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ជពំកូ ២៨ ៖ ការថែទា​ំសម្រាប់​កមុារ

អាហារ​បបំន៉, អនាមយ័​ផ្ទា ល់ខ្លួន​និង​បរសិ្ថា ន, និង​ថ្នា ​ំដែលបង្កា រ​ពី​ជងំឺ​ញឹកញាប ់គបឺ្រៀបដូចជា “អង្គរក្ស” ដែល​ការពារ​កុមារ​ពី​ជងំឆឺ្លង 
នងិ​ថែរក្សា​សុខភាព​របស់​ពួកគេ

អាណាព្យាបាល​និង​បុគ្គលិក​សុខាភិបាល​អាច​ស្ វែងយល់​បន្ថែម​អំពី​អាហារបូត្ថម្ភ​នៅក្នុង​ជំពូក អាហារ​ល្អ​ធ្វើ​

ឲ្យ​មាន​សុខ​ភាពល្អ, អំពីអនាម័យផ្ទា ល់ខ្លួ​ន​និង​បរសិ្ថា ន នៅក្នុង​ជំពូក ទឹក​និង​អនាម័យ គន្លឹះ​ក្នុងការ​ថែរក្សា​

សុខភាព, និងអំពីថ្នា បំង្កា រ នៅក្នុងជំពូក ថ្នា ំ​បង្កា រ (កំពុង​ផលិត) ដ�ើម្បី​បង្កា រ​ជំងឺ​ភាគច្រើន​ល�ើ​កុមារ។

សម្រាប​់កមុារ ការបង្កា រ​ដ​៏តចូតាច​ មានតម្លៃ​ជាង​ការព្យាបាល​ដ​៏ធធំេង។ 

អាហារ​បបំ៉ន 
ការទទួលបាន​អាហារ​បំប៉ន​គ្រប់គ្រាន់ គឺជា​គន្លឹះ​សម្រាប់​សុខភាពនិងការលូតលាស់​របស់​កុមារ។ ជំពូក 

អាហារ​ល្អ​ធ្វើ​ឲ្យ​មាន​សុខ​ភាពល្អ ពន្យល់អំពីរប�ៀបដែលអ្នក​និងកូន រៗបស់​អ្នក​ អាច​បរភិោគបាន​យ៉ាង​ល្អ 

ប�ើទោះជា​មាន​ប្រាក់​តិចតួច​ក៏ដោយ។ ក្នុងនោះ​ក៏មាន​ពន្យល់​អំពី​ការព្យាបាល​កង្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ​ល�ើ​កុមារ​និង​

មនុស្សពេញវយ័​ផងដែរ។ អ្នក​អាច​ផ្តល់​អាហារ​ល្អ​បំផុត​ដល់​ទារក​និង​កុមារតូច ដៗោយ​​អនុវត្តតាម​ការណែនំា​

ទំាងនេះ។

សម្រាប់​រយៈពេល ៦ខែ​ដបំូង
ទឹកដោះ​ម្តា យ​មាននូវអ្វី គ្រប់យ៉ាង​ដែល​ទារក​ត្រូវការ ហ�ើយ​គួរផ្តល់​ឲ្យ​ទារក​យ៉ាង​

ញឹកញាប់​តាម​ដែលគាត់​ចង់បាន៖ រ�ៀងរាល់ ៣ឬ៤ម៉ោង​ក្នុងពេល​ថ្ងៃ, តិចជាង​

នេះ​បន្តិច​ក្នុង​ពេលយប់។ កំុ​ផ្តល់​ទឹក ទឹក​ផ្លែឈ�ើ ឬ​បបរ​ឲ្យ​ទារក រហូត​ទាល់តែ​

ដុះធ្មេញ​ដំបូង​ ដែល​ប្រហែលជា​នៅក្នុង​ខែ​ទី៦។ ការធ្វើបែបនេះ​អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​

ទារក​តូច​រាក។

ម�ើល ព័ត៌មាន​អំពី​ការ​បំបៅ​ដោះ​កូន ។ សម្រាប់ជំនួយអំពី​ការ​បំបៅ​ដោះ​កូន សូម​

ម�ើល​ទំព័រ 18 ទៅ 23 ក្នុង​ជំពូក ទារក​ទ�ើប​ក�ើត និង​ការ​បំបៅ​ដោះ។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Chapter_31:_Good_Food_Makes_Good_Health
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Chapter_31:_Good_Food_Makes_Good_Health
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Chapter_32:_Water_and_Sanitation:_Keys_to_Staying_Healthy
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Chapter_32:_Water_and_Sanitation:_Keys_to_Staying_Healthy
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Chapter_31:_Good_Food_Makes_Good_Health
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Breastfeeding
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
2	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ការថែទា​ំយ៉ា ង​ទន់ភ្លន់​សម្រាប់​កមុារ​ឈឺ
ក៏ដូចជា​មនុស្សពេញវយ័​ដែរ អ្នកត្រូវការ​ការសហកា​រ​ពី​កុមារ​ដ�ើម្បី​ថែទំា​គាត់​ឲ្យ​បានល្អ។ ដ�ើម្បី​

ទទួលបាន​ការសហការ​នេះ អ្នក​ត្រូវមាន​ភាព​អត់ធ្មត់​និង​ស្មោះត្រ ង់។ សូម​មាន​ភាពទន់ភ្លន់​និង​ចិត្តល្អ​

ចំពោះកុមារ។ ​កំុ​និយាយ​ប្រាប់កុមា​រថា​ម្ចុ​ល​ចាក់​មិន​ឈឺ ឬ​ថ្នា ំ​ល្វីង​មាន​រសជាតិ​ល្អ​បែបនេះ​ទេ។ ប�ើ​គាត់​

ជ�ឿជាក់​ល�ើ​អ្នក គាត់​នឹង​ងាយ​ទទួលយក​ការពិនិត្យ​របស់​អ្នក ឆ្លើយ​សំណួ រ និង​សហការ​ជាមួយអ្នក​

ក្នុងការ​ព្យាបាល។

មធ្យោបាយ​ដទៃទ�ៀត​ដ�ើម្បី​ធ្វើ​ឲ្យ​កុមារ​មាន​អារម្មណ​ថា​មាន​សុវត្ថិភាព៖

• �មុននឹង​អ្នក​ប៉ះ​កុមារ គួរជជែក​លេង​ជាមួយ​គាត់​មួយ​សន្ទុះ​សិន។ ប្រើ​ប្រាស់ពេលនេះ​ដ�ើម្បី​

សង្កេតម�ើល​របូរាង​ទូទៅ​របស់គាត់។ ត�ើ​គាត់​ម�ើលទៅ​មាន​សុខភាព​ល្អ​ដែរឬទេ? ត�ើ​គាត់​កំពុង​

ដកដង្ហើម​ធម្មតា​ដែរឬទេ? ត�ើ​ស្បែក​របស់គាត់​មាន​សភាព​ស្រស់ថ្លា ​ដែរឬទេ?

• �ប្រសិនប�ើ​អ្នក​ត្រូវ​ប្រើ​ស្តេ​តូ​ស្កូ​ប ឬ​ទែ​មូ៉​ម៉ែត្រ ចូរ​បង្ហា ញ​ប្រាប់​គាត់​ពី​រប�ៀប​ដំណ�ើ រការ​របស់​ឧបករណ៍​

សាមញ្ញ​ទំាងនេះ។

• �ជំរញុ​ឲ្យ​ម្តា យ យាយ ឬ​នរណា​ដែល​កំពុង​ថែទំា​កុមារ ឲ្យ​

ត្រកង​និង​លួងលោម​កុមារ។ នៅពេលដែល​អាច ចូរ​បង្ហា ញ​

អាណាព្យាបាល​ពី​រប�ៀប​ផ្តល់​ការព្យាបាល​នានា​ដែល​ចំាបាច់។

• �ប�ើ​កុមារ​កំពុងមាន​ភាពឈឺ​ចាប់ ចូរ​ផ្តល់​ថ្នា ំ paracetamol 

(acetaminophen) ខល្ះ​ដល់​គាត់។ វា​មិន​ព្យាបាល​មូលហេតុ​នៃ​

ជំងឺ​ទេ។ បុ៉ន្តែជារ�ឿយៗកុមារ​អាច​បរភិោគ ផឹក និង​ចាប់ផ្តើមបាន​

ធូរស្រាលពី​ជំងឺ​ប�ើ​អ្នក​កាត់បន្ថយ​ភាពឈចាប់។ សូម​ម�ើល 

ព័ត៌មាន​អំពី​ដូ​ស ។ ម�ើលទំ​ព័រ 39 អំពី​​ដូស។ ទុក​ឲ្យការ​ព្យាបាល​

ដ៏ឈចឺាប់ ឬការ​ប្រើប្រាស់​ថ្នា លំ្វីងៗ ក�ើតឡ�ើង​នៅ​​ពេល​ចុងក្រោយ​

នៃការពិនិត្យសុខភាព។

ចាបព់ី​អាយុ ៦ខែ ដល់ ១២ខែ (១ឆ្នា )ំ
នេះ​ជា​វយ័​ដែល​កុមារ​ជាច្រើន​ចាប់ផ្តើម​មាន​អាហារបូត្ថម្ភ​មិនល្អ។ ដ�ើម្បី​រក្សា​សុខភាព​រប​ស់​កុមារ ចូរ​បន្ត​

បំបៅ​ដោះ​ដល់​គាត់ និង​ចាប់ផ្តើម​ផ្តល់​អាហារ​ជា​ច្រើនដង​ក្នុង​មួយថ្ងៃ​ផងដែរ។ ចាប់ផ្តើម​ដំបូង​ជាមួយ​អាហារ​

មួយ​ឬ​ពីរ​មុខ ដចជា​បបរ​ធម្មតា ឬ​បាយ​ស្ រូប​ប្រេង​ឬ​ខ្លា ញ់​បន្តិច។

មិនយូរបុ៉ន្មា ន ចូរ​បន្ថែម​អាហារ​សុខភាព​ដទៃទ�ៀត​ដូចជា៖

• �អាហារ​ប្រូតេអី៊ន ​មួយថ្ងៃ​ម្តង ​ឬ​ច្រើនជាង​នេះ ៖ សណ្តែ កដី​ស្ងោ រ ឬ​អាហារ​ពី​

សណ្តែ ក, សុ៊ត, ផលិតផល​ទឹកដោះគោ, ឬ​ត្រី​កិន​ហ្មត់។

• �បន្លែ ៖ ឃ ល្ោ ក​ស្ងោ រ, សណ្តែ កបារាងំ, ការ ៉តុ, រកុ្ខជាតិ​ស្លឹក​បៃតង, ប៉េងប៉ោះ, ឬ​

អាហារ​ពណ​ទឹកក្រូច​ឬ​បៃតង​ដែលមាន​ក្នុង​តំបន់​អ្នករស់នៅ។

• បន្លែ ៖ ចំណិតតូច នៗៃ​ផ្លែស្វា យ ល្ហុង ឬ​ចេក។

ក្តី​ស្រឡាញ់​គឺជា​ថ្នា ​ំដ​៏ល្អ​បំផុត​សម្រាប​់
កុមារ។

http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Medicines_for_Pain_and_Fever:_Caring_for_Children#Paracetamol.2C_acetaminophen
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3ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទាំសម្រាប់

បន្ទា បព់ី​មួយឆ្នា ​ំដបំូង

បន្ត​បំបៅ​ដោះ​រយៈពេល ២ឆ្នា ំ ឬ​យូរ​ជាង​នេះ។

ម្យ៉ាងទ�ៀត ចូរ​ផ្តល់​អាហារ​សុខភាព​សព្វ​មុខ​ដែល​មនុស្ស​ធំ​បរភិោគ ៖ អាហារ​ជាតិ​

ម្សៅ ប្រូតេអី៊ន បន្លែ និង​ផ្លែឈ�ើ។ កុមារ​គួរ​បរភិោគ​មួយថ្ងៃ​បួន​ដង​ ឬ​ច្រើនជាង​នេះ។ 

ពួកគេ​ត្រូវ​ការបរភិោគ​កាន់តែ​ញឹកញាប់​ថែមទ�ៀត​ប�ើ​បាន​ផ្តា ច់ដោះ​ហ�ើយ។

ក្មេងស្រី​ត្រូវការ​អាហារ​ស្មើគ្នា ​នឹង​ក្មេងប្រុស​ដែរ។ ក្មេងស្រី​និង​ក្មេងប្រុស​ដែល​

ទទួលបាន​អាហារ​សុខភាព​យ៉ាង​គ្រប់គ្រាន់ តែងតែ​លូតលាស់​យ៉ាងរងឹមំា​

ប្រកបដោយ​សុខភាព។ អាហារ​ជួយ​ឲ្យ​ប្រាជ្ញា ​លូតលាស់​ផងដែរ ដែល​ធ្វើ​ឲ្យ​ពួកគេ​ចេះ​គិត រ�ៀនសូត្រ និង​

លេង​កំសាន្ត​នានា។

កមុារ​គរួតែ​បរភិោគ​ដូច​សត្វ​មាន ់គ​ឺតែងតែ​ចកឹ​ចណីំ​បន្តិចម្តង។

ដប​ទកឹដោះគោ
ដប​ទឹកដោះគោ​និង​ក្បាលដោះ​ជ័រ មិនមាន​សុវត្ថិភាព​ទេ ព្រោះ​គេ​ពិបាក​នឹង​សម្អា ត​វា​ជាប់​ជានិច្ច​ណាស់។ 

ជារ�ឿយៗវា​ជាប់​ប្រឡាក់​នឹង​មេរោគ​ដែល​បណ្តា ល​ឲ្យ​មាន​ជំងឺរាក។ ប្រសិនប�ើ​អ្នក​ចំាបាច់​បញ្ចុក​ទឹកដោះ​

ដល់​ទារក​នៅពេលដែល​ម្តា យ​នៅ​ឆ្ងា យ ចូរ​ផ្តល់​ទឹកដោះ​ម្តា យ​ដោយ​ប្រើ​ពែង​និង​ស្លា បព្រា​ស្អា ត។ ទារក​ធំ​

និង​កុមារ​តូច មិនគួរ​ប្រើ​ដប​ទឹកដោះគោ​ទេ។ ការផ្តល់​ទឹក​ផ្លែឈ�ើ បបរ ឬ​ទឹកដោះគោ ដោយ​ប្រើ​ដប ឲ្យ​កុមារ​

ធំ ធ្វើ​ឲ្យ​ធ្មេញ​របស់​ពួកគេ​ត្រូវ​ត្រា​ក្នុង​ជាតិ​ស្ករយ៉ាងយូរ ហ�ើយ​វា​ជា​មូលហេតុ​ញឹកញាប់​នៃ​ភាព​ពុកធ្មេញ។ 

កុមារ​អាច​រ�ៀន​ផឹក​ពី​ពែង​បាន​យ៉ាង​ងាយ។

អាហារ​ឥតប្រយោជន(៍អាហារ​មិនល្អ)
នំ ស្ករ​គ្រាប់ នំ​បន្ទះ​ស្ រួយ សូ​ដា និង​អាហារ​ដែល​ផលិត​នៅក្នុង​

រោងចក្រ គឺជា “អាហារ​ឥតប្រយោជន៍” (junk food)។ អាហារ​ទំាងនេះ​

ត្រូវបាន​លាយ​បញ្ចូល​នូវ​ស្ករ អំបិល ខ្លា ញ់ និង​សារ​ធាតុគីមី​យ៉ាងច្រើន 

ហ�ើយ​វា​មិនមាន​អាហារបូត្ថម្ភ​គ្រប់គ្រាន់​នោះទេ។ ការបរភិោគ​​

អាហារ​ឥតប្រយោជន៍ ធ្វើ​ឲ្យ​ធុ​ក​ធ្មេញ ហ�ើយ​នៅ​ថ្ងៃមុខ​នំា​ឲ្យ​មាន​

ជំងឺល�ើសឈាម ជំងឺ​ទឹកនោមផ្អែម និង​បញ្ហា ​សុខភាព​ដ៏​គ្រោះថ្នា ក់​

ផ្សេង ទៗ�ៀត។

ប្រសិនប�ើ​មាន​លក់​អាហារ​ឥតប្រយោជន៍​នៅ​ជិត​ខ្លួន កុមារ​ច្រើនតែ​ទារ​ញ៉ាំ ​វា ពព្រោះ​វា​មាន​រសជាតិ​ឆ្ងា ញ់។ 

ក្នុងនាម​ជា​ឪពុកម្តា យ​និង​បុគ្គលិក​សុខាភិបាល វា​ជាការ​ទទួលខុសត្រូវរ​បស់​យ�ើង​ក្នុងការ​ការពារកូនៗកំុ​

ឲ្យ​មាន​ទម្លា ប់​ញ៉ាំ ​អាហារ​ឥតប្រយោជន៍​ទំាងនេះ។ នៅពេល​ដែល​កុមារ​ចង់​ញ៉ាំ ​អាហារ ចូរ​ផ្តល់​ផ្លែឈ�ើ​

ស្រស់ សណ្តែ ក យ៉ា ​អួ បបរ និង​អ្វី​ដែលមាន​សារធាតុ​បំប៉ន ដោយ​មិនមាន​បន្ថែម​ស្ករ។ បង្រៀន​កុមា​រថា​

អាហារ​បំប៉ន​ក៏មាន​រសជាតិ​ឆ្ងា ញ់​ដែរ។ ការ​មាន​ទម្លា ប់​ហូប​ល្អ នឹង​ផ្តល់​ប្រយោជន៍​សុខភាពដល់​កុមារពេញ​

មួយជីវតិ​របស់​ពួកគេ។

កមុារ​លូតលាស​់យ៉ាងរងឹមា​ំប្រកបដោយ​សខុភាព​ដោយសារ​អាហារ​ពិតប្រាកដ គ​ឺមិនមែន​ដោយសារ​

អាហារ​ឥតប្រយោជន​៍ទេ។
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ភាព​ស្អា ត នងិ​អនាម័យ
លាង​សម្អា ត​ដៃ​របស់​កុមារ​មុននឹង​ឲ្យ​ពួកគេ​ហូប​អាហារ ហ�ើយ​លាង​ជា​ញឹកញាប់​

ក្នុង​មួយថ្ងៃ។ ភាគច្រើន​នៃ​ជំងឺរាក ផ្តាសា យ និង​ជំងឺផ្សេង ទៗ�ៀត ត្រូវបាន​ចម្លង​

ដោយសារ​មេរោគ​ដែល​ឆ្លងរាលដាល​ពី​ដៃ​ទៅ​មាត់​របស់​កុមារ (ហ�ើយ​កុមារ​

តែងតែ​លូកដៃ​ចូល​មាត់​ជានិច្ច!)។ ការលាង​សម្អា ត​ដៃ​ជួយ​បង្កា រ​កំុ​ឲ្យ​មេរោគ​

ដែលជា​ប់​នៅល�ើ​ដៃ ចូលទៅក្នុង​មាត់​ដែល​បង្ក​ឲ្យ​មាន​ជំងឺផ្សេងៗ។ 

ការលាង​សម្អា ត​ញឹកញាប់ ជួយ​ថែរក្សា​សុខភាព​របស់​កុមារ។

ងូតទឹក​ឲ្យ​កុមារជា​​រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ។ កាត់​ក្រចកដៃ​

ឲ្យខ្លៗី ដ�ើម្បី​កំុ​ឲ្យ​ជាប់​ដី​នៅក្រោម​ក្រចក។ 

បោកគក់​សម្លៀកបំពាក់​និង​សម្ភា រ​ល�ើ​គ្រែ យ៉ាង​

ទ�ៀងទាត់។

កុមារ​និង​មនុស្ស​ធំ​ត្រូវការ​ទីកន្លែង​ស្អា តនិង​សុវត្ថិភាព សម្រាប់​បន្ទោ ​របង់​លាមក​រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ។ ប�ើ​មិន​ដូចនេះ​

ទេ លាមក និង​មេរោគ​ដែល​បង្ក​ជំងឺរាក នឹង​រាលដាល​​គ្រប់​ទីកន្លែង។ តាមរយៈ​ការសាងសង់​បង្គន់​សម្រាប់​

គ្រួសារ ឬ​ជាមួយ​អ្នកជិតខាង ឬ​សម្រាប់​សហគមន៍ អ្នកនឹង​អាច​បង្កា រ​ជំងឺរាក​បាន។

ជំពូក​អំពី ទឹក​និង​អនាម័យ គន្លឹះ​ក្នុងការ​ថែរក្សា​សុខភាព  មានផ្តល់ជូននូវ​ការណែនំា​លម្អិត​ជាច្រើន​ដ�ើម្បី​

កែលម្អ​អនាម័យ និង​បង្កា រ​ជំងឺរាក​ល�ើ​​កុមារ។

ថ្នា ពំេទ្យ នងិ​ការផ្តល់​ថ្នា ​ំបង្កា រ
ថ្នា ំ​បង្កា រ​អាច​ការពារ​កុមារ​ពី​ជំងឺ​ដ៏​គ្រោះថ្នា ក់​ជាច្រើន​ ដចជា​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល តេតាណូស ស្វិតដៃជ�ើង និង​

ជំងឺរបេង។ ការផ្តល់​ថ្នា ំ​បង្កា រ​គឺជា​មធ្យោបាយ​ដ៏ងាយស្ រួល មានតម្លៃ​ថោក និង​មាន​ប្រសិទ្ធភាព ជាង​

ការព្យាយាម​ជួយ​កុមារ​ដែល​ឈឺ​ឬ​ជិត​ស្លា ប់នោះ។ ការនំា​កុមារ​ទៅ​ទទួល​ថ្នា ំ​បង្កា រ គឺជា​មធ្យោបាយ​ដ៏​

សំខាន់បំផុត​មួយ​ក្នុងការ​ថែរក្សា​សុខភាព​ដល់​ពួកគេ។

សូម​ម�ើល​ផ្នែក ថ្នា ំ​បង្កា រ (កំពុង​ផលិត) អំពី​បញ្ជី ​នៃ​ថ្នា ំ​បង្កា រ​ដែល​ត្រូវបាន​ណែនំា និង​កាលវភិាគ​ដែល​

គួរផ្តល់។

ត្រូវ​ប្រាកដថាកនូៗរបស​់អ្នក​បានទទលួ​ថ្នា ​ំបង្កា រ​គ្របម់ខុ​ដែល​ចាបំាច។់

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Chapter_32:_Water_and_Sanitation:_Keys_to_Staying_Healthy
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មធ្យោបាយ​ដទៃទ�ៀត​ដ�ើម្បី​បង្កា រ​សខុភាព​របស់​កមុារ
• �ការពារ​ធ្មេញ​របស់​កុមារ​ដោយ​ការ​ដុសធ្មេញ​ជាប្រចំា។ កំុ​ឲ្យ​ពួកគេ​ញ៉ាំ ​ស្ករ​គ្រាប់​ច្រើន 

បង្អែម ឬ​ភេសជ្ជៈ​ផ្អែម។ ម�ើល ព័ត៌មាន​បន្ថែម​អំពី “អាហារ​ឥតប្រយោជន៍” ទាងនេះ ។ 

ម�ើលទំព័រ 14 ក្នុងជំពូក អាហារល្អធ្វើ​ឲ្យ​មាន​សុខភាពល្អ។ 

• �ការ​បំបៅ​ដោះ។ នៅពេល​អ្នកផ្តល់​អាហារ​និង​ភេសជ្ជៈ​ដទៃ ចូរ​ប្រើ​ពែង​ឬ​ស្លា បព្រា​

ស្អា ត គឺ​មិនមែន​ដប​ទឹកដោះគោ​និង​ក្បាលដោះ​ជ័រ​នោះទេ ព្រោះ​វា​ពិបាក​ក្នុង​

ការសម្អា ត។

• �មិនត្រូវ​ឲ្យ​កុមារ​ដែល​ឈឺ ឬ​មាន​ដំបៅ, ជំងឺ​ភ្នែក, ពង​ខ្ទុះ, ចៃ, ឬ​ព្រូន គេង​ល�ើ​គ្រែ​ជាមួយ​កុមារ​ដទៃទ�ៀត​ឬ​

ប្រើ​សម្លៀកបំពាក់​កន្សែង​រមួគ្នា ​នោះទេ។ ​ព្យាបាល​កុមារ​ឲ្យ​បាន​ឆាប់រហ័ស​ ព្រោះ​បញ្ហា ​ទំាងនេះ​ឆ្លង​ពី​កុមារ​

ម្នា ក់​ទៅ​កុមារ​ម្នា ក់ទ�ៀត​យ៉ាង​ងាយ។

• �ចង​មុង​ដ�ើម្បី​កំុ​ឲ្យ​មូស​ចូល​ខំា។ រ�ៀបចំ​កំុ​ឲ្យ​មានទឹក​ដក់​ឬ​ទឹកនឹង ដែល​មូស​ចូល​

បន្ត​ពូជ​បាន។ ប្រើ​សំណាញ់​បំាង​ទ្វា រ​និង​វាងំនន​ដែល​ចំហរ។

• �កំុ​ឲ្យ​ជ្រូក ឆ្កែ និង​មាន់ (និង​មេរោគ​ដែល​ជាប់​ជាមួយ​ពួកវា) នៅ​ខាង​ក្នុងផ្ទះ។

• �ប្រសិនប�ើ​មាន​ព្រូនទំពក់ កុមារ​គួរ​ពាក់​ស្បែកជ�ើង ហ�ើយ​មិនត្រូវ​ដ�ើរ​ដោយ​ជ�ើង​

ទទេរ​ឡ�ើយ។

• �ចំពោះ​កុមារ​អាយុ​ល�ើស ១ឆ្នា ំ ចូរ​ផ្តល់​ថ្នា ំ​ទម្លា ក់​ព្រូន​រ�ៀងរាល់ ៣-៦ខែ ដោយ​ប្រើ​ថ្នា ំ albendazole ឬ 

mebendazole ។ ម�ើលទំព័រ 50 ទៅ 52 សម្រាប់ព័ត៌មានអំពីថ្នា ពំេទ្យ និងកម្រិតដូស។

ត្រឹមត្រូវ
មនិត្រូវ​ត្រូវ

http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:New_Foods,_New_Problems
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Medicines_for_Worms:_Caring_for_Children#Albendazole
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Medicines_for_Worms:_Caring_for_Children#Mebendazole
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
6	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

បញ្ហា ​សខុភាព​របស់​កមុារ
ជួនកាល​ទោះបីជា​យ�ើង​ប្រឹងប្រែង​បង្កា រ​យ៉ាងណាក៏ដោយ កុមារ​នៅតែមាន​ជំងឺ​ដដែល។ ជំងឺ​ល�ើ​កុមារ​អាច​

ក្លា យជា​ធ្ងន់ធ្ងរ​យ៉ាង​ឆាប់រហ័ស។ កត្តា ​សំខាន់​គឺ​ត្រូវ​សម្គា ល់​សញ្ញាដ បូង នៗៃ​ជំងឺ រចួ​យកចិត្តទុកដាក់ភ្លា ម។

!   សញ្ញា ​គ្រោះថ្នា ក់

កុមារ​ដែលមាន​សញ្ញា ​ទំាងនេះ​ណាមួយ គាត់​ត្រូវការ​ការព្យាបាល​យ៉ាង​ឆាប់រហ័ស ឬ​ការយកចិត្ត​

ទុកដាក់​​យ៉ាង​ជាប់លាប់។ ដោយមាន​ការថែទំា គាត់​គួរតែ​បាន​ប្រស�ើរ​ឡ�ើងវញិ​បន្តិចម្តងៗ។ ប្រសិនប�ើ​

កុមារ​មាន​សញ្ញា ​ទំាងនេះ​ច្រើនជាង​មួយ ឬ​ប�ើ​សញ្ញា ​ទំាងនេះ​ណាមួយ​កាន់តែ​ចុះ​អាក្រក់ នោះ​កុមារ​

កំពុង​ស្ថិតក្នុង​គ្រោះថ្នា ក់៖

• �ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក។ ការមិន​ជុះនោម, មាត់​ស្ងួត, ឬ​បង្ហើយ​ខូង គឺជា​សញ្ញា ​នៃ​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក 

ដែលជា​បញ្ហា ​គំរាមកំហែង​ដល់​ជីវតិ។ សូម​ម�ើល​ខាងក្រោម។

• �ការ​ប្រកាច់ ។ ការសន្ល​ប់​រយៈពេល​ខ្លីភ្លា មៗ ដោយមាន​ចលនាចម្លែកៗ ដែលជា​ញឹកញាប់​ក�ើតឡ�ើង​

ក្នុងពេល​ក ត្ៅ ខ្លួន​ខ្លា ងំ។ ម�ើល​ទំព័រ 12។

• �ភាព​ល្ហិតល្ហៃ។ ស្ថា នភាព​ដែល​ខ្សោយ​និង​អស់កម្លា ងំ គឺ​មិនធម្មតា​ទេ។ ការមិន​ឃ្លា ន​អាហារ និង​ការ​

វង្វេងវង្វា ន់ គឺជា​បញ្ហា ​ដ៏​គួរ​ឲ្យ​ព្រួយបារម្ភ​ជាខ្លា ងំ។ ជំងឺ​ធ្ងន់ធ្ងរ​ណាមួយ អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​មាន​បញ្ហា ​នេះ​

ក�ើតឡ�ើង។

• �ពបាក​ដក​ដ្ហើ​ម ឬ​ដង្ហើមញាប់។ ទាងនេះ​ជាស​ញ្ញា ​នៃ ជំងឺរលាក​សួត ដែលប៉ះពា​ល់​ដល់​ជីវតិ​ចំពោះ​

កុមារតូចៗ ម�ើល​ទំព័រ 14។

ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទកឹ 
វា​ជា​ស្ថា នភាព​ខ្វះ​ជាតិ​ទឹក​នៅក្នុង​រាងកាយ។ កុមារ​ភាគច្រើន​ដែល​ស្លា ប់​ដោយសារ​ជំងឺរាក គឺ​ស្លា ប់​

ដោយសារ​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក។ ការព្យាបាល​គឺ​គ្រាន់តែ​ជំនួស​ជាតិ​ទឹក​ដែល​បាន​បាត់បង់ ដោយ​ការ​ផឹកទឹក​

បន្ថែម។ នេះ​ហៅថា ការ​បង្គ្រប់​ជាតិ​ទឹក ហ�ើយត្រូវបានរ�ៀបរាប់​នៅ​ទំព័រ 22 ដល់ 24 ក្នុង​ជំពូក ការឈឺ​ពោះ 

ជំងឺរាក និង​ជំងឺ​ព្រូន។ ការ​បង្គ្រប់​ជាតិ​ទឹក នឹង​ព្យាបាល​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក​ដែល​បណ្តា លមកពី​ជំងឺរាក ការ​ក្អួត 

ឬ​ការធ្វើការ​យ៉ាងយូរ​ក្រោម​អាកាសធាតុ​ក ត្ៅ ឬ​ក្នុង​អគារ​ក ត្ៅ ។ ដោយសារ​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក​ពី​ជំងឺរាក ផ្តល់​

គ្រោះថ្នា ក់​ជាខ្លា ងំ​ចំពោះ​កុមារ​តូច ដច្នេះ​ត្រូវ​សង្កេតម�ើល​ចំណុច​ខាងក្រោម​ជានិច្ច៖

សញ្ញា

• ជំងឺរាក ប�ើទោះជា​គ្មា ន​សញ្ញា ​ដទៃ​នៃ​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក​ក៏ដោយ

• ភាព​ស្រេកទឹក (បុ៉ន្តែ​កុមារ​មិនមែន​តែងតែ​ប្រាប់ថា​ខ្លួន​ស្រេកទឹក​នោះទេ)

• មាត់​និង​អណ្តា ត​ស្ងួត (នៅពេល​អ្នក​ស្ទា ប​ផ្នែក​ខាងក្នុង​នៃ​ថ្ពា ល់​កុមារ វា​មាន​សភាព​ស្ងួត)

• មិនសូវ​នោម ហ�ើយ​ទឹកនោម​មាន​ពណ​ងងឹត

ចាប់ផ្តើម​ការព្យាបាល​ជាបន្ទា ន់ មុននឹង​សញ្ញា ​កាន់តែ​ចុះ​អាក្រក់។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Seizures.2C_convulsions
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Pneumonia_.28lung_infection.29
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Dehydration#Rehydration_drinks
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7បញ្ហាសុខភាពរបស់ក

សញ្ញា ​បញ្ជា ក់ថា​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក​កំពុង​ចុះ​អាក្រក់

• ភាព​ទន់​ល្ហិតល្ហៃ ៖ អស់កម្លា ងំ ខ្សោយ​ថាមពល

• បេះដង​លោត​ញាប់

• ដកដង្ហើម​វែង

• ភ្នែក​រងូ គ្មា ន​ទឹកភ្នែក

• ស្បែក​យារ​មិន​ងាយ​រលា​វញិ​បន្ទា ប់ពី​ចាប់​ច្បិច

ចាប​់ច្បិច​ស្បែក​ពោះ​ដោយ​ប្រើ​ម្រាម២ដូចនេះ ប្រសិន​ស្បែក​មនិ​រលា​ទៅវញិភ្លា មៗទេ នោះ​កុមារ​ប្រហែល​ខ្សោះ​
ជាតិ​ទកឹ​ហ�ើយ។

នៅពេល​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក​ក្លា យជា​ធ្ងន់ធ្ងរ​បែបនេះ កុមារ​ស្ថិតក្នុង​គ្រោះថ្នា ក់​យ៉ាងធ្ងន់ធ្ងរ។ ការព្យាបាល​

ឆាប់រហ័ស​អាចជួយ​សង្គ្រោះ ​ជីវតិ​កុមារ​បាន។

ការព្យាបាល និង​ការបង្កា រ

ការព្យាបាល​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក គឺ​ងាយស្ រួល​ទេ៖ ផ្តល់​ជាតិ​ទឹក​ឲ្យ​កុមារ​ផឹក។ សូម​ម�ើលរបូ​មន្ត​នៃ ទឹកអូ​រ៉ា ​

លីត្រ ដែលអាចសង្គ្រោះ ​ជីវតិ​បាន នៅ​ទំព័រ 22 នៃ​ជំពូក ការឈឺ​ពោះ ជំងឺរាក និង​ជំងឺ​ព្រូន។ ប�ើ​កុមារ​មិន​

ចាប់ផ្តើម​មាន​ស្ថា នភាព​ប្រស�ើរឡ�ើង​ឆាប់រហ័ស​ទេ ចូរ​រក​ជំនួយ។

ទកឹដោះ​ម្តា យ
ប�ើ​អ្នក​កំពុង​បំបៅ​ដោះ​ឲ្យ​កុមារ​ដែល​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក ចូរ​បន្ត​ការ​បំបៅ​ដោះ ព្រមទំាង​ផ្តល់​ទឹកអូ​រ៉ា ​លីត្រ​

ផងដែរ។ បំបៅ​ដោះ​ឲ្យ​កុមារ​កាន់តែ​ញឹកញាប់ យ៉ាងតិច​រ�ៀងរាល់ ២ម៉ោង។ ឲ្យ​កុមារ​បៅដោះ​ឲ្យ​បានយូរ​តាម​

ដែល​គាត់​ចង់។

ជងឺំរាក
លាមក​រាវ​ដូច​ទឹក ហៅថា​រាក។ កុមារ​មាន​ជំងឺរាក​ដោយសារ​មូលហេតុ​ជាច្រើន, ភាគច្រើន​គឺ​ដោយសារ​

មេរោគ​ដែល​រាលដាល​ដោយ​អនាម័យ​មិន​ស្អា ត និង​ដោយសារ​អាហារបូត្ថម្ភ​មិនល្អ។ ជា​ញឹកញាប់ ជំងឺរាក​

