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សូមទទួលនូវការ​គោរពដ៏ខ្ពង់ខ្ពស់
អំពី​គេីងខ្ញំ!
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រអ
ង្គរ លៅលដើមឆ្នា ២ំ០១៩ លយើងោនលរៀបលរៀងដាកល់ចញ

នូវថផនការយនុេ្ធសាសស្តរយៈលពេបទីឆ្នា រំបស់
មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ។លៅកនានុងគល្មាងយនុេ្ធសាសស្ត
លនះ្តរូវោនលរៀបចំល�ើងកនានុង្កបខណ្័មយួ ល្វើឲ្យ
មានតនុេ្យភាពននភាពរ ទីកចំលរ ើនឥតឈបឈ់រលៅ
កនានុងវស័ិយសនុខាភោិេថែទាសំនុខនុមាេភាព 
កនុមារ។ លសចក្តទី្ោថ្នា របស់លយើង លៅថត្សបលៅ 
នឹងេស្សនៈវស័ិយលៅលពេមន្ទីរលពេ្យោនចាប ់
លផ្តើមដំលណើ រការពទីដំបូង ថដេថ្ “កនុមារ្គបរ់ូប
្តរូវថតេេួេោននូវការពយាោេ និងថែទាសំនុខ 
ភាព ្បកបលដាយគនុណភាព និងក្តទីលមត្្ត ករនុណា”។ 
យ៉ា ងណាមញិ លោេបំណងរបស់លយើង គឺការ
រកសាលេបឿនឲ្យ្សបលៅនឹងការពិតននការផ្លែ ស់
ប្តូរត្មរូវការជាកថ់ស្តង ននសកម្មភាព្បតិបត្តិការ
របស់លយើង។ 
 លោេលៅយនុេ្ធសាសស្តរបស់លយើង ល្វើឲ្យបញ្ហា
្បឈមថដេលៅលសសសេ់លៅជាកិច្ចការអាេិភាព
ថដេអាចលដាះ្សាយោន្បកបលដាយសមេិ្ធិផេ
ខពស់ស្ថិតកនានុង្កបខណ្័្ពំថដនសមត្ថកិច្ចរបស់មន្ទីរ
លពេ្យលយើង កនានុងខណៈលពេថដេមានការព្ងទីក
សកម្មភាពលៅខាងល្រៅថែមលេៀត។ លយើងកំពនុងថត
ល្វើការដឹកនាំ្ បតិបត្តិការពិនិត្យពយាោេលដាយ
ឯកលេស ថដេមានមនិមានផ្តេ់លដាយកថនលែងលផ្សង
លេៀតលៅកនានុង្បលេស ការបណ្តនុ ះបណា្ត េកសាង 
សមត្ថភាព និងចំលណះដឹងលវជ្ជសាសស្តលៅខាងល្រៅ
មន្ទីរលពេ្យ រមួទាងំការបញ្ចូ េនូវគំរូអភោិេកិច្ច 
ដេ៏្អមយួលៅកនានុង្គបដំ់លណាះ្សាយននកិច្ចការ
របស់លយើង។
 ការផ្តេ់នូវការពិនិត្យពយាោេថែទាលំដាយ
ឯកលេស និង កំោំងឥេ្ធិពេរបស់វា ថដេលយើង
ោនជួប្បេះកនានុងរយៈលពេ ១២ ថខ លៅកនានុងការ 
អននុវត្តនគ៍ល្មាងយនុេ្ធសាសស្តែ្មទីជាផលែូវការកនលែងមក 
ោនបង្ហា ញយ៉ា ងចបាស់អំពទីក្មតិសមត្ថភាព និង 
ការខិតខំ្បឹងថ្បងរបស់លយើង។ ត្មរោយការណ៍ 
ននការឆលែងរាេដាេននជំងឺ្គរុនឈាមលៅកនានុងរដូវ
លរៅ្ត លនះ (រដូវវសសាលៅកនានុង្បលេសកមពនុជា) ោន
បង្ហា ញអំពទីការែយចនុះនូវការពិនិត្យពយាោេថែទាំ
លដាយឯកលេស លដាយសារថតលយើងពយាយមផ្តេ់
ការពយាោេករណទី ជំងឺថដេមានសា្ថ នភាព្្ងន់្ ្ងរ
លៅខណៈលពេថដេលយើងចូេរមួោំ្ េដេ់រាជ
រដាឋា ភោិេ លដើមបទីផ្តេ់ការការពារ និងការកំណត់
លរាគវនិិច្យ័ឲ្យោន្តឺម្តរូវ។ ការលកើនល�ើងនូវចំនួន 
អនាកជំងឺមហរ ទីក បណា្ត េឲ្យលយើងសល្មចចិត្ត 

បលងកើតបន្បស់្មាបព់យាោេអនាកជំងឺមហរ ទីកមនុន 
លពេកំណត។់ លយើងកសូ៏មថែលែងអំណរគនុណដេ់ 
នដគូយនុេ្ធសាសស្តរបស់លយើង និង សបបនុរសជន 
ឬមា្ច ស់ជំនួយ រមួទាងំអនាកស្ម័្គចិត្តទាងំអស់ ថដេ 
លៅថតបន្តការោំ្ េ និងល្វើឲ្យលយើងអាចសល្មច
លជាគជយ័នូវត្មរូវការននការផ្លែ ស់ប្តូរទាងំលនះោន។
លយើងេេួេសា្គ េ់ថ្ វឌ្ឍនភាពរបស់លយើងមាន្គប់
ថផនាកទាងំកនានុង និងល្រៅមន្ទីរលពេ្យ។ វបប្មន៌នការ
សហការោនា ថដេរាជរដាឋា ភោិេកមពនុជាោនលប្តជាញា
ជួយ�ោំ្ េដយូ៏រអថងវងអស់រយៈលពេ ២ េស្សវត្ស 
មកលហើយ ផ្តេ់នូវភាពលជាគជយ័ ថដេវាមនិ្តឹម 
ថតល្បៀបបទីដូចជាការបណ្តនុ ះ្ោបពូ់ជមយួប៉ានុលណាណ ះ
លេ ប៉ានុថន្តវាល្វើឲ្យ្បពន័្ធសនុខាភោិេកមពនុជាកាន់
ថតមានភាពរងឹមា ំនិងមាននិរន្តភាពថែមលេៀត។ 
កិច្ចការអាេិភាពរបស់លយើងជាល្ចើន និង េេ្ធផេ 
របស់ពួកលគ មានេក្ខណៈ្សបេិសោនា លៅត្ម 
លោេលៅអភវិឌ្ឍវស័ិយសនុខាភោិេរបស់្កសួង 
លហើយវា្តរូវោនបលងកើតល�ើងលដើមបទីបលងកើនលេបឿននន
ការវវិត្ត និងបញ្ហា ្បឈមថដេកំពនុងមាន។ លដាយ
សារថតរាជរដាឋា ភោិេលៅថតបន្តការអននុវត្ត្បពន័្ធ 
សនុខភាពត្ម្សរុក ថដេអាចព្ងទីកលៅដេ់ការ
ថែទាសំនុខភាពបឋម លហើយលយើងកក៏ំពនុងថតព្ងឹង
សមត្ថភាពរបស់មសន្តទីសនុខាភោិេ លដើមបទីព្ងទីក 
គនុណភាព និង ជំនាញបថន្ថមលេៀត។ លៅត្មលខត្ត
ដាច់្ សយេនន្បលេសកមពនុជា ល្កាមការោំ្ េ និង 
សមាហរណកម្មរបស់រាជរដាឋា ភោិេ ោនអននុញ្្ញ ត 
ឲ្យលយើង្តរួស្ត្យការថកថ្បខលែួនឲ្យមានគនុណ 
ភាពខពស់ និងមានេេ្ធភាពថដេអាចផ្តេ់លសវា
ថែទាសំនុខភាពទារក។ លៅកនានុងេំហំននេេ្ធភាពរបស់ 
លយើង លសវាពិនិត្យពយាោេលដាយឯកលេសរបស់
លយើង ្តរូវោនចាតេ់នុកថ្ ជាថផនការលោេស្មាប់
យកលៅអននុវត្តត្ម ដូចជាការចំណាយលពេលវោ
ជាល្ចើនសោ្ត ហ៍របស់មសន្តទីសនុខាភោិេទាងំលនាះ 
កនានុងការចនុះសិកសាផ្្េ់ ការបណ្តនុ ះបណា្ត េ និង 
សិកសាពទីគំរូការង្ររបស់ថផនាកថែទាទំារក ថផនាកជំងឺ្្ងន ់
និង ការង្រសង្គមកិច្ច ជាលដើម។ ជាមយួនឹងការខិតខំ 
្បឹងថ្បងកនានុងការលផ្្ត តជាសំខានល់ៅលេើលោេ 
បំណង និង ការល្វើឲ្យ្បលសើរល�ើងនូវដំលណាះ
្សាយជាបន្ត លយើងមានបំណងល្វើការរាយការណ៍
លៅកានន់ដគូពាកព់ន័្ធនូវពតម៌ានឲ្យោនេ្អិតេ្អនជ់ា
ងមនុន និង មានអត្ថនយ័កានថ់ត្បលសើរល�ើង។ 
 លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ លនះ លយើងោនល្វើការ 
កំណតនូ់វឥេ្ធិពេរបស់លយើង លដាយលយើងោន 

អភវិឌ្ឍ្េឹស្តទីននការផ្លែ ស់ប្តូរជាគំរូមយួ  លរៀបចំ
ល�ើងវញិនូវកម្មវ ិ្ ទីធានាគនុណភាពអង្គភាពស្មាប់
ថផនាកមយួចំនួនថដេ្តរូវល្វើឲ្យមានការភាព្បលសើរ
ល�ើង និង្បសិេ្ធិភាព និងការលរៀបចំ្គប់្ គង
េិននានយ័ថដេង្យនឹងបង្ហា ញជាសាធារណៈ។ 
ការង្រលនះ ោនគូសបញ្្ជ កអ់ំពទី រលបៀបននការផ្លែ ស់
ប្តូរថដេមានរយៈលពេថវង្បកបលដាយនិរន្តរភាព 
នូវេិននាផេសល្មច និងេេ្ធផេ លៅកនានុងបរសិា្ថ ន
ថដេមានេំនាកេ់ំនងោនា  ចាបល់ផ្តើមពទីក្មតិបនុគ្គេ 
លៅក្មតិសង្គម នូវការផ្លែ ស់ប្តូរ្គបវ់ស័ិយ និងកបួន
ខានា តននការអននុវត្តដំលណាះ្សាយ្បពន័្ធទាងំមូេ។ 
ត្មរយៈការល្វើឲ្យ្បលសើរល�ើងជាផលែូវការនូវ្កប 
ខណ្័ជំនួយទាងំលនះ និងដំលណើ រការននការច្មាញ់ 
ការវាស់ថវង និងការរាយការណ៍មយួ លយើងអាច
បញ្ជូ នេិននានយ័ថដេេេួេោនទាងំលនាះលៅកាន់
អនាកផ្តេ់ជំនួយរបស់លយើងយ៉ា ងមាន្បសិេ្ធភាព 
និងតមាលែ ភាព។
 លយើងនឹងបន្តការផ្លែ ស់ប្តូរការថែទាសំនុខភាព 
កនុមារលៅកនានុង្បលេសកមពនុជា និងរកសាស្តងដ់ារឲ្យលៅ 
មានក្មតិខពស់បំផនុត លដាយសារថតការលជឿេនុកចិត្ត
របស់អនាកមកលេើលបសកកម្មរបស់លយើង។ ភាពជា
នដគូថដេ្បកបលដាយចទីរភាពនិងសបបនុរស្ម៌
របស់អនាក ោនចាកល់ដាតកនានុងអារម្មណ៍របស់កនុមារ 
និង្ករុម្គរួសារថដេោនលដើរចូេត្ម្ចកទាវ រ
របស់មន្ទីរលពេ្យ។ ទាងំមា្ច ស់ជំនួយ ទាងំអនាក 
ស្ម័្គចិត្ត ទាងំអស់ោនា ោនល្វើឲ្យកិច្ចការដ៏្ ំសំខាន់
ជាល្ចើន ននមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ អាចដំលណើ រ 
ការោន។
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Paediatric healthcare 
in Cambodia today

Over the past two decades, Cambodia has made 
significant progress.
 
As one of the fastest growing economies in the world, Cambodia 
has sustained an average growth rate of 8% (World Bank, 2019).
 
While poverty continues to fall, it remains an issue. Three million 
are poor, and 4.5 million near-poor (or vulnerable to falling back 
into poverty if difficulties arise). Despite economic growth in and 
around the capital, Phnom Penh, where the population has more 
than doubled in the past 15 years, 90% of the poor live in the 
countryside (World Bank, 2019).

Health outcomes have improved as the country’s health system 
has expanded and strengthened. Cambodia now has a well-
established, district-based health system with a network of 
facilities across the central, provincial and community level. 
Outside of the capital, however, most health centres only offer 
basic, primary health services provided by nurses and midwives. 
Many provincial hospitals are unequipped to provide emergency, 
intensive or specialty care. Throughout, the care offered is of 
variable quality, facilities lack resources, and competency and 
knowledge among healthcare staff is rudimentary.
 
There are almost five million children in Cambodia – one third of 
the country’s total population (Cambodian Ministry of Planning, 
National Institute of Statistics, 2014). Almost half suffer from 
malnutrition, and maternal, neonatal, and childhood mortality 
rates remain some of the highest in the region. 

The need to improve the safety and quality of health services, 
as well as overcoming remaining health inequities – both 
geographically and among various economic and social groups, 
remain persistent issues. Progress also brings challenges, as the 
prevalence of noncommunicable diseases (NCDs) begins to rise 
sharply and cancer, chronic respiratory issues, and diabetes pose 
new and urgent threats.
 

There is work to be done as health remains one of 
Cambodia’s most critical development priorities, and its 
most challenging.
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1 Cambodian Ministry of Planning, 
National Institute of Statistics,  2016

កនុមារកមពនុជារងល្ោះ
លដាយសារកងវះអាហរូបត្ថម្ភ

អ្ត្មរណភាពរបស់ទារក 
(សាលែ បក់នានុង ១ ០០០ កំលណើ តទារក)

ចំនួនកនុមារថដេមនិោនេេួេ
ការថែទាសំនុខភាពថដេពួកលគ្តរូវការ
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Our approach and alignment with 
the Ministry of Health

AHC contributes to national progress on the most 
pressing paediatric healthcare issues in Cambodia 
by aligning our strategic priorities and activities 
with national health policy. 

Together, our unified agenda contributes to 
better health outcomes, as we optimise our 
resources for national impact in reducing 
morbidity and mortality, addressing 
preventable illnesses, and enhancing equity 
in paediatric healthcare.
 
The ministry’s main health development objective 
is to improve and extend primary healthcare 
through implementation of a district-based health 
system that brings basic health services closer to 
the patient population in rural areas. 

AHC’s corresponding programmes and initiatives 
address remaining challenges in quality and 
expertise by delivering specialty care unavailable 
elsewhere and building capacity in the healthcare 
workforce.
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Hand hygiene levels above 90%

AHC departments maintained an average 91% 
compliance to hand hygiene standards in 2019, more 
than 50% higher than the average healthcare setting 
(WHO, 2009).

Stabilised waiting time

Waiting time has a significant impact on patients’ overall 
experience and can act as a barrier to care. Average 
waiting time in AHC’s Outpatient Department remained 
stable at 194 minutes.

Healthcare-associated infections (HCAI) 
below average
 
An average of 4.7 infections per 1,000 bed days placed 
AHC’s healthcare-associated infections rate lower than 
the average developed country.

12 publications in premier journals 

AHC aims to utilise our insight and experience as a 
leading child health organisation in a low-resource setting 
to influence the larger global child health conversation. 
In 2019, AHC contributed 12 publications to premier 
journals.

Continued decrease in readmission rate 

AHC measures readmission rates to ensure quality 
management and to aid in performance reporting. 
From 2017 to 2019, there was a 50% decrease in 
readmission.

AHC measures quality and effectiveness by monitoring Key 
Performance Indicators across departments, in line with 
international best practices, to improve clinical practice and 
health outcomes.

KEY PERFORMANCE INDICATORS

135, 488

105, 089តួគ
ល
ខ​គ
ៅ
ក្ញង

ឆ
្រាំ​២

០១
៩

ចំនួនករណទី ពយាោេសរនុប រមួបញ្ចូ េទាងំករណទី ពយាោេ
ជំងឺកនុមារេូលៅ និងពយាោេលដាយឯកលេស។

100, 686
ចំនួនសរនុបននអនាកចូេរមួវគ្គសិកសាផ្តេ់លដាយមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ 
រមួបញ្ចូ េទាងំមសន្តទីសនុខាភោិេ សិស្សគិោននុបដាឋា ក និងនិសិត្ស
លវជ្ជសាសស្ត និងបនុគ្គេិក។

ចំនួនសរនុបននវត្តមានចូេរមួវគ្គសិកសាផ្តេ់លដាយមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ
លៅត្មសហគមនអ៍ំពទីការការពារការឆលែងជំងឺ លៅត្មភូម ិឃនុំ 
និង សាោលរៀន។
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1 Cambodian Ministry of Health, 2016
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ឺ​ឯក
​គទ
ស កនានុងអំ�នុងលពេ ២ េស្សវត្សមកលនះ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរោនចូេរមួចំថណក 

ជួយ�ល្វើឲ្យមានភាព្បលសើរល�ើងនូវ្បពន័្ធសនុខាភោិេលៅកនានុង្បលេសកមពនុជា 
ត្មរយៈភាពលជឿនលេឿនននការផ្តេ់លសវាថែទាសំនុខភាពលដាយឯកលេសដេ់
កនុមារកមពនុជា។ សពវនែ្ងលនះ លយើងកំពនុងកសាងលករ ្តិ៍ដំថណេនូវលសវាថែទាលំដាយ
ឯកលេសដេ់កនុមារ ថដេពិោករកោនលៅកថនលែងលផ្សងលេៀត។

សារៈសំខានន់នការផ្តេ់លសវាពយាោេថែទាកំនុមារលដាយឯកលេស មនិទាន់្ តរូវ
ោនយកចិត្តេនុកដាកខ់ពស់លៅល�ើយលេ។ ការ្សា្ជាវ លៅថតបន្តបង្ហា ញពទី
សារៈសំខានន់នការថែទាលំដាយឯកលេស លឆ្ព ះលៅរកេេ្ធផេថដេមានភាព
្បលសើរល�ើង មានគនុណភាពននជិវតិខពស់ជាងមនុន និង ល្វើឲ្យលកើនល�ើងអ្ត្
រស់រានមានជទីវតិ ចំលពាះកនុមារថដេមានសា្ថ នភាពសនុខភាពសំាញាំ និង រា៉ាំ នរ ៉ា។

ជាមយួនឹងការផ្តេ់ចំលណះដឹងដេូ៏េំេូោយ ការផ្តេ់លសវាថែទាលំដាយ 
ឯកលេសថដេមានេក្ខណៈសម្សប និងសក្តិសិដឋា ពិោកនឹងរកោន 
លៅកថនលែងលផ្សងលេៀត ការលឆលែើយតបរបស់លយើងោនបង្ហា ញអំពទីេទីកថនលែងថដេ
មានត្មរូវការខពស់បំផនុត ការបលងកើនលេបឿនននការវវិត្តលៅកនានុង្បពន័្ធសនុខាភោិេ
កមពនុជា និងការោញ់លឆ្ព ះលៅរកការសល្មចលោេលៅអភវិឌ្ឍលេើឆ្កអន្តរ
ជាតិ។

