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មាតិកា

ផ្នែកទី1. ទិដ្ឋភាពទូទៅនៃជម្ងឺរបេង
• ត�ើអ្វីជាជម្ងឺរបេងគឺជាអ្វី ហ�ើយត�ើបាក់តេរជីម្ងឺរបេងមានលក្ខណៈដូចម្តេចខ្លះ?

• ត�ើជម្ងឺរបេងឆ្លងដោយរប�ៀបណាខ្លះ?

• អ្វីជារោគសញ្ញា នៃត�ើជម្ងឺរបេងមានរោគសញ្ញា អ្វីខ្លះ?

• ត�ើគេជម្ងឺរបេងធ វ្ ើរោគវនិិច្ឆ័យជម្ងឺរបេងដោយរប�ៀបណាខ្លះខ្លះ?

• ត�ើគេអាចបង្កា រជម្ងឺរបេងដោយរប�ៀបណាខ្លះ?

ផ្នែកទី 2. ការព្យាបាលជម្ងឺរបេង
• ត�ើជម្ងឺរបេងព្យាបាលដោយរប�ៀបណា?

• ត�ើអ្នកយល់ដឹងពីប្រព័ន្ធ គ្រប់គ្រងរដ្ឋបាលឱសថសម្រាប់អ្នកឆ្លងជម្ងឺរបេងដែរឬទេ?

• ប្រភេទឱសថអ្វីខ្លះដែលអាចប្រើបានសម្រាប់ជម្ងឺរបេង?

• ត�ើអ្វីគឺជាប្រតិកម្មផ្ទុយសំខាន់ៗនៃការប្រើថ្នា រំបេងជួរដំបូង?

• ត�ើមានការប្រុ ងប្រយ័ត្នជាមុនអ្វីខ្លះដែរទេសម្រាប់អ្នកជម្ងឺរបេង?

• ត�ើអ្វីជាការឆ្លងមេរោគរបេងសម្ងំមិនទាន់ឃ�ើញច្បាស ់ហ�ើយព្យាបាលដោយរ

	 ប�ៀបណា?

• គម្រោងពិនិត្យ LTBI សម្រាប់គ្រួសារនៃអ្នកជម្ងឺរបេង?

ផ្នែកទី 3. ជម្ងឺរបេងដែលធនន់ឹងថ្នា ំ
• ត�ើអ្វីជាជម្ងឺរបេងដែលធន់នឹងថ្នា  ំហ�ើយត�ើវាត្រូវបានអភិវឌ្ឍដោយរប�ៀបណា?

• ត�ើជំងឺរបងដែលធន់នឹងថ្នា មំានប្រភេទអ្វីខ្លះ?

• ត�ើគេព្យាបាលជម្ងឺរបេងដែលធន់នឹងថ្នា ចំម្រុះដ ោយរប�ៀបណា?

• ត�ើអ្វីទៅជាប្រតិកម្មផ្ទុយសំខាន់ៗនៃការប្រើថ្នា រំបេងជួរទីពីរ?

• ត�ើមានថ្នា រំបេងថ្មីណាមួយដែលអាចប្រើបានដែរឬទេ?

•  ត�ើជម្ងឺរបេងលាប់ឡ�ើងវញិបន្ទា ប់ពីបញ្ច ប់ការព្យាបាលដែរឬទេ?
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ទិដ្ឋភាពទូទៅនៃជម្ងឺរបេង
ផ ន្ែកទី 1.
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ផ្នែកទី 1. ទិដ្ឋភាពទូទៅនៃជម្ងឺរបេង

ត�ើជំងឺរបេងគឺជាអ្វី1?

ជំងឺរបេងជាជំងឺ ដែលបណ្ដា លមកពីបាក់តេរបេងដែលមានឈ ម្ោះថា M y c o b a c t e r i u m 
tuberculosis។ ប្រហែល 85% នៃជំងឺរបេងក�ើតឡ�ើងក្នុងសួត ប៉ុន្ដែអាចក�ើតឡ�ើងគ្រប់កន្
លែងក្នុងខ្ លួនរបស់អ្នក។

ត�ើបាកត់េរជីំងឺរបេងមានរូបរាងយ៉ា ងម៉េច1?

Mycobacterium tuberculosis បាក់តេរមីានរាងជាដង។ ប�ើប្រៀបធ�ៀបទៅបាក់តេរដីទៃ 
អត្រាការរកីសាយនៃ Mycobacterium tuberculosis គឺពិតជាយឺតហ�ើយវាជាបាក់តេរឆី្លង
ដែលបានរំខានមនុស្សអស់រយៈពេលជាយូរមកហ�ើយ។

√ �ជំងឺរបេងជាជំងឺបណ្ដា លមកពីបាក់តេរជីំងឺរបេងដែលមានឈ ម្ោះថា  
Mycobacterium tuberculosis។

√ �Mycobacterium tuberculosisជាបាក់តេរមីានរាងជាដង
	 ដែលក�ើតឡ�ើងថ្មីៗយឺតខ្លា ងំណាស់។

1

85%
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ត�ើជំងឺរបេងឆ្លងដោយរប�ៀបណាខ្លះ1?