នឹង​បាន​ធូរស្រាល​ឡ�ើងវញិ​ដោយ​មិនចំាបាច់​ប្រើ​ថ្នា ពំេទ្យ​ទេ។ បុ៉ន្តែ​មានការ​ព្យាបាល​មួយ​ដែលមាន​

សារសំខាន់​សម្រាប់​មនុស្ស​គ្រប់គ្នា ​ដែលមាន​ជំងឺរាក គឺថា​ផ្តល់​ជាតិ​ទឹក​បន្ថែមដ�ើម ប្ី​ជំនួស​ជាតិទឹក​ដែល​បាន​

បាត់បង់​តាម​លាមក។ ប�ើ​មិន​ផឹក​ជាតិ​ទឹក​ទេ កុមារ​ដែលមាន​ជំងឺរាក អាច​នឹង​បាត់បង់​ជាតិ​ទឹក​យ៉ាងច្រើន​

ដែល​អាចប៉ះពាល់ដល់ជីវតិ។ 

ដ�ើម ប្ី​ជួយសង្គ្រ ោះ​ជីវតិ​កមុារ ចរូ​ផ្តល​់ជាត​ិទកឹបន្ថែម​ដ�ើម ប្ី​ជំនសួ​ជាត​ិទកឹ​ដែល​បាន​បាតប់ង។់

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Dehydration#Rehydration_drinks
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Dehydration#Rehydration_drinks
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
8	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ត�ើ​អ្នក​ជ�ឿថា​ការ​ឲ្យ​កុមារ​ផឹក​ជាតិ​ទឹក ធ្វើ​ឲ្យ​ជំងឺរាក​កាន់តែ​ធ្ងន់ធ្ងរ​មែន​ឬទេ? អ្នកខល្ះ​គិតបែបនេះ​ព្រោះ​គាត់​

ម�ើលឃ�ើញថា​កុមារ​រាក​មក​សុទ្ធតែ​ទឹក។ បុ៉ន្តែ​ជាតិ​ទឹក​មិន​បង្ក​ជំងឺរាក​ទេ។

ការបន្ថយ​ជាតិ​ទកឹ មនិ​ធ្វើ​ឲ្យ​
ជងំរឺាក​បាន​ធូរស្រាល​ទេ។ វា​ធ្វើ​
ឲ្យ​កុមារ​ស្ថិតក្នុង​គ្រោះថ្នា ក។់

ការផឹក​ជាតិ​ទកឹ ជយួ�​ថែរក្សា​
សុខភាព​របស់​អ្នក​នៅពេល​មាន​
ជងំរឺាក។	

ម�ើល ព័ត៌មាន​បន្ថែម​អំពី​ជំងឺរាក ។ អ្នកអាចរកម�ើលព័ត៌មាន​បន្ថែម​អំពី​ជំងឺរាក នៅ​ទំព័រ 25 នៃ​ជំពូក ការឈឺ​

ពោះ ជំងឺរាក និង​ជំងឺ​ព្រូន។  ពត៌មាន​អំពី​ការព្យាបាល​ខាងក្រោម គឺ​សម្រាប់​កុមារ​ជាពិសេស

ការព្យាបាល

១. ផ្តល់​ទឹកអូ​រ៉ា ​លីត្រ។ ចំពោះ​កុមារ​អាយុ​ក្រោម ២ឆ្នា ំ ចូរ​ផ្តល់​យ៉ាងតិច ¼ នៃ​

ពែង​ ក្រោយពេល​រាកម្តងៗ។ ចំពោះ​កុមារ​អាយុ​ចាប់ពី២ឆ្នា ំ​ឡ�ើងទៅ ចូរ​ផ្តល់​កនល្ះ​ 

ទៅមួយ​ពែង ​ក្រោយពេល​រាកម្តងៗ។ ទឹកអូ​រ៉ា ​លីត្រ គឺជាទឹកដែ​ល​លាយ​ជាមួយ​

អំបិល​បន្តិច និង​ស្ករ​ឬ​ធញ្ញជាតិ​ឆ្អិន​ខល្ះ។ អ្នកខល្ះ​បន្ថែម​ទឹកក្រូច​ឆ្មា រ​ដ�ើម្បី​យក​

រសជាតិ។ សម្រាប់​របូមន្ត សូម​ម�ើល​ទំព័រ 22 នៃ​ជំពូក ការឈឺ​ពោះ ជំងឺរាក និង​ជំងឺ​

ព្រូន។

២. ផ្តល់​អាហារ។ ជារ�ឿយៗកុមារ​មិន​និយាយ​ប្រាប់ថា​គាត់ឃ្លា ន​ទេ បុ៉ន្តែ​ប�ើ​គាត់​មិន​ញ៉ាំ ​

ទេ គាត់​នឹង​កាន់តែ​ចុះខ្សោយ ហ�ើយឈកឺាន់តែធ្ងន់។ ចូរ​មាន​ភាព​អត់ធ្មត់ចំពោះពួកគេ​

។ ផ្តល់​អាហារ​តែ​ពីរ​បី​ស្លា បព្រា​បាយ មួយថ្ងៃ៦ដង ​ឬ​ច្រើនជាង​នេះ។ បង្កើន​អាហារ​

នៅពេល​ដែល​កុមារ​បាន​ប្រស�ើរឡ�ើង។ ធ្វើ​បបរ​ផ្សំ​គ្រឿង​សម្រាប់​កុមារ ​ដោយ​ប្រើ​

អាហារ​ដែលមាន​ថាមពល​ខ្ពស់ ដចជា​សណ្តែ កដី សុ៊ត ត្រីឆ្អើរ យ៉ា ​អូ៊ ផ្លែ​បឺ៊ ឬ​ផ្លែ​

ចេក។ ម្តងម្កា ល​នៅពេល​អ្នក​គ្មា ន​អាហារ​ប្រូតេអី៊ន​ឬ​បន្លែ​ទេ អ្នក​អាច​លាយ​ប្រេង​

មួយ​ស្លា បព្រា​បាយ​ទៅក្នុង​បបរ។

៣. ច�ៀសវាង​ប្រើ​ថ្នា ំ​ប្រឆាង​ជំងឺរាក។ ថ្នា ំ​ទំាងនោះ​គ្រាន់តែ​

ដ�ើរតួ​ជា​ឆ្នុក​បិតរ​ន្ធ​បុ៉ណ្ណ ោះ ហ�ើយ​វា​បង្ខា ងំ​ជំងឺរាក​និង​

មេរោគ​នៅក្នុង​ខ្លួន​របស់កុមារ។ ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក 

មានប្រយោជន៍តែ​ចំណោះ​ករណីខល្ះ​នៃ​ជំងឺ​អាសន្នរោគ និង​

រាក​លាយ​ឈាម​បុ៉ណ្ណ ោះ។ ម�ើល​ទំព័រ 40។

៤. បង្កា រ​ជំងឺរាក​កំុ​ឲ្យ​ក�ើតឡ�ើង ​តាមរយៈ​ការកែលម្អ​អនាម័យ​

និង​អាហារបូត្ថម្ភ។

ទកឹដោះ​ម្តា យ​ជំនសួ​ឡ�ើងវញិ​នូវ​
ជាតិ​ទកឹ​និង​សារធាតុ​បំបន៉​ដែល​
បាន​បាតប់ង​់តាម​ការ​រាក។

http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Diarrhea
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Dehydration#Rehydration_drinks
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children
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9បញ្ហាសុខភាពរបស់ក

កងវ្ះ​អាហារបូត្ថម្ភ នងិ​ជំងរឺាក
កុមារ​ដែលមាន​អាហារបូត្ថម្ភ​មិនល្អ មាន​ជំងឺរាក​កាន់តែ​ញឹកញាប់។ ហ�ើយ​ពួកគេ​​មិន​ងាយនឹងបាន​ធូរស្បើយ​

ពី​ជំងឺទេ។ នេះ​ដោយសារតែ​ជំងឺ​ទំាង២នេះ មានទំនាក់ទំនង​​ជាមួយគ្នា ​ក្នុង​វដ្ត​ដ៏​គ្រោះថ្នា ក់​មួយ។

កង្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ​ បង្ក​ជំងរឺាក, ជំងរឺាក​ បង្កក​ង្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ។

ការបញ្ឈប់​វដ្ត​ដ៏​គ្រោះថ្នា ក់​នេះ នឹង​បង្កា រ​មិន​ឲ្យ​កុមារ​ស្លា ប់​ដោយសារ​ជំងឺរាក​និង​កង្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ ឬ​

ដោយសារ​ជំងឺ​មួយ​ក្នុង​ជំងឺ​ជាច្រើន​ដែល​វាយប្រហារ​ល�ើ​កុមារ​ដែល​បាន​ចុះខ្សោយ​ពី​ជំងឺរាក​ជាប់​ជានិច្ច​និង​

ភាព​ស្រេកឃ្លា ន។

ប�ើ​អ្នកមាន​ប្រាក់​តែ​បន្តិចបន្តួច ចូរ​ចំណាយ​វា​ទៅល�ើ​អាហារ​សម្រាប់​កូនរបស់​អ្នកវញិ។ អាហារ​នឹង​ជួយ​

ពង្រឹង​ដល់​កុមារ ដ�ើម្បី​ឲ្យ​គាត់​ឆាប់​បាន​ធូរស្បើយ ព្រមទំាង​មិន​ងាយ​ក�ើត​ជំងឺរាក​ល�ើក​ក្រោយ​ៗ ទ�ៀត។

ម�ើល​ពី​វធីិ ព្យាបាល​កង្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ​ធ្ងន់ធ្ងរ ។ ដ�ើម្បីព្យាបាលកង្វះអាហារបូ​ត្ថ​ម្ភ​ធ្ងន់ធ្ងរ សូម​ម�ើល​ទំព័រ 23 

ក្នុង​ជំពូក អាហារ​ល្អ​ធ្វើ​ឲ្យ​មាន​សុខ​ភាពល្អ។

ថ្នា ​ំជាតិ​ស័ង្កសី​ជួយ​បញ្ឈប់​ជំងរឺាក

ថ្នា ំ​ជាតិ​ស័ង្កសី  (ជាជាតិរ៉ែ ​មួយ, ម�ើល​ទំព័រ 53) ជួយ​បន្ថយ​ជំងឺរាក​ល�ើ​កុមារ។ ដោយ​មូល​ហេតុនេះ គួរ​

ផ្តល់​​ថ្នា ំ​នេះ​ឲ្យ​កុមារ​ដែលមាន​ជំងឺរាក ប�ើ​អ្នក​អាច​រកបាន។

សម្រាប់​ទារក​​អាយុ ២ខែ ដល់ ៦ខែ៖ ផ្តល់​ថ្នា ំ​ជាតិ​ស័ង្កសី​ចំនួន ១០ mg រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ រយៈពេល ១០ថ្ងៃ។ 

កិន​ថ្នា ំ​ឲ្យ​ម៉ត់ រចួ​លាយ​ជាមួយ​ទឹកដោះ​ម្តា យ​បន្តិច។

សម្រាប់​ទារក​អាយុ ៦ខែ ដល់ ៥ឆ្នា ៖ំ ផ្តល់​ចំនួន ២០ mg ក្នុង​មួយថ្ងៃ រយៈពេល ១០ថ្ងៃ។

១. �គ្មា ន​អាហារ​គ្រប់គ្រាន់(កង្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ) 
ធ្វើ​ឲ្យមាន​គ្រោះថ្នា ក់​ដល់​រាងកាយ​

ទំាងមូល រមួទំាង​ពោះវ�ៀន។

២. �ពោះវ�ៀន​ដែល​ខូចខាត​ដោយសារ​កង្វះ​

អាហារបូត្ថម្ភ មិន​បឺត​ស្ រូប​អាហារ​បាន​

ច្រើន​ទេ។ អាហារ​គ្រាន់តែ​ឆ្លងកាត់​វា​យ៉ាង​

ឆាប់រហ័ស។ នេះ​ជា​ជំងឺរាក។

៣.� ការបញ្ចេញ​លាមក​ជាប់​ជានិច្ច ធ្វើ​ឲ្យ​

សារធាតុ​បំប៉ន​ចេញពី​រាងកាយ។ កង្វះ​

សារធាតុ​បំប៉ន​ពី​អាហារ គឺជា​កង្វះ​

អាហារបូត្ថម្ភ។

http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Malnutrition#Severe.2C_acute_malnutrition
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Vitamin_and_Mineral_Supplements:_Caring_for_Children#Zinc
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
10	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ការ​ក្ អួត
កុមារ​ខល្ះ​ក្អួត​ញឹកញាប់​ជាង​កុមារ​ដទៃទ�ៀត។ បុ៉ន្តែ​ប�ើ​កុមារ​ម្នា ក់​ក្អួត​យ៉ាងច្រើន ឬ​បង្ហា ញ​សញ្ញា ​នៃ​ការ​ខ្សោះ​

ជាតិ​ទឹក, ចូរ​ផ្តល់ ទឹកអូ​រ៉ា ​លីត្រ ។ (ម�ើលទំព័​រ 22 ក្នុង​ជំពូក​ការឈឺ​ពោះ ជំងឺរាក និង​ជំងឺ​ព្រូន) ដបូង ផ្តល់​

តែមួយ​ស្លា បព្រា​បាយ​រ�ៀងរាល់ ១៥នាទី​បុ៉ណ្ណ ោះ ប�ើទោះជា​កុមារ​នៅតែ​ក្អួត​ក៏ដោយ។ ប�ើ​កុមារ​មិន​ក្អួត​ទឹកអូ​

រ៉ា ​លីត្រ​ចេញ​ទេ ចូរ​ផ្តល់​មួយ​ស្លា បព្រា​បាយ​រ�ៀងរាល់ ៥នាទី។ បន្ទា ប់មក​ឲ្យ​ក្រេបច្រើន។ ដោយ​ការផ្តល់​ជាតិ​

ទឹក​និង​អាហារ​បន្ថែម​កាន់តែ​ឆាប់ អ្នក​អាចជួយ​ឲ្យ​កុមារ​មាន​កម្លា ងំ​ឡ�ើងវញិ។

គ្រុនក ត្ៅ
ជារ�ឿយៗកុមារ​ក ត្ៅ ខ្លួន​ខ្លា ងំ​នៅពេល​រាងកាយ​របស់​ពួកគេ​ប្រយុទ្ធ​នឹង​ជំងឺ។ ជួយ​ឲ្យ​កុមារ​មាន​អារម្មណ​

ប្រស�ើរ​ដោយ​ផ្តល់​ថ្នា ំ paracetamol (acetaminophen) ឬ ibuprofen ។ ក្រណាត់​ស�ើម​ត្រជាក់ ឬ​ងូតទឹក​

ត្រជាក់​ល្មម​ ក៏​អាចជួយ​បាន​ដែរ។ ផ្តល់​ជាតិ​ទឹក​ឲ្យ​ច្រើន​ដ�ើម្បី​បង្កា រ​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក។ គ្រុនក ត្ៅ ​ធ្ងន់ធ្ងរ​

អាចធ វ្ើ​ឲ្យ​កុមារ​ទៅជា ប្រកាច់ ។ ម�ើល​ទំព័រ 12 បុ៉ន្តែ​គ្រុនក ត្ៅ ជាពិសេស​គ្រុនក ត្ៅ ​ខ្លា ងំ អាចជា​សញ្ញា ​នៃ​

ការបង្ក​រោគ​ធ្ងន់ធ្ងរ។ ការថែទំា​សំខាន់បំផុត​សម្រាប់​កុមារ​ដែលមាន​គ្រុនក ត្ៅ គឺ​ត្រូវ​រក​និង​ព្យាបាល​មូលហេតុ​

របស់​វា។

សញ្ញា ​គ្រោះថ្នា ក់ និង​មូលហេតុ​នៃ​គ្រុនក ត្ៅ

គ្រុនក ត្ៅ​ និង​បញ្ហា ​ខាងក្រោម អាចជា... See page

រងឹ​ក ឬ​ឈកឺ្បាល​ធ្ងន់ធ្ងរ ជំងឺរលាកស្រោមខួរ 13

ស្នា ម​ក្រហម ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល 22

ក្អក​រយៈពេល​យូរ ជំងឺរបេង 17

ឈកឺ្រពះ និង​រាក ឬ​ទល់លាមក, ជួនកាល​មាន​

ស្នា ម​ពណ​ផ្កា ឈកូ​នៅល�ើ​ក្បាលពោះ​ឬ​ចំហ�ៀង។ 

(ចំពោះ​ជំងឺ​គ្រុនពោះវ�ៀន ជាទូទៅ​គ្រុនក ត្ៅ ​ក�ើនឡ�ើង​

បន្តិចម្តង បៗ្រហែល​មួយ​សប្តាហ ។ បន្ទា ប់មក​ក៏​ចាប់ផ្តើម​

ឈកឺ្រពះ)។

ជំងឺ​គ្រុនពោះវ�ៀន។

ម�ើល​ជំពូក 

ជំងឺឆ្លង​ធ្ងន់ធ្ងរ​

មួយចំនួន 

(កំពុង​ផលិត)។

គ្រុនញាក់ ឬ​គ្រុនក ត្ៅ ប� ើ​អ្នករស់នៅ​តំបន់​ដែល​សម ប្ូរ​ករណី​

ជំងឺគ្រុនចាញ់
ជំងឺគ្រុនចាញ់ 11

គ្រុនក ត្ៅ គ្រុនក ត្ៅ ​
ខ្លា ងំ

ទាប​ពេក

Celsius

Fahrenheit

ធម្មតា

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Dehydration#Rehydration_drinks
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Seizures.2C_convulsions
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Meningitis
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Measles_.28rubeola.29
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Tuberculosis
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Malaria


4 August 2017

11បញ្ហាសុខភាពរបស់ក

ជងឺំគ្រុនចាញ់
ជំងឺគ្រុនចាញ់​ត្រូវបាន​ពន្យល់​លម្អិត​នៅក្នុង​ជំពូក ជំងឺឆ្លង​ធ្ងន់ធ្ងរ​មួយចំនួន (កំពុង​ផលិត)។ វា​ជា​មូលហេតុ​

ចម្បង​មួយ​នៃ​ការស្លា ប់​របស់​កុមារ​នៅក្នុង​តំបន់​គ្រុនចាញ់។

សញ្ញា

គ្រុនក ត្ៅ

គ្រុនញាក់ ឬ​បែកញ�ើស

ឈកឺ្បាល ឈឺ​សាច់ដំុ ឈពឺោះ

ក្អួត ឬ​រាក

ការព្យាបាល

នៅពេលដែល​អាច ចូរ​ធ្វើតេស្ត៍​មុននឹង​ព្យាបាល​ជំងឺគ្រុនចាញ់។ បុ៉ន្តែ​ប�ើ​អ្នក​មិនអាច​ធ្វើតេស្ត៍ ហ�ើយ​វា​

ជា​តំបន់​សម ប្ូរ​គ្រុនចាញ់ ហ�ើយ​អ្នក​មិនអាច​រកឃ�ើញ​មូលហេតុ​ដទៃ​នៃ​គ្រុនក ត្ៅ ​ទេ ចូរ​ចាប់ផ្តើម​ផ្តល់​ថ្នា ំ​

គ្រុនចាញ់​ជាបន្ទា ន់។

ភាពស្លេកស្លា ងំ​ក�ើតឡ�ើង​ញឹកញាប់​ល�ើ​កុមារ​ដែលមាន​ជំងឺគ្រុនចាញ់ ដច្នេះ​ពួកគេ​គួរតែ​លេប ថ្នា ំ​ជំនួយ​ជាតិ​

ដែក ផងដែរ (ម�ើលទំ​ព័រ 54)។

សញ្ញា ​គ្រោះថ្នា ក់

ពិបាក​ដកដង្ហើម

ប្រកាច់ គិត​មិន​ច្បាស់លាស់ សន្លប់ ឬ​សញ្ញា ​ដទៃ​ណាមួយ​ទ�ៀត​នៃ​ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ខួរក្បាល (ម�ើល  

ជំងឺរលាកស្រោមខួរ ទំព័រ 13)។ 

ទំាងនេះ​ជាស​ញ្ញា ​ដែល​គំរាមកំហែង​ដល់​ជីវតិ ហ�ើយ​កុមារ​ត្រូវការ​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ​ជាបន្ទា ន់។ ចូរ​ចាក់​ថ្នា ំ 

artesunate នៅតាម​ផ្លូវ​ធ្វើដំណ�ើ រ។ ប�ើ​អ្នក​គ្មា ន artesunate ទេ ចូរ​ចាក់​ថ្នា ំ quinine ។ ម�ើល​ជំពូក ជំងឺ​

ធ្ងន់ធ្ងរ​មួយចំនួន៖ ថ្នា ពំេទ្យ (កំពុង​ផលិត)។

ការបង្កា រ

សម្រាប់​វធីិ​មួយចំនួន​ដ�ើម ប្ី​កាត់បន្ថយ​ជំងឺគ្រុនចាញ់​ល�ើ​ក្រុមគ្រួសារ​និង​សហគមន៍ សូម​ម�ើល​ជំពូក ជំងឺ​

ធ្ងន់ធ្ងរ​មួយចំនួន (កំពុង​ផលិត)។

ការពារ​ពី​ជងំគឺ្រុនចាញ់​ដោយ​ដេក​ក្នុង​មងុ​និង​
ដាក​់សំណាញ់​បង្អួច។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Vitamin_and_Mineral_Supplements:_Caring_for_Children#Iron.2C_ferrous_sulfate.2C_ferrous_gluconate
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Vitamin_and_Mineral_Supplements:_Caring_for_Children#Iron.2C_ferrous_sulfate.2C_ferrous_gluconate
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Meningitis
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
12	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ការ​ប្រកាច់
ការ​ប្រកាច់​គឺជា​ពេល​វេលា​បាត់បង់​ស្មា រតី ឬ​ការប្រែប្រួល​សភាព​ផ្លូវចិត្ត 

ភ្លា មៗមួយរយៈ​ខ្លី ដែលជា​ញឹកញាប់​ក៏មាន​ចលនាចម្លែកៗផងដែរ។ ជួនកាល​

កុមារ​ឈធឺ្ងន់ធ្ងរ​ទៅវញិ។

កុមារ​តូច​អាចមាន​ការ​ប្រកាច់​ដោយសារ​គ្រុនក ត្ៅ ​ខ្លា ងំ, ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក, របួស, ជំងឺគ្រុនចាញ់, ឬ​

ដោយសារ​មូលហេតុ​ផ្សេងទ�ៀត។ ការ​ប្រកាច់​ដែល​លាប់​ឡ�ើងវញិ ហៅថា​ជំងឺឆ្កួតជ្រូក។ ការ​ប្រកាច់​លាប់​

ឡ�ើងវញិ មាន​ពន្យល់​នៅក្នុង​ជំពូក បញ្ហា ​ក្បាល​និង​ខួរក្បាល (កំពុង​ផលិត)។

ក្នុងអំឡុងពេល​ប្រកាច់ ចូរ​យកចេញ​នូវ​របស់​នានា​ជំុវញិ​កុមារ​ដ�ើម្បី​កំុ​ឲ្យ​បង្ក​គ្រោះថ្នា ក់​ដល់​កុមារ។ ផ្អៀងខ្លួន​

កុមារ​ដ�ើម្បី​កំុ​ឲ្យ​គាត់​ស្លា ក់​ប�ើ​មាន​ក្អួត។ មិនត្រូវ​ចាប់​សង្កត់​កុមារ​ដែល​កំពុង​ប្រកាច់ ឬ​ព្យាយាម​ចាប់​អណ្តា ត​

គាត់​ឡ�ើយ។ 

• �ចំពោះ​ការ​ប្រកាច់​ដោយសារ​ជំងឺគ្រុនចាញ់ ចូរ​ស្ វែងរក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ។ នៅតាម​ផ្លូវ​ធ្វើដំណ�ើ រ ចូរ​ផ្តល់​

ថ្នា ំ  diazepam (ម�ើលទំព័រ 48) ។ ព្យាបាល​ដោយ​ផ្តល់ថ្នា ំ​គ្រុនចាញ់ (ម�ើលជំពូក ជំងឺឆ្លង​ធ្ងន់ធ្ងរ​មួយចំនួន៖ 

ថ្នា ពំេទ្យ - កំពុងផលិត)។

• �ចំពោះ​ការប្រកាច់​ដោយសារ​ការខ្សោះ​ជាតិទឹក ចូរស្ វែង​រក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ។ បន្ទា ប់ពី​ការប្រកាច់​បាន​

បញ្ច ប់ ចូរផ្តល់ ទឹកអូរ៉ាលីត្រ (ម�ើលទំព័រ 22 ក្នុងជំពូក ការឈពឺោះ ជំងឺរាក និងជំងឺព្រូន) ។

• �ចំពោះ​​ការ​​ប្រកាច់​​ដោយសារ ជំងឺរលាកស្រោមខួរ (ម�ើលទំព័រ 13), ចូរ​ស្ វែងរក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ។

ប្រសិនប�ើ​វា​ហាក់ដូចជា​មិនមែន​ដោយសារ​មូលហេតុ​ដ៏​គ្រោះថ្នា ក់​ទំាងនេះ​ណាមួយ​ទេ នោះ​ការ​ប្រកាច់​

តែមួយ​ដង ប្រហែលជា​គ្មា ន​បញ្ហា អ្វី​ទេ (ទោះបីជា​ម�ើលទៅ​គួរ​ឲ្យ​ភ័យខ្លា ច​ក៏ដោយ)។ ប�ើ​ការ​ប្រកាច់​លាប់​

ឡ�ើងវញិ ត្រូវ​ជួប​ជាមួយ​បុគ្គលិក​សុខាភិបាល។

ការ​កន្ត្រា ក់​នៃ​ជំងឺ​តេតាណូស អាច​ត្រូវបាន​យល់ច្រឡ​ថា​ជាការ​ប្រកាច់។ ថ្គា ម​ជាប់​យ៉ាងខ្លា ងំ ហ�ើយ​ដងខ្លួន​

កោង​ទៅក្រោយ។ រ�ៀន​ពី​រប�ៀប​សម្គា ល់​សញ្ញាដ បូង នៗៃ​ជំងឺ​តេតាណូស សូម​ម�ើល សូម​ម�ើល​ទំព័រ 20 នៃ​

ជំពូក ការសង្គ្រោះ ​បឋម

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Medicines_for_Seizures:_Caring_for_Children#Diazepam
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Dehydration#Rehydration_drinks
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Meningitis
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ជងឺំរលាកស្រោមខរួ
រលាក​ស្រោមខួរ​ជា​ជំងឺ​កម្រ​បុ៉ន្តែ​ធ្ងន់ធ្ងរ​ជាខ្លា ងំ នៅ​ជំុវញិ​ខួរក្បាល​និង​ខួរឆ្អឹងខ្នង។ ជា​ញឹកញាប់ វា​ចាប់ផ្តើម​

ដោយ​គ្មា ន​មូលហេតុ​ច្បាស់លាស់​ទេ ហ�ើយ​គ្រុនក ត្ៅ ​គឺជា​សញ្ញា ​ដំបូង។ ជួនកាល​វា​ក�ើតឡ�ើង​ដោយសារ​

លទ្ធផល​នៃ​ជំងឺ​មួយ​ផ្សេងទ�ៀត ដចជា​ជំងឺរបេង, ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល, ឬ​ក្រឡទែន។

ការវវិឌ្ឍ​នៃ​ជំងឺរលាកស្រោមខួរ​ដោយសារ​ជំងឺរបេង អាចមាន​រយៈពេល​ច្រើន​សប្តាហ ។ 

សញ្ញា

• គ្រុនក ត្ៅ

• ឈកឺ្បាល​ជាខ្លា ងំ

• ក្អួត

• ប្រកាច់

• រងឹ​ក — មិនអាច​ដាក់​ក្បាល​នៅ​ចន្លោះ ​ជង្គង់​របស់គាត់​បាន

• កុមារ​មិន​ចង់​ឲ្យ​នរណា​ប៉ះ​គាត់​ឡ�ើយ — ការព្យាយាម​ចាប់​កុមារ នឹងធ្វើ​ឲ្យ​គាត់​យំ

• ខ្លា ច​ពន្លឺ

• មួម៉ៅ ឆេវឆាវ និង​ទុក្ខព្រួយ

• ទន់​ល្ហិតល្ហៃ៖ ខ្សោយ ងងុយ ឬ​បាត់ស្មា រតី

សញ្ញា ​នៅល�ើ​ទារក​ទ�ើប​ក�ើត

អាច​នឹងមាន​បង្ហើយ​ប៉ោង។ កុមារ​អាចមាន​ក្អួត ឬ​រាក។ អាចមាន​គ្រុនក ត្ៅ ឬ​ត្រជាក់​ខ្លួន​ខុសធម្មតា។
 

ក​របស់​ទារក​សុខភាព​ល្អ កោង​នៅពេល​អ្នក​ល�ើក​ក្បាល​
របស់គាតឡ់�ើង។

ករប​ស់ទារ​កមាន​ជំងរឺលាកស្រោមខរួ គឺ​រងឹ។ នៅពេល​អ្នក​ល�ើក​
ក្បាល​របស់គាតឡ់�ើង ខ្នង​របស់គាត​់ក​៏ឡ�ើង​តាម​ដែរ។

ការព្យាបាល

រក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ​ជាបន្ទា ន់។

កុមារ​នឹង​ត្រូវការ​ការបន្សំនៃ​ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ជាក់លាក់ (ampicillin និង ceftriaxone ឬ  ampicillin និង 

gentamicin ។ ម�ើលទំព័រ 44 និង 45។

ប�ើ​ជំងឺរលាកស្រោមខួរ​ក�ើតឡ�ើង​បន្ទា ប់ពី​ជំងឺរបេង ត្រូវ​ព្យាបាល​ជំងឺរបេង​ផងដែរ។ 

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#ampicillinandgentamicin
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#ampicillinandgentamicin
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14	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ជងឺំ​រលាក​សតួ 
ក្អក ផ្តាសា យ និង​បញ្ហា ​ដង្ហើម អាចមាន​សភាព​ស្រាល​ឬ​ធ្ងន់។ បញ្ហា ​ធ្ងន់​បំផុត​មួយ​គឺ​ជំងឺ​រលាក​សួត។  ជំងឺ​

រលាក​សួត​ត្រូវបាន​រ�ៀបរាប់​លម្អិត​នៅក្នុង​ជំពូក បញ្ហា ​ពាក់ព័ន្ធ​នឹង​ដំណកដង្ហើម​និង​ការ​ក្អក (កំពុង​ផលិត)។ 

វា​គឺជា​មូលហេតុ​ញឹកញាប់​បំផុត​មួយ​នៃ​ការស្លា ប់​របស់​កុមារតូច។

សញ្ញា

• �ការដក​ដង្ហើមញាប់​គឺជា​សញ្ញា ​សំខាន់បំផុត​នៃ​ជំងឺ​រលាក​សួត។ ការដក​ដង្ហើមញាប់​

មានន័យថា៖

ចំពោះ​ទារក​ទ�ើប​ក�ើត​រហូតដល់​អាយុ ២ខែ៖ ច្រើនជាង ៦០ដង្ហើម​ក្នុង​មួយ​នាទី។

ចាប់ពី​អាយុ ២ខែ ដល់ ១២ខែ៖ ច្រើនជាង ៥០ដង្ហើម​ក្នុង​មួយ​នាទី។

ចាប់ពី​អាយុ ១២ខែ ដល់ ៥ឆ្នា ៖ំ ច្រើនជាង ៤០ដង្ហើម​ក្នុង​មួយ​នាទី។

កុមារ​ទំាងអស់ ​ដកដង្ហើម​ញាប់​នៅពេល​កំពុង​យំ។ ចូរព្យាយាម​លួងលោម​ឲ្យ​កុមារ​

ស្ងប់។ នៅពេល​គាត់​ឈប់​យំ​ហ�ើយ ចូរ​ដាក់​ដៃ​នៅល�ើ​ពោះ​របស់គាត់​ដ�ើម ប្ី​ស្ទា ប​

ម�ើលការ​ប៉ោង​ឡ�ើង​និង​ស្រក​ចុះ។ ម�ើល​និង​ស្ទា ប​ថា​ត�ើ​កុមារ​មាន​ដង្ហើម​បុ៉ន្មា ន​ក្នុង​

មួយ​នាទី។

• គ្រុនក ត្ៅ

• ក្អក

• ម�ើលឃ�ើញ​ស្បែក​នៅល�ើ​ទ្រូង​ផត​ចូលក្នុង​នៅ​រាល់​ដង្ហើមនីមួយៗ

• មិន​ឃ្លា ន​អាហារ
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ការព្យាបាល

ប�ើ​អ្នក​ជ�ឿថា​កុមារ​តូច​ប្រហែល​ជាមាន​ជំងឺ​រលាក​សួត ចូរ​ព្យាបាល​ដោយ​ថ្នា ំ amoxicillin និង cotrimoxazole 

ភ្លា មៗ។ (ទំព័រ 43)

ផ្តល់​ទឹក​និង​អាហារ​យ៉ាងច្រើន​ឲ្យ​កុមារ​បរភិោគ។

កុមារ​គួរតែ​ចាប់ផ្តើមបាន​ប្រស�ើរឡ�ើង​ក្នុងអំឡុង ២ថ្ងៃ។ ប�ើ​មិនដូច្នេះ​ទេ ប្រហែល​ជាមាន​មូលហេតុ​ផ្សេង ដចជា​

ជំងឺរបេង ជំងឺហឺត ឬ​ជំងឺ​ព្រូន ដែល​បាន​រាតត្បាត​ទៅដល់​សួត​របស់គាត់។ ប�ើ​សុខភាព​របស់​កុមារ​កាន់តែ​ចុះ​

ដុនដាប, ប�ើ​គាត់​ពិបាក​ដកដង្ហើម​យ៉ាងខ្លា ងំ, សន្លប់, ឬ​ប្រកាច់ ចូរ​រក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ។ កុមារ​ទំនងជា​ត្រូវ​

ការចាក់​ថ្នា ំ ampicillin និង ceftriaxone (ឬ ampicillin និង gentamicin ប�ើអាយុក្រោម ១ខែ)។ ម�ើលទំព័រ 44 ដល់ 

45។

ការបង្កា រ

អ្វី​ក៏ដោយ​ដែល​ប៉ះពាល់​ដល់​សួត វា​ធ្វើ​ឲ្យ​សួត​ងាយ​នឹង​ទទួល​មេរោគ​ឆ្លង។ ផ្សែង​បារ​ីធ្វើ​ឲ្យ​សួត​ចុះខ្សោយ 

និង​ធ្វើ​ឲ្យ​ងាយ​ក�ើត​ជំងឺ​រលាក​សួត។ ប�ើ​មាន​អ្នក​ជក់បារ​ីនៅក្នុង​ផ្ទះ គាត់​គួរតែ​ជក់​នៅក្រៅ​ផ្ទះ​ជានិច្ច ហ�ើយ​

ជក់​ឲ្យ​ឆ្ងា យ​ពី​កុមារ។

ចង្ក្រា ន​ដែលមាន​បំពង់ផ្សែង​បង្ហុយ​ទៅ​ក្រៅ​ផ្ទះ ជួយ​ការពារ​សួត​របស់​ក្មេងស្រី​និង​ស្ត្រី​ដែល​ចម្អិន​អាហារ 

ព្រមទំាង​កុមារ​ផ្សេងទ�ៀត​ដែល​ស្ថិត​នៅក្បែរនោះ។

ជំងឺ​រលាក​សតួ និង​កងវ្ះ​អាហារបូត្ថម្ភ
កុមារ​ភាគច្រើន​ដែល​ស្លា ប់​ដោយសារ​ជំងឺ​រលាក​សួត គឺ​ខ្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ។ កង្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ​ធ្វើ​ឲ្យ​ពួកគេ​

