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DRAFT 

  សេចក្តីេម្រច 

ក្ិចចម្បជុុំរបេអ់ាជ្ញា ធរជ្ញតិម្បយទុ្ធនឹងជុំងឺសេដេ ៍

 ថ្ងៃទ្ី 22 ខែ តុលា ឆ្ន ុំ ២០១៤ 

 

ក្រោយពីបានបូកសរបុនូវមតិក្ោបល់សមាជិកសមាជីោអាជ្ញា ធរជ្ញតិរបយុទធនឹងជំងឺ
ក្េដស៍េងគសននិបាតរបចំឆ្ន ំននេជបជេ ដដលបានរបរពឹតតិក្ៅក្ៅនថៃទី២២ ដែតុលាឆ្ន ំ 
២០១៤ ក្ៅទីសតីោរគណ:រដឋមន្តនតី  បានសំក្រចក្លើកក្ោលោរណ៏េនុវតតន៏ មួយចំនួន
ដូចខាងក្រោមក្នេះក្ដើមបចីងអុលទិសដល់ោរក្ឆលើយតបនឹងក្មក្ោគក្េដស៏/ជំងឺក្េដស៏ក្ៅ
ថ្នន ក់ជ្ញតិនិងថ្នន ក់ក្រោមជ្ញតិក្អាយទទួលបាននូវលទធផលដដលោន់ដតមានរបសិទធភាព 

របសិទធផលនិង ោន់ដតធានានូវនិរនតរភាពក្ដើមបីរមួចំដណកសំក្រចក្ោលក្ៅេភិវឌ្ឍន៏
សហសសវតស ក៏ដូចជ្ញរមួចំដណកសំក្រចក្ោលក្ៅដផនោរយុទធសាស្រសតេភិវឌ្ឍន៏ជ្ញតិ
២០១៤- ២០១៨របស់ោជរដ្ឋឋ ភិបាលកមពុជ្ញ:  

 
១ទិន្នន័្យនិ្ងការលលើកផែន្ការ:    
1.1 ធានាថាការលរៀបចំផែន្ការ   ការវនិិ្លោគ    និ្ងការអនុ្វត្តន៏្សកមមភាព រត្វូបាន្
លរៀបចំលឡើងលោយឈរលលើ ទិន្នន័្យ  មាន្ភសតុតាងជាលោលអាង  យកសិទធិមនុ្សសជា
មូលោា ន្និ្ងយកលទធែលជាលោលលៅត្រមង់ទិស។  

 
1.2 រាល់ការលឆលើយត្បលៅនឹ្ងលមលរាគលអដស៍នាលពលអនាគត្គួរផត្រិិះគបបីរិិះរកលទធភាព
នន្ការបញ្ជា រ្ បការលឆលើយត្បថាន ក់ជាតិ្និ្ងថាន ក់លរកាមជាតិ្កនុងវស័ិយនានាលអាយកាន់្ផត្
ខ្ល ំងផែមលទៀត្លដើមបបីលងកើន្របសិទធិភាពនន្ការចំណាយ   លោយលោលលៅតាមស្ថា ន្
ភាពរកីរាលនន្លមលរាគលអដស៏ផដលមាន្ការែយចុិះនន្អរតាឆលងែមី  ក៏ប ុផន្តបន្ទុកនន្ការ
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ពាបាល  និ្ងការផែទំជំងឺលអដស៏លៅមាន្កំរតិ្ខ្ពស់។  

 
២ការលឆលើយត្បលៅកនុងវស័ិយសុខ្ភិបាល  
2.1 ការជំរញុដំលណាិះស្រស្ថយផដលធានារបសិទធភាពកនុងការវស័ិយលអដស៏និ្ងកនុងវស័ិយ
សុខ្ភិបាល  នឹ្ងទមទរការវនិិ្លោគខ្ពស់កនុងវស័ិយទំងពីរ។ការងារលន្ិះរត្វូល្វើលឡើង
លោយឈរលលើលជាគជ័យកន្លងលៅនិ្ងលោយោក់បញ្ចូ លដំលណាិះស្រស្ថយលលើចំណុចខ្វិះ
ខ្ត្បចចុបបន្ន។  

 

