស្ថានភាព 

សាដ្ឋកិច្ចផាសាងៗគា្នា និងរវាងទីបាជុំជន និងតំបន់ជនបទ នៅតាបញ្ហាបាឈមដាលតាូវយកចិត្តទុកដក់ខ្ពស់។

៣�២�១ សៃវាថៃទាំគភ៌

នៅឆ្នាំ២០១៨ ការពិនិតាយថាទាំគភ៌ចាប់ពីលើកទីមួយ រហូតដល់លើកទីបាាំនិងលើសពីបាាំ មានចំនួនករណីសរុប 

១.៨៣០.២៤៨ ករណី ក្នុងនះការពិនិតាយលើកទីពីរមានចំនួន ៣៦១.៦៨៨ ករណី (ឬស្មើនឹង ៩៧,៨៤% នាចំនួនសា្តី 

មានគភ៌រំពឹងទុក)និងលើកទីបួនចំនួន ២៨៥.៤៣៤ករណី (ឬស្មើនឹង ៧៧,២១% នាចំនួនសា្តីមានគភ៌រំពឹងទុក)។ តារាង 

៣.៤បងា្ហាញពីការបាើបាាស់សាវាថាទាំគភ៌មុនសមាាល។

តារាង ៣.៤ ការបាើបាាស់សាវាថាទាំគភ៌មុនសមាាល នៅតាមរាជធានីខាត្ត នៅឆ្នាំ២០១៨

រាជធានី/ខ្រត្ត
ស្ត្រីមាន 
ផ្ទ្រពោះ 
រំពឹងទុក

ពិនិត្រយលើកទី២ ពិនិត្រយលើកទី៤ អត្រ្រ
 ពិនិត្រយ  

លើកទី២

អត្រ្រ
 ពិនិត្រយ 

លើកទី៤
< ២០ 

ឆ្នាំ
≥ ២០ 

ឆ្នាំ
សរុប

< ២០ 
ឆ្នាំ

≥ ២០ 
ឆ្នាំ

សរុប

បនា្ទាយមានជ័យ 17,927 2,262 15,207 17,469 1,879 13,410 15,289 97.45 85.28

បាត់ដំបង 27,677 2,629 21,174 23,819 2,518 19,387 21,922 86.06 79.21

កំពង់ចាម 27,297 2,105 17,830 19,935 1,794 16,908 18,693 73.03 68.48

កំពង់ឆ្នាំង 11,803 660 10,021 10,681 561 7,874 8,435 90.49 71.46

កំពង់ស្ពឺ 19,075 1,496 15,053 16,594 1,121 12,151 13,320 86.99 69.83

កំពង់ធំ 17,010 1,433 11,568 12,983 1,122 8,481 9,603 76.33 56.46

កំពត 15,430 1,177 9,853 11,030 896 7,804 8,700 71.48 56.38

កណា្តាល 27,333 3,784 24,127 27,911 2,398 18,443 20,831 102.11 76.21

កោះកុង 2,814 226 2,768 2,994 135 2,092 2,227 106.40 79.14

កាចាះ 10,919 1,078 5,900 6,978 615 3,124 3,739 63.91 34.24

មណ្ឌលគីរី 1,752 573 2,143 2,700 402 1,750 2,152 154.11 122.83

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩34



រាជធានី/ខ្រត្ត
ស្ត្រីមាន 
ផ្ទ្រពោះ 
រំពឹងទុក

ពិនិត្រយលើកទី២ ពិនិត្រយលើកទី៤ អត្រ្រ
 ពិនិត្រយ  

លើកទី២

អត្រ្រ
 ពិនិត្រយ 

លើកទី៤
< ២០ 

ឆ្នាំ
≥ ២០ 

ឆ្នាំ
សរុប

< ២០ 
ឆ្នាំ

≥ ២០ 
ឆ្នាំ

សរុប

ភ្នំពាញ 30,049 4,083 25,412 29,495 2,269 17,157 19,426 98.16 64.65

ពាះវិហារ 7,118 1,040 4,873 5,913 576 2,959 3,535 83.07 49.66

ពាាវាង 29,889 1,992 15,394 17,386 1,766 14,027 15,793 58.17 52.84

ពោធិ៍សត់ 12,245 893 10,400 11,284 739 9,104 9,843 92.15 80.38

រតនគិរី 5,627 1,301 3,716 5,017 908 2,875 3,783 89.16 67.23

សៀមរាប 23,890 3,421 25,575 29,004 2,959 21,272 24,237 121.41 101.45

ពាះសីហនុ 5,327 1,021 3,465 4,486 618 2,115 2,733 84.21 51.30

ស្ទឹងតាាង 4,112 876 3,490 4,366 639 2,788 3,427 106.18 83.34

ស្វាយរៀង 13,968 987 9,430 10,440 655 7,853 8,529 74.74 61.06

តាកាវ 21,438 1,222 17,124 18,346 1,133 15,706 16,839 85.58 78.55

ឧត្តរមានជ័យ 6,298 1,049 5,264 6,313 953 4,640 5,593 100.24 88.81

កាប 931 36 686 722 28 429 457 77.55 49.09

ប៉ាលិន 1,695 229 1,804 2,033 196 1,334 1,530 119.94 90.27

តាបូងឃ្មុំ 21,752 2,270 14,188 16,458 1,997 12,847 14,844 75.66 68.24

សរុបខ្រត្ត 369,677 37,843 276,465 314,357 28,877 226,530 255,480 85.04 69.11

មន្ទីរពាទាយពាះអង្គឌួង 26 141 167 39 99 138 - -

មន្ទីរពាទាយកាល់ម៉ាត 303 9,580 9,883 1,319 10,052 11,371 - -

មន្ទីរពាទាយជ័យវ័រ្មនទី៧ 5,137 28,659 33,796 1,293 15,588 16,881 - -

មន្ទីរពាទាយមិត្តភាពខ្មារសូវៀត 21 404 425 13 326 339 - -

មន្ទីរពាទាយពាះកុសមៈ 6 252 258 11 54 65 - -

មជាឈមណ្ឌលជាតិគាំពារមាតាទារក 0 2,802 2,802 0 1,160 1,160 - -

សរុបមន្ទីរពាទាយជាតិ 5,493 41,838 47,331 2,675 27,279 29,954 - -

ទូទាំងប្រទ្រស 369,677 43,336 318,303 361,688 31,552 253,809 285,434 97.84 77.21

តាមរយៈការពិនិតាយថាទាំមុនសមាាល ការសាាវជាាវបានរកឃើញស្តាីមានគភ៌ដាលអាចបាឈមនឹងហានិភ័យ ឬគាាះ 

ថ្នាក់ នៅពាលសមាាល ចំនួន ៣៧.២៤៥ នាក់ ហើយបានផ្តល់ការបាឹកាសា និងផ្តល់ការថាទាំបន្ត។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 35



៣�២�២ សៃវាសមៃៃល

នៅឆ្នាំ២០១៨ យោងតាមរបាយការណ៍ សា្តីចំនួន ៣២២.៤១៨នាក់ បានសមាាលកូន ក្នុងនះ៖ 

 � ៣០០.៥៩៨នាក់ សមាាលនៅមណ្ឌលសុខភាពនិងមន្ទីរពាទាយបង្អាកទូទាំងបាទាស

 � ៨៩៧៦នាក់ សមាាលនៅសាវាឯកជនដាលបានរាយការណ៍

 � ១១.៩៣០នាក់ សមាាលនៅផ្ទះដោយបុគ្គលិកសុខាភិបាល 

 � ៩១៤នាក់ សមាាលនៅផ្ទះដោយឆ្មបបូរាណ

បើធៀបមួយនឹងចំនួនស្តាីមានគភ៌រំពឹងទុក អតាានាការសមាាលដោយបុគ្គលិកសុខាភិបាលគឺ ៨៧,២៩% រីឯ អតាានា

ការសមាាលនៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាល គឺ ៨៤,០៥% ។ រូបភាព ៣.២ បងា្ហាញពីវឌាឍនភាពនាសូចនាករសមាាលពីឆ្នាំ ២០០៨-

២០១៨ ឯតារាងទី ៣.៥ បងា្ហាញពីអតាាសមាាលកូននៅតាមរាជធានីខាត្តក្នុងឆ្នាំ២០១៨។

រូបភាព ៣.២ និនា្នាការនាការសមាាលពីឆ្នាំ២០០២-២០១៨
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���ំ២០១៨

សា្តីជាមា្តាយចំនួន ៣១ នាក់ បានស្លាប់ ក្នុងចំណោមសា្តីសមាាលសរុបខាងលើ។ គួរកត់សមា្គាល់ថ ការសមាាលធម្មតា 

មានចំនួន ២៧០.៤២១ នាក់ និងការសមាាលមានបញ្ហា មានចំនួន ៤៣០២១ នាក់ ក្នុងនះ៖

 �  សមាាលដោយវិធីវះកាត់  ២០៩៧៤ នាក់

 �  សមាាលមុនពាលកំណត់ ៤២០៦ នាក់

 �  ធា្លាក់ឈាម   ២៦១៤ នាក់

 �  បមាុងកាឡាភ្លើងមិនធ្ងន់ធ្ងរ ៩៨០ នាក់

 �  បមាុងកាឡាភ្លើងធ្ងន់ធ្ងរ ៩៧៩ នាក់

 � រហាកសាបូន   ៣៨ នាក់

 � កា្លាយរោគ   ៤៦១ នាក់

 � អន្តរាគមន៍ដោយបូម  ៨៨៩៣ នាក់

 � ជំនួយផាសាងៗ  ៣៦៨៥ នាក់
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តារាង ៣.៥ ការសមាាលដោយសាវាសុខាភិបាលសធារណៈ តាមរាជធានីខាត្ត នៅឆ្នាំ២០១៨

រាជធានី/ខ្រត្ត
ស្ត្រីមាន 
ផ្ទ្រពោះ 
រំពឹងទុក

ចំនួនសម្រ្រល សរុប 
ចំនួន 

សមាាល 
ដោយ 

បុគ្គលិក
សុខ ា 

ភិបាល

% នាការ 
សមាាល 
ដោយ 

បុគ្គលិក 
សុខា 

ភិបាល

សរុប 
ចំនួន  

សមាាល 
នៅមូល 

ដ្ឋានសុខា 
ភិបាល

% នាការ 
សមាាល 
នៅមូល 

ដ្ឋាន
សុខា 

ភិបាល

នៅ 
មណ្ឌល 
សុខភាព

នៅផ្ទះដោយ
នៅ  

មន្ទីរ 
ពាទាយ

បុគ្គលិក 
សុខា 

ភិបាល

ឆ្មប 
បុរាណ

បនា្ទាយមានជ័យ 18,937 7,140 679 0 4,099 11,918 62.93 11,239 59.35

បាត់ដំបង 27,662 13,104 11 20 7,600 20,715 74.89 20,704 74.85

កំពង់ចាម 28,654 8,661 6,838 1 8,341 23,840 83.20 17,002 59.34

កំពង់ឆ្នាំង 12,181 7,630 3 6 3,562 11,195 91.91 11,192 91.88

កំពង់ស្ពឺ 18,308 8,431 839 29 4,433 13,703 74.85 12,864 70.26

កំពង់ធំ 17,848 6,563 186 106 3,682 10,431 58.44 10,245 57.40

កំពត 15,429 7,608 584 5 5,389 13,581 88.02 12,997 84.24

កណា្តាល 26,622 11,954 479 0 8,286 20,719 77.83 20,240 76.03

កោះកុង 2,856 868 0 27 1,636 2,504 87.68 2,504 87.68

កាចាះ 10,147 3,712 52 106 4,254 8,018 79.02 7,966 78.51

មណ្ឌលគីរី 1,820 1,181 63 86 867 2,111 115.99 2,048 112.53

ភ្នំពាញ 36,164 7,511 20 0 5,287 12,818 35.44 12,798 35.39

ពាះវិហារ 8,068 4,148 2 41 1,292 5,442 67.45 5,440 67.43

ពាាវាង 30,475 10,647 32 0 5,379 16,058 52.69 16,026 52.59

ពោធិ៍សត់ 13,074 5,629 511 46 3,836 9,976 76.30 9,465 72.40

រតនគិរី 4,894 2,488 0 76 2,485 4,973 101.61 4,973 101.61

សៀមរាប 22,941 9,763 41 1 3,040 12,844 55.99 12,803 55.81

ពាះសីហនុ 6,816 2,204 419 0 2,854 5,477 80.36 5,058 74.21

ស្ទឹងតាាង 3,873 2,000 0 314 1,559 3,559 91.89 3,559 91.89

ស្វាយរៀង 13,877 5,817 45 24 6,233 12,095 87.16 12,050 86.83

តាកាវ 21,775 9,936 197 0 7,073 17,206 79.02 17,009 78.11

ឧត្តរមានជ័យ 6,534 3,519 0 1 1,631 5,150 78.82 5,150 78.82

កាប 921 195 8 0 188 391 42.45 383 41.59

ប៉ាលិន 1,834 775 1 4 979 1,755 95.69 1,754 95.64

តាបូងឃ្មុំ 23,073 7,813 920 21 3,272 12,005 52.03 11,085 48.04

សរុបខ្រត្ត 369,677 149,297 11,930 914 97,257 258,484 69.92 246,554 66.69

សរុបមន្ទីរព្រទ្រយជាតិ - - - - 54,044 54,044 - 54,044 -

ទូទាំងប្រទ្រស 369,677 149,297 11,930 914 151,301 312,528 84.54 300,598 81.31
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៣�២�៣ សៃវាសង្គៃៃះបនា្ទៃន់ផ្នៃកសម្ភពនិងថៃទាំទារក

ការសមាាលដោយវិធីវះកាត់ ជាអន្តរាគមន៍ដាលតាូវធ្វើដើមាបីសង្គាាះជីវិតមា្តាយ និងទារក នៅកាាមលក្ខខ័ណ្ឌដាលការ

សមាាលកូនតាមផ្លូវធម្មជាតិ នាំមកនូវគាាះថ្នាក់ដល់អាយុជីវិតមា្តាយ និងទារក។ ទោះជាដូច្នាះក្តី ការសមាាលដោយវិធីវះកាត់ 

អាចផ្តល់ផលវិបាកជាយថហាតុ ដូចជាឱាយមានពិការភាពឬស្លាប់ ជាពិសាស នៅពាលដាលមូលដ្ឋានសុខាភិបាលខ្វះសុវត្ថិ

ភាពក្នុងដំណើរការវះកាត់និងសមត្ថភាពក្នុងការគាប់គាងផលវិបាគដាលកើតឡើង។ 

មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈដាលអាចផ្តល់សាវាសង្គាាះបនា្ទាន់ផ្នាកសម្ភព បានកើន ពី១៦២ កន្លាង នៅឆ្នា ំ២០១៧ 

ដល់ ១៦៨កន្លាង នៅឆ្នាំ២០១៨ (ក្នុងនះមានមូលដ្ឋានសុខាភិបាលដាលមានសាវាសង្គាាះបនា្ទាន់ផ្នាកសម្ភពកមាិត 

ពាញលាញចំនួន៤៣ និងសាវាកមាិត មូលដ្ឋានចំនួន១២៥ កន្លាង (តារាង ៣.៦)។

តារាង ៣.៦ ចំនួននិងទីតាំងផ្តល់សាវា C-EmONC B-EmONC តាមរាជធានីខាត្តឆ្នាំ២០១៨

ល.រ ខ្រត្ត

មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាល មានស្រវា  
CEmONC

មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាល មានស្រវា BEmONC

មន្ទីរពាទាយ 
រាជធានី ខាត្ត

មន្ទីរបង្អាក 
សាុក សរុប មន្ទីរបង្អាក 

សាុក
មណ្ឌល 
សុខភាព សរុប

១ បនា្ទាយមានជ័យ ១ ២ ៣ ៥ ១ ៦

២ បាត់ដំបង ១ ២ ៣ ២ ៧ ៩

៣ កំពង់ចាម ១ ២ ៣ ៤ ៣ ៧

៤ កំពង់ឆ្នាំង ១ ០ ១ ២ ៣ ៥

៥ កំពង់ស្ពឺ ១ ០ ១ ៣ ៥ ៨

៦ កំពង់ធំ ១ ២ ៣ ១ ៤ ៥

៧ កំពត ១ ០ ១ ៤ ២ ៦

៨ កណា្តាល ១ ១ ២ ៥ ៥ ១០

៩ កោះកុង ០ ១ ១ ១ ០ ១

១០ កាចាះ ១ ០ ១ ២ ២ ៤

១១ មណ្ឌលគីរី ០ ១ ១ ១ ២ ៣

១២ ភ្នំពាញ ១ ០ ១ ៧ ៦ ១៣

១៣ ពាះវិហារ ០ ១ ១ ១ ២ ៣

១៤ ពាាវាង ១ ២ ៣ ៦ ២ ៨

១៥ ពោធិ៍សត់ ១ ០ ១ ៣ ០ ៣

១៦ រតនគីរី ០ ១ ១ ១ ៣ ៤
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ល.រ ខ្រត្ត

មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាល មានស្រវា  
CEmONC

មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាល មានស្រវា BEmONC

មន្ទីរពាទាយ 
រាជធានី ខាត្ត

មន្ទីរបង្អាក 
សាុក សរុប មន្ទីរបង្អាក 

សាុក
មណ្ឌល 
សុខភាព សរុប

១៧ សៀមរាប ១ ១ ២ ៣ ៣ ៦

១៨ ពាះសីហនុ ១ ០ ១ ០ ១ ១

១៩ ស្ទឹងតាាង ០ ១ ១ ០ ២ ២

២០ ស្វាយរៀង ១ ០ ១ ៣ ៣ ៦

២១ តាកាវ ១ ១ ២ ៤ ០ ៤

២២ ឧត្តរមានជ័យ ០ ១ ១ ១ ២ ៣

២៣ កាប ០ ០ ០ ១ ១ ២

២៤ ប៉ាលិន ០ ១ ១ ០ ០ ០

២៥ តាបូងឃ្មុំ ០ ៣ ៣ ៣ ៣ ៦

មន្ទីរព្រទ្រយជាតិ ៤ ០ ៤

សរុប ២០ ២៣ ៤៣ ៦៣ ៦២ ១២៥

អតាានាការសមាាលដោយវិធីវះកាត់ កំពុងបន្តកើនឡើង ជាពិសាសនៅក្នុងបណា្តាបាទាសដាលមានបាាក់ចំណូលខ្ពស់

និងបាាក់ចំណូលមធាយម។ តាំងពីឆ្នាំ១៩៨៥សហគមន៍ពិភពលោកថាទាំសុខភាព បានគិតថ អតាាសមហាតុសមផល 

នាការសមាាលដោយវិធីវះកាត់ចន្លាះ ពី ១០% ទៅ ១៥%។ រូបភាព ៣.៣ បងា្ហាញពីនិនា្នាការនាសមាាលដោយវិធីវះកាត់ 

ពីឆ្នាំ២០០៨ ដល់២០១៨។

រូបភាព ៣.៣ និនា្នាការនាសមាាលដោយវិធីវះកាត់ពីឆ្នាំ២០០៨-២០១៨
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សមា្គ្រល់៖ ការគណនាអតាាសមាាលដោយវះកាត់បានបាើបាាស់ចំនួនទារកកើតរស់ជា Denominator ជំនួសដោយចំនួនសា្តីមានគភ៌ 
រំពឹងទុក។
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នៅឆ្នាំ២០១៨ ស្តាីសមាាលដោយវិធីវះកាត់មានចំនួន ២០.៩៧៤ នាក់ ឬស្មើ នឹង ៥,៦៧% នាស្តាី ៣០០.៥៩៨នាក់ 

ដាលបានសមាាលនៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈមានផ្តល់សាវាសង្គាាះបនា្ទាន់ផ្នាកសម្ភព និងថាទាំទារក។ បើគិត 

ជាអតាាសមាាលដោយវិធីវះកាត់ធៀបនឹងចំនួនសា្តីមានគភ៌រំពឹងទុកគឺ ៦,៦៩% និងធៀបនឹង ចំនួនទារកកើតរស់សរុប 

(៣០៩.៧៦៨នាក់) គឺ ៦,៧៧% ។ កំណើននាការសមាាលដោយវិធីវះកាត់ មានសង្គតិភាពជាមួយនឹងការវិនិយោគធនធាន 

លើការបណ្តុះបណា្តាលគាូពាទាយ/បុគ្គលិកសុខាភិបាល ហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធរូបវ័ន្ត ឧបករណ៍បរិកា្ខារពាទាយ ដើមាបីពងាីកការគាប 

ដណ្តប់នាសាវាសង្គាាះបនា្ទាន់ផ្នាកសម្ភព និងថាទាំទារកកមាិតគាប់ជាុងជាាយ និងកមាិតមូលដ្ឋាន ។ តារាង ៣.៧ បងា្ហាញ 

ពីបាភាទនាការសមាាលនៅតាមរាជធានីខាត្ត នៅឆ្នាំ២០១៨។ 

តារាង ៣.៧ បាភាទនាការសមាាលនៅតាមរាជធានីខាត្តឆ្នាំ២០១៨ 

រាជធានី/ខ្រត្ត
ស្ត្រីមាន 
ផ្ទ្រពោះ 
រំពឹងទុក

ចំនួនសម្រ្រល % 
សមាាល 
ដោយ 
វះកាត1់

% 
សមាាល 
ដោយ  
វះកាត2់

ចំនួន 
មា្តាយ 
ស្លាប់

សមាាល 
ធម្មតា

សមាាលមានបញ្ហា
សរុប 

សមាាលវះកាត់ បញ្ហា 
ផាសាងៗ

បនា្ទាយមានជ័យ 18,937 11,218 288 700 11,918 2.42 1.52 0

បាត់ដំបង 27,662 17,804 1,374 2,931 20,735 6.63 4.97 1

កំពង់ចាម 28,654 21,568 1,643 2,273 23,841 6.89 5.73 18

កំពង់ឆ្នាំង 12,181 9,939 541 1,262 11,201 4.83 4.44 1

កំពង់ស្ពឺ 18,308 12,551 255 1,181 13,732 1.86 1.39 1

កំពង់ធំ 17,848 9,637 356 900 10,537 3.38 1.99 2

កំពត 15,429 12,348 664 1,238 13,586 4.89 4.30 1

កណា្តាល 26,622 19,600 891 1,119 20,719 4.30 3.35 0

កោះកុង 2,856 2,313 34 218 2,531 1.34 1.19 1

កាចាះ 10,147 6,761 463 1,363 8,124 5.70 4.56 0

មណ្ឌលគីរី 1,820 2,100 50 97 2,197 2.28 2.75 0

ភ្នំពាញ 36,164 12,259 434 559 12,818 3.39 1.20 0

ពាះវិហារ 8,068 5,200 126 283 5,483 2.30 1.56 0

ពាាវាង 30,475 15,073 309 985 16,058 1.92 1.01 1

ពោធិ៍សត់ 13,074 8,920 454 1,102 10,022 4.53 3.47 1

រតនគិរី 4,894 4,423 124 626 5,049 2.46 2.53 0

សៀមរាប 22,941 11,883 405 962 12,845 3.15 1.77 0

ពាះសីហនុ 6,816 4,751 514 726 5,477 9.38 7.54 0

1 គិតជាភាគរយនាស្តាីសំរាល
2  គិតជាភាគរយនាស្តាីមានគភ៌រំពឹងទុក

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩40



រាជធានី/ខ្រត្ត
ស្ត្រីមាន 
ផ្ទ្រពោះ 
រំពឹងទុក

ចំនួនសម្រ្រល % 
សមាាល 
ដោយ 
វះកាត1់

% 
សមាាល 
ដោយ  
វះកាត2់

ចំនួន 
មា្តាយ 
ស្លាប់

សមាាល 
ធម្មតា

សមាាលមានបញ្ហា
សរុប 

សមាាលវះកាត់ បញ្ហា 
ផាសាងៗ

ស្ទឹងតាាង 3,873 3,382 110 491 3,873 2.84 2.84 0

ស្វាយរៀង 13,877 10,199 439 1,920 12,119 3.62 3.16 3

តាកាវ 21,775 15,659 678 1,547 17,206 3.94 3.11 1

ឧត្តរមានជ័យ 6,534 4,354 57 797 5,151 1.11 0.87 0

កាប 921 367 0 24 391 0.00 0.00 0

ប៉ាលិន 1,834 1,535 106 224 1,759 6.03 5.78 0

តាបូងឃ្មុំ 23,073 11,171 374 855 12,026 3.11 1.62 0

សរុបខ្រត្ត 369,677 235,015 10,689 24,383 259,398 4.12 2.89 31

មន្ទីរពាទាយពាះអង្គឌួង- 269 219 261 530 41.32 - 0

មន្ទីរពាទាយកាល់ម៉ាត- 11,405 3,399 4,693 16,098 21.11 - 0

មន្ទីរពាទាយជ័យវ័រ្មនទី៧- 16,860 3,513 8,378 25,238 13.92 - 0

មន្ទីរពាទាយមិត្តភាពខ្មារសូវៀត- 2,606 773 1,152 3,758 20.57 - 0

មន្ទីរពាទាយពាះកុសមៈ- 421 158 205 626 25.24 - 0

មជាឈមណ្ឌលជាតិគាំពារមាតាទារក 3,845 2,223 3,949 7,794 28.52 - 0

សរុបមន្ទីរពាទាយជាត-ិ 35,406 10,285 18,638 54,044 19.03 - 0

សរុបទូទាំងបាទាស 369,677 270,421 20,974 43,021 313,442 6.69 5.67 31

៣�២�៤ សៃវាថៃទាំមាតា និងទារកកៃៃយសមៃៃល

យោងតាមពីធីសរកន្លងមករបស់កាសួងសុខាភិបាលនិយមនាការថាទំាកាាយសមាាល តមាវូឱាយសា្តកីាាយសមាាល 

កូនទទួល បានការថាទាំយ៉ាងតិច ៤ដង ទាំងមា្តាយទាំងកូន នៅក្នុងអំឡុងពាល ៤២ថ្ងា កាាយសមាាល និងបន្តថាទាំទារក 

រហូតដល់ទារកមានអាយុ ២ឆ្នាំ។ អភិកាមផ្តល់ការសាវាបាបសមាហរណកម្មថាទាំមា្តាយនិងទារកកាាយពាលសមាាលបា

ននឹងកំពុង លើក កម្ពស់ ការអនុវត្ត នៅគាប់មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ ដើមាបីពន្លឿនការកាត់បន្ថយមរណភាពមាតានិ

ងទារក។ តារាង ៣.៨ បងា្ហាញពីការផ្តល់សាវាថាទាំមា្តាយនិងទារកកាាយការសមាាល នៅតាមរាជធានីខាត្ត។ 

នៅឆ្នាំ២០១៨ ស្តាីកាាយសមាាលបានទទួលការពិនិតាយថាទាំលើកទីមួយ មានចំនួន ២៥៣០៨៧នាក់ (ឬ ៦៨,៤៦% 

នាសា្តីមានគភ៌រំពឹងទុក) លើកទីពីរ ២០៤២០៤នាក់ (ឬ ៥៥,២៤%) លើកទីបី ៥៨៤៣៤នាក់ (ឬ ១៥,៨១%) 

និងលើកទីបួន ២៦៤៣៥នាក់ (ឬ៧.១៥%)។ ចំណាក ទារកបានទទួលការថាទាំកាាយសមាាល រួមមាន លើកទីមួយ 

២៤៨.៩០០នាក់ លើកទីពីរ ២០៨៨៩៣នាក់ លើកទីបី ៦៤២២៥នាក់ និងលើកទីបួន ២៦១៣៥នាក់។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 41



តារាង ៣.៨ ការផ្តល់សាវាថាទាំមា្តាយនិងទារកកាាយការសមាាល នៅតាមរាជធានីខាត្តនៅឆ្នាំ២០១៨

រាជធានី/ខ្រត្ត
ស្ត្រីមាន 
គភ៌រំពឹង 

ទុក

ពិនិត្រយលើកទី១ ពិនិត្រយលើកទី២ ពិនិត្រយលើកទី៣ ពិនិត្រយលើកទី៤ ពិនិត្រយសរុប % ន្រការ 
ពិនិត្រយ 

លើកទី១ 
(មា្ត្រយ)

មា្តាយ កូន មា្តាយ កូន មា្តាយ កូន មា្តាយ កូន មា្តាយ កូន

បនា្ទាយមានជ័យ 18,937 11,812 11,786 10,169 10,123 2,108 2,114 1,079 1,074 25,168 25,097 62.38

បាត់ដំបង 27,662 21,064 20,862 17,674 17,601 7,685 14,413 2,232 2,212 48,655 55,088 76.15

កំពង់ចាម 28,654 17,496 17,393 12,339 12,275 3,784 3,735 2,087 2,087 35,706 35,490 61.06

កំពង់ឆ្នាំង 12,181 11,112 11,139 10,223 10,218 2,558 2,523 1,065 1,014 24,958 24,894 91.22

កំពង់ស្ពឺ 18,308 12,894 12,834 9,186 9,220 3,067 3,037 1,195 1,317 26,342 26,408 70.43

កំពង់ធំ 17,848 10,122 9,913 9,782 9,434 2,937 2,889 1,190 1,151 24,031 23,387 56.71

កំពត 15,429 10,512 10,430 8,578 8,537 1,718 1,646 829 821 21,637 21,434 68.13

កណា្តាល 26,622 19,874 19,705 15,230 15,052 5,102 4,933 3,131 2,987 43,337 42,677 74.65

កោះកុង 2,856 2,498 2,503 2,449 2,451 62 63 0 0 5,009 5,017 87.46

កាចាះ 10,147 8,123 7,528 6,256 6,099 365 330 547 546 15,291 14,503 80.05

មណ្ឌលគីរី 1,820 2,057 2,067 2,092 2,098 431 437 146 146 4,726 4,748 113.02

ភ្នំពាញ 36,164 8,515 8,480 7,647 7,558 3,860 3,810 1,466 1,450 21,488 21,298 23.55

ពាះវិហារ 8,068 5,412 5,402 2,988 2,968 287 287 136 135 8,823 8,792 67.08

ពាាវាង 30,475 16,341 16,272 14,123 14,185 5,504 5,392 3,334 3,282 39,302 39,131 53.62

ពោធិ៍សត់ 13,074 9,762 9,735 8,664 8,657 3,229 3,217 1,545 1,547 23,200 23,156 74.67

រតនគិរី 4,894 4,661 4,570 4,323 4,319 635 635 203 203 9,822 9,727 95.24

សៀមរាប 22,941 13,127 13,081 18,244 18,182 5,844 5,909 2,941 2,962 40,156 40,134 57.22

ពាះសីហនុ 6,816 4,771 4,752 2,424 2,416 554 532 186 168 7,935 7,868 70.00

ស្ទឹងតាាង 3,873 3,783 3,773 3,428 3,393 483 481 171 172 7,865 7,819 97.68

ស្វាយរៀង 13,877 11,461 10,930 6,574 6,065 1,483 1,273 500 477 20,018 18,745 82.59

តាកាវ 21,775 15,851 12,159 11,841 9,470 2,074 2,017 515 479 30,281 24,125 72.79

ឧត្តរមានជ័យ 6,534 5,109 5,089 3,473 3,347 843 803 236 219 9,661 9,458 78.19

កាប 921 363 363 281 280 18 18 0 0 662 661 39.41

ប៉ាលិន 1,834 1,727 1,739 1,506 1,485 374 372 91 88 3,698 3,684 94.17

ត្របូងឃ្មុំ 23,073 11,624 11,550 9,463 19,362 2,894 2,835 1,075 1,074 25,056 34,821 50.38

សរុបខ្រត្ត 369,677 240,071 234,055 198,957 204,795 57,899 63,701 25,900 25,611 522,827 528,162 64.94

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩42



រាជធានី/ខ្រត្ត
ស្ត្រីមាន 
គភ៌រំពឹង 

ទុក

ពិនិត្រយលើកទី១ ពិនិត្រយលើកទី២ ពិនិត្រយលើកទី៣ ពិនិត្រយលើកទី៤ ពិនិត្រយសរុប % ន្រការ 
ពិនិត្រយ 

លើកទី១ 
(មា្ត្រយ)

មា្តាយ កូន មា្តាយ កូន មា្តាយ កូន មា្តាយ កូន មា្តាយ កូន

មព ព្រះអង្គឌួង - 953 526 535 524 535 524 535 524 2,558 2,098

មព កាល់ម៉្រត - 770 3,224 76 140 - - - - 846 3,364

មព មិត្តភាពខ្ម្ររសូវៀត 3,594 3,396 3,585 3,434 - - - - 7,179 6,830 -

មព ព្រះកុសមៈ - 95 95 - - - - - - 95 95

ម.ជាតិគំពារមាតាទារក 7,604 7,604 1,051 - - - - - 8,655 7,604 -

សរុបមន្ទីរព្រទ្រយជាតិ 13,016 14,845 5,247 4,098 535 524 535 524 19,333 19,991 -

ទូទាំងប្រទ្រស 369,677 253,087 248,900 204,204 208,893 58,434 64,225 26,435 26,135 542,160 548,153 68.46

៣�២�៥ មរណភាពមាតានិងទារក

យោងតាមរបាយការណ៍បាចាំឆ្នាំស្តីពីការសាាវជាាវមរណភាពមាតា និងការសងា្គាះបនា្ទាន់ផ្នាកសម្ភព និងការថាទាំទារក 

ទើបកើត មរណភាពមាតា ដាលបានចុះអង្កាត និងបាជុំពិភាកាសា រួមមាន៖

 � ករណីស្លាប់សរុបបានរាយការណ៍ សរុប ៧៨ ករណី

 � ស្លាប់សរុបដាលបានចុះអង្កាត ៧០

 � ករណីស្លាប់សរុបដាលបានបាជុំគណកម្មការ ៥៨

ដោយឡាកយោងតាមបាព័ន្ធគាប់គាងព័ត៌មានវិទាយាសុខាភិបាល របស់កាសួងសុខាភិបាល នៅឆ្នាំ២០១៨ ស្ថានភាព 

ទារកកើត តាូវបានកត់សមា្គាល់ដូចខាងកាាមនាះ៖

 � ទារកកើតរស់    ៣០៩.៧៦៨ នាក់ (សាី ១៥២.៧៦៧នាក់)

 � ទារកកើតស្លាប់    ១០៤៣នាក់ (សាី ៤៦៤នាក់)

 � ទារកកើតស្លាប់មុន២៤ម៉ាង   ១៧២នាក់ (សាី ៨១នាក់)

 � ទារកកើតស្លាប់ថ្មីៗ ៧៩២នាក់    ទារកកើតស្លាប់យូរ ៩៧៩

 � ទារកកើតមានទម្ងន់តិចជាង ២,៥ គ.កា  ២០.១១០ នាក់ (សាី ១០.៥៥៦នាក់) 

 � ទារកកើតមានទម្ងន់លើសពី ២,៥ គ.កា  ២៨៩.០៣២ នាក់ (សាី ១៤១.៩១៤នាក់) 

 � ទារកមិនបានថ្លឹង     ៦២៦នាក់ (សាី២០៩៧ នាក់)

៣�២�៦ សៃវាបង្កៃរការចំលងមៃរោគពីមា្តៃយទៅកូន

តាស្តឈាមរកមារោគអាដស៍

សាវាបងា្ការការចម្លងមារោគអាដស៍ពីមា្តាយទៅកូន មានចំនួន១២៨៣កន្លាង ក្នុងឆ្នាំ២០១៨។ សា្តីមានផ្ទាពោះបានមក 

ពិនិតាយ លើកទី១ និងដឹងពីស្ថានភាពមារោគអាដស៍មានចំនួន ៣៦៨៨៣៨នាក់ ស្មើនឹង៩៩%នាសា្តីមានផ្ទាពោះរំពឹងទុក។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 43



ស្តាីមានផ្ទាពោះ វិជ្ជមានតាស្ត បញ្ជាក់មារោគអាដស៍មានចំនួន១៥០នាក់។ ស្តាីដាលបានធ្វើតាស្តឈាមរកមារោគអាដស៍ 

ក្នុងពាលឈឺពោះ និងក្នុងពាលសមាាល និងទទួលលទ្ធផលតាស្ត មានចំនួនសរុប ៣៥៧១៩នាក់ និងវិជ្ជមានតាស្តបញ្ជាក់

មានចំនួន៤២នាក់ (ថយចុះពី ៦៨នាក់ ក្នុងឆ្នាំ២០១៧)។ ចំនួនស្តាីជាមា្តាយទាំងអស់ដាលបានទទួល ART (ពាល 

ពិនិតាយផ្ទាពោះ ពាល ឈឺពោះសមាាល និងកាាយសមាាល) មានចំនួន ៦៤៩នាក់។ ឯទារកបាឈមនឹងការឆ្លងមារោគចំនួន

៦៣៩នាក់ បាន ទទួលឱសថ ARV សមាាប់ការបងា្ការការចម្លងមារោគនាះ។ 

តាស្តឈាមរកមារោគស្វាយ

ស្តាីមានផ្ទាពោះដាលបានស្ម័គាចិត្តធ្វើតាស្តរហ័សរកមារោគស្វាយ និងបានទទួលលទ្ធផល តាស្ត មានចំនួន 

៣០៥៤០៧នាក់ ហើយវិជ្ជមានដោយតាស្តបញ្ជាក់ RPR ចំនួន១០៧នាក់ និងពាយាបាលជំងឺស្វាយបានចំនួន ៩៣នាក់។

តាស្តឈាមមារោគគាុនចាញ់

ស្តាីមានគភ៌ដាលសងាស័យថមានជំងឺគាុនចាញ់ ចំនួន ១.៨១០នាក់ តាូវបានពិនិតាយឈាមរកមារោគគាុនចាញ់ដោយ 

កញ្ចក់ឈាមក្នុងនះតាស្តវិជ្ជមាន ៣៣នាក់ និង ៤.៥០៩ នាក់ទៀត តាូវបានពិនិតាយឈាមរកមារោគគាុនចាញ់ដោយបាើ 

ឌិបស្ទិកក្នុងនះតាស្តវិជ្ជមាន ១៦១នាក់។ 

៣�៣ លើកកម្ពស់សុខភាពកុមារនិងទារក

បង្កើនការគ្របដណ្តប់ និងការទទួលបានវា៉្រក់សាំង

បង្ក្ររជំងឺ ស្រវាពិនិត្រយព្រយាបាល តាមប្របសមាហរណ 

កម្មគ្រប់គ្រងជំងឺកុមារ ។ 

គោលដៅ ១.៣ (ន្រគោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី១)

សូចនាករ ២០១៥ ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨ ២០១៩ ២០២០

លទ្ធផល លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

១. អតាាគាបដណ្តប់នាវ៉ាាក់សំងបងា្ការ  
ជំងឺខាន់ស្លាក់-ក្អកមាន់-តាតាណូស-
រលាកថ្លើមបាភាទបា-រលាក 
សួត-រលាកសាាមខួរ (DPT-
Hep B-Hib3) ៣ ដូស (%)

៩៥ ១០១/៩៥ ៩៧.៦៤/៩៥ ៩៨/៩៥ ៩៥ ៩៥

២. អតាាគាបដណ្តប់នាវា៉ាក់សំង 
បងា្ការកញ្ជាឹលនៅខាទី៩ (%)

៩២ ១០៥ ៩៦/១០០ ១០៣/១០០ ១០០ ១០០

៣. ចំនួនលើកនាការពិគាាះជំងឺ
កាាករណីថ្មីលើកុមារអាយុ 
កាាម៥ឆ្នាំ មា្នាក់ក្នុងមួយឆ្នាំ

១,៥២ ១,៦៤/១,៥២ ១,៥៥/១,៥៤ ១,៦០/១,៥៦ ១.៥៨ ១.៦

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩44



បាទាសកម្ពជុាទទួលបានជោគជ័យ ក្នងុការលុបបំបាត់ជំងឺ ដាលអាចបងា្ការបានដោយថ្នាបំងា្ការលើកុមារ ដាលបានទទួល

ស្គាល់ជាផ្លូវការដោយអង្គការសុខភាពពិភពលោក។ នៅឆ្នាំ២០០០ បាទាសកម្ពុជាបានលុបបំបាត់ជំងឺគាុនស្វិតដាជើង 

និងលុបបំបាត់ជំងឺកញ្ជាឹល និងជំងឺតាតាណូសលើមាតា និងទារក នៅឆ្នាំ២០១៥ ។ 

នៅឆ្នាំ២០១៨បាទាសកម្ពុជាសមាាចបានគោលដៅកាត់បន្ថយបាាវា៉ាឡង់ជំងឺរលាកថ្លើមបាភាទ បា ក្នុងចំណោមកុមារ 

ឱាយនៅទាបជាង ១%។ លទ្ធផលនាះបាននាំបាទាសកម្ពុជាចូលទៅក្នុងចំណោម២០បាទាស ដាលបានសមាាចគោលដៅ  

កាត់បន្ថយបាាវា៉ាឡង់ជំងឺរលាកថ្លើមបាភាទ បា របស់អង្គការសុខភាពពិភពលោកតំបន់បា៉ាសុីហ្វិកខាងលិច ដាលមានរដ្ឋជា 

សមាជិក ៣៧ បាទាសនិងដានដី។

៣�៣�១ សៃវាផ្តល់ថា្នៃំបង្កៃរជំងឺ 

បច្ចុបាបន្ន កម្មវិធីជាតិផ្តល់ថ្នាំបងា្ការជាបាចាំដល់កុមារចំណ៉ចអាយុកាាមមួយឆ្នាំ រួមមាន៖ វា៉ាក់សំងបងា្ការជំងឺរបាង ខាន់ 

ស្លាក់ ក្អកមាន់ តាតាណូស គាុនស្វិតដាជើង កញ្ជាឹល រលាកថ្លើមបាភាទ បា(បញ្ចូលនៅឆ្នាំ២០០១) រលាកសួត-

ស្អូច(បញ្ចូលនៅឆ្នាំ២០១០ និង២០១៣) និងរលាកសាាមខួរកាបាល(បញ្ចូលនៅឆ្នាំ ២០១០)។ ក្នុងឆ្នាំ២០១៧ ការផ្តល់វា៉ាក់

សំងបងា្ការជំងឺមហារីកមាត់សាបូនលើកុមារីអាយុកាាម១២ឆ្នាំ បានចាប់ផ្តើម។ រូបភាព ៣.៤ បងា្ហាញពីនិនា្នាការនាការគាប 

ដណ្តប់ការផ្តល់វា៉ាក់សំងបងា្ការដល់កុមារអាយុកាាមមួយឆ្នាំពីឆ្នាំ ២០០៦-២០១៨។

រូបភាព ៣.៤ និនា្នាការនាការគាបដណ្តប់ការផ្តល់វា៉ាក់សំងបងា្ការដល់កុមារពីឆ្នាំ២០០៦-២០១៨
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អតាាគាបដណ្តប់ការផ្តល់ថ្នាំបងា្ការជំងឺគាប់មុខវា៉ាក់សំងតាមពិធីសរជាតិផ្តល់ថ្នាំបងា្ការ លើកុមារចំណ៉ចបានចំនួន 

៣៤៤.៥០៥ នាក់ ឬស្មើនឹង ៩៥,៦៩% នាកុមារចំណ៉ចសរុប ៣៦០.០៣៣ នាក់ ។ អតាាគាបដណ្តប់នាការចាក់វា៉ាក់សំង  

គាប់មុខបាាបាួលពីខាត្តមួយទៅខាត្តមួយទៀតតាូវបានបងា្ហា្ញញក្នុង តារាង ៣.៩ ។

នៅឆ្នាំ២០១៨ អតាាគាបដណ្តប់តាមបាភាទវា៉ាក់សំងលើកុមារចំណ៉ច សមាាចបានលទ្ធផលដូចខាងកាាមនាះ៖ 

 � បងា្ការជំងឺរបាង (BCG)   ៩២% (ឬ ៣៣១៥៩៨ នាក់)

 � រលាកថ្លើមបាភាទបា<២៤ម៉ាង (Hep B)  ៧១% (ឬ ២៥៥៩២៦នាក់)

 � បងា្ការជំងឺគាុនស្វិតដាជើង៣(   ៩៦% (ឬ ៣៤៧២៦០នាក់)

 � បងា្ការជំងឺខាន់ស្លាក់-ក្អកមាន់-តាតាណូស-រលាកថ្លើមបាភាទបា-រលាកសួត-រលាកសាាមខួរ (DPT-HepB-Hib3) 

៣ ដូស      ៩៨% (ឬ៣៥៣៨៤៦នាក់)

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 45



 � បងា្ការជំងឺកញ្ជាឹល-ស្អូច (MR9)     ១០៣% (ឬ ៣៧៣៨៦៧នាក់)

 � បងា្ការជំងឺរលាកសាាមខួរកាបាល (JE)   ៨៦% (ឬ ៣១០២៨០នាក់)

 � បងា្ការជំងឺរលាកសួតនិងសាាមខួរកាបាល ៣ (PCV3)  ៩៣% (ឬ ៣៣៦៦២៧នាក់) 

 � បងា្ការជំងឺស្វិតដាជើងដោយចាក់ IPV   ៩០% (ឬ ៣២២៣២៩នាក់)

 � បងា្ការជំងឺកញ្ជាឹល-ស្អូច (MR18)    ២៩៣០៨០នាក់ (អាយុលើសពីមួយឆ្នាំ)

តារាង ៣.៩ អតាាគាបដណ្តប់នាការចាក់វា៉ាក់សំងគាប់មុខនៅតាមរាជធានីខាត្ត នៅឆ្នាំ២០១៨

រាជធានី/ខ្រត្ត
កុមារ អាយុ 

ក្រ្រម 
១ ឆ្ន្រំ

វា៉្រក់សាំង 
រប្រង

វា៉្រក់សាំង 
រលាកថ្លើម 
ប្រភ្រទប្រ 
ព្រលកើត 
< 24 ម៉្រង

វា៉្រក់សាំង 
ប៉ូលីយ៉ូ  

៣

វា៉្រក់សាំង 
IPV

វា៉្រក់សាំង 
DPT-

HepB-Hib 
៣

វា៉្រក់សាំង 
PCV ៣

វា៉្រក់សាំង 
កញ្ជ្រឹល -ស្អូច 

(MR9)

វា៉្រក់សាំង  
JE

វា៉្រក់សាំង 
កញ្ជ្រឹល- 

ស្អូច 
(MR18)

ចាក់គ្រប់ មុខ 
វា៉្រក់សាំង

គីតជា % 
ន្រកុមារ 
ចំណុច

បនា្ទាយមានជ័យ 18,457 17,396 12,689 18,403 15,425 18,312 18,404 18,815.00 19,950 17,114 18,684 101.23

បាត់ដំបង 27,053 22,618 15,825 24,419 24,545 25,112 25,252 24,337.00 18,072 20,133 24,399 99.19

កំពង់ចាម 27,752 20,175 16,142 22,582 21,778 22,798 21,082 23,279.00 23,263 18,929 21,954 79.11

កំពង់ឆ្នាំង 11,732 11,915 9,265 13,062 13,063 13,260 13,056 13,297.00 10,614 9,974 12,554 107.01

កំពង់ស្ពឺ 17,978 14,733 8,565 15,359 14,201 15,545 13,265 17,744.00 11,421 11,887 14,578 81.09

កំពង់ធំ 17,321 15,419 8,092 15,606 14,177 15,356 14,656 17,174.00 11,076 12,089 16,306 94.14

កំពត 15,030 16,419 13,575 14,814 14,344 15,164 14,672 14,451.00 13,805 11,811 13,755 91.52

កណា្តាល 26,020 27,195 20,103 30,189 28,062 30,798 30,708 33,341.00 26,918 28,470 32,187 123.70

កោះកុង 2,790 2,489 2,414 2,697 2,634 2,696 2,664 2,622.00 2,387 1,566 2,638 94.55

កាចាះ 9,770 9,331 8,362 7,988 7,667 8,036 6,619 9,131.00 9,239 7,191 7,918 81.04

មណ្ឌលគីរី 1,741 2,077 1,007 2,277 2,218 2,270 2,244 2,283.00 1,978 1,412 1,863 107.01

ភ្នំពាញ 35,613 27,124 22,454 38,241 37,676 38,105 38,134 44,240.00 30,894 32,267 38,472 108.03

ពាះវិហារ 7,752 5,436 4,289 5,305 5,226 5,294 4,445 5,021.00 5,033 4,060 4,201 54.19

ពាាវាង 29,472 18,889 14,310 24,113 23,255 24,147 23,551 26,162.00 13,516 19,539 24,063 81.65

ពោធិ៍សត់ 12,781 10,283 9,667 10,867 7,162 11,002 10,282 11,022.00 9,588 9,283 10,903 85.31

រតនគិរី 4,692 4,581 2,095 4,965 3,861 4,976 4,839 5,183.00 4,597 3,164 4,036 86.02

សៀមរាប 22,234 26,099 12,613 24,279 17,294 24,304 23,726 24,747.00 25,793 20,517 24,435 109.90

ពាះសីហនុ 6,678 5,382 4,214 4,752 4,911 4,997 4,527 4,745.00 4,628 3,186 3,752 56.18

ស្ទឹងតាាង 3,723 4,468 2,919 3,995 3,972 4,001 3,780 3,861.00 2,941 3,050 3,529 94.79

ស្វាយរៀង 13,502 11,456 7,204 8,382 11,823 12,264 12,185 12,638.00 11,935 9,824 12,338 91.19

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩46



រាជធានី/ខ្រត្ត
កុមារ អាយុ 

ក្រ្រម 
១ ឆ្ន្រំ

វា៉្រក់សាំង 
រប្រង

វា៉្រក់សាំង 
រលាកថ្លើម 
ប្រភ្រទប្រ 
ព្រលកើត 
< 24 ម៉្រង

វា៉្រក់សាំង 
ប៉ូលីយ៉ូ  

៣

វា៉្រក់សាំង 
IPV

វា៉្រក់សាំង 
DPT-

HepB-Hib 
៣

វា៉្រក់សាំង 
PCV ៣

វា៉្រក់សាំង 
កញ្ជ្រឹល -ស្អូច 

(MR9)

វា៉្រក់សាំង  
JE

វា៉្រក់សាំង 
កញ្ជ្រឹល- 

ស្អូច 
(MR18)

ចាក់គ្រប់ មុខ 
វា៉្រក់សាំង

គីតជា % 
ន្រកុមារ 
ចំណុច

តាកាវ 21,376 18,396 14,936 20,012 20,005 20,283 17,931 21,014.00 22,561 18,660 19,173 89.69

ឧត្តរមានជ័យ 6,379 5,471 5,007 6,214 3,997 6,226 5,693 5,834.00 4,240 5,037 5,817 91.19

កាប 892 299 374 924 858 907 924 954.00 812 918 1,117 125.22

ប៉ាលិន 1,798 1,457 1,309 1,526 1,409 1,526 1,523 1,546.00 1,683 1,321 1,486 82.65

តាបូងឃ្មុំ 22,292 13,432 12,019 17,653 16,288 17,801 14,013 19,619.00 16,625 16,271 19,304 86.60

រាជធានីខាត្ត 360,033 312,540 229,449 338,624 315,851 345,180 328,175 363,060.00 303,569 287,673 339,462 94.29

មព ពាះអង្គឌួង - 488 488 252 54 248 51 124.00 24 88 161

មព កាល់ម៉ាត - 9,372 7,495 - - - - - - - -

មជ កំចាត់ជំងឺ 
របាង

- - - - - - - - - - -

មព ជ័យវ័រ្មន 
ទី៧

- - 11,715 1,227 913 1,227 1,213 1,980.00 0 732 1,980

មព មិត្តភាពខ្មារ 
សូវៀត

- 2,945 1,802 364 160 364 364 418.00 356 274 223

មព ពាះកុសមៈ - 309 119 - - - - - - - -

មព គន្ធបុបា្ផា - - - 2,086 1,536 2,087 2,084 4,097.00 116 305 -

មជ គាំពារមាតា 
ទារក

- 5,944 4,858 1,323 1,582 1,326 1,335 1,379.00 2,601 1,403 -

មព កុមារជាតិ - - - 3,384 2,233 3,374 3,405 2,809.00 3,614 2,605 2,679

ទូទាំងបាទាស - 331,598 255,926 347,260 322,329 353,806 336,627 373,867.00 310,280 293,080 344,505 95.69

អតាាគាបដណ្តប់ការផ្តល់ថ្នាំបងា្ការនៅតំបន់ងាយរងគាាះ

 � បងា្ការជំងឺរបាង    ៣៣៩៦ នាក់

 � រលាកថ្លើមបាភាទបា<២៤ម៉ាង   ៨១០៧ នាក់

 � បងា្ការជំងឺស្វិតដាជើង ៣   ១៣៧០២ នាក់

 � បងា្ការជំងឺខាន់ស្លាក់-ក្អកមាន់-តាតាណូស-រលាកសួត ៣ ដូស  ១៣៦៣៥ នាក់

 � បងា្ការជំងឺកញ្ជាឹល-ស្អូច (MR9)    ១៧៦៩២ នាក់

 � បងា្ការជំងឺកញ្ជាឹល-ស្អូច (M18)    ១៩០៩២ នាក់

 � បងា្ការជំងឺមហារីកមាត់សាបូន ៣   ១៣៧២៤ នាក់

 � បងា្ការជំងឺស្វិតដាជើងដោយចាក់ (IPV)  ១១៤៣៤ នាក់

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 47



ការងារតាមដននិងសាាវជាាវ

 � ករណីសងាស័យខ្វិនទន់អវៈយវៈ  ៧៤ករណី

 � ករណីសងាស័យជំងឺកញ្ជាឹល   ១០៤៥ ករណី វិជ្ជមាន០២ករណី

 � ករណីសងាស័យជំងឺក្អកមាន់   ១១៣ករណី

 � ករណីតាតាណូសទារក  ១៤ករណី

 � ករណីរលាកសាាមខួរ ខួរកាបាល  ២០៩ករណី

ការងារគាប់គាង និង ផ្គត់ផ្គង់ វា៉ាក់សំងសំភារៈ/បាព័ន្ឋតាជាក់ៈ

 � ធ្វើតារាងបាងចាកវា៉ាក់សំង និងសមា្ភារសមាាប់ការផ្ដល់ថ្នាំបងា្ការជាបាចាំជូនមន្ទីរសុខាភិបាលខាត្ដ/រាជធានី 

 � បាងចាកសមា្ភារអប់រំការងារផ្តល់ថ្នាំបងា្ការដាលជាជំនួយរបស់អង្គការសុខភាពពិភពលោកជូនខាត្ត រាជធានី និងមន្ទីរ 

ពាទាយជាតិ

 � ធ្វើការបា៉ាន់បាមាណវា៉ាក់សំងសំរាប់ឆ្នាំ២០១៩-២០២៣

 � ធ្វើតារាងបាងចាកវា៉ាក់សំង សមា្ភារ តាីមាសទី១ កាុមទី១ ឆ្នាំ ២០១៩

 � ជួសជុលទូបាន១៧៨គាឿង

៣�៣�២ សៃវាពិនិតៃយជំងឺកៃៃ

នៅឆ្នាំ២០១៨ ការពិនិតាយជំងឺកាាករណីជំងឺថ្មីលើកុមារអាយុកាាមបាាំឆ្នាំ នៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈមាន 

ចំនួន ២.៥៨៩.៨៥៣ និងនៅសាវាឯកជនដាលបានរាយការណ៍ មាន ចំនួន ២៥៧.១៤៤នាក់។ បើគិតជាចំនួនលើកនាការ

មកពិនិតាយជំងឺកាាករណីថ្មី របស់កុមារអាយុបាាំឆ្នាំមា្នាក់ ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ គឺ ១,៦០ លើក ។ កមាិតបាើបាាស់សាវាពិនិតាយជំង ឺ

កាាករណីថ្មីដោយកុមារអាយុកាាម៥ឆ្នាំមា្នាក់ ក្នុងមួយឆ្នាំ បាាបាួលតាមរាជធានីខាត្ត (តារាង ៣.១០) ។ បាភាទជំងឺនាំមុខ 

ឬបញ្ហាសុខភាពចំបង ១០ ដាលបានជួបបាទះញឹកញាប់ជាងគា នៅពាលពិនិតាយជំងឺកាាករណីថ្មី លើកុមារអាយុកាាមបាាំឆ្នាំ 

នៅឆ្នាំ២០១៨ មានបងា្ហាញ ក្នុងតារាង ៣.១១ ។ 

តារាង ៣.១០ ការបាើបាាស់សាវាពិនិតាយជំងឺកាាករណីថ្មីដោយកុមារអាយុកាាម៥ឆ្នាំ នៅតាមរាជធានីខាត្ត

រាជធានី/ខ្រត្ត
ចំនួនកុមារ 

អាយុ 
ក្រ្រម៥ឆ្ន្រំ

សរុបករណីថ្មីពិនិត្រយពិគ្រ្រះជំងឺក្រ្រលើកុមារអាយុក្រ្រម ៥ឆ្ន្រំ

សរុប
ចំនួនលើក 

ន្រ
ការពិនិត្រយ

សធារណៈ ឯកជន

បា សាី សរុប បា សាី សរុប

បនា្ទាយមានជ័យ 91567 82019 82709 164728 235 232 467 165195 1.80

បាត់ដំបង 132826 90042 88761 178803 388 599 987 179790 1.35

កំពង់ចាម 132779 71106 77911 149017 0 0 0 149017 1.12

កំពង់ឆ្នាំង 56472 32720 36929 69649 79 109 188 69837 1.24

កំពង់ស្ពឺ 88406 28652 33205 61857 0 0 0 61857 0.70

កំពង់ធំ 83743 47233 53097 100330 110 113 223 100553 1.20

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩48



រាជធានី/ខ្រត្ត
ចំនួនកុមារ 

អាយុ 
ក្រ្រម៥ឆ្ន្រំ

សរុបករណីថ្មីពិនិត្រយពិគ្រ្រះជំងឺក្រ្រលើកុមារអាយុក្រ្រម ៥ឆ្ន្រំ

សរុប
ចំនួនលើក 

ន្រ
ការពិនិត្រយ

សធារណៈ ឯកជន

បា សាី សរុប បា សាី សរុប

កំពត 72488 27950 28358 56308 92 109 201 56509 0.78

កណា្តាល 126606 80949 86698 167647 191 218 409 168056 1.33

កោះកុង 13206 7887 7670 15557 0 0 0 15557 1.18

កាចាះ 46700 13358 12801 26159 136 296 432 26591 0.57

មណ្ឌលគីរី 8396 10492 10304 20796 0 0 0 20796 2.48

ភ្នំពាញ 186510 35119 39572 74691 3360 5090 8450 83141 0.45

ពាះវិហារ 35464 25381 24999 50380 20 22 42 50422 1.42

ពាាវាង 140086 81560 97511 179071 152 169 321 179392 1.28

ពោធិ៍សត់ 63124 36572 35611 72183 0 0 0 72183 1.14

រតនគិរី 23180 17054 19116 36170 0 0 0 36170 1.56

សៀមរាប 109551 133559 136531 270090 36 40 76 270166 2.47

ពាះសីហនុ 32398 5358 5137 10495 10 368 378 10873 0.34

ស្ទឹងតាាង 17483 8504 8691 17195 0 0 0 17195 0.98

ស្វាយរៀង 66385 29212 32233 61445 197 297 494 61939 0.93

តាកាវ 103881 83095 86641 169736 137 239 376 170112 1.64

ឧត្តរមានជ័យ 30559 23790 22843 46633 41 43 84 46717 1.53

កាប 4351 3260 3398 6658 0 0 0 6658 1.53

ប៉ាលិន 8556 4346 4338 8684 0 0 0 8684 1.01

តាបូងឃ្មុំ 107557 67498 75839 143337 75 299 374 143711 1.34

មន្ទីរពាទាយពាះអង្គឌួង - 8609 11979 20588 - - - 20588

មន្ទីរពាទាយកាល់ម៉ាត - 2924 3055 5979 - - - 5979

មន្ទីរពាទាយជ័យវ័រ្មនទី៧ - 80640 80526 161166 - - - 161166

មន្ទីរពាទាយមិត្តភាពខ្មារសូវៀត - 845 777 1622 - - - 1622

មន្ទីរពាទាយគន្ធបុបា្ផា - 100884 98863 199747 - - - 199747

មន្ទីរពាទាយកុមារជាតិ - 23837 19295 43132 - - - 43132

សរុបទូទាំងប្រទ្រស 1782274 1264455 1325398 2589853 5259 8243 13502 2603355 1.60

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 49



តារាង ៣.១១ បញ្ហាសុខភាពចំបង១០ដាលបានជួបបាទះនៅពាលពិនិតាយជំងឺកាាករណីថ្មីលើកុមារអាយុកាាមបាាំឆ្នាំ

បញ្ហ្រសុខភាព
0-28 ថ្ង្រ 29 ថ្ង្រ-11 ខ្រ 1-4 ឆ្ន្រំ សរុប

បា សា បា សា បា សា ប្រ ស្រ

1. រលាកផ្លូវដង្ហើមលើសាួចសាាវ 5,226 7,063 133,253 141,721 221,623 232,877 360,102 381,661

2. រាកគា្មានខាសាះជាតិទឹក 905 1,282 27,115 27,415 43,050 42,567 71,070 71,264

3. រលាកសួត 501 687 25,216 24,628 42,039 39,893 67,756 65,208

4. រលាកទងសួតសាួចសាាវ 428 486 11,810 12,365 26,412 26,945 38,650 39,796

5.  រលាកផ្លូវដង្ហើមផ្នាកខាងកាាម
ផាាសងៗទៀត

1,254 1,669 12,557 13,571 20,808 21,434 34,619 36,674

6. រាកមួល 305 442 9,631 9,492 16,805 17,610 26,741 27,544

7. រមាស់សាបាក 214 241 2,148 2,353 6,905 7,521 9,267 10,115

8. ជំងឺរលាកបំពង់កសាួចសាាវ 270 237 3,534 3,120 6,160 5,979 9,964 9,336

9. កនា្ទាលតាអាក 130 137 1,496 1,640 7,731 8,092 9,357 9,869

10. ជំងឺភ្នាកកាហម 1,256 1,249 3,408 3,512 4,515 4,890 9,179 9,651

សរុបទូទាំងបាទាស 10,489 13,493 230,168 239,817 396,048 407,808 636,705 661,118

៣�៣�៣ អភិកៃមពិនិតៃយនិងពៃយាបាលជំងឺកុមារ

សមាហរណកម្មគាប់គាងជំងឺកុមារ ជាអភិកាមមួយដាលផ្តាតទាំងសាុង ទៅលើសុខភាព និងសុខុមាលភាពរបស់កុមារ 

ដោយមិនគាាន់តាផ្តល់សាវាពាយាបាលជាមូលដ្ឋានប៉ុណោ្ណាះទា ប៉ុន្តាផ្តល់ផងដារសាវាបងា្ការជំងឺ ។ អភិកាមនាះមានគោលដៅ 

កាត់បន្ថយការស្លាប់ ឈឺ និងពិការភាព និងលើកកម្ពស់ការលូតលាស់ របស់កុមារអាយុកាាមបាាំឆ្នាំ។ មូលដ្ឋានសុខា ភិបាល 

សធារណៈ ជាពិសាស មណ្ឌលសុខភាព បានអនុវត្តអភិកាមខាងលើជាចាើនឆ្នាំមកហើយ នៅពាលផ្តល់សាវាពិនិតាយ 

និងពាយាបាលជំងឺកុមារ។ 

នៅឆ្នាំ២០១៨ ការពិនិតាយជំងឺកាា តាមបាបពិធីសរសមាហរណកម្មគាប់គាងជំងឺកុមារ ដល់កុមារអាយុកាាមបាាំឆ្នាំ 

សរុប បានចំនួនសរុប ១.១៧១.៦៧២ ករណី ក្នុងនះ ករណីថ្មីមានចំនួន ១.១៥៤.១២០ ករណី ។ តារាង ៣.១២ បងា្ហាញពី

ករណីពិនិតាយជំងឺកាាតាមបាបពិធីសរសមាហរណកម្មគាប់គាងជំងឺកុមារតាមរាជធានីខាត្តក្នុងឆ្នាំ២០១៨។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩50



តារាង ៣.១២ ករណីពិនិតាយជំងឺកាាតាមបាបពិធីសរសមាហរណកម្មគាប់គាងជំងឺកុមារតាមរាជធានីខាត្តឆ្នាំ២០១៨

រាជធានី/ខ្រត្ត

សរុប

ករណីសរុប ករណីថ្មី

បា សា បា សា

បនា្ទាយមានជ័យ 71,149 70,669 70,353 69,985

បាត់ដំបង 64,134 60,859 61,433 58,746

កំពង់ចាម 34,208 35,705 67,727 36,071

កំពង់ឆ្នាំង 13,076 14,852 12,856 14,373

កំពង់ស្ពឺ 11,207 12,091 11,702 11,836

កំពង់ធំ 11,649 30,413 11,378 12,973

កំពត 14,167 13,894 13,791 13,563

កណា្តាល 12,794 13,480 12,515 13,007

កោះកុង 2,613 2,590 2,448 2,421

កាចាះ 10,326 10,103 10,024 9,904

មណ្ឌលគីរី 7,927 7,474 7,912 7,463

ភ្នំពាញ 5,644 5,835 3,861 3,973

ពាះវិហារ 11,451 11,941 11,355 11,983

ពាាវាង 57,589 66,147 54,972 63,542

ពោធិ៍សត់ 35,139 34,476 35,208 34,236

រតនគិរី 9,544 9,658 9,331 9,534

សៀមរាប 81,557 83,627 81,871 82,716

ពាះសីហនុ 4,274 2,457 2,272 2,265

ស្ទឹងតាាង 5,979 6,144 5,909 6,037

ស្វាយរៀង 20,618 22,411 20,214 21,734

តាកាវ 40,882 38,604 34,344 35,981

ឧត្តរមានជ័យ 18,091 17,196 17,963 17,055

កាប 939 890 693 688

ប៉ាលិន 1,981 1,929 2,052 1,811

តាបូងឃ្មុំ 24,902 26,387 24,186 25,853

សរុប 571,840 599,832 586,370 567,750

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 51



គួរកត់សមា្គាល់ថ ការអនុវត្តអភិកាមខាងលើមាននិនា្នាការធា្លាក់ចុះ បើបាៀបធៀបនឹងបណា្តាឆ្នាំដំបូងៗនាការចាប់ផ្តើម 

អនុវត្ត ដោយសរមណ្ឌលសុខភាពថ្មីៗជាចាើនតាូវបានបង្កើតឡើងក្នុងជាងដប់ឆ្នាំកន្លងមកនាះ បុគ្គលិកដាលបានទទួល 

ការបណ្តុះបណា្តាលបានចូលនិវត្ត ហើយខ្វះមូលនិធិ សមាាប់ផ្តល់ការបណ្តុះបណា្តាលបំពាញបន្ថាម និងបណ្តុះបណា្តាល 

សុកាិតការ។ 

៣�៣�៤ សៃវាសមៃៃកពៃយាបាល

នៅឆ្នាំ២០១៨ កុមារអាយុកាាមបាាំឆ្នាំ សមាាកពាយាបាលនៅតាមមន្ទីរពទាយជាតិ មន្ទីរពាទាយបង្អាករាជធានី/ខាត្ត/កាុង/

សាុក/ខណ្ឌ និងមណ្ឌលសុខភាពមានគាា ទូទាំងបាទស មានចំនួនសរុប ២១៤.៣៣៤ នាក់ (ក្នុងនះសាី ៩៣៣៣១ នាក់) 

ក្នុងនះកុមារ ២៣៥ នាក់ (ក្នុងនះសាី ៨៩នាក់) បានស្លាប់។ ចំណាកកុមារអាយុចាប់ពី ៥ ដល់១៤ ឆ្នាំ ចំនួន 

១២៨.២១១នាក់ ក៏បានសមាាកពាយាបាលនៅឆ្នាំ២០១៨ ផងដារ។ បាភាទជំងឺនាំមុខ ឬបញ្ហាសុខភាពចំបងបាាំ នាការ 

សមាាកពាយាបាលរបស់កុមារអាយុកាាមបាាំឆ្នាំ នៅឆ្នាំ២០១៨ គឺ រលាកទងសួតសាួចសាាវ ជំងឺរលាកបំពង់កសាួចសាាវ 

រលាកសួត រលាកផ្លូវដង្ហើមលើសាួចសាាវ និង ជំងឺគាុនឈាមគា្មានស្ហុក។ តារាង ៣.១៣ បងា្ហាញពីចំនួនកុមារតាមកាុមអាយុ

និងភាទ ដាលបានសមាាកពាយាបាលនៅតាមមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈទូទាំងបាទាស។ 

តារាង ៣.១៣ ចំនួនកុមារតាមកាុមអាយុនិងភាទសមាាកពាយាបាលនៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈឆ្នាំ២០១៨

រាជធានី/ខ្រត្ត
អាយុពី 0-28 ថ្ង្រ អាយុពី 29 ថ្ង្រ-11 ខ្រ អាយុពី 1-4 ឆ្ន្រំ អាយុពី 5-14 ឆ្ន្រំ

បាុស សាី បាុស សាី បាុស សាី បាុស សាី

បនា្ទាយមានជ័យ 200 148 671 509 1,856 1,677 1,586 1,268

បាត់ដំបង 784 527 774 553 1,646 1,238 1,693 1,302

កំពង់ចាម 1,023 759 613 501 1,269 1,180 1,716 1,458

កំពង់ឆ្នាំង 229 138 404 344 966 869 1,635 1,553

កំពង់ស្ពឺ 214 169 302 225 426 355 478 363

កំពង់ធំ 146 118 141 108 464 409 810 708

កំពត 137 108 331 219 708 565 721 595

កណា្តាល 3 3 189 177 728 732 1,626 1,661

កោះកុង 11 5 155 114 378 320 346 225

កាចាះ 273 262 478 328 881 684 978 802

មណ្ឌលគីរី 7 6 104 90 336 263 363 243

ភ្នំពាញ 1 0 28 22 238 243 431 420

ពាះវិហារ 99 52 662 467 1,446 1,217 1,363 1,226

ពាាវាង 386 355 364 273 1,335 1,226 2,158 2,026

ពោធិ៍សត់ 127 110 415 327 908 717 933 766

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩52



រាជធានី/ខ្រត្ត
អាយុពី 0-28 ថ្ង្រ អាយុពី 29 ថ្ង្រ-11 ខ្រ អាយុពី 1-4 ឆ្ន្រំ អាយុពី 5-14 ឆ្ន្រំ