ការថែទាលំដាយឯកលេស បង្ហា ញអំពទីជំងឺជាកោ់ក ់ឬ្បពន័្ធ 
ណាមយួននរាងកាយ ថដេត្មរូវឲ្យមានការពយាោេថែទាជំាពិលសស 
ផ្តេ់លដាយ្គរូលពេ្យឯកលេស្បកបលដាយជំនាញវជិា្ជ ជទីវៈខពស់លៅកនានុង
ការពយាោេជំងឺថដេមានេក្ខណៈសំាញាំ ្្ងន់្ ្ងរ ក្ម ឬរា៉ាំ នរ ៉ា ជាលដើម។

79%
នន្គរូលពេ្យឯកលេសកមពនុជា

ទាងំអស់បំលរ ើការង្រលៅកនានុងេទី្ករុងភនាលំពញ
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TRAINING PROGRAMME & CURRICULA

VOLUNTEERS & MENTORSHIP

AHC’s Specialist Care Model
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លៅលពេថដេ្គបយ់៉ា ងលផ្្ត តលៅលេើឯកលេស ទាងំការបណ្តនុ ះបណា្ត េ 
្ករុមការង្រ ទាងំការោំ្ េថផនាកបលច្ចកលេស លៅលពេលនាះលហើយថដេលសវា
ថែទាលំដាយឯកលេសថដេេ្អបំផនុតនឹងលកើតល�ើង។

លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ លយើងោនលរៀបចំជាផលែូវការ និងរមួបញ្ចូ េនូវវ ិ្ ទីសាសស្តកនានុង
ការលផ្្ត តលៅលេើលសវាថែទាលំដាយឯកលេសដេ់កនុមារ ថដេមានការេំោករកោន
លៅកថនលែងលផ្សងលេៀត។ ឆ្នា លំនះ ្តរូវោនកតស់មា្គ េ់ថ្មានដំលណើ រការលឆ្ព ះលៅរក
លោេលៅ លនះយ៉ា ង្ោកដ។

លយើងោនបលងកើតមាោ៌ថែទារំមួបញ្ចូ េោនា ថតមយួ លដើមបទីស្មរួេដេ់មកពិនិត្យ
ពយាោេស្មាបអ់នាកជំងឺថដេ្តរូវការការថែទាលំដាយឯកលេស្បកបលដាយ 
ការស្មបស្មរួេ និងការយកចិត្តេនុកដាកខ់ពស់។ អនាកជំងឺទាងំ លនាះ្តរូវោន
ណាតជ់ួបលដាយថផ្អកលេើសា្ថ នភាពជាកថ់ស្តងននជំងឺ និងេេួេោននូវលសវាោំ្ េ
រមួកនានុងកំ�នុងលពេមកពិនិត្យម្តងៗ។  

្ករុម្គរូលពេ្យឯកលេសច្មរុះោនរបួរមួោនា ផ្តេ់ថផនការននការពយាោេ្បកប
លដាយ ចំលណះដឹងខពស់ លដើមបទីត្មដានការវវិត្តនរ៍បស់កនុមារ និងផ្តេ់ការថែទា ំ
លដាយយកចិត្តេនុកពយាោេទានល់ពេលវោ លៅត្មសភាពជាកថ់ស្តង 
និងេេួេោនេេ្ធផេេ្អ្បលសើរ។

លវជ្ជបណិ្ត ងួន​ច័ន្ទភកកា្រា
នាេកមន្ទីរ​គពទរាយ

2 ក្ញងចំណោម 3

អនាកជំងឺោនមកមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរត្មការណាតជ់ួប 
លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩

35%

កំលណើ នការចនុះលឈា្ម ះរបស់អនាកជំងឺថដេ្តរូវការ
ការថែទាលំដាយឯកលេសលៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩
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ចាបត់្ងំពទីមានការអននុវត្តនូវគំរូែ្មទីននការថែទាលំដាយឯកលេសជាផលែូវការមក 
ត្មរូវការលសវាលដាយឯកលេសមានការលកើនល�ើងជាេំដាប។់ ចំនួនអនាកជំងឺថដេ 
្តរូវោនណាត ់ឲ្យ្តេបម់កេេួេការថែទាលំដាយឯកលេស មានការលកើនល�ើង
ជាលរៀងរាេ់ថខ។ ជាមយួនឹងការថែទាលំដាយឯកលេសក្មតិខពស់ និងវ ិ្ ទីសាសស្ត
រមួោនា មយួ កនុមារនឹងមានសា្ថ នភាពរស់រានមានជទីវតិក្មតិខពស់លគចផនុតពទីការគំរាម
កំថហងដេ់អាយនុជទីវតិពួកលគ មាននយ័ថ្ពួកលគនឹងមានការេូតោស់
ោនេ្អ្បលសើរជា្ម្មត្។

2 , 457 នាក់
ចំនួនអនាកជំងឺស្មាកពយាោេថែទាលំដាយឯកលេស

36, 656 នាក់
លសវាពិនិត្យពិល្ោះជំងឺលដាយឯកលេស



ការ្រណ្តះ្រណា្រាលជំនាញឯក​គទស
ការកសាង​កកុម​និងកម្មវិធី​ថកលម្អ​គេីងវិញ

”

“

Dr Michael Wall, Paediatric 
Pulmonologist and Long-term 
Respiratory Specialist Volunteer
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លយើងអាចល្វើឲ្យមានភាព្បលសើរល�ើងនូវការថែទាសំនុខភាព
អនាក ជំងឺ និងបលងកើនការបណ្តនុ ះបណា្ត េលវជ្ជសាសស្ត លដាយ
ព្ងទីកយកអវទីថដេោនអននុវត្តលៅកនានុងបន្បព់យាោេអនាកជំងឺ 
លៅបល្ងៀនលៅកនានុងថ្នា កល់រៀនបថន្ថមលេៀត។

ឆ្នា  ំ២០១៩លនះ គឺជាឆ្នា ថំដេការអននុវត្តននូ៍វកម្មវ ិ្ ទីថែទា ំ 
សនុខភាពលដាយឯកលេសឲ្យកានថ់តមានស្តងដ់ារខពស់។
អស់រយៈលពេជាល្ចើនឆ្នា មំកលហើយ កម្មវ ិ្ ទីពយាោេលដាយ 
ជំនាញឯកលេស ្តរូវោនឆលែងកាតនូ់វការថកថ្បត្មដំលណើ រ
ការថដេមានរចនាសមពន័្ធថផ្អកលេើលោេការណ៍ថណនាំ
ពយាោេ ថដេ្សបត្មស្ដងដ់ារអន្តរជាតិថដេមានេំនាក់
េំនងនឹង្បលេសកមពនុជា លហើយ្តរូវោនថកស្មរួេ និង ឆលែង
កាតក់ារ្តរួតពិនិត្យលដាយអនាកជំនាញ ្ពមទាងំអនាកស្ម័្គចិត្ត
ជំនាញឯកលេស និង នដគូបលច្ចកលេសជាល្ចើនរូបផងថដរ។

សពវនែ្ងលនះ កម្មវ ិ្ ទីសិកសាោនលរៀបចំល�ើង លដើមបទី
បណ្តនុ ះបណា្ត េអនាកជំនាញឯកលេស។ ជំនាញឯកលេស
នទីមយួៗ មានលវជ្ជបណិ្តជានខ់ពស់ ថដេអនាកទាងំលនាះ្តរូវ
ឆលែងកាតក់ម្មវ ិ្ ទីបណ្តនុ ះបណា្ត េជំងឺកនុមាររយៈលពេ ៣ឆ្នា  ំ
កដូ៏ចជាលវជ្ជបណិ្តថ្នា កក់ណា្ត េថដេ្តរូវឆលែងកាតក់ារបណ្តនុ ះ
បណា្ត េកនានុងជំនាញឯកលេសរបស់ពួកលគ។

កម្មវ ិ្ ទីសិកសាបង្ហា ញពទីចំលណះដឹង្េឹស្តទីជំនាញឯកលេស
ជាមូេដាឋា ន្គឹះ កដូ៏ចជាការបញ្ចូ េការអននុវត្តពយាោេ 
និងការលរៀនលដាយខលែួនឯង។
ែ្មទីៗលនះ កម្មវ ិ្ ទីសិកសា្តរូវោនដាកប់ញ្ចូ េចំលពាះ្គប់

ជំនាញឯកលេស និង្តរូវោនល្វើល�ើងជាបន្តបន្ាប។់ 
មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ កម៏ានថផនការកនានុងការបលងកើតកម្មវ ិ្ ទី
សិកសាស្មាបប់នុគ្គេិកសនុខាភោិេ ថ្នា ក់្ កសួងសនុខាភោិេ 
និងគណៈ្ករុម្បឹកសាដនេលេៀត លដើមបទីយកលៅល្វើជាគំរូ 
ស្មាបអ់ននុវត្តការអភវិឌ្ឍនជំ៍នាញឯកលេស និងការផ្តេ់ 
លសវា។

មូេដាឋា ន្គឹះកនានុងការកសាងសមត្ថភាពជំនាញឯកលេស គឺជា 
ជំនាញមយួថដេមានេក្ខណៈអន្តរជាតិថដេផ្តេ់ដេ់
បនុគ្គេិកមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ត្មរយៈអនាកស្ម័្គចិត្តនិងនដគូ
បលច្ចកលេស។ អនាកស្ម័្គចិត្តបន្តផ្តេ់ការថណនាកំារអភវិឌ្ឍន ៍
ត្មរយៈការល្វើជាអនាកបល្ងៀន និងរកសាថខ្សបន្ាតេ់ំនាកេ់ំនង
កនានុងករណទី ពិភាគសា។

ជាងលនះលៅលេៀត លៅកនានុងការបណ្តនុ ះបណា្ត េការពិនិត្យ
ពយាោេលដាយជំនាញឯកលេសលៅមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ
្គរូលពេ្យចនុះកម្មសិកសា្តរូវោនបញ្ជូ នលៅចូេរមួវគ្គសិកសា
លៅល្រៅ្បលេសអំពទីការពិល្ោះពិនិត្យ និង ឯកសា  រ
ថដេទាកេ់ងលដើមបទីកសាងជំនាញជាកថ់ស្តង។ 
លដាយសារថតការបណ្តនុ ះបណា្ត េ និងការបល្ងៀនលៅ
ថតបន្តផ្តេ់លដាយអនាកជំនាញ្បកបលដាយការេះបង ់
្គរូលពេ្យចនុះកម្មសិកសាទាងំលនាះ អាចកាលែ យលៅជា្គរូដពូ៏ថកកនានុង
ការអននុវត្តជំនាញឯកលេសរបស់ខលែួន។

កម្មវ ិ្ ទីសិកសា ្តរូវោនដឹកនាកំារបណ្តនុ ះបណា្ត េលៅជាអនាកជំនាញឯកលេស។ 
្បសិនលបើអនាកកំពនុងេេួេការបណ្តនុ ះបណា្ត េជាអនាកជំនាញឯកលេសជំងឺផលែូវ
ដលងហាើម លហើយអវទីថដេជាចំលណះដឹង និងសមត្ថភាព លោេ ថដេបនុគ្គេគួរ
ថតដឹង ដូលចនាះអនាកជំនាញជំងឺសួតលៅកនានុងពិភពលោកនឹងេេួេសា្គ េ់បនុគ្គេ
លនាះលៅកនានុង្ករុមរបស់ខលែួន។

សូមថែលែងអំណរគនុណដេ់អនាកស្ម័្គចិត្តរបស់លយើង
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Dr Michael Pike
Honorary Consultant Paediatric Neurologist, Oxford Children’s 
Hospital and Honorary Senior Lecturer, University of Oxford 

[AHC Neurology Subspecialist Dr Rachana] arranged for her most 
challenging patients to come to the clinic during the weeks I visit. 
Rachana sees the children and we discuss each child in turn. 
Occasionally we go to consults in the ward... Between and since 
these visits, I have been able to support Rachana by email with 
difficult cases. In addition, we have been able to arrange for 
Rachana to come to Oxford and stay with my wife and me whilst 
attending a three-week programme in the paediatric neurology 
department in the Oxford Children’s Hospital. This has been 
helpful to Rachana in two ways – first seeing a range of paediatric 
neurology cases and discussing diagnosis and management; 
second, developing links with my colleagues so that, hopefully, 
there will be a wider circle to support her directly and by email 
over the coming years.
It has been such a pleasure and privelige for me to get to know 
Dr Ke, Dr Rachana and their enthusiastic and welcoming clinic 
colleagues.

“

”

Dr Mark Duster
Paediatric Cardiology Specialist and Clinical 
Professor of Pediatrics, Cardiology, at 
University of Colorado School of Medicine

Each year, as time went on, [AHC Paediatric Cardiology 
Subspecialist Dr Kimseng] became more and more independent. 
Initially, I would interact with him several times a month. If he 
had a difficult case, he’d send an email with a clinical problem or 
an echocardiogram (ECG). I would then give him my opinion. As 
time has gone on, his personal knowledge and experience have 
grown and he required less and less support. Now, we continue 
our personal education as equals. I would send my own family to 
him for care. 

“

”

Dr Bruce Camitta
Paediatric Haematologist-Oncologist, 
Children's Hospital of Wisconsin

We have a weekly conference, even if there are no new patient 
cases to discuss. They email me any time they have questions, so 
we don’t have to wait for our weekly conference to take care of a 
patient. We’ve come a long way, we’ve got a long way to go, but 
[what we’re doing now] is the best on offer.

“

”

Dr Areej Hassan
Adolescent Medicine Specialist, Boston Children’s 
Hospital and Assistant Professor of Pediatrics, 
Harvard Medical School

[AHC Medical Education Director Dr Bophhal and I] would go 
through the endocrinology curriculum, and he was very good 
about ensuring that what was included wasn’t out of the 
organisation’s capacity nor super complex, but geared towards 
the cases they would actually be seeing… The teaching has 
moved from being didactic to being case-based and hands-on – 
the same way we teach residents in the US. In my first years 
volunteering, it wasn’t as hands-on. But now, during rounds, 
they’re feeling the thyroid gland, making sure it’s not enlarged, 
doing the exam assessment as a group.

“

”

“Each year, as time went on, [AHC Paediatric Cardiology Subspecialist Dr Kimseng] became more and more independent.
 I would interact with him several times a month. If he has a difficult case, he’ll send an email or the echocardiogram (ECG), 
and I’ll help give him an answer. As time has gone on, he has asked fewer and fewer questions. Now, I have very little else to teach him – 
so much so that I think he is of a caliber that I’d send my children and grandchildren to see.”

Dr Michael Wall
Paediatric Pulmonologist and Professor of 
Pediatrics, Oregon Health & Science University 

My entire focus is now working directly with [AHC Respiratory 
Specialist Dr Chinda]. I see change in her because she was a 
neophyte when we started, and now, is becoming the leader of 
AHC’s respiratory programme. She is maturing and learning more, 
and has been for two and a half years. While I’m only there for a 
period of time – once a year – we make our time useful. It’s a 
forced march; I’m with her all day and every day.

“

”
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OUR SPECIALIST VOLUNTEERS: 
IN THEIR OWN WORDS



12.3
Average number of specialists 
available for recruitment 
each year, nationally1

វឌរាឍនភាព​ថតងមាន្រញ្រាក្រឈម

”
“ ្បសិនលបើលយើងមនិអាចរកវាលឃើញលេ 

លយើងបលងកើតវាលដាយខលែួនឯង។
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1 WHO, 2014

លោក​គទព​ណាវី
នាយក្បតិបត្តិការ

ចំននុចខាលែ ងំរបស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរមយួ កនានុងចំលណាមចំននុចខាលែ ងំជាល្ចើន គឺបនុគ្គេិករបស់
លយើងមានសមត្ថភាពផ្តេ់ការពិនិត្យពយាោេលដាយជំនាញឯកលេស។
កនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ កនលែងលៅ ភាពខាលែ ងំលនះ និងត្មរូវការកនានុងការបំលពញឋានៈរបស់លយើង
ជាមយួនឹង លេពលកាសេ្យ ោនបលងកើតនូវភាពអសា្ច រ្យនន្បតិបត្តិការដេំ៏ោក្បចាំ
ឆ្នា មំយួ។

កងវះខាតបនុគ្គេិកសនុខាភោិេថដេមានសមត្ថភាពខពស់ លៅកនានុង្បលេស ោនល្វើឲ្យ
ការ ល្ជើសលរ ើសបនុគ្គេិកចូេបថន្ថមមានការេំោកបំផនុត។ ការថសវងរក្គរូលពេ្យឯកលេស 
ដូចជា្គរូលពេ្យឯកលេសពយាោេជំងឺចក្ខនុលរាគកនុមារ និង្គរូលពេ្យឯកលេសជំងឺវះកាតក់នុមារ 
បង្ហា ញថ្មនិអាចរកោនល�ើយ។ ការេំោកកនានុងការថសវងរក្គរូលពេ្យឯកលេសលៅខាង
ល្រៅមន្ទីរលពេ្យ និងត្មរូវការ្គរូលពេ្យឯកលេសថដេមានសមត្ថភាពខពស់លកើនល�ើងដេ់
បរមិាណថដេចាោំចខ់ាលែ ងំ លយើងចាោំច់្ តរូវល្វើការបណ្តនុ ះបណា្ត េ្គរូលពេ្យឯកលេស
លដាយខលែួនឯងផ្្េ់។



ការផ្ទញះគេីង​នន​ជំងឺ​ក្ុនឈាម
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SPOTLIGHT

លយើងោនល្វើលតស្តអំពទីភាពរហ័សននការជាសះលសបើយជំងឺ លៅកនានុងបន្ប ់
ស្មាកលពេ្យ លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ លដាយការលដាះ្សាយបញ្ហា ផ្នុះល�ើង 
ននជំងឺ្គរុនឈាមដអ៏ា្កកថ់ដេមនិធាលែ បម់ានលៅកនានុង្បវត្តិសាសស្តមមន្ទីរ
លពេ្យកនុមារអង្គរ។

លយើងោនដំលណើ រការលេើសពទីសមត្ថភាពរបស់លយើង លៅរដូវលរៅ្ត  (រដូវ 
វសសាហ៍លៅកនានុង្បលេសកមពនុជា) លនះ លដាយោនបថន្ថមថ្គទាងំលៅកនានុង 
និងល្រៅបន្បស់្មាកពយាោេជំងឺ។ បនុគ្គេិករបស់លយើងោនល្វើការថែម
លមា៉ា ងយ៉ា ងល្ចើន លដើមបទីផ្តេ់ការពយាោេអនាកជំងឺថដេមានសភាព្្ងន់្ ្ងរ។
កនានុងកំ�នុងលពេលវោដេំ៏ោកលនះ សបបនុរសជនទាងំឡាយ មនិ្តឹមថត
ោនរេឹំកលយើងពទីអវទីថដេោនជួយ�លយើងកនានុងការនាលំៅរកភាព
លជាគជយ័ ប៉ានុលណាណ ះលេ ប៉ានុថន្តជួយ�លយើងលដើមបទីយកឈនាះលេើឧបសគ្គទាងំ
ឡាយ។ លដាយសារថតការោំ្ េលនះ មនិមានអនាកជំងឺណាមានា ក់្ តរូវោន
បញ្ជូ នឲ្យលៅផ្ះវញិ លដាយមនិោនេេួេការពយាោេថដេពួកលគ្តរូវការ
ល�ើយ លហើយករណទី ្្ងន់្ ្ងរ្តរូវោនអននុញាតិឲ្យស្មាកលពេ្យ។
៥​៥៦១ ជាចំនួនននអនាកជំងឺ្គរុនឈាម ថដេោនេេួេការពយាោេ 
កនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ លេើសពទីឆ្នា  ំ២០១៨ ចំនួន ៣៦៥%
៥៨៨​៤៥៣ ដនុោលែ រអាលមរកិ ្តរូវោនចំណាយលៅលេើការពយាោេជំងឺ
្គរុនឈាម កនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ លស្មើនឹង ១០% ននែវកិាចំណាយកនានុង
ឆ្នា  ំ២០១៩ ទាងំមូេ។
២១៧​០០០ ដនុោលែ រអាលមរកិ ផ្តេ់លដាយសបបនុរសជនចំនួន ១៣៦នាក ់
មកពទី្បលេសចំនួន ១២។

