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에게 ជូនចំពោះ

08 ㅣ ស�ៀវភៅកំណត់ត្រារបស់ម្តាយថ្មីថ្មោង ទារករបស់យ�ើង ក្តីស្រលាញ់របស់យ�ើង ㅣ 09



산모의 건강기록 កំណត់ត្រាសុខភាពរបស់ម្តាយ

신장 cm 체중 kg

체질량 
지수

혈액형
A ,  B ,  O ,  AB ,

Rh  (+, -)

병력

고혈압 심장 질환

당뇨 신장 질환

간염 갑상선 질환

결핵 수술력

기타

남편의
건강상태

남편의
혈액형

កម្ពស់គិតជា សង់ទីម៉ែត្រ cm ទម្ងនគិតជា 
គីឡូក្រាម kg

វាស់សមាមា ត្ររាងកាយ ប្រភេទក្រុមឈាម A ,  B ,  O ,  AB ,
Rh  (+, -)

ប្រវត្តិសុខភាព

ជំងឺល�ើសសម្ពាធឈាម ជំងឺបេះដូង

ជំងឺទឹកនោមផ្អែម ជំងឺរលាកតម្រងនោម

ជំងឺរលាកថ្លើម ជំងឺក្រពេញទីរ៉ូអ៊ីត

ជំងឺរបេង ប្រវត្តិនៃការវះកាត់

។ល។

ស្ថានភាពសុខភាពរបស់ឳពុក ប្រភេទឈាមរបស់ឳពុក

10 ㅣ ស�ៀវភៅកំណត់ត្រារបស់ម្តាយថ្មីថ្មោង ទារករបស់យ�ើង ក្តីស្រលាញ់របស់យ�ើង ㅣ 11



07 임신 주수별 태아의 성장

08 태아의 발육과 모체의 변화

10 산전 진찰의 목적 / 임신초기 기본검사 안내

11 정기진찰의 내용

12 임신주수별 산전검사 시기

14 임신기간 중 검사안내

15 검사소견기록

16 엄마, 아빠 저 좀 보세요 (초음파사진붙이기)

07 ការលូតលាស់របស់គភ៌ ជារាងរាល់សប្តាហ៏ពេលនៅក្នុងផ្ទៃ
ពោះ

08 ការវិវត្ត និងបម្រែបម្រួលរបស់គភ៌នៅក្នុងរាងកាយម្តាយ
10 គោលបំណងនៃការពិនិត្យផ្ទៃពោះមុនសម្រាល/តេស្តជាមូល

ដ្ឋានសម្រាប់ការមានផ្ទៃពោះក្នុងដំណាក់កាលដំបូង
11 សេចក្តីលម្អិតពីការពិនិត្យជាទ�ៀងទាត់
12 ការធ្វើតេស្តមុនសម្រាលតាមសប្តាហ៏នៃអាយុរបស់គភ៌
14 គម្រោងនៃតេស្តពិនិត្យសុខភាពដែលបានអនុវត្តអំឡុងពេល

មានផ្ទៃពោះ
15 លទ្ធផលតេស្ត
16 ម៉ាក់ ប៉ា‌! សូមម�ើលមកខ្ញុំ (សូមភា្ជប់រូបភាពអេកូសាស្រ្តរបស់ទារកអ្នក

មកដាក់ទីនេះ។)

아기를 위한 
검사

ការពិនិត្យសម្រាប់ទារករបស់អ្នក



임신 주수별 태아의 성장 ការលូតលាស់របស់គភ៌ដោយសប្តាហ៍នៃការមា
នផ្ទៃពោះ

9주 9 សប្តាហ៏10주 10 សប្តាហ៏12주 12 សប្តាហ៏

40주 40 សប្តាហ៏28주 28 សប្តាហ៏20주 20 សប្តាហ៏

5주 5 សប្តាហ៏6주 6 សប្តាហ៏7주 7 សប្តាហ៏8주 8 សប្តាហ៏

※ 자세한 태아의 크기(무게) 및 발육과정은 다음 페이지 참조 ※ ចូរម�ើលទំព័របន្ទាប់ ស្តីអំពីដំណាក់កាលវិវត្ត និង ទំហំលម្អិត(ទំងន់)របស់ទារក

14 ㅣ ស�ៀវភៅកំណត់ត្រារបស់ម្តាយថ្មីថ្មោង ការពិនិត្យសម្រាប់ទារករបស់អ្នក ㅣ 15



태아의 발육과 모체의 변화

구분 초  기

개월 임신 1개월 임신 2개월 임신 3개월 임신 4개월 임신 5개월

신장 
체중

약 0.2cm
약 2cm
약 4g

약 9cm
약 20g

약 16~18cm
약 110g

약 20~25cm
약 300g

태아의
발육

수정이 되는 것은 
최종 월경일의 
첫날부터 약 2주후 
수정란은 즉시 
분열증식을  
시작함

머리부위, 몸통, 
손, 발의 신체
구분이 아직 
확실하지 않음

손, 발의 모양 
이나 머리부위와 
몸통의 구별이  
확실하여 사람  
모습에 가까워짐
입벌리기, 삼키기

4개월 반 경에는 
태아의 성별이 
정해지는 시기
호흡운동

태아의 모양은  
완전히 사람의  
형체로 머리가 큰 
불균형 상태임  
태동을 느낄 수  
있게 됨

모체의 
변화

모체에는 아직 
눈에 띌 정도의 
변화는 나타나지 
않음

식욕이 없어지고 
입덧이 일어나기 
시작함. 자궁은 
레몬정도  
크기가 됨

3개월 초에는  
입덧이 심하게 
됨. 자궁은 주먹 
크기 정도로  
커짐

입덧증상이  
없어지고 자궁은  
아기 머리 크기 
정도가 되지만 
커지는 부분이 
위쪽으로 되기 
때문에 방광의 
압박은 오히려 
적어지게 됨

자궁이 어른  
머리 정도로 되기  
때문에 아랫배가 
불러지며 식욕이 
늘게 됨

생활
상의
주의

- 예정 월경일이 2주 이상 늦어지면 임신진단을 받아볼 것
- X선 투시, 약물복용 등은 산부인과 전문의의 지시에 따를 것
- 과격한 일이나 운동, 여행 등은 각별한 주의가 필요함

- ‌�질, 양적으로  
균형 있는 식사를  
하고 주의를  
요하는 식품은 
피할 것

- ‌�꼭 치료를 요하는 
치아의 치료가능

임신
증세

체중증가 (1주에 25~300g)

피부색소 침착

태동지각

유방이 커짐

입덧

중  기 말  기

임신 6개월 임신 7개월 임신 8개월 임신 9개월 임신 10개월

약 28~30cm
약 650g

약 35cm 
약 1,000g

약 40cm 
약 1,600g

약 45~46cm
약 2,300~2,600g

약 50cm 
약 3,000g

두 발을 확실히 
볼 수 있게 되고 
움직이는 동작뿐만 
아니라 복잡한 
생리 기능을 보이기 
시작함
빨기, 자궁안 소리듣기

머리는 아래로  
향하고, 시각과  
청각의 자극에  
반응을 함
빛에 반응하기

신체는 거의 
10개월의 태아와 
같으나 피하지방은 
아직 부족함

전신의 균형이  
성숙한 태아의  
모습이나 10개월 
말의 태아에 비해 
신장과 체중이  
약간 미달됨

모체 밖에서 
성장할 수 있을 
정도로 완전히 
성숙함

빈혈증세가 
일어나기도 하고 
자궁이 커지므로 
하반신의  
혈액 순환이 
원활하지 않아 
치질이 생기기도 
함

배의 크기가 
늘어나기 때문에 
점점 몸의 균형에 
변화가오고 요통이 
있기도 함. 
이때부터 소변을 
자주 보거나 변비가 
생기기 쉬움

자궁이 수축하거나 
가끔 팽팽하게  
땅기는 것을  
느끼게 됨. 
임신선, 요통,  
치질 등이 더욱 
심해짐

자궁의 높이는  
명치끝 가까이  
올라가고 위, 심장, 
폐가 압박되어  
식사량이 줄고  
가슴이 답답하고 
숨쉬기가 힘든  
것을 느끼게 됨

분만이 가까워 
지므로 자궁의  
높이는 서서히  
내려가고 
불규칙적인 자궁 
수축, 변비, 빈뇨가  
있게 됨

- 조산에 주의
- ‌�임신복 준비와  

산모 용품, 신생아 
용품 등을 준비

- 충분한 수면과 휴식을 취할 것

요통, 손발의 저림

빈뇨, 변비 시작

임신선

초유분비

소화불량, 숨이 가쁨

치질악화
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ការវិវត្ត និងបម្រែបម្រួលរបស់គភ៌នៅក្នុងរាងកា
យម្តាយ

ដំណាក់កាល ដំណាក់កាលដំបូង

ខែ ទី១ ទី២ ទី៣ ទី៤ ទី៥

កម្ពស
់និងទម្ងន់ កម្ពស់: ០,២សង់ទីម៉ែត្រ កម្ពស់: ២សង់ទីម៉ែត្រ

ទម្ងន : ៤ក្រាម
កម្ពស់: ៩សង់ទីម៉ែត្រ

ទម្ងន : ២០ក្រាម
កម្ពស់ :

១៦~១៨សង់ទីម៉ែត្រ
ទម្ងន: ១១០ក្រាម

កម្ពស់ :
២០~២៥សង់ទីម៉ែត្រ
ទម្ងន : ៣០០ក្រាម

កា
រវិវត្តរបស

់គភ៌

ដ� ើម្បីអាចបង្កកំណ� ើត
ស៊ុតត្រូវធ្វ ើការបង្កកំណ� ើត
ក្ នុងរយះពេលប្រហែលជា
២សប្ តាហ៏ក្រោយ 
ចាបព់ីថ្ងៃដបំងូនៃរដូវចងុក្រោយ
ចាប់ផ្ត ើមបំបែកខ្លូនន  វាតែម្តង។

ដ�ើម្បីអាចបង្កកំណ�ើតស៊ុតត្រូវធ្វើ
ការបង្កកំណ�ើតក្នុងរយះពេលប្រ
ហែលជា២សប្តាហ៏ក្រោយ 
ចាប់ពីថ្ងៃដំបូងនៃរដូវចុងក្រោយ
ចាប់ផ្តើមបំបែកខ្លួនវាតែម្តង។

ភាពបែងចែករវាងបរិវេណ
ត្រង់ក្បាល,ខ្លួន,ដៃ,ជ�ើងកំ
ពុងតែទៅកាន់ទ្រង់ទ្រាយ
មនុស្សហាមាត់,ប�ៀម

ភេទរបស់គភ៌នឹងត្រូវអាច
កំណត់បាននៅរយះពេល 
៤ខែកន្លះ។
លំហាត់ចលនាដង្ហើម

ដោយមានរូបរាងស្រដ�ៀងនឹ
ងមនុស្សគភ៌គឺមានទម្រង់ក្
បាលធំជាងធម្មតា។ ហ�ើយ
នាពេលនេះម្តាយអាចមាន
អារម្មណ៍ដឹងពីការធ្វើចលនា
របស់គភ៌។

ឥទ្ធិពល
ទៅ

ល�
ើម្

តាយ

មិនទាន់មានបម្រែបម្រួល
ដែលអាចសម្គាល់បានច្បា
ស់ចំពោះម្តាយនោះទេ។

ការមិនសូវឃ្លានអាហារ 
និងអាការះចាញ់កូនចា
ប់ផ្តើមក�ើតមាន។ ស្បូន
ចាប់ផ្តើមមានទំហំប៉ុនផ្លែ
ក្រូចឆ្មា។

៣ខែដំបូងមានអាការះចា
ញ់កូនខ្លាំង។ស្បូនមានទំ
ហំប៉ុនកណ្តាប់ដៃ។

លែងមានអាការះចាញ់កូន 
ស្បូនក៏រកធំប៉ុនក្បាល់ទារក 
ប៉ុន្តែ ដោយសារនៅខាងឆ្
វេងមានការសម្ពាធថង់ទឹ
កនោមបានធ្វើអោយវាទៅ
តូចវិញ។

នៅពេលដែលស្បូនរីកធំទៅ
តាមទំហំក្បាលរបស់មនុស្
សពេញវ័យផ្នែកខាងក្រោមនៃ
ពោះចាប់ផ្តើមរីប៉ោងហ�ើយ
ចំណង់អាហានឹងក�ើនមាន
ជាងមុន។

កា
រប្រុងប្រយ

័ត្ន

- ត្រូវធ្វើតេស្តរោគវិនិច្ឆ័យនៃការមានផ្ទៃពោះ ប្រសិនប�ើវដ្តរដូវមិនក�ើតមានល�ើសពី រយះពេល២សប្តាហ៏ 
បន្ទាប់ពីថ្ងៃដែលបានរំពឹងទុក។

- អនុវត្តតាមការណែនាំរបស់ គ្រូពេទ្យជំនាញផ្នែកសម្ពព និងរោគស្ត្រីជាមួយនឹងការ តាមដានតាមរយះការថត
ឆ្លុះកាំរស្មីអ៊ិច និងការប្រើឳសថ។

- ត្រូវមានការប្រុងប្រយ័ត្នចំពោះការងារ,ការធ្វើលំហាត់ប្រាណ និងការធ្វើដំណ�ើរក្នុង កម្រិតខ្លាំង។

- ‌�រក្សារបបអាហារដេលមាន
តុល្យភាពគិតទាំងបរិមាណ 
និងគុណភាពហ�ើយចាកចេ
ញអោយឆ្ងាយពីប្រភេទអា
ហារដែលអាចនឹងប៉ះពាល់
ដល់សុខភាព។

- ‌�ត្រូវទទួលយកការព្យាបាល
ធ្មេញក្នុងករណីចាំបាច់។

ស
ញ្

ញានៃកា
រមា

នផ
ទ្ៃពោ

ះ ការឡ� ើងទម្ងប (់ចន្លោះ ព២ី៥ទៅ៣០០ក្រាម 
ក្ នុងមយួសប្ តាហ)៏

ការប្តូរពណ៍ស្បែក

អារម្មណ៍ដឹងនូវការកន្ត្រាក់
របស់គភ៌

ដោះរីកធំ

អាការះចាញ់កូន

ដំណាក់កាលដំបូង ដំណាក់កាលចុងក្រោយ

ទី៦ ទី៧ ទី៨ ទី៩ ទី១០

ទម្ងន : ២៨~៣០សង់ទីម៉ែត្រ
ទម្ងន : ៦៥០ក្រាម

ទម្ងន : ៣៥សង់ទីម៉ែត្រ
ទម្ងន់ : ១,០០០ក្រាម

ទម្ងន : ៤០សង់ទីម៉ែត្រ
ទម្ងន់ : ១,៦០០ក្រាម

ទម្ងន : ៤៥~៤៦សង់ទីម៉ែត្រ
ទម្ងន : 

២,៣០០ក្រាម~២,៦០០ក្រាម
ទម្ងន : ៥០សង់ទីម៉ែត្រ
ទម្ងន់ : ៣,០០០ក្រាម

ជ�ើងទាំង2របស់គភ៌អាចម�ើ
លឃ�ើញ។ល�ើសពីនេះទ�ៀត 
គភ៌បង្ហាញពីការធ្វើចលនា មួ
យចំនួននិងតួនាទីស្មុគស្មាញ
របស់រាងកាយ។ដកចេញ,ស្តា
ប់សម្លេងខាងក្នុងស្បូន

ក្បាលត្រូវបានសំយ៉ុងចុះក្រោ
មហ�ើយគភ៌មានការឆ្លើយតប
ទៅនឹងការចម្រុញរបស់រូបភា
ពនិងសម្លេង។ផ្តោតអារម្មណ៍
ទៅល�ើពន្លឺ

ដងខ្ លួ នគឺមានលក្ខ
ណះស្ទ ើរតែដចូគ្ នា 
ទៅនងឹគភ៌ដែលមាន
អាយ១ុ០ខែ ប៉ុន្តែនៅ
មនិសូវមានខ្ លាញ់ក្រោមស្បែក។

តុល្យភាពរាងកាយទាំងមូលរ
បស់រូបរាងទារកដែលលូតលា
ស់ឬប្រៀបធ�ៀបជាមួយគភ៌អា
យុ10ខែ ការលូតលាស់និង 
ទំងន់អាចមានឳនភាពបន្តិច

តុល្យភាពរាងកាយទាំងមូលរ
បស់រូបរាងទារកដែលលូតលា
ស់ឬប្រៀបធ�ៀបជាមួយគភ៌អា
យុ10ខែ ការលូតលាស់និង 
ទំងន់អាចមានឳនភាពបន្តិច

ភាពស្លេកស្លាំងអាចក�ើតមាន។
នៅពេលដែលស្បូនចាប់ផ្តើមរីក
ធំ ផ្នែកខាងក្រោម
នៃរាងកាយមានភាពលំបាកខ្លះ
ក្នុងចលនាចរន្តឈាមរត់។
ចំណុចនេះ អាចបណ្តាល
អោយមានជំងឺឬសដូងបាត។

ស្បូនងាយនឹងកន្រ្តាក់និងមា
នអារម្មណ៍ថាលាតសន្ធឹង។
ស្នាមសង្វារ,អាការះចុកខ្នងនិ
ងជំងឺឬសដូងបាតអាចមាស
ភាពកាន់តែធ្ងន់ធ្ងរជាងមុន។

ស្បូនងាយនឹងកន្រ្តាក់និងមា
នអារម្មណ៍ថាលាតសន្ធឹង។
ស្នាមសង្វារ,អាការះចុកខ្នងនិ
ងជំងឺឬសដូងបាតអាចមាស
ភាពកាន់តែធ្ងន់ធ្ងរជាងមុន។

ស្បូនស្ទើរតែរីកធំទល់
ចូលទៅក្នុងក្រពះ។ 
នៅពេលដែលក្រពះ,បេះដូង 
និងសួតបានទទួលរងនូវស
ម្ពាធននោះបរិមាណនៃការទ
ទួលទានអាហារ និងត្រូវបាន
កាត់បន្ថយហ�ើយមានអារម្ម
ណ៍ថាធ្ងន់នៅពេលដកដង្ហើម
ដែលនាំអោយមានសភាពពិ
បាកក្នុង ពេលដកដង្ហើម។

តុល្យភាពរាងកាយទាំងមូលរ
បស់រូបរាងទារកដែលលូតលា
ស់ឬប្រៀបធ�ៀបជាមួយគភ៌អា
យុ10ខែ ការលូតលាស់និង 
ទំងន់អាចមានឳនភាពបន្តិច

- រ�ៀបចំសំល�ៀកបំពាក់និងរប
ស់របរសម្រាប់ម្តាយក៏ដូចជា
ផលិតផលប្រើប្រាស់ផ្សេងៗ
សម្រាប់ទារក។

- ‌�រ�ៀបចំសំល�ៀកបំពាក់និងរប
ស់របរសម្រាប់ម្តាយក៏ដូចជា
ផលិតផលប្រើប្រាស់ផ្សេងៗ
សម្រាប់ទារក។

- សម្រាក និងគេងអោយបានគ្រប់គ្រាន់។

ភ្នាសខួរឆ្អឹងខ្នង / ការស្រយ៉ុងដៃ នឹងជ�ើង

ចាប់ផ្តើមឈឺបត់ជ�ើងតូច 
និងទល់លាមកញឹកញាប់

ស្នាមសង្វារ

ការបង្កើតទឹកដោះដំបូង

ការមិនរំលាយអាហារ/ ដកដង្ហើមខ្លីញាប់

ជម្ងឺឬសដូងបាតធ្ងន់ធ្ងរ
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산전 진찰의 목적 គោលបំណងនៃការពិនិត្យផ្ទៃពោះមុនសម្រាល

임신초기 기본검사 안내 តេស្តជាមូលដ្ឋានសម្រាប់ការមានផ្ទៃពោះក្នុងដំណាក់កាលដំបូង
항  목 의   미

일반혈액검사 빈혈 유무를 체크하여 철분제의 보충시기를 결정

혈액형검사
Rh 음성 시 태아 용혈 증후군이 발생할 수 있음

임신 중 또는 분만후 과다 출혈 시 수혈을 준비하기 위함

풍진검사 임신 초기 감염 시 기형이 초래될 수도 있음

간염검사

(항원, 항체)

산모가 B형 간염 보균 시 신생아에게 주산기 감염 위험이 높아 분만 후

신생아 감염예방이 필요함

매독검사
임산부가 매독에 감염되어 있을 경우 신생아가 선천성 매독에 걸려 

기형 및 유산 등의 가능성이 있어 임산부의 치료가 필요함

소변검사 단백뇨, 당뇨, 방광염 여부 등을 확인함

AIDS검사 임산부가 AIDS 감염 시 태아에게 수직 감염 위험이 높음

자궁경부암검사 정기적인 자궁경부암 검진이 필요함

구강진료 

(권고)

호르몬 변화와 면역반응의 변화로 잇몸병 발생 확률이 높아짐, 잇몸병을 

치료하지 않는 경우 비정상출산(조산아, 저체중아)과 임신중독 유발의 

가능성이 있으므로 구강진료를 통한 조기치료 및 예방 필요

ប្រភេទ គោលបំណង
តេស្តឈាម កំណត់នៅពេលណាដែលគួរធ្វើការបំពេញជាតិដែក ដោយការពិនិត្យម�ើលភាព ស្លេកស្លាំង

ប្រភេទក្រុមឈាម
ស្ត្រីដែលមានក្រុមឈាម រេស៊ីដក(Rh Negative)អាចបណ្តាលអោយមានបណ្តុំ នៃរោគស
ញ្ញាបែកគ្រាប់ឈាមនៅក្នុងគភ៌។ស្ថានភាពនេះ គឺដ�ើម្បីត្រៀមរ�ៀបចំសម្រាប់ការបញ្ចូលក្នុងករ
ណី មានការធ្លាក់ ឈាមខ្លាំងអំឡុងពេលនៃការមានផ្ទៃពោះ ឬក្រោយសម្រាល។

ការធ្វើតេស្តរកជំងឺស្អូច ប្រសិនប�ើមានឆ្លងជំងឺស្អូចនៅក្នុងដំណាកកាលដំបូង នៃការមានផ្ទៃពោះ 
នោះគភ៌អាចនឹងមានភាពមិនប្រក្រតី។

តេស្តរកជំងឺរលាកថ្លើម
ប្រសិនប�ើម្តាយមានផ្ទុកជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទBនោះទារកទ�ើបនឹងក�ើតគឺងាយរងគ្រោះទៅ
នឹងការចម្លងក្នុងកំឡុងពេលជិតគ្រប់ខែនេះដូច្នេះក្រោយពេលសម្រាលរួចត្រូវការការពារ
កុំអោយឆ្លងទៅទារកទ�ើបនឹងក�ើត។

តេស្តពិនិត្យរកម�ើលជំងឺស្វាយ ប្រើសិនប�ើស្ត្រីជាម្តាយមានឆ្លងជំងឺស្វាយ នោះទារកទ�ើបនឹងក�ើតអាចទទួលយកវា 
ហ�ើយបណ្តាលអោយមានភាពមិនប្រក្រតី ឬរលូត។ ស្ត្រីត្រូវតែទទួលយកការព្យាបាល។

ការធ្វើតេស្តវិភាគទឹកនោម វាធ្វើឡ�ើងដ�ើម្បីបញ្ជាក់ថាស្ត្រីមិនមានវត្តមានអាល់ប៊ុយមីននៅក្នុងទឹកនោះ 
និងជំងឺរលាកប្លោកនោម។

ការធ្វើតេស្តពិនិត្យរកមេរោគអេដស៍ ស្ត្រីដែលមានផ្ទុកមេរោគអេដស៍ គឺមានការប្រឈមគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់ទៅនឹងការចម្លង វីវុសនេះ
ទៅកាន់ទារកនៅក្នុងផ្ទៃរបស់នាង។

ការធ្វើតេស្តពិនិត្យរកជំងឺម
ហារីស្បូន ការធ្វើតេស្តពិនិត្យរកម�ើលជំងឺមហារីកមាត់ស្បូន អោយបានទ�ៀងទាត់ជាការចាំបាច់

ថែរក្សាសុខភាពមាត់(ផ្តល់អ
នុសាសន៍)

ដំណ�ើរការវិវត្តនៃអម៉ូន និង ប្រព័ន្ធសុំា បង្ករឱ្យក�ើតជំងឺអញ្ជាញក្នុងអាត្រាខ្ពស់,ការផ្តល់កំណ�ើ
តមិនប្រក្រតីទេ(ទម្ងន់កូនមិនគ្រប់,ក�ើតមិនគ្រប់ខែ)ប្រើសិនប�ើមិនបានព្យាបាលជំងឺឈឺអញ្ចា
ញនឹងអាចបណ្តាលឱ្យ មានសារធាតុពុល ចាំបាច់ត្រូវការពារ និងការពារជាមុនតាមរយះកា
រថែរក្សាប្រអប់មាត់

임산부

건강체크
ការពិនិត្យសុ
ខភាពសម្រា
ប់ស្ត្រីមានផ្ទៃ

ពោះ

태아의 발육

상태 및 건강,

기형여부 체크

ការពិនិត្យម�ើលពី
ការលូតលាស់និង
សុខភាពរបស់ទា
រកក្នុងផ្ទៃ,ស្ថានភា

ពសុខភាព

임신 중

의문사항

해결

បំណោះស្រា
យបញ្ហានាកំ
ឡុងពេលមា
នផ្ទៃពោះ

임신 및 분만

과정에 관한

안내로 안정감 회복

ការធ្វើអោយមានទំនុ
កចិត្តឡ�ើងវិញនូវការ
ណែនាំទាក់ទងពីផ្ទៃនិ

ងសម្រាល
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정기 진찰의 내용 សេចក្តីលម្អិតពីការពិនិត្យជាទ�ៀងទាត់

● 하혈이 있을 때	 ● 배가 아플 때	 ● 체중이 갑자기 증가할 때

● 구토가 계속될 때	 ● 소변을 보기가 힘들 때	 ● 맑은 물 같이 질 분비물이 흐를 때

● 부종이 심할 때	 ● 두통이 있거나 눈이 침침할 때	 ● 설사가 하루 이상 계속 될 때

● 20주 후 하루 종일 태동을 느끼지 못했을 때	 ● 열이 있거나 오한이 있을 때

● 기타 이상 증상이 있을 때

● ចកុពោះ	 ● មានធ្ លាក់ឈាមតាមទ្ វារមាស		  ● ក� ើនឡ� ើងទម្ងនភ់្ លាមៗ
● ក្អួតជាបរ់ហូត	 ● ធ្ លាកទ់កឹអំបលិតាមទ្ វារមាសដចូជាទកឹសថ្ លា	 ● ពិបាកបត់ជ� ើងតូច
● មានការហ� ើមធ្ងនធ់្ងរ	 ● ឈកឺ្បាល នងិស្រវាងំភ្នែក	 ● រាគដែលបន្តក� ើតមានច្រ ើនជាងមួយថ ង្ៃ
● ទារកមនិបម្រាស់ពេញមយួថ្ងៃ បន្ ទាបព់ីសប្ តាហទ៍២ី០	 ● មានអារម្មណថ៍ាមានគ្រុនក្ តៅ ឬគ្រុនរងារ
● មានរោគសញ្ ញាមិនប្រក្រតីផ្សេងៗទ�ៀត

주의할 증상
임신 중 다음과 같이 위험 신호가 있을 때는 언제든지 진찰을 받아야 합니다.

រោគសញ្ញាដែលគួរប្រុងប្រយ័ត្ន
ធ្វើការពិភាក្សាជាមួយនឹងគ្រូពេទ្យ នៅពេលណាដែលមានរោគសញ្ញាដូចខាងក្រោ
ម នេះអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ

의문사항 및

주의사항 안내

ការផ្តល់ដំណឹងពីការប្រុងប្រ
យ័ត្ននិងការផ្តល់ដំបូន្មានដែ

លមានអត្ថប្រយោជន៍

임산부의 혈압 및

체중 측정 

ការវាស់សម្ពាធឈាម 
និងថ្លឹងទម្ងន់ម្តាយ

소변검사

 (단백뇨 및 당뇨 측정)

ការធ្វើតេស្តពិនិត្យទឹកនោម
(រកម�ើលពីជាតិអាល់ប៊ុយមីន 
និងគ្លុយកូសក្នុងទឹកនោម)

부종관찰 ការពិនិត្យម�ើល
ពីសភាពហ�ើម

태아심음측정 ការពិនិត្យម�ើលសម្លេង
បេះដូងរបស់គភ៌

각 시기마다

필요한 검사

ការត្រួតពិនិត្យម�ើលសុខ
ភាពតាមវេលាដលេតម្រូ

វឱ្យមាន
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임신주수별 산전검사 시기 ការធ្វើតេស្តមុនសម្រាលតាមសប្តាហ៏មុនអាយុរបស់គភ៌

임신 주수 검  사  항  목 진료 간격

14주 이내

1. 임신초기 기본검사

2. 초음파검사 (10~13주)

3. 기형아 선별검사

- 취약X증후군검사(9~12주) ※필요시

- 더블마커검사(10~13주)

- NIPT 검사(10~14주) ※필요시

4. 태아염색체검사

- 융모막융모생검 (10~13주) ※필요시

4주마다

14~20주

1. 기형아선별검사

- 쿼드검사 (16~18주)

2. 태아염색체검사

- 양수검사 (15~20주, 주로 16~18주)

   ※필요시

20~24주 정밀 초음파

24~28주
1. 임신성 당뇨검사

2. 빈혈검사

28~36주 소변검사 (단백뇨) 2주마다

36주~분만 전

✽ 분만 전 검사

- 흉부 X선 검사 (복부 가리고) ※필요시

- 심전도

- 소변검사

- 혈액검사

주 1회

រយះពេល
នៃការមានផ្ទៃពោះ ការពិនិត្យ ភាពញឹកញាប់

តិចជាង ១៤សប្តាហ៏

1. តេស្តជាមូលដ្ឋានក្នុងពេលចាប់ផ្តើមនៃការមានផ្ទៃពោះ
2. ការពិនិត្យអេកូសាស្រ្ត(សប្តាហ៏ទី១០ ទៅទី១៣)
3. ការធ្វើតេស្តម�ើលសភាពមិនប្រក្រតី

- ការធ្វើតេស្តរកម�ើលពីបណ្តុំរោគសញ្ញានៃការបែកបា
ក់របស់ក្រូមូសូម (សប្តាហ៏ទី៩ ទៅទី១២)       ※ 
ប្រសិនប�ើចាំបាច់

- ការធ្វើតេស្ត (សប្តាហ៏ទី ១០ទៅសប្តាហ៏ទី១៣)
- ពិនិត្យNIPT (10~14 សប្តាហ៏)     ※ ប្រសិនប�ើចាំបាច់

4. ការធ្វើតេស្តក្រូមូសូមរបស់គភ៌
- ការធ្វើតេស្តរកម�ើលភាពមិនប្រក្រតីរបស់គភ៌
(សប្តាហ៏ទី១០ ទៅសប្តាហ៏ទី១៣) ※ ប្រសិនប�ើចាំបាច់

រ�ៀងរាល់៤សប្តាហ៏

សប្តាហ៏ទី១៤ 
ទៅសប្តាហ៏ទី២០

1. ការធ្វ ើតេស្តពនិតិ្យរកម� ើលភាពមនិប្រក្រតី
- ការធ្វ ើតេស្តឈាម (សប្ តាហទ៏១ី៦ដលស់ប្ តាហទ៏១ី៨)

2. ការវភិាគក្រូមសូមូរបសគ់ភ៌
- ការធ វ្ ើតេស្តទឹកភ្លោះ
(សប្ តាហទ៏១ី៥ ទៅសប្ តាហទ៏២ី០,ភាគច្រ ើនគនឺៅក្ នុងចន្លោះ  
សប្ តាហទ៏១ី៦ទៅ១៨ )            ※ ប្រសនិប� ើចាបំាច់

សប្តាហ៏ទី២០ 
ទៅសប្តាហ៏ទី២៤ ការធ្វ ើតេស្តថតអេកទូារកក្ នុងយ ៉ាងលអំតិ

សប្តាហ៏ទី២៤ 
ទៅសប្តាហ៏ទី២៨

1. ធ វ្ ើតេស្តពិនតិ្យទឹកនោម នៅពេលមានផ ទ្ៃពោះ
2. ការសកិ្សាពភីាពស្លេកស្ លាងំ

សប្តាហ៏ទី២៨ 
ទៅសប្តាហ៏ទី៣៦

ការធ្វ ើតេស្តទកឹនោម 
(ដោយធ្វ ើការគ្របដណ ្តប់ល� ើផ្ទៃពោះ)

ជារ�ៀងរាល់
២សប្តាហ៏ម្តង

សប្តាហ៏ទី៣៦ 
ទៅដល់ពែលសម្រាល

✽ ការពនិតិ្យមនុពេលឈឺពោះសម្រាល
- ការពនិតិ្យទ្រូងដោយការំស្មីអ៊ចិ
(ដោយធ្វ ើការគ្របដណ ្តប់ល� ើផ្ទៃពោះ) ※ 
ប្រសនិប� ើចាបំាច់

- Eគីឡ ូ
- ការវភិាគទឹកនោម
- ការធ វ្ ើតេស្តឈាម

ម្តងក្នុង១សប្តាហ៏
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 ‌�임신초기 정상 임신이 확인될 때까지 고위험 산모이거나 의사가 필요 

하다고 판단할 경우 진료간격이 짧아질 수 있습니다.

 ‌�초음파검사는 임산부와 태아의 상태에 따라 필요 시마다 시행합니다.

 ‌�기형아 선별검사는 임신 초기 또는 임신 중기에 시행합니다. 단, 임신 

초기 기형아 선별검사를 시행한 경우 임신 16~18주에 태아 신경관결손 

선별을 위한 임산부 혈청 AFP 검사를 시행하여야 합니다.

 ‌�일차적으로 융모막융모생검 또는 양수검사를 시행한 경우에는 기형아  

선별검사를 시행하지 않아도 됩니다. 단, 융모막융모생검을 시행하여 

염색체 이상을 확인한 경우 임신 16~18주에 태아신경관결손 선별을 

위한 임산부 혈청 AFP 검사를 시행하여야 합니다.

 ‌�산전 기형아 검사는 다운증후군 등을 선별목적으로 하고 취약X증후군 

검사는 유전성 정신지체의 주된 원인선별을 목적으로 합니다.