បាុស សាី បាុស សាី បាុស សាី បាុស សាី

រតនគិរី 17 6 559 311 573 415 527 366

សៀមរាប 284 230 504 388 1,232 1,090 751 632

ពាះសីហនុ 89 62 221 144 399 380 354 283

ស្ទឹងតាាង 60 50 271 204 362 309 309 247

ស្វាយរៀង 457 279 789 579 1,461 1,142 1,221 1,145

តាកាវ 295 199 871 621 2,078 1,533 1,678 1,283

ឧត្តរមានជ័យ 16 18 317 238 929 723 829 730

កាប 1 0 28 22 103 103 126 144

ប៉ាលិន 72 67 129 98 304 253 342 278

តាបូងឃ្មុំ 252 207 390 314 1,417 1,139 1,385 1,113

សរុបរាជធានីខ្រត្ត 5,183 3,878 9,710 7,176 22,443 18,782 24,359 20,837

មន្ទីរពាទាយពាះអង្គឌួង - - - - 78 34 372 312

មន្ទីរពាទាយកាល់ម៉ាត 471 382 - - - - 256 134

មជាឈមណ្ឌលជាតិកំចាត់ជំងឺរបាង - - - - - - - -

មន្ទីរពាទាយជ័យវ័រ្មនទី៧ 2,393 2,530 9,150 6,940 20,230 17,187 17,172 16,052

មន្ទីរពាទាយមិត្តភាពខ្មារសូវៀត 224 196 34 39 85 109 161 227

មន្ទីរពាទាយពាះកុសមៈ - - - - - - - 20

មន្ទីរពាទាយគន្ធបុបា្ផា 4,365 2,463 5,753 4,300 30,251 21,354 23,281 17,812

មជាឈមណ្ឌលជាតិគំាពារមាតាទារក 460 412 - - - - - 6

មន្ទីរពាទាយកុមារជាតិ 918 771 4,044 2,842 5,214 3,936 4,119 3,091

សរុបមន្ទីរព្រទ្រយជាតិ 8,831 6,754 18,981 14,121 55,858 42,620 45,361 37,654

ទូទាំងប្រទ្រស 14,014 10,632 28,691 21,297 78,301 61,402 69,720 58,491

៣�៣�៥ បង្កៃរជំងឺតៃតាណូសលើទារក

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ស្ដាីមានគ៌ភ ដាលបានទទួលវា៉ាក់សំងបងា្ការជំងឺតាតាណូសលើកទីមួយ ចំនួន ១៩០៦៩១ នាក់ (ស្មើ 

៥១,៥៨% នាស្ដាីមានគភ៌រំពឹងទុក ៣៦៩.៦៧៧នាក់) លើកទីពីរ ១៦៣៨២៨នាក់ (៤៤,៣២%) លើកទីបី ៦០២៩១ នាក់ 

(១៦,៣១%) លើកទីបួន ៣១៧៥៥នាក់ (៨,៥៩%) និងលើកទីបាាំ ២១៦៣៣ នាក់ (៥,៨៥%) ។ 

ដោយឡាកស្តាីក្នុងវ័យបន្តពូជដាលមិនមានគភ៌ បានទទួលវា៉ាក់សំងបងា្ការជំងឺតាតាណូសលើកទីមួយ ចំនួន 

១៤៥៥៦៧ នាក់ (ស្មើ ៣,៦៤% នាស្ដាីក្នុងវ័យបន្តពូជ ៣៩៩៤១២២នាក់) លើកទីពីរ ១១៦៤១៨នាក់ (២,៩១%) 

លើកទីបី ១០៧១០៥នាក់ (២,៦៨%) លើកទីបួន ៧៣១០៥នាក់ (១,៨៥%) និងលើកទីបាា ំ៥៧៨២៨ នាក់ (១,៤៥%) ។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 53



៣�៤ កៃលម្អកង្វះអាហារូបត្ថម្ភ

គោលដៅ៖ បង្កើនការគ្របដណ្តប់ និងលទ្ធភាពទទួល 

បានស្រវាអាហារូបត្ថម្ភ ដើម្របីបន្ថយកង្វះ ឋាមពលជាតិ  

សាច់និងមីក្រូសារជាតិក្នុងចំណោមស្រ្តីនិងកុមារ។ 

គោលដៅ ១.៤ (ន្រគោលដៅយុទ្ធសាស្រ្ត ១)

សូចនាករ ២០១៥ ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨ ២០១៩ ២០២០

លទ្ធផល លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

១. %នាទារកបានទទួលការបំបៅ
ដោយទឹកដោះមា្តាយក្នុងកំឡុង
មួយម៉ាងដំបូងនាកំណើត

៧០ ៦៤,៦/៧៥ ៦៣/៨៥ ៦៧/៩០ ៩៥ >៩៥

២. %នាកុមារអាយុពី៦-៥៩ខាបា ន 
ទទួលគាាប់ថ្នាំជីវជាតិ-អាក្នុង 
អំឡុងពាល៦ខាចុងកាាយ 
នាឆ្នាំ

៩០ ៩៣,១៤/៩១ ៨១,៩៧/៩២ ៧៨,២០/៩៣ ៩៤ ៩៥

៣. %នាកុមារអាយុពី១២ខាដល់ 
៥៩ខាបានទទួលថ្នាំម៉ាបង់ដ
ហាសុលក្នុងអំឡុងពាល៦ខាចុង
កាាយនាឆ្នាំ

៧០ ៨៨,៤/៧៣ ៨០/៧៦ ៧៨,០៩/៧៩ ៨២ ៨៥

៤. ស្តាីមានគភ៌ទទួលគាាប់ថ្នាំ 
ជីវជាតិដាក/អាសុីតហ្វូលិក  
៩០ គាាប់

៧៣ ៨៦,៥ ៨៨/៨០ ៧៩,៩៩/៨០ ៨២ ៨៥

៥. %សា្តីកាាយសមាាលបាន 
ទទួលគាាប់ថ្នាំជីវជាតិដាក/
អាសុីតហ្វូលិក ៤២ គាាប់

៦២ ៧៤.៣៣ ៧៨,៣០/៧៥ ៧០/៨០ ៨៥ ៩០

យោងតាមរបាយការណ៍អង្កាតបាជាសសា្ត និងសុខភាពកម្ពុជាឆ្នាំ២០១៤ អតាាបាាវា៉ាឡង់ នាកង្វះអាហារូបត្ថម្ភនៅ 

មានកមាិតខ្ពស់ ជាពិសាសក្នុងចំណោមកុមារអាយុកាាមបាាំឆ្នាំ។ កាសួងសុខាភិបាលកំពុងបន្តខិតខំកាលម្អកង្វះអាហា 

រូបត្ថម្ភតាមរយៈការអនុវត្ត «ផានទីបងា្ហាញផ្លូវ ស្តីពីអន្តរាគមន៍អាហារូបត្ថម្ភ ២០១៦-២០២០» ដោយផ្តាតការយកចិត្តទុក 

ជាចំបងលើ៖

អាហារចម្ុះ៣ក្ុមដ្លចាំបាច់សម្្ប់កុមារ
 ក្ុមអាហារសាងសង់  ក្ុមអាហារថាមពល  ក្ុមអាហារការពារ

អប់រ�ែថ�ំកូនេ�េយីង
អាហារចម្ុះ៣ក្ុមដ្លចាំបាច់សម្្ប់កុមារ

 ក្ុមអាហារសាងសង់  ក្ុមអាហារថាមពល  ក្ុមអាហារការពារ

អប់រ�ែថ�ំកូនេ�េយីង
អាហារចម្ុះ៣ក្ុមដ្លចាំបាច់សម្្ប់កុមារ

 ក្ុមអាហារសាងសង់  ក្ុមអាហារថាមពល  ក្ុមអាហារការពារ

អប់រ�ែថ�ំកូនេ�េយីង
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 � ជំរុញការបំបៅកូនដោយទឹកដោះមា្តាយ

 � តាមដនការលូតលាស់របស់កុមារតូច

 � ផ្តល់មីកាូសរជាតិ និងអាហារបំប៉នបន្ថាម

 � ផ្តល់បាឹកាសាយោបល់ស្តីពីអាហារូបត្ថម្ភ

 � គាប់គាងការពាយាបាលជំងឺកង្វះអាហារូបត្ថម្ភធ្ងន់ធ្ងរនិងសាួចសាាវ

អន្តរាគមន៍អាហារូបត្ថម្ភនឹងទទួលបានជោគជ័យ ល្គឹះណា មានការឆ្លើយតបពហុវិស័យ កិច្ចសហការ និងការសមាប 

សមាួលមានបាសិទ្ធភាព ដោយហាតុថកង្វះអាហារូបត្ថម្ភ គឺជាបញ្ហាបាទាក់កាឡាឆ្លងវិស័យ។ 

៣�៤�១ ការបំបៅដោះទារក 

នៅឆ្នាំ២០១៨ ទារកកើតរស់ដាលបានទទួលការបំបៅដោយទឹកដោះមា្តាយ នៅក្នុងម៉ាងដំបូងកាាយកំណើត មានចំនួន 

២០៨.០០១ នាក់ ឬស្មើនឹង ៦៧% នាទារកកើតរស់ ៣០៩.៧៦៨ នាក់ ដាលបានកើតនៅក្នុងមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធា 

រណៈទូទាំងបាទាស (ឆ្នាំ២០១៧ អតាានាះ គឺ ៦៣% នាទារកកើតរស់) (តារាង ៣.១៤)។

តារាង ៣.១៤ ចំនួនទារកបានទទួលការបំបៅដោយទឹកដោះមា្តាយ នៅក្នុងម៉ាងដំបូងកាាយកំណើត

រាជធានី/ខ្រត្ត មករា កុម្ភៈ មិនា ម្រសា ឧសភា មិថុនា កក្កដ សីហា កញ្ញ្រ តុលា វិច្ឆិកា ធ្នូ សរុប

បនា្ទាយមានជ័យ 840 751 765 764 708 747 786 722 883 853 956 796 9571

បាត់ដំបង 1599 1326 1471 1523 1604 1463 1596 1609 1676 1818 1702 1692 19079

កំពង់ចាម 885 587 724 701 645 616 635 689 657 783 761 560 8243

កំពង់ឆ្នាំង 1084 748 793 800 818 762 835 888 791 961 917 826 10223

កំពង់ស្ពឺ 975 800 769 928 832 774 858 898 899 976 912 1063 10684

កំពង់ធំ 724 515 488 666 523 580 543 669 589 788 727 670 7482

កំពត 997 602 665 656 637 592 566 657 426 723 772 716 8009

កណា្តាល 1087 790 918 862 1115 995 989 961 1077 1050 1064 896 11804

កោះកុង 137 72 62 120 99 121 108 99 113 159 158 133 1381

កាចាះ 174 78 133 118 143 116 102 192 160 222 222 209 1869

មណ្ឌលគីរី 180 76 84 76 102 75 117 78 83 129 161 145 1306

ភ្នំពាញ 356 303 232 332 330 328 406 343 309 295 342 418 3994

ពាះវិហារ 430 239 349 306 339 223 300 222 270 326 336 473 3813

ពាាវាង 1042 847 763 942 887 830 918 940 976 925 1051 1024 11145

ពោធិ៍សត់ 654 482 532 516 542 522 462 585 573 664 629 593 6754

រតនគិរី 312 303 298 250 239 268 230 358 289 289 393 298 3527

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 55



រាជធានី/ខ្រត្ត មករា កុម្ភៈ មិនា ម្រសា ឧសភា មិថុនា កក្កដ សីហា កញ្ញ្រ តុលា វិច្ឆិកា ធ្នូ សរុប

សៀមរាប 1154 824 856 878 863 915 868 939 974 1171 1055 1062 11559

ពាះសីហនុ 149 107 272 245 253 242 308 303 333 120 354 333 3019

ស្ទឹងតាាង 170 160 139 130 104 117 104 109 150 155 177 168 1683

ស្វាយរៀង 493 273 312 329 410 355 323 335 384 417 436 385 4452

តាកាវ 1018 834 792 862 902 844 823 913 934 1024 931 817 10694

ឧត្តរមានជ័យ 502 359 324 405 359 373 401 429 459 494 480 325 4910

កាប 24 18 23 10 30 22 19 22 36 31 24 23 282

ប៉ាលិន 148 112 122 122 123 107 146 121 187 160 184 164 1696

តាបូងឃ្មុំ 725 528 503 570 562 547 568 574 705 626 660 593 7161

សរុបខ្រត្ត 15859 11734 12389 13111 13169 12534 13011 13655 13933 15159 15404 14382 164340

មន្ទីពាទាយជាតិ 2020 3753 3642 1877 3911 3933 4014 4261 4614 2289 4744 4603 43661

ទូទាំងបាទាស 17879 15487 16031 14988 17080 16467 17025 17916 18547 17448 20148 18985 208001

៣�៤�២ ការផ្តល់គៃៃប់ថា្នៃំជីវជាតិ-អា លើកុមារ

នៅឆ្នាំ២០១៨ កុមារអាយុពី ៦-៥៩ ខា បានទទួលគាាប់ថ្នាំជីវជាតិ-អា ដើមាបីបងា្ការជំងឺ ក្នុងជុំទី១ (មករា-មិថុនា) 

បានចំនួន ១២៨៩៧៧៩នាក់ និងជុំទី២(កក្កដ-ធ្នូ) បានចំនួន ១.២៦០.៦៤៨នាក់ ។ តារាង ៣.១៥បងា្ហាញចំនួនកុមារអាយុ 

ពី ៦-៥៩ ខា ដាលបានទទួលគាាប់ថ្នាំជីវជាតិ-អា នៅតាមរាជធានីខាត្ត។ ដោយឡាក ការផ្តល់គាាប់ថ្នាំជីវជាតិ-អា នៅក្នុង 

ការពាយាបាលកុមារមានជំងឺស្ងួតភ្នាក និងជំងឺខា្វាក់មាន់បានចំនួន ១៧.៩៧៣ នាក់ ជំងឺកញា្ចឹល ២.០៣០ នាក់ និងកង្វះ 

អាហារូបត្ថម្ភ/រាកជាប់/រាករុំារ៉ា ៣.៦០៦ នាក់។

តារាង ៣.១៥ ការផ្ដល់ថ្នាំគាាប់ជីវជាតិ អា សមាាប់បងា្ការជំងឺលើកុមារអាយុពី ៦-៥៩ខា តាមរាជធានីខាត្ត

រាជធានី/ខ្រត្ត
សរុប កុមារ ៦-៥៩ ខ្រ ដំណាក់កាលទី១ (មករា-មិថុនា) ដំណាក់កាលទី២ (កក្កដ-ធ្នូ)

បាសុ សាី សរុប បាសុ សាី សរុប បាសុ សាី សរុប

បនា្ទាយមានជ័យ 72,820 79,343 152,163 39,273 41,718 80,991 33,547 37,625 71,172

បាត់ដំបង 109,075 122,202 231,277 55,264 62,527 117,791 53,811 59,675 113,486

កំពង់ចាម 88,256 136,856 225,112 44,182 86,126 130,308 44,074 50,730 94,804

កំពង់ឆ្នាំង 50,600 51,934 102,534 26,008 27,134 53,142 24,592 24,800 49,392

កំពង់ស្ពឺ 52,561 67,964 120,525 24,697 32,249 56,946 27,864 35,715 63,579

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩56



រាជធានី/ខ្រត្ត
សរុប កុមារ ៦-៥៩ ខ្រ ដំណាក់កាលទី១ (មករា-មិថុនា) ដំណាក់កាលទី២ (កក្កដ-ធ្នូ)

បាសុ សាី សរុប បាសុ សាី សរុប បាសុ សាី សរុប

កំពង់ធំ 16,208 20,268 36,476 9,924 12,424 22,348 6,284 7,844 14,128

កំពត 40,952 48,549 89,501 19,584 23,466 43,050 21,368 25,083 46,451

កណា្តាល 86,735 97,797 184,532 43,283 51,020 94,303 43,452 46,777 90,229

កោះកុង 10,856 12,492 23,348 5,778 6,224 12,002 5,078 6,268 11,346

កាចាះ 29,198 32,084 61,282 14,421 16,287 30,708 14,777 15,797 30,574

មណ្ឌលគីរី 8,409 8,692 17,101 5,328 5,456 10,784 3,081 3,236 6,317

ភ្នំពាញ 44,053 44,697 88,750 20,043 20,897 40,940 24,010 23,800 47,810

ពាះវិហារ 25,035 28,152 53,187 12,855 15,590 28,445 12,180 12,562 24,742

ពាាវាង 95,746 111,859 207,605 46,418 54,185 100,603 49,328 57,674 107,002

ពោធិ៍សត់ 48,480 51,852 100,332 25,196 27,563 52,759 23,284 24,289 47,573

រតនគិរី 25,357 25,587 50,944 9,812 10,033 19,845 15,545 15,554 31,099

សៀមរាប 108,838 121,588 230,426 53,339 58,826 112,165 55,499 62,762 118,261

ពាះសីហនុ 9,816 12,531 22,347 4,969 6,008 10,977 4,847 6,523 11,370

ស្ទឹងតាាង 12,871 14,009 26,880 5,752 6,351 12,103 7,119 7,658 14,777

ស្វាយរៀង 32,541 37,511 70,052 16,013 18,714 34,727 16,528 18,797 35,325

តាកាវ 95,438 108,962 204,400 46,531 53,321 99,852 48,907 55,641 104,548

ឧត្តរមានជ័យ 27,735 29,494 57,229 13,408 14,262 27,670 14,327 15,232 29,559

កាប 3,625 4,246 7,871 1,861 2,221 4,082 1,764 2,025 3,789

ប៉ាលិន 4,447 5,070 9,517 1,072 1,215 2,287 3,375 3,855 7,230

តាបូងឃ្មុំ 81,429 92,957 174,386 43,164 46,162 89,326 38,265 46,795 85,060

សរុបខ្រត្តទាំងអស់ 1,181,081 1,366,696 2,547,777 588,175 699,979 1,288,154 592,906 666,717 1,259,623

សរុបមន្ទីរព្រទ្រយជាតិ 1,377 1,273 2,650 835 790 1,625 542 483 1,025

សរុបទូទាំងប្រទ្រស 1,182,458 1,367,969 2,550,427 589,010 700,769 1,289,779 593,448 667,200 1,260,648

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 57



៣�៤�៣ ការផ្តល់ថា្នៃំទំលាក់ពៃូន

នៅឆ្នាំ២០១៨ កុមារអាយុពីអាយុ ១២-៥៩ ខា ដាលបានទទួលថ្នាំម៉ាបង់ដហាសុល មានចំនួន ២.២១៦.៣៨១ នាក់ 

និងកុមារអាយុ ៦-១៤ ឆ្នាំ ចំនួន ៣.២៧០.៧០២ នាក់។ ដោយឡាកស្តាីមានគភ៌អាយុគភ៌ពី ៤ ទៅ ៩ខា ចំនួន ២១៧.៧២៨ 

នាក់ សាី្តក្នុងវ័យបន្តពូជអាយុពី ១៥ ទៅ ៤៩ឆ្នាំ ចំនួន ៣៤៧.៦៣២នាក់ និងសា្តីបំបៅដោះកូន ចំនួន ១៦២.៥៣៩ នាក់ 

បានទទួលថ្នាំម៉ាបង់ដហាសុល។ តារាង ៣.១៦ បងា្ហាញទិន្នន័យនាការផ្តល់ថ្នាំម៉ាបង់ដហាសុលដល់កាុមអាយុផាសាងៗគា្នា 

នៅឆ្នាំ២០១៨។ 

តារាង ៣.១៦ ការផ្តល់ថ្នាំម៉ាបង់ដហាសុលដល់កាុមអាយុផាសាងៗគា្នា តាមរាជធានីខាត្ត នៅឆ្នាំ២០១៨

រាជធានី/ 
ខ្រត្ត

កុមារ
ក្រុមអាយុ ១៥-២០ ឆ្ន្រំ

ក្រុមស្ត្រី

អាយុ ១២-៥៩ ខា អាយុ ៦-១៤ ឆ្នាំ ស្តាមីាន 
គភ៌ (គភ៌ 
អាយុពី 

៤-៩ ខា)

សា្តកី្នងុ 
វ័យបន្ត 
ពូជ១៥- 
៤៩ ឆ្នាំ

ស្តាបំីបៅ 
កូនដោយ 
ទឺកដោះបាសុ សាី សរុប បាសុ សាី សរុប បាសុ សាី សរុប

បនា្ទាយមានជ័យ 63,415 69,432 132,847 81,886 80,233 162,119 16,901 18,491 35,392 12,034 4,376 9,393

បាត់ដំបង 100,787 113,394 214,181 89,702 95,556 185,258 31,072 32,225 63,297 15,687 5,813 12,632

កំពង់ចាម 78,499 90,261 168,760 146,339 154,099 300,438 63,005 66,082 129,087 11,833 51,934 16,947

កំពង់ឆ្នាងំ 44,955 46,459 91,414 55,521 53,764 109,285 31,667 32,974 64,641 7,876 8,005 8,771

កំពង់ស្ពឺ 37,802 45,984 83,786 88,224 85,161 173,385 19,355 20,463 39,818 11,305 12,335 7,638

កំពង់ធំ 14,803 16,988 31,791 69,951 73,068 143,019 34,418 37,681 72,099 9,592 7,800 6,864

កំពត 35,764 39,119 74,883 77,847 76,754 154,601 22,939 26,271 49,210 8,076 34,959 9,193

កណា្តាល 82,774 87,407 170,181 100,583 100,299 200,882 34,925 38,079 73,004 21,347 24,969 15,228

កោះកុង 9,316 10,207 19,523 10,054 10,985 21,039 1,673 1,677 3,350 2,557 4,529 1,477

កាចាះ 24,182 29,543 53,725 48,332 51,902 100,234 5,085 7,130 12,215 3,780 5,896 2,334

មណ្ឌលគីរី 6,302 6,652 12,954 3,088 2,866 5,954 365 376 741 476 59 541

ភ្នពំាញ 21,126 21,878 43,004 17,384 17,708 35,092 17,729 16,956 34,685 27,971 5,608 5,783

ពាះវិហារ 19,990 24,972 44,962 17,828 15,422 33,250 7,833 7,932 15,765 1,691 455 1,635

ពាាវាង 90,711 103,985 194,696 183,237 197,373 380,610 44,140 43,885 88,025 13,395 25,184 10,625

ពោធិ៍សត់ 46,996 50,105 97,101 77,209 62,006 139,215 20,031 26,212 46,243 9,136 20,588 6,701

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩58



រាជធានី/ 
ខ្រត្ត

កុមារ
ក្រុមអាយុ ១៥-២០ ឆ្ន្រំ

ក្រុមស្ត្រី

អាយុ ១២-៥៩ ខា អាយុ ៦-១៤ ឆ្នាំ ស្តាមីាន 
គភ៌ (គភ៌ 
អាយុពី 

៤-៩ ខា)

សា្តកី្នងុ 
វ័យបន្ត 
ពូជ១៥- 
៤៩ ឆ្នាំ

ស្តាបំីបៅ 
កូនដោយ 
ទឺកដោះបាសុ សាី សរុប បាសុ សាី សរុប បាសុ សាី សរុប

រតនគិរី 24,361 24,850 49,211 15,834 13,723 29,557 5,702 6,041 11,743 2,717 1,714 1,838

សៀមរាប 102,736 115,002 217,738 169,364 173,609 342,973 22,411 24,813 47,224 19,246 17,692 15,445

ពាះសីហនុ 7,293 8,401 15,694 23,212 23,059 46,271 9,731 9,923 19,654 1,490 5,578 785

ស្ទងឹតាាង 13,060 14,723 27,783 20,389 16,169 36,558 4,565 3,726 8,291 3,231 138 1,874

ស្វាយរៀង 29,953 33,612 63,565 73,515 72,078 145,593 13,084 15,124 28,208 7,943 79,271 9,416

តាកាវ 84,591 96,018 180,609 116,771 106,655 223,426 19,881 18,616 38,497 8,082 9,363 5,319

ឧត្តរមានជ័យ 26,139 27,646 53,785 34,688 33,541 68,229 8,429 16,383 24,812 4,498 259 4,021

កាប 2,359 2,354 4,713 4,503 4,824 9,327 2,669 2,785 5,454 504 198 116

ប៉ាលិន 5,613 6,339 11,952 1,947 1,714 3,661 425 501 926 1,611 431 684

តាបូងឃ្មុំ 73,050 79,059 152,109 107,098 108,387 215,485 19,853 22,457 42,310 11,133 20,410 7,124

សរុបខាត្ត 1,046,577 1,164,390 2,210,967 1,634,506 1,630,955 3,265,461 457,888 496,803 954,691 217,211 347,564 162,384

មន្ទរីពាទាយជាតិ 2,841 2,573 5,414 2,963 2,278 5,241 0 0 0 517 68 155

ទូទំាងបាទាស 1,049,418 1,166,963 2,216,381 1,637,469 1,633,233 3,270,702 457,888 496,803 954,691 217,728 347,632 162,539

៣�៤�៤ ការផ្តល់គៃៃប់ថា្នៃំជីវជាតិដៃក/អាសុីតហ្វូលិក

នៅឆ្នាំ២០១៨ សា្តីមានគភ៌បានទទួលគាាប់ថ្នាំជាតិដាក/អាសុីតហ្វូលិក ៦០ គាាប់ លើកទីមួយ មានចំនួន  

៣៤៣០១៤នាក់ (ឬស្មើ ៩២,៧៩% នាសា្តីមានគភ៌រំពឹងទុក) និងបានទទួលលើកទី២ ៣០គាាប់ មានចំនួន ២៩៥៧១៧ 

នាក់(ឬស្មើនឹង ៧៩,៩៩% នាសា្តីមានគភ៌រំពឹងទុក)។ ជារួម ៧៩,៩៩% នាសា្តីមានគភ៌បានទទួលអាសុីដហ្វូលិក/

គាាប់ថ្នាំជាតិដាក ៩០គាាប់។ រីឯសា្តីកាាយសមាាល ចំនួន ២៥៨.៩០៦នាក់ បានទទួលថ្នាំជាតិដាក/អាសុីតហ្វូលិក ៤២ 

គាាប់ ឬស្មើនឹង ៧០% នាសា្តីមានគភ៌រំពឹងទុក(តារាង ៣.១៧)។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 59



តារាង ៣.១៧ ការផ្តល់ថ្នាំជាតិដាក/អាសុីតហ្វូលិកដល់សា្តីមានគភ៌ និងសា្តីកាាយសមាាល តាមរាជធានីខាត្តឆ្នាំ២០១៨

រាជធានីខ្រត្ត
ស្ត្រីមាន 
ផ្ទ្រពោះ 
រំពឹងទុក

ចំនួនស្ត្រីមានផ្ទ្រពោះ 
បានទទួល អាសុីដហ្វូលិក/ 

គ្រ្រប់ថ្ន្រំជាតិដ្រក

ចំនួនស្ត្រី 
ក្រ្រយ 

សម្រ្រល  
ទទួលអាសុីដ 
ហ្វូលិក/ គ្រ្រប់ 
ថ្ន្រំជាតិដ្រក 
(៤២គ្រ្រប់)

ចំនួនស្រ្តី 
មានផ្ទ្រ 

ពោះទទួល 
អាសុីដ 

ហ្វូលិក/ គ្រ្រប់ 
ថ្ន្រំជាតិដ្រក 

សម្រ្រប់ 
ព្រយាបាល

ចំនួនស្រ្តី 
ក្រ្រយ 

សម្រ្រល 
ទទួលអាសុីដ 
ហ្វូលិក/ គ្រ្រប់ 
ថ្ន្រំជាតិដ្រក 

សម្រ្រប់ 
ព្រយាបាល

% ស្រ្តីមាន 
ផ្ទ្រពោះ 

ទទួល អាសុីដ 
ហ្វូលិក/ 

គ្រ្រប់ថ្ន្រំជាតិ 
ដ្រក 

៩០គ្រ្រប់

លើកទី១ 
(៦០គាាប់)

លើកទី២ 
(៣០គាាប់)

បនា្ទាយមានជ័យ 18,937 17,053 15,691 10,856 1,878 25 82.86

បាត់ដំបង 27,662 24,479 21,821 19,010 1,461 94 78.88

កំពង់ចាម 28,654 18,992 17,858 18,019 225 595 62.32

កំពង់ឆ្នាំង 12,181 12,149 9,523 10,034 1,486 80 78.18

កំពង់ស្ពឺ 18,308 22,695 16,823 12,233 1,060 218 91.89

កំពង់ធំ 17,848 14,269 11,605 9,441 631 71 65.02

កំពត 15,429 11,611 10,291 13,010 1,048 184 66.70

កណា្តាល 26,622 38,188 26,412 29,307 693 220 99.21

កោះកុង 2,856 3,211 2,705 2,365 225 1 94.71

កាចាះ 10,147 7,355 5,334 6,639 3,735 1,836 52.57

មណ្ឌលគីរី 1,820 3,158 2,513 1,872 44 17 138.08

ភ្នំពាញ 36,164 32,453 27,287 11,063 668 294 75.45

ពាះវិហារ 8,068 6,730 5,210 4,565 1,559 161 64.58

ពាាវាង 30,475 17,955 15,728 14,474 792 1,385 51.61

ពោធិ៍សត់ 13,074 10,985 10,247 8,980 515 46 78.38

រតនគិរី 4,894 5,880 4,439 3,956 309 187 90.70

សៀមរាប 22,941 24,308 24,800 16,838 8,894 139 108.10

ពាះសីហនុ 6,816 5,911 3,972 4,461 187 9 58.27

ស្ទឹងតាាង 3,873 4,095 3,214 3,646 3,008 182 82.98

ស្វាយរៀង 13,877 10,310 10,633 11,100 206 66 76.62

តាកាវ 21,775 16,174 16,670 16,017 969 105 76.56

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩60



រាជធានីខ្រត្ត
ស្ត្រីមាន 
ផ្ទ្រពោះ 
រំពឹងទុក

ចំនួនស្ត្រីមានផ្ទ្រពោះ 
បានទទួល អាសុីដហ្វូលិក/ 

គ្រ្រប់ថ្ន្រំជាតិដ្រក

ចំនួនស្ត្រី 
ក្រ្រយ 

សម្រ្រល  
ទទួលអាសុីដ 
ហ្វូលិក/ គ្រ្រប់ 
ថ្ន្រំជាតិដ្រក 
(៤២គ្រ្រប់)

ចំនួនស្រ្តី 
មានផ្ទ្រ 

ពោះទទួល 
អាសុីដ 

ហ្វូលិក/ គ្រ្រប់ 
ថ្ន្រំជាតិដ្រក 

សម្រ្រប់ 
ព្រយាបាល

ចំនួនស្រ្តី 
ក្រ្រយ 

សម្រ្រល 
ទទួលអាសុីដ 
ហ្វូលិក/ គ្រ្រប់ 
ថ្ន្រំជាតិដ្រក 

សម្រ្រប់ 
ព្រយាបាល

% ស្រ្តីមាន 
ផ្ទ្រពោះ 

ទទួល អាសុីដ 
ហ្វូលិក/ 

គ្រ្រប់ថ្ន្រំជាតិ 
ដ្រក 

៩០គ្រ្រប់

លើកទី១ 
(៦០គាាប់)

លើកទី២ 
(៣០គាាប់)

ឧត្តរមានជ័យ 6,534 6,798 5,982 5,418 360 146 91.55

កាប 921 865 659 348 0 0 71.55

ប៉ាលិន 1,834 2,209 1,994 1,450 83 10 108.72

តាបូងឃ្មុំ 23,073 16,330 14,786 10,722 245 169 64.08

សរុបរាជធានីខាត្ត 369,677 334,163 286,197 245,824 30,281 6,240 77.42

មន្ទីរពាទាយជាតិ 8,851 9,520 13,082 8,524 192

ទូទាំងបាទាស 369,677 343,014 295,717 258,906 38,805 6,432 79.99

៣�៤�៥ ការគៃប់គៃងសៃវាតាមដនការលូតលាស់របស់កុមារ

ការពិនិតាយសាាវជាាវរកមើលស្ថានភាពកង្វះអាហារូបត្ថម្ភលើកុមារ ផ្តាតលើការតាមដនការលូតលាស់របស់កុមារតាម  

រយៈការថ្លឹងទម្ងន់ និងវាស់កម្ពស់កុមារ ដោយបានពីនិតាយលើកុមារអាយុកាាម២៤ខា ដាលបានមកទទួលវា៉ាក់សំង ចំនួន 

៤២៦៧២៥ នាក់ កុមារអាយុកាាម២៤ខា ផាសាងទៀត ចំនួន១០៧.២៧៧ នាក់ និងកុមារអាយុពី ២៤ខា ដល់៥៩ខា ចំនួន 

៨៤.២៧១ នាក់ (តារាង ៣.១៨)។ 

តារាង ៣.១៨ ការពិនិតាយតាមដនការលូតលាស់របស់កុមារ នៅតាមរាជធានីខាត្ត

រាជធានីខ្រត្ត
កុមារក្រ្រម២៤ខ្របាន 

ចាក់ថ្ន្រំបង្ក្ររ 
និងតាមដនការលូតលាស់

កុមារក្រ្រម២៤ខ្រ 
ផ្រស្រងទៀត បានតាមដន 

ការលូតលាស់

កុមារ២៤ - ៥៩ខ្របាន 
តាមដនការលូតលាស់

បនា្ទាយមានជ័យ 11,377 1,558 1,314

បាត់ដំបង 64,336 8,446 9,982

កំពង់ចាម 30,405 7,471 4,473

កំពង់ឆ្នាំង 19,888 7,759 4,574

កំពង់ស្ពឺ 24,417 2,531 2,059

កំពង់ធំ 9,873 2,147 3,231
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រាជធានីខ្រត្ត
កុមារក្រ្រម២៤ខ្របាន 

ចាក់ថ្ន្រំបង្ក្ររ 
និងតាមដនការលូតលាស់

កុមារក្រ្រម២៤ខ្រ 
ផ្រស្រងទៀត បានតាមដន 

ការលូតលាស់

កុមារ២៤ - ៥៩ខ្របាន 
តាមដនការលូតលាស់

កំពត 11,614 2,806 2,907

កណា្តាល 14,136 13,728 3,172

កោះកុង 6,732 263 102

កាចាះ 4,408 717 3,980

មណ្ឌលគីរី 311 249 99

ភ្នំពាញ 17,670 1,884 1,612

ពាះវិហារ 1,155 113 21

ពាាវាង 40,988 8,748 5,937

ពោធិ៍សត់ 32,982 10,901 14,016

រតនគិរី 278 206 630

សៀមរាប 51,526 14,670 10,079

ពាះសីហនុ 5,222 405 158

ស្ទឹងតាាង 4,914 0 0

ស្វាយរៀង 5,036 136 727

តាកាវ 27,475 15,214 12,285

ឧត្តរមានជ័យ 1,986 113 17

កាប 892 81 200

ប៉ាលិន 5,027 770 160

តាបូងឃ្មុំ 33,925 6,265 2,449

មន្ទីរពាទាយជាតិ 152 96 87

សរុបទូទាំងបាទាស 426,725 107,277 84,271

ទូទាំងបាទាស 369,677 343,014 295,717

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩62



៤ បង្កៃរនិងគៃប់គៃងជំងឺឆ្លង

៤�១ បន្ថយបន្ទុកមៃរោគអៃដស៍/ជំងឺអៃដស៍ និងជំងឺកាមរោគ 

លុបបំបាត់ករណីចំលងថ្មនី្រម្ររោគអ្រដស៍ និងកាត់ 

បន្ថយការសា្ល្រប់ទាក់ទងម្ររោគអ្រដស៍/ជំងឺអ្រដស៍។

គោលដៅ ១.៥ (ន្រគោលដៅយុទ្ធសាស្រ្ត ១)

សូចនាករ ២០១៥ ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨ ២០១៩ ២០២០

លទ្ធផល លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

1. ករណីឆ្លងថ្មនីាមារោគអាដស៍ក្នងុ ចំណោម បាជាជន 
ដាលគា្មានផ្ទកុមារោគអាដស៍១០០០នាក់ 

0.05 0.04/0.05 0.03/00.5 0.03/0.05 0.05 0.03 

2. បាាវា៉ាឡង់នាអ្នកផ្ទុកមារោគ អាដស៍ ក្នុង 
ចំណោមមនុសាស អាយុ ១៥-៤៩ ឆ្នាំ (%)

0.7 0.6/0.7 0.6/0.6 0.6/0.6 0.5% <0.5%

3. ភាគរយនាអ្នករស់នៅជាមួយ មារោគ អាដស៍ 
(មនុសាសពាញ វ័យនិងកុមារ) កំពុងពាយាបាល 
ដោយឱសថបាឆំងមារោគ អាដស៍បានធ្វើតាស្ត 
viral load ហើយ មានលទ្ធផល viral load 
suppressed ក្នុងរយៈពាល ១២ខ ាកន្លងមក

84 64/85 80.78/87 84.63/88% 90% 90%

4. ភាគរយនាមនុសាសពាញអាយុ លើសពី១៤ឆ្នាំ 
ផ្ទុកមារោគ អាដស៍បានទទួលការពាយាបាល 
ដោយឱសថបាឆំងមារោគ អាដស៍ (%)1

79 76.5/83 85/86

5. ភាគរយនាកុមារអាយុកាាម១៤ឆ្នាំផ្ទុកមារោគ
អាដស៍បានទទួលការពាយាបាលដោយឱសថ 
បាឆំងមារោគអាដស៍ (%)1

92 90/94 97/95

6. ចំនួននិងភាគរយនាអ្នកផ្ទុកមារោគមនុសាសពាញ
វ័យនិងកុមារ)បានទទួលការពាយាបាលដោយ 
ឱសថបាឆំងមារោគអាដស៍ (%)

(59.526  នាក់)

87.22/83
85 90

1 សូចនាករ # 4 & 5 នឹងតាូវជំនួសដោយសូចនាករ # 6 ចាប់ពីឆ្នាំ២០១៨
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ការថយចុះនាបាាវា៉ាឡង់នាអ្នកផ្ទុកមារោគអាដស៍តាូវបានកត់សមា្គាល់ក្នុងចំណោមបាជាជនទូទៅ។ ទោះជាដូច្នាះក្តី កាុម 

បាជាជនចំណ៉ចដូចជា ស្តាីបមាើសាវាកំសន្ត អ្នកចាក់គាឿងញៀន និងកាុមបុរសសាឡាញ់បុរស នៅតាជាកាុមគោលដៅ 

ដាលតាូវយកចិត្តទុកដក់ខ្ពស់ក្នុងការផ្តល់សាវាបងា្ការ ថាទាំ និងពាយាបាលជំងឺអាដស៍។ យោងតាមលទ្ធផលនាការអង្កាត 

IBBS (Integrated Bio-Behavioral Survey) នៅឆ្នាំ២០១៦ និនា្នាការនាអតាាបាើសាាមអនាម័យក្នុងចំណោមស្តាីបមាើ

សាវាកំសន្តនៅតារកាសាបានក្នុងកមាិតខ្ពស់ ពី ៨១% ក្នុងឆ្នាំ២០១០ ដល់៨៦.២០% ក្នុងឆ្នាំ២០១៦ ប៉ុន្តាអតាាបាើសាាម 

អនាម័យជាមួយសងាសារនៅមានកមាិតទាប (២៧.១០%) ក្នុងឆ្នាំ២០១៦។

៤�១�១ សៃវាថៃទាំនិងពៃយាបាលជំងឺកាមរោគ 

នៅឆ្នាំ២០១៨ មណ្ឌលសុខភាពចំនួន ២៣៤ កន្លាង ស្ថិតនៅក្នុងសាុកបាតិបត្តិ ៧៧ ក្នុង ២៥ រាជធានី-ខាត្ត  

បានផ្តល់សាវាពិនិតាយជំងឺកាមរោគដោយពឹងផ្អាកលើចង្កាមរោគសញ្ញា។ អ្នកជំងឺដាលបានមកពិគាាះមានចំនួនសរុប 

១៧.២៨០នាក់។

គ្លីនិកសុខភាពគាួសរមានចំនួន ៥៩ កន្លាង ក្នុងនះមាន ៣៥ កន្លាង ស្ថិតក្នុង ២២ ខាត្ត (លើកលាងតា ខាត្តកណា្តាល 

មណ្ឌលគីរី និង ខាត្តកាប) និង ២៤ គ្លីនិកទៀត ស្ថិតកាាមការគាប់គាងនិងផ្តល់សាវាដោយអង្គការមិនមានរដ្ឋាភិបាល 

(RHAC មាន១៥ គ្លីនិក Marie Stopes មាន ៦ MEC មាន ១ និងគ្លីនិកឈូកស មាន ២)។ 

ក្នុងចំណោម ៣៥ គ្លីនិកសុខភាពគាួសរដំណើរការដោយមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសរធារណៈ តាូវបានបញ្ចូលទៅក្នុង 

មន្ទីរពាទាយបង្អាកដាលមានបំពាក់ឧបករណ៍បន្ថាមសំរាប់មន្ទីរពិសធន៍ដាលអាចធ្វើតាស្ត RPR និងmicroscopy។ មន្ទីរ  

ពិសធន៍ដាលមាននៅក្នុងគ្លីនិកសុខភាពគាួសរទាំង ៣៥ ផ្តល់ជំនួយគ្លីនិកដល់ការគាប់គាងថាទាំ និងពាយាបាលជំងឺកាមរោគ 

ដោយពឹងផ្អាកលើចង្កាមរោគសញ្ញា ឱាយកាន់តាភាពបាសើរឡើងសមាាប់កាុមបាជាជនចំណ៉ច ។

នៅឆ្នាំ២០១៨ គ្លីនិកសុខភាពគាួសរទាំង៥៩ កន្លាង (គ្លីនិកចំនួន៣៥កន្លាងជារបស់រដ្ឋាភិបាល និង ២៤ គ្លីនិកដំណើរ

ការដោយអង្គការមិនមានរដ្ឋាភិបាល) បានទទួលការពិគាាះជំងឺកាមរោគ ១២២.១៤៨ ករណី ក្នុងនះ ១៦.៤៩៩នាក់ 

ជាបុរស និង ១.៦៦៥នាក់ ជាកាុមបុរសសាឡាញ់បុរស ៩៧.៧៨៥នាក់ ជាស្តាីដាលមានបាឈមមុខទាប និង 

៥.៦២៦នាក់ទៀត ជាស្តាីបមាើការនៅសាវាកំសន្ត។ គ្លីនិកទាំង ៣៥ របស់រដ្ឋបានផ្តល់សាវាភាគចាើនដល់ស្តាីបមាើសាវា 

ផ្លូវភាទនៅផ្ទះបន និងនៅបមាើសាវាកំសន្ត ដោយឡាកគ្លីនិកអង្គការ MEC នៅទីកាុងភ្នំពាញបានទទួលអតិថិជនមកពិនិតាយ

ភាគចាើនជាកាុមបុរសសាឡាញ់បុរស។

៤�១�២ សៃវាផ្តល់បៃឹកៃសា ធ្វើតៃស្តឈាមរកមៃរោគអៃដស៍ដោយស្ម័គៃចិត្តនិងរកៃសាការសំងត់ (VCCT) 

នៅឆ្នាំ២០១៨ មណ្ឌលផ្តល់សាវា VCCT មាន ៦៩ កន្លាង (៦៨ សាវា VCCT សមាាប់កន្លាងដាលមានសាវាថាទាំនិង

ពាយាបាលជំងឺអាដស៍តាប៉ុណោ្ណាះ ដាលដើរតួនាទីសំខាន់ក្នុងការធ្វើតាស្តបញ្ជាក់រកមារោគអាដស៍មុននឹងចាប់ផ្តើមពាយាបាល 

ដោយឱសថបាឆំងនឹងមារោគអាដស៍ និង ១ កន្លាងទៀតនៅវិទាយាស្ថានបា៉ាស្ទ័រ)។ ក្នុងចំណោមមណ្ឌលផ្តល់សាវា VCCT 

ទាំង ៦៩ មាន ៦៦ កន្លាង ដាលស្ថិតកាាមការគាប់គាងដោយសាវាសុខាភិបាលសធារណៈនៅក្នុងមន្ទីរពាទាយ និង ០៣  

កន្លាងដំណើរការដោយអង្គការមិនមានរដ្ឋាភិបាល (អង្គការ Center of Hope ១ វិទាយាស្ថាន Pasteur ១ និង គ្លីនិកឈូកស 

១ កន្លាង)។ ទន្ទឹមនឹងនាះ សាវាធ្វើតាស្តឈាមរកមារោគអាដស៍រហ័សដោយជោះឈាមនៅចុងមាាមដា តាូវបានពងាីកដល់ 

មណ្ឌលសុខភាព ចំនួន ១.០៤៩ កន្លាង ។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩64



៤�១�៣ ការធ្វើតៃស្តឈាមរកមៃរោគអៃដស៍

ការផ្តល់បាឹកាសាមុនពាលធ្វើតាស្តឈាមរកមារោគអាដស៍ 

គិតដល់ចុងតាីមាសទី ៣ ឆ្នាំ២០១៨ មានអតិថិជនទាំងអស់ចំនួន ៥១.៥៦៥ នាក់ ដាលបានមកទទួលសាវាផ្តល់បាឹកាសា

មុនធ្វើតាស្តឈាមរកមារោគអាដស៍នៅ VCCT ក្នុងនះ ២៩.៥០៩នាក់(៥៧,២២%) បានស័្មគាចិត្តមកខ្លួនឯង 

២.០៧៩នាក ់(៤,០៣%)តាូវបានបញ្ជូនមកពីគ្លីនិកកាមរោគ ៣.៣៩០នាក់(៦,៥៧%) បញ្ជូនមកពីកម្មវិធីកំចាត់រោគរបាង 

២.៣០៧នាក់(៤,៤៧%) បញ្ជូនមកដោយកាុមថាទាំតាមផ្ទះ និងអង្គការមិនមានរដ្ឋាភិបាល ១.៦២៦នាក់ (៣,១៥%) 

បញ្ជូនមកពីសាវាពិនិតាយជំងឺទូទៅ ៧៥៣នាក់(១,៤៦%) បញ្ជូនមកពីសាវាថាទាំកុមារ ៥.៤០៥នាក់(១០,៤៨%) បញ្ជូន 

មកពីសាវាសម្ភព ១៩នាក់ (០,០៣%) បញ្ជូនមកពីកម្មវិធីពនាយារកំណើត ១.៧៤៤នាក់ (៣,៣៨%) បញ្ជូនមកពីកម្មវិធី 

ពិនិតាយផ្ទាពោះមុនសមាាល ៩៣៨នាក់(១,៩០%) បញ្ជូនមកពីមណ្ឌលសុខភាព ៣.៧៩៥នាក់ (៧,៣៦%) តាូវបានបញ្ជូន

មកពីសាវាផាសាងៗទៀត។

ការផ្តល់បាឹកាសាធ្វើតាស្តឈាមរកមារោគអាដស៍ 

អតិថិជនដាលបានធ្វើតាស្តឈាមរកមារោគអាដស៍នៅសាវា VCCT មានចំនួន ៥១.១០០នាក់ (បាហាល ៩៩,០៩% 

នាចំនួនអតិថិជនចំនួន ៥១.៥៦៥នាក់ ដាលមកពីសាវានានា) ។ ក្នុងចំណោមអ្នកបានធ្វើតាស្តមានលទ្ធផលតាស្តវិជ្ជមាន 

ចំនួន៣.០៤៦នាក់ ក្នុងនះ៖

 � កុមារអាយុស្មើឬតិចជាង១៤ឆ្នាំ   ១០៩ នាក់ (៣,៥៨%) 

 � អតិថិជនមានអាយុចាប់ពី១៥ដល់៤៩ឆ្នាំ  ២.៦៤៥នាក់ (៨៦,៨៤%)

 � អតិថិជនមានអាយុលើសពី៤៩ឆ្នាំ  ២៩២នាក់ (៩,៦១%)

 � អតិថិជនជាស្តាី ១.៣៥១នាក់ (៤៤,៣៥%) និងអតិថិជនជាបុរស ១.៦៩៥នាក់ (៥៥,៦៥%)

 � អ្នកមកពីកម្មវិធីរបាងចំនួន    ៤៣ (១,៤១%) ។

ការផ្តល់សាវាកាាយធ្វើតាស្តឈាមរកមារោគអាដស៍ 

អតិថិជនបានទទួលលទ្ធផលកាាយធ្វើតាស្តឈាមរកមារោគអាដស៍ចំនួន ៥០.៨២០នាក់ (៩៩,៤៥%) នៅសាវា 

VCCT ទូទាំងបាទាស ក្នុងនះមានអតិថិជនបានដឹងពីស្ថានភាពផ្ទុកមារោគអាដស៍របស់គាត់ចំនួន៣.០០៧ នាក់ និងបាន

បញ្ជុនទៅសាវាថាទាំនិងពាយាបាលដោយឱសថបាឆំង នឹងមារោគអាដស៍ចំនួន ២.៨៥០នាក់ (អតិថិជន ២នាក់ ទៅសាវា 

ពាយាបាលរបាង និងអតិថិជន ១៥៥ នាក់ ផាសាងទៀតបញ្ជូនទៅសាវាផាសាងៗ) ។ 

៤�១�៤ សៃវាថៃទាំ និង ពៃយាបាលដោយឱសថបៃឆំងមៃរោគអៃដស៍ 

គិតមកតាឹមចុងតាីមាសទី៣ ឆ្នាំ២០១៨ សាវាថាទាំនិងពាយាបាលជំងឺឱកាសនិយមនិងការពាយាបាលដោយ ឱសថ 

បាឆំងមារោគអាដស៍ចំនួន ៦៨ កន្លាង ដាលស្ថិតនៅក្នុងសាុកបាតិបត្តិចំនួន ៥៧ នៅក្នុង ២៥ រាជធានី-ខាត្ត បានបញ្ជូន 

ទិន្នន័យមកមជាឈមណ្ឌលជាតិបាយុទ្ធនឹងជំងឺអាដស៍ សើសាបាកនិងកាមរោគ (លើកលាងតាសាវា ART ពីរកន្លាង នៅមន្ទីរ 

ពាទាយបង្អាកកាវាញ និង បាកាន ដាលមិនទាន់បានទទួលអ្នកជំងឺអាដស៍រហូតដល់ចុងតាីមាសទី ៣ ឆ្នាំ ២០១៨ នាះ)។ 

ក្នុងចំណោមសាវាទាំង ៦៨ កន្លាង គឺ សាវាចំនួន ៦៦ កន្លាង ស្ថិតនៅកាាមការគាប់គាងដោយរដ្ឋាភិបាល និងសាវាចំនួន ២ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 65



កន្លាងទៀតដំណើរការដោយអង្គការមិនមានរដ្ឋាភិបាល និងមានសាវាទទួលការពិនិតាយនិងពាយាបាលជំងឺកុមារផ្ទុកមារោគ 

អាដស៍ចំនួន ៤១ កន្លាង នៅក្នុងសាុកបាតិបត្តិចំនួន ៣៥។

គិតតាឹមចុងតាីមាសទី៣ ឆ្នាំ២០១៨ មានអ្នកជំងឺសកម្មសរុបចំនួន ៥៩.៥៥១នាក់ កំពុងទទួលឱសថបាឆំងនឹងមារោគ

អាដស៍ (រូបភាព៤.១) ក្នុងនះមាន ៥៦.១២៦ នាក់ជាមនុសាសពាញវ័យ និង ៣.០២៥ នាក់ជាកុមារ។ 

រូបភាព ៤.១ ចំនួនសាវាពាយាបាលជំងឺនិងអ្នកជំងឺសកម្មពាយាបាលដោយឱសថបាឆំងមារោគអាដស៍
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ការបញ្ជូនអ្នកជំងឺ ការបោះបង់ការពាយាបាល និងការស្លាប់ 

គិតរហូតដល់ចុងតាីមាសទី៣ ឆ្នាំ២០១៨៖

 � អ្នកជំងឺដាលបញ្ជូនចូលក្នុងសាវាពាយាបាលដោយឱសថបាឆំងមារោគអាដស៍ មានចំនួន ១.២៣៩នាក់ (មនុសាស 

ពាញវ័យ ១.១៩១នាក់ និង កុមារ ៤៨នាក់) និងមានលទ្ធផលតាស្តរកមារោគអាដស៍សរឡើងវិញអវិជ្ជមាន។

 � អ្នកជំងឺកំពុងទទួលបានការពាយាបាលដោយឱសថបាឆំងមារោគអាដស៍ចំនួន ៩៨៨នាក់ (មនុសាសពាញវ័យ  

៦០៥នាក់ និងកុមារ ៣៨៣នាក់) តាូវបានបញ្ជូនចាញទៅទទួលសាវា ART ដាលស្ថិតនៅជិតពួកគា

 � អ្នកជំងឺដាលបានបោះការពាយាបាលមានចំនួនសរុប ១.៦១១នាក់ (មនុសាសពាញវ័យ ១.៥២៦នាក់ និងកុមារ 

៨៥នាក់) ក្នុងនះមានអ្នកកំពុងទទួលការពាយាបាលដោយឱសថបាឆំងមារោគអាដស៍ ១.៤០៦នាក់ (មនុសាស 

ពាញវ័យ ១.៣៣០ នាក់ និងកុមារ ៧៦នាក់)។

 � អ្នកជំងឺ ៥២៥នាក់ (មនុសាសពាញវ័យ ៥១១នាក់ និងកុមារ ១៤នាក់) ផាសាងទៀតតាូវបានរាយការណ៍ថស្លាប់ ក្នុង

នះមានអ្នកកំពុងទទួលការពាយាបាលដោយឱសថបាឆំងមារោគអាដស៍ ៤៩៤នាក់ (មនុសាសពាញវ័យ ៤៨១នាក់ 

និងកុមារ ១៣នាក់) ។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩66



៤�២ បន្ថយបន្ទុកជំងឺរបៃង

បង្កើនការស្រ្រវជ្រ្រវរកករណីរប្រង និងរក្រសាកម្រិត

ខ្ពស់ន្រអត្រ្រព្រយាបាលជាសះស្របើយ ន្រជំងឺរប្រងគ្រប់ 

សណា្ឋ្រន។

គោលដៅ ១.៦ (ន្រគោលដៅយុទ្ធសាស្រ្ត ១)

សូចនាករ ២០១៥ ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨ ២០១៩ ២០២០

លទ្ធផល លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

១. អំាងសីុដង់នាជំងឺរបាងគាប់ 
សណា្ឋានក្នងុបាជាជន 
១០០.០០០នាក់

380 345/365 326/350 n.a1/336 323 310

២. អតាាស្លាប់ដោយជំងឺរបាង 
ក្នុងចំណោម បាជាជន 
១០០.0០០នាក់ 2

21/55 20/52 19/49 n.a1/ 18 17 16

៣. អតាាពាយាបាលជោ គជ័យនា ជំងឺ 
របាង (%)

93% 93/90 93/>90 93/>90% >90% > 90%

៤. ចំនួនករណីសាាវជាាវជំងឺរបាង 2 35638/37000 33736/40300 34467/40400 n.a1/35000 36000 37000

1  n.a លទ្ធផលឆ្នាំ២០១៨ នឹងចាញនៅចុងឆ្នាំ២០១៩។ 2 គោលដៅចំណ៉ចតាូវបានកាដោយមជាឈមណ្ឌលជាតិបាយុទ្ធរោគរបាងនិង 
ហង់សិន

កាសួងសុខាភិបាលបានសមាាចគោលដៅអភិវឌាឍន៍សហវតាស (ចន្លាះឆ្នាំ១៩៩០-២០១៥) ក្នុងការធ្វើឱាយធា្លាប់ចុះអតាា

អាំងសុីដង់ ការកាត់បន្ថយអតាាបាាវ៉ាាឡង់ និងអតាាស្លាប់ដោយសរជំងឺរបាងអោយបាន ៥០% ចាប់តាំងពីឆ្នាំ២០១១មក 

ម៉្លាះ ពោលគឺសមាាចបានបួនឆ្នាំមុនកាលកំណត់។ មកដល់ចុងឆ្នាំ២០១៥ កម្ពុជាជាបាទាសមួយក្នុងចំណោម ៩ បាទាស 

ប៉ុណោ្ណាះ នាបាទាសទាំង២២ ដាលមានបន្ទុកជំងឺរបាងធ្ងន់ធ្ងរ ដាលបានសមាាចជាស្ថាពរនូវគោលដៅអភិវឌាឍន៍សហវតាសស្តីពី

ជំងឺរបាង។ ជោគជ័យនាះតាូវបានទទួលការកោតសរសើរ និងវាយតំលាយ៉ាងខ្ពស់ ពីសហគមន៍អន្តជាតិបាយុទ្ធនឹងជំងឺរបាង 

ហើយដាលជាជោគជ័យដ៏គួរអោយកត់សំគាល់របស់កាសួងសុខាភិបាលនាពាះរាជាណាចកាកម្ពុជា ។ 

៤�២�១ ការគៃបដណ្ដប់នៃសៃវា 

បច្ចុបាបន្ន កម្មវិធីជាតិកំចាត់រោគរបាងនៅតារកាសាការគាបដណ្តប់នាសាវាដូតស៍ (DOTS) បាន១០០% នៅគាប់មន្ទីរ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 67



ពាទាយបង្អាក មណ្ឌលសុខភាព និងប៉ុស្តសុខភាព ទាំងអស់ទូទាំងបាទាស និង មានបណា្តាញមន្ទីរពិសធន៍របាង ចំនួន 

២១៧ កន្លាង ។ ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ នាះផងដារ មានមណ្ឌលសុខភាពចំនួន៦៤៤ បាននឹងកំពុងអនុវត្តន៍ការងារដូតដ៌សហគមន៍ 

ចំណាកឯការងារអនុវត្តន៍សកម្មភាពរបាង-អាដស៌ មាននៅគាប់សាុកបាតិបត្តទាំងអស់។

៤�២�២ ករណីឈឺ និងសា្លៃប់នៃជំងឺរបៃង

ក្នុងរយៈពាលប៉ុនា្មានឆ្នាំចុងកាាយនាះ ការងារបាយុទ្ធនឹងជំងឺរបាងនៅពាះរាជាណាចកាកម្ពុជាទទួលបានជោគជ័យគួរ

ជាទីមទនៈ យោងតាមរបាយការណ៍ស្តីពីជំងឺរបាងសកលលោក២០១៨ (Global Tuberculosis Report 2018)  

ដាលចាញផាសាយដោយអង្គការសុខភាពពិភពលោក (WHO) ពីទីកាុងហាសឺណាវ បានបញ្ជាក់យ៉ាងចាបាស់ជាថ្មីទៀតថ 

”កម្ពុជាបាននឹងកំពុងទទួលបានជោគជ័យយ៉ាងល្អបាសើរក្នុងសកម្មភាពបាយុទ្ធនឹងជំងឺរបាង” ។

ជាក់ស្តាងតាមរបាយការណ៍ ក្នុងរយៈពាល ១៧ឆ្នាំ កន្លងមកនាះ អតាាឈឺ និងអតាាស្លាប់ដោយជំងឺរបាងនៅកម្ពុជាបាន

ធា្លាក់ចុះយ៉ាងខា្លាំង បើបាៀបធៀបនឹងបណា្តាបាទាសដទាទៀត។ គិតពីឆ្នាំ ២០០០ ដល់ ឆ្នាំ ២០១៧ “អតាាស្លាប”់ បានធា្លាក់ចុះ 

៥៥ ភាគរយ ដាលអតាានាះ បានចុះមកនៅតាឹមកមាិត ១៩ករណី ក្នុងចំណោមបាជាជន ១០០,០០០ នាក់តាប៉ុណោ្ណាះ នៅឆ្នាំ 

២០១៧ (១៩/១០០,០០០)។ រីឯ អតាាកើតមានជំងឺថ្មី ហៅថ “អាំងសុីដង់” បានចុះថយ ៤៣% ក្នុងអំឡុងពាលដូចគា្នា 

(២០០០-២០១៧) ដាលអាំងសុីដង់បានធា្លាក់ចុះដល់កមាិត ៣២៦ ករណី លើចំនួនបាជាជន ១០០,000 នាក់ នៅឆ្នាំ២០១៧ 

(៣២៦/១០០,០០០) ។

រូបភាព ៤.២ និនា្នាការនាអាំងសុីដង់ និងស្លាប់ដោយជំងឺរបាង

៤�២�៣ ការពៃយាបាល 

អតាាពាយាបាលជោគជ័យនាជំងឺរបាងរកាសាបានខ្ពស់ជាង ៩០% ក្នុងរយៈពាល ២០ឆ្នាំ ជាប់ៗគា្នា។ ជាក់ស្ដាងក្នុង 

ឆ្នាំ២០១៨ សំរាចបានអតាាពាយាបាលជោគជ័យ ៩៣% ដាលលើសពីគោលដៅចំនុច ៩០% ។ ទោះបីជាទទួលបាន 

ជោគជ័យយ៉ាងនាះក៏ដោយ ក៏កម្ពុជានៅតាជាបាទាសមួយក្នុងចំណោមបាទាស ៣០ ដាលមានបន្ទុកជំងឺរបាងខ្ពស់នៅក្នុង 

ពិភពលោក ដូចនាះកម្មវិធីជាតិកំចាត់រោគរបាង នៅមានកិច្ចការជាចាើនទៀតដាលតាូវបំពាញទៅថ្ងាអនាគត ជាពិសាសដើមាបី

រួមចំណាកក្នុងការសមាាចបានទិសដៅនាវិស័យសុខាភិបាលនៅឆ្នាំ២០២០ ក៏ដូចជាសំដៅឆ្ពាះទៅកាន់ការសមាាចបាន 

គោលដៅអភិវឌាឍន៍បាកបដោយចិរភាពនៅឆ្នាំ២០៣០ ។
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�ំងសុីដង់��ជំងឺរ��ង��ប់ស���នក��ង���ជន100,000�ក់

អ������ប់�យជំងឺរ��ងក��ងចំ�ម���ជន100,000�ក់
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៤�២�៤ ការសៃៃវជៃៃវជំងឺរបៃង

នៅឆ្នាំ២០១៨ កម្មវិធីជាតិកំចាត់រោគរបាង សំរាចបានករណីសាាវជាាវជំងឺរបាង សរុបទាំងអស់មានចំនួន ៣០១៤០ 

ករណី ដាលក្នុងនះ មានចំនួន ១០០១២ ករណី ជារបាងថ្មីវិជ្ជមានបាកាបូក ។

កតា្តាចំបងនាជោគជ័យក្នុងការបាយុទ្ធជំងឺរបាង៖

 � ការមានការគាាំទាយ៉ាងពាញទំហឹងពីសំណាក់រាជរដ្ឋាភិបាលកម្ពុជា ដាលមាន សម្ត្រចអគ្គមហាស្រនាបតីត្រជោ 

ហ៊ុន សេន នាយករដ្ឋមន្តាីនាពាះរាជាណាចកាកម្ពុជា ជាបាមុខដឹកនាំដ៏ឈ្លៀសវា និងបាកបដោយគតិបណ្ឌិត ។

 � ការប្តាជា្ញាចិត្តបាកបដោយការយកចិត្តទុកដក់ ដឹកនាំចង្អុលបងា្ហាញ និងគាំទាពីថ្នាក់ដឹកនាំកាសួងសុខាភិបាល 

ជាពិសាសពីសំណាក់ ឯកឧត្តមសសា្តាចារាយ ម៉ម ប៊ុនហាង រដ្ឋមន្តាីកាសួងសុខាភិបាល។

 � ការចូលរួមចំណាក គាំទា និងឧបត្ថម្ភពីគាប់មជាឈដ្ឋាន រួមមាន ស្ថាប័នពាក់ព័ន្ធ ភាគីដាគូ អាជា្ញាធរដានដី មន្តាីរាជការ 

អ្នកបមាើការងាររបាងនៅគាប់លំដប់ថ្នាក់ រួមទំាងអ្នកស្មគ័ាចិតុ្តនៅថ្នាក់សហគមន៍និងភាគីដាគូសុខាភិបាលផងដារ។

៤�៣ បន្ថយបន្ទុកជំងឺគៃុនចាញ់

បង្កើនការស្រ្រវជ្រ្រវរកករណីរប្រង និងរក្រសាកម្រិត

ខ្ពស់ន្រអត្រ្រព្រយាបាលជាសះស្របើយ ន្រជំងឺរប្រងគ្រប ់

សណា្ឋ្រន។

គោលដៅ ១.៧ (ន្រគោលដៅយុទ្ធសាស្រ្ត ១)

សូចនាករ ២០១៥ ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨ ២០១៩ ២០២០

លទ្ធផល លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

១. អំាងសីុដង់នាជំងឺគានុចាញ់ (ករណីថ្ម)ី
លើបាជាជន ១.០០០នាក់

2 1.5/1.85 2.96/1.65 4/1.45 1.25 1.05

២. អតាាស្លាប់នាអ្នកជំងឺគាុនចាញ ់
រាយការណ៍ដោយមូលដ្ឋាន 
សុខាភិបាលសធារណៈ លើ 
បាជាជន ១០០.០០០ នាក់

0.08 0.01/0.08 0.01/0.08 00/0.08 0.08 0

៣. អតាាស្លាប់ដោយជំងឺគាុនឈាម (%) 0.5 0.1/0.3 0.05/0.3 0.09/0.3 0.25 0.2

បាភពៈ មជាឈមណ្ឌលជាតិបាយុទ្ធជំងឺគាុនចាញ់ បា៉ារា៉ាសុីតសសា្ត និងបាណកសសា្ត

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 69



៤�៣�១ សា្ថៃនភាពជំងឺគៃុនចាញ់

ក្នុងបាទាសកម្ពុជា បាជាជនបាមាណជា ៨.៦លាននាក់ រស់នៅក្នុងតំបន់បាឈមនឹងការឆ្លងជំងឺគាុនចាញ់ ក្នុង២១  

ខាត្ត ។ គួររំលឹកថ ជំងឺគាុនចាញ់ក្នុងអំឡុងទសវតាសទី៨០ និង៩០ មានចំនួនមធាយម ១៣ មុឺនករណី និង ស្លាប់ពី ៧០០ - 

៨០០នាក់ ក្នុងមួយឆ្នាំៗ។ ប៉ុន្តាចាប់ពីឆ្នាំ ២០០០-២០១១ ចំនួនជំងឺគាុនចាញ់បានចុះបន្តិច ជាមធាយមមកនៅតាឹម ១០មុឺន 

ករណី និងស្លាប់ជា មធាយម ៣៥៧ នាក់ ក្នុងមួយឆ្នាំៗ។ រហូតមកដល់ឆ្នាំ២០១៧ ការអនុវត្តយុទ្ធសសា្តជាតិលុបបំបាត ់

ជំងឺគាុនចាញ់ឆ្នាំ២០១១-២០២៥ បានបងា្ហាញលទ្ធផលវិជ្ជមាន ដោយសរជំងឺគាុនចាញ់កើតមានបាចាំឆ្នាំជាមធាយម 

៣៣.៤០៩ ករណីឈឺ (ចន្លាះពី ២៣.៦២៧ – ៤៥.៩៩១) បានន័យថថយចុះ ៨២% និង ចំនួនស្លាប់ជាមធាយម ១១នាក់ 

(ចន្លាះពី ១–៤៥នាក់) បានន័យថថយចុះ ៩៩% ឬក៏សំរាចជោគជ័យ៣ឆ្នាំមុនគោលដៅគាាងឆ្នាំ២០១៩។ ទោះបីមាន 

ការថយចុះនូវករណីជំងឺគាុនចាញ់សាាល ករណីធ្ងន់ធ្ងរ និងករណីស្លាប់នៅក្នុងរយៈពាល១៨ឆ្នាំចុងកាាយនាះក្តី ក៏ករណីជំងឺ

គាុនចាញ់នៅបាទាសកម្ពុជា នៅតាមានចំនួនចាើននៅឡើយបើបាៀបធៀបទៅនឹងបាទាសនៅក្នុងតំបន់។ 

៤�៣�២ ករណីឈឺនិងសា្លៃប់នៃជំងឺគៃុនចាញ់

ករណីឈឺ ដោយជំងឺគាុនចាញ់ បានថយចុះពី១១២.០៤៧ករណីនៅឆ្នាំ២០១១ មកនៅ ៧៤,៦២៨ករណីក្នុងឆ្នាំ២០១២ 

បន្តថយចុះមកនៅ ៤៤.៧៥៦ករណី ក្នុងឆ្នាំ២០១៣ ប៉ុន្តាបានកើនឡើងវិញដល់៥៦.២៧១ករណីក្នុងឆ្នាំ២០១៤ រួចថយ 

ចុះមកវិញតាឹម ៥១.២៦២ករណីក្នុងឆ្នាំ២០១៥ និងបន្តថយចុះយ៉ាងចាើន មកនៅ ២៣.៦២៧ករណីក្នុងឆ្នាំ២០១៦ ប៉ុន្តា 

ចាប់ផ្តើមកើនវិញដល់ ៤៥.៩៩១ករណី ក្នុងឆ្នាំ២០១៧ និងបន្តកើនថាមទៀត រហូតដល់ ៦៥.១១៤ ករណីក្នុងឆ្នាំ២០១៨ 

(រូបភាព ៤.៣)។

គួរកត់សមា្គាល់ថ ករណីជំងឺគាុនចាញ់មានការកើនឡើងនៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨នាះ បើបាៀបធៀបទៅនឹងឆ្នាំ២០១៧ (កើន 

ចំនួន៤១,៦%) ប៉ុន្តាករណីស្លាប់បានថយចុះមកនៅតាឹម ១នាក់ (ករណីនាំចូល) នៅឆ្នាំ២០១៧ និង មកនៅ ០ នាក់ 

