
 

  

  

 i 







 

 

 iii 

ម្សចកេណីលែងអែំរគ៊ុែ 

រកុមការងារក្រៀបចាំអនុស្វសន៍ក្ោលនក្ោបាយសក្ងខប សូមក្ោររដងាងអាំណររុណោ៉ា ងរជាលក្រៅ
បាំផុ្តចាំក្ពាះ  ម្ោកជំទាវកិតេិបែឌិត អ ៊ឹង កន្ថ៉ាផាវី រដ្ាមន្រនតីរកសួងកិចចការនរ ីឯកឧតេម្សាស្រសាត៉ា
ចារយ ឈាង រ ៉ា រដ្ាមន្រនតី រកសួងសុខាភិបាល ឯកឧតេម្   ប ៊ិន ត្តឈៃ រដ្ាមន្រនតីរកសួងដផ្នការ ដដ្ល
ដតងដតោាំរទក្លីការក្រៀបចាំអនុស្វសន៍ក្ោលនក្ោបាយសក្ងខបទាាំងក្នះរហូតទទួលបានក្ជារជ័យ។  

ជាមួយោន ក្នះផ្ងដដ្រ រកុមការងារសូមដងាងអាំណររុណចាំក្ពាះថ្នន ក់ដឹ្កនាំ រកសួងទាាំង៣ រមួមាន  
ក្លាកជាំទាៃ ច័នៃ សូរយិ ៍និង ក្លាកជាំទាៃ មា៉ា ន ចិនត  រដ្ាក្លខា្ិការ រកសួងកិចចការនរ ីក្លាកជាំទាៃ ដប៉ាន រកិសុ ី  
រដ្ាក្លខា្ិការរកសួងសុខាភិបាល ក្លាកជាំទាៃ ក្រជ រិទូរយរដ្ឋា  និង ក្លាកជាំទាៃ ងងក្ភៀន ឆ័្យមា៉ា លី 
អនុរដ្ាក្លខា្ិការរកសួងកិចចការនរ ី ររមទាាំងរកុមការងារបក្ចចកក្ទសននរកសួងទាាំង៣ ដដ្លបានចូលរមួ
ោ៉ា ងសកមេកនុងការក្រៀបចាំឯកស្វរក្នះតាាំងរីចាប់ក្ផ្តីមរហូតទទួលបានការអនុម័ត។  

សូមដងាងអាំណររុណចាំក្ពាះអងរការ វា៉ាយងល ក្រសត្ីជី (Vital Strategies) ដដ្លបានផ្តល់ការោាំ
រទទាាំងងៃកិា និងបក្ចចកក្ទស កនុងការក្រៀបចាំអនុស្វសន៍ក្ោលនក្ោបាយសក្ងខប ជារិក្សសដ្ល់ក្លាក          
Luis Ocaranza ទីរបឹកាជាន់ខពស់ ក្លាកក្ៃជជ. មាន រតនសមបតតិ មន្រនតីសរមបសរមួល ក្លាករសី  Emily 
Myers  និងក្លាក Ric Mateo ជាររូឧក្ទៃស ដដ្លបានអភិៃឌឍន៍សមតថភាររកុមការងារ កនុងការក្រៀបចាំអនុ
ស្វសន៍ក្ោលនក្ោបាយសក្ងខបទាាំងក្នះ។ ទនៃឹមនឹងក្នះ សូមដងាងអាំណររុណ ចាំក្ពាះអនកជាំនញមករី
រកសួង ស្វថ ប័ន និងនដ្រូពាក់រ័នធ ដដ្លបានចូលរមួផ្តល់មតិក្ោបល់ក្លីការក្រៀបចាំអនុស្វសន៍ក្ោល
នក្ោបាយសក្ងខបទាាំងក្នះ។  

 
 

 

 

 

 
 

 

 



 

 

 iv 

 

សមភាពត្ក៊ុម្ការងារ 
រកសួងកិចចការនរ ី បានក្រៀបចាំបក្ងាីតរកុមការងារសនូលអនតររកសួងសរមាប់ក្រៀបចាំដផ្នការអនុៃតតអនុ

ស្វសនក៍្ោលនក្ោបាយ មានសមាសភារដូ្ចខាងក្រកាម៖ 

ល.រ នាម ្ិងគោតនាម តួនាទី 
ថ្នា ក់ដ្កឹនា ាំ 
១ ម្ោកជំទាវ  ច័នទ សូរិយ៍ រដ្ឋម្េខាធិការ ត្កសួងកិចចការន្រី  
២ ម្ោកជំទាវ  ម ៉ាន ចិន្ត៉ា រដ្ឋម្េខាធិការ ត្កសួងកិចចការន្រី  
៣ ម្ោកជំទាវ  ហ ូ សាម្ិតេ ម្េខាធិការ ត្កសួងកិចចការន្រី 
៤ ម្ោកជំទាវ  ណប៉ែន រិកស៊ុី រដ្ឋម្េខាធិការ ត្កសួងស៊ុខាភិបាេ 
៥ ម្ោកជំទាវ  ម្ពជ ពិទូរយរដ្ឋ៉ា អន៊ុរដ្ឋម្េខាធិការកករសួងកិចចការន្រី 
៦ ម្ោកជំទាវ  លងម្ភៀន ឆ័យម ៉ាេី អន៊ុរដ្ឋម្េខាធិការ ត្កសួងកិចចការន្រី 
សមាសភាពក្កុមសក្មបសក្មួល 

១ ម្ោកជំទាវ ញាែ ស៊ុចិត្ា អររនយកននអររនយកដ្ឋា នអភិៃឌឍនស៍ងរម រកសួងកិចចការ
នរ ី 

២ ម្ោកត្សី និត ត្សីយ ៉ា អររនយករងរដ្ាបាលនិងកិចចការទូក្ៅរកសងួកិចចការនរ ី
៣ ម្ោកត្សី ឆន រដ្ឋ៉ា អររនយករងអភិៃឌឍន៍សងរមរកសួងកចិចការនរ ី
៤ ម្ោកត្សី ណត វួចេីម្   របធាននយកដ្ឋា នដផ្នការ នងិសថិតិ រកសួងកិចចការនរ ី
៥ ម្ោកម្វជជ មន រតនសម្បតេ ិ មន្រនតីសរមបសរមលួរបចាាំកមពុជា អងរការ Vital Strategies 
សមាសភាពក្រូបគគោ ល 
១ Luis Ocaranza ទីរបឹកាជានខ់ពស់អងរការ Vital Strategies 
២ Emily Myers ទីរបឹកាជានខ់ពស់អងរការ Vital Strategies 
៣ Ricardo Mateo Jr អងរការ Vital Strategies 

 

សមាសភាពក្កុមទី២ 
១ ក្លាក ក្ខៀៃ ក្ខមរនិៃ អររនយករងៃទិាស្វថ នជាតសិថិតិ  រកសួងដផ្នការ  
២ ក្លាករសី ក្េង ក្មានីភារ របធាន នយកដ្ឋា នន្រសតី នងិសុខភារ រកសងួកិចចការនរ ី 
៣ ក្លាក ក្យឿង សុីណា មន្រនតីនននយកដ្ឋា នន្រសតី និងការអប់រ ាំ រកសងួកិចចការនរ ី 
៤ ក្លាករសី លី ហ ុយសួង មន្រនតីនននយកដ្ឋា នន្រសតី និងសុខភារ រកសួងកចិចការនរ ី 
៥ ក្លាក ភាុក សុរោិ  អនុ.នយកដ្ឋា ន រកសងួដផ្នការ  
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អកសរកាត់  
 

អកសរកាត់ អកសរក្រញជាភាស្វអង់ក្រាស អតថន័យជាភាស្វដខេរ 
CCS Cervical Cancer Screening ការក្្ាីក្តសតរនិិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកី

មាត់សបូន 
CDHS Cambodia Demographic and Health 

Survey 
ការអក្ងាតរបជាស្វន្រសត និងសុខភារ 

CHAI Clinton Health Access Initiative ក្ឈ្លេ ះអងរការ ឆយ 
HPV Human papillomavirus ៃរុីសដដ្លបងារជាំងមឺហារកីក្លមីនុសស 
ICR Incidence Rate អរតាករណីក្កីតងេីកនុងរយៈក្រលជាក់លាក់

ណាមួយ 
LMICs Low-and Middle-Income Counties របក្ទសដដ្លមានចាំណូលទាប និងម្យម 
PVR Prevalence Rate អរតាករណីសរុបកនុងរយៈក្រលជាក់លាក់

ណាមួយ 
Pap Smear Papanicolaou test ៃ ិ្ ីរិនិតយរកមហារកីមាត់សបូនតាមរយៈយក

រាំក្នៀរ ក្កាសិកាមាត់សបូនក្ៅរិនិតយក្ៅមនៃីរ
រិក្ស្វ្ន ៍

SSA Sub-Saharan Africa អនុតាំបន់ស្វហារា៉ា ននទាីបអារហកិ 
VIA Visual Inspection with Acetic Acid ការក្្ាីក្តសតរកភារមនិរបរកតនីនក្កាសិកា

មាត់សបូន 
   



 

 

 1 

ម្សចកេីសម្ងេប 
 

អាត្រាមរណភាពជំងឺមហារីកមាត់ស្បូននៅខ្ពស្់ នោយសារអត្រាន្វើនតស្តត្រសាវត្រាវ
រកជំងឺមហារីកមាត់ស្បូន និងការត្ររបដណតប់វ ៉ាក់សាំងការពារជំងឺមហារីកមាត់ស្បនូ

នៅមានកត្រមិតទាប 
 

ជាំងឺមហារកីមាត់សបូន រឺជាឃាតករលាក់មុខ ដដ្លក្ ា្ីឱ្យន្រសតីជាក្រចីនរងក្រោះ ឈចឺាប់ និងស្វា ប់ 
ដដ្លបានកាា យជាបញ្ហា សុខភារស្វធារណៈក្ៅទូទាាំងរិភរក្លាក។ អងរការសុខភាររិភរក្លាក (WHO) 
បងាា ញថ្នកនុងឆន ាំ២០២០ ការស្វា ប់ក្ដ្ឋយស្វរជាំងឺមហារកីមាត់សបូនរតូៃបានក្របា៉ា ន់របមាណថ្ន មានចាំនួន
៣៤១.៨០០ករណី ចាំដណកចាំនួនករណីងេីរបចាាំឆន ាំ រតូៃបានក្ររាករណ៍ថ្ននឹងក្េងីរី ៥៧០.០០០ ដ្ល់ 
៧០០.០០០ រីចក្នា ះឆន ាំ២០១៨ និង ឆន ាំ២០៣០ ជាមួយនឹងករណីស្វា ប់របចាាំឆន ាំរីចាំនួន ៣១១.០០០ ដ្ល ់
៤០០.០០០។ 

កនុងឆន ាំ២០២២ អងរការសុខភាររិភរក្លាក បងាា ញថ្នបានរកក្ ញីជាំងឺមហារកីមាត់សបូនរបដហល 
៦៦០.០០០នក់ក្ៅទូទាាំងរិភរក្លាក ក្ហយីដដ្លកនុងក្នះ របដហល៩៤%កនុងចាំក្ណាមន្រសតី៣៥០.០០០
នក់បានស្វា ប់ បណាត លមករីជាំងឺមហារកីមាត់សបូន និងបានក្កីតក្េងីក្ៅកនុងបណាត របក្ទសដដ្លមាន
ចាំណូលទាប និងម្យម (LMICs)។ កតាត ហានិភ័យដដ្លនាំឱ្យការៃៃិតតននក្មក្រារHPV មានសនៃុះបងារឱ្យមាន
ដ្ាំក្ៅមហារកីមាន របក្ភទក្មក្រារHPV ដដ្ល៧០%ជារបក្ភទ១៦ និង១៨  ការជក់បារ ី ការមាននផ្ៃក្ពាះក្រចីន
ដ្ងរឺចាប់រី៥ក្េងីក្ៅ  ការក្របីថ្នន ាំអ័រម៉ាូនរនាកាំក្ណីតរយៈក្រលយូរ  ការងយចុះនូៃរបរ័នធការពារខាួន។ 

