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អារម្ភកថា
	 សៀវភៅស្តីពី “ការគ្រប់គ្រង និងថែទាំសុខភាពស្ត្រីរងគ្រោះដោយអំពើ
ហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាលឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ” នេះ បានចងក្រងឡើងដោយអនុលោម 
ទៅតាមផែនការយុទ្ធសាស្រ្តជាតិ របស់ក្រសួង សុខាភិបាលឆ្នា២ំ០១៦–២០២០ 
យុទ្ធសាស្ត្រជាតិសម្រាប់សុខភាពបន្តពូជនិងផ្លវូភេទ និងផែនការសកម្មភាព ជាតិ 
សម្រាប់ទប់ស្កាត់អំពើហិង្សាលើស្រ្តី២០១៤–២០១៨ ។ ជាពិសេស សៀវភៅនេះ
បានរៀបចំផ្អែកទៅលើ គោលការណ៍ណែនាំថ្នាក់ជាតិសម្រាប់ប្រព័ន្ធសុខាភិបាលស្តី
ពីការគ្រប់គ្រងអំពើហិង្សាលើស្រ្តីនិងកុមារ ឆ្នាំ២០១៤ និងសៀវភៅគ្លីនិកស្តីពី “ការថែ
ទាំវេជ្ជសាស្រ្តសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សា  
ផ្លូវភេទ” របស់អង្គការសុខភាពពិភពលោក (WHO) ឆ្នាំ២០១៤។ 

	 សៀវភៅនេះ មានគោលបំណងផ្តល់នូវគន្លឹះ និងជំហានសំខាន់ៗសម្រាប ់
ជួយអ្នកផ្ដល់សេវាថែទាំសុខភាព ក្នុងការឆ្លើយតបសេវាឱ្យបានសមស្របដល់ស្ត្រ ី
ដែលរងអំពើហិង្សា រួមទាំងអំពើហិង្សាផ្លូវកាយ ផ្លូវភេទ ឬផ្លូវចិត្ត។ អ្នកផ្តល់សេវាថែទាំ
សុខភាពនៅតាមមណ្ឌលសុខភាព និងមន្ទីរពេទ្យបង្អែកគឺជាបុគ្គលទីមួយ ដែលស្រ្តី 
រងគ្រោះដោយអំពើហិង្សាស្វែងរកការព្យាបាល ការថែទាំ និងការគាំទ្រផ្សេងៗ។ 
 
	 ក្រសួងសុខាភិបាល ដោយមានកម្មវិធីជាតិសុខភាពបន្តពូជនៃមជ្ឈមណ្ឌល 
ជាតិគាំពារមាតា និងទារក និងនាយកដ្ឋានការពារសុខភាព រួមសហការជាមួយស្ថាប័ន 
ពាក់ព័ន្ធ ដៃគូអភិវឌ្ឍន៍ អង្គការសង្គមសី៊វិល និងមូលដ្ឋានសុខាភិបាលថ្នាក់ក្រោម 
ជាតិ តាមរយៈកិច្ចពិគ្រោះយោបល់ បានរៀបចំចងក្រងសៀវភៅស្តីពី “ការគ្រប់គ្រង
និងថែទាំសុខភាពស្ត្រីរងគ្រោះ ដោយអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាលឬអំពើហិង្សាផ្លូវ
ភេទ” ក្រោមកិច្ច គាំទ្រផ្នែកបច្ចេកទេស និងហិរញ្ញវត្ថុរបស់អង្គការមូលនិធិសហប្រជា
ជាតិសម្រាប់ប្រជាជន (UNFPA) និងដៃគូ មួយចំនួនទៀត។ សៀវភៅនេះនឹងត្រវូបាន 
បោះពុម្ពនិងចែកចាយ សម្រាប់ប្រើប្រាស់ក្នងុវិស័យសុខាភិបាលក្នុងការ ឆ្លើយតប 
ចំពោះស្រ្តីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សា។ 
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	 ក្រសួងសុខាភិបាលជឿជាក់យ៉ាងមុតមាំថា សៀវភៅស្តីពី  “កាគ្រប់គ្រងនិង
ថែទាំសុខភាព ស្ត្រីរងគ្រោះដោយអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ” 
មួយនេះនឹងចូលរួមចំណែកក្នុងការបង្កើននូវសុខមាលភាពនិងសុខភាពរបស់ស្រ្តីនៅ
កម្ពុជា។ 
			       		   ភ្នំពេញ, ថ្ងៃទី     ខែ       ឆ្នាំ ២០១៦
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សេចក្ដីថ្លែងអំណរគុណ

	 ក្រសួងសុខាភិបាលសូមថ្លែងអំណរគុណយ៉ាងជ្រាលជ្រៅ ដល់ការរួម 
ចំណែករបស់អ្នកពាក់ព័ន្ធទាំងអស់ ក្នុងការចងក្រងសៀវភៅគ្លីនិកនេះ។ 
	 សូមថ្លែងអំណរគុណដល់អ្នកចូលរួមទាំងអស់មកពី ក្រសួងសុខាភិបាល 
ក្រសងួកចិ្ចការនារ   ី     នងិអង្គការសង្គមស៊វីលិដែលបានផ្តលន់វូយោបល ់   នងិអនសុាសន ៍
ក្នុងការកែលម្អរហូតចងក្រងបាននូវសៀវភៅគ្លីនិកមួយនេះ ។                                  
	 សូមថ្លែងអំណរគុណដល់ អង្គការមូលនិធិសហប្រជាជាតិសម្រាប់ប្រជាជន 
(UNFPA) ដែលបានគាំទ្រទាំងផ្នែកបច្ចេកទេស និងហិរញ្ញវត្ថុក្នុងការចងក្រងសៀវ
ភៅនេះ។ សូមអរគុណដល់អង្គការសុខភាពពិភពលោក (WHO) អង្គការឃ៊ែរ 
(CARE) និងអង្គការ ជីអាយហ្សិត (GIZ) ដែលបានគាំទ្រផ្នែកបច្ចេកទេសការអនុវត្ត
សាកលប្ង នងិការកែសម្រួលសៀវភៅនេះឱយ្សមស្របទៅតាមបរបិទប្រទេសកម្ពជុា 
ក៏ដូចជាថ្លែងអំណរគុណដល់ក្រសួងការបរទេស និងពាណិជ្ជកម្ម នៃប្រទេស 
អូស្រ្តាលី (DFAT)  ដែលបានគាំទ្រក្នុងការបោះពុម្ពសៀវភៅនេះឡើង               ។
 

។                                  

។                                  
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ការពន្យល់អក្សរកាត់

CWCC		 : គណៈកម្មាធិការទទួលបន្ទុកកិច្ចការនារី និងកុមារឃុំ (គកនក)
DoSAVY	 : មន្ទីរសង្គមកិច្ច អតីតយុទ្ធជន នឹងយុវនីតិសម្បទា
EC		  : ការការពារកំណើតបន្ទាន់
HIV		  : មេរោគអេដស៍
IPV		  : អំពើហិង្សាលើដៃគូស្និទ្ធស្នាល
NGO		  : អង្គការមិនមែនរដ្ឋាភិបាល
PEP		  : ថ្នាំបង្ការក្រោយពេលប្រឈមនឹងការឆ្លងមេរោគអេដស៍
QDS		  : មួយដងក្នុងមួយថ្ងៃ
STI		  : ជំងឺកាមរោគ
TT		  : ជំងឺតេតាណុស
VDRL		  : ការធ្វើតេស្តរកមេរោគជំងឺកាមរោគ



7កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ផ្ន ែកទី១៖ កា រយល់ដឹងអំពីអំពើហិងែសា 
 កា រសួរនា ំអំពីអំពើហិងែសា 
 កា រកត់តែ ែអំពីអំពើហិងែសា 
 តើអ្ន កនឹងធ្វ ើយ៉ែងដូចម្ត ែចបែ សិនបើ អ្ន កសងែស័យថ ស្ត ែ ីទទួលរងអំពើ

ហិងែសា  ប៉ុន្ត ែនា ងមិនបែ ែប់?
 គន្ល ឹះសមែ ែប់រកែសា ភា ពឯកជន
 កា រទំនា ក់ទំនងជា មួយស្ត ែ ី និងអ្ន កពិកា រ

ផ្ន ែកទី២៖ កា រគា ំទែ លើកដំបូងសមែ ែប់កា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទអំពើហិងែសា ពីដែគូ
ស្ន ិទ្ធ សា្ន ែល 
 ជួយសែ ្ត ីក្ន ុងកា រដោ ះសែ ែយអា រម្ម ណ៍អវិជ្ជ មា ន
 សំណួរបា៉ែន់បែ មា ណហា និភ័យភា្ល ែមៗនែអំពើហិងែសា 
 ផែនកា រសុវត្ថ ិភា ព
 រចនា សម្ព ័ន្ធ នែកា របញ្ជ ូន
 របៀបក្ន ុងកា រថែទា ំជនរងគែ ែះនែអំពើហិងែសា លើដែគូស្ន ិទ្ធ សា្ន ែល

ផ្ន ែកទី៣៖ កា រគា ំទែ បន្ថ ែមលើសុខភា ពរា ងកា យបនា្ទ ែប់ពីកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ
 បញ្ជ ីតែ ួតពិនិតែយរា ងកា យ
 កា រពែយា បា លជំងឺកា មរោ គ
 កា រតា មដ នថែទា ំ
 កា លវិភា គក្ន ុងកា រធ្វ ើតែស្ត 
 របៀបក្ន ុងកា រផ្ត ល់កា រថែទា ំលើកដំបូងបនា្ទ ែប់ពីកា ររំលោ ភបំពា ន

ផ្ន ែកទី៤៖ កា រគា ំទែ បន្ថ ែមលើសុខភា ពផ្ល ូវចិត្ត  
 លំហា ត់បែ ែណជួយកា ត់បន្ថ យភា ពតា នតឹង/�្ត ែ ែស

សេចក្ត ីស�� េប
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សន្ទានុក្រម

ការបំពាន៖ ការប្រើប្រាស់អំណាចមិនត្រឹមត្រូវដែលជនប្រព្រឹត្តគ្រប់គ្រង និងទទួល
បានអត្ថប្រយោជន៍ពីការបំពាន និងបណ្តាលឱ្យមានការឈឺចាប់ផ្នែករាងកាយ ផ្លូវចិត្ត 
ឬបង្កឱ្យមានការភ័យខ្លាចពីការឈឺចាប់ទាំងនេះ។ ការបំពាន​​ បានរារាំងបុគ្គលក្នុងការ 
សម្រេចចិត្តដោយសេរី និងបង្ខំឱ្យពួកគេប្រព្រឹត្តផ្ទុយពីឆន្ទៈរបស់ពួកគេ។ 

ការបង្ខតិបង្ខំ៖      បង្ខំ ឬប៉ុនប៉ងបង្ខំបុគ្គលណាម្នាក់ឱ្យចូលរួមប្រពឹត្តផ្ទុយពីឆន្ទៈរបស់
បុគ្គលនោះ ដោយការគំរាមកំហែង ការនិយាយទទូច ការបោកបញ្ឆោត ការបិទបាំង 
ការពិត ការប្រពឹត្តតាមវប្បធម៌ ឬអំណាចសេដ្ឋកិច្ច។

ការឯកភាព ឬការយល់ព្រម៖ ការជ្រើសរើសដោយសេរី និងស្ម័គ្រចិត្តក្នុងការធ្វើអ្វី
មួយ។ វាមិនមែនជាការឯកភាព ឬយល់ព្រមទេ ប្រសិនបើកិច្ចព្រមព្រៀងទទួលបាន
តាមរយៈការកំរាមកំហែង បង្ខំ ឬដោយទម្រង់ណាមួយនៃការ​បង្ខិតបង្ខំ ការចាប់បង្ខំ  
ការបន្លំ ការបិទបាំងការពិត និងការបង្ហាញមិនត្រឹមត្រូវ។ 

កុមារ៖ បុគ្គលណាម្នាក់ដែលមានអាយុក្រោម ១៨ ឆ្នាំ។ 
អំពើហិង្សាក្នុងគ្រួសារ៖ ច្បាប់ក្នុងប្រទេសកម្ពុជាបានចែងថាអំពើហិង្សាក្នុងគ្រួសាររួម
មានអំពើហិង្សាលើប្តី ឬ ប្រពន្ធ កូនក្នុងបន្ទុក ឬអ្នកដែលរស់នៅក្នុងដំបូលផ្ទះតែមួយ 
និងជាអ្នកដែលពឹងផ្អែកលើគ្រួសារនេះ។

អំពើហិង្សាលើដៃគូស្និទ្ធស្នាល៖ សំដៅលើឥរិយាបថរបស់ដៃគូស្និទ្ធស្នាល ឬដៃគូពី
អតីតកាលដែលបង្ករឱ្យមានការឈឺចាប់ផ្លូវកាយ ផ្លូវភេទ ផ្លូវចិត្ត រួមទាំងអាកប្បកិរិយា 
ឆេវឆាវ បង្ខិតបង្ខំផ្លូវភេទ និងការរំលោភបំពានផ្លូវចិត្ត និងការគ្រប់គ្រងលើឥរិយាបថ។ 

ការគាំទ្រដំបូង៖ សំដៅលើការគាំទ្រ(ផ្លូវចិត្ត) កម្រិតអប្បរមា និងស្វែងយល់ពីបទ
ពិសោធន៍ដែលគួរទទួលបានដោយស្រ្តីទាំងអស់ដែលបានប្រាប់អ្នកផ្តល់សេវាសុខា
ភិបាលអំពីការរងអំពើហិង្សា។ 

អ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាព៖ សំដៅលើគិលានុបដ្ឋាក ឆ្មប វេជ្ជបណ្ឌិត និងបុគ្គល
ផេ្សងទៀតដែលបំរើការងារនៅមន្ទីរពេទ្យ គ្លីនិក ឬគ្លីនិកផ្តល់សេវាថែទាំ ឬការផ្តល់ 
សេវាផ្សេងៗទៀត។ 
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ជនប្រព្រឹត្ត៖ បុគ្គល ក្រុម ឬស្ថាប័នដែលបង្ក គាំទ្រ និងបណ្តោយឱ្យមានអំពើហិង្សា 
ឬការរំលោភបំពានលើបុគ្គល និងក្រុមណាមួយ។

អំពើហិង្សាផ្លូវភេទ៖ គឺជាសកម្មភាពដែលប្រើការគំរាមកំហែង រួមមានសកម្មភាព
ផ្លូវភេទ ការប៉ុនប៉ងក្នុងការទទួលបានសកម្មភាពផ្លូវភេទ យោបល់ដែលមិនអាច 
ទទួលបានឬទំនាក់ទំនងសេ្នហាដែលមិនមានការយល់ព្រម សកម្មភាពនាំទៅរក 
ការជួញដូរផ្លូវភេទ ឬរឿងរ៉ាវផ្លូវភេទរបស់បុគ្គល ដែលប្រព្រឹត្តដោយបុគ្គលណាមួយ
ដោយមិនគិតអំពីទំនាក់ទំនងរបស់ពួកគេជាមួយជនរងគ្រោះ ឬនៅគ្រប់កន្លែងមិន 
មែនតែកន្លែងធ្វើការងារ និងផ្ទះនោះទេ។ 

ការរំលោភបំពានផ្លូវភេទ/ប្រទូស្តរ៉ាយផ្លូវភេទ៖គឺជាផ្នែកមួយនៃអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ
ដែលមានការបង្ខិតបង្ខំដោយកម្លាំង ឬវិធីផ្សេងទៀត ដើម្បីប៉ុនប៉ង និងទទួលបាននូវ
ការរួមភេទ។ សកម្មភាពទាំងនេះរួមមានការរំលោភ សេពសន្ថវៈដោយការប្រើកម្លាំង 
បង្ខំ ឬការគំរាមកំហែងក្នុងការរួមភេទតាមយោនី រន្ធគូថ ឬផ្នែកផ្សេងទៀតនៃ 
រាងកាយ។ 

ជនរងគ្រោះ៖ បុគ្គលទាំងឡាយណាដែលរងអំពើហិង្សាផ្លូវកាយ ផ្លូវភេទ ឬផ្លូវចិត្ត។ 

អំពើហិង្សាលើស្រ្តី៖ សកម្មភាពនៃអំពើហិង្សាផ្អែកលើយេនឌ័រទាំងឡាយណាដែល
អាចនឹងបង្ក ឬបង្កឱ្យមានការ ឈឺចាប់ផ្លូវកាយ ផ្លូវភេទ ឬផ្លូវចិត្តដល់ស្រ្តី រួមទាំង 
សកម្មភាពការគំរាមកំហែង បង្ខិតបង្ខំ ដកហូតនូវសេរីភាពដែលកើតឡើងនៅទ ី
សាធារណៈ ឬក្នុងជីវិតឯកជន។ 
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សេចក្តីផ្តើម

តើសៀវភៅគ្លីនិកនេះជាអ្វី?
	 សៀវភៅគ្លីនិកនេះ ជាជំនួយសម្រាប់អ្នកផ្ដល់សេវាថែទាំសុខភាព ដល់ 
ស្ត្រីដែលរងអំពើហិង្សា។ អំពើហិង្សាអាចជាអំពើហិង្សាលើផ្លូវកាយ ផ្លូវភេទ ឬផ្លូវចិត្ត 
ទោះដោយដៃគូ ឬក្នុងករណីអំពើហិង្សាផ្លូវភេទដោយបុគ្គល ណាម្នាក់ក្ដី។
	 អំពើហិង្សាធ្វើឱ្យខូចដល់សុខភាពស្ត្រីតាមវិធីច្រើនយ៉ាងទាំងភ្លាមៗ និងក្នុង 
រយៈពេលយូរ ទាំងការជាក់ ស្ដែង និងលាក់កំបាំង។ ស្ត្រីដែលទទួលរងការរំលោភ
សេពសន្ថវៈ ឬការរំលោភត្រូវការការថែទាំ និងការ គាំទ្រ។ ក្នុងនាមជាអ្នកផ្ដល់សេវា
ថែទាំសុខភាពដល់ស្រ្តី អ្នកអាចជាមនុស្សទីមួយដែលស្រ្តីនិយាយពីអំពើហិង្សានោះ
ជាមួយ។ សៀវភៅនេះសម្រាប់ជួយអ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពក្នុងការឆ្លើយតបឱ្យ
បានសមរម្យ។

តើសៀវភៅគ្លីនិកនេះផ្តោតលើអ្វីខ្លះ? 
	 នៅពេលផ្ដល់ការគាំទ្រលើកដំបូងដល់ស្ត្រីណាម្នាក់ដែលបានទទួលរងអំពើ
ហិង្សា ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ទៅលើសេចក្ដីត្រូវការទាំង ៤ ប្រភេទ៖

•	 សេចក្ដីត្រូវការសុខភាពផ្លូវអារម្មណ៍/ផ្លូវចិត្តភ្លាមៗ
•	 សេចក្ដីត្រូវការសុខភាពផ្លូវកាយភ្លាមៗ
•	 សេចក្ដីត្រូវការសុវត្ថិភាពជាបន្តបន្ទាប់
•	 សេចក្ដីត្រូវការសុខភាពផ្លូវចិត្ត និងការគាំទ្រជាបន្តបន្ទាប់។

	 មានវិធីងាយៗដែលរាល់អ្នកផ្ដល់ការថែទាំសុខភាព រួមទាំងអ្នកដែលមិន 
មែនជាអ្នកឯកទេស អាចជយួ ស្ត្រណីាម្នាកដ់ែលរងអពំើហងិស្ាបាន។​                       វធិទីាងំនេះអាច  
មានសារសំខាន់បំផុតចំពោះសុខភាពរបស់ស្រ្តី។សៀវភៅ នេះបង្ហាញពីជំហាន និង
គំនិតមួយចំនួនសម្រាប់ផ្ដល់សេវាថែទាំដល់ស្រ្តីរងគ្រោះ។ 
	 សៀវភៅនេះចែកចេញជា ៤ ផ្នែក៖

១.    ការយល់ដឹងអំពីអំពើហិង្សាលើស្ត្រី
២. ការគាំទ្រដំបូងសម្រាប់ការរំលោភបំពានផ្លូវភេទ និងអំពើហិង្សាពីដៃគ ូ
       ស្និទ្ធស្នាល
៣.   ការថែទាំសុខភាពបន្ថែមបន្ទាប់ពីការរំលោភបំពានផ្លូវភេទ
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៤.  ការថែទាំបន្ថែមសម្រាប់សុខភាពផ្លូវចិត្ត
	 សៀវភៅគ្លីនិកនេះមានចំណុចគួរយកចិត្តទុកដាក់ ដើម្បីជួយដល់អ្នកនៅ 
ពេលថែទាំ និងគាំទ្រស្ត្រីដែល ធ្លាប់បាន ឬកំពុងទទួលរងអំពើហិង្សា។ គោលការណ៍ 
ណែនាំដែលមាននៅក្នុងសៀវភៅនេះ មិនបានផ្តោតជាក់ លាក់ លើក្មេងស្រី  
ឬក្មេងប្រុស (អាយុក្រោម ១៨ ឆ្នាំ) ឡើយ។ ក៏ប៉ុន្តែគោលការណ៍ណែនាំជាច្រើនក្នុង 
ការថែទាំនេះអាចប្រើប្រាស់បានជាមួយក្មេងស្រី ឬ ក្មេងប្រុស។

បុរស និងអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ
	 បុរសក៏អាចជាជនរងគ្រោះនៃអំពើហិង្សាពីដៃគូស្និទ្ធស្នាល និងការរំលោភ 
បំពានផ្លូវភេទដែរ។ ប៉ុន្តែជាទូទៅ ស្ត្រីទទួលរងនូវអំពើហិង្សាផ្លូវភេទច្រើនជាង អំពើ 
ហិង្សាផ្លូវកាយធ្ងន់ធ្ងរជាង និងរងការគ្រប់គ្រងពីដៃគូដែល ជាបុរសច្រើនជាង។

	 ទោះបីជាសៀវភៅនេះផ្តោតការយកចិត្តទុកដាក់ ចំពោះអំពើហិង្សាដែល
ប្រពឹត្ត ដោយបុរសទៅលើស្ត្រី ដំបូន្មានភាគច្រើនក៏ទាក់ទងទៅនឹងអំពើហិង្សាផ្លូវ
ភេទ លើបុរស និងក្មេងប្រុសផងដែរ។ សៀវភៅនេះក៏អាចអនុវត្តចំពោះអំពើហិង្សា
លើស្ត្រីដោយសមាជិក ដទៃទៀតក្នុងគ្រួសារផងដែរដូចជា ម្ដាយក្មេក ឬឪពុក។



12 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ1212 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទកា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

  ហែតុអ្វ ីអំពើហិងែសា លើស្ត ែ ីមា នភា ពខុសប្ល ែកពីគែ?
ស្ត ែ ីដែលធា្ល ែប់បា នទទួលរងអំពើហិងែសា  អា ចមា នតមែ ូវកា រមួយចំនួនដែលខុសប្ល ែក
ពីអ្ន កជំងឺដែលតែ ូវកា រកា រថែទា ំសុខភា ពផែសែងទៀត ដូចជា ៖

• គា ត់អា ចមា នតមែ ូវកា រផ្ន ែកផ្ល ូវចិត្ត  ដែលទា មទា រឱែយមា នកា រយកចិត្ត ទុក
ដ ក់។

• គា ត់អា ចនឹងមា នកា រភ័យខា្ល ែច ហើយតែ ូវកា រឱែយគែផ្ដ ល់ទំនុកចិត្ត សា រជា ថ្ម ី។
• តួនា ទីដ៏សំខា ន់បំផុតរបស់អ្ន កគឺផ្ត ល់កា រគា ំទែ  មិនមែនធ្វ ើរោ គវិនិច្ឆ ័យទែ។
• គា ត់អា ចនឹងតែ ូវកា រ ឬមិនតែ ូវកា រកា រថែទា ំសុខភា ពផ្ល ូវកា យ។
• គា ត់អា ចមា នក្ត ីកង្វ ល់អំពីសុវត្ថ ិភា ពរបស់គា ត់ជា និច្ច ។
• គា ត់អា ចនឹងតែ ូវកា រកា របញ្ជ ូន ឬតមែ ូវកា រផែសែងៗដែលបែ ព័ន្ធ សុខា ភិបា ល 

មិនអា ចបំពែញបា ន។
• គា ត់តែ ូវកា រជំនួយ ដើមែបីធ្វ ើឱែយគា ត់មា នអា រម្ម ណ៍ថ អា ចគែ ប់គែ ងខ្ល ួនឯង  
      បា នកា ន់តែបែ សើរឡើង ហើយអា ចធ្វ ើកា រសមែ ែចចិត្ត ដោ យខ្ល ួនឯងបា ន។
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គោលការណ៍ណែនាំសម្រាប់ 
ផ្ដល់ការថែទាំដល់ស្ត្រី

	 គោលការណ៍ណែនាំនេះ នឹងជួយអ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពក្នុងការផ្តល ់
នូវការថែទាំដល់ស្រ្តីដែលទទួលរងអំពើហិង្សាពីដៃគូស្និទ្ធស្នាល ឬការរំលោភបំពាន។ 

ធានាសុវត្ថិភាព៖ 
	 រាល់សកម្មភាពដែលអនុវត្តក្នុងភាពជាតំណាងឱ្យជនរងគ្រោះ ដោយអំពី 
ហិង្សាត្រូវតែឈរលើមូលដ្ឋាននៃការធ្វើឱ្យប្រសើរឡើងនូវសុខភាព និងសុវត្ថិភាព និង 
មិនបង្ករឱ្យជនរងគ្រោះប្រឈមមុខនឹងហានិភ័យកាន់តែធ្ងន់ធ្ងរនោះទេ។

គោរព និងរក្សានូវភាពថ្លៃថ្នូរដល់ជនរងគ្រោះ៖
	 ត្រូវតែស្តាប់នូវគំនិត ការគិត និងមតិយោបល់របស់ជនរងគ្រោះ និងទទួល 
យកប្រកបដោយការគោរព។ ជនរងគ្រោះគួរទទួលបាននូវការគោរព និងមិនរងនូវ 
ការស្តីបន្ទោសឡើយ។ ជនរងគ្រោះដែលបានបង្ហាញពីការ រងនូវអំពើហិង្សា ឬការ 
បំពានដោយដៃគូស្និទ្ធស្នាល ឬការរំលោភបំពានផ្លូវភេទគួរទទួលបានការគាំទ្រដំបូង
ភ្លាមៗ។ 

រក្សាភាពឯកជន និងការសម្ងាត់៖
	 គ្រប់ពេលទាំងអស់ ភាពឯកជននិងការសម្ងាត់របស់ជនរងគ្រោះ និងក្រុម 
គ្រួសាររបស់ពួកគេត្រូវតែ គោរព។ រាល់សេវាគាំទ្រគួរតែផ្តល់ក្នុងភាពស្ងៀមស្ងាត់ និង 
ក្នុងបន្ទប់ឯកជនដែលមានភាពងាយស្រួល។ ក្នុង កន្លែង ដែលតូចចង្អៀត អ្នកផ្តល់
ការថែទាំសុខភាពត្រូវតែរៀបចំកន្លែងដាច់ដោយឡែកដែលរក្សានូវភាពឯកជន។

	 អត្តសញ្ញាណរបស់ជនរងគ្រោះមិនត្រូវបានផ្សព្វផ្សាយ ឬពិភាក្សានៅក្នុងកិច្ច 
ប្រជុំទាំងនៅក្នុងនិងក្រៅកន្លែងផ្តល់សេវាសុខភាព ដោយគ្មានការឯកភាពយល់ព្រម 
ពីជនរងគ្រោះឡើយ។ ចំណុចនេះមានន័យថាផ្តល់នូវព័ត៌មានដែលចំាបាច់ដែល 
យល់ព្រមដោយជនរងគ្រោះជាមួយ        នឹងអ្នកពាក់ព័ន្ធក្នុងការផ្តល់សេវាគាំទ្រផ្នែក
សុខភាព។ រាល់កិច្ចពិភាក្សាលើករណីណាមួយសម្រាប់កិច្ចពិគ្រោះយោបល់ផ្នែក 
វេជ្ជសាស្រ្តមិនគួរបង្ហាញអត្តសញ្ញាណរបស់បុគ្គលរងគ្រោះឡើយ។ ការបើកចំហរ 
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ព័ត៌មានផ្នែកវេជ្ជសាស្រ្តទៅដល់អ្នកពាក់ព័ន្ធបានទាល់តែមានការឯកភាពយល់ព្រម
ពីជនរងគ្រោះ៖

•	 អ្នកផ្តល់សេវាព្យាបាលផ្សេងទៀតដែលចូលរួមថែទាំជនរងគ្រោះ
•	 អ្នកទទួលបន្ទុកនៅតុលាការ ឬនគរបាលដោយមានការយល់ព្រមពីជនរង

គ្រោះ
•	 អ្នកដទៃផេ្សងដែលស្នើសុំដោយជនរងគ្រោះ

ការមិនរើសអើង៖
	 ជនរងគ្រោះគ្រប់រូបគួរទទួលបានការយកចិត្តទុកដាក់ដោយស្មើភាព និងការ 
ផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពដោយមិនរើសអើង។ រាល់ការព្យាបាលពុំត្រូវបានបដិសេធ  
ដោយផ្អែកទៅលើជាតិសាសន៍ ជនជាតិភាគតិច វណ្ណៈ និន្នាការផ្លូវភេទ សាសនា 
ពិការភាព ស្ថានភាពគ្រួសារ មុខរបរ ឬជំនឿនយោបាយឡើយ។
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ផ្នែកទី ១	 ការយល់ដឹងអំពីអំពើហិង្សាលើស្ត្រី

១.១ តើអំពើហិង្សាលើស្ត្រីជាអ្វី?
	 ជាអំពើហិង្សាចំពោះស្ត្រីដែលបង្កឡើងដោយបុរស        ជាពិសេសការបំពានផ្លូវ​
ភេទ និងអំពើហិង្សាលើដៃគូ ស្និទ្ធស្នាល។

១.១.១ ការរំលោភបំពានផ្លូវភេទ
	 សំដៅលើការរួមភេទដោយបង្ខំ ឬចាប់រំលោភដែលអាចប្រព្រឹត្តដោយនរ
ណា​​ម្នាក់ដែលស្ត្រីបានស្គាល់ (ដៃគូ សមាជិកគ្រួសារ មិត្តភក្ដិ ឬមនុស្សស្គាល់គ្នា) 
ឬដោយជនចម្លែកណាម្នាក់។

១.១.២. អំពើហិង្សាលើដៃគូស្និទ្ធស្នាល
	 សំដៅលើអំពើហិង្សា និងការបំពានកន្លងផុត ឬកំពុងបន្តដោយដៃគូ ឬអតីត 
ដៃគូស្និទ្ធស្នាលដូចជា ប្ដី មិត្តប្រុស ឬគូស្នេហ៍ទាំងអតីតកាល ឬបច្ចុប្បន្នកាល។ ស្ត្រី
អាចទទួលរងអំពើហិង្សាជាច្រើនប្រភេទពីដៃគូបុរស៖ អំពើហិង្សាផ្លូវកាយ ការបំពាន
ផ្លូវអារម្មណ៍ឬផ្លូវចិត្ត ឥរិយាបថត្រួតត្រា និងអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ។

១.១.៣. អំពើហិង្សាផ្លូវកាយ
	 អំពើហិង្សាផ្លូវកាយ រួមមានការបង្ករបួសស្នាម ឬគ្រោះថ្នាក់រាងកាយ 
ឧទាហរណ៍៖ ដោយ វាយ ទះ ទាត់ ធាក់ ឬរុញ ឬធ្វើឱ្យឈឺចាប់ដោយប្រើអាវុធ។

១.១.៤. ការបំពានផ្លូវអារម្មណ៍ឬផ្លូវចិត្ត
	 ករណីនេះអាចរួមមាន ឥរិយាបថជាច្រើនប្រភេទដូចជា៖

•	 ការរិះគន់គាត់ដដែលៗ
•	 ការហៅឈ្មោះគាត់ ឬប្រាប់ថា គាត់អាក្រក់ ឬភ្លីភ្លើ
•	 ការគំរាមថានឹងធ្វើឱ្យគាត់ ឬកូនរបស់គាត់ឈឺចាប់
•	 ការគំរាមថានឹងបំផ្លាញអ្វីៗដែលគាត់យកចិត្តទុកដាក់
•	 ការធ្វើឱ្យគាត់អស់តម្លៃ ឬអាម៉ាស់មុខនៅចំពោះមុខមហាជន។

ផ
្នែក

ទ
ី ១
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ឥរិយាបថត្រួតត្រារួមមាន៖
•	 ការមិនអនុញ្ញាតឱ្យស្ត្រីចេញក្រៅផ្ទះ ឬទៅជួបក្រុមគ្រួសារ ឬមិត្តភក្ដិ។
•	 ការទទូចចង់ដឹងអំពីកន្លែងដែលគាត់នៅគ្រប់ពេលវេលា។
•	 ជារឿយៗ ការសង្ស័យថាគាត់មិនស្មោះត្រង់។
•	 មិនអនុញ្ញាតឱ្យស្វែងរកការថែទាំសុខភាពដោយគ្មានការអនុញ្ញាត។
•	 ការចាកចេញពីគាត់ដោយមិនទុកប្រាក់សម្រាប់ចំណាយនៅផ្ទះ។

១.១.៥. អំពើហិង្សាផ្លូវភេទ
	 រួមមាន៖

•	 ការបង្ខំឱ្យគាត់រួមភេទ ឬប្រព្រឹត្តផ្លូវភេទនៅពេលគាត់មិនចង់ធ្វើ
•	 ការបង្កគ្រោះថ្នាក់ដល់គាត់អំឡុងពេលរួមភេទ
•	 ការបង្ខំឱ្យគាត់រួមភេទដោយគ្មានការពារការមានផ្ទៃពោះ ឬឆ្លងជំងឺ។

	 ឥរិយាបថអវិជ្ជមានចំពោះស្រ្តីដែលធ្លាប់មានបទពិសោធន៍រងអំពើហិង្សាពី
ដៃគូស្និទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទអាចធ្វើឱ្យស្រ្តីកាន់តែមានសភាពធ្ងន់ធ្ងរ និង 
ពិបាកជាសះស្បើយ។ ផ្ទុយទៅវិញ ឥរិយាបថវិជ្ជមានអាចនាំឱ្យអ្នកបង្ហាញពីការ 
យកចិត្តទុកដាក់ដែលជួយដល់ការឆាប់ជាសះស្បើយរបស់ស្ត្រី។

១.២. ជំនឿខុសឆ្គងអំពីអំពើហិង្សាលើស្រ្តី
	 ការបង្ហាញពីជំនឿខុសឆ្គងនេះនឹងជួយអ្នកឲ្យយល់ដឹងពីជំនឿផ្ទាល់ខ្លួនរស់ 
អ្នក និងឥរិយាបថចំពោះអំពើហិង្សាលើស្រ្តី។ អ្នកអាចស្វែងយល់ខ្លះៗពីជំនឿរបស ់
អ្នក ឬមិត្តរួមការងាររបស់អ្នក ហើយចាប់ផ្តើមគិតអំពីស្រ្តីដែលរងអំពើហិង្សាតាមរូប
ភាពផ្សេងៗ ដោយចោទសួរអំពីជំនឿរបស់អ្នកផ្ទាល់ និងធ្វើសកម្មភាពផ្ទុយពីនោះ។ 
អ្នកអាចបង្កើតយុទ្ធវិធីមួយដែលមានស្រ្តីជាមូលដ្ឋានសម្រាប់ផ្តល់ការថែទាំដល់ស្រ្តី។ 
ជំនឿខុសឆ្គងដែលបង្ហាញនៅទីនេះមិនពេញលេញទាំងអស់ទេ ហើយនៅមានច្រើន 
ជាងនេះទៅទៀត។
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17ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

ជំនឿខុសឆ្គង៖ ស្រ្តីបង្កឱ្យមានអំពើហិង្សាក្នុងគ្រួសារ និងអំពើហិង្សាផ្លូវភេទតាម​​រយៈ 
ការស្លៀកពាក់ ឬកាយវិការ
ការពិត៖ ស្រ្តីមានសិទ្ធិស្លៀកពាក់ទៅតាមចំណូលចិត្តរបស់ពួកគាត់។ រូបរាងកាយ
និងប្រភេទនៃសម្លៀកបំពាក់មិនមែន ជាចំណុចទាក់ទាញឱ្យមានការរំលោភផ្លូវភេទ
ជាដាច់ខាត។ នេះជាជំនឿខុសឆ្គងដែលទុកស្រ្តីជាឧបករណ៍ ផ្លូវភេទដោយផ្អែកលើ 
របូរាងកាយ សម្លៀកបពំាក ់ការតបុតែងមខុមាត ់ឬគ្រានត់ែការធ្វើសក។់ តែការពតិបាន 
បង្ហាញថាអំពើហិង្សាកើតឡើងលើស្រ្តីគ្រប់ប្រភេទ ដោយមិនពាក់ពន្ធ័ទៅនឹងអាយុ 
រូបរាង តួនាទីឬស្ថានភាពក្នុងសង្គមរបស់ពួកគេឡើយ។ 

ជំនឿខុសឆ្គង៖ ស្រ្តីញុះញង់ធ្វើឱ្យប្តី ឬដៃគូររបស់គាត់ប្រព្រឹត្តអំពើហិង្សាលើគាត់
ការពិត៖ មនុស្សតែម្នាក់គត់ដែលទទួលខុសត្រូវចំពោះការបំពានគឺអ្នកប្រព្រឹត្ត។
បើទោះជាអាកប្បកិរិយារបស់ជនរងគ្រោះមានលក្ខណៈញុះញង់ ក៏ការប្រព្រឹត្តអំពើ 
ហិង្សាគឺជាទង្វើខុសច្បាប់ទាំងស្រុង ទោះជាប្រព្រឹត្តលើសមាជិកក្នុងគ្រួសារក៏ដោយ 
។ ជនល្មើសតែងតែព្យាយាមរកលេសដោះសារចំពោះទង្វើដែលខ្លួនបានប្រព្រឹត្តបើ 
ទោះជាជនគោលដៅរបស់គេញុះញង់ឬមិនញុះញង់ក៏ដោយ។ 

ជំនឿខុសឆ្គង៖ សញ្ញាណនៃអំពើហិង្សាលើដៃគូស្និទ្ធស្នាល និងអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ 
តែងតែឃើញមានទំនាក់ទំនងនឹងគ្នា
ការពិត៖ ការបំពានផ្លូវកាយ និងផ្លូវចិត្តធ្វើឱ្យជនប្រព្រឹត្តដាក់ការត្រួតត្រាលើជនរង
គ្រោះ។ ការវាយប្រហារ ដោយពាក្យសំដី ការគំរាមកំហែង ការបំភ័យសម្លុត និងការ 
 ត្រតួត្រាលើអាកបប្ករិយិាគសឺទុ្ធតែជាយុទ្ធវធិធី្វើឱយ្អារម្មណរ៍បសជ់នរងគ្រោះទៅលើ 
ឯករាជ្យភាព និងតម្លៃផ្ទាល់ខ្លួនកាន់តែខ្សោយទៅ។ ការបំពានផ្នែកហិរញ្ញវត្ថុក៏ស្ថិត 
ក្រោមការបំពានផ្លូវចិត្ត ហើយអាចកើតឡើងនៅពេលដែលជនប្រព្រឹត្តគ្រប់គ្រងយ៉ាង 
តឹងរឹងលើហិរញ្ញវត្ថុរបស់ជនរងគ្រោះដកប្រាក់ ឬវត្ថុមានតម្លៃផ្សេងៗពីជនរងគ្រោះ 
ឬបំផ្លាញការងាររបស់ជនរងគ្រោះ។ បើទោះជាស្លាកស្នាមនៃការបំពានផ្លូវចិត្តកប់
ជ្រៅខាងក្នុងពិបាកមើលឃើញដោយភ្នែក តែវាជាការឈឺចាប់មួយយ៉ាងធ្ងន់ធ្ងរ ហើយ 
ពេលខ្លះអាចនឹងច្រើនជាងការបំពានលើរូបរាងកាយទៀតផង។ 
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18 ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