ចុះខ្សោយ​ជាខ្លា ងំ​ដែល​មិនអាច​ប្រយុទ្ធ​នឹង​ជំងឺ​បានឡ�ើយ។

មនសុ្ស​គ្របគ់្នា ​ដកដង្ហ ើម​បាន​ស្រួល​នៅពេលដែល​កមុារ​ទទលួបាន​អាហារ​សខុភាព​គ្របគ់្រាន​់

រ�ៀងរាលថ់្ងៃ។

http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#amp
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#cotri
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#ampicillinandgentamicin
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ការ​ក្អក
ជាធម្មតា​ការ​ក្អក​ត្រូវបាន​បង្កឡ�ើង​ដោយ​ផ្តាសា យ​ធម្មតា ហ�ើយ​ថ្នា ពំេទ្យ​នឹង​មិនមាន​ប្រយោជន៍​ឡ�ើយ។ ជួយ​

សម្រួល​កុមារ​ដោយ​ផ្តល់​ទឹកតែ​ក ត្ៅ ​ផ្អែម ចំហាយ​ទឹក ឬ​គ្រាន់តែ​លួងលោម​គាត់។ កុមារ​គួរតែ​បាន​ធូរស្រាល​

ក្នុងអំឡុង​មួយ​សប្តាហ  ឬ​ប្រហែល​នេះ។

សញ្ញា ​នៃ​ការ​ក្អក​ដ៏​គ្រោះថ្នា ក់

សញ្ញា អាចជា.... ម�ើល​ទំព័រ

ក្អក​រយៈពេល​២សប្តាហ ​​ឬ​យូរ​ជាង​ 

នេះ, ស្រក​​ទម្ងន់, និង​​គ្រុនក ត្ៅ
ជំងឺរបេង

ម�ើល​ជំពូក បញ្ហា ​​ពាក់ព័ន្ធ​

នឹង​ដំណក​ដង្ហើម​និង​ការ​ក្អក 

(កំពុង​ផលិត)

ក្អក និង​ដកដង្ហើម​ញាប់ ជំងឺ​រលាក​សួត 14

ក្អក​ស្ងួត​ពេលយប់ ហ�ើយ​កុមារ​

ហាក់ដូចជា​គ្មា ន​ជំងឺ (ជាពិសេស​ប�ើ​

មាន​សំឡេង​ងឺត វៗែង​ផងដែរ)

ជំងឺហឺត

ម�ើល​ជំពូក បញ្ហា ​ពាក់ព័ន្ធ​

នឹង​ដំណក​ដង្ហើម​និង​ការ​ក្អក 

(កំពុង​ផលិត)

ជងឺំ​រលាក​បពំងក់ (ក្អក​ដចូ​ព្រូស)
ក្អក​ដូច​ព្រូស ឬ​ក្អក​យូរអង្វែង​ជាមួយ​សំឡេងស្អក អាចជា​ជំងឺ​រលាក​បំពង់ក។ អ្នក​ក៏​អាច​នឹង​ឮ​

សំឡេងស្ រួចខ្ពស់​ផងដែរ​នៅពេល​កុមា​រដក​ដង្ហើមចូល។

ជំងឺ​រលាក​បំពង់​កប​ង្ក​ឡ�ើង​ដោយ​មេរោគ​នៅក្នុង​បំពង់​ដង្ហើម​ក្នុង​បំពង់ក។ ជាទូទៅ​ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​

មិន​អាចជួយ​បានទេ។ ការ​ស្ រូប​ចំហាយ​ទឹក ឬ​នំា​កុមារ​ចេញ​ក្រៅ​ផ្ទះ​ពេលយប់​ដ�ើម្បី​ស្ រូបខ្យល់​ត្រជាក់ 

អាចជួយ​បាន​ខល្ះ។

ជួនកាល​ផ្នែក​ខាងក្នុង​នៃ​បំពង់ក ឡ�ើង​ហ�ើម​ជាខ្លា ងំ​ធ្វើ​ឲ្យ​កុមារ​ពិបាក​ដកដង្ហើម។ ចូរ​ស្តា ប់​ដង្ហើម​របស់​កុមារ 

និង​នំា​គាត់​មណ្ឌ ល​សុខភាព​ប�ើ​អ្នក​គិតថា​គាត់​ប្រហែលជា​មិន​ទទួលបាន​ខ្យល់​គ្រប់គ្រាន់។ មាន​ថ្នា ពំេទ្យ​

ដែល​អាច​បន្ថយ​ភាព​ហ�ើម​បាន។

ជងឺំក្អកមាន់ 
ជំងឺក្អកមាន់​ចាប់​ផ្តើមឡ�ើង​ដូចនឹងជំងឺ​ផ្តាសា យ​ដែរ គឺមាន​គ្រុនក ត្ៅ ហ រ​សំបោរ និង​

ក្អក។ មួយ​ឬ​ពីរ​សប្តាហ ​ក្រោយមក ការ​ក្អកមាន​សភាព​កាន់តែ​ធ្ងន់ធ្ងរ។ វា “ផ្ទុះឡ�ើង” 

ដោយ​មិនអាច​គ្រប់គ្រង​បាន ជាមួយនឹង​ការ​ក្អក​យ៉ាង​ញាប់​ជា​បន្តបន្ទា ប់​យ៉ាងយូរ។ 

ការ​ក្អក​អាចមាន​សភាព​ខ្លា ងំក្លា ​ដែល​ធ្វើ​ឲ្យ​ធ្លា ក់​ក្អួត​បាន។

បន្ទា ប់ពី​ការ​ក្អក​យ៉ាងខ្លា ងំ​រចួមក គាត់​នឹង​រកខ្យល់​ចូល។ នៅពេល​ដកដង្ហើម​ចូល គាត់​

អាចមាន​សំឡេង​យ៉ាងខ្លា ងំ។ ក្អកមាន់​អាចមាន​រយៈពេល​ជាច្រើន​ខែ។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Pneumonia_.28lung_infection.29
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17បញ្ហាសុខភាពរបស់ក

ក្អកមាន់​ជា​ជំងឺ​ដ៏​វេទនា​សម្រាប់​មនុស្ស​គ្រប់គ្នា  បុ៉ន្តែ​វា​ពិបាក​បំផុត​សម្រាប់​កុមារ។ ទារក​អាយុ​ក្រោម​មួយឆ្នា ំ 

អាច​ស្លា ប់​ដោយសារ​ការ​ក្អក​ឥតឈប់ឈរ​នេះ។ ទារក​មិនមែន​តែងតែមាន​សញ្ញា ក្អកមាន់ នោះទេ ដច្នេះ​វា​

អាចជា​ការលំបាក​ដ�ើម ប្ី​ដឹងថា​គាត់​មាន​ជំងឺ​នេះ​ឬទេ។

ការព្យាបាល

• សម្រាក​ដ�ើម្បី​ច�ៀសវាង​ការ​ក្អក។

• បំបៅ​ដោះ​បន្ថែម ឬ​ផ្តល់​ជាតិ​ទឹក​និង​អាហារ​បន្ថែម។

• ប�ើ​កុមារ​ស្រក​ទម្ងន់ ឬ​ហាក់ដូចជា​ពិបាក​ដកដង្ហើម ចូរ​រក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ។

វធីិ​ល្អ​បំផុត​ដ�ើម្បី​បង្កា រ​ពី​ជំងឺក្អកមាន់ គឺ​ត្រូវ​ប្រាកដថា​កុមារ​ទទួលបាន​ថ្នា ំ​បង្កា រ​ជំងឺក្អកមាន់ (DPT)។ ម�ើល​

ជំពូក ថ្នា ំ​បង្កា រ (កំពុង​ផលិត)។

ជងឺំរបេង
ជំងឺរបេង​ប៉ះពាល់​ដល់​កុមារ​ឆាប់រហ័ស​ជាង​មនុស្ស​ធំ។ សម្រាប់​កុមារ​ដែល​ក្អក​រយៈពេល ៣សប្តាហ ​ឬ​យូរ​

ជាង​នេះ, ជាពិសេស​ប�ើ​មាន​គ្រុនក ត្ៅ ឬ​ប�ើ​មាន​នរណាម្នា ក់​នៅក្នុង​ផ្ទះ​អាច​នឹងមាន​ជំងឺរបេង, សូម​ម�ើល​ជំពូក 

បញ្ហា ​ពាក់ព័ន្ធ​នឹង​ការដំណកដង្ហើម​និង​ការ​ក្អក (កំពុង​ផលិត)។

សឡំេង​ងតឺៗវែង (Wheezing)
វា​ជា​សំឡេង​ខ្ពស់​ដូច​ហួច​នៅពេល​ដកដង្ហើម។ វា​បង្កឡ�ើង​ដោយ​ភាព​តឹង​ណែន​នៅ​ផ្នែក​ខាង​ក្នុងនៃ​សួត​ឬ​

បំពង់ក ហ�ើយ​អាចមាន​ផ្តាសា យ​មកជា​មួយ ឬ​បញ្ហា ​កាន់តែ​ធ្ងន់ធ្ងរ​ណាមួយ។ ប�ើ​សំឡេង​ងឺត វៗែង នៅតែ​

ក�ើតឡ�ើង​ម្តង​ហ�ើយ​ម្តងទ�ៀត វា​អាចជា​ជំងឺហឺត។ វា​ក៏​អាចជា​សញ្ញា ​នៃ​ជំងឺរបេង​ផងដែរ ជាពិសេស​ប�ើ​

សំឡេង​ងឺត នៗេះ ឮ​ខ្លា ងំ​ជាង​នៅ​ចំហ�ៀង​ណាមួយ​នៃ​ទ្រូង។ ម�ើល បញ្ហា ​ពាក់ព័ន្ធ​នឹងដំណកដង្ហើម​និង​ការ​

ក្អក (កំពុង​ផលិត)។

គ្រុនផ្តាសា យ
ការហូរ​សំបោរ ឈឺ​ក ឬ​ក្អក ដែល​ក�ើត​ឡ�ើងល�ើ​កុមារ នឹង​បាត់​ទៅវញិ​

ដោយ​ការ​សម្រាក ផឹកទឹក​ច្រើន និង​ហូប​អាហារ​គ្រប់គ្រាន់។ កុមារ​នឹង​បាន​

ធូរស្រាល​ដោយ​ខ្លួនឯង​ដោយ​មិនមាន​ថ្នា ពំេទ្យ។ ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​គឺ​គ្មា ន​

ប្រយោជន៍​ទេ​ចំពោះ​គ្រុនផ្តាសា យ។ ជួនកាល​គ្រុនផ្តាសា យ​បណ្តា ល​ឲ្យ​មាន 

ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ត្រច�ៀក (ទំព័រ 18) ឬ ឈបំឺពង់ក (ទំព័រ 20)។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Ear_infections
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Sore_throat
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
18	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ការបង្ក​រោគ​ក្នុ ង​ត្រច�ៀក
ប�ើ​កុមារ​ឬ​ទារក​យំ​ញី​ត្រច�ៀក នោះ​អាច​បណ្តា លមកពី​ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ត្រច�ៀក។ ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ត្រច�ៀក 

ក�ើតឡ�ើង​ញឹកញាប់​ល�ើ​កុមារ ជាពិសេស​បន្ទា ប់ពី​មាន​គ្រុនផ្តាសា យ ឬ​ហូរ​សំបោរ។ ផ្នែក​ខាង​ក្នុងនៃ​ច្រមុះ ត​

ភ្ជា ប់​ទៅ​ផ្នែក​ខាងក្នុង​នៃ​ត្រច�ៀក ហ�ើយ​មេរោគ​អាច​ឆ្លងកាត់​រវាង​ផ្នែក​ទំាងពីរ​នេះ​បាន​យ៉ាង​ងាយ។

សញ្ញា

• កុមារ​ធំ​អាច​និយាយ​ប្រាប់ថា​ត្រច�ៀក​គាត់​ឈ។ឺ

• ទារក​យំ ឬ​ញី​ត្រច�ៀក​ឬ​ចំហ�ៀង​ក្បាល។

• អាចមាន​គ្រុនក ត្ៅ មិន​ឃ្លា ន​អាហារ ពបាក​ដេក ឬ​មួម៉ៅ។

ការព្យាបាល

ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ត្រច�ៀក អាច​បង្ក​ការឈចឺាប់​ជាខ្លា ងំ និង​ធ្វើ​ឲ្យ​កុមា​រយំ​យ៉ាងច្រើន។ បុ៉ន្តែ​ប�ើ​កុមារ​មាន​

សុខភាព​ល្អ និង​អាហារបូត្ថម្ភ​ល្អ វា​នឹង​បាត់ទៅ​វញិ​ដោយ​ខ្លួនឯង។ ថ្នា ំ Acetaminophen អាចជួយ​បន្ថយ​

ការឈចឺាប់។

អ្នក​អាច​សាកល្បង​ប្រើ​ប្រេង​ខ្ទឹមស​ផងដែរ, វា​ជា​ឱសថ​តាម​ផ្ទះ​ដែល​អាចជួយ​បាន។ ត្រា​ខ្ទឹមស​ក្នុង​ប្រេង​

បន្លែ​មួយ​យប់។ បន្ទា ប់មក​បន្តក់​ប្រេង​បន្តិច​ទៅក្នុង​ត្រច�ៀក មួយថ្ងៃ​ពីរ​បី​ដង។នៅពេលណា​ត្រូវ​ផ្តល់​ថ្នា ំ​អង់​ទី​

បី៊​យោ​ទិ​ក

ការព្យាបាល​ដោយ​ប្រើ​ថ្នា ំ amoxicillin  ឬ  cotrimoxazole  អាចជាគំនិតល្អ​សម្រាប់កុមារ​

ដែលមាន​សុខភាព​មិនល្អរចួ​ទៅហ�ើយ។ កុមារទំាងនេះមានការលំបាកក្នុងការប្រយុទ្ធនឹងមេរោ

គឆ្លង ដច្នេះការបង្ករោគក្នុងត្រច�ៀក​ក�ើត​ឡ�ើងយូរអង្វែង។ ការបង្ករោគក្នុងត្រច�ៀកយូរអង្វែង 

ឬការឆ្លងរោគក្នុងត្រច�ៀក អាចបណ្តា លឲ្យថ្លង់បាន។ ផ្តល់ថ្នា អំង់ទីបី៊យោទិកជានិច្ចនៅពេលដែល៖

• មាន​ខ្ទុះ​ឬ​ឈាម​ហូរ​ចេញពី​ត្រច�ៀក។

• �ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ត្រច�ៀក​មិន​ចាប់ផ្តើមបាន​ធូរស្រាល​បន្ទា ប់ពី​

ពីរ​បី​ថ្ងៃ។

• ទារក​អាយុ​ក្រោម ៦ខែ​មាន​ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ត្រច�ៀក។

ម�ើល​ទំព័រ 43 និង 47 អំពី​កម្រិត​ដូ​ស​នៃ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក។

ផ្តិត​យក​ខ្ទុះ​ចេញ​ដោយ​ប្រើ​ក្រដាស​ទន​់ឬ​ក្រណាត​់
រមលួ។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Ampicillin_and_Amoxicillin:_broad-spectrum_antibiotics
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Cotrimoxazole.2C_sulfamethoxazole_with_trimethoprim.2C_TMP-SMX
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សញ្ញា ​គ្រោះថ្នា ក់

រក​ជំនួយ​សម្រាប់​សញ្ញា ​ទំាងនេះ​ណាមួយ៖

• ឈចឺាប់​ក្នុង​ឆ្អឹង​ខាងក្រោយ​ត្រច�ៀក

• ឈកឺ្បាល វលិមុខ ឬ​ប្រកាច់

• ទន់​ល្ហិតល្ហៃ

• ខ្សោយ​ការ​ស្តា ប់, ថ្លង់

ការបង្កា រ

ជួនកាល​មាន​អ្វីមួយ​ចូលក្នុង​ត្រច�ៀក​របស់​កុមារ។ ព្យាយាម​លាង​ក្នុង​ត្រច�ៀក​ដោយ​ប្រើ​សឺ​រាងំ​គ្មា ន​ម្ជុល 

និង​ទឹក​លាយ​ជាមួយ hydrogen peroxide ឬ​ទឹកខ្មេះ​ពាក់កណ្តា ល​ម្នា ក់។ ឬ​ប�ើ​អ្នក​ប្រយ័ត្ន​ជាខ្លា ងំ​មិន​ឲ្យ​

ប៉ះ​ផ្នែក​ខាង​ក្នុងនៃ​ត្រច�ៀក នោះ​អ្នក​អាចយ​កវា​ចេញ​ដោយ​ប្រើ​ចន្ទៀស​តូច​មួយ។ ប�ើ​មិន​ដូច្នេះ​ទេ ត្រូវ​

ច�ៀសវាង​យក​វត្ថុ​អ្វីមួយ​ដាក់ចូល​ក្នុង​ត្រច�ៀក​​ឡ�ើយ។ អ្នក​អាច​នឹងធ្វើ​ឲ្យ​មេរោគ​ចូលទៅក្នុង​ត្រច�ៀក ឬ​ចាក់​

ធ្លុះ​ក្រដាសត្រច�ៀក​ដោយ​ចៃដន្យ។ សូម្បីតែ​ការ​ឆ្កូត​ដ៏​តូច​មួយ​ក៏​អាច​នឹង​ក្លា យ​រោគ​បានដែរ។

ទារក​ដែល​បៅដោះ​ម្តា យ មិនសូវមាន​ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ត្រច�ៀក​ច្រើន​នោះទេ។

ភាព​ហ�ើម​ឈ​ឺនៅ​ខាងក្រោយ​
ត្រច�ៀក អាចជា​ការ​រលាក​ឆ្អឹង​គល់​
ថ្គា ម​ដ​៏គ្រោះថ្នា ក។់
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ការឈឺ​ក 
ជាទូទៅ​ការឈឺ​កក�ើត​មកពី​ផ្តាសា យ​ធម្មតា។ ផ្នែក​ខាង​ក្នុងនៃ​បំពង់ក​អាចមាន​

ពណ​ក្រហម និង​នៅពេល​លេបទឹកមាត់។ ក្រពេញ​អាមីដាល់ (កូនកណ្តុ រ​ពីរ​

នៅ​សងខាង​ផ្នែក​ខាងក្រោយ​នៃ​បំពង់ក) អាច​រកី​ធំ​និង​ឈចឺាប់ ឬ​ហូរ​ខ្ទុះ។ 

ការព្យាបាល

• ផ្តល់​ទឹក​ផ្លែឈ�ើ តែ និង​ជាតិ​ទឹក​ផ្សេងទ�ៀត​ឲ្យ​ច្រើន។

• �បង្រៀន​កុមារ​ខ្ព​ល់​មាត់​ជាមួយ​ទឹកអំបិល​ក ត្ៅ ឧណ្ហ ៗ  

(អំបិល ½ ស្លា បព្រា​កាហ្វេ​ក្នុង​ទឹក​មួយ​កែវ)។

• �ផ្តល់​ថ្នា ំ paracetamol  សម្រាប់ការឈចឺាប់។ ម�ើលទំព័រ 39 

អំពីដូសរបស់វា។

សម្រាប់ការឈកឺភាគច្រើន ថ្នា អំង់ទីបី៊យោទិកមិនផ្តល់ប្រយោជន៍ទេ ហ�ើយមិនគួរប្រើវាឡ�ើយ។  

បុ៉ន្តែការឈកឺមួយប្រភេទដែលក�ើតល�ើកុមារ ហៅថា strep throat (ឈបំឺពង់កដោយបាក់តេរ ី

streptococcus) គឺមានគ្រោះថ្នា ក់ ហ�ើយគួរព្យាបាលដោយថ្នា ំ penicillin ។

សញ្ញា ​នៃ​ការឈឺ​បំពង់​កដោយ​បាក់តេរ ីstreptococcus 

• ហ�ើម​និង​ខ្ទុះ(ស្នា ម​ពណ​សតូច) នៅ​ផ្នែក​ខាងក្រោយ​នៃ​បំពង់ក

• ហ�ើម​ឬ​ឈចឺាប់​កូនកណ្តុ រ​នៅក្នុង​ក ខាងក្រោយ​ត្រច�ៀក

• គ្រុនក ត្ៅ

• គ្មា ន​ក្អក ឬ​ហូរ​សំបោរ

ប�ើ​កុមារ​មាន​សញ្ញា ​ទំាងនេះ ៣ ឬ ៤មុខ នោះ​វា​ទំនងជា​ការឈឺ​បំពង់ក​ដោយ​បាក់តេរ ីstreptococcus 

ហ�ើយ​គួរ​ព្យាបាល (ដោយ​ថ្នា លំេប penicillin  ឬ  amoxicillin  រយៈពេល ១០ថ្ងៃ, ថ្នា ចំាក់មួយម្ជុលនៃ 

benzathine penicillin, ម�ើលទំព័រ 46)។ ការបណ្តុះមេរោ គក្នុងបំពង់ក គឺជាមធ្យោបាយច្បាស់លាស់តែមួយគ

ត់ដ�ើម ប្ីដងថាអ្វីបង្កឲ្យមានការឈកឺ ហ�ើយគួរធ្វើការបណ្តុះមេរោ គនៅទីណាដែលអាចរកបាន។

ប�ើ​មិន​ព្យាបាល​ទេ ការឈឺ​កដោយ​បាក់តេរ ីstreptococcus អាច​ក្លា យទៅជា​ជំងឺ​ដ៏​ឈចឺាប់​និង​គ្រោះថ្នា ក់ 

ហៅថា គ្រុន​រលាក​សន្លា ក់។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Medicines_for_Pain_and_Fever:_Caring_for_Children#Paracetamol.2C_acetaminophen
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Penicillin_by_mouth.2C_penicillin_V.2C_penicillin_VK
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Ampicillin_and_Amoxicillin:_broad-spectrum_antibiotics
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#benzathine_penicillin
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ជំងឺគ្រុនរលាកសន្លា ក់
ជំងឺគ្រុនរលាកសន្លា ក់​ក�ើតឡ�ើង​បន្ទា ប់ពី​ការបង្ក​រោគ​ដោយ​បាក់តេរ ីstreptococcus, ហ�ើយ​ជាធម្មតា​

វាយប្រហារ​ល�ើ​កុមារ​អាយុ​ចន្លោះ  ៥ឆ្នា ំ និង ១៥ឆ្នា ។ំ ប�ើ​កុមារ​មាន​សញ្ញា ​ទំាងនេះ​មួយចំនួន រយៈពេល ២ 

ទៅ ៤សប្តាហ ​បន្ទា ប់ពី​មានការ​ឈឺ​ក, នោះ​ជំងឺគ្រុនរលាកសន្លា ក់​ប្រហែលជា​មូលហេតុ​របស់​វា៖

• ឈចឺាប់​នៅតាម​សន្លា ក់ ជាពិសេស​នៅ​កដៃ និង​កជ�ើង

• សន្លា ក់​ឡ�ើង​ហ�ើម ក ត្ៅ និង​ក្រហម 

• គ្រុនក ត្ៅ

• �ស្នា ម​ក្រហម​ឬ​កន្ទួល​រាង​កោង​ឬ​រង្វង់, ឬ​ដំុ​ហ�ើម​នៅក្រោម​ស្បែក​នៃ​ដងខ្លួន ដៃ ឬ​ជ�ើង បុ៉ន្តែ​មិនមែន​ល�ើ​

មុខ​ទេ

• ចលនា​ដែល​មិនអាច​គ្រប់គ្រង​បាន នៅល�ើ​មុខ ជ�ើង ឬ​ដៃ (ប្រគ្រីវ ឬ Saint Vitus’ Dance)

• ចុះខ្សោយ ដង្ហើម​ខ្លី ឈទឺ្រូង

ប�ើ​អ្នក​គិតថា​កុមារ​ប្រហែល​ជាមាន​ជំងឺគ្រុនរលាកសន្លា ក់ ចូរ​ផ្តល់​ថ្នា ំ penicillin  (ម�ើលទំព័រ 46) 

ដ�ើម្បីព្យាបាល។ រកជំនួយវេជ្ជសាស្ត្រ។ ជំងឺគ្រុនរលាកសន្លា ក់ ធ្វើបេះដងខូចខាត និងចុះខ្សោយ។ នេះហៅថា 

ជំងឺបេះដង​ដោយសារប្រគ្រីវ ហ�ើយវាធ្វើឲ្យអ្នកជំងឺពិការ ឬឆាប់ស្លា ប់។

ជងឺំ​ខាន់ស្លា ក់
ខាន់ស្លា ក់​ជា​ជំងឺ​ដ៏​គ្រោះថ្នា ក់​ដែល​ចាប់ផ្តើម​ឡ�ើង​ពី​ការឈឺ​ក​និង​គ្រុនក ត្ៅ ​

កម្រិត​ស្រាល។ ពរ​បី​ថ្ងៃ​ក្រោយមក អាចមាន​ស្នា ម​ស្រទាប់​ពណ​ប្រផេះ​ឬ​

ស លេចឡ�ើង​នៅ​ផ្នែក​ខាងក្រោយ​នៃ​បំពង់ក។ ជា​ញឹកញាប់​សំឡេង​កុមារ​

ក្លា យជា​ស្អក ក​របស់គាត់​ហ�ើម ហ�ើយ​ដង្ហើម​មាន​ក្លិន​អាក្រក់។ ភាព​ហ�ើម​

និង​ស្រទាប់​ពណ​ប្រផេះ​ឬ​ស អាចធ្វើ​ឲ្យ​ពិបាក​ឬ​មិនអាច​ដកដង្ហើម។

ការព្យាបាល

• ស្ វែងរក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ។ មាន​អង់​ទី​តុកសី៊ន​មួយ​ដែល​អាច​រកបាន។

• ផ្តល់​ថ្នា ំ erythromycin (ទំព័រ 47) ឬ  penicillin ។ (ទំព័រ 46)

• ខ្ព​ល់​មាត់​ជាមួយ​ទឹក​ក ត្ៅ ឧណ្ហ ៗលាយ​អំបិល​បន្តិច។

• ស្ រូប​ចំហាយ​ទឹក​ដ�ើម្បី​ធ្វើ​ឲ្យ​ស្ រួល​ដកដង្ហើម។

ប�ើ​ស្រទាប់​នៅ​ផ្នែក​ខាងក្រោយ​នៃ​បំពង់ក ឡ�ើង​ក្រាស់​ធ្វើ​ឲ្យ​កុមារ​ពិបាក​ដកដង្ហើម ចូរ​ជូត​វា​ដោយ​ក្រណាត់​

ស្អា ត។

ជំងឺ​ខាន់ស្លា ក់​អាច​ត្រូវបាន​បង្កា រ​យ៉ាង​ងាយ​ដោយ​ថ្នា ំ​បង្កា រ DPT ។ ប្រាកដថា​មានកម្ម​វធីិ​ផ្តល់​ថ្នា ំ​បង្កា រ​

នៅក្នុង​សហគមន៍​របស់​អ្នក ហ�ើយ​ត្រូវ​នំា​កូន​ទៅ​ទទួល​ថ្នា ំ​បង្កា រ។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Penicillin_by_mouth.2C_penicillin_V.2C_penicillin_VK
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Erythromycin
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Injectable_penicillin.2C_penicillin_G
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
22	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ជងឺំ​កញ្្ជរឹល
សញ្ញាដ បូង នៗៃ​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល​មាន គ្រុនក ត្ៅ ហ រ​សំបោរ ភ្នែក​ក្រហម​និង​ឈឺ និង​

ក្អក។ សញ្ញា ​ទំាងនេះ​ចាប់ផ្តើម​ប្រហែល ១០ថ្ងៃ​ក្រោយពេល​នៅក្បែរ​អ្នកជំងឺ​

កញ្ជ្រឹ ល។ បន្ទា ប់មក​ក៏មាន​ដំបៅ​មាត់ និង​រាក។ ចុងក្រោយ​ស្នា ម​ក្រហម​ចេញ​

នៅ​ខាងក្រោយ​ត្រច�ៀក និង​ពី​ល�ើក, រាលដាល​ទៅល�ើ​មុខ​និង​ដងខ្លួន, ហ�ើយ​

បន្ទា ប់មក​ទៅ​ដៃ​និង​ជ�ើង។  

ការព្យាបាល

កុមារ​ដែលមាន​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល អាច​បាន​ធូរស្រាល​ឡ�ើងវញិ​ក្នុងអំឡុង ៥ ទៅ១០ថ្ងៃ 

ប�ើ​អ្នក​ជួយ​គាត់​ឲ្យ​ផឹកទឹក បរភិោគ​អាហារ និង​សម្រាក៖

• �ផ្តល់​ជាតិ​ទឹក​យ៉ាងច្រើន​ឲ្យ​កុមារ​ផឹក។ ប�ើ​កុមារ​មាន​ជំងឺរាក ឬ​សញ្ញា ​ណាមួយ​នៃ​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក ចូរ​

ផ្តល់​ទឹក​អូរ៉ា ​លីត្រ​ជា​ញឹកញាប់។

• �បន្ត​បំបៅ​ដោះ​ដល់​កុមារ​ដែល​កំពុង​ទទួល​ការព្យាបាល​នៅឡ�ើយ។ ឲ្យ​គាត់​ផឹក​ឲ្យ​បាន​ញឹកញាប់ និង​ឲ្យ​

បានយូរ​តាម​ដែល​គាត់​ចង់បាន។ ប�ើ​គាត់​មានការ​លំបាក​ក្នុងការ​បៅដោះ​ម្តា យ ចូរ​ផ្តល់​ទឹកដោះ​ដោយ​ប្រើ​

ស្លា បព្រា។

• �ផ្តល់​អាហារ​ពីរ​បី​ម៉ាត់ ជាច្រើន​ដង រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ។ ប�ើ​កុមារ​ពិបាក​លេប​អាហារ​រងឹ ចូរ​សាកល្បង​ផ្តល់​ទឹក​

សុ៊ប បបរ និង​ទឹក​ផ្លែឈ�ើ។

• ផ្តល់​ថ្នា ំ ​ឬ ibuprofen ដ�ើម្បីបន្ថយការឈចឺាប់និងគ្រុនក ត្ៅ ។ ម�ើលទំព័រ 39។

• ផ្តល់ថ្នា ំ vitamin A ។ ម�ើលទំព័រ 53។

គ្រោះថ្នា ក់​ចម្បង​នៃ​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល គឺថា​វា​អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​មាន​ជំងឺ​ផ្សេងទ�ៀត​ដែល​កាន់តែ​ធ្ងន់ធ្ងរ។ បញ្ហា ​

នេះ​ក�ើតឡ�ើង​ញឹកញាប់​ជាងគេ​ល�ើ​កុមារ​ដែល​ខ្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ ឬ​ឈឺ​ដោយសារ​មេរោគ​អេដស៍ ឬ​ជំងឺ​

ផ្សេងទ�ៀត។ សង្កេតម�ើល​បញ្ហា ​ទំាងនេះ រចួ​ព្យាបាល​យ៉ាង​ឆាប់រហ័ស៖

• រាក៖ ព្យាបាល​ដោយ​ទឹកអូ​រ៉ា ​លីត្រ។ ស្ វែងរក​ជំនួយ​ប�ើ​កុមារ​មិនបាន​ធូរស្រាល​ក្នុងអំឡុង​មួយ​ឬ​ពីរ​ថ្ងៃ។

• �ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ត្រច�ៀក៖ ការបង្ក​រោគ​ដោយ​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​ថ្លង់។ ព្យាបាល​ការឈចឺាប់​ក្នុង​

ត្រច�ៀក​ជាបន្ទា ន់​ដោយប្រើថ្នា ំ amoxicillin  (ទំព័រ 42 ទៅ 43) ឬថ្នា ំ  cotrimoxazole (ទំព័រ 47)។

• �គំហ�ើញ​ចុះខ្សោយ៖ ជំងឺកញ្ជ្រឹ ល​អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​ខ្វា ក់ភ្នែក។ បង្កា រ​បញ្ហា ​នេះ​ដោយ​ការ​ផ្តល់ថ្នា ំ វតីាមីនអា 

ដល់​កុមារ​គ្រប់របូ​ដែល​មាន​ជំងឺកញ្ជ្រឹ ល។ (ម�ើលទំព័រ 53)។

• �ជំងឺរលាកសួត៖ ប�ើកុមារ​ដែល​មាន​ជំងឺកញ្ជ្រឹ ល ដក​ដង្ហើម​ញាប់​ជាង​ធម្មតា ឬប�ើ​ពិបាក​ដកដង្ហើម 

ចូរព្យាបាល​សម្រាប់ ជំងឺរលាកសួត ។ ម�ើលទំព័រ 14។

• �ជំងឺរលាកស្រោមខួរ ៖ ស្ វែងរក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ ប�ើកុមារ​វង្វេងវង្វា ន់ ឈកឺ្បាល​ខ្លា ងំ ប្រកាច់ ឬបាត់បង់​

ស្មា រតី។ ម�ើលទំព័រ 13។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Medicines_for_Pain_and_Fever:_Caring_for_Children#Ibuprofen
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Vitamin_and_Mineral_Supplements:_Caring_for_Children#Vitamin_A.2C_retinol
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Ampicillin_and_Amoxicillin:_broad-spectrum_antibiotics
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Cotrimoxazole.2C_sulfamethoxazole_with_trimethoprim.2C_TMP-SMX
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Vitamin_and_Mineral_Supplements:_Caring_for_Children#Vitamin_A.2C_retinol
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Pneumonia_.28lung_infection.29
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Meningitis
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23បញ្ហាសុខភាពរបស់ក

ការបង្កា រ

គ្រប់​កុមារ​ទំាងអស់​គួរ​ទទួលបាន​ថ្នា ំ​បង្កា រ​ប្រឆាងនឹង​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល (ម�ើល​ជំពូក ថ្នា ំ​បង្កា រ - កំពុង​ផលិត)។ ប�ើ​

កុមារ​ម្នា ក់​ក�ើត​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល អ្នក​អាច​ការពារ​កុមារ​ដទៃទ�ៀត​នៅក្នុង​គ្រួសារ​ឬ​សាលារ�ៀន ប្រសិនប�ើ​អ្នក​អាច​

ផ្តល់​ថ្នា ំ​បង្កា រ​ដល់​ពួកគេ​យ៉ាង​ឆាប់រហ័ស។ ឲ្យ​កុមារ​ដែលមាន​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល ​ស្នា ក់​នៅផ្ទះ ហ�ើយ​ប្រសិនប�ើ​

អាច ឲ្យ​នៅ​ឆ្ងា យ​ពី​បងប្អូន​ប្រុស​ស្រីដែលមិន​ឈឺ​។ ទោះជា​យ៉ាងនេះ​ក៏ដោយ បងប្អូន​របស់​កុមារ​នោះ​អាច​

នឹង​ឆ្លង​ជំងឺ​រចួទៅហ�ើយ ប�ើទោះជា​មិនទាន់មាន​រោគសញ្ញា ​ក្តី។ ដច្នេះ​ល្អ​បំផុត​គួរ​ឲ្យ​បងប្អូន​ទំាងនោះ​ស្នា ក់​

នៅផ្ទះ​ផងដែរ រហូត​ទាល់តែ​ប្រាកដថា​ពួកគេ​មាន​​សុខ​ភាពល្អ​ធម្មតា។ ធ្វើបែបនេះ​នឹង​បង្កា រ​កំុ​ឲ្យ​ឆ្លង​ជំងឺ​ទៅ​

អ្នកដទៃ​នៅក្នុង​សហគមន៍។ អ្នក​អាច​ក�ើត​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល​តែម្តង​ទេ, បន្ទា ប់ពីនោះ​អ្នកមាន​ភាពស៊ាំ ​នឹង​វាហ�ើយ។

រោគសញ្ញា ​នៃជងំឺ​ស្អូ ច 
• គ្រុនក ត្ៅ ​កម្រិត​ស្រាល, ក្រោម ៣៨,៣°C (១០០°F)