 ‌�ភាពញឹកញាប់នៃការធ្វើតេស្តពិនិត្យសុខភាព 
អាចនឹងក�ើនឡ�ើងប្រសិនប�ើស្ត្រីមាន ការប្រឈមនឹងគ្រោះថ្នាក់ក្នុងកម្រិត
ខ្ពស់ ឬវេជ្ជបណ្ឌិតរបស់នាងគិតថាវាចាំបាច់ រហូតដល់ត្រូវបានបញ្ជាក់ថា 
នាងមានសភាពមានផ្ទៃពោះធម្មតា។
 ‌�ការពិតនិ្យអេកូសាស្ត្រ ត្រូវបានធ្វើឡ�ើងនៅពេលណាដេល ចាំបាច់ដោយគិតទៅ 
ល�ើស្ថានភាពម្តាយនិងគភ៌។
 ‌�ការធ្វើតេស្តពិនិត្យរកម�ើលសភាពមិនប្រក្រតី ត្រូវបានធ្វើឡ�ើងក្នុងដំណាក់កាលដំ
បូង ឬដំណាក់កាលកណ្តាលនៃការមានផ្ទៃពោះ។ សម្រាប់ស្ត្រីដែលឆ្លងកាត់ការ
ធ្វើតេស្ត នេះក្នុងដំណាក់កាលដំបូង គួរទទួលយកតេស្តសម្រាប់ម្តាយប្រភេទAF
Pនៅក្នុងខែទី១៦ទៅខែទី១៨ ដ�ើម្បីអោយឃ�ើញថាត�ើបំពង់ប្រសៃប្រសាទរបស់
គភ៌ មានការប៉ះពាល់ ឬអ់ត។
 ‌�ប្រសិនប�ើស្ត្រីបានធ្វើតេស្តchorionic villi sampling ឬ តេស្តពិនិត្យទឹកភ្លោះ 
នោះការធ្វើតេស្តពិនិត្យរកម�ើលសភាពមិនប្រក្រតីគឺមិនចាំបាច់នោះទេ។សម្រា
ប់ស្ត្រី ដែលបានទទទួលយកការធ្វើតេស្ត chorionic villi samplingទោះជា
យ៉ាងណាក្តីគួរតែទទួលយកការធ្វើតេស្តសម្រាប់ម្តាយប្រភេទAFP នៅក្នុងខែទី 
១៦ទៅខែ១៨ដ�ើម្បីរកអោយឃ�ើញថាត�ើបំពង់ប្រសៃប្រសាទរបស់គភ៌ 
មានការប៉ះពាល់ ឬអត់។
 ‌�ការធ្វើតេស្តពិនិត្យម�ើលមិនប្រក្រតីរបស់គភ៌ រកជំងឺ Down syndrome និង 
Fragile X syndrome គឺដ�ើម្បីតាមដានរកមូលហេតុដំបូងនៃតំណរពូជភាពពិ
ការផ្នែកស្មារតីនេះ។

참고사항 កំណត់ត្រា
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임신기간 중 검사안내 គម្រោងនៃតេស្តពិនិត្យសុខភាពដែលបានអនុ
វត្តអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ

항  목 검사 적기 의  미

초음파 검사

임신 초기

임신 중기

임신 말기 

착상된 위치, 임신주수 및 분만 예정일 판단

태아 크기 및 태아 심박동 여부 체크

태아 크기, 위치, 태반 및 양수량 체크

기형아 선별 검사

1) 취약X증후군검사

2) 더블마커검사

3) 쿼드검사

4) NIPT 검사

임신 09~12주

임신 10~13주

임신 16~18주

태아 염색체 이상의 위험도가 높은 임산부를 

선별하여 융모막융모생검 및 양수검사 등의 

확진검사를 시행할 수 있도록 해주며, 태아 

신경관 결손의 위험도가 높은 임산부의 경우는 

정밀 초음파 검사를 철저히 시행 받아야 하며 

양수검사가 필요할 수 있음

유전성 정신지체 선별검사

다운 증후군 등의 염색체 이상 선별검사

신경관 결손 및 다운 증후군 등의 염색체 이상 선별검사

태아 염색체 검사

1) 융모막융모생검

2) 양수검사

임신 10~13주

임신 16~18주

기형아 선별검사에서 태아염색체 이상의 위험도가 

높은 경우 등 태아염색체 검사의 적응증이 있는 경우 

시행. 드물지만 검사로 인한 유산의 위험성이 있음

임신성 당뇨검사 임신 24~28주
임산부의 당뇨는 조절되지 않을 경우 거대아로 

인한 난산 및 태아의 건강에 악영향을 미칠 수 있음

태아안녕검사

(태동검사)

진통 시 고위험산모는 

임신말기 주기적으로 

태아의 심장박동 양상을 전자감시장치로 기록 

하여 태아건강을 평가하는 검사이며, 동시에 

자궁수축의 간격, 강도를 간접적으로 평가함

기타검사

임산부가 특정 질환의 

고위험 군에 속하는 

것으로 판단되는 경우

바이러스 및 원충검사 (TORCH), C형간염 바이러스 검

사, 간기능검사, 신장기능검사, 갑상선기능검사, 성병

검사 (임질, 클라미디아 등), B군연쇄상구균검사 등

ប្រភេទ រយះពេលប្រស�ើរបំផុត គោលបំណង

អេកូសាស្ត្រ

ដំណាក់កាលដមបូងនៃការមានផ្ទៃពោះ
ដំណាក់កាលកណ្តាលនៃការមានផ្ទៃពោះ

ដំណាក់កាលចុងក្រោយនៃការមាន
ផ្ទៃពោះ

ការបញ្ជាក់ពីទីតាំងនៃការបង្ករកំណ�ើត, រយះពេលនៃការផ្ទៃពោះ,
និងថ្ងៃរំពឹងទុកនៃ ការឈឺពោះសម្រាល,ការបញ្ជាក់ពីទំហំ និងច
ង្វាក់បេះដូងរបស់គភ៌,ការបញ្ជាក់ពីសុក, បរិមាណទឹកភ្លោះ, ទំហំ 
និងទីតាំងរបស់គភ៌។

តេស្តពិនិត្យរកម�ើលភាពមិនប្រក្រតី

1) ការធ្វើតេស្តរោគសញ្ញាជំងឺXដែ
លចុះខ្សោយ
2) ការធ្វើតេស្តពិនិត្យដាប៊លម៉ាខឺ

3) ការធ្វើតេស្តពិនិត្យខ្វីដ
4)ពីនិត្យ NIPT 

មានផ្ទៃពោះ សប្តាហ៏ទី ៩ 
ទៅសប្តាហ៏ទី១២

មានផ្ទៃពោះ សប្តាហ៏ទី ១០ 
ទៅសប្តាហ៏ទី១៣

មានផ្ទៃពោះ សប្តាហ៏ទី ១៦ 
ទៅសប្តាហ៏ទី ១៨

នេះគឺដ�ើម្បីផ្តល់អោយនូវ តេស្តនៃការថ្វើរោគវិនិច្ឆ័យនិយមន័យ
ដេលរួមមាន ការថ្វើតេស្ត chroinic villus biopsy និងការពិនិត្យ
ទឹកភ្លោះសម្រាប់ស្ត្រីដេលមានការប្រឈម គ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់ទៅនឹង 
គភ៌ដែលមានក្រូមូសូមមិនប្រក្រតី។

ការថ្វើតេស្តពិនិត្យម�ើលពីដំណរពូជនៃពីការភាពផ្នេកស្មារតី

តេស្តដ�ើម្បីពិនិត្យរកម�ើលភាពមិនប្រក្រតីរបស់ក្រូមូសូម 
ឧ.Down’s syndrome
តេស្តដ�ើម្បីពិនិត្យរកម�ើលភាពមិនប្រក្រតីរបស់ក្រូមូសូម 
ឧ.Down’s syndromeនិងneutral tube defects.

ការធ្វើតេស្តល�ើក្រូមូសូមរបស់គភ៌
1) ការធ្វើតេស្តពិនិត្យរោមទន់ៗរប
ស់ស្រោមស្បូន
2) តេស្តពិនិត្យទឹកភ្លោះ

មានផ្ទៃពោះ សប្តាហ៏ទី ១០ 
ទៅសប្តាហ៏ទី១៣

មានផ្ទៃពោះ សប្តាហ៏ទី ១៦ 
ទៅសប្តាហ៏ទី ១៨

តេស្តនេះត្រូវបានធ្វើឡ�ើង នៅពេលដេលគភ៌មានការប្រឈមខ្ព
ស់ទៅនឹង ភាពមិនប្រក្រតីរបស់ក្រូម៉ូសូមឬការបង្ហាញប្រាប់របស់
តេស្តក្រម៉ូសូមរបស់គភ៌។ក្នុងករណីកម្របំផុតដេលតេស្តប្រភេទ
នេះអាចបង្កអោយមានការរលូត។

ការធ្វើតេស្តទឹកនោម 
ពេលមានផ្ទៃពោះ

សប្តាហ៏ទី ២៤ ទៅសប្តាហ៏ទី ២៨

ស្ត្រីជាម្តាយដេលមានជំងឺទឺកនោមផ្អែម អាចមានបទពិសោធ
ន៍ពិបាកក្នុងពេលឈឺពោះសម្រាលដោយសារតែទារករបស់នា
ងមានទំហំធំ ឬការប៉ះពាល់ទៅល�ើសុខភាពរបស់ទារកទ�ើបនឹ
ងក�ើតរបស់នាង។

ការធ្វើតស្តពិនិត្យម�ើលពីការធ្វើចល
នារបស់ទារក

នៅពេលដែលស្ត្រីជាម្តាយ 
មានការឈឺចាប់ ស្ត្រីដែលមានការ
ប្រឈមនឹងគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់ត្រូវតែទ
ទួលយកការពិនិត្យអោយបានទ�ៀ
ងទាត់អំឡុងពេលដំណាក់កាល 
ចុងក្រោយនៃការមានផ្ទៃពោះ។

ស្ត្រីដែលមានការប្រឈមនឹងគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់ 
ត្រូវតែទទួលយកការពិនិត្យអោយបាន ទ�ៀងទាត់ក្នុងអំឡុ
ងពេលដំណាក់កាលចុងក្រោយនៃការមានផ្ទៃពោះគឺដ�ើម្បី 
តាមដានពីស្ថានផាពខសុខភាពរបស់គភ៌ ដោយការកត់ត្រាពី
គម្រូនៃសចង្វាក់បេះដូង របស់គភ៌នៅក្នុងប្រដាប់តាមដានអេ
ឡិចត្រូនិច។
វាក៏បានរកឃ�ើញផងដែរពី គម្លាត និងកម្លាំងនៃការកន្ត្រាក់រប
ស់ស្បូន។

ប្រភេទេតេស្តផ្សេងៗទ�ៀត

នៅពេលដែលស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ ត្រូវបា
នធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យឃ�ើញថានាងមានការរ
ងការ ប៉ះទង្គិចខ្ពស់ទៅនឹងជំងឺជាក់លា

ក់ណាមួយ

ប្រភេទេតេស្តTORCH complex test, វីវុសរលាកថ្លើមប្រភេទC 
,ការធ្វើតេស្តថ្លើម,ការធ្វើតេស្តតម្រងនោម,ការធ្វើតេស្តក្រពេញ
ទីរ៉ូអ៊ីត,ការធ្វើតេស្តជំងឺកាមរោគ,ការធ្វើតេស្តរកមេរោគប្រភេទ B 
streptococcus 
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검사소견기록 លទ្ធភលតេស្ត
항  목 월      일 월      일 월      일 월      일

 혈액형 검사 A ,  B ,  O ,  AB ,  Rh (+, -)

 일반혈액 검사

백혈구

적혈구

혈색소

혈소판

 풍진 검사

lgG

lgM

 간염 검사 

HBsAg 

HBsAb 

HCVAb

 매독 검사

VDRL

 소변 검사

단백뇨

당뇨

현미경소견

 AIDS 검사

HIV Ab

 자궁경부암 검사

 기형아 선별검사

취약X증후군 

다운증후군 

에드워드증후군 

신경관결손증후군

 정밀초음파 검사

 임신성 당뇨검사

 태동검사

 구강진료

លទ្ធភលតេស្ត ថ្ងៃទី     ខែ ថ្ងៃទី     ខែ ថ្ងៃទី     ខែ ថ្ងៃទី     ខែ 
ប្រភេទក្រុមឈាម A ,  B ,  O ,  AB ,  Rh (+, -)
ប្រភេទក្រុមឈាមទូទៅ

កោសិកាគ្រាប់ឈាមស
កោសិកាគ្រាប់ឈាមក្រហម
អេម៉ូក្លូប៊ីន
ប្លាកែតឈាម

 តេស្តពិនិត្យរោគស្អូច
lgG
lgM

 តេស្តពិនិត្យរោគរលាកថ្លើម
HBsAg 
HBsAb 
HCVAb

 តេស្តពិនិត្យរោគស្វាយ
VDRL

 តេស្តទឹកនោម
រត្តមានអាល់ប៊ុយមីន
ជំងឺទឹកនោមផ្អែម
ការធ្វើតេស្តMicroscope

 ការធ្វើតេស្តជំងឺអេដស៍
HIV Ab

 ការធ្វើតេស្តជំងឺមហារីកមាត់ស្បូន
ការធ្វើតេស្តពិនិត្យម�ើលភាពមិនប្រក្
រតីរបស់គភ៌

រោគសញ្ញាជំងឺXដែលចុះខ្សោយ 
រោគសញ្ញាមិនប្រក្រតីផ្នែកអវះយ
វះមុខមាត់ររូបរាងកាយ
រោគសញ្ញាក�ើតមកដៃមិនប្រក្រតី
រោគសញ្ញាកង្វះផ្នែកប្រសាទ

 ការពិនិត្យអេកូគភ៌អោយលំអិត
តេស្តពិនិត្យម�ើលជំងឺទឹកនោមផ្អែម
ក្នុងពេលមានផ្ទៃពោះ
 តេស្តម�ើលពីចលនារបស់ទារក
 ថែរក្សាសុខភាពាមាត់
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엄마, 아빠 저 좀 보세요 ម៉ាក់ ប៉ា! សូមម�ើលមកខ្ញុំ!

아기의 초음파 사진을 
붙여주세요

                  년           월           일

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
(회/분)

다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사

                  년           월           일 

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
(회/분)

다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사

សូមភ្ជាប់រូបភាពអេកូសាស្ត្ររបស់ទារកអ្ន
កមកដាក់ទីនេះ។

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ

គីឡូ / /

កំណត់ចំណាំ                                                                            /  ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ

kg / /

កំណត់ចំណាំ                                                                            /  ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ
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엄마, 아빠 저 좀 보세요 ម៉ាក់ ប៉ា! សូមម�ើលមកខ្ញុំ!

아기의 초음파 사진을 
붙여주세요

                  년           월           일

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
(회/분)

다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사

                  년           월           일 

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
(회/분)

다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사

សូមភ្ជាប់រូបភាពអេកូសាស្ត្ររបស់ទារកអ្ន
កមកដាក់ទីនេះ។

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ

គីឡូ / /

កំណត់ចំណាំ                                                                            /  ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ

kg / /

កំណត់ចំណាំ                                                                            /  ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ
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엄마, 아빠 저 좀 보세요 ម៉ាក់ ប៉ា! សូមម�ើលមកខ្ញុំ!

아기의 초음파 사진을 
붙여주세요

                  년           월           일

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
(회/분)

다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사

                  년           월           일 

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
(회/분)

다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사

សូមភ្ជាប់រូបភាពអេកូសាស្ត្ររបស់ទារកអ្ន
កមកដាក់ទីនេះ។

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ

គីឡូ / /

កំណត់ចំណាំ                                                                            /  ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ

kg / /

កំណត់ចំណាំ                                                                            /  ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ
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엄마, 아빠 저 좀 보세요 ម៉ាក់ ប៉ា! សូមម�ើលមកខ្ញុំ!

아기의 초음파 사진을 
붙여주세요

                  년           월           일

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
(회/분)

다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사

                  년           월           일 

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
(회/분)

다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사

សូមភ្ជាប់រូបភាពអេកូសាស្ត្ររបស់ទារកអ្ន
កមកដាក់ទីនេះ។

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ

គីឡូ / /

កំណត់ចំណាំ                                                                            /  ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ

kg / /

កំណត់ចំណាំ                                                                            /  ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ
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엄마, 아빠 저 좀 보세요 ម៉ាក់ ប៉ា! សូមម�ើលមកខ្ញុំ!

아기의 초음파 사진을 
붙여주세요

                  년           월           일

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
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다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사
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កមកដាក់ទីនេះ។

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ

គីឡូ / /

កំណត់ចំណាំ                                                                            /  ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ
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붙여주세요

                  년           월           일

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
(회/분)

다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사

                  년           월           일 

임신주수 체중 소변검사 혈압 태아무게 태아심음 
(회/분)

다음 방문일

kg / /

메모                                                                            /  진찰의사

សូមភ្ជាប់រូបភាពអេកូសាស្ត្ររបស់ទារកអ្ន
កមកដាក់ទីនេះ។

ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់

របស់ទារកក្នុងផ្ទៃ
កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ

គីឡូ / /

កំណត់ចំណាំ                                                                            /  ធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ
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ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
ការមានផ្ទៃពោះ ទម្ងន់ តេស្តទឹកនោម សម្ពាធឈាម ទម្ងន់
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ការវិភាគនៃ
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ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ
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ថ្ងៃទី
ចំនូនសប្តាហ៏នៃ
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កម្លាំងបេះដូងរបស់គភ៌

(ចំនួនដង/ នាទី)
ការវិភាគនៃ

ការពិនិត្យល�ើកក្រោយ
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42 자연분만과정

43 제왕절개

ការថែទាំទារកនៅក្នុងខ្លួនអ្នក 

30 ការសង្រ្គោះបន្ទាន់អំឡុងពេលនៃការមានផ្ទៃពោះ
32 អ្វីដែលឪពុកអាចជួយបាន
33 ការអនុវត្តការងារប្រចាំថ្ងៃខណះពេលមានផ្ទៃពោះ
37 ត�ើខ្ញុំត្រូវញុំា អាស៊ីតហ្វូលិក ដែររឺទេ?
38 មានកូនភ្លោះ
39 ការទទួលទានអាហារដែលល្អចំពោះសុខភាពអំឡុ

ងពេលមានផ្ទៃពោះ និងពេលបំបៅដោះ
40 ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះគួរទទួលទានត្រី
41 រោគសញ្ញានៃការជិតចូលមកដល់នៃការឈឺពោះ

សម្រាល
42 ការសម្រាលកូនធម្មជាតិ
43 ការវះកាត់



임신 중 응급상황

♥♥갑자기 출혈이 발생한 경우
임신 초기 점액이 섞인 소량의 출혈이거나, 색이 옅으며 양이 적고 곧 멈춘 

경우라면 크게 걱정하지 않아도 되고 이런 경우 집에서 안정 하는 것이 좋습니다. 

그러나 패드의 반 이상을 흠뻑 적시거나 출혈이 계속 된다면 바로 병원에서 

확인하여야 합니다. 임신 후기 배 뭉침과 통증을 동반한 출혈일 경우 전치태반과 

태반조기박리일 가능성이 있으므로 이 경우에도 바로 병원에서 확인하여야 

합니다.

♥♥양수가 터졌을 경우
만삭(37주 이상)에 양수가 파수 되었다면, 바로 분만 준비를 하여 병원에 가야 

합니다. 샤워는 하지 않도록 하며, 패드를 착용한 상태로 가면 됩니다. 서있는 

자세보다는 옆으로 누운 자세로 이동하도록 합니다. 만삭이 아닌 경우, 분만 

후 신생아의 상태에 따라 인공호흡기가 필요할 수 있으므로 대학병원 등의 

인공호흡기가 있는 병원으로 가는 것이 좋으며, 다니던 병원에 연락을 하여 

도움을 받도록 합니다.

♥♥갑자기 복통이 심할 경우
임신부는 임신 초기부터 말기까지 불규칙한 자궁 수축에 따른 하복부 통증을 

경험합니다. 우선 복통을 동반한 출혈이 없는지 확인합니다. 출혈과 함께 배가 

아프다면 바로 병원에 가야합니다. 음식을 잘못 먹었거나 너무 무리한 경우 

일시적으로 복통이 나타날 수 있는데, 이때는 최대한 집에서 안정을 취하는 것이 

좋고, 복통이 지속된다면 병원에서 확인하여야 합니다.

♥♥심하게 넘어진 경우
태아는 양수에 둘러싸여 있으므로 가볍게 넘어지거나 부딪혀도 방어벽 역할을 

하기 때문에 크게 걱정하지 않아도 되지만, 태동이 느껴지지 않거나 통증이 

있거나 타박상이 심하다면 바로 병원에 가야합니다.

♥♥갑자기 배가 뭉치는 경우
임신 중 무리를 하거나 스트레스를 많이 받은 경우 일시적으로 배가 뭉치는 경우가 

있는데 이때는 좌측으로 누운 상태에서 최대한 안정을 취하는 것이 좋습니다. 

만약, 분만을 해도 되는 만삭이 아닌 상태에서 진통이 지속된다면 조기진통으로 

입원이 필요할 수 있으므로 가진통인지 진진통인지 구분하여야 하는데, 잘 

모르겠거나 통증이 지속된다면 바로 병원에 가서 진찰을 받도록 합니다.

♥♥화상을 입었을 경우
가벼운 화상일 경우 흐르는 찬물로 열기를 식힌 후 얼음찜질을 하도록 합니다. 

화상연고제 중엔 임신부에게 금기되는 것이 있으므로 반드시 의사와 상담한 후 

사용토록 합니다. 화상이 심한 경우에는 흐르는 찬물로 씻어내고 그 위에 옷을 

입었다면 바로 옷을 제거해야 합니다. 그 후 거즈나 깨끗한 천으로 화상 부위를 

감싸고 바로 병원에 나와 진료를 보도록 합니다.

♥♥운전 중 사고가 났을 경우
사고가 크게 난 경우 다른 부위까지 검사가 필요하다면 대학 병원으로 이동하여 

전체적인 검사를 받는 것이 좋습니다. 이때 임신부임을 꼭 먼저 말해야 합니다. 

가벼운 접촉 사고의 경우에도 병원에서 초음파를 보거나 태동 검사 등을 하여 

확인하는 것이 좋습니다.

♥♥오한과 열이 심하게 날 경우
열이 37.5도 이상일 경우 떨림 증상이 있을 수 있습니다. 이런 경우 몸을 따뜻하게 

하지 않고 시원하게 하도록 합니다. 열이 38.9도 이상이며, 임신 5주~10주 

사이인 경우에는, 고열이 태아 기형의 원인이 될 수도 있습니다. 물수건을 적셔서 

목뒤, 겨드랑이, 얼굴 등을 문질러 줄 수 있습니다. 발열의 원인에 따라, 감기약, 

인플루엔자 약물 등 태아에게 안전한 약을 의사와 상의하여 사용합니다. 

♥♥질 분비물 색깔이 이상할 경우
임신 중에는 분비물이 많아지기 때문에 질염에 걸릴 확률이 매우 높습니다. 

간지럽고, 냄새나는 증상이 계속될 경우 간과 하지 말고 병원을 찾아 염증치료를 

받는 것이 좋습니다. 비누나 세정제를 사용하면 더욱 자극이 될 수 있으므로 

미지근한 물로 세정하고, 면속옷을 입어 자극을 최소화해야 합니다. 만삭이 

되면(37주 이상) 분비물에 조금 끈끈한 점액질에 피가 섞여 보이는 경우가 있는데 

이는 이슬(Show)이 비치는 것으로 분만의 전조증상이라고 생각하면 됩니다.
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ការសង្រ្គោះបន្ទាន់អំឡុងពេលនៃការមានផ្ទៃពោះ

♥♥ ការធ្លាក់ឈាមភ្លាមៗ
ការធ្លាក់ឈាមតិចៗលាយជាមួយនឹងទឹកអំបិល នៅក្នុងដំណាក់កាលដំបូងនៃការមាន ផ្ទៃពោះ ឬការធ្លាក់ឆាមតិច
ៗដែលមានពណ៌ក្រហមអុជៗ ហ�ើយឈប់វិញ ភ្លាមៗ
នោះស្រ្តីមិនចាំបាច់មានការបារម្ភហ�ើយត្រូវថ�ើ្វការសម្រាកនៅផ្ទះ។ តែទោះជា យ៉ាងណាក្តី ក្នុងករណីដេលឈា
មស�ើមជោគសំឡីអនាម័យច្រើនជាងពាក់កណ្តាលឬប្រសិនប�ើនៅតែបន្តមានការធ្លាក់ឈាម នោះអ្នកចាំបាច់ត្រូវ
ធ្វើការពិនិត្យនៅ មន្ទីរពេទ្យជាបន្ទាន់។ ការធ្លាក់ឈាមដេលរួមមានការឈឺពោះសម្រាលក្លែងក្លាយហ�ើយមានការ
ឈឹចាប់ ក៏តម្រូវអោយមានការប្រុងប្រយ័ត្នផ្នែកវេជ្ជសាស្ត្រផងដែរ ពីព្រោះវាអាចមានន័យថា សុកពាំងមាត់ស្បូន 
ឬសុករបេះ។

♥♥ ការបែកស្រោមទឹកភ្លោះ
ប្រសិនប�ើស្រោមទឺកភ្លោះបែក អំឡុងពេលមួយខែចុងក្រោយនសការមានផ្ទៃពោះ (សប្តាហ៏ទី៣៧នៃការពរពោះ 
ឬក្រោយមកទ�ៀត)នោះស្ត្រីជាម្តាយគួរតែទៅកាន់មន្ទីពេទ្យអោយបានភ្លាមៗដ�ើម្បីត្រៀមក្នុងការឈឺពោះសម្
រាល។ (នាងមិនគួរធ្វើ ការងួតទឹក និងប្រើសំឡីអនាម័យនោះទេ។ នៅតាមផ្លូវទៅកាន់មន្ទីពេទ្យ ស្ត្រីត្រូវគេងផ្អៀង 
ជាជាងការឈរ)។ ប្រសិនប�ើស្រោមទឹកភ្លោះបែកមុខរយះពេល ១ខែចុងក្រោយ នៃការមានផ្ទៃពោះ ស្ត្រីត្រូវបានប
ញ្ចូនទៅកាន់មន្ទីពេទ្យដោយមាន

♥♥ ការឈឺពោះខ្លាំងភ្លាមៗ
ស្ត្រីជាម្តាយដែលធ្លាប់មានការឈឺចាប់ភ្នេកខាងក្រោមនោះពោះចាប់ពីដំណាក់កាលដំបូង រហូតដល់ដំណាក់កាល
ចុងក្រោយនៃការមានផ្ទៃពោះ
ដោយសារតែការកន្ត្រាក់មិន ទ�ៀតទាត់របស់ស្បូន។ ជាដំបូង ត្រូវធ្វើការពិនិត្យថា ប្រសិនប�ើការឈឺចាប់នេះក�ើតមា
នជាមួយនឹងការធ្លាក់ឈាមណាមួយ។
ប្រសិនប�ើរកឃ�ើញការធ្លាក់ឈាម, ត្រូវទៅមន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់។ ការឈឺពោះក៏អាចក�ើតមានដោយសារតែប្រភេទ
អាហារមួយចំនួន ឬការធ្វើចលនាច្រើនជ្រុងផងដែរ។ នៅក្នុងករណីនេះ ស្ត្រីជាម្តាយធ្វើការសម្រាកនៅផ្ទះអោយ 
បានតាមដែលអាចធ្វើបាន។ តែទោះយ៉ាងណាក្តីប្រសិនប�ើការឈឺចាប់នៅតែបន្ត នោះចាំបាច់ត្រូវទៅមន្ទីពេទ្យជា
បន្ទាន់។

♥♥ ការដួល
ប�ើទោះជាស្ត្រីបានបុក ឬដួលតែបន្តិចក្តី ក៏ទារកក្នុងផ្ទៃនឹងមិនមានការប៉ះពាល់ធ្ងន់ធ្ងរ ដែរពីព្រោះវាត្រូវបានការពារ
ដោយថង់ទឹកភ្លោះ។ តែទោះជាយ៉ាងណា ប្រសិនប�ើ ទារកមិនបម្រះឬមានការឈឺចាប់ក�ើតឡ�ើង ឬមានស្នាមជាំខ្លាំង 
នោះស្ត្រីចាំបាច់ត្រូវ ទៅមន្ទីពេទ្យជាបន្ទាន់។

♥♥ ចាប់ឈឺរមួលពោះភ្លាមៗ
ការធ្វើចលនាច្រើនជ្រុល ឬមានស្ត្រេសអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះអាចបណ្តាលអោយ 
មានការចុករមួលពោះជាបណ្តោះអាសន្ន។
នៅក្នុងករណីនេះស្ត្រីគួរធ្វើការ គេង ផ្អៀងទៅឆ្វេង ហ�ើយសម្រាកអោយបានច្រើនតាមដែលអាចធ្វើបាន។ 

ប្រសិនប�ើស្ត្រី មានអារម្មណ៍នៃការកន្ត្រាក់ស្បូននៅពេលដែលនាងមិនទាន់ស្ថិតក្នុងខែចុងក្រោយ នៃការមានផ្ទៃពោះ 
នោះវាគួរត្រូវវបានកំណត់ថាត�ើនេះជាការឈឺចាប់សម្រាលក្លែងក្លាយឬពិត ឬឈឺចាប់ជាំប់បន្ត នោះនាងគួរតែស្វែងរក
ជំនួយផ្នែកវេជ្ជសាស្ត្រនៅមន្ទីពេទ្យ។

♥♥ រលាក
សម្រាប់ការរលាកបន្តិចបន្តួច ត្រូវធ្វើការកាត់បន្ថយកម្តៅត្រង់កន្លែងដែលរលាក ដោយនៅក្រោមទឹកហូរដែលត្រជាក់ 
ហ�ើយបន្ទាប់មកធ្វើការម៉ាស្សាជាមួយកញ្ចប់ ដុំទឹកកក។ ប្រភេទថ្នាំក្រែមលាបខ្លះសម្រាប់ព្យាបាលការរលាក គឺមិន
គួរត្រូវប្រើសម្រាប់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះទែ ដូច្នេះត្រូវធ�្ើាករប្រឹក្សាជាមួយវេជ្ជបណ្ឌិតមុនពេលប្រើប្រាស់។ សម្រាប់ការរលា
កខ្លាំងកន្លែងរលាកគួរត្រូវបានបានដាក់នៅក្រោមទឹកហូរដេល ត្រជាក់ ហ�ើយដោះចេញនូវអ្វីដែលគ្របដណ្តប់នៅទី
នោះ។ បន្ទាប់មក រុំកន្លែងរលាកដោយបង់រុំ ឬក្រណាត់ស្អាត ហ�ើយទៅពិនិត្យព្យាបាលនៅមន្ទីពេទ្យ។

♥♥ គ្រោះថ្នាក់រថយន្ត
នៅក្នុងការណីនៃគ្រោះថ្នាក់រថយន្តធ្ងន់ធ្ងរ ដែលតូ្រវអោយស្ត្រីមានផ្ទៃពោះធ្វើការពិនិត្យ ផ្នែកវេជ្ជសាស្ត្រទៅល�ើផ្នែកនៃ
រាងកាយរបស់នាង នោះស្ត្រីគួរត្រូវបានបញ្ចូនទៅកាន់ មន្ទីពេទ្យនៃសាកលវិទ្យាល័យជាតិ ដ�ើម្បីធ្វើការពិនិត្យអោយ
បានឌិតដល់។ នៅក្នុងករណីនេះគួអោយតក់សម្គាល់ថាជនរងគ្រោះជាស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ។ ប�ើទោះ ជាក្នុងករណីគ្រោះ
ថ្នាក់បន្តិចបន្តួច វាជាការប្រស�ើរសម្រាប់ស្ត្រីធ្វើអោយប្រាកដថា គភ៌របស់នាងមិនអីដោយការពិនិត្យអេកូសាស្ត្រ ឬពិ
និត្យម�ើលពីការសម្រាលរបស់ទារកនៅមន្ទីពេទ្យ។

♥♥ គ្រុនរងារ និងស៊ីតណ្ហភាពរាងកាយខ្ពស់
ស្ត្រីអាចនឹងមានអាការះគ្រុនរងារ នៅក្នុងស៊ីតណ្ហភាពរាងកាយ ៣៧,៥អង្សារសេ។ ប�ើទៅជានៅក្នុងករណី
នេះក៏ដោយនាងគួររក្សាអោយនៅត្រជាក់ដោយមិនត្រូវ ផ្តល់កម្តៅឧណ្ឌៗនោះទេ។ ប្រសិនប�ើកម្តៅខ្ពស់ដល់ 
៣៨,៩អង្សារសេរ, ហ�ើយចន្លោះមានផ្ទៃពោះ៥ទៅ១០សប្តាហ៏, នោះកម្តៅនោះអាចបង្ករអោយទារ
កមានបញ្ហារាងកាមិនប្រក្រតី។ ជួយត្រដុសកញ្ចឹងក, ក្លៀក និងមុខរបស់នាងដោយកន្សែងស�ើម។ 
ដោយផ្អែកល�ើមូលហេតុនៃគ្រុនក្តៅ, សូមលេបថ្នាំដែលមានសុវត្ថិភាពសម្រាប់ទារកដូចជាថ្នាំផ្តាសាយនិងថ្នាំផ្តាសា
យធំជាដ�ើម ប្រើក្នុងការពិគ្រោះយោបល់ជាមួយគ្រូពេទ្យ។

♥♥ ការធ្លាក់រំអិលតាមទ្វារមាសដោយមានពណ៌ចម្លែក
ការធ្លាក់ទឹករំអិលតាមទ្វារមាស មានការក�ើនឡ�ើងអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ ហ�ើយវា ក៏បង្កើនឱកាសនូវការរលា
កទ្វារមាសផងដែរ។ ប្រសិនប�ើមានការរម៉ាស់ និងបន្តមាន ក្លិន នោះស្ត្រីគួរទទួលយកការពិនិត្យនៅមន្ទីពេទ្យ។ 
មិនត្រូវប្រើសាប៊ូដុំ ឬទឹកសម្រាប់លាងសម្អាតតំបន់នោះ ដែលវាអាចអោយមានផលរំខានបន្ថែមទ�ៀត។ ជំនួស 
មកវិញ ត្រូវធ្វើការលាងជាមួយនឹងទឹកក្តៅឧណ្ឌៗ និងប្រខោទ្រនាប់សាចក្រណាត់ដ�ើម្បីកាត់បន្ថយភាពរំខាន
នេះ។ នៅក្នុងខែចុងក្រោយនៃការមានផ្ទៃពោះ(សប្តាហ៏ទី៣៧រក្រោយមកទ�ៀត ទឹករំអិលដែលមានសភាពស្រាល 
លាយឈាមតិចៗ អាចនឹងបង្ហាញនៅពេលមានការធ្លាក់ទឹករំអិលដេលនេះជាសញ្ញានៃការឈឺពោះសម្រាល
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아빠도 임신 중

♥♥산부인과에 함께 간다.
정기검진 때 반드시 시간을 내서 아내와 함께 병원을 찾도록 합니다. 초음파 

검사에 나타나는 태아의 움직임을 함께 살펴보고 심장박동소리를 듣게 되는 

귀한 체험을 통해 임신의 기쁨을 아내와 공유합니다.

♥♥상상임신을 해본다.
남편도 뱃속아기가 있다는 가정 아래 술, 담배를 끊도록 합니다. 주변의 누군가가 

술을 권하더라도 “고맙지만 사양합니다. 우린 지금 임신 중입니다.”라고 말할 

수 있어야 합니다. 남편이 술, 담배, 커피를 조절해야 아내도 임신 중에 해로운 

음식이나 기호식품의 유혹을 물리칠 수 있습니다.

♥♥임신·출산·육아에 대해 공부한다.
아는 만큼 보인다는 말이 있습니다. 아내가 자상하게 일러주기를 바라기 전에 

스스로 책으로 공부를 하고 아내와 함께 예비 엄마교실이나 예비 아빠교실을 

찾아가 호흡법 등을 배웁니다.

♥♥태교에 적극적으로 동참한다.
태아는 지각능력, 인지능력이 뛰어납니다. 매일 일정시간을 정해놓고 태아에게 

말을 걸고, 동화책을 읽어주며 태교를 합니다.

♥♥출산용품을 함께 구입한다.
아기와 관련된 물품구입을 전적으로 아내에게 맡기지 말고, 함께 쇼핑을 즐기며 

신생아 방을 꾸며줄 장식품이나 옷을 구입합니다. 미처 예상하지 못한 새로운 

감정이 생길 것입니다.

♥♥아내와 대화를 자주한다.
남자와 여자사이는 서로 잘 아는 것 같으면서도 선천적으로 다른 부분이 

많습니다. ‘알고 있겠지’ 라는 식의 추측은 관계를 친밀하게 하는데 전혀 

도움이 되지 않습니다. 서운하고, 궁금한 부분이 있으면 서로 대화를 통해 풀고 

넘어가야 합니다.

អ្វីដែលឪពុកអាចជួយបាន
♥♥ កំដរ្រពន្ធរបស់អ្នកទៅជួបនឹងគ្រូពេទ្យផ្នែកសម្ភព
ចូលប្រាកដថាអ្នកបានកំដរប្រពន្ធរបស់អ្នក ទៅជួបនឹងគ្រូពេទ្យផ្នេកសម្ភពសម្រាប់ 
រាល់ការពិនិត្យអោយបានទ�ៀងទាត់។ ចែករលែកជាមួយនឹងប្រពន្ធរបស់អ្នកនូវភាព រីករាយនៃការមានផ្ទៃពោះ ឆ្លង
កាត់បទពិសោធន៍នៃការម�ើលឃ�ើញទារកង្នកបម្រះតាមការបង្ហាញនៅក្នុងរូបភាពអេកូសាស្ត្រ និងការស្តាប់ចង្វាក់
បេះដូងទារករួមគ្នា។

♥♥ សាកស្រម៉ៃថាខ្លួនឯងមានផ្ទៃពោះ
ស្រម៉ៃថាអ្នកមានផ្ទៃពោះ ហ�ើយបោះបង់នូទម្លាប់ផឹកស្រា នឹងជក់បារី។ ព្យាយាមកាត់បន្ថយការផឹក ដោយត្រូវគិត
ពីខ្លួននិងប្រពន្ធដែលកំពុងមានផ្ទៃពោះ។ អវត្តមាននៃការផឹកស្រា,ជក់បារី និងផឹកកាហ្វេ ក៏អាចជួយអោយប្រពន្ធរ
បស់អ្នកមិនមាននូវអារម្មណ៍ឬឥទ្ធិពលអវិជ្ជមានណាមួយដល់ទារកក្នុងផ្ទៃផងដែរ។

♥♥ រ�ៀនពីការមានផ្ទៃពោះ,ការឈឺពោះសម្រាល និងការថែទាំទារក
អ្នកអាចត្រឹមតែដឹងបានច្រើន តាមអ្វីដែលអ្នកបានរ�ៀនប៉ុណ្ណោះ។ ជំនួសអោយការរង់ ចាំអោយប្រពន្ធរបស់អ្នក
បង្រៀនអ្នកនោះអ្នកគួរអានស�ៀវភៅស្តីពីាការមានផ្ទៃពោះ,ការសម្រាល និងការថែទាំកុមារ។អ្នកក៏អាចចូលរ�ៀន 
ថ្នាក់សម្រាប់រ�ៀនធ្វើជាឳពុក និងវិធីសាស្ត្រការថែទាំមុនសម្រាលផ្សេងៗទ�ៀត។

♥♥ ការរួមចំណែកក្នុងការថែទាំមុនសម្រាល
ទារកក្នុងផ្ទៃគឺមានការទទួលយកខ្ពស់។ព្យាយាមចូលរួមក្នុងការថែទាំមុនសម្រាល ដោយការនិយាយ ឬអានស�ៀវ
ភៅទៅកាន់ទារកក្នុងផ្ទៃរបស់អ្នក នៅក្នុងពេលកំណត ណាមួយក្នុងពេលមួយថ្ងៃ។

♥♥ ទិញសម្ ភារះទារករមួគ្ នា
ជនំយួសអោយការទកុអោយប្រពន្ធរបស់អ្នកទញិសម្ ភារះទារកតែម្ នាកឯ់ង អ្នកគួរទៅជាមយួនាង 
ហ� ើយអ្នកនងឹមនិជ�ឿទេថា បទពសិោធនម៍យួនេះនងឹជយួបង្ក ើតទនំាកទ់នំង
ថ្មីមយួទ�ៀតផង សម្រាប់អ្នកនងិប្រពន្ធរបស់អ្នក។

♥♥ និយាយជាមយួប្រពន្ធរបសអ់្នកអោយបានញកឹញាប់
ទោះជាអ្នកគតិថា អ្នកបានស្ គាល់ប្រពន្ធរបស់អ្នកហ� ើយនាងកប៏ានស្ គាល់អ្នក ទនំាកទ់នំងគជឺាការចាបំាចន់ៅក្ នុងចំ
ណងមយួនេះរវាងបុរសនងិស្ត្រី។ ការសន្មេតថ់ាម្ នាក់ ទ�ៀតដងឹថាអ្នកចងប់ាន ឬត្រូវការអ្វីគមឺនិគួរក� ើតមានក្ នុងទនំា
កទ់នំងល្អមយួនោះទេ។ ប្រសនិប� ើមានររ�ឿងអ្វីមយួដែលធ្វ ើអោយអ្នកឈឺចាប់ ឬធ្វ ើអោយភាគណីាមយួ ថប់បារម្ភ 
ព្យាយាមដោយស្រាយវាដោយការសន្ទនា។
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임신 중 일상생활

♥♥영양 및 체중
임신부는 일반적으로 자신이 좋아하는 음식을 먹고 싶은 만큼 섭취하면 됩니다. 