2.2 ការកំណត់្ទិសលៅលអពីលដមីស្ថស្រសតលអាយកាន់្ផត្មុត្ស្រសួច(ការលរជើសលរ ើសអាទិ
ភាព)និ្ងោក់បញ្ចូ លអន្តរាគមន៍្ដ៏មាន្របសិទធិភាពបផន្ាមលទៀត្លអាយរគប់រោន់្តាមតំ្រវូ
ការនិ្ងតាមទំហំការងារផដលរត្ូវផសវងរកករណីឆលងលមលរាគលអដស៍ែមីនិ្ងខិ្ត្ខំ្រកករណី
ពាបាលលអាយបាន្លលឿន្មុន្លពលធាល ក់ខ្លួន្ឈឺដុន្ោបលដើមបី កាត់្បន្ាយអរតាស្ថល ប់
និ្ងលដើមបីបងាក រការរកីរាលោលបផន្ាមលទៀត្កនុងចំលណាមអនកផដលមាន្ហានិ្ភ័យខ្ពស់
បំែុត្។  
2.3  ល្វើសមាហរណកមមជំងឺលអដស៍  ជំងឺរលបង  និ្ង ជំងឺរគនុ្ចាញ់  លៅលរកាមលោលលៅ
សុខ្ភាពផត្មួយផដលគួរផត្លអាយមាន្ការសិកាស្ថកលបង  អនុ្វត្តនិ្ង  ពរងីកលៅថាន ក់
មូលោា ន្លដើមបបីលងកើន្សីុផណកសី និ្ងសន្សំ្ ន្ធាន្។  
 
៣ការលឆលើយត្បវស័ិយដនទលទៀត្ ( Beyond health sector) 
3.1ការខិ្ត្ខំ្របឹងផរបងរបស់រដាបាលថាន ក់លរកាមជាតិ្និ្ងរកសួងនានាផដលជាសមាជិកនន្
អាជាា ្រជាតិ្របយុទធនឹ្ងជំងឺលអដស៍ជាលកខណ:អន្តររកសួងកនុងពីរទសវត្សរក៍ន្លងមកលន្ិះ
បាន្ល្វើឱ្យការ អភិវឌ្ឍន៏្នានាកាន់្ផត្ទទួលបាន្លជាគជ័យនិ្ងរបសិទធិភាព។  
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3.2  វ ិ្ ីស្ថស្រសតដ៏ទូលំទូលាយមួយផដលអាចរគបដណត ប់លសវាសុខ្ភាពជាសកល   
ចំាបាច់រត្ូវគិត្គូរដល់កតាត កំណត់្កនុងសងគម(social determinants) ែងផដរ លដើមបីជួយ 
ជំរញុការទទួលលសវាស្ថកលកនុងការបងាក រ  ការពាបាល និ្ង  ការផែទំសុខ្ភាព។  

3.3 ការសំលរចលោលលៅនន្ការទទួលលសវាជាសកលត្រមូវឱ្យមាន្សកមមភាពជាលរចើន្
កនុងលោលលៅលែសងៗជាលរចើន្លទៀត្ផដលមាន្ផចងកនុងរកបខ្ណឌ អភិវឌ្ឍន៍្លរកាយឆ្ន ំ 
២០១៥ (Post-2015 development Framework) ដូចជាលយន្ឌ័្រ   អភិបាលកិចច   និ្ង 
វសិមភាពជាលដើម។ 

3.4ចំាបាច់រត្ូវត្រមឹម  (Align ) ការលឆលើយត្បនឹ្ងលមលរាគលអដស៏និ្ងជំងឺលអដស៏លៅនឹ្ង
លោលលៅអភិវឌ្ឍន៍្ជាតិ្នានា។ជាការសំខ្ន់្ ថាន ក់ជាតិ្និ្ងលរកាមជាតិ្រត្ូវពិចារណា
លទធភាពនន្ការលឆលើយត្បផដលអាចល្វើបាន្តាមផបបលោយផឡក( specificity) និ្ងផបប
បញ្ជា រ្ ប( sensitivity) ។ផបបបញ្ជា រ្ បលន្ិះទមទរលអាយមាន្ការពរងឹងរបព័ន្ធមួយចំនួ្ន្
ដូចជារបព័ន្ធោំពារសងគម  របព័ន្ធចាប់  និ្ង  របព័ន្ធរដាបាលមូលោា ន្លដើមបីលអាយការ
លឆលើយត្បលនាិះកាន់្ផត្មាន្របសិទធិភាពខ្ពស់និ្ងកាន់្ផត្មាន្ភាពមំាទំ។ 

3.5 កមមវ ិ្ ីលមលរាគលអដស៍ / ជំងឺលអដស៍មិន្រត្ូវបាន្លលើកគំលរាងនិ្ងអនុ្វត្តលៅកនុងភាពឯ
លកាោច់លចញពីការលលើកគំលរាងវស័ិយអភិវឌ្ឍសំខ្ន់្ៗដនទលទៀត្លឡើយ។  

