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អារម្ភកថា 

ជប្មាបសួរស្កស្រស្កា ចារយទាាំងអស់ដែលកាំពុងបមប្ងៀននិសសតិគិោនុបោា ក! 

 កនុងទិែាភាពននវវិឌ្ឍនៈឥតឈប់ឈរកនុងវសិ័យដែទាាំសុខភាព តួន្ទទើបណុ្៉ះបណ្្តលរបស់អនកគឺ
មានស្ករៈសាំខានោ់ ងខាល ាំង។ កនុងខណៈមពលដែលមយើងពាោមដសវងយល់អាំពើខលឹមស្ករសាំខាន់ៗមៅ
កនុងមសៀវមៅមអឡចិប្តូនិចមន៉ះ មយើងកាំពុងដតចាប់មផាើមនូវែាំមណើ រមួយដែលន្ទាំមយើងពើការែឹងឮអាំពើបញ្ហា
ប្បឈមចាំបងន្ទន្ទមៅរកការបាំពាក់នូវឧបករណ៍សប្មាប់ដកដប្បការអប់រ ាំបណុ្៉ះបណ្្តលគិោនុបោា ក។ 

 ការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព មៅដតជាប្សមមាលអមន្ទទ លតាមប្បាណមួយ 
ពិមសសមៅកនុងប្បមទសកាំពុងអភិវឌ្ឍ។ តាំបន់អាសុើអាមគនយែូ៍ចជា កមពុជានិងមវៀតណ្តម ខិតខាំប្បឹងដប្បង
ទប់ទល់ជាមួយនឹងអប្តាមកើនមឡើងននការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព ដែលទាមទារឱ្យ
មយើងមានមបសកមមរមួគ្នន ជាបន្ទទ ន់មួយមែើមបើទប់ស្កា ត់ (Hearn et al., 2017; Thuy et al., 2018)។ 

 កនុងរបាយការណ៍សកលសាើពើការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការឆ្លងមោគ (2022) អងគការសុខភាព
ពិភពមោកបានគូសបញ្ហជ ក់អាំពើ តួន្ទទើដែលមិនអាចខវ៉ះបានននការអប់រ ាំបណាុ ៉ះបណ្តា លអាជើពនិងការ
ផ្ល់វញិ្ហា បនបប្តមែើមបើមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា ននការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ មន៉ះគឺជា
ការអាំពាវន្ទវែល់អនកអប់រ ាំបណុ្៉ះបណ្្តលែូចជារូបអនក! មលើសពើមន៉ះមៅមទៀត កនុងន្ទមជាមជឈមណឌ ល
ផ្ល់ចាំមណ៉ះែឹង ស្កថ ប័នបណុ្៉ះបណ្្តលមានតួន្ទទើសាំខាន់កនុងការបកប្ស្កយប្ទឹសាើនិងភសាុតាងមៅជា
ការអនុវតាគលើនិកជាក់ដស្ង។ 

 មែើមបើមឆ្លើយតបមៅនឹងការអាំពាវន្ទវមន៉ះ គមប្មាង PrevInf ប្តូវបានបមងាើតមឡើងមប្កាមកមមវធិ្ើ 
Erasmus+ Capacity Building ដែលរមួមាននែគូអាសុើនិងអឺរ  ុបដែលមានបទពិមស្កធ្ន៍កនុងការ
បណុ្៉ះបណ្្តល ការអនុវតាគលើនិកនិងការប្ស្កវប្ជាវ។ មសៀវមៅមអឡកិប្តូនិច PrevInf E-Book មន៉ះប្តូវ
បានបមងាើតមឡើងកនុងទប្មង់ជាឯកស្ករឌ្ើជើែលកនុងមគ្នលបាំណងដចកចាយចាំមណ៉ះែឹង និងប្តួសប្តាយ
ផលូវសប្មាប់ការផ្លល ស់បូ្រ។ មសៀវមៅមន៉ះ រមួបញ្ចូ លនូវអនុស្កសន៍អាំពើការអនុវតាលអៗ សប្មាប់ការបង្កា រនិង
ប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព សប្មាប់រមួចាំដណកដកលមអការបមប្ងៀននិង
ការបាំដបលងកមមវធិ្ើសិកាមៅកនុងការបណុ្៉ះបណ្្តលជាន់ខពស់សប្មាប់គិោនុបោា កមៅអាសុើ។ 

 មប៉ះែូងរបស់មសៀវមៅមអឡកិប្តូនិច PrevInf E-Book គឺ គាំរូ PrevInf (PrevInf Model)  ជា
វធិ្ើស្កស្រសាគរុមកាសលយដែលប្តូវបានបមងាើតមឡើងពើសាង់ោរដែលមានប្ស្កប់និងការប្ស្កវប្ជាវដែលកាំពុង
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បនាមៅកនុងវសិ័យមន៉ះនិងមផ្លា តមលើការអនុវតាជាក់ដសាងននប្ទឹសាើ ដែលសប្មួលមៅតាមបរបិទជាក់ោក់
របស់ប្បមទសដែលចូលរមួនើមួយៗ និងអាចដកតប្មូវតាមស្កថ នភាពជាក់ដស្ងនិងវបបធ្ម៌ននប្បមទស។ 

 គាំរូរបស់មយើងមប្បើប្បាស់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ ដែលជាវធិ្ើស្កស្រសាអប់រ ាំមួយប្បកបមោយភាពនចន
ប្បឌិ្តនិងជាវធិ្ើស្កស្រសាអប់រ ាំមជឿនមលឿនមួយដែលរមួមានមសណ្តរ ើយ ូនិងការដណន្ទាំអាំពើការអនុវតាដែល
មធ្វើឱ្យែាំមណើ រការបមប្ងៀន/ការមរៀនកាន់ដតមានភាពប្បទាក់ប្កឡាគ្នន លអ។ 

មគ្នលមៅចុងមប្កាយរបស់មយើងគឺមសៀវមៅមអឡកិប្តូនិចមន៉ះនឹងផាល់ឱ្យអនកនូវការបមប្ងៀន និង
ការបាំផុសគាំនិតែល់អន្ទគតគិោនុបោា កជាំន្ទន់មប្កាយ មែើមបើអភិវឌ្ឍជាំន្ទញរបស់ពួកមគកនុង ការបង្កា រ
និងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលទាក់ទងនឹងការដែទាាំសុខភាព។ 
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សេចកដីស្តើម្ 

 មសៀវមៅមអឡចិប្តូនិចមន៉ះ ប្តូវបានមរៀបចាំមឡើងមែើមបើផាល់ព័ត៌មាន ែ៏មានតនមល អាំពើវធិ្ើស្កស្រសានន
ការបមប្ងៀនតាមរយៈការបង្កា ញប្តាប់ និង គាំរូ ម ើយប្តូវបានចងប្កងមឡើងមប្កាមប្កបខណឌ នន គមប្មាង 
ERASMUS+ Program – Capacity Building in Higher Education – and the PrevInf Project – 

Capacitating Asia’s Nursing Students on Innovative and Sustainable Prevention and Control 

of Healthcare-Associated Infections (618396 – EPP- 1- 2020- 1- PT- EPPKA2- CBHE- JP) –  
មែើមបើរមួចាំដណកកនុងការអប់រ ាំបណុ្៉ះបណ្្តលអាំពើ វធិ្ើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹង
ការដែទាាំសុខភាព (HAIs-PC)។ វធិ្ើស្កស្រសាែមើមន៉ះនឹងអនុញ្ហា តិឱ្យអនកបមប្ងៀននូវប្ទឹស្ើប្បកបមោយ
ប្បសិទធភាពអាំពើវ ើធ្ើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពប្ពមទាាំងផាល់ឱ្យ
និសសតិទទួលបាននូវជាំន្ទញអនុវតាជាក់ដសាងដែលប្តូវការសប្មាប់ការបាំមពញវជិាជ ជើវៈននអាជើពរបស់ពួក
មគន្ទមពលអន្ទគត។  

 សូមមប្តៀមខលួនមែើមបើពប្ងឹងសមតថភាពនិសសតិគិោនុបោា កកនុងការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងា
មោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព! មបសកកមមននការរបួរមួគ្នន អនុវតាគមប្មាង PrevInf គឺមែើមបើមធ្វើ
ផ្លល ស់បូ្ររមបៀបអប់រ ាំបណុ្៉ះបណ្្តលគិោនុបោា កមៅអាសុើតាមរយៈការដកលមអជាំន្ទញគិោនុបោា កមៅ 
កនុងតាំបន់ដែលរងផលប ៉ះពាល់ខាល ាំងមន៉ះ។ ែូមចន៉ះ វាទាមទារនូវការដកសប្មួលកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក
មៅកនុងប្គឹ៉ះស្កថ នឧតាមសិកានែគូមួយចាំនួន (HEIs) មៅទូទាាំងទវើបអាសុើ មែើមបើធាន្ទថានិសសតិនឹង
ទទួលបាននូវការបណាុ ៉ះបណ្តា លមលើប្បធានបទដែលពាក់ព័នធនិងទាន់សម័យ។ 

 ការរបួរមួគ្នន កនុងគមប្មាង PrevInf មានមគ្នលបាំណងមធ្វើឱ្យប្បមសើរមឡើងនូវជាំន្ទញរបស់និសសតិ 
គិោនុបោា កមៅអាសុើកនុងការមលើកកមពស់ការដែទាាំ មែើមបើមជៀសវាងការចមលងមោគកនុងអាំឡុងមពលននការ
ដែទាាំសុខភាព។ មែើមបើសមប្មចបាននូវមគ្នលមៅចមបងមន៉ះ PrevInf Consortium បានបមងាើតជាយុទធ
ស្កស្រសាមែើមបើដកលមអកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ករបស់ប្គឹ៉ះស្កថ នបណុ្៉ះបណ្្តលជានែគូមៅអាសុើ។ យុទធ
ស្កស្រសាមន៉ះប្តូវបានអនុវតាតាមរយៈការបា ន់ប្បមាណ និង ការមធ្វើបចចុបបននភាពននមគ្នលបាំណងសិកា 
ខលឹមស្ករ វធិ្ើស្កស្រសាអប់រ ាំបណុ្៉ះបណ្្តល និងឧបករណ៍ដែលមានប្ស្កប់មៅកនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា
កអាសុើទាក់ទងនឹងការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព ក៏ែូចជា
ការចូលរមួោ ងសកមមពើភាគើពាក់ព័នធទាាំងអស់ (សិសសនិសសតិ ប្គូបមប្ងៀន និងគិោនុបោា កគលើនិក) 
កនុងការអភិវឌ្ឍគាំរូ PrevInf មន៉ះ។ 
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 គាំរូគរុមកាសលយមន៉ះប្តូវបានអភិវឌ្ឍមឡើងដផអកតាមលទធផលននការសិកាប្ស្កវប្ជាវដែលមធ្វើបាន
មឡើងមោយសមាជិកគមប្មាង PrevInf និងភសាុតាងវទិាស្កស្រសាដែលមានប្ស្កប់ មោយសប្មបមៅតាម
ស្កថ នភាពជាក់ដស្ងននប្បមទសដែលជាសមាជិកគមប្មាង។ គាំរូ PrevInf មន៉ះបង្កា ញនូវលកខណៈលអនន
ការអនុវតាែ៏លអប្បមសើរសប្មាប់ ការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព 
មោយដផអកមលើភសាុតាងចុងមប្កាយបាំផុត និង បស្រងគប់មោយមសណ្តរ ើយ ូ ននការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើការ
អនុវតា ដែលប្តូវបានមប្បើប្បាស់ជាឧបករណ៍អប់រ ាំប្បកបមោយភាពនចនប្បឌិ្តសប្មាប់និសសតិគិោនុបោា
កនិងស្កស្រស្កា ចារយ។ គាំរូ PrevInf មលើកកមពស់នវានុវតាន៍ែល់និសសតិគិោនុបោា កវយ័មកមង មោយផាល់នូវ
អាទិភាពែល់ពួកមគកនុងការដសវងរកែាំមណ្ត៉ះប្ស្កយសប្មាប់បញ្ហា ប្បឈមមៅកនុងការបងាមោគដែលពាក់
ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពមៅកនុងប្បមទសអាសុើ។ មសៀវមៅមអឡចិប្តូនិចមន៉ះផាល់នូវមគ្នលការណ៍ដណ
ន្ទាំែមើៗសប្មាប់ជាំរុញការអនុវតាការប្គប់ប្គងែ៏លអប្បមសើរមៅកនុងលកខខណឌ ននការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការ
បងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ មលើសពើមន៉ះមទៀត វធិ្ើស្កស្រសាកស្កងសមតថភាពដែលបាន
មរៀបចាំមឡើង បានជួយែល់ការឈានមៅមុខនិងសកលភាវូបនើយកមមននការអប់រ ាំជាន់ខពស់ដែលជានែគូ
មៅអាសុើ និងបានមលើកកមពស់ប្បសិទធភាពននការអនុវតាការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់
ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពែ៏លអប្បមសើរមៅកនុងតាំបន់អាសុើ។ 

 មតើស្កស្រស្កា ចារយទាាំងអស់បានមប្តៀមខលួនមែើមបើចលន្ទមន៉ះម ើយឬមៅ? សូមពិនិតយមមើលមៅកនុង
មសៀវមៅមអឡចិប្តូនិចមន៉ះ។ វាផាល់ឱ្យអនកនូវមគគុមទសដែលប្តូវបានមធ្វើបចចុបបននភាពសប្មាប់រកានូវការ
អនុវតាែ៏លអប្បមសើរ កនុងការបង្កា រ និង ប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ តាម 
រយៈការមប្បើប្បាស់វធិ្ើស្កស្រសាកស្កងសមតថភាពមន៉ះ អនកនឹងមធ្វើទាំមនើបកមមនិងមធ្វើសកលភាវូបនើយកមមការ
អប់រ ាំគិោនុបោា កមៅអាសុើ និងការអនុវតាការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការ
ដែទាាំសុខភាពមៅកនុងមូលោា នសុខាភិបាលមៅទូទាាំងអាសុើ។ 

មសៀវមៅមអឡកិប្តូនិច PrevInf សប្មាប់ប្គូបណុ្៉ះបណ្តា លគិោនុបោា កមន៉ះ មានបើជាំពូក៖ 
ជាំពូកទើ 1-  មសចក្ើដណន្ទាំអាំពើគមប្មាង PrevInf សប្មាប់ការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគ

ដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព; 
ជាំពូកទើ 2 - ការបង្កា ញអាំពើគាំរូ PrevInf; និង 
ជាំពូកទើ 3 - ការពិភាកាអាំពើការអភិវឌ្ឍជាំន្ទញមៅកនុងការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគ

ដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពនិងការរមួចាំដណកននអនុវតាការបង្កា ញប្តាប់
សប្មាប់ការសិកានិងការបមប្ងៀន។ 
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ជំពូកទី ១– គសរមាង PrevInf 

 

1.1. និយមន័យននការឆ្លងមោគដែលទាក់ទងនឹងការដែទាាំសុខភាព (HAIs) 

មជឈមណឌ លអឺរ  ុបសប្មាប់ការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយជាំងឺ (ECDC) កាំណត់និយមន័យ HAIs គឺជា 
“ការឆ្លងមោគដែលអនកជាំងឺទទួលបានកនុងអាំឡុងមពលស្កន ក់មៅកនុងមនទើរមពទយឬកដនលងដែទាាំសុខភាពែនទ 
មទៀត" មោងតាម ECDC ខណៈមពលដែល HAIs មួយចាំនួនប្តូវបានពាបាលបានោ ងង្កយប្សួល 
ប ុដនា ការឆ្លងមោគខល៉ះមទៀតអាចប ៉ះពាល់ែល់សុខភាពអនកជាំងឺោ ងខាល ាំង ដែលបណ្តា លឱ្យមានការស្កន ក់
មៅកនុងមនទើរមពទយរយៈយូរ ចាំណ្តយមលើការដែទាាំសុខភាពមកើនមឡើង និង ប ៉ះពាល់អារមមណ៍ោ ងខាល ាំង
ែល់អនកជាំងឺ ប្កុមប្គួស្ករ និង បុគគលិកដែទាាំសុខភាព (European Centre for Disease Prevention 

and Control) ។ ប្កសួងសុខាភិបាលអាមមរកិនិងមសវាមនុសសបស់ស រែាអាមមរកិ (HHS) កាំណត់
និយមន័យ HAIs គឺជា "ការឆ្លងមោគដែលអនកជាំងឺទទួលបាន ខណៈមពលដែលពួកមគកាំពុងទទួលការ
ដែទាាំសុខភាពសប្មាប់បញ្ហា ជាំងឺមួយមផសងមទៀត។ HAIs អាចមកើតមឡើងមៅប្គប់មូលោា នសុខាភិបាល
ទាាំងអស់ ដែលរមួមានមនទើរមពទយ មជឈមណឌ លវ៉ះកាត់ដែលមិនសប្មាកមពទយ  បនទប់ឬដផនកដែទាាំជាំងឺ
តប្មងមន្ទមែាំណ្តក់កាលចុងមប្កាយ និងបនទប់ឬដផនកដែទាាំរយៈមពលដវង” (U.S. Department of 

Health and Human Services)។  

1.2. ហានិភ័យននការឆ្លងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព (HAIs) 

 ការឆ្លងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពគឺជា បញ្ហា ចមបងមួយដែលប ៉ះពាល់ែល់ប្គប់
អនកជាំងឺមៅកនុងកដនលងដែទាាំសុខភាព ជាពិមសស មៅកនុងប្បមទសដែលមានប្បាក់ចាំណូលទាប។ មោង
តាមឯកស្ករប្ស្កវប្ជាវ ោ ងមហាចណ្តស់ ៥.៩% ននអនកជាំងឺដែលសប្មាកមៅមនទើរមពទយប្តូវបានរង
ផលប ៉ះពាល់មោយ HAIs ។ មប្ៅពើអនកជាំងឺ សមាជិក ប្គួស្ករនិងអនកមកសូរសុខទុកខ បុគគលិកដែទាាំសុខ
ភាព ក៏មានហានិភ័យកនុងការឆ្លងមោគផងដែរ។ មលើសពើមន៉ះមៅមទៀត HAIs មិនប្តូវបានកាំណត់ដត
ចាំមពា៉ះអនកជាំងឺដែលសប្មាកពាបាលមៅមនទើរមពទយមទ អនកដែលទទួលការដែទាាំសុខភាពមៅកនុងស 
គមន៍ឬតាមផទ៉ះក៏មានហានិភ័យននការឆ្លងមោគដែរ (Clinical Excellence Commission, 2020)។ 

 មានការយល់ខុសជាទូមៅថាការឆ្លងមោគកនុងមនទើរមពទយ ប្តូវបានបងាមឡើងមោយមមមោគដែល
សុ្កាំនឹងថាន ាំមប្ចើនប្បមភទែូចជា methicillin-resistant staphylococcus aureus (MRSA) ដត
ប ុមណ្តណ ៉ះ។ មទា៉ះោ ងមន៉ះក្ើ តាមប្ទឹសាើ មើប្កូសរ ើោងគ ែូចជា បាក់មតរ ើ ផសតិ មមមោគ បា ោ សុើត និងប្ពើយ ុង 
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សុទធដតអាចឆ្លងនិងបងាជាំងឺ។ អតិសុខុមប្បាណដែលដតងប្តូវបានចមលង រមួមាន pseudomonas spp, 
enterobacteriaceae spp, clostridium difficile, acinetobacter spp, candida spp, norovirus 
និង មមមោគ ប្គុនផ្លា ស្កយ កនុងចាំមណ្តមមមមោគែនទមទៀត។ ការឆ្លងមោគអាចមកើតមឡើងបានផងដែរ
មទា៉ះជាមានឬគ្នម នការអនុវតាទប្មង់ការមោយមប្បើឧបករណ៍ចាក់មោត (Invasive) ក៏មោយ ម ើយការវ ិ
វតាន៍របស់វាអាចបងារហានិភ័យខពស់ននជាំងឺនិងអប្តាស្កល ប់ (Clinical Excellence Commission, 

2020)។ មោងតាម ECDC, ការឆ្លងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពជាញឹកញាប់មកើតមាន
មោគមលើប្បពនធ័ទឹកមន្ទម រោកផលូវែមងាើម មុខរបួសវ៉ះកាត់ បងាមោគមលើប្បពនធ័សរនសឈាម និងឆ្លងមម
មោគប្កព៉ះមពា៉ះមវៀន។  

 ការឆ្លងមោគកនុងមនទើរមពទយគឺអាចការពារបាន ម ើយវាគឺជាកាតពវកិចចប្បកបមោយប្កមសើលធ្ម៌
និងវជិាជ ជើវៈរបស់អនកមានអាជើពដែទាាំសុខភាពមែើមបើផាល់សុវតថិភាពជាចាំបងែល់អនកជាំងឺ។ បុគគលិកដែទាាំ
សុខភាពប្តូវដតមគ្នរពតាមការអនុវតាវធិ្ើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការឆ្លងមោគ មែើមបើសមប្មចបាននូវមគ្នល
បាំណងមន៉ះ។ ការអនុវតានិងប្បកាន់ខាជ ប់នូវការអនុវតាដបបមន៉ះមានស្ករៈសាំខាន់កនុងការបាំមពញកាតពវ
កិចចរបស់ពួកមគ។ កមមវធិ្ើបង្កា រ និងប្គប់ប្គងការចមលងមោគ គឺជាមូលោា នប្គឹ៉ះែ៏សាំខាន់ចាំមពា៉ះសុវតថិភាព
ដែទាាំសុខភាព (Clinical Excellence Commission, 2020)។ អនកជាំងឺមានការប្បឈមនឹងឆ្លង HAIs 
ទាាំងអាំឡុងមពលសប្មាកពាបាលមៅមនទើរមពទយ និងមប្កាយមពលមចញពើមនទើរមពទយ។ ជាទូមៅ HAIs  
មានផលប ៉ះពាល់បាំផុតកនុងការផាល់មសវាដែទាាំសុខភាពម ើយ គ្នម នស្កថ ប័នឬប្បមទសណ្តមួយបានលុប
បាំបាត់វាបានទាាំងប្សុងមន្ទ៉ះមទ។ មន៉ះជាការគាំោមកាំដ ងោ ងធ្ងន់ធ្ងរែល់ទាាំងសុវតថិភាពអនកជាំងឺនិង
ប្បសិទធភាពននការដែទាាំសុខភាព ម ើយប្តូវបានចាត់ទុកថាជាផលអវជិជមានបាំផុតមួយដែលមកើតមឡើង
កនុងអាំឡុងមពលផាល់ការដែទាាំ (Haque et al., 2018)។ 

1.3. ផលប ៉ះពាល់នន HAIs មៅកនុងប្បមទសដែលមានចាំណូលទាប និងមធ្យម 

ការសិកាដែលបានមធ្វើមឡើងមោយ Klevens et al. (2018) បានបា ន់ប្បមាណថាអនកជាំងឺប្បដ ល 
១.៧ោនន្ទក់ដែលទទួលការពាបាលបញ្ហា សុខភាពមៅកនុងមនទើរមពទយ បានឆ្លងមោគកនុងអាំឡុងមពល
សប្មាកពាបាលជាមរៀងោល់ឆ្ន ាំ និងមានអនកជាំងឺជាង ៩៨,០០០ន្ទក់ បានស្កល ប់មោយស្ករដតការឆ្លង
មោគកនុងអាំឡុងមពលសប្មាកពាបាលកនុងមនទើរមពទយ។ របាយការណ៍សកលរបស់អងគការសុខភាពពិភព
មោក (WHO) សាើពើការបង្កា រនិងការប្តួតពិនិតយការឆ្លងមោគកនុងឆ្ន ាំ២០២២ បានបង្កា ញថា ៧% នន
អនកជាំងឺសប្មាកមពទយមៅដផនកដែទាាំជាំងឺធ្ងន់ធ្ងរកនុងប្បមទសដែលមានប្បាក់ចាំណូលខពស់ និង ១៥% មៅ
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កនុងប្បមទសដែលមានចាំណូលទាបនិងមធ្យម ោ ងមហាចណ្តស់ក៏ទទួលរងការឆ្លងមោគមួយប្បមភទ
ដែរកនុងអាំឡុងមពលសប្មាកពាបាលមៅមនទើរមពទយ។ របាយការណ៍ក៏បានបង្កា ញដែរថាប្បដ ល ២៥% 
ននករណើ សប្មាកពាបាលការឆ្លងមមមោគកនុងឈាម និង ជិត ៥០% ននករណើ ឆ្លងមមមោគកនុងឈាមទាាំង
អស់ដែលបានទទួលការពាបាលមៅកនុងដផនកប្បមពានកមមននអនកជាំងឺមពញវយ័គឺបណ្្តលមក ពើការឆ្លង
មោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពកនុងមនទើមពទយ ដែលមន៉ះជាការបង្កា ញពើផលប ៉ះពាល់ោ ងខាល ាំង
ននការឆ្លងមោគកនុងមពលដែទាាំសុខភាពនិងភាពសុ្កាំមៅនឹងថាន ាំប្បឆ្ាំងមមមោគមលើជើវតិអនកជាំងឺ។ មលើសពើ 
២៤% ននអនកជាំងឺដែលបានឆ្លងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព និងប្បដ ល ៥២% ននអនក
ជាំងឺដែលបានទទួលការពាបាលមៅកនុងដផនកសមស្រង្កគ ៉ះបន្ទទ ន់កប្មិតធ្ងន់បានស្កល ប់ជាមរៀងោល់ឆ្ន ាំ។ មលើស
ពើមន៉ះមទៀត ចាំនួនស្កល ប់មកើនមឡើងពើ ២មៅ៣ែង មពលដែលមមមោគមានភាពសុ្កាំនឹងថាន ាំអង់ទើប ើមោទិច 
(WHO, 2022)។ មទា៉ះជាោ ងណ្តក៏មោយ ការប្ស្កវប្ជាវកនុងវសិ័យមន៉ះបានបា ន់ប្បមាណថា ៥៥% 
ននការឆ្លងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព អាចការពារបានតាមរយៈការអនុវតាជាប្បព័នធនូវ
យុទធស្កស្រសាបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគមោយដផអកមលើភសាុតាងវទិាស្កស្រសា (Palmer, 2019) ។ 

មៅកនុងប្បមទសដែលមានប្បាក់ចាំណូលទាបការបងាមោគមលើកដនលងវ៉ះកាត់មកើតមឡើងជាង ៣០% 
ននអនកជាំងឺវ៉ះកាត់ទាាំងអស់ ដែលខពស់ជាងប្បមទសដែលមានប្បាក់ចាំណូលខពស់ជាង ៩ ែង។ អប្តាខពស់
ជាងមន៉ះអាចប្តូវបានមគសនមត់ថា អនកជាំងឺមកពើប្បមទសដែលមានប្បាក់ចាំណូលទាបដតងដតទទួលបនទុក
មលើការចាំណ្តយមលើការពាបាលដែទាាំសុខភាពបដនថមទាាំងអស់។ ស្រសាើនិងទារកមទើបនឹងមកើតននប្បមទស
ទាាំងមន្ទ៉ះមានហានិភ័យខពស់កនុងការចមលងមោគពើមនទើរមពទយពើ ៣ មៅ ២០ ែងខពស់ជាងប្បមទសដែល
មានប្បាក់ចាំណូលខពស់។ មៅកនុងប្បមទសដែលមានប្បាក់ចាំណូលទាប អនកជាំងឺសប្មាកមៅដផនកសមស្រង្កគ ៉ះ
បន្ទទ ន់កប្មិតធ្ងន់ (ICU) ទទួលរងនូវការឆ្លងមោគ ២ មៅ ៣ ែង ខពស់ជាងមៅកនុងប្បមទសដែលមាន
ប្បាក់ចាំណូលខពស់ ម ើយការឆ្លងមមមោគដែលបណ្្តលមកពើឧបករណ៍មប្បើប្បាស់មាន ១៣ ែងខពស់
ជាងមៅស រែាអាមមរកិ (Curless et al., 2018 )។ 

 ផលប ៉ះពាល់ននការឆ្លងមោគមោយស្ករការដែទាាំសុខភាព គឺជាកងវល់ែ៏ធ្ាំមួយមៅកនុងប្បមទស
មានប្បាក់ចាំណូលទាបនិងមធ្យមមោយស្ករដតការឆ្លងមោគទាាំងមន៉ះ ទាមទារនូវធ្នធានបដនថមសប្មាប់
ពាបាលអនកជាំងឺមផសងមទៀត។ ការសិកាជាមប្ចើនបានបង្កា ញពើការមកើនមឡើងននរយៈមពលសប្មាកកនុង
មនទើរមពទយដែលទាក់ទងនឹងការឆ្លងមោគ កនុងចមន្ទល ៉ះពើ ៥ មៅ ២៩.៥ នែង។ ការឆ្លងមោគទាាំងមន៉ះបមងាើន
ការមប្បើប្បាស់ថាន ាំអង់ទើប ើមោទិច ការផគត់ផគង់មផសងមទៀត និង ការមធ្វើមតស្មនទើរពិមស្កធ្ន៍និងការមធ្វើមតសា
មោគវនិិចឆ័យមផសងៗមទៀតដែលន្ទាំឱ្យមានចាំណ្តយដែទាាំសុខភាពមកើនមឡើងខពស់។ ការឆ្លងមោគទាាំងមន៉ះ 
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ក៏បងាបញ្ហា ផលូវអារមមណ៍និង រិញ្ាវតថុែល់អនកជាំងឺនិងប្កុមប្គួស្ករ ម ើយក៏អាចន្ទាំឱ្យមានផលប ៉ះពាល់
ែល់គុណភាពជើវតិផងដែរ (Curless et al., 2018)។ 
 ការពិនិតយឯកស្ករប្បជាស្កស្រសាជាប្បព័នធ និងការវភិាគប្ទង់ប្ទាយធ្ាំមលើ HAIs មៅអាសុើអាមគនយ៍
ប្តូវបានអនុវតាមលើការសិកាចាំនួន ៤១ ដែលបង្កា ញថាអប្តាមប្បវា ឡង់រមួនន HAIs សរុបគឺ ៩.០% 
ចាំដណកឯែង់សុើមតនន HAIs គឺ ២០ ករណើ កនុង ១០០០ ននដផនកប្បមពានកមមកនុងមួយនែង។ ែង់សុើមត
ចាំនួនករណើ រមួបញ្ចូ លគ្នន ននជាំងឺរោកសួតដែលទាក់ទងនឹងមា សុើនជាំនួយែមងាើម (VAP) ការបងារមោគ
មលើចរនាឈាមដែលទាក់ទងនឹងការចាក់កាមតដទសរនសដវ  នធ្ាំ និង ការឆ្លងមមមោគមលើផលូវបងាូរបងាួរមន្ទម
ដែលទាក់ទងនឹងការោក់សុងមន្ទម ដែលមាន ១៤.៧ កនុង ១០០០ នែងននការោក់មប្បើមា សុើនជាំនួយ
ែមងាើម ៤.៧ កនុង ១០០០នែង សប្មាប់ការចាក់កាមតដទនិង ៨.៩ កនុង ១០០០នែង ននការោក់សុងមន្ទម 
មោយដឡកៗគ្នន ។ ករណើ រមួបញ្ចូ លគ្នន ននការឆ្លងមមមោគមៅកដនលងវ៉ះកាត់គឺ ៧.៨% ។ ការឆ្លងមោគដែល
ពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពបានបណ្្តលឱ្យមានកាំមណើ នអប្តាមរណភាព និង កាំមណើ នរយៈមពល
សប្មាកពាបាលកនុងមនទើរមពទយមលើសពើធ្មមតា ដែលមានបាំដរបាំរលួពើ ៧% មៅ ៤៦% និង ពើ ៥ មៅ ២១ 
នែង មោយដឡកៗពើគ្នន  (Ling et al., 2015)។ 

 អងគការសុខភាពពិភពមោក (ឆ្ន ាំ ២០២២) បានមលើកមឡើងនូវវធិានការបន្ទទ ន់មែើមបើការពារ 
និងប្គប់ប្គងការរ ើកោលោលននមមមោគដែលស្កាំនឹងថាន ាំអង់ទើប ើមោទិច មោយស្ករដតការឆ្លងមោគដែល
ពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព បណ្្តលឱ្យមានការសប្មាកពាបាលមៅកនុងមនទើរមពទយរយៈយូរ ពិការ
ភាពរយៈមពលដវង បមងាើនភាពសុ្កាំននមើប្កូស្ករពាងគកាយចាំមពា៉ះថាន ាំសាំោប់មមមោគ ការចាំណ្តយបដនថម 
(ែ៏មប្ចើន) សប្មាប់ប្បព័នធដែទាាំសុខភាពនិងសប្មាប់ប្គួស្ករ និង ការកាំមណើ នននអប្តាស្កល ប់។ 

អងគការសុខភាពពិភពមោកបានគូសបញ្ហជ ក់អាំពើស្ករៈសាំខាន់ ននការយកចិតាទុកោក់មលើការ
បង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព និង មលើភាពស្កាំននមមមោគមៅនឹង
ថាន ាំអង់ទើប ើមោទិក ជាធាតុសាំខាន់សប្មាប់ការអប់រ ាំការបណាុ ៉ះបណ្តា ល ការផាល់វញិ្ហា បនបប្តនិងការ
បណុ្៉ះបណ្្តលបនាក៏ែូចជាការអភិវឌ្ឍការដែទាាំសុខភាព ការពប្ងឹងតួន្ទទើរបស់ស្កថ ប័នអប់រ ាំកនុងការ
បមងាើតចាំមណ៉ះនិងដប្បកាល យចាំមណ៉ះែឹងមៅជាការអនុវតាគលើនិក។ ការផាល់ជូននូវការអប់រ ាំដែលមានគុណ
ភាពខពស់គឺចាាំបាច់សប្មាប់ការទទួលបានចាំមណ៉ះែឹងនិងការអភិវឌ្ឍសមតថភាព ចាំមណ៉ះែឹង និងជាំន្ទញ
របស់និសសតិសុខាភិបាលមប្ពា៉ះវាអាចជប្មុញឱ្យពួកមគផាល់នូវការដែទាាំែ៏លអឥតមខាច ៉ះ (WHO, 2014)។ 
មទា៉ះជាោ ងណ្តក៏មោយ មៅកនុងប្បមទសកាំពុងអភិវឌ្ឍ គិោនុបោា កប្បដ លជាមិនបានែឹង និង មិន
ប្តូវបានបណាុ ៉ះបណ្តា លប្តឹមប្តូវ ដែលប្បកបមោយវជិាជ ជើវៈមែើមបើមឆ្លើយតបមៅនឹង តប្មូវការសងគមមទ។ 
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មោងតាម WHO (2016) គូសបញ្ហជ ក់ពើភាពបន្ទទ ន់មែើមបើផាលក់ារគ្នាំប្ទវសិ័យបណុ្៉ះបណ្្តលជាន់
ខពស់កនុងការមធ្វើឱ្យប្បមសើរមឡើងនូវកមមវធិ្ើសិកាមែើមបើជមន៉ះមលើឧបសគគទាាំងមន៉ះ (WHO, 2016)។ 

1.4. ការចូលរមួចាំដណកននគមប្មាង PrevInf កនុងការបង្កា រនិងប្តតួពិនិតយការឆ្លងមោគ  

 មែើមបើមឆ្លើយតបនឹងបញ្ហា ប្បឈមទាាំងមន៉ះ គាំរូ PrevInf (PrevInf Model) ប្តូវបានបមងាើតមឡើង 
និងអនុវតាមែើមបើពប្ងឹងសមតថភាពរបស់និសសតិគិោនុបោា កមៅកនុងប្បមទសនែគូមៅអាសុើ។ តាមរយៈ
ការបណាុ ៉ះបណ្តា លស្កថ ប័នអប់រ ាំជាន់ខពស់និងភាគើពាក់ព័នធមផសងៗមទៀត គមប្មាង PrevInf បានមធ្វើឱ្យ
ប្បមសើរមឡើងនូវការកស្កងនិងពប្ងឹងសមតថភាព និង ការអប់រ ាំមែើមបើមលើកកមពស់គុណភាពដែទាាំសុខភាព
ឱ្យកាន់ដតប្បមសើរមឡើង។ គមប្មាង PrevInf មោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា កនុងសងគមដែលបងាមឡើងមោយការចមលង
មោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព តាមរយៈកិចចស ប្បតិបតាិការប្បកបមោយនវានុវតាន៍ និង ការ
ផ្លល ស់បាូរការអនុវតាដែលលអ សប្មាប់ការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខ
ភាព។ គមប្មាងក៏មលើកទឹកចិតាឱ្យនែគូអប់រ ាំជាន់ខពស់ទាាំងអស់ដកដប្បនិងអភិវឌ្ឍវ ើធ្ើស្កស្រសាអប់រ ាំរបស់ពួក
មគមោយអនុវតាគាំរូ PrevInf ។ 

 មែើមបើមប្ជាមដប្ជងែល់នែគូននស្កថ នប័នអប់រ ាំជាន់ខពស់មៅអាសុើកនុងែាំមណើ រមន៉ះ ជាការចាាំបាច់ប្តូវ
តាក់ដតងនូវវធិ្ើស្កស្រសាគរុមកាសលយមោយដផអកមលើភសាុតាងវទិាស្កស្រសាចុងមប្កាយបងអស់ មែើមបើមប្បើប្បាស់
កនុងស្កថ នភាពដែលមានការផ្លល ស់បាូរមែើមបើធាន្ទនិរនារភាព កនុងអាំឡុងមពលននការបណាុ ៉ះបណ្តា លនិសសតិ
គិោនុបោា ក។ មទា៉ះជាោ ងមន៉ះក៏មោយ មប្ៅពើព័ត៌មានវទិាស្កស្រសានិងធ្នធានមនុសស សកមមភាព
មន៉ះទាមទារនូវមពលមវោែ៏មប្ចើនចាប់ពើមពលចាប់មផាើមរ ូតែល់ការអនុវតា។ ែូមចន៉ះ មែើមបើសមប្មចបាន
នូវមគ្នលមៅរបស់ខលួន គមប្មាង PrevInf ពឹងដផអកមលើជាំន្ទញមកពើប្បមទសជាសមាជិកគមប្មាងចាំនួនពើរ 
(ព័រទុយហាគ ល់ និង ហាវ ាំងឡង់) ដែលមានប្កុមព ុជាំន្ទញនិងមានបទពិមស្កធ្ន៍ខពស់កនុងការអភិវឌ្ឍ
គមប្មាងមៅកនុងវសិ័យមន៉ះ។ 

ការអភិវឌ្ឍគាំរូគរុមកាសលយប្បកបមោយភាពនចនប្បឌិ្តមែើមបើមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា នន HAIs-PC រមួ
ជាមួយនឹងការផសពវផាយនឹងមធ្វើមអាយប្បមសើរមឡើងនូវគុណភាពននកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា កបចចុបបនន
មៅទូទាាំងតាំបន់អាសុើនិងរមួចាំដណកែល់ការផាល់ការដែទាាំប្បកបមោយសុវតថិភាពនិងគុណភាព។ គាំរូ 
PrevInf ជួយនិសសតិគិោនុបោា កឱ្យអភិវឌ្ឍជាំន្ទញរបស់ពួកមគមៅកនុង HAIs-PC មោយជាំរុញការគិត
ប្បកបមោយភាពឆ្ល តនវនិងការសមប្មចចិតានិងផាល់ឱ្យពួកមគនូវជាំន្ទញដែលមានគុណភាពខពស់ចាាំបាច់
មែើមបើមរៀបចាំដផនការ អនុវតា និងវាយតនមលការដែទាាំដែទាាំណ្តដែលង្កយនឹងប្បឈមនិងបញ្ហា ។ វាក៏នឹង
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ធាន្ទបានការដែទាាំដែលផាល់ជូនមានសុវតថិភាព ប្បសិទធភាព និងគុណភាពខពស់។ មលើសពើមន៉ះមៅមទៀត 
និសសតិនឹងបមងាើនសមតថភាពរបស់ពួកមគជាភាន ក់ង្ករដែលអាចជាំនួសបានកនុងកដនលងដែទាាំមួយ ដែលពួក
មគរមួចាំដណកជាវជិជមានែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាដែលមានប្ស្កប់។  
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ជំពូកទ២ី– គំរ ូPrevInf និង សោលសៅ 

 

2.1. ស្កវតារនិងស្ករៈសាំខាន់ 

តាមរយៈមោក Goh et al. (2023) បានបង្កា ញថាមប្បវា ឡង់ននការចមលងមមមោគកនុងមនទើរ
មពទយននប្បមទសមៅអាសុើអាមគនយគឺ៍មានអប្តាខពស់។ អប្តាមប្បវា ឡង់ទូមៅននការចមលងមមមោគដែលពាក់
ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពគឺមានប្បដ ល 21.6% (7.2%-10.8%) មោយប្បមទសឥណឌូ មណសុើមាន
អប្តាមប្បវា ឡង់ខពស់បាំផុត 30.4% និងប្បមទសសិងាបុរ ើមានអប្តាមប្បវា ឡង់ទាបបាំផុត 8.4%។ 

 គាំរូអប់រ ាំជាមប្ចើន ែូចជា Health Belief Model បានពាោមដកលមអការអប់រ ាំសប្មាប់ការ
ប្គប់ប្គងការចមលងមោគ។ គាំរូទាាំងមន៉ះបានមរៀបចាំតាក់ដតងអនាោគមន៍មោយដផអកមលើការយល់ែឹងចាស់
ោស់អាំពើមគ្នលការណ៍ ននការសមប្មចចិតាមែើមបើប្បកាន់យកនូវឥរោិបទចាស់ោស់កនុង ស្កថ នភាព
ជាក់ោក់មួយ (Mahbobi et al., 2015), (Asadpour et al., 2020)។ មា ងវញិមទៀត គាំរូទាាំងមន៉ះ
បង្កា ញនូវលកខណៈពិមសសមោយស្ករដតមានការមផ្លា ត និង វភិាគមលើអាកបបកិរោិ របស់និសសតិ មោយ
មិនមផ្លា តមលើអាកបបកិរោិរបស់ប្គូ និង បញ្ហា ប្បឈមន្ទន្ទកនុងបរបិទសិកា។ ែូមចន៉ះគាំរូមន៉ះ ចាាំបាច់ប្តូវ
មានការវភិាគនិងពិភាកាអាំពើបញ្ហា ប្បឈមដែលវសិ័យបណុ្៉ះបណ្្តលជាន់ខពស់កាំពុងជួបប្បទ៉ះ បញ្ហា
ប្បឈមរបស់ប្គូ និង បញ្ហា ប្បឈមរបស់និសសតិ ប្ពមទាាំងការមគ្នរពតាមប្បនពណើ ទាំមនៀមទាំោប់របស់
បណ្តា ប្បមទសអាសុើ និង មធ្វើជាមគគុមទសន៍សប្មាប់ការដកលមអគុណភាពនិងភាពសុើសង្កវ ក់គ្នន កនុងការអនុ
វតាការបមប្ងៀន ក៏ែូចជា មែើមបើមអាយកាល យជាគាំរូតាំណ្តងសកលមួយដែលអាចអនុវតាបានចាំមពា៉ះស្កថ ប័ន
អប់រ ាំជាន់ខពស់មៅកនុងប្បមទសអាសុើជាមប្ចើន។  

 គាំរូ InovSafeCare តាំណ្តងឱ្យគាំរូែ៏លអមួយ ដែលសប្មាប់អនុវតាកនុងបណ្តា ប្បមទសមៅអឺរ  ុប។ 
គាំរូមន៉ះបានបង្កា ញពើជាំហានដែលមផ្លា តមៅមលើរចន្ទសមព័នធជាមូលោា ន ែាំមណើ រការ និង វធិ្ើស្កស្រសាដែល
រមួបញ្ចូ លនូវយុទធស្កស្រសាែ៏លអមៅកនុងែាំមណើ រការសិកា (Pinto et al., 2021)។ គាំរូ InovSafeCare ក៏
បានបង្កា ញពើគុណសមបតាិកនុងការអភិវឌ្ឍជាំន្ទញរបស់និសសតិ មលើប្បធានបទបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការ 
ចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព និង មលើកកមពសជ់ាំន្ទញកនុងការមធ្វើការសមប្មចចិតាគលើនិក 
ក៏ែូចជាការរមួបញ្ចូ លនូវចាំមណ៉ះែឹងខាងប្ទឹសាើផងដែរ។ ជាងមន៉ះមៅមទៀត វាក៏បានបាំមពញបាននូវ
ចមន្ទល ៉ះប្បមហាងដផនកប្ទឹសាើនិងការអនុវតាជាក់ដសាងកនុងការប្តួតពិនិតយការចមលងមោគ។ 
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 កនុងន្ទមជាអនកជាំន្ទញដែទាាំសុខភាពន្ទមពលអន្ទគត និសិសតគិោនុបោា កគឺជាដផនកមួយោ ង
សាំខាន់បាំផុតននធ្នធានមនុសសសប្មាប់វសិ័យសុខាភិបាលននប្បមទសនើមួយៗ។ ការប្ស្កវប្ជាវបង្កា ញ
ថាការបណុ្៉ះបណ្្តលអាំពើ ការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពគឺ
ជាមូលោា នប្គឹ៉ះសប្មាប់និសសតិគិោនុបោា កកនុងការមលើកកមពស់ជាំន្ទញអនុវតាការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយ
ការចមលងមោគរបស់ពួកមគ (Eccles et al., 2005)។ ការបណុ្៉ះបណ្្តលកនុងការប្តួតពិនិតយការចមលង
មោគចូលរមួមលើកកមពសនូ់វការប្បកាន់ខាជ ប់របស់និសសតិគិោនុបោា កមៅនឹងការប្បុងប្បយត័នជាសាង់ោរ 
(Moralejo et al., 2018) ប្ពមទាាំងពប្ងឹងការបង្កា រការឆ្លងមោគកនុងមនទើមពទយនិងកាត់បនថយអប្តាឆ្លង។ 
ែូមចន៉ះគាំរូអប់រ ាំសប្មាប់ការប្តួតពិនិតយការចមលងមោគប្បកបមោយប្បសិទធភាពមន៉ះ អាចមលើកកមពស់ជាំន្ទញ
ប្តួតពិនិតយការឆ្លងមោគកនុងអាំឡុងមពលសិការបស់ពួកមគ តាមរយៈការបណាុ ៉ះបណ្តា ល និង ការអនុវតា
បមចចកមទសប្តួតពិនិតយការឆ្លងមោគ ចាប់ពើខណៈមពលដែលពួកមគប្បុងមប្បៀបខលួនសប្មាប់ការអនុវតា
ជាំន្ទញគលើនិក។ មលើសពើមន៉ះ និសសតិគិោនុបោា កដែលមានការអប់រ ាំលអអាចមានឥទធិពលមលើគុណភាព
ននការផាល់ការដែទាាំន្ទមពលអន្ទគត (Ward, 2011) ។ 

 បចចុបបននមន៉ះ ការបណុ្៉ះបណ្្តលអាំពើវធិានការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធ
នឹងការដែទាាំសុខភាពមៅវទិាស្កថ នអប់រ ាំជាន់ខពស់កនុងប្បមទសអាសុើមួយចាំនួន បង្កា ញនូវភាពមិនប្សប
គ្នន ទាក់ទងនឹងខលឹមស្ករ រចន្ទសមព័នធ ការវាយតនមល និងការទទួលស្កគ ល់គុណភាព (Ward, 2011)។ 
មលើសពើមន៉ះមៅមទៀត កមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា កនិងម ូឌុ្លការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយឆ្លងមោគពាក់ព័នធនឹង
ការដែទាាំសុខភាព មៅមានចមន្ទល ៉ះប្បមហាងរវាងប្ទឹសាើនិងការអនុវតា។ ែូមចន៉ះម ើយ និសសតិមានការ
លាំបាកកនុងការអភិវឌ្ឍសមតថភាពមែើមបើផាល់ការដែទាាំប្បកបមោយសុវតថិភាព។ កតាា រមួចាំដណកែល់លទធ
ផលអវជិជមានទាាំងមន៉ះ រមួមាន ការអនុវតាវធិ្ើស្កស្រសាអប់រ ាំបមប្ងៀនតាមដបបបុោណដែលខវ៉ះភាពទាំន្ទក់
ទាំនងនិងការមលើកទឹកចិតានិងបរោិកាសសិកាដែលពុាំមានការគ្នាំប្ទសមប្សបទាាំងមៅកនុងស្កោ និង
មនទើរមពទយ។ ែូមចន៉ះ វាជាភាពចាាំបាច់បន្ទទ ន់ដែលគាំរូបណុ្៉ះបណ្្តលប្តូវមានការរមួបញ្ចូ លនូវមគគុមទសន៍
មែើមបើការអភិវឌ្ឍ និង ផាល់ែល់និសសតិគិោនុបោា កនូវការអប់រ ាំប្បកបមោយប្បសិទធភាពសប្មាប់ ការ
បង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ 

 មៅកនុងអតថបទមន៉ះ គាំរូសិកាអប់រ ាំអាំពើការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹង
ការដែទាាំសុខភាព (PrevInf) ប្តូវបានបមងាើតមឡើងមោយដផអកមលើគាំរូ InovSafeCare មែើមបើផាល់នូវ
ប្កបខ័ណឌ ប្ទឹសាើជាក់ោក់មួយសប្មាប់ ការបណុ្៉ះបណ្្តលអាំពើការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគ 
មៅកនុងប្គឹ៉ះស្កថ នអប់រ ាំជាន់ខពស់មៅអាសុើ។ គាំរូ PrevInf មានរចន្ទសមព័នធដែលមផ្លា តមលើនិសសតិជាចាំបង
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ដែលមោ៉ះប្ស្កយបាននូវបញ្ហា ប្បឈមកនុងការសិកានិងដផនកគលើនិកននវសិ័យបណុ្៉ះបណ្្តលជាន់ខពស់
ទាាំងមន៉ះ ន្ទមពលបចចុបបននមន៉ះ។ មលើសពើមន៉ះមទៀត គាំរូសិកាអប់រ ាំមន៉ះ នឹងចូលរមួជាមួយស្កថ ប័នសិកា
និងមហាវទិាល័យមផសងៗ មែើមបើមលើកកមពស់នូវវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀននិងមរៀនសូប្តដបបសកមម ដែលជួយជ
ប្មុញែល់ការអភិវឌ្ឍជាំន្ទញរបស់និសសតិ។ ជាចុងមប្កាយ គាំរូមន៉ះនឹងជួយែលនិ់សសតិគិោនុបោា កកនុង
ការសិកា មែើមបើផាល់ការដែទាាំប្បកបមោយសុវតថិភាព មោយដផអកតាមការអនុវតាវធិ្ើស្កស្រសាបង្កា រនិងប្តួត
ពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ 

2.2. ការអភិវឌ្ឍគាំរូ PrevInf 

គាំរូ PrevInf ប្តូវបានបមងាើតមឡើងជា ៤ែាំណ្តក់កាល។ ែាំណ្តក់កាលទើ១: ការពិនិតយមមើលឯក
ស្ករប្ស្កវប្ជាវមុនៗដែលបរោិយអាំពើគាំរូននការសិកាវ ើធ្ើបង្កា រ និង ប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់
ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពមៅកនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក។ ែាំណ្តក់កាលទើ២: ការសិកាជាក់ដសាង
មោយមប្បើប្បាស់ការពិភាកាជាប្កុមមែើមបើប្បមូលទសសនៈរបស់ស្កស្រស្កា បមប្ងៀននិងនិសសតិគិោនុបោា ក
អាំពើគាំរូ PrevInf ។ ែាំណ្តក់កាលទើ៣: គឺការមប្បើវធិ្ើស្កស្រសាបួនោ ង (four-set approach) ដែលបាន
ពិពណ៌ន្ទមោយ Chinn and Kramer (2013) ដែលមានការវភិាគមគ្នលគាំនិតសាំខាន់ៗ ការបមងាើត
ទាំន្ទក់ទាំនង ការពិពណ៌ន្ទអាំពើគាំរូ និង ការវាយតនមលមលើគាំរូ។ ែាំណ្តក់កាលទើ៤: ការមធ្វើមតស្ស្កកលបង
នូវប្បសិទធភាពននគាំរូ PrevInf មៅកនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ករបស់វសិ័យបណុ្៉ះបណ្្តលជាន់ខពស់
មួយចាំនួនមៅកនុងប្បមទសអាសុើដែលជាសមាជិកគមប្មាង PrevInf។ 

មុនមពលចាប់មផ្ើមអភិវឌ្ឍគាំរូ PrevInf មយើងមិនទាន់មានប្កមខ័ណឌ មគ្នលគាំនិតចាស់ោស់
ណ្តមួយមទ ែូមចន៉ះគាំរូននការបណុ្៉ះបណ្្តលសប្មាប់ការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់
ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព ប្តូវបានមគអនុវតាកនុងលកខណៈមិនចាស់ោស់និងមិនសមប្សប ម ើយភាព
អាចមធ្វើបាននិងលកខណៈទូមៅរបស់គាំរូស្កស្រសាមន៉ះ មិនប្តូវបានធាន្ទ ឬ អនុវតាបានទូលាំទូោយមឡើយ
(Aboelela et al., 2007)។ កនុងប ុន្ទម នទសសវតស ចុងមប្កាយមន៉ះ គាំរូសប្មាប់បណុ្៉ះបណ្្តលអាំពើការ
បង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព ឬ អនាោគមន៍ បានមផ្លា តមលើការ
ផាល់ព័ត៌មានតាមគាំរូបណុ្៉ះបណ្្តលសម័យមុន។ មទា៉ះបើជាមានការមបាជាា ចិតាមែើមបើមធ្វើទាំមនើបកមមសាង់
ោរក៏មោយក៏វធិ្ើស្កស្រសាមន៉ះបានបង្កា ញថាគ្នម នប្បសិទធភាពមទ មោយស្ករការអនុវតាការបណុ្៉ះបណ្្តល
អាំពើគាំរូមិនមានវធិ្ើស្កស្រសាសកមមសមប្សប មគ្នលគាំនិតននការបមប្ងៀននិងការមរៀនសូប្ត និង ែាំមណើ រការ
តាក់ដតងវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀនមៅមានកប្មិត។ ន្ទមពលែមើៗមន៉ះ គាំរូមួយចាំនួនប្តូវបានមគដណន្ទាំសប្មាប់
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ការសិកាែមើមួយជាមួយនឹងមគ្នលគាំនិតននការបមប្ងៀន និង ការមរៀនសូប្តដែលមានលកខណៈសមប្សប 
ដែលប្តូវបានមគអនុវតាតាម។ ែូមចន៉ះម ើយ ការសិកាអប់រ ាំចាំមពា៉ះការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគ
ដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពហាក់ែូចជាបានចាប់មផាើមដកដប្បបនាិចមាងៗ មែើមបើមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា
ប្បឈមន្ទន្ទដែលបានរកម ើញពើការពិនិតយមមើលឯកស្ករសិកាប្ស្កវប្ជាវ និងដសវងរកគាំរូសិកាអប់រ ាំ
មផសងមទៀតសប្មាប់ែាំមណើ រការបមប្ងៀននិងការមរៀនសូប្តឲ្យសកមមជាងមុនសមប្សបតាមប្កបខ័ណឌ អប់រ ាំ
ប្បកបមោយភាពនចនប្បឌិ្ត។ កនុងចាំមណ្តមវធិ្ើស្កស្រសាទាាំងមន៉ះ វាពិតជាសាំខាន់ណ្តស់ ដែលប្តូវមធ្វើការ
វភិាគ ការតាក់ដតង ការអភិវឌ្ឍគាំរូ ការអនុវតា និង ការវាយតនមល (ADDIE) មលើគាំរូសិកាអប់រ ាំ។ គាំរូ 
InovSafeCare ប្តូវបានបមងាើតមឡើងនិងស្កកលបងមោយមជាគជ័យសប្មាប់ការបណុ្៉ះបណ្្តលនិសសតិ
គិោនុបោា កអាំពើការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព មៅកនុង
ប្បមទសមួយចាំនួនមៅអឺរ  ុប (Patel et al., 2018) (Pinto et al., 2021)។ 

2.2.1. សមាសធាតុមផសងៗននគាំរ ូ

 កនុងរយៈមពលប ុន្ទម នឆ្ន ាំកនលងមកមន៉ះ គាំរូសប្មាប់សិកាអប់រ ាំចប្មុ៉ះ ប្តូវបានអនុវតាជាញឹកញាប់មែើមបើ
បមងាើនជាំន្ទញបង្កា រ និង ប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព របស់និសសតិ។ 
មទា៉ះជាោ ងមន៉ះក្ើ មានព័ត៌មានតិចតួចណ្តស់ដែលអាចរកបានទាក់ទងនឹងតប្មូវការ បទពិមស្កធ្ន៍ 
ភាពពាក់ព័នធ ការមលើកទឹកចិតា ឬតួន្ទទើរបស់សិសស និង ស្កស្រស្កា ចារយ។ បរោិកាសសិកាប្តូវបាន
ពិពណ៌ន្ទោ ងលអមៅកនុងការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ឬការសិកាអប់រ ាំតាមអុើនធឺ្ដណតប ុដនាបរបិទគលើនិកកប្ម
ប្តូវបានមលើកមឡើងណ្តស់។ មលើសពើមន៉ះ ការសិកាជាមប្ចើនបានមលើកមឡើងអាំពើយុទធស្កស្រសាបមប្ងៀន រមួ
ទាាំងមគ្នលគាំនិតននការគិតដបបប្តិ៉ះរ៉ិះពិចារណ្តរការមរៀនមោយដផអកមលើបញ្ហា  និងការបមប្ងៀនដបបអនារ
កមម ប ុដនាមិនមានការពនយល់ពើរមបៀបដែលមគ្នលគាំនិតទាាំងមន៉ះប្តូវអនុវតា មែើមបើជួយសប្មួលែល់ការ
បមប្ងៀននិងការមរៀនមៅមឡើយមទ (Eccles et al., 2005)។ 

 ែមើៗមន៉ះការដសវងរកអនាោគមន៍មទាលបានមកើនមឡើងមោយមផ្លា តោ ងខាល ាំងមលើការអនុវតាបង្កា ញ
ប្តាប់និងយុទធស្កស្រសាមលើអុើនធឺ្ដណត។ យុទធស្កស្រសាអនុវតាបង្កា ញប្តាប់បានបង្កា ញប្បសិទធភាពខពស់កនុង
ការបាំមពញចមន្ទល ៉ះប្ទឹសាើ និង ការអនុវតាជាក់ដសាងកនុងការអប់រ ាំ សប្មាប់ការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលង
មោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ មៅកនុងបរបិទសិកាតាមដបបមអឡចិប្តូនិក យុទធស្កស្រសាទាាំង
មន៉ះបានបមងាើនអនារកមមរវាងគ្នន និងគ្នន ។ មទា៉ះជាោ ងណ្តក៏មោយ គាំរូអប់រ ាំជាមប្ចើនមៅដតបនាមធ្វើតាម
ទប្មង់អកមមននការដចកចាយខលឹមស្ករ។ 
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2.2.2. គាំរូដែលពាក់ព័នធបាំផុត 

 លទធផលននការពិនិតយឯកស្ករប្ស្កវប្ជាវបង្កា ញថាភាគមប្ចើនននគាំរូសិកាដែលពាក់ព័នធបាំផុត គឺ 
ការវភិាគ ការតាក់ដតង ការអភិវឌ្ឍ ការអនុវតា និង ការវាយតនមល (ADDIE) និង InovSafeCare ។ គាំរូ 
InovSafeCare ផាល់នូវប្កបខ័ណឌ ប្ទឹសាើចាស់ោស់កនុងការអប់រ ាំពើវ ើធ្ើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការឆ្លងមោគ
កនុងមពលដែទាាំសុខភាពនិងមគ្នលគាំនិតដែលជួយសប្មួលែល់ការបមប្ងៀននិងការមរៀន មែើមបើសមប្មច
បាននូវលទធផលសមប្សបមួយ។ ធាតុផសាំននគាំរូ InovSafeCare រមួមាន ការអនុវតាដផអកមលើភសាុតាង ការ
បាំមពញការង្ករមោយដផអកមលើការអនុវតាជាក់ដសាង ការបមប្ងៀនតាមដបបបកថាដបបអនារកមម ការអនុវតា
មៅកនុងមនទើរពិមស្កធ្ន៍ ការសិកាមោយមផ្្លតមលើបញ្ហា  ការសិកាតាមអុើនធឺ្ដណត សកមមភាពបង្កា ញ
ប្តាប់ ការដណន្ទាំ ការអនុវតាគលើនិក ការពិភាកាករណើ គលើនិក ការចូលរមួបណាុ ៉ះបណ្តា លវជិាជ ជើវៈបដនថម
អាំឡុងមពលកាំពុងបាំមពញការង្ករអាជើព ការបណុ្៉ះបណ្្តលអប់រ ាំអាជើព និង ការសិកាករណើ ជាក់ដសាង។ 

 គាំរូ InovSafeCare គឺជាគាំរូមួយដែលមានលកខណៈមបើកទូោយ មានថាមវន្ (dynamic) និង
មានលកខណៈអនារកមម ដែលប្តូវបានបមងាើតមឡើងមែើមបើមលើកកមពស់គុណភាពគរុមកាសលយដែលមផ្លា តមលើ
និសសតិជាចមបង ដែលបងាលកខណៈឱ្យនិសសតិគិោនុបោា កអាចទទួលបាននិងអភិវឌ្ឍជាំន្ទញរបស់ពួក
មគកនុងការចាប់យកចាំមណ៉ះែឹង ជាំន្ទញបមចចកមទសនិងជាំន្ទញទាំន្ទក់ទាំនង។ គាំរូមន៉ះអាចប្តូវបានអនុវតា
មៅកនុងវសិ័យបណុ្៉ះបណ្្តលជាន់ខពស់ កនុងបណ្តា ប្បមទសអាសុើ បន្ទទ ប់ពើបានសប្មបមៅមគ្នលគាំនិត
ប្បនពណើ ជាក់ោក់មួយចាំនួន មានែូចជា ភាពជាពលរែាសកមម និង ស្កម រតើស ប្គិនជាមែើម។ មលើសពើ
មន៉ះមៅមទៀត មោយពិចារណ្តមលើការសិការអប់រ ាំតាមដបបប្បនពណើ ែ៏យូរអដងវងននបណ្តា ប្បមទសអាសុើ 
ការបដនថមគាំរូសិកាមន៉ះតាមគាំរូ ADDIE (ការវភិាគ ការតាក់ដតង ការអភិវឌ្ឍ ការអនុវតា និងការវាយ
តនមល) នឹងចូលរមួចាំដណកកនុងការធាន្ទឱ្យសិសសនិសសតិទទួលបាននូវភាពមជាគជ័យមលើជាំន្ទញបង្កា រ
និងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ 

2.2.3. ការអភិវឌ្ឍគាំរូ PrevInf 

 ែាំណ្តក់កាលមន៉ះមានមគ្នលបាំណងបមងាើតគាំរូសិកាសប្មាប់ ការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលង
មោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពកនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក។ ការសិកាមន៉ះបានមប្បើគាំរូនន
ការបមងាើតប្ទឹសាើរបស់ Chinn និង Kramer (2013), មោយមធ្វើតាមលាំោប់ដែលបានពិពណ៌ន្ទរមួមាន
៤ែាំណ្តក់កាល៖ ការវភិាគមលើមគ្នលគាំនិត ការកស្កងទាំន្ទក់ទាំនង ការពិពណ៌ន្ទពើគាំរូ និងការវាយតនមល
មលើគាំរូ។ 
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ក) ការវភិាគមលើមគ្នលគាំនិតននគាំរូ PrevInf 

 ការប្ស្កវប្ជាវដសវងរកោ ងទូលាំទូោយតាមរយៈវចន្ទនុប្កម មសៀវមៅដែលមានប្បធានបទ
ពាក់ព័នធ និង អតថបទប្ស្កវប្ជាវដែលបានមបា៉ះពុមភផសពវផាយ ប្តូវបានមធ្វើមឡើង។ អនកប្ស្កវប្ជាវបានមធ្វើ
ការប្ស្កវប្ជាវដសវងរកោ ងទូលាំទូោយនូវអតថបទដែលពាក់ព័នធសាំខាន់ៗ មៅកនុងមូលោា នទិននន័យែូច
ជា MEDLINE (ចូលមប្បើតាមរយៈ PubMed), CINAHL និង ScienceDirect មោយមប្បើ ពាកយគនលឹ៉ះ 
“HAIs-PC” “ការអប់រ ាំ” “គាំរូ” និង “កមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក”។ អតថបទដែលបានមបា៉ះពុមភផាយប្តូវដត
ជាភាស្កអង់មគលស និងបានមបា៉ះពុមពមប្កាយឆ្ន ាំ 2000។ អតថបទមពញមលញ និងអតថបទប្ស្កវប្ជាវសរុប
ចាំនួន 795 ប្តូវបានទាញយក និង អតថបទដែលពាក់ព័នធចាំនួន 93 ដែលប្តូវបានមប្ជើសមរ ើសបដនថមពើបញ្ជ ើ
ឯកស្ករមោងននអតថបទមែើម សប្មាប់ការពិនិតយមមើលមឡើងវញិ។ បន្ទទ ប់ពើជប្មុ៉ះមចញនូវអតថបទសទួនគ្នន
អតថបទចាំនួន 82 ប្តូវបានមប្ជើសមរ ើសយកសប្មាប់ការោក់បញ្ចូ លកនុងការវាយតនមលមន៉ះ។ បន្ទទ ប់ពើពិនិតយ
ចាំណងមជើងនិងមសចក្ើសមងខបននអតថបទរចួ អតថបទចាំនួន 32 ប្តូវបានមប្ជើសមរ ើសមែើមបើអានទាាំងប្សុង។ 
កនុងចាំមណ្តមមន្ទ៉ះ អតថបទចាំនួន 27 ស្ើពើការដែទាាំ ប្តូវបានោក់បញ្ចូ លចុងមប្កាយសប្មាប់ការវភិាគអាំពើ
មគ្នលគាំនិតននការបណុ្៉ះបណ្្តលអាំពើ វ ើធ្ើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំ
សុខភាព។ មគ្នលបាំណងននការវភិាគមន៉ះគឺមែើមបើយល់និងកាំណត់មគ្នលគាំនិតននកិចចស ការទាក់ទង
នឹងការបណុ្៉ះបណ្្តលអាំពើវ ើធ្ើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគកនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក។ 

 ប្កបខ័ណឌ មន៉ះប្តូវបានមប្បើប្បាស់សប្មាប់បញ្ហជ ក់អាំពើលកខណៈចូលរមួែ៏សាំខាន់នន កិចចស ការ 
ការកាំណត់នូវសមាសធាតុដែលប្តូវការចាាំបាច់សប្មាប់បមងាើតមចញនូវមគ្នលគាំនិតមន៉ះ។ មគ្នលបាំណង
គឺមែើមបើដញកមគ្នលគាំនិតពើអតថន័យមិនចាស់ោសន់នពាកយខល៉ះនិងបញ្ហា មផសងមទៀត ប្ពមទាាំងសប្មាប់
បមងាើតការយល់ែឹងទូលាំទូោយននមគ្នលគាំនិត មែើមបើជួយសប្មួលែល់ការអនុវតាការបណុ្៉ះបណ្្តល
គិោនុបោា ក (Park et al., 2013). 