ក្ៅរបក្ទសកមពុជា ជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ជាជាំងឺមហារកីដដ្លក្កីតមានញឹកញាប់ជាងក្រលាំដ្ឋប់ទីរីរ 
បនៃ ប់រីមហារកីសុដ្ន់ និងជាមូលក្ហតុចមបងទីបីននមរណភារដដ្លបណាត លមករីជាំងឺមហារកី កនុង
ចាំក្ណាមន្រសតីររប់ៃយ័។ របាយការណ៍កាូបលខនឆន ាំ២០២២ (GLOBOCAN 2022)បានរាករណ៍ថ្នកនុង១ឆន ាំ 
មានន្រសតីរបមាណ១.២៧៤នក់ បានក្កីតជាំងឺមហារកីមាត់សបូន និងរបមាណ ៦៧០នក់បានស្វា ប់ជាក្រៀង
រាល់ឆន ាំ។  

អងរការសុខភាររិភរក្លាក  បានផ្តួចក្ផ្តីមយុទធស្វន្រសតស្វកលមួយក្ដី្មបរីក្នាឿនការលុបបាំបាត់ជាំងឺ
មហារកីមាត់សបូន រឺក្ោលក្ៅយុទធស្វន្រសត ៩០-៧០-៩០ រឺក្ដី្មបលុីបបាំបាត់ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនឱ្យបាន ៤
ករណីកនុងចាំក្ណាមន្រសតី១០០.០០០នក ់ក្ៅរតឹមឆន ាំ២០៣០។ 

អារស័យក្ហតុក្នះអនុស្វសន៍ក្ោលនក្ោបាយសក្ងខបបានក្រៀបចាំក្នះ កនុងក្ោលបាំណងបក្ងាីនការ
យល់ដឹ្ង ទប់ស្វា ត់ជាំងឺ និងការពាររីមរណៈភារ ក្ដ្ឋយស្វរជាំងឺមហារកីមាត់សបូនចាំក្ពាះន្រសតីអាយុ១៥-៤៩ឆន ាំ។ 
អនុស្វសន៍ក្ោលនក្ោបាយសក្ងខបក្នះ មានក្ោលបាំណងររងឹង និងររងីកក្សវាសុខាភិបាលសរមាប់ការ
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រស្វៃរជាៃ និងរាបាលជាំងឺមហារកីមាត់សបូន និងជាដផ្នកមួយននមុាំទី៣ បញ្ច ក្កាណទី១ កនុងយុទធស្វន្រសតបញ្ច
ក្កាណ របស់រាជរដ្ឋា ភិបាលនីតិកាលទី៧ ននរដ្ាសភា (ដ្ាំណាក់កាលទី១) ។ 

ក្លីសរីក្នះ អនុស្វសន៍ក្ោលនក្ោបាយសក្ងខប ក៏ជាអនុស្វសន៍ក្ដី្មបកីាត់បនថយស្វថ នភារមរណ
ភាររីជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ដដ្លបញ្ហា ក្នះ បានកាា យជាកងាល់ជាសកល ដដ្លក្ដី្រតួនទីោ៉ា ងសាំខាន់កនុង
ការបាំក្រញកាតរាកិចចកនុងការជាំរុញ និងបាំក្រញបដនថមនូៃការទប់ស្វា ត់ជាំងឺក្នះ ក្ដ្ឋយររងឹងរបរ័នធសុខាភិបា
ល ក្តត តក្លីការររងីកក្សវារស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហាររកីមាត់សបូនក្ៅតាមមូលដ្ឋា នសុខាភិបាល។ 
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១. ម្សចកេីម្្េើម្ 

ក្ៅក្លីរិភរក្លាកជាំងឺមិនឆ្ាងមានបានសមាា ប់មនុសសរបដហល៤១លាននក់ រឺរបមាណ៧១ភាររយ
ននមរណភាររបចាាំឆន ាំក្ៅក្លីរិភរក្លាក។ ភារក្រចីនននការស្វា ប់មុនអាយុក្ដ្ឋយស្វរជាំងឺមិនឆ្ាង ក្កីតក្េងី
ក្ៅកនុងរបក្ទសដដ្លមានរបាក់ចាំណូលទាប និងម្យម (LMICs)។ ក្បីក្មីលក្ៅកនុងតាំបន់បា៉ា សុីហាកិខាងលិច 
ោេ នរបក្ទសណាមួយរចួផុ្តរីការក្កីនក្េងីននជាំងឺមិនឆ្ាងក្នះក្ទ ដដ្លបចចុបបននជាំងឺក្នះ រឺជាឃាតករដ៏្
ក្សៃៀមស្វៃ ត់បាំផុ្ត បងាការស្វា ប់របមាណ៩០% ននករណីស្វា ប់ទាាំងអស់ក្ៅកនុងតាំបន់។ ក្ៅកនុងក្នះដដ្រ ជាំងឺ
មហារកីមាត់សបូន ជាដផ្នកមួយននជាំងឺមិនឆ្ាង និងសថិតកនុងលាំដ្ឋប់ទី៥ កនុងចាំក្ណាមជាំងឺមហារកីទាាំងអស់ និង
សថិតកនុងលាំដ្ឋប់ទី២ននជាំងឺមហារកីរបស់ន្រសត ី(១) ។ 

ភសតុតាងរីរបក្ទសដដ្លមានចាំណូលទាប និងម្យម ដូ្ចជារបក្ទសកមពុជា បងាា ញថ្នការរកក្ ញីជាំងឺ 
ការរាបាលមិនទាន់ក្រលក្ៃលា ក្ដ្ឋយស្វរការទទួលបានក្សវារិនិតយសុខភារ និងរាបាលក្កាសិកាមិន
របរកតីននមាត់សបូនក្ៅមានកាំណត់ ឬការទុកបក្ណាោ យឱ្យជាំងឺឈ្លនដ្ល់ដ្ាំណាក់កាលរកីរាលដ្ឋល និងការ
តាមដ្ឋនមិនររប់រោន់ រឺជាមូលក្ហតុចមបងដដ្ល បណាត លឱ្យមានអរតាមរណភារខពស់(២)។  

កតាត រមួចាំដណកសាំខាន់ៗក្ផ្សងក្ទៀតរមួមានការមាក់ងាយសងរម ការក្ ា្សរបដហស ការបញ្ជូ នមិនរតឹម
រតូៃ កងាះក្ហដ្ឋា រចនសមព័នធសុខភារសាំខាន់ៗ និងការរាបាលោេ នរបសិទធភារ។ កងាះចាំក្ណះដឹ្ងដផ្នកក្ ា្ីក្ត
សតរិនិតយរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ក្ដ្ឋយរមួមានទាាំង ឧបសររខាងសងរម-របជាស្វន្រសត ក្សដ្ាកិចច ៃបប្ម៌ និង
រចនសមព័នធផ្ងដដ្រក្នះ រឺជាកតាត កាំណត់ចមបងដដ្លក្ ា្ីឱ្យអរតាក្ ា្ីក្តសតរិនិតយរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនមាន
ករមិតទាបក្ៅកនុងរបក្ទសLMICs។ ក្ដ្ឋយស្វរ្នធានមានកាំណត់ របក្ទសមួយចាំនួនបានកាំណត់យក
អាយុអបបរមាខុសៗោន សរមាប់ការចាប់ក្ផ្តីមក្ ា្ីក្តសតរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ដូ្ចជារបក្ទសចិនចាប់ក្ផ្តីមក្ៅ
អាយុ១៨ឆន ាំ របក្ទសកូក្រ ៉ាក្ៅអាយុ២០ឆន ាំ របក្ទសឥណាា  និងឥណាូ ក្ណសុីក្ៅអាយុ៣០ឆន ាំ និងរបក្ទសនងក្ៅ
អាយុ៣៥ឆន ាំ(២)។  

 ដផ្នការយុទធស្វន្រសតជាតិសរមាប់ការពារ និងរបយុទធនឹងជាំងឺមិនឆ្ាង២០២២-២០៣០ ននរបក្ទស
កមពុជា ទទួលស្វរ ល់ថ្ន កនុងរយៈក្រលខាីក្ៅម្យម អនតរារមន៍ដដ្លមានតនមារបសិទធភារខពស់បាំផុ្តសរមាប់
ជាំងឺមហារកីក្ៅកមពុជារឺការការពារ និងដងទាាំ(១)។ ដផ្នការក្នះបានកាំណត់យកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនជាអាទិ
ភារបនៃ ន់បាំផុ្តសរមាប់របយុទធនឹងជាំងឺមហារកី ដដ្លមានការរាប់បញ្ចូ លនូៃអនតរារមន៍ចរមុះ រមួទាាំងការផ្តល់
វា៉ា ក់ស្វាំងHPVដ្ល់កុមារអីាយុ៩ឆន ាំ ការក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន (CCS) និងផ្តល់ការ
រាបាល។ ការក្ ា្ី CCS រតូៃកាំណត់ក្ ា្ីក្លីន្រសតីអាយុចក្នា ះរី៣០-៤៩ឆន ាំឱ្យបានោ៉ា ងតិចមួយដ្ង ឱ្យបាន
ក្លីសរី៦០%ក្ៅឆន ាំ២០២០ ដូ្ចដដ្លបានកាំណត់ក្ៅកនុងដផ្នការយុទធស្វន្រសតសុខាភិបាលជាំហានទី៣(៣,៤)

។ ក្ៅក្រលដដ្លរកសួងសុខាភិបាលកាំរុងក្ ា្ីបចចុបបននភារក្លីក្ោលការណ៍ដណនាំសរមាប់ការការក្ ា្ីក្តសត
រស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ក្ហយីរតូៃបានអនុម័តកនុងឆន ាំ២០១៨ អរតារិនិតយរកជាំងឺមហារកីមាត់
សបូនក្ៅដតមានកាំរតិទាប រឺជាការចាាំបាច់ដដ្លដ្ឋក់បញ្ចូ លនូៃយុទធស្វន្រសតររប់រជុងក្រជាយដដ្លរតូៃរាប់បញ្ចូ ល
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នូៃកមេៃ ិ្ ីចាក់វា៉ា ក់ស្វាំងHPV កនុងចាំក្ណាមរបជាជន រមួទាាំងររងីកកមេៃ ិ្ ីរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន 
និងៃធិានការការពារបឋមផ្ងដដ្រ (៣) ។ 

២. ការវិភាគបញ្ហ៉ា 
ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនជាជាំងឺដដ្លអាចការពារបាន។ ក្របានបា៉ា ន់របមាណថ្ន ន្រសតីរបដហលជាងកនាះ

លាននក់ក្កីតជាំងឺមហារកីមាត់សបូនជាក្រៀងរាល់ឆន ាំក្ៅទូទាាំងរិភរក្លាក ក្ហយីភារក្រចីនក្កីតមានក្ៅកនុង
របក្ទសកាំរុងអភិៃឌឍន៍ ជាងរបក្ទសអភិៃឌឍន៍។ រមាា តក្នះក្កីតមានក្ដ្ឋយស្វរៃសិមភារកនុងការទទួលបាន
នូៃកមេៃ ិ្ ីការក្ ា្ីក្តសតរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន និងការរាបាលក្ៅដ្ាំណាក់កាលដ្ាំបូងៗននជាំងឺ
មហារកី (៣)។  

