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បណ្ណ សន្យោរ៉ប់រង 

ផលតិផលធានារ៉ប់រងកម្ចីមានសវុត្ថិភាព ែឃរ+ 
 

 

េ��ក្ន�ងឯក��រស្តីពី បណ្ណសន���ាប់រងេនះ ��ក្យ “អ្នក”  ឬ “របសអ់្នក” សំេ��ដល់�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង។ ��ក្យ “េយើង”  “របសេ់យើង” 

“្រកមុហ៊នុ” “របស្់រកមុហ៊នុ” ឬ “្រពដូិនសល” សំេ��ដល់្រកុមហុ៊ន ្រពដូនិសល (េខមបូ��) ��យហ្វ៍ អឹសួរុ�នស៍ ម.ក។ 

១. នយិមន័យ 

១.១. េ្រ��ះ�្ន�កៃ់ចដន្យ សំេ��េល ីេហតុ��រណែ៍ដលមិន��ចដឹងមុន និងេ��យៃចដន្យែដល��មូលេហតុ�្ទ�ល់បណ�ាលឲ្យ េហតុ��រណ៍

្រតូវ��ន����េកើតេឡើង េ��យ��រក�្ល�ំង��ងេ្រ��  និងេ��យក�្ត�េផ្សងៗែដល��ចេមើលេឃើញ េហើយែដលមិនបណ�ាលមកពី

មូលេហតុ ដូច�� ជំងឺ ឬេ����របសអ់្នក្រតូវ��ន������ាប់រង។ ករណីេធ្វើអត្ត��ត ឬប៉ុនប៉ងេធ្វើអត្ត��ត ឬេធ្វើឲ្យ��នរបួស�្ន�មេលើ

ខ្ល�នឯង ែដល្រប្រពឹត្តេ��យអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង េ��ះបី��ស្ថិតក្ន�ង�្ថ�ន��ពផ្ល�វចិត្ត្រប្រកតី ឬមិន្រប្រកតីក៏េ��យ េ��ក្ន�ងអំឡ�ង

េពល��មួយែដលបណ្ណសន���ាប់រងេ����នសុពល��ព នឹងមិន្រតូវ��ន��ត់ទុក����េ្រ��ះ�្ន�ក់ៃចដន្យេឡើយ។ 

១.២. ��លបរ�េច្ឆទខបួ្រប���ំ្ន�ៃំនបណ្ណសន���ាបរ់ង គឺ����លបរ�េច្ឆទខួប្រប��ំ�្ន�ំៃន��លបរ�េច្ឆទ��នសុពល��ពៃនបណ្ណសន���ាប់រង។ 

១.៣. អ្នកទទលួផល គឺ���្ថ�ប័ន ឬបុគ្គល��មួយែដល��នកំណត់េ��យ�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង េដើម្បឲី្យទទួលអត្ថ្របេ��ជន៍����

��ាប់រង ្រសប��ម ឯក��រៃនបណ្ណសន���ាប់រង��ំងេនះ។ 

១.៤. អត្ថ��ហក សំេ��ដល់រូបវន្តបុគ្គល ែដល្រតូវ��ន��ត់��ំងេ��យ�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រងេដើម្បី��ន់��ប់ ឬ្រតួត្រ��ចុងេ្រ��យបង្អស់

េ��េលើ្រកុមហុ៊ន េ��េពលែដល�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រងគឺ��្រកុមហុ៊ន។ អត្ថ��ហក្រតូវ��នកំណត់����បុគ្គលែដល��ន់��ប់ ឬ

្រគប់្រគងចុងេ្រ��យបង្អស់ េ��យ�្ទ�ល់ ឬ្របេ��លេលើ្រកុមហុ៊ន េ��យ��រ��ន់��ប់��គហុ៊នឬសិទ្ធិេ��ះេ�្ន�ត ឬក៏��បុគ្គល��ន់

��ប់��មរយៈមេធ្យោ��យេផ្សងៗ េ��េពលែដលមិន��នបុគ្គល��នសិទ្ធិ���្ច�ស់កម្មសិទ្ធិ���្ន�ក់ ឬពុំ��ចកំណត់បុគ្គលែដលកំពុង

��ន់��ប់សិទ្ធិ��អត្ថ��ហកចុងេ្រ��យ��ន។ េ��េពលពុំ��ចកំណត់��បុគ្គល��មួយ��អត្ថ��ហកចុងេ្រ��យរបស់្រកុមហុ៊ន 

បុគ្គលែដល��ន់��ប់មុខតំែណង��ម�ន្តី្រគប់្រគង��ន់ខ្ពស់េ��ក្ន�ង្រកុមហុ៊នរបស់�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង នឹង្រតូវ��ន��ត់ទុក��អត្ថ

��ហកចុងេ្រ��យ។ 

១.៥. ��លបរ�េច្ឆទចះុប�្ជី��ម��រសណំង គឺ����លបរ�េច្ឆទែដល្រកុមហុ៊ន��នកត់្រ�� ចំេ��ះអ្នក��ម��រសំណងែដល��នបំេពញ

��ំង្រសុងនូវសំេណើ��ម��រសំណង និង��ន��ក់��ល់ឯក��រ��ម��រសំណង��ំងអស់ែដល្រកុមហុ៊ន��នត្រមូវ ស្រ��ប់េធ្វើ��រ

ទូ��ត់ទឹក្រ��ក់������ាប់រង េ��ង��ម ឯក��រៃនបណ្ណសន���ាប់រងែដល��ន��ធរ��ន។ 

១.៦. ជងំធឺ្ងនធ់្ងរ (CI) សំេ��ដល់ករណីែដល��នេរៀប��ប់េ��ក្ន�ងចំណ�ច ៤.៣ ៃនបណ្ណសន���ាប់រងេនះ។ 

១.៧. េវជ្ជបណ�ិត/អ្នកអនុវត្តេវជ្ជ��្រស្ត/្រគូេពទ្យឯកេទស/្រគូេពទ្យ/្រគូេពទ្យវះ��ត់ សំេ��េល ីបុគ្គលែដល��នស���ប្រតជំ��ញ

ែផ្នកេវជ្ជ��្រស្តែដលទទួល�្គ�ល់េ��យ���្ញ�ធរ��នសមត្ថកិច្ច និងផ្តល់���្ញ�បណ្ណឱសថ ក្ន�ងវ���ល��ពៃន���្ញ�បណ្ណែដលផ្ត

ល់េ��យច�ប់ និងបទប្ប��ត្តិ��ក់ព័ន្ធ����។ 

១.៨. ្រគឹះ�្ថ�នធ����រ នងិ ហរិ��វត្ថ� គឺ��្រគឹះ�្ថ�ន ែដល��អ្នកផ្តល់្រ��ក់កម្ចីឲ្យេ���្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង ែដលក្ន�ងេ��ះ �្ច�ស់បណ្ណ

សន���ាប់រងទិញផលិតផល������ាប់រង េដើម្បី��រ��រ្រ��ក់កម្ចីេ��ះ។ 
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១.៩. តៃម្លៃន��រេ��ះបងក់ចិ្ចសន�������ាបរ់ង គឺ��ចំនួនទឹក្រ��ក់����មួយ ែដលនឹង្រតូវទូ��ត់ជូន�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង ក្ន�ងករណី

ែដល�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រងសុំប�្ចប់បណ្ណសន���ាប់រងមុនៃថ្ងផុតកំណត់ៃនបណ្ណសន���ាប់រង ្របសិនេបើ   បណ្ណសន���ាប់រងេ��

��នសុពល��ពេ��េពល��លបរ�េច្ឆទប�្ចប់បណ្ណសន���ាប់រងេ��ះ។  

១.១០. ផលតិផល������ាបរ់ង សំេ��ដល់ផលិតផល������ាប់រង��យុជីវ�ត ែដល្រតូវ��នប�្ជ�ក់េ��ក្ន�ងវ����បនប្រត������ាប់រង��យុ

ជីវ�ត។ 

១.១១. ��លបរ�េច្ឆទេចញបណ្ណសន���ាបរ់ង គឺ����លបរ�េច្ឆទែដល្រកុមហុ៊នេចញវ����បនប្រត������ាប់រង��យុជីវ�តជូន�្ច�ស់បណ្ណសន�

��ាប់រង និង្រតូវ��នប�្ជ�ក់េ��ក្ន�ងវ����បនប្រត������ាប់រង��យុជីវ�ត។ 

១.១២. អ្នក្រតវូ��ន������ាបរ់ង សំេ��ដល់បុគ្គល��ំង��យ��ែដលរស់េ��ក្ន�ង្របេទសកម្ព��� គិត��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទេចញបណ្ណសន�

��ាប់រង និង្រតូវ��នទទួលយកេ��យ្រកុមហុ៊នស្រ��ប់��រ������ាប់រង ្រសប��មឯក��រៃនបណ្ណសន���ាប់រងដូច��នែចងេ��ក្ន�ង

ឯក��រេនះ។  

១.១៣. ��រ���ំ�ច់ែផ្នកេវជ្ជ��្រស្ត ឬ េស�����ំ�ច់ែផ្នកេវជ្ជ��្រស្ត គឺ��េស��េវជ្ជ��្រស្ត ែដល��នប�្ជ�ក់េ��យេវជ្ជបណ�ិត និងកំណត់

របស់្រកុមហុ៊ន��៖ 

ក. សម្រសប និង��ំ��ច់ស្រ��ប់��រវ�នចិ្ឆ័យ និង��រព���លក្ន�ង��រកំណត់ស្រ��ប់ជំងឺ ឬ របួសរបស់អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង 

និង 

ខ. ��នរេបៀប នីតិវ�ធី និងរយៈេពលៃន��រព���លែដល្រសបេ��នឹងេ��ល��រណ៍ែណ��ំៃនេវជ្ជ��្រស្ត ��រែថ��ំសុខ��ព 

អង្គ��រ្រ��វ្រ��វ ឬ �្ថ�ប័នរ�្ឋ�ភិ��ល ែដល��នអនុម័តេ��យ្រកុមហុ៊ន និង 

គ. មិនែមនស្រ��ប់��ព��យ្រសួលរបស់អ្នកជំងឺ ឬ ��ច់��តិអ្នកជំងឺ ឬ េវជ្ជបណ�ិត។ 

១.១៤. បណ្ណសន���ាបរ់ង សំេ��េ��េលើឯក��រចង�្ជ�ប់��តព្វកិច្ច��មផ្ល�វច�ប់ែដលេចញេ��យ្រកុមហុ៊នេ��យ��នកំណត់ពីខ្លឹម��រសំ

��ន់ៗ និងែចងពខី និងលក្ខខណ�លម្អិតដូច��នកំណត់េ��ក្ន�ងបណ្ណសន���ាប់រង ែដល��ន្រពមេ្រពៀងរ��ង្រកុមហុ៊ន និង�្ច�ស់បណ្ណ

សន���ាប់រង ឬអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង។ 

១.១៥. ��លបរ�េច្ឆទ��នសពុល��ពៃនបណ្ណសន���ាបរ់ង គឺ����លបរ�េច្ឆទែដល្រតូវ��នប�្ជ�ក់េ��ក្ន�ងវ����បន ប្រត������ាប់រង��យុ

ជីវ�ត េហើយគ�ឺ���លបរ�េច្ឆទែដល�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង��នបំេពញ��៉ង្រតឹម្រតូវនូវទ្រមង់ែបបបទ��ក្យេស្នើសុំ������ាប់រង និង

បង់បុព្វ��ភ������ាប់រង្រគប់ចំនួន េ��យយក��លបរ�េច្ឆទចុងេ្រ��យេគ េ��ង��ម ឯក��រៃនបណ្ណសន���ាប់រងដូច��នែចងក្ន�ង

ឯក��រេនះ ដ��ប��អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រងេ��ែត��នជីវ�តេ����លបរ�េច្ឆទេចញវ����បនប្រត������ាប់រង��យុជីវ�ត។ 

១.១៦. �្ច�សប់ណ្ណសន���ាបរ់ង សំេ��ដល់�្ថ�ប័ន��មួយែដល��នចុះប�្ជី��មច�ប់ៃន្រពះ������ច្រកកម្ព��� និង ��ន្របតិបត្តិ��រេ��

ក្ន�ងទឹកដីៃន្របេទសកម្ព��� ឬបុគ្គល��ំង��យ��ែដលរស់េ��ក្ន�ង្របេទសកម្ព��� និង��ន��យុ��ប់ពី ដប់្រ��ំបី (១៨) �្ន�ំេឡើងេ�� 

ែដល��នសមត្ថ��ពេពញេលញ និង��អ្នកែដល��នបំេពញ និងចុះហត្ថេល��េលើទ្រមង់ែបបបទ��ក្យេស្នើសុំ������ាប់រង និង��

អ្នកបង់បុព្វ��ភ������ាប់រង។ 

១.១៧. រយៈេពលៃនបណ្ណសន���ាបរ់ង រួម��ន៦ ជេ្រមើសស្រ��ប់េធ្វើ��រេ្រជើសេរើសគឺ មួយ (១) �្ន�ំរហូតដល់ ្រ��ំមួយ (៦) �្ន� ំចំេ��ះ��រ

ទូ��ត់បុព្វ��ភ������ាប់រងែតម្តង។ េ��េពលេធ្វើ��រេ្រជើសេរើសរួច រយៈេពលៃនបណ្ណសន���ាប់រងមិន��ច�្ល�ស់ប្ត�រ��នេឡើយក្ន�ង

អំឡ�ងេពលបណ្ណសន���ាប់រងេ�� ��នសុពល��ព។ 
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១.១៨. �្ន�បំណ្ណសន���ាបរ់ង គឺ��រយៈេពលមួយ�្ន�ំេពញគិត��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទ��នសុពល��ពៃនបណ្ណសន���ាប់រងរហូតដល់ខួប្រប��ំ�្ន�ំ

ទីមួយៃនបណ្ណសន���ាប់រង ឬ ខួប្រប��ំ�្ន�ំ��មួយៃនបណ្ណសន���ាប់រងៃន�្ន�ំប�្ទ�ប់ េ��យគិត��ប់ពីខួប្រប��ំ�្ន�ំចុងេ្រ��យបង្អស់

ៃនបណ្ណសន���ាប់រង។ 

១.១៩. �្ថ�ន��ព ឬជងំ�ឺ�នពមីនុ្រ��ប ់ សេំ��េ��េល ីរបួសែដលបង្កេឡ ីងេ��យេ្រ��ះ�្ន�ក់ៃចដន្យ ឬ ជំងឺែដល្រតូវ��នេធ្វ ីេ��គវ�និច្ឆ័យ/

��ប់េផ្ត ីមេចញេ��គស���/��នេចញេ��គស��� ឬ ��រេចញេ��គស���ៃនជំងឺ��មួយែដលបណ�ាល ឲ្យអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង

ែស្វងរក��រ្របឹក� ��រេធ្វ ីេ��គវ�និច្ឆ័យ ឬ ��រព���លេ��យេវជ្ជបណ�ិតេ��មុន��លបរ�េច្ឆទេចញបណ្ណសន���ាប់រង ឬ��លបរ�េច្ឆទ 

បន្តសុពល��ពបណ្ណសន���ាប់រងេឡ ីងវ�ញ  (្របសិនេបើ��ន) ៃនផលិតផល������ាប់រងេនះ េ��យយក��លបរ�េច្ឆទចុងេ្រ��យេគ។ 

១.២០. បពុ្វ��ភ������ាបរ់ង គឺ��ទឹក្រ��កែ់ដល�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រងយល់្រពមបង់ស្រ��ប់ផលិតផល������ាប់រង។ វ�ធី��្រស្ត និង

រេបៀបៃន��របង់បុព្វ��ភ������ាប់រងៃនផលិតផល������ាប់រង ្រតូវ��នេរៀប��ប់ប�្ជ�ក់េ��ក្ន�ងវ����បន ប្រត������ាប់រង ឬលិខិត

ប�្ជ�ក់��រ�្ល�ស់ប្ត�រចុងេ្រ��យបំផុត ្របសិនេបើ��ន។ �្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង��អ្នកទទួលខុស្រតូវេលើ��របង់ពន្ធេលើបុព្វ��ភ����

��ាប់រង និងពន្ធ��មួយែដលអនុវត្តចំេ��ះបណ្ណសន���ាប់រងែដល��នេចញជូន ្របសិនេបើ��ន។ 

១.២១. ចនំនួទឹក្រ��ក្់រតវូ��ន������ាបរ់ង គឺ��ចំនួនទឹក្រ��ក់ែដល�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង្រតូវ��រស្រ��ប់����រ������ាប់រងស្រ��ប់

ផលិតផល������ាប់រង ែដលនឹងទទួល��នេ��េពល��ន្រពឹត្តិ��រណ៍ស្ថិតក្ន�ង��រ������មួយេកើតេឡើង េ��ង��ម ឯក��រៃនប

ណ្ណសន���ាប់រងដូច��នែចងក្ន�ងឯក��រេនះ។ 

១.២២. ព�ិ�រ��ព��ងំ្រសងុ នងិ��អចិៃ�ន្តយ ៍គឺ���្ថ�ន��ពមួយែដលអសមត្ថ��ព��ំង្រសុង និង��   អចិៃ�ន្តយ៍ េហើយ��នទ្រមង់ដូច��ង

េ្រ��ម៖ 

(i) ��រ��ត់បង់ទំាង្រសុង ឬ ��រេមើលមិនេឃើញ និងមិន��ច��សះេស្បើយ��េរៀងរហូតៃនែភ្នក��ំងពីរ ឬ 

(ii) ��រ��ត់បង់��ំង្រសុង និងមិន��ច��សះេស្បើយ��េរៀងរហូតៃនមុខ��រេ្របើ្រ��ស់របស់ៃដ/េជើង��ំងពីរ េ��្រតង់កៃដ/កេជើង 

ឬ��ប់ពីែផ្នក��ងេលើៃនកៃដ/កេជើង ឬ 

(iii) ��រ��ត់បង់ទំាង្រសុង ឬ��រេមើលមិនេឃើញ និងមិន��ច��សះេស្បើយ��េរៀងរហូតៃនែភ្នក�្ខ�ង និង��រ��តប់ង់ទំាង្រសុង 

និងមិន��ច��សះេស្បើយ��េរៀងរហូតៃនមុខ��រេ្របើ្រ��ស់របស់ៃដ/េជើង�្ខ�ង េ��្រតង់កៃដ/កេជើង ឬ��ប់ពីែផ្នក��ងេលើៃន

កៃដ/កេជើង។ 

េ��ក្ន�ងករណីែដល��ន��រ��ត់បង់��ំង្រសុង និងមិន��ច��សះេស្បើយ��េរៀងរហូតៃនមុខ��រេ្របើ្រ��ស់នូវៃដ/េជើង�្ខ�ង ឬ��ំង

ពីរ េ��្រតឹមកៃដ/កេជើង ឬ��ប់ពីែផ្នក��ងេលើៃនកៃដ/កេជើង ��រវ���គេ��សល្យវ�ច្ច័យអំពី����រៈេនះ្រតូវេធ្វើេឡើងេ��យមន្ទីរេពទ្យ

ែដល��នចុះប�្ជី្រតឹម្រតូវ េ�� �្ន�ក់េខត្ត ឬ��ជ��ន ី មិនឲ្យតិច��ងរយៈេពល ្រ��ំមួយ (៦) ែខ េហើយក៏មិនឲ្យេលើសពរីយៈេពល 

្រ��ំបួន (៩) ែខ គិត��ប់��ំងពីៃថ្ងែដល��នេហតុ��រណ៍្រតូវ��ន����េកើតេឡើង ឬក៏គិត��ប់ពីៃថ្ងែដល��រវ���គេ��សល្យវ�ច្ច័យ

អំពី����រៈេនះ ្រតូវ��នប�្ជ�ក់្រតឹម្រតូវ។ 

េ��ក្ន�ងករណីែដល��ន��រ��ត់បង់��ំង្រសុង និងមិន��ច��សះេស្បើយ��េរៀងរហូត  ��រវ���គេ��សល្យវ�ច្ច័យអំពី����រៈេនះ្រតូវ

េធ្វើេឡើងេ��យមន្ទីរេពទ្យែដល��នចុះប�្ជី្រតឹម្រតូវ េ���្ន�ក់េខត្ត ឬ��ជ��នី។ ��រវ���គេ��សល្យវ�ច្ច័យអំពី����រៈេនះ ��ចេធ្វើ

េឡើងេ��េពល��មួយក៏��នេ��ក្ន�ងរយៈេពលៃនបណ្ណសន���ាប់រង ឬេ��ក្ន�ងរយៈេពលែដលបណ្ណសន���ាប់រងេ����នសុពល��ព 

េ��េឡើយ។ 
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២. កម្មវត្ថ�ៃន��រ���� 

ផលិតផល������ាប់រងេនះ ផ្តល់ជូន��រ������ាប់រងេ��េល ី��យុជីវ�ត ក្ន�ងករណីអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង��នទទួលមរណ��ព ឬ 

ពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍ ដូចែដល��នែចងក្ន�ងចំណ�ចទី ៤.១ និង ៤.២ និងអត្ថ្របេ��ជន៍  ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរស្រ��ប់អ្នក្រតូវ

��ន������ាប់រងែដល��នែចងក្ន�ងចំណ�ច ៤.៣។ 

៣. វ���ល��ពៃន��រ���� 

ផលិតផល������ាប់រងេនះ ផ្តល់ជូន��រ������ាប់រងេ��េល ី��យុជីវ�ត ក្ន�ងករណីអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង��នទទួលមរណ��ព ឬ 

ពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍ ែដលបណ�ាលមកពីេ្រ��ះ�្ន�ក់ៃចដ្យ ឬ មិនបណ�ាលមកពីេ្រ��ះ�្ន�ក់ ៃចដន្យដូចែដល��នែចង

ក្ន�ងចំណ�ចទី ៤.១ និង ៤.២ និង អត្ថ្របេ��ជន៍ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរស្រ��ប់អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រងែដល��នែចងក្ន�ងចំណ�ច ៤.៣។ 

៤. អត្ថ្របេ��ជន៍ៃន��រ���� 

៤.១  អត្ថ្របេ��ជនក៍្ន�ងករណមីរណ��ព ឬករណីព�ិ�រ��ព��ំង្រសងុ នងិ��អចៃិ�ន្តយ ៍

ក្ន�ងករណីែដលអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ទទួលមរណ��ព ឬពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍ ្រកុមហុ៊ន្រតូវេធ្វើ��រទូ��ត់ជូនអ្នក

ទទួលផលនូវ៖ 

(i) ទឹក្រ��ក់អត្ថ្របេ��ជន៍ែដល��នប�្ជ�ក់េ��ក្ន�ង����ងអត្ថ្របេ��ជន៍ៃនផលិតផល������ាប់រង និងអត្ថ្របេ��ជន៍េផ្សងេទៀត 

(្របសិនេបើ��ន) ដូច��នប�្ជ�ក់េ��ក្ន�ងវ����បនប្រត������ាប់រង��យុជីវ�ត ឬលិខិតប�្ជ�ក់��រ�្ល�ស់ប្ត�រចុងេ្រ��យបំផុត 

(្របសិនេបើ��ន) និងដកមកវ�ញនូវ 

(ii) ចំនួនទឹក្រ��ក់��មួយែដលេ��ជំ��ក់្រកុមហុ៊ន (្របសិនេបើ��ន)។ 

បណ្ណសន���ាប់រងនឹង្រតូវប�្ចប់  ប�្ទ�ប់ពី��រទូ��ត់អត្ថ្របេ��ជន៍េនះ។ 

៤.២  អត្ថ្របេ��ជនប៍ែន្ថមក្ន�ងករណមីរណ��ព ឬ ព�ិ�រ��ព��ងំ្រសងុ នងិ��អចៃិ�ន្តយ៍េ��យ��រេ្រ��ះ�្ន�ក់ៃចដន្យ 

បែន្ថមេលើសំណងដូចែដល��នេរៀប��ប់��ងេលើ��នកំណត់េ��ក្ន�ងចំណ�ច ៤.១ ក្ន�ងករណីែដលអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រងទទួលមរណ

��ព ឬ ទទួលរងពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍េ��យ��រេ្រ��ះ�្ន�ក់ៃចដន្យ េ��ក្ន�ងអំឡ�ងេពល��មួយែដលបណ្ណសន�

��ាប់រងេ����នសុពល��ព េ��ះទឹក្រ��ក់សំណងបែន្ថមចំននួ ៣០០០(បី��ន់)ដុ�្ល�រ��េមរ�ក នឹង្រតូវផ្តល់ជូន។ 

បណ្ណសន���ាប់រងនឹង្រតូវប�្ចប់  ប�្ទ�ប់ពី��រទូ��ត់អត្ថ្របេ��ជន៍េនះ។ 

៤.៣  អត្ថ្របេ��ជនព៍���លជងំធឺ្ងនធ់្ងរ 

ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរ សំេ��េលើលក្ខខណ�ច�ស់��ស់ៃនក្រមិតធ្ងន់ធ្ងរ��ក់��ក់។ និយមន័យៃនករណីជំងឺ��ំងេនះ ��នកំណត់េ��ក្ន�ងចំណ�ច 

៤.៣ េ��យក្ន�ងេ��ះ��នពីរ្របេភទគឺ ករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតដំបូង និងករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតធ្ងន់។ ក្ន�ងអំឡ�ងេពលែដលបណ្ណសន�

��ាប់រង��នសុពល��ព អត្ថ្របេ��ជន៍ស្ថិតេ្រ��មបណ្ណសន���ាប់រងេនះ នឹង្រតូវទូ��ត់េ��េពលទទួល��នរ��យ��រណ៍េវជ្ជ��្រស្ត និង

ឯក��រប�្ជ�ក់��ក់ព័ន្ធ��ំងអស់ អំពី��រេកើតេឡើងៃនជំងឺធ្ងន់ធ្ងរែដលកំណត់ក្ន�ងចំណ�ច ៤.៣ េហើយេធ្វើ��រ��យតៃម្លេលើឯក��រ��ំងេ��ះ 

្រសប��ម��រពិនិត្យសេ្រមចរបស្់រកុមហុ៊ន ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

ក. ករណជីងំធឺ្ងនធ់្ងរក្រមតិដបំងូេកើតេឡើង ្រកមុហ៊ុន្រតវូទ�ូ�តជ់នូដលអ់្នក��ម��រសំណង៖  

២៥% (ៃម្ភ្រ��ំ��គរយ) ៃនចំនួនទឹក្រ��ក់������ាប់រង (រហូតដល់ទឹក្រ��ក់អតិបរ�� ២៥.០០០ ដុ�្ល�រ��េមរ�ក) ៃន បណ្ណសន�

��ាប់រង ដូច��នប�្ជ�ក់េ��ក្ន�ងវ����បនប្រត������ាប់រង��យុជីវ�ត និង/ឬ លិខិតប�្ជ�ក់េផ្សងេទៀត ្របសិនេបើ��ន។ 
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អត្ថ្របេ��ជន៍ៃនជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតដំបូង ្រតូវ��នកណំតច់ំនួនអតិបរ��្រតឹម ២៥.០០០ ដុ�្ល�រ��េមរ�ក ស្រ��ប់អ្នក្រតូវ��ន����

��ាប់រង�្ន�ក់ប៉ុេ�្ណ�ះ េ��យមិនគិតពីចំនួនបណ្ណសន���ាប់រង ឬ ចំនួនទឹក្រ��ក់������ាប់រងសរុបែដល��នទិញេ្រ��មអ្នក្រតូវ��ន

������ាប់រងេ��ះេទ។ 

ខ. ករណជីងំធឺ្ងនធ់្ងរក្រមតិធ្ងនេ់កើតេឡើង ្រកមុហ៊នុ្រតវូទ�ូ�តជ់នូដលអ់្នក��ម��រសណំង៖ 

(i) ១០០% (មួយរយ��គរយ) ៃនចំនួនទឹក្រ��ក់������ាប់រងៃនបណ្ណសន���ាប់រង ែដល��នប�្ជ�ក់េ��ក្ន�ងវ����បនប្រត����

��ាប់រង��យុជីវ�ត និង/ឬ លិខិតប�្ជ�ក់ពីេផ្សងេទៀត ្របសិនេបើ��ន េ��យដកមកវ�ញ 

(ii) ��រ��ម��រសំណងពីមុនែដលេធ្វើេឡើង��ក់ទងនឹងជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតដំបូង ឬចំនួនទឹក្រ��ក់��មួយែដលមិន��ន់ទូ��ត់

េ��្រកុមហុ៊ន ្របសិនេបើ��ន។ 
 

ប�្ទ�ប់ពី��រទូ��ត់ស្រ��ប់ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតធ្ងន់េនះរួច អត្ថ្របេ��ជន៍ព���លជំងឺធ្ងន់ធ្ងរនឹង្រតូវ��នប�្ចប់។ 

ករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរដូច��ងេ្រ��ម ្រតូវ��ន����េ្រ��មអត្ថ្របេ��ជន៍ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតដំបូង៖ 
 

ល.រ ករណជីងំធឺ្ងនធ់្ងរ នយិមន័យ 

១ ដុមំ��រ�កែដលមនិ��នរ់�ក��ល��ល 

(Carcinoma in situ (CIS)) 

ដុំម��រ�កែដលមិន��ន់រ�ក��ល��ល (Carcinoma in situ) គឺ����ររ�ក

លូត��ស់ថ្មី��ស្វយ័ត និងេ��មួយកែន្លងៃនេ��សិ��ម��រ�កេអពីេត

ល្យ�ម កំណត់េ��យេ��សិ��ែដល្របភពេដើមរបស់��មិន��ន់រ�ក��ល

��ល និង/ឬ េ��បំ�្ល�ញ��លិ��ែដលេ��ជុំវ�ញ។ ��ររ�ក��ល��ល ��ន

ន័យ������រេ្រជៀតចូល និង/ឬ ��របំ�្ល�ញ�៉�ងសកម្មេលើេ��សិ��ធម្ម

��រហូតដល�់្ន�ស្រគឹះៃន��លិ��។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យៃនដុំម��រ�កែដល

មិន��ន់រ�ក����ល ្រតូវេធ្វើេឡើងេ��យែផ្អកេលើលទ្ធផលៃន��លិ��េ��គ

��្រស្ត។ ម៉�ងេទៀត��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យៃនដុំម��រ�កែដលមិន��ន់រ�ក

��ល��ល្រតូវែត��នលទ្ធផលវ�ជ្ជ��ន ែដល��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ្រតូវែផ្អក

េលើលទ្ធផលៃន��រ្រចឹប��ច់ែដលពិនិត្យេ��យមី្រកូទស្សន៍។ ក្ន�ងករណី

េនះ ��រេធ្វើ្រតឹមេ��គវ�និច្ឆ័យគ្លីនិកមិន្រគប់្រ��ន�់�មស្តង់��រេទ។ ��រ

������ាប់រងេនះស្រ��ប់ែត��រេកើតេឡើងដំបូងៃន   ដុំម��រ�កែដលមិន

��ន់រ�ក��ល��លប៉ុេ�្ណ�ះ។  
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លក្ខខណ���ំងអស់��ងេ្រ��មមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ៖ 

១. េ��គវ�និច្ឆ័យគ្លីនិកៃនចំ��ត់�្ន�ក់��ររ�កលូត��ស់ខុសធម្ម��របស់

េ��សិ��េអពីេតល្យ�ម��ត់ស្ប�ន (CIN) ែដលប�្ហ�ញពីដំ��ក់

��លទី១ (CIN I), ដំ��ក់��លទី២ (CIN II) និង ដំ��ក់��ល

ទី៣ (CIN III) (េ��សិ��ដុះលូត��ស់ខុស�្ង�យពីធម្ម��ែតមិន

��ន់��ម��រ�ក) 

២.    ដុំម��រ�កៃន្របព័ន្ធទឹក្រប��ត់ែដលមិន��ន់រ�ក��ល��ល 

 ៣. ��ររ�កលូត��ស់ខុសធម្ម��របស់េ��សិ��េអពីេតល្យ�មៃន

្រកេពញ្របូ�្ត�ត(PIN) 