ខ) ការកស្កងទាំន្ទក់ទាំនងសប្មាប់គាំរូសិកា PrevInf 

 មគ្នលការណ៍ទាំន្ទក់ទាំនងមន៉ះ វាផាភាជ ប់គ្នន រវាងមគ្នលគាំនិតពើរឬមប្ចើន។ មោងតាម Polit និង 
Beck (2010) ទាំន្ទក់ទាំនងមួយប្តូវបានកាំណត់ថាជា "ចាំណងឬទាំន្ទក់ទាំនងរវាងអមែរពើរឬមប្ចើន"។ 
គាំរូសិកា PrevInf គឺសប្មាប់កមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក ដែលបង្កា ញពើទាំន្ទក់ទាំនងែូចខាងមប្កាម៖ 

− បរោិកាសសិកា ែូចជាការមរៀបថាន ក់មរៀន និងការអនុវតាគលើនិក ជ៉ះឥទធិពលែល់ការបង្កា រនិងប្តួត
ពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពមៅកនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក។ 
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− ការបា ន់ប្បមាណ ការប្តួតពិនិតយនិងការវាយតនមលមលើគាំរូ ជួយសប្មួលែល់ការអនុវតាប្បកបមោយ
ភាពមជាគជ័យ។ មោយពិចារណ្តមលើលកខណៈវបបធ្ម៌ប្បពើណើ ននប្បមទសអាសុើ និតិវធិ្ើទាាំងមន៉ះគួរ
ដតប្តូវបានចាត់ទុកថាជាធាតុផសាំសាំខានស់ប្មាប់គាំរូមន៉ះ។ 

− កមមវធិ្ើបណុ្៉ះបណ្្តលមលើប្បធានបទបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលមជាគជ័យ គឺដផអកមលើ
ការមរៀនសូប្តដែលែឹកន្ទាំតប្មង់ទិសមោយខលួនឯង ការឆ្លុ៉ះបញ្ហច ាំងនិងការប្តិ៉ះរ៉ិះពិចារណ្ត មោយ
ដផអកមលើគាំនិតស្កម រតើស ប្គិន និងភាពជាពលរែាសកមម។ 

 និសសតិគឺសថិតមៅចាំចាំណុចកណ្តា លននគាំរូមន៉ះ ពួកមគនឹងទទួលបាននូវចាំមណ៉ះែឹង និងជាំន្ទញ
កនុងបរោិកាសសិកាតាមដបបសកមម តាមរយៈការបមប្ងៀនដបបអនារកមមនិងការអនុវតាជាក់ដសាងដផអក
មលើភសាុតាងនិងការសិកាមោយមផ្្លតមលើបញ្ហា ។ 

2.3. គាំរូ PrevInf 

 គាំរូ PrevInf ប្តូវបានបមងាើតមឡើងតាមលាំន្ទាំគាំរូរបស់ Chinn & Kramer (2013) ដែលដចក
មចញជា ៤ ែាំណ្តក់កាល៖ ការវភិាគនូវមគ្នលគាំនិត ការករស្កងទាំន្ទក់ទាំនង ការពិពណ៌ន្ទគាំរូ និងការ
វាយតនមលមលើគាំរូ។ 
គាំរូ PrevInf មានសមាសធាតុឬប្សទាបសាំខាន់ៗចាំនួន៥៖ 

1. ការមផ្្លតមលើនិសសតិជាចាំបងសប្មាប់ការសិកាអាំពើ វធិ្ើស្កស្រសាបង្កា រ និង ប្តួតពិនិតយការបងាមោគ 
មោយនិសសតិនឹងទទួលបានចាំមណ៉ះែឹងនិងការអភិវឌ្ឍសមតថភាពមលើ ប្បធានបទបង្កា រនិងប្តួត
ពិនិតយការ បងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ 

2. ការអភិវឌ្ឍសមតថភាពសនូលរបស់និសសតិសប្មាប់ ការដែទាាំ ភាពជាអនកែឹកន្ទាំនិងការតស ូមតិ ការ
ដកលមអគុណភាព នវានុវតាន៍ និងការប្ស្កវប្ជាវ។ 

3. ការមលើកកមពស់អាកបបកិរោិសនូលរបស់និសសតិកនុងការែឹកន្ទាំខលួនឯង មានសកមមរស់រមវ ើក មាន
គាំនិតនចនប្បឌិ្តនិងការឆ្លុ៉ះបញ្ហច ាំង ។ 

4. បរោិកាសសិកាតាមដបបសកមមដែលរមួបញ្ចូ លការបមប្ងៀន ការអនុវតាគលើនិកនិងការប្ស្កវប្ជាវ
-និសសតិនឹងទទួលបានអតថប្បមោជន៍ពើមមមរៀនតាមដបបអនារកមម ដែលរមួបញ្ចូ លករណើ សិកា/
ការពិភាការកែាំមណ្ត៉ះប្ស្កយមលើករណើ ជាំងឺមោយដផអកមលើបញ្ហា  មសណ្តរ ើយ ូបង្កា ញប្តាប់និង
ការបមប្ងៀនមៅដកបរដប្គអនកជាំងឺផ្លទ ល់និងបដនថមមោយប្ទឹស្ើនិងការអនុវតាជាក់ដស្ង ដែលផាល់
មោយវទិាស្កថ នអប់រ ាំជាន់ខពស់។ 
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5. ការធាន្ទគុណភាពននែាំមណើ រការបមប្ងៀននិងការមរៀនសូប្ត- មោយអនុមោមមៅតាមវបបធ្ម៌
ប្បនពណើ ែ៏យូរអដងវងននបណ្តា ប្បមទសអាសុើ ែាំមណើ រការធាន្ទគុណភាពប្តូវបានអនុវតាជាបនា
បន្ទទ ប់មៅតាមែាំណ្តក់កាលនើមួយៗននការតាក់ដតង ការអនុវតា ការប្តួតពិនិតយ និង ការវាយ
តនមលននគាំរូសិកាមន៉ះ ដែលមានស្ករៈសាំខាន់សប្មាប់វទិាស្កថ នអប់រ ាំជាន់ខពស់កនុងការអនុវតា
ប្បកបមជាគជ័យននម ូឌុ្លបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគ មៅកនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក។ 

 

រូបភាពទើ 1- គាំរូសិកា PrevInf សប្មាប់ HAIs-PC Education 

2.3.1. មគ្នលបាំណងននគាំរូ PrevInf 

 គាំរូ PrevInf ប្តូវបានមប្បើប្បាស់ជាឯកស្ករមោងសប្មាប់ការអភិវឌ្ឍម ូឌុ្លសិកាអាំពើវ ើធ្ើស្កស្រសា
បង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព មៅកនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក
ននប្បមទសអាសុើមួយចាំនួន។ 

2.3.2. ការសនមត់ននគាំរូ PrevInf 

 ការសនមត់ខាងមប្កាមមន៉ះ មោងតាមមគ្នលគាំនិតចមបងរបស់គាំរូ (ការអប់រ ាំពើការបង្កា រនិងប្តួត
ពិនិតយការបងាមោគ) និងមគ្នលគាំនិតមផសងមទៀតគឺ៖ 
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− ការសិកាអាំពើការវ ើធ្ើស្កស្រសា បង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព 
នឹងបមងាើននូវជាំន្ទញ ចាំមណ៉ះែឹង និងសមតថភាពរបស់និសសតិ។ 

− សមាសធាតុននការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលបមប្ងៀនកនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក
ប្តូវបានសប្មបសប្មួលមអាយមានភាពសុើចង្កវ ក់គ្នន  ជាមួយនឹងវធិ្ើស្កស្រសាអប់រ ាំបណុ្៉ះបណ្្តល
របស់វទិាស្កថ នអប់រ ាំជាន់ខពស់។ 

− បរោិកាសសិកាមរៀនសូប្តននវទិាស្កថ នអប់រ ាំជាន់ខពស់សប្មាប់កមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា កអាចជ៉ះ
ឥទធិពលមលើសកមមភាពបណាុ ៉ះបណ្តា លចាំមពា៉ះប្បធានបទបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគ។ 

− ការបណុ្៉ះបណ្្តលអាំពើវធិ្ើស្កស្រសាបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគ កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក
គួរដតមានលកខណៈថាមវន្និងចូលរមួចាំដណកកនុងការមលើកកមពស់គុណភាពននការដែទាាំ។ 

2.3.3. និយមន័យននមគ្នលគាំនិតនើមយួៗ 

 

រូបភាពទើ 2- រចន្ទសមព័នធរង ននសមាសធាតុកណ្តា ល 

(1). ការសិកាអប់រ ាំមោយមផ្លា តមលើនិសសតិ- គឺជាវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀនដែលមានមគ្នលបាំណងអភិវឌ្ឍ
សមតថភាពប្សូបយកចាំមណ៉ះែឹងនិងជាំន្ទញរបស់និសសតិ។ ការសិកាមោយមផ្លា តមលើនិសសតិប្តូវបានមគ
កាំណត់ថាជាវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀនមួយដែលមានលកខណៈទូលាំទូោយមួយ ដែលរមួមាន ការមរៀនសូប្ត
តាមដបបសកមម ទាំនួលខុសប្តូវរបស់សិសស និងការមរៀនសូប្តតាមដបបស ការ។ មគ្នលបាំណងរមួ គឺ
មែើមបើឱ្យសិសសកាល យជាអនកសិកាមពញមួយជើវតិ មិនថាកនុងឬមប្ៅប្បព័នធអប់រ ាំផលូវការមទ (Amri & 
Ekaningsih, 2018)។ វធិ្ើស្កស្រសាមន៉ះ អាចមលើកកមពស់ការមរៀនសូប្តរបស់និសសតិឱ្យប្បមសើរមឡើងតាម 
រយៈការអភិវឌ្ឍជាំន្ទញគិតដបបប្តិ៉ះរ៉ិះពិចារណ្តនិងជាំន្ទញកនុងការមរៀនសូប្តមោយកិចចស ការ ក៏ែូច
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ជាការទទួលខុសប្តូវរបស់និសសតិ។ ការមប្បើប្បាស់ការសិកាអប់រ ាំមោយមផ្្លតមលើនិសសតិសប្មាប់បណុ្៉ះ
បណ្្តលអាំពើការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគ នឹងជួយនិសសតិគិោនុបោា កឱ្យមរៀនសូប្ត និង អនុវតា
ជាំន្ទញបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពមោយខលួនឯង មលើកទឹកចិតា
ពួកមគឱ្យមានការគិតប្តិ៉ះរ៉ិះពិចារណ្តប្បកបមោយភាពនចនប្បឌិ្តនិងមានប្បសិទធភាព ខណៈមពលដែល
មានភាពប្បឈមមុខចាំមពា៉ះបញ្ហា កនុងការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគ ក៏ែូចជាការធាន្ទបាននូវការ
ផាល់ការដែទាាំមោយសុវតថិភាពែល់អនកជាំងឺទូមៅ (Sautelle et al., 2015)។ សិសសអាចជួបប្បទ៉ះនឹង
ការលាំបាកកនុងមពលកាំពុងមរៀនសូប្ត ឬសិកាដសវងយល់ ពើមប្ពា៉ះពួកមគមិនអាចគិតប្តិ៉ះរ៉ិះពិចារណ្តបាន
តាមរមបៀបដែលប្បកបមោយភាពនចនប្បឌិ្តនិងមានប្បសិទធភាពមឡើយ។ មានកតាា ជាមប្ចើនមទៀត អាចជា
មូលម តុមៅពើមប្កាយបញ្ហា មន៉ះផងដែរ ប ុដនាកងវ៉ះសមតថភាពកនុងការគិតប្តិ៉ះរ៉ិះពិចារណ្តអាចជាមូល
ម តុចមបងមួយកនុងចាំមណ្តមកតាា មផសងៗ (Sautelle et al., 2015)។ ប្សទាប់កណ្តា ល មោយមផ្លា ត
មលើសិសសនិសសតិមន៉ះ គឺបានន័យថា ជាែាំមណើ រការសិកាមរៀនសូប្តមោយជាំរុញឱ្យពួកមគ ចាប់មផាើមមប្បើ
វធិ្ើស្កស្រសាមរៀនសូប្តសិកាមោយមាច ស់ការ ដែលជាំរុញឱ្យខួរកាលមានការគិតពិចារណ្ត ប្បកបមោយ
ភាពនចនប្បឌិ្ត ប្បសិទធភាព និងការប្តិ៉ះរ៉ិះពិចារណ្តោ ងម ត់ចត់។ ជាងមន៉ះមៅមទៀតការសិកាមរៀន
សូប្ត ដែលមផ្លា តមលើនិសសតិអនុញ្ហា តឱ្យសិសសបមងាើនសមតថភាពទទួលបានចាំមណ៉ះែឹង របស់ពួកមគ
បនាិចមាងៗ និងកាល យជាអនកសិកាមរៀនសូប្តកាន់ដតប្បមសើរមឡើងជាងមុន។ 

ការសិកាមោយមផ្លា តមលើនិសសតិគឺជាវធិ្ើស្កស្រសាគរុមកាសលយមួយ ដែលមានរមួបញ្ចូ លនូវកមមវធិ្ើ
សិកាជាមប្ចើន បទពិមស្កធ្ន៍ននការសិកា វធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀននិងយុទធស្កស្រសាគ្នាំប្ទមផសងៗមទៀតសប្មាប់
ការសិកាអប់រ ាំ។ មគ្នលបាំណងទាាំងអស់មន៉ះគឺមែើមបើមោ៉ះប្ស្កយតប្មូវកនុងការសិកាមរៀនសូប្តរបស់
និសសតិ ចាំណ្តប់អារមមណ៍សិកាមរៀនសូប្ត មសចកាើប្បាថាន របស់មគ ឬ វបបធ្ម៌ប្បនពណើ  មោយដឡកពើគ្នន  
ឬរមួគ្នន ។ ជាឧទា រណ៍ មគ្នលគាំនិតននថាន ក់មរៀនតាមដបបសកមម គឺជាវធិ្ើស្កស្រសាមួយដែលមិនសងាត់
ធ្ងន់មលើការបមប្ងៀននិងទប្មង់ការបមប្ងៀនដែលមផ្្លតមលើប្គូមទ ប ុដនាជាបរោិកាសថាន ក់មរៀនដែលមផ្្លត
មលើអនកមរៀនសូប្ត។ និសសតិអនុវតាការអាននិងដសវងរកនូវព័ត៌មានមោយខលួនឯង មោយប្គូរបស់ពួកមគ
មែើរតួជាប្គូបងវឹក ពនយល់ដណន្ទាំ មៅមលើចាំណុចសាំខាន់ៗ។ មទា៉ះជាោ ងមន៉ះក៏មោយ គួរកត់សមាគ ល់ថា
រចន្ទបទសិកាមរៀនសូប្តននវបបធ្ម៌អាសុើ អាចជ៉ះឥទធិពលែល់ការចូលរមួរបស់និសសតិ ជាមួយនឹងការ
សិកាដែលមផ្លា តមលើនិសសតិ (Huang et al., 2020)។ 
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រូបភាពទើ 3- រចន្ទសមព័នធរងននធាតុទើពើរ / ប្សទាប់ 

(2) សមតថភាពសនូល សាំមៅមលើ ចាំមណ៉ះែឹង ជាំន្ទញនិងអាកបបកិរោិ របស់បុគគលិកសុខាភិបាល មែើមបើ
អនុវតាវ ើធ្ើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគជាមួយនឹងការយល់ែឹងសុើជមប្ៅអាំពើស្កថ នភាព មោយមប្បើការ
គិតប្តិ៉ះរ៉ិះពិចារណ្ត ការឆ្លុ៉ះបញ្ហច ាំងនិងការវភិាគ មែើមបើប្សង់យកព័ត៌មានសប្មាប់ការវាយតនមល និង
ែាំមណើ រការមធ្វើមសចក្ើសមប្មចចិតា មែើមបើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយចមលងមោគ និង ការចមលងមមមោគដែលមាន
ភាពសុ្កាំជាមួយអង់ទើប ើមោទិក (HAIs និង AMR)។ សមតថភាពសនូលរបស់អាជើពគិោនុបោា កប្តូវ
បានកាំណត់សប្មាប់ការប្គប់ប្គងការឆ្លងមមមោគនិងការមធ្វើអន្ទម័យមនទើរមពទយ។ ពាកយ "សនូល" បង្កា ញ
ថា សមតថភាពគួរដតជាតប្មូវការមប្តៀមទុកមុនរបស់អនកមានអាជើពគិោនុបោា កទាាំងអស់។ ជាំន្ទញវជិាជ
ជើវៈរ ើកចមប្មើនជាបនាបន្ទទ ប់ ប ុដនាមលបឿនននការទទួលបាន និង ភាពទូលាំទូោយ ននចាំមណ៉ះែឹងអាប្ស័យ 
មលើកតាា មផសងៗ ជាមប្ចើនែូចជា វបបធ្ម៌កនុងតាំបន់ វតាមានអនកជាំន្ទញវជិាជ ជើវៈប្គប់ប្គងការចមលងមមមោគ/
អនកជាំន្ទញដផនកអន្ទម័យមៅកនុងមនទើរមពទយននប្បមទសនើមួយៗ កប្មិតននការគ្នាំប្ទដផនករែាបាលឬធ្ន
ធានដែលមាន វតាមានននដផនកសវនកមម/ដផនកសុវតថិភាពអនកជាំងឺ ឥរោិបទននបុគគលិកដែទាាំសុខភាព 
ចាំណង់ចាំណូលចិតា និងបទពិមស្កធ្ន៍ពើមុនៗមក (ឧទា រណ៍ មៅមពលដែលគិោនុបោា កប្គប់ប្គង
ការឆ្លងមមមោគដែលប្តូវបានមប្ជើសមរ ើសមកែមើ មានបទពិមស្កធ្ន៍កនុងការង្ករប្គប់ប្គងោ ងមប្ចើនរចួមក
ម ើយ ឬក៏មានជាំន្ទញដែលអាចទទួលបានមៅកនុងឯកមទសមផសងៗមទៀត មុនមពលពួកគ្នត់ចាប់មផាើម
អនុវតាការប្គប់ប្គងការពារការឆ្លងមោគ និងជាំន្ទញអន្ទម័យមៅមនទើរមពទយ)។  

 សមតថភាពសនូលរបស់និសសតិចាំមពា៉ះការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគមៅមូលោា នសុខាភិ
បាល រមួមាន ជាំន្ទញដែទាាំ ភាពជាអនកែឹកន្ទាំ និងការតស ូមតិ ការពប្ងឹងគុណភាព និងគាំនិតនចនប្បឌិ្ត 
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និងការសិកាប្ស្កវប្ជាវែមើៗ។ មែើមបើផាល់ការដែទាាំប្បកបមោយសុវតថិភាព និសសតិសិកាពើវធិ្ើស្កស្រសា
អនាោគមន៍បង្កា រមផសងៗ អនុវតាវធិ្ើស្កស្រសាបង្កា រការឆ្លងមមមោគមៅតាមមូលោា នសុខាភិបាលរមួចាំដណក
កាត់បនថយភាពសុ្កាំននមមមោគមៅនឹងថាន ាំប្បឆ្ាំងមមមោគ ផ្ល់មោបល់ពើការមធ្វើមតសាមនទើរពិមស្កធ្ន៍សម
ប្សបនិងការមប្បើប្បាស់ទិននន័យមនទើរពិមស្កធ្ន៍ ការកាំចាត់មមមោគនិងមសទរ ើលឧបករណ៍មវជជស្កស្រសា និង
ប្តួតពិនិតយប្បភពចមលង។ ជាំន្ទញភាពជាអនកែឹកន្ទាំរបស់សិសសប្តូវបានមលើកកមពស់មោយការមរៀនសូប្ត 
ពើែាំមណើ រការលមអិត ចាំមពា៉ះការប្គប់ប្គងកមមវធិ្ើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគ មានែូចជាការមរៀប 
ដផនការនិងគមប្មាង។ សិសសអភិវឌ្ឍសមតថភាពមលើកកមពស់គុណភាពរបស់ពួកមគ តាមរយៈការមរៀន
សូប្តមែើមបើយល់ែឹងពើរមបៀបដែលពួកមគអាចរមួចាំដណកែល់ការប្គប់ប្គងគុណភាព និងមោ៉ះប្ស្កយនូវ 
ហានិភ័យមផសងៗ។ និសសតិមរៀនសូប្តរមបៀបមធ្វើសវនកមមមលើការអនុវតាវជិាជ ជើវៈ វាយតនមលការអនុវតា និង 
ផាល់ការបណាុ ៉ះបណ្តា លចាំមពា៉ះការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគ។ និសសតិក៏ទទួលបាននូវជាំន្ទញ
ែមើៗ សប្មាប់អភិវឌ្ឍការសិកាប្ស្កវប្ជាវនិងការប្គប់ប្គង (ការអនុវតា តាមោន វាយតនមល) ននប្បព័នធអ
មងគតតាមោន និងការកាំណត់អតាសញ្ហា ណប្ស្កវប្ជាវ និងការប្គប់ប្គងការផទុ៉ះមឡើងននជាំងឺណ្តមួយ។ 

 មលើសពើមន៉ះមទៀតនិសសតិអាចអភិវឌ្ឍសមតថភាពរបស់ខលួនតាមរយៈការអនុវតាដផអកមលើភសាុតាង
ជាក់ដសាងនិងការមរៀនសូប្តមោយដផអកមលើបញ្ហា ។ ការអនុវតាជាំន្ទញដែទាាំមោយដផអកមលើភសាុតាងជាក់
ដសាងគឺជា វធិ្ើស្កស្រសាអប់រ ាំមរៀនសូប្តសកមមមួយ ដែលផាល់ឱ្យនិសសតិគិោនុបោា ក នូវវធិ្ើស្កស្រសាអនុវតា
មួយមែើមបើមប្បើប្បាស់ភសាុតាងជាក់ដសាងតាមលកខណៈវទិាស្កស្រសាមែើមបើផាល់ការដែទាាំប្បកបមោយគុណ
ភាពែល់ប្បជាជនទូមៅ។ មោយដផនកមលើវបបធ្ម៌អាសុើ និង ប្បព័នធដែទាាំសុខភាពដែលមានប្ស្កប់ ការ
មលើកកមពស់ការគ្នាំប្ទពើការប្គប់ប្គង ជាកតាា សប្មបសប្មួលែ៏មជាគជ័យមួយ (Wang et al., 2013)។ 

 ការមរៀនសូប្តមោយដផអកមលើបញ្ហា  (Problem-Based Learning) គឺជាវធិ្ើស្កស្រសាសិកាមួយ
ដែលមផ្លា តមលើនិសសតិ សប្មាប់បងាលកខណៈឱ្យនិសសតិមធ្វើការសិកាមោយស ការនិងពិភាកាគ្នន ជា
ប្កុមតូចៗ មែើមបើដសវងរកែាំមណ្ត៉ះប្ស្កយមឆ្លើយតបចាំមពា៉ះស្កថ នភាពឬបញ្ហា ណ្តមួយ។ 

ការពប្ងឹងសមតថភាពមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា នឹងជ៉ះឥទធិពមលើគុណភាពននការដែទាាំ និង មែើរតួន្ទទើ
ោ ងសាំខាន់កនុងការសមប្មចនូវលទធផលលអននការដែទាាំ។ មៅកនុងបណ្តា ប្បមទសអាសុើ ចាប់តាាំងពើមែើម
ទសវតសរ ៍ឆ្ន ាំ 2000s មក ស្កោបណុ្៉ះបណ្្តលគិោនុបោា កបាននិងកាំពុងទទួលយកការសិកាមរៀន
សូប្តតាមរមបៀបមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា ជាបមណាើ រៗ ជាមួយនឹងលទធផលសិកាដែលប្បមសើរមឡើង ែូចមគបាន 
សមងគតម ើញការសិកាមរៀនសូប្តរបស់និសសតិគិោនុបោា កកូមរ  ។ 
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រូបភាពទើ 4- រចន្ទសមព័នធរងននធាតុទើបើ / ប្សទាប ់

(3). អាកបបកិរោិនិសសិត៖ ការតប្មងទិ់សខលួ នឯង ភាពនចនប្បឌិ្ត ភាពសកមមនិងការឆ្លុ ៉ះបញ្ហច ាំង 

ការសិកាមរៀនសូប្តតាមការតប្មងទិ់សខលួ នឯង 

វធិ្ើស្កស្រសាមរៀនសូប្តដែលបុគគលមាន ក់ៗផាួចមផាើមមោយខលួនឯងមោយមានឬគ្នម នជាំនួយពើអនកែ៏នទ មែើមបើ
វនិិចឆ័យតប្មូវការសិកាមរៀនសូប្តរបស់ពួកមគ បមងាើតមគ្នលមៅសិកាមរៀនសូប្តចាស់ោស់ កាំណត់
តប្មូវការធ្នធានមនុសសនិងសមាភ រៈមផសងៗ សប្មាប់បាំមពញការមរៀនសូប្តឱ្យមានប្បសិទធភាព មប្ជើស
មរ ើសនិងអនុវតានូវយុទធស្កស្រសាសិកាសមប្សប និង ការវាយតនមលលទធផលសិកា។ កនុងបណ្តា ប្បមទស
មៅអាសុើ មាននិសសតិដតពាក់កណ្តា លប ុមណ្តណ ៉ះដែលមានការមប្តៀមខលួនកប្មិតខពស់តាមវធិ្ើស្កស្រសាមរៀន
សូប្តតាមដបបតប្មង់ទិសខលួនឯង។ ជាងមន៉ះមៅមទៀត សមាមាប្តនននិសសតិ ដែលមានកប្មិតខពស់នន
ការមប្តៀមខលួនតាមរមបៀបវធិ្ើស្កស្រសាមរៀនសូប្តតាមដបបតប្មង់ទិសខលួនឯង គឺ និសសតិជាំន្ទន់មុនមាន
កប្មិតទាបជាងសិសសនិសសតិជាំន្ទន់មប្កាយ។ ែាំមណើ រការមរៀនសូប្តតាមរមបៀបមផ្លា តមលើ បញ្ហា  ការបា ន់
ប្បមាណ បរោិកាសសិកាមរៀនសូប្ត និងរមបៀបរបបរស់មៅរបស់និសសតិ មគ្នលគាំនិតននប្បធានបទ
នើមួយៗ និងអារមមណ៍របស់និសសតិ គឺជាកតាា ដែលអាចជ៉ះឥទធិពលែល់វធិ្ើស្កស្រសាមរៀនសូប្តតាមដបប
តប្មង់ទិសខលួនឯង(Leatemia et al., 2016)។ 

ការសិកាមរៀនសូប្តតាមវធិ្ើស្កស្រសានចនប្បឌិ្តែមើ 

ជាជាំន្ទញែ៏សាំខាន់សប្មាប់ការមោ៉ះប្ស្កយនូវោល់បញ្ហា និងការបមងាើតគាំនិតែមើៗ។ គិោនុបោា កគឺជា
អាជើពមួយដែលជាញឹកញាប់ជួបប្បទ៉ះនូវស្កថ នភាពដែលមិនអាចរ ាំពឹងទុកមុន ម ើយពាក់ព័នធនឹងការ
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ដែទាាំអនកជាំងឺដែលមានប្បវតាិនិងស្កថ នភាពសុខភាពខុសៗគ្នន  ែូមចន៉ះគិោនុបោា កចាាំបាច់ប្តូវមធ្វើការ
មលើសពើការង្ករដែទាាំតាមទមាល ប់ និងប្តូវប្សូបយកនូវចាំមណ៉ះែឹងែមើកនុងការគិតគូពិចារណ្តប្បកបមោយ
ភាពនចនប្បឌិ្តសប្មាប់ការសមប្មចចិតាប្បកបមោយអតថប្បមោជន៍មួយជូនអនកជាំងឺ។ ខណៈមពលដែល
កាំពុងសិកាពើការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគ និសសតិគិោនុបោា កប្តូវដតពប្ងឹងនូវភាពនចនប្បឌិ្ត
របស់ខលួនមែើមបើអភិវឌ្ឍការគិតគូប្បកបមោយភាពនចនប្បឌិ្ត។ ជាលទធផលមន៉ះ ការសិកាមរៀនសូប្តតាម
រមបៀបមន៉ះនឹងជួយសប្មួលែល់និសសតិ មែើមបើទទួលបាននូវជាំន្ទញនិងសមតថភាពកនុងការបង្កា រនិងប្តួត 
ពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពនិងមលើកកមពសសុ់វតថិភាពអនកជាំងឺ។ 

ការសិកាមរៀនសូប្តតាមដបបភាពសកមម 

 ភាពសកមម គឺជាពាកយដែលប្គបែណ្ប់ពាក់ព័នធនឹងសិទធិនិងការទទួលខុសប្តូវរបស់ប្បជាពល
រែាមាន ក់ៗ។ ភាពសកមម បានជាំរុញមនុសសឱ្យចូលរមួកាន់ដតមប្ចើនជាមួយពិភពមោកជុាំវញិពួកមគ។ ការ
អប់រ ាំសប្មាប់ពលរែាតាមរមបៀបសកមម គួរដតរមួបញ្ចូ លផងដែរនូវឱ្កាសសប្មាប់យុវជនកនុងការអភិវឌ្ឍ
ជាំន្ទញរបស់ពួកមគដែលជាភាន ក់ង្ករសប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរនិងឆ្លុ៉ះបញ្ហច ាំង ជាពិមសសនិសសតិ ដែលរស់មៅ
កនុងបរបិទវបបធ្ម៌ប្បនពណើ ជាំន្ទន់មុនៗ។ 

ការសិកាតាមវធិ្ើស្កស្រសាឆ្លុ ៉ះបញ្ហច ាំង 

 ភាពចប្មុ៉ះបានកាល យជាប្បធានបទសាំខាន់មួយកនុងការអប់រ ាំមៅកប្មិតខពស់។ មរឿងមន៉ះប្តូវបាន
មគយកមក ពិភាកា រ៉ិះគន់ និងមធ្វើការង្កមលើ តាមរយៈការសមប្មចយកវធិ្ើស្កស្រសាជាមប្ចើនកនុងមគ្នល
បាំណងដសវងយល់ពើភាពខុសគ្នន និងការបមងាើតមឡើងនូវការផ្លល ស់បាូរជាវជិជមានមៅទូទាាំងពិភពមោក និង
មៅកដនលងមធ្វើការ ការប្ស្កវប្ជាវ ការបមប្ងៀន និងការមរៀនសូប្ត (Byrd et al., 2019)។ និសសតិដែល 
មកថាន ក់មរៀនមប្បៀបែូចជារូបផុ្ាំគ្នន តូចៗ ដែលមានវបបធ្ម៌ចប្មុ៉ះមផសងគ្នន ៗ មានភាពបិុនប្បសពវខុសគ្នន , 
ប្បវតាិសិកាអប់រ ាំខុសៗគ្នន  និងការតប្មង់ទិសសិកាខុសគ្នន  និងការរ ាំពឹងទុកក៏ខុសៗគ្នន ដែរ។ ប្គូបណាុ ៉ះ
បណ្តា លអប់រ ាំ គួរដតមរៀបចាំមមមរៀនចប្មុ៉ះមប្ចើនប្បមភទ សមប្សបមៅតាមកាំរតិសិសសនិសសតិ។ ជាការគួរ
មអាយកត់សមាគ ល់មួយដែលថា វធិ្ើស្កស្រសាចប្មុ៉ះកនុងការបមប្ងៀននិងការមរៀនសូប្តសប្មាប់និសសតិ ជា
ធ្មមតាប្តូវបានមគយកពិភាកាប្តិ៉ះរ៉ិះពិចារណ្តមៅកប្មិតប្ទឹសាើ ប ុដនាជាការចាាំបាច់ ប្គូបណាុ ៉ះបណ្តា ល
ទាាំងអស់ប្តូវយកនូវប្ទឹស្ើទាាំងមន៉ះមៅអនុវតា រមួទាាំងយុទធស្កស្រសាបមប្ងៀនមែើមបើបណាុ ៉ះបណ្តា លគិោនុ
បោា កឱ្យមានសមតថភាពកនុងការផាល់ការដែទាាំអនកជាំងឺចាំរុ៉ះមអាយមានគុណភាព។ 
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រូបភាពទើ 5- រចន្ទសមព័នធរងននធាតុទើ 4 / ប្សទាប់ 
 

 (4). បរោិកាសសប្មាប់ការសិកាមរៀនសូប្តតាមដបបសកមម 
 បរោិកាសសប្មាប់ការសកិាមរៀនសូប្តតាមដបបសកមម គឺជាវធិ្ើស្កស្រសាសិកាមរៀនសូប្ត មោយ
មផ្លា តមលើនិសសតិកនុងការចូលរមួមរៀនសូប្ត ដែលសប្មបសប្មួលនិងមរៀនសូប្តតាមដបបស ការគ្នន  និង
មរៀនសូប្តមោយការពិភាកាគ្នន ។ មៅកនុងបរបិទននវបបធ្ម៌ដែលមានឋាន្ទនុប្កមខាល ាំង កតាា ននការភ័យ
ខាល ចបានោោ ាំងនិសសតិមៅមសងៀមនិងមិនហា នផាល់មោបល់ចូលរមួមទ។ មៅកនុងបរបិទននការបណុ្៉ះ
បណ្្តលមួយដែលប្គូនិងនិសសតិមានភាពសនិតស្កន លនឹងគ្នន  រមួជាមួយនឹងការដណន្ទាំបង្កា ញរបស់ប្គូ 
មោយមានយនាការននការមលើកទឹកចិតាកនុងការសិកាមរៀនសូប្តរបស់និសសតិ ការប្គប់ប្គងែឹកន្ទាំខលួនឯង 
និង មានទឹកចិតាចង់សិកាមរៀនសូប្ត មន្ទ៉ះនិសសតិនឹងទទួលបាននូវលទធផលសិកាជាវជិជមាន កនុងការ
ទទួលបានសមតថភាពជាំន្ទញចាស់ោស់មួយ (ជាលទធផល) (Huang et al., 2020)។ 

ការចូលរមួរបស់និសសតិកនុងសកមមភាពសិកាមរៀនសូប្តទាក់ទងនឹងការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការ
ចមលងមោគមៅមូលោា នសុខាភិបាល គឺជាកតាា កាំណត់សាំខាន់មួយននភាពមជាគជ័យរបស់និសសតិកនុងការ
ផាល់ការដែទាាំប្បកបមោយសុវតថិភាព (Ghasemi et al., 2020)។ ការកាំណត់យុទធស្កស្រសាបមប្ងៀនលអ
បាំផុតមួយមែើមបើរកានិងជាំរុញការចូលរមួរបស់និសសតិគិោនុបោា កកនុងការសិកា ការប្ស្កវប្ជាវ និងការ
អនុវតាគលើនិកគឺជាបញ្ហា ប្បឈមសប្មាប់ប្គូបណុ្៉ះបណ្្តលគិោនុបោា ក។ ែូមចន៉ះម ើយ វាចាាំបាច់ណ្តស់
កនុងការផាលនូ់វសាំណុាំ យុទធស្កស្រសាសប្មាប់រកា និងមលើកកមពស់ការចូលរមួរបស់និសសតិគិោនុបោា កកនុង
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ការសិកាមរៀនសូប្ត ការសិកាប្ស្កវប្ជាវនិងការអនុវតាគលើនិក។ តាមរយៈវធិ្ើស្កស្រសាទាាំងមន៉ះ និសសតិនឹង
ទទួលបាន ចាំមណ៉ះែឹង ប្ទឹសាើមូលោា ន និងបទពិមស្កធ្ន៍ជាក់ដសាងទាក់ទងនឹងការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយ 
ការបងាមោគ កនុងបរបិទសិកាមរៀនសូប្ត និងអភិវឌ្ឍការអនុវតាការដែទាាំមៅកនុងកដនលងពាបាល។ ការ
ដែទាាំអនកជាំងឺ និង ការគិតគូប្បកបមោយការពិចារណ្តរបស់ពួកមគក៏ប្តូវបានវាយតនមលកនុងបរបិទអនុវតា 
គលើនិកផងដែរ។ សប្មាប់និសសតិមែើមបើសមប្មចបានលទធផលសិកា កមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា កមប្បើប្បាស់
ភាន ក់ង្ករខាងមប្ៅមែើមបើផាល់បទពិមស្កធ្ន៍បដនថមកនុងការដែទាាំអនកជាំងឺ។ ការមរៀបចាំអនុវតាគលើនិកផ្លទ ល់ដបប
មន៉ះមានស្ករៈសាំខាន់ណ្តស់ចាំមពា៉ះការសិកាមរៀនសូប្ត មោយនិសសតិប្តូវចាំណ្តយមពលឱ្យបានមប្ចើន
មមា ងនិងមពលបដនថមកនុងការអនុវតាកនុងបរបិទគលើនិក ជាជាងមរៀនកនុងថាន ក់ (Ghasemi et al., 2020)។ 
ការសិកាមៅកនុងបរបិទគលើនិក រមួមាន ការអនុវតាដែទាាំមៅតាមមនទើរមពទយនិងការបង្កា ញប្តាប់កនុងមនទើរ
ពិមស្កធ្ន៍ ដែលអនុញ្ហា តឱ្យនិសសតិសដម្ងអនុវតាការដែទាាំអនកជាំងឺមែើរតួឬការអនុវតាជាមួយរូបមា នើកាាំង
កប្មិតខពសជ់ាជមប្មើសកុាំមអាយមានមប្គ្ន៉ះថាន ក់កនុងការដែទាាំអនកជាំងឺមោយផ្លទ ល់។ ជាមួយនឹងការសិកា
មរៀនសូប្តតាមដបបបង្កា ញប្តាប់ និសសតិមានឱ្កាសអនុវតាមប្ចើន អាចអនុវតាមឡើងវញិនូវមសណ្តរ ើយ ូគលើ
និកនិមួយៗ និងឆ្លុ៉ះបញ្ហច ាំងពើការសមប្មចចិតារបស់ពួកមគកនុងមពលមវោអនុវតាជាក់ដសាង (Park et al., 
2013)។ មោយស្ករស្ករៈសាំខាន់ននវធិ្ើស្កស្រសាសិកាមរៀនសូប្តមន៉ះ ទាាំងបរបិទសិកាអប់រ ាំប្ទឹសាើ និង     
បរបិទគលើនិកប្តូវដតរមួបញ្ចូ លគ្នន នូវវធិ្ើស្កស្រសាសិកាមរៀនសូប្តសាំខាន់ៗ មោយស្ករការប្ស្កវប្ជាវមៅកនុង
ប្បមទសជាមប្ចើនបានបង្កា ញថាបរោិកាសសិកាអវជិជមានវាបានរ ាំខានែល់ការទទួលបានលទធផលមរៀន 
សូប្តែ៏មានប្បសិទធភាពមួយ (Babenko-Mould & Laschinger, 2014)។ 

ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

 ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ប្តូវបានកាំណត់ថាជាសកមមភាពដែលមធ្វើប្តាប់តាមការពិតននបរោិកាស
ដែទាាំគលើនិកម ើយប្តូវបានមរៀបចាំមឡើងមែើមបើបង្កា ញពើែាំមណើ រការដែទាាំ ការសមប្មចចិតានិងការមរៀនសូប្ត
តាមរមបៀបប្តិរ៉ិះពិចារណ្តដែលប្តូវអនុវតាសប្មាប់ការដែទាាំអនកជាំងឺប្បចាាំនែង។ វធិ្ើស្កស្រសាអនុវតាបង្កា ញ
ប្តាប់មន៉ះ ជាវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀនែ៏លអមួយសប្មាប់ការបណុ្៉ះបណ្្តលដផនកមវជជស្កស្រសា ដែលប្តូវបាន
សមប្មចមប្បើប្បាសម់ៅកនុងប្បមទសមវៀតណ្តមនិងកមពុជា មែើមបើជាំរុញនិងបមងាើនសមតថភាពជាំន្ទញរបស់
និសសតិគិោនុបោា កប្បកបមោយភាពមជឿជាក់។ មទា៉ះបើជាោ ងណ្តក៏មោយ វធិ្ើស្កស្រសាមន៉ះវាចាាំបាច់ 
ប្តូវការដកលមអនូវរមបៀបអនុវតាមអាយមានលកខណៈជាក់ដសាងនិងការចូលរមួោ ងសកមមនននិសសតិនិង
ប្គូមែើមបើបមងាើននូវភាពមពញចិតានិងការអនុវតា (Kim et al., 2021)។ 
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 ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់គឺ ជាវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀនមួយដែលអាចមរៀបចាំបមងាើតមឡើងវញិបានមោយ 
មប្បើប្បាស់ស្កថ នភាពបរោិកាសប្សមែៀងនឹងស្កថ នភាពជាក់ដសាង។ មោយស្ករវាអាចប្តូវបានមធ្វើមឡើង
វញិមប្ចើនែងមោយមិនបងាមប្គ្ន៉ះថាន ក់ែល់អនកជាំងឺ វ ើធ្ើស្កស្រសាមន៉ះអនុញ្ហា តឱ្យមានការមរៀនសូប្តប្បកប
មោយសុវតថិភាពនិងប្បសិទធភាពចាំមពា៉ះនិសសតិ។ ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មោយមប្បើអនកជាំងឺសដមាងដែល 
បានទទួលការបណាុ ៉ះបណ្តា លប្តឹមប្តូវមែើមបើ សដម្ងតួជាអនកជាំងឺអវើមួយនិងអាចសាំដែងពើអារមមណ៍ និង 
ការគិតរបស់អនកជាំងឺ អនុញ្ហា តឱ្យនិសសតិមានបទពិមស្កធ្ន៍ពិតប្បាកែកនុងការអនុវតាជាក់ដសាង និង
យល់ពើអារមមណ៍ពិតប្បាកែរបស់អនកជាំងឺ តាមរយៈការប្បាប្ស័យទាក់ទងជាមួយអនកជាំងឺសដមាងផ្លទ ល់។ 
វធិ្ើស្កស្រសាអប់រ ាំជាក់ដសាងមួយមទៀតគឺ ការមែើរតួសដម្ងមោយនិសសតិផ្លទ ល់ ដែលជាវធិ្ើស្កប្សមួយ 
ចាំណ្តយែវកិាមានតនមលទាបដែលអាចបញ្ចូ លមៅកនុងការអនុវតាបានោ ងឆ្ប់រ ័ស។ វាអនុញ្ហា តឱ្យ
ផ្លល ស់បាូរតួសដមាងមផសងៗគ្នន មែើមបើទទួលបានបទពិមស្កធ្ន៍និងទសសនៈរបស់បុគគលិកដែទាាំនិងអនកជាំងឺ។ 

        មោងតាម CDC គឺមានអនកជាំងឺ១ន្ទក់កនុងចាំមណ្តមអនកជាំងឺ៣១ន្ទក់ ដែលបានសប្មាកមពទយ 
ទទួលរងការឆ្លងមមមោគោ ងមហាចណ្តស់មួយ កនុងចាំមណ្តមការចមលងមោគមផសងៗកនុងឆ្ន ាំ2018។ ការ
ចមលងមមមោគមៅកនុងមនទើរមពទយ ភាគមប្ចើនទាក់ទងនឹងឧបករណ៍ដែលោក់បញ្ចូ លមៅកនុងខលួនអនកជាំងឺ ឬ
តាមទប្មង់ការមផសងៗ មានែូចជា៖ ការឆ្លងមមមោគមលើផលូវបងាូរទឹកមន្ទមដែលពាក់ព័នធតាមការោក់សុង
មន្ទម, ការចមលងមោគមលើចរនាឈាម តាមរយៈការចាក់ កាមទដតសរនសដវ  នធ្ាំ ការបងារមោគកដនលងវ៉ះកាត់ 
និងជាំងឺរោកសួតដែលទាក់ទងនឹងការោក់បាំពង់ជាំនួយខយល់ែមងាើម។ យុទធស្កស្រសាសាំខាន់ៗសប្មាប់ 
ការពារបង្កា រការឆ្លងមោយដផអកមលើភសាុតាងសិកាជាក់ដសាង អាចកាត់បនថយការចមលងមមមោគ មៅតាម
មូលោា នសុខាភិបាល ប ុដនាមិនមានការអនុវតាមអាយបានប្គប់ប្គ្នន់ប្តឹមប្តូវទាាំងប្សុងមន្ទ៉ះមទ។ ជាមួយ
នឹងការមកើនមឡើងននការទទួលស្កគ ល់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់កនុងកាអប់រ ាំគិោនុបោា ក ការបង្កា ញប្តាប់
ក៏អាចប្តូវបានមប្បើប្បាស់បដនថមែ៏សាំខាន់មួយចាំមពា៉ះវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀននិងវាយតនមលសាំខាន់មួយ បដនថម
មៅមលើវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀនតាមដបបប្បនពណើ សប្មាប់ HAIs-PC ។ មៅកនុងគាំរូមន៉ះ ការបមប្ងៀនមោយមប្បើ
ប្បាស់ការបង្កា ញប្តាប់ នឹងប្តូវបានមប្បើសប្មាប់ការបណុ្៉ះបណ្្តលវធិ្ើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគ
ដែលវាបានបង្កា ញពើភាពពាក់ព័នធននការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់កនុងការបណុ្៉ះបណ្្តលការបង្កា រ និង ប្តួត
ពិនិតយការបងាមោគ។ 
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រូបភាពទើ 6- រចន្ទសមព័នធរងននធាតុទើ5 / ប្សទាប ់

 

(5). ការធាន្ទគុណភាព (QA) គឺជាយនាការមួយដែលប្តូវបានបមងាើតមឡើងមោយវទិាស្កថ នអប់រ ាំជាន់
ខពស់មែើមបើធាន្ទថានិសសតិបញ្ច ប់ការសិកានឹងទទួលបានសាង់ោរការអប់រ ាំប្តឹមប្តូវកនុងការបង្កា រនិង
ប្តួតពិនិតយការចមលងមោគ (Ryan, 2015) និងមានែាំមណើ រការធាន្ទគុណភាពធាន្ទគុណភាពទាាំងខាង
កនុង និងខាងមប្ៅ (Van De Mortel et al. 2012)។ ការធាន្ទគុណភាពនផទកនុងសាំមៅមលើកមមវធិ្ើសិកា
និង/ឬែាំមណើ រការពិនិតយ កមមវធិ្ើដែលអនុវតា មោយស្កថ ប័នផ្លទ ល់ឬកមមវធិ្ើសិកាអប់រ ាំ ចាំដណកការធាន្ទ
គុណភាពខាងមប្ៅសាំមៅមលើែាំមណើ រការពិនិតយវាយតនមលដែលមធ្វើមឡើងមោយប្កុមវាយតនមលពើខាងមប្ៅ
ស្កថ ប័ន (ឧទា រណ៍ អនកប្តួតពិនិតយវាយតនមលគិោនុបោា កដែលមានវជិាជ ជើវៈ ឬ ប្កុមវាយតនមលមែើមបើ
ផ្ល់វញិ្ហា បនបប្ត)។ ការពប្ងឹងកមមវធិ្ើនិងកប្មិតវាយតនមលននការមពញចិតារបស់និសសតិ មអាយកាន់ដត
លអប្បមសើ គឺជាមគ្នលមៅបឋមសប្មាប់ការធាន្ទគុណភាព ទាាំងខាងកនុងនិងខាងមប្ៅដែលមប្បើជាទូមៅ
មៅកនុងកមមវធិ្ើអប់រ ាំដែទាាំសុខភាព (Begg et al., 2014)។ ែាំមណើ រការទទួលស្កគ ល់គុណភាពផាល់នូវ
វធិ្ើ ស្កស្រសាមែើមបើវាយតនមលកមមវធិ្ើអប់រ ាំគិោនុបោា ក កាំណត់រកនូវភាពខាល ាំងនិងឱ្កាសសប្មាប់មធ្វើការដក
លមអ (សមាគមស្កោគិោនុបោា កកាណ្តោ ឆ្ន ាំ, 2012)។  
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ជាំពូកទើ៣ – ការអភិវឌ្ឍសមតថភាពអាំពើ HAIs-PC   
ការចូលរមួចាំដណកននការបង្កា ញប្តាប់ចាំមពា៉ះការសកិានិងការបមប្ងៀន 

ជំពូកទី៣– ការអភិវឌ្ឍេម្តថភាពកនងុការបង្កា រនិងរតួតពិនិតយការចម្លង
សរាគ៖ ការរមួ្ចំណែកននការបង្កា ញរតាប់កនងុការបែដុ ុះបណ្តត ល 

3.1. ការមលើកកមពស់ការអប់រ ាំកនុងការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគតាមរយៈការបង្កា ញប្តាប់ 
ការចូលរមួចាំដណកននការបង្កា ញប្តាប់ចាំមពា៉ះការសិកានិងការបមប្ងៀន 

ការបង្កា ញប្តាប់មែើរតួោ ងសាំខាន់កនុងវសិ័យអប់រ ាំសាើពើការដែទាាំសុខភាព។ មែើមបើបញ្ហជ ក់ពើការ
រមួចាំដណកការបង្កា ញប្តាប់ែល់ការមរៀន និងការបមប្ងៀន មៅកនុងជាំពូកមន៉ះប្តូវបានដបងដចកជាបើដផនក។ 
ដផនកទើមួយ ពនយល់ពើមគ្នលគាំនិតននការបង្កា ញប្តាប់ជាវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀន ដផនកទើពើរពិពណ៌ន្ទអាំពើផល
ប ៉ះពាល់ននការបង្កា ញប្តាប់មៅមលើការសិកា ម ើយដផនកទើបើ (និងចុងមប្កាយ) បង្កា ញពើភសាុតាងដែល
ប្បមូលបានមលើការមប្បើប្បាស់ ការបង្កា ញប្តាប់តាមមសណ្តរ ើយ ូកនុងការអប់រ ាំសប្មាប់ ការបង្កា រ និងការ
ប្តួតពិនិតយការចមលងមោគពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ ព័ត៌មានលមអិតននដផនកនើមួយៗប្តូវបានផាល់
ជូនែូច ខាងមប្កាម៖ 

3.1.1. ការបង្កា ញប្តាប់ 

ការបង្កា ញប្តាប់ប្តូវបានកាំណត់និយមន័យមោយប្កុមប្បឹកាជាតិននគណៈវជិាជ ជើវៈគិោនុបោា
ករែាថាជា "សកមមភាពឬ ប្ពឹតាិការណ៍ប្តាប់ ការអនុវតាគលើនិកមោយមប្បើប្បាស់មសណ្តរ ើយ ូ មា នើកាាំង
(manikins)កប្មិតខពស់ កប្មិតមធ្យម, អនកជាំងឺសាង់ោរ, ការសដមាងតួ, ស្កថ នើយជ៍ាំន្ទញ, និងការបង្កា ញ
ប្តាប់សាើពើការគិតឲ្យលអិតលអន់មោយមប្បើកុាំពយូទ័រជាមូលោា ន” (Sofer D, 2018, ទាំព័រ17)។ ការបង្កា ញ
ប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូគឺជាវធិ្ើស្កស្រសាមរៀនសូប្តមោយការពិមស្កធ្ន៍ពណ៌ន្ទអាំពើស្កថ នភាពគលើនិកមួយ
មោយយល់ចាស់ ជាទើដែលនិសសតិមធ្វើការបា ន់ប្បមាណអនកជាំងឺ ជាការមឆ្លើយតបមៅនឹងស្កថ នភាព និង
វាយតនមលពើលទធផល។ វារមួបញ្ចូ លទាាំងសាំមណរមរៀបោប់មោយប្គូបមប្ងៀនសាើពើស្កថ នភាព និងបរបិទគលើ
និកមោយសងាត់ធ្ងន់មៅមលើមគ្នលបាំណងសិកាទាាំងមិនដមនជាបមចចកមទសនិងបមចចកមទស (Silén-
Lipponen, Äijö & Aura 2022)។ និសសតិអាចោក់បញ្ចូ លអវើដែលពួកមគបានមរៀនមៅកនុងការអនុវតា  
មច៉ះមោ៉ះប្ស្កយការលាំបាក បញ្ហា រន្ទន្ទ និងការបោជ័យ ឬបងារកាំ ុសដែលមិនន្ទាំមប្គ្ន៉ះថាន ក់ែល់អនក
ជាំងឺ ម ើយប្គប់ោ ងសថិតកនុង បរសិ្កថ នសុវតថភាព (Koukourikos et al. (2021)។ 

 ការបណាុ ៉ះបណ្តា លគិោនុបោា ក-យកិាមោយអនុវតាការបង្កា ញប្តាប់កប្មិតទាប កប្មិតមធ្យម 
និងកប្មិតខពស់អាប្ស័យតាមលកខខណឌ ននប្បមភទប្បធានបទនើមួយៗនិងអនកសិកា។ ការបង្កា ញប្តាប់
ដែលទាមទារកប្មិតប្តឹមប្តូវទាបសាំមៅមលើការអនុវតាជាំន្ទញ ខណៈពការបង្កា ញប្តាប់ដែលទាមទារ
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ការចូលរមួចាំដណកននការបង្កា ញប្តាប់ចាំមពា៉ះការសកិានិងការបមប្ងៀន 

កប្មិតប្តឹមប្តូវមធ្យម និង កប្មិតប្តឹមប្តូវខពស់ គឺសាំមៅែលក់ារបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ 
(Moran et al., 2018)។ ការបង្កា ញប្តាប់កប្មិតប្តឹមប្តូវទាប មិនសូវផាល់អតថប្បមោជន៍ ជាបទ
ពិមស្កធ្ន៍ ែលនិ់សសតិគិោនុបោា ក មោយស្ករដតពួកមគអាចអនុវតាវាែដែលៗ និងទទួលបានមតិដក
លមអ។ ឧទា រណ៍ ការបង្កា ញប្តាប់កប្មិតប្តឹមប្តូវទាបអាចមប្បើកនុងការបង្កា ញ និង ការហាត់សម
ជាំហានននទប្មង់ការណ្តមួយែូចជាការោក់សុងទឹកមន្ទម ឬការរុ ាំបង់របួស។ ផទុយមៅវញិ ការបង្កា ញ
ប្តាប់កប្មិតប្តឹមប្តូវខពស់មានវតថុបាំណងដែលមានលកខណៈបមចចកមទស និងមិនបមចចកមទស ប្បប្ពឹតាមៅ
កនុងបរោិកាសដែលប្តាប់តាមការពិតោ ងែិតែល់តាមដែលអាចមធ្វើមៅបាន (Hofmann & Curran, 
2021)។ 

ការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូអនុញ្ហា តឱ្យមានការបណាុ ៉ះបណ្តា លសាើពើការផាល់ការដែទាាំ 
និងការទាំន្ទក់ទាំនងរវាងអនកជាំងឺ និងនិសសតិគិោនុបោា ក-យកិា និងកនុងចាំមណ្តមប្កុមដែទាាំសុខភាព 
(Moran et al., 2018)។ ភ័សាុតាងសាើពើការអនុវតាការបង្កា ញប្តាប់ ដែលមានកប្មិតប្តឹមប្តូវខពស់កនុង
ការបណាុ ៉ះបណ្តា លវសិ័យដែទាាំសុខភាពបានបង្កា ញថា វាមធ្វើមអាយប្បមសើរមឡើងនូវការទទួលបាន 
ចាំមណ៉ះែឹងការគិតពិចារណ្តលអិតលអន់និងទាំនុកចិតាកនុងការផាល់ការដែទាាំ (Cant & Cooper, 2017)។ 
មទា៉ះជាោ ងណ្តក៏មោយការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ ក៏មានគុណវបិតាិទាក់ទងនឹងការរតិតបតិ
មពលមវោ កងវ៉ះជាំន្ទញបមចចកវទិា និង បនទុកការង្ករមប្ចើន ួសម តុ ដែលបង្កា ញពើបញ្ហា ប្បឈម
សប្មាប់មហាវទិាល័យដែទាាំមវជជស្កស្រសា (Al-Ghareeb & Cooper, 2016; Bodak et al., 2019)។ 

មលើសពើមន៉ះមៅមទៀត វធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀនមន៉ះទាមទារឱ្យមានការយល់ែឹងអាំពើែាំមណើ រការ និងការ
អនុវតាការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ កនុងការអនុវតា និងតប្មូវការសប្មាប់វធិ្ើស្កស្រសាសាង់ោរ
បដនថមមទៀតចាំមពា៉ះការអភិវឌ្ឍននមសណ្តរ ើយ ូននការបង្កា ញប្តាប់ (Bodak et al., 2019)។ 

អនកជាំងឺសាង់ោរ ប្តូវបានអនុវតាមៅកនុង ការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ។ ការមប្បើប្បាស់
អនកជាំងឺសាង់ោរកនុងការអប់រ ាំមលើវសិ័យដែទាាំផាល់ឱ្យនិសសតិនូវឱ្កាសមែើមបើដសវងរកបទពិមស្កធ្ន៍ជាមួយ
នឹងអនកជាំងឺផ្លទ លនិ់ងពិតប្បាកែមៅកនុងបរសិ្កថ នជុាំវញិដែលប្គប់ប្គងបាន។ និសសតិមានឱ្កាសអនុវតាជា
មួយអនកជាំងឺ ជាមនុសស "ពិតប្បាកែ"  អភិវឌ្ឍជាំន្ទញទាំន្ទក់ទាំនង និងជាំន្ទញអនារបុគគលរបស់ពួកមគ 
ម ើយទទួលបានបទពិមស្កធ្ន៍ជាក់ដសាងពើអនកជាំងឺពិតប្បាកែ (Keiser & Turkelson, 2017)។ អនក
ជាំងឺសាង់ោរអាចមែើរតួជាអនកជាំងឺជាសមាជិកប្គួស្ករ ឬ ជាបុគគលិកសុខាភិបាលមផសងៗមទៀតែូចជា មវជជ
បណឌិ តឬប្គូមពទយឯកមទស។ អតថប្បមោជន៍ននការបង្កា ញប្តាប់ជាមួយ អនកជាំងឺសាង់ោរ រមួមានការមធ្វើ
ឱ្យប្បមសើរមឡើងនូវជាំន្ទញគលើនិក ការអភិវឌ្ឍសមតថភាពនិងទាំនុកចិតា និងកាត់បនថយបាននូវ កាើបារមភ
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ការចូលរមួចាំដណកននការបង្កា ញប្តាប់ចាំមពា៉ះការសកិានិងការបមប្ងៀន 

ជាមួយនឹងបទពិមស្កធ្ន៍គលើនិក (Rutherford-Hemming & Alfes, 2019; Sarmasoglu et al., 
2016)។ មទា៉ះជាោ ងណ្តក៏មោយ ការបណាុ ៉ះបណ្តា លដែលមរៀបចាំឲ្យមានអនកមែើរតួជាអនកជាំងឺនិង
ឧបករណ៍ បានលអគឺជាការខិតខាំទាាំងពើរោ ងប្ពមគ្នន  សប្មាប់ប្បមភទននការបង្កា ញប្តាប់មន៉ះ មោយស្ករ
ការសដមាងមិនលអរបស់អនកជាំងឺសាង់ោរ អាចជ៉ះឥទធិពលអវជិជមានែល់បទពិមស្កធ្ន៍សិការបស់និសសតិ 
(Moran et al., 2018)។ 

3.1.2. ផលប ៉ះពាល់ននការបង្កា ញប្តាប់មលើការសិកា  

មានភ័សាុតាងជាមប្ចើនដែលបង្កា ញពើប្បសិទធភាពននការមប្បើប្បាស់ការបង្កា ញប្តាប់ មៅកនុងការ
បមប្ងៀន ជាែាំមណ្ត៉ះប្ស្កយែ៏មានប្បសិទធភាពសប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរនិសសតិពើបរោិកាសសិកាមៅការ
អនុវតាគលើនិក។ ទើមួយការបង្កា ញប្តាប់មធ្វើមអាយប្បមសើរមឡើងនូវចាំមណ៉ះែឹង និងជាំន្ទញរបស់និសសតិ។ 
មោងតាមការរកម ើញដែលបានមកពើការវភិាគមមតា (meta-analysis) និងការពិនិតយមឡើងវញិនូវ
ប្បព័នធសិកាចាំនួន 15  សាើពើការបង្កា ញប្តាប់ មានឥទធិពលខាល ាំង និងវជិជមានមលើការអប់រ ាំការដែទាាំ ជួយ
ែល់និសសតិគិោនុបោា ក-យឲិ្យបមងាើនបានការទទួលបានចាំមណ៉ះែឹង ផាល់នូវជាំន្ទញវជិាជ ជើវៈ ជាំន្ទញ
ការគិតឲ្យលអិតលអន់ និងសមតថភាពវនិិចឆ័យគលើនិក (Lei et al., 2022) ។ ការបង្កា ញប្តាប់ មន៉ះក៏បាន
បង្កា ញថាជាវធិ្ើស្កស្រសាែ៏មានប្បសិទធភាពមួយកនុងការមរៀបចាំអារមមណ៍ និងផនត់គាំនិតរបស់និសសតិមោយ
កាត់បនថយការែប់បារមភនិងបមងាើនទាំនុកចិតាមលើខលួនឯង មបើមប្បៀបមធ្ៀបមៅនឹងវធិ្ើស្កស្រសា បមប្ងៀនដបប
បុោណ (Oliveira Silva et al., 2022)។ ជាងមន៉ះមៅមទៀត ការបង្កា ញប្តាប់ផ្លឲ់្យនិសសតិនូវលទធ
ភាពមែើមបើឆ្លុ៉ះបញ្ហច ាំងពើការមរៀនសូប្តរបស់ពួកមគ និង ការអភិវឌ្ឍសមតថភាពផ្លទ ល់ខលួនជាមួយមិតាភ័កាិរប
ស់ពួកមគ (Silén-Lipponen, Äijö & Aura, 2022)។ 

