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給準媽媽的話

親愛的準媽媽孕產過程順利的關鍵，除了醫護人員的醫療照護

外，更重要的是準媽媽妥善的自我照護。

我們特地為您設計了 - 孕婦健康手冊，配合產檢時程，提供

健康紀錄表，協助您關心及記錄自己的健康狀況，並讓醫師/助產師

替您做最好的照護及叮嚀。另外，一些您在孕期必須知道的保健訊

息，希望您能仔細閱讀，有疑問也可以請教醫師/助產師，讓懷孕更

輕鬆愉快噢！

如有拾獲本手冊，請聯絡持有人（電話： ），或者交至鄰近
衛生局（所）或持有人產檢院所，協助返還。
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សំដីទៅកាន់អ្នកមានផ្ទៃពោះ
ម្ដាយជាទីស្រលាញ់គ្រប់រូបគន្លឹះនៃការសម្រាលកូនដោយសុវត្ថិភាពរួមមានការ

មើលថែទាំពីសំណាក់បុគ្គលិកសុខាភិបាលនិងការថែទាំសុខភាពដោយខ្លួនឯងរបស់ម្
ដាយដែលវាជាគន្លឹះសំខាន់ជាងគេ។

យើងខ្ញុំបានរៀបរៀងជាពិសេសនូវសៀវភៅសុខភាពមាតាដែលផ្ដល់នូវតារាងកំណត់
ត្រាសុខភាពស្របទៅតាមពេលវេលានៃការពិនិត្យគភ៌ដើម្បីជួយអ្នកក្នុងការយកចិត្ត
ទុកដាក់និងកត់ត្រាស្ថានភាពសុខភាពរបស់ខ្លួនព្រមទាំងជួយឲ្យវេជ្ជបណ្ឌិតនិង
ឆ្មបផ្ដល់នូវការមើលថែទាំនិងដំបូន្មានដ៏ល្អបំផុតសម្រាប់អ្នក។ក្រៅពីនេះចំពោះពត៌
មានស្ដីអំពីសុខភាពក្នុងកំឡុងពេលមានគភ៌សូមអ្នកអានឲ្យបានលំអិតប្រសិនបើមា
នចម្ងល់អាចសួរទៅកាន់វេជ្ជបណ្ឌិតនិងឆ្មបដើម្បីឲ្យការមានគភ៌ប្រកបទៅដោយភា
ពធូរស្រាលនិងភាពសប្បាយរីករាយ!

ប្រសិនបើរើសបានសៀវភៅនេះ,សូមទំនាក់ទំនងម្ចាស់សៀវភៅ(ទូរស័ព្ទ　　　　　　),ឬនាំយក
ទៅកាន់មន្ទីសុខាភិបាលនៅក្បែរនោះឬយកទៅកាន់មន្ទីពេទ្យរបស់ម្ចាស់សៀវភៅនេះដើម្បីជួយ
ក្នុងការសងទៅវិញ។
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給準爸爸的話

人類的懷孕期長達9個多月之久，讓準爸媽有足夠的時間、機會

去學習、調適、計畫及準備如何為人父母。準爸媽若能在孕期有效

尋求協助、聽取別人經驗或是搜尋閱讀相關資料，經過綜合整理，

仔細深刻的針對自己理想的生產方式及為人父母的技巧，妥善評估

與準備，為迎接新生命做好更圓融的決策與安排，將會有更令自己

滿意的經驗。

從懷胎開始，準媽媽的身心就逐漸開始產生變化，且隨著孕期

週數的增加，其身心的負擔也隨之增長。因此，這時候非常需要準

爸爸及家人的關懷與照顧。建議準爸爸及家人透過關懷及實際行動

（如：傾聽，分享準媽媽的快樂與憂慮、陪準媽媽去醫院做產檢、

一同參加產前教育課程及產前運動…）除了可以支持準媽媽孕期的

辛苦外，亦可了解胎兒的生長發育情況、促進夫妻感情及建立親子

關係的良好基礎。

同時，準爸爸及家人在決定哺餵嬰兒的方式上佔有很重要的地

位，準爸爸在產前學習：(1)正確的哺乳知識，(2)參與哺餵母乳的

技巧，(3)各種母乳問題處理的技巧，(4)照顧嬰兒的技巧等，將有

助於參與產後媽媽的哺乳與嬰兒照顧，有利於延長持續哺乳時間及

勝任照顧嬰兒。

在懷孕後期至準備生產期間，建議準爸爸及家人一同找好生

產的場所；認識生產預兆、了解生產過程、學習如何協助減緩因為

懷孕帶給準媽媽的不適；與醫師、準媽媽討論及決定生產方式。另

外，可以多分擔準媽媽的家事、參與照顧家中其他小孩，

讓準媽媽能充分的休息。建議準爸爸陪伴準媽媽散步，作

產前運動；若懷孕後期因身體不適、情緒不穩定、或因擔

心身材變形而不開心時，應協助解除不適並多予支持。
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ដំបូន្មានសម្រាប់ឪពុក
ជំពូកមនុស្សមានគភ៌រយៈពេល៩ខែដែលផ្ដល់ពេលវេលាគ្រប់គ្រាន់ទៅដល់ម្ដាយ

ឪពុកក្នុងការសិក្សាសម្របខ្លួនធ្វើផែនការនិងត្រៀមលក្ខណៈក្លាយខ្លួនទៅជា
មាតាបិតា។ក្នុងកំឡុងពេលមានគភ៌ម្ដាយឪពុកអាចសុំជំនួយនិងទទួលយកបទពិសោធ
ន៏ពីអ្នកដទៃឬស្រាវជ្រាវឯកសារដែលពាក់ព័ន្ធនានាបន្ទាប់មកធ្វើការបូកសរុបរៀបចំធ្
វើការជ្រើសរើសពីវិធីសម្រាលនិងរបៀបធ្វើជាម្ដាយឪពុកដែលខ្លួនចង់បានធ្វើការវាយតម្
លៃនិងត្រៀមលក្ខណៈឲ្យបានត្រឹមត្រូវធ្វើការរៀបចំនិងសម្រេចយុទ្ធសាស្រ្ដឲ្យកាន់
តែលំអិតនិងរស់រវើកដើម្បីត្រៀមទទួលការមកដល់នៃជីវិតថ្មី។ទាំងនេះ  នឹងផ្ដល់នូវបទ
ពិសោធដ៏គួរឲ្យពេញចិត្តទៅដល់អ្នក។

ចាប់ផ្ដើមពីការពរពោះ  ចិត្តកាយរបស់ម្ដាយចាប់ផ្ដើមផ្លាស់ប្ដូរម្យ៉ាងទៀតស
ម្ពាធផ្នែកផ្លូវចិត្តនិងផ្នែករាងកាយនឹងកើនឡើងជាលំដាប់ស្របទៅតាមកំណើនឡើង
នៃអាយុគភ៌។ហេតុដូចនេះដំណាក់កាលនេះត្រូវការការយកចិត្តទុកដាក់និងការមើលថែ
ទាំងពីសំណាក់ឪពុកនិងសមាជិកគ្រួសារ។យើងណែនាំឲ្យឪពុកនិងសមាជិកគ្រួសារយក
ចិត្តទុកដាក់ទៅលើម្ដាយតាមរយៈសកម្មភាពជាក់ស្ដែង (ឧទាហរណ៍៖ស្ដាប់និងចែ
ករំលែកភាពសប្បាយរីករាយនិងទុក្ខសោករបស់ម្ដាយកំដរម្ដាយទៅពិនិត្យផ្ទៃពោះ
នៅមន្ទីរពេទ្យចូលរួមការអប់រំនិងលំហាត់ប្រាណមុនពេលសម្រាលជាមួយម្ដាយ...) 
ក្រៅពីជួយគាំទ្រដល់ការលំបាករបស់ម្ដាយក្នុងពេលមានគភ៌   អាចស្វែងយល់ពីស្ថា
នភាពលូតលាស់របស់គភ៌   បង្កើនមនោសញ្ចេតនារវាងប្ដីប្រពន្ធនិងជាគ្រឹះដ៏រឹងមាំមួ
យសម្រាប់ទំនាក់ទំនងមាតាបិតានិងបុត្រធីតា។

ទ ន្ទឹមគ្នានឹងនេះឪពុកនិងសមាជិកគ្រួសារមានតួនាទីសំខាន់ក្នុងការជ្រើសរើសរបៀ
បបំបៅកូន។ការសិក្សារបស់ឪពុកមុនពេលសម្រាល៖ ១. ចំណេះដឹងក្នុងការបំបៅដោះត្រឹ
មត្រូវ ២. របៀបចូលរួមក្នុងការបំបោះដោះម្ដាយ៣. វិធីដោះស្រាយបញ្ហាគ្រប់ប្រភេទដែ
លកើតមានក្នុងការបំបៅដោះ ៤. វិធីមើលថែទាំទារក។ល។វានឹងមានប្រយោជន៍ដល់ការចូ
លរួមបំបៅនិងមើលថែទារកក្រោយពេលសម្រាលជួយពន្យារយៈពេលបំបៅនិងអាចមើលថែ
ទាំទារកបាន។

ក្នុងដំណាក់កាលចុងក្រោយនិងដំណាក់កាលត្រៀមសម្រាលយើងណែនាំឲ្យឪពុកនិ
ងសមាជិកគ្រួសាររួមគ្នាស្វែងរកកន្លែងសម្រាលឲ្យបានស្រេចស្គាល់ពីសញ្ញាមុ
នពេលសម្រាលស្វែងយល់ដំណាក់កាលនៃការសម្រាលសិក្សាពីវិធីជួយកាត់បន្ថយ
ភាពមិនសម្របរបស់ម្ដាយដែលបណ្ដាលមកពីការមានគភ៌ពិភាក្សានិងជ្រើសរើសរបៀ
បសម្រាលជាមួយវេជ្ជបណ្ឌិតនិងម្ដាយ។រៅពីនេះអាចជួយសម្រាលបន្ទុកការងារផ្
ទះរបស់ម្ដាយឲ្យបានច្រើនចូលរួមមើលថែទាំកូនដទៃទៀតក្នុងគ្រួសារដើម្បីឲ្យម្ដា
យសម្រាកបានគ្រប់គ្រាន់។យើងណែនាំឲ្យបិតាកំដរមាតាដើរលំហែធ្វើលំហាត់ប្រាណមុន
ពេលសម្រាល។ប្រសិនបើក្នុងដំណាក់កាលចុងក្រោយនៃការមានគភ៌បណ្ដាលឲ្យមា
តាមិនសប្បាយចិត្តដោយសារតែមិនសូវស្រួលខ្លួនអារម្មណ៍មិននឹងនរឬដោយសារព្
រួយបារម្ភខូចរាងគប្បីគួរជួយមាតាបំបាត់ភាពមិនស្រួលព្រមទាំងផ្ដល់ការគាំទ្រឲ្យបា
នច្រើន។ 
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對準爸媽而言，生產過程是充滿未知、不

安、既期待又害怕的情緒，準爸媽在產前一起

參加生產教育是個減輕對生產害怕的好方法，

準爸爸可以成為良好的持續陪伴支持者，準爸爸也需要參與生產教

育課程，以免到生產時候的慌亂，形成緊張與害怕，也對協助準媽

媽因應生產的不適無法有所幫助。生產教育，可協助準爸媽討論對

懷孕和生產有關的問題，如：學習非藥物減痛及因應生產疼的技

巧，獲得支持、資訊及有關生產害怕的心理教育，降低對生產害怕

的程度，增加準媽媽對疼痛的忍受力，進而彼此有一個滿意的生產

結果及經驗。

準媽媽生產時的疼痛和不舒服是無法言喻的，孤軍奮鬥的無

助感更令準媽媽焦慮，正向的生產經驗是增強日後照顧新生兒及育

兒自信心的來源之一，所謂的「為母則強」，其中絕對需要準爸爸

來共同參與，況且生產時有了準爸爸的陪伴，更能讓準媽媽有「被

愛」、「正向能量」的感受。準爸爸雖然在生產當下不是直接面臨

生產的痛苦，但是在未來仍是要扮演為人父的責任；在生產時一同

奮鬥的滿足感與參與感，能讓準爸爸開始覺察自己成為父親的角色

與該盡的責任，這樣的心理調適與角色轉換對於婚姻與家庭的關係

都有正向的幫助。

到了進入待產階段，準爸爸扮演一個適任的陪產者，能幫助準

媽媽面對待產、生產的過程，準爸爸執行及引導準媽媽身體放鬆、

給予按摩、熱敷與冷敷、身體清潔、改變姿勢（例如：站立、走

動、採直立坐姿、側臥、跪姿、蹲姿等）、提供飲料與餐點，協助

準媽媽每兩小時上廁所排尿。準媽媽在待產中有時會有焦慮的行為

表現，十分的不安及害怕，例如：失控或哭叫等，此時，

準爸爸的辨識、支持及言語的鼓勵非常重要。到了第二產

程時，陪伴準媽媽正確的用力及給予加油打氣。之後的迎

接新生兒進行早期的肌膚接觸及哺餵嬰兒母乳，都會對整

個家庭帶來正面的影響。同時，準爸爸也要知道如何照顧

自己休息及進食等。
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ចំពោះមាតាបិតាការសម្រាលកូនពោពេញទៅដោយភាពមិនអាចដឹងមុនអន្ទះសារភ័យ
ខ្លាចនិងការរង់ចាំហេតុនេះការចូលរួមក្នុងការអប់រំមុនពេលសម្រាលគឺជាវិធីដ៏ល្អក្
នុងការកាត់បន្ថយការភ័យខ្លាចក្នុងការសម្រាល។បិតាអាចខ្លាយទៅជាអ្នកគាំទ្រ
និងអ្នកកំដរដ៏ល្អហើយក៏ត្រូវចូលរួមក្នុងការអប់រំមុនពេលសម្រាលដើម្បីជៀងវាងការភ័
យខ្លាចនិងច្របូកច្របល់ដែលកើតមានឡើងក្នុងពេលសម្រាល។ការអប់រំស្ដីពីការស
ម្រាលអាចជួយឲ្យមាតាបិតាពិភាក្សាគ្នាអំពីបញ្ហាទាក់ទងនឹងការសម្រាលកូនដូច
ជា៖រៀនពីវិធីបំបាត់ការឈឺចាប់ដោយមិនប្រើថ្នាំនិងវិធីទប់ស្កាត់ការឈឺចាប់ពេលសម្រា
លទទួលយកការអប់រំផ្នែកផ្លូវចិត្តពាក់ព័ន្ធនឹងការគាំទ្រពត៌មាននិងការភ័យខ្លាច
ក្នុងការសម្រាលកាត់បន្ថយកម្រិតនៃភាពភ័យខ្លាចដែលមានចំពោះការសម្រាលបង្
កើនការស៊ូទ្រាំចំពោះការឈឺចាប់របស់មាតាឈានទៅដល់ការទទួលបានលទ្ធផលនៃការ
សម្រាលនិងបទពិសោធន៏ដែលខ្លួនពេញចិត្ត។

ការឈឺចាប់របស់មាតាក្នុងពេលសម្រាលគ្មានអ្វីអាចប្រៀបផ្ទឹមបានឡើយ។ភាព
ឯកោដែលបានមកពីការតស៊ូតែម្នាក់ឯងកាន់តែនាំឲ្យមាតាកាន់តែព្រួយបារម្ភ។បទពិ
សោធន៏វិជ្ជមានក្នុងការសម្រាលគឺជាប្រភពនៃជំនឿចិត្តមួយក្នុងការមើលថែទាំនិងអ
ប់រំកូននៅថ្ងៃក្រោយដោយក្នុងនោះត្រូវការចាំបាច់នូវការចូលរួមរបស់ឪពុកព្រោះការកំដររ
បស់ឪពុកក្នុងការសម្រាលជួយឲ្យម្ដាយទទួលបានអារម្មណ៍ “ត្រូវបានស្រលាញ់” 
និង “ថាមពលវិជ្ជមាន”។ថ្វីត្បិតតែឪពុកមិនបានទទួលរងការឈឺចាប់ដោយផ្ទាល់ក្នុ
ងការសម្រាលប៉ុន្ដែនៅថ្ងៃក្រោយត្រូវមានទំនួលខុសត្រូវកតបក្នុងការដើរតួជាឪពុក។កា
រចូលរួមនិងការពេញចិត្តក្នុងពេលតស៊ូជាមួយគ្នាក្នុងការសម្រាលជួយឲ្យឪពុកចា
ប់ផ្ដើមដឹងថាខ្លួនបានក្លាយទៅជាឪពុកនិងដឹងពីទំនួលខុសត្រូវដែលត្រូវបំពេញ។កា
រសម្របផ្លូវចិត្តនិងការផ្លាស់ប្ដូរតួអង្គនេះមានផលវិជ្ជមានចំពោះជីវិតអាពាហ៍ពិ
ពាហ៍និងទំនាក់ទំនងគ្រួសារ។

ចូលដល់ដំណាក់កាលត្រៀមសម្រាលឪពុកដើរតួជាអ្នកកំដរសម្រាលដ៏សក្ដិសមម្
នាក់ដែលអាចជួយម្ដាយប្រឈមមុខនឹងការត្រៀមសម្រាលនិងការសម្រាល។ឪពុកអនុវ
ត្ដនិងណែនាំម្ដាយឲ្យបន្ធូរអារម្មណ៍ធ្វើសសៃស្អំទឹកក្ដៅនិងស្អំទឹកត្រជាក់សម្
អាតរាងកាយកែប្រែឥរិយាបទ (ដូចជា៖ឈរដើរអង្គុយត្រង់ដេកផ្អៀងលុតជង្គង់អង្គុ
យចោងហោង។ល។) ផ្ដល់ចំណីអាហារនិងភេសជ្ជៈនិងជួយដល់ម្ដាយចូលបង្គន់ប
ញ្ចេញចោលទឹកនោមរៀងរាល់២ម៉ោងម្ដង។ក្នុងដំណាក់កាលត្រៀមសម្រាលម្ដាយអាច
សម្ដែងចេញនូវការព្រួយបារម្ភអន្ទះសារនិងភ័យខ្លាចឧទាហរណ៍៖បាត់បង់ការគ្រ
ប់គ្រងខ្លួនឯងឬយំជាដើម។នៅពេលនេះការវិនិច្ឆ័យការគាំទ្រនិងការលើកទឹកចិត្តតាម
រយៈពាក្យសម្ដីរបស់ឪពុកមានសារៈសំខាន់ខ្លាំងណាស់។ដល់ដំណាក់កាលសម្រា
លទី២កំដរម្ដាយឲ្យប្រើកម្លាំងឲ្យបានត្រឹមត្រូវនិងផ្ដល់នូវការលើកទឹកចិត្ត។ក្រោ
យពីទទួលជីវិតថ្មីការប៉ះទង្គិចស្បែកនិងការបំបៅទឹកដោះម្ដាយទៅដល់ទារកដំណាក់
កាលបឋមនឹងផ្ដល់នូវឥទ្ធិពលវិជ្ជមានទៅដល់គ្រួសារទាំងមូល។ទន្ទឹមគ្នានឹងនេះ
ឪពុកក៏ត្រូវដឹងពីរបៀបមើលថែទាំខ្លួនឯងក្នុងការសម្រាកនិងទទួលទានចំណីអាហារផ
ងដែរ។
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準爸爸有了充分的準備後，能減輕新手爸

爸的壓力與不安，同時在媽媽產後哺乳時能具

有協助參與哺乳的能力，更透過主動積極的參

與及支持，提升媽媽對哺餵母乳的滿意及自信能力，延長純母乳哺

餵的時間。爸爸能參與嬰兒的照顧，較易與嬰兒建立依附關係，透

過彼此互動經驗對爸爸而言是一種愉快經驗，為人爸爸的成就，同

時也能更加肯定自己父職角色的功能。

在產後，爸爸可以主動觀察哺乳時機、哺乳前幫忙按摩媽媽

背部使其放鬆增加乳汁的分泌、主動協助調整媽媽哺乳姿勢、觀察

嬰兒是否正確含乳吸吮、給予媽媽鼓勵與讚美、處理媽媽因奶脹不

適的問題、協調長輩對哺餵方式的干預，分擔做家事。當嬰兒莫名

啼哭時可以主動了解啼哭原因及安撫嬰兒、更換尿布等。同時，也

應該照顧嬰兒及大小孩，讓媽媽有休息的時間。媽媽哺乳及照顧嬰

兒時，因有爸爸的支持與參與，使其在母職上能感受到滿足與幸福

感。

懷孕生產是一件正常的生命轉變事件，準爸媽共同參與、有心

理準備及確實執行，可增進夫妻彼此親密關係及親子關係。
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ក្រោយពេលឪពុកធ្វើការត្រៀមលក្ខណៈគ្រប់គ្រាន់ហើយអាចជួយកាត់បន្ថយសម្ពា
ធនិងភាពអន្ទះសាររបស់ឪពុកថ្មីថ្មោងទន្ទឹមគ្នានឹងនេះវាក៏បានផ្ដល់នូវលទ្ធភា
ពក្នុងការជួយបំបៅដោះម្ដាយទៅដល់កូនហើយតាមរយៈការគាំទ្រនិងការចូលរួមដ៏សកម្
មអាចជួយបង្កើនការពេញចិត្តនិងជំនឿចិត្តរបស់ម្ដាយទៅលើការបំបៅទឹកដោះដល់កូន
ពន្យាពេលនៃការបំបៅទឹកដោះម្ដាយសុទ្ធ។ឪពុកដែលអាចចូលរួមក្នុងការមើលថែទាំ
ទារកតែងងាយស្រួលក្នុងការបង្កើតភាពអាស្រ័យគ្នាជាមួយទារក។តាមរយៈការធ្វើស
កម្មភាពជាមួយគ្នានេះផ្ដល់នូវបទពិសោធដ៏រីករាយមួយនិងផ្ដល់នូវភាពជោគជ័យក្
នុងការធ្វើជាឪពុកទៅដល់ឪពុកហើយវាក៏កាន់ធ្វើឲ្យឪពុកស្គាល់កាន់តែច្បាស់ពីមុខងារ
ជាឪពុករបស់ខ្លួន។ 

ក្រោយពេលសម្រាលឪពុកអាចធ្វើការសង្កេតមើលពេលបំបៅទឹកដោះដោយខ្លួនឯង
មុនពេលបំបៅដោះជួយធ្វើសរសៃខ្នងរបស់ម្ដាយដើម្បីជម្រុញការបញ្ចេញទឹកដោះកា
ន់តែច្រើនជួយផ្លាស់ប្ដូរឥរិយាបថបំបៅដោះរបស់ម្ដាយសង្កេតមើលទារកថាតើបៅនិង
លេបទឹកដោះត្រឹមត្រូវដែរឬទេផ្ដល់នូវការលើកទឹកចិត្តនិងកោតសរសើរដល់ម្ដាយដោះ
ស្រាយបញ្ហាផ្សេងៗដែលបណ្ដាលមកពីការឡើងដោះរបស់ម្ដាយសម្របសម្រួល
ការជ្រៀតជ្រែករបស់អ្នកចាស់ទុំចំពោះរបៀបបំបៅដោះនិងចូលរួមចែករំលែកកិច្ចការងារ
ផ្ទះ។ពេលទារកយំដោយមិនដឹងមូលហេតុត្រូវធ្វើការស្វែងយល់ពីមូលហេតុនៃការយំនិ
ងលួងលោមទារកឬផ្លាស់ប្ដូរកន្ទបទឹកនោមជាដើម។ទន្ទឹមគ្នានឹងនេះគប្បីមើលថែ
ទាំទារកនិងកូនធំៗដទៃដើម្បីឲ្យម្ដាយមានពេលវេលាសម្រាក។ការគាំទ្រនិងការចូលរួ
មរបស់ឪពុកក្នុងពេលម្ដាយបំបៅទឹកដោះនិងមើលថែទាំទារកគឺជាការជួយជម្រុញឲ្យម្
ដាយទទួលបាននូវការពេញចិត្តនិងសុភមង្គល។

ការមានគភ៌សម្រាលបុត្រគឺជារឿងធម្មតានៃបំរែបំរួលជីវិតម្ដាយឪពុកចូលរួមជាមួយ
គ្នាត្រៀមលក្ខណៈផ្លូវចិត្តគ្រប់គ្រាន់និងអនុវត្ដជាក់ស្ដែងអាចជួយបង្កើនភាពស្
និតស្នាលរវាងស្វាមីភរិយានិងរវាងបុត្រធីតា។
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懷孕的五要五不

五要
◎ 要按時產前檢查 p.14

◎ 要做好孕期保健 p.122

◎ 要辨識危險妊娠 p.214

◎ 要認識早產徵兆 p.120

◎ 要知道產兆來臨 p.194

五不要
◎ 不抽菸與喝酒 p.112

◎ 不吸入二手菸 p.112

◎ 不亂服用藥物 p.114

◎ 不選時刻剖腹產 p.192

◎ 不使用毒品 p.116
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ប្រការ៥យ៉ាងគួរនិងប្រការ៥យ៉ាងមិនគួរធ្វើនៅ
ពេលមានផ្ទៃពោះ

ប្រការ៥យ៉ាងគួរ

ប្រការ៥យ៉ាងមិនគួរ

ត្រូវពិនិត្យផ្ទៃពោះតាមពេលកំណត់មុនពេ
លប្រសូត៦                                                        p.15
ត្រូវថែទាំសុខភាពនៅពេលមានផ្ទៃពោះ៤៦         p.123
ត្រូវយល់ដឹងពីគ្រោះថ្នាក់ពីការប្រសូត៥៥                  p.215
ត្រូវយល់ដឹងពីអាការះប្រសូតមុនខែ៤៥              p.121
ត្រូវដឹងពីវេលាប្រសូតជិតមកដល់ហើយ៧៩                        p.195

មិនត្រូវជក់បារីឬផឹកស្រា៤១             p.113
មិនជក់បារី៤១                 p.113
មិនទទួលទានថ្នាំផ្តេសផ្តាស់៤២           p.115
មិនជ្រើសរើសវេលាប្រសូតកូនដោយវះកា
ត់៧៧                  p.193
មិនចាក់ថ្នាំញៀន                p.117
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給付時程
建議
週數

服 務 項 目

第一次 妊娠第一期
妊娠未滿17週

第12週
以前

1. 於妊娠第六週或第一次檢查須包括下列檢查項目：
⑴ 問診： 家庭疾病史、過去疾病史、過去孕產史、本

胎不適症狀、成癮習慣查詢。
⑵ 身體檢查： 體重、身高、血壓、甲狀腺、乳房、骨

盆腔檢查、胸部及腹部檢查。
⑶  實驗室檢驗：血液常規(WBC、RBC、Plt、Hct、Hb、

MCV)、血型、Rh因子、HBsAg及HBeAg(惟因特殊情況
無法於本次檢查者，可於第五次孕婦產前檢查時接
受本項檢查)、VDRL(梅毒檢查)、Rubella IgG(德國
麻疹抗體)、愛滋病檢查(EIA或PA)及尿液常規。

2. 例行檢查項目。（註二）

註： 德國麻疹抗體檢查呈陰性之孕婦，應在產後儘速注射1
劑麻疹腮腺炎德國麻疹混合疫苗，該劑疫苗免費。（註五）

第二次 第16週 1.例行檢查項目。（註二）2.早產防治衛教指導

第三次     妊娠第二期
妊娠17週
至未滿29週

第20週

1. 例行檢查項目。（註二）

2. 超音波檢查（因特殊情況無法檢查者，可改於妊娠第三
期檢查）

3. 早產防治衛教指導

第四次 第28週 例行檢查項目。（註二）

第五次

妊娠第三期
妊娠29週以上

第32週
1. 例行檢查項目。（註二）

2.  於妊娠32週前後提供：VDRL等實驗室檢驗。

第六次 第34週 例行檢查項目。（註二）

第七次 第36週
1. 例行檢查項目。（註二）

2. 補助孕婦乙型鏈球菌篩檢。（註四）

第八次 第38週 例行檢查項目。（註二）

第九次 第39週 例行檢查項目。（註二）

第十次 第40週 例行檢查項目。（註二）

註一　 血液常規檢查包括：白血球(WBC)、紅血球(RBC)、血小板(Plt)、血球容積比(Hct)、血色素(Hb)、平
均紅血球體積(MCV)。

註二　 例行檢查項目
(1)問診內容：本胎不適症狀如出血、腹痛、頭痛、痙攣等。
(2)身體檢查：體重、血壓、腹長（宮底高度）、胎心音、胎位、水腫、靜脈曲張。
(3)實驗室檢查：尿蛋白、尿糖。

註三　 孕婦產前檢查超過十次及超音波超過一次者，經醫師診斷確為醫療需要，由健保費支應或自費檢查。
註四　 孕婦乙型鏈球菌篩檢，於妊娠第35-37週產前檢查時提供1次；若孕婦有早產的現象，得依醫師專業處

置，不在此限。
註五　 接種地點等相關資訊，請撥打各縣市預防接種專線（請參閱 228 頁）洽詢。

孕婦產前檢查之給付時程及服務項目
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តំលៃ,វេលានិងប្រការសេវាកម្មអ្នកមានផ្ទៃពោះត្រួត
ពិនិត្យមុនពេលប្រសូត

វេលាផ្តល់អោយ អោយយោបល់នៅទី
បុ៉ន្មានសបា្តហ៍ ប្រការសេវាកម្ម

លើកទី១
សបា្តហ៍ទី១៦

មុនពេលស
បា្តហ៍ទី១២

១.  សប្ដាហ៍ទី៦នៃការពរពោះឬការពិនិត្យលើកទី១ចាំបាច់ត្រូវរួមមានការពិនិត្យដូចខា
ងក្រោម៖
(១) ពិគ្រោះជម្ងឺ៖ប្រវត្ដិជម្ងឺតពូជប្រវត្ដិជម្ងឺពីអតីតកាលប្រវត្ដិសម្រាលកូនពីមុ

នសញ្ញានៃភាពមិនសម្របរបស់ម្ដាយនិងគភ៌និងទម្លាប់ញៀនថ្នាំ។
(២) ការពិនិត្យសុខភាព៖ទម្ងន់កម្ពស់សម្ពាធឈាមក្រពេញទីរូ៉អី៊តសុដន់អាង

ត្រគាកផ្នែកដើមទ្រូងនិងផ្នែកពោះ។
(៣) មន្ទីរពិសោធន៍ពិនិត្យ៖ពិនិត្យឈាម (WBC, RBC, Plt, Hct, Hb, MCV)

ប្រភេទឈាមភ្នាក់ងារRhHBsAg និងHBeAg (បុគ្គលដែលមិនអាចធ្វើ
ការពិនិត្យផ្នែកនេះក្នុងលើកនេះដោយសារមូលហេតុពិសេសអាចធ្
វើការពិនិត្យផ្នែកនេះនៅក្នុងការពិនិត្យលើកទី៥មុនពេលសម្រាល) 
VDRL (ការពិនិត្យជម្ងឺស្វាយ) Rubella lgG (អង់ទីករជម្ងឺកញ្ច្រិល) 
ជម្ងឺអេដស៍(EIAឬ PA)និងពិនិត្យទឹកនោម។

២. ការពិនិត្យជាប្រចាំ។
សម្គាលស្ដ្រីមានផ្ទៃពោះដែលមានសញ្ញាអវិជ្ជមានក្នុងការពិនិត្យអង់ទីករជម្ងឺ

កញ្ច្រិលគប្បីចាក់ថ្នាំបង្ការចម្រុះជម្ងឺកញ្រ្ចិលនិងជម្ងឺក្រឡទែនចំនួន១លើកក្
រោយពេលសម្រាលកូន។ថ្នាំបង្ការនេះផ្ដល់ជូនដោយឥតគិតថ្លៃ។ (សម្គាល់ទី៥)

លើកទី២ សបា្តហ៍ទី១៦
១. ប្រការត្រួតពិនិត្យតាមពេល។(កត់សំគាល់ទី២)

២. ការទូនមានសុខភាពកុំអោយកើតកូនមុនខែ

លើកទី៣
មានផ្ទៃពោះវេលាទី២មានផ្
ទៃពោះ១៧សបា្តហ៍ដល់២៩

សបា្តហ៍

សបា្តហ៍ទី២០

១. ប្រការត្រួតពិនិត្យតាមពេល។(កត់សំគាល់ទី២)

២. ត្រួតពិនិត្យសំលេងផ្ទៃពោះ(អ្នកដែលមិនអាចពិនិត្យក្នុងស្ថានភាព
ពិសេស,អាចពិនិត្យបាននៅតំណាក់កាលផ្ទៃពោះទី៣)

៣. ការទូនមានសុខភាពកុំអោយកើតកូនមុនខែ

លើកទី៤ សបា្តហ៍ទី២៨ ប្រការត្រួតពិនិត្យតាមវេលា។(កត់សំគាល់ទី២)

លើកទី៥

មានផ្ទៃពោះវេលាទី២មានផ្
ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍

១,ប្រការត្រួតពិនិត្
យតាមពេល។(កត់

សំគាល់ទី២)

១. ប្រការត្រួតពិនិត្យតាមពេល។(កត់សំគាល់ទី២)

២. ក ្រោយពេលមានផ្ទៃពោះ៣២សបា្តហ៍ផ្តល់នូវ：ការត្រ ួតពិន ិត ្យ 
VDRL។ល។

លើកទី៦ សបា្តហ៍ទី៣៤ ប្រការត្រួតពិនិត្យតាមពេល។(កត់សំគាល់ទី២)

លើកទី៧ សបា្តហ៍ទី៣៦
១. ប្រការត្រួតពិនិត្យតាមពេល។(កត់សំគាល់ទី២)

២. ពិនិត្យstreptocoប្រភេទខ(កត់សំគាល់ទី៤)

លើកទី៨ សបា្តហ៍ទី៣៨ ប្រការត្រួតពិនិត្យតាមពេល។(កត់សំគាល់ទី២)

លើកទី៩ សបា្តហ៍ទី៣៩ ប្រការត្រួតពិនិត្យតាមពេល។(កត់សំគាល់ទី២)

លើកទី១០ សបា្តហ៍ទី៤០ ប្រការត្រួតពិនិត្យតាមពេល។(កត់សំគាល់ទី២)

កត់សំគាល់ទី១ : ប្រការត្រួតពិនិត្យឈាមមានដូចជា :ឈាមស(WBC)ឈាមក្រហម(RBC)ឈាម(Plt)ឈាម(Hct)ឈាម(Hb)
ឈាម(MCV)។

កត់សំគាល់ទី២ : ប្រការត្រួតពិនិត្យតាមវេលា
(១)អត្ថន័យសួរជំងឺ :មិនស្រួលពោះដូចជាចេញឈាម,ឈឺពោះ,ឈឺក្បាល,ស្ពឹក។ល។
(២)ត្រួតពិនិត្យសុខភាព:ទំងន់,សម្ពាឈាម,កំពស់ស្បូន,សំលេងទារកក្នុងផ្ទៃ,ទីផ្ទៃ,ហើម,ហើមសសៃ

ឈាម។
(៣)ត្រួតពិនិត្យក្នុងបន្ទប់ត្រួតពិនិត្យ:ជំងឺទឹកនោមផ្អែម។

សម្គាល់ទី៣ :  ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះដែលមានការត្រួតពិនិត្យមុនសម្រាលកូនលើសពី១០ដងនិងអេកូលើសពីមួយដង, គ្រូពេទ្យ
ធ្វើតេស្តហើយបញ្ជាក់ថាត្រូវព្យាបាល ដោយធានារ៉ាប់រងសុខភាពចេញប្រាក់ចំណាយឬចេញប្រាក់ចំណាយ
ផ្ទាល់ខ្លួនរបស់អ្នក។

កត់សំគាល់ទី៤: ត្រួតពិនិត្យអ្នកមានផ្ទៃពោះមានជំងឺstreptocoប្រភេទខ,ផ្តលជូនម្តងនៅពេលមានផ្ទៃពោះពី៣៥-៣៧សប្
បដា។ប្រសិនបើមានការប្រសូតមុនខែ,ត្រូវធ្វើការព្យាបាលតាមគ្រូពេទ្យ។

សម្គាល់ទី៥ :  ពត៌មានទាក់ទងនឹងការទទួលចាក់ថ្នាំបង្ការ សូមទូរស័ព្ទទៅកាន់ខ្សែទូរស័ព្ទចាក់ថ្នាំបង្ការគ្រប់ស្រុកក្
រុង (សូមអានទំព័រទី 229)
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補助時程 建議週數 檢查日期 檢查院所 檢查醫師簽章

第
一
次

妊娠第一期
妊娠未滿17週

12週以前

第
二
次

第16週

第
三
次 妊娠第二期

妊娠17週
至未滿29週

第20週

第
四
次

第28週

第
五
次

妊娠第三期
妊娠29週以上

第32週

第
六
次

第34週

第
七
次

第36週

第
八
次

第38週

第
九
次

第39週

第
十
次

第40週

產前檢查紀錄表
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វេលាផ្តល់អោយ អោយយោបល់នៅទីប៉ុន្មាន
សបា្តហ៍ ថ្ងៃពិនិត្យ មន្ទីពេទ្យត្រ

ួតពិនិត្យ
ហត្ថលេខាគ្រូពេទ្យត

រួ្តពិនិត្យ

លើកទី១ មានផ្ទៃពោះពេលដំបូង       
មានផ្ទៃពោះពេលដំបូង
មានផ្ទៃពោះមិនទាន់គ្រ
ប់១៧សបា្តហ៍

មុនពេលសបា្តហ៍ទី១២

លើកទី២ សបា្តហ៍ទី១៦

លើកទី៣ មានផ្ទៃពោះវេលាទី
២មានផ្ទៃពោះ១៧ស
បា្តហ៍ដល់២៩សបា្
តហ៍

សបា្តហ៍ទី២០

លើកទី៤ សបា្តហ៍ទី២៨

លើកទី៥

មានផ្ទៃពោះវេលា
ទី២
មានផ្ទៃពោះលើសពី
២៩សបា្តហ៍ 
ពី២៩សបា្តហ៍

សបា្តហ៍ទី៣២

លើកទី៦ សបា្តហ៍ទី៣៤

លើកទី៧ សបា្តហ៍ទី៣៦

លើកទី៨ សបា្តហ៍ទី៣៨

លើកទី៩ សបា្តហ៍ទី៣៩

លើកទី១០ សបា្តហ៍ទី៤០

ការកត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
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懷孕次數
生產情形

第一次 第二次 第三次 第四次 第五次 第六次

妊娠終止日期（年月日）

活產

活產週數

生
產
方
式

自然生產

真空吸引

產鉗

剖腹產

性別

出生體重（公克）

存
活
情
形

目　
　

前

存

歿
（年齡、原因）

流產

自然流產

人工流產

死產

週數

生產方式

胎兒異常

備註

我的過去孕產史

（初次產前檢查問診紀錄，請準媽媽產檢前填寫）
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លើកទី១ លើកទី២ លើកទ៣ លើកទី៤ លើកទី៥ លើកទី៦

ងៃចុងក្រោយមានផ្ទៃពោះ(ថ្ងៃខែឆ្នាំ) 

ប្រសូតរស់

សប្បដាប្រសូតរស់

វិធីបង្កើត

បង្កើតដោយធម្មជាតិ

ស្រូបដោយខ្យល់

គាប

វះពោះ

ភេទ

ទំងន់ពេលប្រសូត(ក្រាម)

ស្ថានភាពរស់ក្នុងប

ច្ចុប្បន្ន

រស់

ស្លាប់(អាយុ,មូលហេតុ)

រលូតកូន
រលូតកូនតាមធម្មជាតិ

រលូតកូនដោយវះកាត់

ស្លាប់ក្នុង 
ផ្ទៃ

ចំនួនសប្ដាហ៍

វិធីបង្កើត

ទារកមិនប្រក្រតី

បន្ថែម

មានផ្ទៃពោះប៉ុន្មានដង

ស្ថានភាពបង្កើតកូន

ប្រវត្តិធ្លាប់មានផ្ទៃពោះឬប្រសូតរបស់ខ្មុំ
(កត់ត្រាពិនិត្យសួរជំងឺលើកដំបូងមុនពេលប្រសូត,សូមអ្នកមានផ្ទៃពោះបំពេញមុនពេលត្រួតពិនិត្យ)
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胎　次：＿＿＿＿
預產期：　　年　　月　　日
最後一次月經開始日期：　　年　　月　　日
身　高(cm)：＿＿＿＿
懷孕前體重(公斤) : ＿＿＿＿
BMI = 體重 (公斤) / 身高2 (公尺2) = ＿＿＿＿

檢查結果 檢查結果

Rh因子 B型肝炎表面抗原 □-   □+

血型 B型肝炎e抗原 □-   □+

白 血 球（WBC） 梅毒血清反應第一次 □-   □+

紅 血 球（RBC） 梅毒血清反應第二次 □-   □+

血 小 板（Plt） 德國麻疹抗體反應 □-   □+

血球容積比（Hct） 乙型鏈球菌檢查 □-   □+

血 紅 素（Hb）

平均紅血球體積（MCV）

其他

自費檢查項目：
第一孕期母血唐氏症篩檢 ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿
第二孕期母血唐氏症篩檢 ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿
羊膜穿刺 ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿
妊娠糖尿病篩檢 ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

骨盆腔檢查

產檢紀錄總表

※ 準媽媽的B型肝炎表面抗原及e抗原檢查結果，如果均為陽性（+），其寶寶應於出生後儘速注射
1劑B型肝炎免疫球蛋白及B型肝炎疫苗，越早越好，同時不要晚於24小時，並應在完成第3劑B
型肝炎疫苗後，年齡滿12個月大時進行B型肝炎表面抗原（HBsAg）及B型肝炎表面抗體（anti-
HBs）等檢測。

※ 準媽媽如果為B型肝炎表面抗原陽性，請醫師協助將該次產檢結果登錄於「孕婦B型肝炎追蹤檢
查紀錄（238頁）」，並請產後依消化專科醫師建議進行相關追蹤檢查。

※ 準媽媽的德國麻疹抗體檢查結果如為陰性（－），懷孕期間請特別注意，避免感染德國麻疹，
以保護胎兒，並應在產後，儘速持德國麻疹抗體檢查陰性（－）證明，至各衛生所或預防接種
合約醫院診所，接種1劑麻疹腮腺炎德國麻疹（MMR）混合疫苗（接種3個月內應避免懷孕）。

註：後續頁面亦有提供各次產檢紀錄處，亦可將報告記錄於該頁面。
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កូនទី៖＿＿＿

កាលបរិច្ឆេទព្យាករណ៍នៃការសម្រាល៖ ＿＿＿ងៃទី ＿＿＿ ខែ ＿＿＿ឆ្នាំ
កាលបរិច្ឆេទនៃការមករដូវលើកចុងក្រោយ៖ ＿＿＿ងៃទី ＿＿＿ ខែ ＿＿＿ឆ្នាំ
កម្ពស់(cm)៖ ＿＿＿

ទម្ងន់មុនពេលមានផ្ទៃពោះ (គីឡូក្រាម)៖ ＿＿＿

BMI = ទម្ងន់ (គីឡូក្រាម) /កម្ពស2់(មែត្រ2)= ＿＿＿

លទ្ធផលនៃការពិនិត្យ លទ្ធផលនៃការពិនិត្យ

ភ្នាក់ងារRh ទៃអង់ទីសែនផ្ទៃនៃជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទB □-   □+
ប្រភេទឈាម អង់ទីសែន e នៃជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B □-   □+
គោលិកាឈាមស(WBC) ប្រតិកម្មលើកទី១នៃសេរ៉ូមជម្ងឺស្វាយ □-   □+
គោលិកាឈាមក្រហម(RBC) ប្រតិកម្មលើកទី២នៃសេរ៉ូមជម្ងឺស្វាយ □-   □+
ប្លាកែត(Plt) ប្រតិកម្មនៃអង់ទីករជម្ងឺកញ្ច្រិល □-   □+
អេម៉ាតូគ្រីត (Hct) ការពិនិត្យStreptococcusប្រភេទB □-   □+
ហែម(Hb)
បរិមាណគោលិកាក្រហមជាមធ្យម(MCV)

សេងទៀត
ផ្នែកពិនិត្យគិតថ្លៃ
ពិនិត្យដំណាក់កាលទី1ការធ្លាក់ចុះនៃប្រជុំរោគសញ្ញានៃឈាមម្ដាយ  ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

ពិនិត្យដំណាក់កាលទី2ការធ្លាក់ចុះនៃប្រជុំរោគសញ្ញានៃឈាមម្ដាយ  ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

ការចោះភ្នាសទឹកភ្លោះ ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

ការពិនិត្យជម្ងឺទឹកនោមផ្អែមពេលមានគភ៌ ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

ការពិនិត្យអាងត្រគៀក

តារាងកំណត់ត្រាសរុបនៃការពិនិត្យផ្ទៃពោះ

※ លទ្ធផលនៃការពិនិត្យអង់ទីសែនe និងអង់ទីសែនផ្ទៃនៃជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ Bរបស់ម្ដាយប្រសិនមានសញ្ញាវិជ្ជមាន (+)នោះទា 
      រកត្រូវចាក់ក្លូប៊ុយលីននៃភាពសុំាជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទB និងថ្នាំបង្ការជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទB ចំនួន១លើកជាបន្ទាន់ក្រោយពេលកើ 
      តមកមិនលើសពី២៤ម៉ោង  ម្យ៉ាងទៀតក្រោយពេលសម្រេចការចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទBលើកទី៣ហើយត្រូវទទួលយកការពិនិត្ 
      យអង់ទីសែនផ្ទៃនៃជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទB(HBsAg)និងអង់ទីករផ្ទៃនៃជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B (anti-HBs)ពេលអាយុគ្រប់១២ខែ។
※ ប្រសិនបើការពិនិត្យអង់ទីសែនផ្ទៃនៃជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ Bរបស់ម្ដាយមានសញ្ញាវិជ្ជមានសូមវេជ្ជបណ្ឌិតជួយកត់ត្រាការពិនិត្ 
      យលើកនេះចូលក្នុង “កំណត់ត្រាការពិនិត្យតាមដានជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទBរបស់ស្ដ្រីមានផ្ទៃពោះ (ទំព័រទី២៣៩)” ព្រមទាំងធ្វើការតា 
      មដានក្រោយពេលសម្រាលទៅតាមដំបូន្មានរបស់វេជ្ជបណ្ឌិតផ្នែកប្រព័ន្ធរំលាយអាហារ។
※ ប្រសិនបើការពិនិត្យអង់ទីសែនជម្ងឺកញ្ច្រិលរបស់ម្ដាយមានលទ្ធផលអវិជ្ជមាន(-)សូមបង្កើនការប្រុងប្រយ័ត្នក្នុងដំណាក់កាលមាន 
      ផ្ទៃពោះជៀសវាងឆ្លងជម្ងឺកញ្ច្រិលដើម្បីជាការការពារទៅដល់ទារកក្នុងផ្ទៃនិងក្រោយពេលសម្រាលសូមប្រញាប់រួសរាន់ទៅទទួលការចាក់     
      ថ្នាំបង្ការចម្រុះជម្ងឺកញ្រ្ចិលនិងជម្ងឺក្រឡទែន (MMR)ចំនួន1លើក (ជៀសវាងការមានផ្ទៃពោះក្នុងកំឡុងពេល៣ខែក្រោយពេលចាក់ថ្នាំ 
      បង្ការ) នៅតាមមណ្ឌលសុខភាពឬគ្លីនិកមន្ទីរពេទ្យផ្ដល់ថ្នាំបង្ការដោយភ្ជាប់ទៅជាមួយលិខិតបញ្ជាក់លទ្ធផលអវិជ្ជមាន(-)នៃ       
      ការពិនិត្យអង់ទីសែនជម្ងឺកញ្ច្រិល។
សម្គាល់៖ទំព័របន្ទាប់ក៏មានកន្លែងកត់ត្រាការពិនិត្យរាល់លើកអាចកត់ត្រាលទ្ធផលនៃការពិនិត្យនៅលើទំព័រនេះបាន។
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產
檢
時
程

檢
查
日
期

懷
孕
週
數

體
重(kg)

血
壓(mmHg)

宮
底
高
度(cm)

胎心音  
次／分
(懷孕2
個月內
免填寫)

尿
糖
尿
蛋
白

浮
腫
靜
脈
曲
張

備註

如有不明傷痕，或疑似家庭暴

力等情事請依規定通報，並填

寫臺灣親密關係暴力危險評估

表(TIPVDA量表，參閱第224頁)

下
次
產
檢
日
期

第
1
次

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

第
2
次

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

第
3
次

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

第
4
次

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

第
5
次

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

第
6
次

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

第
7
次

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

第
8
次

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

第
9
次

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

第　

次

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介

□無特殊發現
□需注意或異常項目
 □需追蹤 □需轉介
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/
នា
ទី (

ទើប
មា
នផ

្ទៃ
ពោ
ះ2
ខែ
ដំ

បូង
មិន

បា
ច់ប

ំពេ
ញ
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រង
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ើហ
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ាក
្នុង

គ្រ
ួស
ា

រស
ូមធ

្វើក
ាររ
ាយ

កា
រណ

៍ទៅ
តា
មក

ារក
ំណ

ត់ព
្រម
ទា
ំងប

ំ
ពេ
ញ
តា
រាង

វាយ
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ើហ
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ាទ
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ស
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តៃ
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់ 
IPV

DA
ស
ូមម

ើល
ទំព

័រទ
 ី22

5)

□
 គ្ម

ានក
ារប

្រទះ
ឃើ

     
ញជ

ាពិស
េស

□
នែ
កគ

ួរប
្រុង
ប្រ
យ
័ ើ

     
ត្ន

ឬខ
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□
  ត្រ
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ាច់
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ួរប
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ប្រ
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័ ើ
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  ត្រ
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ាច់
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ួរប
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ាច់
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ួរប
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ូវតា
មដ

ានជ
ា

     
ចាំប

ាច់
□

ត្រូវ
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ាច់

□
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ួរប
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ាច់
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ាច់

□
  គ្ម

ានក
ារប

្រទះ
ឃើ
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ាពិស
េស

□
នែ
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ួរប
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ាច់

□
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ូវតា
មដ

ានជ
ា

     
ចាំប

ាច់
□

ត្រូវ
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ាច់
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ាច់
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ួរប
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បញ

្ជូន
ផ្ល

ាស
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ូ
     

រជា
ចាំប
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□
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ានក
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□
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ួរប
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ចាំប

ាច់
□

ត្រូវ
បញ

្ជូន
ផ្ល

ាស
់ប្ដ

ូ
     

រជា
ចាំប

ាច់

□
  គ្ម

ានក
ារប

្រទះ
ឃើ

     
ញជ

ាពិស
េស

□
នែ
កគ

ួរប
្រុង
ប្រ
យ
័ ើ

     
ត្ន

ឬខ
ុសប

្រក្រ
តី
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ូវតា
មដ
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ចាំប

ាច់
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ត្រូវ
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្ជូន
ផ្ល

ាស
់ប្ដ

ូ
     

រជា
ចាំប

ាច់

□
  គ្ម

ានក
ារប

្រទះ
ឃើ

     
ញជ

ាពិស
េស

□
នែ
កគ

ួរប
្រុង
ប្រ
យ
័ ើ

     
ត្ន
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្រក្រ
តី
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ូវតា
មដ

ានជ
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ចាំប

ាច់
□

ត្រូវ
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ផ្ល

ាស
់ប្ដ

ូ
     

រជា
ចាំប

ាច់

□  គ
្មាន

ការ
ប្រទ

ះឃ
ើ

     ញ
ជាព

ិសេ
ស

□ ន
ែកគ

ួរប្រ
ុងប

្រយ
័ើ

     ត
្នឬ

ខុស
ប្រក

្រតី
□  ត

្រូវត
ាមដ

ានជ
ា

     ច
ាំបា

ច់
□ ត

្រូវប
ញ្ជ

ូនផ
្លា

ស់ប
្ដូ

     រ
ជាច

ាំបា
ច់

កាល
បរិច្

ឆេទ
នៃក

ារពិនិ
ត្យ

ផ្ទៃ
ពោះ

លើក
ក្រោយ

23

ជំពូកកត់ត្រាសុខភាព

សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



姓名： 年齡： 病歷：

LMP： EDC： 週數：

臨床診斷：

產科超音波檢查紀錄

1.胚囊  □有  □無 2.胎數 ＿＿＿＿＿＿＿＿＿

3.心跳  □有  □無 4.胎兒大小週數 ＿＿＿＿＿

5.胎位 ＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 6.胎盤位置 ＿＿＿＿＿＿＿

7.羊水  □正常  □過多  □過少 8.其他 ＿＿＿＿＿＿＿＿＿

診斷： ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

  ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

  ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

檢查日期：   報告者：
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ឈ្មោះ  អាយុ  ប្រវតិ្ដជម្ងឺ
LMP：  EDC：  ចំនួនសប្ដាហ៍
ការពិនិត្យ

កំណត់ត្រាការពិនិត្យអ៊ុលត្រាសោនផ្នែកសម្ភព

១.ថង់គភ៌       □ មាន □ គ្មាន
២.ហ្វ្រេកង់គភ៌ ＿＿＿＿＿＿

៣.ចង្វាក់បេះដូង     □ មាន □ គ្មាន
៤.ចំនួនសប្ដាហ៍អាយុកូនក្នុងផ្ទៃ ＿＿＿＿＿＿＿

៥.៥ទីតាំងគភ៌ ＿＿＿＿＿＿＿＿＿  ៦.ទីតាំងសុក ＿＿＿＿＿＿

៧.ទឹកភ្លោះ □ ធម្មតា □ ច្រើនពេក □ តិចពេក
៨.ដទៃទៀត ＿＿＿＿＿＿＿＿＿

ការពិនិត្យ ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

    ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

    ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ  អ្នករាយការណ៍
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第1次孕婦產前健康照護衛教指導記錄表

(妊娠第一孕期：經醫師診斷、確認懷孕後至妊娠未滿17週前)

(懷孕週數，第        週)【本項服務由菸品健康福利捐補助】  病歷號

基
本
資
料

由

準

媽

媽

填

寫

姓名 出  生  日  期 ______年____月____日

身分證字號
(外籍人士護照號碼)

聯 絡 地 址

聯 絡 方 式 手機:   住家:(   )-

身高       公分 懷孕前體重      公斤 目前體重      公斤 血色素        gm/dl

目前是否有接受社會福利補助情況:(可複選)

 □0.否，□1.中低收入戶補助，□2.低收入戶補助，□3.特殊境遇家庭補助，

 □4.兒少生活補助（項目：____；人數：＿），□5.其他_____

有下列情況之懷孕婦女:

 □1.未婚懷孕婦女，□2.身心障礙懷孕婦女，□3.其他_______

健
康
行
為

1.您目前是否吸菸?

 □0.否，□1.偶爾或應酬才吸，□2.平均一天約吸一包菸（20支）以下，

 □3.平均一天約吸一包菸以上

2.您是否特別注意遠離二手菸的環境？

 □0.否，□1.是，□2.週遭環境沒有二手菸

3.您目前是否喝酒?

 □0.否，□1.偶爾或應酬才喝，□2.經常喝

4.您是否嚼檳榔?：

 □ 0.否，□1.偶爾或應酬才嚼，□2.經常嚼

5.您是否曾使用毒品?：

 □0.否，□1.是

6.心情溫度計：

 □是，□否 1.過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？

 □是，□否 2.過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？

1.本資料將用於衛生福利政策評估，供衛生保健及社政單位關懷訪視服務。

□1.同意，□2.不同意。

2.您是否願意衛生及社政人員前往您的家中進行關懷訪視？ □1.願意，□2.不願意。

孕
產
醫
療
史

過去是否有相關孕產醫療史

 □0.否 ， □1.是（請於下列□進行勾選）。

□(1)子宮肌瘤割除或子宮修補術，□(2)心臟病手術，□(3)高血壓

病，□(4)妊娠糖尿病，□(5)早產，□(6)先天異常兒，□(7)死胎死

產，□(8)新生兒死亡，□(9)陰道難產，□(10)產後出血，□(11)前胎

胎兒乙型鏈球菌感染，□(12)流產，□(13)其他_____

※如有上述孕產醫療史情形，請就診院所提供醫療服務或轉介至中、重度級急救責任

醫院。
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តារាងកំណត់ត្រាលំណែនាំការថែទាំសុខភាពមុនពេលសម្រាលរបស់ស្ដ្
រីមានគភ៌លើកទី១

(ដំណាក់កាលមានគភ៌ទី១៖រាប់ចាប់ពីត្រូវបានពិនិត្យឃើញដោយវេជ្ជបណ្ឌិតនិងបញ្ជាក់ថាមានគភ៌រហូតដល់
មុនសប្ដាហ៍ទី១៧នៃការមានគភ៌)

 (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍ី) "សេវាកម្មនេះឧបត្ថម្ភដោយមន្ទីរសុខភាពនិងរបបឧបត្ថម្ភថ្នាំជក់" 
លេខអ្នកទទួលការពិនិត្យ

ព
ត
៌ម
ាន
ម
ូល
ដ
្ឋ
ាន
 (ត

្រូវប
ំព
េញ

ដ
ោយ

ស
្ដ
្រីជ
ាម
្ដ
ាយ

)

ត
្រូវប

ំព
េញ

ដ
ោយ

ស
្ដ
្រីជ
ាម
្ដ
ាយ

នាមត្រកូល ងៃខែឆ្នាំកំណើត ______ថ្ងៃ______ទីខែ______ឆ្នាំ
លេខអត្ដសញ្ញាណប័ណ្ណ
លេខលិខិតឆ្លងដែននៃ
ជនបរទេស
អាស័យដ្ឋានទំនាក់ទំនង

មធ្យោបាយទំនាក់ទំនង ទូរស័ព្ទដៃ៖   ទូរស័ព្ទនៅផ្ទះ៖(     )-

កម្                                 ស់ ទម្ងន់មុនពេលមានផ្ទៃពោះ             គីឡូ ទម្ងន់បច្ចុប្បន្             គីឡូ អេម៉ូក្លូប៊ីន                          gm/dl

តើបច្ចុប្បន្នមានទទួលជំនួយរបបឧបត្ថម្ភសង្គមដែរឬទេ៖ (អាចជ្រើសរើសច្រើន)
□ 0.គ្មាន □ ១.ជំនួយឧបត្ថម្ភគ្រួសារចំណូលទាបនិងមធ្យម □ ២.ជំនួយឧបត្ថម្ភគ្រួសារចំណូលទាប 
□ ៣.ជំនួយឧបត្ថម្ភគ្រួសារស្ថានភាពពិសេស □ ៤.ជំនួយឧបត្ថម្ភការរស់នៅរបស់កុមារ (ផ្នែក៖ចំនួនមនុស្ស៖)  
□ ៥.ដទៃ____

ស្ដ្រីមានគភ៌ដែលមានស្ថានភាពសុខភាពដូចខាងក្រោម៖
□ ១.ស្ដ្រីមានគភ៌មិនទាន់រៀបការ □ ២.ស្ដ្រីពិការមានគភ៌ □ ៣.ផ្សេងទៀត_______

ទ
ង
្វើដ
ើម
្ប
ីស
ុខ
ភ
ាព

១. តើបច្ចុប្បន្នអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?
□ 0.ទេ □១.ជក់ម្ដងម្កាលឬជក់នៅពេលជួបភ្ញៀវ □ ២.ជាមធ្យមក្នុង១ថ្ងៃជក់ក្រោម១កញ្ចប់ (20ដើម) 
□ ៣.ជាមធ្យមក្នុង១ថ្ងៃជក់លើស១កញ្ចប់

២.តើអ្នកប្រុងប្រយ័ត្នជៀសវាងពីបរិស្ថានដែលមានផ្សែងបារីដែរឬទេ?
□ 0.ទេ □ ១.ចាស៎ □ ២.បរិស្ថានជុំវិញគ្មានផ្សែងបារី

៣.បច្ចុប្បន្នអ្នកផឹកគ្រឿងស្រវឹងដែរឬទេ?
□ 0.ទេ □ ១.ផឹកម្ដងម្កាលឬផឹកពេលជួបភ្ញៀវ □ ២.ផឹកញឹកញាប់

៤.តើអ្នកទំពារស្លាម្លូដែរឬទេ?
□ 0.ទេ □ ១.ទំពារម្ដងម្កាលឬទំពារពេលជួបភ្ញៀវ □ ២.ទំពារជាញឹកញាប់ 

៥.តើអ្នកធ្លាប់សេពគ្រឿងញៀនដែរឬទេ?
□ 0.ទេ □ ១.ធ្លាប់

៦.ការពិនិត្យវិបត្តិ៖
□ មាន □ គ្មាន    ១.តើ១ខែមុនអ្នកតែងតែបារម្ភដែលបណ្ដាលមកពីការបាក់ទឹកចិត្តទុក្ខសោកឬអស់សង្ឃឹមចំពោះអនាគតដែរឬទេ?
□ មាន □ គ្មាន　២.តើ១ខែមុនតើអ្នកតែងតែបាត់បង់ចំណង់ចំណូលចិត្តចំពោះគ្រប់រឿងឬមិនសប្បាយរីករាយចំពោះការធ្វើអ្វីគ្រប់យ៉ាងដែរឬទេ?

១. ពត៌មានទាំងនេះនឹងត្រូវបានប្រើក្នុងការវាយតម្លៃគោលនយោបាយរបបឧបត្ថម្ភសុខាភិបាលផ្ដល់ជូននូវសេវាកម្មចុះយកចិត្តទុ

កដាក់ពីមន្ទីរធានារ៉ាប់រងសុខាភិបាលនិងស្ថាប័នកិច្ចការសង្គម។　□១.យល់ព្រម □២.មិនយល់ព្រម

២. តើអ្នកយល់ព្រមឲ្យបុគ្គលិកសុខាភិបាលនិងបុគ្គលិកកិច្ចការសង្គមចុះសួរសុខទុក្ខអ្នកនៅគេហដ្ឋានដែរឬទេ?

 □១.យល់ព្រម □២.មិនយល់ព្រម

ប
្រវត

្តិ
ព្
យ
ាប
ាល

ម
ាន
ផ្
ទ
ៃព
ោះ

តើពីមុនធ្លាប់មាន ប្រវត្ដិព្យាបាលនិងសម្រាលកូនដែរឬទេ?)

  □គ្មាន  □១.មាន (សូមជ្រើសរើស□ខាងក្រោម)
□(១)ការព្យាបាលកាត់ដុំសាច់ក្នុងស្បូនឬការព្យាបាលប៉ះប៉ូវស្បូន  □(២) ការវះកាត់ជម្ងឺបេះដូង 
□(៣)ជម្ងឺលើសឈាម  □(៤)ពេលពរពោះជម្ងឺទឹកនោមផ្អែមក្នុងពេលមានគភ៌，□(៥)សម្រាលកូនមុនខែ  
□(៦)ទារកខុសប្រក្រតី  □(៧)កូនស្លាប់ក្នុងផ្ទៃ □(៨)កូនស្លាប់ក្រោយពេលសម្រាល 
□(៩)ពិបាកសម្រាលតាមទ្វារមាស□(១០)ហូរឈាមក្រោយពេលសម្រាល 
□(១១)កូនមុនឆ្លង Streptococcus ប្រភេទB  □(១២)រលូតកូន  □(១៣)ផ្សេងទៀត

※	ប្រសិនបើមានប្រវិត្ដនៃការព្យាបាលទាក់ទងនឹងការសម្រាលខាងលើសូមមន្ទីរពេទ្យដែលទទួលពិនិត្យផ្ដល់នូវ
សេវាកម្មព្យាបាលឬបញ្ជូនផ្លាស់ប្ដូរអ្នកជម្ងឺទៅកាន់មន្ទីរពេទ្យមានទំនួលខុសត្រូវការសង្គ្រោះបន្ទាន់ក
ម្រិតមធ្យមនិងធ្ងន់។
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衛教主題 重點
準媽媽自我評估

醫事人員指導重點
清楚 不清楚

1.維持母胎

安全

(參閱手冊-

讓寶寶安全

的成長)

流產徵兆及

高危險妊娠

□ □

□知道懷孕早期宜多休息與足夠睡眠，勿提重物。

 若出現流產之徵兆（陰道出血、下腹部悶痛、持

續子宮收縮）時，應立即就醫。

□ □

□知道本身的健康資料、疾病史及孕產醫療史狀

況，未來產檢如有醫師告知：出現孕產醫療史1至

13項之一者，請選擇至就近的中、重度級急救責

任醫院接受診治或安胎。

□ □ □知道定期產前檢查的目的、時程及重要性

危害物質

□ □
□知道菸（含二手菸）對母嬰健康之危害(流產、

早產、出生低體重)

□ □
□知道酒對母嬰健康之危害(流產、早產、死產、

出生低體重、中樞神經異常)。

□ □
□知道檳榔對母嬰健康之危害(流產、早產、死

產、出生低體重)。

□ □ □本次懷孕吸菸者，協助轉介戒菸門診。

產前遺傳

檢查
□ □

□知道孕婦具有下列情形之一者，政府於產前有補

助費用做羊膜穿刺檢查。

 34歲以上、曾生育過先天異常兒、本人或配偶有

遺傳性疾病者、有家族遺傳疾病及本次懷孕經

超音波檢查有異常者

2.兩性平權

(參閱手冊-

女孩男孩一

樣好)

疼惜咱的

寶貝
□ □

□女孩男孩一樣好，生來通通都是寶，孩子未來的

成就無關性別，知道做性別篩檢或因選擇性別

而墮胎是違法的。

3.孕期營養

(參閱手冊-

吃出健康)

營養素補充

□ □
□知道孕前一個月至懷孕期間，增加葉酸、碘攝取

的重要性。

□ □
□知道孕期增加鈣、鐵攝取。素食者補充維生素

B12的重要性。

□ □ □知道適當的選擇與食用營養補充食品。

均衡飲食 □ □

□知道懷孕早期有孕吐時，宜少量多餐，優先攝取

天然食物，避免攝取加工食品、高油高熱量及

空熱量食物(如:含糖飲料)。

※紅框內之欄位，請醫護人員協助準媽媽們於衛教指導前先行填寫，以供醫事人員參考。

※返家後，若有孕產諮詢需求，請多加運用全國免付費孕產婦關懷專線0800-870870或孕產婦

關懷網站http://mammy.hpa.gov.tw。

醫療院所/助產所名稱及代碼 醫師/助產人員簽章：

指導日期   年   月   日

孕婦簽名：

備註：

1. 本衛教指導內容由衛生福利部國民健康署及臺灣婦產科醫學會、臺灣母胎醫學會、臺灣周產期醫學會、臺

灣護理學會、臺灣助產學會、及中華民國營養師公會全國聯合會共同研擬。

2. 本次衛教指導可搭配第1孕期（懷孕第12週-第17週前）第1次至第2次孕婦產前檢查，依孕婦健康需求執行

指導，請參閱孕婦健康手冊內容予以衛教。
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អនាម័យ
ប្រធានបទ ចំណុចសំខាន់

ការវាយតម្លៃខ្លួន
ឯងរបស់ម្ដាយ ចំណុចសំខាន់ចង្អុលបង្ហាញដោយបុគ្គលិកសុខាភិបាល

ច្បាស់លាស់ មិនច្បាស់លាស់

១. រក្សាសុវត្ថិភា
ពរបស់ម្ដាយងទារក
(ឯកសារយោង-នាំឲ្យទា
រកធំធាត់ដោយសុវត្ិថភាព
នា)

សញ្ញានៃការរលូ
តកូននិងការមានគ
ភ៌ដែលមានគ្រោះថ្

នាក់ខ្ពស់

  ងពីការមានផ្ទៃពោះដំណាក់កាលបឋមត្រូវសម្រាកឲ្យបានច្រើននិងគេងឲ្យបាន
គ្រប់គ្រាន់ហាមលើករបស់ធ្ងន់។ប្រសិនបើលេចចេញនូវសញ្ញារលូតកូន(ហូរឈា
មតាមទ្វារមាសឈឺចុកផ្នែកពោះខាងក្រោម   មានកន្ត្រាក់ស្បូនបន្ដបន្ទាប់) 
ត្រូវទៅមន្ទីរពេទ្យជាបន្ទាន់។

  ដឹងពីពត៌មានស្ថានភាពសុខភាព、ប្រវត្ដិជម្ងឺនិងប្រវត្ដិនៃការព្យាបាលពា
ក់ព័ន្ធនឹងការមានគភ៌របស់ខ្លួន។នៅក្នុងការពិនិត្យផ្ទៃពោះប្រសិនបើមានវេជ្
ជបណ្ឌិតផ្ដល់ដំណឹង៖កើតមានករណីមួយក្នុងចំណោមករណីទី១ដល់ទី១៣នៃ
ប្រវត្ដិព្យាបាលពាក់ព័ន្ធនឹងការមានគភ៌ត្រូវទៅទទួលយកការព្យាបាលនិងរក្
សាគភ៌នៅមន្ទីរពេទ្យមានទំនួលខុសត្រូវការសង្គ្រោះបន្ទាន់កម្រិតមធ្យមនិ
ងធ្ងន់ដែលនៅជិតបំផុត។

  ដឹងពីគោលបំណងកាលវិភាគនិងសារៈសំខាន់នៃការពិនិត្យផ្ទៃពោះទៀងទាត់មុនពេ
លសម្រាក

សារធាតុគ្រោះថ្នាក់

  ដឹងពីគ្រោះថ្នាក់របស់បារី (ផ្សែងបារី) ចំពោះសុខភាពម្ដាយនិងទារក (រលូតកើត
មុខខែទារកមានទម្ងន់ស្រាល)

  ដឹងពីគ្រោះថ្នាក់នៃគ្រឿងស្រវឹងចំពោះសុខភាពម្ដាយនិងទារក (រលូតកើតមុនខែកូន
ស្លាប់ក្នុងផ្ទៃទារកមានទម្ងន់ស្រាលប្រព័ន្ធប្រសាទខុសប្រក្រតី) ។

  ដឹងពីគ្រោះថ្នាក់នៃផ្លែស្លាម្លូចំពោះសុខភាពម្ដាយនិងទារក (រលូតកើតមុនខែ
កូនស្លាប់ក្នុងផ្ទៃទារកមានទម្ងន់ស្រាលប្រព័ន្ធប្រសាទខុសប្រក្រតី) ។

 ស្ដ្រីដែលជក់បារីក្នុងការមានគភ៌លើកនេះជួយបញ្ជូនផ្លាស់ប្ដូរទៅកាន់ផ្នែក
ពិគ្រោះផ្ដាច់បារី។

ការពិនិត្យជម្
តពូជមុនពេ
លសម្រាល

  ដឹងពីស្ដ្រីមានគភ៌មានស្ថានភាព១ក្នុងចំណោមស្ថានភាពទាំងឡាយខាងក្រោម
រដ្ឋាភិបាលមានផ្ដល់ជូនជំនួយឧបត្ថម្ភក្នុងការពិនិត្យចោះភ្នាសទឹកភ្លោះ
មុនពេលសម្រាល។ដ្រីមានគភ៌ដែលមានអាយុលើសពី៣៤ឆ្នាំធ្លាប់សម្រាលបាន
កូនខុសប្រក្រតីខ្លួនឯងផ្ទាល់ឬស្វាមីមានជម្ងឺផ្លូវភេទតពូជមានជម្ងឺតពូជ
សណ្ដាននិងលទ្ធផលពិនិត្យអ៊ុលត្រាសោនលើកនេះខុសប្រក្រតី។

២. សមភាពទាំងពីភេទ
(ឯកសារយោង-កូនស្រី
ឬកូនប្រុសល្អដូចគ្នា)

ស្រលាញ់កូនសំលា
ញ់របស់យើង

  កូនស្រីឬកូនប្រុសល្អដូចគ្នាកើតមកសុទ្ធតែជាកូនរបស់យើង។ភាពជោគជ័យដែ
លកូនសម្រេចបាននៅថ្ងៃអនាគតមិនបែងចែកភេទឡើយ។ដឹងពីការពិនិត្យភេទរប
ស់គភ៌និងការរំលូតកូនដោយសារជ្រើសរើសភេទជាទង្វើលើ្មសច្បាប់។

៣. សារធាតុចិញ្ចឹមក្
នុងពេលមានផ្ទៃពោះ
(ឯកសារយោង-
ទទួលទានដោ
យសុខភាព)

បន្ថែមសារធាតុបន្ថែម
សារធាតុចិញ្ចឹម

ចិញ្ចឹម

  ដឹងពីសារៈសំខាន់នៃការស្រូបយកជាតិអាស៊ីតហ្វូលីកនិងជាតិអ៊ីយ៉ូតចាប់ពី1ខែមុន
មានផ្ទៃពោះរហូតដល់កំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ។

  ដឹងពីការបង្កើនការស្រូបយកជាតិកាល់ស្យូមនិងជាតិដែកក្នុងកំឡុងពេលមានផ្
ទៃពោះ។សារៈសំខាន់នៃការបំប៉នវីតាមីន B១២ ចំពោះអ្នកញុំាអាហារបួស

  ដឹងពីជ្រើសរើសនិងទទួលទានអាហារបំប៉នឲ្យបានត្រឹមត្រូវ។

សមភាពនៃការទទួ
លទាន

  ដឹងពីដំណាក់កាលបឋមនៃការមានផ្ទៃពោះតែងក្អួតចាញ់កូនគប្បីទទួលទានអា
ហារឲ្យបានច្រើនដងតែក្នុងបរិមាណតិចទទួលទានយកអាហារធម្មជាតិជាអាទិ
ភាពជៀសវាងការទទួលទានចំណីអាហារកែច្នៃមានខ្លាញ់ច្រើនមានកាឡូរីខ្ពស់
ឬអាហារអត់កាឡូរី (រួមមានភេសជ្ជៈដែលមានជាតិស្ករជាដើម)។

*ក្រឡោននៅក្នុងតារាងពណ៌ក្រហមសូមបុគ្គលិកសុខាភិបាលជួយស្ដ្រីជាម្ដាយក្នុងការបំពេញមុនពេលទទួលយកការអប់រំសុខភាពដើម្បីជាពត៌មានយោងស
ម្រាប់បុគ្គលិកសុខាភិបាល។

*ក្រោយពេលត្រលប់មកគេហដ្ឋានវិញប្រសិនបើមានតម្រូវការផ្នែកប្រឹក្សាពាក់ព័ន្ធនឹងការមានផ្ទៃពោះសូមទំនាក់ទំនងខ្សែទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្ដ្រី
មានផ្ទៃពោះទូទាំងប្រទេសឥតគិតថ្លៃ 0800-870870 ឬគេហទំព័រ http://mammy.hpa.gov.tw

ឈ្មោះនិងលេខកូដមន្ទីរពេទ្យ/មន្ទីរសម្ភព ហត្ថលេខានិងត្រាវេជ្ជបណ្ឌិត/ឆ្មប

កាលបរិច្ឆេទនៃការបង្រៀនឆ្នាំខែថ្ងៃទី
 ______ថ្ងៃទី ______ ខែ______ឆ្នា ំ

ហត្ថលេខាស្ដ្រីមានផ្ទៃពោះ

សម្គាល់៖
១. ខ្លឹមសារនៃការអប់រំសុខភាពនេះត្រូវស្រាវជ្រាវ រៀបរៀងឡើងដោយទីស្នាក់ការសុខភាពនិងសុខមាលភាពប្រជាពលរដ្ឋនៃក្រសួ

ងសុខាភិបាលនិងរបបឧបត្ថម្ភរួមជាមួយសមាគមន៍វេជ្ជសាស្រ្ដផ្នែកសម្ភពតៃវ៉ាន់សមាគមន៍វេជ្ជសាស្រ្ដមាតានិងទារក
តៃវ៉ាន់សមាគមន៍វេជ្ជសាស្រ្ដពេលមានគភ៌តៃវ៉ាន់សមាគមន៍ថែទាំតៃវ៉ាន់សមាគមន៍ឆ្មបតៃវ៉ាន់សម្ព័ន្ធសមាគមន៍ទូទាំងប្រទេ
សនៃសមាគមន៍អ្នកឯកទេសចំណីអាហារសធារណៈរដ្ឋចិន។

២. ការអប់រំសុខភាពលើកនេះអាចផ្គួបផ្សំជាមួយការពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី១ដល់លើកទី2នៃដំណាក់កាលមានគភ៌ទី១ (សប្ដាហ៍
ទី១២ដល់ទី១៧)។ធ្វើការបង្រៀនណែនាំដោយយោងទៅតាមតម្រូវការផ្នែកសុខភាពរបស់ស្ដ្រីមានផ្ទៃពោះ។សូមផ្ដល់ការបង្រៀន
ណែនាំដោយយោងទៅតាមខ្លឹមសារនៃសៀវភៅសុខភាពស្រ្ដីមានផ្ទៃពោះ។
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以下是記錄於＿＿年＿＿月＿＿日（懷孕週數第＿＿週） 
1. 最後一次月經開始日期：＿＿年＿＿月＿＿日

2. 準媽媽記錄自覺項目：□出血 □腹痛 □頭痛 □痙攣 □其他自覺徵狀:＿＿＿＿

3. 準媽媽的過去健康資料，是醫師診斷的重要參考。請準媽媽詳細的填寫。

若您曾有下列症狀，請在□打勾。

疾
病
史

 □ 1. 慢性高血壓

 □ 2. 糖尿病

 □ 3. 心臟病

 □ 4. 外科疾病

 □ 5. 腎臟病

 □ 6. 甲狀腺疾病

 □ 7. 血液凝固疾病

 □ 8. 法定傳染病疾病

 □ 9. 婦科腫瘤及癌症

 □ 10. 中樞神經疾病

 □ 11. 泌尿系統疾病

 □ 12. 消化道及肝臟疾病

 □ 13. 貧血

 □ 14. 紅斑性狼瘡及自體免疫疾病

 □ 15. 支氣管氣喘及肺部疾病

 □ 16. 癲癇

 □ 17.  家族是否有遺傳性疾病及其他先天性

異常

 □ 18. 吸菸

 □ 19. 同居住者吸菸

 □ 20. 飲酒

 □ 21. 使用毒品

 □ 22. 其他：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

孕
產
醫
療
史

 □ 1. 子宮肌瘤割除或子宮修補術

 □ 2. 心臟病手術

 □ 3. 高血壓病

 □ 4. 妊娠糖尿病

 □ 5. 早產（懷孕未滿37週之生產）

 □ 6. 先天異常兒

 □ 7. 新生兒死亡

 □ 8. 陰道難產

 □ 9. 產後出血

 □ 10. 前胎胎兒乙型鏈球菌感染

 □ 11. 羊水栓塞

 □ 12. 羊膜發炎

 □ 13. 羊水過多或過少

 □ 14. 早期破水

 □ 15. 前置胎盤及胎盤剝離

 □ 16. 植入性胎盤

 □ 17. 胎兒異常或子宮內胎兒死亡； 

  死胎死產

 □ 18. 胎兒異常需接受外科手術治療

 □ 19. 產前遺傳診斷呈現異常 

  (染色體或基因檢查)

 □ 20. 胎兒窘迫

 □ 21. 子癲前症

 □ 22. 子癲症

 □ 23. 其他:__________

初次產檢自我檢核紀錄
初次產檢自我紀錄事項

（妊娠第一期：妊娠未滿17週‧建議週數：第12週以前）
※請準媽媽於接受產前檢查前，務必將下列事項及自我檢核紀錄填寫完整
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ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកដំបូងដោយខ្លួនឯងcheckup.
(មានផ្ទៃពោះវេលាដំបូង:មានផ្ទៃពោះមិនទាន់គ្រប់១៧សបា្តហ៍,អោយយោបល់នៅទីប៉ុន្មានសបា្តហ៍)
ត្រូវបំពេញអោយពេញលេញនូវប្រការខាងក្រោមនិងការកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យដោយខ្លួនឯង,មុនពេលធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ។

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកដំបូងដោយខ្លួនឯង

ប្រវត្តិជំងឺ

□  ១. ជំងឺលើសឈាម
□  ២. ជំងឺទឹកនោមផ្អែម
□  ៣. ជំងឺបេះដូង
□  ៤. ជំងឺក្រៅខ្លួន
□  ៥. ជំងឺក្រលៀន
□  ៦. ជំងឺពកកa thyroid glan
□  ៧. ជំងឺកកឈាម
□  ៨. ជំងឺចំលងដែលកំណត់តាមច្បាប់
□  ៩. ជំងឺមហារីកស្រ្តី
□ ១០. ជំងឺសសៃប្រសាទ
□ ១១. ជំងឺប្រព័ន្ធនោម

□ ១២. ជំងឺក្រពះនិងថ្លើម
□ ១៣. ខ្វះឈាម
□ ១៤. ជំងឺlupus erythemនិងជំងឺimmunity
□ ១៥. ជំងឺដង្ហើមបំពង់កនិងជំងឺសួត
□ ១៦. ជំងឺឆ្កួតជ្រូក
□ ១៧. ក្រុមគ្រួសារមានអ្នកជំងឺឆ្លងឬជំងឺអប្រក្រតី

ពីធម្មជាតិឬ?
□ ១៨. ជក់បារី
□ ១៩. អ្នករស់នៅជាមួយគ្នាជក់បារី
□ ២០. ផឹកស្រា
□ ២១. ប្រើគ្រឿងញៀន
□ ២២. ដទៃ __________

ប្រវត្តិព្យាបាលមានផ្ទៃពោះ

□  ១. ការព្យាបាលកាត់ដំុសាច់ក្នុងស្បូន 
ឬការព្យាបាលប៉ះបូ៉វស្បូន

□  ២. ការវះកាត់ជម្ងឺបេះដូង
□  ៣. ជម្ងឺលើសឈាម
□  ៤. ពេលពរពោះ 

ជម្ងឺទឹកនោមផ្អែមក្នុងពេលមានគភ៌
□  ៥. ការសម្រាលមុខខែ 

(សម្រាលមុនពេលគភ៌អាយុ៣៧សប្ដាហ៍)
□  ៦. ទារកខុសប្រក្រតី
□  ៧. កូនស្លាប់ក្រោយពេលសម្រាល
□  ៨. ពិបាកសម្រាលតាមទ្វារមាស
□  ៩. ហូរឈាមក្រោយពេលសម្រាល
□ ១០. ហូរឈាមក្រោយពេលសម្រាល
□ ១១. ស្ទះគន្លឹះទឹកស្បូន
□ ១២. រលាកទ្រនាប់ស្បូន

□ ១៣. ទឹកស្បូនច្រើនឬតិចពេក
□ ១៤. បែកទឹកមុនពេល
□ ១៥. សុកកូនខាងមុខនិងរលាត់សុកកូន
□ ១៦. វះកាត់ដាក់សុកកូន
□  ១៧.  កូនក្នុងផ្ទៃខុសប្រក្រតី ឬកូនស្លាប់ក្នុងស្បូន។ 

កូនស្លាប់ក្នុងស្បូន ឬកូនស្លាប់ពេលសម្រាល
□ ១៨. ភាពមិនប្រក្រតីរបស់ទារកឬត្រូវបានព្យាបាល

ដោយវះកាត់់
□ ១៩. អប្រក្រតីក្នុងការត្រួតពិនិត្យការឆ្លងមុនពេ

លប្រសូត(ត្រួតពិនិត្យឆ្លងព៏ណឬគីនី)
□ ២០. ជម្រិតទារក
□ ២១. ជំងឺលើសឈាមនៅពេលមានផ្ទៃពោ
□ ២២. ជំងឺក្រឡាភ្លើង
□ ២៣. ដទៃ__________

ខាងក្រោមនេះ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ            (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍)

១. ថ្ងៃដំបូងនៅមករដូវចុងក្រោយថ្ងៃខែឆ្នាំ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ 

២. ប្រការដឹងខ្លួនក្នុងការកត់ត្រារបស់អ្នកមានផ្ទៃពោះ
□ចេញឈាម □ឈឺពោះ □ឈឺក្បាល □ជំងឺconvulsions □អាការៈដែលខ្លួនយល់ឃើញដទៃទៀត៖_____________ 

៣. ឯកសាសុខភាពពីមុនរបស់អ្នកមានផ្ទៃពោះ,ជាឯកសារផ្តល់អោយគ្រូពេទ្យក្នុងការព្
យាបាល។សូមអ្នកមានផ្ទៃពោះបំពេញអោយល្អិតល្អន់។
ប្រសិនបើមានអាការះដូចខាងក្រោម,សូមvគូសក្នុង □

31

ជំពូកកត់ត្រាសុខភាព

សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



初次產檢自我檢核紀錄

4. 我己閱讀的衛教資訊

□產前檢查項目 (14頁) □是　□否

□戒菸資訊 (82頁) □是　□否

□孕婦免費愛滋病毒篩檢 (106頁) □是　□否

□產前遺傳診斷與補助 (108頁) □是　□否

□孕期生活須知 (122頁) □是　□否

□孕期不適處理方式 (126頁) □是　□否

□孕期體重控制與飲食 (132頁) □是　□否

□孕期感染與妊娠合併症 (138頁) □是　□否

□須立即就醫之危險徵兆 (144頁) □是　□否

5. 心情點滴

家人要叮嚀、鼓勵媽咪的話_______________________________________

    

準媽媽要給寶寶的話 _____________________________________________

6.  此次產檢您想要向醫師詢問的問題或困擾，可記錄於此（如：飲食、運

動、生活作息、菸、酒、營養）

 

 

 

 

 
註： 如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助診

斷，以確保自己和寶寶的安全（請參閱第214頁）

您有無吸菸？  □有(請參閱第82頁，並請戒菸) □沒有

在過去一個禮拜內，您在家的時候，有沒有其他人在您的面前吸菸？
   □有(請參閱第82頁，並請家人戒菸) □沒有

準媽媽簽名：   家人簽名： 　

 孕產婦關懷專線 0800-870870
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ខ្សែទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្ដីមានគភ៌៖ 0800-870870

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកដំបូងដោយខ្លួនឯង

៥.ចាក់ថ្នាំអារម្មណ៍
សំដីក្រុមគ្រួសាវដាស់តឿនលើកទឹកចិត្តអ្នកម្តាយ

សំដីអ្នកម្តាយទៅកាន់កូន___________________________________________________________

៦.បញ្ហានិងកង្វល់ដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកនេះ,អាចកត់ត្រានៅទីនេះ(ឧ អាហា
រ,កីឡា,ជីវភាព,រស់នៅ,បារី,ស្រា,ជីវជាតិ)

កត់សំគាល់： ប្រសិនបើអ្នកមានអាការះដូចខាងលើ,ប្រហែលជាអ្នកមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់,សូមសួរគ្រូពេទ្យហើយ
ធ្វើការត្រួតពិនិត្យ,ដើម្បីសុវត្តិភាពខ្លួននិងកូន(សូមអានទំព័រទ២១៥)

តើអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?

  □ជក់ (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសូមផ្ដាច់បារី)  □មិនជក់

ក្នុងរយៈពេល១សប្ដាហ៍មុន ពេលអ្នកនៅផ្ទះ តើមាននរណាជក់បារីនៅមុខអ្នកដែរឬទេ?