ជំនឿខុសឆ្គង៖ អំពើហិង្សាលើដៃគូស្និទ្ធស្នាល រួមទាំងអំពើហិង្សាផ្លូវភេទគឺជា 
បញ្ហាក្នុងគ្រួសាររវាងដៃគូ និងសមាជិក គ្រួសារតែប៉ុណ្ណោះ
ការពិត៖ អំពើហិង្សាលើដៃគូស្និទ្ធស្នាល និងអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ គឺមិនបានកំណត់ 
ត្រមឹគសូ្វាម ីភរយិាដែលបាន រៀបអាពាហព៍ពិាហឡ៍ើយ ហើយវាជាទង្វើផ្ទយុពចីប្ាប។់ 
អំពើហិង្សានៅក្នុងផ្ទះត្រូវរាយការណ៍និងមិន ត្រួវគិតថាជាបញ្ហាដែលត្រូវដោះស្រាយ
ក្នុងរង្វង់តែសមាជិកក្នុងគ្រួសារនោះទេ។
លើសពីនេះ អំពើហិង្សាលើស្រ្តី និងកុមារបង្កើននូវការចំណាយខ្ពស់សម្រាប ់
សង្គមជាតិ។ ឧទាហរណ៍ការថែទាំ វេជ្ជសាស្រ្ត ការខូចខាតទ្រព្យសម្បត្តិ ការបាត់បង់ 
សមត្ថភាពធ្វើការងារ និងបាត់បង់ចំណូល កុមារពុំមានលទ្ធភាពចូលរៀន ដែលទាំង
នេះជាបញ្ហារបស់សង្គមជាតិ។ 

ជំនឿខុសឆ្គង៖ អំពើហិង្សាលើដៃគូស្និទ្ធស្នាលកើតឡើងចំពោះតែអ្នកក្រីក្រខ្វះការ 
អប់រំ និងមានជីវភាពរស់នៅកម្រិតទាប 
ការពិត៖ អំពើហិង្សាលើដៃគូស្និទ្ធស្នាលកើតឡើងដោយពុំគិតពីស្ថានភាពសេដ្ឋកិច្ច
ជនជាតិភាគតិច ឬ វណ្ណៈឡើយ ។ វាកើតមានឡើងនៅគ្រប់ទីកន្លែង គ្រប់ស្រទាប់ 
វណ្ណៈសង្គម។ 
 
១.៣. ការកំណត់អត្តសញ្ញាណស្ត្រីដែលអាចទទួលរងអំពើហិង្សា
	 នេះគឺជារឿងសំខាន់សម្រាប់អ្នកផ្ដល់ សេវាថែទាំសុខភាពដែលត្រូវដឹងថា 
បញ្ហា សុខភាពរបស់ស្ត្រីអាច បង្ក ឬធ្វើឱ្យកាន់តែយ៉ាប់យ៉ឺនដោយសារអំពើហិង្សា។ 
គាតអ់ាចជាអ្នកប្រឈមនងឹការបពំានបន្តបន្ទាបន់ៅផ្ទះ ឬធ្លាបម់ានពអីតតីកាល ឬគាត ់
អាចជាអ្នកធ្លាប់បានទទួលរងការរំលោភបំពានផ្លូវភេទកាលពីពេលថ្មីៗ ឬពីអតីត 
កាល។
	 ស្ត្រីដែលទទួលរងអំពើហិង្សានៅក្នុងទំនាក់ទំនង ជាមួយដៃគូតែងតែស្វែង 
រកការថែទាំសុខភាពដែលទាក់ទងនឹងស្ថានភាពផ្លូវអារម្មណ៍ឬផ្លូវចិត្ត រួមទាំងរបួស 
ស្នាម។ ទោះជាយ៉ាងណាក៏ដោយ ជារឿយៗពួកគាត់ពុំប្រាប់អ្នកអំពីអំពើហិង្សានោះ 
ទេ ដោយសារតែភាពអាម៉ាស ឬការភ័យខ្លាចត្រូវគេវិនិច្ឆ័យ ឬខ្លាចដៃគូរបស់ខ្លួន។ 
អ្នកអាចសង្ស័យថា ស្ត្រីណាម្នាក់ធ្លាប់ទទួលរងអំពើហិង្សា ប្រសិនបើគាត់មានចំណុច 
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19ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

ណាមួយដូចខាងក្រោម៖
•	 មានបញ្ហាសុខភាពផ្លូវអារម្មណ៍ជាបន្តបន្ទាប់ដូចជា ភាពតានតឹងការ 

ថប់បារម្ភ ឬធ្លាក់ទឹកចិត្ត
•	 ឥរិយាបថគ្រោះថ្នាក់ដូចជា ការប្រើជាតិអាល់កុល ឬគ្រឿងស្រវឹងពុំ 

ត្រឹមត្រូវ
•	 ការគិត មានផែនការ ឬទង្វើបង្កគ្រោះថ្នាក់ដល់ខ្លួនឯង ឬ ប៉ុនប៉ង ឬ 

ធ្វើអត្តឃាត
•	 របួសស្នាមដដែលៗ ឬពុំមានការពន្យល់ច្បាស់លាស់
•	 ជំងឺកាមរោគដដែលៗ
•	 ការមានផ្ទៃពោះដោយចៃដន្យ
•	 ការឈឺចាប់ ឬស្ថានភាពរ៉ាំរ៉ៃដែលពុំអាចពន្យល់បកស្រាយបាន 

(ឈឺត្រគាក ឬបញ្ហាផ្លូវភេទ បញ្ហា       ក្រពះ ពោះវៀន ឈឺតម្រងនោម 
ឬប្លោកនោម ឈឺក្បាល)

•	 ការពិគ្រោះពិភាក្សាពីសុខភាពដដែលៗ ពុំមានរោគវិនិច្ឆ័យច្បាស់
លាស់។អ្នកអាចសង្ស័យថាមានបញ្ហាអំពើហិង្សា ប្រសិនបើដៃគូឬប្ដី 
របស់ស្ត្រីនោះរំខានក្នុងពេលពិគ្រោះពិភាក្សា ឬស្ត្រីជាញឹកញាប់ខក
ការណាត់ជួបពិនិត្យសុខភាពផ្ទាល់ខ្លួនឬកូនរបស់គាត់    ឬប្រសិនបើ	
កូនរបស់គាត់មានបញ្ហាផ្លូវអារម្មណ៍ ឬឥរិយាបថ។

 

អង្គការសុខភាពពិភពលោកមិនផ្ដល់អនុសាសន៍ឱ្យពិនិត្យស្វែងរក អំពើហិង្សាលើ
ស្ត្រីដែលមកទទួលសេវាការថែទាំសុខភាពឡើយ។ អង្គការសុខភាពពិភពលោក 
សូមលើកទឹកចិត្តឱ្យអ្នកផ្ដល់ការថែទាំសុខភាពលើកឡើងពីប្រធានបទនេះជាមួយ
ស្ត្រីដែលមានរបួសស្នាម ឬស្ថានភាពផ្សេងៗដែលពួកគាត់សង្ស័យថាទាក់ទងនឹង
អំពើហិង្សា។
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20 ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

“តើអ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពត្រូវធ្វើអ្វីខ្លះ ប្រសិនបើសង្ស័យថាមានអំពើហិង្សា?”

មិនត្រូវសួរស្រី្តអំពីការរងអំពើហិង្សាពីដៃគូទេ លុះត្រាតែគាត់នៅតែម្នាក់ឯង។ ទោះបី 
ជាគាត់នៅជាមួយស្ត្រីណា ម្នាក់ផ្សេងទៀតក៏ដោយ ស្ត្រីម្នាក់នោះអាចជាម្ដាយ ឬបង 
ប្អូនស្រីរបស់អ្នករំលោភបំពាន។ប្រសិនបើអ្នកសួរគាត់ អំពីអំពើហិង្សា សូមធ្វើដោយ 
ឥរិយាបថយល់ចិត្ត និងគ្មានការវិនិច្ឆ័យទៅលើគាត់។ ប្រើប្រាស់ភាសាសមរម្យ និង 
សមស្របទៅនឹងវប្បធម៌ និងសហគមន៍ដែលអ្នកកំពុងធ្វើការនៅទីនោះ។ ស្ត្រីខ្លះ 
អាចមនិចលូចតិ្តពាកយ្ "អពំើហងិស្ា" នងិ "ការរលំោភបពំាន” ទេ។ វបប្ធម ៌នងិសហគមន៍
នីមួយៗមានវិធីសាស្រ្តក្នុងការលើកឡើងពីបញ្ហាដោយប្រើប្រាស់ពាក្យពេចន៍ផ្សេងៗ 
។ហើយនេះជារឿងសំខាន់ណាស់ដែលត្រូវប្រើពាក្យពេចន៍ដែលស្ត្រីប្រើប្រាស់។
ឯកសារជំនួយនៅក្នុងទំព័របន្ទាប់នឹងផ្ដល់ឧទាហរណ៍អំពីប្រភេទប្រយោគ និងសំណួរ 
ផ្សេងៗដែលអ្នកអាចប្រើក្នុងការសួរអំពីអំពើហិង្សាពីដៃគូស្និទ្ធស្នាល។
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21កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ 2121កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

កា រសួរអំពីអំពើហិង្រសា 
ខា ងកែ ែមនែះគឺជា បែ យោ គមួយចំនួន ដែលអ្ន កអា ចបែ ើមុនពែលសួរសំណួរ
តែ ង់ៗពា ក់ព័ន្ធ នឹងបញ្ហ ែអំពើហិងែសា ៖
• “មា នស្ត ែ ីជា ចែ ើនជួបបែ ទះបញ្ហ ែជា មួយនឹងប្ដ ី ឬដែគូរបស់ខ្ល ួន ឬនរណា 

មា្ន ែក់ផែសែងទៀតដែលពួកគែរស់នៅ ជា មួយ។”
• “ខ្ញ ុំបា នឃើញស្ត ែ ីជួបបញ្ហ ែជា ចែ ើនដូចគា្ន ែ នឹងបញ្ហ ែដែលអ្ន កបា នជួបបែ 

ទះនៅ ផ្ទ ះ។”

ទា ំងនែះជា សំណួរង យៗ និងតែ ង់ៗមួយចំនួន ដែលអ្ន កអា ចចា ប់ផ្ដ ើមសួរ
ដោ យបង្ហ ែញថ អ្ន កចង់សា្ដ ែប់បញ្ហ ែរបស់ពួកគា ត់។ ផ្អ ែកទៅ លើចម្ល ើយរបស់
គា ត់ បន្ត សួរសំណួរ និងសា្ដ ែប់សា ច់រឿងរបស់គា ត់។ បែ សិនបើគា ត់ឆ្ល ើយ “ចា ស៎” 
ចំពោ ះសំណួរណា មួយខា ងកែ ែមនែះ តែ ូវផ្ដ ល់កា រគា ំទែ ដំបូងជូនគា ត់ 
(សូមមើលផ្ន ែកទី២ នែកា រគា ំទែ  ដំបូង)។
• “តើអ្ន កខា្ល ែចប្ដ ី (ឬដែគូ) របស់អ្ន ក ឬនរណា មា្ន ែក់ផែសែងទៀតនៅ ក្ន ុងផ្ទ ះឬ 

ទែ?”
• “តើប្ដ ី (ឬដែគូ) របស់អ្ន ក ឬនរណា មា្ន ែក់ផែសែងទៀតនៅ ក្ន ុងផ្ទ ះ៖

• ធា្ល ែប់បា នគំរា មថ នឹងធ្វ ើឱែយអ្ន កឈឺចា ប់ ឬបង្ក គែ ែះថ្ន ែក់លើរា ងកា យ
ដល់អ្ន កដោ យវិធីណា មួយដែរឬទែ? បែ សិនបើធា្ល ែប់ តើវា បា នកើត
ឡើងពីពែលណា ?”

• ធា្ល ែប់សម្ល ុត ឬបែ មា ថអ្ន កដែរ ឬទែ?
• ពែយា យ មគែ ប់គែ ង ឬតែ ួតតែ ែអ្ន ក ឧទា ហរណ៍៖ មិនអនុញ្ញ ែតឱែយអ្ន ក

មា នលុយកា ក់ ឬចែញកែ ែផ្ទ ះដែរ ឬទែ?”
• បា នបង្ខ ំឱែយអ្ន ករួមភែទ ឬបង្ខ ំឱែយមា នទំនា ក់ទំនងផ្ល ូវភែទដែលអ្ន កមិន

ចង់ដែរ ឬទែ?”
• បា នគំរា មថ នឹងសមា្ល ែប់អ្ន កដែរឬទែ?”

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ១.១
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22 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ2222 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ១.២

កា រចងកែ ងឯកសា រអំពីអំពើហិងែសា ពីដែគូ
កា រចងកែ ងឯកសា រគឺ មា នសា រសំខា ន់ក្ន ុងកា រផ្ដ ល់កា រថែទា ំឱែយបា នដិតដល់ជា បន្ត 
បនា្ទ ែប់ ដើមែបីដ ស់តឿនខ្ល ួនអ្ន ក ឬបែ ែប់អ្ន កផ្ដ ល់កា រថែទា ំសុខភា ពផែសែងទៀតឱែយបា ន
ដឹងនៅ ពែលមកពិនិតែយលើកកែ ែយ។ កា រចងកែ ងឯកសា រអំពីរបួសសា្ន ែមអា ចមា ន
សា រសំខា ន់ បើស្ត ែ ីសមែ ែចចិត្ត ទៅ ប្ដ ឹងនគរបា ល។
• បែ ែប់សែ ្ត ីពីមូលហែតុដែលអ្ន កកត់តែ ែ ហើយសួរគា ត់ថ តើកា រធ្វ ើបែបនែះ

មា នបញ្ហ ែដែរឬទែ រួចធ្វ ើតា ម បំណងរបស់គា ត់។ បែ សិនបើគា ត់មិនចង់ឱែយ
សរសែរចំណុចណា មួយចូល សូមកុំកត់តែ ែ។

• បញ្ច ូលក្ន ុងកំណត់តែ ែវែជ្ជ សា ស្ត ែ រា ល់កា រត្អ ូញត្អ ែរចំពោ ះសុខភា ព អា កា ររោ គ
និងរោ គសញ្ញ ែ ដូចគា្ន ែនឹងអ្វ ដីែលអ្ន កធ្វ ើសមែ ែប់ស្ត ែ ីដទែទៀត រួមទា ំងកា រ
បរិយ យពីរបួសសា្ន ែមគា ត់។ វា អា ចមា នសា របែ យោ ជន៍ក្ន ុងកា រកត់ចំណា ំអំពី
មូល ហែតុដែលសងែស័យលើរបួសសា្ន ែមទា ំងនែះ ឬសា្ថ ែនភា ពផែសែងៗទៀតរួម 
ទា ំងអ្ន កដែលធ្វ ើឱែយគា ត់រងរបួស។

• កុំសរសែរអ្វ ីមួយដែលអា ចឱែយអ្ន កដែលមិនតែ ូវដឹងឃើញឡើយ ឧទា ហរណ៍៖ 
កែ ដ សថតកា ំរស្ម ីអ៊�ច ឬតា រា ង តា មដ នកា រសមែ ែកពែទែយ។

• តែ ូវបែ យ័ត្ន អំពីសា្ថ ែនភា ពដែលអា ចធ្វ ើឱែយបែកធា្ល ែយកា រសមា្ង ែត់។ តែ ូវបែ យ័ត្ន ជា 
មុនអំពីអ្វ ីដែលអ្ន កសរសែរ និងកន្ល ែងដែលអ្ន ករកែសា ទុកកំណត់តែ ែ។

• ដើមែបីរកែសា កា រសមា្ង ែត់ឱែយកា ន់តែល្អ  កន្ល ែងផ្ត ល់សែវា មួយចំនួនអា ចបែ ើបែ ែស់
លែខកូដ ឬសញ្ញ ែសមា្គ ែល់ជា ពិសែសដើមែបីបញ្ជ ែក់អំពីករណីនែកា ររំលោ ភបំ
ពា នឬកា ររំលោ ភបំពា នដែលសងែស័យ។
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23កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ 2323កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ១.៣

អ្វ ីដែលតែ ូវធ្វ ើ បែ សិនបើអ្ន កសងែស័យថ មា នអំពើហិងែសា  ប៉ុន្ត ែគា ត់មិនប�្ច ែញឱែយដឹង
• កុំដ ក់សមា្ព ែធលើគា ត់ ហើយតែ ូវទុកពែលឱែយគា ត់ធ្វ ើកា រសមែ ែចចិត្ត អំពីអ្វ ីដែល

គា ត់ចង់បែ ែប់អ្ន ក។
• បែ ែប់គា ត់អំពីសែវា ទា ំងឡា យដែលអា ចរកបា ន បែ សិនបើគា ត់ជែ ើសរីសបែ ើ

សែវា ទា ំងនោ ះ។
• ផ្ដ ល់ជូនព័ត៌មា នអំពីផលប៉ះពា ល់នែអំពើហិងែសា ទៅ លើសុខភា ពស្ត ែ ី 

និងកូនរបស់ពួកគា ត់។
• តែ ូវចុះមកសួរសុខទុក្ខ តា មដ នគា ត់បន្ត ទៀត។

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ១.៤

គន្ល ឹះក្ន ុងកា រផ្ត ល់នូវភា ពឯកជន 
• ហៅ  ឬ បែ កា សឈ្ម ែះស្ត ែ ីដែលតែ ូវជួប តែមិនតែ ូវបញ្ជ ែក់ពីសែវា កម្ម ដែល

គា ត់តែ ូវកា រជា ដ ច់ខា ត
• រកកន្ល ែងសា្ង ែត់មួយដើមែបីនិយ យជា មួយសែ ្ត ីឆ្ង ែយពីភ្ន ែក និងតែ ចៀករបស់ 

អ្ន កដទែ
• និយ យដោ យសម្ល ែងតិចៗ ដូច្ន ែះអ្ន កដទែមិនអា ចសា្ត ែប់ឮ
• មិនតែ ូវសួរសែ ្ត ីនៅ ចំពោ ះមុខអ្ន កដទែថ តើគា ត់តែ ូវកា រសែវា កម្ម អ្វ ីឡើយ
• បើមា នវត្ត មា នអ្ន កដទែ តែ ូវរកកន្ល ែងឯកជនមួយដើមែបីសួរសែ ្ត ីអំពីព័ត៌មា ន 

រសើបមួយចំនួន
• ចូរបិទទា្វ ែររា ល់ពែលនិយ យជា មួយអ្ន កជំងឺ
• ផ� ែកកា រសមា� ែសន៍បែ សិនណា មា នអ្ន កដទែដើរចូលមកក្ន ុងបន្ទ ប់ 
• បែ ើវា ំងនន ឬ របា ំងសមែ ែប់ផ្ត ល់កា រគោ រពសិទ្ធ ិឯកជន 

ក្ន ុងបន្ទ ប់ពិនិតែយជំងឺ។
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24 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ2424 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ១.៥

កា រសន្ទ នា ជា មួយសែ ្ត ីពិកា រ
 សែ ្ត ីពិកា រគួរតែ ូវបា នផ្ត ល់នូវកា រគោ រព និងផ្ត ល់តម្ល ែដូចសែ ្ត ីធម្ម តា ទូទៅ ។ 
បែ សិនបើសែ ្ត ីមា នពិកា រភា ពរូបរា ងកា យ ឬសតិអា រម្ម ណ៍ (ឧទា ហរណ៍៖ ថ្ល ង់ ឬ គ) 
ចូររកវិធីនិយ យជា មួយពួកគា ត់។
 កុំអនុញ្ញ ែតឲែយជំនឿ អត្ត ចរិត និងកា រសន្ម តរបស់អ្ន កកា្ល ែយជា ឧបសគ្គ ក្ន ុងកា រ
ទា ក់ទងជា មួយសែ ្ត ីពិកា រជា ដ ច់ខា ត។ វា ជា រឿងធម្ម តា ដែលយើងមា នអា រម្ម ណ៍
ភា្ញ ែក់ នៅ ពែលបែ ែសែ ័យទា ក់ទងជា មួយមនុសែសដែលបែ ើបែ ែស់វិធីសា សែ ្ត ទំនា ក់
ទំនងប្ល ែកមករកយើង តែចូរចងចា ំថ កា រទា ក់ទងទា មទា រនូវមនុសែសពីរនា ក់។
 កុំបែ ើបែ ែស់ពា កែយថ  បា ត់បង់សមត្ថ ភា ព ឬពិកា រភា ព នៅ ពែលនិយ យជា  
មួយសែ ្ត ី ឬនិយ យអំពីសែ ្ត ីនោ ះ (ឧទា ហរណ៍៖ សែ ្ត ីពិកា រភ្ន ែក) ពែ ែះវា បង្ក ើតឲែយមា ន 
ផ្ន ត់គំនិតអវិជ្ជ មា ន។ ចូរហៅ សែ ្ត ីទា ំងនោ ះតា មឈ្ម ែះជា ទពីែញចិត្ត របស់ពួកគា ត់។
 កុំនិយ យធ្វ ើដូចជា ពួកគា ត់មិនយល់ ឬមិននៅ ក្ន ុងបន្ទ ប់ឱែយសោ ះ។
 គន្ល ឹះមួយចំនួននៅ ពែលនិយ យជា មួយសែ ្ត ីពិកា រ៖

• បែ ើបែ យោ គខ្ល ីៗហើយចែបា ស់។
• បែ ើកា រទា ក់ទងដោ យកា យវិកា រ ដូចជា កា របង្ហ ែញទឹកមុខ និង 

ភា សា កា យវិកា រ (ឧទា ហរណ៍៖ ញញឹម)។
• បែ ើបែ ែស់ជំនួយនែកា រទា ក់ទងដូចជា ផ្ទ ែំងរូបភា ពបើចា ំបា ច់ ដើមែបី 

ជួយសែ ្ត ីឱែយទំនា ក់ទំនងដោ យសែរី។
ក្ន ុងករណីខ្ល ះ អា ចរកសមា ជិកគែ ួសា រដើមែបីជួយអ្ន កក្ន ុងកា រទា ក់ទងជា មួយសែ ្ត ី។ សែ ្ត ី
ពិកា រអា ចគា្ម ែនបទពិសោ ធន៍ ចែ ើនក្ន ុងកា រទា ក់ទងជា មួយមនុសែសប្ល ែកមុខ ដូច្ន ែះពួក
គា ត់តែ ូវកា រជំនួយពីសមា ជិកគែ ួសា រណា មា្ន ែក់ ឬតែ ូវបង្ក រ ភា ពង យសែ ួលដល់ពួក
គា ត់។
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25ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ
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ផ្នែកទី២	 ការគាំទ្រដំបូងសម្រាប់ការរំលោភ 

       បំពានផ្លូវភេទ  និងអំពើហិង្សាពី 

ដៃគូស្និទ្ធស្នាល

២.១. តើការគាំទ្រដំបូងជាអ្វី?
	 ការគាំទ្រដំបូងផ្ដល់ការថែទាំជាក់ស្តែង និងការឆ្លើយតបទៅនឹងអារម្មណ៍ផ្លូវ
ចិត្ត ផ្លូវកាយ សុវត្ថិភាព និង តម្រូវការការគាំទ្ររបស់ស្រ្តី ដោយមិនជ្រៀតជ្រែកលើ
ភាពជាឯកជនរបស់គាត់។
	 ជារឿយៗការគាំទ្រដំបូង គឺជាការថែទាំដ៏សំខាន់ដែលអ្នកអាចផ្ដល់ឱ្យស្រ្តី។
ប្រសិនបើទាំងនេះជាអ្វីដែល​អ្នកអាចធ្វើបាន អ្នកនឹងជួយស្រ្តីឱ្យមកប្រើប្រាស់សេវា 
ឱ្យអស់ពីលទ្ធភាព។ ការគាំទ្រដំបូងជួយជនរងគ្រោះដែលបានឆ្លងកាត់ទុក្ខលំបាក 
ការតានតឹងផ្លូវចិត្តនានា រួមទាំងស្ត្រីដែលរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាផងដែរ។

សូមចងចាំ៖ នេះជាឱកាសតែមួយសម្រាប់អ្នកក្នុងការជួយស្ត្រីរងគ្រោះ។

	 ការគាំទ្រដំបូងមានកិច្ចការសាមញ្ញចំនួន ៥ ដែលឆ្លើយតបនឹងតម្រូវការទាំង
ផ្នែកអារម្មណ៍ និងតម្រូវការជាក់ស្ដែងក្នុងពេលតែមួយ។ តួអក្សរនៃពាក្យថា“LIVES” 
អាចរំលឹកអ្នកពីកិច្ចការទាំង ៥ នេះដែលជួយការពារជីវិតស្ត្រី៖
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បញ្ជាក់ភាពត្រឹមត្រូវ 
(Validate)

បង្ហាញថាអ្នកយល់ និងជឿជាក់លើគាត់។ ធានាថាគាត់
មិនត្រូវបានស្ដីបន្ទោស។

ពង្រឹងសុវត្ថិភាព  
(Enhance Safety)

ពិភាក្សាអំពីផែនការដើម្បីការពារគាត់ពីគ្រោះថ្នាក ់
ផ្សេងៗ ប្រសិនបើមានអំពើហិង្សាកើតឡើងម្ដងទៀត។

គាំទ្រ (Support) គាំទ្រគាត់ដោយជួយផ្ដល់ព័ត៌មាន សេវាកម្ម និងការគា ំ
ទ្រផ្នែកសង្គម។

សូមមើលទំព័របន្ទាប់ទៀតអំពីព័ត៌មានបន្ថែមអំពីកិច្ចការទាំង ៥ នៃការគាំទ្រដំបូង 
នីមួយៗ។ កាតសម្រាប់រំលឹកនៃជំហានពាក្យថា “LIVES” មាននៅលើទំព័រចុង
ក្រោយនៃសៀវភៅគ្លីនិកនេះ។

ផ
្នែក

ទ
ី ២

ស្ដាប់ (Listen) ស្ដាប់គាត់ដោយយកចិត្តទុកដាក់ និងគ្មានការវិនិច្ឆ័យ។

សាកសួរអំពីតម្រូវការ 
និងកង្វល់ផ្សេងៗ
(Inquire)

ប៉ាន់ប្រមាណ និងឆ្លើយតបនឹងតម្រូវការ និងកង្វល់ពាក់
ព័ន្ធនឹងផ្លូវចិត្ត  ផ្លូវកាយ សង្គម និង តម្រូវការជាក់ស្តែង 
(ឧទាហរណ៍៖ ការថែទាំកូន)
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២.២. ការគាំទ្រដំបូងសម្រាប់តម្រូវការផ្នែកអារម្មណ៍
	 ការគាំទ្រដំបូងជាការថែទាំដ៏សំខាន់ដែលអ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពអាច
ផ្ដល់ឱ្យស្រ្តី និងអាចជាតម្រូវការដែលស្រ្តីត្រូវការ (តម្រូវការផ្នែកអារម្មណ៍និងតម្រូវ
ការជាក់ស្តែង)។
	 គោលដៅនៃការគាំទ្រដំបូងគឺ៖

•	 កំណត់តម្រូវការ និងកង្វល់របស់គាត់
•	ស ្ដាប់ និងស្វែងយល់ពីកង្វល់ និងបទពិសោធន៍របស់គាត់
•	 ជួយគាត់ឱ្យមានអារម្មណ៍ទាក់ទងជាមួយអ្នកដទៃដោយភាពស្ងប់ស្ងាត់  

និងមានក្ដីសង្ឃឹម
•	 លើកទឹកចិត្តគាត់ឱ្យអាចជួយខ្លួនឯង និងហ៊ានស្នើសុំការគាំទ្រ
•	 ស្វែងយល់ថា តើគាត់មានជម្រើសអ្វីខ្លះ?
•	 គោរពបំណងប្រាថ្នារបស់គាត់
•	 ជួយគាត់ក្នុងការស្វែងរកការគាំទ្រផ្នែកសង្គម ផ្នែករាងកាយ និងផ្នែក 

ផ្លូវចិត្ត
•	 ពង្រឹងសុវត្ថិភាព។

	 សូមចងចាំ៖ ពេលអ្នកជួយដោះស្រាយបញ្ហាតម្រូវការជាក់ស្ដែងរបស់គាត់ 
វាអាចជួយដល់តម្រូវការផ្នែកអារម្មណ៍របស់គាត់ផងដែរ។
	 នៅពេលអ្នកជួយដល់តម្រូវការផ្នែកអារម្មណ៍របស់គាត់ អ្នកបានពង្រឹង 
សមត្ថភាពគាត់ក្នុងការដោះស្រាយតម្រូវការជាក់ស្ដែងផងដែរ។
	 អ្នកមិនត្រូវ៖

•	 ដោះស្រាយបញ្ហារបស់គាត់
•	 បញ្ចុះបញ្ចូលគាត់ឱ្យចាកចេញពីទំនាក់ទំនងដែលមានអំពើហិង្សា
•	 បញ្ចុះបញ្ចូលគាត់ឱ្យទៅរកសេវាផ្សេងទៀតដូចជា នគរបាល ឬតុលា ការ
•	 សាកសួរព័ត៌មានលម្អិតដែលបង្ខំឱ្យគាត់បានធូរស្បើយពីហេតុការណ៍

ឈឺចាប់
•	 ស្នើឱ្យគាត់វាយតម្លៃលើហេតុការណ៍ដែលកើតឡើង ឬមូលហេតុ
•	 បង្ខំឱ្យរៀបរាប់ពីអារម្មណ៍ និងប្រតិកម្មរបស់គាត់ចំពោះហេតុការណ៍
	 សកម្មភាពទាំងអស់ខាងលើអាចធ្វើឱ្យស្ថានភាពកាន់តែអាក្រក់ច្រើន

ជាងល្អ។
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គន្លឹះសម្រាប់គ្រប់គ្រងការសន្ទនា
•	 ជ្រើសរើសកន្លែងឯកជនដើម្បីនិយាយគ្នាដែលគ្មាននរណាម្នាក់អាបាន 

(ប៉ុន្តែមិនមែនជា កន្លែងដែល បង្ហាញឱ្យអ្នកដទៃដឹងពីមូលហេតុដែល 
អ្នកនៅទីនោះទេ)។

•	 ធានាថាអ្នកនឹងមិននិយាយនូវអ្វីដែលគាត់បាននិយាយ ប្រាប់នរណា 
ផ្សេងទៀតឡើយ ហើយអ្នកមិនត្រូវប្រាប់ថាគាត់នៅទីនេះឱ្យនរណាម្នាក់ 
ដែលមិនគួរដឹងឡើយ។ បើអ្នកតម្រូវឱ្យរាយការណ៍អំពីស្ថានភាពរបស់
គាត់ ពន្យល់ពីអ្វីដែលត្រូវរាយការណ៍ និងរាយការណ៍ទៅអ្នកណា។

•	 ជាដំបូងលើកទឹកចិត្តគាត់ឱ្យនិយាយ និងបង្ហាញថាអ្នកកំពុងតែស្ដាប់
គាត់។

•	 លើកទឹកចិត្តគាត់ឱ្យបន្តការនិយាយ ប្រសិនបើគាត់ចង់និយាយ ប៉ុន្តែកុំបង្ខំ
គាត់ឱ្យនិយាយ (“តើអ្នកចង់និយាយបន្ថែមអំពីហេតុការណ៍នោះដែរឬ
ទេ?”)។

•	 រក្សាភាពស្ងៀមស្ងាត់។ ប្រសិនបើគាត់យំ ទុកពេលឱ្យគាត់មានសភាព
	 ដូចដើមវិញ។

សូមចងចាំ៖ ត្រូវគោរពបំណងប្រាថ្នារបស់គាត់ជានិច្ច។

ផ
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ការស្តាប់
គោលបំណង

	 ការស្តាប់ផ្ដល់ឱកាសឱ្យស្រ្តីនិយាយនូវអ្វីដែល គាត់ចង់និយាយនៅកន្លែង 
ឯកជនមានសុវត្ថិភាពទៅកាន់អ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាព។  សកម្មភាពបែបនេះ 
មានសារសំខាន់ណាស់ចំពោះការធ្វើឱ្យអារម្មណ៍គាត់ត្រឡប់មកដូចដើម។
	 ការស្ដាប់ជាផ្នែកមួយសំខាន់នៃការប្រាស្រ័យទាក់ទងល្អ និងជាមូលដ្ឋាននៃ 
ការគាំទ្រដំបូង។ ការស្ដាប់មិនមែនគ្រាន់ជាការស្ដាប់ពាក្យពេចន៍របស់គាត់ប៉ុណ្ណោះ
ទេ ការស្ដាប់មានន័យថា៖

•	 អាចយល់ដឹងពីអារម្មណ៍ដែលបង្កប់នៅក្នុងសម្ដីរបស់គាត់
•	ស ្ដាប់ពីអ្វីដែលគាត់និយាយ និងអ្វីដែលគាត់មិនបាននិយាយ
•	 ផ្តោតលើភាសាកាយវិការរបស់គាត់ និងអ្នក ដូចជាការសម្ដែងទឹកមុខ 

ការទាក់ទងគ្នាតាមភ្នែក និងកាយ វិការ
•	 អង្គុយឬឈរនៅកម្រិតស្មើគ្នា និងជិតល្មមអាចមើលដឹងពីការព្រួយបារម្ភ 

និងការយកចិត្តទុកដាក់លើគាត់  ប៉ុន្តែមិនជិតពេករហូតដល់រំខានគាត់នោះ
ទេ។

•	 តាមរយៈការអាណិតអាសូរ សម្តែងនូវការយល់ថាស្ត្រីមានអារម្មណ៍បែប
ណា។

ការស្ដាប់ដោយយកចិត្តទុកដាក់ដែលអ្នកត្រូវធ្វើ និងមិនត្រូវធ្វើ

ត្រូវធ្វើ មិនត្រូវធ្វើ

សកម្មភាព

ត្រូវអត់ធ្មត់ និងរក្សាភាពស្ងប់ស្ងាត់។ ដាក់សម្ពាធឱ្យគាត់និយាយអំពីរឿងរ៉ាវ 
របស់គាត់។
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ធ្វើឱ្យគាត់ដឹងថាអ្នកកំពុងតែស្ដាប់គាត ់
ឧទាហរណ៍៖ ងក់ក្បាលរបស់អ្នក 
ឬនិយាយថា “បាទ ឬចាស៎.....”

មើលនាឡិកាដៃ ឬនិយាយលឿនពេក។ 
លើកទូរស័ព្ទ មើលកុំព្យូទ័រ ឬសរសេរ។

សូមស្ងៀមស្ងាត់។ 
ទុកពេលឱ្យគាត់ពិចារណា។

សូមកុំព្យាយាមបញ្ចប់ការគិតរបស់គាត់
ជំនួសគាត់។

អាកប្បកិរិយា

ដឹងថាគាត់កំពុងមានអារម្មណ៍បែប 
ណា។

o វិនិច្ឆ័យអ្វីដែលគាត់បានធ្វើ 
ឬមិនបានធ្វើ          
ឬគាត់កំពុងមានអារម្មណ៍បែបណា

o និយាយថា៖ “អ្នកមិនត្រូវមានអារម្មណ៍
បែបនោះទេ” ឬ “អ្នកគួរតែមានអារម្ម
ណ៍ថាអ្នកសំណាងណាស់ដែលនៅ
មានជីវិតឬ “គួរឱ្យអាណិតណាស”់។

អនុញ្ញាតឱ្យគាត់ប្រាប់រឿងរបស់គាត់តា
មអារម្មណ៍របស់គាត់។

បង្ខំគាត់

ដឹងពីអ្វីដែលគាត់ចង់បាន 
និងគោរពតាមបំណងប្រាថ្នា 
របស់គាត់។

ហាមគិត ឬធ្វើដូចជាអ្នកត្រូវតែដោះ
ស្រាយបញ្ហាឱ្យ 
គាត់។
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ការនិយាយ

ផ្ដល់ឱកាសឱ្យគាត់និយាយអ្វីដែលគាត់
ចង់និយាយ។សួរថា“តើយើងអាចជួយ
គាត់ដោយរបៀបណា?”

អះអាងថាអ្នកដឹងអ្វីល្អបំផុតសម្រាប ់
គាត់។

លើកទឹកចិត្តគាត់ឱ្យបន្តនិយាយ បើគាត ់
ចង់និយាយ។ ហើយសួរថា “តើអ្នកចង់
ប្រាប់ខ្ញុំពីរឿងអ្នកបន្ថែមទៀតទេ?

កាត់សម្ដីគាត់។ 
សូមរង់ចាំរហូតដល់គាត់និយាយចប់ 
មុនពេលសួរសំណួរទៅគាត់។

រក្សាការផ្តោតការយកចិត្តទុកដាក់លើ 
បទពិសោធន៍របស់គាត់និងការផ្ដល់ការ
គាំទ្រដល់គាត់។

ហាមប្រាប់រឿងអ្នកផ្សេងទៀតឱ្យគាត់
ដឹង ឬនិយាយអំពីបញ្ហាផ្ទាល់ខ្លួនរបស់
អ្នក។

43 

 

 

គ្រៀនសាឋ បគ់្ោយគ្របើ 




ថភបក–ផឋល់ការយកចិតថទុកោក់ថដលមនិានការ
ថបងថចកចំគ្ោះោត់ 

 រតគ្ចៀក–សាឋ ប់ឱ្យចាស់ពកីងវល់របស់ោត់ 

 គ្បះដូង–គ្ោយការថថទាំ និងការគ្ោរព 
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រៀនស្ដាប់ដោយប្រើ

ភ្នែក–ផ្ដល់ការយកចិត្តទុកដាក់ដែលមិនមានការ	
         បែងចែកចំពោះគាត់

ត្រចៀក–ស្ដាប់ឱ្យច្បាស់ពីកង្វល់របស់គាត់

បេះដូង–ដោយការថែទាំ និងការគោរព
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ការសួរអំពីតម្រូវការនិងកង្វល់

គោលបំណង
	 ដើម្បីសិក្សាអំពីអ្វីដែលសំខាន់បំផុតសម្រាប់ស្រ្តី។ យើងត្រូវគោរពតាម 
បំណងប្រាថ្នា និងឆ្លើយតបទៅតាម តម្រូវការរបស់គាត់។ពេលដែលអ្នកស្តាប់រឿង 
រ៉ាវរបស់ស្រ្តី ត្រូវស្តាប់ដោយយកចិត្តទុកដាក់ជាពិសេសអំពីតម្រូវការនិងបញ្ហារបស ់
គាត់ និងអ្វីដែលគាត់មិននិយាយប៉ុន្តែ ស្តែងចេញជាភាសាកាយវិការ។ ស្រ្តីទាំងនោះ 
អាចឱ្យអ្នកដឹងពី តម្រូវការផ្នែករាងកាយ ផ្នែកអារម្មណ៍ ឬផ្នែកសេដ្ឋកិច្ច និងបញ្ហា
សុវត្ថិភាពរបស់គាត់ ឬការគាំទ្រផ្នែកសង្គមដែលគាត់ត្រូវការ។ អ្នកអាចប្រើបច្ចេក
ទេសខាងក្រោមដើមប្ជីយួស្រ្តទីាងំនោះក្នងុការបង្ហាញពអី្វដីែលគាតត់្រវូការ នងិដើមប្ ី
ធានាថាអ្នកយល់អំពីតម្រូវការទាំងនោះ។

បច្ចេកទេសសម្រាប់ទំនាក់ទំនងទៅវិញទៅមក

គោលការណ៍ ឧទាហរណ៍

រៀបចំសំណួររបស់អ្នកជាការស្នើសុំឱ្យ
ស្ត្រីនិយាយ

“តើអ្នកចង់និយាយអំពីអ្វី?”

សួរ”សំណួរបើក”ដើម្បីលើកទឹកចិត្តឱ្យ
គាត់និយាយបានច្រើនជំនួសឱ្យពាក្យ 
ច៎ាស ឬទេ។

“តើអ្នកមានអារម្មណ៍ដូចម្តេចដែរអំពី
រឿងនោះ?”

អានសារឡើងវិញឬនិយាយសារឡើង 
វិញពីអ្វីគាត់បាននិយាយដើម្បីវាស់ស្ទង់
ពីការយល់របស់អ្នក។

“អ្នកនិយាយថាអ្នកមិនសប្បាយចិត្ត
ខ្លាំង”

ឆ្លុះបញ្ចាំងពីអារម្មណ៍របស់គាត់។ “វាហាក់ដូចជាអ្នកមានអារម្មណ៍ខឹងពី
រឿងនោះ…” “អ្នកហាក់ដូចជាមាន
ទុក្ខព្រួយ”
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ស្វែងយល់ប្រសិនបើចាំបាច់។ “តើអ្នកអាចប្រាប់ខ្ញុំបន្ថែមពីរឿងនោះ
បានទេ?”

ស្នើសុំការបញ្ជាក់បន្ថែមប្រសិនបើអ្នក 
មិនយល់។

“តើអ្នកអាចប្រាប់រឿងនោះម្តងទៀត
បានទេ?”