5, 561
ចំនួនករណទី ជំងឺ្គរុនឈាមសរនុបថដេេេួេោន
ការពយាោេលៅកនានុងឆ្នា ២ំ០១៩

365%
លេើសពទីឆ្នា ២ំ០១៨

$588, 453
ចំណាយលេើការពយាោេជំងឺ្គរុនឈាម
កនានុងឆ្នា  ំ២០១៩

10%
ននែវកិាចំណាយ្បចាឆំ្នា  ំ២០១៩

$217,000
្តរូវោនផ្តេ់ជំនួយលដាយសបបនុរសជន៣៦នាក់
មកពទី១២្បលេស



កកុមពហុជំនាញ​និង​
ស​កម្រ​ស​កមរួលការ​ថែទាំ
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ការជ្មរុញតនមលែរបស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ការអននុវត្តជារមួកនានុងការពយាោេ
ជំងឺកនុមារ ថតងថត្តរូវោនគិតគូរពទីត្មរូវការរបស់អនាកជំងឺ  និង្ករុម្គរួសារ 
អនាកជំងឺជា្ំ។ ល្កាមការស្មបស្មរួេ ការថែទាពំទីសំណាក់្ ករុម
ពហនុជំនាញ ោនផ្តេ់នូវការកំណតម់យួ ថដេ្ករុមោំ្ េរមួោនថសវងរក
បញ្ហា ឫសគេ់ននជំងឺត្មរយៈលរាគសញ្្ញ ថដេថស្តងលចញមក។

កនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ លសវាកម្មោំ្ េរមួទាងំ ៧ រមួមានដូចជា ឱសែសា្ថ ន 
ថផនាកសង្គមកិច្ច ថផនាកអាហរូបម្ថត្ភ ថផនាកពយាោេលដាយចេនា មន្ទីរពិលសា្ន ៍
ថផនាកវេិ្យនុសកម្ម និងថផនាកដាកថ់្នា សំណ្តំ  ោនកាលែ យលៅជា្ករុមថដេមានេំនាក់
េំនងោនា លកើនល�ើង លៅលពេលសវាទាងំលនាះោនដាកប់ញ្ចូ េលៅត្មអោរ
ជំងឺនទីមយួៗ និងការថែទាអំនាកជំងឺ លដាយល្វើការពួកលគល្វើេំនាកេ់ំនងោនា  
និងោនា  លដើមបទីសហការផ្តេ់ការថែទាឲំ្យកានថ់តមានភាពង្យ្សរួេ។



ការពរាយាោលជំងឺ​ថែ្រមាត់​
និង​កកអូមមាត់
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្ករុមជំនាញឯកលេសពយាោេជំងឺថឆបមាត ់របស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ 
គឺជា្ករុម្គរូលពេ្យផ្តេ់ការថែទាថំដេមានគនុណភាពខពស់ លហើយល្វើការ
រមួជាមយួ្ករុមពហនុជំនាញដនេលេៀត។ ្ករុមលនះ រមួមាន ថផនាកជំងឺល្្មញ 
ថផនាកអាហរូបម្ថត្ភ ថផនាកវះកាត ់ថផនាកពយាោេលដាយចេនា និង 
ថផនាកសង្គមកិច្ច ថដេរមួោនា កនានុងការផ្តេ់ការពយាោេជំងឺថឆបមាតន់ិង
្កអូមមាត ់ថដេមានេក្ខណៈថបលែកលគលៅកនានុង្បលេសកមពនុជា។

្បសិនលបើពនុំមាន្ករុមពហនុជំនាញចូេរមួលនាះលេ អនាកជំងឺថឆបមាត ់
រាបសិ់បនាក ់ថដេមកពិនិត្យពយាោេលៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ
លរៀងរាេ់ថខ មនិអាចេេួេោននូវការជួសជនុេសភាពថឆបលពញលេញ
ោនលេ លហើយអាចនាឲំ្យមានបញ្ហា ល្្មញ ការនិយយ ការវវិត្តន ៍និង បញ្ហា
សង្គមមយួចំនួនលៅលពេអនាគតលេៀតផង។
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Medical Social Work
A new title and team structure – placing counsellors within units and 
assigning specialties to each – formalised the Medical Social Work Unit’s 
efforts as it becomes ever more specialised. With dedicated oncology, 
neurology and other subspecialist counsellors, as well as enhanced 
psychological assessments and therapy, the unit is moving beyond 
provision of general social service needs for short-term interventions.

Nutrition
The Nutrition Unit expanded its team and formed a Nutrition 
Committee, designed to share knowledge and information 
interdepartmentally by delineating care protocols within each unit and 
conducting nutrition training for staff, along with the creation of a new 
curriculum.
 
Pharmacy
Pharmacists can now be found in hospital wards, working directly with 
medical and nursing staff to develop and implement medication plans 
that are appropriate and meet patient care goals, optimise medication 
therapy, and contribute to better coordination of care and improved 
outcomes. A new clinical pharmacy curriculum is in development.

Radiology
Interdepartmental since its establishment, the Radiology team continues 
to conduct monthly conferences related to radiology cases in the OPD 
as referrals continue to increase. Conferences cover basic radiology, 
case review, and proper protocol for imaging requests.
 
Laboratory
AHC’s Laboratory strives for excellence in diagnostics and testing, 
and through clinical care support, maintaining a team of laboratory 
technicians committed to efficiency and efficacy in interdepartmental 
collaboration.
 
Physiotherapy
As one of few healthcare facilities in Cambodia that offers specialised 
physiotherapy specifically for children, staff undertook trainings to 
address increasingly specialised conditions, including cerebral palsy.
 
Anaesthetics
Along with improving access to and quality of anaesthesia care for 
providers across Cambodia, AHC’s Anaesthetics team trained nurse 
anaesthetists at Lao Friends Hospital for Children, receiving the Health 
Volunteers Overseas (HVO) Golden Apple Award in 2019 for their 
dedication and efforts.

HOLISTIC CARE AT AHC: 
INCREASINGLY INTERDEPARTMENTAL



Mechanisms improve health 
at three levels:

Advancing the 
knowledge and skills 
among practitioners

Developing cohesiveness 
and partnerships for 
health in communities

Expanding 
support and 
infrastructure 
systemically and 
institutionally

គតីការកសាងសមត្ថភាព្ឺជាអ្ី?
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ទរាយ ្បពន័្ធសនុខាភោិេមយួថដេមានភាពរងឹមាោំន អា្ស័យលដាយមានថផនាកជាល្ចើនលេៀត
ចូេរមួ។ លដើមបទីជ្មរុញឲ្យចំលណះដឹងរបស់្បជាជនកមពនុជាកនានុងការថែទាសំនុខភាព និង ព្ងឹង
្បពន័្ធសនុខាភោិេឲ្យកានថ់តមានភាពលជឿនលេឿន មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរោនកសាងសមត្ថភាព
្គបវ់ស័ិយ និងោនវាស់ថវងលដាយដំលណាះមយួថដេមានេក្ខណៈជា្បពន័្ធ។

លដើមបទីោំ្ េ និងពលនលែឿនការផ្លែ ស់ប្តូរឲ្យកានថ់តល្ចើនល�ើង មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរកំពនុងកសាង
សមត្ថភាពរបស់្បពន័្ធថែទាសំនុខភាពលៅេូទាងំ្បលេសកមពនុជា លដាយបលងកើតនិងផ្តេ់កម្មវ ិ្ ទីជា
ល្ចើន្គបជ់ានថ់្នា ក ់រមួបញ្ចូ េទាងំក្មតិបនុគ្គេ ត្មសហគមន ៍និង ត្មសា្ថ បន័។

ការរ ទីកចល្មើនទាងំលនះអាច្ប្ពឹត្តិលៅោន កល៏ដាយសារថតមានការជួយ�ល្ជាមថ្ជង និង 
សហការពទីសំណាករ់ាជរដាឋា ភោិេ និងសា្ថ បន័ជាតិ ថដេមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរេេួេោនរយៈ
លពេជាង ២េស្សវត្សមកលហើយថដរ។បច្ចនុបបននា កនានុងនាមជាអនាកោំ្ េនិងលោរពចំលពាះការថែទាំ
សនុខភាពកនុមារលៅកនានុង្បលេសកមពនុជា មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរោនជះឥេ្ធិពេលៅកនានុងវជិា្ជ ជទីវៈថែទា ំ
លៅត្មសហគមន ៍ទាងំកនានុងនិងល្រៅ្បលេស។

ត្មរយៈការបណ្តនុ ះបណា្ត េនិស្សតិ និង បនុគ្គេិកសនុខាភោិេជាល្ចើននាក ់ឲ្យមានស្ដងដ់ារ 
ខពស់ លយើងកំពនុងលេើកកមពស់ឧត្តមភាព និងភាពលជឿនលេឿនននឯកលេសលវជ្ជសាសស្តពយាោេ 
និងថែទាជំាបជ់ានិច្ច។

លយើងកំពនុងល្វើឲ្យចំលណះដឹងទាកេ់ងនឹងសនុខភាពលៅកនានុងសហគមនឲ៍្យកានថ់តមានភាព្បលសើរ 
ល�ើង ត្មរយៈការការពារ និងការបណ្តនុ ះបណា្ត េ ដេ់កនុមារ អាណាពយាោេ ្បជាពេរដឋា 
និង មសន្តទីសនុខាភោិេលៅត្មសហគមន ៍កនានុងការកាតប់ន្ថយជំងឺថដេអាចការពារោន។

កម្មវ ិ្ ទីបណ្តនុ ះបណា្ត េស្តទីពទីការថែទាសំនុខភាពថដេមានេក្ខណៈរមួអាចចមលែងត្មោន
និងដំលណាះ្សាយ្បកលដាយគំនិតនចនា្បឌិត គឺការកសាងសមត្ថភាពឲ្យអង្គភាព 
ការល្វើឲ្យមាន និរន្តភាព និងការជួយ�សលសង្្គ ះជទីវតិទារក។

ត្មរយៈការថចករថំេកនូវការអននុវត្តនដ៍េ៏្អ្បលសើររបស់លយើង ចំលណះដឹងលដាយថផ្អកលេើ 
ភស្តនុត្ង និងការវភិាគេិននានយ័ លយើងោនអភវិឌ្ឍការ្សាវ្ជាវដរ៏ងឹមាមំយួ ផ្សពវផសាយដំណឹង
អំពទីលោេការណ៍ថ្នា កជ់ាតិ និងរមួចំថណកផ្តេ់កិច្ចពិភាគសាអំពទីសនុខភាពកនុមារសកេ ។

ការកសាងសមត្ថភាព ជាការអភវិឌ្ឍនច៍ំលណះដឹង ជំនាញ ការលប្តជាញា ចិត្ត រចនាសមពន័្ធ ្បពន័្ធ 
និងភាពជាអនាកដឹកនា ំថដេអាចជួយ�លេើកកមពស់សនុខភាពឲ្យមាន្បសិេ្ធភាព។



Provide advanced paediatric training so trainees will 
in-turn train others

Increase the number of qualified medical personnel 

Strengthen the medical programmes of local 
governmental hospitals and health centres

Increase collaboration between government hospitals 
and other NGOs

Establish codes of ethics and conduct to be emulated 
by other health centres 

ឥទ្ិពល​គៅក្ញងវិជា្រាជីវៈ
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CONTINUITY IN VISION

AHC’s founding aspirations remain consistent with today’s strategic goals. 

In 2001, AHC established the following goals for its medical education programme. 
Today, these goals continue to resonate as our footprint grows larger. 

ចាបត់្ងំពទីចាបល់ផ្តើមដំលណើ រការមក មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរេេួេសា្គ េ់ថ្ លដើមបទីផ្តេ់ការពយាោេថែទាំ្ បកបលដាយគនុណភាពខពស់ 
លយើង្តរូវថតល្វើការបណ្តនុ ះបណា្ត េបនុគ្គេិកលវជ្ជសាសស្តឲ្យមានសមត្ថភាពខពងខ់ពស់ផងថដរ។ 

ជាមយួនឹងលវជ្ជបណិ្ត គិោននុបដាឋា ក និងមសន្តទីសនុខាភោិេថដេេេួេោននូវការបណ្តនុ ះបណា្ត េ្តឹម្តរូវ រមួទាងំត្មរូវការសនុខ
ភាពលៅត្មសហគមនថ៍ដេពួកលគកំពនុងល្វើការ អាចល្វើឲ្យេេ្ធផេននការថែទាសំនុខភាពកនុមារេូទាងំ្បលេសកមពនុជាលៅថតបន្តរ ទីក
ចល្មើន។



Duong Vibol
Director of Education

As a clinical training site, AHC ensures 
students and residents experience practice 
conditions that resemble the conditions 
graduates ultimately face

“
”

 34Australia 
United Kingdom 

United States 
Vietnam 
Thailand 

Cambodia 
Number of doctors 
per 10, 000 people1

 27
 26

 8
 5

 2

កនានុងនាមជាេទីកថនលែងបណ្តនុ ះបណា្ត េ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរធានាថ្ 
សិស្ស និងនិសិត្ស សនុខាភោិេទាងំអស់េេួេោននូវបេពិលសា្ន៍
ត្មរយៈការអននុវត្តនជ៍ាកថ់ស្តង ថដេដូចជាោនា លៅនឹងសា្ថ នភាពនន
ការ្បេងផ្្េ់ៗ។ 
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1 WHO, 2014

ការផ្រាស់្រ្តូរ្ុណភាព​គៅក្ញងរ​​គ្រ​ៀ្រវារៈ
អ្រ់រំ្រណ្តះ្រណា្រាល​គៅនែងៃអនា្ត

ចាបត់្ងំពទីមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ្តរូវោនបលងកើតមក លយើងសលងកតលឃើញថ្ ចំនួនវេិយាសា្ថ នបណ្តនុ ះ
បណា្ត េអបរ់សំនុខភាពលៅកនានុង្បលេសកមពនុជាោនព្ងទីកគួរឲ្យកតស់មា្គ េ់ ។ ចំនួនមសន្តទីសនុខា
ភោិេថដេកំពនុងបំលរ ើការង្រ កម៏ានការលកើនល�ើងយ៉ា ងខាលែ ងំផងថដរ។ លទាះជាយ៉ា ងណាកល៏ដាយ 
បញ្ហា   កំោំងពេកម្មមសន្តទីសនុខាភោិេសំខាន់ៗ លៅថតមានលៅល�ើយ។ 

បញ្ហា ទាងំអស់លនាះរមួមាន បនុគ្គេិកោ្ម នឱកាសចូេរមួការបណ្តនុ ះបណា្ត េអំពទីការពយាោេ
ថែទា ំគនុណភាពអបរ់លំៅមានក្មតិទាប ឱកាសកនានុងការចូេរមួបណ្តនុ ះបណា្ត េវជិា្ជ ជទីវៈមានតិច 
និងកងវះខាតការវាយតនមលែថដេ្សបលៅនឺងបេដាឋា នអន្តរជាតិ (អង្គការសនុខភាពពិភពលោក
ឆ្នា  ំ២០១៣) ។

ខណៈថដេកិច្ចខិតខំ្បឹងថ្បងរបស់រដាឋា ភោិេលឆ្ព ះលៅរកការបលងកើនចំនួនននអនាកផ្តេ់លសវា
 រមួបញ្ចូ េទាងំគិោននុបដាឋា ក ឆ្មប លវជ្ជបណិ្ត និងមសន្តទីសនុខាភោិេដនេលេៀត កម្មវ ិ្ ទីសិកសា
បណ្តនុ ះបណា្ត េលៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ លផ្្ត តខាលែ ងំលៅលេើដំលណាះ្សាយបញ្ហា ថដេស្មនុគ
សា្ម ញទាកេ់ងលៅនឹងបនុគ្គេិកសនុខាភោិេ ថដេកនានុងលនាះមានការល្វើឲ្យ្បលសើរល�ើងនូវគនុណ
ភាព ការល្វើសមាហរណកម្មជំនាញពយាោេជំងឺកនុមារ លដាយឆលែងកាតប់ណ្តនុ ះបណា្ត េកនានុងថ្នា ក ់
និងការ្បេងបញ្ចប។់

លោក ដួង វបិនុេ 
នាយកការយិេ័យអបរ់ ំ



ចំណា្រ់អ​ារម្មណ៍

ភាពជានដ្ូ

”
“
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វ ិ្ ទីសាសស្តថ្បកាលែ យកម្មវ ិ្ ទីបណ្តនុ ះបណា្ត េលវជ្ជសាសស្តរបស់មន្ទីរ
លពេ្យ កនុមារអង្គរ អា្ស័យលៅលេើការចូេរមួពទីអន្តរវស័ិយននភាព
ជានដគូរវាងសា្ថ បន័ទាងំលនាះ និងកិច្ចសហ្បតិបត្តិការរបស់រាជ
រដាឋា ភោិេ។ ្បវត្តិសាសស្តដរ៏ងឹមាមំយួ ននកិច្ចសហ្បតិបត្តិការ 
បលច្ចកលេសជាមយួ ្កសួងសនុខាភោិេ មន្ទីរសនុខាភោិេលខត្ត 
សាោបណ្តនុ ះបណា្ត េលវជ្ជបណិ្ត សាោបណ្តនុ ះបណា្ត េគិោននុបដាឋា ក 
គលែទីនិកឯកជន លៅេូទាងំ្បលេស អននុញ្្ញ តឱ្យមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរេេួេ
ការបណ្តនុ ះបណា្ត េនិស្សតិនិងបនុគ្គេិកសនុខាភោិេទាងំលនាះ្បកបលដាយ
ស្តងដ់ារខពស់បំផនុតទាកេ់ងលៅនឹងការថែទាសំនុខភាពកនុមារ។
កនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ ចំនួននិស្សតិមកពទីសាកេវេិយាេ័យនដគូោនលកើន
ល�ើង រាបប់ញ្ចូ េទាងំសាកេវេិយាេ័យវេិយាសាសស្តសនុខាភោិេ 
សាកេវេិយាេ័យអន្តរជាតិ និងសាកេវេិយាេ័យពនុេ្ធិសាសស្ត ។

រដាឋា ភោិេោនេេួេសា្គ េ់វ ិ្ ទីថដេលយើងបណ្តនុ ះបណា្ត េគឺមានស្តងដ់ារ ។ មន្ទីរលពេ្យ្ំៗ មយួ
ចំនួនលៅេទី្ករុងភនាលំពញចងោ់ននិស្សតិថដេោនបណ្តនុ ះបណា្ត េលៅេទីលនះ។ លយើងជាអនាកបណ្តនុ ះ
លវជ្ជបណិ្តថដេមានសមត្ថភាពខាលែ ងំ។

គវជ្ជ្រណ្ិត​េតូវ​ថក​
្បធាន្គរូលពេ្យលៅអោរពិល្ោះជំងឺល្រៅ



Dr Lov Ke
Chief of Outpatient Department 

When they leave, they say they were taught a 
good model at AHC. They weren’t observers here. 
They’re not just doing theory, they’re practicing. 
We throw them into the sea, and help them swim.

“

” ”
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Experiential

Case-based microteaching takes place within AHC’s wards, 
beyond the classroom and alongside expert paediatric 
subspecialists.

Holistic

Clinical competence is paired with training on compassionate 
care, self-care, quality improvement, pedagogy, mentorship 
and communication.