មូលក្ហតុរិតរបាកដ្ននជាំងឺមហារកីមាត់សបូនរតូៃបានក្រដឹ្ងថ្ន ជាង៩៥%បណាត លមករីការឆ្ាងៃរីុ
ស HPV ។ របដហល ៦៩% ននជាំងឺមហារកីមាត់សបូន រឺបងារក្េងីក្ដ្ឋយ ៃរីុស HPV របក្ភទ១៦ និង១៨(៥)
។ កនុងឆន ាំ២០២២ អងរការសុខភាររិភរក្លាក (WHO) បងាា ញថ្នជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ជាជាំងឺទី៤ក្កីតមាន
ក្លីន្រសតី ក្ហយីបានបា៉ា ន់របមាណថ្នមានចាំនួនរបដហល ៦៦០.០០០ ករណីងេីក្ៅទូទាាំងរិភរក្លាក ក្ហយីស្វា ប់
របដហល ៣៥០.០០០ករណី ក្ហយីដដ្លកនុងចាំក្ណាមករណីស្វា ប់ទាាំងក្នះ របដហល៩៤% ក្កីតក្េងីក្ៅ
កនុងបណាត របក្ទសដដ្លមានចាំណូលទាប និងម្យម (LMICs) និង ជាង៨០.០០០ (២៣%) ននការស្វា ប់
ទាាំងអស់(៣៥០.០០០) ក្កីតក្ៅកនុងអនុតាំបន់ស្វហារា៉ា ននទាីបអារហកិ (SSA)។ ទាាំងអរតាករណីក្កីតងេី ទាាំង
អរតាស្វា ប់ននជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្កីតមានខពស់បាំផុ្តក្ៅកនុងបណាត របក្ទសដដ្លមានចាំណូលទាប និង
ម្យម អាក្ម រកិកណាត ល និងភូមិភារអាសុីអារនយ ៍(៤) ។ 

ៃសិមភារក្នះឆ្ាុះបងាា ញឱ្យក្ ញីថ្ន វាបណាត លមករី កងាះកមេៃ ិ្ ីផ្តល់ថ្នន ាំបងាា រHPV ថ្នន ក់ជាតិ  កងាះ
ក្សវាក្ ា្ីក្តសតរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន និងរាបាល (screen and treat) និងកតាត កាំណត់ក្សដ្ា
កិចច និងសងរមមួយចាំនួនក្ទៀតដូ្ចជា ន្រសតីមានផ្ៃុកក្មក្រារHIV លាំក្អៀងដផ្នកក្យនឌ័រ និងភាររកីរក។ ន្រសតីដដ្ល
មានផ្ៃុកក្មក្រារHIV មានសនៃុះកនុងការៃៃិតតក្ៅជាមហារកីមាត់សបូន៦ដ្ងក្រចីនជាងន្រសតី្មេតា(៤)។ 

មនុសសមាន ក់អាចឆ្ាងៃរីុស HPV បានតាមរយៈការរមួក្ភទជាមួយមនុសសដដ្លមានជាំងឺ។ ក្ដ្ឋយស្វរៃរីុ
សHPV រឺជាបុរាក្ហតុចមបងននជាំងឺមហារកីមាត់សបូន  ដូ្ក្ចនះវាអាចការពារបានោ៉ា ងមានរបសិទធភារ។ ោេ ន
អាីដដ្លរតូៃខាេ ស់ក្អៀនក្ៅក្រលដដ្លន្រសតីមករិនិតយរកៃរីុសHPV ក្នះក្ទ។ រយៈក្រលននការៃៃិតតននជាំងឺមហារកី
មាត់សបូនរឺយតឺដដ្លរតូៃបានក្រចាត់ទុកថ្នជាដផ្នកៃជិជមានននជាំងឺមហារកីមាត់សបូន។ ក្ៅក្រលដដ្លក្កាសិ
ការមាត់សបូនចាប់ក្ផ្តីមមានការដរបរបួល វារតូៃការក្រលក្រចីនឆន ាំសរមាប់ក្កាសិកាដដ្លមិន្មេតាក្នះ ក្ដី្មបៃីៃិ
តតក្ៅជាជាំងឺមហារកីមាត់សបូនដដ្លរាលដ្ឋល ដដ្លជារុណរបក្ោជន៍មួយដដ្លក្យងីអាចរកក្ ញី និង
រាបាលវាជាមុនទាន់ក្រលក្ៃលា(២២)។ 
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ក្ៅកមពុជា មហារកីមាត់សបូនជាជាំងឺដដ្លក្កីតមានញឹកញាប់ជាងក្រលាំដ្ឋប់ទី២ បនៃ ប់រីជាំងឺមហារកី
សុដ្ន់ និងជាមូលក្ហតុចមបងទី៣ននមរណភារដដ្លបណាត លមករីជាំងឺមហារកី កនុងចាំក្ណាមន្រសតីររប់ៃយ័។ 
ក្ោងអងរការ យូនីក្សហា២០២៣ បានបា៉ា ន់របមាណថ្ន មានករណីងេីៗរបមាណ១.១៣៥ករណី និងស្វា ប់ 
៦៤៣ករណី ជាក្រៀងរាល់ឆន ាំ(៥) ។ ។ ក្រៅអាំរីៃរីុស HPV ដដ្លជាកតាត ចាំបងបាំផុ្តក្ៅ រឺមានកតាត មួយចាំនួន
ក្ទៀតដដ្លចូលរមួចាំដណកកនុងការបងារជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្នះដដ្ររឺ ការជក់បារ ី ការមាននផ្ៃក្ពាះក្រចីន
ក្លីក ការក្របីរបាស់ថ្នន ាំរនាកាំក្ណីតរយៈក្រលយូរ និងការឆ្ាងក្មក្រារក្អដ្ស៍ដដ្លក្ ា្ីឱ្យរបរ័នធការពារខាួន
ចុះក្ខាយ (៥) ។  

ក្ោងរបាយការណ៍ GLOBOCAN ឆន ាំ២០២២ ដដ្លក្ចញផ្ាយឆន ាំ២០២៤ សរមាប់របក្ទសកមពុជា 
បានរាករណ៍ថ្នកនុង១ឆន ាំ មានន្រសតីក្កីតជាំងឺមហារកីមាត់សបូនរបមាណ ១.២៧៤ ករណី និងរបមាណ ៦៧០
ករណីបានស្វា ប់(៦)។ ក្ៅរបក្ទសកមពុជា អរតាមរណភារននជាំងឺមហារកីមាត់សបូនបានក្កីនក្េងីជាក្រៀងរាល់
ឆន ាំ បានកាា យជា កងាល់សុខភារស្វធារណៈដ៏្សាំខាន់មួយដដ្លកតាត ក្នះបណាត ល មករីចាំក្ណះដឹ្ងទាប 
ជីៃភាររកីរក និងតនមាក្សវាកមេខពស់ដដ្លជាឧបសររសរមាប់ន្រសតីកនុងការដសាងរកការក្ ា្ីក្តសតកនុងដ្ាំណាក់កាល
ដ្ាំបូងននជាំងឺ ដដ្លបណាត លក្អាយការៃៃិតតននជាំងឺមានភារ ៃ្ន់ ៃ្រ។  

ក្បីក្របៀបក្្ៀបនឹងរបក្ទសមួយចាំនួន អរតាក្ ា្ីក្តសតរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនកាលរី៥ឆន ាំ
មុន កមពុជាបានរតឹមដត១៣%ប៉ាុក្ណាណ ះ រឺខពស់ជាង ឥណាូ ក្ណសុី ក្នបា៉ា ល់ បង់កាា ក្ដ្ស ឡាៃ ភូមា ឥណាា  បា៉ា រី
ស្វថ ន និងហាលីីរីន  ប៉ាុដនតមានរបក្ទស៥ដដ្លសក្រមចការររបដ្ណត ប់ក្សេី ឬជិតក្សេីនឹងក្ោលក្ៅ៧០%របស់
អងរការសុខភាររិភរក្លាករឺ របក្ទស ប ូតាន សឹងាបូរ ី  នង  កូក្រ ៉ា និង ជប៉ាុន ដូ្ចមានបងាា ញកនុងរកាបខាង
ក្រកាម (៧)។ 
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 ៧០  ៦៧  ៦៧  ៦៦ 
 ៦១ 

 ៤៧  ៤៧ 
 ៤៣ 

 ៣២  ២៩ 
 ២៥  ២៤ 

 ១៣ 
 ៩  ៦  ៥  ៣  ៣  ២  ១  ១ 

 ០ 

 ១០ 

 ២០ 

 ៣០ 

 ៤០ 

 ៥០ 

 ៦០ 

 ៧០ 

 ៨០ 

អរតាររបដ្ណត ប់ននការក្ ា្កី្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនកនុងចាំក្ណាមន្រសតអីាយុ៣០-៤៩ឆន ាំ កនុងរយៈក្រល៥ឆន ាំមុន 

ក្ោលក្ៅករមតិរភិរក្លាកក្ដ្មីបលីប់បាំបាត់ជមៃមឺហារកីមាត់សបូន រឺ៧០  
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ទិននន័យអក្ងាតរបជាស្វន្រសត និងសុខភារកមពុជា២០២១-២០២២ បងាា ញថ្ន មានដត១៥%ប៉ាុក្ណាណ ះ
ននន្រសតីអាយុ១៥-៤៩ឆន ាំបាន ទទួលការរិនិតយក្ ា្ីក្តសត រកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ក្ដ្ឋយក្ៃជជបណាិ ត ឬក្ដ្ឋយអនក
ផ្តល់ក្សវាក្ផ្សងក្ទៀត(៨)។ អរតាននការក្ ា្ីក្តសតរស្វៃរជាៃក្នះមានការក្កីនយតឺណាស់ រឺ១១,៣%ក្ៅឆន ាំ
២០១៦(៨) ១៤%ក្ៅឆន ាំ២០១៩(៩) ១៥%ក្ៅឆន ាំ២០២២(១០) នងិ២០,៣%ក្ៅឆន ាំ២០២៣(១៣)។ មានការ
បា៉ា ន់របមាណថ្ន ក្បីរុាំមានអនតរារមន៍របកបក្ដ្ឋយរបសិទធភារក្ទ ន្រសតីកមពុជាចាំនួន៦៨.៧០៧ នក់នឹងរតូៃ
ស្វា ប់ក្ដ្ឋយស្វរជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្ៅរតឹមឆន ាំ២០៧០ និង រហូតដ្ល់១៧៦.២៨១ ក្ៅរតឹមឆន ាំ២១២០ 
(១១)។ 

ក្ោងតាមរបាយការណ៍សននិបាត
រកសួងសុខាភិបាល២០២៤ បានបងាា ញថ្ន 
ចាំនួនបុររលិកនិងក្សវាក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភារ 
រកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន មិនទាន់បានររបដ្
ណត ប់ទូទាាំងរបក្ទសក្ៅក្េយីក្ទ។ ក្សវាររបដ្
ណត ប់ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនមានអរតា ៦២% 
ននមណា លសុខភារសរុប និងមានចាំនួន 
២.១០០ បុររលិកសុខាភិបាល និង ៩.០៨១ 
អនករទរទង់សុខភារ ទទួលបានការបណតុ ះ      
បណាត លសតីរីជាំងឺមហារកីមាត់សបូន។  