• បាក់តេរ ីTB ជាធម្មតាឆ្លងពីមនុស្សម្នា ក់ទៅមនុស្សម្នា ក់តាមរយៈខ្យល់។

នៅពេលអ្នកជំងឺ TB ក្អកឬកណ្ដា ស់តំណក់ទឹ
ករំអិលល្អ ដែលមានបាក់តេរ ី
TBចេញទៅក្នុងខ្យល់

1

បាក់តេរ ីTB នេះមានក្នុងខ្យល់2

នៅពេលមនុស្សម្នា ក់នៅក្បែរដ
កដង្ហ ើមចូលខ្យល់នេះបាក់?តេរ ី
TB អាចជ្រាបចូលទៅក្នុងសួតនិង
អាចបង្កឱ្យមានការឆ?្លងមេរោគ

3

2

ក្នុងករណីនោះនរណាម្នា ក់
ក៏អាចឆ្លងមេរោ
គររបេងមែនទេ?

បាទ/ចាស៎ ត្រឹមត្រូវហ�ើយ។ 
ក្នុងហេតុផលនោះ 

វាជាការសំខាន់ដ�ើម្បីត្រូ
វព្យាបាល និងគ្របគ្រងជំងរឺបេង។
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ក្អក ត្រូវការធ វ្ ើតេស្ដ រកជំងឺរបេងប្រសិនប�ើក្អកបន្ដល�ើសពី 2 សប្ដា ហ៍។
ក្អកឈាម ឈាមការក្អកចេញស្លេ សលាយឈាម
ការស្ទះដង្ ហ ើម ពិបាកដកដង្ហ ើមទោះធ វ្ ើចលនាតិចតួច
អស់កម្លា ំង / អស់កម្លា ំង ត់ន�ឿយយ៉ា ងងាយទទលបានការធុញទ្រាន់ងាយអស់កម្លា ំងនិងគ្មា នថាមពល
គ្រុ នក ត្ៅ កម្រិតទាប /គ្រុ នរងារ កុមារថ្នា ក់ទាបបានបង្ហា ញដោយមានគ្រុ នក ត្ៅ និងយប់ញ�ើសនៅពេ
	 លយប់ថ្នា ក់ទីទាប
បាត់បង់ចំណង់អាហារ/សម្រកទំងន់ បទពិសោធន៍នៃការបាត់បង់ចំណង់ញ៉ា ំអាហារនិងសម្រកទម្ងន់ប
		  ន្តបន្ទា ប់

3

• រោគសញ្ញា ធំៗសំខាន់ៗមានគឺដចខាងក្រោម

មិនអាចបញ្ឈប់ខ្ញុំ
ក្អកមិនឈប់ 2 សប្ដា ហ៍។

ហេតុអ្វីបានជាដូច្នេះ?

អ្នកម�ើលទៅដូចជាអាចន�ឿ
យហត់ និងស្រកទម្ងន់ផងដែរ។ខ្ញុំ ចង់ឱ្យអ្នក

ធ វ្ ើតេស្ដរ ោគរបេងប្រសិនប�ើអ្នក
ក្អកល�ើសពី 2 សប្ដា

ត�ើរោគសញ្ញា នៃជំងឺរបេងមានរោគសញ្ញា អ្វីខ្លះ2 ?

ផ្នែកទី 1. ទិដ្ឋភាពទូទៅនៃជម្ងឺរបេង
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កាំរស្មី អ៊ិច ការធ វ្ ើតេស្តស្ បែ
ករបេបង

ការធ វ្ ើតេស្ត ភាពរង
គ្រោះនៃថ្នា ំ

កាំរស្មី អ៊ិចមានប្រយោជន៍ស
ម្រាប់ការធ វ្ ើរោគវនិិច្ឆ័យនៃ

ជំងឺរបេង។

TST កំណត់ការឆ្លង 
មេរោគរបេង

Mycobacterium។

ការបណ្តុះប បែកធាតុដែល
ចិញ្ចឹ មត្រូវបានសាកល្បងស
ម្រាប់ភាពធន់ដ�ើម្បនឹងថ្នា ំ

ប្រឆាំងជម្ងឺំងីរបេង។

ល�ើសពីនេះ មានតេស្ដដទៃ អាចរកបាន។មួយចំនួនផ្សេងទ�ៀត។

√ �ការធ វ្ ើតេស្ត កំហាកគឺជាវធិីត្រឹមត្រូវបំផុតក្នុងការធ វ្ ើរោគវនិិច្ឆ័យជំងឺរបេង។
√ �ការធ វ្ ើតេស្ត ភាពងាយរងគ្រោះនៃថ្នា ងំាយមានប្រយោជន៍ក្នុងការគ្រឿងញ�ៀនថ្នា ំ

មានប្រសិទ្ធភាពសម្រាប់កំណត់ការព្យាបាលជំងឺរបេងដែលមានប្រសិទ្ធភាព។

ការប្រមូលគំរកូំហាកគឺជាវធិីត្រឹមត្រូវដ៏សុក្រិតបំផុតក្នុងការធ វ្ ើរោគវនិិច្ឆ័យជំងឺរបេងនិងមា
នការធ វ្ ើតេស្តប ង្ ខូចដោយមីក្រូទស្សន៍និងការធ វ្ ើតេស្ត វប្បធម៌។ដោយបណ្តុះ ។

4

ត�ើគេធ្វើរោគវនិិច្ឆ័យជំងឺរបេងដោយរប�ៀប2 ?
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វ៉ា ក់សាងំថ្នា បំង្កា រ BCG

5

ត�ើគេអាចបង្កា
ជម្ងឺរបេងជាមុនបានដ

ដែឬទេអាចជារោគរបេង
ត្រូវបង្កា រដល់កំពូល?