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ (រូបភាព ៤.៣)។ លទ្ធផលនាះធ្វើអោយបាទាសកម្ពុជាសំរាចបានជោគជ័យ ៣ឆ្នាំមុនគោលដៅគាាងទុក 

(គោលដៅ ០ ករណីស្លាប់ នៅឆ្នាំ២០២០) (រូបភាព ៤.៤)។ 

គួរកត់សមា្គាល់ថ ការកើនឡើងករណីគាុនចាញ់នៅ ឆ្នាំ២០១៨ ចាើនតាបាភាទគាុនចាញ់ P. vivax (កើន១៣៦,៦% 

បើបាៀបឆ្នាំ២០១៧) រីឯករណីគាុនចាញ់បាភាទ P. falciparum មានការថយចុះ ២៧.៦% បើបាៀបឆ្នាំ២០១៧ ។ នាះជា 

សញ្ញាណមួយល្អនាបាសិទ្ធភាពនាការធ្វើអន្តរាគមន៍ឆ្លើយតប ក្នងុការសំរាចបាននូវសូចនាករលុបបំបាត់ជំងឺគានុចាញ់បាភាទ  

P. falciparum នៅតាឹមឆ្នាំ២០២០ ហើយបើទោះ ជាបាភាទជំងឺ P. vivax នៅមានកំរិតខ្ពស់ តាវាជាសូចនាករសំរាប់ពីឆ្នាំ 

២០២៥)។

ករណីស្លាប់ ដោយជំងឺគាុនចាញ់ បានថយចុះពីចំនួន ៩៣នាក់ នៅឆ្នាំ២០១១ មកនៅ ៤៦នាក់ ក្នុងឆ្នាំ២០១២ 

(ថយចុះ៥០,៥%) មកនៅ១២នាក់ក្នុងឆ្នាំ២០១៣ (ថយចុះ ៨៧,១%) មកនៅ ១៨នាក់ ក្នុងឆ្នាំ២០១៤ (ថយចុះ៨០,៦%) 

មកនៅ១០នាក់ក្នុងឆ្នាំ២០១៥ (ថយចុះ៨៩,២%) មកនៅ១នាក់ (ជាករណីនាំចូល) ក្នុងឆ្នាំ២០១៦ និង ឆ្នាំ២០១៧ 

(ថយចុះ៩៨,៩%) និងមិនមានករណីស្លាប់សះ នៅឆ្នាំ២០១៨ យោងតាមបាភពរបាយការណ៍បាព័ន្ឋព័ត៌មានជំង ឺ

គាុនចាញ់ របស់មជាឈមណ្ឌលជាតិបាយុទ្ធនឹងជំងឺគាុនចាញ់ បា៉ារា៉ាសុីតសសា្ត និងបាណកសស្តា។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩70



រូបភាព ៤.៣ ចំនួនករណីគាុនចាញ់ដាលបានរាយការណ៍និងករណីស្លាប់ពីឆ្នាំ១៩៩៦-២០១៨ 
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ករណីជំងឺគានុចាញ់កំពុងកើតមានជាបាចំានៅ ២១ខាត្ត ដោយមានកំណើនខ្ពស់ ចាប់ពីខាមិថុនាឆ្នា២ំ០១៨។ ស្ថានភាព 

ជំងឺគាុនចាញ់ភាគចាើនកើតមាននៅតំបន់មួយចំនួន ជាពិសាសតាមតំបន់ពាំដានមានខាត្តចំនួន ៧ ដាលមានករណ ី

គាុនចាញ់ចាើន រហូតដល់ ៧៨% នាករណីគាុនចាញ់សរុបទូទាំងបាទាស។ ខាត្តទាំងនះរួមមានខាត្តពោធិ៍សត់ ២៣% 

ខាត្តកំពង់ស្ពឺ ១២% ខាត្តមណ្ឌលគីរី និងខាត្តស្ទឹងតាាង ១០% ខាត្តពាះវិហារ ៩% ខាត្តកាចាះនិងខាត្តរតនគីរី ៧% (រូបភាព 

៤.៥ )។

រូបភាព ៤.៥ ករណីជំងឺគាុនចាញ់នៅតាមខាត្ត ក្នុងឆ្នាំ២០១៨
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គួរកត់សមា្គាល់ថ ជំងឺគាុនចាញ់កើតមានលើមនុសាសគាប់អាយុ ប៉ុន្តាជាង៨០% កើតនៅលើកាុមមនុសាសដាលមាន 

អាយុពី១៥-៤៩ឆ្នាំ និងជាបុរស។ នៅឆ្នាំ២០១៧ និងឆ្នាំ២០១៨ ករណីជំងឺគាុនចាញ់កើតមានលើកាុមអាយុពី ៥-១៤ឆ្នាំ 

ហើយភាទសាីបានកើនឡើងបន្តិច បើបាៀបធៀបទៅនឹងឆ្នាំកន្លង។ និនា្នាការនាះពនាយល់ពីការកើនឡើងនាកាុមអាយុពី៥-

១៤ឆ្នាំ និងភាទសាីក្នុងកាុមអាយុពី១៥-៤៩ឆ្នាំ ដាលចល័តជារបៀបកាុមគាួសរទៅរស់នៅ ឬបាកបរបរក្នុងតំបន់បាឈម 

គាុនចាញ់ និងតំបន់ទើបអភិវឌាឍន៍ថ្មីៗ។

សកម្មភាពសំខាន់ៗ ដាលបានអនុវត្តនៅឆ្នាំ២០១៨៖

 � ចាកមុងជាលក់ថ្នាំដល់បាជាជនគោលដៅបានចំនួន ១.៣៥៦.៣៨៣ មុងគាា និងមុងអងាឹងចំនួន ៥៣៣.១០២ មុង 

និង ចាកមុងជាលក់ថ្នាំដល់បាជាជនចល័ត/ចំណាកសាុក បានចំនួន ២៤០.៥០៩ មុងគាា និងមុងអងាឹងចំនួន 

១០០.៣៤០។

 � ចាកមុងជាលក់ថ្នាំដល់កងទ័ពឈរជើងនៅតាមពាំដាន បានចំនួន ៤០៣០០មុងគាា និងមុងអងាឹង ១៣៧៥០មុង 

កាុមអភិរកាសការពារពាាឈើ របស់កាសួងបរិស្ថាន ចំនួន ១៥០០មុងគាា និងមុងអងាឹង ៣០០០០មុង។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩72



 � អភិវឌាឍន៍បាព័ន្ធអង្កាតតាមដនដោយផ្លាស់ប្តូរពីបាព័ន្ធទិន្នន័យលើតុ (Desk-based) ទៅជាបាព័ន្ធទិន្នន័យអាឡិច 

តាូនិកគាហទំព័របាបសកម្ម (Web-based application) រួមទាំងបាព័ន្ធតាមដនស្តុកឱសថនៅ ២១ខាត្តជា 

គោលដៅ។ 

 � ចងកាងយុទ្ធសសា្តថ្មីការងារអប់រំសុខភាពសំរាប់លុបបំបាត់ជំងឺគាុនចាញ់ ហើយបានធ្វើការផាសព្វផាសាយទៅខាត្ត

គោលដៅ និងដាគូ ។

 � សហការជាមួយដាគូផលិតសំភារៈអប់រំសុខភាព (IEC/BCC) ជាពីរភាសរសំរាប់បាើបាាស់តាមពាំដាន។ 

 � អប់រំសុខភាពដល់បាជាជនដោយផ្ទាល់តាមរយៈអ្នកផ្តល់សាវានៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាល និងអ្នកស្មគា័ចិត្តភូម ិ

ពាយាបាលជំងឺគាុនចាញ់ បានចំនួន ២១៥.៦៥៦នាក់។

 � ផាសព្វផាសាយអប់រំ សុខភាពស្តីពីជំងឺគាុនចាញ់ តាមទូរទសាសន៍ (បុស្តិបាយ័ន បុស្តិបាយ័នTV បុស្តិទទក) និងតាមវិទាយុ 

FM92 FM105.5 រយៈពាល ៣ដងក្នុង១ថ្ងា ដោយចាប់ពីខា កញ្ញា ដល់ខាធ្នូ ឆ្នាំ២០១៨។

បញ្ហាបាឈមចំបង 

 � ក្នុងឆ្នាំ២០១៨នាះ ទោះបីមិនមាននូវករណីស្លាប់ដោយជំងឺគាុនចាញ់ក៏ដោយ តាករណីឈឺដោយជំងឺគាុនចាញ់បាន

កើនឡើង ដាលបណា្តាលអាចមកពីកតា្តាមួយចំនួន៖ 

 - ការគាបដណ្តប់មុងជាលក់ថ្នាំដល់បាជាជនចល័ត និងចំណាកសាុកមិនទាន់បាន១០០% ធ្វើអោយបាសិទ្ធភាព

នាការការពារថយចុះ។ 

 - ចលនាបាជាជនចល័ត និងទៅរស់នៅតំបន់គាុនចាញ់ (តំបន់អភិវឌាឍន៍ថ្មី) បានកើនឡើង។ 

 � តាូវបន្តពងាឹងនិងពងាីកសកម្មភាពរុករកអ្នកជំងឺគាុនចាញ់និងផ្តល់ការពាយាបាល អោយបានទាន់ពាលវាលា ដើមាប ី

ឈានទៅបា៉ាន់បាមាណបានអំពីបន្ទុកនាជំងឺគាុនចាញ់។

៤�៣�៣ សា្ថៃនភាពនៃជំងឺគៃុនឈាម

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ករណីគាុនឈាមមានចំនួន ២៤.៦៨៤ ករណី ដោយបានកើនឡើងជាង៣ដង បើបាៀបធៀបនឹង 

ចំនួនករណីនៅឆ្នាំ២០១៧។ ខាត្តបាឈមចាើនជាងគាជាង គឺទីកាុងភ្នំពាញ ខាត្តកណា្តាល ខាត្តកំពង់ឆ្នាំង ខាត្តពាះវិហារ 

ខាត្តសៀមរាប ខាត្តកាចាះ ខាត្តកំពង់ធំ ខាត្តកំពង់ចាម ខាត្តឧត្តមានជ័យ និង ខាត្តបនា្ទាយមានជ័យ។ គួរកត់សមា្គាល់ថ 

ក្នុងរយៈពាល ៣ ឆ្នាំចុងកាាយនាះវីរុសជំងឺគាុនឈាមបានប្តូរពីការដើរតួសំខាន់នាវីរុស DENV-1 មក DENV-2 វិញ នាះបើ

យោងតាមបាព័ន្ធអង្កាតតាមដនទិន្នន័យសារ៉ូឡូជីនាជំងឺគាុនឈាម។

៤�៣�៤ ករណីឈឺនិងសា្លៃប់នៃជំងឺគៃុនឈាម

បាព័ន្ធរបាយការណ៍របស់កម្មវិធីជាតិបាយុទ្ធនឹងជំងឺគាុនឈាមបានបងា្ហាញ ថក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ករណីជំងឺគាុនឈាមមាន 

ចំនួនសរុប ២៤៦៨៤ករណី និងស្លាប់ ២៣ករណី (បើគិតជាអតាាស្លាប់ គឺ ០,០៩%)។ 

សកម្មភាពសំខាន់ៗ ដាលបានអនុវត្តនៅឆ្នាំ២០១៨៖

 � ពងាឹងគុណភាពពាយាបាលជំងឺគាុនឈាម ការពាយាបាលមានលក្ខណៈស្មុគស្មាញ ដាលទាមទារ ការពងាឹងនិងរកាសា 

សមត្ថភាពពាយាបាលដល់គាូពាទាយពាយាបាលជំងឺគាុនឈាមនៅតាមមន្ទីរពាទាយជាតិនិងមន្ទីពាទាយបង្អាក តាមបណា្តាខាត្ត 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 73



តាមរយៈបណ្តុះបណា្តាលពងាឹងសមត្ថភាពគ្លីនិក។

 � ពងាឹងការងារគាប់គាងជំងឺគាុនឈាម ដោយសហការជាមួយដាគូអភិវឌាឍន៍ និងអង្គការកាារដ្ឋាភិបាលជាពិសាស 

អង្គការសុខភាពពិភពលោក ដូចជាបានធ្វើកំណារលើមគ្គុទាសពាយាបាលជំងឺគាុនឈាម ដោយមានបញ្ចូលរបៀប 

ពាយាបាលជំងឺគាុនឈាមសំរាប់មនុសាសចាស់។

 � បង្កើតសៀវភៅសកម្មភាពការងារបាចាំឆ្នាំរបស់កម្មវិធីបាយុទ្ធនឹងជំងឺគាុនឈាមសាបតាមយុទ្ធសស្តាជាតិនិងចង 

កាងសៀវភៅបណ្តុះបណា្តាលអំពីរបៀបពាយាបាលជំងឺគាុនឈាម។ 

 � កម្មវិធីបានផ្តល់សារ៉ូមជាង ៤,២០០ ដបសំរាប់ ជាជំនួយក្នុងការពាយាបាលជំងឺគាុនឈាមក្នុងឆ្នាំ២០១៨ និងផ្តល់ 

មុងជាលក់ថ្នាំចំនួន ១៥០០ ចាកជូនដល់មន្ទីរពាទាយពាយាបាលជំងឺគាុនឈាមទាំង ២៥ ខាត្តកាុង។ 

 � ចុះពងាឹងការងារបាយុទ្ធនឹងជំងឺគាុនឈាម នៅ ១២ មន្ទីរពាទាយ ២២ មណ្ឌលសុខភាព និង ២៥ ភូមិ ក្នុង ១៦ខាត្ត 

ដាលបាឈមមុខខ្ពស់ និងមានករណីស្លាប់ដោយសរជំងឺគាុនឈាម។

 � ចលនាបាជាជននៅតាមសហគមន៍ដើមាបីចូលរួមអនុវត្តវិធានការពារជំងឺគាុនឈាម នៅ ១៨ រាជធានីខាត្តដាល 

បាឈមខ្ពស់។ ជាលទ្ធផលបាជាជន ជាង ៧០មុឺន នាក់រស់នៅចំនួន៧៦៥ភូមិ និងសិសាសសលាជាង១៥.០០០នាក់

មកពី៦៤សលាបានទទួលការអប់រំសុខភាព។ 

៤�៤ បន្ថយបន្ទុកជំងឺឆ្លងដទៃទៀត

បង្កើនការគ្របដណ្តប់ និងលទ្ធភាពទទួលស្រវា 

គ្រប់គ្រងជំងឺឆ្លងដទ្រទៀត ដូចជាជំងឺដង្កូវព្រូន ជំងឺតំបន់ 

ត្រូពិក ជំងឺឆ្លងល្រចឡើងថ្មី និងល្រចឡើងម្តងទៀត 

និងជំងឺឆ្លងពីសត្វមកមនុស្រស។

គោលដៅ ១.៨ (ន្រគោលដៅយុទ្ធសាស្រ្ត ១) 

៤�៤�១ ជំងឺធំពោះ ឬជំងឺពៃូនសុីស្តូ (Schistosomiasis mekongi)

ជំងឺធំពោះ ឬជំងឺពាូនសុីស្តូ កំពុងកើតនិងចម្លងតាមរយៈការប៉ះពាល់ផ្ទាល់នឹងទឹកទន្លាមាគង្គ ដូចជា ហាលទឹក បោកគក់ 

និងនាសទតាីជាដើម ដោយការជាៀតចូលតាមសាបាកនាកូនដង្កូវពាូន ដាលចាញពីសត្វខាយងខា្លា (Neotricula Aperta) 

ដល់បាជាជនរស់នៅតាមដង និងដាទន្លាមាគង្គនាខាត្តកាចាះ និងខាត្តស្ទឹងតាាង សរុបបាមាណ ៨ មុឺននាក់។ កាាមការ  

គាប់គាងដ៏ហ្មត់ចត់(ការផ្តល់ថ្នាំជាសមូហភាព ការអប់រំសុខភាព និងការលើកកំពស់អនាម័យ) អស់រយៈពាលជាង 

២០ឆ្នាំកន្លងមក អតាាបាាវា៉ាឡង់នាជំងឺសុីស្តូនៅក្នុងភូមិចម្លង ជាពិសាសនៅក្នុងភូមិដាលតាមដនជាបាចាំនៅក្នុងខាត្តកាចាះ 

បានធា្លាក់ចុះយ៉ាងគំហុកពី ៧២% នាឆ្នាំ១៩៩៥ មកនៅកាាម ១% នាឆ្នាំ២០១៨។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩74



នៅឆ្នាំ២០១៨ ការពិនិតាយលាមករកពងពាូនសុីស្តូ នៅក្នុង២០ភូមិ (១០ភូមិនៅក្នុងខាត្តកាចាះ និង១០ក្នុងខាត្តស្ទឹងតាាង) 

តាមរយៈបច្ចាកទាស Kato-Katz បានបងា្ហាញថ ក្នុងចំណោមអ្នកចូលរួមសរុប១៩៩៨នាក់ (១០០៦នាក់នៅខាត្តស្ទឹងតាាង 

និង៩៩២នាក់នៅខាត្តកាចាះ) មាន៨នាក់ (០.៤%) ផ្ទុកពងពាូនសុីស្តូ (៣នាក់នៅខាត្តស្ទឹងតាាង និង៥នាក់នៅខាត្តកាចាះ) 

ដោយក្នុងនះមានបាជាជនមា្នាក់រស់នៅក្នុងភូមិស្ថិតនៅកាាមការដនជាបាចាំទាំង៤ នាខាត្តកាចាះ តាូវបានរកឃើញថ 

មានផ្ទុកពងពាូនសុីស្តូ (ភូមិចារថោ្នាល)។

ជំងឺពាូនឆ្លងតាមដី (Soil-Transmitted Helminthiasis)

ជំងឺពាូនឆ្លងតាមដី រួមមាន ពាូនទម្ពក់ (Hookworm: Ancylostoma duodenal និង Nacator americanus) 

ពាូនចង្កឹះ (Ascaries lumbricodes) និងពាូនរំពាត់សាះ (Trichuris trichiura) កើតមានទូទាំងបាទាសកម្ពុជា ដោយសរ 

កង្វះអនាម័យ។ កាុមងាយរងគាាះកើតជំងឺពាូនឆ្លងតាមដី ហើយផ្តល់ផលលំបាកដល់សុខភាពជាងគា គឺកុមារតាៀម 

ចូលសលារៀន (អាយុពី ១២-៥៩ខា) កុមារស្ថិតក្នុងវ័យសិកាសា (អាយុពី ៦-១៤ឆ្នាំ) និងសា្តីស្ថិតក្នុងវ័យបន្តពូជ (អាយុពី 

១៥-៤៩ឆ្នាំ) សរុបបាមាណ ៧,៥លាននាក់។ ការអប់រំសុខភាពលើបញ្ហាអនាម័យផ្ទាល់ខ្លួន ការបាើបាាស់បង្គន់ និង 

ការផ្តល់ថ្នាំ Mebendazole ឬ Albendazole ជាសមូហភាព ដល់បាជាជនចំណ៉ច ២ដង ក្នុង១ឆ្នាំ (ខាឧសភា និងខាវិចិ្ឆកា) 

គឺជាយុទ្ធសសា្តចមាបងក្នុងការបាយុទ្ធនឹងជំងឺពាូនឆ្លងតាមដីនាះ។ បច្ចុបាបន្ន អតាាគាបដណ្តប់នាការផ្តល់ថ្នាំពាូនដល់កុមារ 

សិសាសសលាបឋមសិកាសាទូទាំងបាទាស មានជាង៩០% បានទទួលថ្នាំទមា្លាក់ពាូន យ៉ាងតិចម្តងក្នុង ១ឆ្នាំ។

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ការផ្តល់ថ្នាំទមា្លាក់ពាូន ជាសមូហភាពដល់កាុមគោលដៅ (កុមារតាៀមចូលរៀន កុមារក្នុងវ័យ សិកាសា 

សិសាសានុសិសាសមធាយមសិកាសា និងស្តាីស្ថិតក្នុងវ័យបន្តពូជ រួមទាំងសា្តី មានផ្ទាពោះពីតាីមាសទីពីរ និងស្តាីកាាយពាលសមាាល) 

ដោយថ្នាំ Mebendazole ឬ Albendazole នៅតាមសលារៀន និងសហគមន៍ សរុប ៧.១៦៩.៦៧៣ នាក់ ដាល 

ក្នុងនះ កុមារតាៀមចូលរៀន (១២-៥៩ខា) ចំនួន ២.២១៦.៣៨១នាក់ កុមារក្នុងវ័យបឋមសិកាសា (៦-១៤ឆ្នាំ) ចំនួន 

៣.២៧០.៧០៨នាក់ សិសាសានុសិសាសមធាយមសិកាសា ចំនួន ៩៥៤.២៩១នាក់ និងស្តាីស្ថិតក្នុងវ័យបន្តពូជ (១៥-៤៩ឆ្នាំ) ចំនួន 

៧២៧.៨៩៩នាក់ បានទទួលថ្នាំទមា្លាក់ពាូនយ៉ាងតិចម្តង នាឆ្នាំ២០១៨។ ទិន្នន័យនាការគាបដណ្តប់ការផ្តល់ថ្នាំទមា្លាក់ពាូន 

តាូវបានបញ្ចូលក្នុងបាព័ន្ធគាប់គាងទិន្នន័យសុខាភិបាល របស់កាសួងសុខាភិបាល (HMIS)។

ជំងឺពាូនអំបោះ ឬជំងឺជើងដំរី (Lymphatic filariasis)

ជំងឺពាូនអំបោះ ឬជំងឺជើងដំរី ជាជំងឺបង្កដោយដង្កូវ Wucheraria bancrofti តាមរយៈមូស Anopheles បានកើត  

និង ចម្លងដល់បាជាជនដាលរស់នៅក្នុង ខាត្តរតនៈគីរី (សាុកទាំង៩) ខាត្តស្ទឹងតាាង (សាុកទាំង៥) ខាត្តសៀមរាប 

(សាុកវា៉ារិន សៀមរាប និងអង្គរជុំ) និងខាត្តពាះវិហារ (សាុករវៀង) សរុបបាមាណ៥សាននាក់។ កាាយពីបញ្ចប់ការគូស 

ផានទីកំណត់តំបន់ចម្លង (Disease Mapping) នាឆ្នាំ២០០៤ ការផ្តល់ថ្នាំ Albendazole+ Diethylcarbamazine ជា 

សមូហភាព បាន៥ជុំ នាឆ្នាំ២០០៩ និងការសិកាសាវាយតម្លាលើការចម្លងជំងឺពាូនអំបោះ ឬជំងឺជើងដំរី លើកុមារសិសាស 

សលាអាយុពី៦ទៅ៧ឆ្នាំ ក្នុងខាត្ត៤ ដោយបាើតាស្តរហ័ស (ICT Card) ៣លើក នាឆ្នាំ២០១៥មក។ នៅចុងឆ្នាំ២០១៦  

បាទាសកម្ពុជាតាូវបានអង្គការសុខភាពពិភពលោក បាកាសទទួលស្គាល់ជាផ្លូវការថ ជំងឺពាូនអំបោះតាូវបានលុបបំបាត ់

លាងជាបញ្ហាសុខភាពសធារណៈនៅបាទាសកម្ពុជាទៀតហើយ។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 75



ជំងឺពាូនអង្គីលីល (Strongyloidiasis stercoralis)

ពាូនអង្គីលីល (Strongyloides stercoralis) ជាបាភាទពាូនឆ្លងតាមដី ដាលកំពុងកើត និងចម្លងនៅទូទាំងបាទាស 

កម្ពុជាយើង ហើយពាូនអង្គីលីល បង្កជាបញ្ហាសុខភាពសធារណៈសំខាន់មួយដារ។ តាមរយៈការវិភាគសំណាកទឹកនម 

សរុបចំនួន ៧២៧៩នាក់ ដោយបាើបច្ចាកទាស ELISA នាឆ្នាំ២០១៦ បានរកឃើញថ ជាមធាយមបាាវា៉ាឡង់របស់ពាូន 

អង្គីលីលទូទាំងបាទាសគឺ៣០.៧% ។ ខាត្តពាាវាងមានអតាាបាាវា៉ាឡង់ទាបជាងគា (១១.១%) និងខាត្តកោះកុងមានអតាា 

បាាវា៉ាឡង់ខ្ពស់ជាងគា (៤៨.២%)។

ជំងឺពាូនថ្លើម (Opisthorchiasis viverrini)

កំឡុងឆ្នាំ២០១៨នាះ កម្មវិធីជាតិបាយុទ្ធនឹងជំងឺដង្កូវពាូន បានសាាវជាាវសិកាសា និងបាមូលទិន្នន័យជំងឺពាូនថ្លើមនៅក្នុង 

ភូមិសងាស័យមូយចំនួនតាមរយៈ ការពិនិតាយលាមកតាមបច្ចាកទាស Kato-Katz នៅក្នុងខាត្តស្ទឹងតាាង កាចាះ កំពង់ចាម 

ពាាវាង ពាះវិហារ កណា្តាល កំពង់ឆ្នាំង ពោធិ៍សត់ និងបាត់ដំបង។ លទ្ធផលបងា្ហាញថ បាាវា៉ាឡង់ នៅតាម ខាត្តនីមួយៗ 

មានការខុសគា្នា គឺនៅចន្លាះរវាង ០.៥% និង ៥៦.៩%។

៤�៤�២ ជំងឺហង់សិន(ជំងឺឃ្លង់)

កម្មវិធីជាតិកំចាត់រោគហង់សិន នៅរកាសាការគាបដណ្តប់នាការសាាវជាាវ និងពាយាបាលនៅគាប់មន្ទរីពាទាយបង្អាក និងមណ្ឌល

សុខភាពទាំងអស់ក្នុងទូទាំងបាទាស ដោយបានពិនិតាយសុខភាពរកជំងឺហង់សិនលើបាជាជន៣៥៧៩៦ នាក់ នៅសាុក 

បាតិបត្តិចំនួន ២០ (សាុកបាតិបត្តិ កំពង់ធំ បារាយសន្ទុក ស្ទាង កំពង់ឆ្នាំង កំពង់តាឡាច ឈូក អង្គរជ័យ កំពង់តាាច 

ចំការលើ បានលុង ស្មាច់មានជ័យ សាាអំបិល មង្គលបូរី សំរោង ឧត្តងុ បរិបូរណ៍ ប៉ាលិន គងពីសី អង្គរជំុ និងសៀមរាប)។ ការ  

សាាវជាាវករណីហង់សិនថ្មីតាូវបានរកឃើញលើបាជាពលរដ្ឋ ១៧០នាក់ នៅទូទាំងបាទាសក្នុងឆ្នាំ២០១៨។ 

នៅឆ្នាំ២០១៨ អតាាពាយាបាលជាសះសាបើយនាជំងឺហង់សិនរកាសាបានខ្ពស់រហូតដល់ ៩៥% និងបានផ្តល់ការពាយាបាល 

បងា្ការការចំលងជំងឺហង់សិនលើបាជាជនចំនួន ២៩៨២ នាក់នៅក្នុងសាុកបាតិបត្តិ បានលុង ស្មាច់មានជ័យ សាាអំបិល 

មង្គលបូរី សំរោង ឧត្តុង បរិបូរណ៍ ប៉ាលិន គងពីសី អង្គរជុំ និងសៀមរាប។ កាាពីនាះកម្មវិធីជាតិកំចាត់រោគហង់សិនបាន 

ផាសព្វផាសាយអំពីជំងឺហង់សិន នៅរោងចកាចំនួន ១២ ដោយមានកម្មករ ១១២៥០ នាក់ និងគិលានុបដ្ឋាកយិកា ៥០ នាក់ចូលរួម 

និងបានផាសព្វផាសាយដល់បាជាជននៅក្នុងសហគមន៍ចំនួន១១២ភូមិនិងមណ្ឌលសុខភាពចំនួន ៩៥ ក្នុងសាុកបាតិបត្តិ ៥៦ 

នារាជធានីខាត្តទាំង ២៥ ។ 

៤�៤�៣ តាមដនជំងឺផ្លូវដង្ហើម សៃដៀងនឹងផ្តៃសាយ និងជំងឺរលាកផ្លូវដង្ហើមធ្ងន់ធ្ងរ

ការតាមដនជំងឺផ្លូវដង្ហើម សាដៀងនឹងផ្តាសយមាន ចំនួន ៧កន្លាង។ ចំនួនករណីពិគាាះជំងឺសរុបគឺ ២៦៦.៥០៦ 

ករណី ក្នុងនះមានករណីសាដៀងនឹងផ្តាសយចំនួន ៦២៣៦ ករណី ហើយបានយកវត្ថុវិភាគចំនួន ១២១៧ ករណី។ 

លទ្ធផលវិជ្ជមាន ១៩៥ ករណី ក្នុងនះ A/H1N1 pdm មាន ១០៦ ករណី, A/H3N2 មាន ០១ ករណី, Influenza A មាន 

០១ ករណី, Flu B (Victoria lineage) មាន ១៦ ករណី, Flu B (Yamagata lineage) មាន ៧១ ករណី។ 

ការតាមដនជំងឺរលាកផ្លូវដង្ហើមធ្ងន់ធ្ងរ មានចំនួន ៩ កន្លាង។ ចំនួនករណីសំរាកពាទាយសរុបក្នុងឆ្នាំ២០១៨ គឺ ៩៤៤៨៧ 

ករណី ក្នុងនះមានករណីជំងឺរលាកផ្លូវដង្ហើមធ្ងន់ធ្ងរ ១៩៨៥ករណី ហើយបានយកវត្ថុវិភាគចំនួន ១៧៨៧ ករណី។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩76



លទ្ធផលវិជ្ជមានចំនួន ១៤៦ ករណី ក្នុងនះ A/H1N1 pdm មាន ៩៥ ករណី, A/H3N2 មាន ០៤ ករណី, Influenza A 

មាន ០១ ករណី, Flu B (Victoria lineage) មាន ០៤ ករណី, Flu B (Yamagata lineage) មាន ៤២ ករណី។ 

ការអភិបាលលើការអនុវត្ត ការតាមដនជំងឺផ្លូវដង្ហើម សាដៀងនឹងផ្តាសយមាន ចំនួន ៧ដង ការតាមដនជំងឺរលាកផ្លូវ

ដង្ហើមធ្ងន់ធ្ងរ មានចំនួន ៩ ដង និងការតាមដនជំងឺផ្តាសយបកាសីលើទីផាសារបកាសីរស់ មានចំនួន ៦ដង។ មានការបណ្តុះ 

បណា្តាលស្តីពីស្តង់ដសំរាប់អនុវត្តជំងឺផ្តាសយបកាសី លើទីផាសារបកាសីរស់ ចំនួន ១ដង។ មានសិកា្ខាសលារំលឹកស្តីពីការ  

តាមដនជំងឺរលាកផ្លូវដង្ហើមធ្ងន់ធ្ងរ ចំនួន ១ដង និងការតាមដនជំងឺផ្លូវដង្ហើមសាដៀងនឹងផ្តាសយ ចំនួន ០២ដង។

៤�៤�៤ ការតាមដនជំងឺឆ្លង និងជំងឺឆ្លងមានបៃភពមកពីសត្វ

ការតាមដនជំងឺផ្តាសយបកាសីលើទីផាសារបកាសីរស់ នៅផាសារចំនួន ៣ កន្លាង រួមមាន៖ ផាសារកោះធំ ផាសាររមាសហាក និង 

ផាសារតានី និងបានបាមូលវត្ថុវិភាគពីសត្វចំនួន ២៤២ និង ពីអ្នកលក់បកាសី ដាលមានរោគសញ្ញាផ្តាសយចំនួន ១០ករណី។ 

ករណីរាតតាបាត ក្នុងឆ្នំា២០១៨៖

 � មាន ៥២ ពាឹត្តិការណ៍, សរុប ២២៨៨ករណី (បាុស ៦៧៧ករណី) និងស្លាប់ ៣២ករណី (បាុស ១៧ករណី)

 � ពុលតាីកាពត សរុប ៦៨ករណី (បាុស ៥៥ ករណី), ស្លាប់ ១១ករណី (បាុស១០ករណី)

 � ពុលមាតាណ៉ល សរុប ២២៥ ករណី (បាុស ១៦៨ ករណី), ស្លាប់ ២៤ ករណី (បាុស ១៣ករណី)។

សកម្មភាពសំខាន់ៗ ផាសាងទៀតដាលបានអនុវត្ត រួមមាន៖

 � ការងារចុះអភិបាលពងាឹងបាព័ន្ធតាមដនជំងឺឆ្លង ៧០ដង និងបាព័ន្ធតាមដនជំងឺផ្តាសយបកាសី ចំនួន ៥០ដង 

និងការបណ្តុះបណា្តាល/សិកា្ខាសលាដាលបានរៀបចំរួមមាន៖ 

 � បណ្តុះបណា្តាលបាព័ន្ធតាមដន និងអង្កាតសាាវជាាវជំងឺផ្តាសយបកាសីចំនួន ៣វគ្គ មានសិកា្ខាកាមចូលរួម ចំនួន 

១៤៤នាក់ បាុស ១២០នាក់

 � បណ្តុះការបាមូលវត្ថុវិភាគជំងឺឆ្លងថ្មីៗ និងជំងឺឆ្លងមានបាភពមកពីសត្វ ២វគ្គ មានសិកា្ខាកាមចូលរួម ចំនួន ១១៦នាក់ 

បាុស ៩៦នាក់

 � បណ្តុះបណា្តាលអាពីដាសសា្តមូលដ្ឋាន ៣វគ្គ មានសិកា្ខាកាមចូលរួមចំនួន ១៤២នាក់ បាុស ១១៣នាក់

 � សិកា្ខាសលាស្តីពីការចាករំលាកការតាមដនជំងឺឆ្លង ២វគ្គ មានសិកា្ខាកាមចូលរួមចំនួន ៨៥នាក់ និងបាុស ៧០នាក់។

 � សិកា្ខាសលា “លំហាត់សមយុទ្ធអំពីការឆ្លើយតបទៅនឹងជំងឺផ្តាសយ” នៅខាត្តកំពង់ឆ្នាំង មានមន្តាីនៅពាក់ព័ន្ធព ី

នាយកដ្ឋានបាយុទ្ធនឹងជំងឺឆ្លង នាយកដ្ឋានមន្ទីរពាទាយ វិទាយាស្ថានសុខភាពសធារណៈ វិទាយាស្ថានបា៉ាស្ទ័រ មន្ទីរពាទាយ 

កាល់ម៉ាតាមន្ទីរពាទាយមិត្តភាពខ្មារសូវៀត អគ្គនាយកដ្ឋាន ផលិតកម្មសត្វ និងបសុពាយាបាលនាកាសួងកសិកម្ម 

រុកា្ខា បាមាញ់ និងនាសទ FAO, WHO, US-CDC, USAID តាកាវ កំពង់ចាម កំពត និងកំពង់ធំ សរុប ៣៦នាក់ 

(០៨សាី)

 � សិកា្ខាសលា “ពិនិតាយឡើងវិញបាចាំឆ្នាំការអនុវត្តចាបាប់សុខភាពអន្តរជាតិ” ដោយមានការចូលរួមពីកាសួងពាក់ព័ន្ធ 

និងអង្គការដាគូអភិវឌាឍន៍។ 
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គោលដៅ ១.៩
បន្ថយការប្រឈមរបស់ប្រជាពលរដ្ឋនឹងកតា្ត្រហានិភ័យន្រជំងឺមិនឆ្លង/ជំងឺ រុា្រំរ៉្រ 

មានជាអាទិ៍ជំងឺមហារីក ទឹកនោមផ្អ្រម និងជំងឺប្រះដូង-សរស្រឈាមលើក កម្ពស់  
ការ ស្រ្រវជ្រ្រវទាន់ព្រលវ្រលាន្រជំងឺមិនឆ្លង និងបង្ក្ររនៅដំណាក់កាល បឋម និង 
ដំណាក់កាលទីពីរ។
គោលដៅ ១.១០

គ្រប់គ្រងព្រយាបាលជំងឺមិនឆ្លងក្នុងដំណាក់កាលធ្ងន់ធ្ងរ មានជាអាទិ៍ការ ថ្រទាំ 
រយៈព្រលវ្រង ការព្រយាបាលសម្រន់ការឈឺចាប់ និងការសា្ត្ររនិតិសម្របទា។

៥ បង្កៃរនិងគៃប់គៃងជំងឺមិនឆ្លងនិងហានិភ័យសុខភាព

សូចនាករ 2015 2016 2017 2018 2019 2020

លទ្ធផល លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

% នាបាជាជនអាយុពី២៥-៦៤ឆ្នាំមានជំងឺ
លើសសមា្ពាធឈាមបានទទួលការពាយាបាល 

29 30/35 33.88/45 30/55 65 75

% នាបាជាជនអាយុពី២៥-៦៤ឆ្នាំមានជំងឺ 
ទឹកនមផ្អាមបានទទួលការពាយាបាល

17 20.42/25 26.52/35 32/45 55 65

% នាស្តាីអាយុ ៣០-៤៩ឆ្នាំដាលបានទទួល
ការសាាវជាាវរកជំងឺមហារីកមាត់សាបូនយ៉ាង
តិចមួយលើក

1.18 2.62/3 1.81/4.5 0.26/6 7.5 9

សមា្គាល់ៈ នៅឆ្នាំ២០១៨ បាជាជនអាយុពី ២៥-៦៤ឆ្នាំ មានចំនួនបាមាណ ៧.៥១១.២៨៩នាក់ ក្នុងនះបាជាជនដាលអាចមានជំងឺលើសមា្ពាធ 
ឈាមមានចំនួនបាមាណ ៨៤១.២៦៤នាក់ និងបាជាជនដាលអាចមានជំងឺទឹកនមផ្អាមមានចំនួនបាមាណ ២១៧.៨២៧នាក់។ រីឯសា្តីអាយុពី 
៣០-៤៩ឆ្នាំមានចំនួនបាមាណ ២.០៥៦.៩៧១នាក់។ 

៥�១ ជំងឺមិនឆ្លងចំបងៗ
ដើមាបីពងាឹងការបងា្ការនិងគាប់គាងជំងឺមិនឆ្លង សកម្មភាពសំខាន់ៗ ដាលបានអនុវត្តរួមមាន៖

 � បាជុំកាុមការងារជំងឺមហារីកមាត់សាបូន ដើមាបីធ្វើបច្ចុបាបន្នភាពលើសាចក្តីណានាំស្តីពីការពិនិតាយ សាាវ ជាាវ   និង តាមដន 

ជំងឺ មហារីកមាត់សាបូនចំនួន០៦ លើក។

 � បាជុំកាុមការងារបច្ចាកទាសសមាាប់ជំងឺសរសាឈាមបាះដូងនិងជំងឺទឹកនមផ្អាមចំនួន ០១ លើក។

 � វគ្គបណ្តះុបណា្តាលស្តពីីសំណំ៉សកម្មភាពជាសរវ័ន្តនាជំងឺមិនឆ្លងក្នងុការថាទំាសុភាព បឋម ចំនួន០៥ វគ្គ មានសិកា្ខា កាម  

ចូល រួម សរុបចំនួន ១២៧នាក់។ 

 �     រៀបចំធ្វើកម្មសិកាសាដល់មន្តាី គ្លីនិកទឹកនមផ្អាម ដាលរៀបចំថ្មីក្នុងគមាាងគាប ដណ្តប់សុខាភិបាល ជាសកល នៅ 

គ្លីនិក ទឹកនមផ្អាមមន្ទីរខាត្តបាត់ដំបង មានសិកា្ខាកាមចូលរួមចំនួន០៨នាក់។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 79



 � សិកា្ខាសលាផាសព្វផាសាយ  និងដក់ឱាយបាើបាាស់ជាផ្លូវការនូវផានការសកម្មភាពពហុវិស័យជាតិ ស្ដីពីការការពារ នឹង ជំងឺ 

មិន ឆ្លង២០១៨ - ២០២៧ មានសិកា្ខាកាមចូលរួមចំនួន ៧៥នាក់។

 � សិកា្ខាសលាផាសព្វផាសាយ និងដក់ឱាយបាើបាាស់ជាផ្លូវការអំពីនិយមជាតិសមាាប់អនុវត្ត វិធី ស សា្ត   ពិនិតាយ សាាវជាាវ និង 

តាម ដន ជំងឺមហារីកមាត់សាបូនចំនួន ០១  លើក មានសិកា្ខាកាមចូលរួម ៤៤នាក់។ 

 � វគ្គបណ្តុះបណា្តាលគាូបង្គាលស្តីពី ជំងឺមហារីកមាត់សាបូន មានសិកា្ខាកាមចូលរួមចំនួន១៥នាក់។  

 � វគ្គបណ្តុះបណា្តាលស្តីពី ការពិនិតាយសាាវជាាវរកជំងឺមហារីកមាត់សាបូន និងមហារីក មាន សិកា្ខា កាម ចូលរួម ២៩នាក់ ។

ដោយឡាកសកម្មភាពនាការផ្តល់សាវាដាលទាក់ទងទៅនឹងបាភាទជំងឺមិនឆ្លងចំបងៗ ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ សមាាចបាន 

លទ្ធផលដូចខាងកាាមនាះ៖  

៥�១�១ ជំងឺទឹកនោមផ្អៃម

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ចំនួនអ្នកជំងឺទឹកនមផ្អាមដាលបានមកពិគាាះពិនិតាយមានចំនួន ៦២.៣៩៣នាក់។ រីឯអ្នកជំងឺទឹកនម

ផ្អាមបានសមាាកពាយាបាលមានចំនួន ៨.៩២៨ នាក់ ក្នុងនះអ្នកជំងឺ ៥៦ នាក់បានស្លាប់ ។ ក្នុងចំណោមអ្នកជំងឺទឹកនម 

ផ្អាមសមាាកពាយបាលខាងលើ មានអ្នកជំងឺទឹកនមផ្អាមបាភាទទី១ ១.៣០៣នាក់ និងបាភាទទី២ ចំនួន ៧.៦២៥ នាក់ ។ 

៥�១�២ ជំងឺឡើងសមា្ពៃធឈាម

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ករណីពិគាាះពិនិតាយជំងឺឡើងសមា្ពាធឈាមដំបូង មានចំនួន ២២៣.៣៦១ ករណី (ក្នុងនះសា្តី 

១៤០.៥៧៣នាក់)។ រីឯអ្នកជំងឺឡើងសមា្ពាធឈាមដំបូង ដាលបានសមាាកពាយាបាលនៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលទូទាំង 

បាទាស មានចំនួន  ១៣.៦៣៨នាក់  ក្នុងនះ ៣៣នាក់ ស្លាប់ និងអ្នកជំងឺឡើងសមា្ពាធឈាមនាំឱាយមានផលវិបាគផាសាងៗ 

មានចំនួន ៩៧២០ នាក់ ក្នុងនះ ៩៩ នាក់ ស្លាប់។ 

៥�១�៣ ជំងឺបៃះដូងសរសៃឈាម

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ អ្នកមានជំងឺបាះដូងសរសាឈាមដាលបានមកពិគាាះពិនិតាយជំងឺ មានចំនួនសរុប ២៧.០២៩ នាក់ ។ 

ដោយឡាក អ្នកជំងឺសមាាកពាយាបាលមានចំនួន ១៣.៥១៤  នាក់ ក្នុងនះ៖

 � ជំងឺខាសាយបាះដូង   ៧១៥០នាក់ (ស្លាប់ ៣៤៤នាក់)

 � ចុកទាូង    ១៥៧៤នាក់ (ស្លាប់ ៩៦នាក់)

 � ស្លាប់សច់បាះដូងសាួចសាាវ  ៥៥៦នាក់ (ស្លាប់ ៨៣នាក់)

 � ស្ទះសរសាឈាមខួរកាបាល  ៤២៣៣នាក់ (ស្លាប់ ២០៥នាក់)

៥�១�៤ ជំងឺមហារីក

ការស្រ្រវជ្រ្រវរកជំងឺមហារីកសុដននិងមាត់ស្របូន

លទ្ធផលនាការសាាវជាាវមហារីកមាត់សាបូន និងដោះទូទាំងបាទាស ក្នុងឆ្នាំ២០១៨៖

 � អប់រំស្តាីឱាយចាះពិនិតាយ និងស្ទាបដោះដោយខ្លួនឯង បានចំនួនសរុប ៣៥៩.៨១៦នាក់ ក្នុងនះសា្តីមានដុំដោះ ចំនួន 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩80



១៨២៩នាក់ មានបញ្ហាផាសាងៗចំនួន១.១២០ និង ១៥២ នាក់ តាវូបានបញ្ជនូទៅមន្ទរីពាទាយដើមាបីពិនិតាយសាាវជាាវបន្ថាម ។

 � សាាវជាាវរកមហារីកមាត់សាបូននៅលើស្តាីអាយុ < ៣០ឆ្នាំ បានចំនួនសរុប ២០៧៩នាក់ ក្នុងនះសា្តីមាន VIA test 

(+) ចំនួន ៩៩នាក់ សងាស័យជំងឺមហារីកចំនួន ៤៣នាក់ និង ១៨នាក់ តាូវបានបញ្ជូនទៅកាន់មន្ទីរពាទាយដើមាបីពិនិតាយ 

សាាវជាាវបន្ថាម។

 � សាាវជាាវរកមហារីកមាត់សាបូន ស្តាីអាយុពី ៣០ឆ្នាំ ដល់៤៩ឆ្នាំ បានចំនួនសរុប ៣.៩៨៩នាក់ ក្នុងនះសា្តីមាន VIA 

test (+) ចំនួន ១៥៨នាក់ សងាស័យមហារីកចំនួន ២៧៥នាក់ និង ៥០ តាូវបានបញ្ជូនទៅកាន់មន្ទីរពាទាយ ។

ដោយឡាកការងារសាាវជាាវរកជំងឺមហារីកមាត់សាបូននិងការពិនិតាយដោះដោយខ្លួនឯងនៅតាមមន្ទីរពាទាយបង្អាកនិង 

មណ្ឌលសុខភាព ដោយបានអនុវត្ត   នៅក្នងុខាត្តចំនួន១៥ (ខាត្ត កំពង់ស្ព ឺ ស្វាយរៀង កំពង់ចាម កាចាះ សៀម រាប កំពង់ឆ្នាងំ 

ពោធិ៍សត់ កំពង់ធំ ពាះវិហារ កំពត តាកាវ បនា្ទាយ មាន ជ័យ  ប៉ាលិន កោះកុង និងតាបូងឃ្មុំ) ក្នុងនះមានសាុកបាតិបត្តិ ១៥ 

មន្ទីរពាទាយ បង្អាក ១៥ និងមណ្ឌល សុខភាព     ៣៤ ទទួលបានលទ្ធផលដូចតទៅ៖

 � អប់រំស្តាីឱាយចាះពិនិតាយ និងស្ទាបដោះដោយខ្លួនឯង នៅមណ្ឌលសុខភាព មន្ទីរពាទាយបង្អាក ក្នុងសាុកបាតិបត្តិ ដាល 

បានចុះអភិបាលបានចំនួនសរុប ១០៨.១៧២ នាក់ ក្នុងនះសា្តី មានដុំដោះចំនួន ៣៣៤នាក់ និងមានបញ្ហាផាសាងៗ 

ចំនួន ១៥៦ នាក់ និង ៤១នាក់ តាូវបានបញ្ជូន។ 

 � សាាវជាាវរកមហារីកមាត់សាបូននៅលើស្តាអីាយុ<៣០ឆ្នា ំបានចំនួនសរុប ២៦០នាក់ និងលើស្តាអីាយុពី ៣០ឆ្នាដំល់៤៩ឆ្នាំ 

បានចំនួនសរុប ១៣៦៨នាក់ ក្នងុនះ ពំុមាន VIA test (+) ២៧នាក់ សងាស័យមហារីក១៦នាក់ និងបញ្ជនូ១២នាក់ ។

ករណីពិនិតាយពិគាាះជំងឺមហារីក និងសមាាកពាយាបាល

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ការពិគាាះជំងឺមហារីកគាប់បាភាទ មាន ចំនួន ៤.៣៥២ ករណី បាហាក់បាហាលនឹងឆ្នាំ២០១៦ ដារ 

(រូបភាព ៥.៧)។ រីឯ ករណីសមាាកពាយាបាល មានចំនួន ១៥.០៣៦ នាក់ និងករណីស្លាប់មានចំនួន ១៥៦នាក់។ មូលហាតុ

ចំបងនាការស្លាប់ដោយសរជំងឺមហារីកដាលបានសង្កាតឃើញនៅឆ្នាំ២០១៨ រួមមាន៖ (១)មហារីកសួតនិងទងសួត (២)

មហារីកថ្លើម (៣)មហារីកមាត់សាបូន។ 

៥�១�៥ ជំងឺរលាកថ្លើម 

កាសួងសុខាភិបាលបានបន្តពងាងឹសមត្ថភាពមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ ក្នងុការសាាវជាាវរកមើលជំងឺរលាកថ្លើម

ក្នុងដំណាក់កាលដំបូងបំផុត និងលើកកម្ពស់សមត្ថភាពធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យទាន់ពាលវាលា ពាមទាំងផ្តល់ការពាយាបាលមាន 

បាសិទ្ធភាព។ នៅឆ្នាំ២០១៨ការពិនិតាយពិគាាះជំងឺកាានាជំងឺរលាកថ្លើម មានចំនួនសរុប ៩.៧៤៧ ករណី ។ រីឯអ្នកជំងឺរលាក

ថ្លើមដាលបានសមាាកពាយាបាលមានចំនួនសរុប ១៤៧៣នាក់ក្នុងអ្នកជំងឺរលាកថ្លើមបាភាទ A ចំនួន ៩៣នាក់ បាភាទ 

B៧៩២ នាក់ និង បាភាទ C៥៨៨ នាក់។ ក្នុងចំណោមអ្នកជំងឺសមាាកពាទាយខាងលើ មាន ៨ នាក់បានស្លាប់។ 

៥�២ ជំងឺសុខភាពផ្លូវចិត្តនិងពៃយាបាលបនៃសាបការញៀន
គោលដៅ ១.១១ 

បង្កើនការទទួលបាន និងការគ្របដណ្តប់ន្រស្រវាបឋមនិងគ្រប់ជ្រុងជ្រ្រយន្រសុខភាពផ្លូវចិត្តនិងស្រវាព្រយាបាល 

បន្រសាបការញៀន ព្រមទាំងលើកកម្ពស់ការយល់ដឹងអំពីហានិភ័យន្រជំងឺផ្លូវចិត្ត។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 81



សូចនាករ 2015 2016 2017 2018 2019 2020

លទ្ធផល លទ្ធផល ធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផល ធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផល ធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

1 ភាគរយនាបាជាជនពាញវ័យមានជំងឺធា្លាក់ 
ទឹកចិត្តបានទទួលសាវាពាយាបាល

2% 2%/10% 2%/20% 1.71%/30% 40% 50% 

2 ចំនួននិងភាគរយនាអ្នកបាើបាាស់គាឿង 
ញៀនបានទទួលសាវាពាយាបាល

22% 28%/41% 3,101នាក់ 
30.11%/50%

8,096នាក់ 
100%/60%

70% 80%

៥�២�១ ការពងៃីកសៃវាពៃយាលជំងឺផ្លូវចិត្ត និងភាពញៀនគៃឿងញៀន

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨  កាសួងសុខាភិបាល  បាន ដក់ឱាយដំណើរការសាវាពិនិតាយពាយាបាលជំងឺផ្លូវចិត្ត និងភាពញៀនគាឿងញៀន 

១១ កន្លាង ថាមទៀត ក្នុងនះ មានមណ្ឌលសុខភាព ១០ កន្លាង នៅក្នុងខាត្តពាះវិហារ និង មណ្ឌលសុខភាព ១ កន្លាងទៀត 

នៅក្នុងខាត្តស្ទឹងតាាង ។ សាវាពិនិតាយពាយាបាលជំងឺផ្លូវចិត្ត និងភាពញៀនគាឿងញៀនមានចំនួនសរុប ៤៣០ កន្លាង ក្នុង 

នះមន្ទីរពាទាយជាតិ ២កន្លាង មន្ទីរពាទាយខាត្ត ២៤ កន្លាង មន្ទីរពាទាយបង្អាក ៧២ កន្លាង និងមណ្ឌលសុខភាព ៣៣២កន្លាង 

ដោយមាន លើកស្លាកសញ្ញាសំគាល់បានចំនួន ៣៧៥ កន្លាង (៨៧%)។ 

គ្លីនិកផ្តល់ឱសថមាតាដូនជំនួស ១កន្លាងទៀតតាូវ បានដក់ឱាយដំណើរការ នៅមន្ទីរពាទាយបង្អាកមានជ័យ ក្នុង រាជ ធានី 

ភ្នំពាញ។ សរុបចំនួនគ្លីនិកផ្តល់ ឱសថមាតាដូនជំនួសមាន ២កន្លាង (នៅមន្ទីរពាទាយមិត្តភាពខ្មារ-សូវៀត ១កន្លាង និង មន្ទីរ 

ពាទាយ បង្អាកមានជ័យ រាជធានីភ្នពំាញ ១កន្លាង) ។ គួរកត់សមា្គាល់ថ  កាមុគាពូាទាយចល័តពិនិតាយពាយាបាលអ្នកញៀនគាឿងញៀន 

កំពុងបន្តសកម្មភាពចុះផ្តល់ការពាយាបាលនៅតាមមណ្ឌលបណោ្តាះអាសន្នរបស់រដ្ឋ នៅខាត្តបនា្ទាយមានជ័យ ខាត្តបាត់ ដំបង 

និង ខាត្តសៀមរាប ។

ឯកសរបាើបាាស់នៅផ្នាកសាវាសុខភាពផ្លូវចិត្ត និងភាពញៀនគាឿងញៀនតាូវបានផ្តល់ដល់មន្ទីរពាទាយជាតិ និងមន្ទីរ 

សុខាភិបាលខាត្តពាះវិហារ និងស្ទឹងតាាង ក្នុងនះរួមមាន៖ បញ្ជីចុះឈ្មាះអ្នកជំងឺផ្លូវចិត្ត និងអ្នកញៀនគាឿងញៀន ចំនួន 

៥០កាបាល សៀវភៅពិនិតាយសុខភាព ចំនួន ៥០០   កាបាល ប័ណ្ណសំគាល់អ្នកជំងឺ ចំនួន ១២០០ប័ណ្ណ និង ឯកសរអ្នកជំងឺ ចំនួន 

១០០ ចាបាប់ ។

ការពង្រីកស្រវាព្រយាលជំងឺផ្លូវចិត្ត និងភាពញៀនគ្រឿងញៀន

អ្នកជំងឺផ្លូវចិត្តដាលបានទទួលសាវាពិនិតាយ ពាយាបាលនៅតាមមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ សរុបមានចំនួន 

៩៦.២៩៩នាក់ បាុស ៣៥.៩៣១នាក់ (៣៧%)  និងសាី ៦០.៣៦៨នាក់ (៦៣%) (តារាង ៥.៨.១)។ គួរកត់សមា្គាល់ថ 

នៅឆ្នាំ២០១៧ អ្នកជំងឺផ្លូវចិត្តដាលបានទទួលសាវាពិនិតាយពាយាបាលតាមមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ មានចំនួនសរុប 

១២១.៣១១ នាក់ បាុស ៤២,៦៥៧ នាក់(៣៥%)  និងសាី ៧៨.៦៥៤នាក់ (៦៥%)។ ដោយឡាក អ្នកជំងឺផ្លូវចិត្តបាភាទ  

ជំងឺធា្លាក់ទឹកចិត្តដាលបានទទួលការពិនិតាយជំងឺកាាមានចំនួន ១២៤៧ ករណី និង បានសមាាកពាយាបាលមានចំនួន ៨៩៩០ 

នាក់។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩82



តារាង ៥.១ ចំនួនអ្នកជំងឺផ្លូវចិត្តបានទទួលការពាយាបាលនៅតាមមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ នៅឆ្នាំ២០១៨

ពិគ្រ្រះជំងឺក្រ្រ សម្រ្រកព្រទ្រយ សរុបរួម

បាុស សាី សរុប បាុស សាី សរុប បាុស សាី សរុប

មន្ទីរពាទាយ 
ជាតិ-បង្អាក

20,105 30,723 40,244 2,733 5,515 8,248 22,838 36,238 59,076

មណ្ឌល 
សុខភាព

13,044 24,012 28,062 49 118 167 13,093 24,130 37,223

សរុប 33,149 

(38%)

54,735 

(62%)

87,884 

(100%)

2,782 

(33%)

5,633 

(67%)

8,415 

(100%)

35,931 

(37%)

60,368 

(63%)

96,299 

(100%)

អ្នកញៀនគាឿងញៀនដាលស្ម័គាចិត្ត បានមកទទួលសាវាពិនិតាយពាយាបាល នៅតាមមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ 

សរុបមាន ចំនួន៨,០៩៦នាក់ បាុស ៧,៣៣១នាក់ សាី ៧៦៥នាក់ (តារាង ៥.៨.២) ។ ដោយឡាកនៅឆ្នាំ២០១៧ អ្នកញៀន 

គាឿងញៀនដាលស្ម័គាចិត្តមកទទួលសាវាពិនិតាយពាយាបាលនៅតាមមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ មានចំនួន ៣.១០១ 

នាក់ បាុស ២.៨៧០នាក់ (៩២.៥%) សាី ២៣១នាក់(៧.៥%)។

តារាង ៥.២ ចំនួនអ្នកញៀនគាឿងញៀនខុសចាបាប់បានទទួលការពាយាបាលនៅតាមមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ នៅ ឆ្នាំ 

២០១៨

អ្នកញៀនគ្រឿងញៀន ពួកអំហ្វ្រតាមីន ហ្ររូអ៊ីននិងពួកអាភៀន គ្រឿងញៀនផ្រស្រងៗ សរុបរួម

បាុស សាី សរុប បាុស សាី សរុប បាុស សាី សរុប បាុស សាី សរុប

អ្នក 
ជំងឺ 
ថ្មី

មន្ទីរពាទាយ ជាតិ/បង្អាក 1686 99 1785 23 3 26 159 27 186 1868 129 1997

មណ្ឌល សុខភាព 365 20 385 0 0 0 3 0 3 368 20 388

សរុប 2051 119 2170 23 3 26 162 27 189 2236 149 2385

អ្នក 
ជំងឺ 
ចាស់

មន្ទីរពាទាយ ជាតិ/បង្អាក 3287 259 3546 85 15 100 1264 313 1577 4636 587 5223

មណ្ឌល សុខភាព 447 23 470 0 0 0 12 6 18 459 29 488

សរុប 3734 282 4016 85 15 100 1276 319 1595 5095 616 5711

សរុប  
រួម

មន្ទីរពាទាយជាតិ/បង្អាក 4973 358 5331 108 18 126 1423 340 1763 6504 716 7220

មណ្ឌលសុខភាព 812 43 855 0 0 0 15 6 21 827 49 876

សរុប 5785 401 6186 108 18 126 1438 346 1784 7331 765 8096

96% 4% 100% 84% 16% 100% 82% 18% 100% 91% 9% 100%

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 83



៥�២�២ ការអនុវត្តកម្មវិធីកាត់បន្ថយគៃៃះថា្នៃក់បណា្តៃលមកពីការបៃើបៃៃស់គៃឿងញៀន

កម្មវិធីកាត់បន្ថយគាាះថ្នាក់ បណា្តាលមកពីការបាើបាាស់គាឿងញៀនតាវូបានអនុវត្តនៅក្នងុរាជធានីភ្នពំាញ ដាល ជាកន្លាង 

មានអ្នកចាក់គាឿងញៀនរស់នៅចាើន ដោយមានកិច្ចសហបាតិបត្តិការរវាងនាយកដ្ឋានសុខភាពផ្លូវចិត្ត និងការបំពានគាឿង 

ញៀន ជាមួយមន្ទីរពាទាយមិត្តភាពខ្មារ-សូវៀត មន្ទីរពាទាយបង្អាកមានជ័យ រាជធានីភ្នំពាញ  អាជា្ញាធរមូលដ្ឋាន អង្គការកសង 

និងអង្គការមិត្តសំឡាញ់ តាមរយៈការអនុវត្ត៖ កម្មវិធីម្ជុល/សុីរា៉ាំង និងកម្មវិធីផ្តល់ឱសថមាតាដូនជំនួស (តារាង ៥.៨.៣) 

និងកម្មវិធីម្ជុល/សុីរា៉ាំង (តារាង៥.៨.៤)។  កម្មវិធីផ្តល់ឱសថមាតាដូនជំនួស៖ ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ នាះ អ្នកបាើបាាស់គាឿងញៀន  

ពួកអាភៀនបានបញ្ជូនទៅទទួលសាវាពាយាបាលដោយឱសថមាតាដូនជំនួសចំនួន ១២៦នាក់ បាុស ១០៩នាក់ (៨៧%) 

សាី១៧នាក់ (១៣%) (សូមមើល តារាង៥.៨.៥)។

តារាង ៥.៣ ការស្តារនីតិសមាបទាអ្នកញៀនគាឿងញៀនខុសចាបាប់តាមមណ្ឌលបណោ្តាះអាសន្នរាជធានី-ខាត្ត នៅឆ្នា ំ២០១៨

អ្នកញៀនគ្រឿងញៀន ពួកអំហ្វ្រតាមីន ហ្ររូអ៊ីន 
និងពួកអាភៀន

គ្រឿងញៀនផ្រស្រងៗ សរុបរួម

បាុស សាី សរុប បាុស សាី សរុប បាុស សាី សរុប បាុស សាី សរុប

អ្នកជំងឺថ្មី រាជធានី 
ភ្នំពាញ-ខាត្ត

7303 397 7700 17 4 21 31 0 31 7351 401 7752

អ្នកជំងឺ ចាស់ រាជធានី 
ភ្នំពាញ-ខាត្ត

5095 163 5258 11 3 14 129 8 137 5235 174 5409

សរុប រួម រាជធានី 
ភ្នំពាញ-ខាត្ត

12398 560 12958 28 7 35 160 8 168 12586 575 13161

96% 4% 100% 80% 20% 100% 95% 5% 100% 96% 4% 100%

៥�៣ សៃវាបង្កៃរនិងគៃប់គៃងពិការភាពភ្នៃក
គោលដៅ  ១.១២ (ន្រគោលដៅយុទ្ធសាស្រ្ត ១)

បន្ថយការខា្វ្រក់ភ្ន្រក នៅក្នងុតំបន់ភូមិសាស្រ្តមានហានិភ័យខ្ពស់ និងផ្តល់ស្រវាចុះខ្រសាយសោតវិញ្ញ្រណដោយសារជំងឺ។

2015 2016 2017 2018 2019 2020

សូចនាករ លទ្ធផល លទ្ធផល 
ធៀបគោលដៅ

លទ្ធផល 
ធៀបគោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

អតាាវះកាត់ជម្ង ឺ 
ភ្នាកឡើងបាយ 
ក្នងុបាជាជន១ 
.០០០.០០០នាក់

1,500 2109/1700 1954/1900 2286/2,000 2500 3,000

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩84



ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ករណីពិគាាះពិនិតាយជំងឺភ្នាកទូទាំងបាទាសមានចំនួនសរុប ២៨៦.៨៣៦ ករណី ដោយរាប់ បញ្ចូល 

ទាំងសាវាឯកជន/អង្គការកាារដ្ឋាភិបាលដាលបានរាយការណ៍។ លទ្ធផលនាះខ្ពស់ជាងឆ្នាំ២០១៧ ដាលមានចំនួន 

២១១.៧៦១ ករណី និង ឆ្នាំ២០១៦ មានចំនួន ១៨៤.២២២ ករណី ។

ការចុះពិនិតាយភ្នាកតាមមូលដ្ឋានបានចំនួន ៤០៥៩០ នាក់ និង ពិនិតាយភ្នាកសិសាសានុសិសាសតាមសលារៀនបានចំនួន 

៤០៦២០នាក់។ 

រីឯការវះកាត់ជំងឺភ្នាកសរុបមានចំនួន ៤៥.៥៤១នាក់ ករណី ក្នុងនះវះកាត់ភ្នាកឡើងបាយ ៣៤.២៨៨ ករណី 

(ខ្ពស់ជាងឆ្នាំ២០១៧ ដាលមានចំនួន ៩.៤០៣ ករណី) បើគីតជាអតាាវះកាត់ភ្នាកឡើងបាយក្នុងបាជាជន ១ លាន គឺ 

២២៨៦។

នៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ អ្នកជំងឺភ្នាកគាប់បាភាទ ដាលបានសមាាកពាយាបាលមានចំនួន ១៨.៤៩៨ នាក់ ក្នុងនះអ្នកមានជំងឺ

ឡើងបាយភ្នាកមនុសាសចាស់ ១១.២៩០នាក់ និងជំងឺឡើងបាយភ្នាកផាសាងៗ ២៥៦០នាក់ ។ រីឯអ្នកមានជំងឺតាចៀកចាមុះ 

បំពង់ក បានសមាាកពាយាបាលមានចំនួន ៥១.១៤៨ នាក់។

៥�៤ សុខភាពមាត់ធ្មៃញ សុវត្ថិភាពចំណីអាហារ សុខភាពសិសៃសានុសិសៃស 
គោលដៅ ១.១៣ 

លើកកម្ពស់ការទទួលបានស្រវាសុខភាពមាត់ឆ្ម្រញ សុវត្ថិភាពចំណីអាហារ សុខភាពសិស្រសានុសិស្រស និងបរិដ្ឋ្រន 

អនាម័យ ល្អ នៅក្នុងមូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាល ។ 

៥�៤�១ សុខភាពមាត់ធ្មៃញនិងសុខភាពសិសៃសានុសិសៃស

ក្នងុឆ្នា២ំ០១៨ សកម្មទាក់ទងនឹងការលើកកម្ពស់សុខភាពមាត់ធ្មាញ តាវូបានកត់សមា្គាល់ដោយលទ្ធផលដូចខាងកាាម 

នាះ៖

ការដក់ធ្មាញសិបាបនិមិត្ត (ដក់ជាប់/ដក់ដោះ) សរុប  ២៨៦ ករណី

ដកធ្មាញ (ធ្មាញពាា/ធ្មាញសាុក) សរុប   ២៧៧២២ ករណី

បិតនិងប៉ះធ្មាញសរុប     ៤០៤៦ ករណី 

ពាយាបាលឬសធ្មាញ     ៥០៧៨ ករណី

វះកាត់/បាក់ថ្គាម     ២៧៣១ ករណី

កោសសមា្អាត      ២៨៤៤ ករណី

បិតការពារ/លាបសរធាតុភ្លុយអរីដ    ៩៨៤ ករណី

ផាសាងៗ       ១១១៥៧ ករណី

៥�៤�២ សុវត្ថិភាពចំណីអាហារ

លទ្ធផលនាសកម្មភាពលើកកម្ពស់សុវត្ថិភាពចំណីអាហារនៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ តាូវបានកត់សមា្គាល់ដូចតទៅ៖  

 � ចុះតាួតពិនិតាយអនាម័យចំណីអាហារភោជនីយដ្ឋាន និងអាហារដ្ឋាន១៥០កន្លាងនៅក្នុងខាត្ត ១៣។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 85



 � ចុះសំរង់សំណាកចំណីអាហារ ៣៣២៩ សំណាក ជាចំណីអាហារដក់លក់តាមដងផ្លូវក្នុងរាជធានីភ្នំពាញ សៀមរាប 

និងខាត្តពាះសីហនុ ដើមាបីវិភាគដោយបាើបាតិករវិភាគបឋម(Test Kit) ដើមាបី៖ 

 - វិភាគរកពួកមារោគកូលីហ្វម(នៅក្នុងទឹកបរិភោគ ទឹកកក និងចំណីអាហារដាលរៀបចំសមាាប់បរិភោគមិនកំដៅ

ឡើងវិញសរុប៩២០សំណាក។ 

 - វិភាគរកសរធាតុគីមី (Borax, Formalin និង Sodium Hydrosulfite) សរុប១៦៦៧សំណាក សមាាប់ 

ការវិភាគរក Borax រួមមានគុយទាវ មី បាញ់កាញ់ បាញ់ហយ បាញ់សា៊ុង គុយទាវកាត់ នំបញ្ចុក លតឆ ណាម 

បាហិត សច់បា៉ាតា សច់កាក់ តៅហ៊ូ លតដក់ទឹកស្ករ បាញ់ឌុក លតស្វិត ចាហួយខ្មា ពាះកាុង ដំណាប់ដូង 

ដំណាប់ពុទាា ដំណាប់កន្ទួត នំមាសៅជាា។ល។ សមាាប់ការវិភាគរក Formalin រួមមានមឹក បងា្គាសច់គោ សច់ជាូក 

សច់តាី និងបន្លា។ 

 - វិភាគរក Sodium Hydrosulfite រួមមានសណ្តាកបណ្តុះ គល់ស្លឹកគាាហាន់រួច តាយ៉ូងចាកហាន់រួច ខ្ញីហាន់រួច  

តាពាំងជាក់ និងបន្លាជាក់។ 

 - វិភាគរកភាពស្អាតដាលរួមមាន ចាន សម ស្លាបពាា កាំបិត ជាុញ ចង្កឹះ វាក ពាងតា កាវទឹក ដាអ្នកលក់ សរុប 

បានចំនួន៧៤២សំណាក ដោយបាើបាាស់ថវិកា ADB Loan No. 2873-CAM(SF)

 � លទ្ធផលនាការវិភាគដោយបាើបាាស់បាតិករវិភាគបឋមបានបងា្ហាញថៈ

 - កូលីហ្វមនៅក្នុងទឹកកក ទឹកបរិភោគ និងក្នុងចំណីអាហារមានផលវិជ្ជមានចាើនដោយសរកង្វះអនាម័យ (ចាប់ 

តាំងពីការផលិត ការដឹកជញ្ជូន ការស្តុកទុក និងការគាបមិនបានតាឹមតាូវ ពាមទាំង  អនាម័យខ្លួនបាាណ)។

 - សរធាតុគីមីមានផលអវិជ្ជមានចាើនគឺមានន័យថមានផលល្អ។ ប៉ុន្តាមានការរកឃើញនូវ Borax ខ្លះដាលបាន