Learner-Centred

Hands-on training is participatory and active, involving 
practical application over rote learning and memorisation.

Responsive and Contextual

Trainees learn in conditions that prepare them for the 
environment they will ultimately face; programmes are 
continuously updated and improved based on feedback and 
other quality indicators.

Standardised

Programme curricula aligns and expands along national 
guidelines to represent international standards for training.

Training at AHC goes beyond traditional teaching methods, 
striking a balance between local relevance and international 
excellence. At AHC, our training methodology is:

AHC’S EDUCATION TENANTS

“ លៅមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ សិស្ស និសិត្ស ោនលឃើញនូវអវទីថដេពួកលគមនិថដេលឃើញពទីមនុនដូចជា 
រចនាសមពន័្ធលៅកនានុងបន្បថ់ែទាជំំងឺ្្ងន ់រូមមានមា៉ា សនុទីនសបខ់្សេ់ មា៉ា សនុទីនប្តូរចរន្តខ្យេ់ និងឈាម 
សនុេ្ធសឹងជាអវទីថដេមនិង្យនឹងលឃើញលៅកនានុងកថនលែងលផ្សង។ មានលោេការណ៍កនានុងពយាោេ 
ថដេជាលោេការណ៍លរៀនជាលេើកដំបូង លហើយពួកលគកល៏រៀនអំពទីរលបៀបល្វើការជា្ករុមផងថដរ។ 

គោក​គខង​គែង​
្បធានថផនាកពយាោេជំងឺសលសង្្គ ះបន្ាន ់និងជំងឺ្្ងន់



ការកតរួស​ករាេផ្តូវ​គៅកាន់វឌរាឍនភាព
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កនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ ការលកើនល�ើងននចំនួនវគ្គបណ្តនុ ះបណា្ត េ ្តរូវោនកត់្ ត្េនុកលៅកនានុងសូច្ចនាករ 
ថផនាកអបរ់បំណ្តនុ ះបណា្ត េលវជ្ជសាសស្តរបស់មន្ទីរលពេ្យ កនានុងលនាះមាន វគ្គបណ្តនុ ះបណា្ត េលវជ្ជបណិ្ត 
គិោននុបដាឋា ក វគ្គបំប៉ានជំនាញវជិា្ជ ជទីវៈ និងសិកា្ខ សាោថដេផ្តេ់ជូនដេ់និស្សតិ បនុគ្គេិក និង
មសន្តទីសនុខាភោិេរបស់រដាឋា ភោិេថដេោនចូេរមួជាល្ចើននាក។់

សូមថែលែងអំណរគនុណដេ់សា្ថ បន័ជានដគូទាងំអស់ កនានុងការល្វើសមាហរណកម្មជាមយួសា្ថ បន័
សនុខាភោិេសាធារណៈ ថដេល្វើឲ្យកម្មវ ិ្ ទីបណ្តនុ ះបណា្ត េែ្មទីៗបំផនុតរបស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ 
មានសន្នុះលកើនល�ើងយ៉ា ងខាលែ ងំ។

មានកម្មវ ិ្ ទីរយៈលពេមយួឆ្នា ែំ្មទីមយួស្មាប់្ ករុមលវជ្ជបណិ្ត (Medical fellowship) ្តរូវោន
ចាបល់ផ្តើមអននុវត្តនល៍ៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ ថដេជាកម្មវ ិ្ ទីមយួជំនួសកម្មវ ិ្ ទីបណ្តនុ ះបណា្ត េ 
ឯកលេសជំងឺកនុមាររយៈលពេ៣ ឆ្នា ។ំ កម្មវ ិ្ ទីលនះបណ្តនុ ះបណា្ត េលវជ្ជបណិ្តថខ្មរលយើង 
លដើមបទីបលងកើនចំលណះដឹង និងការេំននុកចិត្តកនានុងការពយាោេកនុមារជំងឺេូលៅ ។ លវជ្ជបណិ្តនិមយួៗ
លៅកនានុងវគ្គបណ្តនុ ះបណា្ត េលនះ ្តរូវឆលែងកាតក់ារបំលពញការង្រលៅកនានុងអាោរថផនាកពិល្ោះ
ជំងឺល្រៅ អាោរថផនាកស្មាកលពេ្យ អាោរថផនាកសលសង្្គ ះបន្ាននិ់ងជំងឺ្្ងន ់និងអាោរថផនាកទារក 
កនានុងកំ�នុងលពេ ៣ ថខម្តង លដាយស្ថិតលៅល្កាមដឹកនាំ្ គប់្ គងពទី្បធានអោរទាងំលនាះ។

កម្មវ ិ្ ទីជំនាញថែទាលំវជ្ជសាសស្តែ្មទីមយួស្មាបគិ់ោននុបដាឋា ក មានរយៈលពេ ២ ឆ្នា  ំថដេវគ្គចនុង
ល្កាយ្តរូវោនបញ្ចបល់ៅកនានុងថខមនិា ឆ្នា  ំ២០១៩ និងជាកម្មវ ិ្ ទីដំបូងថតមយួគតល់ៅកនានុង្បលេស
កមពនុជា លដើមបទីផ្តេ់ជូនដេ់គិោននុបដាឋា ក-យិកាថដេបំលរ ើការង្រលៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ។

លដាយមានវគ្គបណ្តនុ ះបណា្ត េស្តទីពទីជំនាញថែទាកំនុមារ (CPN) គិោននុបបដាឋា ក ្តរូវោន 
បណ្តនុ ះបណា្ត េនូវជំនាញ និងសមត្ថភាព ថែទាជំំងឺកនុមារ ថដេល្វើឱ្យអាជទីពពួកលគកាន់
ថតមានភាពេ្អ្បលសើរលៅអនាគត។ គិោននុបដាឋា កជាល្ចើនថដេោនចាកលចញពទីមន្ទីរ
លពេ្យកនុមារអង្គរ លៅល្វើបំលរ ើការង្រលៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យរបស់រដឋា ្តរូវោន្បគេ់នូវតំថណង 
ឬឋានៈជា្បធានការយិេ័យ ឬ្បធានថផនាកជាមយួនឹងការេេួេខនុស្តរូវខពស់ជាងមនុន។ 
មន្ទីរលពេ្យជាល្ចើនពិតជាេេួេសា្គ េ់ និង លពញចិត្តសមត្ថភាពរបស់បនុគ្គេិក របស់លយើង។

គោក​គសាម​សុផល​
្បធានការយិេ័យថែទាំ

34%
ចំនួនកំលណើ នម្្យមននអនាកចូេរមួវគ្គបណ្តនុ ះបណា្ត េ និងសិកា្ខ សាោលៅកនានុ
ងមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ្បចាឆំ្នា  ំត្ងំពទីឆ្នា  ំ២០១៧។



290 attendees

595
students

107
nurses

interns

residents

21
residents

4
fellows

subspecialties

3, 288
sessions

90
trainings

101
trainees

147 staff in  countries

Every final-year nursing student in Cambodia is 
required to spend two weeks at AHC in order to 
learn the nursing process: a government-required, 
AHC-developed protocol for quality nursing.

The only certification of its kind in Cambodia, 
AHC nurses learn to apply the nursing process 
and deliver high-quality, holistic paediatric 
subspecialty care.

AHC doctors and nurses, as well as government staff, on 
request, train in paediatric subspecialties through 
self-directed learning and AHC-developed curricula, 
with mentorship and instruction from volunteers and 
technical partnerships.

Refresher courses, workshops, unit-specific 
conferences, and weekly teaching sessions 
taught by senior doctors or visiting experts help 
maintain and build staff skill and knowledge in 
paediatric care.

Continuing Medical
 & Nursing Education

Since 2004, AHC has provided training for government 
healthcare workers from across Cambodia on request; 
courses cover a wide range of subjects and last from 
three days to three months, with curricula tailored to 
the needs and facilities of each request.

As the only provider of this course in Cambodia, 
practising healthcare providers learn lifesaving 
paediatric trauma care; for select candidates, training 
of the trainer (TOT) courses are offered to encourage 
sustainability and allow for independent trainings and 
ongoing skill replication elsewhere.

Certificate of 

International and
National Conferences

AHC hosts medical interns from Cambodia’s public 
health institutions in 2-5 month clinical 
placements across departments.

Final-year University of Health Sciences 
medical students learn through practical, 
hands-on training in paediatric subspecialty 
attachments.

(5 months)

(6 months)

AHC’s own paediatric residency programme will 
graduate its final cohort in March 2020.

Practising physicians from government facilities 
rotate through each of AHC’s four core units 
(OPD, IPD, ER/ICU, Neonatal Unit), engaging in 
high-quality paediatric care.

Programme

CONTINUING PROFESSIONAL DEVELOPMENT (CPD)

សមិទ្ិផល​ននការ្រណ្តះ្រណា្រាល​
គៅក្ញងមន្ទីរ​គពទរាយកុមារអង្គរ

ការ្រន្អភិវឌរាឍន៏វិជា្រាជីវៈ​(CPD)

168

21

4
101

147 290

5
3,288

ជា្ម្មត្ ្បលេសកមពនុជាមនិមាន្គរូលពេ្យពយាោេឯកលេសជំងឺកនុមារលេ លហតនុលនះលយើង្តរូវ
ថតល្វើវាលដាយខលែួនឯង គឺបណ្តនុ ះបណា្ត េលដាយខលែួនឯង។ 

គោករាសីសាកសា្រាចាររាយរាវជ្ជ្រណ្ិត​ខ្តូគ�ៀរ​ធឺនន័រ​​
អគ្គនាយិកា្បតិបត្តិមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ
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កម្មសិករាសាស​កមា្រ់​គវជ្ជ្រណ្ិត
វ្្គ្រណ្តះ្រណា្រាលការពរាយាោល

ជំងឺកុមារ​គោេឯក​គទស​

កម្មសិករាសាស​កមា្រ់និសរាសិត
​គពទរាយ​ននសាកលវិទរាយាល័េ
វិទរាយាសាកស្សុខាភិោល​

ការសិករាសា្រណ្តះ្រណា្រាល
្រន្អំពីការពរាយាោល​និង​ថែទាំ​

កម្មវិធី្រណ្តះ្រណា្រាល​
ឯក​គទសពរាយាោលជំងឺកុមារ​
រ្រស់មន្ទីររាពទរាយកុមារអង្គរ​

វ្្គខ្ីស​កមា្រ់ម​កន្ី
សុខាភិោលមកខាង​គករៅ

កម្មវិធី្រណ្តះ្រណា្រាល
្រន្ជំនាញជំងឺកុមារ​

វ្្គ្រណ្តះ្រណា្រាលស​គកគ្រាះជីវិត
កុមារជាន់ខ្ពស ់(APLS)​និងវ្្គ
្រណ្តះ្រណា្រាលស​គកគ្រាះជីវិត

កុមារ្រឋម​(PLS)

្រុ្្គលិកចំនួន

នាក់ នាក់
ចូេរមួសននាិសិតថ្នា កជ់ាតិ 
និងអន្តរជាតិ កនានុង១៣្បលេស

ចូេរមួសននាិសិត្បចាឆំ្នា អំំពទីការថែទាំ
សនុខភាពកនុមាររបស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ

មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរេេួេលវជ្ជបណិ្តមកពទីសា្ថ បន័រដឋា លដើមបទី
ល្វើការសិកសាបថន្ថមអំពទីការពិនិត្យពយាោេលៅកនានុង្គបថ់ផនាក
ននមន្ទីរលពេ្យរយៈលពេ ២ លៅ ៥ថខ។

លវជ្ជបណិ្ត និងគិោននុបដាឋា ក បំលរ ើការលៅមន្ទីរលពេ្យកដូ៏ចជាបនុគ្គេិក
រដាឋា ភោិេ ្តរូវោនបណ្តនុ ះបណា្ត េលេើការពយាោេជំងឺកនុមារលដាយ
ឯកលេស ត្មរយៈការលរៀនសូ្តលដាយខលែួនឯង និង កម្មវ ិ្ ទីសិកសា
មយួបលងកើតល�ើងលដាយមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ អមលដាយការបល្ងៀន
ថណនាពំទី្ករុមនដគូជំនាញឯកលេសស្ម័្គចិត្ត។

ជាកម្មវ ិ្ ទីចនុះកម្មសិកសាអំពទីការពិនិត្យពយាោេជំងឺកនុមារ
លៅឆ្នា ចំនុងល្កាយននកម្មវ ិ្ ទីសិកសាលៅសាកេវេិយាេ័យ
វេិយាសាសស្តសនុខាភោិេ។

ជាវគ្គបណ្តនុ ះបណា្ត េខលែទីៗ ឬជាសិកា្ខ សាោ ឬជាការបល្ងៀន
លៅត្មសាេអនាកជំងឺ ផ្តេ់លដាយលវជ្ជបណិ្តថដេមានបេ 
ពិលសា្នខ៍ពស់យូរឆ្នា  ំឬអនាកជំនាញស្ម័្គចិត្ត លដើមបទីជួយ�រកសា 
និងព្ងទីកជំនាញចំលណះដឹងលៅកនានុងការពយាោេថែទាជំំងឺកនុមារ។

ជាកម្មវ ិ្ ទីបលងកើតលដាយមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរលដាយផ្្េ់
ថដេវគ្គចនុងល្កាយនឹង្តរូវបញ្ចបល់ៅថខមនិា ឆ្នា ២ំ០២០។ 

ជាកម្មវ ិ្ ទីបលងកើតលដាយមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរលដាយផ្្េ់
ថដេវគ្គចនុងល្កាយនឹង្តរូវបញ្ចបល់ៅថខមនិា ឆ្នា ២ំ០២០។ 

ជាកម្មវ ិ្ ទីស្មាបល់វជ្ជបណិ្តមកពទីមន្ទីរលពេ្យរដឋា លដាយការបណ្តនុ ះ
បណា្ត េលផ្្ត តលៅលេើថផនាកចំនួន ៤ លៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ 
រមួមានថផនាកពិល្ោះជំងឺល្រៅ ថផនាកស្មាកពយាោេលៅកនានុងមន្ទីរ
លពេ្យ ថផនាកសលសង្្ត ះបន្ាន ់និងជំងឹ្្ងន ់និងថផនាកជំងឺទារក)

ជាវគ្គសិកសាថតមយួគតល់ៅកនានុង្បលេសកមពនុជា ផ្តេ់ជូនចំលពាះ
ថតមសន្តទីសនុខាភោិេមយួចំនួន លដើមបទីសិកសាអំពទី ការជួយ�
សលសង្្គ ះជទីវតិកនុមារ និងការថែទាទំាកេ់ងលៅនឹងការប៉ាះេង្គិច
្ពមទាងំបល្ងៀនអំពទីជំនាញជាអនាកបណ្តនុ ះបណា្ត េ (TOT) 
ថដេជ្មរុញឲ្យមានការអភវិឌ្ឍនច៍ំលណះដឹង 
និងជំនាញរបស់ខលែួន។

(រយៈលពេ ៥ថខ)

(កំពនុងដំលណើ រការ)

(រយៈលពេ ៦ថខ) (កំពនុងដំលណើ រការ)

(រយៈលពេ ៣ឆ្នា )ំ

(កំពនុងបន្ត)

(រយៈលពេ ២ឆ្នា )ំ (២ដងកនានុងមយួឆ្នា )ំ

នាក់
នាក់

នាក់ 90នាក់

នាក់
នាក់

នាក់
15 នាក់



វិធីសាកស្​រួម​គដីមរាបីកសាងសមត្ថភាព

ការបណ្តនុ ះបណា្ត េលេពលកាសេ្យ និង ការ្គប់្ គង មានសារៈសំខាន់
ណាស់កនានុងការអភវិឌ្ឍន៍្ នធានមននុស្ស លដើមបទីព្ងឹង្បពន័្ធសនុខាភោិេឲ្យ
មានភាពយូរអថងវង។

កនានុងឆ្នា ២ំ០១៩ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរោនផ្តេ់វគ្គបណ្តនុ ះបណា្ត េអំពទីការ 
្គប់្ គង ដេ់ទាងំបនុគ្គេិកលវជ្ជសាសស្តនិងបនុគ្គេិកមនិថមនលវជ្ជសាសស្ត។
វគ្គបណ្តនុ ះបណា្ត េជាល្ចើន គឺ្តរូវោនលរៀបចំល�ើងលដើមបទីបំលពញជំនាញ 
ដេ់បនុគ្គេិកឲ្យមានលេសលកាសេ្យកនានុងការ្ោ្ស័យទាកេ់ង ការដឹកនាំ
្គប់្ គង ការល្វើថផនការថដេលជាគជយ័ និងការលដាះ្សាយនូវជលមាលែ ះ
លផ្សងៗជាលដើម។

ចំថណកឯលៅខាងល្រៅមន្ទីរលពេ្យវញិ លយើងោនល្បើវ ិ្ ទីសាសស្តរមួមយួ
កនានុងការកសាងសមត្ថភាពស្មាបម់សន្តទីសនុខាភោិេរបស់រដាឋា ភោិេ។ 
លៅកនានុងកម្មវ ិ្ ទីដូចជា “កម្មវ ិ្ ទីជួយ�សលសង្្គ ះជទីវតិទារក” (Saving Babies’ 

lives) ការបណ្តនុ ះបណា្ត េ គឺរាបប់ញ្ចូ េទាងំេិដឋាភាពជាកថ់ស្តងននការ
ផ្តេ់ការថែទាសំនុខភាព ដូចជាការ្គប់្ គងសមា្ភ របរកិា្ខ លពេ្យជាលដើម។ 
្បពន័្ធដំលណើ រការ និងការជួយ�ោំ្ េ គឺ្តរូវោនដាកអ់ននុវត្តនល៍ៅនឹងកថនលែង
ផ្្េ់ថតម្តងលដើមបទីល្វើឱ្យ្បតិបត្តិការឲ្យកានថ់តមាន្បសិេ្ធិភាព។

លយើងោនយកចិត្តេនុកដាកជ់ាខាលែ ងំលៅលេើបនុគ្គេិករបស់លយើងទាងំអស់។ បន្ាបព់ទីលយើងោនផ្តេ់ 
ការបណ្តនុ ះបណា្ត េជំនាញចិត្តសាសស្ត ដូចជាភាពជាអនាកដឹកនា ំនិងេំនាកេ់ំនង លយើងលឃើញ
បនុគ្គេិកលយើងមានការផ្លែ ស់ប្តូរគួរឲ្យកតសំ់ោេ់ ្ពមទាងំមានការអននុវត្តនក៍ារង្រោន្បលសើរ
ជាងមនុន។ 

គោករាសីសាកសា្រាចាររាយរាវជ្ជ្រណ្ិត​ខ្តូគដ​ៀ​ធឺនន័រ​​
អគ្គនាយិកា្បតិបត្តិមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ

46 BUILDING CAPACITY: Impact in the Profession



80, 942
caregivers

ការអ្រ់រំ្រ​ថន្ថមអំពី្រញ្រាសុខភាព
ត្មរយៈការផ្តេ់ការអបរ់អំំពទីបញ្ហា សនុខភាព ជាេក្ខណៈបនុគ្គេផ្្េ់ 
និង ជា្ករុមដេ់្ករុម្គរួសារអនាកជំងឺ ថដេកំពនុងរងចាេំេួេការពិនិត្យ
ពយាោេកូនរបស់ពួកលគោនជួយ�បង្ហា ញអំពទីមូេលហតនុបណា្ត េឲ្យកូនៗ 
របស់ពួកោតម់ានជំងឺ ថដេមាន្បធានបេជាល្ចើនទាកេ់ងនឹងសនុខ
ភាព ដូចជា អនាមយ័ េំោបរ់ស់លៅថដេមានសនុខភាពេ្អ អាហរូបត្ថម្ភ 
និងជំងឺថដេលកើតមានល�ើងត្មរដូវកាេ ដូចជាជំងឺ្គរុនឈាមជាលដើម។

កនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរោនផ្តេ់ការអបរ់សំនុខភាពដូចជា ការផ្ត
េ់្បឹកសាមយួេេ់មយួអំពទីអាហរូបត្ថម្ភ និងការបំលៅលដាះកូន ដេ់មា្ត យរបស់
អនាកជំងឺថដេោនចូេមកស្មាកលពេ្យ។

80,942 នាក់

អាណាពយាោេអនាកជំងឺ
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SPOTLIGHT



ការជះឥទ្ិពល​គៅក្ញងសហ្មន៍

ការលផ្តើមគំនិតននការថែទាសំនុខភាពលៅកនានុងសហគមន៍្ បកបលដាយេក្ខណៈសម្ម ៌
រមួមានការផ្តេ់ការអបរ់សំនុខភាព ការបលងកើនការល្បើ្ោស់លសវាសនុខភាព និងការចង្អនុេ
បង្ហា ញនូវការខវះគនុណភាពននលសវាសនុខាភោិេលៅត្មជនបេ និងចនុងល្កាយគឺល្វើឱ្យ
្បលសើរល�ើងនូវេេ្ធផេននសនុខនុមាេភាពរបស់្បជាពេរដឋា។

លទាះបទីជា្បលេសជាតិមានការអភវិឌ្ឍន៍
មានការរ ទីកចល្មើនកល៏ដាយ កស៏នុខនុមាេភាព
្បជាពេរដឋាកមពនុជាលៅថតមានក្មតិទាប
ជាងក្មតិស្តងដ់ារតំបន។់ 

នន្បជាពេរដឋាកមពនុជារស់លៅល្កាមបន្ាត់
្កទី្ក ៤០% រស់លៅ្តឹមក្មតិបន្ាត់្ កទី្ក

កនុមារកមពនុជារស់លៅកនានុងសហគមន៍្ កទី្កដាច់្ សយេមានហនទីភយ័បណា្ត េឲ្យសាលែ ប់
ចំនួនបទីដង លេើសកនុមារកមពនុជារស់លៅត្មេទី្បជនុំជន លៅលពេពួកលគមនុនអាយនុ ៥ ឆ្នា ។ំ 

ជំងឺថដេអាចការពារោនលៅថតជាមូេលហតនុឈានមនុខបណា្ត េឲ្យកនុមារសាលែ ប។់

កម្ពញជា្រច្ញ្ររាបន្ 20%

3x

50 BUILDING CAPACITY: Impact in the Community



ការចុះផរាសព្ផរាសាេ​គៅរាមសហ្មន៍​
និង​ភាពឈានមុខ​គ្

លទ្ផលទទួលោនពីការចុះរាមសហ្មន៍​ឆ្រាំ២០១៩

ការព​កងឹង​ក្រព័ន្សុខាភិោល​

ម​កន្ីោំកទសុខភាពភូមិ

ការអ្រ់រំសុខភាព​និងអាហរូ្រត្ថម្ភ​គៅរាមភូមិ

អន្រា្មន៍រាមសាោគរៀន

ត្មរយៈការល្វើការង្រលៅត្ម្សរុកជនបេននលខត្តលសៀមរាប 
កម្មវ ិ្ ទីផ្សពវផសាយត្មសហគមនរ៍បស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ 
ោនល្វើលអាយ្បលសើរល�ើងនូវគនុណភាពលសវាសនុខភាពត្មរយៈ
ការព្ងឹង្បពន័្ធសនុខាភោិេ និងការការពារសនុខភាព ្ពមទាងំ
ផ្តេ់ចំលណះដឹងអំពទីបញ្ហា សនុខភាព ដេ់កនុមារ អាណាពយាោេ 
្បជាពេរដឋាលៅត្មភូម ិនិងមសន្តទីសនុខាភោិេឲ្យកានថ់តយេ់
ដឹងបថន្ថមលេៀតលៅកនានុងការថែរកសាសនុខភាពរបស់ពួកលគ។ 

្ករុមការង្រថដេចនុះត្មសហគមនរ៍បស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ 
សហការជាមយួ្ករុមតួសថម្តង និងអនាកពាកព់ន័្ធលៅកនានុង
សហគមនល៍ដាយរកសាការសន្នាជា្បចាជំាមយួមណ្េ
សនុខភាព និងភូមថិដេោនផ្តេ់លសវាសនុខភាព។

កម្មវ ិ្ ទីចនុះត្មសហគមនរ៍បស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ល្វើការ្គបក់្មតិដូចជា ព្ងឹងលសវាមណ្េសនុខភាព បណ្តនុ ះបណា្ត េបនុគ្គេិកសនុខភាពភូម ិ
ផ្តេ់ការអបរ់សំនុខភាពលៅត្មសហគមន ៍និងល្វើអន្តរាគមនប៍ង្ក រ និងអបរ់លំៅត្មសាោលរៀន។

​កតរូវោនរាណនាំោនចំនួន

​មណ្លសុខភាព24

ចំនួនអ្កចូលរួម

នាក់612

ចំនួនអ្កចូលរួម

នាក់81,485

វ្្គ​គៅរាមសាោគរ​ៀន

450
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មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរផ្តេ់ការបណ្តនុ ះបណា្ត េដស៏ម្សប រមួទាងំការោំ្ េបលច្ចកលេស និងការបល្ងៀនបន្ត
ដេ់បនុគ្គេិកមណ្េសនុខភាព ព្ងឹង្បពន័្ធសនុខាភោិេថដេមាន្សាប ់កនានុងការផ្តេ់ការថែទាសំនុខភាព 
និងការអបរ់ដំេ់សហគមន ៍្ពមទាងំបល្ងៀនដេ់បនុគ្គេិកនូវជំនាញថដេ្តរូវការ លដើមបទីអននុវត្តការបណ្តនុ ះ
បណា្ត េលដាយខលែួនឯងោន មានភាពយូរអថងវង។

លយើងបណ្តនុ ះបណា្ត េមសន្តទីសនុខភាពភូមថិដេបលងកើតល�ើងលដាយរដាឋា ភោិេ លដើមបទីផ្តេ់ការថែទាសំនុខភាព
លៅត្មភូម ិោំ្ េសកម្មភាពសនុខភាពលៅត្មសហគមន ៍និងល្វើការបញ្ជូ នលៅកានក់ថនលែងផ្តេ់លសវាសនុខ
ភាព។

ចំលណះអំពទីបញ្ហា សនុខភាព និងការការពារ ្តរូវោនផ្តេ់ដេ់សហគមនត៍្មរយៈ្ពឹត្តិការណ៍ជាល្ចើន
 ថដេអាចបលងកើនការយេ់ដឹងអំពទីការអននុវត្តការថែទាសំនុខភាពេ្អ ការការពារជំងឺ និងការពយាោេ។

អន្តរាគមនថ៍ដេលផ្្ត តលៅលេើការការពារ ្តរូវោនដាកប់ញ្ចូ េលៅកនានុងកម្មវ ិ្ ទីសនុខភាព និងអនាមយ័ ថដេ
បលងកើតល�ើងលដាយមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ និងបលងកើតល�ើងលដាយលោក្គរូអនាក្គរូ ថដេកនានុងលនាះមានទាងំការ
អបរ់សំនុខភាពបឋម ការពិនិត្យសនុខភាព ដូចជាការពិនិត្យល្្មញ ថភនាក និងការអបរ់ដំេ់មតិ្តភក្តិជាលដើម។ 



កំលណើ នការោងនដោន្តឹម្តរូវមនុនញាំនុ អាហរ

43%

តំហយករណទី ជំងឺរាគរូស លេើកនុមារមានអាយនុល្កាម ៥ ឆ្នា ំ

10%

កំលណើ នការផ្តេ់ដំបូនា្ម នអំពទីចំណទី អាហរ្បកបលដាយសនុខភាពកនានុងអំ�នុងលពេបំលៅកូន

44%

កំលណើ នចំនួនមាត្ថដេេេួេចំលណះដឹងអំពទីការថសវងយេ់នូវសញ្្ញ ជំងឺ
រោកផលែូវដលងហាើមលេើ្សរួច្សាវ 

53%
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Prevention takes hold

From 2001-2016, AHC’s community team carried 
out its four-year programme in 25 different rural 
communities in Siem Reap province.
 
Throughout the programme’s duration, baseline, 
endline and follow-up surveys were conducted 
with samples of households to monitor the 
programme’s impact on health practices and 
health awareness.
 
In early 2019, a formal assessment of the 
programme’s data was conducted by research 
volunteer Meg Peyton Jones, revealing the 
effectiveness of the programme’s initiatives. 

Over a five-year period, significant positive 
outcomes were measured on a range of areas 
of health knowledge, attitudes and behaviours 
related to child health, proving the longstanding 
impact of AHC’s community initiatives.
 
Statistical tests showed the programme was 
strongly effective at improving villager health 
knowledge and health practices. Comparisons of 
baseline and endline surveys indicate increased 
treatment-seeking and antenatal care after AHC 
programmes. 

In addition, qualitative programme review shows 
that villagers, health centre staff and village 
health workers are eager to receive training and 
support, with activities recording consistently high 
attendance and responses.

SPOTLIGHT



ការធានានិរន្រភាព៖​ការ្រណ្តះ្រណា្រាលក្រូ្រ​គគ្រាល

គៅក្ញងការជួេស​គកគ្រាះ្រឋម

វ្្គ្រណ្តះ្រណា្រាលអំពីការជួេ​
ស​គកគ្រាះជីវិតកុមារក​កមិតធងៃន់

2017

2018

2019

10

47

94
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SPOTLIGHT

លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរោនចាបល់ផ្តើមព្ងទីកវគ្គសិកសាខលែទី 
និងកម្មវ ិ្ ទី ថដេទាកេ់ងលៅនឹងការជួយ�សលសង្្គ ះជទីវតិលដាយបណ្តនុ ះបណា្ត េ
បនុគ្គេិកលដើមបទីល្វើជា្គរូបលង្ក េ។

លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ោនផ្តេ់ការបណ្តនុ ះបណា្ត េអំពទីកា
រជួយ�សលសង្្គ ះបឋម លកើនល�ើងលេវដងលបើល្ៀបនឹងឆ្នា  ំ២០១៨ ថដេកនានុងលនាះ 
ការបណ្តនុ ះបណា្ត េបនុគ្គេិកល្វើជា្គរូបណ្តនុ ះបណា្ត េការជួយ�សលសង្្គ ះ
បឋមោនចំនួន ៥៦ នាក។់ ការបណ្តនុ ះបណា្ត េពិតជាមានតនមលែមនិអាច
កាតន់ែលែោន ល្ពាះ្គរូថដេោនឆលែងកាតវ់គ្គបណ្តនុ ះបណា្ត េចំនួន ៣ នាក ់
ោនល្វើការសលសង្្គ ះជទីវតិកនុមារ ៤ នាក ់ថដេមានសា្ថ នភាព្តរូវថតសលសង្្គ ះ
បន្ានល់ដាយល្វើការសងកតល់បះដូងោនលជាគជយ័។ 

ចាបត់្ងំពទីឆ្នា  ំ២០០៥ មក មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ គឺជាសា្ថ បន័ថតមយួគតល់ៅ
កនានុង្បលេសកមពនុជាថដេេេួេសា្គ េ់ជាផលែូវការថ្នា កអ់ន្តរជាតិ ថដេបល្ងៀន
ជំនាញអំពទីការសលសង្្គ ះជទីវតិកនុមារក្មតិ្្ងន ់កនានុងសា្ថ នភាពសលសង្្គ ះបន្ាន ់
និងការថែទារំបសួប៉ាះេង្គិច។
លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ លបក្ខជនថដេេេួេោនពិន្នុខពស់ពទីវគ្គសិកសាលនះមាន
ចំនួន ១៦ នាក ់លហើយ្តរូវោនល្ជើសលរ ើសឱ្យកាលែ យជា្គរូបលង្្គ េបំពាក់
លដាយជំនាញសំខាន់ៗ  ដូចជាជំនាញសលសង្្គ ះជទីវតិ ការល្វើលរាគវនិិច្យ័ 
និងការពយាោេ ចំលពាះកនុមារថដេមានជំងឺ្្ងន់្ ្ងរ ឬរងរបសួ្្ងន ់។



ការជះឥទ្ិពល​គៅខាង​គករៅ
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មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ថ្បកាលែ យការង្រជាកថ់ស្តងទាងំអស់ លៅជាឥេ្ធិពេ 
និងមានសន្នុះសកម្មភាព ត្មរយៈកម្មវ ិ្ ទីថដេអាចចមលែងត្មោន 
ដំលណាះ្សាយ្បកបលដាយគំនិតនចនា្បឌិត អននុសាសនល៍ោេ 
នលយោយ និងការ្សាវ្ជាវថដេ្តរូវោនលោះពនុមពផសាយ
ជាអន្តរជាតិ ។

ចំណនុ ចសនាូេននវ ិ្ ទីសាសស្តលដើមបទីលឆលែើយតបលៅនឹងបញ្ហា ្បឈម 
របស់ថ្នា កជ់ាតិនិងថ្នា កអ់ន្ដរជាតិលៅកនានុងការថែទាសំនុខភាពកនុមារ 
គឺការលប្តជាញា ចិត្តដម៏នុតមា ំលដើមបទីផ្តេ់ចំលណះដឹងថដេថផ្អកលេើភស័្តនុត្ង 
ការវភិាគេិននានយ័ និងវេិយាសាសស្តអននុវត្ត។

ត្មរយៈ ការអភរិក្ស ការផ្សពវផសាយ និង្បភពឯកសារ 
ថដេង្យរកោន ទាងំវ ិ្ ទីសាសស្ត លមលរៀនថដេោនលរៀន និង 
ការអននុវត្តនដ៍េ៏្អបំផនុត មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ កថ៏សវងយេ់ពទីអាននុភាព 
ការង្ររបស់លយើង លដើមបទីរមួចំថណកដេ់្បពន័្ធថែទាសំនុខភាពលៅ 
កមពនុជាកានថ់តខាលែ ងំ និងលេើកកមពស់សនុខភាពកនុមារសកេ។



កម្មវិធីស​គកគ្រាះជីវិតទារក៖​
ការផ្រាស់្រ្តូរពីការគរជាក់​ថស្ង​គៅជាឥទ្ិពល

មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ កំពនុង្តរួស្ត្យកម្មវ ិ្ ទីមយួ
ថដេនឹងផ្លែ ស់ប្តូរគនុណភាពននការថែទាទំារកលេើប
នឹងលកើត លៅកនានុងលខត្ត្ពះវហិរ លដាយសារថតលខត្ត
លនះមានអ្ត្មរណភាពរបស់ទារកខពស់ជាងលគ 
កនានុងចំលណាមលខត្តថដេមានអ្ត្ទារកសាលែ បខ់ពស់
លៅកនានុង្បលេសកមពនុជា។

កម្មវ ិ្ ទីជួយ�សលសង្្គ ះជទីវតិទារកោនបលងកើតល�ើងលៅ 
កនានុងឆ្នា  ំ២០១៨ ជាកម្មវ ិ្ ទី្បកបលដាយនិរន្តភាព 
ស្មាបស់ហគមន ៍ថដេមានលោេបំណងកាត ់
បន្ថយចំនួនមរណភាពរបស់ទារកលេើបនឹងលកើត
លៅកនានុងលខត្ត្ពះវហិរចំនួន ១ ភាគ ៣ ។ 

កម្មវ ិ្ ទីលនះ ល្បើ្ោស់នូវវ ិ្ ទីអន្តរាគមនស៍ាមញ្ញៗ
សន្សសំំនច លដើមបទីបង្ហា ញអំពទីបញ្ហា ្បឈមនានា 
កនានុងការថែទាបំន្តលេៀត។

លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ ដំណាកក់ាេសាកេបង 
កម្មវ ិ្ ទីរមួបញ្ចូ េទាងំ អន្តរាគមន ៍
និងការបណ្តនុ ះបណា្ត េ លពញលេញជាលេើកដំបូង 
្តរូវោនអននុវត្តលៅកនានុងសហគមន ៍ប៉ានុស្តិ៍សនុខភាព 
មណ្េសនុខភាព និងមន្ទីរលពេ្យបថង្អក។
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IN CONTEXT

While the Ministry of Health resolved to 
redouble efforts to achieve significant 
progress in neonatal mortality a decade ago, 
there has been no agreed national strategy 
on how best to achieve the reductions.

លោេលៅរបស់លយើង្តរូវោនសល្មចកនានុងបរមិាណគួរឲ្យកតសំ់ោេ់ ប៉ានុថន្តអនាកកអ៏ាចលឃើញ 
ការផ្លែ ស់ប្តូរឥរយិបេរបស់បនុគ្គេិកសនុខាភោិេថដរ។ ឥ�ូវលនះពួកលគមានេំននុកចិត្ត 
អនាកអាចលមើេដឹង។ ការសាមគ្គទីោនា ជា្ករុមល្វើឲ្យកិច្ចការលយើង ោនលជាគជយ័ លដាយបនុគ្គេិក  
ល្វើការថចករថំេកការេំោក និងលជាគជយ័ទាងំអស់ោនា  ថដេវ ិ្ ទីសាសស្តលនះោនរ ទីក
សាយភាយ លៅ កនានុងថ្នា កម់ណ្េសនុខភាព។ ភាពលជាគជយ័យ៉ា ង្ំល្ងរបស់ពួកលយើងលនះ
្កសួងសនុខាភោិេចងឲ់្យលកើតមានលៅត្មបណា្ត លខត្តលផ្សងលេៀតផងថដរ។ 

គោក​កសី​កោក់​មា៉រានីឡា​
ក្រធានការិយាល័េសុខភាពកុមារសកល​



ត្មរយៈការព្ងទីកលៅកនានុងសហគមនម៍ូេដាឋា ន អន្តរាគមនជ៍ាល្ចើន 
ោនល្វើការអបរ់ ំជ្មរុញ និងផ្តេ់អំណាច ដេ់មសន្តទីសនុខភាពភូម ិលដើមបទីល្វើឲ្យ
្បលសើរល�ើងនូវការថែទាសំនុខភាពទារកលេើបនឹងលកើតលៅកនានុងភូម។ិ ទារកភាគល្ចើនលៅលខត្ត្ពះវហិរ ្តរូវោនបលងកើតលៅមណ្េសនុខភាព ឬប៉ានុស្តិ៍

សនុខភាពអមលដាយល្គឿងបរកិា្ខ រ ការបណ្តនុ ះបណា្ត េ និងការថណនាំ្ តឹម្តរូវ 
ល្វើឲ្យមរណភាពរបស់ទារកលេើបនឹងលកើតអាចេបស់ាក តោ់ន។ 

លៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យបថង្អកលខត្ត លហត្្ថ រចនាសមពន័្ធ ការបណ្តនុ ះបណា្ត េ 
និងការោំ្ េជាបន្តបន្ាប ់មានការផ្លែ ស់ប្តូរឲ្យកានថ់តមានេក្ខណៈង្យ្សរួេ 
លៅកនានុងការថែទាសំនុខភាពទារក។

ការោ៉ា ន់្ បមាណទារក
ការពិនិត្យលដាយល្បើភាសា
ការចូេរមួសកម្មភាព្សាវ្ជាវ 

ការជួយ�បង្ហា តប់ង្ហា ញ
តំបនថ់ដេ្តរូវជួយ�សលសង្្គ ះទារក
ការបណ្តនុ ះបណា្ត េលៅទារកដាឋា ន

ការបណ្តនុ ះបណា្ត េលៅត្មទារកដាឋា ន
ការអននុវត្តនជ៍ំនាញគលែទីនិក
ការបលងកើតអោរជំងឺទារក
ការបង្ហា តប់ង្ហា ញ

Dr Claudia Turner
CEO

Our lessons learned from 2019 
will provide vital evidence to 
strengthen and inform our work 
going forward.