  □មាន (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសំណូមពរឲ្យពួកគេផ្ដាច់បារី)  □គ្មាន

ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ   ហត្ថលេខាក្រុមគ្រួសារ 

៤.ពឥមានដែលខ្ញុំបានអាន
□	ប្រការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទ១៥)  □មែន　□មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យជំងឺអេដស៍ឥតគិតថ្លៃសំរាប់អ្នកមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទ៨៣)  □មែន　□មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យជំងឺអេដស៍ឥតគិតថ្លៃសំរាប់អ្នកមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទ១០៧)  □មែន　□មិនមែន
□ ការត្រួតពិនិត្យនិងជំនួយជំងឺឆ្លងពីត្រកូលមុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទ១០៩)  □មែន　□មិនមែន
□ គួរយល់ដឹងពីជីវភាពនៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទ១២៣)  □មែន　□មិនមែន
□ វិធីសំរួលនៅពេលមានផ្ទៃពោះមិនស្រួលខ្លួន  (ទំព័រទ១២៧)  □មែន　□មិនមែន
□ ត្រួតទំងន់និងអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទ១៣៣)  □មែន　□មិនមែន
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទ១៣៩)  □មែន　□មិនមែន
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន  (ទំព័រទ១៤៥)  □មែន　□មិនមែន
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初次產檢紀錄
初次產檢檢查紀錄

（妊娠第一期：妊娠未滿17週  建議週數：第12週以前）

胎　次： 檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週
預產期：　　年　　月　　日
最後一次月經開始日期：　　年　　月　　日

產前檢查記錄
身高cm 
體重kg 
血壓mmHg 
胎心音(次/分) 
（懷孕2個月內免填寫）
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

Rh因子 
血型 
白血球(WBC) 
紅血球(RBC) 
血小板(Plt) 
血球容積比(Hct) 
血色素(Hb) 
平均紅血球體積(MCV)

其他 

產前檢查結果
□無特殊發現
□需注意或異常項目
1.  □需追蹤     □需轉介
2.  □需追蹤     □需轉介
3.  □需追蹤     □需轉介

註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣親密關係暴力危險評估表（TIPVDA
量表）（參閱第224頁）
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ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកដំបូងដោយខ្លួនឯង
(មានផ្ទៃពោះពេលដំបូង:មានផ្ទៃពោះមិនទាន់គ្រប់១៧សបា្តហ  អោយយោបល់នៅទី១២សបា្តហ៍)

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកដំបូងដោយខ្លួនឯង

កូនទី៖ __________ កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ  
អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ៍          
កាលបរិច្ឆេទព្យាករណ៍នៃការសម្រាល៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ 
កាលបរិច្ឆេទនៃការមករដូវលើកចុងក្រោយ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ      

កំណត់ត្រាពិនិត្យមុនពេលសម្រាល
កម្ពស់ (cm) 　　　　　　　　　　　　

ទម្ងន់ (kg) 　　　　　　　　　　　　　

សម្ពាធឈាម (mmHg) 　　　　　　　　

ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី) 　　　　

ទើបមានផ្ទៃពោះ២ខែដំបូងមិនបាច់បំពេញ
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម 　　　　　　　　　

ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម 　　　　　　　

អាការៈហើម 　　　　　　　　　　　　　　

អាការៈរីកសសៃឈាម 　　　　　　　　　

ភ្នាក់ងារ Rh 　　　　　　　　　　　　　

ប្រភេទឈាម 　　　　　　　　　　　　　

គោលិកាឈាមស (WBC) 　　　　　　　　

គោលិកាឈាមក្រហម (RBC) 　　　　　　

ប្លាកែត (Plt) 　　　　　　　　　　　　

អេម៉ាតូគ្រីត (Hct) 　　　　　　　　　　　

ហែម (Hb) 　　　　　　　　　　　　　　

បរិមាណគោលិកាក្រហមជាមធ្យម(MCV)
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

ផ្សេងទៀត 　　　　　　　　　　　　　　

លទ្ធផលពិនិត្យមុនពេលសម្រាល 
□ គ្មានការប្រទះឃើញជាពិសេស
□  ផ្នែកគួរប្រុងប្រយ័ត្នឬខុសប្រក្រតី
1.______□ ត្រូវតាមដានជាចាំបាច់  □ ត្រូវបញ្ជូនផ្លាស់ប្ដូរជាចាំបាច់
2.______□ ត្រូវតាមដានជាចាំបាច់  □ ត្រូវបញ្ជូនផ្លាស់ប្ដូរជាចាំបាច់
3.______□ ត្រូវតាមដានជាចាំបាច់  □ ត្រូវបញ្ជូនផ្លាស់ប្ដូរជាចាំបាច់
សម្គាល់៖ប្រសិនមានបើមានស្នាមរបួសមិនដឹងមូលហេតុឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សាក្នុងគ្រួសារសូមធ្វើការរាយការ
ណ៍ទៅតាមការកំណត់ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្នាក់នៃអំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ (តារាង TIPVDA 
សូមមើលទំព័រទ២២៥)
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醫護特別叮嚀：
□  11-14週可做第一孕期母血唐氏症篩檢（為自

費，檢查結果記錄於第20頁）。
□  抽血檢驗德國麻疹抗體檢查、梅毒檢查(檢查

結果記錄於第20頁。
□  抽血檢驗B型肝炎表面抗原(HBsAg)、B型肝炎

e抗原(HBeAg)檢查，檢查時程請參閱第14頁
(檢查結果記錄於第20頁)。

□  平均紅血球體積MCV為海洋性貧血篩檢的重要
依據，請記得向醫師洽詢檢查結果。

 若MCV檢驗平均值小於80，則配偶亦需檢查。
□  「對於有糖尿病高風險族群的孕婦建議與醫

師討論，應於第一次產檢時加做空腹的血糖
(Fasting plasma glucose,FPG)及糖化血色
素(HbA1C)之檢驗(為自費)。

□  建議免費做孕婦愛滋病毒篩檢服務。

6-8週由超音波可見胎兒心跳。

9-12週五官及重要器官發展。

13-16週胎兒生長狀況：
◎ 胎兒已完全成形，皮膚呈透明

帶粉紅色，胎兒開始會動。

衛教及指導事項
 □ 產前檢查項目 (14頁)

 □ B型肝炎血液檢查結果 (92頁)

 □ 德國麻疹抗體檢測結果 (94頁)

 □ 戒菸資訊 (82頁)

 □ 孕婦免費愛滋病毒篩檢服務 (106頁)

 □ 產前遺傳診斷與補助 (108頁)

 □ 女孩男孩一樣好 (118頁)

 □ 孕期生活須知 (122頁)

 □ 孕期不適處理方式 (126頁)

 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁)

 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁)

 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁)

 □ 母乳哺育、母嬰親善宣導 (170、204頁)

產檢院所：　　　　　　　　　

醫師簽名：　　　　　　　　　

下次產檢日期：　　　　　　　

準媽媽簽名：　　　　　　　　

初次產檢紀錄
初次產檢檢查紀錄

（妊娠第一期：妊娠未滿17週  建議週數：第12週以前）
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ដំបូន្មានរបស់វេជ្ជបណ្ឌិត
□  សប្ដាហ៍ទី១១-១៤អាចធ្វើការពិនិត្យប្រជុំរោគស

ញ្ញាឈាមម្ដាយនៃដំណាក់កាលមានគភ៌ទី១ 
(បង់ថ្លៃលទ្ធផលនៃការពិនិត្យកត់ត្រានៅទំព័រ
ទី២១)។

□  ជួសឈាមពិនិត្យអង់ទីសែនជម្ងឺកញ្ច្រិលនិងជ
ម្ងឺស្វាយ (លទ្ធផលនៃការពិនិត្យកត់ត្រានៅទំព័
រទ២១)។

□  ជួសឈាមពិនិត្យអង់ទីសែនជម្ងឺរលាកថ្លើ
មប្រភេទ B(HBsAg) និងពិនិត្យអង់ទីសែន e 
ជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B (HBeAg)។កាលវិភាគ
នៃការពិនិត្យសូមយោងទៅតាមទំព័រទី១៥(លទ្ធផ
លនៃការពិនិត្យកត់ត្រានៅទំព័រទ២១)។

□  បរិមាណគោលិកាក្រហមជាមធ្យម (MCV) គឺជា
សេចក្ដីយោងដ៏សំខាន់សម្រាប់ការពិនិត្យជម្ងឺ
កង្វះឈាមចូរចងចាំសុំលទ្ធផលពិនិត្យពីវេជ្ជ
បណ្ឌិត។ប្រសិនបើកម្រិតមធ្យមនៃការពិនិត្យ 
MCV ទាបជាង៨០នោះស្វាមីក៏ត្រូវចាំបាច់ធ្វើការពិនិ
ត្យ។

□  ចំពោះស្ដ្រីមានផ្ទៃពោះដែលស្ថិតក្នុងអម្បូរជម្
ងឺទឹកនោមផ្អែមគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់សូមធ្វើការពិគ្រោះ
ជាមួយវេជ្ជបណ្ឌិតដោយគប្បីធ្វើការពិនិត្យជាតិ
ស្ករក្នុងឈាម  ក្រោយពោះទទេរ (Fasting plasma 
glucose, FPG) និងការវិវឌ្ឍន៍ជាតិក្រហមនៃឈាម 
(HbA1C) (គិតថ្លៃ)។

□  ធ្វើការពិនិត្យវីរ៉ ុសអេដស៍សម្រាប់ស្ដ្រីមានផ្ទៃ
ពោះដោយឥតគិតថ្លៃ។

សប្ដាហ៍ទី៦-៨អាចមើលឃើញចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌
ដោយការពិនិត្យអ៊ុលត្រាសោន
សប្ដាហ៍ទី៩-១២វិវឌ្ឍន៍អវៈយវៈទាំង5ផ្នែកមុខនិង
អវៈយវៈសំខាន់
សប្ដាហ៍ទី១៣-១៦កូនក្នុងផ្ទៃស្ថានភាពនៃការលូ
តលាស់របស់គភ៌៖

◎	កូនក្នុងផ្ទៃគភ៌កើតជារូបរាងពេញលេញស្បែក
ថ្លានិងមានពណ៌ផ្កាឈូកកូនក្នុងផ្ទៃចេះកម្
រើក។

ការអប់រំសុខភាពនិងការណែនាំ
□ ការពិនិត្យផ្ទៃពោះមុនពេលសម្រាល  (ទំព័រទី១៥)
□ លទ្ធផលពិនិត្យឈាមជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B  (ទំព័រទី៩៣)
□ លទ្ធផលពិនិត្យអង់ទីសែនជម្ងឺកញ្ច្រិល   (ទំព័រទ៩៥)
□ ពត៌មានទាក់ទងនឹងការផ្ដាច់បារ  (ទំព័រទ៨៣)
□ សេវាកម្មពិនិត្យវីរុ៉សអេដស៍ដោយឥតគិតថ្លៃសម្រាប់ស្រ្ដីមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទ១០៧)
□ ការពិគ្រោះជម្ងឺតពូជមុនពេលសម្រាលនិងជំនួយឧបត្ថម្ភ  (ទំព័រទ១០៩)
□ កូនស្រីកូនប្រុសល្អដូចគ្នា  (ទំព័រទ១១៩)
□ ចំណេះដឹងចាំបាច់ក្នុងការរស់នៅពេលមានគភ  (ទំព័រទ១២៣)
□  វិធីដោះស្រាយបញ្ហាមិនស្រួលខ្លួនក្នុងពេលមានគភ៌  (ទំព័រទ១២៧)
□ ចំណីអាហារនិងការគ្រប់គ្រងទម្ងន់ក្នុងពេលមានគភ  (ទំព័រទ១៣៣)
□ ការឆ្លងនិងជម្ងឺបណ្ដាលមកពីការមានគភ៌ក្នុងពេលមានគភ៌  (ទំព័រទ១៣៩)
□ សញ្ញាគ្រោះថ្នាក់ដែលចាំបាច់ទៅព្យាបាលជាបន្ទាន  (ទំព័រទ១៤៥)
□ ការឃោសនាការបំបៅទឹកដោះម្ដាយនិងទំនាក់ទនងរវាងម្ដាយនិងទារក  (ទំព័រទី១៧១ ២០៥)

មន្ទីរពិនិត្យផ្ទៃពោះ៖ 
ហត្ថលេខាវេជ្ជបណ្ឌិត៖ 
កាលបរិច្ឆេទការពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកក្រោយ៖
ហត្ថលេខារបស់ស្ដ្រីជាម្ដាយ៖

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកដំបូងដោយខ្លួនឯង
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកដំបូងដោយខ្លួនឯង

(មានផ្ទៃពោះពេលដំបូង:មានផ្ទៃពោះមិនទាន់គ្រប់១៧សបា្តហ  អោយយោបល់នៅទី១២សបា្តហ៍)
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第二次產檢自我檢核紀錄
第二次產檢自我紀錄事項

（妊娠第一期：妊娠未滿17週  建議週數：第16週）
※請準媽媽於接受產前檢查前，務必將下列事項及自我檢核紀錄填寫完整

以下是記錄於＿＿年＿＿月＿＿日（懷孕週數第＿＿週） 

1. 準媽媽記錄自覺項目：□出血　□腹痛　□頭痛　□痙攣
□其他自覺徵狀：

2. 我已閱讀的衛教資訊
 □ 產前檢查項目 (14頁) □是　□否
 □ 戒菸資訊 (82頁) □是　□否
 □ 先天性疾病 (88頁) □是　□否
 □ 孕婦免費愛滋病毒篩檢服務 (106頁) □是　□否
 □ 產前遺傳診斷與補助 (108頁) □是　□否
 □ 菸酒害防制 (112頁) □是　□否
 □ 早產防治 (120頁) □是　□否
 □ 孕期生活須知 (122頁) □是　□否
 □ 孕期不適處理方式 (126頁) □是　□否
 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁) □是　□否
 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁) □是　□否
 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁) □是　□否

3. 心情溫度計
過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？ □是□否
過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？ □是□否
註：如果上述兩個問題的確發生在您的身上時，強烈建議您告訴您的家人或醫師協助。

4. 心情點滴
家人要叮嚀、鼓勵媽咪的話

準媽媽要給寶寶的話

5.  此次產檢您想要向醫師詢問的問題或困擾，可記錄於此(如:飲食、運動、 
生活作息、菸、酒、營養)

註： 如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助診斷，
以確保自己和寶寶的安全(請參閱第214頁)

您有無吸菸？  □有(請參閱第82頁，並請戒菸) □沒有

在過去一個禮拜內，您在家的時候，有沒有其他人在您的面前吸菸？
   □有(請參閱第82頁，並請家人戒菸) □沒有

準媽媽簽名：   家人簽名： 　

孕產婦關懷專線 0800-870870
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កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី២ដោយខ្លួនឯងយខ្លួនឯង
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី២ដោយខ្លួនឯង

(មានផ្ទៃពោះវេលាដំបូង:មានផ្ទៃពោះមិនទាន់គ្រប់១៧សបា្តហ  អោយយោបល់នៅទី១៦សបា្តហ៍)
ត្រូវបំពេញអោយពេញលេញនូវប្រការខាងក្រោមនិងការកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យដោយខ្លួនឯ

ង,មុនពេលធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ។

ខាងក្រោមនេះ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ            (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍)

១.អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង
□	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួន   
□	អាការៈដែលខ្លួនយល់ឃើញដទៃទៀត៖_______________

៣.វាស់កំដៅចិត្ត
ខែមុន,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ពិបាកចិត្តឬមានអារម្មណ៍ថាគ្មានអានាគតឬ?        □ មែន       □ មិនមែន
ខែមុន,តែងតែគ្មានអារម្មណ៍ក្នុងរឿងផ្សេងៗឬ?               □ មែន       □ មិនមែន
បន្ថែម:សូមប្រាប់ក្រុមគ្រួសាអ្នកឬសុំជំនួយពីគ្រូពេទ្យ,ប្រសិនបើអ្នកមានបញ្ហាទាំង២ដូចខាងលើនេះ។

៦. បញ្ហានិងកង្វល់ដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើ
កនេះ,អាចកត់ត្រានៅទីនេះ(ឧ  អាហារ,កីឡា,ជីវភាព,រស់នៅ,បារី,ស្រា,ជីវជាតិ)

កត់សំគាល់ : ប្រសិនបើអ្នកមានអាការះដូចខាងលើ,ប្រហែលជាអ្នកមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់,សូមសួរគ្រូពេទ្យហើយធ្វើការ
ត្រួតពិនិត្យ,ដើម្បីសុវត្តិភាពខ្លួននិងកូន(សូមអានទំព័រទី២១៥)

តើអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?  □ជក់ (សូមអានទំព័រទ៨ី៣ និងសូមផ្ដាច់បារ ី)   □ មិនជក់
ក្នុងរយៈពេល១សប្ដាហ៍មុន ពេលអ្នកនៅផ្ទះ តើមាននរណាជក់បារីនៅមុខអ្នកដែរឬទេ?
  □ មាន (សូមអានទំព័រទ៨ី៣ និងសំណូមពរឲ្យពួកគេផ្ដាច់បារី)  □ គ្មាន

ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________________ ហត្ថលេខាអាណាព្យាបាល__________________

បណ្តាញទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះនិងប្រសូតកូន 0800-870870

៤.ចាក់ថ្នាំអារម្មណ៍
សំដីក្រុមគ្រួសាវដាស់ទឿនលើកទឹកចិត្តអ្នកម្តាយ 
លសំដីអ្នកម្តាយទៅកាន់កូន 

២.ព៏តមានអប់រំសុខភាពដែលខ្ញុំបានអាន
□ ប្រការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៥)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ព៏តមានតមបារី  (ទំព័រទី៨៣)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ជម្ងឺពីកំណើត  (ទំព័រទី៨៩)  □ មែន  □ មិនមែន
□ សេវាកម្មត្រួតពិនិត្យជំងឺអេដស៍ឥតគិតថ្លៃសំរាប់អ្នកមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១០៧)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ការត្រួតពិនិត្យនិងជំនួយជំងឺឆ្លងពីត្រកូលមុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១០៩)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ការបង្ការនៃគ្រោះថ្នាក់អំពីស្រានិងបារ  (ទំព័រទី១១៣)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ការពារកុំអោយប្រសូតមុនខ  (ទំព័រទី១២១)  □ មែន  □ មិនមែន
□ គួរយល់ដឹងពីជីវភាពនៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១២៣)  □ មែន  □ មិនមែន
□  វិធីសំរួលនៅពេលមានផ្ទៃពោះមិនស្រួលខ្លួន  (ទំព័រទី១២៧)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ត្រួតទំងន់និងអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទី១៣៩)  □ មែន  □ មិនមែន
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់  (ទំព័រទី១៤៥)  □ មែន  □ មិនមែន
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檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.   □需追蹤 □需轉介
3.   □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣親密
關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

醫護特別叮嚀：
 □  15-20週可做第二孕期母血唐氏症篩檢

或羊膜穿刺術(均為自費，衛生福利部

提供之產前遺傳診斷補助，詳見108頁)

(檢查結果記錄於第20頁)

17-20週胎兒生長狀況：
◎  開始有胎動的感覺，頭部約佔總體長的

1/3，骨骼快速發育，手臂與腳成比例，胎
兒開始製造胎便。胎兒身長約25公分，體
重約250-500公克。

衛教及指導事項
 □ 戒菸資訊 (82頁)  

 □ 先天性疾病 (88頁)

 □ 產前遺傳診斷與補助 (108頁)

 □ 菸酒害防制 (112頁)

 □ 女孩男孩一樣好 (118頁)

 □ 早產防治 (120頁)

 □ 孕期不適處理方式 (126頁)

 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁)

 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁)

 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁)

產檢院所：　　　　　　　　　

醫師簽名：　　　　　　　　　

下次產檢日期：　　　　　　　

準媽媽簽名：　　　　　　　　

第二次產檢紀錄
第二次產檢檢查紀錄

（妊娠第一期：妊娠未滿17週  建議週數：第16週）
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កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ  

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)   ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម  ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ

សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមាស្នាមរបួសមិនដឹងមូ
លហេតុ ឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សាក្នុង 
គ្រួសារ សូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំណត់ 
ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្នាក់នៃ 
អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ (តារាង 
TIPVDA សូមមើលទំព័រទី២២៥)

ដាស់ទឿនពិសេសរបស់គ្រូពេទ្យ
□  ១៥ដល់២០សប្ដាហ៍គ ឺអាចធ ្ វ ើតេស្តDo

wn តាមរយៈសេរ៉ ូមមាតាឬចោះទឹកភ្លោះនៅ
ក្នុងដំណាក់កាលទីពីរនៃការមានផ្ទៃពោះ 
(ប្រាក់ចំណាយត្រូវចេញដោយខ្លួនឯង, នាយ
កដ្ឋានសង្គមកិច្ចអានាម័យផ្តល់សេវាកម្
មពិនិត្យមុនពេលសម្រាលកូនតែប៉ុណ្ណោះ 
សេចក្តីលំអិតសូមមើលទំព័រ១០៩) (លទ្ធផ
លនៃការធ្វើតេស្តត្រូវបានរាយបញ្ជីនៅលើទំព័រ 
២១)

សប្ដាហ៍ទី១៧-២០កូនក្នុងផ្ទៃស្ថានភាពនៃ
ការលូតលាស់របស់គភ៌៖
◎  កូនក្នុងផ្ទៃចេះកម្រើកក្បាលមានប្រវែង១/៣ធៀ

បនឹងប្រវែងខ្លួនសរុបឆ្អឹងលូតលាស់លឿនដៃនិ
ងជើងមានសមាមាត្យគ្នាចាប់ផ្ដើមមានលាមក
។កូនក្នុងផ្ទៃមានប្រវែង ២៥cm ទម្ងន់ ២៥០-
៥០០g។

ប្រការណែនាំនិងសុខភាព
□ ព៏តមានតមបារ ី     (ទំព័រទី៨៣)
□ ជម្ងឺពីកំណើត          (ទំព័រទី៨៩)
□ ការត្រួតពិនិត្យនិងជំនួយជំងឺឆ្លងពីត្រកូលមុនពេលប្រសូត៤៧  (ទំព័រទី១០៩)
□ ការបង្ការនៃគ្រោះថ្នាក់អំពីស្រានិងបារី                (ទំព័រទី១១)
□ កូនប្រុសកូនស្រីល្អដូចគ្នា                    (ទំព័រទី១១៩)
□ ការពារកុំអោយប្រសូតមុនខែ៥៤                (ទំព័រទី១២១)
□ វិធីសំរួលនៅពេលមានផ្ទៃពោះមិនស្រួលខ្លួន           (ទំព័រទី១២៧)
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ         (ទំព័រទី១៣៣)
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន     (ទំព័រទី១៣៩)
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់   (ទំព័រទី១៤៥)

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី២
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី២

(មានផ្ទៃពោះវេលាដំបូង:មានផ្ទៃពោះមិនទាន់គ្រប់១៧សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី១៦សបា្តហ៍)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ__________
លត្ថលេខាគ្រូពេទ្__________

ងៃត្រួតពិនិត្យលើកក្រោយ__________
ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________
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第三次產檢自我檢核紀錄
第三次產檢自我紀錄事項

（妊娠第二期：妊娠17週未滿29週  建議週數：第20週）
※請準媽媽於接受產前檢查前，務必將下列事項及自我檢核紀錄填寫完整

以下是記錄於＿＿年＿＿月＿＿日（懷孕週數第＿＿週） 

1. 準媽媽記錄自覺項目：□出血　□腹痛　□頭痛　□痙攣
□其他自覺徵狀：

2. 我已閱讀的衛教資訊
 □ 戒菸資訊 (82頁) □是　□否
 □ 胎兒超音波篩檢說明 (100頁) □是　□否
 □ 早產防治、高危險妊娠 (120、214頁) □是　□否
 □ 孕期不適處理方式 (126頁) □是　□否
 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁) □是　□否
 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁) □是　□否
 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁) □是　□否
 □ 母乳哺育 (170頁) □是　□否

3. 心情溫度計
過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？ □是□否
過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？ □是□否
註：如果上述兩個問題的確發生在您的身上時，強烈建議您告訴您的家人或醫師協助。

4. 心情點滴
家人要叮嚀、鼓勵媽咪的話

準媽媽要給寶寶的話

5.  此次產檢您想要向醫師詢問的問題或困擾，可記錄於此(如:飲食、運動、 
生活作息、菸、酒、營養)

註： 如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助診斷，
以確保自己和寶寶的安全(請參閱第214頁)

您有無吸菸？  □有(請參閱第82頁，並請戒菸) □沒有

在過去一個禮拜內，您在家的時候，有沒有其他人在您的面前吸菸？
   □有(請參閱第82頁，並請家人戒菸) □沒有

準媽媽簽名：   家人簽名： 　

孕產婦關懷專線 0800-870870
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កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៣ដោយខ្លួនឯង្
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី២ដោយខ្លួនឯង

(មានផ្ទៃពោះវេលាទី២:មានផ្ទៃពោះ១៧ដល់២៩សប្បដា  អោយយោបល់នៅទី២០សប្បដា)
※ត្រូវបំពេញអោយពេញលេញនូវប្រការខាងក្រោមនិងការកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យដោយខ្លួន

ឯង,មុនពេលធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ។
ខាងក្រោមនេះ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ            (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍)

១.អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង
□	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួន   
□	អាការៈដែលខ្លួនយល់ឃើញដទៃទៀត៖_______________

៣.វាស់កំដៅចិត្ត
ខែមុន,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ពិបាកចិត្តឬមានអារម្មណ៍ថាគ្មានអានាគតឬ?        □ មែន       □ មិនមែន
ខែមុន,តែងតែគ្មានអារម្មណ៍ក្នុងរឿងផ្សេងៗឬ?               □ មែន       □ មិនមែន
បន្ថែម：សូមប្រាប់ក្រុមគ្រួសាអ្នកឬសុំជំនួយពីគ្រូពេទ្យ,ប្រសិនបើអ្នកមានបញ្ហាទាំង២ដូចខាងលើនេះ។

៦. បញ្ហានិងកង្វល់ដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើ
កនេះ,អាចកត់ត្រានៅទីនេះ(ឧ  អាហារ,កីឡា,ជីវភាព,រស់នៅ,បារី,ស្រា,ជីវជាតិ)

កត់សំគាល់  : ប្រសិនបើអ្នកមានអាការះដូចខាងលើ,ប្រហែលជាអ្នកមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់,សូមសួរគ្រូពេទ្យហើយធ្វើ
ការត្រួតពិនិត្យ,ដើម្បីសុវត្តិភាពខ្លួននិងកូន(សូមអានទំព័រទី២១៥)

តើអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?  □ជក់ (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសូមផ្ដាច់បារ ី)   □ មិនជក់
ក្នុងរយៈពេល១សប្ដាហ៍មុន ពេលអ្នកនៅផ្ទះ តើមាននរណាជក់បារីនៅមុខអ្នកដែរឬទេ?
	 □ មាន (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសំណូមពរឲ្យពួកគេផ្ដាច់បារី)  □ គ្មាន

ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________________ ហត្ថលេខាអាណាព្យាបាល__________________

បណ្តាញទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះនិងប្រសូតកូន 0800-870870

៤.ចាក់ថ្នាំអារម្មណ៍
សំដីក្រុមគ្រួសាវដាស់ទឿនលើកទឹកចិត្តអ្នកម្តាយ 
លសំដីអ្នកម្តាយទៅកាន់កូន 

២.ព៏តមានអប់រំសុខភាពដែលខ្ញុំបានអាន
□ ព៏តមានតមបារី  (ទំព័រទី៨៣)  □ មែន　□ មិនមែន

□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល  (ទំព័រទ១០១)  □ មែន　□ មិនមែន

□ ការពារកំុអោយប្រសូតមុនខែ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក់៥៤  (ទំព័រទី១២១ ២១៥) □ មែន　□ មិនមែន

□ វិធីសំរួលនៅពេលមានផ្ទៃពោះមិនស្រួលខ្លួន  (ទំព័រទ១២៧)  □ មែន　□ មិនមែន

□ ត្រួតទំងន់និងអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទ១៣៣)  □ មែន　□ មិនមែន

□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទ១៣៩)  □ មែន　□ មិនមែន

□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់  (ទំព័រទ១៤៥)  □ មែន　□ មិនមែន

□ បំបៅដោះ   (ទំព័រទ១៧១)  □ មែន　□ មិនមែន
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檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
胎位 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.  □需追蹤 □需轉介
3.  □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺
灣親密關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

醫護特別叮嚀：
 □  超音波檢查(因特殊情況無法檢查者可在

懷孕第三期檢查) 。(檢查報告黏貼於第

24頁) 。

21-24週胎兒生長狀況：
◎  胎兒鼻孔會打開，開始練習呼吸。也會

聽聲音了，可以跟他說話噢！

衛教及指導事項
□戒菸資訊 (82頁)

□胎兒超音波篩檢說明 (100頁)

□早產防治、高危險妊娠 (120、214頁)

□孕期不適處理方式 (126頁)

□孕期體重控制與飲食 (132頁)

□孕期感染與妊娠合併症 (138頁)

□須立即就醫之危險徵兆 (144頁)

□母乳哺育 (170頁)

□要餵母乳 □需要母乳哺育教戰手冊

 □需要母乳哺育諮詢

□不餵母乳 □需要配方奶指導

產檢院所：　　　　　　　　　

醫師簽名：　　　　　　　　　

下次產檢日期：　　　　　　　

準媽媽簽名：　　　　　　　　

第三次產檢紀錄
第三次產檢檢查紀錄

（妊娠第二期：妊娠17週未滿29週  建議週數：第20週）
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កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ  

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)  ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
កន្លែងទារក  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម   ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមាស្នាមរបួសមិនដឹងមូ
លហេតុ ឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សាក្នុង 
គ្រួសារ សូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំណត់ 
ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្នាក់នៃ 
អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ (តារាង 
TIPVDA សូមមើលទំព័រទី២២៥)

ដាស់ទឿនពិសេសរបស់គ្រូពេទ្យ
□  ការពិនិត្យអូលត្រាសោន (ស្រ្ដីដែលមិនអាចធ្

វើការពិនិត្យដោយសារតែករណីពិសេស អាចធ្វើ
ការពិនិត្យនៅក្នុងដំណាក់កាលទី៣នៃការមាន
គភ៌)(របាយការណ៍នៃការពិនិត្យបិទភ្ជាប់នៅទំ
ព័រទី២៥)

សប្ដាហ៍ទី២១-២៤កូនក្នុងផ្ទៃស្ថានភាពនៃ
ការលូតលាស់របស់គភ៌
◎	កូនក្នុងផ្ទៃរន្ធច្រមុះរបស់កូនក្នុងផ្ទៃបើកចាប់

ផ្ដើមរៀនដកដង្ហើម។ក៏ចេះស្ដាប់សម្លេងដែរ
អាចនិយាយជាមួយកូនបានហើយ!

ប្រការណែនាំនិងសុខភាព
□ ព៏តមានតមបារ ី  (ទំព័រទី៨៣)
□ បកស្រាយពីការត្រួតពិនិត្យសំលេងទារកក្នុងផ្ទៃ   (ទំព័រទី១០១)
□ ការពារកុំអោយប្រសូតមុនខែ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក់ 

ការបង្ការនៃគ្រោះថ្នាក់អំពីស្រានិងបារី                     (ទំព័រទី១២១ ២១៥)
□ វិធីសំរួលនៅពេលមានផ្ទៃពោះមិនស្រួលខ្លួន                 (ទំព័រទី១២៧)
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះទំព័រទី៥១     (ទំព័រទី១៣៣)
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន                     (ទំព័រទ១៣៩)
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់    (ទំព័រទី១៤៥)
□ បំបៅដោះ  (ទំព័រទី១៧១)
□ ចង់បំបៅដោះ  □ចង់បានសៀវភៅបង្រៀនបំបៅដោះ
	 □ត្រូវការពឥមានអំពីការបំបៅដោះ
□មិនបំបៅដោះ ត្រូវ  □ណែនាំអំពីម្ស៉ៅទឹកដោះគោ

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៣
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៣

(មានផ្ទៃពោះវេលាទី២:មានផ្ទៃពោះ១៧ដល់២៩សប្បដា  អោយយោបល់នៅទី២០សប្បដា៍)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ__________
លត្ថលេខាគ្រូពេទ្__________

ងៃត្រួតពិនិត្យលើកក្រោយ__________
ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________
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第四次產檢自我檢核紀錄
第四次產檢自我紀錄事項

（妊娠第二期：妊娠17週未滿29週  建議週數：第28週）
※請準媽媽於接受產前檢查前，務必將下列事項及自我檢核紀錄填寫完整

以下是記錄於＿＿年＿＿月＿＿日（懷孕週數第＿＿週） 

1. 準媽媽記錄自覺項目：□出血　□腹痛　□頭痛　□痙攣
□其他自覺徵狀：

2. 我已閱讀的衛教資訊
 □ 戒菸資訊 (82頁) □是　□否
 □ 胎兒超音波篩檢說明 (100頁) □是　□否
 □ 早產防治、高危險妊娠 (120、214頁) □是　□否
 □ 孕期生活須知 (122頁) □是　□否
 □ 孕期不適處理方式 (126頁) □是　□否
 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁) □是　□否
 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁) □是　□否
 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁) □是　□否
 □ 產前運動 (154頁) □是　□否
 □ 母乳哺育 (170頁) □是　□否

3. 心情溫度計
過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？ □是□否
過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？ □是□否
註：如果上述兩個問題的確發生在您的身上時，強烈建議您告訴您的家人或醫師協助。

4. 心情點滴
家人要叮嚀、鼓勵媽咪的話

準媽媽要給寶寶的話

5.  此次產檢您想要向醫師詢問的問題或困擾，可記錄於此(如:飲食、運動、 
生活作息、菸、酒、營養)

註： 如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助診斷，
以確保自己和寶寶的安全(請參閱第214頁)

您有無吸菸？  □有(請參閱第82頁，並請戒菸) □沒有

在過去一個禮拜內，您在家的時候，有沒有其他人在您的面前吸菸？
   □有(請參閱第82頁，並請家人戒菸) □沒有

準媽媽簽名：   家人簽名：

孕產婦關懷專線 0800-870870

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៤ដោយខ្លួនឯងឯងយខ្លួនឯង
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កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៤ដោយខ្លួនឯងឯងយខ្លួនឯង
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៤ដោយខ្លួនឯង

(មានផ្ទៃពោះវេលាទី២:មានផ្ទៃពោះ១៧ដល់២៩សប្បដា  អោយយោបល់នៅទី២០សប្បដា៍)
※ត្រូវបំពេញអោយពេញលេញនូវប្រការខាងក្រោមនិងការកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យដោយខ្លួនឯង,មុនពេ

លធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ។

ខាងក្រោមនេះ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ            (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍)

១.អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង
□	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួន   
□	អាការៈដែលខ្លួនយល់ឃើញដទៃទៀត៖_______________

៣.វាស់កំដៅចិត្ត
ខែមុន,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ពិបាកចិត្តឬមានអារម្មណ៍ថាគ្មានអានាគតឬ?        □ មែន       □ មិនមែន
ខែមុន,តែងតែគ្មានអារម្មណ៍ក្នុងរឿងផ្សេងៗឬ?               □ មែន       □ មិនមែន
បន្ថែម : សូមប្រាប់ក្រុមគ្រួសាអ្នកឬសុំជំនួយពីគ្រូពេទ្យ,ប្រសិនបើអ្នកមានបញ្ហាទាំង២ដូចខាងលើនេះ។

៦.បញ្ហានិងកង្វល់ដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ
លើកនេះ,អាចកត់ត្រានៅទីនេះ(ឧ  អាហារ,កីឡា,ជីវភាព,រស់នៅ,បារី,ស្រា,ជីវជាតិ)

កត់សំគាល់  : ប្រសិនបើអ្នកមានអាការះដូចខាងលើ,ប្រហែលជាអ្នកមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់,សូមសួរគ្រូពេទ្យហើយធ្វើ
ការត្រួតពិនិត្យ,ដើម្បីសុវត្តិភាពខ្លួននិងកូន(សូមអានទំព័រទី២១៥)

តើអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?  □ជក់ (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសូមផ្ដាច់បារ ី)   □ មិនជក់
ក្នុងរយៈពេល១សប្ដាហ៍មុន ពេលអ្នកនៅផ្ទះ តើមាននរណាជក់បារីនៅមុខអ្នកដែរឬទេ?
	 □ មាន (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសំណូមពរឲ្យពួកគេផ្ដាច់បារី)  □ គ្មាន

ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________________ ហត្ថលេខាអាណាព្យាបាល__________________

បណ្តាញទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះនិងប្រសូតកូន 0800-870870

៤.ចាក់ថ្នាំអារម្មណ៍
សំដីក្រុមគ្រួសាវដាស់ទឿនលើកទឹកចិត្តអ្នកម្តាយ 
លសំដីអ្នកម្តាយទៅកាន់កូន 

២.ព៏តមានអប់រំសុខភាពដែលខ្ញុំបានអាន
□ ព៏តមានតមបារី  (ទំព័រទី៨៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ បកស្រាយពីការត្រួតពិនិត្យសំលេងទារកក្នុងផ្ទៃ  (ទំព័រទី១០១)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ការពារកំុអោយប្រសូតមុនខែ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក់៥៤  (ទំព័រទី១២១ ២១៥)  □ មែន　□ មិនមែន
□ គួរយល់ដឹងពីជីវភាពនៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទ១២៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ វិធីសំរួលនៅពេលមានផ្ទៃពោះមិនស្រួលខ្លួន  (ទំព័រទី១២៧)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទ១៣៩)  □ មែន　□ មិនមែន
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់  (ទំព័រទី១៤៥)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល    (ទំព័រទី១៥៥)  □ មែន　□ មិនមែន
□ បំបៅដោះ   (ទំព័រទី១៧១)  □ មែន　□ មិនមែន
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សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
胎位 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.  □需追蹤 □需轉介
3.  □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣
親密關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

醫護特別叮嚀：
 □ 24-28週需要時可做妊娠糖尿病篩檢(自

費，檢查結果記錄於第20頁，資訊參閱第

30頁)

 □ 「產前教育課程」。

25-28週胎兒生長狀況：
◎  皮膚呈紅色皺摺，皮下脂肪開始沉積，

有睡眠與活動交替現象，對外界聲音有
反應。若在此時生產，因身體發育尚未
成熟，故不容易照料。

衛教及指導事項
 □ 戒菸資訊 (82頁)

 □ 胎兒超音波篩檢說明 (100頁)

 □ 早產防治、高危險妊娠 (120、214頁)

 □ 孕期生活須知 (122頁)

 □ 孕期不適處理方式 (126頁)

 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁)

 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁)

 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁)

 □ 產前運動 (154頁)

 □ 母乳哺育 (170頁)

產檢院所：　　　　　　　　　

醫師簽名：　　　　　　　　　

下次產檢日期：　　　　　　　

準媽媽簽名：　　　　　　　　

第四次產檢紀錄
第四次產檢檢查紀錄

（妊娠第二期：妊娠17週未滿29週  建議週數：第28週）
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កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ  

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)  ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
កន្លែងទារក  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម  ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ

សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមាស្នាមរបួសមិនដឹងមូ
លហេតុ ឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សាក្នុង 
គ្រួសារ សូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំណត់ 
ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្នាក់នៃ 
អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ (តារាង 
TIPVDA សូមមើលទំព័រទី២២៥)

ដាស់ទឿនពិសេសរបស់គ្រូពេទ្យ
□ សប្ដាហ៍ទី២៤-២៨ ត្រូវធ្វ ើការពិនិត្យជម្ងឺ

ទឹកនោមផ្អែមពេលមានគភ៌ប្រសិនបើចាំបាច ់
(បង់ថ្លៃ។ លទ្ធផលនៃការពិនិត្យកត់ត្រានៅ
ទំព័រទី២១។ ពត៌មានដទៃសូមអានទំព័រទី៣១)

□  “កម្មវិធីអប់រំមុនពេលសម្រាល”

សប្ដាហ៍ទី២៥-២៨កូនក្នុងផ្ទៃស្ថានភាពនៃ
ការលូតលាស់របស់គភ៌៖
◎  បែកមានពណ៌ក្រហមជ្រួញចាប់ផ្ដើមមានកំនកខ្

លាញ់ក្រោមស្បែកមានការផ្លាស់ប្ដូររវាងដំណេ
កនិងការធ្វើសកម្មភាពនិងមានប្រតិកម្មចំពោះ
សម្លេងពីខាងក្រៅ។ប្រសិនបើសម្រាលក្នុងពេល
នេះទារកនឹងពិបាកមើលថែព្រោះរាងកាយលូតលាស់
មិនទាន់គ្រប់គ្រាន់។

ប្រការណែនាំនិងសុខភាព
□ ព៏តមានតមបារី     (ទំព័រទី៨៣)
□ បកស្រាយពីការត្រួតពិនិត្យសំលេងទារកក្នុងផ្ទៃ   (ទំព័រទី១០១)
□ ការពារកុំអោយប្រសូតមុនខែ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក  (ទំព័រទី១២១ ២១៥)
□ គួរយល់ដឹងពីជីវភាពនៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១២៣)
□ វិធីសំរួលនៅពេលមានផ្ទៃពោះមិនស្រួលខ្លួន  (ទំព័រទី១២៧)
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន     (ទំព័រទី១៣៩)
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់  (ទំព័រទី១៤៥)
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូលី   (ទំព័រទី១៥៥)
□ បំបៅដោះ  (ទំព័រទី១៧០)

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៤
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៤

(មានផ្ទៃពោះវេលាទី២:មានផ្ទៃពោះ១៧ដល់២៩សប្បដា  អោយយោបល់នៅទី២០សប្បដា៍៍)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ__________
លត្ថលេខាគ្រូពេទ្__________

ងៃត្រួតពិនិត្យលើកក្រោយ__________
ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________
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第2次孕婦產前健康照護衛教指導記錄表(第29週-第40週)

(懷孕週數，第        週)【本項服務由菸品健康福利捐補助】  病歷號

基
本
資
料

由

準

媽

媽

填

寫

姓名 出  生  日  期 ______年____月____日

身分證字號
(外籍人士護照號碼)

聯 絡 地 址

聯 絡 方 式 手機:   住家:(    )-

身高       公分 懷孕前體重      公斤 目前體重      公斤
血色素       gm/dl

(請填寫第1次產檢的檢驗數值)

註明：如已接受第一次衛教指導，以上欄位免填

目前是否有接受社會福利補助情況:(可複選)

 □0.否，□1.中低收入戶補助，□2.低收入戶補助，□3.特殊境遇家庭補助，

 □4.兒少生活補助（項目：____；人數：＿），□5.其他_____

有下列情況之懷孕婦女:

 □1.未婚懷孕婦女，□2.身心障礙懷孕婦女，□3.其他_______

健
康
行
為

1.您目前是否吸菸?

 □0.否，□1.偶爾或應酬才吸，□2.平均一天約吸一包菸（20支）以下，

 □3.平均一天約吸一包菸以上

2.您是否特別注意遠離二手菸的環境？

 □0.否，□1.是，□2.週遭環境沒有二手菸

3.您目前是否喝酒?

 □0.否， □1.偶爾或應酬才喝，□2.經常喝

4.您是否嚼檳榔?：

 □ 0.否， □1.偶爾或應酬才嚼，□2.經常嚼

5.您是否曾使用毒品?：

 □0.否，□1.是

6.心情溫度計：

 □是，□否 1.過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？

 □是，□否 2.過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？

※本資料將用於衛生福利政策評估，供衛生保健及社政單位關懷訪視服務使用。

□1.同意，□2.不同意。

孕
產
醫
療
史

過去是否有相關孕產醫療史

 □0.否，□1.是（請於下列□進行勾選）。

 □(1)妊娠期高血壓疾病，□(2)前置胎盤，□(3)羊水過多或過少，□(4)

胎兒生長限制，□(5)胎盤功能異常，□(6)胎兒體重過重(大於4200gm)，

□(7)孕婦本人及一等親屬罹患遺傳疾病，□(8)嚴重合併症：（請於下列

□進行勾選）

□8-1心臟病；□8-2腎臟疾病；□8-3血液系統疾病；□8-4肝臟疾病；

□8-5活動性肺結核；□8-6妊娠糖尿病；□8-7甲狀腺功能亢進症；

□8-8精神病或神經系統疾病；□8-9妊娠合併免疫系統疾病；□8-10

卵巢或子宮腫瘤；□8-11孕期感染性疾病；□8-12性傳染病（含愛滋

病）；□8-13其他嚴重內外科疾病

 □(9)骨盆異常，□(10)子宮、產道異常，□(11)其他

※如有上述孕產醫療史情形，請就診院所提供醫療服務或轉介至中、重度級急救責任
醫院。
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តារាងកំណត់ត្រាលំណែនាំការថែទាំសុខភាពមុនពេលសម្រាលរបស់ស្ដ្
រីមានគភ៌លើកទី២(សប្ដាហ៍ទី២៩-៤០)

 (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍) សេវាកម្មនេះឧបត្ថម្ភដោយមន្ទីរសុខភាពនិងរបបឧបត្ថម្ភថ្នាំជក
លេខអ្នកទទួលការពិនិត្យ

ព
ត
៌ម
ាន
ម
ូល
ដ
្ឋ
ាន

ត
្រូវប

ំព
េញ

ដ
ោយ

ស
្ដ
្រីជ
ាម
្ដ
ាយ

នាមត្រកូល ងៃខែឆ្នាំកំណើត ______ថ្ងៃទី_____ខែ______ ឆ្នាំ
លេខអត្ដសញ្ញាណប័ណ្ណ
(លេខលិខិតឆ្លងដែននៃជនបរទេស)
អស័យដ្ឋានទំនាក់ទំនង:

វិធីទំនាក់ទំនង លេខទូរស័ព្ទដៃ:  លេខទូរស័ព្ទផ្ទះ(     )-

កំពស់                          cm ទង្ងន់មុនពេលមានផ្ទៃពោះ             kg ទង្ងន់សព្វថៃ្                  kg
អេម៉ូក្លូប៊ី                   gm/dl
(សូមសរសេរបំពេញចំនួនការពិនិត្យផ្
ទៃពោៈលើកទីមួយ)

សំគាល់:ប្រសិនបើលោកបានទទួលការណែនាំអគ្គុទេសការអប់រំសុខាភាពរួចមិនបាច់បំពេញនៅក្រលោនខាងលើទេ
ស្ថានភាពសព្វថ្ងៃតើមានជំនួយពីក្រសួងសង្គមកិច្ចដែររឺទេ : (អាចជ្រើសរើសដូចគ្នា)

□ 0.អត់, □ ១.ជំនួយចំពោៈគ្រួសារចំណូលខ្សត់មធ្យម, □ ២.ជំនួយចំពោៈគ្រួសារចំណូលខ្សត់, 
□ ៣.ជំនួយចំពោៈគ្រួសារដែលមាមលក្ខ័ណជាពិសេស,□ ៤. ជំនួយក្នុងជីវភាពរស់នៅយុវវ័យកុមារ, (ប្រភេទ:______; 

ចំនួនមនុស្:＿), □ ៥ ផ្សេងទៀត____
ស្រ្តីមានផ្ទៃពោៈដែរមានលក្ខណៈដូចខាងក្រោម:

□ ១.ស្រ្តីមិនទាន់រៀបការមានផ្ទៃពោៈ, □ ២.ស្រ្តីមានភាពពិការមានផ្ទៃពោះ, □ ៣.ផ្សេងទៀត_______

ទ
ង
្វើដ
ើម
្ប
ីស
ិខ
ភ
ាព

១.សព្វថ្ងៃតើអ្នកមានជក់បារីដែរឬទេ?
□ 0.អត់, □១.យូរម្តងរឺជប់លៀងទើបជក់, □ ២.តាមធម្មតាមួយថ្ងៃមួយកញ្ចប់（២០ដើម）ចុៈទៅ 
□ ៣.តាមធម្មតាមួយថ្ងៃមួយកញ្ចប់ឡើងទៅ

២.តើអ្នកមានកំណត់សំគាល់ប្រយ័ត្នជៀសវាងបរិស្ថានមានស្រូបផ្សែងបារីដែរឬទេ?
□ 0.អត់, □ ១.មាន, □ ២.បរិស្ថានជុំវិញខ្លួនមានស្រូបផ្សែងបារី

៣. សព្វថ្ងៃតើអ្នកមានផឹកស្រាដែរឬទេ?
□ 0.អត, □ ១.យូរម្តងរឺជប់លៀងទើបផឹក, □ ២.ឧស្សាហ៍ផឹក

៤.តើអ្នកមានទំពារស្លាម្លូរដែររឬទេ?
□ ០.អត់, □ ១.យូរម្តងរឺជប់លៀងទើបទំពារ, □ ២.ឧស្សាហ៍ទំពារ

៥ តើអ្នកមានប្រើប្រាស់ថ្នាំញៀនដែររឬទេ?
□ ០.អត់, □ ១.មាន

6. ការត្រួតពិនិត្យជំងឺស្ត្រេស
□ មាន, □ អត់ ១. មួយខែទៅម្តងតើឧស្សាហ៍មានអារម្មណ៍ឆាប់ធ្លាក់ទឹកចិត្តស្រេ្ទសមានអារម្មណ៍គ្មានក្តីសង្ខឹមទៅថ្ងៃអនាគតដែរឬទេ ?
□ មាន, □ អត  ២.មួយខែទៅម្តងតើឧស្សាហ៍អត់អារម្មណ៍ចំនូលចិត្តឬគ្មានភាពរីករាយក្នុងការធ្វើអ្វីមួយដែរឬទេ?

※ព័ត មាន នេះ នឹង ត្រូវ បាន ប្រើ ដើម្បី វាយ តម្លៃ គោល នយោបាយ សុខុមាលភាព សុខភាពនិងផ្តល់សេវាចំពោះក្រសួងសុខាភិបាលនិងក្រ
សួងសង្គមកិច្ចរដ្ឋនានាតាមតំបន់អោយប្រើប្រាស់ ។   □១.យល់ព្រម □២.មិនយល់ព្រម

ប
្រវត

្ដ
ិព
្យ
ាប
ាល

ន
ឹង
ក
ារស

ម
្រាល

កូ
ន

កាលពីមុនផ្លាប់ មាន ប្រវត្តិដែលទាក់ទងការត្រួតពិនិត្យ  ពេល មាន ផ្ទៃពោះដែរឬទេ 
□0.អត់, □១.មាន (សូមនៅខាងក្រោមនេះគូស ធីក  □).

□(១) មានជំងឺលើសឈាមក្នុងរយៈពេលពរពោះ  □(២)  មាត់សុកស្បូន  
□(៣)ទឹកភ្លោះច្រើន ពេក ឬ តិច ពេក  □(៤)ការ ដាក់ កម្រិត ការ រីក លូតលាស់ របស់ ទារក ក្នុង ផ្ទៃ  
□(៥)សុកស្បូនខុសពីធម្មតា  □(៦)  ទារក ក្នុង ផ្ទៃធ្ងន់លើសទំងន់ (ធំ ជាង៤២០០gm)  
□(៧) ស្ត្រី មាន ផ្ទៃពោះនិងសាច់ញាត្តិមានជំងឺចំលងបន្តត្រកូល  
□(៨) ផលវិបាក ធ្ងន់ធ្ងរ ដោយ មានជំងឺបន្ទាប់បន្ស   □សូមនៅខាងក្រោមនេះគូស ធីក

□៨-១ ជំងឺបេះដូង  □៨-២ជំងឺ តម្រងនោម  □៨-3៣ជំងឺ ឈាម  □៨-៤ ជំងឺថ្លើម 
□៨-៥ជំងឺរបេង សកម្ម  □៨-៦ជំងឺ ទឹកនោម ផ្អែម អំឡុង ពេល មាន ផ្ទៃពោះ
□៨-៧ជំងឺទីរូ៉អ  □៨-៨ ជំងឺវិកលចរិករឺឈឺ ប្រព័ន្ធ ប្រសាទ 
□៨-៩  ស្ត្រី មាន ផ្ទៃ ពោះធ្វើអោយប្រព័ន្ធប្រសាទច្របូកច្របល់ 
□៨-១០ ជំងឺដុសសាច់ ក្រពេញ អូ វ៉ែ ឬ ស្បូន  □៨-១១ ពេល មានផ្ទៃពោះមាន ជំងឺឆ្លងប្រដាប់ភេទ 
□៨-១២ឆ្លង ជំងឺ កាមរោគ (រួម ទាំង ជំងឺ អេដស៍ )  □៨-១៣ជំងឺ វះកាត់ ធ្ងន់ធ្ងរ ផ្សេងទៀត

□(៩) ឆ្អឹងត្រ គៀ ក  មិន ប្រក្រតី   □(១០)  ស្បូន ប្រឡាយ កំណើត មិន ប្រក្រត  □(១១)ផ្សេងទៀត
※	បើមាន ស្ថានភាពពេលដែលមានផ្ទៃពោះ ដូចដែល មាន រៀបរាប់ ខាងលើសូមត្រូវបញ្ជូនទៅ មន្ទីរ ពេទ្យឬគ្លីនិចសម្ភពអោយទ          
       ទួលបន្ទុកធានារ៉ាប់រងពិនិត្យ  ជំងឺ សង្គ្រោះ បន្ទាន់  កម្រិត ធ្ងន់ធ្ងរ ។
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備註：

1. 本衛教指導內容由衛生福利部國民健康署及臺灣婦產科醫學會、臺灣母胎醫學會、臺灣周產期醫學會、臺

灣護理學會、臺灣助產學會、及中華民國營養師公會全國聯合會共同研擬。

2. 本次衛教指導之建議指導懷孕週數為29週以上，依孕婦健康需求執行，可搭配第5次（含）至第10次孕婦產

檢任一次（補助時程為第3孕期）執行指導，請參閱孕婦健康手冊內容予以衛教。

衛教主題 重點
準媽媽自我評估

醫事人員指導重點
清楚 不清楚

1.維持母胎

安全

(參閱手冊-

讓寶寶安全

的成長)

早產徵兆

□ □
□ 知道懷孕末期若出現早產之徵兆（陰道出血、腹部悶痛、持

續子宮收縮、破水）時，應立即就醫。選擇設有新生兒加護
病房的醫院待產或生產。

□ □
□ 知道本身的健康資料、疾病史及孕產醫療史狀況，如有醫師

告知：出現孕產醫療史1至11項之一者，請選擇至就近的中、
重度級急救責任醫院接受診治或安胎。

危害物質

□ □
□ 遠離菸(含二手菸)對母嬰健康之危害(流產、早產、出生低體

重)

□ □
□ 知道酒對母嬰健康之危害(流產、早產、死產、出生低體重、

中樞神經異常)。

□ □ □ 知道檳榔對母嬰健康之危害(流產、早產、死產、出生低體重)。

□ □ □ 本次懷孕吸菸者，轉介戒菸門診之成效。

2.孕期營養

(參閱手冊-

吃出健康)

體重控制 □ □
□ 知道孕期體重增加要依孕前體重做適度調整，以增加10-14公

斤為宜，並注意增加的速度。

均衡飲食 □ □
□ 知道優先攝取天然食物，避免攝取加工食品、高油高熱量及

空熱量食物(如:含糖飲料)。

3.生產準備

計畫 

(參閱手冊-

寶寶的誕生)

多元友善

生產

□ □ □ 依準媽媽健康狀況，評估及規劃合宜的生產方式。

□ □ □ 不選擇無醫療適應症之剖腹生產。

□ □
□ 知道懷孕生產是正常的生理過程，經由參加產前教育可以協

助做生產的準備與因應生產過程的陣痛。

□ □
□ 知道接近生產期之徵象如：輕鬆感、落紅或現血、陣痛或腰

酸、破水(由陰道流出多量液體)、強烈便意感及陣痛之因應

4.母乳哺育 

(參閱手冊-

最貼心的哺

育方式)

母乳哺育

指導

□ □

□ 知道母乳提供新生兒和嬰兒最佳的營養。
 哺餵母乳對母嬰健康有助益(對母親好處為：產後出血少、維

持身材、減少罹患卵巢癌及乳癌、自然避孕效果好、降低骨
質疏鬆風險； 對嬰兒好處為：營養完整，容易吸收減少腸胃
炎，增強免疫力與智力，寶寶不易胖。）

□ □
□ 知道產後即刻母嬰皮膚接觸及親子同室，可促進乳汁分泌及

子宮收縮，減少產後出血及母嬰感染；增進早期親子關係的
建立，讓寶寶體溫及情緒穩定，有助於腦部發展。

□ □
□ 無法哺餵母乳的媽媽，不要給自己太大的壓力，所有的媽媽

都願意為寶寶付出，愛寶寶方式有很多種，哺餵母乳是其中
的一種，只要能給予充分的愛都是好媽媽。

5.孕期心理

適應

(參閱手冊-

認識產後憂

鬱症及防治

孕期心理

適應指導

□ □
□ 新手媽媽照顧新生兒時，需利用嬰兒睡眠時，多讓自己的身

體獲得適度休息，不要過度疲憊或睡眠不足。

□ □
□ 可商請其他家人協助分擔家事清潔等勞力工作，及情況許可

下每天撥一小段時間外出散步，給自己喘息休息的機會。

□ □
□ 適度向家人或親朋好友說出感受，尋求幫忙或與其他產後媽

媽分享彼此經驗與心情。

※紅框內之欄位，請醫護人員協助準媽媽們於衛教指導前先行填寫，以供醫事人員參考。

※返家後，若有孕產諮詢需求，請多加運用全國免付費孕產婦關懷專線0800-870870或孕產婦關懷網站

http://mammy.hpa.gov.tw。

醫療院所/助產所名稱及代碼 醫師/助產人員簽章：

指導日期   年   月   日

孕婦簽名：
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ចំណាំៈ
១. ការអប់រំសុខភាពមាតិកាការណែនាំពីក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខុមាលភាពនិងនាយកដ្ឋានសុខភាពជាតិតៃវ៉ាន់ស្ត្រីនិងសមាគ

មពេទ្យរោគស្រ្តី, ការតៃវ៉ាន់ពេទ្យមាតា-ទារកសមាគមperinatal តៃវ៉ាន់ពេទ្យសមាគមវិទ្យាស្ថាននៃការថែទាំតៃវ៉ាន់, ឆ្មប
សង្គមនៃកោះតៃវ៉ាន់និងសាធារណរដ្ឋសមាគមជាតិនៃអ្នកឯកទេសខាងចំណីអាហារសហភាពសហបរិយាយ។

២. មគ្គុទេសក៍បានផ្តល់អនុសាសន៍ថាការអប់រំសុខភាពនាំផ្លូវចំនួននៃសប្តាហ៍នៃការមានផ្ទៃពោះ ២៩ សប្តាហ៍ឬច្រើនអា
ស្រ័យលើការអនុវត្តនៃតម្រូវការសុខភាពរបស់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ, វាអាចត្រូវបានប្រើជាមួយនឹងការលើកទី ៥ (រួមបញ្ចូល) 
ដើម្បីលើកទី ១០ របស់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះការសំរាលកូននៅពេលណាមួយ (ពេលដំណើរការជំនួយឥតសំណងសម្រាប់ត្រីមាសទី 
3៣) ការប្រតិបត្តិនាំផ្លូវ, មើលសុខភាពរបស់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះដែលត្រូវបានសៀវភៅដៃអ្នកអប់រំសុខភាព។

អនាម័យ
ប្រធានបទ ចំណុចសំខាន់

ការវាយតម្លៃខ្លួន
ឯងរបស់ម្ដាយ ចំណុចសំខាន់ចង្អុលបង្ហាញដោយបុគ្គលិកសុខាភិបាល

ច្បាស់លាស់ មិនច្បាស់លាស់

១. 

រក្សាសុវត្ថិភាពរបស់ម្ដាយនិងទារក 

(ឯកសារយោង-

នាំឲ្យទារកធំធាត់ដោយសុវតិ្ថភាព)

លក្ខណៈ 

សម្រាលកូនមុនពេលកំណត់

□ ប្រសិនបើដឹងថានៅពេលដែលជិតឆ្លងទន្លេមានមុនសញ្ញាអាការៈកើតមុនពេល（ទ្វារមាសហូរឈាមពោះឈឺរិលៗឈឺរហូតដ
ល់បើកស្បូនបែកទឹកភ្លោះ（គួរតែយកទៅពេទ្យភ្លាម។ជ្រើសរើសមន្ទីរពេទ្យឬគ្លីនិច្ចសម្ភពការថែរក្សាទារកលក្ខណៈ
ពិសេស។

□ ដឹងពីឯកសារសុខភាពរបស់ខ្លួនប្រវត្តិនៃការឈឺនិងប្រវត្តិស្ថានភាពនៅពេលមានផ្ទៃពោះប្រសិនបើគ្រូពេទ្យប្រាប់ថា :ប្រវត្
តិជំងឺរបស់មាតាមានក្នុងចំណោម ១ដល់១១ ចំនុចសូមជ្រើសរើសទៅសង្គ្រោះបន្ទាន់នៅមន្ទីរពេទ្យឬគ្លីនិច្ចសម្ភពដែលនៅ
ជិតលោកអ្នកដើម្បីសុវត្ថិភាពអាយុជីវិតទារក។ 

សារធាតុគ្រោះថ្នាក់

□ នៅឱ្យឆ្ងាយពីផ្សែងបារី (រួមបញ្ចូលទាំងការហិតផ្សែងបារីដោយការទះឥទ្ធិពល) មានភាពគ្រោះថ្នាក់ដល់សុខភាពាតានិង
ទារក (រលូតកូនសម្រាលកូនមុនពេលកំណត់កើតមកមានទម្ងន់ស្រាល)

□ ដឹងថាស្រាធ្វើអោយមានគ្រោះថ្នាក់លើសុខភាពមាតានិងទារក ((រំលូតកូនសម្រាលកូនមុនពេលកំណត់ទារកស្លាប់កើតមកមានទ
ម្ងន់ស្រាលមានភាពមិនប្រក្រតីក្នុងប្រព័ន្ធសរសៃប្រសាទ) ។

□  ដឹងថាស្លាធ្វើអោយមានគ្រោះថ្នាក់លើសុខភាពមាតានិងទារក (រំលូតកូនសម្រាលកូនមុនពេលកំណត់ទារកស្លាប់កើតមកមានទ
ម្ងន់ស្រាលមានភាពមិនប្រក្រតីក្នុងប្រព័ន្ធសរសៃប្រសាទ) ។

□ អ្នកមានផ្ទៃពោះជាអ្នកជក់បារីត្រូវប្តូរទៅផ្នែកព្យាបាលផ្តាច់បារី។

២. សារធាតុចិញ្ចឹមក្នុង

អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ 

(សូមមើលសៀវភៅប្រកាន់ដៃ - 

បរិភោគអោយមានសុខភាពល្អ)

កំណត់ទំងន់
□ ដឹងថាពេលដែលចាប់មានផ្ទៃពោះដំបូងការឡើងទម្ងន់វាបន្ថមសមស្របទៅតាមទម្ងន់មុនពេលមានផ្ទៃពោះដោយកើនឡើងតាមរ

យៈសមស្របគឺ១០ទៅ១៤គីឡូក្រាម និងយកចិត្តទុកដាក់អត្រានៃការកើនឡើងនេះ។

របបអាហារមានតុល្យភាព
□ ដឹងថាត្រូវទទួលទានអាហារបស់ធម្មជាតិជាចំបងជៀសវាងការទទួលទានអាហារកែច្នៃកាឡូរីខ្ពស់និងអាហារដែលមានកាឡូរី

ប្រេងខ្ពស់ទទេ (ឧទាហរណ៍: ភេសជ្ជៈដែលមានជាតិស្ករ) ។

៣.ផែនការរៀបចំផ្តល់កំណើតកើត 

(សូមមើលសៀវភៅប្រកាន់ដៃ 

-ការចាប់កំណើតទារក)

ផ្តល់កំណើតកើតដោយរីករាយ
នឹងវប្បធមចំរុះ

□ ជ្រើសរើសវិធីកើតដោយមើលអាស្រ័យលើសុខភាពម្តាយ។

□ មិនជ្រើសផ្នែកវះកាត់ដោយមិនមានការចាំបាច់ពីពេទ្យ។

□ ដឹងថាពេលកំពុងមានផ្ទៃពោះរហូតដក់កើតវាមានទៅប្រតិកម្មតាមធ្មជាតិដោយឆ្លងកាត់ការចូលរួមអប់រំមុនសម្រាលកូនអាចជួ
យសំរួលកាត់បន្ថយក្នុងធ្វើការឈឺចាប់នៅពេលសំរាលកូន។

□ Iដឹងដំណាក់កាលដែលជិតកើតមានដូចជាៈអារម្មណ៍នៃការងាយស្រួលហូរឈាមចុកចង្កេះរឺឈឺអូចៗបែកទឹកភ្លោះ(មានហូរទឹ
កកំអែលចេញពីទ្វារមាស) មានអារម្មណ៍ឈឺមិនស្រួលខ្លួនជាខ្លាំង

៤.ការបង្ហាញពីការណែនាំបំ

បៅដោះកូន(សូមមើលសៀវភៅដៃ - 

របៀបបំបៅជិតស្និទ្ធបំផុត)

ការបង្ហាញពីការណែនាំបំបៅដោះ កូន 

□ ដឹងពីអត្ថប្រយោជន៍សំខាន់នៃទឹកដោះម្តាយសំរាប់ទារក។ ការបំបៅដោះកូនមានប្រយោជន៍សម្រាប់សុខភាពមាតានិងទារក (ផលប្
រយោជន៍សម្រាប់ស្ត្រីជាម្តាយ:ក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការហូរឈាមតិច, ដើម្បីរក្សារាង, ការកាត់បន្ថយជំងឺមហារីកក្រពេញអូវែ
និងជំងឺមហារីកសុដន់, ឥទ្ធិពលន្យាដ៏មានប្រសិទ្ធភាពកំណើតធម្មជាតិ, ការកាត់បន្ថយជំងឺពុកឆ្អឹងផលប្រយោជន៍សម្រាប់
ទារក:វិតាមីនប្រូតេអ៊ីនពេញលិញ, ស្រូបយកបានយ៉ាងងាយស្រួលកាត់បន្ថយការរលាកក្រពះពូវៀនបង្កើនភាពឆ្លាតវៃនិងអង់ទិ
គ័រការពារខ្លួនទារកនេះមិនការងាយធាត់។ )

□ ដឹងពីក្រោយឆ្លងទន្លេរួចភ្លាមម្តាយនិងទារកដាក់ចូលបន្ទប់គេងតែមួយគ្នា
           ធ្វើអោយlactation និងស្បូនកន្ត្រាក់និងកាត់បន្ថយការហូរឈាមក្រោយឆ្លងទន្លេរួចនិងការឆ្លងមេរោគមាតា; ធ្វើអោយមាន

ភាពស្និតស្នាលរវាងឪពុកម្តាយកុមារដូច្នេះហើយសីតុណ្ហាភាពរាងកាយទារកនិងស្ថិរភាពអារម្មណ៍, រួមចំណែកជំនួយដ
ល់ការអភិវឌ្ឍខួរក្បាល។

□ មិនអាចបំបៅដោះកូនម្តាយមិនបានផ្តល់ឱ្យដោយខ្លួនឯងជាសម្ពាធខ្លាំងពេកម្តាយទាំងអស់គឺមានឆន្ទៈដើម្បីចំណាយ
សម្រាប់ទារកមានវិធីជាច្រើនដើម្បីស្រឡាញ់កូនរបស់អ្នក, ការបំបៅដោះកូនគឺជាផ្នែកមួយនៃពួកគេជាយូរមកហើយដូចជាសេចក្ដី
ស្រឡាញ់គឺដើម្បីផ្តល់ឱ្យម្ដាយល្អគ្រប់គ្រាន់។

៥. មានផ្ទៃពោះ (សូមមើលសៀវភៅដៃ - 

តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគ

យល់និងការទប់ស្កាត់

ការមានផ្ទៃពោះការណែនាំការសម្រប

ផ្លូវចិត្ត

□ ម្តាយថ្មីការថែទាំសម្រាប់ទារកទើបនឹងកើតដែលចាំបាច់ត្រូវប្រើការគេងរបស់ទារក, អនុញ្ញាតឱ្យរាងកាយរបស់អ្នកឱ្យបាន
សមរម្យបន្ថែមទៀត, មិនអស់កម្លាំងឬកង្វះនៃការគេងហួសហេតុ។

□ អ្នកអាចសួរសមាជិកគ្រួសារដទៃទៀតដើម្បីជួយសម្រួលដល់ការចែករំលែកការងារផ្ទះនិងការងារពលកម្មសមាតនិងកាលៈទេ
សៈអនុញ្ញាតឱ្យគ្រាន់តែចុចរយៈពេលខ្លីមួយចេញសម្រាប់ការដើរជារៀងរាល់ថ្ងៃ, ផ្តល់ឱ្យខ្លួនអ្នកផ្ទាល់នូវឱកាសដើ
ម្បីបំបែកសម្រាកនេះ។

□ គួរតែទៅប្រាប់ក្រុមគ្រួសារឬមិត្តភក្តិរបស់អ្នកអោយបានសមស្រប, ស្វែងរកជំនួយឬការចែករំលែកបទពិសោធន៍និងរបស់អ្នក
ម្តាយដ៏ទៃទៀតក្រោយឆ្លងទន្លេរួច។

*ក្រឡោននៅក្នុងតារាងពណ៌ក្រហមសូមបុគ្គលិកសុខាភិបាលជួយស្ដ្រីជាម្ដាយក្នុងការបំពេញមុនពេលទទួលយកការអប់រំសុខភាពដើម្បីជាពត៌មានយោងសម្រាប់បុគ្គលិកសុខាភិបាល។
*ក្រោយពេលត្រលប់មកគេហដ្ឋានវិញប្រសិនបើមានតម្រូវការផ្នែកប្រឹក្សាពាក់ព័ន្ធនឹងការមានផ្ទៃពោះសូមទំនាក់ទំនងខ្សែទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្ដ្រីមានផ្ទៃពោះទូទាំងប្រ-
ទេសឥតគិតថ្លៃ 0800-870870 ឬគេហទំព័រhttp://mammy.hpa.gov.tw

ឈ្មោះនិងលេខកូដមន្ទីរពេទ្យ/មន្ទីរសម្ភព ហត្ថលេខានិងត្រាវេជ្ជបណ្ឌិត/ឆ្មប

កាលបរិច្ឆេទនៃការបង្រៀនឆ្នាំខែថ្ងៃទី

 ______ថ្ងៃទី ______ ខែ______ឆ្នា ំ

ហត្ថលេខាស្ដ្រីមានផ្ទៃពោះ
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ជំពូកកត់ត្រាសុខភាព

សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



第五次產檢自我檢核紀錄
第五次產檢自我紀錄事項

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第32週）
※請準媽媽於接受產前檢查前，務必將下列事項及自我檢核紀錄填寫完整

以下是記錄於＿＿年＿＿月＿＿日（懷孕週數第＿＿週） 

1. 準媽媽記錄自覺項目：□出血　□腹痛　□頭痛　□痙攣
□其他自覺徵狀：

2. 我已閱讀的衛教資訊
 □ 戒菸資訊 (82頁) □是　□否
 □ 早產防治、高危險妊娠 (120、214頁) □是　□否 
 □ 孕期不適處理方式 (126頁) □是　□否
 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁) □是　□否
 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁) □是　□否
 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁) □是　□否
 □ 認識產後憂鬱症 (146頁) □是　□否
 □ 產前運動   (154頁) □是　□否
 □ 母乳哺育 (170頁) □是　□否
 □ 產前用品準備  (186頁) □是　□否

3. 心情溫度計
過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？ □是□否
過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？ □是□否
註：如果上述兩個問題的確發生在您的身上時，強烈建議您告訴您的家人或醫師協助。

4. 心情點滴
家人要叮嚀、鼓勵媽咪的話

準媽媽要給寶寶的話

5.  此次產檢您想要向醫師詢問的問題或困擾，可記錄於此(如:飲食、運動、 
生活作息、菸、酒、營養)

註： 如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助診斷，
以確保自己和寶寶的安全(請參閱第214頁)

您有無吸菸？  □有(請參閱第82頁，並請戒菸) □沒有

在過去一個禮拜內，您在家的時候，有沒有其他人在您的面前吸菸？
   □有(請參閱第82頁，並請家人戒菸) □沒有

準媽媽簽名：   家人簽名：

孕產婦關懷專線 0800-870870
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កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៥ដោយខ្លួនឯង
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៥ដោយខ្លួនឯង

(មានផ្ទៃពោះវេលា៣:មានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៣២សបា្តហ៍)
ត្រូវបំពេញអោយពេញលេញនូវប្រការខាងក្រោមនិងការកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យដោយខ្លួនឯ

ង,មុនពេលធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ។

ខាងក្រោមនេះ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ            (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍)

១.អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង
□	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួន   
□	អាការៈដែលខ្លួនយល់ឃើញដទៃទៀត៖_______________

៣.វាស់កំដៅចិត្ត
ខែមុន,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ពិបាកចិត្តឬមានអារម្មណ៍ថាគ្មានអានាគតឬ?        □ មែន       □ មិនមែន
ខែមុន,តែងតែគ្មានអារម្មណ៍ក្នុងរឿងផ្សេងៗឬ?               □ មែន       □ មិនមែន
បន្ថែម：សូមប្រាប់ក្រុមគ្រួសាអ្នកឬសុំជំនួយពីគ្រូពេទ្យ,ប្រសិនបើអ្នកមានបញ្ហាទាំង២ដូចខាងលើនេះ។

៦. បញ្ហានិងកង្វល់ដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើ
កនេះ,អាចកត់ត្រានៅទីនេះ(ឧ  អាហារ,កីឡា,ជីវភាព,រស់នៅ,បារី,ស្រា,ជីវជាតិ)

កត់សំគាល់  : ប្រសិនបើអ្នកមានអាការះដូចខាងលើ,ប្រហែលជាអ្នកមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់,សូមសួរគ្រូពេទ្យហើយធ្វើ
ការត្រួតពិនិត្យ,ដើម្បីសុវត្តិភាពខ្លួននិងកូន(សូមអានទំព័រទី២១៥)

តើអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?  □ជក់ (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសូមផ្ដាច់បារ ី)   □ មិនជក់
ក្នុងរយៈពេល១សប្ដាហ៍មុន ពេលអ្នកនៅផ្ទះ តើមាននរណាជក់បារីនៅមុខអ្នកដែរឬទេ?
	 □ មាន (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសំណូមពរឲ្យពួកគេផ្ដាច់បារី)  □ គ្មាន

ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________________ ហត្ថលេខាអាណាព្យាបាល__________________

បណ្តាញទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះនិងប្រសូតកូន 0800-870870

៤.ចាក់ថ្នាំអារម្មណ៍
សំដីក្រុមគ្រួសាវដាស់ទឿនលើកទឹកចិត្តអ្នកម្តាយ 
លសំដីអ្នកម្តាយទៅកាន់កូន 

២.ព៏តមានអប់រំសុខភាពដែលខ្ញុំបានអាន
□ ព៏តមានតមបារី  (ទំព័រទី៨៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ការពារកំុអោយប្រសូតមុនខែស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក  (ទំព័រទី១២៣ ២១៥)  □ មែន　□ មិនមែន
□ វិធីសំរួលនៅពេលមានផ្ទៃពោះមិនស្រួលខ្លួន  (ទំព័រទី១២៧)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ត្រួតទំងន់និងអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទី១៣៩)  □ មែន　□ មិនមែន
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន  (ទំព័រទ១៤៥)  □ មែន　□ មិនមែន
□ តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល  (ទំព័រទី១៤៧)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល  (ទំព័រទី១៥៥）  □ មែន　□ មិនមែន
□ បំបៅដោះ  (ទំព័រទី១៧១)  □ មែន　□ មិនមែន
□ រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៨៧)  □ មែន　□ មិនមែន
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第五次產檢紀錄
第五次產檢檢查紀錄

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第32週）

檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
胎位 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.  □需追蹤 □需轉介
3.  □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣
親密關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

醫護特別叮嚀：
 □抽血檢驗梅毒檢查(檢查結果記錄於第20頁)

 □未於妊娠第一期抽血檢驗B型肝炎表面抗原

(HBsAg)、B型肝炎e抗原(HBeAg)時，應於本

次檢查，檢查時程請參閱第14頁(檢查結果

記錄於第20頁)。

29-32週胎兒生長狀況：
◎  皮膚較少皺摺，長出指甲，眼瞼可張

開，胎兒的活動力更強。

衛教及指導事項
 □ 戒菸資訊 (82頁)

 □ 早產防治、高危險妊娠 (120、214頁)

 □ 孕期不適處理方式 (126頁)

 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁)

 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁)

 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁)

 □ 認識產後憂鬱症 (146頁)

 □ 產前運動 (154頁)

 □ 母乳哺育 (170頁)

 □ 產前用品準備 (186頁)

產檢院所：　　　　　　　　　

醫師簽名：　　　　　　　　　

下次產檢日期：　　　　　　　

準媽媽簽名：　　　　　　　　
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កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ  

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)  ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
កន្លែងទារក  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម  ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ

សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមាស្នាមរបួសមិនដឹងមូ
លហេតុ ឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សាក្នុង 
គ្រួសារ សូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំណត់ 
ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្នាក់នៃ 
អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ (តារាង 
TIPVDA សូមមើលទំព័រទ២ី២៥)

ដាស់ទឿនពិសេសរបស់គ្រូពេទ្យ
□  ជួសឈាមពិនិត្យជម្ងឺស្វាយ(លទ្ធផលនៃ

ការពិនិត្យកត់ត្រានៅទំព័រទី២១)
□  ប្រសិនបើក្នុងដំណាក់កាលមានគភ៌ទី១មិនទាន់

បានជួសឈាមពិនិត្យ អង់ទីសែនផ្ទៃនៃជម្ងឺ
រលាកថ្លើមប្រភេទ B (HBsAg) និង អង់ទីសែន 
e នៃជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B(HBeAg) នោះគ
ប្បីធ្វើការពិនិត្យក្នុងលើកនេះ។ កាលវិភាគនៃ
ការពិនិត្យសូមអានទំព័រទី១៥ (លទ្ធផលនៃ
ការពិនិត្យកត់ត្រានៅទំព័រទី២១)។

២៩-៣២ ស ប្តា ហ៍ ទារក ក្នុង ផ្ទៃ:ស្ថានភាព 
ការ លូតលាស់ 
◎ បែក ជ្រួញ តិច ជាង មុន , ការរីកលូតលាស់ក្រចកដៃ 

ត្របកភ្នែក អាច បើក ទារក ក្នុងផ្ទៃសកម្មភាព 
របស់ ទារក រឹង មាំ ។

ប្រការណែនាំនិងសុខភាព
□ ព៏តមានតមបារ  (ទំព័រទី៨៣)
□ ការពារកុំអោយប្រសូតមុនខែ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក  (ទំព័រទី១២១ ២១៥)
□ វិធីសំរួលនៅពេលមានផ្ទៃពោះមិនស្រួលខ្លួន  (ទំព័រទី១២៧)
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទ១៣៩)
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់  (ទំព័រទី១៤៥)
□	តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល  (ទំព័រទី១៤៧)
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល  (ទំព័រទ១ី៥៥)
□ បំបៅដោះ  (ទំព័រទី១៧១)
□	រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត   (ទំព័រទី១៨៧)

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៤
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៤

(មានផ្ទៃពោះវេលាទី៣:មានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី១៦សបា្តហ៍)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ__________
លត្ថលេខាគ្រូពេទ្__________

ងៃត្រួតពិនិត្យលើកក្រោយ__________
ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________
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第六次產檢自我檢核紀錄
第六次產檢自我紀錄事項

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第34週）
※請準媽媽於接受產前檢查前，務必將下列事項及自我檢核紀錄填寫完整

以下是記錄於＿＿年＿＿月＿＿日（懷孕週數第＿＿週） 

1. 準媽媽記錄自覺項目：□出血　□腹痛　□頭痛　□痙攣
□其他自覺徵狀：

2. 我已閱讀的衛教資訊
 □ 戒菸資訊 (82頁) □是　□否
 □ 早產防治、高危險妊娠    (120、214頁) □是　□否
 □ 孕期體重控制與飲食  (132頁) □是　□否
 □ 孕期感染與妊娠合併症  (138頁) □是　□否
 □ 須立即就醫之危險徵兆   (144頁) □是　□否
 □ 認識產後憂鬱症      (146頁) □是　□否
 □ 產前運動 (154頁) □是　□否
 □ 母乳哺育 (170頁) □是　□否
 □ 產前用品準備   (186頁) □是　□否

3. 心情溫度計
過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？ □是□否
過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？ □是□否
註：如果上述兩個問題的確發生在您的身上時，強烈建議您告訴您的家人或醫師協助。

4. 心情點滴
家人要叮嚀、鼓勵媽咪的話

準媽媽要給寶寶的話

5.  此次產檢您想要向醫師詢問的問題或困擾，可記錄於此(如:飲食、運動、 
生活作息、菸、酒、營養)

註： 如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助診斷，
以確保自己和寶寶的安全(請參閱第214頁)

您有無吸菸？  □有(請參閱第82頁，並請戒菸) □沒有

在過去一個禮拜內，您在家的時候，有沒有其他人在您的面前吸菸？
   □有(請參閱第82頁，並請家人戒菸) □沒有

準媽媽簽名：   家人簽名：

孕產婦關懷專線 0800-870870
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កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៦ដោយខ្លួនឯង
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៦ដោយខ្លួនឯង

(មានផ្ទៃពោះវេលាពមានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៣៤សបា្តហ៍)
ត្រូវបំពេញអោយពេញលេញនូវប្រការខាងក្រោមនិងការកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យដោយខ្លួនឯ

ង,មុនពេលធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ។

ខាងក្រោមនេះ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ            (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍)

១.អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង
□	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួន   
□	អាការៈដែលខ្លួនយល់ឃើញដទៃទៀត៖_______________

៣.វាស់កំដៅចិត្ត
ខែមុន,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ពិបាកចិត្តឬមានអារម្មណ៍ថាគ្មានអានាគតឬ?        □ មែន       □ មិនមែន
ខែមុន,តែងតែគ្មានអារម្មណ៍ក្នុងរឿងផ្សេងៗឬ?               □ មែន       □ មិនមែន
បន្ថែមសូមប្រាប់ក្រុមគ្រួសាអ្នកឬសុំជំនួយពីគ្រូពេទ្យ,ប្រសិនបើអ្នកមានបញ្ហាទាំង២ដូចខាងលើនេះ។

៦. បញ្ហានិងកង្វល់ដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើ
កនេះ,អាចកត់ត្រានៅទីនេះ(ឧ  អាហារ,កីឡា,ជីវភាព,រស់នៅ,បារី,ស្រា,ជីវជាតិ)

កត់សំគាល់  : ប្រសិនបើអ្នកមានអាការះដូចខាងលើ,ប្រហែលជាអ្នកមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់,សូមសួរគ្រូពេទ្យហើយធ្វើ
ការត្រួតពិនិត្យ,ដើម្បីសុវត្តិភាពខ្លួននិងកូន(សូមអានទំព័រទី២១៥)

តើអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?  □ជក់ (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសូមផ្ដាច់បារ ី)   □ មិនជក់
ក្នុងរយៈពេល១សប្ដាហ៍មុន ពេលអ្នកនៅផ្ទះ តើមាននរណាជក់បារីនៅមុខអ្នកដែរឬទេ?
	 □ មាន (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសំណូមពរឲ្យពួកគេផ្ដាច់បារី)  □ គ្មាន

ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________________ ហត្ថលេខាអាណាព្យាបាល__________________

បណ្តាញទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះនិងប្រសូតកូន 0800-870870

៤.ចាក់ថ្នាំអារម្មណ៍
សំដីក្រុមគ្រួសាវដាស់ទឿនលើកទឹកចិត្តអ្នកម្តាយ 
លសំដីអ្នកម្តាយទៅកាន់កូន 

២.ព៏តមានអប់រំសុខភាពដែលខ្ញុំបានអាន
□ ព៏តមានតមបារី  (ទំព័រទី៨៣)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ការពារកំុអោយប្រសូតមុនខែ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក់  (ទំព័រទី១២១ ២១៥)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទី១៣៩)  □ មែន  □ មិនមែន
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់   (ទំព័រទី១៤៥)  □ មែន  □ មិនមែន
□	តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល់  (ទំព័រទី១៤៧)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូលទ  (ទំព័រទី១៥៥)  □ មែន  □ មិនមែន
□ បំបៅដោះ  (ទំព័រទី១៧១)  □ មែន  □ មិនមែន
□	រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៨៧)  □ មែន  □ មិនមែន
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ជំពូកកត់ត្រាសុខភាព

សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
胎位 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.  □需追蹤 □需轉介
3.  □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣
親密關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

醫護特別叮嚀：
 □  您做過超音波檢查了嗎？（因特殊情況無

法檢查者可在懷孕第三期檢查）。（檢查

報告黏貼於第24頁）

 □您做過免費孕婦愛滋病毒篩檢嗎?如果沒

有，可以免費接受篩檢。

胎兒生長狀況：
◎  八個月大的胎兒手腳更有力了，時常會

在媽媽的肚子裡拳打腳踢。此外，胎兒
大致已是頭部朝下的姿勢。

衛教及指導事項
□戒菸資訊 (82頁)

□早產防治、高危險妊娠 (120、214頁)

□孕期體重控制與飲食 (132頁)

□孕期感染與妊娠合併症 (138頁)

□須立即就醫之危險徵兆 (144頁)

□認識產後憂鬱症 (146頁)

□產前運動 (154頁)

□產前用品準備 (186頁)

□母乳哺育 (170頁)

□要餵母乳 □需要母乳哺育教戰手冊

  □已有上述手冊

  □需要母乳哺育諮詢

□不餵母乳 □需要配方奶指導

產檢院所：　　　　　　　　　

醫師簽名：　　　　　　　　　

下次產檢日期：　　　　　　　

準媽媽簽名：　　　　　　　　

第六次產檢紀錄
第六次產檢檢查紀錄

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第34週）
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កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ  

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)  ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
កន្លែងទារក  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម  ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ

សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមាស្នាមរបួសមិនដឹងមូ
លហេតុ ឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សាក្នុង 
គ្រួសារ សូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំណត់ 
ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្នាក់នៃ 
អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ (តារាង 
TIPVDA សូមមើលទំព័រទី២២៥)

ដាស់ទឿនពិសេសរបស់គ្រូពេទ្យ
□  តើអ្នកធ្លាប់ពិនិត្យអូលត្រាសោនដែរឬទេ? 

(ស្ដ្រ ីម ិនអាចធ្វ ើការពិនិត្យដោយករណីពិ
សេស អាចធ្វើការពិនិត្យក្នុងដំណាក់កាលទី៣
នៃការមានគភ៌)។(របាយការណ៍នៃការពិនិត្យបិ
ទភ្ជាប់នៅទំព័រទ២ី៥)  

□  អ្នកបានធ្វើការតាមដានមេរោគអេដ
ស៍ដោយសេរីនៃស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ? 
ប្រសិនបើមិនបាន, អ្នកអាចទទួលបានការ
ចាក់បញ្ចាំងដោយឥតគិតថ្លៃ។

ទារក ក្នុង ផ្ទៃស្ថានភាព ការ រីក លូតលាស់ 
◎  ទារក ប្រាំបី ខែ ទារក ក្នុង ផ្ទៃដៃជើងធ្វើចលនា 

កាន់ តែ ច្រើន ហើយ ជា ញឹកញាប់ ទាត់ ក្នុង ពោះ 
ម្ដាយ ។លើស ពី នេះ ទៀត ទារក ក្នុង ផ្ទៃ ត្រូវ 
បាន គេ ទីតាំង ប្រហែល ដំណើរ ចុះ ។

ប្រការណែនាំនិងសុខភាព
□ ព៏តមានតមបារ ី (ទំព័រទី៨៣)
□ ការពារកុំអោយប្រសូតមុនខែ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក់  (ទំព័រទី១២១ ២១៥)
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទី១៣៩)
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន  (ទំព័រទី១៤៥)
□	តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល់  (ទំព័រទី១៤៧)
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល  (ទំព័រទី១៥៥) 
□	រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៨៧)     
□ បំបៅដោះ  (ទំព័រទី១៧១)  
□ចង់បំបៅដោះ  □សៀវភៅបង្រៀនបំបៅដោះ
  □មានសៀវភៅដូចខាងលើហើយ
  □ត្រូវការពត៏មានបំបៅដោះ
□មិនបំបៅដោះ  □ត្រូវការការណែនំាអំពីម្ស៉ៅទឹកដោះគោ

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៦
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៦

(មានផ្ទៃពោះវេលាទី៣:មានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៣៤សបា្តហ៍)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ__________
លត្ថលេខាគ្រូពេទ្__________

ងៃត្រួតពិនិត្យលើកក្រោយ__________
ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________
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第七次產檢自我檢核紀錄
第七次產檢自我紀錄事項

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第36週）
※請準媽媽於接受產前檢查前，務必將下列事項及自我檢核紀錄填寫完整

以下是記錄於＿＿年＿＿月＿＿日（懷孕週數第＿＿週） 

1. 準媽媽記錄自覺項目：□出血　□腹痛　□頭痛　□痙攣
□其他自覺徵狀：

2. 我已閱讀的衛教資訊
 □ 戒菸資訊 (82頁) □是　□否
 □ 孕婦乙型鏈球菌篩檢說明 (96頁) □是　□否
 □ 早產防治、高危險妊娠 (120、214頁) □是　□否
 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁) □是　□否
 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁) □是　□否
 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁) □是　□否
 □ 認識產後憂鬱症 (146頁) □是　□否
 □ 產前運動 (154頁) □是　□否
 □ 新生兒篩檢 (160頁) □是　□否
 □ 母乳哺育 (170頁) □是　□否
 □ 產前用品準備 (186頁) □是　□否
 □ 認識生產方式 (188頁) □是　□否

3. 心情溫度計
過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？ □是□否
過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？ □是□否
註：如果上述兩個問題的確發生在您的身上時，強烈建議您告訴您的家人或醫師協助。

4. 心情點滴
家人要叮嚀、鼓勵媽咪的話

準媽媽要給寶寶的話

5.  此次產檢您想要向醫師詢問的問題或困擾，可記錄於此(如:飲食、運動、 
生活作息、菸、酒、營養)

註： 如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助診斷，

以確保自己和寶寶的安全(請參閱第214頁)

您有無吸菸？  □有(請參閱第82頁，並請戒菸) □沒有

在過去一個禮拜內，您在家的時候，有沒有其他人在您的面前吸菸？

   □有(請參閱第82頁，並請家人戒菸) □沒有

準媽媽簽名：   家人簽名：

孕產婦關懷專線 0800-870870
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កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៧ដោយខ្លួនឯង
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៧ដោយខ្លួនឯង

(មានផ្ទៃពោះវេលា៣:មានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៣៤សបា្តហ៍)
ត្រូវបំពេញអោយពេញលេញនូវប្រការខាងក្រោមនិងការកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យដោយខ្លួនឯ

ង,មុនពេលធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ។

ខាងក្រោមនេះ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ            (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍)

១.អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង
□	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួន   
□	អាការៈដែលខ្លួនយល់ឃើញដទៃទៀត៖_______________

៣.វាស់កំដៅចិត្ត
ខែមុន,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ពិបាកចិត្តឬមានអារម្មណ៍ថាគ្មានអានាគតឬ?        □ មែន       □ មិនមែន
ខែមុន,តែងតែគ្មានអារម្មណ៍ក្នុងរឿងផ្សេងៗឬ?               □ មែន       □ មិនមែន
បន្ថែម：សូមប្រាប់ក្រុមគ្រួសាអ្នកឬសុំជំនួយពីគ្រូពេទ្យ,ប្រសិនបើអ្នកមានបញ្ហាទាំង២ដូចខាងលើនេះ។

៦. បញ្ហានិងកង្វល់ដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើ
កនេះ,អាចកត់ត្រានៅទីនេះ(ឧ  អាហារ,កីឡា,ជីវភាព,រស់នៅ,បារី,ស្រា,ជីវជាតិ)

កត់សំគាល់  : ប្រសិនបើអ្នកមានអាការះដូចខាងលើ,ប្រហែលជាអ្នកមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់,សូមសួរគ្រូពេទ្យហើយធ្វើ
ការត្រួតពិនិត្យ,ដើម្បីសុវត្តិភាពខ្លួននិងកូន(សូមអានទំព័រទី២១៥)

តើអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?  □ជក់ (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសូមផ្ដាច់បារ ី)   □ មិនជក់
ក្នុងរយៈពេល១សប្ដាហ៍មុន ពេលអ្នកនៅផ្ទះ តើមាននរណាជក់បារីនៅមុខអ្នកដែរឬទេ?
	 □ មាន (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសំណូមពរឲ្យពួកគេផ្ដាច់បារី)  □ គ្មាន

ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________________ ហត្ថលេខាអាណាព្យាបាល__________________

បណ្តាញទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះនិងប្រសូតកូន 0800-870870

៤.ចាក់ថ្នាំអារម្មណ៍
សំដីក្រុមគ្រួសាវដាស់ទឿនលើកទឹកចិត្តអ្នកម្តាយ 
លសំដីអ្នកម្តាយទៅកាន់កូន 

២.ព៏តមានអប់រំសុខភាពដែលខ្ញុំបានអាន
□ ព៏តមានតមបារី  (ទំព័រទី៨៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ សេចក្តីនែនាំស្តីអំពីបាក់តេរីប្រភេទទី២ដែលបណ្តាលអោយស្ត្រីមានផ្ទៃពោះឆ្លងជំងឺ  (ទំព័រទី៩៧)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ការពារកំុអោយប្រសូតមុនខែ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក  (ទំព័រទី១២១ ២១៥)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទី១៣៩)  □ មែន　□ មិនមែន
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់  (ទំព័រទី១៤៥)  □ មែន　□ មិនមែន
□ តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល់  (ទំព័រទី១៤៧)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល  (ទំព័រទី១៥៥)   □ មែន　□ មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យទារកថ្មី  (ទំព័រទី១៦១)   □ មែន　□ មិនមែន
□ បំបៅដោះ  (ទំព័រទី១៧១)   □ មែន　□ មិនមែន
□ រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៨៧)   □ មែន　□ មិនមែន
□ ស្គាល់ពីវិធីបង្កើត  (ទំព័រទី១៨៩)  □ មែន　□ មិនមែន
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檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
胎位 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.  □需追蹤 □需轉介
3.  □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣
親密關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

醫護特別叮嚀：
 □  35-37週可做孕婦乙型鏈球菌篩檢(檢查結

果紀錄於20頁)

33-36週胎兒生長狀況：
◎  體重增加速率大於身長，胎毛逐漸消

失，胎兒的循環、呼吸、消化等器官發
育成熟。

衛教及指導事項
□戒菸資訊 (82頁)

□孕婦乙型鏈球菌篩檢說明 (96頁)

□早產防治、高危險妊娠 (120、214頁)

□孕期體重控制與飲食 (132頁)

□孕期感染與妊娠合併症 (138頁)

□須立即就醫之危險徵兆 (144頁)

□認識產後憂鬱症 (146頁)

□產前運動 (154頁)

□新生兒篩檢 (160頁)

□母乳哺育 (170頁)

□產前用品準備  (186頁)

□認識生產方式 (188頁)

產檢院所：　　　　　　　　　

醫師簽名：　　　　　　　　　

下次產檢日期：　　　　　　　

準媽媽簽名：　　　　　　　　

第七次產檢記錄
第七次產檢檢查紀錄

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第36週）
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កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ  

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)  ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
កន្លែងទារក  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម  ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ

សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមាស្នាមរបួសមិនដឹងមូ
លហេតុ ឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សាក្នុង 
គ្រួសារ សូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំណត់ 
ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្នាក់នៃ 
អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ (តារាង 
TIPVDA សូមមើលទំព័រទី២២៥)

ដាស់ទឿនពិសេសរបស់គ្រូពេទ្យ
□  ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះពី៣៥សប្ដាហ៍ដល់៣៧សប្

ដាហ៍អាចធ្វើតេស្ត Streptococcusតាមប្រភេទខ
(លទ្ធផលត្រួតពិនិត្យកត់ត្រានៅទំព័រទី២១)

 ៣៣-៣៦ ស ប្តា ហ៍ ទារក ក្នុងផ្ទៃស្ថានភាព 
ការ លូតលាស់ 
◎  ទំងន់កើនឡើងច្រើនជាងអត្រានៃការលូតលាស់ រោមកំ

ណើតនឹងជ្រុះបាត់ទារកក្នុងផ្ទៃផ្លូវដង្ហើមនិង
ផ្នែករំលាយអាហារនៃសរីរាង្គផ្សេងទៀតដែល
មានភាពចាស់ទុំបាន។

ប្រការណែនាំនិងសុខភាព
□ ព៏តមានតមបារី    (ទំព័រទី៨៣)
□ សេចក្តីនែនាំស្តីអំពីបាក់តេរីប្រភេទទី២ដែលបណ្តាលអោយស្ត្រីមានផ្ទៃពោះឆ្លងជំង  (ទំព័រទី៩៧)
□ ការពារកុំអោយប្រសូតមុនខែ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក់  (ទំព័រទី១២១、២១៥)
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ    (ទំព័រទី១៣៣)
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន         (ទំព័រទី១៣៩)
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់   (ទំព័រទី១៤៥)
□ តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល់   (ទំព័រទី១៤៧)
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល        (ទំព័រទី១៥៥)
□ ត្រួតពិនិត្យទារកថ្មី               (ទំព័រទី១៦១)
□ បំបៅដោះ                      (ទំព័រទី១៧១)
□	រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៨៧)
□ ស្គាល់ពីវិធីបង្កើត  (ទំព័រទី១៨៩)

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៦
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៦

(មានផ្ទៃពោះវេលាទី៣:មានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៣៤សបា្តហ៍)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ__________
លត្ថលេខាគ្រូពេទ្__________

ងៃត្រួតពិនិត្យលើកក្រោយ__________
ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________

65

ជំពូកកត់ត្រាសុខភាព

សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



第八次產檢自我檢核紀錄
第八次產檢自我紀錄事項

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第38週）
※請準媽媽於接受產前檢查前，務必將下列事項及自我檢核紀錄填寫完整

以下是記錄於＿＿年＿＿月＿＿日（懷孕週數第＿＿週） 

1. 準媽媽記錄自覺項目：□出血　□腹痛　□頭痛　□痙攣
□其他自覺徵狀：

2. 我已閱讀的衛教資訊
 □ 戒菸資訊 (82頁) □是　□否
 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁) □是　□否
 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁) □是　□否
 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁) □是　□否
 □ 認識產後憂鬱症 (146頁) □是　□否
 □ 產前運動   (154頁) □是　□否
 □ 新生兒篩檢 (160頁) □是　□否
 □ 母乳哺育 (170頁) □是　□否
 □ 產前用品準備 (186頁) □是　□否
 □ 認識生產方式 (188頁) □是　□否
 □ 準備與因應生產陣痛 (190頁) □是　□否
 □ 母嬰親善醫療院所 (204頁) □是　□否

3. 心情溫度計
過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？ □是□否
過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？ □是□否
註：如果上述兩個問題的確發生在您的身上時，強烈建議您告訴您的家人或醫師協助。

4. 心情點滴
家人要叮嚀、鼓勵媽咪的話

準媽媽要給寶寶的話

5.  此次產檢您想要向醫師詢問的問題或困擾，可記錄於此(如:飲食、運動、 
生活作息、菸、酒、營養)

註： 如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助診斷，
以確保自己和寶寶的安全(請參閱第214頁)

您有無吸菸？  □有(請參閱第82頁，並請戒菸) □沒有

在過去一個禮拜內，您在家的時候，有沒有其他人在您的面前吸菸？
   □有(請參閱第82頁，並請家人戒菸) □沒有

準媽媽簽名：   家人簽名： 　

孕產婦關懷專線 0800-870870
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កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៨ដោយខ្លួនឯង
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៨ដោយខ្លួនឯង

(មានផ្ទៃពោះវេលា៣:មានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៣៤សបា្តហ៍)
ត្រូវបំពេញអោយពេញលេញនូវប្រការខាងក្រោមនិងការកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យដោយខ្លួនឯ

ង,មុនពេលធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ។

ខាងក្រោមនេះ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ            (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍)

១.អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង
□	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួន   
□	អាការៈដែលខ្លួនយល់ឃើញដទៃទៀត៖_______________

៣.វាស់កំដៅចិត្ត
ខែមុន,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ពិបាកចិត្តឬមានអារម្មណ៍ថាគ្មានអានាគតឬ?        □ មែន       □ មិនមែន
ខែមុន,តែងតែគ្មានអារម្មណ៍ក្នុងរឿងផ្សេងៗឬ?               □ មែន       □ មិនមែន
បន្ថែម：សូមប្រាប់ក្រុមគ្រួសាអ្នកឬសុំជំនួយពីគ្រូពេទ្យ,ប្រសិនបើអ្នកមានបញ្ហាទាំង២ដូចខាងលើនេះ។

៦. បញ្ហានិងកង្វល់ដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើ
កនេះ,អាចកត់ត្រានៅទីនេះ(ឧ  អាហារ,កីឡា,ជីវភាព,រស់នៅ,បារី,ស្រា,ជីវជាតិ)

កត់សំគាល់  : ប្រសិនបើអ្នកមានអាការះដូចខាងលើ,ប្រហែលជាអ្នកមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់,សូមសួរគ្រូពេទ្យហើយធ្វើ
ការត្រួតពិនិត្យ,ដើម្បីសុវត្តិភាពខ្លួននិងកូន(សូមអានទំព័រទី២១៥)

តើអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?  □ជក់ (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសូមផ្ដាច់បារ ី)   □ មិនជក់
ក្នុងរយៈពេល១សប្ដាហ៍មុន ពេលអ្នកនៅផ្ទះ តើមាននរណាជក់បារីនៅមុខអ្នកដែរឬទេ?
	 □ មាន (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសំណូមពរឲ្យពួកគេផ្ដាច់បារី)  □ គ្មាន

ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________________ ហត្ថលេខាអាណាព្យាបាល__________________

បណ្តាញទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះនិងប្រសូតកូន 0800-870870

៤.ចាក់ថ្នាំអារម្មណ៍
សំដីក្រុមគ្រួសាវដាស់ទឿនលើកទឹកចិត្តអ្នកម្តាយ 
លសំដីអ្នកម្តាយទៅកាន់កូន 

២.ព៏តមានអប់រំសុខភាពដែលខ្ញុំបានអាន
□ ព៏តមានតមបារ ី (ទំព័រទី៨៣)  □ មែន  □ មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣) □ មែន  □ មិនមែន
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទី១៣៩) □ មែន  □ មិនមែន
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន ់(ទំព័រទី១៤៥) □ មែន  □ មិនមែន
□ តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល់  (ទំព័រទី១៤៧) □ មែន  □ មិនមែន
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល  (ទំព័រទី១៥៥) □ មែន  □ មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យទារកថ្ម ី (ទំព័រទី១៦១) □ មែន  □ មិនមែន
□ បំបៅដោះ ី (ទំព័រទី១៧១) □ មែន  □ មិនមែន
□ រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៨៧) □ មែន  □ មិនមែន
□ ស្គាល់ពីវិធីបង្កើត  (ទំព័រទ១៨៩) □ មែន  □ មិនមែន
□ រៀបចំនិងការឈឺក្នុងការបង្កើតកូន  (ទំព័រទ១៩១) □ មែន  □ មិនមែន
□ មន្ទីពេទ្យមើលថែម្តាយនិងកូន  (ទំព័រទី២០៥) □ មែន  □ មិនមែន
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檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
胎位 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.  □需追蹤 □需轉介
3.  □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣
親密關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

醫護特別叮嚀：
 □  您做好生產的準備了嗎？

胎兒生長狀況：
◎  九個月大的胎兒頭髮已相當濃密，指甲

也長至指尖，皮膚漸光滑圓潤。

衛教及指導事項
 □ 戒菸資訊 (82頁)

 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁)

 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁)

 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁)

 □ 認識產後憂鬱症 (146頁)

 □ 產前運動 (154頁)

 □ 新生兒篩檢 (160頁)

 □ 母乳哺育 (170頁)

 □ 產前用品準備 (186頁)

 □ 認識生產方式 (188頁)

 □ 準備與因應生產陣痛 (190頁)

 □ 母嬰親善醫療院所 (204頁)

產檢院所：　　　　　　　　　

醫師簽名：　　　　　　　　　

下次產檢日期：　　　　　　　

準媽媽簽名：　　　　　　　　

第八次產檢紀錄
第八次產檢檢查紀錄

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第38週）
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កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ  

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)   ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
កន្លែងទារក  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម  ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ

សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមាស្នាមរបួសមិនដឹងមូ
លហេតុ ឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សាក្នុង 
គ្រួសារ សូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំណត់ 
ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្នាក់នៃ 
អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ (តារាង 
TIPVDA សូមមើលទំព័រទី២២៥)

ដាស់ទឿនពិសេសរបស់គ្រូពេទ្យ
□ អ្នករៀបចំខ្លួនហើយឬនូវក្នុងការប្រសូត?