ជួយគាត់ដើម្បីកំណត់ និងបង្ហាញពីតម្រូ
វការនិងបញ្ហារបស់គាត់។

“តើមានអ្វីដែលអ្នកត្រូវការ 
ឬព្រួយបារម្មណ៍ដែរឬទេ?”
“អ្នកហាក់ដូចជាត្រូវការកន្លែងសម្រាប់
ស្នាក់នៅ”

សង្ខេបពីអ្វីដែលគាត់បាននិយាយ។ “អ្នកហាក់ដូចជាចង់និយាយថា....”

អ្វីដែលត្រូវជៀសវាង

កុំសួរសំណួរនាំមុខដូចជា “ខ្ញុំអាចស្រម៉ៃថារឿងនោះធ្វើឱ្យអ្នកពិបាកចិត្តមែនទេ?”

កុំសួរសំណួរ “ហេតុអ្វ”ី ដូចជា “ហេតុអ្វីអ្នកធ្វើដូចនោះ…?” សំណួរទាំងនោះអាច
ជាសំណួរស្ដីបន្ទោស។
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34 ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

បញ្ជាក់អំពីភាពត្រឹមត្រូវ

គោលបំណង

	 ដើម្បីឱ្យស្រ្តីទាំងនោះដឹងថាគាត់មានអារម្មណ៍ធម្មតា ហើយការបង្ហាញពី 

អារម្មណទ៍ាំងនោះនងឹមានសវុត្ថភិាព ហើយពកួគាតម់ានសិទ្ធរិសន់ៅដោយមនិទទលួ 

រងអំពើហិង្សា ឬការភ័យខ្លាចអ្វើឡើយ។ 

	 ការបញ្ជាក់ពីបទពិសោធន៍របស់អ្នកដទៃមានន័យថា អនុញ្ញាតឱ្យបុគ្គលនោះ 

ដឹងថាអ្នកបានស្តាប់យ៉ាងយកចិត្តទុកដាក់ ទើបអ្នកយល់ពីអ្វីដែលគាត់កំពុងនិយាយ 

ហើយអ្នកជឿលើអ្វីដែលគាត់និយាយដោយគ្មានការវាយតម្លៃ ឬមានលក្ខខណ្ឌ 

ឡើយ។

ចំណុចសំខាន់ដែលអ្នកអាចនិយាយ៖

•	 “វាមិនមែនជាកំហុសអ្នកទេ។ អ្នកមិនត្រូវទទួលការស្តីបន្ទោសទេ”

•	 “វាមិនមានបញ្ហាអ្វីទេក្នុងការនិយាយ”

•	 “ការគាំទ្រនឹងមានសម្រាប់អ្នក” [និយាយដូច្នេះប្រសិនបើជាការពិតតែ

ប៉ុណ្ណោះ

•	 “អ្វីដែលបានកើតឡើងគឺមិនអាចដោះសារ ឬលើកលែងបានឡើយ”

•	 “គ្មាននរណាម្នាក់សមនឹងទទួលការវាយដំពីដៃគូខ្លួនទេ”

•	 “អ្នកមិនមែនមានតែម្នាក់ឯងទេ។ ជាអកុសល មានស្រ្តីជាច្រើនក៏ជួបប្រទះ

បញ្ហានេះផងដែរ”

•	 “ជីវិតរបស់អ្នក សុខភាពរបស់អ្នក និងខ្លួនអ្នកគឺមានតម្លៃ”

•	 “គ្រប់គ្នាត្រូវមានអារម្មណ៍សុវត្ថិភាពនៅផ្ទះ”

•	 “ខ្ញុំព្រួយបារម្ភថារឿងនេះអាចប៉ះពាល់ដល់សុខភាពរបស់អ្នក”

ឯកសារជំនួយការងារខាងក្រោមនេះ នឹងផ្តល់ជាវិធីដែលអ្នកអាចជួយដល់ស្រ្តីដោះ 

ស្រាយជាមួយអារម្មណ៍និងប្រតិកម្មតបខុសៗគ្នា។
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35កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ 35កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទកា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ២.១

កា រជួយស្រ ្ត ីក្ន ុងកា រដោ ះ�្រ ្រយអា រម្ម ណ៍ប្របអវិជ្ជ មា ន

អា រម្ម ណ៍ វិធីមួយចំនួន�ើម្របី�្ល ើយតប

មា នសងែឃឹមតិចតួច “សែ ្ត ីជា ចែ ើនពិតជា អា ចកែបែ ែសា្ថ ែនភា ព
របស់គែ បា ន។ ពីមួយពែលទៅ មួយពែល
អ្ន កនឹងឃើញថ ក្ដ ីសងែឃឹមនឹងមា ន”។

អស់សងែឃឹម ផ្ត ែតលើភា ពខា្ល ែំងរបស់គា ត់ និង
របៀបដែលគា ត់អា ចដោ ះសែ ែយគែ ែះ
ថ្ន ែក់ឬសា្ថ ែនភា ពលំបា កនៅ ក្ន ុងអតីត
កា ល។

គា្ម ែនអំណា ច បា ត់បង់អំណា ច “ថ្ង ែនែះអ្ន កមា នជមែ ើស និងវិធីខ្ល ះ 
ដើមែបីបន្ត ”។

កា រនឹកឃើញហែតុកា រណ៍អា កែ ក់
ពីអតីតកា ល

ពនែយល់ថ ទា ំងនែះជា រឿងធម្ម តា មឬអា ច 
បា ត់ទៅ បន្ត ិចម្ត ងៗឬបា ត់តែម្ត ងនៅ ពែល
ណា មួយ។

កា របដិសែធ “ខ្ញ ុំជឿអ្វ ីដែលអ្ន កបា នបែ ែប់ខ្ញ ុំ។ ខ្ញ ុំនឹងនៅ 
ទីនែះបែ សិនបើអ្ន កតែ ូវកា រគា ំទែ ក្ន ុងពែល
អនា គត”។

កំហុស និងកា រស្ត ីបនោ្ទ ែសខ្ល ួនឯង “អ្ន កមិនតែ ូវទទួលបា នកា រស្ត ីបនោ្ទ ែសពីអ្វ ី
ដែលបា នកើតឡើងលើអ្ន កនោ ះទែ។ អ្ន ក
មិនតែ ូវទទួលខុសតែ ូវលើអា កបែបកិរិយ 
របស់គា ត់នោ ះទែ”

ភា ពអៀនខា្ម ែស់ «មិនមា នកា របា ត់បង់កិត្ត ិយសដោ យសា រ 
អ្វ ីដែលបា នកើតឡើងនោ ះទែពែ ែះអ្ន ក
មា នតម្ល ែ»
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36 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ36 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទកា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

កា រភ័យខា្ល ែចដែលមិនមែនជា កា រពិត បញ្ជ ែក់ថ  “អ្ន កស្ថ ិតនៅ ក្ន ុងទីកន្ល ែងមា ន
សុវត្ថ ិភា ពហើយ។ យើងអា ចនិយ យពីវិធី
ដើមែបីធ្វ ើឱែយអ្ន កមា នសុវត្ថ ិភា ព”

ភា ពស្ព ឹក (បា ត់បង់ អា រម្ម ណ៍) “នែះជា បែ តិកម្ម ទូទៅ តបនឹងសា្ថ ែនកា រ
លំបា កអ្ន កនឹងមា នអា រម្ម ណ៍ម្ដ ងទៀតពែល
សបែបា យចិត្ត ”

អា រម្ម ណ៍មិននឹងនរ (អា រម្ម ណ៍� ះ
ហើរ)

ពនែយល់ថ  នែះជា រឿងទូទៅ  និងធ្វ ើឱែយ
បែ សើរឡើងក្ន ុងដំណា ក់កា លពែយា បា ល
ថែទា ំ។

កំហឹងជា មួយជនល្ម ើស ទទួលសា្គ ែល់ថ នែះជា អា រម្ម ណ៍ដែលតែ ូវ
មា ន។

កា រថប់ បា រម� “នែះជា រឿងធម្ម តា ប៉ុន្ត ែយើងអា ចពិភា កែសា 
ពីវិធីជួយអ្ន កឱែយបន្ថ យភា ពភ័យខា្ល ែច”

គា្ម ែនទីពឹង “យើងនៅ ទីនែះដើមែបីជួយអ្ន ក”
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37ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

ពង្រឹងសុវត្ថិភាព
គោលបំណង

	 ដើម្បីជួយដល់ស្ត្រីឱ្យចេះប៉ាន់ប្រមាណលើស្ថានភាពរបស់ខ្លួននិង​ចេះធ្វើផែន

ការសម្រាប់ការការពារសុវត្ថិភាពនាពេលអនាគត។

	 ស្រ្តីជាច្រើនដែលរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាមានភាពភ័យខ្លាចអំពីសុវត្ថិ 

ភាពរបស់ពួកគាត់។  ស្រ្តីផ្សេង ទៀតអាចនឹងគិតថា ពួកគាត់មិនចាំបាច់ត្រូវការផែន 

ការសុវត្ថិភាពនោះទេ ពីព្រោះពួកគាត់រំពឹងថា អំពើហិង្សានឹង មិនកើតឡើងម្តង 

ទៀតទេ។ សូមពន្យល់ថា អំពើហិង្សាលើដៃគូទំនងជាមិនអាចបញ្ឈប់ដោយខ្លួនឯង 

នោះទេ វានៅតែបន្ត និងអាចមានស្ថានភាពអាក្រក់ជាងមុន និងអាចកើតឡើងញឹក 

ញាប់ផងដែរ។ 

	 ការប៉ាន់ប្រមាណ និងការធ្វើផែនការការពារសុវត្ថិភាពគឺជាដំណើរការដែល 

នៅតែបន្ត ហើយមិនមែនជាការសន្ទនាតែមួយគ្រាប៉ុណ្ណោះទេ។ អ្នកអាចជួយពួក 

គាត់តាមរយៈការពិភាក្សាពីតម្រូវការ និងស្ថានភាពជាក់ស្តែង ហើយស្វែងរកជម្រើស 

របស់គាត់ និងធនធាន រាល់ពេលដែលអ្នកបានជួបពួកគាត់ ពេលស្ថានភាពរបស់គាត់ 

មានការផ្លាស់ប្តូរ។ 

ការប៉ាន់ប្រមាណសុវត្ថិភាពក្រោយការរំលោភសេពសន្ថវៈ

	 ស្រ្តីទទួលរងការរំលោភសេពសន្ថវៈ ភាគច្រើនស្គាល់បុគ្គលដែលបានចាប់ 

រំលោភខ្លួន និងជានិច្ចកាលករណីនេះកើតឡើងនៅផ្ទះ។ បើជាបុគ្គលដែលគាត់ 

ស្គាល់ត្រូវពិភាក្សាថា តើមានសុវត្ថិភាពសម្រាប់គាត់ពេលត្រលប់ទៅផ្ទះវិញ ឬទេ។ 

ការប៉ាន់ប្រមាណហានិភ័យភ្លាមៗនៃអំពើហិង្សាលើដៃគូដែលកើតមាន

	 ស្រ្តីមួយចំនួនអាចនឹងដឹងថា នៅពេលពួកគាត់ស្ថិតក្នុងស្ថានភាពគ្រោះថ្នាក់

ភ្លាមៗ និងមានអារម្មណ៍ភ័យខ្លាចមិនហ៊ានទៅផ្ទះវិញ។ ប្រសិនបើគាត់មានការបារម្ភ

ពីសុវត្ថិភាពរបស់គាត់ ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ជាមួយគាត់ឱ្យបានខ្លាំង។ 
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38 ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

	 ស្រ្តីមួយចំនួនទៀតអាចនឹងត្រូវការឱ្យជួយក្នុងការគិតពីស្ថានភាពហានិភ័យ

ភ្លាមៗរបស់ពួកគាត់ដែល​កើតមាន។ មានសំណួរជាក់លាក់មួយចំនួនដែលអ្នកអាច 

សាកសួរមើលថា តើមានសុវត្ថិភាពសម្រាប់គាត់នៅពេលត្រលប់ទៅផ្ទះវិញទេ។ នេះ 

គឺជាការសំខាន់ណាស់ក្នុងការស្វែងយល់ថា តើអាចមានគ្រោះថ្នាក់របួសធ្ងន់ធ្ងរកើត

ឡើងភ្លាមៗទេ។  

	 ប្រសិនបើហានិភ័យខ្ពស់អាចនឹងកើតមានមែននោះ អ្នកអាចនិយាយថា “ខ្ញុំ

បារម្ភពីសុវត្ថិភាពរបស់អ្នក។ យើងគួរតែពិភាក្សាគ្នាថា គួរធ្វើអ្វីខ្លះ ដើម្បីឱ្យអ្នកអាច

ត្រឡប់ទៅផ្ទះវិញដោយមានសុវត្ថិភាព” អ្នកអាចពិចារណាពីជម្រើសផ្សេងៗដូចជា

ការទាក់ទងនគរបាល ហើយរៀបចំឱ្យគាត់ស្នាក់នៅមួយយប់សិន។  
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39កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ 39កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទកា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ២.២

សំណួរសមែ ែប់កា របា៉ែន់បែ មា ណហា និភ័យភា្ល ែមៗនែអំពើហិងែសា 

 ស្ត ែ ីដែលឆ្ល ើយ “ចា ស៎” នឹងសំណួរខា ងកែ ែមយ៉ែងតិច ៣ អា ចនឹងស្ថ ិតក្ន ុង

សា្ថ ែនភា ពរងហា និភ័យភា្ល ែមៗខ្ព ស់ដោ យសា រអំពើហិងែសា ។

• តើអំពើហិងែសា លើរា ងកា យបា នកើតឡើងញឹកញា ប់ ឬកា ន់តែអា កែ ក់ជា ង 

កា លពី ៦ ខែមុនឬទែ?

• តើគា ត់មា នបា នបែ ើបែ ែស់អា វុធ ឬគំរា មកំហែងអ្ន កដោ យអា វុធ ឬទែ? 

• តើគា ត់មា នបា នពែយា យ មរឹតកអ្ន កឬទែ? 

• តើអ្ន កជឿថ  គា ត់អា ចនឹងសមា្ល ែប់អ្ន កឬទែ?

• តើគា ត់ធា្ល ែប់វា យធ្វ ើបា បអ្ន កទែ ពែលអ្ន កកំពុងមា នផ្ទ ែពោ ះ? 

• តើគា ត់បែ ច័ណ្ឌ នឹងអ្ន កខា្ល ែំងទែ?

បែ សិនបើមិនមា នសុវត្ថ ិភា ពចំពោ ះគា ត់ពែលតែ ឡប់ទៅ ផ្ទ ះវិញទែ 

តែ ូវបញ្ជ ូនគា ត់ទៅ មណ្ឌ លសា្ន ែក់នៅ  ឬផ្ទ ះមា នសុវត្ថ ិភា ព ឬពិភា កែសា ជា មួយគា ត់

ដើមែបីស្វ ែងរកកន្ល ែងសុវត្ថ ិភា ពដែលគា ត់អា ចទៅ បា ន (ដូចជា  ផ្ទ ះមិត្ត ភក្ត ិ)។

កា រធ្វ ើផែនកា រសុវត្ថ ិភា ព
ទោ ះជា សែ ្ត ីមិនបា នបែ ឈមនឹងហា និភ័យភា្ល ែមៗធ្ង ន់ធ្ង រក៏ដោ យ គា ត់អា ចនឹងទទួល

បា នផលបែ យោ ជន៍ពីផែនកា រសុវត្ថ ិភា ពនែះ។ បែ សិនបើគា ត់មា នផែនកា រគា ត់ នឹង

អា ចដោ ះសែ ែយបា នល្អ ជា មួយនឹងសា្ថ ែនភា ពក្ន ុងករណីមា ន អំពើហិងែសា ។ ខា ងកែ ែម

នែះ ជា ធា តុផែសំមួយចំនួនស្ត ីពីផែនកា រសុវត្ថ ិភា ព និងសំណួរដែលអ្ន កអា ចសួរដើមែបី

ជួយគា ត់ក្ន ុងកា រធ្វ ើផែនកា រ។
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40 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ40 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទកា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ២.៣

កា ររៀបចំផ្រនកា រសុវត្ថ ិភា ព

ទីកន្ល ែងសុវត្ថ ិភា ពដែលតែ ូវទៅ បែ សិនបើអ្ន កតែ ូវកា រចា កចែញពីផ្ទ ះរបស់

អ្ន កភា្ល ែមៗ តើអ្ន កគួរទៅ កន្ល ែងណា ?

ផែនកា រសមែ ែប់កូន តើអ្ន កទៅ តែមា្ន ែក់ឯងឬតែ ូវយកកូនទៅ ជា 

មួយ?

កា រធ្វ ើដំណើរ តើអ្ន កនឹងទៅ ដោ យរបៀបណា ?

វត្ថ ុដែលតែ ូវយកតា មខ្ល ួន អ្ន កតែ ូវកា រយកឯកសា រ សោ រ បែ ែក់ 

សំលៀកបំពា ក់ ឬវត្ថ ុផែសែងទៀតទែ 

នៅ ពែលអ្ន កចា កចែញ?

តើអ្ន កអា ចដ ក់វត្ថ ុទា ំងអស់ជា មួយគា្ន ែនៅ 

កន្ល ែងសុវត្ថ ិភា ពទែឬផ្ញ ើវា ទុកជា មួយនរណា  

មា្ន ែក់ បើចាំែបា ច់?

ហិរញ្ញ វត្ថ ុ តើអ្ន កអា ចទៅ យកបែ ែក់បា នទែបែ សិនបើ 

អ្ន កតែ ូវកា រចា កចែញ?តើអ្ន កទុកវា នៅ 

កន្ល ែងណា ? តើអ្ន កអា ចយកវា បា នទែ 

ពែលមា នអា សន្ន ?

កា រគា ំទែ ពីនរណា មា្ន ែក់ដែលនៅ ជិត តើមា នអ្ន កជិតខា ងណា មា្ន ែក់ដែលអ្ន កអា ច

បែ ែប់ពីអំពើហិងែសា ហើយជា អ្ន កដែលអា ច

ទៅ បែ ែប់នគរបា លឬដែលអា ចមកជួយ

អន្ត រា គមន៍បែ សិនបើពួកគែឮសំឡែងដែល

បែ ើអំពើហិងែសា ចែញពីផ្ទ ះរបស់អ្ន ក
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41ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

ពិភាក្សាពីរបៀបស្នាក់នៅផ្ទះប្រកបដោយសុវត្ថិភាព
	 បើគាត់មិនអាចជៀសផុតពីការ ពិភាក្សាដែលអាចនាំឱ្យស្ថានភាពកាន់តែ

មានភាពតានតឹងជាមួយនឹងដៃគូគាត់បានទេ ត្រូវផ្តល់យោបល់ឱ្យគាត់ 

ព្យាយាមពិភាក្សានៅក្នុងបន្ទប់  ឬនៅកន្លែងដែលគាត់អាចចាកចេញបាន 

យ៉ាងស្រួល។

	 ផ្តល់យោបល់ឱ្យគាត់កុំពិភាក្សាក្នុងបន្ទប់ដែលមានអាវុធ។ 

	 បើសិនគាត់សម្រេចចិត្តថា ការចាកចេញគឺជាជម្រើសដ៏ល្អបំផុត សូមណែនាំ

ឱ្យគាត់ធ្វើផែនការ និងចាកចេញទៅកន្លែងសុវត្ថិភាពមុនពេលដៃគូរបស់គាត់ 

ដឹង។ បើមិនដូចនេះទេ ខ្លួនគាត់ផ្ទាល់ និងកូនៗរបស់គាត់អាចស្ថិតក្នុង ស្ថាន

ភាពគ្រោះថ្នាក់ដោយអំពើហិង្សាកាន់តែខ្លាំង។ 

ជៀសវាងធ្វើឱ្យគាត់កាន់តែប្រឈមនឹងហានិភ័យ
	 ពិភាក្សាអំពីការរំលោភបំពាន នៅពេលដែលអ្នកនិងគាត់នៅតែពីរនាក់ 

ប៉ុណ្ណោះ។ មិនត្រូវឱ្យនរណាម្នាក់ ស្តាប់ឮការសន្ទនារបស់អ្នកឡើយ លើកលែងតែ 

ក្មេងអាយុក្រោមពីរឆ្នាំ។ មិនត្រូវពិភាក្សាអំពីរឿងនេះទេ ប្រសិន បើប្តីរបស់គាត់ 

ឬសមាជិកក្រុមគ្រួសារផ្សេងទៀត ឬអ្នកណាម្នាក់ផ្សេងទៀតដែលនៅកំដរគាត់ទោះ 

ជាមិត្តភក្តិក៏ដោយ អាចនឹងស្តាប់ឮទាំងអស់។ អ្នកអាចរកលេសជួបផ្ទាល់ជាមួយគាត់ 

ដូចជាការបញ្ជូននរណាម្នាក់ធ្វើជាដើរលេងក្នុងបំណងប្រាប់ដំណឹង ឬធ្វើជាការ 

បំពេញ​​ទម្រង់បែបបទ។ ប្រសិនបើកូនរបស់គាត់នៅជាមួយគាត់ ត្រូវសុំឱ្យសហការី 

ម្នាក់មើលក្មេងនោះសិន ពេលអ្នកកំពុងសន្ទនាជាមួយគាត់។ 

	 សូមចងចាំ៖ ត្រូវរក្សាការសម្ងាត់នៃកំណត់ត្រាសុខភាពរបស់គាត់។ រក្សាទុក

ឯកសារទាំងនោះនៅកន្លែងមានសុវត្ថិភាពមិនត្រូវទុកនៅលើតុ ឬកន្លែងណាមួយ 

ដែលអ្នកផ្សេងអាចនឹងមើលឃើញនោះទេ។ សូមពិភាក្សាជាមួយស្រ្តីអំពីរបៀបទុក

ដាក់ និងការប្រើប្រាស់ឯកសារ ក្នុងករណីចំាបាច់។
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42 ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

ការគាំទ្រ
គោលបំណង
	 ដើម្បីផ្សារភ្ជាប់ស្ត្រីជាមួយធនធានដទៃទៀតសម្រាប់សុខភាព សុវត្ថិភាព

និងការគាំទ្រផ្នែកសង្គម។ ជាទូទៅតម្រូវការរបស់ស្ត្រីគឺលើសពីអ្វីដែលអ្នកអាច 

ផ្ដល់នៅក្នុងគ្លីនិក។ អ្នកអាចជួយពិភាក្សាអំពីតម្រូវការរបស់ស្ត្រីជាមួយពួកគាត់

ដោយប្រាប់ពួកគាត់អំពីប្រភពនៃការគាំទ្រដទៃទៀត និងជួយពួកគាត់ក្នុងការទទួល

ការគាំទ្រ ប្រសិនបើពួកគាត់ចង់បាន។

តើត្រូវជួយតាមរបៀបណា?
•	 សួរគាត់ថា តើបញ្ហាអ្វីដែលសំខាន់ជាងគេចំពោះគាត់នាពេលឥឡូវនេះ។

អ្នកអាចសួរគាត់ថា “ប្រសិនបើ យើងអាចជួយបាន តើចង់ឱ្យពួកយើង

ជួយអ្វី?”

•	 ជួយគាត់ក្នុងការកំណត់ និងពិចារណាជម្រើសរបស់គាត់។

•	 ពិភាក្សាអំពីការគាំទ្រផ្នែកសង្គមរបស់គាត់។ តើគាត់មានសមាជិកគ្រួសារ

មតិ្តភក្ដ ិឬមនសុស្ដែលអាចជឿទកុចតិ្តបានក្នងុសហគមនដ៍ែលអាចពភិាក្សា

ជាមួយ បានដែរ ឬទេ?តើមានអ្នកណាអាចជួយជាប្រាក់ដល់គាត់បានទេ?

ធនធានដែលអាចមាន
	 ស្វែងរកការគាំទ្រ និងធនធានដែលមានចំពោះស្ត្រីនៅក្នុងសហគមន៍។វា 

អាចជួយបើអ្នកមានទំនាក់ទំនង ផ្ទាល់ខ្លួនដើម្បីបញ្ជូនគាត់ទៅទីកន្លែងនីមួយៗ។

•	 ទូរស័ព្ទបន្ទាន់របស់ក្រសួងមហាផ្ទៃ 1288

•	 នគរបាល (ឃុំ ស្រុក ខេត្ត)

•	 មេឃុំ ឬ ប្រធានភូមិ

•	 គណៈកម្មាធិការឃុំទទួលបន្ទុកកិច្ចការនារី និងកុមារ 

•	 នគរបាលយុត្តិធម៌នៃមន្ទីរកិច្ចការនារីខេត្ត

•	 ព្រះរាជអាជ្ញានៃតុលាការខេត្ត 
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43ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

	 សេវាកម្មគាំទ្រដទៃទៀតដែលមាននៅក្នុងសហគមន៍មួយចំនួន ត្រូវបាន

ផ្តល់ជូនដោយអង្គការមិនមែនរដ្ឋាភិបាល រួមមាន៖

•	 ទីជម្រកសុវត្ថិភាព

•	 ជំនួយការផ្នែកច្បាប់

•	 ការផ្តល់ប្រឹក្សា និងការគាំទ្រផ្នែកចិត្តសាស្រ្ត និងសង្គម 

•	 ជំនួយហិរញ្ញវត្ថុ (ការគាំទ្រ និងការបង្កើតចំណូល)

		 ជាទូទៅ យើងមិនអាចដោះស្រាយបញ្ហាទាំងអស់របស់គាត់បានទេនៅពេល 

ជួបគ្នាដំបូង។ ត្រូវប្រាប់គាត់ ថា អ្នកអាចជួបជាមួយគាត់ម្ដងទៀតដើម្បីពិភាក្សាអំព ី

បញ្ហាដទៃទៀត។ 

	​​ចូរកុំបង្ខំឱ្យគាត់សម្រេចចិត្តភ្លាមៗ។​ វាហាក់បីដូចជាខកចិត្ត បើគាត់មិនបានផ្លាស់ប្តូរ 

ស្ថានភាពរបស់គាត់។ យ៉ាងណាក៏ដោយគាត់នឹងត្រូវការពេលវេលាដើម្បីធ្វើអ្វីដែល 

គាត់គិតថាត្រឹមត្រូវចំពោះគាត់។ ត្រូវគោរពតាមបំណងនិងការសម្រេចចិត្តរបស ់

គាត់។
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44 ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

ការណែនាំស្ដីពីការបញ្ជូន
	 ជាទទូៅ ស្ត្រមីនិអនវុត្តតាមការណែនាពំអី្នកថែទាសំខុភាពឡើយ។អ្នកអាច

ព្យាយាមធ្វើឱ្យគាត់ទទួលជំនួយដែលអ្នកបានណែនាំ។

គន្លឹះក្នុងការផ្ដល់ការណែនាំស្ដីពីការបញ្ជូន
•	 ត្រូវធានាថា សេវាបញ្ជូនឆ្លើយតបទៅនឹងសេចក្ដីត្រូវការឬកង្វល់ធំជាងគេ

របស់គាត់។

•	 ប្រសិនបើគាត់មានបញ្ហាទាក់ទងនឹងសេវាបញ្ជូននេះត្រូវគិតឱ្យបានហ្មត់ចត់

អំពីដំណោះស្រាយជាមួយគាត់។

•	 បញ្ហាដែលអ្នកត្រូវពិភាក្សា៖

	 មិនដឹងថាទុកកូនឱ្យនៅជាមួយអ្នកណា។

	 ដៃគូរបស់គាត់អាចដឹង និងព្យាយាមទប់ស្កាត់។

	 គាត់មិនមានមធ្យោបាយសម្រាប់ការធ្វើដំណើរ។

•	 ប្រសិនបើគាត់ទទួលយកការណែនាំស្ដីពីសេវាបញ្ជូន នេះជាកិច្ចការមួយ

ចំនួនដែលអ្នកអាចធ្វើដើម្បីឱ្យកាន់តែងាយស្រួលសម្រាប់គាត់៖

	 ប្រាប់គាត់អំពីសេវាកម្ម (ទីតាំង មធ្យោបាយដើម្បីទៅដល់ទីនោះ 

ហើយគាត់ត្រូវទៅជួបអ្នកណា)

	 ទូរស័ព្ទធ្វើការណាត់ជួបឱ្យគាត់ ក្នុងករណីត្រូវការជំនួយ (ដូចជា 

គាត់មិនមានទូរស័ព្ទ ឬកន្លែង 

សុវត្ថិភាពក្នុងការទូរស័ព្ទ)

	 ប្រសិនបើគាត់ត្រូវការ ផ្តល់ព័ត៌មានជាលាយលក្ខណ៍អក្សរដែលគាត់

ត្រូវការរួមមាន៖ ពេលវេលា ទីតាំង មធ្យោបាយដើម្បីទៅដល់ទីនោះ 

ឈ្មោះបុគ្គលដែលគាត់នឹងជួបជាមួយ។ ស្នើឱ្យគាត់គិតថា តើគាត ់

ប្រាកដកម្រិតណាថាមិនមាននរណាផ្សេងដឹងពីក្រដាសព័ត៌មាននេះ។
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45ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

	 អ្នកអាចបំពេញតារាងខាងក្រោមដើម្បីស្គាល់ អ្នកពាក់ព័ន្ធក្នុងសហគមន ៍

របស់អ្នក។ អ្នកពាក់ព័ន្ធទាំងនោះអាចនៅក្នុងឬក្រៅសហគមន៍។ជាការល្អបំផុតក្នុង 

ការធ្វើកិច្ចព្រមព្រៀងស្ដីពីសេវាបញ្ជូនជាផ្លូវការជាមួយ នឹងអង្គការនានាដែលអ្នក 

បញ្ជូនស្រ្តីទៅ។ ប្រសិនបើអាចកិច្ចព្រមព្រៀងទាំងនេះគួរបញ្ជាក់ពីរបៀបដែលអ្នក 

នឹងដឹងថាតើគាត់ទទួលបានធនធានឬសេវាតាមរបៀបណាតើអ្នកនឹងទាក់ទងពួកគាត់ 

ឬពួកគាត់ទាក់ទងមកអ្នក?

	 បើអាច រៀបចំបុគ្គលដែលជឿទុកចិត្តឱ្យអមដំណើរទៅជាមួយគាត់ 

សម្រាប់ការណាត់ជួបលើកទីមួយ។

ពិនិត្យមើលរាល់ពេល ថាតើគាត់មានចម្ងល់ ឬកង្វល់អ្វីទេ ហើយត្រូវប្រាកដថាគាត់

បានយល់ច្បាស់។

ផ
្នែក
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46 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ46 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទកា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ២.៤

តា រា ងស្រវា បញ្ជ ូន

គោ លបំណងន្រ

កា របញ្ជ ូន កន្ល ្រង/អ្ន កទទលួ

ព័ត៌មា នទំន ក់ទំនង 

(ល្រខទូរស័ព្ទ បុគ្គ ល/

អា សយ�� ្រន)

អ្ន កទទួលខុសត្រ ូវ

សម្រ ្រប់កា រតា ម� ន

ជមែ កសុវត្ថ ិភា ព

សែវា ថែទា ំសុខភា ព

កា រគា ំទែ ផ្ន ែកចិត្ត 

សា សែ ្ត  សង្គ ម

សែវា ថែទា ំសុខភា ព

ផ្ន ែកសតិអា រម្ម ណ៍

ជំនួយផ្ន ែកចែបា ប់

នគរបា ល

មែឃុំ ឬ បែ ធា នភូមិ

ជនប�្គ ែល គកនក

នគរបា លយុត្ត ិធម៌

កែ សួងកិច្ច កា រនា រី

ផែសែងៗ

ផ
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47ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

ការយកចិត្តទុកដាក់លើតម្រូវការផ្ទាល់ខ្លួនរបស់អ្នកផ្តល់សេវាថែទា ំ

សុខភាព

តម្រូវការរបស់អ្នកក៏មានសារសំខាន់ដូចតម្រូវការរបស់ស្ត្រីទាំងអស់ដែលអ្នក 

កំពុងថែទាំដែរ។អ្នកអាចមានប្រតិកម្ម ឬរំជួលអារម្មណ៍យ៉ាងខ្លាំងនៅពេលស្ដាប់

ឬជជែកអំពីអំពើហិង្សាលើស្ត្រី។ ជាពិសេស នេះគឺជាការពិត ប្រសិនបើអ្នកធ្លាប់

ទទួលរងការរំលោភបំពាន ឬអំពើហិង្សាលើខ្លួនរបស់អ្នកផ្ទាល់ឬកំពុងតែទទួល 

រងនាពេលបច្ចុប្បន្ននេះ។

ត្រូវដឹងពីអារម្មណ៍របស់អ្នក និងចំណាយពេលដើម្បីឱ្យយល់ពីខ្លួនអ្នកឱ្យកាន់តែ 

ច្បាស់។ ត្រូវប្រាកដក្នុងការទទួលយកជំនួយ និងតម្រូវការសម្រាប់ ខ្លួនអ្នក។

ផ
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48 ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

សំណួរ និងចម្លើយ

	 នេះជាចម្លើយសម្រាប់សំណួរមួយចំនួនដែលអ្នកផ្ដល់ សេវាថែទាំសុខភាព

តែងតែសួរខ្លួនឯងនៅពេលធ្វើការជាមួយស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សា។

“ហេតុអ្វីមិនផ្ដល់យោបល់ដល់ស្រ្តីជាជនរងគ្រោះ?”

	 អ្វីដែលសំខាន់សម្រាប់ស្ត្រីគឺមានអ្នកស្ដាប់គាត់ និងមានឱកាសក្នុងការប្រាប ់

រឿងរបស់ពួកគាត់ទៅបុគ្គលដែលចេះយល់ចិត្ត។ ស្ត្រីភាគច្រើនមិនចង់ឱ្យគេប្រាប់ថា 

ត្រូវធ្វើអ្វីនោះទេ។ ជាក់ស្ដែង ការស្ដាប់ដោយយកចិត្ត ទុកដាក់ និងការឆ្លើយតបដោយ 

ក្ដីអាណិតអាសូរគឺមានប្រយោជន៍ច្រើនជាងអ្វីដែលអ្នកបានដឹង។ ការស្ដាប់គឺជារឿង 

សំខាន់បំផុតដែលអ្នកអាចធ្វើបាន។ ស្ត្រីត្រូវស្វែងរកជម្រើសនិងធ្វើការសម្រេចចិត្ត

ដោយខ្លួនឯង។

“ហេតុអ្វីបានជាស្រ្តីមិនចាកចេញពីដៃគូរបស់គាត់?”

	 មានមូលហេតុជាច្រើនដែលស្ត្រីស្ថិតក្នុងរង្វង់ទំនាក់ទំនងដែលមាន អំពើ 

ហិង្សា។ ប្រការសំខាន់ អ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពមិនត្រូវធ្វើការវិនិច្ឆ័យ ឬមិនជំរុញ 

ឱ្យស្រ្តីចាកចេញពីដៃគូ ដោយទុកឱ្យស្រ្តីធ្វើការសម្រេចចិត្តដោយខ្លួនឯង។ មូលហេតុ 

ដែលស្រ្តីមិនចាកចេញមានដូចជា៖

•	 ស្រ្តីផ្អែកលើប្រាក់ចំណូលរបស់ដៃគូ៖ នៅក្នុងសង្គមមួយចំនួន ស្ត្រីមានការ

លំបាកក្នុងការស្វែងរកប្រាក់ចិញ្ចឹមជីវិតដោយខ្លួនឯង។

•	 ស្រ្តីគិតថា ឪពុកគួរតែចិញ្ចឹមកូន និងគិតថាសុខមាលភាពរបស់គាត់មិនសូវ	

	 សំខាន់។

•	 ស្រ្តីគិតថា អំពើហិង្សាគឺជារឿងធម្មតាក្នុងទំនាក់ទំនង ហើយបុរសទាំងអស់

នឹងប្រព្រឹត្តអំពើហិង្សានិងចង់គ្រប់គ្រង។

•	 ស្រ្តីភ័យខ្លាចមានប្រតិកម្មតបដោយប្រើអំពើហិង្សាកាន់តែខ្លាំង នៅពេល

	 គាត់ចាកចេញ។

•	 ស្រ្តីឱ្យតម្លៃលើខ្លួនឯងតិចតួច និងគិតថាមិនអាចចាត់ចែងដោយខ្លួនឯបាន។
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49ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

•	 ស្រ្តីមានអារម្មណ៍ថា គ្មានទីកន្លែងដែលត្រូវទៅ ឬគ្មាននរណាម្នាក់គាំទ្រ

	 គាត់។

•	 ស្រ្តីនៅតែស្រឡាញ់ដៃគូគាត់ ហើយគិតថាដៃគូនឹងកែប្រែ។

•	 ស្រ្តីគិតថា ដៃគូត្រូវការគាត់។

•	 ស្រ្តីមិនចង់នៅតែម្នាក់ឯង។

•	 ស្រ្តីភ័យខ្លាចសហគមន៍បោះបង់គាត់ចោលដោយសារតែការចាកចេញពីដៃ	

	 គូរបស់គាត់។

“តើស្រ្តីធ្វើឱ្យខ្លួនគាត់ស្ថិតក្នុងស្ថានភាពនេះដោយរបៀបណា?”

	 ជាការសំខាន់ណាស់ក្នុងការជៀសវាង ការស្ដីបន្ទោសស្រ្តីអំពីអ្វីដែលកើត

ឡើង។ ការប្រព្រឹត្តអំពើហិង្សាជា ទង្វើមិនត្រឹមត្រូវ ទោះបីស្ថិតក្នុងស្ថានភាពបែបណា

ក៏ដោយ។ មិនត្រូវមានការដោះសារឬផ្តល់ហេតុផលណាមួយសម្រាប់ ការប្រព្រឹត្ត 

អំពើហិង្សាឬការរំលោភបំពានឡើយ បើទោះជាស្រ្តីបានធ្វើឱ្យដៃគូគាត់ខឹង ក៏មិនមាន 

ន័យថាស្រ្តីគួរនឹងទទួលរងការឈឺចាប់នោះទេ។

“តើអ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពត្រូវធ្វើដូចម្ដេច នៅពេលគាត់មានធនធាន ឬពេល

វេលាតិចតួច?”

ការគាំទ្រដំបូង (LIVES) គឺជាការថែទាំដែលមានសារប្រយោជន៍បំផុតដែលអ្នកអាច

ផ្ដល់ឱ្យបាន ដោយមិនចាំ បាច់ចំណាយពេលយូរ និងមិនត្រូវការធនធានបន្ថែម 

ឡើយ។ លើសពីនេះទៀត អ្នកអាចសិក្សាអំពីធនធានទាំងឡាយក្នុងប្រព័ន្ធនៃការ 

ថែទាសំខុភាព នងិក្នងុសហគមនដ៍ែលអាចជយួពកួគាតប់ាន។ អ្នកអាចគតិពកីាររៀប 

ចំឱ្យមានក្រុមគាំទ្រសហគមន៍ដោយសំងាត់មួយសម្រាប់ជួយជនរងគ្រោះ។
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50 ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

“នោះមិនមែនជាវិធីដែលយើងទទួលបានការបង្រៀនទេ”

	 ជាទូទៅ អ្នកផ្ដល់សេវាថែទាំសុខភាពដឹងថាតួនាទីចម្បងរបស់ពួកគេគឺធ្វើ 

រោគវិនិច្ឆ័យនិងព្យាបាល។ ប៉ុន្តែ នៅក្នុងស្ថានភាពនេះការផ្តោតទៅលើតែការព្យាបាល

ដោយប្រើថ្នាំមិនមានអត្ថប្រយោជន៍ទេ ផ្ទុយមកវិញ អ្នកត្រូវ បន្ថែមការផ្ដោតការយក

ចិត្តទុកដាក់លើជនរងគ្រោះដោយការស្តាប់ កំណត់ពីតម្រូវការ និងកង្វល់របស់គាត់ 

ដោយ ការបង្កើនការគាំទ្រផ្នែកសង្គម និងពង្រឹងសុវត្ថិភាពរបស់គាត់។ លើសពីនេះ

ទៀត អ្នកអាចជួយពួកគាត់ឱ្យយល់និងពិចារណាពីជម្រើស និងជួយគាត់ឱ្យដឹងពីសិទ្ធិ

ក្នុងការសម្រេចចិត្តសំខាន់ៗ។

“ប្រសិនបើស្រ្តីសម្រេចចិត្តមិនរាយការណ៍ប្រាប់នគរបាល?”

	 សូមគោរពការសម្រេចចិត្តរបស់គាត់ និងឱ្យគាត់ដឹងថា គាត់អាចផ្លាស់ប្តូរ

ចិត្តបាន។ ប៉ុន្តែ ភស្តុតាងនៃ ការរំលោភសេពសន្ថវៈត្រូវប្រមូល ឱ្យបានក្នុងរយៈ

ពេល ៥ ថ្ងៃ។ ប្រាប់ស្រ្តីឱ្យដឹងថា គាត់អាចពិភាក្សាជាមួយនរណាម្នាក់បន្ថែមទៀត

អំពីជម្រើសរបស់គាត់ ហើយបើស្រ្តីជ្រើសរើសរាយការណ៍ទៅនគរបាល សូមជួយ 

គាត់ ក្នុងការរាយការណ៍។ 

“តើអ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពអាចសន្យារក្សាការសម្ងាត់ដោយរបៀបណា ប្រសិន

បើច្បាប់ចែងថាគាត់ត្រូវរាយការណ៍ប្រាប់នគរបាល?”