3.6 តំ្បន់្អភិវឌ្ឍន៍្សំខ្ន់្ផដលមាន្សីុផណកសី( synergies) ដល់កិចចខិ្ត្ខំ្របឹងផរបង
លឆលើយត្បជាក់លាក់លៅនឹ្ងលមលរាគលអដស៍ / ជំងឺលអដស៍មាន្រមួបញ្ចូ លទំងកិចចខិ្ត្ខំ្
របឹងផរបងលោិះស្រស្ថយលមលរាគលអដស៍ / ជំងឺលអដស៍ផដលជាផែនកមួយនន្ប ា្ សុខ្ភាព   
ជាសមភាពលយន្ឌ័្រ    ជាការងារវស័ិយអប់រនិំ្ងយុត្តិ្ម៌   ជាការោំពារសងគមនិ្ង
សុខុ្មាលភាព  ជាការពរងឹងរបព័ន្ធសហគមន៍្ (ឧទហរណ៍រកមុជាជន្ផដលទទួលរង
ែលប ិះពាល់( Key Affected Populations) និ្ងជាការពរងឹងរដាបាលមូលោា ន្ (សន្តិសុខ្
ស្ថធារណៈ   និ្ងរដាបាលស្ថធារណៈ) ។ 
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4 អភិរកមផដលលតត ត្លលើមនុ្សស (People Oriented Approach) :  

4.1  រចនាសមព័ន្ធលឆលើយត្បលៅនឹ្ងលមលរាគលអដស៍ / ជំងឺក្េដស៍គបបរីត្វូកស្ថងលៅលលើ
លជាគជ័យផដលមាន្ស្រស្ថប់និ្ងរត្វូបាន្ត្រមង់ទិសជំុវញុអភិរកមផដលលតត ត្លលើមនុ្សស 
និ្ងសុខុ្មាលភាពរបស់ពួកលគ  ជាជាងលតត ត្ផត្លលើជំងឺលអដស៏។រចនាសមព័ន្ធលឆលើយត្បលៅ
នឹ្ងលមលរាគលអដស៍ / ជំងឺក្េដស៍កនុងវស័ិយសុខ្ភាពមិន្គួរលរៀបចំលោយផឡកផត្ឯកឯង  
ផត្គួរលអាយមាន្ វធីិសាស្រសតជំងឺជាក់លាក់មួយផដលជំរញុសកមមភាពពហុវស័ិយ    សមា
ហរណកមម ោរនចនរបឌិ្ត   និងវ ិ្ ីស្ថស្រសតលដើមបជួីយដល់ភាគីពាក់ព័ន្ធលលើកដំលណាិះស្រស្ថយ
សុខ្ភាពនិ្ងការអភិវឌ្ឍរមួបញ្ចូ លទំងសិទធិជាមូលោា ន្ែងផដរ។ 

 
4.2  ែដល់អំណាច(Empowerment)ដល់របជាជន្និ្ងសហគមន៍្ផដលរងែលប ិះពាល់
លោយស្ថា ន្ភាពសុខ្ភាពរទុឌ្លរទមឬលកខខ្ណឌ សុខ្ភាពណាមួយលអាយទទួលយកតួ្
នាទីកណាត លកនុងការលឆលើយត្បនិ្ងកនុងការលរៀបចំនិ្ងពរងឺងបណាត ញថាន ក់រលកាមជាតិ្និ្ង
ជាតិ្លដើមបីរមួចំផណកកនុងការងារអភិបាលកិចច។  
 

5 ចលនា្ន្ធាន្:  

5.1 លៅកនុងលពលផដលមាន្វបិត្តិលសដាកិចចនិ្ងការែយចុិះនន្ការោំរទពីខ្ងលរៅ, 
រកបខ័្ណឌ វនិិ្លោគសរមាប់ការលឆលើយត្បលមលរាគលអដស៍និ្ងជំងឺលអដស៍ដ៏មាន្របសិទធិភាព
(Investment Framework for Effective HIV and AIDS response  )ចំាបាច់រត្វូយកមក
អនុ្វត្តលដើមបវីភិាជន៏្្ន្ធាន្និ្ងត្ស មូតិ្លសនើលអាយមាន្ការបំរងុទុកែវកិាសំរាប់ការងារ
លឆលើយត្បនឹ្ងលមលរាគលអដស៏។  
 