បដនថមរីក្លីក្នះក្ទៀត បុររលិកមណា លសុខភារភារក្រចីនមានដតរិលានុបដ្ឋា យកិា និងឆ្េប ក្ ា្ីឱ្យ
ការក្ ា្ីក្រារៃនិិចឆ័យ និងការររប់ររងជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្ៅមានករមិត រមួផ្សាំទាាំងការខាះខាតក្ហដ្ឋា រចនស
មព័នធមូលដ្ឋា ន ឧបករណ៍ ឱ្សងស្វៃន័ត និងសមាភ រៈសរមាប់ក្ ា្ីក្តសតរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន(១២)។ 
តាមការសិកាក្របៀបក្្ៀបក្លីករណីរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនកនុងចាំក្ណាមរបក្ទស៤ក្ៅអាសុីអាក្រន
យ ៍ក្យងីក្នះ របក្ទសនងក្ ា្ីបានខពស់ជាងក្រ និងរបក្ទសឡាៃទាបជាងក្រ(១៤, ១៥,១៦,១៧)។ 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 ៧០  

 ២៦  

 ១៥  

 ០៤  

 ៧៧  

 ៣១  

 ១៧  

 ០៤  
 ០០  
 ១០  
 ២០  
 ៣០  
 ៤០  
 ៥០  
 ៦០  
 ៧០  
 ៨០  
 ៩០  

នង ក្ៃៀតណាម កមពុជា ឡាៃ 

លទធផ្លរស្វៃរជាៃជាំងឺមហារកីមាត់សបូនកនុងចាំណាមរបក្ទស៤ តាមរកមុអាយុ 

២៥-៦៥ ឆន ាំ ៣០-៤៩ឆន ាំ 

១១.៣
១៤.០ ១៥.០

២០.៣

០០.០

០៥.០

១០.០

១៥.០

២០.០

២៥.០

អត្រាត្រាវត្រាវមហារកីមាត់ស្បូននៅកមពុាា (%)

របភរ៖ ឯកស្វរក្ោងក្លខ៨, ៩, ១០, និង ១៣ 
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ម៉ាាងក្ទៀត តាមរបាយការណ៍្នោររិភរក្លាក ឆន ាំ២០២០ ក្ៅកមពុជាមានររូក្រទយរបមាណ 
០,៨នកក់នុង ១.០០០នក់ ដដ្លបងាា ញរីភារតានតឹងក្លីការផ្តល់ក្សវាដងទាាំសុខភារ(១២)។ CDHS 
២០២១-២២ បានបងាា ញថ្ន ចាំនួនអនកមកទទួលក្សវាក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនមាន
តិចតួច  ក្ដ្ឋយស្វរខាះការយល់ដឹ្ងរីជាំងឺមហារកី និងបញ្ហា ដដ្លក្លីកក្េងីជាញឹកញាប់បាំផុ្ត កនុងការទទួល
បានការដងទាាំសុខភារ រឺរតូៃការរបាក់សរមាប់របឹកា ឬការរាបាល មានអរតាដ្ល់ក្ៅ ៥១% និងមិនចង់
ក្ៅទទួលយកក្សវាដតមាន ក់ឯងមាន៣៥%។ 

 ជាទូក្ៅ ន្រសតីដដ្លមានអាយុ ១៥-៤៩ឆន ាំ មានចាំក្ណះដឹ្ងទាប និងជីៃភាររកីរកមានចាំនួនដត ៨% 
ប៉ាុក្ណាណ ះដដ្លបានទទួលក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន។ មានកតាត មួយចាំនួនក្ទៀតដូ្ចជា 
ភារក្អៀនខាេ សទាក់ទងនឹងការរិនិតយរបដ្ឋប់បនតរូជ ការភ័យខាា ចកនុងការក្របីឧបករណ៍ក្រទយក្ៅក្រលរិនិ
តយមាន៣៤,៥% និងការបារមភរីតនមាក្សវាកមេខពស់មិនមានលទធភារបង់មាន៥១% និងមានភ័យខាា ចរីការ
ក្រសីក្អីង ការមា៉ា ក់ងាយរីសហរមន៍ សងរម រីជាំងឺមហារកីមាន៨៥%។ ទនៃឹមនឹងក្នះដដ្រ តាមការអក្ងាតជា
ទូក្ៅបានបងាា ញថ្ន អរតា២១,៣% ននន្រសតីមិនបានក្ៅទទួលយកក្សវាសុខភារក្ៅមូលដ្ឋា នសុខាភិបាល
ក្ដ្ឋយស្វរចមាៃ យផ្ាូៃ។ លទធផ្លទាាំងក្នះមានបងាា ញកនុងរូបខាងក្រកាម។  បដនថមរីក្នះក្ទៀត ការអប់រ ាំផ្សរា 
ផ្ាយបក្ងាីនការយល់ដឹ្ងសតីរីជាំងឺមហារកីមាត់សបូន មិនបានទូលាំទូលាយ តាមរបរ័នធបណាត ញ សងរម និង
តាមរកុមការងារអប់រ ាំសុខភារចល័តចុះក្ៅអប់រ ាំរបជាជនតៃ ល់ក្ៅសហរមន៍ (៨,១២)។   

 

 

 ២១.៣% 

 ៣៤.៥% 

 ៣៥.០% 

 ៥១.០% 

  ៥.០% 

 ០.០%  ១០.០%  ២០.០%  ៣០.០%  ៤០.០%  ៥០.០%   ០.០%   ០.០%   ០.០%   ០.០% 

 មា    ូវ    

  នអ ន  ស្ ក់  ន   រ  ន ត ត្រ   ់ ន  ូ ា 
ន   រ      ក ុ  រនត្រ ី  ករ  ស្មា រ ន    

ម ន  ់ន      កនស្  តមា ក់ 

 រ រម  ីត ម នស្ កម  ពស់្ 

       ី រនរសី្នអី ា  រមា ក់   ីស្  មន  

ម លគ ត  ាំបង  ដ្លគ      រគ   គតសរពិ្ិត  
ស  ភាពរក ាំង ម រកីមាត់ស  ្ មា្ ក្  ប 
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មានការរស្វៃរជាៃមួយទាក់ទងនឹងចាំក្ណះដឹ្ង អាកបបកិរោិ និងការអនុៃតត (KAP Survey) សតីអាំរី
ការការពារជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្ៅក្ខតតកាំរង់សពឺក្ៅក្លីន្រសតីចាំនួន៤៤០នក់ បានបងាា ញថ្នន្រសតី៧៤%បាន
ដឹ្ងឮរីជាំងឺមហារកីមាត់សបូន  ៣៤%បានដឹ្ងអាំរីការក្ ា្ីក្តសត (Pap Smear) ក្ដី្មបរីកក្មក្រារមហារកីមាត់
សបូន និងមានដត៧%ប៉ាុក្ណាណ ះដដ្លបានក្ ា្ីក្តសតក្នះ។ ន្រសតីដដ្លបានក្ឆ្ាីយសាំណួររស្វៃរជាៃចាំនួន៧៤% បាន
បងាា ញឆ្នៃៈចង់ក្ ា្ីក្តសត Pap Smear ក្នះ។ ក្លីសរីក្នះក្ៅក្ទៀត ន្រសតីចាំនួន៣៥%បានដឹ្ងថ្ន ជាំងឺមហារកី
មាត់សបូនអាចការពារបានក្ដ្ឋយការចាក់ថ្នន ាំបងាា រ និង៦២%ចង់បានថ្នន ាំបងាា រHPV ប៉ាុដនតមានដតន្រសតី១% 
ប៉ាុក្ណាណ ះដដ្លបានទទួលថ្នន ាំបងាា រ ។ ដូ្ក្ចនះអាចសននិដ្ឋា នបានថ្ន ន្រសតីក្ៅកនុងក្ខតតកាំរង់សពឺ ភារក្រចីនបានដឹ្ងឮ
អាំរីជាំងឺមហារកីមាត់សបូន  ប៉ាុដនតមានការយល់ដឹ្ងទាបអាំរីការក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន 
ក្ហយីករមក្ៅក្ ា្ីក្តសតណាស់  ដតផ្ៃុយក្ៅៃញិ រួកោត់មានបាំណងចង់ក្ ា្ីក្តសត និងចង់ទទួលការចាក់ថ្នន ាំ
បងាា រ(១៨)។ 

 

រូបភារក្នះបងាា ញថ្នន្រសតី ដដ្លសថិតកនុងស្វថ នភារក្សដ្ាកិចចទាប មកទទួលក្សវារិនិតយរស្វៃរជាៃក៏
មានករមិតទាបដដ្រ។ ជាសរុប ករមិតននការរិនិតយរស្វៃ រជាៃក្នះ រឺសមាមារតនឹងករមិតជីៃភារក្សដ្ាកិចច
ររួស្វរ ក្បីររួស្វរ មានករមិតជីៃភារខពស់ ការសេ័ររចិតតក្ ា្ីក្តសតរកក្មក្រារមហារកីក៏មានអរតាខពស់ដដ្រ(៨)។ 

 

រូបភារក្នះបងាា ញថ្នន្រសតី 
ដដ្លក្រៀនបានខពស់ មានការចូល
ក្របីរបាស់ក្សវា ក្ ា្ីក្តសតរិនិតយ
សុខភាររកជាំងមឺហារកីមាតស់បូន 
ខពស់ជាងន្រសតីដដ្លក្រៀនបានទាប 
ឬមិនដដ្លបានចូលក្រៀនក្ស្វះ។ 
ប៉ាុដនតចាំក្ពាះរកុមន្រសតីបានក្រៀនក្ៅ
ករមិតបឋមសិកា និងម្យម
សិកាបានចូលក្ៅទទួលក្សវា
ក្ ា្ីក្តសតរកជាំងមឺហារកីមាតស់បូន
ក្នះ មានករមិតខុសោន ដតតិចតួច
ប៉ាុក្ណាណ ះ រឺ១៥,៦%ក្ៅករមិត
បឋមសកិា និង១៤%ក្ៅករមិត
ម្យមសិកា(៨)។ 

របភរ៖ របាយការណ៍សមិទធផ្លសុខាភិបាលឆន ាំ២០២៣ ទិសក្ៅការងារ
ឆន ាំ២០២៤ និងឆន ាំបនត 
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ការក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនសាំខាន់ណាស់ ក្រពាះវានឹងអាចឱ្យក្យងីរកក្ ញី
ៃតតមានក្កាសិកាមហារកីដដ្លក្ទីបនឹងចាប់ក្ផ្តីមមានការបដរមបរមួល ក្ហយីចាប់ក្ផ្តមីរាបាលជាបនៃ ន់ រឺនឹង
អាចការពារ ការៃៃិតតក្ៅរកជាំងឺមហារកីក្រញក្លញបាន។ ជាំងឺមហារកីដដ្លរតូៃបានរកក្ ញីក្ៅដ្ាំណាក់កាល
ដ្ាំបូងៗ រឺងាយរាបាលណាស់ ក្ដី្មបកុីាំឱ្យវាកាា យក្ៅជាជាំងឺមហារកីដ៏្រាលដ្ឋលបាន។ 