ការបង្កា របានពើកាំ ុសទាក់ទងនឹងឱ្សែ គឺជាអតថប្បមោជន៍មួយមទៀតននការបង្កា ញប្តាប់។ 
ការពិនិតយមឡើងវញិជាប្បព័នធមលើការសិកាចាំនួន21 ដែលវាយតនមលកមមវធិ្ើសិកាដផអកមលើការបង្កា ញប្តាប់
បានបង្កា ញថា ការបង្កា ញប្តាប់បានប្តឹមប្តូវគឺជាមមធ្ាបាយែ៏លអកនុងការបង្កា រទប់ស្កា ត់ការពាបាល
ខុស ឆ្គង (iatrogenic disorders) ទាក់ទងនឹងកាំ ុសដផនកមវជជស្កស្រសា។ មទា៉ះជាោ ងណ្តក៏មោយ ការ
បង្កា ញប្តាប់ប្តូវមានការរចន្ទឲ្យបានលអ មែើមបើទទួលបានលទធផលលអបាំផុត (Sarfati et al., 2019)។ 
ជាចុងមប្កាយ ការពិនិតយមឡើងវញិជាប្បព័នធដែលមធ្វើមឡើងមោយ Cant and Cooper (2017) មោយ
មប្បើការពិនិតយមឡើងវញិចាំនួន 25 ននការប្ស្កវប្ជាវការបង្កា ញប្តាប់ កនុងការអប់រ ាំកនុងវសិ័យដែទាាំបាន
សមងាតម ើញថា ការបង្កា ញប្តាប់បានរមួចាំដណកផាល់ែល់និសសតិគិោនុបោា ក-យកិា នូវចាំមណ៉ះែឹង 
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ការចូលរមួចាំដណកននការបង្កា ញប្តាប់ចាំមពា៉ះការសកិានិងការបមប្ងៀន 

ជាំន្ទញចិតាស្កស្រសា ប្បសិទធភាពមលើខលួនឯង ទាំនុកចិតា សមតថភាព និងការមពញចិតា។ មទា៉ះជាោ ងណ្តក៏
មោយ អនកនិពនធបានចងអុលបង្កា ញពើកងវ៉ះខាតឧបករណ៍វាស់ដវងប្សបនិងសុពលភាព សប្មាប់ការវាយ
តនមលការបង្កា ញប្តាប់ ជាដផនកមួយដែលតប្មូវឲ្យមានការវាយតនមលបដនថម។  

3.1.3. ការមប្បើប្បាស់ SBS កនុងការបមប្ងៀន និងមរៀនអាំពើការបង្កា រ និងការប្តតួពិនិតយការចមលងមោគ 

មោងតាមរបាយការណ៍ Annual National and State HAI Progress ប្បចាាំឆ្ន ាំ 2021 របស់ CDC 
ជាមរៀងោល់នែង អនកជាំងឺប្បដ ល 1ន្ទក់ កនុងចាំមណ្តម 31ន្ទក់ និង 1ន្ទក់ កនុងចាំមណ្តម 43ន្ទក់ ដែល
បានទទួលការដែទាាំមៅផទ៉ះ ោ ងមហាចណ្តស់មានមាន ក់ឆ្លងមមមោគពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព 
(CDC, 2023)។ ភាគមប្ចើនការបងារម ោយមានការឆ្លងមមមោគពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព គឺពាក់ព័នធ
មៅនឹងការឆ្លងមមមោគមលើផលូវបងាូរទឹកមន្ទមដែលបណ្តា លមកពើការសុងមន្ទម ការឆ្លងមមមោគតាមចរនា
ឈាមបណ្តា លមកពើ Central line ការបងារមោគមៅកដនលងវ៉ះកាត់ និងជាំងឺរោកសួតដែលទាក់ទងនឹង
ការមប្បើប្បាស់មា សុើនជាំនួយកនុងការែកែមងាើម (CDC, 2023)។ មោយដផអកមលើភសាុតាងននយុទធស្កស្រសា
បង្កា របានបង្កា ញថាអាចកាត់បនថយការឆ្លងមមមោគពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពបាន ប ុដនាម ើញថា
មយើងអនុវតាមិនបានប្គប់ប្គ្នន់។ ែូមចន៉ះម ើយ ការអប់រ ាំគឺជាធាតុផសាំែ៏សាំខានន់នការបង្កា រការចមលងមោគ 
និងវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀនដបបប្បនពណើ  រមួបញ្ចូ លទាាំងវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀន មោយមមមរៀនមានវ ើមែអូបង្កា ញ 
និងផាល់ឱ្កាសមួយចាំនួនសប្មាប់ម ោយពួកមគមានការអនុវតាជាក់ដសាង។ មទា៉ះជាោ ងណ្តក៏មោយ 
ជាមួយនឹងការទទួលស្កគ ល់កាន់ដតមប្ចើនមឡើងននការសិកាដផអកមៅមលើការបង្កា ញប្តាប់មៅកនុងការអប់រ ាំ
ដផនកដែទាាំសុខភាព ការមប្បើប្បាស់ការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ មៅកនុងការបង្កា រ និងការប្តួត
ពិនិតយការចមលងមោគពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព (HAI-PC) ជាការបដនថមមលើការបមប្ងៀនដបប
ប្បនពណើ បានបញ្ហជ ក់ពើភាពពាក់ព័នធននការបណាុ ៉ះបណ្តា លដផអកមលើការបង្កា ញ់ប្តាប់ជាគនលឹ៉ះោ ង
សាំខាន់កនុងការការបង្កា រការចមលងមោគ។ 

មោងតាមការរកម ើញពើការពិនិតយមឡើងវញិមលើការមបា៉ះពុមពផាយចាំនួន 27 ដែលបានមប្បើ
ប្បាស់ SBS ជាវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀនសប្មាប់ការបង្កា រ និងការប្តួតពិនិតយការចមលងមោគពាក់ព័នធនឹងការ
ដែទាាំសុខភាព(HAI-PC) មៅមលើដផនកែូចជា អន្ទម័យនែ ការប្បុងប្បយត័នតាមសាង់ោរ បង្កា រការចមលង
មោគតាមចរនាឈាមដែលទាក់ទងនឹង Central line  បង្កា រការចមលងមោគតាមសុងបងាូរមន្ទម និងបង្កា រ
ការចមលងមោគមៅមុខរបួសកដនលងវ៉ះកាត់ និង បង្កា រការចមលងមោគរោកផលូវែមងាើមធ្ងន់ធ្ងរ (VAP) ការ     
បណាុ ៉ះបណ្តា លដផអកមៅមលើការបង្កា ញប្តាប់បានមធ្វើមអាយមានការប្បមសើរមឡើង នូវសញ្ហា ណរបស់អនក
សិកា សាំមៅែល់ ទាំនុកចិតា និងសមតថភាព ប្ពមទាាំងបមងាើនចាំមណ៉ះែឹង និងការអនុមោមតាមវធិាន
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ការចូលរមួចាំដណកននការបង្កា ញប្តាប់ចាំមពា៉ះការសកិានិងការបមប្ងៀន 

បង្កា រការឆ្លងមមមោគ ដែលន្ទាំឱ្យែយចុ៉ះអប្តាឆ្លងមមមោគពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព និងកាត់បនថយ
ការចាំណ្តយមលើការដែទាាំសុខភាព (Kang et al., 2022)។ មលើសពើមន៉ះមៅមទៀត ក៏មានការសិកាជា
មប្ចើនបានបង្កា ញពើគុណសមបតាិននការមប្បើប្បាស់ការបង្កា ញប្តាប់កនុងការអប់រ ាំវសិ័យដែទាាំមែើមបើផាល់ការ
ដែទាាំចាំមពា៉ះជងឺឆ្លងជាក់ោក់មួយចាំនួនែូចជាជាំងឺ COVID-19 (Cegielski et al., 2020; Pan D & 
Rajwani K, 2021) ឬវ ើរុស Ebolaជាមែើម ( Carvalho et al., 2019)។ 

3.2. ការបមងាើត និងវាយតនមលមសណ្តរ ើយ ូននការបង្កា ញប្តាប់  

ការរចន្ទ ការអនុវតា និងវាយតនមលការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ មែើមបើបមងាើនការបង្កា រ 
និងការប្តតួពិនិតយការចមលងមោគ។ 

កនុងជាំពូកមន៉ះបានផាល់នូវទិែាភាពទូមៅ និងការដណន្ទាំសប្មាប់ការមធ្វើរចន្ទសមព័នធ ការអនុវតា 
និងវាយតនមលការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ ដែលទទួលបានមជាគជ័យ មែើមបើបមងាើនការប្គប់ប្គង
ការបង្កា រការចមលងមោគ។ ែាំមណើ រការមន៉ះប្តូវបានដបងដចកជាបើែាំណ្តក់កាល។ ែាំណ្តក់កាលទើ 1 គឺទាក់
ទងមៅនឹងការមរៀបចាំដផនការការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ មោយការរចន្ទនូវមសណ្តរ ើយ ូការ
មរៀបចាំនូវបរសិ្កថ នជុាំវញិននការបង្កា ញប្តាប់និងការដណន្ទាំោ ងលអិតលអន់ែល់និសសតិ។ ែាំណ្តក់កាលទើ
ពើរមផ្លា តមៅមលើការអនុវតាការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ ដែលកនុងមន្ទ៉ះមលើកយកមកពិភាកាពើ
មសចកាើសមងខបការបង្កា ញប្តាប់ និងលកខណៈវនិិចឆ័យ ។ 

ែាំណ្តក់កាលទើបើគឺសាំមៅមៅមលើការវាយតនមលការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូមោយមប្បើ
ឧបករណ៍ជាមប្ចើនមែើមបើវាយតនមលការអនុវតា និងការបង្កា ញប្តាប់របស់និសសតិ។ 

3.2.1. ដផនការការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ 

ការមធ្វើដផនការ គឺទាមទារឲ្យមានការប្បុងប្បយត័ន មែើមបើធាន្ទបាននូវការបង្កា ញប្តាប់ ប្បកប
មោយមជាគជ័យ។ ប្តូវពិចារណ្តមលើទិែាភាពមួយចាំនួនរមួមាន ការរចន្ទមសណ្តរ ើយ ូ ការមរៀបចាំបរសិ្កថ ន
ជុាំវញិននការបង្កា ញប្តាប់ និងការលមអិតមសចកាើដណន្ទាំសប្មាប់និសសតិ។ 

ការរចន្ទមសណ្តរ ើយ ូបង្កា ញប្តាប់៖ មសណ្តរ ើយ ូបង្កា ញប្តាប់ប្តូវបានរចន្ទមឡើងមែើមបើវាយតនមល 
ការអប់រ ាំ និងជួយនិសសតិដសវងយល់ និងស្កគ ល់ពើកងវ៉ះខាតខលួនឯងកនុងការយល់ែឹង និងការអនុវតា
ចាំមណ៉ះែឹង (Moran et al., 2018)។ ែូមចន៉ះ ការបមងាើតមសណ្តរ ើយ ូននការបង្កា ញប្តាប់ ប្តូវភាជ ប់ជាមួយ
នឹងវតថុបាំណងននការសិកា ចាំមណ៉ះែឹងរបស់អនកសិកា លទធផលរមួ និងបរបិទ។ មសណ្តរ ើយ ូននការ
បង្កា ញប្តាប់គួរដតរមួបញ្ចូ លនូវព័ត៌មានលមអិតអាំពើស្កថ នភាពរបស់អនកជាំងឺ បញ្ហា សុខភាព ឱ្សែតាម
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ការចូលរមួចាំដណកននការបង្កា ញប្តាប់ចាំមពា៉ះការសកិានិងការបមប្ងៀន 

មវជជបញ្ហជ  មែើមបើឱ្យការបង្កា ញប្តាប់អាចែាំមណើ រការបានមោយមជាគជ័យ។ សាំមណរការបង្កា ញប្តាប់ដកលង
ក៏គួរដតប្តូវបានបមងាើតមឡើងជាដផនកននមសណ្តរ ើយ ូ (Salifu, Heyman, et al., 2022)។ មលើសពើមន៉ះ
មៅមទៀតការរចន្ទមសណ្តរ ើយ ូប្តូវដតគិតគូរពើកប្មិតននភាពប្តឹមប្តូវការមប្បើប្បាស់ឧបករណ៍ អនកចូលរមួ
ដែលបានបងាប់ឧបករណ៍បង្កា ញប្តាប់និងអនកជាំងឺសាង់ោរ។ ប្គប់មសណ្តរ ើយ ូននការបង្កា ញប្តាប់ទាាំង
អស់គួរដតប្តូវបានរចន្ទមឡើងមែើមបើមោ៉ះប្ស្កយគមាល តចាំមណ៉ះែឹង ឬការអនុវតាជាក់ដសាង (Moran et 
al., 2018)។ ឧទា រណ៍សាើពើគាំរូមសណ្តរ ើយ ូប្តូវបានរមួបញ្ចូ លមៅកនុងឧបសមព័នធ។ 

ការមរៀបចាំបរសិ្កថ នការបង្កា ញប្តាប់៖ សមាសធាតុជុាំវញិបរសិ្កថ នននការបង្កា ញប្តាប់គឺមានស្ករៈ
សាំខានណ់្តស់ចាំមពា៉ះភាពជាក់ដសាងននបទពិមស្កធ្ន៍។ សប្មាប់អនកអប់រ ាំគិោនុបោា ក-យកិាជាមប្ចើន 
បានអនុវតាការបង្កា ញប្តាប់មៅកនុងបរសិ្កថ នមនទើរពិមស្កធ្ន៍។ ទើកដនលងទូោយ និងឧបករណ៍ វកឹហាត់
ប្គប់ប្គ្នន់គឺជាកតាា ោ ងសាំខាន់ដែលប្តូវគិតពិចារណ្តមៅមពលដែរបមងាើតនិងរកាបទពិមស្កធ្ន៍ននការ
បង្កា ញប្តាប់សប្មាប់និសសតិគិោនុបោា ក-យកិា (Moran et al., 2018)។ 

ការមប្តៀមខលួ នរបស់និសសិត៖ វាមានស្ករៈសាំខាន់ណ្តស់ដែលនិសសតិទទួលបានការដណន្ទាំមុន 
និងទទួលបានបទពិមស្កធ្ន៍ននការបង្កា ញប្តាប់ (Salifu, Christmals, et al., 2022)។ មសចកាើ
ដណន្ទាំគួរដតប្តូវបានមធ្វើមឡើងមុនមពលចាប់មផាើមការបង្កា ញប្តាប់មែើមបើម ោយនិសសតិស្កគ ល់អាំពើវតថុបាំណង
ននការសិកា ចាប់មូលោា ន ការចាត់តាាំងតួន្ទទើ ឧបករណ៍ និងគាំរូននការបង្កា ញប្តាប់ដែលកាំពុងប្តូវ
បានមប្បើប្បាស់ (Moran et al., 2018; Tong et al., 2022)។ ផាល់ការដណន្ទាំែល់និសសតិ  ជួយឲ្យ
ពួកមគ កាត់បនថយការភ័យខាល ច និងផាល់ឱ្យពួកមគនូវបរសិ្កថ នសងប់ស្កង ត់កនុងការអនុវតា (Salifu, 
Christmals, et al., 2022)។ 

បញ្ជ ើមផទៀងផ្លទ ត់សប្មាប់ឲ្យនិសសតិមប្តៀមខលួនរមួមាន៖ 

- ការដណន្ទាំអាំពើបរសិ្កថ នជុាំវញិននការបង្កា ញប្តាប់៖ ប្បសិនមបើវាជាបទពិមស្កធ្ន៍ែាំបូងរបស់
និសសតិជាមួយនឹងការបង្កា ញប្តាប់វាពិតជាប្បមសើរណ្តស់ ដែលប្តូវដណន្ទាំពួកមគមៅកាន់ប្គូ
បង្កា ត់ពួកមគ 

- ការបង្កា ញនូវឧបករណ៍ដែលបានមប្បើកាំឡុងមពលបង្កា ញប្តាប់ 
- ការបមងាើតវ ើមែអូដណន្ទាំអាំពើការបង្កា ញប្តាប់ និងការបមប្ងៀនមផសងៗមទៀត។ វ ើមែអូទាាំងមន៉ះជួយ
បដនថមភាពសុើសង្កវ ក់គ្នន ែល់ែាំមណើ រការមប្តៀមខលួនរបស់និសសតិ និងផាល់ឱ្កាសឲ្យនិសសតិនិង
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ការចូលរមួចាំដណកននការបង្កា ញប្តាប់ចាំមពា៉ះការសកិានិងការបមប្ងៀន 

ប្គូ ពិនិតយមមើលព័ត៌មានមៅមពលណ្តដែលចាាំបាច់ (INACSL Standards Committee, 
McDermott, et al., 2021); 

-  ការផាល់សមាភ រៈនិងធ្នធាន៖ ការផាល់សមាភ រៈ និងធ្នធានែល់និសសតិមុននឹងទទួលបទ
ពិមស្កធ្ន៍ននការបង្កា ញប្តាប់អាចមលើកកមពស់ការសមប្មច វតថុបាំណងការបង្កា ញប្តាប់មោយ
មជាគជ័យបាន។ 

 ជាងមន៉ះមៅមទៀត អនកអប់រ ាំគួរដតអនុញ្ហា តឲ្យនិសសតិបញ្ច ប់សកមមភាពមប្តៀមខលួនរបស់ពួកមគជា
មុនសិនមុនមធ្វើការបង្កា ញប្តាប់។   

3.3.2. ការអនុវតាការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ 

ការអនុវតាការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ រមួមានបើជាំហានែូចខាងមប្កាម៖ ការសមងខប ការ
បង្កា ញប្តាប់ និងការសួរសាំនួរមផសងៗ។ 

ការសមងខប៖ ប្គូបមប្ងៀនចាប់មផាើមមធ្វើការបង្កា ញប្តាប់មោយពិនិតយមមើលការរ ាំពឹងទុក វតថុបាំណង
ដែលអាចវាស់ដវងបាន និងលទធផលននការសិកាពើការបង្កា ញប្តាប់ជាមួយនឹងនិសសតិ ប្ពមទាាំងការ
រ ាំពឹងទុកសប្មាប់តួសាំដែង និងអនកសមងាតការណ៍។ មោងតាមគណៈកមាម ធិ្ការសាង់ោរ INACSL និង 
McDermott et al  (2021) ការសមងខបគួរដតចាំណ្តយមពលប្បដ ល 10 ន្ទទើ ម ើយរមួបញ្ចូ លែូច
ខាងមប្កាម៖ 

- ការរ ាំពឹងទុកគឺ ចាស់ៗ ខលើៗទាក់ទងនឹងការចូលរមួរបស់អនកសិកា និងការសដមាង 
- ភសាុភារសប្មាប់បទពិមស្កធ្ន៍ ែូចជារយៈមពលននមសណ្តរ ើយ ូ ការពិភាកាការរ ាំពឹងទុក មពល
មវោសប្មាក ទើតាាំងននមប្គឿងបរកិាខ រ រមបៀបវារៈ ឬទិែាភាពទូមៅកនុងមួយនែង។ 

- ព័ត៌មានសាើពើប្បវតាអនកជាំងឺ និងស្កថ នភាពែាំបូង; 
- តួន្ទទើរបស់អនកចូលរមួនើមួយៗ; 
- បរសិ្កថ នសិកាប្បកបមោយសុវតថិភាពផលូវចិតាមែើមបើធាន្ទថាអនកសិកាមានអារមមណ៍សុខប្សួល
កនុងការបមញ្ចញគាំនិតមោយមិនមានអារមមណ៍មិនសុខប្សួល ឬមានភាពភ័យខាល ចមៅនឹងផល
វបិាកអវជិជមានណ្តមួយមឡើយ។ 

- ការពិនិតយមឡើងវញិនូវអាកបបកិរោិប្បកបមោយវជិាជ ជើវៈនិងសើលធ្ម៌និងការមប្កើនរ ាំលឹក មែើមបើ
ពិភាកាមោយភាពមស្កម ៉ះប្តង់ (ភាពប្បាកែនិយម) ជាមួយនិសសតិ។ 
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ការចូលរមួចាំដណកននការបង្កា ញប្តាប់ចាំមពា៉ះការសកិានិងការបមប្ងៀន 

ការបង្កា ញប្តាប់៖ និសសតិនឹងចាំណ្តយមពល 10 មៅ 20 ន្ទទើមែើមបើមធ្វើការបង្កា ញប្តាប់ ោ ង
មហាចណ្តស់អនកចូលរមួ 2 ន្ទក់ប្តូវបានចាត់តាាំងឱ្យមធ្វើសកមមភាពមៅកនុងមសណ្តរ ើយ ូ។ មៅកនុងការ
អប់រ ាំសាើពើការដែទាាំសុខភាព ពួកមគប្តូវបានចាត់តាាំងម ោយមែើរតួនូវតួន្ទទើជាគិោនុបោា ក-យកិា។ 
និសសតិដែលមៅសល់កនុងប្កុមជាអនកសមងាតការណ៍។ មុនមពលចាប់មផាើមមសណ្តរ ើយ ូ អនកសមងាតការណ៍
ទទួលបាននូវសាំណួរមែើមបើ ដណន្ទាំពើការសមងាតរបស់ពួកមគអាំពើសកមមភាពរបស់មិតាភ័កាិរបស់ពួកមគកនុង
អាំឡុងមពលបង្កា ញប្តាប់ននមសណ្តរ ើយ ូ។ សាំណួរទាាំងអស់ប្តូវបានពិភាកាមាងមទៀតមៅកនុងការពនយល់ 

ការពនយល់: ការពនយល់គឺជា "មប៉ះែូងនិងប្ពលឹង" ននបទពិមស្កធ្ន៍ននការបង្កា ញប្តាប់ (Rall et 
al., 2000)។ វធិ្ើស្កស្រសាននការពនយល់ជាមប្ចើនប្តូវបានមប្បើប្បាស់មៅកនុងការបង្កា ញប្តាប់សប្មាប់ការ
អប់រ ាំគិោនុបោា ក-យកិា មែើមបើមលើកកមពស់សមតថភាពគលើនិក និងលទធផលននការសិកា រមួទាាំងការ
ពនយល់មោយខលួនឯង ការតាមោនមោយដភនក ការពនយល់ជាោយលកខណ៍អកសរ ការពិភាកាផ្លទ ល់មាត់ 
និងការពនយល់មោយជាំនួយជាវ ើមែអូ។ ការប្តួតពិនិតយជាប្បព័នធ និង meta-analysis ដែលមធ្វើមឡើង
មោយ Lee et al (ឆ្ន ាំ 2020) បានបង្កា ញថាការពិភាកាដែលមានរចន្ទសមព័នធមធ្វើមអាយប្បមសើរមឡើង
នូវលទធផលសិការមួទាាំងជាំន្ទញអនុវតា ការគិតមោយលអិតលអន់  ម តុផលគលើនិក  ការវនិិចឆ័យគលើនិក ការ
មពញចិតាជាមួយនឹងការបង្កា ញប្តាប់ និង ែាំមណ្ត៉ះប្ស្កយបញ្ហា ។ ែូមចន៉ះម ើយ វាពិតជាចាាំបាច់ប្តូវ
បណុ្៉ះបណ្្តលបដនថមមៅមលើមោកប្គូ នកប្គូ មែើមបើអភិវឌ្ឍមគ្នលមៅ និងយុទធស្កស្រសាកនុងការពនយល់។ 
រចន្ទសមព័នធននការវភិាគមានបើែាំណ្តក់កាល រមួមាន ែាំណ្តក់កាលពិពណ៌ន្ទ ែាំណ្តក់កាលវភិាគ និង
ែាំណ្តក់កាលអនុវតា។ មពលមវោសរុបសប្មាប់ការពនយល់គួរដតមាន 30 មៅ 60 ន្ទទើ។ មសចកាើលមអិត
ននែាំណ្តក់កាលពនយល់នើមួយៗ ប្តូវបានពិពណ៌ន្ទែូចខាងមប្កាម៖ 

មៅកនុង ែាំណ្តក់កាលពិពណ៌ន្ទ អនកចូលរមួពិពណ៌ន្ទអាំពើបទពិមស្កធ្ន៍របស់ពួកមគ និងផល
ប ៉ះពាល់ននការបង្កា ញប្តាប់ដែលមានមលើពួកមគ។ សាំណួរដណន្ទាំខាងមប្កាមមន៉ះអាចប្តូវបានយកមៅ
មប្បើប្បាស់៖ 

- មតើអនកមានចាំណ្តប់អារមមណ៍អវើខល៉ះចាំមពា៉ះបទពិមស្កធ្ន៍ននការបង្កា ញប្តាប់? 
- មតើអនកមានអារមមណ៌ោ ងណ្តដែរ? 
- មតើមានអវើមកើតមឡើងកនុងអាំឡុងមពលបង្កា ញប្តាប់? 
- ចូរនិោយពើទិែាភាពវជិជមានមួយដែលបានមកើតមឡើងកនុងអាំឡុងមពល នុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
- ពិនិតយមឡើងវញិនូវលទធផលននការសិកា 
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ែាំណ្តក់កាល ននការវភិាគ រមួមាន: 
- ការចងចាាំលមអិត៖ មតើអវើដែល នកមធ្វើបានលអ? (ម តុអវើ និងមោយរមបៀបណ្ត?); មតើអវើអាចមធ្វើ
បានលអជាងមន៉ះ? (ម តុអវើ និងមោយរមបៀបណ្ត?) 

- មតើអនកនឹងផ្លល ស់បាូរអវើ ឬមធ្វើអវើឲ្យខុសពើ នងឹ? 

ការអនុវតាពាក់ព័នធនឹងការឆ្លុ៉ះបញ្ហច ាំងពើរមបៀបននចាំមណ៉ះែឹងដែលទទួលបានអាំឡុងមពលបង្កា ញប្តាប់
និងរមបៀបដែលវាអាចប្តូវបានអនុវតាមៅកនុងស្កថ នភាពការង្ករជាក់ដសាង។ 

- មតើអនកបានមរៀនអវើខល៉ះ? 
- មតើអនកអាចមផទរចាំមណ៉ះែឹងដែលទទួលបានមៅជាការពិតមោយរមបៀបណ្ត? 

ការពិភាកាសុើជមប្ៅ 

មោងតាម INACSL Standards Committee (2016) ការពនយល់លអគួរដត៖ 

- ការពយល់ប្តូវមធ្វើមោយបុគគលដែលមានសមតថភាពកនុងែាំមណើ រការននការមធ្វើមសចកាើពនយល់
មន្ទ៉ះ។ 

- បមងាើតបរោិកាសដែលអាំមណ្តយផលែល់ការមរៀនសូប្ត និងគ្នាំប្ទមោយទាំនុកចិតា ការមជឿ
ទុកចិតា ការទាំន្ទក់ទាំនងមបើកចាំ  ការវភិាគមោយខលួនឯង ចមមលើយតប និងការឆ្លុ៉ះបញ្ហច ាំងពើការ
យល់ែឹង។ 

- បុគគលណ្តដែលបានយកចិតាទុកោក់ប្គប់ប្គ្នន់កនុងអាំឡុងមពលបង្កា ញប្តាប់ប្តូវដណន្ទាំមែើមបើ
ឲ្យការពនយល់មានប្បសិទធភាព ។ 

- ប្តូវដផអកមលើប្កបខណឌ ននការវភិាគប្ទឹសាើដែលប្តូវបានមរៀបចាំមឡើងសប្មាប់មគ្នលបាំណងមន្ទ៉ះ។ 
- ប្តូវយល់ប្សបជាមួយនឹងមគ្នលបាំណងនិងលទធផលននបទពិមស្កធ្ន៍ដផអកមលើការបង្កា ញប្តាប់ 

មទា៉ះបើជាការប្ស្កវប្ជាវបានបង្កា ញពើអតថប្បមោជន៍ននបមចចកមទសកនុងការពនយល់ មែើមបើបមងាើន 
និងដកលមអចាំមណ៉ះែឹងរបស់អនកសិកាក៏មោយ វាគួរមអាយកត់សាំគ្នល់ថា បមចចកមទសននការពនយល់ ប្តូវ
ដតដប្បប្បួលមៅតាមវតថុបាំណងជាក់ោក់ ននការបណាុ ៉ះបណ្តា លនើមួយៗ និង អនកសិកាមាន ក់ 
(Secheresse et al., 2021)។ 
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3.3.3. ការវាយតនមលការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូ 

ការវាយតនមលធាន្ទថាការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើមសណ្តរ ើយ ូឆ្លងកាត់ការដកលមអជាបនាបន្ទទ ប់ និង
មកើនគុណភាព។ ែាំមណើ រការ និងវធិ្ើស្កស្រសាយតនមល ប្តូវបានមរៀបចាំមឡើងកនុងកាំឡុងមពល អភិវឌ្ឍការ
បង្កា ញប្តាប់។ មប្ជើសមរ ើសវធិ្ើស្កស្រសាវាយតនមលមែើមបើវាស់សទង់ការទទួលបានចាំមណ៉ះែឹង និងការសមប្មច
បាននូវលទធផលសិការបស់អនកសិកាគួរដត៖ 

វាយតនមលការបង្កា ញប្តាប់៖ ឧបករណ៍វាយតនមលគួរដតប្តូវបានបមងាើតមឡើង និង មប្បើប្បាស់ជាសាង់
ោរននការអនុវតាែ៏លអបាំផុត (INACSL Standards Committee, McMahon, et al., 2021)។ 
ឧបករណ៍វាយតនមលមផសងៗសប្មាប់ការបង្កា ញប្តាប់ប្តូវមានប្គប់ប្គ្នន់សប្មាប់មប្បើប្បាស់។ ឧទា រណ៍ 
មាប្តោា នការរចន្ទការបង្កា ញប្តាប់ (កាំដណសិសស) គឺជាឧបករណ៍ដែលមានចាំណួន 20 ចាំនុច ប្តូវ
បានរចន្ទមឡើងមែើមបើវាយតនមលលកខណៈននការរចន្ទទាាំងប្បាាំរបស់ការបង្កា ញប្តាប់បមងាើតមឡើងមោយប្គូ 
រមួមាន៖ វតថុបាំណង/ព័ត៌មាន  ការគ្នាំប្ទ  ការមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា  ចមមលើយតប និងភាពប្តឹមប្តូវ (National 
League for Nursing, 2005b) ចាំដណកឯកប្មងសាំណួរអប់រ ាំការអនុវតា (កាំដណសិសស) មប្បើកនុងការ
បង្កា ញប្តាប់គឺជាឧបករណ៍ដែលមាន16ខលឹមស្ករ មប្បើប្បាស់ five point scals រចន្ទមឡើងមែើមបើវាស់សទង់
ថាមតើការអនុវតាអប់រ ាំចាំនួនបួនបានែល់កាំរតិណ្ត (ការមរៀនសូប្តមោយសកមម កិចចស ការ វធិ្ើសិកា
ចប្មុ៉ះ និងការរ ាំពឹងទុកខពស់) មានមៅកនុងការបង្កា ញប្តាប់ដែលបមងាើតមឡើងមោយប្គូ ក៏ែូចជាស្ករៈ
សាំខាន់ននការអនុវតានើមួយៗចាំមពា៉ះអនកសិកា (National League for Nursing, 2005a)។ 

វាយតនមលការសដមាងរបស់និសសិត៖ ការវាយតនមលការសដមាងរបស់និសសតិអាចមធ្វើមឡើងមោយមប្បើ
វធិ្ើស្កស្រសាវាយតនមលជាបនាបន្ទទ ប់ (formative) វធិ្ើស្កស្រសាវាយតនមលបញ្ច ប់វគគ (summative) ឬវធិ្ើស្កស្រសា
វាយតនមលកប្មិតខពស់ (INACSL Standard Committee, McMahon et al., 2021)។ ឧបករណ៍ជា
មប្ចើនអាចរកបានមែើមបើបា នប្បមាណប្បសិទធភាពខលួនឯង ទាំនុកចិតានិងការអភិវឌ្ឍសមតថភាពមៅកនុងបទ
ពិមស្កធ្ន៍ននការបង្កា ញប្តាប់ រមួមាន៖ 

- The Nursing Student Self-Efficacy Scale (NSSES) មប្បើកនុងការប្ស្កវប្ជាវដផនកដែទាាំ
ជាមប្ចើន រមួទាាំងការបា នប្បមាណការបង្កា ញប្តាប់។ ឧបករណ៍មន៉ះមានចាំនួន 20ចាំនុច និង
មាប្តោា នតូចៗ (subscales)2 ៖ ជាំន្ទញកនុងការទាំន្ទក់ទាំនង និងចិតាស្កស្រសា (Stump GS 
et al., 2012); 
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- The Simulation Learning Effectiveness Scale (SLES) មប្បើមែើមបើពិនិតយប្បសិទធភាព
សិកា និងមសវាកមមរបស់និសសតិគិោនុបោា ក-យកិា។ វាមប្បើឧបករណ៍មានចាំនួន 12 ចាំនុច 
មែើមបើបា នប្បមាណប្បសិទធភាពននការបង្កា ញប្តាប់ (Pai, 2016); 

- Student Satisfaction and Self-Confidence in Learning គឺជាឧបករណ៍មាន 13ចាំនុច 
ប្តូវបានរចន្ទមឡើងមែើមបើវាស់សទង់ការមពញចិតារបស់និសសតិ (5ចាំនុច) ជាមួយនឹងសកមមភាព
បង្កា ញប្តាប់ និងទាំនុកចិតាមលើខលួនឯងកនុងការមរៀន (8 ចាំនុច) មោយមប្បើ 5មាប្តោា នរង្កវ ស់ 
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សប្មួលការបង្កា ញប្តាប់ ែូមចន៉ះពិនទុពើការវាយតនមលអាចជាមគគុមទសក៏ និងអាទិភាពែល់ការអភិវឌ្ឍមហា
វទិាល័យ (Leighton et al ។ , 2015) ។ 
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  គិលានុបដ្ឋា ក 
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កមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា កគឺមិនអាចពមនលើសបានមទ (Silva et al., 2018)។ ការធាន្ទបាននូវសុវតថិភាព 
និងគុណភាពននការដែទាាំអនកជាំងឺ គឺតប្មូវឲ្យគិោនុបោា កមានសមតថភាពកនុងការដសវងយល់ និងអនុវតា
ោ ងខាជ ប់ខជួននូវវធិានការននការប្គប់ប្គងការចមលងមោគ (Kim et al., 2020)។ ការោតតាតជាំងឺ 
COVID-19 បានបង្កា ញឲ្យម ើញពើភាពចាាំបាច់មៅមលើការ វកឹ វនឺនិងបណាុ ៉ះបណ្តា ល មៅកនុងកមមវធិ្ើ
សិការបស់គិោនុបោា កទាាំងមុននិងមប្កាយការបញ្ច ប់ការសិកា (Kim et al., 2020; Shorey et al., 
2022)។ ការរមួបញ្ចូ លស្ករសាំខាន់ទាាំងមន៉ះ មៅកនុងការអប់រ ាំដផនកដែទាាំមៅអាសុើ អាចធាន្ទបានថាអនក 
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ផាល់មសវាដែទាាំសុខាភាពន្ទមពលអន្ទគត ប្តូវបានបណាុ ៉ះបណ្តា លប្គប់ប្គ្នន់មែើមបើការពារទាាំងខលួនមគ 
និងអនកជាំងឺរបស់ពួកមគ ម តុែូចមន៉ះម ើយន្ទាំឲ្យមានភាពលអប្បមសើរមឡើងនូវសាង់ោរទាាំងប្សុងននការ
ដែទាាំ និងសុវតថិភាពមៅកដនលងដែទាាំ។ 

ការផ្លល ស់បាូរកមមវធិ្ើសិការបស់គិោនុបោា ក គឺជាកិចចការសាំខាន់មួយមោយស្ករវាទាមទារឲ្យ
មានការអនុញ្ហា តជាផលូវការពើស្កថ ប័នកនុងតាំបន់ ឬទើភាន ក់ង្ករមៅកនុងប្បមទសអាសុើនើមួយៗ។ មលើសពើមន៉ះ
មៅមទៀត វាទាមទារឲ្យមានធ្នធានដែលខិតខាំប្បឹងដប្បងមែើមបើគ្នាំប្ទែល់ការបណាុ ៉ះបណ្តា លមហាវទិា
ល័យ ការអភិវឌ្ឍកមមវធិ្ើសិកា និងការមធ្វើឲ្យប្បមសើរមឡើងនូវម ោា រចន្ទសមព័នធ។ 

ែូមចន៉ះ សតី្អនកអាចជួយផ្លល ស់បាូររមបៀបបមប្ងៀនអាំពើការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែល
ពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព មៅកនុងស្កថ ប័នរបស់អនកមោយរមបៀបណ្ត? បន្ទទ ប់ពើរយៈមពលបើឆ្ន ាំនន
ការអភិវឌ្ឍគមប្មាង នែគូគមប្មាង PrevInf បានប្បឈមមុខនឹងបញ្ហា ប្សមែៀងគ្នន មន៉ះកនុងអាំឡុងមពលនន
ការដកសប្មួលវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀន និងកមមវធិ្ើសិការបស់ HAIs-PC មៅស្កថ ប័នមរៀងៗខលួន។  

សមាគម PrevInf សប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការផ្លល ស់បាូរគឺអាចមធ្វើមៅបាននិងចាាំបាច់ ប ុដនាមយើងែឹងថាវានឹងប្តូវការឆ្លងកាត់ការលាំបាក
ណ្តស់មែើមបើឲ្យការផ្លល ស់បូ្រមួយបានសមប្មច! ែូមចន៉ះម ើយ មៅកនុងជាំពូកមន៉ះ មយើងដចករ ាំដលកយុទធ
ស្កស្រសាមួយចាំនួនដែលនែគូគមប្មាងមប្បើប្បាស់មែើមបើបនាមគ្នលមៅមន៉ះ មោយមប្បើគាំរូប្បាាំបើជាំហានរបស់
មោក Kotter សប្មាប់ការអនុវតាការផ្លល ស់បាូរមៅកនុងស្កថ ប័នមួយ (Su, 2016; van Buijtene & 
Foster, 2018)។ សប្មាប់ជាំហាននើមួយៗ ការពិពណ៌ន្ទសមងខបអាំពើមគ្នលបាំណងដែលបានមសនើមឡើង
មោយមោក John P. Kotter និងការផ្ល់ឲ្យរមួជាមួយនឹងសាំណួរដបបដណន្ទាំ និង យុទធស្កស្រសា។ សូម
ចងចាាំថាយុទធស្កស្រសាទាាំងមន៉ះមិនដមនមានន័យថា ប្តូវដតបានអនុវតាមៅកនុងស្កថ ប័នរបស់អនកមន្ទ៉ះមទ។ 
ដតផទុយមៅវញិ យុទធស្កស្រសាទាាំងមន៉ះ គឺមានបាំណងបាំផុសគាំនិតអនកមោយភាជ ប់ជាមួយនឹងភាពមជាគជ័យ
របស់ប្កុមការង្កររបស់ដែលអនកអាចសប្មបបាន និងយកមៅអនុវតាមៅកនុង HEI របស់អនក ថាមតើពួកវា
ប្សមែៀង (ឬខុសគ្នន ខាល ាំងពើ!) អវើដែលមយើងបានបង្កា ញមន្ទ៉ះ។ 

មគ្នលការណ៍របស់មោក John P. Kotter សប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរការែឹកន្ទាំគឺដផអកមលើគាំរូននការ
ផ្លល ស់បាូរទាាំងប្បាាំបើជាំហានរបស់គ្នត់ (រូបភាពទើ 7)។ មគ្នលគាំនិតនន "ការផ្លល ស់បាូរការែឹកន្ទាំ" ឆ្ន ាំ 1995 
របស់មោក Kotter បានផាល់មូលោា នប្គឹ៉ះសប្មាប់ "មប៉ះែូងននការផ្លល ស់បាូរ" (2002) ដែលែាំណ្តងឲ្យ
ការទទួលស្កគ ល់ោ ងទូលាំទូោយនិងជាគាំរូែ៏មានតនមលសប្មាប់ការយល់ែឹង និងការប្គប់ប្គងការផ្លល ស់
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បាូរ។ ែាំណ្តក់កាលនើមួយៗមៅកនុងមគ្នលការណ៍គាំរូដែលប្តូវបានកាំណត់មោយមោក Kotter គឺ
ទាក់ទងនឹងការមឆ្លើយតប និង វធិ្ើស្កស្រសាននការផ្លល ស់បាូររបស់មនុសសមោយសងាត់ធ្ងន់ថាបុគគលប្តូវដត 
មមើលម ើញ និងមានអារមមណ៍សប្មាប់តប្មូវការការផ្លល ស់បាូរមៅមុនមពលពួកមគទទួលយកវា។  

 

 

 

រូបភាពទើ 7: គាំរូប្បាាំបើជាំហានរបស់មោក Kotter សប្មាប់ការអនុវតាការផ្លល ស់បាូរ 

សប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរ មែើមបើឲ្យមានប្បសិទធភាពកនុងស្កថ ប័នមួយទាល់ដតមានការចូលរមួចង់ផ្លល ស់
បាូរពើសមាជិកភាគមប្ចើន។ មោក Kotter សនមត់ថាោ ងមហាចណ្តស់ 75% នននិមោជិតប្តូវដតគ្នាំប្ទ
ការផ្លល ស់បាូរមែើមបើឈានែល់កប្មិតែ៏សាំខាន់សប្មាប់ពួកមគមែើមបើចាក់ឬស។ 

ស្ករៈសាំខាន់ននគាំរូទាាំង ៨ ជាំហានរបស់មោក Kotter សប្មាប់ការអនុវតាការផ្លល ស់បាូរ គឺបង្កា ញ
ឲ្យម ើញមៅកនុងកមមវធិ្ើសិកាអប់រ ាំមផសងៗ ដែលមានមគ្នលបាំណងជួយអងគភាពកនុងការមរៀបចាំដផនការ 
អនុវតា និងនិរនារភាពននែាំមណើ រការផ្លល ស់បាូរ។ គាំរូមួយមន៉ះមែើរតួន្ទទើោ ងសាំខាន់កនុងការជាំរុញឲ្យបុគគល
មាន ក់ៗទទួលយកនិងអនុវតាែាំមណើ រការែមើៗបានោ ងឆ្ប់រ ័ស។ មានមរឿងមជាគជ័យជាមប្ចើនមៅអនារ
ជាតិតាមរយៈការអនុវតាការផ្លល ស់បាូរកមមវធិ្ើសិកាមៅកនុងស្កោបណាុ ៉ះបណ្តា លដផនកដែទាាំ (Barrett et 
al., 2023; Campbell et al., 2022; Karlsen et al., 2020)។ 

• ជាំហាន ទើ 1៖ បណុ្៉ះអារមមណ៍ឱ្យយល់ នូវភាពចាាំបាច់ 
វាជាការចាាំបាច់ណ្តស់សប្មាប់ HEIs កនុងការកាំណត់ពើឱ្កាសនិងគ្នាំប្ទនែគូស្កថ ប័នរបស់មយើង

កនុងការមរៀបចាំយុទធស្កស្រសាអប់រ ាំប្បកបមោយប្បសិទធភាពនិងនិរនារភាពសប្មាប់អន្ទគតខណៈមពលដែល

បណុ្៉ះអារមមណ៍ឱ្យយល់ 
នូវភាពចាាំបាច់

បមងាើតសមព័នធភាព    
មគគុមទស

សប្មាប់ចកខុវស័ិយយុទធស្កស្រសា
និងគាំនិតផាួចមផាើម

ថេែងរកការចូលរមួ្ោរំទ ញុាាំងឱ្យមានសកមមភាពមោយ
កមាច ត់នូវឧបសគគមចញ

យកជ័យជាំនៈរយៈ
មពលខលើ

ប្ទប្ទង់ការបមងាើនមលបឿន បមងាើតឱ្យមានការផ្លល ស់បាូរ
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

កាំពុងយកចិតាទុកោក់ចាំមពា៉ះការគាំោមកាំដ ងដែលអាចមកើតមានផងដែរ (Bedard, 2023b)។ ការ
មលើកមឡើងអាំពើបញ្ហា ដែលអាចបមងាើនឱ្កាសននការដសវងរកែាំមណ្ត៉ះប្ស្កយលអប្បមសើរ ជាជាងមផ្លា តមលើ
ប្ពឹតាិការណ៍ដតមួយមែើមបើមលើកទឹកចិតាែល់ភាពមជាគជ័យរបស់ប្កុមមួយកនុងការមលើកកមពស់ការផ្លល ស់បាូរ 
មោយសងាត់ធ្ងន់មលើស្ករៈសាំខាន់ននការមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា បចចុបបនន (Small et al., 2016)។ ែូមចន៉ះការ
បមងាើតអារមមណ៍បន្ទទ ន់ជុាំវញិតប្មូវការននការផ្លល ស់បាូរអាចជាំរុញឲ្យមានការមលើកទឹកចិតាចាាំបាច់មែើមបើមធ្វើ
ឲ្យអវើៗមានែាំមណើ រការ។ 

មតើម តុផលអវើខល៉ះអាចប្តូវបានផាល់ឲ្យមែើមបើបង្កា ញពើភាពបន្ទទ ន់? 

- ប្បមូលទិននន័យអាំពើស្កថ នភាពបចចុបបននននIPC មៅកដនលងផ្ល់ការដែទាាំសុខភាពមៅកប្មិតតាំបន់ 
ឬថាន ក់ជាតិមោយសងាត់ធ្ងន់មលើតប្មូវការសប្មាប់ការដកលមអ។ 

- មប្បៀបមធ្ៀបការអនុវតារបស់និសសតិបញ្ច ប់ការសិកាដផនកដែទាាំមកពើ HEIs មៅអាសុើជាមួយនឹង
សាង់ោរអនារជាតិ និងកាំណត់ចាំណុចខវ៉ះខាតមៅកនុងកមមវធិ្ើសិកាថាន ក់ជាតិឬថាន ក់មូលោា ន 
(ការវាយតនមល)។ 

- ប្បមូលមតិមោបល់ពើអតើតនិសសតិ; អតើតនិសសតិអាចជាប្បភពព័ត៌មានែ៏មានតនមល– មតើពួកមគ
មានអារមមណ៍ថាបានមប្តៀមខលួនមែើមបើមោ៉ះប្ស្កយជាមួយនឹងវធិានការឬបញ្ហា ប្បឈមរបស់ IPC 
មៅមពលដែលពួកមគបានចាប់មផាើមអនុវតាជាគិោនុបោា កមពញសិទធិនិងប្បកបមោយវជិាជ ជើវ:
ដែរឬមទ? 

- ប្បមូលមតិដកលមអពើប្គូបណាុ ៉ះបណ្តា លគិោនុបោា ក និងបុគគលិកពើស្កថ ប័នដែទាាំសុខភាពនែគូ 
កនុងអាំឡុងមពលចុ៉ះអនុវតាគលើនិករបស់និសសតិ ថាមតើពួកមគមានចាំមណ៉ះែឹងនិងមប្តៀមខលួនមែើមបើ
មោ៉ះប្ស្កយជាមួយនឹងបញ្ហា ប្បឈម IPC ដែរឬមទ? 

- ពិនិតយមមើលការសិកាពើមុនដែលមានប្ស្កប់ និងកាំណត់ការសិកាពើមុនដែលមធ្វើមឡើងមៅកនុង
តាំបន់ ឬប្បមទសរបស់អនក; សប្មួលឲ្យមានការចូលមប្បើប្បាស់ទិននន័យមន៉ះបានោ ងង្កយប្សួល
ចាំមពា៉ះភាគើពាក់ព័នធ ែូចជាសមាជិកប្កុមប្បឹកាមហាវទិាល័យមែើមបើបង្កា ញថាការផ្លល ស់បាូរគឺចាាំ
បាច់មែើមបើមោ៉ះប្ស្កយការោតតាតបចចុបបនន។ 

- ប្បមូលសកខើកមមពើអនកជាំងឺនិងស្កច់ញាតិរបស់ពួកមគ; បទពិមស្កធ្ន៍ដែទាាំពើមុនរបស់ពួកមគ គឺជា
ប្បភពព័ត៌មានដែលមិនអាចប្បដកកបាន ដែលអាចបង្កា ញបដនថមអាំពើបញ្ហា ប្បឈមដែលអនក
ជាំងឺជួបប្បទ៉ះមៅកនុងគលើនិកមៅមពលនិោយអាំពើ HAIs-PC។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ជាំហានទើ 2៖ បមងាើតសមព័នធភាពមគគុមទស 
មោងមៅតាមមោកKotter (1995) សមព័នធែឹកន្ទាំមានបុគគលមៅកនុងអងគភាពដែលមានតួន្ទទើ

ជាអនកែឹកន្ទាំសងគមសប្មាប់គាំនិតផាួចមផាើមការផ្លល ស់បាូរមោយផាល់នូវជាំន្ទញ ថាមពលនិងទសសនវសិ័យ
ពើវសិ័យមផសងៗ។ 

មែើមបើបញ្ហជ ក់អាំពើប្បសិទធភាពននប្កុមសមព័នធែឹកន្ទាំ មោក Kotter ផាល់អនុស្កសន៍ឲ្យបមងាើតប្កុម
ដែលមានប្បវតាិចប្មុ៉ះទាក់ទងនឹងកប្មិតស្កថ ប័ន មុខង្ករ ទើតាាំងភូមិស្កស្រសា (កដនលងដែលអាចអនុវតា
បាន) រយៈមពលននការកាន់កាប់ និងគាំនិតនចនប្បឌិ្ត។ ប្កុមការង្ករមន៉ះប្តូវដតមានលទធភាព និងខន៉ះដខនង
កនុងការស ការគ្នន តាមឋាន្ទនុប្កម មោយចូលរមួជាមួយបុគគលមកពើប្គប់កប្មិត និងមុខង្កររបស់ស្កថ ប័
ន រមួទាាំងអាចបមងាើតបរោិកាសននការមគ្នរពគ្នន មៅវញិមៅមក និងមានភាពរ ើកោយ។ មលើសពើមន៉ះមៅ
មទៀត ការមបាជាា ចិតាោ ងមុតមាាំចាំមពា៉ះការផ្លល ស់បាូរន្ទមពលបចចុបបននគឺមានស្ករៈសាំខាន់ណ្តស់។ 

មតើអវើជា "ប្កុមការង្ករប្តឹមប្តូវ" សប្មាប់ែាំមណើ រការផ្លល ស់បាូ រមន៉ះ?  

កតាា រមួផសាំែ៏ចាាំបាច់សប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរប្បកបមោយអតថន័យ៖ 
- ប្កុមរបស់មយើងគួរដតរមួបញ្ចូ លអនកបណាុ ៉ះបណ្តា លគិោនុបោា ក និងសមាជិកមហាវទិាល័យ
មកពើប្គប់ន្ទយកោា ន និងកប្មិតស្កថ ប័នរមួទាាំងសមាជិកប្កុមប្បឹកាមហាវទិាល័យផងដែរ។ 
សប្មាប់ការដកដប្បវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀន និងកមមវធិ្ើសិកាដែលទាក់ទងនឹងប្បធានបទដបបមន៉ះ គឺ
មិនអាចខវ៉ះពួកមគបានមទ។ កុាំមភលចបញ្ជូ លបុគគលិកជាំនួយ ែូចជាអនកដែលមមើលការខុសប្តូវប
ណ្តណ ល័យ និងមនទើរពិមស្កធ្ន៍បង្កា ញប្តាប់ននស្កថ ប័នរបស់អនក មប្ពា៉ះថាពួកមគនឹងមានតនមលមិន
អាចកាត់នែលបានកនុងការធាន្ទការអនុវតាវធិ្ើស្កស្រសាែមើៗមោយរលូន។ 

- អនកជាំន្ទញខាងគលើនិក រមួទាាំងគិោនុបោា ក-យកិា មវជជបណឌិ ត និងមើប្កូជើវវទូិ គឺជានែគូែ៏មាន
តនមលដែលន្ទាំមកនូវជាំន្ទញ និងបទពិមស្កធ្ន៍ប្បចាាំនែងជាមួយនឹងករណើ គលើនិក និងមសណ្តរ ើយ ូលាំ
បាកៗ។ ការបមងាើតប្កុមការង្ករអនារវន័ិយនឹងពប្ងឹងទាំន្ទក់ទាំនងរវាង HEI របស់អនក និងស្កថ ប័ន
គលើនិកកនុងតាំបន់ដែលនឹងជួយសប្មួលែល់ការផ្លល ស់បាូររបស់និសសតិមៅគលើនិកផងដែរ។ វាមាន 
ស្ករៈសាំខាន់ណ្តស់សប្មាប់ការមរៀនកនុងថាន ក់មរៀនមែើមបើឆ្លុ៉ះបញ្ហច ាំងពើបញ្ហា ប្បឈមដែលជួប
ប្បទ៉ះជាក់ដស្ងមៅកនុងគលើនិក។ 

- និសសតិ! មតើមយើងអាចមឆ្ព ៉ះមៅមុខមោយរមបៀបណ្តមោយមិនោប់បញ្ចូ លទឹកចិតាដែលបាំផុស
ចលន្ទមន៉ះសប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរ? និសសតិនឹងកាល យជាប្បភពននព័ត៌មានដែលមិនអាចកាត់នែល
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

បានអាំពើអវើដែលមានប្បសិទធភាពបាំផុតសប្មាប់ពួកមគ– មតើវធិ្ើស្កស្រសាមួយណ្តដែលពួកមគចូល
ចិតា ម ើយមតើវធិ្ើណ្តដែលមធ្វើឲ្យពួកមគមានអារមមណ៍ថាមានប្បសិទធភាពជាង? មតើអវើជាតាំណ
ភាជ ប់ដែលបាត់មៅកនុងបទពិមស្កធ្ន៍ននការសិការបស់ពួកមគរ ូតមកែល់មពលមន៉ះ? មតើប្គូ
អាចនចនប្បឌិ្តមោយរមបៀបណ្ត? 

- បងបអូនជនរមួជាតិ ការចូលរមួជាស្កធារណៈអាចផាល់នូវទសសនៈវសិ័យែមើមួយសាើពើរមបៀបដែល 
HAIs ជ៉ះឥទធិពលែល់ជើវតិរបស់មនុសស។ មៅតាមផលូវ វាអាចនឹងង្កយប្សួលកនុងការបាត់បង់ការ
មផ្លា តអារមមណ៍មលើអវើដែលសាំខាន់- គិោនុបោា កជាំន្ទញដែលយល់ែឹងអាំពើភសាុតាងននការប្ស្កវ
ប្ជាវចុងមប្កាយបងអស់មលើប្បធានបទនិងមបាជាា ផាល់ការដែទាាំលអបាំផុតដែលអាចមធ្វើមៅបាន។ ប្ស
មែៀងគ្នន មន៉ះដែរ ការចូលរមួជាមួយបងបអូនជនរមួជាតិ អាចជួយផសពវផាយការរកម ើញរបស់
អនកតាមរយៈបណ្តា ញដែលមិនដមនជាការសិកា (ឧទា រណ៍ រមួទាាំងអនកស្ករព័ត៌មានមកពើ
កាដសតកនុងតាំបន់/ជាតិមៅកនុងប្កុមការង្កររបស់អនក)។ 

- អនកតាំណ្តងមកពើសមាគមថាន ក់តាំបន់/ថាន ក់ជាតិមផ្លា តមលើ IPC សុវតថិភាពរបស់អនកជាំងឺ ឬប្បធាន
បទពាក់ព័នធ។ កាត ទងំសនុះនឹងជួយេរមួ្ល ល់ការពិភាកាអំពីភេតុាងចុងសរកាយបងអស់សាើ
ពើ HAIs ការកាំណត់អាទិភាពកមមវធិ្ើសិកានិងការផសពវផាយវឌ្ឍនភាពែល់ HEIs មផសងមទៀត។ 
វាអាចមានអតថប្បមោជន៍ដែលពាក់ព័នធនឹងសមាជិកមកពើស្កថ ប័នគិោនុបោា ក និងប្កសួងសុ
ខាភិបាល (ឬការអប់រ ាំតាមដែលអាចអនុវតាបាន) មែើមបើឲ្យសមប្សបជាមួយកមមវធិ្ើសិកា
ជាមួយនឹងអាទិភាពជាតិមៅកនុងប្បធានបទមន៉ះ និងដចករ ាំដលកលទធផលដែលអនកកាំពុងមធ្វើ
ែាំមណើ រការ។ មន៉ះអាចបាំផុសគាំនិតអនកែនទជាមួយនឹងលទធផលននការផ្លល ស់បាូររបស់អនក និង
មលើកទឹកចិតាពួកមគឲ្យបនាវធិ្ើស្កស្រសាប្សមែៀងគ្នន មន៉ះមៅកនុងស្កថ ប័នរបស់ពួកមគ។ 

- ែូចដែលបានបញ្ហជ ក់ពើមុនមក វាចាាំបាច់ណ្តស់កនុងការបមងាើតសមព័នធភាពចប្មុ៉ះននភាគើពាក់ព័នធ 
ែូចជាសមាជិកមហាវទិាល័យ អនកប្គប់ប្គង និសសតិ និងអនកជាំន្ទញដផនកដែទាាំសុខភាពមែើមបើ
ែឹកន្ទាំកិចចខិតខាំប្បឹងដប្បងកាំដណទប្មង់។ សមព័នធទាមទារឲ្យមានការពប្ងឹងអាំណ្តចមែើមបើជាំរុញ
ការផ្លល ស់បាូរ មោយស្ករការមលើកទឹកចិតាអាចធាល ក់ចុ៉ះមៅមពលប្បឈមមុខនឹងឧបសគគ។ មែើមបើ
ធាន្ទថាអនកែឹកន្ទាំសាំខាន់ៗរបស់ប្កុមអាចែឹកន្ទាំការផ្លល ស់បាូរ សូមពិចារណ្តផាល់ការបណាុ ៉ះប
ណ្តា លភាពជាអនកែឹកន្ទាំ និងឱ្កាសអភិវឌ្ឍ។ 
សូមចងចាាំថា ការប្បាប្ស័យទាក់ទងគ្នន មៅកនុងប្កុមការង្ករចប្មុ៉ះគឺជាគនលឹ៉ះ។ ការមានបណ្តា ញ

ទាំន្ទក់ទាំនងមបើកចាំ ធាន្ទថាភាគើពាក់ព័នធទាាំងអស់ែឹងពើការអភិវឌ្ឍ ភារកិចចនិងមគ្នលមៅែមើៗ។ ែូចគ្នន
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

មន៉ះដែរ មតិដកលមអគឺចាាំបាច់មែើមបើធាន្ទថាការដកដប្បគរុមកាសលយ និងកមមវធិ្ើសិកាដែលបានមសនើមឡើង
ប្តូវបានដកសប្មួលមៅតាមកាលៈមទសៈននស្កថ ប័នរបស់អនក។  

ជាំហានទើ 3៖ សប្មាប់ចកខុវស័ិយយុទធស្កស្រសានិងគាំនិតផាួចមផាើម 

ការបមងាើតចកខុវសិ័យគឺមានស្ករៈសាំខាន់សប្មាប់ការបមងាើតរូបភាពននអន្ទគត (ឧទា រណ៍ 
កាំដណទប្មង់កមមវធិ្ើសិកាមៅកនុងវសិ័យ HAIs-PC) អមមោយម តុផលចាស់ោស់ឬមោយប្បមោល
សប្មាប់មូលម តុដែលបុគគលគួរខិតខាំប្បឹងដប្បង មែើមបើន្ទាំយកអន្ទគតមន្ទ៉ះមកោក់មៅ HEIs របស់
ពួកមគ។ ចកខុវសិ័យមន៉ះគួរដតបង្កា ញពើការមផទរដែលពនយល់ពើផលូវដែលអនកចង់ឲ្យស្កថ ប័នរបស់អនកមែើរតាម 
មប្បើជាកាតាលើករ បាំផុសគាំនិតបុគគល (ឧទា រណ៍ សមាជិកប្កុមប្បឹកាភិបាល ប្គូបមប្ងៀន) ឲ្យមធ្វើ
សកមមភាពមោយការតាាំងចិតា និងការមបាជាា ចិតាមឆ្ព ៉ះមៅរកមគ្នលមៅរមួ (Kotter, 1995)។ គាំនិតផាួចមផាើ
មជាយុទធស្កស្រសារមួបញ្ចូ លសកមមភាពចាស់ោស់ និងសប្មបសប្មួលដែលបានរចន្ទប្ពមទាាំងអនុវតា
ប្បកបមោយប្បសិទធភាព និងឆ្ប់រ ័ស មន្ទ៉ះនឹងដប្បកាល យចកខុវសិ័យរបស់អនកមៅជាការពិតជាក់ដសាង 
(រូបភាពទើ 8) ។ 

 
 
រូបភាពទើ 8: លកខណៈដែលចង់បានននចកខុវសិ័យយុទធស្កស្រសា (ដកសប្មលួពើ Kotter, 2018, p.16) 

អាចរារេ័យ
ទក់ទង

ការចង់ាន

បសងាីត្រូបភាព

ោនលកខែៈ
បត់្ថប៉ែនអាចសធែីាន

រេសមី្លរេនម្៉ែ

សាម្ញ្ញ
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

សមព័នធដែលបានបមងាើតមឡើងមៅវទិាស្កថ នអប់រ ាំជាន់ខពស់ របស់អនកគួរដតបមងាើតយុទធស្កស្រសា មត់
ចត់ដែលកាំណត់ពើមគ្នលបាំណងចាស់ោស់ មពលមវោ និងធ្នធានចាាំបាច់សប្មាប់កាំដណទប្មង់កមម
វធិ្ើសិកា។ យុទធស្កស្រសាែ៏ទូលាំទូោយមន៉ះគួរដតសមប្សបជាមួយភាពជាក់ដសាងននស្កថ ប័នរបស់អនក 
មោយពិចារណ្តមលើកតាា ែូចជាបទបបញ្ាតាិ ឋាន្ទនុប្កមរបស់ស្កថ ប័ន ម ោា រចន្ទសមព័នធ និងធ្នធាន
ដែលមាន។  មទា៉ះជាោ ងណ្តក៏មោយ វាជាមរឿងសាំខាន់ដែលប្តូវចងចាាំថា ប្គ្នន់ដតទិននន័យដតមួយ
ដផនកមិនអាចមានប្បសិទធភាពទាក់ទាញមនុសសបានមទ។ អនកគួរដតមប្តៀមខលួនមែើមបើដសវងយល់ពើ
អារមមណ៍ និងមមន្ទសមញ្ចតន្ទដែលទាក់ទងនឹងកាំដណទប្មង់កមមវធិ្ើសិកាដែលបានមសនើមឡើង។ ការ
មប្តៀមខលួនជាមប្សចមែើមបើមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា ខល៉ះៗដែលទាក់ទងែូចជា៖ 

- ម តុអវើប្តូវផាល់អាទិភាពែល់ការបង្កា រ និងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំ
សុខភាព (HAIs) មៅមពលដែលអាចមានបញ្ហា ធ្ងន់ធ្ងរបដនថមមទៀតមៅកដនលងផ្ល់ការដែទាាំមៅ
តាំបន់អាសុើ? 

- ម តុអវើមយើងប្តូវផ្លល ស់បាូររមបៀបបមប្ងៀន HAIs-PC? 
- មតើវធិ្ើស្កស្រសាគរុមកាសលយបចចុបបននរបស់មយើងមិនមានប្បសិទធភាពឬមទ? 
- មតិដកលមអដែលទទួលបានពើប្គូបមប្ងៀនគិោនុបោា ករបស់មយើងគឺវជិជមាន។ និសសតិមយើងមិន
បានមប្តៀមខលួនរចួោល់ដែរឬមទ? 

- មយើងរវល់ខាល ាំងណ្តស់ម ើយ។ មតើមយើងអាចប្គប់ប្គងការផ្លល ស់បាូរមន៉ះប្បកបមោយប្បសិទធភាព
មោយរមបៀបណ្ត? 

- មតើអនកអាចផាល់នូវទិែាភាពលមអិតននគាំរូ PrevInf បានមទ? មតើវាខុសគ្នន ោ ងណ្តពើការអនុវតា
បចចុបបននរបស់មយើង? 

- មតើការចាំណ្តយ រិញ្ាវតថុននការផ្លល ស់បាូរមន៉ះនឹងមានអវើខល៉ះ ម ើយមតើមយើងមានធ្នធានចាាំបាច់
មែើមបើអនុវតាវាដែរឬមទ? 