• ស្នា ម​ក្រហម​កម្រិត​ស្រាល​ដែល​ចេញ​នៅល�ើ​មុខ រចួ​រាលដាល​ទៅ​ដងខ្លួន

• ហ�ើម​កូនកណ្តុ រ​នៅ​ខាងក្រោយ​ត្រច�ៀក និង​នៅ​ផ្នែក​ខាងក្រោយ​នៃ​ក និង​ក្បាល

ចំពោះ​កុមារ​និង​មនុស្ស​វយ័ក្មេង ជំងឺ​ស្អូច​មាន​កម្រិត​ស្រាល​ទេ​ប�ើ​ប្រៀប​នឹង​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល។ វា​បាន​ធូរស្រាល​

ឡ�ើងវញិ​ដោយ​ខ្លួនឯង​បន្ទា ប់ពី ៣ឬ៤ថ្ងៃ។

ចំពោះ​ស្ត្រី​ពេញវយ័ ជំងឺ​ស្អូច​អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​ឈចឺាប់​នៅ​ជង្គង់ កដៃ និង​ម្រាមដៃ។

មធ្យោបាយ​ដែល​ទុកចិត្តបាន​តែមួយគត់​ដ�ើម្បី​ការពារ​ស្ត្រី​មាន​ផ្ទៃពោះ​ពី​ជំងឺ​ស្អូច គឺ​ត្រូវ​ផ្តល់​ថ្នា ំ​បង្កា រ​ដល់​កុមារ​

ទំាងអស់​នៅក្នុង​សហគមន៍។

ជងំឺ​ស្អូច​បង្ក​ការខូចខាត​យ៉ា ងធ្ងនធ់្ងរ​ដល់​ទារក​ដែល​កពុំង​លូតលាស់​ក្នុង​ផ្ទៃ​
ម្តា យ។ ស្ត្រី​មាន​ផ្ទៃពោះ​គរួ​នៅ​ឲ្យ​ឆ្ងា យ​ពី​កុមារ​ដែលមាន​ជំងឺ​ស្អូច។
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
24	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ជងឺំ​អតុស្វា យ
ជំងឺ​អុតស្វា យ​បណ្តា ល​ឲ្យ​មាន​គ្រុនក ត្ៅ ​កម្រិត​ទាប និង​មាន​ស្នា ម​រមាស់​ពណ​ក្រហមតូចៗ។ ជាទូទៅ​ស្នា ម​

នេះ​ចាប់​ផ្តើមចេញ​នៅល�ើ​ដងខ្លួន រចួ​រាលដាល​ទៅល�ើ​មុខ ដៃ និង​ជ�ើង។ បន្ទា ប់​មកវា​ក្លា យទៅជា​មុន ឬ​

ពងទឹក​ដែល​បែក​រចួ​ក្រៀម។

ជាធម្មតា ជំងឺ​អុតស្វា យ​បាត់​ទៅវញិ​ក្នុង​រយៈពេល​ប្រហែល​មួយ​សប្តាហ ។ បុ៉ន្តែ​ការ​អេះ​ស្នា ម​រមាស់​ទំាងនោះ 

ធ្វើ​ឲ្យ​មេរោគ​និង​ក្អែល ​ជាប់​នៅក្រោម​ស្បែក ហ�ើយ​អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​មាន​ការបង្ក​រោគ​ល�ើ​ស្បែក។ 

បង្វែរ​ចំណាប់អារម្មណ​របស់​កុមារ និង​ជួយ​គាត់​កំុ​ឲ្យ​អេះ​ច្រើនពេក។ កាត់​ក្រចកដៃ​ឲ្យ​ខ្លី និង​លាង​

សម្អា ត​ដៃ​ឲ្យ​កុមារ ឬ​ពាក់​ស្រោមដៃ​ឲ្យ​គាត់។ បន្ថយ​ភាព​រមាស់​ដោយ​ជូត​នឹង​ក្រណាត់​ជ្រលក់​ក្នុង​ទឹក​ដំា​

ជាមួយនឹង​ម្សៅ​ធញ្ញជាតិ​រចួ​ទុក​ឲ្យ​ត្រជាក់។ ពពួក​ថ្នា ំ antihistamine ដចជា chlorpheniramine ជាដ�ើម 

ក៏អាចជួយបន្ថយ​ភាពរមាស់ផងដែរ។ ម�ើលទំព័រ 49។

ជំងឺ​អុតស្វា យ​អាច​ត្រូវបាន​បង្កា រ​ដោយ​ថ្នា ំ​បង្កា រ (ម�ើល​ជំពូក ថ្នា ំ​បង្កា រ - កំពុង​ផលិត)។ ប�ើ​អ្នក​ធ្លា ប់​

បានទទួល​ថ្នា ំ​បង្កា រ ឬ​ធ្លា ប់​ក�ើត​ជំងឺ​អុតស្វា យ​រចួហ�ើយ នោះ​អ្នកមាន​ភាពស៊ាំ ​ជាស្រេច។

កមរមាស់
កមរមាស់​បណ្តា លមកពី​ស្នា ម​ក្រហម​រមាស់​នៅ​ចំហ�ៀង​ខ្លួន ប្រអប់ដៃ ដៃ ជ�ើង ឬ​លិង្គ។ វា​ក�ើតឡ�ើង​

ញឹកញាប់​ល�ើ​កុមារ។ សម្រាប់​ព័ត៌មាន​បន្ថែម​អំពី​កមរមាស់ និង​បញ្ហា ​ស្បែក​ផ្សេងទ�ៀត សូម​ម�ើល​ជំពូក 

បញ្ហា ​ស្បែក ក្រចក និង​សក់ (កំពុង​ផលិត)។

ក្រឡទែន
ក្រឡទែន​ចាប់​ផ្តើមឡ�ើង​ដោយ​គ្រុនក ត្ៅ អស់កម្លា ងំ ឈកឺ្បាល ឬ​មិន​

ឃ្លា ន​អាហារ។ វា​អាច​នឹង​ឈចឺាប់​នៅពេល​ប�ើក​មាត់​ឬ​ហូប​អាហារ។ 

ក្នុង​រយៈពេល ២ថ្ងៃ មាន​លេចដំុ​ហ�ើម​ទន់និង​ឈចឺាប់ ​នៅក្រោម​ត្រច�ៀក 

នៅត្រង់​មំុ​នៃ​ថ្គា ម, ដចនេះ។ វា​អាច​នឹង​លេចចេញ​នៅ​មួយ​ចំហ�ៀង 

បន្ទា ប់មក​រាលដាល​ទៅមួយ​ចំហ�ៀង​ទ�ៀត។

ក្រឡទែន​បាត់ទៅ​វញិ​ដោយ​ខ្លួនឯង​រយៈពេល​ប្រហែល ១០ថ្ងៃ។ ប�ើ​ដំុហ�ើម​មិន​បាត់​ទៅវញិ​ទេ វា​អាចជា​

អ្វី​ផ្សេង។ ទាង កង្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ (ទំព័រ 20 នៃជំពូក អាហារ​ល្អ​ធ្វើ​ឲ្យ​មាន​សុខ​ភាពល្អ) និង​មេរោគ​អេដស៍ 

(ម�ើល​ជំពូក មេរោគអេដ និង​ជំងឺអេដស៍ - កំពុង​ផលិត) សុទ្ធតែ​អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​ហ�ើម​កូនកណ្តុ រ​យូរអង្វែង​

នៅក្រោម​ត្រច�ៀក ដែល​ម�ើលទៅ​ដូចនឹង​ក្រឡទែន​ជាខ្លា ងំ។

ក្នុងករណី​កម្រ ក្រឡទែន​​រាលដាល​​ទៅដល់​ត្រច�ៀក ឬ​ខួរក្បាល។ ស្ វែងរក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ​ជាបន្ទា ន់​ប�ើ​

នរណាម្នា ក់​ដែលមាន​​ក្រឡទែន មាន​សញ្ញា ​ណាមួយ​នៃ ជំងឺរលាកស្រោមខួរ  (ទំព័រ 13) ឬ​បញ្ហា ​នៃ​ការ​

ស្តា ប់។

ក្រឡទែន​អាច​ត្រូវបាន​បង្កា រ​ដោយ​ថ្នា ំ​បង្កា រ (ម�ើល​ជំពូក ថ្នា ំ​បង្កា រ - កំពុង​ផលិត)។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antihistamines:_Medicines_for_Allergy:_Caring_for_Children#Chlorpheniramine.2C_chlorphenamine
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Malnutrition
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Health_Problems_of_Children#Meningitis
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ជងឺំ​ស្វិតដៃជ�ើង
ភាពស្វិតដៃជ�ើង​គឺជា​ជំងឺ​ដ៏​ធ្ងន់ធ្ងរ។ វា​ចាប់ផ្តើម​ឡ�ើង​ដូចនឹង​ផ្តាសា យ ដោយមាន​

គ្រុនក ត្ៅ រាក ក្អួត និង​ឈឺ​សាច់ដំុ។ ជាទូទៅ កុមារ​បាន​ធូរស្បើយ​ឡ�ើងវញិ​យ៉ាង​

ឆាប់រហ័ស។ បុ៉ន្តែ​ចំពោះ​កុមារ​មួយចំនួន​តូច ជំងឺ​ស្វិតដៃជ�ើង​ធ្វើ​ឲ្យ​ខូចខាត​ដល់​

សាច់ដំុ។

កុមារ​ទំាងនេះ​ចុះខ្សោយ ជាទូទៅ​នៅ​ជ�ើង​ម្ខា ង។ ជួនកាល​ជ�ើង​ក្លា យជា​ខ្វិន។ ប�ើ​

ជ�ើង​នោះ​នៅតែ​ខ្វិន នោះ​វា​នឹង​នៅតែមាន​ទំហំ​តូច ខណៈដែល​ជ�ើង​ម្ខា ង​ទ�ៀត​

លូតលាស់​ធម្មតា។ ប�ើ​អ្នកឃ�ើញ​កុមារ​ពិបាកធ្វើ​ចលនា​រាងកាយ​ទំាងមូល​ឬ​ផ្នែក​

ណាមួយ(ខ្វិន) ចូរ​ស្ វែងរក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ​ជាបន្ទា ន់។ 

ជំងឺ​ស្វិតដៃជ�ើង​អាចមាន​ភាពឈចឺាប់។ ថ្នា ំ acetaminophen ឬ ibuprofen 

អាចជួយ​បាន។ ម្យ៉ាងទ�ៀត អ្នក​អាច​ត្រា​អវយវៈ​នោះ​នៅក្នុង​ទឹក​ក ត្ៅ ឧណ្ហ ។ ការធ្វើ​

លំ​ហាត់ប្រាណ​ទ�ៀងទាត់​ល�ើ​អវយវៈ​ដែល​រង​ការប៉ះពាល់​នោះ គឺជា​កត្តា ​សំខាន់ ហ�ើយ​វា​ជួយ​កាត់បន្ថយ​ឥទ្ធិ​

ល​អាក្រក់​នៃ​ជំងឺ​នេះ។ ម�ើល​ជំពូក៧ ក្នុង​ស�ៀវភៅ  កុមារ​ពិការ​ក្នុងភូមិ ។

ការបង្កា រ

ផ្តល់​ថ្នា ំ​បង្កា រ​ដល់​កុមារ​ទំាងអស់​ដ�ើម្បី​ការពារ​ពី​ជំងឺ​ស្វិតដៃជ�ើង។ យុទ្ធនា​ការផ្តល់​ថ្នា ំ​បង្កា រ មាន​

ភាពជោគជ័យ​ជាខ្លា ងំ​ដែល​ជំងឺ​ស្វិតដៃជ�ើង​ត្រូវបាន​លុបបំបាត់​ពី​ប្រទេស​ជាច្រើន​នៅក្នុង​ពិភពលោក។ ប�ើ​

កុមារ​ទំាងអស់​ទទួលបាន​ថ្នា ំ​បង្កា រគ្រប់ៗគ្នា  ជំងឺ​នេះ​នឹង​រលាយបាត់​នៅ​ថ្ងៃ​ណាមួយ​ជាមិនខាន។ 

មេរោគ​អេដស៍ នងិ​ជងឺំអេដស៍
មេរោគ​អេដស៍​ធ្វើ​ឲ្យ​ប្រពន្ធ​ការពារ​ជំងឺ​របស់​រាងកាយ ចុះខ្សោយ, ធ្វើ​ឲ្យ​ងាយ​ឈឺ​ពី​ជំងឺ​រលាក​សួត ជំងឺរបេង 

ជំងឺរាក និង​ជំងឺផ្សេង ទៗ�ៀត។ កត្តា ​សំខាន់​គឺត្រូវធ្វើ​ការបញ្ជា ក់​ឲ្យ​បាន​ឆាប់​បំផុត​ថា​ត�ើ​កុមារ​មាន​មេរោគ​

អេដស៍​ឬទេ។

ប�ើ​ចម្លើយ​ថា “មែន” ទៅនឹង​សំនួរ​ទំាងនេះ​ណាមួយ សូម​ម�ើល​ជំពូក មេរោគ​អេដស៍ និង​ជំងឺអេដស៍ (កំពុង​

ផលិត)។

• ត�ើ​មេរោគ​អេដស៍​ក�ើតមាន​ញឹកញាប់​នៅក្នុង​តំបន់​ដែល​អ្នករស់នៅ​មែន​ឬទេ?

• ត�ើ​អ្នក​គឺជា​ម្តា យ​ឬ​ឪពុក​ដែល​ប្រហែល​ជាមាន​មេរោគ​អេដស៍​មែន​ឬទេ?

• ត�ើ​អ្នក ​ថែទំា​ស្ត្រី​មាន​ផ្ទៃពោះ​ដែល​ប្រហែល​ជាមាន​មេរោគ​អេដស៍​មែន​ឬទេ?

• ត�ើ​អ្នក ​ថែទំា​កុមារ​ដែល​ប្រហែល​ជាមាន​មេរោគ​អេដស៍​មែន​ឬទេ?

• ត�ើ​អ្នក​ ថែទំា​កុមារ​តូច​ដែល​កំពុង​លូតលាស់​មិនល្អ ព្រមទំាង​ឈឺ​ច្រើនជាង​កុមារ​តូច​ដទៃទ�ៀត​មែន​ឬទេ?

ថ្នា ​ំមេរោគ​អេដស​៍អាចជួយ​ឲ្យ​កមុារ​ដែលមាន​មេរោគ​អេដស ៍រសន់ៅ​យូរអង្វែងប្រកបដោយ​

សខុភាព​ធម្មតា។

http://hesperian.org/books-and-resources/?book=download_disabled_village_children#tabs-downloads
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បញ្ហា ​ផ្លូវ កាយ

ការ​ខចូ​ខរួក្បាល 
ការ​ខូច​ខួរក្បាល គឺជា​ពិការភាព​នៅក្នុង​ខួរក្បាល​ដែល​ប៉ះពាល់​ដល់​ការធ្វើ​ចលនា​និង​ការ​ទប់​រាងកាយ​របស់​

កុមារ។

• នៅពេល​សម្រាល ទារក​អាច​នឹង​ទន់​អវយវៈ (បុ៉ន្តែ​ជួនកាល​គាត់​ហាក់ដូច​ជាធម្មតា​ពីដំបូង)។

• �ក្នុងពេល​ទារក​លូតលាស់ គាត់​ចេះ​ធ្វើ​អ្វីមួយ​យឺតយ៉ាវ​ជាង​ទារក​ដទៃទ�ៀត។ គាត់​អាច​នឹង​ត្រូវការ​ពេល​យូរ​

ដ�ើម្បី​ចាប់​រងឹ​ក ចេះ​អង្គុយ ឬ​ចេះ​វារ។

• ទារក​អាចមាន​បញ្ហា ​ក្នុងការ​បញ្ចុក​អាហារ។

• គាត់​អាច​នឹង​ភ័យ ហ�ើយ​យំ​យ៉ាងច្រើន។ ឬ​គាត់​អាច​នឹង​ស្ងៀមស្ងា ត់​ខុសធម្មតា។

• នៅពេល​គាត់​លូតលាស់ ចលនា​របស់គាត់​មាន​លក្ខណៈរងឹៗ និងកន្ត្រា ក់។

ប្រហែល​ពាក់កណ្តា ល​នៃ​កុមារ​ដែលមាន​ការ​ខូច​ខួរក្បាល គឺមាន​ភាពយឺតយ៉ាវ​ក្នុងការ​គិតពិចារណា និង​

រ�ៀនសូត្រ, បុ៉ន្តែ​មិនត្រូវ​សន្មត​ថា​វា​នឹង​ទៅជា​បែបនេះ​ទំាងស្ រុង​នោះទេ។ កុមារ​ទំាងនេះ​អាច​លេង​កំសាន្ត 

រ�ៀន និង​ទៅ​សាលារ�ៀន​ដែរ។

មខុ ក ឬ​ដងខ្លួន រមលួ​និងកន្ត្រា ក។់ សាចដំុ់​តងឹ​ណែន​នៅក្នុង​ជ�ើង ធ្វើ​ឲ្យ​វា​
ខ្វែងគ្នា ​ដូច​កន្ត្រៃ។

ការ​ខូច​ខួរក្បាល​នេះ​មិនមាន​ការព្យាបាល​ឲ្យ​សះស្បើយ​ទេ។ បុ៉ន្តែ​អ្នក​អាចជួយ​កុមារ​ដែលមាន​ពិការភាព​

នេះ ឲ្យ​ចេះ​ធ្វើ​ចលនា​ដោយ​ខ្លួនឯង ធ្វើការ​ប្រាស្រ័យ​ទាក់ទង និង​រ�ៀន​ថែទំា​ខ្លួនឯង​និង​អ្នកដទៃ។ ស្ វែងរក​

ជំនួយ​ពី​គ្លីនិក​ដែល​ផ្តល់​ការស្តា រ​សម្បទា​ឡ�ើងវញិ ឬ​ការព្យាបាល​ផ្លូវកាយ, និង​ម�ើលស�ៀវភៅ  កុមារ​ពិការ​

ក្នុងភូមិ  សម្រាប់ព័ត៌មា​ន​បន្ថែម​អំពី​ការថែទំា​កុមារ​ដែលមាន​ការ​ខូច​ខួរក្បាល។

http://hesperian.org/books-and-resources/?book=download_disabled_village_children#tabs-downloads
http://hesperian.org/books-and-resources/?book=download_disabled_village_children#tabs-downloads
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27បញ្ហាផ្លូ

ផ្ចិត​ល�ៀន​ចេញ​ក្រៅ (ក្លន​លូន​ត្រង់​ផ្ចិត)
ផ្ចិត​ល�ៀន​ចេញ​ក្រៅ​បែបនេះ បណ្តា លមកពី​ការ​របះតូច​មួយ​នៃ​

សាច់ដំុ​ពោះ។ ជាធម្មតា​វា​នឹង​បិទ​ទៅវញិ​ដោយ​ខ្លួនឯង​ដោយ​មិន​ប្រើ​

ថ្នា ពំេទ្យ​ទេ។  ការ​រុ​ំក្រណាត់​ឬ​ខ្សែ​ជំុវញិ​វា នឹងមិន​ជួយ​អ្វី​ទេ។ (បុ៉ន្តែ​

បន្ទា ប់ពី​ទងសុក​ធ្លា ក់​ចេញ វា​ក៏​នឹងមិន​ឈចឺាប់​ផងដែរ)។

[Image alt=កុមារ​មាន​ផ្ចិត​ល�ៀន​ចេញ​ក្រៅ​យ៉ាងខ្លា ងំ] 

សូម្បីតែ​ក្លន​លូន​នៅ​ផ្ចិត​យ៉ាង​ធំ​ដូចនេះ ក៏​មិនមាន​គ្រោះថ្នា ក់​ដែរ 

ហ�ើយជារ�ឿយៗនឹង​បាត់​ទៅវញិ​ដោយ​ខ្លួនឯង។  
ប�ើ​វា​នៅតែ​ល�ៀន​បន្ទា ប់ពី​អាយុ ៥ឆ្នា ំ ចូរ​រក​ប្រឹក្សា​ផ្នែក​វេជ្ជសាស្ត្រ។ ប្រហែលជា​ត្រូវការ​

ការវះកាត់។

ហ�ើម​ពងស្វា ស ទកឹ​ក្នុ ង​ស្រោមពង​ស្វា ស នងិ​ក្លន​លូន
ថង់​ពងស្វា ស​អាច​ត្រូវ​ទឹក​ហូរ​ចូល ឬ​ពោះវ�ៀន​មួយ​កង់​ធ្លា ក់ចូល។ វា​ធ្វើ​ឲ្យ​ហ�ើម​នៅ​

មួយ​ចំហ�ៀង​នោះ។

អ្នក​អាច​ស្ វែងរក​មូលហេតុ​របស់​វា​បាន ដោយ​ការ​បញ្ចា ងំ​ភ្លើង​ពី​ខាងក្រោយ​នៃ​ថង់​

ពងស្វា ស។

• �ប�ើ​មាន​ពន្លឺ​ឆ្លងកាត់ គឺ​វា​ហ�ើម​ដោយសារ​ទឹក​ចូល។ ជាទូទៅ ទឹក​ក្នុង​ស្រោមពង​

ស្វា ស នឹង​បាត់​ទៅវញិ​ដោយ​ខ្លួនឯង។ ប�ើ​វា​នៅតែ​បែបនេះ​ជាង​មួយឆ្នា ំ ចូរ​រក​

ប្រឹក្សា​ផ្នែក​វេជ្ជសាស្ត្រ។

• �ប�ើ​គ្មា ន​ពន្លឺ​ឆ្លងកាត់​ទេ ហ�ើយ​វា​កាន់តែ​ហ�ើម​ធំ​នៅពេល​កុមារ​ក្អក​ឬ​យំ នោះ​

ពោះវ�ៀន​មួយ​កង់​បាន​រអិល​ធ្លា ក់ចូល​ហ�ើយ។ នេះ​ហៅថា​ក្លន​លូន។

ក្លន​លូន​ក៏​អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​ហ�ើម​នៅត្រង់​នេះ​ផងដែរ ទាង​

ចំពោះ​ក្មេងប្រុស​ឬ​ក្មេងស្រី។ ប�ើ​វា​ហ�ើម​កាន់តែ​ធំ​នៅពេល​កុមា​

រយំ​ឬ​ក្អក នោះ​ប្រហែលជា​ក្លន​លូន​ហ�ើយ។ (ប�ើ​វា​មិន​រកី​ធំ​ទេ 

នោះ​ប្រហែលជា​ហ�ើម​កូនកណ្តុ រ, សូម​ម�ើល​ជំពូក ការពិនិត្យ​

កុមារ​ឈឺ - កំពុង​ផលិត)។
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
28	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ក្លន​លូន​ចំាបាច់​ត្រូវការការ​វះកាត់។ ដបូង​អ្នក​ប្រហែលជា​អាច​រញុ​វា​ចូល​វញិ​បាន៖

១. ប�ើ​អាច ចូរ​ផ្តល់​ថ្នា ំ diazepam  ដ�ើម ប្ីឲ្យកុមារនៅស្ងៀម។ (ម�ើលទំព័រ 48)។

២. យក​ខ្នើយ​ឬ​កម្រាលពូក​កល់​ពីក្រោម​កុមារ​ដ�ើម្បី​ឲ្យ​ចង្កេះ​របស់គាត់ឡ�ើង​ខ្ពស់ជាង​ក្បាល។

៣. ឲ្យ​គាត់​បត់​ជង្គង់​និង​ប�ើកចំហរ​ជ�ើង​នៅ​ចំហ�ៀង​ដែលមាន​ក្លន​លូន, ធ្វើ​ដូចជា​សត្វ​កង្កែប។

៤. ដាក់​កំុ​ប្រេ​ស​ត្រជាក់ ឬ​ក្រណាត់​រុ​ំទឹកកក ពល�ើ​ក្លន​លូន​ដ�ើម្បី​បន្ថយ​ភាព​ហ�ើម។ រង់ចំា ១០នាទី​ឬ​យូរ​ជាង​

នេះ។

៥. ប�ើ​គ្មា ន​ប្រសិទ្ធភាព​ទេ អ្នក​អាច​សាកល្បង​រញុ​ក្លន​លូន​ទៅក្នុង​

វញិថ្នមៗនិងយឺត។

កុមារ​នៅតែ​ត្រូវការ​ការវះកាត់​ដដែល ប�ើទោះជា​អ្នក​បាន​រញុ​ក្លន​

លូន​ចូលទៅ​កន្លែង​វា​វញិ​ក៏ដោយ។

ភាពឈចឺាប់​ធ្ងន់ធ្ងរ​នៅក្នុង​ថង់​ពងស្វា ស ជាពិសេស​ប�ើ​វា​

ចាប់ឈភឺ្លា មៗ ជាទូទៅ​គឺជា​ការ​រមួល​ជាលិកា​នៅក្នុង​រាងកាយ។ 

នេះ​ហៅថា​ការ​រមួល​ពងស្វា ស ហ�ើយ​កុមារ​ត្រូវការ​ការវះកាត់​

ជាបន្ទា ន់​ដ�ើម ប្ី​រក្សា​ពងស្វា ស។

របួស នងិ​គ្រោះថ្នា ក់
កុមារ​មាន​របួស​និង​គ្រោះថ្នា ក់​ញឹកញាប់​ជាង​មនុស្ស​ធំ ហ�ើយ​ភាគច្រើន​ការព្យាបាល​របួស​និង​គ្រោះថ្នា ក់​

របស់​កុមារ គឺ​ដូចគ្នា ​នឹង​របស់​មនុស្ស​ធំ​ដែរ។ រកម�ើល​របួស​ជាក់លាក់​នៅក្នុង​ជំពូក ការសង្គ្រោះ ​បឋម (កំពុង​

ផលិត)។

របួស​ញឹកញាប់​បំផុត​របស់​កុមារ ច្រើនតែ​អាច​បង្កា រ​ជាមុន​បាន។

ការ​ស្លា ក់
ការ​ស្លា ក់​គឺជា​បញ្ហា ​ដ៏​ធ្ងន់ធ្ងរ​មួយ​សម្រាប់​កុមារ​អាយុ​ក្រោម ២ឆ្នា ។ំ ប�ើ​កុមារ​កំពុង​ក្អក​ឬ​មាន​សំឡេង ចូរ​

ម�ើល​កុមារ​យ៉ាង​ដិតដល់​រហូត​គាត់​ក្អក​ធ្លា ក់​វត្ថុ​នោះ​ចេញ​ក្រៅ។ ប�ើ​កុមារ​មិនអាច​ក្អក​ឬ​គ្មា ន​សំឡេង ចូរ​ផ្តល់ 

ការ​ទះ​ខ្នង​និង​រញុ​សង្កត់​ទ្រូង ជាបន្ទា ន់, ឬប�ើកុមារមានអាយុ​ល�ើស ១ឆ្នា ំ ចូរ​ផ្តល់ ការ​ទះ​ខ្នង​និង​រញុ​សង្កត់​

ពោះ ដ�ើម្បីបង្ខំឲ្យវត្ថុ​នោះ​​ចេញមកក្រៅ។ ម�ើល​ទំព័រ 4 និង 5 នៃ​ជំពូក ការសង្គ្រោះ ​បឋម។ 

មូលហេតុ​ញឹកញាប់​បំផុត​នៃ​ការ​ស្លា ក់​របស់​កុមារតូចៗ គឺជា​ដំុ​អាហារ​រងឹ។ ច�ៀសវាង​ផ្តល់​ស្ករ​គ្រាប់​រងឹ 

សណ្តែ ក​រងឹ គ្រាប់​ធញ្ញជាតិ​ធំ សាច់​មួយ​ដំុ ឬ​បន្លែ​ឆៅ​ជាដំុ។ អាហារ​ដែលមាន​សុវត្ថិភាព​បំផុត​សម្រាប់​

កុមារតូចៗ គឺជា​អាហារ​ដែល​ឆ្អិន​ល្អ រចួ​កិន ឬ​កាត់​ជា​បំណែកតូច។

ប្រដាប​់លេងតូចៗ គ្រាបឃ់្លី កាក ់នងិ​ប៉តឺប៉ោ ង​គឺជា​មលូហេតុ​ញឹកញាប​់នៃ​ការ​ស្លា ក​់
របស់​កុមារ ហ�ើយ​គួរតែ​ដាក​់របស់​ទាងំនេះ​នៅ​ឲ្យ​ឆ្ងា យ​ពី​កុមារតូច។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Medicines_for_Seizures:_Caring_for_Children#Diazepam
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Breathing#For_a_baby_younger_than_one_year
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Breathing#Choking
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Breathing#Choking
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29បញ្ហាផ្លូ

ការពលុ 
ថ្នា ពុំល, រាប់ទំាង​ថ្នា ំ​សម្លា ប់​សត្វល្អិត និង​ផលិតផល​សម្អា តផ្ទះ, គួរត្រូវបាន​ទុកដាក់​នៅល�ើ​ធ្នើរខ្ពស់ៗ 

ឬ​ក្នុង​ទូរ​ចាក់សោរ​ដែល​កុមារ​មិនអាច​ឈោង​ចាប់បាន។ សម្រាប់​ព័ត៌មាន​បន្ថែម​អំពី​រប�ៀប​ព្យាបាល​

ប្រភេទផ្សេង នៗៃ​ការពុល សូម​ម�ើល តារាង​ថ្នា ពុំល ។ ម�ើលទំព័រ 44 ដល់ 47 នៃ​ជំពូក ការសង្គ្រោះ ​បឋម។ 

ការ​លងទ់កឹ
កុមារ​អាច​លង់​ក្នុង​ទឹកស្រះ ប្រឡាយ ឬ​សូម្បីតែ​ទឹក​ក្នុង​ធុង។ គួរ​រពំៃម�ើល​កុមារ​ជាប់​ជានិច្ច​

នៅពេល​ស្ថិតនៅ​ក្បែរ​ទឹក។ កុមារធំៗ ជាពិសេស​កុមារា ច្រើនតែ​លង់ទឹក​ដោយសារ​កង្វះ​

ការប្រុងប្រយ័ត្ន​នៅពេល​ហែល​ទឹក​រាក់​ឬ​ទឹក​ជ្រៅ។ ត្រូវ​ប្រាកដថា​ផ្លូវ​នៅក្បែរ​ទឹក និង​

ស្ពា ន​ទំាងឡាយ មាន​សុវត្ថិភាព​សម្រាប់​កុមារ ហ�ើយ​ការបង្រៀន​កុមារ​ឲ្យ​ចេះ​ហែល​

ទឹក គឺជា​វធីិ​មួយ​ដ៏​សំខាន់​ដ�ើម ប្ី​រក្សា​សុវត្ថិភាព​របស់​សហគម​ន៍។

ក្មេង​អាយុ១ឆ្នា ​ំអាចជា​ប​់នៅក្នុង​ធុង​ទកឹ​រចួ​លង​់តែម្តង។ 

ការ​រលាក
យ�ើង​អាច​បង្កា រ​ការ​រលា​កបាន​ដោយ​នំា​កុមារ​ចេញ​ឲ្យ​ឆ្ងា យ​ពី​ចង្ក្រា ន ឆ្នា ងំ​កំស�ៀវ​ក ត្ៅ រង�ើកភ្លើង និង​

អំពូល​ភ្លើង។ បុ៉ន្តែ​នៅពេល​មានការ​រលាក​ក�ើតឡ�ើង កត្តា ​សំខាន់​គឺ​ត្រូវ ព្យាបាល​កុមារ​យ៉ាង​ឆាប់រហ័ស, 

ទំាងសម្រាប់បន្ថយ​ការឈចឺាប់ និង​បង្កា រ​ការឆ្លង​រោគ​ដែល​អាចមាន​ស្ថា នភាព​ធ្ងន់ធ្ងរ​បន្ទា ប់ពី​រលាក។ ការ​

រលាក​ធ្ងន់ធ្ងរ ខល្ះមិនឈចឺាប់ខ្លា ងំ​ទេ​ដោយសារតែ​សរសៃប្រសាទ​ក្រោម​ស្បែក​ត្រូវបាន​ខូចខាត។ ទោះបីជា​

គ្មា ន​ការឈចឺាប់​ក៏ដោយ ក៏​គួរតែ​ព្យាបាល​ដែរ។ សម្រាប់​រប�ៀប​ព្យាបាល សូម​ម�ើល​ទំព័រ 37 នៃ​ជំពូក 

ការសង្គ្រោះ ​បឋម។ 

គ្រោះថ្នា ក់​យានជនំះិ
មួកសុវត្ថិភាព​និង​ខ្សែក្រវាត់​អាច​

បង្កា រ​របួស​និង​ការស្លា ប់​ដោយសារ​

គ្រោះថ្នា ក់​មូ៉តូ កង់ និង​រថយន្ត។ 

ការរ�ៀបចំ​ផ្លូវ​ដ�ើម្បី​ឲ្យ​មាន​សុវត្ថិភាព​

សម្រាប់​អ្នក​ថ្មើរជ�ើង​និង​អ្នកជិះ​កង់ 

ក៏​អាច​បង្កា រ​របួស​និង​ការស្លា ប់​បាន​

យ៉ាងច្រើន​ថែមទ�ៀត។

ហិង្សា 
ហិង្សា​និង​ការបំពាន​ល�ើ​កុមារ គឺជា​បញ្ហា ​ដ៏​ធ្ងន់ធ្ងរ​និង​ក�ើត​ឡ�ើងជា​ញឹកញាប់ ហ�ើយ​វា​អាច​បង្ក​ការប៉ះពាល់​

យូរអង្វែង​ដល់​កុមារ គឺ​មិន​ត្រឹមតែ​ល�ើ​រាងកាយ​បុ៉ណ្ណ ោះ​ទេ តែ​ថែមទំាង​ផ្លូវចិត្ត​ទ�ៀតផង។ ការរក្សា​សុវត្ថិភាព​

ដល់​កុមារ​ពី​ការបំពានផ្សេងៗ គឺជា​ការទទួលខុសត្រូវ​របស់​មនុស្ស​ធំគ្រប់ៗគ្នា ។ ដ�ើម ប្ី​ស្ វែងយល់​ពី​រប�ៀប​

សម្គា ល់​​សញ្ញា ​នៃ​ការបំពាន និង​ពី​ព័ត៌មាន​បន្ថែម​ក្នុង​ប្រធានបទ​ដ៏​ស្មុគស្មា ញ​នេះ សូម​ម�ើល​ជំពូក ហង្សា 

(កំពុង​ផលិត)។

ការពារ​ក្បាល​កូន​របស់​អ្នក​ដោយ​ឲ្យ​
ពាកម់កួ​សុវត្ថិភាព។ ហ�ើយ​អ្នក​កត៏្រូវ​
ពាកម់កួ​សុវត្ថិភាព​ដែរ ដ�ើម្បី​ផ្តល់​
ការការពារ​ដល់​កុមារ។

http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Poison#CHEMICAL_POISONING
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Burns
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Burns#Dangerous_burns
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Burns#Dangerous_burns
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
30	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

សម្រាប់​បគុ្គលកិ​សខុាភបិាល 
ប�ើ​អ្នកជា​បុគ្គលិក​សុខាភិបាល គួរ​ចុះ​ជួប​កុមារ​ជាប្រចំា។ ពេលវេលា​