 អារស័យក្ហតុក្នះអនុស្វសន៍ក្ោលនក្ោបាយសក្ងខប បានក្រៀបចាំកនុងក្ោលបាំណងបក្ងាីនការយល់
ដឹ្ង ទប់ស្វា ត់ជាំងឺ និងការពាររីមរណភារក្ដ្ឋយស្វរ ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនចាំក្ពាះន្រសតី(អាយុ១៥-៤៩ឆន ាំ) 
និងររងីកក្សវាសុខាភិបាលសរមាប់ការក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន និងរាបាលជាំងឺ
មហារកីមាត់សបូន រឺជាដផ្នកមួយននមុាំទី៣ ននយុទធស្វន្រសតបញ្ច ក្កាណ ដ្ាំណាក់កាលទី១ របស់រាជរដ្ឋា ភិបាលនីតិ
កាលទី៧ ននរដ្ាសភា។ 

២.១. របកគំម្ហើញ 

អរតាមរណភារននជាំងឺ
មហារកីមាត់សបូនក្ៅកមពុជាបាន
ក្កីនក្េងីជាក្រៀងរាល់ឆន ាំ រឺរី 
១០% ក្ៅឆន ាំ២០១៨ ដ្ល់
១៣,៤% ក្ៅឆន ាំ២០២២ ដដ្ល
បានកាា យជាកងាល់សុខភារស្វ
ធារណៈដ៏្សាំខាន់មួយ។ អនកដដ្ល
រងផ្លប៉ាះពាល់ខាា ាំងទាក់ទងនឹង របភរ៖ WHO 2018 and 2020 
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ជាំងឺមហារកីមាត់សបូន រឺន្រសតីដខេរអាយុរី ១៥-៤៩ឆន ាំ ក្ៅទូទាាំងរបក្ទស។ ក្ោងអក្ងាតរបជាស្វន្រសត និងសុខ
ភារកមពុជា ២០២១-២០២២ ការក្ ា្ីក្តសតរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនកនុងចាំក្ណាមន្រសតីដខេរអាយុរី
១៥-៤៩ឆន ាំ មានអរតារតឹមដត១៥%ប៉ាុក្ណាណ ះ(៧)។ អងរការ UNICEF ២០២២ បានបងាា ញថ្នក្សវាក្ ា្ីក្តសត
រស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន មិនររប់រោន់ និងមិនទាន់ទូលាំទូលាយក្ៅក្េយី ដដ្លជាកតាត ក្ ា្ីឱ្យការ
ក្ ា្ីក្រារៃនិិ ចឆ័យមានភារយតឺោ៉ា ៃ ដដ្លជាំរុញឱ្យ   អរតាមរណភារននជាំងមឺហារកីមាត់សបូន ក្កីនក្េងី ។ 

ក្ោងតាមរបាយការណ៍សមិទធផ្ល២០២៣ របស់រកសួងសុខាភិបាលបានបងាា ញថ្ន ជាំងឺមហារកី
មាត់សបូន មកទទួលក្សវាសរមាករាបាលក្ៅមនៃីរក្រទយមាន១១,២% (១២)។    ភសតុតាងរី របក្ទសLMICs 
ដូ្ចជារបក្ទសកមពុជាបងាា ញថ្ន ការរាបាលមិនក្រញក្លញ និងការតាមដ្ឋនមិនររប់រោន់ រឺជាមូលក្ហតុ
ចមបងននសមាមារតទាបននការរិនិតយមហារកីមាត់សបូន ក្ដ្ឋយមានការរកក្ ីញយឺតបណាត លឱ្យមានអរតា
មរណភារខពស់ រមួនឹងកតាត រមួចាំដណកសាំខាន់ៗក្ផ្សងក្ទៀត ដូ្ចជាការមិនមានថ្នន ាំវា៉ា ក់ស្វាំងចាក់ររប់រោន់ ការ
មិនយល់ដឹ្ង ការក្ ា្សរបដហសមិនមកក្ ា្ីការក្ ា្ីក្តសតរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន របរ័នធននការបញ្ជូ ន
មិនរតឹមរតូៃ កងាះក្ហដ្ឋា រចនសមព័នធសុខភារសាំខាន់ៗ និងការរាបាលោេ នរបសិទធភារ។ តនមាក្សវាកមេកនុង
ការក្ ា្ីការក្ ា្ីក្តសតរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ជាម្យម រឺ US$៥,៤។ ជារមួតាមការបា៉ា ន់របមាណ
តនមាចាំណាយសរុប រឺរបដហល ៤លានដុ្លាា រជាក្រៀងរាល់ឆន ាំ (១៩)។ 

ជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ដដ្លក្កីតក្េងីពាក់រ័នធនឹងកងាះការយល់ដឹ្ងមានដ្ល់ក្ៅ៧០% ននអនកជាំងឺ
ដដ្លមកទទួលការរាបាលក្ៅដ្ាំណាក់កាលចុងក្រកាយននជាំងឺ។ របសិនក្បីន្រសតីឆប់មកទទួលការរាបាល
ទាន់ក្រលក្ៃលា ក្នះឱ្កាសននការរាបាលក៏មានរបសិទធភារខពស់ដដ្រ។ តាមការសិការីឥទធិរលននការក្ ា្ីក្ត
សតរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន (screening) ក្លីការស្វា ប់របស់អនកក្កីតជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្ៅទាីប
អឺរ ៉ាុបបានបា៉ា ន់របមាណថ្ន បានកាត់បនថយអរតាក្កីតជាំងឺមហារកីសបូនរី៥០% ក្ៅ ៦០% (២០)។  

២.២. បញ្ហ៉ាត្បៃម្ 

របក្ទសកមពុជាកាំរុងរបឈមនឹងបញ្ហា សុខភារស្វធារណៈ ៃ្ន់ ៃ្រ ក្ដ្ឋយជាំងឺមិនឆ្ាងដតមួយមុខ
សមាា ប់ជីៃតិមនុសសជិត៦០.០០០ ជាក្រៀងរាល់ឆន ាំ ដដ្លក្សេីនឹង៦៤% ននការស្វា ប់ទាាំងអស់កនុងឆន ាំ២០១៨ 
ដដ្លបានរាំរាមកាំដហងដ្ល់ៃឌឍនភារ សរមាប់ការអភិៃឌឍរបកបក្ដ្ឋយចីរភារ ដដ្លរមួមានចាំណុចក្ោលក្ៅ
កាត់បនថយការស្វា ប់មុនអាយុក្ដ្ឋយស្វរជាំងឺមិនឆ្ាងចាំនួនមួយភារបីក្ៅឆន ាំ២០៣០។ កនុងចាំក្ណាមការស្វា ប់
ទាាំងអស់ក្នះការស្វា ប់ក្ដ្ឋយស្វរជាំងឺមហារកីមាន១៤%។ មានរលរដ្ាជាន្រសតីដដ្លមានអាយុចាប់រី១៥ឆន ាំ
ក្េងីមាន៦,០៦លាននក់ ដដ្លជាៃយ័របឈមនឹងការអភិៃឌឍជាំងឺមហារកីមាត់សបូន (១,៣) ។ 

ក្ោងតាមទិននន័យចុងក្រកាយរបស់ WHO ដដ្លបានក្ចញផ្ាយកនុងឆន ាំ២០២២ ការស្វា ប់ក្ដ្ឋយស្វរ
ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនកនុងរបក្ទសកមពុជាបានក្កីនក្េងីដ្ល់ ៦៧០នក់ (៦៧០/១៣.៧៩៩)(៦) ឬ ៤,៩% 
ននចាំនួនអនកស្វា ប់សរុបក្ដ្ឋយស្វរជាំងឺមហារកី។ ក្បីរិតកនុងចាំក្ណាមជាំងឺមហារកីទាាំង១០របក្ភទនាំមុខក្រ
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រវាងឆន ាំ២០២២-២០២៣ ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនសថិតកនុងលាំដ្ឋប់ទី២ដដ្លបានមកទទួលក្សវារាបាលក្ៅ
មនៃីរក្រទយ មានដ្ល់ក្ៅ១២% (២១) ។ ជាំងឺមហារកីមាត់សបូន អាចរាបាលជាសះក្សបយីបាន របសិនក្បីក្រ
ក្ ា្ីក្រារៃនិិចឆ័យក្ៅដ្ាំណាក់កាលដ្ាំបូង និងរាបាលបានទាន់ក្រលក្ៃលា។ បចចុបបននក្នះ របក្ទសជុាំៃញិរិភរ
ក្លាក កាំរុងក្ ា្ីការរក្នាឿនការលុបបាំបាត់មហារកីមាត់សបូនកនុងប៉ាុនេ នទសៃតសរខ៍ាងមុខក្នះ ជាមួយនឹងការ
កាំណត់ក្ោលក្ៅចាំនួនបីដដ្លរតូៃសក្រមចក្ៅឆន ាំ២០៣០ តាមអនុស្វសន៍របស់អងរការសុខភាររិភរក្លាក រឺ
ក្ោលក្ៅ៩០-៧០-៩០ (៤)។ 

ដូ្ចក្នះ បញ្ហា របឈមដ៏្ ា្ំបាំផុ្តចាំនួន៣រតូៃបានរកក្ ញីរឺ ១-កងាះកមេៃ ិ្ ីចាក់វា៉ា ក់ស្វាំងការពារក្ម
ក្រារ HPVដ្ល់ក្កេងរសីអាយុក្រកាម១៥ឆន ាំ  ២-ក្សវាក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនមានអ
រតាទាបបាំផុ្ត និង ៣-ក្សវាក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនមិនទាន់បានររបដ្ណត ប់ទូទាាំង
របក្ទស។ 

មហារកីមាត់សបូន រឺបណាត លមករីការឆ្ាងៃរុីស papillomavirus របស់មនុសស (HPV)។ ន្រសតីដដ្ល
ផ្ៃុកក្មក្រារក្អដ្ស៍ងាយក្កីតមហារកីមាត់សបូនដ្ល់ក្ៅ ៦ដ្ង ក្រចីនជាងក្បីក្្ៀបនឹងន្រសតីដដ្លោេ នក្មក្រារក្អ
ដ្ស៍។ ការចាក់វា៉ា ក់ស្វាំងការពារក្មក្រារ HPV និងការរិនិតយរាបាលដ្ាំក្ៅមុនមហារកី រឺជាយុទធស្វន្រសតដ៏្មាន
របសិទធភារកនុងការការពារមហារកីមាត់សបូន និងមានរបសិទធភារខពស់។ មហារកីមាត់សបូនអាចរាបាលជា
សះក្សបយីបាន របសិនក្បីក្រក្ ា្ីក្រារៃនិិចឆ័យក្ ញីក្ៅដ្ាំណាក់កាលដ្ាំបូងបានទាន់ក្រលក្ៃលា។ ក្ោលក្ៅលប់
បាំបាត់ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនរបស់របក្ទសកមពុជារឺបានឆ្ាុះបងាា ញរីការក្បតជាា ចិតតតាមអនុស្វសន៍របស់អងរការ
សុខភាររិភរក្លាក ក្ដី្មបសីក្រមចឱ្យបាននូៃការររបដ្ណត ប់ ការចាក់វា៉ា ក់ស្វាំង HPV  ដ្ល់កុមារឱី្យបាន៩០% 
(៤)។ 