  ៤. ��ររ�កលូត��ស់ខុសធម្ម��របស់េ��សិ��េអពីេតល្យ�មៃនេ��សិ

��ែស្បក�្វ�រ��ស(VIN) 

  ៥. ្រគប់្របេភទៃនម��រ�កែស្បកែដលមិន��ន់រ�ក��ល�� 

  ៦. ដំេ�� ឬដុំ��ច់��មួយែដល��រវ���គេ��សិ��ប�្ជ�ក់����ដុំ

��ច់ស្ល�ត ��រវ�វត្តខុសពីធម្ម��របស់េ��សិ��ដុំែដលមិន��ន�់្ល�យ

��ម��រ�ក  ដុំែដលមិន្រ��កដ����ម��រ�ក ឬដុំែដលសង្ស័យ

����ម��រ�ក។ 

  ៧. ្រគប់ដុំ��ច់��ំងអស់ែដលេកើត��នេលើអ្នកផ្ទ�កេមេ��គេអដស៍ 

(HIV)។ 

២ ជងំមឺ��រ�ក្រកេពញ្រប�ូ្ត�តដំ��ក�់�លដបំងូ 

(Early Prostate Cancer) 

ជំងឺម��រ�ក្រកេពញ្របូ�្ត�តដំ��ក់��លដំបូង ្រតូវ��នេគេធ្វើ     ចំ

��ត�់្ន�ក់�� T1a T1b ឬ T1c េ��យេ��ង��មចំ��ត់�្ន�ក់ TNM 

ឬ ក៏ជំងឺម��រ�ក្រកេពញ្របូ�្ត�តដំ��ក់��លដំបូង ្រតវូពណ៌��េ��យ

េ្របើចំ��ត់�្ន�ក់េផ្សងែដល��នតៃម្លេស្មើ។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យៃនជំងឺ

ម��រ�ក្រកេពញ្របូ�្ត�តដំ��ក់��លដំបូង្រតូវេធ្វើេឡើងេ��យែផ្អកេលើ

លទ្ធផល��លិ��េ��គ��្រស្ត។ ក្ន�ងករណីេនះ ��រេធ្វើ្រតឹមេ��គវ�និច្ឆ័យគ្លីនិក

មិន្រគប់្រ��ន់��មស្តង់��រេ��ះេទ។      

៣ ជងំមឺ��រ�ក្រកេពញទរី�អូ៊�តដ�ំ�ក�់�លដបំងូ 

(Early Thyroid Cancer) 

ជំងឺម��រ�ក្រកេពញទីរ�ូអ៊�តដំ��ក់��លដំបូង ្រតូវ��នេធ្វើចំ��ត់�្ន�ក់

�� T1N0M0 េ��យេ��ង��មចំ��ត់�្ន�ក់ TNM។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័

យៃនជំងឺម��រ�ក្រកេពញទីរ�ូអ៊�តដំ��ក់��លដំបូង ្រតូវេធ្វើេឡើងេ��យ

ែផ្អកេលើលទ្ធផល��លិ��េ��គ��្រស្ត។ ក្ន�ងករណីេនះ ��រេធ្វើ្រតឹមេ��គ

វ�និច្ឆ័យគ្លីនិកមិន្រគប់្រ��ន់��មស្តង់��រេទ។      
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៤ ជងំមឺ��រ�កេ�្ល�កេ��មដំ��ក�់�លដបំងូ 

(Early Bladder Cancer) 

ជំងឺម��រ�កេ�្ល�កេ��មដំ��ក់��លដំបូង ្រតូវ��នេធ្វើចំ��ត់�្ន�ក់�� 

T1N0M0 េ��យេ��ង��ម្របព័ន្ធចំ��ត់�្ន�ក់ TNM រួម��មួយដុំ

ម��រ�ក��នកន្ទ�លតូចៗែដលមិន��ន់��នេ��គស���ៃនេ�្ល�កេ��ម 

(TaN0M0)។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យៃនជំងឺម��រ�កេ�្ល�កេ��មដំ��ក់

��លដំបូង ្រតូវេធ្វើេឡើងេ��យែផ្អកេលើលទ្ធផល��លិ��េ��គ��្រស្ត។ 

ក្ន�ងករណីេនះ ��រេធ្វើ្រតឹមេ��គវ�និច្ឆ័យគ្លីនិកមិន្រគប់្រ��ន់��មស្តង់��រ

េទ។ 

៥ ជងំមឺ��រ�ក��មស��ុៃំរ�ៃនេ��ស�ិ� ��ំហ្វ�សុី

ត (CLL) ដ�ំ�ក�់�លដបំងូ (Early Chronic 

Lymphocytic Leukemia) 

 

េ��គវ�និច្ឆ័យពិត្រ��កដៃនជំងឺម��រ�ក��មស�ុ�ំៃរ�ៃនេ��សិ�� ��ំហ្វ�

សុីត (CLL) ្រតូវ��នេធ្វើចំ��ត់�្ន�ក់�� RAI ដំ��ក់��លទ១ី និងទី២។ 

ជំងឺម��រ�ក��មស�ុ�ំៃរ�ៃនេ��សិ����ំហ្វ�សុីត (CLL) RAI ដំ��ក់��ល 

០ (សូន្យ) ឬ��ប��ងមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ ក្ន�ងករណីេនះ ��រេធ្វើ

្រតឹមេ��គវ�និច្ឆ័យគ្លីនិកមិន្រគប្់រ��ន់��មស្តង់��រេទ។ 

៦ ��រវះ��ត�់�កប់�្ច�លថ្មជនំយួេបះដងូ 

(Pacemaker) ឬឧបករណ្៍រគប្់រគងច�្វ�ក់

េបះដងូ (Defibrillator) 

(Cardiac Pacemaker or Defibrillator 

Insertion) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់��ក់ប�្ច�លថ្មជំនួយេបះដូង 

(Pacemaker) ��អចិៃ�ន្តយ៍ ឬឧបករណ៍្រគប់្រគងច�្វ�ក់េបះដូង 

(Defibrillator) ��អចិៃ�ន្តយ៍ ែដលបណ�ាលមកពីប�្ហ�ច�្វ�ក់េបះដូង

ធ្ងន់ធ្ងរ ែដលមិន��ចព���ល��មមេធ្យោ��យេផ្សង��ន។ ទ្រមង់��រៃន

��រវះ��ត់ ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់��ពិត����ំ��ច់��ងែផ្នកេវជ្ជ��្រស្ត េ��យ

្រគូេពទ្យឯកេទសជំងឺេបះដូង និងសរៃស��មែដល��នចុះប�្ជី្រកុម្រគូ

េពទ្យជំ��ញ។ 

៧ ��រវះ��តព់្រងកីសរៃស��ម��កែទរច�ិ្ចមឹ

េបះដងូ 

(Coronary Angioplasty) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់ជួសជុលសរៃស��មេឡើងវ�ញ��

េលើកដំបូង ឧ��ហរណ៍ ��រ��ក់ប�្ច�លរុ�ស័រ (Stent)     ��រព្រងីក

សរៃស��មែដលស្ទះេ��យេ្របើ��ឡ�ង (Balloon angioplasty) 

េដើម្បីព្រងីកសរៃស��ម��កែទរចិ�្ចឹមេបះដូងសំ��ន់ៗមួយ ឬ េ្រចើន

ែដលតូចចេង្អ�ត (ស្ទះ��ប់ពី ៦០% េឡើងេ��) ែដល��នរូប��ពេវជ្ជ��

្រស្តសរៃស��ម��ភស្ត���ង។ ��រវះ��ត់ជួសជុលសរៃស��ម ្រតូវ

��នពិ��រ����ពិត����ំ��ច់��ងែផ្នកេវជ្ជ��្រស្ត េ��យ្រគូេពទ្យឯក

េទសជំងឺេបះដូង និងសរៃស��ម។ សរៃស��ម��កែទរចិ�្ចឹមេបះ

ដូងសំ��ន់ៗសំេ��េលើ សរៃស��មចម្បងែផ្នក��ងេឆ្វង (Left main 

stem) ព័ទ្ធចុះមកេ្រ��ម��ងមុខែផ្នក��ងេឆ្វង (Left anterior 

descending) ព័ទ្ធ��រង្វង់ (Circumflex) និងសរៃស��ម��កែទរ

ចិ�្ចឹមេបះដូងែផ្នក��ង�្ត�ំ (Right coronary artery)។ 
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៨ ��រវះ��តយ់កេ្រ��មេបះដងូេចញ��ងំអស ់

(Pericardiectomy) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់យកេ្រ��មេបះដូងេចញ��ំងអស់ 

េ��យ��រវះ��ត់េបើក្រទូង (Open chest surgery) ឬ��រវះ��ត់េ��យ

បេច្ចកេទសេ��ះឆ្ល�ះ (Keyhole techniques) ែដលបណ�ាលមកពីជំងឺ

េ្រ��មេបះដងូ។ ទ្រមង់��រៃន��រវះ��ត់ ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់��ពិត��

��ំ��ច់��ងែផ្នកេវជ្ជ��្រស្ត េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសក្ន�ងែផ្នកែដល��ក់

ព័ន្ធ។ ��រវះ��ត់េដើម្បីបង្ហ�រ��រ��តុ��វេចញពេី្រ��មេបះដូង ��រវះ��ត់

េ��ះេ្រ��មេបះដូង និង្រចឹប��ច់េ្រ��មេបះដូងមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�ល

េទ។ 

៩ ��រវះ��តត់ចូេលើសរៃស��ម��អក 

(Minimally invasive surgery to aorta) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់តូច (Minimally invasive 

techniques) ឬបេច្ចកេទសពិនិត្យែផ្នក��ងក្ន�ងសរៃស��ម��កែទរ 

(Intra-arterial techniques) េដើម្បីជួសជុល ឬព���លជំងឺេ�៉�ង

សរៃស��ម��អក (Aortic aneurysm) ��រស្ទះសរៃស��ម��អក 

ឬ��ររែហកសរៃស��ម��អកពី��ងក្ន�ង (Dissection of the 

aorta) េ��យ��ន��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ្រតឹម្រតូវ និង្រតូវ��នប�្ជ�ក់េ��យ

្រគេូពទ្យឯកេទស។ ស្រ��ប់េ��លបំណងៃននិយមន័យេនះ សរៃស

��ម��អក សំេ��េលើសរៃស��ម��អកែផ្នក្រទូង និងេ��ះ ប៉ុែន្តមិន

ែមនសំេ��េលើសរៃស��មែដល��ែមក��ងរបស់សរៃស��ម��អក

េ��ះេទ។បេច្ចកេទសពិនិត្យែផ្នក��ងក្ន�ងសរៃស��ម��កែទរេដើម្បីេធ្វើ

��រអេង្កតវ���គ្រ��វ្រ��វមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។   

១០ ��រវះ��ត�់�កប់�្ច�លត្រមងេ្រ��ះក្ន�ងសរៃស

��មែវ�ន��វ 

(Insertion of a vena cava filter) 

��រវះ��ត់��ក់ប�្ច�លត្រមងេ្រ��ះក្ន�ងសរៃស��មែវ�ន��វ (Vena-

cava filter) ប�្ទ�ប់ពី��ន��រេកើតេឡើងវ�ញ��េរឿយៗៃន��រស្ទះ

សរៃស��មសួតេ��យកំណក��ម (Pulmonary emboli) 

ែដល��នឯក��រ��ភស្ត���ងប�្ជ�ក់។ ត្រមូវ��រៃន��រ��ក់ប�្ច�ល

ត្រមងេ្រ��ះក្ន�ងសរៃស��មែវ�ន��វ ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក ់ ��ពិត����ំ��ច់ 

េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសក្ន�ងែផ្នកែដល��ក់ព័ន្ធ។   

១១ ��រវះ��ត�់�កប់�្ច�លឧបករណប៍ែង្វរទកឹ

េ្រ��បខរួ (Shunt) 

(Cerebral Shunt Insertion) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់��ក់ប�្ច�លឧបករណ៍បែង្វរទឹក

េ្រ��បខួរ (Shunt) ពថីតខួរក�លេដើម្បី��ត់បន្ថយស�្ព�ធទឹកេ្រ��ប

ខួរែដល��នេកើនេឡើង។ ត្រមូវ��រៃន��រ��កប់�្ច�លឧបករណ៍បែង្វរទឹក

េ្រ��បខួរ ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់��ពិត����ំ��ច់ េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទស

ក្ន�ងែផ្នកែដល��កព់័ន្ធ។ 
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១២ ��រសន្លប�់�ត�់្ម�រតែីដលបន្តរហតូ��៉ងតចិ 

៤៨ េ��៉ង 

(Coma for at least 48 hours) 

��រសន្លប់��ត់�្ម�រតីែដលបន្តរហូត�៉�ងតិច ៤៨ េ�៉�ង ��រេធ្វើេ��គ

វ�និច្ឆ័យ្រតូវេធ្វើេ��យ្រគូេពទ្យឯកេទស្រប��ទ��្រស្ត ឬ្រគូេពទ្យ ឯកេទស

វះ��ត់្របព័ន្ធ្រប��ទ និង្រតូវ��នភស្ត���ង��ំងអស់ ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

១.  �្ម�ន��រេឆ្លើយតបនឹង��ររ�េ��ច��ងេ្រ��ឬត្រមូវ��រ��ងក្ន�ង។ 

២. ត្រមូវឱ្យ��ន��រសក៊បពំង់ចូលេ��ក្ន�ងបំពង់ ខ្យល់ និង��រ

េ្របើដេង្ហើមេម��និកេដើម្បី្រទ្រទង់ជីវ�ត។  

៣. ��រខូច��តខួរក�ល ែដលបណ�ាលឱ្យេខ្សោយ្របព័ន្ធ្រប��ទ��អ

ចិៃ�ន្តយ៍ ្រតូវ��ន��យតៃម្ល�៉�ងតិច ៣០ ៃថ្ងប�្ទ�ប់ពី��រសន្លប់។  

��រសន្លប់ែដលបណ�ាលមកពី��រេសពេ្រគឿង្រសវ�ង ឬេ្របើ្រ��សេ់្រគឿង

េញ�នហួសក្រមិតមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ ��រេធ្វើឱ្យសន្លប់េ��យ

េវជ្ជ��្រស្តក៏មិន្រតូវនឹងនិយមន័យេនះែដរ។ 

��រចុះេខ្សោយ្របព័ន្ធ្រប��ទែដល��នេ��គស���គ្លីនិក��អចិៃ�ន្តយ៍ ��ន

ន័យ��េ��គស��� ៃន��រ��ត់មុខ��រ្របព័ន្ធ្រប��ទ��ន វត្ត��ន

 េពលេធ្វើ��រពិនិត្យគ្លីនិក និងេ����ប់រហូតអស់មួយជីវ�ត ៃនអ្នក

្រតូវ��ន������ាប់រង។ េ��គស���ែដល្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លក្ន�ង��រ����

រួម��ន ��រ��ត់បងច់ល����ច់ដុំ��ំង្រសុង  (Paralysis) ��រចុះេខ្សោយ

ចល��េ��យកែន្លង (Localized weakness) ��រពិ��កេធ្វើចល����

��ត់និ��យ (Dysarthria) ��រនិ��យ�្ត�ប់ មិន��ន (Aphasia) ��រ

ពិ��កេលប (Dysphagia) ��រចុះេខ្សោយៃនគំេហើញ   (Visual 

impairment) ��រពិ��កក្ន�ង��រេដើរ (Difficulty in walking) ��រ

ស្រមបស្រមួលចល��ចុះេខ្សោយ (Lack of coordination) ��រញរ័ 

(Tremor) ��រ្រប��ច ់ (Seizures) ��រ�្ល�ក់ចុះដំេណើរ��រគិតពិ��រ�� 

(Dementia) ��ររេវើរ��យ (Delirium) និង��រសន្លប់��ត់�្ម�រតី 

(Coma)។ 

១៣ ��រវះ��តេ់ដើម្បបីង្ហ�រ��មកកេ��ក្ន�ងេ្រ��មខរួ

ក�ល 

(Surgery for subdural hematoma) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់េបើកល��ដ៍ក�ល (Craniotomy) 