ត�ើគេអាចបង្កា រជំងឺរបេងបានដោយរប�ៀបណាដែរឬទេ1?

• �វាជាការចាក់វ៉ា ក់សាងំដ�ើម្បីបង្ក ើនភាពស៊ា បំ្រឆាំងនឹងថ្នា បំង្កា រជំ
ងឺរបេងដ�ើម្បីបង្ក ើនភាពស៊ា បំ្រឆាំង។

• �វាអាចបង្កា រជំងឺរបេងធ្ងន់ធ្ងរជាធម្មតានៅក្នុងទារកនិងកុមារ។

•� វាត្រូវការរ�ៀបចំចាក់ក្នុងរយៈពេល 1 ខែពីថ្ងៃកំណ�ើត។

ការពង្រឹងប្រព័ន្ធការពង្រឹងនៃភាពស៊ា ំ

• �ភាពស៊ា ចំុះខ្សោយថយចុះដោយសារតែការអស់កម្លា ំងស្ត្រេ សនិងការស្រកទម្ងន់ច្រើនពេកអា
ចជាមូលហេតុនៃជំងឺរបេង។ងភាពស៊ា ផ្ំ លូវនិងការបាត់បង់ល�ើសលប់នៃទំងន់អាចជាមូលហេ
តុនៃជំងឺរបេងមួយ។

• �វាជាការសំខាន់ក្នុងការរក្សាបាននូវស្ថា នភាពអាហារបូត្ថម្ភមានតុល្យភាពល្អ  
និងរាងកាយមានសុខភាពល្អ ។

• �ឈប់ផឹកជាតិអាកុលសេពគ្រឿងស្រវងឹ និងឈប់ជក់បារ។ី

ពិតមែនហ�ើយជាបាន
វាជាការល្អ ដ�ើម្បីចាក់វ៉ា ក់សាងំ

BCG ក្នុងពេល 1 ខែនៃថ្ងៃកំណ�ើត។វាក៏សំខាន់ផង
ដែរក្នុងការបង្ក ើតទម្លាប ់មួយដ�ើម្បីបង្ក ើនប្រព័ន្ធ

ភាពស៊ា ។ំ

ផ្នែកទី 1. ទិដ្ឋភាពទូទៅនៃជម្ងឺរបេង
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ការព្យាបាលជំងឺរបេង
ផ ន្ែកទី 2.
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ការលេបថ្នា  ំ TB គឺជាវធិីតែ មួយគត់ដ�ើម្បីសម្លាប ់បាក់តេរ ី
ជម្ងឺរបេង។ជំងឺរបេងគឺជាជំងឺ ដែលអាចបង្ករឡ�ើងជាមួយរ
ដ្ឋបាលព្យាបាលបានដោយប្រើត្រឹមត្រូវនៃថ្នា ំ្្
3~4 TB ត្រឹមត្រូវសម្រាប់រយៈពេលយ៉ា ងតិច 6 ខែ។

កុំឈប់លេបថ្នា  ំTB ដោយគ្មា នការប្រឹក្សា។វាពិតជាសំខាន់ដ�ើ
ម្បីបន្ដការប្រើកម្រិតថ្នា ចំេញវេជ្ជបញ្ជា នៃថ្នា នំៅក្នុងពេលកំ
ណត់។

ពេលលេបថ្នា  ំTB គេត្រូវធ វ្ ើការអសង្កេតវេជ្ជសាស្ត្រស្រ្ត  បាន
តម្រូវជាដំណ�ើរការស្របពេលដែល TB ដំណ�ើរការ។កាំរស្មី អ៊ិ
ចនិងតេស្ដ កំហាកម្តងហ�ើយម្តងទ�ៀតជារ�ៀងរាល់ 2 ~ 3
ខែដ�ើម្បីពិនិត្យការពង្រឹង TB និងប្រតិកម្មពីថ្នា ជំំងឺរបេង។

6

ត�ើគេព្យាបាលជំងឺរបេងដោយរប�ៀប1

√ TB អាចត្រូវបានព្យាបាលទាងំស្រុ ងជាមួយការប្រើប្រាស់ថ្នា តំ្រឹមត្រូវ។
√ �TBត្រូវបានព្យាបាលដោយការរមួបញ្ចូ លគ្នា នៃថ្នា ចំ្រើនសម្រាប់រយៈពេលវែង
	 មួយ។
√ �វាជាការសំខាន់ដ�ើម្បីបញ្ច ប់ការពិតណាស់ទាងំមូលនៃការព្យាបាលដោយគ្មា ន

ការផ្តល់ឡ�ើង។
√ �ថតកាំរស្មី  X នៅទ្រូងនិងធ វ្ ើតេកំហាកទម្លាប ់ត្រូវបានធ វ្ ើរចួដ�ើម្បីពិនិត្យម�ើល

ការរកីចម្រើនជំងឺរបេង។

ផ្នែកទី 2. ការព្យាបាលជំងឺរបេង
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វត្ថុបំណង
• �ដ�ើម្បីការគ្រប់គ្រងថ្នា នំៃអ្នកជំងឺ្ TB ្និងត្រួតពិនិត្យតាមដានប្រតិកម្មទៅនឹងថ្នា ជំំងឺបេង។
• �ដ�ើម្បីជួយអ្នកជំងឺដ�ើម្បីបញ្ច ប់ការពិតទាងំមូលនៃការព្យាបាលនិងដ�ើម្បីទប់ស្កា ត់ការរកីរា	

