
ការតាមដានទារកទ�ើបទកើតជាបបចាំ 
នៅរាល់នេលតាមដានម្តា យ

•	 េយាបាល	បញ្ហា ដែលបានរកន�ើញ	នដាយនោងតាម	េិធសីារ	ជាត	ិគ្របគ់្រង្ី្រនកិម្តុភាេគ្មា ននគគ្ោះថ្នា ក់
•	 បញ្ជូ ន/ន្ទេរទាងំកនាុងសាថា នភាេដាកឲ់្យដ្បែកបោ៉ះដ្បែកគប្ិននបើម្នកតាតា នគគ្ោះថ្នា ក	់ឬ	្ ញ្ញា នន	
ការោយនីដាយនមនរា្រ

•	 គបាបម់្តា យអេីំដ្នការនោោះ	និង្តាល់ែបំជូោមា នអេីំការបនំៅកជូននដាយទឹកនដាោះម្តា យ្ុទ្ធ	និងការដាក	់
ឲ្យដ្បែកបោ៉ះដ្បែក	(ការដែទាទំារកតាមដបបម្តា យកងហ់្ជូរជូ	នបើ្ ិនចាបំាច)់

•	 បុ្រលិ្កដែទាំ្ ុខភាេកតគ់តារាល់ការរកន�ើញនៅនេលតាមដាន

•	 បិទកង្ហា រ។	មនិគតរូវបំដបកទារកនទើបនកើតេីម្តា យនោោះនទ។	
លាង្ម្អា តនែ។	

•	 គបចានំែងៃ	៖	ែ្ឹងនិងវាយតនម្ការន�ើង/ការគ្កទមងៃន។់	

•	 ្នងកេតការបំនៅនដាោះកជូននៅនែងៃទីមយួ	និងនៅរាល់នេល	
្តាល់ការដែទានំគកាយ្គម្ល។

•	 េិនិត្យ្ញ្ញា ជីវតិរកនមើល្ញ្ញា ណាមយួននការោយី	
នដាយនមនរា្រ	៖

	� គ្កទមងៃន	់>១០%	ននទមងៃនន់េលនកើត*
	�កន ត្ា ខ្ួន	>៣៧,៥អងសា	ឬ	<៣៥អងសា	នៅនក្ៀក					
ឬកំនៅ	ខ្ួនមនិនឹងនរ
	�ចង្វា កន់បោះែជូង	<១០០	
	�ចង្វា កែ់នងហាើម	<៣០	ឬ	>៦០
	�បាតែ់នងហាើម	(មនិែកែនងហាើម	>២០វោិទី)

•	 វាយតនម្ការែកែនងហាើម	្មបុែរ	និង្កមមាភាេ	ទារករកនមើល៖
	� គទរូង្តនេលែកែនងហាើមចជូល
	� ្ំន�ងែងៃជូរ
	�្មបុែរសាវា យ	ឬន្្កសំ្ាងខ្្ងំ
	� គបកាច់
	�មនិ ជ្ូវនៅដែលបណាតា លឲ្យខវាោះជាតិទឹកកគមតិមធ្យម	

•	 េិនិត្យេីកបាលែល់ចុងនជើង	៖
	� នប៉ាងបនងហាើយ
	�កម្្ងំសាចែំុ់ទាប	(ទនគ់ជាយ)
	�ហជូរសារធាតុរាវេីដ្នាក*	
	� នហើមនោោះ
	�កអាួតម្នឈាម	ឬឈាមកនាុងលាមក
	�ខទេុោះនចញេី្រល់្្ិត
	�េងខទេុោះ	>១០	ឬម្ននហើម	គកហម	ឬរងឹនលើដ្បែក*
	� នកើតខ្នន់លឿងនៅអាយុ<២៤នម៉្ង	
	� នលឿងនលើបាតនែ/បាតនជើងនៅនេលណាមយួ

*	 មនិដមនជា្ញ្ញា ននការោយីនដាយនមនរា្រនទ	ប៉ុដនតាគតរូវ	
េយាបាល&្តាល់ែំបជូោមា ន/បញ្ជូ ន។

•	 					្ួរ	៖

	� នតើការបំនៅនដាោះកជូនគបគេឹតតានៅោ៉ង	ែជូចនមតាច	ដែរ?	
នតើម្នការេិបាក/ការឈចឺាប	់អវាីនទ?
	� នតើអនាកម្នកងវាល់អវាីនទ?
	� 	នបើទារកម្នអាយុចាបេ់ី	១	នែងៃន�ើង	៖	នតើទារក	នៅ		
ប៉ុោមា នែងកនាុងរយៈនេល២៤នម៉្ងកន្ង	មក?	នតើ	
ទារក	បតន់ជើងតជូច/ធំប៉ុោមា នែង	នហើយលាមក	ម្ន	
េណ៌អវាីដែរ?