ងាយស្ រួល​បំផុត​គឺ​នៅពេលដែល​កុមារ​ត្រូវ​ទទួល​ថ្នា ំ​បង្កា រ (ម�ើល​

ជំពូក ថ្នា ំ​បង្កា រ - កំពុង​ផលិត), ឬ​រ�ៀងរាល់​ពីរ​បី​ខែម្តង​ក្នុង​ឆ្នា ំ​ទី​

មួយ បន្ទា ប់មក​មួយឆ្នា ំ​ម្តង។ 

ចុះ​ជួប​កាន់តែ​ញឹកញាប់​ប�ើ​កុមារ​បង្ហា ញ​សញ្ញា ​នៃ​

បញ្ហាផ្សេ ងៗ ដចជា​មិនសូវ​លូតលាស់​ជាដ�ើម។ អ្នក​

ក៏​គួរតែ​ត្រឡប់​ទៅ​ម�ើល​កុមារ​វញិ​ផងដែរ (ឬ​ប្រាប់​

ម្តា យ​ឲ្យ​នំា​កុមារ​មកជួប​អ្នក) បន្ទា ប់ពី​ព្យាបាល​កុមារ​

ដែល​ឈឺ ដ�ើម្បី​ម�ើលថា​ត�ើ​គាត់​បាន​ធូរស្រាល​ហ�ើយ​

ឬ​នៅ ឬក៏​ត្រូវការ​ការថែទំា​បន្ថែមទ�ៀត។ 

ការ​ប្រាប់​ឲ្យ​ម្តា យ​នំា​កូន​មកកាន់​គ្លីនិក​ដ�ើម្បី​ពិនិត្យ​

សុខភាព អាច​នឹង​ងាយស្ រួល​សម្រាប់​បុគ្គលិក​សុខាភិបាល បុ៉ន្តែ​ជួនកាល​វា​ប្រស�ើរ​ជាង​ប�ើ​បុគ្គលិក​

សុខាភិបាល​ចុះទៅ​ជួប​ដល់ផ្ទះ​របស់​ក្រុមគ្រួសារ។ វា​ជា​ចំណុច​ល្អ​បំផុត​ដែល​រក្សា​ទារក​ទ�ើប​ក�ើត​និង​

កុមារតូចៗឲ្យ​នៅ​ឆ្ងា យ​ពី​អ្នកជំងឺ​ដែល​ស្នា ក់​នៅឯ​គ្លីនិក។ ម្យ៉ាងទ�ៀត ស្ត្រី​មួយចំនួន​មិនអាច​ទៅ​ចោល​កូន​

ផ្សេងទ�ៀត ឬ​ចោល​ការងារ​របស់គាត់​ឡ�ើយ ដច្នេះ​គាត់​មិន​ទៅ​គ្លីនិក​ទេ។ ស្ត្រី​ទំាងនេះ​ត្រូវការ​ជាពិសេស​នូវ​

ការជួយជ្រោមជ្រែង​ពី​បុគ្គលិក​សុខាភិបាល​ដ�ើម ប្ី​ពិនិត្យ​ទារក​និង​កុមារតូច រៗបស់​ពួកគាត់។

កមុារ​ដែល​ត្រូវការ​ការ​ម�ើលថែ​ខ្លា ងំ​បំផតុ​ពី​អ្នកនោះ គ​ឺកមុារ​ដែល​មិន​មកជួប​អ្នក។

 

ក្នុងពេល​កុមារ​លូតលាស់ ចូរ​បន្ត​ការពិនិត្យ​សុខភាព​របស់គាត់។ ក្នុង​ការចុះ​ជួប​ទំាងនេះ៖

• សួរ​ពី​សុខទុក្ខ​របស់​កុមារ ថា​ត�ើ​សុខភាព​របស់គាត់​ល្អ​ធម្មតា និង​កំពុង​លូតលាស់​បានល្អ​ដែរឬទេ។

• �ម�ើល​កុមារ​ពី​ក្បាល​ដល់​ចុងជ�ើង។ កុមារ​ដែលមាន​សុខភាព​ល្អ មាន​ភាព​រវ� ើក និង​ចាប់អារម្មណ​ល�ើ​

អ្វីផ្សេង។ ស្បែក​របស់គាត់​ថ្លា ហ �ើយ​រាងកាយ​កំពុង​លូតលាស់​និង​មំាមួន។

• សួរថា​ត�ើ​កុមារ​ញ៉ាំ ​អាហារ​យ៉ាងដូចម្តេច។ ជំរញុ​ឲ្យ​ម្តា យ​បំបៅ​ដោះ​កូន និង​ផ្តល់​អាហារ​បំប៉ន។

• �ថ្លឹង​កុមារ។ ឬ​ប�ើ​ម្តា យ​បាន​ចូលរមួ​នៅក្នុង​កម្មវធីិ​តាមដាន​ការលូតលាស់​របស់​កុមារ ចូរ​

ពិនិត្យម�ើល​កំណត់ត្រា​អំពី​ការលូតលាស់​របស់​កុមារ (នៅល�ើ តារាង​វថីិ​ឆ្ពោះទ ៅកាន់​សុខភាព 

ឬប័ណ្ណទាងឡាយណាដែលមា​ន​កត់ត្រា​ពី​ទម្ងន់​របស់​កុមារ)។

• �ម�ើលថា​ត�ើ​កុមារ​មាន​អនាម័យ​ខ្លួនប្រាណ​ល្អ និង​ផ្ទះសម្បែង​ស្អា ត​ឬទេ។ ការចុះ​ជួប​នេះ​ក៏​អាចជា​ឱកាស​

ដ�ើម្បី​បង្រៀន​ក្រុមគ្រួសារ​ពី​សុវត្ថិភាព និង​ការបង្កា រ​ជំងឺ​ផងដែរ, ឬ​ដ�ើម្បី​ស្ វែងយល់ថា​ត�ើ​ពួកគាត់​ត្រូវការ​

ជំនួយ​អ្វីខល្ះ​ដ�ើម្បី​ធ្វើ​ឲ្យ​ផ្ទះ​របស់គាត់​សុវត្ថិភាព​ខ្ពស់ និងកូនៗមាន​សុខភាព​ប្រស�ើរ។

• �ចូរ​ចែករលំែក​នូវ​អ្វីដែល​អ្នក​បានដឹង ជាមួយ​ម្តា យ​និង​ក្រុមគ្រួសារ។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:For_Health_Workers#A_growing_child_is_a_healthy_child
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ការថែទំា​កុមារ​គឺជា​មធ្យោបាយ​មួយ​សម្រាប់​ឲ្យ​បុគ្គលិក​សុខាភិបាល​ទទួល​បានកា​រ​ទុកចិត្ត​និង​ការគោរព​ពី​

សហគមន៍​របស់គាត់។ នៅពេល​ឪពុកម្តា យ​ម�ើលឃ�ើញ​អ្នក​ថែទំាកូន រៗបស់​ពួកគាត់ គាត់​នឹងមាន​អារម្មណ​

មិន​ទ�ើសទាល់​ក្នុងការ​សួរ​ពី​បញ្ហា ​សុខភាព​ផ្ទា ល់ខ្លួន​របស់គាត់​ដែរ។ ការពិនិត្យ​សុខភាព​និង​ការលូតលាស់​

របស់​កុមារ​ជាប្រចំា ក៏​ជា​មធ្យោបាយ​មួយ​ដ�ើម្បី​ធានាថា​ម្តា យ​និង​សមាជិកគ្រួសារ​ក៏មាន​សុខភាព​ល្អ និង​

ទទួលបាន​ការយកចិត្ត​ទុកដាក់​ដែល​ពួកគាត់​ត្រូវការ​ផងដែរ។

ចូរ​ឆ្លៀតឱកាស​នេះ​បង្រៀន​កុមារ​អំពី​បញ្ហា ​សុខភាព។ កុមារ​និយាយ​ពីអ្វី​គ្រប់យ៉ាង​ដែល​ពួកគេ​បានដឹង ប្រាប់​

ដល់​ក្រុមគ្រួសារ​និង​មិត្តភក្តិ​របស់ខ្លួន។ ពួកគេ​អាចជួយ​បង្កើត​ឲ្យ​មាន​ទម្លា ប់​សុខភាព​នៅក្នុង​សហគមន៍​

បាន។ 

កមុារ​ដែល​កពំុង​លតូលាស់ ជា​កមុារ​ដែលមាន​សខុភាព​ល្អ
កត់ត្រា​ការលូតលាស់​របស់​កុមារ​នៅល�ើ​តារាង​មួយ ដចខាងក្រោម​នេះ។ ម្តា យ​ឬ​អាណាព្យាបាល​គួរ​រក្សាទុក​

ប័ណ្ណ​លូតលាស់​នេះ។ ពន្យល់​ពី​រប�ៀប​កត់ត្រា​ដល់​ម្តា យ ដ�ើម ប្ី​ឲ្យ​គាត់​ដឹង​ប�ើ​កូន​របស់គាត់​កំពុង​លូតលាស់​

យឺតយ៉ាវ។ ចុច ត្រង់នេះ ដ�ើ​ម្បី​ទាញយក​តារាង​ដែលមាន​គុណភាព​អាច​បោះពម្ព​បាន។

http://hesperian.org/wp-content/uploads/pdf/en_nwtnd_2011/Child_growth_chart_nwtnd.pdf
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រប�ៀប​ប្រើប្រាស់​តារាង

ជហំាន​ទី១ 
សរសេរ​ខែ​ដែល​កូន​របស់​អ្នក​បានក�ើត, នៅត្រង់​នេះ 

តារាង​នេះ​បង្ហា ញថា​ទារក​ក�ើត​ក្នុង​ខែមេសា។

១៧

១៦

១៥

១៤

១៣

១២

១១

១០

៩

៨

៧

៦

៥

៤

៣

២

១

០

១៥

១៤

១៣

១២

១១

១០

៩

៨

៧

៦

៥

៤

៣

២

១

០

១៥

១៤

១៣

១២

១១

១០

៩

៨

៧

៦

៥

៤

៣

២

១

០

១២

១១

១០

៩

៨

៧

៦

៥

៤

៣

២

១

០
១      ២       ៣      ៤      ៥       ៦      ៧      ៨      ៩      ១០    ១១    ១២   ១៣    ១៤     ១៥    ១៦   ១៧    ១៨     ១៩    ២០   ២១    ២២   ២៣    ២៤    ២៥   ២៦   ២៧   ២៨    ២៩    ៣០    ៣១   ៣២    ៣៣   ៣៤   ៣៥    ៣៦

�
��

ឧស
�

ម
ិថុ�

កក
��

ស
ី�

ក�
��

តុ� វិច
�ិ�

ធ�� ម
ក�

កុម
�ៈ

ម
ី�

�
��

�
��

ជហំាន​ទី២
សរសេរ​ខែ​ដទៃទ�ៀត​តាម​លំដាប់លំដោយ,  
បន្ទា ប់ពី​ខែ​កំណ�ើ ត​របស់​កូន​អ្នក។

ជហំាន​ទី៣
រ�ៀងរាល់ខែ ចូរ​ថ្លឹង​
ទម្ងន​់របស់​កូន​គិត​ជា​
គឡូីក្រាម។

គូស​ដៅ​ចំណុច​មយួ​នៅល�ើ​តារាង​ត្រង​់
កន្លែង​នៃ​ទម្ងន​់របស់​កូន នៅក្នុង​ខែ​
បច្ចុប្បន្ន។
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ប�ើ​អ្នក​សង្កេតឃ�ើញថា​កុមារ​មិន​កំពុង​បន្ត​លូតលាស់​ទេ ចូរ​ពិនិត្យ​កុមារឲ្យបាន​​ញឹកញាប់។ ម�ើលថា​ត�ើ​អ្នក​

អាចជួយ​ឲ្យ​កុមារ​ទទួលបាន​អាហារ​បន្ថែម​ដែរឬទេ។ ពនិត្យ​រក​ជំងឺផ្សេង ដៗែល​អាច​ពន្យឺត​ដល់​ការលូតលាស់​

របស់​កុមារ។ 
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ជហំាន​ទ៤ី
ថ្លឹង​ទម្ងន់របស់កូនជា​
រ�ៀងរាល់ខែ រចួ​គូស​
ដៅ​ចំណុច​មួយ​នៅល�ើ​
តារាង។ គូសបន្ទា ត់​ភ្ជា ប់​
ពី​ចំណុច​មួយ​ទៅ​ចំណុច​
មួយទ�ៀត។ ប�ើ​កុមារ​
មាន​សុខ​ភាពល្អ នោះ​
រ�ៀងរាល់ខែ​ចំណុច​ដៅ​
ថ្មី​នឹង​ស្ថិតនៅ​ខ្ពស់ជាង​
ចំណុច​ដៅ​ចាស់។

ភាគច្រើន​នៃ​កុមារ​
ដែលមាន​សុខភាព​
ល្អ ខ្សែបន្ទា ត​់ភ្ជា ប​់
ចណុំច​ដៅ​ទាងំអស់ 
ស្ថិតនៅ​ចន្លោះ ​ខ្សែ​
ទាងំ២នេះ។

បញ្ហា ​ដែល​សំខានប់ផុំត​គឺថា​កុមារ​នៅតែ​បន្ត​លូតលាស់។

មាននយ័ថា​ខ្សែបន្ទា ត​់មនិ​រត​់ស្មើ។

ឬ​រត​់ចុះក្រោម​ដូចនេះ។



4 August 2017

	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
36	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ការអភវិឌ្ឍ (ការចេះ​អ្វីមួយ)
ការអភិវឌ្ឍ​មានន័យថា​ត�ើ​សមត្ថភាព​របស់​កុមារ​បាន​លូតលាស់​យ៉ាងដូចម្តេច។ រប�ៀប​ដែល​កុមារ​ប្រើប្រាស់​

រាងកាយ​របស់គាត់ និង​រប�ៀប​ដែល​គាត់​ប្រាស្រ័យ​ទាក់ទង និង​រ�ៀន​ដោះស្រាយ​បញ្ហា មាន​លក្ខណៈ​

ដាច់ដោយឡែក​ពី​កុមារ​ដទៃ។ បុ៉ន្តែ​គាត់​គួរតែ​បន្ត​អភិវឌ្ឍន​ជានិច្ច ដោយ​គ្មា ន​ការ “ជាប់គំាង” ទេ។ ប�ើ​កុមារ​

អភិវឌ្ឍ​យឺត នោះ​ត្រូវ​យកចិត្តទុកដាក់​បន្ថែ​ម។

ហេតុអ្វី​កុមារ​ខល្ះ​អភិវឌ្ឍ​យឺត​ជាងកុមារ​ដទៃ? ជួនកាល​វា​គ្មា ន​មូលហេតុ​អ្វី​ឡ�ើយ មានន័យថា​ភាពខុសគ្នា ​

រវាង​មនុស្ស​ម្នា ក់​ទៅ​មនុស្ស​ម្នា ក់ទ�ៀត គឺជា​រ�ឿង​ធម្មតា។ បុ៉ន្តែ​ជំងឺ​និងស្ថា នភាពខ្វះអាហារបូត្ថម្ភ អាច​ពន្យឺត​

ដល់​ការអភិវឌ្ឍ​របស់​កុមារ ដែល​នេះ​មិនមែនជា​រ�ឿង​ធម្មតា​ទេ។ ពការភាព​ខល្ះ​អាច​ប៉ះពាល់​ដល់​ការអភិវឌ្ឍ​

ផងដែរ។ ឧទាហរណ៍ អ្នក​ប្រហែលជា​មិនដឹងថា​ទារក​ថ្លង់ភ្លា មនោះទេ។ បុ៉ន្តែ​អ្នក​អាច​នឹង​សង្កេតឃ�ើញថា​

គាត់​មិន​រ�ៀន​និយាយ​ទេ​នៅក្នុង​អាយុ​ដែល​បង​របស់គាត់​បាន​រ�ៀន​និយាយ​ទៅហ�ើយ។ សង្កេតម�ើល​

ការអភិវឌ្ឍ​របស់​កុមារ ព្រោះ​ការអភិវឌ្ឍ​យឺត ​អាចជា​សញ្ញា ​ប្រាប់ថា​កុមារ​មាន​បញ្ហា ​សុខភាព ឬ​ពិការភាព​

ដែល​ត្រូវការ​ការយកចិត្ត​ទុកដាក់។

ទារក​អាយុ ៣ខែ​គរួតែ៖	

• ញញឹម

• ប្រតិកម្ម​នឹង​សំឡេង​និង​ចលនា

• �ឆ្លើយតប​នឹង​សំឡេង​និង​មុខ​មនុស្ស​ដែល​ធ្លា ប់​

ស្គា ល់ 

• សំឡឹងម�ើល​ដៃ​របស់ខ្លួន

• យំ​នៅពេល​ឃ្លា ន ឬ​មិន​ស្រណក

• បៅដោះ​ដោយ​គ្មា ន​បញ្ហា ​ច្រើន

• ង�ើបក្បាលឡ�ើង​នៅពេល​ផ្កា ប់​ខ្លួន

ទារក​អាយុ ៦ខែ​គួរតែ៖

• ងាកក្បាល​ទៅរក​សំឡេង

• ក្រឡាប់​ផ្កា ប់ផ្ងា រ​ទៅមក

• ស្គា ល់មុខ​មនុស្ស​ដែល​ធ្លា ប់​ឃ�ើញ

• រ� ើស​របស់របរ​ឡ�ើង រចួ​ដាក់ចូល​មាត់
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37សម្រាប់បុគ្គលិកសុខាភ

ទារក​អាយុ ១ឆ្នា ​ំគរួតែ៖	

• យល់​និង​ត្រាប់​តាម​សំឡេង​និង​ពាក្យស្ រួលៗ

• លេង​ប្រឡែង ដចជាបិទពួន ជាដ�ើម

• ព្យាយាម​ដាក់​វត្ថុ​ចូលគ្នា

• ក្រោក​អង្គុយ និង​វារ​ដោយ​ខ្លួនឯង

• តោង​ឈរ

 

កុមារ​អាយុ ៣ឆ្នា ​ំគរួតែ៖	

• យល់​និង​និយាយ​ប្រយោគងាយៗ

• ធ្វើការ​ងារតូចៗដូចជា​បោស​ជូត

• �សង្កេតម�ើល​អារម្មណ​របស់​អ្នកដទៃ	

• តម្រៀប​វត្ថុផ្សេងៗ

• រត់ លោត និង​តោង

ប�ើ​កុមារ​អភិវឌ្ឍ​យឺតយ៉ាវ អ្នក​អាចធ្វើ​រ�ឿង ២យ៉ាង​ដ�ើម្បី​ជួយ​ដល់​គាត់៖

១. �សំុ​បុគ្គលិក​សុខាភិបាល​ឲ្យ​ពិនិត្យ​រកម�ើល​មូលហេតុ​វេជ្ជសាស្ត្រ​ណាមួយ​ដែល​ធ្វើ​ឲ្យ​កុមារ​អភិវឌ្ឍ​

យឺតយ៉ាវ។

២. ផ្តល់​ការយកចិត្តទុកដាក់​ប​ន្ថែ​ម​ដល់​កុមារ ល�ើ​ផ្នែក​ណា​ដែល​គាត់​អភិវឌ្ឍ​យឺតយ៉ាវ។

ជយួ�​កុមារ​ឲ្យ​លូតលាស់​ល�ើ​ចណុំច​ដែល​គាត​់កពុំង​អភវិឌ ្ឍ​យតឺយ៉ា វ។
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
38	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ម�ើល ឧបសម្ព័ន្ធ ក (ទំព័​រ 56) អំពី​តារាង​ទំាង​អស់នៃ​ការអភិវឌ្ឍ​របស់​កុមារ។ តារាង​ទំាងនេះ​មាន​សារសំខាន់​

ចំពោះ​ទំាង​ឪពុកម្តា យ​និង​បុគ្គលិក​សុខាភិបាល សម្រាប់​កត់ត្រា​នូវ​ការអភិវឌ្ឍ​របស់​កុមារ ព្រមទំាង​ជួយ​គំាទ្រ​ដល់​

ពួកគេ​ផងដែរ។ 

ការជួយ​កមុារ​ឲ្យ​រ�ៀន
ក្នុងពេល​កុមារ​កំពុង​លូតលាស់ គាត់​រ�ៀន​មួយផ្នែក​ពីអ្វី​ដែល​មនុស្ស​ធំ​បង្រៀន។ ចំណេះដង​និង​ជំនាញ​

ដែល​គាត់​រ�ៀន​ពីសា​លា អាចជួយ​ឲ្យ​គាត់​ស្ វែងយល់​និង​អនុវត្តបាន​ច្រើន​ទ�ៀត​នៅ​ថ្ងៃក្រោយ។ ការរ�ៀន​

នៅ​សាលា​ផ្តល់​សារសំខាន់​ដល់​កុមារ។

បុ៉ន្តែ​កុមារ​រ�ៀន​យ៉ាងច្រើន​នៅឯ​ផ្ទះ នៅ​ស្រែចម្កា រ ឬ​នៅតាម​ផ្លូវ។ គាត់​រ�ៀន​តាមរយៈ​ការសង្កេតម�ើល 

ស្តា ប់ និង​សាកល្បង​ធ្វើ​ត្រាប់​តាម​អ្នកដទៃ។ កុមារ​រ�ៀន​ពីអ្វី​ដែល​មនុស្ស​ធំ​និយាយប្រាប់ បាន​តិចជាង​

អ្វីដែល​គាត់​បានឃ�ើញ​មនុស្ស​ធំ​ធ្វើ។ ចំណុច​សំខាន់ខល្ៗះ ដែល​កុមារ​អាច​រ�ៀនសូត្រ​តាម​បាន មានដូចជា 

ទឹកចិត្ត​ល្អ ការទទួលខុសត្រូវ និង​ការចែករលំែក, ទាងនេះ​អាច​ត្រូវ​បង្រៀន​បាន​តាមរយៈ​ការបង្ហា ញជា​

គំរ​ូល្អ​ដល់​កុមារ​បុ៉ណ្ណ ោះ។

កុមារ​រ�ៀនសូត្រ​តាមរយៈ​ការ​ផ្សងព្រេង​របស់ខ្លួន។ គាត់​ត្រូវ​រ�ៀន​ធ្វើ​អ្វីមួយ​ដោយ​ខ្លួនឯង ទោះបីជា​គាត់​

សាង​កំហុស​ក៏ដោយ។ នៅពេល​កុមារ​មាន​វយ័ក្មេង​ខ្លា ងំ ចូរ​ការពារ​គាត់​ពី​គ្រោះថ្នា ក់ផ្សេងៗ។ បុ៉ន្តែ​

នៅពេល​គាត់​ធំ​លូតលាស់ ចូរ​ជួយ​គាត់​ឲ្យ​រ�ៀន​ថែទំា​ខ្លួនឯង។ ផ្តល់​ការទទួលខុសត្រូវខល្ៗះ ដល់​គាត់។ 

ស្តា ប់​ការសន្និដ្ឋា ន​របស់​កុមារ ប�ើទោះជា​វា​ផ្ទុយគ្នា ​ពី​ការយល់ឃ�ើញ​របស់​អ្នក​ក៏ដោយ។

នៅពេល​ដែលកុមារ​នៅ​តូច ភាគច្រើន​គាត់​គិតតែ​បំពេញតម្រូវការ​ផ្ទា ល់ខ្លួនរបស់គាត់​​បុ៉ណ្ណ ោះ។ 

ក្រោយមកទ�ៀត គាត់​ចេះ​រកីរាយ​ក្នុង​ការជួយ​អ្នកដទៃ។ ចូរ​ស្វា គមន៍​នូវការជួយ​ពី​កុមារ និង​ធ្វើ​ឲ្យ​កុមារ​

ដឹងថា ​កាយវកិារ​របស់គាត់​មានតម្លៃ​ខ្លា ងំណាស់។

កុមារ​ដែល​មិន​ខ្លា ច ចូលចិត្ត​សួរ​សំណួ រច្រើន។ ប�ើ​ឪពុកម្តា យ គ្រូបង្រៀន និង​អ្នក​ដទៃទ�ៀត​

ចំណាយពេល​ឆ្លើយ​សំណួ រ​របស់​កុមារ​យ៉ាងច្បាស់​លាស់​ និង​យ៉ាង​ស្មោះត្រ ង់ ព្រមទំាង​និយាយថា​

មិនចេះ​នៅពេលដែល​ខ្លួន​មិនចេះ​ពិតមែន នោះ​កុមារ​នឹង​បន្ត​សួរ​សំណួ រ​ជានិច្ច, ហ�ើយ​នៅពេលដែល​​

គាត់​ធំ​ឡ�ើង ​គាត់​អាច​នឹង​រះិរក​មធ្យោបាយ​ធ្វើ​ឲ្យ​ភូមិ​ឬ​ទីក្រុង​របស់ខ្លួន​កាន់​តែមាន​ភាពប្រស�ើរ​​សម្រាប់​

ការ​រស់​នៅ។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Appendix_A:_Child_Development_Charts
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39ការថែទាំសម្រាប់កុមារ ៖ ថ្

ការថែទា​ំសម្រាប់​កមុារ ៖ ថ្នា ពំេទ្យ
ថ្នា ពំេទ្យ​សម្រាប់​ការឈចឺាប់ នងិ​គ្រុនក ត្ៅ
 

ថ្នា ពំេទ្យ​សម្រាប់​ការឈចឺាប់​កម្រិត​ស្រាល និង​បន្ថយកម្តៅ  មានដូចជា​ថ្នា ំ paracetamol (សុវត្ថិភាព​បំផុត​និង​ល្អ​

បំផុត​សម្រាប់​កុមារ), aspirin, និង ibuprofen ។ ថ្នា ំ aspirin និង ibuprofen ក៏​បន្ថយ​ការ​រលាក(ហ�ើម) ផងដែរ។ 

ឧទាហរណ៍ ប�ើ​អ្នក​គ្រេច​ក៏​ជ�ើង វា​មិន​ត្រឹមតែ​បន្ថយ​ការឈចឺាប់​បុ៉ណ្ណ ោះ​ទេ បុ៉ន្តែ​ក៏​បន្ថយ​ភាព​ហ�ើម​ផងដែរ។ 

បែបនេះ​ជួយ​ឲ្យ​អ្នក​សះស្បើយ​ឆាប់​ជាង។ បុ៉ន្តែ​កុមារ​ដែលមាន​គ្រុនក ត្ៅ ​និង​ការបង្ក​រោគ​ដោយ​វរីសុ គួរ​ច�ៀសវាង​

ប្រើ​ថ្នា ំ aspirin ។

មិនត្រូវ​ផ្តល់​ថ្នា ំ​ទំាងនេះ ល�ើសពី​កម្រិត​ដូ​ស​ដែល​បាន​ណែនំា​នោះទេ។ ថ្នា ំ​ទំាងនេះ​សុទ្ធតែ​អាច​ផ្តល់​ផល​អាក្រក់ 

ប�ើ​ប្រើ​ច្រើនពេក។ ឧទាហរណ៍ ការប្រើ​ថ្នា ំ aspirin និង ibuprofen ល�ើស​កម្រិត អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​មាន​ដំបៅ។ ថ្នា ំ 

paracetamol ច្រើនពេក ធ្វើ​ឲ្យ​ពុល។ សម្រាប់​ការឈចឺាប់​ធ្ងន់ធ្ងរ​ឬ​គ្រុនក ត្ៅ ​ខ្លា ងំ អ្នក​អាច​ច�ៀសវាង​ការប្រើ​ថ្នា ំ​

ល�ើសលុប តាមរយៈ​ការ​ឆ្លា ស់គ្នា ​រវាង​ថ្នា ំ paracetamol និង ibuprofen ។

Paracetamol, acetaminophen
Paracetamol គឺជា​ថ្នា ំ​ដ៏ល្អ​និង​មានតម្លៃ​សមរម្យ សម្រាប់​គ្រុនក ត្ៅ ​និង​ការឈចឺាប់​កម្រិត​ស្រាល។

សខំាន ់ !

មិនត្រូវ​ប្រើ​ថ្នា ំ​ល�ើសកម្រិត​ដែល​បាន​ណែនំា​នោះទេ។ ការប្រើ​ល�ើស​កម្រិត វាធ្វើ​ឲ្យ​ពុល​ថ្លើម និង​អាច​ឲ្យ​ស្លា ប់​

បាន។ ចូរ​ទុកដាក់​ថ្នា ំ​នេះ​ឲ្យ​ផុតពី​ដៃ​របស់​កុមារ ជាពិសេស​ប�ើ​វា​ជា​ប្រភេទ​ទឹក​សី៊​រ ៉​ូផ្អែម។

ថ្នា ំ​ផ្តាសា យ​ច្រើនតែ​ផ្ទុក​ជាតិ paracetamol, ដច្នេះ​ចូរ​កំុ​ផ្តល់​ថ្នា ំ​ផ្តា ​យ​សាយ​ឲ្យ​កុមារ ប�ើ​អ្នក​កំពុងតែ​ផ្តល់​ថ្នា ំ 

paracetamol, ប�ើ​មិន​ដូច្នោះ ​ទេ វា​អាច​នឹង​ល�ើស​កម្រិត។

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
� �ផ្តល់​ចំនួន ១០ ទៅ ១៥ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម, រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង។ មិនត្រូវ​ផ្តល់​ច្រើនជាង ៥ដង​ក្នុង 

២៤ម៉ោង​ទេ។ ប�ើ​អ្នក​មិនអាច​ថ្លឹង​ទម្ងន់​កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖ 

អាយុ​ក្រោម ១ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៦២ mg (⅛ នៃ​គ្រាប់ ៥០០ mg), រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង។ 

អាយុ ១ ទៅ ២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១២៥ mg (¼ នៃ​គ្រាប់ ៥០០ mg), រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង។ 

អាយុ ៣ ទៅ ៧ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២៥០ mg (½ នៃ​គ្រាប់ ៥០០ mg), រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង។ 

អាយុ ៨ ទៅ ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៣៧៥ mg (¾ នៃ​គ្រាប់ ៥០០ mg), រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង។
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Ibuprofen
ថ្នា ំ ibuprofen បន្ថយ​ការឈចឺាប់​សាច់ដំុ ឈចឺាប់​សន្លា ក់ និង​ឈកឺ្បាល, ព្រមទំាង​បញ្ចុះ ​កម្តៅ ​ផងដែរ។

ផល​រំខាន 

ថ្នា ំ ibuprofen អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​ឈកឺ្រពះ បុ៉ន្តែ​ប�ើ​លេប​ជាមួយ​ទឹកដោះគោ ឬ​អាហារ អាច​សម្រាល​បញ្ហា ​នេះ​

បាន។

សខំាន ់ !

មិនត្រូវ​ប្រើ​ថ្នា ំ ibuprofen ទេ​ប�ើ​អ្នក​អាល់​ឡែ​សី៊​នឹង​ថ្នា ំ aspirin ។ មនុស្ស​មួយចំនួន​ដែល​អាល់​ឡែ​សី៊​នឹង​ថ្នា ំ​មួយ​

មុខ ក៏​អាល់​ឡែ​សី៊​នឹង​ថ្នា ំ​ដទៃទ�ៀត​ផង​ដែរ។ មិនត្រូវ​ផ្តល់​ថ្នា ំ ibuprofen ដល់​ទារក​អាយុ​ក្រោម ៦ខែ​ឡ�ើយ។

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
� �ផ្តល់​ចំនួន ៥ ទៅ១០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម ។ ប�ើ​មិនអាច​ថ្លឹង​កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ។

 
អាយុ ៦ ខែ​ទៅ ១ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៥០ mg, រ�ៀងរាល់ ៦ ទៅ ៨ម៉ោង។ 

អាយុ ១ ទៅ ២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៧៥ mg, រ�ៀងរាល់ ៦ ទៅ ៨ម៉ោង។ 

អាយុ ២ ទៅ ៣ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១០០ mg, រ�ៀងរាល់ ៦ ទៅ ៨ម៉ោង។ 

អាយុ ៤ ទៅ ៥ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១៥០ mg, រ�ៀងរាល់ ៦ ទៅ ៨ម៉ោង។ 

អាយុ ៦ ទៅ ៨ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២០០ mg, រ�ៀងរាល់ ៦ ទៅ ៨ម៉ោង។ 

អាយុ ៩ ទៅ ១០ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២៥០ mg, រ�ៀងរាល់ ៦ ទៅ ៨ម៉ោង។ 

អាយុ ១១ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៣០០ mg, រ�ៀងរាល់ ៦ ទៅ ៨ម៉ោង។ 

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២០០ to ៤០០ mg, រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង។

មិនត្រូវ​ផ្តល់​ល�ើស ៤០ mg ក្នុង១ kg ក្នុង​មួយថ្ងៃ​នោះទេ។ មិនត្រូវ​ផ្តល់​ច្រើនជាង ៤ដូ​ស​ក្នុង​មួយថ្ងៃ, និង​មិនត្រូវ​

ផ្តល់​ច្រើនជាង ១០ថ្ងៃ​ជាប់​គ្នា ​ឡ�ើយ។ 

ថ្នា ​ំអង់​ទី​ប៊ី​យោ​ទិ​ក​ប្រយទុ្ធ​នងឹ​ការបង្ក​រោគ
អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​គឺជា​ថ្នា ំ​ដែល​ប្រយុទ្ធ​នឹង​ការបង្ក​រោគ​ដោយ​បាក់តេរ។ី វា​គ្មា ន​ប្រសិទ្ធភាព​ចំពោះ​ការបង្ក​រោគ​ដោយ​

វរីសុ ដចជា​អុតស្វា យ ស្អូច គ្រុនផ្តាសា យ ឬ​ផ្តាសា យ​ធម្មតា​នោះទេ។ មិនមែន​គ្រប់​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ទំាងអស់ 

សុទ្ធតែ​ប្រយុទ្ធ​នឹង​ការបង្ក​រោគ​ដោយ​បាក់តេរ​ីនោះទេ។ ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ដែលមាន​ជាតិ​ថ្នា ំ​ផ្សំ​ដូចគ្នា ត្ រូវបាន​

រាប់​ថា​មកពី​ត្រកូល​ជាមួយគ្នា ។ មាន​មូលហេតុ ២យ៉ាង​ដែល​យ�ើង​ត្រូវ​ដឹង​ពី​ត្រកូល​នៃ​ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក ៖

១. �ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ដែល​មកពី​ត្រកូល​តែមួយ ជា​ញឹកញាប់​អាច​ព្យាបាល​បញ្ហា ​ដូចគ្នា ​បាន។ មានន័យថា អ្នក​

អាច​ប្រើ​ថ្នា ផំ្សេងៗគ្នា ​ដែល​ស្ថិតក្នុង​ត្រកូល​ជាមួយគ្នា ​បាន។

២. �ប្រសិនប�ើ​អ្នក​អាល់​ឡែ​សី៊​នឹង​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ក្នុង​ត្រកូល​ណាមួយ នោះ​អ្នកនឹង​អាល់​ឡែ​សី៊​ជាមួយ​សមាជិក​

ដទៃទ�ៀត​នៃ​ត្រកូល​ថ្នា ំ​នោះដែរ។ មានន័យថា អ្នក​ត្រូវ​ប្រើ​ថ្នា ំ​ពី​ត្រកូល​ផ្សេង​មួយទ�ៀត​ជំនួស​វញិ។

ត្រូវតែ​ផ្តល់​ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ឲ្យ​គ្រប់ “វគ្គ” របស់​វា។ ការឈប់​ប្រើ​ថ្នា ំ​មុន​ចំនួន​ថ្ងៃ​សរបុ​នៃ​ការព្យាបាល អាចធ្វើ​ឲ្យ​

ការបង្ក​រោគ​កាន់​តែមាន​សភាព​ខ្លា ងំក្លា ។
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ថ្នា  ំpenicillins
ថ្នា ំ​នៅក្នុង​ត្រកូល penicillin គឺជា​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ដ៏​មាន​សារប្រយោជន៍។ Penicillins ប្រយុទ្ធ​នឹង​ការបង្ក​រោគ​

ជាក់លាក់​មួយចំនួន រមួទំាង​ប្រភេទ​ដែល​បង្ក​ជា​ខ្ទុះ។

ថ្នា ំ penicillin ត្រូវបាន​វាស់​ជា​មី​លី​ក្រាម (mg) ឬជា units (U) ។ សម្រាប់​ថ្នា ំ G, ២៥០ mg = ៤០០.០០០ U ។

សម្រាប់​មនុស្ស​ភាគច្រើន, penicillin គឺជា​ថ្នា ំ​ដែលមាន​សុវត្ថិភាព​បំផុត​មួយ។ ការប្រើ​ច្រើនជាង​ដូ​ស​ដែល​បាន​

ណែនំា គឺជា​ការ​ខ្ជះខ្ជា យ​ប្រាក់ បុ៉ន្តែ​មិន​ងាយ​នឹង​បង្ក​គ្រោះថ្នា ក់​ដល់​អ្នក​ប្រើ​ទេ។

ភាពស៊ា ​ំនឹង​ថ្នា  ំpenicillin
ការបង្ក​រោគ​មួយចំនួន បាន​ក្លា យជា “ស៊ាំ ” នឹង​ថ្នា ំ penicillin ទៅហ�ើយ។ មានន័យថា កាលពីមុន ថ្នា ំ 

penicillin អាច​ព្យាបាល​នរណា​ដែលមាន​ការបង្ក​រោគ​ទំាងនេះ​ឲ្យ​ជាសះស្បើយ​បាន បុ៉ន្តែ​បច្ចុប្បន្ន​វា​លែងមាន​

ប្រសិទ្ធភាព​ទ�ៀតហ�ើយ។ ប�ើ​ការបង្ក​រោគ​មិន​ឆ្លើយតប​ទៅនឹង​ថ្នា ំ penicillin ធម្មតា​ទេ នោះគេ​អាច​សាកល្បង​ថ្នា ំ​

អង់ទីបី៊យោទិក​​ដទៃទ�ៀត ឬ​ថ្នា ំ penicillin ក្នុង​ទម្រង់​ផ្សេង អាចមាន​ប្រសិទ្ធភាព។ ឧទាហរណ៍ ជំងឺ​រលាក​សួត​

ជួនកាល​ស៊ាំ ​នឹង​ថ្នា ំ penicillin ។

ប្រើ​ថ្នា ំ amoxicillin ជំនួសវញិ (ទំព័រ 43-42)។

សខំាន់ !