៣. ជម្ត្ម្ើសអន៊ុសាសន៍ម្ោេនម្យបាយសម្ងេប 

រាជរដ្ឋា ភិបាលកមពុជា ជារិក្សសរកសួងសុខាភិបាល មានការយកចិតតទុកដ្ឋក់ោ៉ា ងមុតមាាំកនុងការ
របយុទធរបឆាំងនឹងជាំងឺមហារកីមាត់សបូនដដ្លជាដផ្នកមួយននយុទធស្វន្រសតជាតិសរមាប់របយុទធ និងការពារនឹង
ជាំងឺមិនឆ្ាងដដ្លជាបញ្ហា របឈមដដ្លកាំរុងដតក្កីនក្េងី ក្ដី្មបរីរងឹងរបរ័នធសុខាភិបាលក្យងីបដនថមក្ទៀត។ 
ចាំណុចដដ្លលអក្នះរឺថ្ន ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនអាចការពារបាន។ មានអនតរារមន៍ ា្ំៗរីរដដ្លរកសួងសុខាភិ
បាលបានដ្ឋក់ឱ្យអនុៃតតសរមាប់ររប់ររងជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្នះ ទីមួយរឺ ការក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររក
ជាំងឺមហារកីមាត់សបូន និងរាបាល (screen and treat) និងទីរីររឺ ការផ្តល់វា៉ា ក់ស្វាំងការពារ។ ក្យងីបាន
ដឹ្ងរចួមកក្ហយីថ្ន អនតរារមន៍ទាាំងរីរក្នះផ្តល់នូៃតនមារបសិទធភារ និងសក្ន្រងារ ះជីៃតិបានខពស់។ ក្ដី្មបជីាំរុញ
ការលុបបាំបាត់ជាំងឺមហារកីមាត់សបូន រកសួងសុខាភិបាល រតូៃសហការណ៍ជាមួយរកសួង ស្វថ ប័នពាក់រ័នធ រតូៃ
រិនិតយ អនុម័ត និងអនុៃតតអនុស្វសន៍ក្ោលនក្ោបាយដូ្ចខាងក្រកាម៖ 
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៣.១.  អន៊ុសាសន៍ម្ោេនម្យបាយសម្ងេបទី១ 

រកសួងសុខាភិបាលរតូៃររងឹង និងររងីកក្សវារស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ក្ដ្ឋយអនុៃតតក្តសត 
HPV Test តាមៃ ិ្ ីស្វន្រសតក្តសតរិនិតយមាត់សបូនក្ដ្ឋយក្របីអាសុីតអាក្សទិច(VIA) សរមាប់យុទធស្វន្រសតរស្វៃ
រជាៃ និងរាបាល ឱ្យបានទូលាំទូលាយទូទាាំងរបក្ទសក្ៅមូលដ្ឋា នសុខាភិបាលស្វធារណៈ និងឯកជន។ 

កនុងអាំេុងក្រលដដ្លក្ោលការណ៍ដណនាំងេីសតីរីការក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកក្មក្រារមាត់សបូន 
(CCS) ដដ្លរកសួងសុខាភិបាលមិនទាន់បានបញ្ច ប់ក្ៅក្េយី អនុស្វសន៍ងេីរបស់អងរការសុខភាររិភរក្លាក
សរមាប់ការរស្វៃរជាៃ និងរាបាលជាំងឺមហារកីមាត់សបូនរួរយកមកអនុៃតតជាបក្ណាត ះអាសនន។ 

សកមេភារក្នះរិតជាអាចអនុៃតតបានក្ជារជ័យ ា្ំក្្ង ក្រពាះជាសកមេភារដដ្លរតូៃអនុៃតតក្ៅកនុង
មូលដ្ឋា នសុខាភិបាលដដ្លមានរស្វប់ និងមានក្ោលការណ៍សាំខាន់ៗមួយចាំនួនក្ទៀតដូ្ចខាងក្រកាម៖ 

- តាមក្ោលការណ៍របស់អងរការសុខភាររិភរក្លាក ការក្ ា្ីការរស្វៃរជាៃក្នះ រួរចាប់ក្ផ្ោីមក្លីន្រសតី
ដដ្លមានអាយុចាប់រី៣០ឆន ាំក្េងី ទាាំងន្រសតីធាា ប់បានចាក់ និង មិនធាា ប់បានចាក់វា៉ាស្វាំង ក្ហយីរតូៃក្ ា្ី
ជាក្រៀងរាល់រី៥ ក្ៅ ១០ឆន ាំមតង ចាំដណកន្រសតីដដ្លមានផ្ៃុកក្មក្រារក្អដ្ស៍ រួរក្ ា្ីក្រៀងរាល់៣ឆន ាំមតង និង
រតូៃចាប់ក្ផ្តីមក្ៅអាយុ២៥ឆន ាំ។  

- ចាំដណកចាំណុចខាា ាំងមួយក្ទៀតក្នះរឺ រកសួងសុខាភិបាលមានដផ្នការសកមេភាររហុៃសិ័យជាតិសតី
រីការការពារ និងការរបយុទធនឹងជាំងឺមិនឆ្ាង ២០១៨-២០២៧ និងដផ្នការយុទធស្វន្រសតជាតិសរមាប់
ការពារ និងរបយុទធនឹងជាំងឺមិនឆ្ាងឆន ាំ ២០២២-២០៣០ ដដ្លជាមាោ៌ក្ោល។ 

- រកសួងសុខាភិបាលបានបក្ងាីតដផ្នការសកមេភារជាតិការការពារ និងទប់ស្វា ត់ជាំងឺមហារកីមាត់
សបូនឆន ាំ២០១៩-២០២៣ និោមរបតិបតតិ SOP សតីរីការរិនិតយរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន
ឆន ាំ២០១៨ និងបចចុបបននភារឆន ាំ២០២៤ និងដផ្នទីបងាា ញផ្ាូៃរកុមរបឹកាអភិៃឌឍន៍ជាតិ និងដផ្នការ
ការចូលរមួរបស់អនកពាក់រ័នធឆន ាំ ២០១៩-២០៣០។ 

ផ្លរបក្ោជន៍ននការក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្នះ អាចមានដូ្ចខាងក្រកាម៖ 
- ក្ ា្ីឱ្យក្យងីឆប់រកក្ ញីៃតតមានជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្ៅដ្ាំណាក់កាលដ្ាំបូង មុនការៃៃិតតក្ៅរកជាំងឺ
មហារកីមាត់សបូនដដ្លរកីរាលដ្ឋល  ងាយរកៃ ិ្ ីការពារ និងរាបាលបានទាន់ក្រលក្ៃលា និងកាត់
បនថយអរតាឈ ឺ និងស្វា ប់ក្ដ្ឋយស្វរជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្នះោ៉ា ងមានរបសិទធភារ រិក្សសរឺកាត់
បនថយការចាំណាយោ៉ា ងក្រចីនក្លីសលប់ដដ្លនឹងជួយក្លីកកមពស់ក្សដ្ាកិចចររួស្វរ និងរបក្ទសជា
តិ។  

- តាមរយៈការសិកាសតីរីឥទធិរលននការក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្ៅក្លីការ
ស្វា ប់ក្ដ្ឋយស្វរជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្ៅទាីបអឺរ ៉ាុបបងាា ញថ្ន វាបានកាត់បនថយការកក្កីតជាំងឺក្នះ
បានរហូតដ្ល់រី៥០% ក្ៅ ៦០% (២០)។ 

- មិនចាំណាយងៃកិាក្រចីនកនុងការចាំណាយទិញសមាភ រៈក្តសតរិនិតយរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន
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បឋម ក្ៅមណា លសុខភារ។ 

៣.២.អន៊ុសាសន៍ម្ោេនម្យបាយសម្ងេបទី២ 

ជាំរុញការអនុៃតតការររងីកក្សវាចាក់វា៉ា ក់ស្វាំងការពារជាំងឺមហារកីមាត់សបូន HPV ក្ៅររប់មូលដ្ឋា ន  
សុខាភិបាលស្វធារណៈ ឯកជន និងក្ៅតាមស្វលាក្រៀន អាយុរី៩ ក្ៅ ១៤ឆន ាំ។ 

អនុស្វសន៍ក្នះរិតជាសក្រមចបានលទធផ្ល ា្ំក្្ង រីក្រពាះថ្នរកសួងសុខាភិបាលបានរបកាសដ្ឋក់
បញ្ចូ លថ្នន ាំបងាា រជាំងឺមហារកីមាត់សបូនដ្ល់កុមារអីាយុ៩ឆន ាំក្ៅទូទាាំងរបក្ទសកមពុជា ក្ដ្ឋយសហការជាមួយ
រកសួងអប់រ ាំ យុៃជន និងកីឡា រដ្ាបាលមូលដ្ឋា ន និងក្ដ្ឋយមានការោាំរទរបស់អងរការ GAVI អងរការសុខភារ
រិភរក្លាក WHO  អងរការ UNICEF និងអងរការ CHAI (Clinton Health Access Initiative) ដដ្លនឹង   
ផ្តល់ថ្នន ាំបងាា រជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្ដ្ឋយមិនរិតនងាដ្ល់កុមារអីាយុ៩ឆន ាំ ក្ដ្ឋយផ្តល់១ដូ្សននវាក់ស្វាំង HPV  
២វា៉ាេង់ ក្ៅទូទាាំងរបក្ទស តាមរយៈការចុះផ្តល់ក្សវាជាក្ទៀងទាត់ក្ៅតាមស្វលាក្រៀន សហរមន៍ និងការ   
ផ្តល់ក្សវាជារបចាាំក្ៅមណា លសុខភារ។ វា៉ា ក់ស្វាំងការពារជាំងឺមហារកីមាត់សបូន HPV ក្នះ មានក្រចីនរបក្ភទ
ដូ្ចខាងក្រកាម៖ 

1) 2-valent HPV (for protection against HPV 16/18) ក្ៅតាមមណា លសុខភារ 

2) 4-valent HPV (for protection against HPV 6/11/16/18) 
3) 9-valent HPV (for protection against HPV 6/11/16/18/31/33/45/52/58) 

HPV ដចកជារីររបក្ភទ៖  
1) High-risk HPVs that can cause cancer: types 16, 18, 31, 33, 45, 52 and 58  
2) Low-risk HPVs that can cause warts: types 6 and 11 

អាីដដ្លរតៃូយល់ដឹ្ងរីវា៉ា ក់ស្វាំងការពារជាំងឺមហារកីមាត់សបូន រឺ៖ 
- វា៉ា ក់ស្វាំងទាាំងក្នះ អាចចាប់ក្ផ្តីមចាក់បានទាាំងរីរក្ភទ ចាប់រីអាយុ៩ឆន ាំក្េងីក្ៅ។ លទធភាររិក្សស
ក្នះ រឺក្ដ្ឋយស្វរអនតរារមន៍ក្នះ រតូៃអនុៃតតក្ៅកនុងមូលដ្ឋា នសុខាភិបាលស្វធារណៈដដ្លមាន
រស្វប់ និងក្សវាឯកជនដដ្លនឹងតរមូៃឱ្យចូលរមួសហការណ៍ក្រកាមការដណនាំរបស់រកសួងសុខាភិ
បាល 

- វា៉ា ក់ស្វាំងកាត់បនថយការក្កីតជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ររប់ក្កេងរសីក្ៅទូទាាំងរបក្ទសកមពុជា 
- វា៉ា ក់ស្វាំងកាត់បនថយការចាំណាយោ៉ា ងក្រចីន ក្រពាះការរាបាលជាំងឺមហារកីមានតនមាខពស់ 
- ផ្តល់វា៉ា ក់ស្វាំងនឹងកាតប់នថយការខាតបងង់ៃកិាររួស្វរ និងងៃកិាជាតិ ដដ្លចាំណាយក្ៅក្លីការរាបាល 
ជាំងឺមហារកី និងការបាត់បង់ផ្លិតភារការងារ 

- កាត់បនថយការបាត់បង់្នធានមនុសសដដ្លជានដ្រូសាំខាន់កនុងររួស្វរ ជារិក្សសការបាត់បង់មាតា 
- បក្ងាីនផ្លិតភាររករបាក់ចាំណូលកនុងររួស្វរ។ 
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៣.៣. អន៊ុសាសន៍ម្ោេនម្យបាយសម្ងេបទី៣ 