	លដាល TB ក្នុងការចាប់ផ្ដើម។

ព័ត៌មានលម្អិត
• ប្រធានបទនិងរយៈពេល៖អប្បរមា 2 សប្ដា ហ៍ការត្រួតពិនិត្យនៃការផ្តល់ថ្នា សំម្រាប់ថ្មី។
• បានធ វ្ ើរោគវនិិច្ឆ័យឆ្លងអ្នកជំងឺ TB ឬអ្នកជំងឺដទៃដោយផ្អែកល�ើស្ថា នភាពឬលក្ខខណ្ឌ រប
	 ស់ពួកគេ

    - ការគ្រប់គ្រងថ្នា ំ
    - ប្រតិកម្មមិនល្អ បញ្ឈប់ថ្នា ជំាបណ្តោះ អាសន្ន

ការត្រួតពិនិត្យធាតុ

អ្នកគ្រប់គ្រងបុគ្គលម្នា ក់នៅក្នុងបន្ទុកនៃការត្រួត
ពិនិត្យការផ្តល់ថ្នា អំ្នកជំងឺទរស័ព្ទក្នុងដ�ើម្បីពិនិត្យថា
ត�ើអ្នកជំងឺបានលេបថ្នា ឬំក៏អត់ហ�ើយក៏តាមដានប្
រតិកម្មពីថ្នា បំ្រឆាំងនឹងជំងឺរបេង។

DOT ចល័ត (ការព្យាបាលដោយសង្កេតការណ៍ដោយផ្ទា ល់)
អ្នកជំងឺអាចទាញយកកម្ម វធិីសូន្យ TB្ទៅក្នុងទូរស័
ព្ទឆ្លាតវៃ របស់គាត់/ហ�ើយផ្ញើវដីេអូផ្ទា ល់ខ្ លួននៃការ
លេបថ្នា ទំៅកាន់អ្នកគ្រប់គ្រង។

ទស្សនាការគ្រប់គ្រង
អ្នកជំងឺទៅមន្ទី រពេទ្យឬមណ្ឌ លសុខភាពសាធារណៈ
ក្នុងបុគ្គលហ�ើយពិនិត្យការគ្រប់គ្រងថ្នា នំិងប្រតិកម្ម
មិនល្អ ។

វធិីសាស្ដ្រ ការគ្រប់គ្រង

7

ត�ើអ្នកយល់ដឹងពីប្រព័ន្ធគ្របគ់្រងការប្រើ
ប្រាស់ឱសថសម្រាបអ់្នកជំងឺរបេងឆ្លងដែរទេ1?
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• �ថ្នា ជំំងឺរបេងត្រូវបានបែងចែកជាថ្នា ជួំរទីមួយថ្នា ដំែលត្រូវបានប្រើជាចម្បងសម្រាប់ប្រសិទ្ធភាព និងប្
រតិកម្មតិចតួចរបស់វានិងហ�ើយវាប្រតិកម្មថ្នា ដំែលត្រូវបានប្រើជាចម្បងសម្រាប់ប្រសិទ្ធភាពរបស់វា 
°"ថ្នា ជួំរទីពី,"ថ្នា ដំែលមានប្រតិកម្មធ្ងន់ធ្ងរមិនល្អ ធ្ងន់ធ្ងរដូច្នេះវាត្រូវបានប្រើតែនៅពេលដែលវាជាការ
ចាំបាច់។

• �ហ�ើយថ្នា  ំTB ត្រូវបានចាត់ថ្នា ក់ចូលទៅក្នុង 5 ក្រុ មអាស្រ័យទៅប្រសិទ្ធភាពនិងយន្តការនៃសកម្មភាព។

-�ថ្នា ផំ្ទា ល់មាត់ជម្រើសទីមួយដែលមានប្រសិទ្ធិភាពខ្លា ងំណាស់និងមានប្រតិកម្មមិនល្អ តិច។ 

Isoniazid Rifampin Ethambutol Pyrazinamide Rifabutin

ថ្នា បំ្រឆាំងជំងឺរបេងក្រុ មទី 1

8

ប្រភេទឱសថអ្វីខ្លះដែលអាចប្រើ
បានសម្រាបជំ់ងឺរបេង3?

ថ្នា បំ្រឆាំងជំងឺរបេងក្រុ មទី  2, 3, 4, 5 (ថ្នា ជួំរទីពីរ)

ពេលថ្នា បំ្រឆាំងជំងឺរបេងបន្ទា ត់ជួរទីមួយមិនអាចត្រូវប្រើបានដោយសារភាពប្រើដ�ើម្បីធន់នឹងគ្
រ�ឿងញ�ៀនថ្នា នំិង / ឬប្រតិកម្មថ្នា អំវជិ្ជមាន។

Levofloxacin Moxifloxacin Ofloxacin

ថ្នា បំ្រឆាំងជំងឺរបេងក្រុ មទី 3 (Quinolones)

Prothionamide Cycloserine PAS

ថ្នា បំ្រឆាំងជំងឺរបេងក្រុ មទី 4 ថ្នា  ំ(ថ្នា បំ្រឆាំងរបេងជួរទីពីរលេបតាមមាត់)