ឬ��រវះ��ត់េ��យវ�ធីេ��ះល��ដ៍ក�ល (Burr hole surgery) េដើម្បី

បង្ហ�រ��មកកេ��ក្ន�ងេ្រ��មខួរក�លែដល    បណ�ាលមកពីេ្រ��ះ�្ន�ក់។ 

ត្រមូវ��រៃន��រវះ��ត់េ��យវ�ធីេ��ះល��ដ៍ក�ល ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់

��ពិត����ំ��ច់េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសវះ��ត់្របព័ន្ធ្រប��ទ។ 

១៤ សរៃស��ម��កែទរ នងិែវ�នខរួក�លែដល

ខចូរបូ��ងែដលត្រមវូឱ្យេធ្វើ��រវះ��ត ់

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន៖  
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(Cerebral Arteriovenous 

Malformation Requiring Surgery) 

- ��រវះ��ត់ជួសជុលសរៃស��ម��កែទរែដលេឡើងេ�៉�ង 

(Aneurysm) េ��ក្ន�ងល��ដ៍ក�ល ឬ��រយកេចញនូវសរៃស

��ម��កែទរ និងែវ�នែដល��ប់�្ន� និងខូចរូប��ង (Arterio-

venous malformation) ��មរយៈ��រវះ��ត់េបើកល��ដ៍

ក�ល (Craniotomy) ឬ��រវះ��ត់តូច (Minimally invasive 

procedure) /��រវះ��ត់េ��យវ�ធីេ��ះល��ដ៍ក�ល    (Burr 

hole procedure) េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសវះ��ត់្របព័ន្ធ្រប��ទ 

េដើម្បពី���លសរៃស��ម��កែទរ និងែវ�នខួរក�លែដលខូចរូប

��ង ឬ 

- វ�ធី��្រស្តក្ន�ង��រព���លែផ្នក��ងក្ន�ងសរៃស��ម េ��យ្រគូ

េពទ្យឯកេទសរូប��ពេវជ្ជ��្រស្ត េ��យេ្របើឧបករណ៍��ក់

បំេពញបិទ��រ��រសរៃស��មមិនឱ្យែបក (Coils) ែដល

បេង្កើត��ដុំកំណក��មក្ន�ងសរៃស��ម��កែទរ និងែវ�នខួរ

ក�លែដលខូចរូប��ងេ��ះ។ត្រមូវ��រៃន��រវះ��ត់ ្រតូវេធ្វើ��រ

ប�្ជ�ក់��ពិត����ំ��ច់េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសក្ន�ងែផ្នកែដល

��ក់ព័ន្ធ។ 

១៥ ��រវះ��តយ់ក្រកេពញអ៊�ប៉ភូសីេចញ 

(Surgery to remove Pituitary 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់យកេចញនូវដុំពកៃន្រកេពញអ៊�ប៉ូភី

ស។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ្រតូវេធ្វើេ��យ��រថតសុីធី (CT) ឬ ��រថតអឹម��ា

យ (MRI) និង��នលទ្ធផល��លិ��េ��គ��្រស្ត��ភស្ត���ង។ ��រវះ

��ត់យកេចញនូវែផ្នកខ្លះៃនដុំពកតូចៗ របស់្រកេពញអ៊�ប៉ូភីស (ទំហំ

តូច��ង ១០ មីលីែម៉្រត) មិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ 

១៦ ��រវះ��តយ់កសតួេចញ 

(Surgical Removal of Lung) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់យកេចញនូវសួត��ង�្ត�ំ ឬសួត��ង

េឆ្វង��ំងមូល ែដលបណ�ាលមកពីជំងឺ ឬេ្រ��ះ�្ន�ក់។ ��រវះ��ត់យក

េចញនូវែផ្នកខ្លះៃនសួត�្ខ�ងមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លក្ន�ងអត្ថ្របេ��ជន៍

េនះេទ។ 

១៧ ��រវះ��តយ់កេចញែផ្នកខ្លះៃនេថ្លើម 

(Partial Surgical Removal of the 

Liver) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់យកេចញែផ្នកខ្លះៃនេថ្លើម�៉�ងតិច ១ 

(មួយ) ែក្លប (lobe) េពញៃនេថ្លើមែដល្រតូវ��នរកេឃើញ����ំ��ច់ែដល

បណ�ាលមកពីជំងឺ ឬេ្រ��ះ�្ន�ក់ដល់អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង។ ��រ្រចឹប

��ច់េថ្លើម ��របរ��្ច�គេថ្លើម ឬជំងឺែដលបណ�ាលមកពី��រេសពេ្រគឿង្រស

វ�ង ឬេ្របើ្រ��ស់េ្រគឿងេញ�នហួសក្រមិតមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ 
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១៨ 

ជងំ្ឺរកនិេថ្លើមែដលបណ�ាលមកពជីងំរឺ��កេថ្លើម 

(Hepatitis with Cirrhosis) 

��រខូច��ច់េថ្លើមអស់តិច��ង ៧៥% េ��យ��រវ�រុស រ��កេថ្លើមែដល

បណ�ាលឱ្យ��នជំងឺ្រកិនេថ្លើម។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យៃនជំងឺ្រកិនេថ្លើមែដល

បណ�ាលមកពីជំងឺរ��កេថ្លើមពិត្រ��កដ្រតូវប�្ជ�ក់េ��យ្រគូេពទ្យឯក

េទសជំងឺេថ្លើម ្រកពះ េ��ះេវៀន េហើយ្រតូវេធ្វើ��រ្រចឹប��ច់េថ្លើមេដើម្បី

ប�្ហ�ញលទ្ធផល��លិ����្រស្ត����ដំ��ក់��ល F4 េ��ង��មចំ

��ត់�្ន�ក់េម���� (Metavir grading) ឬ��នពិន្ទ� ៤ (បួន) ��មចំ��ត់

�្ន�ក់ណ�េដល�្វ�យ្របូសុីស (Knodell fibrosis)។ 

ជំងឺេថ្លើមែដលបណ�ាលមកពី ឬ��ន��ប់��ក់ព័ន្ធនឹង��រេសពេ្រគឿង

្រសវ�ង ឬេ្របើ្រ��ស់េ្រគឿងេញ�នហួសក្រមិតមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ 

១៩ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ជងំរឺ��កលំែពង្រសចួ្រ��វែដល��ន��រហរូ

��ម នងិខចូ��ចល់ំែពង 

(Acute Necrohemorrhagic 

Pancreatitis) 

��ររ��ក្រសួច្រ��វ និង��រខូចៃន��ច់លំែពង ��រខូចេ��យដុំៃន

�្ល�ញ់លំែពងេ��យ��រអំេពើៃនអង់សុីម និង��រហូរ��មែដលបណ�ាល 

មកព�ី�រខូចសរៃស��ម ្រតូវ��នលក្ខខណ���ំងអស់ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

- ��រព���ល��ំ��ច់គឺ��រវះ��ត់ស�្អ�ត��លិ��ែដលខូច ឬ��រវះ

��ត់យកលំែពងេចញ និង 

- ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ្រតូវែផ្អកេលើលទ្ធផល��លិ��េ��គ��្រស្ត និង

្រតូវ��នប�្ជ�ក់េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសេថ្លើម ្រកពះ េ��ះេវៀន។  

��ររ��កលំែពងែដលបណ�ាលមកពី��រេសពេ្រគឿង្រសវ�ង ឬេ្របើ

្រ��ស់េ្រគឿងេញ�នហួសក្រមិតមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ 

២០ ��រវះ��តយ់កត្រមងេ��ម�្ខ�ងេចញ 

(Surgical Removal of a Kidney) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់យកេចញនូវត្រមងេ��ម�្ខ�ងែដលប

ណ�ាលមកពីជំងឺ ឬេ្រ��ះ�្ន�ក់។ ត្រមូវ��រៃន��រវះ��ត់យកត្រមងេ��ម

េចញ ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់��ពិត����ំ��ច់��ច់��តេ��យ្រគូេពទ្យឯក

េទសក្ន�ងែផ្នកែដល��ក់ព័ន្ធ។ ��រវះ��ត់យកេចញនូវែផ្នកខ្លះៃនត្រមង

េ��ម�្ខ�ង និង��របរ��្ច�គត្រមងេ��មមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ 

២១ ��រវះ��តផ់�េំ��ះេវៀនតចូ 

(Small Bowel Transplant) 

��រទទួល��រវះ��ត់ផ�ំេ��ះេវៀនតូច��ន្របែវង�៉�ងតិច ១ (មួយ) ែម៉្រត

��មួយនឹង��រផ្គត់ផ្គង់��មេ��យេ��ះេវៀនតូចខ្ល�នឯង ��មរយៈ��រវះ

��ត់េបើកេ��ះែដលបណ�ាលមកពី��រខូចេ��ះេវៀន។ 

២២ ��រ��តប់ង់អវយវៈ�្ខ�ង 

(Loss of one Limb) 

��រ��ច់អវយវៈមួយ��ំងមូល្រតឹម��ងេលើែកងៃដ ឬេលើជង្គង់��េរៀង      

រហូត។ លក្ខខណ�េនះ ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់េ��យ្រគូេពទ្យ    ឯកេទសក្ន�ង

ែផ្នកែដល��ក់ព័ន្ធ។ ��រេធ្វើឱ្យរបួសខ្ល�នឯងមនិ្រតូវ��ន ��ប់ប�្ច�លេទ។ 
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២៣ ��រ��តប់ងគ់េំហើញៃនែភ្នក�្ខ�ង 

(Loss of sight in one eye) 

��រ��ត់បង់គំេហើញ��ំង្រសុងៃនែភ្នក�្ខ�ង��អចិៃ�ន្តយ៍៖ 

- បណ�ាលមកពីជំងឺ ឬេ្រ��ះ�្ន�ក់ 

- ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសចក្ខ�េ��គ េហើយេ��ះបី

េ្របើឧបករណ៍ជំនួយគំេហើញក្តី រ�្វ�ស់��មេតស្តេស្នល េលន 

(Snellen test) ្រតវូែតតិច��ង ៣/៦០ ឬ ២០/៤០០ ឬែដនគំ

េហើញ��ន្រតឹម ២០° (ដឺេ្រក) ឬតិច��ងេនះចំេ��ះែភ្នកែដលរង

ផលប៉ះ��ល់ និង 

- មិនែមនេ��យ��រេ្រគឿង្រសវ�ង រួម��ំង��រពុលេម��ណ�ល ឬ��រ

េ្របើ�្ន�ំខុស ឬ��រេធ្វើឱ្យរបួសខ្ល�នឯង ��ព��អចិៃ�ន្តយ៍ ្រតូវ��ន

េធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យក្ន�ងរយៈេពលមិនេ្រ��ម ៦ ែខប�្ទ�ប់ ពី��រេធ្វើេ��គ

វ�និច្ឆ័យដំបូង។ 

២៤ ��រវះ��ត្់របអប់េជើង�្ខ�ងែដល��ផលវ���កៃន

ជងំទឺកឹេ��មែផ្អម 

(Amputation of One Foot due to 

Complication from Diabetes Mellitus) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់្របអប់េជើង�្ខ�ង ឬ��ងេលើ កេជើង 

េដើម្បីព���លដំេ��រលួយែដល��ផលវ���កៃនជំងឺទឹកេ��មែផ្អម។ 

េ��គវ�និច្ឆ័យពិត្រ��កដ ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទស

្រកេពញ��្រស្ត។ 

២៥ ជងំ�ឺ�តែភ្នកែដលបណ�ាលមកពជីងំទឺកឹេ��ម

ែផ្អម 

(Diabetic Retinopathy) 

ជំងឺ��តែភ្នកែដលបណ�ាលមកពីជំងឺទឹកេ��មែផ្អម ��នន័យ����រែ្រប

្របួលធ្ងន់ធ្ងរៃនសរៃស��ម��តែភ្នកែដល��ផលវ���កៃនជំងឺទឹកេ��ម

ែផ្អម។  

លក្ខខណ���ំងអស់្រតូវ��ន៖ 

- វត្ត��នជំងឺទឹកេ��មែផ្អម េ��េពលេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ����នជំងឺ��ត

ែភ្នកែដលបណ�ាលមកពីជំងឺទឹកេ��មែផ្អម 

- គំេហើញៃនែភ្នក��ំងសង��ងគឺ ៦/១៨ ឬធ្ងន់ធ្ងរ��ងេនះ េ��យ

��រេ្របើ����ងស្រ��ប់��ស់ែភ្នកែដល��នេ�្ម�ះ�� េស្នលេលន 

(Snellen) 

- ��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រព���លដូច�� ��រព���លេ��យ

��ំរស្មី��ែហ្ស៊រ េដើម្ប�ី�ត់បន្ថយ��រចុះេខ្សោយគំេហើញ និង  

- ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យៃនជំងឺ��តែភ្នកែដលបណ�ាលមកពីជំងឺទឹក

េ��មែផ្អម ក្រមិតធ្ងន់ធ្ងរៃន��រចុះេខ្សោយគំេហើញ និង��រព���ល

េវជ្ជ��្រស្ត��ំ��ច់្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសចក្ខ�េ��គ។ 
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ករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរដូច��ងេ្រ��ម្រតូវ��ន����េ្រ��មអត្ថ្របេ��ជន៍ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតធ្ងន់៖ 

ល.រ ករណជីងំធឺ្ងនធ់្ងរ នយិមនយ័ 

១ ជងំមឺ��រ�កដ�ំ�ក់��លធ្ងនធ់្ងរ 

(Major Cancer) 

េ��គវ�និច្ឆ័យៃនដុំ��ច់��ច កំណត់េ��យ��រលូត��ស់ែដលមិន��ច

្រគប់្រគង��ន និង��រ��ល��លៃនេ��សិ����ច��មួយ��រ��តត�ត និង

បំ�្ល�ញ��លិ��ធម្ម��។ ជំងឺម��រ�ក្រតូវ��ន��រប�្ជ�ក់ភស្ត���ង��លិ��

��្រស្តៃន��ព��ចរបស់��េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសជំងឺម��រ�ក ឬ្រគូ

េពទ្យឯកេទសេ��សិ��េ��គវ�ទ�។ 

ករណី��ងេ្រ��មមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ៖  

- ដុំ��ច់��ំងអស់ែដល្រតូវ��នេធ្វើចំ��ត់�្ន�ក់��ម��លិ��

��្រស្តដូច�� ដុំែដលមិន��ន់�្ល�យ��ម��រ�ក ដុំែដលមិនរ�ក��ល

��លេ��េ��សិ��ដៃទ ដុំម��រ�កែដលមិន��ន់រ�ក��ល��ល ដុំ

ែដលមិន្រ��កដ����ម��រ�ក ��នក្រមិត្របឈម��មួយេ��

នឹងជំងឺម��រ�ក សង្ស័យ����នជំងឺម��រ�ក ��រលូត��ស់ខុស

ធម្ម��របស់េ��សិ�� ឬ្រគប់ក្រមិតៃន��រលូត��ស់ខុសធម្ម�� 

��រលូត��ស់មិនធម្ម��ៃនេ��សិ��េអពីេតល្យ�ម��ត់ស្ប�ន

ក្រមិតខ្ពស ់ (HSIL) និងក្រមតិ��ប (LSIL) និង��ររ�កលូត��ស់

ខុសធម្ម��របស់េ��សិ��េអពីេតល្យ�ម 

- ជំងឺម��រ�ក្រកេពញ្របូ�្ត�តេ��ដំ��ក់��លដំបូង ្រតូវ��នេធ្វើចំ

��ត់�្ន�ក់��ម��លិ����្រស្ត�� T1N0M0 ឬដំ��ក់��ល

��ប��ងេនះ េ��យេ��ង��ម្របព័ន្ធចំ��ត់�្ន�ក់ TNM ឬចំ

��ត់�្ន�ក់េផ្សងែដល��នតៃម្លេស្មើ។ 

- ជំងឺម��រ�កែស្បកែដល��នក្រ��ស់តូច��ង ១.៥ (មួយេក្ប�ស

្រ��ំ) មីលីែម៉្រត ��មចំ��ត់�្ន�ក់េ្របស្ល� (Breslow) ឬ�៉�ងតិច

ក្រមតិទ៣ី ��មចំ��ត់�្ន�ក់�្ល�ក (Clark)។ 

- ��រេឡើង្រ��ស់ខុសធម្ម��ៃន្រស��ប់ែស្បក��ងេ្រ�� 

(Hyperkeratosis) ជំងឺម��រ�កែស្បកែដលេកើតេចញពីេ��សិ

������ល់ (Basal cell) និងេ��សិ���្ក�មឺស (Squamous 

cell)។ 
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- ដុំម��រ�កខ្លះៃន្រកេពញទីរ�ូអ៊�ត ្រតូវ��នេធ្វើចំ��ត់�្ន�ក់��ម��លិ

