
ການສ າຫຼວດຈດຸຄວາມຊຸກຊຸມການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້
ໃນສະຖານທ ີ່ ບ ລກິານສາທາລະນະສຸກ

POINT PREVALENCE SURVEY IN THE
HEALTH FACILITIES (PPS)

ນ າສະເໜ ໂດຍ: ພູມສະຫວດັ ອຸີ່ ນນະວງົ

ກມົປິີ່ ນປົວ ແລະ ຟ ນ້ຟູໜາ້ທ ີ່ ການ
Department of Healthcare and Rehabilitation



ເນ ອ້ໃນ

1. ຄວາມເປັນມາຂອງການສ າຫຼວດການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃນໂຮງໝ 
2. ຈດຸປະສງົຂອງການສ າຫຼວດການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃນໂຮງໝ 
3. ວທິ ວທິະຍາໃນການສ າຫຼວດ
4. ຜນົການສ າຫຼວດການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ 
5. ສິີ່ ງທາ້ທາຍ
6. ແຜນການໃນຕ ີ່ ໜາ້ 





• 5 ຈດຸປະສງົຍຸດທະສາດປະກອບດວ້ຍ:
1. ການຍກົລະດບັຄວາມຮບັຮູ ້ແລະ ຄວາມເຂົາ້ໃຈກີ່ ຽວກບັເຊ ອ້ຈລຸະຊ ບຕາ້ນຕ ີ່ ຢາຕາ້ນເຊ ອ້
2. ການສາ້ງຄວາມເຂັມ້ແຂງໃຫແ້ກີ່ ລະບບົການເຝົາ້ລະວງັກີ່ ຽວກບັເຊ ອ້ຈລຸະຊ ບຕາ້ນຕ ີ່ ຢາຕາ້ນເຊ ອ້
3. ການຫຸຼດຜີ່ ອນອດັຕາການເປັນພະຍາດຊມຶເຊ ອ້ທ ີ່ ເກ ດຈາກເຊ ອ້ຈລຸນິຊ 
4. ເພ ີ່ ມປະສດິທພິາບໃນການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃນຂະແໜງສາທາລະນະສຸກ ແລະ ການລຽ້ງສດັ-ການປະມງົ
5. ປັບປຸງລະບບົການຄຸມ້ຄອງ, ການປະສານງານ ແລະ ການສະໜອງງບົປະມານ

ແຜນຍຸດທະສາດວີ່ າດວ້ຍການຕາ້ນຕ ີ່ ເຊ ອ້ຈລຸະຊ ບທ ີ່ ຕາ້ນຕ ີ່ ຢາຕາ້ນເຊ ອ້ 2019-2023



ວໄິສທດັ ແຜນຍຸດທະສາດວີ່ າດວ້ຍການຕາ້ນຕ ີ່ ເຊ ອ້ຈລຸະຊ ບຕາ້ນຕ ີ່ ຢາຕາ້ນເຊ ອ້

“ຕອ້ງເຮດັໃຫ ້ສປປ ລາວ ມ ການເຈບັເປັນ ຫຼ  ຕາຍ ຂອງຄນົ ແລະ ສດັ ພອ້ມທງັ ການເກ ດຜນົ
ກະທບົຕ ີ່ ເສດຖະກດິທ ີ່ ເກ ດຈາກເຊ ອ້ຈລຸະຊ ບຕາ້ນຕ ີ່ ຢາຕາ້ນເຊ ອ້ຈລຸນິຊ ໃຫຫຸຼ້ດລງົຢີ່ າງຕັງ້ໜາ້”