Kanamycin Amikacin Capreomyci Streptomycin

* របូរាងអាចខុសគ្នាតា មរោងចក្រផលិត

ថ្នា បំ្រឆាំងជំងឺរបេងក្រុ មទី 2 (អាចចាក់បាន)

Bedaquiline Clofazimine Linezolid Amoxicillin Clarithromycin Imipenem

ថ្នា បំ្រឆាំងជំងឺរបេងក្រុ មទី 5 (តម្រូវឱ្យមានការពិគ្រោះយោបល់វេជ្ជសាស្រ្ត ពីវេជ្ជបណ្ឌិត )

ផ្នែកទី 2. ការព្យាបាលជំងឺរបេង
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ការពុលថ្លើមគឺជាប្រតិកម្មអវជិ្ជមានធំនិងរោគសញ្ញា អាចខុសគ្នាទ ៅតាមដោយថ្នា នំិងបុគ្គល

ប្រតិកម្មអាចក�ើតមានឡ�ើងជាក់លាក់ថ្នា បំុគ្គល។

អស់កម្លា ំង ការហ�ើម ស្បែកល�ឿង

រមាស់ស្បែកស្ពឹកឬព�ើតនៅក្នុ
ងដៃឬជ�ើង។

ទឹកនោម
និងទឹកភ្នែកក្រហម

ការចុះខ្សោយដែល
ម�ើលឃ�ើញ

Isoniazid Pyrazinamide Rifampin Ethambutol

ឈឺសន្លា ក់

ការពុលថ្លើម (Isoniazid, Rifampin, Pyrazinamide)

9

អ្វីដែលជាប្រតិកម្មធំនៃការប្រើថ្នា ពំ្យ
ាបាលដំបូងជំងឺរបេងជួរទីមយួ2?

√ ជាការវាគឺសំខាន់ដែលត្រូវដឹងយ៉ា ងច្បាស់អំពីប្រតិកម្មមិនល្អ នៃថ្នា រំបេង។

√ �កុំបញ្ឈប់ការប្រើថ្នា គំ្រាន់តែដោយសារតែជួបប្រទះប្រតិកម្មមិនល្អ ។

√ វាជាការសំខាន់ដ�ើម្បីគ្រប់គ្រងប្រតិកម្មមិន
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10

ត�ើមានការប្រុងប្រយត័្នអ្វីខ្លះមយួចំ
នួនសម្រាបអ់្នកជម្ងឺំងឺរបេងដែរឬទេ2?

សូមទទល

របបអាហារមានតុល្យភាពល្អ
ដ�ើម្បីពង្រឹងប្រព័ន្ធភាពស៊ា ។ំ

សូមពាក់ម៉ា សកុំឱ្យឆ្លងជំងឺរបេងទៅអ្ន

កដទៃ។

ការពាក់ម៉ា ស

សូមឈប់ជក់បារ ីនិងឈប់ពិសាគ្រឿងស្

រវងឹសម្រាប់ការព្យាបាលជំងឺរបេងជោគ

ជ័យ

ហាមជក់បារ ី
ហាមពិសាគ្រឿងស្រវងឹ

√ �អ្នកជំងឺរបេងត្រូវតែដឹងយ៉ា ងច្បាស់ពីការប្រុ ងប្រយ័ត្នសម្រាប់​

ខ្ លួនឯងក៏ដូចជាមនុស្សជំវញិខ្ លួន។

ផ្នែកទី 2. ការព្យាបាលជំងឺរបេង
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ត�ើអ្វីជាការឆ្លងមេរោគរបេងមិនទាន់ឃ�ើញច្បាស់?

• �ទោះបីជាអ្នកជំងឺ ដែលមាន LTBI ត្រូវបានឆ្លងមេរោគដោយបាក់តេរជីំងឺរបេងតែពួក
គេនៅតែនៅក្នុងខ្ លួនរបស់ពួកគេ។

• �អ្នកជំងឺ LTBI មិនប៉ះបាក់តេរជីំងឺរបេងទៅអ្នកដទៃហ�ើយគ្មា នរោគសញ្ញា ជំងឺរបេង។
• ការវភិាគ AFB និងកាំរស្មី អ៊ិចគឺធម្មតា។

ការព្យាបាលជំងឺ LTBI
• �ថ្នា ជំំងឺរបេង 1-2 ត្រូវការគ្រប់គ្រងពីរបីខែដ� ើម្បីបង្កា រសកម្មភាពជំងឺរបេង។

វាអាចទេដែលគ្មា នរោ
គសញ្ញា ជាការឆ្លងជំងរឺបេង?

ការឆ្លងមេរោ
គបាក់តេរជីំងឺរបេង

រោគសញ្ញា , 
ការឆ្លងមេរោគ

ការធ វ្ ើឱ្យសកម្
មនៃជំងឺរបេងជាមួយ

នឹងប្រព័ន្ធភាពស៊ា ខំ្សោយ

11

អ្វីជាការឆ្លងមេរោគរបេងមនិទានឃ់�ើញច ្
បាស់សម្ងំហ�ើយព្យាបាលដោយរប�ៀបណា2?