임신전 체질량 지수를 바탕으로, 임신 중 적정 체중 증가치는 임신전 체질량 

지수가 18.5~24.9인 적정체중인 경우 11.5~16kg, 임신전 체질량지수가 

25~29.9인 과체중인 경우 7~11.5kg, 임신전 체질량 지수가 30 이상인 비만인 

경우 5~9kg의 체중증가가 권장됩니다.

임신 1개월 전부터 임신 제 일삼분기까지 엽산을 섭취하면 태아의 신경관 결함 

예방에 도움이 됩니다. 하루 약 30mg의 철분보충이 필요합니다. 정상적인 

식이가 가능한 임신부의 경우 별도의 비타민 섭취는 필요하지 않습니다.

♥♥운동 
일반적으로 임신부가 매우 피곤하거나 임신부와 태아에게 위험한 운동이 아닌 

한 특별히 제한할 이유는 없습니다. 몇몇 합병증의 금기사항이 없는 임신부들의 

경우에는 규칙적으로 하루 30분 이상 중등도 정도의 활동으로 운동하는 것이 

권장됩니다. 임신 중 몇몇 합병증들은 운동을 제한하는 것이 바람직한데 예를 

들면 임신성 고혈압, 다태임신, 자궁 내 태아발육지연, 심장질환이 있는 경우가 

여기에 해당합니다.

♥♥직업 
어떠한 직업이라도 임신부에게 과도한 육체적 부담을 준다면 임신 중에는 가능한 

피하는 것이 바람직하며 임신 중에는 일하는 사이사이 쉬도록 권장하고 있습니다. 

정상 임신부의 경우에는 진통이 생길 때까지 일상적인 일을 수행할 수 있습니다.

♥♥치아관리
치아관리도 산전관리의 일부로 포함되어야 하며, 치과 치료가 필요한 경우 

치과의사와 상의하여 적절한 치료를 받습니다. 치주염 등은 조산의 위험도를 

증가시킵니다. 따라서 염증이 있는 경우 적극적인 치료를 받습니다.

엄마와 아기를 위해 임신기와 출산 후 구강건강관리를 철저히 합니다. 

입덧으로 구토를 한 경우, 위산에 의한 치아부식을 유발할 수 있으므로, 즉시 

물로 입안을 헹구어 구강 내 산 성분이 남지 않도록 합니다.

ការអនុវត្តការងារប្រចាំថ្ងៃខណះពេលមានផ្ទៃពោះ

♥♥ ការទទួលទានសារធាតុបំប៉ន់ និង ទម្ងន់
ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះអាចទទួលទានអាហារដែលនាងចូលចិត្ត ដូចធម្មតាតាមដែលនាងចង់។
ស្ត្រីមុនពេលមានផ្តៃពោះ បរិមាណជាតិខ្លាញ់នៅក្នុងខ្លួនទូទៅ តែស្ត្រីដែលកំពុងមានផ្ទៃពោះ នឹងក�ើនបរិមាណ 
ខ្លាំងជាងមុនពេលមានផ្ទៃពោះ គឺពិនិត្យបរិមាណជាំតិខ្លាញ់ពពោះ18.5~24.9អ៊ីន ករណីទំងន់ខ្លួនពី11.
5~16គីឡូក្រាម។ តែប�ើករណីបរិមាណក�ើនខ្លាំងពី25~29.9 អ៊ិនវិញ នោះទំងន់ខ្លួនពី7~11.5 គីឡូក្រាម 
ហ�ើយមុនពេលមានផ្ទៃពោះ បរិមាណជាតិខ្លាញ់ល�ើសពី 30អ៊ិន ធាត់ជ្រុល នឹងទំងន់ខ្លួននឹងអាចឡ�ើងបន្ថែមបី 
5~9គីឡូកា្រមផងដែរ។ ការទទួលទានថ្នាំគ្រាប់អាស៊ីតហ្វូលិក ចាប់ពីខែទី១រហូតដល់ត្រីមាសទី១ 
នៃត្រីមាសទាំង៣ គឺមានសារះប្រយោជន៍ប្រឆាំងនឹងភាពមិនប្រក្រតី នៃបំពង់សសៃប្រសាទ។ វាតម្រូ
វអោយចាប់ផ្តើមទទួលយកថ្នាំគ្រាប់ជាតិដែក៣០ក្រាមក្នុងមួយថ្ងៃ។ ក្នុងករណីដែលស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ 
អាចបរិភោគអាហារបានដូចធម្មតា នោះនាងមិនចាំបាច់ទទួលយកវិតាមីនបន្ថែមទ�ៀតនោះទេ។

♥♥ សកម្មភាពរាងកាយ
សកម្មភាពរាងកាយរបស់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ មិនចាំបាច់ត្រូវកំណត់តឹងរឹងពេកនោះទេ ប្រសិនប�ើនាងមិនមានអា
រម្មណ៍ហត់ខ្លាំង ឬជាសកម្មភាពណាដែលបង្កគ្រោះថា្នក់ ដល់នាងនិងកូនក្នុងផ្ទៃ។ ជាទូទៅ ស្ត្រីត្រូវបានណែ
នាំអោយធ្វើការហាត់ប្រាណ ក្នុងកម្រិតស្រាលក្នុងរយះពេលប្រហែលជា ៣០នាទីក្នុងមួយថ្ងៃ ប្រសិនប�ើនាង 
មិនមានជួបផលលំបាកអ្វីនោះទេ។ ផលលំបាកដែលអាចកំណត់តឹងរឹងទៅដល់ ការធ្វើសកម្មភាពរាងកាយរបស់
ស្ត្រីមាន ដូចជាជំងឺសម្ពាធឈាមក្នុងពេលមានផ្ទៃពោះ ,ផ្ទៃពោះកូនច្រើន, ការកំណត់ពីការលូតលាស់របស់ទារក
នៅក្នុងផ្ទៃ និងជំងឺបេះដូង។ល។

♥♥ ការងារ
វាជាការងារល្អសម្រាប់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះគួរឈប់សម្រាកពីការងារ ប្រសិនប�ើបង្កើនសម្ពាធទៅដល់រាងកាយ។ 
ប្រសិនប�ើមិនអាចធ្វើបាន ស្ត្រីត្រូវបានណែនាំអោយធ្វើការ សម្រាកខ្លីៗឬការសម្រាកអោយបានទ�ៀងទាត់ 
អំឡុងពេលម៉ោងធ្វើការ។ ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះបង្ហាញសញ្ញាមិនធម្មតា មិនអាចធ្វើការងារទម្លាប់ប្រចាំថ្ងៃរហូតដល់នាង
មាន អារម្មណ៍ឈឺពោះសម្រាល។ 

♥♥ ការថែទាំធ្មេញ
ការថែទាំធ្មេញត្រូវបានរួមបញ្ចូលជាផ្នែកមួយនៃការថែទាំមុនពេលសម្រាលកូន,គួរពិគ្រោះជាមួយមន្ទីពេ
ទ្យទទួលការព្យាបាលឳ្យសមស្រប ប្រសិនប�ើចាំបាច់ត្រូវព្យាបាល។ ជំងឺរលាកទងសួតជាដ�ើម វាបង្កើន
ហានិភ័យនៃការក�ើតមិនគ្រប់ខែ។ ដូច្នេះប្រសិនប�ើអ្នកមានការរលាកទទួលការព្យាបាលសកម្ម។ ថែទាំសុ
ខភាពមាត់ធ្មេញឳ្យបានហ្មត់ចត់សម្រាប់ម្តាយនិងទារក ក្នុងអំឡុងពេលមានគភ៌ និងក្រោយសម្រាល។ 
ប្រសិនប�ើក្អួត ដោយសារការចាញ់កូននោះភ៌ ,ត្រូវលាងជម្រះមាត់ជាមួយទឺកភ្លាមឳ្យបានស្អាត 
ព្រោះវាអាចនាំឳ្យមានសំណឹកធ្មេញ ដែលបង្កឡ�ើងដោយសារជាតិអាស៊ីត ដែលលាងមិនជ្រះនៅក្នុងមាត់។ 
ថែទាំសុខភាពមាត់ធ្មេញឳ្យបាន
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♥♥목욕
임신 중이나 혹은 산욕기에 목욕을 제한할 필요는 없습니다. 단, 임신초기에 

섭씨 38.9도 이상의 욕탕에 노출되는 것은 유산이나 신경관결손의 위험도가 

증가한다는 보고가 있으며, 임신 말기에는 균형을 잡지 못하여 넘어지거나 

미끄러지는 일이 자주 발생할 수 있기 때문에 주의하여야 합니다.

♥♥의복
임신부가 입는 옷은 실용적이고 가능하면 죄지 않는 것으로 하는 것이 좋으며, 

유방이 커져서 불편하거나 통증이 있을 수 있으며, 이럴 때는 적절히 조절되는 

브래지어를 착용하면 도움이 될 수 있습니다. 꽉 죄는 양말은 정맥의 흐름을 

방해할 수 있을 뿐만 아니라 정맥류를 심화 시킬 수 있으므로 착용하지 않는 

것이 좋습니다.

♥♥술, 담배
임신 중 음주는 태아에게 악영향을 끼친다는 것이 확인되었기 때문에 금해야 

하며, 흡연 또한 저체중아의 출산 및 주산기 사망률이 증가될 위험이 있어서 

금해야 합니다.

♥♥배변습관
임신 중에는 배변 습관이 불규칙해 질 수 있으며 이것은 아마도 전체적으로 

복부가 늘어나고 커진 자궁이나 태아의 머리에 의해 장이 눌려 일어난다고 

생각됩니다. 게다가 단단한 변이 직장을 통과하면서 출혈을 일으키기도 하며, 

치질이 많이 발생하고, 드물기는 하지만 직장의 점막이 빠져 나오기도 합니다.

임신 전에 정상적인 배변 습관을 가지고 있던 여성도 임신하면 신경을 써야 

합니다. 충분한 수분과 김치, 미나리, 시금치 등 덩어리를 만들 수 있는 음식물을 

섭취해야 합니다. 이와 함께 적절한 운동을 함으로써 도움을 받을 수 있습니다.

변비가 심할 경우에는 마그네슘 함유제제, 대변연화제 등 경한 설사제를 복용할 

수 있습니다. 흡수가 되지 않는 지용성제제, 강력한 설사제, 관장 등은 하지 않는 

것이 좋습니다.

임신 중 일상생활

♥♥ ការងូតទឹក
ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ ឬស្ថិតនៅក្នុងដំណាកកាលសម្រាក គឺមិនត្រូវបាន ហាមឃាត់ពីការងូតទឹកនោះទេ។ 
ទោះជាមានរបាយការណ៍ ថាការងូតទឹកក្នុង សីតុណ្ហភាពក្តៅជាង ៣៥អង្សារសេ នៅក្នុងដំណាកកាលដំបូងនៃកា
រមានផ្ទៃពោះអាចធ្វើអោយមានការរលូតឬមានភាពមិនប្រក្រតីនៃបំពង់ប្រសាទក៏ដោយ។ ល�ើសពីនេះទ�ៀត ស្ត្រីស្ថិ
តក្នុងដំណាកកាលចុងក្រោយនៃការមានផ្ទៃពោះ គឺងាយស្រួលនឹងបាត់បង់លំនឹង និងដួល ដូច្នេះការថែទាំបន្ថែម

ទ�ៀតគឺចាំបាច់ សម្រាប់នាង។

♥♥ សំល�ៀកបំពាក់
ការស្លៀកសំល�ៀកបំពាក់រលុងៗ គឺល្អប្រស�ើរសម្រាប់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ។ ដោយសារតែការដកដង្ហើមរបស់ស្ត្រី 
មានការក�ើននិងធំឡ�ើង អំឡុងពេលមាន ផ្ទៃពោះដែលអាចធ្វើអោយនាងមិនមានផាសុខភាព ឬឈឺចាប់ 
ការកែសម្រួលអាវក្នុង ត្រូវបានណែនាំ។ ការប្រើស្រោមជ�ើងតឹងពេកមិនគួរត្រួវបានណែនាំនោះទេ 

ព្រោះវាបង្អាក់ដល់ចរន្តឈាមរត់ និងវ៉ែនរីកប៉ោង។

♥♥ ការផឹកស្រានិងការជក់បារី
តាំងពីការសិក្សាបង្ហាញថា ការផឹកស្រាអាចផ្តល់ផលអាក្រក់ទៅល�ើទារកក្នុងផ្ទៃ ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះមិនគួរទទួលទាន
គ្រឿងស្រវឹង។ ល�ើសពីនេះទ�ៀតស្ត្រីក៏មិនត្រូវជក់ បារពី្រោះថាវាអាចបង្កើនការប្រឈមនឹងទារកក�ើតមិនគ្រប់គីឡូ 

និងអតា្រស្លាប់អំឡុងពេលក្រោយសម្រាល។

♥♥ ការបញ្ចេញកាកសំណល់
ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ អាចនឹងមានការបន្ទោបង់មិនទ�ៀងទាត់។ វាត្រូវបានគិតថាដោយសារតែការរីកធំ 
របស់ស្បូនឬគភ៌ ដោយសង្កត់ទៅ ល�ើពោះរ�ៀនរបស់នាង នៅក្នុងពោះហ�ើមប៉ោងនេះ។ ល�ើសពីនេះទ�ៀត 
ការបន្ទោបង់ដោយលាមករឹង អាចធ្វើអោយមានឈាមធ្លាក់ នៅពេលប្រឹងបញ្ចេញតាម ទ្វារលាមក។ 
ពេលខ្លះអាចមានឬសដូងបាត ហ�ើយសាច់ក្រសាលគូថអាចល�ៀនចេញ ប�ើទោះជាំស្ត្រីមួយចំនួនអាចរក្សា 
វត្តនៃការបញ្ចេញចោលទ�ៀងទាត់ មុនពេលមានផ្ទៃពោះ ក៏គួរយកចិត្តទុកអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះនេះផង
ដែរ។ វាជាប្រស�ើរក្នុងរំលាយ អាហារដែលធ្វើអោយមានសភាពរឹង ឧ.ទឹក, ស្ពៃជ្រក់,ស្ពៃខ�ៀវ។ល។ សកម្មភា
ពរាងកាយសមរម្យក៏នឹងអាចផ្តល់ផលវិជ្ជមានផងដែរ។ នៅក្នុងករណីទល់លាមកធ្ងន់ធ្ងរ នោះការប្រើវិធីធ្វើអោ
យរាគបន្តិចដូចជាថ្នាំបន្ទន់ លាមក ឬម៉ាញ៉េស្យូម រួមមានថ្នាំគឺអាចប្រើបា្រស់បាន។ ម្យ៉ាងវិញទ�ៀត ថ្នាំរលាយ 
ខ្លាញ់មិនងាយនឹងបឺតស្រូបនោះទេ, វិធីធ្វើអោយរាគខ្លាំង និងការប្រើសារធាតុចាក់ ចូលក្នុងទ្វារលាមកមិនត្រូវបា

នណែនាំនោះទេ។ 

ការអនុវត្តការងារប្រចាំថ្ងៃខណះពេលមានផ្ទៃពោះ
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♥♥여행
건강한 여성의 경우, 가벼운 여행은 가능합니다. 의학적인 합병증이 없을 경우 

임신부는 36주까지 비행기 탑승이 가능합니다. 하지만, 평소 자궁 수축이 

있거나 조산의 위험이 높은 고위험 임산부는 장거리 비행기 여행전에 담당의사와 

상의가 필요합니다. 임산부도 자동차 이동시에는 안전벨트를 하도록 권합니다. 

안전벨트는 복부를 거쳐 대퇴부의 윗부분을 지나 약간의 여유가 있게 착용하며, 

자궁이 눌리지 않도록 배려를 합니다. 

해외여행 시 질병관리본부(http://www.cdc.go.kr/) ‘국가별 질병정보’ 메뉴에서 

주의해야할 질병을 확인하고 의사와 상의하여 여행을 계획하여야 합니다.

♥♥성관계
유산의 위험이나 조기분만진통이 있을 경우에는 성관계를 피해야 합니다. 

그렇지 않은 경우라면 분만예정일로부터 4주 이내를 제외하고는 임신 경과에 

거의 영향을 미치지 않는다고 알려져 있습니다.

♥♥약물복용
임신부에게 전신적으로 흡수되는 약제는 태반을 통해 배아 및 태아에게 영향을 

미칠 수 있어 약물복용에는 주의를 기울여야 하나, 약의 사용에 따른 위험보다 

약의 사용이 더 이득이 된다고 생각될 경우 효과가 있는 최소량의 약제를 

최소한의 기간 동안 산부인과 전문의의 처방 하에 사용할 수도 있습니다.

♥♥질분비물
임신 중에 질 분비물이 증가하거나 많은 것은 생리적인 현상입니다. 그러나 

질내를 자극하고 가려움을 유발하는 경우에는 산부인과 전문의의 진료를 받는 

것이 좋습니다.

♥♥외출
임산부는 건강한 성인에 비해 미세먼지를 비롯한 대기오염에 취약한 것으로 

알려져 있습니다. 미세먼지가 증가하면 임산부에게 발생할 수 있는 건강영향에는 

조산과 저체중아 출산이 대표적입니다. 

외출 시에는 식약처인증 보건용 마스크 착용을 고려하세요. 

♥♥ ការធ្វើដំណ�ើរ
សម្រាប់ស្ត្រីដែលមានសុខភាពល្អ,គឺអាចធ្វើដំណ�ើរកំសាន្តតិចតួចបាន។ ក្នុងករណីដែលមិនមានផលវិបាកផ្នែកវេ
ជ្ជសាស្ត្រស្ត្រីមានផ្ទៃពោះអាចជិះយន្តហោះរហូតដល់សប្តាហ៍ទី ៣៦។ ទោះជាយ៉ាងណាក៏ដោយស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ
ដែលមានហានិភ័យខ្ពស់ដែលជាធម្មតាមានការកន្ត្រាក់ស្បូនឬមានហានិភ័យខ្ពស់នៃការក�ើតមិនគ្រប់ខែគួរតែពិគ្
រោះជាមួយគ្រូពេទ្យមុនពេលហោះហ�ើរចម្ងាយឆ្ងាយ។ ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះក៏ត្រូវបានល�ើកទឹកចិត្តឱ្យពាក់ខ្សែក្រវ៉ាត់កៅ
អីនៅពេលផ្លាស់ទីឡានរបស់ពួកគេ។ ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះត្រូវដាក់ខ្សែក្រវ៉ាត់កៅអីនៅពេលជិះរថយន្ត។
ការដាក់ខ្សែក្រវ៉ាត គឺត្រូវដាក់នៅក្រោមពោះអោយទូលាយ, ប្រយ័ត្នកុំអោយសង្កត់ស្បូន។ 
មជ្ឍមណ្ឌលត្រួតពិនិត្យជំងឺ ពេលធ្វើដំណ�ើរទៅបរទេស (http: // www.cdc.go.kr/) តារាង“ 
ព័ត៌មានអំពីជំងឺនៃប្រទេស” ។ កំណត់អត្តសញ្ញាណជំងឺដ�ើម្បីឃ្លាំម�ើលនិងរ�ៀបចំផែនការធ្វើដំណ�ើរដោយពិគ្រោះ
ជាមួយគ្រូពេទ្យ។

♥♥ ការួមភេទ
ប្រសិនប�ើមានការគម្រាមរលូត ឬឈឺពោះសម្រាលមុនកំណត់ ការរួមភេទគួរត្រូវ បានជ�ៀសវាង។ ប្រសិនប�ើគ្មាន
ការគម្រាមកំហែងណាមួយនោះទេ ទោះជាយ៉ាងណាក្តី ការរួមភេទគឺអាចធ្វើបាន ល�ើកលែងតែក្នុងរយះពេល៤ស

ប្តាហ៍មុនពេលថ្ងៃ កំណត់នៃការឈឺពោះសម្រាលមកដល់។

♥♥ ការប្រើប្រាស់ឳសថ
ការបឺតស្រូបថ្នាំភាពច្រើន ឆ្លងកាត់រាងកាយរបស់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ គឺមានឥទ្ធិពល 
ដោយឆ្លងកាត់តាមសុករបស់នាង ហ�ើយដូច្នេះស្ត្រីគួរមានការប្រុងប្រយ័ត្នអោយបាន 
ខ្ពស់នៅពេលប្រើប្រាស់ឳសថណាមួយ។ ប្រសិនប�ើថ្នាំនោះបញ្ជាក់ថាផ្តល់ផលល្អ ជាងការប៉ះពាល់ 
នោះវាមិនអីឡ�ើយក្នុងការ ទទួលយកវាក្នុងកម្រិតទាប ទៅតាមវេជ្ជបញ្ជារបស់គ្រូពេទ្យផ្នែកសម្ភព 

ក្នុងរយះពេលខ្លី។

♥♥ ការធ្ លាក់ស
ទោះជាការធ្ លាកទ់កឹរអំលិតាមទ្ វារមាសមានការក� ើនឡ� ើង អឡំ ុងពេលនៃការមាន ផ្ទៃពោះ 
វាជាយន្តការធម្មជាតិរបស់រាងកាយ។ ប្រសនិប� ើវាភ្ ញោចផ្នែកខាងក្ នុងនៃ ទ្ វារមាស 

នងិបណ្ តាលអោយមានការរម ៉ាស់ នោះវាត្រូវបានណែនាំអោយមាន ការពភិាក្សាជាមយួគ្រូពេទ្រផ្នែកសម្ភព។

♥♥ ការចេញក្រៅ
ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះងាយនឹងទទួលរងការបំពុលបរិយាកាសនិងធូលីជាងមនុស្សទូទៅដែលមានសុខភាពល្អ។ អត្រា
នៃការក�ើតមិនគ្រប់ខែនិងទម្ងន់ទារកទាបវាជាផលប៉ះពាល់សម្រាប់ស្តី្រមានផ្ទៃពោះយ៉ាងខ្លាំង គឺដោយសារការក�ើ
នឡ�ើងនៃបរិយាកាសធូលីដេលមានជាតិពុល។ នៅពេលចេញទៅក្រៅសូមជ្រ ើសរ� ើសក្ នុងការពាកម់ ៉ាសស់ខុភាព
ដែលដោយបញ្ ជាកម់ានការទទលួស្ គាលព់ីក្រសងួសខុាភបិាល។
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♥♥요통
어느 정도의 요통은 많은 임신부에서 있으며 경증의 요통은 피로가 심하거나 

과도하게 허리를 굽히거나 펴거나 혹은 무거운 짐을 들면 생길 수 있는데 긴장을 

줄여주거나 허리를 받쳐주는 거들을 착용할 경우 도움이 될 수도 있습니다. 

그러나 중증의 요통은 전문의의 진찰을 받아보는 것이 좋습니다.

♥♥오심 구토
임신 중 오심과 구토는 임신 1~2개월부터 시작하여 임신 4개월까지 지속되며, 

대부분 아침시간에 더 심하나 하루 종일 계속되는 경우도 있습니다. 드물지만 

매우 심한 경우 탈수현상, 전해질 및 산 염기의 불균형을 일으키기도 하지만, 

대부분에서는 특별한 치료 없이 지나가게 됩니다.

이런 경우 조금씩 자주 먹는 것이 증상을 완화시킬 수 있습니다. 그리고 증상을 

악화시키는 특정 음식들은 피하는 것이 좋습니다.

♥♥치질
직장 정맥의 정맥류는 임신 중 처음 나타나는 경우가 있으며 이전에 있었던 

치질이 재발되거나 악화되는 경우도 있습니다. 자궁이 커져 정맥이 눌려서 

생기는 것으로 알려져 있으며 임신 중 변비가 자주 나타나는 것과도 관련이 

있습니다. 통증을 동반하는 증상은 국소에 도포하는 진통제 및 따뜻한 물에 

좌욕을 하거나 대변 연화제를 사용함으로써 완화될 수 있습니다. 증상이 심할 

경우 외과 진찰을 받아보는 것이 좋습니다.

♥♥정맥류
정맥류는 유전적 소인이 있는 사람에서 임신이나, 장시간 서 있거나 나이가 

들어감에 따라 나타나게 됩니다.

임신 중 생기는 경우는 임신주수에 따라 점점 심해집니다. 증상은 무증상에서 

부터 장시간 다리를 올려놓고 쉬어야 할 만큼 심한 경우까지 다양합니다. 증상이 

심한 경우 전문의의 진찰을 받아보는 것이 좋습니다.

임신 중 일상생활

♥♥ ការឈឺខ្នង
ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះជាច្រើនរងគ្រោះពីការឈឺខ្នងក្នុងកម្រិតជាក់លាក់មួយ។ ការឈឺខ្នង តិចតួច 
ក�ើតមាននៅពេលដែលនាងហត់ខ្លាំង បត់ឬលាតសន្ធឹងខ្នងរបស់នាងខ្លាំង ឬក៏ល�ើករបស់ធ្ងន់។ 

ប៉ុន្តែចំពោះការឈឺចង្កេះក្រោយ នៃអាការះគ្រោះថ្នាក់ សូមទៅទទួលការពិនិត្យជាមួយគ្រូពេទ្យជំនាញឯកទេស។

♥♥ ការចង្អោរនិងក្អូត
អាការះចង្អោរនិងក្អួត ត្រូវបានក�ើតមានជាញឹកញាប់ចាប់ពីខែទី១ ឬទី២ រហូតដល់ខែទី៤ នៃការមានផ្ទៃពោះ។ 
វាហាក់នឹងមានសភាពធ្ងន់ធ្ងរនៅពេលព្រឹក ហ�ើយអាចដល់ ពេញមួយថ្ងៃ។ ទោះជាវាមានក្នុងករណីកម្រ 
ប៉ុន្តែវាគឺពិតជាធ្ងន់ធ្ងរ ដែលអាចធ្វើអោយស្ត្រីបាត់បង់ជាតិទឹក,អតុល្យភាពអេឡិចត្រូលីត្រ ឬ 
មានអតុល្យភាពអាស៊ីតបាស។ ជាសំណាងល្អ ទោះជាយ៉ាងណាក៏ដោយ ករណីនេះភាគច្រើន គឺ
មិនតម្រូវអោយមានការព្យាបាលនោះទេ។ ក្នុងករណីបែបនេះ សូមទទួលទានតិចៗញឹកញាប់ 
នឹងអាចជួយអោយអាការះប្រស�ើរឡ�ើង។ ហ�ើយសូមជ�ៀសវាងនូវអាហារណាដែលធ្វើអោយអាការះកាន់តែធ្ងន់ធ្

ងរ។

♥♥ ជំងឺឬសដូងបាត
ការហ�ើមប៉ោងសរសៃវ៉ែននៅក្នុងសសៃវ៉ែននៃទ្វារលាមក អាចនឹងក�ើតមានដំបូង អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ ហ�ើ
យជំងឺឬសដូងបាតដែលស្ត្រីមានផ្ទៃពោះធ្លាប់មានពីមុន អាចក�ើតមានម្តងទ�ៀត ឬកាន់តែធ្ងន់ធ្ងរជាងមុន។ 
វាត្រូវបានដឹងថាក�ើតឡ�ើង ដោយសារតែការរីកធំរបស់ស្បូនហ�ើយសង្កត់ទៅល�ើ សសៃវ៉ែន ហ�ើយវាក៏មាន 
ទំនាក់ទំនងទៅនឹង ការទល់លាមកញឹកញាប់អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ។ ការប្រើថ្នាំស្ពឹកតាមកន្លែង, ការអង្គុយត្
រាំក្នុងទឹក,និងការប្រើថ្នាំបន្ទន់លាមក ត្រូវបានណែនាំ សម្រាប់ការកាត់បន្ថយភាពឈឺចាប់។ នៅក្នុងករណីធ្ងន់ធ្ងរ 

នោះតម្រូវអោយមានការប្រឹក្សាជាមួយគ្រូពេទ្យផ្នែកវះកាត់។

♥♥ ការហ�ើយប៉ោងសសៃវ៉ែន
ក្នុងការហ�ើមប៉ោងសសៃវ៉ែន គឺក�ើតមាននៅពេលដែលស្ត្រីចាប់ផ្តើមទម្ងន់, ឈរច្រើន 
ឬនៅពេលមានអាយុច្រើន។ ក្នុងករណីដែលក�ើតឡ�ើងនាពេលកំពុងមានផ្ទៃពោះ នឹងធ្វើអោយរិតតែធ្ងន់ទៅៗបាន 
តាមអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ។ អាការះ គឺចាប់ផ្តើមតំាងពីពេលមិនទាន់ចេញអាការះមក ក្នុងអំឡុងពេលវែង 
ការល�ើកជ�ើងសម្រាកប៉ុណ្ណា អាការះនឹងធ្ងន់ធ្ងរគ្រប់បែបបទតាមនោះដែរ។ ប�ើសិនជាវាធ្ងន់ធ្ងរខ្លាំងនោះ សូមទៅទ
ទួលការពិនិត្យជាមួយនឹងគ្រូពេទ្យជំនាញឯកទេស។

ការអនុវត្តការងារប្រចាំថ្ងៃខណះពេលមានផ្ទៃពោះ
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엽산 꼭 먹어야 하나요?

• 엽산은 비타민 B9으로 세포를 성장시키고 보호하는 비타민입니다.

• 태아의 장기를 만드는 기관 형성기에 꼭 필요합니다.

• ‌�엽산이 결핍 될 경우 무뇌아, 신경관결손증, 언청이와 같은 기형을 유발할 수 

있습니다.

♥♥언제부터 복용해야 하나요?
- 임신전 3개월전부터 복용해야합니다.

♥♥얼마나 복용해야 하나요?
- ‌�임신전 3개월부터, 임신 전기간, 분만후 6주(또는 모유수유 전기간)까지 

복용을 권장합니다.

* 일반 임산부 0.4mg~1mg/1일

* ‌�고위험 임산부 4mg/1일(임신전 3개월부터 임신 14주까지), 임신 14주 이후 1mg 복용 

(임신 14주 이후 임신 전기간, 분만 후 6주까지)

- 단태아 : 0.4mg/1일, 다태아 : 1mg/1일  

- 남편도 함께 복용하세요. (정자의 운동성이 향상됩니다.)

♥♥엽산이 풍부한 음식
- 브로콜리, 양배추, 시금치, 오렌지, 키위 등

임신 중 가능한 예방접종
1) 인플루엔자(독감) : 임신 주수와 관계없이 권장

2) Tdap(백일해) : ‌�27~36주 권장, 임산부는 매 임신시마다 접종, 가족도 1회 접종 권장

✽ 꼭 전문의와 상담 후 접종하세요.

✽ 임신부는 MMR, 수두 등 생백신 접종이 금기입니다.

ត�ើខ្ញុំត្រូវញុំា អាស៊ីតហ្វូលិក ដែររឺទេ?
• អាស៊ីតហ្វូលិក ផ្សំឡ�ើងដោយសារជាតិវិតាមីនB9 ជាវីតាមីនដែលជួយការពារ និង 

ជំរុញដល់ការលូតលាស់របស់កោសិកា។
• វាចាំបាច់សម្រាប់ ការបង្កើតប្រព័ន្ធសិរីរាង្គរបស់ទារក។ 
• ប្រសិនប�ើខ្វះសារជាតិ អាស៊ីតហ្វូលិក វាអាចបង្កឳ្យមានភាពមិនប្រក្រតីដល់ទារកដូចជាខ្វះសតិ,ពិការប្រព័ន្ធសសៃប្

រសាទ, ក្រអូមមាត់ឆែប

♥♥ ត�ើគួរញុំាចាប់ពីពេលណា?
- ត្រូវញុំា ចាប់តាំងពីមានគភ៌3 ខែ.

♥♥ ត�ើគួរញុំា រយះពេលប៉ុន្មាន?
- ‌�ណែនាំឲ្យប្រើប្រាស់ មុនពេលមានផ្ទៃពោះ រយះពេល3ខែ រហូតដល់រយះពេលត្រៀមមានផ្ទៃពោះ និង 

ក្រោយសម្រាល 9សប្តាហ៍(ឬមុនពេលបំបៅដោះកូន)។
* ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះទូទៅ ប្រើប្រាស់ 1ថ្ងៃ /0.4mg~1mg
* ‌�ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះដែលមានការប្រឈមនឹងគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់ ប្រើប្រាស់1 ថ្ងៃ 4mg(មុនពេលមានផ្ទៃពោះ 

ខែ រហូតដល់ មានផ្ទៃពោះរយះពេល សប្តាហ៍)។ពេលមានផ្ទៃពោះចាប់ សប្តាហ៍ឡ�ើងទៅត្រូវប្រើប្រាស់ 
1mg(ពេលមានផ្ទៃពោះចាប់ 14សប្តាហ៍ឡ�ើងទៅ រហូតដល់មុនពេលសម្រាល,បន្ទាប់ពីសម្រាល 
រហូតដល់ត្រឹមសប្តាហ៍ទី6 )

- ទារកម្នាក់: 0.4mg/1ថ ង្ៃ, ទារកភ្លោះ: 1mg/1ថ ង្ៃ
- សូមឲ្យស្វាមីរបស់អ្នក ញុំាផងដែរ។ (ធ្វើឳ្យចលនា នៃមេជីវិតឈ្មោលប្រស�ើរឡ�ើង)

♥♥ អាហារដែលមានសារធាតុ អាស៊ីតហ្វូលិក
- ផ្កាខាត់ណា, ស្ពៃក្តោប, ស្ពៃខ�ៀវ,ក្រូច,ផ្លែឃីវ៊ី ជាដ�ើមទ�ៀត

ប្រភេទវ៉ាក់សាំងបង្ការ 
ដែលអាចចាក់បានកំឡុងពេលមានគភ៌
1) គរ្នុផត្ាសាយ(ជមង្ផឺត្ាសាយធ)ំ៖ ណែនាឲំយ្បរ្ ើដោយមនិគតិពរីយះពេលនៃការមានផទ្ៃពោះ
2) Tdap (ជមង្កឺអ្កមាន)់:ណែនាអំោយបរ្ ើបរ្ាស2់7~36 សបត្ាហ៨រាលស់ត្រ្មីានផទ្ៃពោះតរ្ វូចាកថ់ន្ាបំងក្ារ,គរ្ ួ

សារកត៏រ្ វូណែនាអំោយចាកផ់ងដែរ។

✽ ចាកថ់ន្ាបំងក្ារករ្ោយធវ្ ើការពគិរ្ោះជាមយួគរ្ពូេទយ្ជនំាញ

✽ សត្រ្មីានផទ្ៃពោះហាមចាកM់MR, រ វឺ ា៉កស់ាងំអចុសវ្ាយជាដ ើម
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쌍둥이를 임신했어요!

♥♥검사
단태아 임신에 비해 특별히 더 받아야 하는 검사가 있는 것은 아니지만 두 태아의 

성장이 적절한지 확인하기 위해 임신 후기에 초음파를 더 자주 보게됩니다.

♥♥식이요법
단태아 임신에 비해 600kcal 더 섭취해야하고 철분 요구량도 2배로 증가하며, 

엽산은 1mg 섭취해야합니다.

♥♥생활가이드
단태아 임신에 비해 여러 가지 합병증이 유발될 가능성이 높아지기 때문에 

산전관리가 중요합니다.

♥♥다태아 임신 합병증

- 조산 및 유산 가능성 증가, 저체중아 출산

- 정맥류, 고혈압, 임신 중독증

- 빈혈, 임신소양증 등

- 임신성 당뇨, 양수과다증

- 염색체 이상 등의 기형

- 자궁내 태아 사망, 산후 출혈, 신생아 사망 등

មានកូនភ្លោះ
♥♥ ពិនិត្យ
មិនបានកំណត់ឳ្យមានការពិនិត្យពិសេសល�ើអ្នកដែលពពោះទារកតែម្នាក់នោះទេ ក៏ប៉ុន្តែ
ដ�ើម្បីពិនិត្យល�ើការវិវត្តរបស់ទាំងពីរ ឳ្យបានច្បាស់សមស្របនោះ ត្រូវពិនិត្យអេកូសាស្ត្របន្ថែមញឹក
ញាប់។

♥♥ របបអាហារ
ត្រូវបរិភោគឲ្យល�ើសអ្នកដែលពពោះទារកម្នាក់ 600kcalហ�ើយត្រូវប៉ប៉ន់បន្ថែមសារជាតិដែកទ្វេរដង
,អាស៊ីតហ្វូលិក.1mg

♥♥ មគ្គុទ្ទេសជីវិត
ដោយសារអាត្រានៃការបង្ករអាការះមិនស្រួលខ្ពស់ជាងពពោះទារកម្នាក់ ការថែទាំមុនសម្រាលកូន
ជាការសំខាន់។

♥♥ អាការះមិនស្រួល នៃការពពោះទារកភ្លោះ
- អាចបង្ករឳ្យសម្រាលកូនមិនគ្រប់ខែ និង រលូតកូន, 
  កំណ�ើនសក្តានុភាពរលូតទារកមានទម្ងន់ស្រាល
- ជីបចខ្សោយ,ជំងឺល�ើឈាម, ជំងឺព្រាយក្រឡាភ្លើង
- ជំងឺខ្វះឈាម, អាការះរមាស់អំឡុងពែលមានផ្ទៃពោះជាដ�ើម
- ជំងឺទឹកនោមផ្អែមអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ,
  អាការះទឹកភ្លោះច្រើនល�ើសកំណត់
- ភាពមិនប្រក្រតី នៃទំរង់ក្រូម៉ូសូម
- ទារកស្លាប់ក្នុងស្បូន, ហូរឈាមច្រើនពេលសម្រាល, 
  ទារកស្លាប់ ជាដ�ើម

70 ㅣ ស�ៀវភៅកំណត់ត្រារបស់ម្តាយថ្មីថ្មោង ការថែទាំទារកនៅក្នុងខ្លួនអ្នក ㅣ 71



임신·수유부를 위한 식생활 지침

♥♥우유 제품을 매일 3회 이상 먹자
① 우유를 매일 3컵 이상 마십니다.