“
”

កម្មវិធីស​គកគ្រាះជីវិតទារក

ទីក​ថន្ង៖​ក្ញងសហ្មន៍ ទីក​ថន្ង៖​
គៅក្ញងមណ្លសុខភាព​និង្រ៉ុស្ិ៍សុខភាព

ទីក​ថន្ង៖​គៅក្ញងមន្ទីរ​គពទរាយ្រ​ថង្អក

វិធីសាកស្៖​អន្រា្មន៍ វិធីសាកស្៖​អន្រា្មន៍ វិធីសាកស្៖​អន្រា្មន៍

​កតរូវោន​ព​កងឹង
​មណ្លសុខភាព35

​កតរូវោន​ផ្រាស់្រ្តូរ
​មន្ទីរ​គពទរាយ្រ​ថង្អក1មសន្តទីសនុខភាពភូមជិាង ៥០០នាក ់

្តរូវោនលកណ្្បមូេ

500+
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សន្ទញះថក្រ​កា្រាេ​គៅសកម្មភាព
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ជាលរៀងរាេ់នែ្ង លៅបណា្ត ្បលេសអាសនុទីអាលគនាយ ៍ទារកថដេលេើបនឹងលកើតជិត ២  ០០០នាក ់
នឹងេេួេរងនូវការសាលែ បល់ដាយសារការកងវះអនុកសនុទីថសនលៅកនានុងលពេឆលែងេលនលែថដេជា
ដលងហាើម លេើកដំបូង លហើយកជ៏ាដលងហាើមលេើកចនុងល្កាយថដរននជទីវតិពួកលគថដរ។

ការជួយ�សលសង្្គ ះជទីវតិទារកលេើបនឹងលកើត ល្វើល�ើងលដាយបនុគ្គេិកសនុខាភោិេ ថដេោន
េេួេការបណ្តនុ ះបណា្ត េ្តឹម្តរូវលដាយល្បើការស៊ាបប់ញ្ចូ េខ្យេ់លដាយោ៉ា �នុង គឺជាការល្វើ
អន្តរាគមនដ៍ស៏ាមញ្ញមយួថដេអាចជួយ�សលសង្្គ ះអាយនុជទីវតិរបស់ពួកលគោន។

លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ោនបលងកើតដំលណាះ្សាយ្បកបលដាយ
ភាពនចនា្បឌិត និង្បកបលដាយនិរន្តរភាព កនានុងការកាតប់ន្ថយអ្ត្មរណភាពទារក 
ថដេទាកេ់ងនឹងផលែូវដលងហាើម៖ ្បពន័្ធបណ្តនុ ះបណា្ត េទារក BaRT ។ BaRT គឺជាដំលណាះ
្សាយឌទីជទីែេថដេអាចបល្ងៀនបនុគ្គេិកសនុខាភោិេ ពទីវ ិ្ ទី្គប់្ គងបលច្ចកលេសខ្យេ់ឱ្យ
ោន្តឹម្តរូវ បលងកើតការចងចាសំាចដ់នុំនដ និងបលងកើនសមត្ថភាព និងេំននុកចិត្តកនានុងការសលសង្្គ ះ
ទារក។

បច្ចនុបបននាលនះ មនិមានឧបករណ៍ថបបលនះថដេមានតំនេសមរម្យលៅកនានុងេទីកថនលែងថដេមាន
្នធានទាបលេ។ កនានុងរយៈលពេ ២ ឆ្នា ខំាងមនុខ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ នឹងសាកេបង BaRT 
ជាមយួបនុគ្គេិកសនុខាភោិេលៅលខត្ត្ពះវហិរថដេមានអ្ត្មរណភាពទារកលេើបនឹងលកើត
ខពស់ជាងលគលៅកមពនុជា។ ្បសិនលបើេេួេោនលជាគជយ័ ្បពន័្ធលនះអាច្តរូវោនលគយកលៅ
ល្បើលៅកនានុងេទីកថនលែងថដេមាន្នធានក្មតិទាបលៅជនុំវញិពិភពលោក លដាយជួយ�ទារកលេើប
នឹងលកើតរាបោ់ននាកឲ់្យរស់រានមានជទីវតិ។
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កម្មវ ិ្ ទីបណ្តនុ ះបណា្ត េលៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ពិ ទ្ីសារ និង េ្មងក់ារមយួចំនួនគឺជា 
្បភពថដេមានភាពេូេំេូោយ ស្មាបក់ារបលងកើត និងអាចចមលែងោន លៅកនានុង្គឹះសា្ថ ន 
រដាឋា ភោិេេូទាងំ្បលេស។ លៅ២០១៩ មន្ទីរលពេ្យបថង្អកជាល្ចើនោនចនុះមកល្វើ 
េស្សនៈកិច្ចមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរលដើមបទីសិកសាអំពទីថផនាកជំនាញឯកលេសតូចៗជាគំរូស្មាប ់
ការបលងកើតលៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យរបស់ខលែួន។

អោរជំងឺទារក
មានគិោននុបដាឋា កពទីរនាក ់និងលវជ្ជបណិ្តមានា ក ់មកពទីមន្ទីរលពេ្យបថង្អកលខត្តកំពត 
ោនចំណាយលពេ៣ថខ ល្វើការសិកសាជំនាញពយាោេថែទាជំំងឺទារក លៅកនានុងអោរជំងឺ 
ទារកននមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ។

ថផ្កសង្គមកិច្​គវជ្ជសាកស្
មានបនុគ្គេិក៥នាក ់មកពទីមន្ទីរលពេ្យបថង្អកលខត្តោតដំ់បង និងអង្គការល្រៅរដាឋា ភោិេលផ្សង
លេៀតោនមកល្វើេស្សនៈកិច្ចសិកសាលៅថផនាកសង្គមកិច្ចលវជ្ជសាសស្តននមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ។

ថផ្កោក់ថ្រាំសន្ំកុមារ
គិោននុបដាឋា កដាកថ់្នា សំណ្តំ មកពទីមន្ទីលពេ្យបថង្អកលខត្តកំពតោនបញ្ចបក់ារបណ្តនុ ះបណា្ត េ
ការដាកថ់្នា សំណ្តំ ជំនាញកនុមាររយៈលពេ៣ថខលៅមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ។

លយើងលផ្្ត តលៅលេើការផសារភា្ជ ប់្ េឹស្តទី លៅនឹងការអននុវត្តនជ៍ាកថ់ស្តង។ 

គោក​ឌីម​សុភារិន​
្បធានថផនាកសង្គមកិច្ចលវជ្ជសាសស្ត

លយើងផ្លែ ស់ប្តូរពទីការបល្ងៀនលៅកនានុងថ្នា ក ់លៅជាការពិនិត្យត្មដាន និងអននុវត្តនផ្៍្េ់ 
ដេ់មសន្តទីរដាឋា ភោិេ លដាយឲ្យពួកលគចនុះអននុវត្តអមជាមយួនឹងបនុគ្គេិករបស់លយើង លៅកនានុង
កិច្ចសហការថដេល្វើឲ្យកាលរៀនសូ្តកានថ់តមាន្បសិេ្ធិភាព លហើយការអននុវត្តនជ៍ាកថ់ស្តង
មាននូវអវទីថដេពួកលគពិតជាអាចល្វើោន លៅកនានុង្បលេសកមពនុជា។ 

លោកលវជ្ជបណិ្ត​ងួន​ច័ន្ទភកកា្រា​
្បធានផ្នា យកមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ
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ការ​ថណនាំនូវទ​កមង់ការពិនិតរាយជាគលីកដំ្រូង​
រ្រស់កម្ពញជាស​កមា្រ់​កពឹត្ិការណ៍អភិវឌរាឍន៍

លៅកនានុង្បលេសថដេមាន្ោកច់ំណូេទាប ដូចជា្បលេសកមពនុជា ការល្បើ 
េ្មងក់ារថបប្បលេសលោកខាងេិច និង ត្រាងបង្ហា ញពទីការអននុវត្តការ
អាចមនិមានេក្ខណៈ្តឹម្តរូវ លហើយកម៏និទានម់ានសនុពេភាពលៅលពេ 
កំណតអ់ត្តសញ្្ញ ណ និងបនុគ្គេិកេក្ខណៈ ថដេមាន្ពំថដនមនុខង្រលៅ
លេើសង្គម ភាសា គំនិត ជំនាញថផនាករាងកាយស្មាបក់នុមារ។

ការកំណតអ់ត្តសញ្្ញ ណត្មរូវការស្មាបេ់្មងក់ារោ៉ា ន់្ បមាណ
្ពឹត្តិការណ៍ ថដេមានវបប្មថ៌ដេង្យស្មបត្ម លោកលវជ្ជបណិ្ត 
ងួន ចន្ភ័្ត្ នាយកមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ និងសមាជិក្ករុម្បឹកសាភោិេ 
លីណា​គស​ៀមស្េ (Lina Saem Stoey) ោនជួយ�អភវិឌ្ឍេ្មងក់ារោ៉ា ន ់
្បមាណ្ពឹត្តិការណ៍អភវិឌ្ឍកមពនុជា (cDMAT)។ េ្មងក់ារោ៉ា ន់្ បមាណ 
លនះជួយ�ស្មរួេដេ់ការឆ្បរ់កលឃើញនូវការការេូតោស់យឺតយ៉ា វ និង 
ពិការភាពចំលពាះកនុមារកមពនុជា លដាយល្បើេ្មងក់ារពិនិត្យការអភវិឌ្ឍលដនវរឺ 
(DDST II) ថដេ្តរួវោនថកស្មរួេស្មាប់្ បលេសកមពនុជា។
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លោេការណ៍ថណនាចំំនួនជាង២៥ ្តរូវោនផ្តេ់លដាយមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ និងេ្មងល់ផ្សងៗជា 
ល្ចើនលេៀត្តរូវោនបលងកើតល�ើងត្ងំពទីមន្ទីរលពេ្យចាបប់ដិសន្ធិ លដាយចាបល់ផ្តើមពទីលបៀបននការថែទា ំ
ជំងឺ ការអភវិឌ្ឍលសចក្តទីថណនាអំំពទីការជួយ�សលសង្្គ ះ ជទីវតិកនុមារ ការផ្តេ់ជាលយបេ់លេើ
ការថែទាទំារកេូទាងំ្បលេស។   

មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ោនល្វើខលែួនយ៉ា ងរងឹមា ំស្មាបវ់ាយតនមលែការង្ររបស់ខលែួន។ លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ េេ្ធផេលៅកនានុង
្ពឹត្តប្ត្សាវ្ជាវចំនួន ១២ ្តរូវោនលចញផសាយ លហើយោនថចកចាយនូវចំលណះដឹងដេ់ថ្នា កអ់ន្តរជាតិអំពទីសនុខភាព
កនុមារ។

ការ្សាវ្ជាវរបស់លយើងោនលចញផសាយយ៉ា ងលេៀងទាត ់លៅកនានុង្ពឹត្តប្តអន្តរជាតិ លដាយល្វើការផ្តេ់ពតម៌ានអំពទី
េស្សនទានននការថែទារំបស់មន្ទីរលពេ្យ ្ពមទាងំផ្តេ់ឲ្យមានកិច្ចពិភាកសាអំពបញ្ហា សនុខភាព និងការជះឥេ្ធិពេលៅ
សនុខភាពកនុមារជាសកេ។
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អភោិេកិច្ចេ្អគឺជាលោេការណ៍ថណនាដំសំ៏ខាន ់ត្ងំពទីលពេ
ថដេមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរោនចាបល់ផ្តើមដំលណើ រការ។ បច្ចនុបបននាលនះ 
តមាលែ ភាព និង្បសិេ្ធភាពលៅថតមានភាពឧត្ថនុង្គឧត្តម ត្មរយៈ 
្កបខណ្័វាយតនមលែយ៉ា ងម៉ាតច់តច់ំលពាះវឌ្ឍនភាពរបស់លយើង។

ការលប្តជាញា ចិត្តមនិឈបឈ់រលៅលេើការអភវិឌ្ឍនគ៍នុណភាពលដើមបទី
ធានាពទីភាពេេួេខនុស្តរូវស្មាបន់ដគូពាកព់ន័្ធនិងោំ្ េដេ់
និរន្តរភាពរបស់មន្ទីលពេ្យកនុមារអង្គរ ជាបទ់ាកេ់ង និងជះឥេ្ធិពេ
ដេ់លៅឆ្នា ខំាងមនុខលេៀត។

លៅឆ្នា ២ំ០១៩ ្ករុម្បត្តិបត្តិដឹកនាោំនល្វើការកំណត់
និយមនយ័យ៉ា ងចបាស់អំពទីផេប៉ាះពាេ់ និងការផ្លែ ស់ប្តូរ
សកម្មភាពថដេរយៈលពេថវងរបស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ។ លយើង
ោនបលងកើត្េឹស្តទីននការផ្លែ ស់ប្តូរ និងលរៀបលរៀងល�ើងវញិនូវ
្កបខណ្័ោំ្ េស្មាបថ់ផនាកមយួចំនួនននការល្វើឲ្យ្បលសើរល�ើង
នូវគនុណភាព និង្បសិេ្ធភាព។

លយើងច្មាញ់លចញជាដំលណើ រការជាល្ចើនស្មាបក់ារវាស់ថវងកា
រង្រ និងរោយការណ៍ ថដេអាចឲ្យលយើង្ោ្ស័យទាកេ់ងោ
នកានថ់តេ្អនូវគនុណតនមលែរបស់លយើង ទាងំគនុណភាព និងបរមិាណ
លៅកានអ់នាកផ្តេ់ជំនួយរបស់លយើង។

លយើងោនបលងកើតជំហនកនានុងការត្មដានេិននានយ័ និងការបង្ហា ញ
ត្មរលបៀបឌទីជទីែេ្បកបលដាយលជាលគជយ័ និងការផ្តួចលផ្តើមជាអតិ
ភាពស្មាបនិ់រន្តរភាពហិរញ្ញ វត្ថនុ និងដំលណើ រការ្បតិបត្តិ។
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Challenge: cultivating a culture of data 

Despite significant advances in monitoring and evaluation, creating a data-driven culture has 
been slow. An ongoing task is providing training hospital-wide about the importance of data. 
Staff learn what key performance indicators (KPIs) are and why it is critical to identify and 
track them.

Moreover, staff learn how data is a dynamic force: fundamental in identifying if 
there is a problem, its extent, and in addressing the issue, they understand how 
vital data is to improving quality.

While building a culture of data is ongoing, staff have begun to increasingly take ownership 
over the quality of their unit’s work.

In 2019, the Data Unit held focus groups sessions to better understand existing beliefs 
around data collection and monitoring. The team discovered that in order to empower staff, 
they must understand how data serves a purpose, conveys a bigger picture, and tells a story. 
Data visualisation workshops are planned for AHC staff and students to help achieve this.

សាសស្តកនានុងការចូេលៅរកេិននានយ័ ការរកសាេនុក និងការវភិាគគនុណភាព លៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យទាងំមូេ ជាមយួ
នឹងលោេបំណងននការដាកម់ន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរឲ្យមានេក្ខណៈស្តងថ់ផនាកេិននានយ័របស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអ
ង្គរ ោនបលងកើតល�ើងលៅកនានុងឆ្នា ២ំ០១៧ លដើមបទីល្វើឲ្យមានេក្ខណៈផលែូវការនូវវ ិ្ ទី ដារជាសកេ។

លៅកនានុងឆ្នា ២ំ០១៩ ការវវិត្តនល៍ឆ្ព ះលៅរកការលរៀបចំេិននានយ័ឲ្យោនេ្អរបស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ លៅថតបន្ត។ 
េិដឋាភាពបលច្ចកវជិា្ជ ននកម្មវ ិ្ ទី្គប់្ គងេិននានយ័របស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរកានថ់ត្តរូវោនយកចិត្តេនុកដាក ់និ
ងមានេិននានយ័ជាល្ចើន្តរូវោនបង្ហា ញជាបន្តបន្ាប ់រហូតដេ់កាលែ យជាអង្គភាពថដេមានការវភិាគេិននានយ័
ោនេ្អ្បលសើរជាងមនុន។ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ្តរូវោនចាតេ់នុកជាអនាកជំនាញមយួកនានុងការ្គប់្ គងេិននានយ័
ថផនាកសនុខភាពកនានុង្បលេសកមពនុជា អនាក្សទី វណាណ  ដារ ទី ជាអនាក្គប់្ គងេិននានយ័ ោនល្វើបេបង្ហា ញលៅកនានុងស
ននាិសិេស្តទីពទីការថែទាលំៅសាកេវេិយាេ័យវេិយាសាសស្តសនុខាភោិេ ថដេបេបង្ហា ញលនះ្តរូវោនល្បើ្ោស់
លពញលដាយេិននានយ័។

ចក្ខនុវស័ិយលៅមនុខលេៀត ការខិតខំ្បឹងថ្បងជាបន្តគឺជាការបលងកើតផ្្ងំស្មាបប់ង្ហា ញេិននានយ័ននកម្មវ ិ្ ទី និង
សកម្មភាពជាកថ់ស្តងទាងំឡាយឲ្យោនភាលែ មៗទានល់ពេ មាននយ័ថ្េិននានយ័ថដេ្បមូេោនបំថេងលៅ
ជាេិននានយ័សល្មចលដាយសវ័យ្បវត្តិ។

លដើមបទីធានានូវសារៈសំខានន់នេិននានយ័របស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ 
វបប្មន៌នភាព្តឹម្តរូវ ចំលពាះមនុខគឺមានសារៈសំខានជ់ាខាលែ ងំ។ 

អនាក្សទី វណា្រា​ោរី​
្បធាន្គប់្ គងេិននានយ័

ការ្រ​គងកីតសា្រាក់ការកណា្រាល​គរ​ៀ្រចំទិន្ន័េ



ដំ​គណីរ​គឆពរាះគៅរក្រ​គច្កវិជា្រាឌីជីែល
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PHASE 1

Consultation Module: 

Core system allows for medical 
record processing within 
Registration, Outpatient 
Department, and all departments 
and units that consult: Dental, 
Eye, Physiotherapy, Social Work, 
Laboratory, Minor Operations and 
Imaging. 

PHASE 2

Admissions Module:

Medical record processing for 
patient admissions (Inpatient 
Department, Intensive Care 
Unit, Neonatal Unit) as well as 
integration with other activities, 
including Human Resources, 
Logistics, Inventory and other 
centralised data. 