បាើបាាស់លើពួកលតដក់ទឹកស្ក បាញ់ឌុក នំមាសៅជាា និងបាញ់កាញ់។

 - ភាពស្អាត(Cleanliness) មានផលវិជ្ជមានចាើនគួរកត់សំគាល់(ចាន សម ស្លាបពាា កាំបិត ជាុញ ចង្កឹះវាក 

ពាងតា កាវទឹក ដាអ្នកលក់)ដោយសរការលាងសំអាតមិនបានតាឹមតាូវ និងការរកាសាទុកមិនមានអនាម័យ។

 � ចាញវិញ្ញាបនបតាបញ្ជាក់អនាម័យភោជនីយដ្ឋានសរុបបានចំនួន៥៦ភោជនីយដ្ឋាន ក្នងុនះចាញថ្ម ី១៩ ភោជនីយដ្ឋាន  

និងបន្តសុពលភាពបានចំនួន ៣៧  ភោជនីយដ្ឋាន។

 � ចាញវិញ្ញាបនបតាបញ្ជាក់គោលការណ៍អនុវត្តអនាម័យល្អ និងស្លាកសញ្ញាសមាាប់ភោជនីយដ្ឋាន សរុបបានចំនួន 

៣៧៥ ភោជនីយដ្ឋាន ដាលក្នុងនះការផ្តល់ថ្មីសរុបមានចំនួន ៣០៥ ភោជនីយដ្ឋាន  រួមមានស្លាកសញ្ញាបាភាទA២៥៣ 

ភោជនីយដ្ឋាន បាភាទB ៤០ ភោជនីយដ្ឋាន និងបាភាទC ១២ ភោជនីយដ្ឋាន។ ការបន្តសុពលភាពវិញ្ញាបនបត ា 

បញ្ជាក់គោលការណ៍អនុវត្តអនាម័យល្អសរុបចំនួន ៦៩ ភោជនីយដ្ឋាន ដាលក្នុងនះស្លាកសញ្ញាបាភាទA ៦១ 

ភោជនីយដ្ឋានបាភាទB ៧ ភោជនីយដ្ឋាននិងបាភាទC១ភោជនីយដ្ឋាន។

 � បាគល់វិញ្ញាបនបតាបញ្ជាក់អនាម័យ និងវិញ្ញាបនបតាបញ្ជាក់គោលការណ៍អនុវត្តអនាម័យល្អដល់មា្ចាស់ និងអ្នក 

តំណាង ភោជនីយដ្ឋាន អាហារដ្ឋានបានចំនួន ០៦ លើកសរុបមានចំនួន ១៨០ កន្លាង នៅទីស្តីការកាសួងសុខាភិបាល។

 � ចាញវិញ្ញាបនបតាបញ្ជាក់ការដក់លក់ផលិតផលចំណីអាហារ (Free Sale Certificate) សមាាបផលិតផលចំណី

អាហារនាំចូលនិងផលិតក្នុងសាុកបានចំនួន៣៣៧មុខ។

 � ចាញវិញ្ញាបនបតាបញ្ជាក់អនាម័យផលិតផលចំណីអាហារ (Health Certificate) សមាាប់ផលិតផលចំណីអាហារ

នាំចាញបានចំនួន១៤១មុខ។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩86



 � ចាញលិខិតអនុញ្ញាតផាសព្វផាសាយផលិតផលទឹកដោះគោមាសៅបានចំនួនសរុប៦០៩បាភាទរួមមានស្លាកសញ្ញាចំនួន៩៧

បាភាទ ទូរទសាសន៍បានចំនួន៣៨បាភាទ សិកា្ខាសលាបានចំនួន៦០បាភាទ ខិតប័ណ្ណបានចំនួន២៧បាភាទ និងរូបភាព 

ផាសាងៗបានចំនួន ៣៨៧ បាភាទ។

 � ក្នងុឆ្នា២ំ០១៨មានការពុលចំណីអាហារ និងសាាស(ដោយសរធាតុមាតាណ៉លលើសកំរិត)មានចំនួន១៥លើកសរុប 

មានចំនួន៥២៧នាក់ការពុលនាះមាននៅខាត្តកាចាះ រតនគិរី កំពង់ធំ និងខាត្តបនា្ទាយមានជ័យ ក្នុងនះមាន អ្នក 

សមាាកពាទាយមានចំនួន៥១២នាក់ និងស្លាប់មានចំនួន០៦នាក់ ពាមទាំងបានបញ្ជូនសំណាកនាការពុលចំណី អាហារ 

ទៅមជាឈមណ្ឌលជាតិពិសធន៍សុខាភិបាលបានចំនួន១៥ដង។

 � សិកា្ខាសលាស្តីពីលទ្ធផលនាការអង្កាត តាមដនអនាម័យនិងសុវត្ថិភាពចំណីអាហារលក់តាមដងផ្លូវនិងផាសព្វផាសាយ

បាកាសស្តីពីបាបបទស្នើសុំវិញ្ញាបនបតាបញ្ជាក់អនាម័យ និងគោលការណ៍អនុវត្តអនាម័យល្អសមាាប់ភោជនីយដ្ឋាន 

- អាហារដ្ឋានសមាាប់មន្តាីតាួតពិនិតាយចំណីអាហាររបស់មន្ទីរសុខាភិបាលរាជធានី ខាត្តទាំង២៥ សរុបចំនួន៥៨នាក់

នៅខាត្តពាះសីហនុនិងសៀមរាប ដោយមានការឧបត្ថម្ភថវិកាពី ADB Loan No. 2873-CAM(SF)។

 � បណ្តុះបណា្តាលស្តីពីអធិការកិច្ចសុវត្ថិភាពចំណីអាហារបាបទំនើបស មាាប់មន្តាីសុខាភិបាលទទួលបន្ទុកចំណីអាហារ

នៅតាមមន្ទីរសុខាភិបាលរាជធានី ខាត្តទាំង២៥ សរុបចំនួន៦៩នាក់ នៅខាត្តកំពត និងខាត្តបាត់ដំបងដោយមានការ

ឧបត្ថម្ភថវិកាពីអង្គការសុខភាពពិភពលោក។

 � បាជុំកាុមការងារបាតិបត្តិសមាាប់អនុវត្តន៍អនុកាឹតាយលាខ១៣៣ អនកា.បក ស្តីពីការផាសព្វផាសាយលក់ផលិតផលសមាាប់

ចិញ្ចឹមទារក និងកុមារចំនួន០៥លើកនៅទីស្តីការកាសួងសុខាភិបាល ដោយមានការចូលរួមពីថ្នាក់ដឹកនាំកាសួងសុខា

ភិបាល នាយកដ្ឋានឱសថ ចំណីអាហារ បរិកា្ខារពាទាយ និងគាឿងសំអាង នាយកដ្ឋានមន្ទីរពាទាយ នាយកដ្ឋាននិយតកម្ម 

កាសួងកសិកម្ម កាសួងពាណិជ្ជកម្ម កាសួងឧសាសាហកម្ម និងសិបាបកម្ម និងតំណាងដាគូរអភិវឌាឍន៍រួមមាន WHO និង 

HKI សរុបបានចំនួន៨៦នាក់។

 � សមាបសមាួលកិច្ចបាជំុស្តីពីគោលនយោបាយជាតិសុវត្ថិភាពចំណីអាហារដាលមានការចូលរួមពីអន្តរកាសួងចំនួន 

០៦រួមមានMoH, MoC, MIH, MAFF, MoT និង MEF នៅរាជធានីភ្នំពាញ។

 � កិច្ចបាជុំស្តីពីបទពិសធន៍និងវិធានការទប់ស្កាត់និងកាត់បន្ថយការពុលមាតាណ៉លចំនួន០១លើក នៅខាត្តកាចាះ 

សរុបចំនួន ៣៥នាក់ ដោយមានការចូលរួមពីគាប់មន្ទីរពាក់ព័ន្ធ និងអាជា្ញាធរមូលដ្ឋាន។

៥�៥ បង្កៃរកតា្តៃហានិភ័យនៃជំងឺមិនឆ្លង/សុខភាពសាធារណៈ 
គោលដៅ១.១៤ (ន្រគោលដៅយុទ្ធសាស្រ្ត ១)

បន្ថយការប្រើប្រ្រស់បំពានថ្ន្រំញៀន គ្រឿងស្រវឹង និងថ្ន្រំជក់ក្នុងចំណោមប្រជាជនទូទៅ។

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ សកម្មតាួតពិនិតាយគាឿងសាវឹង ដាលបានអនុវត្តរួមមាន៖

 � រៀបចំកិច្ចបាជុំកាុមការងារបច្ចាកទាស  ពាមទាំងបានផលិត Spot អប់រំសុខភាពស្តីពី ផលប៉ះពាល់នាការបាើបាាស់ 

គាឿងសាវឹងក្នងុចំណោមយុវជន។ ពិសាសបានផ្តល់ការគំាទាទៅលើវិធានការហាមឃាត់យ៉ាងតឹងរឹងទៅលើការផាសាយ

ពាណិជ្ជកម្ម ការលើកកម្ពស់ការលក់ និងការឧបត្ថម្ភដោយឧសាសាហករគាឿងសាវឹង ពាមទំាងបង្កើតសមា្ភារអប់រំសុខភាព 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 87



( factsheet, Poster and story board of TV sport) ពីគាាះថ្នាក់នាការបាើបាាស់គាឿងសាវឹង ។

 � រៀបចំសិកា្ខាសលាស្តពីី ផលប៉ះពាល់នាការបាើបាាស់គាឿងសាវឹងលើសុខភាពនិងស្ថានភាពនាការផាសាយពាណិជ្ជកម្ម

គាឿងសាវឹង ដាលក្នុងគោលបំណងដើមាបីលើកកម្ពស់ការយល់ដឹងដល់ភាគីពាក់ព័ន្ធអំពីផលប៉ះពាល់ នាគាឿងសាវឹង 

និងការផាសាយពាណិជ្ជកម្មគាឿងសាវឹង ដើមាបីអប់រំ និងកាត់បន្ថយការបាើបាាស់ផលិតផលគាឿងសាវឹងនៅក្នុងពាះរាជា

ណាចកាកម្ពុជាដាលមានអ្នកចូលរួមចំនួន ៣៤ នាក់ អញ្ជើញមកពីកាសួងសុខាភិបាល មជាឈមណ្ឌលជាតិ លើក កំពស់ 

សុខភាព នាយកដ្ឋានការពារសុខភាព កាុមការងារបច្ចាកទាសគាឿងសាវឹង កាសួងអប់រំ យុវជន និងកីឡា កាសួង 

មហាផ្ទា កាសួងកិច្ចការនារី កាសួងធម្មការ និងសសនា កាសួងព័ត៌មាន សលារាជធានីភ្នំពាញ មន្ទីរពាទាយ និង 

អង្គភាពពាក់ព័ន្ធនានា។

 � មជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកំពស់សុខភាពបានសហការជាមួយអង្គការសុខភាពពិភពលោក បានរៀបចំកិច្ច បាជុំការងារ 

បច្ចាក ទាសចមាុះស្តីពីគាឿងសាវឹងលើយុវវ័យ ដាលមានគោលគោលបំណងបង្កើនចំណាះ ដឹងដល់ដាគូពាក់ព័ន្ធ និង 

អ្នក ធ្វើគោលនយោបាយ  ស្តីពីផលប៉ះពាល់ ការ បាើ បាាស់គាឿងសាវឹងក្នុងចំណោមយុវវ័យ  និងលើកកម្ពស់ ពីការផាសព្វ 

ផាសាយ ពាណិជ្ជកម្ម  ការលើកកម្ពស់ការ លក់  និងការឧបត្ថម្ភដោយឧសាសាហករផលិត ផលគាឿងសាវឹង។

 � ផលិតជាស៉ាបតទូរទសាសន៍ រូបភាពផ្ទាំងធំ សមា្ភារអប់រំសុខភាពស្ដីពី ផលប៉ះពាល់នាការបាើបាាស់គាឿងសាវឹងលើយុវវ័យ   

ដើមាបីបង្កើនការលើកកម្ពស់  ចំណាះ ដឹងដល់យុវវ័យ  និងសហគមន៍ឱាយយល់ដឹងអំពីគាាះថ្នាក់នាការបាើបាាស់គាឿង 

សាវឹង ។

 � មន្តាីនាមជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកម្ពស់សុខភាព បានចូលរូមវគ្គបណ្តុះបណា្តាលស្តីពី ភាពជាអ្នកដឹកនំា  និង កាុមតស៊ូ 

មតិដើមាបី កាត់ បន្ថយ គាាះថ្នាក់ នាការបាើបាាស់គាឿងសាវឹងទៅលើកាុមមនុសាសវ័យក្មាង នៅបាទាសវៀតណាម និង 

បាទាសឡាវ ។

៥�៦ ហានិភ័យសុខភាពបង្ករដោយគៃៃះថា្នៃក់និងហានិភ័យបរិដ្ឋៃន 
គោលដៅ ១.១៥

បន្ថយករណីរបួស និង ពិការភាព ដ្រលបង្ករឡើងដោយអំពើហិង្រសា គ្រ្រះថ្ន្រក់  ឬមូលហ្រតុផ្រស្រងៗទៀត និងបន្ថយ 

ហានិភ័យសុខភាពឬផលប៉ះពាល់សុខភាពដ្រលបណា្ត្រល មកពីគ្រ្រះមហន្តរាយ ការបំពុលបរិសា្ថ្រន និងបំរ្របំរួល 

អាកាសធាតុ ។

របួស និងគ្រ្រះថ្ន្រក់

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ជនរងគាាះដោយរបួស និងគាាះថ្នាក់ ដាលបានសមាាកពាយាបាលនៅតាមមន្ទីរពាទាយសធារណៈទូទាំង 

បាទាស មានចំនួន ៨០២២៧ នាក់ ក្នុងនះ៖ 

របួសដោយគាាះថ្នាក់មានប៉ះទង្គិចកាបាល  ២០៧១៦ នាក់ (ស្លាប់ ៤១៣នាក់)

របួសផាសាងៗកាាពីគាាះថ្នាក់ចរាចរណ៍និងគាាប់មីន ២៦០១៣ នាក់ (ស្លាប់ ១២៧នាក់)

របួសដោយគាាះថ្នាក់មានប៉ះទង្គិចកាបាល  ៣៣៤៩៨ នាក់ (ស្លាប់ ៣២០នាក់)

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩88



សុខភាពបរិសា្ថ្រន និងគ្រ្រះមហន្តរាយ 

សកម្មភាពដាលបានអនុវត្តក្នុងឆ្នាំ២០១៨ រួមមាន៖

 � ចុះពងាឹងលើការងារតាៀមរៀបចំសមាាប់ឆ្លើយតប ពាលមានគាាះមហន្តរាយកើតឡើងបានចំនួន១០ខាត្តគឺខាត្តរតនៈ 

គិរី តាកាវ កំពង់ចាម ពាាវាងកំពត ស្វាយរៀង កំពង់ឆ្នាំង កំពង់ធំ បាត់ដំបង បនា្ទាយមានជ័យ និងមន្ទីរពាទាយចំនួន១១ 

និងមណ្ឌលសុខភាពចំនួន៣៥ ។

 � សហការជាមួយមន្ទីរសុខាភិបាលចំនួន៥ខាត្ត គឺខាត្តស្ទឹងតាាង កាចាះ កំពង់ចាម តាបូងឃ្មុំនិងពាាវាង អំពីផ្ដល់ការថាទាំ 

និងអប់រំសុខភាពជូនបាជាជនរងគាាះក្នុងអំឡុងពាល និងកាាយទឹកជំនន់ នៅតាមមូលដ្ឋានសុខាភិបាល និងទីទួល

សុវត្ថិភាពដាលបាជាជនតាំងទីលំនៅបណោ្តាះអាសន្ន។

 � ការចុះពងាឹងលើករបំពាញទមាង់ទិន្នន័យគាាះថ្នាក់ចរាចរណ៍ អំពើហិងាសា និងរបួសផាសាងៗបានចំនួន៨ខាត្ត គឺ ខាត្ត 

ពាះសីហនុ ខាត្តសៀមរាប កំពត បាត់ដំបង កំពង់ឆ្នាំង ស្ទឹងតាាង កាប មណ្ឌលគីរីនិងមន្ទីរពាទាយចំនួន៩ និងមណ្ឌល 

សុខភាពចំនួន២៩ ។

 � ចុះសិកាសាទីតាំងគមាាងសងសង់មណ្ឌលសុខភាពអំពីផលប៉ះពាល់សុខភាព បរិស្ថាន និងសុវត្ថិភាពសង្គម និងចុះវា

យតម្លាទីតាំងគាាងសងសង់អាគារសម្ភព និងរោគសា្តី នៅមន្ទីរពាទាយបង្អាកបរិបូណ៍ ខាត្តកំពង់ឆ្នាំង មន្ទីរពាទាយ បង្អាក 

សាុកកាគរ ខាត្តពោធិ៍សត់មន្ទីរពាទាយបង្អាកកាូឆ្មារ ខាត្តតាបូងឃ្មុំ មន្ទីរពាទាយបង្អាកចំការលើ ខាត្តកំពង់ចាម មន្ទីរ ពាទាយ 

បង្អាកបារាយ-សន្ទុក ខាត្តកំពង់ធំ ខាត្តប៉ាលិន និងខាត្តឧត្តមមានជ័យ។

 � កិច្ចបាជុំពិភាកាសាស្ដីពី ការពិនិតាយនិងរៀបចំឯកសរបណ្តុះបណា្តាលនាការបញ្ជាាបភាពធន់ទៅនឹងការបាាបាួលអាកាស

ធាតុក្នុងវិស័យសុខាភិបាល

 � សិកា្ខាសលាស្ដីពីការគាប់គាងទិន្នន័យការវិភាគ និងការគាប់គាងបាព័ន្ធបាកាសអាសន្នទាក់ទងទៅនឹងការបាាបាួល 

អាកាសធាតុ ។ 

 � បាជុំពិគាាះយោបល់ពិនិតាយឡើងវិញ និងធ្វើបច្ចុបាបន្នភាពពិធីសរស្ដីពី សំណ៉ំសាវាសុខភាពអបាបបរិមាដំបូងសំរាប់ 

សុខភាពបន្តពូជ និងសុខភាពផ្លូវភាទពាលមានគាាះអាសន្ន និងគាាះមហន្តរាយ ។ 

 � កិច្ចបាជុំស្ដីពី ការសមាបសមាួលការងារបច្ចាកទាសបាាបាួលអាកាសធាតុ និងសុខភាព ។ 

 � វគ្គបណ្តះុបណា្តាលជាមួយកាសួងបរិស្ថានស្ដពីី "ការវាយតម្លាហាតុប៉ះពាល់សុខភាពនៅក្នងុកិច្ចដំណើរការវាយតម្លា 

ហាតុ  ប៉ះពាល់បរិស្ថាន។" សិកា្ខាកាមក្នុងវគ្គបណ្តុះបណា្តាលនាះ មានចំនួន៦៣រូប ដាលអញ្ជើញមក កាសួង សុខាភិបាល 

ចំនួន ១៥ខាត្ត-រាជធានី និងកាសួងបរិស្ថាន១០ខាត្ត។ 

 � សិកា្ខាសលាពិគាាះយោបល់ស្ដពីី ការសាាវជាាវលើផលប៉ះពាល់ដល់ជនងាយរងគាាះដោយសរការបាាបាលួអាកាស 

ធាតុ ដាលជាគោលដៅតាូវបាើឱាយមានបាសិទ្ធភាព ។  

 � សិកា្ខាសលាពិគាាះយោបល់លើកទី២ ស្ដពីីការពិនិតាយ និងរៀបចំឯកសរបណ្តះុបណា្តាល ដើមាបីពងាងឹភាពធន់ទាក់ទង

ទៅនឹងការបាាបាួលអាកាសធាតុ ក្នុងវិស័យសុខាភិបាល។

 � សិកា្ខាសលារៀបចំឯកសរបណ្តះុបណា្តាលស្ដពីី ការពងាងឹភាពធន់ទាក់ទងទៅនឹងការបាាបាលួអាកាសធាតុក្នងុវិស័យ

សុខាភិបាលសុខាភិបាល។

 � កិច្ចបាជុំកាុមការងារបច្ចាកទាស ការបាាបាួលអាកាសធាតុ និងសុខភាព។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 89



 � សិកា្ខាសលាពិគាាះយោបល់ពិនិតាយឡើងវិញ និងធ្វើបច្ចុបាបន្នភាពពីធីសរស្ដីពី សំណ៉ំសាវាសុខភាពអបាបបរមានដំបូង 

សមាាប់សុខភាពបន្តពូជ និងសុខភាពផ្លូវភាទពាលមានគាាះអាសន្ន និងគាាះមហន្តរាយ។

 � សិកា្ខាសលាបងាៀនសកលាបងលើកម្មវិធីបណ្តុះបណា្តាលស្ដីពីការបាាបាួលអាកាសធាតុ និងសុខភាព។

 � កិច្ចបាជុំកាុមការងារបច្ចាកទាស ការបាាបាួលអាកាសធាតុ និងសុខភាព។

 � សិកា្ខាសលាពិគាាះយោបល់ស្ដីពីការវាយតម្លាភាពងាយរងគាាះ និងសមត្ថភាពបនាសុាំទៅនឹងការបាាបាួលអាកាស 

ធាតុក្នុងវិស័យសុខាភិបាល។

 � សិកា្ខាសលាបណ្តុះបណា្តាលស្ដីពី ការធ្វើឱាយបាសើរឡើងលើការតាមដនសុខភាពរបស់សហគមន៍ទៅនឹងនឹងជំង ឺ

ដាលបង្កឡើងដោយទឹក ទាក់ទងទៅនឹងការបាាបាួលអាកាសធាតុ ចំនួន២វគ្គ ។

 � សិកា្ខាសលាពិគាាះយោបល់ពិនិតាយឡើងវិញនូវសន្ទសាសន៍នាភាពងាយរងគាាះលើសុខភាពដាលបណា្តាលមកពីការ

បាាបាួលអាកាសធាតុនិងពីភាកាសាលើឧបករណ៍ពាមទាំងវិធីសស្តាដទាទៀត ដើមាបីជួយបនាសាំទៅនឹងការបាាបាួល 

អាកាសធាតុក្នុងវិស័យសុខាភិបាល។   

 � សិកា្ខាសលាពិគាាះយោបល់ស្តីពីការអភិវឌាឍន៍សៀវភៅណានាំការពារសុវត្តិភាពសង្គមនិងបរិស្ថាន និងសៀវភៅអប់រំ

សុខភាពខ្លីសមាាប់ជនជាតិដើមភាគតិច។

 � បាជុំពិភាកាសាពិគាាះយោបល់បញ្ចប់លើសាចក្តីពាាង លើកម្មវិធីសិកាសាស្តីពីការបាាបាួលអាកាសធាតុនិងសុខភាព ។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩90



គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី២ 

ហិរញ្ញប្របទានការថ្រទំាសុខភាពមានស្ថ្ររភាព  និង និរន្ត 

ភាព ព្រមទំាងបង្កើនការបង្ក្ររហានិភ័យហិរញ្ញវត្ថកុ្នងុការប្រើ

ប្រ្រស់ស្រវាថ្រទាំសុខ ភាពមានគុណភាព សុវត្ថិភាព និង 

ប្រសិទ្ធភាព។

៦ ហិរញ្ញបៃបទានបៃព័ន្ធសុខាភិបាល

សូចនាករ 2015 2016 2017 2018 2019 2020

លទ្ធផល លទ្ធផលធៀប 

គោលដៅ

លទ្ធផល ធៀប 

គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 

គោលដៅ

គោលដៅ

1 % នាបាជាជនដាលគាបដណ្តប់
ដោយបាព័ន្ធគាំពារសុខភាពសង្គម
(មូលនិធិសមធម៌និងធានារា៉ាប់រង
សុខភាព)

23% 23.98% 30%(1) 35.7% - >50%

2 សមាមាតានាគាួសរ (% នា ចំនួន 
គាួសរសរុប ទូទាំង បាទាស) 
ដាលបានធា្លាក់ខ្លួនកាបនា្ទាប់ពីបាន 
ចំណាយលើការថាទាំសុខភាព

1.4% 1.6% (2) /<1% n.a/<1% n.a/<1% <1% <1%

3 សមាមាតានាគាួសរ (% នា 
ចំនួនគាួសរសរុប ទូទាំង បាទាស) 
ដាលបាន ចំណាយបាកបដោយ 
ភ័យន្តរាយលើការថាទាំសុខភាព

5.1% 3.7%(2) /5% n.a/4% n.a/3% 2% <1%

4 ចំណាយបាាក់ហោបៅ៉ាលើការ ថាទាំ 
សុខភាពគិតជា  % នា ចំណាយ  
ស រុប លើការថាទាំ សុខភាព

67% 60.4 (2) /62% n.a/57% n.a/52% 45% <40%

5 ចំណាយថវិកាចរន្តនាថវិកាជាតិ 
លើសុខភាព គិតជា  % នា 
ផលិតផល សរុបក្នុងសាុក

1.24% 1.29/1.50 1.3/1.75% 1.43/2%(3) 2% 2%
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កំណត់សមា្គ្រល់៖
 (1)  អតាានាះរួមបញ្ចូលៈ ក)បាជាពលរដ្ឋគាបដណ្តប់ដោយកម្មវិធីមូលនិធិសមធម៌៖ បាជាពលរដ្ឋកាីកា ដាលបានកំណត់អត្តសញ្ញាណកាីកាទុក

ជាមុននិងបាជាពលរដ្ឋដាលគា្មានលទ្ធភាពបង់ថ្លាសាវាបានកំណត់អត្តសញ្ញាណកាីកានៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាល  
និងកម្មករនិយោជិតកាាបាព័ន្ធ។  ខ) បាជាពលរដ្ឋគាំពារដោយរបបសន្តិសុខសង្គមផ្នាកថាទាំសុខភាព៖ កម្មករនិយោជិតក្នុងបាព័ន្ធ 
និងមន្តាីសធារណៈ អតីតមន្តាីរាជការ និងអតីតយុទ្ធជន។ គ) បាជាពលរដ្ឋគាបដណ្តប់ដោយគមាាងធានារា៉ាប់រងសុខភាពតាមសហគមន៍
ឈរលើគោលការណ៍ស្ម័គាចិត្ត។ 

(2) ការវិភាគទិន្នន័យនាការអង្កាតសាដ្ឋកិច្ចសង្គមកិច្ចកម្ពុជា ដោយនាយកដ្ឋានផានការនិងព័ត៌មានសុខាភិបាល WHO 
(3) យោងតាមផានការយុទ្ធសសា្តអភិវឌាឍជាតិ២០១៤-២០១៨

៦�១ ការវិភាជន៍ថវិកា
បង្កើនចំណាយថវិកាជាតិលើសុខភាព ស្របតាមកំណើនន្រសមត្ថភាពសារពើពន្ធ និងតម្រង់ទិសធនធានឆ្ព្រះទៅ

ដោះស្រ្រយរកបញ្ហ្រសុខភាពជាអាទិភាពរបស់ប្រជាពលរដ្ឋ។

រាជរដ្ឋាភិបាលកម្ពុជា នៅតាបន្តបង្កើនការវិភាជន៍ថវិកាជាតិជារៀងរាល់ឆ្នាំ ដល់វិស័យសុខាភិបាល ពិសាសបន្ថាមលើ 

កញ្ចប់ថវិកាសមាាប់បាតិបត្តិការពងាឹងគុណភាព និងលើកកម្ពស់សមធម៌សុខាភិបាលចំពោះមន្ទីរពាទាយបង្អាក និងមណ្ឌល 

សុខភាព ជាក់ស្តាងថវិកាជាតិវិភាជន៍ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ សមាាប់វិស័យសុខាភិបាលសរុបចំនួន ១.៣៩៣.៩៧៤,០ លានរៀល 

មានកំណើន ១៦,០% ធៀបនឹងថវិកាឆ្នាំ ២០១៧ ហើយដាលបាងចាកសមាាប់រដ្ឋបាលកណា្តាលចំនួន ៨២០.៣០៤,០ 

លានរៀល និងមន្ទីរជំនាញរាជធានី-ខាត្ត ចំនួន  ៥៧៣.៦៧០,០ លានរៀល។ តារាង ៦ .១ បងា្ហាញនិនា្នាការនាការវិភាជន៍ 

ថវិកាជាតិ ២០១៦-២០១៨ ក្នុងវិស័យសុខាភិបាល។ 

តារាង ៦.១ និនា្នាការវិភាជន៍ថវិកាសុខាភិបាលជាតិ ២០១៦-២០១៨ (ឯកតាគិតជាលានរៀល)

វិស័យទាំងមូល ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨

ផានការថវិកាអនុម័ត ១.១១០.៧៩១,៣ ១.២០១.៨៥៤,៦ ១.៣៩៣.៩៧៤,០

% នាកំណើនថវិកាវិភាជន៍បាចាំឆ្នាំ ៨,៦% ៨,២% ១៦,០%

ថ្ន្រក់កណា្ត្រល

ផានការថវិកាអនុម័ត ៦៩៦.៣៧៤,០ ៧១៥.៦០៦,៥ ៨២០.៣០៤,០

% នាកំណើនថវិកាវិភាជន៍បាចាំឆ្នាំ -៣,២% ២,៨% ១៤,៦%

ថ្ន្រក់រាជធានី-ខ្រត្ត

ផានការថវិកាអនុម័ត ៤១៤.៤១៧,៣ ៤៨៦.២៤៨,១ ៥៧៣.៦៧០,០

% នាកំណើនថវិកាវិភាជន៍បាចាំឆ្នាំ ៣៦,៤% ១៧,៣% ១៨,០%
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៦�២ ការគៃប់គៃងចំណាយនិងហិរញ្ញវត្ថុ
លើកកម្ពស់ប្រសិទ្ធភាព តមា្ល្រភាព និងគណន្រយ្រយភាពន្រការប្រើប្រ្រស់ធនធានហិរញ្ញវត្ថុដ្រលមាន នៅគ្រប់លំដប់

ថ្ន្រក់ន្រប្រព័ន្ធសុខាភិបាល ។

ដូចបណា្តាឆ្នាំមុនៗដារ ការចំណាយថវិកាជាតិ ទាំងនៅថ្នាក់កណា្តាល និងថ្នាក់រាជធានី-ខាត្តនៅតាបន្តតមាង់ ឆ្ពាះទៅ  

គាំទាដល់ដំណើរការមុខងារនាការផ្តល់សាវាសុខភាពនៅតាមមូលដ្ឋាន ដោយធ្វើការកាលម្អលើកកម្ពស់ការផ្តល់សាវា និង 

គុណភាពសាវាសុខាភិបាល ដល់មន្ទីរពាទាយបង្អាក និងមណ្ឌលសុខភាព។ តារាង៦.២ បងា្ហាញនិនា្នាការនាការចំណាយថវិកា

ជាតិរវាងឆ្នាំ ២០១៦ ដល់ឆ្នាំ ២០១៨ កាន់តាមានភាពល្អបាសើរឡើងពីមួយឆ្នាំទៅមួយឆ្នាំ ទាំងថ្នាក់ កណា្តាល និង 

ថ្នាក់រាជធានី-ខាត្ត។

តារាង ៦.២ និនា្នាការចំណាយថវិកាជាតិរវាងឆ្នាំ២០១៦-២០១៨(ឯកតាគិតជាលានរៀល)

វិស័យទាំងមូល ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨

ចំណាយចរន្ត ១.០៥០.១៧៧,៦ ១.១៧៧.៤១៩,០ ១.៣៧៨.១០៦,៧

% នាចំណាយធៀបនឹងផានការ
ថវិកាអនុម័ត

៩៤,៥% ៩៨,០% ៩៨,៩% 

ថ្ន្រក់កណា្ត្រល

ចំណាយចរន្ត ៦៥៣.១៩៨,៩ ៦៧៩.៨៣៥,៧ ៨២៥.៧៣៨,២

% នាចំណាយធៀបនឹងផានការ
ថវិកាអនុម័ត

៩៣,៨% ៩៥,០% ១០០,៧% 

ថ្ន្រក់រាជធានី-ខ្រត្ត

ចំណាយចរន្ត ៣៩៦.៩៧៨,៧ ៤៩៧.៥៨៣,៣ ៥៥២.៣៦៧,៩

% នាចំណាយធៀបនឹងផានការ
ថវិកាអនុម័ត

៩៥,៨% ១០២,៣% ៩៦,៣% 

កម្មវិធីកំណាទមាង់ការគាប់គាងហិរញ្ញវត្ថុសធារណៈ

កាសួងសុខាភិបាល បានចូលរួមអនុវត្តកម្មវិធីកាទមាង់នាះយ៉ាងសកម្ម ចាប់ពីដំណាក់កាលទី១ រហូតដល់បច្ចុបាបន្នហើយ 

សមាាចបានសមិទ្ធផលសំខាន់ៗ រួមមាន៖

 � ថវិកាតាមកម្មវិធី បានអនុវត្តសកលាបងតាំងពីឆ្នាំ ២០០៨ ចំពោះតាអង្គភាពថ្នាក់កណា្តាល និងថ្នាក់រាជធានីខាត្តមួយចំនួន

ដាលដំណើរការអង្គភាពទីភា្នាក់ងារបាតិបតិ្តការពិសាស(SOAs)។ ចាប់ពីខាមករា ឆ្នាំ២០១៥ កាសួងសុខាភិបាល បាន 

អនុវត្តថវិកាកម្មវិធីទាំងសាុងទូទាំងវិស័យ។

 � ដំណើរការអង្គភាពថវិកា ដោយផ្អាកលើលក្ខណៈវិនិច្ឆ័យគាប់គាាន់ មានរចនាសម្ព័ន្ធចាបាស់ លាស់ ការកំណត់សមិទ្ធកម្ម 

និងលទ្ធផលចុងកាាយអាចវាស់វាងបាន ទំហំអង្គភាព ការងារ បុគ្គលិក និងថវិកាបាកបដោយគណនាយាយភាព តមា្លាភាព 
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និងបាសិទ្ធភាព អង្គភាពថវិកាសរុបចំនួន ៨៦ តាូវបានបង្កើត និងដក់ឱាយដំណើរការ ក្នុងនះថ្នាក់កណា្តាលចំនួន ២១ 

អង្គភាព ថ្នាក់រាជធានីខាត្តចំនួន ២៩អង្គភាព និងទីភា្នាក់ងារបាតិបត្តិការពិសាសចំនួន ៣៦អង្គភាព។

 � អត្ថបាយោជន៍របស់មន្តាីរាជការ បានចាប់ផ្តើមអនុវត្តការបើកផ្តល់បាាក់បៀវតាស បាាក់បាសកកម្ម បាាក់ម៉ាងយម បាាក់ 

ឆ្មបសមាាលកូន និងអត្ថបាយោជន៍មួយចំនួនទៀតរបស់មន្តាីតាមបាព័ន្ធធនាគារ ចាប់ពីខាមករា ឆ្នាំ២០១៤ សមាាប់ថ្នាក់ 

កណា្តាលនិងចាប់ពីខាមាសឆ្នាំ២០១៤សមាាប់ថ្នាក់រាជធានីខាត្ត។

 � មាតិកាថវិកាថ្មី បានរៀបចំបញ្ចូលក្នុងជំពូក គណនី អនុគណនី សមាាប់ការរៀបចំផានការយុទ្ធសស្តាថវិកា និងផានការ 

ថវិកាបាចាំឆ្នាំ។

 � ផានការយុទ្ធសស្តាថវិកា និងផានការថវិកាបាចាំឆ្នាំ ដាលរៀបចំដោយអង្គភាពថវិកានីមួយៗ តាូវសាបតាមរចនាសម្ព័ន្ធ  

ថវិកាកម្មវិធីរបស់កាសួងសុខាភិបាល ហើយសូចនាករ ដាលជាឧបករណ៍គន្លឹះសមាាប់វាស់វាងលើគោលនយោបាយ 

កម្មវិធី អនុកម្មវិធី និងចង្កាមសកម្មភាព បានការកាសមាួលនិងកាត់បន្ថយ ដើមាបីឱាយការវាយតម្លាការអនុវត្តថវិកាកម្មវិធី 

កាន់តា មានភាពសុកាឹត និងឈានទៅសមាាចឱាយបាននូវដំណាក់កាលទី៣ នាកម្មវិធីកាទមាង់ការគាប់គាងហិរញ្ញវត្ថុសធា

រណៈ (ការផាសារភា្ជាប់ថវិកាទៅនឹងគោលនយោបាយ)។

 � បាព័ន្ធ ព័ត៌មានវិទាយា គាប់គាង វិស័យ ហិរញ្ញវត្ថុ សធារណៈ(FMIS)បានបាកាសដក់ឱាយដំណើរការសមាាប់ដំណាក់កាល

ទី១ កាលពីថ្ងាទី ២០ ខា កក្កដ ឆ្នាំ ២០១៥ ចំពោះតាអគ្គនាយកដ្ឋានរតនាគារជាតិ អគ្គនាយកដ្ឋាន/នាយកដ្ឋានពាក់ព័ន្ធ

មួយចំនួនរបស់កាសួងសាដ្ឋកិច្ច និងហិរញ្ញវត្ថុ និងរតនាគាររាជធានីខាត្ត ។ ក្នុងចំណោម កាសួងស្ថាប័ន ទាំង ១០ កាសួង 

សុខាភិបាល បានដំណើរការអនុវត្តបាព័ន្ធ FMIS នៅដំណាក់កាលទី២ ចាប់ពីដើមឆ្នាំ ២០១៨។

៦�៣ ជំនួយហិរញ្ញបៃបទានក្នុងវិស័យសុខាភិបាល
តម្រ្រតម្រង់និងសុខដុមនីយកម្មជំនួយអភិវឌ្រឍជាមួយគោលនយោបាយ និងយុទ្ធសាស្រ្តសុខាភិបាល និងពង្រឹងការ    

សំរបសំរួលមូលនិធិដ្រគូអភិវឌ្រឍ។ 

ជារួម វិស័យសុខាភិបាលទទួលបានការគំាទាទំាងបច្ចាកទាស និងហិរញ្ញវត្ថពីុដាគូអភិវឌាឍន៍ដោយរាប់បញ្ចលូទំាងអង្គការ 

កាារដ្ឋាភិបាល។ ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ការចំណាយថវិកានាគំរោងជំនួយ ដាលគាប់គាងដោយកាសួងសុខាភិបាល/អង្គភាព 

សុខាភិបាល ផ្ទាល់រួមមាន៖

គមាាងលើកកម្ពស់គុណភាពនិងសមធម៌សុខាភិបាល

គមាាងនាះហិរញ្ញបាបទានដោយថវិកាជាតិ  ឥណទានពីធនាគារពិភពលោក និងជំនួយឥតសំណងរបស់រដ្ឋាភិបាល   

អូស្តាាលី រដ្ឋាភិបាលអាល្លឺម៉ង់ និងរដ្ឋាភិបាលសធារណរដ្ឋកូរ៉ា។ ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ គមាាងបានចំណាយលើ

 � មូលនិធិសមធម៌សុខាភិបាលសម្រ្រប់ប្រជាជនក្រកី្រចំនួន ១៣.៦៤១.២២៣,៩០ដុលា្លារ (ដប់បីលានបាា ំ មួយរយ សា 

សិបមួយពាន់ពីររយម្ភាបីដុលា្លានិងកៅសិបសាន) ក្នុងនះថវិកា បដិភាគពីរាជរដ្ឋាភិបាលស្មើនឹង ៥៦,០២% នា 

ចំណាយ សរុប នាមូលនិធិសមធម៌ និង 

 � កញ្ចប់ថវិកាផ្រសារភា្ជ្រប់សា្ន្រដ្រការងរ ចំណាយសរុបចំនួន ៤.៤៨៦.០៦៩,៩២ដុលា្លារ ក្នុងនះ ថវិកាបដិភាគ ពី រាជ 

រដ្ឋាភិបាល ស្មើនឹង ៥០% នាចំណាយ   សរុបរបស់ថវិកាផាសារភា្ជាប់ស្នាដាការងារ។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩94



គមាាងមូលនិធិសកលបាយុទ្ធជំងឺអាដស៍ គាុនចាញ់ និងរបាង

ការិយល័យទទួលជំនួយផ្ទាល់ពីមូលនិធិសកល បានចំណាយនៅ ឆ្នាំ២០១៨ ក្នុងនះមាន៖ 

 � ការិយល័យទទួលជំនួយផ្ទាល់ពីមូលនិធិសកលនាកម្មវិធីបាយុទ្ធជំងឺអាដស៍បានចំណាយ ៧.៣៨៦.៨៧៥,៦៩ 

ដុលា្លា អាមារិក។

 � ការិយល័យទទួលជំនួយផ្ទាល់ពីមូលនិធិសកលនាមជាឈមណ្ឌលជាតិបាយុទ្ធនិងជម្ងឺគាុនចាញ់បា៉ារា៉ាសុីតសស្តា និង 

បាណកសស្តា បានចំណាយ១៤.១៣០.៨៩០ដុលា្លា ឬ ស្មើនឹង  ៤០%  នាថវិកាគាាងចំណាយ ៣៥.៥៣៣.៣៤៣ដុលា្លា 

ពីបាភពមូលនិធិសកល -NFM (ឆ្នាំ២០១៥-២០១៧) ពីមូលនិធិសកលបន្ថាម RAI (ឆ្នាំ២០១៧) ចំនួន 

៥.៧៩២.៣៥៥ ឬស្មើនឹង ៦២% នាថវិកាគាាងចំណាយ ៩.៣៦៩.៧១៧ដុលា្លា និងពីមូលនិធិសកល RAI2E 

(ឆ្នាំ២០១៨-២០២០) ចំនួន ១០.៦៦០.៥៤០ ដុលា្លា (គឺស្មើនឹង៨២%នាថវិកាគាាងឆ្នាំ២០១៨ ) ឬស្មើនឹង២៥%នា

ថវិកាគាាងចំណាយ៤២.៨២៣.៩៧៤ ឆ្នាំ២០១៨-២០២០។

 � ការិយល័យទទួលជំនួយផ្ទាល់ពីមូលនិធិសកល នាកម្មវិធីបាយុទ្ធជំងឺរបាងបានចំណាយ ៣.៧០២.៩៩៤ដុលា្លា ឬ 

ស្មើនឹង ៧៤,៤០% នាថវិកាអនុមត័សរុប។

គមាាងនាកម្មវិធីជាតិផ្តល់ថ្នាំបងា្ការនិងពងាឹងបាព័ន្ធសុខាភិបាល 

គំរោងនាះផ្តល់ថវិកាដោយអង្គការ GAVI ។ ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ គំរោងបានចំណាយ ៥.៩២៦.៨៧៤ដុលា្លា (ជំនួយ ថវិកា 

បាតិបត្តិ ៣.៤៣៩.៩៧៨ ដុលា្លា និង ជំនួយថវិកាសមាាប់បញ្ចូលវា៉ាក់សំងថ្មី ២.៤៨៦.៨៩៦ ដុលា្លា)។

គមាាងទប់ស្កាត់ និងបងា្ការជម្ងឺឆ្លងក្នុងមហាអនុតំបន់មាគង្គ

គំរោងនាះហិរញ្ញបាបទានថវិកាជាតិ និងឥណទានរបស់ធនាគារអភិវឌាឍអាសុី។ ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ គំរោងបានចំណាយ 

២.៥៤៣.៦៧៦ដុលា្លារ។

៦�៤ បង្កើនការបង្កៃរហានិភ័យហិរញ្ញវត្ថុ
ពង្រីកការគ្របដណ្តប់ន្រប្រព័ន្ធគំពារសុខភាពសង្គម ស្របតាមក្របខណ័្ឌគោលនយោបាយជាតិស្តីពីប្រព័ន្ធគំពារ 

សង្គមឆ្ន្រំ២០១៦-២០២៥។

រាជរដ្ឋាភិបាលបានបន្តខិតខំ ពងាកីការគាបដណ្តប់ និងកាលម្អគុណភាពសាវាសុខាភិបាលជាបាចំា ដើមាបីឱាយបាជាពលរដ្ឋ 

គាប់រូបទទួលបានសាវា សុខភាពមានគុណភាព  សុវត្ថិភាព និងបាសិទ្ធភាព នៅក្នុងតម្លាចំណាយមួយ ដាល បាព័ន្ធ 

សុខាភិបាលសធារណៈ និងបាជាពលរដ្ឋទូទៅ អាចរា៉ាប់រងចំណាយលើការថាទាំសុខភាពបាន។ 

បងា្ការហានិភ័យហិរញ្ញវត្ថុ មានគោលបំណងផ្តល់ការគាំពារផ្នាកហិរញ្ញវត្ថុក្នុងការបាើបាាស់សាវាថាទាំសុខភាពរបស់ 

បាជាពលរដ្ឋ តាមយន្តការគាំពារសុខភាពសង្គមដាលកំពុងតាូវបានអនុវត្តរួមមាន៖ 

 � គោលនយោបាយលើកលាងការបង់ថ្លាសាវាសមាាប់សាវាសុខភាពដាលបានកំណត់បាជាពលរដ្ឋទូទៅ

 � កម្មវិធីមូលនិធិសមធម៌ សមាាប់បាជាពលរដ្ឋ កាីកា និងជនងាយរងគាាះ

 � កម្មវិធីមូលនិធិសមធម៌សមាាប់កម្មករ/និយោជិតកាាបាព័ន្ធ កាមុបាកឹាសាឃំុ/សងា្កាត់ មាភូមិ អនុភូមិនិងសមាជិកភូមិ 

កីឡាករកីឡាការនីនិងកម្មករតាីចកាយន្ត ដាលបានចាប់ផ្តើមនៅដើម ខាមករា ឆ្នាំ២០១៨។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 95



 � របបសន្តិសុខសង្គមផ្នាកហានិភ័យការងារនិងផ្នាកថាទាំសុខភាពសមាាប់កម្មករ/និយោជិតក្នុងបាព័ន្ធ។

 � របបសន្តិសុខសង្គមផ្នាកថាទាំសុខភាពសមាាប់មន្តាីសធារណៈអតីតមន្តាីរាជការនិងអតីតយុទ្ធជន។

តាមការប៉ាាន់បាមាណ នៅឆ្នា២ំ០១៨ បាជាជន ៣៥,៧% នាបាជាជនសរុបបាមាណ ១៦ លាននាក់ តាវូបានគាបដណ្តប់

ដោយមូលនិធិសមធម៌ និងរបបសន្តិសុខសង្គមផ្នាកថាទាំសុខភាព (មិនរាប់បញ្ចូលការធានារា៉ាប់រងសុខភាពឯកជន និង 

ការធានារា៉ាប់រងសុខភាពសហគមន៍) ដោយកើនឡើងពី ៣០% នៅឆ្នាំ២០១៧។

គោលនយោបាយលើកលាងការបង់ថ្លាសាវា

យន្តការនាះបានអនុវត្ត នៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈទូទាំងបាទាស ដើមាបីលើកកំពស់ការបាើបាាស់ សាវា 

អាទិភាព របស់បាជាពលរដ្ឋទូទៅ ជាពិសាសបាជាពលរដ្ឋកាីកា និងបាជាពលរដ្ឋដាលគា្មានលទ្ធភាពបង់ថ្លាសាវា  ក្នុងនះរាជ 

រដ្ឋាភិបាលកម្ពុជាបានកំណត់គោលនយោ បាយលើកលាងការបង់ថ្លា ចំពោះអ្នកជំងឺរបាង ចាប់ពីការសាាវជាាវ ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ 

រហូតដល់ការផ្តល់សាវាពាយាបាលនិងថាទាំ ការផ្តល់ឱសថពាយាបាល ARV សំរាប់អ្នកផ្ទុកមារោគអាដស៍/ជំងឺអាដស៍ សាវាបងា្ការ 

ដូចជាការផ្តល់វា៉ាក់សំងបងា្ការជំងឺលើកុមារ និងស្តាី ដូចមានចាងនៅក្នុងគោលនយោបាយជាតិផ្តល់ថ្នាំបងា្ការជំងឺ និងការ 

ផ្តល់មីកាូសរជាតិ។  

នៅឆ្នាំ២០១៨ ការបាើបាាស់សាវាពិនិតាយពិគាាះជំងឺកាា និងសមាាកពាយាបាល ដោយបាជាពលរដ្ឋដាលគា្មានលទ្ធភាព 

បង់ថ្លាសាវា ហើយទទួលបានការលើកលាងការបង់ថ្លាមានចំនួន ៣,៨ លាន ករណី ក្នុងនះ ៤៦% នាអ្នកបាើបាាស់សាវា 

ជាបុរស និង ៥៤% ជាសាី្ត។ បើគិតជាទឹកបាាក់ដាលបានលើកលាងការបង់ថ្លាពីករណីបាើបាាស់សាវាទាំងអស់ខាងលើ មាន 

ចំនួន ២,៧ លានដុលា្លា  ក្នុងនះ ៩%លើកលាងបង់ថ្លាដោយមន្ទីរពាទាយជាតិ ២៦% ដោយមន្ទីរពាទាយបង្អាករាជធានី/ខាត្ត 

២៥%ដោយមន្ទីរពាទាយបង្អាកសាុក និង ៤០%ដោយមណ្ឌលសុខភាព ។

កម្មវិធីមូលនិធិសមធម៌ 

វឌាឍនភាពដាលសមាាចបាន ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ តាូវបានកត់សមា្គាល់ដូចខាងកាាមនាះ៖

 � មូលនិធិសមធម៌គាបដណ្តប់មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសរុប១៣០០ កន្លាង ក្នុងនះមានមន្ទីរពាទាយជាតិ៦ មន្ទីរ ពាទាយ 

បង្អាកកាុង/សាុក/ខណ្ឌ/រាជធានី/ខាត្ត ១០៩ មណ្ឌលសុខភាព ១១៨៥ដាលក្នុងនាះមានមណ្ឌលសុខភាពមានគាា 

៦៤(តារាង ៦.៣)។ 

 � គាបដណ្តប់បាជាជនកាីកាបាមាណ ២.៥១៩.៤៦១នាក់ តាូវបានកត់តាានៅក្នុងបាព័ន្ធគាប់គាងការចុះបញ្ជីកាអ្នកជំងឺ

ក្នុងនះ ៨៨% កំណត់ដោយយន្តការអត្តសញ្ញាណគាួសរកាីកាទុកជាមុន និង ១២%ទៀត ដោយអត្តសញ្ញាណ កម្ម 

កាីកានៅពាលមកបាើបាាស់សាវានៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ។

 � ករណីបាើបាាស់សាវាវាជ្ជសស្តា របស់បាជាពលរដ្ឋកាីកា បានកើនឡើងពី២.៤៤៨.០១២ ករណីនៅ ឆ្នាំ២០១៦ ដល់ 

២.៦៥១.៨៤៣ ករណី នៅឆ្នាំ២០១៧ និង ២.៨១០.៦៩៧ករណី នៅ២០១៨។ ក្នុងនះមានករណីពិនិតាយពិគាាះជំងឺ

កាាករណីសំរាកពាយាបាល ករណីវះកាត់ធំ ករណីសមាាលកូន និងសាវារថយន្តគិលានសង្គាាះ (តារាងទី ៦.៤)។ 

 � ចំណាយសរុបលើការទូទាត់តាវកាលិកមូលនិធិសមធម៌សមាាប់បាជាពលរដ្ឋកាកីា មានទឹកបាាក់ចំនួន ១៤.៣៨១.៤២៧ 

ដុលា្លារ ក្នុងនះចំណាយលើសាវាវាជ្ជសសា្ត១២.៤៥២.៣៤៤ ដុលា្លា និង ចំណាយលើសាវាមិនមានវាជ្ជសសា្ត 

១.៩២៩.០៨៤ ដុលា្លា(តារាងទី៦.២)។

 � ចាប់ពីថ្ងាទី១ ខាមករា ឆ្នាំ២០១៨ កម្មវិធីមូលនិធិសមធម៌តាូវបានពងាីកទៅគាបដណ្តប់កម្មករ/និយោជិតកាាបាព័ន្ធ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩96



កីឡាករកីឡារនី កាមុបាកឹាសាឃំុ/សងា្កាត់មន្តាភូីមិនិងកម្មករតាចីកាយន្ត ដាលចុះបញ្ជជីាមួយបាឡារបបសន្តសុិខសង្គម  

(៧៨.១៣៣នាក់ គិតតាឹមថ្ងា ២០ ខាធ្នូ ២០១៨)។ ករណីបាើបាាស់សាវាវាជ្ជសស្តា របស់អត្ថគាហកៈទាំងនាះមាន 

៤៣.៩៣២ ករណី ចំណាយថវិកាអស់បាមាណ ២៨៤.៤៧៤ដុលា្លា។ចំណាយនាះទាទាង់ដោយថវិកាជាតិទាំងសាុង។

តារាង ៦.៣ ស្ថិតិមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈអនុវត្តកម្មវិធីមូលនិធិសមធម៌

មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាល ២០០៩ ២០១០ ២០១១ ២០១២ ២០១៣ ២០១៤ ២០១៥ ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨

១. មន្ទីរព្រទ្រយជាតិ

 �មូលនិធិសមធម៌ ១ ១ ១ ១ ១ ១ ៦

 �ឧបត្ថម្ភធន ៦ ៦ ៦ ៦ ៦ ៦ ៦ -

២. មន្ទីរព្រទ្រយបង្អ្រក

 �មូលនិធិសមធម៌ ៤៤ ៤៥ ៤៦ ៤៧ ៥១ ៦៣ ៨១ ១០០ ១០៩ ១០៩

 �ឧបត្ថម្ភធន ១១ ១១ ១១ ១១ ១១ ២ -

៣. មណ្ឌលសុខភាព/មណ្ឌលសុខភាពមានគ្រ្រ

 �មូលនិធិសមធម៌ ១៤១ ២៣៥ ២៧៤ ៣១៣ ៤៥៨ ៦៥៩ ១០៤៦ ១,១៤៩ ១,១៦៧ ១,១៨៥

 �ឧបត្ថម្ភធន ៥៧ ៥៧ ៥៧ ៥៧ ៥៧ ០ ០ -

សរុបមន្ទីរព្រទ្រយនិង
មណ្ឌលសុខភាព

១៨៥ ២៨០ ៣៩៤ ៤៣៥ ៦៧៤ ៧៩៧ ១,២០២ ១,២៥៨ ១,២៨៣ ១,៣០០

តារាង ៦.៤ ការបាើបាាស់សាវា និងការចំណាយនាកម្មវិធីមូលនិធិសមធម៌

ប្រភ្រទស្រវា ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨

ករណីស្រវា ចំណាយ 
(ដុលា្ល្រ)

ករណីស្រវា ចំណាយ
(ដុលា្ល្រ)

ករណីស្រវា ចំណាយ(ដុលា្ល្រ)

I- មូលនិធិសមធម៌សម្រ្រប់គ្រួសារក្រីក្រ

១. សរុបស្រវាវ្រជ្ជសាស្ត្រ 2,448,012 8,816,911 2,658,676 8,346,444  2,810,697  12,452,344 

 �សាវាពិគាាះជម្ងឺកាា 2,242,508 2,326,051 2,474,350 2,552,167  2,623,842  5,480,861 

 �សំរាកពាយាបាល ទូទៅ 139,053 3,513,878 126,188 3,149,731  127,800  3,169,514 

 �សំរាកពាយាបាលវះកាត់ធំ 12,355 1,646,380 10,632 1,406,700  12,700  2,793,963 

 �សំរាលកូនធម្មតា 39,141 745,662 33,589 647,216  30,489  620,511 

 � រថយន្តគិលានសង្គាាះ 14,955 584,940 13,917 590,630  15,866  387,496 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 97



ប្រភ្រទស្រវា ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨

ករណីស្រវា ចំណាយ 
(ដុលា្ល្រ)

ករណីស្រវា ចំណាយ
(ដុលា្ល្រ)

ករណីស្រវា ចំណាយ(ដុលា្ល្រ)

២. សរុបស្រវាមិនម្រនវ្រជ្ជសាស្ត្រ 160,937 1,066,379 275,216 1,671,812  286,526  1,929,084 

 �សហ៊ុយធ្វើដំណើរ 90,451 566,515 164,639 944,272  121,987  836,623 

 �ម្ហូបអាហារ 69,867 490,579 109,620 713,185  163,415  1,075,611 

 �បុណាយសព 619 9,285 957 14,355  1,124  16,850 

សរុប 2,608,949 9,883,290 2,933,892 10,018,256  3,097,223  14,381,427 

 II- មូលនិធិសមធម៌សមាាប់ កម្មករ នយោជិតកាាបាព័ន្ធ

 �សាវាពិគាាះជម្ងឺកាា - - - - 41,656 107,648

 �សំរាកពាយាបាល ទូទៅ - - - - 1,651 68,357

 �សំរាកពាយាបាលវះកាត់ធំ - - - - 387 103,894

 �សំរាលកូនធម្មតា - - - - 238 4,575

សរុប - - - - 43,932 284,474

សរុបរួម 14,665,901

របបសន្តិសុខសង្គម

ប្រឡាជាតិរបបសន្តិសុខសង្គម  (ប.ស.ស) បាននិងកំពុងអនុវត្តរបបសន្តិសុខសង្គមដើមាបីរួមចំណាកលើកកម្ពស់សុខ

ភាព  និងផលិតភាពពលកម្ម របស់កម្មករ/និយោជិត ដាលជាកមា្លាំងពលកម្មសកម្មសមាាប់កំណើនសាដ្ឋកិច្ចគាួសរផង 

និងសាដ្ឋកិច្ចជាតិផង។ តារាងទី ៦.៥ បងា្ហាញពីស្ថិតិសំខាន់ៗ នាការអនុវត្តរបបសន្តិសុខសង្គម គិតតាឹមដំណាច់ឆ្នាំ២០១៨។  

 � របបសន្តិសុខសង្គមផ្នាកហានិភ័យការងារសមាាប់កម្មករ/ និយោជិតក្នុងបាព័ន្ធដាលបានចាប់ផ្តើមដំណើរការដំបូងនៅខា 

វិច្ឆិកា ឆ្នាំ២០០៨ ។ រហូតដល់ដំណាច់ឆ្នាំ២០១៨ មានសហគាាសគាឹះស្ថានចំនួន ១២.៥១៣ មានសមាជិក 

១.៦៣៤.២២១ នាក់ (សាី ៩១៨.៧២១)បានចុះបញ្ជិកា។ 

 � របបសន្តិសុខសង្គមផ្នាកថាទាំសុខភាពសមាាប់កម្មករ/ និយោជិតក្នុងបាព័ន្ធបានចាប់ផ្តើមនៅខាកញ្ញា ឆ្នាំ២០១៦។ រហូត 

ដល់ដំណាច់ឆ្នាំ២០១៨ សហគាាសគាឹះស្ថានចំនួន ៩.២០០ និងមានសមាជិក ១.៥៥៦.១៤៥ នាក់ បានចុះបញ្ជិកា(សាី 

៩២៩.៤៥០)។

 � របបសន្តិសុខសង្គមផ្នាកថាទាំសុខភាពសមាាប់មន្តាីសធារណៈ អតីតមន្តាីរាជការ និងអតីតយុទ្ធជន ដាលបានចាប់ផ្តើម 

ពីថ្ងាទី១ ខាមករា ឆ្នាំ២០១៨។

 � ប.ស.ស បានចុះកិច្ចពាមពាៀងស្តីពីការបាើបាាស់ និងផ្តល់សាវា ជាមួយមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈនិងឯកជន 

ផ្នាកហានិភ័យការងារចំនួន ១២២ កន្លាង  (ក្នុងនះមានមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធា រណៈ ១០៩ កន្លាង) និងផ្នាកថាទាំ 

សុខភាព ១.២៩៥កន្លាង (ក្នងុនះមន្ទរីពាទាយថ្នាក់ជាតិ០៤ មន្ទរីពាទាយបង្អាកកមាតិ៣១៨ មន្ទរីពាទាយបង្អាកកមាតិ២ ៣២មន្ទរី  

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩98



ពាទាយបង្អាកកមាិត១ ៦០មណ្ឌលសុខភាព ១.១៨១ និងគ្លីនិកឯកជន ៤៣)។ 

 � ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ប.ស.ស បានទូទាត់ថ្លាសាវាដល់មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ ក្នុងទឹកបាាក់សរុប 

១៧៥.៣៦៩.៣១០.០០០ រៀល (ឬបាមាណ ៤៣.៨៤២.៣២៧ ដុលា្លាអាមារិក) ក្នុងនះផ្នាកហានិភ័យការងារ 

១១.១៧២.៣៩០.០០០រៀល និងផ្នាកថាទាំសុខភាព១៦៤.១៩៦.៩២០.០០០រៀល។ 

តារាង ៦.៥ ស្ថិតិសំខាន់ៗ នាការអនុវត្តរបបសន្តិសុខសង្គម គិតតាឹមដំណាច់ឆ្នាំ២០១៨

បរិយាយ ផ្ន្រកហានិភ័យការងរ ផ្ន្រកថ្រទាំសុខភាព

១ ចំនួនសមាជិក ប.ស.ស ដាលបានចុះបញ្ជិកា 1,634,221 1,556,145

២ ចំនួនមូលដ្ឋានសុខាភិបាលបានចុះកិច្ចពាមពាៀង៖ 122 1,295

 �មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈសរុប 109 1,295

 - មន្ទីរពាទាយថ្នាក់ជាតិ 4 4

 - មន្ទីរពាទាយបង្អាក 110 110

 - មណ្ឌលសុខភាព 33 1,181

 �មូលដ្ឋានសុខាភិបាលឯកជនសរុប 07 29

 - មន្ទីរពាទាយ 1

 - មន្ទីរសមាាកពាយាបាល 7 23

 - មន្ទីរសមាាកពាយាបាល និងសម្ពព 5

៣ ចំនួនករណីបាើបាាស់សាវាសុខាភិបាលសរុបនៅ៖

 �មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ(ចំនួនករណី) 33,751 1,478,244

 �មូលដ្ឋានសុខាភិបាលឯកជន(ចំនួនករណី) 7,381

៤ សរុបចំណាយទូទាត់សាវាដល់៖                 

 �មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ 

 - ទឹកបាាក់ទូទាត់ (ឯកតាជារៀល) 9,541,532,200 68,019,770,180

 �មូលដ្ឋានសុខាភិបាលឯកជន 1,639,983,100

 - ទឹកបាាក់ទូទាត់ (ឯកតាជារៀល) 11,181,515,300 68,019,770,180

បាភព៖ បាឡាជាតិរបបសន្តិសុខសង្គម
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គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្ត ទី ៣ 

ប្រព័ន្ធសុខាភិបាល មានបុគ្គលិកបានទទួលការបណ្តុះ 

បណា្ត្រលត្រឹមត្រូវ មានសមត្ថភាពពហុជំនាញ ទទួលបាន ការ 

លើកទឹកចិត្តសមស្រប និងមានក្រមសីលធម៌វិជា្ជ្រជីវៈខ្ពស់។

៧ អភិវឌៃឍធនធានមនុសៃសសុខាភិបាល

ធនធានមនុសាសគឺជាសមាសធាតុសំខាន់នាបាព័ន្ធសុខាភិបាល  និយយបានមាយា៉ាងទៀតថ ជាឆ្អឹងខ្នងនាបាព័ន្ធផ្តល់ 

សាវាកម្មសុខាភិបាល ដាលគំាទាដល់ការអភិវឌាឍន៍ទូទៅនាវិស័យសុខាភិបាលនៅក្នងុរយៈពាលមធាយមទៅរយៈពាលវាង។ ការ 

អភិវឌាឍធនធានមនុសាសសុខាភិបាលបាមូលផ្តុំទៅលើបាព័ន្ធ និងអភិកាមនាការបណ្តុះបណា្តាលវិជា្ជាជីវៈសុខាភិបាល ការ ជាើស 

រីសបញ្ចូលកាបខ័ណ្ឌ ការបាងចាកបុគ្គលិក ការពងាាយបុគ្គលិក ការរកាសាទុកបុគ្គលិកផាសារភា្ជាប់នឹងការលើកទឹកចិត្ត ការ 

គាប់គាង និងអភិបាលកិច្ច។ សមាសភាគទំាងអស់នាះមានលក្ខណៈជាសរវ័ន្ត សមាាប់បាតិបត្តកិារនាបាព័ន្ធសុខាភិបាលទំាង

មូល ជាពិសាសការធ្វើឱាយមានការផ្តល់សាវា សុខាភិបាលបាកបដោយគុណភាព និងសមធម៌ ជូនដល់បាជាពលរដ្ឋគាប់រូប ។ 

៧�១ កសាងសមត្ថភាពធនធានមនុសៃសសុខាភិបាល
លើកកម្ពស់គុណភាពន្របណ្តុះបណា្ត្រលដើម្របីឆ្លើយតបទៅនឹងជំនាញដ្រលត្រូវការនិងតម្រូវការន្រការអភិវឌ្រឍធន

ធានមនុស្រសនៅក្នុងបរិបទន្រការផ្ល្រស់ប្តូរប្រជាសាស្រ្តនិងអ្រពីដ្រមីញូសាស្ត្រ។ 

គាឹះស្ថានបណ្តុះបណា្តាល

គាឹះស្ថានបណ្តុះបណា្តាលវិស័យសុខាភិបាលទាំងសធារណៈ និងឯកជន មានចំនួនសរុប ២០  គាឹះ ស្ថាន  ក្នុង នះ 

រួមមាន៖ 

 � គ្រឹះសា្ថ្រនសាធារណៈ មានចំនួន ៧៖(១)សកល វិទាយាល័យ វិទាយា សស្ដា សុខាភិ បាល     (២) វិទាយា ស្ថាន   ជាតិសុខភាព 

សធារណៈនៅ រាជធានី ភ្នំពាញ (៣)សលាមធាយមសិកាសាសុខាភិបាលភូមិភាគ កំពង់ចាម (៤)សលាមធាយមសិកាសា 

សុខាភិបាលភូមិភាគកំពត (៥)សលាមធាយមសិកាសាសុខាភិបាលភូមិភាគ  បាត់ដំបង (៦) សលាមធាយម សិកាសា 

សុខាភិបាលភូមិភាគស្ទងឹតាាង  ស្ថតិនៅកាាមការគាប់គាងរដ្ឋបាល ផ្ទាល់របស់ កាសួង សុខាភិបាល និង (៧) វិទាយាស្ថាន  

វិទាយាសសា្តសុខាភិបាលកងយោធពលខាមរៈភូមិន្ទ(គាឹះស្ថានរដ្ឋបាលសធារណៈ)។

 � គ្រឹះសា្ថ្រន ឯកជន មានចំនួន ១៣ ដាលស្ថិតនៅកាាមការគាប់គាងរបស់កាសួងសុខាភិបាលរួមមាន៖(១)សកល 

វិទាយា ល័យ អន្តរជាតិ (២)វិទាយាស្ថានបូលីណូ (៣)សកលវិទាយាល័យពុទ្ធិសសា្ត (៤)សកល វិទាយា ល័យ  ន័រតុន (៥)

សកល វិទាយាល័យ ចានឡាភ្នំពាញ   (៦)សកលវិទាយាល័យចានឡា សខាខាត្ត  បាត់ដំបង (៧)សកល វិទាយាល័យ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩100



ឡាយហ្វ (៨) វិទាយាស្ថាន វិទាយាសសា្តអាសុី(៩)សកលវិទាយាល័យកំពង់ចាម (១០)សកល វិទាយាល័យ  អង្គរ (១១) 

វិទាយាស្ថាន   វិទាយា សសា្ត ថាទាំបាត់ដំបង (១២)សកលវិទាយាល័យ អន្តរជាតិ សខាខាត្តបាត់ដំបង និង(១៣)សកល 

វិទាយា ល័យ វិទាយាសស្តា។

បាព័ន្ធនាការបណ្តុះបណា្តាល

បាព័ន្ធនាការបណ្តុះបណា្តាលក្នុងវិស័យសុខាភិបាល   តាូវបានរៀបចំឡើងជា ៣ ផ្នាក គឺ   (១)ការបណ្តុះបណា្តាល មុន ពាល 

បមាើការងារ (២)ការបណ្តុះបណា្តាលកំពុងបមាើការងារ និង(៣)ការបណ្តុះបណា្តាលកាាយមូលដ្នាន ។ គួរកត់សមា្គាល់ថ 

វិទាយាស្ថានជាតិសុខភាពសធារណៈ ជាគាឹះស្ថានដាលផ្តល់ការបណ្តុះបណា្តាលកាាយមូលដ្ឋានប៉ុណោ្ណាះ នៅក្នុងកមាិត 

បរិញ្ញាបតា ជាន់ ខ្ពស់លើមុខជំនាញសុខភាពសធារណៈ វិទាយាសស្តាអាពីដាមីសស្តា វិទាយាសស្តាអាហារូបត្ថម្ភ និងគាប់គាង 

រដ្ឋបាលមន្ទីរពាទាយ។ 

ក. ការបណ្តុះបណា្តាលមុនពាលបមាើការងារ មាន  ២កមាិត គឺ  ឧត្ដម (បរិញ្ញាបតាឡើង) និង មធាយម  (បរិញ្ញា បតារង) 

ចំពោះកមាិតបឋមតាូវបានបញាឈប់ការបណ្តុះបណា្តាល ចាប់ពីឆ្នាំសិកាសា២០១៥-២០១៦ តទៅ។ លទ្ធផល សមាាចបានក្នុង 

ឆ្នាំសិកាសា២០១៨-២០១៩ មានដូចខាងកាាម  (តារាង៧.១ ៧.២ ៧.៣ និង ៧.៤)។

 � កម្រិតឧត្ដម

ការប្រឡងថ្ន្រក់ជាតិជ្រើសរីសចូលរៀនៈ ការបាឡងថ្នាក់ជាតិជាើសរីសចូលរៀនថ្នាក់ឆ្នាសិំកាសាមូលដ្ឋានសមាាប់កមាតិ

បរិញ្ញាបតា នៅសកល វិទាយាល័យ វិទាយាសស្ដាសុខាភិបាល វិទាយាស្ថាន វិទាយាសស្ដា សុខាភិបាល កងយោធ ពលខាមរភូមិន្ទ 