ទារក ក្នុង ផ្ទៃស្ថានភាព ការ រីក លូតលាស់ 
◎ ទារក ក្នុង ផ្ទៃ ប្រាំបួន ខែ ទារក ក្នុង ផ្ទៃពិត 

ជា មាន សក់ ក្រាស់  , ក្រចក កើន ឡើង ដល់ ចុង 
ម្រាមដៃ , ស្បែក បន្តិច ម្តង រលូន ។

ប្រការណែនាំនិងសុខភាព
□ ព៏តមានតមបារ  (ទំព័រទី៨៣)
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទី១៣៩)
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់  (ទំព័រទី១៤៥)
□ តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល់   (ទំព័រទី១៤៧)
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល  (ទំព័រទី១៥៥)
□ ត្រួតពិនិត្យទារកថ្ម  (ទំព័រទី១៦១)
□ បំបៅដោះ  (ទំព័រទ១៧១)
□ រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៨៧)
□ ស្គាល់ពីវិធីបង្កើត  (ទំព័រទី១៨៧៩)
□	រៀបចំនិងការឈឺក្នុងការបង្កើតកូន  (ទំព័រទី១៩១)
□ មន្ទីពេទ្យមើលថែម្តាយនិងកូន  (ទំព័រទី២០៥)

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៦
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៦

(មានផ្ទៃពោះវេលាទី៣:មានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៣៤សបា្តហ៍)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ__________
លត្ថលេខាគ្រូពេទ្__________

ងៃត្រួតពិនិត្យលើកក្រោយ__________
ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________
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第九次產檢自我檢核紀錄
第九次產檢自我紀錄事項

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第39週）
※請準媽媽於接受產前檢查前，務必將下列事項及自我檢核紀錄填寫完整

以下是記錄於＿＿年＿＿月＿＿日（懷孕週數第＿＿週） 

1. 準媽媽記錄自覺項目：□出血　□腹痛　□頭痛　□痙攣
□其他自覺徵狀：

2. 我已閱讀的衛教資訊
 □ 戒菸資訊  (82頁)  □是　□否 
 □ 孕期體重控制與飲食  (132頁)  □是　□否 
 □ 孕期感染與妊娠合併症  (138頁)  □是　□否 
 □ 須立即就醫之危險徵兆  (144頁)  □是　□否 
 □ 認識產後憂鬱症 (146頁)   □是　□否 
 □ 產前運動    (154頁)  □是　□否 
 □ 新生兒篩檢  (160頁)  □是　□否 
 □ 母乳哺育  (170頁)  □是　□否 
 □ 產前用品準備  (186頁)  □是　□否 
 □ 認識生產方式  (188頁)  □是　□否 
 □ 準備與因應生產陣痛  (190頁)  □是　□否     
 □ 產後健康管理 (200頁)  □是　□否
 □ 母嬰親善醫療院所 (204頁)  □是　□否
 □ 保母托育 (220頁)  □是　□否

3. 心情溫度計
過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？ □是□否
過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？ □是□否
註：如果上述兩個問題的確發生在您的身上時，強烈建議您告訴您的家人或醫師協助。

4. 心情點滴
家人要叮嚀、鼓勵媽咪的話

準媽媽要給寶寶的話

5.  此次產檢您想要向醫師詢問的問題或困擾，可記錄於此(如:飲食、運動、 
生活作息、菸、酒、營養)

註： 如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助診斷，
以確保自己和寶寶的安全(請參閱第214頁)

您有無吸菸？  □有(請參閱第82頁，並請戒菸) □沒有
在過去一個禮拜內，您在家的時候，有沒有其他人在您的面前吸菸？
   □有(請參閱第82頁，並請家人戒菸) □沒有

準媽媽簽名：   家人簽名：

孕產婦關懷專線 0800-870870
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កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៩ដោយខ្លួនឯង
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៩ដោយខ្លួនឯង

(មានផ្ទៃពោះវេលា៣:មានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៣៩សបា្តហ៍)
ត្រូវបំពេញអោយពេញលេញនូវប្រការខាងក្រោមនិងការកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យដោយខ្លួនឯ

ង,មុនពេលធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ។

ខាងក្រោមនេះ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ            (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍)

១.អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង
□	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួន   
□	អាការៈដែលខ្លួនយល់ឃើញដទៃទៀត៖_______________

៣.វាស់កំដៅចិត្ត
ខែមុន,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ពិបាកចិត្តឬមានអារម្មណ៍ថាគ្មានអានាគតឬ?        □ មែន       □ មិនមែន
ខែមុន,តែងតែគ្មានអារម្មណ៍ក្នុងរឿងផ្សេងៗឬ?               □ មែន       □ មិនមែន
បន្ថែម：សូមប្រាប់ក្រុមគ្រួសាអ្នកឬសុំជំនួយពីគ្រូពេទ្យ,ប្រសិនបើអ្នកមានបញ្ហាទាំង២ដូចខាងលើនេះ។

៦. បញ្ហានិងកង្វល់ដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើ
កនេះ,អាចកត់ត្រានៅទីនេះ(ឧ  អាហារ,កីឡា,ជីវភាព,រស់នៅ,បារី,ស្រា,ជីវជាតិ)

កត់សំគាល់  : ប្រសិនបើអ្នកមានអាការះដូចខាងលើ,ប្រហែលជាអ្នកមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់,សូមសួរគ្រូពេទ្យហើយធ្វើ
ការត្រួតពិនិត្យ,ដើម្បីសុវត្តិភាពខ្លួននិងកូន(សូមអានទំព័រទី២១៥)

តើអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?  □ជក់ (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសូមផ្ដាច់បារ ី)   □ មិនជក់
ក្នុងរយៈពេល១សប្ដាហ៍មុន ពេលអ្នកនៅផ្ទះ តើមាននរណាជក់បារីនៅមុខអ្នកដែរឬទេ?
	 □ មាន (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសំណូមពរឲ្យពួកគេផ្ដាច់បារី)  □ គ្មាន

ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________________ ហត្ថលេខាអាណាព្យាបាល__________________

បណ្តាញទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះនិងប្រសូតកូន 0800-870870

៤.ចាក់ថ្នាំអារម្មណ៍
សំដីក្រុមគ្រួសាវដាស់ទឿនលើកទឹកចិត្តអ្នកម្តាយ 
លសំដីអ្នកម្តាយទៅកាន់កូន 

២.ព៏តមានអប់រំសុខភាពដែលខ្ញុំបានអាន
□ ព៏តមានតមបារី  (ទំព័រទី៨៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទ១៣៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទី១៣៩）  □ មែន　□ មិនមែន
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន  (ទំព័រទី១៤៥)  □ មែន　□ មិនមែន
□ តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល់  (ទំព័រទី១៤៧）	 □ មែន　□ មិនមែន
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល  (ទំព័រទី១៥៥）  □ មែន　□ មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យទារកថ្មី  (ទំព័រទី១៦១）  □ មែន　□ មិនមែន
□ បំបៅដោះ  (ទំព័រទី១៧១）  □ មែន　□ មិនមែន
□ រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៨៧）  □ មែន　□ មិនមែន
□ ស្គាល់ពីវិធីបង្កើត   (ទំព័រទ១៨៩）  □ មែន　□ មិនមែន
□ រៀបចំនិងការឈឺក្នុងការបង្កើតកូន  (ទំព័រទ១៩១）  □ មែន　□ មិនមែន
□ មន្ទីមើលថែសុខភាពក្រោយពេលប្រសូត  (ទំព័រទី២០១）  □ មែន　□ មិនមែន
□	មន្ទីពេទ្យមើលថែម្តាយនិងកូន  (ទំព័រទី២០៥）  □ មែន　□ មិនមែន
□ មន្ទីមេដោះ  (ទំព័រទី២២១）  □ មែន　□ មិនមែន
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第九次產檢紀錄
第九次產檢檢查紀錄

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第39週）

檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
胎位 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.  □需追蹤 □需轉介
3.  □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣
親密關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

醫護特別叮嚀：
 □ 生產時請記得攜帶孕婦健康手冊及疾病管

制署印製之孕婦「孕婦B型肝炎前檢查登錄

表」。

37-40週胎兒生長狀況：
◎  皮膚光滑圓潤，顱骨堅硬，手指腳趾有

指甲發育完成

衛教及指導事項
 □ 戒菸資訊 (82頁)

 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁)

 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁)

 □ 須立即就醫之危險徵兆 (144頁)

 □ 認識產後憂鬱症 (146頁)

 □ 產前運動 (154頁)

 □ 新生兒篩檢 (160頁)

 □ 產前用品準備 (186頁)

 □ 認識生產方式 (188頁)

 □ 準備與因應生產陣痛 (190頁)

 □ 產後健康管理 (200頁)

 □ 母乳哺育 (170頁)

 □ 要餵母乳 □需要母乳哺育教戰手冊

  □已有上述手冊

  □需要母乳哺育諮詢

 □ 不餵母乳 □需要配方奶指導

產檢院所：　　　　　　　　　

醫師簽名：　　　　　　　　　

下次產檢日期：　　　　　　　

準媽媽簽名：　　　　　　　　
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កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ  

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)  ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
កន្លែងទារក  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម  ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ

សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមាស្នាមរបួសមិនដឹងមូ
លហេតុ ឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សាក្នុង 
គ្រួសារ សូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំណត់ 
ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្នាក់នៃ 
អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ (តារាង 
TIPVDA សូមមើលទំព័រទ២២៥)

ដាស់ទឿនពិសេសរបស់គ្រូពេទ្យ
□  ពេលសម្រាលត្រូវភ្ជាប់មកជាមួយ 

សៀវភៅសុខភាពស្រ្ដីមានគភ៌ និង "តារាងកំណ
ត់ត្រាការពិនិត្យជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B 
មុនពេលសម្រាលរបស់ស្រ្ដីមានគភ៌" ដែលបោះ
ពុម្ពដោយទីស្នាក់ការគ្រប់គ្រងជម្ងឺ។

៣៧-៤០ ស ប្តា ហ៍ ទារក ក្នុង ផ្ទៃស្ថានភាព 
ការ លូតលាស់ 
◎  ស្បែកមានភាពទន់រលោងលលាដ៍ 

ឆ្អឹងរឹងមាំ,ម្រាម ដៃជើង លូតលាស់ បាន 
ពេញលេញ ។

ប្រការណែនាំនិងសុខភាព
□ ព៏តមានតមបារី       (ទំព័រទី៨៣)
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ     (ទំព័រទ១៣៣)
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន               (ទំព័រទី១៣៩)
□ អាការះគ្រោះថ្នាក់ដែលត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់   (ទំព័រទី១៤៥)
□ តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល់      (ទំព័រទី១៤៧)
□ កការឆ្លងពីពូជត្រកូល           (ទំព័រទី១៥៥)
□ ត្រួតពិនិត្យទារកថ្មី    (ទំព័រទី១៦១)
□ រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៨៧)
□ ស្គាល់ពីវិធីបង្កើត  (ទំព័រទី១៨៩)
□ រៀបចំនិងការឈឺក្នុងការបង្កើតកូន  (ទំព័រទ១៣៩)
□ មន្ទីមើលថែសុខភាពក្រោយពេលប្រសូត  (ទំព័រទី២០១)
□ បំបៅដោះ  (ទំព័រទី១៧១)
□ចង់បំបៅដោះ  □សៀវភៅបង្រៀនបំបៅដោះ
	 □មានសៀវភៅដូចខាងលើហើយ
	 □ត្រូវការពត៏មានបំបៅដោះ
□មិនបំបៅដោះ  □ត្រូវការការណែនំាអំពីម្ស៉ៅទឹកដោះគោ

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៩
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៩

(មានផ្ទៃពោះវេលាទី៣:មានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៣៩សបា្តហ៍)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ__________
លត្ថលេខាគ្រូពេទ្__________

ងៃត្រួតពិនិត្យលើកក្រោយ__________
ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________
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第十次產檢自我檢核紀錄
第十次產檢自我紀錄事項

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第40週）
※請準媽媽於接受產前檢查前，務必將下列事項及自我檢核紀錄填寫完整

以下是記錄於＿＿年＿＿月＿＿日（懷孕週數第＿＿週） 

1. 準媽媽記錄自覺項目：□出血　□腹痛　□頭痛　□痙攣
□其他自覺徵狀：

2. 我已閱讀的衛教資訊
 □ 戒菸資訊 (82頁)  □是　□否
 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁)  □是　□否
 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁)  □是　□否
 □ 認識產後憂鬱症 (146頁)  □是　□否
 □ 產前運動 (154頁)  □是　□否
 □ 新生兒篩檢 (160頁)  □是　□否
 □ 母乳哺育 (170頁)  □是　□否
 □ 產前用品準備 (186頁)  □是　□否
 □ 認識生產方式 (188頁)  □是　□否
 □ 準備與因應生產陣痛 (190頁)  □是　□否
 □ 產後健康管理 (200頁)  □是　□否
 □ 避孕方法 (202頁)  □是　□否
 □ 母嬰親善醫療院所 (204頁)  □是　□否
 □ 保母托育 (220頁)  □是　□否

3. 心情溫度計
過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？ □是□否
過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？ □是□否
註：如果上述兩個問題的確發生在您的身上時，強烈建議您告訴您的家人或醫師協助。

4. 心情點滴
家人要叮嚀、鼓勵媽咪的話

準媽媽要給寶寶的話

5.  此次產檢您想要向醫師詢問的問題或困擾，可記錄於此(如:飲食、運動、 
生活作息、菸、酒、營養)

註： 如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助診斷，
以確保自己和寶寶的安全(請參閱第214頁)

您有無吸菸？  □有(請參閱第82頁，並請戒菸) □沒有
在過去一個禮拜內，您在家的時候，有沒有其他人在您的面前吸菸？
   □有(請參閱第82頁，並請家人戒菸) □沒有

準媽媽簽名：   家人簽名：

孕產婦關懷專線 0800-870870
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កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៩ដោយខ្លួនឯង
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី៩ដោយខ្លួនឯង

(មានផ្ទៃពោះពេលពមានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៣៩សបា្តហ៍)
ត្រូវបំពេញអោយពេញលេញនូវប្រការខាងក្រោមនិងការកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យដោយខ្លួនឯ

ង,មុនពេលធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ។

ខាងក្រោមនេះ _____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ            (មានផ្ទៃពោះ_____សបា្តហ៍)

១.អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង
□	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួន   
□	អាការៈដែលខ្លួនយល់ឃើញដទៃទៀត៖_______________

៣.វាស់កំដៅចិត្ត
ខែមុន,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ពិបាកចិត្តឬមានអារម្មណ៍ថាគ្មានអានាគតឬ?        □ មែន       □ មិនមែន
ខែមុន,តែងតែគ្មានអារម្មណ៍ក្នុងរឿងផ្សេងៗឬ?               □ មែន       □ មិនមែន
បន្ថែម：សូមប្រាប់ក្រុមគ្រួសាអ្នកឬសុំជំនួយពីគ្រូពេទ្យ,ប្រសិនបើអ្នកមានបញ្ហាទាំង២ដូចខាងលើនេះ។

៦. បញ្ហានិងកង្វល់ដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើ
កនេះ,អាចកត់ត្រានៅទីនេះ(ឧ  អាហារ,កីឡា,ជីវភាព,រស់នៅ,បារី,ស្រា,ជីវជាតិ)

កត់សំគាល់  : ប្រសិនបើអ្នកមានអាការះដូចខាងលើ,ប្រហែលជាអ្នកមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់,សូមសួរគ្រូពេទ្យហើយធ្វើ
ការត្រួតពិនិត្យ,ដើម្បីសុវត្តិភាពខ្លួននិងកូន(សូមអានទំព័រទី២១៥)

តើអ្នកជក់បារីដែរឬទេ?  □ជក់ (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសូមផ្ដាច់បារ ី)   □ មិនជក់
ក្នុងរយៈពេល១សប្ដាហ៍មុន ពេលអ្នកនៅផ្ទះ តើមាននរណាជក់បារីនៅមុខអ្នកដែរឬទេ?
	 □ មាន (សូមអានទំព័រទី៨៣ និងសំណូមពរឲ្យពួកគេផ្ដាច់បារី)  □ គ្មាន

ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________________ ហត្ថលេខាអាណាព្យាបាល__________________

បណ្តាញទូរស័ព្ទយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះនិងប្រសូតកូន 0800-870870

៤.ចាក់ថ្នាំអារម្មណ៍
សំដីក្រុមគ្រួសាវដាស់ទឿនលើកទឹកចិត្តអ្នកម្តាយ 
លសំដីអ្នកម្តាយទៅកាន់កូន 

២.ព៏តមានអប់រំសុខភាពដែលខ្ញុំបានអាន
□ ព៏តមានតមបារី  (ទំព័រទី៨៣)   □ មែន　□ មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទី១៣៩)  □ មែន　□ មិនមែន
□ តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួចការយោគយល  (ទំព័រទី១៤៧)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល  (ទំព័រទី១៥៥)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ត្រួតពិនិត្យទារកថ្ម ី  (ទំព័រទី១៦១)  □ មែន　□ មិនមែន
□ បំបៅដោះ   (ទំព័រទី១៧១)  □ មែន　□ មិនមែន
□ រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត  (ទំព័រទី១៨៧)  □ មែន　□ មិនមែន
□ ស្គាល់ពីវិធីបង្កើត  (ទំព័រទី១៨៩)  □ មែន　□ មិនមែន
□ រៀបចំនិងការឈឺក្នុងការបង្កើតកូន  (ទំព័រទី១៩១)  □ មែន　□ មិនមែន
□ មន្ទីមើលថែសុខភាពក្រោយពេលប្រសូត  (ទំព័រទី២០១)  □ មែន　□ មិនមែន
□  វិធីការពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី២០៣)  □ មែន　□ មិនមែន
□ មន្ទីពេទ្យមើលថែម្តាយនិងកូន  (ទំព័រទី២០៥)  □ មែន　□ មិនមែន
□ មន្ទីមេដោះ  (ទំព័រទី១២១)  □ មែន　□ មិនមែន
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檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
胎位 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.  □需追蹤 □需轉介
3.  □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣
親密關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

醫護特別叮嚀：
 □ 生產時請記得攜帶孕婦手冊及疾病管制署

印製之「孕婦B型肝炎前檢查登錄表」。

胎兒生長狀況：

◎  十個月大的胎兒變大，子宮內的空間越
來越小，胎動會減少。胎兒的頭朝下，
膝蓋緊挨著鼻子，大腿貼著身體。

衛教及指導事項
 □ 戒菸資訊 (82頁)

 □ 孕期體重控制與飲食 (132頁)

 □ 孕期感染與妊娠合併症 (138頁)

 □ 認識產後憂鬱症及防治 (146頁)

 □ 產前運動 (154頁)

 □ 新生兒篩檢 (160頁)

 □ 母乳哺育 (170頁)

 □ 產前用品準備 (186頁)

 □ 認識生產方式 (188頁)

 □ 準備與因應生產陣痛 (196頁)

 □ 產後健康管理 (200頁)

 □ 避孕方法 (202頁)

產檢院所：　　　　　　　　　

醫師簽名：　　　　　　　　　

下次產檢日期：　　　　　　　

準媽媽簽名：　　　　　　　　

第十次產檢紀錄
第十次產檢檢查紀錄

（妊娠第三期：妊娠29週以上  建議週數：第40週）
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កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ  

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)  ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
កន្លែងទារក  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម  ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ

សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមាស្នាមរបួសមិនដឹងមូ
លហេតុ ឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សាក្នុង 
គ្រួសារ សូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំណត ់
ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្នាក់នៃ 
អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ (តារាង 
TIPVDA សូមមើលទំព័រទី២២៥)

ដាស់ទឿនពិសេសរបស់គ្រូពេទ្យ
□  ពេលសម្រាលត្រូវភ្ជាប់មកជាមួយ 

សៀវភៅសុខភាពស្រ្ដីមានគភ៌ និង "តារាងកំណ
ត់ត្រាការពិនិត្យជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B 
មុនពេលសម្រាលរបស់ស្រ្ដីមានគភ៌" ដែលបោះ
ពុម្ពដោយទីស្នាក់ការគ្រប់គ្រងជម្ងឺ។

ទារក ក្នុង ផ្ទៃស្ថានភាព ការ រីក លូតលាស់
◎  ទារក ក្នុង ផ្ទៃ ដប់ ខែ ទារក ក្នុង ផ្ទៃ ក្នុង 

ស្បូន នោះមាន ទំហំ តូច ន , ចលនា របស់ 
ទារក នឹង ត្រូវ បាន កាត់ បន្ថយ ។ទារក ក្នុង 
ផ្ទៃក្បាល របស់ ទារក បង្វែរចុះ ជង្គង់ ជាប់ នឹង 
ច្រមុះ ជើង ជិត ទៅ នឹង រាងកាយ ។

ប្រការណែនាំនិងសុខភាព
□ ព៏តមានតមបារី         (ទំព័រទី៨៣)
□	ត្រួតពិនិត្យទំងន់និងរបបអាហានៅពេលមានផ្ទៃពោះ  (ទំព័រទី១៣៣)
□ ឆ្លងជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះជាមួយនិងកូន  (ទំព័រទី១៣៩)
□ ការឆ្លងពីពូជត្រកូល                                        (ទំព័រទី១៤៧)
□ យល់ដឹងនិងបង្កាជំងឺផ្លូវចិត្ត                      (ទំព័រទី១៥៥)
□ ត្រួតពិនិត្យទារកថ្មី                               (ទំព័រទី១៦១)
□ បំបៅដោះ                                              (ទំព័រទី១៧១)
□ រៀបចំឥវ៉ាន់ប្រើប្រាស់មុនពេលប្រសូត              (ទំព័រទ១៨៧)
□ ស្គាល់ពីវិធីបង្កើត                                 (ទំព័រទី១៨៩)
□ រៀបចំនិងការឈឺក្នុងការបង្កើតកូន              (ទំព័រទី១៩៧)
□មន្ទីមើលថែសុខភាពក្រោយពេលប្រសូត  (ទំព័រទី២០១)
□	វិធីការពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះ                (ទំព័រទី២០៣)

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី១០
ប្រការកត់់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកទី១០

(មានផ្ទៃពោះវេលាទី៣:មានផ្ទៃពោះលើសពី២៩សបា្តហ៍  អោយយោបល់នៅទី៤០សបា្តហ៍)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ__________
លត្ថលេខាគ្រូពេទ្__________

ងៃត្រួតពិនិត្យលើកក្រោយ__________
ហត្ថលេខាអ្នកមានផ្ទៃពោះ__________
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其他產檢紀錄

檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

準媽媽記錄自覺項目：
□出血 □腹痛
□頭痛 □痙攣

此次產檢您想要向醫師詢問的問題可記錄於此：

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
胎位 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.  □需追蹤 □需轉介
3.  □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣
親密關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

產檢院所：

下次產檢日期：

檢查日期：　　年　　月　　日　　懷孕週數：　　　週

準媽媽記錄自覺項目：
□出血 □腹痛
□頭痛 □痙攣

此次產檢您想要向醫師詢問的問題可記錄於此：

產前檢查記錄
體重kg 
血壓mmHg 
宮底高度cm 
胎心音(次/分) 
胎位 
尿糖 
尿蛋白 
浮腫 
靜脈曲張 

產前檢查結果
□無特殊發現 □需注意或異常項目
1.  □需追蹤 □需轉介
2.  □需追蹤 □需轉介
3.  □需追蹤 □需轉介
4.  □需追蹤 □需轉介
註：如有不明傷痕，或疑似家庭暴力等情事請依規定通報，並填寫臺灣
親密關係暴力危險評估表（TIPVDA量表）（參閱第224頁）

產檢院所：

下次產檢日期：
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កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ
១,អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង  □	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួនconvulsions
អ្នកអាចកត់ត្រាសំនួរដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះនៅទីនេះ
_________________________________________________________________________________  

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)  ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម  ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ

សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមានស្នាមរបួសមិនដឹ
ងមូលហេតុឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សា
ក្នុង គ្រួសារសូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំ
ណត់ ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្
នាក់នៃ អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ 
(តារាង TIPVDA សូមមើលទំព័រទី២២៥)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ_____________
ថ្ងៃត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកក្រោយ_____________

កាលបរិច្ឆេទនៃការពិនិត្យ៖_____ថ្ងៃទី _____ ខែ_____ឆ្នាំ             អាយុគភ៌៖  សប្ដាហ៍ ___________ សប្ដាហ
១,អ្នកមានផ្ទៃពោះដឹងដោយខ្លួនឯង  □	ចេញឈាម   □	ឈឺពោះ   □	ឈឺក្បាល   □	ជំងឺរួញខ្លួនconvulsions
អ្នកអាចកត់ត្រាសំនួរដែលអ្នកចង់សួរគ្រូពេទ្យនៅពេលត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះនៅទីនេះ
_________________________________________________________________________________

កត់ត្រាការត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត 
ទម្ងន់(kg)  ________
សម្ពាធឈាម (mmHg)  ________
ប្រវែងបាតស្បូន(cm)  ________
ចង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌(ដង/នាទី)  ________
ជាតិស្ករក្នុងទឹកនោម  ________
ជាតិប្រូតេអ៊ីនក្នុងទឹកនោម  ________
អាការៈហើម  ________
អាការៈរីកសរសៃឈាម  ________

លត្ថផលត្រួតពិនិត្យមុនពេលប្រសូត
□ គ្មានអាការះពិសេស 
□  ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ឬប្រការមិនប្រក្រដី
១. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
២. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៣. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ
៤. ______ □ ត្រូវតាមដាន　□ ត្រូវផ្តូរមមន្ទីពេទ្យ

សម្គាល់៖ ប្រសិនមានបើមានស្នាមរបួសមិនដឹ
ងមូលហេតុឬសង្ស័យថាទទួលរងអំពើហិង្សា
ក្នុង គ្រួសារសូមធ្វើការរាយការណ៍ទៅតាមការកំ
ណត់ ព្រមទាំងបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះថ្
នាក់នៃ អំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់ 
(តារាង TIPVDA សូមមើលទំព័រទី២២៥)

មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ_____________
ថ្ងៃត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះលើកក្រោយ_____________

កត់ត្រាត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះដទៃ
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分娩時間 　　　　年　　　　月　　　　日　　　　時　　　　分

妊娠週數 　　　　　　　　　週　（　　　　　　　月）

生產方式

□ 1. 陰道生產　　　□ 2. 產鉗
□ 3. 真空吸引　　　□ 4. 剖腹產　　　□5. 其他

特別事項記錄

出生狀況

性別 胎數

體重 公克 身長 公分

頭圍 公分

特別狀況記錄

出生處所
名稱：

地址：

已指導的事項：□避孕方法(202頁) □預防嬰幼兒感染百日咳（164頁）。
□母乳哺育(170頁) □認識產後憂鬱症及防治（146頁）。
□產後4-6週接受產後檢查 □產後3個月後子宮頸抹片檢查（158頁）

其他叮嚀事項：

1. 新生嬰兒健保單一窗口作業

各地產科醫療院所為辦理新生兒通報，將會徵詢父母新生嬰兒依附投保及申請健
保卡意見。嗣後新生嬰兒於戶政事務所出生登記後，健保署會主動完成新生嬰兒
投保手續及通知投保單位，並將健保卡寄送被保險人。想了解更多，請上健保署
網頁：「一般民眾」/「投保服務」/「新生嬰兒通報登記投保單一窗口作業」。

2. 在臺灣地區出生的外國籍新生嬰兒，於取得居留證明文件後，自出生日在臺連續
居留滿6個月或曾出境一次未超過30日，其實際居住期間扣除出境日數後，併計
滿6個月之日起參加全民健康保險。

出院的叮嚀

生產紀錄
（請醫護人員協助填寫）

準媽媽請記得接受健康諮詢喔！
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កត់ត្រាការប្រសូត
(សូមគ្រូពេទ្យជួយបំពេញ)

វេលាប្រសូត  ថ្ងៃខែឆ្នាំម៉ោងនាទីី

មានផ្ទៃពោះសបា្តហ៍                                              សប្បដា(                                     ខែ)

វិធីប្រសូត

□ ១,ប្រសូតដោយធម្មជាតិិ           □ ២,កៀប
□ ៣,បូម            □ ៤,រះពោះ         □ ៥,ដទៃ

កត់ត្រាប្រកាពិសេស

លក្ខណះនៅពេ
លប្រសូត

ភេទ ទារកទី

ទំងន់                     ក្រាម ប្រវែង សម

ទំហំក្បាល                       សម

កត់ត្រាលក្ខណះពិសេស

មន្ទីរប្រសូត
មោះ
អាស័យដ្ឋាន

ប្រការដែលធ្លាប់ណែនាំ
□ វិធីការពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះ（ទំព័រទ២០៣）  □ បង្កាក្អករយថ្ងៃនៃទារក(ទំព័រទី១៦៥)
□ បំបៅដោះ （ទំព័រទ១៧១）□ យល់ដឹងនិងបង្កាជំងឺផ្លូវចិត្ត(ទំព័រទី១៤៧)
□ ត្រួតពិនិត្យក្រោយពេលប្រសូតបាន៤-៦សប្បដា
□ ការពិនិត្យកោសិកាកស្បូន (Pap smear) ក្រោយពេលសម្រាល៣ខែ(ទំព័រទី១៤៧)

កំណត់ចំនាំ ផ្សេងទៀត :
១. ការ ថែ ទាំ សុខភាព ទារក ទើបនឹង កើត ប្រតិ ប ត្ដិ ការ បង្អួច តែ មួយវិទ្យាស្ថាន វេជ្ជ 
សា ស្រ្ត ផ្នែក សម្ភព នៅ ជុំវិញ សន្និសីទ ចំណុច ទាញ ដែល ទើប នឹង កើត នឹង ពិគ្រោះ ជា 
ឪពុក ម្តាយ នៃ ការ ធានា រ៉ាប់រង ទារក និង អនុវត្ត សម្រាប់ មតិយោបល់ ដែល បាន ភ្ជាប ់
កាត ធានារ៉ាប់រង សុខភាព ។នាយកដ្ឋាន នេះ នឹង ធ្វើ ផ្តួ ច ផ្តើ ម ដើម្បី បញ្ចប់ ការ ថែ 
ទាំ សុខ ភាព សម្រាប់ នីតិវិធី ធានា រ៉ាប់រង ទារក ដែល ទើបនឹង កើត និង ការ ជូន ដំណឹង ដល់ 
អង្គភាព គោល ន យោ បាយ , កាត ធានារ៉ាប់រង សុខភាព និង បញ្ជូន ទៅ ធានា រ៉ាប់ រង នេះ 
។ដើម្បី ស្វែងយល់ បន្ថែម សូម ទស្សនា វេ ប សាយ របស់ ក្រសួង ញី របស់ : / "ការ ផ្តល់ 
សេវា ធានា រ៉ាប់ រង លើ " "សាធារណៈ ជន ទូទៅ " "ការងារ ចុះ ឈ្មោះ នៃ ទារក ដែល ទើបនឹង 
កើត បាន ធានា រ៉ាប់ រង ទំនាក់ ទំនង បង្អួច តែ មួយ ។ " /

២. ទារក ដែល មាន សញ្ជាតិ បរទេសដែល ទើបនឹង កើត ដែល កើត នៅ ក្នុង កោះ តៃវ៉ាន់ ដើម្បី 
ទទួល បាន ការ ស្នាក់នៅ បន្ទាប់ ពី ឯកសារ គាំទ្រ ពី កាល បរិច្ឆេទ កំណើត នៃ លំនៅ ដ្ឋាន 
ជា បន្ត នៅ ក្នុង ប្រទេស តៃវ៉ាន់ ជាង ប្រាំមួយ ខែ ឬ នៅ ពេល ដែល ពេល វេលា ដែល ការ 
ចាក ចេញ នេះ មិន លើស ពី ៣០ ថ្ងៃ បន្ទាប់ ពី ការ ដក នៃ លំនៅ ដ្ឋាន ពិត ប្រាកដ ក្នុង 
អំឡុង ពេល ការ ចេញ ដំណើរ របស់ ពួក គេ អស់ រយៈពេល ជាច្រើន ថ្ងៃ មក ហើយផុតកំណត់ 
៦ ខែ ពី កាល បរិច្ឆេទ នៃ ការ ចូល រួម ក្នុង ធានារ៉ាប់រង សុខភាព ជាតិ ។

យោបល់របស់មន្ទីពេទ្យ

សូមអ្នកម្តាយចងចាំស៊ើបសួរសុខភាពណា!
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戒菸轉介同意書

衛生福利部國民健康署

戒菸服務合約醫事機構轉介戒菸專線服務中心

同意書

「戒菸專線服務中心（以下簡稱本中心）」為衛生福利部國民健康署為

協助有意戒菸的朋友，委託財團法人張老師基金會透過專業諮詢人員，提供

一對一的電話戒菸諮詢與諮商服務。

為確保所提供服務之品質，讓服務能更符合您的需要，本中心將於獲得

您的簽署同意後，先以電話與您聯繫，徵詢您的需要後，免費提供您所需的

「電話諮詢」、「電話輔導」、「活動通知」、「戒菸手冊」等服務。

若您同意接受本中心的服務，本中心將秉持專業保密原則，妥善處理包

括您的姓名、背景與相關的個人資料，這些資料也絕不會洩漏或用於其他用

途，請放心。

感謝您的支持與協助，並祝您身體健康！

衛生福利部國民健康署委辦「戒菸專線服務中心」 敬啟

我已詳細地閱讀本同意書，我同意接受　　　　　　　　機構的轉介，接受

戒菸專線服務中心的諮詢、諮商及相關服務；我完全瞭解接受此項服務是自願

的，而且可隨時在告知戒菸專線服務中心後，停止接受各項服務。

姓名：                       　　　　　            （請簽名）

聯絡電話：________________（手機）、_________________（市話）

中華民國　　　　　　　　　年　　　　　　　　　月　　　　　　　　　日

※	戒菸服務合約醫事機構請將資料造冊並以e-mail方式寄至「戒菸專線服務中

心」，紙本資料請院所自行保留。相關流程以及格式，請參考本中心網站

（www.tsh.org.tw）之「轉介同意書下載」→「轉介流程說明」。

※	如有疑問，請洽(02)2886-6363轉502

※	服務時間：週一至週六 早上9:00–晚上9:00
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ក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខុមាលភាពទីភ្នាក់ងារសុខភាពប្រ
ជាពលរដ្ឋ

ក្រសួងស្ថាប័នដែលទាក់ទងនឹងការមានបំរើសេវាបញ្ឈប់ការ
ជក់បារីប្តូទៅមជ្ឈមណ្ឌលព្យាបាលបញ្ឈប់ការជក់បារី

លិខិតយល់ព្រម

(មជ្ឈមណ្ឌលបំរើការបណ្តាញតមបារី(ហៅកាត់ថាមជ្ឈមណ្ឌល)ជាមន្ទីសុខាភិបាល
មន្ទីសុខភាពដើម្បីជួយមិត្តដែលមានបំណងចង់តមបារី,មន្ទីបានអោយសិទ្ធទៅកាន់អ្នកឯកទេ
សនៃមូលនិធិគ្រូចាង,បំរើសេវាកម្មបណ្តាញទូរស័ព្ទពិគ្រោះពីបញ្ហាតមបារី។

ដើម្បីគុណភាពនៃសេវាកម្មដែលបានផ្តល់អោយ,អោយសេវាកម្មកាន់តែស្របទៅតាមដំរូវកា
ររបស់លោកអ្នក,មជ្ឈមណ្ឌលយើងខ្ញុំក្រោយពេលទទួលបានហត្ថលេខាយល់ព្រមរបស់អ្នក
,នឹងទូរស័ព្ទទំនាក់ទំនងអ្នកជាមុន,ក្រោយពីស្វែងយល់ពីដំរូវការលោកអ្នក,ផ្តលនូវសេវាកម្មឥ
តគិតថ្លៃដល់អ្នកសេវាកម្ម(ពិគ្រោះតាមរយះទូរស័ព្ទ),(បង្រៀនតាមរយះទូស័ព្ទ),(ជូនដំណឹង
កម្មវិធី),ផ្ញើរ(សៀវភៅតមបារី)។ល។

ប្រសិនបើលោកអ្នកយល់ព្រមទទួលសេវាកម្មនៃមជ្ឈមណ្ឌលយើងខ្មុំ,មជ្ឈមណ្ឌល
យើងខ្ញុំនឹងកាន់ភ្ជាប់គោលការណ៍ឯកទេសរក្សាអាថ៏កំបាំង,រក្សាឯកសារទាក់ទងទៅនឹងឈ្មោះ
របស់អ្នក,ប្រវត្តនិងឯកសារផ្ទាល់ខ្លួនរបស់អ្នក,ឯកសារទាំងនេះប្រាកដជាមិនលេចចេញទៅ
ខាងក្រៅឬប្រើប្រាស់លើអ្វីផ្សេងទេ,សូមទុកចិត្ត។

ថ្លែងអំណរអគុណទៅដល់ការគាំទ្រនិងជំនួយរបស់លោកអ្នក,ហើយជូនពរលោកអ្នកមានសុខភាពល្អ!
វើឡើងដោយ(មជ្ឈមណ្ឌលសេវាកម្មបណ្តាញទូរស័ព្ទតមបារី)នៃក្

រសួងសុខាភិបាលនិងសុខុមាលភាពទីភ្នាក់ងារសុខភាពប្រជាពលរដ្

ខ្ញំុបានអានលិខិតយល់ព្រមនេះល្អឹតល្អន់ហើយ,ខ្ញំុយល់ព្រមទទួលផ្ដូរតាមរយះ
មន្ទីពេទ្យ____________,ទទួលសេវាកម្មទាក់ទងទៅនឹងការពិគ្រោះពិភាក្សាពីមជ្ឈ
មណ្ឌលសេវាកម្មបំណ្ដាញទូរស័ព្ទតមបារី,ខ្ញំុបានយល់ដឹងដោយច្បាស់លាស់ហើយ
យល់ព្រមទទួលសេវាកម្មនេះដោយខ្លួនឯង,ហើយអាចបជ្ឈប់ទទួលសេវាកម្មរាល់ប្រ
ការបានគ្រប់ពេលវេលា,ក្រោយពេលប្រាប់មជ្ឈមណ្ឌលបណ្តាញតមបារី។

※	ក្រសួងស្ថាប័នដែលទាក់ទងនឹងការមានបំរើសេវាបញ្ឈប់ការជក់បារីសូមផ្ញើឯកសាទៅ
តាមe-mailអោយ"មជ្ឈមណ្ឌលព្យាបាលបញ្ឈប់ការជក់បារី", ឯកសារជាក្រដាសសូ
មមន្ទីរពេទ្យរក្សាទុកដោយខ្លួនឯង។ទម្រង់ និងដំណើរការដែលពាក់ព័ន្ធផ្សេងៗ 
សមូយោងទៅតាម "កិច្ចព្រមព្រៀងនៃការបញ្ជូនផ្លាសប្់ដូរ" → "សេចក្ដីបញ្ជាក់នៃកា
របញ្ជូនផ្លាស់ប្ដូរ" នៃគេហទំព័ររបស់មជ្ឈមណ្ឌលយើងខ្ញុំ (www.tsh.org.tw)

※	ប្រសិនបើមានចម្ងល់ សូមទំនាក់ទំនង (02)2886-6363 ភ្ជាប់ 502
※	 វេលាបំរើសេវាកម្ម-ថ្ងៃច័ន្ទដល់ថ្ងៃសៅរ៍ព្រឹកម៉ោង9:00ដល់យប់ម៉ោង9:00

លិខិតយល់ព្រមផ្តូរមន្ទីពេទ្យតមបារី

ឈ្មោះ______________ សូមចុះហត្ថលេខា
ទូរស័ព្ទ៖________(ទូរស័ព្ទដៃ), _________(ទូរស័ព្ទក្នុងតំបន់)
ថ្ងែទីខែឆ្នាំតៃវ៉ាន់ ________(ឆ្នាំ)________(ខែ)________(ថ្ងៃ)
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戒菸服務合約醫事機構戒菸專線服務中心申請書

(由戒菸服務合約醫事機構自行存檔備查)

轉介單位 轉介日期

機構代號 聯絡電話

轉介聯絡人 傳真電話

基
本
資
料

姓名 性
別□男  □女 出生 　年　月　日

身分證 

字號
身
分 □一般     □孕婦(懷孕     週)

聯絡 

方式

電話

手機

地址 （         ）郵遞區號

抽
菸
狀
況

1. 起床後多久抽第一支菸？

□5分鐘內 (3)

□5-30分鐘 (2)

□31-60分鐘 (1)

□60分鐘後 (0)

2. 在禁菸區不能吸菸會讓你難忍受嗎？
□是 (1)

□否 (0)

3. 哪根菸是您最難放棄的？
□早晨的第一支菸 (1)

□其他 (0)

4. 您一天最多抽幾支菸？

□31支以上 (3)

□21-30支 (2)

□11-20支 (1)

□10支或更少 (0)

5. 起床後幾小時內是你一天中抽最多支菸的時候嗎？
□是 (1)

□否 (0)

6. 當您嚴重生病，幾乎整天臥床時還吸菸嗎？
□是 (1)

□否 (0)

總 分 共                分

轉介單
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លិខិតស្នើសំុខ្សែសេវាក្រសួងស្ថាប័នដែលទាក់ទងនឹងការមានបំរើសេវាបញ្ឈប់ការជក់បារី
(ដោយទុកឯកសារយោងទៅអនាគតដោយក្រសួងស្ថាប័នដែលទាក់ទងនឹងការមានបំរើសេវាបញ្ឈប់ការជក់បារី)

ទីកន្លែងផ្តូរ ថ្ងៃផ្តូរទីកន្លែង
លេខអង្ការ ទំនាក់ទំនងទូរស័ព្ទ

អ្នកទំនាក់ទំនងផ្តូ
រទីកន្លែង ទូរលេខទូរស័ព្ទ

ឯ
ក
ស
ារម

ូល
ដ
្ឋ
ាន

មោះ ភេទ
□ បុរស
□ ស្រ្តី កើត ងៃ   ខែ    ឆ្នាំ

អត្តសញ្ញាប័
ណ្ណលេខ ខ្លួន

□ ធម្មតា
□ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ
    (មានផ្ទៃពោះ           សប្តាហ៍)

វិធីទំនាក់ទំនង

ទូរស័ព្ទតុ
ទូរស័ព្ទដៃ
វេលាងាយ

ស្រួលក្នុងកា
រទំនាក់ទំនង

(     )លេខប្រៃសណីយ

ស្
ថ
ាន
ភ
ាព
ជ
ក
់ប
ារីម

ាន
ព
ិន
្ទ
ុស
រុប

១.ជក់បារីទី១ក្រោយពេលប៉ុន្មាននាទីពីពេលភ្ញាក់ពីដំ
ណេក?

□ 5នាទី  (3)
□ 5-30នាទី  (2)
□ 31-60នាទី  (1)
□ រោយពេល60នាទី  (0)

២.តើអ្នកពិបាកទ្រាំទេនៅពេលដែលមិនអាចជក់បារីនៅទីហាមមិ
នអោយជក់បារី?

□ មែន  (1)
□ មិនមែន  (0)

៣.បារី១ណាដែលអ្នកពិបាកបោះបង់ជាងគេ?
□ បារីទី១នៅពេលព្រលឹម  (1)
□ ដទៃ  (0)

៤.អ្នកជក់បារីប៉ុន្មានដើមក្នុង១ថ្ងៃ?

□ ច្រើនជាង31ដើម  (3)
□ 21-30ដើម    (2)
□ 11-20ដើម  (1)
□ 10ដើមឬតិចជាងនេះ  (0)

៥.ក្រោយពេលភ្ញាក់ពីដំណេក,ក្នុងរយះពេលប៉ុន្មានម៉ោង
ណាជាពេលដែលអ្នកជក់បារីច្រើនជាងគេក្នុង១ថ្ងៃ?

□ មែន  (1)
□ មិនមែន  (0)

៦.នៅពេលដែលអ្នកឈឺធ្ងន់,ដេកលើគ្រែពេញ១ថ្ងៃតើអ្នកជ
ក់បារីទេ?

□ មែន  (1)
□ មិនមែន  (0)

ពិន្ទុសរុប សរុប______ពិន្ទុ

លិខិតផ្តូរទីកន្លែង
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：透過產前檢查，可以知道寶寶的狀況嗎？

： 懷孕6-8週可以由超音波看到心跳。懷孕12週以上，就可以用
都卜勒儀器由準媽媽腹部聽到胎兒的心跳聲。第一胎的話，

18-20週就可以感受到胎兒的移動，第二胎更早，可能16週就

可以感受到嘍！

：胎位於何時方有意義？

： 在懷孕七個月以前，羊水較多，胎兒較小，胎位時有變更。
七個月後，胎位固定大部分頭部朝下，以利生產。

贏在起跑點

懷孕期間媽媽的心境變化，會影響到胎兒，因此懷孕期間，隨

時保持平靜愉快的心情，是非常重要的。
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ឈ្នះក្នុងចំនុចចាប់ផ្តើមរត់
នៅពេលមានទំងន់ទឹកចិត្តម្តាយប្រែប្រូល អាចជះឥទិ្ធពលដល់កូនក្នុងផ្ទៃ យ៉ាងទៀ

តភាពរីករាយក្នុងពេលពពោះគឺមានសារះសំខាន់ណាស់។

សំនូរ៖ឆ្លងកាត់ការត្រួតពិនិត្យមុនកើត អាចដឺងពីសារភាពកូនដែលរឺទេ?
៦-៨ ស ប្តា ហ៍ នៃ ការ មាន ផ្ទៃពោះ អាច ត្រូវ បាន មើល ឃើញ ដោយ អេកូ ដើម្បី ងា ក់ បះ ដូង បាន ។មាន មនុស្ស ជាង 
១២ ស ប្តា ហ៍ នៃ ការ មាន ផ្ទៃពោះ , អ្នក អាច ប្រើ ឧបករណ៍ ដាប់ ប្លឺ ដោយ ម្តាយ ងា ក់ បះ ដូង របស់ ទារក បាន ឮ 
ពោះ នេះ ។កូន ដំបូង ,បន្ទាប់ មក , ១៨-២០ មួយ ស ប្តា ហ៍ អ្នក អាច មាន អារម្មណ៍ ចលនា ទារក ក្នុង ផ្ទៃ , កូន ទី 
ពីរ កាល ពី ពេល ប្រាំមួយ ស ប្តា ហ៍ប្រហែល ជា គាត់ អាច មាន អារម្មណ៍ ចលនា ទារក !

សំនូរ៖ចំណុចនៃផ្ទៃពោះពេលណាមានន័យ?
ចំលើយ៖ការពពោះមុខរយះ៧ខែ ទឹកភ្លោះមានច្រើន  ទារកតូចជាង ផ្ទៃពោះពេលខ្លះរីកធំ។ក្រោយ
ពេលបានរយះពេល៧ទៅ ផ្ទៃរបស់ម្តាយកំណត់កន្លែង ភាគច្រើនផ្នែកក្បាលរបស់ទារកចុះ
ទៅក្រោម ដើម្បីងាយស្រូលក្នុងការកើត។

Q 
A 

Q 
A 
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遠離先天性疾病

 ☆海洋性貧血

臺灣常見的單基因遺傳性疾病之一，大約有6%的人為帶因者，身體狀況

通常與一般人類似。分為甲型或乙型，夫妻若為同型帶因者，則每次懷孕，

其胎兒有1/4機會罹患重型海洋性貧血，會危及準媽媽或胎兒之生命及健康，

甲型重型患者於胎兒時期便會出現胎兒水腫(hydrops fetalis)，而乙型重型

患者將須終生輸血、施打排鐵劑來維持生命。

因此，孕婦在第一次產檢時，應接受「孕婦海洋性貧血篩檢」，透過產

檢中常規血液檢查，發現「平均紅血球體積」較小的準媽媽及準爸爸，並安

排接受後續的帶因者確診；若夫婦為同型海洋性貧血帶因者，則應進一步接

受胎兒的產前遺傳診斷及遺傳諮詢。(孕婦海洋性貧血篩檢流程請參閱第90

頁)

 ☆唐氏症

唐氏症是一種最常見的染色體異常疾病，也是導致智能障礙的最主要病

因；平均每800位孕婦，就可能有一位會懷有唐氏症胎兒。唐氏症篩檢則是一

種用來估計胎兒罹患唐氏症風險的檢測，若篩檢結果為高風險者，則建議應

接受絨毛取樣或羊膜穿刺檢查，以確定胎兒是否為唐氏症患者。

現行的唐氏症篩檢有兩種方式，分別為：第一孕期(11-14週)母血唐氏症

篩檢，以超音波檢查胎兒頸部透明帶和鼻樑骨，並抽取孕婦血液進行血清標

誌分析，此項檢查可檢出82%-87%的唐氏兒；第二孕期(15-20週)母血唐氏症

篩檢，則是完全抽取孕婦血液進行血清標誌分析，此項檢查可檢出60%-83%的

唐氏兒。

專家建議年齡滿34足歲之孕婦，曾生產過染色體異常胎兒，或家族成

員有染色體異常者，可直接接受羊膜穿刺術檢查以診斷胎兒是否為唐氏症患

者；而34歲以下的孕婦則可先接受兩種唐氏症篩檢之一，唐氏症篩檢結果若

為高風險者，則應進一步接受絨毛取樣或羊膜穿刺檢查，以確定胎兒染色體

是否異常。

若您對唐氏症與唐氏症篩檢有任何不明白之處，請與您的主治醫師討

論，並遵從專業的醫療建議及指示。
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ឃ្លាតឆ្ងាយពីការឆ្លងជំងឺពីកំណើត
រោគខ្វះគ្រាប់ឈាមក្រហម

តៃវ៉ាន់គឺជាតំបន់ប្រភព១នៃមូលហេតុនៃជំងឹឆ្លង មានអ្នកផ្ទុកជំងឹប្រមាណ៦% មានសុខភាពមើលទៅដូ
ចមនុស្សធម្មតាយ៉ាងអញ្ចឹង។វាបែងចែកជាប្រភេទទី១និងទី២ ប្រសិនបើប្តីនិងប្រពន្ឋមានជំងឺនេះប្រភេទ
ដូចគ្នា នោះរាល់ការពពោះរបស់គេនឹងមានភាគរយ ១/៤ដែលអាចឆ្លងជំងឺខ្វះគ្រាប់ឈាមក្រហម អាចប៉ះពា
ល់ដល់ស្ត្រីដែលតៀមក្លាយជាម្តាយរឺទារកក្នុងផ្ទៃបាន ចំនែកអ្នកផ្ទុកជំងឺប្រភេទទី២វីញ គឹត្រូវធ្វើការ
ចាក់បញ្ចូលគ្រាប់ឈាមអស់មួយជីវិត និងធ្វើការចាក់បញ្ចូលសាធាតុផ្សេងៗដើម្បីធ្វើការចិញ្ចឹមជីវិត។

ដូចនេះស្ត្រីពពោះទាំងអស់គួរធ្វើការទទួលយកការពិនិត្យរោគខ្វះគ្រាប់ឈាមនៅពេលដែលធ្វើការពិនិត្
យការឆ្លងទន្លេលើកដំបូង ឆ្លងតាមការពិនិត្យគ្រាប់ឈាមអ្នកដែលជិតក្លាយជាឪពុករឺម្តាយឃើញ
មានបញ្ហាខ្វះគ្រាប់ឈាមក្រហមនោះ គួរធ្វើការពិនិត្យសន្និដ្ឋានជំងឺម្តងទៀត ប្រសិនបើប្តីប្រពន្ឋមាន
លក្ខណះប្រភេទជំងឺខ្វះឈាមក្រហមដូចគ្នា គួវធ្វើការពិនិត្យការឆ្លងជំងឺនោះទៅកាន់ទារកនិងស្វែងយ
ល់ពីពឥមានលំអិតមុនពេលកើត។(ដំណាក់កាល ការពិនិត្យជំងឺខ្វះគ្រាប់ឈាមក្រហមតាមលំដាប់លំដោយ 
សូមអានទំព័រលេខ 91)

ជំងឺDown's syndrome
ជំងឺDown's syndrome គឺជាជំងឺនៃភាពមិនប្រក្រតីនៃក្រូមូសូម ក៍ជាមូលហេតុដែលបណ្តាលអោយមានឧ

បសគ្គនៃភាពបញ្ញាផងដែរ ជាមធ្យមក្នុងចំណោមស្ត្រី៨០០នាក់គឺមានស្ត្រីម្នាក់មានកូនដែលមានជំ
ងឺ Down's syndrome នៅក្នុងផ្ទៃ។ជំងឺ Down's syndrome ការពិនិត្យតាមដ្ឋានជំងឺ Down's syndrome ក៍ជា
ផ្នែកមួយក្នុងការប៉ាន់ស្មាននៃការទទូលរងគ្រោះនៃគ្រោះថ្នាក់ដែលបណ្តាលមកពីជំងឺ Down's syndrome 
នេះផងដែរ ប្រសិនបើពិនិត្យទៅមានអាការះធ្ងន់ធ្ងរ សូមមេត្តាធ្វើការពិនិត្យរោមទន់និងស្បូនស្ត្រី
អោយ  បានទាន់ពេល ដើម្បីអោយច្បាស់ថាទារកក្នុងផ្ទៃមានឆ្លងជំងឺនោះដែររឺទេ។

ការពិនិត្យជំងឺ Down's syndrome ឥឡូវនេះអាចធ្វើការបែងចែកជា២របៀបគឺ៖ការពីនិត្យជំងឺលើកទី១
(ចាប់ពី១១ទៅ១៤សប្តាហ៍) ដោយធ្វើការពិនិត្យអេកូផ្នែកក និងឆ្អឹងច្រមុះទារកក្នុងផ្ទៃ ហើយធ្វើការបូ
មឈាមស្ត្រីជាម្តាយដើម្បីធ្វើការវីនិច្ច័យ ការពិនិត្យបែបនេះគឺអាចពិនិត្យឃើញពី៨២ទៅ៨៧ភាគរយ 
ការពិនិត្យជំងឺ Down's syndrome (ពី១៥ទៅ២០សប្តាហ៍) ហើយធ្វើការពិនិត្យតាមការបូមឈាមស្ត្រីម្តា
យតែមួយមុខគត់ ការពិនិត្យនេះអាចបញ្ហាញជំងឺ Down's syndrome បាន ពី៦០ទៅ៨៣ភាគរយ។babies with 
Down syndrome.

អ្នកឯកគ្គទេសបានប្រាប់ថាស្រ្តីដែលមានអាយុគ្រប់៣៤ ដែលធ្លាប់
មានកូនមានអាការះក្រូមូសូមនិងប្រក្រតី រឺមានសមាជិកគ្រួសារមានបញ្ហាភាព
មិនប្រក្រតីនៃក្រូមូសូមនោះ អ្នកអាចធ្វើការពិនិត្យរោមទន់និងស្បូនដើម្បី
ធ្វើការវិភាគមើលថាតើទារកក្នុងផ្ទៃរបស់អ្នកមានជំងឺ Down's syndrome 
ដែររឺអត់? ចំនែកឯស្រ្តីដែលមានផ្ទៃពោះមានអាយុក្រោម៣៤ឆ្នាំវិញអាច
ធ្វើការជ្រើសរើសវិធីពីរយ៉ាងក្នុងចំណោមការបង្ការជំង ឺDown's syndrome 
ក្រោយពេលពិនិត្យជំងឺប្រសិនបើអ្នកមានជំងឺ Down's syndrome ធ្ងន់ធ្ង
រនោះអ្នកគួរធ្វើការពិនិត្យរោមទន់និងពិនិត្យស្បូន ដើម្បីដឹងច្បាស់ថាទា
រកក្នុងផ្ទៃមានភាពមិនប្រក្រតីនៃក្រូមូសូមដែររឺអត់។

ប្រសិនបើអ្នកមិនយល់ត្រង់ចំនុចណាមួយក្នុងបញ្ហាជំងឺ Down's 
syndrome សូមធ្វើការពីគ្រោះជាមួយគ្រូរពេទ្យរបស់អ្នក ហើយធ្វើតាមការ
នែនាំពិនិត្យរបស់អ្នកជំនាញ។
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孕婦海洋性貧血篩檢流程

註:

1. MCV為「平均血球體積」、MCH為「平均血球血紅素」

2. HbA2為「血紅素A2」、Ferritin為「含鐵蛋白」

3. 衛生福利部國民健康署資格審查通過之海洋性貧血基因檢驗機構：臺灣大學醫學院附

設醫院、中國醫藥大學附設醫院、柯滄銘婦產科診所、長庚醫療財團法人林口長庚紀

念醫院、高雄醫學大學附設中和紀念醫院、成功大學醫學院附設醫院、慧智醫事檢驗

所等7家機構。
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ការពិនិត្យជំងឺខ្វះគ្រាប់ឈាមក្រហមតាមលំដាប់

ការពិនិត្យជំងឺខ្វះគ្រាប់ឈាមក្រហមតាមលំដាប់ 
ការពិនិត្យឡ់ងវិញ ពេល១០០ឆ្នាំម ៣ខែ

MCV>80fl និង MCH>25pg

ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះមានសភាពធម្មតា
(ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ MCV>80fl និង MCH>25p

≦ប្តីមិនចាំបាច់ធ្វើការពិនិត្យ)

គ្មានការបារម្ភអំពីការប្រសូតកូនដែលមានជំងឺខ្វះឈាម

ការពិនិត្យនិងវិនិច្ឆ័យមេរោគ 
HbA2、Ferritin

ជំងឺខ្វះឈាម ខ្វះជាតិដែក

ការព្យាបាលដោយការចាក
់ថ្នាំ ការពិនិត្យឡើងវីញ

មូលហេតុជំងឺ ប្រភេទទី១

ប្តីនិងប្រពន្ឋជាអ្នកមាន
ជំងឺប្រភេទដូចគ្នា

ការវីនិច្ឆ័យនៃឈាម ការពិនិត្យ ឌីអិនអេ

កូនបន្ទាប់

ការពិនិត្យសុខាភាពទារកក្នុងផ្ទៃពោះ
(ពិនិត្យរោមទន ពិនិត្យស្បូន 

ពិនិត្យទារកតាមរយះការបូមឈាម)

មូលហេតុជំងឺ ប្រភេទទី២

ប្តីប្រពន្ឋធ្វើការពិនិត្យសន្និដានតាមរ
យះភា្នក់ងារបូមឈាមconfirmation.

ស្ត្រីដែលមានសភាពមិនប្រក្រដី
(ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ MCV≦80fl 

រឺ MCH≦25pg≦ប្តី 
MCV>80flនិងMCH>25pg)

ប្តីនិងប្រពន្ឋមានអាការះមិនប្រក្រដី
(ទាំងប្តីនិងប្រពន្ឋសុទ្ឋតែ MCV≦80fl រឺ 

MCH≦25pg)

MCV≦80fl រឺ MCH≦25pg

MCV≦80fl រឺ MCH≦25pg

ការពិនិត្យឈាមទូទៅ

ការពិនិត្យស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដំនាក់កាលដំបូងតាមរយះការពិនិត្យ
ឈាម

MCV>80fl និង MCH>25pg

សំគាល់៖
១. តាំង MCV ជា”មធ្យមភាគនៃចំណុះគ្រាប់ឈាម“MCH”មធ្យមភាគគ្រាប់ឈាមមានធាតុរ៉ែដែក“
២. តាំង HbA2 ជា“ធាតុរ៉ែដែកក្នុងគ្រាប់ឈាមA2”Ferritin“ប្រូតេអ៊ីនមានជាតិដែក”
៣. ស្ថាប័នពិនិត្យហ្សែននៃជម្ងឺ thalassemia ដែលបានឆ្លងកាត់ការត្រួតពិនិត្យទទួលស្គាល់ពីទីស្នាក់ការសុខភាពប្រជាជននៃក្រសួ

ងសុខាភិបាលនិងរបបសង្គម៖១.មន្ទីរពេទ្យចំនុះនៃវិទ្យាស្ថានវេជ្ជសាស្រ្ដនៃសាកលវិទ្យាល័យតៃវ៉ាន់២.មន្ទីរពេទ្យចំនុះនៃសា
កលវិទ្យាល័យឱសថសាស្រ្ដនិងវេជ្ជសាស្រ្ដចិន៣.មន្ទីរសម្ភពហឺឆាងមី៉ង៤.មន្ទីរពេទ្យឆាងកឹងស្រុកលីនខូវនៃក្រុមហុ៊នសុខាភិបា
លឆាងកឹង៥.មន្ទីរពេទ្យចុងហឺនៃសាកលវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្រ្ដកាវសុង៦.មន្ទីរពេទ្យចំនុះនៃវិទ្យាស្ថានវេជ្ជសាស្រ្ដនៃសាក
លវិទ្យាល័យឆឹងកុងនិង៧.មន្ទីរពិនិត្យវេជ្ជសាស្រ្ដហួយជឺ។
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：B型肝炎篩檢？

： 1.  B型肝炎病毒主要是藉由體液或血液，經由親密接觸、輸血、注射等途
徑而傳染，一般可分為垂直傳染(指帶原的母親在生產前後將B型肝炎

病毒傳染給新生兒)和水平傳染(含有病毒的血液或體液透過皮膚或粘

膜進入體內而感染，如輸血、共用針頭或注射器、…都可能感染)兩

類。

2.  由於受B型肝炎病毒感染時的年齡愈小，愈容易成為慢性帶原者，母嬰

間的垂直感染，是臺灣地區B型肝炎盛行的重要原因，40-50%的帶原者

是經由此途徑傳染。早期的預防接種能有效預防B型肝炎的感染，為截

斷母嬰垂直感染，政府於民國73年7月起，針對母親為B型肝炎表面抗

原陽性之新生兒接種B型肝炎疫苗。此外，若媽媽為高傳染性B型肝炎

帶原者(e抗原陽性)，嬰兒於出生後另儘速接種1劑B型肝炎免疫球蛋

白。並自民國75年7月起全面對新生兒實施B型肝炎疫苗接種。 

3.  但因高傳染性B型肝炎帶原(e抗原陽性)媽媽所生的寶寶，在完成B型肝

炎免疫球蛋白(HBIG)及3劑B型肝炎疫苗後、仍有約10%可能成為慢性帶

原者，增加了肝功能異常、猛爆性肝炎及未來發展成肝硬化、肝癌之

機率。為及早發現這些寶寶的B型肝炎預防接種成效與感染狀況，儘速

採取後續補接種與追蹤措施，政府自民國99年9月起提供媽媽為e抗原

陽性的幼兒(97年7月以後出生者)，在滿12個月大時，進行B型肝炎表

面抗原(HBsAg)及B型肝炎表面抗體(anti-HBs)檢測，為了維護愛兒的

健康，請一定要記得帶寶寶去醫院診所檢查喔。

4.  另對於原有之B型肝炎帶原者，為降低肝硬化與肝癌之發生率，衛生福

利部自民國92年10月起開始實施「全民健康保險加強慢性B型及C型肝

炎治療試辦計畫」，期能使慢性肝炎患者，獲得積極治療之機會。因

此亦請B型肝炎表面抗原陽性(或e抗原陽性)的準媽媽，產後別忘了依

消化專科醫師的建議，定期進行相關追蹤檢查，寶貝自己的健康。

（資料來源：疾病管制署）

常規檢查
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ការពិនិត្យទូទៅ

សំនួរ៖ការពិនិត្យជំងឺរលាកផ្លើមប្រភេទបេជាអ្វី?
១. មេរោគរលាកថ្លើមប្រភេទបេគឺឆ្លងតាមរយះការប៉ះពាល់ធាតុរាវនិងឈាម នោះគឺការប៉ះពាល់គ្នាក្នុងករណីស្និតស្

នាល ការកាច់បញ្ចូលឈាម រឺការចំលងជំងឺដោយការបាញ់បញ្ចួលទឺកនៃមេរោគ ជាធម្មតាអាចបែងចែកជាការឆ្លង
ពីម្តាយទៅកូន(ជាការឆ្លងពីស្ត្រីជាម្តាយដែលជំលងជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទបេទៅកូនមុនរឺក្រោយពេលកូនកើត)និង
ការឆ្លងតាមការប៉ះពាល់អ្នកជំងឺ(ជាការឆ្លងតាមរយះការប៉ះពាល់នៃសារធាតុរាវដែលមាននៅលើខ្លួនអ្នកជំងឺរឺឆ្
លងតាមរយះការប្រាស្រ័យទាក់ទងគ្នានៃរាង្គកាយនិងការឆ្លងតាមរយះការបញ្ចូលឈាម ជាដើម............សុទ្ឋតែ
អាចឆ្លងជំងឺបានទាំងអស់។)

២. ដោយសារអាយុនៃការឆ្លងមេរោគវីរុស B ជំងឺរលាកថ្លើមនៅមានទំហំតូចជាងយ៉ាងងាយស្រួលកាន់តែច្រើនក្លាយទៅជា
រ៉ាំរ៉ៃជាមួយមនុស្សម្នាក់ដើម, ការបញ្ជូនបញ្ឈររវាងម្តាយនិងកូន, គឺជាហេតុផលសំខាន់សម្រាប់អត្រាប្រេវ៉ាឡង់នៃ
ជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B នៅតៃវ៉ាន់និងជា 40-50% នៃក្រុមតន្រ្តីដើមដែលជាតាមរយៈវិធីនេះ ការឆ្លងមេរោគ។ ដើមការចា
ក់ថ្នាំបង្ការអាចការពារការឆ្លងមេរោគរលាកថ្លើមប្រភេទ B, ម្តាយការបញ្ជូនបញ្ឈរកាត់ឱ្យខ្លីរដ្ឋាភិបាល
ចាប់តាំងពីការចាប់ផ្តើមនៃសាធារណរដ្ឋចិននៅខែកក្កដា 73, ប្រឆាំងនឹងម្តាយរបស់ antigen ផ្ទៃរលាកថ្លើមប្រភេទ 
B មានភាពសម្បូរបែបនៃការទំនាក់ទំនងជាមួយរលាកថ្លើមប្រភេទ B ទារកវ៉ាក់សាំងនេះ។ លើសពីនេះទៀតប្រសិនបើម្
តាយគឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B ឆ្លងខ្ពស់ជាមួយនឹងមនុស្សដើម (antigen វិជ្ជមានអេឡិចត្រូនិ), ទារកផ្សេងទៀតបា
នឆាប់តាមដែលអាចធ្វើទៅបានបន្ទាប់ពីចាក់វ៉ាក់សាំងថ្លើមប្រភេទ B immunoglobulin កំណើតមួយ។ និងការអនុវត្តពេ
ញលេញនៃការចាក់ថ្នាំបង្ការរលាកថ្លើមប្រភេទ B ទារកក្នុង 75 ឆ្នាំចាប់តាំងពីសាធារណរដ្ឋប្រជាមានិតចិននៅខែ
កក្កដា។

៣. បុ៉ន្តែអ្នកផ្ទុបជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទបេ(eវិជ្ជមាន)កូនដែលម្តាយកើតមក ទោះបីជាបានទទូលការបង្ការជំងឺ
គោលិកា (HBIG) និងធ្វើការចាក់វ៉ាក់សាំងចំនួន៣ដងរួចរាល់ហើយក៍ដោយក៍នៅតែមានអាត្រា១០ភាគរយមានជំងឺរ៉ាំរ៉ៃ
ដដែរ បង្កើនភាពមិនប្រក្រដីនៃថ្លើម រលាកថ្លើមធ្ងន់ធ្ងរនិងមានបញ្ហាថ្លើមផ្សេងៗទៀតនៅថ្ងៃខាងមុខ 
កើនលើងភាគរយនៃអាត្រាមហារីចថ្លើម។ ដើម្បីធ្វើការការពារបញ្ហារលាកថ្លើមប្រភេទបេបានទាន់ពេលនិងដឺងពីស
ភាពជំងឺ សូមធ្វើការបង្ក្រប់ចំនួនការចាក់វ៉ាក់សាំងនោះ ខែ៩ឆ្នាំម២០០០រដ្ឋាភិបាលជាតិបានផ្តល់ថ្នាំស៊ាំរាងកាយeវិ
ជ្ជមានកូនរបស់ម្តាយ(អ្នកកើតមុនខែ៩ឆ្នាំ២០១០) នៅពេលដែលមានអាយុគ្រប់១២ខែ ត្រូវធ្វើការពិនិត្យជាតិស៊ាំនៃ
ប្រភេទជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទបេ(HBsAg)និងការពិនិត្យប្រព័ន្ឋការពារក្នុងឈាម (anti-HBs) ដើម្បីធ្វើការថែរក្សារ
សុខាភាពកូនអ្នក សូមចាំមថាត្រូវយកកូនៗទៅកាន់ភ្នាក់ងារពិនិត្យសុខាភាពណា។

៤. ក្រៅពីនេះដើម្បីកាត់បន្ថយអត្រាកើតជម្ងឺក្រិនថ្លើម និងជម្ងឺមហារីកថ្លើមនៃបុគ្គលផ្ទុកជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទB 
ក្រសួងសុខាភិបាលនិងរបបឧបត្ថម្ភបានដាក់អនុវត្ដ “ផែនការសាកល្បងពង្រឹងការព្យាបាលជម្ងឺរលាកថ្លើមប្
រភេទBរំុារ៉ៃនិងជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទCរំុារ៉ៃនៃធានារ៉ាប់រងសុខភាពប្រជាពលរដ្ឋ” ចាប់តាំងពីខែតុលាឆ្នាំ២០០៣នៃ
សាធារណៈរដ្ឋចិន ដោយសង្ឃឹមថាអ្នកជម្ងឺរលាកថ្លើមរំុារ៉ៃ នឹងទទួលបានឱកាសព្យាបាលវិជ្ជមាន។ហេតុនេះក៏
សូមឲ្យស្ដ្រីមានផ្ទៃពោះដែលមាន អង់ទីសែនផ្ទៃនៃជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទB វិជ្ជមាន (ឬអង់ទីសែនeវិជ្ជមាន) 
ធ្វើការពិនិត្យតាមដានក្រោយពេលសម្រាលទៅតាមដំបូន្មានរបស់វេជ្ជបណ្ឌិតផ្នែកប្រព័ន្ធរំលាយអាហារ 
ដើម្បីសុខភាពផ្ទាល់ខ្លួន។      

 (ប្រភពនៃឯកសារផ្តល់ពីក្រសួងសុខាភិបាល)

Q 
A 
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：為什麼懷孕期間要避免感染德國麻疹？

：1.  德國麻疹又稱風疹，由德國麻疹病毒引起，經由飛沫或接觸感染。一
般人感染此症通常只持續1到3天，症狀輕微且無後遺症，但懷孕3個月

內的孕婦萬一被感染，她的胎兒有高達90%的機會受到感染，且有25%

以上的機會會產生先天性德國麻疹症候群(CRS)、或造成死胎、早產的

情形，缺陷之嚴重程度和感染時機有密切關聯，懷孕愈早期感染，其

所引起之缺陷愈嚴重。懷孕第20週以後才得到感染，則生下畸形兒機

會很小。

2.  預防德國麻疹最有效的方法就是接種疫苗，在國內，民國60年9月以後

出生的女性，至少曾接種1劑德國麻疹疫苗或麻疹腮腺炎德國麻疹混合

(MMR)疫苗。因此育齡婦女如不確定自己是否曾經接種過德國麻疹相關

疫苗或具有德國麻疹抗體，建議於孕前健康檢查時，進行德國麻疹抗

體檢測。如檢查結果呈陰性，應在懷孕前或產後儘速持德國麻疹抗體

檢查陰性（－）證明，至各衛生所或預防接種合約醫院診所，接種1劑

MMR疫苗(疫苗免費)。以確保懷孕期間均不會受感染。

（資料來源：疾病管制署）
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សំនូរ៖ហេតុអ្វីបានទើបត្រូវបង្ការការឆ្លងជំងឺកញ្ច្រិល?

ការពិនិត្យទូទៅ

Q 
A  ១. ចំលើយ៖ ជំងឺកញ្ច្រិលអាលឹ្លម៉ង់ហៅកាត់ថាជំងឺកញ្ច្រិល ជំងឺកញ្ច្រិលនេះគឺប

ណ្តាលមកពីការឆ្លងមេរោគតាមរយះមេរោគក្នុងខ្យល់និងការប៉ះពាល់ត្រូវមេ
រោគ។ ជាមធ្មតាអ្នកដែលឆ្លងមេរោគប្រភេទនេះមានអាការះស្រាលក្នុងកំឡុងរ
យះពេលពី១ទៅ៣ថ្ងៃ ប៉ុន្តែប្រសិនបើចំពោះស្រ្តីដែលមានផ្ទៃពោះរយះពេល៣ខែ
ហើយឆ្លងជំងឺ ទារកក្នុងផ្ទៃនោះអត្រាដែលទារកឆ្លងជំងឺអាចមានទៅដល់៩០
ភាគរយនៃការឆ្លងជំងឺ ហើយ២៥ភាគរយអាចមានឪកាសកើតជំងឺកញ្ច្រិលប្រភេទ
(CRS)ពីកំណើត រឺអាចបណ្តាលអោយទារកស្លាប់ក្នុងផ្ទៃ កើតមុនពេលកំណត ់
កំរិតនៃការមិនប្រុងប្រយ័ត្នវាទាក់ទងទៅនិងការឆ្លងជំងឺយ៉ាងស្អិតរមួត ការឆ្ល
ងមេរោគនៃពេលពពោះកើតតែឆាប់វាបណ្តាលអោយមានកំហុសក្រការសំរាលកូនកា
ន់តែធ្ងន់ធ្ងរ។ការឆ្លងមេរោគក្រោយពេលទារកក្នុងផ្ទៃមានរយះពេល២០សប្
តាហ៍ឡើងទៅ នោះអត្រានៃការកើតកូនមិនគ្រប់លក្ខណះកាន់តែតិច។

២. វ ិធីបង្ការជម្ងឺកញ្រ ្ជិលដ៏មានប្រសិទ្ធិភាពបំផុតគឺការចាក់ថ្នាំបង្ការ។ 
នៅក្នុងប្រទេស ស្រ្ដីដែលកើតក្រោយខែកញ្ញាឆ្នាំ៩០នៃសាធារណៈរដ្ឋចិន យ៉ា
ងហោចណាស់ធ្លាប់ចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺកញ្រ្ជិល ឬថ្នាំបង្ការចម្រុះជម្ងឺកញ្
រ្ចិលនិងជម្ងឺក្រឡទែន (MMR) ម្ដងរួចមកហើយ។ហេតុដូចនេះស្រ្ដីក្នុងវ័យប
ង្ករកំណើតដែលមិនច្បាស់ថាខ្លួនធ្លាប់ចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺកញ្រ្ជិលឬមាន
អង់ទីករជម្ងឺកញ្រ្ជិលឬទេនោះ គប្បីធ្វើការពិនិត្យអង់ទីករជម្ងឺកញ្ជ្រិលក្នុង
ពេលធ្វើការពិនិត្យសុខភាពមុនពេលមានផ្ទៃពោះ។ប្រសិនបើការពិនិត្យមានល
ទ្ធផលអវិជ្ជមាន សូមទៅកាន់មណ្ឌលសុខភាព ឬមន្ទីរពេទ្យគ្លីនិកផ្ដល់
ថ្នាំបង្ការ ដើម្បីចាក់ថ្នាំបង្ការ MMR ម្ដង (ថ្នាំបង្ការឥតគិតថ្លៃ) ដោយភ្
ជាប់ទៅជាមួយនូវលិខិតបញ្ជាក់ការពិនិត្យអង់ទីករជម្ងឺកញ្ជ្រិលអវិជ្ជមាន (-) 
នៅមុនពេលមានផ្ទៃពោះ ឬក្រោយពេលសម្រាលកូន។ដើម្បីធានាបញ្ជៀសការឆ្លង
ក្នុងកំឡុងពេលមានគភ៌។

(ប្រភពនៃឯកសារផ្តល់ពីក្រសួងសុខាភិបាល)
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孕婦乙型鏈球菌篩檢說明

目的
乙型鏈球菌是人類的腸胃道及泌尿道常見的細菌；為周產期嚴重感染

之主要致病菌。亦為導致新生兒細菌感染疾病中最常見之細菌。約有18-20%

孕婦產道帶有此一細菌。孕婦體內若帶有乙型鏈球菌而無進行篩檢和積極治

療，則可能引起新生兒早發型乙型鏈球菌感染，可能進一步導致新生兒肺

炎、腦膜炎、敗血症等重大併發症。經研究統計，新生兒感染乙型鏈球菌後

導致神經系統後遺症者約15%；而新生兒感染死亡率約10至13%；早產兒感染

死亡率高達20%。目前國際上預防新生兒早發型乙型鏈球菌感染症，主要採

行之策略，以孕婦篩檢乙型鏈球菌，及針對確知孕婦有乙型鏈球菌帶菌狀況

時，於待產時使用預防性抗生素治療。

檢查方法與時程
依據實證及先進國家(如：美國、加拿大)經驗，建議針對孕婦在懷孕35

至37週期間進行乙型鏈球菌的培養篩檢。其檢查方法，係由醫師在孕婦的陰

道及肛門採樣後，再將檢體送至合格的檢驗單位進行培養。約於一週內即可

知道孕婦有無乙型鏈球菌之帶菌。若孕婦於尚未接受乙型鏈球菌篩檢前，出

現早期子宮收縮或胎膜早破現象而住院者，除接受常規治療外，亦應於住院

時，依醫師專業意見考慮接受乙型鏈球菌篩檢或使用預防性抗生素治療。

檢查結果與預防
如果孕婦經篩檢檢驗確知為乙型鏈球菌陽性時，毋須擔心害怕；醫師

會進一步評估及於待產時提供預防性之抗生素治療(可由健保給付)，以降低

新生兒感染。若孕婦曾有抗生素過敏經驗者，或懷孕期間有身體不適或疑問

時，請告知並與醫師討論。

常規檢查
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ការពិនិត្យទូទៅ

សេចក្តីនែនាំស្តីអំពីបាក់តេរីប្រភេទទី២ដែលបណ្
តាលអោយស្ត្រីមានផ្ទៃពោះឆ្លងជំងឺ
គោលបំណង

បាក់តេរីប្រភេទទី២នៃមេរោគគឺជាមេរោគដែលមាននៅផ្នែកពោះវៀននិងផ្នែកតំរង់នោម 
ជាមូលហេតុនៃការចំលងជំងឺក្នុងរយះពេលវែង។ ក៍ជាមេរោគដែលតែងតែជួបប្រទះលើទា
រកទើបប្រសូតផងដែរ។ ច្រកទ្វាសំរាលកូនរបស់ស្ត្រីមានមេរោគប្រភេទនេះប្រមាណពី១
៨ទៅ២០ភាគរយ។ ប្រសិនបើស្ត្រីមានផ្ទៃពោះមានបាក់តេរីប្រភេទទី២ដែលបណ្តាលអោ
យស្ត្រីមានផ្ទៃពោះឆ្លងជំងឺហើយមិនបានធ្វើការពិនិត្យនិងព្យាបាលបានទាន់ពេល
ទេ នោះវាអាចបណ្តាលអោយទារកដែលទើបនិងកើតឆ្លងជំងឺនោះដែរ។ប្រសិនបើស្ត្រីមា
នផ្ទៃពោះមានជំងឺប្រភេទនេះសូមធ្វើការពិនិត្យនិងព្យាបាលអោយបានទាន់ពេល វាអា
ចបណ្តាលអោយទារកឆ្លងជំងឺរលាកសួត រលាកខួរ ខ្វះឈាមនិងអាការះជំងឺធ្ងន់ធ្ង
រជាច្រើនទៀត។យោងតាមការពិសោធ៍បាន អោយដឹងថាទារកដែលឆ្លងជំងឺនេះអាចបណ្តា
លអោយមានសាភាពស្មារតីចុះខ្សោយប្រហែល១៥% និងអត្រាស្លាប់ដោយសារជំងឺប្រ
មាណជាពី១០ទៅ១៣% អត្រាទារកកើតមុនកំណត់ប្រហែលជា ២០%។ បច្ចុប្បន្ននេះប្
រទេសអន្ត្រាជាតិមានការយកចិត្តទុក្ខដាក់ចំពោះការប្រយុទ្ឋប្រឆាំងនិងជំងឺនៃទារកទើ
បកើត ការពិនិត្យស្វែងរកមេរោគដែលធ្វើអោយមានជំងឺឆ្លងនិងធ្វើការព្យាបាលតាមរ
យះការប្រើប្រាស់ថ្នាំដែលមានភាពប្រឆាំងនិងជំងឺជាកត្តាសំខាន់នៃការពយាបាល។

វិធីពិនិត្យនិងការវិភាគការពិនិត្យ
យោងតាមភាពជាក់ស្តែងនិងបទពិសោធ៍នៃបណ្តាលប្រទេសរីកចំរើននាៗ(ដូចជា៖

ប្រទេសអាមេរិច កាណាដា) បានផ្តល់យោបល់ដល់ចំពោះស្ត្រីដែលមានការពពោះរយះ
ពេលពី៣៥ទៅ៣៧ខែអោយចេះធ្វើការពិនិត្យស្វែងរកមេរោគជំងឺប្រភេទបេដែលឆ្លងពិ
ម្តាយទៅកូន។ និងវិធិពិនិត្យគឺដោយគ្រូពេទ្យេធ្វើការពិនិត្យតាមរយះប្រដាប់បន្តពូ
ជរបស់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ បន្ទាប់មកទើបបញ្ចួនទៅអោយភ្នាក់ងារពិនិត្យស្របលក្ខ
ណះ។យើងអាចដឺងលិតផល់នៃការពិនិត្យមេរោគឆ្លងប្រភេទបេដែលជាមេរោគឆ្លងពី
ម្តាយទៅកូនបានក្នុងមួយសប្តាហ៍។បើស្ត្រីម្នាក់មានផ្ទៃពោះមុនពេលដែលមិនទាន់
បានទទួលយកការពិនិត្យបាក់តេរីមានកើតឡើងនូវស្ថានភាពស្បូនកន្ត្រាក់មុនពេលភ្
នាសរបស់ទារកបែកមុនពេលកំនត់ត្រូវទៅសំរាកពេទ្យក្រៅពីទទួលយកការពិនិត្យតាម
ក្បួនពេលសំរាកពេទ្យគួរស្ដាប់តាមដំបូន្មានគ្រូពេទ្យឯកទេសពិចារណានិងទទួល
យកការពិនិត្យបាក់តេរីឫប្រើថ្នាំផ្សះព្យាបាលនិងការពារ

លទ្ធផលពិនិត្យនិងការបង្ការ
ប្រសិនបើស្ត្រីមានផ្ទៃពោះច្បាស់ថាខ្លួនមានមេរោគឆ្លងប្រភេទបេនេះមានល

ក្ខណះវិជ្ជមាននោះ សូមកុំបារម្ភគ្រូពេទ្យនិងបន្តធ្វើការប៉ាន់ស្មាននិងផ្តល់ថ្នាំ
ការពារប្រឆាំងនិងមេរោគនិងព្យាបាលនៅពេលរង់ចាំមសំរាល់កូន(អាចបាត់បង់តាមរយះ
ការធានាសុខាភាព)ដើម្បីកាត់បន្ថយការឆ្លងជំងឺទៅដល់ទារកទើបនិងកើត។ ប្រសិនបើ
ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះធ្លាប់មានប្រតិកម្មអាលាក់ស៊ី   រឺស្រ្តីមានផ្ទះពោះ មានចំងល់ និង  
សុខភាពមិនល្អនោះ សូមធ្វើការជំរាបនិងពីគ្រោះជាមួយគ្រូពេទ្យ។
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常見的非常規檢查

：什麼是第一孕期、第二孕期母血唐氏症篩檢？

： 現行的唐氏症篩檢有兩種方式分別為：第一孕期(11-14週)母血唐氏症篩
檢，以超音波檢查胎兒頸部透明帶和鼻樑骨，並抽取孕婦血液進行血清標

誌分析，此項檢查可檢出82%-87%的唐氏兒；第二孕期(15-20週)母血唐氏

症篩檢，則是完全抽取孕婦血液進行血清標誌分析，此項檢查可檢出60%-

83%的唐氏兒。

：為什麼要做妊娠糖尿病篩檢？

：1.屬於糖尿病高危險人口群的孕婦（如：肥胖症、高血壓、高血脂症、近
親罹患糖尿病、曾有妊娠糖尿病史、曾有多囊性卵巢症、曾有早產、死

產、巨嬰症等生產史）、應於確知懷孕時及早自費接受妊娠糖尿病篩

檢。其他非屬糖尿病高危險人口群的孕婦，需要時，於懷孕24-28週接

受妊娠糖尿病篩檢確診之妊娠糖尿病孕婦，於產後6-12週應再次接受篩

檢，評估是否會發生或發展成典型糖尿病。

 2. 孕婦如果有妊娠糖尿病，罹患子癲前症的風險會增加，另外也可能會造

成胎兒過大，以及因為胎兒過大而剖腹生產或發生生產併發症的機會上

升，亦或有新生兒血糖過低或呼吸系統問題，所以在懷孕24-28週時可以

抽血檢查，若超過標準值，就要在孕期與醫師及營養師配合，做飲食或

藥物控制，以增進母嬰健康。

：什麼是羊膜腔穿刺檢查？

： 可以檢查胎兒的染色體是否異常，宜在懷孕16週以後做檢查。建議高齡孕
婦(34歲以上)、超音波檢查異常、母血唐氏症篩檢結果為高危險群、曾生

育先天異常胎兒及有家族史的準媽媽們，可以做這項檢查。
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ការត្រួតពិនិត្យទូទៅ

ធ្វើតេស្ត Down's តាមរយៈសេរូ៉មមាតានៅក្នុងដំ 
ណាក់កាលទីមួយ ទីពីរនៃការមានផ្ទៃពោះគឺអ្វី?
ចំលើយ៖ ការពិនិត្យជំងឺ Down's syndrome បច្ចុប្បន្ននេះបែងចែកជាពីរយ៉ាង គឺមានពីនិត្យជំងឺ Down's 
syndrome ក្នុងរយះពេលមានផ្ទៃពោះទី១(ពី១១ទៅ១៤សប្តាហ៏) ដោយធ្វើការពិនិត្យផ្នែកកនិងឆ្អឹងច្រមុះរ
បស់ទារកក្នុងផ្ទៃតាមរយះការពីនិត្យអេកូ និងធ្វើការជួសឈាមស្រ្តីមានផ្ទៃពោះមកពិនិត្យកំណត់វិនិច្ឆ័យ
ការពិនិត្យបែបនេះអាចរកឈើញកូនដែលមានជំងឺ Down's syndrome បានពី៨២ទៅ៨៧% ការពិនិត្យជំងឺ  Down's 
syndrome ក្នុងរយះការពទី២  (ពី១៤ទៅ២០សប្តាហ៏) គឺជាការពិនិត្យតាមរយះការជួសឈាមស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ
ទាំងស្រុងដើម្បីធ្វើការពិនិត្យវិនិច្ឆ័យអត្តសញ្ញាណ ការពីនិត្យបែបនេះអាចរកឃើញទារកមានជំងឺ Down's 
syndrome បានពី៦០%ទៅ៨៣%។

សំនួរ៖ហេតុអ្វីត្រូវធ្វើការពិនិត្យជំងឺទឹកនោមផ្អែមនៅពេលចាប់ផ្តើមមានផ្ទៃពោះ?
១. ជា កម្មសិទ្ធិ របស់ ក្រុម ប្រជាជន ដែល មាន ហានិភ័យ ខ្ពស់ នៃ ស្ត្រី ដែល មាន ផ្ទៃពោះ មាន ជំងឺ ទឹកនោម ផ្អែម 

(ដូចជា : ជំងឺ ធាត់ ជំងឺលើសឈាម ធំធាត់ ជិតស្និទ្ធ ជាមួយ នឹង អ្នកមាន ទឹកនោម ផ្អែម មាន ប្រវត្តិ ជំងឺ ទឹកនោមផ្អែម 
ពេល មាន ផ្ទៃពោះ ធ្លាប់ដុះសាច់ក្នុងដៃស្បូនធ្លាប់សំរាលកូន មិន គ្រប់ ខែ ទារក ស្លាប់ ក្នុង ផ្ទៃ ទារកធំហួស 
-ល- ) , គួរ តែ ចំណាយ ផ្ទាល់ ខ្លួនក្នុងការ តាមដាន ជំងឺ ទឹកនោម ផ្អែម អំឡុង ពេល មាន ផ្ទៃពោះ មាន ផ្ទៃពោះ 
។ជា កម្មសិទ្ធិ របស់ ក្រុម ប្រជាជន ដែល មាន ហានិភ័យ ខ្ពស់ នៃ ស្ត្រី ដែល មាន ផ្ទៃពោះ មាន ជំងឺ ទឹកនោម ផ្អែមនៅ 
ពេល ដែល ចាំបាច់២៤-២៨ ដើម្បី ទទួល យក ការ តាមដាន ជំងឺ ទឹកនោម ផ្អែម អំឡុង ពេល មាន ផ្ទៃពោះ ដែល មាន 
ផ្ទៃពោះ ។ដើម្បីទទួលយកការតាមដានជំងឺទឹកនោមផ្អែមអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះដែលមានផ្ទៃពោះ។ ការវិនិច្ឆ័យការកើត
ជំងឺទឹកនោមផ្អែមនៃស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ ត្រូវធ្វើការពិនិត្យឡើងវិញនៅពេលកូនកើតហើយរយះពេលពី៦ទៅ១២សប្តាហ៍ ដើម្បី
អោយច្បាស់ថាមានការកើតជំងឺទឹកនោមផ្អែមរឺមានការវិវឌ្ឍន៍នៃជំងឺនោះដែលឬទេ។

២. ស្ត្រី មាន ផ្ទៃពោះប្រសិនបើ អ្នក មាន ជំងឺ ទឹកនោម ផ្អែម អំឡុង ពេល មាន ផ្ទៃពោះ ងាយ និងទទួលរងនិងគ្រោះ
ថ្នាក់ជំងឺលើសឈាមនៅពេលមានផ្ទៃពោក្រៅពី នេះ ទៀត អាច ប ណ្តា ល ឱ្យ ទារក មាឌធំ ពេក ព្រមទាំងដោយ 
សារ តែ ទារក ធំ ពេក កើតដោយវិធីវះឬធ្វើអោយមានផលវិបាកនានាកាន់តែមាន កើន ច្រើនឡើង ឬ ទារក មាន 
បញ្ហាជាតិស្ករក្នុងឈាមតិចពេកឬ មានបញ្ហាក្នុងការដកដង្ហើមដូច្នេះហើយ នៅ ក្នុង ២៤-២៨ ស ប្តា ហ៍ នៃ 
ការ មាន ផ្ទៃពោះ អាចធ្វើការជួស ឈាមពិនិត្យមើល ប្រសិន បើ វា លើស ពី ស្ដ ង់ ដា រ កំនត់ គួរតែសហការជាមួយអ្នកជំ
នាញសារជាតិចិញ្ចឹមរយះពេល មាន ផ្ទៃពោះប្រើអារហាររឺថ្នាំមកទប់ស្កាត់ដើម្បី កែ លម្អ សុខភាព មាតា និង ទារក ។

សំនួរ៖អ្វីទៅជាការពិនិត្យទារកតាមរយះស្បូនស្រ្តី?
អាច ពិនិត្យ មើល ថា តើ ក្រូម៉ូសូម របស់ ទារកមានភាពប្រក្រតីធម្មតាដែរឬទេគួរ ធ្វើ ការពិនិត្យមើលចាប់ពីពេល
មានផ្ទៃពោះ ១៦ ស ប្តា ហ៍ ឡើងទៅ។យើងណែនាំស្ត្រី មាន ផ្ទៃ ពោះនៅវ័យចំណាស់(លើសពី ៣៤ ឆ្នាំឡើងទៅ ) , 
ការពិនិត្យមើលតាម អ៊ុ ល ត្រា ពិនិត្យឃើញ អា ការមិនធម្មតា ដោយ ម្តាយមានជំងឺស្ករក្នុងឈាមកំរឹតខ្ពស់
ធ្វើអោយមានលទ្ធផលគ្រោះថ្នាក់ជាខ្លាំង សំរាប់ ក្រុម គ្រួសារដែល មាន តំណរត្រកូលកើតកូនមិនប្រក្រតីគួរធ្វើកា
រពិនិត្យផ្នែកមួយនេះ។

Q 

A 

Q 
A 

Q 
A 
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產檢超音波篩檢說明
目的

產檢超音波篩檢是一種非侵入性的檢查，可用於測量胎兒的頭雙頂骨

徑、腹圍與大腿長度等生長測量以及胎盤位置和羊水量的觀察。另有所謂胎

兒超音波檢查(即所謂自費的高層次超音波)，可對於胎兒的器官做有系統的

掃描。

原理與特性
超音波是一種人類耳朵聽不到的聲波，需要水及軟組織做為傳導介質，

超音波無法穿透骨頭也可能受到空氣阻隔，因此檢查的準確性會有許多限

制。若母親腹部脂肪組織太厚、胎兒趴臥、或骨頭阻擋，皆會造成許多器官

無法判讀，而無法發現某些異常。另外，若羊水過多，會導致胎兒距離探頭

過遠而影像不清；若羊水過少，則胎兒四肢重疊、阻礙聲波進入，均會減低

檢查的準確性。

檢查結果

1. 產檢超音波是一種篩檢方法，並非最終診斷，檢查的準確性有其限制，

主要目的在於評估胎兒生長發育的狀況，以及胎盤位置和羊水量等，並

非所有的胎兒問題均可以透過超音波檢查出來。

2. 超音波的檢查報告，只能判讀為：在這個週數的檢查下，篩檢胎兒生長

發育及胎盤位置有否異常的狀況。若沒有篩檢出異常狀況，並不代表胎

兒就是完全正常、沒有疾病，因為有的胎兒疾病會在較大的週數、甚或

出生後才出現，也有的雖然已出現，但超音波並無法診斷這類問題，而

胎兒器官是否有異常則需執行胎兒超音波才能進一步評估。

檢查上的限制

：超音波和X光一樣嗎？懷孕的時候照超音波會不會有危險？

： 超音波和X光不同，是靠音波反射，使體內軟組織顯現，並非游
離性幅射。截至目前為止的研究顯示，診斷用的超音波對人體
及胎兒未發現不良影響，世界醫用超音波生物醫學聯盟建議，
超音波不應用於非醫療用途。亦不贊同超音波於提供胎兒紀
念影像的用途。雖然目前的診斷超音波儀器沒有被確切證實會
對患者造成生物效應，但未來仍存在發現這類生物效應的可能
性。
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គោលបំណង
ការពិនិត្យផ្ទៃពោះការពិនិត្យអុ៊លត្រាសោនជាការរពិនិត្យមិនមានការលូកចូលខាងក្នុងអាចប្រើអេកូដើ

ម្បី វាស់ អង្កត់ផ្ចិត ករង្វង់ឆ្អឹងក្បាល របស់ ទារកកផ្លូវ (សរសៃ) រង្វង់ ពោះ និងប្រវែង ភ្លៅ និង កំណើន 
សេដ្ឋកិច្ច ដទៃ ទៀត និង ទីតាំង សង្កេត នៃ សុ ក និង បរិមាណ ទឹកភ្លោះ វាស់ របស់សង្កេតមើល។រៅពីមានការ
ពិនិត្យអេកូ ទារក មួយ ទៀត (ដែល គេ ហៅ អេកូ កម្រិត ខ្ពស់ ដោយត្រូវ ការ ចំណាយ ផ្ទាល់ ខ្លួន ) អាច ស្កេន 
ពិនិត្យមើលប្រព័ន្ធ សរីរាង្គ របស់ ទារក ទាំងអស់។
សិក្ខាបទនិងលក្ខណះពិសេស 

អុ៊ ល ត្រា សោ នេះ គឺ ជាសំលេងដែល ត្រចៀក របស់ មនុស្ស មិន អាចស្ដាប់មិនបាន ត្រូវការទឹកនិងគោលិកា
ទន់ដើម្បីបញ្ចូនទៅ អុ៊ ល ត្រា សោ មិន អាច ជ្រាប ចូលឆ្លងកាត់ ឆ្អឹង នោះទទទួលរង ឧបសគ្គ ដោយសារខ្យល់ 
នោះដែរដូច្នេះការ ពិនិត្យ មើលមាន ភាព ត្រឹមត្រូវប្រាកដមានកំណត់ ។ប្រសិន បើ ម្តាយមាន ខ្លាញ់ ក្នុង ពោះ
ក្រាស់ពេកធ្វើអោយបាំងស្ទះឆ្អឹងការដេកតំរេត របស់ ទារក អាចប ណ្តា ល ឱ្យ សរីរាង្គ ជា ច្រើន ដែល មិន 
អាចមើលច្បាស់ ដូចនេះហើយ អាចបណ្តាលអោយ មើលមិនឃើញសរីរាង្គណាមួយមិនប្រក្រតី។លើស ពី នេះ ទៀត 
ប្រសិន បើ ទឹកភ្លោះ ច្រើន ពេក អាច ប ណ្តា ល ឱ្យ ទារក ស្ថិត នៅ ឆ្ងាយ និង រូបភាព មិន ច្បាស់ លាស់ ប្រសិន 
បើ ទឹកភ្លោះ តិច ពេក អវយវៈ ទារក ត្រួត សី៊ គ្នា ធ្វើ ឱ្យ រំខាន ដល់ការបញ្ចូល រលក សម្លេង ចូល នឹង កាត់ 
បន្ថយ ភាព ច្បាស់លាស់ នៃ ការ ត្រួតពិនិត្យ ។

លទ្ធផលការពិនិត្យ
១. ការពិនិត្យផ្ទៃពោះអេកូគឺជាវិធីសាស្រ្តការពិនិត្យមួយមិនមែនជាការធ្វើការវិនិច្ឆ័យចុងក្រោយទេភាពប្រាកដនៃកា

រពិនិត្យមានកំណត់សំខាន់គឺនៅលើការលូតលាសរបស់ទារកនៅក្នុងផ្ទៃដើម្បីវាយតម្លៃពីការរីកលូតលាស់និងទី
តាំងសុកនិងទឹកភ្លោះ៘មិនមែនប្រាកដថាគ្រប់ទារកនៅក្នុងផ្ទៃទាំងអស់អាចពិនិត្យអេកូមើលបញ្ហាទេ។

២. ការបញ្ចាក់ពីពិនិត្យអេកូមានតែមួយគត់គឺ: ការពិនិត្យក្នុងចំនួនសប្តាហ៍នេះមានពិនិត្យការរីកលូតលា ស់និ
ងទីតាំងរបស់ទារកនៅក្នុងផ្ទៃថាតើស្ថានភាពមិនប្រក្រតីទេ។ ប្រសិនបើមិនមានស្ថានភាពដែលមិនប្រក្រតីការពិ
និត្យ, មិនមែនមានន័យថាទារកគឺជារឿងធម្មតាទាំងស្រុង, ជំងឺទេពីព្រោះជំងឺរបស់ទារកមួយចំនួននៅក្នុងមួយចំនួ
នធំនៃសប្តាហ៍ឬសូម្បីតែលេចឡើងបន្ទាប់ពីកំណើត, ទោះបីជាមួយចំនួនបានផុសឡើងនោះទេបុ៉ន្តែអេកូមិនអាច
ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យនិងប្រភេទនៃបញ្ហានិងថាតើមានសរីរាង្គរបស់ទារកមិនធម្មតានេះត្រូវការដើម្បីអនុវត្តអេកូទា
រកនឹងការវាយតម្លៃបន្ថែមទៀត។

ការពិនិត្យផ្ទៃពោះការបញ្ជាក់នៃការពិនិត្យ
អុ៊លត្រាសោន

សំនួរ៖ម៉ាសី៊នអេកូលនិងកាំមរស្មីអិចដូចគ្នាដែលរឺទេ?ពេលមានទំងន់ឆ្លុះអេកូលមានគ្រោះថ្នាក់
ដែលរឺទេ?