ររងីកកមេៃ ិ្ ីអប់រ ាំផ្សរាផ្ាយសតីរី ផ្លរបក្ោជន៍រីការរស្វៃរជាៃ និងចាក់វា៉ា ក់ស្វាំងការពារជាំងឺ
មហារកីមាត់សបូន ឱ្យបានទូលាំទូលាយ ជារិក្សសបន្រញ្ហជ បចូលកនុងកមេៃ ិ្ ីអប់រ ាំក្ៅកនុងយនតការដងទាាំសុខភារ
បឋមរបស់រកសួងសុខាភិបាល។ 

រកសួង-ស្វថ ប័នពាក់រ័នធមួយចាំនួន មានការរមួចាំដណកកមេៃ ិ្ ីអប់រ ាំផ្សរាផ្ាយសតីរី ជាំងឺមហារកីមាត់
សបូន ក្ដ្ឋយបក្ងាីតររឹតតិការណ៍តាាំងរិរណ៌សតីអាំរីមហារកីមាត់សបូន ក្ដ្ឋយមានការចូលរមួរីនដ្រូពាក់រ័នធ
នន បណាត ញអនកក្ ា្ីការខាងមហារកី រមួទាាំងបុររលិកសុខាភិបាលក្ៅនឹងទីតាាំងតៃ ល់។ សកមេភារលមអិតនន
ការផ្សរាផ្ាយ អាចក្ ា្ីក្ៅតាំបន់មណា លសុខភារ  មនៃីរក្រទយ  ស្វលាក្រៀន និងទីស្វធារណៈ។ល។ រកសួង
កិចចការនរ ីរកសួងសុខាភិបាល រកសួងអប់រ ាំ យុៃជន និងកីឡា និងរកសួង-ស្វថ ប័នពាក់រ័នធ រតូៃររងឹងររងីក
កិចចសហរបតិបតតិការ ផ្សរាផ្ាយរីការការពារជាំងឺមហារកីមាត់សបូន។ 

- បក្ងាីតយនតការសរមបសរមួលអនតរៃសិ័យក្ៅថ្នន ក់ក្រកាមជាតិ ក្ដី្មបរីរងីកនិងក្លីកកមពស់ការអប់រ ាំ
សុខភារបនតរូជ (១៥-៤៩ឆន ាំ) តាមយនតការការអនុៃតតការដងទាាំសុខភារបឋមរបស់រកសួងសុខាភិ
បាល។ បចចុបបនន រកសួងសុខាភិបាលមានក្សចកោីដណនាំរីការបក្ងាីនការដងទាាំសុខភារបឋមទូទាាំង
របក្ទស តាមរយៈការផ្ោល់សិទធអាំណាច ការដឹ្កនាំររប់ររងក្ដ្ឋយរដ្ាបាលថ្នន ក់ក្រកាមជាតិ ដដ្លជាកា
លានុៃតតភារដ៍្លអសរមាប់ក្ ា្ីបរៃិតតកមេក្យនឌ័រ និងការអប់រ ាំសុខភារបនតរូជ ដ្ល់ន្រសតីជារបជាជន
ក្ោលក្ៅ។ 

- ក្ៅទូទាាំង ២៥ រាជធានី-ក្ខតត បានកាំរុងក្រៀបចាំបក្ងាីតរកុមការងារររប់ររងរកបខណា អនុៃតតការជាំរុញ
បក្ងាីនការដងទាាំសុខភារបឋមក្ៅថ្នន ក់រាជធានី-ក្ខតត  រកុង-រសុក ខណា ។ អារស័យក្ហតុក្នះ រកសួងសុខា 
ភិបាល រតូៃសហការជាមួយរដ្ាបាលថ្នន ក់ក្រកាមជាតិកនុងការររងឹង និងររងីកសកមេភារអប់រ ាំ  សុខ
ភារបនតរូជ និងក្លីកកមពស់ការយល់ដឹ្ងរីការក្ ា្ីក្តសតរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ដ្ល់របជាជ
ន។ តាមរយៈយនតការក្នះ រមួចាំដណកកាត់បនថយ្នធានមនុសស ងៃកិា កនុងការអនុៃតត ប៉ាុដនតបក្ងាីននូៃ
របសិទធភារការងារ និងលទធផ្លខពស់។ 

អនុស្វសន៍ក្ោលក្ោបាយក្នះ អាចអនុៃតតបានក្ដ្ឋយដផ្អកក្លី៖ 
- និោមជាតិសរមាប់អនុៃតតៃ ិ្ ីស្វន្រសតរិនិតយរស្វៃរជាៃ និងតាមដ្ឋនជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ននរកសួង
សុខាភិបាល 

- ដផ្នការយុទធស្វន្រសតនររីតនៈ៦ (ឆន ាំ២០២៤-២០២៨) រកសួងកិចចការនរ ី
- ដផ្នការយុទធស្វន្រសតជាតិសរមាប់ការពារ និងរបយុទធនឹងជាំងឺមិនឆ្ាង ២០២២-២០៣០ 
- ដផ្នការសកមេភារជាតិការការពារ និងទប់ស្វា ត់ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនឆន ាំ២០១៩-២០២៣  
- និោមរបតិបតតិ SOP សតីរីការរិនិតយរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនឆន ាំ២០១៨  
- ដផ្នទីបងាា ញផ្ាូៃរកុមរបឹកាអភិៃឌឍន៍ជាតិ និងដផ្នការការចូលរមួរបស់អនកពាក់រ័នធឆន ាំ២០១៩-
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២០៣០ 
ក្ដី្មបឱី្យអនុស្វសន៍ក្នះបានក្ជារជ័យ ការអប់រ ាំផ្សរាផ្ាយក្ដ្ឋយក្ ា្ីការឱ្យបានជិតសនិទធជាមួយសហ

រមន៍ក្ដី្មប៖ី 
- បក្ងាីនការយល់ដឹ្ងដ្ល់ន្រសតី រីជាំងឺមហារកីមាត់សបូន រីៃ ិ្ ីការពារ និងក្ជឿជាក់កមេៃ ិ្ ីចាក់ថ្នន ាំបងាា រៃរីុ
ស HPV ដដ្លធាននូៃរបសិទធភារវា៉ា ក់ស្វាំងកនុងការការពារជមៃឺ។  

- រតូៃបញ្ចូ លកនុងកមេៃ ិ្ ីអប់រ ាំក្នះ រឺ ៃរីុសHPVអាចឆ្ាងបានតាមរយៈការរមួក្ភទជាមួយមនុសសដដ្ល
មានជាំងឺ ដូ្ចជាំងឺក្អដ្ស៍ដដ្រ។ កាត់បនថយការចាំណាយក្លីការរាបាលជាំងឺមហារកីមានតនមានងា
ក្លីសលប់ របសិនក្បីោត់ទទួលបានថ្នន ាំវា៉ា ក់ស្វាំង និងឆប់ក្ៅរកការរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់
សបូនដ្ាំបូង។ 
 

៣.៤. អន៊ុសាសន៍ម្ោេនម្យបាយសម្ងេបទី៤ 

ជាំរុញការអនុៃតតយនតការរស្វៃរជាៃជាំងឺមហារកីមាត់សបូនតាមរយៈការយកសាំណាកក្ដ្ឋយខាួនឯង 
(self-sampling method) សរមាប់ន្រសតីក្ោលក្ៅ(ន្រសតីអាយុចាប់រី ៣០ឆន ាំក្េងី)។ 

ក្ោលនក្ោបាយទី៤ក្នះ រឺក្យងីអាចរបដូ្ចក្ៅនឹងការក្ ា្ីក្តសតរកក្មក្រារកូៃដី្-១៩ ដូ្ក្ចនះដដ្រ។ អងរ
ការសុខភាររិភរក្លាកក៏បានយល់រសបចាំក្ពាះៃ ិ្ ីស្វន្រសត HPV cervical self-sampling method ក្នះ
ដដ្រ ដដ្លជាៃ ិ្ ីស្វន្រសតក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនបដនថមមួយក្ទៀត។ ៃ ិ្ ីស្វន្រសតក្នះ
អនុញ្ហញ តឱ្យមន្រនតីសុខាភិបាលក្ ា្ីក្តសតរកក្កាសិកា HPV-DNA ដដ្លជាៃ ិ្ ីស្វន្រសតដ៏្មានរបសិទធិភារមួយកនុង
ចាំក្ណាមៃ ិ្ ីស្វន្រសតក្ផ្សងៗក្ទៀត កនុងការកាំណត់រកឱ្យក្ ញីជាំងឺមហារកីមាត់សបូនតាាំងរីដ្ាំណាក់កាលដ្ាំបូ
ងៗ។ ចាំណុចលអននៃ ិ្ ីស្វន្រសតក្នះ រឺ ន្រសតីរតូៃយកក្ដ្ឋយខាួនឯង មានភារងាយរសួល មានឯកជនភារ មាន
តសុខភារទាាំងផ្ាូៃកាយ និងផ្ាូៃចិតត ររមទាាំងមិនមានការឈចឺាប់។ សាំណួរសរមាប់ៃ ិ្ ីក្នះ រឺថ្នក្តីសាំណាក
ដដ្លយកក្ដ្ឋយន្រសតីខាួនឯង ក្តីរួរឱ្យយកជាការបាន ដូ្ចដដ្លយកក្ដ្ឋយបុររលិកសុខាភិបាលដដ្រឬក្ទ (២១)
។ 

ក្លីសរីក្នះក្ៅក្ទៀត កនុងតាំបន់ដដ្លមានអរតាការឆ្ាងក្មក្រារ HIV ខពស់  អងរការសុខភាររិភរ
ក្លាកបានផ្តល់អនុស្វសន៍ថ្ន ក្កេងន្រសតី និងន្រសតីដដ្លសកមេកនុងសកមេភារផ្ាូៃក្ភទ ក្ដ្ឋយមិនរិតថ្នមានអាយុ
ប៉ាុនេ នក្នះក្ទ រឺរួរដតក្ ា្ីក្តសតរកៃរីុស HPV ឱ្យបានឆប់ ក្ៅក្រលដដ្លក្យងីបានដឹ្ងថ្នន្រសតីក្នះមានៃតតមាន
ក្មក្រារ HIV។ 

៣.៥. ការវិភាគម្េើអន៊ុសាសន៍ម្ោេនម្យបាយ 

ដផ្អកក្លីការៃភិារបញ្ហា  របករាំក្ហញី និងបញ្ហា របឈមដដ្លបានបរោិយខាងក្លី ក៏ដូ្ចជាចាំណុចសាំ
ខាន់ៗដដ្លបានក្លីកក្េងីក្ៅកនុងជក្រមីសក្ោលនក្ោបាយសក្ងខបនីមួយៗ ក្ ញីថ្នរាល់ចាំណុចសុទធដត
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មានចាំណុចខាា ាំង និងចាំណុចក្ខាយក្ផ្សងៗោន  ចាំក្ពាះចាំក្ណះដឹ្ង អាកបបកិរោិ និងការអនុៃតត កនុងការដងទាាំ
សុខភារ រិក្សសរឺជាំងឺមហារកីទាាំងអស់និោយជារមួ និងជាំងឺមហារកីមាត់សបូននិោយក្ដ្ឋយដេក។ ដផ្អក
ក្លីយុទធស្វន្រសតរបស់រកសួងសុខាភិបាលដដ្លអនុម័តយកក្ោលការណ៍ ការក្ ា្ីក្តសតរិនិតយសុខភាររកជាំងឺ
មហារកីមាត់សបូន ការបញ្ជូ ន និងការរាបាលក្លីន្រសតីក្ោលក្ៅអាយុចាប់រី ៣០-៤៩ឆន ាំ នឹងរមួចាំដណកកនុង
ការលុបបាំបាត់ ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនតាមដផ្នការយុទធស្វន្រសតជាតិសតីរីការការពារនិងទប់ស្វា ត់ជាំងឺមិនឆ្ាងឆន ាំ
២០២៣-២០៣០។ 

