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អារម្ភរថា 

រគ្មលកា ណ៍ដណនាជំាតិ សតីពីកា រ្វើរោរវនិិចឆយ័ និងពាបាលកា ពុលសា ធាតុរមតាណុលកនុងប្បរទ្សកមពុជា 
ប្តូវបានរ ៀបចំរ ើងរប្កាមកិចចសហកា  វាង នាយកោា នប្បយុទ្ធនឹងជំងឺឆ្លង ននប្កសួងសុខាភបិាលកមពុជា មនទី រពទ្យ
កាល់ដម៉ែត មនទី រពទ្យមតិតភាពដខា សូរវៀត មនទី រពទ្យមតិតភាពកមពុជាចិនប្ពះកុសម: មនទី រពទ្យរខតតប្ករចះ មនទី រពទ្យ       
រខតតកំពងឆ់្ន ងំ មនទី រពទ្យរខតតកំពងច់ាម អងគកា ប្រូរពទ្យគ្មា នប្ពំដែន អងគកា សុខភាពពិភពរោក មនទី រពទ្យសាកល
វទិ្ាល័យអូសលូ  និងររប្ោងសតីពីកា ពុលរមតាណុល ។ 

កា ពុលរមតាណុល រឺជាកា រំោមកំដហងមយួចំរ ះសុខភាព រោយសោល បម់នុសសោប ់នន់ាករ់ៅទូ្ទងំ
ពិភពរោក កែូ៏ចជារ្វើឱ្យពិកា ដភនក ឬខូចខ ួកាលជាអចិន្នតយ។៍ សា ធាតុពុលរនះរកើតោនរ ើងជាប្បចារំៅកនុង
ប្បរទ្សកមពុជាផងដែ  រហើយបញ្ហា មនិប្តឹមដតប៉ែះ ល់ែល់អនកជំងឺប៉ែុរ ណ្ ះរទ្ ប៉ែុដនតកប៏៉ែះ ល់ែល់ប្រួសា  បស់ពកួររ 
និងសងគមទងំមូលផងដែ  រប្ ះថាជារ ឿយៗអនក កប្បាកចំ់ណូលចិញ្ច ឹមប្រួសា រឺជាអនកដែលប្តូវសាល ប ់ ឬពិកា  ។        
ជា្មាតាកា រ្វើរោរវនិិចឆយ័ រឺោនកា ពិបាក រហើយអនកជំងឺអាចប្តូវបានរររមើល លំងរោយងាយ។ ដផែករលើកា ប្ពួយ
បា មភទងំរនះ អនកជំនាញមយួប្កុមប្តូវបានបរងកើតរ ើង រែើមបរី ៀបចំបរងកើតរគ្មលកា ណ៍ដណនាជំាលកខណៈប្បពន័ធ តាម
ដបបវទិ្ាសា្សត ដែលអាចប្តូវបានយករៅអនុវតតរៅកនុងតំបនដ់ែលោនមរ្ាបាយរ្វើរោរវនិិចឆយ័ និង ពាបាល        
តិចតចួ។ 

ខ្ុ ំោនរសចកតី កីោយរោយរ ើញកា ងា ថ្ាីរនះកំពុងដតរកើតរ ើង រៅកនុងប្ពះោជា្ចប្កកមពុជា ដែលខ្ុ ំ
សងឃមឹថា អាចកាល យជារំ ូមយួសប្ោបប់្បរទ្សែនទ្រទ្ៀតរៅកនុងតំបនអ់ាសីុអាររនយ។៍ រទះបីយ៉ែ ង្ករ៏ោយ វាជា
កា សំខានដ់ែលប្តូវទ្ទ្លួសាគ ល់ថា កា ងា មនិទនច់បប់្តឹមកា អភវិឌ្ឍនរ៍គ្មលកា ណ៍ដណនារំនះរទ្។ ឥ ូវរនះរឺែល់
រពលដែលប្តូវអនុវតតចំរណះែឹងរនះរៅកនុងកា អនុវតតនប៍្បចានំថ្ៃ។ 

ខ្ុ ំសូមដថ្លងអំណ រុណែល់ប្កុមកា ងា  បស់នាយកោា នប្បយុទ្ធនឹងជំងឺឆ្លង មនទី រពទ្យជាតិ និង     មនទី រពទ្យរខតត
ននប្បរទ្សកមពុជា ដែលបានរមើលរ ើញពីភាពចាបំាចន់នកា បរងកើតរគ្មលកា ណ៍ដណនារំនះ។ ខ្ុ ំកសូ៏មដថ្លងអំណ រុណ
ផងដែ ែល់ររប្ោងសតីពីកា ពុលរមតាណុល និង មនទី រពទ្យននសកលវទិ្ាល័យអូសលូអងគកា សុខភាពពិភពរោក        
អងគកា ប្រូរពទ្យគ្មា នប្ពំដែន ដែលោនតនួាទី្សប្មបសប្មួល និងបាននាមំកនូវជំនាញនាមុំខរររៅកនុងពិភពរោក 
រហើយបានប្បមូលផតុ ំោកប់ញ្ចូ លរំនិតទងំរនះ មួគ្មន ។ 

ខ្ុ ំសងឃមឹថារគ្មលកា ណ៍ដណនារំនះ  មួជាមយួកា ផតល់កា បណតុ ះប ត្ ល និងកា ប្បាប្ស័យទកទ់្ងនិនិភយ័
នឹងជួយ សរ្ងាគ ះអាយុជីវតិ និងសុខភាពដែលផតល់អតថប្បរយជនែ៍ល់អនកជំងឺ និងប្កុមប្រួសា  បស់ពកួរររៅកនុង           
ប ត្ ឆ្ន ខំាងមុខ។ 
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រញ្ជគី ម្ ះអ្នរចលូរមួ្ 

 
  