សកល វិទាយាល័យអន្ដរជាតិ សកលវិទាយាល័យពុទ្ឋិសស្ដា សកលវិទាយាល័យន័រតុន វិទាយាស្ថានបូលីណូ  សកល វិទាយាល័យ 

ចានឡាភ្នំពាញ សកល វិទាយាល័យឡាយហ្វ សលាមធាយមសិកាសាសុខាភិបាលភូមិភាគកំពត និងកំពង់ចាម មាន ចំនួនសរុប 

២.០២៤  នាក់ ដាលក្នុងនះមាន ផ្នាក វាជ្ជសស្ដាចំនួន ៧៦៧នាក់ ផ្នាកឱសថសស្ដា ៥០៨នាក់ ផ្នាកទន្ដវទនសស្ដា៣១០នាក់ 

ផ្នាកបរិញ្ញាបតា គិលានុបដ្ឋាក ចំនួន ១៥៩នាក់ ផ្នាកបរិញ្ញាបតាឆ្មបចំនួន ៩០នាក់ ផ្នាកបរិញ្ញាបតា គិលានុបដ្ឋាក បន្ត ពី 

បរិញ្ញាបតារង គិលានុបដ្ឋាកចំនួន២២នាក់ ផ្នាកចក្ខុគិលានុបដ្ឋាកចំនួន៤០នាក់   ផ្នាក បរិញ្ញា បតា  សុខភាព សធារណៈ   ចំនួន 

៦នាក់ បរិញ្ញាបតាពាយាបាលចលនា បន្តពីបរិញ្ញាបតារងពាយាបាលចលនា  ចំនួន ៣០នាក់ និងផ្នាកបរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក-ឆ្មប 

ចំនួន ៩២ នាក់។

និស្រសិតកំពុងសិក្រសាៈ និសិាសតកំពុងសិកាសាកមាិតបរិញ្ញាបតាឡើង នៅតាមគាឹះស្ថានបណ្តុះបណា្តាលរដ្ឋ និងឯកជន មាន 

ចំនួន  ៧.៧៨៦ នាក់។ 

និស្រសិតបញ្ចប់ការសិក្រសាៈ និសាសិតបាន និងកំពុងតាៀមបាឡងបញ្ចប់ការសិកាសាកមាិតបរិញ្ញាបតាមានចំនួនសរុប ១ ៩៦៧ 

នាក់ ។

 � កម្រិតមធ្រយមៈ

ការជ្រើសរីសថ្ន្រក់ជាតិចូលរៀនថ្ន្រក់ឆ្ន្រំទី១ ការជាើសរីសថ្នាក់ជាតិចូលរៀនថ្នាក់ឆ្នាំទី១ សមាាប់កមាិតបរិញ្ញាបតារង 

នៅសលាបច្ចាកទាស ថាទាំ វាជ្ជសស្ដានាសកលវិទាយាល័យវិទាយាសសា្តសុខាភិបាល សលាមធាយមសិកាសាសុខាភិបាល 

ភូមិភាគ បាត់ដំបង កំពង់ចាម កំពត និងស្ទឹងតាាង វិទាយាស្ថានវិទាយាសស្តាសុខាភិបាលកងយោធពលខាមរភូមិន្ទ 

សកលវិទាយាល័យ អន្តរជាតិភ្នំពាញ និងបាត់ដំបង វិទាយាស្ថានបូលីណូ សកលវិទាយាល័យពុទ្ឋិសសា្ត សកលវិទាយាល័យន័រតុន 

សកលវិទាយាល័យចានឡា ភ្នំពាញ និងបាត់ដំបង សកលវិទាយាល័យឡាយហ្វ វិទាយាស្ថានវិទាយាសសា្តអាសុី សកល វិទាយាល័យ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 101



កំពង់ចាម សកលវិទាយាល័យអង្គរ វិទាយាស្ថានវិទាយាសសា្តថាទាំបាត់ដំបង និងសកល វិទាយាល័យ   វិទាយាសស្តា មានចំនួន 

សរុប១.៥៩៩នាក់  ដាលក្នុងនះមាន ផ្នាកបរិញ្ញាបតារង គិលានុប ដ្ឋាក ចំនួន ៩៤៨នាក់  ផ្នាក បរិញ្ញាបតា រង ឆ្មប ចំនួន ២៤៤ 

នាក់   ផ្នាកបរិញ្ញាបតារង ទន្ដ គិលានុបដ្ឋាកចំនួន១០៧ នាក់  ផ្នាក បរិញ្ញា បតារងមន្ទីរពិសធន៍ចំនួន១០៩នាក់ ផ្នាក បរិញ្ញា 

បតារងពាយាបាល ដោយ      ចលនា ចំនួន ២២នាក់ ផ្នាក បរិញ្ញាបតារង វិទាយុ សស្ដា ចំនួន ១២នាក់ ថ្នាក់បន្តគិលានុបដ្ឋាកបឋមទៅ 

បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាកចំនួន ៥៧នាក់ និង ថ្នាក់បន្តឆ្មបបឋមទៅបរិញ្ញាបតារងឆ្មបចំនួន ១០០នាក់។

និស្រសិតកំពុងសិក្រសាៈ និសិាសតដាលកំពុងសិកាសាថ្នាក់បរិញ្ញាបតារង នៅតាមគាឹះស្ថានបណ្តុះបណា្តាលរដ្ឋ និងឯកជន មាន 

ចំនួន១៩ គាឹះស្ថាន   ដោយមិនរាប់បញ្ចូលវិទាយាស្ថានជាតិសុខភាពសធារណៈ ពាាះមិនមានផ្តល់ការបណ្តុះបណា្តាល កមាិត 

បរិញ្ញា បតារង មានចំនួន ៤.០១២នាក់ ។

និស្រសិតបញ្ចប់ការសិក្រសាៈ និសាសិតបាឡងបញ្ចប់ការសិកាសា ដើមាបីតាៀមបាឡងចាញថ្នាក់ជាតិសមាាប់កមាិតបរិញ្ញាបតារង

មានចំនួនសរុប  ៤.៧៨០នាក់  ។

តារាង ៧.១ ការបណ្តុះបណា្តាលមុនពាលបមាើការងារក្នុងឆ្នាំសិកាសា ២០១៨- ២០១៩ នៅគាឹះស្ថានបណ្តុះបណា្តាលរដ្ឋ

គ្រឹះសា្ថ្រន ផ្ន្រក/ថ្ន្រក់ ជ្រើសរីសចូលរៀន កំពុងសិក្រសា បញ្ចប់សិក្រសា

បណ្តុះបណា្ត្រល អាហារូបករណ៍ បង់ថ្ល្រ សរុប សរុប សរុប

សរុប សាី សរុប សាី សរុប សាី សរុប សាី សរុប សាី

សកលវិទាយាល័យ
វិទាយា សស្តា 
សុខាភិបាល

វាជ្ជសស្ដា 31 31 31 31 31 31 31 31 31 31

ទន្ដវទនសស្ដា 12 6 105 45 117 51 589 220 98 38

ឱសថសស្ដា 16 15 135 121 151 136 600 519 153 131

បរិញ្ញាបតាសុខភាព 
សធារណៈ

1 0 5 5 6 5 16 11 0 0

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក 11 8 87 61 98 69 205 143 0 0

បរិ.ឆ្មប.បន្តពីថ្នាក់បរិ.រងឆ្មប 0 0 0 0 0 0 52 52 0 0

បរិ.ពាយាបាល.បន្តពីបរិ.រង ០ ០ 30 ០ 30 0 0 0 18 6

បរិញ្ញាបតាឆ្មប 7 7 55 55 62 62 117 117 0 0

បរិញ្ញាបតាចក្ខុ-គិលានុបដ្ឋាក ០ ០ 40 ០ 40 0 0 0 41 17

បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាក 12 7 107 81 119 88 375 252 149 102

បរិញ្ញាបតារង ឆ្មប 4 4 30 30 34 34 170 170 99 99

បរិញ្ញាបតារង មន្ទីរពិសធន៍ 6 4 45 25 51 29 201 93 68 38

បរិញ្ញាបតារងពាយាបាលចលនា 3 2 19 11 22 13 53 32 7 5

បរិញ្ញាបតារងវិទាយុសស្ដា 2 1 10 4 12 5 25 9 4 3

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩102



គ្រឹះសា្ថ្រន ផ្ន្រក/ថ្ន្រក់ ជ្រើសរីសចូលរៀន កំពុងសិក្រសា បញ្ចប់សិក្រសា

វិទាយាស្ថាន
វិទាយាសស្តាសុខា
ភិបាលខ.ភ.ម

វាជ្ជសស្ដា 31 6 64 18 99 24 434 143 71 24

ទន្ដវទនសស្ដា 4 0 53 18 61 20 24 9 0 0

ឱសថសស្ដា 7 5 50 42 60 50 74 64 63 52

បរិញ្ញាបតារង គិលានុបដ្ឋាក 156 44 91 56 247 100 178 66 531 218

បរិបតាគិ.
បាបពាក់កណា្តាលពាល

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក-ឆ្មប 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតារង ឆ្មប 48 48 24 24 72 72 54 54 163 163

បរិញ្ញាបតារង មន្ទីរពិសធន៍ 35 9 12 5 47 14 38 4 103 22

សលាមធាយម 
សិកាសាសុខាភិបាល
ភូមិភាគបាត់ដំបង

បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាក 123 94 0 0 123 94 377 172 130 68

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក-ឆ្មប 0 0 0 0 0 0 0 0 43 43

បរិញ្ញាបតារងឆ្មប 39 39 0 0 39 39 288 288 101 101

ថ្នាក់បន្តគិបឋមទៅបរិ.
រងគិលា

14 0 0 57 14 0 0 0 0

ថ្នាក់បន្តឆ្មបបឋមទៅបរិរងឆ្មប 100 100 0 0 100 100 0 0 0 0

ថ្នាក់ឱសថ បឋមបន្តទៅ 
បរិរងឆ្មប

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

សលាមធាយម  
សិកាសាសុខាភិបាល
ភូមិភាគកំពង់ចាម

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក-ឆ្មប 49 49 0 0 49 49 27 27 28 28

បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាក 116 75 0 0 116 75 246 140 224 116

បរិញ្ញាបតារងឆ្មប 30 30 0 0 30 30 241 241 157 157

បរិ.រង ទន្តគិលានុបដ្ឋាក 36 14 0 0 36 14 73 21 21 5

សលាមធាយម បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក-ឆ្មប 26 26 0 0 26 26 0 0 23 23

សិកាសាសុខាភិបាល បរិញ្ញាបតារង ឆ្មប 39 39 0 0 39 39 141 141 99 99

ភូមិភាគកំពត បរិញ្ញាបតារង គិលានុបដ្ឋាក 105 72 0 0 105 72 244 152 139 76

បរិ.រងទន្តគិលានុបដ្ឋាក 19 8 0 0 19 8 28 8 0 0

ថ្នាក់បន្តគិ.បឋមទៅបរិ.រងគិ. 0 0 0 0 0 0 28 3 86 29

ថ្នាក់បន្តឆ្មបបឋមទៅបរិ.
រងឆ្មប

0 0 0 0 0 0 89 89 79 79

សលាមធាយម 
សិកាសាសុខាភិបាល
ភូមិភាគស្ទឹងតាាង

បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាក 18 10 0 0 18 10 187 60 92 26

បរិញ្ញាបតារងឆ្មប 13 13 0 0 13 13 100 100 55 55

សរុប  1099 765 1225 727 2392 1497 7370 4200 3042 1903

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 103



តារាង ៧.២ ការបណ្តុះបណា្តាលមុនពាលបមាើការងារក្នុងឆ្នាំសិកាសា ២០១៧- ២០១៨ នៅគាឹះស្ថានបណ្តុះបណា្តាលឯកជន

គ្រឹះសា្ថ្រន ជ្រើសរីសចូលរៀន កំពុងសិក្រសា បញ្ចប់សិក្រសា

បណ្តុះបណា្ត្រល អាហារូបករណ៍ បង់ថ្ល្រ សរុប សរុប សរុប

សរុប សាី សរុប សាី សរុប សាី សរុប សាី សរុប សាី

សកលវិទាយាល័យ
អន្តរជាតិ

វាជ្ជសស្ដា 2 0 178 68 180 68 1209 416 361 158

ទន្ដវទនសស្ដា 1 0 46 16 47 16 74 26 28 9

ឱសថសស្ដា 2 2 108 84 110 86 625 512 78 72

ថ្នាក់ឱសថការីមធាយម 0 0 0 0 0 0 0 0 576 449

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក 0 0 17 12 17 12 37 22 7 5

បរិញ្ញាបតាឆ្មប 0 0 8 8 8 8 17 17 11 11

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក-ឆ្មប 0 0 0 0 0 0 16 16 5 5

បរិញ្ញាបតា មន្ទីរពិសធន៍ 0 0 0 0 0 0 0 0 29 10

បរិញ្ញាបតារង មន្ទីរពិសធន៍ 0 0 5 0 5 0 19 10 63 30

បរិញ្ញាបតារង គិលានុបដ្ឋាក 0 0 34 24 34 24 146 75 293 169

បរិញ្ញាបតារង ឆ្មប 0 0 0 0 0 0 2 2 52 52

បរិញ្ញាបតារង ទន្តគិលានុបដ្ឋាក 0 0 19 19 19 19 75 15 63 12

បរិ.គិលានុ. បន្តពីបរិ.រងគិលានុ. 0 0 0 0 0 0 48 19 3 1

សកលវិទាយា
ល័យ ពុទ្ធិសស្តា

វាជ្ជសស្ដា 0 0 94 52 94 52 593 221 0 0

ឱសថសស្ដា 0 0 107 88 107 88 381 322 74 61

ទន្ដវទនសស្ដា 0 0 62 21 62 21 217 67 16 8

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក 0 0 14 14 14 14 72 51 0 0

បរិ.បតាគិ.បន្តពីបរិ.រងគិលា 0 0 22 22 22 22 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក-ឆ្មប 0 0 17 8 17 8 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតាឆ្មប  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩104



គ្រឹះសា្ថ្រន ជ្រើសរីសចូលរៀន កំពុងសិក្រសា បញ្ចប់សិក្រសា

បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាក 0 0 10 6 10 6 33 23 32 19

បរិញ្ញាបតារងឆ្មប 0 0 5 5 5 5 14 14 22 22

បរិញ្ញាបតារង មន្ទីរពិសធន៍ 0 0 12 6 12 6 29 11 22 10

សកលវិទាយាល័យ
ន័រតុន

វាជ្ជសស្ដា 0 0 100 42 100 42 62 25 0 0

ឱសថសស្ដា 0 0 60 46 60 46 87 70 0 0

ទន្ដវទនសស្ដា 0 0 20 8 20 8 5 2 0 0

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក 0 0 9 7 9 7 14 7 0 0

បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាក 0 0 6 2 6 2 10 5 0 0

បរិញ្ញាបតាឆ្មប 0 0 10 10 10 10 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតារង ឆ្មប 0 0 1 1 1 1 6 6 0 0

បរិញ្ញាបតារង មន្ទីរពិសធន៍ 0 0 2 1 2 1 3 1 0 0

សកលវិទាយាល័យ
ចានឡាភ្នំពាញ

បរិញ្ញាបតាឆ្មប 0 0 7 7 7 7 32 32 17 17

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក 0 0 13 5 13 5 34 10 22 10

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក-ឆ្មប 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតា បន្តគិលានុបដ្ឋាក 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាក 0 0 24 12 24 12 102 46 547 228

បរិញ្ញាបតារងឆ្មប 0 0 8 8 8 8 53 53 355 355

បរិញ្ញាបតារងមន្ទីរពិសធន៍ 0 0 4 1 4 1 9 5 111 47

សកលវិទាយាល័យ
ចានឡា 
បាត់ដំបង

បរិញ្ញាបតារង គិលានុបដ្ឋាក 0 0 0 0 0 0 20 8 180 53

បរិញ្ញាបតារង ឆ្មប 0 0 0 0 0 0 6 6 150 150

បរិញ្ញាបតារង មន្ទីរពិសធន៍ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

សកល
វិទាយាល័យ
ឡាយហ្វ

បរិញ្ញាបតាឆ្មប 3 3 0 0 3 3 11 11 0 0

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 105



គ្រឹះសា្ថ្រន ជ្រើសរីសចូលរៀន កំពុងសិក្រសា បញ្ចប់សិក្រសា

បរិញ្ញាបតាគិលានុបដ្ឋាក 8 5 0 0 8 5 18 15 5 3

បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាក 0 0 0 0 0 0 0 0 19 7

បរិញ្ញាបតារងឆ្មប 0 0 0 0 0 0 0 0 5 5

សកល
វិទាយាល័យ
កំពង់ចាម

បរិញ្ញាបតា គិលានុបដ្ឋាក 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតា ឆ្មប 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតារង គិលានុបដ្ឋាក 0 0 0 0 30 17 57 26 29 11

បរិញ្ញាបតារង ឆ្មប 0 0 0 0 0 0 10 10 16 16

បរិ.រង ទន្តគិលានុបដ្ឋាក 0 0 0 0 17 5 23 10 14 0

បរិញ្ញាបតារង មន្ទីរពិសធន៍ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

វិទាយាស្ថាន   
បូលីណូ

ទន្ដវទនសស្ដា 0 0 3 0 3 0 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតារង គិលានុបដ្ឋាក 0 0 47 24 47 17 49 30 116 63

បរិញ្ញាបតារង ឆ្មប 0 0 1 1 1 11 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតា ឱសថសសា្ត 0 0 20 14 20 0 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតារង មន្ទីរពិសធន៍ 0 0 0 0 0 0 0 0 21 9

បរិ.រង ទន្តគិលានុបដ្ឋាក 0 0 8 1 4 8 13 4 61 12

វិទាយាសស្តា អាសុី បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាក 0 0 7 2 7 2 60 18 92 34

បរិញ្ញាបតារងឆ្មប 0 0 2 2 2 2 20 20 48 48

បរិញ្ញាបតារងមន្ទីរពិសធន៍ 0 0 0 0 0 0 16 6 23 9

សកល
វិទាយា ល័យ អង្គរ
វិទាយាស្ថាន 
វិទាយាសស្តា
ថាទាំបាត់ដំបង
សកល វិទាយា 
ល័យអន្តរជាតិ
បាត់ដំបង

បរិញ្ញាបតារង គិលានុបដ្ឋាក 0 0 22 16 22 16 76 42 44 16

បរិញ្ញាបតារង ឆ្មប 0 0 0 0 0 0 7 7 77 77

បរិញ្ញាបតារងគិលានុបដ្ឋាក 0 0 40 7 40 6 9 7 0 0

បរិញ្ញាបតារងឆ្មប 0 0 0 0 0 0 9 9 18 18

បរិញ្ញាបតារង គិលានុបដ្ឋាក 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

បរិញ្ញាបតារងទន្តគិលានុបដ្ឋាក 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

សរុប  16 10 1172 670 1231 697 4428 2330 3705 2291
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តារាង ៧.៣ និសាសិតចូលរួមបាឡងចាញថ្នាក់ជាតិកមាតិបរិញ្ញាបតាសមាាប់ឆ្នាសិំកាសា២០១៧-២០១៨ នៅក្នងុខាមីនាឆ្នា ំ២០១៩

គ្រឹះសា្ថ្រន វ្រជ្ជ
បណ្ឌិត

ទន្ត
បណ្ឌិត

បរិ.បត្រ
ឱសថ

បរិញ្ញ្របត្រ
គិលានុបដ្ឋ្រក

បរិ.បត្រ
ឆ្មប

បរិ.មន្ទីរ
ពិសោធន៍

បរិ.រង
គិលា-ឆ្មប

បរិ.បត្រ គិលានុ.
បន្តពីបរិ.បត្រគិលា

សកលវិទាយាល័យវិទាយាសស្តា
សុខាភិបាល

197 98 153 0 0 0 0 0

សកលវិទាយាល័យអន្តរជាតិ 271 34 89 4 2 7 30 15
វិទាយាស្ថានវិទាយាសស្តា ខ.ភ.ម 53 0 33 0 0 0 0 0
សកលវិទាយាល័យចានឡា 0 0 0 3 0 0 0 0
សកលវិទាយាល័យឡាយហ្វ 0 0 0 0 0 0 0 6
សកលវិទាយាល័យពុទ្ធិសស្តា 0 47 85 1 0 0 0 0
សកលវិទាយាល័យន័រតុន 0 0 28 0 0 0 0 0
សលាមធាយមសិកាសាសុ.
ភូមិភាគបាត់ដំបង

 0 0 0 0 0 0 45 0

សរុប 523 179 388 8 2 7 75 21

តារាង ៧.៤ និសាសិតចូលរួមបាឡងចាញថ្នាក់ជាតិកមាតិបរិញ្ញាបតារងសមាាប់ឆ្នាសិំកាសា២០១៧-២០១៨ នៅក្នងុខាមីនា ឆ្នា២ំ០១៩

ល.រ គ្រឹះសា្ថ្រន បរិ.រង
គិលានុ
បដ្ឋ្រក

បរិ.រង
ឆ្មប

បរិ.រងមន្ទីរ
ពិសោធន៍

បរិ.រង
ព្រយាបាល 
ចលនា

បរិ.រង
ទន្ត គិលានុប 

ដ្ឋ្រក.

បរិ.រង
វិទ្រយុសាស្ត្រ

ឱសថ ការី 
មធ្រយម

១ សកលវិទាយាល័យវិទាយាសស្តាសុខាភិបាល 149 99 68 7 0 4 0
២ សកលវិទាយាល័យអន្តរជាតិ 147 5 16 0 14 0 144
៣ វិទាយាស្ថានវិទាយាសស្តា ខ.ភ.ម 335 82 69 0 0 0 0
៤ សកលវិទាយាល័យចានឡាភ្នំពាញ 80 49 63 0 0 0 0
 ៥ សកលវិទាយាល័យ ចានឡាបាត់ដំបង 20 6 0 0 0 0 0
៦ សកលវិទាយាល័យឡាយហ្វ 20 6 0 0 0 0 0
៧ សកលវិទាយាល័យ ពុទ្ធិសស្តា 44 30 39 0 0 0 0
៨ សកលវិទាយាល័យ ន័រតុន 11 7 7 0 0 0 0
៩ សកលវិទាយាល័យកំពង់ចាម 29 16 0 0 14 0 0

១០ សលាមធាយមសិកាសាសុ.ភូមិភាគបាត់ដំបង 332 164 0 0 0 0 0
១១ សលាមធាយមសិកាសាសុ.ភូមិភាគកំពង់ចាម 224 157 0 0 20 0 0
១២ សលាមធាយមសិកាសាសុ.ភូមិភាគកំពត 225 197 0 0 0 0 0
១៣ សលាមធាយមសិកាសាសុ.ភូមិភាគស្ទឹងតាាង 92 55 0 0 0 0 0
១៤ វិទាយាស្ថានបូលីណូ 30 5 2 0 3 0 0
១៥ វិទាយាស្ថានវិទាយាសស្តាអាសុី 148 98 47 0 0 0 00
១៦ សកលវិទាយាល័យអង្គរ 32 9 0 0 0 0 0
១៧ វិទាយាស្ថានវិទាយាសសា្តថាទាំបាត់ដំបង 0 0 0 0 0 0 0

សរុប 1918 985 311 7 51 4 144
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ខ. ការបណ្តុះបណា្តាលពាលកំពុងបមាើការងារ

 � ការបណ្តុះបណា្ត្រលនៅក្នុងប្រទ្រស: ការបញ្ជូនមន្តាីធ្វើកម្មសិកាសាវគ្គបណ្តុះបណា្តាលរយៈពាលវាង មិនមានទា។

 � ការបណ្តុះបណា្ត្រលនៅក្រ្រប្រទ្រស: កាសួងបាន បញ្ជូន មន្ដាីសុខាភិបាលទៅចូលរួមសិកា្ខាសលា និងវគ្គ បណ្តុះ 

បណា្តាល  រយៈ ពាលតិចជាង៦ខាសរុប   ចំនួន ៦៩៥ នាក់  (សាី ១៣១នាក់នាក់) និងវគ្គ បណ្តុះ បណា្តាល រយៈ 

ពាលលើសពី៦ខាសរុប ចំនួន ២៤ នាក់ (សាី ៨នាក់)  កាាម        ការឧបត្ថម្ភ ពី  WHO,  JICA, KOICA, UNICEF,   

AUSAID, SEAMEO TROPMED US-CDC រដ្ឋា ភិបាល  បារាំង ថា សឹង្ហបូរី ឥណា្ឌា កូរ៉ា ចិន មា៉ាទាបាសុី សហរដ្ឋ  

អាមារិក ហូឡង់ និងបាទាស ប៊ាលហាសិក។ល។

គ. ការបណ្តុះបណា្តាលកាាយមូលដ្ឋាន៖

ការបណ្តុះបណា្តាលកាាយមូលដ្ឋាននៅក្នុងបាទាស សមាាប់ឆ្នាំសិកាសា ២០១៨-២០១៩៖

 � ការបណ្តុះបណា្តាលនៅសកលវិទាយាល័យវិទាយាសស្ដាសុខាភិបាលសមាាប់ថ្នាក់វាជ្ជបណ្ឌិតឯកទាសដាលគាាងនឹងធ្វើ

ការបាឡងជាើសរីសនិសាសិតចូលរៀន នៅក្នុងខាមករា ឆ្នាំ២០១៩ មានចំនួនសរុប ១៥៦នាក់ ដាលក្នុងនះ មាន ចាក 

ចាញជា ២១ ផ្នាកឯកទាសៈ (១)ឯកទាសវាជ្ជសស្ដា ទូទៅ១០នាក់ (២)ឯកទាសជំងឺបាះដូង ៨នាក់ (៣)ឯកទាស 

កាពះ-ពោះវៀន និងថ្លើម ៥នាក់ (៤)ឯកទាសជំងឺសួត ៨នាក់ (៥)ឯកទាសជំងឺមហារីក ៥នាក់ (៦)ឯកទាស 

ជំងឺទឹកនមផ្អាម និងកាពាញ ៦នាក់ (៧)ឯកទាសជំងឺសើសាបាក ៥ នាក់ (៨)ឯកទាសវិជា្ជារោគកុមារ១៥នាក់ (៩)

ឯកទាសវិកលវិទាយា១០នាក់ (១០)ឯកទាសបាពោនកម្ម ដក់ថ្នាំសណ្តំ និងសង្គាាះបនា្ទាន់១០នាក់ (១១)ឯកទាស 

វិទាយុសស្ដា និងរូបភាពវាជ្ជសស្ដា១០នាក់ (១២)ឯកទាសសម្ភព និងរោគស្ដាី ១០នាក់ (១៣)ឯកទាសសលាយសសា្ត 

បាព័ន្ធបាសទ ៥នាក់ (១៤) ឯកទាសសលាយសសា្តទូទៅ និង បាព័ន្ធរំលាយអាហារ ៨នាក់ (១៥)ឯកទាស សលាយ 

សសា្ត ជំងឺឆ្អឹង និងបាក់បាក ៧នាក់ (១៦)ឯកទាសសលាយសសា្តបាព័ន្ធទឹកម៉ូត ៥នាក់ (១៧)ឯកទាសសលាយសសា្ត 

កុមារ៦នាក់ (១៨)ឯកទាសសភ័ណសលាយសសា្ត៥នាក់ (១៩)ឯកទាសចក្ខុរោគ៦នាក់ (២០)ឯកទាស តាចៀក 

ចាមុះ និងបំពង់ក ៧នាក់ និង(២១)ឯកទាសកាយវិភាគ និងកោសិការោគវិទាយា ៥នាក់ ពាមទាំងថ្នាក់ឯកទាសចក្ខុ 

គិលានុបដ្ឋាក ៤០នាក់ និងថ្នាក់បរិញ្ញាបតាជាន់ខ្ពស់វិទាយាសស្តា ឱសថ ០៣នាក់។

 � ការបណ្តះុបណា្តាលនៅវិទាយាស្ថានជាតិសុខភាពសធារណៈសមាាប់ឆ្នា២ំ០១៩ មាន៖ ថ្នាក់បរិញ្ញា បតាជាន់ខ្ពស់ សុខភាព  

សធារណៈ ចំនួន២៩នាក់ ថ្នាក់បរិញ្ញាបតាជាន់ខ្ពស់វិទាយាសសា្តចំនួន៣២នាក់ ថ្នាក់បរិញ្ញាបតាជាន់ខ្ពស់គាប់គាងមន្ទរី

ពាទាយចំនួន ១៨នាក់ ។

 � ការបណ្តះុបណា្តាល នៅសកលវិទាយាល័យអន្តរជាតិសមាាប់ថ្នាក់វាជ្ជបណ្ឌតិឯកទាសសមាាប់ឆ្នាសិំកាសា ២០១៨-២០១៩ 

មិនមានការបណ្តុះបណា្តាលទា។

ការបណ្តុះបណា្ត្រលនៅក្រ្រប្រទ្រស: កាសួងបានបញ្ជូនមន្ដាីសុខាភិបា  ល ឱាយទៅបន្តការសិកាសា ថ្នាក់    បរិញ្ញា បតា ជាន់ 

ខ្ពស់ សរុបចំនួន ០៨នាក់ ក្នុងនះសាីចំនួន០២នាក់  នៅបាទាសវៀតណាម ថា ហ្វីលីពីន ចកាភព អង់គ្លា ស និង បាទាស 

ជប៉ុន ។
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៧�២ អភិបាលកិច្ចអុ្នកវិជា្ជៃជីវៈសុខាភិបាល
ពង្រឹងការងរនិយ័តកម្ម និងការគ្រប់គ្រងអ្នកវិជា្ជ្រជីវៈសុខាភិបាល ដើម្របីធានាគុណភាព  និងសុវត្ថិភាពន្រការផ្តល់     

ស្រវាសុខាភិបាល ។

ការងារចុះបញ្ជីការ និងវិញ្ញាបនបតា

នាយកដ្ឋានអភិវឌាឍន៍ធនធានមនុសាសបានបញ្ជូនមន្តាីការិយល័យចុះបញ្ជីការ និងវិញ្ញាបនបតាចំនួន៦នាក់ ចូលរួមវគ្គ 

បណ្តុះបណា្តាលស្តីពីការបាើបាាស់និងគាប់គាងបាព័ន្ធទិន្នន័យធនធានមនុសាសសុខាភិបាលថ្មី រយៈពាល២ថ្ងា ពីកាុមហ៊ុននគរ 

ដើមាបីឱាយមន្តាីទាំងនះមានសមត្ថភាព យល់ដឹង និងបាើបាាស់បាព័ន្ធទិន្នន័យបានល្អ សមាាប់ធ្វើជាគាូបង្គាលក្នុងការចាក  

រំលាកចំណាះដឹងនាះទៅដល់មន្តាីសុខាភិបាលរាជធានី-ខាត្តទាំង២៥ ដាលទទួលបន្ទុកការងារបាព័ន្ធទិន្នន័យនៅតាមមូល

ដ្ឋានរបស់ខ្លួន។ ជាមួយគា្នានាះនាយកដ្ឋានបានរៀបចំសិកា្ខាសលាស្តីពីការគាប់គាង និងបាើបាាស់បាព័ន្ធទិន្នន័យធនធាន 

មនុសាសចំនួន៤ នៅតាមសលាមធាយមសិកាសាសុខាភិបាលភូមិភាគស្ទងឹតាាង កំពត កំពង់ចាម និងបាត់ដំបង ក្នងុគោលបំណង

នាសិកា្ខាសលាគឺដើមាបីពងាឹងសមត្ថភាពដល់មន្តាីសុខាភិបាលទទួលបន្ទុកការងារបណ្តុះបណា្តាលបន្ត មន្តាីទទួល បន្ទុក 

ការងារ រដ្ឋបាល និងបុគ្គលិក ដាលកំពុងបមាើការងារនៅតាមអង្គភាពថ្នាក់កណា្តាល មន្ទីរសុខាភិបាលរាជធានី-ខាត្ត ដើមាបី  

មានសមត្ថភាពគាប់គាងក្នុងការបាើបាាស់បាព័ន្ធទិន្នន័យថ្មីនាះ។

នៅឆ្នាំ២០១៨កន្លងមកនាះកាសួងសុខាភិបាលបានចាញ សញ្ញាបតាជូនគាឹះស្ថានបណ្តុះបណា្តាលក្នុងវិស័យសុខាភិ

បាល បានចំនួន ១១.១១៦សន្លឹក  ក្នុងនះមាន ផ្នាក វាជ្ជបណ្ឌិតឯកទាសចំនួន ៣៣២សន្លឹក ផ្នាក ឱសថ បណ្ឌិត  ឯកទាសចំនួន 

១២សន្លឹក ផ្នាកបរិញ្ញាបតាជាន់ខ្ពស់ចំនួន ៥២សន្លឹក ផ្នាកបរិញ្ញាបតាចំនួន ៥.២១៩ សន្លឹក និងផ្នាក បរិញ្ញាបតារងចំនួន 

៥.៥០១ សន្លឹក។

៧�៣ ការគៃប់គៃងបុគ្គលិក
លើកកម្ពស់ការប្រងច្រកបុគ្គលិកឱ្រយកាន់ត្រមានលក្ខណៈសមធម៌ និងធានាការរក្រសាទុកបុគ្គលិក ដ្រលមានពហុ  

ជំនាញដើម្របីផ្តល់ស្រវាសុខាភិបាលមានប្រសិទ្ធភាព។

ស្ថិតិមន្តាីរាជការសុខាភិបាល

ស្ថិតិមន្តាីបុគ្គលិកសុខាភិបាលសធាររណៈក្នុងមូយទសវតាសចុងកាាយនាះ មានការបាាបាួលគួរឱាយកត់សមា្គាល់ ក្នុងនះ

ចំនួនបុគ្គលិកបានកើនឡើងយ៉ាងខ្ពស់ពីឆ្នាំ២០១៥ ទៅ២០១៦ ប៉ុន្តាពីឆ្នាំ២០១៦ មកដល់ឆ្នាំ២០១៨ ចំនួនបុគ្គលិក ហាក់ 

ដូចជានៅថារ  រូបភាព ៧.១ និង តារាង ៧.៥)។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 109



តារាង ៧.៥ ស្ថានភាពបុគ្គលិកសុខាភិបាលពីឆ្នាំ២០១០ ដល់ឆ្នាំ២០១៨

២០១០ ២០១១ ២០១២ ២០១៣ ២០១៤ ២០១៥ ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨

មន្តាីរាជការសរុប ១៨៣០២ ១៨៨១៤ ១៩៧២១ ២០៦៦៨ ២០៩៧៤ ២០៩៥៤ ២៥៣៨២ ២៥៤៥៩ ២៥៤៣៨

បញ្ចូលកាបខ័ណ្ឌ ៨៦៥ ១០១៦ ១៤៧៤ ១៤៤២ ១០១៤ ៤៣៣ ៤.៨៩៦ ៧១០ ៧០០

តាំងស៊ប់ក្នុងកាបខ័ណ្ឌ ៦៩៧ ៨៣៣ ៦៤១ ៤៩៨ ១២៩៦ ១០៣៥ ១.០០៤ ៥៥០៨ ៤៥៩៦

ចូលនិវត្តន៍ ៤២៤ ៣៥០ ៣៩១ ២៧១ ៤៥៤ ៤៧០ ៤០៦ ៤២៤ ៤២៤

លុបចាញពីកាបខ័ណ្ឌ ២៦៧ ១៨៤ ១៨៨ ១១៨ ២១៩ ១២៨ ១៦៨ ១៤៨ ១៣១

ស្ថិតក្នុង ភាពទំនារ 
គា្មានបៀវតាស

៤០៩ ៤៣២ ៤៨៨ ៤៥២ ៦១២ ២៨១ ១៨៨ ១៦៧ ១៦៥

តាងតាំងដំឡើងឋានៈ ៥៣ ១២០ ១១៨ ១១៥ ៦៨ ៥៧ ១៦៧ ១៨៨ ៥៤

ផ្តល់គាឿងឥសាសរយស 
មាដយ

១៧៨២ ១៧៨០ ១៧២៣ ១០០ ៤០១ ២៤៦ ៤៥ ១៤៤ ៥៧

គិតមកដល់ខាធ្នូ ឆ្នាំ២០១៨ មន្ដាីរាជការដាលកំពុងបមាើការក្នុង វិស័យសុខាភិបាលសធារណៈមានចំនួនសរុប  

២៥.៤៣៨ (សាី ១៣៣៩៣ នាក់) គឺ តិចជាងឆ្នាំ២០១៧ ដាលមានចំនួន ២៥.៤៥៩  នាក់។ បាភាទមន្ដាីសុខាភិបាល 

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ រួមមាន (តារាង ៧.៦)

 

16495 17098 16495 17098 17974 18185 18795 18820 23749 23715 23947
1940 1829 1807 1716 1747 2483 2179 2134

1633 1744 1491
18096 18113 18302 18814 19721 20668 20974 20954

25382 25459 25438

2008        2009        2010        2011        2012        2013      2014        2015        2016        2017      2018

សរប����ទបុគ�លិក����ង�ៀត����ទបុគ�លិកប���ក��ស ុ

រូបភាព ៧.៥ និនា្នាការនាចំនួនមន្តាីបុគ្គលិកសុខាភិបាលពីឆ្នាំ២០០៨ ដល់ឆ្នាំ២០១៨

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩110



តារាង ៧.៦ បាភាទមន្ដាីសុខាភិបាល ក្នុងឆ្នាំ២០១៨

ប្រភ្រទបុគ្គលិក ចំនួន

វាជ្ជបណ្ឌិតឯកទាស ៦៨៩ នាក់

វាជ្ជបណ្ឌិត ២៧៤៣ នាក់

គាូពាទាយមធាយម ៦១៣ នាក់

ឱសថការីបណ្ឌិត ១១ នាក់

ឱសថការី ៦២៧ នាក់

ឱសថការីមធមាយម ៨២ នាក់

ឱសថការីបឋម ២៥ នាក់

ទន្តបណ្ឌិត ៣០៤ នាក់

ទន្តពាទាយ ៤៤ នាក់

ទន្តគិលានុបាបដ្ឋាក ១៤៩ នាក់

បរិញ្ញាបតាគិលានុបាបដ្ឋាក ២១៥ នាក់

គិលានុបាបដ្ឋាក/យិកាមធាយម ៧៩១២ នាក់

គិលានុបាបដ្ឋាក/យិកាបឋម ២៨៦៤ នាក់

បរិញ្ញាបតាឆ្មប ២៧២ នាក់

ឆ្មបមធាយម ៤២៧៩ នាក់

ឆ្មបបឋម ២២៥៦ នាក់

អ្នកបច្ចាលទាសមន្ទីរពិសធន៍មធាយម ៧៩៧ នាក់

អ្នកបច្ចាលទាសមន្ទីរពិសធន៍បឋម ៦៥ នាក់

ពាយាបាលដោយចលនា ២១៦ នាក់

វិទាយុសស្តា ១០៧ នាក់

ពត៌មានវិទាយា ១៣៤ នាក់

គណនាយាយ ៣០៥ នាក់

ជំនាញកាាសុខាភិបាលផាសាងៗ ៧២៩ នាក់

ការពងាាយបុគ្គលិកសុខាភិបាល

ការពងាាយបុគ្គលិកតាមថ្នាក់នាបាព័ន្ធសុខាភិបាលបានបងា្ហាញថ ចំនួនបុគ្គលិកសុខាភិបាលបមាើការងារនៅថ្នាក់រាជ

ធានីខាត្ត មានចំនួន ១៩.៧១០នាក់ ឬស្មើនឹង ៧៧,៤៨% នាចំនួនបុគ្គលិកសុខាភិបាលសរុបនៅឆ្នាំ២០១៨។ តារាង ៧.៧ 

បងា្ហាញពីចំនួន និងភាគរយនាការពងាាយបុគ្គលិករវាងថ្នាក់កណា្តាល និងរាជធានីខាត្ត។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 111



តារាង ៧.៧ ការពងាាយបុគ្គលិកសុខាភិបាលតាមរាជធានីខាត្ត នៅឆ្នាំ២០១៨

ថ្ន្រក់និងអង្គភាព ចំនួន (នាក់) គិតជា %

១. ថ្ន្រក់កណា្ត្រល 5728 22.52

ទីស្តីការកាសួង 521 2.05

មន្ទីរពាទាយជាតិ 3984 15.66

គាឹះស្ថានបណ្តុះបណា្តាល 212 0.83

អង្គភាពថ្នាក់កណា្តាល 1011 3.97

២. ថ្ន្រក់រាជធានី-ខ្រត្ត 19710 77.48

 ទីចាត់ការមន្ទីរសុខាភិបាលរាជធានី-ខាត្ត 1442 5.67

 មន្ទីរពាទាយបង្អាកខាត្ត 3555 13.98

 ទីចាត់ការការិយល័យសាុកបាតិបត្តិសុខាភិបាល 1707 6.71

 មន្ទីរពាទាយបង្អាក 3434 13.50

 មណ្ឌលសុខភាព 9383 36.89

 សលាមធាយមសិកាសាសុខាភិបាលភូមិភាគ 189 0.74

សរុប 25438 100

ការងរចាត់តាំងមន្ត្រីរាជការ

 � កិច្ចការរដ្ឋបាលៈ

 -  លិខិតចូល     ចំនួន ២៥៣៩ ចាបាប់

 - លិខិតចាញ     ចំនួន ១៧៨៤ ចាបាប់

 - ចាបាប់ឈប់សមាាកផាាសង ៗ   ចំនួន ៤៤៣ ចាបាប់

 - ផ្តល់ប័ណ្ណសំគាល់មន្តាីរាជការ  ចំនួន ១៣១០ ចាបាប់

 - ផ្តល់ប័ណ្ណសរសើរដល់មន្តាីរាជការ  ចំនួន ៤១៩ ចាបាប់

 � តាងតាំងតំឡើងឋានៈ     សរុប ៥៤ នាក់

 -  បាធាននាយកដ្ឋាន     ចំនួន ០១ នាក់

 -  អនុបាធាននាយកដ្ឋាន     ចំនួន ០៧ នាក់

 -  ពាឹទ្ធបុរសរងមហាវិទាយាល័យ     ចំនួន ០១ នាក់

 -  នាយករងអង្គភាពទីភា្នាក់ងារបញ្ជាក់ចំណាយសាវាសុខាភិបាល ចំនួន ០១ នាក់

 -  អនុបាធានអង្គភាពថ្នាក់កណា្តាល    ចំនូន ០៥ នាក់

 -  បាធានការិ.អង្គភាពថ្នាក់កណា្តាល    ចំនួន ០៩នាក់

 -  អនុបាធានការិ.អង្គភាពថ្នាក់កណា្តាល    ចំនួន ៣០ នាក់
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 � ផ្លាស់ប្តូរកន្លាងធ្វើការ ចំនួនសរុប ២៣៩ នាក់

 - ការផ្ទារពីខាត្ត ទៅ ខាត្ត     ចំនួន ៨០ នាក់

 - ការផ្ទារពីខាត្ត មកមន្ទីរសុខាភិបាលរាជធានី   ចំនួន ២៣ នាក់

 - ការផ្ទារពីថ្នាក់កណា្តាល ទៅ ខាត្ត    ចំនួន ០៩នាក់

 - ការផ្ទារពីខាត្ត មកថ្នាក់កណា្តាល    ចំនួន ៦៤ នាក់

 - ការផ្ទារក្នុងរង្វង់អង្គភាពថ្នាក់កណា្តាល    ចំនួន ២៤ នាក់

 - ការផ្ទារពីកាសួងផាសាងៗ មកកាសួងសុខាភិបាល   ចំនួន ១៧ នាក់

 - ការផ្ទារពីកាសួងសុខាភិបាល ទៅកាសួងផាសាងៗ   ចំនួន ១៤ នាក់

 - ផ្ទារពីមន្ទីរសុខាភិបាលរាជធានី ទៅ អង្គភាពថ្នាក់កណា្តាល   ចំនួន ០៥ នាក់

 - ផ្ទារពីអង្គភាពថ្នាក់កណា្តាលទៅមន្ទីរសុខាភិបាលរាជធានី   ចំនួន ០៣ នាក់

 � ផ្តល់គាឿងឥសាសរិយយស      ចំនួនសរុប៥៧ នាក់

     ក/ម្រដយព្រះកុសុមៈនារីរ័ត្ន

 - ថ្នាក់មហាសារីវឌាឍន៍     ចំនួន  ០៣ នាក់

     ខ/ម្រដយមុនីសារាភ័ណ្ឌ ចំនួន  ៤១ នាក់៖

 - ថ្នាក់មហាសារីវឌាឍន៍     ចំនួន ០៧ នាក់

 - ថ្នាក់មហាសានា      ចំនួន ០៧ នាក់

 - ថ្នាក់ធិបឌិន្ទ      ចំនួន ១៣ នាក់

 - ថ្នាក់សានា      ចំនួន ១២ នាក់ 

 - ថ្នាក់អសាសឫទ្ធិ      ចំនួន ០២ នាក់ 

     គ/ម្រដយការងរ ចំនួន   ១៣ នាក់៖

 - មាសការងារ      ចំនួន ០៦ នាក់

 - បាាក់ការងារ      ចំនួន ០៧ នាក់ 

 � ស្នើសុំគាឿងឥសាសរិយយស      ចំនួនសរុប ១៣០០ នាក់

     ក/ម្រដយ មុនីសារាភ័ណ្ឌ ចំនួន  ៤៦ នាក់៖

 - ថ្នាក់សានា      ចំនួន ០៤ នាក់ 

 - ថ្នាក់អសាសឫទ្ធិ      ចំនួន ៤២ នាក់ 

     ខ/ម្រដយការងរ ចំនួន ១២៥៤នាក់៖

 - មាសការងារ      ចំនួន ១៤១ នាក់

 - បាាក់ការងារ      ចំនួន ៥៤០ នាក់

 - សំរិទ្ធការងារ      ចំនួន ៥៧៣ នាក់ 

 � ការបង្កើតអង្គភាពថ្មី៖

 - ការិយល័យសុខាភិបាលសាុកបាតិបត្តិ    ចំនួន ១
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 - មណ្ឌលសុខភាព     ចំនួន ២២

 - មន្ទីរពាទាយបង្អាក     ចំនួន ០៤

 - តម្លើងពីមណ្ឌលសុខភាពទៅជាមន្ទីរពាទាយបង្អាកCPA1  ចំនួន ០១ ។

 � ការជាើសរីសមន្តាីថ្មី៖ 

បានរៀបចំធ្វើការបាឡងជាើសរីសមន្តាីថ្មី ចូលបមាើការងារក្នុងកាបខ័ណ្ឌកាសួងសុខាភិបាលសមាាប់ កាបខ័ណ្ឌ 

ឆ្នាំ  ២០១៨  ចំនួន ៦៨០ នាក់។

 � ការបណ្តុះបណា្តាលដំបូង៖

បានបើកវគ្គបណ្តុះបណា្តាលដំបូងដល់មន្តាីកាបខ័ណ្ឌថ្មីសមាាប់ឆ្នាំ ២០១៨ ចំនួន ៦៨០ នាក់ ដោយចាក ចាញ 

ជាពីរវគ្គ: វគ្គទី១ ចាប់ពីថ្ងាទី  ២៦-៣០ ខាវិច្ចិកា ឆ្នាំ២០១៨ និង វគ្គទី២ ចាប់ពីថ្ងាទី ០៣-០៧  ខាធ្នូ ឆ្នាំ២០១៨ ។ 

ការគាប់គាងកាបខ័ណ្ឌមន្តាីរាជការ

១-ក្របខណ្ឌមន្ដ្រីរាជការ សរុបគិតមកដល់ខាធ្នូ ឆ្នាំ២០១៨   មានចំនួន ២៥៤៣៨ នាក់ 

២-ក្របខណ្ឌផ្តល់ដោយកាសួងមុខងារសធារណៈសមាាប់ឆ្នាំ ២០១៨ ចំនួន ៧០០ នាក់

៣-ការតាំងស៊ប់ក្នុងក្របខណ្ឌ៖

៣ .១ បានតាំងស៊ប់ក្នុងកាបខណ្ឌ ឆ្នាំ២០១៨ សរុបចំនួន ៤៥៩៦ នាក់ :

 - កាបខណ្ឌមន្តាីបច្ចាកទាសជាន់ខ្ពស់     ចំនួន ៣៤ នាក់

 - កាបខណ្ឌមន្ដាីសុខាភិបាលជាន់ខ្ពស់     ចំនួន ៩៦៩ នាក់

 - កាបខណ្ឌមន្តាីគាប់គាងរដ្ឋបាល    ចំនួន ០២ នាក់

 - កាបខណ្ឌមន្ដាីសុខាភិបាលមធាយម     ចំនួន ៣៥៦៦ នាក់

 - កាបខណ្ឌមន្ដាីសុខាភិបាលបឋម     ចំនួន ២៥ នាក់

៣.២ ស្នើសុំតាំងស៊ប់ក្នុងកាបខ័ណ្ឌ ឆ្នាំ២០១៨    សរុបចំនួន ៧២៨ នាក់ :

 - កាបខណ្ឌមន្តាីបច្ចាកទាសជាន់ខ្ពស់     ចំនួន ៤៨ នាក់

 - កាបខណ្ឌមន្ដាីសុខាភិបាលជាន់ខ្ពស់     ចំនួន ២១៦ នាក់

 - កាបខណ្ឌមន្ដាីសុខាភិបាលមធាយម      ចំនួន ៤៦៤ នាក់ ។

៣.៣ ពនាយារតាំងស៊ប់ក្នុងកាបខណ្ឌឆ្នាំ២០១៨ដល់កាបខណ្ឌមន្ដាីសុខាភិបាលមធាយមចំនួន១នាក់

៤- ប្រកាសលុបឈ្ម្រះច្រញពីក្របខណ្ឌក្រសួងសុខាភិបាល សរុប ១៣១ នាក់៖

 - លុបដោយមរណៈភាព      ចំនួន ៤៣ នាក់ 

 - លុបដោយសុំលាឈប់ពីការងារ     ចំនួន ៥៨ នាក់

 - លុបដោយបោះបង់ចោល     ចំនួន ២២ នាក់ 

 - លុបដោយឈប់ហួសកំណត់នាភាពទំនារគា្មានបៀវតាស   ចំនួន ០៨ នាក់ 

៥-ស្ថិតក្នុងភាពទំន្ររគ្ម្រនបៀវត្រស សរុបចំនួន ១៦៥ នាក់៖

 - ថ្នាក់កណា្តាល       ចំនួន ៥៥ នាក់ 

 - ថ្នាក់រាជធានី-ខាត្ត      ចំនួន ១១០ នាក់ 
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៦-ចូលបម្រើការងរវិញ បនា្ទ្រប់ពីស្ថិតក្នុងភាពទំន្ររគ្ម្រនបៀវត្រសចំនួន១១៣ នាក់៖

 - ថ្នាក់កណា្តាល        ចំនួន ៣៤ នាក់

 - ថ្នាក់រាជធានី-ខាត្ត       ចំនួន ៧៩ នាក់ 

៧-មន្ដ្រីរាជការស្ថិតនៅក្រ្រក្របខ័ណ្ឌដើម ចំនួន ១៤ នាក់៖

 - ថ្នាក់កណា្តាល        ចំនួន ០៨ នាក់

 - ថ្នាក់រាជធានី-ខាត្ត       ចំនួន ០៦ នាក់

ការងារបៀវតាស-ពលកម្ម

 - ស្ថានភាពបាាបាួលបៀវតាសបាចាំឆ្នាំ     ចំនួន ១៥០៨ នាក់ 

 - ការងារផ្តល់បាាក់កមាា ជូនមន្តាីជាប់កិច្ចសនាយា     ចំនួន ៣៥៦៨ នាក់

 - ការងារដំឡើងថ្នាក់បាចាំឆ្នាំជូនមន្តាីរាជការ     ចំនួន ១៦០៤១ នាក់៖

 - ថ្នាក់កណា្តាល       ចំនួន ២៩៩៨ នាក់

 - ថ្នាក់រាជធានី-ខាត្ត      ចំនួន ១៣០៤៣នាក់

 - ការងារដំឡើងថ្នាក់តាមសញ្ញាបតាជូនមន្តាីរាជការ ចំនួន ១០៤ នាក់៖

 - ថ្នាក់កណា្តាល       ចំនួន ៧១ នាក់

 - ថ្នាក់រាជធានី-ខាត្ត      ចំនួន ៣៣ នាក់ 

 - ការកាសមាួលនិងដំឡើងកមាិតបាាក់បំណាច់មុខងារជូនមន្តាីរាជការ ចំនួន ៥៣ នាក់៖

 - ថ្នាក់កណា្តាល       ចំនួន ២៨ នាក់

 - ថ្នាក់រាជធានី-ខាត្ត      ចំនួន ២៥ នាក់ 

 - ការដក់មន្តាីរាជការឱាយចូលនិវត្តន៍តាមអាយុកំណត់ ចំនួន ៤២៤  នាក់៖

 - ថ្នាក់កណា្តាល       ចំនួន ១០៧ នាក់

 - ថ្នាក់រាជធានី-ខាត្ត      ចំនួន ៣១៧ នាក់

 - មន្តាីរាជការស្នើសុំចូលនិវត្តន៍មុនអាយុកំណត់ ចំនួន ៣៧ នាក់៖

 - ថ្នាក់កណា្តាល       ចំនួន ០៩ នាក់

 - ថ្នាក់រាជធានី-ខាត្ត      ចំនួន ២៨ នាក់ 

 - ការស្នើសុំសៀវភៅ  និវត្តជនទៅកាសួងសង្គមកិច្ច     ចំនួន ៤៥៨ នាក់ 

 - ផ្តល់បាាក់ឧបត្ថម្ភ ១លើកគត់ស្មើបៀវតាសសរុបគុណ ១០ខា    ចំនួន ០៤នាក់ 

 - រៀបចំបាាក់ធានារា៉ាប់រងសង្គមបូជាសពនិងឧបត្ថម្ភគាួសរសព   ចំនួន ១២នាក់

 - រៀបចំបាាក់ឧបត្ថម្ភជូនមន្តាីលាឈប់ពីការងាររដ្ឋ        ចំនួន ០៤នាក់ 

 - រៀបចំសលាកប័តាព័ត៌មានសំរាប់មន្តាីជាើសរីសថ្មីនិងផ្ទារចូលពីកាសួងផាសាងៗ  ចំនួន ៧០១ នាក់ 

 - ការដក់មន្តាីចូលបាត់បង់សមាបទាវិជា្ជាជីវៈ     ចំនួន ០១ នាក់ 

 - រៀបចំផ្តល់បាាក់ឧបត្ថម្ភដំបូងជូននិវត្តជន     ចំនួន ១១០ នាក់ 

 - រៀបចំផ្ដល់បាាក់ឧបត្ថម្ភដំបូងជូនមនា្ដីបាត់បង់សមាបទាវិជា្ជាជីវៈ  ចំនួន ០១នាក់ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 115



បញ្ហាបាឈម និងដំណោះសាាយ 

ទោះបីបានទទួលការអនុញ្ញាតពីរាជរដ្ឋាភិបាល ឱាយជាើសរីសបុគ្គលិកថ្មី ឆ្នាំ២០១៨ បន្ថាមទៀតក្តី ក៏ចំនួនបុគ្គលិកនៅ 

ពុំទាន់មានគាប់គាាន់ សមាាប់បំពាញតមាូវការចាំបាច់នៅតាមមូលដ្ឋានសុខាភិបាល សាបតាមនិយមបុគ្គលិកនៅឡើយ 

ទន្ទមឹ នឹងនាះសមត្ថភាពរបស់បុគ្គលិកក្នងុការផ្តល់សាវាសុខភាពជូនដល់បាជាពលរដ្ឋ បាកបដោយគុណភាព នៅមានកមាតិ

ទាមទារឱាយមានការខិតខំបាឹងបាាង យកចិត្តទុកដក់បំពាញការងារឱាយអស់ពីកំលាំងកាយចិត្ត និងខិតខំកសងសមត្ថភាព 

តាមរយៈការបណ្តុះបណា្តាលបន្ត ដើមាបីជម្នះបាននូវ បញ្ហាបាឈមទាំងនាះ ។

ទិសដៅអនុវត្ត 

 � រាជរដ្ឋាភិបាល ក្នុងនះមានការលើកទឹកចិត្ដមន្តាីរាជអនុវត្តគោលនយោបាយគាប់គាងធនធានមនុសាសសុខាភិបាល 

ឱាយ បាន ល្អបាសើរ សាបតាមគោលនយោបាយរបស់ការ តាមរយៈការបង្កើនបៀវតាស ការបើកបៀវតាសទាន់ពាល និង គាប់ 

ចំនួន។ 

 � ពងាឹងការអនុវត្តលិខិតបទដ្ឋានគតិយុត្តិ ដើមាបីពងាឹងគុណភាពវិជា្ជាជីវៈសុខាភិបាល ក្នុងការផ្តល់ សាវាបាកបដោយ 

គុណភាព និងបាសិទ្ឋភាព ។

 � ពងាឹងសមត្ថភាពបុគ្គលិកតាមរយៈការបណ្តុះបណា្តាលផ្នាកបច្ចាកទាសផ្នាកគាប់គាងនិងរដ្ឋបាល។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩116



គោលដៅយុទ្ធសាស្ត្រទី៤ 

មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាលសាធារណៈត្រូវបានទទួលការផ្គត់ 

ផ្គង់ គ្រប់គ្រ្រន់ឱសថ បរិកា្ខ្ររ សមា្ភ្ររ និងជួយគំទ្រ ដោយ ស្រវា 

ជាសារវ័ន្ត។

៨ សៃវាគាំទៃជាសារវ័ន្ត

លទ្ធភាពបាើបាាស់ឱសថមានគុណភាព និងបច្ចាកវិទាយាសុខាភិបាលដាលតម្លាអាចរា៉ាប់រងបាន  គឺជាកតា្តាសរវ័ន្តសមាាប់

ដំណើរការមុខងារនាបាព័ន្ធសុខាភិបាលនិងជាមូលដ្ឋានគាឹះនាការកាលម្អលទ្ធផលសុខភាព។ បចា្ចកវិទាយាសុខាភិបាល ផ្តល់

ឱាយអ្នកផ្តល់សាវាសុខាភិបាលនូវមធាយាបាយមានសកា្តានុពល ដើមាបីមានលទ្ធភាពធ្វើអន្តរាគមន៍ក្នុងការបងា្ការជំងឺ  ធ្វើរោគ 

វិនិច្ឆ័យ ពាយាបាល  ថាទាំ និងស្តារនិតិសមាបទា បាកបដោយបាសិទ្ធភាព និងសក្តិសិទ្ធភាព។  ធនធានមនុសាសគាប់គាាន់  

ហិរញ្ញបាបទានមានចិរភាព និងបាើបាាស់បាព័ន្ធផ្គត់ផ្គង់ដោយសនិទានកម្ម គឺជាសមាសភាគគន្លឹះ ដើមាបីធានាកុំឱាយមានការ 

រ អាក់រអួលដល់ការបាើបាាស់ឱសថបរិកា្ខារជាសរវ័ន្ត និងចៀសវាងការខ្ជះខា្ជាយផលិតផល និងថវិកា។ ឱសថមានគុណភាព 

និយ័តកម្ម និងការចុះបញ្ជិកាផលិតផលឱសថតាឹមតាូវ គឺជាតមាូវការ  ចាំបាច់បំផុតដើមាបីការពារអ្នកជំងឺ ដោយសរ ការ 

ធានាបាននូវគុណភាព សុវត្ថិភាព បាសិទ្ធភាព និងសក្តិសិទ្ធភាព នាការពាយាបាលថាទាំ និងបងា្ការភាពស៉ាំនឹងឱសថពាយាបាល 

ក៏ដូចជាបន្ថយការដក់បន្ទុកនាការចំណាយលើការថាទាំសុខភាព។

៨�១ ការផ្គត់ផ្គង់ឱសថ បរិកា្ខៃរ វា៉ៃក់សាំង បៃតិករ
ផ្គត់ផ្គង់គ្រប់គ្រ្រន់ដល់មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាលសាធារណៈនូវឱសថបរិកា្ខ្ររ វា៉្រក់សាំង ប្រតិករ និង សមា្ភ្ររ ព្រទ្រយ ដ្រល 

មានគុណភាព និងសុវត្ថិភាព ក្នុងតម្ល្រដ្រលអាចរា៉្រប់រងបាន។

ការផ្គត់ផ្គង់ឱសថសំភារៈបរិកា្ខារពាទាយ ដល់រាជធានី-ខាត្តទូទាំងបាទាសក្នុងឆ្នាំ២០១៨ មានការកើនឡើង បើបាៀប ធៀប 

ទៅឆ្នាំ ២០១៧ ។ ប៉ុន្តាបើទោះជានៅមានបញ្ហាខ្លះៗក៏ដោយ ឃា្លាំងឱសថកណា្តាលបានបង្កើនការយកចិត្តទុកដក់គាប់គាង 

ឱសថសំភារៈ បរិកា្ខារពាទាយ បាតិករនិងវា៉ាក់សំង ដោយធ្វើយ៉ាងណាឱាយការបាងចាកជូនសាុកបាតិបត្តិ មន្ទីរពាទាយបង្អាកខាត្តនិង

មន្ទីរពាទាយជាតិ មានលក្ខណៈសមសាបទៅនឹង លទ្ធភាព ស្តុកជាក់ស្តាង។ ពុំមានឱសថ វា៉ាក់សំាង ឬបរិកា្ខារពាទាយណា ទុក ឱាយ

កកស្ទះរហូតដល់ផុតកំណត់បាើនៅក្នុងឃា្លាំងឱសថកណា្តាលឡើយ ។ ការរៀបចំឯកសរបញ្ចាញ ការវាចខ្ចប់ ការដឹកជញ្ជូន

ទៅចាកចាយជូនសាុកបាតិបត្តិ មន្ទីរពាទាយបង្អាកខាត្ត បាពាឹត្តទៅបានទៀងទាត់ រាល់បីខាម្តង ទៅតាមផានការដាល បាន 

កំណត់ ទុកជាមុន។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 117



នៅឆ្នាំ២០១៨ ឃា្លាំងឱសថកណា្តាលនាកាសួងសុខាភិបាលបានទទួលចូលឱសថ បរិកា្ខារ  វា៉ាក់សំង និងបាតិករ មាន 

ទម្ងន់សរុប ៣.៦២៨.១២៦ គ.កា គិតជាទឹកបាាក់សរុប ១២៥.៥៥០.០០៣ ដូលា្លាអាមារិក។

ការផ្គត់ផ្គង់ឱសថជូនគាប់អង្គភាពរាជធានី-ខាត្ត បាពាឹត្តទៅរៀងរាល់បីខាម្តង ទៅតាមផានការបាងចាកដាលបាន 

 កំណត់ ។ ទោះបីជាបាភពធនធាននិង រថយន្តនៅមានកំរិតនិងការខ្វះខាតកំលាំងកម្មករនិង រថយន្តធុនធំសមាាប់ដឹកជញ្ជូន

ឱសថមួយចំនួនចាស់ទាុឌទាាមអង្គភាពឃា្លាំងក៏ពិតមាន ប៉ុន្តាដោយសរការ ខិតខំបាឹងបាាងឆ្នាបាឌិតដោះសាាយនូវរាល ់  

បញ្ហាធ្វើអោយលទ្ធផលនាការចាកចាយ បានទាន់ពាលវាលាគឺនៅតារកាសាបាន ១០០% សំរាប់ឆ្នាំ២០១៨នាះ។ បរិមាណ 

ឱសថបានចាកចាយមានការកើនឡើងបើធៀបទៅនិងឆ្នាំ ២០១៧។ តួលាខចាកចាយសរុបបាចាំឆ្នាំ ២០១៨ ស្មើនឹង 

៦.៣៣២.៨៩៥គ.កា ដាលសរុបជាទឹកបាាក់អស់ ៥៤៣.៥៣៥.៣៧០.៣២៤ រៀល គឺបាមាណ ១៣៥.៤៧៧.៤១០ ដុលា្លារ 

អាមារិក ។ 

៨�២ ការធានាគុណភាព
ពង្រឹងការអនុវត្តយន្តការនិយ័តកម្ម ដើម្របីធានាគុណភាពន្រផលិតផលឱសថ ដោយរាប់បញ្ចូលទាំងឱសថ  បរិកា្ខ្ររ   

វា៉្រក់សាំង ប្រតិករ សមា្ភ្ររនិងឧបករណ៍ ព្រទ្រយ ផលិតផលគ្រឿងសំអាង គ្រឿងឧបភោគបរិភោគ។  

ការអភិវឌាឍសមត្ថភាពមន្ទីរពិសធន៍វាជ្ជសសា្ត ដើមាបីបង្កើនភាពជឿទុកចិត្តបាននាលទ្ធផលវិភាគ និងពងាឹងយន្តការ 

តាួតពិនិតាយគុណភាព គឺជាអន្តរាគមន៍ចំបង ដើមាបីធានាឱាយសាវាមន្ទីរពិសធន៍មានបាសិទ្ធភាព  និងជឿទុកចិត្តបាន គាំទា ដល់ 

ការផ្តល់សាវាគ្លីនិក និងសាវាសុខភាពសធារណៈមានសុវត្ថិភាព និងសក្តិសិទ្ធភាព។ 

មជាឈមណ្ឌលជាតិពិសធន៍សុខាភិបាលបានទទួលឱសថ និងផលិតផលសុខាភិបាលផាសាងៗ      ស្នើសុំធ្វើការវិភាគគុណ

ភាពបានចំនួន ៣២៦១ សំណាក។ ពិនិតាយវិភាគរកគុណភាពឱសថ និងផលិតផលសុខាភិបាលផាសាងៗចំនួន ៣៣៤៥ 

សំណាក រួមមាន៖

 � ពិនិតាយឱសថចុះបញ្ជិកា      ៣០៤៨ សំណាក

 � ពិនិតាយឱសថមកពីនាយកដ្ឋានឱសថ      ១១៦ សំណាក

 � ពិនិតាយគុណភាពឱសថទទួលផ្ទាល់ពីរោងចកាកាាបាទាស        ០៨ សំណាក

 � ពិនិតាយគុណភាពឱសថមកពី មជាឈមណ្ឌលព័ត៌មានជំងឺ   ១៥ សំណាក

 � ពិនិតាយគុណភាពឱសថទទួលពីសហគាាសផលិតឱសថក្នុងបាទាស    ០១ សំណាក

 � ពិនិតាយគុណភាព Cosmetic មកពីនាយកដ្ឋានឱសថ    ០៥ សំណាក

 � ពិនិតាយអនាម័យ និងការឆ្លងមារោគ ពិនិតាយរកសរធាតុបន្ថាមក្នុងកាហ្វា នំ ស្ករគាាប់ ស្ករអំពៅ នំប៉ុ័ង ភាសជ្ជៈ សាាបៀ 

ទឹកពិសរ ទឹកអណ្តូង សាាចាក ទឹកពាាក ទឹកអូរ ទឹកកាូច ទឹកតាបាត Coffee Like សាាស សាាថ្នាំ សាាពាង បាយ 

បាហិត ជាក់ ពង ទា ចៀន សច់ជាូកចៀន ខ្វិត ស្វាយតាាំចំណិត ។ល។

 

ការវិភាគគុណភាពរបស់មន្ទីរពិសធន៍ មានវិភាគផ្នាករូបគីមីសស្តា  ៣.៣៤១ វិភាគ និងវិភាគផ្នាកបាក់តារីសស្តា 

១.១២៩ វិភាគ ។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩118



៨�៣ សៃវាមន្ទីរពិសោធន៍
អភិវឌ្រឍសមត្ថភាពមន្ទីរពិសោធន៍វ្រជ្ជសាស្រ្ត និងបង្កើនភាពជឿទុកចិត្តបានន្រលទ្ធផលវិភាគ ព្រមទាំងពង្រឹងយន្ត

ការត្រួតពិនិត្រយគុណភាពស្រវាមន្ទីរពិសោធន៍។

ការពងាឹងសាវាមន្ទីរពិសធន៌វាជ្ជសសា្ត

សកម្មភាពសំខាន់ៗ ដាលបានអនុវត្តនៅក្នុងឆ្នាំ២០១៧ រួមមាន៖ 

 � បាជុំពិភាកាសាស្តីពីផានការជាតិសមាាប់បន្តការបណ្តុះបណា្តាលទៅលើផ្នាកជីវវាជ្ជសសា្ត នៅក្នុងបាទាសកម្ពុជា 

(National Plan For Continuous Training on Medical Biology In Cambodia) 

 � ពិភាកាសាលើពងាាងបាកាសស្តីពីការពងាឹងការគាប់គាងគុណភាពសាវាមន្ទីរពិសធន៍វាជ្ជសសា្តកម្ពុជា 

 � បាជុំស្តីពីការស្វាងរកវិធីសហការគា្នា លើការពងាឹងគុណភាពមន្ទីរពិសធន៍ តាមរយៈការផ្តល់ចំណាះដឹងបន្ថាម និង 

ការតាួតពិនិតាយគុណភាពខាងកាា 

 � បាជុំពិភាកាសាអំពីបាព័ន្ធ  CamLIS ទាក់ទងជាពិសាសសមាាប់កម្មវិធីបាយុទ្ធបាឆំងជម្ងឺគាុនចាញ់ និងរបាង

 � ពិភាកាសាបញ្ចប់ លើបាកាសស្តីពីការការគាប់គាងជីវសុវត្ថិភាព និងការធ្វើការ ផាសព្វផាសាយ 

 � ពិភាកាសាបញ្ចប់លើបាកាសស្តីពីចាបាប់ជីវសុវត្ថិភាព មន្ទីរពិសធន៍នៅទីស្តីការកាសួងសុខាភិបាល 

 � បាជុំពិគាាះយោបល់បញ្ចប់ស្តីពីចាបាប់ជីវសុវត្ថិភាពមន្ទីរពិសធន៍ថ្ងាទី២៧ ខាសីហាឆ្នាំ២០១៨