ចំលើយ៖ម៉ាសី៊នអេកូលនិងកាំរស្មីអិចមិនដូចគ្នាទេ វាពឹងផ្អែកទៅលើការឆ្លុះមកវិញដើម្បីមើលឈើញផ្
នែកទន់នៃរាងកាយ គឺមិនមែនធ្វើការប្រើប្រាស់ការវាស់តាមរយះកំដៅនោះឡើយ។សព្វថ្ងៃនេះតាមការពិសោ
ធន៍បានអោយដឹងថា មិនមានការរកឃើញណាបង្ហាញថាមានផលប៉ះពាល់ណាដល់ទារកក្នុងផ្ទៃដោយ
ការធ្វើការពិនិត្យអេកូលនោះឡើយ សម្ព័ន្ធវេជ្ជសាស្រ្ដជីវៈនៃប្រព័ន្ធអូត្រាសោនប្រើប្រាស់ក្នុងវេជ្ជ
សាស្រ្ដពិភពលោកបានណែនាំថា អូត្រាសោនមិនគួរប្រើប្រាស់ក្នុងគោលបំណងមិនមែនព្យាបាលឡើយ។ 
និងមិនគាំទ្រចំពោះការប្រើប្រាស់អូត្រាសោនដើម្បីថតរូបគភ៌ទុកជាអនុស្សាវរីយ៍ឡើយ។ ថ្វីត្បិតបច្ចុប្បន្នប
រិក្ខារពិនិត្យអូត្រាសោនមិនទាន់ត្រូវបានបញ្ជាក់ថាមានផលប៉ះពាល់ជីវសាស្រ្ដដល់អ្នកជម្ងឺ បុ៉ន្ដែនៅ
ថ្ងៃអនាគតលទ្ធភាពប្រទះឃើញផលប៉ះពាល់ជីវសាស្រ្ដនេះនឹងអាចកើតមាន។

Q 

A 
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胎兒超音波檢查說明
檢查上的限制

1.  胎兒的智商、視力、聽力、有無胎記、或有否生化代謝異常等，無法

以超音波檢查出來。

2. 超音波無法取代羊膜穿刺，意即無法由超音波確切診斷有無唐氏症或

其他染色體異常疾病。

3. 微小的胎兒缺陷無法完全辨識，例如：較小的心室中隔缺損、動脈弓

狹窄或神經管缺損(通常位於尾脊皮膚的小破洞)。

4. 早期正常的胎兒檢查，並無法保證妊娠後期或出生時仍為正常，因為

有許多特殊疾病出現於妊娠末期，甚至在出生後才開始發生或出現， 

故無法在早期（16-24週）即由超音波檢查發現所有胎兒疾病，同時也

無法由單次檢查即斷言以後均不會有任何問題發生。

5. 由於胎兒常處於握拳或活動狀態，幾乎無法由超音波確切診斷指(趾)

節異常。

6. 妊娠週數越大(>28週)時，因為胎兒在子宮無法完全伸展，骨骼肢體重

疊，導致檢查效果較差。

7. 胎兒在子宮內的血液循環與出生之後的血液循環並不相同，導致一些

先天性心臟疾病很難在出生前作診斷。

個別考量

1. 雖然政府有免費提供一次妊娠20週左右的產檢超音波篩檢，準媽媽們

也可選擇進行自費的胎兒超音波檢查，但民眾有權利決定是否要接受

這項檢查，即使做檢查，也有權利拒絕知悉某些檢查結果，例如有些

民眾因為信仰或其他因素，不會因胎兒異常而選擇終止妊娠，或不希

望知悉一些無法在母體內處理的問題，例如心臟瓣膜輕微的異常或兔

唇。如果您有上述考量，請在檢查前主動告知醫師。

2. 超音波檢查發現的胎兒畸形，部分是目前醫療可以矯正，且不影響未

來生長與發育的，例如唇顎裂、部分先天性心臟病等。故如果於產前

檢查發現有胎兒畸形，建議諮詢相關專科醫師，以取得充分醫療資

訊，作出適當的處置。

3.  若懷孕期間有身體不適或胎兒有特殊狀況，可與醫師討論檢查頻率及

次數。

4.  胎兒超音波對於性別的判定有很高的不準確性，而且依規定不可用來

判定胎兒性別，亦不可以因胎兒的性別而中止妊娠。
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ការពិនិត្យអុ៊លត្រាសោនស្វែងរកបកស្រាយ
ការកំនត់នៃការពិនិត្យ
១. ប្រាជ្ញា ការមើល ការស្តាប់ និងការកំណត់ស និ្នដ្ជានថាមានរឺកូន រឺមានភាពមិនប្រក្រតីកើត

ឡើងនៅពេលកំពុងវិវឌ្ឍន៍ជាដើមគឹមិនអាចធ្វើការពិនិត្យតាមរយះការពិនិត្យអេកូលឡើយ។ 
២. ការពិនិត្យអេកូលគក៌មិនអាចយកមកជំនួសការពិនិត្យតាមស្បូនឡើយ ហើយការពិនិត្យអេកូ

គឹមិនអាចធ្វើការកំណត់រោគសញ្ញាជំងឺ Down's syndrome រឺជំងឺមិនប្រក្រតីនៃក្រូមូសូមផ្សេងៗ
ឡើយ។

៣. មិនអាចមើលដឹងពិកំហុសតូចៗទាំងស្រុងឡើយ ឧទាហរណ៍ ៖ ថតនៃបេះដូងមានកង្វះខាតបន្តិ
ចបន្តួច សរសៃឈាមតូចចង្អៀតរឺកង្វះខាតនៃ សរសៃប្រសាទ។

៤. ការពិនិត្យផ្ទៃពោះដំបូងមានសភាពប្រក្រតីមិនអាចធ្វើការសន្មត់ថាការវិវឌ្ឍន៏របស់ទារកក្
នុងផ្ទៃនិងពេលដែលទារកកើតមកមានសភាពប្រក្រតីនោះឡើយ ពីព្រោះអាចមានភាពខុសពីធម្
មតាជាច្រើនដែលអាចកើតមានឡើងនៅពេលការវិវឌ្ឍន៏នៃទារកចុងក្រោយ នៅក្រោយពេលទារកកើ
តហើយទើបចាប់ផ្តើមមានអាការះរឺទើបសង្កេតឃើញ ដូចនេះមិនអាចធ្វើការរកឃើញជំងឺទាំងអស់
របស់ទារកក្នុងផ្ទៃពោះក្នុងដំណាក់កាលដំបូងនោះឡើយ (ពី១៦ ទៅ២៤សប្តាហ៍) ក៍មិនអាចពិ
និត្យឃើញរាល់ជំងឺទាំងអស់ឡើយ ស្របពេលនោះដែលក៍មិនអាចសំរេចការពិនិត្យសំរេចក្នុង
ពេលតែម្តងនោះទេ។

៥. ដោយទារកក្នុងផ្ទៃតែងក្តាប់ដៃរឺមានចលនាមិនឈប ់ធ្វើអោយស្ទើរតែមិនអាចធ្វើការសន្និដ្
ឋានបានតាមរយះការពិនិត្យអេកូល។

៦. ការវិវឌ្ឍន៏នៃទារកកាន់តែធំ(>28 សប្តាហ៍) ដោយសារតែទារកមិនអាចធ្វើការលូតលាស់បានទាំងស្
រុងនៅក្នុងស្បូន ធ្វើអោយឆ្អឹងរាង្គកាយត្រួតលើគ្នា បណ្តាលអោយផលនៃការពិនិត្យថយចុះ។

៧. ការធ្វើចលនារបស់ទារកក្នុងស្បូននិងការធ្វើចលនាក្រោយពេលកើតគឺមិនដូចគ្នាទេ ជំងឺដែល
បណ្តាលអោយមានជំងឺបេះដូងពីកំនើត ការពិនិត្យមុខពេលទារកកើតគឺពិបាកវិនិច្ឆ័យអោយបា
នច្បាស់ណាស់។

ការគិតដោយឡែក
១. ទោះ បី ជា រដ្ឋា ភិ បាល បាន ផ្តល់ ជូនការពិនិត្យ ផ្ទៃពោះ ដោយឥតគិតថ្លៃម្តង ពិនិត្យ 

អេកូ ផ្ទៃពោះ ស ប្តា ហ៍>20 < ដូច្នេះ ម្តាយ អាចន ជ្រើស រើស យក ការ ពិនិត្យ អេក ូ
ទារកផ្ទៃពោះ ដោយការចំណាយប្រាក់ ផ្ទាល់ ខ្លួន ប៉ុន្តែ ប្រជាជន មាន សិទ្ធិ ក្នុង ការ 
សម្រេច ចិត្ត ជ្រើសរើស ការ ពិនិត្យ , សូម្បី តែការធ្វើការ ពិនិត្យ ក៏មាន សិទ្ធិ ក្នុង ការ 
បដិសេធការទទួលដឹងលទ្ធផលពិនិត្យឧទាហរណ៍ មនុស្ស មួយ ចំនួន ដោយសារតែ ជំនឿ 
សាសនាឬ ដោយ សារ តែ កត្តា ផ្សេង ទៀត មិន មែន ដោយ សារ ទារកមានភាព មិន ប្រក្រតី ត្រូវ 
បញ្ចប់ ការ មាន ផ្ទៃពោះ ឬ មិន ចង់ ដឹង អំពី បញ្ហា មួយ ចំនួន ក្នុងខ្លួន ស្ត្រី ជា ម្តាយ 
ដូច ជា សន្ះបេះដូងមានភាព មិន ប្រក្រតី ឬ ឆែប បបូរមាត់ ។ប្រសិន បើ អ្នក មាន ការពិចារណា 
ខាងលើ នេះ សូម ទទួល ផ្តល់ដំណឹងដល់ គ្រូពេទ្យជាមុន មុន ពេល ដែល ការ ធ្វើ ការពិនិត្យ។

២. ការ ពិនិត្យ អុ៊ ល ត្រា សោ បាន បង្ហាញ ថា ទារករាងចំលែកមួយ ផ្នែកនោះពេទ្យ វេជ្ជ សា ស្រ្ត អាច 
នឹង ត្រូវធ្វើការកែ ដំ រូ វ បានដោយ មិន ប៉ះពាល់ ដល់ ការលូតលាសនៅថ្ងៃ អនាគត ដូច ជា ឆែប បបូរមាត់ 
មានជំងឺ បេះដូង ពី កំណើត ។ប្រសិន បើពិនិត្យឃើញទារកមានរូបរាងចំលែក គួរតែទៅសាកសួរពត៌មាន 
ពិគ្រោះ យោបល់ ជាមួយ អ្នក ជំនាញវេជ្ជសា ស្រ្ត ដោះស្រាយបញ្ហាអោយបានត្រឹមត្រូវ ។

៣. ប្រសិនបើក្នុងរយះពេលមានផ្ទៃពោះមានអាការះមិនស្រួលរឺទារកក្នុងផ្ទៃមានភាពខុសពីធម្
មតា អាចធ្វើការពិគ្រោះជាមួយគ្រូពេទ្យនិងធ្វើការពិនិត្យអោយបានញឹកញាប់។

៤. ការពិនិត្យអេកូលមានភាពមិនច្បាស់លាស់ក្នុងការបែងចែកភេទនៃទារកច្រើន ដូចនេះតាមកា
រកំណត់គឹមិនអាចយកការពិនិត្យអេកូលមកធ្វើការវិភាគភេទរបស់ទារកឡើយ ក៏មិនអាចធ្វើការ
យកគក៏ចេញដោយសារភេទនៃទារកដែរ។
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：什麼是3D/4D超音波檢查？

： 3D超音波可呈現出嬰兒的五官與立體的樣貌；4D超音波則是從靜態的影像
變成動態的影片。3D與4D超音波，不是醫學診斷上的依據。（為自費）

：什麼是高層次超音波檢查？

：坊間所稱高層次超音波即是對於胎兒的器官做有系統掃瞄的胎兒超音波，
與目前產檢超音波使用的設備是相同的，均為2D超音波。準媽媽若經產檢

超音波檢查發現可能有異常或有個人需求時，可依據個人情況與醫生進一

步討論，是否要再進一步進行胎兒超音波檢查，並將由專業醫師根據臨床

經驗與檢測技巧，對胎兒的頭頸部、胸部腹部器官、臍帶及四肢等項目進

行精密的細部構造檢查，檢查時間約需要半小時至一小時。檢查週數建議

於20-24週進行。(為自費)

胎兒超音波檢查說明
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សំណួរ៖ តើអ្វីជាការពិនិត្យអូលត្រាសោន 3D/4D?
ចម្លើយ៖ ការពិនិត្យអូលត្រាសោន 3D អាចបង្ហាញឲ្យឃើញពីមុខមាត់របស់កូន។ 
ការពិនិត្យអូលត្រាសោន 4D បំលែងពីរូបភាពអកម្ម ទៅជាវីដេអូសកម្ម។អូលត្រាសោន 3Dនិង 4D មិនសាក
សមធ្វើជាសេចក្ដីយោងនៃការវិនិច្ឆ័យវេជ្ជសាស្រ្ដឡើយ។(បង់ថ្លៃដោយខ្លួនឯង)

អ្វីទៅជាការពិនិត្យអេកូ កម្រិត ខ្ពស់ ?
ការ បោះពុម្ព នៃ ការ ចោទ ប្រកាន់ អេកូ កម្រិត ខ្ពស់ សរីរាង្គ របស់ ទារក នោះ គឺ ដើម្បី ធ្វើ ការ ស្កេន 
អ៊ុ ល ត្រា សោ ទារក ប្រព័ន្ធ របស់ និង ឧបករណ៍ អេកូ បច្ចុប្បន្ន នេះ ត្រូវ បាន ប្រើ សម្រាប់ ពិនិត្យ គឺ 
ដូចគ្នា ទាំង ពីរ អេកូ ២D ។ប្រសិនបើ ម្តាយ បន្ទាប់ ពី ការ ពិនិត្យ អេកូផ្ទៃពោះឃើញមានភាពមិនប្រប្រតី 
ឬ តម្រូវការ បុគ្គល អាច ទៅពិភាក្សា បន្ថែម ជាមួយ គ្រូពេទ្យ ដោយ ផ្អែក លើ ស្ថានភាព ជា 
បុគ្គល ថា តើត្រូវពិនិត្យ អេកូ ទារក បន្ថែម ទៀត ម្តង ទៀតទេ ហើយ ដោយ ផ្អែក លើ បទពិសោធន៍ និង 
ជំនាញ សាកល្បង ការ ព្យាបាល ទារកក្បាល និង ក ទ្រូង សរីរាង្គ ពោះ ដៃជើង និង គម្រោង ផ្សេង 
ទៀត ទងផ្ចិត និង មាន ការ ត្រួត ពិនិត្យ ពី  រចនា សម្ព័ន្ធ លម្អិត ច្បាស់លាស់ របស់គ្រូពេទ្យការ 
ពិនិត្យត្រូវការរយៈពេលកន្លះ ម៉ោង ទៅ មួយ ម៉ោង ។ សូមពិនិត្យមើលចំនួនសប្តាហ៍គួរតែចាប់ផ្តើមធ្វើនៅ
សប្តាហ៍ ២០-២៤ ។(បង់ថ្លៃដោយខ្លួនឯង)

Q 

Q 

A 

A 

ការពិនិត្យអុ៊លត្រាសោនស្វែងរកបកស្រាយ
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：愛滋病是什麼？

： 愛滋病又稱「後天免疫缺乏症候群」，人類感染愛滋病毒後通常不會立刻
發病，可能在感染後六個月甚至長達十年或更久才有症狀發生。這種病毒

會使人類失去抵抗病原體的能力，甚至喪失生命。

：愛滋病是如何感染？

： 1.性行為傳染：未採防護措施的性行為。

 2.血液感染：如輸血、共用針具、容器或是稀釋液。

 3.母子垂直感染：懷孕、生產及哺乳。

：如果有其他疑問或懷疑感染愛滋病毒時，誰能幫助我？

：1.請撥打疾病管制署疫情通報及諮詢專線1922，將有專人提供諮詢服務。

 2.請上疾病管制署網站http://www.cdc.gov.tw查詢。

孕婦免費愛滋篩檢同意書附於240頁。

孕婦免費愛滋病毒篩檢服務

衛生福利部疾病管制署於九十四年一月一日起，於孕婦的產檢項目中增

加每位孕婦乙次免費愛滋病檢查。本項篩檢併同初次產檢(標準抽血檢查項

目：血型、Rh因子等)實施，以確保懷孕婦女及下一代的健康。為了寶寶的健

康，每一位準媽媽都該毫不猶豫的接受愛滋病毒的篩檢，理由如下：

1. 愛滋病毒會透過母親懷孕胎盤、分娩過程和哺餵母乳等方式感染給寶寶。

感染機率在30-45%之間。目前感染的愛滋寶寶，發現九成是因為媽媽在懷

孕前不知道自己感染愛滋病，因為沒有事前預防治療，造成寶寶感染。

2. 目前已知有效的方法，包括：懷孕期間服用預防性抗反轉錄病毒藥物、剖

腹產和使用母乳代替品哺餵，可以阻斷愛滋病毒傳染給小孩，感染機會從

45%降至2%以下，同時經由藥物治療將有助於感染愛滋病毒母親的健康。

3. 愛滋病毒並不會選擇特定對象，每一個婦女，甚至只有固定單一性伴侶的

婦女，都有感染的危險而不自知。要求性伴侶使用保險套是女性的權利，

請保護自己免於感染愛滋病毒。藥癮者，切勿與他人共用針具、容器或是

稀釋液，以免經由血液感染愛滋病。
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សេវាពិនិត្យជំងឺអេដស៍ដល់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះនិងទារកដោយឥតគិតថ្លៃ
ចាប់ពីថ្ងៃទី១ ខៃមករា ឆ្នាំម២០០៥ក្រសួងគ្រប់គ្រងជំងឺសុខាភិបាលបានផ្តល់ជួ

នការពិនិត្យស្វែងរកមេរោគអេត៍ក្នុងរយះពេលមានផ្ទៃពោះសំរាប់ស្ត្រីពីដងដោយមិ
នគិតថ្លៃ។ ការពិនិត្យនេះធ្វើឡើងស្របពេលជាមួយការពិនិត្យលើកដំបូង(ផ្នែកបូម
ឈាមពីនិត្យកំណត់ភាពជាក់លាក់ ៖ ប្រភេទឈាម) ដើម្បីការពារសុខភាពស្រ្តីមានផ្
ទៃពោះនិងកូនៗជំនាន់ក្រោយ។ ដើម្បីការពារសុខភាពកូនៗ ស្រ្តីដែលទ្រាមក្លាយជាម្
តាយគ្រប់រូបគួរទទួលយកការពិនិត្យស្វែងរកមេរោគអេត៍ដោយមិនមានមន្ទើសង្ស័យ។ 
មូលហេតុមានដូចខាងក្រោម ៖
១. មេរោគអេត៍អាចឆ្លងតាមរយះការមានផ្ទៃពោះរបស់ម្តាយ ការវីវត្ថនិងការបំបៅដោះកូន 

វាធ្វើកូនអោយឆ្លងបាន។ អត្រាភាគរយនៃការឆ្លងមានពីចន្លោះ៣០ទៅ៤៥%។ ស្ត្រី
៩០%មិនបានដឺងថាខ្លួនមានផ្ទុបមេរោគអេត៍ឡើយ ពិព្រោះមិនបានធ្វើការការពារជាមុខ 
ដែលធ្វើអោយទារកឆ្លងជំងឺនេះដែរ។

២. បច្ចុប្បន្ននេះគេមានវីធីល្អៗជាច្រើនដូចជា៖ មានដូចជាការប្រើថ្នាំមការពារដែល
មានសាធាតុប្រឆាំងទៅនិងមេរោគក្នុងពេលពោពោះ ការសំរាល់កូនតាមពោះនិងការប្រើប្
រាសឧ់បករណ័ចំនួសការបំបៅដោះម្តាយ អាចជាសវ់ាងការឆ្លងជំងឺអេតពីម្តាយទៅកូ
នបាន អត្រាចំលងអាចមានពី៤៥ទៅ២ភាគរយចុះក្រោម ស្របពេលជាមួយគ្នានោះផង
ដែលគេប្រើប្រាស់ថ្នាំព្យាបាលសំរាប់ជំនួយសុខាភាពស្ត្រីមានផ្ទុបមេរោគអេត៏។

៣. ជំងឺអេដស៍មិនរើសដៃគូរឡើយ រាល់ស្ត្រីទាំងឡើយ សូម្បីស្ត្រីដែលមានការរួមភេទជា
មួយដៃគូរតែម្នាក់ក៏អាចមានគ្រោះថ្នាក់នៃការឆ្លងជំងឺនេះដោយមិនដឺងខ្លួនដែរ។ 
ការស្នើអោយដៃគូប្រើប្រាស់ស្រោមការពារគឺជាសិទ្ឋរបស់ស្ត្រី សូមការពារខ្លួនអ្ន
កកុំអោយឆ្លងជំងឺអេត៍។ ជនញៀនថ្នាំមមិនត្រូវធ្វើការប្រើប្រាស់ម្ចុលសារ៉ាងរួមគ្នា
ឡើយ ឧបករណ៍ផ្សេងៗនិងការប៉ះពាល់អ្វីផ្សេងៗទៀតជាដាច់ខាត ដើម្បីធ្វើការជៀ
សវាងពិការឆ្លងជំងឺអេត៍។

Q 
A 

Q 
A 

សំនួរ៖អ្វីទៅជាជំងឺអេត?

ចំលើយ ៖ ជំងឺអេដស៍ក័អាចហៅថា(ជាជំងឺធ្វើអោយបាត់បង់នូវធាតុសុំា
ងនៃប្រព័ន្ធការពារជំងឺ)ពេលមនុស្សកើតជំងឺអេដស៍ជាធម្មតាគឺ
មិនមានលក្ខណះជំងឺភ្លាមៗឡើយ វាអាចបង្ហាញអាការះជំងឺក្
រោយពេលឆ្លងជំងឺបាន៦ខែទៅ១០ឆ្នាំទើបមានរោគសញ្ញា។ មេរោ
គប្រភេទនេះអាចធ្វើភាពសុំាងនិងការពាររាង្គកាយចុះខ្សោយបាន 
នឹងធ្វើអោយបាត់បង់ជីវិត។

សំនួល ៖ តើការឆ្លងជំងឺអេដស៏ធ្វើឡើងតាមរយះណា?

១. ការឆ្លងដោយការរួមភេទ ៖ ការរួមភេទដោយមិនបាន 
ប្រើប្រាស់មធ្យោបាយការពារ។

២. ការឆ្លងតាមរយះឈាម ៖ ដូចជាការបញ្ចួលឈាម 
ការប្រើប្រាស់ម្ចុលចាក់រួមគ្នា សំភារះរឺទឹកនៃប្រដាប់បន្តពូជជាដើម។

៣. ការឆ្លងពីម្តាយទៅកូន ៖ ការមានផ្ទៃពោះ កើតកូន រឺការបំបៅដោះ។

សំនួរ៖ពេលដែលមានសំនួររឺសង្ស័យថាមានឆ្លងជំងឺអេដស៍ តើមាននរណាអាចជួយខ្ញុំបាន?

១. សូមធ្វើការទំនាក់ទំនងមកកាន់ក្រសួងគ្រប់គ្រងជំងឺដើម្បីផ្តល់
ពឥមានរឺសាកសួរពតឥមានតាមរយះលេខបណ្តាញ១៩២២ 
នឹងមានអ្នកជំនាញផ្តល់សេវាពតឥមាន។

២. សូមចូលទៅកាន់គេហទំព័រក្រសួងគ្រប់គ្រងជំងឺ http://www.cdc.gov.
twដើម្បីស្វែងរកពឥមានលំអិត។

កិច្ចព្រមព្រៀងនៃការពិនិត្យវីរុសអេដស៍ដោយឥតគិតថ្លៃសម្រាប់ស្រ្ដី ទំព័រ២៤១។

Q 
A 
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產前遺傳診斷與補助
新生兒為什麼會先天性異常？

新生兒先天異常的發生原因有很多種，包括染色體異常、單基因突變、

多因子遺傳或環境因素等，然而仍有很多先天異常其發生原因尚不清楚。

為減少新生兒先天異常的發生，衛生福利部自優生保健法於民國74年公

布實施以來，即積極推動產前遺傳診斷工作，以減少嚴重畸形兒的出生，減

輕家庭及社會的負擔。

產前遺傳診斷常用的方法？

1. 第一孕期、第二孕期母血唐氏症篩檢。(可計算出異常的機率，但無法確

診。)

2. 羊膜腔穿刺術。

3. 絨毛膜取樣術。

4. 臍帶血採樣術。

5 超音波檢查。(參考第102頁)

什麼人需要產前遺傳診斷？

1. 三十四歲以上孕婦。

2. 曾生育過先天異常兒者。

3. 本人或配偶有遺傳性疾病者。

4. 家族有遺傳性疾病者。

5. 其他可能生育先天異常兒之高危險群者，如：經超音波或孕婦血清篩檢胎

兒有異常可能者。

全民健康保險有給付產前遺傳診斷嗎？

1. 全民健康保險並未給付產前遺傳診斷之費用，目前是由衛生福利部每年編

列預算提供該項費用之部分補助，孕婦接受產前遺傳診斷者，仍然需要自

付一些費用。有關政府補助或減免之金額，可洽詢採檢醫院或當地衛生

局。
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ការពិនិត្យនិងបំប៉ន់មុនពេលឆ្លងជំងឺ

ទារកទើបនិងកើតហេតុអ្វីមានភាពមិនប្រក្រតីតាំងពីចាប់កំណើត?
មូលហេតុដែលបណ្តាលអោយទារកកើតមកមានលក្ខណះមិនប្រក្រតីពីកំនើតមានច្រើន

យ៉ាង បូករួមទាំងភាពមិនប្រក្រតីនៃក្រូមូសូម មានភាពប្រែប្រូលនៃសែន និងកត្តាចំលងជំងឺ
ច្រើនរឺមូលហេតុនៃបរិស្ថានជាដើម ម៉្យាងទៀតនៅមានភាពមិនប្រក្រដីតាំងពីកំណើតដែលកើត
ឡើងដោយមិនអាចយល់ច្បាស់ពីមូលហេតុបាន។

ដើម្បីធ្វើការកាត់បន្ថយអាត្រាកើតមាននៃទារកមិនប្រក្រតីពីកំណើត នៅឆ្នាំ១៩៨៥ទីស្តី
ការសុខាភិបាលបានប្រកាស់អនុម័តផែនការរបស់ខ្លួន ជំរុញអោយមានការធ្វើការពិនិត្យរោ
គវិនិច្ឆ័យនៃការឆ្លងជំងឺមុនពេលកើតទារក ដើម្បីធ្វើការកាត់បន្ថយការកើតទារកមិនប្រក្រ
តីធ្ងន់ធ្ងរកើតឡើង និងកាត់បន្ថយបញ្ហាអំរេកនៃគ្រួសារនិងសង្គម។

តើមធ្យោបាយណាជាមធ្យោមបាយដែលគេតែងប្រើប្រាស់សំរាប់ពិនិត្យវីនិច្ជ័យការឆ្លងជំងឺ
១. ការពិនិត្យជំងឺ Down's syndrome ក្នុងដំណាក់កាលពពោះទី១ 

និងដំណាក់កាលពពោះទី២។ (អាចគណនាភាគរយនៃភាពមិនប្រក្រតីបាន 
ប៉ុន្តែមិនអាចប្រាដកបានឡើយ។)

២. ការពិនិត្យស្បូនស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ។
៣. ការពិនិត្យតាមស្រោមស្បូននិងរោមទន់របស់ស្ត្រី។
៤. ការយកឈាមមកពិនិត្យ
៥. ការពិនិត្យអេកូល (សូមអានទំព័រលេខ១០៣)

តើអ្នកណាខ្លះត្រូវការការវិភាគការឆ្លងជំងឺមុនពេលកើត?
១. ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះដែលមានអាយុចាប់ពីអាយុ៣៤ឆ្នាំទៅ។
២. ធ្លាប់កើតកូនមានអាការះមិនប្រក្រតីតាំងពីកំណើត។
៣. ប្តីរឺប្រពន្ឋជាអ្នកមានផ្ទុកជំងឺឆ្លង
៤. ក្រុមគ្រួសារមានជំងឺឆ្លង
៥. ប្រការផ្សេងៗនៃការអាចមានកូនដែលមានសភាពមិនប្រក្រដីក្នុងចំណោមអ្នកមានស

ភាពធ្ងន់ធ្ងរ ដូចជា៖ ការពិនិត្យអេកូរឺផ្ទៃពោះអ្នកដែលអាចមានសភាពមិនប្រក្រតី។

តើការធានារ៉ាប់រងសុខាភិបាលជាតិមានប្រយោជន៍ដល់ការវិភាគកំណត់ការឆ្លងជំងឹដែលរឺទេ?
១. ការធានាសុខភាពប្រជាជនគឺមិនបានផ្តល់ជាប្រយោជន័ដល់ការចំណាយសំរាប់ការធ្វើរោគេវិនិច្

ឆ័យនៃការឆ្លងជំងឺ សព្វថ្ងៃនេះជារៀងរាល់ឆ្នាំតែងមានការឧបត្ថម្ភពីទីស្តីការសុខាភិ
បាលផ្តល់ជំនួយនៃការចំណាយ ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលទទួលយករោគវិនិច្ឆ័យមុនពេលសំរា
លកូន គឺនៅតែត្រូវបង់ប្រាក់នៃការចំណាយមួយចំនួនដោយខ្លួនឯង។ ចំពោះការឧបត្ថម្ភនិង
ការអនុគ្រោះចំណាយផ្សេងៗ អាចធ្វើការពីគ្រោះជាមួយគ្រូពេទ្យរឺអ្នកនៅទីស្តីការសុខាភិបា
លជាតិផ្ទាល់។
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產前遺傳診斷與補助

2. 符合補助條件之孕婦，將由產檢醫院協助填寫產前遺傳診斷申請表；政府

所提供之補助費用，會直接由產檢醫院協助您從自行負擔之費用中扣除補

助費用，屆時您只要自付一些費用。如果您有任何疑問，請洽當地衛生局

詢問。

哪裡可以獲得相關資訊？

除了主治的婦產科醫師會依個案情形提供相關遺傳諮詢，如有進一步的

疑問，可以洽衛生福利部國民健康署審查通過的十一家遺傳諮詢中心尋求協

助。

衛生福利部國民健康署審查通過之遺傳諮詢中心服務窗口

臺灣大學醫學院附設醫院 02-23123456#71922、71923

臺北榮民總醫院 02-28712121#3292

馬偕紀念醫院 02-25433535#2547、2548

林口長庚紀念醫院 03-3281200#8544

臺中榮民總醫院 04-23592525#5938

中國醫藥大學附設醫院 04-22052121#2128

中山醫學大學附設醫院 04-24739595#20225

彰化基督教醫院 04-7238595#7244

成功大學醫學院附設醫院 06-2353535#3551

高雄醫學大學附設中和紀念醫院 07-3121101#7801

慈濟綜合醫院 03-8563092
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ត្រួតពិនិត្យជំងឺឆ្លងមុនពេលប្រសូតនិងជំនួយ

២. ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលស្របតាមលក្ខខ័ណ្ណជំនួយ,មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ
នឹងជួយបំពេញលិខិតស្នើសុំត្រួតពិនិត្យជំងឺឆ្លងមុនពេលប្រសូត,ជំនួយដែលរដ្ឋាភិបា
លផ្តល់អោយ,មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះនឹងហូតចេញតាមតំលៃត្រួតពិនិត្យ។ប្រ
សិនបើអ្នកមានចំងល់,សូមទំនាក់ទំនងមន្ទីរសុខាភិបាលដែលអ្នករស់នៅ។

តើអាចទទួលបានពឥមានតាមរយះអ្វី?
រៅពីផ្តល់ការប្រឹក្សាទាក់ទងនឹងរោគឆ្លងតាមតំណដោយវេជ្ជបណ្ឌិត

ផ្នែកសម្ភពនិងរោគស្ត្រី   ចំពោះសំណួរបន្ថែមទៀតអាចសុំជំនួយប្រឹក្សា
បាននៅមជ្ឈមណ្ឌលរោគឆ្លងតាមតំណ១១កន្លែង ដែលផ្តល់សិទ្ឋ
ដោយក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខុមាលភាពទីភ្នាក់ងារសុខភាពប្រជាពលរ
ដ្ឋ ។

បង្អួចសេវាកម្មនៃមជ្ឈមណ្ឌលប្រឹក្សាជម្ងឺតពូជ ដែលឆ្លងកាត់ការ
ត្រួតពិនិត្យពីទីស្នាក់ការសុខាភិបាលប្រជាជននៃក្រសួងសុខាភិបាលនិងរប

បឧបត្ថម្ភសង្គម
មន្ទីពេទ្យនៃមហាវិទ្យល័យពេទ្យវីទ្យាតៃវ៉ាន់ 02-23123456#71922 and 71923

មន្ទីពេទ្យយុងមីងតៃប៉ិ 02-28712121#3292
មន្ទីពេទ្យម៉ាជាជីនាន 02-25433535#2547 and 2548

មន្ទីពេទ្យឆាងកឹងជីនានលីនខូវ 03-3281200#8544
មន្ទីពេទ្យយុងមីងថែចុង 04-23592525#5938

មន្ទីពេទ្យនៃមហាវីទ្យាល័យពេទ្យចុងគ័ 04-22052121#2128
មន្ទីពេទ្យនៃមហាវីទ្យាល័យពេទ្យចុងសាន 04-24739595#32337

មន្ទីពេទ្យគ្រឹស្តចាងហ័ 04-7238595#7244
មន្ទីពេទ្យនៃមហាវិទ្យាល័យពេទ្យវិទ្យាឆឹងកុង 06-2353535#3551
មន្ទីពេទ្យចុងហឺជីនាននៃមហាវិទ្យាល័យពេទ្យវិ

ទ្យាកោសុង 07-3121101#7801

មន្ទីពេទ្យទូទៅឈើជី 03-8563092
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趕走對胎兒的不良影響
1. 菸害

根據世界衛生組織癌症研究總署，吸菸以及二手菸均為一級致癌物，請及早戒
菸。

女性吸菸者增加罹患致死性慢性阻塞性肺炎、包括慢性支氣管炎與肺氣腫，吸菸
增加女性許多癌症如口腔、咽喉、食道、喉頭、膀胱、胰臟、腎臟、子宮頸等癌症及
急性髓質白血病、吸菸女性也與停經前乳癌有關。

孕婦吸菸或吸入二手菸，體內易殘留有高濃度尼古丁(nicotine)或其代謝物可丁
尼(cotinine)，胎兒在這樣的子宮環境內發育，神經、消化系統和視力等也都會導致
不同程度的影響，增加自然流產、先天畸形、早產及新生兒低體重的危險性，成長後
罹患血癌的危險性較高。

如果父母習慣在室內或寶寶身邊吸菸，寶寶體內的可丁尼濃度會比不吸菸父母的
寶寶高近50倍；即使父母至門外陽臺吸菸，寶寶體內的可丁尼濃度仍然為不吸菸父母
的寶寶的7倍。

哺乳媽媽暴露在二手菸環境下，尼古丁代謝物可丁尼等有害物質，會經由人體進
入母乳引發異味，讓寶寶變得不愛喝。另一方面，也會使母體賀爾蒙分泌異常，導致
乳汁分泌不足。

吸菸或二手菸不但會提高孕婦血中鉛濃度，更會經由胎盤傳給胎兒，影響寶寶的智
力發展。而尼古丁則會對胎兒尚在發育的耳內「神經傳輸器」造成傷害，影響聽力。

另外，研究證實，在家吸菸，會造成有毒物質在家中持續高濃度的殘留，即使菸
已經熄滅很久了，這些物質仍會在家庭裡各種表面上（例如桌椅、地板、牆壁、衣
櫥、澡盆、馬桶……家具）以微粒的形式，形成一層附著物；同時也可以附著於飛塵
上；或成為揮發性的有毒複合物，經過數天、數周、數月，飄散到空氣中。吸菸一
天，就可以在未來很長時間使出入於那個空間的人暴露到菸害。這些物質在低濃度就
具有毒性，包括數種一級致癌物。

為了小寶貝，準爸媽趕快戒菸
若準爸媽想了解菸害與戒菸相關資訊，可向醫療院所洽詢並提供戒菸諮詢相關資

訊，或洽戒菸專線、戒菸門診等服務(免費戒菸專線0800-63-63-63)。

*「戒菸專線服務中心」轉介流程及同意書附於82、84頁。

戒菸資訊
(1) 二代戒菸，補助升級！免費戒菸諮詢專線： 0800-636363，網址：http://www.

tsh.org.tw/

(2) 全國超過3,000家戒菸服務合約醫事機構或藥局（查詢電話：02-2351-0120）

(3) 洽各縣市衛生局（所）接受戒菸諮詢或服務，可索取免費戒菸手冊

(4) 健康九九網站戒菸教戰手冊下載，網址：http://health99.hpa.gov.tw

112

準媽媽檢查篇

孕婦健康手冊



បណ្តេញការប៉ះពាល់ទៅដល់ទារក
១.ខូចសុខភាពដោយសាបារី

យោងទៅតាមទីស្នាក់ការស្រាវជ្រាវជម្ងឺមហារីកនៃអង្គការសុខភាពពិភពលោកបានឲ្យដឹងថា ការជក់បារី
និងផ្សែងបារីគឺជាសារធាតុបង្កឲ្យមានមហារីកថ្នាក់ទី១ សូមផ្ដាច់បារីឲ្យបានឆាប់។

ស្ត្រីជក់បារីនឹងមានជំងឺរលាកសួតប្រភេទស្ទះឬស្លាប់,រួមមានរលាកបំពង់ដង្ហើមនិងហើមសួត,ជក់បា
រីបណ្តាលអោយស្ត្រីមានជំងឺមហារីកជាច្រើនដូចជាមហារីកមាត់,បំពង់ក,បំពង់អាហារ,ដើមបំពង់ក,ប្លោកនោម,
លំពែង,ក្រលៀន,ស្បូន។ល។និងជំងឺឈាមសបន្ទាន់,ស្រ្តីជក់បារីក៏ជាមូលហេតុបណ្តាលអោយមានជំងឺមហារី
កដោះមុនអស់រដូវ។

ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះជក់បារីឬនៅក្បែអ្នកជក់បារី,នឹងបន្សល់នីកូទីន(nicotine)និងកូទីនី (cotinine)ក្នុងខ្
លួន,ទារកលូតលាស់ក្នុងស្បូនរបៀបនេះ,សសៃប្រសាត,ប្រព័ន្ធរំលាយអាហារនិងភ្នែក។ល។ក៏មានកំរិតប៉ះ
ពាល់ខុសគ្នាដែរ,បណ្តាលអោយមានគ្រោះថ្នាក់ដូចជារលូតកូន,កូនមានរូបរាងចំលែក,កើតមុនខែនិងមានទំង
ន់ស្រាល,កូននឹងមានគ្រោះថ្នាក់ដោយសាជំងឺមហារីកឈាមនាអនាគត។

ប្រសិនបើឪពុកម្តាយមានទំលាប់ជក់បារីក្នុងផ្ទះឬជក់បារីនៅក្បែរកូន,ទារកនឹងមានកូទីនីក្នុងខ្លួនច្រើ
នជាងទារកដែលឪពុកម្តាយមិនជក់បារី៥០ដង,ទោះបីជាឪពុកម្តាយជក់បារីនៅមុខទ្វាក្រៅផ្ទះ,កូទីនីក្នុងខ្លួ
នទារកក៏ច្រើនជាងទារកដែលឪពុកម្តាយមិនជក់បារី៧ដង។

ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះជក់បារីឬនៅក្បែអ្នកជក់បារីនឹងមានសំណរក្នុងឈាមខាប់,នឹងឆ្លងកាត់ផ្ទៃពោះឆ្ល
ងអោយទារក,ប៉ះពាល់ដល់ការលូតលាស់ប្រាជ្ញាកូន។ហើយនីកូទីនឹងប៉ះពាល់ទៅដល់សសៃប្រសាទត្រចៀកដែ
លទារកកំពុងលូតលាស់,បណ្តាលអោយខូចត្រចៀក។

លើស ពី នេះ ទៀត ការ សិក្សា នេះ បាន បញ្ជាក់ ថា ការ ជក់ បារី នៅ តាម ផ្ទះ អាច បង្ក ឱ្យ មាន 
សារធាតុ ពុល នៅ ក្នុង ផ្ទះ ទ្រទ្រង់ ការ ប្រមូល ផ្តុំ ខ្ពស់ នៃ សំណល់ ទោះ បី ជា ផ្សែង ត្រូវ បាន ពន្លត់ 
ជា យូរ មក ហើយ សារធាតុ ទាំង នេះ គឺ នៅ តែ នៅ លើ ភាព ខុស គ្នា នៃ គ្រួសារ ដែល មាន ផ្ទៃ មួយ (ដូច ជា 
តុ កៅអី អិដ្ឋការូជញ្ជាំង ទូខោអាវ អាងងូតទឹក បង្គន់  ...... គ្រឿង សង្ហា រឹម ) នៅ ក្នុង សំណុំ បែបបទ នៃ 
ភាគល្អិត បង្កើត ស្រទាប់ នៃ ឯកសារ ភ្ជាប់ មួយ ប៉ុន្តែ អាច ត្រូវ បាន ភ្ជាប់ ទៅ នឹង ផេះ បន្ទាន់ ឬ បាន 
ក្លាយ ទៅ ជា សមាសធាតុ ពុល បង្ក ជាហេតុ បន្ទាប់ ពី ប៉ុន្មានថ្ងៃ ជ បន្ទាប់ស ប្តា ហ៍បន្ទាប់ ខែ 
រសាត់ ចូល ទៅ ក្នុង ខ្យល់ ។ការ ជក់បារី ក្នុងមួយ អាច ធ្វើ ឱ្យ ចេញ រយៈ ពេល វែង នៅ ក្នុង ចន្លោះ នៃ 
មនុស្ស ដែល ប៉ះពាល់ ទៅ នឹង ការ ប៉ះពាល់ នៃ ថ្នាំ ជក់ នៅ ពេលក្រោយ ។សារធាតុ ទាំង នេះ អាច ទៅ ជា ពុល 
ក្នុង កំហាប់ ទាប រួម បញ្ចូល ទាំង ប្រភេទ សត្វ មួយចំនួន នៃ ជំងឺ មហារីក បាន ។

ដើម្បីកូន,សូមឪពុកម្តាយតមបារី
ប្រសិនបើឪពុកម្តាយយល់ដឹងពីគុណវិបត្តនិងពត៏មាននៃការជក់បារី,អាចស៊ើបសួរមន្ទីពេទ្យអំ

ពីពត៏មានតមបារី,ឬទំនាក់ទំនងសេវាកម្មបណ្តាញតមបារីនិងការព្យាបាល។ល។(បណ្តាញតមប-
ារីឥតគិតថ្លៃ0800-63-63-63)។
* មជ្ឈមណ្ឌលសេវាកម្មផ្តាច់បន្ទាត់ "ដំណើរការបញ្ជូននិងការយល់ព្រមទៅកាន់ស្ថាប័
នវេជ្ជសាស្ត្របានភ្ជាប់ទៅនឹងទំព័រទី៨៣-៨៥។

ព៏តមានតមបារី
(១)  ជំនាន់ទី២ផ្ដាច់បារី ការឧបត្ថម្ភកើនឡើង! ខ្សែទូរស័ព្ទប្រឹក្សាផ្ដាច់បារីដោយឥតគិ

តថ្លៃ៖ 0800-636363, គេហទំព័រ៖ http://www.tsh.org.tw/
(២) មានក្រសួងស្ថាប័នពិនិត្យសុខភាពសុខាភិបាលសហការក្នុងការបញ្ឈប់ការជក់បា

រីនៅទូទាំងប្រទេសមានចំនួន៣០០០ក្រសួងស្ថាប័ន។ (ទូរស័ព្ទសាកសួរពត៌មាន: 02-
2351-0120)

(៣) ទំនាក់ទំនងមន្ទីរ (មណ្ឌល) សុខភាព គ្រប់ស្រុកក្រុង ដើម្បីទទួលការប្រឹក្សាឬសេវាក
ម្មផ្ដាច់បារី អាចសុំសៀវភៅផ្ដាច់បារីឥតគិតថ្លៃ។

(៤) ទាញយកសៀវភៅការអប់រំផ្ដាច់បារីពីគេហទំព័រសុខភាព៩៩៖ http://health99.hpa.gov.tw
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2. 酒害

過量飲酒除了對孕婦會造成孕程出血而流產、子宮及陰道感染、習慣性流產、胎
盤早期剝離和死產外，也會影響胎兒在子宮內的生長，而容易生下臉部發育異常(如
小眼、鼻樑扁平、顏面畸形)、體重及身高的生長遲滯及中樞神經異常(小腦症、智障
及神經行為障礙)等有健康問題的「胎兒酒精症候群」嬰兒。

3. 避免過度照射X光

懷孕時應避免X光照射，如有必要，可在醫師指示下行之，以減少胎兒畸形的風險。

4. 孕婦使用藥品須知：

(1)如有打算近期懷孕，在服用任何藥物前應先詢問醫師或藥師的建議，不要任意使
用藥物或不必要的中草藥或偏方。

(2)若在懷孕、疑似懷孕或是未避孕而可能懷孕期間，服用任何藥物包括：處方藥、
非處方藥及食品補充劑等，請告知您的醫師或藥師。

(3)美國食品藥物管理局(FDA)將懷孕期間藥物的安全性分成五級，區分內容如下：

級別 定義

A 在懷孕婦女的對照臨床試驗中，無法證實對懷孕第一期或較後期
胎兒有風險、或對胎兒傷害的可能性。

B 動物試驗未顯示對胎兒有危險，但缺乏懷孕婦女的對照臨床試驗資料；
或者，動物試驗顯示對胎兒有不良反應，但懷孕婦女對照臨床試驗無法
證實對胎兒有危險。

C 動物試驗顯示有致畸性或殘害胚胎，但沒有懷孕婦女的對照臨床試驗；
或者，懷孕婦女的對照臨床試驗或動物試驗均缺乏資料。

D 已證實對人類胎兒有危險，但在一些狀況(如有致命危險的狀況或
在嚴重疾病其他較安全的藥品無法使用或無效)，必須利益大於潛
在的風險才可以使用。

X 在動物及人體試驗、及/或臨床經驗證實會造成胎兒異常，這種風
險遠超過可能的利益。

註：A、B 兩級藥物於懷孕期間使用大致安全；C、D 兩級藥物則需視實際情形權衡使用。懷孕期間如有用

藥需求，應先諮詢醫師或藥師之專業意見。

(4) 孕婦在懷孕期自行補充維他命及營養補給品，應先諮詢醫師及藥師，以避免過量
服用對胎兒造成危害。

趕走對胎兒的不良影響
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បណ្តេញការប៉ះពាល់ទៅដល់ទារក
២.ខូចសុខភាពដោយសាស្រា

ផឹកស្រាច្រើនពេកក្រៅពីបណ្តាលអោយអ្នកមានផ្ទៃពោះរលូតកូនដោយសាចេញឈាម,ឆ្លងរោគតាមស្បូនឬ
យោនី,រលូតកូនជាទំលាប់,រលាត់សុកមុនពេលឬស្លាប់ក្រៅស្បូន,ក៏ប៉ះពាល់ដល់ការលូតលាស់របស់ទារក្នុងផ្ទៃ,
ហើយងាយស្រួលនឹងបង្កើតកូនដែលមានមុខមិនប្រក្រតី(ដូចជាមានភ្នែកតូច,ច្រមុះកំពាត,មុខរាងចំលែក),ការលូត
លាស់ទំងន់និងកំពស់យឺតនិងសសៃប្រសាទប្រក្រតី(ជំងឺខួរក្បាល,ពិកាប្រាជ្ញានិងសសៃប្រសាទ)ទារកមានបញ្
ហាសុខភាព(ជំងឺទារកដោយសារស្រា)។

៣. ជៀសវាងការឆ្លុះកម្មរស្មី X ជ្រុលហួសហេតុ៖
ក្នុងពេលមានផ្ទៃពោះ គប្បីជៀសវាងការឆ្លុះកម្មរស្មី X។ ប្រសិនបើមានការចាំបាច់ អាចធ្វើឡើងបានដោយ

នៅក្រោមបង្គាប់របស់វេជ្ជបណ្ឌិតដើម្បីបន្ទាបហានិភ័យនៃរូបរាងខុសប្រក្រតីរបស់កូនក្នុងផ្ទៃ។

៤.ការយល់ដឹងអំពីស្រ្តីមានផ្ទៃពោះប្រើប្រាស់ថ្នាំ
(១)  ប្រសិនបើមានគំរងចង់មានទំងន់សូមកំុប្រើប្រាស់ថ្នាំផ្តេសផ្តាស់ឬថ្នាំស្មៅដែលមិនចាំបាច់,

ថ្នាំពូវឬថ្នាំមិនច្បាស់លាស់។
(២)  ប្រសិនបើមានគំរងចង់មានទំងន់,សូមស៊ើសួរយោបល់គ្រូពេទ្យមុនពេលប្រើប្រាស់ថ្នាំទាំងឡាយ
(៣) មន្ទីគ្រប់គ្រងថ្នាំអាហារអាមេរិក(FDA)បានបែកចែកសុវត្តិភាពថ្នាំជា៥ថ្នាក់,រួមមាន

ថ្នាក់ អត្ថន័យ

A នៅក្នុងការពិសោធប្រៀបធៀបចំពោះស្រ្ដីមានផ្ទៃពោះ មិនអាចបញ្ជាក់ថាមា
នហានិភ័យចំពោះកូនក្នុងផ្ទៃក្នុងដំណាក់កាលមានផ្ទៃពោះទី១ឬដំណាក់
ក្រោយទៀត ឬ លទ្ធភាពនៃការខូចខាតដល់កូនក្នុងផ្ទៃ បាននោះទេ។

B
ការពិសោធចំពោះសត្វមិនបានបង្ហាញឲ្យឃើញថាមានហានិភ័យចំពោះកូន
ក្នុងផ្ទៃនោះទេ ប៉ុន្ដែខ្វះខាតទិន្នន័យនៃការពិសោធប្រៀបធៀបចំពោះស្រ្ដី
មានគភ៌។ ឬ នៅក្នុងការពិសោធចំពោះសត្វបានបង្ហាញថាមានប្រតិកម្មមិ
នល្អចំពោះកូនក្នុងផ្ទៃ ប៉ុន្ដែនៅក្នុងការពិសោធប្រៀបធៀបចំពោះស្រ្ដីមាន
ផ្ទៃពោះមិនអាចបញ្ជាក់បានថាមានគ្រោះថ្នាក់ចំពោះកូនក្នុងផ្ទៃនោះទេ។

C
ក្នុងការពិសោធចំពោះសត្វបានបង្ហាញថា អាចធ្វ ើឲ ្យខូចរ ូបរាង 
ឬធ្វើឲ្យខូចខាតដល់អំប្រ៊ីយ៉ុង ប៉ុន្ដែមិនមានការពិសោធប្រៀបធៀបចំពោះស្រ្
ដីមានគភ៌។ ឬ ខ្វះខាតទិន្នន័យទាំងការពិសោធប្រៀបធៀបចំពោះស្រ្ដីមានគ
ភ៌ ឬការពិសោធចំពោះសត្វ

D
ត្រ ូវបានបញ្ជាក់ថាមានគ្រោះថ្នាក់ចំពោះកូនក្នុងផ្ទៃរបស់មនុស្ស 
បុ៉ន្ដែនៅក្នុងស្ថានភាពមួយចំនួន (ស្ថានភាពដែលមានគ្រោះថ្នាក់ដល់ជីវិត 
ឬ ក្នុងស្ថានភាពមានជម្ងឺធ្ងន់ធ្ងរតែមិនអាចប្រើប្រាស់ឱសថដែលមានសុ
វត្ថិភាពជាងនេះឬប្រើហើយគ្មានប្រសិទ្ធិភាព) អាចប្រើបានលុះត្រាតែផលប្រ
យោជន៍ដែលទទួលបានធំជាងសក្ដានុពលនៃហានិភ័យ។

X
ន ៅក ្ ន ុ ងក ា រព ិស ោធច ំ ព ោ ះ រ ា ងក ាយមន ុស ្សន ិ ងសត ្ វ   ន ិ ង / ឬ 
បទពិសោធនៃវេជ្ជសាស្រ្ដ បានបញ្ជាក់ថាអាចបណ្ដាលឲ្យកូនក្នុងផ្
ទៃមានភាពខុសប្រក្រតី ដែលហានិភ័យនេះខ្ពស់ជាងឆ្ងាយធៀបទៅនឹងផល
ប្រយោជន៍ដែលអាចទទួលបាន។

សម្គាល់៖ ឱសថកម្រិត A និង B ជាទូទៅអាចប្រើប្រាស់បានដោយសុវត្ថិភាពក្នុងពេលមានផ្ទៃពោះ។ ប៉ុន្ដែឱសថកម្រិត C និង D អា
ចប្រើប្រាស់បានដោយថ្លឹងថ្លែងទៅនឹងស្ថានភាពជាក់ស្ដែង។  អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ ប្រសិនបើមានការប្រើថ្នាំ, គួរតែពិគ្រោះយោ
បល់ជាមួយអ្នកជំនាញដូចជាគ្រូពេទ្យឬឱសថការី។

 (៥) អ្នកមានផ្ទៃពោះគួរស៊ើបសួរគ្រូពេទ្យឬគ្រូពេទ្យថ្នាំមុនពេលទទួលទានអាហារបំប៉ន
ជីវជាតិដោយខ្លួនឯង,ដើម្បីកុំអោយប្រើប្រាស់លើសចំនួនបណ្តាលអោយមានគ្រោះថ្នាក់ដ
ល់ទារកក្នុងផ្ទៃ។

115

ជំពូកពិនិត្យស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ

សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



趕走對胎兒的不良影響

5. 孕婦使用化粧品須知：

(1) 可能懷孕或確知已懷孕婦女不得染髮，並避免燙髮及使用指甲油、去光水

或指甲彩繪品。

(2) 請勿使用來路不明、標示不清及過度宣稱效果的化粧保養品。

(3) 懷孕期間常因荷爾蒙變化長痘痘，此時化妝保養程序應儘量簡化並可輔以

適當的外用抗痘產品，此外上妝時儘量以淡妝為宜，不建議濃妝。

(4) 懷孕期間儘量不要使用顏色過重、香味過強及成分過度複雜的化妝保養品。

(5) 懷孕期間臉上容易長斑而且原本斑點的顏色也會加深，此時應注意適當的防

曬措施並輔以適合的純物理性防曬品。此外可以適度的使用一般美白保養

品，但三合一退斑膏藥品(A酸+對苯二酚+類固醇)則不適合用於懷孕期間。

(6) 懷孕期間皮膚容易乾癢及長疹子，除了穿著透氣寬鬆的衣物，處於涼爽的

環境以及使用溫和的沐浴產品外，如果情形嚴重應儘快到皮膚科求診，並

依醫師處方輔以適當的藥物來治療處理。

(7)  懷孕期間可使用含果酸或水楊酸的化粧品，但不適合進行高濃度的化學換

膚處理。

(8)  懷孕期間並不建議執行非急迫性的醫美處理（雷射、脈衝光、電波拉皮或

電氣導入）或是整型手術（包括微整型），以免暴露到不必要的風險。

(9) 如有蟹足腫體質的患者在生產手術前需事先與醫師討論，並於術後配合使

用適當的輔助產品以預防明顯疤痕的產生。
(資料來源：食品藥物管理署)

6. 不使用毒品

懷孕婦女若吸食毒品，毒品會經由母體胎盤進入胎兒體內，相當於胎兒

間接性吸毒，可能使得新生兒出現「新生兒戒斷症候群」，提高癲癇發作、

出生體重過輕、呼吸問題、甚至死亡的風險；亦可能導致學習障礙、注意力

不集中、行為問題等發展缺損。

提醒未停止藥物濫用之準媽媽，可儘速向衛生福利部指定之藥癮戒治機

構（可自衛生福利部網站（www.mohw.gov.tw）/資訊服務專區/心理及口腔健

康司/成癮治療/指定藥癮戒治機構項下查詢）尋求診治，並停止施用毒品。
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បណ្តេញការប៉ះពាល់ទៅដល់ទារក
៥.ការយល់ដឹងពីស្រ្តីមានផ្ទៃពោះប្រើប្រាស់គ្រឿងតែងខ្លួន
(១)  ស្រ្តីប្រហែល ជា មាន ផ្ទៃពោះ ឬ ស្ត្រីប្រាកដថា មាន ផ្ទៃពោះ មិនគួរលាបថ្នាំសក់ទេគួរតែ 

ជៀសវាង ការអុ៑តសក់ ការលាបថ្នាំ ក្រចកដៃ ទឹក លាងថ្នាំក្រចកឬការគូម៉ូតលើក្រចកផ្សេងៗ ។
(២)  កុំប្រើប្រាស់ម្ស៉ៅផាត់មុខដែលមិនច្បាស់លាស់ឬផ្សព្វផ្សាយប្រសិទ្ធភាពហួសហេតុ។
(៣)  អំឡុង ពេល មាន ផ្ទៃពោះ ធ្វើអោយ ប្តូ រ អ័រមូ៉នផ្លាស់ប្តូរជា ញឹកញាប់ដែរបណ្តាលអោយកើតមុន 

ដូចនេះហើយគួរតែប្រើគ្រឿងលាបជំនួយមុខដែលងាយៗដូចជាការលាបបំបាត់មុនលើសើស្បែកក្រៅពី
នេះទៅទៀតយល់ល្អផាត់មុខស្តើងៗបានហើយមិនគួរផាត់មុខខ្លាំងពេកទេ ។

(៤)  អំលុងពេលមានផ្ទៃពោះសូមកុំប្រើប្រាស់ពណ៏ក្រាស់ពេក,ក្លិនខ្លាំងពេកនិងថ្នាំថែស្បែកដែលមា
នច្រើនមុខ។

(៥)  អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះងាយស្រួលកើតរុយឬរុយពីមុនមានពណ៏ជ្រៅជាងមុន,នៅពេលនោះគួរធ្វើការកា
រពារកំដៅថ្ងៃនិងការពារដោយធម្មជាតិ។ក្រៅពីនោះក៏អាចប្រើថ្នាំថែស្បែកទូទៅបានដែរ,ប៉ុន្តែថ្នាំបំ
បាត់ស្នាមរួម១(អេស៊ីត,Hydroquinone,Steroid)នឹងមិនគួរប្រើប្រាស់ក្នុងអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ។

(៧)  អ ំឡុង  ពេល មាន  ផ ្ទៃពោះ  ធ ្វ ើអោយងាយ ស្រ ួល  ន ឹង ស្ង ួត  រមាស់ ស្បែក  ន ិង  មាន 
កន ្ទ ួលក ្ រ ៅព ីនេះគ ួ រតែ  ស ្លៀក ស  ម ្លៀ   ក  ប ំពាក ់   រល ុងខ ្យល់ចេញច ូលបាននៅ 
កន្លែងមានលំហើយ និង ការ ប្រ ើ ប្រាស់ ទឹក សាប៊ ូដុសខ្លួនណាដែលមិនមានជាតិកាត់ខ្
លាំង ប្រសិន បើ ករណីធ្ងន់ធ្ងរ គួរ តែ ទៅការ ពិគ្រោះ យោបល់ពី ពេទ្យផ្នែក ជំងឺ សើរស្បែក 
ដោយស្តាប់ធ្វើតាម ការណែនាំអោយលេបថ្នាំក្នុងដំបូលមានរបស់ពេទ្យ។

(៨)  អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះក៏អាចប្រើប្រាស់ថ្នាំថែស្បែកដែលមានជាតិផ្លែឈើ,ប៉ុន្តែមិនសមស្របប្រើ
ប្រាស់ថ្នាំដែលមានជាតិគីមីធ្ងន់ធ្ងរទេ។

(៩)  អំឡុង ពេល មាន ផ្ទៃពោះ គឺ មិន គួរទៅពេទ្យធ្វើការកែរសម្ភាសណាដែលមិនចាំបាច់នោះទេ(
ឡាស៊ែរ ពន្លឺ ជីពចរ បន្តឹងស្បែកឬ នាំចូល អគ្គិសនី ) ឬ ការ វះកាត់ កែសម្ភាស (រួម ទាំង 
ការសម្ភាសបន្តិចបន្តួច) ដើម្បី ជៀសវាងនឹងការជួបប្រឈរមុខនិងគ្រោះថ្នាក់ដែលមិនចាំបាច់។

(១០) ប្រសិនបើមានជំងឺដំបៅដង្កូវរុកគួរពិភាក្សាជាមួយគ្រូពេទ្យក្រោយពេលវះកាត់បង្កើតកូន,ហើយសូម
ប្រើប្រាស់ផលិតផលជំនួយសមស្របនិងផលិតផលការពារកុំអោយមានស្នាមច្បាស់។

(ប្រភពឯកសា:ស្ថាប័នមន្ទីគ្រប់គ្រងអាហារនិងថ្មាំពេទ្យ)

៦.មិនមែនគ្រប់គ្រងដោយគ្រឿង ញៀន 
ប្រសិន បើ ស្ត្រី មាន ផ្ទៃពោះ ជក់ថ្នាំញៀន ថ្នាំញៀន នឹង ចូលតាមរយៈសុកទៅសរីរាង្គ ទារក 

គឺវាស្មើនិងទារកប្រើថ្នាំញៀនដែរ អាច ធ្វើ ឱ្យ ទារក ដែល ទើបនឹង កើត  "ទារកមានជំងឺ មិន បរិភោគ" 
ទារកងាយ ការ កើន ឡើង ប្រកាច់ ទារកដែលទើបនឹងកើតមានទំងន់ ស្រាលពេកមានបញ្ហា ផ្លូវដង្ហើម 
និង បណ្តាលអោយគ្រោះថ្នាក់ដល់ ស្លាប់ការ ប្រឈម មុខ ការខ្វះភាពយកចិត្តទុកដាក់និងមានបញ្
ហាពិការភាព ផ្សេង ទៀត នៅ ក្នុង ការ អភិវឌ្ឍន៍ នៃ បញ្ហា អាកប្បកិរិយាដែលបណ្តាលអោយ មាន 
ភាព ពិការក្នុង ការ រៀនសូត្រ ។

សូមដាស់តឿនបើ មិន ហាមឃាត់ ឱ្យ បញ្ឈប់ ញៀន ថ្នាំរបស់ម្ដាយការ ព្យាបាល ការ ញៀន ថ្នាំ 
ញៀន ទៅ ឱ្យ យន្តការ ច្រាន ចោល អាច ត្រូវ បាន កំណត់ ឱ្យ បាន ឆាប់ តាម ដែល អាច ធ្វើ ទៅ ក្រសួង 
សុខាភិបាល និង សុខុមាលភាព (អាច រក បាន ពី ក្រសួង សុខាភិបាល និង គេហទំព័រ សុខុមាលភាព 
(www.mohw.gov.tw ) / សេវា តំបន់ ព / ផ្នែក សុខភាព ផ្លូវចិត្ត និង មាត់ ធ្មេញ / ការ ព្យាបាល ការ 
ញៀន / ការ ព្យាបាល ការ ញៀន ថ្នាំ ដើម្បី បដិសេធ ស្ថាប័ន សំណួរ ដែល បាន បញ្ជាក់ ) ស្វែងរក 
ការ ព្យាបាល និង ដើម្បី បញ្ឈប់ ការ គ្រប់គ្រង ថ្នាំ ។
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女孩男孩一樣好，生來通通都是寶
隨著文化的變遷，民主意識的抬頭，兩性平權、實質平等的時代也已悄

然到來。在家族生命的延續、母子心靈的親疏或對孩子未來成就的期許上，

你會因為孩子性別的不同而有所差異嗎？提供下面訊息給準父母參考：

● 女性也可以傳宗接代！
‧ 男女結婚後可繼續保有原來姓氏，無需再冠夫姓。

‧ 子女姓氏可由父母書面約定從父姓或母姓。

‧ 女性與男性具有平等的家產繼承權利，女兒的應繼分也和兒子應繼分完全相

同。

‧ 祭祀公業條例自2008年7月1日起施行，已摒棄過去排除女性繼承宗祧的習俗，

展現男女的平權意識。

‧ 在喪葬禮儀中，女性也可以擔任主奠者及主持捧斗、執幡等儀式，傳承家族血

緣。

● 孩子未來的成就無關性別！
‧ 「性別平等教育法」：讓女性與男性皆有平等受教育之權利。

‧ 「性別工作平等法」：保障女性工作權之平等，消除性別歧視。

‧ 女性勞動參與率，專業技術人員比率，管理及經理人員比率不斷提升；國會議

員和民意代表中女性席次比率，及女性公務人員進入決策階層比率亦提高。

● 女孩男孩都是寶！
父母和孩子之間的親情連結跟子女性別並無關聯，長久情感的親密互動，才

是真正讓父母感到「有女、有子萬事足」之關鍵。

● 為了幫助更多胎兒平安出生，不要因性別而被放棄，請您一起來守護！
若您有發現違法檢測及選擇胎兒性別的情事，請向各縣市胎兒性別篩選查報

窗口反映，請參閱第236頁。

偏見停一停，女男一樣行，

兩性都珍貴，平等才是對，

讓我們珍惜生命，珍惜上天賜予我們的心肝寶貝～
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កូនប្រុសកូនស្រីល្អដូចគ្នា,សុទ្ធតែជាសំណ
ប់ចិត្តទាំងអស់

ទៅតាមការប្រែប្រួលនៃវប្បធម៏,ប្រជាធិបតេយ្យនិយម,សម័យដែលមានសិទ្ធនិងអត្ថរសស្មើគ្នារ
វាងភេទទាំង២បានមកដល់ហើយ។បន្តជីវិតក្នុងត្រកូល,ចិត្តម្តាយនិងកូនឬសេចក្តីសង្ឃឹមមានចំពោះ
កូន,តើអ្នកមានការខុសប្លែកពីព្រោះភេទរបស់កូនឬ?ផ្តល់អោយពឥមានដូចខាងក្រោមជាយោបល់ទៅដល់
ឪពុកម្តាយ

˙ភេទស្រីក៏អាចបន្តពូជត្រកូលបានដែរ!
．រោយពេលបុរសស្រ្តីរៀបមង្គលការក៏អាចប្រើត្រកូលដើមបានដែរ,មិនចាំបាច់ប្រើត្រកូលស្វាមីទេ។
．បុត្រាបុត្រីអាចមានត្រកូលតាមការសន្យារវាងឪពុកម្តាយ,យកត្រកូលឪពុកឬម្តាយក៏បាន។	
．ភេទស្រីនិងភេទប្រុសមានសិទ្ធទទួលមរតកគ្រួសាស្មើគ្នា,បុត្រីមានភាគមរតកស្មើគ្នាដូចបុត្រា។
．មាត្រាវិស័យសក្ការៈបូជាសាធារណៈ បានចាប់ផ្ដើមដាក់អនុម័តចាប់តាំងពីថ្ងៃទី១ ខែកក្កដា 

ឆ្នាំ២០០៨ ដែលបានលុបបំបាត់ទំនៀមទម្លាប់នៃការរើសអើសស្ដ្រីក្នុងការស្នងត្រកូលដូនតា 
បង្ហាញពីអត្ថន័យនៃសមភាពរវាងបុរសនិងស្រ្ដី។

．នៅក្នុងពិធីបុណ្យសព ស្ដ្រីក៏អាចទទួលបន្ទុកជាម្ចាស់ដើមបុណ្យ និងអាចធ្វើជាអ្នកចាត់ចែង
ពិធីផ្សេងៗដូចជាពិធីកាន់ទង់ព្រលឹងជាដើម ដោយស្នងឈាមស្រលាយគ្រួសារ។	

˙អនាគតកូនមិនអាស្រ័យទៅលើភេទទេ!
．(នាត្រាអប់មានសិទ្ធអប់រំស្មើគ្នាទាំង២ភេទ)ធ្វើអោយបុរសនិងស្រ្តីមានសិទ្ធស្មើគ្នាក្នុងការទ

ទួលការអប់រំ។
．(នាត្រាសិទ្ធអាជីបស្មើគ្នាទាំង២ភេទ)ធានាសិទ្ធនារីក្នុងការងារ,បំបាត់ការមើលងាយភេទ។
．ការចូលរួមពលកម្មនៃភេទនារី,អ្នកជំនាញ,អ្នកគ្រប់គ្រងនិងនាយកកើនឡើងមិនឈប់ឈរ។រដ្

ឋសភានិងតំណាងពលរដ្ឋភាគច្រើនជាស្រ្តីភេទ,និងការកើនលើងអំពីការសំរេចគោលការនៃអ្នក
ធ្វើការរដ្ឋ។

˙បុត្រាបុត្រីសុទ្ធតែជាសំណ្វប់ចិត្ត!
រវាមនោសញ្ចេតណាឪពុកម្តាយនិងកូនមិនខុសប្លែកដោយសាភេទកូននោះទេ,មនោសញ្ចេត

នាដែលយូរលុង,ទើបជាមូលហេតុសំខាន់ដែលធ្វើអោយឪពុកម្តាយមានអារម្មណ៍ថាមានបុត្រាបុត្រីអ្វី
ក៏បានដែរ។

˙ដើម្បីជួយទារកកាន់តែច្រើនអោយបានប្រសូតសុខសប្បាយ,កុំបោះបង់ដោយសាភេទ,
សូមអ្នកមកមើលថែជាមួយគ្នា!

ប្រសិនបើអ្នកឃើញការត្រួតពិនិត្យល្មើសច្បាប់និងការជ្រើសរើសភេទទារក,សូមទំនាក់ទំនងទីប្តឹ
ងទៅកាន់ការិយាល័យត្រួតពិនិត្យភេទទារករាល់ខេត្តក្រុង,សូមអានទំព័រទី២៣៧។

បញ្ឈប់ការបែងចែក,ប្រុសស្រីល្អដូចគ្នា
មានតំលៃទាំង២ភេទ,ស្មើគ្នាទើបត្រឹមត្រូវ
យើងនាំគ្នាស្រលាញ់ជីវិត,រក្សាកូនសំណប់ចិត្តដែលព្រះជាម្ចាស់ផ្តល់អោយយើង
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讓寶寶安全的成長
早產是指寶寶在懷孕滿20週至未滿37週時出生。早產寶寶的照顧不容

易，是新生兒死亡的主要原因。早產發生的原因目前仍有50%不明，已知的危

險因子包括：

生活行為 孕前狀況 懷孕期間

是　否

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

營養狀況不良

吸菸、喝酒

使用成癮藥物

工作過度勞累

衛生習慣不良

情緒焦躁不安

貧血…等

是　否

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

懷孕年齡小於18歲或

大於40歲

未婚懷孕

孕前體重不足

懷孕間隔太密

曾發生過早產、早發

陣痛或妊娠早期~

中期流產

曾患腎盂腎炎

前胎有子宮頸閉鎖不

全之現象

曾有不良的產科病史

子宮曾接受過手術

<如人工流產…等>

是　否

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

□　□

感染、發燒

細菌尿、感冒

多胞胎

前置胎盤

子癲前症、高血壓

胎盤早期剝離

早期破水

羊水過多或過少

子宮有畸形

妊娠12週後曾出血

腹部手術

身體或情緒方面的

創傷

胎兒染色體異常或

先天性畸形

牙周病

這些因素大多數是可以在懷孕前就開始準備先行改善的，懷孕期多注意，以預防早產的發生。

若出現下列類似早產徵兆的情形，應儘快就醫才能降低早產風險。(請參閱第214頁)

是　否

□　□  一小時內有6次以上或10-15分鐘有一次的子宮收縮，休息30分鐘後仍無改
善。這些收縮不一定有疼痛感，但肚子會變硬或有下墜感。

□　□ 類似月經來時的悶痛感或來之前的脹痛感。

□　□ 子宮與陰道的壓力，有下墜感或陰道有壓迫感。

□　□ 其他方法無法改善的下背痛。

□　□ 持續不斷的腹瀉或腹部絞痛。

□　□ 陰道水樣、黏液和血液樣分泌物增加。

□　□ 感覺胎動較平常減少一半以上。

（如果您有勾選上述任何症狀，即可能為高危險妊娠孕產婦，請記得向醫師說明協助
診斷，以確保自己和胎兒的安全，請參閱第214頁；有關早產兒相關福利，請洽財團
法人臺灣早產兒基金會http://www.pbf.org.tw）
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ផ្តល់ការលូតលាស់ដ៏មានសុវត្តិភាពដល់កូន
កូនកើតមុនខែគឺកើតនៅពេលមានផ្ទៃពោះ២០ទៅ៣៧សប្បដា។កូនកើតមុនខែពិបាកក្នុងកា

រថែទាំ,ជាមូលហេតុសំខាន់បណ្តាលអោយទារកទើបនឹងកើតបាត់បង់ជីវិត។ក្នុងបច្ចុប្បន្នកើ
តមុនខែមាន៥០%មានមូលហេតុមិនច្បាស់លាស់,មូលហេតុដែលត្រូវបានដឹងរួមមាន

អំពីជីវភាព ស្ថានភាពមុនពេលមានផ្ទៃពោះ អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ
មែន   មិនមែន
 □    □ មានលក្ខណះជីវជាតិមិនល្
 □    □ ជក់បារីនិងផឹកស្រា
 □    □ រើប្រាស់ថ្នាំញៀន
 □    □ ហត់នឿយក្នុងការងារ
 □    □ មានទំលាប់អនាម័យមិនល្អ
 □    □ មានអារម្មណ៍មិនស្ងប់ស្ងាត់
 □    □ ខ្វះឈាម។ល។

មែន   មិនមែន
 □    □ មានផ្ទៃពោះក្រោមអាយុ១៨ឆ្នាំឬលើអា

យុរ៤០
 □    □ មានផ្ទៃពោះមុនពេលរៀបមង្គលការ
 □    □ មានទំងន់មិនគ្រប់មុនពេលមានផ្ទៃពោះ
 □    □ មានផ្ទៃពោះញឹក
 □    □ ធ្លាប់កើតមុនខែ,ឈឺមុនខែឬរលូតកូនក្នុង 

វេលាពេលមានផ្ទៃពោះមុខកន្តាល   
 □    □ ធ្លាប់មានជំងឺរលៀកក្រលៀនឆ្អឹងត្រកៀក
 □    □ កូនមុនមានបាតុភូតមាត់ស្បូនបិទមិនជិត
 □    □ ធ្លាប់មានប្រវត្តិជំងឺផ្នែកសំរាលកូនដែល

មិនល្អ
 □    □ ធ្លាប់ទទួលការវះកាត់ស្បូន(ដូចជាការពន្

លូតកូន។ល។)

មែន   មិនមែន
 □    □ ឆ្លង,ក្តៅខ្លួន
 □    □ ទឹកនោមមេរោគ,រោគផ្តាសាយ
 □    □ កូនភ្លោះ
 □    □ សុកខាងមុខ
 □    □ ជំងឺព្រាយក្រលាភ្លើងលើសឈាម
 □    □ ឆាប់របកសុក
 □    □ ឆាប់បែកទឹក
 □    □ ទឹកផ្ទៃពោះច្រើនឬតិច
 □    □ ការខូចទ្រង់ទ្រាយស្យូន
 □    □ ធ្លាប់ចេញឈាមក្រោយពេលមានផ្ទៃ

ពោះ១២សប្តាហ៍
 □    □ ការវះកាត់ក្បាលពោះ
 □    □ របួសផ្នែកខ្លួនប្រាណនិងអារម្មណ៍
 □    □ ក្រូមូ៉សូមទារកក្នុងផ្ទៃអប្រក្រតីឬមានខូចទ្រ

ង់ទ្រាយពីកំនើត
 □    □ ជំងឺអញ្ចាញធ្មេញ

ភាគច្រើននៃកត្តាទាំងនេះអាចត្រូវបានមុនពេលមានផ្ទៃពោះបានចាប់ផ្តើមរៀបចំជាមុនដើម្
បីកែលម្អការយកចិត្តទុកដាក់កាន់តែច្រើនក្នុងអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះដើម្បីការពារកុំឱ-
្យកើតមិនគ្រប់ខែ។ ប្រសិនបើមានកាលៈទេសៈដូចខាងក្រោមសញ្ញាស្រដៀងគ្នានៃពលកម្មមិន
គ្រប់ខែកើតឡើងព្យាបាលបានឆាប់តាមដែលអាចធ្វើទៅបាននៅក្នុងគោលបំណងដើម្បីកាត់បន្ថយ
ហានិភ័យនៃការកើតមិនគ្រប់ខែនោះទេ។ (សូមមើល ២១៥)
 មែន   មិនមែន
 □       □	រួញស្យូនលើសពី៦ដងក្នុងរយះពេល១ម៉ោងឬរួញស្បូនម្តងក្នុងរយះពេល១០-

១៥នាទី,សំរាក៣០នាទីនូវតែមិនមានការសំរួល។ការរួញស្បូននេះមិនប្រាកដជាមានកា
រឈឺទេ,ប៉ុន្តែពោះនឹងរឹងឬមានអារម្មណ៍ថាធ្លាក់ចុះ។

 □       □ មានអាការះចុកពោះដូចជានៅពេលមករដូវឬឈឺពោះមុនពេលមករដូវ។
 □       □ សំម្ពាធស្បូននិងយោនី,មានអារម្មណ៍ធ្លាក់ស្បូនឬយោនីមានអារម្មណ៍សម្ពាធ។
 □       □ មិនអាចកែសំរួលការឈឺខ្នងដោយវិធីដទៃ។
 □       □ រាកឬចុកពោះមិនឈប់ឈរ។
 □       □ ទឹកយោនី,ទឹករំអិលនិងឈាមច្រើនជាងមុន។
 □       □ មានអារម្មណ៍ថាទារកក្នុងផ្ទៃរមានចលនាតិចជាងមុនពាក់កណ្តាល។
(ប្រសិនបើអ្នកគូសធេកលើរោគសញ្ញាខាងលើនេះនោះវានិងមានគ្រោះថ្នាក់បំផុតពេលដែលកំពុ
ង់ពរពោះសូមចាំថាត្រូវតែទៅពិនិត្យនិងពិគ្រោះជាមួយគ្រូពេទ្យដើម្បីសុវត្ថិភាពអាយុជីវិតខ្លួន
ឯងនិងទារកសូមមើលតាមទំព័រ២១៥ដែលទាក់ទងនិងអត្ថប្រយោជន៍ចំពោះកូនដែលកើតមកដោយ
មិនគ្រប់ខែសូមទាក់ទងទៅសមាគមមូលនិធិកុមារដែលកើតមិនគ្រប់ខែតៃវ៉ាន់មូនិធិត្រី http://www.
pbf.org.tw)
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準媽媽生活保健DIY
衣著
‧選擇寬鬆、吸汗材質，保持身體舒適及衛生。

‧穿著低跟、防滑的舒適鞋子，避免跌倒。

‧平常應戴上胸罩，支托保護乳房。

休息&睡眠
‧每天睡足八小時，中午最好有30分鐘的午睡。

‧白天注意身心狀態，可做短暫休息。

‧懷孕末期宜採側臥，休息時抬高雙腳，以促進下肢血液循環減少水腫。

排泄

‧宜每天排便。

‧不憋尿，有尿意時即排尿，不減少水份攝取。

‧宜多吃蔬菜、水果、多喝開水、以促進大小便暢通。

活動
‧避免攀高、舉重或提重物。
‧可做家務，但不可勞累。
‧散步是最好的活動，可依醫護人員的評估及指導，進行適當的產前運動。

性生活
‧ 原則上不需禁止，但孕婦若曾有早產或流產症狀者，懷孕最初三個月及最後兩個月

宜暫停。

‧此次懷孕有子宮頸閉鎖不全或前置胎盤，或目前尚未足月但有陰道出血及陣痛等情

形者，應禁止。

‧在性行為的過程中，若孕婦產生子宮強烈收縮、不正常出血、嚴重下腹痛等，應停

止性行為，儘快就醫。
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សំលៀកបំពាក់
˙ជ្រើសរើសក្រណាត់រលុង,បឺតញើស,រក្សាខ្លួនប្រាណស្រួលនិងអ

នាម័យ។
˙ពាក់ស្បែកជើងដែលមានកែងទាប,ដែលមិនរអិល,ជៀសវាងកំុអោយដួល។
˙ជាធម្មតាគួរពាក់អាវត្រនាប់ការពារដោះ។

សំរាក&ដំណេក
˙ដំណេកគ្រប់៨ម៉ោងរាល់ថ្ងៃ,យកល្អសំរាក៣០នាទីនៅពេលថ្ងៃ។
˙ប្រុងប្រយ័ត្នស្ថានភាពកាយនិងចិត្តនៅពេលថ្ងៃ,អាចសំរាកវេ

លាខ្លី។
˙គួរដេកបែចំហៀងនៅវេលាក្រោយក្នុងអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ,លើ

កជើងទាំងគូអោយខ្ពស់នៅពេលសំរាក,ដើម្បីចលនាឈាមជើងបាន
ល្អបង្ថយការហើមជើង។

ជីវភាពភេទ
˙ក្នុងគោលការណ៍មិនចាំបាច់ហាមឃ្វាត់,បុ៉ន្តែស្ត្រីដែលមានផ្ទៃពោះធ្        
     លាប់បង្កើតកូនមិនគ្រប់ខែឬអ្នកធ្លាប់មានអាការះរលូតកូន,គួរបញ្ឈ           
     ប់ជាបណ្តោះអាសន្ននៅពេលមានផ្ទៃពោះដំបូង៣ខែឬក្រោយ២ខែ។
˙ការមានផ្ទៃពោះលើកនេះប្រសិនបើស្ដ្រីមានករណីកស្បូនអសមត្ថភាព          
     ឬសុកបាំងមាត់ស្បូន ឬបច្ចុប្បន្នមិនទាន់គ្រប់ខែបុ៉ន្ដែមានការឈឺចាប់        
     និងហូរឈាមតាមទ្វារមាស ត្រូវបញ្ឈប់។

	˙ក្នុងពេលរួមភេទ ប្រសិនបើស្រ្ដីមានផ្ទៃពោះកើតមានករណីស្បូ       
    នរួមខ្លាំងខ្លា ហូរឈាមមិនប្រក្រតី និងឈឺផ្នែកក្រោមពោះជាដើម                        
    ត្រូវបញ្ឈប់ការរួមភេទ និង ទៅព្យាបាលជាបន្ទាន់

សកម្មភាព
˙ជៀសវាងឈងខ្ពស់,លើកវត្ថុធ្ងន់ឬយួវត្ថុធ្ងន់។
˙អាចធ្វើការងារផ្ទះ,ប៉ុន្តែកុំនឿយហត់ពេក។ 
˙ដើរដោយថ្មើជើងឬហាត់ប្រាណមុនពេលសម្រាលកូន 

តាមការណែនាំរបស់គ្រូពេទ្យ។

ការធានាសុខភាពជីវភាពអ្នកម្តាយDIY

លាមក
˙គួរបត់ជើងធំរាល់ថ្ងៃ
˙ទប់នោម,បត់ជើងតូចភ្លាមនៅពេលចង់បត់ជើង,មិនកាត់បន្ថយទទួ

លទានទឹក។
˙គួរបរិភោគបន្លែផ្លែឈើអោយបានច្រើន,ផឹកទឹកអោយបានច្រើន,ដើ

ម្បីធូរស្រាលក្នុងការបត់ជើង។.
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口腔衛生

‧ 建議婦女在準備懷孕前就作好牙科治療。懷孕期間，應養成良好的口腔衛

生習慣，包括：睡前要刷牙，一天至少刷2次；平常使用含氟牙膏刷牙；

少甜食、多漱口，減少牙齒傷害。可持健保卡至牙科醫療院所定期接受口

腔檢查；以及每天至少1次使用牙線(棒)或牙間刷清潔牙縫，不要共用牙

刷。若口腔出現不舒服症狀，一定要就醫處置。

‧為什麼懷孕時孕婦的齲齒率會增加？牙周健康會惡化？懷孕時牙齒情況變

糟的原因在於孕期荷爾蒙波動、飲食習慣改變等原因，會使原有的齲齒、

牙周病惡化。因此例行性的口腔檢查非常重要。建議產前每三個月（如：

第12週、24週、36週）可至牙科醫療院所進行例行口腔檢查。

準媽媽生活保健DIY

旅遊

‧ 懷孕期間如果計劃在國內或到國外旅遊時，請告知您的醫師。懷孕期間旅

遊，可能會產生問題；因此，儘可能先瞭解旅遊目的地及過境地區的醫療

照護服務。

環境及工作的暴露

‧ 某些工作場所上的危害，可能會影響胎兒的健康。因此，懷孕婦女應了解

如何預防某些職場的危害：當懷孕婦女可能會接觸到危害物質或作業時，

請諮詢您的醫師。

沐浴

‧孕期避免身體泡高溫熱水澡及溫泉。

‧應採淋浴，避免盆浴，尤其最後兩個月。

‧陰道分泌物會增多，宜保持會陰部清潔、乾燥。
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ការធានាសុខភាពជីវភាពអ្នកម្តាយDIY
សុខភាពមាត់ធ្មេញ
˙	ការណែនាំពីការរក្សាធ្មេញនៅពេលរៀបនឹងកំពង់មានផ្ទៃពោះ។ក្នុងរយៈពេលមា

នផ្ទៃពោះគួរតែមានទំលាប់អនាម័យមាត់អោយល្អរួមមាន: មុនចូលគេងត្រូវដុសធ្មេ
ញមួយថ្ងៃដុសអោយបានពីរដងតាមធម្មតាប្រើថ្នាំដុសធ្មេញមានជាតិហ្វ្លអរ៉ៃ
ឧស្សាហ៍ខ្ពល់មាត់កាត់បន្ថយអាហារជាតិផ្អៃមធ្វើយអោយកាត់បន្ថយការខូច
ធ្មេញ។អាចយកកាតសុខាភិបាលទៅមន្ទីពេទ្យធ្មេញត្រួតពិនិត្យក្រអូមមាត់អោ
យបានទៀងទាត់ហើយប្រើខ្សែអំបោះសំអាតធ្មេញឈើខ្សែអំបោះចាក់ធ្មេញឬយក
ច្រាស់ដុសសំអាតចន្លោះធ្មេញ កំុប្រើច្រាស់រួមគ្នា។ប្រសិនបើមានបញ្ហាក្នុងក្រ
អូមមាត់ណាមួយត្រូវតែអោយពេទ្យពិនិត្យមើល។

˙	ហេតុអ្វីពេលកំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះស្រី្តមានកំណើនCariesកាន់តែច្រើនឡើង
?លក្ខណៈធ្វើអោយធ្មេញកាន់តែមានបញ្ហាធ្ងន់ធ្ងរដោយសារតែជាតិអា
ស៊ិតនៅពេលកំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះធ្វើអោយមានការប្រែប្រួលអកមូនដែរធ្វើអោ
យការបរិភោគអាហារមានការផ្លាស់ប្តូរ។ដូចនោះហើយបានជាការពិនិត្យក្រ
អូមមាត់សំខាន់ណាស់។ការណែនាំមុនពេលសំរាលកូនជារាងរាល់បីខែ (ដូចជា: 
សប្តាហ៍ទី១ ២ សប្តាហ៍ទី២៤ សប្តាហ៍ទី៣៦) គួរតែទៅមន្ទីពេទ្យធ្មេញត្
រួតពិនិត្យក្រអូមមាត់អោយបានទៀងទាត់។

ងូតទឹក
˙ក្នុងពេលមានផ្ទៃពោះ ស្រ្ដីត្រូវជៀសវាងងូតទឹកដែលមានសីតុណ្ហភាពខ្ពស់ 
ឬទឹកជ្រោះក្ដៅ។

˙គួរស្រូចទឹក,ចៀសវាងត្រាំទឹក,ជាពិសេសនៅចុងក្រោយ២ខែ
˙វត្ថុទឹកក្នុងយោនីនឹងកើនលើង,គួររក្សាអនាម័យយោនីអោយស្អាតបាន,ស្ងួត។.

នៅក្នុងបរិដ្ឋានឬទីកន្លែងធ្វើការ
˙	គ្រោះថ្នាក់នៅទីកន្លែងធ្វើការខ្លះ,ប្រហែលជាប៉ះពាល់ដល់សុខភាពទារកក្នុងផ្ទៃ

។ដូចនេះ,ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះគួរយល់ដឹងអំពីការការពារពីគ្រោះថ្នាក់នៅទីកន្លែងធ្វើការ
ខ្លះ：នៅពេលស្រ្តីមានផ្ទៃពោះប្រហែលជាប៉ះពាល់ដល់វត្ថុគ្រោះថ្នាក់ឬនៅពេលធ្វើ
ការ,សូមស៊ើបសួរគ្រូពេទ្យរបស់អ្នក។

ធ្វើដំណើរ
˙	គ្រោះថ្នាក់នៅទីកន្លែងធ្វើការខ្លះ,ប្រហែលជាប៉ះពាល់ដល់សុខភាពទារកក្នុងផ្ទៃ

។ដូចនេះ,ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះគួរយល់ដឹងអំពីការការពារពីគ្រោះថ្នាក់នៅទីកន្លែងធ្វើការ
ខ្លះនៅពេលស្រ្តីមានផ្ទៃពោះប្រហែលជាប៉ះពាល់ដល់វត្ថុគ្រោះថ្នាក់ឬនៅពេលធ្វើកា
រ,សូមស៊ើបសួរគ្រូពេទ្យរបស់អ្នក។
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當個舒適自在的準媽媽

懷孕期間生理心理都會有些改變，準媽媽遇到一些不舒服的症

狀時可以如何處理？

頻尿

原　　因：子宮擴大壓迫膀胱，或心理因素。
處理方法：1. 有尿意感立即前往排尿。

2. 白天增加液體攝取量，夜間為減少小便次數，可在晚餐以後
減少液體攝取量。

噁心、嘔吐

原　　因：荷爾蒙改變、代謝改變、情緒因素、空腹。
處理方法：1. 起床前先吃些蘇打餅乾、乾吐司或榖類食品後，再下床。

2. 避免在用餐時喝湯或開水。
3. 少量多餐、避免空腹饑餓，可在兩餐間補充食物。
4. 避免油膩、不易消化或調味濃烈之食物。
5. 孕吐後用開水漱口，以去除噁心味。並可喝少許開水，將胃

酸沖離食道，以減少食道灼傷的機會。

便秘

原　　因：1. 飲食不足，運動量減少，腸胃蠕動減慢及缺乏纖維質食物引
起。

2. 子宮增大使得小腸移位，或子宮壓迫直腸所致。
3. 補充鐵劑而引起。

處理方法：1. 水份充足，一天要攝取2000cc之水份。
2. 適度的運動，早晚做散步活動。
3. 多吃有渣的蔬菜、水果、全穀類。
4. 養成每天定時排便的習慣。
5. 必要時依醫師處方服用軟便劑，切勿自行服用成藥。
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ធ្វើជាអ្នកម្តាយដែលសុខស្រួល
ក្នុងអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះមានការប្រែប្រួលទាំងកាយនិងចិត្ត,អ្នកម្តាយ

គួរធ្វើដូចម្តេចនៅពេលមានអាការះមិនស្រួលខ្លួនខ្លះៗ?