	 បើច្បាប់របស់អ្នកតម្រូវឱ្យអ្នករាយការណ៍អំពីអំពើហិង្សាទៅនគរបាលអ្នក

ត្រូវប្រាប់ស្ត្រីអំពីរឿងនេះ។ ឧទាហរណ៍ថា អ្នកអាចនិយាយថា “អ្វីដែលអ្នកប្រាប់ខ្ញុំគឺ

ជាការសម្ងាត់ មានន័យថា ខ្ញុំមិនប្រាប់នរណាម្នាក់អំពីអ្វីដែលអ្នកបានប្រាប់ខ្ញុំនោះទេ 

លើកលែងតែ នេះគឺជាការទាមទារតាមផ្លូវច្បាប”់។

	 ក្នុងនាមជាអ្នកផ្ដល់សេវាថែទាំសុខភាព ត្រូវសិក្សាពីសេចក្ដីលម្អិតអំពីច្បាប ់

និងលក្ខខណ្ឌនានាដែលតម្រូវឱ្យអ្នករាយការណ៍ (ដូចជា ច្បាប់អាចតម្រូវឱ្យរាយ 

ការណ៍អំពីការចាប់រំលោភ ឬការបំពានកុមារ)។ ប្រាប់ ស្រ្តីថា ក្រៅពីការរាយការណ៍ 

ចាំបាច់ អ្នកនឹងមិនប្រាប់នរណាផ្សេងដោយមិនមានការអនុញ្ញាតពីគាត់ឡើយ។
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51ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

“តើត្រូវធ្វើដូចម្តេច ប្រសិនបើស្រ្តីចាប់ផ្ដើមយំ?”

	 ឱយ្ស្រ្តយីតំាមសម្រលួ ដោយអ្នកអាចនិយាយថា “ខ្ញុដំងឹថា អ្នកពបិាកនយិាយ

អំពីរឿងនេះ អ្នកអាច និយាយតាមសម្រួលបាន” ។

“បើអ្នកសង្ស័យថាមានការប្រើអំពើហិង្សា ប៉ុន្តែគាត់មិនទទួលស្គាល់?”

	 កុំព្យាយាមបង្ខំស្រ្តីឱ្យនិយាយ (ការសង្ស័យរបស់អ្នកអាចខុស) អ្នកនៅតែ 

អាចផ្ដល់ការថែទាំ និងជួយ គាត់បន្ថែមទៀត។ 

“ប្រសិនបើស្រ្តីចង់ឱ្យអ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពនិយាយជាមួយប្ដីរបស់គាត”់

	 មិនមែនជាគំនិតល្អទេសម្រាប់អ្នកដែលពាក់ព័ន្ធនឹងការទទួលខុសត្រូវនេះ។ 

 ក៏បុ៉ន្តែ ប្រសិនបើស្រ្តីមានអារម្មណ៍ថាមានសុវត្ថិភាពក្នុងការធ្វើបែបនេះ ហើយនឹងមិន 

ធ្វើឱ្យអំពើហិង្សាកាន់តែអាក្រក់វាអាចមានប្រយោជន៍ ប្រសិនបើមាននរណាម្នាក់ដែល 

ប្តីរបស់គាត់គោរពដូចជាសមាជិកគ្រួសារ មិត្តភក្តិ ឬអ្នកដឹកនាំសាសនា។ រំលឹក 

ស្រ្តីថា ប្រសិនបើ រឿងនេះធ្វើមិនបានប្រុងប្រយ័ត្នទេ នោះវាអាចបណ្តាលឱ្យមានអំពើ 

ហិង្សាកាន់តែខ្លាំង។

“បើដៃគូរបស់ស្រ្តីគឺជាអតិថិជនម្នាក់របស់អ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពដែរ?”

	 នេះជាការលំបាកក្នុងការជួបដៃគូទាំងពីរពេលដែលមានអំពើហិង្សា និងការ 

រំលោភបំពានកំពុងកើតឡើង ការអនុវត្តល្អបំផុតគឺការព្យាយាមឱ្យមិត្ត រួមការងារទៅ

ជួបនរណាម្នាក់ក្នុងចំណោមពួកគាត់ទាំងពីរនាក់ ត្រូវប្រាកដ ថា ការសម្ងាត់របស់ពួក

គាត់ត្រូវបានការពារ។
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52 ការថែទាំសុខភាពសម្រាប់ស្ត្រីរងគ្រោះដោយសារអំពើហិង្សាពីដៃគូសិ្នទ្ធស្នាល ឬអំពើហិង្សាផ្លូវភេទ

“បើអ្នកផ្តល់សេវាថែទាំសុខភាពគិតថាដែគូរបស់ស្រ្តីទំនងជាមានបំណងចង់សម្លាប់

គាត់?”

•	 ចែករំលែកកង្វល់របស់អ្នកដោយស្មោះត្រង់ដោយពន្យល់មូលហេតុដែលស្រ្តី

គិតថាគាត់ស្ថិតក្នុងហានិភ័យធ្ងន់ធ្ងរ និងមូលហេតុដែលអ្នកចង់ពិភាក្សាជា

មួយនឹងគាត់ចំពោះជម្រើសដែលអាចធ្វើបានសម្រាប់សុវត្ថិភាពរបស់គាត់។ 

ក្នុងស្ថានភាពនេះ ការកំណត់ និងការផ្ដល់នូវជម្រើសសុវត្ថិភាពដែលគាត់ 

អាចធ្វើបានគឺសំខាន់បំផុត។

•	 ផ្អែកលើស្ថានភាពច្បាប់ អ្នកអាចរាយការណ៍អំពីហានិភ័យទៅនគរបាល។

•	 ប្រសិនបើមានបុគ្គលណាមួយដែលស្រ្តីអាចជឿទុកចិត្តបាន ប្រាប់ឱ្យគាត់

ចូលរួមនៅក្នុងការពិភាក្សា និងជាមនុស្សដែលអ្នកអាចទាក់ទងបាននៅ 

ពេលមានហានិភ័យ។
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53កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ 53កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទកា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ២.៥

គំនូសបំពែ ួញក្ន ុងកា រថែទា ំជនរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូស្ន ិទ្ធ សា្ន ែល

• បែ ែប់គា ត់អំពីសែវា កម្ម 

• ផ្ដ ល់ព័ត៌មា នអំពីផលប៉ះ

ពា ល់នែអំពើហិងែសា លើ

សុខភា ពសែ ្ត ី និងកុមា រ

• ផ្ត ល់កា រជួបពិនិតែយ 

តា មដ ន

សងែស័យថ មា ន

អំពើហិងែសា ប៉ុន្ត ែមិនទទួល

សា្គ ែល់ ឬមិនបែ ែប់

កំណត់អត្ត សញ្ញ ែណ 

ឬបង្ហ ែញអំពើហិងែសា ?*

តើមា នបញ្ហ ែសុខភា ព

ផ្ល ូវចិត្ត ជា ក់លា ក់ណា 

មួយទែ?

កា រគា ំទ្រ ដំបូង៖ សា្ដ ែប់, សា កសួរ បញ្ជ ែក់, 

ពងែ ឹងសុវត្ថ ិភា ព និងគា ំទែ 

យកចិត្ត ទុកដ ក់លើសា្ថ ែនភា ពដែលធ្វ ើឱែយ

សែ ្ត ីមកកា ន់ទីនែះ

បញ្ជ ូនសែ ្ត ីទៅ សែវា គា ំទែ       

សហគមន៍

*សែ ្ត ីមួយចំនួនអា ចតែ ូវកា រកា រពែយា បា លរបួស

ជា បនា្ទ ែន់។ សូមអនុវត្ត តា មស្ត ង់ដ រទមែ ង់កា រ

សងែ ្គ �ះបនា្ទ ែន់។

និង

មា ន

បញ្ជ ូនសែ ្ត ីទៅ សែវា ថែទា ំសុខភា ព 

ផែសែងទៀតតា មកា រចា ំបា ច់

ពែយា បា ល ឬបញ្ជ ូនទៅ ទទួលកា រ

ពែយា បា លតា មជំនា ញ

ផ
្ន េក

ទ
ី ២
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ផ្ន េកទី៣ កា រថេទា ំសុខ� ព� ងកា យប�� េម  

     បន្ទា  ប់ពីកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភេទ

បញ្ជ ូនអ្ន កជំងឺដែលមា នកា រគំរា មកំហែងដល់អា យុជីវិតឬលក្ខ ខណ្ឌ ធ្ង ន់ធ្ង រទៅ រក

កា រព្រយា បា លបន្ទ ្រន។់

 បែ សិនបើសែ ្ត ីមកជួបពិនិតែយក្ន ុងអំឡុងព្រល ៥ ថ� ្របនា្ទ ែប់ពីទទួលរងកា ររំលោ ភ

បំពា នផ្ល ូវភែទ កា រថែទា ំតែ ូវ មា ន ៦ ដំណា ក់កា លបន្ថ ែមទៅ លើជំហា នទា ំងបែ ែំ 

(LIVES)  ក្ន ុងកា រកា រគា ំទែ ដំបូង (សូមមើលផ្ន ែកទី២)៖

 ជា ដំបូង សា្ត ែប់ សា កសួរ បញ្ជ ែក់ (កា រគា ំទែ ដំបូង) និងបនា្ទ ែប់មក៖

ក.  សា កសួរអំពីបែ វត្ត ិ និងពិនិតែយជំងឺ

ខ.  ពែយា បា លរបួសលើរា ងកា យ

គ.  ផ្ត ល់ថ្ន ែំកា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់

ឃ.  បង្ក ែរកា រឆ្ល ងជំងឺតា មផ្ល ូវបន្ត ពូជ

ង.  បង្ក ែរកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍

ច.  កា ររៀបចំផែនកា រថែទា ំដោ យខ្ល ួនឯង

 បនា្ទ ែប់មក បង្ក ើនសុវត្ថ ិភា ព និង រៀបចំកា រគា ំទែ  (កា រគា ំទែ ដំបូង)។

កា រតែ ួតពិនិតែយ និងកា រថែទា ំសុខភា ពផ្ន ែករា ងកា យនិងអា រម្ម ណ៍តែ ូវធ្វ ើឡើងដំណា ល

គា្ន ែ។ តែនៅ ក្ន ុងសៀវភៅ គ្ល ីនិកនែះ ផ្ន ែកនែះតែ ូវបា នបែងចែកដើមែបីជួយអ្ន កឱែយយល់

ពីសកម្ម ភា ពសំខា ន់ៗ។ សូមមើលផ្ន ែកទី៤ សមែ ែប់សុខភា ពផ្ល ូវចិត្ត ។
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 ខា ងកែ ែមនែះគឺជា កា របង្ហ ែញអំពីដំណា ក់កា លទា ំង៦។ លើសពីនែះ
គំនូសបំពែ ួញនឹងបង្ហ ែញពីដំណា ក់កា លនែជំហា ននីមួយៗ។សមែ ែប់សកម្ម ភា ព
តា មដ នបនា្ទ ែប់ពី ៥ថ្ង ែដំបូង សូមមើលទំព័របនា្ទ ែប់ៗទៀតស្ត ីពីកា រតា មដ ន 
កែ ែយពីកា ររលោ ភបំពា ន។

“តើអ្ន កផ្ត ល់ស្រវា ថ្រទា ំសុខភា ពអា ចធ្វ ើអ្វ ីបា ន ប្រ សិនបើស្រ ្ត ីពន្រយា រព្រលមកជួប

បន្ទ ្រប់ពីទទួលរងកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភ្រទ?”

ផ្ដ ល់ថ្ន ែំពែយា បា លបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខ នឹងជំងឺអែដស៍ឱែយបា នឆ ប់បំផុត

និងមិនឱែយលើសពី ៧២�៉ែង ឬ៣ថ្ង ែ បនា្ទ ែប់ពីកា រឆ្ល ងមែរោ គ។ ថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រ

កំណើតបនា្ទ ែន់គួរចា ប់ផ្ត ើមឱែយបា នឆ ប់រហ័សតា ម ដែលអា ចធ្វ ើទៅ បា ន(មា ន

បែ សិទ្ធ ខ្ព ស់ក្ន ុងរយៈពែល ៧២�៉ែង ឬ ៣ថ្ង ែ) បនា្ទ ែប់ពីរួមភែទដោ យមិនបា ន

កា រពា រ។

បើសែ ្ត ីមកយឺតពែកសមែ ែប់ដំណា ក់កា លទា ំងនែះ អ្ន កនៅ តែ៖

• ផ្ត ល់កា រគា ំទែ ដំបូង (មើលផែ្ន កទី១)

• ផ្ត ល់កា រកា រពា រ និងកា រពែយា បា លជំងឺកា មរោ គ 

• ផ្ត ល់វា៉ែក់សា ំងកា រពា រជំងឺថ្ល ើមបែ ភែទបែ

• ធ្វ ើតែស្ត រកមែរោ គអែដស៍ និងកា រមា នផ្ទ ែពោ ះ។

• កា រពិនិតែយសុខភា ពផ្ល ូវចិត្ត  និងផ្ត ល់កា រថែទា ំតា មកា រចា ំបា ច់  

 (សូមមើលផ្ន ែកទី ៤)។
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៣.១. សា កសួរអំពីបែ វត្ត ិ និងពិនិតែយជំងឺ
ដំណា ក់កា លនែះពា ក់ព័ន្ធ សកម្ម ភា ពដូចខា ងកែ ែម៖

• កំណត់តែ ែបែ វត្ត ិជំងឺ—បែ វត្ត ិនែកា រពែយា បា ល ព័ត៌មា នអំពីកា ររំលោ ភបំពា ន 

ផ្ល ូវភែទ និងកា រវា យតម្ល ែសុខភា ពផ្ន ែករោ គសែ ្ត ី និងផ្ល ូវចិត្ត  (មើលឧប

សម្ព ័ន្ធ ២)។

•	 រៀបចំកា រពិនិតែយ និងទទួលកា រពែ មពែ ៀងដែលបា នជូនដំណឹង(មើលកា រ

ណែនា ំលម្អ ិតនៅ ទំព័របនា្ទ ែប់ៗទៀត)។

•	 ធ្វ ើកា រពិនិតែយរា ងកា យតា ំងពីកែបា លដល់មែ ែមជើង។

៣.១.១. កំណត់តែ ែបែ វត្ត ិជំងឺ
កំណត់តែ ែបែ វត្ត ិជំងឺរួមមា ន៖

(១) ព័ត៌មា ននែកា រពែយា បា លទូទៅ , (២) សំណួរពីកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ

(សួរអ្វ ីដែលចា ំបា ច់សមែ ែប់កា រថែទា ំ ផ្ន ែកវែជ្ជ សា សែ ្ត តែប៉ុណ្ណ ែះ ឧទា ហរណ៍  

កា របញ្ច ូលអង្គ ជា តិ ឬវត្ថ ុណា មួយទៅ ក្ន ុងមា ត់ តា មរន្ធ យោ នី តា មរន្ធ  គូថ), (៣) 

បែ វត្ត ិរោ គសែ ្ត ី, (៤) កា រវា យតម្ល ែសា្ថ ែនភា ពផ្ល ូវចិត្ត (សូមមើលផ្ន ែកទី៤)។ 

សមែ ង់បែ វត្ត ិនិងកា រពិនិតែយជំងឺដែលមា នទមែ ង់ជា សំណួរនៅ ឧបសម្ព ័ន្ធ ២។

គន្ល ឹះទូទៅ 
• ដំបូង ពិនិតែយមើលរា ល់ឯកសា រដែលសែ ្ត ីមា ន។ ជៀសវា ងសួរសំណួរ

 ដែលសែ ្ត ីបា នឆ្ល ើយរួចហើយ។

• រកែសា អា កបែបកិរិយ ទន់ភ្ល ន់ និងបែ ើសម្ល ែងថ្ន មៗ។

• រកែសា កា របែ ើបែ ែស់ទំនា ក់ទំនងកែវភ្ន ែកឱែយសមសែ បតា មវបែបធម៌។

• ជៀសវា ងមា នកា របង� ែក់ និងកា ររំខា នដល់សែ ្ត ី។

• ចំណា យពែលបែ មូលរា ល់ព័ត៌មា នទា ំងអស់ដែលចា ំបា ច់ ។
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57កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

កុំបង្ខ ំសែ ្ត ីឱែយនិយ យពីកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទបែ សិនបើគា ត់មិនចង់និយ យ។

គែ ប់ករណីទា ំងអស់ តែ ូវកំណត់សំណួរដោ យគែ ែន់តែសួរអ្វ ីដែលជា តមែ ូវ កា រ

សមែ ែប់កា រពែយា បា លសុខភា ពតែប៉ុណ្ណ ែះ។ ទោ ះជា យ៉ែងណា ក្ដ ីបែ សិនបើសែ ្ត ី

ចង់និយ យចែបា ស់ៗពីអ្វ ីដែលបា នកើតឡើងនោ ះ នែះជា បែ កា រសំខា ន់ណា ស់

ដែលអ្ន កតែ ូវសា្ត ែប់គា ត់ដោ យក្ត ីអា ណិតអា សូរ ហើយអនុញ្ញ ែតឱែយគា ត់និយ យ។

(១)សា កសួរអំពីព័ត៌មា នពែយា បា លទូទៅ 
ព័ត៌មា នវែជ្ជ សា សែ ្ត ទូទៅ តែ ូវរួមបញ្ច ូលបញ្ហ ែសុខភា ពទា ំងកា លពីមុន ពែលបច្ច ុបែបន្ន 

អា លែកហែសុី និងកា រពែយា បា លនា នា ដែលសែ ្ត ីកំពុងបែ ើបែ ែស់។ សូមមើលសមែ ង់បែ វត្ត ិ

និងកា រពិនិតែយជំងឺនៅ ឧបសម្ព ័ន្ធ ២ សមែ ែប់សំណួរតែ ូវសួរ។ ព័ត៌មា ននែះអា ចជួយក្ន ុង

កា រស្វ ែងយល់ពីលទ្ធ ផលនែកា រពិនិតែយ។

(២) និយ យអំពីកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ
 ហែតុផលក្ន ុងកា ររកមូលហែតុនែអំពើហិងែសា គឺតែ ូវ៖

• ផ្ដ ល់កា រណែនា ំសមែ ែប់កា រពិនិតែយដែលអា ចជួយរកឱែយឃើញ និងពែយា បា ល

 នូវរា ល់របួសទា ំងអស់

• វា យតម្ល ែហា និភ័យក្ន ុងកា រមា នផ្ទ ែពោ ះ កា រឆ្ល ងជំងឺតា មផ្ល ូវបន្ត ពូជ និងមែរោ គ

 អែដស៍

• ណែនា ំពីកា របែ មូលវត្ថ ុតា ង និងកា ររៀបចំឯកសា រ។

កា របែ ែសែ ័យទា ក់ទង

• ស្ន ើសុំដោ យគួរសមទៅ សែ ្ត ីឱែយធ្វ ើកា រពិពណ៌នា ដោ យសង្ខ ែបពីពែ ឹត្ត ិ្ក កា រណ៍

 នោ ះ។
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58 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

• ពនែយល់បែ ែប់សែ ្ត ីថ កា រសិកែសា ពីអ្វ ីដែលកើតឡើងទៅ លើរូបគា ត់  នឹងជួយ
ឱែយអ្ន កផ្ត ល់កា រពែយា បា លល្អ បំផុតលើរូបគា ត់។ តែ ូវធា នា ចំពោ ះគា ត់ថ 
 អ្ន កនឹងរកែសា កា រសមា្ង ែត់នូវអ្វ ីដែលគា ត់និយ យបែ ែប់អ្ន ក លើកលែងតែ 
គា ត់ចង់ឱែយនគរបា លចា ត់វិធា នកា រចំពោ ះករណីរបស់គា ត់ ឬចែបា ប់
តមែ ូវឱែយអ្ន កធ្វ ើសែចក្ត ីរា យកា រណ៍។

• ពនែយល់បែ ែប់គា ត់ថ មិនចា ំបា ច់និយ យបែ ែប់អ្ន កពីអ្វ ីដែលគា ត់មិនចង់

និយ យនោ ះទែ។

• អនញុ្ញ ែតឱែយសែ ្ត ីបែ ែបព់រីឿងរបសគ់ា តត់ា មវធិដីែលចងប់ែ ែប។់  ហា មរខំា ន បែ 

សិនបើមា នអ្វ ីដែលតែ ូវកា របញ្ជ ែក់ តែ ូវសួរនៅ ពែលគា ត់បញ្ច ប់កា រនយ យ។

• សួរសំណួរដោ យសុភា ពទន់ភ្ល ន់។ សួរសំណួរបើក ដែលមិនឱែយគា ត់គែ ែន់
តែតែឆ្ល ើយថ  ចា៎ែស ឬទែ។ ជៀស វា ងសួរសំណួរដែលហា ក់ដូចជា ស្ត ី
បនោ្ទ ែស ដូចជា  "តើអ្ន កកំពុងធ្វ ើអ្វ ីនៅ ទីនោ ះមា្ន ែក់ឯង?" ឬ “ហែតុអ្វ ី
អ្ន ក…?”។

• សែ ្ត ីអា ចលុបចោ លកា រពិពណ៌នា សែចក្ត ីលម្អ ិតដែលឈឺចា ប់ ភ័យខា្ល ែចឬ

ពែ ឺពែ ួច។ ហា មបង្ខ ំគា ត់ឱែយរៀបរា ប់ពីរឿងទា ំងនោ ះ។ បើអ្ន កចង់បា នព័ត៌មា ន

ជា ក់លា ក់ដើមែបីពែយា បា លគា ត់ឱែយបា នល្អ  តែ ូវពនែយល់បែ ែប់គា ត់ថ ហែតុអ្វ ីតែ ូវ

កា រដឹងព័ត៌មា នទា ំងនោ ះ។

(៣)កំណត់តែ ែបែ វត្ត ិរោ គសែ ្ត ី
 បែបបទនែកា រពិនិតែយសូមមើលនៅ ក្ន ុងឧបសម្ព ័ន្ធ ២ សមែ ែប់សំណួរដែល

តែ ូវសួរ។

 គោ លបំណងក្ន ុងកំណត់តែ ែបែ វត្ត ិរោ គសែ ្ត ីគឺដើមែបី៖

• ពិនិតែយមើលពីហា និភ័យនែកា រមា នផ្ទ ែពោ ះ និងជំងឺកា មរោ គ ។

• ពិនិតែយមើលថ  សា្ល ែកសា្ន ែម ឬលទ្ធ ផលនែកា រពិនិតែយរា ងកា យមា នពា ក់

ព័ន្ធ ជា មួយនឹងពែ ឹត្ត ិកា រណ៍ដែលកើតឡើងពីមុនមក កា រមា នផ្ទ ែពោ ះ 

ឬកា រសមែ ែលកូនដែរឬទែ។
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59កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

(៤) កា រពិនិតែយសុខភា ពផ្ល ូវចិត្ត 
 សួរសំណួរទូ�  ថ តើសែ ្ត ីកំពុងមា នអា រម្ម ណ៍បែបណា  និងតើផ្ល ូវចិត្ត របស់

គា ត់ដូចម្ត ែចដែរ ខណៈពែលសួរ ពីបែ វត្ត ិជំងឺរបស់គា ត់។ បែ សិនបើអ្ន កឃើញមា ន

សញ្ញ ែកា រប៉ះពា ល់ផ្ល ូវអា រម្ម ណ៍ធ្ង ន់ធ្ង រ សូមសួរសំណួរ ជា ក់ លា ក់ ។ (សូមមើលផ្ន ែក

ទី ៤)

៣.១.២. រៀបចំកា រពិនិតែយ និងទមែ ង់បែបបទនែកា រយល់ពែ ម
កា របែ ែសែ ័យទា ក់ទង

• សុំកា រអនុញ្ញ ែតពីសែ ្ត ីក្ន ុងកា រពិនិតែយរា ងកា យ និងទមែ ង់បែបបទនែកា រយល់

ពែ មសមែ ែប់ដំណា ក់កា លនីមួយៗ។

• សួរថ  តើគា ត់តែ ូវកា រមនុសែសជិតស្ន ិទ្ធ ណា មា្ន ែក់មកជា មួយដើមែបីគា ំទែ ដែល

អា ចជា សមា ជិកគែ ួសា រ ឬមិត្ត ភក្ត ិដែរឬទែ។

• បែ សិនបើអ្ន កជា បុរស សួរស្ត ែ ីថ តើគា ត់មា នអា រម្ម ណ៍ង យសែ ួលក្ន ុងកា រឱែយ

អ្ន កពិនិតែយគា ត់ដែរឬទែ។ បែ សិនបើគា ត់មិនមា នអា រម្ម ណ៍ង យសែ ួលទែ

សូមរកអ្ន កថែទា ំសុខភា ពជា សែ ្ត ីសមែ ែប់ផ្ត ល់កា រពិនិតែយ។

មា នអ្ន កអង្ក ែតមា្ន ែក់នៅ ទីនោ ះ

• តែ ូវមា នមនុសែសមា្ន ែក់ទៀត មា នវត្ត មា នអំឡុងពែលពិនិតែយ ដែលជា មនុសែស

មា នជំនា ញចែបា ស់លា ស់ ឬបុគ្គ លិកពែទែយជា ស្ត ែ ី។ វត្ត មា នបុគ្គ លិកសែ ីមា្ន ែក់គឺ

សំខា ន់ណា ស់ បើអ្ន កពិនិតែយជា បុរស។

•	  ណែនា ំដល់បុគ្គ លជា សែ ្ត ី និងពនែយល់ថ គា ត់នៅ ទីនែះដើមែបីផ្ត ល់កា រជួយ និង

កា រគា ំទែ ដល់ជា រងគែ ែះសែ ្ត ី

• ទោ ះជា យ៉ែងណា ក៏ដោ យ សូមរកែសា ចំនួនមនុសែសឱែយតិចបំផុតនៅ ក្ន ុងបន្ទ ប់

ពិនិតែយ។

ទទួលកា រយល់ពែ មដែលបា នជូនដំណឹង

 កា រយល់ពែ មដែលបា នជូនដំណឹង គឺជា ទមែ ង់បែបបទមួយក្ន ុងកា របំពែញ

សមែ ែប់កា រពិនិតែយ និងពែយា បា ល និងសមែ ែប់កា របង្ហ ែញព័ត៌មា នទៅ ដល់ភា គីទីបី 

ដូចជា នគរបា ល និងតុលា កា រ។
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60 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

• ពនែយល់បែ ែប់សែ ្ត ីថ គា ត់តែ ូវបា នពិនិតែយ និងពែយា បា លលុះតែ ែណា តែគា ត់
ចង់ឱែយពែយា បា លឬគា ត់អា ចបដិសែធកា រពិនិតែយណា មួយ (ឬទា ំងអស់)។

• ពិពណ៌នា ពីទិដ្ឋ ភា ពទា ំងបួនក្ន ុងកា រពិនិតែយ៖

 កា រពិនិតែយពែយា បា ល

 កា រពិនិតែយអា ងតែ គៀក

 កា របែ មូលភស្ត ុតា ង

 បែ គល់ព័ត៌មា នពែយា បា ល និងភស្ត ុតា ងទៅ នគរបា លបែ សិនបើគា ត់ចង់

បា នកា រដោ ះសែ ែយតា មផ្ល ូវចែបា ប់។

• រា ល់សំណួររបស់សែ ្ត ី នៅ គែ ប់ដំណា ក់កា លនែកា រពិនិតែយនីមួយៗ អ្ន កផ្ត ល់

សែវា ថែទា ំសុខភា ពតែ ូវឆ្ល ើយតបយ៉ែងពែញលែញ និងតែ ូវធា នា ថ សែ ្ត ីយល់

បា នចែបា ស់ បនា្ទ ែប់មកសួរគា ត់ឱែយសមែ ែចថ  ចា ស៎ ឬ ទែ។  គូសក្ន ុងបែ អប់

លើបែបបទថ គា ត់យល់ពែ ម។

• ពែលអ្ន កបែ ែកដថ  សែ ្ត ីយល់ចែបា ស់ពីដំណើរកា រនែកា រពិនិតែយនិងបែបបទ

ហើយ ស្ន ើឱែយគា ត់ចុះហត្ថ លែខា  ឬផ្ដ ិតសា្ន ែមមែដែ ។

• សុំឱែយបុគ្គ លមា្ន ែក់ទៀតចុះហត្ថ លែខា  ឬផ្ដ ិតសា្ន ែមមែដែលើបែបបទដើមែបីជា 

សា កែសី បែ សិនបើចា ំបា ច់។

និយ យទៅ កា ន់សែ ្ត ីអំពីកា រធ្វ ើរបា យកា រណ៍ជូននគរបា ល

• សែ ្ត ីគួរតែបា នទទួលព័ត៌មា នអំពីកា ររា យកា រណ៍បទល្ម ើសទៅ នគរបា ល ដើមែបី

ប្ត ឹងជនបែ ពែ ឹត្ត បទល្ម ើសទៅ កា ន់តុលា កា រ (ផ្អ ែកលើកា រសមែ ែចចិត្ត របស់

សែ ្ត ី)

• បែ សិនបើសែ ្ត ីចង់រា យកា រណ៍ទៅ នគរបា ល សូមបែ ែប់គា ត់ថ  គា ត់តែ ូវធ្វ ើ

� សលែយវិច័យ ដើមែបីបែ មូល ភស្ត ុតា ង។ � សលែយវិច័យនឹងតែ ូវធ្វ ើឡើង

ដោ យអ្ន កផ្ត ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពដែលទទួលបា នសិទិ្ធ សែ បចែបា ប់នៅ មន្ទ ីរ

ពែទែយបង្អ ែក តា មសំណើពីនគរបា ល(កា រធ្វ ើ� សលែយវិច័យគឺឥតបង់បែ ែក់

ឡើយ)។  

ផ
្ន េក

ទ
ី ៣



61កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

• បែ ែប់សែ ្ត ីថ ឯកសា រភស្ត ុតា ងដែលបែ មូលបា នក្ន ុងកា រធ្វ ើ� សលែយ     វិច័យ 

អា ចនឹងតែ ូវបែ ើបែ ែស់។

• បែ សិនបើសែ ្ត ីមិនទា ន់សមែ ែចចិត្ត ថ តើតែ ូវជួបនគរបា ល ឬអត់នោ ះតែ ូវបែ 

មូលរកែសា ភស្ត ុតា ងទុក។  បែ សិនបើលើសរយៈពែល ៧ ថ្ង ែចា ប់ពីថ្ង ែដែល

ទទួលរងកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ វា យឺតពែលហើយក្ន ុងកា របែ មូលភស្ត ុ

តា ង។

• បែ សិនបើសែ ្ត ីចង់ឱែយបែ មូលភស្ត ុតា ង អ្ន កផ្ត ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពតែ ូវទា ក់

ទងទៅ រកអ្ន កផ្ត ល់សែវា  នៅ មន្ទ ីរពែទែយបង្អ ែកដែលបា នទទួលកា របណ� �ះ 

បណា្ត ែល ដើមែបីធ្វ ើ� សលែយវិច័យ។

• ទោ ះបីជា ភស្ត ុតា ងនែ� សលែយវិច័យមិនតែ ូវបា នបែ មូល កា រពិនិតែយផ្ន ែក

រា ងកា យគួរតែ ូវធ្វ ើនិងរកែសា ឯកសា រឱែយបា នល្អ  (សូមមើលឧបសម្ព ័ន្ធ ២)។ 

កា រពិនិតែយនែះមា នសា របែ យោ ជន៍ បែ សិនបើសែ ្ត ីចង់ បន្ត ប្ត ឹងតា មផ្ល ូវចែបា ប់ 

និងស្វ ែងរកបញ្ហ ែសុខភា ពណា មួយ។

ព័ត៌មា នលម្អ ិតស្ដ ីពីកា រធ្វ ើ� សលែយវិច័យសូមមើលគោ លកា រណ៍ខា ងកែ ែនែះ៖    

កា រគែ ប់គែ ងគ្ល ីនិកពែយា បា លជនរងគែ ែះដោ យកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទនៅ គែហទំព័រ

http://www.who.int/reproductivehealth/publicationsemergencies/924159

26X/en/

និងគោ លកា រណ៍សមែ ែប់កា រថែទា ំសុខភា ព តា មផ្ល ូវចែបា ប់សមែ ែប់ជនរងគែ ែះ

ដោ យអំពើហិងែសា លើផ្ល ូវភែទ ឆ្ន ែំ ២០០៣ នៅ គែហទំព័រ

http://www.who.int/violence_injury_prevention/publications/violence/

med_leg_guidelines/en/.
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62 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

៣.១.៣. កា រពិនិតែយរា ងកា យ រួមទា ំងកា រពិនិតែយបែ ដ ប់ភែទ
កា រពិនិតែយរា ងកា យគឺដើមែបីកំណត់ពីកា រថែទា ំសុខភា ពដែលចា ំបា ច់ និងតែ ូវ

បា នបែ ើបែ ែស់ដើមែបីបំពែញឯកសា រផ្ល ូវចែបា ប់ផងដែរ។

កា របែ ែសែ ័យទា ក់ទង

• បញ្ជ ែក់បែ ែប់សែ ្ត ីថ គា ត់នឹងស្ថ ិតក្ន ុងកា រពិនិតែយ តែគា ត់អា ចសួរសំណួរ ឬ

បញែឈប់កា រពិនិតែយបា នគែ ប់ពែលវែលា  ឬបដិសែធមិនឱែយពិនិតែយផ្ន ែកណា មួយ

ក៏បា ន។

• សង្ក ែតមើលសែ ្ត ីមុនពែលប៉ះពា ល់ខ្ល ួនគា ត់ ហើយយកចិត្ត ទុកដ ក់លើរា ង

កា យនិងសា្ថ ែនភា ពផ្ល ូវចិត្ត របស់គា ត់ ។

• នៅ ដំណា ក់កា លនីមួយៗនែកា រពិនិតែយ បែ ែប់សែ ្ត ីពីអ្វ ីដែលអ្ន កនឹងធ្វ ើ និងសុំ

កា រអនុញ្ញ ែតពីគា ត់សិន។

• សួរសែ ្ត ីឱែយបា នញឹកញា ប់ថ តើគា ត់មា នសំណួរឬអ្ន កអា ចបន្ត កា រពិនិតែយបា ន

ដែរឬទែ។

កា រពិនិតែយ 

• តែ ូវបែ ែកដថ បា នរៀបចំបរិកា� ែរ និងសមា� ែរៈផ� ួចជា �ែ ែច។ 

• តែ ូវពិនិតែយសញ្ញ ែជីវិតរបស់អ្ន កជំងឺ ដូចជា ជីពចរ សំពា ធ� ម ផ្ល ូវដង� ើម និង

សីតុណ្ហ ភា ព។

• តែ ូវធ្វ ើកា រតា មលំដ ប់កា រង រ។ បែ ើបែ ែស់បញ្ជ ីពិនិតែយសុខភា ពផ្ល ូវកា យ

នៅ ក្ន ុងចំណុចគួរយកចិត្ត ទុកដ ក់។

• មិនតែ ូវបែ ញា ប់បែ ញា ល់ពែកទែ តែ ូវពិនិតែយឱែយបា នចែបា ស់លា ស់។

• តែ ូវកត់តែ ែលទ្ធ ផលឱែយបា នចែបា ស់លា ស់ និងពែញលែញទៅ តា មស្ដ ង់ដ រ

ទមែ ង់បែបបទនែកា រពិនិតែយ (ឧបសម្ព ័ន្ធ ២)។

• កត់តែ ែរបួសឬសា្ល ែកសា្ន ែមផែសែងទៀតឱែយបា នពែញលែញ និងដោ យបែ ុង

បែ យ័ត្ន ពែ ែះវា ជា ភស្ត ុតា ងដ៏សំខា ន់។
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កា រពិនិតែយបែ ដ ប់ភែទ

  ក្ន ុងករណីរំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ កា រពិនិតែយបែ ដ ប់ភែទជា កា រចា ំបា ច់

ហើយនែះជា កា រពិនិតែយដែលមា នលក្ខ ណៈបែ ុងបែ យ័ត្ន ខ្ព ស់ ជា ពិសែសកា រពិនិតែយ

តា មរយៈមា ត់សែបូន។

• ជួយឱែយស្ត ែ ីមា នអា រម្ម ណ៍កា ន់តែទុកចិត្ត បន្ថ ែមទៀត

• សូមបែ ែប់សែ ្ត ីជា មុននៅ ពែលណា និងកន្ល ែងណា ដែលអ្ន កតែ ូវប៉ះ

• ជួយស្ត ែ ីឱែយដែកផ្ង ែរ ហើយបញែឈរជង្គ ង់រា ងកន្ធ ែកបន្ដ ិចឱែយង យសែ ួល

• តែ ូវមា នកែ ណា ត់គែ បពីលើខ្ល ួនអ្ន កជំងឺ និងអា ចដកចែញពែលធ្វ ើកា រពិនិតែយ។

• ធ្វ ើតា មលំដ ប់កា រង រ និងមា នពន្ល ឺគែ ប់គែ ែន់ដើមែបីពិនិតែយរបួសសា្ន ែមតា ម

បញ្ជ ីពិនិតែយសុខភា ពផ្ល ូវកា យនៅ ទំព័របនា្ទ ែប់។

• តែ ូវសង្ក ែតនិងកត់តែ ែព័ត៌មា នទា ំងអស់ឱែយបា នពែញលែញនិងចែបា ស់ លា ស់

តា មស្ត ង់ដ រទមែ ង់បែបបទនែកា រពិនិតែយ (ឧបសម្ព ័ន្ធ ២)។

កំណត់ចំណា ំ៖ កា ររងគែ ែះដោ យសា រកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទគឺជា រឿងដែលគួរ

ឱែយតក់ស្ល ុត។ ស្ត ែ ីពិតជា មា នកា រភ័យខា្ល ែចក្ន ុងកា រពិនិតែយនិងពែលមា នគែប៉ះពា ល់

ខ្ល ួនបែ ែណ ជា ពិសែសពីអ្ន កផ្ត ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពជា បុរស។ ចូរសួរសែ ្ត ីឱែយបា ន

ញឹកញា ប់នៅ ពែលពិនិតែយ  ហើយអ្ន កអា ចបន្ត កា រពិនិតែយដោ យយឺតៗ។

តា មកា របញ្ជ ្រក់ផ្ន ្រកវិទ្រយា ស ស្ត ្រ  គា� ្រនកា រធ្វ ើត្រស្ត ព្រ ហ្ម ចា រើ (ឬ “ម្រ ្រមដ្រពីរ”)

ទ្រ ដូច្ន ្រះសូមប្រ ុងប្រ យ័ត្ន  កុំប�្ក ើនភា ពតា នតឹងដល់ស្រ ្ត ី។
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646464 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ៣.១

បញ្ជ ីពិនិត្រយសុខភា ពផ្ល ូវកា យ

ពិនិត្រយ

• រូបរា ងខា ងកែ ែទូទៅ 

• ដែ និងកដែ កំភួនដែ 

ផ្ន ែកខា ងក្ន ុងនែដើមដែ 

និងក្ល ៀក

• មុខ និងក្ន ុងមា ត់

• តែ ចៀក ទា ំងក្ន ុងនិងកែ ែ

• កែបា ល

• ក

• ដើមទែ ូង និងសុដន់

• ផ្ន ែកពោ ះ

• គូថ ភៅ្ល ែ រួមទា ំងគល់ភៅ្ល ែ 

ជើងនិងបែ អប់ជើង

កា រពិនិត្រយប្រ � ប់ភ្រទ និងរន្ធ គូថ

• បែ ដ ប់បន្ត ពូជ(ខា ងកែ ែ)
• បែ ដ ប់បន្ត ពូជ (កា រពិនិតែយ

ខា ងក្ន ុងដោ យបែ ើឧបករ
ណ៍បើកមា ត់សែបូនហៅ ថ 
ចំពុះទា )

• តំបន់ជុំវិញរន្ធ គូថ 
(ខា ងកែ ែ)