 � ពិភាកាសាស្តីអំពីការធ្វើបច្ចុបាបន្នភាពបាព័ន្ធ CamLIS និងទមាង់ស្នើសុំមន្ទីរពិសធន៍ 

 � ពិភាកាសា ស្តីពីការវាចខ្ចប់ និងការដឹកជញ្ជូនសំណាក និងការរកាសាទុក សរធាតុជីវហានិភ័យ 

 � បាជុំស្តីពីការវិភាគទិន្នន័យមន្ទីរពិសធន៍ក្នុងបាព័ន្ធ CamLIS 

 � ពិភាកាសាបញ្ចប់ការបង្កើតគណៈអ្នកវិជា្ជាជីវមន្ទីរពិសធន៍វាជ្ជសសា្ត 

 � សិកា្ខាសលាស្តីពីការដឹកជញ្ជូនវត្ថុវិភាគ

 � សិកា្ខាសលាផាសព្វផាសាយស្តីពីបាព័ន្ធទិន្នន័យមន្ទីរពិសធន៍ និងពិភាកាសាវិភាគទិន្នន័យ 

 � សិកា្ខាសលាផាសព្វផាសាយស្តីពីការវាយតម្លាគុណភាពមន្ទីរពិសធន៍កម្ពុជាដោយបាើបញ្ជីផ្ទៀងផ្ទាត់ សមាាប់ការ ទទួល 

ស្គាល់គុណភាព CamLQMS និងវិធីឈានទៅរកការទទួលស្គាល់គុណភាព

 � សិកា្ខាសលាស្តីពីការដឹកជញ្ជូនវត្ថុវិភាគ ការទុកដក់សរធាតុគាាះថ្នាក់ និងការបោះចោល 

 � បាជុំពិភាកាសាស្តីពីការដក់បញ្ចូលទិន្នន័យមន្ទីរពិសធន៍ ពីគាប់កម្មវិធីជាតិ និងបសុពាយាបាលទៅ ក្នុងបាព័ន្ធព័ត៌មាន 

មន្ទីរពិសធន៍កម្ពុជាសមាាប់ចាករំលាកទៅកាន់បាព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិបាល 

 � សិកា្ខាសលាផាសព្វផាសាយថ្នាក់ជាតិស្តីពីមគ្គុទ្ទាសក៍មន្ទីរពិសធន៍ 

 � សិកា្ខាសលាស្តីពីការបង្កើតគុណភាពមន្ទីរពិសធន៍ក្នុងគ្លីនិកសុខភាពសធារណៈ 

 � សិកា្ខាសលាបណ្តុះបណា្តាលស្តីពីការអនុវត្ត ការតាួតពិនិតាយផ្ទាក្នុង និងការធ្វើសុពលកម្មឧបករណ៍ 

 � សិកា្ខាសលាពិគាាះយោបល់លើបទដ្ឋានគតិយុត្តិ ស្តីពីជីវសុវត្ថិភាពមន្ទីរពិសធន៍ 

 � វាយតម្លាមន្ទីរពាទាយផ្នាកបងា្ការ តាួតពិនិតាយការចម្លងរោគ និងមន្ទីរពិសធន៍នាមន្ទីរពាទាយបង្អាក ក្នុងខាត្តស្វាយរៀង បាត់ 

ដំបង ប៉ាលិន កាចាះ តាបូងឃ្មុ ំមណ្ឌលគីរី បនា្ទាយមានជ័យ  ពាះវិហារ រតនគីរី ស្ទងឹតាាង កំពត កណា្តាល។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 119



 � អភិបាលមន្ទីរពិសធន៍វាជ្ជសសា្តក្នុងការវាយតម្លាបាព័ន្ធធានាគុណភាពមន្ទីរពិសធន៍ (IQC/EQAS) នៅមន្ទីរ  

ពិសធន៍មន្ទីរពាទាយខាត្តកំពង់ធំនិងពាះវិហារ ។

 � អភិបាលស្តីពីការវិភាគទិន្នន័យមន្ទីរពិសធន៍តាមបាព័ន្ធ CamLIS នៅមន្ទីរពិសធន៍មន្ទីរពាទាយ កុមារជាតិ តាកាវ 

និងកំពង់ចាម។

៨�៤ សៃវាផ្តល់ឈាម
ផ្គត់ផ្គង់គ្រប់គ្រ្រន់ឈាម និងផលិតផលឈាមដ្រលមានសុវត្ថិភាព និងនិរន្តភាព ព្រមទាំងពង្រឹងការគ្រប់ គ្រងនិង

ប្រើប្រ្រស់ឈាមសម្រ្រប់អ្នកជំងឺ។

2015 2016 2017 2018 2019 2020

សូចនាករ លទ្ធផល លទ្ធផល ធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផល ធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផល ធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

 % នាការផ្តល់ ឈាម ដោយ 
ស្ម័គាចិត្ត

25 26.20/30 26.50/35 23/40 45 50

ការផ្គត់ផ្គង់គាប់គាាន់ ឈាមនិងផលិតផលឈាម ដាលមានសុវត្ថិភាព និងនិរន្តភាព ពាមទាំងពងាឹងការគាប់ គាង និង 

បាើបាាស់ឈាមសមាាប់អ្នកជំងឺ នឹងរួមចំណាកជាសរវ័ន្តដល់ការបង្កើនគុណភាពនាពាយាបាលនិងថាទាំអ្នកជំងឺ ជាពិសាស 

ក្នុងករណីសង្គាាះបនា្ទាន់ដាលតាូវការឈាម ឬផលិតផលឈាមជាចាំបាច់។

អំណោយឈាម

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ មជាឈមណ្ឌលជាតិផ្តល់ឈាមនៅរាជធានីភ្នំពាញ និងមណ្ឌលផ្តល់ឈាមខាត្តទាំង២១ (លើកលាងខាត្ត  

កណា្តាល កាប តាបូងឃ្មុំ និងរាជធានីភ្នំពាញដាលពុំទាន់មានមជាឈមណ្ឌលផ្តល់ឈាម) បានចុះអប់រំផាសព្វផាសាយ   និងទទួល  

អំណោយឈាមស្ម័គាចិត្តតាមកាុមចល័តបានចំនួន២៨០លើក  ឆ្នាំ ២០១៨ (២៩៦លើកឆ្នាំ ២០១៧)។

  អំណោយឈាមស្ម័គាចិត្តបានទទួលមាន   ចំនួន    ១៩.៥៧៩ បោ្លាក នៅឆ្នាំ ២០១៨ (២០.២៨៧ បោ្លាក ក្នុងឆ្នាំ ២០១៧)  

គឺស្មើនឹង២៣%  (២៦,៥%ឆ្នាំ ២០១៧) នាអំណោយឈាមទាំងអស់  ៨៥.៤៤៤ បោ្លាក   (៧៦៥១២បោ្លាកក្នុងឆ្នាំ ២០១៧) ។ 

អំណោយឈាមដាលទទួលបានពីកាុមគាួសរអ្នកជម្ងឺ(ជំនួស) មានចំនួន  ៦៥៨៦៥បោ្លាក(៥៦២២៧បោ្លាកឆ្នាំ ២០១៧) 

គឺស្មើនឹង៧៧.១%   នាអំណោយឈាម ទាំងអស់   ។ ចំនួនអំណោយឈាមដាលទទួលបានពីកាុមគាួសរអ្នកជម្ងឺនាះមានការ

កើនឡើង ដាលធ្វើ អតាាអំណោយឈាមស្ម័គាចិត្តធា្លាក់ចុះដោយសរការតាូវការឈាម មានកើនឡើង។

ចំនួនអំណោយឈាមសរុបដាលទទួលបាននៅមជាឈមណ្ឌលជាតិផ្តល់ឈាម និងមជាឈមណ្ឌលផ្តល់ឈាមខាត្តទាំង ២១ 

មានចំនួន ៨៥៤៤៤បោ្លាក (៧៦៥១២ បោ្លាកឆ្នាំ២០១៧)គឺមានការកើនឡើងចាើនជាងឆ្នាំ ២០១៧ ចំនួន៨៩៣២បោ្លាក 

គឺកើនក្នុងអតាា ១១.៦%។ រូបភាព ៨.១ បងា្ហាញពីនិនា្នាការនាអំណោយឈាមរវាងឆ្នាំ១៩៩១  ដល់ឆ្នាំ២០១៨។

ការផ្គត់ផ្គង់និងបាើបាាស់ឈាម 

ការផ្គត់ផ្គង់ឈាម  ផលិតផលឈាមទៅឱាយមន្ទីរពាទាយសធារណៈ និងឯកជនក្នុង ឆ្នាំ ២០១៨ មានចំនួន  ៨៣៩៨២បោ្លាក 

(៧៤៦៨៣បោ្លាកឆ្នាំ២០១៧) កើន ចាើន  ជាង ឆ្នាំ ២០១៧ ចំនួន៩២៩៩បោ្លាក គឺកើនក្នុងអតាា ១២.៤%។ ក្នុងចំណោមឈាម

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩120



ផ្គត់ផ្គត់ទាំងអស់នះមានបាភាទសមាសភាគឈាមផាសាងៗជាភាគរយដូចខាងកាាមៈ

 � ឈាមទាំងសាុង   ២៥% នាឈាមផ្គត់ផ្គង់ទាំងអស់

 � គោលិកាកាហម  ៦០% នាឈាមផ្គត់ផ្គង់ទាំងអស់

 � បា្លាស្មាបង្កក   ៥.២% នាឈាមផ្គត់ផ្គង់ទាំងអស់

 � បា្លាកាត   ៩.៧% នាឈាមផ្គត់ផ្គង់ទាំងអស់
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សុវត្ថិភាពឈាម

មជាឈមណ្ឌលជាតិផ្តល់ឈាម បានបន្តអនុវត្តតាមគោលនយោបាយ និងផាន ការយុទ្ធសស្តាសុវត្ថិភាពឈាម ដោយ 

ទទួល បានវឌាឍនភាពគួរឱាយកត់ សំគាល់ តាមរយៈសូចនាករ សំខាន់ៗ  ខាងកាាមៈ

 � ភាគរយនាអំណោយឈាមស្ម័គាចិត្តសមាាចបាន២៩.៣%  នៅថ្នាក់ខាត្ត និង  ២០.២% នៅរាជធានីភ្នំពាញ ហាតុផល 

សំខាន់ដាលនាំឱាយ អតាាអំណោយឈាមស្ម័គាចិត្តមិនអាចកើនឡើងខ្ពស់បាន គឺដោយសរ កំណើនអំណោយឈាម  

(ចំនួន៨៩៣២ បោ្លាក) ចាើនជាងឆ្នាំ ២០១៧ ហើយអំណោយឈាមនៅភ្នំពាញមានរហូតដល់ ៧០%   និង ខាត្តមានតាឹម 

តា ៣០%ប៉ុណោ្ណាះ ។  

 � ភាគរយនាអំណោយឈាមជំនួសពីកាុមគាួសរអ្នកជម្ងឺមាន ៧០% នៅថ្នាក់ខាត្ត និង  ៨០% នៅរាជធានីភ្នំពាញ។

 � អតាាបាាវា៉ាឡង់មារោគហុីវក្នុងចំណោមអ្នកផ្តល់ឈាមឆ្នាំ២០១៨ មានតាឹម០.២% (ដូចឆ្នាំ ២០១៧)។

រូបភាព ៨.១ និនា្នាការអំណោយឈាមពីឆ្នាំ ១៩៩១ ដល់ ឆ្នាំ ២០១៨

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 121



 � អតាាបាាវា៉ាឡង់ជម្ងឺរលាកថ្លើមបាភាទបាក្នុងចំណោមអ្នកផ្តល់ឈាមឆ្នាំ២០១៨ថយចុះមកនៅតាឹម ៤.៥% (៥.៤% 

ក្នុង  ឆ្នាំ២០១៦ និង ៥.៧% ក្នុងឆ្នាំ២០១៧)។

 � អតាាបាាវា៉ាឡង់ជម្ងឺរលាកថ្លើមបាភាទសាក្នុងចំណោមអ្នកផ្តល់ឈាមឆ្នាំ២០១៨ថយចុះមកនៅតាឹម ០.២៥% 

(០.៣៦% ក្នុង ឆ្នាំ២០១៦ និង០.៣៤% ក្នុង ឆ្នាំ២០១៧)។

 � អតាាបាាវា៉ាឡង់ជម្ងឺស្វាយក្នុងចំណោមអ្នកផ្តល់ឈាមឆ្នាំ២០១៨គឺមាន  ០.៩៤ % (០.៦១%ក្នុង ឆ្នាំ២០១៦ និង 

០.៧៣% ក្នុង ឆ្នាំ២០១៧) ។

 � ក្នុងចំណោមអំណោយឈាមទាំងអស់ដាលទទួលបានគឺមានឈាម បាមាណ ៥.៦៤%តាូវបានបំផ្លាញចោលដោយ 

មូលហាតុនាជម្ងឺឆ្លងទាំង៤មុខ  (៧ %តាូវបានបំផ្លាញចោលដោយមូលហាតុនាជម្ងឺឆ្លង ក្នុងឆ្នាំ២០១៥ និង ៥.៩៧% 

ក្នុងឆ្នាំ ២០១៧)។

 � អំណោយឈាមទាំងអស់ (១០០%) បានសាាវជាាវរកជម្ងឺឆ្លងទាំង៤មុខដូចជាការធ្វើតាស្តសារ៉ូឡូជី រកការឆ្លង 

មារោគអាដស៌ មារោគថ្លើមបាភាទបា បាភាទាសា និងមារោគស្វាយ (HIV, HBsAg, HCV, Syphilis)ដោយបាន 

អនុវត្តតាមបទដ្ឋានបច្ចាកទាស និងអនុវត្តបាព័ន្ធធានាគុណភាពក្នុងមន្ទីរពិសធន៍ និងការវាយតម្លាពីខាងកាាមន្ទីរ 

ពិសធន៍ជាប់ជាបាចាំ។

ការពងាឹងសាវាផ្តល់ឈាម

មជាឈមណ្ឌលជាតិផ្តល់ឈាមបានផ្គត់ផ្គង់សំភារៈបរិកា្ខារដំណើរការដល់មជាឈ មណ្ឌល  ផ្តល់ ឈាមខាត្ត ទាំង២១ខាត្ត  ទាន់ 

ពាលវាលា តាមផានការផ្គត់ផ្គង់បាចាំតាីមាស។ សកម្មសំខាន់ៗ ផាសាងៗ ទៀតដាលបានអនុវត្តរួមមាន៖

 � រៀបចំ វគ្គបណ្តុះបណា្តាលបច្ចាកទាសក្នុងការបាើបាាស់ឈាម ការផ្តល់បាឹកាសា ការអនុវត្តបទ ដ្ឋានបច្ចាកទាស បានចំនួន 

១៧លើក មានមន្តាីសុខាភិបាលមកពីមន្ទីរពាទាយជាតិ  មន្ទីរពាទាយខាត្ត  និងមជាឈមណ្ឌលផ្តល់  ឈាមចូលរួម ចំនួន  

២៥០នាក់។ 

 � រៀបចំបង្កើតគណកម្មការជំរុញលើកកម្ពស់ការបរិចា្ចាគឈាមថ្នាក់ខាត្តតាូវបានបង្កើតឡើងនៅខាត្តចំនួន ២១ ដាល 

មាន មជាឈមណ្ឌលផ្តល់ឈាម។

 � អភិបាលកិច្ច និងជួយណានាំបច្ចាកទាសដល់មជាឈមណ្ឌល ផ្តល់ឈាមខាត្តជាបន្តបនា្ទាប់បានចំនួន ៦៥លើក ។

 � ការអប់រំផាសព្វផាសាយអំពីអំណោយឈាម តាមរយៈផ្នាកទំនាក់ទំនងសធារណៈដូចជាការធ្វើយុទ្ធនាការលើកកំពស់ការ

បរិចា្ចាគឈាម និងចុះទទួលអំណោយឈាមបានចំនួន២៨០លើកក្នុងឆ្នាំ២០១៨ នៅតាមសកលវិទាយាល័យ ស្ថាប័ន 

អង្គភាពនានា និងវិស័យឯកជនទាំងនៅរាជធានីភ្នំពាញ និងខាត្តដើមាបី ជំរុញការចូលរួមបរិចា្ជាគឈាមដោយស្ម័គា 

ចិត្ត។

 � យុទ្ធនាការលើកកំពស់ការបរិចា្ចាគឈាមសំខាន់ៗរួមមានៈ យុទ្ធនាការ "ផ្តល់ឈាម ផ្តល់សាចក្តីសាលាញ់" ថ្ងាទី១៤ 

ខា កុម្ភៈ ឆ្នាំ ២០១៨ ទិវាពិភពលោកនាអ្នកបរិចា្ចាគឈាម ថ្ងាទី១៤ មិថុនា  ២០១៨ តាូវបានបាារព្ធធ្វើឡើងដើមាបីជំរុញ ឱាយ

មានការចូលរួមចំណាកក្នុងការបរិចា្ចាគឈាមស្ម័គាចិត្ត មិនគិតកមាាពីក្នុងចំណោមបាជាជន និង ដើមាបីថ្លាង អំណរ  គុណ

ដល់សបាបុរសជនដាលបានបរិចា្ចាគឈាមទៀងទាត់។

 � យុទ្ធនាការលើកកំពស់ការបរិចា្ចាគឈាមដោយសហការជាមួយសហភាពសហព័ន្ធយុវជន កម្ពុជាបានរៀបចំធ្វើជា 

បន្តបនា្ទាប់ទាំងនៅរាជធានីភ្នំពាញ និងតាមខាត្តនានា។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩122



 � ពងាឹងហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធនាសាវាកម្មជាតិផ្តល់ឈាមនិងបានសមា្ភាធដក់ឱាយបាើបាាស់ជាផ្លូវការអគារមជាឈមណ្ឌលផ្តល់

ឈាមខាត្តចំនួន៤កន្លាង និងអគារមជាឈមណ្ឌលជាតិផ្តល់់ឈាម (២០១៦ ដល់ ២០១៨) កាាមការជួយឧបត្ថម្ភសង

សង់របស់អគ្គបញ្ជាការដ្ឋានកងទ័ពជើង គោកសហរដ្ឋអាមារិក (USPACOM) តាមរយៈការិយល័យសហបាតិបត្តកិារ

យោធា របស់ស្ថាន ទូតសហរដ្ឋអាមារិក(ODC)។ 

 � មជាឈមណ្តលជាតិផ្តល់ឈាមបានបំពាក់សមា្ភារបរិកា្ខាពាទាយដល់មជាឈមណ្តលផ្តល់ឈាមឈាមទាំង ២២  កន្លាង កាាម  

ជំនួយឧបត្តម្ភរបស់គមាាងមូលនិធិសកលនិង USPACOM ។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 123



គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី៥ 

មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាលសាធារណៈមានហ្រដ្ឋ្ររចនាសម្ព័ន្ធ 

មូលដ្ឋ្រនសមស្រប ក្នុងនោះមាន ឧបករណ៍ព្រទ្រយ បច្ច្រក វិទ្រយា 

វ្រជ្ជសាស្ត្រទំនើប និងបច្ច្រកវិទ្រយាព័ត៌មានវិទ្រយា។

៩ អភិវឌៃឍន៍ហៃដ្ឋៃរចនាសម្ព័ន្ធសុខាភិបាល

ហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធជាមូលដ្ឋាន  គឺជាផ្នាកមួយនាហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធធន ធានទូទៅ នៅក្នុងបាព័ន្ធសុខាភិបាលមានជាអាទិ៍

អគារ ឧបករណ៍ពាទាយ បចា្ចកវិទាយា វាជ្ជសសា្ត បណា្តាញផ្គត់ផ្គង់ទឹក និង អគ្គិសនី បាព័ន្ធលូបង្ហូរទឹក កង្វក់ ឡដុតសមាាម/

សំណល់វាជ្ជសសា្ត បណា្តាញទំនាក់ទំនងបច្ចាកវិទាយាព័ត៌មាន និងទូរគនាគមន៍ មធាយាបាយដឹកជញ្ជូនជាដើម។ ហាដ្ឋារចនា

សម្ព័ន្ធជាមូលដ្ឋានទាំងអស់នាះ ជាចំណាកធំមួយនាការវិនិយោគដាលតាូវចំណាយខ្ពស់ ប៉ុន្តាជាធាតុចូលមិនអាចខ្វះបាន 

ដើមាបីលើកកម្ពស់ការពងាាយមូលដ្ឋានសុខាភិបាល បាកបដោយសមធម៌ និងបង្កើនគុណភាពទូទៅនាសាវា។ អត្ថបាយោជន៍ 

ដាលទទួលបានមកវិញ ពីការវិនិយោគលើហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធជាមូលដ្ឋាននាះ តាូវតាបញ្ជាក់អះ អាងដោយកមាិតបាើបាាស់ 

ខ្ពស់នាសាវាសុខាភិបាលដោយបាជា ពលរដ្ឋ។

លក្ខខ័ណ្ឌដំណើរការល្អនាហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធមូលដ្ឋាន រួមជាមួយការគាប់គាងមានបាសិទ្ធភាព បុគ្គលិកមានសមត្ថភាព

មានឱសថបរិកា្ខារនិងឧបករណ៍ពាទាយ សមសាប ពាមទាំងបងា្ការហានិភ័យហិរញ្ញវត្ថុក្នុងការមកបាើបាាស់ នឹងសមាួលដល់  

ដំណើរការផលិតសាវាមានបរិមាណគាប់គាាន់ផង និងគុណភាពល្អផង។ អត្ថបាយោជន៍ដាលទទួលបានមកវិញពីការ 

វិនិយោគលើហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធជាមូលដ្ឋាននាះ តាូវតាបញ្ជាក់អះ អាងដោយកមាិតបាើបាាស់ខ្ពស់នាសាវាសុខាភិបាលដោយ 

បាជា ពលរដ្ឋ។

៩�១ ផៃនការគៃបដណ្ដប់សុខាភិបាល
សាងសង់ និងពង្រីកសំណង់អគរមូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាល យោងតាមផ្រនការគ្របដណ្តប់សុខាភិបាលបច្ចុ ប្របន្នកម្ម 

និងស្របតាមប្លង់និមាបនកម្មគំរូ (Building Brief)។

ក. ស្ថិតិមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ

ការអភិវឌាឍហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធមូលដ្ឋានសុខាភិបាល នៅក្នុងអំឡុងពាលមួយទសវតាសចុងកាាយនាះ តាូវបានកត់សមា្គាល់ 

ដោយវឌាឍនភាព (រូបភាព ៩.១)។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩124



រូបភាព ៩.១ និនា្នាការនាការពងាីកមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈពីឆ្នាំ២០០៨- ២០១៨
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សរុបចំនួនមូលដ� នសុខភិបាលសធារណៈ

ចំនួនមន�ីរេពទ្យបែង�ក ចំនួនមណ� លសុខភាព ចំនួនប៉ុស�ិសុខភាព

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ មានមុខងារផ្តល់សាវាថាទាំសុខភាព(សំណ៉ំសកម្ម ភាពអបាបបរមា 

និងសំណ៉ំសកម្មភាពបង្គាប់) មានចំនួនសរុប ១.៤៥៧ កន្លាង (តារាង ៩.១) ក្នុងនះមាន៖

 � ១២០៥ មណ្ឌលសុខភាព (ក្នុងនះមានមណ្ឌលសុខភាពសំណ៉ំសកម្មភាពអបាបបរមា ១១៣៧ កន្លាងនិង  មណ្ឌល

សុខភាពសំណ៉ំសកម្មភាពអបាបបរមាបូក (មណ្ឌលសុខភាពមានគាា) ៦៨ ។ 

 � ១២៩ ប៉ុស្តិសុខភាព (ដោយរាប់បញ្ចូល ប៉ុស្តិសុខភាពចំនួន ១៤ នៅតាមពន្ធនាគារខាត្ត) 

 � ១២៣ មន្ទីរពាទាយបង្អាកសំណ៉ំសកម្មភាពបង្គាប់ ក្នុងនះមាន៖ 

 - ២៥ មន្ទីរពាទាយបង្អាករាជធានីខាត្ត ក្នុងនះមាន ១៩ មន្ទីរពាទាយបង្អាកសំណ៉ំសកម្ម ភាពបង្គាប់កមាិត៣ ៦ មន្ទីរ 

ពាទាយ បង្អាកខាត្តសំណ៉ំសកម្ម ភាពបង្គាប់កមាិត២ (ខាត្តមណ្ឌលគីរី រតនៈគីរី ឧត្តរមានជ័យ កោះកុង ប៉ាលិន 

និងតាបូងឃ្មុំ (បច្ចុបាបន្នមានទីតាំងបណោ្តាះអាសន្ន ក្នុងមន្ទីរពាទាយបង្អាកពញាកាាក) និង ១ មន្ទីរពាទាយ បង្អាក ខាត្ត 

សំណ៉ំសកម្ម ភាពបង្គាប់កមាិត១ (ខាត្តកាប)។

 - ២៩ មន្ទីរពាទាយបង្អាកកាុងសាុកខណ្ឌសំណ៉ំសកម្ម ភាពបង្គាប់កមាិត ២ និង ៥៩ មន្ទីរពាទាយបង្អាកកាុង/សាុក/

ខណ្ឌសំណ៉ំសកម្ម ភាពបង្គាប់កមាិត១ និង 

 - ៩ មន្ទីរពាទាយជាតិសំណ៉ំសកម្ម ភាពបង្គាប់កមាិត ៣ និងបន្ថាមសាវាឯកទាស
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តារាង ៩.១ ចំនួនមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈតាមរាជធានីខាត្តគិតតាឹមថ្ងាទី៣១ ខាធ្នូ   ២០១៨

លរ រាជធានី-ខ្រត្ត ស្រុក ប្រតិបត្តិ មន្ទីព្រទ្រយខ្រត្ត/
មន្ទីរព្រទ្រយជាតិ

មន្ទីរព្រទ្រយ បង្អ្រកស្រុក មណ្ឌល សុខភាព ប៉ុស្តិ៍  សុខភាព

1 បនា្ទាយមានជ័យ 6 1 8 66 10

2 បាត់ដំបង 5 1 5 77 6

3 កំពង់ចាម 9 1 8 88 0

4 កំពង់ឆ្នាំង 3 1 2 42 2

5 កំពង់ស្ពឺ 4 1 3 55 4

6 កំពង់ធំ 3 1 2 53 4

7 កំពត 4 1 4 64 0

8 កណា្តាល 10 1 10 99 2

9 កោះកុង 2 1 1 13 10

10 កាចាះ 2 1 2 31 16

11 មណ្ឌលគីរី 1 1 1 11 16

12 ភ្នំពាញ 7 1 7 43 7

13 ពាះវិហារ 1 1 1 27 17

14 ពាាវាង 12 1 11 113 6 

15 ពោធិ៍សត់ 4 1 3 40 4

16 រតនគិរី 2 1 1 27 8

17 សៀមរាប 4 1 4 91 3

18 ពាះសីហនុ 1 1 0 14 2

19 ស្ទឹងតាាង 1 1 0 14 1

20 ស្វាយរៀង 4 1 4 43 2

21 តាកាវ 6 1 6 78 4

22 ឧត្តរមានជ័យ 2 1 1 37 1

23 កាប 1 1 0 5 0

24 ប៉ាលិន 1 1 0 6 0

25 តាបូងឃ្មុំ 7 1 5 68 4

26 មន្ទីរពាទាយជាតិ - 9 - - -

 សរុប 102 34 89 1205 1 129

1 ក្នុងនះមានមណ្ឌលសុខភាពមានគាា ៦៨ កន្លាង

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩126



ខ. ស្ថិតិសាវាសុខាភិបាលឯកជន

សាវាសុខាភិបាលឯកជនបានរួមចំណាកគួរឱាយកត់សមា្គាល់ ក្នុងការផ្តល់សាវាសុខភាពជូនបាជាពលរដ្ឋនៅក្នុងទូទាំង 

បាទាស ។ អាជីវកម្មផ្នាកវាជ្ជសស្តា ឬការបាកបមុខរបរពាទាយ ក្នុងវិស័យឯកជនស្វាងរកកមាា និងឱសថស្ថាន-រង បានរីក ដុះ 

ដលយ៉ាងលឿន នៅក្នុងទីផាសារសុខភាពនាបាទាសកម្ពុជា  ។  គួរកត់សមា្គាល់ថ ចំនួនសរុបនាសាវាឯកជនគាប់បាភាទដាល

កំពុងផ្តល់សាវាសុខភាពបច្ចុបាបន្ន គឺលើសចំនួនមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈដាលផ្តល់សាវាថាទាំសុខភាព (ប៉ុស្តិ 

សុខភាព/មណ្ឌលសុខភាព និងមន្ទីរពាទាយបង្អាក/មន្ទីរពាទាយាជាតិ ទូទាំង បាទាស) ជិត ១៥  ដង ដោយមិនគិតពីឱសថស្ថាន/

ឱសថស្ថានរង។ គិតតាឹមថ្ងាទី ៣១ ខាធ្នូ ឆ្នាំ២០១៨ សាវាសុខាភិបាលឯកជន មានចំនួនសរុប ១២៧៨៥(ឆ្នាំ២០១៧ មាន  

ចំនួន១០១៩១កន្លាង)។ព័ត៌មានបន្ថាមស្តីពីចំនួននិងបាភាទសាវាសុខាភិបាលឯកជន មានរៀបរាប់នៅក្នុងផ្នាកនិយ័តកម្ម

សាវាសុខាភិបាលឯកជន។ 

៩�២ សំណង់ហៃដ្ឋៃរចនាសម្ព័ន្ធរូបវ័ន្ត
ការសងសង់សំណង់មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ  នៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ រួមមាន (តារាងទី៩.២)៖ 

 � សងសង់រួចរាល់ មណ្ឌលសុខភាព   ២០កន្លាង

   ប៉ុស្តិ៍សុខភាព   ៥កន្លាង

   អគាររដ្ឋបាលមន្ទីរពាទាយ  ១៣កន្លាង 

         បន្ទប់រង់ចាំសំរាលទារក   ៩កន្លាង

   បន្ទប់សំរាលទារក    ៥កន្លាង

    អគាររដ្ឋបាលសុ្រកបាតិបត្តិ  ៣កន្លាង

 � កំពុងសងសង់អគារពិនិតាយពាយាបាលអ្នកញៀនគាឿងញៀននៅក្នុងមជាឈមណ្ឌលជាតិពាយាបាល និងស្តារនីតិសមាបទាអ្នក

ញៀនគាឿងញៀនដាលមានទីតាំងនៅក្នុងភូមិឬទ្ធី២ ឃុំកាវផុស សាុកស្ទឹងហាវ ខាត្តពាះសីហនុ ០១កន្លាងទៀត ។

 � កំពុងសងសង់មណ្ឌលសុខភាពថ្មី ក្នុងបរិវាណមជាឈមណ្ឌលពាយាបាលជនវិបលា្លាសស្មារតីរបស់កាសួងសង្គមកិច្ច 

អតីត យុទ្ធជន និងយុវនីតិសមាបទា នៅខាត្តកណា្តាល ១កន្លាងទៀត។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 127



តារាង ៩.២ សំណង់ថ្មីមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈនៅឆ្នាំ២០១៨

កូដ រាជធានី-ខ្រត្ត មណ្ឌលសុខភាព ប៉ុស្តិសុខភាព  បន្ទប់សំរាល បន្ទប់រង់ចាំ្រ សំរាល អគរ មន្ទីរព្រទ្រយ អគរស្រុក ប្រតិបត្តិ 

១ បនា្ទាយមានជ័យ ០ ០ ០ ១ ២ ០

២ បាត់ដំបង ០ ០ ០ ១ ១ ០

៣ កំពង់ចាម ១ ០ ០ ០ ១ ០

៤ កំពង់ឆ្នាំង ០ ០ ០ ០ ០ ០

៥ កំពង់ស្ពឺ ២ ០ ០ ០ ១ ១

៦ កំពង់ធំ ១ ០ ០ ១ ០ ០

៧ កំពត ០ ០ ០ ០ ០ ០

៨ កណា្តាល ៧ ០ ០ ០ ១ ០

៩ កោះកុង ១ ៤ ០ ០ ០ ០

១០ កាចាះ ១ ០ ០ ០ ០ ០

១១ មណ្ឌលគីរី ០ ០ ០ ០ ១ ០

១២ រាជធានីភំ្នពាញ ១ ០ ០ ០ ២ ០

១៣ ពាះវិហារ ០ ០ ០ ១ ២ ០

១៤ ពាាវាង ២ ១ ០ ០ ០ ០

១៥ ពោធិ៍សត់ ១ ០ ០ ២ ១ ០

១៦ រតនៈគីរី ០ ០ ០ ០ ០ ០

១៧ សៀមរាប ២ ០ ៥ ៣ ០ ០

១៨ ពាះសីហនុ ០ ០ ០ ០ ០ ០

១៩ ស្ទឹងតាាង ០ ០ ០ ០ ០ ០

២០ ស្វាយរៀង ១ ០ ០ ០ ១ ០

២១ តាកាវ ០ ០ ០ ០ ០ ០

២២ ឧត្តរមានជ័យ ០ ០ ០ ០ ០ ១

២៣ កាប ០ ០ ០ ០ ០ ០

២៤ ប៉ាលិន ០ ០ ០ ០ ០ ០

២៥ តាបូងឃ្មុំ ០ ០ ០ ០ ០ ១

សរុប ២០ ៥ ៥ ៩ ១៣ ៣

បាភព៖ របាយការណ៍ឆ្នាំ២០១៨របស់រាជធានីខាត្តទាំង ២៥ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩128



៩�២ ហៃដ្ឋៃរចនាសម្ព័ន្ធបច្ចៃកវិទៃយាព័ត៌មាននិងទូរគមនាគមន៍
ពង្រីកហ្រដ្ឋ្ររចនាសម្ព័ន្ធបច្ច្រកវិទ្រយាព័ត៌មាន និងទូរគមនាគមន៍ ដើម្របីសម្រួលដល់មូលដ្ឋ្រនសុខាភិបាលក្នុង 

ប្រើប្រ្រស់ បច្ច្រកវិទ្រយាព័ត៌មានថ្មីៗ ក្នុងការបង្រៀន ផ្តល់ស្រវា និងការត្រួតពិនិត្រយតាមដនការងរ។ 

បច្ចុបាបន្ន ការបាើបាាស់បច្ចាកវិទាយាព័ត៌វិទាយាសមាាប់គាប់គាងទិន្នន័យព័ត៌មានសុខាភិបាលតាមគាហទំព័រ តាូវបានពងាីក 

បន្ថាមទៅកាន់មណ្ឌលសុខភាពឱាយមានលទ្ធភាពបញ្ចូលទិន្នន័យដោយខ្លួនឯង ជាពិសាសលើកកម្ពស់ ការបាើបាាស់ទិន្នន័យ 

ព័ត៌មានដើមាបីបង្កើនបាសិទ្ធភាពនាការគាប់គាង និងការផ្តល់សាវាថាទាំសុខភាព។  

គួរបញ្ជាក់ថ មន្ទីរពាទាយបង្អាក និងមន្ទីរពាទាយជាតិទាំងអស់ បានបញ្ចូលទិន្នន័យ នារបាយការណ៍ HO2 របស់មន្ទីរពាទាយ 

និងបាើបាាស់គាប់គាងទិន្នន័យព័ត៌មានសុខាភិបាលតាមគាហទំព័រជាចាើនឆ្នាំមកហើយ។ គិតតាឹមដំណាច់ខាធ្នូ ឆ្នាំ២០១៨ 

ជាង ៧៥% នាចំនួនមណ្ឌលសុខភាពសរុប អាចបញ្ចូលទិន្នន័យ នារបាយការណ៍ HC1 របស់មណ្ឌលសុខភាព ដោយ ខ្លួន 

ឯងបាន ។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 129



គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្តទី៦

ទិន្នន័យនិងព័ត៌មានសុខាភិបាល ឬទាក់ទងសុខាភិបាល 

មានភាពគុណភាពខ្ពស់ ត្រឹមត្រូវ ទាន់ព្រលវ្រលា ត្រូវ បាន ប្រើ 

ប្រ្រស់ ប្រព័ន្ធអង្ក្រតតាមដននិងឆ្លើយតបនឹងជំងឺត្រវូបានពង្រងឹ 

និងការសិក្រសាស្រ្រវជ្រ្រវសុខាភិបាលត្រូវបានលើកកម្ពស់។

១០ បៃព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិបាល 

 សូចនាករ 2015 2016 2017 2018 2019 2020

លទ្ធផល លទ្ធផល ធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ

% នាមណ្ឌលសុខភាពនិងមន្ទីរពាទាយផ្តល់របាយ
ការណ៍ពាញលាញ(1០០%) និងរាយការណ៍
ទាន់ពាលវាលា(មុនថ្ងា១៦ មករាឆ្នាំ២០១៩)

85.5 90.04/92 

(1275)1

95.10/94

(1307)1

97/96 

(1317)1

98 100

សន្ទសាសន៍គុណភាទិន្នន័យសុខាភិបាល (%) 91.5 93/93 92.94/95 94/97 >97 >97

% នាសាវាឯកជនដាលបានចុះបញ្ជី              ក្នុងបាព័ន្ធ
គាប់គាងទិន្នន័យសុខាភិបាល តាមគាហទំព័រ 
ហើយបានរាយការណ៍

25 63.36/35 2 36.25/452 31/55 65 80

សមា្គាល់៖ 1 ចំនួនមណ្ឌលសុខភាពនិងមន្ទីរពាទាយ 2 ក្នុងឆ្នាំ2 017 សាវាឯកជនមានចំនួន 10,191 កន្លាង និងឆ្នាំ 2018 ឡើងរហូតដល់ 12785 
កន្លាង។

គោលដៅចំបងនាការអភិវឌាឍន៍បាព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិបាលគឺដើមាបីធានាឱាយមានទិន្នន័យ និងព័ត៌មានសុខាភិបាល និង 

ទាក់ទងនឹងសុខាភិបាល តាឹមតាូវ ពាញលាញ ទាន់ពាលវាលា និងមានគុណភាពខ្ពស់សមាាប់បាើបាាស់ក្នុងការរៀបចំគោល

នយោបាយ ធ្វើការសមាាចចិត្ត ការគាប់គាង និងផានការ អង្កាតតាមដននិងឆ្លើយតបនឹងជំងឺ និងតាួតពិនិតាយ វាយតម្លា 

លទ្ធផល ការងារ ដាលទំាងអស់នាះនឹងរួមចំណាកយ៉ាងសំខាន់ដល់ការលើកកាលម្អការផ្តល់សាវាសុខាភិបាល។ ដូច្នាះ បង្កើន

ការវិនិយោគលើបាព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិបាល ដោយរាប់បញ្ចូលទាំងបច្ចាកវិទាយា ទូរគមនាគមន៍ និងព័ត៌មានគឺជាតមាូវការមួយ

សមាាប់បាព័ន្ធសុខាភិបាលទាំងមូល។ ឈរលើហាតុផលនាះ អន្តរាគមន៍នាយុទ្ធសសា្តបាព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិបាល នឹង 

ផ្តាតជាចំបងលើ ការពងាឹងអភិបាលកិច្ចព័ត៌មានសុខាភិបាល បង្កើនការគាបដណ្តប់នាទិន្ន ន័យ/ព័ត៌មានមានគុណភាព 

និងការអភិវឌាឍសមត្ថភាពគាប់គាង បកសាាយ បាើបាាស់ទិន្នន័យ/ព័ត៌មាន និងផាសព្វផាសាយ និងពងាឹងបាព័ន្ធតាមដននិង 

ឆ្លើយតបជំងឺ។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩130



១០�១ ការអភិវឌៃឍបច្ចៃកវិទៃយាព័ត៌មានវិទៃយា
អភិវឌ្រឍនិងប្រើប្រ្រស់ឧបករណ៍គតិយុត្ត និងពិធីសារសម្រ្រប់ការគ្រប់គ្រងព័ត៌មានសុខាភិបាល។

បច្ចុបាបន្ននាះកាសួងសុខាភិបាលបាននិងកំពុងបន្តការអភិវឌាឍន៍និងពងាឹងបាព័ន្ធព័ត៌មានវិទាយាសុខាភិបាលសំខាន់ៗ 

ដូចជា ៖ បាព័ន្ធគាប់គាងទិន្នន័យព័ត៌មានវិទាយាសុខាភិបាលតាមគាហទំព័រ បាព័ន្ធគាប់គាងនិងចុះបញ្ជកីាអ្នកជម្ង ឺបាព័ន្ធទិន្នន័យ

ព័ត៌មានវិទាយាគាប់គាងរបាយការណ៍ហិរញ្ញបាបទាន បាព័ន្ទិន្នន័យព័ត៌មានវិទាយាផានការគាបដណ្តប់សុខាភិបាល បាព័ន្ធទិន្នន័យ

ព័ត៌មានវិទាយាចុះបញ្ជីការនិងវិញ្ញាបនប័តា បាព័ន្ធគាប់គាងឱសថបរិកា្ខារពាទាយ បាព័ន្ធព័ត៌មានវិទាយាគាប់គាងមន្ទីរពិសធន៍លើ 

គាហទំព័រ (CamLIS Web base) ទំនើបកម្ម បាព័ន្ធគាប់គាងអាឡិចតាូនិចលើការងារគាប់គាងទិន្នន័យមន្តាី/បុគ្គលិក ដក់ 

ពិន្ទុបាឡង OSCE វត្តមាននិសាសិតកម្មវិធីសិកាសា/ពាឹត្តិ ប័តានិសាសិត កម្មវិធីវាយតម្លាគាូតាម online ហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធបណា្តាញ 

internet/intranet បាព័ន្ឋបាឡងតាមអាឡិចតាូនិច/ទឺ្រស្តីអនុវត្តគ្លីនិក និងអភិវឌាឍ វិបសយ បណា្ណាល័យ ។ល។ 

១០�២ បៃភពនិងគុណភាពនៃទិន្នន័យព័ត៌មានវិទៃយាសុខាភិបាល
បង្កើនប្រភពទិន្នន័យ/ព័ត៌មានសុខាភិបាល/ទាក់ទងនឹងសុខាភិបាល ព្រមទាំងបង្កើនគុណភាពទិន្នន័យ/ព័ត៌មាន 

សុខាភិបាល។

ក. ប្រភពទិនន្ន័យ/ព័ត៌មានសុខាភិបាល

មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ

គិតតាឹមដំណាច់ឆ្នាំ២០១៨ មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ គិតតាមន្ទីរពាទាយនិងមណ្ឌលសុខភាព បានរាយការណ៍

ទៀងទាត់បាចាំខាអំពីលទ្ធផលនាការបាើបាាស់សាវាសុខាភិបាល តាមបាព័ន្ធគាប់គាងទិន្នន័យព័ត៌មានវិទាយាសុខាភិបាលលើ

គាហទំព័រ។

 � រាយការណ៍ពាញលាញ(100%) និងទាន់ពាល (មុនថ្ងាទី16 ខាមករា ឆំ្ន2018) មានចំនួន 1,305 កន្លាងឬសើ្ម 97% និង

 � រាយការណ៍ពាញលាញ(100%) ប៉ុន្តាមិនទាន់ពាល (ចន្លះពីថ្ងាទី16 ខាមករា ដល់ ថា្ង31 ខាមករា ឆំ្ន2018) មាន 

12 កន្លាងឬស្មើ 3% ។

មូលដ្ឋានសុខាភិបាលឯកជន

ដើមាបីពន្លឿនការចុះបញ្ជី និងពងាឹងការរាយការណ៍ពីសាវាសុខាភិបាលឯកជនគាប់បាភាទ ក្នុងទូទាំងបាទាស ដាល មាន 

រហូតដល់ទៅ ១២២២៨ កន្លាង កាសួងសុខាភិបាលបានចាញសាចក្តីជូនដំណឹង ដល់មន្ទីរសុខាភិបាលរាជធានី-ខាត្ត និង

ការិយល័យសាុកបាតិបត្តិឱាយយកចិត្តទុកដក់ផាសព្វផាសាយ និងជំរុញឱាយ មា្ចាស់សាវាឯកជន និងអង្គការកាារដ្ឋាភិបាលដាល  

ផ្តល់សាវាសុខភាពចុះឈ្មាះអង្គភាពរបស់ខ្លួន និងរាយការណ៍នៅក្នុងបាព័ន្ធគាប់ គាងទិន្នន័យព័ត៌មានវិទាយាសុខាភិបាលតាម

គាហទំព័រ។ 

តាឹមដំណាច់ខាធ្នូ ឆ្នាំ២០១៨ អ្នកផ្តល់/មូលដ្ឋានសាវាសុខាភិបាលឯកជន ដាលបានចុះបញ្ជីក្នុងបាព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិ

បាលតាមគាហទំព័រកំណា ៣.0 មាន ២១៤៤ ក្នុងនះមាន បន្ទប់ពិគាាះពាយាបាលជំងឺ ១៦៨០ កន្លាង គ្លីនិក ២៨៣ កន្លាង 

មន្ទីរពហុពាយាបាល ៦១ កន្លាង មន្ទីរសម្ភព ៩៩ កន្លាង និងមន្ទីរពាទាយ ២១ កន្លាង នៅក្នុងខាត្ត ចំនួន ២៤ គឺខាត្តបនា្ទាយមានជ័យ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 131



បាត់ដំបង កំពង់ចាម កំពង់ឆ្នាំង កំពង់ស្ពឺ កំពង់ធំ កំពត កណា្តាល កោះកុង កាចាះ មណ្ឌលគីរី រាជធានីភ្នំពាញ ពាះវិហារ 

ពាាវាង ពោធិ៍សត់ រតនគិរី សៀមរាប ពាះសីហនុ ស្ទឹងតាាង ស្វាយរៀង តាកាវ ឧត្ដរមានជ័យ កាប និង តាបូងឃ្មុំ។ 

គួរកត់សមា្គាល់ថ សាវាសុខាភិបាលឯកជន/អង្គការ ដាលបានចុះបញ្ជី ហើយបានរាយការណ៍ក្នុងបាព័ន្ធ មានចំនួន ២១៤៤ 

កន្លាង (២០១៧ មាន ៥៩១) ឬស្មើនឹង  ៣១% ទាបជាងគោលដៅចំណ៉ចឆ្នាំ២០១៨ ដាលកំណត់តាឹម ៥៥%។ 

គួរបញ្ជាក់ថ របាយការណ៍ពីសាវាឯកជនដាលតាូវរាយការណ៍រួមមាន សាវាចំនួន បាាំបី៖ ១)ពិនិតាយពិគាាះជំងឺកាា ២) 

ពិនិតាយពាយាបាលជំងឺសមាាកពាទាយ ៣) ពិនិតាយ សា្តីមានគភ៌ ៤)  សមាាលកូន និងថាទាំទារក ៥) ពិនិតាយកាាយសមាាល ៦) 

ពនាយារកំណើត ៧) ផ្ដល់ថ្នាំបងា្ការ និង  ៨) វះកាត់។ អ្នកផ្តល់/មូលដ្ឋានសាវាសុខាភិបាលឯកជន អាចផ្តល់របាយការណ៍តាពី

សាវាណាដាលខ្លួនមានផ្ដល់ដល់អតិថិជនតាប៉ុណោ្ណាះ ក្នុងចំណោមសាវាទាំង ៨ ខាងលើ។ 

ខ. គុណភាពទិន្នន័យ

សន្ទសាសន៍គុណភាពទិន្នន័យតាូវបានបាើបាាស់ក្នុងការវាស់វាង ការពិនិតាយវាយតម្លាទៅលើគុណភាពទិន្នន័យទូទាំង 

បាទាស សន្ទសាសន៍គុណភាពទិន្នន័យបានកើនឡើងពី ៩២,៩៤% នៅឆ្នាំ២០១៧ ទៅ ៩៤% នៅឆ្នាំ២០១៨ (រូបភាព 

១០.១)។ ដោយឡាក បើបាៀបធៀបសន្ទសាសន៍គុណភាពទិន្នន័យរវាងមន្ទីរពាទាយបង្អាកនិងមណ្ឌលសុខភាពគឺនៅថ្នាក់មន្ទីរ

ពាទាយមានសន្ទសាសន៍ ៨៥,១៥% និងមណ្ឌលសុខភាព៩៥,២៦% ។

រូបភាព ១០.១ សន្ទសាសន៍គុណភាពទិន្នន័យ ២០០៨ - ២០១៨ (%)
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១០�៣ លើកកម្ពស់ការបៃើបៃៃស់ទិន្នន័យសុខាភិបាល
បង្កើនសមត្ថភាពសា្ថ្រប័ន លើការគ្រប់គ្រងទិន្នន័យ/ព័ត៌មានសុខាភិបាល ដូចជាការប្រមូល វិភាគ បកស្រ្រយទិន្នន័យ         

ចងក្រងរបាយការណ៍ ផ្រសព្វផ្រសាយនិងប្រើប្រ្រស់។

ការពងាឹងសមត្ថភាពលើការងារគាប់គាង ព័ត៌មានសុខាភិបាលសំរាចបានក្នុងឆ្នាំ២០១៨ រួមមាន៖

 � សិកា្ខាសលាស្តពីីការបាើបាាស់ ICD-10 ការកត់តាាមូលហាតុស្លាប់នាជំងឺ និងការបាើបាាស់លិខិតបញ្ជាក់មរណភាព 

តាមស្តង់ដរអន្តរជាតិ ( Death Certificate Form) បានចំនួន ៤វគ្គ ដោយមានការចូលរួមពីវាជ្ជបណ្ឌិតពីមន្ទីរពាទាយ

ជាតិទាំងអស់ និងមន្ទីរពាទាយរាជធានីខាត្តទូទាំងបាទាស សរុបវាជ្ជបណ្ឌិតដាលតាូវដក់រោគវិនិច្ឆ័យ ៦៦ នាក់ និង 

អ្នកដក់កូដជំងឺ ៦៥នាក់ ដាលឧបត្ថម្ភដោយអង្គការសុខភាពពិភពលោក និង ADB ។ ការបាើបាាស់ ICD-10 នាះ 

មានបាយោជន៍: (១) ធ្វើជាបទដ្ឋានធានាគុណភាពនាការដក់រោគវិនិច្ឆ័យរបស់ជំងឺ (២)តាមដនអាំងសុីដង់ និង 

បាាវា៉ាឡង់របស់ជំងឺ (៣)រៀបចំការទូទាត់បង់បាាក់សមាាប់គមាាងគាំពារសុខភាពសង្គម (៤)រៀបចំជាស្ថិតិក្នុងការ

គាប់គាងអតាាឈឺនិងស្លាប់ ការចុះបញ្ជីអតាានុកូលដ្ឋាន ក៏ដូចជាស្ថិតិជាសកលរបស់អង្គការសុខភាពពិភពលោក ។

 � សិកា្ខាសលាបណ្តុះបណា្តាលស្តីពីការគាប់គាងទិន្នន័យពត៌មានភូមិសសា្ត (Geography Information System) 

ដោយមានការចូលរួមពីមន្តាីទទួលបន្ទុកផ្នាកពត៌មានសុខាភិបាលថ្នាក់មន្ទីរសុខាភិបាលទូទាំងបាទាស មកចូលរួម  

ដោយទទួលបានចំណាះដឹងពីការចុចយកទីតាំងមូលដ្ឋានសុខាភិបាល និងចាះគូសផានទីបងា្ហាញទិន្នន័យផាសាងៗ 

តាមរយៈគាហទំព័រផានទី ដាលឧបត្ថម្ភដោយ ADB។ 

 � ចុះអភិបាលតាួតពិនិតាយពងាឹងគុណភាពទិន្នន័យព័ត៌មានសុខាភិបាល ចំនួន១៥ ដង ដោយបាើបាាស់ថវិការដ្ឋ។  

ពិនិតាយ លើការកត់តាាទិន្នន័យក្នុងបញ្ជីកត់តាានីមួយៗ ដូចជាបញ្ជីរកត់តាាពិគាាះជំងឺកាា សំរាកពាទាយ ពិនិតាយផ្ទាពោះ 

សំរាលកូន ពនាយារកំណើត ពិនិតាយកាាយសំរាល ចាក់ថ្នាំបងា្ការ ការបំពាញបញ្ជីរសាង់តួលាខបាចាំថ្ងាការបំពាញរបាយ

ការណ៍បាចាំខា HC1 និងHO2 និងការវាយបញ្ចូលទិន្នន័យទៅក្នុងបាព័ន្ធគាហទំព័រ។

 � ចុះតាមដនសកម្មភាពទៅលើការផ្តល់ថ្នាំបងា្ការ ដើមាបីពងាឹងគុណភាពទិន្នន័យ ភាពជឿជាក់ តាឹមតាូវ ទាន់  ពាលវាលា 

សមាាប់ធ្វើសាចក្តីសំរាចចិត្ត និងរៀបចំជាគោលនយោបាយនាការគាប់គាងការងារផ្តល់ថ្នាំបងា្ការ ក្នុងការកាត់បន្ថយ 

អតាា ឈឺ និង ស្លាប់របស់កុមារ និងមាតា ដាលជាយុទ្ធសសា្ត របស់កម្មវីធីជាតិផ្តល់ថ្នាំបងា្ការ ក៏ដូចជាគោល 

នយោបាយ កាសួងកាសួង សុខាភិបាល បានចំនួន ៨ដង ដាលផ្តល់ថវិការដោយគំរោងGAVI សកម្មភាពនាះមាន 

check list ក្នុងការអនុវត្តដោយពិនិតាយទៅលើ    ៖

 - ពិនិតាយទៅលើការកត់តាាទិន្នន័យក្នុងបញ្ជីកត់តាាផ្តល់ថ្នាំបងា្ការ 

 - បញ្ជីរកាបាលម្ជុលកត់តាាបាចាំថ្ងា 

 - របាយការណ៍ផ្តល់ថ្នាំបងា្ការតាមភូមិ 

 - របាយការណ៍យុទ្ធនាការនាការផ្តល់ថ្នាំបងា្ការ និង

 - របាយការណ៍បាចាំខានាការផ្តល់ថ្នាំបងា្ការ ។ឮ

 � ពិនិតាយមើលភាពតាឹមតាូវនាទិន្នន័យនៅក្នុងបាព័ន្ធ Web-Based តាួតពិនិតាយនិងផ្តល់ព័ត៌មានតាឡប់ទៅលើរបាយ  

ការណ៍បាចាំខាដាលបានរាយការណ៍ក្នុងបាព័ន្ធព័ត៌ មានសុខាភិបាលតាមរយៈគាហទំព័រ ចំនួន ១២ដង (រៀងរាល់ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 133



ដំណាក់ខានីមួយៗបានពិនិតាយ និង ផ្តល់ព័ត៌មានតាឡប់ម្តងទៅមន្ទីរសុខាភិបាល និងសាុកបាតិបត្តិ ដូច្នាះ ១២ខា ក្នុង 

១ឆ្នាំ២០១៨ កាុមការងារធ្វើបាន ១២ដង )។

 - ពិនិតាយទៅលើការផ្ញើរបាយការណ៍ទាន់ពាលវាលា ដាលបានកំណត់តាឹមថ្ងាទី១៥ នាខាបនា្ទាប់

 - មើលទៅលើភាពពាញលាញនារបាយការណ៍។

 - ផ្ទៀងផ្ទាត់គុណភាពទិន្នន័យ ។

 - ពិនិតាយមើលទំនាក់ទំនងរវាងអាំងឌីរកាទ័រមួយទៅអាំងឌីការទ័រមួយទៀត ភាពសុីគា្នានាទិន្នន័យ

១០�៤ ពងៃឹងបៃព័ន្ធអង្កៃតតាមដននិងឆ្លើយតបនឹងជំងឺ/បញ្ហៃសុខភាពសាធារណៈ
ពង្រឹងប្រព័ន្ធជាតិអង្ក្រតតាមដន និងឆ្លើយតបនឹងជំងឺ ដោយរាប់បញ្ចូលទាំងប្រព័ន្ធអន្តរាគមន៍បនា្ទ្រន់ន្រសុខភាព

សាធារណៈ  និងប្រព័ន្ធរាយការណ៍អំពីជំងឺ

ក. ប្រព័ន្ធគ្រប់គ្រងតាមដនជំងឺឆ្លង

បាព័ន្ធទូរស័ព្ទទាន់ហាតុការណ៍លាខ ១១៥ គាប់គាងដោយនាយកដ្នានបាយុទ្ធនឹងជំងឺឆ្លង  បានធ្វើបច្ចុបាបន្នភាព 

Technology នាឆ្នាំ  ២០១៦ កាាមជំនួយរបស់អង្គការ SKOLL តាមរយៈអង្គការ InSTEDD ដាលមានមូលដ្ឋាននៅក្នុង 

បាទាសកម្ពុជា។ បាព័ន្ធថ្មីនាះបានជួយសំរួល និងធ្វើអោយបាសើរឡើងនូវបាព័ន្ធតាមដនពាឹត្តិការណ៍ (Event-Based 

Surveillance) របស់នាយកដ្នានបាយុទ្ធនឹងជំងឺឆ្លង ក្នុងការចាប់យកករណីសងាស័យផ្ទុះជំងឺនានា អោយបានលឿន ដើមីាប 

ធ្វើការចុះអង្កាត និងឆ្លើយតបបានទាន់ពាលវាលា តាមរយៈការចូលរួមរាយការណ៍ ពីសធារណជនទូទាំងបាទាស។ 

បាព័ន្ធនាះក៏បានជួយ សំរួលក្នុងការទទួលការហៅចូលពីសធារណជន (៣០ ហៅចូលក្នុងពាលតាមួយ)  អាច បង្កើត 

អោយមានអ្នកទទួលបន្ទុក ចាើន (Forward call ពីមួយទៅមួយ) ពាមទាំងអនុញ្ញាតអោយមានការទុកសររាយការណ៍ជា

សំលាង បាសិនបើមិនមានការឆ្លើយតបពីមន្តាីទទួលបន្ទុក ជាពិសាសអាចហៅចូលពីគាប់បាព័ន្ធទាំងអស់ ដោយមិនគិតកំរា 

ទោះបីជាទូរស័ព្ទមិនមានទឹកបាាក់។

សព្វថ្ងាបាព័ន្ធនាះមាន ៤ ជំរីសសំរាប់សធារណជន៖ (១) ស្តាប់សរណានាំទាក់ទងទៅនឹងជំងឺឆ្លងថ្មីៗ (ជំងឺផ្តាសយ 

បកាសី, ជំងឺ ZIKA ជំងឺ MERS-Cov ជំងឺ Ebola ជំងឺអាសន្នរោគ, ជំងឺគាុនចាញ់, ជំងឺគាុនឈាម និងជំងឺឆ្កាឆ្កួត) (២). 

រាយការណ៍ករណីសងាស័យផ្ទុះជំងឺ (៣). សកសួរសំនួរបន្ថាមទាក់ទងនឹងជំងឺឆ្លងនានា (៤). សកសួរពត៌មាន ទាក់ទង នឹង 

សាវារថយន្ត Ambulance របស់រដ្ឋ។ 

ក្នុងឆ្នាំ ២០១៨ មានចំនួនហៅចូលទាំងអស់ ទាំង ៤ ជំរីសខាងលើ សរុប ៩៧០០១ call ក្នុងមួយឆ្នាំ ដោយគិតជា 

មធាយម ២៦៨ call ក្នុងមួយថ្ងា។ 

ដើមាបីពងាឹងបាតិបត្តិការបាព័ន្ធឆ្លើយតបរហ័ស សកម្មភាពចំបងដាលបានអនុវត្ត  រួមមាន៖ 

 � បណ្តុះបណា្តាលការរាយការណ៍ជំងឺឆ្លងតាមរយៈបាព័ន្ធឆ្លើយតបរហ័ស Hotline 115 សំរាប់បុគ្គលិក មន្ទីរពាទាយ រាជ 

ធានី, ខាត្ត និងមន្តាី RTT ចំនួន  ១១ វគ្គ ដាលមានសិកា្ខាកាមចូលរួម ចំនួន ២២០ រូប កាាមជំនួយឧបត្ថម្ភថវិកា 

ដោយអង្គការ សុខភាពពិភពលោក។

 � បណ្តុះបណា្តាលរំលឹកឡើងវិញ ស្តីពីការបាើបាាស់បាព័ន្ធ CamEwarn Web-based សំរាប់មន្តាី RRT ថ្នាក់ខាត្ត 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩134



មន្ទីរពាទាយខាត្ត និងសាុកបាតិបត្តិ ចំនួន ២៥ ខាត្ត-កាុង ទូទាំងបាទាស ចំនួន  ៥ វគ្គ ដាលមានសិកា្ខាកាមចូលរួម ចំនួន 

១៥០ រូប កាាមជំនួយឧបត្ថម្ភថវិកា ដោយអង្គការ SKOLL។

 � ចុះអភិបាលពងាឹងបាព័ន្ធគាប់គាងទិន្នន័យ និងរបាយការណ៍សូនាយ (Zero Reporting) បានចំនួន ២៣ ដង  

បាើបាាស់ថវិការដ្ឋ និង ២២ ដង  បាើបាាស់ថវិកា ADB/GMS។

 � ចុះអភិបាលពងាឹងបាព័ន្ធរាយការណ៍របាយការណ៍សូនាយ (Verboice Hotline 115)  តាមរយៈកា្តារ ចុច ទូរស័ព្ទ 

បានចំនួន 0៥ ដង។

ខ. ការងរចតា្ត្រឡីស័ក

  ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ មន្តាីចតា្តាឡីស័កគាប់ថ្នាក់ បានអនុវត្តសកម្មភាពសំខាន់ៗ ជាចាើនហើយសមាាចបានលទ្ធផលដូចខាង

កាាមនាះ៖ 

 � អ្នកដំណើរអន្តរជាតិ

 � អ្នកដំណើរអន្តរជាតិ   ចូល ៣,៩៩៨,២៩១ នាក់  និងចាញ ៤៥.១៧៩ នាក់

 � យនិក-នាវិក-និយោជិក ចូល ៣៣៩,៨៨០ នាក់ និងចាញ ៥៦. ២៦៩ នាក់

 � អ្នកដំណើរអន្តរជាតិដាលមកពីបាទាសមានជំងឺគាុនលឿងជាបាចាំ៖ គា្មាន 

 � អ្នកជំងឺដាលបានឆ្លងកាត់៖ ចូល ៨៦៤ នាក់ ក្នុងនះមានរោគសញ្ញាកៅ្តាខ្លួនចំនួន ១៥៧ នាក់, កៅ្តាខ្លួន និង 

លឿងសាបាកចំនួន ០ នាក់, កៅ្តាខ្លួនក្អកពិបាកដកដង្ហើមចំនួន ០ នាក់ និងរោគសញ្ញាផាសាងៗ ចំនួន ៧០៧ នាក់ និង 

ចាញ ២២៤៦ នាក់ ក្នុងនះមានរោគសញ្ញាកៅ្តាខ្លួនចំនួន ១០៨ នាក់, កៅ្តាខ្លួន និងលឿងសាបាក ចំនួន ០ នាក់, 

កៅ្តាខ្លួនក្អកពិបាកដកដង្ហើមចំនួន ០ នាក់ និងរោគសញ្ញាផាសាងៗចំនួន ២១០៥ នាក់។

 � ករណីសងាស័យ៖ គា្មាន ដក់ឱាយនៅដច់ដោយឡាក ០៣   នាក់, មានសញ្ញា គានុកៅ្តា ក្អក ហត់ និង បានបញ្ជនូទៅមន្ទរីពាទាយ។

 � យនដឹកជញ្ជូន

 � យន្តហោះ ចូល ៣៧០៧៤ គាឿង

 � នាវា ចូល ៣៧១៩ គាឿង  ចាញ ៣,៧២០ គាឿង

 � រថយន្ត ចូល ៦៣,៣៩១ គាឿង  ចាញ ១៤,៦៦៧ គាឿង

 � ធ្វើអធិការកិច្ចចំនួន ៤៨,២៧៤ លើក ទទួលបានលទ្ធផលល្អ រួចផុតពីការបង្ករោគ និងឆ្លងរោគ។

 � វិធានការសុខាភិបាល

 � បានធ្វើការអប់រំដល់ការីយនដឹកជញ្ជូនគាប់បាភាទ អំពីវិធានការអនាម័យ ដើមាបីយនដឹកជញ្ជូនរួច ផុតពីការបង្ករោគ 

និងឆ្លងរោគបានចំនួន ១០,៦៦០ លើក

 � ដក់នៅដច់ដោយឡាក៖ គា្មាន

 � បាពាឹត្តិកម្មវាជ្ជសសា្ត៖ (បាញ់ថ្នាំ) ចំនួន ៦៦៥០ លើក, ចាញវិញ្ញាបនបតាចំនួន ០ ចាបាប់

 � ចាញវិញ្ញាបនបតាលើកលាងការតាួតពិនិតាយអនាម័យនាវាឬតាួតពិនិតាយអនាម័យនាវា ០ ចាបាប់។

 � ការតាួតពិនិតាយសកសព និងអដ្ធិធាតុ

 � នាំចូល ចំនួន ១០៩ ករណី, មូលហាតុស្លាប់  គាាះថ្នាក់ចរាចរ, លើសឈាម រលាកថ្លើម និង ទាចទឹក

 � នាំចាញ ចំនួន ០៥ ករណី។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 135



 � សិកា្ខាសលា  និងការចុះអភិបាល

 � បានធ្វើសិកា្ខាសលាដាលមានលក្ខណៈពិតៗ ដាលមានសិកា្ខាកាមចំនួន ២៧នាក់ ស្តីពីផានការ យថភាព នា 

គាាះអាសន្នសុខភាពសធារណៈ

 � បណ្តុះបណា្តាលនីតិវិធីនាការដក់ពាកាយសុំដល់មន្តាីចតា្តាឡីសក័ ចំនួន ៩១ នាក់

 � បានធ្វើការវាយតម្លាពីការកសងសមត្ថភាពស្នូល នៅអាកាសយនដ្ឋានអន្តរជាតិកាុងភ្នំពាញ និងនៅកំពង់ផាស្វ័យត

កាុងពាះសីហនុ

 � បាជុំថ្នាក់តំបន់នាគមាាង ADB-GMS ស្តីពីការពងាឹង និងការកសងសមត្ថភាព នៅតាមចាកចាញ-ចូល (Point of 

Entry)

 � ចូលរួមធ្វើលំហាត់លើតុ នៅទីកាុងវៀងចាន់ បាទាសឡាវ ស្តីពីការឆ្លងជម្ងឺផ្តាសយបកាសី តាមចាក ចាញ-ចូលពាំដាន។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩136



គោលដៅយុទ្ធសាស្រ្ត  ទី៧

ពង្រឹងសមត្ថភាពសា្ថ្រប័នសុខាភិបាលគ្រប់ជាន់ថ្ន្រក់កាន់

ត្ររឹងមាំ ដោយផ្ត្រតការយកចិត្តទុកដក់ជា ចំបងលើភាព 

បុីនប្រសប់ក្នុងភាពជាអ្នកដឹកនាំ ការគ្រប់ គ្រង និងនិយតកម្ម 

ព្រមទាំងពង្រឹងគណន្រយ្រយភាពថ្ន្រក់មូលដ្ឋ្រនលើសុខភាព។

១១ អភិបាលកិច្ចបៃព័ន្ធសុខាភិបាល

សូចនាករ 2015 2016 2017 2018 2019 2020

លទ្ធផល លទ្ធផល ធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

លទ្ធផលធៀប 
គោលដៅ

គោលដៅ គោលដៅ

ភាគរយនាមណ្ឌលសុខភាព  
ដាលមានគណកម្មការគាប់គាង
មណ្ឌលសុខភាព ដំណើរ ការ 
ពាញលាញ

85 64/85 75/85 76/85 85 85

១១�១ ការងរនិតិកម្ម និងសមត្ថភាពនិយ័តកម្ម 
អភិវឌ្រឍគោលនយោបាយ បញ្ញតិ និងវិធានសុខាភិបាល និងពង្រឹងសមត្ថភាពនិយ័តកម្មនៅគ្រប់ថ្ន្រក់ន្រប្រព័ន្ធ 

សុខាភិបាល ។

ក. ការអភិវឌ្រឍគោលនយោបាយ និងលិខិត បទដ្ឋ្រនគតិយុត្ត

ដើមាបីធានាឱាយការអនុវត្តនូវផានការយុទ្ធសសា្តសុខាភិបាល និងគោលនយោបាយជាតិសុខាភិបាល ទទួលបានជោគជ័យ

និងបាកបដោយនិរន្តរភាព ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ កាសួងសុខាភិបាលបានរៀបចំ និងពងាឹងការអនុវត្តចាបាប់និងលិខិតបទដ្ឋានគតិ 

យុត្តមួយចំនួនបន្ថាមទៀត ដូចខាងកាាម៖

 � ចាបាប់និងលិខិតបទដ្ឋានគតិយុត្ត ដាលបានបាកាសឱាយបាើមានជាអាទិ៍៖

 - ចាបាប់ស្តីពីអាជា្ញាបណ្ណបញ្ជាសមាាប់សុខភាពសធារណៈ

 - អនុកាឹតាយស្តីពីការប្តូរឈ្មាះមន្ទីរពាទាយពាះកុសុមៈ ជាមន្ទីរពាទាយមិត្តភាពកម្ពុជា-ចិន ពាះកុសមៈ

 - សាចក្តីសមាាចស្តីពីការតាងតាំងសមាសភាពគណៈកមា្មាធិការតាួតពិនិតាយផលិតផលថ្នាំជក់

 - បាកាសអន្តរកាសួងស្តីពីការផ្តល់នីតិសមាបទាជា នគរបាលយុត្តិធម៌ រវាងកាសួងយុត្តិធម៌ និងកាសួងសុខាភិបាល

 - បាកាសស្តីពីការកំណត់ឯកសណា្ឋាននិងប័ណ្ណសមា្គាល់ខ្លួនរបស់មន្តាីអធិការកិច្ចផលិត ផល ថ្នាំជក់។