˙នោមញឹក
		មូលហេតុ : រីកស្បូនសង្កត់ប្លោកនោម,ឬដោយសាមូលហេតុផ្លូវចិត្ត។
      វិធីព្យាបាល:

១. គួរទៅបាត់ជើងតូចនៅពេលមានអារម្មណ៍។
២. ទទួលទានអាហារទឹកអោយបានច្រើននៅពេលថ្ងៃ,បន្ថយការបត់ជើងតូចនៅពេលយប់,អាចកាត់បន្

ថយអាហារទឹកក្រោយពេលអាហារពេលយប់។

˙ការខ្ពើមរអើម,ក្អួត
		មូលហេតុ: កែប្រែហមូន,កែប្រែការដុតបំបែកអាហារក្នុងរាងកាយ,មូលហេតុអារម្មណ៍,គ្មានអាហារក្នុងពោះ។
      វិធីព្យាបាល:

១. បរិភោគនំ,នំបា័ងឬអាហារអង្ករមុនពេលងើបពីគេង,ទើបអាចចុះពីគ្រែ។
២. ចៀសវាងកុំបរិភោគសំឡឬផឹកទឹកនៅពេលទទួលទានអាហារ។
៣. ញ៉ាំតិចៗច្រើនដង,ចៀសវាងកុំអោយឃ្លាន,អាចទទួលទានអាហាររវាងពេលអាហារពីពេល។
៤. ចៀសវាងកុំទទួលទានអាហារខ្លាញ់ដែលពិបាកក្នុងការរំលាយអាហារឬមានរស់ជាតខ្លាំង

ពេក។
៥. គួរសំអាតមាត់ក្រោយពេលក្អួត,ដើម្បីបំបាត់ខ្លឹនរអើម។ ព្រមទាំងអាចផឹកទឹកឆ្អិនបន្ដិច លាង

ជាតិអាស៊ីតក្រពះចេញពីផ្លូវអាហារ ដើម្បីបន្ទាបឱកាសការរលាកផ្លូវអាហារ។

˙ជំងឺទល់លាមក
		មូលហេតុ:

១. ទទួលទានអាហារមិនគ្រប់គ្រាន់,កាត់បន្ថយការហាត់ប្រាណ,កាត់បន្ថយល្បឿនរវើកក្រពះនិងប
ណ្តាលមកពីខ្វះអាហារមានជាតសសៃ។

២. រីកស្បូនធ្វើអោយពោះវៀនតូចប្តូរកន្លែង,ឬបណ្តាលមកពីស្បូនសង្កត់ពោះរៀនត្រង់។
៣. បណ្តាលមកពីប្រើប្រាស់ថ្នាំបន្ថែមជាតប៉ូវឈាម។

 		វិធីព្យាបាល:
១. មានទឹកគ្រប់គ្រាន់,ទទួលទានទឹក 2000ccក្នុង១ថ្ងៃ។
២. ហាត់ប្រាណគួរសម,ដើរកំសាន្តរាល់ព្រឹកនិងយប់។
៣. បរិភោគបន្លែ,ផ្លែឈើ,អាហារធ្វើពីអង្ករដែលមានកាក។
៤. មានទំលាប់បត់ជើងតាមពេលរាល់ថ្ងៃ។
៥. គួរប្រើប្រាស់ថ្នាំបន្ទន់លាមកតាមយោបល់គ្រូពេទ្យនៅពេលចាំបាច់,សូមកុំប្រើប្រាស់ថ្នាំដោយខ្

លួនឯង។
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陰道分泌物增加

處理方法：1. 注意清潔，每天淋浴，勿用消毒水清潔外陰部。
 2. 如廁後衛生紙由陰部往肛門處擦拭，勿來回擦以防感染。
 3. 勿穿褲襪或緊身衣褲。
 4. 宜穿透氣棉質內褲，濕即更換，勿用不透氣護墊，易悶及潮濕。
 5. 若分泌物多且有搔癢、灼熱感、臭味情形，應就醫。

抽筋、下肢水腫及靜脈曲張

處理方法：1. 保持下肢溫暖。
 2. 攝取含鈣較多的食物，如牛奶、排骨、小魚乾。
 3. 抽筋時將腿伸直，以手由足底向小腿方向推、按摩。
 4. 勿吃太鹹的食物。
 5. 休息時最好採左側臥，可將下肢抬高，使血液循環較流暢。

出血性問題

處理方法： 懷孕期間之出血及凝血障礙會導致嚴重的問題，包括流產。如果準媽媽
有出血或凝血障礙，請告知您的醫師。

當個舒適自在的準媽媽

痔瘡

原　　因： 便祕、腹瀉、用力使靜脈內壓力增加，增大的子宮壓迫靜脈阻礙循環所
致。

處理方法：1. 養成定時排便習慣，避免便祕，蹲坐用力，久坐或久站。
 2. 溫水坐浴。
 3. 疼痛厲害可看醫師，使用軟便劑或止痛軟膏。
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ធ្វើជាម្តាយដែលសុខស្រួល
˙វត្ថុទឹកក្នុងយោនីនឹងកើនលើង
		វិធីព្យាបាល : 

១. ប្រុប្រយ័ត្នសំអាត,ងូតទឹករាល់ថ្ងៃ,សូមកុំប្រើទឹកកំចាត់មេរោគសំអាតក្រៅយោនី។
២. ក្រោយពេលបត់ជើងប្រើក្រដាស់អនាម័យសំអាតពីក្រោមយោនីទៅគូត,សូមកុំជូតទៅមកៗដើម្បីកុំអោយឆ្

លងរោគ។
៣. សូមកុំស្លៀកពាក់ខោអាវរឹតខ្លួន។
៤. សូមស្លៀកខោក្នុងដែលធ្វើពីក្រណាត់ស្រួលខ្លួន,ប្តូរនៅពេលសើម,សូមកុំប្រើប្រាស់សំឡីអនាម័

យដែលថប់ខ្យល់និងសើម។

៥. ប្រសិនបើវត្ថុទឹកហូរតាមស្បូនច្រើនពេក,ហើយរមាស់,ក្តៅ,មានខ្លឹនស្អុយ,សូមទៅរកគ្រូពេទ្យ។

˙រមួលក្រពើ,ហើមជើងនិងហើមសសៃជើង	
		វិធីព្យាបាល : 

១. រក្សាជើងអោយមានកំដៅកក់ក្តៅ។
២. ទទួលទានអាហារដែលមានជាតកាលក្យូមច្រើន,មានដូចជាទឹកដោះគោ,ឆ្អឹងជំនី,កូនត្រីក្រៀម។
៣. តំរង់ជើងអោយត្រង់នៅពេលរមួលក្រពើ,ប្រើដៃម៉ាសាទៅមកពីបាទជើងដល់កូនកំភួនជើងតូច។
៤. សូមកុំទទួលទានអាហារប្រៃពេក។
៥. នៅពេលសំរាកយកល្អគួរបែខ្លួនទៅខាងឆ្វេង,លើកជើងអោយខ្ពស់,ធ្វើអោយដំណើរឈាមរត់ស្

រួល។

˙បញ្ហាប្រភេទចេញឈាម
វិធីព្យាបាល : ពេលមានផ្ទៃពោះនិងកក់ឈាមអាចប ណ្តាលអោយមានបញ្ហាធ្ងន់ធ្ងរ,រួមមា

នការរលូតកូន ។ប្រសិនបើអ្នកម្តាយចេញឈាមឬកក់ឈាម,សូមប្រាប់គ្រូពេទ្យ 

របស់អ្នក។

˙ឫសដូងបាត
មូលហេតុ : ទល់លាមក,រាក,ប្រើកំលាំងបណ្តាលអោយសម្ពាធក្នុងសសៃឈាមខ្មៅកើនលើង,ស្បូន

ធំលើងសង្កត់សសៃឈាមខ្មៅបណ្តាលអោយស្ទះដំណើរ។ 

		វិធីព្យាបាល : 
១. មានទំលាប់បត់ជើងធំ,ចៀសវាងកុំអោយទល់លាមក,បន្ទន់ជង្គង់ប្រើកំលាំង,អង្គុយយូរឬឈរយូរ។
២. អង្គុយមុជទឹកក្តៅអ៊ុន
៣. នៅពេលឈឺខ្លាំងអាចទៅរកគ្រូពេទ្យ,ប្រើប្រាស់ថ្នាំបន្ទន់លាមកឬថ្នាំបំបាត់ការឈឺចាប់។
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腰酸背痛

原　　因： 姿勢不良、子宮擴大使腰薦椎的曲度增加，懷孕期荷爾蒙改變使關節軟
化、鬆弛而導致。

處理方法：1. 保持正確姿勢，背部保持平直，勿彎腰駝背。
 2. 避免拿重物、久站、久坐或太勞累。
 3. 坐時腰背應有支托。
 4. 使用托腹帶支持腹部，減輕背部過度用力。
 5. 按摩腰或背部以促進血液循環。

胃灼熱、心口灼熱

原　　因：食道括約肌鬆弛導致胃酸逆流。

處理方法：1. 少量多餐，避免一次進食太快或過多。
 2. 避免甜食與油膩、不易消化或油炸的食物。
 3. 避免衣物太緊或束緊皮帶，減少胃食道逆流的機會。
 4. 進食後宜半坐臥，不要馬上躺下。
 5. 嚴重時可在醫師的建議下服用制酸劑、止吐藥物。

蛀牙、牙齦炎、懷孕期牙齦增生、牙周病惡化

原　　因：荷爾蒙改變、進食次數明顯的增加、懷孕的初期對酸性食物特別偏好、
常會反胃及吐酸水。

處理方法：1. 維持良好的口腔衛生習慣(餐後及睡前潔牙、搭配牙線/棒及牙間
刷)。

 2. 定期口腔檢查(懷孕婦女牙結石清除)。
 3. 有異常情況應及早接受治療。

當個舒適自在的準媽媽
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ធ្វើជាម្តាយដែលសុខស្រួល
˙ឈឺរួយខ្នងចង្កេះ
		មូលហេតុ :  របៀបឈរឬអង្គុយមិនត្រឹមត្រូវ,ស្បូនធំជាងមុនបណ្តាលអោយរន្ធឆ្អឹងខ្នងវាចជាងមុន

,អំលុងពេលមានផ្ទៃពោះហូមូនកែប្រែបណ្តាលអោយកន្លាក់ឆ្អឹងទន់,ធូរជាងមុន 

		វិធីព្យាបាល : 
១. រក្សារបៀបឈរឬអង្គុយអោយត្រឹមត្រូវ,រក្សាខ្នងអោយត្រង់,កុំកោងខ្នង។
២. ចៀសវាងកុំយកវត្ថុធ្ងន់,ឈរយូរ,អង្គុយយូរឬហត់នឿយពេក។
៣. ត្រូវមានបង្អែកខ្នងនៅពេលអង្គុយ។
៤. ប្រើប្រាស់ខ្សែរឹតពោះទ្រក្បាលពោះ,កាត់បន្ថយកុំអោយខ្នងប្រើកំលាំងខ្លាំងពេក។
៥. ម៉ាសាចង្កេះឬខ្នងដើម្បីដំណើរការឈាម។

˙ក្រហាយចុងដង្ហើម ក្រហាយទ្រូង
		មូលហេត : ការរលុងសាច់ដុំខ្ជិបនៃបំពង់អាហារនាំឱ្យមានការច្រាលអាស៊ីដក្រពះ។
		វិធីដោះស្រាយ : 

១. ញ៉ាំតិចតែច្រើនដង ជៀសវាងការញ៉ាំលឿនពេកឬច្រើនពេក។
២. ជៀសវាងបង្អែមនិងជាតិខាញ់អាហារដែលមិនងាយរលាយឬចំណីចៀន។
៣. ចៀសវាងសម្លៀកបំពាក់តឹងពេកឬរឹតបន្តឹងខ្សែក្រវ៉ាត់ជាឱកាសកាត់បន្ថយការច្រាលអាសី៊ដក្រពះ។
៤. ញ៉ាំអាហារ រួចត្រូវអង្គុយសិន មិនគួរដេកភ្លាម។
៥. ករណីធ្ងន់ធ្ងរអាចធ្វើតាមដំបូន្មានរបស់គ្រូពេទ្យ ញ៉ាំថ្នាំបន្សាបអាស៊ីដថ្នាំបំបាត់  ក្អួត។

˙ពុកធ្មេញ  រលាកអញ្ចាញធ្មេញ  មានផ្ទៃពោះភាគច្រើនអញ្ចាញធ្មេញរីកធំ   
ជំងឺអញ្ចាញធ្មេsញកាន់តែធ្ងន់ធ្ងរ

		មូលហេត :  អ័រម៉ូនប្រែប្រួល  ចំនួននៃការបរិភោគកើនឡើងយ៉ាងខ្លាំង  អ្នកមានផ្ទៃពោះដំបូងចូលចិត្ត
អាហារដែលមានជាតិជូរ  ចង្អោរជាញឹកញាប់និងក្អួតចេញទឹកអាស៊ីដ

		វិធីដោះស្រាយ : 
១. រក្សានូវទម្លាប់ល្អនៃការធ្វើអនាម័យមាត់(( បរិភោគអាហាររួច មុនចូលគេង ត្រូវដុះសំអាតធ្មេញ   

រួមជាមួយនឹងអំបោះចាក់ធ្មេញ) ។/ដុះចន្លោះធ្មេញ)
២. កំណត់ពេលទៅពិនិត្យមាត់ឱ្យបានទៀងទាត់(ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះត្រូវសំអាតធ្មេញដុះស្នឹម)
៣. ស្ថានភាពដែលមិនប្រក្រតីគួរនិងប្រញាប់ទៅព្យាបាល។
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吃出健康(葉酸、碘、鐵)
孕乳婦飲食一般飲食原則

1. 準備懷孕之女性，應將身體調整至健康狀態，並維持理想體重，以作為懷
孕之準備。如對孕乳期飲食有疑問者，請洽詢醫師或營養師提供諮詢協
助。

2. 體重：懷孕期間，孕婦體重應依懷孕前體重做適當調整，以增加10-14公斤
為宜，且須注意體重增加的速度，懷孕期間不適於減重，孕期體重增加指
引請參考表一。
表一　孕期體重增加指引

懷孕前的 
身體質量指數(BMI)*

建議增重量 第二和三期每周增加重量

公斤(磅) 公斤/週(磅/週)

<18.5 12.5-18 (28-40) 0.5-0.6(1-1.3)

18.5-24.9 11.5-16 (25-35) 0.4-0.5(0.8-1)

25.0-29.9 7-11.5 (15-25) 0.2-0.3(0.5-0.7)

≧30.0 5-9 (11-20) 0.2-0.3(0.4-0.6)

*身體質量指數BMI=體重(公斤)/身高2(公尺2)

資料來源：美國婦產科醫學會(ACOG)

懷孕前的 
身體質量指數(BMI)*

建議增重量 12週後每週增重量

公斤(磅) 公斤/週(磅/週)

雙胞胎 總重 15.9-20.4 (34-45) 0.7

三胞胎 總重 22.7 (50)

資料來源：美國糖尿病協會(American Dietetic Association)

3.熱量：
(1) 懷孕期的熱量攝取，依據第7版國人膳食營養素參考攝取量(Dietary Reference 

Intakes,DRIs)建議，自懷孕第二期起，每日需增加300大卡的熱量。但每個人

每天的總熱量，需視孕婦的年齡、活動量、懷孕前的健康狀況及體重增加情

形，而加以調整。

(2) 哺乳婦熱量的需要依據第七版國人膳食營養素參考攝取量(DRIs)建議，每日以增

加500大卡為宜。

4.蛋白質：
(1) 依據第7版國人膳食營養素參考攝取量(DRIs)建議自懷孕第一期起，因胎兒開始

發育，每日需額外增加10公克的蛋白質。蛋白質來源中一半以上來自高生物價

(High Biological Value,HBV)的蛋白質，如：低脂奶類製品、豆漿、豆腐、豆

干等黃豆製品、魚、肉、蛋。
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បរិភោគឲ្យមានសុខភាពល្អ 
(អាស៊ីតហ្វូលិក  ជាតិអ៊ីយ៉ូតជាតិដែក)

គោលការណ៍ទទួលទានអាហារទូទៅនៃស្រ្តីបំបៅដោ
១. ស្រ្តីដែលរាបចំមានផ្ទៃពោះ,ត្រូវថែខ្លួនអោយមានលក្ខណះសុខភាពល្អ,ហើយរក្សា

ទំងន់សមរម,ដើម្បីរាបចំមានផ្ទៃពោះ។ប្រសិនបើអ្នកមានចំងល់ពីការទទួលទានអាហារក្
នុងពេលបំបៅដោះ,សូមស៊ើបសួរគ្រូពេទ្យឬគ្រូជីវជាតផ្តល់ជំនួយ។

២. ទំងន់-អំលុងពេលមានផ្ទៃពោះ,ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះត្រូវបន្ថែមទំងន់ធ្ងន់ជាងមុនពេលមា
នផ្ទៃពោះ,បន្ថែម១០-១៤គីឡូក្រាម,ហើយត្រូវប្រុងប្រយ័ត្នល្បឿនបន្ថែមទំងន់,អំឡុ
ងពេលមានផ្ទៃពោះមិនត្រូវបញ្ចុះទំងន់គោលការណ៍ណែនាំ,ការបន្ថែមទំងន់នៅពេលមាន
ផ្ទៃពោះសូមមើលតារាង១។

៣. ការាលី
(១)  ការាលីក្នុងអំលុងពេលមានផ្ទៃពោះ,យោងទៅតាមយោបល់ទទួល(Dietary Reference Intakes, DRIs)

ពីជីវជាតពលរដ្ឋយើង,ចាប់ តាំងពីអំលុងពេលទី២នៅពេលមានផ្ទៃពោះ,គួរទទួលទានអាហារដែលមាន
ការាលី៣០០កាក្នុង១ថ្ ងៃ។បុ៉ន្តែសរុបការាលីក្នុង១ថ្ងៃរបស់មនុស្សម្នាក់ៗ,យោងទៅតាមអាយុរ,
បរិមាណពលកម្ម,ស ថានភាពសុខភាពមុនពេលមានផ្ទៃពោះនិងស្ថានភាពបន្ថែមទំងន់,ហើយតំរង់
តាមនោះ។

(២)  តម្រូវការថាមពលកម្ដៅរបស់ស្ត្រីអោយកូនបៅ ត្រូវផ្អែកទៅលើតម្រូវការអំពីជីវជាតិនៃប្រជាជន 
ក្នុងតំបន់ ទី៧ (DRIs) នេះ, បានកើនឡើង 500 kcal ក្នុងមួយថ្ងៃគឺសមរម្យ

៤.ប្រូតេអ៊ីន
(១)  យោងទៅតាម សេចក្ដីយោងនៃការស្រូបយករបបអាហារប្រជាជន (DRIs) បោះពុម្ពលើកទី៧ ស្ដ្

រីមានផ្ទៃពោះគប្បីស្រូបយកប្រូតេអ៊ីនចំនួន១០ក្រាមបន្ថែមទៀតពីលើបរិមាណដែលត្រូវស្រូបយ
កជារៀងរាល់ថ្ងៃចាប់ពីដំណាក់កាលមានគភ៌ទី១ទៅ ព្រោះកូនក្នុងផ្ទៃបានចាប់ផ្ដើមរីកលូតលា
ស់។ លើសពីពាក់កណ្ដាលនៃប្រភពប្រូតេអ៊ីន បានមកពីប្រូតេអ៊ីនតម្លៃជីវសាស្រ្ដខ្ពស់ (High 
Biological Value，HBV) មាន៖ ផលិតផលទឹកដោះគោមានជាតិខ្លាញ់ទាប ផលិតផលសណ្ដែកលឿងដូចជា 
ទឹកសណ្ដែក តៅហ៊ូ និងតៅគួ ត្រី សាច់ និង ស៊ុត។

˙តារាង១  គោលការណ៍ណែនាំការបន្ថែមទំងន់អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ(Guidelines for prenatal weight gain)

ទំងន់ខ្លួន(BMI)* 
មុនពេលមានផ្ទៃពោះ

អោយយោបល់បង្កើនទំងន់ ដំណាក់កាលទី២ និងទី៣ ត្រូវបង្កើនទ
ម្ងន់ជារៀងរាល់សប្ដាហ៍

គីឡូក្រាម(pound) គីឡូក្រាម/សប្តាហ៍(pound/
សប្តាហ៍)

<18.5 12.5-18 (28-40) 0.5-0.6(1-1.3)
18.5-24.9 11.5-16 (25-35) 0.4-0.5(0.8-1)
25.0-29.9 7-11.5 (15-25) 0.2-0.3(0.5-0.7)
≧30.0 5-9 (11-20) 0.2-0.3(0.4-0.6)

*ទំងន់ BMI=ទំងន់(គីឡូក្រាម)/កំពស់(សម)
ប្រភពឯកសា : សមាគមន៏វេជ្ជសាស្ត្រអាមេរិកផ្នែកសម្ភព (ACOG)

ទំងន់ខ្លួន(BMI)* 
មុនពេលមានផ្ទៃពោះ

អោយយោបល់បង្កើនទំងន់ បន្ថែមទំងន់រាល់សប្តាហ៍ក្រោយពេល
មានផ្ទៃពោះ១២សប្តាហ៍

គីឡូក្រាម(pound) គីឡូក្រាម/សប្តាហ៍(pound/
សប្តាហ៍)

កូនភ្លោះ២ សរុបទំងន់ 15.9-20.4(34-45) 0.7
កូនភ្លោះ៣ សរុបទំងន់ 22.7(50)

ប្រភពឯកសា：សមាគមន៍ជំងឺទឹកនោមផ្អែមអាមេរិក(American Dietetic Association)

133

ជំពូកជីវភាពនៃអ្នកម្តាយ

សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



(2)  哺乳期間每日母乳的分泌量在生產後2-3個月平均約達850毫升，因乳汁含有1.1%

的蛋白質，母乳提供幼兒的蛋白質約為10公克，所以建議哺乳婦每日應增加15公

克蛋白質的攝取，蛋白質來源中一半以上應來自高生物價蛋白質。

5. 懷孕/哺乳期許多維生素及礦物質的需求量增加，孕產婦應均衡攝取六大類

食物，多攝取深色蔬菜、全榖雜糧，且應主要來自天然食物，而非選擇單

一營養素或礦物質補充劑，或可在醫師建議下選擇市面上孕婦專用綜合維

他命，以補充孕期足夠的礦物質和維生素。

6.礦物質：

(1)碘： 婦女懷孕時碘嚴重不足時有可能會影響胎兒腦部發育，造成新生兒生長遲緩

和神經發育不全，甚至增加嬰兒死亡率，孕婦碘建議200微克/天，哺乳婦建

議250微克/天，含碘的食物，如:海苔、海帶、貝類、綠色蔬菜、蛋類、乳

類、穀類等，其中以海帶、海藻含碘量最為豐富，烹飪時可選擇碘鹽以增加

碘的攝取。

(2)鐵： 懷孕時鐵質的需要量增加，孕期第一期及第二期建議攝取量15毫克/天，第三

期與哺乳婦建議則增加攝取至45毫克/天，鐵的補充除了供應孕婦本身及胎兒

所需外，並大量貯存在胎兒體內，以供嬰兒出生後四個月內使用。孕期鐵營

養不足可能對胎兒的腦部與精神症狀造成不良影響，鐵質豐富的食物，如：

深綠色蔬菜、紅肉、肝腎內臟、貝類等。

(3)鈣： 懷孕/哺乳期應攝取充足的鈣質，孕婦及哺乳婦鈣建議攝取1000毫克/天，以

滿足胎兒/嬰兒的生長和母體的需要。鈣質豐富的食物，如：低脂牛乳、乳製

品、豆腐、深綠色蔬菜等。

(4)鈉： 懷孕期間若有高血壓或水腫等症狀，則應限制鈉的攝取量。

(5)鎂： 懷孕期聞鎂攝取增加可減少子癲前症與胎兒子宮內發育不全的發生率。孕婦

鎂建議355毫克/天，哺乳婦建議320毫克/天，富含於葉綠素的蔬菜中，如菠

菜、莧菜及甘藍菜等，其他如胚芽、全穀類之麩皮、堅果種子類及香蕉等。

(6)鋅： 孕婦的鋅營養狀態不足，可能會造成胎兒在子宮生長遲緩與神經管缺陷。孕

婦與哺乳婦鋅建議攝取量為15毫克/天，動物性來源如肝臟、瘦肉、牡蠣，甲

殼類的鋅含量高。

(7)其他： 礦物質攝取量應達到國人膳食營養素參考攝取量，並且不超過其上限攝取

量。

吃出健康(葉酸、碘、鐵)
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បរិភោគឲ្យមានសុខភាពល្អ 
(អាស៊ីតហ្វូលិក  ជាតិអ៊ីយ៉ូតជាតិដែក)

(២)  ក្នុងដំណាក់កាលបំបៅដោះ ការបញ្ចេញទឹកដោះម្ដាយមានបរិមាណជាមធ្យម៨៥០មីលីលីតក្នុងមួយថ្ងៃ
ក្រោយពេលសម្រាលរយៈពេល២ទៅ៣ខែ។ពីព្រោះទឹកដោះមានប្រូតេអ៊ីន1.1%,ទឺកដោះម្តាយផ្តល់នូវប្រូតេអ៊ីនប្
រហែល១០ក្រាម,ដូច្នេះអោយយោបល់ស្ត្រីបំបៅដោះបន្ថែមប្រូតេអ៊ីន១៥ក្រាមក្នុង១ថ្ងៃ,ប្រភពប្រូតេអ៊ីនលើ
សពីពាក់កណ្តាលមកពីប្រូតេអ៊ីនជីវសាស្រ្តខ្ពស់(High Biological Value, HBV)

៥.	ក្នុងដំណាក់កាលមានផ្ទៃពោះ ឬបំបៅទឹកដោះកូន តម្រ ូវការនៃបរ ិមាណវីតាមីន 
និងសារជាតិរ៉ែនឹងកើនឡើង ស្រ្ដីជាម្ដាយគប្បីស្រូបយកប្រភេទអាហារធំៗទាំង៦ឲ្យបា
នស្មើគ្នា ស្រូបយកបន្លែដែលមានពណ៌ចាស់ និងធញ្ញជាតិឲ្យបានច្រើន ដែលអា
ហារទាំងនេះគប្បីបានមកពីធម្មជាតិជាចម្បង ដោយមិនមែនជាថ្នាំបំប៉នវីតាមីនឬសារ
ជាតិរ៉ែនោះទេ ឬ អាចជ្រើសរើសប្រើប្រាស់វីតាមីនចម្រុះសម្រាប់ស្ដ្រីមានផ្ទៃពោះដែលមាននៅ
លើទីផ្សារនៅក្រោមដំបូន្មានរបស់វេជ្ជបណ្ឌិត ដើម្បីបំប៉នវីតាមីននិងសារធាតុរ៉ែឲ្យបា
នគ្រប់គ្រាន់ក្នុងពេលមានផ្ទៃពោះ។

៦. ជាតិខនិជ
(១) អ៊ីយ៉ូដ៖ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះនៅពេលដែលខ្វះខាតអ៊ីយ៉ូដធ្ងន់ធ្ងរអាចប៉ះពាល់ដល់ការរីកលូតលាស់ខួរក្បាលរ

បស់ទារក បង្កឲ្យទារកលូតលាស់យឺត និងការររីកលូតលាស់សរសៃប្រសាទមិនពេញលក្ខណៈអាចបង្កើន
អត្រាស្លាប់របស់ទារក  ផ្ដល់យោបល់ដល់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ  ការប្រើជាតិអ៊ីយ៉ូដ២០០ មីក្រូក្រាម / ថ្ងៃ     ផ្
ដល់យោបល់ដល់ដោះស្ត្រីបំបៅដោះកូន ២៥០មីក្រូក្រាម/ថ្ងៃ អាហារដែលមានជាតិអ៊ីយ៉ូដមានដូចជា៖សារ៉ាយ  
ស្លែសមុទ្រ   ពពួកខ្យង  បន្លែបៃតង  ស៊ុត ទឹកដោះគោ  ធញ្ញជាតិផ្សេងៗ ក្នុងចំណោមស្លែសមុទ្រ 
ស្មៅសមុទ្រសំបូរជាតិច្រើនបំផុត  អាចជ្រើសរើសនិងប្រើអំបិលអ៊ីយ៉ូដពេលចម្អិនអាហារដើម្បីបង្កើននិងស្រូបយ
កជាតិអ៊ីយ៉ូដ។

(២) ជាតិដែក៖ ពេលមានផ្ទៃពោះតម្រូវការនៃបរិមាណជាតិដែកនឹងកើនឡើង។ ក្នុងដំណាក់កាលមានផ្ទៃពោះទី១ 
និងទី២ ត្រូវស្រូបយកជាតិដែក ១៥mg/ថ្ងៃ។ ក្នុងដំណាក់កាលទី៣ និង ដំណាក់កាលបំបៅទឹកដោះកូន 
ត្រូវបង្កើនការស្រូបយកជាតិដែក ៤៥mg/ថ្ងៃ។ ការបំប៉នជាតិដែកក្រៅពីផ្គត់ផ្គង់តម្រូវការនៃរាងកាយ
ម្ដាយនិងទារក ជាតិដែកមួយចំនួនធំនឹងបង្គរនៅក្នុងសារពាង្គកាយរបស់ទារក ដើម្បីផ្គត់ផ្គង់ឲ្
យទារកប្រើប្រាស់រយៈពេល៤ខែក្រោយពេលចាប់កំណើត។កង្វះជាតិដែកក្នុងកំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ 
ជះឥទ្ធិពលអវិជ្ជមានចំពោះខួរក្បាល និងស្មារតីរបស់កូនក្នុងផ្ទៃ។ អាហារដែលសម្បូរជាតិដែកមាន៖ 
សាច់ក្រហម ថ្លើម តម្រោងនោម និង ប្រភេទសត្វមានសម្បក ជាដើម។

(៣) កាល់ស្យូម៖ ក្នុងកំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ ឬបំបៅទឹកដោះកូន ត្រូវស្រូបយកជាតិកាល់ស្យូមឲ្យបានគ្រប់គ្
រាន់។ ស្រ្ដីកំពុងមានផ្ទៃពោះ និងស្រ្ដីកំពុងបំបៅកូនគប្បីស្រូបយក ១០០០mg/ថ្ងៃ ដើម្បីបំពេញតម្រូវការនៃ
ការលូតលាស់របស់កូនក្នុងផ្ទៃ ឬទារក និងរាងកាយរបស់ម្ដាយខ្លួនឯងផ្ទាល់។អាហារដែលសម្បូរជាតិ
កាល់ស្យូមមាន៖ ទឹកដោះគោជាតិខ្លាញ់ទាប ផលិតផលទឹកដោះគោ តៅហ៊ូ និងបន្លែពណ៌បៃតង។

(៤) សូឌីយ៉ូម-អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះប្រសិនបើមានជំងឺលើសឈាមឬហើម។ល។ត្រូវកុំទទួលទានអាហារមានសូឌី
យ៉ូមច្រើនពេក។

(៥) ម៉ាញ៉េស្យូម៖បង្កើនការស្រូបយកជាតិម៉ាញ៉េស្យូមក្នុងពេលមានផ្ទៃពោះ   អាចកាត់បន្ថយអត្រាកើតជំងឺ
លើសឈាមនៅពេលមានផ្ទៃពោ និងទារកនៅក្នុងស្បូនម្តាយលូតលាស់មិនពេញលក្ខណៈផ្ដល់យោបល់
ដល់ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះការប្រើម៉ាញ៉េស្យូម ៣៥៥មីលីក្រាម / ថ្ងៃ   ផ្ដល់យោបល់ដល់ស្ត្រីបំបៅដោះកូនចំនួន 
៣២០ មីលីក្រាម/ ថ្ងៃមានសំបូរនៅក្នុងបន្លែពណ៌បៃតងដូចជាការុតផ្ទីស  ស្ពៃខាត់ណាផ្សេងៗក្រៅពី
នេះដូចជាត្រួយផេយ៉ា  គ្រាប់ធញ្ញជាតិជាប់សំបក  ពពួកគ្រាប់ផ្លែឈើ  គ្រាប់ពូជនិង    ផ្លែចេក។

(៦) ស័ង្កសី៖ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះមានស្ថានភាពខ្វះអាហារឧបត្ថម្ភស័ង្កស អាចបណ្តាលឲ្យទារកក្នុ
ងស្បូនលូតលាស់យឺតនិងពិការបំពង់សរសៃប្រសាទ។ ផ្ដល់យោបល់ដល់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះនិងស្ត្រីបំ
បៅដោះកូនការប្រើស័ង្កសី១៥មីលីក្រាម/ថ្ងៃ   ប្រភពមកពីគ្រឿងក្នុងសត្វសាច់សុធ   ងាវ ពួកសត្វស្នូក 
មានជាតិស័ង្កសីខ្ពស់។

(៧) ដទៃ-ទទួលជាតិខនិជតាមការកំណត់នៃពលរដ្ឋប្រទេសយើងតាមរយះជីវជាតិក្នុងអាហារ,ហើយកុំច្រើនលើសពី
នេះ។
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7.維生素：懷孕及哺乳期間大部分維生素的需要量均增加。

(1) 維生素B1、B2、B6和菸鹼素的需要量是伴隨熱量及蛋白質的增加而升高。維生素

B1以小麥胚芽含量最豐富，此外，堅果、瘦豬肉、肝臟、大豆及其製品、奶粉等

亦是主要來源；維生素B2存在於大部分動植物組織，其中牛奶、乳製品及強化穀

類含量最為豐富；維生素B6於各種肉類、全穀類。富含菸鹼素的食物包含動物肝

臟、牛肉、豬肉、雞肉、魚貝類、蛋、奶類、乳酪、糙米、胚芽米、酵母菌、香

菇、紫菜等。

(2)維生素B12：母親維生素B12於缺乏或是不適當的狀態下，可能會導致胎兒神經管缺

陷。對於全素食者，應特別注意維生素B12的補充。維生素B12豐富的食物，如：主

要為動物性食物來源，其中肝臟、肉類等含量最為豐富。

(3) 其他：維生素攝取量應達到國人膳食營養素參考攝取量，並且不超過其上限攝取

量。

8.葉酸的重要性：
(1) 國內嬰幼兒神經導管缺陷發生率，以1993年至2002年通報神經管缺陷之出生人口

調查發現，十年來神經管缺陷發生率介於0.4-1‰，平均發生率約為萬分之7。依

據美國實證研究顯示，孕期攝取足夠的葉酸可以預防胎兒腦及脊髓的先天性神經

管缺陷的比例，可減少50-70%胎兒的腦及脊髓的先天性神經管缺陷的發生。根據

國人膳食營養素參考攝取量(DRIs)，孕齡婦女每日建議攝取400微克葉酸，準備

懷孕婦女則在受孕前一個月至懷孕期間，每日攝取600微克的葉酸，哺乳婦建議

每日攝取500微克的葉酸，以供自身與胎兒所需。

(2)葉酸廣泛存在於許多食物中，如：綠色蔬菜、肝臟、酵母、豆類及水果(如柑橘

類)，都是豐富的來源，葉酸攝取建議應優先由天然食物中多樣攝取。如果在日

常飲食中攝取不足，建議在醫師處方指導下，補充葉酸錠劑。

9.食物的選擇要均衡，孕、乳婦應減少或避免攝取下列食物：
(1) 菸、酒、咖啡與濃茶。

(2) 脂肪含量多的食物，如：肥肉、油炸食物等。

(3) 煙燻加工食物，如：醃肉、鹹蛋、鹹魚、火腿、豆腐乳等。

(4) 高熱量食物，如：糖果、可樂、汽水等。

10.�懷孕初期若有噁心、嘔吐等現象，應少量多餐及選擇低脂肪且無刺激性的
食物，早晨醒來時，可吃些五穀類食物，如餅乾、饅頭等改善孕吐。在懷
孕末期，避免碳水化合物及脂肪攝食過多時，造成體脂肪增加。

11.不明來源的中藥非經合格中醫師確認用藥用量及用法者，應避免食用之。

(資料來源：國民健康署、中華民國營養師公會全國聯合會)

吃出健康(葉酸、碘、鐵)
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៩.គួរជ្រើសរើសអាហារដែលមានជីវជាតិគ្រប់មុខ,ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះឬស្រ្តីបំបៅដោះគួរកាត់បន្ថយការ
ទទួលទានអាហារខាងក្រោមនេះ

(១)  បារី,សុរា,កាហ្វេនិងតែខាប់។
(២)  អាហារដែលមានសារធាតុខ្លាញ់ច្រើន,មានដូចជា-សាច់ខ្លាញ់,អាហារបំពង។ល។
(៣) អាហារឆ្អើរឬអាហារកំប៉ុង,មានដូចជា-សាច់ផ្ទុក,ពងទាប្រៃ,ត្រីប្រៃ,សាច់ប៉ាតេ,តៅហ៊ូ។ល។
(៤)  អាហារដែលមានការាលីខ្ពស់,មានដូចជាស្ករគ្រាប់,កូកាកូឡា,ទឹកក្រូច។ល។

១០. អំឡុងពេលដំបូងនៃវេលាមានផ្ទៃពោះប្រសិនបើមានអាការះរអើមចង់ក្អួត,ត្រូវញ៉ាំតិចៗហើយច្រើនដង,ត្រូវជ្រើសរើស
អាហារដែលមានខ្លាញ់តិចនិងមានជាតិសាប,នៅពេលងើបពីសំរាន,អាចទទួលទានអាហារដែលធ្វើពីស្រូវអង្ក
រ,មានដូចជានំ,នំបា័ង។ល។ដែលអាចសំរួលខ្លួនពីការក្អួត។នៅអំឡុងពេលចុងក្រោយនៃវេលាមានផ្ទៃពោះ,ចៀ
សវាងអាហារកាបូអី៊ត្រាតនិងខ្លាញ់ច្រើនពេក,បណ្តាលអោយបង្កើនខ្លាញ់ក្នុងខ្លួន។

១១. ថ្នាំចិនសែដែលមានប្រភពមិនច្បាស់លាស់,ដែលមិនមែនជាថ្នាំដែលគ្រូពេទ្យចិនបើកអោយ,
សូមកុំប្រើប្រាស់។

៧.ជីវជាតិ-អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះនិងបំបៅដោះ,តំរូវការជីវជាតិច្រើនជាងមុន។
(១)  វីតាមីន B១ B២, B៦ និងតម្រូវការរបស់វីតាមីនណៃអាស៊ីន(Niacin)គឺអាស្រ័យលើកាឡូរីខ្លះនិងការបន្ថែមហើយកើនឡើង

នៃប្រូតេអ៊ីន។វីតាមីនB១ ក្នុងធញ្ញជាតិសំបូរជាងគេបំផុត ក្រៅពីនេះ គ្រាប់ផ្លែឈើសាច់ជ្រូកសុធ ថ្លើម សណ្តែកសៀ
ងនិងផលិតផលរបស់ពួកគេម្សៅទឹកដោះគោគឺជាប្រភពសំខាន់មួយវីតាមីន B២ មានវត្តមាននៅក្នុងជាលិការុក្ខជាតិជាច្
រើន រួមមានទឹកដោះគោ ផលិតផលទឹកដោះគោ និងពង្រឹងប្រភេទសំបកច្រើនបំផុត។វីតាមីន B៦មានក្នុងពពួកសាច់គ្រប់ប្រភេទ 
ធញ្ញជាតិទាំងមូល។ប្រភេទអាហារដែលផ្ទុកជាតិណៃអាស៊ីន(Niacin)ដ៏សម្បូរទៅមានថ្លើមសត្វសាច់គោសាច់ជ្រូកសា
ច់មាន់ត្រីស៊ុត ទឹកដោះគោឈីសអង្ករសំរូប អង្ករអំប្រ៊ីយ៉ុង មេដំបែផ្សិតបន្លែ។ល។

(២)  វីតាមីនB12៖ម្ដាយមានកង្វះវីតាមីនប្រភេទB១២ឬមានវីតាមីនប្រភេទនេះមិនសមស្រប អាចបណ្ដាលឲ្យទារកមានកង្
វះខាតបំពង់សសៃប្រសាទ។ចំពោះអ្នកបរិភោគម្ហូបបួស ត្រូវយកចិត្តទុកដាក់ក្នុងការបំប៉នវីតាមីនB១២។អាហារសម្បូរ
វីតាមីនB១២មាន៖មានប្រភពចម្បងមកពីអាហារប្រភេទសត្វ ក្នុងនោះ ថ្លើម និងសាច់សម្បូរវីតាមីនB១២ជាងគេ

(៣) ដទៃ-ទទួលជាតិខនិជតាមការកំណត់នៃពលរដ្ឋប្រទេសយើងតាមរយះជីវជាតិក្នុងអាហារ,ហើយកុំច្រើនលើសពីនេះ។

៨.សារះសំខាន់សារធាតុជូ
(១)  អត្រាពិការបំពង់សរសៃប្រសាទទារកនៅក្នុងប្រទេសចាប់ពីឆ្នាំ១៩៩៣-២០០២
   បានរកឃើញចំនួនកំណើតប្រកាសពីភាពពិការបំពង់សរសៃប្រសាទថា    ១០ឆ្នាំកន្លងមកនេះមានពី ០,៤ ទៅ ១នៃអត្រា

ពិការបំពង់សរសៃ។%អត្រាជាមធ្យមប្រមាណ៧ភាគម៉ឺន។ផ្អែកលើការសិក្សាស្រាវជ្រាវនៅសហរដ្ឋអាមេរិកជាក់ស្
ដែងបង្ហាញថា សមាមាត្រនៃការទទួលទានអាស៊ីដហ្វូលីកបានគ្រប់គ្រាន់អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះអាចការពារភាពពិ
ការបំពង់សរសៃប្រសាទពីកំណើតរបស់ខួរក្បាលនិងខួរឆ្អឹងខ្នងទារក  ហើយអាចកាត់បន្ថយ50- 70%នៃគ្រោះថ្នាក់
ពិការបំពង់សរសៃប្រសាទពីកំណើតរបស់ខួរក្បាលនិងខួរឆ្អឹងខ្នងទារក។យោងទៅតាមការស្រូបយកចំនួនរបបអាហារ
សារធាតុចិញ្ចឹមរបស់ប្រជាជន(DRI)   សូមផ្ដល់យោបល់ដល់ស្ត្រីស្ថិតក្នុងវ័យបន្តពូជត្រូវទទួលទានអាស៊ីដហ្វូ
លិក៤០០ មីក្រូក្រាមប្រចាំថ្ងៃ    ស្ត្រីត្រៀមមានផ្ទៃពោះនៅមុនពេលមានផ្ទៃពោះ1ខែដល់កំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះត្រូវទទួ
លទានអាស៊ីដហ្វូលិក៦០០មីក្រូក្រាមប្រចាំថ្ងៃ   ផ្ដល់យោបល់ដល់ស្ត្រីបំបៅដោះកូនត្រូវទទួលទានអាស៊ីដហ្វូលិក៥០០ 
មីក្រូក្រាម ជាតម្រូវការសម្រាប់ខ្លួនឯងផ្ទាល់និងទារកក្នុងផ្ទៃ។

(២)  អាស៊ីដហ្វុលលិកមានផ្ទុកយ៉ាងទូលំទូលាយនៅក្នុងអាហារជាច្រើនដូចជា៖
   បន្លែបៃតង  ថ្លើម  មេដំបែ   ពួកសណ្ដែកនិងផ្លែឈើ (ដូចជាក្រូច) ទាំងនេះសុទ្ធតែជាប្រភពដ៏សម្បូរបែប  សូ

មផ្ដល់យោប់ថាការស្រ ូបយកអាស៊ ីដហ្វ ុលលិកត្រ ូវជ្រ ើសរើសយកអាហារធម្មជាតិចម្រ ុះជាចំបង។ប្រសិនបើ
ការទទួលទានមិនគ្រប់គ្រាន់ក្នុងរបបអាហារប្រចាំថ្ងៃ   សូមផ្ដាំថាត្រ ូវបំប៉នអាស៊ីតហ្វ ូលិកគ្រាប់ដើម្បីជាជំ
នួយ ក្រោមវេជ្ជបញ្ជាគ្រូពេទ្យ។

(ប្រភពទិន្នន័យ៖ ទីស្នាក់ការសុខាភិបាលប្រជាជន និង សម្ព័ន្ធសមាគមន៍ទូទាំងប្រទេសនៃសមាគមន៍អ្នកឯកទេសផ្នែកចំណីអាហារសាធារណៈរដ្ឋចិន)

បរិភោគឲ្យមានសុខភាពល្អ 
(អាស៊ីតហ្វូលិក  ជាតិអ៊ីយ៉ូតជាតិដែក)
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準媽媽的健康注意事項

一些病菌的感染，在懷孕期間可能經由母體傳染給寶寶，或於生產過程

中，經由接觸母親的血液與分泌物而感染，因此須特別注意，例如：陰道感

染、B型肝炎、梅毒、德國麻疹、乙型鏈球菌、水痘、愛滋病、腸病毒等。如

果發生這些感染，應儘早就醫，接受適當的治療，才可保障媽媽及胎兒的健

康。

預防新生兒病毒感染

孕婦在生產前後，如出現發燒、上呼吸道感染症狀、腹瀉、肋肌痛、心

肌炎等疑似病毒感染情形，可透過分娩時或產後之接觸而傳染給新生兒，產

婦應加強在接觸嬰兒前後做好戴口罩、勤洗手等感染防護措施，以降低傳染

給嬰兒之機會。必要時(如母親症狀嚴重無法照顧嬰兒，或無法確保自己的衛

生習慣…等)，考慮短暫的隔離。

新生兒感染後，可能出現發燒、厭食、嘔吐、焦躁不安、臉色蒼白、心

跳快速、活動力下降、呼吸淺快、發紺、全身有出血點、瘀青、黃疸等症

狀，甚至可能導致死亡。照顧者應注意觀察，如有上述症狀，請盡速就醫。

為避免懷孕期間受到病毒感染，準媽媽應多注意：

1. 均衡飲食、適度運動，以加強個人的免疫力。

2. 注意個人衛生，勤洗手。

3. 少到公共場所，避免接觸感染源。

4. 提高警覺，如有不明原因的發燒症狀，應告訴醫師。

孕婦或準備懷孕的婦女可以接種流感疫苗，孕婦為世界衛生組織(WHO)建

議的流感疫苗優先接種對象之ㄧ，我國也自103年度開始納入公費流感疫苗接

種對象。孕婦於懷孕期間生理狀況的改變，會增加流感的嚴重度及後遺症，

且研究資料都顯示孕婦接種流感疫苗後對其本身及胎兒均無特殊危險性，因

此建議孕婦接種流感疫苗，而準備懷孕的婦女，亦可考慮於流行季來臨前或

流行期自費接種疫苗。
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ប្រការប្រុងប្រយ័ត្នសុខភាពនៃអ្នកម្តាយ
ការឆ្លងរោគខ្លះៗ,ប្រហែលជាឆ្លងពីម្តាយទៅកូនក្នុងអំលុងពេលមានផ្ទៃពោះ,ឬក្នុ

ងកាលះទេសះសំរាលកូន,ឆ្លងតាមឈាមម្តាយ,ដូចនេះសូមប្រុងប្រយ័ត្នជាពិសេស,ឧទាហ
ណ៍-ឆ្លងរោគយោនី,រោគថ្លើមB,រោគស្វាយ,កញ្ជ្រិលអាលឺមង់,ក្រុមបាក់តេរីប្រភេទខ,អ៊ុតស្វាយ
,អេដស៍,រោគពោះរៀន។ល។ប្រសិនបើបានឆ្លងរោគទាំងនេះ,ត្រូវធ្វើការព្យាបាលជាបន្ទាន់,ទើបអា
ចការពារសុខភាពម្តាយនិងទារកក្នុងផ្ទៃ។

˙ការបង្ការការឆ្លងមេរោគរបស់ទារកទើបកើត
មុននិងក្រោយពេលសម្រាល ប្រសិនបើស្រ្ដីមានផ្ទៃពោះមានអាការៈគ្រុនក្ដៅឆ្លងមេរោគផ្

លូវដង្ហើមខាងលើ រាគរូស ឈឺសាច់ដុំឆ្អឹងជំនីរនិងរលាកសាច់ដុំបេះដូងជាដើម អាចនឹងចម្លង
ទៅដល់ទារកទើបកើតតាមរយៈការប៉ះពាល់ពេលសម្រាលនិងក្រោយពេលសម្រាល។ ស្ដ្រីមានផ្ទៃ
ពោះត្រូវពង្រឹងវិធានការការពារការចម្លងដូចជា លាងដៃនិងពាក់ម៉ាស់មាត់មុននិងក្រោយពេលប៉ះ
ពាល់ទារក ដើម្បីបន្ទាបឱកាសនៃការចម្លងមេរោគដល់ទារក។ពេលចាំបាច់ (ឧទាហរណ៍ ម្ដា
យមានអាការៈធ្ងន់ធ្ងរមិនអាចមើលថែទាំទារកបាន ឬមិនអាចធានាដល់អនាម័យផ្ទាល់ខ្លួន 
ជាដើម) អាចពិចារណានៅដាច់ពីគ្នាបណ្ដោះអាសន្ន។

ក្រោយពេលទារកទើបកើតឆ្លងជម្ងឺ អាចនឹងមានអាការៈ គ្រ ុនក្ដៅខ្ពើមអាហារក្អួត 
អន្ទះសារមិនសុខ ទឹកមុខស្លេកស្លាំង  ចង្វាក ់បេះដូងលោញាប់ភាពរស់រវ ើកចុះខ្
សោយ ដកដង្ហើមខ្លី ស្បែកឡើងពណ៌ស្វាយ ខ្លួនប្រាណមានចំណុចចេញឈាម ជា ំ
និងជម្ងឺខាន់លឿងជាដើម ឬអាចបណ្ដាលឲ្យស្លាប់។ អ្នកមើលថែទាំត្រូវប្រុងប្រយ័ត្នក្នុង
ការសង្កេត ប្រសិនបើមានអាការៈខាងលើ ត្រូវទៅព្យាបាលជាបន្ទាន់។

˙ដើម្បីចៀសវាងកុំអោយឆ្លងរោគក្នុងពេលមានផ្ទៃពោះ,អ្នកម្តាយគួរប្រុងប្រយ័ត្ន
១. ទទួលទានអាហារដែលមានជីវជាតិគ្រប់យ៉ាង,ហាត់ប្រាណគួរសម,ដើម្បីអោយមានសុខភាពមាំ

មួន។
២. ប្រុងប្រយ័ត្នអនាម័យខ្លួន,ឧស្សាហ៍លាងដៃ។
៣. កុំទៅទីសាធារណះញឹកញាប់ពេក,ចៀសវាងប្រភពមេរោគ។
៤. ត្រូវប្រុងប្រយ័ត្ន,ប្រសិនបើក្តៅខ្លួនដោយគ្មានមូលហេតុ,ត្រូវជំរាបគ្រូពេទ្យ។  

ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះឬស្ត្រីដែលកំពុងតែព្យាយាមដើម្បីក្លាយជាអ្នកមាន
ផ្ទៃពោះអាចចាក់ថ្នាំបង្ការគ្រុនផ្តាសាយ ង្គការសុខភាពពិភពលោក(WHO) 
្ដល់យោបល់ដល់ ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះដែលជាដៃគូរមានអាទិភាពក្នុងចាក់ថ្នាំប
ង្ការគ្រុនផ្តាសាយ។ ឯនៅក្នុងប្រទេសរបស់ខ្ញុំចាប់ពីឆ្នាំ២០១៤ក៏ចាប់ផ្ដើ
មរួមបញ្ចូលមូលនិធិសាធារណៈសំរាប់អ្នកត្រូវការថ្នាំបង្ការគ្រុនផ្តាសាយ
ដែរ។ ការផ្លាស់ប្តូរស្ថានភាពខាងសរីរវិទ្យានៃស្ត្រីដែលមានផ្ទៃពោះអំ
ឡុងពេលមានផ្ទៃពោះអាចបង្កើនភាពធ្ងន់ធ្ងរនៃជំងឺផ្តាសាយនិងផលវិបាក  
ហើយការសិក្សាបានបង្ហាញថា ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះបន្ទាប់ពីការចាក់ថ្នាំបង្ការជំ
ងឺផ្តាសាយគឺនមាន គ្រោះថ្នាក់ចំឡែកដល់ខ្លួនគេនិងទារកទេ  ហេតុនេះហើយសូ
មផ្តល់យោបល់ថាស្ត្រីមានផ្ទៃពោះត្រូវតែចាក់ថ្នាំបង្ការគ្រុនផ្តាសាយ  ដូចគ្នា
នេះផងដែរចំពោះស្ត្រីជាអ្នកត្រៀមមានផ្ទៃពោះ  ក៏គួរពិចារណាដែរនៅមុនរដូវកាល
ផ្តាសាយមកដល់ ឬនៅក្នុងកំឡុងរដូវកាលផ្តាសាយគួរតែចាក់ថ្នាំបង្ការដោយចំ
ណាយលុយផ្ទាល់ខ្លួន។
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準媽媽的健康注意事項

妊娠合併症

◎高血壓及子癲前症
妊娠合併高血壓的情形有下列幾種：

(1) 妊娠性高血壓：

因懷孕而引起的高血壓(指收縮壓≧140mmHg或舒張壓≧90mmHg)，不合

併尿蛋白，產後12週內會恢復正常。

(2) 子癲前症（又稱“妊娠毒血症”)：

指妊娠20週以後才出現的高血壓，同時合併有尿蛋白(常合併全身性水

腫)。

(3) 子癲症、子癲前症同時合併抽痙、癲癇

(4) 慢性高血壓：

懷孕以前已經出現高血壓或高血壓出現在妊娠20週之前；另一種情況

是妊娠20週以後才出現高血壓，但產後12週內還沒有恢復正常。

妊娠合併高血壓的孕婦，須密切配合醫囑門診追蹤，定期評估胎盤的

功能與胎兒的發育狀況。平常要多休息，特別注意血壓及胎動變化，

避免產生壓力。飲食方面應注意飲食輸出入量、採高蛋白飲食、控制

鹽分攝取。

◎糖尿病
在妊娠合併糖尿病的懷孕婦女，可分為兩種，一種為懷孕前就已經知道

是糖尿病患者；而婦女不論是罹患第一型或第二型的糖尿病者，在懷孕後應

持續或改用胰島素控制血糖，並與醫師及營養師配合。另一種是妊娠期間

首度出現糖尿病明顯症狀者，或經糖尿病篩檢陽性者再經「葡萄糖耐量試

驗」，判定為異常者，即稱為妊娠性糖尿病。

糖尿病孕婦於妊娠期間，應洽詢營養師解說及指導適當的孕期飲食治

療；提供衛教諮詢；了解孕母高血糖對胎兒可能的影響、如何預防高血糖、

認識低血糖症狀與處理、居家自我測試及紀錄血糖。而在產前持續施打胰島

素的孕婦，產中應將血糖維持在正常範圍內(70-140mg/dL)，避免母體血糖持

續增高，造成新生兒次發性高胰島素血症及新生兒持久性低血糖反應。

(資料來源：中華民國糖尿病衛教學會)
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ប្រការគួរយកចិត្តទុកដាក់សុខភាពអ្នកម្តាយ

ជំងឺកើតឡើងនៅពេលមានផ្ទៃពោះ
˙ជំងឺលើសឈាមនិងជំងឺក្រឡាភ្លើង ជំងឺលើសឈាមនៅពេលមានផ្ទៃពោះមានស្ថាន
ភាពដូចខាងក្រោម

(១) ជំងឺលើសឈាមនៅពេលមានផ្ទៃពោះ
លើសឈាមដោយសាមានផ្ទៃពោះ(≧140mmHg≧90mmHg)ទឹកនោមមិនស្រប,នឹងមានប្រ
ក្រតីដូចដើមក្រោយពេលសំរាលកូន១២សប្តាហ៍។

(២) ជំងឺក្រឡាភ្លើង   ភាពស្មុកស្មាញរួមនិងការកន្ត្រាក់មុនក្រឡាភ្លើង ជំងឺឆ្កួតជ្រូក។
មុនពេលមានជំងឺឈាមពល់ផ្ទៃពោះ-មានន័យថាមានការលើសឈាមក្រោយពេលមានផ្ទៃ
ពោះ២០សប្តាហ៍,មានប្រតេអ៊ីនទឹកនោមក្នុងពេលជាមួយគ្នា(តែងតែហើមខ្លួន)

(៣) ជំង ឺក ្រឡាភ្លើងជំង ឺលើសឈាមនៅពេលមានផ្ទៃពោ  មមានទា ំងការប្រកាច់ន ិង, 
ជំងឺឆ្កួតជ្រូក

(៤) ជំងឺលើសឈាម
មានជំងឺលើសឈាមមុនពេលមានផ្ទៃពោះឬក្រោយពេលមានផ្ទៃពោះ២០សប្តាហ៍,ស្ថាន
ភាព១ទៀតគឺមានជំងឺលើសឈាមក្រោយពេលមានផ្ទៃពោះ២០សប្តាហ៍,ប៉ុន្តែមិនធូរស្រា
លវិញក្រោយពេលសំរាលកូន១២សប្តាហ៍។ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះដែលមានជំងឺលើសឈាម,ត្
រូវតាមដានជំងឺតាមយោបល់គ្រូពេទ្យ,វិភាគសុកតាមវេលាកំណត់និងស្ថានភាពលូតលាស់
នៃទារកក្នុងផ្ទៃ។គួរសំរាកអោយបានច្រើន,យកចិត្តទុកដាក់ជាពិសេសពីសម្ពាធឈាម
និងចលនាទារកក្នុងផ្ទៃ,ចៀសវាងកុំអោយមានសម្ពាធ។ផ្នែកអាហារត្រូវយកចិត្តទុក
ដាក់ពីបរិមាណអាហារ,អាហារប្រូតេអ៊ីនខ្ពស់,គ្រប់គ្រងជាតិអំបិល។

˙ជំងឺទឹកនោមផ្អែម
ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះមានជំងឺទឹកនោមផ្អែម,មាន២ប្រភេទ,១ប្រភេទគឺដឹងថាមានជំងឺទឹកនោមផ្

អែមមុនពេលមានផ្ទៃពោះ,ស្រ្តីមិនថាមានជំងឺប្រភេទទី១ឬទី២,អាចគ្រប់គ្រងឈាមផ្អែមបាន-
ដោយថ្នាំអ៊ីសូលីន,ហើយស្តាប់បង្គាប់គ្រូពេទ្យនិងគ្រូជីវជាតិ។១ប្រភេទទៀតគឺមានជំងឺទឹកនោ
មផ្អែមនៅពេលមានផ្ទៃពោះដែលមានអាការះច្បាស់លាស់,ឬត្រួតពិនិត្យថាមានជំងឺទឹកនោម
ផ្អែមហើយពិនិត្យគ្លុយកូសឃើញថាមិនប្រក្រតី,ក៏ហៅថាជំងឺទឹកនោមផ្អែមនៅពេលមានផ្ទៃ
ពោះ។

ត្រីមានផ្ទៃពោះដែលមានជំងឺទឹកនោមផ្អែម,ត្រូវសាកសួរគ្រូជីវជាតិបកស្រាយនិងណែនាំព្
យាបាលដោយអាហារក្នុងអំលុងពេលមានផ្ទៃពោះ។ផ្តល់ពត៏មានអប់រំសុខភាព,យល់ដឹងពីជំ
ងឺទឹកនោមផ្អែមប្រហែលនឹងអាចប៉ះពាល់ដល់ទារកក្នុងផ្ទៃ,វិធីបង្កានិងព្យាបាលជំងឺទឹកនោ
មផ្អែមខ្ពស់,ស្គាល់ពីជំងឺទឹកនោមផ្អែមទាប។ស្ត្រីដែលចាក់ថ្នាំអ៊ីសូលីនមុនពេលសំរាល
កូន,ត្រូវរក្សាជាតិស្ករឈាមអោយបានល្អក្រោយពេលសំរាលកូន(70-140mg/dL)ចៀសវាងកុំ
អោយកើនឡើងទៀត,បណ្តាលអោយទារកមានជំងឺអ៊ីសូលីនខ្ពស់និងជាតិស្ករក្នុងឈាមទាប
ជាយូរ។

(ប្រភពឯកសារ-សមាគមណ៍អប់រំសុខភាពពីជំងឺទឹកនោមផ្អែមនៃតៃវ៉ាន់)
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準媽媽的健康注意事項

◎氣喘
氣喘是不可輕忽的疾病，準媽媽不能因為擔心藥物會影響胎兒而擅自減藥

或停藥，必須諮詢你的醫師之後做調整。

妊娠合併氣喘的發生率約為1-3%，約有三分之一患有氣喘的婦女於孕期時

會惡化，三分之ㄧ會維持不變，另外三分之ㄧ反而會改善。最好於懷孕前先

控制好病情，再懷孕。產檢時請記得告訴醫師“我有氣喘”，方便醫師協助

醫療照護。當然，“避開過敏原”是首要的原則。

◎癲癇
大多數女性癲癇患者在懷孕期間痙攣的控制都可維持穩定不變。有些人

很少發作，但也會有較難控制的痙攣發作，所以，詳細告訴醫師所有發作的

情形，協助控制是相當重要的。懷孕期間若發作，都應被考慮送醫院緊急就

診。為了妳及寶寶著想，懷孕期的發作控制是必要且不可缺的。記住不可自

行停藥，尤其是當懷孕已達兩、三個月之後，更是應該要規律服用藥物。若

隨意停止治療可能會造成極大的危險性，甚至比服用癲癇藥物所造成的影響

還大。此外有些抗癲癇藥物會降低血中維他命K，使凝血機轉變得不好，所以

在快生產之時應該要補充維生素K，而且小孩出生後也要補充維生素K。
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ប្រការគួរយកចិត្តដាក់សុខភាពរបស់អ្នកម្តាយ
˙ជំងឺហឺត

ជំងឺហឺតជាជំង ឺម ិនគួរមើលស្រាល,អ្នកម្តាយមិនអាចបន្ថ
យថ្នា ំឬបញ្ឈប់ថ្នា ំដោយខ្លួនឯងដោយសាព្រ ួយបារម្មណ៍
ថ្នា ំប៉ះពាល់ដល់ទារកក្នុងផ្ទៃ,ត្រ ូវធ្វ ើការប្រែប្រ ួលក្រោយពេ-
លស៊ើបសួរគ្រូពេទ្យអ្នក។

ជំងឺហឺតនៅពេលមានផ្ទៃពោះមានកើតឡើងក្នុងចំនោន1-3%,មាន
ស្ត្រីមានជំងឺហឺត១ភាគ៣ធ្ងន់ធ្ងរជាងមុនក្នុងអំលុងពេលមានផ្
ទៃពោះ,១ភាគ៣មិនប្រែប្រួល,១ភាគ៣ទៀតមិនធូរស្រាល។យកល្អ
គួរគ្រប់គ្រងស្ថានភាពជំងឺអោយបានល្អមុនពេលមានផ្ទៃពោះ,ទើប
មានផ្ទៃពោះ។សូមប្រាប់គ្រូពេទ្យថា(ខ្ញុំមានជំងឺហឺត)នៅពេលត្
រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ,ដើម្បីអោយគ្រូពេទ្យងាយស្រួលក្នុងការព្យា
បាលនិងថែទាំ។ពិតមែនហើយ,(ចៀសវាងប្រភពទំនាស់សុខភាព)
ជាគោលការណ៍សំខាន់។

˙ជំងឺឆ្កួតជ្រូក
ស្រ្តីមានជំងឺឆ្កួតជ្រូកភាគច្រើនមិនមានអាការះកើតឡើងនៅពេលមា

នផ្ទៃពោះទេ។អ្នកខ្លះមានអាការះតិចតួច,ប៉ុន្តែក៏មានអាការះដែល
ពិបាកគ្រប់គ្រងកើតឡើង,ដូចនេះសូមប្រាប់គ្រូពេទ្យអ្នកពីស្ថានភាព
អាការះរបស់អ្នក,ជំនួយគ្រប់គ្រងជាសារះសំខាន់។ប្រសិនបើមានអាកា
រះក្នុងអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ,ត្រូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យដើម្បីធ្វើការព្
យាបាលជាបន្ទាន់។ដើម្បីកូនរបស់អ្នក,ចំបាច់ត្រូវគ្រប់គ្រងជំងឺក្នុង
អំលុងពេលមានផ្ទៃពោះ។សូមកុំបញ្ឈប់ថ្នាំដោយខ្លួនឯង,ជាពិសេ
សក្រោយពេលមានផ្ទៃពោះ២-៣ខែ,កាន់តែត្រូវការទទួលទានថ្នាំដោយ
ទៀងទាត់។ប្រសិនបើបញ្ឈប់ការព្យាបាលដោយខ្លួនឯងប្រហែលជា
បណ្តាលអោយមានគ្រោះថ្នាក់ដ៏ធំ,ប៉ះពាល់ច្រើនជាងប្រើថ្នាំឆ្គួតទៀត
។ក្រៅពីនេះថ្នាំឆ្គួតខ្លះអាចកាត់បន្ងយវីតាមីនKក្នុងខ្លួន,បណ្
តាលអោយមានការកកឈាមមិនល្អ,ដូចនេះត្រូវបំប៉នវីតាមីនKមុនពេ
លសំរាលកូន,ហើយក៏ត្រូវបំប៉នវិតាមីនKក្រោយពេលសំរាលកូន។
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亮黃燈！注意危險徵兆

懷孕期間，如果出現下列任何一種症狀時，應該立即就醫！

‧ 陰道出血(不管量多少)

‧ 持續或劇烈的頭痛

‧ 持續或劇烈腹痛

‧ 持續或嚴重噁心、嘔吐

‧ 突然發冷發熱

‧ 視力模糊

‧ 臉部和手部浮腫

‧ 尿量明顯變少，或小便時有疼痛或灼熱感

‧ 胎動停止或比平常活動量少一半

‧ 陰道有水樣分泌物不停流出(懷疑為破水)

‧ 持續的腰酸與腹部變硬

可
愛的寶貝，是媽媽花下心思及努力的甜美果實！
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ភ្លើងស្តុប់ព
ណ៏លឿង!អាការះគួរប្រុងប្រយ័ត្ន

អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ,ប្រសិនបើមានអាការះណា១ដូចខាងក្រោម,សូមប្រញា
ប់ប្រញាលទទួលការព្យាបាល!

˙យោនីចេញឈាម(មិនថាបរិមាណប៉ុន្មាន)
˙បន្តឬឈឺក្បាលខ្លាំង
˙បន្តឬឈឺពោះខ្លាំ
˙បន្តឬរអើមក្អួតធ្ងន់ធ្ងរ
˙រងារក្តៅៗមិនទាងទាត់
˙មើលមិនច្បាស់
˙ហើមមុខនិងដៃ
˙បរិមាណទឹកនោមតិចជាងមុន,ឈឺឬក្តៅនៅពេលបត់ជើងតូច
˙ទារកក្នុងផ្ទៃឈប់ចលនាឬចលនាតិចជាងមុនពាក់កណ្តាល
˙យោនីហូរទឹកមិនឈប់ឈរ(សង្ស័យថាបែកទឹកក្នុងផ្ទៃ)
˙បន្តការរួយចង្កេះឬរឹងពោះ

កនូ
ជាទ

ីស្រលាញ់,ជាគ្រាប់ផ្លែដ៏ផ្អែមឆ្ងាញ់ដោយសាអ្នកម្តាយយកចិត្តទុកដាក់និង
ប្រឹងប្

រែ!
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認識產後憂鬱症
部分婦女在生產後，會產生一些情緒低落或心情不穩定現象，但這些

現象大部分會在幾天後消失，少部分症狀嚴重之個案，便需要專業介入協助

治療。但因為這些症狀可能是不自覺，或常被家屬或周遭親友忽視，以致常

無法及時給予適當的幫忙，而造成個人及家庭的困擾，甚至傷害等情況，因

此；以下將以淺顯的方式簡介產後憂鬱症的可能原因、分類及處理方式等資

訊，期喚起大家正確認識產後憂鬱症。

為什麼會發生產後憂鬱症？

產後憂鬱症發生的原因目前仍不明，可能跟生理、心理及社會因子有

關，例如：周產期發生重大生活壓力事件、生產時體力耗費及生產經歷重大

身心創傷等，亦可能引起產後憂鬱後遺症；此外，產後媽媽須負擔照顧新生

兒的角色，或因懷孕造成身體外觀的改變等，也會造成憂鬱。

產後情緒障礙的分類(產後憂鬱症是產後情緒障礙的一種)

名稱 盛行率(%) 常見的發生
時間 病程長短 症狀 處理方式

產後情緒低落
(postpartum 

blues)

約有三到
八成左右

通常出現於
產後3-4天

內

情緒低落
現象，通
常幾天便
會消失。

焦慮、心情低落、
脾氣暴躁、疲憊、
容易流淚、失眠、
頭痛、做惡夢等。

1. 屬暫時性症狀：通

常不需治療即會自

行緩解，但家人需

要 多 給 予 心 理 支

持。

2. 若症狀持續超過兩

星期，便需要尋求

進一步之醫療協助

及診斷。

產後憂鬱症
(postpartum 
depression)

約一成
通常出現於
產後6週內

症狀會持
續數週至
數個月。

憂鬱、情緒低落、
脾氣暴躁、疲憊、
失眠；常有罪惡感
或無價值感；飲食
障礙、容易流淚、
無法專心、對週遭
生活及喜歡的事物
失去興趣或常覺得
無法應付生活；覺
得自己無法照顧好
嬰兒等情形；嚴重
者甚至有自殺的想
法。

需要接受醫療協助及
照護。

146

準媽媽生活篇

孕婦健康手冊



យល់ដឹងពីជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូន
ស្រ្តីខ្លះក្រោយពេលសំរាលកូន,មានអារម្មណ៍មិនល្អឬមិនទៀងទាត់,ប៉ុន្តែអា

ការះទាំងនេះនឹងបាត់ទៅវិញនៅប៉ុន្មានថ្ងៃក្រោយ,ចំនួនតិចតួចដែលធ្ងន់ធ្ងរត្រូវការ
ការព្យាបាលពីអ្នកជំនាញ។ប៉ុន្តែអាការះទាំងនេះគេមិនដឹងខ្លួនទេ,ឬក្រុមគ្រួសានិ
ងញាតិមិត្តមិនចាប់អារម្មណ៍ទេ,បណ្តាលអោយមិនអាចផ្តល់ជំនួយដល់គេ,បណ្
តាលអោយមានកង្វល់ក្នុងខ្លួននិងគ្រួសារ,ឬបណ្តាលអោយមានការធ្វើបាប។ល។ដូ
ចនេះ,ខាងក្រោមនេះជាពត៏មានប្រហែលជាមូលហេតុ,ប្រភេទនិងវិធីព្យាបាលជំងឺក្រោយ
ពេលសំរាលកូន,ដើម្បីអោយយល់ដឹងអំពីជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូន។

˙ហេតុអ្វីបានជាមានជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូន?
ជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូនមានមូលហេតុមិនច្បាស់លាស់,ប្រហែលជាទា

ក់ទងទៅនិងខ្លួននិងចិត្ត,ឧទាហរណ៍មានរឿងសម្ពាធជីវភាពធ្ងន់ធ្ងរកើតលើងមុន
ពេលសំរាល,អស់កំលាំងនៅពេលសំរាលកូនឬឆ្លងកាត់របួសចិត្តកាយធ្ងន់ធ្ងរ។ល
។ក៏អាចបណ្តាលអោយមានជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូន,ក្រៅពីនោះម្តាយក្រោ
យពេលសំរាលកូនជាអ្នកមានបន្ទុកមើលថែកូន,ឬពីព្រោះការមានផ្ទៃពោះបណ្តាល
អោយមានរូបរាងខុសប្លែកពីមុន។ល។ក៏អាចបណ្តាលអោយមានជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយ
ពេលសំរាលកូនបានដែរ។

˙ចំណាត់ថ្នាក់នៃជំងឺអារម្មណ៍ ជំងឺធ្លាក់ទឹកចិត្តបន្ទាប់ពីពេលស
ម្រាលកូន(ជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូនជាប្រភេទជំងឺម្យាង
នៃការពិកាអារម្មណ៍ក្រោយពេលសំរាលកូន)
ឈ្មោះ

  កើតលើងច្រើន(%)

 ពេលវេលាដែលតែងតែមានកើតឡើង

  ជំងឺដែលមានវេលាខ្

  អាការះ

  វិធី

 មានអារម្មណ៍មិនល្អក្រោយពេលសំរាលកូន 

មានប្រហែលជា30%-80%

 ជាទូទៅមានកើតឡើងនៅថ្ងៃទី៣-៤

 អាការះអារម្មណ៍មិនល្អ,ជាទូទៅវាបាត់ទៅវ ិ
ញក្រោយពេលេលប៉ុន្មានថ្ងៃ

ព្រួយបារម្ភ,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ឆាប់ខឹង
,ហត់នឿយ,ឆាប់យំ,ដេកមិនលក់,ឈឺក្បាល,

សុបិន។ល។

១. អាការះបណ្តោះអាសន្ន-ជាទូទៅមិនត្រូវកា
រព្យាបាលក៏អាចសំរួលដោយខ្លួនឯង,បុ៉ន្
តែក្រុមគ្រួសាត្រូវអោយការគាំទ្រផ្លូវចិត្ត។

២. ប្រសិនបើអាការះបន្ត២សប្តាហ៍,ត្រូវការកា
រជំនួយនិងត្រួតពិនិត្យពីមន្ទីពេទ្យ។

 ជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូន

 10%

 ជាទូទៅមានកើតឡើងនៅក្រោយពេលប្រសូតក្នុងរយះពេល៦ខែ

 
អាការះនឹងបន្តរាប់សប្តាហ៍ឬរាប់ខែ។

ស្រពោនចិត្ត,មានអារម្មណ៍មិនល្អ,ឆាប់ខឹង,នឿ
យហត់,ដេកមិនលក់,តែងតែបន្ទោសខ្លួនឬមា
នអារម្មណ៍គ្មានតំលៃ,ពិកាក្នុងការទទួលទាន
អាហារ,ឆាប់យំ,មិនអាចប្រមូលអារម្មណ៍,បាត់ចំ
ណាប់អារម្មណ៍ចំពោះជីវភាពជំវិញខ្លួននិងវត្ថុ
ដែលខ្លួនចូលចត្តឬមានអារម្មណ៍ថាមិនអា
ចប្រឈរមុខនឹងជីវភាព,មានអារម្មណ៍ថាខ្លួនមិ
នអាចមើលថែទារកអោយបានល្អ។ល។អ្នកធ្ង
ន់ធ្ងរនឹងមានបំណងសំលាប់ខ្លួន។

ត្រូវការទទួលការជំនួយព្យាបាលនិងការមើល
ថែ
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名稱 盛行率
(%)

常見的發
生時間

病程長
短 症狀 處理方式

產後精神病
(postpartum 
psychosis)

每千例的
生產個
案，約有
一到兩個

通常出現於
產後2週內

症狀持續
數週至數
個月

情緒激動不穩定、哭
泣、失眠、個性行為
改變；出現妄想或幻
覺現象，如：媽媽可
能誤認嬰兒已死亡或
被掉包；症狀嚴重
者，可能會有傷害自
己或家人的妄想等。

需要接受醫療照護，

及住院觀察治療。

哪些人容易發生產後憂鬱症？
一般認為造成產後憂鬱症的危險因子有下列幾項：

‧  過去曾是重度憂鬱症患者或為其他精神疾患，或前胎有產後憂鬱症，或

平時有嚴重經前症候群或經前不悅症。

‧ 懷孕過程中即有憂鬱或焦慮症狀者。

‧ 生活中遭遇重大事件，如：失去親人、婚姻家庭問題、失業等。

‧ 社會支持或資源不足者。

‧ 懷孕或生產時出現併發症，如：妊娠高血壓、早產或生產併發症等。

如何知道自己有沒有可能有產後憂鬱？
我們建議產後媽媽可以利用下面兩個問題，進行簡易評估。

‧ 過去一個月，是否常被情緒低落、憂鬱或感覺未來沒有希望所困擾？

‧ 過去一個月，是否常對事物失去興趣或做事沒有愉悅感？

如果上述兩個問題的確發生在您的身上時，我們強烈建議您告訴您的配

偶或尋求親友協助，或透過心理衛生機構協談及轉介。同時也可以將您目前

的狀況告知您的婦產科醫師，家庭醫學科醫師或兒科醫師，或精神科身心科

醫師，以適時提供診斷、會談及必要的藥物協助。如果常常會出現想要傷害

自己的念頭時，應立即尋求醫療協助，以避免傷害的發生。

認識產後憂鬱症
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ឈ្មោះ

   កើតលើងច្រើន(%)

  ពេលវេលាដែលតែងតែមានកើតឡើង

  ជំងឺដែលមានវេលាខ

  អាការះ

 វិធី

 ជំងឺសសៃប្រសាតក្រោយពេលសំរាលកូន

 មានអ្នកមានជំងឺនេះ១-២នាក់ក្នុងចំណោន១ពាន់នាក់

 ជាទូទៅមានកើតឡើតក្រោយពេលមានផ្ទៃពោះក្នុងរយះពេល២សប្តាហ៍

អាការះនឹងបន្តរាប់សប្តាហ៍ឬរាប់ខែ។

អារម្មណ៍មិនទៀងទាត់,យំ,ដេកមិនលក់,ចរិកអំពើកែប្រែ,មានការគិតផ្តេសផ្តា
ស់ឬស្រមើស្រមៃ,ឧទាហរណ៍-ម្តាយប្រហែលជាគិតថាទារកស្លាប់ហើយឬត្រូវ
គេលួចផ្តូរ,អ្នកធ្ងន់ធ្ងរខ្លះ,ប្រហែលជាគិតផ្តេសផ្តាស់ធ្វើបាបខ្លួនឯ

ងឬក្រុមគ្រួសា។

ត្រវូការការគាទ្ំរនិងការថែទាសំខុភាព, និងដេកនៅមន្ទីរពេទ្យដើម្បីអង្កេតនិង
ការព្យាបាល។

យល់ដឹងពីជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូន

˙អ្នកណាខ្លះដែលងាយស្រួលមានជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូន?

ជាទូទៅមូលហេតុគ្រោះថ្នាក់បណ្តាលអោយមានជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូនមានបុ៉ន្មានប្រការដូចខាង
ក្រោម
 ˙ពីមុនជាអ្នកមានជំងឺផ្លូវចិត្តធ្ងន់ធ្ងរឬមានជំងឺសសៃប្រសាតដទៃ,ឬមានជំងឺផ្លូវចិត្ត

ក្រោយពេលសំរាលកូនលើកមុន,ឬអ្នកដែលមានអាការះឬអារម្មណ៍មិនល្អមុនពេលមករ
ដូវ។

 ˙អំលុងពេលមានផ្ទៃពោះមានអាការះអារម្មណ៍មិនល្អឬព្រួយបារម្មណ៍។
 ˙មានរឿងធ្ងន់ធ្ងរកើតឡើងក្នុងជីវភាព,រួមមាន-បាត់បង់សាច់ញាតិ,បញ្ហាក្រុមគ្រួសាអាពា

ហ៍ពិពាហ៍,គ្មានការងារ។ល។
 ˙អ្នកដែលមានការគាំទ្រឬជំនួយពីសង្គមមិនគ្រប់គ្រាន់។
 ˙មានជំងឺនៅពេលមានផ្ទៃពោះឬនៅពេលសំរាលកូន,រួមមាន-ជំងឺលើសឈាម,សំរាលកូនមិនគ្រប់

ខែឬជំងឺសំរាលកូន។ល។
˙តើយើងដឹងយ៉ាងដូចម្តេចថាខ្លួនមានជំងឺផ្លូវចិត្តក្រោយពេលសំរាលកូន?
យើងអោយយោបល់អ្នកម្តាយក្រោយពេលសំរាលកូនអាចប្រើប្រាស់បញ្ហាខាងក្រោមទាំង២,ដើម្បីធ្វើការ
វិភាគ។
 ˙១ខែមុន,តើមានកង្វល់ដោយសាមានអារម្មណ៍មិនល្អ,ពិបាកចិត្តឬមានអារម្មណ៍ថាគ្មានអនា

គតឬ?
 ˙១ខែមុន,គ្មានអារម្មណ៍ចំពោះវត្ថុឬរឿងផ្សេងៗឬ?

ប្រសិនបើមានបញ្ហាទាំង២ដូចខាងលើនៅលើខ្លួនអ្នក,យើងផ្ដល់អនុសាសន៍ថាអ្នកពិត
ជាគួរប្រាប់ប្តីរបស់អ្នកឬស្វែងរកជំនួយពីមិត្តភក្តិនិងសាច់ញាតិបាន; ឬទាក់ទងកន្លែង
ពេទ្យថែទាំសុខភាពផ្លូវចិត្ត (សូមមើលឧបសម្ព័ន្ធ) ដើម្បីពិគ្រោះយោបល់និងព្យាបាល។ 
ឬអាចនិយាយជាមួយ គ្រូពេទ្យកុមារឬគ្រូពេទ្យវិកលចរិផ្លូវចិត្តនិងគ្រូពេទ្យមហាវិទ្យា
ល័យរាងកាយអំពីស្ថានភាពបច្ចុប្បន្នរបស់អ្នក, ដើម្បីឱ្យមានការផ្តល់សេវាធ្វើតេស្ត 
ផ្តល់យោបល់និងការព្យាបាល។ បើសិនជាញឹកញាប់មានគំនិតប៉ះពាល់ដល់ខ្លួនឯង, គួរស្វែង
រកជំនួយផ្នែកវេជ្ជសាស្ត្រជាបន្ទាន់ដើម្បីជៀសវាងការឧប្បត្តិហេតុអកុសល។
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如何因應情緒低落或產後憂鬱症？

◎自我生活調適．尋求支持與協助

產後情緒低落(postpartum blues)，通常在產後的3-4天發生，而第5天

達最明顯；通常產後兩週內就會消失。大部分的個案只需要家屬、朋友多予

照顧與支持即可恢復。因此，我們建議新手媽媽照顧新生兒時，需利用嬰兒

睡眠時，多讓自己的身體獲得適度休息，不要陷入過度疲憊或睡眠不足的狀

態。由於產後媽媽照顧嬰兒時，其體力耗費甚大，所以儘可能由其他家人分

擔及減輕產後媽媽的家事清潔等勞力工作，同時提醒產後媽媽不要過分要求

清潔。如果可以的話，每天可以撥出一小段時間外出散步，給自己一些喘息

休息的機會，同時應適度的向家人或親朋好友說出您的感受，並尋求他們的

幫忙。如果可能的話，也可以跟其他產後媽媽分享彼此的經驗與心得，將能

得到相當的幫忙。

◎尋求醫療與心理衛生資源

如果產後情緒低落的症狀一直無法改善，甚至持續時間長達兩個禮拜以

上時，建議應立即尋求協助。您可至各醫療院所婦產科、家庭醫學科、小兒

科或精神科(身心科)尋求協助，或可洽請各縣市衛生局社區心理衛生中心尋

求相關心理衛生服務資源。對於產後憂鬱症(postpartum depression)的治

療，通常及早診斷及早治療時，越容易成功治癒。如果有產後憂鬱症時，切

勿慌張，通常醫師會給予抗憂鬱藥物，並輔以會談諮商或進一步給予心理治

療。此時，如果需要持續哺餵母乳者，可與您的醫師密切討論用藥成分及劑

量。

◎積極接受診療．避免病症加重

如果發生嚴重產後精神病(postpartum psychosis)時，產後媽媽除了會

出現情緒激動不穩定、哭泣、個性行為改變之外，甚至會出現妄想或幻覺現

象，有些還會出現誤認嬰兒已死亡或被掉包等幻覺，根據國外統計產後精神

病約有5%的自殺率及4%的殺嬰率，必須接受積極治療，以免造成不幸。

認識產後憂鬱症
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ស្គាល់ពីជំងឺដែលនាំអោយមានភាពព្រួយច្រើនក្រោយពេលសំរាលកូន
˙	តើធ្វើយ៉ាងណាដើម្បីទបស្កាត់ការធ្លាក់ចុះនៃអារម្មណ៏និងជំងឺបារម្មណ៏ច្រើនក្រោ

យពេលសំរាលកូន?

១.កែសំរួលជីវភាពខ្លួនឯងអោយបានសំស្របស្វងរកការគាំទ្រនិងជំុនួយ
រោគអារម្មណ៏មិនល្អក្រោយពេលសំរាល់កូន (postpartum blues) ជាធម្មតាកើតឡើងក្នុងពេលសំរាល់កូនពី៣ទៅ៤ថ្ងៃ 

ហើយបង្ហាញច្បាស់ខ្លាំងនៅថ្ងៃទី៥ ជាធម្មតានិងបាត់ទៅវិញក្រោយពេលសំរាល់បាន២សប្តាហ៏។ កត្តាបែបនេះភាគច្រើន
និងប្រសើឡើងវិញដោយគ្រាន់តែមានការថែទាំមពីក្រុមគ្រួរសាររឺមិត្តភ័ក្ភអោយបានច្រើន។ ម្៉យាងទៀត សូមស្រ្តីជាម្តាយដែលធ្វើ
ការថែទាំមទារកកើតថ្មីៗឈ្លៀតពេលទារកគេង ធ្វើការសំរាក់អោយបានគ្រប់គ្រាន់តាមសំរូវការសមស្រប កំុបណ្តោយអោយខ្លួ
នអ្នកធ្លាក់ក្នុងសារភាពនើយហត់ខ្លាំងរឺគែងមិនគ្រប់គ្រាន់។ ដោយសារតែពេលដែលស្ត្រីដែលសំរា
ល់កូនរួចមើលថែទារកត្រូវចំណាយកំលាំងច្រើន ដូចនេះសូមព្យាយាមអោយអ្នកផ្ទះជួយសំរួលនិងកើតបន្
ថយការងារនើយហត់ក្នុងការសំអាត់ទារកតាមតែអាចធ្វើទៅបាន ស្របពេលជាមួយគ្នានោះដែរសូមធ្វើការក្
រើនលំលើកដល់ស្ត្រីដែលសំរាល់កូនរួចកំុធ្វើការសំអាតខ្លួនច្រើនពេក។ ប្រសិនបើអាចជារៀងរាល់ថ្ងៃអ្នកគួ
រតែឈ្លៀតពេលបន្តិបន្តួចមកដើរលំហែកាយ ដើម្បីផ្តល់ឪកាសស្របខ្យល់អាកាសខ្លះសំរាប់ខ្លួ
នឯង ស្របពេលនោះអ្នកអាចនិយាយពីអារម្មណ៏របស់អ្នកទៅកាន់អ្នកផ្ទះរឺមិត្តភ័ក្ភជិតស្និតរបស់
ខ្លួនដែលសាក់សម និងសូមអោយពួកគេជួយដល់អ្នក។ ប្រសិនជាអាចអ្នកក៏អាចធ្វើការចែកលំលែកអា
រម្មណ៏និងបទពិសោធ៏ជាមួយស្រ្តីដែលសំរាល់កូនរួច វានឹងផ្តល់អោយអ្នកនូវចំនួយជាច្រើន។

២.កែសំរួលជីវភាពខ្លួនឯងអោយបានសំស្របស្វែងរកការគាំទ្រនិងជំុនួយ
ប្រសិនបើមានរោគសញ្ញានៃជំងឺធ្លាក់ទឹកចិត្តក្រោយឆ្លងទន្លេរួចគឺមិនអាចធ្វើឱ្យប្រសើ

រឡើង, និងសូម្បីតែនៅតែបន្តរហូតដល់ទៅ 2 សប្តាហ៍, ស្ត្រីស្នើគួរស្វែងរកជំនួយជាបន្ទាន់។ 
អ្នកអាចចូលទៅកាន់ផ្នែកសម្ភពជំងឺកុមារឬចិត្តសាស្ត្រ (ផ្លូវចិត្តនិងមហាវិទ្យាល័យរា
ងកាយ) នៅក្នុងមន្ទីរពេទ្យសម្រាប់ជំនួយ, ឬប្រហែលជាទៅជាចិត្តវិទូមណ្ឌលសុខភាព (ចិត្តវិទ្យាសុខភាព) 
នៅសហគមន៍ ស្រុក / ក្រុង (ឧបសម្ព័ន្ធ) នឹងត្រូវបានផ្តល់ជាមួយការថែទាំផ្លូវចិត្តដែលទាក់ទង។
សម្រាប់ការព្យាបាលនៃជំងឺធ្លាក់ទឹកចិត្តក្រោយឆ្លងទន្លេរួច (តានតឹងក្រោយឆ្លងទន្លេរួច), ការរកឃើញជាញឹ
កញាប់នៅដើមនិងការព្យាបាលនៅដំណាក់កាលដំបូង, ការព្យាបាលបន្ថែមទៀតយ៉ាងងាយស្រួលដោយជោគជ័យ។ ប្រ
សិនបើស្ត្រីដែលត្រូវបានទទួលរងពីជំងឺធ្លាក់ទឹកចិត្តក្រោយឆ្លងទន្លេរួច, វាមិនគួរតក់ស្លុតនោះទេព្រោះគ្រូពេទ្យធ
ម្មតានឹងចេញវេជ្ជបញ្ជាថ្នាំបន្ថយទុក្ខព្រួយ, ការប្រឹក្សាយោបល់និងវិធានការបន្ថែមទៀតបានអនុវត្តឬខាងចិត្
តតិកិច្ឆា។ ឥឡូវនេះប្រសិនបើស្ត្រីម្នាក់ត្រូវបន្តការបំបៅដោះកូន, វាអាចត្រូវបានពិភាក្សាយ៉ាងហ្មត់ចត់ជាមួយគ្រូពេទ្
យរបស់អ្នកអំពីសមាសភាពនិងកិតើថ្នាំបន្ថយទុក្ខព្រួយ។

៣.ស្វែងរកជំពុកវីជ្ចាសាស្រ្តនិងសុខាភិបាលផ្លូវចិត្ត
ប្រសិនបើកើតមានជំងឺសរសៃប្រាសាទធ្ងន់ធ្ងរក្រោយពេលកើត(postpartum psychosis) ស្រ្តីជាម្តាយ

ដែលកើតកូនរួចក្រៅពីមានអការះអារម្មណ៏មិននឹងនរ យំ និងការប្រែប្រួលនៃទង្វើទៅនោះ រហូត់ដល់មានការស្រ
មោលស្រមៃនិងការមមើលមាយ មានខ្លះស្រមៃឃើញថាកូនរបស់ខ្លួនស្លាប់ហើយរី ត្រូវបានលួចប្តូរជាដើម 
យោងតាមការសរុបនៃអ្នកមានរោគសរសៃប្រាសាទ្ឋមានប្រមាណជា៥%ធ្វើការសំលាប់ខ្លួននិង៤%ទៀតសំ
លាប់កូន គបីធ្វើការទទូលយកការព្យាបាលអោយបានទាន់ពេល ដើម្បីជាស់វាងភាពអគុសល។
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◎結語

透過上述產後憂鬱症的介紹，能讓孕期、產後媽媽及家人們辨識產後媽

媽是否處於高風險狀態，進而予以尋求家人支持與醫療照護。此外，大部分

的產後媽媽都會有輕微產後憂鬱現象，而這些不舒服的症狀，可在家人及朋

友的關懷與支持下可以很快的獲得緩解，所以不要羞於表達自己的情感，一

旦出現症狀加重或久久不能改善時，應立即協同家人尋找醫療的幫助。

產後憂鬱症如果能夠及早發現，及早治療，其預後是良好的，不要擔心

自己會受到家人或朋友的歧視，很多人都願意幫助您度過難關的。

◎給家屬的一段話

產後憂鬱或產後憂鬱症可能常被忽視或不自覺，因此常無法得到家人或

親友即時的支持及抒發。我們希望透過產後憂鬱症介紹，讓家屬們了解，經

由一些簡單的對談聊天，給予傾聽、陪伴及支持。是能讓產後媽媽們自在的

談敘個人想法及感受，並讓其情緒獲得抒發。同時，產後媽媽在照顧新生兒

時，需耗費相當的體力，也常致睡眠不足，因此，所有的家人應該去分擔照

顧新生兒及家庭勞務，減輕產後媽媽的身體負擔；平時多關心產後媽媽，如

果發現有產後憂鬱的現象且長時間無法緩解，甚至加重時，應立即尋求醫療

協助。

心理衛生資源
一、 衛生福利部安心專線0800788995(請幫幫 救救我)：提供24小時免費心

理諮詢服務。

二、 各縣市社區心理衛生中心：提供心理衛生宣導、教育訓練、諮詢、轉

介、轉銜服務、資源網絡聯結、自殺防治、物質濫用防治及其他心理衛

生等事項。

三、 倘若您有哺餵母乳困擾時，可以打免付費諮詢專線：0800-870870，尋

求協助。

認識產後憂鬱症
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ស្គាល់ពីជំងឺព្រួយបារម្ភច្រើនក្រោយពេលសំរាលកូនរួច

  ទំព័រជំនួយស្តីពីសុខាភិបាលផ្លូវចិត្ត

˙សេចក្តីសរុប
យោងតាមការរៀបរាប់នៃរោគបារម្មណ៏ច្រើន វាអាចធ្វើការអោយស្រ្តីជាម្តាយដែលកើតកូនរួចរឺក្រុមគ្រួ

រសាររបស់ស្រ្តីដែលសំរាល់កូនរួចដឹងពីអាការះគ្រោះថ្នាក់ និងអាចធ្វើការស្វែងរកក្រុមគ្រួរសារជាជំនួយ
ដើម្បីអោយពេទ្យធ្វើការព្យាបាល។ ម៉្យាងទៀតស្ត្រីជាម្តាយភាគច្រើនតែងមានអការះជំងឺបារម្មណ៍ច្
រើនក្រោយពេលកើត អការះមិនស្រួលបែបនេះ គឺអាចទទូលបាននូវភាពកក់ក្តៅពីការយកចិត្តទុក្ខដាក់និង
គ្រាំទ្រពីសំនាក់ក្រុមគ្រួរសារនិងមិត្តភ័ក្ខបានយ៉ាងឆាប់រហាស ដូចនេះសូមកុំខ្មាស់ក្នុងការបង្ហាញ
ពីអារម្មណ៏របស់អ្នកអី នៅពេលអការះកាន់តែធ្ងន់ធ្ងរឡើងរឺក៏មិនមានសភាពប្រសើរឡើងក្នុងរយះពេ
លវែងនោះ គួធ្វើការស្វែងរកជំនួយពីក្រុមគ្រួរសារជំរុញក្នុងការព្យាបាល។

ប្រសិនបើឆាប់រកឃើញមានអការះជំងឺបារម្មណ៏ច្រើន និងឆាប់ធ្វើការព្យាបាលគឺជាកត្តាល្អ កុំបារម្
មណ៏ថាអ្នកនឹងទទូលនូវការមើលងាយពីក្រុមគ្រួរសាររឺមិត្តភត្តរបស់អ្នក មានមនុស្សជាច្រើនយល់ព្
រមជួយអ្នកពីការលំបាក់នេះបាន។

˙ពាក្យមួយឃ្លាទុក្ខជូនទៅកាន់អ្នកផ្ទះ
ការបារម្មណ៏ច្រើនរឺរោគបារម្មណ៍ច្រើនប្រហែលជាអ្នករាល់គ្នាតែងតែមើលរំលងរឺមិនចាប់អារម្ម

ណ៍ ដូចនេះមិនអាចទទូលបានការគាំមទ្រនិងជុំរុញពីសំណាក់ក្រុមគ្រួរសារនិងមិត្តស្និតស្នាលបានទា
ន់ពេល។ យើងសង្ឃឹមថាយោងតាមការបង្ហាញពីអាការះនៃជំងឺបារម្មណ៏ច្រើន អាចធ្វើអោយគ្រប់ក្រុម
គ្រួរសារទាំងអស់បានដឹងច្បាស់ អាចធ្វើការនិយាយគ្នាបែបងាយៗ ដើម្បីសួរនាំ កំដរនិងគាំមទ្រ។ វាអា
ចធ្វើអោយស្រ្តីដែលសំរាល់កូនហើយនិយាយចេញនូវគំនិតនិងអារម្មណ៏របស់ខ្លូនដោយសប្បាយរីក
រាយ  ធ្វើអោយអារម្មណ៏ទទូលបានភាពប្រសើរឡើង។ ម៉្យាងទៀតស្រ្តីជាម្តាយដែលទើបនិងសំរាល់កូន
រួច ត្រូវការសំណាយកំលាំងជាច្រើន ក៍តែងតែគែងមិនបានគ្រប់គ្រាន់ ដូចនេះគ្រប់សម្មាជិកនៃគ្រួរសារទាំ
ងអស់គួធ្វើការជួយសំរួលការងារមើលថែទារក ដើម្បីកាត់បន្ថយអំរេកនៃសុខភាពម្តាយដែលទើបសំរាល
កូន ជាធម្មតាគួរយកចិត្តទុក្ខដាក់ចំពោះម្តាយដែលសំរាល់កូនហើយ ប្រសិនបើសង្កែតឃើញមានអកា
រះរោគគិតបារម្មណ៏ច្រើនក្រោយពេលកើតនិងក្បូនៃការដោះស្រាយ ម៉្យាងទៀតនៅពេលដែលមានអការះកា
ន់តែធ្ងន់ធ្ងរកើតឡើង គួធ្វើការស្វែងរកជំនួយនៃការព្យាបាល។

១.  លេខទំនាក់ទំនងទីស្តីការសុខាភាព0800788995(សូមជួយដល់ខ្ញុំផង) ផ្តល់ជូននូវសេវាកម្ម
ផ្តល់ពត៏មានផ្លូវចិត្ត២៤ម៉ោងដោយមិនគិតថ្លៃ។

២.  រាល់អង្គការសុខាភិបាលផ្លូវចិត្តទូទា ំងខេត្តក្រ ុង  ៖ផ្តល់ជូនការណែនាំផ្លូវចិត្ត 
ការបង្រៀនបង្ហាត់ ពណ៏មាន ការពិនិត្យ សេវាកម្មនិងជំពុកនៃការទំនាក់ទំនងតាមអឹនធ័រនេត 
ការសំលាប់ខ្លួន ការហាមខ្វាត់ការប្រើប្រាស់សំភារះនិងប្រការសុខាភិបាលផ្លូវចិត្តជាដើម។

៣. ប្រសិនបើអ្នកជួបប្រទះបញ្ហាក្នុងការបំបៅដោះកូន អាចធ្វើការទំនាក់ទំនងតាមប្រព័រទូរសទ្សន៏មិ
នគិតថ្លៃ 0800-870870
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準媽媽健康操

每日宜適當運動，並注意運動相關安全事項。產前運動可以減少陣痛時

的疼痛，減少產時情緒及全身肌肉的緊張、增加產道肌肉的強韌性，以便順

利生產。但有些準媽媽的情況可能不適合產前運動，最好請醫護人員評估及

指導。

美國婦產科學會(ACOG)建議準媽媽運動時心跳應低於每分鐘140下，身體

溫度應低於38℃，所以不宜從事劇烈運動。

運動時，需注意：
 做前先排空膀胱。
 應穿寬鬆之衣服，並解開帶扣。
 最好在硬板上做。
 最好在就寢前和早餐前做。

●常見的產前運動種類：
腿部運動：(早期開始做)
目的：增加骨盆附近肌肉及會陰部彈性。
作法：手扶椅背(需注意椅子穩固)，左腿固定，右腳呈360度的轉動，做畢後還原，

再換腿繼續做。

腳部運動：(早期開始做)
目的：雙腿抬高運動
　　　1.促進下肢靜脈血之回流。
　　　2.伸展脊椎及臀部肌肉張力。
作法：平躺仰臥，雙腿垂直抬高，足部抵住牆，可維持3-5分鐘，每天反覆數次。

腹部深呼吸：(懷孕末期)
目的：幫助放鬆肌肉，減少宮縮產生腹部的壓力。
使用時間：有宮縮產生時。
作法： 集中注意力，慢慢將氣深吸入至腹腔，使腹部凸出。盡量緩慢吐氣至全部呼出

後感覺肌肉的放鬆。
速度依宮縮劇烈程度調整，每分鐘6-9次，每次練習一分
鐘。做時緩慢吐氣及完全吐氣，可預防頭暈現象。
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លំហាត់ប្រាណសុខភាពស្ត្រីទ្រាមក្លាយជាម្តាយ
ការធ្វើលំហាត់ប្រាណសមរម្យជារៀងរាល់ថ្ងៃព្រមទាំងយកចិត្តទុកដាក់ចំពោះបញ្ហាកីឡាទាក់ទងនឹងសុវត្ថិភា

ព។ការធ្វើលំហាត់ប្រាណមុនសម្រាលកូនអាចកាត់បន្ថយការឈឺពេលឈឺពោះកើត  កាត់បន្ថយអារម្មណ៍មួរម៉ៅនិងភាព
តានតឹងសាច់ដំុពេលសម្រាលកូនបង្កើនកំលាំងសាច់ដំុយោនី ដើម្បីឲ្យមានភាពរលូននិងងាយសម្រាល។តែស្ថានភាពរ
បស់ម្តាយខ្លះមិនសក្ដិសមនឹងធ្វើលំហាត់ប្រាណមុនសម្រាលកូន យកល្អត្រូវស្នើរសំុឲ្យគ្រូពេទ្យ ឆ្មបជួយវាយ
តម្លៃសុខភាពនិងធ្វើការណែនាំ។

ផ្នាក់ងារផ្នែកសំរាល់កូននៃប្រទេសអាមេរិច(ACOG)នែនាំស្ត្រីទ្រាមក្លាយជាម្តាយពេលហាតប្រាណគួរក្
សារចង្វាក់បេះដូងក្រោម១៤០ក្នុងមួយនាទី កំដៅក្នុងខ្លួនត្រូវរក្សារអោយបានទាបជាង៣៨℃ដូចនេះមិនត្រូវធ្វើកា
រហាតប្រាណខ្លាំងពេទឡើយ។

˙ពេលហាត់ប្រាណត្រូវយកចិត្តទុក្ខដាក់ចំពោះ៖
ត្រូវសំអាតប្លោកនោមមុនពេលហាត់ប្រាណ
រូវស្លៀកពាក់សំលៀកបំពាក់ធូរ,ហើយដស់ខ្សែរលេវ
យកល្អគួរហាត់ប្រាណនៅលើក្តារ
យកល្អគួរហាត់ប្រាណមុនពេលចូលដំណេកនិងមុនពេលអាហារពេលព្រឹក

˙ប្រភេទហាត់ប្រាណទូទៅមុនពេលកើត

ការហាត់ប្រាណត្រុងចំនុចផ្លូវ ៖  (ចាប់ផ្តើមហាត់ពីតំណាក់កាលដំបូង)
គោលបំណង ៖

 ពីធីធ្វើ ៖

បង្កើនសាច់ដុំដែលនៅជាប់និងឆ្អឹងត្រគាកនិងភាពយឺនៃប្រដា
ប់ភេទ។
ដៃច្រតចង្កេះដៃច្រតចង្កេះ ជើងឆ្វែងនៅស្ងាម 
ជើងស្តាំមបង្វើលទៅមក៣៦០ដឹការ៉េ រួចត្រឡប់មកដូចដើមវិញ 
បន្ទាប់មកដូរជើងម្ខាងទៀត។

លំហាត់ប្រាណនៃជើង ៖  (ចាប់ផ្តើមធ្វើពីដំណាក់កាលដំបូង)

គោលបំណង ៖

វិធីអនុវត្ត៖ដែករាប

ជើងទាំងពីធ្វើលំហាត់ប្រាណលើកឡើងខ្ពស់
១.ធ្វើអោយដំណើរឈាមជើងរត់ទៅមក។
២.ចលនាសាច់ដុំខ្នងនិងគូត។buttock.
ជើងទាំងពីរលើកឡើងខ្ពស់ ផ្នែកជើងផ្អើបជាប់នឹងជ
ណ្ចាំងអោយបាន៣ទៅ៥នាទី ធ្វើវាម្តងហើយម្តង
ទៀតជារាងលាស់ថ្ងៃ។

ការដក់ដង្ហើមវែងៗនៃក្បាលពោះ ៖  (ដំណាក់កាលចុងក្រោយនាពេលពោពោះ)
គោលបំណង៖

    រើប្រាស់ពេលវេលា ៖
វីធីធ្វើ ៖

ជូយសំរូលសាច់ដំុអោយមានសភាពធូស្រាល ដើម្បីកំុអោយមានសភាពទទូលសំពាតពិក្បាលពោះ។
នៅពេលដែលមានការរួញស្បូន
ប្រមូលផ្តំុអារម្មណ៏ ស្រូបដង្ហើមយឺតៗវែងៗចូលទៅក្នុង
ពោះ ធ្វើអោយផ្នែកពោះមានសភាពប៉ោងចេញក្រៅ។ព្យាយា
មធ្វើការដកដង្ហើមចេញយឺៗរហូត់ដល់អស់រូចនឹងមានអារ
ម្មណ៏ធូស្រាល។ ល្បឿនរួញស្បូនតាមរយះកំរិតពី៦ទៅ៩ដ
ងរាល់មួយនាទី វើកហាត់វាមួយនាទីម្តង។ នៅពេលហាត់ដក
ដង្ហើមចេញយឺៗអាចបងបាត់អាការះវិលមុខបាន។

ត្រូវប្រុងប្រយ័ត្នអំពីលំនឹងរបស់កៅអី
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準媽媽健康操
盤腳坐式：(三個月後)
目的：1.鍛鍊腹股溝之肌肉及關節處韌帶之張力。

2.防止懷孕末期，由於膨大的子宮壓力所產生的痙攣或抽筋。
作法：平坐於床墊上，兩小腿平行交接，一前一後，兩膝遠遠分開。 

每天一次，每次由五分增至三十分鐘。

腰部運動：(六個月後)
目的：減少腰部之酸痛，幫助生產時腹壓增強及會陰部之彈性，以利生產。
作法： 手扶椅背(需注意椅子穩固)，慢慢吸氣，同時手臂用力， 

使身體的重力集中於椅背，腳尖立起，使身體抬高， 
腰部挺直，然後慢慢吐氣，手臂放鬆、腳還原。

胸式呼吸�(懷孕末期)
目的：同腹部深呼吸。
使用時間：於第一產程腹部深呼吸仍無法放鬆時執行。
作法：1.集中注意力輕吸氣直到胸部完全充盈。
　　　2.吐氣至全部呼出吐盡，並感肌肉放鬆。
　　　3.呼吸速度依宮縮劇烈程度調整為6-9次/分鐘以上，每次練習一分鐘。
　　　4.呼吸時注意盡量放慢，並至最後盡量吐盡，可預防頭暈。
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លំហាត់ប្រាណសុខភាពស្ត្រីទ្រាមក្លាយជាម្តាយ

របៀបអង្គុយបត់ជើង៖       (រយះពេលបីខែ)
គោលបំណង៖

វីធីអនុវត្ត៖

១. ហាត់សាច់ដុំក្បាលពោះនិងគូតនិងសសៃកន្លាក់ឆ្អឹង។
២. អំលុងពេលក្រោយក្នុងការមានផ្ទៃពោះ,រមួលក្រពើដោយស
  ារសម្ពាធស្បូនដ៏ធំ។
អង្គុយលើគ្រែ,ដាក់ជើងស្មើរគ្នា,ខាងមុខ១ខាងក្រោយ១,ជង្គ
ង់២ឆ្ងាយពីគ្នា។មួយថ្ងៃម្តង,ម្តងពី៥នាទីទៅ៣០នាទី។

លំហាត់ប្រាណចង្កេះ ៖  (ក្រោយពេល៦ខែ)
គោលបំណង៖ ៖

 វីធីអនុវត្ត៖

កាត់បន្ថយភាពឈឺសន្លាក់ផ្នែកចង្កេះ ជយ
បង្កើនកំលាំងរុញជ្រាននៃផ្នែកពោះដើម្បីសំដាក់
ដៃជ្រាត់ទៅនិងវីធីអនុវត្ត៖ដាក់ដៃជ្រាត់ទៅនិងខ្ន
ង(ត្រូវប្រុងប្រយ័ត្នអំពីលំនឹងរបស់កៅអី)ដកដង្
ហើមចូលយឺៗស្របពេលនោះប្រើកំលាំងដៃច្របាចផ្
នែកខ្នង ចង្អើតជើងត្រង់ ធ្វើអោយខ្លួនងើយឡើង 
ផ្នែកចង្កេះត្រង ហើយដងដង្ហើមចេះមួយៗ ដៃលាវិញ 
ហើយត្រឡបដូចដើម។

ក្បួនដក់ដង្ហើមផ្នែកទ្រូង  (ដំណាក់កាលចុងក្រោយនៃការពោពោះ)
គោលបំណង   ៖ 
  ពេលវេលាប្ ៖
វីធីអនុវត្ត៖

ដកដង្ហើមវែងៗស្របជាមួយផ្នែកពោះ
ប្រើប្រាស់៖អនុវត្តពេលកើតកូនលើកទី១ដែលនៅតែមិនអាចធ្វើអោយផ្នែកពោះមានភាពធូស្រាល។
១. ប្រមូលអារម្មណ៏ស្រូបខ្យល់តិចៗរហូតដល់ពេញត្រង។
២. ដកដង្ហើមចេញរហូត់ដល់អស់ ហើយមានអារម្មណ៏ធូស្រាល។
៣. ល្បឿនដង្ហើមយោងទៅតាមកំរិតរួញស្បូន,ពី៦ទៅ៩ដងក្នុង១នាទី,ម្តង១នាទី។
៤. ពេលដកដង្ហើមសូមធ្វើវាដោយភាពយឺៗ ហើយដកដង្ហើមចេញរហូតដល់អស់ 

អាចបង្ការភាពវិលមុខបាន។
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婦女健康的守門員-子宮頸抹片檢查

子宮頸抹片檢查可以早期發現子宮頸癌，經治療而延長存活期，如在癌

前病變時發現，可經由治療而阻斷後續發展為癌症。各位準媽媽們，請於產

後惡露排乾淨時，記得至各健保特約醫院或診所接受子宮頸抹片檢查。

1. 誰需要做子宮頸抹片檢查？

大部分的子宮頸癌是經由性行為感染人類乳突病毒所引起，凡曾有過性

經驗的婦女，都可能罹患子宮頸癌，特別是30歲以上，故建議30歲以上婦女

每三年做一次子宮頸抹片檢查。另，依資料顯示，每篩檢70位婦女，就可以

找到一位癌前病變或癌症個案。

2. 子宮頸抹片檢查怎麼做？

子宮頸抹片檢查過程簡單，大多不會感到疼痛，採檢過程係將擴陰器置

入陰道，擴張陰道,再以小木棒或小刷子在子宮頸上，輕輕刮取子宮頸少量剝

落的細胞，塗抹於玻片上，經過染色後，透過顯微鏡檢查是否有可疑性的癌

前病變及癌細胞存在。

3. 子宮頸抹片檢查前要注意什麼？

不要沖洗陰道、避免盆浴、勿放置塞劑、前一夜不要有性行為、避開月

經期間。

4. 當子宮頸抹片異常時怎麼辦？

子宮頸抹片異常並不代表已經患有癌症，必須請醫師做進一步陰道鏡檢

查及切片，來確認是否為子宮頸癌。

＊提醒您，任何一項篩檢都會有偽陰性個案發生，所以即使抹片檢查結果正常，仍應
每三年做抹片檢查，且如有任何異狀時，均應儘速就醫。

5. 接種(HPV)疫苗後，還需要定期做子宮頸抹片檢查嗎？

例行的子宮頸抹片檢查仍是必要的，因為仍有3-4成子宮頸癌是HPV疫苗

無法預防的其他HPV型別所造成。
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ការគាំពារសុខាភាពស្រី្ត ការពិនិត្យស្បូន
ការពិនិត្យមាត់ស្បូនអាចជាការរកឃើញដំបូងនៃជំងឺមហារីកមាត់ស្បូន   បន្ទាប់ពីការព្យាបាលនិងការពន្

យាពេលរស់រានមានជីវិត បានឃើញការប្រែប្រួលជំងឺមុនពេលមហារីក  តាមរយៈការព្យាបាលអាចរារាំងការវិវឌ្ឍន៏
ជាបន្តក្លាយជាជំងឺមហារីក។ស្ត្រីជាម្តាយទាំងឡាយ  សូមចាំថា ក្រោយពេលសម្រាលហើយពេលដែលឈាមអា

ក្រក់ហូរអស់ស្អាតបាត  ត្រូវទៅការពិនិត្យមាត់ស្បូននៅតាមមន្ទីរពេទ្យឫ គ្លីនិកដែលប្រើកាតសុខភាព។

១.តើអ្នកណាខ្លះត្រូវការការពិនិត្យស្បូន?
ស្រ្តីដែលមានជំងឺមហារីកស្បូនភាគច្រើនសុទ្ឋតែឆ្លងតាមមេរោគនៃការរូមភេទ អោយតែជា

ស្ត្រីដែលមានបទពិសោធ៏រួមភេទ សុទ្ឋតែអាចឆ្លងជំងឺមហារីកស្បូនទាំងអស់ ជាពិសេសគឺស្
ត្រីដែលមានអាយុចាប់ពី៣០ឆ្នាំមឡើងទៅ ដូចនេះសូមសំណូមពោរដល់ស្រ្តីដែលមានអាយុ៣០ឆ្
នាំមឡើងទៅធ្វើការពិនិត្យស្បូនយ៉ាងតិចអោយបានម្តង។ ក្រៅពីនេះ តាមការស្រាវជ្រាវបានបង្ហា
ញឲ្យឃើញថា រាល់ការពិនិត្យទៅលើស្រ្ដីចំនួន៧០រូប រកឃើញករណីជម្ងឺមុនពេលកើតមហារីក 
ឬករណីអ្នកជម្ងឺមហារីកម្នាក់។

២.ការពិនិត្យស្បូនធ្វើឡើងដោយវិធីណា?
ដំណាក់កាលពិនិត្យដៃស្បូនមានភាពងាយស្រូល ជាទូទៅគឺគ្មានអារម្មណ៍ឈឺចាប់ឡើយ។ 

ពេលធ្វើតេស្ត គេយកឧបករណ៏ដាក់ចូលប្រដាប់ភេទស្រ្តី ហើយយកបន្ទះឈើតូចរឺកូនច្រាស់តូច
ៗដុះស្រាលៗនៅត្រង់ខាងលើដៃស្បូន ដើម្បីយកកោសិកា និងធ្វើការពិនិត្យតាមម៉ាស៊ីនពិនិត្យក្រូម៉ូ
ស៉ូមតើមានជំងឺមហារីកដែលរឺអត់។

៣.មុនពេលធ្វើការពិនិត្យស្បូនតើត្រូវយកចិត្តទុក្ខដាក់បញ្ហាណាខ្លះ?
សូមកុំធ្វើការលាងប្រដាប់ភេទ ចៀសវាងកុំត្រាំទឹកកុំដាក់ថ្នាំនៅខាងក្នុងកុំធ្វើការរួមភេទមុនមួយ

ថ្ងៃ ជាងវាងពេលមករដូវ។

៤.នៅពេលដែលពិនិត្យឃើញស្បូនមានសភាពមិនប្រក្រដីតើគួធ្វើបែបណា?
ភាពមិនប្រក្រដីនៃដៃស្បូនមិនបញ្ចាក់ថាមានជំងឺមហារីកស្បូនឡើយ ត្រូវធ្វើការពិនិត្យតាមរ

យះគ្រូពេទ្យជាមុខសិន ដើម្បីអោយច្បាស់ថាតើមានជំងឺមហារីកស្បូនដែលរឺអត់។

* រំលិក៖រាល់ការពិនិត្យទាំងឡាយសុទ្ឋតែមានភាពមិនច្បាស់លាស់កើតឡើង ដូចនេះគិតថាលិត
ផល់នៃការពិនិត្យមានភាពប្រក្រដី តែនៅពេលមានបញ្ហាគួរធ្វើការស្វែងរកគ្រូពេទ្យអោយបាន
ទាន់ពេល។

១.បន្ទាប់ពីពេលបានចាក់ថ្នាំវ៉ាក់សាំងការពារមហារីកស្បូនរួចតើត្រូវការធ្វើតេស្តស្បូនឬទេ?