ឈ ម្ ោះ             តនួាទ ីនងឹ ស្ថា បន័ 

    ឈោកឈេជ្ជ. លី សូវ៉ា ន ់ ប្បធាននាយកដ្ឋា នប្បយុទធនឹងជ្ំងឺឆ្លង 
    ឈោកប្សីឈេជ្ជ. ឈតង ប្សី អនុប្បធាននាយកដ្ឋា នប្បយុទធនឹងជ្ំងឺឆ្លង 
    ឈោកឈេជ្ជ. ចាន់ េទុធី អនុប្បធានការ.ិតាមដ្ឋននាយកដ្ឋា នប្បយុទធនឹងជ្ំងឺឆ្លង 
    ឈោកឈេជ្ជ. បប៉ាន រដ្ឋា  អនុប្បធានការ.ិតាមដ្ឋននាយកដ្ឋា នប្បយុទធនឹងជ្ំងឺឆ្លង 
    ឈោកឈេជ្ជ. បកេ សំឡី មន្តនរីជានខ់្ពស់នាយកដ្ឋា នប្បយុទធនឹងជ្ំងឺឆ្លង 
    ឈោកឈេជ្ជ. ម៉ាូេ ឆ្យ័យុតរិ មន្តនរីជានខ់្ពស់នាយកដ្ឋា នប្បយុទធនឹងជ្ំងឺឆ្លង 
    កញ្ញា  ហ៊ត ឈុនអុី មន្តនរីជានខ់្ពស់នាយកដ្ឋា នប្បយុទធនឹងជ្ំងឺឆ្លង 
    រោកឳសថ្កា  ីសី យុរីវ    អនុប្បធានការ.ិសថស្ថរេន័រ នននាយកដ្ឋា នឧសថ, ចំណីអាហារ នឹងឈប្រឿងសំអាង 

    រោក និប ់សិោវុ្ មន្តនរីជានខ់្ពស់នាយកដ្ឋា នឧសថ, ចំណីអាហារ នឹងឈប្រឿងសំអាង 
  ស្ថន្តស្ថរ ចារយ ឈួយ ឈម៉ាង  ប្បធានបនែកប្បឈោធនកមម មនទីរឈេទយកាល់បម៉ាត 
  ស្ថន្តស្ថរ ចារយ ឈរ ណាឈរ ៉ាត  ប្បធានបនែកសឈន្ត រ្ ោះបនាទ ន់ មនទីរឈេទយកាល់បម៉ាត 
  ស្ថន្តស្ថរ ចារយ តាងំ សុេណាា   បនែកសឈន្ត រ្ ោះបនាទ ន់ មនទីរឈេទយកាល់បម៉ាត 
  រោកឈេជ្ជ. ឃឹម េឌ្ឍនោះ បនែកសឈន្ត រ្ ោះបនាទ ន់ មនទីរឈេទយកាល់បម៉ាត 
  រោកឈេជ្ជ. សួន ស្ថមតិរ ប្បធានបនែកសឈន្ត រ្ ោះបនាទ ន់ មនទីរឈេទយមតិរភាេ បខ្មរ សូឈេៀត 
  រោកឈេជ្ជ. ឈទស សុេណាា រ៉ា  បនែកសឈន្ត រ្ ោះបនាទ ន់ មនទីរឈេទយមតិរភាេ បខ្មរ សូឈេៀត 
  រោកឈេជ្ជ. ភាេ ផានណ់ារត័ែ បនែកជ្ំងឺទូឈៅ មនទីរឈេទយមតិរភាេ កមពុជា ចិន ប្េោះកុសុមោះ 
  រោករវជជ. ទុ្ំ សកាត នុពល បនែកជ្ំងឺទូឈៅ មនទីរឈេទយមតិរភាេ កមពុជា ចិន ប្េោះកុសុមោះ 
  រោកឈេជ្ជ. លី ធាេធុ ប្បធានបនែកសឈន្ត រ្ ោះបនាទ ន់ មនទីរឈេទយឈខ្តរប្កឈចោះ  

 រោកឈេជ្ជ. ណី េណាា រ៉ា  ប្បធានបនែកជ្ំងឺទូឈៅ មនទីរឈេទយឈខ្តរប្កឈចោះ 
រោកឈេជ្ជ. សុខ្ ចន័ទតារ បនែកសឈន្ត រ្ ោះបនាទ ន់ មនទីរឈេទយឈខ្តរកំេងច់ាម 
រោកប្សីឈេជ្ជ. ឈហង សូរយិា បនែកសឈន្ត រ្ ោះបនាទ ន់ មនទីរឈេទយឈខ្តរកំេងច់ាម 
រោករវជជ. និ៊ា ង លឹមហុង បនែកេោះកាត ់មនទីរឈេទយឈខ្តរកំេងច់ាម  
រោកឈេជ្ជ. ម៉ាូត ដ្ឋរ៉ា េធុ បនែកជ្ំងឺទូឈៅ មនទីរឈេទយឈខ្តរកំេងឆ់្ែ ងំ 
រោកឈេជ្ជ. ទត ធារ៉ា   បនែកសឈន្ត រ្ ោះបនាទ ន់ មនទីរឈេទយឈខ្តរកំេងឆ់្ែ ងំ 
ឈោក. ឈុន មករ  ប្កុមឈឆ្លើតបបនាទ ន ់មនទីរសុខាភបិាលឈខ្តរប្កឈចោះ 
ឈោកប្សី. វ៉ា  េណាា   ប្កុមឈឆ្លើតបបនាទ ន ់មនទីរសុខាភបិាលឈខ្តរ កំេងច់ាម 
ឈោកប្សី. បា៉ា ន មករ  ប្កុមឈឆ្លើតបបនាទ ន ់មនទីរសុខាភបិាលឈខ្តរ កំេងច់ាម 
ឈោកឈេជ្ជ. កប េណា ដ្ឋ  មន្តនរីបឈចេកឈទសអងរការសុខ្ភាេេិភេឈោកប្បឈទសកមពុជា 
រោកឳសថ្កា  ីតឹក ប៊ុនឈឈឿង  មន្តនរីបឈចេកឈទសអងរការសុខ្ភាេេិភេឈោកប្បឈទសកមពុជា 
រោកឈេជ្ជ. Knut Erik Hovda  Consultant clinical toxicology Oslo university, Norway 
រោកឈេជ្ជ. រឹម ចំឈរ ើនស្ថនរ  ប្បធានប្របប់្រងឈេជ្ជស្ថន្តសរ អងរការប្រូឈេទយគ្មម នប្េបំែន 
រោកឈេជ្ជ. ហង់ េធូិរនាថ  អងរការប្រូឈេទយគ្មម នប្េំបែន 