កំណត់�្រ ្រ

• កា រហូរ� មមិនឈប់

• ជា ំហើម

• ឡើងកែ ហម ឬហើម

• មុត ឬរលា ត់

• ភស្ត ុតា ងដែលបង្ហ ែញថ បា ន

ទា ញសក់ និងភស្ត ុតា ងថ្ម ីៗដែល

បង្ហ ែញកា របា ក់ធ្ម ែញ

• របួសដូចជា សា្ន ែមខា ំ 

ឬរបួសតែ ូវគែ ែប់កា ំភ្ល ើង

• ភស្ត ុតា ងនែរបួសធ្ង ន់ធ្ង រលើពោ ះ

• កា របែកកែ ដ សតែ ចៀក

• កា រហូរ� មមិនឈប់
• ជា ំហើម
• ឡើងកែ ហម ឬហើម
• មុត ឬរលា ត់
• មា នវត្ថ ុផែសែងៗនៅ កន្ល ែងនោ ះ
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65កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

កត់តែ ែលទ្ធ ផល និងកា រពែយា បា ល
 ជា ញឹកញា ប់ អ្ន កផ្ត ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពតែ ូវតែឆ្ល ើយសំណួររបស់នគរ

បា ល មែធា វី ឬតុលា កា រអំពីរបួសរបស់ស្ត ែ ីដែលពួកគែបា នពែយា បា ល។ កា រចងកែ ង

ឯកសា រស្ត ីពីលទ្ធ ផល និងកា រពែយា បា លបែ កបដោ យកា រយកចិត្ត ទុកដ ក់ពីបែ វត្ត ិនែ

កា រពែយា បា ល និងទមែ ង់បែបបទនែកា រពិនិតែយ (មើលឧបសម្ព ័ន្ធ ២៖គំរូទមែ ង់បែ វត្ត ិនិង

កា រពិនិតែយជំងឺ) អា ចជួយឱែយអ្ន កង យសែ ួលក្ន ុងកា រឆ្ល ើយបែ កបដោ យភា ពតែ ឹមតែ ូវ។ 

បញ្ហ ្រដ្រលអា ជា� ្រធរចង់ដឹងគឺ៖ 

• បែ ភែទនែរបួស (មុត សា្ន ែមជា ំ រលា ត់សែបែក បា ក់ ឬបែ ែះឆ្អ ឹង និងរបួសផែសែងៗ

ទៀត)

• កា របរិយ យរបួស (បែ �ែង ជ�ែ ែ និងលក្ខ ណៈដទែទៀត)

• កន្ល ែងដែលមា នរបួសនៅ លើរា ងកា យ។ 

• មូលហែតុបង្ក របួស (ឧទា ហរណ៍ កា របែ ើបែ ែស់អា វុធ សា្ន ែមខា ំ ផែសែងៗ)

• ផលលំបា កដែលអា ចមា នភា្ល ែមៗ ឬក្ន ុងរយៈពែលយូរអង្វ ែង

• កា រទទួលបា នកា រពែយា បា ល

៣.២. ផ្ដ ល់កា រពែយា បា ល
៣.២.១. ពែយា បា លរបួសផ្ន ែករា ងកា យ ឬកា របញ្ជ ូនអ្ន កជំងឺ
 តែ ូវបញ្ជ ូនអ្ន កជំងឺទៅ ពែយា បា លសងែ ្គ �ះបនា្ទ ែន់ភា្ល ែមៗបែ សិនបើមា នសា្ថ ែនភា ព

ធ្ង ន់ធ្ង រ ឬគំរា មកំហែងដល់ អា យុជីវិត។ 

បញ្ហ ែដែលអា ចតមែ ូវឱែយសមែ ែកពែយា បា លនៅ មន្ទ ីរពែទែយ៖

• កា ររងរបួសធ្ង ន់ធ្ង រ (ផ្ន ែកបែ ដ ប់ភែទ កែបា ល ទែ ូង ឬពោ ះ)

• កា រចុះខែសា យផ្ន ែកសរ�ែបែ សា ទ (ឧទា ហរណ៍ មិនអា ចនិយ យបា នកា រ

ដើរមា នបញ្ហ ែ)

• បញ្ហ ែផ្ល ូវដង� ើម

• កា រហើមសនា្ល ែក់នៅ ផ្ន ែកមា� ែងនែរា ងកា យ (កា រឈឺសនា្ល ែក់)

 អ្ន កជំងឺដែលរងរបួសសែ ែល (របួសសើសែបែក) ជា ទូទៅ អា ចពែយា បា លនៅ 

នឹងកន្ល ែងបា ន។ សូមលា ង សមា� ែត និងពែយា បា លរបួសណា ដែលចា ំបា ច់។ 
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66 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ប្រ ុងប្រ យ័ត្ន 
១.    សូមកុំចែញវែជ្ជ បញ្ជ ែថ្ន ែំ benzodiazepines សមែ ែប់កា រគែងមិនលក់

        (សូមមើលឧបសម្ព ័ន្ធ  ១)

២.    សូមកុំចែញវែជ្ជ បញ្ជ ែថ្ន ែំ benzodiazepines ឬថ្ន ែំរំង ប់អា រម្ម ណ៍សមែ ែប់

ភា ពតា នតឹងផ្ល ូវអា រម្ម ណ៍ធ្ង ន់ធ្ង រ។

 ថ្ន ែំខា ងកែ ែមនែះអា ចយកមកបែ ើបែ ែស់បា ន៖

• ថ្ន ែំអង់ទីប៊�យ៉ូទិកទប់សា្ក ែត់កា របង្ក រោ គលើរបួស

• កា រចា ក់ថ្ន ែំបង្ក ែរតែតា ណុស ឬកា រចា ក់វា៉ែក់សា ំង(យោ ងទៅ តា មពិធីសា រ

ថ្ន ែក់មូលដ្ន ែន)

• ថ្ន ែំសមែ ែប់បំបា ត់កា រឈឺចា ប់ 

• ថ្ន ែំសមែ ែប់កា រគែងមិនលក់ (សមែ ែប់បែ ើក្ន ុងករណីចា ំបា ច់)

៣.២.២. ផ្ត ល់ថ្ន ែំកា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់
 បែ សិនបើ ថ្ន ែំកា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់តែ ូវបា នបែ ើបែ ែស់ភា្ល ែមៗកែ ែយពីកា ររំ

លោ ភបំពា ន គឺអា ចជួយឱែយស្ត ែ ីជៀសផុតពីកា រមា នផ្ទ ែពោ ះ។ 

សូមផ្ត ល់កា រពិគែ ែះពិភា កែសា  និងផ្ត ល់ថ្ន ែំកា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់ទៅ សែ ្ត ី

ដែល រងកា ររំលោ ភបំពា ន។ ធ្វ ើដូចនែះ ស្ត ែ ីអា ចធ្វ ើសែចក្ត ីសមែ ែចចិត្ត ផ្អ ែកតា ម

ព័ត៌មា នដែលគា ត់ទទួលបា ន (មើលកា រពិគែ ែះពិភា កែសា ទំព័របនា្ទ ែប់)។

ព័ត៌មា នលម្អ ិតស្ត ីពីថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់

ថ្ន ែំគែ ែប់ចំនួន ២ បែ ភែទដែលជា ធម្ម តា តែ ូវបា នគែយកមកបែ ើបែ ែស់សមែ ែប់

កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់៖

• ថ្ន ែំគែ ែប់បែ ភែទ Levonorgestrel តែមួយមុខមា នបែ សិទ្ធ ភា ពល្អ  និងកា ត់

បន្ថ យអា រម្ម ណ៍ចង់ក្អ ួតនិងក្អ ួតជា ជា ងកា របែ ើជា មួយថ្ន ែំដទែទៀត។

 កមែ ិតដែលគួរបែ ើបែ ែស់៖ ១.៥ ម.កែ  levonorgestrel នៅ ក្ន ុងកមែ ិតថ្ន ែំ

លែបតែមួយដងគត់។
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67កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

• ថ្ន ែំគែ ែប់ដែលមា នជា តិអ័រម៉ូន estrogen និង progestogen លា យគា្ន ែ

 សូមបែ ើបែ ែស់វា  បែ សិនបើមិនមា នថ្ន ែំគែ ែប់បែ ភែទ levonorgestrel 

តែមួយមុខ។

 កមែ ិតបែ ើបែ ែស់៖ ២ ដងនែកមែ ិតថ្ន ែំ ១០០μg	ethinyl	estradiol	បូកនឹង 

០.៥ ម.កែ  levonorgestrel ចនោ្ល ែះពីគា្ន ែ១២ �៉ែង។

ផ
្ន េក

ទ
ី ៣

បែ ភែទថ្ន ែំ កមែ ិតថ្ន ែំ ឈ្ម ែះថ្ន ែំ

ដែលបែ ើ

ចំនួនគែ ែប់

ថ្ន ែំដែលតែ ូវ 

លែបភា្ល ែម

ចំនួនគែ ែប់ថ្ន ែំ

ដែលតែ ូវលែប

១២ �៉ែង

កែ ែយ
Progestin-

only dedicated 

ECPs

1.5mg 

Levonorgestrel

Postinor1,

Postinor2

Unidosis

Escapel

Escapelle

Emkit Plus

PozatoUni

NorLevo

1

2

1

0

Combined Oral

Contraceptives

0.03mg ethinyl 

estradiol 0.15mg 

Levonorgestrel

Microgynon 4 4

0.05mg ethinyl 

estradiol 0.5mg 

Nogestrel

Eugynon 2 2



68 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

• ស្ត ែ ីណា ក៏អា ចលែបថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់នែះបា នដែរ ដោ យមិន

ចា ំបា ច់ពិនិតែយសុខភា ព ឬធ្វ ើតែស្ត ពិនិតែយកា រមា នផ្ទ ែពោ ះនោ ះទែ។ 

• ស្ត ែ ីអា ចលែបថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់ លែបថ្ន ែំអង់ទីប៊�យ៉ូទិកសមែ ែប់

កា រឆ្ល ងជំងឺកា មរោ គ និងបែ ើបែ ែស់វិធីកា រពា រកែ ែយពែលបែ ឈមនឹងកា រ

ឆ្ល ងជំងឺសមែ ែប់កា រ កា រពា រមែរោ គអែដស៍នៅ ក្ន ុងពែលតែមួយដោ យមិន

មា នគែ ែះថ្ន ែក់។

ថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់  និងថ្ន ែំអង់ទីប៊�យ៉ូទិកអា ចលែបបា នក្ន ុងរយៈពែលខុស

គា្ន ែជា មួយអា ហា រ ដើមែបីកា ត់បន្ថ យអា រម្ម ណ៍ចង់ក្អ ួត។

ចំណ�ចប្រ ឹក្រសា យោ បល់ស្ត ីពីកា រកា រពា រកំ�ើតបន្ទ ្រន់

សែ ្ត ីដែលរងកា ររំលោ ភសែពសន្ថ វៈ គឺជា ទូទៅ មា នកា រពែ ួយបា រម្ភ ពីកា រមា នផ្ទ ែពោ ះ។ 

  ដើមែបីលើកទឹកចិត្ត ដល់គា ត់ចូរពនែយល់ពីកា របង្ក ែរកំណើតបនា្ទ ែន់។ អ្ន កក៏

អា ចសួរគា ត់ផងដែរថ  គា ត់មា នបា នបែ ើបែ ែស់មធែយា បា យពនែយា រកំណើតបែ កប

ដោ យបែ សិទ្ធ ិភា ពទែ ដូចជា  ថ្ន ែំគែ ែប់ កា រចា ក់ថ្ន ែំកា រដ ក់កងនៅ  កែ ែមសែបែក កា រ

ដ ក់កងក្ន ុងសែបូន ឬកា រចោ ះចងដែសែបូនរបស់ស្ត ែ ី។ បែ សិនបើគា ត់បា នបែ ើបែ ែស់

នូវមធែយា បា យណា មួយគា ត់ នឹងមិនអា ចមា នផ្ទ ែពោ ះបា នទែ។ហើយបែ សិនបើគា ត់

បា នមករដូវចុងកែ ែយក្ន ុងរយៈពែល ៧ ថ្ង ែ មុនពែលចា ប់រំលោ ភគា ត់ក៏ទំនងជា មិន

អា ចមា នផ្ទ ែពោ ះផងដែរ។

នៅ ក្ន ុងករណីណា មួយ គា ត់អា ចលែបថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់បែ សិនបើគា ត់

តែ ូវកា រ។ 

• កា របែ ើបែ ែស់កា រកា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់គឺជា ជមែ ើសផ្ទ ែល់ខ្ល ួនដែលមា នតែ

គា ត់មា្ន ែក់គត់ជា អ្ន កសមែ ែច។ 

• មធែយា បា យកា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់គឺអា ចជួយបង្ក ែរកា រមា នផ្ទ ែពោ ះ ប៉ុន្ត ែ

វា មិនមា នបែ សិទ្ធ ភា ព ១០០% ទែ។ 

• ថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់  គឺមា នមុខង រយ៉ែងសំខា ន់ក្ន ុងកា របញែឈប់នូវ

កា រប�្ច ែញមែជីវិត។

• ថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់មិនបណា្ត ែលឱែយមា នកា ររលូតកូនទែ។  
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69កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

• ថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់មិនអា ចកា រពា រកា រមា នផ្ទ ែពោ ះនៅ លើកកែ ែយ

បា នទែបែ សិនបើគា ត់ចង់រួមភែទ។ 

• ថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់ មិនអា ចបែ ើបែ ែស់ជា បែ ចា ំបា នទែ(មិនមែន

ជា មធែយា បា យពនែយា កំណើត)។

• គា ត់មិនចា ំបា ច់ធ្វ ើតែស្ត ពិនិតែយរកកា រមា នផ្ទ ែពោ ះទែ មុនពែលលែបថ្ន ែំគែ ែប់

កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់។ បែ សិនបើគា ត់មា នផ្ទ ែពោ ះហើយ ថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រ

កំណើតបនា្ទ ែន់នែះមិនប៉ះពា ល់ដល់ទា រកក្ន ុងផ្ទ ែរបស់គា ត់ទែ។ 

  ទោ ះយ៉ែងណា ក៏ដោ យ កា រធ្វ ើតែស្ត រកមើលកា រមា នផ្ទ ែពោ ះអា ចតែ ូវធ្វ ើ 

បែ សិនបើគា ត់មា នផ្ទ ែពោ ះរួច ហើយ ហើយគា ត់អា ចទុកកូនក្ន ុងផ្ទ ែនោ ះតា មបំណង

បែ ែថ្ន ែរបស់គា ត់។  

សែចក្ត ីណែនា ំ
• សែ ្ត ីតែ ូវល្របថា្ន ្រំ�្រ ្រប់កា រពា រកំ�ើតបន្ទ ្រន់ឱ្រយបា នរហ័សតា មដ្រលអា ចធ្វ ើ

� បា ន។ ថ្ន ែំនែះមា នបែ សិទ្ធ ភា ពខ្ព ស់ក្ន ុងអំឡុងពែល ៧២ �៉ែង (៣ ថ្ង ែ) 

បនា្ទ ែប់ពីរងកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ។

• ថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់អា ច នឹងធ្វ ើឱែយមា នអា រម្ម ណ៍ចង់ក្អ ួត និងច�� ែរ

។ បែ សិនបើគា ត់ក្អ ួត ក្ន ុងរយៈពែល ២ �៉ែងបនា្ទ ែប់ពីលែបថ្ន ែំនែះ គា ត់

តែ ូវលែបថ្ន ែំម្ដ ងទៀតឱែយបា នរហ័សតា មដែលអា ចធ្វ ើទៅ បា ន។ បែ សិនបើ

គា ត់លែបថ្ន ែំដែលមា នជា តិអរ័ម៉ូនលា យគា្ន ែសមែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់

គា ត់អា ចលែបថ្ន ែំ meclizine hydrochloride ក្ន ុងចនោ្ល ែះរយៈពែល ៣០ នា ទី

ទៅ  ១ �៉ែង មុនពែលលែបថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់ដើមែបីកា ត់បន្ថ យ

អា រម្ម ណ៍ចង់ក្អ ួត។  (បែ សិនបើគា ត់លែបថ្ន ែំដែលមា ន ជា តិអ័រម៉ូនលា យគា្ន ែ
សមែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់ គា ត់អា ចលែបថ្ន ែំ meclizine 

hydrochloride (បែ សិនបើមា ន)) 

• សែ ្ត ីអា ចធា្ល ែក់� មតិចតួចតា មទា្វ ែរមា ស បនា្ទ ែប់ពីលែបថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំ

ណើតបនា្ទ ែន់។

ផ
្ន េក

ទ
ី ៣



70 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

• បែ សិនបើសែ ្ត ីរួមភែទដោ យ មិនបា នកា រពា រចា ប់តា ំងពីកា រមករដូវចុង

កែ ែយ គា ត់អា ចមា នផ្ទ ែពោ ះ ហើយ ថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់ មិនមា ន

បែ សិទ្ធ ភា ពទែ ប៉ុន្ត ែថ្ន ែំនែះក៏មិនប៉ះពា ល់កា រដល់ទា រកក្ន ុងផ្ទ ែនោ ះដែរ។ 

• សែ ្ត ីតែ ូវតែ លប់មកជួបអ្ន កផ្ដ ល់សែវា វិញបើវដ្ដ � មរដូវរបស់គា ត់យឺតជា ង

១ សបា្ត ែហ៍ (មិនទា ន់ធា្ល ែក់ � មរដូវលើសពី ១ សបា្ដ ែហ៍)។ កា ររំលូតកូន

បែ កបដោ យសុវត្ថ ិភា ព គឺតែ ូវអនុវត្ត តា មចែបា ប់រំលូតកូន។ 

កងដ ក់ក្ន ុងសែបូនសមែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់
• កងដ ក់ក្ន ុងសែបូនអា ចយកមកបែ ើជា មធែយា បា យកា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់ក្ន ុង

អំឡុងពែល ៥ ថ្ង ែ កែ ែយកា ររួមភែទដោ យមិនមា នកា រកា រពា រ។ 

• មា នបែ សិទ្ធ ភា ពជា ងថ្ន ែំគែ ែប់កា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់

• ហា និភ័យខ្ព ស់នែកា រឆ្ល ងជំងឺ តា មកា ររួមភែទកែ ែយកា ររំលោ ភសែព
សន្ថ វៈ តែ ូវគិតពិចា រណា ផងដែរ បែ សិនបើបែ ើបែ ែស់កងដ ក់ក្ន ុងសែបូន។ 

• ជមែ ើសដ៏បែ សើរសមែ ែប់កា រកា រពា រកំណើត រយៈពែលយូរបែ កបដោ យ

បែ សិទ្ធ ភា ពនោ ះគឺ ស្ត ែ ីចា ប់អា រម្ម ណ៍ក្ន ុងកា របែ ើបែ ែស់កងដ ក់ក្ន ុងសែបូន 

ហើយគែអា ចដ ក់ជា បនា្ទ ែន់បា នភា្ល ែមៗ។
៣.២.៣. បង្ក ែរកា រឆ្ល ងជំងឺកា មរោ គ

• ស្ត ែ ីដែលរងកា ររំលោ ភសែពសន្ថ វៈតែ ូវលែបថ្ន ែំអង់ទីប៊�យ៉ូទិក ដើមែបីទប់សា្ក ែត់

និងពែយា បា លជំងឺកា មរោ គ ដូចជា  សិរមា ន់ ជំងឺបែ មែះទឹកបា យជំងឺបែ មែះថ្ល ែ

និងជំងឺសា្វ ែយ។

• ផ្ត ល់កា រពែយា បា លលើជំងឺកា មរោ គ ពែលជួបសែ ្ត ីជា លើកដំបូង។

• មិនចាំែបា ច់ធ្វ ើតែស្ត រកជំងឺកា មរោ គមុនពែលពែយា បា លឡើយ។

• តែ ូវផ្ត ល់កា រពែយា បា លបង្ក ែរសមែ ែប់ជំងឺកា មរោ គ ជា ពិសែសជំងឺធម្ម តា ទូទៅ 

តែងកើតមា នឡើង (ឧ. ជំងឺ ឆែនកែ យ)។

• តែ ូវផ្ត ល់វគ្គ សិកែសា ខ្ល ីដែលមា នចែងក្ន ុងពិធីសា រជា តិនិងក្ន ុងតំបន់ ពែ ែះវា មា ន

លក្ខ ណៈង យយល់។
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71កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

សូមពិនិតែយមើលតា រា ងខា ងកែ ែមស្ត ីពីកមែ ិត និងកា របែ ើបែ ែស់ថ្ន ែំសមែ ែប់បង្ក ែរជំងឺ

កា មរោ គ  ដោ យផ្អ ែកតា មគោ លកា រណ៍ណែនា ំថ្ន ែក់ជា តិ។

(សូមមើលបច្ច ុបែបន្ន ភា ពនែគោ លកា រណ៍ណែនា ំ ស្ដ ីពីកា រគែ ប់គែ ងករណីបង្ក រោ គ

តា មផ្ល ូវភែទ  នងិផ្ល ូវបន្ដ ពជូរបសម់ជែឈមណ្ឌ លជា តបិែ យទុ្ធ នងឹជងំអឺែដស ៍លើសែបែកនងិ

កា មរោ គ)
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727272 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ៣.២

កម្រ ិតថា្ន ្រំ កា រប្រ ើប្រ ្រស់

ក. ស� ្រយ

Benzathine penicillin 

OR

Doxycycline

2.4 million units

100mg

ចា ក់តា មសា ច់ដុំ១ដងគត់

លែប2ដង/ថ្ង ែ រយៈពែល១៤ថ្ង ែ 

(ក្ន ុងករណីមា នបែ តិកម្ម ជា មួយ 

Penicilin តែប៉ុណ្ណ ែះ)

ខ. ប្រ ម៉្រះទឹកបា យ/�្រនក្រ យ

Cefi	xime	OR

Ceftriaxone OR

400mg

250mG 

លែបតែ១ដងគត់

ចា ក់តា មសា ច់ដុំ

គ. សិរមា ន់ (កា្ល ្រមីដ្រយា )/ Lymphogranuloma Venereum

Azithromycin OR

Doxycycline OR

Erythromycin

1g

100mg

500mg

លែបតែ១ដង រយះពែល៣
សបា្ត ែហ៍

លែប២ដងរយៈពែល២១ថ្ង ែ

លែប៤ដងរយៈពែល២១ថ្ង ែ

ឃ. ប្រ ម៉្រះទឹកថា្ល ្រ (ទ្រ ីកូម៉ូណា ស)

Metronidazole OR

Tinidazole

2g

2g

លែបតែ១ដងគត់

លែបតែ១ដងគត់

ផ
្ន េក

ទ
ី ៣

ព�្រ ្រងចុង�្រ ្រយគោ លកា រណ៍ណ្រន ំស្ត ីពីកា រគ្រ ប់គ្រ ងករណីបង្ក � គតា មផ្ល ូវ

ភ្រទនិងផ្ល ូវបន្ត ពូជ,មជ្រ�មណ� លជា តិប្រ យុទ្ធ នឹងជំងឺអ្រដស៍ សើ�្រប្រក និងកា ម

� គ �្ន ្រំ២០១៦

1

1



73កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

៣.២.៤. ជំងឺរលា កថ្ល ើមបែ ភែទបែ
 មែរោ គរលា កថ្ល ើមបែ ភែទបែ អា ចឆ្ល ងតា មកា ររួមភែទ។ ដូចនែះសែ ្ត ីដែលរង

នូវអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទតែ ូវ

ទទួលកា រចា ក់ថ្ន ែំកា រពា រជំងឺរលា កថ្ល ើមបែ ភែទបែ។ 

• តែ ូវសួរថ  តើគា ត់ធា្ល ែប់បា នទទួលកា រចា ក់ថ្ន ែំវា៉ែក់សា ំងជំងឺរលា កថ្ល ើមបែ ភែ

ទបែដែរឬទែ។ 

• បែ សិនបើគា ត់មិនបែ ែកដ សូមធ្វ ើតែស្ដ � មជា មុនសិនបើអា ចធ្វ ើបា ន។ 

បែ សិនបើបា នចា ក់ថ្ន ែំបង្ក ែរហើយ (វត្ត មា នបែ ព័ន្ធ ភា ពសាុែំនឹងជំងឺរលា ក

ថ្ល ើមបែ ភែទបែនៅ ក្ន ុងសែរ៉ូម) 

មិនចា ំបា ច់តែ ូវកា រចា ក់ថ្ន ែំវា៉ែក់សា ំងបន្ថ ែមទៀតទែ។ 

បែ សិនបើមិនអា ចធ្វ ើតែស្ត បា ន តែ ូវចា ក់ថ្ន ែំវា៉ែក់សា ំងដល់សែ ្ត ី។ 

ចូរឆ្ល ើយតបទៅ តា មតា រា ងខា ងកែ ែម៖

តើគា ត់បា នទទួលវា៉្រក់ស ំងកា រពា រជំងឺរលា ក�្ល ើមប្រ ភ្រទប្រដ្ររឬទ្រ?

សា្ថ ែនភា ពចា ក់ថ្ន ែំបង្ក ែរ គោ លកា រណ៍ណែនា ំសមែ ែប់ កា រពែយា បា ល

មិនបា នចា ក់វា៉ែក់សា ំងកា រពា រ

ជំងឺរលា កថ្ល ើមបែ ភែទបែ

កមែ ិតវា៉ែក់សា ំងទី ១៖ មកលើកដំបូង។

កមែ ិតវា៉ែក់សា ំងទី ២៖ ១ ទៅ  ២ ខែ បនា្ទ ែប់ពីចា ក់

វា៉ែក សា ំងកមែ ិតទី ១ (ឬតែ ូវមកខែទី ៣ បើខែ

មុនៗមិន បា នមកចា ក់)។ 

កមែ ិតវា៉ែក់សា ំងទី ៣៖ ៤ ទៅ  ៦ ខែ បនា្ទ ែប់ពីចា ក់

វា៉ែក់សា ំងកមែ ិតទី១ហើយ។ 
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74 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

បា នចា ក់ ប៉ុន្ត ែចា ក់មិនបា ន 

គែ ប់ទៅ តា មដំណា ក់កា ល

នែកា រចា ក់វា៉ែក់សា ំងកា រពា រ

ជំងឺរលា កថ្ល ើមបែ ភែទ បែ

តែ ូវចា ក់បន្ដ ទៅ តា មកា លវិភា គរបស់គា ត់។

បា នចា ក់គែ ប់ទៅ តា មដំណា 

ក់កា លនែកា រចា ក់វា៉ែក់សា ំង

កា រពា រជំងឺរលា កថ្ល ើម

បែ ភែទបែ

មិនចាំែបា ច់ចា ក់វា៉ែក់សា ំងបន្ថ ែមទៀតទែ

• ចូរបែ ើបែ ែស់បែ ភែទវា៉ែក់សា ំង កមែ ិតថ្ន ែំ និងកា លវិភា គចា ក់ថ្ន ែំបង្ក ែរតា ម

គោ លកា រណ៍ណែនា ំថ្ន ែក់ជា តិ។

• វា៉ែក់សា ំងដោ យគា្ម ែន អ៊�មញូនក្ល ូប៊ុយលីនកា រពា រជំងឺរលា កថ្ល ើម (hepatitis 

B immune globulin (HBIG))  អា ចបែ ើបែ ែស់បា នផងដែរ។

• ចា ក់វា៉ែក់សា ំងចូលក្ន ុងសា ច់ដុំដើមដែ។

៣.២.៥. បង្ក ែរកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍
  កា របង្ក ែរកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ តែ ូវអនុវត្ត តា មគោ លកា រណ៍ណែនា ំដែល

ចែញដោ យមជែឈមណ្ឌ លជា តបិែ យុទ្ធ នឹងជំងឺអែដស៍ សើសែបែក និងកា មរោ គ 

(NCHADS)។

  វិធីបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ គឺដើមែបីបង្ក ែរ

មែរោ គអែដស៍គួរតែចា ប់ផ្ដ ើមភា្ល ែមរហូតដល់ ៧២ �៉ែង បនា្ទ ែប់ពីបា នប៉ះពា ល់

មែរោ គអែដស៍។  វិធីបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍បា ន

ណែនា ំឲែយស្ត ែ ីនិងកុមា រដែលបែ ឈម នឹងហា និភ័យនែកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍។ 

ផ
្ន េក

ទ
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និយ យជា មួយនឹងស្ត ែ ី ឬកុមា រ (ឪពុកមា្ដ ែយ/អា ណា ពែយា បា ល) ថ តើវិធីបង្ក ែរកែ ែយ

ពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍សា កសម នឹងសា្ថ ែនភា ពពួកគា ត់ឬទែ។ 

អ្ន កគួរពិចា រណា អំពីវិធីបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខ នឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ 

បែ សិនបើ៖

•      ចា រីគឺជា អ្ន កដែលបា នឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ ឬមិនដឹងពីសា្ថ ែនភា ពផ្ទ ុកមែរោ គ

អែដស៍

•	     កុមា រមិនបា នដឹងអំពីលទ្ធ ផលមែរោ គអែដស៍វិជ្ជ មា ន

•	     កុមា រដែលបា នប៉ះពា ល់� ម ឬទឹកកា ម

•	     កុមា រដែលធា្ល ែប់បា នរួមភែទតា មមា ត់ ទា្វ ែរមា ស និង/ឬតា មរន្ធ គូទ

       គោ លកា រណ៍ណែនា ំសមែ ែប់វិធីបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ង

មែរោ គអែដស៍គួរផ្អ ែកលើគោ លកា រណ៍ណែនា ំស្ដ ីពីកា រគែ ប់គែ ងមែរោ គអែដស៍ និង

ជំងឺអែដស៍ថ្ន ែក់ជា តិបច្ច ុបែបន្ន ។ កុមា រអា ចបែ ើថ្ន ែំដូចៗគា្ន ែ ប៉ុន្ត ែតែ ូវមើលតា មទម្ង ន់ 

និង/ឬផ្ទ ែរបួស។  ចងចា ំថ  បែ សិនបើពនែយា រពែលនែចា ប់ផ្ដ ើមធ្វ ើកា រកា រពា រមែរោ គ

អែដស៍កា ន់តែយូរ នោ ះបែ សិទ្ធ ភា ពនែនីតិវិធីកា ន់តែថយចុះ។ 

•      វិធីបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍គួរចា ប់ផ្ដ ើម

អនុវត្ត ក្ន ុងអំឡុងពែល ៧២ �៉ែង។

•	     កា រពិគែ ែះអំពីមែរោ គអែដស៍មុន និងកែ ែយកា រធ្វ ើតែស្ត គួរចា ប់ផ្ដ ើមធ្វ ើមុន 

និងកែ ែយកា រធ្វ ើតែស្ត រកមែរោ គអែដស៍បា នបញ្ច ប់ជា បន្ត បនា្ទ ែប់។ 

•	     បើលទ្ធ ផលនែកា រធ្វ ើតែស្ត បង្ហ ែញថ អវិជ្ជ មា ន សូមផ្ដ ល់វិធីបង្ក ែរកែ ែយ 

ពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ក្ន ុងរយៈពែល ២៨ ថ្ង ែ ផ្ដ ល់កា រ

បែ ឹកែសា យោ បល់អំពីកា រលែបថ្ន ែំទៀងទា ត់និងជា ប់លា ប់ មុនពែលបែ ើបែ ែស់ 

ថ្ន ែំ។ 
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 សូមបែ ែប់ជនរងគែ ែះថ វិធីបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ង

 មែរោ គអែដស៍គឺគែ ែន់តែកា ត់បន្ថ យនូវកា របំ�ែបំរួលមែរោ គអែដស៍ បែ ែប់

ជនរងគែ ែះអំពីផលរំខា នចមែបងនែថ្ន ែំ របៀបដោ ះសែ ែយ រួមទា ំងកា រថយ

ចុះនែផលរំខា ននឹងបា ត់ទៅ វិញនៅ ពែលណា មួយ 

•      បែ សិនបើលទ្ធ ផលបង្ហ ែញថ វិជ្ជ មា ន បញែឍប់វិធីបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈម

មុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ ដែលនែះបង្ហ ែញថ កុមា ររងគែ ែះមា នផ្ទ ុក

មែរោ គអែដស៍មុនពែលរងនូវកា ររងគែ ែះហើយតែ ូវបញ្ជ ូនទៅ មន្ទ ីរពែទែយ

បង្អ ែកដែលមា នសែវា ថែទា ំនិងពែយា បា លមែរោ គអែដស៍។
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តើ�្រគួរប្រ ើកា រព្រយា បា លប�� ្ររ�្រ ្រយព្រលប្រ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងម្រ� គអ្រដស៍ 

(PEP)នៅ ព្រលណា ?

ស្ថ ្រនភា ព/កតា្ត ្រ� និភ័យ នីតិវិធីដ្រលបា នស្ន ើ

ជនល្ម ើសបា នផ្ទ ុកមែរោ គអែដស៍ 

ឬមិនបា នដឹងពីសា្ថ ែនភា ពមែរោ គ
ផ្ត ល់ថ្ន ែំ PEP

មិនដឹងពីសា្ថ ែនភា ពមែរោ គអែដស៍របស់សែ ី្ដ 
ផ្ត ល់កា រធ្វ ើតែស្ដ រកមែរោ គអែដស៍ 

និងពិគែ ែះពិភា កែសា 

មិនដឹងពីសា្ថ ែនភា ពមែរោ គអែដស៍របស់សែ ី្ដ  

ហើយគា ត់មិនចង់ធ្វ ើតែស្ត 

ផ្ត ល់ថ្ន ែំ PEP និងតែ ូវណា ត់ជួប 

ពែលបនា្ទ ែប់

គា ត់មា នផ្ទ ុកមែរោ គអែដស៍
មិនតែ ូវផ្ត ល់ថ្ន ែំកា រពា រកែ ែយ

បែ ឈមនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គ

គា ត់បា នប៉ះពា ល់� មឬទឹកកា ម (តា មរន្ធ  

យោ នី រន្ធ គូទ ឬកា ររួមភែទដោ យបែ ើមា ត់  

ឬតា មមុខរបួស ឬតា មភា្ន ែសរំអិល)

ផ្ត ល់ថ្ន ែំ PEP

គា ត់បា នសន្ល ប់បា ត់សា្ម ែរតី និងមិនអា ចចង 

ចា ំពីអ្វ ីដែលបា នកើត
ផ្ត ល់ថ្ន ែំ PEP

គា ត់តែ ូវបា នក្ម ែងពា លចា ប់រំលោ ភ ផ្ត ល់ថ្ន ែំ PEP

ផ
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កា របែ ែសែ ័យទា ក់ទង
  កា រជែ ើសរីសយកកា រពែយា បា លបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខ នឹងកា រឆ្ល ង

មែរោ គអែដស៍ (PEP)គឺជា  កា រសមែ ែចចិត្ត របស់ស្ត ែ ី។ សូមពិភា កែសា ពីចំណុចដូច

ខា ងកែ ែមដើមែបីជួយគា ត់ធ្វ ើសែចក្ត ីសមែ ែចចិត្ត ៖

• តើមែរោ គអែដស៍កើតឡើងបែបណា ជា ទូទៅ នៅ ក្ន ុងតំបន់អ្ន ករស់នៅ ?

• តើសែ ្ត ីដឹងទែថ ជនល្ម ើសមា នផ្ទ ុកមែរោ គអែដស៍ឬទែ? 