ការពិនិត្យកោសិកាកស្បូន (Pap smear) នៅតែមានភាពចាំបាច់ ព្រោះមានមហារីកកស្បូន 
៣០ ទៅ ៤០ភាគរយ បណ្ដាលមកពីប្រភេទ HPV ដទៃ ដែលថ្នាំបង្ការ HPV មិនអាចបង្ការបាន។
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新生兒篩檢的目的為何？有哪些好處？如何接受新生兒篩檢及得知新
生兒篩檢結果？

新生兒篩檢是「新生兒先天性代謝異常疾病篩檢」的簡稱，早期發現症

狀不明顯的先天性代謝異常疾病，提供適當的確診、治療或預防措施；使得

患病的孩子能夠正常發育，不致造成身心障礙與家庭的遺憾。

我的寶寶如何接受新生兒篩檢？

在您的寶寶出生後滿48小時，接生的醫療院所（助產所）會採取寶寶少

許的腳跟血液，並寄交國民健康署新生兒篩檢合約實驗室進行相關檢驗。

如何得知新生兒篩檢結果？

篩檢結果約於採檢後1週，即可透過新生兒篩檢中心網站查詢篩檢結果。

在尚未知道篩檢結果之前，請不要讓寶寶接觸萘丸（俗稱臭丸；樟腦丸），

也不可任意服用藥物；如有健康上的問題，請務必詢問您的小兒科或家庭醫

學科醫師。

新生兒篩檢可以發現哪些疾病？

由於醫療科技的進步，遺傳檢測技術已被臨床廣泛運用。但是，並非所有

疾病，都適合在新生兒期進行篩檢或能偵測出來。目前經國民健康署認定之篩

檢項目，係依優生保健措施減免或補助費用辦法訂定，包括：苯酮尿症、先天

性甲狀腺低能症、高胱胺酸尿症、半乳糖血症、葡萄糖六磷酸鹽去氫酶缺乏

症、先天性腎上腺增生症、楓糖漿尿病、中鏈醯輔酶A去氫酶缺乏症、戊二酸

血症第一型、異戊酸血症、及甲基丙二酸血症等共11項；係基於新生兒最佳利

益考量而建議，每個新生兒均應接受篩檢服務。至於目前已提供而尚未納入衛

生福利部認定的新生兒篩檢項目，因考量須釐清其臨床效力、或有無確診後續

發展及有效的治療方法等，均需採先趨性研究進一步探究；亦應經過家長知情

同意，並獲得父母簽署之書面同意書，方可進行篩檢。

政府提供新生兒篩檢之檢驗費用減免

國民健康署認定11項新生兒篩檢減免費用，一般新生兒每案減免新臺幣

200元；但列案低收入戶、優生保健措施醫療資源不足地區之醫療機構（助

產所）出生者，每案減免新臺幣550元，政府全額補助，民眾無須負擔檢驗

費用（民眾仍須自付採檢醫院行政費用或相關材料費，視各醫院收費額度而

定）。

新生兒篩檢
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ត្រួតពិនិត្យទារកថ្មី
តើគោលបំណងនៃការពិនិត្យទារកទើបកើតដើម្បីអ្វី?តើមានផលប្រយោជន៍អ្វីខ្លះ?តើធ្វើដូចម្តេចអាចទទួលយកការ
ពិនិត្យទារកទើបកើត និងដឹងពីលទ្ធផលក្រោយការពិនិត្យទារកទើបកើត?

ការពិនិត្យទារកទើបកើតជាពាក្យកាត់របស់"ការពិនិត្យតាមដានទារកទើបកើតដើម្បីរកជំងឺសារធាតុចិញ្
ចឹមក្នុងសរីរាង្គមិនប្រក្រតីពីកំណើត "រកឃើញដំបូងនៃរោគសញ្ញាមិនជាក់លាក់របស់សារធាតុចិញ្ចឹមក្នុ
ងសរីរាង្គមិនប្រក្រតីពីកំណើតផ្តល់នូវការធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យដែលសមស្របនឹងការព្យាបាលឬវិធានការការ
ការពារ។ធ្វើឱ្យកុមារដែលមានជំងឺនេះអាចនឹងវិវឌ្ឍន៏បានតាមធម្មតា  មិនបណ្ដាលឲ្យក្លាយជាជនពិ
ការនិងការសោកស្តាយនៃក្រុមគ្រួសារ។

កូនរបស់ខ្ញុំទទួលយកការពិនិត្យទារកទើបកើតរបៀបណា?
បន្ទាប់ពីកូនរបស់អ្នកកើតពេញ ៤៨ ម៉ោងនៅមន្ទីរពេទ្យដែលទទួលបង្កើតកូន(កន្លែងបង្កើត

កូន)នឹងជួសយកឈាមនៅកែងជើងទារកបន្តិច    ហើយបញ្ជូនទៅកាន់ មន្ទីរពិសោធន៍របស់មន្ទីរសុខាភិ
បាលជាតិដែលមានកិច្ចសន្យាទាក់ទងនឹងការពិនិត្យទារកទើបកើតសម្រាប់ធ្វើការពិនិត្យ។

វើដូចម្តេចទើបដឹងពីលទ្ធផលក្រោយការពិនិត្យទារកទើបកើត?
អាចដ ឹងលទ្ធផលពិន ិត ្យប្រហែលមួយសប្តាហ៍បន ្ទាប ់ព ីការជ ួសឈាម    ក ៏អាចតា

មរយៈវេបសាយមជ្ឈមណ្ឌលពិន ិត ្យទារកទ ើបក ើតរាវរកលទ្ធផលនៃការព ិន ិត ្យ។មុន
ពេលដឹងលទ្ធផលនៃការព ិន ិត ្យ    ច ូរក ុ ំឱ ្យទារកប៉ះគ ្រាប ់ប ្រេងកាតម្យ៉ាង(គ្រាប ់ថ ្មស្
អុយ គ្រាប់ថ្នាំក្រឡាត)  ក៏មិនអាចប្រើថ្នាំអ្វីទាំងអស់ ។ ប្រសិនបើមានបញ្ហាសុខភាពត្រូវតែពេទ្យកុ
មារឬគ្រូពេទ្យក្រុមគ្រួសារ របស់អ្នក។ 

ការពិនិត្យទារកទើបកើតអាចរកឃើញជំងឺ?
ដោយសារតែបច្ចេកទេសផ្នែកវេជ្ជសាស្រ្តរីកចំរើន  បច្ចេកវិទ្យាធ្វើតេស្តហ្សែនបន្តពូជត្រូ

វបានមន្ទីរព្យាបាលប្រើយ៉ាងទូលំទូលាយ។ប៉ុន្តែមិនមែនរាល់ជំងឺទាំងអស់ដែលសក្ដិសមនឹងធ្វើការពិ
និត្យឬអាចរកឃើញសម្រាប់ទារកវ័យតូចនោះទេ។បច្ចុប្បន្ននេះបន្ទាប់ពីទីភ្នាក់ងារសុខាភិបាលជា
តិបានកំណត់ករណីសំរាប់ពនិត្យ យោងតាមវិធានការនាយកដ្ឋានថែទាំសុខភាពល្អ កំណត់វិធីកាត់បន្
ថយឬផ្តល់ជំនួយឧបត្ថម្ភប្រាក់ចំណាយ រួមមាន៖ ហ្វេនីលកឺតូក្នុងទឹកនោម ខ្សោយថាមពលក្រពេ
ញទីរ៉ូអ៊ីដពីកំណើត សារធាតុស៊ីស្ទីនខ្ពស់ក្នុងទឹកនោម  កំណើនជាតិស្ករក្នុងឈាម  កង្វះខាតG៦PD  
អ៊ ីពែប្លាស៊ៀនៅលើតំរងនោមពីកំនើត ស៊ ី  រ ៉ ូក្នុងទឹកនោមអាស៊ីតអេមីញ៉ា គ្លុយតារិកប្រភេទទី១  
អាស៊ីតអេមីញ៉ា អ៊ីសូវ៉ាឡឺរិក និងអាស៊ីតអេមីញ៉ា ម៉េទីលម៉ាឡូនិក សរុបចំនួន ១១។ត្រូវបានផ្អែកលើការពិ
ចារណានូវផលប្រយោជន៍ល្អបំផុតរបស់ទារកទើបនឹងកើតនិងការផ្ដល់អនុសាសន៍ថារាល់ទារកទើបកើត គួ
រតែទទួលបាននូវសេវាកម្មពិនិត្យដូចគ្នា។យ៉ាងហោចណាស់បច្ចុប្បន្ននេះក៏ធ្លាប់ផ្ដល់តែមិនទា
ន់បញ្ចូលក្នុងភ្នាក់ងារសុខាភិបាលជាតិបានកំណត់គម្រោងពិនិត្យទារកទើបកើត ព្រោះដោយសារពិចារ
ណាថាត្រូវតែមានការបញ្ជាក់ពីប្រសិទ្ធភាពព្យាបាលឬមានការធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យច្បាស់លាស់និងការវិវ
ឌ្ឍន៏ទៅថ្ងៃក្រោយនិងប្រសិទ្ធិភាពព្យាបាល។ល។ជាទូទៅត្រូវការប្រមូលសាកល្បងការសិក្សាស្រាវ
ជ្រាវស្វែងយល់បន្ថែមទៀត  បន្ទាប់ពីមានការយល់ព្រមពីឪពុកម្តាយ  ព្រមទាំងទទួលបានការយល់ព្រ
មជាលាយលក្ខណ៍អក្សរដែលបានចុះហត្ថលេខាដោយឪពុកម្តាយនៅមុនពេលពិនិត្យ។

រដ្ឋាភិបាលបានផ្ដល់នូវការពិនិត្យទារកទើបកើតដោយកាត់បន្ថយថ្លៃពិនិត្យ
ភ្នាក់ងារសុខាភិបាលជាតិបានកំណត់១១ករណីពិនិត្យទារកទើបកើតដោយកាត់បន្ថយតម្លៃ  តា

មធម្មតារាល់ករណីទារកទើបកើតកាត់បន្ថយថ្លៃពិនិត្យ២០០យានលុយតៃវ៉ាន់។តែបើក្នុងករណីនៃគ្
រួសារដែលមានប្រាក់ចំណូលទាប ស្ថាប័នវេជ្ជសាស្រ្តនាយកដ្ឋានថែទាំសុខភាព(កន្លែងសំរាល)
ខ្វះធនធានវេជ្ជសាស្រ្ត កាត់បន្ថយថ្លៃពិនិត្យ៥៥០យានលុយតៃវ៉ាន់រាល់ករណី។ រដ្ឋាភិបាលបា
នផ្តល់ជំនួយទាំងស្រុង  ប្រជាជនមិនបាច់ខ្វល់ពីការបង់ប្រាក់ថ្លៃពិនិត្យ(តែប្រជាជននៅតែបង់ប្រាក់ថ្
លៃកិច្ចរដ្ឋបាលរបស់មន្ទីរពេទ្យឫបង់ប្រាក់ថ្លៃឯកសារដែលទាក់ទងទៅតាមមន្ទីរពេទ្យនិមួយៗ
ដែលបានកំនត់ទទួលចំនួនទឹកប្រាក់។)
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សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



寶寶健康的第一道防線

給準父母貼心的小叮嚀

在尚未知道新生兒篩檢結果之前，請不要讓寶寶、衣物或用品接觸萘丸

(俗稱臭丸；樟腦丸)或其氣味，以避免溶血性貧血之可能發生。也請提醒接

生醫院將寶寶的篩檢結果，記錄於「兒童健康手冊」內，以提供寶寶就醫參

考；篩檢結果在正常範圍的寶寶，並不代表健康狀況沒有問題，仍須按時接

受兒童預防保健服務，保障寶寶的健康權益喔！

嬰兒搖晃症候群首先在1972年提出，是指因劇烈搖晃嬰兒，導致嬰兒頭

骨內的腦組織在短時間內快速晃動，造成腦部表面的血管破裂，引發硬腦膜

下血腫或蜘蛛膜下腔出血，並常伴隨有視網膜出血及腦水腫；大部分發生在

兩歲以下兒童，尤其是小於六個月的嬰兒。嬰兒搖晃症候群，常是因為照顧

者不耐嬰幼兒哭鬧不停且無法安撫而動怒，故用力搖動嬰兒企圖阻止哭鬧，

但因搖動過於劇烈而導致腦部傷害；一般的輕微晃動並不會導致嬰兒搖晃症

候群。因此即使沒有明顯外傷，嬰兒搖晃症候群仍被視為一種兒童虐待的行

為，歸類為虐待性頭部傷害的一種。

發生嬰兒搖晃症候群時可能出現的症狀包括：嗜睡、急躁不安、抽筋、

意識受損、嘔吐、食慾不振及呼吸異常等，一旦發現應盡速就醫，由醫護人

員給予適當的治療；由於致命率很高，且容易有發展遲緩、癲癇、腦性麻痺

等長期後遺症，因此預防嬰兒搖晃症候群的發生十分重要，照顧者須注意，

無論如何都不可以用力搖晃寶寶、甩耳光或將寶寶拋到床上，也盡量不要抱

著寶寶用力旋轉。抱著孩子或與孩子玩耍時一定要保護頭頸部，尤其是六個

月以下的嬰兒要給予頭頸部適當的支持。此外，所有的寶寶的照顧者都需要

了解搖晃嬰幼兒的危險性，並學習如何安撫哭鬧嬰幼兒的技巧，以免因情緒

失控時做出不利嬰兒的錯誤舉動。
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孕婦健康手冊



ការគាំពារសុខាភាពកូនៗទាំងអស់

សេចក្តីស្នើសុំទៅកាន់ឪពុកម្តាយ
នៅពេលដែលមិនទាន់ដឹងពីលិតផលនៃការពិនិត្យរបស់ទារកទើបនិងកើត សូមកុំបន្តោយអោយទារក

ប៉ះពាលទៅនឹងសំលៀកបំពាក់រឺសំភារះនាៗប៉ះពាល់ជាមួយនិងថ្នាំណៃវ័ន(គេតែងតែហៅថាថ្នាំឆូវវ័ន,ថ្
នាំចាងណោ)រឺឃ្លើន ដើម្បីជាងវាងជំងឺខ្វះគ្រាប់ឈាមក្រហមកើតឡើង។ក៏សូមធ្វើការរំលើកគ្រូពេទ្យដែ
លធ្វើការពិនិតកត់ត្រាលិតផល់ការពិនិត្យចូលក្នុង(សៀវភៅសុខាភាពកុមារនិងទារក)ផង។ ដើម្បីធ្វើកា
រពិចារនាពេលធ្វើការពិនិត្យកូនៗ លិតផលនៃការពិនិត្យទារកមានភាពប្រក្រដីមិនមែនមាននៃថាសុខា
ភាពមិនមានបញ្ហាទាំងស្រុងនោះទេ នៅតែត្រូវធ្វើការទទូលយកសេវាគាំពារសុខាភាពកុមារនិងទារកអោ
យបានទៀងពេលដដែរ សូមធានាសុខាភាពរបស់កូនៗអ្នកណា។

ប្រជុំជម្ងឺអង្រួនទារក ត្រូវបានលើកឡើងជាលើកដំបូងក្នុងឆ្នាំ១៩៧២សំដៅទៅលើការអង្រួនទា
រកខ្លាំងៗ បណ្ដាលឲ្យបណ្ដុំខួរក្បាលក្នុងលលាដ៍ក្បាលទារកក្រឡកដោយល្បឿនលឿនក្
នុងរយៈពេលខ្លី បង្កឲ្យដាច់សសៃឈាមផ្ទៃខួរក្បាល នាំឲ្យកកឈាមនៅក្រោមស្រោមខួររឹង 
ឬហូរឈាមក្នុងស្រោមខួរក្បាល ព្រមទាំងបណ្ដាលឲ្យមានហូរឈាមក្នុងស្រទាប់រ៉េទីននិងហើម
ខួរក្បាល។ ភាគច្រើនកើតមានចំពោះទារកអាយុក្រោម២ឆ្នាំ ជាពិសេសទារកអាយុក្រោម៦ខែ។ប្រជុំជម្
ងឺអង្រួនទារក តែងកើតឡើងដោយសារកំហឹងរបស់អ្នកមើលថែទាំងចំពោះទារកដែលយំមិនឈប់ឈរ 
និងលួងមិនបាត់ ហេតុនេះពួកគេក៏ប្រើកម្លាំងអង្រួនទារកកុំឲ្យពួកគេយំតទៅទៀត ប៉ុន្ដែដោយសារការ
អង្រួនខ្លាំងហួសហេតុពេកក៏បណ្ដាលឲ្យមានរបួសខួរក្បាល។ ការអង្រួនថ្នមៗមិនអាចបង្កឲ្យ
មានប្រជុំជម្ងឺអង្រួនទារកឡើយ។ហេតុដូចនេះទោះបីគ្មានរបួសខាងក្រៅ ប៉ុន្ដែប្រជុំជម្ងឺអង្រួនទារកត្រូវ
រាប់បញ្ចូលជាការធ្វើទុក្ខទោសទៅលើកុមារ ត្រូវបានចាប់បញ្ចូលក្នុងការបង្ករបួសផ្នែកខួរក្បាលប្រ
ភេទធ្វើទុក្ខទោស។

រោគសញ្ញានៃប្រជុំជម្ងឺអង្រួនទារករួមមាន៖ ដេកច្រើន អន្ទះសារនៅមិនសុខប្រគ្រីវកាច់ខូច
ខាតសតិ ក្អួត គ្មានចំណង់អាហារ និងដកដង្ហើមខុសប្រក្រតីជាដើម។ប្រសិនបើប្រទះឃើញអាកា
រៈទាំងនេះ ត្រូទទួលការព្យាបាលជាបន្ទាន់។ ដោយហេតុអត្រានៃគ្រោះថ្នាក់ដល់ជីវិតខ្ពស់ ព្
រមទាំងងាយស្រួលបន្សល់នូវជម្ងឺរីកលូតលាស់យឺតយ៉ាវ ជម្ងឺឆ្កួតជ្រូក និងជម្ងឺស្ពឹកខួរក្
បាលជាដើម។ហេតុដូចនេះការទប់ស្កាត់កំណើតឡើងនៃប្រជុ ំជម្ងឺអង្រួនទារកពិតជាមានសារៈសំ
ខាន់ណាស់ អ្នកមើលថែទាំចាំបាច់ត្រូវប្រុងប្រយ័ត្ន ដោយទោះបីជាយ៉ាងណាក៏មិនត្រូវប្រើកម្លាំង
អង្រួនទារក ទះកំផ្លៀង ឬបោះទារកទៅលើគ្រែនោះទេ ហើយក៏ជៀសវាងការឱបទារករួចប្រើកម្លាំង
បង្វិលខ្លួនផងដែរ។ពេលឱបកូន ឬលេងជាមួយកូន ត្រូវការពារផ្នែកក្បាលនិងករបស់ពួកគេ 
ជាពិសេសទារកអាយុក្រោម៦ខែ ត្រូវផ្ដល់នូវការគាំទ្រសមល្មមទៅដល់ផ្នែកក្បាលនិងករបស់ពួកគេ
។ក្រៅពីនេះ អ្នកមើលថែទាំទារកទាំងឡាយ ត្រូវយល់ច្បាស់អំពីគ្រោះថ្នាក់នៃការអង្រួនទារកកុមារ ព្រម
ទាំងរៀនពីវិធីលួងលោមពេលពួកគេយំ ដើម្បីជៀសវាងទង្វើខុសឆ្គងដែលប៉ះពាល់ដល់ទារកពេលមិនអាច
គ្រប់គ្រងអារម្មណ៍របស់ខ្លួនបាន។
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預防嬰幼兒感染百日咳
百日咳是一種急性呼吸道傳染性疾病，係透過飛沫或近距離接

觸而感染。

小於6個月的寶寶是感染百日咳的高危險群，主要的感染源為

親密照顧的媽媽及其他照顧者。新生兒一旦感染會產生咳嗽、嘔

吐、呼吸困難等症狀，嚴重者造成休克，併發肺炎、腦病變甚至

導致死亡。

預防嬰幼兒感染百日咳「不論過去的破傷風、減量白喉混合疫

苗（Td）或減量破傷風白喉非細胞性百日咳混合疫苗（Tdap）接

種史，每次懷孕應接種1劑Tdap疫苗，可在任何孕程接種(自費)。

但為使母親抗體傳遞給嬰兒的接種效益最大化，建議於懷孕第

28-36週接種；若懷孕時未接種，則應於生產後立即接種。另，會

照顧寶寶的其他家屬親人，也建議同時接種，除保護新生兒，也

保護自己。」
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ជំងឺក្អក់មាន់គឺជាជំងឺឆ្លងតាមរយះបំពងដង្ហើម គឺឆ្លង
តាមរយះមេរោគក្នុងខ្យល់ដែលយើងបានប៉ះពាល់

ជំងឺក្អក់មាន់គឺជាជំងឺឆ្លងតាមរយះបំពងដង្ហើម គឺឆ្លងតាមរយះមេរោ
គក្នុងខ្យល់ដែលយើងបានប៉ះពាល់

កូនដែលមានអាយុតូចជាង៦ខែគឺជាមុខសញ្ញាគ្រោះថ្នាក់ក្នុងការឆ្ល
ងជំងឺក្អក់មាន់ ប្រភពចំបងនៃការចំលងមេរោគតាមរយះស្រ្តីដែលថែទាំមកូ
ននិងអ្នកមើលថែទារកផ្សេងៗទារកទើបនិងកើតពេលដែលឆ្លងជំងឺប្រភេ
ទនេះនិងមានអការះក្អក់ គ្អូត អការះពិបាកដក់ដង្ហើម ខ្លះមានសាភា
ពធ្ងន់ធ្ងរបណ្តាលអោយបាត់បង់ជីវិត បញ្តាលអោយមានជំងឺរលាកសូត 
ជំងឺខួលក្បាលរហូត់ដល់ស្លាប់។

បង្ការការឆ ្លងមេរោគក ្អកមាន ់ដល់ទារកទោះប ីកន ្លងមកធ្
លាប់មានតេតាណូស ថ្នា ំបង ្ការោគខាន ់ស្លាក់រ ួមបញ្ច ូលគ្នា 
(Td) ឫថ្នាំបង្កាតេតាណូស រោគខាន់ស្លាក់មិនមែនកោសិកាជម្ងឺក្អ
កមាន់ (ថ្នាំបង្ការ Tdap) ប្រវត្តិទទួលថ្នាំបង្ការ   ជារៀងរាល់ពេលមា
នផ្ទៃពោះគួរទទួលវ៉ាក់សាំងម្ដង   អាចចាក់នៅដំណាក់កាលត្រីមាសណា
ក៏បាន(បង់ថ្លៃដោយខ្លួនឯង)។ប៉ុន្តែដើម្បីធ្វើឱ្យអង់ទីកររបស់ម្តា
យបានបញ្ជូនដល់ទារកដោយប្រសិទ្ធិភាពយ៉ាងល្អនោះ សូមផ្ដាំដល់
ថាត្រូវថ្នាំបង្ការពេលគ៌ភអាយុ២៨-៣៦ សប្តាហ៍។ប្រសិនបើពេលមាន
គ៌ភមិនបានាក់ថ្នាំបង្ការ   បន្ទាប់ពីសំរាលបុត្ររួចត្រូវតែថ្នាំបង្ការភ្
លាម ។ម៉្យាងទៀតក្នុងពេលជាមួយគ្នានោះសំណូមពរឲ្យសមាជិកក្នុ
ងគ្រួសារដែលជួយថែរកូនង៉ែត ក៏ត្រូវចាក់ថ្នាំបង្ការដែរ ដើម្បីការពារកូនង៉ែ
តនិងការពារខ្លួនឯង។

ការពារទារកឆ្លងជំងឺក្អក់មាន់
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新生兒卡介苗接種資訊

預防重於治療，接種卡介苗可避免幼童發生結核性腦膜炎及粟粒性結核

病，研究顯示，未接種卡介苗的幼童較接種卡介苗者罹患結核性腦膜炎增加

了47倍的風險(我國未接種卡介苗之幼童結核性腦膜炎發生率約為百萬分之

152.5)，此類疾病若未及早診治會造成腦積水、脊髓障礙、腦血管病變、腦

梗塞等不可逆病變，最後導致終身殘疾(無法行走及自理生活、長期臥床、智

商受損、發展遲緩)的後遺症，且其伴隨著高致死率(約20%-40%)。嬰幼兒的

抵抗力弱，如受到結核菌的感染，可能發生急性結核病（如結核性腦膜炎或

粟粒性結核病）而危及生命，因此，對於沒有接種卡介苗禁忌症的嬰幼兒，

宜於出生24小時後及早接種，至遲為出生滿1個月時，併B型肝炎疫苗第二劑

一起施打。

我國目前尚屬結核病中度負擔之國家，且結核菌之傳播途徑為空氣傳

染，任何人都有受感染的機會。依照我國目前出生率及國內結核病發生資料

推估，倘國內停止施打疫苗，則每年將新增約30例之幼兒結核性腦膜炎病

例。而目前鄰近國家包括南韓、泰國、越南，甚至結核病發生率較我國低的

日本、新加坡等，也都實施全面性新生兒接種卡介苗，尚未有選擇性接種的

情形。

卡介苗為一減毒活菌疫苗，當大規模接種時，確實會有少數的小孩因某

些尚未可確定的因素，產生副作用，而目前確也無法以簡單的方式篩選出可

能發生副作用的小孩。部分兒童在接種後，可能發生局部膿瘍、淋巴結炎等

較常見但不嚴重的不良反應，極少數幼童可能發生較嚴重的副作用，如：骨

炎、骨髓炎等。經過醫療照顧後，幼童多半能恢復正常生活。

在接種前，請父母確認父母雙方家人沒有疑似先天性免疫缺失之家族史

（如幼年因不明原因感染而死亡）。另對於後天免疫不全病毒(HIV)感染的母

親所生之新生兒，請諮詢感染科醫師後，始得接種。

自2007年我國開始主動監測卡介苗不良反應，而近幾年之發生數已可掌

握且穩定，除了芬蘭、瑞典及加拿大之外，其他國家尚未建立該項目之監測

系統。監測資料亦顯示，我國卡介苗接種後造成骨炎、骨髓炎發生比率約百

萬分之55，尚在世界衛生組織估計的範圍內。

國際間亦非常重視卡介苗相關問題，並已花費相當長的時間及資源積極

開發新的疫苗以取代卡介苗，倘有所成，我國亦會主動進行疫苗之調整，以

減輕不良反應之風險。在此之前，疑似因接種卡介苗受傷害者，得透過接種

地之縣市衛生局的說明與協助，申請預防接種受害救濟。

166

迎接誕生篇

孕婦健康手冊



ការបង្ការមានសារៈសំខាន់ជាងការព្យាបាល។ ការចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG អាចបញ្ជៀសទារក
ពីជម្ងឺរបេងស្រោមខួរក្បាល និងជម្ងឺរបេងគ្រាប់ពង្រាយ (Miliary  tuberculosis)។ តាមការស្រាវជ្រាវបានបង្
ហាញឲ្យឃើញថា កុមារដែលមិនបានចាក់ថ្នាំបង្ការរបេង មានហានិភ័យកើតជម្ងឺរបេងស្រោមខួរក្បាល៤៧
ដងខ្ពស់ជាងកុមារដែលចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG (អត្រានៃការកើតជម្ងឺរបេងស្រោមខួរក្បាលរបស់កុ
មារតៃវ៉ាន់ដែលមិនបានចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCGមានប្រមាណ ១៥២.៥ ភាគ១លាន) ជម្ងឺប្រភេទនេះប្
រសិនបើមិនព្យាបាលទាន់ពេលវេលាទេ នឹងបណ្ដាលឲ្យមានជម្ងឺដក់ទឹកក្នុងខួរក្បាល ជម្ងឺឆ្អឹងខ្នង 
ជម្ងឺសសៃឈាមខួរក្បាល និងជម្ងឺងាប់ខួរក្បាល នៅទីបញ្ចប់បណ្ដាលឲ្យពិការមួយជីវិត (មិនអាចធ្វើចល
នានិងចាត់ចែងការរស់នៅដោយខ្លួនឯងបាន ដេកឈឺរយៈពេលវែង ខូចខាតបញ្ញា និង រីកលូតលាស់យឺតយ៉ាវ) 
ម្យ៉ាងទៀតវាមានអត្រាស្លាប់ខ្ពស់ (ប្រមាណ ២០% ទៅ ៤០%)។ ទារកមានភាពសុំាខ្សោយ ប្រសិនបើត្រូវបានច
ម្លងដោយបាក់តេរីជម្ងឺរបេង អាចនឹងបង្កឲ្យកើតជម្ងឺរបេងធ្ងន់ធ្ងរ (មានដូចជា ជម្ងឺរបេងស្រោមខួរក្បាល 
ឬជម្ងឺរបេងគ្រាប់ពង្រាយ (Miliary tuberculosis)) ដែលបណ្ដាលឲ្យមានគ្រោះថ្នាក់ដល់ជីវិត។ ហេតុដូចនេះ ទារ
កដែលគ្មានជម្ងឺតំណមថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG គប្បីទទួលចាក់ថ្នាំបង្ការឲ្យបានលឿនបំផុតក្រោយពេលចា
ប់កំណើត២៤ម៉ោង និងយូរបំផុតក្រោយពេលកើត១ខែ ដោយចាក់ព្រមគ្នាជាមួយថ្នាំបង្ការជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទB
លើកទី២។

តៃវ៉ាន់សព្វថ្ងៃនៅតែត្រូវបានរាប់បញ្ចូលក្នុងប្រទេសមានបន្ទុកជម្ងឺរបេងកម្រិតមធ្យម។មធ្យោបាយចម្
លងបាក់តេរីជម្ងឺរបេង គឺតាម រយៈខ្យល់អាកាស ដោយមនុស្សគ្រប់រូបមានឱកាសឆ្លងគ្រប់គ្នា។ យោងទៅតាម
សេចក្ដីសន្និដ្ឋានដោយផ្អែកទៅលើអត្រាកំណើត និងទិន្នន័យនៃការកើតជម្ងឺរបេងក្នុងប្រទេសនាពេលបច្ចុប្ប
ន្ន ប្រសិនបើក្នុងប្រទេសបញ្ឈប់ការចាក់ថ្នាំបង្ការ នោះជារៀងរាល់ឆ្នាំនឹងមានកំណើនករណីទារកកើតជម្ងឺរបេ
ងស្រោមខួរក្បាលចំនួន៣០ករណី។ ម្យ៉ាងទៀតប្រទេសជិតខាងដែលមានអត្រាកើតជម្ងឺរបេងទាបជាងតៃវ៉ាន់ រួមមាន 
ជប៉ុន សឹង្ហបុរី កូរ៉េខាងត្បូង ថៃ និងវៀតណាមសុទ្ធតែដាក់អនុវត្ដការចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCGគ្រប់ជ្រុងជ្រោ
យសម្រាប់ទារកទើបកើត តែមិនមានការចាក់ថ្នាំបង្ការដោយជ្រើសរើសឡើយ។

ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG គឺជាប្រភេទថ្នាំបង្ការដែលមានមេរោគខ្សោយ ពេលដែលចាក់ថ្នាំបង្ការប្រភេ
ទនេះក្នុងបរិមាណច្រើន  វាបណ្ដាលឲ្យមានផលប៉ះពាល់ទៅដល់កុមារមួយចំនួនតូចដោយសារកត្ដាមិនច្បាស់
លាស់មួយចំនួន។ ម្យ៉ាងទៀតបច្ចុប្បន្នក៏ពិបាកនឹងជ្រើសយកកុមារដែលអាចនឹងកើតមានផលប៉ះពាល់នេះដោយ
វិធីសាមញ្ញដែរ។ ក្រោយពេលចាក់ថ្នាំបង្ការ កុមារមួយចំនួនអាចនឹងកើតមានខ្ទុះតាមផ្នែកខ្លះនៃរាងកាយ 
ឬរលាកក្រពេញទឹករងៃ ដែលជាអាការៈទូទៅនិងមិនធ្ងន់ធ្ងរ។ តែមានកុមារភាគតិចដែលអាចនឹងកើតមានប្រតិកម្ម
ដូចជា៖ រលាកឆ្អឹង និងរលាកខួរឆ្អឹង ជាដើម។ ក្រោយពេលព្យាបាល កុមារភាគច្រើនអាចត្រលប់មកការរស់នៅជាធម្
មតាវិញ។

មុនពេលចាក់ថ្នាំបង្ការ សូមម្ដាយឪពុកបញ្ជាក់ឲ្យបានច្បាស់ថាគ្រួសារទាំងសងខាងធ្លាប់មានប្រវត្ដិ
ប្រព័ន្ធសុំារាងកាយមិនគ្រប់គ្រាន់ពីកំណើតដែរឬទេ (ដូចជា ស្លាប់ទាំងក្មេងដោយឆ្លងជម្ងឺដោយមិនដឹងមូលហេ
តុ)។ ក្រៅពីនេះ ចំពោះទារកដែលមានម្ដាយដែលឆ្លងវីរ៉ុសដែលបណ្ដាលឲ្យប្រព័ន្ធសុំាមិនពេញលេញ (HIV) 
សូមពិគ្រោះជាមួយវេជ្ជបណ្ឌិតផ្នែកជម្ងឺឆ្លងមុននឹងចាក់ថ្នាំបង្ការ។

ចាប់ពីឆ្នាំ២០០៧មក តៃវ៉ាន់ចាប់ផ្ដើមផ្ដួចផ្ដើមធ្វើការអង្កេតទៅលើប្រតិកម្មអវិជ្ជមាននៃថ្នាំបង្ការ
ជម្ងឺរបេងBCG។ ក្នុងប៉ុន្មានឆ្នាំថ្មីៗនេះ ចំនួនករណីដែលកើតមានឡើងមានលំនឹងនិងអាចគ្រប់គ្រងបាន។ 
ក្រៅពីប្រទេសហ្វាងឡង់ ស្វីស និងកាណាដា ប្រទេសដទៃទៀតក្នុងពិភពលោកមិនទាន់បានបង្កើតប្រព័ន្ធអង្កេត
នេះនៅឡើយទេ។ ទិន្នន័យនៃការអង្កេតក៏បានបង្ហាញឲ្យឃើញថា តៃវ៉ាន់មានអត្រានៃការកើតជម្ងឺរលាកឆ្អឹង និ
ងជម្ងឺរលាកខួរឆ្អឹងក្រោយពេលចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCGប្រមាណ ៥៥ ភាគ១លាន ដែលស្ថិតក្នុងទំហំនៃ
ការប៉ាន់ស្មានរបស់អង្គការសុខភាពពិភពលោក។

លើឆាកអន្ដរជាតិ គេយកចិត្តទុកដាក់ទៅលើបញ្ហាទាក់ទងនឹងថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG ព្រមទាំង
បានចំណាយពេលវេលានិងធនធានយ៉ាងច្រើនក្នុងការស្រាវជ្រាវរកថ្នាំបង្ការថ្មីជំនួសថ្នាំបង្ការនេះ។ 
ប្រសិនបើទទួលបានជោគជ័យ តៃវ៉ាន់ក៏នឹងផ្ដួចផ្ដើមធ្វើការកែប្រែថ្នាំបង្ការ ដើម្បីកាត់បន្ថយហានិភ័យនៃផលប៉ះ
ពាល់អវិជ្ជមាន។ បុគ្គលសង្ស័យថារងគ្រោះដោយការចាក់ថ្នាំបង្ការ ត្រូវធ្វើការស្នើសុំជំនួយឧបត្ថម្ភជនរងគ្
រោះដោយការចាក់ថ្នាំបង្ការ តាមរយៈជំនួយនិងសេចក្ដីបញ្ជាក់ពីមន្ទីរសុខាភិបាលស្រុកក្រុងដែលខ្លួនចាក់ថ្
នាំបង្ការ។

ប្រការប្រុងប្រយ័ត្ននៃការចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCGសម្រាប់ទារកទើបកើត
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新生兒卡介苗接種資訊

接種卡介苗後之1至2週內，注射部位會呈現一個小紅結節，之後逐漸變

大，微有痛癢但不發燒。4至6週後會變成膿瘍或潰爛，不必擦藥或包紮，只

要保持清潔及乾燥，如果有膿流出可用無菌紗布或棉花拭淨，應避免擠壓。

平均2至3個月會自動癒合結痂，留下一個淡紅色小疤痕，經過一段時間後會

變成膚色。

5歲以下幼童如果出現局部膿瘍/腫脹等疑似卡介苗不良反應時，宜提醒

醫師將卡介苗接種因素納入評估；或洽地方衛生局(所)協助轉介醫院小兒科

診治(或請小兒科醫師進行會診)，以便進一步釐清病因，經過適當處置後，

絕大多數均可康復，不會留下長期傷害。

卡介苗建議於出生24小時後及早接種，目前新生兒篩檢項目中自費進行

篩檢之其中一項為嚴重複合型免疫缺乏症(SCID)，它是一種罕見先天遺傳疾

病，據統計資料顯示每年10萬人口之發生率約為1.4例。而此類新生兒若接種

卡介苗，則有感染卡介苗內之結核菌的疑慮，因此，已知罹患嚴重複合型免

疫缺乏症的新生兒，不應接種卡介苗。

家長於權衡疫苗的效益和風險後，可以選擇於未知結果報告下，於出院

前即接種卡介苗。倘未於住院期間完成卡介苗接種，則可於篩檢後，依報告

結果進行後續作為：

一、報告異常者，不應接種卡介苗，且應指示至轉介醫院做進一步治

療；

二、報告正常且未於住院期間完成卡介苗接種者，至遲應於出生滿1個月

接種B型肝炎疫苗第二劑時，同時完成接種卡介苗。

惟延後接種卡介苗，可能會有感染機率升高之危險，未接種卡介苗者如

果感染結核菌，會有47倍的風險得到結核性腦膜炎，所以於該段延後接種期

間內，應避免讓新生兒接觸可能的結核病患者(如避免咳嗽中的親友來訪或照

顧寶寶等。)

如果您需要其他卡介苗相關訊息，歡迎至衛生福利部疾病管制署全球資

訊網http://www.cdc.gov.tw之傳染病介紹/結核病主題網查閱。
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រោយពេលចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG១ទៅ២សប្ដាហ៍ចំនុចចាក់ថ្នាំបង្ការនឹងប្រែជាដុំ
ពកតូចពណ៌ក្រហមហើយនឹងប្រែជាធំបន្ដិចម្ដងៗមានអាការៈរមាស់បន្ដិចបន្ដួចប៉ុន្ដែមិនក្
ដៅខ្លួន។៤ទៅ៦សប្ដាហ៍នឹងក្លាយទៅជាខ្ទុះ មិនចាំបាច់លាបថ្នាំឬរុ ំរបួសឡើយដោយគ្រា
ន់តែរក្សាតំបន់នោះឲ្យមានអនាម័យនិងស្ងួតជាការស្រេច។ ប្រសិនបើមានទឹកខ្ទុះហូរចេញ 
អាចយកស្បៃដែលគ្មានមេរោគឬសំឡៃមកជូតសម្អាត ជៀសវាងការច្របាច់។ ជាមធ្យមព ី
២  ទៅ ៣ខែវាន ឹងជាសះស្ប ើយដោយខ្លួនឯងដោយបន្សល់ន ូវស្នាមតូចពណ៌ក្រហម 
និងមួយរយៈក្រោយមកប្រែជាពណ៌សាច់។

កុមារអាយុក្រោម៥ឆ្នាំ ប្រសិនបើកើតខ្ទុះ និងហើមជាំតាមផ្នែកខ្លះនៃរាងកាយ ដែលស
ង្ស័យថាជាប្រតិកម្មដោយសារការចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG ត្រូវរំលឹកឲ្យវេជ្ជបណ្
ឌិតយកកត្ដាចាក់ថ្នាំបង្ការដាក់បញ្ចូលក្នុងការវិភាគ ឬ ទំនាក់ទំនងមន្ទីរ (មណ្ឌល) 
សុខាភិបាលប្រចាំតំបន់ ជួយធ្វើការបញ្ជូនផ្លាស់ប្ដូរទៅព្យាបាលនៅផ្នែកកុមារ (ឬអញ្ជើញ
វេជ្ជបណ្ឌិតផ្នែកកុមារធ្វើការពិភាក្សាជម្ងឺ) ដើម្បីវែកញែកឲ្យដឹងពីមូលហេតុនៃជម្ងឺ។ 
ឆ្លងកាត់ការព្យាបាលត្រឹមត្រូវ មានកុមារភាគច្រើនបំផុតអាចជាសះស្បើយ ដោយមិនបន្សល់គ្
រោះថ្នាក់រយៈពេលវែង។

ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG សូមប្រញាប់រួសរាន់ចាក់ឲ្យបានឆាប់បំផុតក្រោយពេលកើតរយៈពេ
ល២៤ម៉ោង។ បច្ចុប្បន្នក្នុងការពិនិត្យទារកទើបកើត មានការពិនិត្យដោយគិតថ្លៃមួយសដី្អំពី  
ជម្ងឺកង្វះប្រព័ន្ធសុំាប្រភេទសុំាញុំាធ្ងន់ធ្ងរ (SCID) វាគឺជាជម្ងឺតពូជពីកំណើតដ៏កម្រមាន ដោ
យយោងទៅតាមទិន្នន័យស្ថិតិបានបង្ហាញឲ្យឃើញថា ជារៀងរាល់ឆ្នាំមានអត្រាកើតប្រមាណ 
១.៤ករណី ក្នុងចំណោម១០ម៉ឺននាក់។ ទារកទើបកើតក្រុមនេះប្រសិនបើចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងB
CG គេព្រួយបារម្ភខ្លាចឆ្លងមេរោគរបេងពីថ្នាំបង្ការនេះ ហេតុដូចនេះ ទារកទើបកើតដែលមាន
ជម្ងឺកង្វះប្រព័ន្ធសុំាប្រភេទសុំាញុំាធ្ងន់ធ្ងរ មិនត្រូវចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG ឡើយ។

អាណាព្យាបាលគប្បីធ្វើការថ្លឹងថ្លែងអំពីប្រសិទ្ធិភាព និងហានិភ័យនៃថ្នាំបង្ការ ដោយ
អាចសម្រេចចិត្តទទួលចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCGមុនពេលចេញពីមន្ទីរពេទ្យនៅក្រោមស្ថា
នភាពមិនដឹងអំពីលទ្ធផលរបាយការណ៍។ ប្រសិនបើក្នុងកំឡុងពេលសម្រាកនៅមន្ទីរពេទ្យមិន
បានចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG នោះអាចធ្វើការសម្រេចចិត្តដោយយោងទៅតាមលទ្ធផលរបា
យការណ៍ក្រោយពេលធ្វើការពិនិត្យរួច៖

១.  ទារកដែលមានលទ្ធផលមិនប្រក្រតី មិនត្រូវចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG និងត្រូវធ្វើការ
ព្យាបាលបន្ដទៀតនៅមន្ទីរពេទ្យដែលបានកំណត់។

២. ទារកដែលមានលទ្ធផលប្រក្រតី និងមិនទាន់បានចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG ក្នុង
កំឡុងពេលសម្រាកនៅមន្ទីរពេទ្យ ត្រូវទទួលចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទB 
លើកទី២ និងថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG ជាមួយគ្នា យ៉ាងយូរបំផុត១ខែក្រោយពេលកើត។

ខ្លាចក្រែងការចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG អាចមានគ្រោះថ្នាក់នៃការកើនឡើងនៃ
ការឆ្លង។ ប្រសិនបើឆ្លងជម្ងឺរបេងដោយមិនទាន់បានចាក់ថ្នា ំបង្ការជម្ងឺរបេងBCG 
នឹងបណ្ដាលឲ្យមានហានិភ័យ ៤៧ដងនៃការកើតជម្ងឺរបេងស្រោមខួរក្បាល។ ហេតុដូចនេះ 
ក្ន ុងកំឡុងពេលនៃការពន្យាចាក់ថ្នា ំបង្ការ  ត្រ ូវជៀសវាងកុ ំឲ ្យទារកទៅជិតអ្នកដែ
លអាចមានជម្ងឺរបេង  (ដូចជា ជៀសវាងការមកសួរសុខទុក្ខរបស់សាច់ញាតិមិត្តភ័ក្ដិ 
ឬអ្នកមើលថែទាំទារកដែលកំពុងក្អក)។

ប្រសិនបើអ្នកចង់ដឹងពីពត៌មានអំពីថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCGដទៃទៀត សូមចូលទៅកាន់គេហទំ
ព័រពត៌មានទូទាំងពិភពលោក នៃទីស្នាក់ការគ្រប់គ្រងជម្ងឺ នៃក្រសួងសុខាភិបាលនិងរបបឧបត្ថម្
ភhttp://www.cdc.gov.tw ឧទេសនាមអំពីជម្ងឺឆ្លងទំព័រប្រធានបទស្ដីអំពីជម្ងឺរបេង

ប្រការប្រុងប្រយ័ត្ននៃការចាក់ថ្នាំបង្ការជម្ងឺរបេងBCGសម្រាប់ទារកទើបកើត
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最貼心的哺育方式

母乳是最適合嬰兒的食品，它含有多種好處，可以增進兒童的智力發

展，降低腹瀉及肺炎的感染率，減少過敏發生及嚴重度，它不需花費，乾淨

而方便。哺育母乳可使媽媽的子宮早日恢復至正常大小，也可更快的恢復到

孕前體重、減少乳癌、卵巢癌的發生率等，增強女性自信能力，並促進和寶

寶間親密關係。

從懷孕開始就要有哺餵母乳的心理準備，一旦感覺到胎動之後，就應開

始進行乳房及乳頭的保養工作。

母乳哺育Q&A

◎ 準媽媽要何時準備母乳哺育？哺育要多久？
準媽媽從懷孕開始，就可以對於母乳哺育及相關的嬰幼兒營養有所認識，在

懷孕二個月後便可以開始計畫收集哺乳相關資料。世界衛生組織建議寶寶生下的
頭六月可以純餵母乳，不必餵食水和其他任何食物，六個月後開始添加適當的副
食品，並持續哺乳到兩歲或兩歲以上。

◎ 媽媽什麼時候會有奶水？
媽媽懷孕20週左右，乳腺會開始製造-初乳。懷孕過程順利時，每個媽媽產後

就有奶水，生產後第1、2天分泌的初乳，量不多但是濃稠而且營養。

◎ 剛出生的寶寶胃容量有多大？
一天大的新生兒胃容量只有5cc(像龍眼大小)、第4至5天約25cc(像荔枝大

小)，7天大的時候也不過50cc左右(像桃子大小)。足月健康新生兒的胃容量不
大，所以需求量也不大，正好配合初乳量。只要15公克的初乳就可以滿足1至2天
的營養。

◎ 媽媽產後及早和寶寶肌膚接觸有什麼好處？
產後儘快讓母子有肌膚直接接觸，讓寶寶感受媽媽的溫暖並嘗試尋找媽媽的

乳頭。一方面享受親情，一方面刺激泌乳激素，讓奶水及早開始分泌。  
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ក្បួនដែលមានភាពស្និតស្នាលជាងគេនៃការបំបៅដោះ
កា រប ំ ប ៅដ ោ ះ របស ់ម ្ ត ាយគ ឺជ ាច ំ ន ី អ ាហា រដ ែលសាកសមជាងគេស ំ រ ាប ់ ទ ា រក 

វាមានផលប្រយោជន៏ល្អៗជាច្រើន អាចបង្កើនភាពឆ្លាត់វៃនិងភាពលូតលាស់ដល់កុមារ កាត់ប
ន្ថយភាពរាគនិងអត្រាភាគរយនៃការឆ្លងជំងឺរលាកសួត កាត់បន្ថយបញ្ហាអាឡែកស៊ីនិងភា
ពធ្ងន់ធ្ងរ វាមិនចាំបាច់ចំណាយប្រាក់ អានាម័យនិងងាយស្រួល ក៏អាចជូយធ្វើអោយស្រ្តីត្រឡ
ប់ទៅកាន់ទំងន់មុនពេលកើតវិញ កាត់បន្ថយមហារីកដោះ   អាត្រាភាគរយនៃជំងឺមហារីពង ជាដើម 
បង្កើនអោយស្ត្រីមានជំនឿចិត្ត និងធ្វើអោយកូនមានភាពស្និតស្នាលជាមួយកូនៗ។

គួធ្វើការចាប់ផ្តើមទំលាប់នៃការបំបៅដោះនៅពេលពោពោះ  នៅពេលដែលមានអារម្មណ៏ថាមានកូ
នក្នុងផ្ទៃកំពុងធ្វើចលនា គួចាប់ផ្តើមធ្វើការថែទាំមក្បាលដោះនិងដោះអោយបានល្អ។

ការបំបៅដោះQ&A
១.តើស្រ្តីទ្រាមក្លាយជាម្តាយគួរធ្វើការបំបៅដោះកូននៅពេលណា? ការបំបៅដោះត្រូវការរយះពេលប៉ុន្មាន?

រៀមមាតាចាប់តាំងពីចាប់ផ្ដើមមានគ៌ភអាចស្គាល់ពីការបំបៅដោះកូននិងអាហាររូបត្ថម្ភ
ទារក   បន្ទាប់ពីមានគ៌ភពីរខែអាចចាប់ផ្តើមផែនការនិងប្រមូលឯកសារដែលពាក់ព័ន្ធ។ អង្
គការសុខភាពពិភពលោកបានផ្តល់ដំបូន្មានថាទារកទើបកើតមកដល់អាយុ៦ខែដំបូងអាចបំបៅ
ទឹកដោះម្ដាយសុទ្ធ   មិនបាច់ឲ្យបៅទឹកនិងអាហារផ្សេងៗ ។ អាយុក្រោយ៦ខែអាចចាប់ផ្ត-
ើមបន្ថែមអាហារដែលសក្តិសម ព្រមទាំងបន្តបំបៅទឹកដោះម្ដាយរហូតដល់អាយុ២ឆ្នាំឬលើសពី២ឆ្នាំ 

២.ស្រ្តីជាម្តាយមានទឹកដោះនៅពេលណា?
ម្តាយដែលពោពោះរយះ២០សប្តាហ៏ ទឹកដោះបានចាប់ផ្តើមកកើតជាទឹកដោះដំបូង។នៅពេលដែល

កំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះមានភាពរលូន គ្រប់ស្រ្តីជាម្តាយដែលសំរាល់កូនរួមនិងមានទឹកដោះ ទឹកដោះ
ដែលមានក្រោយពេលកើតបានពីថ្ងៃទៅ១និងទី២ មានចំណុះតិចប៉ុន្តែខាប់និងមានជីជាតិ។

 
៣.ក្រពះទារកទើបកើតតើមានចំណុះប៉ុន្មាន?

ចំណុះនៃក្រពះរបស់ទារកដែលទើបកើតបាន១ថ្ងៃមានត្រឹម5cc(ប្រៀបបានទៅទំហំផ្លែមាន) ថ្ងៃ
ទី៤ដល់ថ្ងៃទី៥ប្រហែរ25cc(ប្រៀបបានទៅនិងផ្លែកគូលេន) ពេលបានរយះ៧ថ្ងៃក៏ចំណុះបានត្រឹម
តែ50cc ប៉ុន្នោះ(ប្រៀបបានទៅនិងផ្លែកប៉េស)។ចំណុះនៃទារកទើបកើតមិនធំទេ ដូចនេះចំណុះនៃតម្រូវ
ការក៏មិនច្រើនដែរ វាសំល្មមជាមួយនិងទឹកដោះដំបូង។គ្រាន់តេទឹកដោះ១៥ក្រាម
ប៉ុន្នោះអាចបំពេញតម្រូវការជីវីជាតិបានគ្រប់គ្រាន់ពី១ទៅ២ថ្ងៃ។

៤.ការឆាប់ដាក់អោយម្តាយនិងទារកប៉ះសាច់គ្នារវាងម្តាយនិងទារកតើមានប្រយោជន៏
អ្វីខ្លះ?

រោយពេលកើតសូមអោយម្តាយនិងទារកប៉ះជាមួយម្តាយអោយបានភ្លា
មៗ ដើម្បីអោយកូនៗទទូលបាននូវភាពកក់ក្តៅពីម្តាយនិងចេះស្វែងរកក្បាល
ដោះរបស់ម្តាយ។ មួយផ្នែកអាចទទូលបាននូវភាពស្និតស្នាល មួយផ្នែក
ទៀតអាចភ្ញូចកំណរកកើតនៃទឹកដោះ ធ្វើអោយឆាប់មានទឹកដោះ។
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最貼心的哺育方式

◎ 媽媽產後住院期間和寶寶同室有什麼好處？
讓寶寶與媽媽親子同室，便於隨時應寶寶需求哺餵，同時也減少待在嬰兒室

發生集體院內感染的風險，提供媽媽與醫護人員共同觀察寶寶的機會，以及早發
現寶寶的問題。

◎ 如何促進奶水分泌？　
1. 分娩後儘早哺餵母乳。
2. 新生兒出生後即刻吸吮母乳，並經常的餵奶，不另添加牛奶，不以奶瓶、奶

嘴及安撫奶嘴干擾寶寶的學習。
3. 勤於餵奶-寶寶餓了就可餵奶，餵得愈多，奶量會愈多。
4. 除餵母乳外，避免給寶寶配方奶及其他飲料與奶嘴，否則寶寶可能不易有餓

的感覺而減少吃奶的頻率，奶量自然會減少。
5. 當寶寶不在身邊時，可用手或擠奶器將奶水擠出，並將奶水冰存起來留給寶

寶吃。
6. 正確的吸吮方式及餵奶姿勢。
7. 肚子餓就吃，口渴就喝。
8. 充足的睡眠及愉悅的心情。

◎ 奶脹的預防與處理？　
1. 多讓寶寶吸吮。
2. 按摩乳暈擠出一些奶水，使乳暈柔軟後再讓嬰兒吸吮，若有硬塊，則熱敷後

再讓嬰兒吸。
3. 有時讓嬰兒變換姿勢吸奶。
4. 媽媽穿戴合適的胸罩。

◎ 預防乳腺炎
乳房內之奶水流出不良形成乳房腫脹，或是輸乳管阻塞後，會發展成乳腺

炎。預防乳腺炎的方法：
1. 哺乳時要讓寶寶正確含住乳房，依寶寶的需求哺乳(夜間也要哺乳)，並時常

改變哺乳姿勢；
2. 避免4小時以上未哺乳；
3. 避免經常使用安撫奶嘴，以免嬰兒吸吮乳房的時間較少；
4. 哺乳時避免手指用力壓到乳暈或乳房，而阻塞奶水的流出；
5. 避免太緊的胸罩或是其他壓到乳房造成的壓力。
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ក្បួនបំបៅដោះដែលមានភាពស្និតស្នាល

៦.ក្រោយពេលកើតកូនគេដាក់ស្ត្រីជាម្តាយនិងកូននៅប្រទបជាមូយគ្នាតើមានប្រយោជន៏អ្វីខ្លះ?
អោយស្រ្តីជាម្តាយនិងទារកនៅបន្ទប់ជាមួយគ្នា ដើម្បីធ្វើការបំពេញសេចក្តីត្រូវការរប

ស់កូនក្នុងការបំបៅដោះ ស្របពេលនោះដែលក៏អាចកាត់បន្ថយការឆ្លងមេរោគពីការរងចាំទារ
កផងដែរ វាផ្តល់អោយម្តាយនិងក្រុមគ្រូពេទ្យមានឧកាសមើលថែទារកជាមួយគ្នា ដើម្បីរក
ឃើញបញ្ហាដែលកើតមានលើទារកបានឆាប់។

៦.តើធ្វើដូចម្តេចអាចធ្វើអោយមានការកកើតនៃទឹកដោះ?
១.  ផ្តល់ការបំបៅក្រោយពេលទារកធ្វើការបត់ជើងរួច។
២.  អោយកូនដែលកើតមកធ្វើការបោះដោះភ្លាមៗ និងធ្វើការបំបៅដោះម្តាយអោយបានញើកញាប់ 

មិនធ្វើការបំបៅទឹកដោះគោររឺទឹកដោះកំពង់ ក្បាលបៀមជាដើមដែលធ្វើអោយរំខានការរៀនបំដោះរ
បស់ទារក។

៣. ធ្វើការបំបៅអោយបានច្រើន ពេលដែលកូនឈ្លៀនភ្លាមធ្វើការបំបៅភ្លាម បំបៅកាន់តែច្រើន
ទឹកដោះកាន់តែច្រើន។

៤.  ក្រៅពីការបំបៅទឹកដោះ គួជាងវាងការលាយសារជាតិទឹកដោះផ្សេងៗរឺផេសជ្ចេកផ្សេងៗនិ
ងក្បាលដោះជាដើម បើមិនដូចឆ្នេះទេទារកនិងមិនងាយនិងឈ្លៀននោះធ្វើអោយមានការតា
ក់បន្ថយការទទូលទានទឹកដោះ ធ្វើអោយចំនួនទឹកដោះថយចុះដោយឯងៗ។

៥.  នៅពេលដែលកូនៗមិននៅក្បាលខ្លូន អាចយកដៃរឺប្រដាប់ច្របាច់ទឹកដោះដើម្បីធ្វើការច្របា
ត់ទឹកដោះចេញមក ហើយយកទៅខ្លះសេទុក្ខអោយកូនបៅ។

៦.  វីធីបៅនិងការបំបៅត្រឹមត្រូវ
៧. ពេលឈៀនត្រូវទទូលទាន ពេលស្រែកទឹកត្រូវផើក។
៨.  គេងអោយបានគ្រប់និងរក្សាអារម្មណ៏រីករាយ។

៧.ការការពារដោះកុំអោយហើមនិងវីធីដោះស្រាយ?
១.  អោយទារកបៅអោយបានច្រើន។
២.  ធ្វើចលនាដោះនិងច្របាច់ទឹកដោះចេញបន្តិច ធ្វើអោយដោះមានសភាពទន់ហើយទើបអោយទារ

កបៅ ប្រសិនបើមានភាពរឹងកក្នុងដោះ សូមធ្វើការកំដៅហើយទើបអោយទារកបៅ។
៣. ពេលខ្លះអោយទារកផ្លាស់ផ្តូលរបៀបក្នុងការបៅ។
៤.  ម្តាយគួពាក់អាវក្នុងដែលសំស្រប។

៧.ការបង្ការការរលាកដោះ
ទឹកដោះហូរមិនល្អអាចធ្វើអោយមានអាការះហើមដោះ រឺស្ទះបំពង់ទឹកដោះ អាចធ្វើអោយមាន

ជំងឺរលាក់ដោះ។ការបង្ការជំងឺរលាក់ដោះ
១.  នៅពេលធ្វើការបំបៅសូមអោយទារកបៀមក្បាលដោះអោយបានជាប់ ផ្តល់ការបំបៅតាមតម្រូវកា

ររបស់ទារក(ពេលយប់ក៏ត្រូវបំបៅដូចគ្នា)និងឧសារក្នុងការផ្លាស់ប្តូកាយវិកាបំបៅ
២.  ជាស់វាងការមិនបំបៅដោះអោយទារករហូតដល់៤ម៉ោង
៣. ជាស់វាងការប្រើប្រាស់ក្បាលបៀមញើកញាប់ ដើម្បីជាស់វាងការកាត់បន្ថយការបៅដោះ។
៤.  ពេលធ្វើការបំបៅសូមជាស់វាងធ្វើការច្របាច់ដោះខ្លាំងៗហើយនិងការស្ទះទឹកដោះ
៥.  ជាស់វាងអាវក្នុងដែលមានសភាពតឹងពេករឺអ្វីផ្សេងដែលផ្តល់សម្ពាតដល់ដើមទ្រង់។
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◎我如何知道寶寶獲得足夠的奶水？
1. 寶寶飢餓暗示：頻繁的吸吮動作、吐舌頭、舔嘴唇、吸手指，頭轉來轉去或蠕

動等主動尋找乳頭的動作。
2. 寶寶飽食暗示：吃飽後很滿足入睡，全身放鬆減少吸吮，推開或遠離乳房。獲

得奶水的足夠表現：觀察寶寶的大小便次數及體重變化。

◎ 如何正確哺餵母乳？
注意事項
1. 餵食前應先洗淨雙手。
2. 舒適姿勢:可採取不同姿勢，媽媽須要心情愉快，有益於奶水排出。
3. 媽媽與寶寶必須緊密相貼︰抱寶寶的姿勢，無論抱在哪一邊，寶寶的腹部與媽

媽的腹部應相貼，頭與雙肩朝向乳房，上嘴唇對著乳頭，頭部不被扭轉或彎
曲，頭與身體成一直線。

4. 寶寶正確含住乳房：寶寶口中含入乳暈及下面組織兩大部分，嘴張得很大，下
嘴唇外翻，下巴有接觸到乳房，慢而深地吸吮，可以看見寶寶有吞嚥的動作。

5. 哺乳時媽媽手的正確姿勢：以C型握法，大拇指在上，其他手指在下支撐乳
房，不要碰到乳暈。

最貼心的哺育方式
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វិធីបំបៅដោះដ៏ល្អឹតល្អន់
តើខ្ញុំបានដឹងយ៉ាងដូចម្តេចថាកូនបៅឆ្អែតហើយឬនូវ?
១.  សញ្ញាប្រាប់ថាទារកឃ្លាន៖សកម្មភាពជញ្ជក់ញឹកញាប់ លានអណ្តាត  លិតបបូរមាត់ 

បៀមម្រាមដៃ  ងាកក្បាលចុះឡើងឬចលនា កម្មភាពសម្លឹងរកក្បាលដោះដោយស្វ័យប្រវត្តិ។
២.  នៅពេលដែលទារកបៅឆ្អែត-ក្រោយពេលបៅឆ្អែតទារកនឹងគេងលក់ស្រួល,ហើយមិនសូវជញ្ជ

ក់ម្រាមដៃ,រុញឬឆ្ងាយពីដោះ។បំបៅដោះឆ្អែត-មើលទៅតាមការបត់ជើងតូចនិងជើងធំប៉ុន្មានដងឬ
មើលទៅតាមការប្រែប្រួលនៃទំងន់។

តើបំបៅដោះដោយត្រឹមត្រូវយ៉ាងដូចម្តេច?
ប្រការគួរយកចិត្តទុកដាក់
១.  លាងដៃអោយស្អាតមុនពេលបំបៅដោះ។
២.  វបៀបដែលស្រួលខ្លួន-អាចមានរបៀបច្រើនយ៉ាង,ម្តាយត្រូវមានអារម្មណ៍រីករាយ,នឹងមានទឹក

ដោះច្រើន។
៣. ម្តាយនិងកូនត្រូវពរកូនអោយជិតខ្លួន-របៀបពរកូនមិនថាខាងណាទេ,ក្បាលពោះកូននិងក្

បាលពោះម្តាយភ្ជាប់នឹងគ្នា,ក្បាលនឹងស្មាបែទៅកាន់ដោះ,បបូរមាត់ខាងលើនៅក្បាលដោះ,
មិនបែរក,ក្បាលនឹងករស្មើរគ្នា។

៤.  កូនបៀមក្បាលដោះត្រឹមត្រូវ-មាត់កូនបៀមក្បាលដោះនិងក្បែក្បាលដោះ,ហារមាត់អោយធំ,បបូរមា
ត់ខាងក្រោមត្រលាប់,ចង្កាប៉ះនឹងដោះ,បឺតយឺតៗហើយជ្រៅ,អាចមើលឃើញកូនកំពង់លេប។

៥.  របៀបដាក់ដៃដែលត្រឹមត្រូវនៅពេលបំបៅដោះ-ពរកូនរបៀបC,មេដៃនៅខាងលើ,ម្រាមដៃផ្សេងទៀតទ្រ
ក្រោមដោះ,កុំប៉ះក្បាលដោះ។
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最貼心的哺育方式

◎側躺

舒適哺餵姿勢如圖示：

◎坐姿(搖籃式)

◎斜倚

◎坐姿(橄欖球式)
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របៀអង្គុយ
(របៀបអង្រឹង)

អៀងម្តាង

របៀបអង្គុ្ 
ុ(របៀបបាល់ទាត់)

របៀបមា្ខង

របៀបបំបៅដោះដូចខ្នុងរូប

វិធីបំបៅដោះដ៏ល្អឹតល្អន់
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最貼心的哺育方式

職業婦女也可輕鬆哺餵母乳喔！

職業婦女在坐月子期間哺餵母乳的方法與一般婦女無異。回到工作崗位

後，必須把寶寶託給別人時，只要事先將母乳擠出收集冷藏或冷凍，交由家

人或保母回溫餵寶寶，返家再繼續親自哺餵母乳。

而且依性別工作平等法及勞動基準法規定：「子女未滿一歲須受僱者

親自哺乳者，除規定之休息時間外，雇主應每日另給哺乳時間二次，每次以

三十分鐘為度，前項哺乳時間，視為工作時間。」

◎ 職場哺乳的小撇步：
穿著適合哺(集)乳的衣服；選擇適當的集奶法(可用手擠法或電動吸奶器)，

如果不太會用手擠奶，那就找個適合於自己的擠奶器，既可兼顧擠奶又可挪出雙
手做事，一點也不耽擱工作，而且隱密性也相當足夠。如果你的工作時間不是很
規律，那最好自己能固定時間來擠奶。

◎ 母乳之儲存及回溫：
1.  擠出來的奶水可放於25度以下的室溫中四至六小時，放於冰箱冷藏室(0-4度)

可保存五至八天，若冷凍庫則可存放三個月。
2. 奶水解凍，先用冷水沖涼或置於冰箱冷藏室內，餵食時予以溫熱達室溫，勿用

微波爐溫奶或直接在火上加熱，以免破壞營養成分。
3. 母奶經過冰凍便分層而不均勻，需輕輕搖晃，使脂肪混合均勻，並放在裝溫熱

水的容器下，邊轉動邊溫熱，讓奶水均勻受熱，以不超過六十度的熱水為佳。
4. 解凍後再加熱之奶水可放室溫四小時，但不能再冷凍，故每次解凍量不宜太

多。
5. 解凍加熱後餵剩下的奶水要丟棄，不可再冰藏使用。
6. 母乳和其他奶品一樣容易滋生細菌，所以使用過的奶瓶、奶嘴、吸奶器，都需

經煮沸消毒，並保持清潔，選擇適當的集奶法。
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ស្រ្តីដែលមានរបរក៏អាចបំបៅដោះបានដោយងាយស្រួល!
ស្រ្តីដែលមានរបរ,វិធីបំបៅដោះក្នុងអំលុងពេលកូនខ្ចីមិនខុសប្លែកពីស្ត្រីទូ

ទៅទេ។ក្រោយពេលត្រលប់ទៅធ្វើការ,ត្រូវអោយគេជួយមើលកូន,គ្រាន់តែច្របាច់ទឹក
ដោះខ្លាសេក្នុងទូរទឺកកក់,ទុកអោយគេបំបៅកូន,ហើយបំបៅដោះដោយខ្លួនឯង
នៅពេលត្រលប់ទៅផ្ទះ។

ហើយយោងទៅតាមមាត្រាសិទ្ធស្មើរគ្នារវាងភេទទាំង២និងច្បាប់ពលកម្
ម(បុគ្គលិកដែលមានកូនមានអាយុរមិនគ្រប់១ឆ្នាំ,ក្រៅពីពេលសំរាក,និយោជិកត្រូវផ្ត
ល់ពេលបំបៅដោះ២ដង,ម្តង៣០នាទី,វេលាប្រការខាងមុខ,ជាពេលវេលាធ្វើការ។)

វិធីបំបៅដោះនៅពេលធ្វើការ
ស្លៀកពាក់សំលាកបំពាក់ដែលងាយស្រួលក្នុងការបំបៅដោះ,ត្រូវជ្រើសរើសវិធីបំបៅ

ដោះដែលសមស្រប(អាចយកដៃច្របាច់ឬប្រើប្រដាប់ច្របាច់ដោះ)ប្រសិនបើមិនចេះប្រើដៃច្របាច់,អាចប្រើ
ប្រដាប់ច្របាច់ទឹកដោះដែលសមស្រប,នឹងអាចច្របាច់ទឹកដោះហើយដៃអាចធ្វើការផ្សេងទៀត,មិនរំខាន
ដល់ការងារទេ,ហើយមានសុភាពសំងាត់ទៀត។ប្រសិនបើពេលវេលាការងាររបស់អ្ន កមិនទាងទាត់,យក
ល្អគួរកំណត់ពេលវេលាច្របាច់ទឹកដោះ។
  
ការផ្ទុកទឹកដោះនិងកំដៅ
១. ទឹកដោះដែលច្របាច់ចេញមកអាចទុកនៅក្រោមកំដៅ25°Cពី៦-៨ម៉ោង,អាចទុកក្នុងទូរទឹកកក (់0-

4°C)បាន៥-៨ថ្ងៃ,ប្រសិនបើខ្លាសេអាចរក្សាទុកបាន៣-៤ខែ។
២. យកទឹកដោះចេញពីទូរខ្លាសេ,យកទឹកឆុងឬទុកក្នុងទូរទឹកកក់,កំដៅវានៅពេលបំបៅកូន,កុំប្រើ

ចង្ក្រានអាគិស្សនីឬកំដៅដោយចង្រ្កាន,ដើម្បីកុំអោយបំផ្លាញជីវជាតិ។
៣. ទឹកដោះឆ្លងកាត់ការរំលាយទឹកកក់នឹងមានព័ណមិនចូលគ្នា,ត្រូវក្រវីថ្នមៗដើម្បីអោយ

វាស្មើគ្នា,ហើយដាក់នៅលើឆ្នាំងដែលមានទឹកក្តៅ,ដើម្បីកំដៅទឹកដោះ,ទឹកដែលមានកំដៅ
មិនលើសពី60°C។

៤. ទឹកដោះដែលកម្ដៅក្រោយពេលរំលាយពីទូកកអាចទុកបាន៤ម៉ោងក្នុងសីតុណ្ហភាពធម្មតា 
តែមិនអាចដាក់ចូលក្នុងទូកកវិញ  ហើយររាល់ពេលមិនគួររំលាយចំណុះច្រើនពេកទេ។

៥. ក្រោយពេលរំលាយទឹកកក់និងកំដៅ,ត្រូវចាកចោលទឹកដោះដែលនៅសល់,មិនអាចខ្លាសេវិញ
ទេ។

៦. ទឹកដោះម្តាយនិងទឹកដោះផ្សេងទៀតអាចងាយស្រួលក្នុងការបង្កើតមេរោគដូចគ្នា,ដូច្
នេះក្រោយពេលប្រើប្រាស់ដបទឹកដោះគោ,ប្រដាប់ទឹកដោះផ្សេងៗ,ត្រូវប្រើដាំក្នុងកំដៅដ៏ក្តៅដើម្
បីកំចាត់មេរោគ,ហើយរក្សាអោយមានអនាម័យ,ជ្រើសរើសវិធីសន្សំទឹកដោះដ៏ត្រឹមត្រូវ។

វិធីបំបៅដោះដ៏ល្អឹតល្អន់
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最貼心的哺育方式

母乳哺育支持系統相關資源

◎ 選擇母嬰親善醫療院所(參閱204、206、208、210頁)
衛生福利部國民健康署為了推廣母乳哺育，實施母嬰親善醫療院所認

證，提供支持的哺乳環境。準媽媽可從母嬰親善醫療院所提供的服務，接
受到下列幾點的相關訊息：
1. 產後早期與嬰兒直接肌膚接觸的意義及重要性。
2. 依嬰兒需要餵食的意義及重要性。
3. 使用奶瓶餵食或奶嘴對母乳哺餵的不良影響。
4. 親子同室的意義及重要性。
5. 孕婦到醫院檢查時向醫療人員索取有關哺餵母乳的相關資料，事先和

醫師、護理人員溝通，討論自己對哺乳的問題。

◎ 免付費諮詢專線：0800-870870

◎ 網路資源

單位名稱 網址或電話

衛生福利部國民健康署  孕產婦關懷網站 http://mammy.hpa.gov.tw

中華民國寶貝花園母乳推廣協會 http://www.babysgarden.org

臺灣母乳協會 http://www.breastfeeding.org.tw
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ធនធានទាក់ទងនឹងប្រព័ន្ធនៃការគាំទ្រការបំបៅទឹកដោះម្ដាយ
រើសរើសមន្ទីពេទ្យថែរក្សាម្តាយនិងកូន(សូមអានទំព័រទី២០៥,២០៦,២០៩,២១១)

ក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខុមាលភាពទីភ្នាក់ងារសុខភាពប្រជាពលរដ្ឋដើម្បីជំរុញកា
របំបៅដោះ,ធ្វើការផ្តល់សិទ្ធទៅកាន់មន្ទីពេទ្យថែរក្សាម្តាយនិងទារក,ផ្តល់នូវបដិស្
ថានគាំទ្រការបំបៅដោះ។ម្តាយអាចអាចទទួលសេវាកម្មដែលមន្ទីថែរក្សាម្តាយនិងទា
រក,ទទួលដំណឹងទាក់ទងប៉ុន្មានចំនុចដូចខាងក្រោម
១. ក្រោយពេលសំរាលកូននិងសារះសំខាន់នៃការប៉ះស្ទាបស្បែកទារក។
២. យោងទៅតាមអត្ថន័យនិងសារះសំខាន់នៃការបំបៅទារក។
៣. ប្រើប្រាស់ដបទឹកដោះគោបំបៅឬប្រើក្បាលដោះជ័រប៉ះពាល់មិនល្អចំពោះការបំបៅដោះ។
៤. អត្ថន័យនិងសារះសំខាន់នៃម្តាយក្នុងបន្ទប់ជាមួយទារក។
៥. នៅពេលស្រ្តីមានផ្ទៃពោះមកកាន់មន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យត្រូវសុំឯកសារទាក់ទងនឹង

ការបំបៅដោះពីគ្រូពេទ្យ,ពិគ្រោះជាមួយគ្រូពេទ្យអ្នកធ្វើការក្នុងមន្ទីពេទ្យជាមុន
,ពិគ្រោះអំពីបញ្ហាបំបៅដោះ។

បណ្តាញសាកសួរដោយឯតគិតថ្លៃ 0800-870870

ធនធានអ៊ីនថឺនេត

វិធីបំបៅដោះដ៏ល្អឹតល្អន់

ឈ្មោះទីកន្លែង

ក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខុមាលភាពទីភ្
នាក់ងារសុខភាពប្រជាពលរដ្ឋ

គេហទំព័រយកចិត្តទុកដាក់ស្រ្ដីមានគភ៌

សមាគមន៍ជំរុញការបំបៅដោះប៉ោ
ពៃហ័យាននៃតៃវ៉ាន់

សមាគមន៍ទឹកដោះម្តាយតៃវ៉ាន់

      អ៊ីនថឺនេតឬទូរស័ព្ទ

http://mammy.hpa.gov.tw

http://www.babysgarden.org

http://www.breastfeeding.org.tw
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最貼心的哺育方式

◎ 母乳庫資源
早產兒之母親可能因奶水分泌不足，而無法哺育母乳，故於此過渡時期，須

利用捐贈母乳庫之母乳，待母親奶水分泌足夠時，即可改以母親親自哺餵之方
式為之。對於早產兒，喝母乳相對於喝配方奶，能夠有效降低早產兒之壞死性腸
炎。

衛生福利部國民健康署鼓勵目前正在哺乳，而且奶水充足的婦女可發揮愛
心，將過剩的母乳捐贈到母乳庫！母乳庫將進行檢驗、消毒等安全處理後，依醫
師處方簽提供給早產兒、過敏、特殊需要之病童等。捐乳專線如下：

＊臺北市立聯合醫院和平婦幼院區
母乳庫捐乳專線：02-23581349或 02-23916471分機2051
(服務時間：上午8點至12點，下午1點至5點)
(若忙線中或無人接聽，請稍後再撥)

＊衛生福利部臺中醫院母乳庫衛星站
母乳庫捐乳專線：04-22294411分機2579
(服務時間：上午8點至12點，下午1點半至5點半)
(若忙線中或無人接聽，請稍後再撥)

◎ 「母乳一指通」APP哺乳資訊隨身帶著走！
為提供友善的哺乳環境，讓媽媽們哺乳更便利，衛生福利部國民健康署製作

「母乳一指通」APP，功能有「地圖搜尋」可以快速地搜尋到臨近的「母嬰親善醫
療院所」或「公共哺集乳室」，且可一指接通諮詢電話，提供媽媽母乳聚會相關
資訊。

       IOS系統(QRcode)                 Android系統(QRcode)

 Pad Phone Pad Phone

182

迎接誕生篇

孕婦健康手冊



ធនធានឃ្លាំងដង្កល់ទឹកដោះម្តាយ
ម្តាយរបស់កូនមិនគ្រប់ខែប្រហែលជាមានទឹកដោះមិនគ្រប់គ្រាន់,ហើយមិនអាចបំបៅដោះបាន,ដូច

នេះក្នុងអំលុងពេលនោះ,ត្រូវប្រើប្រាស់ទឹកដោះក្នុងឃ្លាំងទឹកដោះដែលគេបរិច្ចាក,នៅពេលម្តាយ
មានទឹកដោះគ្រប់គ្រាន់,អាចបំបៅដោះដោយខ្លួនឯង។ចំពោះកូនមិនគ្រប់ខែ,ការបៅដោះម្តាយល្អជា
ងបៅទឹកដោះគោ,អាចកាត់បន្ថយការមានជំងឺពោះវៀននៃកូនមិនគ្រប់ខែ។ ក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខុ
មាលភាពទីភ្នាក់ងារសុខភាពប្រជាពលរដ្ឋកំពង់ធ្វើការលើកទឹកចិត្តបំបៅដោះ,ហើយស្ត្រីដែ
លមានទឹកដោះគ្រប់គ្រាន់អាចបរិច្ចាកទឹកដោះដល់ឃ្លាំងទឹកដោះម្តាយ!ឃ្លាំទឹកដោះ
ម្តាយនឹងធ្វើការត្រួតពិនិត្យ,កំចាត់មេរោគ។ល។យោងទៅតាមការព្យាបាលផ្តល់ទៅ

ដល់កូនមិនគ្រប់ខែ,ទារកដែលមានជំងឺពិសេស។ល។បណ្តាញបរិច្ចាកទឹក
ដោះ

ទីក្រុងតៃប៉ិសហមន្ទីរពេទ្យមន្ទីរពេទ្យស្រុកហឺភីងមាតានិងកុមារ
បណ្តាញបរិច្ចាកទឹកដោះនៃឃ្លាំងទឹកដោះ02-23581349/ 02-23916471 #2051
(វេលាសេវាកម្ម-ព្រឹកម៉ោង8ដល់ម៉ោង12,រសៀលម៉ោង1ដល់ម៉ោង5)
(ប្រសិនបើទូរស័ព្ទកំពុងជាប់រវល់ ឬគ្មានការឆ្លើយតប សូមហៅម្ដងទៀតនៅពេលក្រោយ)

ទីឃ្លាំងទឹកដោះម្តាយនៃមន្ទីពេទ្យថែចុងមន្ទីសុខាភិបាល
បណ្តាញបិច្ចាកទឹកដោះនៃឃ្លាំងទឹកដោះ04-22294411#2579
(ពេលវេលាសេវាកម្ម-ព្រឹកម៉ោង8កន្លះដល់12,រសៀលម៉ោង1កន្លះដល់ម៉ោង5កន្លះ)
(ប្រសិនបើទូរស័ព្ទកំពុងជាប់រវល់ ឬគ្មានការឆ្លើយតប សូមហៅម្ដងទៀតនៅពេលក្រោយ)

"ទឹកដោះម្ដាយ តាមរយៈម្រាមដៃ"មានកម្មវិធីAPP  ពត៌មានបំបៅដោះ
កូនយកតាមខ្លួននៅគ្រប់ទីកន្លែងដែលអ្នកទៅ!