    ឈោក ថន មាឃ           ជ្ំនួយការនាយក អងរការប្រូឈេទយគ្មម នប្េំបែន 
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សាា នភារននការរលុគម្តាណុល  

 

១.សា បាន/យនតកា ននភាពពុល     
 

 

 
 
 
 
 
 

 
 
២.រោរវនិិចឆយ័ 

- ប្បវតតលិមែតិ បស់អនកជំងឺ រឺសំខានខ់ាល ងំ្ស់៖ រតើបញ្ហា រនះអាចជាកា ពុលរមតាណុលឬរទ្?   
កា ផឹក ប្សាដែលគ្មា នប្បភពចាស់ោស់ ឬ ប្សាដែលលកខុ់សចាប ់ ឬ  ោនប្រួសា , មតិតភកតិដែលោនកា 
សងសយ័ ឬោនកា បញ្ហជ កច់ាស់ថាពុល សា ធាតុរមតាណុល (ឈឺ្ ៃន់្ ៃ  សាល ប ់ងងឹតដភនក ។ល។) 
 

- រោរសញ្ហា រលចរចញកនុងអំ ុង  ១២-២៤រោ៉ែ ង រប្កាយផឹក ឬ រលើស (ប្បសិនរបើរោរសញ្ហា  រកើតរ ើងកនុង យៈ
រពលខលីភាល មៗ រប្កាយរពលផឹក មនិទំ្នងជាកា ពុលសា ធាតុរមតាណុលរទ្)។ 

 
- រោរសញ្ហា ៖ ហត ់ឬ ែរងាើមញាប ់(ចងាវ កែ់រងាើម រលើស ២០-២៥ែងកនុងមយួនាទី្), ពិបាកែកែរងាើម,  ប្ពិលដភនក 

(ប្របប់្បរភទ្), រោរសញ្ហា ប្កពះរ ះរវៀន (កែួតញឹកញាប ់និង ឈបឺ្កពះផងដែ  ។ល។),  ឈបឺ្ទូ្ង, ឈកឺាល,  
្ីងរធាងខុសប្បប្កតី (មនិប្សួលកនុងខលួនខាល ងំ  យៈរពល ១-២ នថ្ៃរប្កាយរពលផឹក)។  
 

- រោរវនិិចឆយ័រោយមនទ ីពិរសា្ន៖៍ រោរវនិិចឆយ័អាចបំរពញបដនថមរោយកា រប្បើ កា វភិារឧសា័នកនុងឈាម    
(សូមរមើលតាោងទី្២ខាងរប្កាម) រោយរ្វើកា វភិារចាស់ោស់ រៅរលើសា ធាតុពុល បស់ ហវូោ៉ែ ត (សូមរមើល
តាោងទី្ ៣ ខាងរប្កាម) ឬ រោយវភិារ ករមតាណុល (កប្មរ្វើបាន)។  

 

 
 

រមតាណុលមនិពុលរទ្ ប៉ែុដនតវារ្វើរមតាបូលីសរៅជា អាសីុតហវូមកី ឬ       
ហវូោ៉ែ ត ដែលពុលខាល ងំ។ កា ពាបាលរឺរតត តរលើកា ោោងំអងហ់សុមី ADH 
រោយរប្បើថាន បំនាប [រអតាណុល ឬ ហវូរមពីហសូល (Fomepizole)] ឬោក់
បដនថម ប៊ាកីាបូ្តរែើមបបីនថយរមតាបូលិកអាសីុត (metabolic acidosis) 
និង រប្បើវ ិ្ ីោងឈាមរែើមបសីោែ តរមតាណុល និងហវូោ៉ែ ត រហើយអាចដក
សប្មួលរមតាបូលិកអាសីុត ។ អាសីុតហវូមកីកានដ់តរប្ចើន រ ើ្វរអាយអនកជំងឺ
ពុលកានដ់តខាល ងំ   រោយសា រមតាបូលិកអាសីុតកានដ់ត្ៃន់្ ៃ  ។ ហវូលីក
អាសីុត អាចជយួ សប្មួលសា  ងគកាយពរនលឿនកា បំដបកហវូោ៉ែ ត។  
 
វ ិ្ ីសរ្ងាគ ះទងំអស់ខាងរលើរ ួចាបរ់ផតើមភាល មៗ។ វ ិ្ ីពាបាលមយួ្ក៏
សំខានដ់ែ  ប៉ែុដនត – រប្បើអវីដែលោន! 
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៣.កា ប្របប់្រងអនកជំងឺ 
៣.១ ក ណីគ្មា នឧបក ណ៍វភិារឧសា័នកនុងឈាម (Arterial Blood Gas Machine) រោយដផែករលើរោរ
សញ្ហា រលនិីកដតប៉ែរុ ណ្ ះ   (សូមរមើលតាោងទី្ ១)  

A. អនកជំងឺគ្មា នរោរសញ្ហា ៖ តាមោន យះរពល ២៤ រោ៉ែ ង (អាប្ស័យរលើសាថ នភាព បស់អនកជំងឺ)។  
B. កា ែកែរងាើមញាប,់ រោយគ្មា នសញ្ហា ប្ពិលដភនក រហើយរៅែឹងខលួន ៖ បញ្ចូ លរស ៉ែូម ១-២ លីប្ត (ឧ.NaCl ០.៩%) 