ໂຄງຮີ່ າງການຈດັຕັງ້ຂອງກມົປິີ່ ນປົວ ແລະ ຟ ນ້ຟູໜາ້ທ ີ່ ການ

ພະແນກ
ຄຸມ້ຄອງ
ການບ ລ 
ການ
ປິີ່ ນປົວ
ພາກລດັ

ພະແນກຄຸມ້ຄອງ
ການບ ລ ການ
ພະຍາບານ-
ຜະດຸງຄນັ ແລະ ຄຸນ
ນະພາບການ
ບ ລກິານ 

ພະແນກ
ບ ລຫິານ

ພະແນກຄຸມ້
ຄອງພະຍາດບ ີ່
ຕດິຕ ີ່

ພະແນກຄຸມ້
ຄອງການ
ບ ລກິານ
ປິີ່ ນປົວພາກ
ເອກະຊນົ





ຄວາມເປັນມາ

• ເຊ ອ້ຈລຸະຊ ບຕາ້ນຕ ີ່ ຢາຕາ້ນເຊ ອ້ (AMR) ແມີ່ ນບນັຫາສາທາລະນະສຸກໃນທົີ່ ວໂລກ. ການຕາ້ນຕ ີ່ ຢາເກ ດຂຶນ້ເມ ີ່ ອເຊ ອ້
ຈລຸນິຊ , ເຊ ອ້ແມີ່ ກາຝາກ, ເຊ ອ້ຈລຸະໂລກ ຫຼ  ເຊ ອ້ເຫດັມ ການສ າພດັກບັຢາຕາ້ນເຊ ອ້ແຕີ່ ບ ີ່ ຖ ກທ າລາຍ. ເຊ ອ້ຕາ້ນຕ ີ່ ຢາ
ແມີ່ ນປະກດົການທ າມະຊາດທ ີ່ ເຮດັໃຫສ້ິີ່ ງທ ີ່ ມ ຊ ວດິມ ການປີ່ ຽນແປງ, ເຮດັໃຫຢ້າບ ີ່ ມ ປະສດິທຜິນົ.

• ຄນົເຈບັທ ີ່ ມ ການຕດິເຊ ອ້ຈລຸະຊ ບຕາ້ນຕ ີ່ ຢາຕາ້ນເຊ ອ້ຫຼາຍຊະນດິ ມກັຈະມ ຄວາມສີ່ ຽງສູງພາໃຫກ້ານປິີ່ ນປົວບ ີ່ ໄດຜ້ນົ,
ເຊິີ່ ງມກັຈະຕອ້ງປິີ່ ນປົວ ໃນໂຮງຫມ ໂດຍໃຊເ້ວລາດນົ, ສົີ່ ງຜນົໃຫໃ້ຊຄ້ີ່ າໃຊຈ້ີ່ າຍສູງໃນການປິີ່ ນປົວ ແລະ ອດັຕາການ
ຕາຍກ ີ່ ເພ ີ່ ມຂຶນ້.



ຄວາມເປັນມາ (ຕ ີ່ )

• AMR ເກ ດຈາກ: 

➢ ການສັີ່ ງຈີ່ າຍຢາ ແລະ ການຈີ່ າຍຢາຕາ້ນເຊ ອ້ຫຼາຍເກ ນໄປໂດຍພະນກັງານແພດ.

➢ ບ ີ່ ປະຕບິດັຕາມຫຼກັການປິີ່ ນປົວ.

➢ ຢາຄຸນະພາບຕີ່  ີ່ າ ແລະ ການຂຽນໃບສັີ່ ງຢາຂອງແພດແມີ່ ນຍງັບ ີ່ ເໝາະສມົ (ຊ ີ່ ຢາ, ປະລມິານຢາ).

➢ ຂາດການປະຕບິດັການກນັ ແລະ ຄວບຄຸມການຕດິເຊ ອ້ໃນຫອ້ງກວດໂຮງໝ .

➢ ຂາດການກວດເພ ີ່ ມເພ ີ່ ອບົີ່ ງມະຕ,ິ ເຊິີ່ ງການກວດເພ ີ່ ມເພ ີ່ ອບົີ່ ງມະຕຢິີ່ າງວີ່ ອງໄວ ແລະ ລາຄາບ ີ່ ແພງນັນ້ ແມີ່ ນສິີ່ ງຈ າເປັນທ ີ່ ຕອ້ງການຢີ່ າງຮ ບດີ່ ວນ.

• ການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ຈລຸນິຊ ທ ີ່ ບ ີ່ ເໝາະສມົ ແລະ ການຂາດລະບບົເຝົາ້ລະວງັ ເປັນສິີ່ ງສ າຄນັທ ີ່ ສົີ່ ງຜນົເຮດັໃຫເ້ກ ດການແຜີ່ ກະຈາຍຂອງ ເຊ ອ້ຈລຸະຊ ບ
ຕາ້ນຕ ີ່ ຢາຕາ້ນເຊ ອ້

• ເປົາ້ຫມາຍແມີ່ ນເພ ີ່ ອຮບັປະກນັການປິີ່ ນປົວ ແລະ ການປອ້ງກນັການຕດິເຊ ອ້ ດວ້ຍການນ າໃຊຢ້າທ ີ່  ມ ຄຸນະພາບ, ນ າໃຊຢ້ີ່ າງເໝາະສມົ ແລະ ທຸກຄນົ
ສາມາດເຂົາ້ເຖງິໄດ.້