ដើម្បីផ្តល់បរិស្ថានជាមិត្តភាពដល់ការបំបៅដោះកូន  ធ្វើឲ្យម្តាយងាយស្រួលបំបៅដោះកូន  
ក្រសួងមន្ទីរសុខាភិបាលជាតិសុខុមាលភាពនិងសុខភាពបានបង្កើត"ទឹកដោះម្ដាយតាមរយៈ
ម្រាមដៃ"មានកម្មវិធីAPP មានមុខងារ  "ស្វែងរកផែនទី" អាចស្វែងរកឃើញទីតាំងជិតៗ"មន្ទូ
រពេទ្យមានសុឆន្ទៈដល់ម្តាយកូន"បានយ៉ាងឆាប់រហ័សឬ"បន្ទប់ បំបៅដោះកូន សាធារណៈ" 
ហើយក៏អាចទូរស័ព្ទសាកសួរ  ផ្តល់ដល់ម្ដាយបំបៅដោះកូននូវពត៌មានដែលពាក់ព័ន្ធ។

ប្រព័ន្ធប្រតិបត្តិការ IOS (QRCode)                             ប្រព័ន្ធ Android (QRCode)
  Pad  Phone  Pad  Phone

វិធីបំបៅដោះដ៏ល្អឹតល្អន់
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迎接寶寶的準備

一、�嬰兒用品準備

類別 項目 確認 類別 項目 確認

母
乳

哺乳衣
衣

護手套1-2雙

哺乳胸罩 帽子

溢乳墊

住

嬰兒床

母乳收集袋 棉被

配
方
奶

(

純
餵
母
乳
者
此
項
不
用
準
備)

大奶瓶6支 蚊帳

小奶瓶2支 音樂鈴

奶瓶奶嘴10個
行

嬰兒推車

奶瓶刷2支 安全座椅

消毒鍋

沐
浴

浴盆1個

外出奶粉攜帶盒 小手巾2-3條

嬰兒配方奶粉 大浴巾2-3條

衣

內衣4-6件 嬰兒香皂

長袍或和服4-6件 嬰兒洗髮精

包巾 嬰兒油或凡士林

圍兜4-5條 棉花棒

襪子1-2雙 嬰兒專用指甲剪

尿布

1. 準備之物品與數量應視季節和家庭狀況而定。
2. 準備嬰兒立即需要物品，以後視嬰兒成長情形增添。
3. 衣服易穿脫且耐洗，質料以棉質吸汗者為佳。
4. 在尚未知道新生兒篩檢結果之前，請不要讓嬰兒衣物或用品接觸萘丸(俗稱臭

丸；樟腦丸)或其氣味，以避免急性溶血性貧血之可能發生。(有關新生兒篩檢詳
細資料，請參閱兒童健康手冊)

5. 嬰幼兒乘車時，需使用平躺式汽車安全座椅，且置於後座面向後方。
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រៀបចំស្វាគមន៍កូន

ប្រភេទ ប្រការ ទទូលស្គាល់

ទឹកដោះម្តាយ

សំលៀកបំពាក់បំបៅដោះ
អាវត្រនាប់បំបៅដោះ
ក្រណាត់ត្រនាប់ទឹកដោះ
ថង់ប្រមូលទឹកដោះម្តាយ

(អ្នកបំបៅដោះសុទ្ធមិ
នអាចរាបចំប្រការនេះ)

ទឹកដោះគោ

ដបទឹកដោះធំ៦ដប
ដបទឹកដោះតូច២ដប
ក្បាលដបទឹកដោះ១០
ច្រាស់ដុសទឹកដប២
ឆ្នាំងកំចាត់មេរោគ
ប្រអប់ម្សៅទឹកដោះគោ
ម្សៅទឹកដោះគោទារក

សំលៀកបំពាក់

អាវត្រនាប់៤-៦ underwear
ស្រលុង៤-៦ 
កន្សែងពោះគោ
កន្សែង៤-៥
ស្រោមជើង១-២
កន្ទប

ប្រភេទ ប្រការ ទទូលស្គាល់

អាវ
ស្រោមដៃ១-២គូរ

មួក

ស្នាក់នៅ

រែទារក
ភួយ
មុង
កន្តឹងភ្លេង

ដើរ រទេះទារក
កៅអីសុវត្តិភាព

មុជទឹក

កន្ថុង១
កន្សែងតូច២-៣
កន្សែងធំ២-៣
សាបូ៊ទារក
សាបូ៊កក់សក់ទារក
លេទារកឬហ្វានសឺ៊លីន
ឈើសំលី
កន្ត្រៃកាត់ក្រចក់ដៃទារក

១. វត្ថុនិងចំនួនដែលរៀបចំត្រូវយោងទៅតាមរដូវនិងស្ថានភាពក្រុមគ្រួសារ។
២.  រៀបចំវត្ថុដែលទារកត្រូវការជាបន្ទាន់,បន្ថែមទៀតក្រោយពេលទារកលូតលាស់។
៣. សំលៀកបំពាក់ងាយស្រួលស្លៀកពាក់និងសំអាត,មានក្រណាត់ល្អដែលអាចបឺតញឹស។
៤.  មុនពេលដឹងពីលត្ថផលត្រួតពិនិត្យទារក,សូមកុំអោយទារកប៉ះពាល់ថ្នាំណៃវ័ន(គេហៅថាថ្នាំ

ឆូវវ័ន-ថ្នាំចាងណោ)ឬខ្លឹន,ដើម្បីចៀសវាងជំងឺខ្វះឈាមកើតឡើង។(ឯកសារលំអឹតទាក់ទងទៅនឹ
ងការត្រួតពិនិត្យទារក,សូមមើលសៀវភៅសុខភាពកុមារ)

៥. ពេលទារកជិះឡាន ត្រូវប្រើប្រាស់កៅអីឡានសុវត្ថិភាពប្រភេទផ្ដេក ដាក់នៅកៅអីឡានខាងក្រោយ 
និងបែរមុខទៅខាងក្រោយ។

១.  រៀបចំវត្ថុប្រើប្រាស់របស់ទារក

185

ជំពូកស្វាគមន៍ការសំរាលកូន

សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



迎接寶寶的準備

二、產婦住院用品

類別 項目 確認 類別 項目 確認

掛 

號

健保卡

        

                

媽

媽

用

品

   

盥

洗

用

具

毛巾

孕婦身分證 臉盆

掛號證 牙刷、牙膏

孕婦健康手冊 肥皂

媽

媽

用

品

換 

洗 

衣 

物

梳子 衛生紙

拖鞋 產墊

內衣
餐

具

杯子

產婦衣物 餐具

紙褲 冷熱水瓶

寶寶 

用品

出院當日所穿

衣服及包巾

＊ 家長應讓每位嬰兒自出生之後固定看一位醫師，作整體兒童健康之照顧，不要經
常換醫師。

早期新生兒聽力篩檢：

先天性聽力損失發生率，比起其他出生時篩檢的先天性疾病高很多，應及早發現
矯治，才不會造成一生的遺憾；守護寶寶的聽力健康，請您的寶寶接受新生兒聽力篩
檢。

101年起3月15日起，政府全面補助新生兒聽力篩檢，請把握時程(本國籍出生
3個月內之新生兒，可接受一次篩檢補助)，至醫療院所(公告於國民健康署網站
http://www.hpa.gov.tw/)接受篩檢。
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ប្រភេទ ប្រការ ទទូលស្គាល់ ប្រភេទ ប្រការ ទទូលស្គាល់

ចុះឈ្មោះ

កាត់ពិនិត្យសុខាភាព (អាយសី៊តាត)

សំភារះ
ម្តាយ

សំភារះ
បន្ទប់ទឹក

កន្សែង

អត្តសញ្ញាណប័ណ្ណស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ កន្លែងលាងមុខ

កាតចុះឈ្មោះ
ជ្រាស់ដុះធ្មេញ ថ្នាំដុះធ្មេញ

សៀវភៅសុខាភាពស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ សាបូ៉

សំភារះ
ម្តាយ

ការផ្លាស់និង 
សំរាតសំ
លៀកបំពាក់

ក្រាស   ក្រដាស់ជូតមាត់

ស្រោមជើង   ប្រនាប់ខ្នើយសំរាប់សំរាល់កូន

អាវក្នុង  

សំភារះ
បរិភោគអាហារ

កែវ

សំភារះនិងសំលៀកបំពាក់ស្រ្តីសំរា
ល់កូន សំភារះបរិភោគអាហារ

ខោក្រដាស់ បំពងទឹកក្តៅ និងទឹកត្រជាក់

សំភារះកូនៗ សំលៀកបំពាក់និងកន្សែងរំនៅថ្ងៃ
ចេញពិមន្ទីពេទ្យ

＊ អនាព្យាបាលគ្រប់រូបគួអោយកុមាររឺទារកពិនិត្យព្យាបាលដោយគ្រូពេទ្យតែម្នាក់ សូមកុំធ្វើការប្តូគ្រូពេទ្យ
ញើកញាប់។

ការពិនិត្យការស្តាប់នៃទារកទើបកើតថ្មី
អត្រាភាគរយនៃជំងឺបាត់បង់សមត្តិភាពការស្តាប់ពីកំណើត មានភាគរយខ្ពស់ជាងគេក្នុ

ងចំណោមជំងឺដែលមានពីកំណើត ដូចនេះសូមធ្វើការពិនិត្យនិងព្យាបាលអោយបានទាន់ពេល 
ទើបអាចជាស់វាងពីវិបត្តិសារីមួយជីវិត្តបាន គាំមពារសុខភាពការស្តាប់របស់កូនៗ សូមធ្វើកា
រទទូលយកការពិនិត្យសុខភាពការស្តាប់នៃទារក។

ចាប់តាំងពីឆ្នាំ២០០២ទៅ រាជរដ្ឋាភិបាលបានផ្តល់ជំនួយក្នុងការពិនិត្យការស្តាប់រប
ស់ទារកទើបកើត សូមក្តោបក្តាប់ឪកាស់អោយបានល្អ(នៅក្នុងកំឡុងពេលទារកមានអាយុគ្រ
ប់៣ខែ គួរធ្វើការទទូលការពិនិត្យអោយបានម្តង) សូមធ្វើការទទូលយកការពិនិត្យនៅមន្ទីពិ
នត្យ(ទំព័រសេចក្តីប្រកាស់នៃអង្ការសុខាភិបាលជាតិ http://www.hpa.gov.tw)

ការទ្រាមលក្ខណះទទូលស្វាគមន៏កូន
2  សំភារះប្រើប្រាស់នៃស្រ្តីសំរាល់កូនដែលស្នាក់នៅមន្ទីពេទ្
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寶寶的誕生

當懷孕進入中期時，準父母就可以開始依您的懷孕及身體狀況跟醫師或

助產師討論生產計畫，包括生產方式、生產地點等，例如：醫院、診所及助

產所或是由執業助產師(士)至家中為您接生。

認識多元生產模式

現行提供生產服務，包括產科醫療院所由婦產科醫師執行的產檢、接生

及相關照護方式外，亦可透過執業的助產師(士)提供相關服務。準父母在選

擇何處生產、如何生產時，除了依個別需要評估及規劃不同的生產環境與照

護服務外，建議準父母可依孕婦懷孕及健康狀況，與醫師或助產師(士)討

論，營造多元選擇的生產環境及權利，讓每個孕婦安心懷孕、安全生產！

健保特約醫事服務機構資訊，可至衛生福利部中央健康保險署查詢(網

址：http://www.nhi.gov.tw，路徑：首頁/醫事機構/網路申辦及查詢/特約

醫事機構基本資料網路查詢服務，於查詢條件「3.區域別」選取「所在地縣

市、區域」及「8.預防保健」選取「孕婦產檢」再按開始查詢，即可產出名

冊)。

助產所資訊請至衛生福利部網頁查詢（網址：http://www.mohw.gov.

tw，路徑：首頁/常用查詢/醫事機構查詢及醫事人員查詢/醫事機構查詢/機

構類別請選「助產機構」，機構名稱請輸入「助產」再開始搜尋，即可查詢

到各縣市之助產所），另健保特約開業助產所資訊亦可至衛生福利部中央健

康保險署查詢(網址：http://www.nhi.gov.tw，路徑：首頁/醫事機構/網路

申辦及查詢/特約醫事機構基本資料網路查詢服務，於查詢條件「5.特約類

別」選取「助產所」再按開始查詢即可產出助產所名冊)。

認識生產方式

能夠在以產婦為中心的生產照護環境，適當地使用助產資源與科技，支

持產婦的需求，讓產婦充分發揮自己的能力進行生產，生產就不會只是疼痛

的回憶，而是珍貴且感動的過程。

生產大致分為陰道生產及剖腹產兩種；大多數的媽媽可以經由陰道自然

生產。然而有些孕婦會因為醫療上的理由，需要進行剖腹產。
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ការចាប់កំណើតរបស់ទារក
នៅពេលផ្ទៃពោះចូលដល់ដំណាក់កាលកណ្ដាលត្រៀមមាតាបិតាយោងតាមស្ថានភាព

នៃការមានផ្ទៃពោះនិងរាងកាយអាចពិភាក្សាជាមួយគ្រូពេទ្យឬឆ្មបអំពីផែនការសំរាលបុត្រ 
រួមទាំងវិធីសំរាលទីតាំងសំរាល ឧទាហរណ៍៖ មន្ទីរពេទ្យ គ្លីនិកនិងមន្ទីរសម្ភព  ឬដោយអ្ន

កប្រកបរបរឆ្មបទៅដល់ផ្ទះដើម្បីជួយបង្កើត។

យល់ដឹងពហុវិធីការសំរាលបុត្រ
ផ្តល់ជូននូវសេវាសំរាលបុត្រផ្ទាល់ួមមានស្ថាប័នវេជ្ជសាស្រ្តផ្នែកសម្ភពអនុវត្តកា

រពិនិត្យដោយគ្រូពេទ្យផ្នែករោគស្ត្រីក្រៅពីឆ្មបនិងវិធីសាស្រ្តដែលទាក់ទងទៅនឹងការថែទាំដូ
ចគ្នានេះដែរតាមរយៈអ្នកប្រកបរបរឆ្មបក៏អាចផ្តល់ជូននូវសេវាកម្មដែលទាក់ទងដែរ។នៅ
ពេលត្រៀមមាតាបិតា ជ្រើសរើសកន្លែងសំរាលសំរាលដោយវិធីណាហើយក្រៅពីតម្រូវការរបស់បុគ្គ
លក្នុងការវាយតម្លៃនិងផែនការរកបរិស្ថានសំរាលនិងសេវាកម្មថែរក្សាមិនដូចគ្នានោះសំ
ណើរសុំឲ្យត្រៀមមាតាបិតាអាស្រ័យលើស្ថានភាពសុខភាពរបស់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះត្រូវពិភាក្សា
ជាមួយគ្រូពេទ្យឬឆ្មបដើម្បីបង្កើតជម្រើសបរិស្ថានសំរាលឲ្យបានច្រើននិងសិទ្ធិរបស់អ្នកធ្
វើឲ្យស្ត្រីមានផ្ទៃពោះគ្រប់រូបមានទំនុកចិត្តក្នុងការមានផ្ទៃពោះនិងសំរាលបុត្រដោយសុវត្ថិ
ភាព!

ការគាំពារសុខភាពសេវាកម្មវេជ្ជសាស្ត្រពិសេសពនិងទីភ្នាក់ងារពត៌មានអាចចូ
លទៅក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខុមាលភាពនាយកដ្ឋានធានារ៉ាប់រងសុខភាពជាតិធ្វើរាវរក 
(គេហទំព័រ៖ http://www.nhi.gov.tw លំនាំ៖ទំព័រដើម/ស្ថាប័នវេជ្ជសាស្ត្រ/ដាក់ពាក្យសុំនិង
រាវរកតាមអ៊ីនធឺណេត/ឯកសារជាមូលដ្ឋានរបស់ស្ថាប័នសខាភិបាលពិសេសសេវារាវរកតា
មអ៊ីនធឺណេតលក្ខខណ្ឌនៃការរាវរក"៣ប្រចាំតំបន់"ជ្រើសយក"ទីតាំងក្នុងខេត្តក្រុងតំបន់"
និង"៨-បង្ការ ការថែទាំសុខភាព"ជ្រើសយក"ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះពិនិត្យផ្ទៃពោះ"ចុចចាប់ផ្តើមរាវ
រក នោះនឹងឃើញទិន្នផលបញ្ជីឈ្មោះ)

ពត៌មានពីមន្ទីរសម្ភពសូមចូលទៅគេហទំព័រក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខុមាលភាពរាវរក(
គេហទំព័រ៖http://www.mohw.gov.twលំនាំ៖ទំព័រដើម/រាវរកទូទៅ/រាវរកស្ថាប័នវេជ្ជសាស្ត្រនិងរាវ
រកបុគ្គលិកពេទ្យ/រាវរកស្ថាប័នវេជ្ជសាស្ត្រ/សូមជ្រើសប្រភេទស្ថាប័ន"ស្ថាប័នឆ្មប"បញ្
ចូល

ឈ្មោះរបស់ស្ថាប័ន"ឆ្មប"ចាប់ផ្តើមស្វែងរក នោះនឹងរកឃើញមន្ទីរសម្ភពនៅតាមប
ណ្ដាស្រុកនិងក្រុង)ម៉្យាងទៀតការគាំពារសុខភាពពិសេសនិងមន្ទីរសម្ភពកំពង់ដំណើរការ
អាចចូលទៅក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខុមាលភាពនាយកដ្ឋានធានារ៉ាប់រងសុខភាពជាតិធ្វើាវរក 
(គេហទំព័រ៖ http://www.nhi.gov.tw លំនាំ៖ទំព័រដើម/ស្ថាប័នវេជ្ជសាស្ត្រ  /ដាក់ពាក្យសុំនិងរាវ
រកតាមអ៊ីនធឺណេត/ឯកសារជាមូលដ្ឋានរបស់ស្ថាប័នសុខាភិបាលពិសេសសេវារាវរកតាមអ៊ីនធឺ
ណេតលក្ខខណ្ឌនៃការរាវរក"៥.ប្រភេទពិសេស"ជ្រើស "មន្ទីរសម្ភព"ចុចចាប់ផ្តើមរាវរកនោះនឹ
ងឃើញទិន្នផលបញ្ជីឈ្មោះមន្ទីរសម្ភព) 
ការយល់ដឹងពីរបៀបនៃការសំរាលបុត្រ

បរិស្ថានថែទាំដែលគិតដល់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះជាចំបងពេលសំរាលប្រើប្រាស់សមស្របនៃធ
នធានឆ្មបនិងបច្ចេកវិទ្យាគាំទ្រតម្រូវការរបស់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ នៅក្នុងដំណាក់កាលសំរាល
ញ៉ាំងឲ្យស្ត្រីបញ្ចេញសមត្ថភាពរបស់ខ្លួនយ៉ាងពេញលេញដើម្បីសំរាលបុត្រ  អាចជួយបំភ្
លេចនូវការឈឺចាប់ពេលសំរាលថែមទាំងមានអារម្មណ៏ថារំភើបនិងមានតម្លៃទៀតផង។

ការសំរាលបែងជាពីរប្រភេទគឺតាមទ្វារមាសនិងវិធីវះកាត់ស្ត្រីជាម្តាយភាគច្រើនអាចសំរាល
តាមទ្វារមាសបែបធម្មជាតិ។យ៉ាងណាមិញស្ត្រីមានផ្ទៃពោះមួយចំនួនដោយសារតែហេតុផល 
នៃសុខភាពតម្រូវឲ្យធ្វើការវះកាត់។
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寶寶的誕生
經陰道自然生產

大多數的產婦可經由陰道順利成功生產，自然生產的好處包括傷口較不

會疼痛且恢復快、可以及早下床活動，產後立即擁抱新生兒並且即刻做肌

膚接觸及親餵母乳，提高哺餵母乳的成功率，盡早建立親子關係。新生兒

在自然生產時經過產道的擠壓及摩擦，可刺激促進呼吸道內羊水的排除與

吸收，使寶寶肺部順利展開而擁有良好的換氣功能，對外在壓力適應度較

佳，發生呼吸窘迫合併症的機會較低。另外，也有研究指出，自然生產的寶

寶免疫系統的活性較高，腸道障壁的保護也較好。一般而言，在臺灣醫療院

所內，大部分以躺臥在產檯的姿勢生產，配合醫護人員的指導下在宮縮時用

力將胎兒娩出。

有少數的產婦，可能發生外陰部血腫或肛門直腸裂傷，必須進行修補。

也有少部分因醫療上理由，需利用產鉗或真空吸引協助生產，導致短暫性的

胎兒頭皮血腫。極少部分可能發生胎兒肩難產導致新生兒鎖骨骨折或臂神經

叢損傷。當然也可能因產程進展不正常或胎兒窘迫，需行緊急剖腹生產。

生產過程中可能會有產前灌腸、剃除陰毛、禁食、點滴液體補充、人工

破水及非藥物性的減痛措施等，建議準爸媽可與您的醫師、助產師(士)，充

分討論、諮詢以了解生產過程。此外，在生產進展的狀況，是可能有非如預

期的變化，建議仍以醫師、助產師(士)之專業判斷處置，協助您擁有安全的

生產經驗。

器械輔助經陰道自然生產

當產婦因用力不對或產婦患有心臟疾患無法用力過強，導致胎頭無法順

利下降，使第二產程過久、產婦體力耗竭而過度疲憊，或胎兒窘迫需立即

生產等原因，便有可能考慮使用器械輔助經生產，包括真空吸引、產鉗生

產。

一、真空吸引輔助經陰道自然生產：利用一個杯狀吸盤接附在胎頭，吸盤銜

接一條長型管子，接在高壓真空機，當機器啟動時會造成真空負壓吸

力，再藉此牽引力幫助胎頭順利娩出。

二、產鉗輔助經陰道自然生產：產鉗由兩個扁平有彎曲度的鐵片構成，使用

時會將其分別伸入產道置放於胎頭兩側，合起來時前端剛好將胎兒的

頭部固定住，再由產科醫師握住後面手把，藉由旋轉及拉扯的力量將

胎頭娩出。
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ការចាប់កំណើតរបស់ទារក
តាមទ្វារមាសសំរាលបែបធម្មជាតិ

ស្ត្រីជាម្តាយភាគច្រើនតាមទ្វារមាសអាចសំរាលបានយ៉ាងលូននិងទទួលបានជោគជ័យអត្ថប្រយោ
ជន៍នានៃសំរាលបែបធម្មជាតិរួមមានការរបួសមិនសូវមានការឈឺចាប់និងសះស្បើយវិញលឿនជាងឆាប់បា
នចុះពីលើគ្រែធ្វើចលនាក្រោយសំរាលរួចអាចបីទារកបានភ្លាមព្រមទាំងធ្វើឱ្យស្បែកម្ដាយនិងទារកបា
នប៉ះគ្នាភ្លាមៗនិងការបំបៅដោះកូនបង្កើនអត្រានៃការបំបៅកូនដោយទឹកដោះម្ដាយបានយ៉ាងជោគជ័យប
ង្កើតទំនាក់ទំនងមិត្តភាពបានឆាប់រវាងម្ដាយនិងទារក។ទារកកើតបែបធម្មជាតិឆ្លងកាត់ការច្របាច់ចេ
ញនិងការកកិតរបស់ល្អាងត្រកៀកការបញ្ចេញនិងការស្រូបយកទឹកភ្លោះ អាចបង្កើនការរំញោចក្នុងផ្
លូវដង្ហើមធ្វើឲ្យសួតរបស់ទារកពន្លាយ៉ាងរលូនហើយមានមុខងារជាអ្នកផ្លាស់ប្ដូរដង្ហើមបានល្
អហើយកំរឹតនៃការផ្ស៊ាំជាមួយសម្ពាធខាងក្រៅល្អប្រសើរជាងឱកាសវិបត្តិផ្លូវដង្ហើមក៏មានកម្រិតទា
បដែរ។ម៉្យាងទៀតក៏មានអ្នកស្រាវជ្រាវបានចង្អុលបង្ហាញថាទារកកើតបែបធម្មជាតិមានប្រព័ន្ធភាព
ស៊ាំសកម្មហើយខ្ពសជាងរបាំងការពាពោះវៀនក៏ល្អប្រសើរជាងដែរ។ជាទូទៅក្នុងមន្ទីរពេទ្យគ្លីនិកស
ម្ភពនៅតៃវ៉ាន់ភាគច្រើនឲ្យដេកផ្ងារនៅលើគ្រែសំរាលក្នុងឥរិយាបថសំរាលព្រមទាំងសហការជាមួយការ
ណែនាំរបស់បុគ្គលិកពេទ្យផងដែរគឺប្រឹងនៅពេលស្បូនកន្ត្រាក់នោះទារកនឹងកើតចេញមក។

ស្ត្រីជាម្តាយមួយចំនួនតូចមានបញ្ហាកកដុំឈាមនៅបបូរយោនីឬដាច់របួសទ្វារលាមកនិងចុង
ពោះវៀនធំ   ត្រូវតែធ្វើការព្យាបាល។ក៏មានមួយផ្នែកតូចជាហេតុផលផ្នែកវេជ្ជសាស្ត្រគឺត្រូវប្រើដង្
កៀបឬ  ការបឺតស្រូបទាញដើម្បីជាជំនួយក្នុងការសំរាល បណ្ដាលឲ្យស្បែកក្បាលទារកកកដុំឈា
មបណ្ដោះអាសន្ន។ក្នុងលក្ខណៈតិចតួចណាស់ ជាភាពពិបាកសំរាល ដោយទារកចេញស្មាមកមុន 
អាចបណ្ដាលឲ្យទារកបាក់  ឆ្អឹងដងកាំបិត  ឬកញ្ចុំសរសៃប្រសាទនៅគល់ឃ្លៀករងរបួស។ជាការពិត
ណាស់វាអាចត្រូវបានបង្កឡើងដោយពេលសំរាលមានការរីកចម្រើនមិនប្រក្រតីឬភាពដង្ហក់របស់ទារកតម្
រូវឲ្យធ្វើការវះកាត់សង្គ្រោះបន្ទាន់។

នៅក្នុងដំណាក់កាលសំរាលវាអាចមានដូចជាបាញ់ទឹកបញ្ចូលក្នុងពោះវៀនមុនពេលសំរាល  
កោររោមយោនី   តមអាហារ  ចាក់សេរ៉ូមជាអាហារបំប៉ន វិធានការបំបាត់ការឈឺចាប់ដោយការបំបែកភ្នាសសិ
ប្បនិម្មិតនិងដោយវិធីផ្សេងដែលមិនប្រើថ្នាំ។សំណើរសុំឲ្យ ត្រៀមមាតាបិតាត្រូវពិភាក្សាឲ្យពេញលេ
ញជាមួយវេជ្ជបណ្ឌិត  ឆ្មបរបស់អ្នកនិងប្រឹក្សាយោបល់ដើម្បីស្វែងយល់ពីដំណាក់កាលសំរាល។ក្រៅ
ពីនេះ  ស្ថានភាពវិវឌ្ឍន៏នៅក្នុងពេលសំរាលគឺអាចធ្វើឲ្យមានការផ្លាស់ប្តូរដែលមិនមែនជាការរំពឹង
ទុក  សំណើរសំុឲ្យ អ្នកនៅតែរកគ្រូពេទ្យ  ឆ្មបដែលមានជំនាញវិជ្ជាជីវៈ ធ្វើការវិនិច្ឆ័យនិងដោះស្រាយ  
ដើម្បីជួយឲ្យអ្នកជួបនឹងបទពិសោធន៏សំរាលដែលមានសុវត្ថិភាព។
ឧបករណ៍ជំនួយទ្វារមាសសំរាលបែបធម្មជាតិ   

នៅពេលស្ត្រីឆ្លងទន្លេប្រឹងមិនត្រូវ ឬដោយមានជំងឺបេះដូងដែលមិនអាចប្រឹងខ្លាំងបាន បណ្ដា
លឲ្យក្បាលកូនមិនអាចធ្លាក់ចុះដោយរលូន។ដំណាក់កាលសំរាលទីពីរយូរពេក  ធ្វើឲ្យរាងកាយរបស់ 
ស្ត្រីឆ្លងទន្លេហត់នឿយថែមទាំងអស់កម្លាំងខ្លាំងហួសប្រមាណ ឬដោយភាពដង្ហក់របស់ទារក
ដែលជាមូលហេតុ តម្រូវឲ្យដោះស្រាយភ្លាមៗ  នោះប្រហែលជាគិតដល់ការប្រើឧបករណ៍ជំនួយទ្វារមាសំ
រាលបែបធម្មជាតិ  រួមមាន ឧបករណ៍បឺតស្រូបដង្កៀប។ល។
១. វឧបករណ៍បឺតស្រូបជំនួយទ្វារមាសំរាលបែបធម្មជាតិ៖ប្រើប្រដាប់បូមរាងដូចពែងដាក់ភ្ជាប់នៅក្បាលរ

បស់ទារកប្រដាប់បូមផ្សារភ្ជាប់បំពង់វែងមួយភ្ជាប់ទៅនឹងម៉ាស៊ីនបូមតង់ស្យុងខ្ពស់  នៅពេលម៉ាស៊ី
នចាប់ផ្តើមនឹងបង្កឲ្យមានការ បឺតសុញ្ញកាសបន្ទាប់មកយកក៏អាចជួយទាញក្បាលរបស់ទារក
ចេញបានយ៉ាងរលូន។ 

២. ដង្កៀបជំនួយទ្វារមាសសំរាលបែបធម្មជាតិ៖ដង្កៀបធ្វើឡើងដោយបន្ទះដែកពីររាបស្មើរបត់ពុតឲ្យ
កោង  នៅពេលប្រើត្រូវញែកហើយដាក់បញ្ចូលទៅក្នុងទ្វាសំរាលសងខាងក្បាលទារក  ពេលគៀបចុងខា
ងមុខក្បាលរបស់ទារកនៅហ្នឹង បន្ទាប់មកដៃរបស់គ្រូពេទ្យឆ្មបកាន់ដងឲ្យជាប់ ដោយកំលាំងបង្
វិលនិងកម្លាំងទាញក្បាលរបស់ទារកនឹងចេញមក។
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寶寶的誕生
剖腹生產

剖腹生產是一種開腹手術，對母體及胎兒仍有潛在的風險。例如：出血

較多、傷口較痛、恢復較慢、有腹部傷疤；有時也會合併麻醉過敏、腸沾

黏、泌尿道感染；再次懷孕時發生子宮破裂，或是因為前置胎盤合併植入性

胎盤的機會較高；新生兒也有較高比例出現呼吸窘迫等肺部合併症。故懷孕

婦女除了有產科醫療上之適應症，例如：產程進展遲滯、產前大量出血、胎

兒窘迫、胎位不正、巨嬰、前胎剖腹產、前置胎盤、阻礙性生產、催生失

敗…等，必須進行剖腹生產外，原則上都鼓勵由陰道自然生產。此外，相關

研究發現，小於37週非醫療考量選擇性分娩的新生兒，其發生呼吸困難、心

臟問題和癲癇等併發症的機率是足39週出生新生兒的2倍。

另外，若經過一次剖腹產後，當再次懷孕時，是否可以嘗試陰道生產

呢？一般認定適合施行「剖腹後改由陰道分娩方式」之條件，包括：前胎剖

腹產的子宮切口為下段切開剖腹、適當骨盆結構、有意願準備嘗試「剖腹後

之陰道分娩方式」、無其他必須採剖腹生產的適應症；同時必須在具備可立

即實施緊急剖腹生產且有能力急救新生兒的一定規模醫療機構生產才行。

倘若您尚未了解「剖腹後之陰道分娩方式」或待產及生產之有關事項，

請詢問您的醫療照顧者（醫師、助產師(士)及護理師(士)），充分討論以了

解最合適之生產方式。

生產是一門複雜的學問，每一種生產方式都有其優缺點，擁有一個順利

安全的分娩，不僅需要醫護人員的專業，也需要您在產前的了解，及相互討

論與關鍵時刻的決定，選擇最合適的生產方式。
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ការវះកាត់
សំរាលបែបវះពោះគឺជាវ ិធ ីវះកាត់ម ួយ ដែលនៅតែមានថាមពលនិងហានិភ ័

យភាពចំពោះមាតានិងទារកដដែល។ ដូចជា៖ហូរឈាមច្រ ើន    មុខរបួសឈឺជាង  
សះស្បើយឡើងវិញយឺត   មានស្នាមនៅលើពោះ។ពេលខ្លះអាចប្រតិកម្មរួមនឹងថ្នាំ
សន្លប់   ស្អិតពោះវៀនការឆ្លងមេរោគលើផ្លូវបង្ហូរទឹក។ពេលមានគ៌រម្ដងទៀត
អាចរហែកស្បូន   ឬមួយមានឱកាសកាន់តែខ្ពស់ដោយសារតែសុកបាំងមាត់ស្បូនរួ
មនឹងចាក់ឫសចូលសាច់ស្បូន ។ ទារកដែលទើបនឹងកើតមានសមាមាត្រនៃជម្ងឺផ្លូ
វដង្ហើម ខ្ពស់ផងដែរដូចជាផលវិបាកសួតជាដើម។ ដូច្នេះស្ត្រីមានផ្ទៃពោះក្រៅពី
ផ្ស៊ាំនឹងការព្យាបាលផ្នែកសម្ភពដូចជា៖វិវឌ្ឍន៏យឺតក្នុងដំណាក់កាលសំរាល  
ហូរឈាមច្រើនមុនពេលសម្រាល ភាពដង្ហក់របស់ទារក ទីតាំងមិនប្រក្រតីរបស់ទារក  
ទារកធំ    វះពោះកាលកើតកូនមុន   សុកបា ំងមាត់ស្ប ូន    រារា ំងដល់ការសំរាល  
បរាជ័យពេលជម្រុញឲ្យកើត ទាំងនេះដែលត្រូវតែធ្វើការវះកាត់   ក្រៅពីនេះជាគោល
ការណ៍គឺលើកទឹកចិត្តសំរាលតាមទ្វារមាសបែបធម្មជាតិ។ បន្ថែមពីលើនេះការ
ស្រាវជ្រាវដែលទាក់ទិនបានឲ្យដឹងថា     ទារកដែលកើតអាយុតិចជាង៣៧សប្តាហ៍  
ជ្រ ើសរើសដោយ មិនពិចារណាពីផ្នែកវេជ្ជសាស្រ ្ត   អាចជួបនូវវ ិបត្តដូចជា  
ពិបាកដកដង្ហើម     ជំងឺបេះដូងនិងជំងឺឆ្កួតជ្រូក   ពីទារកកើតគ្រប់៣៩ សប្ដាហ៍ ២ 
ដង។

ម៉្យាងទៀត  បើធ្លាប់វះម្ដងរួចហើយ  នៅពេលមានគភ៌លើកទីពីរ តើអាចសាកល្ប
ងកើតតាមទ្វារមាសបានទេ?ជាទូទៅលក្ខខណ្ឌដែលសមនឹងអនុវត្ត«ក្រោយកើតដោ
យវិធីវះកាត់រួចប្តូរទៅជាកើតតាមទ្វារមាស»រួមមាន៖ស្នាមវះស្បូនវះនៅផ្នែកក្រោម
កាលពីវះសំរាលកូនលើកមុន  រចនាសម្ព័នឆ្អឹងអាងត្រគាកដែលសមរម្យ  មានឆន្
ទះត្រៀមខ្លួនជាស្រេចដើម្បីសាកល្បង «បន្ទាប់ពីកើតដោយការវះកាត់ទៅកើយតាមទ្វា
រមាស» គ្មានផ្សេងទៀត យើងត្រូវតែទទួលយកតាមការចង្អុលបង្ហាញដោយធ្វើការ
វះកាត់ នៅពេលជាមួយគ្នានេះយើងត្រូវតែត្រៀមវះកាត់សង្គ្រោះបន្ទាន់ភ្លាម ត្រូវតែ
ទៅធ្វើនៅស្ថាប័នវេជ្ជសាស្រ្តដែលមានមាត្រដ្ឋានជាក់លាក់   ហើយមានសមត្ថភាព
ជួយសង្ក្រោះដល់ទារកទើបត្រូវ។

ប្រសិនបើអ្នកមិនបានយល់អំពី«បន្ទាប់ពីកើតដោយការវះកាត់ទៅកើយតាមទ្វារ
មាស» ឬបញ្ហាទាក់ទងទៅនឹងការរង់ចាំសំរាលនិងពេលសំរាល  សូមសួរអ្នកថែទាំ
សុខភាពរបស់អ្នក(គ្រូពេទ្យ ឆ្មបនិងគិលានុបដ្ឋាយិកា) ពិភាក្សាគ្នាយ៉ាងពេញ
លេញនៅក្នុងគោលបំណងដើម្បីយល់ពីវិធីដែលសមរម្យបំផុតនៃការសំរាល។

ការសំរាលគឺជាមេរៀនដែលស្មុគស្មាញ  វិធីសំរាលមួយណាក៏មានគុណស
ម្បត្តិនិងគុណវិបត្តិរបស់វា។មានការសំរាលដោយរលូននិងមានសុវត្ថិភាព 
មិនត្រឹមតែមានបុគ្គលិកគ្រូពេទ្យ ជំនាញប៉ុណ្ណោះទេ អ្នកក៏ត្រូវយល់ដឹងពីនេះនៅមុ
នពេលសំរាលដែរ ព្រមទាំងពិភាក្សាជាមួយគ្នានិងជាការសម្រេចចិត្តដ៏សំខាន់នៃជ្រើ
សរបៀបសំរាលដែលសមរម្យបំផុត។

ការចាប់កំណើតរបស់ទារក
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生產徵兆

接近生產期之前，會出現下列幾種徵象：

1.�輕鬆感：

  預產期前幾週，胎兒頭部會下降到骨盆腔，孕婦會有輕鬆感，通常食慾較好，呼

吸較順暢。

2.�落紅或現血：

 子宮口漸開，子宮頸的黏液混合少許血液，從陰道口排出。

3.�陣痛或腰痠：

  因子宮收縮而造成的，會有下列特性：

 ● 開始時為不規則疼痛，漸漸的轉變為規則，疼痛隨著時間漸漸加長。

 ● 疼痛的部位在整個腹部及背部，尤其是尾 骨處有痠痛感。

 ● 陣痛時子宮變得很硬，不痛時就變軟。

 ● 不會因按摩或走動而減輕疼痛。

4.�破水(由陰道流出多量液體)：

  保護胎兒的羊膜破裂，羊水自陰道流出，此時不管是否規則陣痛，皆應減少走

動，儘快到醫院。

何時該到產房待產？

若有下列任一生產的徵兆，應儘速直接到產房：

1. 規則的陣痛：

 第一胎約7-8分鐘陣痛一次，第二胎產婦規則陣痛即可待產。

2. 落紅並伴隨規則的陣痛。

3. 破水。
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សញ្ញានៃការសម្រាល

១.មានអារម្មណ៍ធូរស្រាល
មុពេលសំរាលកូនប៉ុន្មាសប្តាហ៍,ក្បាលទារកក្នុងផ្ទៃធ្លាក់ចុះត្រកៀក,ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះមានអា
រម្មណ៍ធូរស្រាល,ជាទូទៅនឹងចូលចិត្តទទួលទានអាហារ,ដក់ដង្ហើមស្រួលខ្លួន។

២.ចេញឈាម
ស្បូនបានបើក,មានសភាពស្អឹតនិងមានឈាមក្នុងស្បូន,ហូរចេញតាមយោនី។

៣.ការឈឺចាប់ឬរួយចង្កេះ
ពីព្រោះការរួញស្បួន,នឹងមានអាការះដូចខាងក្រោម
．ចាប់ផ្តើមមានការឈឺចាប់មិនទាងទាត់,ចាប់ផ្តើមទាង់ទាត់បន្តិចម្តងៗ,នឹងមានពេលឈឺចាប់យូ

រជាងមុនបន្តិចម្តងៗ។
．កន្លែងឈឺចាប់នៅលើពោះនិងខ្នង,ជាពិសេសនៅឆ្អឹងត្រកៀកមានអារម្មណ៍រួយខ្លាំងណាស់។
．នៅពេលឈឺស្បូនមានសភាពរឹងណាស់,វាទន់នៅពេលដែលមិនឈឺ។
．មិនអាចកាត់បន្ថយការឈឺចាប់ដោយសារការម៉ាសាឬដើរ។

៤.ចេញទឹក(មានទឺកម្យ៉ាងហូរចេញពីយោនី)
ត្រនាប់ថែរក្សាទារកក្នុងផ្ទៃបានបែក,ទឹកហូរចេញពីយោនី,នៅព
េលនោះមិនថាឈឺឬឥត,គួរកាត់បន្ថយការដើរ,ប្រញាប់ប្រញាលទៅកាន់មន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់។

គួរទៅចាំសំរាលកូននៅបន្ទប់សំរាលកូននៅពេលណា?
ប្រសិនបើមានអាការះណា១ក្នុងចំណោនខាងក្រោមនេះ,ត្រូវទៅកាន់
បន្ទប់សំរាលកូនជាបន្ទាន់
១. ឈឺទៀងទាត់

មានផ្ទៃពោះលើកដំបូងគឺ ដង 7-8 នាទីគឺត្រូវឈឺម្តង មានផ្ទៃ
ពោះពីលើកទី២តទៅប្រសិនបើមានការឈឺគឺអាចរង់ចាំសម្រាលកូន

២. ចេញឈាមហើយឈឺទៀងទាត់
៣. ចេញទឹក

នៅជិតពេលសំរាលកូន,នឹងមាន
អាការះប៉ុន្មានយ៉ាងទាំងនេះ
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生產陣痛

產前教育-幫助準備與因應生產陣痛

懷孕、生產是一個正常的生理過程，子宮收縮引發陣痛或腰酸的感覺，陣痛使

子宮頸變軟及擴張，因此，生產的陣痛是一種生理的正常變化，代表胎兒即將離開

子宮來到外面的世界。疼痛可能帶來不舒服，有些人對這種陣痛因為不瞭解而十分

害怕；事實上，陣痛是健康的表徵，表示子宮頸在發揮應有的功能：擴張。把疼痛

想成生產時的溝通者，在心理上改變想法可以增加自己的信心，讓身體自己作主，

放開身體，肌肉才會比較放鬆，這樣才能比較容易把胎兒推出來。

因為子宮頸是要慢慢張開，胎兒也逐漸迴轉下降離開子宮，產程的長短受到胎

次、生產間隔、心理狀態、胎兒的胎方位與姿勢、準媽媽的骨盆形狀與大小及子宮

收縮等因素影響。因此，待產的過程需要一段時間，一般第一胎約需要12-18小時，

第二胎約需要8-10小時，需要有耐心的等待。由於近年來準媽媽的營養狀態好，運

動機會少，而且胎兒常常比較大，所以產程會出現比預期延長的情況，準父母要更

加有耐性。準父母最好在生產前幾個月就開始接受產前教育，瞭解生產的變化過

程，自然舒緩疼痛的方式和各種鎮痛藥劑。到子宮開始收縮才開始學習疼痛管理技

巧，效果經常不彰。

以下就是緩和生產不適感的基本知識與方法:

1. 維持自己在最佳身心狀態：注意營養、保持良好的體能、維持愉快情緒。

2. 產前就先面對恐懼：瞭解自己的害怕、吸收與生產相關的資訊、多跟不怕生產的

親友相處、避免回想可怕的經驗及為自己所作的決定負責。

3. 產前做充分準備：充分瞭解待產和生產的過程、學會各種放鬆技巧、備好自己喜

歡的音樂、做出自己可以放心的正確決定、溝通與選擇能符合自己生產期望的陪

伴者，與陪伴者一起學會正確的撫觸與按摩。

4. 生產時的因應：相信自己是有能力生產的、接受正常生產就是需要一段時間、放

鬆身體，盡量讓生產陣痛自然的開始、使用各種不同自然舒緩疼痛的方式、待產

過程中自由活動或選擇舒服的姿勢、有持續性的支持與陪伴者、第二產程非平躺

而是要順著身體的感覺自發性的用力。

孕婦面對產痛時，絕大部分是可以經由醫師、助產師(士)及護理師(士)的協

助，以非藥物的疼痛減輕方法（例如：保持環境安靜、燈光柔和、有意義者的陪

伴與支持、鼓勵待產期間走動、按摩舒緩、使用溫水浴、選擇待產與生產的姿勢

等），透過語言及肢體協助，增進安心與信心來減輕疼痛，成功達到陰道生產的目

標;少部分仍無法承受產痛的孕婦，可經由醫師利用減痛分娩，來減輕疼痛。
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ការអប់រំមុនសម្រាលកូន  អាចជួយរៀបចំនិងទប់ទល់កាឈឺពោះពេលសំរាល
ការមានផ្ទៃពោះ  ការសំរាលគឺជាដំណើរការណ៏ធម្មតានៃសរីរវិទ្យា  ការកន្ត្រាក់ស្បូនបណ្តាលឲ្

យមានអារម្មណ៍ឈឺចាប់ឬឈឺចង្កេះ  ពេលឈឺបានន័យថាមាត់ស្បូនទន់ហើយបើក  ដូច្នេះឈឺពោះពេល
សំរាលគឺការប្រែប្រួលធម្មតាខាងសរីរវិទ្យា  មានន័យថាទារកនឹងចាកចេញពីផ្ទៃម្តាយមកពិភពខាងក្
រៅ។ការឈឺអាចនាំមកនូវភាពមិនសុខស្រួល  មានមនុស្សខ្លះមិនបានយល់ពីការឈឺពោះក៏មានការភ័យខ្
លាចយ៉ាងខ្លាំង  តាមពិតទៅការឈឺចាប់គឺការតំណាងឲ្យសុខភាពល្អ  មានន័យថាមាត់ស្បូនកំពង់បំពេ
ញមុខងារបានយ៉ាងត្រឹមត្រូវ៖ការពង្រីកនិងបើកចំហ។ចូរយកការឈឺចាប់នេះគិតថាជាការទំនាក់ទំនងពេលសំ
រាលត្រូវប្រើចិត្តសាស្ត្រផ្លាស់ប្តូរគំនិតរបស់អ្នក  អាចនឹបង្កើនទំនុកចិត្តរបស់អ្នក  ប្រគល់ឲ្យរាង
កាយធ្វើជាម្ចាស់បើកទូលាយរាងកាយ  ទើបអាចជួយបន្ធូរសាច់ដុំ   ដូច្នេះទើបអាចងាយស្រួលក្នុងការជួ
យជំរុញទារកចេញមក។

ដោយសារមាត់ស្បូនបើកចំហយឺតៗ  ទារកក៏ត្រូវបង្វិលចុះបន្តិចម្តងចាកចេញពីស្បូន   រយះពេលសំ
រាលយូរឬឆាប់អាចទទួលពីចនួនសំរាល  ចន្លោះពេលសំរាលពីកូនមួយទៅកូនមួយ   ស្ថានភាពផ្លូវចិត្ត  
ទីតាំងរបស់ទារកនិងឥរិយាបថទារក   រាងនិងទំហំរបស់ឆ្អឹងអាងត្រគាក និងស្បូនកន្ត្រាក់របស់ម្ដាយ  
ទា ំងនេះជាកត្តាដែលប៉ះពាល់  ។  ដ ំណាក់កាលរង់ចា ំសំរាលត្រ ូ វការច ំណាយពេលមួយរយះ  
តាមធម្មតាកូនទីមួយត្រូវការ១២-១៨ម៉ោង  កូនទីពីរត្រូវការ៨-១០ ម៉ោង  ដូច្នេះត្រូវមានការអត់ធ្មត់ក្នុង
ការរង់ចាំ។ដោយសារតែក្នុងប៉ុន្មានឆ្នាំចុងក្រោយនេះស្ថានភាពអាហារូបត្ថម្ភរបស់ស្ត្រីជាម្តាយ
ល្អ   ឱកាសធ្វើលំហាត់ប្រាណតិចជាងមុន    ម៉្យាងទៀតជាញឹកញាប់ទារកធំជាងមុន  ដំណើរការសំរាលនឹ
ងត្រូវបានអូសបន្លាយពេលយូរជាងការរំពឹងទុក    ដូច្នេះត្រៀមមាតាបិតាត្រូវមានការអត់ធ្មត់បន្ថែមទៀ
ត។ពីរបីខែមុនពេលសំរាលយកល្អត្រៀមមាតាបិតា   ត្រូវចាប់ផ្តើមទទួលយកការអប់រំមុនពេលសំរាល  ដើ
ម្បីយល់ដឹងអំពីការប្រែប្រួលនៅក្នុងដំណើរការសំរាល   វិធីសាស្ត្រដើម្បីបន្ថយការឈឺចាប់បែបធម្ម
ជាតិនិងថ្នាំបំបាត់ការឈឺចាប់គ្រប់ប្រភេទ។ចាំដល់ពេលស្បូនចាប់ផ្តើមកន្ត្រាក់ទើបរៀនបច្ចេកទេស  
គ្រប់គ្រងការឈឺចាប់  ជាញឹកញាប់គឺគ្មានប្រសិទ្ធភាព។

ខាងក្រោមនេះគឺចំណេះដឹងមូលដ្ឋាននិងវិធីសាស្រ្តដើម្បី បន្ធូរបន្ថយភាពមិនស្រួលនៃការសំរាល : 
១-ចូររក្សាកាយនិងផ្លូវចិត្តខ្លួនឯងនៅក្នុងស្ថានភាពល្អបំផុត៖ចូរយកចិត្តទុកដាក់ចំពោះការអា
ហាររូបត្ថម្ភ  រក្សាកាយសម្បទាឲ្យល្អ   រក្សាអារម្មណ៍ឲ្យរីករាយ។

២-ប្រឈមមុខនឹងភាពភ័យខ្លាចមុនពេលសំរាល  យល់ដឹងអំពីការភ័យខ្លាច របស់ខ្លួនឯង  ស្រូបយក
ពត៌មានដែលទាក់ទងនឹងការសំរាល  ត្រូវមានទំនាក់ទំនងជាមួយបងប្អូន មិត្តភក្តិណាដែលមិនខ្លា
ចការសំរាលបុុត្រឲ្យបានច្រើន   ជៀសវាងការរំលឹកឡើងវិញនូវបទពិសោធន៏គួរឱ្យខ្លាចនិងមានការទទួ
លខុសត្រូវនូវរាល់ការសម្រេចចិត្តដោយខ្លួនឯងផ្ទាល់។

៣-មុនសំរាលកូនត្រូវរៀបចំយ៉ាងពេញលេញ៖យល់ច្បាស់ពីការរង់ចាំសំរាលនិងពីដំណើរការនៃការសំរាល
កូន  រៀនបច្ចេកទេសសំរាកលំហែនានា  រៀបចំបទភ្លេង ដែលអ្នកចូលចិត្ត  អ្នកអាចធ្វើការសម្រេច
ចិត្តត្រឹមត្រូវនិងមានទំនុកចិត្តលើខ្លួនឯង    ការប្រាស្រ័យទាក់ទងនិងការជ្រើសរើសយកការសំរាលដែ
លសក្ដិសមនឹងខ្លួនព្រមទាំងមានអ្នកកម្ដរដូចដែលអ្នកចង់បាន  រៀនជាមួយអ្នកកម្ដរអំពីការ 
ច្របាច់ម៉ាស្សាឲ្យត្រឹមត្រូវ។

៤-សម្រាលពេលវេលានៃការឆ្លើយតប:ពេលសំរាលគួរតែ៖ជឿជាក់ខ្លួនឯងថាមានសមត្ថភាពសំរាល  
ទទួលយកការសំរាលធម្មតាគឺត្រូវចំណាយរយៈពេលមួយរយៈ  សម្រាកឱ្យរាងកាយ   ចាប់ផ្តើមធ្វើយ៉ា
ងណាឲ្យការឈឺពោះតាមបែបធម្មជាតិ   សាកប្រើប្រើវិធីបែបធម្មជាតិនានាដើម្បីជួយសម្រួលនិងបំបាត់
ការឈឺចាប់ សេរីភាពក្នុងការដើរហើរខណៈរងចាំសំរាល ឬជ្រើសទីតាំងមានផាសុខភាពមួយ   មានការគាំទ្
រជាបន្តនិងមានអ្នកនៅកម្ដរ  ដំណាក់កាលទីពីរនៃពេលសំរាលមិនត្រូវេកផ្ងាទេ ត្រូវសម្របតាមអារម្
មណ៍របស់រាងកាយប្រឹងដោយឯកឯង។

ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះពេលប្រឈមនឹងការឈឺពោះសំរាលភាគច្រើនតាមរយៈជំនួយពីគ្រូពេទ្យ ឆ្មប និ
ងគិលានុបដ្ឋាយិកាដោយមិនប្រើថ្នាំបំបាត់ឈឺឬវិធីកាត់បន្ថយការឈឺចាប់ (ដូចជា៖ការរក្សាការស្
ងាត់ស្ងៀមពន្លឺភ្លើងស្រទន់សារៈសំខាន់ពីអ្នកកម្ដរនិងការគាំទ្រ   លើកទឹកចិត្តដើរពេលរងចាំកើយ  
ម៉ាស្សាសម្រួល  ងូតទឹកក្តៅឧណ្ដៗ អ្នកអាចជ្រើសការរងចាំសំរាលនិង ឥរិយាបទរងចាំសំរាល។ល។តា
មរយៈជំនួយពាក្យសំដីនិងកាយវិកា បង្កើនការស្ងប់ចិត្តនិងជំនឿចិត្តបន្ថយការឈឺចាប់ ទទួលបានជោ
គជ័យក្នុងការសំរាលតាមទ្វារមាសដូចបំណង។ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះមួយចំនួនតូចមិនអាចរងការឈឺចាប់សំ
រាលកូន  អាចកាត់បន្ថយការឈឺចាប់ដោយគ្រូពេទ្យបានប្រើថ្នាំកាត់បន្ថយការឈឺចាប់។

ឈឺពោះពេលសំរាល
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សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



給準爸爸的話
在婦女懷孕期、準備生產，甚至進產房生產到產後，這一連串的

重要過程，不單僅是準媽媽個人的責任。為了讓準媽媽有個快樂、健
康的懷孕期，準爸爸及家人的支持與陪伴扮演著非常重要角色！

從懷胎開始，準媽媽的身心就逐漸開始產生變化，且隨著孕期週
數的增加，其身心的負擔也隨之增長。因此，這時候非常需要準爸爸
的關懷與照顧。建議準爸爸及家人透過關懷及實際行動(如：傾聽，分
享準媽媽的快樂與憂慮、陪準媽媽去醫院做產檢、一同參加產前教育
課程及產前運動…)除了可以支持準媽媽孕期的辛苦外，亦可了解胎兒
的生長發育情況、促進夫妻感情及建立親子關係的良好基礎。

在懷孕後期至準備生產期間，建議準爸爸及家人一同找好做產檢
及生產的醫院；學習拉梅茲分娩呼吸法、認識生產預兆、了解生產過
程；與醫師、準媽媽討論及決定生產方式。另外，可以多分擔準媽媽
的家事、協助照顧家中其他小孩，讓準媽媽能充分的休息。若醫師許
可，建議準爸爸陪伴準媽媽散步，作產前運動；若懷孕後期因身體不
適、情緒不穩定、或因擔心身材變形而不開心時，應協助解除不適並
多予支持。

準媽媽生產時的疼痛和不舒服是無法言喻的，孤軍奮鬥的無助感
更令準媽媽無法提起勇氣，生產的勇氣與迎接新生命的美好感受是增
強日後照顧新生兒及育兒自信心的來源，所謂的「為母則強」，其中
絕對需要準爸爸來共同參與，況且生產時有了準爸爸的陪伴，更能讓
準媽媽有「被愛」、「正向能量」的感受。準爸爸雖然在生產當下不
是直接面臨生產的痛苦，但是在未來仍是要扮演為人父的責任，生產
時一同奮鬥的滿足感與參與感，能讓準爸爸開始覺察自己成為父親的
角色與該盡的責任，這樣的心理調適與角色轉換對於婚姻家庭的關係
都有正向的幫助。
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សំដីចំពោះឪពុក
អំឡុងពេលស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ,ប្រុងប្រៀបសំរាលកូន,សូម្បីតែក្រោយពេលចូលបន្ទប់

សំរាលកូន,ការឈឺចាប់ទាំងនេះមិនមែនជាបន្ទុកអ្នកម្តាយតែម្នាក់ទេ។ដើម្បីផ្តល់នូវ
សេចក្តីសប្បាយរីករាយនិងសុខភាពល្អក្នុងពេលមានផ្ទៃពោះ,ឪពុកនិងក្រុមគ្រួសាជា
អ្នកគាំទ្រនិងកំដរដ៏សំខាន់!

ចាប់ពីពេលមានផ្ទៃពោះ,កាយនិងចិត្តអ្នកម្តាយចាប់ផ្តើមមានការប្រែប្រួល,ហើយ
កើនឡើងតាមចំនួនសប្តាហ៍,បន្ទុកកាយនិងចិត្តនឹងកើនឡើងដែរ។ដូចនេះ,ត្រូវការការយ
កចិត្តទុកដាក់និងការថែរក្សានៅពេលនេះ។អោយយោបល់ឪពុកនិងគ្រួសារយកចិត្តទុក
ដាក់និងសកម្មភាព(មានដូចជា-ស្តាប់,រំលេកសេចក្តីសប្បាយនិងលំបាក់,កំដរអ្នកម្
តាយទៅធ្វើការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះ,ចូលរួមទទួលការអប់រំមុនពេលសំរាលកូននិងហាត់ប្រា
ណមុនពេលសំរាលកូន,,,)ក្រៅពីអាចគាំទ្រអ្នកម្តាយដែលលំបាកក្នុងអំលុងពេលមានផ្
ទៃពោះ,ក៏អាចយល់ដឹងពីស្ថានភាពការលូតលាស់របស់ទារក,បណ្តាលអោយមនោសញ្ជេ
នាគូស្វាមីភរិយាភ្ជាប់នឹងការសំរាលកូន។

អំឡុងពេលចុងក្រោយក្នុងពេលមានផ្ទៃពោះដល់ពេលប្រុងប្រៀបសំរាលកូន,អោយយោ
បល់ឪពុកនិងក្រុមគ្រួសារកមន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យផ្ទៃពោះនិងសំរាលកូន។រៀនវិធីដក់ដង្
ហើមឡាម៉ីជឺនៅពេលសំរាលកូនស្គាល់ពីអាការះមុនពេលសំរាលកូននិងឆ្លងកាត់វេលាសំ
រាលកូន។ពិភាក្សានិងសំរេចពីវិធីសំរាលកូនជាមួយគ្រូពេទ្យនិងអ្នកម្តាយ។ម៉្យាងវិញ
ទៀត,អាចរំលេកការងារផ្ទះរបស់អ្នកម្តាយ,ជួយមើលថែកូនដទៃក្នុងផ្ទះ,ផ្តល់នូវការ
សំរាកគ្រប់គ្រាន់ដល់អ្នកម្តាយ។ប្រសិនបើគ្រូពេទ្យអនុញ្ញាតិ,អោយយោបល់ឪពុកកំដរ
អ្នកម្តាយដើរលេង,ហាត់ប្រាណមុនពេលសំរាលកូន។ប្រសិនបើមិនស្រួលខ្លួនឬមានអា
រម្មណ៍មិនល្អឬបារម្មណ៍ពីរាងកាយប្រែប្រួលក្នុងអំលុងពេលចុងក្រោយពេលមានផ្ទៃ
ពោះបណ្តាលអោយមិនស្បាយចិត្ត,ត្រូវជួយសំរួលនិងគាំទ្រ។

ការឈឺចាប់របស់មាតាក្នុងពេលសម្រាលគ្មានអ្វីអាចប្រៀបផ្ទឹមបានឡើយ។ភាព
ឯកោដែលបានមកពីការតស៊ូតែម្នាក់ឯងកាន់តែនាំឲ្យមាតាកាន់តែព្រួយបារម្ភ។ភាព
ក្លាហាន និងបទពិសោធវិជ្ជមានក្នុងការសម្រាលគឺជាប្រភពនៃជំនឿចិត្តមួយក្នុង
ការមើលថែទាំនិងអប់រំកូននៅថ្ងៃក្រោយដោយក្នុងនោះត្រូវការចាំបាច់នូវការចូលរួមរបស់
ឪពុកព្រោះការកំដររបស់ឪពុកក្នុងការសម្រាលជួយឲ្យម្ដាយទទួលបានអារម្មណ៍ 
“ត្រូវបានស្រលាញ់”និង “ថាមពលវិជ្ជមាន”។ថ្វីត្បិតតែឪពុកមិនបានទទួលរងការ
ឈឺចាប់ដោយផ្ទាល់ក្នុងការសម្រាលប៉ុន្ដែនៅថ្ងៃក្រោយត្រូវមានទំនួលខុសត្រូវក្នុងការ
ដើរតួជាឪពុក។ការចូលរួមនិងការពេញចិត្តក្នុងពេលតស៊ូជាមួយគ្នាក្នុងការសម្រាលជួ
យឲ្យឪពុកចាប់ផ្ដើមដឹងថាខ្លួនបានក្លាយទៅជាឪពុកនិងដឹងពីទំនួលខុសត្រវូដែលត្
រូវបំពេញ។ការសម្របផ្លូវចិត្តនិងការផ្លាស់ប្ដូរតួអង្គនេះមានផលវិជ្ជមាន
ចំពោះជីវិតអាពាហ៍ពិពាហ៍និងទំនាក់ទំនងគ្រួសារ។
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產後健康管理

生產之後，有哪些照護事項是媽媽要特別注意的呢？

一、陰道生產什麼時候可以下床、可以出院？
 正常分娩後約6小時即可下床用餐和排尿(第一次下床需家人陪伴)，但仍以休
息為佳，若順利約3天左右即可出院。

二、生產之後，怎麼保持會陰部的清潔？
  產後應該用衛生棉遮護會陰部以吸收排出的惡露，並隨時更換。並且在每次排
便後，用溫開水或消毒水由前往後沖洗會陰部。

三、要如何保持全身清潔？
  滿月前宜採淋浴，不可使用盆浴，以防細菌進入子宮引起發炎。洗髮後迅速吹
乾即可。

四、生產後怎麼吃？
 應均衡攝取各類食物。產後常口渴，可多飲開水、牛奶及熱粥等易消化食物。

五、生產後，什麼時候可以開始有性生活？
  惡露乾淨、子宮完全恢復才可行性生活，通常約在產後滿月左右，否則易感染
或出血。

六、生產後為什麼要運動？
 產後選擇合適運動可增加腹肌收縮，促進子宮收縮，保持美好身材。
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រោយពេលសំរាលកូន,មានប្រការមើលថែរក្សាណាខ្លះដែល
អ្នកម្តាយគួរយកចិត្តទុកដាក់ជាពិសេស?

១.តើការសម្រាលតាមទ្វារមាសពេលណាទើបអាចចុះពីលើគ្រែនិងចេញពីមន្ទីរពេទ្យបាន?
ចំលើយ-អាចចុះពីគ្រែទទួលទានអាហារនិងបត់ជើងតូចក្រោយពេលសំរាលកូន៦ម៉ោ
ង(ចុះពីគ្រែលើកដំបូងត្រូវមានក្រុមគ្រួសារកំដរ)ប៉ុន្តែគួសំរាកអោយបានច្រើន,ប្រសិ
នបើមិនមានបញ្ហាគួរចេញពីមន្ទីពេទ្យក្រោយពេលសំរាលប្រហែល៣ថ្ងៃ។

២.ក្រោយពេលសំរាលកូន,គួររក្សាអនាម័យយោនីដោយដូចម្តេច?
ចំលើយ-ក្រោយពេលសំរាលកូនត្រូវប្រើប្រាស់សំឡីអនាម័យដើម្បីស្រូប
ឈាមដែលហូរចេញមក,ហើយឧស្សាហ៍ផ្តូរសំឡី។ក្រោយពេលបត់
ជើង,ប្រើទឹកអ៊ុនៗឬទឹកសំលាប់មេរោគលាងយោនីពីមុខទៅក្រោយ។

៣.តើគួររក្សាអនាម័យខ្លួនប្រាណយ៉ាងដូចម្តេច?
ចំលើយ-នៅពេលកូនខ្ចី,មុជទឹកមិនអាចត្រាំក្នុងទឹកទេ,ដើម្បីការពា
រកុំអោយមេរោគចូលក្នុងស្បូនបណ្តាលអោយរលាកស្បូន។ក្រោយ
ពេលកក់សក់ត្រូវភ្លំសក់អោយស្ងួតភ្លាមៗ។

៤.គួរទទួលទានអាហារយ៉ាងដូចម្តេចក្រោយពេលសំរាលកូន?
ចំលើយ-គួរទទួលទានអាហារគ្រប់ប្រភេទ។ក្រោយពេលសំរាលកូនតែ
ងតែស្រេកទឹក,គួរផឹកទឹក,ទឹកដោះគោនិងបបរក្តៅៗ(ដែលជាអាហារ
ងាយស្រួលក្នុងការរំលាយអាហារ។ល។)អោយបានច្រើន។

៥.ក្រោយពេលសំរាលកូន,តើអាចចាប់ផ្តើមមានអំពើផ្លូវភេទពីពេលណា?
ចំលើយ-នៅពេលឥតមានឈាមហូរ,ពេលស្បូនជាសះស្បើយទើប
អាចមានអំពើផ្លូវភេទ,ជាទូទៅក្រោយពេលកូនគ្រប់ខែ,បើមិនអញ្ចឹ
ងទេនឹងឆ្លងរោគឬចេញឈាម។

៦.ហេតុអ្វីត្រូវហាត់ប្រាណក្រោយពេលសំរាលកូន?
ចំលើយ-ហាត់ប្រាណក្រោយពេលសំរាលកូនអាចមានចលនាសាច់ដុំក្បាល
ពោះ,ធ្វើអោយរួញស្បូន,រក្សារាងកាយដ៏ស្អាត។ឬចេញឈាម។

Q 
A 

Q 
A 

Q 
A 

Q 
A 

Q 
A 

Q 
A 

ការគ្រប់គ្រងសុខភាពក្រោយពេលសំរាលកូន
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避孕方法簡介

滿月後不管有無哺餵母乳，月經來潮之前均可能會懷孕，故不能等月經

來潮之後才開始避孕，可先使用保險套避孕。

避孕方式可因個人體質、需求及時間的不同而有不同的選擇，建議與相

關醫療人員諮詢後，採取對本身適合的避孕方式。

常用的避孕方式有下列幾種：

● 子宮內避孕器：
係利用銅T、銅7、母體樂等裝置，干擾受精卵著床，而達到避孕的目的。可

於產後滿六星期後裝置，避孕效果可達95%以上。

● 口服避孕藥：
係利用賀爾蒙控制排卵週期，而達到避孕的目的。須經醫生診斷並開立處方

後再服用，按規定正確服用時，避孕效果可達99%以上。但罹患心臟病、糖尿病及
正在哺餵母乳的婦女不宜使用。

●�保險套：
由阻止精子與卵子的結合，而達到避孕的目的。正確使用時，效果可達87%以

上，並可以避免感染性病及愛滋病。

● 輸精(卵)管結紮手術：
以阻斷精子與卵子的結合途徑，而達到避孕的目的。適用於不再生育者，效

果幾乎可達100%。

珍愛媽媽，就是給 寶 寶 最 好 的 禮 物 。
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ស ្ រ ល ាញ ់ អ ្ ន ក ម ្ ត ា យ , គ ឺ ជ ា ក ា ដ ូ ដ ៏ ល ្

រោយពេលកូនគ្រប់ខែមិនថាបំបៅដោះឬឥត,មុនពេលមករដូវក៏អាចមានផ្ទៃពោះដែរ,ដូចនេះសូមកុំចាំ
ដល់ក្រោយពេលមករដូវទើបធ្វើការការពារ,គួប្រើប្រាស់ស្រោមអនាម័យការពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះ។

ការពន្យាកំណើតមានជម្រើសខុសៗគ្នាទៅតាមរាងកាយ តម្រូវការនិងពេលវេលារបស់មនុស្សម្
នាក់ៗ។ សូមធ្វើការពិគ្រោះជាមួយគ្រូពេទ្យ ក្នុងការជ្រើសរើសយកវិធីពន្យាកំណើតដែលសាកសមចំ
ពោះខ្លួន។

វិធីការពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះទូទៅប៉ុន្មានប្រភេទ

ប្រដាប់ការពារកំុអោយមានផ្ទៃពោះក្នុងស្បូន
គឺប្រើប្រាស់ទង់ដែងT.ទង់ដែង7,កងម្តាយ។ល។ដើម្បីទប់ស្កាត់កុំអោយទឹកកាមជួបពង,ហើយអាច

ការពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះបាន។អាចប្រើប្រាស់បានក្រោយពេលសំរាលកូន៦សប្តាហ៍,ប្រសិទ្ធភាពកា
រពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះលើសពី95%។.

ទទួលទានថ្នាំការពារកំុអោយមានផ្ទៃពោះ
គឺប្រើប្រាស់ហូមូនគ្រប់គ្រងវេលាមានពង,ដើម្បីការពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះ។ត្រូវការការត្រួតពិនិត្យ

ពីគ្រូពេទ្យនិងប្រើប្រាស់ថ្នាំដែលគ្រូពេទ្យបើកអោយ,ប្រើប្រាស់តាមវេលាទើបអាចមានប្រសិទ្ធភាព99%
។ប៉ុន្តែជនមានជំងឺបេះដូង,ជំងឺទឹកនោមផ្អែមនិងស្រ្តីកំពង់បំបៅដោះមិនអាចប្រើប្រាស់បានទេ។

ស្រោមអនាម័យ
តាមរយះទប់ស្កាត់ទឹកកាមនិងពងកុំអោយរួមគ្នា,ដើម្បីការពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះ។ប្រើប្រាស់អោ

យបានត្រឹមត្រូវ,នឹងមានលទ្ធផលលើសពី87%,ហើយអាចចៀសវាងឆ្លងជំងឺផ្លូវភេទនិងជំងឺអេដស៍។

វះកាត់ចងទឺកកាម(ពង)
តាមរយះស្ទះផ្លូវទឹកកាមនិងពងកុំអោយរួមគ្នា,ដើម្បីការពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះ។ប្រើប្រាស់ទៅ

លើអ្នកដែលមិនចង់មានកូនទៀត,លត្ថផល100%។

ការបកស្រាយអំពីវិធីការពារកុំអោយមានផ្ទៃពោះ
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縣市別 總院所數 院所數 院所名稱 效期

臺北市 21

15

基督復臨安息日會醫療財團法人臺安醫院、臺北
市立聯合醫院陽明院區、國泰醫療財團法人國泰
綜合醫院、國立臺灣大學醫學院附設醫院、協和
婦女醫院、財團法人臺灣基督長老教會馬偕紀念
社會事業基金會馬偕紀念醫院、臺北市立聯合醫
院(和平婦幼院區)、中山醫療社團法人中山醫
院、三軍總醫院附設民眾診療服務處、臺北市立
萬芳醫院-委託財團法人臺北醫學大學辦理、臺
北榮民總醫院、臺北醫學大學附設醫院、長庚醫
療財團法人臺北長庚紀念醫院、三軍總醫院松山
分院附設民眾診療服務處、臺北市立聯合醫院中
興院區

107年底

2 博仁綜合醫院、中國醫藥大學附設醫院臺北分院 106年底

4

臺北市立聯合醫院仁愛院區、新光醫療財團法人

新光吳火獅紀念醫院、振興醫療財團法人振興醫

院、財團法人康寧醫院

109年底

新北市 22

14

儷生婦產科診所、蕙生醫院、遠華婦幼診所、辰

祐婦產科診所、良品婦幼聯合診所、醫療財團法

人徐元智先生醫藥基金會亞東紀念醫院、菡生婦

產科診所、佛教慈濟醫療財團法人臺北慈濟醫

院、曜生婦產科診所、天給婦產科診所、衛生福

利部臺北醫院、榜生婦產科診所、劉遠祺婦產科

診所、麥婦產科診所

107年底

2 御生婦幼診所、遠興婦產科診所 106年底

6

國泰醫療財團法人汐止國泰綜合醫院、財團法人

天主教耕莘醫院、財團法人天主教耕莘醫院永和

分院、行天宮醫療志業醫療財團法人恩主公醫

院、樂寶兒婦幼診所、財團法人基督長老教會馬

偕紀念醫院淡水分院

109年底

基隆市 3
2 衛生福利部基隆醫院、王立文婦產科診所 107年底

1 長庚醫療財團法人基隆長庚紀念醫院 109年底

母嬰親善醫療院所

資源篇
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មន្ទីពេទ្យថែទាំម្តាយនិងទារក
ខេត្តក្រុង ចំនួនមន្ទី

ពេទ្យ
ចំនួនសាខា
មន្ទីពេទ្យ មោះមន្ទីពេទ្យ ងៃខែឆ្នាំមាន

ប្រសិទ្ធភាព

ទីក្រុងតៃប៉ិ ២១

១៥

សមាគមន៏សាសនាគ្រិស្ដហ្វូលីងអានស៊ីយឹមូលនិធិវេជ្
ជសាស្ត្រមន្ទីរពេទ្យតៃអាន សហភាពមន្ទីរពេទ្យ
យ៉ាងមីងក្រុងតៃប៉ិ     អង្គការមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រកាថៃ 
មន្ទីរពេទ្យទូទៅកាថៃ មន្ទីរពេទ្យភ្ជាប់ក្នុងមហាវិទ្
យាល័យជាតិតសវ៉ាន់   មន្ទីរពេទ្យស្ត្រីសៀហឺមន្ទីរពេ
ទ្យរំលឹកគុណម៉ាជៀ   សហមន្ទីរពេទ្យក្រុង((មន្ទីរពេ
ទ្យតំបន់ស្ត្រីកុមារហឺភីង)  មន្ទីរពេទ្យជុងសាននៃស
ហគមន៏វេជ្ជសាស្ត្រជុងសាន  មន្ទីរពេទ្យធំទាហាន
ភ្ជាប់ក្នុងការិយាល័យសេវាពិនិត្យសុខភាពប្រជាជន
មន្ទីរពេទ្យវ័នហ្វាងក្រុងតៃប៉ិ   ប្រគល់សិទ្ធិឲ្យមូលនិ
ធិមហាវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្ត្រក្រុងតៃប៉ិគ្រប់គ្រង    មន្
ទីរពេទ្យអតីតយុទ្ធជនឡុងជុងក្រុងតៃប៉ិមន្ទីរពេទ្យភ្
ជាប់ក្នុងមហាវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្ត្រតៃប៉ិ   អង្គការ
មូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រឆាងកឹងមន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណឆា
ងកឹងតៃប៉ិ   មន្ទីរពេទ្យធំទាហានសាខាពេទ្យសុងសា
នភ្ជាប់ក្នុងការិយាល័យសេវាពិនិត្យសុខភាពប្រជាជន 
សហភាពមន្ទីរពេទ្យជុងស៊ីងក្រុងតៃប៉ិ

ចុងឆ្នាំ២០១៨

២
មន្ទីរពេទ្យទូទៅប៊័ររឹនសាខាមន្ទីរពេទ្យក្រុងតៃប៉ិស្ថិតក្នុ
ងសាកលវិទ្យាល័យឱសថសាស្ត្រចិន ចុងឆ្នាំ២០១៨

៤
សហមន្ទីរពេទ្យជាតិក្រុងតៃប៉ិ ពេទ្យតំបន់រឹនអៃ  មន្ទីរពេ
ទ្យរំលឹកគុណអ៊ូហ័រសឹស៊ីនក័ងនៃអង្គការមូលនិធិពេទ្យស៊ី
នក័ង  មន្ទីរពេទ្យជឹនស៊ីនៃអង្គការមូលនិធិពេទ្យជឹនស៊ីង  
មន្ទីរពេទ្យខាងនីងនៃអង្គការមូលនិធិ

ចុងឆ្នាំ២០២០

ក្រុងតៃប៉ុថ្មី ២២

១៤

គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីលីស៊ឹង   មន្ទីរពេទ្យហួយស៊ឹង
គ្លីនិកមាតានិងកុមារយៀនហ្វ័រ គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្
រ្តីឆឹនយ៉ូសហគ្លីនិកមាតានិងកុមារលាំងភីងមន្ទីរពេទ្យ
យ៉ាតុងរំលឹកគុណលោកស៊ុយយៀនជឹនៃមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្
រឱសថសាស្ត្រអង្គការមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រគ្លីនិកសម្
ភពនិងរោគស្រ្តីហាន់ស៊ឹង  មន្ទីរពេទ្យឆឺជីតៃប៉ិ   នៃអង្គកា
រមូលនិធិឆឺជីព្រះពុទ្ធសាស  គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីយ៉ឺ
វស៊ឹង   គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីធៀនកី   ក្រសួងសុខាភិបា
លនិងសុខមាលភាពមន្ទីរពេទ្យតៃប៉ិ   គ្លីនិកសម្ភពនិងរោ
គស្រ្តីប៉ាំងស៊ឹង   គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីលាវយៀនឈី  
គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីម៉ៃ

ចុងឆ្នាំ២០១៨

២ គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីអ៊ុយស៊ឹង    
គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីយៀនស៊ីង ចុងឆ្នាំ២០១៧

៦

មន្ទីរពេទ្យទូទៅកាថៃនៃមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រកាថៃស៊ីជឹង  
មន្ទីរពេទ្យកឹងស៊ីននៃអង្គការមូលនិធិកាតូលិក សាខាពេទ្
យយ៉ុងហឺនៃអង្គការមូលនិធិកាតូលិក    មន្ទីរពេទ្យស៊ីងធៀ
នកុងនៃមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រមន្ទីរពេទ្យអឹនជូកុង   គ្លីនិ
កសម្ភពនិងរោគស្រ្តីឡឹប៉ៅអឺ   មន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណម៉ាជៀ
សាខាពេទ្យតាន់សួយនៃអង្គការមូលនិធិមន្ទីរវេជ្ជសាស្
រ្ត

ចុងឆ្នាំ២០២០

ក្រុងជីឡុង ៣
២

ក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខមាលភាពមន្ទីរពេទ្យជីឡុង  គ្
លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីវ័ងលីវឹន ចុងឆ្នាំ២០១៨

១
មន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណឆាងកឹងជីឡុងនៃអង្គការមូលនិធិវេជ្
ជសាស្ត្រឆាងកឹង ចុងឆ្នាំ២០២០
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縣市別
總院
所數

院所數 院所名稱 效期

桃園市 12

9

吳鳳昕婦產科診所、宏其醫療社團法人宏其婦幼醫

院、周龍生婦產科診所、宋俊宏婦幼醫院、臺北榮

民總醫院桃園分院、沙爾德聖保祿修女會醫療財團

法人聖保祿醫院、天成醫院、怡仁綜合醫院、長庚

醫療財團法人林口長庚紀念醫院

107年底

2 陳昌平婦產科診所、福太醫院 106年底

1 秉坤婦幼醫院 109年底

新竹市 4
3

江婦產科診所、財團法人馬偕紀念醫院新竹分院、

國軍新竹地區醫院附設民眾診療服務處
107年底

1 國立臺灣大學醫學院附設醫院新竹分院 109年底

新竹縣 2 2 東元綜合醫院、臺北榮民總醫院新竹分院 107年底

苗栗縣 2
1 財團法人為恭紀念醫院 107年底

1 周博治婦產科診所 109年底

臺中市 17

12

光田醫療社團法人光田綜合醫院（大甲院區）、國

軍臺中總醫院附設民眾診療服務處、中國醫藥大學

附設醫院、澄清綜合醫院、臺中榮民總醫院、衛生

福利部臺中醫院、中山醫學大學附設醫院、童綜合

醫療社團法人童綜合醫院、佛教慈濟醫療財團法人

臺中慈濟醫院、莊婦產科診所、衛生福利部豐原醫

院、優生婦產科聯合診所

107年底

3 新惠生醫院、呂維國婦產科診所、林聖凱婦幼診所 106年底

2
仁愛醫療財團法人大里仁愛醫院、光田醫療社團法

人光田綜合醫院（沙鹿院區）
109年底

彰化縣 4 4

秀傳醫療社團法人秀傳紀念醫院、彰化基督教醫療

財團法人二林基督教醫院、秀傳醫療財團法人彰濱

秀傳紀念醫院、彰化基督教醫療財團法人彰化基督

教醫院

107年底

資源篇
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ខេត្តក្រុង ចំនួនមន្ទី
ពេទ្យ

ចំនួនសាខា
មន្ទីពេទ្យ មោះមន្ទីពេទ្យ ងៃខែឆ្នាំមាន

ប្រសិទ្ធភាព

ស្រុកថៅយៀន ១២

៩

គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីអ៊ូហ្វុងស៊ីន     មន្ទីរពេទ្យមាតានិ
ងកុមារហុងឈីនៃអង្គការមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រហុងឈី     គ្លី
និកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីចូឡុងស៊ឹង   មន្ទីរពេទ្យមាតានិងកុមា
រស៊ុងជុនហុង មន្ទីរពេទ្យអតីតយុទ្ធជនឡុងជុងក្រុងតៃប៉ិសា
ខាពេទ្យថៅយៀន មន្ទីរពេទ្យសឹងប៉ៅលុយនៃសមាគមន៏មូលនិ
វេជ្ជសាស្ត្រដូនជីសាអឺទឺសឹងប៉ៅលុយ  មន្ទីរពេទ្យធៀនឈឹង   
មន្ទីរពេទ្យទូទៅអ៊ីយឹន   មន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណឆាងកឹងលីងខូវ
នៃអង្គការមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រឆាងកឹង

ចុងឆ្នាំ២០១៧

២ គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីឆឹនឆាងភីង  មន្ទីរពេទ្យហ្វូថៃ ចុងឆ្នាំ២០១៧

១ មន្ទីរពេទ្យមាតានិងកុមារពីងឈុន ចុងឆ្នាំ២០២០

ក្រុងស៊ីនជូ ៤
៣

គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីជាំង មន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណម៉ាជៀសា
ខាពេទ្យស៊ីនជូមន្ទីរពេទ្យទាហានជាតិទូទៅស៊ីនជូសាខាពេទ្យ
ជ័រអ៊ីងភ្ជាប់ក្នុងការិយាល័យសេវាពិនិត្យសុខភាពប្រជាជន

ចុងឆ្នាំ២០១៨

១ សាខាពេទ្យស៊ីនជូមន្ទីរពេទ្យភ្ជាប់ក្នុងមហាវិទ្យាល័យជាតិ
តៃវ៉ាន់ ចុងឆ្នាំ២០១៥

ស្រុកស៊ីនជូ ២ ២ មន្ទីរពេទ្យទូទៅតុងយៀន   មន្ទីរពេទ្យអតីតយុទ្ធជនឡុងជុង
ក្រុងតៃប៉ិសាខាពេទ្យស៊ីនជូ ចុងឆ្នាំ២០១៨

ស្រុក មែវលី ២
១ មន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណនៃអង្កាមូលនិធិវៃកុង ចុងឆ្នាំ២០១៨

១ គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីចូព័រជឹ ចុងឆ្នាំ២០២០

ក្រុងតៃប៉ិ ១៧

១២

មន្ទីរពេទ្យទូទៅក័ងធៀន(ពទ្យតំបន់តាជែ)នៃសហគមន៏វេជ្ជ
សាស្ត្រក័ងធៀនមន្ទីរពេទ្យទាហានជាតិទូទៅ    តៃជុងសាខាពេទ្
យជ័រអ៊ីងភ្ជាប់ក្នុងការិយាល័យសេវាពិនិត្យសុខភាពប្រជាជន     
មន្ទីរពេទ្យស្ថិតក្នុងសាកលវិទ្យាល័យឱសថសាស្ត្រចិន  
មន្ទីរទូទៅឈឹងឈីងមន្ទីរពេទ្យអតីតយុទ្ធជនឡុងជុងតៃជុងក្
រសួងសុខុមាលភាពនិងសុខាភិបាលមន្ទីរពេទ្យតៃជុង
សាកលវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្រ្តជុងសានដែលបានភ្ជាប់ទៅមន្
ទីរពេទ្យតុងជុងហឺសង្គមវេជ្ជសាស្រ្តច្បាប់មន្ទីរពេទ្យតុង
ជុងហឺព្រះពុទ្ធសាសនាឈឺជីវេជ្ជសាស្រ្តនៃមូលនិធិច្បាប់តៃចុ
ងមន្ទីរពេទ្យឈឺជីជ័ងសម្ភពគ្លីនិករោគស្រ្តីសុខភាពនឹងសុខុ
មាភាពរបស់ក្រសួងមន្ទីរពេទ្យហ្វុងយេនយ៉ូស៊ិនសម្ភពគ្លីនិ
កសាខារួមគ្នា

ចុងឆ្នាំ២០១៨

៣ មន្ទីរពេទ្យសីុងហ៊ួយស៊ិនលីអ៊ុយគ័រសម្ភពគ្លីនិករោគស្ត្រីលី
ងស៊ិនខាយគ្លីនិកមាតានឹងកុមា ចុងឆ្នាំ២០១៧

២
មន្ទីរពេទ្យឡិនអាយសង្គមវេជ្ជសាស្រ្តមូលនិធិច្បាប់នៃមនុ
ស្សមន្ទីរពេទ្យតាលីឡិនអាយ,មន្ទីរពេទ្យក័ងធានសង្គមវេ
ជ្ជសាស្រ្តមូលនិធិច្បាប់មនុស្សនៃមន្ទីរពេទ្យក័ងធានទូទៅ 
(សាលាស្រុកសាលូ)

ចុងឆ្នាំ២០២០

ស្រុកចាំងហ្វា ៤ ៤

មន្ទីរពេទ្យសៀវព័លសង្គមវេជ្ជសាស្រ្តមូលនិធិច្បាប់នៃ
មនុស្សមន្ទីពេទ្យជីនៀនសៀវព័លមន្ទីរពេទ្យចាំងហ័រជីទូ
ចែវសង្គមវេជ្ជសាស្រ្តមូលនិធិច្បាប់នៃមនុស្សមន្ទីរពេ
ទ្យជីទូចែវអឺលុីងមន្ទីរពេទ្យសៀវព័លសង្គមវេជ្ជសាស្រ្ត
មូលនិធិច្បាប់នៃមនុស្សមន្ទីពេទ្យចាំងពីងសៀវព័រជីនៀនចាំ
ងហ័រជីទូចែវសង្គមវេជ្ជសាស្រ្តមូលនិធិច្បាប់នៃមនុស្ស
មន្ទីរពេទ្យជីទូចែវចាំងហ័រ

ចុងឆ្នាំ២០១៨

មន្ទីពេទ្យថែទាំម្តាយនិងទារក
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縣市別

總
院
所
數

院
所
數

院所名稱 效期

嘉義市 3 3
戴德森醫療財團法人嘉義基督教醫院、天主教中華聖母

修女會醫療財團法人天主教聖馬爾定醫院、信合美診所
107年底

南投縣 4
3 佑民醫院、竹山秀傳醫院、衛生福利部南投醫院 107年底

1 新泰宜婦幼醫院 109年底

臺南市 15

10

郭綜合醫院、詠馨婦產科診所、國立成功大學醫學院附

設醫院、奇美醫療財團法人奇美醫院、臺南市立安南醫

院-委託中國醫藥大學興建經營、臺灣基督長老教會新

樓醫療財團法人臺南新樓醫院、臺南市立醫院、奇美醫

療財團法人柳營奇美醫院、臺灣基督長老教會新樓醫療

財團法人麻豆新樓醫院、佑生婦產科診所

107年底

3 林錦義婦產科診所、鄭婦產科診所、陳澤彥婦產科醫院 106年底

2 蘇文彬婦產科診所、康乃心婦產科診所 109年底

雲林縣 2
1 國立臺灣大學醫學院附設醫院雲林分院 107年底

1 財團法人天主教若瑟醫院 109年底

高雄市 21

17

德謙醫院、四季臺安醫院、樂生婦幼醫院、高雄市立小

港醫院（委託財團法人私立高雄醫學大學經營）、高雄

榮民總醫院、馨蕙馨醫院、國軍高雄總醫院左營分院附

設民眾診療服務處、健新醫院、正薪醫院、吳昆哲婦產

小兒科醫院、阮綜合醫療社團法人阮綜合醫院、長庚醫

療財團法人高雄長庚紀念醫院、高雄市立聯合醫院、生

安婦產小兒科醫院、邱正義婦產科診所、優生婦產科醫

院、義大醫療財團法人義大醫院

107年底

1 容婦產科診所 106年底

3
財團法人天主教聖功醫院、財團法人私立高雄醫學大學

附設中和紀念醫院、小港安生婦產科診所
109年底

母嬰親善醫療院所

資源篇
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ខេត្តក្រុង ចំនួនមន្ទី
ពេទ្យ

ចំនួនសាខា
មន្ទីពេទ្យ មោះមន្ទីពេទ្យ ងៃខែឆ្នាំមាន

ប្រសិទ្ធភាព

ក្រុងជែអ៊ី ៣ ៣
ចាយទ័រសុិនវេជ្ជសាស្រ្តនៃមូលនិធិនៃច្បាប់មនុស្សមន្ទីរពេទ្យជី
ទូចែវជែអ៊ីព្រះវិហាកាតូលិកមូលនិធិកាបងប្អូនស្រីរបស់ប្រទេសចិននៃ
វេជ្ជសាស្រ្តនៃមូលនិធិនៃច្បាប់មនុស្សព្រះវិហាកាតូលិកមន្ទីរពេទ្
យតាន់មាអឺទីងមន្ទីរពេទ្យគ្លីនិកសុីងហឺមុី

ចុងឆ្នាំ២០១៨

ស្រុកណានថូ ៤
៣ មន្ទីរពេទ្យយ៉ូមីន   មន្ទីរពេទ្យជូសានស្យូឆ័ន   ក្រសួងសុខាភិបា

លនិងសុខុមាលភាពមន្ទីរពេទ្យណានថូ ចុងឆ្នាំ២០១៨

១ មន្ទីរពេទ្យមាតានិងកុមារស៊ីនថៃអ៊ី ចុងឆ្នាំ២០២០

ក្រុងតៃណាន់ ១៥

១០

មន្ទីរពេទ្យទូទៅគួ   គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីយ៉ុងស៊ីន   មន្ទី
រពេទ្យភ្ជាប់ក្នុងសាកលវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្ត្រជាតិឈឹង
កុង     អង្គការមូលនិធិពេទ្យជីម៉ ីមន្ទីរពេទ្យជីម៉ ី មន្ទីរពេទ្យ
លីអានណាន់ក្រ ុងតៃណាន់ប្រគល់សិទ្ធិឲ្យមហាវិទ្យាល័យឱ
សថសាស្ត្រចិនដំណើរការអាជីវកម្ម   វ ិហាសាសនាគ្រ ិស្ដតៃវ៉ាន ់
អង្គការមូលនិធិពេទ្យស៊ ីនឡូ  មន្ទ ីរពេទ្យស៊ ីនឡូតៃណាន ់  
មន្ទីរពេទ្យក្រុងតៃណាន់   អង្គការមូលនិធិពេទ្យជីម៉ីមន្ទីរពេទ្យជី
ម៉ីលាវអ៊ីង           វិហាសាសនាគ្រិស្ដតៃវ៉ាន់ អង្គការមូលនិធិពេទ្យស៊ីនឡ ូ
មន្ទីរពេទ្យស៊ីនឡូម៉ាតូមន្ទីរពេទ្យគ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីយ៉ូ
សឹង

ចុងឆ្នាំ២០១៨

៣
លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីលីនជីងអ៊ី   គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីជឹង  
មន្ទីរពេទ្យសម្ភពនិងរោគស្រ្តីឈឹនជឹងយៀន ចុងឆ្នាំ២០១៧

២ គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីស៊ូវឹនពីន គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីខាំ
ងណៃស៊ីន ចុងឆ្នាំ២០២០

ស្រុកអ៊ូនលីន ២
១ មន្ទីរពេទ្យសាខាអ៊ូនលីនភ្ជាប់ក្នុងសាកលវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្

ត្រតៃវ៉ាន់ ចុងឆ្នាំ២០១៨

១ អង្គការមូលនិធិកាតូលិកមន្ទីរពេទ្យរោះសឹ ចុងឆ្នាំ២០២០

ក្រុងកៅស្យុង ២១

១៧

មន្ទីរពេទ្យទើជៀន  មន្ទីរពេទ្យស៊ឺជូតៃអាន    មន្ទីរពេទ្យមាតានិ
ងកុមារឡឹស៊ឹងមន្ទីរពេទ្យស៊ាវកាំងកៅស្យុង(ប្រគល់សិទ្ធិឲ្យអង្
គការមូលនិធិមហាវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្ត្រឯកជនដំណើរការអាជីវក
ម្ម    មន្ទីរពេទ្យអតីតយុទ្ធជនឡុងជុងកៅស្យុងមន្ទីរពេទ្យស៊ីន
ហួយស៊ីន    មន្ទីរពេទ្យទាហានជាតិទូទៅកៅស្យុងពេទ្យសាខាជ័រអ៊ី
ងភ្ជាប់ក្នុងការិយាល័យសេវាពិនិត្យសុខភាពប្រជាជន  មន្ទីរពេទ្
យចជៀនស៊ីនមន្ទីរពេទ្យចជឹងស៊ីន   មន្ទីរពេទ្យសម្ភពនិងកុមារអ៊ូ
ឃុនជឺ  សមាគមន៏វេជ្ជសាស្រ្តទូទៅលាន់មន្ទីរពេទ្យទូទៅលាន់  អង្
គការមូលនិធិពេទ្យឆាងកឹងមន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណឆាងកឹងកៅស្យុង   
សហមន្ទីរពេទ្យក្រុងកៅស្យុង មន្ទីរពេទ្យសម្ភពនិងកុមារស៊ឹង
អាន  គ្លីនិកសម្ភពឆូជឹងអ៊ី  មន្ទីរពេទ្យសម្ភពយ៉ូស៊ឹង    អង្គការ
មូលនិធិវេជ្ជសាស្រ្តអ៊ីតាមន្ទីរពេទ្យអ៊ីតា

ចុងឆ្នាំ២០១៨

១ គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីរ៉ុង ចុងឆ្នាំ២០១៧

៣
អង្គការមូលនិធិកាតូលិកមន្ទីរពេទ្យសឹងកុង     អង្គការមូលនិធ ិ
មហាវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្ត្រឯកជនកៅស្យុងភ្ជាប់ក្នុងមន្ទីរពេទ្
យរំលឹកគុណ  គ្លីនិកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីអានសឹនស៊ាវកាំង

ចុងឆ្នាំ២០២០

មន្ទីពេទ្យថែទាំម្តាយនិងទារក
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母嬰親善醫療院所

縣
市
別

總
院
所
數

院
所
數

院所名稱 效期

屏東縣 4 4

安和醫療社團法人安和醫院、寶建醫療社團法人寶建醫
院、屏基醫療財團法人屏東基督教醫院、輔英科技大學附
設醫院

107年底

臺東縣 2 2 馬偕紀念醫院臺東分院、財團法人臺東基督教醫院 109年底

花蓮縣 2 2
佛教慈濟醫療財團法人花蓮慈濟醫院、臺灣基督教門諾會
醫療財團法人門諾醫院

107年底

宜蘭縣 3
2

國立陽明大學附設醫院、財團法人天主教靈醫會羅東聖母
醫院

107年底

1 財團法人羅許基金會羅東博愛醫院 109年底

連江縣 1 1 連江縣立醫院 107年底

澎湖縣 1 1 三軍總醫院澎湖分院附設民眾診療服務處 107年底

註： 最新通過「母嬰親善醫療院所」名單，可至國民健康署http://www.hpa.gov.tw/
查詢。
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ខេត្តក្រុង ចំនួនមន្ទី
ពេទ្យ

ចំនួនសាខា
មន្ទីពេទ្យ មោះមន្ទីពេទ្យ ងៃខែឆ្នាំមាន

ប្រសិទ្ធភាព

ស្រុកភីងតុង  ៤ ៤
សមាគមន៏វេជ្ជសាស្ត្រអានហឺមន្ទីរពេទ្យអានហឺ   សមាគមន៏
វេជ្ជសាស្ត្រប៉ៅជៀនមន្ទីរពេទ្យប៉ៅជៀន   អង្គការមូលនិធិវេជ្ជ
សាស្រ្តភីងជីមន្ទីរពេទ្យសាសនាគ្រិស្ដភីងតុង     មហាវិទ្យា
ល័យបច្ចេកវិទ្យាហ្វូអ៊ីងភ្ជាប់ក្នុងមន្ទីរពេទ្យ

ចុងឆ្នាំ២០១៨

ស្រុកតៃតុង ២ ២ មន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណម៉ាជៀសាខាពេទ្យស្រុកតៃតុង    អង្គការ
មូលនិធិមន្ទីរពេទ្យសាសនាគ្រិស្ដតៃតុង ចុងឆ្នាំ២០២០

ស្រុកហ័រលាន ២ ២
អង្គការមូលនិធិឆឺជីព្រះពុទ្ធសាសនាមន្ទីរពេទ្យឆឺជីហ័រលាន
សមាគមន៏សាសនាគ្រិស្ដមឹនន័រតៃវ៉ាន់មូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រមន្
ទីរពេទ្យមឹនន័រ

ចុងឆ្នាំ២០១៨

ស្រុកអ៊ីឡាន ៣ 
២ ហាវិទ្យាល័យជាតិយ៉ាងមីងភ្ជាប់ក្នុងមន្ទីរពេទ្យ   អង្គការមូ

លនិធិកាតូលិកសមាគមន៏ពេទ្យលីងមន្ទីរពេទ្យលូតុង ចុងឆ្នាំ២០១៨

១ អង្គការមូលនិធិលូស៊ុយមន្ទីរពេទ្យប៉ូអៃលូតុង ចុងឆ្នាំ២០២០

ស្រុកលានជាំង ១ ១ មន្ទីរពេទ្យស្រុកលានជាំង ចុងឆ្នាំ២០១៨

ស្រុកផុងភូ ១ ១ មន្ទីរពេទ្យធំទាហានពេទ្យសាខាផុងភូភ្ជាប់ក្នុងការិយាល័យ
សេវាពិនិត្យសុខភាពប្រជាជន ចុងឆ្នាំ២០១៨ 

មន្ទីពេទ្យថែទាំម្តាយនិងទារក

ចំណាំ៖ទើបចេញថ្មី"សុឆន្ទៈមាតានិងស្ថាប័នវេជ្ជសាស្រ្ត"អាចចូលទៅរកបញ្ជីឈ្មោះនៅ
មន្ទីរសុខាភិបាលជាតិ http://www.hpa.gov.tw/ រាវរក។
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社區心理衛生中心

縣市 電話 地址

臺北市 02-33936779#11 臺北市中正區金山南路一段5號

新北市 02-22572623 新北市板橋區英士路192-1號

臺中市 04-25155148 臺中市豐原區瑞安街143號

臺南市
06-3352982(林森)
06-6377232(東興)

臺南市東區林森路一段418號
臺南市新營區東興路163號

高雄市 07-3874649~50 高雄市三民區大順二路468號8樓-2

宜蘭縣 03-9367885 宜蘭縣宜蘭市女中路二段287號

基隆市 02-24300193~5 基隆市安樂區安樂路二段164號5樓

桃園市 03-3325880 桃園市桃園區縣府路55號

新竹縣 03-6567138 新竹縣竹北市光明七街1號

新竹市 03-5234647 新竹市集賢路3號

苗栗縣
037-332565
037-332621

苗栗縣苗栗市國福路6號

南投縣 049-2205885 南投縣南投市復興路6號

彰化縣 04-7127839 彰化縣彰化市中山路二段162號2樓

雲林縣 05-5370885 雲林縣斗六市府文路34號

嘉義縣 05-3621150 嘉義縣太保市祥和二路東段3號

嘉義市 05-2328177 嘉義市德明路1號

屏東縣 08-7370123 屏東縣屏東市自由路272號

臺東縣 089-336575 臺東縣臺東市博愛路336號

花蓮縣 03-8351885 花蓮縣花蓮市林森路391號

澎湖縣 06-9269051 澎湖縣馬公市中正路115號

金門縣 082-337885 金門縣金湖鎮中正路1-1號2樓

連江縣 083-626643 連江縣南竿鄉復興村216號
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ស្រុកក្រុង ទូរស័ព្ទ អាស័្រយដ្ឋាន

ទីក្រុងតៃប៉ិ 02-33936779#11 ផ្ទះលេខ៥ផ្លូវជីងសានណាន១សង្កាត់ចុងចឹងទី
ក្រុងតៃប៉ិ

ទីក្រុងស៊ីនប៉ី 02-22572623 ផ្ទះលេខ192-1ផ្លូវអ៊ីងស៊ឺសង្កាត់ប៉ានឈែវទីក្រុង
ស៊ីនប៉ី

ទីក្រុងថែចុង 04-25155148 ផ្ទះលេខ143ផ្លូវយួយអានសង្កាត់ហ្វុងយានទីក្រុ
ងថែចុង

ទីក្រុងថែណាន 06-3352982 (Linsen)
06-6377232(Dongxing )

ផ្ទះលេខ418ផ្លូវលីនសឹន១សង្កាត់តុងទីក្រុងថែណាន
ផ្ទះលេខ163 ផ្លូវតុងសី៊ង ខណ្ឌសី៊នអី៊ង ក្រុងតៃណាន

ទីក្រុងកាវសុង 07-3874649~50 ផ្ទះលេខ468ជាន់ទី8ផ្លូវតាសុន២សង្កាត់សានមីន
ទីក្រុងកាវសុង

ស្រុកអ៊ីឡាន 03-9367885 ផ្ទះលេខ287ផ្លូវសឹងហូវទីក្រុងអ៊ីឡានស្រុកអ៊ីឡាន

ទីក្រុងជីឡុង 02-24300193~5 ផ្ទះលេខ164ជាន់ទី5ផ្លូវអានលឹ២សង្កាត់អានលឹទី
ក្រុងជីលុង

ស្រុកថាវយាន 03-3325880 ផ្ទះលេខ55ផ្លូវហ្វ៊ូទីក្រុងថាវយានស្រុកថាវយាន

ស្រុកស៊ីនជូ 03-6567138 ផ្ទះលេខ1ផ្លូវគ័ងមីងជាទីក្រុងជូប៉ីស្រុកស៊ីនជូ

ទីក្រុងស៊ីនជូ 03-5234647 ផ្ទះលេខ៣ផ្លូវជីសៀនទីក្រុងស៊ីនជូ

ស្រុកមែវលី 037-332565
037-332621 ផ្ទះលេខ6ផ្លូវគ័ហ៊្វូទីក្រុងមែវលីស្រុកមែវលី

ស្រុកណានថូវ 049-2205885 ផ្ទះលេខ6ផ្លូវហ៊្វូស៊ីនទីក្រុងណានថូវស្រុកណាន
ថូវ

ស្រុកចាងហ័ 04-7127839 ផ្ទះលេខ162ជាន់ទី2ផ្លូវចុងសាន២ទីក្រុងចាងហ័ស្
រុកចាងហ័

ស្រុកអ៊ីលាន 05-5370885 ផ្ទះលេខ34ផ្លូវហ៊្វូវឹនទីក្រុងតូវលីវស្រុកអ៊ីនលីន

ស្រុកជែអ៊ី 05-3621150 ផ្ទះលេខ3ផ្លូវស៊ែងហឺ២ទីក្រុងថៃប៉ោស្រុកជែអ៊ី

ទីក្រុងជែអ៊ី 05-2328177 ផ្ទះលេខ១ផ្លូវតឺមីងទីក្រុងជែអ៊ី

ស្រុកភីងតុង 08-7370123 ផ្ទះលេខ272ផ្លូវជឺយូវទីក្រុងភីងតុងស្រុកភីងតុង

ស្រុកភីងតុង 089-336575 ផ្ទះលេខ336ផ្លូវប៉អាយទីក្រុងថែតុងស្រុកថែតុង

ស្រុកហ័លាន 03-8351885 ផ្ទះលេខ391ផ្លូវលីនសឹនទីក្រុងហ័លានស្រុកហ័
លាន

ស្រុកផឹងហ៊ូ 06-9269051 ផ្ទះលេខ115ផ្លូវចុងចឹងទីក្រុងម៉ាកុងស្រុកផឹងហ៊ូ

ស្រុកជីងមឹន 082-337885 ផ្ទះលេខ1-1ជាន់ទី2ផ្លូវចុងចឹងឃុំជីងហ៊ូស្រុកជីង
មឹន

ស្រុកជ័ងលាន 083-626643 ផ្ទះលេខ216ភូមិហ្វ៊ូស៊ីនឃុំណានឈានស្រុកលាន
ជ័ង

មជ្ឈមណ្ឌលសុខភាពចិត្តវិជ្ជានៃសហគម្មន៍
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高危險妊娠