+ វតិាមនីរប១ (Thiamine) (ឧ. ១០០មប្ក ឬ ២៥០មប្ក) + រលុយកូស (glucose) (ឧ. ១០០០ មល នន ៥០ម
ប្កកនុងមយួមល (៥%)) កនុង យៈរពល ៣០-៦០ នាទី្។ ប្បសិនរបើសញ្ហា  អាសីុែូស បានដកតប្មូវ ឬ ប្បរសើ ជាង
មុន (ែរងាើមមនិសូវញាប ់ឬដលងហត)់ វាទំ្នងជា alcoholic ឬ diabetic ketoacidosis, រោយមនិដមនជាកា 
ពុលរមតាណុលរទ្។  
ប្បសិនរបើមនិបាន្ូ ប្សាលកនុង យៈរពល១រោ៉ែ ងរប្កាយមករទ្ ៖ ចូ ផតល់រអតាណុល ឬហវូរមពីហសុល 
(Fomepizole) និង ប៊ាកីាបូ្ត (bicarbonate)  ចួបញ្ជូ នអនកជំងឺរៅកានម់ជឈមណឌ លោងឈាម របើអាចរ្វើ
រៅបាន។ ប្តូវតាមោនយ៉ែ ងតិច ២៤ រោ៉ែ ង រប្កាយរពលបញ្ចបក់ា ពាបាល (សូមរមើល កប្មតិថាន ដំែលបាន
បញ្ហជ កខ់ាងរប្កាម)។ 

C. កា ែកែរងាើមញាប ់ និងោនសញ្ហា ប្ពិលដភនក រហើយរៅែឹងខលួន ៖ ផតល់រអតាណុល ឬ ហវូរមពីហសុល 
(Fomepizole), ប៊ាកីាបូ្ត (Bicarbonate) និងអាសីុែហវូលីក  ចួបញ្ជួ នអនកជំងឺរៅកានម់ជឈមណឌ លោង
ឈាម របើអាចរ្វើរៅបាន។ ប្តូវតាមោនយ៉ែ ងតិច ២៤ រោ៉ែ ង រប្កាយរពលបញ្ចបក់ា ពាបាល (សូមរមើល កប្មតិ
ថាន ដំែលបានបញ្ហជ កខ់ាងរប្កាម)។  

D. កា ែកែរងាើមញាប ់ រហើយមនិែឹងខលួន៖ ផតល់រអតាណុល ឬ ហវូរមពីហសុល (Fomepizole), ប៊ាកីាបូ្ត 
(Bicarbonate) និង អាសីុតហវូលិក  ចួប្តូវបញ្ជួ នអនកជំងឺរៅកានម់ជឈមណឌ លោងឈាម។ ប្តូវតាមោនយ៉ែ ង
តិច ២៤ រោ៉ែ ង រប្កាយរពលបញ្ចបក់ា ពាបាល (សូមរមើល “កប្មតិថាន ដំែលបានបញ្ហជ កខ់ាងរប្កាម”)។ 

E. ោនែរងាើម្មាតា ឬយតឺ រហើយមនិែឹងខលួន ៖ កា ពាក ណ៏ពីសាថ នភាពជំងឺកនុងក ណីរនះ ទំ្នងជា  មនិសូវលែរទ្ 
ប្បសិនរបើពុលសា ធាតុរមតាណុល។ ប្តូវប្បុងប្បយត័ន ប្បសិនរបើក ណីរនះរឺជាកា ពុល  រអតាណុលវញិ រឺប្តូវ
ពាបាលតាមរោរសញ្ហា ។ ប្តូវពាបាលតាមកា ពុលរមតាណុល ប្រសិនបរើសង្ស័យថាពិតជាពុលសារធាតុ
បេតាណុល។ 

 

 

 
៣.២ ក ណីោនឧបក ណ៍វភិារឧសា័នកនុងឈាម (Arterial Blood Gas Machine) រោយដផែករលើ
កប្មតិឧសា័នកនុងឈាម បស់អនកជំងឺ  (សូមរមើលតាោងទី្ ២)  

 
A. អនកជំងឺដែលគ្មា នរោរសញ្ហា  រហើយឧសា័នកនុងឈាម្មាតា៖ តាមោន យះរពល ២៤ រោ៉ែ ង (អាប្ស័យរលើសាថ ន
ភាព បស់អនកជំងឺ)។ 
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B. HCO3 >១៥ ឬ BD <១០, pH > ៧.២: បញ្ចូ លរស ៉ែូម ១-២ លីប្ត (ឧ. NaCl ០.៩%) + វតិាមនីរប១ 
(Thiamine) (ឧ. ១០០មប្ក ឬ ២៥០មប្ក) + រលុយកូស (glucose) (ឧ. ១០០០ មល នន ៥០មប្កកនុងមយួមល 
(៥%)) កនុង យៈរពល ៦០ នាទី្។ ប្បសិនរបើសញ្ហា អាសីុែូស (acidosis) ប្តូវបានដកតប្មូវ ឬ ោនភាពប្បរសើ 
រ ើង៖ វាទំ្នងជា alcoholic ឬ diabetic ketoacidosis, រោយមនិដមនជាកា ពុលរមតាណុលរទ្។ ប្បសិនរបើ
មនិ្ូ ប្សាលកនុង យៈរពល ១រោ៉ែ ងរប្កាយមករទ្ ចូ ផតល់រអតាណុល(Ethanol) ឬ ហវូរមពីហសុល 
(Fomepizole) និង ប៊ាកីាបូ្ត (Bicarbonate)។  ចួបញ្ជូ នអនកជំងឺរៅមជឈមណឌ លោងឈាម របើអាចរ្វើរៅ
បាន។ ប្តូវតាមោនយ៉ែ ងតិច ២៤ រោ៉ែ ង បនាទ បពី់បញ្ចបក់ា ពាបាល (សូមរមើល កប្មតិថាន ដំែលបានបញ្ហជ កខ់ាង
រប្កាម)។ 