- មតើមយើងនឹងមធ្វើការង្ករទាាំងអស់មន៉ះមោយខលួនឯងដែរឬមទ? មតើអនកមានបាំណងពប្ងើកគមប្មាង
មៅកាន់បុគគលឬស្កថ ប័នមផសងមទៀតមទ? 

 ចកខុវសិ័យយុទធស្កស្រសារបស់អនក គួរជាំរុញអនកពាក់ព័នធសាំខាន់ៗ ឲ្យស ការគ្នន កនុងលកខណៈ
សប្មបសប្មួល។ ចូលរមួកនុងកិចចសនទន្ទជាមួយអនកពាក់ព័នធទាាំងមន៉ះ មែើមបើដសវងយល់ពើរមបៀបដែល
អន្ទគតនឹងខុសពើបទពិមស្កធ្ន៍ននការបមប្ងៀន និងមរៀនពើមុនមៅកនុងវសិ័យ HAIs-PC មៅស្កថ ប័នរបស់
អនក និងរមបៀបដែលអន្ទគតដែលរ ាំពឹងទុកមន៉ះអាចកាល យជាការពិត។ មៅមពលមរៀបចាំចកខុវសិ័យយុទធស្ក
ស្រសារបស់អនកវាមានស្ករៈសាំខាន់ណ្តស់កនុងការរមួបញ្ចូ លនូវការអនុវតាជាក់ដសាង មគ្នលមៅរយៈមពលខលើ
ដែលអាចសមប្មចបាន មែើមបើពប្ងឹងអារមមណ៍ននការសមប្មចបានកនុងចាំមណ្តមភាគើពាក់ព័នធទាាំងអស់។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

អនកក៏ប្បដ លជាចង់សាំអាងមលើវមិាប្តមផសងៗននគាំរូ PrevInf ែូចជាបរោិកាសសិកាដែលសកមម និង
ឥរោិបែសនូល ប្ពមទាាំងសមតថភាពម ើយដសវងយល់ពើលទធភាពននការគូសបញ្ហជ ក់ ការអនុវតា និងវាយ
តនមលសកមមភាពដែលអាចមធ្វើបានបនាិចមាងៗ។ 

ជាំហានទើ 4៖ ដសវងរកការចូលរមួគ្នាំប្ទ 

ការជប្មុញឱ្យមានការចូលរមួគ្នាំប្ទគឺតាមរយៈមគ្នលបាំណងននការផ្លល ស់បាូរកមមវធិ្ើសិកាគិោនុ
បោា កកនុងវសិ័យ HAIs-PC វាចាាំបាច់កនុងការចាប់មផាើមមោយការបាំផុសគាំនិតមនុសសជាមួយនឹងម តុ
ផល និងការមលើកទឹកចិតាមែើមបើចូលរមួកនុងចលន្ទមន៉ះ។ ជាំនួសឲ្យការពាោមចូលរមួជាមួយមនុសស
ប្គប់គ្នន កនុងមពលែាំណ្តលគ្នន  មយើងមជឿថាវាមានប្បសិទធភាពជាងកនុងការមផ្លា តមលើការសមប្មចបាននូវការ
រ៉ិះគន់ទាាំងប្សុង។ 

មោងតាមការសនមត់របស់មោក Kotter ការមប្ជើសមរ ើសប្បដ ល 15% នន HEI របស់អនកនឹង
ប្គប់ប្គ្នន់មែើមបើបមងាើតសនទុ៉ះោ ងសាំខាន់សប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរមន៉ះខណៈដែលការចូលរមួមលើសពើ 50% 
ទាំនងជានឹងធាន្ទបាននូវភាពជាប់បានយូរននចកខុវសិ័យរបស់អនក។ មលើសពើមន៉ះ ការទទួលស្កគ ល់និង
ផ្ល់តនមលខពស់ចាំមពា៉ះកិចចខិតខាំប្បឹងដប្បងរបស់អនកសម័ប្គចិតាដែលមានប្ស្កប់ គឺជាកតាា សាំខាន់មិនប្តឹមដត
មធ្វើឲ្យពួកមគចូលរមួប ុមណ្តណ ៉ះមទ ប ុដនាក៏ជាមមធ្ាបាយទាក់ទាញនិងមប្ជើសមរ ើសបុគគលបដនថមមទៀតមែើមបើ
បុពវម តុផងដែរ។ ការប្បាប្ស័យទាក់ទងគ្នន មានស្ករៈសាំខាន់សប្មាប់ភាពមជាគជ័យ ម ើយចាាំបាច់ប្តូវ
ចាត់ទុកថាជាដផនកមួយននែាំមណើ រការផ្លល ស់បាូរ។ ការជដជកពិភាកាអាំពើចកខុវសិ័យ គឺជាកដនលងដែល
ែាំមណើ រការផ្លល ស់បាូរែាំបូងប្តូវបានបាំដបក (Kotter, 2022) ។ បញ្ហា ប្បឈមចមបងមួយននការអនុវតា គឺ
ការប្បាប្ស័យទាក់ទងគ្នន នូវចកខុវសិ័យចាស់ោស់និងទូលាំទូោយ (Mørk et al., 2018)។ 

អនកប្តូវដតជដជកអាំពើទសសនៈរបស់អនកជាមួយអនកែនទម ើយមធ្វើវាបនាិចមាងៗ។ ពិចារណ្តបមងាើត
យុទធស្កស្រសាទាំន្ទក់ទាំនងមែើមបើបង្កា ញចកខុវសិ័យនិងយុទធស្កស្រសាប្បកបមោយប្បសិទធភាពែល់ភាគើពាក់
ព័នធទាាំងអស់។ កុាំមភលចអាំពើស្ករៈសាំខាន់ននយុទធន្ទការប្បព័នធផសពវផាយតាមបណ្្តសងគម និងការចូលរមួ
មៅកនុងប្បព័នធមន៉ះ! ការមប្បើប្បាស់មវទិកាប្បព័នធផសពវផាយសងគមមផសងៗគ្នន ធាន្ទថាស្កររបស់អនកមៅ
ែល់ទសសនិកជនកាន់ដតទូលាំទូោយ ម ើយមនុសសកាន់ដតមប្ចើនអាចចាប់អារមមណ៍កនុងការចូលរមួកនុង
ចលន្ទសប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរ។តាមបទពិមស្កធ្ន៍ផ្លទ ល់របស់មយើងជាមួយស គមន៍គមប្មាង PrevInf 
អនារកមមប្បព័នធផសពវផាយសងគមគឺជាវធិ្ើែ៏លអមួយមែើមបើមប្ជើសមរ ើសនិសសតិ ប្គូបមប្ងៀន និងគិោនុបោា ក
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ដែលចាប់អារមមណ៍មែើមបើចូលរមួកនុងប្ពឹតាិការណ៍តូចៗ និងចាប់អារមមណ៍មលើែាំមណើ រការផ្លល ស់បាូរដែល
កាំពុងបនា។ 

យុទធស្កស្រសាែ៏មានប្បមោជន៍ដែលនែគូគមប្មាងមប្បើប្បាស់មានែូចជា ប្ពឹតាិការណ៍តូចៗចាស់ៗ 
(ឧទា រណ៍ workshop, seminars) មែើមបើបង្កា ញប្កុមការង្ករគមប្មាង ចកខុវសិ័យ និងមគ្នលមៅ ខ
ណៈមពលដែលមប្ជើសមរ ើសអនកពាក់ព័នធែមើៗ មែើមបើចូលរមួកនុងែាំមណើ រការសប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរ។ 
ប្ពឹតាិការណ៍ទាាំងមន៉ះប្តូវបានមធ្វើមឡើងទាាំងមោយផ្លទ ល់ និងតាមបណ្្តញអនឡាញគឺខិតខាំមែើមបើសមា
 រណកមម និងការឈានមៅែល់កាន់ដតទូលាំទូោយននចកខុវសិ័យរបស់គមប្មាង។ ពិចារណ្តន្ទាំយក
ប្ពឹតាិការណ៍ទាាំងមន៉ះមៅកាន់ស្កថ ប័នគលើនិកកនុងប្សុក មោយមរៀបចាំវាមៅកនុងកដនលងរបស់ពួកមគ ឬមោយ
ការអមញ្ជ ើញអនកពាក់ព័នធសាំខាន់ៗពើស្កថ ប័នទាាំងមន៉ះ ដែលមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា ប្បឈមរបស់ HAIs-PC 
មោយមិនគិតពើតួន្ទទើឬន្ទយកោា នរបស់ពួកមគ។ 

គួរពិចារណ្តផងដែរអាំពើការមរៀបចាំប្ពឹតាិការណ៍តាមប្បធានបទ (ឧទា រណ៍ ការប្បជុាំ ការ
ប្បមូលផាុ ាំគ្នន សននិសើទស្ករព័ត៌មាន/កិចចសមាភ សន៍សប្មាប់ប្បព័នធផសពវផាយកនុងប្សុក/តាំបន់/ជាតិ) ដែល
អាចចូលែាំមណើ រការបានោ ងង្កយប្សួលសប្មាប់បងបអូនជនរមួជាតិរបស់អនក និងអាចបង្កា ញោ ង
ង្កយប្សួលអាំពើស្ករៈសាំខាន់របស់គមប្មាង – មែើមបើផ្លល ស់បាូរវធិ្ើដែលមយើងបមប្ងៀន និងមរៀនដកលមអសុវតថិ
ភាពការដែទាាំទាន់មពលមវោ។  

ជាំហានទើ 5៖ ញុាាំងឱ្យមានសកមមភាពមោយកមាច ត់នូវឧបសគគមចញ 
មោក Kotter កាំណត់កតាា សាំខាន់ចាំនួនបួនដែលអាចោោ ាំងចលន្ទននការចាប់មផាើម៖ ប្បព័នធ

ព័ត៌មាននិងបុគគលិក កងវ៉ះជាំន្ទញចាាំបាច់ មិនមានការមលើកទឹកចិតាសកមមភាពរបស់ប្កុមការង្ករ និង
រចន្ទសមព័នធដែលបមងាើតឧបសគគសប្មាប់ប្កុមការង្ករ (Kotter, 1996) ។ មពញមួយែាំមណើ រការផ្លល ស់បាូរ
មៅកនុង HEI របស់អនក អនកនឹងអាចប្បឈមមុខនឹងឧបសគគទាាំងមន៉ះមួយចាំនួន។ 

មែើមបើលុបបាំបាត់ឧបសគគទាាំងមន៉ះ ជាំហានែាំបូងគឺកាំណត់អតាសញ្ហា ណរបស់ពួកវា។ ស ការ
ជាមួយប្កុមការង្ករតូចមួយដែលមានបទពិមស្កធ្ន៍មែើមបើបមងាើតដផនការប្តួតពិនិតយ និងប្តួតពិនិតយមលើ
គុណភាពគមប្មាង។ ដសវងយល់អាំពើមូលម តុដែលគាំនិតផាួចមផាើមកាំដណទប្មង់គរុមកាសលយឬកមមវធិ្ើ
សិកាកនលងមកបានបោជ័យមៅ HEI របស់អនក។ មតើពួកមគបោជ័យកនុងែាំណ្តក់កាលណ្ត? មតើពួកមគ
បានមងើបមឡើងវញិដែរមទ? មតើពួកមគបានឈរមៅពាក់កណ្តា លផលូវមទ? មតើពួកមគបានបញ្ច ប់ម ើយប ុដនា
បន្ទទ ប់មកប្តូវបានមគមបា៉ះបង់មចាល?  
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កនុងអាំឡុងមពលគមប្មាង PrevInf នែគូអាសុើបានមោ៉ះប្ស្កយនូវបញ្ហា ប្បឈមផ្លទ ល់ខលួនរបស់
ពួកមគញឹកញាប់ជាងអនកែនទ។ ខាងមប្កាមមន៉ះមយើងរមួបញ្ចូ លបញ្ជ ើននឧបសគគដែលមកើតមឡើងែដែលៗ 
ជាមួយនឹងឧទា រណ៍មួយចាំនួនននមសចកាើដែលងការណ៍ដែលបង្កា ញពើឧបសគគនើមួយៗ៖ 

- សុើឡូស (បុគគល ន្ទយកោា ន។ល។ ដែលមិនែាំមណើ រការជាមួយអនកែនទ)៖ 
+ ការបមប្ងៀន HAIs-PC សថិតមៅមប្កាមការទទួលខុសប្តូវរបស់ន្ទយកោា ន X មិនដមន
ន្ទយកោា នរបស់មយើងមទ! 

+ បុគគល X និង Y មានលកខណៈសមបតាិប្គប់ប្គ្នន់បាំផុតកនុងការបមប្ងៀនអាំពើ HAIs-PC។ ពួក
មគគួរដតទទួលខុសប្តូវកនុងការប្តួតពិនិតយសាំមណើ កមមវធិ្ើសិកាែមើជាំនួសពួកមយើង។ 

- Parochialism (ចិតាចមងអៀត)៖ 
+ ខាុ ាំបានបញ្ចូ ល HAIs-PC រចួម ើយមៅមពលខាុ ាំបមប្ងៀនអាំពើនើតិវធិ្ើដែទាាំ។ មតើមានអវើមទៀត 
ដែលប្តូវពិភាកាជាមួយនិសសតិ? 

+ HAIs-PC គឺជាប្បធានបទ “មរៀនតាមរយៈការមធ្វើ”។ មិនចាាំបាច់ដបងដចកមពលមវោ និង 
ធ្នធានសប្មាប់ប្បធានបទមន៉ះមៅកនុងកមមវធិ្ើសិការបស់មយើងមទ។ 

- ជប្មុញមែើមបើមៅែល់ចាំនួនកាំណត់៖ 
+ មយើងមានចាំនួនមមា ងកាំណត់ដែលប្តូវបមប្ងៀនខលឹមស្ករមន៉ះ នឹងមាននិសសតិជាមប្ចើនមែើមបើ 
វាយតនមលដែលមធ្វើឲ្យវាមិនអាចអនុវតាបានកនុងការផ្លល ស់បាូរវធិ្ើស្កស្រសា របស់មយើង។ 

- ការមពញចិតា៖ 
+ មយើងបានបមប្ងៀននិសសតិរបស់មយើងអាំពើ HAIs-PC តាមរមបៀបមន៉ះអស់រយៈមពលជាមប្ចើន
ឆ្ន ាំម ើយពួកមគប្តូវបានមរៀបចាំោ ងលអ។ ម តុអវើបានជាមយើងគួរផ្លល ស់បាូរ? 

+ HEIs របស់មយើងបមប្ងៀននិសសតិរបស់ពួកមគតាមរមបៀបែូចគ្នន ។ ម តុអវើបានជាមយើងគួរ
ផ្លល ស់បាូរ? 

+ មយើងបានពាោមបមប្ងៀន HAIs-PC តាមវធិ្ើមន្ទ៉ះ - វាមិនែាំមណើ រការមទ។ 
- ចាប់មករ ា ិ៍ែាំដណលឬនើតិវធិ្ើ៖ 

+ កមមវធិ្ើសិការបស់មយើងប្តូវបានកាំណត់មោយប្កសួង ម ើយមិនមានកដនលង សប្មាប់ការ
ផ្លល ស់បាូរមទ។ 

+ សាំមណើ មន៉ះទាំនងជានឹងបោជ័យមោយស្ករដតប្តូវការចាំនួនននការអនុញ្ហា តចាាំបាច់មប្ចើន។ 
វានឹងមិនអាចមកើតមឡើងមទ! 
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- ការចូលរមួមានកាំណត់ពើសាំណ្តក់ភាគើពាក់ព័នធ និងអនកែឹកន្ទាំសាំខាន់ៗ៖ 
+ ការចូលរមួពើអនកបណាុ ៉ះបណ្តា លគិោនុបោា ក និងអនកជាំន្ទញមផសងមទៀតកនុងការពិភាកា
អាំពើប្បធានបទសាំខាន់ៗទាក់ទងនឹង HAIs? ប ុដនាមយើងជាប្គូបមប្ងៀន! 

+ និសសតិគួរដតពាោមសិកាមរៀនសូប្ត។ ម តុអវើបានជាមយើងសួរមោបល់ពើពួកមគកនុង
ែាំណ្តក់កាលមន៉ះ? ពួកមគមិនែឹងអវើទាាំងអស់អាំពើបញ្ហា ប្បឈមដែលជួបប្បទ៉ះកនុងការអនុ
វតាគលើនិក។ 

ែូចដែលបានប្បមូលផាុ ាំពើកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា កដែលមានប្ស្កប់មៅកនុង HEIs មៅទូទាាំង
អាសុើ ខលឹមស្ករទាក់ទងនឹង HAIs-PC ប្តូវបានដបងដចកជាញឹកញាប់ និងបមប្ងៀនែល់និសសតិមោយ
ភាជ ប់ជាមួយនឹងនើតិវធិ្ើ និងបមចចកមទសដែទាាំជាក់ោក់។ ខណៈមពលដែលវធិ្ើស្កស្រសាមន៉ះមានន័យថាប្គូ
បមប្ងៀនជាមប្ចើនទទួលបនទុកមលើប្បធានបទមៅប្គប់កមមវធិ្ើសិកា និងឆ្មាសមផសងៗមោយធាន្ទឲ្យមាន
ការបង្កា ញជាបនាសប្មាប់និសិសត វាក៏បណ្តា លឲ្យមានកងវ៉ះសាង់ោមៅកនុងបទពិមស្កធ្ន៍ននការសិកា
របស់ពួកមគ។ អាប្ស័យម តុមន៉ះ និសសតិអាចជួបការលាំបាកកនុងការចាប់យកបញ្ហា ប្បឈមដែលពាក់
ព័នធជាមួយ HAIs-PC ម ើយប្បដ លជាមិនអាចអភិវឌ្ឍជាំន្ទញការគិតប្តិ៉ះរ៉ិះពិចារណ្តដែលចាាំបាច់
មែើមបើមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា ដែលមកើតមឡើងែដែលៗមៅកនុងការកាំណត់គលើនិកមន្ទ៉ះមទ។ វាមានស្ករៈសាំខាន់
ណ្តស់កនុងការទទួលស្កគ ល់ថា HAIs-PC រមួបញ្ចូ លមប្ចើនជាងការប្បកាន់ខាជ ប់នូវការអនុវតាការោងនែ 
ការមប្បើប្បាស់ PPE ដែលសមប្សបឬធាន្ទការោងសមាអ តឧបករណ៍មវជជស្កស្រសា។ និសសតិប្តូវដត
អភិវឌ្ឍសមតថភាពកនុងការវាយតនមលបញ្ហា ប្បឈមទាាំងពើទិែាភាពជាប្បព័នធ និងករណើ បុគគល ការធាន្ទ
សុវតថិភាពរបស់អនកជាំងឺ មិតារមួការង្ករ និងខលួនឯង។ 

ការកាំណត់មពលមវោសប្មាប់មផ្លា តមលើប្បធានបទមន៉ះ រមួជាមួយនឹងវធិ្ើស្កស្រសាគរុមកាសលយ
ជាក់ោក់ និងលកខណៈវនិិចឆ័យវាយតនមលដែលបានកាំណត់ោ ងប្តឹមប្តូវ មានស្ករៈសាំខាន់ណ្តស់កនុង
ការអភិវឌ្ឍសមតថភាពរបស់និសសតិប្បកបមោយប្បសិទធភាពមៅកនុងវសិ័យមន៉ះ។ ែូមចន៉ះការបមងាើតប្កុម
ការង្ករដែលមានចាំមណ៉ះែឹងរមួមានសមាជិកមហាវទិាល័យ និង អនកជាំន្ទញដផនកពាបាលគឺមានស្ករៈ
សាំខានណ់្តស់សប្មាប់ការមរៀបចាំកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា កមឡើងវញិ មោយមផ្លា តសាំខាន់មលើការបមងាើត
អងគភាពកមមវធិ្ើសិកាដែលមផ្្លតមលើការអនុវតាចុងមប្កាយបងអស់កនុងការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការបងាមោគ 

ខណៈមពលដែលការសមប្មចបាននូវការមធ្វើឲ្យប្បមសើរមឡើងនូវកមមវធិ្ើសិកាជាផលូវការគឺមានស្ករៈ 
សាំខាន់ផងដែរសប្មាប់សមប្មចមគ្នលមៅ ក៏ែូចគ្នន មន៉ះដែរកនុងការផាល់អាទិភាពែល់ការអភិវឌ្ឍវជិាជ ជើវៈ
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

សប្មាប់សមាជិកមហាវទិាល័យ។ សកមមភាពទាាំងអស់មន៉ះអនុញ្ហា តឲ្យពួកមគអភិវឌ្ឍចាំមណ៉ះែឹង និង
វធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀន ប្ពមទាាំងផាល់លទធភាពឲ្យនិសសតិចូលមរៀនរមួនិងទទួលបានបទពិមស្កធ្ន៍សាំខាន់ៗ។ 

មពញមួយគមប្មាង PrevInf ប្កុមការង្ករគមប្មាងមកពើប្បមទសមវៀតណ្តមនិងកមពុជាបានផាល់
ការបណាុ ៉ះបណ្តា លែល់បុគគលិកមហាវទិាល័យ មោយមផ្លា តមលើវធិ្ើស្កស្រសាគរុមកាសលយប្បកបមោយ     
នវានុវតាន៍ ដែលប្តូវបានបមងាើតមឡើងមែើមបើផ្លល ស់បាូរវធិ្ើបមប្ងៀន HAIs-PC ែល់និសសតិគិោនុបោា ក។ វគគ
បណាុ ៉ះបណ្តា លខលើៗដែលបានបមងាើតមឡើងមផ្លា តមលើគរុមកាសលយននគាំរូ PrevInf ក៏ែូចជាការអភិវឌ្ឍ និង
ការអនុវតាមសណ្តរ ើយ ូមោយដផអកមលើការបង្កា ញប្តាប់ដែលទាក់ទងនឹង HAIs-PC ម ើយប្តូវបានចាត់
ទុកថាមានតនមលខាល ាំងមោយអនកបណាុ ៉ះបណ្តា លគិោនុបោា កមៅអាសុើ និងប្គូបមប្ងៀនមកពើស្កថ ប័នជានែ
គូ (ឧទា រណ៍ នែគូ មនទើរមពទយ)។ ពួកមគមានអារមមណ៍ថាមានកមាល ាំងចិតាកនុងការបញ្ចូ លចាំមណ៉ះែឹង
ដែលបានរកម ើញែមើៗមន៉ះមៅកនុងទប្មង់ននការបមប្ងៀនរបស់ពួកមគ ធាន្ទនូវនិរនារភាពននគមប្មាង និង
ការផ្លល ស់បាូរចលន្ទមៅកនុងឆ្ន ាំខាងមុខ។ 

មលើសពើមន៉ះមទៀត មយើងបានចូលរមួោ ងសកមមជាមួយសមាជិកប្កុមប្បឹកាភិបាល និងន្ទយក
មកពើស្កថ ប័នកនុងប្សុកមៅកនុងសកមមភាពដែលបានមធ្វើមឡើងកនុងអាំឡុងមពលគមប្មាង PrevInf ។ ការចូល
រមួពើអនកមធ្វើមសចកាើសមប្មចចិតាសាំខាន់ៗទាាំងមន៉ះបមប្មើមគ្នលបាំណងមផសងគ្នន ពើរ៖ 

ក). ទាំន្ទក់ទាំនងប្បកបមោយប្បសិទធភាពននការផ្លល ស់បាូរស្ករមៅបុគគលណ្តដែលដតងដតមិន
មានទាំន្ទក់ទាំនងជិតសនិទធចាំមពា៉ះបញ្ហា ប្បឈមដែលមានប្ស្កប់ទាក់ទងនឹង HAIs-PC។ 

ខ). វាអនុញ្ហា តឲ្យប្កុមការង្ករគមប្មាងកាំណត់អតាសញ្ហា ណ និងដសវងយល់ពើកតាា ដែល ជា មរឿ
យៗ ប្តូវបានមមើលរ ាំលងកនុងអាំឡុងមពលននគាំនិតផាួចមផាើមទាាំងមន៉ះ (ែូចជាមគ្នល មគ្នល
ការណ៍ បចចុបបនន និងបញ្ហា ែវកិា) ប ុដនាក៏អាចជាឧបសគគែ៏សាំខាន់កនុងការអនុវតា មពញ
មលញផងដែរ។ ការមធ្វើជាមាច ស់ផទ៉ះកិចចប្បជុាំជាមទៀងទាត់ជាមួយអនកពាក់ព័នធទាាំង មន៉ះ 
អនុញ្ហា តឲ្យប្កុមរបស់អនកបង្កា ញទិននន័យ និងបទពិមស្កធ្ន៍ដែលគ្នាំប្ទែល់ តប្មូវ ការ 
សប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរ ប្ពមទាាំងបាំផុសគាំនិតអនកដែលមានសិទធមែើមបើមបាជាា ចិតាចាំមពា៉ះ ការ
ផ្លល ស់បាូរ ដែល បានរ ាំពឹងទុក។  
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ជាំហានទើ 6៖ យកជ័យជាំនៈរយៈមពលខលើ 
ការឈន៉ះកនុងរយៈមពលខលើគឺជាដផនកមួយែ៏សាំខាន់កនុងការមលើកទឹកចិតាប្កុមការង្ករឲ្យបនាមឆ្ព ៉ះមៅ

មុខកនុងែាំមណើ រការផ្លល ស់បាូរប្បកបមោយនិរនារភាពមទា៉ះបើជាការឈន៉ះទាាំងមន៉ះអាចផាល់លទធផលបមណ្តា ៉ះ 
អាសននក៏មោយ។ ការឈន៉ះកនុងរយៈមពលខលើទាាំងមន៉ះប្តូវដតមានទាំន្ទក់ទាំនងោ ងជិតសនិទធជាមួយនឹងកិចច
ខិតខាំប្បឹងដប្បងដែលអាចមមើលម ើញ មិនមានម ចិចតាា  និងបានភាជ ប់ោ ងចាស់ោស់មៅកនុងកមមវធិ្ើ 
(Kotter,1995)។ ភាពមជាគជ័យរបស់គមប្មាងគួរដតប្តូវបានចងប្កង មរៀបចាំនិងដចករ ាំដលកឲ្យបានជាប់
ោប់ និងមទៀងទាត់មែើមបើតាមោនវឌ្ឍនភាពប្ពមទាាំងមលើកទឹកចិតាអនកសម័ប្គចិតាឲ្យជាំរុញការផ្លល ស់បាូរ។ 

មានការដប្បប្បួលជាមប្ចើនដែលមកើតមចញពើចលន្ទចមបងននការផ្លល ស់បាូរ ប្តូវបានមមើលរ ាំលង
មោយភាគើពាក់ព័នធសាំខាន់ៗ ម ើយអាចជ៉ះឥទធិពលមិនលអមោយផ្លទ ល់ឬមោយប្បមោលមលើប្បធានបទ 
HAIs-PC របស់គមប្មាង។  

កនុងអាំឡុងមពលែាំមណើ រការគមប្មាង PrevInf មយើងសមប្មចបាននូវជ័យជមន៉ះជាមប្ចើនដែលមយើង
មជឿថាមានស្ករៈសាំខាន់ចាំមពា៉ះការអភិវឌ្ឍននចលន្ទផ្លល ស់បាូរមន៉ះ មិនប្តឹមដតមោយស្ករពួកមគបានជួយ
ប្កុមការង្ករគមប្មាងកនុងការពប្ងើកកងទ័ពសម័ប្គចិតារបស់ពួកមគប ុមណ្តណ ៉ះមទ ប ុដនាមោយស្ករដតពួកមគ
មលើកមឡើងពើស្ករៈសាំខាន់ននកាំដណទប្មង់កមមវធិ្ើសិកា និងមានអនកកាំពុងពិភាកាោ ងសកមមអាំពើផល
ប ៉ះពាល់ននការបមប្ងៀនបចចុបបនន ប្ពមទាាំងបទពិមស្កធ្ន៍ននការសិកា (រូបភាពទើ 9)។  

កនុងែាំណ្តក់កាលមន៉ះ ការពិចារណ្តមលើការទទួលស្កគ ល់និងផាល់ការមលើកទឹកចិតាែល់ភាគើពាក់
ព័នធរមួទាាំងស្កស្រស្កា ចារយនិងសមាជិកប្កុមប្បឹកា អនកបណាុ ៉ះបណ្តា លគិោនុបោា ក និងនិសសតិដែល
បានបាំមពញតួន្ទទើមលើសពើការរ ាំពឹងទុករបស់ពួកមគ មែើមបើធាន្ទបាននូវការអនុវតាគមប្មាងប្បកបមោយ
មជាគជ័យមៅកនុងស្កថ ប័នរបស់អនក។ សូមចងចាាំថា ការមលើកទឹកចិតាទាាំងមន៉ះមិនចាាំបាច់បញ្ចូ លការ
ចាំណ្តយ រិញ្ាវតថុបដនថមសប្មាប់ស្កថ ប័នមន្ទ៉ះមទ។ ការពិចារណ្តអាំពើការដចករ ាំដលកព័ត៌មាន និងមរឿងោ វ
ននការស ការមៅមលើមវទិកាប្បព័នធផសពវផាយសងគមរបស់ HEI របស់អនក ឬមានការអបអរស្កទរជា
ពិមសសមៅនែងមបើកឬប្បារពធពិធ្ើ។ ការទទួលស្កគ ល់ជាស្កធារណៈទាំនងជាមធ្វើឲ្យកាន់ដតសុើជមប្ៅនូវ
ទាំន្ទក់ទាំនងរបស់អនកចូលរមួចាំដណកសាំខាន់ៗទាាំងមន៉ះចាំមពា៉ះចកខុវសិ័យ និងបាំផុសគាំនិតអនកែនទឲ្យ
ចូលរមួកនុងែាំមណើ រមន៉ះ។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

រូបភាពទើ 9៖ ឧទា រណ៍ននសមិទធិផលរបស់គមប្មាងពើរយៈមពលខលើមៅរយៈដវង 
កា
រោ
រំទពី រកេួ

ងេុ
ខា
ភិ ា

ល
និ ងរកេួ

ងអប់រំ

កំថែទរម្ង់កម្មវធិីេិកា៖ ការបសងាីត្អងគភាព 
កម្មវធិីេិកាជាក់លាកម់្ួយេរោប់ HAIs-PC

ភាពសជាគជ័យននការអនុវត្តគរូំ PrevInf

ការទទួលយកយ៉ែ ងទូលំទូលាយននសេៀវសៅសអឡចិរត្នូិច PrevInf

ជាឧបករែ៍ជំនួយសដ្ឋយេោជកិម្ហាវទិាលយ័ និងនិេសតិ្

ម្ត្ិថកលម្អជាវជិជោនពីនិេសតិ្ទក់ទងនឹងបទពិសសាធន៍

ននការេិការបេព់ួកសគ

ការពរងឹងបទពិសសាធនន៍នការបសរងៀន

ការសបតជាា ចិត្តយ៉ែ ងមុ្ត្ោរំបេេ់ោជកិម្ហាវទិាលយ័ និង

រគូបែតុ ុះបណ្តត លគិលានុបដ្ឋា កចំសពាុះការបែតុ ុះបណ្តត លរយៈសពលខលី

ម្ត្ិវជិជោនពីរគូបសរងៀនទកទ់ងនឹងបទពសិសាធន៍បសរងៀនែមីៗ

របេព់ួកសគ

ម្ត្ិថកលម្អពីរគូបសរងៀនទក់ទងនងឹត្នួាទី និងេកម្មភាព

របេេិ់េសសៅសពលរបត្ិបត្តិគលីនិក

ការសកីនសឡងីននចំនួនថាន ក់បរញិ្ញញ បរត្ និងសរកាយឧត្តម្េិកាគគឺសរោង

សតត ត្សលី HAIs-PC  ូចជា monographs និង Master's theses

ការពរងីកការបែតុ ុះបណ្តត ល និងឱកាេថ លោរំទ ល់

រគឹុះសាថ នឧត្តម្េិកាស្សងសទៀត្ (HEIs) សៅអាេីុ

ការតល េប់តូរវបបធម្៌របេស់ាថ ប័ន

និងការពរងឹងចកខុវេិយ័

ការបសងាីត្ម្នទីរពិសសាធនថ៍ លបំពាកឧ់បករែ៍រគប់រោន ់

ស ីម្បជីាជំនួយកនុងការបសរងៀន HAIs

ការរលឹំកទិវាអនតរជាត្ិទក់ទងនងឹ HAIs  ូចជា ទិវាអនាម្័យន 

កិចចេហការរសាវរជាវ និងបែតុ ុះបណ្តត លសលី HAIs-PC 

ជាម្ួយសាថ ប័នគលីនិកថ លជាន គូ

ការទទួលសាគ លរ់បចឆំ្ន រំបេអ់នកពាកព់័នធថ លសននីម្

កនុងវេិយ័ HAIs-PC

យុទធនាការរបព័នធ្សពែ្ាយេងគម្ និងការចូលរមួ្សដ្ឋយដ្ឋក់ HEI ជា
របភពព័ត្៌ោនថ លអាចទុកចតិ្តានេរោប់េហគម្ន៍មូ្លដ្ឋា នសលី 

HAIs
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ជាំហានទើ 7៖ ប្ទប្ទង់ការបមងាើនមលបឿន 

មទា៉ះបើជាការឈន៉ះកនុងរយៈមពលខលើមានស្ករៈសាំខាន់សប្មាប់រកាែាំមណើ រការផ្លល ស់បាូរក៏មោយ ក៏ 
ការទាមទារឲ្យទទួលបានលទធផលជាមុន និងការប្បកាសជ័យជមន៉ះអាចកាត់បនថយែាំមណើ រការផ្លល ស់បាូរ 
(Kotter, 1995)។ មែើមបើពប្ងឹងការដកលមអ មោក Kotter (1998) បានមសនើរវធិានការជាមប្ចើនរមួទាាំង
ការបមងាើនភាពមជឿជាក់ននប្បព័នធផ្លល ស់បាូរ រចន្ទសមព័នធ និងមគ្នលការណ៍ដែលមិនប្សបតាមចកខុវសិ័យ, 
ជួយមលើកកមពស់ និងអភិវឌ្ឍបុគគលិកដែលអាចអនុវតាចកខុវសិ័យ ប្ពមទាាំងការពប្ងឹងែាំមណើ រការជាមួយ
នឹងគមប្មាងែមើ ប្បធានបទ និងភាន ក់ង្ករផ្លល ស់បាូរ (Bedard, 2023; Campbell et al., 2022)។ 

ជាំហានមន៉ះគឺមផ្លា តជាចមបងមលើការរកានិរនារភាពននការអនុវតាការផ្លល ស់បាូរមោយធាន្ទថាប្កុម
ការង្ករបនាមធ្វើការមោយឧសា ៍ពាោមមឆ្ព ៉ះមៅរកការសមប្មចបាននូវចកខុវសិ័យននការផ្លល ស់បាូរ និង
រកាការវាយតនមលគមប្មាងជាបនាបន្ទទ ប់។ វាមានស្ករៈសាំខាន់ណ្តស់កនុងការោោ ាំងប្កុមការង្ករអាំពើការ
ប្បកាសជ័យជមន៉ះរ ័សមពកមោយដផអកមលើការឈន៉ះមលឿនមពកមួយចាំនួន ! 

មែើមបើរកានិរនារភាព និងសមប្មចបាននូវចកខុវសិ័យ មគ្នលមៅ ប្ពមទាាំងមគ្នលបាំណងរមួននយុទធ
ស្កស្រសាអនុវតាការអប់រ ាំប្បកបមោយមជាគជ័យ HEIs គួរដតបមងាើតរចន្ទសមព័នធស្កថ ប័នែ៏រងឹមាាំមួយ។ រចន្ទ
សមព័នធមន៉ះគួរដតរមួបញ្ចូ លស្កថ ប័នដែលប្បឹងដប្បងែល់ការដកលមអគុណភាព និងការធាន្ទកមមវធិ្ើអភិវឌ្ឍ
ការអប់រ ាំ ការប្ស្កវប្ជាវ ការទទួលស្កគ ល់ ការទាំន្ទក់ទាំនង និងការសប្មបសប្មួលប្ពមទាាំងការប្គប់ប្គងឌ្ើ
ជើែល និងភសាុភារ។ សមាសធាតុទាាំងមន៉ះ គឺចាាំបាច់មែើមបើគ្នាំប្ទែល់ការអនុវតាយុទធស្កស្រសាអប់រ ាំប្បកប
មោយនិរនារភាពដែលបានមសនើមឡើង។ 

មែើមបើសមប្មចបាននូវលទធផលដែលប្បមសើរមឡើង និងកាំណត់គមាល តមៅកនុងវធិ្ើស្កស្រសាបមប្ងៀន 
ប្ពមទាាំងការមរៀនដែលទាក់ទងនឹង HAIs វាចាាំបាច់កនុងការពិនិតយមឡើងវញិនិងមធ្វើបចចុបបននភាពមគ្នល
ការណ៍ ប្ពមទាាំងយុទធស្កស្រសា ួសសម័យដែលប្បដ លជាមិនប្សបតាមកមមវធិ្ើអប់រ ាំប្បកបមោយភាព
នចនប្បឌិ្ត។ មលើសពើមន៉ះ ការមលើកកមពស់ការអភិវឌ្ឍនិងនិរនារភាពននសមតថភាពសនូលកនុងចាំមណ្តម
សមាជិកមហាវទិាល័យ និងប្គូបណាុ ៉ះបណ្តា លគិោនុបោា កពើស្កថ ប័នគលើនិកដែលជានែគូ គឺមានស្ករៈ
សាំខាន់មប្ពា៉ះវាជួយពប្ងឹងគុណភាពននវធិ្ើស្កស្រសាអប់រ ាំដែលអនកយល់ម ើញ និងប្សបតាមមគ្នលមៅនន
ការផ្លល ស់បាូរដែលអនកបានចាប់មផាើម។ 

កនុងែាំណ្តក់កាលមន៉ះ វាអាចមានប្បមោជន៍កនុងការវាយតនមលមឡើងវញិនូវគាំនិតផាួចមផាើមការក
ស្កងភាពបន្ទទ ន់មួយចាំនួនដែលបានអនុវតាមៅមែើមែាំបូងននគាំនិតផាួចមផាើមការផ្លល ស់បាូរ។ មលើសពើមន៉ះ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការពប្ងើកមូលោា នអនកសម័ប្គចិតា គឺចាាំបាច់ណ្តស់ ពើមប្ពា៉ះទសសនវសិ័យែមើអាចបង្កា ញពើឧបសគគោក់
កាំបាាំងដែលចាាំបាច់ប្តូវមោ៉ះប្ស្កយ។ មៅចាំណុចមន៉ះ ការចូលរមួជាមួយអតើតនិសសតិ (អតើតនិសសតិ 
និងសមាជិកមហាវទិាល័យ) ពើ HEI របស់អនកអាចបង្កា ញថាជាយុទធស្កស្រសាែ៏មានតនមលសប្មាប់ការ
យកឈន៉ះមលើឧបសគគដែលមានប្ស្កប់ និងផសពវផាយមបសកកមមននចលន្ទរបស់អនកមៅកាន់តាំបន់ដែល
មិនទាន់បានរុករកពើមុន។ 

ពិចារណ្តអាំពើការអមញ្ជ ើញ និង ចូលរមួកនុងការពិភាកាជាមួយសមាជិកមហាវទិាល័យមកពើ 
HEIs មផសងមទៀតមៅកនុងប្បមទសរបស់អនក។ យុទធស្កស្រសាមន៉ះផាល់នូវអតថប្បមោជន៍ជាមប្ចើន។ ទើមួយ វា
អនុញ្ហា តឲ្យអនកទទួលបានការយល់ែឹងអាំពើរមបៀបដែល HAIs-PC ប្តូវបានបមប្ងៀនមៅកនុងការកាំណត់
ការសិកាដែលដចករ ាំដលកភាពប្សមែៀងគ្នន ជាមួយស្កថ ប័នរបស់អនក។ មន៉ះអាចន្ទាំមៅែល់ការោក់
បញ្ចូ លនិងការអនុវតាយុទធស្កស្រសាប្បកបមោយប្បសិទធភាពដែលប្តូវបានបង្កា ញឲ្យម ើញមៅកដនលងមផស
ងៗមោយសប្មបវាមៅតាមបរបិទរបស់អនកផ្លទ ល់។ ទើពើរ ការវាយតនមលមលើសាង់ោរដែលប្តូវបានសប្មប
សប្មួលតាមរយៈការស ការមន៉ះ គឺមែើរតួជាអនកជាំរុញែ៏មានឥទធិពលសប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរនិងការដក
លមអអងគភាព។ ជាចុងមប្កាយមៅកនុងប្បមទសដែលកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា កប្តូវបានផាល់អាណតាិមៅ
ថាន ក់ជាតិ ការកាំណត់មសរ ើភាពរបស់ HEIs កនុងការមសនើសុាំអងគភាពកមមវធិ្ើសិកាែមើ ការពប្ងើកការែកប្សង់
បទពិមស្កធ្ន៍មន៉ះមៅ HEIs មផសងមទៀតដែលអាចជាំរុញឲ្យមានចលន្ទកនុងតាំបន់ ឬថាន ក់ជាតិកាន់ដតទូលាំ
ទូោយសប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរកនុងវសិ័យ HAIs-PC ។ 

ជាំហានទើ 8៖ បមងាើតឱ្យមាននូវការផ្លល ស់បូ្រ 

វបបធ្ម៌សាំមៅមលើបទោា នននអាកបបកិរោិ និងការដចករ ាំដលកតនមលកនុងចាំមណ្តមសមាជិក។ ការ
បមងាើតវបបធ្ម៌ែមើមិនអាចប្តូវបានកាំណត់ចាំមពា៉ះែាំមណើ រការផ្លល ស់បាូរស្កមញ្ាមន្ទ៉ះមទ។ ោ ងណ្តក៏មោយ 
ជាំហានែាំបូងមែើមបើសមប្មចបានការផ្លល ស់បាូរ គឺការមលើកទឹកចិតាសមាជិកប្កុម (Kotter, 1996)។ មោង
តាមមោក Kotter វបបធ្ម៌ននការផ្លល ស់បាូរប្តូវបានបមងាើតមឡើងមៅមពលដែលមានការយល់ែឹងអាំពើការ
ពាក់ព័នធននវធិ្ើស្កស្រសាែមើ អាកបបកិរោិ និងឥរោិបទមែើមបើបមងាើនការអនុវតាឲ្យបានលអប្ពមទាាំងប្បព័នធ
ផសពវផាយដែលមលើកទឹកចិតាសមាជិកឲ្យឈានមៅជាំហានបន្ទទ ប់ដែលប្តូវបានបមងាើតមឡើង (Kotter, 
1995) ។ 

បន្ទទ ប់ពើចាំនួនមជាគជ័យរយៈមពលខលើដែលទទួលបាន មានតប្មូវការមផសងមទៀតមែើមបើធាន្ទថា
កមមវធិ្ើសិកាដែលប្តូវបានដកទប្មង់កាល យជាដផនកអចិនស្រនាយន៍នវបបធ្ម៌ និងមគ្នលការណ៍របស់ស្កថ ប័ន។ 



  
 

 
 66 

 
ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ស គមន៍សិកាក៏ែូចជានែគូពាក់ព័នធមផសងមទៀត ប្តូវយល់ពើស្ករៈសាំខាន់ននការផ្លល ស់បាូរមោយោក់
បញ្ចូ លវាមៅជាវមិាប្តមផសងមទៀតននសកមមភាព និងមបសកកមមប្បចាាំនែងរបស់ HEI។ កនុងអាំឡុងមពល
គមប្មាង PrevInf ការផ្លល ស់បាូរមន៉ះបានចាក់ចូលមៅកនុងដផនកមផសងមទៀតនន HEIs របស់នែគូរបស់មយើង 
ចាប់ពើការអប់រ ាំ ការពប្ងើកែល់ស គមន៍ និងការប្ស្កវប្ជាវ។ ខាងមប្កាមមន៉ះគឺជាយុទធស្កស្រសាមួយចាំនួន
ដែលប្តូវបានមប្បើប្បាស់មែើមបើពប្ងឹងការផ្លល ស់បាូរបដនថមមទៀត ពប្ងើកចកខុវសិ័យ និងផសពវផាយពើរមបៀប
ដែលចកខុវសិ័យមន៉ះរមួចាំដណកែល់មបសកកមមទាាំងមូលរបស់ស្កថ ប័នសិកា៖ 

- កាំណត់ប្កុមការង្ករពើតូចមៅមធ្យមមោយមផ្លា តមលើការសិកាពើផលប ៉ះពាល់ននចលន្ទផ្លល ស់បាូ
រមលើសមតថភាពរបស់និសសតិមៅកនុង HAIs-PC។ 

- ប្បារពធពិធ្ើទិវាជាតិ និងអនារជាតិទាក់ទងនឹង HAIs-PC (ឧទា រណ៍ ទិវាអន្ទម័យនែ ការបង្កា រ
ជាំងឺឆ្លងអនារជាតិ ទិវាសុវតថិភាពអនកជាំងឺ)។ មរៀបចាំដផនការយុទធន្ទការ និងសកមមភាពមផសងៗ
មែើមបើពិភាកាបដនថមអាំពើប្បធានបទមៅកនុងស្កថ ប័នរបស់អនកជាមួយស្កថ ប័នគលើនិកជានែគូ និង
ស គមន៍មូលោា ន។ 

- បមងាើតភាពជានែគូជាមួយ HEIs និងស្កថ ប័នដែទាាំសុខភាពកនុងប្បមទសមផសងមទៀតមែើមបើជួយ
សប្មួលែល់កមមវធិ្ើផ្លល ស់បាូរនិសសតិ និងមហាវទិាល័យដែលមផ្លា តមលើការបង្កា រ និងប្តួតពិនិតយ
ការចមលងមោគ។ 

- អមញ្ជ ើញអនកជាំន្ទញដផនកដែទាាំសុខភាពជាពិមសសអនកដែលមធ្វើការនិងមានតួន្ទទើប្តួតពិនិតយការ
ចមលងមោគមែើមបើផាល់ការបមប្ងៀន និងដចករ ាំដលកការយល់ែឹងជាមួយនិសសតិ។ 

- ស ការជាមួយមនទើរមពទយកនុងប្សុក និងគលើនិកមែើមបើផាល់ឲ្យនិសសតិនូវកដនលងអនុវតាដែលមផ្លា ត
មលើការបង្កា រ និងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគ។ 

- ស ការជាមួយអនកជាំន្ទញដផនកដែទាាំសុខភាពមលើគមប្មាងប្ស្កវប្ជាវទាក់ទងនឹងការបង្កា រការ
ចមលងមោគមោយមានការចូលរមួពើស្កស្រស្កា ចារយនិងនិសសតិ។ 

- បនាបមងាើតធ្នធានសិកាអនារកមមមោយមប្បើវធិ្ើបញ្ចូ លគ្នន រវាងបមចចកវជិាជ និងការណាុ ៉ះបណ្តា ល 
(ឧទា រណ៍ ការបង្កា ញប្តាប់ដផអកមលើភាពពិត ឬម ូឌុ្លអនារកមម) ដែលអនុញ្ហា តឲ្យនិសសតិអនុ
វតានើតិវធិ្ើប្គប់ប្គងការចមលងមោគមោយសុវតថិភាព និងប្គប់ប្គងបរសិ្កថ ន។ 

- ការស ការជាមួយ HEIs មផសងមទៀតកនុងវសិ័យវសិវកមមមអឡចិប្តូនិច និងការរចន្ទមែើមបើបមងាើត
កមមវធិ្ើទូរស័ពទដែលអាចអនុញ្ហា តឲ្យមានការចូលមលងបានពើនិសសតិ អនកជាំន្ទញដែទាាំសុខភាព 
និងប្បជាពលរែាកនុងការដសវងយល់អាំពើ HAIs-PC។ 
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- បមងាើតការបណាុ ៉ះបណ្តា លតាមដបប podcasts ឬវ ើមែអូបទសមាភ សន៍ជាមួយអនកជាំន្ទញ និងការ
ពិភាកាមៅមលើ HAIs-PC។  

- ជាំរុញកិចចស ប្បតិបតាិការ!ស ការជាមួយន្ទយកោា នឬមហាវទិាល័យមផសងមទៀត 
(ឧទា រណ៍ សុខភាពស្កធារណៈ ស្កថ បតយកមម វសិវកមម កសិកមម) មែើមបើផាល់វគគសិកាអនារកមម
សិកាដែលដសវងយល់ពើ HAIs-PC ពើដផនកមផសងៗគ្នន ។ មោយពិចារណ្តមលើការមលើកកមពស់
សមតថភាពរបស់និសសតិមោយការមោ៉ះប្ស្កយបញ្ហា ប្បឈមដែលទាក់ទងនឹង HAIs ដែលមកើត
មឡើងញឹកញាប់មោយមប្បើប្បាស់ចាំមណ៉ះែឹងនិងជាំន្ទញជាក់ោក់របស់ពួកមគ។ 

- ផាល់ជូននូវជមប្មើសសប្មាប់ការសិកាតាមមអឡចិប្តូនិកជាសកល ដែលអនុញ្ហា តឲ្យនិសសតិគិ
ោនុបោា កទទួលបានទសសនអនារជាតិមលើការអនុវតា HAIs-PC។ 

- មរៀបចាំប្ពឹតាិការណ៍តាមប្បព័នធអនឡាញឬមៅទើកដនលងផ្លទ ល់ដែលមានការចូលរមួពើនិសសតិមកពើ
ជាំន្ទញមផសងៗគ្នន មែើមបើបមងាើតែាំមណ្ត៉ះប្ស្កយបញ្ហា ប្បកបមោយភាពនចនប្បឌិ្តសប្មាប់ការបង្កា រ
និងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ 

- បមងាើតភាពជានែគូជាមួយ វទិាស្កថ នអប់រ ាំជាន់ខពស់និងស្កថ ប័នដែទាាំសុខភាពមៅកនុងប្បមទស
មផសងមទៀតមែើមបើជួយសប្មួលែល់កមមវធិ្ើផ្លល ស់បាូរនិសសតិ និងមហាវទិាល័យដែលមផ្លា តមលើការ
បង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាព។ 

 ជាចុងមប្កាយ សូមពិចារណ្តអាំពើការបនាភាពជាអនកែឹកន្ទាំ – មតើអនកណ្តនឹងបនាមមើលការខុស
ប្តូវននការផ្លល ស់បាូរមន៉ះកនុងរយៈមពលប ុន្ទម នឆ្ន ាំខាងមុខ? ពិចារណ្តបមងាើតដផនការរ ើកចមប្មើនមែើមបើធាន្ទ
ថាអនកែឹកន្ទាំន្ទមពលអន្ទគតមៅកនុងវទិាស្កថ នអប់រ ាំជាន់ខពស់របស់អនក នឹងបនាផាល់អាទិភាពែល់ការ
បមប្ងៀននិងការមរៀនវ ើធ្ើបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគមៅកប្មិតបរញិ្ហា បប្តនិងមប្កាយឧតាមសិកា។ 

មសចកាើសននិោា ន 

វាពិតជាមានតាំរូវការចាាំបាច់ណ្តស់សប្មាប់ការផ្លល ស់បាូរពើរមបៀបដែលមយើងបមប្ងៀន និងមរៀនអាំពើ 
ការបង្កា រនិងប្តួតពិនិតយការចមលងមោគ (HAIs-PC) មៅអាសុើ ជាពិមសសកនុងវសិយ័ដែទាាំសុខភាពដែល
ប្បធានបទមន៉ះមានស្ករៈសាំខាន់កនុងការការពារសុខុមាលភាពរបស់អនកជាំងឺ។ មៅកនុងជាំពូកមន៉ះ មោយ
មធ្វើតាមគាំរ ូ៨ជាំហានរបស់មោក Kotter សប្មាប់ការអនុវតាការផ្លល ស់បាូរ មយើងបានគូសបញ្ហជ ក់ពើកតាា  សាំ
ខាន់ៗមួយចាំនួន ដែលវទិាស្កថ នបណុ្៉ះបណ្្តលណ្តមួយពាោមមែើរតាមគនលងប្សមែៀងគ្នន មៅនឹង
សមាគមគមប្មាង PrevInf ដែលប្តូវដតពិចារណ្តផងដែរ។ ជាក់ដស្ងមយើងមៅដតសថិតមៅកនុងែាំមណើ រ
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការអនុវតាការផ្លល ស់បាូរដែលមយើងបានផាួចមផាើមមៅកនុង HEIs កនុងប្បមទសរបស់មយើង ម ើយមយើងទទួល
ស្កគ ល់ថាមានការង្ករជាមប្ចើនមទៀតដែលរង់ចាាំមយើង។ 

តាមរយៈមបសកមមមន៉ះ វាមៅដតមានស្ករៈសាំខាន់សប្មាប់ HEIs មៅតាំបន់អាសុើកនុងការស ការ
ោ ងសកមមជាមួយស្កថ ប័នពាក់ព័នធ ស្កថ ប័នដែទាាំសុខភាព និងអងគការវជិាជ ជើវៈមែើមបើឲ្យប្សបតាមសាង់ោរ 
និងតប្មូវការ។ មលើសពើមន៉ះមៅមទៀត យនាការវាយតនមលបនា និងការផាល់មោបល់គឺជាការចាាំបាច់មែើមបើ
តាមោនវឌ្ឍនភាព ប្ពមទាាំងអនុវតាការសប្មបសប្មួលចាាំបាច់ប្បកបមោយប្បសិទធភាព។ វាចាាំបាច់
ណ្តស់កនុងការចងចាាំថាការខិតខាំមន៉ះមិនដមនជាការដែលអាចមធ្វើដតមាន ក់ឯងមន្ទ៉ះមទ។ ែូចពាកយថា 
"ស គមន៍មនុសសទាាំងមូលប្តូវដតផាល់ និងមធ្វើអនារកមមជាវជិជមានជាមួយកុមារមែើមបើឲ្យកុមារទាាំងមន្ទ៉ះ
ទទួលបានបទពិមស្កធ្ន៍ និងរ ើកចមប្មើនកនុងបរោិកាសដែលមានសុវតថិភាពប្ពមទាាំងមានសុខភាពលអ" 
ម ើយកនុងករណើ មន៉ះវានឹងប្តូវការការគ្នាំប្ទ និងការចូលរមួពើភាគើពាក់ព័នធជាមប្ចើនមោយមិនគិតពើតួន្ទទើ 
ឬស្កថ ប័នពាក់ព័នធរបស់ពួកមគមែើមបើជាំរុញគមប្មាងមន៉ះមៅមុខ។ 

ខណៈមពលដែលមបសកមមមន៉ះមឆ្ព ៉ះមៅមុខគឺអាចមានរយៈមពលដវង និងមានការពិបាកមាង
មាា ល ដតមយើងមជឿជាក់ោ ងមុតមាាំថាការឈានមៅែល់ទើបញ្ច ប់គឺមានអតថប្បមោជន៍។ សមាគម
គមប្មាង PrevInf ដតងដតផាល់ការគ្នាំប្ទ។ អនកអាចទាក់ទងមកមយើងតាមរយៈមគ ទាំព័ររបស់មយើងឬ
តាមរយៈអុើដមល។ មយើងសូមជូនពរឲ្យអនកទទួលបានមជាគជ័យ! 
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គប្ាង PrevInf ានបមងាើតនូវសាំភារ៉ះឧបមទទសអ្រ់រដំដលានលកខណៈជាការបាំោស់រតូរមោយមផ្្លតសាំខាន់មលើ
និសសតិគលិានុរោា ក ្គូរណុ្៉ះបណ្្តល និងអ្នកអ្រ់រដំទនកអ្នុវតតគលើនកិ។ សាំភារ៉ះឧបមទទសទាងំបនោះ ដែលរួ្ មាន 
គាំរ ូPrevInf  មសៀវមៅមអឡចិប្តូនិកស្ើពើការចមលងមោគដែលពាក់ព័នធនឹងការដែទាាំសុខភាពរមួទាាំងការសកិា តាម
ការបង្កា ញប្តាបជ់ាមែើមបានមធ្វើការកាំណត់វធិ្ើស្កស្រសាបណុ្៉ះបណ្្តលសប្មាបក់ារបង្កា រនងិប្តួតពិនតិយការចមលងមោ
គ។ ការបង្កា ញនូវភាពស្កទ តជ់ាំន្ទញននការបង្កា រនិងប្តតួពិនតិយការចមលងមោគ និង បងាលកខណៈ ង្កយប្សួល មយើង
កាំពុងដតមបា៉ះជាំហានមៅមុខមែើមបើធាន្ទនូវសុវតថិភាពននការដែទាាំអនកជាំងឺរមួទាាំងការបនធូរបនថយបនទុក រិញ្ាវតថុមៅ
កនុងបរបិទននការដែទាាំសុខភាពមៅកនុងទវើបអាសុើ។ 

ការោក់ឲ្យអនុវតានូវវធិ្ើស្កស្រសាគរុមកាសលយែមើទាាំងមន៉ះ មៅកនុងការបណុ្៉ះបណ្្តលគិោនុបោា ក 
នឹងបមងាើតនូវបទោា នរមួមួយកនុងការបមងាើននូវភាពស្កទ ត់ជាំន្ទញ មលើកកមពស់កប្មិតគុណភាពនិងមករ ា ិ៍
មឈាម ៉ះនន គិោនុបោា កមៅតាំបន់អាសុើនិងការបណុ្៉ះបណ្្តលគិោនុបោា កមៅទូទាាំងពិភពមោក។ 
បដនថមមលើសពើឥទធិពលដែលមកើតមានភាល មៗមន៉ះ វធិ្ើស្កស្រសាដែលប្បកបមៅមោយភាពនចនប្បឌិ្តមៅកនុង
គមប្មាងមន៉ះអាច អនុវតាបានោ ងទូលាំទូោយ ដែលរមួទាាំងការអភិវឌ្ឍវជិាជ ជើវៈបនានន អនកប្បកប
ការង្ករកនុងវជិាជ ជើវៈដែទាាំសុខភាព ជាពិមសសអនកដែលបានទទួលការបណុ្៉ះបណ្្តលមៅបរមទស ឬអនក
ដែលមទើបដតវលិប្តលប់មកមធ្វើការង្ករវញិបន្ទទ ប់ពើបានឈប់សប្មាកអស់មួយរយៈមពល។ 

បលើសេើបនោះការរួ្ ចំដណកររស់គប្ាងបនោះបានេ្ងើកដល់ការបលើកក ព្ស់គុណភាេទាងំ្ូល
សនការអ្រ់រគិំលានុរដ្ឋា កមៅអាសុើ ដដលឈានបៅដល់ការដែទាអំ្នកជំងឺ្រករបដ្ឋយសុវតាិភាេ។ បយើង
រេឹំងថ្គំនិតទតួចបទតើ្បនោះ នឹងបដើរតួជាសញ្ញា សនកិចចសហ្រតិរតតិការ្រករបដ្ឋយបជាគជ័យរវាងការ
រណតុ ោះរណ្តត លគិលានុរោា កបៅអឺ្រ  ុរនិងអាសុើបដ្ឋយរបងាើតនូវគំរូ្ួយ ស្ារ់ការរ ើកចប្ ើ្នរួ្ គ្នន  
សនការអ្រ់រដំទនកដែទាសុំខ្ភាេ។ 

ការដ្ឋក់រញ្ចូ លគំរូ PrevInf បៅកនុងក ម្វធិើសិកាបៅអាសុើ គឺជាជំហានដ៏សំខាន់្ួយកនុងការ
រង្កា រ និង្គរ់្គងការចមលងមមមោគន្ទមពលអន្ទគត។ ជាការចាាំច់ណ្តស់ដដល HEIs បរៀរចំ
សាហរណក ម្បៅនឹងត្្ូវការជាក់លាក់ររស់េួកបគ ខ្ណៈបេលដដលកំណត់ឱកាសបដើ្បើជំនួសវធិើ
ស្កស្រសតរប្ងៀនដររប្រពៃណីជាមយួនឹងសំភារះឧបទ្ទេសសិក្សាតាមបបបអេឡិចប្រូនិក្សដូចជា អសៀវអៅ
អេឡិចប្រូនិច និងការទ្រៀនបង្ហា ញត្រាបជ់ាអដើម។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

 E-learning ានសកាត នុេលកនុងការទតល់អាទិភាពដល់សិសសដទនកដែទាសុំខ្ភាេឱយទទួល
រនៃុកបលើការសិការរស់េួកបគ ជំរុញឯកោជយភាេ និងស្តាភាេបៅកនុង HAIs-PC។ បលើសេើបនោះ 
វាបធវើឱយអ្នកអ្រ់របំតត តបលើទិដាភាេសំខាន់ៗបទសងបទៀតសនការអភិវឌ្ឍ និងការវាយតស ល្មលើនិសសតិ។ 

 ្ូឌុលនើ្ួយៗបៅកនុង E-Book ទតល់នូវការេិេណ៌នាខ្លឹ្ស្ករសបងខរ ឯកស្ករបោងទាន់
ស្័យ និងក្្ងសំណួរវាយតស ល្បដ្ឋយខ្លួនឯង ដដលបធវើឱយកាល យជាធនធានដ៏ទូលំទូលាយស្ារ់
សិសស។ បសៀវបៅបអ្ឡចិ្តូនិកបនោះក៏ទតល់នូវការដណនាដ៏ំានតស ល្ស្ារ់្គូរប្ងៀន និងបវទិកានានា
ស្ារ់ស្្រស្្ួលការរប្ងៀន និងការេនយល់អំ្េើការបង្កា ញប្តាប់បដ្ឋយដទែកបលើបសណ្តរ ើយ ូ។ វធិើ
ស្កស្រសតដដលង្កយ្សួលប្រើ ធានាថ្ទាងំសិសស និងអ្នកអ្រ់រអំាចទទួលយកការបរៀនបដ្ឋយដទែកបលើកា
បង្កា ញប្តាប់បានោ ងង្កយ្សួល។ 

លទធទលគរុបកាសលយររស់បយើង្តូវានចាក់ឫសោ ងរងឹាបំៅកនុងេសតុតាងសនការ្ស្កវ្ជាវ 
និងវធិើស្កស្រសតរប្ងៀនដដលានសុេលភាេ ដដលទតល់នូវ្ូលដ្ឋា ន្គឹោះដ៏រងឹាសំ្ារ់ការអ្រ់រគិំលានុ
រដ្ឋា ក។ លទធទលទាងំបនោះបានោក់ចូលកនុងការប្រើ្ាស់កាន់ដតទូលំទូលាយ េួកបគនឹងរបងាើត
ទិននន័យដ៏ានតស ល្ បដើ្បើជូនដំណឹងដល់ការរណតុ ោះរណ្តត លគិលានុរដ្ឋា កអាសុើ ជាេិបសសកនុងដផនក
ការពារនិង្គរ់្គងការចមលងបោគ កនុងទសវតសរប៍្កាយ។ ជាងបនោះបៅបទៀត បយើងានរចនាខ្លឹ្ស្ករ
ទាងំបនោះបដើ្បើស្្ួលដល់ការបមងាើតែមើនាបេលអ្នាគត បដ្ឋយធានានូវភាេពាក់េ័នធ និង្រសិទធភាេ 
បៅកនុងទិដាភាេដែទាសុំខ្ភាេដដលវវិតតន៍បៅ្ុខ្។ 

មៅកនុងគប្ាងមន៉ះដំណ្តក់កាលននការអភិវឌ្ឍនើមួយៗបយើងាន្រ្ូល្តិដកល ែ្ោ ងទូលំ
ទូលាយេើភាគើពាក់េ័នធ បដ្ឋយបធវើការដកល ែ្សមិទធទលររស់បយើងបដ្ឋយដទែកបលើលទធផលននការប្ស្កវ
ប្ជាវដបបគុណភាេ និងររាិណ។ បទាោះរើជា PrevInf Model, E-Book, និង Simulation Scenarios 
ជា្ួយនឹងការដណនាាំនលកខណៈទូលំទូលាយនិងរចួោល់ស្ារ់ការអ្នុវតតក៏បដ្ឋយ ប ុដនាបយើងក៏
ទទួលស្កា ល់ថ្ការអ្រ់រដំទនកគិលានុរដ្ឋា កគឺជាប្បពនធ័ ដដលទា្ទារកនុងការស្្រខ្លួនជារនតរនាៃ រ់។ 
ជំងឺោតតាត COVID-19 ែមើៗបនោះានគូសរញ្ញជ ក់េើត្្ូវការស្ារ់ការបធវើរចចុរបននភាេជារនតរនាៃ រ់ 
និងការវាយតស ល្ក ម្វធិើសិកា បដើ្បើឆ្លុោះរញ្ញច ងំេើការអ្នុវតតដទែកបលើេសតុតាងចុងប្កាយរងែស់។ 

បយើងានបសចកតើបស្ក្នសសរ ើកោយកនុងការ្រកាសថ្ សមិទធផលទាងំបនោះនឹង្តូវានោក់
រញ្ចូ លបៅកនុងក ម្វធិើសិការរស់សដគូ HEIs និងេ្ងើកបៅទូទាងំ្របទសបវៀតណ្ត្ និងក ព្ុជា។ 
សហគ្ន៍ InovSafeCare នឹងបដើរតួនាទើោ ងសំខាន់កនុងការទសេវទាយចំបណោះដឹង និងរទេិបស្កធន៍
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ររស់គប្ាង ជំរុញកិចចសហ្រតិរតតិការអ្នតរជាតិ។ បលើសេើបនោះ បយើងានគប្ាងេ្ងើកគរុបកាសលយ
ររស់បយើងបៅនឹង្រធានរទននការដែទាាំបទសងៗបទៀត បដ្ឋយការេ្ងើកឥទធិេល បៅកនុងការអ្រ់រដំទនក
ដែទាសុំខ្ភាេ។ 

ការរណុ្ោះរណ្្តលគិលានុរដ្ឋា កដំបណើ រការបដ្ឋយានភាេសុើសង្កវ ក់គ្នន នឹងការអ្នុវតតការដែទាំ
សុខ្ភាេ បធវើឱយគប្ាងររស់បយើងកាល យជាកតាត ជំរុញកិចចសហ្រតិរតតិការកាន់ដតខាល ងំរវាងអ្នកសិកា 
និងដទនកដែទាសុំខ្ភាេ។ ជើវតិនិងការង្ករជាងអនកតាំណ្តងកនុងការបង្កា ញចំណ្តរ់អារ្មណ៍ោ ងខាល ងំ
ចំបពាោះគប្ាងររស់បយើង បហើយ្តិដកល ែ្ររស់េួកបគបលើការអភិវឌ្ឍស្តាភាេសិសសនឹងទតល់នូវការ
យល់ដឹងដ៏ានតស ល្ចំបពាោះ្រសិទធភាេសនវធិើស្កស្រសតអ្រ់ររំរស់បយើង។ បយើងានបាទនភាេកនុងការ
បលើកក ព្ស់កិចចសហ្រតិរតតិការតា្វសិ័យមន៉ះកនុងការរង្កា រ និង្គរ់្គងការចមលងមោគ រួ្ ចំដណក
ដល់វរបធ្៌បរើកចំហ និងកិចចសហ្រតិរតតិការកនុងចំបណ្ត្ស្កកលវទិាល័យគិលានុរដ្ឋា កមៅអាសុើ។ 

សរុរបសចកតើ្ក គប្ាង PrevInf រង្កហ ញេើសកាត នុេលសនកិចចសហ្រតិរតតិការអ្នតរជាតិ 
បដើ្បើបដ្ឋោះ្ស្កយរញ្ញហ ្រឈ្ជាសកល។ បយើងបជឿជាក់ថ្តា្រយៈការេ្ងឹងស្តាភាេអ្នកជំនាញ
ដទនកដែទាសុំខ្ភាេ ជំរុញកិចចសហការរវាង HEIs និងការបលើកក ព្ស់ររោិកាសការង្ករ្រករបដ្ឋយ
សុវតាិភាេ បយើង្តូវានបរៀរចំកាន់ដត្របសើរបឡើងបដើ្បើការពារជំងឺោតតាតនាបេលអ្នាគត និងធានា
សុខុ្ាលភាេររស់អ្នកជំងឺ និងអ្នកជំនាញដែទាសុំខ្ភាេទូទាងំេិេេបលាក។ រួ្ គ្នន  បយើងអាចកស្កង
េិេេបលាកដដលានសុវតាិភាេ និងសុខ្ភាេលែជាង្ុន!
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ឧបេម្ព័នធ- ការណែនាំអាំពីសេណារយី ៉ូននការអនុវតតបង្កា ញរតាប់ 

1. ការប្រើ្ាស់ឧរករណ៍ការពារខ្លួននិងការពាក់សប ល្ៀករំពាក់គលើនិកប្បកបមោយសុវតថិភាពចាំមពា៉ះ
ការចមលងតាមដំណក់ទឹក និង ការចមលងតាមការប ៉ះពាល់ (ចាំមពា៉ះអនកជាំងឺ COVID-19) 

វតថុរំណងសិកាគលើនិក៖ 
បៅចុងរញ្ច រ់សន ការអនុវតាបនោះនិសសតិអាច ៖ 

- អនុវតាការពាក់ PPE ឱយាន្តឹ្្តូវ។ 
- េិនិតយប ើ្លសញ្ញា ជើវតិររស់អ្នកជំងឺ និងកំណត់សញ្ញា  និងបោគសញ្ញា ្ិន្រ្កតើណ្ត្ួយ។ 
- ប្ជើសបរ ើសអ្នតោគ្ន៍ដែទាាំស្្សរបដ្ឋយដទែកបលើស្កា នភាេររស់អ្នកជំងឺ។ 
- ប្បាប់ដល់អ្នកជំងឺអំ្េើថ្ន  ំក្្ិតថ្ន  ំ្រសិទធភាេេាាល និងទលរ ោះពាល់ (្រសិនបរើាន)។ 
- មោ៉ះមចញ PPE ឱយាន្តឹ្្តូវ បហើយបាោះបចាលកនុងធុងសំោ្្តឹ្្តូវ។ 

វតថុរំណងសិកាទូមៅ ៖ 
បៅចុងរញ្ច រ់សនការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់បនោះ និសសតិ្តូវានរេឹំងថ្នឹង៖ 

- ប្បាប្ស័យទាក់ទង្រករបដ្ឋយវជិាជ ជើវៈ និងាន្រសិទធភាេជា្ួយអ្នកជំងឺ។ 
- របងាើតប្បាប្ស័យទាក់ទងរងឹាជំា្ួយអ្នកជំងឺបដើ្បើទទួលានការបជឿទុកចិតតនិងការបេញចិតត។ 
- ស្្រស្្ួលការង្ករខណ៉ះបេលផាល់ដែទាអំ្នកជំងឺបៅកនុងរនៃរ់ដ្ឋច់បដ្ឋយដឡក។ 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 
រញ្ជ ើឯកស្ករជាំនួយកនុងការអានរមួមាន៖  

- ជាំហានកនុងការមប្បើប្បាស់ (ពាក់ និង មោ៉ះ) PPE កាំរតិ ៣ តាំណឯកស្ករមោងតាមរយ៉ះ 
World Health Organization. (2015). How to put on and how to remove 
personal protective equipment (PPE) (No. WHO/HIS/SDS/2015.1). 
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-HIS-SDS-2015.1 

- ផ្លទ ាំងរូបភាព និង វ ើមែអូអាំពើររមបៀបពាក់ និង មោ៉ះ PPE៖ តាំណឯកស្ករមោ ងតាមរយ៉ះ 
- Department of Health of Philippines. (2014, Dec 2). Donning and Doffing PPE 

HD [Video]. YouTube.  
https://www.youtube.com/watch?v=oO5Awp5LCNg&t=491s  

 

https://st1.zoom.us/web_client/6ltmb5/html/externalLinkPage.html?ref=https://www.who.int/publications/i/item/WHO-HIS-SDS-2015.1
https://www.youtube.com/watch?v=oO5Awp5LCNg&t=491s
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការបង្កា ត់បង្កា ញ ២-៥ ន្ទទើ មុនការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់កនុងករណើ ដែលចាាំបាច់៖ មោយមប្បើនូវ ផ្លទ ាំង
រូបភាពដណនាអំំ្េើការបលើកក ព្ស់ការប្រើ្ាស់ PPE នឹង្តូវានោក់តាាំងរង្កហ ញបៅកនុងរនៃរ់
ពាក់ PPE.  