② 요구르트, 치즈, 뼈째 먹는 생선 등을 자주 먹습니다.

♥♥고기나 생선, 채소, 과일을 매일 먹자
① 다양한 채소와 과일을 매일 먹습니다.

② 생선, 살코기, 콩제품, 달걀 등 단백질 식품을 매일 1회 이상 먹습니다.

③ 톡소플라즈마 감염 예방을 위해 쇠고기는 완전히 익힌 상태해서 섭취합니다.

♥♥청결한 음식을 알맞은 양으로 먹자
① 끼니를 거르지 않고 식사를 규칙적으로 합니다.

② 음식을 만들 때는 식품을 위생적으로 다루고, 먹을 만큼만 준비합니다.

③ 살코기, 생선 등은 충분히 익혀 먹습니다.

④ 보관했던 음식은 충분히 가열한 후 먹습니다.

⑤ 식품을 구매하거나 외식할 때 청결한 것을 선택합니다.

♥♥짠 음식을 피하고, 싱겁게 먹자
① 음식을 만들거나 먹을 때는 소금, 간장, 된장 등의 양념을 보다 적게 사용합니다.

② 나트륨 섭취량을 줄이기 위해 국물은 싱겁게 만들어 적게 먹습니다.

③ 김치는 싱겁게 만들어 먹습니다.

♥♥술은 절대로 마시지 말자
① 술은 절대로 마시지 않습니다.

② 커피, 콜라, 녹차, 홍차, 초콜릿 등 카페인 함유식품을 적게 먹습니다.

③ 물을 충분히 마십니다.

♥♥활발한 신체활동을 유지하자
① ‌�임신부는 적절한 체중증가를 위해 알맞게 먹고, 활발한 신체활동을 규칙적으로 

합니다.

② 산후 체중조절을 위해 가벼운 운동으로 시작하여 점차 운동량을 늘려 갑니다.

③ 모유 수유는 산후 체중 조절에 도움이 됩니다.

♥♥담배를 피우지 않고 간접흡연도 피하도록 하자

ការទទួលទានអាហារដែលល្អចពំោះសខុភាពអឡំ ុង
ពេលមានផ្ទៃពោះ និងពេលបបំៅដោះ

♥♥ ទទួលទានអាហារដែលធ្វើពីជាតិទឹកដោះគោយ៉ាងហោចណាស់អោយបាន
៣ដង ក្នុងមួយថ្ងៃ។
① ផឹកទឹកដោះគោយ៉ាងហោចណាស់ ៣កែវក្នុងមួយថ្ងៃ។
② ទទួលទានទឹកដោះគោយ៉ាអួ, បឺរ និងត្រីតូចៗដែលមានឆ្អឹងអោយបានញឹកញាប់តាមដែលអាចធ្វើបាន។

♥♥ ទទួលទានសាច់, ត្រី,បន្លែ និងផ្លែឈ�ើអោយបានរ�ៀងរាល់ថ្ងៃ។
① ទទួលទានបន្លែ និងផ្លែឈ�ើផ្សេងៗគ្នាអោយបានជារ�ៀងរាល់ថ្ងៃ។
② ទទួលទានអាហារដែលមានផ្ទុកសារជាតិប្រូតេអ៊ីនដូចជា សាច់ត្រី, សាច់គ្មានខ្លាញ់, សណ្តែក 

និងស៊ុតយ៉ាងហោចណាស់ ម្តងអោយបានក្នុងមួយថ្ងៃ។
③ ត្រូវបរិភោគសាច់គោអោយឆ្អិន ដ�ើម្បីការពារមេរោគឆ្លង

♥♥ ទទួលទានអាហារដែលស្អាតល្អ ជាមួយនឹងបរិមាណសមស្រប។
① មិនត្រូវមិនទទួលទានអាហារ ឬទទួលទានអាហារមិនទ�ៀងទាត់នោះទេ។
② រក្សាអាហារអោយស្ថិតក្នុងស្ថានភាពមានអនាម័យល្អ និងរ�ៀបចំអាហារអោយបាន ច្រើនតាមដែលអាចទទួលបាន។
③ ទទួលទានសាច់ដែលមិនមានខ្លាញ់ និងសាច់ត្រីដែលឆ្អិនល្អ។
④ ទទួលទានសាច់ដែលមិនមានខ្លាញ់ និងសាច់ត្រីដែលឆ្អិនល្អ។
⑤ ជ្រើសរ�ើសអាហារដែលស្អាតនៅពេលអ្នកទិញវាយកមកចម្អិន ឬនៅពេលទទួលទាន ខាងក្រៅ។

♥♥ ជ�ៀសវាងអាហារដែលមានជាតិប្រៃ និងរក្សាវាអោយសាប
① កុំសូវប្រើគ្រឿងទេសច្រើន ដូចជាអំបិល, ទឹកស៊ីអ�ៀវ, ធ�ៀនចាន់។ល។ នៅពេលអ្នកចម្អិនឬទទួលទានអាហារ។
② ចម្អិនអាហារអោយបានឆ្អិនល្អ និងទទួលទានអាហារដែលមិនសូវមានជាតិប្រៃ
③ ធ្វើស្ពៃជ្រក់ដែលមិនសូវមានរសជាតិប្រៃ។

♥♥ មិនត្រូវទទួលទានសុរានោះទេ។
① មិនត្រូវទទួលទានគ្រឿងស្រវឹងនោះទេ។
② ទទួលទានភេសជ្ជះដែលមានផ្ទុកជាតិកាហ្វេអ៊ីនអោយបានតិចដូចជា កាហ្វេអ៊ីន, កូកាកូឡា, តែបៃតង, 

តែខ្មៅឬស៊ុកកូឡា។
③ ផឹកទឹកអោយបានគ្រប់គ្រាន់

♥♥ រក្សាខ្លួនប្រាណរបស់អ្នកអោយសកម្ម
① ‌�ស្រ្តីមានផ្ទៃពោះត្រូវបរិភោគអោយបានត្រឹមត្រូវ និងធ្វើចលនារាងកាយរបស់ពួគគេ អោយបានទ�ៀងទាត់ជាសកម្ម។
② ចាប់ផ្តើមពីការធ្វើលំហាត់ប្រាណស្រាលៗ និងបង្កើតកម្រិតនៃការគ្រប់គ្រងទម្ងន់
③ ការបំបៅដោះគឺមានសារះប្រយោជន៍ក្នុងការគ្រប់ទម្ងន់បន្ទាប់ពីសម្រាលរួច

♥♥ កុំជក់បារី ហ�ើយច�ៀសវាងកន្លែងមានផ្សែងបារី។ 
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임신 여성의 생선 섭취 요령

등푸른 생선은 고단백식품입니다. 하지만 우리가 먹는 생선들 중에 다랑어류, 

상어류, 새치류는 일반어류에 비하여 수명이 길고, 육식성으로 메틸수은이 높게 

검출되므로, 임신 중에는 섭취 시 주의가 필요합니다.

메틸수은 함량이 높은 생선을 너무 많이 섭취하게 되면 뱃속 태아의 신경계 발달에 

영향을 줄 가능성이 있으므로 임산부, 가임여성, 수유모, 어린이는 일주일에 

다랑어류, 새치류 등만 섭취하는 경우에는 100g(달걀 중란 2개 정도의 양) 이하가 

적당합니다. 

일반어류 다랑어류, 새치류 등

400g 이하 섭취 100g 이하 섭취

고등어, 명태, 광어, 꽁치, 조기,  
갈치, 삼치, 전어, 참치통조림 등

참다랑어, 날개다랑어, 눈다랑어,  
황새치, 참치회, 금눈돔, 상어,  
다금바리, 먹장어, 돔베기 등

 ※ ‌�자세한 섭취방법은 식품의약품안전처 홈페이지(www.mfds.go.kr)에서  

법령·자료 ＞ 일반홍보물 ＞ “임신 여성의 생선 안전섭취 요령”에서  

확인하시기 바랍니다.

ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះគួរទទួលទានត្រី
ត្រីសមុទ្រគជឺាប្រភេទដែលសំបូរទៅដោយប្រតេអ៊នី។ ប៉ុន្តែចនំោមត្រីដែលយ� ើងទទលួទានដចូជា ត្រីធណូា, 
ត្រីឆ្ លាម,ត្រិសេឈ។ីល។ ប� ើប្រៀបធ�ៀបនងឹត្រីធម្មតា គមឺានអាយុវែងជាង,តាមរការកឃ� ើញវាគជឺាអាហារដែលមាន ជា
តមិេទលីខ្ពស,់ដចូ្នេះត្រូវមានការប្រុងប្រយត័្នក្ នុងការទទលួទាន នាកឡំ ុងពេលមានផ្ទៃពោះ

ប្រសនិប� ើទទលួទានត្រីដែលមានបរមិាណជាតមិេទលីច្រ ើន អាចនងឹជះឥទ្ធិពលដលក់ារលតូលាស់ប្រពន័្ធរបសទ់ារកក្
នងុផ្ទៃស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ, ស្រ្តីដែលអាចមានទម្ងនប់ាន, ម្ តាយបំបៅដោះកនូ, នងិកមុារ គួរទទលួទានត្រីដារាងំ ត្រីសេឈីត្រឹ

មតែ100gយសប្ តាហប៍ានហ� ើយ។

ត្រីទូទៅ ប្រភេទត្រីដារាំង, ប្រភេទត្រីសេឈី។ល។

ក្រោម 400g ទទួលទានក្រោម 100g

ត្រីកូដឹងងរ,ត្រីម្ប៉ងថេ,ត្រីក្វាង់ងរ,ត្រីកុងងរ,ត្រីចូគី,
ត្រីកាល់ឈី,ត្រីសាមឈី,ត្រីជនណរ,ត្រីឆាមឈី។ល។

ត្រីឆាមដារាំង,ព្រុយត្រីដារំាង,ភ្នែកត្រីដារំាង,
ហ្វាង់សេឈី,ត្រីឆាមឈីឆៅ,ត្រីឃឹមនុនដូម,ត្រីឆ្លាម, ត្រីដា

ឃឹមបារី,អន្ទង់,ត្រីដុងបេគី។ល។ 

 ※ ‌�ទាកទ់ងនងឹវ ធិីទទលូទានលំអតិ សូមចលូទៅក្ នុង គេហទពំ័រក្រសងួឳសថនងិចនំីអាហារ(www.mfds.go.kr). 
ដែលមានឯកសារ.ច្បាប>់ផ្សព្វផ្សាយទទូៅ>វធិីណែនាពំីសុវត្តិភាពទទលួទានត្រី របស់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ។
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분만이 임박했음을 
알려주는 출산 징후들

♥♥이슬이 비친다
출산이 임박하면 이슬이 비칩니다. 자궁 경부가 열리기 시작하면서 경부를 

막고 있던 조직과 혈액, 분비물이 나오는 것입니다. 갈색 혈흔이나 선홍색 혈이 

비치는데, 양이 많지 않아서 간혹 모르고 지나가는 경우도 있습니다.

♥♥규칙적인 진통이 생긴다
임신 제 2삼분기 이후부터는 가끔씩 배가 불규칙하게 당기는 증상이 생깁니다. 

이러한 가진통은 생리통과 같은 통증이 생기다가 잦아들고, 다시 생기는 등 

불규칙합니다. 진통이 일정한 간격으로 규칙적으로 오면 분만이 임박했다는 

뜻이므로 병원으로 갑니다.

♥♥양수가 터진다
갑자기 질에서 따뜻한 물이 나온다면 양수가 파수된 것입니다. 양수가 파수된 

경우에는 현재의 진통유무에 상관없이 깨끗한 거즈나 위생 패드를 댄 다음 바로 

병원에 갑니다.

아기 기저귀

건강보험증, 산모수첩

아기
배냇
저고리

아기 포대기(싸개)

산모용 패드

수유용 브래지어

가벼운 옷

출산준비물

រោគសញ្ញានៃការជិតចូលមកដល់នៃការឈឺ
ពោះសម្រាល

♥♥ ការហរូឈាមចេញមក្រៅ
នៅពេលដែលថ្ងៃរពំងឹទកុនៃការឈឺពោះចលូមកដល់ ឈាមចាប់ផ្ត ើម ហូរចេញ។ ជាពសិេស ជាលកិា, ឈាមនិ
ងទកឹរអំលិដែលបាងំនៅតបំនន់ៃមាតស់្ បូន ចាប់ផ្ត ើមបញ្ចេញមកពីព្រោះ តបំនន់ៃមាតស់្ បូនចាប់ផ្ត ើមប� ើក។ 
ប� ើទោះជាស្ នាមពន៍ ត្នោ តនៃឈាម ឬ ពណក៌្រហមព្រឿងៗក� ើតមាន ពកួវាអាចនងឹមនិត្រូវបានចាប់អារម្មណ៍ដោ
យសារតែវាមានបរមិាណតិច។

♥♥ ការឈឺចាបជ់ាទ�ៀងទាត់ក� ើតមាន
អឡំ ុងត្រីមាសទ២ីនៃ៣ត្រីមាស់នៃការមានផ្ទៃពោះ អ្នកនងឹអាចមានអារម្មណហ៍ាក់ ដចូជាមានការទាញ
នៅក្ នុងពោះរបស់អ្នកមនិទ�ៀងទាត។់ការកន្ទ្រា កជ់ាបណ្តោះ  អាសន្ននេះ នងឹត្រូវបានចាកថ់្ នាទំៅតាមភាព
មនិទ�ៀងទាត់របស់វាជាមយួនងឹសភាពនៃការឈឺចាបដ់ចូពេលមមករដូវដែលក� ើតមាននងិបាតទ់ៅវញិ។ 
ប្រសនិប� ើភាពទ�ៀង ទាតន់ៃការឈឺចាប់នេះក� ើនឡ� ើង អ្នកត្រូវទៅមន្ទីពេទ្យ។ ហ� ើយវាមាននយ័ថា ការឈឺ 
ពោះសម្រាលនៅមនិយូរទ�ៀតនោះទេ។

♥♥ ទឹកភ្លោះត្រូ វបានបែក
ប្រសនិប� ើមានទកឹក្ តៅឧណ ្ៗឌ ហូរចេញតាមទ្ វារមាស នោះមាននយ័ថាទកឹភ្លោះ របស់ អ្នកបានបែកហ� ើយ។ 
នៅពេលស្រោមទកឹភ្លោះបែ ក មនិថាចាប់ផ្ត ើមមានការកន្ទ្រា ក់ ស្ បូនឬអតន់ោះទេ ត្រូវដាកស់្បែស្ អាត 
ឬប្រ ើសឡំីអនាមយ័ហ� ើយប្រញាប់ ទៅកានម់ន្ទីពេទ្យជាបន្ ទាន។់ 

កន�បស��ប់�រក

បណ���សុខ�ព 
និងេសៀវេ�កំណត់��ស��ប់��យថ�ី

សំេលៀកបំ�ក់�រក

ភួត

ដុំសំឡីអ�ម័យស��ប់��យ

�វ�ទ�ប់ស��ប់�ក់បំេ�

សំេលៀកបំ�េកើផ�ល់�សុខ�ព

សម្ភារះដែលត្រូវរ�ៀបចំ
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자연분만과정

진통 및 분만에 소요되는 시간은 개인의 차가 많으나 초산부는 평균 9시간, 경산부는 

평균 6시간이나 길게는 초산부는 18.5시간, 경산부는 13.5시간이 소요되기도 

합니다. 분만 과정은 다음과 같이 나누어 볼 수 있습니다.

분만 제 1기는 자궁입구가 3cm까지 열리는 잠복기, 이후 10cm까지 열리는 활성기로 

나눌 수 있습니다. 이 시기에는 진통횟수가 잦아지고 점점 통증이 심해지게 됩니다. 

따라서 긴장을 풀고 의료진의 지시를 따르도록 합니다.

자궁입구가 다 열리게 되면 아기는 산도를 내려오게 됩니다. 아기의 머리가 좁은 

산도를 내려오는 것을 도와주기 위해 산모는 힘주기를 시작하게 됩니다. 초산부의 

경우는 평균 50분 정도 걸리며 경산부는 평균 20분 정도 걸리게 됩니다. 아기의 

머리가 밖에서 보일 정도가 되면 분만실로 이동하여 분만하게 됩니다.

아기가 태어난 후에는 태반이 나와야 합니다. 대부분의 태반은 곧 저절로 자궁벽에서 

떨어져 나오게 되며 자궁은 수축하게 됩니다. 이후 이상이 없으면 회음절개한 부분을 

봉합하게 됩니다.

분만 1기

분만 2기

분만 3기

규칙적인 진통이 시작되면서

자궁입구가 다 열릴 때까지

자궁입구가 다 열린 후부터

아기가 태어날 때까지

아기가 태어난 후

태반이 나올 때까지

ការសម្រាលកូនធម្មជាតិ
វាមានភាពខសុគ្ នាជាខ្ លាងំចំពោះបគុ្គលម្ នាក់់ៗ  ចពំោះរយះពេលនៃការឈសឺម្រាល នងិការសម្រាល។ 
តែទោះជាយ ៉ាងណាក្តី ជាមធ្យម វាចណំាយរយះពេល ប្រហេល៩ម៉ោ ង(ឬយូរដល១់៨,៥ម៉ោ ង) 
សម្រាបក់ារឈឺពោះសម្រាលកនូដបំងូ នងិ ប្រហែលជា ៦ម៉ោ ង(ឬយូរដល១់៣,៥ម៉ោ ង សម្រាបក់ារឈឺពេលសម្រាល
កនូបន្ ទាន)់ ។ដណំ� ើរការនៃការឈឺពោះសម្រាលគមឺានដចូខាងក្រោមនេះ៖

នៅក្នុងដំណាក់កាលទី១នេះ អាចបែងចែកជាដំណាក់កាលយឺត នៅពេលដែល មាត់ស្បូនប�ើកបានប្រហែលជាំ៣ស.ម 
ហ�ើយដំណាក់កាលសកម្មនៅពេលវាប�ើក បានប្រហែលជាំ១០ស.ម។ ទាំងភាពញឹកញាប់ នឹងកម្រិតនៃការឈឺចាប់នឹងក�ើន 
ឡ�ើង។ ការប្រើកម្លាំងខ្លាំងពេក អាចធ្វើអោយបង្កើនសម្ពាធសាច់ដុំ ហ�ើយធ្វើ អោយ ការប�ើករបស់មាត់ស្បូនមានការពិបាក 
ដែលអាចធ្វើអោយដំណ�ើរការនៃ ការឈឺពោះកាន់តែពិបាកឡ�ើង។ ដូច្នេះវាជាការប្រស�ើរក្នុងការសម្រាក និងធ្វើតាមការណែ
នាំរបស់វេជ្ជបណ្ឌិតរបស់អ្នក។

បន្ទាប់ពីមាត់ស្បូនត្រូវបានប�ើកអស់ ទារកចាប់ផ្តើមចេញមកក្រៅ តាមទ្វារមាស។ ដ�ើម្បីជួយអោយក្បាលរបស់ទារ
កធ្លាក់ចុះមក។ កាត់ត្រង់ផ្លូវកំណ�ើតដែលមានលក្ខណះតូចចង្អៀតត នោះម្តាយត្រូវបានចាប់ផ្តើមផ្តោតអារម្មណ៍។ 
វាចំណាយពេលប្រហែលជា ៥០នាទីសម្រាប់ស្ត្រីក្នុងការផ្តល់កំណ�ើតជាល�ើកដំបូងសម្រាប់បំពេះដំណ�ើរការ មួយនេះ។ សម្
រាប់ស្ត្រីដេលធ្លាប់ឆ្លងកាត់ការសម្រាលពីមុនមក អាចចំណាយពេល ត្រឹមតែ២០នាទីជាមធ្យម។ នៅពេលដែលក្បាលទារក
ចាប់ផ្តើមសំយ៉ុងចុះមក។ ដំំណ�ើរការបន្តមកទ�ៀតគួរត្រូវបានអនុវត្តនៅក្នុងបន្ទប់សម្រាល។

សុកត្រូវតែចេញមកក្រៅក្រោយពេលទារកចេញមក។ ជាទូទៅសុកផ្តាច់ចេញដោយខ្លួនទារក ពីផ្ទៃនៃជញ្ចាំងស្បូនភា្លមៗ។ 
នៅពេលដែលការផ្តាច់ចេញហ�ើយ ស្បូននឹងរូមតូច។ ប្រសិនប�ើមានភាពប្រក្រតីណាក�ើតឡ�ើងនោះទេ នឹងចាប់ផ ត្ើមដំណ�ើរកា
រដេរថ្នេរកន្លែងដែលវះ។ 

ដំណាក់កាលទី១

ដំណាក់កាលទី២

ដំណាកក់កាលទី៣

ការឈឺចាប់ជាទ�ៀងទាត់ផ្តើម 
និងមានការប�ើកមាត់ស្បូន

មាត់ស្បូនចាប់ប�ើកអស់ 
ហ�ើយទារកចាប់លេចចេញមក

ទារកត្រូវបានសម្រាលហ�ើយសុកចេញ
មកក្រៅ
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제왕절개

♥♥제왕절개란
임신부의 배를 절개한 후 자궁을 일부 절개하고 절개 부위를 통하여 태아를 꺼내는 

수술

♥♥제왕절개술의 적응증
• 선행 제왕절개술, 자궁근종제거술 등 자궁수술로 자궁파열 위험이 있는 경우

• 난산으로 인한 분만 진행 부전

• 태아의 위치 이상, 다태아

• 태아곤란증, 전치태반

• 태아의 안녕이 위협받는 경우

• 산도의 기계적 폐쇄

• 비정상적 분만 진행(담당의의 판단에 따름)

♥♥제왕절개술 시 마취
- 제왕절개술 시 전신마취 혹은 국부마취를 하게 됩니다. 

- 마취 방법은 산모 및 태아의 상태에 따라 마취의에 의해 선택됩니다.

- 국부마취

* ‌�산모가 의식이 있어 태아의 출생을 분만과 동시에 알 수 있고, 위 내용물 폐흡인 및 기관 

삽관시 부작용을 줄일 수 있으나, 산모의 불편감을 완전히 막을 수 없고, 저혈압, 두통 및 

신경성 합병증을 초래할 수 있습니다.

- 전신마취

*‌ ‌�국부마취가 적합하지 않은 경우(저혈압, 저혈량증 등) 시행할 수 있으나 태아의 위내용물 

폐흡인이나 태아의 호흡 억제 위험이 있습니다.

♥♥합병증
- 신생아 호흡 곤란증, 인위적 조산, 요통, 감염

- 자궁파열(다음 임신에서), 자궁 절개 부위 임신, 골반 장기 유착

ការវះកាត់
♥♥ ដូចម្តេច ដែលហៅថាការសម្រាលដោយការការវះកាត់?
ក្រោយវះកាត់ស្បែកផ្ទៃពោះរួចហ�ើយ នឹងកាត់ផ្នែកនៃស្បូន ហ�ើយនឹងវះយកទារក 
តាមរយះកាវះកាត់ស្បូន 

♥♥ អាការះបន្សុំា នៃការវះកាត់
• ដំណ�ើរការសម្រាលដោយរះកាត់មុន, ករណីអាចមានហានិភ័យប៉ះពាល់ដល់ស្បូនដែលរហែកនៃ

កន្លែងធ្លាប់វះកាត់ជាដ�ើម។
• ការផ្តល់មិនពេញលេញ ដោយលិង្គមិនរីកធំ
• ទីតាំងទារកមិនប្រក្រតី, ទារកភ្លោះ
• អាការះប៉ះពាល់ដល់ទារក, បាំងមាត់ស្បូនសុក
• ករណីទទួលហានិភ័យសុខមាលភាពដល់ទារក
• ការបិទមេកានិចនៃទឹកអាស៊ីត
• ដំណ�ើការធ្វើចលនាប្រក្រតី (ការបញ្ចូនឲ្យមានភាពខុសប្រក្រតី)

♥♥ ចាក់ថ្នាំសន្លប់ ពេលសម្រាលកូនដោយការវះកាត់
- ប្រើថ្នាំសន្លប់ទូទៅឬការប្រើថ្នាំសន្លប់មូលដ្ឋានការវះកាត់។
- ថ្នាំសន្លប់និងថ្នាំស្ពឹកនឹងជ្រើសប្រើថ្នាំប្រភេទនេះ អាស្រ័យល�ើក្ខណ្ឌនៃម្តាយឬទារក។
- ការប្រើថ្នាំសន្លប់មូលដ្ឋាន

* ‌�ម្តាយមានស្មារតី ពេលសម្រាលទារក និង អាចនឹងស្របពែលសម្រាល,ពេលប្រើរបស់ខាងល�ើ 
អាចកាត់បន្ថយផលប៉ះពាល់ ប្រព័ន្ធបំពង់អាហារ និង បំពង់ខ្យល់,តែមិនអាចទប់ស្កាត់ផលប៉ះពាល់បានទំា
ងស្រុងនោះទេ,ហ�ើយវាអាចបណ្តាលឳ្យសម្ពាធឈាមទាប, ឈឺក្បាលនិងផលវិបាកប្រព័ន្ធប្រសាទ។

- ថ្នាំសន្លប់ទូទៅ
*‌ ‌�ករណីប្រើថ្នាំសន្លប់មូលដ្ឋាននិមសមស្រប(ចុះឈាម,សម្ពាធឈាមខ្សោយខ្លាំង ជាដ�ើម)
ករណីការបានក៏ពិតមែន ,ប៉ុន្តែរបស់ខាងល�ើ អាចផ្តល់ហានិភ័យដល់ស្លូត ផ្លូវដង្ហើមរបស់ទារក។

♥♥ អាការះមិនស្រួល
- ជម្ងឺផ្លូវដង្ហើម,សម្រាលកូនមិនគ្រប់ខែតាមវិធីសប្បនិម្មិត,ឈឺខ្នង,ការឆ្លងមេរោគ
- ការរហែកស្បូន (ពេលពពោះល�ើកក្រោយនិង)ស្នាវះស្បូនពេលមានផ្ទៃពោះ,ឈឺត្រគាករយះពេ

លវែង
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46 산욕기의 관리

49 유방 마사지

50 산후 운동

51 모유 먹이기

52 신생아 목욕 준비물

53 목욕 순서

54 산전후우울증 주요증상 및 자가검사도구

엄마 몸도 

돌봐요

46 ការថែទាំអំឡុងពេលនៃការសម្រាកក្រោយសម្រាល
49 ការម៉ាស្សាដោះ
50 លំហាត់ប្រាណក្រោយសម្រាល
51 ការបំបៅដោះ
52 សម្ភារះដែលត្រូវការសម្រាប់ងូតទឹកអោយទារក
53 ងូតទឹកអោយទារករបស់អ្នក
54 ឧបករណ៍ពិនិត្យដោយខ្លួនឯងនូវរោគសញ្ញាចម្បងនៃជំងឺ

ធ្លាក់ទឹកចិត្តក្រោយនិងមុនសម្រាល

ការថែរក្សារាង
កាយរបស់ស្ត្រី

ជាម្តាយ



산욕기의 관리

   - 다량의 선홍색 질출혈이 있을 때            - 고열이 있을 때

   - 아랫배의 심한 복통이 있을 때               - 유방이 딱딱해지고 통증이 심할 때

   - 회음절개부의 심한 통증이 있을 때

산욕기란 분만이 끝나고 임신과 분만으로 인해 생긴 신체의 변화가 차차 정상 

상태로 돌아가는 과정을 말하며 산후 약 6주의 기간을 말합니다. 다음과 같은 산욕기 

이상소견이 있으면 즉시 산부인과 진찰을 받아야 합니다.

★★ 자궁의 수축
분만 후 2~3일은 자궁이 아랫배에서 단단하게 공같이 만져지며, 이따금 수축이 

옵니다. 산후통(훗배앓이)이라고 해서 심한 경우에는 진통제를 써서 완화시킬 

수 있으며, 3~4일 후에는 대개 느끼지 못하게 됩니다. 약 6주 후에는 자궁이 

작아져서 정상 크기가 됩니다.

★★ 오로
산욕 중 처음 며칠은 혈액과 같은 분비물이 나오고 3~4일 후부터는 차차 

양이 적어지고 옅어진 분비물이, 10일 후에는 차차 노랗게 변화되는 오로가 

3~4주간 흐르게 되는데 이러한 변화가 없이 계속 선홍색의 혈액과 같거나 

냄새가 나고 양이 많은 경우에는 병원을 방문하여 진찰을 받아야 합니다.

★★ 산후의 성생활과 월경 및 피임
성생활은 상처가 다 아물어 통증이 없고 분비물이 그친 후부터 가능하며 대개 

산후 2주 후부터는 본인의 불편감이 없고 욕구가 있다면 가능합니다.

월경의 회복은 수유를 하는 경우엔 매우 다양하여 분만 후 2~18개월 내에 

돌아옵니다. 수유를 하지 않으면 분만 후 6~8주 내에 월경을 합니다. 배란은 

수유를 하는 경우 늦게 회복되나 수유 중에도 임신이 될 수 있습니다. 따라서 

분만 후 바로 임신을 원하지 않으면 의사와 상의하여 성관계를 시작하면서부터 

피임을 해야 합니다.

ការថែទាំអំឡុងពេលនៃការសម្រាកក្រោយសម្រាល

- មានធ្លាកកឈាមក្រហមច្រាលចេញពីទ្វារមាស          - មានគ្រុនក្តៅខ្ពស់
- ឈឺពោះខ្លាំងនៅផ្នែកខាងក្រោមពោះ                          - ដោះចាប់ផ្តើមរឹង ពេលឈឺចុកចាប់ខ្លាំអ
- ឈឺថ្នេរនៅនឹងមុខរបួស

រយះពេល៦សប្តាហ៍ក្រោយសម្រាល គឺជារយះពេលសម្រាកដែលមានបម្រែបម្រួល ផ្នែករាងកាយពីការមានផ្ទៃពោះ 
និងការបាត់នូវភាពមានផ្ទៃពោះ។ ប្រសិនប�ើមានរោគ សញ្ញាណាមួយខាងក្រោមត្រូវបានរកឃ�ើញ នោះស្ត្រីចាំបាច់ត្រូវទទួលយក
ការប្រឹក្សាជាមួយនឹង គ្រូពេទ្យផ្នែកសម្ភព និងរោគស្រ្តីធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ។

★★ ស្បូនកន្ទ្រាក់
រហូតដល់២ ឬ៣ថ្ងៃក្រោយសម្រាល ស្បូនចាប់ឡ�ើងតឹងដូចបាល់នៅផ្នែកខាងក្រោម នៃពោះ 
ហ�ើយកន្ទ្រាក់ម្តងនៅពេលមួយ។ ការឈឺចាប់នេះ ជាធម្មតាបាត់ទៅវិញ នៅក្នុងរយះពេលប្រហែល៦សប្តាហ៍ 
ស្បូននឹងរួមតូចវិញ ទៅរកសភាពមុនពេលមានផ្ទៃពោះ។

★★ ទឹកករឃ្លោក
ទឹករំអិលមួយចំនួន ដូចជាការហូឈាមចេញមកក្រៅក្នុងរយះពេល២ តៅ៣ថ្ងៃបន្ទាប់ ពីការសម្រាល។ 
បន្ទាប់មកបរិមាណនៃទឹករំអិល និងសភាពកា្រស់របស់វា នឹងកាត់បន្ថយរហូតដល់ថ្ងៃទី១០ 
នៅពេលចាប់មានធ្លាក់ទឹកកកឃ្លោកនេះ ហ�ើយវាប្រែពណ៍ល�ឿងចាប់ផ្តើមហូរចេញ ក្នុងរយះពេល៣ 
ទៅ៤សប្តាហ៍។ ក្នុងករណីដេលមិនមានបម្រែបម្រួលនេះក�ើតមាន ទឹករំអិលនៅតែមានពណ៍ក្រហម ព្រឿងៗ 
និងមានធំក្លិនបរិមាណច្រើន នោះចាំបាច់ត្រូវធ្វើការពិភាក្សា នឹងធ្វើ រោគវិនិច្ឆ័យជាមួយគ្រូពេទ្យផ្នែកសម្ភព 
និងរោគស្ត្រី។

★★ ការរួមភេទ, ការធ្លាក់ឈាមរដូង និងការប្រើប្រាស់វិធីពន្យាកំណ�ើតក្រោ
យសម្រាល
ការរួមភេទ គួរតែចាប់ផ្តើមនៅពេលដេលរំអិលឈប់ធ្លាក់ និងស្នាមថ្នេរមុខរបួសបាន ជាសះស្បើយ 
ដែលមិនបណ្តាលអោយមានការឈឺចាប់។ ស្ត្រីភាគច្រើន អាចចាប់ ផ្តើមធ្វើសកម្មភាពក្នុងការរួមភេទ
វិញ ក្នុងរយះពេល២សប្តាហ៍ក្រោយសម្រាល ប្រសិនប�ើពួកគេចង់ហ�ើយមិនមានអារម្មណ៍ថាគ្មានផាសុក។ 
ការធ្លាក់ឈាមរដូវ នឹងក�ើតមានវិញក្នុងរយះពេល២ ទៅ១៨ខែក្រោយសម្រាល សម្រាប់ស្ត្រីជាម្តាយភាពច្រើន។ 
សម្រាប់ស្ត្រីដេលមិនធ្វើការបំបៅដោះកូន វដ្តរដូវ ជាធម្មតាក�ើតមានម្តងទ�ៀត ក្នុងរយះពេល៦ទៅ៨សប្តាហ៍ក្រោ
យសម្រាល។ ការបញ្ចេញអូរុលហាក់នឹងក�ើតមានវិញ យូរជាងសម្រាប់ស្ត្រីដេលបំបៅដោះ ហ�ើយការពន្យាកំណ�ើ
តអាចក�ើតមានអំឡុងពេលនៃការបំបៅនេះ។ សម្រាប់ស្ត្រីដែល មិនចង់មានផ្ទៃពោះភ្លាមៗ បន្ទាប់ពីសម្រាលរួម 
គួរធ្វើាករពិភាក្សសាជាមួយនឹងគ្រូពេទ្យ ជំនាញផ្នែកសម្ភពនិងរោគស្រ្តីដ�ើម្បីជ្រើសរ�ើសវិធីពន្យាកំណ�ើត។
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피임의 방법에는 여러 가지가 있으며 그 장단점을 파악하여 부부간의 여러 

조건에 합당한 방법을 선택해야 합니다.

★★ 유방과 젖 분비
초유는 임신 5개월경부터 만들어지고 분만 즈음에는 젖 분비가 원활해져 빠르면 

임신말기, 보통은 분만 1~2일 후부터 손으로 짜면 젖이 나옵니다. 분만 후 가급적 

빨리 아기에게 젖을 빨리는 것이 좋으며 유방의 상태를 확인하여 손이나 유축기를 

이용해 젖을 짜낼 필요가 있습니다. 그러지 못해서 전신에 열이 나는 경우가 

있는데 이를 젖몸살이라고 합니다.

유두와 유방의 관리가 위생적이지 못하면 유선염이 발생할 수 있는데, 대개 출산 

후 3~4주 후에 일측성으로 유방이 통증 및 발적 소견과 함께 단단해지며, 오한, 

열 등의 증상이 생기는데, 이런 경우에는 의사의 진찰을 받아야 합니다.

출산 후 초기부터 약 5일간 초유가 분비되는데, 여기에는 lgA라는 면역성분이 

있어 신생아를 장내병원균으로부터 보호해 줄 수 있습니다.

★★ 조기보행
분만 후 몇 시간 만에 걷게 하면 산모의 기분전환에 좋으며 방광 및 장의 합병증을 

줄일 수 있고 정맥 및 폐 혈전을 감소시킬 수 있습니다. 그러나 산모는 분만 

후 처음 걷게 될 때는 현기증으로 인해 넘어질 수도 있기 때문에 꼭 보호자를 

대동해야 합니다.

★★ 방광 및 장의 관리
분만 후에는 소변보기가 어려운 경우가 간혹 있습니다. 분만 후 4시간 이내에 

배뇨를 하지 못하면 도뇨관을 삽입하는 경우가 있는데, 대개는 이런 방법으로 

처치를 받으면 곧 소변을 잘 보게 됩니다.

때때로 분만 후 가스가 잘 안 나오는 경우가 있는데, 이는 분만 전 관장을 철저히 

해서 일시적으로 나타날 수 있습니다. 따라서 조기 보행 및 식사로 변비는 쉽게 

해결되며, 심할 경우 대변 연화제를 복용하면 도움이 되므로 큰 걱정은 하지 

않아도 됩니다.

ការជ្រើសរ�ើសវិធីកំណ�ើត គួរជ្រើសរ�ើសអោយបានប្រុងប្រយ័ត្នដោយផ្នែកល�ើការ ពិចារណាពីគុណសម្បតិ្តនិងគុ
ណវិប្បត្តិរបស់វានីមួយៗ។.