C. HCO3 ១០-១៥ ឬ BD ១០-១៥, pH ៧.០-៧.២: បញ្ចូ លរស ៉ែូម ១-២ លីប្ត (ឧ. NaCl ០.៩%) + វតិាមនី     រប
១ (Thiamine) (ឧ. ១០០មប្ក ឬ ២៥០មប្ក) + រលុយកូស (glucose) (ឧ. ១០០០ មល នន ៥០មប្កកនុងមយួ
មល (៥%)) កនុង យៈរពល ៦០ នាទី្។ ប្បសិនរបើសញ្ហា អាសីុែូស (acidosis) ប្តូវបានដកតប្មូវ ឬ ោនភាព
ប្បរសើ រ ើង៖ វាទំ្នងជា alcoholic ឬ diabetic ketoacidosis, រោយមនិដមនជាកា ពុលរមតាណុលរទ្។ 
ប្បសិនរបើមនិ្ូ ប្សាលកនុង យៈរពល ១រោ៉ែ ងរប្កាយមករទ្  ចូ ផតល់រអតាណុល (Ethanol) ឬ    ហវូរមពីហសុល 
(Fomepizole) និង ប៊ាកីាបូ្ត (Bicarbonate)។  ចួបញ្ជូ នអនកជំងឺរៅមជឈមណឌ លោងឈាម របើអាចរ្វើរៅ
បាន។ ប្តូវតាមោនយ៉ែ ងតិច ២៤ រោ៉ែ ង បនាទ បពី់បញ្ចបក់ា ពាបាល      (សូមរមើល កប្មតិថាន ដំែលបានបញ្ហជ ក់
ខាងរប្កាម)។ 

D. HCO3<១០ or BD>១៥, pH <៧.០: ផតល់រអតាណុល ឬ ហវូរមពីហសុល (Fomepizole), ប៊ាកីាបូ្ត 
(Bicarbonate), ោងឈាម, និង អាសីុតហវូលិក។  ប្តូវតាមោនយ៉ែ ងតិច ២៤ រោ៉ែ ង បនាទ បពី់បញ្ចបក់ា 
ពាបាល(សូមរមើល កប្មតិថាន ដំែលបានបញ្ហជ កខ់ាងរប្កាម)។ 
 
** ឆ្បផ់តល់ ប៊ាកីាបូ្ត (Bicarbonate ) និង រអតាណុល (Ethanol) រៅកនុ ងប្កុម C ជាង B ប្បសិនបញ្ហា
អាសីុែូស (acidosis) កនុ ងឈាមកានដ់ត្ៃន់្ ៃ ។   

 
៤.កា ពាបាល៖ 

A. ផតល់ថាន បំនាប (រអតាណុល តាមោត ់ឬតាមស នសដវ ៉ែន ឬ ហវូរមពីហសុល (Fomepizole) ភាល មៗរោយមនិប្តូវ
ពនា រពល។  សប្ោបក់ប្មតិថាន ៖ំ សូមរមើលខាងរប្កាម  

 
B. ផតល់ប៊ាកីាបូ្ត Bicarbonate (NaHCO3) តាមស នសដវ ៉ែន កានដ់តរលឿនកានដ់តលែ តាមដែលអាចរ្វើរៅបាន 
។ សប្ោបក់ប្មតិថាន ៖ំ សូមរមើលខាងរប្កាម 
 

C. អាសីុតហវលិីក (ឬអាសីុតហវីលីនិក) ៥០ ម.ក តាមស នសដវ ៉ែន ឬ តាមោត ់(ឧទ. ១០ប្គ្មប ់នន ៥ម.ក) រ ៀងោល់ 
៦ រោ៉ែ ងមតង សប្ោប ់យៈរពល ២៤-៤៨ រោ៉ែ ង។  

 
D. កា ោងឈាម៖  

a. កា ោងឈាមជាែំ្ក់ៗ  (Intermittent Hemodialysis = កា ោងឈាមលំហូ រលឿន ឬ កា ោង
ឈាម្មាតា) សប្ោប ់យៈរពល ៦-៨ រោ៉ែ ង ឬ  



 7 

b. ោងឈាមជាបជ់ាបនត (Continuous Renal Replacement Therapy or Continuous Veno-
Venous Hemodialysis or Continuous Veno-Venous Hemodialysis Filtration) សប្ោប ់យៈ
រពលយ៉ែ ងតិច ១៨ រោ៉ែ ង។  

c. ប្បសិនរបើមនិោនកដនលងោងឈាម ៖ ចូ ពិចា ្បញ្ជូ នអនកជំងឺរៅកានក់ដនលងោងឈាម។ 
ចាបរ់ផតើមរប្បើថាន បំនាប និង ប៊ាកីាបូ្ត (Bicarbonate) ប្បសិនរបើចាបំាច ់មុនរពលបញ្ជូ ន។  

d. ប្បសិនរបើោនវ ិ្ ោីងរប្សាមរ ះ ៖ ចូ ពាបាល យៈរពលយ៉ែ ងតិច ៤៨ រោ៉ែ ង (មនិោនឯកសា 
បញ្ហជ ក)់ 

e. ប្បសិនរបើោនោ៉ែ សីុនោងឈាមមនិប្របប់្គ្មន(់កនុ ងក ណីអនកជងឺំរប្ចើន) ៖ ចូ ពិចា ្តល ស់បតូ រវន កនុង
កា ោងឈាម។ រោយអនកជំងឺោន កប់្តូវោងពី ១-២ រោ៉ែ ងរែើមបធីានាជីវតិ  ចួបនតអនកជំងឺ          រផសង
រទ្ៀត។ បនាទ បម់ក បតូ មយួជំុថ្ាីរទ្ៀត។ 

E. ប្បសិនរបើចាបំាចប់្តវូោកទុ់្រយែរងាើម (Intubation) ៖ ប្តូវរអាយអនកជំងឺោនចំនួនចងាវ កែ់រងាើមញាប ់         
(RF >២៥ែងកនុងមយួនាទី្)  ហូតែល់ metabolic acidosis ប្តូវបានដកតប្មូវ។  