តួនាទើររស់្គដូណន្ទាំ៖ 
1. ្គូទើ 1: ដណនាែំល់និសសតិទាាំងពើរដែលជាអនក 
សដមាងនិងអ្នកសបងាតការណ៍តា្ដ្ឋនែាំមណើ រ
ននបសណ្តរ ើយ ូការបង្កា ញប្តាប់និងផាល់ការដក 
ត្្ូវភាេ្ិន្សរគ្នន និងដឹកនាកំារពនយល់។ 

2. ្គូទើ 2: បដើរតួជាអ្នកជំងឺ ដណនាតួំអ្ងា 
និងសហការដឹកនាកំារេនយល់បកប្ស្កយ។ 

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 
និសសតិទើ 1: បដើរតួរជាគិលានុបោា ក
ែឹកន្ទាំបធវើការបៅកនុងបនទប់ោច់មោយដឡក។ 
និសសតិទើ 2: បដើរតួរជាជំនួយការគិលានុរដ្ឋា
កដដលបធវើការបៅកនុងបនទប់ោច់មោយដឡក។ 

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

អនកជាំងឺប្តូវបានសាំោកមៅមនទើរមពទយកនុងបនទប់ោច់មោយដឡកនិងទទួលការេាាលដូចខាងប្កា្ 
- អាបសតា ើ្ណូបហវន 500 mg តា្ាត់បរៀងោល់ 6 បា ង ត្ង។ 
- Bromhexine 8 mg តា្ាត់បរៀងោល់ 8 បា ង ត្ង។ 
- Cetirizine 10 mg បលរ ត្ងកនុង្ួយសែៃបេលចូលបគង។ 
- វ ើតា ើ្ន C 1,000 mg បលរ ត្ងកនុង្ួយសែៃបៅបេល្េឹក។ 

លទធទលបតសត្នៃើរេិបស្កធន៍៖ បតសត TR-PCR វជិជានស្ារ់ SARS-CoV2 លទធផលវជិជាន 

ព័ត៌មានបឋមអាំពើអនកជាំងឺដែលប្តវូប្បាប់មៅអនកអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
អនកជាំងឺមភទប្បុសអាយុ៦២ឆ្ន ាំន ក់ានសញ្ហា ្គុនបតត  កែកសៃួត ាត់រង់កលិន និងអ្ស់កាល ងំ ្ តូវាន
អ្នុញ្ញា តឲ្យចូលស្ាកេាាលបៅ្នៃើរបេទយ។ អនកជាំងឺសាិតបៅសែៃទើរើរនាៃ រ់េើានបោគសញ្ញា ។ 
គិលានុរដ្ឋា កនឹងប ើ្លដែអ្នកជំងឺកនុងរនៃរ់ដ្ឋច់បដ្ឋយដឡករួ្ ទាងំការេិនិតយសញ្ញា សំខាន់ ការ្គរ់
្គងថ្ន  ំ និងការេនយល់អំ្េើថ្ន  ំតា្ដ្ឋនស្កា នភាេទូបៅររស់អ្នកជំងឺ និងសញ្ញា  និងបោគសញ្ញា ្ិន
្រ្កតើ ្េ្ទាងំទតល់ការដែទាដំែទាសំ្្សរបទសងបទៀត្រសិនបរើចាាំច់។ 

ភារកិចចស្ារ់អ្នកសបងាតការណ៍៖ 
ការដណនាសំ្ារ់អ្នកសបងាតការណ៍៖ 

- សបងាតការបរៀរចំសាំភារ៉ះ PPE 
- សបងាតប ើ្លោល់ជាំហានននការសដ ត្ងររស់គិលានុរដ្ឋា កឬនិសសតិដែលមែើរតួរជាគិោនុបោា ក 



  
 

 
 77 

 
ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

សំណួរដណនា៖ំ 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កពាក់ PPE ោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កប្បាប្ស័យទាក់ទងជា្ួយអ្នកជំងឺោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កយកសញ្ហា ជើវតិអនកជាំងឺោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើអ្នតោគ្ន៍្ួយណ្តដដលប្តូវបានអ្នុវតតរនាៃ រ់េើកំណត់សញ្ញា  និងបោគសញ្ញា ្ិន្រ្កតើ? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កបធវើការមោ៉ះPPE ោ ងដូចប ត្ច? 

ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 
      បនទប់បង្កា ញប្តាប់និងប្តូវបានមរៀបចាំជា៣ដផនកមផសងៗគ្នន ៖ 

- រនៃរ់ពាក់សមមលៀកបាំពាក់ានតុ/របទោះ ឈុត PPE និងទឹកលាងសដ 
- រនៃរ់អ្នកជំងឺានដ្គអ្នកជំងឺ របទោះរុញ ធុងអុ្កសុើដហសន និងមា សុើយកសញ្ញា ជើវតិ 
- រនៃរ់មោ៉ះសមមលៀកបាំពាក់ PPE រមួមាន ទឹកលាងសដ ធុងសំោ្ ែង់ដ្ឋក់សំោ្ ធុ្ងប្តាាំសមាភ ៈ 
ស្ករ ូ និង ប្កោសជួតនែ 

ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  

កនុងរនៃរ់បង្កា ញប្តាប់ដែលស្កអ ត និង ោច់មោយដឡកមានបរកិាខ រែូចជា៖ ធុងអុ្កសុើដហសន តុ 
របទោះរុញ កដនលងោងនែ ស្ករ ូ ប្កោសជូតនែ ធុងសំោ្ ទឹកលាងសដ និងឈុត PPE ក្្ិត 3 ។ 

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 
ABCDE A B C D E 
ែាំមណើ រការ
ននបសណ្ត
រ ើយ ូ 
  

ទលូវ
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់និង 
ជប្ៅនន
ការែក
ែមងាើម 

កប្មិតនន 
អុកសុើ
ដសនកនុង
ឈាម 

សមមលង
សួត 

ចង្កវ ក់ 
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្
ឈាម 

សើតុណា
ភាព 

ពិនទុ 
Glasgow 
(GCS) 

កប្មិត
ជាតិសារ
កនុង
ឈាម 

ពិនទុនន
ការឈឺ
ចាប់ 
(1-10) 

ផល
វបិាក 

ស្កា នភាេ 
ដំរូង 

ធ ម្តា 26 bpm មទៀងទាត់ 90% 
(RA) 

ចាស់ 95 
bpm 

120/80 
mmHg 

37.8o C 15/15 110
mg/dl 

1-2 ធ្មមតា 

ស្កថ នភាព
បន្ទទ ប់ 

ធ ម្តា 20 bpm មទៀងទាត់ 95% ចាស់ 80 
bpm 

120/80 
mmHg 

37o C 15/15 110
mg/dl 

1 ធ្មមតា 

សក ម្ភាេ/ការេាាល៖ 
- បា ោ មសតាមុល 500 mg តា្ាត់បរៀងោល់ 6 បា ង ត្ង 
- Bromhexine ៨ ើ្លើ្កា្បលរ ៣ ដងកនុង្ួយសែៃ 
- Cetirizine 10 mg បលរ ត្ងកនុង្ួយសែៃបេលចូលបគង 
- វ ើតា ើ្ន C 1000 mg បលរ ត្ងកនុង្ួយសែៃបៅបេល្េឹក 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

 

ការសរមសរបរោិយអាំពើែាំមណើ រការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

ដំណ្តក់កាលបនោះ បនទប់សាំដែង្តូវានដរងដចកជា3 រនៃរ់តូចៗដដលរំពាក់បដ្ឋយសាា រៈចាាំច់។ 
និសសតិដែលសំដដងជា (គិលានុរោា ក) បធវើការជាគូសាំោប់ការសដមាងបង្កា ញប្តាប់មន៉ះ។ 

ការចាប់មផាើមអ្នុវតតតា្ជាំហានសនការពាក់ PPE ែូចខាងមប្កាម៖ 
1- អនុវតាការោងនែ 
2- ពាក់ប្ស្ក្សដជាន់ទើ១  
3- ពាក់្ួក 
4- ពាក់មា ស N95 
5- ពាក់មអៀមជាប់មខា 
6- បិតបង់សែិតបៅបលើកសដ 
7- ពាក់ដសបកបជើងកដវង 
8- ពាក់ដវ  នតាមវជជស្កស្រសា 
9- ពាក់របាាំងមអៀមបាល សទិក 
10- ពាក់រាងំ្ុខ្ 
11- ពាក់ប្ស្ក្សដខាងប្ត 

រនាៃ រ់េើពាក់ PPE, គិលានុរោា កចូលរនៃរ់អ្នកជំងឺ បហើយប្រើជំនាញទំនាក់ទំនងបដើ្បើ្ ា្ស័យ
ទាក់ទងជា្ួយអ្នកជំងឺ។ បនោះរួ្ រញ្ចូ លទាងំការសួរសុខ្ទុកខអ្នកជំងឺ ការបទៃៀងតៃ ត់អ្តតសញ្ញា ណអនក
ជាំងឺ (បឈាម ោះនិងសែៃដខ្ឆ្ន កំំបណើ ត) បៅបលើកនែអនកជាំងឺ ការស្កក សួរអំ្េើស្កា នភាេររស់អនកជាំងឺ រួ្  
ទាងំការញុ ំ ការបគង និងដកដបងហើ្ ក៏ដូចជាការបឆ្លើយសំណួរណ្ត្ួយដដលអ្នកជំងឺសួរបដ្ឋយស្
រ្យ។ រនាៃ រ់្កគិលានុរដ្ឋា កេិនិតយសញ្ញា ជើវតិ តា្ដ្ឋនបោគសញ្ញា  និង វាយតស ល្ស្កា នភាេទូបៅ
ររស់អ្នកជំងឺ។ កនុងអំ្ឡុងបេលេិនិតយ គិោនុបោា កសមងាតម ើញថាអនកជាំងឺមានកប្មិតអុកសុើដសន
កនុងឈាម SpO2 មាន90%។ រនាៃ រ់្កគិលានុរោា ក បានដ្ឋក់អ្នកជំងឺបៅកនុងទើតាងំពាក់កណ្តត ល
អងគុយបហើយចារ់បទតើ្ោក់អុ្កសុើដសនតាមប្ចមុ៉ះតា្រយៈ Cannular កនុងក្្ិត 2លើប្ត/ន្ទទើ។ 
គិលានុរដ្ឋា កបានជូនដំណឹងដល់្គូបេទយបហើយរនតតា្ដ្ឋនស្កា នភាេអ្នកជំងឺ។ រនាៃ រ់េើ 5 នាទើ
សនការផ្ល់អុ្កសុើដសន ស្កា នភាេររស់អ្នកជំងឺ្តឡរ់បៅធ ម្តាវញិ មានចង្កវ ក់ដបងហើ្ 20 bpm, 
SpO2 មាន 95% និងអ្្តាជើេចរ 80 bpm ។ បៅបេលដដលស្កា នភាេររស់អ្នកជំងឺានបសារភាេ 
គិលានុរដ្ឋា កផ្ល់ថ្ន ដំល់អ្នកជំងឺនិងទតល់ការដណនាចំាស់លាស់អំ្េើការប្រើ្ាស់ រួ្ ទាងំបឈាម ោះថ្ន  ំ
ផលប ៉ះពាល់ក្្ិតថ្ន និំងបេលបវលា។ 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

រនាៃ រ់េើចាកបចញេើរនៃរ់អ្នកជំងឺ គិលានុរដ្ឋា កានមចញមៅបនទប់មោ៉ះសមមលៀកបាំពាក់។ បដ្ឋយ
ានជំនួយេើសហបសវកិ គិលានុរដ្ឋា កអ្នុវតតតា្នើតិវធិើមោ៉ះមចញបាន្តឹ្្តូវ និងបាោះបចាល 
PPE ដដលានប្រើបៅកនុងធុងសំោ្ដដលានកំណត់ ៖ 

1. អ្នុវតតការោងសដជា្ួយអាល់កុល/ស្កប ូ  
2. បដ្ឋោះប្ស្ក្សដខាងប្តមចញ 
3. មោ៉ះរាងំ្ុខ្បចញ 
4. បដ្ឋោះអាវមអៀមបាល សទិក 
5. អ្នុវតតការោងសដជា្ួយអាល់កុល/ស្កប ូ 
6. បដ្ឋោះដវ  នតាមវជជស្កស្រសា 
7. បដ្ឋោះដសបកមជើងកដវង 
8. បកបង់សអិតបចញេើកសដ 
9. មោ៉ះអាវការពារ។ 

10. បដ្ឋោះប្ស្ក្សដខាងកនុងបចញ 

លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាសាំដែងមុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  

្ុននឹងរញ្ច រ់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ សូ្្ាកដថ្ជំហាននិងសក ម្ភាេទាងំអ្ស់ដដលានបរៀរ
ោរ់បៅកនុងការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងប្តូវបានដកតប្មូវបដនថមមលើការអនុវតា មែើមបើធាន្ទមអាយបាន
ភាពប្តឹមប្តូវ។ ោល់កាំ ុសឆ្គងទាាំងឡាយនឹងប្តូវបានដកតប្មូវពើសាំណ្តក់អនកសមងាតការណ៍មែើមបើ
មជៀសវាងការទទួលនូវផនត់គាំនិតដែលពុាំមានភាពប្តឹមប្តូវ។  

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 

្រសិនបរើនិសសតិសាំដែង្ិនអ្នុវតតតា្វធិើស្្សរ កនុងអំ្ឡុងបេលសដ ត្ង ដដលអាចបធវើឱយអ្នក
សបងាតការណ៍ យល់្ចឡ ំ ្គូដណន្ទា្ំ តូវតែ កតួអ្ងាបដើ្បើរង្កហ ញ និងដកត្្ូវចាំណុចខវ៉ះខាត
្ុនបេលឱ្យនិសសតិរនតអនុវតា ្រសិនបរើតួអ្ងារបងាើតកំហុសធ្ងន់ធ្ងរប្ចើនបេកមន្ទ៉ះការអនុវតានឹង្តូវ
បធវើបឡើងស្ករជាែមើ។ 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

សំណួរស្ារ់ែាំណ្តក់កាលការពិពណ៍ន្ទ៖ 

- បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងណ្ត? បតើានអ្វើបកើតបឡើង? បតើការប្បប្ពឹតាមៅលអមទ បហើយបហតុអ្វើ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ៖ 

- មតើការមរៀបចាំនូវទប្មង់ការមានលកខណ៉ះោ ងែូចមមាច?  
- បតើការពាក់ និងការមោ៉ះPPE មានលកខណ៉ះោ ងែូចមមាច? 
- បតើការប្បាប្ស័យទាក់ទងរបស់គិោនុបោា កជាមួយអនកជាំងឺនិងប្កុមការង្ករែាំមណើ រការមៅោ ង 
ែូចមមាច? 

- បតើានអ្វើ្ួយ្តូវានប ើ្លរលំងដដលរ ោះពាល់ដល់ដំបណើ រសនការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ដដរឬបទ? 
- បតើានអ្វើអាចបធវើានដែរឬមទ ដតបរើ្ិនបានវញិ បហតុអ្វើ? 
- បតើានចំណុចខ្វោះខាត បហើយបហតុអ្វើ? 
- បតើអ្នកអាចបធវើោ ងែូចមមាចបដើ្បើទប់ស្កា ត់ការខ្វោះខាត្ិនឱយបកើតានមឡើង? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 

- បតើអ្នកអាចទាញយកអ្តា្របោជន៍េើការបង្កា ញប្តាប់មៅមប្បើប្បាស់កនុងវជិាជ ជើ
វ៉ះនាបេលអ្នាគតបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 

(បសណ្តរ ើយ ូសនការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់សាំោប់ការពាក់ PPE សន COVID-19 គឺអាចយកមៅមប្បើ
ប្បាស់ានស្ារ់រុគាលិកដែទាសុំខ្ភាេទាាំងអស់រមួទាាំងកនុ ងដែនកំណត់ននដែទាសុំខភាព
ដែទាតំា្ទៃោះ និងស្ារ់សិកាខ កា្ជាគិលានុរដ្ឋា ក) 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

2. ការបង្កា រការចមលងមោគតាមតា្សរសសឈា្ដដលទាក់ទងនឹងការចាក់ការមតដទ 

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 

បៅចុងរញ្ច រ់សនការបង្កា ញប្តាប់បធវើបនោះនិសសតិ្តូវានរេឹំងទុកថា៖ 

- កំណត់សញ្ញា ដំរូងសនការឆ្លងប្បោគដដលទាក់ទងនឹងការចាក់សរនសដវ  ន 
- មធ្វើការែកកាមតដទមចញពើសរនសរដវ  នឱយាន្តឹ្្តូវបហើយមប្បើការសំលារ់ប្បោគបលើកដនលងចាក់ 
- អ្នុវតតទប្មង់ការការចាក់បញ្ចូ លតាមកាមតដទរួ្ ទាងំអន្ទម័យនែ របចចកបទស អាសុិបសុើនិងដ្ឋក់
ស្កល កកាលររបិចេទសនការចាក់ 

- អ្នុវតតទប្មង់សាំណុាំ ននការដែទាកំនុងអំ្ឡុងបេលចាក់បញ្ចូ លសរនសដវ  នរួ្ ទាងំអ្នា្័យសដរបចចក
បទស អាសុិបសុើននការដ្ឋក់ចាក់មចុល ការតល ស់រតូរប ងសឺម ង់ និងការ្តួតេិនិតយជា្រចាសំែៃ។ 

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖ 

បៅចុងរញ្ច រ់សនការបង្កា ញប្តាប់បនោះ និសសតិ្តូវានរេឹំងទុកថា 

- អនុវតាការប្បាប្ស័យទាក់ទង ប្បកបមោយប្បសិទធភាព រវាងប្កុមការង្ករ 
- ការប្បាប្ស័យទាក់ទង្រករបដ្ឋយវជិាជ ជើវៈ និងាន្រសិទធភាេជា្ួយអ្នកជំងឺ 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 

1. MOSBY’S Nursing Video Skills-Advanced: 
https://www.ndsu.edu/pubweb/bismarcknursing/advanced/skill/V001.html 

2. Hand hygiene sequence: https://www.who.int/gpsc/tools/GPSC-HandRub-
Wash.pdf  (to be displayed as a reminder poster) 

3. https://learnpac.co.uk/wp-content/uploads/2016/06/Chain-of-Infection.png 
(to be displayed as a reminder poster) 

https://www.ndsu.edu/pubweb/bismarcknursing/advanced/skill/V001.html
https://www.who.int/gpsc/tools/GPSC-HandRub-Wash.pdf
https://www.who.int/gpsc/tools/GPSC-HandRub-Wash.pdf
https://learnpac.co.uk/wp-content/uploads/2016/06/Chain-of-Infection.png
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការបង្កា ត់បង្កា ញ ២-៥ ន្ទទើ មុនការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

តៃ ងំរូរភាេនឹង្តូវានប្រើ និងេនយល់បដ្ឋយសបងខរបដ្ឋយ្គូ។ 

1- Prevention of peripheral venous catheter-related bloodstream infections: 
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-
(ihs)/hand-hygiene/posters/hh15-peripheralcatheter-web-
en.pdf?sfvrsn=5cf82464_6 

 

https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-(ihs)/hand-hygiene/posters/hh15-peripheralcatheter-web-en.pdf?sfvrsn=5cf82464_6
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-(ihs)/hand-hygiene/posters/hh15-peripheralcatheter-web-en.pdf?sfvrsn=5cf82464_6
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-(ihs)/hand-hygiene/posters/hh15-peripheralcatheter-web-en.pdf?sfvrsn=5cf82464_6
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

តួនាទើររស់ប្គដូណន្ទាំ៖ 

1. ប្គូដណន្ទាំទើ១ មានតួន្ទទើជាអនកផាល់មសចកាើ
សមងខបនិងដណនាែំល់និសសតិប្ពមទាាំងែឹកន្ទាំ
ការពនយល់បកប្ស្កយ 

2. អនកែឹកន្ទាំទើ 2 (ជាប្គូែឹកន្ទាំទប្មង់ការ) 
បដើរតួជាអ្នកជំងឺដែលមានរដនថមនែសិបបនិមមិត
សប្មាប់ការចាក់កាមតដទ និង មែើរតួន្ទទើដណន្ទាំ 
និង គ្នាំប្ទតួអងគក៏ែូចជាអនកែឹកន្ទាំសប្មាប់ការ
ពិភាកា។  

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 

1. សិសសទើ1បដើរតួជាគិលានុរដ្ឋា ក
ដដលរំបេញកាតេវកិចចកនុងដផនកវោះកាត់។ 

2. និសសតិទើ 2 បដើរតួជាគិលានុរដ្ឋា ក
បៅបវន្ុនបហើយបន្ទទ ប់មក
បដើរតួជាគិលានុរ ដ្ឋា កដែលទតល់ការជាំនួយ
តា្ត្្ូវការ។ 

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

អ្នកជំងឺគឺជាអ្នកជំងឺប្កាយការវោះកាត់ ដដលរចចុរបននសាិតកនុងសែៃទើរួន ដែលគ្នត់សប្មាកមៅដផនក
វោះកាត់ដែលមទើប្តូវានបទៃរេើរនៃរ់តាមោនមប្កាយការវ៉ះកាត់មក។ គ្នត់កំេុងទទួលការេាាល
មោយមានការចាក់កាមតដទតា្សរនស បហើយគ្នត់ានអារ ម្ណ៍ឈចឺារ់បៅកដនលងចាក់។ គិលានុរ
ដ្ឋា កនឹងទតល់ការដែទា ំតាមោនសញ្ហា ជើវតិក៏ែូចជាតាមោនការចាក់រញ្ចូ លថាន ាំតា្សរសសឈា្។ 

ព័ត៌មានបឋមអាំពើអនកជាំងឺដែលប្តវូប្បាប់មៅអនកអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
រុរសអាយុ៣៥ឆ្ន ាំន ក់្តូវានោក់ឲ្យសប្មាកមៅដផនកវោះកាត់។ រនាៃ រ់េើេិនិតយរចួ អ្នកជំងឺ្តូវានបធវើ
បោគវនិិចេ័យថ្ានជំងឺរលាកដខ្នងបពាោះបវៀន និងានបញ្ជូ នមៅបនទប់វ៉ះកាត់។ ្ួយសែៃរនាៃ រ់េើ
ការកាត់ដខ្នងបពាោះបវៀន អ្នកជំងឺ្តូវានតល ស់រតូរមៅដែទាាំមៅដផនកសលយស្កស្រសាវញិ។ គិលានុរដ្ឋា ក
េើរនាក់កំេុង ទតល់ការដែទា ំគិលានុរដ្ឋា យកិាដដលាន ក់កនុងចំបណ្ត្េួកមគជាអនកប្បចាាំការ។ 
ខ្ណៈបេលដដលបៅជួរអ្នកជំងឺ និងវាយតនមលការចាក់ការមតដទតាមសរនស និងកដនលងចាក់មសរ  ូម 
គិលានុរដ្ឋា កដែលរតូរបវនានសងសយ័ថ្អាចការចមលងបោគបៅកដនលងចាក់បញ្ចូ ល ។ រនាៃ រ់ពើាន
េិប្គ្នោះជា្ួយគិលានុរដ្ឋា កបហើយអ្នកទាងំេើរានកំណត់សញ្ញា សន ការរោកសរនសដវ  ន ។ 
េួកបគានសប្្ចចិតតតល ស់រតូរកដនលងចាក់សរនស រួ្ ទាងំដខសមសរ  ូមែមើ, គិលានុរដ្ឋា កដដលប្បចាាំការ
បានចាកបចញេើរនៃរ់អ្នកជំងឺ បដើ្បើបរៀរចំសមាភ រៈសប្មាប់ផ្លល ស់បូ្រសរនសដវ  ន និងដខសមសរ  ូមែមើ។ 
ខ្ណៈបេលដដលគិលានុរដ្ឋា កាន ក់បទៀតពនយល់អនកជាំងឺអ្នកជំងឺ និង អ្រ់រគំ្នត់អំ្េើការបងារបោគ និង
សុាំការអនុញ្ហា តិពើអ្នកជំងឺអំ្េើការតល ស់រតូរចាក់ការមតដទែមើ។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ភារកិចចរបស់អនកសមងាតការណ៍៖ 
អ្នកសបងាតការណ៍្តូវសបងាតប ើ្ល្រុង្រយត័ននូវអវើដែលគិលានុរដ្ឋា កអនុវតាបដើ្បើបជៀសវាង 
ការច ល្ងបោគកនុងអំ្ឡុងបេលមធ្វើទប្មង់ការដូចខាងប្កា្ៈ 

- ការបា ន់ប្បមាណទើតាងំននការចាក់ការមតដទ 
- ការបរៀបចាំសាំភារ៉ះសប្មាប់ការចាក់កាមតដទ 
- ការដកកាមតដទចាស់មចញ មោយមគ្នលការណ៍មសារ ើល និង បិទប ងសឺម ង់កដនលងចាក់បញ្ចូ ល។ 
- ទប្មង់ការននការចាក់សរនស (សាំណុាំ សប្មាប់ចាក់កាមតដទ) 
- ការដែទាបំ្កាយបេលចាក់សរនស (សាំណុាំ សប្មាប់ដែទាាំ) 
សំណួរដណន្ទាំ៖ 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កមធ្វើការប្បាប្ស័យទាក់ទងជា្ួយអ្នកជំងឺោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កប្បាប្ស័យទាក់ទងជា្ួយគិលានុរដ្ឋា កបទសងបទៀតោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កបធវើអ្នា្័យសដោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កបា នប្បមាណសរនសដវ  នដែលបានចាក់ និងកដនលងចាក់ោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា យកិាេិនិតយប ើ្លការបងារមោគបៅកដនលងចាក់បដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កបរៀរចំសមាភ រៈសប្មាប់ចាក់សរនសដវ  នោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កដកកាមតដទចាស់មចញមោយមគ្នលការណ៍មសារ ើល និង បិទប ងសឺម ង់កដនលងចាក់
បញ្ចូ លោ ងែូចមមាច? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កមធ្វើការចាក់កាមតដទចូលសរនសដវ  ន ោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា ក្ារ់អ្នកជំងឺអំ្េើការដែទាកំដនលងចាក់បដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 

ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 

ដំណ្តក់កាលសដ ត្ងដចកបចញជាេើរដទនក៖ 
1- ការបរៀរចំរនៃរ់ - រនៃរ់ប្តូវានទូដ្ឋក់ថ្ន  ំមសរ  ូម និងដខសមសរ  ូម សមាភ រៈមផសងៗ របទោះរុញ 
ស្ារ់ចាក់ថ្ន  ំនិងកញ្ច ប់សាំភារ៉ះសប្មាប់ចាក់បញ្ចូ លតាមសរនស, ថ្សស្កអ ត, បាស្កាំង
លាងសដ, ស្ករ ូ និងអាល់កុលលាងសដ។ 

2- រនៃរ់អ្នកជំងឺ- រនៃរ់បនោះ្តូវានរំពាក់បដ្ឋយដ្គអ្នកជំងឺេើរ កាំណ្តត់សដជ័រ (manikin) បជើង
ពយួរមសរ  ូម បាំពង់អុ្កសុើដហសន និងមា សុើនយកសញ្ហា ជើវតិ។ 

3- តៃ ងំរូរភាេទសេវទាយអំ្េើអ្នា្័យសដនិងការេនយល់អំ្េើដខ្សសង្កវ ក់សនការចមលងមោគ្តូវ
ានរង្កហ ញោ ងបលចបធាល បៅបលើជញ្ញជ ងំ។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  

បៅកនុងរនៃរ់អ្នកជំងឺដដលានរនៃរ់ទឹក និងឧរករណ៍ដដលានដូចជា សដសិបបនិមមិត មា សុើនយក
សញ្ហា ជើវតិ បជើងពយួរមសរ  ូម បាំពង់អុកសុើដហសន តុ របទោះរុញ បាស្កាំងលាងសដស្ករ ូ ្កដ្ឋស់អ្នា្័យ 
ធុងសំោ្ និងអាល់កុលលាងសដ។ 

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 
ABCDE A B C D E 

ែាំមណើ រការនន
មសណ្តរ ើយ ូ 

ផលូវែមងាើម ចង្កវ ក់ 
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់និង
ជមប្ៅនន
ែមងាើម 

កប្មិតអុក
សុើដសន
កនុងឈាម 

សមមលង
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្
ឈាម 

កមៅ្ ពិនទុ 
GCS 

កប្មិត 
ជាតិសារ
កនុងឈាម 

ពិនទុនន
ការឈឺ
ចាប់ 
(1-10) 

ផល
វបិាក 

ស្កថ នភាពែាំបូង
ននអនកជាំងឺ 

 18 bpm    80bpm 110/70 
mmHg 

37oC   3/10  

សក ម្ភាេ/ការេាាល៖ 
- ចាក់មសរ  ូម 
- ា ោ បសតា្ុល 1000 mg តាម IV បរៀងោល់ 6 បា ង ត្ង។ 
- Ceftriaxone 1g, IV ចាក់ ត្ងកនុង្ួយសែៃ។ 
- Metronidazole 500 mg, IV បរៀងោល់ ៨ បា ង ត្ង។ 

ការសរមសរបរោិយអាំពើែាំមណើ រការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

រនៃរ់ដចកបចញជា 2 ដទនក៖ រនៃរ់បរៀរចំសាំភារ៉ះ និង រនៃរ់អ្នកជំងឺ ដដលានសាំភារ៉ះចាាំច់។ 
គិលានុរោា កេើរនាក់កំេុងតល ស់រតូរបវនគ្នន ។ គិលានុរដ្ឋា កននមវនោមមុន (និសសតិទើ 2) បានផ្ល់
របាយការណ៍និង្រគល់បៅគិលានុរដ្ឋា កដដលប្តូវបន្មវនោម (និសសតិទើ 1) ។ 

បេលចូលដល់រនៃរ់អ្នកជំងឺ គិលានុរដ្ឋា កទាងំេើរស្កវ គ្ន៍ និងដណនាខំ្លួនដល់អ្នកជំងឺ េិនិតយ
អ្តតសញ្ញា ណអ្នកជំងឺ (ឧទាហរណ៍ បឈាម ោះ និង សែៃដខ្ឆ្ន កំំបណើ តដែលបានសរមសរមៅមលើ កសដ) 
ស្កកសួរស្កា នភាេអ្នកជំងឺ បហើយសួរថ្បតើអ្នកជំងឺានសំណួរអ្វើ និង បឆ្លើយេួកបគឱយាន្តឹ្្តូវ។ 

រនាៃ រ់េើប្បាប្ស័យទាក់ទងជា្ួយអ្នកជំងឺ គិលានុរដ្ឋា កដដលប្បចាាំការ (និសសតិទើ 1) បានយក
សញ្ហា ជើវតិ និងេិនិតយ សរនសដវ  នដែលបានចាក់ និង កដនលងចាក់ ។ បៅបេលេិនិតយមមើលសរនសដវ  ន
និងដខសមសរ  ូមគិលានុរដ្ឋា យកិាដដលប្បចាាំការសងសយ័ថ្ានការឆ្លងប្បោគបៅបលើកដនលងចាក់មប្ពា៉ះ
វាាន្កហ្គួរឱយកត់សាា ល់បៅកដនលងចាក់ដែលអ្នកជំងឺានោយការណ៍ថ្ានការឈចឺារ់។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

រនាៃ រ់្ក គិលានុរដ្ឋា កក៏្រឹកាជា្ួយគិលានុរដ្ឋា កាន ក់បទៀត (និសសតិទើ 2) បដើ្បើេិភាកា និង
េិនិតយទើតាងំជា្ួយគ្នន ។ រនាៃ រ់េើេិនិតយរួ្ គ្នន កដនលងចាក់សរនសរចួ គិលានុរដ្ឋា កទាងំេើរយល់្សរ
ថ្ ានការបងារមោគបៅកដនលងចាក់ បហើយសប្្ចចិតតដកកាមតដទចាស់បចញ បហើយរតូរកដនលងចាក់
ែមើ។ គិលានុរដ្ឋា កប្បចាាំការទទួលរនៃុកនឹងបរៀរចំថ្ន  ំនិងសាំភារ៉ះសប្មាប់ចាក់មសរ  ូម (ប្ស្ក្សដ ១គូរ 
ការ  ូចង សាំឡើអាល់កុល កាមតដទដែលមានទាំ ាំសមរមយ សុឺោ ាំង5ml ដដលរំបេញជាមួយមសរ  ូមនប្ប 
បង់សអិត បង់រុ ាំថាល  មបាល កមសរ  ូម ឈុតសប្មាប់ចាក់សរដស មផ្លល កមសរ  ូម, ឈុតចាក់មសរ  ូម 
និង្រអ្រ់សុវតាិភាេ) ប្តូវបានមរៀបចាំបៅកនុងរនៃរ់។ គិលានុរដ្ឋា កាន ក់បទៀតនិោយជា្ួយអ្នកជំងឺ 
ជូនដំណឹងដល់គ្នត់អំ្េើការបងារបោគ និងេនយល់អំ្េើការតល ស់រតូរការចាក់សរនស និងមសរ  ូមែមើ។ 

បដើ្បើដកការមតដទបចញ គិលានុរដ្ឋា កាន ក់បទៀត (និសសតិទើ 2) ្តូវដត៖ 

- ្រ្ូលផាុ ាំសាំភារ៉ះចាាំច់ស្ារ់ដកការមតដទនិងអ្នុវតតអ្នា្័យសដ 
- េនយល់េើទាំរង់ការដល់អ្នកជំងឺ ្ុនបេលដកកាមតដទបចញ 
- ដណនាអំ្នកជំងឺឱយកាំមរ ើកកដនលងដែលឈមឺឡើង។ 
- មួលមប្បស្រសាើបបៅបលើដខសមសរ  ូម បៅទើតាងំ "រិទ" ។ 
- ោងសដ និងពាក់ប្ស្ក្សដស្កែ ត។ 
- បកបង់រុ ាំបដ្ឋយ្រុង្រយត័ន ទប់កាមតដទកនុងសរនសឲ្យានបសារភាេ បហើយបកសាុតដែលបិតទប់
កាមតដទមចញ។ 

- ដ្ឋក់កាំមប្បសមសទរ ើលមៅមលើកដនលងចាក់ ម ើយែកកាមតដទមចញមោយយតឺៗ និងមានលាំនឹង។ 
រកាការែកឲ្យ្សរបៅនឹងដសបក។ 

- សងាត់មៅមុខមចុលោ ងបហាចណ្តស់ 30 វនិាទើរហូតដល់ការហូរឈា្ានឈរ់។ 
ចំណ្ត៖ំ ប្តូវសងាត់ោ ងបហាចណ្តស់ 5 បៅ 10 នាទើបៅបលើមុខមចុល្រសិនបរើអ្នកជំងឺកំេុង
ទទួលការេាាលបដ្ឋយថ្ន ំ្ រឆ្ងំនឹងកំណកឈា្។ 

- េិនិតយមមើលកាមតដទរនាៃ រ់េើការដកយកបចញ; មមើលសភាេរបស់និង្រដវងសនចុងកាមតដទ។ 
- រកប ើ្លទលវាិកដូចជា ហូរឈា្ ឈចឺារ់ ទឹករនងហូរបចញ និងការបហើ្ ។ 
- ោក់កាំមប្បសមសារ ើលដដលរត់ បលើមុខមចុលបហើយបិតសាុតដែមពើមលើ។ 
- បាោះបចាលកាមតដទកនុងប្បអប់សុវតាិភាព។ 
- បាោះមចាលសមាភ រៈដែលបានមប្បើប្បាស់រូច, មោ៉ះប្ស្ក្សដបចញ បហើយោងសដ។ 
- ោក់អ្នកជំងឺឱយសាិតកនុងទើតាងំសុខ្្សួល។ 
- កត់ប្តាពើការមឆ្លើយតបរបស់អនកជាំងឺ និងលទធផលរ ាំពឹងទុក ឬ មិនរ ាំពឹងទុក។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

្ុនបេលចាក់កាមតដទែមើ និងចារ់បទតើ្ការចាក់រញ្ចូ លកាមតដទតា្សរសសឈា្ែមើ គិលានុរដ្ឋា ក
ដដលកំេុងប្បចាាំការ៖ 

- េនយល់េើទប្មង់ការដល់អ្នកជំងឺ និងទទួលានការយល់្េ្េើគ្នត់ចំបពាោះទប្មង់ការ។ 
- សួរអ្នកជំងឺថ្បតើសដ្ួយណ្តមិនសូវមប្បើប្បាស់ បហើយសដ្ួយណ្តដដលគ្នត់ចង់ចាក់សរនសែមើ។ 
- សុំឱយអ្នកជំងឺលាតសដររស់គ្នត់ឲ្យប្តង់។ 

បដើ្បើបរៀរចំមបាល កមសរ  ូម និងទាំរង់ការចាក់កាមតដទែមើ គិលានុរដ្ឋា កដដលប្បចាាំការ : 

- ប្តូវេិនិតយមលើមបាល កមសរ  ូម (្របេទ និងកាំហាប់) និងកាលបរមិចឆតផុតកាំណត់។ 
- េយួរមសរ  ូមបលើមជើងមសរ  ូម។ 
- ែកដខសមសរ  ូមមចញពើមប្ស្កម និងមួលបិតប្បោប់នលតាំរូវតាំណក់មសរ  ូម។ 
- បដ្ឋោះគ្្រការពារបចញេើកាលមសរ  ូម។ 
- បដ្ឋោះគ្្រតល សៃិចបចញេើចុងធំសនដខសមសរ  ូម។ 
- ភាជ ប់ដខសមសរ  ូមមៅនិង មបាល កមសរ  ូម។ 
- ្ចាច់ទឹកមសរ  ូមឲ្យបាន ពាក់កណ្្តលមពញ ននប្បោប់ោប់ែាំណក់។ 
- បរើកបងាូរទឹកមសរ  ូម បមញ្ចញខយល់ឲ្យអស់ពើដខសមសរ  ូម។ 
- មួលរិទមប្បស្រសាើបវញិ។ 
- លាងសដ។ 
- ពាក់មប្ស្កមនែស្កអ ត។ 
- មរៀបចាំស្កថ នភាពអនកជាំងឺ មោយោក់នែរបស់គ្នត់ឲ្យោតប្តង់។ 
- ចង់ដខសហាគ របូៅជិតទើតាាំងដែលប្តូវចាក់។ 
- ប្ជើសបរ ើសសរសសដវ  នដដលស្្សរ។ 
- ជួតសាែ តដសបកបដ្ឋយប្រើសាំឡើអាល់កុល បហើយទុកវាឱយសៃួត្ួយរយៈ។ 
- មបើកកាមតដទ បហើយបដ្ឋោះគប្មប ជ្ុល បចញ។ 
- ្ារ់អ្នកជំងឺថ្នឹងានមានអារមមណ៍ែូច 'បកាស្ុត’ មៅមពលចាក់។ 
- ទប់សរនសដវ  នឲ្យនឹង, ទាញដសបកឲ្យតឹង បហើយមធ្វើការចាក់កាមតដទ បៅ្ំុ្រដហល 30o។ 
- បៅបេលដដលប ើញមានឈាម ូរ្តលរ់មក, រុញកាមតដទចូលប្បដ ល 2 mm។ 
- ែកមជុលដែកមចញរនតិច បហើយរនតរុញដត ជ្ុលជ័រចូលមៅកនុងសរនសដវ  ន។ 
- ប្ស្កយដខសហាគ រូមចញ។ 
- ទប់ឈា្ដវ  នបដ្ឋយសងាត់បលើសរសសដវ  នេើបលើចុងសនមជុល។ 
- ដក ជ្ុលដែកមចញ បហើយដ្ឋក់ចូលបៅកនុង្រអ្រ់សុវតាិភាេភាល ្ៗ។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

- រិទកាមតដទភាល មរនាៃ រ់េើដក ជ្ុលបចញមោយភាជ ប់ជាមួយប្ទូសមសរ  ូមតៃ ល់បហើយមបើករងហូរមសរ  ូម 
- បិតបង់សអិតថាល  និងសាុតសអិតមែើមបើភាជ ប់កាមតដទ 
- មបើកដំណក់មសរ  ូមតា្បវជជរញ្ញជ  
- េិនិតយមមើលដតានការបហើ្ សនជាលិកាមប្កាមដសបកដែរឬមទ 
- រិទស្កល កបលខ្កូដេណ៌ដដលានកាលររបិចេទ បេលបវលា និងបឈាម ោះគិលានុរដ្ឋា កបៅជិតកដនលង
ចាក់ និងបៅបលើនខសដវ  ន 

រនាៃ រ់េើមធ្វើទប្មង់ការចាក់កាមតដទរចួម ើយ, គិលានុរដ្ឋា កប្បចាាំការ៖ 
- បាោះបចាលកាកសំណល់ដែទាសុំខ្ភាេបៅកនុងធុងសំោ្សុវតថិភាពឲ្យបានប្តឹមប្តូវ 
- ធានាថ្អ្នកជំងឺានតសុកភាេ និងជូនដំណឹងដល់គ្នត់អំ្េើទលវាិកដដលអាចបកើតាន 
(ឧទាហរណ៍ ការឈចឺារ់ ការមឡើងប្ក ម) 

- អ្រគុណអ្នកជំងឺ 
- ចុោះហតាបលខាបលើតាោងមសរ  ូម និងកត់្តាកាលររបិចេទ និងបេលបវលា 

លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  

្ុននឹងរញ្ច រ់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ សូ្្ាកដថ្ជំហាននិងសក ម្ភាេទាងំអ្ស់ដដលានបរៀរ
ោរ់បៅកនុងការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងប្តូវបានដកតប្មូវបដនថមមលើការអនុវតាមែើមបើធាន្ទមអាយបាន
ភាពប្តឹមប្តូវ។ ោល់កាំ ុសឆ្គងទាាំងឡាយនឹងប្តូវបានដកតប្មូវពើសាំណ្តក់អនកសមងាតការណ៍មែើមបើ
មជៀសវាងការទទួលនូវផនត់គាំនិតដែលពុាំមានភាពប្តឹមប្តូវ។  

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 

្រសិនបរើតួអ្ងា្ិនអ្នុវតតតា្នើតិវធិើស្្សរកនុងអំ្ឡុងបេលសដ ត្ងដដលអាចបធវើឱយអ្នកសបងាតការ
ណ៍យល់្ចឡ ំ្គូ្តូវតែ កតួអ្ងាបដើ្បើរង្កហ ញ និងដកត្្ូវចបនាល ោះ្របហាង ្ុនបេលមអាយនិសសតិរនត
អនុវតា្រសិនបរើតួអ្ងារបងាើតកំហុសធ្ងន់ធ្ងរប្ចើនបេកមន្ទ៉ះការអនុវតានឹង្តូវបធវើបឡើងស្ករជាែមើ្ តង
បទៀត។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា៖ 

- បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងណ្ត? បតើានអ្វើបកើតបឡើង? បតើអវើដែលមធ្វើបានលែ បហើយបហតុអ្វើ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ៖ 

- មតើការប្បាប្ស័យទាក់ទងជាមួយអនកជាំងឺនិងរវាងគិោនុបោា យកិាែាំមណើ រការមៅោ ងែូចមមាច?  
- មតើការែកមចញមៅការមតដទនិងការប ង់សឺម ង់មឡើងវញិោ ងែូចមមាច?  
- មតើការប្តួតពិនិតយមលើទើតាាំងរបស់ដខសមសរ  ូមនិងកដនលងចាក់កាមតដទប្តូវបានអនុវតាែូចមមាច?  
- មតើែាំមណើ រការននការអនុវតាប្តូវបានប្បប្ពឹតាមៅមោយរមបៀបណ្ត ម ើយការប្គប់ប្គងការង្ករប្តូវ
បានមរៀបចាំ ោ ងែូចមមាច?  

- មតើការមធ្វើការង្ករជាប្កុម និងការដបងដចកការង្ករប្តូវបានមរៀបចាំោ ងែូចមមាច?  
- មតើមានអវើមួយដែលមិនបានកត់សមាគ ល់ម ើយបានជ៉ះឥទធិពលែល់ស្កថ នការណ៍បនាមៅមុខ? 
- មានការខវ៉ះខាតអវើដែរឬមទ ម តុអវើ? 
- មតើមគអាចមធ្វើែូចមមាចមែើមបើការពារការខវ៉ះខាតដែលមកើតមឡើង? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលសនការយកមៅអនុវតា៖ 

មតើអនកអាចយកការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មន៉ះជាអតថប្បមោជន៍សាំោប់អនុវតាបនាន្ទមពលអន្ទគតមោយ 
រមបៀបណ្ត? 
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3. ការវាយតនមលហានិភ័យននការឆ្លងមមមោគកនុងអាំឡុងមពលទទលួជាំងឺនិងការោក់ជាំងឺមៅមោយដឡក 
ការប្បុងប្បយត័នការឆ្លងមមមោគតាមែាំណក់ទឹកតូចៗមចញពើអនកជាំងឺផលូវែមងាើមប្សចួប្ស្កលបងាមឡើង
មោយវ ើរ  ុស influenza 

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 
បន្ទទ ប់ពើបញ្ច ប់ការអនុវតាសាំដែងមន៉ះ និសសតិគិោនុបោា កអាច៖  
- យល់អាំពើរមបៀបចមលងមមមោគផ្លា ស្កយ (influenza) និងផលវបិាកបន្ទទ ប់ពើឆ្លង  
- អនុវតាការមសលៀកពាក់ PPE បានប្តឹមប្តូវមែើមបើប្បុងប្បយត័នការចមលងមមមោគតាមែាំណក់ទឹកតូចៗ  
- មធ្វើការផិ្តយកសាំណ្តកសប្មាប់ការមធ្វើមតសា PCR  
- ផាល់ការដែទាាំែល់អនកជាំងឺរោកផលូវែមងាើមប្សួចប្ស្កល់ដែលបងាមឡើងមោយវ ើរ  ុស influenza 

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖  
មៅចុងបញ្ច ប់ននការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មន៉ះ និសសតិគិោនុបោា កអាច 
- មធ្វើការប្បាប្ស័យទាក់ទងជាមួយអនកជាំងឺប្បកបមោយលកខណៈអាជើពនិងមានប្បសិទធភាព  
- មធ្វើការប្បាប្ស័យទាក់ទងនិងសប្មបសប្មួលប្បកបមោយទាំនុកចិតាជាមួយប្កុមការង្ករមែើមបើផាល់
ការគ្នាំប្ទនិង ដែទាាំជាំងឺ ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បុងមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់
រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 
 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 
- Infection prevention and control of suspected or confirmed influenza in 

healthcare settings: 
https://www.cdc.gov/flu/professionals/infectioncontrol/healthcaresettings.htm 

- Influenza transmission: 
https://www.cdc.gov/flu/about/keyfacts.htm 

- SARI case definition (pages 17 & 18): 
https://www.canada.ca/en/public-health/services/emerging-respiratory-
pathogens/severe-acute-respiratory-infection-sari-case-definition.html 

- Nasopharyngeal and Oropharyngeal Swabs (Swab collection): 
https://www.youtube.com/watch?v=mfZYAMDpGNk&t=349s 

 
 
 

https://www.cdc.gov/flu/professionals/infectioncontrol/healthcaresettings.htm
https://www.canada.ca/en/public-health/services/emerging-respiratory-pathogens/severe-acute-respiratory-infection-sari-case-definition.html
https://www.canada.ca/en/public-health/services/emerging-respiratory-pathogens/severe-acute-respiratory-infection-sari-case-definition.html
https://www.youtube.com/watch?v=mfZYAMDpGNk&t=349s
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រូបភាពកនុងតាំណភាជ ប់ខាងមប្កាមនឹងប្តវូបិទមៅមលើជញ្ហជ ាំងនិងប្តវូបានពនយល់ប្តសួៗមោយប្គូ
ដណន្ទាំ 
- https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-

(ihs)/infection-prevention-and-control/how-to-handrub-
poster.pdf?sfvrsn=f5e8bfb1_6 

- https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-
(ihs)/infection-prevention-and-control/how-to-handwash-
poster.pdf?sfvrsn=8ab212f0_5 

- https://www.who.int/publications/i/item/WHO-HIS-SDS-2015.1 
- https://www.who.int/csr/resources/publications/ppe_en.pdf 

 មបើសិនជាចាាំបាច់ ការបង្កា ត់បង្កា ញខលើមួយនឹងប្តូវបានមរៀបចាំមុននឹងមធ្វើការអនុវតាសាំដែង  

- វ ើមែអូ លើបសាើពើែាំណ្តក់កាលទាាំង៥ននការមធ្វើអន្ទម័យនែនឹងប្តូវបានបង្កា ញមុននឹងចាប់មផាើមការ
អនុវតាសាំដែង៖ https://www.youtube.com/watch?v=V_oElxAX_Ts 

តួន្ទទើរបស់ប្គដូណន្ទាំ៖  
1. ប្គូដណន្ទាំទើ១ដែលមែើរតួជាអនកែឹកន្ទាំ
ការអនុវតាគ្នត់នឹងផាល់ការដណន្ទាំែល់
ប្កុមអនកសមងាតមមើលការអនុវតាសាំដែង 
ប្ពមទាាំងែឹកន្ទាំការមធ្វើពិភាកាមប្កាយ
មពលសាំដែងរចួ 

2. ប្គូដណន្ទាំទើ២ មែើរតួជាអនកជាំងឺប្ពម
ទាាំងមធ្វើជាមគគុមទទសនិងគ្នាំប្ទែលអ់នក
សាំដែង ក៏ែូចជាចូលរមួជួយកនុងការ 
ពិភាកាមប្កាយមពលអនុវតាបង្កា ញ 
ប្តាប់។ 

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 
និសសតិពើរន្ទក់នឹងប្តូវបានចាត់តាាំងឲ្យមធ្វើការដែទាាំជាំងឺ
មៅ កនុងបនទប់ោច់មោយដឡកមួយដែលអនកជាំងឺរោក
ផលូវែមងាើមប្សួចប្ស្កល់ មោយស្ករវ ើរ  ុសផ្លា ស្កយ 
(បញ្ហជ ក់មោយមតសារ ័ស) ប្តូវបានោក់ឲ្យសប្មាក
ពាបាល។ និសសតិទាាំងពើរន្ទក់គឺមានតួន្ទទើផាល់ការ
ដែទាាំអនកជាំងឺនិងមធ្វើ ការដណន្ទាំែល់អនកជាំងឺអាំពើការឆ្លង
ជាំងឺផ្លា ស្កយ ការោក់ឲ្យ មៅោច់មោយដឡកក៏ែូចជា
ពនយល់អាំពើការការពារទប់ស្កា ត់ ការចាំលងជាំងឺមៅអនក
ែនទមទៀត។ មប្ៅពើការដែទាាំនិងការពនយល់អនកជាំងឺ 
និសសតិទាាំងពើរន្ទក់ក៏ប្តូវមធ្វើការផចិតយកនូវសាំណ្តក
តាមរនធប្ចមុ៉ះនិងបាំពង់កមៅកនុងបនទប់ោច់មោយដឡក
មន៉ះ មែើមបើបញ្ជូ នមៅមធ្វើមតសា PCR សាំណ្តកនឹងប្តូវ
បញ្ជូ នមៅមនទើរពិមស្កធ្ន៍បន្ទទ ប់ពើបញ្ច ប់ការអនុវតា
សាំដែង 

https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-(ihs)/infection-prevention-and-control/how-to-handrub-poster.pdf?sfvrsn=f5e8bfb1_6
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-(ihs)/infection-prevention-and-control/how-to-handrub-poster.pdf?sfvrsn=f5e8bfb1_6
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-(ihs)/infection-prevention-and-control/how-to-handrub-poster.pdf?sfvrsn=f5e8bfb1_6
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-(ihs)/infection-prevention-and-control/how-to-handwash-poster.pdf?sfvrsn=8ab212f0_5
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-(ihs)/infection-prevention-and-control/how-to-handwash-poster.pdf?sfvrsn=8ab212f0_5
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/integrated-health-services-(ihs)/infection-prevention-and-control/how-to-handwash-poster.pdf?sfvrsn=8ab212f0_5
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-HIS-SDS-2015.1
https://www.who.int/csr/resources/publications/ppe_en.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=V_oElxAX_Ts
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ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

អនកជាំងឺជាបុរសមាន ក់អាយុ៥០ឆ្ន ាំបានមកមនទើរមពទយដែលមានមោគសញ្ហា ជាំងឺផលូវែមងាើមែូចជា កាំមៅ
មលើសពើ38°C កអក និង ពិបាកែកែមងាើម។ ន្ទែាំណ្តក់កាលែាំបូង មៅកដនលងដបងដចកជាំងឺ អនកជាំងឺ
ប្តូវបានវាយតនមលនិងមធ្វើមោគវនិិចឆ័យថាមានជាំងឺផលូវ ែមងាើមប្សួចប្ស្កល់ដែលបងាមឡើងមោយវ ើរ  ុស 
Influenza ដែលបញ្ហជ ក់មោយមតសារ ័ស។ អនកជាំងឺប្តូវបានោក់ឲ្យសាំោក ពាបាលនិងដែទាាំមៅ
កនុងបនទប់ោច់មោយដឡកមួយ ។ និសសតិគិោនុបោា កដែលប្តូវមធ្វើការអនុវតាសាំដែងមន៉ះ នឹងផិ្ត
យក សាំណ្តកសាំោប់មធ្វើមតសា PCR មៅកនុងបនទប់ោច់មោយដឡកមន៉ះ។ 

ព័ត៌មានបឋមអាំពើអនកជាំងឺដែលប្តវូប្បាប់មៅអនកអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
អនកជាំងឺប្តូវបានមធ្វើមតសារ ័សម ើញវជិជមានជាំងឺផ្លា ស្កយ (Influenza) មៅកដនលងដបងដចកជាំងឺនិង
ប្តូវបានោក់ឲ្យសាំោកមៅ កនុងបនទប់ោច់មោយដឡកមួយមែើមបើមធ្វើការពាបាលនិងដែទាាំ។ និសសតិ
គិោនុបោា កពើរន្ទក់ប្តូវផាល់មសវាដែទាាំែល់អនកជាំងឺ មន៉ះ។ ការផិ្តយកសាំណ្តកតាមរនធប្ចមុ៉ះ និង
បាំពង់កសាំោប់មធ្វើមតសា PCR នឹងប្តូវមធ្វើមឡើងមៅកនុងបនទប់ោច់មោយដឡក ម ើយសាំណ្តកនឹងប្តូវ
បញ្ជូ នមៅមនទើរពិមស្កធ្ន៍មែើមបើមធ្វើមតសាបញ្ហជ ក់បដនថមអាំពើប្បមភទននវ ើរ  ុសបងាការរោកផលូវែមងាើមមន៉ះ។  

អនកជានិសសតិទាាំងពើរន្ទក់ដែលប្តូវមធ្វើការអនុវតាសាំដែងតួជាគិោនុបោា កដែលប្តូវផាល់មសវាដែទាាំ
អនកជាំងឺមៅកនុងបនទប់ោច់ មោយដឡកមន៉ះ។ អនកប្តូវមរៀបចាំមសលៀកពាក់សាំភារៈការពារខលួនមុននឹងចូល
មៅកនុងបនទប់ោច់មោយដឡកមន៉ះ។ ខណៈមពល ដែលមៅកនុងបនទប់ោច់មោយដឡកមន៉ះ អនកប្តូវមធ្វើ
ការប្បាប្ស័យទាក់ទងជាមួយអនកជាំងឺ ពិនិតយមមើលសញ្ហា ជើវតិ ផាល់មសវា ដតទាាំន្ទន្ទដែលចាាំបាច់ 
និងមធ្វើការផិ្តយកសាំណ្តកតាមរនធប្ចមុ៉ះនិងបាំពង់កមែើមបើមធ្វើមតសា PCR ។ មប្ៅពើផាល់មសវាដែទាាំ
អនកក៏ប្តូវពនយល់ែល់អនកជាំងឺអាំពើការឆ្លងវ ើរ  ុស Influenza និងម តុផលននការោក់ឲ្យសាំោកមៅកនុង
បនទប់ោច់មោយដឡក 

ភារកិចចរបស់អនកសមងាតការណ៍ 
អ្នកសបងាតការណ៍គួរសបងាតមលើចាំណុច៖ 
- ការមរៀបចាំជាទូមៅមែើមបើការពារការចមលងវ ើរ  ុសតាមែាំណក់ទឹកតូចៗែូចជាសាំភារៈនិងការពាក់
ឧបករណ៍ការពារខលួនជាមែើម 

- ការដែទាាំអនកជាំងឺផលូវែមងាើមប្សួចប្ស្កល់រមួនឹងការគ្នាំប្ទមផសងៗមទៀតែូចជាការយកសាំណ្តក 
- ការប្បាប្ស័យទាក់ទងអនារបុគគលជាមួយអនកជាំងឺនិងជាមួយស ការ ើដែលជាតិោនុបោា ក 

សាំណួរសាំោប់អនកសមងាតការប្តូវសួរខលួនឯងមៅមពលសមងាតមមើលការអនុវតាសាំដែង៖ 
- មតើសាំភារៈ សាំោប់ការពារការចមលងវ ើរុសតាមែាំណក់ទឹកតូចៗប្តូវបានមរៀបចាំោ ងណ្តដែរ? 
- មតើការពាក់ PPE ការពារការចមលងវ ើរ  ុសតាមរយៈែាំណក់ទឹកតូចៗប្តូវបានមធ្វើោ ងែូចមម្ច? 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

- មតើការប្បាប្ស័យទាក់ទងអនារបុគគលជាមួយអនកជាំងឺនិងស ការ ើប្បប្ពឹតាមៅោ ងែូចមមាចដែរ? 
- មតើការផាល់មសវាដែទាាំែល់អនកជាំងឺប្បប្ពឹតាមៅោ ងណ្តដែរ? 
- មតើការមធ្វើការជាប្កុមកនុងការផាល់មសវាដែទាាំមានលកខណៈោ ងមម ចដែរ 
- មតើការផិ្តយកសាំណ្តកមធ្វើមឡើងោ ងណ្តដែរ? 

ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 

ឆ្កសាំោប់សាំដែងប្តូវបានដចកមចញជាពើរដផនក  
១- ដផនកពាក់និងមោ៉ះឧបករណ៍ការពារខលួន គឺមៅមុខទាវ រចូលមៅកនុងបនទប់អនកជាំងឺ  
២- បនទប់អនកជាំងឺោច់មោយដឡក គឺជាបនទប់មទាលដែលមានដប្គអនកជាំងឺដតមួយ 
ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  

ដផនកពាក់និងមោ៉ះឧបករណ៍ការពារខលួនគឺមៅមុខទាវ រចូលមៅបនទប់អនកជាំងឺ  
- មៅកដនលងពាក់សាំភារៈការពារខលួន សាំភារៈទាាំងអស់ែូចជា ឈុតការពារខលួន សាំភារៈផលិចយក
សាំណ្តក និងឱ្សែ ប្តូវបាន មរៀបចាំទុកជាមប្សចមៅមលើតុនិងរមទ៉ះរុញ។ មៅទើមន៉ះក៏មានធុ្ង
សាំោមនិងអាល់កុលឬដែលោងនែសាំោប់មមមោគ។  

- កដនលងមោ៉ះសាំមលៀកបាំពាក់ការពារខលួនគឺមៅទល់មុខនឹងកដនលងពាក់ដែលមាន កដនលងោង
សាំអាតនែ ស្កប ូ ប្កោសជូតសាំងូត ធុ្ងសាំោម និង អាកុលឬដែលោងនែសាំោប់មមមោគ។  

- មៅកនុងបនទប់អនកជាំងឺមានបនទប់ទឹក និងឧបករណ៍ែូចជាាំ មា សុើនតាមោនសញ្ហា ជើវតិ បមង្កគ ល
ពយួរមសរ  ូម ចុងអុកសុើដ សន តុ រមទ៉ះរុញ កដនលងោងនែ ស្កប ូ ប្កោសស់ងូត ធុ្ងសាំោម អាល់
កុលដែលោងនែសាំោប់មមមោគ។  

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 

ABCDE A B C D E 

 
ែាំមណើ រការ
ននមសណ្ត 
រុ ើយ ូ 

ផលូវ 
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់ 
និង 
ជមប្ៅ 
ែមងាើម 

កប្មិតអុក
សុើដសន
កនុងឈាម 

សាំមឡង
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្
ឈាម 

 
កមៅ្ 

ពិនទុ 
GCS 

កប្មិត
ជាតិសារ
កនុងឈាម 

ពិនទុនន ការ
ឈចឺាប់ 
(1-10) 

ផល 
វបិាក 

ស្កថ នភាព
ែាំបូង ធ្មមតា 

30 
bpm 

មិន 
ធ្មមតា 

93 RA - 95 
125/85 
mmHg 

38.5oC - - - - 

សក ម្ភាេ/ការេាាល៖ 
− ការេាាលបដ្ឋយអុ្កសុើដសនដំរូងបៅ 4 លើ្ត/នាទើ 
− ការេាាលតាមបោគសញ្ញា  
− ការេាាលបទសងបទៀតតា្បវជជរញ្ញជ ររស់បវជជរណឌិ ត 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការសរមសរបរោិយអាំពើែាំមណើ រការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

អនកជាំងឺបុរសមាន ក់អាយុ៥០ឆ្ន ាំចូលមនទើរមពទយជាមួយនឹងមោគសញ្ហា រោកផលូវែមងាើមែូចជា មៅា ខលួន
មលើសពើ៣៨អងាមស កអក និងពិបាកែកែមងាើម។ អនកជាំងឺមន៉ះប្តូវបានវាយតនមល មធ្វើមតសាបឋមនិង
កាំណត់មោគវនិិចឆ័យមៅបនទប់ដបងដចកជាំងឺ។ គ្នត់ប្តូវបានប្គូមពទយមធ្វើមោគវនិិចឆ័យថាមានជាំងឺផលូវ
ែមងាើមប្សួចប្ស្កល់ដែលបណ្តា លមកពើវ ើរ  ុស Influenza ដែលបញ្ហជ ក់មោយមតសា រ  ័ស។ បន្ទទ ប់
មកអនកជាំងឺប្តូវបានបញ្ជូ នមៅសប្មាកមៅកនុងបនទប់ោច់មោយដឡកមួយមែើមបើមធ្វើការពាបាលនិង
ដែទាាំ។ ការអនុវតាសាំដែងគឺប្តូវចាប់មផាើមពើចាំណុចមន៉ះ។ 

ការអនុវតាសាំដែងប្តូវបានមធ្វើមៅកនុងបនទប់អនុវតារបស់ស្កោ។ កដនលងសប្មាប់មធ្វើការអនុវតាប្តូវបាន
ដចកមចញជា២គឺ៖ កដនលង សប្មាប់មសលៀកពាក់និងកដនលងសប្មាប់មោ៉ះសាំភារៈការពារខលួន និងបនទប់
អនកជាំងឺសប្មាក។ អនកជាំងឺប្តូវបានមគោក់ឲ្យសប្មាក កនុងបនទប់ោច់មោយដឡកមួយនិងមាននិសសតិ
គិោនុបោា ក២ន្ទក់ប្តូវបានមប្ជើសមរ ើសឲ្យមធ្វើការអនុវតាសាំដែងមោយមែើរតួជា គិោនុបោា កដែល
ប្តូវផាល់មសវាដែទាាំែល់អនកជាំងឺផលូវែមងាើមប្សួចប្ស្កវ (Severe Acute Respiratory Infection). 

និសសតិគិោនុបោា កទាាំងពើរន្ទក់ដែលនឹងចូលមៅកនុងបនទប់អនកជាំងឺមែើមបើផាល់មសវាដែទាាំអនកជាំងឺ។ 
គិោនុបោា កទាាំង២ន្ទក់ ពិភាកាគ្នន ដបងដចកសកមមភាពដែលនឹងប្តូវអនុវតាសាំដែងមៅកនុងបនទប់
អនកជាំងឺ និងមរៀបចាំពាក់ឧបករណ៍ការពារខលួនដែលបាន មរៀបចាំទុកមៅមុខបនទប់អនកជាំងឺ រចួក៏ចូលមៅ
កនុងបនទប់អនកជាំងឺ។ មៅកនុងបនទប់អនកជាំងឺ និសសតិគិោនុបោា កដណន្ទាំខលួនប្បាប់ អនកជាំងឺនិងពនយល់
អនកជាំងឺអាំពើការឆ្លងជាំងឺមោយស្ករវ ើរ  ុស Influenza ប្ពមទាាំងពនយល់ម តុផលកនុងការោក់ឲ្យសប្មាក
មៅ ោច់ពើមគមែើមបើទប់ស្កា ត់ការចមលងមៅអនកែនទមទៀត។ បន្ទទ ប់មកគិោនុបោា កចាប់មផាើមផាល់មស
វាដែទាាំែល់អនកជាំងឺមន្ទ៉ះ ប្ពម ទាាំងមធ្វើការផិ្តយកសាំណ្តកតាមរនធប្ចមុ៉ះនិងបាំពង់កសប្មាប់មតសា 
PCR។ សាំណ្តកនឹងប្តូវបញ្ជូ នមៅមនទើរពិមស្កធ្ន៍បន្ទទ ប់ ពើដែទាាំអនកជាំងឺរចួ ។ 

បន្ទទ ប់ពើការយកសាំណ្តកនិងការផាល់មសវាដែទាាំចាាំបាច់រចួនិងស្កថ នភាពអនកជាំងឺនឹងនរម ើយ គិោ
នុបោា កទាាំងពើរន្ទក់ ចាកមចញពើបនទប់អនកជាំងឺមៅកដនលងមោ៉ះឧបករណ៍ការពារខលួន។ មៅកដនលង
មន្ទ៉ះ ពួកមគបានមធ្វើការមោ៉ះឧបករណ៍ការ ពារខលួនមចញមោយអនុវតាតាមជាំហានប្តឹមប្តូវននការមោ៉ះ
ឧបករណ៍ការពារខលួន រចួទុកោក់ឧបករណ៍ការពារខលួនដែលបាន មប្បើរចួកនុងធុ្ងសាំោមដែលបាន
កាំណត់ឲ្យបានប្តឹមប្តូវ និងមធ្វើការោងសាំអាតនែ។ 

ការអនុវតាសាំដែងប្តូវបានបញ្ច ប់មៅចាំណុចមន៉ះ និង ចាប់មផាើមធ្វើការពិភាកាមប្កាយមពលអនុវតា។ 
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លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាសាំដែងមុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  

និសសតិទាាំងពើរប្តូវមធ្វើការបង្កា ញឲ្យបានប្តឹមប្តូវនូវការប្បុងប្បយត័នការឆ្លងជាំងឺផលូវែមងាើម តាមែាំណក់ទឹក
តូចៗកនុងអាំឡុងមពលដែទាាំអនកជាំងឺ។ 

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 

កាំ ុសឆ្គងតូចតាចនឹងប្តូវបានកត់សមាគ ល់និងពិភាកាមៅអាំឡុងមពលពើភាកាបន្ទទ ប់ពើការអនុវតា
សាំដែងរចួ។ ប្បសិនមបើ មានកាំ ុសឆ្គងខាល ាំង ប្គូដណន្ទាំទើ២នឹងប្បាប់ឲ្យអនកសាំដែងផ្លអ កការអនុវតា
សាំដែងសិន និងពនយល់អាំពើរមបៀបប្តឹមប្តូវននការ អនុវតាសាំដែង។ 

ការពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា៖ 
- បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងណ្ត? បតើានអ្វើបកើតបឡើងកនុងស្កា នភាេបនោះ? បតើអវើែាំមណើ រការប្បប្ពឹតា
មៅលែ បហើយបហតុអ្វើ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ៖ 
- មតើការការពារការឆ្លងតាមែាំណក់ទឹកតូចៗអនុវតាោ ងណ្តដែរ?  
- មតើការផាិចយកសាំណ្តកប្តូវបានមធ្វើោ ងែូចមមាច?  
- មតើការមធ្វើការង្ករជាប្កុមនិងការដបងដចកការង្ករមរៀបចាំោ ងណ្តដែរ?  
- មតើការប្បាប្ស័យទាក់ទងគ្នន ជាមួយអនកជាំងឺនិងជាមួយស ការ ើប្បប្ពឹតាមៅោ ងណ្តដែរ? 
- មតើមៅមានអវើមផសងមទៀតដែលមិនប្តូវបានចាប់អារមមណ៍ប ុដនាវាអាចប ៉ះពាល់ែល់ការប្បប្ពឹតាមៅនន
ការអនុវតា មតើមានចាំនុចខវ៉ះខាតអវើមផសងមទៀតមទ? ម តុអើ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 
- បតើការបង្កា ញប្តាប់បនោះាន្របោជន៍ស្ារ់ការសិការរស់អ្នកបទ? 
- បតើការបង្កា ញប្តាប់បនោះអាច្តូវានអ្នុវតតកនុងអាជើេររស់គិោនុបោា កន្ទមពលអន្ទគតោ ងែូច
មមាច?  
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

4. វធិានការរង្កា រ និងទរ់ស្កា ត់ការចមលងមោគ ស្ារ់ការបរៀរចំ និងការផ្ល់ថ្ន ចំាក់តា្សរសសដវ  ន 

បគ្នលបៅ 
- ក ម្វធិើសិកាថាន ក់ររញិ្ញា រ្តគិលានុរដ្ឋា ក ឆ្ន ាំទើ២ 
- វគាសិកា៖ ថាន ក់ឆ្ន ាំមូលោា នននថាន ក់ររញិ្ញា រ្តគិលានុរដ្ឋា ក 

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 

មៅចុងរញ្ច រ់សនវគាសិកា, និសសតិនឹងអាច៖ 

1. វាយតស ល្ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ្ុនបេលបរៀរចំ និងផ្ល់ថ្ន តំា្សរនស។ 
2. បរៀរចំឧរករណ៍ស្កែ ត និងមសទរុ ើលស្ារ់ការផ្ល់ថ្ន តំា្សរនស។ 
3. ប្រើរបចចកបទស aseptic បៅបេលបរៀរចំ និងផ្ល់ថ្ន តំា្សរនស។ 
4. ចាត់ថ្ន ក់កាកសំណល់សុខ្ភាេរនាៃ រ់េើការផ្ល់ថ្ន តំា្សរនស។ 
5. វាយតំសលស្កា នភាេអ្នកជំងឺរនាៃ រ់េើផ្ល់ថ្ន តំា្សរនស។ 

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖ 

បៅចុងរញ្ច រ់សនវគាសិកាបនោះ និសសតិនឹងអាច៖ 

1. ចូលរួ្ កនុងអ្នតរក ម្ដដលបតត តបលើអ្នកជំងឺ 

2. ទំនាក់ទំនង្រករបដ្ឋយ្រសិទធភាេជា្ួយសាជិក្កុ្។ 

3. ដរងដចកភារកិចចកនុងចំបណ្ត្សាជិក្កុ្។ 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 

- វ ើបដអូ្អំ្េើការផ្ល់ថ្ន តំា្សរនស៖ 
https://www.youtube.com/watch?v=mtpVrWkO8iE  

- អ្ងាការសុខ្ភាេេិេេបលាក។ (2010)។ ការអ្នុវតតលែរំទុតររស់អ្ងាការសុខ្ភាេេិេេបលាក
ស្ារ់ការចាក់ថ្ន  ំនិង្រអ្រ់ឧរករណ៍នើតិវធិើពាក់េ័នធ  (ទំេ័រ 5-12)។ 

មបើសិនជាចាាំបាច់ ការបង្កា ត់បង្កា ញនិងប្តវូបានមរៀបចាំមុននឹងមធ្វើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

រលំឹកបឡើងវញិនូវចំបណោះដឹងសតើេើការបរៀរចំ និងការផ្ល់ថ្ន ចំាក់តា្សរនស រួ្ ាន៖ 
ការវាយតស ល្ររស់អ្នកជំងឺ ្ុនបេលបរៀរចំ និងចាក់ថាន ាំតា្សរនស បគ្នលការណ៍សនការរង្កា រនិងការ
្គរ់្គងការឆ្លងប្បោគកនុងការបរៀរចំ និងការផ្ល់ថ្ន ចំាក់តា្សរនស ការវាយតស ល្អ្នកជំងឺរនាៃ រ់េើ
ការផ្ល់ថ្ន ចំាក់តា្សរនស។ 

https://www.youtube.com/watch?v=mtpVrWkO8iE


  
 

 
 97 

 
ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 
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តួន្ទទើរបស់ប្គដូណន្ទាំ៖  
្គូទើ១៖ ដឹកនាកំារបង្កា ញប្តាប់ ពនយល់សបងខរ
ែល់អ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់ សបងាតពើការបង្កា ញ
ប្តាប់និងកត់ប្តា ដណនាេំនយល់។ 

្គូទើ ២៖ បដើរតួជាអ្នកជំងឺ ដឹកនាកំារប្បជុាំ
ពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ ដឹកនាកំារ
បង្កា ញប្តាប់មែើមបើសមប្មចនូវមគ្នលបាំណង និង 
ទតល់ការដណនាដំល់អ្នកចូលរួ្ ។ 

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 
និសសតិទើ១៖ បដើរតួជាគិលានុរោា ក 
រប្ ើ្ការង្ករកនុងដផនកជាំងឺទូមៅ 

និសសតិទើ២៖ បដើរតួជាគិលានុរដ្ឋា ក
ដដលបធវើការបៅកនុងដផនកជាំងឺទូមៅ 

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

អ្នកជំងឺកំេុងស្ាកេាាលបៅដផនកជាំងឺទូមៅ 2 សែៃរនាៃ រ់េើបោគវនិិចេ័យថ្ានជំងឺរលាកសួត 

1. ទិននន័យរដាាល៖ 

- បឈាម ោះអ្នកជំងឺ៖ Doan Thi S;  បេទ្សើ;  អាយុ 60ឆ្ន ាំ 
- ការង្ករ៖ ចូលនិវតតន៍  ជាតិស្កសន៍៖ គើញ 
- អាស័យដ្ឋា នៈ  Thanh Binh - ទើ្កុង Hai Duong - បខ្តត Hai Duong 

2. មូលម តុចូលសប្មាកមពទយ៖ ឈឺ្ ទូង, ដបងហើ្ខ្លើ 

3. ការបធវើបោគវនិិចេ័យការេាាល៖ ជំងឺរលាកសួត 

4. ដំបណើ រការបោគស្កស្រសត៖ ដំរូងអ្នកជំងឺតែូញដតែរថ្កណ្តត ស់និងកែកសៃួតបហៀរសំបារនិងឈរំឺេង់ក 
នាងក៏ានអារ ម្ណ៍អ្ស់កាល ងំ េិាកដកដបងហើ្និងឈកឺាល។ នាងចារ់បទតើ្កែកញឹកញរ់ជាង្ុន 
បដ្ឋយានបសលសមេណ៌បលឿង និងានអារ ម្ណ៍ឈឺ្ ទូងខាងស្កត ។ំ 
ការឈឺ្ ទូងបកើនបឡើងបៅបេលនាងកែក។ នាងានសើតុណហ ភាេ 39.20 C ។ 
នាង្ិនានបលរថ្ន បំៅទៃោះបទ។ កូន្រុសររស់នាងានយកន្ទងបៅ្នៃើរបេទយ បហើយនាង្តូវាន
ោក់ឲ្យសប្មាកមៅដផនកជាំងឺទូមៅ។ 

5. ្រវតតិសុខ្ភាេ៖ 

- ្រវតតិសុខ្ភាេតៃ ល់ខ្លួន៖ ធ ម្តា គ្នម ន្រវតិតអាដលកហសុើជាមួយថ្ន  ំឬអាហារមផសងៗ 
- ្រវតតិសុខ្ភាេ្គួស្ករ៖ ធ ម្តា។ 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ព័ត៌មានបឋមអាំពើអនកជាំងឺដែលប្តវូប្បាប់មៅអនកអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

ឱ្សែ៖ 
Ceftriaxone 1g × 2 ែងកនុង១នែង ចាក់តាមសនសមៅ មមា ង 8 និង មមា ង 16  
Paracetamol 500mg × 4 ែងកនុង១នែង មលបតាមមាត់ 

ភារកិចចរបស់អនកសមងាតការណ៍ 

និសសតិ ១៥ នាក់ => សិសស ២ នាក់ ជាអ្នកសំដដង បហើយបៅសល់នឹងសបងាត 

1. បតើគិលានុរដ្ឋា កវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជំងឺបដ្ឋយរបរៀរណ្ត ្ុននឹងចាក់ថ្ន តំា្សរនស? 
2. បតើគិលានុរដ្ឋា កបរៀរចំឧរករណ៍ស្ារ់ការចាក់តា្សរនសបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
3. បតើគិលានុរដ្ឋា កប្រើ្ាស់របចចកបទសអាសុិបទិកោ ងដូចប ត្ចបេលបរៀរចំនិងចាក់សរសស? 
4. បតើគិលានុរដ្ឋា កចាត់ដចងកាកសំណល់មវជជស្កស្រសាបដ្ឋយរបរៀរណ្តរនាៃ រ់េើចាក់សរនសរចួ? 
5. បតើគិលានុរដ្ឋា កវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជំងឺបដ្ឋយរបរៀរណ្តរនាៃ រ់េើចាក់ថ្ន តំា្សរសស? 
6. បតើគិលានុរដ្ឋា កទាក់ទងជា្ួយអ្នកជំងឺោ ងដូចប ត្ច? 
7. បតើគិលានុរដ្ឋា កបធវើការង្ករជា្កុ្ានលែ បទ? បហតុអ្វើ? 
8. បតើការដរងដចកការង្ករបានលអឬមទ កនុងចំបណ្ត្្កុ្? បហតុអ្វើ? 

ការមរៀបចាំកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 

រនៃរ់្យួដរងដចកជាេើរតំរន់ 

* កដនលងប្តៀ្ចាក់ថ្ន ៖ំ 
- កដនលងចាក់ថ្ន  ំានទូដ្ឋក់ថ្ន បំេទយ តុស្ារ់បរៀរចំចាក់ថ្ន  ំឧរករណ៍យកសញ្ញា ជើវតិ

(sphygmomanometer ជា្ួយ stethoscope, ដទ  ្ូដ  ្្ត) និងរបទោះចាក់។ 

* តំរន់អ្នកជងឺំ៖ 
-  អ្នកជំងឺ្តូវានេាាលបៅដផនកជាំងឺទូមៅ 

- តំរន់អ្នកជំងឺ៖ ដ្គ្ួយ  ្ូនើទ័រសប្មាប់ចាប់អ្នកជំងឺមួយ ធុងអុ្កសុើដហសន អាល់កុលលាងសដ 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  

- របទោះរុញ៖ 

+ ថ្សមសទរុ ើល (០១) សោុឺ ាំង, ជ្ុល, Kocher forceps with hook (01), Kocher forceps 
without hook (01) ្រអ្រ់សាំឡើ, អាល់កុល 700 (01), បខ្នើយកល់សដ, ឯកស្ករ បេទយ, 
្រអ្រ់ប្ស្ក្សដស្កែ ត (01), ដខសយតឺចងចាក់សរនស 

+ ប្ៅ Ceftriaxone 1g (2bd), ទឹកោយ(2 អំ្ពូល) 
+ ធុងសំោ្ចំនួនេើរ, ប្បអប់សុវតថិភាព្ួយ។ 
+ អាលកុលោងនែ 

- ប្គឿងររកិាខ របទសងបទៀត៖  

សដគំរូសប្មាប់ចាក់ IV, ឧរករណ៍រញ្ញច ងំរូរភាេ និងកំុេយូទ័រ 

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 
ABCDE A B C D E 

ែាំមណើ រការ
ននមសណ្ត
រុ ើយ ូ 

ផលូវ
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់និង
ជមប្ៅនន
ការែក
ែមងាើម 

កប្មិត
អុកសុើ
ដ សន
កនុង
ឈាម 

សមមលង
សួត 

ចង្កវ ក់ 
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្ 
ឈាម 

កមៅ្ ពិនទុ 
GCS 

កប្មិត
ជាតិសារ
កនុង
ឈាម 

ពិនទុនន
ការឈ ឺ

(1-10) 

ផលវបិាក 

 
ស្កថ នភាព
អនកជាំងឺ
មពលែាំបូង 

 

ោក់
មា សុើន
ជាំនួយ
ែមងាើម 

25 
bpm 

ធ្មមតា 95% សូតខាង
ស្្កាំមាន
សាំមឡង 
crackles 
និង មាន
មសលសម 

90 
bpm 

120/60 
mmHg 

39.20C 15 5.2 
mmol/l 

1 point គ្នម នផល 
វបិាកមកើត 
មឡើងមទ
កនុងករណើ
មន៉ះ 

សកមមភាព
ពាបាល 

 

       ផ្ល់ថាន ាំ 
Para 
500mg 
× 4 ែង 
តាមមាត់ 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការសរមសរបរោិយអាំពើែាំមណើ រការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

គិលានុរដ្ឋា យកិាទាងំេើរចូលរនៃរ់អ្នកជាំងឺជា្ួយគ្នន ។ េួកបគេិភាកាថាមតើនឹងដរងដចកភារកិចចដបប
ណ្តមែើមបើអនុវតាទប្មង់ការណ៍។ េួកបគទាងំេើរដណនាខំ្លួនដល់អ្នកជាំងឺ និងេនយល់េើទប្មង់ការណ៍
ដល់អ្នកជាំងឺ។ រនាៃ រ់្កគិលានុរដ្ឋា កាន ក់វាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ្ុនបេលផាល់ថ្ន  ំបដ្ឋយ៖ 

+ េិនិតយេ័ត៌ានររស់អ្នកជាំងឺ រួ្ ទាងំថ្ន ដំដលានបលរ បដ្ឋយសួរអ្នកជាំងឺនិងប្រៀរបធៀរ
េ័ត៌ានដដលានទតល់ឱយជា្ួយនឹងកំណត់្តាបវជជស្កស្រសត។ 

+ ការវាយតស ល្ស្កា នភាេទូបៅររស់អ្នកជាំងឺ៖ ការវាយតស ល្ក្្ិតស្កម រតើ ទលូវដបងហើ្ ការដក
ដបងហើ្ ប្បព័នធឈា្រត់  Disability, and Exposure (ABCDE)  

+ ការវាយតស ល្ BMI ររស់អ្នកជាំងឺ កដនលងចាក់ថ្ន  ំ
+ វាយតស ល្សមតថភាពមធ្វើររស់អ្នកជាំងឺ 
+ ស្កកសួរអ្នកជាំងឺពើ្រវតតិអាដលកហសុើថ្ន  ំ
+ វាយតស ល្ចំបណោះដឹងររស់អ្នកជាំងឺអំ្េើការប្រើ្ាស់ថ្ន  ំ

ទនៃឹ្នឹងបនាោះ គិលានុរដ្ឋា កាន ក់បទៀតបរៀរចំរបទោះស្ារ់ចាក់ថ្ន បំៅកដនលងប្តៀ្ចាក់ថ្ន ។ំ រនាៃ រ់
្កគិលានុរដ្ឋា កយករបទោះចាក់បៅកដនលងអ្នកជាំងឺ បហើយអ្នុវតតការចាក់ថ្ន តំាមសរនសដវ  ន។ 
គិលានុរដ្ឋា ក្តូវ៖ 

+ បគ្នរេតាមចារ់អ្នា្័យសដ 
+ ប្រើរបចចកបទស aseptic៖ សាល រ់ប្បោគបៅកដនលងចាក់ថ្ន  ំពាក់ប្ស្ក្សដស្កែ ត។ 
+ ចាក់បៅ្ំុ្តឹ្្តូវ ្សរតា្ការអ្នុវតត្រករបដ្ឋយសុវតាិភាេស្ារ់ការចាក់ IV 
+ ដបងដចកសាំណល់មវជជស្កស្រសាឲ្យបានប្តឹមប្តូវ 

គិលានុរដ្ឋា កាន ក់បទៀតតា្ដ្ឋនអ្នកជាំងឺអំ្ឡុងបេលចាក់ថ្ន  ំIV និងវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺរនាៃ រ់
េើការចាក់ថ្ន តំា្សរសសដវ  នរចួ រួ្ ាន: 

+ ស្កា នភាេទូបៅ (ក្្ិតស្កម រតើ, សញ្ញា ជើវតិ) 
+ សញ្ញា មិន្រ្កតើ៖ ដកដបងហើ្ខ្លើៗ សើតុណហ ភាេោងកាយធាល ក់ចុោះ 

ការបង្កា ញប្តាប់រញ្ច រ់ប្តឹមមន៉ះ បហើយការេនយល់ចារ់បទតើ្។ 

លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  

និសសតិ្តូវ៖ 
- វាយតស ល្ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជាំងឺ ្ុនបេលបរៀរចំ និងផាល់ថ្ន តំា្សរសសដវ  ន  
- បរៀរចំឧរករណ៍ដែលស្កែ ត និងSterileស្ារ់ការផាល់ថ្ន តំា្សរសសដវ  ន 
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ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 

បវជជរណឌិ តចូលបៅកនុងរនៃរ់អ្នកជាំងឺ បហើយសួរថ្បតើអ្នកជាំងឺានទទួលការចាក់ថ្ន តំា្សរសសរចួ
បហើយឬបៅ។ 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា ៖ 
- បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងមម ចដែរ? មតើបានធូ្រកដនលងណ្តខល៉ះម ើយ ម តុអវើ? 
សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ៖  
- បតើគិលានុរដ្ឋា កានវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺបដ្ឋយរបរៀរណ្ត្ុនបេលចាក់ថ្ន តំា្សរសស? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កានបរៀរចំសមាភ រៈដែលស្កែ ត និងsterileស្ារ់ការផាល់ថ្ន តំា្សរសសដវ  ន
បដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កានប្រើរបចចកបទស aseptic ោ ងដូចប ត្ចបៅបេលបរៀរចំ និងផា
លថ់្ន តំា្សរសសដវ  ន? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កានដបងដចកកាកសាំណល់មវជជស្កស្រសាបដ្ឋយរបរៀរណ្តរនាៃ រ់េើការផា
លថ់្ន តំា្សរសសដវ  ន? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កានវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺោ ងដូចប ត្ចរនាៃ រ់េើការផាល់ថ្ន តំា្សរសសដវ  ន 
- បតើជំនាញទំនាក់ទំនងអ្វើ្តូវានប្រើ្ាស់បដើ្បើទំនាក់ទំនងជា្ួយអ្នកជាំងឺ និងសហការ ើ? 
- បតើការង្ករជា្កុ្ និងការដរងដចកការង្ករានបជាគជ័យបទ? 
- បតើានរញ្ញហ អ្វើបទ? បហតុអ្វើ? 
- បតើអ្នកមធ្វើែូចមមាចមែើមបើការពារកំុឱយានរញ្ញហ បកើតបឡើង? 
- ្រសិនបរើអ្នកានឱកាសបង្កា ញប្តាប់បសណ្តរ ើយ ូបធវើបនោះ ត្ងបទៀត បតើអ្នកនឹងបធវើអ្វើឲ្យដរលកពើមន៉ះ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 

- បតើអ្នកនឹងប្រើចំបណោះដឹងដដលទទួលានពើការបង្កា ញប្តាប់ដបបណ្តនាបេលអ្នាគត 
(មពលចុ៉ះក ម្សិកា ឬកដនលងបធវើការ)? 

 

- ប្រើរបចចកបទស aseptic បៅបេលបរៀរចំថ្ន ចំាក់តា្សរសសដវ  ន 
- អ្នុវតតការផាល់ថ្ន ចំាក់តា្សរសសដវ  នបដ្ឋយសុវតាិភាេ និង aseptic 
- ដបងដចកកាកសាំណល់មវជជស្កស្រសាឲ្យបានប្តឹមប្តូវរនាៃ រ់េើអនុវតាទប្មង់ការណ៍ផាល់ថ្ន តំា្សរសស 
- វាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ រនាៃ រ់េើការផាល់ថ្ន តំា្សរសសដវ  ន 



  
 

 
 102 

 
ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

5. ការបង្កា រការចមលងមោគ ទាក់ទងនឹងជាំងឺរលាកសួត (HCAP) សប្មាប់អនកជាំងឺសទ៉ះសរសសឈា្កនុង
ខ្រួកាល (Ischemic stroke) 

បគ្នលបៅ 
- និសសតិគិលានុរដ្ឋា កឆ្ន ទំើ២ 
- ការបង្កា ញប្តាប់បនោះអ្នុវតតចំបពាោះ្ុខ្វជិាជ ខាងប្កា្៖ ការដែទាំ្ នុសសបេញវយ័ 

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 
បៅចុងរញ្ច រ់សនការបង្កា ញប្តាប់បនោះ និសសតិគួរដតអាច៖ 

1. វាយតស ល្ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជាំងឺ 
2. អនុវតាអ្នតោគ្ន៍ដែទា ំអំ្េើរបរៀរការពារ HCAP 

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖ 
បៅចុងរញ្ច រ់សនការបង្កា ញប្តាប់សិសសគួរដតអាច៖ 

1. 1ផាល់ការអប់រ ាំអនកជាំងឺប្បកបមោយប្បសិទធភាព 
2. បបង្កហ ញេើ្រសិទធភាេការង្ករជា្កុ្ 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 
- World Health Organization. (2020). Core competencies for infection prevention 

and control professionals. Retrieved from 

https://apps.who.int/iris/handle/10665/335821 (Page 44-46) 

- Lanks, C. W., Musani, A. I., & Hsia, D. W. (2019). Community-acquired 

pneumonia and hospital-acquired pneumonia. Medical Clinics, 103(3), 487-501. 

- Bubble PEP (Bubble positive expiratory pressure), West Suffolk hospital, 

United Kingdom 

- Video: https://www.youtube.com/watch?v=dam-hzpCoeY 

មបើសិនជាចាាំបាច់ ការបង្កា ត់បង្កា ញនិងប្តវូបានមរៀបចាំមុននឹងមធ្វើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

- រលំឹកចំបណោះដឹងអំ្េើ HACP បតើវាខុ្សគ្នន ោ ងណ្តេើ community pneumonia និង 
យុទធស្កស្រសតការពារ HCAP ។  
 

https://apps.who.int/iris/handle/10665/335821
https://www.youtube.com/watch?v=dam-hzpCoeY
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តួន្ទទើរបស់ប្គដូណន្ទាំ៖  

្គូទើ១៖ ដឹកនាកំារបង្កា ញប្តាប់ ទតល់ការ
សបងខរដល់អ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់បធវើតា្
ការបង្កា ញប្តាប់ ម ើញកត់ចំណ្តដំណ
នាកំារេនយល់។ 

្គូទើ២៖ នឹងបដើរតួជាអ្នកជាំងឺមែើមបើដឹក
នាកំារប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតា
បង្កា ញប្តាប់និង ទតល់ការ
ដណនាដំល់តួអ្ងា។   

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 

និសសតិទើ១៖ បដើរតួជាអ្នកដឹកនាគិំលានុរដ្ឋា កមែើមបើ
បរៀរចំការង្ករ ដរងដចកការង្ករ តា្ដ្ឋនសក ម្ភាេ
្កុ្ និងោយការណ៍លទធទលជូន្គូបេទយ។ 

និសសតិទើ២៖  បដើរតួជាអ្នកវាយតស ល្បដើ្បើវាយតស ល្
ស្កា នភាេអ្នកជមងឹ្ុន កំឡុងបេល និងប្កាយបេល
អ្នតោគ្ន៍ដែទា។ំ 

និសសតិទើ៣៖   បដើរតួជាអ្នកអនកមធ្វើអនាោគមន៍ មែើមបើ 
អនុវតាអនាោគមន៍ដែទាាំ។ 

និសសតិទើ៤៖ បដើរតួជាអ្នកកត់្តាបដើ្បើកត់្តាសក ម្
ភាេ (កត់្តាោល់សក ម្ភាេដែទា)ំ។ 

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

❖ សែៃោមអ្នកជាំងឺ្តូវានេាាលបៅដផនកជាំងឺដ្ឋច់សរសសឈា្ខួ្រកាលរនាៃ រ់េើ 5 សែៃ
សន ischemic stroke ។ 

1. ទិននន័យរែាបាល៖  
- បឈាម ោះអ្នកជាំងឺ៖ បងវៀន វា ន់អឹ្្ បេទ៖ ្រុស អាយុ៖ ៦៥ឆ្ន  ំ
- មុខរបរ៖ ចូលនិវតតន៍  ជនជាតិ៖ Kinh 
- អាស័យដ្ឋា ន៖ តាំបន់ Thanh Binh - ទើ្កុង Hai Duong - បខ្តត Hai Duong 

2. ្ូលបហតុសនការចូល ៖ paralysisមៅដទនកខាងស្កត សំនោងកាយ 

3. ការបធវើបោគវនិិចេ័យការេាាល ៖ Ischemic stroke 

4. ដបំណើ រការបោគស្កស្រសត៖ ដំរូងអ្នកជាំងឺានអារ ម្ណ៍អ្ស់កាល ងំ េិាកនិោយ។ 
រនាៃ រ់្កគ្នត់បានparalysisបៅដទនកខាងស្្កសំនោងកាយ ។ គ្នត់្ិនានបលរថ្ន បំៅ
ទៃោះបទ បហើយ្តូវកូនគ្នត់ដឹកបៅ្នៃើរបេទយ។ 
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5. ្រវតតិសុខ្ភាេ ៖ 
o ្រវតតិសុខ្ភាេតៃ ល់ខ្លួន៖ អនកជាំងឺបលើសសាព ធឈា្រយៈមពល៥ឆ្ន េំាាលបដ្ឋយ
ថ្ន ំ្ ិនបទៀងទាត់ រលាកទងសួតោុសំរ  រយៈមពល៣ឆ្ន ។ំ 

របរៀររស់បៅ៖ អ្នកជាំងឺ្ិនានទាល រ់ទទួលទានអាហារស្រ ្ិនជក់ារ ើ ហាត់្ាណបទៀងទាត់ 

o ្រវតតិសុខ្ភាេ្គួស្ករ៖ ធ ម្តា។ 

ភារកិចចរបស់អនកសមងាតការណ៍៖ 

សិសស១៥នាក់ => សិសស២នាក់ បដើរតួជាអ្នកសំដដង 
បហើយសិសសដដលបៅសលជ់ាអ្នកសបងាតការណ៍។ 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺបដ្ឋយរបរៀរណ្ត្ុននឹងអ្នតោគ្ន៍ដែទា?ំ 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កដែរកាអ្នា្័យសដបដ្ឋយរបរៀរណ្ត និងបៅបេលណ្ត? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កេិភាកាអ្វើខ្លោះបហើយេួកបគសននិដ្ឋា នោ ងណ្តចំបពាោះឥរោិរែររស់អ្នកជាំងឺ? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កដែរកាអ្នា្័យាត់អ្នកជាំងឺោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កអ្នុវតត PEP ោ ងដូចប ត្ចចំបពាោះអ្នកជាំងឺ? 
- បតើទំនាក់ទំនងរវាងគិលានុរដ្ឋា ក និងអ្នកជាំងឺោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើការង្ករជា្កុ្ និងការដរងដចកការង្ករ្តូវានបរៀរចំោ ងដូចប ត្ច? 

ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 

* រនៃរ់អ្នកជាំងឺ៖ 

- អ្នកជាំងឺទទួលការេាាលបៅដផនកដ្ឋច់សរសសឈា្ខួ្រកាល 
- ររកិាខ រ៖ monitor machine, oxygen tank, quick hand sanitizer, hand washing sink 
- ដ្គអ្នកជាំងឺានរន្ទាំងដប្គ និងអាចសលត្្ូវក ព្ស់ាន។ 

ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  

- សមាភ រៈស្ារ់ការដែទាាំត់ ៖ 
+ ថ្ស (០១) ែមងាៀបគ្នម ននទំេក់ (០២) បនទ៉ះសាំឡើ ប្ស្ក្សដ មសរ  ូមនប្ប (០១) កដនសង
ប្កណ្តត់ (០២) 

+ ធុងសំោ្ ធុងសូលុយសយុងសាល រ់ប្បោគ Presept 2,5g 
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- ររកិាខ រស្ារ់ PEP: ្រអ្រ់ទឹកបដ្ឋោះបគ្ន ឬទឹកដទលបឈើ 2 ដដលានោងសំដរ ត រំេង់ជ័រធំ
្រដវង្រដហល 40 សង់ទើដ  ្្ត។ 

- សមាភ រៈបទសងបទៀត ៖ projector and computer   

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 
ABCDE A B C D E 

ការប្បប្ពឹតាមៅ
ននមសណ្តរ ើយ ូ 

ផលូវែមងាើម ចាំនួន
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់
ែមងាើមនិង
កាំោាំង
ែមងាើម 

SpO2 សាំមលង
ែមងាើម 

ចាំនួន
កស្រន្ទា ក់
ននមប៉ះ
ែូង 

សមាព ធ្ 
ឈាម 

កាំមៅ GCS ជាតិសារ
កនុង
ឈាម 

កប្មិត
ឈចឺាប់ 

(1-10) 

 

ការ
ប្បឈម
មផសងៗ 
មទៀត 

ស្កថ នភាព 
ែាំបូងននអនក
ជាំងឺ 

មា សុើន
ជាំនួយ
ែមងាើម 

21 

bpm 

ធ្មមតា 95% ធ្មមតា 95 

bpm 

13/80 

mmHg 

37.2oC 14 5.2 

mmol/l 

1 point គ្នម នអវើគួរ
ឱ្យកត់
សមាគ ល់ 

 

ការសរមសរបរោិយអាំពើែាំមណើ រការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

សិសស្តូវកំណត់រញ្ញហ  និងអ្នុវតតកិចចអ្នតោគ្ន៍ដទនកដែទារំួ្ ាន៖ 
1. ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ្ុនបេលអ្នុវតតអ្នតោគ្ន៍ដែទា៖ំ 

- សិសស្តូវលាងសដ ្ុន និងប្កាយបេលប ៉ះពាល់អ្នកជាំងឺ (អ្នុវតតតា្ដំបណើ រការ ៦ ជំហាន) 
- និសសិត្តូវវាយតស ល្៖ 

+ ស្កា នភាេទូបៅ៖ ក្្ិតស្កម រតើ សញ្ញា ជើវតិ 
+ ឥរោិរែររស់អ្នកជាំងឺ 
+ ចលនាររស់អ្នកជាំងឺ 
+ ស្កា នភាេាត់ 

2. ការបរៀរចំររកិាខ រ ៖ សិសស្តូវបរៀរចំប្គឿងររកិាខ រឱយាន្គរ់្គ្នន់ និង្តឹ្្តូវស្ារ់លាង
សាែ តសដ បរៀរចំឥរោិរែ អ្នុវតតការដែទាាំត់ និងលំហាត់ដកដបងហើ្ PEP 

3. ការអ្នុវតតអ្នតោគ្ន៍ដែទាមំែើមបើការពារ HCAP៖ 
- និសសិត្តូវ៖ 

+ បរៀរចំឥរោិរែអ្នកជាំងឺ៖ ក ព្ស់កាលដ្គ ៤៥ អ្ងារ 
+ អ្នុវតតការដែទាាំត់អ្នកជាំងឺតា្ែាំមណើ រការដែទាសំតង់ដ្ឋរ 
+ បធវើលំហាត់ដកដបងហើ្ PEP ស្ារ់អ្នកជាំងឺ 
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លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  
និសសតិោ ងបហាចណ្តស់គួរដត៖ 

- វាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ្ុនបេលអ្នុវតតអ្នតោគ្ន៍ដែទា ំ
- បរៀរចំសាា រៈររកិាខ រឱយាន្គរ់្គ្នន់ និង្តឹ្្តូវស្ារ់ការអ្នុវតតកិចចអ្នតោគ្ន៍ររស់
គិលានុរដ្ឋា ក បដើ្បើទរ់ស្កា ត់ HCAP 

- បធវើអ្នតោគ្ន៍ដទនកគិលានុរដ្ឋា យកិាបដើ្បើការពារ HCAP រួ្ ានៈ បរៀរចំឥរោិរែអ្នកជាំងឺ   
អ្នា្័យសដ 

ការដែទាាំត់ និងលំហាត់ដកដបងហើ្ PEP 

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 

ប្បធានគិលានុរដ្ឋា កចូលរនៃរ់អ្នកជាំងឺ បហើយសួរ 
គិលានុរដ្ឋា កថ្បតើានអ្នុវតតអ្នតោគ្ន៍ដែទាបំដើ្បើការពារ HCAP ដដរឬបទ? 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា ៖ 

- បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងមម ចម ើយ? បតើអនកបានធូ្រកដនលង្កាំខល៉ះបហើយ បហតុអ្វើ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ ៖  

- បតើលកខខ្ណឌ ររស់អ្នកជាំងឺ្តូវានវាយតស ល្ោ ងដូចប ត្ច ្ុនបេលអ្នុវតតអ្នតោគ្ន៍ដទនកដែទា ំ
បដើ្បើការពារការដែទាសុំខ្ភាេទាក់ទងនឹងជាំងឺរលាកសួត? 

- បតើានការសននិដ្ឋា នអ្វើខ្លោះអំ្េើស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ? បហតុអ្វើ? 
បតើការសប្្ចចិតតអ្វើខ្លោះ្តូវានបធវើបឡើង? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កបធវើអ្នា្័យសដបៅបេលណ្ត? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កបរៀរចំស្កថ នភាពអ្នកជាំងឺបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កបធវើការដែទាាំត់អ្នកជាំងឺោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កដណនាលំំហាត់ដកដបងហើ្ PEP ោ ងដូចប ត្ចស្ារ់អ្នកជាំងឺ? 
- បតើការង្ករជា្កុ្ និងការដរងដចកការង្ករ្តូវានបរៀរចំោ ងដូចប ត្ច? 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

 
- បតើានអ្វើដដលបៅបសសសល់បដ្ឋយ្ិនានកត់សាា ល់? បតើវារ ោះពាល់ដល់ 
ស្កា នភាេបកើតបឡើងបទ? 

- បតើានចំណុចខ្វោះខាតអ្វើខ្លោះ? ម តុអវើ? 
- បតើអ្នកអាចបធវើោ ងណ្តបដើ្បើការពារការខ្វោះខាតដដលបកើតបឡើង? 
- បតើអ្នកនឹងមានវធិ្ើអវើបទសងមទ ្រសិនបរើអ្នកបានអ្នុវតតបសណ្តរ ើយ ូបធវើបនោះ ត្ងបទៀត? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 

- បតើនាបេលអ្នាគតអ្នកនឹងអ្នុវតតអ្តា្របោជន៍សនការបង្កា ញប្តាប់ោ ងដូចប ត្ច (មពល
ចុ៉ះក ម្សិកា ឬបៅកដនលងបធវើការ)? 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

6. ការបង្កា រនិងប្គប់ប្គងចមលងមោគប្បោគបលើសទៃររសិ្កា នស្ារ់អ្នកជាំងឺដដលានោគរូស្សចួ្ស្កវ 

បគ្នលបៅ 
- និសសតិឆ្ន ទំើ១ ថ្ន ក់ររញិ្ញា រ្ត 
ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់បធវើបនោះសាិតបៅប្កា្ដទនក Microbiology/Parasitology  ការការពារ និង
ការ្តួតេិនិតយការឆ្លង។  

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 
បៅចុងរញ្ច រ់សនការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់បនោះ សិសស្តូវានរេឹំងថ្នឹង៖ 

1. វាយតស ល្ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជាំងឺ និងររោិកាសកនុងរនៃរ់ 
2. បដ្ឋោះ្ស្កយបញ្ហា កែួតររស់អ្នកជាំងឺាន្តឹ្្តូវ 
3. សាែ ត និងសាល រ់ប្បោគបលើសទៃររសិ្កា នឱយាន្តឹ្្តូវ 
4. ្រ្ូលសប ល្ៀករំពាក់អ្នកជាំងឺឱយាន្តឹ្្តូវ បដើ្បើបជៀសវាងការឆ្លងប្បោគ 
5. វាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ និងររោិកាសកនុងរនៃរ់ រនាៃ រ់េើអ្នតោគ្ន៍ដែទា ំ

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖ 
1. អ្រ់រអំ្នកជាំងឺ 
2. រង្កហ ញេើ្រសិទធភាេការង្ករជា្កុ្ 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 
- Diarrhea. (2020). https://my.clevelandclinic.org/health/diseases/4108-diarrhea  

- Patient education: Acute diarrhea in adults (Beyond the Basics). (2022). 

https://www.uptodate.com/contents/acute-diarrhea-in-adults-beyond-the-

basics#:~:text=Acute%20diarrhea%20is%20defined%20as,within%20three%2

0to%20seven%20days. 

- CDC. (2020). Environmental cleaning procedures. 

https://www.cdc.gov/hai/prevent/resource-limited/cleaning-procedures.html 

- CDC. (2019). Guidelines for environmental infection control in health-care 

facilities, pp. 86-91 and p. 114.  

មបើសិនជាចាាំបាច់ ការបង្កា ត់បង្កា ញនិងប្តវូបានមរៀបចាំមុននឹងមធ្វើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
-  រលំឹកបឡើងវញិនូវចំមណ៉ះដឹងអំ្េើជាំងឺោគរូស្សួច្ស្កវ បគ្នលការណ៍សនការសាែ តនិងសាល រ់
ប្បោគបលើសទៃររសិ្កា ន និងការប្រើ្ាស់ស្ករ ូ និងថ្ន សំំលារ់ប្បោគឱយាន្តឹ្្តូវ។ 

https://my.clevelandclinic.org/health/diseases/4108-diarrhea
https://www.uptodate.com/contents/acute-diarrhea-in-adults-beyond-the-basics#:~:text=Acute%20diarrhea%20is%20defined%20as,within%20three%20to%20seven%20days
https://www.uptodate.com/contents/acute-diarrhea-in-adults-beyond-the-basics#:~:text=Acute%20diarrhea%20is%20defined%20as,within%20three%20to%20seven%20days
https://www.uptodate.com/contents/acute-diarrhea-in-adults-beyond-the-basics#:~:text=Acute%20diarrhea%20is%20defined%20as,within%20three%20to%20seven%20days
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

តួន្ទទើរបស់ប្គដូណន្ទាំ៖  
ប្គដូណន្ទាំទើ១៖ ដឹកនាកំារអនុវតាបង្កា ញ
ប្តាប់ សបងខរអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់តា្ដ្ឋន
ការអនុវតានិងបធវើកត់ប្តាដឹកនាកំារេនយល់
សបងខរ 
ប្គដូណន្ទាំ២៖ បដើរតួជាអ្នកជាំងឺ ដឹកនាកំារ
អនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដណនាតួំអ្ងា។   

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 
- និសសតិទើ១៖ បដើរតួជាប្បធានគិលានុរដ្ឋា ក 
បរៀរចំការង្ករ តា្ដ្ឋនសក ម្ភាេ្កុ្ 
និងោយការណ៍លទធទលជូន្គូបេទយ។ 

- និសសតិទើ 2៖ វាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ្ុន 
អំ្ឡុងបេល និងប្កាយបេលអ្នតោគ្ន៍ដែទា ំ

- និសសតិទើ ៣៖ អ្នុវតតការអ្នតោគ្ន៍ដែទា ំ
- និសសតិទើ ៤៖ កត់្តាអ្នតោគ្ន៍ដែទា ំ

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

❖ វាជាសែៃបវនោមបហើយអ្នក
ជាំងឺគឺបៅសែៃដំរូងររស់គ្នត់ដដលានទទួលការេាាលបៅដទនកសបស្រង្កា ោះរនាៃ ន់។ 

6. ទិននន័យរែាបាល៖ 
- បឈាម ោះអ្នកជាំងឺ៖ Vu Thi H    បេទ៖ ប្សើ   អាយុ៖ ៤០ឆ្ន  ំ
- ជនជាតិ៖ Kinh 
- អាស័យដ្ឋា ន៖ តាំបន់Thanh Binh - ទើ្កុងHai Duong - បខ្តតHai Duong 

6. បហតុទលននការចូល ៖ ោគរនាៃ រ់េើទទួលទានអាហារសែៃ្តង់ 
7. ការបធវើបោគវនិិចេ័យ៖ ោគ្សួច្ស្កវ 
8. Pathological process៖ េើរបា ងប្កាយអាហារសែៃ្តង់ អ្នកជាំងឺានការឈបឺពាោះ 
កែួត និងោគ៤ដងបៅទៃោះ។ អ្នកជាំងឺទាន់ទទួលានទទួលការេាាលបទ បហើយ្តូវ
ាន្កុ្្គួស្ករយកបៅកាន់្នៃើរបេទយ។ 

9. ្រវតតិជាំងឺ៖ 

្រវតតិសុខ្ភាេតៃ ល់ខ្លួន៖ 

ជាំងឺេើ្ុន៖ ្ិនាន្រវតតិជាំងឺណ្ត្ួយបទ។ 
ប្បតិកមម៖ ្ិនាន្រវតតិអាដលកហសុើជាមួយថ្ន  ំអាហារឬវតថុបទសងបទៀតបទ។ 
្រវតតិសុខ្ភាេ្គួស្ករ៖ ធ ម្តា។ 

10. រចចុរបនន៖ បវនោម បេល្េឹក អ្នកជាំងឺកែួតបៅបលើឥដា។ គ្នត់បាន
បៅគិលានុរដ្ឋា កបហើយគិលានុរដ្ឋា ក្ករនៃរ់អ្នកជាំងឺ។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ព័ត៌មានបឋមអាំពើអនកជាំងឺដែលប្តវូប្បាប់មៅអនកអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

ភារកិចចរបស់អនកសមងាតការណ៍ 

សិសស ១៥ នាក់ => សិសស ២ នាក់ជាអ្នកសំដដង បហើយសិសសដដលបៅសល់ជាអ្នកសបងាតការណ៍។ 
1. បតើគិលានុរដ្ឋា កវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ 
និងររោិកាសកនុងរនៃរ់បដ្ឋយរបរៀរណ្ត្ុននឹង បធវើអ្នតោគ្ន៍ដែទា?ំ 

2. បតើគិលានុរដ្ឋា កបធវើអ្នា្័យសដបដ្ឋយរបរៀរណ្ត និងបៅបេលណ្ត? 
3. បតើគិលានុរដ្ឋា កបដ្ឋោះ្ស្កយការកែួតររស់អ្នកជាំងឺបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
4. បតើគិលានុរដ្ឋា កសាែ ត និងសាល រ់ប្បោគ បលើសទៃររសិ្កា នបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
5. បតើគិលានុរដ្ឋា ក្រ្ូលសប ល្ៀករំពាក់អ្នកជាំងឺបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
6. បតើគិលានុរដ្ឋា កវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ 
និងររោិកាសកនុងរនៃរ់បដ្ឋយរបរៀរណ្តរនាៃ រ់េើការអ្នតោគ្ន៍ររស់គិលានុរដ្ឋា ក? 

7. បតើគិលានុរដ្ឋា កទាំន្ទក់ទាំនងនឹងអ្នកជាំងឺបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
8. បតើការង្ករ និងការង្ករជា្កុ្្តូវានបរៀរចំោ ងដូចប ត្ច? 

ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 

* រនៃរ់អ្នកជាំងឺ 
+ រនៃរ់អ្នកជាំងឺានដ្គ្ួយ ទូកាលដ្គ្ួយ អាល់កុលលាងសដ ឡាប ូលាងសដ  ្ូនើទ័រសញ្ញា
សំខាន ់ធុងអុ្កសុើដហសន 

ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  

- របទោះស្ារ់សាែ ត្នៃើរបេទយ៖ 1 ធុងទឹកសាល រ់ប្បោគ    ្គ្នរ់ថ្ន  ំPresept 2,5g x 4,3 
ធុងសំោ្មវជជស្កស្រសា កដនសងប្កណ្តត់ដដលានេើរេណ៌បទសងគ្នន    ឧបករណ៍ជួត ក្ាល
ឥត្នៃើរបេទយ2   spray bottle 1   ប្ស្ក្សដ  កដនសង្កដ្ឋស ដេងវាស់ស្ករធាតុគើ ើ្ 1  

- សប ល្ៀករំពាក់ស្កែ តស្ារ់អ្នកជាំងឺ 
- សមាភ រៈបទសងបទៀត៖ projector and computer 
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ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 
ABCDE A B C D E 

ការប្បប្ពឹតា
មៅននមស
ណ្តរ ើយ ូ 

ផលូវ
ែមងាើម 

ចាំនួន
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់ 
ែមងាើម  

SpO2 សាំមលង
ែមងាើម 

ចាំនួន
ចង្កវ ក់ 
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្
ឈាម 

កាំមៅ 
 

GCS កប្មិត
ជាតិសារ
កនុងឈាម 

កប្មិត
ឈចឺាប់ 
(1-10) 

ការ 
ប្បឈម 

ស្កថ នភាព
ែាំបូងនន 
អនកជាំងឺ  

មា សុើន
ជាំនួយ 
ែមងាើម 

21 bpm ធ្មមតា 99% ធ្មមតា 95 bpm 130/80 
mmHg 

37.2ºC 14 5.2 
mmol/l 

1 គ្នម នអវើ 
គួរឱ្យកត់
សមាគ ល់ 

 

ការសរមសរបរោិយអាំពើែាំមណើ រការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
សិសស្តូវកំណត់អ្តតសញ្ញា ណត្្ូវការដែទា ំនិងអ្នុវតតអ្នតោគ្ន៍ដែទា៖ំ 

1. េិនិតយស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ្ុនបេលបធវើអ្នតោគ្ន៍ដែទា៖ំ 
- សិសស្តូវលាងសដ ្ុននិងប្កាយបេលរ ោះពាល់អ្នកជាំងឺ (WHO 6-step prcess) 
- សិសស្តូវវាយតស ល្៖ 

+ ស្កា នភាេទូបៅ៖ កប្មិតស្កម រតើ, សញ្ញា ជើវតិ, ដសបក, ការប្សកទឹក។ 
+ ស្កា នភាេកែួតនិងោគ 
+ ររោិកាសរនៃរ់ 

2. ការបរៀរចំសមាភ រៈ៖ សិសស្តូវបរៀរចំប្គឿងររកិាខ រឱយាន្គរ់្គ្នន់ និង្តឹ្្តូវស្ារ់ អ្នា្័យ 
សដ សាល រ់ប្បោគបលើក្ាលឥដា និងដ្គអ្នកជាំងឺ បដើ្បើដែទាេំងដរក និង្រ្ូល្កណ្តត់ និង 
សប ល្ៀករំពាក់អ្នកជាំងឺ។ 

3. ការអ្នុវតតអ្នតោគ្ន៍ដែទា៖ំ 
- និសសតិ្តូវ៖ 

+ លាងសាែ ត និងសាល រ់ប្បោគបលើក្ាលឥដា និងដ្គអ្នកជាំងឺ 
+ ្រ្ូលសប ល្ៀករំពាក់អ្នកជាំងឺ 

4. ការវាយតស ល្បឡើងវញិរនាៃ រ់េើអ្នតោគ្ន៍ដែទា៖ំ 
- សិសស្តូវវាយតស ល្៖ 

+ ស្កថ នភាពទូបៅ: កប្មិតស្កម រតើ, សញ្ញា ជើវតិ 
+ ស្កា នភាេកែួតនិងោគ 
+ លាងសាែ ត និងសាល រ់ប្បោគបលើក្ាលឥដា និងដ្គអ្នកជំងឺឱយាន្តឹ្្តូវ 
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លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  

និសសតិ្តូវ៖ 
+ វាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ និងររោិកាសកនុងរនៃរ់ ្ុនបេលអ្នតោគ្ន៍ដែទា ំ
+ លាងសាែ ត និងសាល រ់ប្បោគបលើក្ាលឥដា និងដ្គអ្នកជាំងឺ 
+ ្រ្ូលសប ល្ៀករំពាក់អ្នកជាំងឺឱយាន្តឹ្្តូវ 
+ វាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ និងររោិកាសកនុងរនៃរ់ រនាៃ រ់េើអ្នតោគ្ន៍ដែទា ំ

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 
- ប្បធានគិលានុរដ្ឋា កចូលបៅកនុងរនៃរ់អ្នកជាំងឺនិងសួរថ្"បហតុអ្វើានជាអាវអ្នកជាំងឺមានកាំអួត? 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា ៖ 
- បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងមម ចម ើយ? បតើអនកបានធូ្រកដនលងណ្តខល៉ះបហើយ? បហតុអ្វើ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ ៖  
- បតើស្កា នភាេររស់អ្នកជាំងឺ្តូវានវាយតស ល្ោ ងដូចប ត្ច្ុន 
និងប្កាយបេលអ្នតោគ្ន៍ដែទា?ំ 

- បតើានការសននិដ្ឋា នអ្វើខ្លោះអំ្េើស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ? 
បតើការសប្្ចចិតតអ្វើខ្លោះ្តូវានបធវើបឡើងជាលទធទល? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កបធវើអ្នា្័យសដបៅបេលណ្ត និងបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- បតើបដ្ឋោះ្ស្កយោ ងដូចប ត្ចចាំមពា៉ះការកែួតររស់អ្នកជាំងឺ? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កានសាែ ត និងសាល រ់ប្បោគបលើសទៃររសិ្កា នបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កាន្រ្ូលសប ល្ៀករំពាក់អ្នកជាំងឺបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- បតើការង្ករ និងការង្ករជា្កុ្្តូវានបរៀរចំោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើានចំណុចខ្វោះខាតបទ? បរើមានបតើវាជាអ្វើ? 
- បតើានវធិានការអ្វើខ្លោះដដលអាចការពារការខ្វោះចមន្ទល ៉ះ្ិនឱយបកើតាន? 
- ្រសិនបរើានទតល់ឱកាសឱយបធវើ្តារ់តា្បឡើងវញិ បតើអ្នកនឹងបធវើសក ម្ភាេអ្វើបទសង? បហតុអ្វើ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 
- បតើអ្នកអាចទាញយកអ្តា្របោជន៍េើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់បដ្ឋយរបរៀរណ្តនាបេល
អ្នាគត? 
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7. និតិវធិ្ើសូនយមោគដែលប្បប្ពឹតាមៅបនទប់វ៉ះកាត់បន្ទទ ប់ពើការអនុវតាទាំរង់ការការវ៉ះកាត់ប្កព៉ះម ើយ 

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 
បៅចុងរញ្ច រ់សនការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និសសតិគិលានុរដ្ឋា កឆ្ន ទំើ 3 គួរដតអាច ៖ 
អ្នុវតតរបចចកបទស aseptic ្តឹ្្តូវកនុងការបដ្ឋោះ្ស្កយវតាុកខ្វក់។ 
ប្រើវធិើ aseptic ឱយាន្តឹ្្តូវភាល ្ៗរនាៃ រ់េើការវោះកាត់ 
បដើ្បើបជៀសវាងការច ល្ងបោគសន្ុខ្ររួស។ 
បាោះបចាលសមាភ រៈ និងឧរករណ៍េាាលដដលប្រើរចួ ្សរតា្មគ្នលការណ៍ decontamination 

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖ 
សិសសគួរដតអាច៖ 
សហការជា្ួយសហបសវកិ្រករបដ្ឋយ្រសិទធភាេ។ 
តា្ដ្ឋនសកមមភាពaseptic បៅកនុងរនៃរ់វោះកាត់។ 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 
ចំណ្ត៖ំ សិសស្តូវអានឯកស្ករអានរឋ្អំ្េើ៖  
- Decontamination of clinical devices and និង 
- ការដែទាំ្ ុខ្ររួសប្កាយបេលវោះកាត់្កេោះបពាោះបវៀន(Post-gastrectomy) ដដលទតល់បដ្ឋយ្គូ 
មគគុមទសក៍អនារជាតិនិងឯកស្ករ៖ 

1. Lecture handout  

2. Kaiser Permanente. (2013). Care for Your Open Wound, or Draining 

Abscess. Retrieved 10 5, 2022, from: 

https://mydoctor.kaiserpermanente.org/ncal/Images/Care_for_Wound_Drai

ning_Abscess_tcm75-635378.pdf 

3. World Health Organization. (2016). Decontamination and reprocessing of 

medical devices for health-care facilities, pp:81. 

វ ើមែអូ លើប៖ 

1. How to remove dirty gown and glove, demo pre-post-surgery: 

https://www.youtube.com/watch?v=a2eKqrPQ3uw 

2. Disinfection of surgical instruments: 

https://www.youtube.com/watch?v=p_52PvJVxG8 

https://www.youtube.com/watch?v=a2eKqrPQ3uw
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រូរភាេ៖ 

1. ការប ង់សឺម ង់ ការបកប ង់សឺម ង់ និងសាែ តរនៃរ់។ 
2. ការ្តា ំសាែ ត សមាល ប់មមមោគ និងរកាទុកឧរករណ៍។ 

 

មបើសិនជាចាាំបាច់ ការបង្កា ត់បង្កា ញនិងប្តវូបានមរៀបចាំមុននឹងមធ្វើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
ការរប្ងៀនត្្ង់ទិស 

1. បតើការចាត់ថ្ន ក់្ុខ្ររួសេាាលបៅកនុងរនៃរ់វោះកាត់គឺជាអ្វើ? 
2. បតើយុទធស្កស្រសាasepticណ្តខល៉ះ 
្តូវានអ្នុវតតភាល ្ៗរនាៃ រ់េើការវោះកាត់បដើ្បើបជៀសវាងការច ល្ងបោគសន្ុខ្ររួស? 