បាទ/ចាស៎មែនហ�ើយវាពិតជាអាច។
វាគឺត្រូវបានហៅថាការឆ្លងមេរោគរបេងមិនទាន់

ឃ�ើញច្បាស់សម្ងំដែលមិនបានបង្ហា ញពីរោគសញ្ញា នោះ
ទេហ�ើយមិនរកីរាលដាលដល់អ្នកដទៃ។ធម្មតាគ្មា នកា
រព្យាបាលត្រូវបានទាមទារប៉ុន្ដែមនុស្សខ្លះមានហានិ

ភ័យខ្ពស់នៃការអភិវឌ្ឍជំងរឺបេងសកម្មត្រូវការព្យាបា
លជាមួយថ្នា បំ្រឆាំងរបេង 1-2។
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សារៈសំខាន់
• �សមាជិកគ្រួសារមិត្តភក្តិ និងមិត្តរមួការងារអ្នកជំងឺរបេងអាចឆ្លងព្រោះពួកគេបានប៉ះពាល់នឹងបាក់តេររីបេង

ដែលចែករំលែកសកម្មភាពប្រចាំថ្ងៃជាមួយអ្នកជំងឺរបេង។
• �អ្នកជំងឺ LTBI មួយចំនួនអាចអភិវឌ្ឍន៍ទៅជំងឺរបេងសកម្មជាមួយនឹងប្រព័ន្ធភាពស៊ា ខំ្សោយ។

ទិដ្ឋភាពទូទៅ
• �គម្រោងគាំទ្រការចំណាយនៃការពិនិត្យនេះដ�ើម្បីត្រួតពិនិត្យថាត�ើសមាជិកក្រុ មគ្រួសារនិងអ្នកដទៃនៅក្នុងនា

ក់ទំនងយ៉ា ងជិតស្និទ ្ធជាមួយអ្នកជំងឺរបេងសួតដែលត្រូវបានរាយការណ៍ទៅមណ្ឌ លសុខភាពសាធារណៈនិងមន្ទី រ
ពេទ្យថាបានឆ្លងមេរោគរបេងឬមិនបាន។

ព័ត៌មានលម្អិត
• �អ្នកជំងឺរបេងបានគេធ វ្ ើរោគវនិិច្ឆ័យនៅក្នុងមជ្ឈមណ្ឌ លសុខភាពសាធារណៈនិងមន្ទីពេទ ្យជាមួយ មនុស្សដែល
	 ជិតស្និទ្ធិ  ចំណាបំ្រឡងទៅកាន់ចំនួននៃការប៉ះពាល់មនុស្ស។
• �មនុស្សដែលប៉ះពាល់ក្នុងរយៈពេល 1 ខែអាចទៅមណ្ឌ លសុខភាពសាធារណៈនិងសម្ភា រៈដែលបានចូលរមួផ្សេងទ�ៀ
	ត និងពិនិត្យម�ើលដោយឥតគិតថ្លៃជាមួយនឹងកំណត់ត្រាប្រឡង។
• �ការពិនិត្យជំងឺរបេង៖កាំរស្មី អ៊ិចបង្ ខូចនិងវប្បធម៍កំហាក
• ការតេស្ដ  LTBI ការធ វ្ ើតេស្តស្ បែកេរបេង

ត�ើមានគម្រោងជាតិគាំទ្រ 
LTBI ដែរឬទេ?

12

គម្រោងពិនិត្យ LTBI សម្រាបគ់្រួសារនៃអ្នកជំងឺរបេង1?

បាទ​ / ច៎ាស។មានការគាំទ្រសម្រាប់
LTBIការចំណាយល�ើការពិនិត្យនៃស

មាជិកក្រុ មគ្រួសារនៃអ្នកជំងឺរបេងដ�ើម្បីពិនិត្យ
ថាត�ើពួកគេបានឆ្ល

ងបាក់តេររីបេងឬអត់។

ផ្នែកទី 2. ការព្យាបាលជំងឺរបេង
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ថ្នា ជំំងឺរបេងដែលស៊ាំ នឹងថ្នា ំ
នែកទី 3.
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ត�ើថ្នា ដំែលធនន់ឹងជំងឺរបេងដែលស៊ាំ នឹង
ថ្នា បំានអភវិឌ្ឍយ៉ា ងដូចម្ដ៉េច1?

• �ថ្នា ដំែលធន់នឹងជំងឺរបេងបង្ហា ញភាពធន់ទៅកាន់ជាងថ្នា រំបេង។

• �ថ្នា ដំែលធន់ធម្មតាក�ើតឡ�ើងពេលបុគ្គលការប្រើប្រាស់មិនត្រឹមត្រូវនិងការរំលោភបំពានការប្រើថ្នា ។ំ

	 - �នៅពេលអ្នកជំងឺមិនត្ អូញត្អែរជាមួយនឹងថ្នា រំបេងដែលបានចេញវេជ្ជបញ្ជា ឬថ្នា បំញ្ឈប់មុនពេល។

	 - នៅពេលអ្នកជំងឺត្រូវបានចេញវេជ្ជបញ្ជា មិនត្រឹមត្រូវឬចែកថ្នា ខំុស

	 - នៅពេលអ្នកជំងឺត្រូវបានឆ្លងមេរោគរបេងពីអ្នកជំងឺ ដែលស៊ា នំឹងថ្នា ំ

• �ប្រសិនប�ើនរណាម្នា ក់ទទលបានភាពធន់ទៅនឹងថ្នា រំបេងថ្នា ដំែលថ្នា រំបេងមិនមិនបានប្រយុទ្ធប្រឆាំងនឹ

ងការបិទបាក់តេរជីំងឺរបេង។

ត�ើជំងរឺបេង
ដែលធន់នឹងថ្នា ជំាអ្វី?