សម្រាបថ់្នា  ំpenicillin គ្របប់្រភេទ (រមួទាងំថ្នា  ំampicillin នងិ amoxicillin)
មនុស្សមួយចំនួនអាល់ឡែសី៊នឹងថ្នា ំ penicillin ។ ប្រតិកម្មអាល់ឡែសី៊កម្រិតស្រាល 

បណ្តា លឲ្យមានស្នា មក្រហម។ ជាញឹកញាប់ វាក�ើតឡ�ើងបុ៉ន្មា នម៉ោងឬថ្ងៃក្រោយពេលប្រើថ្នា ំ penicillin 

ហ�ើយអាចមានរយៈពេលច្រើនថ្ងៃ។ ឈប់ប្រើថ្នា ំ penicillin ជាបន្ទា ន់។ ថ្នា ំ Antihistamines ជួយបន្ថយភាពរមាស់ 

(ម�ើលទំព័រ 49)។ ការឈកឺ្រពះនិងរាកដោយសារថ្នា ំ penicillin គឺមិនមែនជាសញ្ញានៃប្រ តិកម្មអាល់ឡែសី៊ទេ, 

ហ�ើយទោះជាវាធ្វើឲ្យពិបាកក៏ដោយ ក៏មិនគួរបញ្ឈប់ថ្នា នំេះដែរ។

ក្នុងករណី​កម្រ ថ្នា ំ penicillin អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​មាន​អាល់​ឡែ​សី៊​ធ្ងន់ធ្ងរ ហៅថា​ស្ហុ​ក​អាល់​ឡែ​សី៊។ ក្នុង​

រយៈពេល​ពីរ​បី​នាទី​ឬ​ម៉ោង​បន្ទា ប់ពី​ប្រើ​ថ្នា ំ penicillin, មុខ​របស់គាត់​ឡ�ើង​ក្រហម, ហ�ើម​បំពង់ក​និង​បបូរមាត់, 

ពិបាក​ដកដង្ហើម, ចង់​សន្លប់, រចួ​ចូលក្នុង​ស្ថា នភាព​ស្ហុ​ក។ បញ្ហា ​នេះ​គ្រោះថ្នា ក់​ខ្លា ងំណាស់។ ត្រូវតែ​ចាក់​ថ្នា ំ 

Epinephrine (adrenalin) ជាបន្ទា ន់។ ត្រូវ​ត្រៀម​ថ្នា ំ epinephrine ជានិច្ច​នៅពេល​អ្នកផ្តល់​ថ្នា ំ penicillin ។ ម�ើល​

ជំពូក សង្គ្រោះ ​បឋម ៖ ថ្នា ពំេទ្យ (កំពុង​ផលិត)។

មិនគួរ​ផ្តល់​ថ្នា ំ penicillin គ្រប់​ប្រភេទ (ampicillin, amoxicillin, ឬ​ផ្សេងទ�ៀត) ដល់​នរណាម្នា ក់​ដែល​ធ្លា ប់មាន​

ប្រតិកម្ម​អាល់​ឡែ​សី៊​នឹង​ថ្នា ំ penicillin ទ�ៀតឡ�ើយ, ទាង​ថ្នា លំេប​ ឬ​ថ្នា ំ​ចាក់។ ពព្រោះថា​ប្រតិកម្ម​ល�ើក​ក្រោយ 

អាចមាន​កម្រិត​កាន់តែ​ធ្ងន់ធ្ងរ និង​អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​ស្លា ប់។ អ្នក​ដែល​អាល់​ឡែ​សី៊​នឹង​ថ្នា ំ penicillin អាច​ប្រើ​ថ្នា ំ 

erythromycin ឬ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ដទៃទ�ៀត​ជំនួស។

ថ្នា ​ំចាក់
ជាធម្មតា ថ្នា ំ Penicillin មាន​ប្រសិទ្ធ​ភាពល្អ​​នៅពេល​ផ្តល់​តាម​មាត់។ ថ្នា ំ penicillin ចាក់ អាចមាន​គ្រោះថ្នា ក់។ វា​

កាន់តែ​ងាយ​បង្ក​ប្រតិកម្ម​អាល់​ឡែ​សី៊​ធ្ងន់ធ្ងរ និង​បញ្ហា ​ដទៃទ�ៀត, ហ�ើយ​គួរប្រើ​វា​ដោយ​ប្រុងប្រយ័ត្ន។ ចូរ​ប្រើ​ថ្នា ំ 

penicillin ចាក់ តែ​ចំពោះ​ការបង្ក​រោគ​ដ៏​គ្រោះថ្នា ក់​ឬ​ធ្ងន់ធ្ងរ​បុ៉ណ្ណ ោះ។

http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Ampicillin_and_Amoxicillin
http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antihistamines:_Medicines_for_Allergy:_Caring_for_Children
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Ampicillin និង Amoxicillin
Ampicillin និង amoxicillin គឺជា​ពពួក​ថ្នា ំ penicillins ដែលមាន​ប្រសិទ្ធភាព​ទូលាយ, មានន័យថា​វា​អាច​សម្លា ប់​

បាក់តេរ​ីជាច្រើន​ប្រភេទ។ ជារ�ឿយៗ ថ្នា ំ​ពីរ​នេះ​អាច​ផ្លា ស់ប្តូរ​គ្នា ​បាន។ នៅពេលណា​អ្នកឃ�ើញ​មានការ​ណែនំា​

ឲ្យ​ប្រើ​ថ្នា ំ ampicillin នៅក្នុង​ស�ៀវភៅ​នេះ, ជា​ញឹកញាប់​អ្នក​អាច​ប្រើ amoxicillin ជំនួស​បាន, ក្នុង​កម្រិត​ដូ​ស​

ត្រឹមត្រូវ។

Ampicillin និង amoxicillin មាន​សុវត្ថិភាព​ជាខ្លា ងំ ហ�ើយ​វា​មាន​ប្រយោជន៍​ពិសេស​សម្រាប់​ទារក​និង​កុមារ​

តូច។ វា​ទំាងពីរ​មាន​ប្រយោជន៍​ក្នុងការ​ព្យាបាល​ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ត្រច�ៀក។ ថ្នា ំ ampicillin មាន​ប្រយោជន៍​ក្នុងការ​

ព្យាបាល​ជំងឺរលាកស្រោមខួរ និង​ការបង្ក​រោគ​ធ្ងន់ធ្ងរ​ដទៃទ�ៀត​ល�ើ​ទារក, ហ�ើយ​ថ្នា ំ amoxicillin ត្រូវបាន​ប្រើ​

សម្រាប់​ជំងឺ​រលាក​សួត។

ផល​រំខាន 
ថ្នា ំ​ទំាងពីរ​នេះ​ច្រើនតែ​បណ្តា ល​ឲ្យ​មាន​ចង្អោ រ​និង​រាក ជាពិសេស​ថ្នា ំ ampicillin ។ ច�ៀសវាង​ផ្តល់​ថ្នា ំ​ទំាងពីរ​នេះ​ឲ្យ​

កុមារ​ដែលមាន​ជំងឺរាក​ស្រាប់ ប្រសិនប�ើ​អ្នក​អាច​ផ្តល់​ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ដទៃទ�ៀត​ជំនួស​បាន។ 

ផល​រខំាន​ញឹកញាប់​ដទៃទ�ៀត គឺ​ស្នា ម​ក្រហម។ បុ៉ន្តែ​កន្ទួល​រមាស់​ដែល​ក�ើត​រចួ​បាត់​ទៅវញិ​ក្នុង​រយៈពេល​ពីរ​

បី​ម៉ោង អាចជា​សញ្ញា ​នៃ​អាល់​ឡែ​សី៊​នឹង​ថ្នា ំ penicillin ។ ត្រូវ​ឈប់​ផ្តល់​ថ្នា ំ​នេះ​ជាបន្ទា ន់ ហ�ើយ​មិនត្រូវ​ផ្តល់​

ថ្នា ំ penicillin ឲ្យ​កុមារ​ម្តង​ទ�ៀតឡ�ើយ។ ប្រតិកម្ម​អាល់​ឡែ​សី៊​ល�ើក​ក្រោយ អាចមាន​សភាព​កាន់តែ​ធ្ងន់ធ្ងរ និង​

គំរាមកំហែង​ដល់​ជីវតិ​ទ�ៀតផង។ ចំពោះ​ជំងឺ​ខល្ះ អ្នក​អាច​ប្រើ​ថ្នា ំ erythromycin ជំនួសបាន។ ម�ើលទំព័រ 47។ 

ស្នា ម​ក្រហម​រាបស្មើដែល​ម�ើលទៅ​ដូចជា​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល ហ�ើយ​ជាទូទៅ​បាត់​ទៅវញិក្នុង​មួយ​សប្តាហ ​បន្ទា ប់ពី​

ចាប់ផ្តើម​ប្រើ​ថ្នា ំ​នេះ រចួ​ក៏​បាត់​ទៅវញិ​ក្នុង​រយៈពេល​បុ៉ន្មា ន​ថ្ងៃ, គឺ​មិនមែនជា​អាល់​ឡែ​សី៊​ទេ។ បុ៉ន្តែ​យ�ើង​មិនអាច​

ដឹង​ច្បាស់​ថា​ត�ើ​ស្នា ម​ក្រហម ក�ើតឡ�ើង​ដោយសារ​អាល់​ឡែ​សី៊​ឬក៏​មិនមែន​​នោះទេ, ដច្នេះ​ជាការ​ប្រស�ើរ​គួរតែ​

ឈប់​ផ្តល់​ថ្នា ំ​នេះ។

សខំាន់ !

ភាពស៊ាំ ​នឹង​ថ្នា ំ​នេះ ក�ើតឡ�ើងកាន់តែញឹកញាប់។ អាស្រ័យ​ល�ើ​តំបន់​ដែល​អ្នក​រស់​នោះ ថ្នា ំ​នេះ​អាច​នឹង​លែងមាន​

ប្រសិទ្ធភាព​ប្រឆាងនឹង​បាក់តេរ ីstaphylococcus, បាក់តេរ ីshigella, ឬ​ការបង្ក​រោគ​ដទៃ​ទ�ៀតហ�ើយ។

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់  
Ampicillin និង amoxicillin មាន​ប្រសិទ្ធ​ភាពល្អ​នៅពេល​ប្រើ​តាម​មាត់។ Ampicillin អាច​ត្រូវ​បានផ្តល់​ជា​ថ្នា ំ​ចាក់​

ផងដែរ បុ៉ន្តែ​គួរតែ​ចាក់​សម្រាប់​ជំងឺ​ធ្ងន់ធ្ងរ​បុ៉ណ្ណ ោះ ដចជា​រលាក​ស្រោមខួរ, ឬ​នៅពេលដែល​កុមារ​ក្អួត ឬ​មិនអាច​

លេប​បាន។

ដូច​ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ដទៃទ�ៀត​ដែរ ចូរ​ផ្តល់​ថ្នា ំ​ទំាងនេះ​សម្រាប់​រយៈពេល​យ៉ាងហោចណាស់​ក៏​ចំនួន​ថ្ងៃ​តិច​បំផុត​

ដែល​បង្ហា ញ​នៅទីនេះ។ ប�ើ​កុមារ​មាន​សញ្ញា ​នៃ​ការបង្ក​រោគ ចូរ​ឲ្យ​គាត់​បន្ត​ប្រើ​ថ្នា ំ​នូវ​បរមិាណ​ដដែល​រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ 

រហូត​ទាល់តែ​សញ្ញា ​ទំាង​អស់នៃ​ការបង្ក​រោគ បាន​បាត់​ទៅវញិ​រយៈពេល​យ៉ាងតិច ២៤ម៉ោង។ ប�ើ​គាត់​បាន​ប្រើ​

ថ្នា ំ​រយៈពេល​យូរ​បំផុត​រចួហ�ើយ តែ​នៅតែ​ឈឺ ចូរ​ឈប់​ផ្តល់​ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក រចួ​ស្វែងរក​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ។ 

សម្រាប់​អ្នកមាន​មេរោគ​អេដស៍ ត្រូវ​ផ្តល់​ថ្នា ំ​សម្រាប់​រយៈពេល​យូរ​បំផុត​ដែល​បង្ហា ញ​នៅទីនេះ។

ដូចគ្នា ​ដែរ បរមិាណ​នៃ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ដែល​ត្រូវ​ប្រើ គឺ​អាស្រ័យ​ល�ើ​អាយុ​ឬ​ទម្ងន់​របស់​អ្នកជំងឺ និង​ភាព​ធ្ងន់ធ្ងរ​

នៃ​ការបង្ក​រោគ។ ជាទូទៅ ចូរ​ផ្តល់​បរមិាណ​តិច​ចំពោះ​កុមារ​ស្គម ឬ​ការបង្ក​រោគ​មិនសូវ​ធ្ងន់ធ្ងរ, និង​បរមិាណ​ច្រើន​

ចំពោះ​កុមារ​ធ្ងន់ ឬ​ការបង្ក​រោគ​ធ្ងន់ធ្ងរ​ជាង។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Erythromycin
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43ការថែទាំសម្រាប់កុមារ ៖ ថ្

AMOXICILLIN (ថ្នា លំេប) 

សម្រាប់​ការបង្ក​រោគ​ភាគច្រើន​ល�ើ​កុមារ

� ��ផ្តល់​ចំនួន ៤៥ ទៅ ៥០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ ដោយ​ចែកជា ២ដូ​ស​ក្នុង​មួយថ្ងៃ។ ប�ើ​អ្នក​មិនអាច​

ថ្លឹង​កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖  

អាយុ​ក្រោម ៣ខែ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១២៥ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ៧ ទៅ ១០ថ្ងៃ។  

អាយុ ៣ ខែ​ទៅ ៣ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២៥០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ៧ ទៅ ១០ថ្ងៃ។ 

អាយុ ៤ ឆ្នា ទំៅ ៧ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៣៧៥ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ៧ ទៅ ១០ថ្ងៃ។  

អាយុ ៨ ទៅ ១២ឆ្នា ំ ៖  ផ្តល់​ចំនួន ៥០០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ៧ ទៅ ១០ថ្ងៃ។  

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៥០០ ទៅ ៨៧៥ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ៧ ទៅ ១០ថ្ងៃ។

សម្រាប់​ជំងឺ​រលាក​សួត

� ��ផ្តល់​ចំនួន ៨០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ ដោយ​ចែកជា ២ដូ​ស​ក្នុង​មួយថ្ងៃ រយៈពេល ៣ថ្ងៃ។ ប�ើ​ក្នុង​

តំបន់​ដែល​អ្នករស់នៅ មាន​មនុស្ស​ជាច្រើន​មាន​មេរោគ​អេដស៍ នោះ​ចូរ​ផ្តល់​ដូ​ស amoxicillin នេះ​រយៈពេល 

៥ថ្ងៃ។ ប�ើ​អ្នក​មិនអាច​ថ្លឹង​កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖ 

អាយុ ២ ទៅ ១២ខែ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២៥០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ៣ ទៅ ៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ ១២ ខែ​ទៅ ៣ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៥០០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ៣ ទៅ ៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ ៣ ទៅ ៥ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៧៥0 mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ៣ ទៅ ៥ថ្ងៃ។

AMPICILLIN (ថ្នា លំេប)

� ��ផ្តល់​ចំនួន ៥០ ទៅ ១០០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ ដោយ​ចែកជា ៤ដូ​ស​ក្នុង​មួយថ្ងៃ។ ប�ើ​អ្នក​

មិនអាច​ថ្លឹង​ទម្ងន់​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖  

អាយុ​ក្រោម ១ឆ្នា ំ ៖  ផ្តល់​ចំនួន ១០០ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ៧ថ្ងៃ។ 

អាយុ ១ ទៅ ៣ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១២៥ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ៧ថ្ងៃ។ 

អាយុ ៤ឆ្នា ំ ទៅ ៧ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២៥០ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ៧ថ្ងៃ។  

អាយុ ៨ទៅ ១២ឆ្នា ំ ៖  ផ្តល់​ចំនួន ៣៧៥ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ៧ថ្ងៃ។  

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៥០០ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ៧ថ្ងៃ។

ចំពោះ​ការបង្ក​រោគ​ធ្ងន់ធ្ងរ ចូរ​បង្កើន​ដូ​ស​ខាងល�ើ​ទ្វេ​រដង។

AMPICILLIN (ថ្នា ំ​ចាក់)

ថ្នា ំ Ampicillin ចាក់ គឺ​សម្រាប់​ជំងឺ​ធ្ងន់ធ្ងរ ឬ​នៅពេលដែល​នរណាម្នា ក់​ក្អួត ឬ​មិនអាច​លេប​បាន។

� �ចាក់​ចំនួន ១០០ ទៅ ២០០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ ដោយ​ចែកជា ៤ដូ​ស​ក្នុង​មួយថ្ងៃ។ ប�ើ​អ្នក​

មិនអាច​ថ្លឹង​ទម្ងន់​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖  

អាយុ​ក្រោម ១ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ១០០ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ៧ថ្ងៃ។ 

អាយុ ១ ទៅ ៥ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ៣០០ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ៧ថ្ងៃ។  

អាយុ ៦ ទៅ ១២ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ៦២៥ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ៧ថ្ងៃ។  

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ៨៧៥ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ៧ថ្ងៃ។
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ដ�ើម្បី​ព្យាបាល​ជំងឺរលាកស្រោមខួរ ខណៈពេល​នំា​កុមារ​ទៅកាន់​មន្ទីរពេទ្យ ចូរ​ចាក់​ថ្នា ំ​ផ្សំ​ណាមួយ​ក្នុងចំណោម​

ខាងក្រោម ទៅក្នុង​សាច់ដំុ​ឬ​សរសៃ​វ៉ែ ន។ ចាក់​សរសៃ​វ៉ែ ន​តែ​ប្រសិនប�ើ​អ្នក​បាន​ឆ្លងកាត់​ការបណ្តុះ បណ្តា ល​

ត្រឹមត្រូវ​បុ៉ណ្ណ ោះ, ប�ើ​មិន​ដូច្នោះ ​ទេ ចូរ​ចាក់​តាម​សាច់ដំុ។ ម�ើល​ជំពូក ថ្នា ពំេទ្យ ការធ្វើ​តេស្ត៍ និង​ការព្យាបាល 

(កំពុង​ផលិត) អំពី​រប�ៀប​ចាក់​ថ្នា ។ំ 

AMPICILLIN និង CEFTRIAXONE

លាយ​ម្សៅ​ថ្នា ំ ampicillin នៃ​ដប​ចំណុះ ៥០០ mg ជាមួយ​ទឹក​ស្ទេ​រ​ីល ២,១ ml សម្រាប់​ចាក់។ ល្បាយ​នេះ​

បង្កើតជា​កំហាប់ ៥០០ mg ក្នុង ២,៥ ml ។

លាយ​ម្សៅ​ថ្នា ំ ceftriaxone នៃ​ដប​ចំណុះ ១ gram ជាមួយ​ទឹក​ស្ទេ​រ​ីល ៣,៥ ml សម្រាប់​ចាក់។ ល្បាយ​នេះ​

បង្កើតជា​កំហាប់ ១ g ក្នុង ៤ ml ។

សខំាន ់ !

មិនត្រូវ​ផ្តល់​ថ្នា ំ ceftriaxone ដល់​ទារក​អាយុ​ក្រោម ១ខែ​ទេ។ 

� ��AMPICILLIN  ចាក់​ចំនួន ៥០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម​នៃ​ទម្ងន់​ខ្លួន, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។
 និង

CEFTRIAXONE  ចាក់​ចំនួន ១០០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម​នៃ​ទម្ងន់​ខ្លួន, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល​យ៉ាងតិច 

៥ថ្ងៃ។

ប�ើ​អ្នក​មិនអាច​ថ្លឹង​កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖

អាយុ ១ ទៅ ១២ខែ ៖ ចាក់ ampicillin ចំនួន ២ ml មួយថ្ងៃ ៤ដង, និង 

ceftriaxone ចំនួន ២ ml មួយថ្ងៃ​ម្តង, រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ ១ ទៅ ៣ឆ្នា ំ ៖ ចាក់ ampicillin ចំនួន ៣ ml មួយថ្ងៃ ៤ដង, និង 

ceftriaxone ចំនួន ៤ ml មួយថ្ងៃ​ម្តង, រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ ៤ ទៅ ៥ឆ្នា ំ ៖ ចាក់ ampicillin ចំនួន ៥ ml មួយថ្ងៃ ៤ដង, និង 

ceftriaxone ចំនួន ៦ ml មួយថ្ងៃ​ម្តង, រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។

ឬ

AMPICILLIN និង GENTAMICIN

លាយថ្នា ំ ampicillin នៃ​ដប​ចំណុះ ៥០០ mg ជាមួយ​ទឹក​ស្ទេ​រ​ីល ២,១ ml សម្រាប់​ចាក់។ ល្បាយ​នេះ​បង្កើតជា​

កំហាប់ ៥០០ mg ក្នុង ២,៥ ml ។

ប្រើ​ដប​ថ្នា ំ gentamicin ចំណុះ ២ ml ដែល​មិនទាន់​លាយ, ចំនួន ៤០ mg ក្នុង​មួយ ml ។ 

សខំាន ់ !

Gentamicin គឺជា​ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ដ៏​ខ្លា ងំក្លា ​នៃ​ត្រកូល aminoglycoside ។ វា​អាច​ត្រូវបាន​ផ្តល់​តែ​តាមរយៈ​

ការចាក់ ឬ​ដាក់​សេរ ៉មូ​ក្នុង​សរសៃ​បុ៉ណ្ណ ោះ។ ថ្នា ំ​នេះ​អាច​បំផ្លា ញ​គ្រល�ៀន និង​សមត្ថភាព​ស្តា ប់, ដច្នេះហ�ើយ​គួរ​

ត្រូវបាន​ប្រើតែ​ក្នុងស្ថា នភាព​អាសន្ន នៅតាម​ផ្លូវ​ទៅកាន់​ជំនួយ​វេជ្ជសាស្ត្រ​បុ៉ណ្ណ ោះ។ ត្រូវតែ​ផ្តល់​ថ្នា ំ gentamicin 

ក្នុង​កម្រិត​ដូ​ស​យ៉ាង​សុ​ក្រិត។

ប�ើ​កុមារ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក (មាត់​ស្ងួត​ខ្លា ងំ ឬ​មិន​នោម) ចូរ​ផ្តល់​ទឹកអូ​រ៉ា ​លីត្រ​រហូត​ទាល់តែ​ការ​ខ្សោះ​ជាតិ​ទឹក បាន​

ប្រស�ើរឡ�ើង មុននឹង​ផ្តល់​ថ្នា ំ gentamicin ។ ម�ើល ទំព័រ 22 នៃ​ជំពូក ការឈឺ​ពោះ ជំងឺរាក និង​ជំងឺ​ព្រូន អំពី 

រប�ៀបធ្វើនិងផ្តល់ទឹកអូរ៉ាលីត្រ 

សម្រាប់​ទារក​អាយុ​តិចជាង ១សប្តាហ  

� �AMPICILLIN: ចាក់​ចំនួន ៥០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ,
 

និង
GENTAMICIN: ចាក់​ចំនួន ៥ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។

មិនត្រូវ​ផ្តល់​ល�ើស ១០ថ្ងៃ​ឡ�ើយ។

http://en.dev.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Dehydration#drink
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45ការថែទាំសម្រាប់កុមារ ៖ ថ្

សម្រាប់​ទារក​អាយុ ១សប្តាហ ​ទៅ ១ខែ

� �AMPICILLIN: ចាក់​ចំនួន ៥០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម, មួយថ្ងៃ ៣ដង រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ,
 

និង
GENTAMICIN: ចាក់​ចំនួន ៧,៥ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។

មិនត្រូវ​ផ្តល់​ល�ើស ១០ថ្ងៃ​ឡ�ើយ។

សម្រាប់​កុមារ និង​សម្រាប់​ទារក​អាយុ​ល�ើស ១ខែ

� �AMPICILLIN ចាក់ចំនួន ៥០ mg ក្នុងមួយគីឡូក្រាម, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេលយ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ,
 

និង
GENTAMICIN ចាក់​ចំនួន ៧,៥ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។

មិនត្រូវ​ផ្តល់​ល�ើស ១០ថ្ងៃ​ឡ�ើយ។ 

ដ�ើម្បី​សុវត្ថិ​ភាពប្រស�ើរ អ្នក​គួរផ្តល់​ថ្នា ំ gentamicin ឲ្យ​ត្រឹមត្រូវ​តាម​ដូ​ស​ជាក់ស្តែង អាស្រ័យ​ល�ើ​ទម្ងន់​កុមារ បុ៉ន្តែ​

ប�ើ​អ្នក​មិនអាច​ថ្លឹង​កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖ 

អាយុ ១ ទៅ ៤ខែ៖ ចាក់​ថ្នា ំ ampicillin ចំនួន ១,៥ ml មួយថ្ងៃ ៤ដង, និង 

gentamicin ចំនួន ១ ml មួយថ្ងៃ​ម្តង, រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ ៤ ទៅ ១២ខែ៖ ចាក់​ថ្នា ំ ampicillin ចំនួន ២ ml មួយថ្ងៃ ៤ដង, និង 

gentamicin ចំនួន ១,៥ ml មួយថ្ងៃ​ម្តង, រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ ១ ទៅ ៣ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ថ្នា ំ ampicillin ចំនួន ៣ ml មួយថ្ងៃ ៤ដង, និង 

gentamicin ចំនួន ២ ml មួយថ្ងៃ​ម្តង, រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ ៤ ទៅ ៥ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ថ្នា ំ ampicillin ចំនួន ៥ ml មួយថ្ងៃ ៤ដង, និង 

gentamicin ចំនួន ៣ ml មួយថ្ងៃ​ម្តង, រយៈពេល​យ៉ាងតិច ៥ថ្ងៃ។

មិនត្រូវ​ផ្តល់​ល�ើស ១០ថ្ងៃ​ឡ�ើយ។

Penicillin តាម​មាត,់ penicillin V, penicillin VK
ថ្នា ំ penicillin តាម​មាត់ (ជាជាង​តាម​ការចាក់) អាច​ត្រូវបាន​ប្រើ​សម្រាប់​ការបង្ក​រោគ​កម្រិត​ស្រាល​និង​មធ្យម 

រមួទំាង ៖

• ឈបំឺពង់ក ដោយមាន​គ្រុនក ត្ៅ ​ខ្ពស់ភ្លា មៗ (ដោយ​បាក់តេរ ីStreptococcus)

• ការបង្ក​រោគ​ក្នុង​ត្រច�ៀក

• រលាក​រន្ធ​ច្រមុះ

• ជំងឺគ្រុនរលាកសន្លា ក់

• ជំងឺ​រលាក​សួត

ប�ើទោះជា​អ្នក​បានចាប់ផ្តើម​ដោយ​ផ្តល់​ថ្នា ំ penicillin ចាក់ សម្រាប់​ការបង្ក​រោគ​ធ្ងន់ធ្ងរ​ក៏ដោយ, ជាទូទៅ​អ្នក​អាច​

ប្តូរ​មក​ប្រើ​ថ្នា ំ penicillin លេប​វញិ នៅពេល​អ្នកជំងឺ​ចាប់ផ្តើម​មាន​ភាពប្រស�ើរ​ឡ�ើង។ ប្រសិនប�ើ​មិន​ចាប់ផ្តើម​

មាន​ភាពប្រស�ើរ​ឡ�ើង​ក្នុង​រយៈពេល ២ឬ៣ថ្ងៃ​ទេ ចូរ​ពិចារណា​ប្តូរ​ទៅប្រើ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក​ដទៃទ�ៀត និង​ស្វែងរក​

ដំបូន្មា ន​វេជ្ជសាស្ត្រ។

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
ដ�ើម្បី​ជួយ​ឲ្យ​រាងកាយ​ប្រើប្រាស់​ថ្នា ំ​បាន​ប្រស�ើរ ចូរ​លេបថ្នា ំ penicillin នៅពេល​ពោះ​ទទេរ, យ៉ាងតិច ១ម៉ោង​មុន 

ឬ២ម៉ោង​ក្រោយពេល​បរភិោគ​អាហារ។

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Ampicillin_and_Amoxicillin:_broad-spectrum_antibiotics
http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Antibiotics_Fight_Infection:_Caring_for_Children#Gentamicin
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
46	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

� �ផ្តល់​ចំនួន ២៥ ទៅ ៥០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ, ដោយ​ចែកជា ៤ដូ​ស, រយៈពេល ១០ថ្ងៃ។ ប�ើ​អ្នក​

មិនអាច​ថ្លឹង​កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖ 

អាយុ​ក្រោម ១ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៦២,៥ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ១០ថ្ងៃ។ 

អាយុ ១ ទៅ ៥ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១២៥ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ១០ថ្ងៃ។ 

អាយុ ៦ ទៅ ១២ឆ្នា ៖ំ ផ្តល់​ចំនួន ១២៥ ទៅ ២៥០ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ១០ថ្ងៃ។ 

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២៥០ ទៅ ៥០០ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង រយៈពេល ១០ថ្ងៃ។

ចំពោះ​ការបង្ក​រោគ​កាន់តែ​ធ្ងន់ធ្ងរ ចូរ​បង្កើន​ដូ​ស​ខាងល�ើ​ទ្វេ​រដង។

�� ��សម្រាប់​ជំងឺគ្រុនរលាកសន្លា ក់ 

កុមារ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២៥០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ១០ថ្ងៃ។ 

មនុស្ស​ធំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៥០០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ១០ថ្ងៃ។

ថ្នា  ំpenicillin ចាក,់ penicillin G
គួរផ្តល់​ថ្នា ំ penicillin ចាក់ សម្រាប់​ការបង្ក​រោគ​ធ្ងន់ធ្ងរ​ជាក់លាក់ ដចជា ៖

• ជំងឺ​តេតាណូស

• ជំងឺ​រលាក​សួត​ធ្ងន់ធ្ងរ

• របួស​ក្លា យ​យ៉ាងធ្ងន់ធ្ងរ

• នៅពេល​ឆ្អឹង​ចាក់​ទម្លុះ​ស្បែក

• ជំងឺស្វា យ

ថ្នា ំ penicillin ចាក់ មាន​ច្រើន​ទម្រង់ខុសៗគ្នា ។ ចំណុច​ខុសគ្នា ​ជា​ចម្បង​នោះ​គឺ រយៈពេល​ដែល​ជាតិ​ថ្នា ំ​

ស្ថិតនៅក្នុង​រាងកាយ ៖ សកម្មភាព​ខ្លី, សកម្មភាព​មធ្យម, ឬ​សកម្មភាព​យូរ។

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
PROCAINE PENICILLIN, PROCAINE BENZYLPENICILLIN (សកម្មភាព​មធ្យម)  

ចាក់​តែ​តាម​សាច់ដំុ​បុ៉ណ្ណ ោះ (IM), គឺ​មិន​ចាក់​តាម​សរសៃ​ឡ�ើយ (IV)។

� �ផ្តល់​ចំនួន ២៥.០០០ ទៅ ៥០.០០០ units (U, ឬ IU) ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ។ មិនត្រូវ​ផ្តល់​ល�ើស 

៤.៨០០.០០០ units ឡ�ើយ។ ប�ើ​អ្នក​មិនអាច​ថ្លឹង​កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖ 

អាយុ ២ខែ ទៅ ៣ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ១៥០.០០០ units, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល ១០ ទៅ ១៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ ៤ ទៅ ៧ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ៣០០.០០០units, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល ១០ ទៅ ១៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ ៨ ទៅ ១២ឆ្នា ំ ៖  ចាក់​ចំនួន ៦០០.០០០ units, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល ១០ ទៅ ១៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ៦០០.០០០ ទៅ ៤.៨០០.០០០ units, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល ១០ ទៅ ១៥ថ្ងៃ។

មិនត្រូវ​ប្រើ​ល�ើ​ទារក​អាយុ​ក្រោម ២ខែ​ទេ លុះត្រាតែ​មិនមាន​ថ្នា ំ penicillin ឬ ampicillin ផ្សេងទ�ៀត។ ប្រសិនប�ើ​វា​

ជម្រើស​តែមួយគត់​របស់​អ្នក ចូរ​ចាក់​ចំនួន ៥០.០០០ units, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល ១០ទៅ១៥ថ្ងៃ។

សម្រាប់​ការបង្ក​រោគ​ធ្ងន់ធ្ងរ​ខ្លា ងំ​នៅ​អាយុ​បុ៉ន្មា ន​ក៏ដោយ ចូរ​បង្កើន​ដូ​ស​ខាងល�ើ​ទ្វេ​រដង។ មិនត្រូវ​ផ្តល់​ល�ើស 

៤.៨០០.០០០ units ក្នុង​មួយថ្ងៃ​ឡ�ើយ។

BENZATHINE BENZYLPENICILLIN, BENZATHINE PENICILLIN (សកម្មភាព​យូរ) 

ចាក់​តែ​តាម​សាច់ដំុ​បុ៉ណ្ណ ោះ (IM), គឺ​មិន​ចាក់​តាម​សរសៃ​ឡ�ើយ (IV)។

� �កុមារ​ក្រោម ៣០ kg, ឬ​អាយុ ១ ទៅ ៧ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ៣០០.០០០ units ទៅ ៦០០.០០០ units, មួយ​

សប្តាហ ​ម្តង។ សម្រាប់​ការបង្ក​រោគ​កម្រិត​ស្រាល ១ម្ជុល​ប្រហែលជា​គ្រប់គ្រាន់​ហ�ើយ។ 
មនុស្ស​ធំ និង​កុមារ​ល�ើស ៣០ kg, ឬ​អាយុ​ល�ើស ៨ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ១,២លាន units។ សម្រាប់​ការបង្ក​រោគ​

កម្រិត​ស្រាល ១ម្ជុល​ប្រហែលជា​គ្រប់គ្រាន់​ហ�ើយ។
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សម្រាប់​ឈបំឺពង់ក​ដោយ​បាក់តេរ ីStreptococcus, ចូរ​ផ្តល់​តាម​ដូ​ស​ខាងល�ើ ១ម្ជុល។  
សម្រាប់​អ្នក​ដែល​ធ្លា ប់​ក�ើត​ជំងឺគ្រុនរលាកសន្លា ក់, ចូរ​ចាក់​តាម​ដូ​ស​ខាងល�ើ​រ�ៀងរាល់ ៤សប្តាហ ​ម្តង។ បន្ត​

ការព្យាបាល​នេះ​រយៈពេល ៥ ទៅ ១០ឆ្នា ំ ដ�ើម្បី​បង្កា រ​ជំងឺ​បេះដង​ដោយសារ​ប្រគ្រីវ។ 

សម្រាប់​ជំងឺស្វា យ​ល�ើ​ទារក​ទ�ើប​ក�ើត ចាក់​ចំនួន ៥០.០០០ units ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម, តែមួយ​ដង​គត់។

ថ្នា ​ំអង់​ទី​ប៊ី​យោ​ទិ​ក​ដទៃទ�ៀត

Erythromycin
Erythromycin មាន​ប្រសិទ្ធភាព​ប្រឆាងនឹង​ការបង្ក​រោគ​យ៉ាងច្រើន​ដូចគ្នា ​នឹង penicillin ដែរ, ហ�ើយ​អាច​ត្រូវបាន​

ប្រើ​ចំពោះ​អ្នក​ដែល​អាល់​ឡែ​សី៊​នឹង​ថ្នា ំ penicillins ។ សម្រាប់​ការបង្ក​រោគ​ជាច្រើន វា​អាច​ត្រូវបាន​ប្រើ​ជំនួស 

tetracycline ផងដែរ។ វា​ក៏​អាច​ត្រូវបាន​ប្រើ​សម្រាប់​ជំងឺ​ខាន់ស្លា ក់ និង​ក្អកមាន់​ផងដែរ។

ផល​រំខាន 
ជា​ញឹកញាប់ ថ្នា ំ erythromycin បណ្តា ល​ឲ្យ​ចង្អោ រ និង​រាក, ជាពិសេស​ចំពោះ​កុមារ។ មិនត្រូវ​ប្រើ​យូរ​ជាង 

២សប្តាហ ​ទេ ព្រោះ​វា​អាច​បណ្តា ល​ឲ្យ​ក�ើត​ជំងឺខាន់ល�ឿង។

រប�ៀប​ប្រើប្រាស ់

ផ្តល់​ចំនួន ៣០ ទៅ ៥០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម, ដោយ​ចែកជា ២ ទៅ ៤ដូ​ស​ក្នុង​មួយថ្ងៃ។ ប�ើ​អ្នក​មិនអាច​ថ្លឹង​

កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ។ 

� �ទ�ើប​ក�ើត រហូតដល់ ១ខែ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៦២ mg, មួយថ្ងៃ ៣ដង, រយៈពេល ៧ ទៅ ១០ថ្ងៃ។ 

អាយុ ១ខែ​ទៅ ២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១២៥ mg, មួយថ្ងៃ ៣ដង, រយៈពេល ៧ ទៅ ១០ថ្ងៃ។ 

អាយុ ២ ទៅ ៨ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២៥០ mg, មួយថ្ងៃ ៣ដង, រយៈពេល ៧ ទៅ ១០ថ្ងៃ។ 

អាយុ​ល�ើស ៨ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២៥០ ទៅ ៥០០ mg, មួយថ្ងៃ ៤ដង, រយៈពេល ៧ ទៅ ១០ថ្ងៃ។

សម្រាប់​ការបង្ក​រោគ​ធ្ងន់ធ្ងរ ចូរ​បង្កើន​ដូ​ស​ខាងល�ើ​ទ្វេ​រដង។

Cotrimoxazole, sulfamethoxazole ជាមួយនឹង trimethoprim, 
TMP-SMX
បន្សំ​រវាង​ថ្នា ំ​អង់​ទី​បី៊​យោ​ទិ​ក ២មុខ​បែបនេះ គឺ​មិនមាន​តម្លៃ​ខ្ពស់​ទេ ហ�ើយ​វា​ប្រយុទ្ធ​នឹង​ការបង្ក​រោគ​យ៉ាងច្រើន។ 

វា​ជា​ថ្នា ំ​ដ៏​សំខាន់​មួយ​សម្រាប់​អ្នកមាន​មេរោគ​អេដស៍ ហ�ើយ​អាច​បង្កា រ​ការបង្ក​រោគ​ជាច្រើន​ដែល​ក�ើតឡ�ើង​

ដោយសារ​មេរោគ​អេដស៍។ ម�ើល​ជំពូក មេរោគ​អេដស៍ និង​ជំងឺអេដស៍ (កំពុង​ផលិត)។

សខំាន់ !