����្រស្ត�� T1N0M0 ឬដំ��ក់��ល��ប��ងេនះ េ��យ

េ��ង��ម្របព័ន្ធចំ��ត់�្ន�ក់TNM។ 

- ជំងឺម��រ�កេ�្ល�កេ��មេ��នឹងកែន្លងេ��ដំ��ក់��លដំបូង ្រតូវ

��នេធ្វើចំ��ត់�្ន�ក់��ម��លិ����្រស្ត�� T1N0M0 ឬដំ��ក់

��ល��ប��ងេនះ េ��យេ��ង��ម្របព័ន្ធចំ��ត ់�្ន�ក់ TNM។ 

- ជំងឺម��រ�ក��មស�ុ�ំៃរ�ៃនេ��សិ����ំហ្វ�សុីត ក្រមិត��ប��ង

ដំ��ក់��លទ៣ី (RAI stage 3)។ 

- ្រគប់ដុំ��ច់��ំងអស់ែដលេកើត��នេលើអ្នកផ្ទ�កេមេ��គេអដស៍ 

(HIV)។ 

២ ជងំ�ឺ�ងំេបះដងូ 

(Heart Attack) 

��រ�្ល�ប់ៃន��ច់ដុំេបះដូងេ��យ��រ��រស្ទះៃនលំហូរ��ម ្រតូវ��ន

ស�្អ�ងេ��យ��នលក្ខខណ��៉�ងតិច ៣ ចំណ�ចែដលប�្ហ�ញពី��រេកើត

េឡើងថ្មីមួយៃនជំងឺ��ំងេបះដូង៖ 

- �្ល�ប់��ន្របវត្តិឈឺ្រទូង 

- ��រែ្រប្របួលស���អគ្គិសនីេលខេបះដូង (ECG) ថ្មីមួយចំនួន��

មួយដូច��ងេ្រ��ម៖ ��រេកើនេឡើង ឬ្រសុតចុះៃនែផ្នក ST ��រ

�្ក�ប់ចុះៃនរលក T រលក Q ៃនេបះដូងឈឺ ឬ��រ��នឧបសគ្គចម្លង

ចរន្តេ��ែមក��ងេឆ្វង 

- ��រេកើនេឡើងៃនក្រមិត��រ��តុស�្គ�ល់ជំងឺេបះដូង (Cardiac 

biomarkers) រួម��ំងអង់សុីមេបះដូង CKMB េឡើងខ្ពស់េលើស

ក្រមិតធម្ម��ៃន��រកំណតរ់បស់មន្ទីរពិេ��ធន៍ ឬក្រមិតអង់សុីម

េបះដូង Troponin T ឬ I េ��ក្រមតិ ០.៥ ng/ml ឬ ខ្ពស់��ងេនះ 

- ភស្ត���ង��រូប��ពេវជ្ជ��្រស្តៃន��រ��ត់បង់ថ្មីៃន��ច់ដុំេបះដូង 

ឬ��ពមិន្រប្រកតីៃន��រក��្ត�ក់េបះដូង ឬ្រប��គ��ម��ញ់េចញ

ពីថតេ្រ��មេឆ្វងរបស់េបះដូងេពលេបះដូងក��្ត�ក់ម្តងៗ��នតិច

��ង ៥០% ែដល្រតូវ��ន��យតៃម្លរយៈេពល ៣ ែខប�្ទ�ប់ពីេហតុ

��រណេ៍��ះ។ ��រថតឆ្ល�ះរូប��ព្រតូវេធ្វើេ��យ្រគូេពទ្យឯកេទស

ជំងឺេបះដូង និងសរៃស��មែដល��នកំណត់េ��យ្រកុមហុ៊ន។ 

ករណី��ងេ្រ��មមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេ��ក្ន�ងនិយមន័យ��ងេលើេទ៖ 

- ��រចុក្រទូង 
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- ជំងឺ��ំងេបះដូង ែដលេគមនិ��ចកំណត់��េកើតេឡើង��ំងពីេពល

�� និង 

- ��រេកើនេឡើងៃនក្រមិត��រ��តុស�្គ�ល់ជំងឺេបះដូង ឬអង់សុីម

េបះដូង Troponin T ឬ I រួមប�្ច�ល��ំង��មបេច្ចកេទសពិនិត្យ

ែផ្នក��ងក្ន�ងសរៃស��ម��កែទរេបះដូង (Intra-arterial 

cardiac) ប៉ុែន្តមិនកំណត់ចំេ��ះ��រថតឆ្ល�ះេមើលសរៃស��ម��

កែទរចិ�្ចឹមេបះដូង (Coronary angiography) និង��រវះ��ត់

ព្រងីកសរៃស��ម��កែទរចិ�្ចឹមេបះដូង (Coronary 

angioplasty) េឡើយ។ 

កំណត់ស�្គ�ល់៖ ០.៥ ng/ml = ០.៥ ug/L = ៥០០ pg/ml 

៣ ��រវះ��តត់សរៃស��មច�ិ្ចមឹេបះដងូ 

(Coronary Artery Bypass 

Surgery) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់េបើក្រទូង (Open-chest surgery) 

េ��យ��រវះកណ�ាល្រទូង��ត់��មឆ្អឹងសន្ទះ្រទូង េដើម្បីជួសជុលសរៃស

��ម��កែទរចិ�្ចឹមេបះដូងមួយ ឬេ្រចើនែដលចេង្អ�ត ឬស្ទះ ��រវះ��ត់

េ��យេ្របើសរៃស��មយកមកតេវៀង��មួយសរៃស��ម��កែទរ

ចិ�្ចឹមេបះដូង (Bypass grafts) េធ្វើចំេ��ះអ្នកែដល��នេ��គស���ចុក

្រទូង��នក្រមិត។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ ្រតូវ��នភស្ត���ងៃន��រថតឆ្ល�ះ

សរៃស��ម និង្រតូវប�្ជ�ក់��ពិត����ំ��ច់��ងែផ្នកេវជ្ជ��្រស្ត 

េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសជំងឺេបះដូង និងសរៃស��ម។ ��រវះ��ត់ជួស

ជុលសរៃស��ម (Angioplasty) និង្រគប់បេច្ចកេទសពិនិត្យព���ល

ែផ្នក��ងក្ន�ងសរៃស��ម��កែទរ (Intra-arterial techniques) 

��ំងអស់ បេច្ចកេទសែដលេ្របើ��េតែទរ (Catheter-based 

techniques) បេច្ចកេទសេ��ះឆ្ល�ះ (Keyhole procedure) ��រវះ��ត់

តូច (Minimally invasive procedures) ឬបេច្ចកេទសែដលេ្របើ��ំ

រស្មី (Laser procedures) មិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ សរៃស��ម

��កែទរច�ិ្ចឹមេបះដូងសំេ��េលើ សរៃស��មចម្បងែផ្នក��ងេឆ្វង 

(Left main stem) ព័ទ្ធចុះមកេ្រ��ម��ងមុខែផ្នក��ងេឆ្វង (Left 

anterior descending) ព័ទ្ធ��រង្វង់ (Circumflex) និងសរៃស��ម

��កែទរចិ�្ចឹមេបះដូងែផ្នក��ង�្ត�ំ (Right coronary artery)។ 

៤ ��រវះ��ត្់របសឹ 

េបះដងូ 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់េបើក្រទូង (Open-heart surgery) 

េដើម្ប�ី្ល�ស់ប្ត�រ ឬជួសជុល្របឹសេបះដូងមិន្រប្រកតី ែដលបណ�ាលមកពី
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(Heart Valve Surgery) ��រខូចែដលមិន��ចជួសជុល��ន��មបេច្ចកេទសេ្របើ��េតែទរក្ន�ង

សរៃស��ម��កែទរ (Intra-arterial catherter procedures)។ 

��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យៃនជំងឺ្របឹសេបះដូងមិន្រប្រកតី ្រតូវេធ្វើេ��យ

បេច្ចកេទស��េតែទរេបះដូង (Cardiac cathete rization) ឬ��រថត

ឆ្ល�ះេអកូេបះដូង (Echocardiogram) និងទ្រមង់��រៃន��រវះ��ត់ ្រតូវ

េធ្វើ��រប�្ជ�ក់��ពិត����ំ��ច់ េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសជំងឺេបះដូង និង

សរៃស��ម។��រជួសជុល��មបេច្ចកេទសពិនិត្យែផ្នក��ងក្ន�ងសរៃស

��ម (Intravascular procedure) ��រវះ��តេ់��យបេច្ចកេទស

េ��ះឆ្ល�ះ (Keyhole surgery) ឬបេច្ចកេទស្រប��ក្់របែហលមិន្រតូវ

��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ 

៥ ��រវះ��តស់រៃស��ម��អក 

(Surgery to the Aorta) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់ធំៃនសរៃស��ម��អកេ��ែផ្នក

្រទូង ឬែផ្នកេ��ះ ��មរយៈ��រវះ��ត់េបើកេ��ះ (Laparotomy) ឬ��រវះ

��ត់េបើក្រទូង (Thoracotomy) ចំេ��ះជំងឺសរៃស��មែដលគំ��ម

ដល់��យុជីវ�ត។ ករណីេនះ��ប់ប�្ច�ល��ំង��រជួសជុលព���លជំងឺ

សរៃស��ម��អកេត្ប�ត (Coarctation of aorta) ��រវះ��តផ់�ំ

សរៃស��មចំេ��ះជំងឺេ�៉�ងសរៃស��ម��អក (Aortic 

aneurysms) ឬជំងឺរែហកសរៃស��ម��អក (Aortic dissections)

។ ��រវះ��ត់តូច (Minimally invasive techniques) ឬបេច្ចកេទស

ពិនិត្យែផ្នក��ងក្ន�ងសរៃស��ម��កែទរ (Intra-arterial 

techniques) មិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ ��រវះ��ត់សរៃស��ម

ែដល��ែមក��ងៃនសរៃស��ម��អកក៏មិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លែដរ។ 

៦ ��រវះ��តផ់�េំបះដងូ 

(Heart Transplant) 

��នន័យ�� ��រវះ��ត់យកេបះដូង��ំងមូលពីអ្នកបរ��្ច�គេ��ផ�ំឱ្យអ្នក

្រតូវ��ន������ាប់រង (ពីមនុស្សេ��មនុស្ស)។ 

៧ ��រេឡើងស�្ព�ធ��មសតួ 

(Primary Pulmonary 

Hypertension) 

��រេឡើងស�្ព�ធ��មក្ន�ង��កែទរសួតរួម��មួយ��ររ�កថតេ្រ��ម

េបះដូង��ង�្ត�ំ ្រតូវ��នប�្ជ�ក់េ��យេធ្វើ��រអេង្កតវ���គ្រ��វ្រ��វ រួម

��ំងលទ្ធផលៃន��រស៊ក��េតែទរេបះដូង ែដលប�្ជ�ក់ពី��រចុះេខ្សោយ

ៃនមុខ��រ��ង��យ��អចិៃ�ន្តយ៍ មិន��ច្រតលប់មករកស��ពេដើមវ�ញ

��ន �៉�ងតិច្រតូវនងឹក្រមិតទី៤ ៃនចំ��ត់�្ន�ក់ជំងឺេខ្សោយេបះដូងរបស់

ស��គមេបះដូងេ��ញ�វយ៉ក (the New York Heart Association 

Functional Classification of cardiac impairment)។ ្រតូវែត��នភ
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ស្ត���ង ប�្ជ�ក់�� ស�្ព�ធ��មក្ន�ង��កែទរសួតខ្ពស់��ង ៣០ មីលី

ែម៉្រត��រតក្ន�ងរយៈេពលមិនេ្រ��ម ៦ ែខ��ប់�្ន� និង្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់

េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសជំងឺេបះដូង និងសរៃស��ម។ 

ក្រមិតទី៤ៃនចំ��ត់�្ន�ក់ជំងឺេខ្សោយេបះដូងរបសស់��គមេបះដូង េ��ញ�

វយ៉ក��នន័យ�� អ្នកជំងឺ��នេ��គស���េពលេធ្វើសកម្ម��ព ធម្ម��ក្ន�ង��រ

រស់េ��្រប��ំៃថ្ង េ��ះបី����នេ្របើ�្ន�ំ និងែកត្រមូវរបប����ររួចេហើយ 

និង��នភស្ត���ងប�្ជ�ក់ពី��ពមិន្រប្រកតីៃនមុខ��រថតេ្រ��មេបះដូង

ក្ន�ងេពលពិនិត្យ��ង��យ និង��រសិក�េ��មន្ទីរពិេ��ធន៍។ 

៨ ជងំេឺ្រ��ះ�្ន�កស់រៃស��មខរួក�ល 

(Stroke) ធ្ងនធ់្ងរ 

(Severe Stroke) 

ជំងឺេ្រ��ះ�្ន�ក់សរៃស��មខួរក�លរួម��ន ��រខូច��លិ��ខរួក�ល

ែដលបណ�ាលមកពី��រផ្តល់��ម្រតូវ��ត់�្ត�ច់��រហូរ��មក្ន�ង

េ្រ��មខួរក�ល និងក្ន�ងខួរក�ល និង��រស្ទះសរៃស��មខួរក�ល

េ��យកំណក��ម។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យេនះ ្រតូវែផ្អកេលើលក្ខខណ���ំង

អស់ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

- ភស្ត���ងៃន��រខូច្របព័ន្ធ្រប��ទ��អចិៃ�ន្តយ៍ែដល��ំឱ្យ��ន

��រចុះេខ្សោយ ១ ក្ន�ងចំេ��ម��រចុះេខ្សោយ��ំង ៣ ��ងេ្រ��ម៖ 

• ��រ��ត់បង់មុខ��រចល����ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍ៃនអ

វយវៈមួយ ឬេ្រចើន 

• ��រ��ត់បង់សមត្ថ��ពក្ន�ង��រនិ��យ��អចិៃ�ន្តយ៍ែដលប

ណ�ាលមកពី��រខូចមជ្ឈមណ�លនិ��យេ��ក្ន�ងខួរក�ល 

• អសមត្ថ��ព��អចិៃ�ន្តយ៍ ក្ន�ង��រអនុវត្តសកម្ម��ព ៣ ក្ន�ង

ចំេ��ម ៦ ៃន "សកម្ម��ពរស់េ��្រប��ំៃថ្ង" េ��យ�្ម�ន

ជំនួយពីអ្នកដៃទ។ 

- ភស្ត���ងៃន��រចុះេខ្សោយ��មួយ ក្ន�ងចំេ��មចំណ�ច��ំង ៣ 

��ងេលើ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទស្រប��ទ��្រស្ត 

មិនេ្រ��ម ៣ ែខប�្ទ�ប់ពីេហតុ��រណ៍េ��ះ និង 

- ��ររកេឃើញ��ម��រថតអឹម��ាយ (MRI) និង��រថតសុីធី (CT) ឬ 

បេច្ចកេទសរូប��ពេផ្សងេទៀតែដលសម្រសបេ��នឹង��រេធ្វើេ��គ

វ�និច្ឆ័យៃនជំងឺេ្រ��ះ�្ន�ក់សរៃស��មខួរក�ល (Stroke) ែដល

េទើបេកើតេឡើងថ្មី។ 

- ករណី��ងេ្រ��មេនះមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ៖ 
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• ��រស្ទះសរៃស��មខួរក�ល��បេណ�ោះ��សន្ន 