★★ ដោះ និងការបញ្ចេញទឹកដោះ
ទឹកដោះដំបូង ត្រូវបានបង្កើតឡ�ើងប្រហែលចាប់ពី ៥ ខែនៃការមានគភ៌រហូតដល់សម្រាល។ជាទូទៅ១
ទៅ២ថ្ងៃក្រោយយកដៃច្របាច់នឹងចេញទឹកដោះ។វាជាការចាំបាច់ក្នុងការកាត់បន្ថយនូវការតឹងណែននៃក្រ
ពេញទឹកដោះ ដោយការម៉ាស្សា និងឈ្លី ខណះពេលទារកកំពុងជញ្ជក់ឬច្របាច់ទឹកដោះដោយប្រើម្រាម
ដៃ ឬប្រើប្រដាប់បូមទឹកដោះ។ ហ�ើយវាក៏អាចមាន គ្រុនក្តៅខ្លះៗនៅនឹងរាងកាយដេលនេះត្រូវបានហៅថា 
ការរលាកក្រពេញទឹកដោះ។ ការខ្វះអាម័យចំពោះក្បាលដោះ និងដោះអាចធ្វើអោយមានការរលាកដោះ។ 
នៅក្នុងករណីនោះ ការឈឺដោះ,ឡ�ើងក្រហម, ការតឹងណែននៅនឹងដោះ,គ្រុនរងារ ឬ គ្រុនក្តៅអាចក�ើតមានចា
ប់ពីសប្តាហ៍ទី៣ឬទី៤ក្រោយសម្រាល។ ករណីនេះ គួរធ្វើការពិភាក្សា និងធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យជាមួយគ្រូពេទ្យជំនា
ញផ្នែកសម្ភព និងរោគស្ត្រី។ ទឹកដោះដំបូងចាប់ផ្តើមចេញ ក្នុងរយះពេលប្រហែលជា៥ថ្ងៃ នៅក្នុងដំណាក់កាល 
ដំបូងក្រោយសម្រាល។ វាមានផ្ទុកនូវប្រព័ន្ធភាពសុំារបស់រាងកាយ នៃអងទីករIgA ដែលជួយការពារទារកពីពពួក
បាក់តេរីដែលបង្កជំងឺនៅក្នុងពោះវ�ៀន។

★★ ការឆាប់ដ�ើរ
ស្ត្រីជាម្តាយថ្មីម្នាក់ អាចនឹងអារម្មណ៍ល្អមកវិញ ប្រសិនប�ើនាងបានដ�ើរក្នុងរយះពេល ២ 
ទៅ៣ម៉ោងដំបូងក្រោយសម្រាល។ វាក៏ជួយកាត់បន្ថយផលលំបាកផ្សេងៗ នៅក្នុងប្លោកនោម 
និងពោះវ�ៀនក៏ដូចជា ឳកាសនៃការក�ើតមានការហ�ើមប៉ោងសសៃវ៉ែនដោយមិនមានការរលាក 
និងការដុំកំណកនៅក្នុងសួត។ អ្នកកំដរគួរនៅជាមួយស្ត្រី ពេលនាងដ�ើរដ�ើម្បីជ�ៀសវាងការដួល 
ដោយសារការវិលមុខ។

★★ ការថែទាំចំពោះប្លោកនោម និងពោះវ�ៀន
ស្ត្រីបន្ទាប់ពីសម្រាលរួច អាចនឹងមានភាពពិបាក្នុងការបត់ជ�ើងតូច។ ប្រសិនប�ើនាង មិនអាចបត់ជ�ើងតូចបាន 
ក្នុងរយះពេល៤ម៉ោងក្រោយសម្រាល នោះត្រូវធ្វើការដាក់សុងនោម។ជាធម្មតា វាអាចធ្វើអោយមានការបត់ច�ើ
ងតូចដូចធម្មតាមកវិញ។ ពេលខ្លះ ស្ត្រីអាចនឹងមានការលំបាក ក្នុងផោមក្រោយពេលសម្រាលរួច។ រោគសញ្ញា 
ជាបណ្តោះអាសន្ននេះ នេះក៏ព្រោះតែមានការចាក់បញ្ចូលសារធាតុទៅក្នុងទ្វារលាមក មិនពេលសម្រាល។ 
បញ្ហានៃការទល់លាមកនេះ អាចដោយស្រាយបាន ដោយការដ�ើរ និងទទួលទានអាហារនៅក្នុងដំណាក់កាលដំបូ
ងក្រោយសម្រាល
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산욕기의 관리

★★ 외음부의 관리
처음 24시간에는 얼음찜질을 함으로써 부종의 완화를 보일 수 있으며 그 

후에는 따뜻한 물로 좌욕을 함으로써 회음절개부분의 통증을 덜 수 있습니다. 

합병증이 없는 경우, 분만 후 탕에 들어가지 못할 이유는 없으나 대중탕의 경우 

산욕기 동안은 권장하지 않습니다.

상처부위의 통증은 수일 내에 없어지며, 3주 후에는 완전히 소실되나 계속 

아프거나 붓고 단단해지면 즉시 병원을 방문해야 합니다.

★★ 퇴원 후 산후 진찰
산후 진찰은 분만 4~8주 사이가 적당합니다.

ការថែទាំអំឡុងពេលនៃការសម្រាកក្រោយសម្រាល

★★ ការថែទាកំន្លែងដែលមានថ្នេរមខុរបួស
សម្រាប់រយះពេល២៤ម៉ោ ង ការឈឺចាប់នៅត្រងម់ខុរបសួដែលហ� ើមនងិមានការធូរស្ប ើយ ហ� ើយបន្ ទាប់មក 
អង្ គុយត្រាកំ្ នុងទកឹក្ តៅឧណ ្ៗឌ  ក៏អាចជយួសម្រាលអាការះនេះបានផងដែរ។ ប្រសនិប� ើសម្រាលកនូហ� ើយមនិមា
នផលវបិាកអ្វីនោះទេ មនិមានហេតផុលណាដែលអ្នកមនិអាចចលូងតូទកឹក្រោយពេលសម្រាលកនូទេ ប៉ុន្តែមនិគួ
រងតូទកឹរួមជាមយួនមសុ្សច្រ ើនៅកន្លែអសាធារណៈនោះទេ ។
ការឈឺចាបន់ងឹបាតទ់ៅវញិ ក្ នុងរយះពេល២ទៅ៣ថ្ងៃ ឬ៣សប្ តាហក៍្ នុងរយះពេលយូរបំផតុ។
ប្រសនិប� ើការឈឺចាប់នៅតែមានបន្ត គួរធ្វ ើការពភិាក្សា នងិធ្វ ើរោគវនិចិ្ឆ័យជាមយួគ្រូពេទ្យជនំាញផ្នែកសម្ភពនងិ
រោគស្ត្រី។

★★ ការពិនិត្យក្រោយសម្រាលបន្ ទាបព់កីារចាកចេញពមីន្ទីពេទ្យ
ការពនិតិ្យក្រោយសម្រាល គតឺ្រូវបានណែនាំអោយអនុវត្តចន្លោះសប្  តាហទ៍៤ី ទៅទ៨ីក្រោយសម្រាល
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 유방 주위를 가볍게 

문지릅니다.

 젖꼭지를 잡아 빼듯이

튀깁니다.

 주위부터 젖꼭지의 방향

으로 쓰다듬어줍니다.

 유선까지 비벼서 풀어

줍니다.

유방 마사지

 ជាដំបូង ធ្វើការម៉ាស្សាដោះ ជាមួ
យនឹងកន្សែងជ្រលក់ទឹកក្តៅឧណ្ឌៗ

 ឈ្លឺក្បាលដោះអោយវាឡ�ើងរឹង

 ធ្វើការឈ្លីបវិវេណដោះថ្នមៗ

 ធ្វើអោយក្បាលដោះទន់មកវិញ 
ដោយឈ្លីវាឡ�ើយមកល�ើសម្តៅទៅ 
រកក្រពេញទឹកដោះ

ការម៉ាស្សាដោះ
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산후 운동

복식심호흡 (반복 5회)

팔운동

무릎과 둔부 
굴곡시키기

둔부돌리기 운동 

반대편 무릎에 손 닿기
(왼손, 오른손 교대로 하기)

한 쪽 다리 들어올리기 
(10번까지 반복하기)

팔꿈치와 무릎굽히기

무릎 굴곡시키기
(좌우 교대로 하기)

លំហាត់ប្រាណក្រោយសម្រាល
លំ�ត់��ណេ�េលើៃដ

បត់�ត�កនិងជង�ង់លំ�ត់��ណបង�ិល�ត�ក

�ក់ជង�ងេ�យទល់���មួយនឹងៃដ
(េធ�ើេ�យ�រ��ស់ប��រៃដេឆ�ង,ៃដ��)ំ

េលើកេជើង��ង
(េធ�ើេ�យ�ន១៩ដង)

បត់ែកងៃដនិងជង�ង់
�របត់ែកងៃដ និងជង�ង់

បត់ជង�ង់
(េ�បើជង�ង់��ងក��ងេពលេធ�ើ)

ដកដេង�ើមេ��េទ�រដង
(េធ�ើេឡើងេ�យ�ន៥ដង)

ៃថ�ទី១
ៃថ�ទី២

ៃថ�ទី៣
ៃថ�ទី៤

ៃថ�ទី៥ ៃថ�ទី៦

ៃថ�ទី៧

ៃថ�ទី៨
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모유 먹이기

★★ 모유의 장점
 모든 영양소가 충분히 포함되어 있는 이상적인 영양공급원입니다.

 초유의 면역성분이 아기를 질병으로부터 보호합니다.

 산후 회복이 빠르며 아기와 엄마가 친밀한 관계를 형성합니다.

 ‌�모유를 먹은 아기의 두뇌 발달이 더 빠릅니다(분유 수유아보다 IQ가 5~7정도 

더 높습니다). 

★★ 모유 수유의 올바른 자세
엄마는 편안한 자세로 앉아서 아기의 눈을 바라보며 수유합니다.

★★ 모유 수유 방법
 ‌�출산 후 젖이 돌지 않더라도 24시간 이내 2~3시간 간격으로 젖을 물립니다. 

젖이 잘 나올 때까지 수유시간은 한 쪽에 5~15분 정도로 합니다.

 ‌�초유는 반드시 먹이도록 하며 출산 후 바로 젖을 먹이지 못할 때는 초유는 

2~3시간 간격으로 짜서 냉장 또는 냉동 보관하였다가 먹입니다.

 ‌�아기는 모유를 약 한 시간 반이면 소화해 냅니다. 신생아는 2~3시간 간격, 

하루 8~12회 아기에게 젖을 빨리고 삼킨 공기를 제거할 수 있도록 등을 쓸어 

트림을 시킵니다.

★★ 모유 보관
우유병에 모유를 짜낼 경우 소독한 병에 반드시 날짜와 시간을 표시해 놓고, 

즉시 냉장고에 보관하여 24시간 이내에 먹입니다.

★★ 모유중단
아기에게 모유만큼 좋은 것은 없습니다. 모유를 떼고 인공 수유로 넘어갈 때는  

한 달 정도 여유를 두고 약 1주일에 1~2회 정도 모유 주는 횟수를 줄여 갑니다.

★★ 모유수유 권장기간
생후 최소 4개월 이상, 가능하다면 6개월 이상 완전 모유수유를 권장합니다.

ការបំបៅដោះ
★★ គុណសម្បត្តិការបបំៅដោះ

 ទកឹដោះម្ តាយគជឺាប្រភពនៃសារធាតបុំបន៉ដ់ល៏្អបំផតុ សម្រាបទ់ារកដោយសារតែវាមានផ្ទុ កគ្រប់
សារធាតបុំបន៉ទាងំអស។់

 ទកឹដោះដបំងូមានប្រសទិ្ធិភាពនៃប្រពន័្ធភាពសុំ ា ដែលជយួការពារ ទារកពជីងំផឺ្សេងៗ។
 ទារកឆាប់បានជាសះស្ប ើយភ្ លាមៗបន្ ទាបព់កីារសម្រាល ហ� ើយមានទនំាកទ់នំងជតិស្និតរវាងម្ តា
យនងិទារក។

 ‌�ទារកដែលបំបៅដោះមានការលតូលាសខ់រួក្បាលល�ឿនជាង(អត្រា ៥-៧ 
IQខ្ពស់ជាងទារកដែលបៅទកឹដោះគោ) ។

★★ ស្ ថានភាពត្រឹមត្រូវសម្រាបក់ារបំបៅដោះ
ស្ត្រីជាម្ តាយត្រូវអង្ គុយក្ នុងស្ ថានភាពសខុស្រួល ហ� ើយម� ើលភ្នែក ទារករបសន់ាង 
ខណះពេលកពំងុបំបៅដោះ។

★★ វធិីបបំៅដោះ
 ‌�ប� ើទោះជាអ្នកមនិមានទកឹដោះបន្ ទាបព់ីសម្រាប់ អ្នកត្រូវដាកទ់ារកអោយជញ្ចក់ ដោះជារ�ៀងរាល់ 
២ទៅ៣ម៉ោ ងម្តងក្ នុងរយះពេល២៤ម៉ោ ងក្រោយសម្រាល រហតូដលទ់កឹដោះចាប់ផ្ត ើមហូរដោយ
សកម្មហ� ើយទកុអោយទារកអោយទារកជញ្ជកដ់ោះម្ ខាងៗ អោយបាន ៥ទៅ១០នាទ។ី
 ‌�ចរូប្រាដកថា អ្នកបានបណបៅទារកជាមនួងឹទកឺដោះដបំងូ។ ប្រសនិប� ើទារក 
មនិអាចបៅបានភ្ លាមៗក្រោយសម្រាល ត្រូវធ្វ ើការច្របាចទ់កឹដោះដបំងូ ជារ�ៀងរាល២់ 
ទៅ៣ម៉ោ ងម្តង ហ� ើយទកុវានៅក្ នុងទកឹកក ឬកន្លែងកក ដ� ើម្បីទកុបបៅនាពេលក្រោយពេល។
 ‌�ទារកធ្វ ើការរលំាយទកឹដោះ ក្ នុងរយះពេលប្រហែលជា១ម៉ោ ងកន្លះ។ ទារកទ� ើបនងឹក� ើតត្រូវបា
នគេតបុតែងដោយជតូខ្នងរបសព់កួគេដ� ើម្បីឱ្យពកួគេអាចជញ្ជកន់ងិដកខ្យល់ដែលលេបបាន 
៨-១២ ដងក្ នុងមួយថ ង្ៃរ�ៀងរាល់ ២ ទៅ ៣ ម៉ោ ងម្តង។

★★ ការថែរក្សាទកឺដោះម្ តាយ
នៅពេលរក្សាទកឺដោះនៅក្ នុងដប ត្រូវប្រ ើដបទកឹដោះគោស្ អាត ហ� ើយមានសរសេរដាកថ់្ងៃកណំត់
នងិពេលដែលទកឺដោះបានរក្សាទកុ។ ដាកក់្ នុងទទូកឹភ្ លាមៗ ហ� ើយត្រូវយកមកបំបៅក្ នុងរយះពេល
ពេល២៤ម៉ោ ង។

★★ បញ្ឈបក់ារបបំៅដោះ
មនិមានប្រភពល្អប្រស� ើរនៃសារធាតចុញិ្ចឹមណាមយួសម្រាបទ់ារក ជាងទកឹដោះម្ តាយនោះទេ។ បំ
បៅកនូដោយទកឹដោះនងិបំបៅកនូដោយទកឹដោះម្ តាយសិប្បនមិ្មិតទកុរយះពេលមយួខែដ� ើម្បីកាតប់
ន្ថយការបំបៅកនូដោយទកឹដោះម្ តាយ ម្តងឬពីរដងក្ នុងមយួសប្ តាហ។៍

★★ រយះពេលបបំៅទឹកដោះម្ តាយ
សូមរក្សាការបំបៅដោះដលក់នូ យ ៉ាងតចិបំផតុក្រោយសម្រាលបាន 4ខែឡ� ើង 
ប្រសនិអាចរហតូដល់ 6ខែឡ� ើងទៅ។
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신생아 목욕 준비물

목욕대 (또는 방바닥)                              목욕대야

         더운물                                아기전용 비누                          수건 2개

    알콜솜                                          세탁된 옷 

 (큰 것과 작은 것)

아기 목욕은 매일 아침에 시킵니다.

그리고 목욕 전에 체중을 달아 보는 것이 좋습니다.

★★ 목욕 준비물

សម្ភារះដែលត្រូវការសម្រាប់ងូតទឹកអោយទារក

ក្តារ/បន្ទះសម្រាប់ងូតទឹក                ចានដែកសម្រាប់ងូតទឹក

    ទឹកក្តៅឧណ្ឌៗ             សាប៊ូដុំដូសខ្លួនសម្រាប់ទារក       កន្សែង២(ធំនិងតូច)

ដំុសំឡីអាល់កុល                           ដំុសំឡីអាល់កុល

ងូតទឹកអោយទារកជារ�ៀងរាល់ព្រឹក។
វាជាការល្អការថ្លឹងទម្ងន់ទារកមុនពេលងូតទឹកអោយគេ។

★★ អ្វីដេលអ្នកត្រូវការក្ នុងពេលងតូទឹក
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목욕순서

 ‌�물의 온도  미지근한 물을 준비합니다.

 ‌�젖 먹인 직후에는 피하고 가급적 식전이 좋습니다. 목욕 시 아기는 조심스럽게 

다루어 아기가 놀라지 않도록 하며 보온에도 주의 해야합니다.

 ‌�한 손으로 아기의 머리를 받쳐 든 후 젖은 물수건을 꼭 짜서 제일 먼저 눈 

안쪽에서부터 바깥쪽으로 닦아 줍니다.

 ‌�얼굴  눈, 코, 입, 귀, 목 순서로 얼굴을 닦아줍니다. 얼굴에 비누를 사용하지 

않습니다. 이때 전신은 수건으로 싸서 안습니다.

 ‌�머리  아기의 머리를 받쳐 든 왼손의 첫째와 셋째 손가락으로 아기의 귀를 막고 

젖은 수건에 비누를 듬뿍 묻혀 머리를 감깁니다. 더운 물로 씻고 마른 수건으로 

닦아 줍니다.

 ‌�전신  목, 가슴, 팔, 등, 발, 다리의 순서로 씻깁니다. 남아일 경우 하부를 씻길 때 

아래에서 위로 씻기고 여아일 경우 위에서 아래로 씻깁니다. 다리는 둘 다 물에 

잠겨서 씻겨도 좋습니다.

 ‌�물기닦기  목욕을 다 시킨 아기는 마른 수건으로 닦은 후 전신의 이상 유무를 

관찰합니다.

 ‌�배꼽의 관리  알콜솜 또는 소독약으로 배꼽 부위를 소독합니다. 출혈이 있거나 

진물 또는 농이 있을 경우는 의사와 상의해야 합니다. 배꼽이 떨어지고 완전히 

마를때까지 기저귀는 배꼽을 덮지 않도록 하는 것이 좋습니다.

 준비해 놓은 옷을 입히고 부드러운 솔빗으로 머리를 예쁘게 빗겨 줍니다.

 ‌�귀에 물이 들어갔는지 확인해보고 닦아 줍니다. 목욕이 완전히 끝나면 젖을 

먹입니다.

ងូតទឹកអោយទារករបស់អ្នក
 ‌�ស៊ីតណ្ហភាពទឹកៈរ�ៀបចំទឹកក្តៅអ៊ុនៗ

 ‌�ជ�ៀសវាងងូតទឹកអោយទារករបស់អ្នកភ្លាមៗ បន្ទាប់ពីបៅរួច។ ពេលវេលាដ៏ល្អបំផុត 
សម្រាប់ពេលងូតទឹក គឺមុនពេលបំបៅ។ កាន់ទារកដោយប្រុងប្រយ័ត្ន ក្នុងពេលងូតទឹក 
ហ�ើយរក្សាទឹកអោយនៅក្តៅឧណ្ឌៗ។

 ‌�ទ្រផ្នែកខាងក្រោយនៃក្បាលរបស់ទារកដោយប្រើដៃម្ខាង នឹងប្រើកន្សែងជ្រលក់ទឹក 
ជូតថ្នមៗ សម្អាតមុខរបស់ទារក ចាប់ផ្តើមពីផ្នែកខាងក្នុងនៃភ្នែកចេញមកខាងក្រៅ។

 ‌�មុខៈសម្អាតភ្នែក,ច្រមុះ,មាត់,ត្រច�ៀក និងក។ មិនត្រូវប្រើសាប៊ូ នៅល�ើមុខទារក ឡ�ើយ។ 
កាន់ទារកដោយរុំនឹងកន្សែងនៅពេលធ្វើការសម្អាតមុន

 ‌�ក្បាលៈ ខ្ទប់ត្រច�ៀករបស់ទារក ដោយប្រើមេដៃ និងម្រាមដៃកណ្តាលនៃដៃដដែល 
ដាក់ទ្រក្បាលរបស់ទារក។ បន្ទាប់មក ចាក់សាប៊ូទៅល�ើកន្សែងដែលស�ើម 
ហ�ើយលាងសក់របស់ទារក។ លាងសម្អាតជាមួយនឹងទឹកក្តៅឧណ្ឌៗ 
ហ�ើយជូតជាមួយនឹងកន្សែងស្ងួត។

 ‌�ាងកាយៈលាងក,ដ�ើមទ្រូង,ដៃ,ខ្នង,ជ�ើងនិងប្រអប់ជ�ើងរបស់ទារក។ នៅពេលលាង 
ផ្នែកខាងក្រោយនៃរាងកាយ ចាប់ផ្តើមពីក្រោមទៅល�ើសម្រាប់ ក្មេងប្រុស និងពីល�ើចុះក្
រោមសម្រាប់ក្មេងស្រី។

 ‌�ការជូតសម្ងួតៈ នៅពេលដែលការងូតទឹកត្រូវបានបញ្ចប់,ប្រើកន្សែងជូតទារកហ�ើយពិនិត្យ
រាងកាយទារកដ�ើម្បីអោយប្រាកដថារាងកាយរបស់គេមិនអីនោះទេ។

 ‌�ទងផ្វិតៈ ដោះស្បៃបង់រុំទងផ្ចិតដែលស�ើមចេញ ហ�ើយជូតសម្ងួតទងផ្ចិតជាមួយនឹង 
ដុំសំឡីអាល់កុល ឬទឹកថ្នាំសម្លាប់មេរោគ។ ត្រូវទៅជួបគ្រូពេទ្យប្រសិនប�ើទងផ្ចិតមាន 
ហូរឈាម ឬចេញទឹករងៃ។

 ស្លៀកសំល�ៀកបំពាក់ស្អាតអោយទារក និងសិតសក់របស់គេ។

 ‌�ត្រូវម�ើលថាមានទឹកចូលត្រច�ៀកកូនដែររឺអត់។ប្រសិនប�ើងូតទឹករួចរាល់ហ�ើយចូរបំបៅ
កូន។
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문항 질문

1

나는 사물의 재미있는 면을 보고 웃을 수 있었다.

예전과 똑같았다. (0점)                              

예전보다 조금 줄었다. (1점)

확실히 예전보다 많이 줄었다. (2점)                  

전혀 그렇지 않았다. (3점)

2

나는 어떤 일들을 기쁜 마음으로 기다렸다.

예전과 똑같았다. (0점)                               

예전보다 조금 줄었다. (1점)

확실히 예전보다 많이 줄었다. (2점)                   

거의 그렇지 않았다. (3점)

3

일이 잘못될 때면 공연히 자신을 탓하였다.

대부분 그랬다. (3점)                                 

가끔 그랬다. (2점)

자주 그렇지 않았다. (1점)                           

전혀 그렇지 않았다. (0점)

4

나는 특별한 이유 없이 불안하거나 걱정스러웠다.

전혀 그렇지 않았다. (0점)                            

거의 그렇지 않았다. (1점)

가끔 그랬다. (2점)                                   

자주 그랬다. (3점)

산전후우울증 주요증상 및 
자가검사도구
산전후우울증의 증상은 여러 가지이며 개개인마다 다양합니다. 정확하게 평가 

하기 위해서는 다양한 정보와 면밀한 평가가 필요합니다. 산모를 평가하는데 있어 

가장 중요한 것은 전문가와 임상면담이며 추가로 의학적 검사, 임상심리검사 등의 

여러가지 검사를 시행하여 정확한 진단과 적절한 치료 계획을 세우게 됩니다.

★★ 한국판 에딘버러 산후우울 척도
최근 출산을 하셨다면, 출산 후의 감정 상태에 대하여 점검해보세요. 다음 

10문항에 대하여 오늘 뿐만 아니라, 지난 일주일 전체를 볼 때 감정이 어떠 

했는지를 가장 잘 표현해주는 문장에 체크하세요.

★★ 검사결과
- 0~8점 (정상), 9~12점 (상담 필요), 13점 이상 (심각한 산후우울증)

★★ 상담방법
- 온라인 상담: 아이사랑(childcare.go.kr)/정신건강의학과 전문의 답변

- 대면상담(내소, 방문): ‌�중앙난임우울증 상담센터(nmc22762276.or.kr)

5

특별한 이유 없이 무섭거나 안절부절 못하였다.

꽤 자주 그랬다. (3점)                                

가끔 그랬다. (2점)

거의 그렇지 않았다. (1점)                            

전혀 그렇지 않았다. (0점)

6

요즘 들어 많은 일들이 힘겹게 느껴졌다.

대부분 그러하였고, 일을 전혀 처리할 수 없었다. (3점)

가끔 그러하였고, 평소처럼 일을 처리하기가 힘들었다. (2점)

그렇지 않았고, 대개는 일을 잘 처리하였다. (1점)

그렇지 않았고, 평소와 다름없이 일을 잘 처리하였다. (0점)

7

너무 불행하다고 느껴서 잠을 잘 잘 수가 없었다.

대부분 그랬다. (3점)                                 

가끔 그랬다. (2점)

자주 그렇지 않았다. (1점)                            

전혀 그렇지 않았다. (0점)

8

슬프거나 비참하다고 느꼈다.

대부분 그랬다. (3점)                                 

가끔 그랬다. (2점)

자주 그렇지 않았다. (1점)                            

전혀 그렇지 않았다. (0점)

9

불행하다고 느껴서 울었다.

대부분 그랬다. (3점)                                 

자주 그랬다. (2점)

가끔 그랬다. (1점)                                   

전혀 그렇지 않았다. (0점)

10

자해하고 싶은 마음이 생긴 적이 있다.

자주 그랬다. (3점)                                  

가끔 그랬다. (2점)

거의 그렇지 않았다. (1점)                            

전혀 그렇지 않았다. (0점)
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ការស្ទង់មតិ សំណួរ

1

ខ្ញុំអាចស�ើចបាន និងឃ�ើញនូវចំណុចដែលគួរអោយអស់សសំណ�ើចនូវរ�ឿងខ្លះ
ច្រើនតាមដែលខ្ញុំអាចធ្វើបាន (0 ពិន្ទុ)
មិនសូវច្រើននោះទេ សម្រាប់ពេលនេះ (1 ពិន្ទុ)
គឺមិនច្រើនតែម្តងសម្រាប់ពេលនេះ (2 ពិន្ទុs)
មិនទាល់តែសោះ (3 ពិន្ទុs)

2

ខ្ញុំតែរង់ចាំដោយក្តីរីករាយចំពោះរ�ឿងអ្វីមួយ
បានច្រើនដូចដែលអ្វីដែលខ្ញុំធ្លាប់ធ្វើ (0 ពិន្ទុ)
តិចជាងអ្វីដែលខ្ញុំធ្លាប់មាន (1 ពិន្ទុ)
តិចជាងយ៉ាងពិតប្រាកដនូវអ្វីដែលខ្ញុំធ្លាប់ធ្វើ (2 ពិន្ទុs)
មិនមានទាល់តែសោះ (3 ពិន្ទុs)

3

ខ្ញុំបានស្តីបន្ទោសងោយខ្លួនឯងចំពោះរ�ឿងដែលមិនចាំបាច់នៅពេលខ្ញុំធ្វើខុស
ចាស គឺភាគច្រើនបំផុត (3 ពិន្ទុs)
ចាស ពេលខ្លះ (2 ពិន្ទុs)
មិនញឹកញាប់នោះទេ (1 ពិន្ទុ)
ទេមិនដែលសោះ (0 ពិន្ទុ)

4

ខ្ញុំធ្លាប់បានថប់បារម្ភនិងភ័យព្រួយដោយមិនមានហេតុផលល្អណាមួយសោះ
ទេ មិនមានទាល់តែសោះ (0 ពិន្ទុ)
កម្រ (1 ពិន្ទុ)
ចាសពេលខ្លះ (2 ពិន្ទុs)
ចាស ជាំរ�ឿយៗ (3 ពិន្ទុs)

ឲបករណ៍ពិនិត្យដោយខ្លួនឯងនូវ រោគសញ្ញាចម្បងនៃជំ
ងឺធ្លាក់ទឹកចិត្តក្រោយនិងមុនពេលសម្រាល
មានរោគសញ្ញាជាច្រើននៃអាការះធ្លាក់ទឹកចិត្តមុននឹងក្រោយសម្រាលហ�ើយវាមានសភាពខុសគ្នាទៅតាមបុ
គ្គលម្នាក។ដ�ើមបីធ្វើការវាយតម្លៃល�ើរោគសញ្ញាទាំងនេះអោយបាន ត្រឹមត្រូវ ព័ត៌មានផ្សេងៗ និងការប៉ាន់ប្រ
មាណអោយបានលម្អិតគឺជាការចាំបាច់មួយ។ ចំណុចដែលសំខាន់ប៉ផុតក្នុងការវាយតម្លៃស្ត្រីមានផ្ទៃពោះម្នា
ក់ គឺការសម្ភាសន៍គ្លីនិក ជាមួយនឹងអ្នកជំនាញ និងការពិនិត្យផ្នែកវេជ្ជសាស្ត្រ,ការធ្វើតេស្តគ្លីនិកផ្នែកផ្លូវចិត្ត 
និងការធ្វើតេស្តផ្សេងៗទ�ៀត ដេលនឹងត្រូវអនុវត្តដ�ើម្បីធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ និងធ្វើផែនការ ព្យាបាល។

★★ K-EPDS (ការកំណត់ពីតេស្តEdinburgh នៃការធ្លាក់ទឹកចិត្តក្រោយសម្រាល 
របស់ប្រទេសកូរ៉េ)
ប្រសិនប�ើអ្នកទ�ើបនឹងសម្រាលទារក ក្នុងពេលថ្មីៗនេះសូមធ្វើការពិនិត្យស្ថានភាព 
អារម្មណ៍របស់អ្នកក្រោយសម្រាល។ សូមជ្រើសរ�ើសនូវអ្វីដេលពន្យល់ពីអារម្មណ៍អ្
នក ជាងគេបំផុត មិនមែនសម្រាប់តែនៅក្នុងថ្ងៃនេះ ប៉ុន្តែសម្រាប់សប្តាហ៏ចុងក្រោយផង 
ដែរចំពោះសំណួរទាំង១០ខាងក្រោមនេះ។

★★ លទ្ធផល
- ពនិ្ទុ ព០ីដល៨់(ធម្មតា),៩ដល១់២(ត្រូវការប្រឹក្សា),១៣ ឬល� ើសពីនេះ (មានការធ្ លាកទ់កឹចតិ្តធ្ងនធ់្ងរ)

★★ មធ្យោបាយ ពិគ្រោះ
- ពគិ្រោះតាមប្រពន័្ធអ៊នីធណឺែត: ការផ្តល់ចម្ល ើយ ដោយវាគ្មិន ផ្នេកវេជ្ជសាស្ត្រសខុភាពបញ្ ហាផ្លូ  វអារ

ម្មណ៍ (childcare.go.kr) ក្តីស្រលាញន់ៃកនូ
-ពគិ្រោះផ្ ទាល់មាត់ (ទៅពគិ្រោះដលក់ន្លែងផ្ ទាល,់ មកពគិ្រោះផ្ ទាល)់ មណ ្ឌលពីគ្រោះបញ្ ហាផ្លូ  វអារម្

មណន៍ៃការបន្តពជូ ជងុអាងំ(nmc22762276.or.kr)

5

ខ្ញុំធ្លាប់មានអារម្មណ៍ថាខ្លាច ឬតក់ស្លុតដោយគ្មានមូលហេតុអ្វីសោះ
ចាស ព្រើនដង (3 ពិន្ទុs)
ចាស ពេលខ្លះ (2 ពិន្ទុs)
ទេ មិនច្រើននោះទេ (1 ពិន្ទុ)
ទេមិនដែលទាល់តែសោះ (0 ពិន្ទុ)

6

មានបញ្ហាខ្លះតែងតែក�ើតឡ�ើងចំពោះខ្ញុំ
ចាស ភាគច្រើនខ្ញុំមិនអាចដោះស្រាយវាបាននោះទេ (3 ពិន្ទុs)
ចាស ពេលខ្លះ ខ្ញុំមិនអាចដោះស្រាយវាបានដូចធម្មតាឡ�ើយ. (2 ពិន្ទុs)
ទេ ភាគច្រើនខ្ញុំអាចដោះស្រាយវាបានដោយល្អ. (1 ពិន្ទុ)
ទេ ខ្ញុំអាចដោះស្រាយបានល្អ(0 ពិន្ទុ)

7

ខ្ញុំធ្លាប់មិនរីករាយទាល់តែសោះ រហូតដល់ខ្ញុំមានការពិបាកចំពោះ ការគេង
ចាស ភាគច្រើន (3 ពិន្ទុs)
ចាស ពេលខ្លះ (2 ពិន្ទុs)
មិនញឹកញាប់នោះទេ (1 ពិន្ទុ)
មិនធ្លាប់ទាល់តែសោះ (0 ពិន្ទុ)

8

ខ្ញុំធ្លាប់មានអារម្មណ៍ថាទុក្ខព្រួ និងវេទនា.
ចាសភាគច្រើន (3 ពិន្ទុs)
ចាសពេលខ្លះ (2 ពិន្ទុs)
មិនញឹកញាប់នោះទេ (1 ពិន្ទុ)
មិនធ្លាប់ទាល់តែសោះ (0 ពិន្ទុ)

9

ខ្ញុំធ្លាប់មិនសប្បាយចិត្តទាល់តែសោះ ហ�ើយខ្ញុំធ្លាប់យំ.
ចាស ភាគច្រើន (3 ពិន្ទុs)
ចាស ញឹកញាប់បន្តិចដែរ (2 ពិន្ទុs)
យូរៗម្តង (1 ពិន្ទុ)
មិនធ្លាប់នោះទេ (0 ពិន្ទុ)

10

ការគិតនៃការមានគ្រោះថ្នាក់ចំពោះខ្លួនឯង ធ្លាប់ក�ើតចំពោះខ្ញុំ.
ចាសជាញឹកញាប់ (3 ពិន្ទុs)
ពេលខ្លះ(2 ពិន្ទុs)
កម្រ (1 ពិន្ទុ)
មិនថ្លាប់r (0 ពិន្ទុ)
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햇살은 눈 부시고 바람은 싱그럽다.

거리는 한산하지만 외롭지 않다.

구름이 몰려오더라도 차창을 적시는 빗소리는 다정하다.

노래는 따뜻하고 차향은 그윽하도록 공기를 덥힌다.

마주 앉은 사람은 웃고 있다.

내 표정을 닮았다.

날카롭고 불만에 차 있었다.

사람을 믿지 못했고

그럭저럭 불행하지 않으나 행복하지도 않다고 생각했다.

너를 만나고 이렇게 변했다.

이토록 달라졌다.

너의 눈망울을 마주한다면 더욱 달라지겠지.

세상 무엇과 견주어도 바래지 않을 축복

너를 잉태함으로 나는 새로운 우주를 가졌다.

'엄마'라는 위대한 이름.