 
កា ពាក ណ៍ពីសាថ នភាពអនកជំងឺ 
                                                                                                                                                                                                                                               

របើអនកជំងឺពុលរោយសា ធាតុរមតាណុល មកែល់មនទី រពទ្យកនុងសាថ នភាពសនលប ់(coma) ឬ ោនភាព្ៃន់្ ៃ ននរមតាបូ
លិកអាសីុត (pH <៦.៩-៧.០ និង HCO3 <១០ ឬ base deficit>២០) និង ចំននួចងាវ កែ់រងាើមយតឺ   ោននយ័ថា  
កា ពាក ណ៍សាថ នភាពអនកជំងឺមនិលែរទ្។ ប៉ែុដនតរបើអនកជំងឺោនកា ពុលរអតាណុលដតមយួមុខ ឬ ពុលសា ធាតុទងំពី 
មុខ កា ពាក ណ៍ពីសាថ នភាពជំងឺរឺអាចខុសពីរនះ។  
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តាោងទី្ ១ ៖ ែំរណើ  កា រ វ្ើរោរវនិិចឆយ័រៅរពលគ្មា នឧបក ណ៍វភិារឧសា័នកនុងឈាម (Arterial Blood 
Gas Machine)  
 
 

 
 

សងសយ័ពុលសា ធាតុរមតាណុល 
(រោយដផែករលើប្បវតត ិឬ លកខណះពិរសសរលីនិក) 

អនកជំងឺោនែឹងខលួនឬរទ្? 

   ោន    គ្មា ន 

                         ែរងាើមញាប ់
 (ចនួំនចងាវ កែ់រងាើមរលើសពចីរនាល ះ ២០-២៥ ែងកនុង១នាទ្)ី? 1 

 

                         ែរងាើមញាប ់
 (ចនួំនចងាវ កែ់រងាើមរលើសពចីរនាល ះ ២០-២៥ ែងកនុង១នាទ្)ី? 1 

 
   គ្មា ន     គ្មា ន    ោន 

តាមោន យះរពលយ៉ែ ងតិច ២៤ រោ៉ែ ង 
ប្បសិនរបើសងសយ័ពុលសា ធាតុរមតាណុល។ 
វាយតនមលរ ើងវញិរ ៀងោល់ ១-៤ រោ៉ែ ងមតង 

   ោន 

រ ួពិចា ្ រតើជាកា ពុលសា ធាតុរអតាណុល? 
សា ធាតុពុលរផសងរទ្ៀត ឬ មូលរហតុរផសងរទ្ៀត? 
 
 តាមោន ពាបាលតាមរោរសញ្ហា  និងរៅតាមមូលរហតុ

ដែលអាចបងក (ឧ.កងវះជាតិសក កនុងឈាម  
មូលរហតុបងកកនុងខួ កាល ។ល។) 

 
 ប្បសិនរបើសងសយ័ខាល ងំ ថាពុលសា ធាតុរមតាណុល៖ 

កា ពាក ណ៍សាថ នភាព បស់អនកជំងឺមនិលែ។ ប្តូវ 
ពាបាលរៅតាមកា ពុលសា ធាតុរមតាណុល។ 

 

បញ្ហា រំរហើញ? 
 

   គ្មា ន    ោន 

រអាយ ១-២ លីប្ត NaCl + វតិាមនីរប១  
+ រលុយកូស IV កនុង យះរពល ១ រោ៉ែ ង 

រ វ្ើរអាយប្បរសើ រ ើង(ថ្យចុះ) ែរងាើមញាប់
រប្កាយ យះរពល ១រោ៉ែ ង បនាទ បពី់កា ពាបាល 
យ៉ែ ងរំហុករោយកា ផតល់ជាតិទឹ្ក++ 

   ោន     គ្មា ន 

វាទ្នំងជា alcoholic ឬ  
diabetes ketoacidosis 
. បនតកា ពាបាលគ្មបំ្ទ្ 
. តាមោនយ៉ែ ងតិច ២៤ រោ៉ែ ង  
 

សងសយ័ពុលសា ធាតុរមតាណុល 
ចូ ផតល់ប៊ាកីាបូ្ត (Bicarbonate) រអតាណុល (Ethanol) ឬ ហវូរមពីហសុល (Fomepizole) និង ហវូលីកអាសីុត។ 
ោងឈាម ឬ បញ្ជូ នអនកជំងឺរៅមជឈមណឌ លោងឈាម 

1 ជានចិចជាកាលប្តវូរតិពីមូលរហតុរផសងរទ្ៀតដែលបងករអាយោនរមតាបូលិកអាសីុត៖ 
- Diabetes ketoacidosis : ែឹងថាោនជំងឺទ្ឹករនាមដផែម? ប្តូវរ្វើរតសតជាតិសក កនុងឈាម 
- រខាយតប្មងរនាម: ែឹងថាោនជំងឺរខាយតប្មងរនាម? ប ោិណទ្ឹករនាម? Creatinine? 
- កា បងករោរកនុ ងឈាម : រតើោនសញ្ហា បងករោរឬរទ្? រតត ខលួន? រគ្មលិកាឈាមស? CRP? ។ល។ 
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តាោងទី្ ២៖  ែំរណើ  កា រ វ្ើរោរវនិិចឆយ័រៅរពលោនឧបក ណ៍វភិារឧសា័នកនុងឈាម (Arterial Blood 
Gas Machine)  
 

 
 

 

សងសយ័ពុលសា ធាតុរមតាណុល 
(រោយដផែករលើប្បវតត ិឬ លកខណះពិរសសរលីនិក) 

លទ្ធផលវភិារឧសា័នកនុងឈាម (ABG) 1 
 

លទ្ធផលវភិារឧសា័នកនុង
ឈាម្មាតា (ABG) 
គ្មា នរោរសញ្ហា  
 

HCO3 >១៥ ឬ 
BD <១០ 

(pH > ៧.២) 2 
 

HCO3 ១០-១៥ ឬ BD 
១០-១៥ 

(pH ៧.០-៧.២) 2 
 

HCO3 <១០ ឬ 
 BD>១៥ 
(pH <៧.០) 2 

 