ជាល្ចើនឆ្នា កំនលែងលៅ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរកនុមារោនកំណតត់្មរូវការរបស់ខលែួនលដើមបទីចាបល់ផ្តើមថ្ប
កាលែ យលៅជា្បពន័្ធពត៌មានសនុខាភោិេថបបឌទីជទីែេ(HIS)។ ការថ្បកាលែ យលៅជាថបបឌទីជទីែេលនះ 
អាចជួយ�ឲ្យអង្គភាព ដំលណើ រការការកត់្ ត្ពត៌មានលវជ្ជសាសស្តត្ម្បពន័្ធលអ�ិច្េនិចយ៉ា ងមាន្បសិេ្ធ
ភាព លហើយកាតប់ន្ថយការល្បើ្ោស់្កដាស និងការកត់្ ត្ខនុស ថដេល្វើឲ្យ្បលសើរល�ើងនូវគនុណភាពនន
ការពយាោេ និងអាចល្វើឲ្យការយេ់ដឹងអំពទីការផ្លែ ស់ប្តូរសនុខភាពរបស់្បជាពេរដឋា។

គោក​ស៊ុន​សុភារ ី្បធាន្គប់្ គងថផនាកពត៌មានវេិយា ោនដឹកនាថំផនាកលនះល្វើការអភវិឌ្ឍនល៍ៅលេើប ្
រពន័្ធពត៌មានសនុខាភោិេ(HIS)លៅលដើមឆ្នា ២ំ០១៩។ ្បពន័្ធពត័ម៌ានលនះ នឹង្តរូវោនលគបលងកើតលដា
យបលច្ចកវេិយាថដេមានេក្ខណៈលបើកចំហរយ៉ា ងេូោយ មានគំរូដំលណាះ្សាយថដេមាន្សាប ់
ជាមយួនឹងការនចនាបថន្ថមែ្មទី។ ការអភវិឌ្ឍន ៍និងការអននុវត្តន ៍្បពន័្ធពត័ម៌ានសនុខាភោិេ នឹង្តរូវោនល្វើល�ើង
ជាពទីរដំណាកក់ាេ កនានុងរយៈលពេពទីរបទីឆ្នា លំៅមនុខលេៀត។

ចក្ខនុវស័ិយយូរអថងវងរបស់លយើង គឺការព្ងទីក្បពន័្ធពត័ម៌ានសនុខាភោិេលៅដេ់ថ្នា កជ់ាតិ ថដេបច្ចនុបបននា
លនះកំពនុងថតមានការខវះខាត្បពន័្ធលនះស្មាបល់សវាថែទាសំនុខភាពសាធារណៈ។

លដើមបទីធានាឲ្យោននូវគនុណភាពកនានុងការដំលណើ រ្បតិបត្តិការ ឆ្នា ២ំ០១៩ ោនបង្ហា ញអំពទីភាព
្បលសើរល�ើងជាល្ចើនកនានុងវស័ិយលហដាឋា រចនាសមពន័មន្ទីរលពេ្យដូចជា៖

្បពន័្ធអនុកសនុទីថសន និង ្បពន័្ធខ្យេ់លវជ្ជសាសស្ត
្បពន័្ធការពាររន្ះ និងដទីលៅកនានុងមន្ទីលពេ្យ
បន្បដ់ាកឯ់កសារ
ឧបករណ៍សវ័យ្បវត្តិបណ្តនុ ះលមលរាគលដាយល្បើឈាម និងឧបករណ៍ល្វើលតស្តពទីភាព្តរូវ
ោនា របស់ថ្នា ផំ្សះ(AST)
បលច្ចកវេិយាលផ្សងៗលេៀត
សមា្ភ របរកិា្ខ ស្មាបថ់ផនាកថែទាជំំងឺ្្ងនក់នុមារ និងទារក

លយើងសង្មឹថ្នឹងមានតួនាេទីជាគំរូស្មាបម់ន្ទីរលពេ្យលផ្សងលេៀត
និងព្ងទីកមនុខង្រលនះលៅដេ់រដាឋា ភោិេ

គោក​ស៊ុន​សុភារី​
អនាក្គប់្ គងពត៌មានវេិយា

ការ​គធ្ីឲរាយក្រ​​គសីរ​គេីង
នូវ​គហរា្រារចនាសម្ព័ន្រេៈគពល​គពញមួេឆ្រាំ



ចំនួនបនុគ្គេិកមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ និងមសន្តទីសនុខាភោិេរបស់ 
រាជរដាឋា ភោិេោនចូេរមួវគ្គអំពទី ការការពារនិងការ្គប់្ គង
ការចមលែងលរាគកនានុងឆ្នា ២ំ០១៩

295

ននការឆលែងរ ទីករាេដាេជំងឺលៅេូទាងំសកេលោក
គឺឆលែងលដាយសារនដ

80%

អនាកជំងឺឆលែងជំ់ងឺកនានុងអំ�នុងលពេ
េេួេការពិនិត្យពយាោេ

1 កនានុង10នាក់
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ការវាស់ថវងននការការពារនិងការ្គប់្ គងការចមលែងលរាគ(IPC) គឺជាលរឿងដសំ៏ខានល់ដើមបទីធានាសនុវត្ថិភាពអនាកជំងឺ
និង ្បសិេ្ធភាពការថែទាសំនុខភាព។

ការការពារ និងការ្គប់្ គងការចមលែងលរាគកំណតនូ់វការរ ទីករាេដាេននជំងឺ ការសា៊ាំ នឹងថ្នា ផំ្សះ លហើយនិង
ការចមលែងលរាគលៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យដម៏ានល្ោះថ្នា ក ់ឬការបងករលរាគថដេវវិត្តនល៍ៅកនានុង្គឹះសា្ថ នថែទាសំនុខភាព។

កម្មវ ិ្ ទីការការពារនិងការ្គប់្ គងការចមលែងលរាគរបស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ោនកាលែ យជាគំរូមយួលៅកនានុង
្បលេសកមពនុជា លហើយបនុគ្គេិករបស់លយើងោនកាលែ យជាអនាកផ្តេ់្បឹកសាថដេមានការេេួេសា្គ េ់ពទីថ្នា កជ់ាតិ
ថែមលេៀតផង។

លដាយសារថតការកត់្ ត្ត្មដាន និង្បសិេ្ធភាពរបស់កម្មវ ិ្ ទី មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ្តរូវោនេេួេសា្គ េ់ ជា
ផលែូវការលដាយ្កសួងសនុខាភោិេថ្ជាអនាក្បឹកសាអំពទីការការពារនិង្គប់្ គងការចមលែងលរាគកនានុង
ឆ្នា ២ំ០១៩ និង្តរូវោនលគលសនាើសនុំឲ្យបលងកើតកម្មវ ិ្ ទីត្មដានការការពារ និងការ្គប់្ គងការចមលែងលរាគ(IPC) 
និងការចមលែងលរាគលៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យ(HCAI) ស្មាបស់ា្ថ បន័រដាឋា ភោិេ។ ជា្បវត្តិសាសស្តលៅកនានុង្បលេស
កមពនុជា មនិធាលែ បម់ានកម្មវ ិ្ ទីត្មដានការចមលែងលរាគលៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យជាផលែូវការលេ។

អស់រយៈលពេជាល្ចើនឆ្នា កំនលែងមក មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ោនល្វើការជាមយួមន្ទីរលពេ្យបថង្អកលខត្ត កំពងច់ាម 
ត្ថកវ លសៀមរាប និង ្កលចះ លដើមបទីអភវិឌ្ឍន ៍កម្មវ ិ្ ទីការការពារ និង្គប់្ គងការចមលែងលរាគលដាយខលែួនឯង
ផ្្េ់។ កម្មវ ិ្ ទីនទីមយួៗ ្តរូវោនបលងកើតស្មាប់្ គឹះសា្ថ ន  និងនចនាល�ើងលៅជនុំវញិ្នធានថដេមាន្សាប។់ 
មសន្តទីសនុខាភោិេជាល្ចើននាក ់ោនមកល្វើេស្សនៈកិច្ចមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរជាលេើកដំបូង លដើមបទីសិកសាថសវង
យេ់អំពទីកម្មវ ិ្ ទីលនះ និងរលបៀបអភវិឌ្ឍនក៍ារការពារការចមលែងលរាគ និងការត្មដានការចមលែងលរាគលៅកនានុងមន្ទី
លពេ្យលដាយខលែួនឯង។ បន្ាបម់កលេៀត បនុគ្គេិកមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរកោ៏នចនុះល្វើេស្សនៈកិច្ចដលេើ្គឹះសា្ថ ន
ទាងំលនាះវញិ លដើមបទីពិនិត្យអំពទីការអននុវត្តន ៍ផ្តេ់ជាពត៌មាន្ត�ប ់និងផ្តេ់ការបណ្តនុ ះបណា្ត េបថន្ថមនូវ
ចំណនុ ចថដេខវះខាត។

កម្មវ ិ្ ទីលនះោនកាលែ យជាកម្មវ ិ្ ទីគំរូមយួថដេមាននិរន្តភាព អាចចមលែងត្មោន និង 
មានការចំណាយដម៏ាន្បសិេ្ធភាព លៅកនានុង្គឹះសា្ថ នសនុខភាពថដេមាន្នធានមានក្មតិទាប។

លយើង្តរូវោន្កសួងសនុខាភោិេេេួេសា្គ េ់ជាេទី្បឹកសា

អនាក ្សទី​​គសង​សុលីន​
អនាក្គប់្ គងថផនាកការការពារ

និង្គប់្ គងការចមលែងលរាគ

ជា្ំរូមួេស​កមា្រ់​ក្រ​គទសកម្ពញជា



្ុណភាព​គសវា
សុខភាព​គៅក្ញងមន្ទីរ​
គពទរាយកុមារអង្គរ

Patient-centred

Effective

Cost effective and efficient

Safety

Staff care
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A new look

In order to more authentically communicate AHC’s growth, credibility and 
values, AHC underwent a rebrand in 2019. We refreshed our visual identity 
to match AHC’s evolution, unveiling a new look and website that marries 
compassion, innovation and purpose.

The new visual identity strengthens coherence around our mission, uniting our origin 
story with data-centrism, transparency, and our patient-centred focus.

The updated branding was developed by Canadian multi-disciplinary design firm Aubs 
& Mugg. For years to come, it will illustrate the forward-thinking that defines AHC, 
without losing its cornerstone in compassion.

លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ ការ្តរួតពិនិត្យយ៉ា ងម៉ាតច់តល់ៅលេើកម្មវ ិ្ ទី្តរូវោនបលងកើតល�ើង ថដេ្គបស់កម្មភាព 
និងការវាស់ថវង្តរូវោនវាយតនមលែ ថកថ្ប និងថកនចនាឲ្យកានថ់តមាន្បសិេ្ធភាព។ អវទីថដេ្តរូវោនបថន្ថម 
លៅកនានុងកម្មវ ិ្ ទីលនះ ្តរូវោនអននុមត័លដើមបទីធានាោននូវភាពពាកព់ន្ធ ័ការពិនិត្យត្មដានជាបន្តបន្ាប ់
និងការលដាះ្សាយបញ្ហា ។ 

ការ្បមូេផ្តនុ ំអនាកជំងឺ 

្បសិេ្ធិភាព 
ការយកចិត្ត
េនុកដាកថ់ែទាបំនុគ្គេិក 

1

2

3

សនុវត្ថិភាព 
4

5

លយើងកំពនុងថតបន្តការអភវិឌ្ឍនល៍ោេគំនិតននការបលងកើន្បសិេ្ធិ
ភាព ការ្តរួតពិនិត្យល�ើងវញិនូវកម្មវ ិ្ ទីនានា និងលោេការណ៍ 
ជាលដើម។េ។ លដើមបទីធានានូវការវតិ្តនឥ៍តឈបឈ់ររបស់លយើង។ 

គោក​គទព​ណាវី​
នាយក្បតិបត្តិការណ៍

ការ​គធ្ីឲរាយមានលំនឹង្ុណភាព



ដំ​គណីរ​គឆពរាះគៅរកនិរន្រភាព

េុទ្សាកស្រកជំនួេមូលនិធិទីមួេ

អនាកជំងឺ្បមាណជា ៨៤% លៅថតបន្តល្បើ្ោស់លសវាសនុខភាព 
លៅមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរលទាះជាមន្ទីរលពេ្យមាននែលែលសវាសនុខភាព
លស្មើនឹងវស័ិយឯកជន

84%
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លដើមបទីផ្តេ់តនមលែខពស់ចំលពាះអនាកថដេពាកព់ន័្ធ វាគឺមាន 
សារៈសំខានក់នានុងពិនិត្យគំរូរនិងសកម្មភាពរបស់លយើង 
្បឆ្ងំលៅនឹងការផ្លែ ស់ប្តូរយ៉ា ងលេឿននន
េិដឋាភាពកមពនុជា។

កនានុងការខិតខំ្បឹងថ្បងលដើមបទីថសវងយេ់ឲ្យកានថ់ត 
្បលសើរនូវអត្ត្បលយជនរ៍បស់លយើង មន្ទីរលពេ្យ
កនុមារអង្គរ ោនល្វើការស្ងម់តិអនាកជំងឺកនានុងការវាយ
តនមលែពទីឆន្ៈ និងេេ្ធភាពបងន់ែលែលសវា។ ការស្ាប
ស្ងម់តិលនះោនកំណតនូ់វ្គរួសារខលែះមានេេ្ធភាព 
និងឆន្ៈចូេរមួថចករថំេកនូវការចំណាយលេើថែទាំ
សនុខភាពរបស់ពួកលគ។ ជាការលឆលែើយតបរមួជាមយួ
នឹងត្មរូវការមយួចំនួនកនានុងការបលងកើតចរន្តចំណូេ
បថន្ថមលេៀត លដើមបទីកាតប់ន្ថយការពឹងថផ្អកលៅលេើ
ជំនួយមូេនិ្ិពទីអន្តរជាតិ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ 
កំពនុងលរៀបចំថណនាអំំពទីការចូេរមួភាគទានពទីអនាក
ជំងឺថដេមានេេ្ធភាពបងន់ែលែលសវា។

ភាគទានរបស់អនាកជំងឺលនះ នឹងជួយ�បលងកើនជំនួយ
មយួភាគផងថដរស្មាប់្ បភពមូេនិ្ិពទីកនានុង
្បលេសកមពនុជា និងអាចជួយ�ការពារនូវឥេ្ធិពេមន្ទីរ 
លពេ្យកនុមារអង្គរ លដាយធានានូវគនុណភាពថែទា ំ
ជាមយួនឹងតនមលែលសវាដស៏ម្សបមយួ ស្មាប ់អនាក 
ថដេមានេេ្ធភាព ខណៈលពេថដេមានអនាកថដេ 
ោ្ម នេេ្ធភាព េេួេោននូវលសវាសនុខភាពលដាយ 
ឥតគិតកន្ម។ លដើមបទីរកឲ្យលឃើញថ្ លតើអាណា 
ពយាោេកនុមារមានា ក ់មានេេ្ធភាពឬអតប់ង ់ភាគទាន 
ឬអត ់ការោ៉ា ន់្ បមាណពទីសា្ថ នភាព លសដឋាកិច្ច្គរួសារ 
្តរូវោនល្វើល�ើងលដាយបនុគ្គេិកសង្គមកិច្ចថដេ 
េេួេោនការបណ្តនុ ះបណា្ត េ្តឹម ្តរូវ លដើមបទី 
កំណតព់ទីសា្ថ នភាពលសដឋាកិច្ចសង្គម។ 

ត្មរយៈការោ៉ា ន់្ បមាណលនះ អមជាមយួនឹងថផន
ការយនុេ្ធសាសស្តរបស់្កសួងសនុខាភោិេ គំរូភាគទា
នអនាកជំងឺរបស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ នឹងផ្តេ់នូវ
ការការពារថផនាកសង្គមយ៉ា ងសំខានព់ទីការចំណាយ
យ៉ា ងខពស់លៅលេើនែលែពយាោេ និងអាចជួយ�ការពារ
ដេ់្ករុម្គរួសារទាងំឡាយថដេអាចធាលែ កក់នានុងសា្ថ ន
ភាព្កទី្កលដាយសារថតបងន់ែលែលសវាសនុខភាពមាន
េក្ខណៈដូចលសវារបស់មន្ទីរលពេ្យលយើង។

លទាះបទីជាមានការបងភ់ាគទានលពញលេញកល៏ដាយ 
កវ៏ា្ោនថ់តអាចេបេ់េ់ចំណាយោនមយួថផនាក
ប៉ានុលណាណ ះ ជាមយួនឹងការបន្ត្បតិបត្តិការផ្តេ់លសវា
ថែទាពំយាោេថដេមនិមានការោំ្ េលដាយវស័ិយ
ឯកជន ឬវស័ិយសាធារណៈណាមយួល�ើយ។ 
លយងលេើការ្សាវ្ជាវេទីផសារកនលែងមក លៅលពេ
ចាបល់ផ្តើមដំលណើ រការនូវគល្មាងលនះ លយើងរពឹំងេនុកថ្
នឹងរកចំណូេពទី្បជាពេរដឋាកនានុង្សរុកោន្បមាណ
ជា២០% ននគល្មាងែវកិា្បចាឆំ្នា រំបស់មន្ទីរលពេ្យ
កនានុងខណៈលពេថដេការពិចារណាលៅលេើត្មរូវការ
អនាកជំងឺខពស់ជាងអវទីៗលផ្សងលេៀត ល្ពាះលយើងមនិអាច
េនុកកនុមារណាមានា កល់ចាេមនិពយាោេោនល�ើយ។

លដើមបទីឲ្យ្សបលៅនឹងចក្ខនុវស័ិយ និងលបសកកម្មរបស់
មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ កនានុងការផ្តេ់លសវាសនុខភាព 
ដូចៗោនា  លស្មើភាពោនា លទាះបទីជាពួកលគមកពទី្គរួសារ
ថដេមានសា្ថ នភាពថបបណាកល៏ដាយ លយើងោន 
អភវិឌ្ឍគល្មាងរមួោនា ជាមយួនឺងនដគូពាកព់ន័្ធ
ដូចជាមា្ច ស់ជំនួយអាជាញា ្ររដាឋា ភោិេនិងសហគមន៍
របស់អនាកជំងឺ ្ពមទាងំបន្តល្វើការជាមយួអនាកទាងំ
លនាះកនានុងការផ្លែ ស់ប្តូរមកគំរូហិរញ្ញ វត្ថនុត្មរយៈ
អនាកជំងឺ។

លៅកនានុងឆ្នា ២ំ០១៩ លយើងោនបលងកើតយនុេ្ធសាសស្តនរអង្្គ សមូេនិ្ិ
ដ៏្ ំែ្មទីមយួ ជាមយួនឹងរលបៀប្បមូេនិ្ិល្ចើនោយចូេោនា

Gregor McKellar 

្ប ធានការយិេ័យពាណិជ្ជកម្ម

លៅកនានុងឆ្នា ២ំ០១៩ មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរោនអភវិឌ្ឍយនុេ្ធសាសស្តរកជំនួយមូេនិ្ិដំបូងបំផនុតរបស់ខលែួនថដេ
មានគល្មាងរយៈលពេ្ោឆំ្នា សំ្មាបនិ់រន្តរភាពននចរន្តចំណូេ។ គល្មាងលនះ មានលោេបំណងបលងកើត 
ឲ្យមានសបបនុរសជនជាសកេ ច្មរុញឲ្យមានការលកើនល�ើងនូវចំនួនសបបនុរសជនថែមលេៀត។ 
លៅចនុងឆ្នា ២ំ០២៤ លយើងរពឹំងេនុកថ្នឹងមានចំណូេ្បមាណជា ៥០% ោនមកពទី្បភពចំណូេកនានុង្បលេស 
ថដេនឹងល្វើឲ្យ្បលសើរល�ើងនូវភាពរងឹមារំបស់អង្គភាព និងធានាថ្មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរអាចផ្តេ់លសវាសនុខ
ភាពដេ់កនុមារកមពនុជាជាល្ចើនេស្សវត្សលៅមនុខលេៀត។



Continual evaluation of national and international antibiotic practice

Improve awareness and understanding of drug-resistant infections 
through effective communication, education and training

Reduce the incidence of infections through effective sanitation, 
hygiene and infection prevention and control measures

Strengthen knowledge and evidence base through surveillance and 
research

8584 GOVERNANCE:  Accountability Beyond

AHC-COMRU ANTIBIOTIC STEWARDSHIP 
PROGRAMME AGENDA

ដំ​គណាះកសា​េ​ថែរករាសាអ្កជំងឺ
ទ្រ់ទល់នឹងការ​​គក្រី​កោស់ថ្រាំផរាសះ

ការសា៊ាំ លៅនឹងថ្នា ំ្ បឆ្ងំលមលរាគ ្តរូវោនលគសា្គ េ់ថ្ការជាបងករលរាគលដាយសា៊ាំ ថ្នា  ំគឺជាបញ្ហា សនុខភាពបន្ានម់យួ 
កនានុងចំលណាមបញ្ហា សនុខភាពជាល្ចើននាលពេបច្ចនុបបននាលនះ។ េំហំននការជះឥេ្ធិពេរបស់ការបងករលរាគលដាយការសា៊ាំ ថ្នា  ំ
គឺជាបញ្ហា សកេ និងទាមទារឲ្យបលច្ចកវជិា្ជ ខាងលវជ្ជសាសស្តកានថ់តេំលនើប។