អងរការសុខភាររិភរក្លាក  បានផ្តួចក្ផ្តីមយុទធស្វន្រសត ជាស្វកលមួយក្ដី្មបរីក្នាឿនការលុបបាំបាត់
ជាំងឺមហារកីមាត់សបូនរឺក្ោលក្ៅយុទធស្វន្រសត ៩០-៧០-៩០ ក្ដ្ឋយកាត់បនថយចាំនួនករណីក្កីតងេីឱ្យបានជា
ក្រៀងរាល់ឆន ាំរហូតដ្ល់៤ករណីកនុងចាំក្ណាមន្រសតី១០០.០០០នក ់ក្ៅរតឹមឆន ាំ២០៣០ ដូ្ចខាងក្រកាម៖  

- ៩០% ននក្កេងរសី បានទទួលវា៉ា ក់ស្វាំង HPV រតឹមអាយុ១៥ឆន ាំ 
- ៧០% ននន្រសតីរតូៃបានក្ ា្ីក្តសត រកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្ៅរតឹមអាយុ៣៥ឆន ាំ និង៤៥ឆន ាំ  និង 
- ៩០% ននន្រសតីដដ្លបានរកក្ ញីថ្នមានដ្ាំក្ៅក្ៅមាត់សបូនដដ្លមិនទាន់កាា យជាជាំងឺមហារកីរតូៃ
បានរាបាល។ 

ការចាត់អាទិភារក្ោលនក្ោបាយនីមួយៗរឺអារស័យក្ៅក្លីការសក្រមចចិតតដផ្នកនក្ោបាយ និង
លទធភារដផ្នកខាងផ្តល់ក្សវា ដដ្លអាចអនុៃតតក្ៅបានរបកបក្ដ្ឋយរបសិទធភារ ក្ហយីរតូៃក្ឆ្ាីយតបក្ៅនឹង
តរមូៃការខុសៗោន របស់អនកទទួលក្សវាផ្ងដដ្រ។   

- ចាំក្ពាះអនុស្វសន៍សក្ងខបទី១ ដដ្លដចងថ្ន រកសួងសុខាភិបាលរតូៃររងឹង និងររងីកក្សវា
រស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ក្ដ្ឋយអនុៃតតក្តសត HPV Test តាមយុទធស្វន្រសតរស្វៃរជាៃ និង
រាបាល (screen and treat) ឱ្យបានទូលាំទូលាយទូទាាំងរបក្ទសក្ៅមូលដ្ឋា នសុខាភិបាល
ស្វធារណៈ រឺរិតជាអាចសក្រមចបាន ក្ដ្ឋយស្វរបចចុបបននក្នះ ដផ្នកសុខាភិបាលមាន្នធានរស្វប់ 
ក្ហយីមូលដ្ឋា នសុខាភិបាលមួយចាំនួនក៏បានអនុៃតតក្ ា្ីការរស្វៃរជាៃជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្នះបាន
ក្ដ្ឋយក្ជារជ័យផ្ងដដ្រ  ប៉ាុដនតរតូៃមានការបណតុ ះបណាត លមន្រនតីបក្ចចកក្ទសបដនថម រមួទាាំងធានឱុ្យ
មានររប់នូៃ  ក្តសត តីឱ្យបានររប់រោន់។ 

- ចាំក្ពាះអនុស្វសន៍សក្ងខបទី២ ដដ្លដចងថ្ន ជាំរុញការអនុៃតតការររងីកក្សវាចាក់វា៉ា ក់ស្វាំង HPV ក្ៅ
ររប់មូលដ្ឋា នសុខាភិបាលស្វធារណៈ និងឯកជន និងក្ៅតាមស្វលាក្រៀន ក៏រិតជាអាចសក្រមច
បានតាមការក្រោងទុកផ្ងដដ្រ ក្រពាះថ្នរដ្ឋា ភិបាល រិក្សសរកសួងសុខាភិបាល មានការក្បតជាា ខពស ់
ក្ហយីជារិក្សសមានអងរការអនតរជាតិ ា្ំៗដូ្ចជា អងរការ WHO  អងរការ UNICEF  អងរការ GAVI 
និងអងរការ CHAI  ររមទាាំងមានកមេៃ ិ្ ីជាតិចាក់ថ្នន ាំបងាា រដដ្លមានដ្ាំក្ណីរការរបកបក្ដ្ឋយ
ក្ជារជ័យករមិតខពស់ជាក្រចីនឆន ាំមកក្ហយី រិក្សសក្ទៀតក្នះរឺមានការោាំរទោ៉ា ងក្រញទាំហងឹផ្ង
ដដ្រ រីរកសួងអប់រ ាំ យុៃជន និងកីឡា ក្រពាះថ្នកុមារអីាយុចាប់រី៩ឆន ាំ ដ្ល់ ១៥ឆន ាំ ងាយរបមូលផ្តុ ាំ 
អប់រ ាំផ្សរាផ្ាយ និងកាំណត់ក្រលចាក់វា៉ា ក់ស្វាំង។ 
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- ចាំក្ពាះអនុស្វសន៍សក្ងខបទី៣ ដដ្លដចងថ្ន ររងីកកមេៃ ិ្ ីអប់រ ាំផ្សរាផ្ាយសតីរីផ្លរបក្ោជន៍រីការ
រស្វៃរជាៃ និងចាក់វា៉ា ក់ស្វាំងការពារជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ឱ្យបានទូលាំទូលាយ ក្រពាះថ្នកងាះការ
យល់ដឹ្ងរីជាំងឺមហារកីមាត់សបូនក្នះ ក្ដ្ីរតួនទីោ៉ា ងសាំខាន់រា ាំងសៃះដ្ល់កចិចខតិខាំរបងឹដរបងទប់ស្វា ត់ជាំងឺ
ក្នះ។ អនុស្វសន៍ក្នះ អាចសក្រមចក្ជារជ័យបានរួរសមដដ្រ ក្បីមានការចូលរមួរីររប់រជុងនន
របរ័នធសុខាភិបាល ដូ្ចជា សហរមន៍ ស្វលាក្រៀន កដនាងអប់រ ាំស្វសន ក្ដ្ឋយរមួបញ្ចូ លមក្្ាបាយ
ចរមុះ ទាាំងការអប់រ ាំតៃ ល់មាត់ និង/ឬបងាា ញក្ផ្សងៗ។ ប៉ាុដនតរនាំងដ៏្សាំខាន់ននអនុស្វសន៍ទី៣ក្នះរឺ 
អស់ងៃកិាក្រចីន និងរបឈមនឹងរនាំងៃបប្ម៌ ដដ្លក្រលខាះរិបាករនយល់ដ្ល់ក្កេងរសី។  

- ចាំក្ពាះអនុស្វសន៍សក្ងខបទី៤ ដដ្លដចងថ្ន ជាំរុញន្រសតីក្ោលក្ៅយកសាំណាក ក្ដ្ឋយខាួនឯង (self-
sampling method)។ ជក្រមីសក្នះ របដហលជាជួបការលាំបាកក្រចីន រិក្សសរឺរបសិទធភារននការ
យកសាំណាក ដដ្លនាំឲ្យរិបាកក្ជឿក្លីលទធផ្លដដ្លទទួលបាន។ បញ្ហា របឈមក្ៅកនុងអនុស្វសន៍   
ទី៤ក្នះមានក្រចីនដដ្លរិបាកសក្រមចក្ជារជ័យខពស់។  

 
ការចាត់ថាន៉ាក់អទិភាពអន៊ុសាសន៍ម្ោេនម្យបាយ 

  លទធភារនក្ោបាយ លទធភាររបតិបតតិការ 
ជក្រមីសក្ោលនក្ោបាយទី១     
ជក្រមីសក្ោលនក្ោបាយទី២   
ជក្រមីសក្ោលនក្ោបាយទី៣     
ជក្រមីសក្ោលនក្ោបាយទី៤     

 

លទធភារអនុៃតតន៍  
 

លទធភារខពស់       លទធភារអាចក្ៅរចួខាះ               មិនអាចក្ៅរចួ 
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៤. អន៊ុសាសន៍ម្ោេនម្យបាយ 

ជាំងឺមហារកីមាត់សបូន អាចរាបាលជាសះក្សបយី ក្បីសិនរតូៃបានក្ ា្ីក្រារៃនិិចឆ័យ និងរាបាលតាាំងរី
ដ្ាំណាក់កាល់ដ្ាំបូងននជាំងឺ។ ការយល់ដឹ្ងរីក្រារសញ្ហញ ក្ដ្ឋយន្រសតីខាួនឯង និងការសាះដសាងរកដ្ាំបូនេ នដផ្នកក្ៃជជ
ស្វន្រសតក្ដី្មបកី្ដ្ឋះរស្វយរីកងាល់នន រឺជាជាំហានសាំខាន់បាំផុ្ត។ ក្ដី្មបឱី្យឈ្លនដ្ល់ក្ោលក្ៅដដ្លរតូៃលុប
បាំបាត់ជាំងឺក្នះ កមេៃ ិ្ ីជាតិរតូៃដតក្រៀបចាំឱ្យមានដ្ាំក្ណីរការលអ សរមាប់កមេៃ ិ្ ីររងឹងររងីកក្សវារិនិតយ 
រស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន HPV និងការរាបាលភាា មៗ (screen and treat)។ 

ក្ដី្មបសីក្រមចការអនុៃតតអនុស្វសន៍ក្ោលនក្ោបាយក្នះ រកសួងសុខាភិបាល នងិរកសួងពាក់រនធរតូៃ៖ 

១. ជាំរុញការអនុម័តនិោមជាតិសរមាប់អនុៃតតៃ ិ្ ីស្វន្រសតរិនិតយរស្វៃរជាៃ និងតាមដ្ឋនជាំងឺមហារកីមាត់
សបូន 

២. បចចុបបននភារដផ្នការយុទធស្វន្រសតជាតិ ការការពារ និងទប់ស្វា ត់ជាំងឺមហារមីាត់សបូន 
៣. ជាំរុញការអនុៃតត ក្សវារស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូនឱ្យបានទូលាំទូលាយទូទាាំងរបក្ទស 
៤. ររងីកកមេៃ ិ្ ីអប់រ ាំផ្សរាផ្ាយសតីរីជាំងឺមហារកីមាត់សបូនឱ្យបានទូលាំទូលាយ  
៥. បា៉ា ន់របមាណការចាំណាយងៃកិាក្លីក្សវារស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន ក្ដី្មបីក្របៀបក្្ៀបនឹង
ការចាំណាយងៃកិាក្លីការរាបាលជាំងឺមហារកីមាត់សបូន 

៦. ររងឹងយនតការតាមដ្ឋន រតួតរិនិតយ និងវាយតនមា ការអនុៃតតការរស្វៃរជាៃរកជាំងឺមហារកីមាត់សបូន 
៧. ក្លីកកមពស់ការអនុៃតតការអក្ងាតរស្វៃរជាៃកតាត ហានិភ័យននជាំងឺមិនឆ្ាងក្រៀងរាល់៥ឆន ាំមតង 
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