ច�ៀសវាង​ផ្តល់​ថ្នា ំ cotrimoxazole ឲ្យ​ទារក​អាយុ​ក្រោម ៦សប្តាហ  និង​ស្ត្រី​ស្ថិតក្នុង ៣ខែ​ចុងក្រោយ​នៃ​ផ្ទៃពោះ។ 

អាល់​ឡែ​សី៊​នឹង​ថ្នា ំ​នេះ​ក�ើត​ឡ�ើងជា​ញឹកញាប់។ សញ្ញា ​នៃ​ប្រតិកម្ម​អាល់​ឡែ​សី៊​មាន គ្រុនក ត្ៅ ព បាក​ដកដង្ហើម ឬ​

ឡ�ើង​ស្នា ម​ក្រហម។ ឈប់​ផ្តល់​ថ្នា ំ cotrimoxazole ប�ើ​កុមារ​ឡ�ើង​ស្នា ម​ក្រហម ឬ​ប�ើ​អ្នក​គិតថា​ប្រហែល​ជាមាន​

អាល់​ឡែ​សី៊។
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រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
ថ្នា ំ cotrimoxazole មាន​ផ្ទុក​ជាតិ​ថ្នា ំ ២មុខ​ដែលមាន​កម្លា ងំផ្សេងៗគ្នា ។ ដច្នេះ​វា​អាចមាន​ជា ២០០/៤០ 

(មានន័យថា sulfamethoxazole ២០០ mg និង trimethoprim ៤០mg) ឬ ៤០០/៨០ ឬ ៨០០/១៦០ ។ ជួនកាល 

គេ​រ�ៀបរាប់​ដូ​ស​ថ្នា ំ​សំដៅល�ើ​តែ​បរ​ិមាណនៃ trimethoprim បុ៉ណ្ណ ោះ (លេខ​ទី២)។

សម្រាប់​ការបង្ក​រោគ​ភាគច្រើន

� �អាយុ ៦សប្តាហ  ទៅ ៥ខែ ៖ ផ្តល់ sulfamethoxazole ១០០ mg + trimethoprim ២០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង 

រយៈពេល ៥ថ្ងៃ។  

អាយុ ៦ខែ ទៅ ៥ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់ sulfamethoxazole ២០០ mg + trimethoprim ៤០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង 

រយៈពេល ៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ ៦ទៅ ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់ sulfamethoxazole ៤០០ mg + trimethoprim ៨០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល 

៥ថ្ងៃ។ 

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់ sulfamethoxazole ៨០០ mg + trimethoprim ១៦០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង 

រយៈពេល ៥ថ្ងៃ។

ថ្នា ​ំសម្រាប់​ការ​ប្រកាច់ 

Diazepam
ថ្នា ំ diazepam អាច​ត្រូវបាន​ប្រើ​សម្រាប់​បន្ធូរ​សាច់ដំុ និង​បន្ថយ​ភាពឈចឺាប់។ វា​ក៏​អាច​ត្រូវបាន​ប្រើ​ដ�ើម្បី​បញ្ឈប់​

ការ​ប្រកាច់​តែមួយ​ល�ើក​ផងដែរ។ សម្រាប់​អ្នក​ដែល​មានការ​ប្រកាច់​ជា​បន្តបន្ទា ប់ (ជំងឺឆ្កួតជ្រូក), ចូរ​ប្រើ​ថ្នា ំ​ផ្សេង គឺ​

ថ្នា ំ​ដែល​អាច​លេប​បាន​រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ។

ផល​រំខាន 
ងងុយដេក។

សខំាន់ !

• �ការ​លេបថ្នា ំ diazepam ច្រើនពេក អាចធ្វើ​ឲ្យ​ដកដង្ហើម​យឺត ឬ​ឈប់​ដកដង្ហើម។ មិនត្រូវ​ផ្តល់​ល�ើស​ដូ​ស​ដែល​

បាន​ណែនំា និង​មិនត្រូវ​ផ្តល់​ច្រើនជាង ២ដូ​ស​ឡ�ើយ។

• �Diazepam ជា​ថ្នា ំ​ដែល​ធ្វើ​ឲ្យ​ធ្លា ប់(ញ�ៀន)។ ច�ៀសវាង​ប្រើប្រាស់​យូរអង្វែង ឬ​ប្រើប្រាស់​ញឹកញាប់។ 

មិនត្រូវ​ផ្តល់​ឲ្យ​ក្នុងអំឡុងពេល​មាន​ផ្ទៃពោះ ឬ​បំបៅ​ដោះ​កូន​ឡ�ើយ លុះត្រាតែ​ស្ត្រី​មានការ​ប្រកាច់​បុ៉ណ្ណ ោះ 

(ឧទាហរណ៍ ដោយសារ​ជំងឺ​ក្រឡាភ្លើង)។

• �មិនត្រូវ​ចាក់​ថ្នា ំ diazepam ទេ លុះត្រាតែ​អ្នកមាន​បទពិសោធន៍ ឬ​បាន​ឆ្លងកាត់​ការបណ្តុះ បណ្តា ល​បុ៉ណ្ណ ោះ។ 

ការចាក់​ថ្នា ំ​នេះ​ដោយ​សុវត្ថិភាព គឺជា​រ�ឿង​លំបាក​ណាស់។ ផ្ទុយ​ពីនេះ ក្នុងពេល​ប្រកាច់​អ្នក​អាច​បាញ់​បញ្ចូល​

តាម​រន្ធ​គូថ​បាន។
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រប�ៀប​ប្រើប្រាស់
ដ�ើម្បី​បន្ធូរ​សាច់ដំុ និង​បន្ថយ​ភាពឈចឺាប់  
ផ្តល់​ថ្នា ំ​គ្រាប់ diazepam តាម​មាត់ រយៈពេល ៤៥នាទី​មុននឹង​ចាប់ផ្តើម​ទម្រង់ការ​ឈចឺាប់ ដចជា​ការ​រញុ​ក្លន​លូន 

ឬ​កា​រត​ឆ្អឹង។

� �ផ្តល់​ចំនួន ០,២ ទៅ ០,៣ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម. ប�ើ​អ្នក​មិនអាច​ថ្លឹង​កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖
 

អាយុ​ក្រោម ៥ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១ mg  

អាយុ​ល�ើ ៥ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២ mg

សម្រាប់​ការ​ប្រកាច់  

ប្រើ​ថ្នា ំ​ទឹក​សម្រាប់​ចាក់, ឬ​កិន​ថ្នា ំ​គ្រាប់ ១គ្រាប់ លាយ​ជាមួយ​ទឹក។ ដក​ម្ជុល​ចេញពី​សឺ​រ៉ាំ ​ង, បន្ទា ប់មក​បូមទឹក​ថ្នា ,ំ 

រចួ​បាញ់​បញ្ចូល​តាម​រន្ធ​គូថ។ ឬមួយ​ប្រើ​ចា​ហួ៊​យ diazepam ដែល​ធ្វើឡ�ើង​សម្រាប់​ប្រើ​តាម​រន្ធ​គូថ។ ដាក់​អ្នកជំងឺ​

ឲ្យ​ដេក​ផ្អៀង រចួ​ប្រើ​សឺ​រ៉ាំ ​ង​ដែល​គ្មា ន​ម្ជុល បាញ់​បញ្ចូល​ថ្នា ំ​ឲ្យ​ជ្រៅ​ទៅក្នុង​រន្ធ​គូថ​របស់គាត់។ បន្ទា ប់មក​ច្របាច់​

កំប៉េះគូថ​ផ្អឹប​គ្នា ​រយៈពេល១០នាទី​ដ�ើម្បី​កំុ​ឲ្យ​ហ�ៀរ​ថ្នា ំ​ចេញ​ក្រៅ។

� �អាយុ​ក្រោម ៧ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ០,២ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម, ចំនួន​មួយដង។ 
 

អាយុ ៧ ទៅ ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៣ ទៅ ៥ mg, ចំនួន​មួយដង។ 

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៥ ទៅ ១០ mg, ចំនួន​មួយដង។

ប�ើ​ការ​ប្រកាច់​មិនត្រូវ​បាន​គ្រប់គ្រង​ក្រោយពេល​ផ្តល់​ថ្នា ំ ១៥នាទី​រចួ ចូរ​ផ្តល់​ដូ​ស​នោះ​ឡ�ើងវញិ។ មិនត្រូវ​ផ្តល់​ដូ​ស​

ឡ�ើងវញិ​ល�ើសពី​ម្តង​ឡ�ើយ។

Antihistamines ៖ ថ្នា ​ំសម្រាប់​អាល់​ឡែ​ស៊ី
រមាស់ កណ្តា ស និង​ស្នា ម​ក្រហម​ដែល​បង្កឡ�ើង​ដោយ​អាល់​ឡែ​សី៊ ជាទូទៅ​អាច​ព្យាបាល​ដោយ​ពពួក​

ថ្នា ំ antihistamines ។ ថ្នា ំ antihistamine ណា​ក៏មាន​ប្រសិទ្ធភាព​ដែរ។ ដច្នេះ​ប្រសិនប�ើ​អ្នក​មិនមាន 

Chlorpheniramine (ដូច​មាន​រ�ៀបរាប់​ខាងក្រោម)ទេ សូម​ប្រើ​ថ្នា ំ diphenhydramine ឬ​ថ្នា ំ antihistamine 

ដទៃទ�ៀត​ក្នុង​កម្រិត​ដូ​ស​ត្រឹមត្រូវ (វា​នឹង​ខុសគ្នា ​ចំពោះ​ថ្នា ំ​នីមួយ) ។ ថ្នា ំ antihistamine ទាងអស់​ធ្វើឱ្យ​មនុស្ស​

ងងុយគេង បុ៉ន្តែ​ថ្នា ំ​ខល្ះ​ធ្វើ​ឲ្យ​ងងុយ​ជាង​ថ្នា ំ​ខល្ះទ�ៀត។

ថ្នា ំ​ទំាងនេះ​មិនមាន​ប្រយោជន៍​ចំពោះ​ជំងឺ​ផ្តាសា យ​ធម្មតា​ទេ។ 

ចំពោះ​ប្រតិកម្ម​អាល់​ឡែ​សី៊​ធ្ងន់ធ្ងរ​ដែល​ពិបាក​ដកដង្ហើម ចំាបាច់​ត្រូវ​ប្រើ​ថ្នា ំ epinephrine (adrenaline) ព្រមទំាង​

ថ្នា ំ antihistamines ផងដែរ។ សូម​ម�ើល​ទំព័រ 77 នៃ​ជំពូក ការសង្គ្រោះ ​បឋម ៖ ថ្នា ពំេទ្យ។

Chlorpheniramine, chlorphenamine
Chlorpheniramine គឺជា​ថ្នា ំ antihistamine មួយ​ដែល​កាត់បន្ថយ​ការ​រមាស់ កណ្តា ស់ ស្នា ម​ក្រហម និង​

បញ្ហាផ្សេ ង ទៗ�ៀត​ដែល​បណ្តា លមកពី​អាល់​ឡែ​សី៊។ វា​អាច​ត្រូវបាន​ប្រើ​បន្ទា ប់ពី​សត្វល្អិត​ខំា, ការ​អាល់​ឡែ​សី៊​នឹង​

អាហារ​កម្រិត​ស្រាល​ឬ​នឹង​ថ្នា ,ំ ឬ “ការ​រលាក​ច្រមុះ​ដោយសារ​អាល់​ឡែ​សី៊” (កណ្តា ស់ និង​រមាស់​ភ្នែក​ពី​លំអង​

នៅក្នុង​ខ្យល់)។
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	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
50	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ផល​រំខាន 
ងងុយគេង (បុ៉ន្តែ​វា​ហាក់ដូចជា​មិនសូវ​ក�ើតឡ�ើង​ដូច​ថ្នា ំ antihistamine ដទៃទ�ៀត​ទេ)។

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
� �អាយុ ១ ទៅ ២ឆ្នា ំ ៖  ផ្តល់​ចំនួន ១ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រហូតដល់​គាត់​មាន​អារម្មណ​ប្រស�ើរ។  

អាយុ ៣ ទៅ ៥ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១ mg, រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង រហូតដល់​គាត់​មាន​អារម្មណ​ប្រស�ើរ។ 

អាយុ ៦ ទៅ ១២ឆ្នា ៖ំ ផ្តល់​ចំនួន ២ mg, រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង រហូតដល់​គាត់​មាន​អារម្មណ​ប្រស�ើរ។ 

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៤ mg, រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង រហូតដល់​គាត់​មាន​អារម្មណ​ប្រស�ើរ។

ចំពោះ​ប្រតិកម្ម​អា​ឡែ​សី៊​ធ្ងន់ធ្ងរ ដបូង​ត្រូវ​ចាក់​ថ្នា ំ epinephrine ។ ម�ើល​ទំព័រ 77 នៃ​ជំពូក ការសង្គ្រោះ ​

បឋម ៖ ថ្នា ពំេទ្យ) ។ ការចាក់​ថ្នា ំ chlorpheniramine តាម​ក្រោយ នឹង​ជួយ​បង្កា រ​មិន​ឲ្យ​មានប្រតិកម្ម​ឡ�ើងវញិ​

នៅពេលដែល ថ្នា ំ epinephrine អស់​ឥទ្ធិពល។ (ប្រសិនប�ើ​អ្នក​គ្មា ន​ថ្នា ំ chlorpheniramine ចាក់​ទេ សូម​ឲ្យ​ថ្នា ំ​

តាម​មាត់​ក្នុង​កម្រិត​​ដូស​ដែល​បាន​រ�ៀបរាប់​ខាងល�ើ។ )

� �អាយុ ១ទៅ ៥ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ២,៥ ទៅ ៥ mg, រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង រហូត​បាត់​សញ្ញា ​នៃ​ប្រតិកម្ម​អាល់​

ឡែ​សី៊។  

អាយុ ៦ទៅ ១២ឆ្នា ៖ំ ចាក់​ចំនួន ៥ ទៅ ១០ mg, រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ម៉ោង រហូត​បាត់​សញ្ញា ​នៃ​ប្រតិកម្ម​​

អាល់ឡែសី៊។ 

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ចាក់​ចំនួន ១០ ទៅ ២០ mg (មិន​ល�ើស ៤០ mg ក្នុង ២៤ម៉ោង), រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ 

៦ម៉ោង រហូត​បាត់​សញ្ញា ​នៃ​ប្រតិកម្ម​អាល់​ឡែ​សី៊។

ថ្នា ពំេទ្យ​សម្រាប់​ជងំឺ​ព្រូន 
ថ្នា ពំេទ្យ​តែឯង គឺ​មិន​គ្រប់គ្រាន់​ក្នុងការ​កម្ចា ត់​ការបង្ក​រោគ​ដោយ​ព្រូន បានយូរ​អង្វែង​ទេ។ អនាម័យ​ផ្ទា ល់ខ្លួន និង​

អនាម័យ​សាធារណៈ ក៏​ជាការ​ចំាបាច់​ផងដែរ។ ការបង្ក​រោគ​ដោយ​ព្រូន អាច​រាលដាល​យ៉ាង​ងាយ​ក្នុងចំណោម​

សមាជិកគ្រួសារ ដច្នេះ​នៅពេល​មនុស្សម្នា ​ក់មាន​ជំងឺ​ព្រូន ជាការ​ល្អ​គួរ​ព្យាបាល​ក្រុមគ្រួសារ​ទំាងមូល​តែម្តង។

Mebendazole
Mebendazole មាន​ប្រសិទ្ធភាព​ប្រឆាងនឹង​ព្រូនទំពក់ ព្រូន​រពំាត់​សេះ ព្រូន​មូល និង​អ�ៀន។ វា​អាចមាន​

ប្រសិទ្ធភាព​ខល្ះ​ប្រឆាងនឹង​ព្រូន ព្រូន trichinosis បុ៉ន្តែ​មិនមែនជា​ថ្នា ំ​ល្អ​បំផុត​នោះទេ។ ថ្វីប�ើ​ផល​រខំាន​មិនសូវ​

ជាមាន​ញឹកញាប់​ក៏ដោយ ក៏​អាចមាន​ការឈចឺាប់​ក្នុង​ពោះវ�ៀន​ខល្ះ ឬ​រាក ប�ើ​អ្នកជំងឺ​មាន​ព្រូន​យ៉ាងច្រើន។

សខំាន់ !

ជ�ៀសវាង​ប្រើប្រាស់​ថ្នា ំ mebendazole ក្នុងអំឡុងពេល ៣ខែ​ដំបូង​នៃ​ផ្ទៃពោះ គឺ​ក្នុងពេលដែល​វា​អាច​បង្ក​

គ្រោះថ្នា ក់​ដល់​ទារក​ដែល​កំពុង​លូតលាស់។ កំុ​ផ្តល់​ឲ្យ​កុមារ​អាយុ​តិចជាង ១ឆ្នា ។ំ

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
សម្រាប់​អ�ៀន

� �អាយុ ១ឆ្នា ំ​ដល់​ពេញវយ័ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១០០ mg, មួយដង​តាម​មាត់។ ផ្តល់​ឡ�ើងវញិ​នៅ ២សប្តាហ ​ក្រោយ ប�ើ​

ចំាបាច់។ 

សម្រាប់​ព្រូន​មូល (ascaris), ព្រូន​រពំាត់​សេះ (trichuris) និង​ព្រូនទំពក់ 

អាយុ ១ឆ្នា ំ ដល់​ពេញវយ័ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១០០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ៣ថ្ងៃ (សរបុ ៦គ្រាប់)។ ឬ  

ផ្តល់​គ្រាប់ ៥០០ mg មួយ​គ្រាប់, តែ​មួយដង​បុ៉ណ្ណ ោះ។
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51ការថែទាំសម្រាប់កុមារ ៖ ថ្

ដ�ើម្បី​បង្កា រ​ព្រូន​មូល ក្នុង​តំបន់​ដែល​សម ប្ូរ​ព្រូន​នេះ

�� �អាយុ ១ឆ្នា ំ ដល់​ពេញវយ័ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៥០០ mg, រ�ៀងរាល់ ៤ ទៅ ៦ខែ។

សម្រាប់​ព្រូន​រពំាត់​សេះ (ព្រូន trichinosis)

� �អាយុ ១ឆ្នា ំ ដល់​ពេញវយ័ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២០០ ទៅ ៤០០ mg, មួយថ្ងៃ ៣ដង។ បន្ទា ប់មក​ផ្តល់​ចំនួន ៤០០ ទៅ 

៥០០ mg, មួយថ្ងៃ ៣ដង រយៈពេល ១០ថ្ងៃ​ទ�ៀត។ ប្រសិនប�ើ​មានការ​ឈចឺាប់ ឬ​បញ្ហា ​គំហ�ើញ សូម​ផ្តល់​

ថ្នា សំ្តេរ ៉អី៊ូ​ត​​ផងដែរ ដចជា prednisolone ចំនួន ៤០ ទៅ ៦០ mg មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល ១០ ទៅ ១៥ថ្ងៃ។

Albendazole
ថ្នា ំ albendazole ស្រដ�ៀង​គ្នា ​នឹង​ថ្នា ំ mebendazole ដែរ បុ៉ន្តែ​ជាទូទៅ​វា​មានតម្លៃ​ខ្ពស់ជាង។ វា​មាន​ប្រសិទ្ធភាព​

ប្រឆាងនឹង​ព្រូនទំពក់, ព្រូន​រពំាត់​សេះ, strongyloides, ព្រូន​មូល, អ�ៀន, និង​ព្រូន trichinosis។ ផល​រខំាន​គឺជា​

ការកម្រ។

សខំាន់ !

ជ�ៀសវាង​ផ្តល់​ថ្នា ំ albendazole ក្នុងអំឡុង ៣ខែ​ដំបូង​នៃ​ផ្ទៃពោះ ក្នុងពេលដែល​វា​អាច​បង្ក​គ្រោះថ្នា ក់​ដល់​ទារក​

ដែល​កំពុង​លូតលាស់។ កំុ​ផ្តល់​ឲ្យ​កុមារ​អាយុ​តិចជាង ១ឆ្នា ។ំ

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
សម្រាប់​ព្រូន​មូល (ascaris), ព្រូន​រពំាត់​សេះ (trichuris), និង​ព្រូនទំពក់

� �អាយុ ១ ទៅ ២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២០០ mg, មួយដង។  

អាយុ​ល�ើស ២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៤០០ mg, មួយដង។ ផ្តល់​ឡ�ើងវញិ​នៅ ២សប្តាហ ​ក្រោយ ប�ើ​ចំាបាច់។

សម្រាប់ព្រូន trichinosis

� �ផ្តល់​ចំនួន ៤០០ mg, មួយថ្ងៃ ២ដង រយៈពេល ៨ ទៅ ១៤ថ្ងៃ។ ប្រសិនប�ើ​មានការ​ឈចឺាប់ ឬ​បញ្ហា ​គំហ�ើញ 

សូម​ផ្តល់​ថ្នា ំ​ស្តេ​រ ៉​ូអី៊​ត​ផងដែរ ដចជា prednisolone ចំនួន ៤០ ទៅ ៦០ mg ម្តង​ក្នុង​មួយថ្ងៃ រយៈពេល ១០ ទៅ 

១៥ថ្ងៃ។

Pyrantel pamoate, pyrantel embonate
ថ្នា ំ Pyrantel មាន​ប្រសិទ្ធភាព​សម្រាប់​អ�ៀន, ព្រូនទំពក់, និង​ព្រូន​មូល (Ascaris), បុ៉ន្តែ​វា​ប្រហែលជា​មានតម្លៃ​

ខ្ពស់។ ជួនកាល​វា​បណ្តា លឱ្យ​ក្អួត វលិមុខ ឬ​ឈកឺ្បាល។ កំុ​ផ្តល់​ឲ្យ​នរណា​ដែល​កំពុង​ប្រើ​ថ្នា ំ piperazine (ថ្នា ំ​

ប្រឆាង​ព្រូន​មួយទ�ៀត) ផងដែរ។ 

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
សម្រាប់​ព្រូនទំពក់ និង​ព្រូន​មូល ៖ ផ្តល់​តែមួយ​ដូ​ស​បុ៉ណ្ណ ោះ។ 

សម្រាប់​អ�ៀន ៖ ផ្តល់​មួយ​ដូ​ស, រង់ចំា ២សប្តាហ , បន្ទា ប់មក​ផ្តល់​មួយ​ដូ​ស​ទ�ៀត។

� �ផ្តល់​ចំនួន ១០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម។ ប�ើ​អ្នក​មិនអាច​ថ្លឹង​កុមារ​ទេ ចូរ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖
 

អាយុ​ក្រោម ២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៦២ mg (¼ នៃ​គ្រាប់ ២៥០ mg)។ 

អាយុ ២ ទៅ ៥ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១២៥ mg (½ នៃ​គ្រាប់ ២៥០ mg)។ 

អាយុ ៦ ទៅ ៩ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២៥០ mg (គ្រាប់ ២៥០ mg ១គ្រាប់)។ 

អាយុ ១០ ទៅ ១៤ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៥០០ mg (គ្រាប់ ២៥០ mg ២គ្រាប់)។ 

អាយុ​ល�ើស ១៤ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៧៥០ mg (គ្រាប់ ២៥០ mg ៣គ្រាប់)។
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សម្រាប់​តេន​ញ៉ា
តេន​ញ៉ា ​មាន​ច្រើន​ប្រភេទ។ ថ្នា ំ praziquantel ឬ niclosamide សុទ្ធ​តែមាន​ប្រសិទ្ធភាព​ចំពោះ​តេន​ញ៉ា ​គ្រប់​

ប្រភេទ។ ប�ើ​ការបង្ក​រោគ​ដោយ​តេន​ញ៉ា ក� ើតឡ�ើង​នៅក្នុង​ខួរក្បាល ឬ​បណ្តា ល​ឲ្យ​ប្រកាច់ នោះ​គាត់​ត្រូវការ​ថ្នា ំ 

albendazole និង​ថ្នា ំ​ប្រឆាង​ការ​ប្រកាច់​ជំនួស​វញិ, ហ�ើយ​គួរ​ស្វែងរក​ជំនួយ។

Praziquantel

ផល​រំខាន 
ថ្នា ំ Praziquantel អាច​បណ្តា លឱ្យ​អស់កម្លា ងំ វលិមុខ ឈកឺ្បាល បាត់បង់​ចំណង់​អាហារ និង​ចង្អោ រ បុ៉ន្តែ​ផល​

រខំាន​ទំាងនេះ​គឺ​កម្រ​ណាស់​ចំពោះ​កម្រិត​ដូ​សទាប​ដែល​ប្រើ​សម្រាប់​ព្យាបាល​តេន​ញ៉ា។

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
សម្រាប់​តេន​ញ៉ា ​ស្ទើរ​គ្រប់​ប្រភេទ រមួទំាង​តេន​ញ៉ា ​សាច់ជ្រូក​និង​សាច់គោ

� ��ប្រើ​ចំនួន ៥ ទៅ ១០ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម, តែ​មួយដង​បុ៉ណ្ណ ោះ។ ឬ​កំណត់​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ ៖ 
 

អាយុ ៤ឆ្នា ទំៅ ៧ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១៥០ mg (¼ គ្រាប់), តែ​មួយដង​បុ៉ណ្ណ ោះ។ 

អាយុ ៨ទៅ ១២ឆ្នា ំ ៖  ផ្តល់​ចំនួន ៣០០ mg, តែ​មួយដង​បុ៉ណ្ណ ោះ។ 

អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៦០០ mg, តែ​មួយដង​បុ៉ណ្ណ ោះ។

សម្រាប់​តេន​ញ៉ា  dwarf (H. nana) 

� ��ប្រើ​ចំនួន ២៥ mg ក្នុង​មួយ​គីឡូក្រាម ក្នុង​មួយ​ដូ​ស។ បន្ទា ប់មក​ប្រើ​ឡ�ើងវញិ​នៅ ១០ថ្ងៃក្រោយ។ ឬ​កំណត់​ដូ​

ស​ទៅតាម​អាយុ ៖  

អាយុ ៤ ឆ្នា ទំៅ ៧ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៣០០ ទៅ ៦០០ mg (½ ទៅ ១គ្រាប់) ក្នុង​មួយ​ដូ​ស។ 
អាយុ ៨ ទៅ ១២ឆ្នា ំ ៖  ផ្តល់​ចំនួន ៦០០ ទៅ ១២០០ mg ក្នុង​មួយ​ដូ​ស។ 
អាយុ​ល�ើស ១២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១៥០០ mg ក្នុង​មួយ​ដូ​ស។

Niclosamide
ថ្នា ំ niclosamide មាន​ប្រសិទ្ធភាព​ប្រឆាងនឹង​តេន​ញ៉ា ​នៅក្នុង​ពោះវ�ៀន បុ៉ន្តែ​មិនមែន​ប្រឆាងនឹង​គីស​នៅក្រៅ​

ពោះវ�ៀន​ទេ។ 

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
លេបថ្នា ំ niclosamide បន្ទា ប់ពី​អាហារ​ពេលព្រឹក​តិចតួច។ ត្រូវ​ទំពារ​គ្រាប់​ថ្នា ំ​ឲ្យ​ម៉ត់​ល្អ ទ�ើប​លេប។  ដ​ស​ថ្នា ំ​

អាចមាន​ភាពខុសគ្នា ​អាស្រ័យ​ល�ើ​ប្រភេទ​នៃ​តេន​ញ៉ា ដ ​ចន្ះ​អាជ្ញា ធរ​សុខាភិបាល​ក្នុងស្ រុក​របស់​អ្នក អាចមាន​

អនុសាសន៍​ល្អ។ ប�ើ​គ្មា នទេ ចូរ​ប្រើ​ដូ​ស​ខាងក្រោម។

ទំពារ​ឲ្យ​ម៉ត់​ល្អ រចួ​លេប​នូវ​ដូ​ស​ដូចខាងក្រោម។ ប្រសិនប�ើ​កុមារ​តូច​មិនទាន់​អាច​ទំពា​បាន ចូរ​កិន​គ្រាប់​ថ្នា ំ រចួ​

លាយ​ជាមួយ​ទឹកដោះ​ឬ​អាហារ​បន្តិច។

� �អាយុ​ក្រោម ២ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ៥០០ mg, តែ​មួយដង​បុ៉ណ្ណ ោះ។ 

អាយុ ២ ទៅ ៦ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១ gram (១០០០ mg), តែ​មួយដង​បុ៉ណ្ណ ោះ។ 

អាយុ​ល�ើស ៦ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២ grams, តែ​មួយដង​បុ៉ណ្ណ ោះ។
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វតីាមនី​នងិ​រ៉ែ​បន្ថែម 

វតីាមនី​អា, retinol
ដ�ើម្បី​បង្កា រ​ជំងឺខ្វា ក់មាន់ និង​ភាព​ស្ងួត​ក្រពេញ​ទឹកភ្នែក។

នៅ​តំបន់​ដែល​សម ប្ូរ​បញ្ហា ​ខ្វា ក់មាន់ និង​ភាព​ស្ងួត​នៃ​ក្រពេញ​ទឹកភ្នែក, ប្រជាជន​ត្រូវការ​បន្ថែម​នូវ​ផ្លែឈ�ើ​និង​បន្លែ​

ពណ​ល�ឿង និង​អាហារ​ស្លឹក​ពណ​បៃតង ក៏ដូចជា​អាហារ​សត្វ ដចជា​សុ៊ត​និង​ថ្លើម​ជាដ�ើម។ ដោយសារតែ​វា​មិន​

តែងតែ​អាចទៅរចួ - យ៉ាងហោចណាស់​ក្នុង​រយៈពេល​ខ្លី - វា​អាចជា​គំនិតល្អ​មួយ​ក្នុងការ​ផ្តល់ឱ្យ​កុមារ​និង​ម្តា យ​នូវ​

វតីាមីន​អា​បន្ថែម រ�ៀងរាល់ ៦ខែម្ដង។

សខំាន់ !