លៅកនានុង្បលេសកំពនុងអភវិឌ្ឍនដូ៍ចជា្បលេសកមពនុជា ការសា៊ាំ នឹងថ្នា ផំ្សះកំពនុងថត្បឈមនឹងផេវោិក 
ល្វើឲ្យក្មតិជំងឺឆលែងខពស់ ខណៈលពេថដេការល្បើថ្នា ផំ្សះមនិោន្តឹម្តរូវកំពនុងថតរ ទីករាេដាេ។

លៅកនានុងឆ្នា  ២០១៩ ថផនាក្សាវ្ជាវលវជ្ជសាសស្ត Oxford ្បចាកំមពនុជា របស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ សហការជាមយួ 
ACORN ោនចាបល់ផ្តើមគល្មាងែ្មទីថដេរមួផ្សបំញ្ចូ េោនា រវាងការពិលសា្នថ៍បប្បនពណទី ថផ្អកលេើលមលរាគោកល់តរ ទី 
លៅលេើអនាកជំងឺថដេោនកំណត។់

លៅនឹងេេ្ធផេលតស្តមន្ទីរពិលសា្នម៍ទ្ី ករុប លដើមបទីថសវងយេ់ឲ្យកានថ់តចបាស់ថ្លតើអនាកជំងឺណាខលែះ្បឈមខាលែ ងំលៅ
នឹងការសា៊ាំ ថ្នា ផំ្សះ និងអវទីថដេជាកត្្ត ជះឥេ្ធិពេននការសា៊ាំ ។

ACORN ចាបល់ផ្តើមដំណាកក់ាេសាកេបងរបស់ខលែួនលៅមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ និងមន្ទីរលពេ្យដន៏េលេៀត 
លៅកនានុង្បលេសឡាវ និងលវៀតណាមលៅកនានុងឆ្នា ២ំ០១៩ ជាមយួនឹងគល្មាងអននុវត្តនស៍្មាបេ់ទីត្ងំ ១៥កថនលែងបថន្ថម
លផ្សងលេៀតលៅកនានុងតំបនអ់ាសនុទីលៅឆ្នា ខំាងមនុខ។

វាគឺជា្បពន័្ធននការពិនិត្យត្មដាន ថដេអាចផ្តេ់ពត័ម៌ានថដេ មានសារៈសំខាន ់
កនានុងការលផ្្ត តលៅលេើការសល្មចចិត្តរបស់ អនាកជំងឺ និង ការផ្តេ់នូវេិននានយ័
ថដេថ្នា កជ់ាតិ និង្បពន័្ធអន្តរជាតិ ្តរូវការ។ វាកោ៏នផសាភា្ជ បេ់ិននានយ័អំពទីសភាព 
របស់អនាកជំងឺ និងលមលរាគ ថដេអាចជួយ�បក្សាយនូវអត្ថ្បលយជនស៍្មាប ់
អនាកជំងឺផងថដរ។ 

សាសសា្ត ចារ្យ ផូល​ធឺណឺ
្បធានការយិេ័យ្សាវ្ជាវលវជ្ជសាសស្តកមពនុជា អនុកសវឺត 

និងថផនាកមន្ទីរពិលសា្ន ៍មទ្ី ករុបសាសស្ត



មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរោនកាតប់ន្ថយការល្បើែងសំ់រាម
ជាង៧០០គទី�ូល្កាម ឬលស្មើ១៦%លៅកនានុងឆ្នា ២ំ០១៩

16%
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ការព​កងីក​គករ្តិ៍គឈាមរាះគៅក្ញង​ក្រ​គទស

ដំ​គណីរ​គឆពរាះគៅរកការ​ថែរករាសា្ររិសា្រានសា្រាត

លៅកនានុងកំណត់្ ត្ឆ្នា  ំ២០១៩ លនះ ជាឆ្នា ថំដេការយិេ័យេំនាកេ់ំនងសាធារណៈ្បចាកំមពនុជា 
ននមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ ល្វើការនរអង្្គ សែវកិាោនយ៉ា ងេ្អបំផនុត។ 

្ករុមការង្រការយិេ័យេំនាកេ់ំនងសាធារណៈ្បចាកំមពនុជា ោនល្វើការនរអង្្គ សែវកិា
្បមាណជាង ១ ោនដនុោរសហរដឋាអាលមរកិ លដាយោនបលងកើនបណា្ត ញេំនាកេ់ំនងថដេមាន 
្សាប ់និង នដគូសហការែ្មទីៗថែមលេៀតជាល្ចើន ត្មរយៈអនាកោំ្ េ ្ករុមហ៊ានុនអាជទីវកម្មជានដគូ
សហការ យនុេ្ធសាសស្តបលច្ចកវជិា្ជ ឌទីជិែេ ផ្សពវផសាយត្មសារពត័ម៌ាន និង ្ពឹត្តិការណ៍កនានុង្សរុក
ជាល្ចើន។

ការយិេ័យលនះ កោ៏នព្ងទីកការខិតខំ្បឹងថ្បង លដាយការល្វើផ្សពវផសាយអំពទីបញ្ហា សនុខភាព  
ត្មបណា្ត ញសង្គមមយួចំនួនផងថដរ ដូចជាការផសាយបន្តផ្្េ់អំពទីលវេិកាជថជកោនា លឆលែើយ
សំនួរ-ចលមលែើយត្ម Facebook ជាមយួលវជ្ជបណិ្តថដេមានជំនាញរបស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ
 អមលដាយសារនរអង្្គ សែវកិាជាល្ចើន ថដេអាចទាកទ់ាញនូវការចាបអ់ារម្មណ៍ និងេេួេោន
នូវែវកិាបរចិា្ច គ កនានុងក្មតិមយួខពស់។

សមេិ្ធិផេថដេ្ករុមការង្រលនះេេួេោន កល៏ដាយសារថតមានអនាកជំនាញផ្តេ់្បឹកសាលយបេ់ 
កនានុង្បលេស អំពទីយនុេ្ធសាសស្តកនានុងការ្បតិបត្តិ។ សូមថែលែងអំណរគនុណយ៉ា ង្ជាេល្រៅបំផនុត 
ចំលពាះសមាជិក សមាជិកា្ករុម្បឹកសាផ្តេ់លយបេ់ ននការយិេ័យេំនាកេ់ំនងសាធារណៈ
ទាងំអស់ ថដេោនផ្តេ់នូវការចូេរមួ្គប់្ គង្តរួតពិនិត្យលេើសកម្មភាពនរអង្្គ សែវកិាកនានុង
្បលេស អស់រយៈលពេពទីរបទីឆ្នា កំនលែងមកលនះ។

្ករុមការលឆ្ព ះលៅរកភាពពណ៌នបតងថដេ
ដឹក នាលំដាយ Natasha Frost គឺជាគល្មា
ងទាកេ់ងនឹងបរសិា្ថ នរបស់មន្ទីរលពេ្យកនុមារ 
អង្គរ កនានុងលោេបំណងលេើកកមពស់និរន្តរភាព
បរសិា្ថ នសា្អ តរបស់អង្គភាពទាងំមូេ។

លៅកនានុងឆ្នា ២ំ០១៩ ្ករុមលនះោនេេួេរង្វ ន់
កមពនុជាោ្ម នផ្លែ ស្ិច” លដាយ្តរូវោនេេួេ 
សា្គ េ់ថ្ជា្ករុមការង្រថដេល្វើការកាត់
បន្ថយផ្លែ ស្ទីកលៅកនានុងមន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ។

ការខិតខំ្បឹងថ្បងកនានុងឆ្នា ២ំ០១៩ គឺរមួមាន
កាល្បើែងផ់្លែ ស្ិចល្បើម្តងលោះលចាេជំនួស
លដាយការសមា្ភ រល្បើល�ើងវញិដូចជាដបថកវ
លៅកនានុងសារធាតនុចិញ្ជ ិមផ្ះោយ។

លដាយចូេរមួសហការជាមយួកម្មវ ិ្ ទីជួយ�
សលសង្្គ ះជទីវតិទារក(SBL) ្ករុមលនះោននចនា 
និងបលងកើតដបេឹកសាព នថ់ដេអាចល្បើល�ើង 
វញិជំនួសលដាយដបេឹកល្បើម្តងលចាេចំនួន
៧ ២០០ដប ថដេោនល្បើ្ោស់ជា
លរៀងរាេ់ឆ្នា លំដាយ្ករុមលនះលៅលខត្ត្ពះ 
វហិរ។ ដបេឹកែ្មទីថដេល្បើល�ើងវញិគឺ្តរូវ
ោន ល្បើលដាយ្ករុម SBL និងបនុគ្គេិកសនុខា
ភោិេថដេបល្មើការលៅកនានុងគល្មាងលនះ
លៅលខត្ត្ពះវហិរផងថដរ។

មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ កានថ់តមានលឈា្ម ះលោះសលមលែង 
និងគួរឲ្យលជឿេនុកចិត្តជាងពទីមនុន លៅកនានុង្បលេសកមពនុជា

អ្ក​កសី​សុិន​គកត​អរុណ​
្បធានការយិេ័យេំនាកេ់ំនង
សាធារណៈ្បចាំ្ បលេសកមពនុជា



$6, 842, 000
total budget in 2019

USE

General 
paediatric care

31%

31%

Specialist 
paediatric care

28%

Education
7%

Community,
research &

health system
strengthening

10%

10%

7%

Capital
6%

Core mission support
5%

Reserve contribution
5%

5%

5%

6%

6%

Partnerships
6%

Holistic support
programmes

2%

28%

SOURCE

International
foundations 

& institutions 
48%

 48%

Overseas
government grants

5%

The Royal Government
of Cambodia 

4%
Other income

3%

International
individuals 
& events

24%

24%

Local
fundraising

16%

16%

$6, 842, 000
total funds raised in 2019
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Governance

AHC is governed by a volunteer 
Board of Directors. 

The Board is responsible for 
overseeing AHC strategy, 
managing strategic risk, and 
providing managerial leadership 
and accountability.

To learn more about AHC’s Board 
of Directors, visit 
angkorhospital.org/our-board

SOURCE OF FUNDS

Chairman of the Board

Robert Gazzi

Board of Directors

Dan Simmons
Jean-Gaetan Guillemaud
Kenro Izu
Lawence Tsang
Lina Saem Stoey
Lindsay William Cooper
Lisa Genasci
Dr Nick Day
Dr Shunmay Yeung
Soum Sambath
Stuart Davy

USE OF FUNDS

AHC USA Board Members 

Dr Robbert Nassau
John Canan
Lisa Genasci
Chris Chapman

AHC UK Board Members 

Aurore Gil
Catherine Gaynor
Denys Firth
Lisa Genasci
Dr Michael Carter
Robert Gazzi

Board Committees

Audit & Operational Risk
Medical Education, Ethics & Oversight
Remuneration

AHC Advisory Council

Chhour Y Meang
Hun Socheat
Jay Cohen
Prof Ka Sunbaunat
Lim Kuy
H.E. Seang Nam
Dr Tia Phalla

ជាអង្គការល្រៅរដាឋា ភោិេ ការលផ្្ត តលៅលេើភាពឧត្តនុង្គ
ឧត្តមលៅកនានុងសនុខនុមាេភាពកនុមារ ្តរូវោនបង្ហា ញលដា
យអភោិេកិច្ចថដេេ្អ្បលសើរផងថដរ។ ោ្ម នេទីកថនលែ
ងណាថដេមានភស្តនុត្ងបង្ហា ញយ៉ា ងចបាស់ជាងលនះ
គឺ កាលមើេខនុស្តរូវលៅលេើែវកិាបរចិា្ច គលដាយសបបនុរ
សជន។

ហិរញ្ញវត្ថញ៖​
ក្្រ់កាក់​ក្្រ់​គសនសុទ្​ថតមានត​នម្
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Ministry of Health (MoH) 
Central Medical Stores (Cambodia)
National Center for HIV/AIDS, Dermatology and STDs 
(NCHADS Cambodia)
National Paediatric Hospital Cambodia (NPH)
Siem Reap Provincial Health Department
Siem Reap Provincial Hospital
Preah Vihear Provincial Health Department

A special thank you to the Royal Government of Cambodia. 
We value the opportunity to work closely with the Royal Government of 
Cambodia, and we acknowledge their kind support.
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Corporate

FCC
Hans Wolf GmbH
Heng Development
Herbalife Nutrition Foundation
House Sun Travel & Tours
Janus Henderson Foundation
KOOMPI 
Manulife 
Marshall Wace
Memoire Palace Resort & Spa
PPC Bank
Prudential (Cambodia)
SATHAPANA Bank
Siem Reap Tourism Club
Small World Venture
Sokimex Investment Group
St. James’ Place Charitable Foundation
The Swire Charitable Trusts
Thy Mean Heng
Toyota (Cambodia)
Vital Premium Water
Vitol Foundation
Wing (Cambodia)

Foundations & Trusts

A Drop of Life
Anonymous
Belgium Association
Cambodia Red Cross
Cambodia Red Cross Siem Reap Branch
Carmella and Ronnie Pignatelli Foundation
Carraresi Foundation
Catholic Relief Services
Chao Family Foundation
Children Smile and Inspiration (CSI)
CLSA Chairman’s Trust
Costigan Family Foundation
CRH Charitable Trust
Daylesford Trust
Direct Relief
Epic Foundation UK
FDI World Dental Federation
Friends Without a Border 
Friends Without a Border, Japan
Fu Tak Iam Foundation Limited
GHR Foundation
Heart to Heart Foundation
IF International Foundation
International Society for Children with Cancer
KIDS Foundation
Leon Judah Blackmore Foundation
Manan Trust
Marshall Family Foundation
Oral Health Foundation of Pierre Fauchard Academy
Peter Bennett Foundation
Planet Wheeler Foundation
Porticus 
POSCO TJ Park Foundation
Ptarmigan Charitable Foundation
Rosebud Foundation
SEVA Foundation
Singapore Asia Brokers Asset Managers Charity

Swiss Philanthropy Foundation (WISE)
T&J Meyer Family Foundation
The Jagclif Charitable Trust
Tondo Foundation
World Childhood Foundation
Zau Foundation

Individuals & Families

Andrew Jeremy
Anonymous
April Yerges
Avinash Abraham
Barry O’Donnell 
Bilan-Cooper Family
Bob and Jane Ellis
Brennon Wang
C Hsing Yuan Wu
Cedric Sellin
Chea Guechnoi
Cheat Sophanna and Ho Sitoh
Dan and Mandy Simmons
Dieter Turowski and Laura Howard
Dr Masumi Kamachi
Ellen Keating
Fred Hessler and Kathie Mundy
Fred Huston
Fred Towfigh
Friends of SODO
HE Kheng Someth and Family
HE Leav Visoth and Family
Huan Yi
Il Yong Jung and Sonya Kim
Isabella Walser
Jeanie Woo
John Harrison                 
Jolyn Le Thuy Dang
Justin Seow
K Fiona Johnson
Kenneth Madsen
Kimberley Korinke
Kong Boeb and Family
Lawrence and Johanna Tsang
Linda Chandler
Lodewijk Meens and Wei Si’eu Woo
Member of All Indian Vaish Federation
Michael Benz
Michael Gilmore
Nguon Por Seng
Nikola Kemper and Damien Ryan
Novazlinah Adahar
Oun Nha
Paul Bamatter
Prak Ngeng
Rick and Joan Boyer
Robert and Sue Gazzi
Robert Johnson and Trudy Chan
Rochelle Hooper
Suy Phann
Tan Kimchan
Te Seam La
Thomas Holland
Wai Yip
Walter Scott and Family
Wen Yi Alice Hsu
Yeoh Guan Huah

Institutional & Academic

Aiglon College
Boston Children’s Hospital Global Health 
Program
Cambodia Oxford Medical Research Unit 
(COMRU)
Cambodian Society, University of Technology 
Sydney and University of New South Wales 
Civil Society in Development (CISU)
Embassy of Japan in Cambodia
Jerudong International School
National University of Singapore
University of Plymouth

In-Kind Donors

Aubs & Mugg
Chann Khung
CMS
Dr  Suzi Nou 
Dr Bob Nassau
Dr Richard Henker
Eco-Soap Bank
Heart To Heart Foundation
Johnny Zhao
Julian Allen and Winnie Lee
National Pediatric Hospital
NCHADS
PSI Cambodia
RCI Asia-Pacific Singapore
Royal Angkor International Hospital
Sanofi
Sihanouk Hospital Center of Hope
URC Cambodia
Vega US Pharma
Vital Premium Water
Zuellig Pharma

Fundraising Events

Angkor Wat International Half Marathon
Annual Bon Phka Prak
AOS Charity Cycling 
Banteay Meanchey Cycling
Bon Phka Prak Banteay Meanchey
Bon Phka Prak Wat Promroth
Cambodia Friends of Friends New York 
Dinner
Chateau des Gem Jewellery Exhibition
Children Are The Future
Cycling for Environment and Health
Ex-High School Friends Party
Friendship Football Event for Charity
GTVC Cycling 
Hong Kong Fundraising Dinner
New Year’s Eve Gala Dinner
Run to Give
Running for Children’s Lives Cambodia
Singapore Fundraising Dinner
Trecking the Angkor Jungle 
USEA Charity Fund Raising

ជាង ២០ ឆ្នា មំកលហើយ ្ករុមអនាកផ្តេ់ជំនួយោនផ្តេ់ការយកចិត្តេនុកដាកយ់៉ា ង េ្អ 
ត្មការថដេអាចល្វើោនស្មាបក់នុមារេូទាងំ្បលេសកមពនុជា និងឈានដេ់ 
ក្មតិមយួខពស់ស្មាបស់នុខនុមាេភាពកនុមារ។ លៅកនានុងឆ្នា  ំ២០១៩ អវទីថដេមនិ 
អាច  ្បថកកោន គឺសមេិ្ធិផេទាងំឡាយោនេេួេោនលដាយសារថត មា្ច ស់ 
ជំនួយ (សបបនុរសជន) អង្គភាពនដគូ និងអនាកស្ម័្គចិត្តជាល្ចើន។

លយើងខញានុ ំសូមថែលែងអំណរគនុណយ៉ា ង្ជាេល្រៅបំផនុត ចំលពាះការលប្តជាញា ចិត្ត និង 
សនា្ត នចិត្តដស៏បបនុរស របស់សបបនុរសជនទាងំអស់ ថដេោនបរចិា្ច គទាងំលពេ 
លវោកំោំងកាយចិត្ត និងែវកិា លដើមបទីចូេរមួចំថណកល្វើឲ្យ្បលសើរល�ើងនូវ 
សនុខនុមាេភាពកនុមារកមពនុជា។ ជាមយួនឹងការចូេរមួរបស់សបបនុរសជនទាងំអស់ 
លយើងពិតជាអាចល្វើឲ្យមានការថ្ប្បរួេយ៉ា ងេ្អ្បលសើរនូវលសវាថែទាសំនុខភាព 
កនុមារលៅកមពនុជា។

ជាែ្មទីម្តងលេៀត សូមថែលែងអំណរគនុណចំលពាះសបបនុរសជនទាងំអស់ នូវរាេ់ 
ការឧបត្ថម្ភោំ្ េដេ់មន្ទីរលពេ្យកនុមារអង្គរ។