(Transient Ischemic Attacks) និង��រចះុេខ្សោយៃន្របព័ន្ធ

្រប��ទបណ�ាល មកពីខ្វះ��មេ��ចិ�្ចឹមែដល��ច្រតលប់

មករកស��ពេដើមវ�ញ��ន 

• ��រខូច��តខួរក�លែដលបណ�ាលមកពីេ្រ��ះ�្ន�ក់ ឬ��ររង

របួស��ងេ្រ�� ��របង្កេ��គ ��ររ��កសរៃស��ម ជំងឺែដលប

ណ�ាលមកពី��ររ��ក (Inflammatory diseases) និង

ជំងឺ្រប��ំង (Migraine)។ 

• ជំងឺសរៃស��មែដលប៉ះ��ល់ដល់ែភ្នក ឬសរៃស្រប��ទ

អុបទិក និងវ�បត្តិកង្វះ��មេ��ចិ�្ចឹម្របព័ន្ធរក� លំនឹងៃន

្រតេចៀកែផ្នក��ងក្ន�ង (Vestibular system)។ 
 

សកម្ម��ពរស់េ��្រប��ំៃថ្ង៖ 

- ��រស�្អ�តខ្ល�នៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រស�្អ�តខ្ល�នេពល្រ��ំទឹកក្ន�ង

��ង ឬងូតទកឹ (រួម��ំង��រចូល ឬេចញពី្រ��ំទឹកក្ន�ង��ង ឬងូត

ទឹក) ឬ��រស�្អ�តខ្ល�ន��មបំណងេ��យមេធ្យោ��យេផ្សងេទៀត 

- ��រេស្ល�ក��ក់ ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេស្ល�ក��ក់ ឬេ��ះេ����វ 

បន្តឹង ឬបន្ធ�រសេម្ល�កបំ��ក់ឱ្យ��នសមរម្យ ែខ្ស្រក��ាត់ អវយវៈ

សិប្បនិមិត្ត ឬឧបករណជ៍ំនួយេផ្សងៗ 

- ��របំ��ស់ទីៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេធ្វើចល���្ល�ស់ទីពីែ្រគេ��េ��អី

ប�្ឈរ ឬេ��អីរុញស្រ��ប់អ្នកជំងឺ និងពីេ��អីប�្ឈរ ឬេ��អីរុញ

ស្រ��ប់អ្នកជំងឺេ��ែ្រគវ�ញ 

- ��រេធ្វើចល��ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេធ្វើចល���្ល�ស់ទីក្ន�ងផ្ទះពីបន្ទប់

មួយេ��បន្ទប់មួយេលើៃផ្ទ��បេស្មើ 

- ��របេ�្ទ�បង់ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេ្របើ្រ��ស់បង្គន់ ឬ��រ្រគប់្រគង

មុខ��រេ��ះេវៀន (��របត់េជើងធំ) និងេ�្ល�កេ��ម (��របត់េជើង

តូច) ��មបំណងេដើម្បីរក�អ��ម័យ�្ទ�ល់ខ្ល�ន 

- ��របរ�េ��គៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��របរ�េ��គេ��យខ្ល�នឯងេ��េពល

����រ្រតូវ��នេរៀបចំរួច និង��ក់េ��នឹងមុខ។ 

៩ ជងំ�ឺ�លៃ់ហ្សេមើរ 

(Alzheimer’s Disease) 

��រចុះេខ្សោយ ឬ��រ��ត់បង់សមត្ថ��ពៃនសតិប��� ប�្ជ�ក់េ��យ��រ

��យតៃម្លគ្លីនិក និង��រេធ្វើេតស្តរូប��ពេវជ្ជ��្រស្ត ែដលេកើតេចញពីជំងឺ
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��ល់ៃហ្សេមើរ (Alzheimer's disease) ែដលបណ�ាលឱ្យ��ន��រចុះ

ថយៃនមុខ��រផ្ល�វចិត្ត និងសង្គម ត្រមូវឱ្យ��ន��រ្រតួតពិនិត្យ��បន្តេលើ

អ្នកែដល្រតូវ��ន������ាប់រង។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យេនះ ្រតូវេធ្វើ��រ

ប�្ជ�ក់ពីស���គ្លីនិកេ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសែដលសម្រសប។ 

 

ស��ពជំងឺ្រតូវបណ�ាលឱ្យ��ន��រថយចុះសមត្ថ��ពយល់ដឹង ែដល��ំ

ឱ្យ��នត្រមូវ��រ��ម��នពិនតិ្យ��្រប��ំ និងបន្តរហូតេលើអ្នកែដល្រតូវ

��ន������ាប់រង ឬអសមត្ថ��ព��អចិៃ�ន្តយ៍ ក្ន�ង��រេធ្វើសកម្ម��ព ៣ 

(បី) ក្ន�ងចំេ��មសកម្ម��ព��ំង ៦ (្រ��ំមួយ) ៃន "សកម្ម��ពរស់េ��

្រប��ំៃថ្ង"េ��យ�្ម�នជនំួយពីអ្នកដៃទ។ 

��ព��អចិៃ�ន្តយ៍្រតូវេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យមិនេ្រ��ម ៦ ែខ។ 

ករណី��ងេ្រ��មមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ៖ 

- ជំងឺែដលមិនែមនបណ�ាលមកពីផ្ល�វ��យដូច�� េ��គចិត្តក្រមិត

្រ��ល និងជំងឺផ្ល�វចិត្ត និង 

- ��រខូចខួរក�លេ��យ��រេ្រគឿង្រសវ�ង។ 

- ��រ�្ល�ក់ចុះដំេណើរ��រគិតពិ��រ�� (Dementia) ែដល  បណ�ា

លមកពេីមេ��គេអដស៍ (HIV) 

សកម្ម��ពរស់េ��្រប��ំៃថ្ង៖ 

- ��រស�្អ�តខ្ល�នៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រស�្អ�តខ្ល�នេពល្រ��ំទឹកក្ន�ង��ង 

ឬងូតទឹក (រួម��ំង��រចូល ឬេចញពី្រ��ំទឹកក្ន�ង��ង ឬងូតទឹក) ឬ

��រស�្អ�តខ្ល�ន��មបំណងេ��យមេធ្យោ��យេផ្សងេទៀត 

- ��រេស្ល�ក��ក់ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេស្ល�ក��ក់ ឬេ��ះេ����វ 

បន្តឹង ឬបន្ធ�រសេម្ល�កបំ��ក់ឱ្យ��នសមរម្យ ែខ្ស្រក��ាត់ អវយវៈ

សិប្បនិមិត្ត ឬឧបករណជ៍ំនួយេផ្សងៗ 

- ��របំ��ស់ទីៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេធ្វើចល���្ល�ស់ទីពីែ្រគេ��

េ��អីប�្ឈរ ឬេ��អីរុញស្រ��ប់អ្នកជំងឺ និងពីេ��អីប�្ឈរ 

ឬេ��អីរុញស្រ��ប់អ្នកជំងឺេ��ែ្រគវ�ញ 

- ��រេធ្វើចល��ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេធ្វើចល���្ល�ស់ទីក្ន�ងផ្ទះពីបន្ទប់

មួយេ��បន្ទបម់ួយេលើៃផ្ទ��បេស្មើ 
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- ��របេ�្ទ�បង់ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេ្របើ្រ��ស់បង្គន់ ឬ��រ្រគប់្រគង

មុខ��រេ��ះេវៀន (��របត់េជើងធំ) និងេ�្ល�កេ��ម (��របត់េជើង

តូច) ��មបំណងេដើម្បីរក�អ��ម័យ�្ទ�ល់ខ្ល�ន 

- ��របរ�េ��គៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��របរ�េ��គេ��យខ្ល�នឯងេ��េពល

����រ្រតូវ��នេរៀបចំរួច និង��កេ់��នឹងមុខ។ 

១០ ជងំ�ឺ�៉គនីសនុ 

(Parkinson's Disease) 

��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យពិត្រ��កដៃនជំងឺ�៉�គីនសុន (Parkinson's 

disease) ែដលេកើតេឡើងឯកឯងេ��យ្រគូេពទ្យឯកេទស្រប��ទ��

្រស្ត។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យេនះ ្រតូវ��នលក្ខខណ���ំងអស់ដូច��ង

េ្រ��ម៖ 

- ជំងឺែដលមិន��ច្រគប់្រគង��នេ��យឱសថ 

- ស���ៃន��ពចុះេខ្សោយ��បន្តប�្ទ�ប់ និង 

- អសមត្ថ��ពៃនអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ក្ន�ង��រេធ្វើសកម្ម��ព �៉�ង

តិច ៣ ក្ន�ងចំេ��ម ៦ ៃន "សកម្ម��ពរស់េ��្រប��ំៃថ្ង" េ��យ

�្ម�នជំនួយពីអ្នកដៃទ ែដលបន្តរយៈេពលមិនេ្រ��ម ៦ ែខ។េ��គ

ស���ដូច�៉�គីនសុន ែដលបណ�ាលមកពី��រេ្របើ្រ��ស់�្ន�ំ ឬ��រ

��តុពុល ឬ្រគប់មូលេហតុេផ្សងេទៀតែដលបណ�ាលឱ្យ��នជំងឺ�៉�

គីនសុន (Parkinson's disease) មិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ 

សកម្ម��ពរស់េ��្រប��ំៃថ្ង៖ 

- ��រស�្អ�តខ្ល�នៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រស�្អ�តខ្ល�នេពល្រ��ំទឹកក្ន�ង

��ង ឬងូតទឹក (រួម��ំង��រចូល ឬេចញពី្រ��ំទឹកក្ន�ង��ង ឬងូត

ទឹក) ឬ��រស�្អ�តខ្ល�ន��មបំណងេ��យមេធ្យោ��យេផ្សងេទៀត 

- ��រេស្ល�ក��ក់ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេស្ល�ក��ក់ ឬេ��ះេ����វ 

បន្តឹង ឬបន្ធ�រសេម្ល�កបំ��ក់ឱ្យ��នសមរម្យ ែខ្ស្រក��ាត់ អវយវៈ

សិប្បនិមិត្ត ឬឧបករណ៍ជំនួយេផ្សងៗ 

- ��របំ��ស់ទីៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេធ្វើចល���្ល�ស់ទីពីែ្រគេ��េ��អី

ប�្ឈរ ឬេ��អីរុញស្រ��ប់អ្នកជំងឺ និងពីេ��អីប�្ឈរ ឬេ��អីរុញ

ស្រ��ប់អ្នកជំងឺេ��ែ្រគវ�ញ 

- ��រេធ្វើចល��ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេធ្វើចល���្ល�ស់ទីក្ន�ងផ្ទះពបីន្ទប់

មួយេ��បន្ទបម់ួយេលើៃផ្ទ��បេស្មើ 
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- ��របេ�្ទ�បង់ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេ្របើ្រ��ស់បង្គន់ ឬ��រ្រគប់្រគង

មុខ��រេ��ះេវៀន (��របត់េជើងធំ) និងេ�្ល�កេ��ម (��របត់េជើង

តូច) ��មបំណងេដើម្បីរក�អ��ម័យ�្ទ�ល់ខ្ល�ន 

- ��របរ�េ��គៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��របរ�េ��គេ��យខ្ល�នឯងេ��េពល

����រ្រតូវ��នេរៀបចំរួច និង��ក់េ��នឹងមុខ។ 

១១ ��រវះ��តខ់រួក�ល 

(Brain Surgery) 

��រឆ្លង��ត់��ក់ែស្តងៃន��រវះ��ត់ខួរក�ល េ��យេ្របើ�្ន�ំសន្លប់ និង��រ

វះ��ត់េបើកល��ដ៍ក�ល (Craniotomy) ។ ��រវះ��តខ់ួរក�លែដល

បណ�ាលមកពីេ្រ��ះ�្ន�ក់មិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ ��រវះ��ត់្រតូវេធ្វើ

��រប�្ជ�ក់��ពិត����ំ��ច់ េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទស និង��នភស្ត���ង 

ដូច��លទ្ធផលរូប��ពេវជ្ជ��្រស្តៃន��រថត��ំរស្មីអ៊�ច (X-Ray) /��រ

ថតអឹម��ាយ (MRI) /��រថតសុីធីេស្កន (CT Scan) និង��រប�្ជ�ក់េ��យ

្រគូេពទ្យឯកេទសវះ��ត់្របព័ន្ធ្រប��ទែដល��អ្នកព���ល។ ��រវះ��ត់

ឆ្លង��ត់��មឆ្អឹងែស្វ៊ណ�អ៊�ត (Transsphenoidal surgery) ��រវះ��ត់

េ��យវ�ធីេ��ះល��ដ៍ក�ល (Burr Hole surgery) និង��រវះ��ត់តូច 

(Minimally invasive procedures) ឬបេច្ចកេទសពិនិត្យែផ្នក��ង

ក្ន�ងសរៃស��ម (Endovascular procedures) រួម��ំងបេច្ចកេទស

�្ក��៉���យ (Gamma knife procedures) មិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�ល

េទ។ 

១២ ជងំអឺមឹេអស 

(Multiple Sclerosis) 

��រេកើតេឡើង�៉�ង��ក់��ក់ៃនជំងឺអឹមេអស (Multiple Sclerosis) ែដល

��ជំងឺ្របព័ន្ធ្រប��ទបណ�ាលមកពី��រខូចេ្រ��មសរៃស្រប��ទេ��

��មខួរឆ្អឹងខ្នង និងខួរក�ល។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ ្រតូវេធ្វើេ��យ��ន

ចំណ�ច��ំងអស់ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

- ��រអេង្កតវ���គ្រ��វ្រ��វែដលប�្ជ�ក់�៉�ងពិត្រ��កដពីេ��គ

វ�និច្ឆ័យ����នជំងឺអឹមេអស (Multiple Sclerosis) 

- ��រចុះេខ្សោយៃន្របព័ន្ធ្រប��ទេ្រចើនកែន្លងែដលេកើត��ន��បន្តរ

យៈេពល�៉�ងតិច ៦ ែខ និង 

- ��នកំណត់្រ��ឯក��រ្រតឹម្រតូវៃន្របវត្តិជំងឺពី��រធ្ងន់ធ្ងរេឡើង 

និង��រធូរ្រ��លៃនេ��គស��� ឬ��រចុះេខ្សោយៃន្របព័ន្ធ្រប��ទ

ែដល��នេរៀប��ប់។ 
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- មូលេហតុដៃទៃន��រខូច��ត្របព័ន្ធ្រប��ទដូច�� ជំងឺលូពីស (SLE) 

និងជំងឺេអដស៍មិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ 

១៣ ជងំ្ឺរកតឺេហ្វល��កបុ 

(Creutzfeldt-Jakob Disease) 

��រេកើតជំងឺ្រកឺតេហ្វល��កុប (Creutzfeldt-Jakob) ឬ��ា��ន្រកឺតេហ្វ

ល��កុប (Variant Creutzfeldt-Jakob) ��ន��ររួមផ្សំ��រចុះេខ្សោយ

្របព័ន្ធ្រប��ទ ែដល��មូលេហតុ�្ត�ច់មុខៃន��រអសមត្ថ��ព��អចិៃ�ន្ត

យ៍េលើចំណ�ច��ំង ៣ ក្ន�ងចំេ��ម ៦ ៃន "សកម្ម��ពរស់េ��្រប��ំៃថ្ង" 

េ��យ�្ម�នជំនួយពីអ្នកដៃទ។ 

��ព��អចិៃ�ន្តយ៍្រតូវែតេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យមិនេ្រ��ម ៦ ែខប�្ទ�ប់ពីរកេឃើញ

េ��គវ�និច្ឆ័យដំបូង។ 

សកម្ម��ពរស់េ��្រប��ំៃថ្ង៖ 

- ��រស�្អ�តខ្ល�ន  ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រស�្អ�តខ្ល�នេពល្រ��ំទឹកក្ន�ង

��ង ឬងូតទឹក (រួម��ំង��រចូល ឬេចញពី្រ��ំទឹកក្ន�ង��ង ឬងូត

ទឹក) ឬ��រស�្អ�តខ្ល�ន��មបំណងេ��យមេធ្យោ��យេផ្សងេទៀត 

- ��រេស្ល�ក��ក់  ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេស្ល�ក��ក់ ឬេ��ះេ����វ 