•	 					េិនិត្យកំណតគ់តា	៖
	�អាយុ្រ្	៌
	� គបវតតាិនេលម្នន្ទេនោោះ	និង្គម្ល	(្ប	់បញ្ជូ ល	
ែនងហាើម)	េិនទេុអាបហ្់្រ
	�កតាតា នគគ្ោះថ្នា កន់នការោយីនដាយ	នមនរា្រ		នលើ	
ទារកនទើបនកើត	កនាុង	អំ�ុងនេល	ឈនឺោោះ	្ គម្ល	
និង្គម្ល៖
1.	ម្តា យគ្ររុនន ត្ា 	>	៣៨,៥អងសា
2.	ដបកទឹកនភ្ាោះរយៈនេលយជូរនលើ្េី	១៨	នម៉្ង
3.	ទឹកនភ្ាោះលាយខទេុោះ	ឬធំុក្ិនអាគកក់
	� នគកាយនៅនដាោះម្តា យនលើកទី	១	រចួ	៖	ទមងៃន	់	នេល	
នកើត	ថ្នា ដំ្នាក		tetracycline	1%	វតីាមនី	K1	១	ម.គក	
ថ្នា បំង្កេ រ	ជំងឺ	នែ្ើម	គបន្ទ	B	&	ថ្នា បំង្កេ រ	ជំងឺ	រនបង

ទេលទេលាតាមដាន
ទបកាយសប្ាល

សួរ េិនិត្យកំណត់បតា

េយាបាល & ផ្តល់ដំបូន្ាន

ទមើល ស្តាប់ ស្ាប

នម៉្ងទី	១

នរៀងរាល់១៥ោទី

នម៉្ងទី	២†

គបចានំែងៃ

នរៀងរាល់៣០ោទី

នរៀងរាល់៤នម៉្ងមតាង	៦ែងកនាុងមយួនែងៃ	

នម៉្ងទី	៣-៤

នរៀងរាល់នម៉្ង

្ញ្ញា បដនថាមននការោយីនដាយនមនរា្រកនាុងចំនណាមទារក
នកើតនគ្មជូលដាឋា ន្ុខ្្បិាល	៖	កន ត្ា ខ្ួន	<៣៥,៥អងសា	
កន ត្ា ខ្ួន	>៣៧,៥អងសា	គបវតតាិេិបាកនៅ	ឬមនិ ជ្ូវនៅ	
និងនធវាើចលោដតនេលន្រនភាញោ ច។	

†  នរៀងរាល់១៥ោទីមតាងកនាុងនម៉្ងទី២	នបើ្ិន	្ ប	់បញ្ជូ ល	
ខ្យល់ែនងហាើម
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គទរូង្តនេលែកែនងហាើមចជូល	

ន�ើងេណ៌សាវា យរងវាងប់បជូរម្ត់

ទនគ់ជាយ

ន�ើងនលឿងនលើមុខ

ខ្ឹមសារទាងំគ្រុង	ែក	នចញេី	េិធីសារជាតិគ្របគ់្រង្រ្ីនិក
ម្តុភាេគ្មា ននគគ្ោះថ្នា ក	់្គម្បម់ណ្ឌ ល្ុខភាេ	ឆ្នា ២ំ០១៦



Routine Newborn Monitoring 
each time mothers are monitored 

  Turn off fans. Do not separate from 
mother. Wash hands.

  Daily: Weigh and assess gain/loss. 
  Observe breastfeed on first day and 
each PNC.

  Check vital signs for any sign of sepsis:
 �Weight loss >10% of birthweight*
 � Temperature >37.5°C or <35°C Ax or 
temperature instability

 � HR <100
 � RR <30 or >60
 � Apnea (breathing stops >20s)

  Assess breathing, color, and activity for:
 � Chest in-drawing
 � Grunting
 � Cyanosis or extreme pallor
 � Convulsions
 � Very poor feeding causing moderate 
dehydration 

  Check head-to-toe:
 � Bulging fontanelle
 � Hypotonic (floppy)
 � Discharge from eyes*
 � Abdominal distension
 � Blood in vomit or stool
 � Pus from umbilical cord base
 � >10 pustules or skin swelling, 
redness or hardness*

 � Any jaundice < 24 hours old
 � Jaundice on the palms and soles at 
any time

*Not sign of sepsis, but Treat&Advise/Refer.

      Ask:
 � How is breastfeeding? Any 
difficulty/pain?  

 � Any concerns? 
 � If > 1 day old: how many 
breastfeeds in 24 hours? # of 
urine and # of stool and color?

      Check Record:
 � Gestational age 
 � Pregnancy and birth history 
(ventilation), Apgars

 � Any neonatal sepsis risk factor 
during L&D:

1. Maternal fever >38.5°C 
2. Prolonged rupture of 

membranes > 18 hours
3. Foul smelling, purulent 

amniotic fluid
 � After 1st BF: birthweight, 
tetracycline 1% eye ointment, 
Vit K1 1mg, Hep B & BCG 
vaccines

Ask, Check Record

Time After Delivery
Look, Listen, Feel

1st hour 2nd hour†

Daily 

3-4th hour

Every 15 min Every 30 min

Every 4 hours, 6 times a day

†  Every 15 min in 2nd hour if assisted ventilation

Hourly

Additional signs of sepsis among 
outborn babies: T < 35.5°C, T > 37.5°C, 
history of difficulty or poor feeding, and 
movement only when stimulated.

  Treat any identified problems per SMP
  Refer/transfer skin-to-skin for any risk factor for or sign of sepsis
  Communicate plan with mother and counsel on exclusive 
breastfeeding and skin-to-skin (KMC if needed) 

  Health care providers record all findings at time of monitoring

Treat & Advise

Jaundice of face
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Floppy

Perioral cyanosis

Chest in-drawing

Content from 
SMP for HC 2016