វាបង្ហា ញភាពធន់នឹងថ្នា ចំ្រើន
ជាងថ្នា រំបេងមួយនិងធម្មតាក�ើតឡ�ើងដោយ

សារតែការបញ្ឈប់មុនពេលឬមិនគោរពតាមការ
ប្រើថ្នា តំាមវេជ្ជបញ្ជា ។

នែកទី 3. ថ្នា ជំំងឺរបេងដែលស៊ាំ
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Isoniazid Isoniazid

Dòng QuinolonesRifampin

Rifampin

ការចាក់

ជំងឺរបេងធនន់ឹ
ងពហុថ្នា  ំ

(MDR-TB)

ជំងឺរបេងជាមួយនឹងភាពធន់ទាងំ isoniazid និង 
rifampin ។អត្រាជោគជ័យការព្យាបាលមានតែ 50% 
ទោះបីជាការព្យាបាលដោយការរមួបញ្ចូ លគ្នា ជាមួយ
ថ្នា រំបេងបន្ទា ត់ទី 2 គឺបានប្រើប្រាស់។

ដែលធនន់ឹងថ្នា ំ
យ៉ា ងទូលំទូលាយ 

ជំងឺរបេង
(XDR-TB)

ជំងឺរបេងដែលមានភាពធន់គឺជា isoniazid និង 
rifampin ក៏ដូចជាច្រើនជាមួយជួរទីពីរថ្នា ពំីថ្នា ក់នី
មួយៗ quinolones និងការចាក់ថ្នា ។ំ

14

X

X

X X

X X

ត�ើប្រភេទថ្នា ដំែលធនន់ឹងជំងឺរបងដែលធនន់ឹងថ្នា មំាន
ប៉ុន្មាន ប្រភេទអ្វីខ្លះ1?

√ �MDR-TB គឺជាជំងឺរបេងជាមួយជំងឺរបេងដែលធន់នឹងថ្នា  ំrifampin្Isoniazid។
√ �MDR-TB ជាមួយនឹងភាព​ធន់បន្ថែម​ទ�ៀត​ទៅ quinolones 

និងការចាក់ថ្នា តំ្រូវបានគេហៅថា XDR-TB។
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• �PZA (pyrazinamide) + 4 ថ្នា បំ្រឆាំងនឹងជំងឺរបេងបន្ទា ត់ទីពីរដែលមានប្រសិទ្ធភាព(រ ួ
មទាងំការចាក់)

• 8 ខែ

តាំងពី isoniazid និង rifamipin មិនអាចត្រូវបានប្រើសម្រាប់ MDR-TB ថ្នា បំ្រឆាំងជំងឺរ
បេងត្រូវបានចេញវេជ្ជបញ្ជា ។

15

ថ្នា ដំែលធនន់ឹងជំងឺរបេងបានអភវិឌ្ឍយ៉ា ងដូចម្ដ៉េច3?

ការគ្រប់គ្រងនៃការប្រមូលផ្តុំការព្យាបាល MDR-TB

ត�ើអ្វីជា MDR-TB?
ត�ើវាខុសគ្នា ពីជំងរឺបេងត្រូវ
បានព្យាបាលជាទ�ៀងទាត់?

MDR-TB គឺជាជំងរឺបេងមិនមែន
អាចព្យាបាលជាមួយថ្នា បំ្រឆាំងជំងរឺបេងដោយ
សារតែធន់។ដូច្នេះថ្នា បំ្រឆាំងនឹងជំងរឺបេងជួរទី 
2 ត្រូវបានចេញវេជ្ជបញ្ជា សម្រាប់ការព្យាបាល។

នែកទី 3. ថ្នា ជំំងឺរបេងដែលស៊ាំ
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ប្រឆាំងជំ
ងឺរបេងថ្នា ំ

របូរាង ប្រតិកម្មមិនល្អ

ក្រុ ម

2 ការចាក់
ototoxicity, renaltoxicity,

ព�ើតនៅជុំវញិមាត់

ក្រុ ម

3

Levofloxacin

Moxifloxacin
បញ្ហា  Gi, ឈឺក្បាល,
វលិមុខ, ឈឺសន្លា ក់

Ofloxacin

ក្រុ ម

4

Cycloserine
ដំណ�ើរចុះថយកម្លា ំងនៃ
ប្រព័ន្ធចលករជំងឺផ្ លូវចិត្ត

Prothionamide បញ្ហា  Gi, ថ្លើម

PAS ការបាត់បង់ចំណង់អាហារ
ចង្អោ រក្ អួតមិនស្រួលពោះ, ថ្លើម

ក្រុ ម

5

Linezolid
myelosuppression,

peripheral neuropathy

Bedaquiline
ECG ខុសប្រក្រតី, arrythmia,

មុខងារថ្លើមខុសប្រក្រតី

Delamanid
ECG ខុសប្រក្រតី, ចង្អោ រ

ការក្ អួត ងងុយគេង

16

ត�ើអ្វីជាប្រតិកម្មមនិល្អធំនៃការប្រើថ្នា រំបេងជួរទីពីរ3-5?