បន្តឹង ឬបន្ធ�រសេម្ល�កបំ��ក់ឱ្យ��នសមរម្យ ែខ្ស្រក��ាត់ អវយវៈ

សិប្បនិមិត្ត ឬឧបករណ៍ជំនួយេផ្សងៗ 

- ��របំ��ស់ទី  ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេធ្វើចល���្ល�ស់ទីពីែ្រគេ��

េ��អីប�្ឈរ ឬេ��អីរុញស្រ��ប់អ្នកជំងឺ និងពីេ��អីប�្ឈរ ឬ

េ��អីរុញស្រ��ប់អ្នកជំងឺេ��ែ្រគវ�ញ 

- ��រេធ្វើចល��  ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេធ្វើចល���្ល�ស់ទីក្ន�ងផ្ទះពីបន្ទប់

មួយេ��បន្ទបម់ួយេលើៃផ្ទ��បេស្មើ 

- ��របេ�្ទ�បង់  ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��រេ្របើ្រ��ស់បង្គន់ ឬ��រ្រគប្់រគង

មុខ��រេ��ះេវៀន (��របត់េជើងធំ) និងេ�្ល�កេ��ម (��របត់េជើង

តូច) ��មបំណងេដើម្បីរក�អ��ម័យ�្ទ�ល់ខ្ល�ន 

- ��របរ�េ��គ  ៈ សមត្ថ��ពក្ន�ង��របរ�េ��គេ��យខ្ល�នឯងេ��េពល

����រ្រតូវ��នេរៀបចំរួច និង��កេ់��នឹងមុខ។ 

១៤ ��រសន្លប�់�ត�់្ម�រតែីដលបន្តរហតូ��៉ង

តចិ 96 េ��៉ង 

(Coma for at least 96 hours) 

��រសន្លប់��ត់�្ម�រតីែដលបន្តរហូត�៉�ងតិច ៩៦ េ�៉�ង 

��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យេនះ ្រតូវ��នភស្ត���ង��ំងអស់ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

- �្ម�ន��រេឆ្លើយតបនឹង��ររ�េ��ច��ងេ្រ��រយៈេពល�៉�ងតិច ៩៦ 

េ�៉�ង 
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- ្រតូវ��រ��ំ��ច់នូវវ�ធីព���ល្រទ្រទងម់ុខ��រជីវ�តេដើម្បី��នេ��

រស់ និង 

- ��រខូចខួរក�លបណ�ាលឱ្យ��ន��រចុះេខ្សោយ្របព័ន្ធ្រប��ទ��

អចិៃ�ន្តយ៍ រួម��មួយេ��គស���គ្លីនិកែដល��ន��ប់ ្រតូវ��ន��យ

តៃម្លមិនេ្រ��ម ៣០ ៃថ្ង ប�្ទ�ប់ពី��រ��ប់េផ្តើមសន្លប់��ត់�្ម�រតី។ 

ស្រ��ប់និយមន័យ��ងេលើ ��រេធ្វើឱ្យសន្លប់េ��យេវជ្ជ��្រស្ត និង��រ

សន្លប់ែដលបណ�ាលមកពី��រេសពេ្រគឿង្រសវ�ង ឬេ្របើ្រ��ស់េ្រគឿង

េញ�នហួសក្រមិតេ��យ�្ទ�ល់មិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ 

��រចុះេខ្សោយ្របព័ន្ធ្រប��ទ��អចិៃ�ន្តយ៍រួម��មួយេ��គស���    គ្លី

និក��នន័យ��េ��គស���ៃនដំេណើរ��រមិន្រប្រកតីរបស់្របព័ន្ធ្រប��ទ

��នវត្ត��នេពលេធ្វើ��រពិនតិ្យគ្លីនិក និង្រតូវេ����ប់រហូតអស់មួយជីវ�ត

ៃនអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង។ េ��គស���ែដល្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លក្ន�ង��រ

����រួម��ន ��រ��ត់បង់ចល����ច់ដុំ��ំង្រសុង (Paralysis) ��រចុះ

េខ្សោយចល��េ��យកែន្លង (Localized weakness) ��រពិ��កេធ្វើ

ចល������ត់និ��យ (Dysarthria) ��រនិ��យ�្ត�ប់មិន��ន 

(Aphasia) ��រពិ��កេលប (Dysphagia) ��រចុះេខ្សោយៃនគំេហើញ 

(Visual impairment) ��រពិ��កក្ន�ង��រេដើរ (Difficulty in 

walking) ��រស្រមបស្រមួលចល��ចុះេខ្សោយ (Lack of 

coordination) ��រញ័រ (Tremor) ��រ្រប��ច់ (Seizures) ��រ�្ល�ក់

ចុះដំេណើរ��រគិតពិ��រ�� (Dementia) ��ររេវើរ��យ (Delirium) 

និង��រសន្លប់��ត់�្ម�រតី (Coma)។ 

១៥ ជងំសឺតួដ�ំ�ក�់�លចងុេ្រ��យ 

(End Stage Lung Disease) 

ជំងឺសួតដំ��ក់��លចុងេ្រ��យែដលបណ�ាលឱ្យ��ន��រេខ្សោយដេង្ហើម

�ុ�ំៃរ� ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យេនះ ្រតូវ��នភស្ត���ង��ំងអស់ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

- លទ្ធផលេតស្តផ្ល�ំខ្យល់ FEV 1 ��នក្រមិតតិច��ង ១ លី្រត��និច្ច 

- ្រតូវ��រព���លេ��យេ្របើអុកសុីែសន��អចិៃ�ន្តយ៍ស្រ��ប់ ��រ

ខ្វះអុកសុីែសនក្ន�ង��ម 

- ��រវ���គឧស្ម័នក្ន�ង��ម��កែទរ េឃើញ��នស�្ព�ធេ��យែផ្នក

របស់អុកសុីែសនេស្មើ ឬ��ប��ង ៥៥ មីលីែម៉្រត��រត (PaO2 ≤ 

55 mmHg) និង 
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- ����រៈហត់េពលស្រ��កេស្ង�ម។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ្រតូវេធ្វើ��រ

ប�្ជ�ក់េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសជំងឺសួត។ 

១៦ ��រវះ��តផ់�សំតួ 

(Lung Transplant) 

��នន័យ�� ��រវះ��ត់យកសួត��ំងមូលពីអ្នកបរ��្ច�គេ��ផ�ឱំ្យអ្នក្រតូវ

��ន������ាប់រង (ពីមនុស្សេ��មនុស្ស)។ 

១៧ ជងំឺេខ្សោយេថ្លើមដ�ំ�ក់��លចងុេ្រ��យ 

(End Stage Liver Failure) 

ជំងឺេខ្សោយេថ្លើមដំ��ក់��លចុងេ្រ��យ្រតូវ��នភស្ត���ង��ំងអស់ដូច

��ងេ្រ��ម៖ 

- ជំងឺ��ន់េលឿង��អចិៃ�ន្តយ៍ 

- ជំងឺ��ចទឹក និង 

- ជងំឺខួរក�លបណ�ាលមកពីេថ្លើម (Hepatic encephalopathy)។ 

ជំងឺេថ្លើមែដលបណ�ាលមកពី��រេសពេ្រគឿង្រសវ�ង ឬេ្របើ្រ��ស់េ្រគឿង

េញ�នហួសក្រមិតមិន្រតូវ��ន��ប់ប�្ច�លេទ។ 

១៨ ��រវះ��តផ់�េំថ្លើម 

(Liver Transplant) 

��នន័យ�� ��រវះ��ត់យកេថ្លើម��ំងមូលពីអ្នកបរ��្ច�គេ��ផ�ំឱ្យអ្នក្រតូវ

��ន������ាប់រង (ពីមនុស្សេ��មនុស្ស)។ 

ស្រ��ប់េ��លបំណងៃននិយមន័យេនះ េថ្លើម្រតូវ��ន�៉�ងតិចចំនួន ១ 

ែក្លប (lobe) ៃនេថ្លើម��ំងមូល។ 

១៩ ជងំឺេខ្សោយត្រមងេ��មដំ��ក�់�លចងុ

េ្រ��យ 

(End Stage Kidney Failure) 

ជំងឺេខ្សោយត្រមងេ��មដំ��ក់��លចុងេ្រ��យែដល��ន��រេខ្សោយ

មុខ��រត្រមងេ��ម��ំងសង��ង�ុ�ំៃរ�មិន��ច្រតលប់មក  រកស��ព

េដើមវ�ញ��ន និងត្រមូវឱ្យ��ន��រ��ង��ម��េទៀង��ត់ក្ន�ងរយៈ

េពលយូរ។ លក្ខខណ�ក្ន�ង��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យពិត្រ��កដៃនជំងឺេខ្សោយ

ត្រមងេ��មដំ��ក់��លចុងេ្រ��យ និង��ព��ំ��ច់ែដល្រតូវបន្ត��រ

��ង��ម្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសត្រមងេ��ម។ 

២០ ��រវះ��តផ់�តំ្រមងេ��ម 

(Kidney Transplant) 

��នន័យ�� ��រវះ��ត់យកត្រមងេ��ម��ំងមូលពីអ្នកបរ��្ច�គេ��ផ�ំឱ្យ

អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង (ពីមនុស្សេ��មនុស្ស)។ 

២១ ��រវះ��តផ់�លំំែពង 

(Pancreas Transplantation) 

��នន័យ�� ��រវះ��ត់យកលំែពង��ំងមូលពីអ្នកបរ��្ច�គេ��ផ�ំឱ្យអ្នក

្រតូវ��ន������ាប់រង (ពីមនុស្សេ��មនុស្ស)។ 

២២ ជងំរឺ��កស�្ល�ក�់�ុៃំរ�ធ្ងនធ់្ងរ 

(Severe Rheumatoid Arthritis) 

��ររ�ក��ល��លៃន��រខូចស�្ល�ក់រួម��មួយនឹង��រខូច្រទង់្រ��យធ្ងន់ធ្ងរ

ៃនស�្ល�ក់ចំនួន ៣ ឬេ្រចើន ��មតំបនស់�្ល�ក់ដូច�� ្របអប់ៃដ កៃដ ែកង

ៃដ ឆ្អឹងកងខ្នង ជង្គង់ កេជើង ្របអប់េជើង។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ្រតូវ��ន

ចំណ�ច��ំងអស់ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

- ��ររ�ងស�្ល�ក់េ��េពល្រពឹក 
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- រ��កស�្ល�ក់��មួយ��ំងសង��ង (Symmetric 

arthritis) 

- វត្ត��នដុំពករូ�៉�ថយ (Rheumatoid nodules) 

- ��រេកើនេឡើងៃនក្រមិត Rheumatoid factors ក្ន�ង��ម 

- លទ្ធផលៃន��រថត��ំរស្មីអ៊�ចប�្ហ�ញ����ន��រខូច��ត

ស�្ល�ក់ធ្ងន់ធ្ងរ 

��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់េ��យ្រគូេពទ្យឯកេទសស�្ល�ក់។ 

េ��គស���្រតូវែតបន្តេកើត��ន��ប់រយៈេពល ១ �្ន�ំ។ 

២៣ ជងំដឺេំ��រ��កេ��ះេវៀនធធំ្ងនធ់្ងរ 

(Severe Ulcerative Colitis) 

ជំងឺដំេ��រ��កេ��ះេវៀនធំ (Ulcerative colitis) ធ្ងន់ធ្ងរ��នន័យ�� 

��ររ��កេ��ះេវៀនធ�ំ�ំង្រសុង រួម��មួយ��រ��ក��ន��ម និងេ��គ

ស�����្របព័ន្ធ ែដល��រព���លគឺ ��រវះ��ត់យកេចញនូវេ��ះេវៀនធំ

��ំងអស់ (Total Colectomy) និង��រវះេបើកែផ្នក��ងចុងេ��ះេវៀន

តូចេ���្ជ�ប់នឹងជ�្ជ�ំងេ��ះ េដើម្បីបេ�្ចញ��មក មក��ងេ្រ��េ��ះ 

(Ileostomy)។ 
 

��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ ្រតូវែផ្អកេលើលទ្ធផល��លិ��េ��គ��្រស្ត េហើយ��រ

វះ��ត់ក្ន�ងទ្រមង់����រយកេចញនូវេ��ះេវៀនធំ��ំងអស ់ (Total 

Colectomy) និង��រវះេបើកែផ្នក��ងចុងេ��ះេវៀនតូចេ���្ជ�ប់នឹង

ជ�្ជ�ំងេ��ះ េដើម្បីបេ�្ចញ��មក មក��ងេ្រ��េ��ះ (Ileostomy) ្រតូវ

��នអនុវត្ត��ំងេ��ក្ន�ងេ��លបំណងេដើម្បី្រគប់្រគងជំងឺែដលេឆ្លើយតប

មិន��នល្អេ��នឹង��រព���ល ឬេដើម្បីព���ល ឬទប់�្ក�ត់��រវ�វត្តេ��

��េ��សិ��ម��រ�ក។ 

២៤ ��ររ��កធ្ងនធ់្ងរ 

(Major Burns) 

��ររ��កក្រមិតទី៣ ្រគបដណ�ប់�៉�ងតិច ២០% ��គរយៃនៃផ្ទ��ង

��យរបស់អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ្រតូវ��នគណ��េ��យ����ង��យ

តៃម្ល��ររ��កេលើៃផ្ទ��ង��យែដល��នេ�្ម�ះ�� វ���នេមគុណ ៩ 

(Rule of Nines) ឬ����ងៃផ្ទ��ង��យរបស់ លន់ និងេ្រ��េឌើរ (Lund 

and Browder)។ 

២៥ ជងំរឺ��កត្រមងេ��មេកើតេលើអ្នកជងំលឺពូី

ស 

(Systemic Lupus Erythematos- 

us with Lupus Nephritis) 

ជំងឺែដលប៉ះ��ល់ដល់្របព័ន្ធ��េ្រចើនៃន��រ��ង្គ��យ ��នក�្ត�រួមផ្សំ

េ្រចើន ជំងឺែដលបង្កេឡើងេ��យ��ពមិន្រប្រកតីៃន្របព័ន្ធ��រ��រ ្រតូវ��ន

ស�្គ�ល់េ��យ��រេកើតេឡើងេ��យឯកឯងនូវអង្គបដិបក្ខ្រប��ំង��មួយ

អង់ទីែហ្សនរបស់ខ្ល�នឯង។ ��មកិច្ច្រពមេ្រពៀងេនះ ជំងឺលូពីស 
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(Systemic lupus erythematosus) ្រតូវ��នកណំត់យកែតទ្រមង់ៃន

ជំងឺលូពីសែដលប៉ះ��ល់ដល់ត្រមងេ��ម (ក្រមិតទី៣ ដល់ក្រមិតទី៥ ៃន

ជំងឺរ��កត្រមងេ��មេកើតេលើអ្នកជំងឺលូពីស ែដល្រតូវ��នប�្ជ�ក់

េ��យ��រ្រចឹប��ច់ត្រមងេ��ម នងិេធ្វើចំ��ត់�្ន�ក់��មអង្គ��រសុខ��ព

ពិភពេ��ក)។ ��រេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យចុងេ្រ��យ ្រតូវេធ្វើ��រប�្ជ�ក់េ��យ្រគូ

េពទ្យឯកេទសស�្ល�ក់ និង្របព័ន្ធ��ព�ុ�ំ។ 

អង្គ��រសុខ��ពពិភពេ��ក��នេធ្វើចំ��ត់�្ន�ក់ជំងឺរ��កត្រមងេ��ម

េកើតេលើអ្នកជំងឺលូពីស (Lupus Nephritis) ដូច��ងេ្រ��មេនះ៖ 

- ក្រមិតទ១ី Minimal Change Lupus Glomerulonephritis 

- ក្រមិតទ២ី Mesangial Lupus Glomerulonephritis 

- ក្រមិតទ៣ី Focal Segmental Proliferative Lupus 

Glomerulonephritis 

- ក្រមិតទ៤ី Diffuse Proliferative Lupus 

Glomerulonephritis 

- ក្រមិតទី៥ Membranous Lupus Glomerulonephritis 
 

៤.៤  រយៈេពលរង�់�សំ្រ��បអ់ត្ថ្របេ��ជន៍ព���លជងំធឺ្ងនធ់្ងរ 

��រ��ម��រសំណងនឹងមិន្រតូវ��នផ្តល់ជូនេឡ ីយក្ន�ងករណីជំងឺ ឬរបួស��ក៏េ��យែដល��នេក ីតេឡ ីង ឬ្រតូវ��នេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យរក