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 137



 � សម្មភាពការងារសំខាន់ៗផាសាងទៀត៖

 - សិកា្ខាសលាផាសព្វផាសាយចាបាប់នាវិស័យសុខាភិបាលដល់មន្តាីរាជការសុខាភិ បាល នៅខាត្តចំនួន៦ (ខាត្តកំពង់ស្ពឺ 

កោះកុង កំពង់ឆ្នាំង ប៉ាលិន ស្ទឹងតាាង និងមណ្ឌលគីរី) ដោយមានអ្នកចូលរួមចំនួន ៤៩០នាក់។

 - សិកា្ខាសលាផាសព្វផាសាយស្តីពីការវាយតម្លាផលប៉ះពាល់នាលិខិតបទដ្ឋានគតិយុត្តដល់ថ្នាក់ដឹកនាំនិងមន្តាីពាក់ព័ន្ធ

នាកាសួងសុខាភិបាល បានចំនួន០១លើក ដោយមានអ្នកចូលរួមចំនួន ១៣០នាក់ នៅសណា្ឋាគារសុខាភ្នំពាញ

 - សហការជាមួយកាសួងយុត្តិធម៌ បើកវគ្គបណ្តុះបណា្តាលដល់មន្តាីអធិការកិច្ចផលិតថ្នាំជក់ ចំនួន៤៩០រូប ដាល  

បានទទួលនីតិសមាបទាជានគរបាលយុត្តិធម៌ 

 - សហការជាមួយកាសួងទាសចរណ៍ដើមាបីផាសព្វផាសាយចាបាប់ និងលិខិតបទដ្ឋានពាក់ព័ន្ធផលិតផលថ្នាំជក់  ចំនួន 

០៣វគ្គ នៅខាត្តសៀមរាប បាត់ដំបង និងខាត្តកំពង់ស្ពឺ ដល់មា្ចាស់សណា្ឋាគារ ផ្ទះសំណាក់ ភោជនីយដ្ឋាន 

ក្លឹបកំសន្ត មគ្គទាសទាសចរណ៍ និងអាជា្ញាធរមានសមត្ថកិច្ចដាលពាក់ព័ន្ធ 

 - ចុះសាាវជាាវផលប៉ះពាល់នាលិខិតបទដ្ឋានគតិយុត្តក្នុងវិស័យសុខាភិបាលមុននិងកាាយចូលជាធរមាន បាន 

ចំនួន៤៦លើក

 - ចុះបាមូលលិខិតបទដ្ឋានគតិយុត្តក្នុងវិស័យសុខាភិបាល បានចំនួន០៥លើក

 - ចងកាងឯកសរចាបាប់និងលិខិតបទដ្ឋានគតិយុត្តនាវិស័យសុខាភិបាល ចំនួន ៣០០ចាបាប់។

ខ. ការងរអធិការកិច្ច 

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ បានចុះសាាវជាាវបាតុភាព ៣ ករណី នៅសាវារដ្ឋ។ ក្នុងនះមាន៖

 � ករណីចោទបាកាន់  បុគ្គលិកពាទាយ  ទារកបាាក់កមាានាការចាក់ហ្វ័រម៉ុលសកសព តាមរថយន្តសមុយ ។ កាុមការងារ 

បានពិនិតាយឃើញថ ពំុមានជាការពិត ដូចបានលើកឡើងក្នុងពាកាយបណ្តឹងទា។ 

 � ករណីចោទបាកាន់មន្តាីសុខាភិបាល យកលុយលើសពីតម្លាសាវា។ កាុមការងារ ពិនិតាយឃើញថ ជាការភ័ន្តចាឡំ រវាង 

អ្នកមកទទួលសាវាភាគចាើនជាការជូនជាសគុណ និងបានរាយការណ៍ជូនថ្នាក់ដឹកនាំកាសួងសុខាភិបាល ដើមាបី 

ពិនិតាយ និងសមាាច ពាមទាំងបានធ្វើលិខិតបំភ្លឺទៅអង្គភាពបាឆំងអំពើពុករលួយ ផងដារ។ 

 � ករណីចោទបាកាន់លើការចាត់ចាងឱសថនៅមន្ទីរពាទាយខុសបាកាតី ។ កាុមការងារបានតាួតពិនិតាយនិងផ្ទៀងផ្ទាត់ វាជ្ជ 

បញ្ជា ជាមួយសមាង់ការបាើបាាស់ឱសថបាចាំថ្ងា គឺពុំឃើញមានភាពមិនបាកាតីឡើយ និងបានរាយការណ៍ជូនថ្នាក់ 

ដឹកនាំកាសួងសុខាភិបាល ដើមាបីពិនិតាយនិងសមាាច ពាមទាំងបានធ្វើលិខិតបំភ្លឺទៅអង្គភាពបាឆំងអំពើពុករលួយផង 

ដារ។ 

អគ្គធិការដ្ឋានបានចុះបំពាញការងារ នៅតាមបណា្តាអង្គភាពសុខាភិបាលរាជធានី-ខាត្ដចំនួន ២៥ អង្គភាព ថ្នាក់ 

កណា្តាល ចំនួន ៣ សលាមធាយមសិកាសាភូមិភាគសុខាភិបាល ៤ ការិយល័យសុខាភិបាល សាុក បាតិបត្ដិ ៤១ និងមណ្ឌល 

សុខភាព ៩៧។

គ. និយ័តកម្មផ្ន្រកឱសថ

គាឹះស្ថានអាជីវកម្មឱសថ-គាឿងសំអាង

តាមរបាយការណ៍របស់នាយកដ្ឋានឱសថ ចំណីអាហារ បរិកា្ខារពាទាយនិងគាឿងសមា្អាង បានឱាយដឹងថ នៅ ឆ្នាំ២០១៨ 

ចំនួនឱសថស្ថាននិងឱសថស្ថានរង នៅក្នុងទូទាំងបាទាស មានចំនួនសរុប ២៦៤៩ កន្លាង កើនឡើង ១៩៩ កន្លាង 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩138



បើបាៀបធៀបនឹងតួលាខ ឆ្នាំ២០១៧ ដាលមាន ចំនួន២៤៥០ កន្លាង ។ តារាង ១១.១ បងា្ហាញពីស្ថិតិឱសថស្ថាននិងឱសថ

ស្ថានរង គាឹះស្ថានអាជីវកម្មឱសថ-គាឿងសំអាង រវាងឆ្នាំ២០១៤-២០១៨។ 

តារាង ១១.១  ស្ថិតិឱសថស្ថាននិងឱសថស្ថានរង គាឹះស្ថានអាជីវកម្មឱសថ-គាឿងសំអាង

ល.រ ប្រភ្រទគ្រឹះសា្ថ្រនមានច្របាប់ ២០១៤ ២០១៥ ២០១៦ ២០១៧ ២០១៨

១ គាឹះស្ថានផលិតឱសថនិងឧបករណ៍បរិកា្ខារពាទាយ ១៣ ១៤ ១៨ ១៩ ១៨

២ គាឹះស្ថានផលិតផលិតផលជំនួយសុខភាព ០ ០ ០ ០ ១

៣ គាឹះស្ថានអាហរ័ណ នីហរ័ណឱសថ ២៩៥ ៣០៨ ៣៣៧ ៣៧១ ៣៩៥

៤ សខា គាឹះស្ថានអាហរ័ណ នីហរ័ណឱសថ ២០ ២៦ ៣០ ៣១ ៣១

៥ គាឹះស្ថានអាហរ័ណ នីហរ័ណគាឿងសមា្អាង ១៤១ ១៨៦ ២៣២ ៣២១ ៣៥៣

៦ មជាឈមណ្ឌលថារកាសាសម្ផសាស ២១ ២៣ ២៦ ៣៤ ៤៣

៧ សខាមជាឈមណ្ឌលថារកាសាសម្ផសាស ២ ២ ២ ២ ២

៨ ឱសថស្ថាន ឱសថស្ថានរង ១៩១៩ ២១៥៦ ២២៣៤ ២៤៥០ ២៦៤៩

ការងារចុះទិដ្ឋាការ-បញ្ជិកា

ផលិតផលឱសថដាលបានចុះទិដ្ឋាការ-បញ្ជិកាមកដល់ឆ្នាំ២០១៨ មានចំនួន ២២.៣២៨ មុខ( តារាង១១.២)៖ ក្នុង 

នះឱសថនាំចូលពីបរទាស ២០.៨២៣ មុខ និងផលិតផលក្នុងសាុកមាន ១.៥០៥ មុខ។ ក្នុង ២២៣២៨ មុខ មាន 

ឱសថសម័យ ១៦.៩៤១ មុខ (ឱសថនាំចូល និងឱសថផលិតក្នុងសាុក) ឱសថបុរាណ ចំនួន ៥៣៧ មុខ ផលិត ផល 

បំប៉នសុខភាព ចំនួន ១៤០០មុខ ឧបករណ៍បរិកា្ខារពាទាយ ២.៥៩០ មុខ និងបាតិករ ចំនួន ៨៦០មុខ។

តារាង ១១.២ ភាគរយនាផលិតផលឱសថដាលបានចុះទិដ្ឋាការ-បញ្ជិកានៅកម្ពុជា

ល.រ ប្រភ្រទផលិតផល ចំនួនមុខផលិតផល ភាគរយ

១ ផលិតផលក្នុងសាុក(1362) 1505 6.74%

២ ផលិតផលនាំចូល(15558) 20823 93.26%

សរុប 22328 100.00%

ដោយឡាកការចុះបាវាទន៍គាឿងសំអាង បានចំនួន  ២២.៧៩៥ មុខ ក្នុងគោលបំណងពងាឹងគុណភាពគាឿងសមា្អាង

ដាល បានដក់លក់លើទីផាសារ  (តារាង១១.៣)។ 

តារាង ១១.៣ ការចុះបាវាទន៍គាឿងសំអាង

ល.រ ប្រភ្រទចុះប្រវ្រទន៍ ឆ្ន្រំចុះប្រវ្រទន៍គ្រឿងសមា្អ្រង

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 សរុប

១ ចុះបាវាទន៍គាឿងសមា្អាងថ្មី 855 1727 1659 2153 3165 2375 3007 4306 3548 22795

២ បន្តសុពលភាពបាវាទន៍គាឿងសមា្អាង 0 0 339 677 715 828 828 550 814 4751

៣ ចុះបាវាទន៍ថ្មីនិងបន្តសុពលភាព 855 1727 1998 2830 3880 3203 3835 4856 4362

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 139



ការពងាឹងការអនុវ ត្តចាបាប់

ការពងាឹងការអនុវត្តចាបាប់ ដាលបានធ្វើសកម្មភាពនៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ រួមមាន៖ 

 � ចុះតាួតពិនិតាយគាឹះស្ថានផលិតឱសថ និងឧបករណ៍ បរិកា្ខារពាទាយបានចំនួន ១៨ លើក

 � ចុះតាួតពិនិតាយឱសថស្ថាន ឱសថស្ថានរង និងអគារលក់ឱសថបុរាណនៅរាជធានីភ្នំពាញនិងតាមបណា្តាខាត្តបាន 

ចំនួន ១១ លើក ស្មើនឹង ១៤២ ឱសថស្ថាន(ថវិកាជាតិ)។

 � ផកពិន័យគាឹះស្ថានអាហរ័ណ នីហរ័ណឱសថ គាឹះស្ថានអាហរ័ណ នីហរ័ណគាឿងសមា្អាង ឱសថស្ថាន និងអគារលក់

ឱសថបុរាណដាលមិនបានគោរពតាមចាបាប់ស្តីពីការគាប់គាងឱសថ ចំនួន ៦២ ករណី មានទឹកបាាក់សរុប 

១១២.៥០០ .០០០រៀល៖

 - ការផាសព្វផាសាយពាណិជ្ជកម្មឱសថ និងគាឿងសមា្អាងគា្មានចាបាប់អនុញ្ញាតចំនួន ៣៧ ករណី

 - ការលក់ឱសថគា្មានលាខបញ្ជិកាពីកាសួងសុខាភិបាលចំនួន ៣ ករណី

 - ការបាពាឹត្តល្មើសនឹងបាបបទពាណិជ្ជកម្ម ឬលិខិតបទដ្ឋានគតិយុត្តនាការបាកបអាជីវកម្ម ឱសថចំនួន ១១ករណី

 -  លិខិតអនុញ្ញាតកាុមហ៊ុនហួសសុពលភាពលើសពី៣ខាចំនួន១០ករណី

 - ការបើកគាឹះស្ថានអាហរ័ណ នីហរ័ណគាឿងសមា្អាងគា្មានចាបាប់អនុញ្ញាតចំនួន១ករណី។

 � ធ្វើសាចក្តីជូនដំណឹងនិងសាចក្តីបាកាសព័ត៌មានស្តីពីការផាសព្វផាសាយលក់ឱសថគា្មានលាខបញ្ជិកា គាឿងសមា្អាងគា្មាន 

លាខ បាវាទន៍ ឱសថបុរាណក្លាងកា្លាយ កាហ្វាមានផ្ទុកសរធាតុជំនួយផ្លូវភាទបុរស(Sildenafil និង Tadalafil) និង

ការផាសព្វផាសាយគាឿងសមា្អាងបំផ្លើសហួសពីការពិតរហូតអាចពាយាបាលជំងឺជាចាើនមុខបានចំនួន៤៣លើក។

 � ទិញឱសថនិងកាហ្វា មកតាួតពិនិតាយគុណភាព(Post Marketing Surveillance) ចំនួន១៣៧ Samples ដោយ 

បាើថវិកា PMS របស់នាយកដ្ឋានឱសថ ចំណីអាហារ បរិកា្ខារពាទាយនិងគាឿងសំអាង។ តាមរយៈ ការតាួតពិនិតាយ 

គុណភាព នាះ កាសួងសុខាភិបាលសមាាចលុបបញ្ជិកាឱសថ ២មុខ បាកាសព័ត៌មានឱសថបុរាណក្លាងកា្លាយ ៣មុខ 

និងកាហ្វាមានផ្ទុកសរធាតុជំនួយផ្លូវភាទបុរស ចំនួន៣មុខ។

 � សហការជាមួយនគរបាលបាឆំងបទល្មើសសាដ្ឋកិច្ចកាសួងមហាផ្ទាបានចុះបង្កាាបបទល្មើសចំនួន ៣ករណី៖ 

ការផលិត និងចាកចាយគាឿងសមា្អាងដោយគា្មានចាបាប់អនុញ្ញាតចំនួន២ករណី ការផាសព្វផាសាយបំផ្លើសហួសពីការពិត  

ក្នុងការលក់ទឹកឡាវីសជប៉ុនដាលផលិតក្នុងសាុកហើយសងាស័យមានផ្ទុកឱសថសម័យចំនួន០១ករណី

 � សហការជាមួយគណៈកម្មការបាយុទ្ធបាឆំងផលិតផលក្លាងកា្លាយ ដាលបង្កគាាះថ្នាក់មានហានិភ័យខ្ពស់ ដល់ 

សុខភាព និងសុវត្ថិភាពសង្គមបានចុះបងា្កាបបទល្មើសចំនួន២លើក ករណីអនុវត្តមិនទាន់បានតាឹមតាូវតាមបទដ្ឋាន

បច្ចាកទាស។

 � បានរៀបចំវគ្គបណ្តះុបណា្តាលស្តីពីនីតិវិធីនាការតាួតពិនិតាយគោលការណ៍អនុវត្តល្អក្នុងផលិតកម្មឱសថដល់ភា្នាក់ងារតាួត 

ពិនិតាយឱសថថ្នាក់ជាតិ និងមន្តាជំីនាញពីមជាឈមណ្ឌលជាតិពិសធន៍សុខាភិបាល មជាឈមណ្ឌលជាតិសាាវជាាវវាជ្ជសសា្ត 

បុរាណ ១វគ្គ ដាលមានចំនួនសិកា្ខាកាមចូលរួមចំនួន១៨នាក់

 � ចាញលិខិតអនុញ្ញាតនាំចូលឱសថមានចំនួន ៣៨១៩ ឯកសរ ចាញលិខិតអនុញ្ញាតនាំចាញឱសថមានចំនួន ១០២ 

ឯកសរ និង ចាញលិខិតអនុញ្ញាតនាំចូលឱសថញៀន ឱសថពាយាបាលជំងឺផ្លូវចិត្តមានចំនួន ៦៧ ឯកសរ ។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩140



ឃ. និយ័តកម្មស្រវាសុខាភិបាលឯកជន 

 គិតតាឹមដំណាច់ខាធ្នូ  ឆ្នាំ២០១៨ សាវាសុខាភិបាលឯកជន គាប់បាភាទមានចំនួន ១២៧៨៥ (តារាង១១.៤)។ 

តារាង ១១.៤ ស្ថិតិសាវាសុខាភិបាលឯកជនឆ្នាំ២០១៨

ល.រ ប្រភ្រទស្រវា ចំនួនសរុប មានច្របាប់

១ បន្ទប់ពិគាាះសា្តីមានផ្ទាពោះ 1611 1611

២ បន្ទប់ថាទាំជំងឺ 5239 5239

៣ បន្ទប់ពាយាបាលដោយចលនា 23 23

៤ បន្ទប់ពិគាាះពាយាបាលជំងឺ 4232 4232

៥ បន្ទប់ពិគាាះពាយាបាលជំងឺមាត់ ធ្មាញ 1016 1016

៦ បន្ទប់ពិគាាះពាយាបាលជំងឺភ្នាក 31 31

៧ បន្ទប់ពិគាាះពាយាបាលជំងឺតាចៀក ចាមុះ បំពង់ក 29 29

៨ បន្ទប់ពិគាាះពាយាបាលជំងឺសើរសាបាក 26 26

៩ បន្ទប់ពិគាាះពាយាបាលជំងឺផ្លូវចិត្ត 14 14

១០ បន្ទប់ពិសធន៍វាជ្ជសសា្ត 7 7

១១ បន្ទប់វិទាយុសសា្ត 0 0

សរុប 12228 12228

ល.រ ប្រភ្រទស្រវា ចំនួនសរុប មានច្របាប់

១ មន្ទីរពាទាយឯកជន 19 19

២ មន្ទីរពហុពាយាបាល 63 63

៣ មន្ទីរសំរាកពាយាបាល 336 336

៤ មន្ទីរពាយាបាលជំងឺកុមារ 0 0

៥ មន្ទីរសម្ភព 12 12

៦ មន្ទីរពាយាបាលជំងឺមាត់.ធកមាញ 51 51

៧ មន្ទីរពាយាបាលជំងឺភ្នាក 0 0

៨ មន្ទីរពាយាបាលជំងឺតាចៀក ចាមុះ បំពង់ក 0 0

៩ មន្ទីរពាយាបាលជំងឺសើរសាបាក 0 0

១០ មន្ទីរពាយាបាលជំងឺផ្លូវចិត្ត 0 0

១១ មន្ទីរពិសធន៍វាជ្ជសសា្ត 57 57

១២ មជាឈមណ្ឌលកាសម្ផសាស 11 11

១៣ ការិយល័យទំនាក់ទំនងសាវាសុខភាព 8 8

សរុប 557 557
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សកម្មភាពចំបងទៀតដាលបានអនុវត្ត រួមមាន៖  

 � បញ្ជាក់សុខភាព ជូនមន្តាីសុខាភិបាលបាន ចំនួន ១៨៦ នាក់។

 � អភិបាល ពិនិតាយតាមដនការចាញកោសលាយវិច័យរបស់គណៈកម្មការកោសលាយវិច័យរាជធានីខាត្ត ០៣លើក គឺខាត្ត 

កំពង់ឆ្នាំង ពោធិ៍សត់ និងបាត់ដំបង។

 � ចុះអភិបាល ពិនិតាយតាមដនលើឯកសរអ្នកជំងឺស្លាប់នៅតាមមន្ទីរពាទាយបង្អាករាជធានីខាត្តបាន ០២លើក នៅខាត្ត 

កំពង់ចាម និងបាត់ដំបង។

 � បោះពុម្ភឯកសរពិនិតាយការរំលោភផ្លូវភាទដាលមាន ៨ទំព័រ ចំនួន ៨.០០០ចាបាប់ ដោយអង្គការ UNFPA សមាាប់ចាក

ជូនគណៈកម្មការកោសលាយវិច័យរាជធានីខាត្ត ក្នុងការធ្វើកោសលាយវិច័យ។

 � បណ្តុះបណា្តាល ស្ដីពីសាច ក្ដី ណានាំនីតិវាជ្ជសស្តានាការថាទាំជនរងគាាះដោយសរការរំលោភផ្លូវភាទ មាន សិកា្ខាកាម 

ចូលរួមទាំង អស់សរុប ចំនួន ៣៥ នាក់ ។

ង. វ្រជ្ជសាស្រ្តបូរាណ

មជាឈមណ្ឌលជាតិសាាវជាាវវាជ្ជសសា្តបូរាណ នាកាសួងសុខាភិបាលតាូវបានបង្កើតឡើងដោយ អនុកាឹតាយ លាខ ៦៧ 

អនកា-បក ចុះថ្ងាទី២២ ខាតុលា ឆ្នាំ១៩៩៧ ដាលមានតួនាទី ទទួល ខុស តាូវ  រាល់សកម្មភាព  ទាក់ ទង នឹង  វាជ្ជសសា្តបុរាណ 

រួមមានការរៀបចំគោលនយោបាយ តាួតពិនិតាយ  និង ពងាឹងការអនុវត្ត  ស្តង់ ដរ និង គុណភាព អធិការកិច្ច   និងពងាឹង ការ 

អនុវត្តចាបាប់ និងការសាាវជាាវនិងអភិវឌាឍន៍វាជ្ជសសា្តបុរាណ នៅ កម្ពុជា ពាមទាំងពងាឹងកិច្ច សហ បាតិបត្តិ ការ   ក្នុង តំបន់ និង 

សកល   ។ នៅឆ្នាំ២០១៨ មជាឈមណ្ឌលសមាាចបានលទ្ធផលការងារដូចតទៅ៖

 � ការងារនិតិកម្មនិងនិយ័តកម្ម

 � រៀបចំសាចក្តីពាាងអនុកាឹតាយ ស្តីពីការគាប់គាងអ្នកបាកបវិជា្ជាជីវៈវាជ្ជសសា្តបូរាណ

 � ពិភាកាសាជាមួយមន្តាជំីនាញនាអង្គការសុខភាពពិភពលោក ដើមាបីពិនិតាយនិង រៀបចំសាចក្តពីាាងអនុកាតឹាយស្ដពីីការគាប់គាង 

អ្នកបាកបវិជា្ជាជីវៈវាជ្ជសសា្តបុរាណ

 � បាជំុពិភាកាសាជាមួយសមាគមគាឱូសថបុរាណ លើការងារសមាបសមាលួរបសស់មាគម ជំរញុទំនាក់ទំនងកិច្ចសហការ 

ដើមាបីបន្តកិច្ចអភិវឌាឍវាជ្ជសស្តាបុរាណ និងការចូលរួមលើកកម្ពស់ ការផ្តល់សាវាវាជ្ជសស្តា បុរាណឱាយមានគុណភាព 

បាសិទ្ធ និងអាចទទួលយកបាន

 � បាជុំកាុមការងារបច្ចាកទាសវាជ្ជសសា្តបុរាណ ដើមាបីពិភាកាសាពីគមាាងបង្កើតមជាឈមណ្ឌលផ្លាស់ប្តូរកិច្ចសហបាតិបត្តិ

ការវាជ្ជសសា្តបុរាណកម្ពុជា-ចិន។

 � ចុះតាួតពិនិតាយតាមដន ការឃោសនាផាសព្វផាសាយពាណិជ្ជកម្មរបស់គាូឱសថបុរាណ កន្លាងលក់ឱសថ បុរាណ និង  

កន្លាងផ្ដល់សាវាឯកជន តាម សហគមន៍ទូទាំងខាត្ត ចំនួន ២១ដង។

 � ចុះតាួតពិនិតាយតាមដនបច្ចាកទាស នាការថារកាសាវត្ថុធាតុរុក្ខជាតិឱសថ និងផលិតផលឱសថបុរាណ តាមទីផាសារ និង 

កន្លាងបាកបវិជា្ជាជីវៈវាជ្ជសស្តាបុរាណទូទាំងខាត្តចំនួន២៥ ដង។

ការងារសាាវជាាវនិងថាទាំដំដុះ

 � បន្តការថាទាំ  និងអភិរកាសរុក្ខជាតិឱសថសរុបចំនួន ២២៥០ដើម ៤៥០ អំបូរ ទាំងនៅក្នុងសួនរុក្ខជាតិ ឱសថ មជាឈមណ្ឌល 

និង  សួនរុក្ខជាតិឱសថនៅគិរីរមាយ ។
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 � បន្តការធ្វើរបងថ្ម  សមាាប់ សួនរុក្ខជាតិឱសថនៅគិរីរមាយ  សរុបបានបាវាង ៤០០ ម៉ាតា បន្ថាមលើ ៨៤០ ម៉ាតា។

ការបណ្តុះបណា្តាល 

 � រៀបចំសិកា្ខាសលាស្តីពីការបង្កើនសុខដុមនីយកម្មរវាងអ្នកផ្តល់សាវាវាជ្ជសស្តាបុរាណ និងអ្នកផ្តល់សាវាវាជ្ជសស្តា

សម័យ គាំទាដោយអង្គការសុខភាពពិភពលោក និងមានមន្តាីចូលរួមពីបណា្តាលអង្គភាពកាាមឱវ៉ាាទកាសួងសុខាភិ

បាល អង្គការសុខភាពពិភពលោក និងសមាគមគាូបុរាណ សរុបចំនួន៨៦នាក់។

 � បញ្ចប់វគ្គប  ណ្តុះបណា្តាលគាូបុរាណខ្មារ វគ្គទី៨ សិកាសារយៈពាល៥ខា សិកា្ខាកាមចំនួន៣៨នាក់

 � បណ្តុះបណា្តាល និងដឹកនាំនិសាសិតមហាវិទាយាល័យឱសថមកពី សកវិទាយាល័យវិទាយាសស្តាសុខាភិបាល សកល 

វិទាយាល័យពុទ្ធិសស្តា សកលវិទាយាល័យអន្តរជាតិ និងវិទាយាស្ថានវិទាយាសស្តាសុខាភិបាល ខ.ភ.ម និងសកល 

វិទាយាល័យនរតុន ចុះកម្មសិកាសានៅមជាឈមណ្ឌលជាតិសាាវជាាវវាជ្ជសស្តាបូរាណ សរុបចំនួន ៣៧៦នាក់។

 � ដឹកនាំសិសាសគាូបុរាណចុះកម្មសិកាសាស្តីពីការសំគាល់រុក្ខជាតិឱសថ និងដឹកនាំធ្វើសំណាកកាៀម។ 

១១�២ សហបៃតិបត្តិការអន្តរជាតិនិងការសំរបសំរួល
បង្កើនភាពមា្ច្រស់ការនិងគណន្រយ្រយភាព  ដើម្របីលើកកម្ពស់លទ្ធផលសុខភាព និងភាពប្រសើរឡើងន្រការសំរប  សំរួល 

និងសហប្រតិបត្តិការក្នុងចំណោមដ្រគូភាគីពាក់ព័ន្ធ។

កិច្ចការអាស៊ាន

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ កាសួងសុខាភិបាលកម្ពុជាបានធ្វើមា្ចាស់ផ្ទះក្នុងការរៀបចំកិច្ចបាជុំឧត្តមមន្តាីសុខាភិបាលអាស៊ានលើក

ទី១៣ និងកិច្ចបាជុំពាក់ព័ន្ធ នាថ្ងាទី ២៤-២៦ ខា មាស ឆ្នាំ ២០១៨ នៅខាត្តសៀមរាប។ កិច្ចបាជុំនាះ បានលើកឡើងនូវទិសដៅ 

និងផានការសកម្មភាព សមាាប់កិច្ចបាជុំឆ្នាំ២០១៩ ដូចខាងកាាម៖ 

 � កាុមការងារសុខាភិបាលអាស៊ានទី១ (ASEAN Health Cluster 1 on Promoting Healthy Lifestyles) 

 - ផ្តល់យោបល់ផ្តួចផ្តើមកិច្ចពាមពាៀង ASEAN Centre for Active Aging and Innovative នៅឆ្នាំ២០១៩ 

ក្នុងការបង្កើត និងដក់ឱាយដំណើរការមជាឈមណ្ឌលអាស៊ាន សមាាប់មនុសាសចាស់។

 - កិច្ចពាមពាៀងស្តីពីការបង្កើតគមាាងដោយ SEATCA ក្នុងការតាួតពិនិតាយចាបាប់ថ្នាំជក់ថ្នាក់តំបន់ ទិវា អាស៊ាន 

គា្មានការបាើបាាស់រថយន្ត ដាលជាការផ្តួចផ្តើមរបស់បាទាសឥណ្ឌូនាសុី នឹងបើកឱាយដំណើរការជាផ្លូវការនៅក្នុង 

តំបន់អាស៊ាននៅ ខាសីហា ឆ្នាំ២០១៨ នៅទីកាុងហាសាហា្គាតា បាទាសឥណ្ឌូនាសុី ។ 

 � កាុមការងារសុខាភិបាលអាស៊ានទី២ (ASEAN Health Cluster 2 on Responding to All Hazards and 

Emerging Threats) 

 - អនុម័តលើសាចក្តីថ្លាងការណ៍រួមស្តីពីការបាឆំងនឹងភាពស៉ាំនាមារោគរបស់អាស៊ានបូកបី 

 - កាុមការងារសុខាភិបាលអាស៊ាន ទី២ បានកាសមាួលតួនាទី និងភារកិច្ច នា APT FETN 

 - កិច្ចពាមពាៀងអាស៊ាន-កាណាដ (GPP`s Canada) ស្តីពីការកាត់បន្ថយការគំរាមកំហាងជីវសសា្ត និង 

សុខភាព នឹងពនាយាររហូតដល់ថ្ងាទី៣១ ខាឧសភា ឆ្នាំ២០១៨។
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 �  កាុមការងារសុខាភិបាលអាស៊ានទី៣ (ASEAN Health Cluster 3 on Strengthening Health System and 

Access to Care) 

 - បន្តពិភាកាសាលើកិច្ចពាមពាៀងស្តពីីការអភិវឌាឍន៍បន្ថាមនាសុវត្ថភិាពថ្នាបំងា្ការ និងការពឹង  ផ្អាកលើខ្លនួឯង របស់ អាស៊ាន 

 - បន្តធ្វើផានការការងារ និងតាមដនការអនុវត្តន៍លើ Bohol Trafficking in Persons Work Plan 2017-2020 ។

 - បន្តពិភាកាសាលើបណា្តាញគាបដណ្តប់សុខភាពជាសកលរបស់អាស៊ានបូកបី ។ 

 � កាុមការងារសុខាភិបាលអាស៊ានទី៤ (ASEAN Health Cluster 4 on Ensuring Food Safety) 

 - កិច្ចពាមពាៀង EU-ARISE បន្តគាំទាដល់សកម្មភាពនានាដាលស្ថិតនៅកាាមកម្មវិធីកាុមការងារសុខាភិបាល 

អាស៊ានទី៤ ។

 � កិច្ចបាជុំកំពូលអាស៊ានលើកទី៣១ បានអនុម័តលើសាចក្តីបាកាសដាលពាក់ព័ន្ធនឹងវិស័យសុខាភិបាល ចំនួន៤ 

រួមមាន៖ (1) ASEAN Leaders’ Declaration on Antimicrobial Resistance (AMR): Combating AMR 

through One Health Approach), (2) ASEAN Leaders’ Declaration on Disaster Health Management, 

(3) ASEAN Leaders’ Declaration on Disaster Health Management និង (4) ASEAN Declaration on 

Culture of Prevention (COP) for a Peaceful, Inclusive, Resilient, Healthy and Harmonious Society ។ 

 � កិច្ចបាជុំកំពូលអាស៊ានបូកបីលើកទី២១ បានបាារព្ធធ្វើឡើងសាបពាលជាមួយគា្នានឹងកិច្ចបាជុំកំពូលអាស៊ានលើកទី 

៣៣ ក៏បានអនុម័តលើសាចក្តីបាកាសដាលពាក់ព័ន្ធ នឹងវិស័យសុខាភិបាលចំនួន ១ គឺ ASEAN Plus Three Joint 

Statement on Cooperation Against Antimicrobial Resistance ។

 � គណៈកមា្មាធិការសមាបសមាួល ស្តីពីសាវាកម្មអាស៊ាន ផានការការងាររបស់គណៈវិជា្ជាជីវៈ វាជ្ជសសា្ត ទន្តសសា្ត 

និងគិលានុបដ្ឋាកអាស៊ាន ឆ្នាំ២០១៦-២០២៥ រួមមាន៖ 

 - បាទាសជាសមាជិកអាស៊ានទាំងអស់ តាូវជួយសមាបសមាួលការចល័តនាអ្នកវិជា្ជាជីវៈវាជ្ជសស្តា 

 - ទន្ត សសា្តនិងគិលានុបដ្ឋាកស្តីពីយន្តការ នីតិវិធីនាការចល័ត និងការចុះបញ្ជីអ្នកបាកបវិជា្ជាជីវៈបរទាស

 - ការចុះបញ្ជិកា/អាជា្ញាប័ណ្ណបណោ្តាះអាសន្ន (Temporary registration) និងការចុះបញ្ជិកា/អាជា្ញាប័ណ្ណបណោ្តាះ 

ពាញ លាញ (Full registration) សមាាប់អ្នកបាកបវិជា្ជាជីវៈបរទាស។

 - ការទទួលស្គាល់គុណភាព និងស្តង់ដរនាអ្នកបាកបវិជា្ជាជីវៈសុខាភិបាលអាស៊ាន ជាពិសាសការទទួលស្គាល់  

គុណភាពនាការណ្តុះបណា្តាលរបស់បាទាសសមាជិកអាស៊ាន។

 - គណៈវិជា្ជាជីវៈទាំងបីតាូវបាមូលទិន្នន័យនិងធ្វើបច្ចុបាបន្នភាពអ្នកបាកបវិជា្ជាជីវៈក្នុងសាុក និងបរទាស។

កិច្ចសហបាតិបត្តិការអន្តរជាតិ

 � ចុះអនុសាសរណៈយោគយល់គា្នា រវាងកាសួងសុខាភិបាល នាពាះរាជាណាចកាកម្ពុជា និងគណៈកមា្មាធិការ សុខាភិបាល 

ជាតិ និងផានការគាួសរ នាសធារណរដ្ឋបាជាមានិតចិន ស្ដីពីគមាាង "ដំណើរនាក្ដីសាលាញ់ពីបាះដូង" នៅកម្ពុជា។

 � បាារព្ធពិធីបញ្ចុះបឋមសិលាបើកការដ្ឋានសងសង់មន្ទីរពាទាយមិត្តភាពកម្ពុជា-ចិន ពាះកុសមៈ ដាលជាជំនួយឥត  

សំណង របស់សធារណរដ្ឋបាជាមានិតចិន ក្នុងទំហំទឹកបាាក់ ៥៥០លានយ័នចិន ស្មើនឹង ៨១លានដុលា្លាអាមារិក។

 � បាារព្វពិធីបញ្ចះុបឋមសិលាបើកការដ្ឋានសងសង់មន្ទរីពាទាយបង្អាកបាត់ដំបង ដាលជាជំនួយឥតសំណងពីរដ្ឋាភិបាល

ជប៉ុន តាមរយៈ JICA នូវគមាាងធ្វើអោយបាសើរឡើងមន្ទីរពាទាយបង្អាកខាត្តបាត់ដំបង ក្នុងទំហំទឹកបាាក់ ១២ លាន 

ដុលា្លាអាមារិក។
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 � ធ្វើជាមា្ចាស់ផ្ទះរៀបចំកិច្ចបាជុំថ្នាក់រដ្ឋមន្តាីសុខាភិបាល ស្ដីពីកិច្ចសហបាតិបត្តិការសុខាភិបាល នាពាះរាជាណា ចកា 

កម្ពុជា-ពាះរាជាណាចកាថា ដើមាបីពិនិតាយនូវវឌាឍនភាព នាគមាាងកិច្ចសហបាតិបត្តិការបីឆ្នាំ (២០១៧-២០១៩)ក្នុង 

ខាត្តចំនួន៣ តាមបណោ្តាយពាំដានរវាងបាទាសទាំងពីរ។

 � បានទទួលលទ្ធភាពការសិកាសានូវគមាាង ដាលស្នើសុំហិរញ្ញបាបទានអភិវឌាឍន៍ផ្លូវការកូរ៉ា សមាាប់សរពើរពន្ធ ឆ្នាំ២០១៩ 

នូវគមាាងចំនួនពីរ ពីរដ្ឋាភិបាលកូរ៉ា តាមរយៈ KOICA ដាលកាសួងសុខាភិបាលបានស្នើសុំគឺ៖ Strengthening 

Health Systems to Prevent, Detect. And Respond to Infectious Diseases និង Strengthening the 

Medical Health Services of Siem Reap Provincial Referral Hospital

 � បានទទួលរថយន្តគ្លីនិកចល័តចំនួន ៤០គាឿង ជាជំនួយឥតសំណងពីរដ្ឋាភិបាលនាសធារណរដ្ឋបាជាមានិតចិន 

ដោយបានបាារព្វពិធីបាគល់ទទួល និងការចុះហត្ថលាខាលើវិញ្ញាបនបតាបាគល់ទទួលរវាងកាសួងសុខាភិបាល និង

ស្ថានទូតសធារណរដ្ឋបាជាមានិតចិន។

សហការជាមួយអង្គការមិនមានរដ្ឋាភិបាល និងចុះបញ្ជិកា

 � សមាបសមាួលបាបបទស្តីពីជំនួយមនុសាសធម៌នានា ដាលអង្គការបានអនុវត្តក្នុងវិស័យសុខាភិបាល ចំនួន៥៧៤ករណី 

ដាលមានថវិកាអនុវត្តសរុបបាមាណ ២.៦៧៣.៧០៥,៧០ដុលា្លាអាមារិក និងបានសមាបសមាួលការចុះកិច្ចពាមពាៀង

ជាមួយអង្គការដាគូ ចំនួន ២១ អង្គការ ក្នុងនះរួមមាន អង្គការក្នុងសាុកចំនួន៨ និងអង្គការអន្តរជាតិចំនួន១៣ 

ដាលមានថវិកាសរុបបាមាណ ៦៥.៥៣២.១៨៧,០៦ដុលា្លាអាមារិក សមាាប់ការអនុវត្តគមាាងនានារហូតដល់ឆ្នាំ 

២០២០។

 � បន្តធ្វើបច្ចុបាបន្នភាពទិន្នន័យគាហទំព័រផានទីដាគូសុខាភិបាល (www.dic.moh.gov.kh) ជាបាចាំ ដើមាបីសមាួល ដល់ 

ការគាប់គាង និងបាងចាកធនធានរួមចំណាកអភិវឌាឍវិស័យសុខាភិបាល។

 � គិតតាឹមថ្ងាទី៣១ ខាធ្នូ ឆ្នាំ២១០៨ មានអង្គការសរុប១២៧ កំពុងមានសុពលភាពអនុសាសរណៈជាមួយកាសួងសុខាភិ

បាល ជាមួយគា្នានះ នាយកដ្ឋានបានចុះពិនិតាយមើលការងារ Pro-TWGH ពាមទាំងតាួតពិនិតាយកិច្ចសហបាតិបត្តិការ 

របស់ដាគូសុខាភិបាលនានា តាមបណា្តារាជធានី-ខាត្តទាំងអស់ក្នុងពាះរាជាណាចកាកម្ពុជា ។

កាុមការងារបច្ចាកទាសសុខាភិបាល 

នាយកដ្ឋានបានសមាបសមាួលកិច្ចបាជុំលាខាធិការដ្ឋាន និងកិច្ចបាជុំកាុមការងារបច្ចាកទាសសុខាភិបាល  បានដោយ 

ទៀតទាត់ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ រៀងរាល់ខា។  បានចុះទៅពិនិតាយមើលការងារ និងចូលរួមកិច្ចបាជុំកាុមការងារបច្ចាកទាសសុខាភិ  

បាលរាជធានីខាត្ត បាន ២០ រាជធានី-ខាត្ត។

១១�៣ ការចូលរួមរបស់សហគមន៍និងរដ្ឋបាលមូលដ្ឋៃនដើមៃបីសុខភាព
លើកទឹកចិត្តឱ្រយមានការចូលរួមយា៉្រងសកម្មពីប្រជាពលរដ្ឋក្នុងសហគមន៍ និងរដ្ឋបាលថ្ន្រក់ក្រ្រមជាតិ ដើម្របីពង្រឹង

គណន្រយ្រយភាពលើសុខភាពនៅថ្ន្រក់មូលដ្ឋ្រន។

ក. វិមជ្រឈការនិងវិសហមជ្រឈការ 

ក្នុងឆ្នាំ២០១៨ កាសួងសុខាភិបាលបានពិនិតាយ និងកាសមាួលនិងបំពាញបន្ថាម សមាសភាពនាកាុមការងារវិមជាឈការនិង

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 145



វិសហមជាឈការ របស់កាសួងសុខាភិបាល ដាលដាលដឹកនាំដោយឯកឧត្តមរដ្ឋមន្តាីកាសួង សុខាភិបាល។ ដោយឡាកកាុម 

ការងារបច្ចាកទាសមួយដាលដឹកនាំដោយបាធាននាយកដ្ឋានផាន ការ  និងព័ត៌មានសុខាភិបាល ដោយមានសមាសភាព  

មន្តាជំីនាញមកពីលាខាធិការនាគណៈកមា្មាធិការជាតិសមាាប់ការ អភិវឌាឍន៍បាជាធិបតាយាយនៅថ្នាក់កាាមជាតិ កាសួង សាដ្ឋកិច្ច 

និងហិរញ្ញវត្ថុ និងមន្តាីជំនាញរបស់កាសួងសុខាភិបាល។ កាុមការងារនាះមានភារកិច្ច រៀបចំសាចក្តីពាាងលិខិត យុតា្តាធិការ 

សមាាប់ការផ្ទរមុខងារក្នុងវិស័យសុខាភិបាល ទៅឱាយរដ្ឋបាលថ្នាក់កាាមជាតិ។ 

សាចក្តីពាាងអនុកាឹតាយស្ដីពីការបាគល់មុខងារគាប់គាង និងផ្តល់សាវាសុខាភិបាល ទៅឱាយរដ្ឋបាលរាជធានី ខាត្ត តាូវ បាន 

ដក់ជូន សម្តាចកាឡាហោម ឧបនាយករដ្ឋមន្តាី រដ្ឋមន្តាីកាសួងមហាផ្ទា ពិនិតាយនិងផ្តល់យោបល់ នៅថ្ងាទី ២៥ ខាធ្នូ ឆ្នាំ 

២០១៨ ។ សាចក្តីពាាងអនុកាឹតាយនាះមានគោលបំណង លើកកម្ពស់គណនាយាយភាពនិងភាពឆ្លើយតបទៅនឹងតមាូវការផ្នាក

សុខភាពរបស់បាជាពលរដ្ឋនៅក្នុងពាះរាជាណាចកាកម្ពុជា តាមរយៈ ការបាគល់ការទទួល ខុស តាូវលើការគាប់គាង និងការ 

ផ្តល់ សាវាសុខាភិបាលដាលមានគុណភាព សុវត្ថិភាព និងបាសិទ្ធភាព និងបាកបដោយសមធម៌ ពីកាសួងសុខាភិបាលទៅ 

ឱាយរដ្ឋបាលរាជធានី ខាត្ត ។ 

កាុមការងារវិមជាឈការនិងវិសហមជាឈការនាកាសួងសុខាភិបាល និងលាខាធិការដ្ឋានរបស់គណៈកមា្មាធិការជាតិសមាាប់

ការអភិវឌាឍន៍បាជាធិបតាយាយនៅថ្នាក់កាាមជាតិ បាននិងកំពុងពិនិតាយពិភាកាសាបន្ត លើសាចក្តីពាាងអនុកាិតាយខាងលើ និងពិនិតាយ 

បាបបទនាការរៀបចំសាចក្តីពាាងលិខិតយុតា្តាធិការពាក់ព័ន្ធផាសាងៗ ទៀត ។ 

ខ. ការចូលរួមរបស់សហគមន៍

គណៈកម្មការគាប់គាងមណ្ឌលសុខភាព ជាយន្តការជំរុញការបាើបាាស់សាវាមណ្ឌលសុខភាព និងលើកកំពស់ គុណភាព 

សាវា។ គណៈកម្មការនាះមានសមាភាព  មកពីមណ្ឌលសុខភាព (បាធានមណ្ឌលសុខភាព អនុបាធានមណ្ឌល និងឆ្មប) 

រដ្ឋបាលមូលដ្ឋាន (មាឃុំ/ចៅសងា្កាត់ឬមាឃុំរង/សងា្កាត់រង)និងតំណាងសហគមន៍ (តំណាងកាុមទាទាង់សុខភាព ភូមិ 

ផាសាងៗ គណៈកមា្មាធិការទទួលបន្ទុកកិច្ចការនារីនិងកុមារឃុំ/សងា្កាត់ មាភូមិ ពាះសងាឃ...)។ គណៈកម្មការ គាប់គាង មណ្ឌល 

សុខភាព មានដំណើរការពាញលាញលុះតាាតាមាន៖

 � ទី១. បាជំុយ៉ាងហោចណាស់ រៀងរាល់តាីមាស (ឬ៤ដងក្នុង១ឆ្នាំ)

 � ទី២. វត្តមានសមាជិកគណៈកម្មការគាប់គាងមណ្ឌលសុខភាពក្នុងកិច្ចបាជំុចាប់ពី ៧៥% (≥៧៥%)

 � ទី៣. របៀបវារៈកិច្ចបាជុំ (មានជាអាទិ៍ របាយការណ៍លទ្ធផលនាសាវា និងការងាររបស់ គណៈកម្មការ, របាយ ការណ៍ 

ហិរញ្ញវត្ថុ, ដំណោះសាាយបញ្ហា, ... ) 

 � ទី៤. របាយការណ៍ ឬកំណត់ហាតុកិច្ចបាជុំ។

មជាឈមណ្ឌលជាតិលើកកំពស់សុខភាពបានចុះពិនិតាយតាមដន និងអភិបាលការងារ របស់គណៈកម្មការគាប់គាង 

មណ្ឌលសុខភាព ចំនួន២០ដង នៅតាមបណា្តាខាត្ត ដូចជា ពាាវាង ឧត្តរមានជ័យ ពោធិ៍សត់ កំពង់ឆ្នាំង កំពង់ធំ មណ្ឌលគីរី 

រតនៈគិរី ស្វាយរៀង សៀមរាប ពាះវិហារ កាចាះ បាត់ដំបង បនា្ទាយមានជ័យ តាកាវ កំពង់ស្ពឺ ដោយបាើបាាស់ថវិកាជាតិ ក្នុង

គោលបំណងជំរុញដំណើរការគណៈកម្មការគាប់គាងមណ្ឌលសុខភាព តាមរយៈការស្វាងរកចំណ៉ចខា្លាំង ចំណ៉ចខាសាយ និង

ផ្តល់មតិជួយដោះសាាយបញ្ហាដល់អ្នកជាប់ពាក់ព័ន្ធនឹងដំណើរការគណៈកម្មការគាប់គាងមណ្ឌលសុខភាព ដាលមាននៅ 

តាមថ្នាក់មន្ទីរសុខាភិបាល សាុកបាតិបត្តិ និងមណ្ឌលសុខភាព។ របាយការណ៍បាចាំតាីមាសពី ២៥ រាជធានី-ខាត្ត បាន 

បងា្ហាញ ថ នៅឆ្នាំ២០១៨ មាន ៩០៨ មណ្ឌលសុខភាព ក្នុងចំណោម ១១៩៥ មណ្ឌលសុខភាព  ឬស្មើនឹង  ៧៦% បានដំណើរ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩146



ការកិច្ចបាជុំគណៈកម្មការគាប់គាងមណ្ឌលសុខភាពបាចាំឆ្នាំ។

ដើមាបីរួមចំណាកដល់ការកសងសមត្ថភាពគណៈកម្មការគាប់គាងមណ្ឌលសុខភាព មជាឈមណ្ឌល ជាតិលើក កំពស់ 

សុខភាព បានបង្កើតសៀវភៅកម្មវិធីសិកាសា សមាាប់វគ្គបណ្តុះបណា្តាលគាូបង្គាលគណៈកម្មការគាប់គាងមណ្ឌលសុខភាព 

ស្តពីីការលើកកម្ពស់សុខភាពមាតា ទារក និងអាហារូបត្ថម្ភ កាាមការគំាទាថវិកាពីអង្គការទសាសនៈពិភពលោក ហើយបានទទួល

ការឯកភាពពីកាសួងសុខាភិបាលនៅថ្ងាទី ២៣ ខា មាស ឆ្នាំ ២០១៨ និង បានបើកវគ្គបណ្តុះបណា្តាលគាូបង្គាល គណៈ 

កម្មការគាប់គាងមណ្ឌលសុខភាពអំពីការលើកកម្ពស់សុខភាពមាតា ទារក និងអាហារូបត្ថម្ភចំនួន ២វគ្គ មានសិកា្ខាកាម 

ចូលរួមចំនួន ៤៨ រូប មកពីមន្ទីរសុខាភិបាលខាត្តបនា្ទាយមានជ័យ តាកាវ កណា្តាល កំពង់ឆ្នាំង កំពង់ធំ ពាះវិហារ 

និងខាត្តសៀមរាប។
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១២ កតា្តៃចមៃបងនាំមកនូវវឌៃឍនភាព និងបញ្ហៃបៃឈម

កតា្ត្រចំបងនាំមកនូវវឌ្រឍនភាព 

កតា្ដាចមាបងដាលនាំមកនូវវឌាឍនភាព ដល់បណា្តាអន្តរាគមន៍ក្នុងវិស័យសុខាភិបាល នៅក្នុងឆ្នាំ២០១៦ បានបន្តរកាសា 

បរិស្ថានអំណោយផល ដល់ការបន្តពងាឹងការផ្តល់សាវាសុខភាពមានគុណភាព និងពងាីកការគាបដណ្តប់នាសាវា ដើមាបី  

ឆ្លើយតបទៅនឹងតមាូវការផ្នាកសុខភាពរបស់បាជាពលរដ្ឋ។ កតា្តាអំណោយផលទាំងនះរួមមាន៖

 � ការពងាីកហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធរូបវ័ន្តនៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ  ជាពិសាស ការបង្កើតមណ្ឌលសុខភាពថ្មីៗ 

បន្ថាមនៅក្នុងតំបន់ជនបទ បានរុញសាវាសុខាភិបាលឱាយកាន់តាខិតទៅជិតបាជាជនងាយសាួលក្នុងការមកទទួល 

យកសាវា។

 � រាជរដ្ឋាភិបាលអនុញ្ញាតិឱាយកាសួងសុខាភិបាលជាើសរីសកាបខណ្ឌបុ័គ្គលិកដាលតាវូជាើសរីសបាចំាឆ្នា ំ រួមជាមួយនឹង

ការពងាីកហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធរូបវ័ន្ត បានផ្តល់កាលានុវត្តភាពសមាាប់ការបង្កើនការគាបដណ្តប់នាសាវាសុខភាពដាល 

កំពុងមានផង និងពងាីកសាវាថ្មីៗបន្ថាមទៀតផង ពាមទាំងអំណោយផលដល់ការខិតខំបាឹងបាាងកាលម្អគុណភាព

សាវាឱាយកាន់តាបាសើរឡើង។

 � ការផ្តល់ "កញ្ចប់ថវិកា" បន្ថាមរបស់រាជរដ្ឋាភិបាល បន្ថាមពីលើកញ្ចប់ថវិកាវិភាជន៍បាចាំឆ្នាំ ដល់មណ្ឌលសុខភាព  និង 

មន្ទីរពាទាយបង្អាកគាប់ថ្នាក់ក្នុងទូទាំងបាទាស តាូវបានចាត់ទុកថជា ឧបករណ៍លើកទឹកចិត្តដល់ការងារគាប់គាង ក្នុង 

ការរៀបចំ ចាត់ចាងការផ្តល់សាវាសុខភាព ឱាយកាន់មានគុណភាព សុវត្ថិភាព សក្តិសិទ្ធភាព និងទាន់ពាលវាលា ជូន 

បាជាពលរដ្ឋ។

 � គមាាងបាាក់ឧបត្ថម្ភលើកទឹកចិត្តឆ្មប របស់រាជរដ្ឋាភិបាល នៅតាជាយន្តការលើកទឹកចិត្តផ្នាកហិរញ្ញវត្ថុ ដាលមាន 

សកា្តានុពលដល់បុគ្គលិកសុខាភិបាល ក្នងុធានាសុវត្ថភិាពនាការការសមាាល ទំាងមា្តាយ និងទារកដាលបានរួមចំណាក

យ៉ាងធំធាងដល់ការកាត់បន្ថយមរណភាពមាតា និងទារកក្នុងទសវតាសចុងកាាយនាះ។

 � វឌាឍនភាពនាពងាឹងការអនុវត្តចាបាប់គាប់គាងផ្នាកសាវាឯកជនដើមាបីឈានទៅលុបបំបាត់ទាំងសាុងសាវា សុខាភិបាល 

ឯកជនដាលគា្មានជំនាញ និងគា្មានចាបាប់ ការលុបបំបាត់ឱសថក្លាងកា្លាយ ជាកតា្តាចំបងមួយដាលនឹងធានាដល់ 

គុណភាព និងសុវត្ថិភាពដល់អ្នកជំងឺ ឬអ្នកបាើបាាស់សាវា។
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បញ្ហ្រប្រឈមចំបង 

 9 ការគាបដណ្តប់នាសាវាសុខភាពនៅចន្លាះបាហោង គុណភាពសាវាពិនិតាយ ពាយាបាល 

ថាទាំ មិនទាន់ឆ្លើយតបនឹងការរំពឹងទុករបស់បាជាជន។

 9  ចំនួនគាូពាទាយ/បុគ្គលិកតាមបាភាទជំនាញតាមមណ្ឌលសុខភាពនិងមន្ទីរពាទាយបង្អា្អកថ្នាក់

សាុក មិនទាន់គាប់តាមនិយមកំណត់។

 9 ការបាើបាាស់បច្ចាកវិទាយាវាជ្ជសសា្តទំនើប និងឧបករណ៍ពាទាយជាមូលដ្ឋាន ដើមាបីគាំទាដល់

ការធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ ពាយាបាលនិងថាទាំ នៅមានកមាិត ។

 9  និនា្នាការបាជាសសា្ត ឆ្ពាះទៅកាន់សង្គមដាលមានមនុសាសវ័យចាស់កាន់តាចាើន។

 9  បន្ទកុនាជំងឺឆ្លងចំបងៗ និងការគំរាមកំហាងសន្តសុិខភាពសធារណៈនៅតាសមា្ពាធ ខណៈ 

ដាលបន្ទុកនាជំងឺមិនឆ្លង-ជំងឺរា៉ាំរ៉ាកំពុងកើនឡើង។

 9 បាព័ន្ធធានារា៉ាប់រងសុខភាពមិនទាន់គាបដណ្តប់ បាជាពលរដ្ឋគាប់រូប និងចំណាយបាាក ់ 

របស់គាួសរលើការថាទាំសុខភាពមានកមាិតខ្ពស់។

 9 និយ័តកម្មទីផាសារឱសថនិងសាវាសុខាភិបាលឯកជននៅមិនទាន់មានបាសិទ្ធភាពដូចការ

រំពឹងទុក
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១៣ សកម្មភាពអាទិភាពឆ្នៃំ ២០១៩-២០២០ 

អន្តរាគមន៍ជាអាទិភាព នៅឆ្នាំ២០១៩ និងឆ្នាំបន្ត ដាលវិស័យសុខាភិបាលតាូវអនុវត្ត គឺបន្តដោះសាាយអាទិភាពជា 

យុទ្ធសស្តា ដាលបានកំណត់ដោយផានការយុទ្ធសស្តាសុខាភិបាល ២០១៦-២០២០ ដោយផ្តាត ជាចំបងលើការអនុវត្ត  

គោលនយោបាយជាអាទិភាពនាវិស័យសុខាភិបាល ដាលបានចាងនៅក្នុងយុទ្ធសសា្តចតុកោណដំណាក់កាលទី ៤ របស់ 

រាជរដ្ឋាភិបាល នីតិកាលទី៦ នារដ្ឋសភាជាតិ ដើមាបីកាលម្អសូចនាករសុខភាពសំខាន់ៗ ឱាយកាន់តាបាសើរឡើងថាមទៀត។ 

អាទិភាពជាយុទ្ធសសា្ត ពីរ នាវិស័យសុខាភិបាលពីឆ្នាំ២០១៦-២០២០ គឺ៖

 � រកាសានិរន្តភាព និងលើកកម្ពស់លទ្ធភាព ទទួលបានសាវា ថាទាំសុខភាព និងការគាប ដណ្តប់នាសាវា ដោយ ផ្តាតការ 

យកចិត្តទុកដក់ជាចំបង លើការកាលម្អគុណភាពសាវា ឱាយកាន់តាបាសើរឡើងក្នុងគាប់ភូមិសស្តា។

 � បង្កើនការបងា្ការហានិភ័យហិរញ្ញវត្ថុ ក្នុងការទទួលបានសាវាសុខភាព នៅពាលតាូវការ បាើបាាស់ដោយបាជាពលរដ្ឋ 

ដាលមានស្ថានភាពសាដ្ឋកិច្ច និងសង្គមកិច្ចផាសាងៗគា្នា។

ដើមាបីដោះស្រយអាទិភាពជាយុទ្ធសសា្តខាងលើបាកបដោយបាសិទ្ធភាព វិស័យសុខាភិបាលទាំងមូល តាូវតមាង់ 

ទិសដៅនាការបាើបាាស់ធនធានដាលមាន និងបាមូលផ្តុំការខិតខំបាឹងបាាងទៅលើ អាទិភាព ដាលទាក់ទងនឹង តម្រូវការ  

ជាក់លាក់ផ្រ្នកសុខភាពរបស់ប្រជាពលរដ្ឋ ផងនិង សមាសភាគចំបងន្រប្រព័ន្ធសុខាភិបាលផង។

តម្រូវការផ្ន្រកសុខភាពរបស់ប្រជាពលរដ្ឋ

អន្តរាគមន៍នាកម្មវិធីសុខភាព តាូវផ្តាតលើការដោះស្រយ បាកបដោយបាសិទ្ធភាព និងទាន់ពាលវាលានាបញ្ហាសុខភាព 

ចំបងរបស់បាជាពលរដ្ឋ តាមរយៈការផ្តល់សាវាគាប់ជាុងជាាយ រួមមានសាវាបងា្ការ ពិនិតាយពិគាាះ ពាយាបាល ថាទាំ និង 

ស្តារនិតិសមាបទា និងអន្តរាគមន៍សុខភាពសធារណៈ  ដូចខាងកាាមនាះ៖ 

 � សុខភាពបន្តពូជ សុខភាពមាតា ទារក កុមារ ផ្តល់វា៉ាក់សំងបងា្ការជំងឺ និងអាហារូបត្ថម្ភ។ 

 � ជំងឺឆ្លងៈ មារោគអាដស៍/ជំងឺអាដស៍ របាង គាុនចាញ់ ជំងឺរលាកថ្លើម ជំងឺឆ្លងតំបន់តាូពិក ជំងឺបណា្តាល មកពីដង្កូវពាូន 

ជំងឺហង់សិនឬជំងឺឃ្លង់ ជំងឺឆ្លងដាលលាចឡើង ឬលាចឡើងសរជាថ្មី។

 � ជំងឺមិនឆ្លងៈ ជំងឺទឹកនមផ្អាម លើសសមា្ពាធឈាម មហារីក ជំងឺផ្លូវដង្ហើមរា៉ាំរ៉ា ជំងឺផ្លូវចិត្ត និងការបំពានគាឿងញៀន 

បងា្ការនិងគាប់គាងពិការភាពភ្នាក ការចុះខាសាយគំហើញ និងសតវិញ្ញាណ ពិការភាព ចាស់ជរាពាធិ។

 � កតា្តាហានិភ័យ និងកតា្តាសង្គមប៉ះពាល់ដល់សុខភាព ដូចជា ថ្នាំជក់/គាឿងញៀន គាឿងសាវឹង សុវត្ថិភាពចំណីអាហារ 

អនាម័យ (ទឹកស្អាត បង្គន់...)។ 

 � ផលប៉ះពាល់លើសុខភាពមនុសាស ដាលបណា្តាលមកពីគាាះថ្នាក់ចរាចរ និងរបួស ការតាៀមបំរុងនិងការឆ្លើយតបគាាះ

មហន្តរាយ ហានិភ័យសុខភាពបរិស្ថាន (ការបំពុលបរិយកាស) និងបំរាបំរួលអាកាសធាតុ។

សមាសភាគជាសារវ័ន្តន្រប្រព័ន្ធសុខាភិបាល 

ការកសងផានការសកម្មភាព និងផានការថវិកាបាចាំ តាូវឈរលើមូលដ្ឋាននាចង្កាមសកម្មភាពចំបងខាងកាាមនាះ 

ដើមាបីអនុវត្តឱាយមានបាសិទ្ធភាពនូវអន្តរាគមន៍ជាអាទិភាពនាបាព័ន្ធសុខាភិបាល៖

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩150



(១) ការផ្តល់សាវាសុខាភិបាល 

 � ពងាីកសាវាសំណ៉ំសកម្មភាពអតិបរមានៅមណ្ឌលសុខភាព និងសាវាសំណ៉ំសកម្ម ភាពបង្គាប់នៅមន្ទីរពាទាយបង្អាក។ 

 � បង្កើនសកម្មភាពផ្តល់សាវា បងា្ការជំងឺ  និងលើកកម្ពស់សុខភាព ដើមាបីកាត់បន្ថយការបាឈមរបស់បាជាពលរដ្ឋនឹង 

កតា្តាហានិភ័យនាជំងឺឆ្លង ជំងឺមិនឆ្លង និងបញ្ហាសុខភាពសធារណៈចំបងៗដទាទៀត។ 

 � បាើបាាស់អភិកាមសមាហរណកម្ម  ក្នុងការចុះផ្តល់សាវាតាមមូលដ្ឋានឱាយមានបាសិទ្ធភាព ដោយមានការ សមាប 

សមាួល ល្អ (ជាមួយបណា្តាញផ្តល់សាវានៅតាមសហគមន៍)។

 � សាវាបញ្ជូនតាៀម រួចជាសាាចលើ២៤ម៉ាង រួមមានគាូពាទាយ/បុគ្គលិក រថយន្តគិលានសង្គាាះ ឧបករណ៍សង្គាាះ ឱសថ 

បរិកា្ខារភស្តុភារ ដើមាបីឆ្លើយតបទាន់ពាលវាលា និងមានបាសិទ្ធភាព។ 

 � ពងាឹងរចនាសម្ព័ន្ធ និងសមត្ថភាពស្ថាប័ន សមាាប់ការធានាគុណភាពនៅគាប់លំដប់ថ្នាក់នាបាព័ន្ធ សុខាភិបាល។ 

 � អភិវឌាឍ/បច្ចុបាបន្នកម្មបមាណីយគុណភាព ពិធីសរនាការពាយបាល មគ្គុទាសក៏បាតិបត្តិគ្លីនិក ដោយដក់បញ្ចូលទាំង 

វិធាន ការបងា្ការ និងគាប់គាងការឆ្លងរោគ និងអន្តរាគមន៍ទប់ទល់ភាពស៉ាំនាអតិសុខុមបាាណ (microbial 

resistance) ជាមួយឱសថពាយាបាល។

 � លើកកម្ពស់ការអនុវត្តវិធានបងា្ការ និងគាប់គាងការឆ្លងរោគ នៅគាប់មូលដ្ឋានសុខាភិបាល ដើមាបីរួមចំណាកកា លម្អ 

គុណភាពទូទៅ និងសុវត្ថិភាពនាការផ្តល់សាវា។

 � តាួតពិនិតាយតាមដនគុណភាពសាវាជាបាចាំ នៅផ្នាកសុខាភិបាលសធារណៈ និងផ្នាកឯកជន។

 � បង្កើនការទទួលបាន សរអប់រំសុខភាពលើកកម្ពស់សុខភាព និងសមា្ភារផ្តល់ព័ត៌មានអប់រំសុខភាព-បាាសាយ័ទាក់ទង 

ដោយសធារណជន។ 

 � ជំរុញឱាយមានការផ្លាស់ប្តូរឥរិយបទរបស់អ្នកផ្តល់សាវា និងការបាតិបត្តិមានបាសិទ្ធភាពនូវសិទ្ធិនិងកាតព្វកិច្ចរបស់អ្នក

ផ្តល់សាវា។ 

 � បង្កើនចំណាះដឹងរបស់បាជាពលរដ្ឋ ឱាយបាកាន់ឥរិយបទតាឹមតាូវ និងបាតិបត្តិរបៀបរបបរស់នៅបាកបដោយសុខភាព 

ស្វាងការថាទាំសុខភាពទាន់ពាលពីអ្នកផ្តល់សាវាសុខាភិបាលមានជំនាញ។ 

(២)  ហិរញ្ញបាបទានបាព័ន្ធសុខាភិបាល

 � បង្កើនការចំណាយថវិកាជាតិ និងការពាយាករណ៍ថវិកាសមាាប់វិស័យសុខាភិបាល។

 � ពងាឹងការអនុវត្តថវិកានីយកម្ម ផ្អាកតាមកម្មវិធីពាញលាញ និងកសងសមត្ថភាពស្ថាប័នគាប់ថ្នាក់  ក្នុងការវិភាគថវិកា 

មានជំនាញគាប់គាាន់ក្នុងការអនុវត្តបាបបទកសងផានការនិងថវិកាទាំងមូល។ 

 � បង្កើនការវិភាជន៍ថវិកាជាតិ សមាាប់កម្មវិធីសុខភាពចំបងៗ និងបង្កើនការចំណាយលើអាទិភាពនានា  ដាលទាទាង់ 

ដោយដាគូសកល និងដាគូអភិវឌាឍន៍។

 � លើកកម្ពស់សមត្ថភាព "អង្គភាពថវិកា" នៅថ្នាក់ជាតិនិងថ្នាក់កាាមជាតិ ក្នុងការគាប់គាង និងអនុវត្តថវិកាតាមកម្មវិធី 

បាកបដោយបាសិទ្ធភាព និងសក្តិសិទ្ធភាព ។ 

 � បង្កើនគណនាយាយភាពនាបាព័ន្ធគាប់គាងហិរញ្ញវត្ថុ រួមមានបាព័ន្ធគណ នាយាយ និងបាព័ន្ធកត់តាា បាព័ន្ធរបាយការណ៍ 

ហិរញ្ញវត្ថុ បាកបដោយបាសិទ្ធភាព តមា្លាភាព និងទាន់ពាលវាលា ។

 � រកាសាការគាបដណ្តប់នាកម្មវិធីមូលនិធិសមធម៌ និងអភិវឌាឍអភិកាមដើមាបីបង្កើតបាព័ន្ធធានារា៉ាប់រងសុខភាពសង្គម  

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 151



សមាាប់បាជាជននាសាដ្ឋកិច្ចកាាបាព័ន្ធសាបតាមកតា្តាបរិបទនាបាទាសកម្ពុជា។ 

 � កសងសមត្ថភាពស្ថាប័ន ជាពិសាស មន្ទីរសុខាភិបាល សាុកបាតិបត្តិ មន្ទីរពាទាយនិងមណ្ឌលសុខភាព ដើមាបីគាប់គាង 

អនុវត្តនិងពិនិតាយតាមដន មានបាសិទ្ធភាពនាបាតិបត្តិការគមាាងគាំពារសុខភាពសង្គម (ពិនិតាយនិងចរចាកិច្ចសនាយា 

បាបបទស្នើសុះការទូទាត់ បាព័ន្ធគណនាយាយ ។ល។) 

 � ពងាឹងយន្តការទទួលនិងដោះសាាយការត្អូញត្អារ របស់អ្នកបាើបាាស់ សាវា ដាលទាក់ទងនឹងឥរិយបទអ្នកផ្តល់សាវា  

និងគុណភាពសាវា។ 

 � សុខដុមនីយកម្មសកម្មភាព និងមូលនិធិ ដាគូអភិវឌាឍ ដាលទាក់ទងនឹងហិរញ្ញបាបទានសុខាភិបាល និងការគាបដណ្តប់ 

សុខភាពជាសកល តាមរយៈផានការនីយកម្ម និងថវិកានីយកម្មរយៈពាលមធាយម។  

(៣) អភិវឌាឍធនធានមនុសាសសុខាភិបាល

 � ផាសាភា្ជាប់គោលនយោបាយធនធានមនុសាសសុខាភិបាល ជាមួយផានការយុទ្ធសសា្តសុខាភិបាល និងគោលនយោ 

បាយ កម្មវិធីកំណាទមាង់ និងយុទ្ធសសា្ត របស់រាជរដ្ឋាភិបាល ។

 � អភិវឌាឍបាព័ន្ធទិន្នន័យគាប់គាងធនធានមនុសាសមួយគាប់ជាុងជាាយ (ដោយដក់បញ្ចូលទាំងធនធានសុខាភិបាល 

ក្នុងផ្នាកឯកជន) ដើមាបីពងាឹងផានការនីយកម្មកំលាំងពលករសុខាភិបាល។ 

 � បង្កើនគុណភាពនាការបណ្តុះបណា្តាល នៅគាប់គាឹះស្ថានបណ្តុះបណា្តាលសធារណៈនិង ឯកជនដោយយកចិត្តទុក  

ដក់លើកម្មវិធីសិកាសាដាលផ្តាតលើសមត្ថភាព។ 

 � អភិវឌាឍយន្តការសមាាប់ការទទួលស្គាល់គុណភាពអប់រំ នាគាឹះស្ថានបណ្តុះបណា្តាលទាំងសធារណៈនិងឯកជន 

ដើមាបីវាយតម្លា និងរកាសាគុណភាពនាកម្មវិធីសិកាសា និងការបណ្តុះបណា្តាល។

 � អនុវត្តយន្តការនិងឧបករណ៍លើកទឹកចិត្តសមសាប ដើមាបីធ្វើឱាយបាសើរឡើងដល់ការជាើសរីស ការបាងចាក និងការ  