ជាធម្មតា​អ្នក​មិនអាច​ទទួលបាន​វតីាមីន​អា ច្រើន​ល�ើស​កម្រិត​ពី​អាហារ​នោះទេ។ បុ៉ន្តែ​វតីាមីន​អា​ច្រើនពេក​ក្នុង​

ទម្រង់​ជា​ថ្នា ំ​គ្រាប់​ជ័រ ថ្នា ំ​គ្រាប់ ឬ​ប្រេង គឺជា​គ្រោះថ្នា ក់។ មិនត្រូវ​ប្រើ​ល�ើស​ចំនួន​ដែល​បាន​ណែនំា​នោះទេ។

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
សម្រាប់​កុមារ​តូច អ្នក​អាច​កិន​គ្រាប់​ថ្នា ំ​រចួ​លាយ​វា​ជាមួយ​ទឹកដោះ​ម្តា យ​បន្តិច។ ឬ​កាត់​គ្រាប់​ថ្នា ំ​ជ័រ រចួ​ច្របាច់​

បញ្ចេញ​ទឹក​ថ្នា ំ​ទៅក្នុង​មាត់​កុមារ។

ដ�ើម្បី​បង្កា រ​ឬ​ព្យាបាល​កង្វះ​វតីាមីន​អា

� �អាយុ ៦ខែ​ទៅ ១ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១០០,០០០ units តាម​មាត់ មួយដង។  

អាយុ​ល�ើស ១ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២០០,០០០ units តាម​មាត់ មួយដង។ ផ្តល់​ឡ�ើងវញិ​រ�ៀងរាល់ ៦ខែ។ 

សម្រាប់​ម្តា យ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២០០,០០០ units តាម​មាត់ ក្នុងអំឡុង ៦ខែ​បន្ទា ប់ពី​សម្រាលកូន​រចួ។ វតីាមីន​អា 

បង្កា រ​ម្តា យ ព្រមទំាង​ប​ញ្ចូ ​ន​បន្តទៅ​ទារក​តាមរយៈ​ទឹកដោះ​ម្តា យ។

សម្រាប់​កុមារ​មាន​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល 

វតីាមីន​អា​បង្កា រ​ជំងឺ​រលាក​សួត និង​កង្វា ក់​ភ្នែក ដែលជា​ផលវបិាក​ញឹកញាប់​បំផុត ២យ៉ាង​នៃ​ជំងឺ​កញ្ជ្រឹ ល។

� �អាយុ ៦ខែ​ទៅ ១ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១០០,០០០ units តាម​មាត់, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល ២ថ្ងៃ។  

អាយុ​ល�ើស ១ឆ្នា ំ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២០០,០០០ units តាម​មាត់, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល ២ថ្ងៃ។ 

(ប�ើ​កុមារ​បានទទួល​វតីាមីន​អា ១ដូ​ស​រចួហ�ើយ​ក្នុងអំឡុង ៦ខែ​ចុងក្រោយ ចូរ​ផ្តល់​ការព្យាបាល​នេះ​តែមួយ​ថ្ងៃ​

បុ៉ណ្ណ ោះ)។

ប�ើ​នរណាម្នា ក់​ខ្វះ​អាហារបូត្ថម្ភ​ធ្ងន់ធ្ងរ ឬ​ចាប់ផ្តើម​បាត់បង់​គំហ�ើញ​រចួទៅហ�ើយ ចូរ​ផ្តល់​ដូ​ស​វតីាមីន​អា​ឡ�ើងវញិ​

នៅ ២សប្តាហ ​ក្រោយ។

ថ្នា ​ំជាតិ​ស័ង្កសី
ថ្នា ំ​ជាតិ​ស័ង្កសី​ជួយ​ឲ្យ​កុមារ​ដែលមាន​ជំងឺរាក បាន​ធូរស្រាល​កាន់តែ​ឆាប់រហ័ស។ គួរផ្តល់​ថ្នា ំ​នេះ​ជាមួយនឹង​​

ទឹកអូរ៉ា ​លីត្រ។ (ម�ើល​ទំព័រ 8)

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
ចំពោះ​ទារក អ្នក​អាច​កិន​ថ្នា ំ រចួ​លាយ​ជាមួយ​ទឹកដោះ​ម្តា យ​ឬ​ទឹក​តិចតួច។ អ្នក​ប្រហែលជា​អាច​ទទួលបាន​ថ្នា ំ​

គ្រាប់​ដែល​រលាយ​ក្នុង​ទឹក​យ៉ាង​ងាយ​និង​ឆាប់រហ័ស។

� �ទារក​ទ�ើប​ក�ើត ទៅ​អាយុ ៦ខែ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ១០ mg, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល ១០ ទៅ ១៤ថ្ងៃ។  

អាយុ​ល�ើស ៦ខែ ៖ ផ្តល់​ចំនួន ២០ mg, មួយថ្ងៃ​ម្តង រយៈពេល ១០ ទៅ ១៤ថ្ងៃ។



4 August 2017

	 ទីណាគ្មា នវេជ្ជបណ្ឌិ តថ្មី ៖ ជំពូកផ្តើមមុន
54	 ជំពូក ២៨ ៖ ការថែទំាសម្រាប់កុមារ

ថ្នា ​ំជាតិ​ដែក, ferrous sulfate, ferrous gluconate
ថ្នា ំ​ជាតិ​ដែក​មាន​ប្រយោជន៍​ក្នុងការ​ព្យាបាល ឬ​ការបង្កា រ​ពី​ករណី​ភាគច្រើន​នៃ​ភាពស្លេកស្លា ងំ។ ការព្យាបាល​

ជាមួយ​ថ្នា ំ​ជាតិ​ដែក​លេប ជាធម្មតា​ត្រូវ​ចំណាយពេល​យ៉ាងតិច ៣ខែ។ ថ្នា ំ​ជាតិ​ដែក​មាន​ប្រសិទ្ធ​ភាពប្រស�ើរ​

នៅពេល​លេប​ជាមួយ​វតីាមីន​សេ (ដោយ​ការ​ញ៉ាំ ​ផ្លែឈ�ើ​និង​បន្លែ ឬ​ប្រើ​ថ្នា ំ​គ្រាប់​វតីាមីន​សេ) ។

ផល​រំខាន  
ថ្នា ំ​ជាតិ​ដែក​ជួនកាល​ធ្វើទុក្ខ​ដល់​​ក្រពះ ហ�ើយ​​ល្អ​បំផុត​គួរ​​​លេប​​ជាមួយ​អាហារ។ ម្យ៉ាងទ�ៀត វា​អាច​បណ្តា លឱ្យ​

ទល់លាមក ជាពិសេស​ចំពោះ​មនុស្ស​វយ័​ចំណាស់ ហ�ើយ​វា​អាចធ្វើឱ្យ​លាមក​មាន​ពណ​ខ ម្ៅ ។ សូម​អាន​ពី​ដំបូន្មា ន​

សម្រាប់ ការទល់លាមក ។ ម�ើល​ដំបូន្មា ន​សម្រាប់​ការ​ទល់លាមក នៅ​ទំព័រ 37 ក្នុង​ជំពូក ការឈឺ​ពោះ ជំងឺរាក 

និង​ជំងឺ​ព្រូន។ ការ​លេបថ្នា ំ​ជាតិ​ដែក​រាវ ធ្វើ​ឲ្យ​ធ្មេញ​ប្រែ​ពណ​ជា​ខ ម្ៅ ។ ចូរ​ផឹក​វា​តាម​ទុយោ ឬ​ដុសធ្មេញ​របស់​អ្នក​

បន្ទា ប់ពី​លេប​វា​រចួ។

សខំាន់ !

ត្រូវ​ប្រាកដថា​កម្រិត​ដូ​សគឺ​ត្រឹមត្រូវ។ ជាតិ​ដែក​ច្រើនពេក ធ្វើ​ឲ្យ​ពុល។ កំុឱ្យ​ថ្នា ំ​ជាតិ​ដែក​ដល់​មនុស្ស​ដែល​ខ្វះ​

អាហារបូត្ថម្ភ​ធ្ងន់ធ្ងរ។ រង់ចំា​រហូតដល់​ពួកគេ​បាន​ស្តា រ​សុខភាព​ឡ�ើងវញិ មុននឹង​ផ្តល់​ថ្នា ំ​ជាតិ​ដែក​ឱ្យ​ពួកគេ។

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់ 
ទម្រង់​ផ្សេងគ្នា ​នៃ​ថ្នា ំ​ជាតិ​ដែក មាន​កំហាប់​នៃ​សារធាតុ​រ៉ែ ​នេះ​ផ្សេងគ្នា ​ដែរ។ ឧទាហរណ៍ ថ្នា ំ​គ្រាប់ ferrous sulfate 

៣០០ mg មាន​ជាតិ​ដែក​ប្រហែល ៦០ mg ។ បុ៉ន្តែ​ថ្នា ំ​គ្រាប់ ferrous gluconate ៣២៥ mg មាន​ជាតិ​ដែក ៣៦ 

mg ។ ដច្នេះ​សូម​អាន​សេចក្តីណែនំា​របស់​ថ្នា ំ​គ្រាប់ សី៊​រ ៉ ូឬ​ថ្នា ំ​ជាតិ​ដែក​បន្ថែមផ្សេងៗ ដ�ើម្បី​ស្វែងយល់​ពី​បរ​ិ

មាណនៃ ជាតិ​ដែក។

ដ�ើម្បី​បង្កា រ​ភាពស្លេកស្លា ងំ​ល�ើ​ស្ត្រី​មាន​ផ្ទៃពោះ និង​ស្ត្រី​បំបៅ​ដោះ​កូន

� �ផ្តល់​ថ្នា ំ ferrous sulfate ៣០០ mg (ជាតិ​ដែក ៦០ mg) រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ។ ស្ត្រី​ដែល​ចង់​មាន​ផ្ទៃពោះ គួរ​លេប​វា​ជា​

រ�ៀងរាល់ថ្ងៃ។ ថ្នា ំ​រមួបញ្ចូល​គ្នា ​រវាង​ជាតិ​ដែក​និង​អាសី៊តហ្វូលីក គឺ​រតឹតែ​ប្រស�ើរ ព្រោះ​អាសី៊ត​ហ្វូ​លិ​ក​ជួយ​បង្កា រ​

ពិការភាព​ពី​កំណ�ើ ត។

ដ�ើម្បី​ព្យាបាល​កុមារ​ដែលមាន​ភាពស្លេកស្លា ងំ

� �ផ្តល់​ថ្នា ំ ferrous sulfate មួយថ្ងៃ​ម្តង ឬ​បែង​ចេក​ជា ​២​ដូ​ស ប�ើ​វា​ធ្វើទុក្ខ​ក្រពះ។

កម្រិត​ដូ​ស​ទៅតាម​អាយុ សម្រាប់​ថ្នា ំ FERROUS SULFATE

ក្រុម​អាយុ បុ៉ន្មា ន​ក្នុង​មួយ​​ដូស គ្រាប់ ៣០០ mg បុ៉ន្មា ន​គ្រាប់ ជាតិ​ដែក​សរបុ​បុ៉ន្មា ន

អាយុ​ក្រោម 

២ឆ្នា ំ

ferrous sulfate 

១២៥ mg 

ប្រើ​សី៊​រ​ូជាតិ​ដែក ឬ​កិន​ប្រហែល ¼ នៃ​ថ្នា ំ​

គ្រាប់ ferrous sulfate ៣០០ mg លាយ​

ជាមួយ​ទឹកដោះ​ម្តា យ 

ផ្តល់​ល្មម​ឲ្យ​បាន​ជាតិ​

ដែក ២៥ mg 

អាយុ ២ ទៅ 

១២ឆ្នា ំ

ferrous sulfate 

៣០០ mg 

ferrous sulfate ៣០០ mg មួយ​គ្រាប់ ផ្តល់​ល្មម​ឲ្យ​បាន​ជាតិ​

ដែក ៦០ mg  

អាយុ​ល�ើស 

១២ឆ្នា ំ

ferrous sulfate 

៦០០ mg 

ferrous sulfate ៣០០ mg  

២គ្រាប់

ផ្តល់​ល្មម​ឲ្យ​បាន​ជាតិ​

ដែក ១២០ mg  

http://en.hesperian.org/hhg/New_Where_There_Is_No_Doctor:Other_Problems_with_the_Bowels#Constipation
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55ឧបសម្ព័ន្ធ ក ៖ តារាងនៃការអភិវឌ្ឍរប

ឧបសម្ព័ន្ធ ក ៖ តារាង​នៃ​ការអភវិឌ្ឍ​របស់​កមុារ

រប�ៀប​ប្រើប្រាស់​តារាង​ទាងំនេះ  
តារាង​នៃ​ការអភវិឌ្ឍ
កុមារ​មានការ​អភិវឌ្ឍ​ល�ើ​ចំណុចសំខាន់ៗមួយចំនួន​ដូចជា ៖ ផ្លូវកាយ, ផ្លូវចិត្ត, ទំនាក់ទំនង (កាយវកិារ ឬ​

ការនិយាយស្តី), និង​​សង្គម (រាប់អាន​ជាមួយ​អ្នកដទៃ)។ ជំនាញ​ខល្ះ​ដែល​កុមារ​រ�ៀន គឺ​រមួបញ្ចូល​នូវ​ចំណុច​

ទំាងអស់នេះ។ ឧទាហរណ៍ នៅពេល​កុមារ​ម្នា ក់​ល�ើកដៃ​ឲ្យ​អ្នក​ពរ គឺ​គាត់​កំពុង​ប្រើប្រាស់៖

• ជំនាញ​ផ្លូវកាយ ៖ គាត់​ល�ើកដៃ​របស់គាត់

• ជំនាញ​ផ្លូវចិត្ត ៖ គាត់​ស្គា ល់​របូអ្នក

• ជំនាញ​ទំនាក់ទំនង ៖ គាត់​ប្រាប់​អ្នក​ពីអ្វី​ដែល​គាត់​ចង់បាន

•ជំនាញ​សង្គម ៖ គាត់​រកីរាយ​នៅពេល​អ្នក​ពរ​គាត់

តារាង​ខាងក្រោម​បង្ហា ញ​ពី​ជំនាញ​មួយចំនួន​ដែល​កុមារ​រ�ៀន និង​ពី​ពេលវេលា​ដែល​កុមារ​ភាគច្រើន​ចាប់ផ្តើម​

រ�ៀន​ជំនាញ​នោះ។ អ្នក​អាច​ប្រើប្រាស់​តារាង​នេះ​ដ�ើម្បី​ស្ វែងយល់​ពី​ព័ត៌មាន​ទូទៅ​នៃ​រប�ៀប​ដែល​កុមារ​ម្នា ក់​

អភិវឌ្ឍ ហ�ើយ​ដ�ើម្បី​ជួយ​អ្នក​ក្នុងការ​សម្រេច​ថា​ត�ើ​ជំនាញ​ណាខល្ះ​ដែល​កុមារ​ត្រូវ​ចំាបាច់​រ�ៀន។ សម្រាប់​

តារាង​ដែល​អាច​បោះពម្ព​ច្បាស់ សូម​ចុច ត្រង់នេះ ។ 

តារាង​នេះ​បង្ហា ញ​ពី​រប�ៀប​ដែល​ជំនាញ​ផ្លូវកាយ​បាន​ផ្លា ស់ប្តូរ ខណៈពេលដែល​គាត​់លូតលាស់។

ដ�ើម្បី​ជួយ​អ្នក​ក្នុ ង​ការសម្រេច​ថា​ត�ើ​ជំនាញ​អ្វីខ្លះ​ដែល​កមុារ​ត្រូវ​ចាបំាច់​រ�ៀន
ស្ វែងរក​តារាង​សម្រាប់​ក្រុម​អាយុ​ដែល​ក�ៀក​នឹង​អាយុ​របស់​កូន​អ្នក​បំផុត។ នៅល�ើ​តារាង គូស​រង្វង់​ល�ើ​

ជំនាញ​ទំាងឡាយ​ដែល​កូន​របស់​អ្នកមាន។ អ្នក​អាច​នឹង​ឃ�ើញថា​កូន​របស់​អ្នក មិនមាន​ជំនាញខល្ៗះ ដែល​

កុមារ​អាយុ​ដំណាលគ្នា ​ដទៃទ�ៀត មាន។ ការយល់ដឹង​ពី​ចំណុច​នេះ អាចជួយ​អ្នក​ឲ្យ​សម្រេច​ថា​ត�ើ​

សកម្មភាព​ណាខល្ះ​ដែល​អ្នក​គួរ​បង្រៀន​កូន​របស់​អ្នក​បន្ថែម។

៦ខែ ១២ខែ ២ឆ្នា ំ

http://hesperian.org/wp-content/uploads/pdf/en_nwtnd_2011/NWTND_Development_Charts.pdf
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សង្គម ផ្លូវ កាយ

ផ្លូវ ចិត្តទំនាក់ទំនង

២ឆ្នា ំ

ផ្គុំ ​វត្ថុផ្សេងៗ

ប្រើប្រាស់​
វត្ថុផ្សេងៗដែល​
ពាកព់ន័្ធ​នឹង​គ្នា

លេង​ក្បែរ​កុមារ​
ផ្សេងទ�ៀត

ស្នើសំុ​អ្នកដទៃ​
នៅពេល​ត្រូវការ​
ជនំយួ

ប្រើប្រាស់​
ពាក្យងាយៗ

ប្រើប្រាស់​ប្រយោគ​
ដែលមាន ២ និង 
៣ពាក្យ ចាបអ់ារម្មណ៍​នឹង​សកម្មភាព​

នានា​យូរ​ជាង​មនុ

ធ្វើតាម​អ្នក​ម�ើលថែ

លេងបាល់

ដ�ើរ

អង្គុយច្រហោង

 តម្រៀប​វត្ថុធំៗ

ប៉ាៗ

ប៉ាៗ ប៉ាៗ

រ�ៀន​និយាយ​ពាក្យ​ឬ​
សញ្ញា ​មយួម៉ា ត់ៗ

ក្នុង​តារាង​ខាងល�ើនេះ ម្តា យ​បាន​គូស​រង្វង់​ល�ើ​ជំនាញ​ទំាងឡាយ​ដែល​កូនស្រី​អាយុ ២០ខែ​របស់គាត់ អាចធ្វើ​

បាន។ កូន​របស់គាត់​ត្រូវការ​សកម្មភាព​បន្ថែម​ដ�ើម្បី​ជួយ​គាត់​ឲ្យ​ទទួលបាន​ជំនាញ​ផ្លូវកាយ ​និង​ជំនាញ​

ទំនាក់ទំនង។
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ផ្នែកនីមួយ នៗៃ​រង្វង់​នេះ បង្ហា ញ​ពី​ចំណុចខុសៗគ្នា ​នៃ​ការអភិវឌ្ឍ។ របូភាព​និង​អក្សរ​ទំាងនេះ គឺជា​

ឧទាហរណ៍​អំពី​ជំនាញ​ទំាងឡាយ​ដែល​ទារក​ជាច្រើន​អាចធ្វើ​បាន​នៅពេល​មាន​អាយុ ៣ខែ។

 

ទារក​ដែល​មិនអាច​ធ្វើ​ជំនាញ ២មុខ​ក្នុង​ផ្នែក​ណាមួយ​នៃ​រង្វង់​នេះ នឹង​ទទួលបាន​ប្រយោជន៍​ពី​សកម្មភាព​

ទំាងឡាយ​ដែល​ជួយ​ទារក​ឲ្យ​អភិវឌ្ឍ​នៅក្នុង​ផ្នែក​នោះ។ បុ៉ន្តែ​របូភាព​ទំាងនេះ​គឺ​គ្រាន់តែ​ជា​ឧទាហរណ៍​នៃ​ជំនាញ​

បុ៉ណ្ណ ោះ។ ឧទាហរណ៍ នៅក្នុង​ផ្នែក​ទំនាក់ទំនង​នៃ​រង្វង់ ៖ អ្នក​មិនចំាបាច់​ទាល់តែ​ចេះ​ផ្លុំ​ខ្លុយ​នោះឡ�ើយ! សំណួ រ​

ដែល​ត្រូវ​សួរ​ខ្លួន​អ្នក​គឺថា​ត�ើ​ទារក​ប្រតិកម្ម​ទៅនឹង​សំឡេងភ្លា ម ដៗែរឬទេ។

ចូរ​ចំា​ថា​ទារក​នឹង​រ�ៀន​បានល្អ​បំផុត​តាមរយៈ​ការធ្វើសកម្មភាព​នានា​ដែល​ទារក​ដទៃ​ក្នុង​អាយុ​ដំណាលគ្នា ធ ្វើ​

ដែរ។

៣ខែ

ផ្លូវ កាយ

ផ្លូវ ចិត្ត

សង្គម

ទំនាក់ទំនង
ឆ្លើយតប​ចពំោះ​សំឡេង​ឬ​
មខុ​ដែល​ស្គា ល់

ប្រតកិម្ម​នឹង​សំឡេង​ឬ​
ចលនាភ្លា មៗ

ស្គា ល់​អ្នក​ថែ

យំ​នៅពេល​ឃ្លា ន ឬ​មនិ​
ស្រណក​ក្នុង​ខ្លួន

អាច​លួងលោម​បាន​ដោយ​
សំឡេង​ឬ​ការ​អង្អែល

ញញឹម​នៅពេល​លេង​
ជាមយួ

ស្គា ល់​ដៃ

ជញ្ជក​់ដោះ

ង�ើយ​ក្បាល​នៅពេល​ផ្កា ប​់ខ្លួន
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ផ្នែកនីមួយ នៗៃ​រង្វង់​នេះ បង្ហា ញ​ពី​តំបន់ផ្សេងៗគ្នា ​នៃ​ការអភិវឌ្ឍ។ របូភាព​និង​អក្សរ​គឺជា​ឧទាហរណ៍​នៃ​

ជំនាញ​ដែល​ទារក​ជាច្រើន​មាន នៅពេល​ពួកគេ​អាយុ​បាន ៦ខែ។

 

ទារក​ដែល​មិនអាច​ធ្វើ​ជំនាញ ២មុខ​ក្នុង​ផ្នែក​ណាមួយ​នៃ​រង្វង់​នេះ នឹង​ទទួលបាន​ប្រយោជន៍​ពី​សកម្មភាព​

ទំាងឡាយ​ដែល​ជួយ​ទារក​ឲ្យ​អភិវឌ្ឍ​នៅក្នុង​ផ្នែក​នោះ។ បុ៉ន្តែ​របូភាព​ទំាងនេះ​គឺ​គ្រាន់តែ​ជា​ឧទាហរណ៍​នៃ​ជំនាញ​

បុ៉ណ្ណ ោះ។ ឧទាហរណ៍ នៅក្នុង​ផ្នែក​ផ្លូវកាយ​នៃ​រង្វង់ ៖ ទារក​របស់​អ្នក​មិនចំាបាច់​ទាល់តែ​លេង​កន្តឹង​នោះទេ។ 

សំណួ រ​ដែល​ត្រូវ​សួរ​ខ្លួន​អ្នក​គឺថា​ត�ើ​ទារក​បង្វិល​និង​ធាក់​ដៃជ�ើង​ឬទេ។

ចូរ​ចំា​ថា​ទារក​នឹង​រ�ៀន​បានល្អ​បំផុត​តាមរយៈ​ការធ្វើសកម្មភាព​នានា​ដែល​ទារក​ដទៃ​ក្នុង​អាយុ​ដំណាលគ្នា 

ធ្វើ​ដែរ។ 

សង្គម ផ្លូវ កាយ

ផ្លូវ ចិត្តទំនាក់ទំនង

៦ខែ

អ៎ា

បញ្ចេញសំឡេងៗកាយវកិារងាយៗ

ងាក​ទៅរក​សំឡេង​ឬ​ចលនា

រ� ើស​វត្ថុផ្សេងៗរចួ​
ដាក​់ចូលក្នុង​មាត់

លេង​ប្រដាប​់លេង​
តាមរប�ៀបផ្សេងៗ

ចាបអ់ារម្មណ៍​
នងឹ​វត្ថុ​នានា

បង្ហា ញ​ភាពភយ័ខ្លា ច​
ចពំោះ​មនុស្ស​ប្លែក​មខុ

ទាមទារ​
ចណំាបអ់ារម្មណ៍

ស្គា ល់​មនុស្ស​
ជាច្រើន

ក្រឡាប​់ផ្កា បផ់្ងា រ

អង្គុយ​ដោយមាន​ជំនយួ

បង្វិល​និង​ធាក​់ដៃជ�ើង
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ផ្នែកនីមួយ នៗៃ​រង្វង់​នេះ បង្ហា ញ​ពី​តំបន់ផ្សេងៗគ្នា ​នៃ​ការអភិវឌ្ឍ។ របូភាព​និង​អក្សរ​គឺជា​ឧទាហរណ៍​នៃ​

ជំនាញ​ដែល​ទារក​ជាច្រើន​មាន នៅពេល​ពួកគេ​អាយុ​បាន ១២ខែ។

ទារក​ដែល​មិនអាច​ធ្វើ​ជំនាញ ២មុខ​ក្នុង​ផ្នែក​ណាមួយ​នៃ​រង្វង់​នេះ នឹង​ទទួលបាន​ប្រយោជន៍​ពី​សកម្មភាព​

ទំាងឡាយ​ដែល​ជួយ​ទារក​ឲ្យ​អភិវឌ្ឍ​នៅក្នុង​ផ្នែក​នោះ។ បុ៉ន្តែ​របូភាព​ទំាងនេះ​គឺ​គ្រាន់តែ​ជា​ឧទាហរណ៍​នៃ​

ជំនាញ​បុ៉ណ្ណ ោះ។ ឧទាហរណ៍ នៅក្នុង​ផ្នែក​សង្គម​នៃ​រង្វង់ ៖ អ្នក​មិនចំាបាច់​ទាល់តែ​លេងបិទពួន​នោះទេ​

ជាមួយ​ទារក​នោះទេ។ សំណួ រ​ដែល​ត្រូវ​សួរ​ខ្លួន​អ្នក​គឺថា​ត�ើ​ទារក​រកីរាយ​នឹង​លេងល្បែង​កំសាន្ត​ដែរឬទេ។

ចូរ​ចំា​ថា​ទារក​នឹង​រ�ៀន​បានល្អ​បំផុត​តាមរយៈ​ការធ្វើសកម្មភាព​នានា​ដែល​ទារក​ដទៃ​ក្នុង​អាយុ​ដំណាលគ្នា ធ ្វើ​

ដែរ។

សង្គម ផ្លូវ កាយ

ផ្លូវ ចិត្តទំនាក់ទំនង ឲ្យ​វា​មក​ម៉ាក់

១២ខែ

បាៗ 
កាៗ

វ៉ា​ៗ

 យល់​ពាក្យ​ឬ​សញ្ញា ងាយៗ
ចាបផ់្តើម​ហៅ​ឈ ម្ោះ ​វត្ថុផ្សេៗ

ភ្ជា ប​់សំឡេង​ជាមយួគ្នា

ចាបផ់្តើម​រកីរាយ​នឹង​
ល្បែង​កសំាន្ត ដចជា​
លេងបិទពនួ​ជាដ�ើម

 ប្រើប្រាស់​កាយវកិារ

យំ​នៅពេល​
អ្នកម�ើល​
ដ�ើរចេញ

ដងឹថា​មាន​វត្ថុ​អ្វីមយួ 
ទោះបី​មនិបាន​ឃ�ើញ​
កដ៏ោយ

រ�ៀន​ដោះស្រាយ​
បញ្ហា ងាយៗ

ចាបផ់្តើម​យល់​ពី​ហេតុ​និង​ផល

អង្គុយ​ដោយ​គ្មា ន​ជំនយួ វារ

តោង​ឈរ
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ផ្នែកនីមួយ នៗៃ​រង្វង់​នេះ បង្ហា ញ​ពី​តំបន់ផ្សេងៗគ្នា ​នៃ​ការអភិវឌ្ឍ។ របូភាព​និង​អក្សរ​គឺជា​ឧទាហរណ៍​នៃ​

ជំនាញ​ដែល​ទារក​ជាច្រើន​មាន នៅពេល​ពួកគេ​អាយុ​បាន ២ឆ្នា ។ំ

ទារក​ដែល​មិនអាច​ធ្វើ​ជំនាញ ២មុខ​ក្នុង​ផ្នែក​ណាមួយ​នៃ​រង្វង់​នេះ នឹង​ទទួលបាន​ប្រយោជន៍​ពី​សកម្មភាព​

ទំាងឡាយ​ដែល​ជួយ​ទារក​ឲ្យ​អភិវឌ្ឍ​នៅក្នុង​ផ្នែក​នោះ។ បុ៉ន្តែ​របូភាព​ទំាងនេះ​គឺ​គ្រាន់តែ​ជា​ឧទាហរណ៍​នៃ​ជំនាញ​

បុ៉ណ្ណ ោះ។ ឧទាហរណ៍ នៅក្នុង​ផ្នែក​ផ្លូវចិត្ត​នៃ​រង្វង់ ៖ ទារក​របស់​អ្នក​មិនចំាបាច់​ទាល់តែ​ចេះ​លេង​ស្គរ​នោះទេ។ 

សំណួ រ​ដែល​ត្រូវ​សួរ​ខ្លួន​អ្នក​គឺថា​ត�ើ​ទារក​ប្រើប្រាស់​វត្ថុ ២មុខ​ជាមួយគ្នា ​ដែរឬទេ។

ចូរ​ចំា​ថា​ទារក​នឹង​រ�ៀន​បានល្អ​បំផុត​តាមរយៈ​ការធ្វើសកម្មភាព​នានា​ដែល​ទារក​ដទៃ​ក្នុង​អាយុ​ដំណាលគ្នា ធ ្វើ​

ដែរ។

សង្គម ផ្លូវ កាយ

ផ្លូវ ចិត្តទំនាក់ទំនង

២ឆ្នា ំ

ផ្គុំ ​វត្ថុផ្សេងៗ

ប្រើប្រាស់​
វត្ថុផ្សេងៗដែល​
ពាកព់ន័្ធ​នឹង​គ្នា

លេង​ក្បែរ​កុមារ​
ផ្សេងទ�ៀត

ស្នើសំុ​អ្នកដទៃ​
នៅពេល​ត្រូវការ​
ជនំយួ

ប្រើប្រាស់​
ពាក្យងាយៗ

ប្រើប្រាស់​ប្រយោគ​
ដែលមាន ២ និង 
៣ពាក្យ ចាបអ់ារម្មណ៍​នឹង​សកម្មភាព​

នានា​យូរ​ជាង​មនុ

ធ្វើតាម​អ្នក​ម�ើលថែ

ដ�ើរ

អង្គុយច្រហោង

 តម្រៀប​វត្ថុធំៗ

រ�ៀន​និយាយ​ពាក្យ​ឬ​
សញ្ញា ​មយួម៉ា ត់ៗ

លេងបាល់

ប៉ាៗ

ប៉ាៗ ប៉ាៗ
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ផ្នែកនីមួយ នៗៃ​រង្វង់​នេះ បង្ហា ញ​ពី​តំបន់ផ្សេងៗគ្នា ​នៃ​ការអភិវឌ្ឍ។ របូភាព​និង​អក្សរ​គឺជា​ឧទាហរណ៍​នៃ​

ជំនាញ​ដែល​ទារក​ជាច្រើន​មាន នៅពេល​ពួកគេ​អាយុ​បាន ៣ឆ្នា ។ំ

 

ទារក​ដែល​មិនអាច​ធ្វើ​ជំនាញ ២មុខ​ក្នុង​ផ្នែក​ណាមួយ​នៃ​រង្វង់​នេះ នឹង​ទទួលបាន​ប្រយោជន៍​ពី​សកម្មភាព​

ទំាងឡាយ​ដែល​ជួយ​ទារក​ឲ្យ​អភិវឌ្ឍ​នៅក្នុង​ផ្នែក​នោះ។ បុ៉ន្តែ​របូភាព​ទំាងនេះ​គឺ​គ្រាន់តែ​ជា​ឧទាហរណ៍​

នៃ​ជំនាញ​បុ៉ណ្ណ ោះ។ ឧទាហរណ៍ នៅក្នុង​ផ្នែក​សង្គម​នៃ​រង្វង់ ៖ កូន​របស់​អ្នក​មិនចំាបាច់​ទាល់តែ​បោស​ដី​

នោះទេ។ សំណួ រ​ដែល​ត្រូវ​សួរ​ខ្លួន​អ្នក​គឺថា​ត�ើ​កុមារ​រកីរាយ​នឹង​ជួយ​ការងារ​ជាមួយ​ក្រុមគ្រួសារ​ដែរឬទេ។

ចូរ​ចំា​ថា​ទារក​នឹង​រ�ៀន​បានល្អ​បំផុត​តាមរយៈ​ការធ្វើសកម្មភាព​នានា​ដែល​ទារក​ដទៃ​ក្នុង​អាយុ​ដំណាលគ្នា ធ ្វើ​

ដែរ។

សង្គម ផ្លូវ កាយ

ផ្លូវ ចិត្តទំនាក់ទំនង

៣ឆ្នា ំ
ដោះ​បបំែក​វត្ថុ​ចេញពី​គ្នា  រចួ​
តម្រៀប​ចូលគ្នា ​វញិ

ដាក​់វត្ថុ​រាងផ្សេងៗទៅតាម​
ប្រហោង​ដែល​ត្រូវ​គ្នា

រកីរាយ​ជយួ�​ការងារ​នៅក្នុង​ផ្ទះ

ចូលចិត្ត​ឲ្យ​សរស�ើរ​បន្ទា បពី់​ធ្វើ​
កចិ្ចការងាយៗ

យល់​ពី​អារម្មណ៍​របស់​
អ្នកដទៃ

ប្រាស្រ័យ​ទាកទ់ង​យ៉ា ងច្បាស់

យល់​ភាសាងាយៗភាគច្រើន

ខ្ញុំចង់ទៅជាមួយប៉ា

ឯណាមាត់កូន?

រត ់លោត 
តោង​ឡ�ើង ប្រើប្រាស់​ដៃ​សម្រាប​់

កចិ្ចការ​ស្មុគស្មា ញ

តម្រៀប​
វត្ថុផ្សេងៗ

បោះ​បាល់
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ផ្នែកនីមួយ នៗៃ​រង្វង់​នេះ បង្ហា ញ​ពី​តំបន់ផ្សេងៗគ្នា ​នៃ​ការអភិវឌ្ឍ។ របូភាព​និង​អក្សរ​គឺជា​ឧទាហរណ៍​នៃ​

ជំនាញ​ដែល​ទារក​ជាច្រើន​មាន នៅពេល​ពួកគេ​អាយុ​បាន ៥ឆ្នា ។ំ

 

ទារក​ដែល​មិនអាច​ធ្វើ​ជំនាញ ២មុខ​ក្នុង​ផ្នែក​ណាមួយ​នៃ​រង្វង់​នេះ នឹង​ទទួលបាន​ប្រយោជន៍​ពី​សកម្មភាព​

ទំាងឡាយ​ដែល​ជួយ​ទារក​ឲ្យ​អភិវឌ្ឍ​នៅក្នុង​ផ្នែក​នោះ។ បុ៉ន្តែ​របូភាព​ទំាងនេះ​គឺ​គ្រាន់តែ​ជា​ឧទាហរណ៍​នៃ​

ជំនាញ​បុ៉ណ្ណ ោះ។ ឧទាហរណ៍ នៅក្នុង​ផ្នែក​សង្គម​នៃ​រង្វង់ ៖ កូន​របស់​អ្នក​មិនចំាបាច់​ទាល់តែ​កំពុង​ស្តា ប់​

គ្រូ​ពន្យល់​នោះទេ។ សំណួ រ​ដែល​ត្រូវ​សួរ​ខ្លួន​អ្នក​គឺថា​ត�ើ​កូន​របស់​អ្នក​យល់​ពី​ច្បាប់​វន័ិយ​ដូច​កុមារ​ដទៃទ�ៀត​

ដែរឬទេ។ 

ចូរ​ចំា​ថា​ទារក​នឹង​រ�ៀន​បានល្អ​បំផុត​តាមរយៈ​ការធ្វើសកម្មភាព​នានា​ដែល​ទារក​ដទៃ​ក្នុង​អាយុ​ដំណាលគ្នា ធ ្វើ​

ដែរ។

សង្គម ផ្លូវ កាយ

ផ្លូវ ចិត្តទំនាក់ទំនង

៥ឆ្នា ំ

ដ�ើរ​ថយក្រោយ​
យ៉ា ង​ងាយ

លោត​ជ�ើង​
មយួ

ចមល្ង​
របូរ ាងងាយៗs

យល់​ពី​ការរាប​់ចំនួន

ដោះស្រាយ​ល្បែង​
ប្រាជ្ញា ងាយៗ

លេង​ជាមយួ​កុមារ​ដទៃ
យល់​ពី​ច្បាប​់វនិយ័

បង្ហា ញ​ចេញ​នូវ​
អារម្មណ៍​ជាច្រើន

នយិាយ​ឬ​ធ្វើ​
សញ្ញា ​ពីអ្វី​ដែល​
គាត​់បានធ វ្ើ​រចួ

សួរ​ច្រើន

ខ្ញុំធ្លា ក់ចូលទឹក

ណាគេនៅនោះប៉ា? 
គាត់ធ្វើអីហ្នឹង?

ធ វ្ើតាម​ការ​
ប្រាបង់ាយៗ