បញ្ហា រំរហើញ? 
ក ណីសនលប ់- ពាបាលតាមលំហូ  “ គ្មា ន ” 

 
   ោន     គ្មា ន 

តាមោន យះរពលយ៉ែ ងតិច ២៤ រោ៉ែ ង 
ប្បសិនរបើសងសយ័ពុលសា ធាតុរមតាណុល។ 
វាយតនមលរ ើងវញិរ ៀងោល់ ១-៤ រោ៉ែ ងមតង 

រអាយ ១-២ លីប្ត NaCl + រលុយកូស IV 
+ វតិាមនីរប១ កនុង យះរពល ១ រោ៉ែ ង 

រតើែរងាើមរៅដតញាបរ់ប្កាយ យះរពល ១រោ៉ែ ង 
បនាទ បព់កីា ពាបាលយ៉ែ ងរហុំករោយកា ផតល់

ជាតទិ្កឹ? 
     គ្មា ន    ោន 

វាទំ្នងជា alcoholic ឬ  
diabetes ketoacidosis 
. បនតកា ពាបាលគ្មបំ្ទ្ 
. តាមោនយ៉ែ ងតិច ២៤ រោ៉ែ ង 
រប្កាយបញ្ចបក់ា ពាបាល 
 

សងសយ័ពុលសា ធាតុរមតាណុល 
ចូ ផតល់ប៊ាកីាបូ្ត (Bicarbonate) រអតាណុល (Ethanol) ឬ ហវូរមពីហសុល (Fomepizole) និង ហវូលីកអាសីុត។ 
ោងឈាម ឬ បញ្ជូ នអនកជំងឺរៅមជឈមណឌ លោងឈាម 

1 ជានចិចជាកាលប្តវូរតិពីមូលរហតុរផសងរទ្ៀតដែលបងករអាយោនរមតាបូលិកអាសីុត៖ 
- Diabetes ketoacidosis : ែឹងថាោនជងំឺទ្ឹករនាមដផែម? ប្តូវរ វ្ើរតសតជាតិសក កនុងឈាម 
- រខាយតប្មងរនាម: ែឹងថាោនជំងឺរខាយតប្មងរនាម? ប ោិណទ្កឹរនាម? Creatinine? 
- កា បងករោរកនុ ងឈាម : រតើោនសញ្ហា បងករោរឬរទ្? រតត ខលួន? រគ្មលិកាឈាមស? CRP? ។ល។ 

2 ជានចិចជាកាល pH អាប្ស័យរលើ កំ តិែរងាើមញាប ់ែូរចនះប្តូវរតត តជាែំបូងរៅរលើ BD និង HCO3 
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តាោងទី្ ៣: កា រ វ្ើរតសត កហវូោ៉ែ ត (formate assay) (ប្បសិនរបើោន) 
 
 

 
 
 
 

យករចញពី៖ Hovda KE, McMartin KE, Jacobsen D. Methanol and formaldehyde poisoning.  In: Brent J, 
Megarbane B, Palmer R, Hatten B, Burkhart K (eds). Critical Care Toxicology, 2nd Edition. Springer 
Publishing, New York. 2017. 1769-86. 
 
 

  

រតើជាកា ពុលសា ធាតុរមតាណុលឬរទ្? 

ោនរមតាបូលិកអាសីុត គ្មា នរមតាបូលិកអាសីុត 

 

រស ៉ែមូហវូោ៉ែ ត្មាតា 

 

រស ៉ែមូហវូោ៉ែ តរកើនរ ើង 

 

រស ៉ែមូហវូោ៉ែ តរកើនរ ើង 

 

រស ៉ែមូហវូោ៉ែ ត្មាតា 

 

អាសីុែូស ដតមនិដមន
រោយសា ពុលសា ធាតុ

រមតាណុល 

មនិដមនជាកា ពុលសា ធាតុរមតាណុល ឬកម៏និទន់
ោនរមតាបលីូស (រោយសា កា ផកឹចូលសា ធាតុរអ
តាណុលនងិរមតាណុលកនុងរពលជាមយួគ្មន ) 

 

រោរវនិិចឆយ័បានបញ្ហជ កថ់ា 
ពុលសា ធាតុរមតាណុល 

 

ពិនិតយ កកំ តិរស ៉ែមូរអតាណុល ឬ ពិនិតយរ ើងវញិនូវ
រស ៉ែមូហវូោ៉ែ ត ៤-៦ រោ៉ែ ងរប្កាយ ឬ របើោនអាសីុែូស
រកើតរ ើង 
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កា ពាបាល - កប្មតិរប្បើប្បាស់ថាន ៖ំ 
 
 ថាន បំនាប 
កា ពាបាលរោយថាន បំនាប រួ ដតោន យៈរពល ៥ រៅ ៧ នថ្ៃ ប្បសិនរបើមនិោនកា ោងឈាម។ 
តាមោន និងវាយតនមលរ ើងវញិ  យៈរពល ២៤ រោ៉ែ ង រប្កាយរពលពាបាលប្តូវបានបញ្ចប ់រែើមបឱី្យប្បាកែថា  
គ្មា ន កា រកើតរ ើងអាសីុែូសកនុងឈាម។ 

 

 រអតាណុល (ប្តូវែឹងពីភាពខុសគ្មន ពីកប្មតិរប្បើប្បាស់ថាន  ំវាងបុរគលោន ក់ៗ )។  
កប្មតិរប្បើ តាមោត ់= កប្មតិរប្បើតាមស នសដវ ៉ែន 
លកខណះទូ្រៅ៖ ប្សារបៀ ោនជាតិរអតាណុល ៥%, ប្សាទំ្ ងំបាយជូ  ១២-១៤% និងវសិគី ៤០-៤៥% ។ កប្មតិ
ភារ យខពស់ជាងរនះកអ៏ាចរប្បើបាន។  