• លក្ខ ណៈនែកា រចា ប់រំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ រួមទា ំងចំនួនជនល្ម ើស កា រដ ច់ 

រលា ត់កន្ល ែងបែ ដ ប់ភែទ ឬកា រ រងរបួសផែសែងទៀត។

• កា រពែយា បា លបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខ នឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ 

(PEP) អា ចកា ត់បន្ថ យឱកា សនែកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍បា ន ប៉ុន្ត ែមិនមា ន 

បែ សិទ្ធ ភា ព ១០០% ទែ។ 

• សែ ្ត ីតែ ូវលែបថ្ន ែំសមែ ែប់រយៈពែល ២៨ ថ្ង ែ ដោ យលែបម្ត ងឬពីរដងក្ន ុងមួយ

ថ្ង ែទៅ តា មកា រណែនា ំ។ 

• អ្ន កបែ ើបែ ែស់កា រពែយា បា លបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គ 

អែដស៍ (PEP) មួយចំនួនអា ចមា នផលរំខា នបនា្ទ ែប់បនែសំមួយចំនួនដូចជា  

អា រម្ម ណ៍ចង់ក្អ ួត អស់កមា្ល ែំង ឈឺកែបា ល (ភា គចែ ើន ផលរំខា នបនា្ទ ែប់បនែសំនឹង

បា ត់ទៅ វិញក្ន ុងរយៈពែលប៉ុនា្ម ែនថ្ង ែតែប៉ុណ្ណ ែះ)។

បែ សិនបើគា ត់ជែ ើសរីសយកវិធីកា រពា រដោ យបែ ើកា រពែយា បា លបង្ក ែរកែ ែយ
ពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ (PEP) ៖

• តែ ូវបែ ែកដថ  អ្ន កអនុវត្ត ទៀងទា ត់ទៅ តា មកា រណែនា ំ។

• កា រជែ ើសរីសកា រពែយា បា លបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខ នឹងកា រឆ្ល ង

មែរោ គអែដស៍ (PEP) តែ ូវផ្អ ែក ទៅ តា មគោ លកា រណ៍ណែនា ំថ្ន ែក់ជា តិ 

(គោ លកា រណ៍ណែនា ំថ្ម ីរបស់អង្គ កា រសុខភា ពពិភពលោ ក ឆ្ន ែំ ២០១៤)
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79កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

• មិនតែ ូវផ្ត ល់ថ្ន ែំបែ ភែទ Nevirapine (NVP) សមែ ែប់កា រពែយា បា លបង្ក ែរ

កែ ែយពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ (PEP) នោ ះទែដោ យ

សា រវា មា នហា និភ័យកមែ ិតជា តិពុលខ្ព ស់នៅ ក្ន ុងខ្ល ួនអ្ន កមិនមា នផ្ទ ុកមែរោ គ

អែដស៍

• ផ្ត ល់កា រធ្វ ើតែស្ត មែរោ គអែដស៍ពែលពិគែ ែះពិភា កែសា ជំហា នដំបូង

• ធ្វ ើតែស្ត ម្ត ងទៀតនៅ ខែទី ៣ ឬទី៦ ឬធ្វ ើតែស្ត ទា ំងពីរលើក

• ក្ន ុងករណីលទ្ធ ផលតែស្ត វិជ្ជ មា ន ចូរណែនា ំសែ ្ត ីពីកា រថែទា ំនិងពែយា បា លជំងឺ

អែដស៍។

កា រពិគែ ែះពិភា កែសា ពីកា រអនុវត្ត កា រពែយា បា លបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈម
មុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គ អែដស៍ (PEP) 
ពិភា កែសា ចំណុចខា ងកែ ែមជា មួយសែ ្ត ី៖ 

• វា មា នសា រៈសំខា ន់ណា ស់ ក្ន ុងកា រចងចា ំពីកា រលែបថ្ន ែំទៅ តា មកមែ ិត

នីមួយៗ មា នបែ សិទ្ធ ភា ពខា្ល ែំងនៅ ពែលលែបថ្ន ែំទៀងពែលជា រៀងរា ល់ថ្ង ែ 

ដូចជា ពែលពែ ឹកនិងពែលលា្ង ែច។ កា រលែបថ្ន ែំឱែយបា នទៀងទា ត់តា មពែល

វែលា ជួយធ្វ ើឱែយកមែ ិតជា តិថ្ន ែំនៅ ក្ន ុង� មមា នកមែ ិតថែរស្ន ើគា្ន ែ។ 

• តែ ូវបែ ើនា ឡិកា ររោ ទ៍នៅ ក្ន ុងទូរស័ព្ទ ដែឬនៅ ឧបករណ៍ផែសែងទៀត ដើមែបី

រំលឹកសែ ្ត ីឱែយលែបថ្ន ែំ ឬសមា ជិកគែ ួសា រនិងមិត្ត ភក្ដ ិអា ចជួយរំលឹកអ្ន កផដែរ។

• បែ សិនបើសែ ្ត ីភ្ល ែចលែបថ្ន ែំតា មពែលវែលា  កំណត់គា ត់តែ ូវតែលែបថ្ន ែំនែះ

ដដែលឡើងវិញ បើមិនហួស រយៈពែល ១២ �៉ែង។ បែ សិនបើថ្ន ែំនោ ះតែ ូវ

លែបក្ន ុង១ថ្ង ែ១ដង

• បែ សិនបើលើសរយៈពែល ១២ �៉ែង គា ត់តែ ូវរង់ចា ំ ហើយលែបកមែ ិត
ថ្ន ែំបនា្ទ ែប់តា មពែលវែលា ទៀងទា ត់។ 

• បែ សិនបើស្ត ែ ីភ្ល ែចលែបថ្ន ែំតា មពែលវែលា កំណត់គា ត់តែ ូវលែបថ្ន ែំនែះដដែល

ឡើងវិញ បើមិនហួសរយៈពែល៦�៉ែង សមែ ែប់ថ្ន ែំដែលតែ ូវលែប២ដង

ក្ន ុង១ថ្ង ែ។បែ សិនបើលើសរយៈពែល៦�៉ែង គា ត់តែ ូវរង់ចា ំ ហើយលែប

កមែ ិតថ្ន ែំបនា្ទ ែប់តា មពែលវែលា ទៀងទា ត់។
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៣.៣. ផែនកា រសមែ ែប់កា រថែទា ំដោ យខ្ល ួនឯង

៣.៣.១. ពនែយល់ពីលទ្ធ ផលពិនិតែយនិងកា រពែយា បា ល
 ពិភា កែសា ជា មួយសែ ្ត ីពីលទ្ធ ផលពិនិតែយ ថ តើគា ត់មា នសុខភា ពដូចម្ត ែច និង

អំពីកា រពែយា បា លផែសែងទៀតដែលតែ ូវធ្វ ើ។ សូមឱែយគា ត់លើកឡើងនូវសំណួរ និងបញ្ហ ែ

កង្វ ល់ផែសែងៗ រួចតែ ូវឆ្ល ើយតបជា មួយគា ត់ដោ យលម្អ ិតនិងពិនិតែយមើលថ គា ត់យល់

ពីអ្វ ីដែលបា នបែ ែប់ទៅ គា ត់។ 

៣.៣.២. កា រថែទា ំរបួស
• បង្ហ ែត់ប�ែ ៀនគា ត់ពីរបៀបថែទា ំរបួស។ 

• ពនែយល់សែ ្ត ីពីសញ្ញ ែ និងរោ គសញ្ញ ែនែកា រឆ្ល ងរោ គលើរបួស៖ របួសហើមកា រ

ឈឺចា ប់ឡើងពណ៌រា ងកែ ហម � ម ឬខ្ទ ុះក្ល ិនមិនល្អ  គែ ុន�្ត ែ។ ស្ន ើឱែយគា ត់

តែ ឡប់មកជួបអ្ន កផ្ត ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពវិញ ឬជួបជា មួយអ្ន កជំនា ញ

ផែសែងទៀតបែ សិនបើសញ្ញ ែទា ំងនោ ះវិវត្ដ កា ន់តែធ្ង ន់ធ្ង រ។ 

• ពនែយល់សែ ្ត ីពីសា រៈសំខា ន់នែកា រពែយា បា លចប់ពែញលែញនីមួយៗ ជា ពិសែស

ចំពោ ះកា របែ ើថ្ន ែំអង់ទីប៊�យ៉ូទិកជា ដើម។ បែ ែប់ពីផលរំខា នដែលអា ចកើត

មា ន និងវិធីដែលតែ ូវដោ ះសែ ែយ។

៣.៣.៣. កា របង្ក ែរកា រឆ្ល ងជំងឺកា មរោ គ 

• ពនែយល់បែ ែប់សែ ្ត ីពីសញ្ញ ែនិងរោ គសញ្ញ ែនែកា រឆ្ល ងជំងឺកា មរោ គ រួមទា ំងមែ

រោ គអែដស៍។ តែ ូវណែនា ំឱែយគា ត់តែ ឡប់មកទទួលកា រពែយា បា លវិញក្ន ុង

ករណីមា នសញ្ញ ែនិងរោ គសញ្ញ ែផែសែងៗកើតឡើង។  

ផ
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• សែ ្ត ីមិនតែ ូវលែបពីរកមែ ិតដូសក្ន ុងពែលតែមួយទែ។ 

• សែ ្ត ីតែ ូវតែ ឡប់ទៅ រកអ្ន កផ្ដ ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពវិញ ក្ន ុងករណីផលរំខា ន

នៅ តែមិនបា ត់ក្ន ុងរយៈពែលប៉ុនា្ម ែនថ្ង ែ ឬ គា ត់មិនអា ចលែបថ្ន ែំតា មវែជ្ជ បញ្ជ ែ 

ឬមា នបញ្ហ ែផែសែងៗទៀត។
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• បែ ែប់សែ ្ត ីឱែយតមកា ររួមភែទសិន រហូតដល់កា រពែយា បា លជា សះសែបើយទា ំង

សែ ុង។ លើកទឹកចិត្ត ឱែយគា ត់បែ ើបែ ែស់�ែ ែមអនា ម័យពែលរួមភែទ យ៉ែង

� ចណា ស់រហូតដល់សា្ថ ែនភា ព ជំងឺកា មរោ គជំងឺអែដស៍តែ ូវបា នបញ្ជ ែក់ 

ចែបា ស់អំឡុងពែលមកជួបពិនិតែយតា មដ នសុខភា ពនៅ ខែទី៣ ឬខែទី ៦។  
៣.៤. តា មដ នបនា្ទ ែប់ពីមា នកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ

 កា រជួបពិនិតែយតា មដ នសុខភា ពតែ ូវធ្វ ើឡើងនៅ ២សបា្ត ែហ៍ ១ខែ ៣ខែ និង៦

ខែកែ ែយកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ។
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ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ៣.៣

កា រជួបពិនិត្រយតា ម� នសុខភា ព២ សបា� ្រហ៍បន្ទ ្រប់

របួស •	 ពិនិតែយមើលថ របួសទា ំងអស់បា នជា សះសែបើយ

ជំងឺកា ម

� គ

• សួរបញ្ជ ែក់ថ តើសែ ្ដ ីបា នបំពែញតា មសែចក្ដ ីណែនា ំ

ក្ន ុងកា របែ ើបែ ែស់ថ្ន ែំដែលបា នផ្ដ ល់ជូនសមែ ែប់ជំងឺ 

កា មរោ គ

• សួរបញ្ជ ែក់ថ តើសែ ី្ត បា នអនុវត្ត តា មកា រពែយា បា ល

បង្ក ែរកែ ែយ 

ពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ (PEP) 

បែ សិនបើគា ត់កំពុងបែ ើបែ ែស់

• ពិភា កែសា អំពីលទ្ធ ផលតែស្ដ ណា មួយ

កា រមា ន

�្ទ ្រពោ ះ

• ធ្វ ើតែស្ដ រកមើលកា រមា នផ្ទ ែពោ ះបែ សិនបើគា ត់

បែ ឈមនឹងបញ្ហ ែនែះ។ បើគា ត់មា នផ្ទ ែពោ ះ សូម 

បែ ែប់គា ត់នូវជមែ ើសដែលមា ន។បើសិនសែ ្ត ីតែ ូវ

កា ររំលូតកូន សូមបញ្ច ូនគា ត់ទៅ រកកន្ល ែងរំលូតកូន

ដោ យសុវត្ថ ិភា ព។

សុខភា ព

ផ្ល ូវចិត្ត 

• បន្ត កា រគា ំទែ ដំបូង។

• ពិនិតែយមើលសា្ថ ែនភា ពផ្ល ូវចិត្ត និងសា្ម ែរតីរបស់អ្ន ក

ជំងឺ។បែ សិនបើមា ន បញ្ហ ែណា មួយសូមអនុវត្ត 

ផែនកា រគា ំទែ ផ្ន ែកចិត្ត សា សែ ្ត សង្គ ម និងគែ ប់គែ ង 

ភា ពតា នតឹង ដូចជា សមែ ែក ឬដកដង� ើមយឺតៗ។ 

ព័ត៌មា នបន្ថ ែម សូមមើលផ្ន ែកទី៤។

ផ
្ន េក

ទ
ី ៣



838383កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

កា ររៀប

ចំផ្រនកា រ

• រលឹកគា ត់ឱែយតែ ឡប់មកទទួលកា រចា ក់វា៉ែក់សា ំង កា រ

ពា រកា ររលា កថ្ល ើមបែ ភែទបែក្ន ុងខែទី១ និងទី៦ 

ហើយធ្វ ើតែស្ត រកមែរោ គអែដស៍នៅ ខែទី៣និងខែ

ទី៦ ឬកា រតា មដ នជា បែ ចា ំជា មួយអ្ន កផ្ត ល់សែវា 

ថែទា ំសុខភា ព

• ស្ន ើឱែយគា ត់តែ ឡប់មកវិញ បែ សិនបើមា នរោ គសញ្ញ ែ 

តា នតឹងផ្ល ូវកា យ និងផ្ល ូវចិត្ត កើតឡើង ឬមា នសភា ព 

ធ្ង ន់ធ្ង រ ឬ មិនមា នភា ពធូរសែ ែលបន្ត ិចសោ ះក្ន ុងយៈ 

ពែល១ខែកែ ែយកើតហែតុកា រណ៍។

• រៀបចំកា រណា ត់ជួបតា មដ នជា បែ ចា ំក្ន ុងរយៈពែល

១ខែកែ ែយកា រ រំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ។

ផ
្ន េក

ទ
ី ៣



848484 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ៣.៤

កា រជួបពិនិត្រយតា ម� នសុខភា ពរយៈព្រល ១�្រ

ជំងឺ

កា ម� គ

•	 ផ្ត ល់វា៉ែក់សា ំងកា រពា រជំងឺថ្ល ើមបែ ភែទបែលើកទីពីរ  

បែ សិនបើចា ំបា ច់ និងរំលឹកគា ត់ថ តែ ូវមកទទួលកា រ

ចា ក់វា៉ែក់សា ំងម្ត ងទៀតនៅ  ៦ ខែកែ ែយ។

សុខភា ព

ផ្ល ូវចិត្ត 

• បន្ត ថែទា ំនិងកា រគា ំទែ ដំបូង។

• ពិនិតែយមើលសា្ថ ែនភា ពផ្ល ូវអា រម្ម ណ៍និងសា្ម ែរតីរបស់

គា ត់។ សួរថ តើគា ត់មា នអា រម្ម ណ៍បែ សើរទែ។ 

បែ សិន បើមា នបញ្ហ ែថ្ម ី ឬបញ្ហ ែបន្ត កើតមា នឡើង 

តែ ូវធ្វ ើផែនកា រសមែ ែប់កា រគែ ប់គែ ងកា រតា នតឹង

អា រម្ម ណ៍ និងកា រគា ំទែ ពីផ្ន ែកចិត្ត សា សែ ្ត សង្គ ម។

• សមែ ែប់កា របា ក់ទឹកចិត្ត  កា របែ ើបែ ែស់គែ ឿងសែ វឹង 

ឬមា នជំងឺបា ក់សែបា តសូមមើលផ្ន ែកទី ៤ សមែ ែប់ 

កា រពែយា បា លបឋម។ បែ សិនបើអា ច សូមបញ្ជ ូន

កា រ ពែយា បា លជា ពិសែសនែះទៅ អ្ន កផ្ត ល់សែវា ថែទា ំ

សុខភា ពដែលមា នកា រយល់ចែបា ស់ពីអំពើហិងែសា លើ

ផ្ល ូវភែទ។

កា រធ្វ ើ

ផ្រនកា រ

• រៀបចំកា រណា ត់ជួបតា មដ នរៀងរា ល់ ៣ ខែម្ត ង

បនា្ទ ែប់ពីមា នកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ។

ផ
្ន េក
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858585កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ៣.៥

កា រជួបពិនិត្រយតា ម� នសុខភា ព ៣ �្របន្ទ ្រប់

ជំងឺ

កា ម� គ

•	 ផ្ត ល់កា រធ្វ ើតែស្ត  និងបែ ឹកែសា រកមែរោ គអែដស៍។ តែ ូវ

ធា នា ថ មា នកា របែ ឹកែសា មុននិងកែ ែយកា រធ្វ ើតែស្ត  

និងបញ្ជ ូនទៅ ផ្ន ែកបង្ក ែរមែរោ គអែដស៍ ពែយា បា ល 

និងថែទា ំ។

សុខភា ព

ផ្ល ូវចិត្ត 

•	 បន្ត ផ្ត ល់កា រថែទា ំនិងកា រគា ំទែ ដំបូង។

• ពិនិតែយមើលសា្ថ ែនភា ពផ្ល ូវអា រម្ម ណ៍ និងសា្ម ែរតីជនរង

គែ ែះបើមា នបញ្ហ ែថ្ម ី ឬបញ្ហ ែនៅ តែកើតឡើង តែ ូវធ្វ ើ

ផែនកា រសមែ ែប់កា រគែ ប់គែ ងភា ពតា នតឹងអា រម្ម ណ៍ 

និងកា រគា ំទែ លើផ្ន ែក ចិត្ត សា សែ ្ត សង្គ ម។

•	 សមែ ែប់កា របា ក់ទឹកចិត្ត  កា របែ ើគែ ឿងសែ វឹងឬមា នជំងឺ 

បា ក់សែបា ត សូមមើលផ្ន ែកទី ៤ សមែ ែប់កា រពែយា បា ល 

បឋម។ បើអា ច សូមបញ្ជ ូនកា រពែយា បា លជា ពិសែសនែះ 

ទៅ អ្ន កផ្ត ល់សែវា ពែយា បា លសុខភា ពដែលយល់ចែបា ស់ពី 

អំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ។

កា រធ្វ ើ

ផ្រនកា រ

• រៀបចំណា ត់ជួបតា មដ នរយៈ ៦ ខែ បនា្ទ ែប់ពីទទួល 

រងកា រចា ប់រំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ តែ ូវរំលឹកគា ត់មក

ទទួលថ្ន ែំវា៉ែក់សា ំងកា រពា រជំងឺថ្ល ើមបែ ភែទបែសមែ ែប់ ៦ 

ខែម្ត ងបែ សិនបើចា ំបា ច់។

ផ
្ន េក
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868686 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ៣.៦

កា រជួបពិនិត្រយតា ម� នសុខភា ព ៦ �្របន្ទ ្រប់

ជំងឺ

កា ម� គ

•	 ផ្ត ល់កា រធ្វ ើតែស្ត  និងបែ ឹកែសា រកមែរោ គអែដស៍បែ សិន

បើមិនបា នធ្វ ើពីមុនមកទែ។តែ ូវធា នា ថ មា នកា រ

បែ ឹកែសា មុននិងកែ ែយធ្វ ើតែស្ត  និងបញ្ជ ូនទៅ ផ្ន ែកបង្ក ែរ

មែរោ គអែដស៍ ពែយា បា ល និងថែទា ំ។

•	 ផ្ត ល់កមែ ិតថ្ន ែំទីបីនែវា៉ែក់សា ំងកា រពា រជំងឺថ្ល ើម

សុខភា ព

ផ្ល ូវចិត្ត 

•	 បន្ត ផ្ត ល់កា រថែទា ំនិងកា រគា ំទែ ដំបូង។

•	 ពិនិតែយមើលសា្ថ ែនភា ពផ្ល ូវអា រម្ម ណ៍ និងសា្ម ែរតីរបស់ជន

រងគែ ែះបើមា នបញ្ហ ែថ្ម ី ឬបញ្ហ ែបន្ត កើតមា នឡើង តែ ូវ

ធ្វ ើផែនកា រសមែ ែបក់ា រគែ បគ់ែ ងភា ពតា នតងឹអា រម្ម ណ ៍

និងកា រគា ំទែ ពីផ្ន ែកសង្គ មចិត្ត សា សែ ្ត ។

•	 សមែ ែប់កា របា ក់ទឹកចិត្ត  កា របែ ើគែ ឿងសែ វឹង ឬមា ន

ជំងឺបា ក់សែបា ត បែ សិនបើអា ច ចូរបញ្ជ ូនកា រពែយា បា ល

ជា ពិសែសនែះទៅ អ្ន កផ្ត ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពដែល

មា នកា រយល់ចែបា ស់ពីអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ។ សមែ ែប់
ព័ត៌មា នបន្ថ ែមសូមមើលផ្ន ែកទី៤។

ផ
្ន េក
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* បើសែ ្ត ីមកធ្វ ើតែស្ត រកមែរោ គអែដស៍លើកដំបូង ហើយលទ្ធ ផលបង្ហ ែញថ វិជ្ជ មា ន

នោ ះមិនតែ ូវធ្វ ើកា រពែយា បា លបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍

(PEP) ទែ។ បើគា ត់មិនចង់ធ្វ ើតែស្ត  និងមិនដឹងពីសា្ថ ែនភា ពមែរោ គអែដស៍នោ ះតែ ូវ

ធ្វ ើកា រពែយា បា លបង្ក ែរកែ ែយពែលបែ ឈមមុខនឹងកា រ   ឆ្ល ងមែរោ គអែដស៍ (PEP)។

** ធ្វ ើតែស្ត បែ សិនបើសែ ្ត ីនោ ះមិនបែ ែកដថ គា ត់បា នទទួលវា៉ែក់សា ំងកា រពា រជំងឺ

រលា កថ្ល ើមបែ ភែទបែទា ំងបីដង។ បែ សិនបើកា រធ្វ ើតែស្ត ក្ន ុងកា រមកជួបលើកដំបូង

បង្ហ ែញថ គា ត់មា នបែ ព័ន្ធ កា រពា ររួចហើយមិនចា ំបា ច់ចា ក់វា៉ែក់សា ំងទៀតទែ។

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ៣.៧

កា លវិភា គន្រកា រធ្វ ើត្រស្ត 

ត្រស្ត 
កា លវិភា គ

ត្រស្ត លើកដំបូង ត្រស្ត ស រជា ថ្ម ី

កា រមា នផ្ទ ែពោ ះ

សិរមា ន់ 

បែ មែះទឹកបា យបែ មែះទឹកថ្ល ែ

ជំងឺសា្វ ែយ

មែរោ គអែដស៍

រលា កថ្ល ើមបែ ភែទ បែ

២ សបា្ត ែហ៍បនា្ទ ែប់ 

២ សបា្ត ែហ៍បនា្ទ ែប់

២ សបា្ត ែហ៍បនា្ទ ែប់

ពែលជួបលើកដំបូងបើ

គា ត់ចង់ពិនិតែយ*

ពែលមកជួបលើកដំបូង**

គា្ម ែន

គា្ម ែន

ខែទី៣ 

ខែទី៣ និងទី 

៦

គា្ម ែន
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ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ៣.៨

គំនូសបំពែ ួញកា រថែទា ំដំបូង បនា្ទ ែប់ពីទទួលរងកា ររំលោ ភ

មា នរបួសដែលតែ ូវ

កា រពែយា បា លបនា្ទ ែន់?

បញ្ជ ូនទៅ មន្ទ ីរពែទែយ

ពែយា បា ល

មា ន

មា ន

មា ន

មា ន

មិនមា ន

មិនមា ន

មិនមា ន

កា រគា ំទែ ដំបូង

សា្ត ែប់ សា កសួរ បញ្ជ ែក់

សា កសួរបែ វត្ត ិជំងឺ និងពិនិតែយរា ង

កា យពិនិតែយមើលសា្ថ ែនភា ពផ្ល ូវចិត្ត 

រកចំណុចដែលតែ ូវ 

ពែយា បា ល?

ក្ន ុងអំឡុងពែល ៧២ 

�៉ែង បនា្ទ ែប់ពីកា ររំលោ ភ

អំឡុងពែល ៥ ថ្ង ែ

ពែយា បា ល ឬបញ្ជ ូន

ផ្ត ល់ PEP

ផ្ត ល់ថ្ន ែំកា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់

ផ្ត ល់ថ្ន ែំបង្ក ែរកា រឆ្ល ងជំងឺកា មរោ គ និងពែយា បា ល

កា រគា ំទែ ដំបូង ធា នា សុវត្ថ ិភា ពនិងធ្វ ើផែនកា រ

គា ំទ្រ  ផែសា រភា្ជ ែប់សែ ្ត ីទៅ នឹងសហគមន៍ 

និងមណ្ឌ លសុខភា ព

ធ្វ ើផែនកា រតា មដ ននៅ សបា្ត ែហ៍ទី២  

១ខែ ៣ខែ និង ៦ខែ

ពិនិតែយបញ្ហ ែសុខភា ព

ផ្ល ូវចិត្ត ពែយា បា ល ឬ

បញ្ជ ូនឱែយបា នសមសែ ម
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ផ្ន េកទី ៤  កា រថេទា ំប�� េមសមេ  ប់

   សុខ� ពផ្ល ូវចិត្ត 

  ស្ត ែ ីភា គចែ ើនដែលរងអំពើហិងែសា ពីដែគូ ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទនឹងជួបបែ ទះ

បញ្ហ ែសុខភា ពផ្ន ែកផ្ល ូវចិត្ត   ឬផ្ល ូវអា រម្ម ណ៍។ នៅ ពែលដែលសា្ថ ែនភា ពអំពើហិងែសា ទា ំង

អស់នែះបា នកន្ល ងផុតទៅ  បញ្ហ ែផ្ល ូវអា រម្ម ណ៍ទា ំងនែះនឹងទំនងជា មា នសភា ពល្អ បែ 

សើរហើយមនុសែសភា គចែ ើនអា ចជា សះសែបើយឡើងវិញ។ មា នមធែយា បា យ និង 

បច្ច ែក     ទែសជា ក់លា ក់មួយចំនួនដែលអ្ន កថែទា ំអា ចជួយ និងប�ែ ៀនសែ ្ត ីដើមែបី
កា ត់បន្ថ យភា ពតា នតឹង និងជួយ ពែយា បា លពួកគា ត់។ 

  ស្ត ែ ីមួយចំនួនអា ចទទួលរងកា រឈឺចា ប់ធ្ង ន់ធ្ង រ។ វា មា នសា រៈសំខា ន់សមែ ែប់

ធ្វ ើកា រកត់សមា្គ ែល់ទៅ លើស្ត ែ ីទា ំងអស់នែះ និងជួយពួកគែឱែយទទួលបា នសែវា ថែទា ំ

ប៉ុន្ត ែបើគា្ម ែនកា រជួយ�ែ ែមជែ ែងពីអ្ន កជំនា ញទែ មា នមធែយា បា យមួយចំនួនដែលអ្ន ក

ផ្ត ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពកមែ ិតមូលដ្ន ែនអា ចធ្វ ើបា ន ដើមែបីកា ត់បន្ថ យកា រឈឺចា ប់

របស់គា ត់។    

៤.១. កា រគាំែទែ ផ្ន ែកចិត្ត សា សែ ្ត  -សង្គ មជា មូលដ្ឋ ែន
  កែ ែយពីកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទរួចមក កា រគា ំទែ ផ្ន ែកចិត្ត សង្គ មអា ចមា ន

លក្ខ ណៈគែ ប់គែ ែន់ក្ន ុងអំឡុងពែល ១ ទៅ  ៣ ខែដំបូង ហើយក្ន ុងពែលជា មួយគា្ន ែ

នែះដែរ តែ ូវតែ ួតពិនិតែយតា មដ នអ្ន កជំងឺដែលមា នបញ្ហ ែសុខភា ពផ្ល ូវចិត្ត ធ្ង ន់ធ្ង រ។

• ផ្ត ល់កា រគា ំទែ ជា មូលដ្ន ែន នៅ ពែលជួបគា ត់ម្ត ងៗ (សូមមើលផ្ន ែកទី១)។

• ចូរពនែយល់ថ  គា ត់នឹងមា នអា រម្ម ណ៍ល្អ បែ សើរទៅ តា មពែលវែលា ។ 

• ជួយពងែ ឹងវិធីសា ស្ត ែ ដោ ះសែ ែយជា វិជ្ជ មា នរបស់សែ ្ត ី (សូមមើលទំព័រ

 បនា្ទ ែប់)។

• ស្វ ែងរកកា រជួយគា ំទែ ផ្ន ែកសង្គ មដែលមា ន (សូមមើលទំព័របនា្ទ ែប់)។ 

• ប�ែ ៀន និងបង្ហ ែញលំហា ត់បែ ែណស្ត ីពីកា រកា ត់បន្ថ យភា ពតា នតឹងផ្ល ូវចិត្ត ។

(សូមមើលចំនុចគួរយកចិត្ត  ទុកដ ក់៖ លំហា ត់បែ ែណជួយកា ត់បន្ថ យភា ព
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តា នតឹងផ្ល ូវចិត្ត )។ 

• ណា ត់ជួបជា បែ ចា ំសមែ ែប់កា រជួយគា ំទែ បន្ថ ែម។ 

៤.២. កា រពងែ ឹងវិធីសា ស្ត ែ ជា វិជ្ច មា នក្ន ុងកា រដោ ះសែ ែយបញ្ហ ែ
  បនា្ទ ែប់ពីជួបសា្ថ ែនភា ពអំពើហិងែសា មក ស្ត ែ ីអា ចមា នកា រលំបា កក្ន ុងកា រតែ ឡប់

ទៅ សភា ពដើមជា ធម្ម តា របស់គា ត់វិញ។ តែ ូវលើកទឹកចិត្ត គា ត់ឱែយដោ ះសែ ែយបន្ត ិច

ម្ត ងៗ តា មរបៀបសា មញ្ញ ៗ  ដោ យនិយ យទៅ កា ន់គា ត់ អំពីសកម្ម ភា ព និងជីវិតរបស់

គា ត់ពិភា កែសា  និងធ្វ ើផែនកា រជា មួយគា្ន ែ។ តែ ូវឱែយគា ត់ដឹងថ អ្វ ីៗនឹងបា នល្អ បែ សើរ

ឡើងទៅ តា មពែលវែលា ។ 

ចូរលើកទឹកចិត្ត សែ ្ត ី៖

• បង្ក ើនសមត្ថ ភា ពនិងភា ពខា្ល ែំងរបស់សែ ្ត ី ដោ យសួរគា ត់អំពីសា្ថ ែនភា ពដែល

ល្អ នា ពែលបច្ច ុបែបន្ន  និងវិធីដោ ះសែ ែយកា រលំបា កកន្ល ងមករបស់គា ត់។ 

• ឱែយគា ត់បន្ត សកម្ម ភា ពធម្ម តា  ជា ពិសែសសកម្ម ភា ពដែលគា ត់បា នធ្វ ើកន្ល ង

មកដោ យសបែបា យរីករា យ។

• ធ្វ ើសកម្ម ភា ពសបែបា យៗដើមែបីកា ត់បន្ថ យកា រថប់បា រម្ភ  និងកា រតា នតឹងផ្ល ូវ

ចិត្ត ។

• រកែសា ទមា្ល ែប់គែងឱែយទៀតទា ត់ និងជៀសវា ងកា រគែងចែ ើនពែក។ 

• រកែសា ទមា្ល ែប់ធ្វ ើលំហា ត់បែ ែណឱែយបា នទៀតទា ត់។ 

• ជៀសវា ងកា របែ ើបែ ែស់ថ្ន ែំដោ យខ្ល ួនឯង សែ ែ ឬថ្ន ែំ�ៀន ដើមែបីទទួលបា ន

អា រម្ម ណ៍ល្អ ។ 

• សមា្គ ែល់ពីកា រគិតចង់បំផ្ល ែញខ្ល ួនឯងឬកា រធ្វ ើអត្ត ឃា ត និងតែ ូវវិលតែ ឡប់មក

កន្ល ែងផ្ត ល់សែវា សុខភា ពវិញ បើមា នសញ្ញ ែទា ំងអស់នែះកើតឡើងម្ដ ទៀត។

  លើកទឹកចិត្ត ឱែយគា ត់វិលតែ ឡប់មកវិញ បែ សិនបើជា វិធិសា សែ ្ត ទា ំងនែះមិន

អា ចជួយបា ន ។

៤.៣. ស្វ ែងរកកា រគា ំទែ ពីផ្ន ែកសង្គ ម
  កា រគា ំទែ ផ្ន ែកសង្គ មគឺជា កា រគា ំពា រដ៏មា នសា រៈសំខា ន់បំផុតសមែ ែប់ស្ត ែ ីដែល
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រងកា រឈឺចា ប់ពីបញ្ហ ែដែលទា ក់ទងទៅ នឹងភា ពតា នតឹងផ្ល ូវចិត្ត ។ នៅ ពែលស្ត ែ ីទទួល

រងនូវបទពិសោ ធន៍ពីកា ររំលោ ភបំពា ន ឬអំពើហិងែសា  ពួកគែជា និច្ច កា លមា នអា រម្ម ណ៍

ថ ដូចជា បា នកា ត់ផ្ត ែច់ ឬមិនអា ចផែសា រភា្ជ ែប់ពីមជែឈដ្ឋ ែនសង្គ ម។ កតា្ត ែទា ំងនែះបែ ហែល

មកពីពួកគា ត់អស់កំលា ំង ឬមា នអា រម្ម ណ៍ថ ខា្ម ែស់អៀន។ 

អ្ន កផ្ត ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពអា ចសា កសួរថ ៖ 

• “នៅ ពែលអ្ន កមា នអា រម្ម ណ៍មិនល្អ  តើអ្ន កចង់នៅ កែបែរនរណា ?”

• “តើអ្ន កទៅ រកអ្ន កណា ដើមែបីសុំដំបូនា្ម ែន?”

• “តើអ្ន កមា នអា រម្ម ណ៍ល្អ បំផុត ជា មួយនរណា ក្ន ុងកា រចែករំលែកបញ្ហ ែរបស់

អ្ន ក?”

  កំណត់ចំណា ំ៖ ចូរពនែយល់ទៅ ស្ត ែ ីថ  ទោ ះបីជា គា្ម ែននរណា មា្ន ែក់ដែលគា ត់ចង់

ចែករំលែកពីអ្វ ីដែលបា នកើតឡើងលើរូបគា ត់ក៏ដោ យ គា ត់នៅ តែអា ចមា នទំនា ក់ទំ

នងជា មួយគែ ួសា រនិងមិត្ត ភក្ត ិបា ន។ តែ ូវចំណា យពែលវែលា ជា មួយមនុសែសដែលអ្ន ក

គិតថ មា នអា រម្ម ណ៍ល្អ  ហើយអា ចជួយឱែយគា ត់កា ត់ផ្ត ែច់ពីភា ពតា នតឹងបា ន។ 

ជួយសែ ្ត ីឱែយសមា្គ ែល់អំពីសកម្ម ភា ព ឬធនធា នសង្គ មកន្ល ងមកដែលអា ចគា ំទែ ផ្ន ែកចិត្ត 

សា សែ ្ត សង្គ ម ដោ យផ្ទ ែល ់ឬបែ យោ លក្ត ី (ឧទា ហរណ៖៍ កា រជបួជំុគែ ួសា រ         កា រទៅ លែង

អ្ន កជិតខា ង កា រលែងកីឡា កម្ម ភា ពខា ងសា សនា  និងសហគមន៍) និងលើកទឹកចិត្ត 

គា ត់ឱែយចូលរួមសកម្ម ភា ពទា ំងនោ ះ។

  សហកា រជា មួយអ្ន កពា ក់ព័ន្ធ  (ម�ែ ្ត ីសង្គ មកិច្ច  ភា្ន ែក់ង រនគរបា លយុត្ត ិធម៌នែ

កែ សួងកិច្ច កា រនា រីឬមន្ទ ីរកិច្ច កា រនា រី អ្ន កគែ ប់គែ ងលើករណីនីមួយៗ ឬមនុសែសដែល

អា ចជឿទុកចិត្ត បា នដទែទៀតនៅ ក្ន ុងសហគមន៍) ដើមែបីផែសា រភា្ជ ែប់គា ត់ទៅ នឹងសកម្ម 

ភា ពគា ំទែ ផ្ន ែកសង្គ ម ដែលមា នដូចជា ៖ 

• មណ្ឌ លសុវត្ថ ិភា ព

• កែ ុមជួយខ្ល ួនឯង និងកែ ុមគា ំទែ 

• បង្ក ើតសកម្ម ភា ពរកបែ ែក់ចំណូល និងសកម្ម ភា ពជំនា ញផែសែងទៀត 

• កា រអប់រំក្ន ុងបែ ព័ន្ធ  និងកែ ែបែ ព័ន្ធ ។
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លំហា ត់បែ ែណជួយកា ត់បន្ថ យភា ពតា នតឹងផ្ល ូវចិត្ត 

ចំណ�ចគួរយកចិត្ត ទុក� ក់ ៤.១

១. បច្ច ្រកទ្រសដកដ�� ើមយឺតៗ

• អង្គ ុយ�ែនភ្ន ែននៅ លើកមែ ែល ដ ក់ដែទា ំងសងខា ងលើភៅ្ល ែអ្ន ក។ បនា្ទ ែប់ពី

បា នរៀនពីរបៀបធ្វ ើលំហា ត់ បែ ែណហើយចូរអនុវត្ត ជា មួយនឹងកា របិទភ្ន ែក

របស់អ្ន ក។  លំហា ត់បែ ែណនែះនឹងជួយអ្ន កឱែយមា នអា រម្ម ណស៍្ង ប់សា្ង ែត់ និង

ធូរសែបើយ។ អ្ន កអា ចអនុវត្ត វា នៅ ពែលណា អ្ន កមា នអា រម្ម ណ៍តា នតឹងផ្ល ូវចិត្ត 

ឬពែ ួយបា រម្ភ  ឬគែងមិនលក់។

• ដំបូង សមែ ួលដងខ្ល ួនជា មុនសិន រលា ស់ដែ និងជើងរបស់អ្ន ក រួចហើយ

សមែ ួលវា មកធម្ម តា វិញ។ ញា ក់សា្ម ែទៅ កែ ែយ រួចបង្វ ិលកែបា លពី�ែ ុងមា� ែង

ទៅ �ែ ុងមា� ែង។ 

• ដ ក់ដែលើកែបា លពោ ះ  រួចគិតពីកា រដកដង� ើមរបស់អ្ន ក។ 

• ដកដង� ើមចូលយឺតៗឱែយបា ន�ែងតា មរន្ធ �ែ មុះរហូតទា ល់តែអ្ន កមា នអា រម្ម ណ៍

ថ កែបា លពោ ះរបស់អ្ន កធំឡើងដូចបុឺតបោ៉ែង។ ដកដង� ើមចែញខែយល់ឱែយអស់

តា មមា ត់រហូតដល់អ្ន កមា នអា រម្ម ណ៍ថ កែបា លពោ ះអ្ន កផត។

• ដកដង� ើមឱែយបា ន�ែង យឺតៗ អ្ន កអា ចរា ប់ ១, ២, ៣ សមែ ែប់កា រដក

ដង� ើមចូលនីមួយៗ និងរា ប់ ១, ២, ៣ សមែ ែប់កា រដកដង� ើមចែញ។ 

• រកែសា កា រដកដង� ើមបែបនែះឱែយបា នរយៈពែល ២នា ទី។នៅ ពែលអ្ន កដកដង� ើម

អ្ន កទទួលអា រម្ម ណ៍ថ ភា ពតា នតឹងចា កចែញពីខ្ល ួនអ្ន ក។ 

២. បច្ច ្រកទ្រសសម្រ ្រកស ច់ដុំ

• នៅ ក្ន ុងលំហា ត់បែ ែណនែះ  អ្ន កតែ ូវបែ ឹងឱែយសា ច់ដុំក្ន ុងខ្ល ួនរបស់អ្ន ករឹង ហើយ

បន្ធ ូរសា ច់ដុំមកធម្ម តា ។ ចា ប់ផ្ត ើមជា មួយមែ ែមជើងអ្ន ក។ 

• ធ្វ ើមែ ែមជើងអ្ន កឱែយ� ង រួចទប់សា ច់ដុំឱែយរឹងណែន។ ធ្វ ើបែបនែះអា ចនឹង

ឈឺបន្ត ិច។ ដកដង� ើមឱែយបា ន �ែងៗ រួចរា ប់ដល់ ៣ ខណៈកំពុងទប់សា ច់ដុំ

មែ ែមជើងឱែយតឹងណែន រួចហើយសមែ ួលមែ ែមជើងអ្ន កឱែយធូរ សែបើយឡើង
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វិញ និងដកដង� ើមចែញតា មសមែ ួល។ ចូរដកដង� ើមធម្ម តា  រួចធ្វ ើឱែយអា រម្ម ណ៍

បា នសមែ ែកលើមែ ែមជើងរបស់អ្ន ក។  

• អនុវត្ត ដូចគា្ន ែ ចំពោ ះផ្ន ែកនីមួយៗផែសែងទៀតក្ន ុងរា ងកា យអ្ន ក។ គែ ប់ពែល

នមីយួៗ ដកដង� ើមចលូឱែយ�ែង ពែលអ្ន កបែ ឹងសា ចដ់ុឱំែយរងឹរា បដ់ល ់៣ រចួហើយ

សមែ ែកសា ច់ដុំមកវិញ និងដកដង� ើមចែញយឺតៗ។ 

 បែ ឹងសា ច់ដុំភៅ្ល ែ និងជើងឱែយរឹង.... 

 បែ ឹងសា ច់ដុំកែបា លពោ ះឱែយរឹង... 

 កា្ត ែប់ដែឱែយណែន....

 បត់កែងដែរបស់អ្ន ក រួចទប់វា ឱែយតឹង...

 ពត់សា្ល ែបបែ ជៀវទា ំងសងខា ងចូលគា្ន ែ....

 លើកសា្ម ែរបស់អ្ន កឱែយបា នខ្ព ស់តា មដែលអា ចធ្វ ើបា ន....

 បែ ឹងសា ច់ដុំផ្ទ ែមុខឱែយបា នតឹងណែន.....

• ឥឡូវទមា្ល ែក់ចង្ក ែយឺតៗបត់ទៅ ទែ ូងរបស់អ្ន ក។ នៅ ពែលដកដង� ើមចូលតែ ូវ

បង្វ ិលកែបា លអ្ន ក ទៅ ខា ងសា្ត ែំ យឺតៗដោ យបែ ុងបែ យ័ត្ន  រួចហើយដកដង� ើម

ចែញវិញ ពែលអ្ន កបង្វ ិលវា ទៅ ខា ងឆ្វ ែងវិញអនុវត្ត របៀប នែះឱែយបា ន ៣ ដង។

ឥឡូវអនុវត្ត វិធីផែសែងទៀត ដកដង� ើមចូលដោ យង កកែបា លទៅ ខា ងឆ្វ ែងនិង

ទៅ កែ ែយ ហើយដកដង� ើមចែញដោ យង កកែបា លមកខា ងសា្ត ែំ រួច� នចុះ

ទៅ ខា ងកែ ែម អនុវត្ត វា ឱែយបា ន ៣ ដង។ 

• ឥឡូវបង្វ ែរកែបា លរបស់សែ ្ត ីឱែយតែ ង់ចំកណា្ត ែល។  កត់សមា្គ ែល់មើលថ តើអ្ន ក

មា នអា រម្ម ណ៍ស្ង ប់សា្ង ែត់ប៉ុណា្ណ ែ?
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៤.៤. កា រជួយបញ្ហ ែសុខភា ពផ្ល ូវចិត្ត ដែលមា នសភា ពធ្ង ន់ធ្ង រ
៤.៤.១. កា រពិនិតែយអំពីសា្ថ ែនភា ពផ្ល ូវចិត្ត 
 អ្ន កផ្ត ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពអា ចពិនិតែយសា្ថ ែនភា ពផ្ល ូវចិត្ត  និងតែ ួតពិនិតែយ

សុខភា ពទូទៅ នៅ ក្ន ុងពែលតែមួយ។ កា រពិនិតែយសា្ថ ែនភា ពផ្ល ូវចិត្ត ធ្វ ើឡើងតា មរយៈ
កា រសង្ក ែត និងកា រសា្ត ែប់ដោ យយកចិត្ត ទុកដ ក់។ 
ចូរកតស់មា្គ ែល់ដូចខា ងកែ ែម៖

លក្ខ ណៈខា ង�្រ ្រ និង 
អា កប្របកិរិយា 

• តើគា ត់ថែទា ំរូបរា ងខា ងកែ ែរបស់គា ត់ដែរ 
ឬទែ?

• តើសំលៀកបំពា ក់និងសក់របស់គា ត់រៀបរយឬ
ស្ថ ិតក្ន ុងសភា ពក�្ទ ែ ើង?

• តើគា ត់មា នអា រម្ម ណ៍មិនស្ង ប់ ឬអន្ទ ះសា រ? 
• តើគា ត់មា នអា រម្ម ណ៍រសា ប់រសល់ ឬនៅ  

ស្ង ៀម?
• តើមា នសញ្ញ ែនែសា រធា តុពុលឬកា របែ ើបែ ែស់

ថ្ន ែំ�ៀនទែ?

ស�្ក ្រតទឹកមុខ កា រ
រៀប រា ប់របស់គា ត់ 
និងអ្វ ីដ្រលអ្ន កស�្ក ្រត

តើគា ត់នៅ ស្ង ប់សា្ង ែត់ យំ ខឹង អន្ទ ះសា រ មិន 
សបែបា យចិត្ត  ដោ យគា្ម ែនកា រប�្ច ែញអា រម្ម ណ៍អ្វ ី
ទា ំងអស់?