ពន្លឺព្រះអាទិត្យចែងចាំង ហ�ើយខ្យល់បរិសុទ្ធ។

ទោះបីជានៅតាមផ្លូវស្ងាត់ជ្រងំយ៉ាងណាក៏ដោយ ក៏ខ្ញុំមិនឯការដែរ។

ទោះជាបីមេឃស្រទំ ប៉ុន្តែសម្លេងនៃទឹកភ្នែកនៅខាងក្រៅកញ្ចក់ឡានគឺពិរោះស្រទន់។

ចម្រៀងពិរោះជាប់ចិត្ត ក្លិនទឹកតែឈ្ងុយពិដោរ។

មាមនុស្សម្នាក់អង្គុយនៅទល់មុខខ្ញុំ ហ�ើយស�ើចយ៉ាងសប្យាយ។

ទឹកមុខរបស់នាងស្រដ�ៀងនឹងខ្ញុំ។

ខ្ញុំធ្លាប់មានអារម្មណ៍ថា គ្មានសេចក្តីសុខ និងមិនពេញចិត្ត។

ខ្ញុំមិនអាចជ�ឿល�ើមនុស្សឡ�ើយ។

ទោះជាពេលខ្ញុំសប្បាយរីករាយ ឬមានទុក្ខព្រួយក៏ដោយ។

បន្ទាប់ពីខ្ញុំបានជួបអ្នក ជីវិតរបស់ខ្ញុំបានផ្លាស់ប្តូរ។

មានការផ្លាស់ប្តូរខ្លាំង។

ហ�ើយខ្ញុំនឹងមានការផ្លាស់ប្តូរខ្លាំងជាងនេះទ�ៀត ពេលដែលក្រលេម�ើលវង់ភ័ក្រ្តអ្នក។

ជាពរមួយដែលមិនថមថយឡ�ើយ នៅក្នុងគ្រប់កាលៈទេសៈក្នុងលោកនេះ។

ខ្ញុំបានទទួលពិភពលោកថ្មីមួយ ដោយបានស្ថិតក្នុងផ្ទៃរបស់អ្នក។

ឈ្មោះដ៏អស្ចារ្យនោះ គឺជា <អ្នកម្តាយ>
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♣ 아동 성장 단계별 지원

지원사업 대상기준 신청장소 비고

선천성대사이상 검사  
(50여종) 및 환아관리

검사 : 모든 신생아  
환아지원 : 만 19세 미만 전 환아

검사 (의료기관)
환아관리(보건소)

미숙아 및 선천성 
이상아 의료비 지원

기준중위소득 180%이하  
가구의 미숙아 출산 가정

보건소

신생아 청각 선별 
검사비, 보청기 지원

기준중위소득 180%이하 가구 보건소

전기요금 30% 감액
(출생일부터 3년이 되는 
날이 속하는 월분까지)

출생일로부터 3년 미만인  
영아가 포함된 가구

한전고객센터 (☎123)
아파트관리사무소
한전 사이버지점  

(http://cyber.kepco.co.kr/)

월 16,000원 한도 할인
(신청일이 속하는 전기요금 

월분부터 적용)

저소득층 기저귀  
조제분유 지원

(기저귀) 만 2세 미만의 영아를 둔 기초생활보장, 
차상위계층, 한부모가족 수급 가구

(조제분유) 기저귀 지원대상 중 산모가 질병·사망으로 
모유수유가 불가능한 경우 등으로 한정

* 보건소, 주민센터, 복지로(bokjiro.go.kr)

(기저귀) 월 64,000원
(기저귀+조제분유) 

월 150,000원 

가정양육수당 지원
취학전 만 86개월 미만 가정 

양육아동 전 계층 읍·면·동 주민센터,
복지로

(online.bokjiro.go.kr)

월 10~20만원/인

보육료 지원 어린이집을 이용하는 0~5세아 가정 월 22만원~45.4만원/인

아동수당 지원
만 6세 미만 모든 아동

(’19.9월부터 만7세 미만 모든 아동)
아동 1인당 월10만원

유아학비 지원
(누리과정)

유치원에 다니는 만 3세~5세아
(지원기간: 3년간)

유아의 보호자 또는 해당 
유아를 사실상 보호하고 
있는 자가 유아의 
주민등록상 주소지 
관할 읍·면·동 주민센터 
방문 또는 온라인 
신청(복지로)

※ 지원규모(1인당 매 월)  
<국·공립유치원> 
- 유아학비 6만원
- 방과후과정비 5만원
<사립유치원> 
- 유아학비 22만원
- 방과후과정비 7만원

아이돌봄 서비스 지원
(시간제) 3개월~만12세 아동

(영아종일제) 3개월~ 36개월 아동

아이돌봄 홈페이지
(idolbom.go.kr)

* 정부지원이 필요한 경우 
읍·면·동 주민센터

대표번호
1577-2514

국가예방접종 
만 12세이하 어린이

(백신별 대상자는 상이하므로, 
예방접종도우미 사이트 참조) 

보건소,
위탁의료기관

예방접종도우미 
사이트에서 

의료기관 조회

영유아 건강검진
생후 4개월~71개월 영유아

건강보험 가입자와 피부양자 및 
의료급여 수급권자

건강검진기관
국민건강보험공단 

홈페이지에서 
검진기관 조회

2019년 7월 기준

ការគាំពាររបស់ក្រសួងសុខភិបាលនៃសុខភាពគ្រួសារជាតិ

♣ ការផ្គត់ផ្គង់តាមផ្នែកនៃការលូតលាស់របស់កុមារ
ការផ្គត់ផ្គង់ លក្ខណះវិនិច្ឆ័យសម្រាប់ការទទួលបាននូ

វការផ្គត់ផ្គង់ កន្លែអចុះឈ្មោះ ចំណាំ

ការធ្វ ើតេស្តការរលំាយអា
ហារពកីំណ� ើត (ធ្វ ើតេស្ត50)

នងិការថែទាសំខុភាព
សម្រាបទ់ារកឈឺ

សាកល្បង : ទារកទ�ើបនឹងក�ើតទំា
ងអស់ការឧបត្ថមដល់អ្នកជំងឺកុមារៈ 
កុមារក្រោមអាយុ១៩ឆ្នាំចុះក្រោម

សាកល្បង (មន្ទីពេទ្យl)
ការព្យាបាលនៃទារកឈឺ(មណ្ឌ

លសុខភាពសាធារណះ)

ឧបត្ថមសម្រាប់ការព្យាបាល
ទារកក�ើតមិនគ្រប់ខែ និតទា
រកដែលមានភាពមិនប្រក្រតី

ពីកំណ�ើត

គ្រួសារទារកសម្រាលមនិគ្រប់ខែ ដែលមានស្
តងដ់ាប្រាក់ចណំលូមធ្យមក្រោម ១៨០% មជ្ឈមណ្ឌលសុខភាពសាធារណះ

ការធ្វើតេស្តល�ើការស្តាប់,ផ្តល់ថ្
លៃត្រួតពិនិត្យ និងឧបករណ៍

ស្តងដ់ាប្រាក់ចណំលូជាមធ្យមក្ នុងគ្រួសារក្
រោម១៨០% មជ្ឈមណ្ឌលសុខភាពសាធារណះ

បញ្ចុះថ្លៃបង់ភ្លើង30% 
(ចាប់ថ្ងៃខែកំណ�ើតរហូតដល់ខែ 

នៃរយះពេល៣ឆ្នាំ)
គ្រួសារដែលមានទារក ក�ើតក្រោម៣ឆ្នាំ

មណ្ឌលខលប្រឹក្សា 
ហាន់ចុន(☎123)

ការិយាល័យគ្រប់គ្រង
អាផាធឺមិនហាន់ចុន 

តាមប្រព័ន្ធបណ្តាញវេបសាយ 
(http://cyber.kepco.co.kr/)

ក្នុង១ខែ16,000វ៉ុន 
កំណត់ក្នុងការបញ្ចុះ

(ការដាក់ពាក្យរួមបញ្ចូលទាំងការ
បង់ថ្លៃភ្លើង)

កន្ទប គ្រួសារចំនូលទាប
ឧបត្ថមម្សៅទឹកដោះគោ

ផ្តល់ជូនគ្រប់ទាកទាំងអស់ គ្រួសារដែលលំបាក,មានតែឪពុកម្តាយម្ខាង 
ក្រោម២ឆ្នាំ(កន្ទប)

 (ម្សៅទឹកដោះគោ)ក្នុងចំណោមទារកដែលទទួលជំនួយកន្ទប កំណត់ផ្តល់អោយ
គ្រួសារដែលមានម្តាយឈឺ.រឺស្លាប់ មិនអាចបំបៅដោះបាន ជាដ�ើម។ 
*មណ្ឌលសុខភាព, សាលាឃុំ,មន្ទី៊ុនសុខមាលភាព(bokjiro.go.kr)

(កន្ទប់) ក្នុង១ខែ 64,000វ៉ុន
(កន្ទប់+ម្សៅទឹកដោះគោ) 

ក្នុង១ដែ 150,000វ៉នុ

ឧបត្ថមប្រាក់កំរៃចិញ្ចឹមគ្រួសារ ក្រោម ខែដែលមិនទាន់ចូលសាលាគ្រួសារដែ
លចិញ្ចឹមកុមារមុនពេលឡ�ើងលំដាប់

មជ្ឈមណ្ឌលសុខុមាលភាព
ពលរដ្ឋភូមិ.ឃុំ.ស្រុក (online.

bokjiro.go.kr)

100,000 វ៉នុទៅដល់
200,000 វ៉នុ / ក្មេងម្នាក់

ឧបត្ថមថ្លៃចិញ្ចឹមកុមារ គ្រួសារដែលផ្ញើរកុមារទៅផ្ទះម�ើលថែកុមារដែ
លអាយុចាប់ពី0~5 ឆ្នាំ

រាល់ខែ 22ម៉ឺនវ៉ុន~45.4ម៉ឺនវ៉ុន/
ក្នុងម្នាក់

ផ្គត់ផ្គង់ប្រាក់ឧបត្ថម្ភសម្រា
ប់កុមារ (ដំណ�ើរការខែកញ្ញា 

ឆ្នាំ២០១៨)

គ្រប់កុមារទាំងអស់ក្រោម 6ឆ្នាំ
(គ្រប់កុមារទាំងអស់19.9ខែឡ�ើងទៅ 

គ្រោម7ឆ្នាំ)
រាល់ខែ 22ម៉ឺនវ៉ុន~45.4ម៉ឺនវ៉ុន/

ក្នុងម្នាក់

ឧបត្ថមកំរៃសិក្សាកុមារ
(ដំណាក់)

កុមារអាយុ3 ~5 ឆ្នាំ   
ដែលអាចទៅសាលាមតេយ្យបាន

(រយះពេលឧបត្ថម: 3 ឆ្នាំ)

អាណាព្យាបាលកុមារ 
អាចទៅដាក់ពាក្យនៅសាលាឃុំ 
.ស្រុក.ភូមិ រឺ តាមប្រព័ន្ធប
ណ្តាញ(មន្ទីសុខុមាលភាព) 
នៅតំបន់របស់ពួកគេ។

※ កំរិតនៃការឧបត្ថម(1ម៉ឺនវ៉ុនម្នាក់
ក្នុងមួយខែ)
<សាលាមតេ្តយ្យរដ្ឋ>
- - ថ្លៃបង់ការចូលសាលា 6ម៉ឺនវ៉ុន
-មុននិងក្រោយដំណ�ើរការសិក្សា 
5ម៉ឺនវ៉ុន
<សាលាមតេ្តយ្យឯកជន>
- ថ្លៃបង់ការចូលសាលា 22ម៉ឺនវ៉ុន
- មុននិងក្រោយដំណ�ើរការសិក្សា 
7ម៉ឺនវ៉ុន

ផ្តល់សេវាជួយម�ើលថែទារក (គិតជាម៉ោង) ទារក3ខែ~ក្រោម12ឆ្នាំ
(ម�ើលទារកគិតជាថ្ងៃ)ទារក3ខែ ~ក្រោម36ឆ្នាំ

ទំព័រវេបសាយការថែទាំកុមារ
(idolbom.go.kr)

*ករណីចាំបាច់ត្រូវការជំនួយសេ
ដ្ឋកិច្ច.ឃុំ.ស្រុក.

លេខទូរសព្ទ 1577-2514

ការចាក់វ៉ាក់សាំង
ជាកាតព្វកិច្ចដែលរដ្ឋបានកំណត់

កុមារអាយុក្រោម12ឆ្នាំ 
(សូមចូលទៅកាន់វេបសាយជំនួយអំពីការចា
ក់វ៉ាក់សាំងការពារដ�ើម្បីដឹងពីគោលដៅផ្សេងៗ 

នៃចាក់វ៉ាក់សាំងបង្កា)

មជ្ឈមណ្ឌលសុខភាពសាធារ
ណះ,វិទ្យាស្ថានវេជ្ជសាស្ត្រដែល

បានកំណត់

ទិន្ន័យគេហទំព័រស្ថាប័នវេជ្ជសា
ស្ត្រដែលមានជំនួយនៃការចា

ក់ថ្នាំបង្ការ
nip. cdc.go.kr

ពិនិត្យសុខភាព
ក្រោយក�ើតបាន 4ខែ~71ខែ 
ធានារ៉ាប់រងសុខភាពកុមារ 

និងសេវាផ្នែកសុខភាព
កន្លែងពិនិត្យសុខភាព ស្វែងរកកន្លែងពិនិត្យសុខភាព

on www.nhic.or.kr
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♣ 부모 및 가구특성별 지원
⚫ 가임기 및 임산부

지원사업 대상기준 신청장소 비고

난임부부 시술비 지원
여성 연령 만 44세 이하,

기준중위소득 180% 이하 및 
기초생활보장수급자

보건소

인공수정, 체외수정 시술비 
중 비급여 및 본인부담금 지원 
1회당 최대 50만원 신선 4회, 

동결 3회, 인공 3회

임신·모유수유 
약물상담 

모든 가임기 여성
마더세이프

전문상담센터
1588-7309

고위험 임산부  
의료비 지원

기준 중위소득 180% 이하 
가구의 11대 고위험 임신질환으로 
진단받고 입원치료 받은 임산부

11대 고위험 임신질환 : 조기진통, 분만관련 출혈, 
중증 임신중독증, 양막의 조기파열, 태반 조기박리, 

전치태반, 절박유산, 양수과다증, 양수과소증, 분만전 
출혈, 자궁경부무력증 *보건소에서 신청

임신·출산 진료비 지원
임신·출산이 확인된 건강보험가입자 
또는 피부양자, 1세 미만의 가입자 

또는 피부양자의 법정대리인

건강보험공단, BC카드, 
롯데카드,삼성카드

(방문,전화,홈페이지,어플)
*지원규모 1인당 60만원

다태아 100만원
(분만취약지 20만원 

추가지원)의료급여
임신·출산 진료비 지원

의료급여 수급권자 중 임신 중이거나 
출산(유산 및 사산 포함)한 수급권자 
및 출생일로부터 1년 이내의 영아

시군구청 / 
읍면동사무소

산모·신생아
건강관리 서비스

(기본지원) 산모 및 배우자 등 해당 
가구의 건강보험료 본인부담금 

합산액이 기준 중위소득 100%이하 
금액에 해당하는 출산가정 

(예외지원) 소득기준을 초과하더라도 
지자체가 별도 기준을 정해 지원 가능

보건소, 복지로
(online.bokjiro.go.kr)

■ ‌�출산일 이후 30일까지 
신청 가능

■ ‌�출산형태, 이용기간 등에 따라 
서비스가격, 본인 부담금 상이

■ ‌�예외지원 대상여부는 관할 
시·군·구 보건소에 문의 필요

청소년산모 
임신·출산 의료비 지원

만 18세 이하 산모
사회서비스 전자 바우처 

홈페이지
(www.socialservice.or.kr)

지원금액 : 임신 1회 당 
120만원

영양플러스
기준 중위소득 80% 미만, 

임신·출산·모유수유부, 영양 위험요인 보유
보건소

임신·출산·육아 
정보제공 및 상담 서비스

모든 임산부 인터넷(www.childcare.go.kr) / 전화(1644-7373)

철분제 지원
임신 16주 이상 보건소 등록 

임산부
보건소

1인 1개월분 기준  
5개월분

엽산제 지원
보건소 등록 모든 임산부

(임신 일로부터 3개월까지)
보건소

1인 1개월분 기준  
최대 3개월분

의료기관외 출산시
출산비 지급

의료기관 외 출산산모
국민건강보험공단
(☎1577-1000)

25만원

출산비용 지원
출산한 기초생활수급자 (생계, 의료, 
주거급여) 및 긴급복지지원 대상자

주민센터 아이 1인당 60만원

♣ ការផ្គត់ផ្គង់ដោយផ្អែកល�ើលក្ខណះរបស់គ្រួសារនិងឪពុកម្តាយ
⚫ ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះនិង ស្ត្រីក្ នុងបយ័បង្ក ើតកនូ

ការផ្គត់ផ្គង់ លក្ខណះវិនិច្ឆ័យសម្រាប់ការទទួលបាននូ
វការផ្គត់ផ្គង់ កន្លែអចុះឈ្មោះ ចំណាំ

ផ្តល់ការវះកាត់ 
សម្រាប់ប្តីប្រពន្ធអារ

ស្ត្រីដែលមានអាយុ ៤៤ ឆ្នាំឬក្មេងជាងនេះ, 
ប្រាក់ចំណូលជាមធ្យម ១៨០% ឬតិចជាងនេះ, អ្ន

កទទួលបានអត្ថប្រយោជន៍ផ្នែកវេជ្ជសាស្រ្ត
មជ្ឈមណ្ឌលសុខភាពសាធារណះ

ផ្តល់ជំនួយក្នុងការបង្ករកំណ�ើត 
ដោយសិប្បនិមិ្មត 

ថ្លៃវះកាត់ការបង្ករកំណ�ើត  ក្នុងម្តងខ្ព
ស់បំផុត៥០០,០០០វ៉ុន,បង្កាត់ផ្ទាល់
៤ដង,ដោយបង្កកអំប្រ៊ីយ៉ុងស្រស់៤

ដង និងចិញ្ចឹមមជីវិត៣ដង
មានការផ្តល់ប្រឹក្សាសម្រាប់ 

ការប្រើថ្នាំអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ
និងការផ្តល់ប្រឹក្សាសម្រាប់ 

ការមាន
គម្រោងពរពោះ និង 

ការពារកដោយសុខុមាលភាព 

ស្ត្រីដែលអាចមានផ្ទៃពោះគ្រប់អាយុ មជ្ឈមណ្ឌលសម្រាប់ការពិគ្រោះ
យោបល់អំពីជីវះរបស់ម្តាយ 1588-7309

ឧបត្ថមថ្លៃព្យាបាល
ដល់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ

ដែលមានគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់

ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ ទទួលការពីនិត្យនិង
ព្យាបាលនៅមន្ទីពេទ្យ

នូវជំងឺមានផ្ទៃពោះគ្រោះថ្នាក់ខ្ពស់
ជំនា់ទី5នៃគ្រួសារដេលរកចំនូល
មធ្យមក្រោម180%នៃស្តង់ដា

ជំងឺមានផ្ទៃពោះ មានហានិភ័យខ្ពស់ដល់តៅ១១ : 
ឈឺចាប់ពេលដំណាក់កាលដំបូង, ហូរឈាមច្រើនពេលសម្រាល, 

ញ�ៀនពេលមានផ្ទៃពោះ, ការប្រេះស្រាំមុននៃភ្នាសរំអិល, 
ការបញ្ឈប់មុនការកំណត់, សុករុំ, រលូតកូន, ទឹកភ្លោះច្រើនពេក, 

ខ្វះទឹកភ្លោះ, ហូរឈាមមុនសម្រាល, ស្បូនធ្លាក់*សូមដាក់ពាក្យនៅមណ្ឌ
លសុខភាព

ការឧបត្ថមការចំណាយល�ើអ្នកមា
នផ្ទៃពោះ / ការសម្រាលកូន

អ្នកដែលមានធានារ៉ាប់រងសុខភាពឬអ្នកនៅក្នុងបន្ទុ
កដែលមានផ្ទៃពោះនិងសម្រាលកូនត្រូវបានបញ្ជាក់
ជាតំណាងស្របច្បាប់របស់សមាជិកអាយុក្រោម ១ 

ឆ្នាំឬអ្នកនៅក្នុងបន្ទុក

សាជីវកម្មធានារ៉ាប់រងសុខភាពកាត 
BC, Lotte, កាត Samsung (ចូ
លម�ើលទូរស័ព្ទទូរស័ព្ទគេហទំ

ព័រកម្មអេប
*ចំនួនទឹកប្រាក់ជំនួយ ៦០ ម៉ឺនវ៉ុនក្នុ
ងមនុស្សម្នាក់ទារកម្នាក់ ១ លានវ៉ុន 
(២០០.០០០ វ៉ុនគាំពារ បន្ថែមស
ម្រាប់ភាពងាយរងគ្រោះក្នុងសម្រា

ប់ថ្នាំងងុយ)
ប្រាក់ខែព្យាបាល 

ឧបត្ថមថ្លៃព្យាបាល
ពេលមានផ្ទៃពោះ.និងសម្រាល

អ្នកដែលមានធានារ៉ាប់រងសុខភាពឬអ្នកនៅក្នុងបន្ទុ
កដែលមានផ្ទៃពោះនិងសម្រាលកូនត្រូវបានបញ្ជាក់
ជាតំណាងស្របច្បាប់របស់សមាជិកអាយុក្រោម ១ 

ឆ្នាំឬអ្នកនៅក្នុងបន្ទុក
ការិយាល័យក្រុង/ស្រុក

សេវាកម្មថែរក្សាសុខភាពទារក.
និងម្តាយ

ដោយផ្អែកល�ើ 
គ្រួសារដែលមានទារកទ�ើបនឹងក�ើតថ្មី
ដែលមានស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ និង ស្វាមី
បានបង់ប្រាក់ធានារ៉ាប់រងសុខភាព
១០០%ឬតិចជាងប្រាក់ចំណូល

(ការគាំទ្រពិសេស) ប�ើទោះបីជាបទដ្ឋានប្រាក់ចំណូ
លល�ើសពីនេះក៏ដោយរដ្ឋាភិបាលមូលដ្ឋានអាចកំ

ណត់ស្តង់ដារបាន

មណ្ឌលសុខភាពសាធារណៈ,
សុខុមាលភាព

 (online.bokjiro.go.kr)

■ អាចដាក់ពាក្យក្រោយសម្រាល៣០ថ្ងៃ
■ យោងទៅល�ើស្ថានភាពសម្រាល, 
សេវាកម្មតំលៃយោងតាមរយះពេល, 
អាចចំណាយលុយផ្ទាល់ខ្លួន
■ ជំនួយផ្សេងៗ 
សូមទំនាក់ទំនងទៅមន្ទីស្រុក.ឃុំ.ភូមិ 
ដ�ើម្បីពិគ្រោះនូវពត៌មានចាំបាច់ 

គាំពារការចំណាយល�ើការព្យាបា
លនិងការសម្រាលកូនសម្រាប់ម្តា

យដែលមានវ័យជំទង់
ម្តាយមានអាយុក្រោម ១៨ឆ្នាំ មជ្ឈមណ្ឌលសុខភាពសាធារណះ ចំនួនទឹកប្រាក់ជំនួយ: ១,២ 

លានវ៉ុនក្នុងម្នាក់មានផ្ទៃពោះ

បន្ថែមជីវជាំតិបំព៉ន់
ស្តង់ដា ចំនូលមធ្យមក្រោម80 

%មានផ្ទៃពោះ.ឆ្លងទន្លេ.បំបៅដោះកូន.
មានករណីហានិភ័យអាហាររូបត្ថម

មជ្ឈមណ្ឌលសុខភាពសាធារណះ

សេវាកម្មប្រឹក្សានិង 
ការផ្តល់ជូនពត៌មានពី

ការមានផ្ទៃពោះ.ឆ្លងទន្លេរ.
ចិញ្ចឹមកូន

គ្រប់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះទាំងអស់ អ៊ីនធឺណែត (www.childcare.go.kr) /
ទូរសព្ទ (1644-7373/1644-7382)

ការផ្គត់ផ្គង់ថ្នាំបំប៉ន់ជាតិដែក មានផ្ទៃពោះចាប់ពី16 សន្តាហ៏ឡ�ើងទៅដែលជាស្ត្រី
មានផ្ទៃពោះបានចុះបញ្ជីក្នុងមណ្ឌលសុខុមាលភាព មជ្ឈមណ្ឌលសុខភាពសាធារណះ ការឧបត្ថម្ភថន

១នាក់ ៥០០,០០០វ៉ុន

ការផ្តល់ថ្នាំគ្រាប់ អាស៊ីតហ្វូលិក
គ្រប់ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ

ដែលបានចុះបញ្ជីនៅក្នុងមណ្ឌលសុខុមាលភាព(
ចាប់ពីថ្ងៃមានផ្ទៃពោះរហុតដល់៣ខែ)

មជ្ឈមណ្ឌលសុខភាពសាធារណះ
ផ្តល់ប័ណ្ណប្រើប្រាស់សេវាកម្មថែទាំសុ

ខភាពទារក.ម្តាយ
(៥ថ្ងៃ~២៥ថ្ងៃ)

តម្លៃសម្រាលកូន
ត្រូវបានគិតរួមបញ្ចូលទាំង កន្លែអ
សម្រាលនៅឯស្ថាប័នផ្នែកវេជ្ជសាស្

រ្ត ក្រៅផ្លូវការ
ស្ថាប័នវេជ្ជសាស្ត្រ និងអ្នកម្តាយថ្មី

ក្រុមហ៊ុនធានារ៉ាប់រងសុខភាព
ថ្នាក់ជាតិ

(☎1577-1000)
25ម៉ឺនវ៉ុន

ផ្គត់ផ្គង់ដល់ការសម្រាល
អ្នកដែលអាចទទួលការចិញ្ចឹមជីវិតជាមូលដ្ឋា
នកម្រិតទាប (ជីវភាព,ការព្យាបាលសុខភាព, 
ទីលំនៅ) និងអ្នកគាំទ្រសុខុមាលភាពសង្គម

ជ្ឈមណ្ឌលសហគមន៍ ៦០ ម៉ឺនវ៉ុន ក្នុងកូន១
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건강한 가정을 위한 정부 지원

⚫ 근로자 가정

지원사업 대상기준 신청장소 비고

태아검진시간 허용 임신 근로자
해당기업

(임금 삭감 없으므로 
별도 지원 없음)

임신한 근로자가  
정기건강진단을 받는데 

필요한 시간 허용

임신기간 근로시간 
단축제

임신 12주 이내, 임신 36주  
이후 근로자

임금 삭감 없이 1일  
2시간 근로시간 단축

출산전후휴가급여
여성 근로자

(휴가 종료일 기준 피보험단위기간 
180일 이상)

고용센터 통상임금의 100%
단태아 기준: 대기업 30일 
최대 180만원, 중소기업 

90일 최대 540만원유산·사산휴가급여 고용센터

수유시간 허용
생후 1년 미만의 영아를 가진 여성 

근로자
해당 기업

(별도 지원 없음)
1일 2회 각 30분 이상의 

유급 수유시간 허용

배우자 출산휴가 배우자가 출산한 남성 근로자
해당 기업

(별도 지원 없음)
3일~5일

(최초 3일은 유급)

육아휴직급여

만 8세 이하 또는 초등학교 2학년 
이하의 자녀가 있는 근로자 (휴직 
개시일 기준 피보험단위 기간이 
180일 이상, 연속 30일 이상 

육아휴직자)

첫 3개월: 월 통상 임금의 80%
(상한 150만원, 하한 70만원)

나머지 기간(최대 9개월): 월 통상임금의 50%
(상한 120만원, 하한 70만원)

*고용센터에서 신청

아빠 육아휴직 
보너스제

같은 자녀에 대하여 
두 번째 육아휴직 사용자

두 번째 사용자의 육아휴직 첫 3개월:  
통상임금의 100%(상한: 250만원)

*고용센터에서 신청

육아기 근로시간 
단축제

만 8세 이하 또는 초등학교 2학년 
이하의 자녀가 있는 근로자 

(단축 개시일 기준 
피보험단위기간이 180일 이상, 
연속 30일 이상 육아휴직자)

고용센터

주당 15~30시간으로 
근로시간 단축 시, 

통상임금의 80%를 
단축된 근로시간에 

비례하여 지원 

ការគាំពាររបស់ក្រសួងសុខភិបាលនៃសុខភាពគ្រួសារជាតិ

⚫ គ្រួសាររបសន់យោជកិ
ការផ្គត់ផ្គង់ លក្ខណះវិនិច្ឆ័យសម្រាប់ការទទួលបាននូ

វការផ្គត់ផ្គង់ កន្លែអចុះឈ្មោះ ចំណាំ

អនុញ្ញាតិថ្វើរោគវិនិច្ឆ័យមុនស
ម្រាលកូន ពលករមានផ្ទៃពោះ កន្លែងធ្វើការ

(មិនមានផ្តល់ប្រាក់
ឧបត្ថមផ្សេងទ�ៀតទេ
ដោយសារតែមិនមាន
ការកាត់ប្រាក់ឈ្នួល)

អនុញ្ញាតិឱ្យពលករមានផ្ទៃពោះមាន
ម៉ោងសម្រាក

ដ�ើម្បីទទួលការពិនិត្យសុខភាពទារក

ក្នុងអំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះបន្ថយ
ម៉ោងការងារ

មានផ្ទៃពោះក្រោម12 សប្តាហ៍ ,
ពលករនិងមានផ្ទៃពោះក្រោយបី 36ខែ

អាចបន្ថយម៉ោងការងារ
ក្នុង1ថ្ងៃ2ម៉ោង

ដោយមិនត្រូវបន្ថយប្រាក់ខែឡ�ើយ

ប្រាក់ខែផ្តល់ជូនក្នុ
ងកំឡុងពេលមិន 

ធ្វើការងារមុននិងក្រោយសម្រាល
ស្ត្រីជាពលករ

(រយះពេលនៃការធានារ៉ាប់រងមាន១៨០ថ្
ងៃឡ�ើងទៅ

ដោយគិតពីថ្ងៃផុតកំណត់នៃថ្ងៃឈប់)

ក្រសួងការងារ ល់ប្រាក់ខែធម្មតា១០០%
ស្ថានភាពទារកៈសហគ្រាសធំៗ

៣០ថ ង្ៃ ១,៨០០,០០០វ៉នុ,
សហគ្រាសធន់មធ្យម ៩០ថ្ងៃ

ប្រាក់៥,៤០០,០០០វ៉នុចំណាយល�ើការសម្រាលកូនមិន
បានសម្រេច(រលូត/មរណះ) ក្រសួងការងារ

អនុញ្ញាតម៉ោងម�ើលថែកូន ពលករស្ត្រីមានកូនតូច ក្រោម១ឆ្នាំ កន្លែងធ្វើការ
(គ្មានប្រាក់ឧបត្ថម្ភ)

អនុញ្ញាឱ្យចំណាយពេល
បំបៅកូនដោយទឹកដោះ

មួយថ្ងៃចំនូន២ដង
ក្នុង១ដង ៣០នាទីឡ�ើងទៅ

ថ្ងៃសម្រាកថែទាំកុមារ ពលករប្រុស ដែលមានប្រពន្ធឆ្លងទន្លេ កន្លែងធ្វើការ
(គ្មានប្រាក់ឧបត្ថម្ភ)

3ថ្ងៃ ~ 5 ថ្ងៃ (តិចបំផុតចំនូន 
3 ថ្ងៃ)

ចំណាយល�ើការសម្រាលរបស់កុមារ

ពេលករដែលមានកូនរ�ៀននៅបឋមសិក្សាថ្នាក់
ទី២ ឬអាយុក្រោម៨ឆ្នាំ

(រយះពេលនៃការធានារ៉ាប់រងមាន
១៨០ថ្ងៃឡ�ើងទៅ

រាប់គិតពីថ្ងៃដាក់ច្បាប់ឈប់សម្រាក
ម�ើលថែកូន៣០ថ្ងៃជាប់គគ្នា)

ប្រាក់ខែ 3 ខែដំបូង: 80% នៃប្រាក់ខែប្រចាំខែធម្មតា
(ល�ើស 700,000 វ៉នុ  ក្រោម1,500,000 វ៉នុ)
រយះពេលដែលនៅសល់ (រហូតដល់ 9 ខែ):

40% នៃប្រាក់ខែប្រចាំខែធម្មតា
(ល�ើស 700,000 វ៉នុ ក្រោម1,200,000 វ៉នុ)

*ដាក់ពាក្យនៅក្រសួងការងារ

ប្រព័ន្ធប្រាក់បន្ថែម
សម្រាប់ការឈប់សម្រាករបស់ឪពុក

សម្រាប់អ្នកប្រើប្រាស់
ការឈប់សម្រាកម�ើលថែកូនដដែល

រយះពេលសម្រាកម�ើលថែកូន៣ខែដំបូង
របស់អ្នកប្រើប្រាស់ល�ើកទី២:ប្រាក់ឧបត្ថម្ភ ១០០%

(ប្រាក់៖កូនទី១  ១លាន៥០ម៉ឺនវ៉ុន,កូនទី២ឡ�ើងទៅ ២លានវ៉ុន)
*ចាប់ពីខែកក្កដា ឆ្នាំ២០១៨ ប្រាក់ឧបត្ថម្ភកូនគ្រប់គ្នា ២លានវ៉ុន)

*ដាក់ពាក្យនៅក្រសួងការងារ

ការបន្ថយម៉ោងធ្វើការសម្រាប់អ្នក
ដែលទ�ើបក្លាយជាឪពុកម្តាយ

ពេលករដែលមានកូនរ�ៀននៅបឋមសិក្សាថ្នាក់
ទី២ ឬអាយុក្រោម៨ឆ្នាំ

(រយះពេលនៃការធានារ៉ាប់រងមាន
១៨០ថ្ងៃឡ�ើងទៅ

រាប់គិតពីថ្ងៃដាក់ច្បាប់ឈប់សម្រាក
ម�ើលថែកូន៣០ថ្ងៃជាប់គគ្នា)

ក្រសួងការងារ
បន្ថែមប្រាក់ចំនួន៨០ភារយនៃប្រាក់
ខែធម្មតា ទៅល�ើម៉ោងដែលបានកាត់
បានបន្តយប្រសិនប�ើការងារធ្វើបាន 

ចាប់ពី១៥ទៅ៣០ម៉ោងក្នុង១សប្តាហ៏
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⚫ 다자녀 가정

지원사업 대상기준 신청장소 비고

주거지원
3자녀 이상

무주택 세대주
청약기관

공공분양 10% 이내
민영주택 10% 이내
국민임대 10% 이내

주택구입자금 대출,
전세자금대출
우대금리 적용

3자녀 이상
무주택 세대주

취급은행 0.5% 금리우대

전기요금 30%감면

3자녀 이상 가정

한전고객센터(☎123)
아파트관리사무소 한전 

사이버지점 
(http://cyber.kepco.co.kr/)

인터넷 신청가능

도시가스 요금감면
관할 도시가스회사,

주민센터
최대 6,000원

국민연금 출산크레딧
2008년 1월 이후 태어난 
둘째 이상 자녀를 둔 가정

국민연금공단
자녀의 수에 따라  

국민연금 가입기간 추가
(노령연금 청구시)

다자녀 우대카드 2~3자녀 이상 가정
읍·면·동 주민센터 및 

위탁은행

⚫ 신혼 부부가정

지원사업 대상기준 신청장소 비고

주택 특별공급
혼인기간 7년 이내인

무주택, 저소득 신혼가정 
청약기관

공공분양 30% 이내
민영주택 20% 이내
국민임대 30% 이내

⚫ 입양 가정

지원사업 대상기준 신청장소 비고

입양수수료 전액 지원 국내입양 아동 시·군·구청

입양특례법에 따른 
입양에 한함

입양아동 양육수당 
지원

국내입양 아동(16세 미만) 시·군·구청

장애아동 입양가정 양육 
보조금 및 의료비 지원

국내입양 아동 중 장애아동 등
(18세 미만)

시·군·구청

⚫ 장애 아동 가정

지원사업 대상기준 신청장소 비고

장애아 보육비
전액 지원

보육시설 이용하는
만 12세 이하 장애아

읍·면·동
주민센터

무상교육지원 만 3세 미만(0~2세) 특수교육대상 영아 지역교육지원청  
특수교육지원센터의무교육지원 만 3세~5세 특수교육대상 유아

⚫ គ្រួសារទាងំឡាយដែលមានកនូច្រ ើន
ការផ្គត់ផ្គង់ លក្ខណះវិនិច្ឆ័យសម្រាប់ការទទួលបាននវការ

ផ្គត់ផ្គង់ កន្លែអចុះឈ្មោះ ចំណាំ

ផ្តត់ផ្គង់លំនៅដ្ឋាន មរគ្រួសារដែលមានកូនបីនាក់ក្នុងបន្ទុកហើយមា
នផទះផ្ទាល់ខ្លូន ការិយាល័យគ្រប់គ្រងថវិការ

លំនៅស្ថានសាធារណះ ក្រោម10% 
លំនៅដ្ឋានគ្រប់គ្រងដោយឯកជន ក្រោម 10% 
លំនៅដ្ឋានរបស់រដ្ឋ ក្រោម 10% 

ផ្តល់ជូននវការប្រាក់ទាបចំពោះ
កម្ចីបង់រំលស់ទិញផ្ទះ,កម្ចីបង់

ផ្ទះជាឆ្នាំ
មរគ្រួសារដែលមានកូនបីនាក់ក្នុងបន្ទុកហើយមា

នផទះផ្ទាល់ខ្លូន ធនាគា ការប្រាក់ 0.5%

កាត់បន្ថយថ្លៃភ្លើង 30%
គ្រួសារដែលមានកូន៣នាក់ឡើងទៅ

មណ្ឌលខលប្រឹក្សា 
ហាន់ចុន(☎123)

ការិយាល័យគ្រប់គ្រងអាផាធឺមិនហា
ន់ចុន 

តាមប្រព័ន្ធបណ្តាញវេបសាយ 
(http://cyber.kepco.co.kr/)

អាចចុះឈ្មោះតាមonline

កាត់បន្ថយ តម្លៃបង់ហ្គាស ក្រុមហុ៊នហ្គាស,មជ្ឈមណ្ឌល
បម្រើសេវាកម្មសាធារណះ ត្រឹម 6,000 វុ៉ន

ប្រាក់បៀវត្សនចូលនិវត្តន៍:
ឥណទានសម្រាប់កុមារ

គ្រួសារទាំអឡាយដែលមានកូនទើបនឹងកើត
ឬក៏កើតតាំងពីខែមករាឆ្នាំ២០០៨ សេវាសោធធននវត្តន៍ជាតិ

បន្ថែមរយះពេលចុះឈ្មោះ 
ប្រាក់បៀវត្តរ៍ យោងតាមចំនួនកូន

(ប្រាក់បៀវត្តន៍ដាក់ពាក្យនៅសាលា
ស្រុក)

កាតបញ្ចាក់ថាមានកូនច្រើន គ្រួសារទាំងឡាយដែលមានកូនពី២ 
ទៅ៣នាក់ឡើងទៅ

មជ្ឈមណ្ឌលប្រជាពលរដ្ឋកណ្តាល
និងធនាគារទាំងឡាយ

⚫ ក្រុមគ្រួសារដែលទ� ើបរ�ៀបអាពិពាហថ៍្មីថ្មោង
ការផ្គត់ផ្គង់ លក្ខណះវិនិច្ឆ័យសម្រាប់ការទទួលបាននូ