ຈດຸປະສງົ

• ເພ ີ່ ອປະເມ ນອດັຕາການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃນໂຮງຫມ 

• ເພ ີ່ ອເກບັກ າຂ ມູ້ນກີ່ ຽວກບັການສັີ່ ງຢາຕາ້ນເຊ ອ້ເຊັີ່ ນ: ຊ ີ່ ຢາ, ຂ ບ້ ົີ່ ງໃຊ ້ - ປະເພດຂອງຄນົເຈບັ, ສະຖານທ ີ່ ບ ລກິານ
ດາ້ນສາທາລະນະສຸກທ ີ່ ມ ການປິີ່ ນປົວສະເພາະທາງ

• ເພ ີ່ ອເປັນບີ່ ອນອ ງໃຫແ້ກີ່ ຜູວ້າງນະໂຍບາຍ ແລະ ຜູປ້ະຕບິດັ ເພ ີ່ ອປັບປຸງການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ດວ້ຍ:

• ເພ ີ່ ອໃຊເ້ປັນເຄ ີ່ ອງມ ມາດຕະຖານສ າລບັໂຮງຫມ 



ວທິ ວທິະຍາໃນການດ າເນ ນການສ າຫຼວດ



ເງ  ີ່ອນໄຂຂອງການສ າຫຼວດ
ລະດບັ ເຂົາ້ຮີ່ ວມ ບ ີ່ ເຂົາ້ຮີ່ ວມ 
ພະແນກ ພະແນກຄນົເຈບັນອນ ພະແນກສຸກເສ ນ

ພະແນກກວດເຂດນອກ 
ຄນົເຈບັ ຄນົເຈບັໄດເ້ຂົາ້ນອນປິີ່ ນປົວໃນໂຮງຫມ  ແລະ 

ມ ໜາ້ກີ່ ອນເວລາ 8:00 ເຊົາ້
ຄນົເຈບັເຂົາ້ນອນໂຮງໝ ຫຼງັຈາກ 08:00 
ຄນົເຈບັເຂດນອກ
ຄນົເຈບັຜີ່ າຕດັ/ປິີ່ ນປົວແຕີ່ ລະວນັ
ຄນົເຈບັປິີ່ ນປົວສຸກເສ ນ
ຄນົເຈບັເຂດນອກທ ີ່ ຟອກໄຂີ່ ຫຼງັ
ຄນົເຈບັທ ີ່ ອອກໂຮງໝ ລ ຖາ້ກບັບາ້ນ
ຄນົເຈບັເຂດນອກທ ີ່ ໃຫຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ທາງເສັນ້ເລ ອດ (OPAT)

ຢາຕາ້ນເຊ ອ້ ລາຍການຢາຕາ້ນເຊ ອ້ (ເອກະສານຊອ້ນທາ້ຍ
VIII)
ເສັນ້ທາງການໃຫຢ້າ :ທາງປາກ, ທາງ
ຫຼອດເລ ອດ
ຢູີ່ ໃນໄລຍະການປິີ່ ນປົວ ໃນເວລາ 08:00 ເຊົາ້

ຢາຕາ້ນເຊ ອ້ໃຊສ້ະເພາະທ ີ່

ການປິີ່ ນປົວດວ້ຍຢາຕາ້ນເຊ ອ້ເລ ີ່ ມຕົນ້ໃຫຢ້າຫຼງັຈາກ 08:00 ເຊົາ້ 
ຢຸດການປິີ່ ນປົວກີ່ ອນ 08:00 ເຊົາ້



ໂຄງຮີ່ າງຂ ມູ້ນ

ຄ າຖາມສ າລບັໂຮງໝ 
ຂ ມູ້ນໂຮງໝ ໂຮງໝ 

ຂ ມູ້ນພະແນກ

ຂ ມູ້ນຄນົເຈບັ

ຂ ມູ້ນບົີ່ ງຊ ້ ຂ ມູ້ນຢາຕາ້ນເຊ ອ້



ການລງົສ າຫຼວດຄວາມຊຸກຊຸມການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ (AMU) ໃນໂຮງໝ ສູນກາງ 4 
ແຫີ່ ງ (ໂຮງໝ ມະໂຫສດົ, ໂຮງໝ ມດິຕະພາບ, ໂຮງໝ ເດກັ ແລະ ໂຮງໝ ແມີ່  ແລະ ເດກັ) 
ໂດຍນ າໃຊຂ້ັນ້ຕອນ WHO-PPS 