5.2លលើកទឹកចិត្តលអាយមាន្ពហុភាពនន្ការចូលរមួពីស្ថា ប័ន្នានាផដលអាចផកផរបកតាត
កំណត់្សុខ្ភាព   រមួទំងបរសិ្ថា ន្អំណយែល   និ្ងសីុផណកហសរីវាងវស័ិយអភិវឌ្ឍ
មួយចំនួ្ន្។  
5.3  ែវកិាជាតិ្នឹ្ងរត្ូវលសនើសំុលអាយបលងកើន្លដើមបីរមួចំផណកដល់ការលឆលើយត្បលមលរាគលអ
ដស៍និ្ងជមងឺលអដស៍ ។ 
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5.4 គបបីជំរញុលអាយបន្តយកចិត្តទុកោក់លលើការលឆលើយត្បនឹ្ងលមលរាគលអដស៍ទំងពីរ
ផបបគឺផបបលោយផឡក( specificity) និ្ងផបបបញ្ជា រ្ ប( sensitivity) លៅកនុងវស័ិយសំខ្
ន់្ៗលោយលោលតាមការតល ស់បតូ រការរកីរាលោលលមលរាគលអដស៍និ្ងបរបិទរបលទស
ផដលមាន្កំលណើ ន្ែវកិាជាតិ្។ យុទធស្ថស្រសតោំពារសងគមថាន ក់ជាតិ្រយ :កាល៥ ឆ្ន ំ
សរមាប់ជន្រកីរកនិ្ងជន្ងាយរងលរោិះ (ឆ្ន ំ 2011-15) គឺជាឧទហរណ៍ដ៏លអ មួយនន្ការ
បញ្ជា រ្ បការលឆលើយត្បលមលរាគលអដស៍-ជំងឺលអដស៏កនុងរបព័ន្ធោំពារសងគមនន្របលទសកមពុ
ជា។  
5.5  គបបយីកចិត្តទុកោក់បផន្ាមលទៀត្លលើការងារភិបាលកិចច  ការបលងកើន្សមត្ាភាពស្ថា
ប័ន្លដើមបីធានាលអាយបាន្នូ្វការលរបើរបាស់ដ៏លអរបលសើរនន្្ន្ធាន្( optimal use of 
resources) ផដលមាន្។  
 
6 ភាពជាអនកដឹកនំានិ្ងរចនាសមព័ន្ធ  
6.1កនុងរយ :លពលកន្លងមកមាន្ការលកើន្លឡើងនូ្វភាពសមុគស្ថម ញ លលើដំលណើ រការយន្តការ
នន្ការលឆលើយត្បលមលរាគលអដស៍និ្ងជមងឺលអដស៍  លោយស្ថរការរកីស្ថយនន្សមព័ន្ធភាព   
ភាពជានដគូ  និ្ងរពមទំងការលលើកលឡើងនូ្វការែតួចលែតើមែមីៗផដលជាបចច័យល្វើលអាយលទធ
ែលរមួមាន្ភាពរបា ត់្របា យ( fragmentations)។  
 

6.2 លដើមបីកាត់្បន្ាយភាពរត្ួត្សីុោន , កងវិះសងគត្ភាព និ្ងការបាត់្បង់្ន្ធាន្  នដគូ
អភិវឌ្ឍន៍្  សងគមសីុវលិ  និ្ងតំ្ណាងសហគមន៍្ចំាបាច់រត្ូវោំរទដល់របព័ន្ធរបលទស( 
country system) លន្ិះលៅថាន ក់ជាតិ្និ្ងថាន ក់លរកាមជាតិ្លដើមបីអនុ្វត្តលទធែលរកបខ័្ណឌ
ផែអកលលើលទធែល( Results Based Framework )និ្ងលដើមបីមាច ស់ការកនុងការលឆលើយត្ប។  

6.3 ភាគីពាក់ព័ន្ធសំខ្ន់្ ៗ(GOs, UNs, លទវភាគីនិ្ងពហុភាគី, អងគការសងគមសីុវលិ, 
តំ្ណាង MARPs / អនកែទុកលមលរាគលអដស៍) រត្ូវការលដើមបោំីរទរកបខ័្ណឌ អភិបាលកិចច
និ្ងគណលន្យយភាព(governance and accountability framework)តាមរយៈអនុ្វត្តន៏្
អភិរកមរគប់រគងទូទំងកមមវ ិ្ ី( Program Based Approach)ផដលជាអនុ្ស្ថសន៍្របស់ 
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CRDB / CDC នន្រាជរោា ភិបាល របលទសកមពុជា។  
6.4 ការោំរទបលចចកលទសនិ្ងការអភិវឌ្ឍសមត្ាភាព  រចនាសមព័ន្ធជាតិ្និ្ងថាន ក់លរកាម
ជាតិ្រត្ូវែតល់ ជូន្ដល់បុគគលិកនិ្ងមញ្ជាន្តីលអាយបាន្រតឹ្មរត្ូវតាមតួ្នាទីរបស់ខ្លួន្។ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