3. បតើសមាភ រៈនិងឧរករណ៍គលើនិកដដលប្រើរចួ្តូវដរងដចកោ ងដូចប ត្ចរនាៃ រ់េើការវោះកាត់? 
4. បតើអ្នកអាចោយរញ្ជ ើឧរករណ៍ និងសមាភ រៈេាាលទាងំបនាោះានបទ? 
5. បតើានទលវាិកអ្វើខ្លោះ ្រសិនបរើឧរករណ៍ និងសមាភ រៈេាាល្ិនានសាែ ត និងលាង
សាែ តប្បោគាន្តឹ្្តូវ? 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

តួន្ទទើរបស់ប្គដូណន្ទាំ៖  
1. ប្គដូណន្ទាំទើ1៖ ប្គូែឹកន្ទាំ 
2. ប្គដូណន្ទាំទើ2៖ 
គិលានុរដ្ឋា កដដលានរទេិបស្កធន៍ 
កនុងរនៃរ់វោះកាត់ (្គូនឹងចូលរួ្ បៅកនុ ងការ 
ប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់) 

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 
1. និសសតិ្កុ្  A: និសសតិ 2 នាក់ប្តូវអ្នុវតត 

decontamination procedure  

និសសតិទើ1: Scrub nurse 
និសសតិទើ2៖ Assisting nurse 

2. ្កុ្និសសតិ B: អ្នកសបងាតការណ៍ 

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

- រុរសាន ក់អាយុ៥៥ឆ្ន ំ្ តូវានបគបធវើបោគវនិិចេ័យថ្ានជាំងឺ្ហារ ើក្កេោះ។ អ្នក
ជាំងឺានការឈចឺារ់ epigastric, កែួត, hematemesis, កនុងអំ្ឡុងបេល 6 ដខ្ចុងប្កាយបនោះ, 
និង្តូវានទទួលការេាាលបដ្ឋយថ្ន សំ្ារ់បោគសញ្ញា ។ 
ឥឡូវបនោះគ្នត់សាិតបៅកនុងរនៃរ់វោះកាត់ បហើយប្គ្នងបធវើការវោះកាត់ Gastrectomy ។ 
ការវោះកាត់ររស់អ្នកជាំងឺានរញ្ច រ់ គិលានុរដ្ឋា កកំេុងសាែ តមុខររួស បហើយអ្នកជាំងឺ្តូវាន
មចញពើបនទប់វ៉ះកាត់។ អ្នកជាំងឺ្តូវានបគ្រកាសថ្សាិតបៅកនុង Contamination class 3  
(ររួសដដលានប្បោគ) បដ្ឋយបោងតា្ Surgical Wound Classification system។  

- ការវ៉ះកាត់ររស់អ្នកជាំងឺានរញ្ច រ់ បហើយអ្នកជាំងឺ្តូវានរញ្ចូ នបចញ។ អ្នកជាំងឺសថិតកនុងសភាព
ធ្មមតា បហើយសញ្ហា ជើវតិររស់គ្នត់ានបសារភាេ។ អ្នកជាំងឺបៅមលើនប្គវ៉ះកាត់ែដែល។  
អ្នកជាំងឺស្ាកេាាលបៅ្នៃើរបេទយដដលានបោគវនិិចេ័យជំងឺ្ហារ ើក្កេោះដំណ្តក់កាលទើ1 
្តូវានកំណត់បេលស្ារ់ Laparotomy- Gastrectomy- បៅកនុងបនទប់វ៉ះកាត់បៅបា ង
10្េឹក សែៃបនោះ។ 

- ្រវតតិអ្នកជាំងឺ៖ មញៀនប្ស្ក ឈឺ្ កេោះោុសំរ   
- ្រវតតិបវជជស្កស្រសត៖ Omeprazole, Antacid, Dynastic, Ondansetron, Allergy (NKDA) ។ 
- ការបធវើបតសត្នៃើរេិបស្កធន៍៖ CBC, PT, PTT, Creatinine, Blood Group, transaminase, 

Tumor marker   
- ការពិនិតយអមគលើនិក: ការឆ្លុ៉ះប្កព៉ះ CT scan, ការប្ចឹបយកស្កច់ (Biopsy) 
- មឈាម ៉ះននវ ើធ្ើស្កស្រសាពាបាល: ការកាត់ប្កព៉ះ 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 

- ្នៃើរេិបស្កធន៍មៅស្កកលវទិាល័យគិលានុរដ្ឋា ក (Operation room) ។ 
- Suction machine, Oxygen supply, Bovie Machine, Projector, and cardiac monitor. 
ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  

- បរៀរចំការទាត់ទាង់សមាភ រៈទាងំអ្ស់ដូចជា Half Sheet, Laparotomy Sheet, Gauze, Suture, 
Knife, Drainage, Auto Suture (GIA and TA Clamp), Suction connecting tube, 
Bovie, light handle, sterile water for irrigation, Asepto Syringe dressing, tap ។ 

- បរៀរចំ Laparotomy Set និង Retractor: Hemostatic, knife handle, and needle holder, 
and scissor, kidney basin, Bowl, retractor.  

- Antiseptic Solution, General Anesthetic.  
- Surgeon suit kit  
- General and medical trash bins (Blue, Red, Yellow) 

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 
ABCDE A B C D E 

ការប្បប្ពឹតា
មៅននមស
ណ្តរ ើយ ូ 

ផលូវែមងាើម ចាំនួន
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់និង
ជមប្ៅែក
ែមងាើម  

SpO2 សាំមលង
ែមងាើម 

ចាំនួន
ចង្កវ ក់
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្
ឈាម 

សើតុណា
ភាព 

GCS កប្មិត
ជាតិសារ
កនុងឈាម 

កប្មិត 
ឈចឺាប់  

(1-10) 

កតាា
ប្បឈម 

ស្កថ នភាព
ែាំបូងនន 
អនកជាំងឺ 

RA 18/mn ធ្មមតានិង
ែកែមងាើម
មប្ៅ 

99% ចាស់ 80 
bpm 

123/72 
mmHg 

36.5ºC 15 98 3 គ្នម ន 

 

ការសរមសរបរោិយអាំពើែាំមណើ រការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

សិសស្តូវានត្្ូវឱយប ង់សឺម ង់្ុខ្ររួសអ្នកជាំងឺ មោ៉ះប ង់សឺម ង់មសារ ើលមចញ ដញកសមាភ រៈ
contamiinatedតាមតប្មូវការសាែ ត និងសាល រ់ប្បោគឧរករណ៍ដដលានប្រើរចួ៖ 

- ប ង់សឺម ង់្ុខ្ររួសឲ្យបាន្តឹ្្តូវ 
- ដ្ឋក់ឧរករណ៍កខ្វក់តាមកដនលង 
- បាោះបចាលសាា រៈsingle-use ដដលានប្បោគ 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  

- បរៀនេើរបរៀរបរៀរចំឧរករណ៍ និងសមាភ រៈប្កាយបេលវោះកាត់។  
- អ្នុវតតរបចចកបទសaseptic្តឹ្្តូវកនុងការចាត់ដចងឧរករណ៍ និង សមាភ រៈគលើនិកដដលាន
ប្បោគ រនាៃ រ់េើការវោះកាត់ laparoscopic gastrectomy ។ 

- វាយតស ល្ស្កថ នភាពaseptic សនរនៃរ់វោះកាត់រនាៃ រ់េើែាំមណើ រការ decontamination ។ 

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 

បរៀរចំគិលានុរដ្ឋា កដដលានរទេិបស្កធន៍ស្ារ់ដទនការរ្្ុងទុក បៅបេលដដលតួអ្ងា្តូវការ
ការដណនារំដនា្ ដូចជាបេលដដលតួអ្ងាបធវើខុ្ស ឬ ខវ៉ះខាត ការបធវើតា្ការដណនា។ំ បៅបេលដដល
តួអ្ងាានកំហុសមៅចាំណុចសាំខាន់ (ឧទាហរណ៍ សាែ តសាា រៈ្ិនបាន្តឹ្្តូវ ការបវចខ្ចរ់្ិន
្តឹ្្តូវ) គិលានុរដ្ឋា កដដលានរទេិបស្កធន៍បធវើការទតល់បោរល់ឬការដកត្្ូវភាល ្ៗ។ គិលានុ
រដ្ឋា កដដលានរទេិបស្កធន៍នឹងេិភាកាអំ្េើកំហុសតូចតាចកនុងការេិភាកាជា្ួយនិសសតិទាងំ
អ្ស់។ 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

ដំបណើ រការឆ្លុោះរញ្ញច ងំតា្រចនាស ព្័ន និងដណនាដំដលសិសសវាយតស ល្ោ ងសក ម្នូវស្តាភាេសន
ការយល់ដឹង អារ្មណ៍ និងចិតតស្កស្រសតររស់េួកបគ។ វារួ្ រញ្ចូ លការេិភាកាអំ្េើអារ ម្ណ៍ និង
្រតិក ម្ចំបពាោះបសណ្តរ ើយ ូ ទិដាភាេវជិជាន សក ម្ភាេដដល្តូវការការអភិវឌ្ឍរដនា្ និងបសចកតើ
សបងខរ។ របរៀរដដលលទធទលបសណ្តរ ើយ ូ្តូវានបទៃរបៅការអ្នុវតតគលើនិក។ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា៖ 
- បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងមម ចម ើយ? បតើអនកបានធូ្រកដនលងណ្តខល៉ះបហើយ  បហតុអ្វើ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ៖  
- បតើស្កា នការណ៍ដំបណើ រការ ការង្ករ្តូវានបរៀរចំមោយរមបៀបណ្ត? 
- បតើការង្ករជា្កុ្ និងការដរងដចកការង្ករ្តូវានបរៀរចំោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើការ្ា្ស័យទាក់ទងជា្ួយ្ិតតរួ្ ការង្ករោ ងប  ្ចដដរ? 
- បតើេ័ត៌ានអ្វើខ្លោះ្តូវ្រ្ូល? បហតុអ្វើ? 
- បតើានអ្វើខវ៉ះខាតមិនបានកត់សាា ល់? បតើវារ ោះពាល់ដល់របរៀរដដលស្កា នភាេបកើតបឡើងបទ? 
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- បតើអ្នកជាំងឺ្តូវានេិនិតយោ ងដូចប ត្ច? បហតុអ្វើានជាការប្តួតពិនិតយ្ួយចំនួន្តូវាន
អ្នុវតត? បតើអ្វើ្តូវានរកប ើញ? 

- បតើានការសននិដ្ឋា នអ្វើខ្លោះអំ្េើស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ? បហតុអ្វើ? 
បតើការសប្្ចចិតតអ្វើខ្លោះ្តូវានបធវើបឡើង? 

- បតើការេាាលានចារ់បទតើ្ោ ងដូចប ត្ច? បហតុអ្វើ? 
- បតើានអ្វើអាចបធវើានបរើ្ិនដូបចនោះបទ? បហតុអ្វើ? 
- បតើានចំណុចខ្វោះខាតអវើខល៉ះ បហតុអ្វើ? 
- បតើអ្នកអាចបធវើោ ងណ្តបដើ្បើការពារការខ្វោះខាតដដលបកើតបឡើង? 
សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 

- បតើអ្នកអាចទាញយកអ្តា្របោជន៍េើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់បដ្ឋយរបរៀរណ្តនាបេល
អ្នាគត? 
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8. ការ្គរ់្គងកាកសំណល់មវជជស្កស្រសាឲ្្តឹ្្តវូបៅកនុងទើតាាំងដែទាាំសុខភាព 

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 

បៅចុងរញ្ច រ់សនsimulation និសសតិឆ្ន ទំើ ២ ្តូវានបគរេឹំងថ្នឹង៖ 

- កំណត់ និងដញកកាកសំណល់មវជជស្កស្រសាបៅតាម្របេទ្តឹ្្តូវជា្ួយនឹងស្កល កសញ្ញា  
និងេណ៌សនធុងនើ្ួយៗ បដើ្បើរបងាើនសុវតាិភាេររសិ្កា ន និងការ្គរ់្គងការឆ្លងប្បោគ 

- ស្កា ល់ចំណុចដដលរនៃរ់្តូវានបរៀរចំស្ារ់ការសាល រ់ប្បោគបដ្ឋយអ្នកសាែ ត្នៃើរបេទយ 

- ទតល់ឱយអ្នកជាំងឺនូវការដណនាបំដ្ឋយសវ័យភាេស្ារ់ការដែទាំ្ ុខ្ររួសបៅទៃោះ 

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖ 
បៅចុងរញ្ច រ់សនsimulation និសសតិឆ្ន ទំើ 2 ្តូវានបគរេឹំងថ្នឹង៖ 

- អ្នុវតតការង្ករជា្កុ្។ 
- ដណនាអំ្នកជាំងឺអំ្េើការ្គរ់្គងររួស និងកាកសំណល់បៅទៃោះ (ការដែទារំរួស 
ការ្គរ់្គងការឈចឺារ់ សញ្ញា សនការឆ្លង បេលណ្ត្តូវទាក់ទងអនកដែទាសុំខ្ភាេ) 
 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 

− Technical Guideline on Healthcare Waste Management (pp. 4-21) 
(https://niph.org.kh/niph/uploads/library/pdf/GL012_HCW_Guideline_Eng.pdf) 

− Lecture handout: 
− Care for your Open Wound, or Draining Abscess 

(https://mydoctor.kaiserpermanente.org/ncal/Images/Care_for_Wound_Drainin
g_Abscess_tcm75-635378.pdf) 

− វ ើបដអូ្អ្រ់រ ំ(2018)៖ https://www.youtube.com/watch?v=j8Jc0WUHfrU  

 
 

 

https://niph.org.kh/niph/uploads/library/pdf/GL012_HCW_Guideline_Eng.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=j8Jc0WUHfrU
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− តៃ ងំរូរភាេ ៖ 
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្របេទកាកសំណល់ដែទាសុំខ្ភាេគឺ៖ 
1. កាកសំណល់្ិនានប្គ្នោះថ្ន ក់ ឬទូបៅ (ធុងសរតង) 
2. កាកសំណល់ឆ្លងប្បោគ (េណ៌បលឿងជា្ួយស្កល កបមម ) 
3. កាកសំណល់បោគស្កស្រសត (េណ៌បលឿងជា្ួយស្កល ក្កហ្) 
4. កាកសំណល់្ុត្សួច (ធុង្សួចេណ៌បលឿង) 
5. កាកសំណល់ឱសែ (េណ៌បតាន ត) 
6. កាកសំណល់គើ ើ្ (េណ៌បតាន ត) 
7. កាកសំណល់ដដលានបលាហធាតុខពស់ (េណ៌បតាន ត) 
8. Pressurized container (បមម ) 
9. កាកសំណល់ Genotoxic/cytotoxic (្កហ្ជា្ួយស្កល កស-បមម ) 
10. កាកសំណល់វទិយុសក ម្ (េណ៌្កហ្ជា្ួយស្កល កបមម ) 
11. ឈា្ ស្ករធាតុោវ ខ្ៃុោះ (Portable septic tank) 

Portable septic tank 
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មបើសិនជាចាាំបាច់ ការពនយល់ប្តវូមរៀបចាំមុននឹងមធ្វើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ រយៈមពល 2-5 នាទើ 
មមមរៀនតាំរង់ទិស 
1. បតើអវើជាបគ្នលរំណងកនុងការ្គរ់្គងកាកសំណល់មវជជស្កស្រសា? 
2. ្របេទបទសងគ្នន សនកាកសំណល់មវជជស្កស្រសាមានអវើខល៉ះ? 
3. បតើអ្នកអ្នុវតតការ្គរ់្គងកាកសំណល់មវជជស្កស្រសាបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
4. បតើមគ្នលការណ៍្គរ់្គងកាកសំណល់មវជជស្កស្រសាានអ្វើខ្លោះរនាៃ រ់េើែាំមណើ រការវ៉ះកាមតើបូស? 
5. បតើអ្នកទតល់ការដណនាអំ្វើខ្លោះដល់អ្នកជាំងឺស្ារ់ការេាាល្ុខ្ររួសដដលានប្បោគបៅទៃោះ? 

តួន្ទទើរបស់ប្គដូណន្ទាំ៖  
1. ប្គដូណន្ទាំទើ១៖ ប្គូដណន្ទាំ(អ្នកដឹកនា)ំ 
2. ប្គដូណន្ទាំទើ២ ៖ គិលានុរដ្ឋា ក
មៅរនៃរ់វោះកាត់តូចដដលានរទេិបស្កធន៍ 
(្គូនឹងបដើរតួជាអ្នកដណន្ទាំ) 
(យករូប Manikin តាំណ្តងជាអ្នកជាំងឺ) 

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 
1. និសសតិទើ១៖ 
បដើរតួជាគិលានុរដ្ឋា កបៅកនុងរនៃរ់វោះកាត់ 

2. និសសតិទើ២៖ បដើរតួជាជំនួយការ 

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

ស្រសតើវយ័៤០ឆ្ន ាំន ក់្តូវានបគរកប ើញថ្ានការបងាខទ៉ះបៅបៅល ស្កត ។ំ កាលេើ្ួយសាត ហ៍្ុនគ្នត់
ានបធវើដំបណើ របៅបខ្តត បហើយានដួលបលើដែកមគ្នលមប្ច៉ះ។ កាលេើ្សលិ្ិញ អ្នកជាំងឺាន្គុនបតត  
38o C ានការឈចឺារ់កនុងក្្ិត ៧/១០ បឡើង្កហ្ និងបហើ្ បៅបៅល ។ សែៃបនោះ តា្ការេិនិតយ
សញ្ហា គលើនិកបដ្ឋយការស្កទ បានរង្កហ ញថ្កដនលងម ើមមន្ទ៉ះគឺជាការបងាខទុ៉ះ។ នាងប្តូវានបញ្ជូ នបៅ
រនៃរ់វោះកាត់តូចបដើ្បើបធវើការរងហូរខទុ៉ះនិងោងសាំអាត។ កដនលងររួស្តូវានសមាល ប់មមមោគ បហើយ
អ្នកជាំងឺានទទួលថ្ន សំពឹក្ុនបេលដំបណើ រការ។ ្គូបេទយវោះកាត់ និង គិលានុរដ្ឋា ក្តូវពាក់
ឧរករណ៍ការពារតៃ ល់ខ្លួន (្ួកវោះកាត់ រាងំ្ុខ្ ដវ  នតា មា ស សប ល្ៀករំពាក់វោះកាត់ អាវមអៀម 
ប្ស្ក្សដមសារ ើល ដសបកបជើងសុវតាិភាេ ឬដសបកបជើង និងែង់មប្ស្កបដសបកបជើង)។ 

ឥឡូវបនោះែាំមណើ រការវ៉ះកាត់្តូវានរញ្ច រ់ បហើយ្ុខ្ររួស្តូវានបមញ្ចញខ្ៃុោះ ោងសមាអ តនិងប ង់
សឺម ង់បានប្តឹមប្តូវ។ កាកសំណល់មវជជស្កស្រសាទាងំអ្ស់នឹង្តូវានដញកនិងបាោះបចាលបៅតា្        
កដនលង។ អ្នកជាំងឺនឹងានបចញមៅទៃោះបៅបេលដដលកប្មិតននការឈចឺារ់ទារជាង 3/10 បហើយ
សញ្ញា ជើវតិានបសារភាេ។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ព័ត៌មានបឋមអាំពើអនកជាំងឺដែលប្តវូប្បាប់មៅអនកអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
- អ្នកជាំងឺាន ក់្តូវានរញ្ជូ នបៅ្នៃើរបេទយបដ្ឋយស្ករានអារ់ដសបៅបៅល ស្កត រំរស់េួកបគ។ 
- ្រវតតិអ្នកជាំងឺ៖ ដួលបលើដែកមប្ច៉ះ្ួយសាត ហ៍្ុន។ 
- ្រវតតិបវជជស្កស្រសត៖ Paracetamol, Ibuprofen, Allergy (មិនែឹង) 
- ការបធវើបតសត្នៃើរេិបស្កធន៍៖ CBC (12,000 cells/mcL)  
- ការេិនិតយបដ្ឋយអមគលើនើក៖ Exploratory puncture 
- មឈាម ៉ះវធិ្ើស្កស្រសាពាបាល: Incision and drainage of right thigh abscess 

ភារកិចចរបស់អនកសមងាតការណ៍៖ 

អ្នកសបងាតការណ៍្តូវដឹងេើសំណួរខាងប្កា្៖ 

- បតើបយើងដរងដចក្របេទកាកសំណល់មវជជស្កស្រសា និងហានិេ័យបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- បតើបយើង្គរ់្គងការដរងដចក និងការទុកដ្ឋក់សំណល់មវជជស្កស្រសាបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- បតើឧរករណ៍សាល រ់ប្បោគ្ួយណ្តដដលស្រ្យស្ារ់ការចាប់បទតើ្និងរញ្ច រ់ែាំមណើ រការ
េាាល? 

- បតើបយើងទតល់ការដណនាអំ្វើខ្លោះដល់អ្នកជាំងឺស្ារ់ការដែទាំ្ ុខ្ររួសបៅទៃោះ? 

ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 

- ្នៃើរេិបស្កធន៍មៅស្កកលវទិាល័យគិលានុរដ្ឋា ក (រនៃរ់វោះកាត់តូច) ។ 
- េិនិតយប ើ្លបរកិាខ រទាងំអ្ស់ដដលប្តៀ្នឹងប្រើ (ដប្គវ៉ះកាត់ របទោះដ្ឋក់ថ្ន  ំបតអ្ើ)។ 
- ្នុសសាន ក់បដើរតួជាអ្នកជាំងឺ។ 

ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  

- អាំពូលមភលើង និង  ្ូនើទ័រសញ្ញា ជើវតិ។ 
- ធុងសប្មាមពណ៌បលឿង សរតង បតាន ត និង្កហ្។ 
- ធុ្ងសុវតថិភាព (Sharps container)  
- បរៀរចំការទាត់ទាង់ទាងំអ្ស់ដូចជា: ថាស ប្កណ្តត់ gauze, suture, blade, Penrose 

drain, sterile water for irrigation, Asepto syringe បង់រុ ាំ និងបង់សអិត។ 
- បរៀរចំឧរករណ៍ incision & drainage ៖ hemostatic gauze, blade handle, and 

needle holder, and scissors, kidney basin, bowl, and retractor.  
- សូលុយសយុងសមាល ប់មមមោគ (Antiseptic solution) 
- ថ្ន សំពឹក ជ្ុល និងសឺោុ ាំង។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 

ABCDE A B C D E 

ការប្បប្ពឹតា
មៅនន 

មសណ្តរ ើយ ូ 

ផលូវ
ែមងាើម 

ចាំនួន 
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់ & 
ជមប្ៅ
ែមងាើម  

Sp02 សាំមលង
ែមងាើម 

ចាំនួន
ចង្កវ ក់
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្
ឈាម 

កាំមៅ GCS កប្មិត
ជាតិសារ
កនុងឈាម 

កប្មិត
ឈចឺាប់ 
(1-10) 

កតាា
ប្បឈម 

ស្កថ នភាព
ែាំបូងនន 

អនកជាំងឺ 

RA 20 
bpm 

ធ្មមតា
និងមប្ៅ 

98% ចាស់ 80 
bpm 

120/70 
mmHg 

38oC _ 80 mg/dl 2 គ្នម ន 

 

ការសរមសរបរោិយអាំពើែាំមណើ រការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 
និសសតិ្តូវានរេឹំងថ្នឹងចាត់ថ្ន ក់កាកសំណល់មវជជស្កស្រសាទាងំអ្ស់ាន្តឹ្្តូវែូចខាងប្កា្៖ 

- កាកសំណល់្ិនរងាប្គ្នោះថ្ន ក់ ឬទូបៅ : ្កដ្ឋសជូតាត់, កញ្ច រ់, ្រអ្រ់ (ធុងសរតង) 
- កាកសំណល់ Genotoxic/cytotoxic: គ្នម ន (ធុង្កហ្ដដលានស្កល កស-បមម ) 
- កាកសំណល់ឆ្លងប្បោគ៖ Drapes, gloves, gauzes, blue sheets 
(ធុងេណ៌បលឿងដដលានស្កល កេណ៌បមម ) 

- កាកសំណល់បោគស្កស្រសត៖ គ្នម ន (ធុងបលឿងដដលានស្កល ក្កហ្) 
- កាកសំណល់គើ ើ្ និងឱសែ៖ ថ្ន សំពឹក (ធុ្ងពណ៌មតាន ត) 
- កាកសំណល់្ុត្សចួ ៖ សឺោុ ាំង ជ្ុល កាាំបិត ឬឡាម (ធុងសុវតថិភាពេណ៌បលឿង) 
- ឈា្ ខ្ៃុោះ និងស្ករធាតុោវកនុងខ្លួនបទសងបទៀត (ធុង Portable septic) 

រនាៃ រ់េើការដញកកាកសំណល់រចួ និសសតិគិលានុរដ្ឋា ក្តូវានបគរេឹំងថ្ នឹង្គរ់្គងកាក
សាំណល់្សរតា្បគ្នលរំណងសិកា ។ 

បគរេឹំងទងដដរថ្ អ្នកជាំងឺអាចដែទាំ្ ុខ្ររួសបៅទៃោះ (លារថ្ន សំំលារ់ប្បោគ និងប ង់សឺម ង់្ុខ្
ររួស) បោងតា្ការដណនាដំដលានទតល់។ 

លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  
- កាកសំណល់មវជជស្កស្រសាទាងំអ្ស់្តូវានដញក និង្គរ់្គង 
- សិសស្តូវដតអាចវាយតស ល្សុវតាិភាេររសិ្កា ននិងអ្នុវតតនើតិវធិើ្គរ់្គងកាកសំណល់មវជជស្កស្រសា 
- អ្នកជាំងឺ្តូវដតទទួលានការដណនាអំំ្េើរបរៀរអ្នុវតតការដែទាំ្ ុខ្ររួសបៅទៃោះ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 
គិលានុរដ្ឋា កដដលានរទេិបស្កធន៍អាចចូលមធ្វើអនាោគមកនុងករណើ ដដលតួអ្ងា្តូវការការដណនាំ
រដនា្ដូចជា បេលដដលតួអ្ងាានកំហុស ឬ្ិនយល់ពើការដណនា។ំ ្រសិនបរើតួអ្ងាានកំហុស
សាំខាន ់ (ដូចជាការបរៀរចំសាា រៈ្ិន្តឹ្្តូវ) គិលានុរដ្ឋា កដដលានរទេិបស្កធន៍ នឹងទតល់
បោរល់ ឬដកត្្ូវតួអ្ងាភាល ្ៗ។ ្រសិនបរើអនកសដ ត្ងានកំហុសតិចតួច គិលានុរដ្ឋា កដដលាន
រទេិបស្កធន៍នឹងកាត់ចង្កវ ក់បទ បហើយកំហុសនឹង្តូវានេិភាកាកនុងអំ្ឡុងបេលេិភាកាជា្ួយ
តួអ្ងានិងអ្នកសបងាតការណ៍។ 

្រសិនបរើសិសសរោជ័យកនុងការទតល់េ័ត៌ានឱយអ្នកជាំងឺពើការដែទាំ្ ុខ្ររួសបៅទៃោះ អ្នកជាំងឺអាចសួរ
សំណួរអំ្េើការដែទាំ្ ុខ្ររួសបហើយរង្កហ ញថ្នាង្េួយារ ា្អំ្េើការចមលងមោគកូនបៅទៃោះ។ ្គូក៏គួរ
ដ្ឋស់បតឿនសិសសឱយទតល់ការដណនាដំល់អ្នកជាំងឺទងដដរ។ 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 
បនោះគឺជាបេលសនការឆ្លុោះរញ្ញច ងំដដលានរចនាស ព្័នធនិងដឹកនាកំនុងអំ្ឡុងបេលដដលសិសសវាយតស ល្
ោ ងសក ម្នូវស្តាភាេសនការយល់ដឹង ការឆ្លុោះរញ្ញច ងំនិងការបមញ្ចញអារមមណ៍ររស់េួកបគ។ វារួ្
រញ្ចូ លៈ ការេិភាកាអំ្េើអារ ម្ណ៍ និង្រតិក ម្ចំបពាោះបសណ្តរ ើយ ូ ទិដាភាេវជិជាន និងសក ម្ភាេ
ដដល្តូវការការដកល ែ្រដនា្ និងការឆ្លុោះរញ្ញច ងំសបងខរអំ្េើរបរៀរដដលរទេិបស្កធន៍សនការអនុវតា
បង្កា ញប្តាប់អាច្តូវានបទៃរបៅការអ្នុវតតគលើនិក។ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា៖ 
- បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងមម ចដែរ? 
- េិេណ៌នាអំ្េើអ្វើដដលានបកើតបឡើងអំ្ឡុងបេលsimulation។ 
- េិេណ៌នាអំ្េើអ្វើដដលដំបណើ រការលែ។ េនយល់េើ្ូលបហតុ។ 

សំណួរ ស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ៖  
- បតើscenarioរ ើកចប្ ើ្នោ ងណ្ត? បតើការង្ករ្តូវានបរៀរចំលអបទ? 
- បតើអ្នកេិេណ៌នាអំ្េើការង្ករជា្កុ្ និងការដរងដចកការង្ករររស់គិលានុរដ្ឋា កោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើអ្នកេិេណ៌នាអំ្េើទំនាក់ទំនងរវាងគិលានុរដ្ឋា កោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើេ័ត៌ាន្របេទណ្ត្តូវាន្រ្ូល? បហតុអ្វើ? 
- បតើានចាំណុចដែលរ ាំលងឬមភលចមទ? បតើវាានឥទធិេលបលើដំបណើ រការសនការបង្កា ញប្តាប់ឬបទ? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កានអ្នុវតតនើតិវធិើ្គរ់្គងកាកសំណល់បដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- បតើពួកបគបានបធវើអ្វើខុ្សេើគ្នន ដែរមទ? បហតុអ្វើ? 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

 
- បតើានកំហុសអវើបទ? ណ្ត្ួយ? បហតុអ្វើ? 
- បតើអាចការពារកំហុសមកើតមឡើងបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- បតើការដណនាំ្ របេទណ្តដដលគួរទតល់ដល់អ្នកជាំងឺស្ារ់ការដែទាំ្ ុខ្ររួសបៅទៃោះ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 

- បតើអ្នកនឹងប្រើចំបណោះដឹងដដលទទួលានជា្ួយនឹងsimulationបៅបេលអ្នាគតបដ្ឋយ
របរៀរណ្ត (skill labs, internships, at work)? 
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ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

9. និតិវធិ្ើអាសុិបទិកមវជជស្កស្រសាមុនមពលអនុវតាការវ៉ះកាត់ប្កព៉ះមពា៉ះមវៀន (ការវ៉ះកាត់ដខនងមពា៉ះមវៀន)  

របចចកបទសអាសុិបទិក គឺជាដំបណើ រការេាាលចាាំច់ស្ារ់ការពារការឆ្លងប្បោគអំ្ឡុងបេល
វោះកាត់្កេោះបពាោះបវៀន- ករណើ វោះកាត់ដខ្នងបពាោះបវៀន។ 
បគ្នលបៅ៖ និសសតិគិលានុរដ្ឋា កឆ្ន  ំទើ 3 ថ្ន ក់ររញិ្ញា រ្តរង និង បរញិ្ហា បប្ត 

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 
បៅចុងរញ្ច រ់សនការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និសសតិ្តូវានរេឹំងថ្នឹង ៖ 

- អ្នុវតតអ្នា្័យសដឱយាន្តឹ្្តូវ 
- បធវើការដុសសាែ តសដ្ុនបេលវ៉ះកាត់មពា៉ះ 
- ពាក់អាវបាំពង់និងមប្ស្កមនែមសារ ើល 
- បរៀរចំឧរករណ៍មសារ ើលមលើតុ 
- សមាល ប់មមមោគតាំបន់វោះកាត់ 
- លារតំរន់វោះកាត់ 

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖ 
- ្ា្ស័យទាក់ទង្រករបដ្ឋយ្រសិទធភាេជា្ួយសាជិក្កុ្បៅកនុងរនៃរ់វោះកាត់ 

(scrub and circulating nurse) បដើ្បើរកាែាំមណើ រការaseptic និងការពារការច ល្ងបោគ។  
- ទំនាក់ទំនង្រករបដ្ឋយ្រសិទធភាេជា្ួយអ្នកជាំងឺ្ុនបេលប្រើថ្ន សំនលរ់។ 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 
ឯកស្ករបោង៖ 

- World Health Organization [WHO]. (2021). World Hand Hygiene Day 2021, 

Seconds save lives-clean your hands (Guideline). 

https://www.who.int/campaigns/world-hand-hygiene-day/2021. 

- EngenderHealth (2011). Infection Prevention: A reference booklet for health 

care providers. 2nd ed. (Book). New York: EngenderHealth, pp:18-20.  

- Cecil, K.A., & Cynthia, S. (2019). Aseptic Practices to Prevent Infection. In 

R. C. Jane (Ed.). Alexander’s Care for the Patient in Surgery. 16th ed. (pp. 

320-361). New York: Elsevier. 

https://www.who.int/campaigns/world-hand-hygiene-day/2021
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

វ ើបដអូ្អ្រ់រ៖ំ 
- Surgical Scrub and Gowning - A Step by Step Guide: 

https://www.youtube.com/watch?v=MpwMnjQR41Y 

- Setting up for surgery: https://www.youtube.com/watch?v=JaSnvS-XNas 

- Patient Skin Antisepsis and Draping: 
https://www.youtube.com/watch?v=PhM0Jz9FSsw 

មបើសិនជាចាាំបាច់ ការពនយល់ប្តវូបានមរៀបចាំមឡើងមុននឹងមធ្វើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់កនុងរយៈមពល 
២-៥ នាទើ។ 
មមមរៀនតាំរង់ទិស 

1. បតើអ្វើជាបគ្នលរំណងសនអ្នា្័យសដ្តឹ្្តូវបៅកនុងរនៃរ់វោះកាត់? 
2. បតើជំហានជាក់លាក់អ្វើខ្លោះដដល្តូវការស្ារ់អ្នា្័យសដ? 
3. បតើរមបៀបពាក់sterile gown and glovesប្តឹមប្តូវបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
4. បតើសមាភ រៈsterileប្តូវបរៀរចំោ ងដូចប ត្ច? 
5. បតើថ្ន Aំntiseptic្របេទណ្តដដលគួរប្រើបដើ្បើសាល រ់ប្បោគបៅកដនលងវោះកាត់? 
6. បតើ drapeដែល្តឹ្្តូវប្តូវមធ្វើែូចមមាចស្ារ់ gastrointestinal surgery? 

តួន្ទទើរបស់ប្គដូណន្ទាំ៖  
1. ប្គដូណន្ទាំទើ1: បដើរតួជា្គូរប្ងៀនបៅ សកល 
វទិាល័យ និងដឹកនាកំារ អនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

2. ប្គដូណន្ទាំទើ2: បដើរតួជាគិលានុរដ្ឋា កកនុងរនៃរ់ 
វោះកាត់ដដលានរទេិបស្កធន៍ (អនកដកតប្មូវ)  

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 
1. និសសតិទើ1: បដើរតួជា scrub nurse កនុង
រនៃរ់វោះកាត់ 

2. និសសតិទើ2: បដើរតួជា circulating nurse 

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 
ស្រសតើវយ័៤០ឆ្ន ាំន ក់្តូវានបគរកប ើញថ្ានជាំងឺរលាកដខ្នងបពាោះបវៀន្សួច្ស្កវ។ ែមើៗបនោះអនកជាំងឺ 
ានការឈចឺារ់្តង់បពាោះខាងស្កត ដំផនកខាងមប្កាម បហើយ្តូវានរញ្ជូ នបៅ្នៃើរបេទយ។ រចចុរបនន 
អនកជាំងឺាន្គុនបតត  ៣៨ អ្ងារបស និងឈ ឺ (៦/១០)។ អនកជាំងឺចង់កែួត និងកអួតប ុដនាមិនផឺក។ 
រនាៃ រ់េើការេិនិតយោងកាយសញ្ហា ណទូបៅររស់នាង និងការស្កទ បនិងមគ្ន៉ះស្កច់ដំុបៅចាំណុច
McBurney's បហើយបៅបេលទទួលានលទធទលបតសតឈា្ររស់នាង (WBC 8000/mm3, PN 
70%) នាង្តូវានបគបធវើបោគវនិិចេ័យថ្ានជាំងឺរលាកដខ្នងបពាោះបវៀន្សួច្ស្កវនិងបទៃរបៅរនៃរ់វោះ
កាត់បដើ្បើវោះកាត់ដខនងបពាោះបវៀន។ 

https://www.youtube.com/watch?v=MpwMnjQR41Y
https://www.youtube.com/watch?v=JaSnvS-XNas
https://www.youtube.com/watch?v=PhM0Jz9FSsw
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ព័ត៌មានបឋមអាំពើអនកជាំងឺដែលប្តវូប្បាប់មៅអនកអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
- អ្នកជាំងឺាន ក់្តូវានរញ្ជូ នបៅ្នៃើរបេទយបដ្ឋយានបោគវនិិចេ័យរលាកដខ្នងបពាោះបវៀន្សួច្ស្កវ 
- ្រវតតិអ្នកជាំងឺ៖ ែមើៗបនោះានការឈចឺារ់បៅដទនកខាងប្កា្បពាោះខាងស្កត រំរស់អនកជាំងឺ 
- ្រវតតិបវជជស្កស្រសត៖ គ្នម ន 
- ការបធវើបតសត្នៃើរេិបស្កធន៍៖ CBC ( WBC  8000/mm3 ) 
- ការពិនិតយអមមវជជស្កស្រសា៖ ែតឆ្លុ៉ះមោយមា សុើនមអកូ 
- វធិ្ើស្កស្រសាពាបាល៖ កាត់ដខនងមពា៉ះមវៀន 

ភារកិចចរបស់អនកសមងាតការណ៍ 
- បតើអ្នា្័យសដ្តូវានអ្នុវតត្តឹ្្តូវ្ុនបេលវោះកាត់ប្កព៉ះមពា៉ះមវៀនដដរឬបទ? 
- បតើអាវបាំពង់និងមប្ស្កមនែមសារ ើលប្តូវបានពាក់្តឹ្្តូវឬបទ? 
- បតើសមាភ រៈមសារ ើលបានបរៀរចំ្តឹ្្តូវដែរឬបទ? 
- បតើ antiseptic ្តូវានប្ជើសបរ ើសប្តឹមប្តូវដែរឬមទបដើ្បើសាល រ់ប្បោគបៅកដនលងវោះកាត់? 
- បតើ drape ានោក់្តឹ្្តូវស្ារ់ការកាត់ដខ្នងបពាោះបវៀនដែរឬមទ? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កាន្ា្ស័យទាក់ទងគ្នន ោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើការង្ករជា្កុ្្តូវានបរៀរចំោ ងដូចប ត្ច? 
ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 

- ្នៃើរេិបស្កធន៍ស្កកលវទិាល័យគិលានុរដ្ឋា ក (រនៃរ់វោះកាត់) ។ 
- សាា រៈទាងំអ្ស់្តូវដតប្តៀ្រចួោល់បដើ្បើប្រើ្ាស់ (ដប្គវ៉ះកាត់  របទោះដ្ឋក់ថ្ន  ំបតអ្ើ…)។ 
- Manikin បដើរតួជាអ្នកជាំងឺ។ 

ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  

- ្ុនបេលចូលរនៃរ់វោះកាត់ ្កុ្វោះកាត់្តូវានសាា រៈលាងសដរួ្ ាន ឡាបូលាងសដ ស្ករ ូ 
antiseptic អាល់កុលលាងសដ scrub ប្ចាស កដនសងសដ និងប្បោប់ឆ្ាឹ៉ះ្កចកសដ។ 

- បរៀរចំការទាត់ទាង់ទាងំអ្ស់ដូចជា half sheet, laparotomy sheet, gauze, suture, 
knife, drainage, suction connecting tube, bovie, light handle, sterile water for 
irrigation, Asepto syringe, dressing, and tap. 

- បរៀរចំ laparotomy set and retractor៖ hemostatic, knife handle, and needle 
holder, and scissor, kidney basin, bowl, and retractor.  

- បរៀរចំantiseptic solution ស្ារ់អ្នកជាំងឺដដលានទទួលការប្រើថ្ន សំនលរ់ទូបៅ។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 
ABCDE A B C D E 

ការប្បប្ពឹតាមៅ
ននមសណ្តរ ើយ ូ 

ផលូវ
ែមងាើម 

ចាំនួន
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់ែមងាើម
និងជមប្ៅ
ែមងាើម 

SpO2 សាំមលង
ែមងាើម 

ចាំនួន
ចង្កវ ក់
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្
ឈាម 

កាំមៅ GCS កប្មិត
ជាតិសារ
កនុងឈាម 

កប្មិត
ឈចឺាប់ 
(0-10) 

កតាា
ប្បឈម 

ស្កថ នភាពែាំបូង
ននអនកជាំងឺ 

RA 22 

bpm 
ធ្មមតានិង
មប្ៅៗ 

98% ចាស់ 85 bpm 125/75 

mmHg 

38oC _ 87 mg/dL 6 គ្នម ន 

 

ការសរមសរបរោិយអាំពើែាំមណើ រការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
 អ្នា្័យសដ្តូវានអ្នុវតត្ុនបេលវោះកាត់ ជា្ួយនឹងទឹកដដលានស្ករធាតុ chlorhexidine 
ឬ iodophor (ករណើ វោះកាត់្សួច្ស្កវ)៖ 

- បដ្ឋោះប្គឿងអ្លង្កា រមៅមលើនែទាងំអ្ស់។ សលត្្ូវកមៅា ទឹកបហើយមផសើ្ សដ និងកំេួនសដឱយាន
ហមត់ចត់។ ្រសិនបរើសដ្រឡាក់សូ្លាងសាែ តវាជា្ួយស្ករ ូធ ម្តានិងទឹកដដលកំេុង ូរ 

- សាែ តប្កា្្កចកសដនើ្ួយៗបដ្ឋយប្បោប់ឆ្ាឹសប្កចក និងប្ចាស។ 
- បលើកសដររស់អ្នកឲ្យខពស់ជាងដកងសដ ម ើយោក់Antiseptic។ បដ្ឋយប្រើចលនាោងជារងវង់
ចារ់បទតើ្បៅចុង្ា្សដសនសដាខ ង រនាៃ រ់្កលាងរវាង្ា្សដ េើចុង្ា្សដដល់ដកងសដ។ 
បធវើដបបមន៉ះ ត្ងបទៀតស្ារ់សដមាខ ងមទៀត។ រនតការលាងសាែ តរយៈបេល 3-5 នាទើ។ 

- ោងជប្ម៉ះនែមោយដបងដចក ចុង្ា្សដជា្ុនសិន រកានែឲ្យខពស់ជាងដកងសដ។ 
- សមងួតប្បអប់់សដ និងសដបដ្ឋយកដនសងមសារ ើលេើចុង្ា្សដដល់ដកងសដ បដ្ឋយប្រើកដនសង១
សប្មាប់នែាខ ង (WHO)។ 

- រកាសដេើបលើកនែ បហើយកំុរ ោះអ្វើទាងំអ្ស់ ្ុនបេលពាក់អាវវោះកាត់ និងប្ស្ក្សដ។ 
 អ្នា្័យសដជា្ួយស្ករ ូ និងទឹក (ស្ារ់circulating nurse រយៈបេល៖ 40-60 វនិាទើ) 

- មផសើមសដ  ោក់ស្ករ ូឱយាន្គរ់្គ្នន់ 
- ប្តែុសាតសដ និងាតសដ 
- ប្តែុសខ្នងសដសងខាងបដ្ឋយាតសដ 
- ែុសខ្នង្ា្សដ 
- ែុសប្សដ 
- ែុស្ា្សដនើមួយៗ 
- ែុសកសដ 
- សមងួតសដ និងកសដបដ្ឋយកដនសងស្កែ ត 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

 អ្នា្័យសដជា្ួយនឹងអាល់កុល (ស្ារ់scrub nurse; រយៈបេល៖ 20-30 វនិាទើ) 
- ោក់អាល់កុលឲ្យ្គរ់្គ្នន់ 
- ប្តែុសាតសដ និងាតសដ 
- ប្តែុសខ្នងសដសងខាងបដ្ឋយាតសដ 
- ែុសតាមចមន្ទល ៉ះ្ា្សដ 
- ែុសខ្នង្ា្សដ 
- ែុសប្សដ 
- ែុសចុង្ា្សដ។ 

បៅកនុងរនៃរ់វោះកាត់scrub nurse បធវើការោងនែដបបសលយស្កស្រសាជា្ួយនឹង ទឹកដដលានស្ករ
ធាតុantiseptic បហើយស ៃ្ួតសដបដ្ឋយកដនសងSterile។ scrub nurse ពាក់ sterile gown។ 
circulating nurse ដ្ឋក់ស្កថ នភាពអ្នកជាំងឺរនាៃ រ់េើ intubationដែលបានោក់បដ្ឋយ anesthesia 
team។ circulating nurse សមាល ប់មមមោគតាំបន់វោះកាត់ (with 10% betadine or 2% 
chlorhexidine solution) និងជួយ scrub nurse ្គរអ្នកជាំងឺជា្ួយនឹង sterile drapes (one 
half sheet downward, 4 towels for abdomen, one half sheet upward and 
laparotomy sheet)  

លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  

សិសសវាយតស ល្េើការអនុវតា៖ អ្នា្័យសដ  សាល រ់ប្បោគកដនលងវោះកាត់ និងការប្គប្កណ្តត់
(drapping)។ 

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 

បរៀរចំគិលានុរដ្ឋា កដដលានរទេិបស្កធន៍ស្ារ់ដទនការសបស្រង្កា ោះរនាៃ ន់ 
កនុងករណើ ដដលអ្នកសំដដង្តូវការការដណនារំដនា្។ 
គិលានុរដ្ឋា កដដលានរទេិបស្កធន៍នឹងទតល់បោរល់ ឬការដកត្្ូវភាល ្ៗ បៅបេលដដលអនក
សដ ត្ងានកំហុសសំខាន់ៗ ដូចជាការបាោះបចាលសាា រៈ្ិន្តឹ្្តូវ។ បរើ្ិនដូបចនោះបទ 
គិលានុរដ្ឋា កនឹងេិភាការញ្ញហ កនុងដំណ្តក់កាលវភិាគជា្ួយសិសសទាងំអ្ស់។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

សំណួរ ស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា៖ 

បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងែូចមមាច? បតើានអ្វើបកើតបឡើង? បតើអ្វើដែលមធ្វើបានលែ បហើយបហតុអ្វើ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ៖  

- បតើអ្វើជាបគ្នលរំណងសនអ្នា្័យសដ្តឹ្្តូវបៅកនុងរនៃរ់វោះកាត់? 
- បធវើដូចប ត្ចបដើ្បើអ្នុវតតអ្នា្័យសដាន្តឹ្្តូវ្ុនមពលវ៉ះកាត់ប្កព៉ះមពា៉ះមវៀន? 
- បតើអ្នា្័យសដចារ់បទតើ្បដ្ឋយរបរៀរណ្ត បហើយបហតុអ្វើ? 
- បហតុអ្វើានជាអ្នា្័យសដចាាំច់? 
- បហតុអ្វើានជាការសាែ តសដដបបសលយស្កស្រសាចាាំច់? 
- បតើ្តូវពាក់អាវបាំពង់និងមប្ស្កមនែមសារ ើលមោយរបរៀរណ្តប្តឹមប្តូវ? 
- បតើមរៀបចាំសមាភ រៈមសារ ើលដូចប ត្ច? 
- បតើតាំបន់វោះកាត់្តូវានសាល រ់ប្បោគ្តឹ្្តូវឬបទ? 
- បតើការប្គបបលើតាំបន់វោះកាត់្តឹ្្តូវឬបទ? 
- បតើានកំហុសឬចំណុចខ្វោះខាតកនុងរបចចកបទសអាសិបទិកដដរឬបទ? សូ្រញ្ញជ ក់ 
- បតើការអ្នុវតតរបចចកបទសអាសិបទិកបនោះានសុវតាិភាេស្ារ់ការសាល រ់ប្បោគដដរឬបទ? 
- បតើ្គូាននិោយចាស់លាស់ទាក់ទងនឹងការបង្កា ញប្តាប់បធវើជា្ួយសិសស្ុនបេលអ្នុវតត
ដដរឬបទ (តួសដ ត្ង និងអ្នកសបងាតការណ៍)? 

- បតើានរញ្ញហ ទំនាក់ទំនងណ្ត្ួយបកើតបឡើងកនុងអំ្ឡុងបេលsimulationរវាងគិលានុរដ្ឋា ក 
និងនិសសតិគិលានុរដ្ឋា កដែរឬមទ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 

- វាយតស ល្ការអ្នុវតតររស់អ្នករនាៃ រ់េើានចូលរួ្ កនុងការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់។ 
- កនុងនា្ជាអនកសដ ត្ងកនុងការអនុវតាបនោះ បតើអ្នករេឹំងថ្នឹងអ្នុវតតតា្វា្តឹ្្តូវដដរឬបទ? 
- បតើអ្នកអាចទាញយកអ្តា្របោជន៍េើstimulationនាបេលអ្នាគតបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

10. ការមធ្វើអ្នា្័យសដកនុងអំ្ឡុងបេលបូមមសលសមមៅផលូវែមងាើមដផនកខាងមលើ 

បគ្នលបៅ 
និសសតិគិលានុរដ្ឋា កឆ្ន ទំើ ២ ថ្ន ក់ររញិ្ញា រ្ត 
ដផនក៖ ការការពារ និងប្គប់ប្គងប្បោគ 

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 
 បៅចុងរញ្ច រ់សន Simulation និសសតិ្តូវានរេឹំងថ្នឹង៖ 

1. កំណត់បេលដដល្តូវអ្នុវតតអ្នា្័យសដបៅកនុងររោិកាសដែទាសុំខ្ភាេ 
2. ប្ជើសបរ ើសវធិើអ្នា្័យសដ្តឹ្្តូវបៅបេលជាក់លាក់នើ្ួយៗ 
3. អ្នុវតតរបចចកបទសអ្នា្័យសដឱយាន្តឹ្្តូវ 
4. អ្នុវតតការរូ្ខ្យល់ឱយាន្តឹ្្តូវ(airway suctioning) 

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖ 
 និសសតិ្តូវានរេឹំងថ្នឹង៖ 

1. រង្កហ ញការទំនាក់ទំនងចាស់លាស់ និងាន្រសិទធភាេ 
2. រង្កហ ញេើ្រសិទធភាេការង្ករជា្កុ្ 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ 
- World Health Organization (WHO) (2009), “WHO Guidelines on Hand 

Hygiene in Health Care”. Geneva, Switzerland, pp. 6. 98-115  

- Sue C. DeLaune and Patricia K.Ladner (2011). Fundamentals of Nursing: 

Standards and Practice. 4th Edition, pp 890 – 897. Available at 

https://www.amazon.com/Fundamentals-Nursing-Book-Only-

DeLaune/dp/1111319464 

- Video about the5 Moments for Hand Hygiene: 

 https://www.youtube.com/watch?v=oGLuDUVuLr4  

 https://www.youtube.com/watch?v=676Pcp0hHrs 

- Video about the hand rub technique with antiseptic solution: 

http://taimuihongtphcm.vn/huong-dan-rua-tay-dung-cach/ 

- Video about hand washing with soap and water: 

 https://www.youtube.com/watch?v=knbPkq6WmvY&t=185s 

https://www.amazon.com/Fundamentals-Nursing-Book-Only-DeLaune/dp/1111319464
https://www.amazon.com/Fundamentals-Nursing-Book-Only-DeLaune/dp/1111319464
https://www.youtube.com/watch?v=oGLuDUVuLr4
https://www.youtube.com/watch?v=676Pcp0hHrs
https://www.youtube.com/watch?v=knbPkq6WmvY&t=185s
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

សំណួរដណនា៖ំ 

1. បតើបៅបេលណ្តដដលអ្នកគួរអ្នុវតតអ្នា្័យសដបេល បធវើការបៅកនុងកដនលងដែទាសុំខ្ភាេ? 
2. រញ្ជ ើសមាភ រៈស្ារ់របចចកបទសអ្នា្័យសដជា្ួយស្ករ ូនិងទឹកនិងជា្ួយអាល់កុល 
3. ដរងដចកភាេខុ្សគ្នន រវាងរបចចកបទសអ្នា្័យសដជា្ួយស្ករ ូនិងទឹកនិងអាល់កុល 
4. រង្កហ ញេើកតាត រ ោះពាល់្រសិទធភាេសនអ្នា្័យសដ 
5. វភិាគទលវាិកសនការ្ិនបគ្នរេអ្នា្័យសដ 
6. រង្កហ ញេើបគ្នលការណ៍សន ការរឺតខ្យល់ែមងាើមខាងបលើ 

មបើចាាំបាច់ ការពនយល់ប្តវូបានមរៀបចាំមុននឹងមធ្វើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់កនុងរយៈមពល ២-៥ នាទើ 
េិនិតយប ើ្លរបចចកបទសអ្នា្័យសដ និងែាំមណើ រការបូមមសលសម។ 

តួន្ទទើរបស់ប្គដូណន្ទាំ៖  
ប្គដូណន្ទាំទើ១៖ 
ស្្រស្្ួល ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ទតល់ការ
សបងខរដណនាកំារបធវើរអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ដណនាំ
និសសតិឱយសបងាត និងេនយល់សបងខរ។ 

ប្គដូណន្ទាំទើ២៖ 
ទទួលខុ្ស្តូវបលើការង្កររបចចកបទសសំបលងអ្នកជាំងឺ 
(គំរូ) ដណនាសំិសសឱយបធវើសក ម្ភាេបរៀរចំររសិ្កា ន។ 

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 
និសសតិទើ1 និងទើ2៖ បដើរតួជាគិលានុរដ្ឋា ក 
2ន្ទក់មៅស្កលមវជជស្កស្រសាដផនកផលូវែមងាើម 

 

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

ការេិេណ៌នាររស់អ្នកជាំងឺ៖ 

- ប្បវតាិជាំងឺ៖ អ្នកជាំងឺប្បុសមាន ក់ អាយុ62ឆ្ន ចូំលនិវតតន៍ជា្ួយនឹងបោគវនិិចេ័យសន COPD 5 
ឆ្ន ំ្ ុន។ អ្នកជាំងឺាន្រវតតិជក់ារ ើប្ចើនឆ្ន ។ំ អ្នកជាំងឺ្តូវានបគរញ្ជូ នបៅដផនក ជាំងឺទលូវដបងហើ្
ខាងកនុង្ួយសែៃ្ុនមពលានការែរ់ដបងហើ្ កែក្ិនាន្រសិទធភាេបដ្ឋយានមសលសមមៅទលូវ
ដបងហើ្ខាងបលើ និងកមៅា ោងកាយ ៣៨ អ្ងា បស ។ 

- លទធទលបតសត្នៃើរេិបស្កធន៍៖ 
✓ RBC 4,2 x 10 12 / l 
✓ WBC: 12 x 10 9 / l 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ព័ត៌មានបឋមអាំពើអនកជាំងឺដែលប្តវូប្បាប់មៅអនកអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 
អ្នកជាំងឺជាបុរសមាន ក់ អាយុ 62 ឆ្ន  ំ្តូវានបគបធវើបោគវនិិចេ័យ ថ្ាន COPD ។ អ្នកជាំងឺអ្ស់កាល ងំ 
និង្ិន្សួលខ្លួន។ គ្នត់ានរញ្ញហ ខ្លោះកនុងការដកដបងហើ្បដ្ឋយានមសលសមប្ចើននិងេិាកដកដបងហើ្
(wheezing breathing)។ អ្នក្តូវបានមធ្វើការបូមមសលសមទលូវដបងហើ្ដទនកខាងបលើររស់គ្នត់ ប្ពាោះ
គ្នត់្ិនអាចកែកានប្សួល។ 
អ្នកកំេុងបាំមពញការង្ករជាគិលានុរដ្ឋា កដផនកចុោះបឈាម ោះបៅកនុងដទនកជាំងឺទលូវដបងហើ្ខាងកនុង
(internal respiratory department) បហើយភារកិចចររស់អ្នកកនុងsimulationគឺបដើ្បើវាយតស ល្
ស្កា នភាេររស់អ្នកជាំងឺ បហើយ្រសិនបរើចាាំច់ សូ្បធវើការsuctionទលូវដបងហើ្ដទនកខាងបលើមោយ
អ្នុវតតអ្នា្័យសដឲ្យបានប្តឹមប្តូវ។ 
- និសសតិទើ1 (គិលានុរដ្ឋា កទើ1)៖ ទទួលខុ្ស្តូវបលើការវាយតស ល្ស្កា នភាេររស់អ្នកជាំងឺ 
េិភាកា និងបធវើការសប្្ចចិតតបលើការដែទា ំតា្ដ្ឋន និងជួយគិលានុរដ្ឋា កទើ 2 
កនុងរបចចកបទស aseptic ស្ារ់ការរឺតខ្យល់(suction)។ 

- និសសតិទើ2 (គិលានុរដ្ឋា កទើ2): េិភាកាជា្ួយគិលានុរដ្ឋា កទើ 1 និងអនុវតាការរឺតខ្យល់។ 

ភារកិចចស្ារ់អ្នកសបងាតការណ៍៖ 

- បតើអ្នា្័យសដ្តូវានអ្នុវតតបៅបេល្តឹ្្តូវដែរឬបទ? 
- បតើបានប្ជើសបរ ើសវធិើអ្នា្័យសដ្តឹ្្តូវឬបទ? 
- បតើការអ្នុវតតអ្នា្័យសដ្តូវានបធវើបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- បតើ airway suctioning ្តូវានបធវើបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
- វាយតស ល្ទំនាក់ទំនងររស់គិលានុរដ្ឋា កជា្ួយអ្នកជាំងឺ រវាងគិលានុរដ្ឋា ក 2នាក់។ 
- វាយតស ល្្រសិទធភាេសនការង្ករជា្កុ្រវាងគិលានុរដ្ឋា កទាងំេើរ។ 

ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 

អ្នកជាំងឺ (patient manikin) បៅកនុងរនៃរ់េាាលសនដផនកពាបាលជាំងឺទលូវដបងហើ្ (simulation 
room 1) ។ គ្នត់កំេុងបដកបៅបលើដ្គកនុងស្កថ នភាពFowler ។ 

បៅ្ជុងរនៃរ់ានបាស្កាំងលាងសដ ទឹកសូលុយសយុងChlorhexidine Gluconate 2%្ួយដរ 
ទឹកសូលុយសយុង4% Chlorhexidine Gluconate ្ួយដរ និង្រអ្រ់ដ្ឋក់កដនសងសដ ប្ស្ក្សដ
បេទយ ស្ករ ូ។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់៖  

បៅកនុងស្កលានរបទោះរុញដដលានឧរករណ៍ស្ារ់suctionដូចជា៖ ប្ស្ក្សដ កដនសងជូត 
កំណត់្តាអ្នកជាំងឺ sterile airway suctioning catheter, sterile physiological saline, 
gauze, oxygen nasal cannula ែង់កាកសំណល់បវជជស្កស្រសតនិងឧរករណ៍សញ្ញា ជើវតិ៖ 
sphygmomanometer, stethoscope, stopwatch , ដទ  ្ូដ  ្្ត, អុ្កសុើដសន, ា សុើនបូមមសលសម 
ដ  ្្តវាស់កប្មិតអុ្កសុើដសន,   ដ  ្្តវាស់ជាតិសារកនុងឈា្។ 

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 
ABCDE A B C D E 

ការប្បប្ពឹតា
មៅនន 
មសណ្តរ ើយ ូ 

ផលូវ
ែមងាើម 

ចាំនួន
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់និង
ជមប្ៅនន
ែមងាើម  

SpO2 សាំមលង
ែមងាើម 

ចាំនួន
ចង្កវ ក់
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្
ឈាម 

កាំមៅ GCS កប្មិត
ជាតិសារ
កនុងឈាម 

កប្មិត
ឈចឺាប់ 
(1-10) 

កតាា
ប្បឈម 

ស្កថ នភាព
ែាំបូងនន 
អនកជាំងឺ 

សទ៉ះ
មោយ
មសលសម 

29/min ែមងាើមញា ប់
និងមានសាំ
មលង 

95% សាំមលង
ែមងាើម
ប្គុលៗ  

95/min 140/90 
mmHg 

38ºC 15 4,5 
mmol/L 

4  

ការពាបាល 
(ការបូម
មសលសម) 

លអ 22 
bpm 

ការែក
ែមងាើម
ប្សួល 

98% សាំមលង
ែមងាើម
ប្គុលៗ 

88 bmp 130/80 38ºC 15 4,5 
mmol/l 

3  

 

ការសរមសរបរោិយអាំពើែាំមណើ រការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

ក) ស្ារ់សិសសដដលបដើរតួជាគិលានុរដ្ឋា ក 

• គិលានុរដ្ឋា កទើ១៖ 
- វាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ៖ សញ្ញា ជើវតិ មសលសម សមមលងសួត និងការកែក 
- ការ្ា្ស័យទាក់ទងជា្ួយអ្នកជាំងឺ្រករបដ្ឋយ្រសិទធភាេ អ្រ់រេួំកបគ 
និងជួយេួកបគឱយបជឿទុកចិតតបលើគិលានុរដ្ឋា ក។ 

- ការេិភាកាជា្ួយគិលានុរដ្ឋា កទើ 2 និងសប្្ចចិតតបលើែាំមណើ រការsuctioning 
- កំណត់អ្តតសញ្ញា ណ និងអ្នុវតតអ្នា្័យសដបៅបេល្តឹ្្តូវ៖ ្ុនបេលប ៉ះពាល់ 

(វាយតស ល្) អ្នកជាំងឺ   រនាៃ រ់េើប ៉ះពាល់អ្នកជាំងឺ   និងរនាៃ រ់េើរ ោះអវើៗជំុវញិអ្នកជាំងឺ។ 

• គិលានុរដ្ឋា កទើ២៖ 
- ការ្ា្ស័យទាក់ទង្រករបដ្ឋយ្រសិទធភាេជា្ួយអ្នកជាំងឺ អ្រ់រេួំកបគ 
និងជួយេួកបគឱយមានទាំនុកចិតាបលើគិលានុរដ្ឋា ក។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

- អ្នុវតតទប្មង់ការ upper airway suctioning បដ្ឋយសុវតាិភាេ។ 
- ការវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺរនាៃ រ់េើការបូមមសលសមទលូវដបងហើ្ដទនកខាងបលើ៖ សញ្ញា ជើវតិ 
មសលសម សប ល្ងសួត (wheeze, moist rales)។ 

- កំណត់អ្តតសញ្ញា ណនិងអ្នុវតតអ្នា្័យសដបៅបេល្តឹ្្តូវ៖ ្ុនបេលប ៉ះពាល់អ្នកជាំងឺ 
្ុនបេលបូមមសលសម រនាៃ រ់េើបដ្ឋោះប្ស្ក្សដនិង្ុនបេលពាក់ប្ស្ក្សដ រនាៃ រ់េើកត់្តា
្រវតតិអនកជាំងឺ 

• គិលានុរដ្ឋា កទាងំេើរប្រើវធិើអ្នា្័យសដស្្សរ៖ 
- អ្នា្័យសដ្ុន និងប្កាយបេលវាយតស ល្អ្នកជាំងឺ ្ុន និងប្កាយបេល suctioning 

sputum  រនាៃ រ់េើកត់្តា្រវតតិអ្នកជាំងឺ។ 
- លាងសដ ជា្ួយស្ករ ូ និងទឹក រនាៃ រ់េើបដ្ឋោះប្ស្ក្សដបចញ។ 

• អ្នុវតតតា្របចចកបទសអ្នា្័យសដជា្ួយស្ករ ូ និងទឹកឱយាន្តឹ្្តូវ៖ 
- មផសើមនែជា្ួយទឹក ោក់ស្ករ ូឱយាន្គរ់្គ្នន់។ 
- ប្តែុសាតសដនិងាតសដ 
- ប្តែុសខ្នងសដសងខាងបដ្ឋយាតសដ 
- ែុសចមន្ទល ៉ះ្ា្សដ 
- ែុសខ្នង្ា្សដ 
- ែុសប្សដ 
- ែុសចុង្ា្សដ 
- ែុសកសដ 
- សមងួតសដ និងកសដបដ្ឋយកដនសងស្កែ ត 

• អ្នុវតតតា្របចចកបទសអ្នា្័យសដជា្ួយនឹងអាល់កុលឱយាន្តឹ្្តូវ ៖ 
- ោក់អាល់កុលឲ្យបាន្គរ់្គ្នន់។ 
- ប្តែុសាតសដនិងាតសដ 
- ប្តែុសខ្នងសដសងខាងបដ្ឋយាតសដ 
- ែុសចមន្ទល ៉ះ្ា្សដ 
- ែុសខ្នង្ា្សដ 
- ែុសប្សដ 
- ែុសចុង្ា្សដ។ 

• គិលានុរដ្ឋា កបៅកនុង្កុ្ដែទាបំធវើការជា្ួយគ្នន ោ ងលែ។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  

សិសសវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺរនាៃ រ់េើការបូមមសលសមផលូវែមងាើមដផនកខាងមលើ។ 

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 

្រសិនបរើសិសស្ិនបធវើអ្នា្័យសដកនុងស្កា នភាេណ្ត្ួយ ឬ ្រសិនបរើេួកបគ្ិនអ្នុវតតការបូម
មសលសមផលូវែមងាើមដផនកខាងមលើកនុងលកខណៈសុវតាិភាេ។ អ្នកជាំងឺ (manikin) នឹងរង្កហ ញសញ្ញា បដើ្បើ
ដណនាសំិសសឱយបដើរកនុងទិសបៅ្តឹ្្តូវ។ 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា៖ 

- បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងមម ចម ើយ? បតើអនកបានធូ្រកដនលងណ្តខល៉ះម ើយ បហើយបហតុអ្វើ? 
បតើានអ្វើបកើតបឡើងកនុងស្កា នភាេ? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ៖  

- បតើេ័ត៌ានអ្វើខ្លោះ្តូវាន្រ្ូល? បហតុអ្វើ? 
- បតើានអ្វើដដលខវ៉ះចមន្ទល ៉ះ្ិនានកត់សាា ល់? បតើវារ ោះពាល់ដល់ស្កា នភាេដែលបកើតបឡើងបទ? 
- បតើអ្នកជាំងឺ្តូវានេិនិតយោ ងដូចប ត្ច? បហតុអ្វើានជាការេិនិតយ្ួយចំនួន្តូវានអ្នុវតត? 
បតើអ្វើ្តូវានរកប ើញ? 