                      
                     

                         

                
             

         

       

                          

                            

                             

                      

                           

                       

    

                               

                     

                                   

                        

       

                                 

                           

       

                           

                          

     

    

                         
                     

                 
                     

                        
                     

                        
                     

                        
                     

                         

                
             

         

       

                          

                            

                             

                      

                           

                       

    

                               

                     

                                   

                        

       

                                 

                           

       

                           

                          

     

    

                         
                     

                         

                
             

         

       

                          

                            

                             

                      

                           

                       

    

                               

                     

                                   

                        

       

                                 

                           

       

                           

                          

     

    

                         
                     

                         
                     

                                     
                     ເກບັຂ ມູ້ນ

ເຂົາ້ຂ ມູ້ນ, ວໄິຈ 
ແລະ ລາຍງານ



ແບບຟອມທ ີ່ ນ າໃຊສ້ າລບັຕດິຕາມການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ (AMU)



ຜນົການລງົສ າຫຼວດການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃນໂຮງໝ 
N=93 (16-23/12/2021)
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ຜນົການລງົສ າຫຼວດການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃນໂຮງໝ 
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ຜນົການລງົສ າຫຼວດການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃນໂຮງໝ 
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ຜນົການລງົສ າຫຼວດການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃນໂຮງໝ 
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ຜນົການລງົສ າຫຼວດການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃນໂຮງໝ 
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ຜນົການລງົສ າຫຼວດການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃນໂຮງໝ 
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ຂ ສ້ງັເກດທ ີ່ ໄດຈ້າກການສ າຫຼວດ

• ອດັຕາການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ທາງເສັນ້ ກວມ 90% ຂອງຈ ານວນຄນົເຈບັທງັໝດົ
• 84% ຂອງຄນົເຈບັທ ີ່ ນອນໂຮງໝ  ແມີ່ ນໄດຮ້ບັຢາຕາ້ນເຊ ອ້
• 33% ຂອງຄນົເຈບັນອນໂຮງໝ ແມີ່ ນຄນົເຈບັມາຮບັການຜີ່ າຕດັ
• 38% ແມີ່ ນໄດຮ້ບັຢາຕາ້ນເຊ ອ້ຢີ່ າງໜອ້ຍ 1 ຕວົຢາ
• ຂ ບ້ົີ່ ງຊ ໃ້ນການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ແມີ່ ນເພ ີ່ ອປິີ່ ນປົວການຕດິເຊ ອ້ໃນຊຸມຊນົ (CAI) ແລະ ການປອ້ງກນັການຕດິເຊ ອ້ໃນ
ຄນົເຈບັຜີ່ າຕດັ (SP)

• 27% ແມີ່ ນໄດເ້ຮດັການປູກເຊ ອ້ 
• ຢາຕາ້ນເຊ ອທ ີ່ ນ າໃຊຫຼ້າຍທ ີ່ ສຸດ ແມີ່ ນ ceftriaxone > metronidazole> Ampicilline> Gentamycine



ສິີ່ ງທາ້ທາຍ

• ຈ າກດັທາງດາ້ນບຸກຄະລາກອນ 
• ຍງັບ ີ່ ມ ລະບບົການຈດັເກບັຂ ມຸ້ນ
• ບ ີ່ ມ ຂ ມູ້ນການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ຈາກພາກເອກະຊນົ
• ການອບັເດດຄູີ່ ມ ໃນການປິີ່ ນປົວ ຍງັບ ີ່ ທນັກບັສະພາບການຕວົຈງິ
• ບ ີ່ ມ ການຕດິຕາມການນ າໃຊຢ້າໃຫເ້ປັນໄປຕາມຄູີ່ ມ .



ແຜນການໃນຕ ີ່ ໜາ້

• ເຜ ຍແຜີ່ ວຽກງານການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ໃຫຂ້ະຫຍາຍໄປທົີ່ ວປະເທດ
• ສາ້ງລະບບົການຈດັເກບັຂ ມູ້ນການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້
• ອບັເດດຄູີ່ ມ ໃນການປິີ່ ນປົວ STG, RUTD ແລະ AMU.
• ສະເໜ ເກບັຂ ມູ້ນການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້ຈາກພາກເອກະຊນົ
• ແຕີ່ ງຕັງ້ຄະນະກ າມະການຕດິຕາມການນ າໃຊຢ້າຕາ້ນເຊ ອ້.
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