វការផ្គត់ផ្គង់ កន្លែអចុះឈ្មោះ ចំណាំ

លំនៅដ្ឋានពីសេស
គុរស្វាមីភរិយាដែលមិនមានផ្ទះ

និងមានប្រាក់ចំណូលទាប ដែលរ�ៀបការ
ហ�ើយមានរយះពេលតិចជាង 7 ឆ្នាំ

ការិយាល័យក្រុង ខ័ណ្ឌ /ស្រុក
លំនៅស្ថានសាធារណះ ក្រោម30% 
លំនៅដ្ឋានគ្រប់គ្រងដោយឯកជន 

ក្រោម 30% 
លំនៅដ្ឋានជួលសាធារណះ ក្រោម 30%

⚫ គ្រួសារដែលមានកនូចិញ្ចឹម
ការផ្គត់ផ្គង់ លក្ខណះវិនិច្ឆ័យសម្រាប់ការទទួលបាននូ

វការផ្គត់ផ្គង់ កន្លែអចុះឈ្មោះ ចំណាំ

ត្រូវបានល�ើកលែងល�ើចំណាយ
នៃការចិញ្ចឹម ការយកក្មេងមកចិញ្ចឹមក្នុងប្រទេស ការិយាល័យក្រុង ខ័ណ្ឌ/ស្រុក

តាមរយះច្បាប់ចិញ្ចឹមកូនធម៍
ការចិញ្ចឹមកូនធម៍

នឹងមានការផ្តល់ជូនប្រាក់បីបាច់
ចិញ្ចឹមកូនថម៍

ការយកក្មេងមកចិញ្ចឹមក្នុងប្រទេស
(ក្រោមអាយុ16) ការិយាល័យក្រុង ខ័ណ្ឌ/ស្រុក

គ្រួសារដែលចិញ្ចឹមកូនធម៍ជា
កុមារពិការ

នឹងមានការឧបត្ថមថ្លៃចិញ្ចឹមនិង
ថ្ងៃព្យាបាល

ការយកក្មេងមកចិញ្ចឹមក្នុងស្រុកនៃកុមារពិការ 
(ក្រោមអាយុ  18ឆ្នាំ) ការិយាល័យក្រុង ខ័ណ្ឌ/ស្រុក

⚫ គ្រួសារដែលមានកនូពកិារ
ការផ្គត់ផ្គង់ លក្ខណះវិនិច្ឆ័យសម្រាប់ការទទួលបាននូ

វការផ្គត់ផ្គង់ កន្លែអចុះឈ្មោះ ចំណាំ

ផ្លល់ជំនួយបង់ថ្លៃការសិក្សា
ទាំងអស់

កុមារពិការអាយុក្រោម ១២ ឆ្នាំដែលប្រើប្រាស់ក
ន្លែងថែទាំកុមារ ការិយាល័យក្រុង ខ័ណ្ឌ/ស្រុក

ការឧបត្ថមទីកន្លែង
សុខុមាលភាពនៃគ្រួរសារមាន

តែម្តាយឬឪពុក
កុមារក្រោម3 ត្រូវទទួលបានការអប់រំពិសេស

ការិយាល័យអប់រំក្នុងតំបន់។
ប្រើសម្រាប់ការអប់រំពិសេសគ្រួសារដេលមានតែម្តាយឬឪពុក

ស្ថាប័នមូលដ្ឋាន 
ការឧបត្ថមល�ើការឆ្លងទន្លេរនិង

បីបាច់ចិញ្ចឹមកូន 

កុមារអាយុពី 3ទៅ5ឆ្នាំត្រូវទទួលបានការអប់
រំពិសេស
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건강한 가정을 위한 정부 지원

⚫ 저소득 한부모 가정

지원사업 대상기준 신청장소 비고

한부모가족복지시설 
지원 

한부모 임산부·아동을 
양육하는 한부모 (시설별 상이 

- 미혼모자가족복지시설/
모자가족복지시설/ 

부자가족복지시설 등)

한부모가족복지시설 
소관 시·군·구청
* 안내 : 한부모 

상담전화
(1644-6621)

숙식, 분만의료,  
자립지원

미혼모부자 거점기관
출산 및 양육 지원 

 만 3세 이하의 자녀를  
양육하는 미혼모·부 가구 중 기준 

중위소득 72% 이하인 가구 

전국 17개 거점기관 
수행

* 안내 : 읍·면·동 
주민센터, 한부모 

상담전화(1644-6621)

양육용품 등 지원

아동양육비 지원

기준 중위소득 52%이하의 
한부모가구의 만 18세 미만 아동 

*청소년한부모 
(만 24세 이하의 미혼모·부)인 

경우에는 기준 중위소득 
60%이하

읍·면·동 주민센터,
복지로 홈페이지 
* 안내 : 한부모 

상담전화
(1644-6621)

월 20만원/인
*청소년한부모(부 또는 
모가 만 24세 이하)인 

경우에는 월 35만원/인

아이돌봄 지원

생후 3개월~만12세 이하 자녀를 
둔 가정 중 취업 한부모, 맞벌이, 
다자녀 등 양육공백 발생 가정 

(전액 본인부담으로도 이용 가능)

아이돌봄 홈페이지
(idolbom.go.kr)

* 정부지원이 필요한 
경우 읍·면·동 주민센터

대표번호 
1577-2514

추가아동양육비 지원
조손가족 및 만 25세 이상 

미혼한부모가족의 만5세 이하 
자녀 (기준 중위소득 52%이하)

읍·면·동 주민센터, 
복지로 홈페이지 
* 안내 : 한부모 

상담전화
(1644-6621)

월 5만원/인

초중고 학생 교육비 
지원(고교학비, 방과후 
자유수강권, 급식비, 
교육정보화 지원)

시도교육청별·항목별로 
다르나, 통상 기준 중위소득 

50~60% 이하 저소득층 가구

읍면동 주민센터
교육비 원클릭신청 시스템
(oneclick.moe.go.kr)

복지로 홈페이지
(www.bokjiro.go.kr)

교육비 중앙상담센터
1544-9654

교육급여
기준 중위소득 50% 이하 

가구 초중고 학생

읍면동 주민센터
복지로홈페이지

(www.bokjiro.go.kr)

초 203천원/ 
중·고 290천원

*지원항목: (초·중·고) 
학용품비, 부교재비, 

(고)교과서대, 입학금, 수업료 
실비 전액 납부금 감면

ការគាំពាររបស់ក្រសួងសុខភិបាលនៃសុខភាពគ្រួសារជាតិ

⚫ គ្រួសារដេលមានតែឪឪពុកឬម្ តាយដែលមានប្រាក់ចំណលូទាប
ការផ្គត់ផ្គង់ លក្ខណះវិនិច្ឆ័យសម្រាប់ការទទួលបាននូ

វការផ្គត់ផ្គង់ កន្លែអចុះឈ្មោះ ចំណាំ

ការផ្គត់ផ្គង់ល�ើគ្រួសារដែលមាន
តែឪពុកឬម្តាយ

ស្ត្រីដែលពពោះម្នាក់ឯង ឪពុកម្តាយដែលមាន
បន្ទុកចិញ្ចឹមកូនតែម្នាក់ឯង

(សំភារះ បរិក្ខាផ្សេងៗ-សុខមាលភាព
គ្រួសារម្តាយមិនទាន់រ�ៀបការ/សុមាលភាព
គ្រួសារម្តាយ/សុខមាលភាពសគ្រួសារឪពុក 

ជាដ�ើម)

ទីកន្លែងសុខុមាលភាពនៃគ្រួសារ
មានតែម្តាយឬឪពុក

នៅតាមសង្កាត់ខ័ណ្ឌក្រុង
*ការណែនាំ :

មណ្ឌលពលរដ្ឋភូមិស្រុក,លេខប្
រឹក្សានៃគ្រួសារមានតែម្តាយឬឪ

ពុក (1644-6621)

ឧបត្ថមល�ើទីកន្លែងនិងការហូបចុក,
ថ្លៃសម្រាល,ការង�ើបដោយខ្លួនឯង

គ្រួសារដែលមានតែឪពុកឬម្តា
យដែលមានប្រាក់ចំណូលទាប

គ្រួសារដែលលែងលះគ្នា
ដែលចិញ្ចឹមកូនអាយុក្រោម3 ឆ្នាំ
ក្នុងចំនោមគ្រួសារកំរិតមធ្យមរក

ប្រាក់ចំនូលក្រោម72 %

នៃគ្រួសារទូទាំងប្រទេស
ដែលអនុវត្តន៍ក្នុងស្ថាប័ន
មូលដ្ឋានទាំង17 កន្លែអ

*ការណែនាំ :
មណ្ឌលពលរដ្ឋភូមិស្រុក,លេខប្
រឹក្សានៃគ្រួសារមានតែម្តាយឬឪ

ពុក (1644-6621)

ការផ្គត់ផ្គង់របស់ប្រើប្រាស់ទារ
កជាដ�ើម

ការផ្គត់ផ្គង់ល�ើការចំណាយរ
បស់កុមារ

ស្តង់ដា ចំនូលកំរិតធម្យមក្រោម %
ក្នុងគ្រួសារដែលមានតែម្តាយឬឪពុក

ដេលមានកូនអាយុក្រោម24 ឆ្នាំ
ក្នុងខណះយុវវ័យដេលមានតែម្តាយឬឪពុក

 (ក្រោមអាហុ 24ឆ្នាំនៅក្នុងគ្រួ
សារដែលមានតែម្តាយឬឪពុក)

ទាបជាងចំនូលកម្រិចមធ្យម60%

មណ្ឌលពេលរខ្ឋភូមិស្រុក
*ការណែនាំ :

មណ្ឌលពលរដ្ឋភូមិស្រុក,លេខប្
រឹក្សានៃគ្រួសារមានតែម្តាយឬឪ

ពុក (1644-6621)

20ម៉ឺនវ៉ុន/ក្នុងម្នាក់
  ក្នុងមួយនាក់* កុមារដែលជាយ
ឬឪពុកវ័យជំទង់(ម្តាយឬឪពុកក្រោ

មអាយុឆ្នាំ) ក្នុងម្នាក់35ម៉ឺនវ៉ុន

ផ្តល់ជំនួយក្នុងការម�ើលថែ

ក្នុងគ្រួសារដែលមានកូន
ក្រោយពីក�ើតបានចាប់ពីអាយុ៣ខែដល់ក្រោម
12ឆ្នាំ ដែលមានតែម្តាយឬឪពុក,ធ្វើការទាំងម្តា

យនិងឪពុក,កូនច្រើន។ល។
នឹងមានផ្តល់ជូនប្រាក់ចិញ្ចឹមកូនក្នុងគ្រូសារ

(ប្រាក់ទាំងមូល 
អ្នកក៏អាចចេញដោយខ្លូនឯងបានដែរ)

ទំព័រវេបសាយ៍ការថែតាំកុមារ 
(idolbom.go.kr)

*ករនី
ចាំបាច់ត្រូវការជំនួួរបស់រដ្ឋ

មន្ទីភូមិ.ឃុំ.ស្រុក

លេខទូរសព្ទ 1577-2514

ការផ្គត់ផ្គង់បន្ថែមល�ើការចំណា
យរបស់កុមារ

គ្រួសារដែលមានកូនចិញ្ចឹមដោយជីដូនជីតា
និងគ្រួសារដែលមានតែឪពុកឬមា្តយ 

អាយុ២៤ឆ្នាំឬច្រើនជាង
(ស្តង់ដាចំនូលកំរិតមធ្យមក្រោម52%ក្នុងគ្រួ

សារដែលមានតែម្តាយឬឪពុក)

មណ្ឌលពេលរខ្ឋភូមិស្រុក
*ការណែនាំ :

មណ្ឌលពលរដ្ឋភូមិស្រុក,លេខប្
រឹក្សានៃគ្រួសារមានតែម្តាយឬឪ

ពុក (1644-6621)

ក្នុងមួយខែ5ម៉ឺនវ៉ុន
 / ក្នុងមួយនាក់

ឧបត្ថម
ប្រាក់សិក្សាដល់សិស្សបឋម.
អនុ.និងវិទ្យាល័យ មានថ្លៃបង់វិ
ទ្យាល័យ,ប័ណ្ណឥតគិតថ្លៃ ក្រោ
យម៉ោងសិក្សា,ថ្លៃអាហារ,ព័ព៌

មាននៃការសិក្សា)

គ្រួសារដេលមានប្រាក់ចំណូលទាបជាង៥
០ទៅ៦០%

នៃស្តង់ដាប្រាក់ចំណូលធម្មតា
ទោះបីជាការិយាល័យអប់រំតាមខេត្តមានភាព

ខុសគ្នាក៏ដោយ

ប្រព័ន្ធចុះឈ្មោះសិក្សាវ៉នគ្លីក
( oneclick.moe.go.kr )

ដែលមាននៅតាមមជ្ឈមណ្ដលផ្ត
ល់សេវាសាធារណះ
តាមភូមិ ឃុំ ស្រុក

គេហទំព័រសុខុមាលភាព
(www.bokjiro.go.kr )

មជ្ឈមណ្ឌលផ្តល់ប្រឹក្សា ជុងអាង
អំពីថ្លៃសិក្សា
1544-9654

ប្រាក់ខែសិក្សា
សិស្សបឋមអនុនិងវិទ្យាល័យ
ដែលរស់នៅក្នុងគ្រួសារដេល
មានប្រាក់ចំណូលច្រើនជាង 

៥០%នៃស្តង់ដាប្រាក់ចំណូលមធ្យម

មជ្ឈមណ្ដលផ្តល់សេវាសាធារណះ
តាមភូមិ ឃុំ ស្រុក

គេហទំព័រសុខុមាលភាព
(www.bokjiro.go.kr )

បឋមសិក្សា 203,000 វ៉ុន / អនុវិទ្យាល័យ 
290,000 វ៉នុ / វទិ្យាល័យ 290,000 

វ៉ុន *ចំនុចដេលត្រូវឧបត្ថម : 
(បឋម∙អនុវិទ្យាល័យ ∙វិទ្យាល័យ) ថ្
លៃសម្ភារះសិក្សា,ថ្លៃស�ៀវភៅសិក្សា,
ស�ៀវភៅំពុម្ភ,អាំហារូបករណ៍,ថ្លៃសិក្សា 

ចុះឈ្មោះនៅមជ្ឈមណ្ឌលសេវាសាធារណះ
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건강보험 자격이 있는 임산부에게 
국민행복카드로 임신·출산 진료비를 지원합니다.
♣ 신청방법 

• ‌�산부인과 병(의)원에서 ‘건강보험 임신·출산 진료비 지급신청서’를 발급받아 

건강보험공단 지사나 은행(카드사)에 방문하여 신청 

• ‌�요양기관에서 입력해 준 임신·출산 확인정보를 이용하여 공단·카드사 홈페이지 

(어플) 또는 전화로 신청

♣ 지원금액
• ‌�임신 1회당 60만원(다태아는 100만원) 지원

※ 분만취약지의 경우 20만원 추가 지원, 분만 취약지는 매년 변동 가능

♣ 지원범위
• ‌�임산부 : 임신 및 출산과 관련하여 진료 받은 비용

• ‌�1세미만 영유아 : 요양기관에서 받은 진료비용 및 진료에 따른 처방에 의한 

약제·치료재료 구입비용

♣ 지원금 사용기간 
• ‌�임신 중 신청한 경우 : 카드수령일(지원금생성일) ~ 분만예정일로부터 1년까지

• ‌�출산(유산) 후 신청한 경우 : 카드수령일(지원금생성일) ~ 출산(유산)일로부터 1년까지

 ※ 카드 선발급 받은 경우 지원금(포인트) 생성일부터 사용가능

 ※ 지원기간 내 미사용한 잔여지원금은 자동소멸됨

♣ 문의 
‌�BC카드 1899-4651, 삼성카드 1566-3336, 롯데카드 1899-4282, 공단 1577-1000 

카드사 BC카드 삼성카드 롯데카드

전담  

접수처

기업은행, 농협, 대구은행, 

부산은행, 경남은행, 우리은행, 

수협은행, 우체국, SC은행, 

제주은행, 전북은행, 광주은행, 공단

새마을금고, 

삼성카드 지점, 

신세계 또는 세이백화점 

고객서비스센터, 공단

롯데백화점 

카드센터, 

롯데카드 지점, 

공단

ផ្តលថ់្លៃព្យាបាលពេលមានផ្ទៃពោះ. សម្រាលកនូ ចពំោះស្ត្
រ ីដែលមានសិទ្ធិក្ នុងធការធានារ៉ាបរ់ងសខុភាព។

♣ រប�ៀបដាក់ពាក់
• ‌�ទទួលឯកសារដាក់ផ្តល់ថ្លៃសេវាព្យាបាល ពេលមានផ្ទៃពោះ. សម្រាល នៅឯ ផ្នែកសម្ភព និងរោគស្ត្រី(មន្ទីរ) 

ពេទ្យ សុខាភិបាល ហ�ើយទៅដាក់ពាក្យដោយផ្ទាល់នៅក្រសួងធានារ៉ាប់រងសុខភាព ទីស្នាក់ការខេត្ត ឬ 
ធនាគារ(ក្រុមហ៊ុនកាតឥណទាន) 

• ‌�ប្រើព័ត៌មានពិនិត្យពេលមានផ្ទៃពោះ.សម្រាល ដែលបានវាយបញ្ចូលជូនដោយស្ថាប័នថែទាំ អាចដាក់ពាក្យបានតាមរ
យៈការខលទូរសព្ទ ឬតាមគេហទំព័រ(អភឺល)

♣ ចំនួនទឹកប្រាក់គាំពារ
• ‌�មានផ្ទៃពោះក្ នុង១វគ្គ៦០ម៉នឺវ ៉នុ (ទារកច្រ ើនជាងមយួនាក់ ១០០ម៉នឺវ ៉នុ) ត្រូវបានគាពំារ

※ ក្ នុងករណីខ្សោយពេលសម្រាល ត្រូវការចាកថ់្ នាសំន្លប់ គផឺ្តល់ជយួបន្ថែម ២០០,០០០,ជជំយួនៃការចាកថ់្ នាមំនិ
ទ�ៀង អាចផ្ លាស់ប្ តូ រជារ�ៀងរាល់ឆ្ នាំ

♣ ដែនកំណត់នៃការផ្តល់ជំនួយ
• ‌�ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ : ផ្តល់ថវកិារសម្រាបគ់ាពំារពេលពពោះ នងិសម្រាល
• ‌�ទារកក្រោម1ឆ្ នា:ំ ការចណំាយផ្នែកវេជ្ជសាស្រ្តដែលទទលួបានពីវទិ្យាស្ ថានថែទានំងិថ្លៃទញិសម្ ភារៈព្យា

បាល.ការព្យាបាលដោយវេជ្ជបញ្ ជា

♣ រយៈពេលប្រើប្រាស់ប្រាក់ឧបត្ថម្ភ
• ‌�ករណដីាកព់ាក្យ អឡំ ុងពេលមានផ្ទៃពោះ : រាប់ចាបព់ីពេលធ្វ ើកាត 

(ប្រាកឧ់បត្ថម្ភដែលបានបង្ក ើត) ចាបព់ីថ្ងៃសម្រាលរហលូដល១់ឆ្ នាំ
• ‌�ករណដីាកព់ាក្យក្រោយសម្រាល(រលតូកនូ) : ចាបព់ីថ្ងៃប� ើកកាត (ប្រាកឧ់បត្ថម្ភផ្តលក់ណំ� ើតកនូ) ~ 

រាបច់ាបព់ីថ្ងៃសម្រាល(រលតូកនូ)ក្រោម1 ឆ្ នាំ
 ※ ករណីប� ើកកាតមនុ ប្រាកឧ់បត្ថម្ភ(ពនិ្ទុសន្សំ )អាចប្រ ើចាបព់ីពេលផ្តលក់ណំ� ើតកនូ
 ※ ប្រាកដ់ែលនៅសលន់ងឹបាតប់ងដ់ោយស្វ័យប្រវត្ត ប្រសនិប� ើមនិប្រ ើប្រាស់ អឡំ ុងពេលកណំតក់ារឧបត្ថម្ភ

♣ សំណួរ
‌�កាតBC 1899-4651, កាតSamsung 1566-3336, កាតLotte 1899-4282, សេវាកម្មធានារ៉ាប់រងសខុភា
ពជាតិ1577-1000

ប្រភេទ
កាតឥណទាន កាតBC កាតSamsung កាតLotte

ប្រភេទកា
តដែល

ទទួល

ធនាគារឧស្សាហកម្មនៃប្រទេសកូរ៉េ
, ធនាគារNH, ធនាគារDaegu,

ធនាគារBusan , ធនាគារKyongnam ,
ធនាគារWoori , ធនាគារSuhyup ,
ធនាគារប្រៃសណយីដ៍, ធនាគារSC, 

ធនាគារJeju 
ធនាគារJeonbuk, Kwangju , ក្រសង

ហករណឥ៍ណទានសហគមន,៍
សាខាកាត Samsung,

មាននៅក្ នុងផ្សារទំន� ើបShinsegae រ នឺៅ
តាមនាយកដ្ ឋានផ្សារទំន� ើបផ្សេងៗនៃម
ណ ្ឌលពិគ្រោះសេវាកម្មអតិថជិន, ក្រសងួ

សាខាកាត Lotte 
, នៅតាមនាយកដ្ ឋានផ្សា
រទំន� ើបផ្សេងៗនៃមណ ្ឌល
ពិគ្រោះសេវាកម្មអតិថជិន 

Lotte, ក្រសងួ
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장애 영·유아 특수교육 지원 안내
장애 및 장애가 의심되는 자녀가 있을 경우, 지역교육지원청의 특수교육지원센터를 

통해 특수교육 및 관련서비스 지원을 받을 수 있습니다.

♣ 신청절차
- 신청대상 : 장애가 의심되거나 장애등록된 영·유아
- 절차 : 교육지원청의 특수교육지원센터로 신청

- 지원내용 
• 만 3세 미만(0~2세) 특수교육대상영아 : 무상교육
• 만 3세~5세 특수교육대상유아 : 의무교육

♣ 자세한 사항은 지역교육지원청의 특수교육지원센터로 문의하시기 바랍니다.

1. 신청 2. 진단·평가
3. 특수교육대상  

영·유아 선정
4. 선정·배치  
결과 통보

지역교육지원청의 특수 

교육지원센터로 신청

•‌�‌ 특수교육지원센터에서  
진단·평가 실시

- ‌�부모 등 보호자의 의견 
진술 기회 보장

특수교육운영위원회에서  

특수교육대상 영·유아 선정 
및 배치

특수교육대상자 선정  

여부를 보호자에게  

서면 통지

“아동학대의 80%가 가정내에서 일어납니다. 

임신하는 순간부터 아동학대 예방 교육은 필수입니다.”

토닥토닥 우리아이 안아주세요

“어여쁜 우리 아이들 꽃으로도 때리지 마세요”

♣ 아동학대란
보호자를 포함한 성인이 아동의 건강 또는 복지를 해치거나 정상적 발달을 
저해할 수 있는 신체적·정서적·성적 폭력이나 가혹행위를 하는 것과 아동의 
보호자가 아동을 방임하거나 유기하는 것

♣ 이렇게 하면 학대를 예방할 수 있습니다.
• 생애주기별(결혼전·임신출산기·영유아기·자녀학령기) 맞춤형 부모교육 받기

• ‘세상에서 제일 좋은 부모가 되겠다’는 밝고 건강한 마음가짐

• 건강가정지원센터  ☎ 1577-9337  www.familynet.co.kr
• 육아종합지원센터  ☎ 1577-0756  central.childcare.go.kr
• 전국학부모지원센터  ☎ 1899-0025  www.parents.go.kr

ផ្តលការគាំទ្រ វិស័យអប់រំពិសេស 
សម្រាប់ទារកនិងកុមារដែលពិការ
ប្រសនិប� ើអ្នកមានកមុារពកិារ ឬស្ថិតក្ នុងការសង្ស័យថាពកិារ, អ្នកអាចទទលួបានការគាំទ្រសម្រាបក់ារអប់រពំសិេសឬ សេវាកម្
មពាកព់ន័្ធពីវ ទិ្យាស្ ថានសម្រាបក់ារអប់រពំសិេសនៅក្ នុងតបំន់របស់អ្នក។

♣ នីតិវិធីនៃការដាក់ពាក្្យ
- អ្នកដែលមានសិទ្ធិដាក់ពាក្យ:ទារក.កុមារពិការ ឫអ្នកដែលបានចុះឈ្មោះជាជនពិការ
- នីតិវិធី:ការដាក់ពាក្យសុំទៅមណ្ឌលអប់រំពិសេសនៃការិយាល័យអប់រំ

- អត្ថន៧យផ្តល់ជូន
• អ្នកទទួលសម្រាប់ការអប់រំពីសេសអាយុតិចជាង 3 ឆ្នាំ : ការអប់រំដោយឥតគិតថ្លៃ
• អ្នកទទួលសម្រាប់ការអប់រំពីសេសអាយុតិចជាង 3ដល់5 ឆ្នាំ : ការអប់រំជាចាំបាច់

♣ សូមទាក់ទងមណ្ឌលអប់រំពិសេសនៃការិយាល័យងប់រំក្នុងតំបន់របស់អ្នកសម្រា
ប់ព័តឥមានបន្ថែម។

1ដាក់ពាក្យ 2. ការធ្វើរោគវិនិច្ឆ័យ
ការវាយតម្លៃ

3. ការចាតត់ាងំជាអ្នក
ទទលួការអប់រពំសិេស

ទារក.កុមារ

4. សេចក្តីជនូដណំងឹជ្
រ� ើសរ� ើសលទ្ធផលកា

រកណត់
ដាកព់ាក្យសុំទៅមជ្ឈម
ណ ្ឌលអប់រពិំសេសនៃការ ិ
យាលយ័អប់រកំ្ នុងតំបន់

*មជ្ឈមណ ្ដលអប់រពំិសេស
ពនិតិ្យនងិវាយតម្លៃបេក្ខជន
- មាតាបិតា ឬអាណាព្យាបា
លត្រូវបានធានាអោយមាន
ឱកាសដ� ើម្បីសុំយោបល់

គណៈកម្ មាធកិារប្រតិ
បត្តិការអប់រពំិសេស
នងិកណំត់ផ្តលទ់ារក.
កុមារសម្រាប់
ការអប់រពំិសេស។

អាកណាព្យាបាលត្រូវបា
នគេជនូដណំងឹលទ្ធផល
ជាលខិតិសម្រាបក់ារអប់រ ំ
ពីសេស។

“ការរលំោភបពំានល� ើកមុារ80%បានក� ើតឡ� ើងនៅក្ នុងគ្រួសារ។ តម្រូវអោយ ទទួលកា
រអបរ់បំង្ ការទបស់្ កាតក់ាររលំោភបពំានល� ើកមុារ ចាបត់ាងំពីពេលមានផ្ទៃពោះ។”

សូមអោបកូនរបស់យ�ើង គោះកូនថ្មមៗ

“សូមកុំវាយ សូម្បីតែទងផ្កាក្តី មកវាល�ើកូនដ៏គួរឱ្យស្រលាញ់របស់យ�ើង។”

♣ ដូចម្តេច ដែលហៅថាការធ្វើទារុណកម្មល�ើកុមារ?
មនុស្សពេញវ័យ, រួមទាំងអាណាព្យាបាលដែលធ្វើអោយប៉ះពាល់ដល់សុខភាពឬរាំងស្ទះដល់ការអភិវឌ្ឍធម្មតារបស់កុមា
រនោះ នៃអំព�ើហឹង្សារាងកាយ.ផ្លូវចិត្ត.ផ្លូវភេទរឺការរំលោភដោយសកម្មភាព ដោយការធ្វេសប្រហែសមិនយកចិត្តទុកដាក់
ល�ើកុមារឬសរីរាង្គកុមារ។

♣ ធ្វើបែបនេះ អាចពង្រីកការការពារបានប្រស�ើរ
•វដ្តជីវិត (មុនពេលដែលអាពាពិពាហ៍,អំឡុងពេលមានផ្ទៃពោះ សម្រាលកូន,កូនង៉ែត,ឈានដល់វ័យសិក្សា)ឪពុកម្តាយ ត្
រូវទទួលបណ្តុះបណ្តាលសមស្របតាមដំណាក់កាល
• “ខ្ញុំនឹងក្លាយជាំឪពុកម្តាយដ៏ល្អជាងគេល�ើលោក”មានសុខភាពល្អ ពោពេញដោយភាពស្រស់ថ្លា
•មជ្ឈមណ្ឌលគាំទ្រសុខមាលភាពគ្រួសារ ☎ 1577-9337 www.familynet.co.kr
•មជ្ឈមណ្ឌលគាំទ្រថែទាំកុមារ ☎ 1577-0756 central.childcare.go.kr
•មជ្ឈមណ្ឌលគាំទ្រឪពុកម្តាយជាតិ ☎ 1899-0025 www.parents.go.kr
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B형간염 주산기감염 예방사업

- B형간염 주산기감염 예방 안내  http://nip.cdc.go.kr (예방접종도우미 사이트)

- 질병관리본부  ☎043-719-6850

우리 아이를 주산기감염에서 예방하려면

■ 임신 중 : B형간염검사를 받습니다. (표면항원 양성일 경우 지원대상이 됩니다)

■ 출산 직후 : ‌�아이가 태어나자마자 12시간 이내에 면역글로불린 및 B형간염 1차 

접종을 받습니다.

■ 생후 1개월 : B형간염 2차 예방접종을 받습니다.

■ 생후 6개월 : B형간염 3차 예방접종을 받습니다.

■ 생후 9~15개월 : B형간염 항원·항체 검사를 받습니다.

■ 항체가 형성되지 않은 경우 재검사 및 재접종을 받을 수 있습니다.

* ‌�출생 시 B형간염 면역글로불린과 예방접종을 동시에 시행하는 경우 약 95%까지 주산기감염 

예방이 가능합니다.

“B형간염 주산기감염 예방사업이 

우리 아기를 지켜준대요!”

♣ 안내
B형 간염 항원이 양성인 산모에게서 태어난 신생아의 B형 간염의 감염을 

예방하기 위해서 국가가 신생아의 면역글로불린 접종, B형간염 예방접종, 

항원·항체검사를 무료로 받을 수 있도록 의료비를 전액 지원하는 사업입니다.

♣ 주요내용
- 지원대상 : ‌�임신 중에 받은 B형간염 검사에서 표면항원 양성 산모(HBeAg 

양성자 포함)

- 지원내용 : ‌�면역글로불린 1회, B형간염 예방접종 3회, 항원항체검사, B형간염 

재접종 3회

វ៉ាក់សាំអបង្ការនៃការចម្លងរមរោគ ពីម្តាយទៅទារកក្នុង
កំឡុងពេលគ្រប់ខែ របស់ជំងឺរលាកថ្លើម B

- ពត៌មានការពារនៃការចម្លងមេរោគ ពីម្តាយទៅកូនក្នុងកំឡុងពេលគ្រប់ខែនៃជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B
   http://nip.cdc.go.kr (Vaccination Help Website)
- ការិយាល័យគ្រប់គ្រងផ្នែកជំងឺ  ☎ +82-43-719-6850

ប្រសិនប�ើចង់បង្ការនៃការចម្លងមេរោគពីម្តាយទៅកូនក្នុងកំឡុងពេលគ្រប់
ខែរបស់ជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B
■ ខណះពេលមានផ្ទៃពោះ:ទទួលការធ្វើតេស្តជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ Bដែល(អ្នកដែលមានសិទ្ធទទួ
លការគាំទ្រប�ើ្រលទ្ធផលវិជ្ជមាននៅក្នុងការធ្វើតេស្តអង់ទីហ្សែណ ហ�ើយមាន ជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ 
B)។
■ បន្ទាប់ពីការសម្រាល: ចាក់វ៉ាក់សាំងភាពសុំា ក្លូបូលីន និងការចាក់ថ្នាំបង្ការ ជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ 
Bដែលត្រូវបានផ្តល់ឱ្យជាល�ើកទីមួយក្នុងរយះពេល បន្តាប់បីសម្រាលកូនបាន12ម៉ោង។
■ 1 ខែបន្ទាប់ពីការសម្រាល: ចាក់ថ្នាំបង្ការជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B ល�ើកទី2
■ 6 ខែបន្ទាប់ពីការសម្រាល: ចាក់ថ្នាំបង្ការជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B ល�ើកទី3
■ 9~15 ខែបន្ទាប់ពីការសម្រាល: ការធ្វើតេស្ត ការធ្វើតេស្តអង់ទីហ្សែន/អង្គបដឹបក្ខនៃជំងឺរលាកថ្លើ
មប្រភេទ B
■ តេស្តនិងការចាក់វ់ាក់សាំងបន្ថែមអាចត្រូវបានទទួលបន្តទ�ៀតប្រសិនប�ើអង់ទីករមិនទាន់មាន
* ‌�ការមម្លងរោគ ពីម្តាយទៅកូនកំឡុងពេលគ្រប់ខែរបស់ជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ Bអាចបង្ការដល់% 

ប្រសិនប�ើ ទារកទទួលបានចាក់វ៉ាកសាំងភាពសុំាក្លូបូលីន និង ការចាក់ថ្នាំបង្ការជំងឺរលាកថ្លើមប្រ
ភេទ Bនៅពលក�ើត 

“វ៉ាក់សាំងបង្ការ អាចការពារកូនរបស់យ�ើងពី ការចម្លងមេរោគ ពីម្តាយទៅកូនក្នុងកំឡុ
ងពេលគ្រប់ខែ របស់ជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B!”