រកាសាទុកបុគ្គលិកសុខាភិបាលពិសាសនៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលក្នុងតំបន់ជនបទ។ 

 � តាួតពិនិតាយតាមដន  និងបច្ចុបាបន្នកម្មទៀងទាត់ស្ថានភាពបុគ្គលិក (ចំនួន បាភាទជំនាញ និងពហុជំនាញ ទីតាំង 

កំពុងបំរីការងារ និងទំហំកង្វះបុគ្គលិក) សមាាប់រៀបចំផានការ បណ្តុះបណា្តាល ការជាើសរីសកាបខ័ណ្ឌ និងការ 

បាងចាក។ 

 � អនុវត្តបាព័ន្ធ និងយន្តការចាំបាច់ដើមាបីបង្កើនបាសិទ្ធភាពនិងផលិតភាពការងាររបស់ស្ថាប័ន ដោយមានសង្គតិភាពជា

មួយគោលដៅនាកំណាទមាង់រដ្ឋបាលសធារណៈរបស់រាជរដ្ឋាភិបាល។ 

 � កាលម្អបរិស្ថានបំពាញការងារ ដើមាបីគាំទាដល់ការបំពាញការងាររបស់បុគ្គលិកឱាយទទួលបានលទ្ធផលល្អ ។

 � ផ្តល់ការអភិបាលគាំទាដល់បុគ្គលិក និងពិនិតាយវិនិច័្ឆយស្នាដាការងារ ឈរលើមូលដ្ឋានទៀងទាត់ ហើយផាសាភា្ជាប់នឹង 

យន្តការលើកទឹកចិត្ត និងជួយអភិវឌាឍសមត្ថភាពបន្ត។ 

 � ពងាឹងការអនុវត្តពាញលាញ  "ចាបាប់ស្តីពីការគាប់គាងអ្នកបាកបវិជា្ជាជីវៈក្នុងវិស័យសុខាភិបាល"។

 � គាំទាគណៈវិជា្ជាជីវៈសុខាភិបាល ក្នុងការអនុវត្តការដក់ពិន័យដល់អ្នកវិជា្ជាជីវៈសុខាភិបាលដាល បំពាន "ចាបាប់ស្តីពី  

ការគាប់គាងអ្នកបាកបវិជា្ជាជីវៈក្នុងវិស័យសុខាភិបាល" និងក្នុងការការពារផលបាយោជន៍វិជា្ជាជីវៈរបស់សមាជិកខ្លួន ។ 

(៤) បាព័ន្ធគាំទាជាសរវ័ន្ត

 � ធានាផ្គត់ផ្គង់ឱសថ បរិកា្ខារ វា៉ាក់សំង បាតិករ និង សមា្ភារពាទាយ ដាលមានបរិមាណនិងគុណភាព គាប់គាាន់ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩152



ទាន់ពាលវាលា ជាពិសាសមណ្ឌលសុខភាព/ប៉ុស្តិសុខភាព  និងមន្ទីរពាទាយបង្អាក។ 

 � លើកកម្ពស់ការបាើបាាស់ឱសថបរិកា្ខារ ដាលបានចាងនៅក្នុងបញ្ជី "ឱសថសរវ័ន្ត" ដោយមានវាជ្ជបញ្ជា ការវាចខ្ចប់និង

ផ្តល់ឱាយអ្នកជំងឺបានតាឹមតាូវ ដោយមានការពនាយល់ណានាំចាបាស់លាស់។ 

 � លើកកម្ពស់ការទទួលបានព័ត៌មានទាន់ពាលវាលា ដោយបុគ្គលិកសុខាភិបាល និងសធារណជន អំពីឱសថ  

ផលិតឱសថ (ឱសថសម័យនិងឱសថបូរាណ) និងផលិតផលគាឿងសមា្អាងណា ដាលបង្ករហានិភ័យដល់សុខភាព។

 � ពងាឹងយន្តការនិយ័តកម្មឱសថ  (ឱសថសម័យនិងឱសថបូរាណ) ដូចជា ចុះបញ្ជិកា ផ្តល់អាជា្ញាប័ណ្ណ តាួតពិនិតាយ 

សុពលភាពបាើបាាស់ ចរាចរឱសថ បំរាមលើការចាកចាយ និងបាើបាាស់។ 

 � ពងាឹងយន្តការចុះបញ្ជិកា និងតាួតពិនិតាយគុណភាព សមា្ភារ/ឧបករណ៍វាជ្ជសសា្ត ផលិតផលគាឿងសមា្អាង និងអាហារ 

បំប៉ន ដើមាបីធានាថផលិតផលទាំងអស់ នះ មានសុវត្ថិភាព និងបាសិទ្ធភាពដល់អ្នកបាើបាាស់។ 

 � បង្កើនចំណាះដឹង បទពិសធន៍ និងសមត្ថភាពជំនាញដល់អ្នកបច្ចាកទាសមន្ទរីពិសធន៍តាមរយៈ ការបណ្តះុបណា្តាល

បន្តនិងការណានាំបងា្ហាត់បងាៀនក្នុងពាលបំពាញការងារ ដើមាបីរកាសាគុណភាព ។ 

 � ពងាងឹបណា្តាញមន្ទរីពិសធន៍ទូទំាងបាទាស និងលើកកម្ពស់កិច្ចសហការជាមួយមន្ទរីពិសធន៍កាាបាទាសជាពិសាស

ក្នុងករណីផ្ទុះឡើងនាជំងឺឆ្លងដាលបានលាចមុខឬលាចមុខឡើងសរជាថ្មី 

 � លើកកម្ពស់ការបាើបាាស់ឈាម និងផលិតផលឈាម មានគុណភាព និងសុវត្ថិភាពសមាាប់អ្នកជំងឺ តាឹមតាូវតាម 

លក្ខ័ខ័ណ្ឌគ្លីនិក ដើមាបីបងា្ការហានិភ័យនាការចម្លងរោគឬមានបាតិកម្មគាាះថ្នាក់។

 � បង្កើនការចូលរួមរបស់រដ្ឋបាលថ្នាក់កាាមជាតិ និងស្ថាប័ន/អង្គភាពពាក់ព័ន្ធ ក្នុងការគៀងគរអ្នកបរិចា្ចាកឈាមដោយ

ស្មគា័ចិត្ត និងពងាឹងយន្តការនិយ័តកម្មសាវាផ្តល់ឈាម។ 

(៥) អភិវឌាឍហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធសុខាភិបាល

 � សងសង់បុ៉ស្តិសុខភាព មណ្ឌលសុខភាព និងមន្ទីរពាទាយបង្អាក យោងតាមផានការគាបដណ្តប់ សុខាភិបាលបច្ចុបាបន្ន 

កម្ម ដោយពិចារណាពីកតា្តាភូមិសសា្ត បាជាសសា្ត សកា្តានុពលនាអ្នកផ្តល់សាវាសុខាភិបាលឯកជន។ 

 � ពងាីកហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធរូបវ័ន្តមូលដ្ឋានសុខាភិបាលដាលមានសាាប់ ដើមាបីសមាួលដល់ការផ្តល់សាវា និងការបង្កើត 

សាវាថ្មីៗបន្ថាមទៀត និងផ្តល់ភាពសមាួលដល់ការធ្វើដំណើររបស់ជនពិការ មនុសាសចាស់ជរា នៅពាលបាើបាាស់សាវា។ 

 � បំពាក់ឧបករណ៍វាជ្ជសសា្តកមាិតមូលដ្ឋាន ដល់ប៉ុស្តិសុខភាព/មណ្ឌលសុខភាព មន្ទីរពាទាយបង្អាកគាប់កមាិត ដើមាបី 

បង្កើនសមត្ថភាពនាការផ្តល់សាវាសុខាភិបាល។

 � វិនិយោគលើឧបករណ៍វាជ្ជសសា្តកមាិតបច្ចាកវិទាយាទំនើបនៅមន្ទីរពាទាយថ្នាក់ជាតិ និងមន្ទីរពាទាយបង្អាកថ្នាក់ខាត្តដាល 

តាូវជាើសរីស  ដោយផ្អាកលើទីតាំងភូមិសសា្តនិងតមាូវការនាការផ្តល់សាវា។

 � បង្កើនការផ្គត់ផ្គង់បណា្តាញឬបាភពទឹកស្អាតនិងអគិ្គសនី ជាពិសាសនៅក្នុងមូលដ្ឋានសុខាភិបាលក្នុងតំបន់ជនបទ 

អាចបាើបាាស់បាន ដើមាបីមានលទ្ធភាពផ្តល់សាវាមានគុណភាព លើកកម្ពស់បរិស្ថានអនាម័យល្អ និងរកាសាសុវត្ថិភាព 

សន្តិសុខដល់អ្នកជំងឺ និងបុគ្គលិកសុខាភិបាល។ 

 � រកាសាបរិស្ថានមានអនាម័យ  និងសុវត្ថិភាព សមាាប់អ្នកជំងឺ/អតិថិជន ដូចជាមានបាព័ន្ធទឹកស្អាតបាើបាាស់ បាព័ន្ធ 

លូ បង្ហូរ ទឹកកង្វក់ ផ្ទះបាយ/សមា្ភារចំអិនម្ហូបអាហារ បន្ទប់ទឹក/បង្គន់តាឹមតាូវ។

 � ផ្គត់ផ្គង់សមា្ភារ/ឧបករណ៍ការពារខ្លួនគាប់គាាន់ ដល់គាូពាទាយ/បុគ្គលិក  បាើបាាស់នៅពាលផ្តល់សាវា  និងពាលអន្តរាគមន៍ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 153



សុខភាពសធារណៈ ដើមាបីបងា្ការហានិភ័យសុខភាពដាលអាចប៉ះពាល់។ 

 � គាប់គាងកាកសំណល់វាជ្ជសសា្ត សាបទៅតាមមគ្គុទាសក៍ណានាំ ជាពិសាសសមា្ភារឧបករណ៍ណាដាលលាងបាើបាា

ស់ ហើយមានហានិភ័យសុខភាពខ្ពស់ដល់សធារណជន។

 � ពងាីកហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធធនធានព័ត៌មានវិទាយា ការបាាសា័យទាក់ទង និងបច្ចាកវិទាយា ដោយរាប់បញ្ចូលទាំងផ្នាករឹងនិង

ផ្នាកទន់ និងផ្តល់ការបណ្តុះបណា្តាលគាប់គាាន់ ស្តីពីការបាើបាាស់ ICT ។ 

 � ពិនិតាយលទ្ធភាពក្នុងការបាើបាាស់សាវា Tele-medicine ដើមាបីភា្ជាប់ទំនាក់ទំនងរវាងមន្ទីរពាទាយជាតិ និងមន្ទីរពាទាយ 

បង្អាកនៅថ្នាក់ខាត្ត ឱាយមានលទ្ធភាពផ្តល់សាវាឯកទាស ឬធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ និងផ្តល់ការពាយាបាលបាភាទជំងឺដាលមាន

លក្ខណៈស្មុគាស្មាញ។  

 � លើកកម្ពស់បាព័ន្ធគាប់គាងទាពាយសមាបត្តិរដ្ឋ ដោយផ្តាតការយកចិត្តទុកដក់លើ ការធ្វើបច្ចុបាបន្នកម្មបញ្ជីសរពើភ័ណ្ឌ

ទៀងទាត់។ 

 � ពងាឹងការថាទាំជួសជុល ឧបករណ៍ពាទាយ មធាយាបាយដឹកជញ្ជូន និងបច្ចាកវិទាយាព័ត៌មានវិទាយាទាំងផ្នាករឹងនិងផ្នាកទន់។

(៦) បាព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិបាល

 � អភិវឌាឍនឹងពងាឹងការអនុវត្តបទបញ្ញត្តិនិងនិតិកាម ទាក់ទងនឹងការរកាសាទុកឯកសរ ការរកាសាព័ត៌ មានសមា្ងាត់ ការទាញ

យកទិន្នន័យអ្នកជំងឺមកបាើបាាស់។ 

 � អភិវឌាឍពិធីសរមគ្គុទាសក៍ណានាំស្តីពីការបាតិបត្តិ និងការគាប់គាងបាព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិបាល រួមមានចរន្តរបាយ 

ការណ៍ បាព័ន្ធរាយការណ៍ សន្តិសុខទិន្នន័យ និងឯកជនភាព។

 � លើកកម្ពស់សមាហរណកម្មរវាងបាព័ន្ធទិន្នន័យព័ត៌មានវិទាយាផាសាងៗ ដោយផ្តាតលើបមាណីយកម្ម និងអន្តរបាតិបត្តកិារ 

មុខងារនាបាព័ន្ធទិន្នន័យព័ត៌មានវិទាយា (standardization and interoperability) 

 � ពងាីកបាព័ន្ធគាប់គាងការចុះបញ្ជិកាអ្នកជំងឺអាឡិចតាូនិក។

 � បាើបាាស់ចំណាត់ថ្នាក់អន្តរជាតិអំពីបាភាទជំងឺ ដោយផ្អាកលើរោគវិនិច័្ឆយនាជំងឺ និងការស្លាប់ និងធ្វើសមហរណកម្ម

ចំណាត់ថ្នាក់អន្តរជាតិអំពីបាភាទជំងឺ។

 � ពងាឹងយន្តការនាការចូលរួមរាយការណ៍ពីផ្នាកសុខាភិបាលឯកជន តាមបាព័ន្ធគាប់គាងទិន្នន័យព័ត៌មានវិទាយាលើ 

គាហទំព័រ និងបាព័ន្ធជាតិអង្កាតតាមដននិងឆ្លើយតបជំងឺ។  

 � អភិបាលគាំទាទៀងទាត់ អង្កាតឆ្មក់ ពិនិតាយតាមដនជាបាចាំ លើបាព័ន្ធព័ត៌មាន និងផ្តល់ព័ត៌មានតាឡប់ទាន់ពាល 

វាលាដើមាបីធានាភាពពាញលាញ ភាពតាឹមតាូវ និងគុណភាពនាការរាយការណ៍។

 � ពងាីកការបាើបាាស់បច្ចាកវិទាយាព័ត៌មានវិទាយា និងផ្តល់ការបណ្តុះបណា្តាលដល់មន្តាីគាប់គាង និងមន្តាីទទួលបន្ទុកគាប់

គាងទិន្នន័យព័ត៌មាន ស្តីពីការបាមូល វិភាគ  រាយការណ៍ និងបាើបាាស់។

 � គាំទាការអភិវឌាឍន៍បាព័ន្ធចុះបញ្ជីអតាានុកូលដ្ឋាន  និងស្ថិតិអតាានុកូលដ្ឋាន និងលើកកម្ពស់ការបាើបាាស់ ទិន្នន័យ 

ទាំងនះ ក្នុងការងារផានការនិងការផ្តល់សាវាសុខាភិបាល។

 � ពងាងឹបាព័ន្ធរាយការណ៍បនា្ទាន់អំពីជំងឺឆ្លង ដាលកំពុងដំណើរការបច្ចបុាបន្ន និងលើកកម្ពស់សមាហរណកម្មបាព័ន្ធអង្កាត 

តាមដននិងឆ្លើយតបជំងឺ។

 � ពងាឹងសមត្ថភាព "កាុមឆ្លើយតបជាបនា្ទាន់" នៅតាមមូលដ្ឋានសុខាភិបាល សាុកបាតិបត្តិ និងថ្នាក់រាជធានីខាត្ត ដើមាបី

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩154



ឆ្លើយតបមានបាសិទ្ធភាពនៅពាលផ្ទុះជំងឺរាតតាបាត។

 � ពងាឹងកិច្ចសហបាតិបត្តិការ ជាមួយកាសួង និងស្ថាប័នពាក់ព័ន្ធនានា និងជាមួយបាទាសជិតខាងក្នុងការពងាឹងបាព័ន្ធ

អង្កាតតាមដននិងឆ្លើយតបជំងឺ។ 

 � ពងាឹងការបាើបាាស់បាព័ន្ធ/យន្តការ បាបបទ និងឧបករណ៍ពិនិតាយតាមដន និងវាយតម្លាស្នាដាបាព័ន្ធសុខាភិបាល  ។ 

 � អភិវឌាឍ និងបច្ចុបាយន្នកម្មរបៀបវារៈនាការសាាវជាាវសុខាភិបាលឈរលើមូលដ្ឋានទៀងទាត់ ដើមាបីលើកកម្ពស់កិច្ច  

សមាបសមាួលសកម្មសាាវជាាវឱាយកាន់តាបាសើរ។ 

(៧) អភិបាលកិច្ចបាព័ន្ធសុខាភិបាល

 � កសងនិងអនុវត្តផានការអភិវឌាឍស្ថាប័ន សមាាប់ពងាឹងរចនាសម្ព័ន្ធ និងអភិវឌាឍសមត្ថភាពស្ថាប័ន ដើមាបីបាតិបត្តិ 

មុខងារ និងតួនាទីរបស់ស្ថាប័នកាន់តាមានបាសិទ្ធភាព។

 � រៀបចំឧបករណ៍គតិយុតិ្តនិងបច្ចាកទាស ដើមាបីគាំទាដល់ការមុខផ្ទារមុខងារឱាយរដ្ឋបាលថ្នាក់កាាមជាតិដោយធានាមិន

ឱាយមានការរអាក់រអួលឬប៉ះពាល់ដល់ដំណើរការផ្តល់សាវាសុខាភិបាល។ 

 � អភិវឌាឍ និងបច្ចុបាបន្នកម្មចាបាប់ បញ្ញត្តិ  និតិកាម គោលនយោបាយ និងយុទ្ធសសា្តសុខាភិបាល ពាមទាំងពងាឹង 

សមត្ថភាពនិយតកម្ម ដើមាបីពងាឹងការអនុវត្តចាបាប់។

 � ពងាឹងយន្តការនិយតកម្មនាការចុះបញ្ជិកា ផ្តល់អាជា្ញាប័ណ្ណ និងការតាួតពិនិតាយគុណភាពសាវាជាបាចាំ នៅផ្នាកផ្តល់ 

សុខាភិបាលឯកជន។ 

 � អភិវឌាឍនិងពងាឹងការអនុវត្តគោលនយោបាយ និងនិតិកាមទាក់ទង នឹងសុវត្ថិភាពចំណីអាហារ វិធានការអនាម័យ 

និងធានាសុវត្ថិភាពសុខភាពបរិស្ថាន។ 

 � ពងាឹងរចនាសម្ព័ន្ធនិងសមត្ថភាពស្ថាប័ន ក្នុងការធានារា៉ាប់រងគុណភាព  ផ្តាតលើ ការអភិវឌាឍន៍បមាណីយគុណភាព 

តាួតពិនិតាយតាមដន និងគាប់គាងគុណភាព និងនិយ័តកម្ម។  

 � ពិនិតាយតាមដនបាបបទ និងការបាពាឹត្តទៅនាការចាញអាជា្ញាប័ណ្ណដល់សាវាឯកជនដោយរដ្ឋបាលថ្នាក់កាាមជាតិ  

ដើមាបីធានាភាពតាឹមតាូវតាមលក្ខខ័ណ្ឌគតិយុត្ត និងបទដ្ឋានបច្ចាក ទាសដាលបានកំណត់។

 � លើកកម្ពស់កិច្ចសហការ និងសមាបសមាួលពហុវិស័យ ជាមួយកាសួង ស្ថាប័ន និងភាគីពាក់ព័ន្ធ ក្នុងការឆ្លើយតបមាន 

បាសិទ្ធភាពទៅនឹងបញ្ហាសុខភាពឬទាក់ទងសុខភាពដាលបាទាក់កាឡាគា្នា។ 

 � លើកកម្ពស់ការចូលរួមរបស់វិស័យឯកជន ក្នុងការពិភាកាសា ឬការសន្ទនាអំពីគោលនយោបាយ និងការអនុវត្តគោល 

នយោបាយ/យុទ្ធសសា្ត និតិកាមសុខាភិបាល ។

 � ពងាឹងយន្តការតាួតពិនិតាយតាមដនគុណភាព និងបាសិទ្ធភាពនាការផ្តល់សាវាសុខាភិបាល ក្នុងវិស័យសុខាភិបាល 

ឯកជន។

 � ពងាឹងដំណើរការមុខងាររបស់គណៈកម្មការគាប់គាងមណ្ឌលសុខភាព និងកាុមទាទាង់សុខភាពភូមិ ដើមាបីស្ថាបនាការ

បាាសា័យទាក់ទងគា្នារឹងមាំរវាងសហគមន៍និងមណ្ឌលសុខភាព។  

 � លើកកម្ពស់ការយល់ដឹង របស់បាជាពលរដ្ឋ ស្តីពីសិទ្ធិនិងកាតព្វកិច្ចរបស់អតិថិជន និងរបស់អ្នកផ្តល់សាវា ដើមាបី បង្កើន

ទំនាក់ទំនងអន្តរបុគ្គលល្អបាសើររវាងអតិថិជន និងអ្នកផ្តល់សាវា។ 

 � ពងាឹងយន្តការគណនាយាយភាពមូលដ្ឋាន ដោយជំរុញឱាយមានការចូលរួមរបស់បាជាពលរដ្ឋ និងរដ្ឋបាលមូលដ្ឋានក្នុង 

ការពិនិតាយតាមដន និងផ្តល់យោបល់លើគុណភាព និងបាសិទ្ធភាពនាការផ្តល់សាវា។ 
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១៤ សូចនាករនិងគោលដៅចំណុចឆ្នៃំ២០១៦-២០២០

កាសួងសុខាភិបាល និងអង្គភាពសុខាភិបាលគាប់ជាន់ថ្នាក់ បានបាើបាាស់កាបខណ្ឌសូចនាករខាងកាាម (តារាង 

១៤.១) សមាាប់ការតាួតពិនិតាយតាមដនវឌាឍនភាពបាចាំឆ្នាំ និងវាយតម្លាលទ្ធផលនាការអនុវត្តផានការយុទ្ធសសា្តសុខា 

ភិបាល ២០១៦-២០២០ ។ 

តារាង ១៤.១ កាបខណ្ឌសូនាករសមាាប់ពិនិតាយតាមដននិងវាយតម្លា

សូចនាករ  (Indicators) 2015 2016 2017 2018 2019 2020

កមាិតនាការអភិវឌាឍន៍ទូទៅ

Country Overall Development

1. អាយុកាលរំពឹងទុកនាការរស់នៅ (ចំនួនឆ្នាំ)

Live expectancy at birth (number of years)

 �បុរស (Male) 67.5

 �សា្តី (Female) 71.4

2. អតាាផ្តល់កំណើតសរុប (ចំនួនកូនកើត ក្នុង 
សា្តីមា្នាក់)

Total fertility rate (expressed per woman)

2.7 2.1

3. សន្ទសាសន៍អភិវឌាឍមនុសាសជាតិ

Human Development Index

0.555

(2014)

គោលដៅយុទ្ធសសា្តទី ១ Strategic Objective 1

កមាិតទូទៅនាការបាើបាាស់សាវាថាទាំសុខភាព 2015 2016 2017 2018 2019 2020

4. ពិនិតាយពិគាាះជំងឺថ្មីសមាាប់បាជាជនមួយ នាក់ 
ក្នុងមួយឆ្នាំ(ចំនួនលើក)

OPD consultations (new cases only)  

per person per year

0.61 0.65 0.70 0.75 0.80 0.85
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5. អតាាបាើបាាស់គាា

Bed occupancy rate (%)

87 95 95 95 95 95

6. អតាាស្លាប់នៅមន្ទីរពាទាយ

Hospital mortality rate (%)

0.98 <1 <1 <1 <1 <1

7. រយៈពាលមធាយមនាការសមាាកពាយាបាល 
(ចំនួនថ្ងា)

Average Length of Stay (no. of days)

5 5 5 5 5 5

8. ចំនួននិងភាគរយនាមូលដ្ឋានសុខាភិបាល 
ដាលពិន្ទុគុណភាព សាវាថាទាំសុខភាពកើន

ឡើង២០%ពីឆ្នាំមុនៗ Number and % of 

health facilities that increased quality 

score  by 20%  from the previous year

BBE

 � ចំនួននិងភាគរយនាមន្ទីរពាទាយបង្អាក 

Number and % of Referral Hospitals

 � ចំនួន និងភាគរយនាមណ្ឌលសុខភាព 

Number and % of Health Center

9. សុខភាពបន្តពូជ មាតា ទារក កុមារ 

និងអាហារូបត្ថម្ភ Maternal, Newborn, Child 

health & Nutrition

2015 2016 2017 2018 2019 2020

10. សមាមាតានាសា្តីក្នុងវ័យបន្តពូជ(១៥-៤៩ឆ្នាំ)
ដាលតាូវការ  សាវាផានការគាួសរបានពាញ 
ចិត្តនឹងវិធីពនាយារកំណើតទំនើប

Proportion of women of reproductive age 

(aged 15- 49 years) who have their  need 

for family planning  satisfied with modern

57 62

11. %  សា្តីក្នុងវ័យបន្តពូជ(១៥-៤៩ឆ្នាំ) ដាលចង់ 
ពនាយារកំណើតកូនបនា្ទាប់ឬបឈាឈប់កំណើតតា 

ម្តង Unmet need for family planning 

(15-49 years)

10 7
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14. អតាាផ្តល់កំណើតលើសា្តីអាយុ១៥-១៩ឆ្នាំ 

Adolescent birth rate aged 15-19 years

56 51

12. អតាាបាាវា៉ាឡង់នាការបាើបាាស់វិធីសស្តា 
ពនាយារកំណើតទំនើប

Contraceptive prevalence (modern 

methods) (%)

40 41 42 43 44.5 46

13. ភាគរយនាស្តាីវ័យជំទង់អាយុ១៥-
១៩ឆ្នាំមានគភ៌

Teenage pregnancy 15 -19 years

11.5 8

14. អតាារំលូតកូន

Abortion rate

3.2 2.0

15. អតាាមរណភាពមាតា

Maternal mortality ratio

170 130

16. អតាាស្លាប់ទារក ក្នុង ១០០០ ទារកកើតរស់

Neonatal mortality rate per 1,000 live 

births

18 14

17. អតាាមរណៈភាពកុមារកាាម៥ឆ្នាំ (ក្នុង១០០០ 
ទារកកើតរស់)

Child under 5 years mortality rate

35 30

18. បាាវា៉ាឡង់នាភាពស្លាកស្លាំងលើស្តាីក្នុងវ័យ 
បន្តពូជ អាយុពី    ១៥-៤៩ឆ្នាំ (%)

Anemia prevalence in women of repro-

ductive age

33 . . . 27

19. អតាាកាិនលើកុមារអាយុកាាម៥ឆ្នាំ

Stunting among children aged under 5 

years-old

31.5 25
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20. សមាមាតានាការសំរាលដោយបុគ្គលិក 
សុខាភិបាលមានជំនាញ

Proportion of births delivery by skilled 

health personnel (%)

89 89 89 89 90 90

21. សមាមាតានាការសំរាលនៅមូលដ្ឋាន 
សុខាភិបាល

Proportion of births delivery at health 

facilities

84 86 87 88 89 90

22. អតាាសំរាលដោយវិធីវះកាត់(គិតជា%នា 
ទារកកើតរស់)

Caesarean section rate (% of live births)

6.3 7 7.5 8 9 10

23. ភាគរយនាស្តាីមានគភ៌ទទួលការថាទាំមុន  
សមាាល៤លើកដោយបុគ្គលិកសុខាភិបាល

 Percentage of pregnant women who 

received ANC4 consultation by health 

personnel

79 82 85 87 88 89

24. ភាគរយនាស្តាីសំរាលទទួលការពិនិតាយ 
ថាទាំកាាយសំរាលលើកទី១(មុន៤៨ 
ម៉ាងកាាយសំរាល) ដោយបុគ្គលិក 
សុខាភិបាល

Percentage of post-partum women who 

received PNC consultation by health 

personnel

90 94 96 98 99 100

25. ភាគរយនាកុមារបានទទួលការបំបៅដោយ ទឹក
ដោះមា្តាយក្នុងអំឡុងពាលមួយម៉ាងដំបូង 
កាាយកំណើត

Percentage of infant who were breastfed 

within 1 hour of birth (as percentage of 

live births)

70 75 85 90 95 >95
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26. សមាមាតាកុមារអាយុកាាម ៦ ខាបានទទួល ការ
បំបៅដោយទឹកដោះមា្តាយសុទ្ធតាមួយមុខ

Proportion of infants under 6 month 

exclusive breastfeeding (%)

77 85%

27. ភាគរយនាសា្តីមានគភ៌បានទទួលគាាប់ថ្នាំ  
ជីវជាតិដាក/អាសុីតហ្វូលិក ៩០គាាប់

Percentage of pregnant women received 

folic acid 90 tablets

73 73 76 79 82 85

28. ភាគរយនាសា្តីកាាយសំរាលបានទទួលគាាប់
ថ្នាំជីវជាតិដាក/អាសុីតហ្វូលិក ៤២គាាប់

Percentage of post-partum women 

received folic acid 42 tablets

62 70 75 80 85 90

29. ភាគរយនាកុមារអាយុ ៦-៥៩ ខា បានទទួល 
គាប់ថ្នាំជីវជាតិ អា ក្នុងរយៈពាល ៦ 
ខាចុងកាាយ (ជុំទី២)

Percentage of children 6-59 months 

received vitamin A during the last 6 

months (Round 2)

90 91 92 93 94 95

30. ភាគរយនាកុមារអាយុ១២-៥៩ខ ែបាន ទទួល 
ថ្នាំទំលាក់ពាូន មាបង់ដហាសុលក្នុងរយៈពាល ៦ 
ខាចុងកាាយ (ជុំទី២)

Percentage of children 12-59 months 

received Mebendazole during the last  6 

months (Round 2)

70 73 76 79 82 85

31. អតាាគាបដណ្តប់នាវា៉ាក់សំង៣ដូស បងា្ការ 
ជំងឺខាន់ស្លាក់ ស្វិតដាជើង តាតាណូស 
រលាកសួត

DPT-HepB-Hib 3 coverage rate (%)

95 95 95 95 95 95
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32. ពិនិតាយពិគាាះជំងឺករណីថ្មីលើកុមារអាយុកាាម
៥ឆ្នាំមា្នាក់ ក្នុងមួយឆ្នាំ(ចំនួនលើក)

OPD consultation (new cases) per children 

under 5 per year

1.52 1.52 1.54 1.56 1.58 1.6

ជំងឺឆ្លងនិងជំងឺតំបន់តាូពិក

Communicable Diseases & NTDs

2015 2016 2017 2018 2019 2020

33. ករណីឆ្លងថ្មីនាមារោគអាដស៍ក្នុងចំណោម បាជា
ជនដាលគា្មានផ្ទុកមារោគអាដស៍១០០០នាក់

Number of new HIV infection per 1000 

uninfected population

0.05 0.05 0.05 0.05 0.05 0.03

34. ឥទិ្ធពលនាឱសថបាឆំងមារោគអាដស៍ក្នុង 
ចំណោមអ្នកផ្ទុក   មារោគអាដស៍ដាលកំពុង 
ទទួលការពាយាបាលដោយឱសថបាឆំងមារោគ 
អាដស៍

Viral suppression among people on 

antiretroviral therapy

84 85 87 88 90 90

35. ភាគរយនាមនុសាសពាញអាយុលើសពី១៤ឆ្នាំផ្ទុក
មារោគអាដស៍បានទទួលការពាយាបាលដោយ 
ឱសថបាឆំងមារោគអាដស៍

Percentage of adult peoples aged above 

14 year-olds living with  HIV on ART

79 83 86 88 91 94

36. ភាគរយនាកុមារអាយុកាាម១៤ឆ្នាំ ផ្ទុកមារោគ
អាដស៍បានទទួលការពាយាបាលដោយឱសថ 
បាឆំងមារោគអាដស៍

Percentage of children aged 0-14 

year-olds living with HIV on ART

92 94 95 >95 >95 >95
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37. អាំងសុីដង់នាជំងឺរបាងគាប់ទំរង់ក្នុងបាជាជន 
១០០០០០នាក់

Tuberculosis (TB) Incidence of all forms 

per 100,000 population

380 365 350 336 323 310

38. អតាាស្លាប់ដោយជំងឺរបាង ក្នុងបាជាជន 
១០០០០០នាក់

TB mortality rate per 100,000 population

55 52 49 46 44 41

39. អតាាពាយាបាលជោគជ័យនាជំងឺរបាង

TB treatment success rate (%)

93 >90 >90 >90 >90 >90

40. ចំនួនករណីសាាវជាាវជំងឺរបាងដាលបាន 
រាយការណ៍

TB case detected

37000 40300 404000 40500 40600 40700

41. អាំងសុីដង់នាជំងឺគាុនចាញ់ក្នុងបាជាជន 
១.០០០នាក់

Malaria Incidence per 1,000 population

2.00 1.85 1.65 1.45 1.25 1.05

42. អតាាស្លាប់នាអ្នកជំងឺគាុនចាញ់ដាលសមាាក  
ពាយាបាលនៅមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសធារណៈ 
លើបាជាជន១០០.០០០ នាក់

Inpatient Malaria death per 100,000 popu-

lation reported in public health facilities 

(%)

0.08 0.08 0.08 0.08 0.08 0

43. អតាាស្លាប់ដោយជំងឺគាុនឈាម

Dengue hemorrhagic fever case fatality 

rate (%)

0.5 0.3 0.3 0.3 0.25 0.2

44. បាាវា៉ាឡង់នាជំងឺរលាកថ្លើមបាភាទ បា ក្នុង  
ចំណោមបាជាជនទូទៅនិងកុមារអាយុកាាម 
៥ឆ្នាំ

Hepatitis B Prevalence among general 

pop. & children aged < 5 (%)

4.05 <1
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45. អាំងសុីដង់នាជំងឺហង់សិនក្នុងបាជាជន 
១០០.០០០  នាក់

Incidence of Leprosy per 100,000 

population

2.04 1.60 1.43 1.26 1.12 1

ជំងឺមិនឆ្លង និងបញ្ហាសុខភាពសធារណៈ

Non-communicable diseases

2015 2016 2017 2018 2019 2020

46. អតាាស្លាប់ដាលបណា្តាលមកពីជំងឺបាះដូង 
សរសាឈាម មហារីក  ទឹកនមផ្អាម ឬជំងឺ 
ផ្លូវដង្ហើមរា៉ាំរ៉ា ក្នុងចំណោមបាជាជនអាយុពី ២៥ 
ទៅលើសពី ៦៥ឆ្នាំ

Mortality rate attributed to cardiovascular 

disease, cancer, diabetes or chronic 

respiratory disease among peoples aged 

25 to >65 (%)

36 34

47. បាាវា៉ាឡង់ជំងឺលើសសមា្ពាធឈាមក្នុងចំណោម
បាជាជនអាយុ២៥-៦៤ ឆ្នាំ

Prevalence of adults aged 25-64 years 

who have high blood pressure (%)

11.2 9.80

48. ភាគរយនាបាជាជនអាយុពី ២៥-៦៤ឆ្នាំមាន  
ជំងឺលើសសមា្ពាធឈាមបានទទួលការ 

ពាយាបាល(a)

Percentage of adults aged 25-64 with 

hypertension received treatment

29 35 45 55 65 75

49. បាាវា៉ាឡង់នាជំងឺទឹកនមផ្អាមក្នុងចំណោម 
បាជាជនអាយុ   ២៥-៦៤ ឆ្នាំ

Prevalence of adults aged 25-64 years 

with diabetes (%)

2.9 2.5
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50. ភាគរយនាបាជាជនអាយុពី ២៥-៦៤ឆ្នាំមាន  

ជំងឺទឹកនមផ្អាមបានទទួលការពាយាបាល(b)

Percentage of adults aged 25-64 with 

diabetes received treatment

17 25 35 45 55 65

51. ភាគរយនាស្តាីអាយុ ៣០-៤៩ឆ្នាំ ដាលបាន  
ទទួលការសាាវជាាវរកជំងឺមហារីកមាត់សាបូន

យ៉ាងតិចមួយលើក(c)

Percentage of women aged 30-49 years 

screened for cervical cancer at least once

1.18%  3 4.5 6 7.5 9

52. ចំនួននិងភាគរយនាបាជាជនពាញវ័យមានជំងឺ

ធា្លាក់ទឹកចិត្តបានទទួលសាវាពាយាបាល (d) 

Number and percentage of adult 

population with depression received 

treatment

2% 10% 20% 30% 40% 50%

53. ចំនួននិងភាគរយនាបាជាជនបាើបាាស់គាឿង

ញៀនបានទទួលសាវាពាយាបាល

Number and percentage of people with 

drug used received treatment

(13,000)

22% 41% 50% 60% 70% 80%

54. បាាវា៉ាឡង់ខា្វាក់ភ្នាក

Prevalence of blindness (%)

0.38 0.30

55. អតាាវះកាត់ជម្ងឺភ្នាកឡើងបាយក្នុងបាជាជន  
១ លាន នាក់

Cataract surgical rate per 1,000,000 

population

1,500 1,700 1,900 2,000 2,500 3,000

56. បាាវា៉ាឡង់នាការបាើបាាស់ថ្នាំជក់ក្នុងចំណោម 
បុរសសា្តីពាញវ័យ

Prevalence of tobacco use among male & 

female population
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 �អាយុលើសពី១៥ឆ្នាំ Aged >15 years-old 

(%)

ប/M  :

40

ស/F 15

ប/M 

34.6

ស/F 

13.7

 �អាយុពី ១៣-១៥ឆ្នាំ Aged 13-15 years-

olds (%)

6.3 5

57. បាាវា៉ាឡង់នាការបាើបាាស់សរជាតិអាល់កុល 
ក្នុងចំណោមមនុសាសពាញវ័យ

Prevalence of alcohol use among male & 

female adults (%)

ប/M: 73.3

ស/F: 28.9

ប/M: 

70.3

ស/F: 

25.9

58. អតាាស្លាប់ដោយគាាះថ្នាក់ចរាចរក្នុងចំណោម
បាជាជន ១០០.០០០ នាក់

Mortality rate from road traffic injury per 

100,000 population

14.7 14.2 13.72 13.23 12.74 12.25

គោលដៅយុទ្ធសសា្តទី២  

Strategic Objective 2 

2015 2016 2017 2018 2019 2020

59. ចំណាយចរន្តនាថវិកាជាតិលើសុខភាព គិតជា  
% នាផលិតផលសរុបក្នុងសាុក

Current expenditure on health as % of 

GDP

1.24 1.50 1.75 2 2 2

60. ចំណាយថវិកាជាតិលើសុខភាព គិតជា  % 
នាចំណាយថវិកាជាតិ

Government health expenditure as 

percentage of government total expendi-

ture (%)

6.39 7 7.5 8 8.5 9 (e) 
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61. ភាគរយនាបាជាជនដាលគាបដណ្តប់ដោយ  
បាព័ន្ធគាំពារសុខភាពសង្គម(មូលនិធិសមធម៌
និងធានារា៉ាប់រងសុខភាព)

Percentage of the population covered by 

social health protection systems i.e. 

Health Equity Funds and Social Health 

Insurance schemes.

23 50)

62. សមាមាតានាគាួសរដាលជួបភយន្តរាយនា 
ការចំណាយលើការថាទាំសុខភាព (% 
នាចំនួនគាួសរសរុប)

Proportion of households with cata-

strophic expenditure

4.7 4.5 4 3 2 <1

63. សមាមាតានាគាួសរដាលធា្លាក់ខ្លួនកា  
ដោយសរការចំណាយលើការថាទាំសុខ
ភាព(% នាចំនួនគាួសរសរុប)

Proportion of households impoverished 

after health payment

1. 2 <1 <1 <1 <1 <1

64. ចំណាយបាាក់ហោប៉ៅាលើការថាទាំសុខភាព 
គិតជា  % នាចំណាយសរុបលើការថាទាំ 
សុខភាព

Out-of-pocket health expenditure as 

percentage of the total health expendi-

ture (%)

67 62 57 52 45 <40

65. ជំនួយអភិវឌាឍជាផ្លូវការសរុបដល់វិស័យ 
សុខាភិបាល(គិតតាជំនួយឥតសំណង) (%)

Total net ODA to the health sector  (grant 

only)

18

គោលដៅយុទ្ធសសា្តទី៣ (Strategic 

Objective 3)

2015 2016 2017 2018 2019 2020
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66. ផលធៀបវាជ្ជបណ្ឌិត/គិលានុបាបដ្ឋាក/យិកា/ឆ្មប 
លើបាជាជន ១០០០នាក់

Ratio of physician/nurse/midwife per 

1,000 population

1.5 1.6 1.7 1.8 1.9 2

67. ចំនួននិងភាគរយនាមណ្ឌលសុខភាពមាន 
ចំនួនបុគ្គលិកគាប់តាមនិយមចាងក្នុងសាចក្តី

ណានាំស្តីពីសំណ៉ំសកម្មភាពអបាបបរិមា MPA

Number and percentage of HCs with staff 

in place as per MPA staffing norm

រកតួលាខ 

ដើមគាា

(BBE)

68. ចំនួននិងភាគរយនាមន្ទីរពាទាយបង្អាកមានចំនួន
បុគ្គលិកគាប់តាមនិយមចាងក្នុងសាចក្តីណានាំ
ស្តីពិសំណ៉ំសកម្មភាពបង្គាប់

Number and percentage of HCs with staff 

in place as per CPA staffing norm

រកតួលាខ 

ដើមគាា

(BBE)

69. ចំនួននិងភាគរយនាកំលំាងពលករ សុខាភិបាល
បានចុះបញ្ជិកាជាមួយគណៈវិជា្ជាជីវៈ

Number and percentage of Health 

workers registered and licensed by health 

professional councils

27 32 37 47 57 67

គោលដៅយុទ្ធសសា្តទី៤ (Strategic 

Objective 4)

2015 2016 2017 2018 2019 2020

70. ភាគរយនាឱសថ១៥មុខដាលបានកំណត់ 
ក្នុងបញ្ជីឱសថសរវ័ន្តដច់ស្តុកនៅ 
មណ្ឌលសុខភាព

Percentage of HC with stock-out of 

predetermined 15 items in the national 

Essential Drug List (%)

<5 <5 <5 <5 <5 <5
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71. ចំនួននិងភាគរយនាមន្ទីរពិសធន៍ថ្នាក់ជាតិនិង
ថ្នាក់រាជធានីខាត្តដាលបានអនុវត្ត និតិបាតិបត្តិ
ស្តង់ដរសមាាប់មន្ទីរពិសធន៍

Number and percentage of medical 

laboratories at national and provincial 

level performed quality assurance and 

quality control (QA/QC) according to SOP

 � មន្ទីរពិសធន៍បង្អាកជាតិ មន្ទីរពិសធន៍ 

មន្ទីរពាទាយជាតិ មន្ទីរពិសធន៍មន្ទីរពាទាយកមាិត 

CPA3 ថ្នាក់រាជធានីខាត្ត National Referral 

Lab, National Hospital and CPA3 

Hospitals at provincial level (total 

number 28 lab.)

(11lab.)

40%

80 100 100 100 100

 � មន្ទីរពិសធន៍មន្ទីរពាទាយបង្អាក កមាិត CPA2  

ថ្នាក់រាជធានីខាត្តនិងសាុកបាតិបត្តិ CPA2 

RHs at provincial and district level 

(total number 35 lab.)

(10 lab.)

28%

50 70 80 90 100

72. ភាគរយនាការផ្តល់ឈាមដោយស្ម័គាចិត្ត

Percentage of voluntary blood donation 

(%)

25 30 35 40 45 50

គោលដៅយុទ្ធសសា្តទី៥ (Strategic 

Objective 5)

2015 2016 2017 2018 2019 2020

73. ផលធៀបនាគាាមន្ទីរពាទាយសមាាប់បាជាជន 
១០០០ នាក់

Ratio of hospital bed to 1,000 population

0.8 0.9 1 1 1 1

74. ចំនួននិងភាគរយនាមូលដ្ឋានសុខាភិបាលស
ធារណៈ(មណ្ឌលសុខភាពនិងមន្ទីរពាទាយបង្
អាក)មានផ្គត់ផ្គង់ទឹកបាើបាាស់ជាមូលដ្ឋាន

Number and percentage of public health 

care facilities  with basic water supply

106 

(90.6%) 

93% 95%
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 � ចំនួននិងភាគរយនាមណ្ឌលសុខភាព (HC) 91 

(90.1%)

 � ចំនួននិងភាគរយនាមន្ទីរពាទាយបង្អាក (RH) 15 

(93.8%)

75. ចំនួននិងភាគរយនាមូលដ្ឋានសុខាភិបាល 
សធារណៈ (នៅផ្នាកពិគាាះជំងឺកាា)
មានបង្គន់អនាម័យជាមូលដ្ឋាន

Number and percentage of public health 

care facilities  (Out-Patient Department 

only) with basic sanitation

46 

(39.3%)  

90%

 � ចំនួននិងភាគរយនាមណ្ឌលសុខភាព (HC) 36 

(35.6%)

 � ចំនួននិងភាគរយនាមន្ទីរពាទាយបង្អាក (RH) 10 

(62.5%)

គោលដៅយុទ្ធសសា្តទី៦ (Strategic 

Objective 6)

2015 2016 2017 2018 2019 2020

76. ចំនួននិងភាគរយនាមណ្ឌលសុខភាពនិងមន្ទីរ

ពាទាយផ្តល់របាយការណ៍ HC1 និង HO2 
ពាញលាញ (១០០%) 
និងទាន់ពាល(តាឹមថ្ងាទី១៦ ខាមករា 
នាឆ្នាំដាលតាូវរាយការណ៍)

Number and percentage of HC and RH 

submitted complete (100%)  HC1 and 

HO2 report forms on time (by 16 January 

of a reporting year)

85.5 92 94 96 98 100

77. សន្ទសាសន៍គុណភាពទិន្នន័យសុខាភិបាល

Data Quality Index (%)

91.5 93 95 97 >97 >97
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78. ចំនួននិងភាគរយនាសាវាឯកជនមានចាបាប់  
ដាលបានចុះបញ្ជីក្នុងបាព័ន្ឋគាប់គាងពត៌មាន
សុខាភិបាលតាមគាហទំព័របានរាយការណ៍

Number and percentage of licensed 

private providers/facilities registered in 

HMIS has reported

25 35 45 55 65 80

79. ភាគរយនាករណីជំងឺដាលកំណត់ដោយនិយត
កម្មសុខភាពអន្តរជាតិតាូវរាយការណ៍និងករណី
ជំងឺផាសាងទៀតដាលតាូវរាយការណ៍

Percentage of new cases of IHR notifiable 

diseases (IHR) and other notifiable 

diseases have been notified

100 100 100 100 100 100

គោលដៅយុទ្ធសសា្តទី៧ (Strategic 

Objective 7)

2015 2016 2017 2018 2019 2020

80. ចំនួននិងភាគរយនាអ្នកផ្តល់សាវាសុខាភិបាល
ឯកជន/មូលដ្ឋានសុខាភិបាលឯកជនគាប់ 
បាភាទមានអាជា្ញាប័ណ្ណ

Number and percentage of all types of 

licensed private providers/facilities

8,488

100%

100% 100% 100% 100% 100%

81. ចំនួននិងភាគរយនាឱសថស្ថានដាលអនុវត្ត  
តាមគោលការណ៍បាតិបត្តិល្អនៅក្នុង 
ឱសថស្ថាន

Number and % of Good Practice Pharma-

cies (GPP)

រកតួលាខ 

ដើមគាា 

(BBE) 

82. ចំនួននិងភាគរយនាមណ្ឌលសុខភាពដាល  
មានគណៈកម្មការគាប់គាងមណ្ឌលសុខភាព 
ដំណើរការតាមមុខងារ

Number and percentage of HCs with func-

tioning Health Center Management 

Committee

85% 85 85 85 85 >85%
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១៥ សៃចក្តីសន្និដ្ឋៃន

ផ្អាកលើលទ្ធផល វឌាឍនភាព បញ្ហាបាឈម និងកាលានុវត្តភាព ការពិនិតាយវាយតម្លាស្នាដាវិស័យសុខាភិបាលឆ្នាំ២០១៨ 

បានធ្វើការសន្និដ្ឋានដូចតទៅ៖

1 វិស័យសុខាភិបាលនៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ តាូវបានកត់សមា្គាល់ ដោយលទ្ធផលចំបងៗ ជាចាើន និងវឌាឍនភាព កំពុង 

បន្តកើតមាន តាមរយៈនិនា្នាការវិជ្ជមាននាការបាើបាាស់សាវាសុខភាពនាកម្មវិធីសុខភាពបន្ដពូជ សុខភាពមាតា-

ទារក កុមារ និងអាហារូបត្ថម្ភលើសា្តីនិងកុមារ កម្មវិធីបាយុទ្ធនឹងជំងឺឆ្លង ជំងឺមិនឆ្លងរា៉ាំរ៉ា និងបញ្ហាសុខភាព 

សធារណៈ។ ការពងាីកការគាបដណ្តប់នាសាវាសុខភាព និងអន្តរាគមន៍សុខភាពសធារណៈ បានដើរទន្ទឹមគា្នានឹង

ការកាលម្អគុណភាពសាវាឱាយកាន់តាបាសើរឡើង។ ទោះជាដូច្នាះក្តី បញ្ហាចំពោះមុខគឺ តាូវខិតខំពងាីកការគាបដណ្តប ់

និងចាកចាយសាវាសុខាភិបាលមានគុណភាព ទៅកាន់គាប់ភូមិសសា្ត ក្នុងទូទាំងបាទាស។ 

2 គុណភាពនាសាវាថាទាំ និងពាយាបាល មិនអាចឆ្លើយតបទៅនឹងសាចក្តីតាូវការរបស់អ្នកជំងឺ និងអតិថិជននៅ  ឡើយ

ដោយសរតាឧបសគ្គផា្នកធនធានហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធជាមូលដ្ឋាន មានជាអាទិ៍ ចំនួននិងបាភាទបុគ្គលិកសុខា ភិបាល 

នៅតាមមន្ទីរពាទាយបង្អាកថ្នាក់សាុក និងមណ្ឌលសុខភាព មិនទាន់គាប់តាមនិយម សមត្ថភាពគ្លីនិកក្នុងការធ្វើរោគ 

វិនិច្ឆ័យ ឧបករណ៍និងបច្ចាកវិទាយាវាជ្ជសសា្តទំនើបនៅមន្ទីរពាទាយថ្នាក់ខាត្ត និងឧបករណ៍និងបច្ចាកវិទាយាវាជ្ជសសា្ត 

កមាិតស្តង់ដរនៅថ្នាក់មន្ទីរពាទាយបង្អាកថ្នាក់សាុក និងមណ្ឌលសុខភាព។ 

3 សមធម៌ក្នុងការមកទទួលបានសាវាសុខភាព និងក្នុងហិរញ្ញបាបទានសុខាភិបាលតាូវបានលើកស្ទួយជាបន្តបនា្ទាប់ 

តាមរយៈការពងាីកការគាបដណ្តប់នាមូលនិធិសមធម៌ និងរបបសន្តិសុខសុខសង្គមផ្នាកថាទាំសុខភាព មិនតាឹមតា

ជួយលើកកម្ពស់ស្ថានភាពសុខភាពបាជាពលរដ្ឋ ឱាយកាន់តាបាសើរឡើងប៉ុណោ្ណាះទា ប៉ុន្តាថាមទាំងបានការពារបាជា

ពលរដ្ឋទាំងនះ កុំឱាយធា្លាក់ខ្លួនកា ដោយសរការចំណាយលើការថាទាំសុខភាពផងដារ។ ទោះជាដូច្នាះក្តី ការ  

បង្កើនការបាើបាាស់សាវាថាទាំសុខភាពដោយបាជាពលរដ្ឋកាីកា ឱាយដល់កមាិតមួយដាលចង់បាន និងការបងា្ការ  

បាជាពលរដ្ឋដាលរស់នៅកាបារបនា្ទាត់កាីកាកុំ ឱាយធា្លាក់ខ្លួនទៅក្នុងអនា្ទាក់នាភាពកាីកា ដោយសរការចំណាយលើការ 

ថាទាំ សុខភាព គឺជាអាទិភាពជាយុទ្ធសសា្តមួយ ដាលវិស័យសុខាភិបាលតាូវបន្តយកចិត្តទុក ដក់នៅក្នុង 

អន្តរាគមន៍ របស់ខ្លួន។ 

4 សមិទ្ធផល និងវឌាឍនភាពដាលវិស័យសុខាភិបាលសមាាចបាននៅក្នុងឆ្នាំ២០១៨ ក៏ដូចជានៅក្នុងរយៈពាលជាងពីរ

ទសវតាសកន្លងមកនាះ គឺអាសា័យលើកតា្ដាគន្លឹះ មួយចំនួនដូចខាងកាាមនាះ៖ 

 � ការគាំទាដ៏រឹងមាំផ្នាកនយោបាយរបស់ សម្ដាចអគ្គមហាសានាបតីតាជោ ហ៊ុន សាន នាយករដ្ឋមន្ដាីនាពាះរាជាណា 

ចកាកម្ពុជា ក្នុងការអនុវត្តកម្មវិធីកំណាទមាង់លើវិស័យសំខាន់ដាលមានផលប៉ះពាល់ជាវិជ្ជមានដល់ការពងាឹងបាព័ន្ធ

ផ្តល់សាវាថាទាំសុខភាព ជាពិសាសកំណាទមាង់រដ្ឋបាលសធារណៈ កំណាទមាង់ការគាប់គាងហិរញ្ញវត្ថុ និងកំណា 

ទមាង់បាព័ន្ធគាំពារសង្គម។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩ 171



 � ការជួយឧបត្ថម្ភគាំទាយ៉ាងស្វិតស្វាញ និងដោយទឹកចិត្ដស្មាះសរបំផុតពី សម្តាចកិត្តិពាឹទ្ធបណ្ឌិត បុ៊ន រា៉ានី ហ៊ុនសាន 

បាធានកាកបាទកាហមកម្ពុជា ឥសាសរៈជនឆ្នើមថ្នាក់ជាតិនាវាទិកាភាពជាអ្នកដឹកនាំតំបន់អាសុីបា៉ាសុីហ្វិក ឆ្លើយតប 

មារោគអាដស៍ ជំងឺអាដស៍នៅកម្ពុជា និងជាឥសាសរៈជនឆ្នើមថ្នាក់ជាតិនាផានការសកម្មភាពរួម របស់អគ្គលាខាធិការ 

អង្គការសហបាជាជាតិដើមាបីសុខភាពស្ដាីនិងកុមារ។

 � ស្ថារភាពនាកំណើនសាដ្ឋកិច្ចបាកបដោយបរិយប័ន និងវឌាឍនភាព នាកំណាទមាង់គាប់គាងហិរញ្ញវត្ថុសធារណៈ ផ្តល់

លទ្ធភាពឱាយរាជរដ្ឋាភិបាលបង្កើន ទាំងបរិមាណ និងគុណភាពនាចំណាយថវិកាជាតិក្នុងវិស័យ សុខាភិបាល និង  

ពងាីក ការគាបដណ្តប់នាបាព័ន្ធគាំពារសុខភាពសង្គម។ បានផ្តល់កាលានុវត្តភាពដល់មូលដ្ឋានសុខាភិបាលក្នុងការ

លើកកម្ពស់ការផ្តល់សាវាសុខភាពមានគុណ ភាព សុវត្ថិភាព និងបាសិទ្ធភាព ជូនបាជាពលរដ្ឋ ។ 

 � កំណើនបាាក់បៀវតាសនិងបាាក់លាភការផាសាងៗ មានជាអាទិ៍បាាក់ឧបត្ថម្ភលើកទឹកចិត្តឆ្មប ចំណូល ពីការបង់ថ្លាសាវា 

សុខាភិបាល នៅមណ្ឌលសុខភាពនិងមន្ទីរពាទាយបង្អាក ការទទួលបានរបបសន្តិសុខសង្គមផ្នាកថាទាំសុខភាព បាន 

លើកទឹកចិត្តគាូពាទាយ បុគ្គលិក  មន្តាីរាជការសុខាភិបាល គាប់ជាន់ថ្នាក់ ឱាយខិតខំបាឹងបាាងយកចិត្តទុកដក់ផ្តល់សាវា

សុខភាពជូនបាជាពលរដ្ឋ។ 

5 សមិទ្ធផល និងវឌាឍនភាពក្នុងវិស័យសុខាភិបាល ដាលសមាាចបាន គឺមិនអាចកាត់ផ្តាច់បានពី ការខិតខំបាឹងបាាង 

តស៊ូជំនះរាល់ឧបស  គ្គ របស់មន្តាី បុគ្គលិកសុខាភិបាល គាប់ជំនាញ នៅគាប់លំដប់ថ្នាក់ ក្នុងបាព័ន្ធសុខាភិបាល 

ក្នុងការបំពាញភារៈកិច្ចរបស់ខ្លួន ក្នុងតួនាទីជាមន្តាីសធារណៈ បំរីសុខភាពបាជាពលរដ្ឋ ជាពិសាស បុគ្គលិក 

មណ្ឌល សុខភាព ដាលបាននិងកំពុងបំរីការងារផ្តល់សាវានៅតាមតំបន់ជនបទ។ 

6 កាសួងសុខាភិបាល ចាត់ទុកថការឧបត្ថម្ភគាំទា និងកិច្ចសហការពីរដ្ឋបាលមូលដ្ឋាន និងស្ថាប័នពាក់ពន្ធ័គាប ់

ជាន់ថ្នាក់ ការចូលរួមយ៉ាងសកម្មពីសហគមន៍ និងភាពជាដាគូជាមួយផ្នាកឯកជន ការគាំទាថវិកា និងបច្ចាកទាស 

ពីដាគូអភិវឌាឍន៍ជាតិ-អន្ដរជាតិ និងអង្គការកាារដ្ឋាភិបាល នៅតាជាកតា្តាចាំបាច់ដាលមិនអាចខ្វះបាន ហើយវឌាឍន

ភាពនាការអភិវឌាឍន៍ពីវិស័យផាសាងទៀត ក៏បានរួមចំណាកយ៉ាងសំខាន់ដល់ការវឌាឍនភាព ក្នុងវិស័យសុខាភិបាល 

ដូចជាកំណើនអក្ខរជន ពងាីកហាដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធជនបទ ដូចជា ផ្លូវថ្នល់ ទឹកស្អាត អនាម័យ ដាលវឌាឍនភាព 

ទាំងអស់នាះ មានផលប៉ះពាល់ជាសកា្តានុពលដល់លទ្ធផលនាការផ្តល់សាវាសុខភាព។ 

របាយការណ៍សមិទ្ធផលសុខាភិបាល ឆ្នាំ២០១៨ និងទិសដៅការងារ ឆ្នាំ ២០១៩172



លោកជំទាវ ម៉េន សំអន ឧបនាយករដ្ឋមន្ត្រី រដ្ឋមន្ត្រីក្រសួងទំនាក់ទំនងជាមួយរដ្ឋសភា 
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ចំនួន២០គ្រឿង ក្រ្រមជំនួយឥតសំណងរបស់សាធារណរដ្ឋប្រជាមានិតចិន
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ស���ត់បឹងកក ់2 ខណ�ទួល�ក ភ�ំ��ញ


	១.១ យុទ្ធសាស្រ្តចតុកោណដំណាក់កាលទី៤
	២.១ គោលដៅនៃការផ្តល់សេវាសុខាភិបាល
	១.២ ទិសដៅយុទ្ធសាស្រ្តវិស័យសុខាភិបាល
	២.៦ អភិក្រមនៃការគ្រប់គ្រងការផ្តល់សេវា
	២.៥ ការផ្លាស់ប្តូរឥរិយាបថ និងការប្រាស្រ័យទាក់ទងរវាងអ្នកផ្តល់សេវានិងអតិថិជន
	២.៤ ការលើកកម្ពស់គុណភាពសេវា
	២.៣ ប្រព័ន្ធបញ្ជូនអ្នកជំងឺ
	២.២ កម្រិតនៃការប្រើប្រាស់សេវាសុខភាពទូទៅ
	សេវាសុខភាពបន្តពូជ មាតាទារក កុមារ
	៣.១ លើកកម្ពស់សុខភាពបន្តពូជ
	៣.២  លើកកម្ពស់សុខភាពមាតានិងទារក
	៣.៣ លើកកម្ពស់សុខភាពកុមារនិងទារក
	៣.៤ កែលម្អកង្វះអាហារូបត្ថម្ភ

	បង្ការនិងគ្រប់គ្រងជំងឺឆ្លង
	៤.១ បន្ថយបន្ទុកមេរោគអេដស៍/ជំងឺអេដស៍ និងជំងឺកាមរោគ 
	៤.២ បន្ថយបន្ទុកជំងឺរបេង
	៤.៣ បន្ថយបន្ទុកជំងឺគ្រុនចាញ់
	៤.៤ បន្ថយបន្ទុកជំងឺឆ្លងដទៃទៀត

	បង្ការនិងគ្រប់គ្រងជំងឺមិនឆ្លងនិងហានិភ័យសុខភាព
	៥.១  ជំងឺមិនឆ្លងចំបងៗ
	៥.២ ជំងឺសុខភាពផ្លូវចិត្តនិងព្យាបាលបន្សាបការញៀន
	៥.៣ សេវាបង្ការនិងគ្រប់គ្រងពិការភាពភ្នែក
	៥.៤ សុខភាពមាត់ធ្មេញ សុវត្ថិភាពចំណីអាហារ សុខភាពសិស្សានុសិស្ស 
	៥.៥ បង្ការកត្តាហានិភ័យនៃជំងឺមិនឆ្លង/សុខភាពសាធារណៈ  
	៥.៦ ហានិភ័យសុខភាពបង្ករដោយគ្រោះថ្នាក់និងហានិភ័យបរិដ្ឋាន 

	ហិរញ្ញប្បទានប្រព័ន្ធសុខាភិបាល
	៦.១ ការវិភាជន៍ថវិកា
	៦.២ ការគ្រប់គ្រងចំណាយនិងហិរញ្ញវត្ថុ
	៦.៣ ជំនួយហិរញ្ញប្បទានក្នុងវិស័យសុខាភិបាល
	៦.៤ បង្កើនការបង្ការហានិភ័យហិរញ្ញវត្ថុ

	អភិវឌ្ឍធនធានមនុស្សសុខាភិបាល
	៧.១ កសាងសមត្ថភាពធនធានមនុស្សសុខាភិបាល
	៧.២ អភិបាលកិច្ចអុ្នកវិជ្ជាជីវៈសុខាភិបាល
	៧.៣ ការគ្រប់គ្រងបុគ្គលិក

	សេវាគាំទ្រជាសារវ័ន្ត
	៨.១ ការផ្គត់ផ្គង់ឱសថ បរិក្ខារ វ៉ាក់សាំង ប្រតិករ
	៨.២ ការធានាគុណភាព
	៨.៣ សេវាមន្ទីរពិសោធន៍
	៨.៤ សេវាផ្តល់ឈាម

	អភិវឌ្ឍន៍ហេដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធសុខាភិបាល
	៩.១ ផែនការគ្របដណ្តប់សុខាភិបាល
	៩.២ សំណង់ហេដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធរូបវ័ន្ត
	៩.២ ហេដ្ឋារចនាសម្ព័ន្ធបច្ចេកវិទ្យាព័ត៌មាននិងទូរគមនាគមន៍

	ប្រព័ន្ធព័ត៌មានសុខាភិបាល 
	១០.១ ការអភិវឌ្ឍបច្ចេកវិទ្យាព័ត៌មានវិទ្យា
	១០.២ ប្រភពនិងគុណភាពនៃទិន្នន័យព័ត៌មានវិទ្យាសុខាភិបាល
	១០.៣ លើកកម្ពស់ការប្រើប្រាស់ទិន្នន័យសុខាភិបាល
	១០.៤ ពង្រឹងប្រព័ន្ធអង្កេតតាមដាននិងឆ្លើយតបនឹងជំងឺ/បញ្ហាសុខភាពសាធារណៈ

	អភិបាលកិច្ចប្រព័ន្ធសុខាភិបាល
	កត្តាចម្បងនាំមកនូវវឌ្ឍនភាព និងបញ្ហាប្រឈម
	សកម្មភាពអាទិភាពឆ្នាំ ២០១៩-២០២០ 
	សូចនាករនិងគោលដៅចំណុចឆ្នាំ២០១៦-២០២៣
	សេចក្តីសន្និដ្ឋាន
	រូបភាព ២.១ និន្នាការនៃការប្រើប្រាស់សេវាពិនិត្យជំងឺក្រៅពីឆ្នាំ២០០៨-២០១៨
	រូបភាព ២.២ និន្នាការនៃអត្រាប្រើប្រាស់គ្រែមន្ទីរពេទ្យសាធារណៈពីឆ្នាំ២០០២
	រូបភាព ២.៣ សមាសភាគគុណភាពសេវា
	រូបភាព ២.៤ វដ្តនៃការវាយតម្លៃគុណភាពនិងបង្កើនគុណភាពសេវាសុខាភិបាល
	រូបភាព ២.៥ និន្នាការពិន្ទុគុណភាពមធ្យមនៃការវាយតម្លៃគុណភាពសេវា ចំនួនប្រាំលើក រវាងឆ្នាំ២០១៧-២០១៨
	រូបភាព ២.៦ ការយល់ឃើញរបស់អតិថិជនអំពីឥរិយាបទគ្រូពេទ្យ (%នៃអតិថិជនដែលត្រូវបានសម្ភាសន៍)
	រូបភាព ៣.១ និន្នាការនៃអត្រាប្រើប្រាស់វិធីសាស្ត្រពន្យារកំណើតទំនើប (%) ឆ្នាំ២០០៨-២០១៨
	រូបភាព ៣.២ និន្នាការនៃការសម្រាលពីឆ្នាំ២០០២-២០១៨
	រូបភាព ៣.៣ និន្នាការនៃសម្រាលដោយវិធីវះកាត់ពីឆ្នាំ២០០៨-២០១៨
	រូបភាព ៣.៤ និន្នាការនៃការគ្របដណ្តប់ការផ្តល់វ៉ាក់សាំងបង្ការដល់កុមារពីឆ្នាំ២០០៦-២០១៨
	រូបភាព ៤.១ ចំនួនសេវាព្យាបាលជំងឺនិងអ្នកជំងឺសកម្មព្យាបាលដោយឱសថប្រឆាំងមេរោគអេដស៍
	រូបភាព ៤.២ ចំនួនករណីគ្រុនចាញើដែលបានរាយការណ៍និងករណីស្លាប់ពីឆ្នាំ១៩៩៦-២០១៨
	រូបភាព ៤.៣ អត្រាស្លាប់នៃជំងឺគ្រុនចាញ់ក្នុងប្រជាជន ១០០.០០០នាក់ ពីឆ្នាំ២០១១-២០២០
	រូបភាព ៤.៤ ករណីជំងឺគ្រុនចាញ់នៅតាមខេត្ត ក្នុងឆ្នាំ២០១៨
	រូបភាព ៧.៥ និន្នាការនៃចំនួនមន្រ្តីបុគ្គលិកសុខាភិបាលពីឆ្នាំ២០០៨ ដល់ឆ្នាំ២០១៨
	រូបភាព ៨.១ និន្នាការអំណោយឈាមពីឆ្នាំ១៩៩១ ដល់ ឆ្នាំ ២០១៨
	រូបភាព ៩.១ និន្នាការនៃការពង្រីកមូលដ្ឋានសុខាភិបាលសាធារណៈពីឆ្នាំ២០០៨-២០១៨
	រូបភាព ១០.១ សន្ទស្សន៍គុណភាពទិន្នន័យ 2008 - 2018 (%)
	តារាង ២.១ ករណីពិនិត្យពិគ្រោះជំងឺក្រៅនៅតាមប្រភេទមូលដ្ឋានសុខាភិបាល តាមរាជធានីខេត្ត ឆ្នាំ២០១៨
	តារាង ២.២ បញ្ហាសុខភាពចំបងជួបប្រទះនៅពេលពិនិត្យជំងឺក្រៅករណីថ្មី
	តារាង ៣.១ ចំនួនស្រ្តីក្នុងវ័យបន្តពូជបានរៀបការកំពុងប្រើប្រាស់បន្តមធ្យោបាយពន្យារកំណើត នៅតាមរាជធានីខេត្ត នៅឆ្នាំ២០១៨
	តារាង ៣.២ មូលដ្ឋានសុខាភិបាលសាធារណៈមានផ្តល់សេវាសេវារំលូតកូនដោយសុវត្ថិភាពនិងថែទាំក្រោយរំលូត/រលូត
	តារាង ៣.៣ ករណីនៃការប្រើប្រាស់សេវារំលូត និងរលូត នៅតាមរាជធានីខេត្តនៅឆ្នាំ២០១៨
	តារាង ៣.៤ ការប្រើប្រាស់សេវាថែទាំគភ៌មុនសម្រាល នៅតាមរាជធានីខេត្ត នៅឆ្នាំ២០១៨
	តារាង ៣.៥ ការសម្រាលដោយសេវាសុខាភិបាលសាធារណៈ តាមរាជធានីខេត្ត នៅឆ្នាំ២០១៨
	តារាង ៣.៦ ចំនួននិងទីតាំងផ្តល់សេវា C-EmONC  B-EmONC តាមរាជធានីខេត្តឆ្នាំ២០១៨
	តារាង ៣.៧ ប្រភេទនៃការសម្រាលនៅតាមរាជធានីខេត្តឆ្នាំ២០១៨ (១ គិតជាភាគរយនៃស្រ្តីសម្រាល ២ គិតជាភាគរយនៃស្រ្តីមានគភ៌រំពឹងទុក)
	តារាង ៣.៨ ការផ្តល់សេវាថែទាំម្តាយនិងទារកក្រោយការសម្រាល នៅតាមរាជធានីខេត្តនៅឆ្នាំ២០១៨
	តារាង ៣.៩ អត្រាគ្របដណ្តប់នៃការចាក់វ៉ាក់សាំងគ្រប់មុខនៅតាមរាជធានីខេត្ត នៅឆ្នាំ២០១៨
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