- បតើានការសននិដ្ឋា នអ្វើខ្លោះអំ្េើស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ? បហតុអ្វើ? បតើការសប្្ចចិតតអ្វើខ្លោះ្តូវាន
បធវើបឡើង? 

- បតើបេលណ្តខល៉ះជាមពលបវលា្តឹ្្តូវស្ារ់អ្នា្័យសដ? បតើគិលានុរដ្ឋា កបានមធ្វើអ្នា្័យ
សដដដរឬបទ? បហតុអ្វើ? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កានអនុវតាតា្បេលបវលា និងមគ្នោការណ៌អ្នា្័យសដដដរឬបទ? បរើ្ិន
ដូបចាន ោះបទ សូ្រញ្ញជ ក់ជំហានដដលបៅសល់។ 

- កនុងមពលអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ បតើមានកតាត ហានិេ័យអ្វើខ្លោះស្ារ់អ្នកជាំងឺ ្រសិនបរើគិលានុរ
ដ្ឋា ក្ិនបគ្នរេតា្មគ្នលការណ៌អ្នា្័យសដកនុងបេលដែទាេួំកបគ? 

- បតើវធិើស្កស្រសតអ្នា្័យសដដដល្តូវានប្ជើសបរ ើសបដ្ឋយគិលានុរដ្ឋា កបៅមពលខាងបលើស្
្សរដដរឬបទ? បហតុអ្វើ? 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

- បតើានអ្វើអាចបធវើបដនថមមទៀតបាន? បហតុអ្វើ? 
- បតើានចំណុចខ្វោះខាតអ្វើខ្លោះ? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កបធវើដូចប ត្ចបដើ្បើការពារកងវ៉ះខាតដដលអាចបកើតបឡើង? 
- បរើានឱកាសបធវើ ត្ងបទៀត បតើអ្នកនឹងបដ្ឋោះ្ស្កយស្កា នភាេដររណ្ត? 

 
សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 

- បតើអ្នកអាចទាញយកអ្តា្របោជន៍បដ្ឋយរបរៀរណ្តេើsimuationនាបេលអ្នាគត? 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

11. ការបង្កា រនិងការេាាលមប្កាយការមុត ជ្ុលកនុងមពលដែទាអំ្នកដដលានជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទB 

បគ្នលបៅ៖ និសសតិឆ្ន ទំើ ២ ថ្ន ក់ររញិ្ញា រ្ត 

អ្ងាភាេវគាសិកា៖ ការការពារ និងប្គប់ប្គងប្បោគ 

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 
រនាៃ រ់េើsimulation សិសស្តូវានរេឹំងថ្នឹង៖ 

1. ដសវងយល់េើហានិេ័យសនការរ ោះពាល់នឹងឈា្ និងស្ករធាតុោវកនុងខ្លួនបៅកនុង្នៃើរបេទយ 
ក៏ដូចជាវធិានការបដើ្បើការពារការរ ោះពាល់ដររបនោះ។ 

2. េាាលការមុត ជ្ុលដដលបកើតបឡើងកនុងបេលដែទាអំ្នកជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B។ 
3. បរៀរចំរាយការណ៍ប្គ្នោះថ្ន ក់ការង្កររនាៃ រ់េើមុត ជ្ុល អ្នកមានជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B 
4. បាោះបចាលកាកសំណល់បវជជស្កស្រសត រនាៃ រ់េើការដែទាអំ្នកានជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B ។ 

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖ 

សិសស្តវូានរេឹំងថ្នឹង៖ 

1. រកាភាេនឹងនរអំ្ឡុងបេលសនការរ ោះពាល់ បដើ្បើការពារហានិេ័យរដនា្បទៀត។ 
2. រង្កហ ញការង្ករជា្កុ្្រករបដ្ឋយ្រសិទធភាេ។ 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 
- Centers for Disease Control and Prevention (CDC) Updated US Public Health 

Service Guidelines for the management of occupational exposures to HBV, 

HCV, and HIV and recommendations for postexposure prophylaxis. MMWR 

Recomm Rep. 2001;50(1):16 

- CDC guidance for evaluating health-care personnel for hepatitis B virus 

protection and for administering postexposure 

management. MMWR 2013:62(No.RR-10). Available at: 

https://www.cdc.gov/mmwr/PDF/rr/rr6210.pdf pdf icon[PDF-712K]. 

- Government of Western Australia (2022). Management of Occupational 

Exposure to Blood or Body Fluids in Healthcare Settings. Guideline 0008 / 4 

May 2022Lisa Dougherty and Julie Lamb (2008). Intravenous Therapy in 

Nursing Practice, 2nd Edition, ISBN: 978-1-405-14647-0. publishing Wiley-

Blackwell. 

https://www.cdc.gov/mmwr/PDF/rr/rr6210.pdf pdf%20icon%5bPDF-712K%5d
https://www.wiley.com/en-gb/search?pq=%7Crelevance%7Cauthor%3AJulie+Lamb
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

វ ើបដអូ្៖ 
 េាាលររួសដដលរណ្តត ល្កេើ ជ្ុល និងវតាុ្ុតប្សួច 
 https://www.youtube.com/watch?v=HZr_wVPIhXM (15នាទើ) 

សំណួរដណនា៖ំ 
1.  បតើស្កា នភាេណ្តខល៉ះដែលគិលានុរដ្ឋា ក្តូវរ ោះពាល់នឹងឈា្ និងស្ករធាតុោវកនុងខ្លួន? 
2.  បតើគិលានុរដ្ឋា កអាចការពារខលួនពើការមុត ជ្ុលបេលដែទាអំ្នកជាំងឺបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
3.  កនុងករណើ ប ៉ះពាល់នឹងឈា្ឬស្ករធាតុោវកនុងខ្លួន បតើគួរចាត់វធិានការដររណ្តមែើមបើការពារ
ការចមលង? 

4.  បតើរាយការណ៍ប្គ្នោះថ្ន ក់ការង្ករគួរបធវើដូចប ត្ចរនាៃ រ់េើានការមុត ជ្ុលបៅបេលដែទាអំ្នក
ដដលានជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B ? 

5.  បតើសំណល់បវជជស្កស្រសតររសអ់្នកជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B គួរ្តូវបាោះបចាលបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
6.  បតើអ្នកគួរានអាករបកិរោិដររណ្តបេលមានការមុត ជ្ុលបៅបេលដែទាអំ្នកជាំងឺរលាកបែលើ្
្របេទ B? 

មបើចាាំបាច់ ការពនយល់ប្តវូបានមរៀបចាំមុននឹងមធ្វើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ កនុងរយៈមពល ២-៥ នាទើ 

តួន្ទទើរបស់ប្គដូណន្ទាំ៖  
ប្គដូណន្ទាំទើ1៖ បដើរតួជា្រធានគិលានុរដ្ឋា កែឹកន្ទាំ
សប្មបសំរលួការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងពនយល់ែល់តួ
សដ ត្ងនិងអ្នកសបងាតការណ៍ ែឹកន្ទាំអនុវតាបង្កា ញប្តាប់
និងដណនានិំសសតិដដលសបងាតនិងបធវើការប្បជុាំពិភាកា
មប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់។ 

ប្គដូណន្ទាំទើ2៖ ទទួលរនៃុកកិចចការរបចចកបទសទតល់
សំបឡងដល់អ្នកជាំងឺ (manikan) ជួយនិសសតិ
ដដលកំេុងសដមាង និង បរៀរចំកដនលង។ 

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 
និសសតិទើ1 និងទើ2៖ 
តំណ្តងគិលានុរដ្ឋា កេើរនាក់្កេើដផនក
វោះកាត់្កេោះបពាោះបវៀន (Surgical 
Gastroenterology Department). 

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

ការេិេណ៌នាររស់អ្នកជាំងឺ- ្រវតតិ៖ អ្នកជាំងឺជា្សើអាយុ 56 ឆ្ន  ំចូលនិវតតន៍ ាន្រវតតិបកើតជាំងឺ
រលាកបែលើ្្របេទ B. អ្នកជាំងឺានវោះកាត់ដខ្នងបពាោះបវៀនរនាៃ ន់កាលេើ 6បា ង្ុនបហើយសញ្ញា ជើវតិ
ររស់អនកជាំងឺគឺធ ម្តា។ អនកជាំងឺកំេុងទទួលការេាាលបដ្ឋយការផាល់មសរ  ូមតា្សរសសឈា្ 
(0.9% sodium chloride) បហើយមសរ  ូមដែលចាក់តាមសរនសមន៉ះជិតអស់ម ើយ។ 

https://www.youtube.com/watch?v=HZr_wVPIhXM%20
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

លទធទលបតសត្នៃើរេិបស្កធន៍៖ 
+ RBC 4,2 x 10 12 / លើ្ត 

+ WBC: 9 x 10 9 / លើ្ត 
+ HBsAg (+)  

ព័ត៌មានបឋមអាំពើអនកជាំងឺដែលប្តវូប្បាប់មៅអនកអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 
អ្នកជាំងឺស្រសតើអាយុ៥៦ឆ្ន ាំន ក់ានវោះកាត់ដខនងមពា៉ះមវៀន (laparoscopic appendectomy) រនាៃ ន់
កាលេើ៦បា ង្ុន។ គ្នត់ាន្រវតតិបកើតជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទB។ អ្នកជាំងឺកំេុងទទួលការផាល់មស
រ  ូម 0.9% sodium chloride ចុងប្កាយ បហើយគ្នត់ដឹងថ្មសរ  ូមជិតអសដូ់បចនោះគ្នត់ក៏ចុចកណតឹ ង
បដើ្បើបៅបៅរុគាលិកបេទយ។ 

អ្នកគឺជាគិលានុរដ្ឋា កបៅដផនកជាំងឺប្កព៉ះមពា៉ះមវៀន បហើយឮសំបឡងកណតឹ ងបៅររស់អ្នកជាំងឺ។ អ្នក
សននិោា នថ្អ្នកជាំងឺានអស់មសរ  ូម ដូបចនោះអ្នកមោ៉ះមសរ  ូ ាំមបចញេើសដអ្នកជាំងឺ  បហើយមធ្វើការដបងដចក
កាកសំណល់បវជជស្កស្រសត។ 
និសសតិដដលចូលរួ្ កនុងការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់បនោះ្តូវានបគរេឹំងថ្នឹងវាយតស ល្ការរញ្ច រ់សន
ការចាក់មសរ  ូម មោ៉ះមសរ  ូមមចញ និងដបងដចកសំណល់បវជជស្កស្រសត្សរតា្រទរបញ្ាតតិ។ 

- និសសតិទើ1 (បដើរតួជាគិលានុរដ្ឋា កទើ 1) មោ៉ះមសរ  ូមមចញេើអ្នកជាំងឺ បហើយចារ់បទតើ្ដបងដចក
កាកសំណល់បវជជស្កស្រសត។ បៅបេលមបា៉ះមចាលកាកសំណល់បវជជស្កស្រសត សដររស់គិលានុរ
ដ្ឋា ក្តូវានចាក់បដ្ឋយ ជ្ុលបដ្ឋយសចដនយ បហើយចារ់បទតើ្ហូរឈា្។ 

- និសសតិទើ2 (បដើរតួជាគិលានុរោា កទើ2) ជួយគិលានុរដ្ឋា កទើ 1 បៅបេលដដលសដររស់គ្នត់
្តូវានចាក់បដ្ឋយ ជ្ុលបដ្ឋយសចដនយ។ 

ភារកិចចរបស់អនកសមងាតការណ៍៖ 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កានវាយតស ល្ការរ ោះពាល់្តឹ្្តូវបទ? 
- រនាៃ រ់េើការរ ោះពាល់ បតើគិលានុរដ្ឋា កានវធិានការណ៍សបស្រង្កា ោះរនាៃ ន់ស្្សរដដរឬបទ? 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កបាោះបចាលកាកសំណល់បវជជស្កស្រសត្តឹ្្តូវបទ? 
- បតើអ្នកវាយតស ល្ការង្ករជា្កុ្ររស់គិលានុរដ្ឋា កោ ងដូចប ត្ច? 

ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 
អ្នកជាំងឺ (manikin) កំេុង្តូវានេាាលបៅដផនកវ៉ះកាត់ជាំងឺប្កព៉ះមពា៉ះមវៀន។ 
អ្នកជាំងឺបដកបលើដ្គបដ្ឋយទទួលការចាក់មសរ  ូមតា្សរសសឈា្ (0.9%sodium chloride)។ 
បៅ្ជុងសនរនៃរ់ានកដនលងលាងសដ ទឹកស្ករ ូធ ម្តា ទឹកស្ករ ូantimicrobial និងកដនសងសៃួត។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  
­ កនុងរនៃរ់ានរបទោះបេទយដែលមានេើរថាន ក់។ ថាន ក់ទើ្ួយានអាល់កុលលាងសដ 
ថ្សោងចតុបកាណ កាំប ុងសាំឡើsterile  អាល់កុល(700, Povidone - iodine solution 
10%), plier post, Kose pliers បង់សអិត និងប្ស្ក្សដ; ថាន ក់ទើេើរានែង់កាកសំណល់
ធ្មមតា ែង់កាកសំណល់បវជជស្កស្រសត និងធុងសុវតថិភាព។ 

­ ទូដ្ឋក់សាា រៈបេទយានសាំឡើ  រង់រុ ំនិងសគត់។ 
­ កនុងស្កលានទូរស័េៃ ឬគិលានុរដ្ឋា កានទូរស័េៃសដ។ 
­ រនៃរ់រដាាលមានប្ពើនទ្្ង់រាយការណ៍ប្គ្នោះថ្ន ក់ការង្ករទុក។ 
­ ប្ស្ក្សដដដលសិសសទើ 1ពាក់ ានគូសេណ៌្កហ្បលើមន្ទ៉ះ។ 

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 
ABCDE A B C D E 

ការប្បប្ពឹតាិ
មៅនន 
មសណ្តរ ើយ ូ 

ផលូវ
ែមងាើម 

ចាំនួន
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់និង
ជមប្ៅ
ែមងាើម 

Sp02 សាំមលង
សួត 

ចាំនួន
ចង្កវ ក់
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្
ឈាម 

កាំមៅ GCS កប្មិត 

ជាតិសារ 

កនុងឈាម 

កប្មិត 

ឈចឺាប់ 
(1-10) 

ការ
ប្បឈម 

ស្កថ នភាព
ែាំបូងរបស់ 
អនកជាំងឺ 

ធ្មមតា 18 
bpm 

ធ្មមតា 95% ធ្មមតា 80 
bpm 

120/80 
mmHg 

37.2oC 15 4,5 
mmo/dl 

1 HbsAg 
(+) 

 

បសណ្តរ ើយ ូដែលរេឹំងទុកថាមានការអភិវឌ្ឍ (ស្ារ់ដត្គរូប្ងៀនរ ុបណ្តណ ោះ)៖ 

 គិលានុរដ្ឋា កទើ១៖ បៅចាំម ៀងអ្នកជាំងឺមែើមបើវាយតស ល្ស្កា នភាេររស់គ្នត់ (ទលូវចិតត សញ្ញា ជើវតិ 
ក្្ិតការឈចឺារ់ ស្កា នភាេស្ករធាតុោវ) បហើយសប្្ចចិតតែកមសរ  ូមបចញេើសដអ្នកជាំងឺ។ 
រនាៃ រ់េើែកប្ទូសមសរ  ូមបចញ គិលានុរដ្ឋា កទើ១បានមរៀបចាំបាោះបចាលកាកសំណល់បវជជស្កស្រសត
ម ើយខ្ណៈបេលកំេុងមបា៉ះមចាលគិលានុរដ្ឋា កទើ១ ្តូវានមុត ជ្ុលបៅសដ បហើយចារ់បទតើ្
ហូរឈា្។ គ្នត់សននិោា នស្កា នភាេដដលរណ្តត លឱយមុត បហើយមធ្វើប្តូវមធ្វើអនាោគមន៍ភាល មៗ
បដ្ឋយសៃរ់ស្កៃ ត់ បដ្ឋយអ្នុវតតតា្ជំហានខាងប្កា្៖ 
- លាងសាែ តតំរន់ដដលមុតភាល ្ៗជា្ួយស្ករ ូ និងប្កា្ទឹកដដលកំេុង ូរ 
- ទុកឲ្យឈា្កនុង្ុខ្ររួសហូរបដ្ឋយខ្លួនឯង កំុ្ចាច់្ុខ្ររួស 
- រុរំរួស 

រនាៃ រ់េើេាាលររួសរចួ គិលានុរដ្ឋា កទើ១ សរមសររាយការណ៍ប្គ្នោះថ្ន ក់ការង្ករ និងទូរស័េៃ
បៅបវជជរណឌិ ត បដើ្បើទទួលការ្រឹកាអំ្េើស្កា នភាេ។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

 គិលានុរដ្ឋា យកទើ២៖ បេលប ើញគិលានុរដ្ឋា កទើ១មុតសដ គិលានុរដ្ឋា កទើ២ បានជួយគិលានុ
រដ្ឋា កទើ១ កនុងការកំណត់្របេទសនការមុត។ គ្នត់/នាងបលើកទឹកចិតតនិងជួយគិលានុរដ្ឋា កទើ១ 
កនុងការេាាលររួស និងសរមសររាយការណ៍ប្គ្នោះថ្ន ក់ការង្ករ។ 

លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  

និសសតិ្តូវដតេាាលររួសមុត ជ្ុលភាល មៗ កនុងបេលដែទាអំ្នក ដដលានជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទB 
បហើយេួកបគ្តូវបរៀរចំរាយការណ៍ប្គ្នោះថ្ន ក់ការង្ករឱយាន្តឹ្្តូវ បហើយទូរស័េៃបៅបវជជរណឌិ ត
បដើ្បើទទួលការ្រឹកាអំ្េើស្កា នភាេបនោះ។ 

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 

បរើនិសសតិមិនមធ្វើការជួយខលួនឯងជារនាៃ ន់រនាៃ រ់េើមុតបហើយ្ិនបានមធ្វើឬមធ្វើរាយការណ៍្ិនបាន
្តឹ្្តូវ ្គូទើ2 ដដលបដើរតួជា្រធានគិលានុរដ្ឋា កនឹងដណនាតំប្មង់ទិសមៅសិសសឲ្យបាន្តឹ្្តូវ 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា៖ 

- បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងមម ចម ើយ? បតើអ្នកគិតថ្ការស្កកលបងមន៉ះបជាគជ័យបទ? 
បហតុអ្វើ? េិេណ៌នា្េឹតតិការណ៍ទាងំអ្ស់តា្ទសសនៈររស់អ្នក។ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ៖ 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កានចាត់វធិានការស្្សរបដើ្បើការពារការមុតបេលដែទាអំ្នកដដលានជាំងឺ
រលាកបែលើ្្របេទB ដដរឬបទ? បហតុអ្វើ? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កានអ្នុវតតវធិានការfirst-aid ភាល ្ៗាន្តឹ្្តូវដដរឬបទ រនាៃ រ់េើានរ ោះពាល់
នឹងឈា្ និងស្ករធាតុោវកនុងខ្លួនររស់អ្នកដដលានជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទB? បតើអាចានអ្វើ
បកើតបឡើង ្រសិនបរើវធិានការសបស្រង្កា ោះរឋ្្ិន្តូវានបធវើបឡើង ឬអ្នុវតត្ិន្តឹ្្តូវ? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កានអ្នុវតតតា្ជំហានទាងំអ្ស់សននើតិវធិើេាាលរនាៃ រ់េើានរ ោះពាល់នឹង
ឈា្ និងស្ករធាតុោវកនុងខ្លួនររស់អ្នកដដលានជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B ដដរឬបទ? បតើាន
អ្វើអាចបកើតបឡើង្រសិនបរើគិលានុរដ្ឋា ក្ិនអ្នុវតតតា្នើតិវធិើ? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កានបធវើការេាាលរង្កា របៅបេលដដលរ ោះពាល់នឹងឈា្ និងស្ករធាតុោវកនុង
ខ្លួនររស់អ្នកដដលានជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទBដដរឬបទ? 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

- បតើគិលានុរដ្ឋា ក្រឈ្្ុខ្នឹងហានិេ័យអ្វើខ្លោះ ្រសិនបរើេួកបគ្ិន្រកាន់ខាជ រ់នូវការបង្កា រនិង
ការេាាលមទ? 

- បតើានវធិានការតា្ដ្ឋនអ្វើខ្លោះរនាៃ រ់េើរ ោះពាល់ឈា្និងជាតិទឹកកនុងខ្លួនររស់អ្នកជាំងឺរលាក
បែលើ្? បតើគិលានុរដ្ឋា កអាចរញ្ញជ ក់ានថ្ឆ្លងជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B បៅបេលណ្ត និង
បដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 

- បតើកតាត អ្វើខ្លោះដដលអាចរ ោះពាល់ដល់្រសិទធភាេសនការការពារប្កាយការរ ោះពាលនឹ់ងប្បោគ 
រលាកបែលើ្្របេទ B? 

- បតើអ្នកវាយតស ល្កតាត ហានិេ័យស្ារ់ការរ ោះពាល់នឹងឈា្ និងស្ករធាតុោវកនុងខ្លួនោ ងដូច
ប ត្ច បៅបេលទតល់ស្ករធាតុោវដល់អ្នកដដលានជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B? 

- បតើអ្នកគិតថ្មប្ៅពើមន៉ះអាចបធវើអវើានមទៀត? បហតុអ្វើ? 

- បរើានឱកាសបធវើ ត្ងបទៀត បតើអ្នកនឹងបដ្ឋោះ្ស្កយស្កា នភាេមន៉ះដររណ្ត? 

- ្រសិនបរើគិលានុរដ្ឋា កដដលរ ោះពាល់្ិនានចាក់វា ក់ស្កងំការពារជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B បទ 
បតើវធិានការរង្កា រដដល្តូវានអ្នុវតតចំបពាោះនាង/គ្នត់ ខុ្សេើគិលានុរដ្ឋា កដដលរ ោះពាល់ដត
ានចាក់វា ក់ស្កងំការពារជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B 3 ឆ្ន /ំ10 ឆ្ន ំ្ ុនោ ងដូចប ត្ច? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 

- បតើអ្នកនឹងប្រើចំបណោះដឹងដដលទទួលានជា្ួយនឹងsimulationមន៉ះបៅបេលអ្នាគតបដ្ឋយ
របរៀរណ្ត (skill labs, internships, at work)? 
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រមបៀបដកមជុលចាក់ IV 

ល.រ ជំហានអនុវតា វធិើស្កស្រសតអ្នុវតត បហតុទល ចំណ្ត ំ

១ 

បធវើអ្នា្័យសដនិងពាក់
ប្ស្ក្សដ (បរើចាាំច់) 

អ្នុវតតអ្នា្័យសដជា
្រចានំិងការប្រើ 
ប្ស្ក្សដស្កែ ត 

អ្នុវតតអ្នា្័យសដជា
ប្បចាាំ បដើ្បើបង្កា រការ
រ ោះពាល់ឈា្នងិស្ករ
ធាតុោវោងកាយ 

អ្នា្័យសដស្្សរ 

២ 

អ្នុវតតការវាយតស្លអ្នក
ជាំងឺនិងការចមលង 

ការកំណត់ទើតាងំចាក់
សរនស េនិិតយចំននួចាក់
សរនសនិងប្រៀរបធៀរ
បៅនឹងបវជជបញ្ហជ  

បដើ្បើធានាសុវតាិភាេ
អ្នកជាំងផឺាលថ់្ន តំា្
បវជជរញ្ញជ  

 

៣ 
ដក្ជុលចាកស់រនស
មចញមពល អស់មសរ  ូម 

ការដក្ជុល្សរបៅនឹង
ដសបកកនុងចលនារហ័ស 

បដើ្បើកណំត់ការ 
ខូ្ចខាតជាលិកា 
និងសរសសឈា្ 

ការស្្រស្្ួល 
រវាងការដក្ជុលនិង
ការទាញដសបក 

៤ 
ប្រើដុំសំឡើសៃួតបដើ្ បើ
ដ្ឋកស់ងាត់បៅបលើកដនលង
ចាកស់នស 

ប្រើដុំសំឡើសៃួតបដើ្ បើ 
សងាត់បៅបលើកដនលង 
ចាកថ់ាន ាំឬចាក់មសរ  ូម 

បដើ្បើការពារ 
ការហូរឈា្ 

ប្រើដុំសំឡើសៃួត 

៥ 

ជួយោកអ់្នកជាំងមឺក
ស្កថ នភាពសុខប្សលួវញិ 

ជួយអ្នកជាំងឺឱយមគងបៅ 
កណ្តត លដ្គបហើយដ្ឋក់
អ្វយវៈឱយជិតោងកាយ 
និងានបខ្នើយទនក់ល ់

បដើ្បើធានានូវតសុក
ភាព និងសុវតាិភាេ
ររស់អ្នកជាំង ឺ

រកាចលនាបែរបៅ
មពលមផទរតរំន់បដើ្បើ
បជៀសវាងមជុលខុស 
សនស 

៦ 

ដណនាអំ្នកជាំងតឺាម 
ភាពចាាំច ់

ោយការណ៍េើបោគសញ្ញា
្ិនធ្មតា ដូចជា ប្ពឺតាម
អវៈយវៈវលិ្ុខ្ ចបង្កែ រ 
ឈចឺារ់ភាល ្ៗ 

បដើ្បើបដ្ឋោះ្ស្កយប្គ្នោះ
ថ្ន ក់ឱយានទានប់េល 

ប្រើពាកយដដលង្កយ
យល់និងង្កយេនយល់
អ្នកជាំង ឺ

៧ 
្រ្ូលនងិដញក
សំណល់បវជជស្កស្រសត 

ដញកកាកសំណល់ោក់
កនុងធុងសប្មាមស្្សរ 

បដើ្បើដបងដចកកាក
សំណល់បវជជស្កស្រសត 
បដើ្បើការពារការឆ្លង 

ដបងដចកសណំល់ឱយ
ាន្តឹ្្តូវបជៀសវាង
ការមុតយវតាុ្ុត្សចួ 

៨ 
បដ្ឋោះប្ស្ក្សដ (្រសិន 
បរើាន) បហើយអ្នុវតត
អ្នា្័យសដ 

អ្នុវតតអ្នា្័យសដជា
្រចា ំ

បដើ្បើការពារការមុត កុំឱយប្ស្ក្សដដផនក
ខាងប្តរ ោះសដអ្នក 
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វធិានការសបស្រង្កា ោះរឋមប្កាយការមុត 

ការរងររសួឬការរ ោះពាល់ វធិានការ 

មុត ជ្ុលឬរបស់្ុត្សួច 1. លាងសាែ តដសបកដដលរបួស
ភាល ្ៗជា្ួយនឹងស្ករ ូបៅប្កា្ទឹកដដលកំេុង ូរ 

2. ទុកបអាយឈា្កនុង្ុខ្ររួសហូរបដ្ឋយខ្លួនឯងកំុ 
្ចាច់្ុខ្ររួស 

3. រុរំរួស 
ខាទ តឈា្ ឬស្ករធាតុោវោងកាយ 
បៅបលើដសបកដដលោច់រោត់ 

1. លាងសាែ តកដនលងដដលរងទលរ ោះពាល់ភាល ្ៗជា 
្ួយនឹងស្ករ ូបៅប្កា្ទឹកដដលកំេុង ូរ។ 

2. រុរំរួស។ 
3. កំុ ប្រើថ្ន សំំលារ់ប្បោគបលើដសបក។ 
4. កំុ ែុសឬជូតកដនលងរបូស។ 

ខាទ តឈា្ ឬស្ករធាតុោវកនុងខ្លួនចូល 
បៅកនុងដេនក 

1. លាងសាែ តែន្ៗ និងហមត់ចត់បៅប្កា្ទឹកដដល ូរ 
ឬទឹកមសរ  ូមនប្ប 0.9% ោ ងបហាចណ្តស់ 5 នាទើ 
ខ្ណៈបេលបរើកដេនកនិងបិទដភនករបស់អនកែន្ៗ។ 

2. កំុញើដេនកររស់អ្នក។ 

ខាទ តឈា្ ឬស្ករធាតុោវកនុងខ្លួនបៅ
កនុងាត់ឬ្ច្ុោះ 

1. បស្កត ោះឈា្ ឬវតាុោវកនុងខ្លួនបចញភាល ្ បហើយខពល់ាត់
ជា្ួយទឹកប្ចើនដង។ 

2. បាញ់ោង្ច្ុោះររស់អ្នក 
បហើយលាងជដ្ោះជា្ួយsterile 0.9% water or 
saline solution។ 

3. កំុ ប្រើថ្ន សំំលារ់ប្បោគ។ 
4. កំុ ដុសបធមញររស់អ្នក។ 

ខាទ តឈា្ ឬវតាុោវកនុងខ្លួន្កបលើ 
ដសបក 

1. លាងសាែ តកដនលងដដល្រឡាក់បដ្ឋយឈា្ឬវតាុោវ
កនុងខ្លួនភាល ្ៗជា្ួយនឹងស្ករ ូបៅប្កា្ទឹកដដល ូរ 

2. កំុ ែុសកដនលងដដលរ ោះពាល់នឹងឈា្ 
ឬស្ករធាតុោវកនុងខ្លួន។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

រាយការណ៍ប្គ្នោះថ្ន ក់ការង្ករ 

(រណ្តត ល្កេើវតាុ្ុត្សួច ឬខាទ តឈា្ និងស្ករធាតុោវ) 

1. ដផនក៖ ……………………………………………………………………………… 

2. បឈាម ោះ: …………………………………….…… 3. អាយុ: .......... បេទ: ………… 

5. ្ុខ្រររ៖ 

បវជជរណឌិ ត  គិលានុរដ្ឋា ក  ឆ្មរ  

អ្នករបចចកបទស្នៃើរេិបស្កធន៍  ជំនួយការគិលានុរដ្ឋា ក  សិសស  

បទសងៗ ………………………………………………………………………….…… 

6. ្របេទសនប្គ្នោះថ្ន ក់៖ 

មុតនិងោច់រោត់  ឈា្/វតាុោវកនុងខ្លួនានប ៉ះពាល់ជា្ួយភាន សមសាើង 

ឬដសបកដដលខូចខាត  

7. ក្្ិតសនការរងររួស: 

រោត់ដសបក       តូច   ប្ៅ   

8. កាលៈបទសៈដដលនាឱំយានររួស: 

Infusion    Blood collection   

testing     Instrument cleaning   

Surgery             Medical procedure    

បទសងបទៀត (េណ៌នាល ែ្ិត)៖ ……………………………………………………… 

៩. បេលបវលាប្គ្នោះថ្ន ក់៖……. បា ង …….. នាទើ, នែង….…. ដខ្.............. ឆ្ន .ំ.................
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10. ្រេេសនការឆ្លងប្បោគ៖ 
- បឈាម ោះមពញអ្នកជាំងឺ៖ ……………………………………………………………………… 
- បលខ្ដ្គ (inpatient)៖ ……………………………………………………………………. 
- អាស័យដ្ឋា ន (outpatient)៖ ……………………………………………………………………… 
- បោគវនិិចេ័យ៖ ……………………………………………………………………………………………… 
- HIV៖ អ្វជិជាន   វជិជាន    ្ ិនចាស់លាស់   
- HBV៖ អ្វជិជាន   វជិជាន    ្ ិនចាស់លាស់   
- HCV៖ អ្វជិជាន   វជិជាន    ្ ិនចាស់លាស់   

11. វធិានការសបស្រង្កា ោះរឋមជារនាៃ ន់ប្កាយការរ ោះពាល់្តូវបធវើបឡើង៖ 
លាង្ុខ្ររួសជា្ួយស្ករ ូ និងទឹក។ 
លាងជ្្ោះភាន សមសាើងបដ្ឋយទឹកស្កែ ត 
្ិនទទូលការេាាល 

12. លទធផលមតសាររស់អនករបូស(injured person)៖ 
- HIV៖ អ្វជិជាន    វជិជាន   ្ិនចាស់លាស់   
- HBV៖ អ្វជិជាន    វជិជាន   ្ិនចាស់លាស់   
- HCV៖ អ្វជិជាន    វជិជាន   ្ិនចាស់លាស់   

13. បតើអ្នកររួសានចាក់វា ក់ស្កងំការពារជាំងឺរលាកបែលើ្្របេទ B ដដរឬបទ? 
បាន   មិនបាន   

 
កាលររបិចេទសនការចាក់ថ្ន ែំមើៗរំទុត៖ 

         នែង ……… ដខ្ …… ឆ្ន  ំ……… 

 អ្នកយកេ័ត៌ាន (ហតាបលខា និង បឈាម ោះបេញ) 

 



  
 

 
 150 

 
ជាំពូកទើ៤ – យុទធស្កស្រសាមែើមបើអនុវតាគាំរូ PrevInf 

កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

12. ការបង្កា រការឆ្លងប្បោគទលូវដបងហើ្ដដលទាក់ទងនឹងការបូមមសលសមចំបពាោះអ្នកជាំងឺដែលមានការមចា៉ះ
បាំពង់ខយល់  

បគ្នលបៅ 
និសសតិឆ្ន ទំើ២ ថ្ន ក់ររញិ្ញា រ្ត ដែលបានមរៀនវធិ្ើបង្កា រនិងប្គប់ប្គងការឆ្លងប្បោគរចួ 

វតថុបាំណងសិកាគលើនិក៖ 
បៅចុងរញ្ច រ់សនការបង្កា ញប្តាប់បនោះ និសសតិ្តូវានរេឹំងថ្នឹង៖ 

1. វាយតនមលបេលបវលាស្្សរស្ារ់ការបូមមសលសម មលើអ្នកជាំងឺដែលមចា៉ះបាំពង់ខយល់ 
2. កំណត់កតាត ហានិេ័យសនការឆ្លងប្បោគទលូវដបងហើ្អំ្ឡុងបេលននការបូមមសលសមនិងអ្នុវតត
វធិានការបដើ្បើការពារេួកបគ 

3. អ្នុវតតរបចចកបទសបូមមសលសមតាមដបបអាសិបទិកបដើ្បើធានាសុវតាិភាេអ្នកជាំងឺដែលប្តូវ
បានមចា៉ះបាំពង់ខយល់ tracheostomy 

វតថុបាំណងសិកាទូមៅ៖ 

សិសស្តវូានរេឹំងថ្នឹង៖ 
1. ដណនា ំនិងគ្នំ្ ទអ្នកជំងឺ និងសាជិក្គួស្ករអំ្ឡុងបេលរឺតជញ្ជ ក់។ 
2. ស្្រស្្ួល្រករបដ្ឋយ្រសិទធភាេកនុងសក ម្ភាេ្កុ្ដែទា។ំ 

ឯកស្ករសាំោប់និសសតិអានជាមុនមែើមបើប្បងុមប្បៀបការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់រមួនឹងសាំណួរ ។ល។ 
- World Health Organization (2002). Guidelines on Prevention and Control of Hospital 

Associated Infections. PP 22–33. 

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/205187/B0007.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

- Sue C. DeLaune and Patricia K. Ladner (2011). Fundamentals of Nursing: Standards 

and Practice. 4th Edition. pp 890 – 897. https://www.amazon.com/Fundamentals-

Nursing-Book-Only-DeLaune/dp/1111319464- CDC (2005). Guidelines for the 

Management of Adults with Hospital-acquired, Ventilator-associated, and Healthcare-

associated Pneumonia.  https://www.thoracic.org/statements/resources/mtpi/guide1-

29.pdf 

- BC campus Open Education (2012), Chapter 10: Tubes and Attachments, Clinical 

Procedures for Safer Patient Care 

Videos: + Sputum suction technique using a tracheostomy tube (12 mins): 

https://www.youtube.com/watch?v=GfsYK6gJrt0&feature=emb_logo 

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/205187/B0007.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.amazon.com/Fundamentals-Nursing-Book-Only-DeLaune/dp/1111319464
https://www.amazon.com/Fundamentals-Nursing-Book-Only-DeLaune/dp/1111319464
https://www.thoracic.org/statements/resources/mtpi/guide1-29.pdf
https://www.thoracic.org/statements/resources/mtpi/guide1-29.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=GfsYK6gJrt0&feature=emb_logo
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

សំណួរដណនា៖ំ 

1. បតើការបូមមសលសមផលូវែមងាើមគួរបធវើបៅបេលណ្តចំបពាោះអ្នកជាំងឺមចា៉ះបាំពង់ខយល់? 
2. បតើកតាត ហានិេ័យអ្វើខ្លោះស្ារ់ការឆ្លងប្បោគទលូវដបងហើ្អំ្ឡុងបេលបូមមសលសមបាំពង់ខយល់ 
ចំបពាោះអ្នកជាំងឺដែលប្តូវបានមចា៉ះបាំពង់ខយល់? 

3. បតើគួរអ្នុវតតអ្នតោគ្ន៍អ្វើខ្លោះបដើ្បើការពារការឆ្លងប្បោគរលាកទលូវដបងហើ្ចំបពាោះអ្នកជាំងឺមចា៉ះ
បាំពង់ខយល់? 

4. បតើមគមធ្វើការបូមមសលសមចំបពាោះអ្នកជាំងឺមចា៉ះបាំពង់ខយល់ោ ងដូចប ត្ច? 
5. បតើអ្វើជាសញ្ញា  និងបោគសញ្ញា សនការឆ្លងប្បោគទលូវដបងហើ្? 
6. បតើគិលានុរដ្ឋា កអាចជួយ និងដណនាអំ្នកជាំងឺ និងសាជិក្គួស្កអ្នក
ជាំងឺរបដ្ឋយរបរៀរណ្ត អំ្ឡុងបេលបូមមសលសមស្ារ់អ្នកជាំងឺមចា៉ះបាំពង់ខយល់? 

ការពនយល់មុនមធ្វើការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់កនុងរយៈមពល 2-5 នាទើ 

តួន្ទទើរបស់ប្គដូណន្ទាំ៖  
ប្គដូណន្ទាំទើ១៖ បដើរតួជាអនកែឹកន្ទាំគិលានុរដ្ឋា ក
ស្្រស្្ួលការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ពនយល់និសសតិ
និងដណនាអំ្នកសបងាតការណ៍ដឹកនាកំារេនយល់ 

ប្គដូណន្ទាំទើ២៖ ទទួលរនៃុកកិចចការរបចចកបទស
បញ្ចូ លសាំមលងឲ្យអ្នកជាំងឺ (manikin) ដណនា ំ
តួអ្ងា និង បរៀរចំកដនលង 

តួនាទើររស់និសសតិ៖ 

និសសតិទើ១និងទើ២៖ បដើរតួជាគិលានុរដ្ឋា ក 
បៅដផនកវ៉ះកាត់ប្បព័នធប្បស្កទ  

+ និសសតិទើ១ អ្នុវតតរបចចកបទសដែទាជំាំងឺ 

+ និសសតិទើ២ សហការជា្ួយនិសសតិទើ១ 

និសសតិទើ៣៖ បដើរតួជាេរោិអ្នកជាំងឺ 

ស្កា នភាេដំរូងររស់អ្នកជំងឺ ដែលប្តវូប្បាប់បង្កា ញអ្នកចូលរួ្ ទាងំអ្ស់គ្នន ៖ 

ការេិេណ៌នាររស់អ្នកជាំងឺ 

្រវតតិ៖ អ្នកជាំងឺ្រុសអាយុ៤១ឆ្ន  ំដដលកំេុងទទួលការេាាលបៅដផនកវោះកាត់សរសស្រស្កទ 
រនាៃ រ់េើមធ្វើ Subdural evacuation ាន១៥សែៃ។ រចចុរបននអ្នកជាំងឺ្តូវានបធវើtracheostomized 
បហើយានេិនៃុ Glasgow ១៣េិនៃុ។ សញ្ញា ជើវតិររស់អ្នកជាំងឺគឺ ជើេចរ 80bpm សាព ធឈា្ 
120/80 mmHg ចង្កវ ក់ដបងហើ្ 18 bpm សើតុណហ ភាេោងកាយ 37ºC និងក្្ិត SpO2 96%។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ព័ត៌មានបឋមអាំពើអនកជាំងឺដែលប្តវូប្បាប់មៅអនកអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ 

អ្នកជាំងឺប្បុសអាយុ 41ឆ្ន  ំដដលកំេុងទទួលការេាាលបៅដផនកវោះកាត់សរសស្រស្កទរនាៃ រ់ េើបធវើ
subdural evacuation បាន15សែៃ។ រចចុរបននអ្នកជាំងឺ្តូវានបគបធវើការមចា៉ះបាំពង់ខយល់ បហើយាន
េិនៃុGlasgow ១៣េិនៃុ (3-4-6)។ ្រេនធគ្នត់សាា ល់ប ើញថារតើ្ិន្សួល និងរញុាាំរញ ូ វ បទើរគ្នត់
ចុចកណឹ្ង្ារ់គិលានុរដ្ឋា ក។ 
កនុងនា្ជាគិលានុរដ្ឋា កដដលកំេុងរំបេញកាតេវកិចច អ្នកបឆ្លើយតរភាល ្ៗបៅកាន់រនៃរ់អ្នកជាំងឺ 
វាយតស ល្ស្កា នភាេររស់អ្នកជាំងឺ និងបធវើការសប្្ចចិតតតាមេ័ត៌ានដែលទទួលបានទាក់ទងនឹង
ការដែទារំរស់េួកបគ។ 
តួអ្ងានឹងវាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ និងអ្នុវតតអ្នតោគ្ន៍ដែទាសំ្្សរ។ 

- និសសតិទើ១ (គិលានុរដ្ឋា កទើ១) វាយតស ល្ស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ និងទតល់ការដែទាសំ្្សរ។ 
- និសសតិទើ២ (គិលានុរដ្ឋា កទើ២) សហការជា្ួយគិោនបុោា កទើ១ បដើ្បើវាយតស ល្ស្កា នភាេ
ររស់អ្នកជាំងឺ េិភាកាអំ្េើការសប្្ចចិតតដែទាសំ្្សរ ទតល់ការដណនា ំនិងការគ្នំ្ ទដល់
េរោិររស់អ្នកជាំងឺ និងជួយគិលានុរដ្ឋា កទើ១ កនុងអំ្ឡុងបេលអ្នតោគ្ន៍ដែទា។ំ 

- សិសសទើ 3 (្រេនធអ្នកជាំងឺ) ឈរដកបរដ្គអ្នកជាំងឺ បហើយស ល្ឹងប ើ្ល  ្ូនើទ័រដដលានការជូន
ដំណឹងបដ្ឋយទឹក្ុខ្្េួយារ ា្។ នាង្ារ់គិលានុរដ្ឋា កថ្ រ ុនាម ននាទើចុងប្កាយបនោះរ្ើខំុ្្
ពិបាកចិតា ខំុ្្្ិនដឹងថ្ានអ្វើបកើតបឡើងបទ។ 

ភារកិចចស្ារ់អ្នកសបងាតការណ៍៖ 
- បតើស្កា នភាេអ្នកជាំងឺ និងត្្ូវការដែទាំ្ តូវានវាយតស ល្ោ ងដូចប ត្ច? 
- បតើការសប្្ចចិតតយកចិតតទុកដ្ឋក់អ្វើខ្លោះ្តូវានបធវើបឡើង បហើយបហតុអ្វើ ? 
- បតើេរោិររស់អ្នកជាំងឺទទួលានការដណនា ំនិងការគ្នំ្ ទោ ងដូចប ត្ច? 
- េិេណ៌នាអំ្េើវធិើស្កស្រសតស្ារ់អ្នុវតតការបូមមសលសមមចញពើកនុងបាំពង់ខយល់ 
- បតើគិលានុរដ្ឋា កានចាត់វធិានការអ្វើខ្លោះបដើ្បើការពារអ្នកជាំងឺពើការឆ្លងប្បោគទលូវដបងហើ្? 
- វាយតស ល្្រសិទធភាេសនកិចចសហការរវាងគិលានុរដ្ឋា កទាងំេើរ 

ការមរៀបចាំទិែាភាពកនុងបនទប់បង្កា ញប្តាប់៖ 
- អ្នកជាំងឺ (manikin) កំេុងទទួលការេាាលបៅដផនកវោះកាត់សរសស្រស្កទ។ គ្នត់ានបធវើការ
វោះកាត់tracheostomy បហើយរចចុរបននកំេុងបដកបលើដ្គ។ សញ្ញា ជើវតិររស់អ្នកជាំងឺ និងក្្ិត 
SpO2 កំេុង្តូវាន្តួតេិនិតយបដ្ឋយ  ្ូនើទ័រ។ 

- ្រេនធអ្នកជាំងឺអ្ងាុយជិតរតើ ប ើ្លបៅគួរឲ្យារ ា្។ 
- លាងសដជា្ួយទឹកលាងសដ និងកដនសងដែលានមៅទើតាងំកាច់្ជុងរនៃរ់។ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ស្កថ នភាពននទិែាភាពការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់និងសាំភារៈដែលនឹងប្តវូមប្បើប្បាស់  
-  Central negative pressure suction machine 
-  Central oxygen supply system with T-shaped oxygen breathing tube 
-  Monitor cables for SpO2 and NIBP 
-  រនៃរ់ានរបទោះរុញជា្ួយសមាភ រៈ បធនើរខាងបលើានដូចជា stethoscope, surgical masks, 

alcohol-based hand sanitizer, rectangular tray, sterile gloves, sterile airway 
suctioning catheter, sterile saline solution, sterile gauze, Kose pliers ឯកស្ករអនក
ជាំងឺនិងកដនសង។បធនើរខាងប្កា្ានែង់កាកសំណល់ដដលានប្គ្នោះថ្ន ក់និង្ិនប្គ្នោះថ្ន ក់។ 

ការវវិតតសនសញ្ញា ជើវតិ 
ABCDE A B C D E 

ការប្បប្ពឹតា
មៅនន 
មសណ្តរ ើយ ូ 

ផលូវែមងាើម ចាំនួន
ែមងាើម 

ចង្កវ ក់និង
ជមប្ៅ
ែមងាើម  

SpO2 សាំមលង
ែមងាើម 

ចាំនួន
ចង្កវ ក់
មប៉ះែូង 

សមាព ធ្
ឈាម 

កាំមៅ GCS កប្មិត
ជាតិសារ
កនុងឈាម 

កប្មិត
ឈចឺាប់ 

(1-10) 

ការ
ប្បឈម 

ស្កថ នភាព
ែាំបូងរបស់
អនកជាំងឺ 

សទ៉ះផលូវ
ែមងាើម 

22 
bpm 

មិនមែរ
និងប្បឹង
ែកែមងាើម 

90% ឮសូរសាំ
មលងសទ៉ះ 

95 
bpm 

135/85 
mmHg 

37 oC 13 
 

4,5 
mmol/l 

  

សកមមភាព
អនាោគម 
(បូមមសលសម) 

មប្បើមា សុើន
ជាំនួយែក
ែមងាើម 

18 
bpm 

មែរនិង
មិនប្បឹង
ែកែមងាើម 

96% ធ្មមតា 80 
bpm 

120/80 
mmHg 

37 oC     

 

បសណ្តរ ើយ ូដែលរេឹំងទុកថាមានការអភិវឌ្ឍ (ស្ារ់ដត្គរូប្ងៀនរ ុបណ្តណ ោះ)៖ 

 គិលានុរដ្ឋា កទើ1 ្កជួបអ្នកជាំងឺ បហើយវាយតស ល្ការសៃោះទលូវដបងហើ្ររស់អ្នកជាំងឺដដលរងាបឡើង
បដ្ឋយកំហាក បដ្ឋយស្កត រ់សំបឡងដកដបងហើ្ររស់គ្នត់តា្រយៈសៃើតូសាុរ េិនិតយសញ្ញា ជើវតិនិង
ក្្ិតSpO2 ររស់គ្នត់ និងេិនិតយប ើ្លការ្រឹងដកដបងហើ្ររស់គ្នត់។ សប្្ចចិតតបូមមសលសម
បដើ្បើសាែ តទលូវដបងហើ្ររស់អ្នកជាំងឺ និងដណនាេួំកបគមួយៗពើដំបណើ រការបនោះ។ 
- លាងសាែ តសដ្ុន និងប្កាយបេលប ៉ះអ្នកជាំងឺ ក៏ដូចជា្ុនបេលពាក់ប្ស្ក្សដ 
- ទតល់អុ្កសុើដសនកនុងអ្្តាអ្តិររា10ល/នាទើ ស្ារ់រយៈបេល 2នាទើ្ុនបេលបូមមសលសម 
- ប្រើសំពាធរឺតេើ 100-120mmHg បដើ្បើបឺតកំហាកតា្រំេង់ខយល់ដែលមចា៉ះ បដ្ឋយ
កំណត់វគានើ្ួយៗ្ិនបលើសេើ10វនិាទើ។ កនុងអំ្ឡុងបេលរឺត ្រកាន់ខាជ រ់នូវមគ្នលការណ៍
សូនយមោគ បដ្ឋយប្រើប្ស្ក្សដនិងកាមតដទមសារ ើល លាងជ្្ោះរំេង់ជា្ួយនឹងមសរ  ូមនប្បនិង
បជៀសវាងការរូ្ថ្ន  ំ ឬsaline បដើ្បើបប្ងួមsputumមៅទលូវដបងហើ្ររស់អ្នកជាំងឺ។ ែាំបូង បូម
មសលសតា្រំេង់ខយល់ដែលមចា៉ះ រនតបដ្ឋយការរឺតមសលសមបៅកនុងដផនកខាងមប្កាមបាំពង់ក 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

- បៅបេលដដលរញ្ញជ ក់ថ្ទលូវដបងហើ្ររស់អ្នកជាំងឺ្ិនានកំហាកបទបជៀសវាងការបូមរដនា្បទៀត 
- ទតល់អុ្កសុើដសនដល់អ្នកជាំងឺជា្ួយនឹងអ្្តាលំហូរ្ិនបលើសេើ 10លើ្ត/១នាទើ រយៈបេល

2នាទើ រនាៃ រ់េើការរឺត។ ដបងដចកឱយាន្តឹ្្តូវនូវសំណល់បវជជស្កស្រសត វាយតស ល្ស្ារ់អ្នក
ជាំងឺធូរ្ស្កលពើការពិបាកដបងហើ្ ធានាថ្អ្នកជាំងឺធូរ្ស្កលពើការពិបាកដបងហើ្ និងានចង្កវ ក់
ដបងហើ្ធ ម្តា និងសញ្ញា ជើវតិធ ម្តា ដដលក្្ិតSpO2 ែល់បគ្នលបៅដដលចង់ាន (>90%) 
និងសំបឡងទលូវដបងហើ្ធ ម្តា។ 

 គិលានុរដ្ឋា កទើ២ សហការជា្ួយគិលានុរដ្ឋា កទើ១ បដើ្បើវាយតស ល្ការសៃោះទលូវដបងហើ្ររសអ់្នក
ជាំងឺដដលរណ្តត ល្កេើមសលសម បហើយសប្្ចចិតតបធវើការបូមមសលសម ។ គិលានុរដ្ឋា កទើ២ ទតល់
ជំនួយទលូវចិតតដល់េរោិររស់អ្នកជាំងឺ បដើ្បើជួយកាត់រនាយការែរ់ារ ា្ររស់នាង។ ស្ករខាង
ប្កា្នឹងបទ្ើជូនេរោិអ្នកជាំងឺ៖ «ការវាយតស ល្ររស់បយើងានរង្កហ ញថ្ រតើររស់អ្នកកំេុងាន
រញ្ញហ សៃោះទលូវដបងហើ្បដ្ឋយស្ករានកំហាក។ បដ្ឋយការគិតែល់ចាំណុចមន៉ះ បយើងនឹងបធវើការរូ្
មសលសមបដ្ឋយធានាថ្រតើររស់អ្នកនឹងានតសុកភាេបន្ទទ ប់ពើការមធ្វើទប្មង់ការរចួ" 

លកខខ័ណឌ មែើមបើបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់មុនមពលបញ្ច ប់ការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់  

សិសសអាចកំណត់អ្តតសញ្ញា ណសៃោះទលូវដបងហើ្ដដលរណ្តត ល្កេើមសលសមនិងអ្នុវតតរបចចកបទសរូ្
មសលសមឱយាន្តឹ្្តូវ។ បដើ្បើកាត់រនាយការែរ់ារ ា្ររស់្រេនធអ្នកជាំងឺ្រករបដ្ឋយ្រសិទធភាេ 

ចាំណុចដែលអាចន្ទាំែល់ការផ្លល ស់បាូរការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់ និងដផនការគ្នាំប្ទន្ទន្ទ 

បដើ្បើធានាាននូវភាេគ្នម នមមមោគអំ្ឡុងមពលអនុវតា ជាបរឿងសំខាន់ស្ារ់សិសសកនុងការសប្្ច
ចិតតបលើការដែទាំ្ តឹ្្តូវ។ ្តូវដតប្រើប្ស្ក្សដ និងកាមតដទមសារ ើល បហើយមសលសមគួរដត្តូវានរឺត
តា្រំេង់ខយល់ដែលមចា៉ះ្ុនបេលបធវើដូបចនោះតា្ាត់ និងរំេង់ក។ ្គូដដលបដើរតួជាគិលានុរដ្ឋា ក
ដឹកនា ំនិងដណនាសំិសសកនុងការអ្នុវតតនើតិវធិើទាងំបនោះឱយាន្តឹ្្តូវ។ 

ការប្បជុាំពិភាកាមប្កាយការអនុវតាបង្កា ញប្តាប់៖ 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលេិេណ៌នា៖ 

បតើអ្នកានអារ ម្ណ៌ោ ងមម ចម ើយ? បតើអនកធូ្រប្ស្កលកដនលងណ្តខល៉ះបហើយ បហតុអ្វើ? បតើាន
អ្វើបកើតបឡើង? 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលវភិាគ៖ 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កកំណត់អ្តតសញ្ញា ណសៃោះទលូវដបងហើ្ដដលរណ្តត ល្កេើកំហាកាន្តឹ្្តូវបទ? 
បតើគិលានុរដ្ឋា កប្រើលកខណៈវនិិចេ័យអ្វើខ្លោះ បដើ្បើកំណត់ឱយាន្តឹ្្តូវនូវការសៃោះទលូវដបងហើ្រងា
បឡើងបដ្ឋយកំហាក? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កានអ្នុវតតរបចចកបទសរូ្មសលសមផលូវែមងាើមាន្តឹ្្តូវឬបទ? បតើានទលវាិក
អ្វើខ្លោះ្រសិនបរើគិលានុរដ្ឋា ក្ិនអ្នុវតតតា្នើតិវធិើរូ្មសលសម? 

- បតើ្ រសិទធភាេសនការបូមមសលសមផលូវែមងាើម្តូវានបគវាយតស ល្ោ ងដូចប្្ច? បតើគិលានុរដ្ឋា កគួរ
ប្រើលកខណៈវនិិចេ័យអ្វើខ្លោះ បដើ្បើវាយតស ល្្រសិទធភាេសនការបូមមសលសមផលូវែមងាើមឱយាន្តឹ្្តូវ? 

- បតើកតាត ហានិេ័យអ្វើខ្លោះដដល្តូវានទារភាជ រ់ជា្ួយនឹងការឆ្លងប្បោគទលូវដបងហើ្អំ្ឡុងបេលបូម
មសលសម? បហតុអ្វើ? 

- បតើគិលានុរដ្ឋា កការពារការឆ្លងប្បោគទលូវដបងហើ្ចំបពាោះអ្នកជាំងឺដែលប្តូវបូមមសលសមបដ្ឋយរបរៀរ
ណ្ត? 

- បតើានអ្វើបទៀតដដលអាច្តូវានបធវើ? បហតុអ្វើ? 
- ្រសិនបរើ SpO2 ររស់អ្នកជាំងឺគឺ 85% មតើគួរដតផាល់អុ្កសុើដសន្ុនបេលបូមមសលសមដែរឬមទ? 
បហតុអ្វើ? 

- ្រសិនបរើអ្នកានឱកាសបធវើ្តារ់តា្បឡើងវញិ បតើអ្នកនឹងបដ្ឋោះ្ស្កយស្កា នភាេបដ្ឋយរបរៀរ
ណ្ត? 

សំណួរស្ារ់ដំណ្តក់កាលននការយកមៅអនុវតា៖ 

- បតើអ្នកអាចទាញយកអ្តា្របោជន៍េើsimulationនាបេលអ្នាគតបដ្ឋយរបរៀរណ្ត? 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

ែាំមណើ រការរូ្មសលសម 
 
ជាំហានសនការរឺតខ្យល់ដបងហើ្ខាងប្កា្បដ្ឋយប្រើបាំពង់ដែលមប្បើមាងមបា៉ះមចាល 

ល.រ ជំហាន វធិើស្កស្រសត 
ក្្ិតអ្នុវតត 
១ ២ ៣ 

 ការបរៀរចំ    

១.១ 

អ្នកជាំងឺ 

េិនិតយកំណត់្តា ប្រៀរបធៀរ កំណត់អ្តតសញ្ញា ណអ្នក
ជាំងឺឲ្យាន្តឹ្្តូវ។ 

   

១.២ វាយតស ល្ស្កា នភាេររស់អ្នកជាំងឺ    

១.៣ ទតល់េ័ត៌ាន េនយល់ បលើកទឹកចិតតអ្នកជាំងឺ    

១.៤ គ្នំ្ ទអ្នកជាំងឺឱយដកដបងហើ្្រករបដ្ឋយ្រសិទធភាេ    

២.១ 
គិលានុរដ្ឋា ក 

ឧរករណ៍ការពារតៃ ល់ខ្លួន PPE    

២.២ លាងសដជា្រចា/ំទឹកលាងសដ    

៣.១ 

ររកិាខ រ 

របទោះរុញ៖ ថ្សោងចតុបកាណ, pliers holder, 2 
Kocher pliers 

   

៣.២ Sputum suction catheter    

៣.៣ Negative pressure suction machine    

៣.៤ 
ដជលលាងសដ ប្ស្ក្សដsterile កដនសងស្កែ ត saline 
bottles, 0.9% sodium chloride solution 

   

៣.៥ 
Central oxygen supply system with a T-shaped 
oxygen breathing tube and monitor 

   

៣.៦ 
ធុងសំោ្្គរ់្របេទ៖ ែង់ស្ារ់កាកសំណល់ឆ្លង 
ប្បោគនិងកាកសំណល់ទូបៅ 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

 ការអនុវតា    

៤ 
្គរ់្គង 
អុ្កសុើដសន 

ទតល់អុ្កសុើដសនដល់អ្នកជាំងឺតា្រយៈរំេង់ោងអកសរ T 
ដដលានអ្្តាលំហូរ្ិនបលើសេើ X លើ្ត/១នាទើ 
រយៈបេល 2-3 នាទើ 

   

៥ ដ្ឋក់កដនសង 
ឱយអ្នកជាំងឺបដកកនុងស្កថ នភាពសុខ្សួល 
បហើយដ្ឋក់កដនសងបលើ្ទូងររស់េួកបគ។ 

   

៦ 
បរើកា សុើនរូ្
មសលសមនិងនល 
ត្្ូវសាព ធ 

បរើកា សុើននិងនលត្្ូវសាព ធ៖ ពើ 100-120 mmHg 
ស្ារ់្នុសសបេញវយ័ 

   

៧.១ ដ កែង់បហើយ 
ភាជ រ់ catheter 

បរើកកញ្ច រ់មសារ ើលននកាមតមទបហើយទុកវាបៅកនុងបនាោះ    

៧.២ ពាក់ប្ស្ក្សដរចួភាជ រ់កាមតដទបៅនឹងបាំពង់ប ឺតមសលសម    

៨.១ 

អ្នុវតតការ 
បូមមសលសម 

រញ្ចូ ល catheter ែន្ៗតា្រំេង់ខយល់ដែលមចា៉ះ 
រហូតដល់អ្នកានអារ្មណ៍ថ្ានការសៃោះ ឬ 
អ្នកជំងឺកែក → ដក 1សង់ទើដ  ្្ត 

   

៨.២ 
រិទរនធររស់ catherter រឺតែន្ៗេើាតមប្កាមបឡើង 
បលើបហើយរងវិលរំេង់ែន្ៗ ឈរ់បៅកដនលងដដល 
ានកំហាកប្ចើន ្ិនបលើសេើ 10 វនិាទើ/មាង 

   

៨.៣ លាងជ្្ោះរំេង់បដ្ឋយទឹកsalineរនាៃ រ់េើរឺត ត្ងៗ    
៨.៤ វាយតស ល្ភាពទូមៅ េណ៌ និងររាិណសនកំហាក    

៨.៥ បធវើការរឺត ត្ងបទៀតរហូតទាល់ដតគ្នម នកំហាក    

៨.៦ 
្រសិនបរើ្ច្ុោះ និងាត់ានកំហាក៖ រឺត្ច្ុោះ និង
រំេង់ក រឺតជាតិទឹកទាងំអ្ស់បៅកនុងាត់ 

   

៨.៧ 
្តួតេិនិតយក្្ិត NIBP និង SpO2 បន្ទទ ប់ពើ 
aspiration 

   

៩ 
ដករំេង់ 
រូ្បចញ 

បដ្ឋោះរំេង់រូ្បចញ លាងសាែ ត suction machine 
tube មោ៉ះប្ស្ក្សដបចញ 

   

១០ 
ឱយអ្នកជាំងឺ
ស្ាកបៅ
បលើដ្គ 

រិទា សុើនsuction ជួយអ្នកជាំងឺបដកកនុងស្កថ នភាពសុខ
្សួល តា្ដ្ឋន NIBP និងការបធវើឱយ្របសើរបឡើងសន 
hypoxia 
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កនុងកមមវធិ្ើសិកាគិោនុបោា ក 

 រនាៃ រ់េើការអនុវតា    

១១ សាែ តឧរករណ៍ 
តល ស់ទើា សុើនបៅកដនលងដដលានកំណត់បរៀរចំ
ឧរករណ៍បៅកដនលង្តឹ្្តូវ 

   

១២ អ្នា្័យសដ លាងសដ/ទឹកលាងសដ    
១៣ កត់្តា វាយតស ល្លទធទលនិងកំណត់្តា    

១៤ ការទាំន្ទក់ទាំនងជា្យួអ្នកជាំងឺអំ្ឡុងបេលអនុវតា    
 



ការពង្រឹងសមត្ថភាពនិស្សិតគិលានុបដ្ឋា កនៅអាស៊ី
អំពីនវានុវត្តន៍នៃការបង្កា រនិងត្រួតពិនិត្យការចម្លងរោគ
ដែលពាក់ព័ន្ធនឹងការថែទាំសុខភាពប្រកបដោយនិរន្តរភាព
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