♣ ការណែនាំ
ដ�ើម្បីបង្ការការឆ្លងកាត់ជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទBចំពោះទារកទ�ើបនឹងក�ើតដែលមានម្តាយមានផ្ទុកជំងឺរលាក
ថ្លើម រដ្ឋាភិបាលបានធ្វើការគាំពារទៅល�ើការចំណាយថ្លៃព្យាបាលទាំងស្រុង ដ�ើម្បីអាចឱ្យទារកទ�ើបនឹងក�ើត 

ទទួលបានការចាក់ថ្នាំវ៉ាក់សាំង, ថ្នាំការពារជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទB,អង់ទីន,តេស្តអង់ទីករ ដោយឥតគិតថ្លៃ។  

♣ ពត៌មានលំអិត
- អ្នកដែលមានសិទ្ធិទទួល: ‌�ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះហ�ើយមានលទ្ធផលវិជ្ជមាននៅក្នុងការធ្វើតេស្ត អង់ទីហ្សែន 

ហ�ើយមានជំងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B (រួមបញ្ចូលទាំងមនុស្សដែលមានHBeAg)
- ការគាំទ្រដែលផ្តល់ជូនមាន:‌ �វ៉ាក់សាំងភាពសុំាក្លូបូលីន1ដង, វា់ក់សាំងបង្ការជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B 3ដង ការធ្វើតេ

ស្តអង់ទីហ្សែន,ចាក់ថ្នាំបង្កើតអង់ទីករដ�ើម្បីប្រឆាំងនឹងជម្ងឺរលាកថ្លើមប្រភេទ B 3ដង
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이른둥이(미숙아) 지원 사업

♣ 미숙아 및 선천성이상아 의료비 지원
⚫ 지원대상 

- ‌�(미숙아) 출생 후 24시간 이내에 신생아집중치료실(NICU)에 입원한 기준 

중위소득 180% 이하 가구의 미숙아 출산 가정

- ‌�(선천성이상아) 출생 후 28일 이내 질병분류코드Q 로 시작하는 선천성 이상 

질환으로 진단받은 환아로서 출생 후 6개월 내 선천성이상질환을 치료하기 

위하여 입원하여 수술한 기준중위소득 180% 이하 가구
* ‌�다자녀(2명 이상) 가구에서 출생한 미숙아 및 선천성 이상아는 소득수준 관계없이 지원(쌍둥이는 

다자녀 인정) 

⚫ 지원내역 

- ‌�(범위) 의료비의 급여 중 일부본인부담의 본인부담금을 제외한 전액본인부담금, 

비급여

- (지원금액)

구분
미 숙 아

선천성이상아2.5kg~2.0kg,
37주미만

2.0kg~1.5kg 1.5kg 미만 1kg 미만

1인당 
최고지원액

300만원 400만원 700만원 1,000만원 500만원

* 선천성이상 질환을 가지고 미숙아로 태어난 경우는 각각 적용

⚫ 신청절차 

- ‌�의료기관 미숙아 등록(의료기관 → 보건소) ➡ 미숙아 등 환아가정 의료비 지원 

신청(환아가정 → 보건소) ➡ 의료비 지원(보건소 → 환아가정) 

គម្រោងគាំទ្រអាហារសម្រន់ (ទារកមិនគ្រប់ខែ)

♣ ផ្តលជនំួយថ្លៃព្យាបាលដល់ ទារកក� ើតមិនគ្របខ់ែនិងមិនប្រក្រតពីកីណំ� ើត
⚫ ដែលមានសិទ្ធិទទួល

- ‌�(ក� ើតមិនគ្របខែ) ក្រោយសម្រាលបាន24ខែ រក� ើតមិនគ្រប់ខែនៃគ្រួសារដែលមានប្រាក់ចំណលូជាម
ធ្យម ១៨០% ឬតិចជាងនេះបានចូលក្ នុង NICU ។

- ‌�(មិនប្រក្រតពីកីំណ� ើត) ក្រោយសម្រាលបាន28ខែ នកជងំដឺែលត្រូវបានគេធ្វ ើរោគវនិចិ្ឆ័យឃ� ើ
ញថាមានរោគវកិលចរកិពកីណំ� ើតដោយចាប់ផ្ត ើមជាមយួនងឹលេខកដូនៃការបែងចែកជម្ងឺ Q 
ដែលប្រាកច់ណំលូជាមធ្យមគឺ ១៨០% ឬតចិជាងនេះ។
* ‌�កនូច្រ ើន(2នាកឡ់� ើង) ទារកមនិគ្រប់ខែក� ើតក្ នុងគ្រួសារនងិអ្នកដែលមានបញ្ ហាមនិប្រក្រតពីកីណំ� ើតត្រូវបានគាំ

ទ្រដោយមនិគតិពកីម្រិតប្រាកច់ណំលូ។ ខ្លឹមសារជនំយួ

⚫ ការគាទំ្រដែលផ្តលជ់នូមាន
- ‌�(វសិាលភាព) ការចណំាយខាងវេជ្ជសាស្ត្រពេញលេញការមនិបងប់្រាកដ់ោយមនិរាប់បញ្ ចូលការចំ

ណាយផ្នែកវេជ្ជសាស្រ្តដោយផ្នែក
- (ទឹកប្រាក់ជនំួយ)

ផ្នែក
ទារកក�ើតមិនគ្រប់ខែ មិនប្រក្រតី

ពីកំណ�ើត
2.5គីឡូ~2.0គីឡូ, 
ក្រោម37សប្តាហ៏

2.0គីឡូ~1.5គីឡូ ក្រោម1.5គីឡូ ក្រោម1គីឡូ 

ផ្តល់ជូន
ខ្ពស់បំផុត
ក្នុង1នាក់

300ម៉ឺនវ៉ុន 400ម៉ឺនវ៉ុន 700ម៉ឺនវ៉ុន 1,000ម៉ឺនវ៉ុន 500ម៉ឺនវ៉ុន

* អាចប្រ ើបានចពំោះទារកមនិគ្រប់ខែដែលមានបញ្ ហាមនិប្រក្រតពីកីណំ� ើត

⚫ ដណំាក់កាលនៃការដាកព់ាក្យ
- ‌�ការចះុបញ្ជីទារកក� ើតមនិគ្រប់ខែនៅតាមស្ ថាបន័វេជ្ជសាស្រ្ត (ស្ ថាបន័សខុាភបិាលមណ ្ឌលសខុភាព) 

→ ការស្ន ើសុំថ្លៃចណំាយផ្នែកវេជ្ជសាស្រ្តជនំយួដលទ់ារកក� ើតមនិគ្រប់ខែ ដចូជាការពនិតិ្យល� ើទារកមនិ
គ្រប់ខែសម្រាប់ទារករបស់អ្នក
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♣ 미숙아 (신생아집중치료실 등) 건강보험 적용 확대
⚫ 신생아집중치료실 건강보험 적용 확대(’16.10월)로 비급여 부담 완화

⚫ 영유아 입원/외래 진료시 본인부담률 축소

- 신생아(출생 후 28일이내) 입원 시 입원진료비 중 본인부담금 면제

- 영유아(15세이하 아동)는 입원진료비 중 본인부담금 완화(5%만 부담)

- ‌�미숙아(조산아 및 저체중아)가 외래에서 진료를 받을 경우 출생일로부터 

3년까지 본인부담률 10%적용
* 단, 의원, 치과의원 및 보건의료원에서 외래진료시 요양급여비용 총액의 5%

- 1세미만 영유아가 외래진료 이용시 본인부담 완화
* 의료기관 종별 21~42% → 5~20%

♣ 이른둥이 양육 가정 지원 (삼성카드 - 초록우산 어린이재단)
■ 사업 내용

- 이른둥이 양육지원 키트* 지원(매주 100가구씩 지원)
* 이른둥이용 기저귀, 성장강화 분유, 초유저장팩으로 구성(5만원 상당)

- 이른둥이 건강한 양육을 위한 부모교실 실시(연간 5회, 회당 50명)
* 매년 서울 등 전국 5대 지역 순회, 1회당 50명의 부모대상 실시(연간 250명)
* (강사) 서천석(소아청소년 정신의학 박사), 전지현(강남차병원 소아청소년과 교수)

■ 지원 대상자: 이른둥이 및 이른둥이 양육 부모

- ‌�(이른둥이 지원 물품) 삼성카드 “베이비스토리” 앱을 이용 중인 이른둥이 
가정의 신청자 중 매주 선착순으로 100가구 선정(3년간 13,000가구, 
가구당 키트 1개 지원)

- (이른둥이 부모 교실) 매년 전국 이른둥이 양육 부모 250명(3년간 750명)

■ 사업기간: 2019년 7월 ~ 2021년 12월

♣ ទារកក�ើតមិនគ្រប់ខែ(បន្ទប់ព្យាបាលម�ើលថែទាំទារកទ�ើមនឹងក�ើត ផ្សេងៗ)  
ការពង្រីកវិសាលភាពធានារ៉ាប់រងសុខាភាព
⚫ បន្ទប់ព្យាបាលម�ើលថែទាំទារកទ�ើមនឹងក�ើត ការពង្រីកវិសាលភាពធានារ៉ាប់រងសុខាភាព 
នៅ(’១៦.ខែ១០) កាត់បន្ថយបន្ទុក មិនបង់ប្រាក់
⚫ កុមារតូចចូលមន្ទីពេទ្យ/កាត់បន្ថយអត្រាការទូទាត់ប្រាក់សាមីខ្លួន ពេលព្យាបាលនៅខាងក្រៅ  

- ទារកទ�ើបនឹងក�ើត (បន្ទាប់ពីក�ើត ក្នុងរយៈពេល២៨ថ្ងៃ) ល�ើកលែងការបង់ថ្លៃព្យាបាលរបស់សាមីខ្លួន ក្នុ
ងចំណោមថ្លៃព្យាបាលក្នុងមន្ទីពេទ្យ ពេលចូលមន្ទីរពេទ្យ   
- កុមារតូច (កុមារ អាយុ១៥ឆ្នាំចុះក្រោម) កាត់បន្ថយការបង់ថ្លៃព្យាបាលរបស់សាមីខ្លួន ក្នុងចំណោមថ្លៃ
ព្យាបាលក្នុងមន្ទីរពេទ្យ(បង់ត្រឹមតែ៥%) 
- ទារកមិនក�ើតមិនគ្រប់ខែ(មិនគ្រប់ខែ និង មិនគ្រប់គីឡូ)  ករណីទទួលការព្យាបាលនៅខាងក្រៅ 
រាប់ចាប់ពីថ្ងៃក�ើត រហូតត្រឹម៣ឆ្នាំ អត្រាបង់ប្រាក់របស់សាមីខ្លួនគឺ១០% 

* ៥% នៃការចំណាយផ្នែកវេជ្ជសាស្រ្តសរុបសម្រាប់ការព្យាបាលជំងឺនៅមន្ទីរពេទ្យគ្លីនិកធ្មេញនិងគ្លីនិកសុខភាព,ប៉ុ
ណ្ណោះ។

- ទារកដែលមានអាយុតិចជាង ១ ឆ្នាំបង់ថ្លៃព្យាបាលដោយខ្លួនឯង។
* ស្ថាប័នវិជ្ជសាស្ត្រព្យាបាលជំងឺទូទៅ 21~42% → 5~20%

♣ ផ្តល់ជំនួយដល់ការចិញ្ចឹមកូន (កាតSamsung - មូលនិធិកុមារឆ័ត្របៃតង)
■ មាតិកា

- កាតសម្រាប់ផ្តលល�ើការការចិញ្ចឹមកូន * ការជំនួយ(រាល់សប្តាហ៏ផ្តល់ជូន100គ្រួសារ)
* កាតសម្រាប់ផ្តលល�ើការការចិញ្ចឹមកូន * ការជំនួយ(រាល់សប្តាហ៏ផ្តល់ជូន100គ្រួសារ)

- ប�ើកបង្រៀនការចិញ្ចឹមកូនអោយលូតលាស់ដោយមានសុខភាពល្អ (រយះពេលមួយឆ្នាំ 5ដង, ម្តង 
50នាក់)

* ជារ�ៀងរាល់ឆ្នាំ នៅសេអ៊ូល នៅតាមតំបន់មាន 5កន្លែង, 1ដង 50នាក់សម្រាប់ឪពុកម្តាយមានសិទ្ធិ 
(ក្នុងមួយឆ្នាំ 250នាក់)
* (គ្រូបង្រៀន) ស ជីនសក(ផ្នែគកចិត្តសាស្ត្រកុមារ), ចុនជីហ្យន(សាស្រ្តាចារ្យនាយកដ្ឋានកុមារផ្នែកមន្ទីរពេទ្
យកាងណាម)

■ អ្នកដែលមានសិទ្ធិទទួល : កុមារ និង ឪពុកម្តាយអាណាព្យាបាល 
- (ផ្តល់ជំនួយរបស់ប្រើប្រាស់សម្រាប់កុមារ) កាត Samsung “កំណត់ហេតុទារក” ជារ�ៀងរាលសប្តា
ហ័មានបេក្ខជនដែលកំពុងប្រើអេប100គ្រួសារ (អំឡុង៣ឆ្នាំង 13,000គ្រួសារ ,មួយគ្រួសារកាត1)
- (សាលាបង្រៀនឪពុកម្តាយ) ប�ើកបង្រៀនជារាងរាល់ឆ្នាំ គ្រប់តំបន់ ក្នុងមួួឆ្នាំ250នាក់(រយះពេល3
ឆ្នាំ750នាក់)

■ ចាប់ប�ើក : ឆ្នាំ2019ខែ 7~ ឆ្នាំ2021ខែ12
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권역응급의료센터 현황

기관명 지역 기관주소(도로명)

고려대학교 안암병원 서울 서울특별시 성북구 인촌로 73 (안암동5가)

고려대학교 구로병원 서울 서울특별시 구로구 구로동로 148 (구로동)

서울대학교병원 서울 서울특별시 종로구 대학로 101 (연건동)

한양대학교병원 서울 서울특별시 성동구 왕십리로 222-1 (사근동)

이화여자대학교 
목동병원

서울 서울특별시 양천구 안양천로 1071 (목동)

동아대학교병원 부산 부산광역시 서구 대신공원로 26 (동대신동3가)

부산대학교병원 부산 부산광역시 서구 구덕로 179 (아미동1가)

경북대학교병원 대구 대구광역시 중구 동덕로 130 (삼덕동2가, 경북대학교병원)

길병원 인천 인천광역시 남동구 남동대로774번길 21 (구월동, 가천대학교길병원)

인하대학교병원 인천 인천광역시 중구 인항로 27 (신흥동3가)

전남대학교병원 광주 광주광역시 동구 제봉로 42 (학동)

조선대학교병원 광주 광주광역시 동구 필문대로 365 (서석동)

충남대학교병원 대전 대전광역시 중구 문화로 282 (대사동, 충남대학교병원)

건양대학교병원 대전 대전광역시 서구 관저동로 158 (가수원동, 건양대학교부속병원)

울산대학교병원 울산 울산광역시 동구 방어진순환도로 877 (전하동)

순천향대학교 부천병원 경기 경기도 부천시 조마루로 170 (중동)

아주대학교병원 경기 경기도 수원시 영통구 월드컵로 164 (원천동)

한림대학교 성심병원 경기 경기도 안양시 동안구 관평로170번길 22 (평촌동)

가톨릭대학교 
의정부성모병원

경기 경기도 의정부시 천보로 271 (금오동)

ស្ថាប័នមជ្ឈមណ្ឌលព្យាបាលបន្ទាប់តាមតំបន់

ឈ្ មោះ តបំន់ អាសយ័ដ្ ខានស្ ថាបន័ពាកព់ន័្ធ(ឈ្ មោះផ្ លូ វ)
មន្ទីរពេទ្យអាន់ណាំ 

នៃសាកលវិទ្យាល័យកូរ្យ៉ូ ទីក្រុងសេអ៊ូល អ៊ីនឆុន-រ៉ូ73 ស៊ុងប៊ុក-គូ ទីក្រុងសេអ៊ូល (អាន់អាំង-ដុង 5ហ្កា)

មន្ទីរពេទ្យគូរ្យ៉ូ 
នៃសាកលវិទ្យាល័យកូរ្យ៉ូ ទីក្រុងសេអ៊ូល គូរ៉ូដុង-រ៉ូ148 គូរ៉ូ-គូ ទីក្រុងសអ៊ូល(គូរ៉ូ-ដុង)

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យជា
តិសេអ៊ូល ទីក្រុងសេអ៊ូល 101,ដេហាក់រូ ជុងណូហ្គូ សេអ៊ូល (យ៉ុងហ្គន ដុង)

មន្ទីរពេទ្យ និង សាកលវិទ្យាល័យ 
ហាន់ញ៉ាំង ទីក្រុងសេអ៊ូល វ៉ាំងស៊ីបរី-រ៉ូ222-1សុងដុង-គូ ទីក្រុងសេអ៊ូល (សាគីន-ដុង)

មន្ទីរពេទ យម៉ុកដុង 
នៃសាកលវិទ្យាល័យអ៊ីវ៉ា ទីក្រុងសេអ៊ូល អាញ៉ាំងឆន់-រ៉ូ1071យ៉ាំងឆន់-គូ ទីក្រុងសេអ៊ូល (ម៉ុក-ដុង)

មន្ទីរពេទ្យ និងសាកលវិទ្យាល័យ 
ដុងអា ប៊ូសាន ដេស៊ីនគង់វ៉ុន-រ៉ូ26ស៊-គូ ភូសានក្វាំងយ៉ក់-ស៊ី (ដុងដេស៊ីន-ដុង3ហ្កា)

មន្ទីរពេទ្យ 
និងសាកលវិទ្យាល័យភូសាន ប៊ូសាន គូតក់-រ៉ូ179ស៊-គូ ភូសានក្វាំងយ៉ក់-ស៊ី (អាម៉ា-ដុង 1ហ្កា)

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យជាតិ 
ខ្យង់បុក ដេគូ 130 ដុងដុក រូ ដេហ្គូ (មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យជាតិ ខ្យង់បុក សាមដុក 

ដុង  2-ហ្កា)

មន្ទីរពេទ្យគីល អ៊ីនឈន់ ណាំដុង-ដេរ៉ូ 774ប៉នគីល21ណាំដុង-គូ អ៊ីនឆន់ក្វាំងយ៉ក់-ស៊ី(គូវ៉ុន-ដុង,ហ្គាឆ
ន់ដេហាក់គ្យូគីលប្យង់វ៉ុន)

មន្ទីរពទ្យ និងសាកលវិទ្យាល័យ 
អ៊ីនហា អ៊ីនឈន់ អ៊ីនហាំង-រ៉ូ27 ជុង-គូ អ៊ីនឆន់ក្វាំងយ៉ក់-ស៊ី (ស៊ីនហឹង-ដុង3ហ្កា)

មន្ទីរពេទ្យ 
និងសាកលវិទ្យាល័យជាតិឆនណាម ក្វាំងជូ 42, ជេប៊ុងរូ ដុងហ្គូ ខ្វាងជូ (ហាក់ ដុង)

មន្ទីរពេទ្យ 
និងសាកលវិទ្យាល័យចូសន់ ក្វាំងជូ ផេលម៉ូន-ដេរ៉ូ365 ដុង-គូ ក្វាំងជូក្វាំងយ៉ក់-ស៊ី (ស៊ស៊ក-ដុង)

មន្ទីរពេទ្យ និងាសាកលវិទ្យាល័យ 
ឈុងណាំ ដេជន មូនហ្វាម-រ៉ូ282 ជុង-គូ ដេចនក្វាំងយ៉ក-ស៊ី (ដេសា-ដុង, 

មន្ទីរពេទ្យឆុងណាំដេហាក់ក្យូ)
មន្ទីរពេទ្យ និងសាកលវិទ្យាល័យ 

កន់យ៉ាំង ដេជន ក្វាន់ចដុង-រ៉ូ158 ស៊-គូ ដេចនក្វាំងយ៉ក-ស៊ី(ហ្គាស៊ូវ៉ុន-
ដុង,មន្ទីរពេទ្យកនយ៉ាំងដេហាក់ក្យូ)

មន្ទីរពេទ្យ 
និងសាកលវិទ្យាល័យអ៊ុលសាន អ៊ូសាន បាំងអៗជីនសៗុនហ្វាន់-ដេរ៉ូ877ដុង-គូ អ៊ូលសាន់ក្វាំងយ៉ក-ស៊ី (ចនណា-ដុង) 

មន្ទីរពេទ្យភូឆន់ 
នៃសាកលវិទ្យាល័យ ស៊ុនឆន់ 

ហ្យាំង
ក្យង់ហ្គី ចូមារ៉ូ-រ៉ូ170ប៊ូឆន់-ស៊ី ក្យងគី-ដូ (ជុង-ដុង)-

មន្ទីរពេទ្យសាកកលវិទ្យាល័យអាជូ ក្យង់ហ្គី 164, វ�ើលខាប់រូ យ៉ងតុងហ្គូ ស៊ូវ៉ុន ច្យង់គីដូ (វ៉ុនឆុន-ដុង)
មន្ទីរពេទ្យសុងស៊ីម 

នៃសាកលវិទ្យាល័យ ហា លីម ក្យង់ហ្គី ក្វានផ្យង់-រ៉ូ170 ប៉នគីឡ22 ដុងអាន់-គូ អាញ៉ាំង-ស៊ី ក្យងគី-ដូ (ផ្យង់ឈុន-ដុង)

សាកលវិទ្យាល័យកាតូលិក 
នៃមន្ទីរពេទ្យអ�ើយចុងប៊ូសង់ម៉ូ ក្យង់ហ្គី 271, ចនបូរូ អ�ើយចុងប៊ូ ខ្យង់ហ្គីដូ (ហ្គើម៉ូដុង)
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기관명 지역 기관주소(도로명)

분당서울대학교병원 경기 경기도 성남시 분당구 구미로173번길 82 (구미동, 분당서울대학교병원)

명지병원 경기 경기도 고양시 덕양구 화수로14번길 55 (화정동)

분당차병원 경기 경기도 성남시 분당구 야탑로 59 (야탑동)

강릉아산병원 강원 강원도 강릉시 사천면 방동길 38

연세대학교 원주 
세브란스기독병원

강원 강원도 일산로 20

한림대학교 
춘천성심병원

강원 강원도 춘천시 삭주로 77 (교동)

충북대학교병원 충북 충청북도 청주시 서원구 1순환로 776 (개신동)

단국대학교병원 충남 충청남도 천안시 동남구 망향로 201 안서동, 단국대학교의과대학부속병원

전북대학교병원 전북 전라북도 전주시 덕진구 건지로 20 (금암동)

목포한국병원 전남 전라남도 목포시 영산로 483 (상동)

성가롤로병원 전남 전라남도 순천시 순광로 221 (조례동)

안동병원 경북 경상북도 안동시 앙실로 11 (수상동)

구미차병원 경북 경상북도 구미시 신시로10길 12 (형곡동)

포항성모병원 경북 경상북도 포항시 남구 대잠동길 17

양산부산대학교병원 경남 경상남도 양산시 물금읍 금오로 20

성균관대학 
삼성창원병원

경남 경상남도 창원시 마산회원구 팔용로 158

제주한라병원 제주 제주특별자치도 제주시 도령로 65, (연동)

ឈ្ មោះ តបំន់ អាសយ័ដ្ ខានស្ ថាបន័ពាកព់ន័្ធ(ឈ្ មោះផ្ លូ វ)
មន្ទីរពេទ្យ 

និងសាកលវិទ្យាល័យសេអ៊ូល 
ប៊ូនតាំង

ក្យង់ហ្គី គូមី-រ៉ូ 173ប៉នគីល 82 ប៉ុនដាំង-គូ សុងណាំ-ស៊ី ក្យងគី-ដូ (គូមី-ដុង,ប៉ុនដាំ
ងសេអ៊ូលដេហាក់ក្យូប្យង់វ៉ុន)

មន្ទីរពេទ្យម្យ៉ងជី ក្យង់ហ្គី ហ្វាស៊ូ-រ៉ូ 14ប៉នគីល55 ដក់យ៉ាំង-គូ កូយ៉ាំង-ស៊ី ក្យងគី-ដូ(ហ្វាចុង-ដុង)

មន្ទីរពេទ្យប៉ុនដាំងឆា ក្យង់ហ្គី យ៉ាថាប់-រ៉ូ59 ប៉ុនដាំង-គូ សង់ណាំស៊ី-ក្យងគី-ដូ(យ៉ាថាប់-ដុង)

មន្ទីរពេទ្យ នងិសាកលវទិ្យាលយ័ 
កន់យ ៉ាងំ កាំងវ៉ុន 38, បាំងដុងហ្គីល សាឆុនម្យន់ ហ្គាំងណឹង ហ្គាំងវ៉ុនដូ

មន្ទីរពេទ្យគ្រីសស្ទាន សេវរ៉ាន់ 
នៃសាកលវិទ្យាល័យ យ៉ន់សេ កាំងវ៉ុន អ៊ីសាន់-រ៉ូ20 កាំងវ៉ុនដុង

មន្ទីរពេទ្យឈុនឆន់សង់ស៊ីម 
នៃសាកលវិទ្យាល័យ ហាលីម កាំងវ៉ុន សាក់ជូ-រ៉ូ77ឆុនឆន់-ស៊ី កាំងវ៉ុន-ដូ (ក្យូដុង)

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យជា
តិជុងប៊ុក ឆុងបុក 776, 1ស៊ុនហាន់រូ ហុងដុកហ្គូ ចុងជូ ជុងប៊ុកដូ (ហ្គេស៊ីនដុង)

មន្ទីរពេទ្យ និងសាកលវិទ្យាល័យ 
ថាន់គូ ឆុងណាម ម៉ាំងហ្យាំង-រ៉ូ201ដុងណាំ-គូ ឆន់ណាន់-ស៊ី ឆុងឆងណាំ-ដូ(អាន់ស-ដុង 

មន្ទីរពេទ្យផ្នែកវេជ្ជៈពេទ្យ សាកលវិទ្យាល័យ ថាន់គូ)

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យជា
តិឆនប៊ុក ឈន់បុក 20,ចនជីរូ ដុកជិន ហ្គូ ចនជូ ចលឡាប៊ុក ដូ (ហ្គឺមមដុង)

មន្ទីរពេទ្យម៉ក់ប៉ូ ហានគូក ឈន់ណាម 483,យុងសានរូ ម៉ក់ប៉ូ ចលឡាណាម ដូ

មន្ទីរពេទ្យសុងហ្គៃរ៉ុលឡូ ឈន់ណាម ស៊ុនក្វាំង-រ៉ូ221 ស៊ុនឆន់-ស៊ី ឆល់ឡាណាំ-ដូ (ចូរ៉េ-ដុង)

មន្ទីរពេទ្យអាន់ដុង ក្យង់បុក អាំងស៊ីល-រ៉ូ11 អាន់ដុង-ស៊ី ក្យងសំាងប៉ុក-ដូ(ស៊ូសាំង ដុង)

មន្ទីរពេទ្យគូមីឆា ក្យង់បុក ស៊ីនស៊ី-រ៉ូ10គីល12គូមី-ស៊ី ក្យងសំាងប៉ុក-ដូ (ហ្យង់គូក-ដុង)

មន្ទីរពេទ្យផូហាំងសង់ម៉ូ ក្យង់បុក ដេចាំង-ដុងគីល17ណាំ-គូ ផូហំាង-ស៊ី ក្យងសំាងប៉ុក-ដូ

មន្ទីរពេទ្យ 
និងសាកលវិទ្យាល័យយ៉ាំងសានភូសាន ក្យង់ណាម គីម៉ូ-រ៉ូ20 ម៉លគីម-អឺប យ៉ាំងសាន់-ស៊ី ក្យងសំាងណាំ-ដូ

មន្ទីរពេទ្យសាំងសុងឆាំងវ៉ុន 
នៃសាកលវិទ្យាល័យ 

សុងគ្យន់ក្វាន់
ក្យង់ណាម ផាលយ៉ុង-រ៉ូ158ម៉ាសាន់ហ្វេវ៉ុន-គូ ឆាំងវ៉ុន-ស៊ី ក្យងសំាងណាំ-ដូ

មន្ទីរពេទ្យទូទៅ ឆេជូ ហាឡា ជេជូ 65,ដូរ្យង់រូ ជេជូ (យន ដុង)
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고위험 산모·신생아 통합치료센터(MFICU) 현황

권역 병원명 주소 전화번호

서울

삼성서울병원 서울 강남구 일원로 81 02-3410-2114

서울대병원 서울 종로구 대학로 101 1588-5700

고려대 안암병원 서울 성북구 고려대로 73 1577-0083

고려대 구로병원 서울 구로구 구로동로 148 1577-9966 

경기

분당서울대병원 경기 성남시 분당구 구미로173번길 82 1588-3369

국민건강보험공단 
일산병원

경기 고양시 일산동구 일산로 100 031-900-0114

고려대 안산병원 경기 안산시 단원구 적금로 123 1577-7516

아주대병원 경기 수원시 영통구 월드컵로 164 1688-6114

인천 가천대 길병원 인천 남동구 남동대로 774번길 21 1577-2299

강원 강원대병원 강원 춘천시 백령로 156 033-258-2000

충북 충북대병원 충북 청주시 서원구 1순환로 776 043-269-6114

충남 충남대병원
대전광역시 중구 문화로 282 

충남대학교병원
1599-7123 

전북 전북대병원 전북 전주시 덕진구 건지로 20 063-250-1114

전남 전남대병원 광주 동구 제봉로 42 1899-0000 

경북
계명대 동산병원 대구광역시 달서구 호산동 산2-1 1577-6622

칠곡경북대병원 대구광역시 북구 호국로 807 053-200-2114

경남

인제대부산백병원 부산광역시 부산진구 복지로 75 051-890-6114

양산부산대병원
경상남도 양산시 물금읍 금오로 20 

양산부산대학교병원
1577-7512 

경상대병원 경상남도 진주시 강남로 79 055-750-8000

2019년 4월 기준

តមាតំបន់ ឈ្ មោះមន្ទីពេទ្យ អាសយ័ដ្ ឋាន លេខទរូសព្ទ

សេអ៊ូល

មន្ទីរពេទ្យសាមសុងសេអ៊ូល សេអ៊ូល កាំងណាំ អ៊ីលវ៉ុន-រ៉ូ  81 +82-2-3410-2114

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យ
សេអ៊ូលដេ សេអ៊ូល  ចុង-រ៉ូគូ ដេហាក់-រ៉ូ  101 1588-5700

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យហ្គូ
រ្យអាណាម សេអ៊ូល សងបុកគូ ហ្គូរ្យដេ-រ៉ូ  73 1577-0083

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យហ្គូ
រ្យដេ គូរូ សេអ៊ូល គូរូគូ គូ-រ៉ូដុង-រ៉ូ  148 1577-9966 

ក្យងគី

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យប៊ុន
ដាំង សេអ៊ូល ក្យងគី សងាណាំ បុនដាំងគូ គូមី-រ៉ូ  173ផនគីល 82 1588-3369

សេវាកម្មធានារ៉ាប់រងសុខភាពជាតិ
មន្ទីរពេទ្យអ៊ីលសាន ក្យងគី កូយ៉ាង-ស៊ី អ៊ីលសានដុងគូ អ៊ីលសាន-រ៉ូ  100 +82-31-900-0114

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យហ្គូរូ
ដេ អានសាន ក្យងគី-ដូ អានសាន-ស៊ី ដាន់វ៉ុន-គូ ចគឹម-រ៉ូ  123 1577-7516

មន្ទីរពេទ្យអាជូដេ ក្យងគី ស៊ូវ៉ុន យ៉ងថុង-គូ វ់លឌឺឋប-រ៉ូ  164 1688-6114

អ៊ីនឆុន មន្ទីរពេទ្យ 
សាកលវិទ្យាល័យហ្គាឆុនដេគីល អ៊ីនឆុន ណាំដុង-គូ ណាំដុងដេ-រ៉ូ 774ផនគីល 21 1577-2299

កាំងវ៉ុន មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យ
កាំងវ៉ុនដេ កាំងវ៉ុន ឈុនចន-ស៊ី ផេករ្យង-រ៉ូ 156 +82-33-258-2000

ឆុងបុក មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យឆុ
ងប៊ុកដេ ចុងប៊ុក ចុងជូ-ស៊ី សវ៉ុន-គូ 1សូនហ្វាន់-រ៉ូ 776 +82-43-269-6114

ឆុងណាម មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យឆុងណាំ ទីក្រុងដេចុន ជុងកូ មុនហ្វា-រ៉ូ 282 
មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យឆុងណាំ 1599-7123 

ឈន់បុក មន្ទីរចពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យ
ចុនប៊ុកដេ ចុនប៊ុក ជុនជូ-ស៊ី ថុកជិណគូ ហ្គនជី-រ៉ូ  20 +82-63-250-1114

ឈន់ណាម មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យចុ
នណាំដេ ក្វាងជូ ដុងគូ ជេបុង-រ៉ូ 42 1899-0000 

ក្យង់បុក

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យហ្គេម្យ
ងដេ ដុងសាន ទីក្រុងដេគូ ថាល់ស-គូ ហូសានដុង សាន 2-1 1577-6622

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យឆីល
គុក្យងប៊ុកដេ ទីក្រុងដេគូ ភុកគូ ងូគុក-រ៉ូ 807 +82-53-200-2114

ក្យង់ណាម

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យអ៊ីនជេ
ដេប៊ូសានបេក ទីក្រុងភូសាន ភូសានជីនគូ  បូកសានជីណ-គូ 75 +82-51-890-6114

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យយ៉ាង
សានភូសាន

ក្យងសាំអណាំ-ដូ យ៉ាងសាន-ស៊ី មូលគឹមអឹប គឹមអូរូ 20 មន្ទី
រពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យយ៉ាងសានភូសាន 1577-7512 

មន្ទីរពេទ្យសាកលវិទ្យាល័យក្
យងសាំង ក្យងសាំងណាំ-ដូ ជីនជូ-ស៊ី កាំអណាំ-រ៉ូ 79 +82-55-750-8000

ជាទូទៅ ឆ្នាំ2019 ខែ4 

មជ្ឈមណ្ឌលថែទាំទារកនិងទារកក្នុងស្ថានភាពដែលមាន
ហានិភ័យខ្ពស់ (MFICU)
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난임·우울증상담센터 사업안내

♣ 상담 안내

구  분 내  용

대  상 난임 부부, 임산부 및 양육모

상담문의 및 상담예약 www.nmc22762276.or.kr 또는 센터 전화

상담종류 면담 (개인상담 또는 부부상담)

상담유형

내  소 대상자나 가족 등이 직접 센터로 방문하여 대면상담

방  문
대상자가 내소하기 어려운 경우, 

내담자의 거주지나 시설, 연계기관 등 방문하여 상담

상담사 정신건강전문요원, 사회복지사, 임상심리사, 간호사

상담시간 (평일) 월~금 09：00 ~ 17：00

※ 모든 상담은 예약제이며 무료로 운영됩니다.

♣ 난임·우울증 상담센터 기관 안내

구   분 운영기관 주   소 대표전화

중   앙 국립중앙의료원
서울특별시 중구 을지로 245  

국립중앙의료원 본관 2층
02-2276-2276

인천권역 가천대 길병원
인천광역시 남동구 남동대로 765번지 8  

가천대 길병원 여성센터 1층 
032-460-3269 

대구권역 경북대학교병원
대구광역시 중구 달구벌대로 2167  

을화빌딩 7층
053-261-3375

전남권역 현대여성아동병원
전라남도 순천시 장선배기 1길 8(조례동)  

현대여성아동병원 3층
061-901-1234

♣ 사업 소개
난임·우울증상담센터는 임신 준비기부터 산전·후 

및 육아기에 이르기까지 정서적 안정을 위해 정부가 

지원하는 상담 사업입니다. 난임 부부, 임산부 및 

양육모를 위하여 심리상담, 방문상담, 자조모임 등 

다양한 상담프로그램을 운영하고 있습니다.

មជ្ឈមណ្ឌលពិគ្រោះជំងឺធ្លាក់ទឹកចិត្តនិងការគ្មានកូន

♣  ណែនាំពីសេវាប្រឹក្សា
ផ្នែក ខ្លឹមសារ

មានសទិ្ធិទទលួ ប្តីប្រពន្ធ,មានផ្ទៃពោះ,ការចញិ្ចឹម
ពតម៌ានពិគ្រោះ នងិ ណាតព់ិគ្រោះ www.nmc22762276.or.kr រ ឺ ខលទៅមណ ្ឌល

ផ្នែកពិគ្រោះ មកពិគ្រោះផ្ ទាល់ (ពីគ្រោះម្ នាកឯ់ង រ ឺ ពិគ្រោះប្តីប្រពន្ធ)

បែបបទពិគ្រោះ

មកផ្ ទាល់ គ្រួសារ រសឺមខី្ លួ នអាចឡ� ើងមកមណ ្ឌលផ្ ទាលទ់ទលួការពិក្រោះ

ទៅផ្ ទាល់
ការណីគ្រួសារ រសឺមខី្ លួ នមនិអាចឡ� ើងមកមណ ្ឌលផ្ ទាលទ់ទលួការពកិ្
រោះមនិបាន, ចះុដលទ់កីន្លែងអ្នកដែលទទលួការប្រឹក្សា,ផ្តល់យោបល់ដោ

យភ្ ជាប់ទៅស្ ថាបន័ជនូ

អ្នកពិគ្រោះជនូ អ្នកជនំាញផ្នែកចតិ្តសាស្ត្រ,សខុមុាលភាពសង្គម,គ្លីនកិចតិ្តវ ទិ្យា,គលិានុ
បដ្ ឋាយកិារ។

ម៉ោ ងពីគ្រោះ (ថ្ងៃធ្វ ើការ) ចន្ទ~សុក្រ 09:00 ~ 17:00

※ មានទទលួការពគិ្រោះគ្រប់ផ្នែក ដោយឥតគតិថ្លៃ។

♣ ណែនាំស្ថាប័ន ប្រឹក្សាអំពីបញ្ហាគ្មានកូននិងភាពតានតឹងតាមតំបន់
ផ្នែក ស្ ថាប័នប� ើកបម្រ ើការ អាសយដ្ ឋាន លេខទរូសព្ទ

ជុងអាងំ មជ្ឈមណ ្ឌលវេជ្ជសាស្ត្រ
ជាតិជងុអាងំ

ទីក្រុងសេអ៊លូ ជងុ-គូ អលឹជីរ២ូ៤៥
មជ្ឈមណ ្ឌលវេជ្ជសាស្ត្រជាតិអគារមេជានទ់ី ២ +82-2-2276-2276

ទីក្រុងអ៊នីឆនុ មន្ទីពេទ្យនៃសាកលវទិ្យលយ័ 
ហ្គា ឆនុដេគលី 

ទកីក្រុងអ៊នីឆនុ ណាដំងុគូ ៧៦៥លេខ៨ 
នៃមន្ទីពេទ្យសាកលវទិ្យលយ័ 

ហ្គា ឆនុដេគលីមណ ្ឌលស្ត្រីជានទ់១ី
+82-32-460-3269

ទីក្រុងដេចនុ មន្ទីពេទ្យនៃសាកលវទិ្យលយ័ 
ក្យងប៊ុក

អលិហ្ វា ជានទ់៧ី ទីក្រុងដេចនុ ជងុ-គូ ដាល់គូបល់ដេរូ 
២១៦៧អាគារ +82-53-261-3375

ទីក្រុងចនុណាំ មន្ទីពេទ្យ ហ្យនដេ 
កុមារនងិស្ត្រី

ចនុឡាណាំ-ដូ ស៊នុចនុ-ស៊ី ចាងំសនផេគ១ីគលី ៨(ចូរេដងុ)
មន្ទីពេទ្យ ហ្យនដេ កុមារនងិស្ត្រីជានទ់៣ី +82-61-901-1234

♣ ណែនាំអំណីគោលការណ៍
មជ្ឈមណ្ឌលផ្តល់ប្រឹក្សាអំពីបញ្ហាគ្មានកូននិងភាពតានតឹង 
ផ្តល់ជូននូវសេវាកម្ម ការត្រៀមពពោះ មុនពេលសំរាល. ក្រោ
យពេលសម្រាលរហូតដល់ការម�ើលថែទាំកុមារ។ ដ�ើម្បីដោះស្
រាយជួយប្រឹក្សាពីបញ្ហាភាពតានតឹងផ្នែកសតិអារម្មណ៍ ប្តីប្រ
ពន្ធដែលគ្មានកូន,ស្ត្រីមានផ្ទៃពោះ និងការចិញ្ចឹមម�ើលថែកូន 
គឺមានប�ើក បំរ�ើសេវាកម្មជាច្រើនដូចជា ធ្វើការប្រមូលផ្តុំជួបជុំ 
និងពិគ្រោះដល់ទីកន្លែង។ 
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강아지는 멍멍

고양이는 야옹야옹

누렁소는 음메에-

뒤뚱 오리는 꽥꽥-

동물친구의 인사법

반갑게 손 흔들면 맨질맨질 반짝이는 눈으로 가만 들여다보지요.

그 눈에는 하늘이 있고 파도가 출렁여요

구름이 둥둥 흐르고 별빛이 반짝이죠.

단지 너는 멍멍

그리고 야옹야옹

음메에- 말하고 꽥꽥 걷고 있을 뿐

동물친구들과 인사해요.

안녕, 하늘

그리고 바다, 구름과 별빛

가만 그 눈을 들여다보며 떠올려요

다를 뿐 틀리지 않다는 사실

이제부터 너를 만날땐

멍멍, 그리고 야옹야옹

오리가 바람결에 살짝 속삭여 주었어요.

하루가 가고 내일이 오면

좁았던 마음이 자라는 만큼 키가 자란다고.