隨著懷孕週數增加，孕婦的身體會因為胎兒成長而增加許多額外的工

作，例如孕婦的心臟負擔在懷孕後期快速的增加、胎兒所有的新陳代謝必

須經由母體的腎臟排出、胎兒生長所需的營養也必須由母體提供等。孕婦

的身體會很努力的去適應這些懷孕的變化，但是如果孕婦原本就有某些疾

病，如先天性心臟病、慢性腎臟病等，就可能會因為懷孕而導致臨床症狀

加重。另外，孕婦也會因懷孕而出現如妊娠糖尿病、妊娠高血壓等疾病，

這些都屬母體因素的高危險妊娠。

一般而言，大多數懷孕的胎兒都是正常的，但是也有少數的胎兒患有

先天性疾病或有未足月早產之徵象，這是屬胎兒因素的高危險妊娠。

當醫師告知您有上述情形時，表示本次懷孕可能是高危險妊娠，需要

經由完整的產前檢查，來早期預防懷孕過程可能發生之併發症，並建議在

人力及設備較完善的醫療院所生產，如此，母親及嬰兒的安全較可獲得保

障。

下列名單是經過衛生福利部「醫院緊急醫療能力分級評定基準」分

級之「高危險妊娠孕產婦及新生兒照顧品質中度級、重度級急救責任醫

院」，當您在懷孕過程中出現任何緊急狀況時，這些責任醫院可提供您較

完善的緊急醫療照護服務，準爸媽可依您的妊娠情況，選擇就近的責任醫

院接受檢查及生產。
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ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក់
ខ្លួនប្រាណស្ត្រីមានផ្ទៃពោះនឹងបន្ថែមការងារជាច្រើនដោយសាទារកក្នុងផ្ទៃធំឡើងៗជារាងរា

ល់សប្តាហ៍,ឧទាហរណ៍បេះដូងមានសម្ពាធធ្ងន់ធ្ងរជាងមុនមានល្បឿនលឿននៅដំណាក់កាលក្រោយ
នៅពេលមានផ្ទៃពោះ,ទារកក្នុងដុតរំលាយអាហារក្នុងកាយតាមរយះក្រលៀនម្តាយ,ជីវជាតិដំរូវការលូ
តលាស់របស់ទារកក្នុងផ្ទៃក៏ត្រូវផ្តល់ឡើងតាមរយះម្តាយ។ល។ខ្លួនម្តាយអាចខឹតខំសំរួលខ្លួន
ទៅនឹងការប្រែប្រួលនៅពេលមានផ្ទៃពោះ,ប៉ុន្តែប្រសិនបើស្រ្តីមានផ្ទៃពោះមានជំងឺពីមុន,ដូចជាជំងឺបេះដូ
ង,ជំងឺក្រលៀន។ល។ក៏ប្រហែលជាមកពីជំងឺមានអាការះធ្ងន់ធ្ងរជាងមុនដោយសាមានផ្ទៃពោះ។ម៉្យាងវិ
ញទៀត,ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះក៏អាចមានជំងឺទឹកនោមផ្អែម,ជំងឺលើសឈាម។ល។ដោយសាមានផ្ទៃពោះ,ទាំង
នេះសុទ្ធតែជាគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់ដោយសាមូលហេតុសុខភាពខ្លួនម្តាយ។

ជាទូទៅ,ទារកក្នុងផ្ទៃភាគច្រើនសុទ្ធតែធម្មតាទេ,បុ៉ន្តែមានទារកក្នុងផ្ទៃមួយចំនួនមានជំងឺពីធម្មជាតិឬ
មានសភាពកើតមិនគ្រប់ខែ,នេះជាគ្រោះថ្នាក់ដោយសាសុខភាពទារក។

នៅពេលដែលគ្រូពេទ្យបា្រប់អ្នកពីស្ថានភាពដូចខាងលើ,មានន័យថាការផ្ទៃពោះលើកនេះប្រហែល
ជាមានគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់,ត្រូវត្រួតពិនិត្យមុនពេលសំរាលកូនដោយល្អឹតល្អន់,ដើម្បីការពារកុំអោយមាន
អាការះកើតឡើងក្នុងអំលុងពេលមានផ្ទៃពោះ,ហើយអោយយោបល់សំរាលកូននៅមន្ទីពេទ្យដែលមានបុគ្
គលិកនិងបរិក្ខាដ៏ល្អឥតខ្ចោះ,សុវត្តិភាពម្តាយនិងទារកក៏អាចត្រូវបានការពារ។

ឈ្មោះខាងក្រោមនេះជា(មន្ទីពេទ្យទទួលខុសត្រូវថែទាំស្ត្រីនិងទារកមានគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់,សង្
គ្រោះជាបន្ទាន់ផ្នែកមធ្យមឬធ្ងន់ធ្ងរ)ដែលមានបែងចែកកំរិត(កំណត់ឡើងដោយការវិភាគកំរិតលត្ថ
ភាពការព្យាបាលជាបន្ទាន់របស់មន្ទីពេទ្យ)កំណត់ឡើងដោយមន្ទីសុខាភិបាល,ក្នុងអំលុងពេលអ្
នកមានផ្ទៃពោះមានអាការះបន្ទាន់ណាមួយ,មន្ទីពេទ្យទទួលខុសត្រូវទាំងនេះក៏អាចផ្តល់នូវសេវាក
ម្មថែទាំព្យាបាលជាបន្ទាន់ដ៏ល្អឥតខ្ចោះទៅដល់អ្នក,ឪពុកម្តាយអាចយោងទៅតាមស្ថានភាពក្នុ
ងការមានផ្ទៃពោះរបស់អ្នក,ជ្រើសរើសមន្ទីពេទ្យទទួលខុសត្រូវទទួលយកការត្រួតពិនិត្យនិងសំរាល

កូន។
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高危險妊娠

高危險妊娠孕產婦及新生兒照顧品質中度級、重度級急救責任醫院名單

地區 縣市 中度級 重度級 有效期限

臺北地區

基隆市
長庚醫療財團法人基隆長庚紀
念醫院

107/12/31

宜蘭縣
財團法人羅許基金會羅東博愛
醫院

106/12/31

宜蘭縣 國立陽明大學附設醫院 107/12/31

臺北市
國泰醫療財團法人國泰綜合醫
院

106/12/31

臺北市
財團法人臺灣基督長老教會馬
偕紀念社會事業基金會馬偕紀
念醫院

106/12/31

臺北市
臺北市立萬芳醫院-委託財團法
人私立臺北醫學大學辦理

106/12/31

臺北市
三軍總醫院附設民眾診療服務
處

109/12/31

臺北市 臺北榮民總醫院 109/12/31

臺北市 國立臺灣大學醫學院附設醫院 109/12/31

臺北市
新光醫療財團法人新光吳火獅
紀念醫院

109/12/31

臺北市
基督復臨安息日會醫療財團法
人臺安醫院

106/12/31

臺北市 臺北醫學大學附設醫院 111/12/31

臺北市
長庚醫療財團法人臺北長庚紀
念醫院

106/12/31

新北市
衛生福利部雙和醫院(委託臺北
醫學大學興建經營)

106/12/31

新北市
醫療財團法人徐元智先生醫藥
基金會亞東紀念醫院

109/12/31

新北市
財團法人佛教慈濟綜合醫院臺
北分院

109/12/31

新北市 財團法人天主教耕莘醫院 106/12/31

新北市
國泰醫療財團法人汐止國泰綜
合醫院

106/12/31

新北市
財團法人基督長老教會馬偕紀
念醫院淡水分院

109/12/31

新北市
財團法人天主教耕莘醫院永和
分院

107/12/31

金門縣 衛生福利部金門醫院 109/12/31

北部地區

桃園市
長庚醫療財團法人林口長庚紀
念醫院

109/12/31

新竹市
國立臺灣大學醫學院附設醫院
新竹分院

107/12/31

新竹市 財團法人馬偕紀念醫院新竹分院 107/12/31

新竹縣 東元綜合醫院 107/12/31
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តំបន់  ស្រុកក្រុង កម្រិតមធ្យម កម្រិតធ្ងន់ កាលបរិច្ឆេទកំណត់

តំបន់តៃប៉ិ

ក្រុងជីឡុង អង្គការមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រឆាងកឹងមន្ទីរពេទ្យរំ
លឹកគុណឆាងកឹងជីឡុង ៣១/១២/២០១៨

ស្រុកអ៊ីឡាន អង្គការមូលនិធិលូស៊ុយមន្ទីរពេទ្យប៉ូអៃលូតុង ៣១/១២/២០១៧

ស្រុកអ៊ីឡាន ហាវិទ្យាល័យជាតិយ៉ាងមីងភ្ជាប់ក្
នុងមន្ទីរពេទ្យ  ៣១/១២/២០១៨

ក្រុងតៃប៉ិ អង្គការមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រកាថៃមន្ទីរពេទ្យទូ
ទៅកាថៃ ៣១/១២/២០១៧

ក្រុងតៃប៉ិ មន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណម៉ាជៀ ៣១/១២/២០១៧

ក្រុងតៃប៉ិ
មន្ទីរពេទ្យវ័នហ្វាងក្រុងតៃប៉ិ- ប្រគល់សិទ្ធិឲ្យមូ
លនិធិមហាវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្ត្រឯកជនក្រុងតៃប៉ិ
គ្រប់គ្រង

៣១/១២/២០១៧

ក្រុងតៃប៉ិ មន្ទីរពេទ្យធំទាហានភ្ជាប់ក្នុងការិយាល័យសេវា
ពិនិត្យសុខភាពប្រជាជន ៣១/១២/២០២០

ក្រុងតៃប៉ិ មន្ទីរពេទ្យអតីតយុទ្ធជនឡុងជុងក្រុងតៃប៉ិ ៣១/១២/២០២០

ក្រុងតៃប៉ិ មន្ទីរពេទ្យភ្ជាប់ក្នុងមហាវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្
ត្រតៃវ៉ាន់ ៣១/១២/២០២០

ក្រុងតៃប៉ិ មូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រស៊ីនក័ងមន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុ
ណអ៊ូហ៊័រសឺស៊ីនក័ង ៣១/១២/២០២០

ក្រុងតៃប៉ិ
សមាគមន៏សាសនាគ្រិស្ដហ្វូលីងអា
នស៊ីយឹមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រមន្ទីរ
ពេទ្យតៃអាន

៣១/១២/២០១៧

ក្រុងតៃប៉ិ មន្ទីរពេទ្យភ្ជាប់ក្នុងមហាវិទ្យា
ល័យវេជ្ជសាស្ត្រតៃប៉ិ ៣១/១២/២០២២

ក្រុងតៃប៉ិ
អង្គការមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រឆាងកឹ
ងមន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណឆាងកឹងតៃ
ប៉ិ

៣១/១២/២០១៧

ក្រុងតៃប៉ិថ្មី
ក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខមាលភាពមន្ទីរពេទ្យស័
ងហឺ(ប្រគល់សិទ្ធិឲ្យមហាវិទ្យាល័យវេជ្ជសាស្ត្
រក្រុងតៃប៉ិស៊ីងធ្វើអាជីវកម្ម)

៣១/១២/២០១៧

ក្រុងតៃប៉ិថ្មី
អង្គការមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រមូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រ
ឱសថសាស្ត្រលោកស៊ុយយៀនជឹមន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុ
ណយ៉ាតុង

៣១/១២/២០២០

ក្រុងតៃប៉ិថ្មី អង្គការមូលនិធិឆឺជីព្រះពុទ្ធសាសនា  
មន្ទីរពេទ្យទូទៅសាខាក្រុងតៃប៉ិ ៣១/១២/២០២០

ក្រុងតៃប៉ិថ្មី អង្គការមូលនិធិកាតូលិកមន្ទីរពេទ្
យកឹងស៊ីន ៣១/១២/២០១៧

ក្រុងតៃប៉ិថ្មី មូលនិធិវេជ្ជសាស្ត្រកាថៃស៊ីជឹងមន្
ទីរពេទ្យទូទៅកាថៃ ៣១/១២/២០១៧

ក្រុងតៃប៉ិថ្មី
អង្គការមូលនិធិមន្ទីរវេជ្ជសាស្រ្
តមន្ទីរពេទ្យរំលឹកគុណម៉ាជៀសាខា
ពេទ្យតាន់សួយ

៣១/១២/២០២០

ក្រុងតៃប៉ិថ្មី អង្គការមូលនិធិកាតូលិកមន្ទីរពេទ្
យកឹងស៊ីនសាខាពេទ្យយ៉ុងហឺ ៣១/១២/២០១៨

ស្រុកជីនមឹន ក្រសួងសុខាភិបាលនិងសុខមាលភាព
មន្ទីរពេទ្យជីនមឹន ៣១/១២/២០២០

នៅទីក្រុង

ខែត្តថោយអាន សហគមណ៏ឆាងកិនព្យាបាលជំងឺនៅលីនខូវកម្ណត់
សម្កល់មន្ទីrពេទ្យឆាងកិន ៣១/១២/២០២០

ក្រុងស៊ីនជូរ មហាវិទ្យាលយ័ពេទ្យរដ្ននៅមន្ទីរ
ពេទ្យស៊ីនជូរទីពីរ ៣១/១២/២០១៨

ក្រុងស៊ីនជូរ មហាវិទ្យាលយ័ពេទ្យរដ្ននៅមន្ទីរ
ពេទ្យស៊ីនជូរទីពីរ ៣១/១២/២០១៨

ក្រុងស៊ីនជូរ សហគមណ៏មាជឺកម្ណត់សម្កល់មន្ទីរពេទ្យស៊ីនជូ
រទីពីរ ៣១/១២/២០១៨

ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក់
មន្ទីពេទ្យទទួលខុសត្រូវថែទាំស្ត្រីនិងទារកមានគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់,សង្គ្រោះ
ជាបន្ទាន់ផ្នែកមធ្យមឬធ្ងន់ធ្ងរ
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高危險妊娠

地區 縣市 中度級 重度級 有效期限

中部地區

臺中市
財團法人私立中山醫學大學附
設醫院

106/12/31

臺中市 臺中榮民總醫院 106/12/31

臺中市 中國醫藥大學附設醫院 106/12/31

臺中市 童綜合醫療社團法人童綜合醫院 107/12/31

臺中市
光田醫療社團法人光田醫院
（沙鹿總院）

107/12/31

臺中市
光田醫療社團法人光田醫院
（大甲院區）

107/12/31

臺中市
財團法人佛教慈濟綜合醫院臺
中分院

106/12/31

臺中市 澄清綜合醫院中港分院 107/12/31

彰化縣 財團法人彰化基督教醫院 106/12/31

彰化縣
秀傳醫療社團法人秀傳紀念醫
院

108/12/31

彰化縣
秀傳醫療財團法人彰濱秀傳紀
念醫院

107/12/31

南部地區

雲林縣
國立臺灣大學醫學院附設醫院
雲林分院

106/12/31

雲林縣 財團法人天主教若瑟醫院 107/12/31

嘉義市
戴德森醫療財團法人嘉義基督
教醫院

107/12/31

嘉義市 財團法人天主教聖馬爾定醫院 107/12/31

嘉義縣
長庚醫療財團法人嘉義長庚紀
念醫院

111/12/31

嘉義縣
財團法人佛教慈濟綜合醫院大
林分院

107/12/31

臺南市 奇美醫療財團法人奇美醫院 106/12/31

臺南市 國立成功大學醫學院附設醫院 106/12/31

臺南市 郭綜合醫院 108/12/31

高屏地區

高雄市
財團法人私立高雄醫學大學附
設中和紀念醫院

106/12/31

高雄市 義大醫療財團法人義大醫院 106/12/31

高雄市 高雄榮民總醫院 106/12/31

高雄市
長庚醫療財團法人高雄長庚紀
念醫院

106/12/31

屏東縣 安泰醫療社團法人安泰醫院 106/12/31

澎湖縣
三軍總醫院澎湖分院附設民眾
診療服務處

106/12/31

東部地區
花蓮縣 財團法人佛教慈濟綜合醫院 106/12/31

臺東縣 馬偕紀念醫院臺東分院 107/12/31

註：最新通過「急救責任醫院」分區名單，可至衛生福利部醫事司http://www.mohw.gov.tw/cht/
DOMA/查詢。
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តំបន់ ស្រុកក្រុង កម្រិតមធ្យម កម្រិតធ្ងន់ កាលបរិច្ឆេទកំណត់

កណ្ដាលប្រទេស

ក្រុងថៃចុង សហគមណ៏ចុងសានមហវិទ្យាលយ័ពេទ្យអែកជនសម្នាក់
មន្ទីរពេទ្យ ៣១/១២/២០១៧

ក្រុងថៃចុង ថៃចុងមន្ទីរពេទ្យប្រជាជន ៣១/១២/២០១៧

ក្រុងថៃចុង មហាវិទ្យលយ័ចិនសម្នាក់មន្ទីរពេទ្យ ៣១/១២/២០១៧
ក្រុងថៃចុង សមាគមណ៏ព្យាបាលជំងឺកុមារនោមន្ទីរពេទ្យកុមារ ៣១/១២/២០១៨

ក្រុងថៃចុង សមាគមណ៏កង់ធាន             មន្ទីរពេទ្យកង់ធាន
（មន្ទីរពេទ្យសរុបសាឡុ）

៣១/១២/២០១៨

ក្រុងថៃចុង សមាគមណ៏កង់ធាន             មន្ទីរពេទ្យកង់ធាន
（មន្ទីរពេទ្យស្រុកតាជែរ） ៣១/១២/២០១៨

ក្រុងថៃចុង សមាគមណ៏ព្រះពុទ្ធសាសនាថៃចុងជឹកជីម
ន្ទីរពេទ្យចម្រុះទីពីរ ៣១/១២/២០១៧

ក្រុងថៃចុង ទិនឈីងមន្ទីរពេទ្យចម្រុះចុងកាំងទីពីរ ៣១/១២/២០១៨

ខែត្តចាំងហរ សមាគមណ៏សាសនាក្រិះមន្ទីរពេទ្យ្ងចាំងហរ ៣១/១២/២០១៧

ខែត្តចាំងហរ សមាគមណ៏ព្យាបាលសី៊វថន់មន្ទីរពេទ្យចម្រុះសី៊វថន់ ៣១/១២/២០១៨

ខែត្តចាំងហរ សមាគមន៏ព្យាបាលសី៊វថន់សម្កល់មន្ទីរ
ពេទ្យចាំងពីនសី៊វថន់ ៣១/១២/២០១៧

លិចប្រទេស

ខែត្តអិ៊នលីន មហាវិទ្យាលយ័ពេទ្យរដ្នសម្នាក់មន្ទីរពេទ្យអិ៊នលីនទីពីរ ៣១/១២/២០១៧

ខែត្តអិ៊នលីន សមាគមណ៏កាកូលិចមន្ទីរពេទ្យឡឈីន ៣១/១២/២០១៨

ក្រុងជែរអិ សមាគមណ៏ព្យាបាលចាយទឺសិនមន្ទីរពេទ្យសាសនាក្រិះ
នៅជែរអិ ៣១/១២/២០១៨

ក្រុងជែរអិ សមាគមណ៏ពេទ្យសាសនាក្រិះមន្ទីរពេទ្
យសិនមាអឺទីន ៣១/១២/២០១៨

ខេត្តជែរអិ សហគមណ៏ឆាងកិនព្យាបាលជំងឺនៅជែរអិកម្ណត់សម្កល់ម
ន្ទីរពេទ្យឆាងកិន ៣១/១២/២០២២

ខេត្តជែរអិ សហគមណ៏ព្រះពុទ្ធសាសនាតាលីនមន្ទីrពេទ្យចម្រុទីពីរ ៣១/១២/២០១៨

ក្រុងថៃណាន សហគមណ៏ព្យាបាលជំងឺឈីមីមន្ទីរពេទ្យឈីមី ៣១/១២/២០១៧
ក្រុងថៃណាន មហាវិទ្យាលយ័រដ្នឈិនកុងសម្នាក់មន្ទីរពេទ្យ ៣១/១២/២០១៧

ក្រុងថៃណាន កូរមន្ទីរពេទ្យចម្រុះ ៣១/១២/២០១៩

ក្រុងខែត្តកោ  ភីន

ក្រុងកៅសុ៊ង សហគមណ៏កៅសុ៊ងមហាវីទ្យាលយ៍អែកេជនច្បាប់ពេទ្យស
ម្នាក់ចុងហឺសំលល់មន្ទីរពេទ្យ ៣១/១២/២០១៧

ក្រុងកៅសុ៊ង សមាគមណ៏ព្យាបាលជំងឺអិតានៅមន្ទីរពេទ្យអិតា ៣១/១២/២០១៧
ក្រុងកៅសុ៊ង ក្រុងកៅសុ៊ងមន្ទីរពេទ្យចម្រុះប្រជាជន ៣១/១២/២០១៧

ក្រុងកៅសុ៊ង សមាគមណ៏ព្យាបាលជំងឺឆាងកិនកៅសុ៊ងឆាងកិនមន្ទីរពេទ្
យសម្កល់ ៣១/១២/២០១៧

ខែត្តភីនតុង សហគមណ៏ព្យាបាលជំងឺអាន់ថៃនៅមន្ទឺរពេទ្យអាន់ថៃ ៣១/១២/២០១៧

ខែត្តផឹងហូរ ផឺងហូរមន្ទីរពេទ្យទាហ៊ានទិពីរនៅកន្លែង
សម្កល់បំរើប្រជាជន ៣១/១២/២០១៧

កើតប្រទេស
ខេត្តហរ៊ាន សមាគមណ៏ប្រពុទ្ធសាសនាមន្ទីរពេទ្យចម្រុះជឺកជិះ ៣១/១២/២០១៧

ខែត្តថៃតុង មាជិសម្កល់ថេតុងមន្ទីរពេទ្យពេទ្យ ៣១/១២/២០១៨

ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះដែលមានគ្រោះថ្នាក់

ចំណាំ៖ទើបចេញថ្មី"សុឆន្ទៈមាតានិងស្ថាប័នវេជ្ជសាស្រ្ត"អាចចូលទៅរកបញ្ជីឈ្មោះនៅមន្ទីរសុ
ខាភិបាលជាតិ http://www.hpa.gov.tw/ រាវរក។
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保母托育

保母托育管理與托育費用補助

政府為鼓勵國人生育，自97年4月起補助家庭部分托育費用，以減輕家庭

負擔，且為妥善照顧幼童，請選擇合法登記之居家托育服務人員或合格立案

之托嬰中心，提供兒童及家長最安全、適合的托育與照顧服務。

如果您或您的朋友需要專業托育人員服務、托育費用補助問題、或有意

參加托育人員訓練課程或有照顧幼兒問題之諮詢，可逕向衛生福利部社會及

家庭署托育人員(保母)登記管理資訊網(http://cwisweb.sfaa.gov.tw)及衛

生福利部社會及家庭署網站(http://www.sfaa.gov.tw)查詢，或就所在縣市

政府社會局(處)洽詢。

縣市別 社會局(處)電話 縣市別 社會局電話

臺北市政府
(02)27208889轉1624-
1625

雲林縣政府 (05)5522575

新北市政府
(02)29603456轉3678-
3681

嘉義縣政府 (05)3620900轉2606

臺中市政府 (04)22289111轉37516 屏東縣政府 (08)7320415轉5321

臺南市政府
(06)2991111轉5903
(06)6322231轉6545-
6546

臺東縣政府 (089)341373轉262

高雄市政府
(07)3368333轉2495-
2498

花蓮縣政府 (038)228995

宜蘭縣政府 (03)9328822轉454 澎湖縣政府 (06)9274400轉395

桃園市政府 (03)3322101轉6322 基隆市政府
(02)24201122轉2203-
2205

新竹縣政府 (03)5518101轉3253 新竹市政府 (03)5216121轉558

苗栗縣政府 (037)559643 嘉義市政府 (05)2254321轉155

彰化縣政府 (04)7240249 金門縣政府 (082)318823轉62570

南投縣政府 (049)2247970 連江縣政府 (0836)25022轉309
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ថែទាំដោយម្តាយមេដោះ
ការគ្រប់គ្រងការថែទាំដោយម្តាយមេដោះនិងជំនួយការចំណាយអោយម្តាយមេដោះ

រដ្ថាភិបាលដើម្បីសសើរអោយប្រជាជនបន្តកំនើត នៅឆ្នាំ២០០៨ខែ៤មកមានជំណួយទឺកប្រាក់ក្នុង
ក្រុមគ្រួសារដើម្បឺកុមារចូលរៀន，ដើម្បីសំរាលក្រុមគ្រួសារក្នុងការចំនាយ，ដូ
ចមនេះអាចអោយកុមាររស់នៅបានសម្រួល អញ្ជើញជ្រើសរើសកន្លែងរឺសាលា
ដែលស្របច្បាប់អោយកុមារចូលរៀន ធ្វើអោយកុមារនិងមត្ដាបិត្ដាយាងសម្
រួល ជាកន្លែងដែលសមស្របក្នុងការថែរក្សារកុមារ

បើរអ្នក់នឺងមិត្តភក្ក័អ្នក់ត្រូវការអោយបុក្គលិកណាមានបទពិសោធ
ន៏ក្នុងការបង្រៀនថែរក្សារ、ក្នុងមូលហេតុជំនួយចូលរៀន、រឺក៏មានចំណូ
លចិត្តចង់ចូលរៀនរឺមូលហែតុក្នុងការថៃរក្សារកុមារអាចទំនាក់ទំនង，

សមាគមំ៏ក្រសួងអនាមយ័ដេលនៅជឺតនេះរឺសហគមណ៏គ្រួសាររឺអ្នក់ថែរក្សារកុមារ(អ្នកថែរក្សារ)
ប្រពណ្នដ៏ចុះឈ្មោះ(http://cwisweb.sfaa.gov.tw)រនិងប្រពណ្នដ៏ក្រសួងអនាមយ័និងសហគមណ៏គ្រួសា
(http://www..sfaa.gov.tw)រកមើល រឺក៏សាកសួរការិយ៉ាល័យរដ្ឋបាលសង្គមកិច្ចខេត្តក្រុង។

ស្រុកក្រុង
ទូរស័ព្ទនាយកដ្ឋាន 
(មន្ទីរ)សង្គមកិច្ច

ស្រុកក្រុង
ទូរស័ព្ទមន្ទី
សង្គមកិច្ច

រដ្ឋាភិបាលទីក្រុងតៃប៉ិ (02)27208889, ext. 1624-
1625 រដ្ឋាភិបាលស្រុកអី៊នលីន (05)5522575

រដ្ឋាភិបាលទីក្រុងស៊ីនប៉ី (02)29603456, ext. 3678-
3681 រដ្ឋាភិបាលស្រុកជែអ៊ី (05)3620900, ext. 2606

រដ្ឋាភិបាលទីក្រុងថែចុង (04)22289111, ext. 37516 រដ្ឋាភបាលស្រុកភីងតុង (08)7320415, ext. 5321

រដ្ឋាភិបាលទីក្រុងថែចុង
(06)2991111, ext. 5903
(06)6322231, ext. 6545-
6546

រដ្ឋាភិបាលស្រុកថែតុង (089)341373, ext 262

រដ្ឋាភិបាលទីក្រុងកាវសុង (07)3368333, ext. 2495-
2498

រដ្ឋាភិបាលស្រុកហ័លាន (038)228995

រដ្ឋាភិបាលស្រុកអី៊ឡាន (03)9328822, ext. 454 រដ្ឋាភិបាលស្រុកផឹងហ៊ូ (06)9274400, ext. 395

រដ្ឋាភិបាលស្រុកថាវយាន (03)3322101, ext. 6322 រដ្ឋាភិបាលទីក្រុងជីឡុង (02)24201122,  
ext. 2203-2205

រដ្ឋាភិបាលស្រុកសី៊នជូ (03)5518101, ext. 3253 រដ្ឋាភិបាលទីក្រុងស៊ីនជូ (03)5216121, ext. 558

រដ្ឋាភិបាលស្រុកមែវលី (037)559643 រដ្ឋាភិបាលទីក្រុងជែអ៊ី (05)2254321, ext. 155

រដ្ឋាភិបាលស្រុកចាងហ័ (04)7240249 រដ្ឋាភិបាលស្រុកជីងមឹន (082)318823, ext. 62570

រដ្ឋាភិបាលស្រុកណានថូវ (049)2247970 រដ្ឋាភិបាលស្រុកលានជ័ង (0836)25022, ext.309
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立案產後護理之家

慎選立案產後護理之家，保障母嬰健康

目前提供產婦產後照顧機構分為產後護理機構及坊間所稱之「坐月子

中心」兩類，前者依護理人員法向衛生主管機關申請並核准立案之產後護理

機構，提供護理服務；後者為提供膳食及住宿，不得執行護理服務。目前衛

生福利部已採取多項有效措施，保障產婦及嬰兒安全及權益，包括99年9月

公告「產後護理機構及坐月子中心定型化契約應記載不得記載事項」及「產

後護理機構及坐月子中心定型化契約範本」，民眾可至衛生福利部網站查詢

(http://www.mohw.gov.tw，路徑：首頁/本部簡介/本部單位及所屬機關/護

理及健康照護司/業務資訊/產後護理機構管理)，另有關產後護理機構立案資

訊亦可至衛生福利部網站查詢(http://www.mohw.gov.tw，路徑：首頁/醫事

機構查詢及醫事人員查詢/醫事機構查詢/機構類別請選「護理機構」，機構

名稱請輸入「產後」再開始搜尋，即可查詢到全國產後護理機構)。

為提升產後護理機構照護品質，確保產婦及嬰兒安全，衛生福利部於

102年度針對產後護理機構辦理首次評鑑，評鑑結果已公告於衛生福利部網站

(http://www.mohw.gov.tw，路徑：首頁/本部簡介/本部單位及所屬機關/護

理及健康照護司/產後護理機構評鑑專區)，歡迎民眾瀏覽查詢。衛生福利部

呼籲準媽媽們及產婦，為了保障您與寶寶的健康，建議選擇產後護理機構時

不要只看機構豪華光鮮的裝潢，最重要的是要選擇安全、專業、有品質且是

評鑑合格的機構接受產後照護及服務。
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ផ្ទះថែទាំក្រោយពេលសំរាលកូនស្របច្បាប់
ជ្រើសរើសផ្ទះថែទាំក្រោយពេលសំរាលកូនស្របច្បាប់,ការពារសុខភាព

ម្តាយនិងកូន

បច្ចុប្បន្នក្រសួងសុខាភិបាលនិងរបបឧបត្ថម្ភ បានដាក់អនុវត្ដវិធានការជាច្រើនក្នុងការការ
ពារសុវត្ថិភាព និងសិទ្ធិប្រយោជន៍របស់ស្ដ្រីជាម្ដាយនិងទារក ដោយរួមមាន“គំរូកិច្ចសន្យានៃស្
ថាប័នមើលថែទាំក្រោយពេលសម្រាលកូននិងមជ្ឈមណ្ឌលកូនខ្ចី”ដែលបានផ្សវផ្សាយជាសាធា
រណៈនាខែកញ្ញា ឆ្នាំ២០១០។ មហាជនអាចស្វែងរកបាននៅលើគេហទំព័រក្រសួងសុខាភិបា
លនិងរបរឧបត្ថម្ភ (http://www.mohw.gov.tw	ទិសដៅ៖ ទំព័រដើម/ពត៌មានអំពីក្រសួង/
ស្ថាប័ននៃក្រសួងនិងស្ថាប័នចំណុះ/នាយកដ្ឋានមើលថែទាំនិងថែទាំសុខភាព/
ពត៌មានស្ដីពីសេវាកម្ម/ការគ្រប់គ្រងស្ថាប័នមើលថែទាំក្រោយពេលសម្រាលកូន)
(http://www.mohw.gov.tw ទិសដៅ៖ ទំព័រដើម/ការស្វែងរកស្ថាប័នសុខាភិបាលនិង
ការស្វែងរកបុគ្គលិកសុខាភិបាល/ការស្វែងរកស្ថាប័នសុខាភិបាល/ប្រភេទស្ថា
ប័នសូមជ្រើសរើស“ស្ថាប័នមើលថែទាំ”ឈ្មោះស្ថាប័នសូមវាយអក្សរ“ក្រោយ
ពេលសម្រាល”រួចចាប់ផ្ដើមស្វែងរក នោះនឹងអាចស្វែងរកឃើញស្ថាប័នមើលថែ
ទាំក្រោយពេលសម្រាលកូនទូទាំងប្រទេស)

 
ដើម្បីលើកកម្ពស់គុណភាពរបស់ស្ថាប័នមើលថែទាំ ធានាដល់សុវត្ថិភាពរ

បស់ស្ដ្រីជាម្ដាយនិងទារក។ ឆ្នាំ២០១៣ ក្រសួងសុខាភិបាលនិងរបបឧបត្ថម្ភ
បានធ្វើការវាយតម្លៃលើកដំបូងទៅលើស្ថាប័នមើលថែទាំក្រោយពេលសម្រាលកូន ដោ
យលទ្ធផលនៃរង្វាយតម្លៃនឹងប្រកាសនៅក្នុងគេហទំព័ររបស់ក្រសួងផ្ទាល់ (http://
www.mohw.gov.tw, ទិសដៅ៖ ទំព័រដើម/ពត៌មានអំពីក្រសួង/ស្ថាប័ននៃក្រសួងនិងស្ថាប័នចំណុះ/
នាយកដ្ឋានមើលថែទាំនិងថែទាំសុខភាព/រង្វាយតម្លៃនៃស្ថាប័នមើលថែទាំក្រោយពេលសម្រាល
កូន)។ សូមស្វាគមន៍មហាជនចូលអាន។ដើម្បីការពារសុខភាពផ្ទាល់ខ្លួននិងទារក ក្រសួងសុខាភិបា
លនិងរបបឧបត្ថម្ភបានអំពាវនាវទៅដល់ស្រ្ដីមានគភ៌និងស្រ្ដីទើបសម្រាលកូនរួច គប្បីកុំជ្រើសរើសយ
កស្ថាប័នមើលថែទាំក្រោយពេលសម្រាលណាដែលមានតែសម្បកក្រៅប្រណិតឆើតឆាយ ត្រូវជ្រើសរើសស្
ថាប័នដែលសុវត្ថិភាព មានជំនាញ មានគុណភាព និងជាប់រង្វាយតម្លៃ ដើម្បីទទួលយកសេវាកម្ម 
និងការមើលថែទាំក្រោយពេលសម្រាល។

223

ជំពូកជំនួយ

សៀវភៅសុខភាពអ្នកមានផ្ទៃពោះ



疑似家庭暴力情事之處理

1. 請於知悉家暴案件等情事後，於24小時內電話通報113保護專線，或連結

關懷e起來保護資訊系統網頁 (網址http://ecare.mohw.gov.tw/進行線上

通報，或請醫院之相關工作人員填妥通報表(可由醫院之社會服務室相關

部門提供)，逕傳真至各縣市政府家庭暴力及性侵害防治中心，辦理通報

事宜，俾提供被害人妥適服務。

2. 依家庭暴力防治法第50條規定，醫事人員有通報義務。未依規定通報者，

依同法第62條第1項規定，由直轄市、縣(市)主管機關處新臺幣六千元以

上三萬元以下罰鍰。但醫事人員為避免被害人身體緊急危難而違反者，不

罰。

3. 醫事人員執行醫療義務時，如發現有依法所應強制通報之家暴案件，若當

事人表達不願意被通報，可於通報表上註明當事人無意願通報，以提醒各

直轄市、縣(市)政府家庭暴力及性侵害防治中心後續處理之技巧。如發現

親密關係暴力案件，為儘早辨識高危機個案，應施予臺灣親密關係暴力危

險評估表(TIPVDA)，並於次月10日前至衛生福利部家庭暴力資料庫系統完

成填報。

資源篇
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វិធីក្នុងការសង្ស័យថាមានអំពើហិង្សាក្នុងគ្រួសារ

១. រោយពេលដឹងអំពីស្ថានការណ៍ទាក់ទងនឹងអំពើហឹង្សាក្នុងគ្រួសារ សូមទូរស័ព្ទមកខ្សែទូរ
ស័ព្ទគាំពារលេខ ១១៣ ឬ ភ្ជាប់ទៅគេហទំព័រនៃប្រព័ន្ធពត៌មានគាំពារនិងយកចិត្តទុកដាក់e 
(គេហទំព័រhttp://ecare.mohw.gov.tw/)ធ្វើការរាយការណ៍,ឬសូមអ្នកធ្វើការក្នុងមន្ទីពេទ្យបំពេ
ញតារាងរាយការ(ផ្តល់ឡើងដោយនាយកដ្ឋានការិយាល័យសេវាកម្មសង្គមនៃមន្ទីពេទ្យ),ទូ
រលេខទៅកាន់មជ្ឈមណ្ឌលការពារអំពើហិង្សាក្នុងគ្រួសារនិងរំលោភផ្លូវភេទនៃរដ្ឋាភិបាលរា
ល់ស្រុកក្រុង,ធ្វើការរាយការណ៍,ដើម្បីផ្តល់សេវាកម្មទៅដល់ជនរោងគ្រោះ។

២. យោងទៅតាមមាត្រាទី៥០នៃច្បាប់ការពារអំពើហិង្សាក្នុងគ្រួសារ,អ្នកបំរើការក្នុងមន្ទីពេទ្យមាន
កាតព្វកិច្ចធ្វើការរាយការណ៍។អ្នកដែលមិនរាយការណ៍តាមច្បាប់,យោងទៅតាមមាត្រា៦២-១,ពិន័
យទឹកប្រាក់តៃវ៉ាន់ចំនួន៦ពាន់ទៅ៣ម៉ើនដោយអង្ការគ្រប់គ្រងក្នុងទីក្រុងស្រុក។ប៉ុន្តែប្រសិនបើអ្នក
ធ្វើការក្នុងមន្ទីពេទ្យប្រឆាំងដោយសារជៀសវាងគ្រោះថ្នាក់បន្ទាន់នៃខ្លួនប្រាណជនរោងគ្រោះ,
មិនពិន័យ។

៣. ក្នុងពេលបុគ្គលិកសុខាភិបាលកំពុងប្រតិបត្ដិការងារ ប្រសិនបើប្រទះឃើញមានករណីអំពីហិង្សា
ក្នុងគ្រួសារ តែប្រសិនបើជនរងគ្រោះមិនព្រមរាយការណ៍ នោះសូមធ្វើការបញ្ជាក់នៅលើតារាងរាយ
ការណ័ថា ជនរងគ្រោះគ្មានបំណងរាយការណ៍ ដើម្បីជាការរំលឹកទៅដល់វិធីដោះស្រាយរបស់មជ្ឈ
មណ្ឌលប្រឆាំងអំពើហិង្សាក្នុងគ្រួសារនិងការរំលោភបំពានផ្លូវភេទនៃអាជ្ញាធរស្រុក (ក្រុង)
។ប្រសិនបើប្រទះឃើញករណីអំពើហិង្សានៃទំនាក់ទំនងជិតស្និត ត្រូវបំពេញតារាងវាយតម្លៃគ្រោះ
ថ្នាក់នៃអំពើហិង្សាទំនាក់ទំនងជិតស្និតតៃវ៉ាន់(TIPVDA) ព្រមទាំងរាយការណ៍ទៅក្នុងប្រព័ន្ធ
ទិន្នន័យអំពើហិង្សាក្នុងគ្រួសារនៃក្រសួងសុខាភិបាលនិងរបបឧបត្ថម្ភឲ្យបានមុនថ្ងៃទី១០ 
នៃខែបន្ទាប់ ដើម្បីឆាប់កំណត់អំពីករណីអំពើហិង្សាគ្រោះថ្នាក់កម្រិតខ្ពស់។
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單位名稱 提供服務 聯絡方式

衛生福利部國民健康
署健康九九網站

衛生教育訊息 (02)2351-9047
http://health99.hpa.gov.tw/

衛生福利部國民健康
署健遺傳疾病諮詢服
務窗口

提供正確與多元的遺傳疾病相關知識訊息 http://gene.hpa.gov.tw/

臺灣癲癇醫學會
提供癲癇婦女妊娠資料登錄、衛教諮詢、個案
管理，讓醫護人員知道如何協助您

02-2876-2890
http://www.epilepsy.org.tw

財團法人臺灣早產兒
基金會

提供方案讓早產兒獲得適當的醫療，提升早產
兒醫療照護品質，並從事早產的防治與教育宣
導服務

0800-00-3595
02-2511-1608
http://www.pbf.org.tw

臺灣早產防治學會 推動早產防治 02-2523-7490

財團法人罕見疾病基
金會

提供罕見疾病的資訊與協助 02-25210717-8
http://www.tfrd.org.tw

臺灣海洋性貧血協會
為全國海洋性貧血患者及其家庭提供積極正確
的醫療照護資訊與協助

02-2389-1250
http://www.thala.org.tw/

中華民國心臟病兒童
基金會

協助患有心臟病兒童得到適當的醫療照顧 02-2331-9494
http://www.ccft.org.tw

財團法人羅慧夫顱顏
基金會

協助先天性的頭顱及顏面的發育不良者如唇顎
裂、小耳症及其它顱顏畸形患者

0800-012378
02-27190408
http://www.nncf.org

財團法人中華民國唐
氏症基金會

結合唐氏症者家長、監護及關心唐氏症者人士
團體及學者專家，促進教養經驗之溝通或護理
保健之諮詢

02-2278-9888
http://www.rocdown-syndrome.
org.tw

社團法人臺灣關懷地
中海型貧血協會

提供病友就業輔導、醫療協助、社會教育等服
務

04-2529-8232
https://www.facebook.com/
groups/119062884788125/

中華民國發展遲緩兒
童早期療育協會

協助各類發展遲緩兒童及其家庭，進行早期療
育工作

03-8239335
http://www.caeip.org.tw

財團法人中華民國發
展遲緩兒童基金會

協助推動建立發展遲緩兒童早期療育及諮詢服
務等工作

02-2753-0855
http://www.fcdd.org.tw

家庭教育網站及諮詢
專線

親職教養、親子關係、夫妻關係、姻親關係、
婚前交往、親密關係、家庭資源與管理、家庭
生活調適等

412-8185(手機撥打請加02)
http://moe.familyedu.moe.gov.tw

衛生福利部社會救助
及社工司

社會福利諮詢 1957
http://1957.mohw.gov.tw/

勞動部
促進受僱者工作與生活平衡，鼓勵生育並建構
友善懷孕受僱者及其配偶之工作職場

02-8995-6866
http://www.mol.gov.tw/(勞動部)、
http://eeweb.mol.gov.tw/( 就業
平等網)

國稅局、地方稅務局 綜合所得稅幼兒學前特別扣除額服務
0800-000-321(國稅局)、
0800-086-969(地方稅務局)
http://www.ntbca.gov.tw/etwmain

全國未成年懷孕諮詢
專線

提供青少女懷孕者、一般青少年等電話諮詢及
轉介服務

0800-25-7085
http://www.257085.org.tw/index.php

相關資源訊息

資源篇

226 孕婦健康手冊



ធនធានដែលទាក់ទង 
មោះអង្គភាព ផ្ដល់សេវា វិធីទំនាក់ទំនង

មន្ទីរសុខាភិបាលជាតិនៃក្រសួងសុ
ខាភិបាលសុខុមាលភាពនិងសុខភាព
បសាយកៅសិបប្រាំបួន

សារដែលបានអប់រំសុខភាព (02)2351-9047
http://health99.hpa.gov.tw/

ជំងឺហ្សែនដែលបង្អួចសេវាសុខភា
ពសុខុមាលភាពរបស់ក្រសួងសុខាភិបា
លជាតិក្រសួងសុខាភិបាលនិង

ផ្តល់នូវជំងឺហ្សែនដែលត្រឹមត្រូវមានទំនាក់ទំនងជាមួ
យសារចំណេះដឹងចម្រុះ http://gene.hpa.gov.tw/

សមាគមវេជ្ជសាស្ត្រតៃវ៉ាន់ជំងឺ
ឆ្កួតជ្រូក

ការផ្ដល់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះដែលការបញ្ចូលទិន្នន័
យជំងឺឆ្កួតជ្រូកផ្តល់ការប្រឹក្សាការអប់រំសុខភាពគ្រប់គ្
រងករណីអនុញ្ញាតឱ្យបុគ្គលិកពេទ្យបានដឹងពីរបៀប
ដើម្បីជួយអ្នក

02-2876-2890
http://www.epilepsy.org.tw

មូលនិធិកុមារតៃវ៉ាន់មិនគ្រប់ខែ

ដំណោះស្រាយការផ្តល់ការអនុញ្ញាតឱ្យកុមារមិនគ្រប់ខែ
ទទួលបានការថែទាំវេជ្ជសាស្រ្តដែលសមរម្យលើកកំពស់
គុណភាពនៃការថែទាំសុខភាពនៅក្នុងកុមារមិនគ្រប់ខែនិងបា
នចូលរួមនៅក្នុងការការពារកើតមិនគ្រប់ខែនិងការផ្តល់សេវា
ការតសូ៊មតិការអប់រំ

0800-00-3595
02-2511-1608
http://www.pbf.org.tw

វិទ្យាស្ថានតៃវ៉ាន់នៃការការពារ
មិនគ្រប់ខែ លើកកម្ពស់ការបង្ការការកើតមិនគ្រប់ខែ 02-2523-7490

មូលនិធិជំងឺកម្រមួយមូលនិធិ ផ្តល់នូវជំងឺកម្រមួយនិងជំនួយ 02-25210717-8
http://www.tfrd.org.tw

សមាគមតៃវ៉ាន់ជំងឺខ្វះឈាម អ្នកជំងឺដែលមានជំងឺខ្វះឈាមជាតិនិងគ្រួសាររបស់ពួកគេ
នៅខាងស្ដាំផ្ដល់ពថែទាំសុខភាពនិងការផ្តល់ជំនួយ

02-2389-1250
http://www.thala.org.tw/

សាធារណរដ្ធប្រជាមានិតចិនកុមារ
ជំងឺបេះដូងនឹងមូលនិធិ

ជួយដល់កុមារដែលមានជំងឺបេះដូងទទួលបានការថែទាំ
វេជ្ជសាស្រ្តបានសមស្រប

02-2331-9494
http://www.ccft.org.tw

មូលនិធិច្បាប់ពេទ្យល័ហួ៊យហ្វូ
ជួយដល់ក្បាលនិងមុខខុសពីកំណើតដូចជាឆែបបបូរមា
ត់និងក្រអូមមាត់ត្រចៀកតូចនិងរោគសញ្ញាផ្សេងទៀត
ចំពោះអ្នកជំងឺដែលមានការខូចទ្រង់ទ្រាយឆ្អឹងក្បាល

0800-012378
02-27190408
http://www.nncf.org

សាធារណរដ្ថ្ធប្រជាមានិតចិន
ក្រុមហ៊ុនហិរញ្ញវត្ថុការធ្លាក់
ចុះរោគសញ្ញាមូលនិធិ

រួមបញ្ចូលគ្នាដែលមានជម្ងឺត្រូវបានឪពុកម្តាយអាណា
ព្យាបាលនិងការខ្វល់អំពីអ្នកដែលមានជម្ងឺដោយក្រុមអ្
នកជំនាញខាងនិងអ្នកសិក្សាដើម្បីលើកកម្ពស់ទំនាក់ទំន
ងនិងដំបូន្មានឬបទពិសោធនៅក្នុងការថែទាំ

02-2278-9888
http://www.rocdown-syndrome.org.tw

សមាគមតៃវ៉ាន់ថែទាំនៃជំងឺខ្វះឈាម ផ្តល់នូវអ្នកជំងឺដែលផ្តល់ការប្រឹក្សាការងារ ការផ្តល់ជំ
នួយផ្នែកវេជ្ជសាស្រ្តអប់រំនិងសេវាសង្គមផ្សេងទៀ

04-2529-8232
https://www.facebook.com/
groups/119062884788125/

សាធារណរដ្ឋនៃកុមារដែលមានការ
ពន្យាពេលការអភិវឌ្ឍការព្យាបា
លមុននិងសមាគមវិស័យអប់រំ

ជួយដល់កុមារនិងគ្រួសាររបស់ពួកគេគ្រប់ប្រភេទនៃការ
លូតលាស់យឺត  ការព្យាបាលដំបូងនិងការអប់រំ

03-8239335
http://www.caeip.org.tw

មូលនិធិអភិវឌ្ឍន៍យើងខ្ញុំយឺត
យ៉ាវយូនីសេហ្វ

ជួយជំរុញការបង្កើតនៃការពន្យារពេលក្នុងការអភិវ
ឌ្ឍកុមារតូចនិងសេវាប្រឹក្សាយោបល់។ល។នេះ

02-2753-0855
http://www.fcdd.org.tw

ទំព័រការអប់រំគ្រួសារនិងបន្ទាត់ដំ
បូន្មាន

ការចិញ្ចឹមកូនអប់រំ  ទំនាក់ទំនងមេកូនទំនាក់ទំនងគ្
រួសារ ទំនាក់ទំនងរវាងប្តីប្រពន្ធរួមភេទមុនរៀបការ 
ភាពស្និទ្ធស្នាល  ធនធានក្នុងក្រុមគ្រួសារនិងការ
គ្រប់គ្រងជីវិតគ្រួសារនិងការតម្រូវផ្សេងទៀត

412-8185(ទូរស័ព្ទដៃដើម្បីហៅទូរស័ព្ទ
សូមបន្ថែម 02)
http://moe.familyedu.moe.gov.tw

ឧបការីសង្គមសម្រាប់សុខភាពនិង
សុខុមាលភាពនិងកម្មករសង្គម សុខុមាលភាពសង្គមប្រឹក្សាយោបល់ 1957

http://1957.mohw.gov.tw/

ក្រសួងការងារ

បុគ្គលិកដែលបានលើកកម្ពស់ឱ្យមានការងារជីវិត 
លើកទឹកចិត្តឱ្យមានកំណើននិងការកសាងនិយោជិត
ដែលងាយស្រួលថែទាំដែលអ្នកមានផ្ទៃពោះនិងការធ្
វើការងារនៅកន្លែងការងារប្តីប្រពន្

02-8995-6866
http://www.mol.gov.tw/
(ក្រសួងការងារ),

http://eeweb.mol.gov.tw/
(បណ្តាញសមភាពការងារ)

បានពន្ធដារការិយាល័យក្នុងស្រុក កុមាររៀនដែលមានប្រាក់ចំណូលរួមសេវាកម្មកាត់ពិ
សេសមុនពេល

0800-000-321
(ពន្ធដារការិយាល័យ),
0800-086-969
(ក្នុងស្រុកពន្ធដារការិយាល័យ)
http://www.ntbca.gov.tw/etwmain

បន្ទាត់ដំបូន្មានផ្ទៃពោះក្នុងវ័
យជំទង់ជាតិ

មេងស្រីមានផ្ទៃពោះវ័យជំទង់ផ្តល់ជូននូវ   មនុស្សវ័
យជំទង់និងការប្រឹក្សាយោបល់តាមទូរស័ព្ទទូទៅនិង
សេវាការបញ្ជូន

0800-25-7085
http://www.257085.org.tw/index.php
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各縣市衛生局聯絡地址及聯絡電話

各縣市衛生局 地址、網址 電話 預防接種專線

基隆市衛生局
20147 基隆市信義區信二路266號

02-24230181   02-2427-6154
http://www.klchb.gov.tw

臺北市政府衛生局
11008臺北市信義區市府路1號

02-27208889 02-23754341
http://www.health.gov.tw

新北市政府衛生局
22006新北市板橋區英士路192-1號

02-22577155 02-22588923
http://www.health.ntpc.gov.tw

桃園市政府衛生局
33053桃園市桃園區縣府路55號

03-3340935
03-3363270

http://www.tychb.gov.tw 03-3382157

新竹縣政府衛生局
30210新竹縣竹北市光明七街1號

03-5518160  03-5511287
http://www.hcshb.gov.tw/

新竹市衛生局
30041新竹市東區中央路241號10-12樓

03-5355191 03-5355130
http://dep.hcchb.gov.tw

苗栗縣政府衛生局

36043苗栗縣後龍鎮大庄里21鄰光華路

373號 037-558080 037-558100

http://www.mlshb.gov.tw

臺中市政府衛生局
42053臺中市豐原區中興路136號

04-25265394 04-25270780
http://www.health.taichung.gov.tw

彰化縣衛生局
50049 彰化縣彰化市中山路二段162號

04-7115141
04-7115141#103

http://www.chshb.gov.tw 04-7115141#104

南投縣政府衛生局
54062南投縣南投市復興路6號

049-2222473
049-2220904

http://www.ntshb.gov.tw 049-2230607

雲林縣衛生局
64054雲林縣斗六市府文路34號

05-5373488 05-534-5811
http://www.ylshb.gov.tw

嘉義縣衛生局
61249嘉義縣太保市祥和二路東段3號

05-3620600
05-362-0607

http://www.cyshb.gov.tw 05-3620600#205

聯絡地址及電話
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ទំនាក់ទំនងអាស័យដ្ឋាននិងទូរស័ព្ទ

មន្ទីសុខាភិបាលរាល់ខេត្តក្រុង អាស័្រយដ្ឋាន អ៊ីនថឺនេត ទូរស័ព្ទ សែទូរស័ព្ទចាក់ថ្នាំបង្ការ

មន្ទីសុខាភិបា
លទីក្រុងជីឡុង

ផ្ទះលេខ266ផ្លូវស៊ីនអឺទីក្រុងជី
លុង20147 02-24230181 02-2427-6154
http://www.klchb.gov.tw

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកអ៊ីឡាន

ផ្ទះលេខ1ផ្លូវស៊ឺហ្វ៊ូសង្កាត់ស៊ីនអ៊ីទីក្រុ
ងតៃប៉ិ11008 02-27208889 02-23754341
http://www.health.gov.tw 

មន្ទីសុខាភិបាល
លទីក្រុងជីឡុង

ផ្ទះលេខ192-1ផ្លូវអ៊ីងស៊ឺសង្កាត់ប៉ាន
ឈែវទីក្រុងស៊ីនប៉ី22006 02-22577155 02-22588923
http://www.health.ntpc.gov.tw

ការិយាល័យសុខភា
ពនៅទីក្រុងធោយេន

33053 នៅក្រុងខេត្តស្រុកធោយេនផ្លូវ55 03-3340935 03-3363270
http://www.tychb. gov.tw 03-3382157

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកថាវយាន

ផ្ទះលេខ1ផ្លូវគ័ងមីងជាទីក្រុងជូប៉ីស្រុក
ស៊ីនជូ30210 03-5518160 03-5511287
http://www.hcshb.gov.tw/

ក្រុងសីុងជូការិយា
ល័យសុខាភិបាល

30041 ក្រុងសុីងជូខាងកើតផ្លូវ 241 
លេខ10-12 03-5355191 03-5355130
http://dep.hcchb.gov.tw

ការិយាល័យសុខា
ភិបាលមែវលី

36043 ស្រុកមែវលីីសង្កាត់ក្រោយនាគនៅភូ
មិធំ21 ផ្លូវលេខ 373 037-558080 037-558100
http://www.mlshb.gov.tw

មន្ទីរសុខាភិបាល
ក្រុងតៃចុង

ផ្ទះលេខ136ផ្លូវចុងស៊ីងសង្កាត់ហ្វុង
យានទីក្រុងថែចុង42053 04-25265394 04-25270780
http://www.health.taichung.gov.tw

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកចាងហ័

ផ្ទះលេខ162ផ្លូវចុងសាន២ទីក្រុងចាង
ហ័50049 04-7115141 04-7115141#103
http://www.chshb.gov.tw 04-7115141#104

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកណានថូវ

ផ្ទះលេខ6ផ្លូវហ្វ៊ូស៊ីងក្រុងណានថូវស្រុកណា
នថូវ54062 049-2222473 049-2220904
http://www.ntshb.gov.tw 049-2230607

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកអ៊ីនលីន

ផ្ទះលេខ34ផ្លូវហ្វ៊ូវឹនក្រុងតូវលីវស្រុកអ៊ីន
លីន64054 05-5373488 05-534-5811
http://www.ylshb.gov.tw

លមន្ទីសុខាភិបា
លស្រុក

ផ្ទះលេខ3ផ្លូវស៊ែងហឺ២តុងក្រុងថៃប៉ោស្រុកជែ
អ៊ី61249 05-3620600

05-362-0607

http://www.cyshb.gov.tw 05-3620600#205
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各縣市衛生局聯絡地址及聯絡電話

各縣市衛生局 地址、網址 電話 預防接種專線

嘉義市政府衛生局
60097嘉義市西區德明路1號

05-2338066 05-2341150
http://www.cichb.gov.tw

臺南市政府衛生局

73064臺南市新營區東興路163號（東興辦
公室）

06-6357716

06-6333080

70151臺南市東區林森路一段418號（林森
辦公室）

06-2679751#372
http://health.tainan.gov.tw/tnhealth

高雄市政府衛生局
80276高雄市苓雅區凱旋二路132之1號

07-7134000
07-7134000#1377

http://khd.kcg.gov.tw/ 07-7230513

屏東縣政府衛生局
90054屏東縣屏東市自由路272號

08-7370002
08-738-0208

http://www.ptshb.gov.tw 08-736-2986

宜蘭縣政府衛生局
26051 宜蘭縣宜蘭市女中路二段287號

03-9322634
03-935-7011

http://www.ilshb.gov.tw 03-932-2634#1206

花蓮縣衛生局
97058花蓮縣花蓮市新興路200號

03-8227141 03-822-6975 
http://www.hlshb.gov.tw

臺東縣衛生局
95043臺東縣臺東市博愛路336號

089-331171 089-331-171#214
http://www.ttshb.gov.tw

連江縣衛生局
20941連江縣南竿鄉復興村216號

083-622095 083-622-095#8855
http://www.matsuhb.gov.tw

金門縣衛生局
89148金門縣金湖鎮新市里復興路1-12號

082-330697 082-330-697#609
http://www.kmhb.gov.tw

澎湖縣政府衛生局
88041澎湖縣馬公市中正路115號

06-9272162
06-927-0508

http://www.phchb.gov.tw 06-927-2162#211

聯絡地址及電話

資源篇

230 孕婦健康手冊



ទំនាក់ទំនងអាស័យដ្ឋាននិងទូរស័ព្ទ

មន្ទីសុខាភិបាលរាល់ខេត្តក្រុង អាស័្រយដ្ឋាន អ៊ីនថឺនេត ទូរស័ព្ទ សែទូរស័ព្ទចាក់ថ្នាំបង្ការ

ម\ន្ទីសុខាភិបា 
លទីក្រុងជែអ៊ី

ផ្ទះលេខ1ផ្លូវទ័មីងទីក្រុងជែអ៊ី60097
05-2338066 05-2341150http://www.cichb.gov.tw

មន្ទីសុខាភិបាលទីក្រុ 
ងថែណាន

ផ្ទះលេខ163 ផ្លូវតុងស៊ីង ខណ្ឌស៊ីនអ៊ីង 
ក្រុងតៃណាន 73064 (ការិយាល័យតុងស៊ីង)

6-6357716

06-6333080
ផ្ទះលេខ418 កំណាត់ទី១ ផ្លូវលីនស៊ិន 
ខណ្ឌស៊ឺតុង ក្រុងតៃណាន 70151 
(ការិយាល័យលីនស៊ិន) 06-2679751#372
http://health.tainan.gov.tw/tnhealth

មន្ទីសុខាភិបាលទី
ក្រុងកាវសុង

ផ្ទះលេខ132ផ្លូវខាយសៀន២សង្កាត់លីង
យ៉ាទីក្រុងកាវសុង80276 07-7134000

07-7134000#1377

07-7230513http://khd.kcg.gov.tw/

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកភីងតុង

ផ្ទះលេខ272ផ្លូវជឺយូវក្រុងភីងតុងស្រុកភីង
តុង90054 08-7370002 08-738-0208

http://www.ptshb.gov.tw 08-736-2986

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកអ៊ីឡាន

ផ្ទះលេខ287ផ្លូវសឹងហូវទីក្រុងអ៊ីឡានស្រុកអ៊ី
ឡាន 26051 03-9322634

03-935-7011

http://www.ilshb.gov.tw 03-932-2634#1206

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកហ័លាន

ផ្ទះលេខ200ផ្លូវស៊ីនស៊ីងក្រុងហ័លានស្រុក
ហ័លាន97058 03-8227141 03-822-6975
http://www.hlshb.gov.tw

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកថែតុង

ផ្ទះលេខ336ផ្លូវប៉អាយទីក្រុងថែតុងស្រុកថែ
តុង95043 089-331171 089-331-171#214
http://www.ttshb.gov.tw

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកលានជ័ង

ផ្ទះលេខ216ភូមិហ៊្វូស៊ីងឃុំម៉ាជូណាឈានស្រុ
កលានជ័ង20941 083-622095 083-622-095#8855
http://www.matsuhb.gov.tw

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកជីងមឹន

ផ្ទះលេខ1-1ជាន់ទី2ផ្លូវចុងចឹងឃុំជីងហ៊ូស្រុក
ជីងមឹន89148 082-330697 082-330-697#609
http://www.kmhb.gov.tw

មន្ទីសុខាភិបាល
ស្រុកផឹងហ៊ូ

ផ្ទះលេខ115ផ្លូវចុងចឹងក្រុងម៉ាកុងស្រុកផឹង
ហ៊ូ88041 06-9272162

06-927-0508

http://www.phchb.gov.tw 06-927-2162#211
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育兒津貼、國民年金保險生育給付、
農民健康保險生育給付

育兒津貼—安心在家照顧我們的寶貝

衛生福利部訂定「父母未就業家庭育兒津貼實施計畫」，補助父母至少

一方在家照顧2歲以下幼兒致未能就業者，低收入戶每名兒童每月5,000元、

中低收入戶每名兒童每月4,000元、綜合所得稅稅率未達20%家庭每名兒童每

月2,500元。有意申請者請洽兒童戶籍所在地之鄉(鎮、市、區)公所，相關資

訊可至衛生福利部社會及家庭署網站(http://www.sfaa.gov.tw/兒少福利/補

助專區/父母未就業家庭育兒津貼 )。

(資料來源:衛生福利部社會及家庭署)

國民年金保險生育給付

國保女性被保險人於100年7月1日至104年12月17日分娩或早產者，可按

當時之月投保金額一次發給1個月生育給付(97年10月至103年12月之月投保

金額為1萬7,280元，自104年1月起調整為1萬8,282元)，104年12月18日以後

分娩或早產者，則一次發給2個月(3萬6,564元)，雙胞胎以上按比例增給。

更多詳細內容請打國民年金專線服務電話：（02）2396-1266轉6066。或網址

http://www.bli.gov.tw/(國民年金保險/各項給付/生育給付)

(資料來源: 衛生福利部社會保險司)

農民健康保險生育給付

農保被保險人或其配偶分娩或早產者，可按當月投保薪資一次發給2個月

生育給付(目前為2萬400元)；流產者減半給付(目前為1萬200元)。雙胞胎以

上按比例增給。

更多詳細內容請打勞保局服務電話(02)2396-1266轉2330。或網址：

http://www.bli.gov.tw/(農民保險/農民/如何申請農保給付/農保生育給付)

(資料來源：內政部)
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ប្រាក់ឧបត្ថម្ភក្នុងការចិញ្ចឹមកូន ការទូទាត់នៃការផ្ដល់
កំណើតនៃធានារ៉ាប់រងធនលាភប្រជាពលរដ្ឋប្រចាំឆ្នាំ និង 
ការទូទាត់នៃការផ្ដល់កំណើតនៃធានារ៉ាប់រងសុខភាពកសិករ

ប្រាក់ឧបត្ថម្ភក្នុងការចិញ្ចឹមកូន—មើលថែទាំកូនរប
ស់យើងនៅផ្ទះដោយស្ងប់ចិត្ត

ប្រាក់ឧបត្ថម្ភក្នុងការចិញ្ចឹមកូន—មើលថែទាំកូនរបស់យើងនៅផ្ទះដោយស្ងប់ចិត្តក្រសួងសុខាភិបាលនិងរ
បបឧបត្ថម្ភបានកំណត់ “ផែនការប្រាក់ឧបត្ថម្ភក្នុងការចិញ្ចឹមកូននៃគ្រួសារម្ដាយឪពុកគ្មានការងារ”	ជួយ
ឧបត្ថម្ភដល់ម្ដាយឪពុកដោយយ៉ាងហោចមានម្នាក់មិនអាចធ្វើការបានដោយសារនៅមើលថែទាំកូនអាយុក្រោម២ឆ្នាំ 
ក្នុងនោះ គ្រួសារប្រាក់ចំណូលទាបទទួលបាន៥០០០យេនរាល់ខែសម្រាប់កូនម្នាក់ គ្រួសារប្រាក់ចំណូលមធ្យមទទួ
លបាន៤០០០យេនរាល់ខែសម្រាប់កូនម្នាក់ និង គ្រួសារដែលមានអត្រាបង់ពន្ធសរុបមិនដល់២០% ទទួលបាន២៥
០០យេនរាល់ខែសម្រាប់កូនម្នាក់។ប្រសិនបើមានចំណាប់អារម្មណ៍ចង់ស្នើសំុ សូមទំនាក់ទំនងសាលាឃំុ (ស្រុក ក្រុង 
ខណ្ឌ) ដែលបុត្រធីតាចុះអត្រានុកូលដ្ឋាន។ ពត៌មានផ្សេងៗសូមចូលទៅកាន់គេហទំព័រនៃទីស្នាក់ការសង្គមនិង
គ្រួសារនៃក្រសួងសុខាភិបាលនិងរបបឧបត្ថម្ភ (http://www.sfaa.gov.tw/របបឧបត្ថម្ភកុមារ/ទំព័រជំនួយឧបត្ថម្ភ/
ប្រាក់ឧបត្ថម្ភក្នុងការចិញ្ចឹមកូននៃគ្រួសារម្ដាយឪពុកគ្មានការងារ)	http://www.sfaa.gov.tw/របបឧបត្ថម្ភកុមារ/
ទំព័រជំនួយឧបត្ថម្ភ/ប្រាក់ឧបត្ថម្ភក្នុងការចិញ្ចឹមកូននៃគ្រួសារម្ដាយឪពុកគ្មានការងារ

(ប្រភពឯកសារ៖ ទីស្នាក់ការសង្គមនិងគ្រួសារនៃក្រសួងសុខាភិបាលនិងរបបឧបត្ថម្ភសង្គម)

ការទូទាត់នៃការផ្ដល់កំណើតនៃធានារ៉ាប់រងធនលាភប្រ
ជាពលរដ្ឋប្រចាំឆ្នាំ

ធានារ៉ាប់រងសុខភាពជាតិធានារ៉ាប់រងជាស្ត្រីនៅក្នុង 100 ឆ្នាំទី 1 ខែកក្កដាទៅ 104 លើខែធ្នូ 17 ចែកចាយឬមុន
អាយុមនុស្សនេះបើយោងតាមចំនួនទឹកប្រាក់ការធានារ៉ាប់រងបានបង់ប្រចាំខែប្រាក់ឈ្នួលដំុមាតុភាពមួយខែ (ខែតុលា 
97 ដល់ខែធ្នូ 103 ព្រះច័ន្ទចំនួនទឹកប្រាក់ធានារ៉ាប់រងគឺ 17,280 $ តៃវ៉ាន់ពី 104 នៅក្នុងខែមករាដើម្បីលៃតម្រូវប្រាក់ NT $ 
18,282 ទៅ) 104 ឆ្នាំបន្ទាប់ពីការសម្រាលកូនមិនគ្រប់ខែ 18 ខែធ្នូឆ្នាំឬដែលបានចាត់រយៈពេលពីរខែដំបូង (36,564 
$ តៃវ៉ាន់), នេះបើយោងតាមកូនភ្លោះឬច្រើនជាងនេះ សមាមាត្រទៅនឹងកំណើននេះ។ សម្រាប់សេចក្តីលម្អិតបន្ថែម
សូមទូរស័ព្ទទៅសេវាទូរស័ព្ទសោធនជាតិបន្ទាត់: (02) 2396-1266 6066 RPM ។ ឬ http://www.bli.gov.tw/ URL ដែល 
(ធានារ៉ាប់រងសោធនជាតិ / ការទូទាត់ / ប្រាក់ខែមាតុភាព)

(ប្រភពឯកសារ៖ នាយកដ្ឋានធានារ៉ាប់រងសង្គមនៃក្រសួងសុខាភិបាលនិងរបបឧបត្ថម្ភ)

ការទូទាត់នៃការផ្ដល់កំណើតនៃធានារ៉ាប់រងសុខភាពកសិករ
Tអ្នកត្រូវបានធានានៃធានារ៉ាប់រងសុខភាពកសិករ នឹងទទួលបានការទូទាត់នៃការផ្ដល់កំណើតសម្រាប់២ខែ 

ចំនួន១លើក ដោយយោងទៅតាមទឹកប្រាក់ធានារ៉ាប់រងប្រាក់បៀវត្សក្នុងខែនោះ (បច្ចុប្បន្ន ចំនួន២0,៤០០យេន)។ ស្
ដ្រីរលូតកូននឹងទទួលបានការទូទាត់ពាក់កណ្ដាល (បច្ចុប្បន្ន ចំនួន១០,២០០)យេន។កូនភ្លោះពីរនាក់ឡើងទៅ 
នឹងផ្ដល់ជូនបន្ថែមទៅតាមសមាមាត្រ។

ពត៌មានលំអិតសូមទូរស័ព្ទទៅកាន់ ខ្សែទូរស័ព្ទសេវាកម្មនៃមន្ទីរធានារ៉ាប់រងការងារ (02)2396-1266 ភ្ជាប់ 
2330	ឬគេហទំព័រ៖ http://www.bli.gov.tw/(ធានារ៉ាប់រងសុខភាពកសិករ/កសិករ/វិធីស្នើសំុការទូទាត់ធានារ៉ាប់រងសុខភាព
កសិករ/ការទូទាត់នៃការផ្ដល់កំណើតនៃធានារ៉ាប់រងសុខភាពកសិករhttp://www.bli.gov.tw/(ធានារ៉ាប់រងសុខភាពកសិករ/
កសិករ/វិធីស្នើសំុការទូទាត់ធានារ៉ាប់រងសុខភាពកសិករ/ការទូទាត់នៃការផ្ដល់កំណើតនៃធានារ៉ាប់រងសុខភាពកសិករ

(ប្រភពឯកសារ៖ ក្រសួងមហាផ្ទៃ)
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勞工保險生育給付、就業保險育嬰留
職停薪津貼

勞工保險生育給付

女性在參加勞保時懷孕或生產，參加勞保年資合計滿280天(早產為181

天)者，可按生產當月起前6個月平均月投保薪資一次發給2個月生育給付

〈103年5月30日(不含)以前生產者仍為1個月〉，雙胞胎以上按比例增給。

更多詳細內容請打勞保局服務電話:(02)23961266轉2866。或網址

http://www.bli.gov.tw/ (勞工保險/給付業務/生育給付)。

就業保險育嬰留職停薪津貼

就業保險年資合計滿1年以上、小孩滿3歲前、依性別工作平等法之規

定，辦理育嬰留職停薪的爸媽，可按育嬰留職停薪之當月起前6個月平均月

投保薪資的60%按月發給，每一子女最長合計發給6個月，爸媽同為被保險人

者，得先後提出申請。更多詳細內容請打勞保局服務電話:(02)23961266轉

2866。或網址http://www.bli.gov.tw/ (就業保險/給付業務(含育嬰津貼)/

育嬰留職停薪津貼)。

註：育兒津貼與育嬰留職停薪津貼「不得」同時請領。

(資料來源：勞動部勞工保險局)

育嬰留職停薪假期

受僱者任職滿六個月後，於每一子女滿三歲前，得申請育嬰留職停薪，

期間至該子女滿三歲止，但不得逾二年。同時撫育子女二人以上者，其育嬰

留職停薪期間應合併計算，最長以最幼子女受撫育二年為限。更多詳細內

容請打勞動部專線(02-8995-6866)。或至勞動部網址http://www.mol.gov.

tw/、就業平等網http://eeweb.mol.gov.tw/查詢。

(資料來源：勞動部)

資源篇
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ប្រាក់ខែមាតុភាពធានារ៉ាប់រងការងារបានការធានារ៉ាប់រងការ
ងារឈប់សម្រាកពីឪពុកម្តាយដោយគ្មានប្រាក់បង់

ការបង់ប្រាក់ធានារ៉ាប់រងការងារលំហែមាតុភា
នៅពេលដែលស្ត្រីមានផ្ទៃពោះដែលបានចូលរួមក្នុងពលកម្មឬសម្រាល, ដើម្បីចូលរួមនៅក្

នុងការសរុបអតីតភាពការងារពលកម្មជាង ២៨០ ថ្ងៃ (១៨១ ថ្ងៃសម្រាប់ការសម្រាលកូនមិនគ្រ
ប់ខែ) ដែលនេះបើយោងតាមសម្រាលចាប់ផ្តើមនៅខែនេះមុនពេលដែលប្រាក់បៀវត្សរ៍ធានារ៉ាប់រងប្រ
ចាំខែជាមធ្យមប្រាំមួយខែម្តងចែកចាយពីរខែមាតុភាពបង់ប្រាក់< ថ្ងៃ ៣០ខែឧសភាឆ្នាំ២០១៤  
(មិនរួមបញ្ចូល) គឺមុនពេលដែលអ្នកសម្រាលក្នុងមួយខែនៅតែ>កូនភ្លោះឬច្រើនជាងនេះក្នុង
សមាមាត្រទៅនឹងការកើនឡើងនេះ

សម្រាប់សេចក្តីលម្អិតបន្ថែមសូមទូរស័ព្ទការិយាល័យពលកម្មទូរស័ព្ទធានារ៉ាប់
រងសេវា:(02)23961266ភ្ជាប់  2866ឬhttp://www.bli.gov.tw/ (ដែលការធានារ៉ាប់រងការងារ/ 

ការទូទាត់ប្រាក់ឈ្នួលអាជីវកម្ម / មាតុភាព)

ការធានារ៉ាប់រងការងារឈប់សម្រាកពីឪពុកម្តាយដោយគ្មានប្រា
ក់ប្រាក់ខែ

ប៉ុន្មានឆ្នាំពេញលេញសរុបនៃការធានារ៉ាប់រងលើការងារបានអស់រយៈពេលជាង១ឆ្នាំហើយ
កុមារដែលមានអាយុជាង ៣ ឆ្នាំមកហើយនេះបើយោងតាមបញ្ញត្តិនៃសមភាពយេនឌ័រក្នុងការ
ងារច្បាប់, ការឈប់សម្រាករបស់ឪពុកម្ដាយដោយគ្មានប្រាក់ខែរបស់ឪពុកម្តាយបើយោងទៅតាម
ការឈប់សម្រាកពីឪពុកម្តាយដោយគ្មានប្រាក់ខែពីខែមុន៦ខែការធានារ៉ាប់រងប្រចាំខែជាមធ្យម 
៦០% នៃប្រាក់បៀវត្សដែលបានបង់ប្រចាំខែសម្រាប់កូនគ្នាសរុបបានចេញប្រាំមួយខែដូចឪពុកម្
តាយរបស់មនុស្សម្នាក់ធានារ៉ាប់រង, អ្នកអាចមានដើម្បីអនុវត្ត។សម្រាប់សេចក្តីលម្អិតបន្
ថែមសូមទូរស័ព្ទការិយាល័យពលកម្មទូរស័ព្ទធានារ៉ាប់រងសេវា: (02) 23961266ភ្ជាប់ 2866 
។ឬ (អាជីវកម្មធានារ៉ាប់រងការងារ / ការទូទាត់ (រួមទាំងប្រាក់ឧបត្ថម្ភពីមាតាបិតា) / ការឈប់ស
ម្រាកពីឪពុកម្តាយដោយគ្មានប្រាក់ប្រាក់ខែ) http://www.bli.gov.tw/ ដែល។

ចំណាំំ: ប្រាក់ឧបត្ថម្ភថែទាំកុមារនិងពេលឈប់សម្រាកពីឪពុកម្តាយដោយគ្មានប្រាក់ប្រាក់
ខែ "នឹង" និងអាចបើកនៅពេលតែមួយបានឡើយ។

(ប្រភព: ក្រសួងការងារការិយាល័យធានារ៉ាប់រងការងារ)

ការឈប់សម្រាកមាតាឬដោយគ្មានប្រាក់ខែ
បន ្ទាប ់ព ីអត ីតប ុគ ្គល ិកដែលបានបម ្ រ ើក ា រងា រសម ្ រ ាប ់ រយៈពេលប ្ រ ា ំម ួយខែ 

ដើម្បីឱ្យកូនគ្នាឈានដល់អាយុបី   អ្នកមានដើម្បីអនុវត្តការឈប់សម្រាករបស់ឪពុកម្ដាយដោ
យគ្មានចំណុចប្រាក់ខែរហូតដល់កូនឈានដល់អាយុបីឆ្នាំឈប់នេះប៉ុន្តែមិនច្រើនជាងពីរឆ្នាំ។
ប្រសិនបើមានមនុស្សពីរនាក់ឬច្រើនជាងនេះ,នៅក្នុងពេលចិញ្ចឹមកូនជាមួយគ្នានេះដែរក្នុងអំ
ឡុងពេលឈប់សម្រាកពីឪពុកម្តាយរបស់ពួកគេដោយគ្មានប្រាក់ខែនោះនឹងត្រូវប្រមូលផ្តុំឡើងទៅ
កុមារមិនទាន់ពេញវ័យភាគច្រើនបំផុតត្រូវបានកំណត់ដោយការចិញ្ចឹម2ឆ្នាំ។សម្រាប់សេចក្តីល
ម្អិតបន្ថែមសូមទូរស័ព្ទនាយកដ្ឋានបន្ទាត់ការងារ (02-8995-6866)ឬទៅhttp://www.mol.gov.
tw/ គេហទំព័ររបស់ក្រសួងការងារសំណួរ http://eeweb.mol.gov.tw/ការងារសមភាពបណ្តាញ។

(ប្រភព: ក្រសួងការងារ)
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守護女孩，讓每個寶寶平安出生，長大
若有發現違法檢測及選擇胎兒性別的情事，請洽：

各縣市胎兒性別篩選查報窗口
機關 查報窗口

宜蘭縣政府衛生局
電話：03-9322634#2312、03-9367855 傳真：03-9360855
E-MAIL：ian@mail.e_land.gov.tw

基隆市衛生局
電話：02-24230181#166 傳真：02-24282255
E-MAIL：yumi@klchb.gov.tw

新北市政府衛生局
電話：02-22577155、1999(新北市民單一申訴專線) 傳真：02-22589064
E-MAIL：tpc24105@ntpc.gov.tw

臺北市政府衛生局
電話：1999(外縣市:02-2720-8889)#1831傳真：02-87884560
E-MAIL：http://www.gov.taipei>首頁>市政信箱

桃園市政府衛生局
電話：03-3340935#2521 傳真：03-3472411
E-MAIL：http://www.tychb.gov.tw/index.asp>首頁>熱門服務>局長信箱

新竹市衛生局
電話：03-5355191#327 傳真：03-5355516
E-MAIL：hc3200@ems.hccg.gov.tw

新竹縣政府衛生局
電話：03-5519065 傳真：03-5512743
E-MAIL：4021892@hchg.gov.tw

苗栗縣政府衛生局
電話：037-558510 傳真：037-558590
E-MAIL：http://www.mlshb.gov.tw >首頁>意見箱>局長信箱

臺中市政府衛生局
電話：04-25265394#3151 傳真：04-25279062
E-MAIL：http://www.health.taichung.gov.tw >首頁>服務信箱

彰化縣衛生局
電話：04-7115141#502 傳真：04-7121309
E-MAIL：http://www.chshb.gov.tw >首頁>民意信箱>局長信箱

南投縣政府衛生局
電話：049-2222473#253 傳真：049-2202628
E-MAIL：fifth@.mail.ntshb.gov.tw

雲林縣衛生局
電話：05-5373488#155 傳真：05-5345633
E-MAIL：ylshb@ylshb.gov.tw

嘉義縣衛生局
電話：05-3620600#275 傳真：05-3621138
E-MAIL：http://www.cyshb.gov.tw >首頁>陳情案件

嘉義市政府衛生局
電話：05-2338066#513傳真：05-2821232
E-MAIL：service@mail.cichb.gov.tw

臺南市政府衛生局
電話：06-2881493 傳真：06-2698029
E-MAIL：service@tncghb.gov.tw

高雄市政府衛生局
電話：07-7134000#6122 傳真：07-7242966
E-MAIL：http://khd.kcg.gov.tw/

屏東縣政府衛生局
電話：08-7383479、08-7370002#132 傳真：08-7372918
E-MAIL：pthsysmgr@ksmail.doh.gov.tw

臺東縣衛生局
電話：089-321144#309 傳真：089-310334
E-MAIL：vhml0036@mail.ttshb.gov.tw

花蓮縣衛生局
電話：038-227141#262 傳真：038-230169
E-MAIL：mjnancy@ms.hlshb.gov.tw

澎湖縣政府衛生局
電話：06-9272162#237 傳真：06-9266693
E-MAIL：http://www.phchb.gov.tw>首頁>服務信箱>局長信箱

金門縣衛生局
電話：082-330697#715 傳真：082-334897
E-MAIL：jmh1117@tpmail.mohw.gov.tw

連江縣衛生局
電話：083-622095#8866傳真：083-623210
E-MAIL：matsuhb@matsuhb.gov.tw

衛生福利部國民健康署
電話：0800-870870
http://www.hpa.gov.tw

資源篇
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តេវតាថែរក្សា,ផ្តល់អោយកុមារមានសុខភាពល្អមានសេច
ក្តីសុខសប្បាយ

ការិយាល័យ បង្អួចដែលរបាយការណ៍ស្វែងរក

មន្ទីរសុខាភិបាលរាជរដ្ឋាភិបាលខេត្តអុីឡាន់ ទូរស័ព្ទ: 03-9322634#2312, 03-9367855 ទូរសារ: 03-9360855
អ៊ីម៉ែល:ian@mail.e_land.gov.tw

ការិយាល័យសុខាភិបាលក្រុងជីឡុង ទូរស័ព្ទ:02-24230181#166 ទូរសារ: 02-24282255
អ៊ីម៉ែល: yumi@klchb.gov.tw

ការិយាល័យសុខាភិបាលរដ្ឋាភិបាលក្រុងសុីមបិ៉
ទូរស័ព្ទ: 02-22577155,1999 (ពាក្យបណ្តឹងប្រជាពលរដ្ឋតែមួយក្រុងសុីមប៉ិ
កាន់បន្ទាត់)ទូរសារ: 02-22589064
អ៊ីម៉ែល: tpc24105@ntpc.gov.tw

ការិយាល័យសុខាភិបាលរដ្ឋាភិបាលក្រុងតៃបិ៉ ទូរស័ព្ទ: 1999(នៅខាងក្រៅស្រុក:02-2720-8889)#1831 ទូរសារ: 02-87884560
អ៊ីម៉េល: http://www.gov.taipei>ទំព័រដើម>ប្រអប់សំបុត្ររាជធានី

ការិយាល័យសុខាភិបាលក្រុងធោលយេន ទូរស័ព្ទ: 03-3340935 # 2521 ទូរសារ: 03-3472411
អ ៊មីេ៉ល: http://www.tychb.gov.tw/index.asp>ទពំរ័ដ ើម>សេវាកមម្ពេញនយិម>នាយកមែ៉ល

ការិយាល័យសុខាភិបាលរបស់ក្រុងសុីងជូ ទូរស័ព្ទ: 03-5355191 # 327 ទូរសារ: 03-5355516
អ៊ីម៉ែល: hc3200@ems.hccg.gov.tw

មន្ទីរសុខាភិបាលរាជរដ្ឋាភិបាលរបស់ខេត្តសុីងជូ ទូរស័ព្ទ: 03-5519065 ទូរសារ: 03-5512743
អ៊ីម៉ែល: 4021892@hchg.gov.tw

ការិយាល័យសុខាភិបាលរបស់ខេត្តម៉ែវលី ទូរស័ព្ទ:037-558510 ទូរសារ: 037-558590
អ៊ីម៉ែល: http://www.mlshb.gov.tw >ទំព័រដើម>意見箱>មតិ>នាយកម៉ែល

ការិយាល័យសុខាភិបាលរបស់ក្រុងតៃជុង ទូរស័ព្ទ: 04-25265394 # 3151 ទូរសារ: 04-25279062
អ៊ីម៉េល: http://www.health.taichung.gov.tw >ទពំរ័ដ ើម>ប្រអប់ទទួលសេវា

មន្ទីរសុខាភិបាលរបស់ជាំងហ័ ទូរស័ព្ទ: 04-7115141 # 502 ទូរសារ: 04-7121309
អី៊ម៉េល: http: //www.chshb.gov.tw>ទំព័រដើម>ប្រអប់សំបុត្រមតិ>ប្រអប់សំបុត្រលេខាធិការ

ការិយាល័យសុខាភិបាលរបស់ណាន់ថរ ទូរស័ព្ទ: 049-2222473 # 253 ទូរសារ: 049-2202628
អ៊ីម៉ែល: fifth@ .mail.ntshb.gov.tw

មន្ទីរសុខាភិបាលរបស់ខេត្តអុីងលីង ទូរស័ព្ទ: 05-5373488 # 155 ទូរសារ: 05-5345633
អ៊ីម៉ែល: ylshb@ylshb.gov.tw

មន្ទីរសុខាភិបាលរបស់ខេត្តជែអី៊
ទូរស័ព្ទ: 05-3620600 # 275 ទូរសារ: 05-3621138
អ៊ីម៉េល: http://www.cyshb.gov.tw >ទំព័រដើម>ករណីដែលញត្តិhttp://www.cyshb.
gov.tw/main.asp

ការិយាល័យសុខាភិបាលរដ្ឋាភិបាលទីក្រុងជែអី៊ ទូរស័ព្ទ: 05-2338066#513 ទូរសា: 05-2821232
អ៊ីម៉ែល: service@mail.cichb.gov.tw

ការិយាល័យសុខាភិបាលរដ្ឋាភិបាលទីក្រុងតៃណាន់ ទូរស័ព្ទ: 06-2881493 ទូរសារ: 06-2698029
អ៊ីម៉ែល: service@tncghb.gov.tw

ការិយាល័យសុខាភិបាលរបស់រដ្ឋាភិបាលទីក្រុងកោស្យុង ទូរស័ព្ទ: 07-7134000 # 6122 ទូរសារ: 07-7242966
អ៊ីម៉ែល: http://khd.kcg.gov.tw/

ការិយាល័យសុខាភិបាលរដ្ធាភិបាលរបស់ខេត្តភីងតុង ទូរស័ព្ទ: 08-7383479,08-7370002#132 ទូរសារ: 08-7372918
អ៊ីម៉ែល: pthsysmgr@ksmail.doh.gov.tw

មន្ទីរសុខាភិបាលរបស់ខេត្តតៃទូតុង ទូរស័ព្ទ: 089-321144#309 ទូរសារ: 089 -310334
អ៊ីម៉ែល: vhml0036@mail.ttshb.gov.tw

មន្ទីរសុខាភិបាលរបស់ខេត្តហ័លាន ទូរស័ព្ទ: 038-227141 # 262 ទូរសារ: 038-230169
អ៊ីម៉េល: mjnancy@ms.hlshb.gov.tw

មន្ទីរសុខាភិបាលរាជរដ្ឋាភិបាលរបស់ខេត្តភឹងហូ៊ ទូរស័ព្ទ 06-9272162 # 237 ទូរសារ: 06-9266693
អី៊ម៉េល: http://www.phchb.gov.tw>ទំព័រដើម>ប្រអប់ទទួលសេវា>ប្រអប់ទទួលសេវាលេខាធិការ

ការិយាល័យសុខាភិបាលរបស់ខេត្តជុីងមិន ទូរស័ព្ទ: 082-330697 # 715 ទូរសារ: 082-334897
អ៊ីម៉ែល: jmh1117@tpmail.mohw.gov.tw

មន្ទីរសុខាភិបាលរបស់ខេត្តលានជាំង ទូរស័ព្ទលេខ: 083-622095 # 8866 ទូរសារ: 083-623210
អ៊ីម៉ែល: matsuhb@matsuhb.gov.tw

ក្រសួងសុខាភិបាលនិងភ្នាក់ងារសុខភាពជាតិសុខុមាលភាព ទូរស័ព្ទ: 0800-870870
http://www.hpa.gov.tw

ប្រសិនបើមានឃើញការត្រួតពិនិត្យល្មើសច្បាប់និងការជ្រើសរើសភេទទារក,សូមទំនាក់ទំនង
ការិយាល័យរាយការណ៍ការជ្រើសរើសភេទទារកក្នុងផ្ទៃរាល់ស្រុកនិងទីក្រុង
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孕婦B型肝炎追蹤檢查紀錄表
姓名                           出生 身分證
                               日期 字　號

項目

結果

日期

產前檢查 產後追蹤檢查

年

月

日

年

月

日

年

月

日

年

月

日

年

月

日

B型肝炎表面抗原(HBsAg)
(-陰性；+陽性)

B型肝炎e抗原 (HBeAg)
(-陰性；+陽性)

肝功能檢查
AST(GOT)

ALT(GPT)

肝臟超音波
(建議填列有無肝硬化等資料)

其 他

檢查院所

1. 請產前檢查醫院針對孕婦產前檢查為B型肝炎表面抗原陽性【HBsAg(+)】個案，填
列上表，並衛教產後應定期追蹤檢查。

2. 檢查項目依專業醫師評估而訂。

◎ 母親為e抗原(HBeAg)陽性者，其所生小孩於接種B型肝炎免疫球蛋白(HBIG)及3劑
B型肝炎疫苗後，B型肝炎帶原機率由90%左右大幅降低，但仍可能有10%之帶原機
會，故建議幼兒於出生約1歲左右進行B型肝炎表面抗原(HBsAg)及B型肝炎表面抗
體(anti-HBs)檢測，以利及早發現幼兒帶原狀況及瞭解疫苗接種成效，並定期進
行追蹤檢查。

◎ 孕婦B型肝炎產檢結果請同時於本表登錄，e抗原陽性之母親請攜帶本表提供臨床
醫師做為幼兒B型肝炎表面抗原(HBsAg)及B型肝炎表面抗體(anti-HBs)檢測之參考
資料。

◎ 母親為B型肝炎帶原，新生兒有依規定時程施打疫苗者，仍可正常餵哺母乳。
◎ B型肝炎帶原者，若其肝功能正常，原則建議每6個月至1年複檢一次，如肝功能異

常，則由醫師決定其肝功能及超音波複檢時間。
◎ 目前治療B型肝炎藥物：
 包括干擾素(Interferon)與抗病毒藥物兩大類；為降低肝硬化與肝癌之發生率，

健保署辦理「全民健康保險加強慢性B型及C型肝炎治療計畫」，請有慢性肝炎孕
婦，積極尋求健保治療；健保署亦辦理「全民健康保險B型肝炎帶原者及C型肝炎
感染者醫療給付改善方案」，提供每6個月1次之追蹤管理照護，有關治療對象之
藥品給付規定及特約醫院等，請參閱中央健康保險署網站http://www.nhi.gov.tw

資源篇
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តារាងកត់ត្រាត្រួតពិនិត្យតាមដានស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ
ដែលមានជំងឺថ្លើមប្រភេទB

˙ឈ្មោះ_______________˙ងៃខែឆ្នាំកំណើត _______________˙អត្តសញ្ញាប័ណ្ណ_____________

˙ម្តាយមានរោគប្រភពe(HBeAg),កូនគេត្រូវចាក់ថ្នាំបង្ការោគថ្លើមប្រភេទB៣ដងនិង(HBIG),
ប្រភពជំងឺថ្លើមប្រភេទBបានកាត់បន្ថយពី90%,ប៉ុន្តែក៏អាចមានឳកាស10%ដែរ,ដូចនេះអោយ
យោបល់កុមារធ្វើការត្រួតពិនិត្យ(HBsAg)និង(anti-HBs),ដើម្បីឆាប់ឃើញពីស្ថានភាពនិងយល់
ដឹងពីលត្ថផលថ្នាំបង្កា,ហើយត្រួតតាមដានពិនិត្យអោយបានទាងទាត់។

˙សូមកត់ត្រាក្នុងតារាងនេះជាមួយនឹងលត្ថផលការត្រួតពិនិត្យជំងឺថ្លើមប្រភេទBរបស់
ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ,ម្តាយដែលមានរោគប្រភពeសូមនាំយកតារាងនេះដើម្បីគ្រូពេទ្យធ្វើការ
ត្រួតពិនិត្យ(HBsAg)និង(anti-HBs)។

˙ម្តាយដែលមានប្រភពជំងឺថ្លើមB,ទារកត្រូវចាក់ថ្នាំបង្កាតាមវវេលាកំណត់,ក៏អាចបំបៅដោះជាធម្មតា។

˙អ្នកដែលមានប្រភពជំងឺថ្លើមប្រភេទB,ប្រសិនបើសមត្ថភាពថ្លើមគេប្រក្រតី,ក្នុងគោលការ
ណ៍ត្រួតពិនិត្យម្តងក្នុងរយះពេល៦ខែទៅ១ឆ្នាំ,ប្រសិនបើថ្លើមមានសម្ថភាពអប្រក្រតី,ពេ
លវេលាត្រួតពិនិត្យសម្ថភាពថ្លើមនិងថតរូបត្រូវស្រេចទៅលើគ្រូពេទ្យកំណត់។

˙បច្ចុបន្នថ្នាំព្យាបាលជំងឺថ្លើមប្រភេទBរួមមាន(Interferon)និងថ្នាំកំចាត់មេរោគ២ប្រភេទ
។ដើម្បីកាត់បន្ថយជំងឺរឹងថ្លើមនិងមហារីកថ្លើម,មន្ទីសុខាភិបាលបានជំរុញ(ផែនការសាក
ល្បងព្យាបាលជំងឺថ្លើមប្រភេទbនិងcការពារសុខភាពប្រជាពលរដ្ឋ),សូមអ្នកជំងឺថ្លើមរួ
សរានសុំការព្យាបាលធានាសុខភាព។ការផ្តល់ថ្នាំនិងមន្ទីពេទ្យចំពោះអ្នកជំងឺទាក់ទង។
ល។សូមមើលអ៊ីនថឺនេតមន្ទីធានាសុខភាពចុងយ៉ាង http://www.nhi.gov.tw

ត្រួតពិនិទ្យមុន
ពេលសំរាល ត្រួតពិនិត្យតាមដានក្រោយពេលសំរាល

__ឆ្នាំ
__ខែ__ថ្ងៃ

__ឆ្នាំ
__ខែ__ថ្ងៃ

__ឆ្នាំ
__ខែ__ថ្ងៃ

__ឆ្នាំ
__ខែ__ថ្ងៃំ

__ឆ្នាំ
__ខែ__ថ្ងៃ

ប្រភពប្រឆាំង(HBsAg)
ជំងឺថ្លើមប្រភេទB(-,+)

ប្រភពប្រឆាំងe (HBsAg)
ជំងឺថ្លើមប្រភេទB(-,+)

ត្រួតពិនិត្យសម
្ថភាពថ្លើម

AST(GOT)

ALT(GPT)

ថតរូបថ្លើម(អោយយោបល់បំពេ
ញឯកសារថ្លើមរឹង)

ដទៃ

មន្ទីត្រួតពិនិត្យ

១. សូមមន្ទីពេទ្យត្រួតពិនិត្យមុនពេលសំរាលបំពេញតារាងខាងលើចំពោះស្រ្តីមានផ្ទៃពោះត្រួតដែលពិនិត្យឃើញថាមានរោគថ្
លើមប្រភេទB HBsAg(+) ,ហើយត្រូវតាមដានត្រួតពិនិត្យជាទាងទាត់ក្រោយពេលសំរាលកូន។

២. ប្រការត្រួតពិនិត្យគឺយោងទៅតាមការវិភាគរបស់គ្រូពេទ្យឯកទេស

លត្ថផល

ប្រការ

ងៃ
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孕婦免費愛滋病毒篩檢同意書

我知道愛滋病毒篩檢併同初次產檢(標準抽血檢查項目：血型、Rh因子等)實

施，我已清楚了解孕婦免費愛滋病毒篩檢服務的說明(詳見頁次：P106)

本人　□拒絕　接受愛滋病毒篩檢

　　　□同意　接受愛滋病毒篩檢

您的決定並不會影響您獲得產前醫療服務的權益

 孕婦簽名：

 身分證字號(居留證號碼)：

 日期：          年       月       日

請將此頁撕下交給醫護人員黏貼於病歷表上

請
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ខ្ញុំដឹងថាការត្រួតពិនិត្យជំងឺអេដស៍និងការត្រួតពិនិត្យផ្ទៃ
ពោះលើកដំបូង(ប្រការត្រួតពិនិត្យឈាម-ប្រភេទឈាម,Rh។ល
។),ខ្ញុំបានយល់ច្បាស់ពីការបញ្ជាក់ពីសេវាកម្មត្រួតពិនិត្
យជំងឺអេដស៍ដោយឥតគិតថ្លៃចំពោះស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ(ទំព័រ
ទី：១០៧)

ខ្ញុំ   □ បដិសេធទទួលការត្រួតពិនិត្យជំងឺអេដស៍

□ យល់ព្រមទទួលការត្រួតពិនិត្យជំងឺអេដស៍

ការសំរេចចិត្តរបស់អ្នកមិនប៉ះពាល់ទៅដល់សិទ្ធសេវាកម្មព្យាបាលមុ
នពេលសំរាលដែលអ្នកទទួលបាននោះទេ

ហត្ថលេខាស្រ្តីមានផ្ទៃពោះ

អត្តសញ្ញាប័ណ្ណ

ងៃខែឆ្នាំ

សូមហែកទំព័រនេះប្រគល់អោយគ្រូពេទ្យបឹតលើប្រវត្តជំងឺ

កិច្ចព្រមព្រៀងនៃការពិនិត្យវីរុសអេដស៍ដោយ
ឥតគិតថ្លៃសម្រាប់ស្រ្ដី
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