ពា ក្រយសំដី • តើគា ត់នៅ សា្ង ែត់ស្ង ៀមមែនទែ? 
• តើគា ត់និយ យយ៉ែងដូចម្ត ែច (ចែបា ស់លា ស់ 

ឬទា ំងកា រលំបា ក)? លឿនពែក ឬយឺតពែក? 
• តើគា ត់មា នអា រម្ម ណ៍�ែ បូក�ែ បល់ឬទែ?  
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កា រគិត • តើគា ត់មា នគំនិតចង់ធ្វ ើបា បខ្ល ួនឯងឬទែ?
• តើកា រគិតដែលមិនល្អ  ឬអតីកា លអា កែ ក់ចែះ

តែវិលតែ ឡប់មកវិញម្ត ងហើយម្ត ងទៀតឬ
ទែ? 

• តើគា ត់នៅ តែសែ មែឃើញនូវពែ ឹតិ្ត កា រណ៍មិន
ល្អ ទា ំងនោ ះនៅ ក្ន ុងអា រម្ម ណ៍របស់គា ត់ម្ត ង
ហើយម្ត ងទៀតទែ?

អ្ន កអា ចបែ មូលព័ត៌មា នតា មរយៈកា រសួរសំណួរទូទៅ ដូចខា ងកែ ែម៖
• “តើអ្ន កទទួលអា រម្ម ណ៍បែបណា ?”

• “តើអ្វ ីៗបា នផ្ល ែស់ប្ត ូរយ៉ែងដូចម្ត ែចសមែ ែប់អ្ន ក?” 

• “តើអ្ន កមា នបញ្ហ ែអ្វ ីទែ?”

• “តើអ្ន កមា នកា រលំបា កក្ន ុងកា រដោ ះសែ ែយបញ្ហ ែជា មួយជីវិតរស់នៅ បែ ចា ំថ្ង ែ

ឬទែ?”

  បែ សិនបើកា រពិនិតែយទូទៅ របស់អ្ន កកំណត់បា នពីបញ្ហ ែទា ក់ទងទៅ  នឹង

អា រម្ម ណ៍ គំនិត ឬអា កបែបកិរិយ  ហើយគា ត់មិនអា ចបំពែញមុខង របែ កែ តីដូចធម្ម តា 

ក្ន ុងជីវិតបែ ចា ំថ្ង ែនោ ះ គា ត់នឹងអា ចបែ ឈមទៅ នឹងបញ្ហ ែសុខភា ពផ្ល ូវចិត្ត ធ្ង ន់ធ្ង រ។សូម

មើលទំព័របនា្ទ ែប់ៗទៀតស្ត ីពីកា រពិភា កែសា អំពីជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត  និងបា ក់សែបា ត។ 



96 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ផ
្ន េក

ទ
ី ៤

សែចក្ត ីលម្អ ិតស្ត ីពីកា រពិនិតែយ និងកា រគែ ប់គែ ងរា ល់បញ្ហ ែដែលបា នបរិយ យខា ង

កែ ែម និងបញ្ហ ែសុខភា ពផ្ល ូវចិត្ត ដែលកើតញឹកញា ប់ ផែសែងទៀតដែលអា ចស្វ ែង

រកបា នក្ន ុងសៀវភៅ ណែនា ំស្ត ីពីកា រធ្វ ើអន្ត រា គមន៍ mhGAPនិងឧបសម្ព ័ន្ធ ស្ត ីពី

លក្ខ ខណ្ឌ ទា ក់ទងទៅ នឹងភា ពតា នតឹងផ្ល ូវចិត្ត ។

http://www.who.int/mental_health/publications/

mhGAP_intervention_guide/en/

ហា និភ័យនែកា រធ្វ ើអត្ត ឃា ត និងកា រធ្វ ើបា បខ្ល ួនឯង
អ្ន កថែទា ំសុខភា ពមួយចំនួនបា រម្ភ ចំពោ ះកា រសា កសួរទា ក់ទងទៅ នឹង កា រធ្វ ើអត្ត 

ឃា ត ពែ ែះករណីនែះអា ចជំរុញឱែយសែ ្ត ីបែ ពែ ឹត្ត ិមែន។ ផ្ទ ុយទៅ វិញ       ជា រឿយៗកា រ

និយ យពីកា រធ្វ ើអត្ត ឃា តអា ចកា ត់បន្ថ យពីភា ពភ័យខា្ល ែចរបស់ គា ត់អំពីគំនិតប៉ុនប៉ង

ធ្វ ើអត្ត ឃា ត  និងអា ចជួយគា ត់ឱែយមា នអា រម្ម ណ៍យល់ដឹងបែ សិនបើគា ត់មា ន៖ 

• គំនិតឬផែនកា រចង់ធ្វ ើអត្ត ឃា ត ធ្វ ើបា បខ្ល ួនឯងពែលថ្ម ីៗឬកា លពីខែមុន 

• ទង្វ ើធ្វ ើបា បខ្ល ួនឯងតា ំងពីឆ្ន ែំមុន ហើយគា ត់ឥឡូវមា នភា ពអន្ទ ះសា រ ឬហិងែសា 

ទុក្ខ ពែ ួយ ឬគា្ម ែនទំនា ក់ទំនង ជា មួយអ្ន កដទែ នោ ះជា សញ្ញ ែបង្ហ ែញឱែយឃើញ

ថ ហា និភ័យនែកា រធ្វ ើបា បខ្ល ួនឯង ឬធ្វ ើអត្ត ឃា ត អា ចនឹង កើតមា នភា្ល ែមៗ 

ហើយយើងមិនគួរទុកឱែយនៅ មា្ន ែក់ឯងបា នឡើយ។  

តែ ូវតែបញ្ជ ូនគា ត់ទៅ ជួបអ្ន កឯកទែស ឬ សែវា សុខា ភិបា លដើមែបីសងែ ្គ �ះបនា្ទ ែន់

ភា្ល ែមៗ។
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៤.៤.២. ជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ធ្ង ន់ធ្ង រ កមែ ិតមធែយម
  សែ ី្ត ដែលរងកា រប៉ះទង្គ ិចអំពើហិងែសា ពីដែគូ ឬពីកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទអា ច

នឹងបន្ត មា នអា រម្ម ណ៍ភ័យខា្ល ែច គិតថ ខ្ល ួនឯងមា នកំហុស មា នអា រម្ម ណ៍ខា្ម ែសអៀន

 មិនសបែបា យចិត្ត នូវអ្វ ីដែលពួកគែបា នបា ត់បង់និងអស់សងែឃឹម។ ទោ ះជា យ៉ែងណា ក្ត ី

អា រម្ម ណ៍ទា ំងនែះគែ ែន់តែជា អា រម្ម ណ៍មា នបណ្ត ែះអា សន្ន តែប៉ុណ្ណ ែះ និងគែ ែន់តែ

ជា បែ តិកម្ម ធម្ម តា ក្ន ុងកា រឆ្ល ើយតបទៅ នឹងសា្ថ ែនភា ពលំបា កៗតែប៉ុណ្ណ ែះ។

  នៅ ពែលសែ ្ត ីមិនអា ចស្វ ែងរកវិធីដោ ះសែ ែយបា ន ហើយបែ សិនបើរោ គ

សញ្ញ ែទា ំងនែះនៅ តែបន្ត   នោ ះគា ត់អា ចនឹងមា នជំងឺផ្ល ូវចិត្ត  ដូចជា ជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ជា 

ដើម។

  មនុសែសអា ចនឹងកើតជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត  ទោ ះបីជា ពួកគែមិនដែលបែ ឈមនឹង

បញ្ហ ែជីវិតធ្ង ន់ធ្ង រក៏ដោ យ។ សហមគមន៍ណា ក៏អា ចមា នមនុសែសដែលបមែ ុងកើតជំងឺ

បា ក់ទឹកចិត្ត ដែរ។ បែ សិនបើ ស្ត ែ ីបា នទទួលរងកា រឈឺចា ប់ពីជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត នែះមុន

ពែលជួបបែ ទះអំពើហិងែសា នោ ះ គា ត់អា ចនឹងង យរងគែ ែះទៅ នឹងជំងឺនែះជា ថ្ម ីម្ត ង

ទៀត។ 

  កំណត់ចំណា ំ៖ កា រសមែ ែចចិត្ត ពែយា បា លជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ធ្ង ន់ធ្ង រកមែ ិតមធែយម

អា ចធ្វ ើឡើងបា ន ក្ន ុងករណ ីស្ត ែ ីនៅ តែមា នរោ គសញ្ញ ែជងំបឺា កទ់កឹចតិ្ត ជា បន្ត យ៉ែងតចិ

ណា ស់លើសពី ២ សបា្ត ែហ៍ និងមិនអា ចអនុវត្ត ន៍សកម្ម ភា ពបែ ចា ំថ្ង ែរបស់គា ត់បា ន។

� គសញ្ញ ្រប�្ហ ្រញជា ក់លា ក់ន្រជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត 
• ចុះថយថ មពល អស់កមា្ល ែំង បញ្ហ ែដំណែក

• មា នកា រត្អ ូញត្អ ែរពីបញ្ហ ែផ្ល ូវកា យចែ ើនមិនដឹងមូលហែតុចែបា ស់លា ស់ 

(ឧទា ហរណ៍ កា រឈឺចា ប់តែ ង់នែះបន្ត ិច តែ ង់នោ ះបន្ត ិច)

• មា នទុក្ខ ពែ ួយជា បែ ចា ំ អា រម្ម ណ៍ធា្ល ែក់ចុះ ឬមា នអា រម្ម ណ៍អន្ទ ះសា រ

• មិនសូវមា នអា រម្ម ណ៍ ឬ កា រសបែបា យនឹងសកម្ម ភា ពផែសែងៗ
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៤.៤.៣. កា រពិនិត្រយមើលជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ធ� ន់ធ� រកម្រ ិតមធ្រយម
១) តើស្រ ្ត ីមា នជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ធ� ន់ធ� រកម្រ ិតមធ្រយមដ្ររឬទ្រ?

ពិនិតែយមើលដូចខា ងកែ ែម៖

ក. ស្ត ្រ ីមា ន� គសញ្ញ ្រសំខា ន់ន្រជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ក្ន ុងអំឡុងព្រលយា�្រងតិច ២ 
សបា្ត ្រហ៍៖

• អា រម្ម ណ៍ធា្ល ែក់ទឹកចិត្ត ជា បែ ចា ំ (ទា ំងកុមា រនិងមនុសែសពែញវ័យ៖ ឆ ប់អន់ចិត្ត  

និងធា្ល ែក់ទឹកចិត្ត )

• សមា្គ ែល់ដោ យចុះថយកា រចា ប់អា រម្ម ណ៍ ឬ កា រសបែបា យរីករា យពីសកម្ម ភា ព

នា នា ដូចជា  សកម្ម ភា ពដែលធា្ល ែប់ធ្វ ើឱែយគា ត់សបែបា យរីករា យកា លពីមុន។
ខ.  ស្ត ្រ ីជា �្រ ើនដ្រលមា ន� គសញ្ញ ្របន្ថ ្រមដូចខា ង�្រ ្រមន្រជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត 
រហូតដល់កម្រ ិតគួរឱ្រយកត់សមា្គ ្រល់ ឬ� គសញ្ញ ្របា នរៀបរា ប់ជា �្រ ើនស្ថ ិតក្ន ុង
កម្រ ិតមិនសូវធ� ន់ធ� រក្ន ុងអំឡុងព្រលយា�្រងតិច ២ សបា្ត ្រហ៍៖

• គែងមិនសូវលក់ ឬគែងចែ ើនពែក

• បែ ែបែ ួលយ៉ែងខា្ល ែំងចំពោ ះកា របរិ� គអា ហា រ ឬទម្ង ន់(ថយចុះឬកើនឡើង)

• គិតថ ខ្ល ួនមិនមា នតម្ល ែ ឬ កើនឡើងនូវកា របនោ្ទ ែសខ្ល ួនឯង     

• អស់កមា្ល ែំង ឬបា ត់បង់ថ មពល

• ចុះថយសមត្ថ ភា ពលើកា រផ្ត ែតអា រម្ម ណ៍និងកា របែ ុងបែ យត្ន ័ទៅ លើកិច្ច កា រ

• ពិបា កធ្វ ើកា រសមែ ែចចិត្ត 

• អា ចសង្ក ែតឃើញពីកា រឡែះឡះ  ឬភា ពអន្ទ ះអន្ទ ែង 

• និយ យ ឬធ្វ ីចលនា យឺតជា ងធម្ម តា 

• អស់សងែឃឹមអំពីអនា គត

• គិតចង់ធ្វ ើអត្ត ឃា ត ឬ បា នពែយា យ មធ្វ ើអត្ត ឃា ត
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គ. ស្ត ្រ ីមា នភា ពលំបា ក�្រ ើនក្ន ុងដំ�ើរកា រជា លក្ខ ណៈបុគ្គ ល គ្រ ួស រ សង្គ ម 
អា ជីព ឬក្ន ុងផ្ន ្រក សំខា ន់ៗ ន្រជីវិត។
សរួអពំចីណំចុផែសែងៗទៀតក្ន ុងជវីតិបែ ចា ថំ្ង ែដចូជា  កា រង រ សា លា រៀន សកម្ម ភា ពក្ន ុង

គែ ួសា រ ឬសង្គ ម។

ប្រ សិនបើចំណ�ច ក ខ និង គ អ្ន កជំងឺមា ន� គសញ្ញ ្រប្របន្រះក្ន ុងអំឡុងព្រលយា�្រង

តិច ២ សបា្ត ្រហ៍នោ ះទំនងជា មា នជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ធ� ន់ធ� រកម្រ ិតមធ្រយម។

២) តើមា ន� គសញ្ញ ្រផ្រស្រងទៀត (�្រ ្រពីជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ) ដ្ររឬទ្រ?

• ពិនិតែយអា កា រៈរោ គនែរា ងកា យដែលមា នជំងឺសែ ដៀងនឹងជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត 

 ពិនិតែយ ឬពែយា បា លជំងឺកង្វ ះ� មកែ ហម ជំងឺកង្វ ះអា ហា រូបត្ថ ម្ភ ជំងឺដ ច់

សរ�ែ� ម និងផលប៉ះពា ល់ដោ យសា រថ្ន ែំ (ដូចជា កា របែ ែបែ ួល

អា រម្ម ណ៍ដោ យសា រថ្ន ែំ steroids)។

• ពិនិតែយបែ វត្ត ិនែកា រមា នវិបលា្ល ែសផ្ល ូវចិត្ត  (Manic)។ ពិនិតែយមើល តើគា ត់មា ន

� មរដូវបែ កែ តីកា លពីពែលកន្ល ងមកឬទែ ខណៈពែលមា នរោ គសញ្ញ ជា 

ចែ ើនកើតឡើងដូចខា ងកែ ែម៖

  តមែ ូវកា រគែងថយចុះ

 អា រម្ម ណ៍រីករា យ (កា រសបែបា យខា្ល ែំង) រួសរា យខា្ល ែំង ឬឆ ប់ខឹង

 កា រគិតចែ ើនដែលង យនឹងមា នអា រម្ម ណ៏មិនមូល 

 សកម្ម ភា ពកើនឡើង អា រម្ម ណ៍ដែលមា នថ មពលពិសែស ឬនិយ យ

យ៉ែងញា ប់

 ឥរិយ បថបែ ឈមនឹងគែ ែះថ្ន ែក់ និងខ្វ ះកា រគិត�ែងឆ្ង ែយ ដូចជា  លែង

លែបែងសុសីង ឬចា យវា យ ចែ ើនលើសលបុ ធ្វ ើកា រសមែ ែចចតិ្ត សខំា ន់ៗ

ដោ យគា្ម ែនផែនកា រសមសែ ប
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 ភា ពជឿជា ក់លើខ្ល ួនហា ក់ពុំមា នភា ពបែ កដបែ ជា 

 ស្ដ ែ ីទំនងជា មា នភា ពវិបលា្ល ែសផ្ល ូវចិត្ត  បែ សិនបើមា នរោ គសញ្ញ ែទា ំង៥ ខា ង

លើកើតឡើងរយៈពែលលើស ពី ១ សបា្ត ែហ៍ ហើយរោ គសញ្ញ ែទា ំងនោ ះ បា នជែ ៀត

ជែ ែតដល់ដំណើរកា របែ ចា ំថ្ង ែ ឬធ្វ ើឱែយគែ ែះថ្ន ែក់ដល់ខ្ល ួនរបស់គា ត់ ឬដល់អ្ន កដទែ។ 

បែ សិនបើដូច្ន ែះ ជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ក៏អា ចជា ផ្ន ែកមួយនែជំងឺមួយផែសែងទៀតដែលហៅ 

ថ ជំងឺបា យប៉ូឡា  ( ជំងឺពីរបញ្ច ូលគា្ន ែ Mania and Depression)  ដែលតមែ ូវឱែយមា ន

កា រគែ ប់គែ ងជំងឺខុសៗគា្ន ែ។ សូមពិគែ ែះយោ បល់ជា មួយអ្ន កឯកទែស។

• ពិនិតែយមើលប្រ តិកម្ម តបធម្ម តា ចំពោ ះអំពើហិងែសា ។ បែ តិកម្ម តបដែលគិតថ  

ធម្ម តា  បែ សិនបើ៖

 មា នកា របែ សើរឡើងដែលគួរឱែយកត់សមា្គ ែល់ពីពែលមួយទៅ ពែលមួយ  

ដោ យមិនមា នកា រអន្ត រា គមនខ៍ា ងវែជ្ជ សា ស្ត ែ 

 មិនមា នបែ វត្ត ិជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ធ្ង ន់ធ្ង រកមែ ិតមធែយម និងវិបលា្ល ែសសា្ម ែរតីពី

មុនទែ និងរោ គសញ្ញ ែមិនធ្វ ើឱែយប៉ះពា ល់ដល់មុខង រសំខា ន់។
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៤.៤.៤. កា រគែ ប់គែ ងជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ធ្ង ន់ធ្ង រកមែ ិតមធែយម
ក. ផ្ដ ល់កា រអប់រំផ្ល ូវចិត្ត 

ចំនុចសំខា ន់ៗសមែ ែប់សែ ្ត ី (និងអ្ន កថែទា ំសែ ្ត ី បើមា ន)៖

• កា របា កទ់កឹចតិ្ត ជា សា្ថ ែនភា ពធម្ម តា ដែល អា ចកើតឡើងចពំោ ះមនសុែសគែ បគ់ា្ន ែ

• កា រកើតឡើងនែកា របា ក់ទឹកចិត្ត មិនមែនមា នន័យថ គា ត់ខែសា យ ឬខ្ជ ិលទែ

• ឥរិយ បថអវិជ្ជ មា នពីអ្ន កដទែ (ឧ. “អ្ន កតែ ូវរឹងមា ំឡើង” “បែ មូលអា រម្ម ណ៍

ឡើង”) អា ចទា ក់ទងនឹងកា រពិតថ កា របា ក់ទឹកចិត្ត គឺមិនអា ចមើលឃើញដូច

ជា កា របា ក់ឆ្អ ឹង ឬសា្ល ែកសា្ន ែមនោ ះទែ។ ជា កា រយល់ខុស ដែលមនុសែសគិតថ 

ង យនឹងគែ ប់គែ ងកា របា ក់ទឹកចិត្ត របស់ខ្ល ួនដោ យកមា្ល ែំងនែឆន្ទ ៈទា ំងមូល។

• អ្ន កដែលមា នកា របា ក់ទឹកចិត្ត ទំនងជា មា នគំនិតអវិជ្ជ មា នអំពីខ្ល ួនឯង កា ររស់

នៅ  ឬអនា គតរបស់ខ្ល ួន។ សា្ថ ែនភា ពបច្ច ុបែបន្ន របស់ពួកគា ត់អា ចមា នកា រ

លំបា កខា្ល ែំង ប៉ុន្ត ែកា របា ក់ទឹកចិត្ត អា ចបណា្ត ែលមកពីកា រគិតមិនតែ ឹមតែ ូវ  ភា ព

អស់សងែឃឹម និងកា រមិនឱែយតម្ល ែលើខ្ល ួនឯង។ ទសែសនៈទា ំងនែះអា ចបែ សើរ

ឡើងបែ សិន បើអា ចគែ ប់គែ ងកា រធា្ល ែក់ទឹកចិត្ត បា ន។

• ជា ធម្ម តា  តែ ូវចំណា យពែលពីពីរទៅ បីសបា្ត ែហ៍ ទើបកា រពែយា បា លចា ប់ផ្ត ើម

មា នបែ សិទ្ឋ ភា ព។

• ទោ ះបីជា មា នកា រលំបា កក៏ដោ យ គា ត់គួរតែពែយា យ មធ្វ ើតា មចំណុចដូចខា ង

កែ ែមឱែយបា នចែ ើនតា មដែល អា ចធ្វ ើទៅ បា ន។ ចំណុចទា ំងនែះនឹងជួយធ្វ ើ

ឱែយអា រម្ម ណ៍ធា្ល ែក់ចុះរបស់គា ត់បែ សើរឡើង៖

 ពែយា យ មបន្ត ធ្វ ើសកម្ម ភា ពដែលធ្វ ើឱែយរីករា យដូចមុន។

 ពែយា យ មរកែសា ពែលគែង និងភា្ញ ែក់ពីដែកឱែយទៀងទា ត់។

 ពែយា យ មធ្វ ើឱែយរា ងកា យសកម្ម តា មដែលអា ចធ្វ ើទៅ បា ន។

 ពែយា យ មបរិ� គឱែយទៀងទា ត់ ឬផ្ល ែស់ប្ត ូររបបអា ហា រ។

 ពែយា យ មចំណា យពែលជា មួយនឹងមិត្ត ភក្ត ិ និងកែ ុមគែ ួសា រដែលអា ច

ទុកចិត្ត បា ន។
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 ពែយា យ មចូលរួមក្ន ុងសកម្ម ភា ពសហគមន៍ និងសង្គ មឱែយបា នចែ ើនតា ម

ដែលអា ចធ្វ ើទៅ បា ន។

• តែ ូវដឹងពីគំនិតនែកា រធ្វ ើបា បខ្ល ួនឯង ឬកា រធ្វ ើអត្ត ឃា ត។ បែ សិនបើអ្ន កកត់

សមា្គ ែល់ឃើញថ មា ន គំនិតទា ំងនែះ ចូរអ្ន កកុំធ្វ ើតា មគំនិតទា ំងនែះ។ 

សូមបែ ែប់បុគ្គ លដែលជឿទុកចិត្ត  ហើយតែ ឡប់មករកកា រ ជួយភា្ល ែមៗ។

ខ. ពងែ ឹងកា រគា ំទែ ផ្ន ែកសង្គ ម និងប�ែ ៀនពីកា រគែ ប់គែ ងភា ពតា នតឹង
សូមមើលចំនុចគួរយកចិត្ត ទុកដ ក់ ស្ត ីពីលំហា ត់ជួយកា ត់បន្ថ យកា រតា ន តឹងផ្ល ូវចិត្ត 

នៅ ទំព័រមុន។

គ.  បើមា នអ្ន កពែយា បា លដែលបា នទទួលកា របណ� �ះបណា្ត ែលនិងមា នកា រគែ ប់ 
គែ ងផ្ន ែកជំងឺផ្ល ូវចិត្ត  
សូមពិចា រណា ក្ន ុងកា រ បញ្ជ ូនអ្ន កជំងឺទៅ រកកា រពែយា បា លផ្ន ែកផ្ល ូវចិត្ត រយៈពែលខ្ល ី

សមែ ែប់កា របា ក់ទឹកចិត្ត ៖

• កា រពិគែ ែះពិភា កែសា ដើមែបីដោ ះសែ ែយបញ្ហ ែ

• កា រពែយា បា លជា អន្ត របុគ្គ ល

• កា រពែយា បា លតា មកា រផ្ល ែស់ប្ត ូរកា រគិត និងអា កបែបកិរិយ 

• កា រធ្វ ើឱែយអា កបែបកិរិយ ដំណើរកា រល្អ ឡើងវិញ

ឃ. ពិចា រណា លើថ្ន ែំបែ ឆ ំងកា របា ក់ទឹកចិត្ត  
កា រចែញវែជ្ជ បញ្ជ ែឱែយបែ ើថ្ន ែំបែ ឆ ំងកា របា ក់ទឹកចិត្ត  តែក្ន ុងករណីអ្ន កផ្ត ល់សែវា ថែទា ំ

សុខភា ពបា នទទួលកា របណ� �ះបណា្ត ែលស្ត ីពីកា របែ ើបែ ែស់ថ្ន ែំប៉ុណ្ណ ែះ។
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ព័ត៌មា នលម្អ ិតអំពីកា រពិនិតែយ និងកា រគែ ប់គែ ងជំងឺបា ក់ទឹកចិត្ត ធ្ង ន់ធ្ង រកមែ ិត

មធែយម ដូចជា វែជ្ជ បញ្ជ ែថ្ន ែំរំង ប់អា រម្ម ណ៍អា ចរកបា ននៅ ក្ន ុងកា រណែនា ំស្ដ ីពី

កា រធ្វ ើអន្ត រគមនm៍hGAP៖

http://www.who.int/mental_health/publications/

mhGAP_intervention_guide/en/

ង. កា រពិគែ ែះពិភា កែសា ជា មួយអ្ន កឯកទែសនៅ ពែល៖
• គា ត់មិនអា ចទទួលយកកា រពែយា បា លជា អន្ត របុគ្គ ល និងកា រពែយា បា លកា រ

ផ្ល ែស់ប្ត ូរកា រគិត និងអា កបែបកិរិយ  ឬបែ ើថ្ន ំាបែ ឆ ំងកា របា ក់ទឹកចិត្ត   

• គា ត់ស្ថ ិតក្ន ុងកា រប៉ងធ្វ ើអត្ត ឃា ត/កា រធ្វ ើបា បខ្ល ួនឯងភា្ល ែមៗ (សូមមើលទំព័រ   

ទី….)។   ប៉ុនា្ម ែន?

ច. កា រតា មដ ន
• តា ម� នជា ប្រ ចា ំ ដោ យកំណត់កា លវិភា គណា ត់ជួបជា លើកទីពីរក្ន ុងមួយ       

សបា្ត ែហ៍ម្ដ ង និងធ្វ ើកា រណា ត់ ជួបជា  បន្ត បនា្ទ ែប់ដោ យផ្អ ែកលើដំណើរកា រនែ

ភា ពមិនបែ កែ តី។

• ពិនិត្រយ� គសញ្ញ ្ររបស់គា ត់ ហើយពិចា រណា អំពីកា របញ្ជ ូនទៅ មន្ទ ីរពែទែយ

 បែ សិនបើសា្ថ ែនភា ពមិនមា នភា ពបែ សើរឡើង។
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៤.៤.៥. ជំងឺបា ក់សែបា ត
  កែ ែយពីរងផលប៉ះពា ល់ភា្ល ែមៗដូចជា  កា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភែទ ស្ត ែ ីភា គ

ចែ ើនមា នកា រឈឺចា ប់ផ្ល ូវចិត្ត ។ សមែ ែប់ស្ត ែ ីជា ចែ ើន បែ តិកម្ម នែកា រឆ្ល ងកា ត់បទ

ពសិោ ធនទ៍ា ងំនែះ គមឺនិតែ ូវកា រកា រគែ បគ់ែ ងបែបវែជ្ជ សា ស្ត ែ ទែ។   ទោ ះជា យ៉ែងណា ក្ត ី 

ពែលរោ គសញ្ញ ែ (កា រជួបបែ ទះសា រជា ថ្ម ី កា រគែចវែស និងអា រម្ម ណ៍ភ័យខា្ល ែចខា្ល ែំង) 

បន្ត កើតមា នលើសពីមួយខែកែ ែយពែ ឹត្ត ិកា រណ៍ អា ចធ្វ ើឱែយគា ត់មា នជំងឺបា ក់សែបា ត។

  គួរកត់សមា្គ ែល់ថ  ជំងឺបា ក់សែបា តមិនមែនជា លក្ខ ខណ្ឌ ចមែបងដែលកើតឡើង

កែ ែយពែលអំពើហិងែសា នោ ះទែ។ ជំងឺបា ក់សែបា តនែះក៏អា ចបណា្ត ែលមកពីសា្ថ ែនភា ព

សុខភា ពផ្ល ូវចិត្ត ផែសែងទៀតជា ចែ ើនដូចជា បញ្ហ ែបា ក់ទឹកចិត្ត  និងកា រ�ៀនគែ ឿងសែ 

វឹងជា ដើម។

កា រត� ូញត� ្ររជា ទូ� ន្រជំងឺបា ក់ស្របា ត

មា នកា រពិបា កក្ន ុងកា រ�ែកឱែយដ ច់រវា ងសែ ្ត ីមា នជំងឺបា ក់សែបា តនិងសែ ្ត ីដែលរង

គែ ែះពីបញ្ហ ែផែសែងទៀត ដោ យសា រពួកគែមា នរោ គសញ្ញ ែដំបូងមិន ចែបា ស់

លា ស់ដូចជា ៖

• បញ្ហ ែដំណែក (គែងបា នតិចតួច)

• ភា ពរំខា ន នៅ តែមា នអា រម្ម ណ៍ភ័យខា្ល ែច ឬតា នតឹង

• មា នរោ គសញ្ញ ែលើរា ងកា យជា ចែ ើនដោ យមិនមា នមូលហែតុចែបា ស់

លា ស់ (ឈឺកែបា ល បែះដូងលោ តញា ប់)។

ទោ ះជា យ៉ែងណា ក៏ដោ យ តា មរយៈកា រសួរសំណួរបន្ថ ែមអា ចបង្ហ ែញថ ពួក

គា ត់ទទួលរងរោ គសញ្ញ ែនែជំងឺបា ក់សែបា ត។
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កា រវា យតម្ល ែជំងឺបា ក់សែបា ត
បែ សិនបើអំពើហិងែសា បា នកើតឡើងលើសពី ១ ខែ  តែ ូវវា យតម្ល ែថ តើសែ ្ត ីនោ ះមា នជំងឺ

បា ក់សែបា តដែរ ឬទែ?

កា រវា យត�្ល ្រសម្រ ្រប់៖
• ការជួបប្រទះរោគសញ្ញាសារជាថ្មី៖បទពិសោធន៍នៃអំពើហិង្សាដដែលៗ 

និងមិនចង់ឱែយកើតមា ន និងកំពុងកើតមា ន (ឧទា ហរណ៍៖ សុបិន្ត គួរឱែយខា្ល ែច 

កា ររំលឹកពីអតីតកា ល ឬកា រចងចា ំរឿងរំលោ ភដោ យភ័យខា្ល ែច ឬកា រតក់

ស្ល ុត)។

• � គសញ្ញ ្រគរួជៀសវា ង៖ ជៀសវា ងកា រគតិ កា រចងចា សំកម្ម ភា ព ឬសា្ថ ែន
ភា ពដែលរំលឹកសែ ្ត ីពីអំពើហិងែសា នោ ះ (ឧទា ហរណ៍៖ ជៀសវា ងនិយ យពី

បញ្ហ ែដែលរំលឹកពីហែតុកា រណ៍ ឬជៀសវា ងទៅ កន្ល ែងដែលហែតុកា រណ៍

បា នកើតឡើង)។

• � គសញ្ញ ្រទា ក់ទង� នឹងអា រម្ម ណ៍កើនឡើងខ្ព ស់ន្រកា រភិតភ័យដ្រលកើត

ឡើងថ្ម ីៗន្រះ៖ ដូចជា កា រពែ ួយបា រម្ភ ហួសបែ មា ណ និងភា ពបែ ុងបែ យ័ត្ន ទៅ 

នឹងគែ ែះថ្ន ែក់ ឬបែ ឆ ំងតបយ៉ែងខា្ល ែំងទៅ នឹង កា រផ្ល ែស់ប្ត ូរយ៉ែងឆ ប់រហ័ស

ដែលមិនបា នគិតទុកមុន (ឧទា ហរណ៍៖ “មួរ�៉ែចែ ើន” ឬ “ភ័យខា្ល ែច”)។

• ភា ពលំបា កក្ន ុងកា របំព្រញកា រ� រពីមួយថ� ្រ� មួយថ� ្រ ប្រ សិនបើបញ្ហ ្រទា ំង

អស់ ខា ងលើកើតឡើង ប្រ �្រល ១ �្របន្ទ ្រប់ពីមា នអំពើហិង្រសា  នោ ះជំងឺបា ក់

ស្របា តគឺប្រ �្រលជា កើតមា នឡើង។

 តែ ួតពិនិតែយផងដែរថ តើគា ត់មា នបញ្ហ ែផែសែងទៀត កា រតា នតឹងអា រម្ម ណ៍ធ្ង ន់

ធ្ង រកមែ ិតមធែយម កា រប៉ុងប៉ងសមា្ល ែប់ខ្ល ួន ផឹកសែ ែ និងបែ ើបែ ែស់គែ ឿង�ៀន 

ដែរឬទែ?
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កា រគែ ប់គែ ងជំងឺបា ក់សែបា ត
១) ផ្ត ល់កា រអប់រំទៅ គា ត់អំពីជំងឺបា ក់សែបា ត
ពនែយល់ថ ៖

• មា នមនុសែសជា ចែ ើនបា នធូរសែបើយ ពីមួយថ្ង ែទៅ មួយថ្ង ែពីជំងឺបា ក់សែបា ត 

ដោ យមិនពែយា បា ល។ ទោ ះជា  យ៉ែងណា ក៏ដោ យ កា រពែយា បា លនឹងបង្ក ើន

លែប�ននែភា ពធូរសែបើយ។

• មនុសែសមា នជំងឺបា ក់សែបា តតែងមា នអា រម្ម ណ៍ថ  ពួកគែនៅ តែស្ថ ិតក្ន ុងសា្ថ ែន

ភា ពគែ ែះថ្ន ែក់ ហើយពួកគែមា នអា រម្ម ណ៍ថ តា នតឹងណា ស់។ ពួកគែង យ

ទទួលអា រម្ម ណ៍តក់ស្ល ុត (កា រមួរ�៉ែចែ ើន) ឬបន្ត ស្ថ ិតនៅ កែ ែមកា រឃា្ល ែំមើល

ពីភា ពគែ ែះថ្ន ែក់។

• មនុសែសមា នជំងឺបា ក់សែបា តតែងតែគិត ទៅ គិតមកចំពោ ះហែតុកា រណ៍ដែល

តក់ស្ល ុតគួរឱែយភ័យខា្ល ែច។ ពែលដែលមា នគំនិតនែះកើតឡើងពួកគែទទួល

អា រម្ម ណ៍ភ័យខា្ល ែច និងតក់ស្ល ុតដែលសែ ដៀងគា្ន ែនឹងអា រម្ម ណ៍ដែលពួកគែ

មា ននៅ ពែលហែតុកា រណ៍នោ ះកើតឡើង។ ពួកគែក៏អា ចគែងយល់សប្ត ិភ័យ

ខា្ល ែចផងដែរ។

• មនុសែសមា នជំងឺបា ក់សែបា តពែយា យ ម   មិនរំលឹកហែតុកា រណ៍ដែលកើតឡើង

ទែ។ កា រគែចវែសដូច្ន ែះអា ច បណា្ត ែល ឱែយមា នបញ្ហ ែនៅ ក្ន ុងជីវិតរបស់គែ។

• មនុសែសមា នជំងឺបា ក់សែបា តអា ចមា នបញ្ហ ែផ្ល ូវចិត្ត  និងផ្ល ូវកា យដូចជា កា រចុក

ចា ប់ និងកា រឈឺចា ប់នៅ ក្ន ុងខ្ល ួន ខែសា យអស់កមា្ល ែំង ភា ពរំខា ន និងអា រម្ម ណ៍

� ហ្ម ង។

ផ្ត ល់យោ បល់ឱ្រយស្រ ្ត ី៖

បន្ត កា រង របែ ចា ំថ្ង ែជា ធម្ម តា ឱែយបា នចែ ើនតា មដែលអា ចធ្វ ើទៅ បា ន។

• និយ យអំពីអ្វ ីដែលបា នកើតឡើង និងអា រម្ម ណ៍របស់គា ត់ទៅ កា ន់មនុសែស

ដែលគា ត់ទុកចិត្ត បា ន តែនៅ ពែលដែលគា ត់�ែ ៀមចិត្ត រួចរា ល់ក្ន ុងកា រធ្វ ើ

ដូចោ្ន ែះប៉ុណ្ណ ែះ។
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• ចូលរួមសកម្ម ភា ពលំហែដើមែបីកា ត់បន្ថ យភា ពភ័យខា្ល ែច និងកា រតា នតឹង

អា រម្ម ណ៍។

• ជៀសវា ងកា រផឹកសែ ែ ឬបែ ើបែ ែស់ថ្ន ែំ�ៀនក្ន ុងកា រដោ ះសែ ែយរោ គសញ្ញ ែ

នែជំងឺបា ក់សែបា ត។

២) ពងែ ឹងកា រគា ំទែ ផ្ន ែកសង្គ ម និងប�ែ ៀនសែ ្ត ីពីកា រគែ ប់គែ ងអា រម្ម ណ៍តា ន
តឹង
សូមមើលចំនុចគួរយកចិត្ត ទុកដ ក់ស្ត ីពី លំហា ត់ជួយកា ត់បន្ថ យកា រតា នតឹងផ្ល ូវចិត្ត 

នៅ ទំព័រ.......។

៣) បែ សិនបើមា នអ្ន កពែយា បា លដែលបា នទទួលកា របណ� �ះបណា្ត ែលនិងកា រ
គែ ប់គែ ងតែ ូវគិតទៅ លើ៖

• កា រពែយា បា លជា បុគ្គ ល ឬកែ ុមលើអា កបែបកិរិយ នែកា រគិតដែលផ្ត ែតលើកា រ

តក់ស្ល ុត

• កា រធ្វ ើចលនា ភ្ន ែក និងដំណើរកា រជា ថ្ម ី(EMDR)។

៤) កា រតា មដ ន
រៀបចំកា លវិភា គណា ត់ជួបក្ន ុងរយៈពែល ២ ទៅ  ៤ សបា្ត ែហ៍ និងកា រណា ត់ជួបបន្ត 

អា សែ ័យលើរយៈពែលនែអា រម្ម ណ៍ មិនបែ កែ តីនោ ះ។
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ឧបសម� ័ន្ធ  ១៖ កា រ�េ ុង�េ យ័ត្ន ទា ក់ទងនឹង

   កា រ�េញ�េជ� ប��  ឱេយ�េ ើ

   �េ  ស់ថា្នា  ំ  Benzodiazepines

  មិនតែ ូវបែ ើបែ ែស់ថ្ន ែំរំង ប់អា រម្ម ណ៍ ឬថ្ន ែំបំបា ត់ភា ពតា នតឹងអា រម្ម ណ៍ តែក្ន ុង

ករណីលើកលែងខ្ល ះចំពោ ះយុវវ័យ នៅ ពែលកា រពែយា បា លតា មបែបចិត្ត សា សែ ្ត  (វិធី

លំហែ) មិនមា នបែ សិទ្ធ ភា ព កា រពែយា បា លរយៈពែលខ្ល ី (៣–៧ ថ្ង ែ) ដោ យបែ ើថ្ន ែំ

រំង ប់អា រម្ម ណ៍ (ឧទា ហរណ៍៖ diazepam ២–៥    ម.កែ /ក្ន ុងមួយថ្ង ែ ឬ lorazepam 

០.៥–២ ម.កែ /ក្ន ុងមួយថ្ង ែ) អា ចចា ត់ទុកជា ជមែ ើសសមែ ែប់ពែយា បា លកា រគែងមិន

លក់ដែលប៉ះពា ល់យ៉ែងធ្ង ន់ធ្ង រដល់ដំណើរកា របែ ចា ំថ្ង ែ។ ករណីនែះ កា របែ ុងបែ យ័ត្ន 

ខា ងកែ ែមតែ ូវអនុវត្ត ៖

• ចពំោ ះមនសុែសខ្ល ះ កា របែ ើបែ ែសថ់្ន ែំរំង ប់អា រម្ម ណ៍អា ច�ៀនបា នយ៉ែងលឿន

។ថ្ន ែំរំង ប់អា រម្ម ណ៍ចែ ើនតែបា នបែ ើលើសពីវែជ្ជ បញ្ជ ែ។

• គែ ែប់ថ្ន ែំទា ំងនោ ះគួរតែ ូវចែញវែជ្ជ បញ្ជ ែឱែយបែ ើបែ ែស់សមែ ែប់តែពែយា បា ល

កា រគែងមិនលក់តែក្ន ុងករណីលើកលែងមួយចំនួន និង រយៈពែលខ្ល ីបំផុត

ប៉ុណ្ណ ែះ។

• អំឡុងពែលមា នផ្ទ ែពោ ះ និងបំ� ដោ ះកូន គួរជៀសវា ងបែ ើបែ ែស់ថ្ន ែំរំង ប់

អា រម្ម ណ៍។

• សមែ ែបល់ក្ខ ខណ្ឌ ពែយា បា លដណំា លគា្ន ែ៖ មនុបែ ើបែ ែសថ់្ន ែរំងំ បអ់ា រម្ម ណ ៍តែ ូវ

គិតពីអា នុភា ពនែថ្ន ែំ/មែរោ គ ឬថ្ន ែំ/អន្ត រកម្ម របស់ថ្ន ែំ។
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ឧបសម� ័ន្ធ  ២៖ ស�េ ង់�េបបទអ្ន កជំងឺ

គន្ល ឹៈសម្រ ្រប់កា រនិយា យជា មួយអតិថិជន

• បង្ហ ែញថ  អ្ន កកំពុងសា្ដ ែប់ និងយកចិត្ត ទុកដ ក់ ដោ យបែ ើកែ សែភ្ន ែក

ទទួលសា្គ ែល់ពីអា រម្ម ណ៍របស់គា ត់ (ងក់កែបា ល ហើយអ្ន កអា ច

និយ យថ  “ខ្ញ ុំយល់ហើយ” ឬ “ខ្ញ ុំយល់ពីអា រម្ម ណ៍របស់អ្ន កហើយ”)

• អង្គ ុយនៅ កម្ព ស់ស្ម ើគា្ន ែនឹងអតិថិជន។

• គោ រពសែចក្ដ ីថ្ល ែថ្ន ូររបស់គា ត់។ ហា មសម្ដ ែងឱែយឃើញពីកា រវិនិច្ឆ ័យ

 អវិជ្ជ មា នអំពីគា ត់ ឬអ្ន កដទែ។

• តែ ូវសុភា ពរា បសា រ លើកទឹកចិត្ត ឱែយគា ត់ឆ្ល ើយ ប៉ុន្ត ែមិនតែ ូវទទូចឱែយ

 គា ត់ឆ្ល ើយទែ។

• សរួម្ដ ងមយួសណំរួ នយិ យយ៉ែងសា មញ្ញ  នងិចែបា ស់ៗ ។ សុឱំែយមា នកា រ

បញ្ជ ែក់បន្ថ ែម ឬសែចក្ដ ីលម្អ ិត បែ សិនបើតែ ូវកា រ។

• ទកុពែលឱែយគា តឆ់្ល ើយសណំរួ ហើយអនញុ្ញ ែតឱែយគា តន់ៅ សា្ង ែតស់្ង ៀម  

 កុំបែ ញា ប់។
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កា រសមា�  ត់          លេខកូដ៖

សម្រ ង់សំណួរអំពីប្រ វត្ត ិជំងឺ និងកា រពិនិត្រយជំងឺសម្រ ្រប់កា ររំលោ ភបំពា ន
ផ្ល ូវភ្រទ

តើខ្ញ ុំអា ចសួរអ្ន កខ្ល ះៗ ដើមែបីឱែយយើងខ្ញ ុំអា ចសមែ ែចចិត្ត            ថ តែ ូវជួយអ្ន ក
ដោ យរបៀបណា បា នទែ? ខ្ញ ុំដឹងថ  រឿងមួយចំនួនអា ចមា នកា រពិបា ក
ក្ន ុងកា រ         និយ យ សូមពែយា យ មឆ្ល ើយ។ ប៉ុន្ត ែអ្ន កមិនចា ំបា ច់តែ ូវតែឆ្ល ើយ
ទែ បែ សិនបើពិបា កឆ្ល ើយពែក។

១. ព័ត៌មា នទូ� 

នា មតែ កូល នា មខ្ល ួន

អា ស័យដ្ឋ ែន

ភែទ ថ្ង ែខែឆ្ន ែំកំណើត

ថ្ង ែ          ខែ         ឆ្ន ែំ

អា យុ

ថ្ង ែខែឆ្ន ែំ និងពែលវែលា ពិនិតែយជំងឺ 

ថ្ង ែ ខែ ឆ្ន ែំ

នៅ ចំពោ ះមុខវត្ត មា ន
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២. ព័ត៌មា នទូ� អំពីជំងឺ

 បញ្ហ ្រសុខភា ពដ្រលកំពុងមា ន

តើអ្ន កមា នបញ្ហ ែសុខភា ព ដែរ ឬទែ?                     មា ន        គា្ម ែន

បែ សិនបើ“មា ន” តើមា នបញ្ហ ែសុខភា ពអ្វ ីខ្ល ះ?