* របូរាងអាចខុសគ្នាតា មររោងចក្រផលិត
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Bedaquiline 4, 6

Delamanid 5, 7

Bedaquiline គឺជាថ្នា ដំែលរារាងំ mycobacterium (adenosine 5'-triphos
phate) synthase, enzyme មួយដែលសារៈសំខាន់សម្រាប់ការបង្ក ើតថាម
ពលនៅក្នុងបាក់តេររីបេង។កំណែទម្រង់,វារារាងំការចម្លងបាក់តេររីបេង
ផងដែរ។ការសិក្សាថ្មីជាមួយអ្នកជំងឺ Cal ជំងឺរបេងបានបញ្ជា ក់ MDR 
ថាអ្នកជំងឺបានព្យាបាលជាមួយ bedaquiline បានចំណាយពេលតិចសម្រា
ប់ការបម្លែងវប្បធម៌អវជិ្ជមាននិងបានអត្រានៃការប្ តូវប្បធម៌អវជិ្ជមាន
ច្រើនជាងអ្នកជំងឺ ដែលទទលការព្យាបាលជាមួយថ្នា ​ំដែលបានប្រៀបធ�ៀ
ប។Bedaquiline គឺបានគ្រប់គ្រង 400mg ជាប្រចាំសម្រាប់ 2 សប្ដា ហ៍ហ�ើ
យ 200mg បីពេលសប្ដា ហ៍ដល់សប្ដា ហ៍ទី 22។រយៈពេលការព្យាបាលអតិបរ
មាគឺ 6 ខែហ�ើយ bedaquiline អាចត្រូវបានគ្រប់គ្រងអាហារសម្រាប់ការ
ស្រូបយកបានល្អ ប្រស�ើរ។

Delamanid រារាងំការសំយោគនៃអាស៊ីត  mycolic  ជញ្ជា ំងកោសិការបស់មេ
រោគសមាសភាគ TB ។ការសិក្សាស្រាវជ្រាវថ្មីជាមួយ MDR-TB ents បានប
ង្ហា ញថាការរមួបញ្ចូ លនៃ delamanid និងការព្យាបាលដោយស្ដ ង់ដារយ៉ា ង
ខ្លា ងំធ វ្ ើឱ្យប្រស�ើរឡ�ើ
ងវប្បធម៌អវជិ្ជមានអត្រាការបម្លែងពីការធ វ្ ើតេស្ត វប្បធម៍កំហាកនៅ 
2 ខែ។សម្រាប់មនុស្សពេញវយ័ Delamanid 100mg ពីរជាប្រចាំជាមួយអា
ហារហផយវាត្រូវបានណែនាំឱ្យបន្ដលេបលាបរយៈពេល 
24 សប្ដា ហ៍។

17

ត�ើមានថ្នា ជំំងឺរបេងថ្មីណាមយួអាចប្រើ​បានទេដែរឬទេ4-7?

នែកទី 3. ថ្នា ជំំងឺរបេងដែលស៊ាំ
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ប្រហែល 3 % នៃអ្នកជំងឺមានហានិភ័យនៃការលាប់ឡ�ើងវញិបន្ទា ប់ពីវា​ត្រូវបានជាសះស្បើ
យទាងំស្រុ ង។បាក់តេរជីំងឺរបេងអាចត្រូវបានរកីសាយភាយជាថ្មីម្តងទ�ៀតនៅពេលដែល
ប្រព័ន្ធភាពស៊ា ​ំរបស់អ្នកជំងឺត្រូវបានចុះខ្សោយ។

អ្នកជំងឺ ដែលមានជំងឺជាមូលដ្ឋា នត្រូវការព្យាបាលក្រោមការថែទាពំិសេសពីគ្រូពេទ្យ។ហ�ើ
យអ្នកជំងឺត្រូវការរក្សាស្ថា នភាពអាហារបូត្ថម្ភល្អ និងការគ្រប់គ្រងភាពតានតឹងដ�ើម្បីប
ង្កា រការលាប់ជំងឺរបេង។

កត្តា ហានិភ័យលាប់ជំងឺរបេង

18

ត�ើជំងឺរបេងក�ើតឡ�ើងបន្តបន្ទា បក់ារព្យាបាល​
ពេញលេញដែរឬទេ1?

• លក្ខណៈរាងកាយ  •បរសិ្ថា ន  • ទម្លាប ់ជាប្រចាំ  • សម្ពាធ

• �គូសបញ្ជា ក់ថាការចុះខ្សោយជំងឺប្រព័ន្ធភាពស៊ា  ំ
(ជំងឺទឹកនោមផ្អែមជំងឺថ្លើមជំងឺអេដស៍)

• �ការព្យាបាលប្រព័ន្ធការពាររាងកាយដែលចុះខ្សោយ 
(hemodialysis, adrenocortical steroids, immunosuppressants, ថ្នា បំ្រឆាំងមហារកី)

• �មនុស្សចាស 
់(អ្នកជំងឺរបេងដែលមានវយ័ចំណាស់គឺជា​ធម្មតាពីលាប់ជំងឺរបេង)
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ព័ត៌មានចេញផ្សាយផ្ លូវការ
1. �Korean National Tuberculosis Association 57 Baumoero 6(yuk)-gil, Seocho-gu, Seoul, 137-900, Korea Tel.+82-2-2633-9461

2. Janssenkorea 25F, LS Yongsan Tower, Hangangro 2-Ga, Yongsan-Gu, Seoul 140-702, Korea Tel.+82-2-2094-4500
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