 5% រអតាណុល 10% រអតាណុល 20% រអតាណុល 40% រអតាណុល 
កប្មតិែំបូង 15mL/kg 7.5mL/kg 4mL/kg 2mL/kg 

ផតល់រអាយចំរ ះអនក 
ផឹកមនិប្បចា ំ

2mL/kg/hr 1mL/kg/hr 0.5mL/kg/hr 0.25mL/kg/hr 

ផតល់រអាយចំរ ះអនក 
ផឹកប្បចា ំ

4mL/kg/hr 2mL/kg/hr 1mL/kg/hr 0.5mL/kg/hr 

ផតល់រអាយចំរ ះអនក 
ផឹកមនិប្បចា ំក ណីោងឈាម 

4mL/kg/hr 2mL/kg/hr 1mL/kg/hr 0.5mL/kg/hr 

ផតល់រអាយចំរ ះអនក 
ផឹកប្បចា ំក ណីោងឈាម 

6mL/kg/hr 3mL/kg/hr 1.5mL/kg/hr 0.8mL/kg/hr 

  
 

 Fomepizole (ប្បសិនរបើោន): 
 ឱ្យ ១៥mg/kg ជាកប្មតិែំបូង បនាទ បម់ក ឱ្យ ១០mg/kg រ ៀងោល់ ១២ រោ៉ែ ង។  ចួបរងកើនកប្មតិែល់ 
១៥mg/kg រប្កាយឱ្យកប្មតិរលើកទី្ ៥  ចួ ។ អំ ុងរពលោងឈាម៖  

o IHD: ឱ្យរ ៀងោល់ ៤ រោ៉ែ ងមតង។  
o CRRT: ឱ្យរ ៀងោល់ ៨ រោ៉ែ ងមតង។   

 របើោន fomepizole តិចតួច ចូ ពាបាលសប្ោប ់យៈរពល ២៤ រោ៉ែ ង (ពី  ឬបីែូសរប្ចើនបំផុត 
សប្ោបអ់នកជំងឺោន ក)់ បនាទ បម់ក បនតឱ្យរអតាណុលរៅ ២៤ រោ៉ែ ងរប្កាយ។   

 

 ប៊ាកីាបូ្ត (Bicarbonate) 
 រណនាតប្មូវកា ផតល់ឱ្យ ដផែករលើឧបក ណ៍វភិារឧសា័នកនុងឈាម (ABG)៖  
០.៣ x ទ្មៃនអ់នកជំងឺ (kg) x Base deficit = mmol HCO3 
ឧ. អនកជំងឺទ្មៃន ់៧០kg, BD ៣០ mmol/L: ០.៣ x ៧០ x ៣០ = ៦៣០ mmol HCO3 
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 ប្បសិនរបើគ្មា ន ឧបក ណ៍វភិារឧសា័នកនុងឈាម (ABG): 
a. ១០០០ mmol/L (Cambodia): ឱ្យ ៧-១៥ អំពូល ចំណុះ២០mLកនុងមយួអំពូល នន NaHCO3 ៨.៤% 
ឬរប្ចើនជាងរនះ កនុង យៈរពល ១-២ រោ៉ែ ង  ហូតែល់ែរងាើមញាបប់្តូវបានដកតប្មូវ (RF <២០ែង /
នាទី្)។ 

b. ៥០០ mmol/L: ឱ្យ ២៥០-៥០០mL ឬរប្ចើនជាងរនះ កនុង យៈរពល ១-២ រោ៉ែ ង  ហូតែល់ែរងាើមញាប ់
ប្តូវបានដកតប្មូវ (RF <២០ែង /នាទី្)។ 

c. ១៦៧ mmol/L: Give ១០០០-១៥០០mL ឬរប្ចើនជាងរនះ កនុង យៈរពល ១-២ រោ៉ែ ង  ហូតែល់
ែរងាើមញាបប់្តូវបានដកតប្មូវ (RF <២០ែង /នាទី្)។ 
ប្បសិនរបើោនដតកា ពាបាលតាមោត៖់ ឱ្យថាន បំ្គ្មបប់៊ាកីាបូ្ត ៥០០ mg (= ៦ mmol), ៦-១០ 
ប្គ្មប ់រ ៀងោល់រោ៉ែ ង  ហូតែល់ែរងាើមញាបប់្តូវបានដកតប្មូវ (RF <២០ែង/នាទី្)។ 

 
  អាសីុតហវូលិក (ឬអាសីុតហវូលីនិក) ៥០មប្ក តាមស នសដវ ៉ែន ឬតាមោត ់(ឧ. ១០ ប្គ្មប ់៥មប្ក) រ ៀងោល់ ៦ រោ៉ែ ង 
សប្ោប ់យៈរពល ២៤-៤៨ រោ៉ែ ង។  
 

រតើប្តវូរៅ កជំនយួរៅរពល្៖ 
ប្បសិនរបើោនអនកជំងឺដែលសងសយ័ថាពុលសា ធាតុរមតាណុល ចូ ទូ្ ស័ពទរៅកានប់្កុមរឆ្លើយបនាទ នថ់ាន ករ់ខតត ឬ មនទី 
រពទ្យកនុងមូលោា ន បស់អនក ឬ ទូ្ ស័ពទទនរ់ហតុកា ណ៍ ១១៥ រែើមបសំុីរយបល់ និងពិភាកាអំពីលទ្ធភាពអនតោរមន។៍ 
  

មូលរហតុសំខានន់នកា រ្វើដបបរនះ រឺរែើមបោីនលទ្ធភាពកំណតអំ់ពីកា ពុលជាតិអាល់កុលរៅកនុងសហរមន ៏និង ចាប់
រផតើមកា ពាបាលឱ្យបានឆ្ប ់ប្ពមទងំប្បកាសពត័ោ៌នែល់សាធា ណជនអំពីរប្គ្មះថាន កដ់ែលអាចរកើតោន។  
 

រៅទី្្ដែលោនមយួក ណី ជា្មាតារឺោនរប្ចើនក ណីរផសងរទ្ៀតដែ ។ 