តើអ្ន កមា នបែ តិកម្ម ជា មួយនឹងថ្ន ែំ(ឬសា រធា តុ)ណា មួយដែរ ឬទែ? បែ សិនបើមា ន 

តើបែ តិកម្ម នឹងអ្វ ី?

តើអ្ន កកំពុងបែ ើថ្ន ែំពែទែយ ថ្ន ែំរុក្ខ ជា តិ ឬឱសថបុរា ណ ដែរឬទែ?

ស្ថ ្រនភា ពន្រកា រចា ក់ថា្ន ្រំវា៉្រក់ស ំង

តើអ្ន កធា្ល ែប់ទទួលបា នកា រចា ក់វា៉ែក់សា ំងបង្ក ែរជំងឺតែតា ណុស?         

                                ចា ស៎ ពែលណា ?  

                                                                    ថ្ង ែ ខែ         ឆ្ន ែំ

                                 ទែ        មិនដឹង

…រលា កថ្ល ើមបែ ភែទបែ?                 ចា ស៎          ទែ      មិនដឹង

ស្ថ ្រនភា ពន្រម្រ� គអ្រដស៍ / ជំងឺអ្រដស៍

តើអ្ន កធា្ល ែប់ធ្វ ើតែស្ត � មរកមែរោ គអែដស៍ដែរ ឬទែ?      ធា្ល ែប់ ពែលណា ? 

                                                                              

                                                                   ថ្ង ែ         ខែ          ឆ្ន ែំ

                                                                           មិនធា្ល ែប់

តើអ្ន កមា នបញ្ហ ែសុខភា ព ដែរ ឬទែ?                     មា ន        គា្ម ែនតើអ្ន កមា នបញ្ហ ែសុខភា ព ដែរ ឬទែ?                     មា ន        គា្ម ែន

                                ចា ស៎ ពែលណា ?                                  ចា ស៎ ពែលណា ?  

                                 ទែ        មិនដឹង                                 ទែ        មិនដឹង

រលា កថ្ល ើមបែ ភែទបែ?                 ចា ស៎          ទែ      មិនដឹងរលា កថ្ល ើមបែ ភែទបែ?                 ចា ស៎          ទែ      មិនដឹងរលា កថ្ល ើមបែ ភែទបែ?                 ចា ស៎          ទែ      មិនដឹង

តើអ្ន កធា្ល ែប់ធ្វ ើតែស្ត � មរកមែរោ គអែដស៍ដែរ ឬទែ?      ធា្ល ែប់ ពែលណា ? 

                                                                           មិនធា្ល ែប់
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បែ សិនបើ“ធា្ល ែប់”  តើខ្ញ ុំអា ចសួរលទ្ធ ផលបា នទែ?           អវិជ្ជ មា ន              វិជ្ជ មា ន 

                                                                              មិន បែ ែប់

  តើខ្ញ ុំអា ចសួរលទ្ធ ផលបា នទែ?           អវិជ្ជ មា ន              វិជ្ជ មា ន   តើខ្ញ ុំអា ចសួរលទ្ធ ផលបា នទែ?           អវិជ្ជ មា ន              វិជ្ជ មា ន 

                                                                              មិន បែ ែប់
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៣.កា របរ�� យអំពី�េតុកា រណ៍

កា លបរិច� ្រទន្រហ្រតុកា រណ៍៖ ព្រលវ្រលា ន្រហ្រតុកា រណ៍៖

តើអ្ន កអា ចបែ ែប់ខ្ញ ុំថ មា នរឿងអ្វ ីកើតឡើងបា នទែ?

តើពីមុនមកធា្ល ែប់មា នរឿងបែបនែះកើតឡើងដែរឬទែ?    ធា្ល ែប់         មិនធា្ល ែប់

បែ សិនបើ“ធា្ល ែប់”៖ពីពែលណា ?   

                                                ថ្ង ែ            ខែ              ឆ្ន ែំ

តើអ្ន កដែលទទួលខុសតែ ូវគឺជា មនុសែសដដែលមែន ឬទែ?     ចា ស៎    

អំពើហិង្រសា លើរា ងកា យ បរិយា យអំពីប្រ ភ្រទ និងទីតា ំង  នៅ លើ

ដងខ្ល ួន

បែ ភែទ (វា យ បុក បោ ចសក់ 

�ែ បា ច់ក ដុត ។ល។)

បែ ើខែសែចង

បែ ើអា វុធ

ពា ក់ព័ន្ធ នឹងថ្ន ែំ�ៀន/គែ ឿង

ថ្ង ែ ខែ           ឆ្ន ែំ
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� ត់បញ្ច ូល

ដោ យប្រ ើ

ចា ស៎ ទ្រ មិន

ប្រ ្រកដ

បរិយា យ(តា មមា ត់  

យោ នី រន្ធ គូថ)

លិង្គ 

មែ ែមដែ

ផែសែងៗ(បរិយ យ)

ប�្ច ែញទឹកកា ម

បែ ើ�ែ ែម

អនា ម័យ

ករ
ណ

ីកា 
ររំលោ

 
ភប

ំពា 
នផ

្ល ូវភ
្រទ
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សកម្ម ភា ព�្រ ្រយកា ររំលោ ភបំពា នផ្ល ូវភ្រទ

កែ ែយពីរឿងនែះបា នកើតឡើត តើអ្ន កបា ន…

ក្អ ួត? ចា ស៎ ទែ

បត់ជើងតូច? ចា ស៎ ទែ

បត់ជើងធំ? ចា ស៎ ទែ

ដុសធ្ម ែញ? ចា ស៎ ទែ

ខ្ព ុរមា ត់? ចា ស៎ ទែ

ប្ដ ូរសម្ល ៀកបំពា ក់? ចា ស៎ ទែ

លុបលា ងខ្ល ួន ឬងូតទឹក? ចា ស៎ ទែ

បែ ើសំឡី ឬសំឡីអនា ម័យ? ចា ស៎ ទែ

៤. �េ វត្ត ិ� គស្ត េ ី

 តើអ្ន កកំពុងបែ ើមធែយា បា យពនែយា រកំណើតណា មួយដែរ ឬទែ?

 កងដ ក់ក្ន ុងសែបូន  មធែយា បា យបញែឈប់កំណើត

 ថ្ន ែំគែ ែប់  �ែ ែមអនា ម័យ

 ថ្ន ែំចា ក់  ផែសែងៗ

តើអ្ន កកំពុងបែ ើមធែយា បា យពនែយា រកំណើតនែះដែរ ឬទែនៅ ពែលហែតុ

កា រណ៍បា នកើតឡើង?



116 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ឧ
ប

ស
ម

� ័ន
្ធ  ២

កា រមករដូវ និងកា រមា ន�្ទ ្រពោ ះ

តើអ្ន កបា នមករដូវជា លើកចុងកែ ែយនៅ ពែលណា ? 

                                                                        ថ្ង ែ         ខែ        ឆ្ន ែំ

តើអ្ន កមា នមករដូវដែរ ឬទែ នៅ ពែលហែតុកា រណ៍បា នកើតឡើង?

 ចា ស៎      ទែ

តើអ្ន កគិតថ  អ្ន កអា ចមា នផ្ទ ែពោ ះដែរឬទែ?

 ចា ស៎      ទែ

បែ សិនបើ“ចា ស៎” ចំនួនសបា្ដ ែហ៍ដែលមា នផ្ទ ែពោ ះ ៖                      សបា្ដ ែហ៍

តើអ្ន កធា្ល ែប់មា នផ្ទ ែពោ ះដែរឬទែ?

   ធា្ល ែប់                មិនធា្ល ែប់

បែ សិនបើ“ធា្ល ែប់” ប៉ុនា្ម ែនដង?              ដង

ប្រ វត្ត ិន្រកា ររួមភ្រទដោ យកា រយល់ព្រ ម

(លុះតែ ែណា តែយកសំណា កសមែ ែប់កា រវិភា គ DNAនៅ ក្ន ុងករណីរំលោ ភបំពា ន

ផ្ល ូវភែទប៉ុណ្ណ ែះ)

តើអ្ន កបា នរួមភែទដោ យចែតនា លើកចុងកែ ែយនៅ ពែលណា ? 

                                                                                       

               ថ្ង ែ          ខែ          ឆ្ន ែំ

ជា មួយនរណា ? (ប្ដ ី មិត្ត បែ ុស ជនចម្ល ែក)

 ចំនួនសបា្ដ ែហ៍ដែលមា នផ្ទ ែពោ ះ ៖                      សបា្ដ ែហ៍

 ប៉ុនា្ម ែនដង?              ដង
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៥. កា រពិនិតេយ� ងកា យ� ប់ពីកេ� លដល់ចុង�ើង

ទម្ង ន់ កម្ព ស់
ដំណា ក់កា លពែញវ័យ (មុនពែល

លូតលា ស់ ពែលលូតលា ស់ ពែញវ័យ)

ចង្វ ែក់បែះដូង សមា្ព ែធ� ម ចង្វ ែក់ដង� ើម សីតុណ្ហ ភា ព

លទ្ធ ផលពិនិត្រយរា ងកា យ

បរិយ យជា បែ ព័ន្ធ  និងគូសនៅ លើរូបភា ពនែដងខ្ល ួនដែលភា្ជ ែប់មកជា មួយអំ

ពីទីតា ំងជា ក់លា ក់នែរបួសសា្ន ែមទា ំងអស់ សា្ន ែមជា ំ កន្ទ ួលកែ ហម (សា្ន ែមគែ ែំ

� មកែ ែមសែបែក) សា្ន ែមផែសែងៗ។ល។ ចងកែ ងឯកសា រអំពីបែ ភែទ ទំហំ 

ពណ៌ ទមែ ង់ និងសែចក្ដ ីលម្អ ិតផែសែងៗទៀត។ បរិយ យឱែយបា នទា ំងសែ ុង និង

តែ ឹមតែ ូវតា មដែលអា ចធ្វ ើបា ន។ ហា មបកសែ ែយលទ្ធ ផល។

កែបា ល និងមុខ មា ត់ និង�ែ មុះ

ភ្ន ែក និងតែ ចៀក ក

ទែ ូង ខ្ន ង

ពោ ះ គូថ

ដែ និងបែ អប់ដែ ជើង និងបែ អប់ជើង



118 កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ឧ
ប

ស
ម

� ័ន
្ធ  ២

៦. កា រពិនិតេយ�េ � ប់ភេទ និងរន្ធ គូថ

យោ នី/បោ្ល ែកនោ ម បែ � ង និង

សន្ទ ះពែ ហ្ម ចា រីយ៍

រន្ធ គូថ

យោ នី/លិង្គ មា ត់សែបូន កា រពិនិតែយទា្វ ែរមា ស/ 

ទា្វ ែរលា មកដោ យដែពីរ

តើមា នភ័ស្ត ុតា ងបង្ហ ែញ

ពីកា រដ ច់រលា ត់បែ ដ ប់

ភែទស្ត ែ ីដែរ ឬទែ?(នៅ 

ពែលមា នកា រពា ក់ព័ន្ធ )

    មា ន        គា្ម ែន

ឥរិយា បថរបស់អ្ន កជំង(ឺគែងផ្ង ែរ ផ្ក ែប់ គែងបង� ើបគូថ គែងផ្អ ៀង)

សមែ ែប់កា រ

ពិនិតែយបែ ដ ប់ភែទ

សមែ ែប់កា រពិនិតែយរន្ធ គូថ



119កា រថែទា ំសុខភា ពសមែ ែប់ស្ត ែ ីរងគែ ែះដោ យសា រអំពើហិងែសា ពីដែគូសិ្ន ទ្ធ សា្ន ែល ឬអំពើហិងែសា ផ្ល ូវភែទ

ឧ
ប

ស
ម

� ័ន
្ធ  ២

៧. ស� ពផ្ល ូវចិត្ត 

លក្ខ ណៈខា ង�្រ ្រ(សម្ល ៀកបំពា ក់ សក់មា នរបៀបរៀបរយ ឬរ�៉ែរ�៉ែ? 

មា នអា រម្ម ណ៍មិននឹងនរ ឬអន្ទ ះអន្ទ ែងដែរ ឬទែ? នៅ មិនស្ង ៀមដែរ ឬទែ? 

មា នសញ្ញ ែបង្ហ ែញពីកា រពុលថ្ន ែំ ឬបែ ើគែ ឿង�ៀនដែរ ឬទែ?)

អា រម្ម ណ៍

សួរ៖ តើអ្ន កមា នអា រម្ម ណ៍យ៉ែងណា ដែរ?

សង្ក ែតមើលផងដែរ។ ឧទា ហរណ៍៖ តើគា ត់សា្ង ែត់ស្ង ៀម យំ ខឹង អន្ទ ះសា រ 

�ែ ៀមកែ ំខា្ល ែំង ដោ យគា្ម ែនកា រសម្ដ ែងឱែយឃើញដែរ ឬទែ?

កា រនិយា យ(សា្ង ែត់ស្ង ៀម? និយ យចែបា ស់ ឬដោ យពិបា ក? �ែ បូក

�ែ បល់? និយ យលឿន ឬយឺតពែក?)

កា រគិត

សួរ៖ តើអ្ន កធា្ល ែប់បា នគិតអំពីកា រធ្វ ើឱែយខ្ល ួនឯងឈឺចា ប់ដែរ ឬទែ?

 ចា ស៎    ទែ

តើមា នធា្ល ែប់គិតអា កែ ក់ ឬកា រចងចា ំអា កែ ក់ណា មួយដែលនៅ តែតា ម

បនា្ល ែចអ្ន កដែរឬទែ?

 ចា ស៎     ទែ

តើអ្ន កនៅ ឃើញហែតុកា រណ៍នោ ះម្ដ ងហើយម្ដ ងទៀតក្ន ុងចិត្ត អ្ន កដែរឬទែ?

 ចា ស៎     ទែ
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៨. កា រសុើបអ�� េត�េល� ន�� ើរួច

ប្រ ភ្រទនិង   

   ទីតា ំង

បា នពិនិត្រយ / 

បញ្ជ ូន� មន្ទ ីរពិ� ធន៍
លទ្ធ ផល

៩. ភ័ស្ត �� ង�េល� នយក

ប្រ ភ្រទ និងទីតា ំង បញ្ជ ូន� កា ន់… / 

រក្រសា ទុក

ប្រ មូលដោ យ / 

ថ� ្រ�្រ�្ន ្រំ
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១០. កា រពេ� � ល� ម�េជ� ប��  

កា រព្រយា បា ល មា ន គា� ្រន ប្រ ភ្រទ និងយោ បល់

បង្ក ែរ/ពែយា បា លជំងឺកា មរោ គ

ថ្ន ែំកា រពា រកំណើតបនា្ទ ែន់

ពែយា បា លរបួស

បង្ក ែរជំងឺតែតា ណុស

ចា ក់វា៉ែក់សា ំងបង្ក ែរជំងឺរលា កថ្ល ើម

កា របង្ក ែរមែរោ គអែដស៍កែ ែយ

ពែលបែ ឈមនឹងហែតុកា រណ៍

ផែសែងៗ
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១១. កា រ�េ ឹកេសា  កា រប�� ូន កា រ� ម� ន

អតិថិជនមា នគ�ែ ែងរា យកា រណ៍ជូននគរបា ល ឬ បា នរា យកា រណ៍ហើយ 

មែនឬទែ?

អតិថិជនមា នកន្ល ែងសុវត្ថ ិភា ពដែល

តែ ូវទៅ ឬទែ?    មា ន        គា្ម ែន

មា នអ្ន កមកជា មួយគា ត់ទែ? 

 មា ន       គា្ម ែន

កា របែ ឹកែសា ដែលបា នផ្ដ ល់ជូន៖

បា នធ្វ ើកា របញ្ជ ូន(កា រសា្ន ែក់នៅ  កា រថែទា ំសុខភា ពផ្ល ូវចិត្ត  កែ ុមគា ំទែ )៖

បញ្ជ ូនទៅ ៖                                         គោ លបំណង៖

តើអតិថិជនយល់ពែ មឱែយតា មដ នដែរ ឬទែ? មា ន គា្ម ែន

កា របរិច្ឆ ែទមកជួបលើកកែ ែយ៖      

                                               ថ្ង ែ       ខែ         ឆ្ន ែំ

កា របរិច្ឆ ែទមកជួបលើកកែ ែយ៖      កា របរិច្ឆ ែទមកជួបលើកកែ ែយ៖      កា របរិច្ឆ ែទមកជួបលើកកែ ែយ៖      
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ឈ្ម ែះអ្ន កផ្ដ ល់សែវា ថែទា ំសុខភា ពដែលធ្វ ើកា រពិនិតែយ /សមា� ែសន៍៖

មុខ� រ៖ 

�� ្រះ ៖  

ហត្ថ ល្រខា ៖ 

កា លបរិច� ្រទ៖    

�� ្រះ ៖  

កា លបរិច� ្រទ៖    
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ថតចម្ល ង ឬកា ត់កា តរំឮកនែះ ហើយបត់វា សមែ ែប់ដ ក់ក្ន ុង� �៉ែអ្ន ក។

សញ្ញ ្រន្រ� និភ័យភា្ល ្រមៗ

•		អំពើហិងែសា កា ន់  

   តែអា កែ ក់ទៅ ៗ

• គំរា មគា ត់ដោ យបែ ើអា វុធ

• ពែយា យ ម�ែ បា ច់កគា ត់3

• វា យគា ត់នៅ ពែលមា ន

ផ្ទ ែពោ ះ

• បែ ច័ណ្ឌ ជា និច្ច 

• “តើអ្ន កជឿថ  

គា ត់អា ចសមា្ល ែប់អ្ន កដែរ 

ឬទែ?”

កា រសួរពីអំពើហិង្រសា 
អ្ន កអា ចនិយ យថ ៖“មា ននា រីជា ចែ ើន
ដែលជួបបែ ទះបញ្ហ ែផែសែងៗជា មួយប្ដ ី ឬដែ
គូរបស់ខ្ល ួនប៉ុន្ត ែបញ្ហ ែនែះមិនអា ចទទួល
យកបា នទែ។
អ្ន កអា ចសួរថ ៖
•	 “តើអ្ន កខា្ល ែចប្ដ ី(ឬដែគូ)របស់អ្ន កទែ?”

•	 “តើប្ដ ី (ឬដែគូ) របស់អ្ន ក ឬនរណា 
   មា្ន ែក់ផែសែងទៀតនៅ ក្ន ុងផ្ទ ះធា្ល ែប់បា ន
   គំរា មថ នឹងធ្វ ើឱែយអ្ន កឈឺចា ប់ ឬបង្ក 

គែ ែះថ្ន ែក់លើរា ងកា យដល់អ្ន កដោ យ
   វិធីណា មួយដែរឬទែ? បែ សិនបើធា្ល ែប់
   តើវា បា នកើតឡើងពីពែលណា ?”

• តើគា ត់បា នគំរា មថ នឹងសមា្ល ែប់អ្ន ក
   ដែរឬទែ?”

•	 “តើគា ត់សម្ល ុតអ្ន ក ឬបែ មា ថអ្ន កដែរ
   ឬទែ?”

•	 “តើគា ត់ពែយា យ មគែ ប់គែ ងអ្ន កដែរ 
   ឬទែ ឧទា ហរណ៍៖ មិនអនុញ្ញ ែតឱ្

យអ្ន កមា នលុយ ឬចែញកែ ែផ្ទ ះ?”

•	 “តើគា ត់បា នបង្ខ ំអ្ន ករួមភែទនៅ ពែល
អ្ន កមិនចង់ដែរ ឬទែ?”
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សា្ត ែប់

សួរអំពីសែចក្ដ ីតែ ូវកា រ និងទុក្ខ កង្វ ល

បញ្ជ ែក់ភា ពតែ ឹមតែ ូវ

ពងែ ឹងសុវត្ថ ិភា ព

គា ទំែ 

សា្ដ ែប់ដោ យយកចិត្ត ទុកដ ក់បែ កបដោ យ

កា រយល់ចិត្ត  មិនវិនិច្ឆ ័យ។

ពិនិតែយ និងឆ្ល ើយតបទៅ នឹងសែចក្ដ ីតែ ូវ

កា រ និងទុក្ខ កង្វ ល់របស់គា ត–់ផ្ន ែក

អា រម្ម ណ៍ សង្គ ម និងជា ក់ស្ដ ែង។

បង្ហ ែញថ អ្ន កជឿលើគា ត់ និងយល់អំពី

គា ត់។

ពិភា កែសា អំពីរបៀបកា រពា រគា ត់ពីគែ ែះ

ថ្ន ែក់បន្ថ ែមទៀត។

ជួយគា ត់ទា ក់ទងសែវា ផែសែងៗ 

និងកា រគា ំទែ ពីសង្គ ម។
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១២. ទ�េ ង់� សលវិច័យ(សមេ  ប់មន� ីពេទេយ�េល

មា នគណៈកម� កា រ� សលវិច័យ)

 

 
RksYgsuxaPi)al 
GgÁPaB³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
elx³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 

 RBHraCaNacRkkm<úCa 
Cati-sasna-RBHmhakSRt 
   

lak;karN_sMgat; 
 

ÉksarBinitükarrMelaPpøÚvePT 
¬RsþIePT³ BinitüedayRKUeBTüEpñksmÖB nig eraKRsþI>  burs³ BinitüedayRKUeBTüTUeTA)an¦ 

 
-ÉksarBinitükarrMelaPpøÚvePT RtUvrkSaTukCasMeNAedImenAkñúgGgÁPaBedIm rW KN³kmμkar ekaslü 

vic½yextþ-Rkug. ÉksarenH mancMnYn 7 TMB½r KW BI TMB½rTI 1 dl; TI 7. 
-KN³kmμkarekaslüvic½yextþ-Rkug GacRbKl;lixitcMlgcMnYnmYyc,ab;)an luHRtaEtmanlixitesñI 

sMuCalayl½kçGkSrBI³ nKr)alyutþiFm’EdlmantYnaTIesuIbGegáterOgkþI> ecARkm> RBHraCGaC£a nig emFavI 
CnrgeRKaH. ÉksarftcMlgCUnenHRtUvrkSaTukkñúgeRsamsMbuRtbiTCit nig e)aHRtaBIelImat;KMrbbiTeRsam 
sMbuRt edIm,IFanarkSakarsMgat;. 

 
-GgÁPaBRbtibtþi³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>TUrs½BÞ>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
-KN³kmμkarekaslüvic½yextþ-Rkug³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>  TUrs½BÞ>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 

TUrsar>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> GIuEml>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
 

-KN³kmμkarslüekaslüvic½yCati ¬RksYgsuxaPi)al¦³ TUrs½BÞ>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
TUrsar>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> GIuEml>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 

 
 
 

________________________________________________________________________________________________________________ 

TIsþIkarRksYgsuxaPi)al>elx 151-153 rukçvifI km<úCaeRkam PñMeBj TUrs½BÞ-TUrsar³ ¬855-23¦ 426 034>  426 841 TUrs½BÞ³ 855-23 722 933 
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nam nig eKatþnamCnrgeRKaH³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>eQ μaHehAeRkA>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>ePT³ Rbus  RsI  
éf¶>Ex>qñaMkMeNIt³ >>>>>>>>>>/>>>>>>>>>>/>>>>>>>>>> Gas½ydæanbc©úb,nñ³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>elxkUt>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> TUrs½BÞelx>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
éf¶>ExqñaM>cUlmkBinitü³>>>>>>>/>>>>>>>>/>>>>>>>>>>>eBlem:ag³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>     TIkEnøgBinitü³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
 

 

>krNIsgS½yrMelaPpøÚvePT³ ¬pþl;edayCnrgeRKaH¦ GñkrYmdMeNIrmkCamYyCnrgeRKaH 
karrMelaPesBsnßv³ ¬Rape¦ 

 karrMelaPesBsnßv³edaymnusSkñúgRkumRKYsar ¬Incest¦ 
karebotebonekrþix μas; ¬Indecent Assault ¦ 
karrMelaPpøÚvePTepSgeTot³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 

éf¶>Ex>qñaM> énkarrMelaP³>>>>>>>>>/>>>>>>>>>>>/>>>>>>>>>>>>>>> em:ag³>>>>>>>>>>>>>>>>> 

 xøÜnÉg ¬Self¦  b:UlIs ¬Police¦ 
mitþP½Rkþ ¬Friend¦ jati¬CaGVI¦>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
epSgeTot¬bBa¢ak;¦³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 

eQμaH >>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
TUrs½BÞ³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
 
 

karyl;RBmcMeBaHkarBinitüevC¢saRsþ  
¬GanCUnCnrgeRKaHsþab; rWGaNaBüa)aledaymansakSI¦ 

 

         ´)aT>nag´ yl;RBmTaMgRsugelIkarBinitüEpñkevC¢saRsþenH rYmTaMgkarBinitüRbdab;bnþBUC nig kt;RtaTukCaÉksarGMBI 
lT§plénkarBinitüenH. ´)aT>nag´GnuBaØat[³ RbmUlyknUvsMNak-vtßúviPaKcMa)ac;TaMgGs; sMrab;ykeTAeFVIetsþ enAkñúg mnÞIr 
BiesaFn¾ nig karftykrUbPaBCacMa)ac; elIrbYssñamEdlBak;Bn½§nwgehtuplénkarBinitüevC¢saRsþenHpgEdr.  
 
 

éf¶TI>>>>>>>>Ex>>>>>>>>>>>>>>qñaM>>>>>>>>>>>>>>>>>  TMnak;TMngCamYyCnrgeRKaH     
htßelxa rWsñamemédsþaM    xøÜnÉg b:UlIs  mitþP½Rkþ         htßelxa rW sñamemédsþaMsakSI 
CnrgeRKaH rWGaNaBüa)al      jati¬RtUvCaGVI¦>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 

  epSgeTot¬bBa¢ak;¦³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
 

CnrgeRKaHeQ μaH >>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>           sakSICnrgeRKaHeQμaH  >>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
 
                                
                htßelxa rW sñamemédsþaMsakSIRKUeBTü 
htßelxarbs;RKUeBTü-BinitüKøInik    
       
       

1

 
                 sakSIRKUeBTüeQμaH >>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
RKUeBTüeQμaH >>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>              muxrbr ³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
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2

karBinitüCnrgeRKaH 
  
 

 

eQ μaH³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> TIkEnøgBinitü ³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
eQ μaHRKUeBTü ³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> em:agBinitü ³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
Gas½ydæanGgÁPaB ³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
 

1-karsaksYr nig RbvtþiCMgW ³ 
 

1>1-RbvtþiCMgWBImunmk ³  
 k-ebHdUg  ³ man   K μan     x-eføIm  ³ man   K μan  
 K-elIsQam ³ man   K μan     X-kameraK  ³ man   K μan  
 g-vHkat;  ³ man   K μan     X-CMgWpøÚvcitþ ³ man   K μan  

c-epSg² sUmbBa¢ak;³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
 

1>2-RbvtþirdUv ³   minTan;manrdUv³>>>>>>>>>>>> éf¶ExqñaMmkrdUvdMbUg³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> éf¶ExmkrdUvcugeRkay>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
1>3-RbvtþirYmrkS ³  elIkdMbUgéf¶TI>>>>>>Ex>>>>>>>>>>>>qñaM>>>>>>>>>>>>>>   elIkcugeRkayéf¶TI>>>>>>>>>Ex>>>>>>>>>>>>>>qñaM>>>>>>>>>>>>>>> 
1>4-RbvtþieRbImeFüa)ayBnüarkMeNIt ³ meFüa)ay >>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> cMnYn³>>>>>>>>>>>>>>>>> enAeBlNa>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
1>5-RbvtþiépÞeBaH ³ 
 k-Føab;manépÞeBaH³   man   Kμan   x-ebIFøab;manépÞeBaH³  cMnYn  dg  

K-Føab;ekItkUn³   cMnYn  nak;   X-Føab;BnøÚtkUn³   cMnYn  dg 
1>6-etIviFIénkarrYmr½kSedayrebobNa ³ 
 k-bBa¢ÚllwgÁkñúgTVarmas  man   Kμan   x-bBa¢ÚlédkñúgTVarmas  man   Kμan  
 K-bBa¢ÚllwgÁkñúgmat;  man   Kμan   X-bBa¢ÚllwgÁkñúgrn§KUf  man   Kμan  

g-epSg²³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
1>7-Gakb,kiriyaeRkayeBlrYmrkS³ 
 

 k-lUklagTVarmas  man   Kμan    x-bt;eCIgtUc man   Kμan  
 K-bt;eCIgFM   man   Kμan    X-gUtTwk  man   Kμan  
 g-x<úrmat;   man   Kμan    c-duseF μj  man   Kμan  

q-bþÚrsMelokbMBak; man   Kμan    C-epSg²³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
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2-karBinitüKøInik³ 
2>1-karBinitüCaTUeTA³ eRbIKMnUstagtMrUvkarlMGitelIral; sñamCaM> ehIm> sñamrlat;> sñamdac;  

Fmμta          minFmμta  ¬cUrsresrbBa¢ak;BITMhMsøaksñaménrbYs¦ 
1-   k,al   : ……………………………………………………………………………
2-   mux    : ……………………………………………………………………………
3-   mat;   : …………………………………………………………………………… 
4-   bMBg;k   : ……………………………………………………………………………
5-   RTUg   : ……………………………………………………………………………
6-   eBaH   : ……………………………………………………………………………
7-   éd    : ……………………………………………………………………………
8-   RbGb;éd   : …………………………………………………………………………… 
9-   Kl;ePøA   : ……………………………………………………………………………
10-   eCIg   : ……………………………………………………………………………
11-   RbGb;eCIg   : ……………………………………………………………………………
12-   xñg    : ……………………………………………………………………………
13-   cegáH   : ……………………………………………………………………………
14-   KUf    : …………………………………………………………………………… 
15-   epSg²   : …………………………………………………………………………… 

cUrKUscg¥¥lbgðajBITIkEnøg> TMhM Casg;TIEm:Rt én søaksñamrbYs 
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2>2-karBinitüRbdab;ePTEpñkxageRkA ³ 
-TVarmas (Vulva):    

  vtßúrMGil Lubrificant   Twkkam Semen  Qam Blood

  TwkrMGilePT Mucus   xÞúH Pus     epSg² Others ………………………………….

-Rbdab;ePTxageRkA  (External genital):  
 eBjv½y Mature    RKb;kar Pubertal  minTan;RKb;kar Pre-pubertal

-karBinitü kt;Rtaral;PaBQWcab; nig ehImBk  (Examination record any pain or tenderness) 

Fmμta            minFmμta  ¬sUmsresrbBa¢ak;BITMhMsøaksñam¦ 
1-   f¶as Mons  ³ ……………………….............................................................. 

2-   bbUrFM Labia majora ³ ……………………….............................................................. 

3-   bbUrtUc Labia minora ³ ……………………….............................................................. 

4-    rn§RBhμcarI Introtus ³ ……………………….............................................................. 

5-    snÞHRBh μcarI Hymen ³ ……………………….............................................................. 

6-   rgVHTVarxageRkay   ³ ……………………….............................................................. 

7-    sir Clitoris  ³ ……………………….............................................................. 

8-    rn§enam Meat  ³ ……………………….............................................................. 

9-    Kl;ePøA  Inner thighs ³ ……………………….............................................................. 

10-   eb:rIeN Perineum ³ ……………………….............................................................. 

11-   rn§KUf Anus  ³ ……………………….............................................................. 

12-   Es,kCMuvijrn§KUf Perianal skin ³ ………………………............................................................. 

cUrKUscg¥¥lbgðajBITIkEnøg> TMhM Casg;TIEm:Rt én søaksñamrbYs 

 
-karyksMNak rWvtßúviPaKedIm,IRsavRCavrkBIvtþmanén ekasikaQam rW Twkkam 
-nItiviFImunnwgdMeNIrkarBinitüEpñkxagkñúgePT RtUvyksMNakeday dM)ar nig KMnasvtßúviPaKCamunsin CabMNgR)afñasMrab;nItievC¢saRsþ nig Éksar. 

4
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2>3-karBinitüRbdab;ePTEpñkxagkñúg³ 
k-karBinitüRbdab;ePTedaycMBuHTa ³ 
 

Fmμta            minFmμta  ¬cUrsresrbBa¢ak;TMhMsøaksñam¦ 
1-   KuldWsak;    : ………………………………………………………….......... 

2-   mat;s,Ún    : ………………………………………………………….......... 

3-  PñasTVarmasmux    : ……………………………………………………….............. 
4-  PñasTVarmaseRkay   : ………………………………………………………….......... 

x-karBinitüPñasTVarmas Vaginal examination: > 
>………………………………………………………………………………………………………>>>
…………………………………………………………………………………………………………

K-karBinitürn§KUf Rectal examination: > 
>……………………………………………………………………………………………………...>>
……………………………………………………………………………………………………...…

 

cUrKUscgú¥¥lbgðajBITIkEnøg> TMhM Casg;TIEm:Rt én søaksñamrbYs 
 

 
bBa¢ak;³ cMeBaHCnrgeRKaHePTRbus-exÞIyRtUvsresrbBa¢ak;BIrbYssñamEdlman enAkñúgesckþIsnñidæanxageRkamenH 
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3-karykvtßúviPaK³ 
 

-rMGilTVarmas    -rMGilmat;s,Ún    -Qam  

-rMGilrn§KUf     -sk;      -eram   

-Rkck     -epSg² bBa¢ak;  : ……………………………………….......... 
 

4-karBinitüedaymnÞIrBiesaFn_³ 
-BinitüRss; Wet Mount       -etsþrkKP’ Pregnancy Test    

-Binitüedaydak;BN’ Gram Stain    -viPaKTwkenam Urine Analysis    

-rkemCIvit Sperm Check     -etsþrkvIrushIuv HIV Test    

-rkemeraK-CMgWsVay RPR      -epSg² Others…………………………………... 
 

5-esckþIsnñidæan nig Gnusasn_ ³  
………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………….
 

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………….
 

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………….
 

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………….
 

……………………………………………………………………………………………………………….
 

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………….
 

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………….
 

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………………………………….
 

………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………….
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lixityl;RBmRbKl;Bt’manCUn³  
nK)alyutþiFm’EdlmantYnaTIesuIbGegáterOgkþI> tulakar> RBHraCGaC£a> emFavICnrgeRKaH 

 

´)aT>nag´GnuBaØat[mnÞIreBTü>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> rW evC¢bNÐit 
eQ μaH >>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> pþl;Bt’manftcMlgmYyc,ab;GMBIÉksarBinitükarrMelaPpøÚvePT nig 
r)aykarN_mnÞIrBiesaFn_Bak;B½n§CUn nK)alyutþiFm’EdlmantYnaTIesuIbGegáterOgkþI> tulakar> RBHraCGaC£a> emFavI 
CnrgeRKaH Edl)anesñIsMusMrab;eKalbMMNgnItievC¢saRsþ. kñúgkrNIcaM)ac;KN³kmμkarekaslüvic½y extþ-Rkug Gac 
pþl;ÉksarcMlgenH tamkaresñIsMuCalayl½kçGkSrBI nKr)alesIubGegát> ecARkm> RBHraCGaC£a emFavICnrgeRKaH. 

 
 

>>>>>>>>>>>>>éf¶TI>>>>>>Ex>>>>>>>>>>qñaM>>>>>>>>>>>>  TMnak;TMngsakSIrbs;CnrgeRKaH ³         
htßelxa rW sñamemédsþaM-CnrgeRKaH     «Bukmþay¼ GaNaBüa)al   htßelxa rW sñamemédsþaMsakSI 

    bgb¥Ún 
    Gñkd_éT ¬sUmbBa¢ak;¦ 

>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
  xøÜnÉg ¬RbsinebIKμansakSI¦ 

 

eQ μaH ¬CnrgeRKaH¦>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>         eQμaH ¬sakSI¦>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
 
 
                 >>>>>>>>>>>>>>>>>éf¶TI>>>>>>Ex>>>>>>>>>>qñaM>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
                  htßelxa nig RtaGgÁPaB 

)aneXIj nig ÉkPaB  mnÞIreBTü-RsukRbtibtþi>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
>>>>>>>>>>>>éf¶TI >>>>>Ex>>>>>>>>>>qñaM>>>>>>>>>>>> 
htßelxa-KN³km μkarekaslüvic½y   
extþ-Rkug³>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
 

eQμaHRbFan>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
 

 
eQμaHRbFan>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> 
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