េឃើញ��ន ក្ន�ងអំឡ�ងរយៈេពលរង់��ំ ឬេក ីតេឡ ីងេ្រ��យេពលប�្ចប់រយៈេពលរង់��ំ ប៉ុែន្តករណីេ��ះ��ក់ទងនឹង �្ថ�ន��ពជំងឺឬរបួស

ែដលេក ីតេឡ ីងេហ ីយ ឬ្រតូវ��នេធ្វ ីេ��គវ�និច្ឆ័យរួច��ល់មុន ឬក្ន�ងអំឡ�ងរយៈេពលរង់��ំ។ ��នលក្ខខណ�ពីរ (២) ក្ន�ងរយៈេពលរង់��ំ ដូច

��នែចង��ងេ្រ��ម៖ 

(i) អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ��នជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតដំបូងក្ន�ងអំឡ�ងេពល ១២០ ៃថ្ង��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទេចញបណ្ណសន�

��ាប់រង ឬ ១២០ៃថ្ង ��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទ��នសុពល��ពៃន��របន្តសុពល��ពបណ្ណសន���ាប់រងេនះេឡើងវ�ញ េ��យយក

��លបរ�េច្ឆទ��មួយចុងេ្រ��យេគ។ 

(ii) អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ��នជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតធ្ងន់ក្ន�ងអំឡ�ងេពល ៩០ ៃថ្ង��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទេចញបណ្ណសន���ាប់រង ឬ ៩០

ៃថ្ង ��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទ��នសុពល��ពៃន��របន្តសុពល��ពបណ្ណសន���ាប់រងេនះេឡើងវ�ញ េ��យយក��លបរ�េច្ឆទ��

មួយចុងេ្រ��យេគ។ រយៈេពលរង់��ំេនះនឹងមិនអនុវត្តេ��ះេទ ក្ន�ងករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរ       បណ�ាលមកពីេ្រ��ះ�្ន�ក់ៃចដន្យ។ 

៤.៥ រយៈេពលរស�់�ន��នជវី�តស្រ��បអ់ត្ថ្របេ��ជនព៍���លជងំធឺ្ងនធ់្ងរ 

្រកមុហុ៊ននងឹបដិេសធក្ន�ង��រទូ��ត់អត្ថ្របេ��ជនព៍���លជំងឺធ្ងន់ធ្ងរេ្រ��មចំណ�ច ៤.៣ ្របសិនេប ីអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រងទទួលមរណ

��ពក្ន�ងអំឡ�ងេពលដប់បួន (១៤) ៃថ្ង��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទដំបូង ែដលអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង��នេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ����នជំងឺធ្ងន់ធ្ងរ។ 
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៥. ��របងប់ពុ្វ��ភ������ាបរ់ង 

បណ្ណសន���ាប់រងេនះ ត្រមូវេ��យេធ្វើ��របង់បុព្វ��ភ������ាប់រងែតមួយេលើកប៉ុេ�្ណ�ះ។ បុព្វ��ភ������ាប់រង ��ចបង់េ����ន់គណនី

ធ����ររបស់្រកុមហុ៊ន��មវ�ធីេផ្សងៗែដល��ន។ 
 

បុព្វ��ភ������ាប់រង និងរេបៀបៃន��របង់បុព្វ��ភ������ាប់រង ្រតូវ��នប�្ជ�ក់េ��ក្ន�ងវ����បនប្រត������ាប់រង��យុជីវ�ត ឬលិខិត

ប�្ជ�ក់��រ�្ល�ស់ប្ត�រចុងេ្រ��យបំផុត ្របសិនេបើ��ន។ �្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង��អ្នកទទួលខុស្រតូវេលើ��របង់ពន្ធ��មួយែដលអនុវត្ត

ចំេ��ះបណ្ណសន���ាប់រងែដល��នេចញជូន ្របសិនេបើ��ន។ 

៦. ករណមីនិ���� 

៦.១  អត្ថ្របេ��ជន៍ក្ន�ងករណមីរណ��ព ឬ ករណពី�ិ�រ��ព��ងំ្រសងុ នងិ��អចិៃ�ន្តយេ៍��យ��រករណីេ្រ��ះ�្ន�កៃ់ចដន្យ ឬ មនិែមនេ្រ��ះ

�្ន�ក់ៃចដន្យ ៖ 

្រកុមហុ៊នរក�សិទ្ធិក្ន�ង��របដិេសធចំេ��ះអ្នកទទួលផល�្ន�ក់ ឬេ្រចើន��ក់ េលើ��រ��ម��រសំណងេលើ��រទទួលមរណ��ព ឬពិ��រ

��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍ ្របសិនេបើមរណ��ព ឬពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍របស់អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង បណ�ាល

មកពមីូលេហតុ��មួយេ��យ�្ទ�ល់ឬេ��យ្របេ��លដូច��ងេ្រ��ម៖ 

(i) ��រេធ្វើអត្ត��ត ឬប៉ុនប៉ងេធ្វើអត្ត��ត ឬេធ្វើឲ្យរបួសខ្ល�នឯង េ��ះបី��ស្ថិតក្ន�ង�្ថ�ន��ពផ្ល�វចិត្ត្រប្រកតី ឬមិន្រប្រកតីក៏េ��យ ក្ន�ង

រយៈេពលពីរ�្ន�ំគិត��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទ��នសុពល��ពៃនបណ្ណសន���ាប់រង ឬ 

(ii) េមេ��គេអដស៍ និង/ឬជម្ងឺ��មួយែដល��ប់��ក់ទងនឹងេមេ��គេអដស៍រួម��ំងជម្ងឺេអដស៍ និង/ឬ��រ�្ល�ស់ប្ត�រ ��រវ�វត្តន៍ ឬ��រ

ែ្រប្របួលៃនេមេ��គេអដស៍ និង/ឬជម្ងឺែដល��ប់��ក់ទងនឹងេមេ��គេអដស៍រួម��ំងជម្ងឺេអដស៍ ឬ 

(iii) ��រ្រប្រពឹត្ត ឬ��រប៉ុនប៉ង្រប្រពឹត្តនូវបទេល្មើស្រពហ្មទណ� េ��យ�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ឬអ្នកទទួល

ផលមួយ ឬេ្រចើន ឬ 

(iv) ��រេ្របើេ្រគឿងេញ�ន ឬ�្ន�ំសប�យ ��រេសពេ្រគឿង្រសវ�ងហួសក្រមិត ឬេបើកបរ��នជំនិះេ្រ��មឥទ្ធិពលៃនេ្រគឿង្រសវ�ង ដូច

��នែចងេ��ក្ន�ងច�ប់ និងបទប្ប��ត្តិ��ធរ��ន។ 

ក្ន�ងករណីេនះ ្របសិនេបើ្រកុមហុ៊នេធ្វើ��របដិេសធចំេ��ះសំេណើ��ម��រសំណង្រសប��ម្រប��រ ៦.១  ្រកុមហុ៊ននឹងេធ្វើ��រទូ��ត់ឱ្យវ�ញ

នូវចំនួនទឹក្រ��ក ់ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

(i) បុព្វ��ភ������ាប់រងសរុបែដល��នបង់ េ��យដកយកមកវ�ញនូវ 

(ii) ៃថ្លពិនិត្យសុខ��ព��មួយែដល��នចំ��យ េ��យដកយកមកវ�ញនូវ  

(iii) ចំនួនទឹក្រ��ក់��មួយែដលេ��ជំ��ក់្រកុមហុ៊ន (្របសិនេបើ��ន)។ 

បណ្ណសន���ាប់រងនឹង្រតូវប�្ចប់  ប�្ទ�បព់ី��រទូ��ត់អត្ថ្របេ��ជន៍េនះ។ 

៦.២  អត្ថ្របេ��ជនប៍ែន្ថមក្ន�ងករណមីរណ��ព ឬ ព�ិ�រ��ព��ងំ្រសងុ នងិ��អចិៃ�ន្តយេ៍��យ��រេ្រ��ះ�្ន�ក់ៃចដន្យ (ចនំនួ3000 ដ�ុ្ល�រ��

េមរ�ក)៖ 

អ្នកែដល្រតូវ��ន������ាប់រងមិនទទួល��នអត្ថ្របេ��ជន៍បែន្ថមេនះេទ ក្ន�ងករណីអ្នកែដល្រតូវ��ន������ាប់រងទទួលមរណ��ព ឬ 

ពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍ែដលបណ�ាលមកពីេ្រ��ះ�្ន�ក់ៃចដន្យ ្របសិនេបើ��ន េហតុ��រណ៍��មួយក្ន�ងករណីមិន����

ក្ន�ង្រប��រ ៦.១េកើតេឡើង។ 
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េលើសពីេនះេ��េទៀត ្រកមុហុ៊នរក�សទិ្ធិក្ន�ង��របដិេសធ��រ��ម��រសំណងចំេ��ះ��រទទួលមរណ��ព ឬ ពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��

អចិៃ�ន្តយ៍ េ��យ��រេ្រ��ះ�្ន�ក់ៃចដន្យ ្របសិនេបើមរណ��ព ឬ ពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍របស់អ្នក្រតូវ��ន������ាបរ់

ងេ��ះ បណ�ាលមកពីមូលេហតុ��មួយដូច��នេរៀប��ប់��ងេ្រ��ម េ��ះេ��យ�្ទ�ល់ ឬ្របេ��លក្តី៖ 

(i) ��រចូលរួមេ��ក្ន�ងសកម្ម��ពកី��ែដល��យ��នេ្រ��ះ�្ន�ក់ ��នដចូ�� ��រមុជេ្រ��មទឹកែដល��ំ��ច់្រតូវេ្របើបំពង់អុកសុី

ែសន ��រេឡើងភ្នំ ��រេ��តឆ័្រតេ��ង ឬ��រ្រប��ំងយកេល្ប�នេលឿន ឬសកម្ម��ពកី����ជីព   េផ្សងៗ ឬសកម្ម��ព

��ជពី����ែដល��ក់ព័ន្ធនឹង��រេ��ះសំ��តេ្រគឿងមនិ��ន់ផ្ទ�ះ ឬ 

(ii) ��រចូលរួមក្ន�ងសកម្ម��ព����សចរណ៍���� េលើកែលងែត��អ្នកដំេណើរែដល្រតូវបង់្រ��ក់ៃថ្លេធ្វើដំេណើរ ��មយន្តេ��ះពហុ

�៉�សុីន យន្តេ��ះ��ន��លវ���គេធ្វើដំេណើរ្រតឹម្រតូវ និងយន្តេ��ះ��ន���្ញ�បណ្ណេធ្វើ��ណិជ្ជកម្ម្រតឹម្រតូវ ឬ 

(iii) សកម្ម��ពស��្គ�ម ឬអំេពើហិង� រួម��នដូច�� ��រ�្ល�ន��ន សកម្ម��ពបង្កេហតុេ��យ្របេទសបរេទស��មួយ 

សកម្ម��ពបង្កេហតុេ��យស្រតូវ���្ន�ក់ (េ��ះបី����ន ឬ�្ម�ន��រ្រប��សស��្គ�មក៏េ��យ) ស��្គ�មសុីវ�ល ��រចូលរួម 

�៉�ងសកម្មក្ន�ងសកម្ម��ពេភរវកម្ម អំេពើបះេ��រ បដិវត្តន៍ កុប្បកម្ម ��រេ្រជៀតែ្រជករបស់���្ញ�ធរេ���� ឬ��រដេណ�ើមអំ��ច 

ឬ 

(iv) ��ល់ជម្ងឺែដលបណ�ាលមកពី��រ��ំ ឬទិច េ��យសត្វល្អិត រួម��ំងមូស��ំ និងដង្ក�វ  ឬសត្វល្អិត��តត�តក្ន�ង��ង     ��យ។ 

ក្ន�ងករណីេនះ ្របសិនេបើ្រកុមហុ៊នេធ្វើ��របដិេសធចំេ��ះសំេណើ��ម��រសំណង េ��យេ��ង��ម្រប��រ ៦.២ េនះ ប៉ុែន្ត��រ��ម��រ

សំណងេ��ះែបរ����ចទទួលយក��ន ្រសប��ម្រប��រ ៦.១ េ��វ�ញ េ��ះ្រកុមហុ៊ននឹងេធ្វើ��រទូ��ត់ឱ្យវ�ញនូវចំនួនទឹក្រ��ក ់ដូច��ង

េ្រ��ម៖ 

(i) ទឹក្រ��ក់អត្ថ្របេ��ជន៍ែដល��នប�្ជ�កេ់��ក្ន�ង����ងអត្ថ្របេ��ជន៍ៃនផលិតផល������ាប់រង ដូច��នែចងេ��ក្ន�ងវ����បនប្រត 

������ាបរ់ង��យុជីវ�ត ឬលិខិតប�្ជ�ក់ពី��រ�្ល�ស់ប្ត�រចុងេ្រ��យបំផុត (្របសិនេបើ��ន) េ��យដកយកមកវ�ញនូវ  

(ii) ចំនួនទឹក្រ��ក់��មួយែដលេ��ជំ��ក់្រកុមហុ៊ន (្របសិនេបើ��ន)។ 

ក្ន�ងករណែីដល្រកុមហុ៊នេធ្វើ��របដិេសធចំេ��ះសំេណើ��ម��រសំណង េ��យេ��ង��ម្រប��រ ៦.១ និង ៦.២ ��ងេលើ  េ��ះ្រកុមហុ៊ន

នឹងេធ្វើ��រទូ��ត់ឱ្យវ�ញនូវចំនួនទឹក្រ��ក់ ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

(i) បុព្វ��ភ������ាប់រងសរុបែដល��នបង់ េ��យដកយកមកវ�ញនូវ 

(ii) ៃថ្លពិនិត្យសុខ��ព��មួយែដល��នចំ��យ េ��យដកយកមកវ�ញនូវ  

(iii) ចំនួនទឹក្រ��ក់��មួយែដលេ��ជំ��ក់្រកុមហុ៊ន (្របសិនេបើ��ន)។ 

បណ្ណសន���ាប់រងនឹង្រតូវប�្ចប់  ប�្ទ�បព់ី��រទូ��ត់អត្ថ្របេ��ជន៍េនះ។ 

៦.៣  អត្ថ្របេ��ជន៍ព���លជងំធឺ្ងនធ់្ងរ៖ 

្រកុមហុ៊ន��នសិទ្ធិក្ន�ង��របដិេសធ��រ��ម��រសំណងេលើជំងឺធ្ងន់ធ្ងរដូច��ងេ្រ��ម៖ 

(i) ជំងឺែដល��នពីមុន្រ��ប់ ែដលេកើតេឡើង��ំងពីមុន��លបរ�េច្ឆទេចញបណ្ណសន���ាប់រង ឬ មុន��លបរ�េច្ឆទ ��នសុពល��ព

ៃន��របន្តសុពល��ពបណ្ណសន���ាប់រងេឡើងវ�ញ េ��យយក��លបរ�េច្ឆទ��មួយចុងេ្រ��យេគ។ ជំងឺែដល��នពីមុន្រ��ប់

��នន័យ����ជំងឺ ែដលអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង��នដឹងមុន េលើកែលងែត�្ថ�ន��ពជំងឺ��ំងេ��ះ ្រតូវ��នប�្ហ�ញេ��ដល់

្រកុមហុ៊ន និង��នអនុម័តយល់្រពមេ��យ្រកុមហុ៊ន។  
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(ii) ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរែដលបណ�ាលមកពីជំងឺេអដស៍ ប��្ហ ា��ក់ទងនឹងជំងឺេអដស៍ ឬ វ�រុសបង្កេមេ��គហីុវ។ ក្ន�ងករណីែដល្រកុមហុ៊ន��ន

��រសង្ស័យ��ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរេនះ ្រតូវ��នបង្កេឡើងេ��យវត្ត��នៃនជំងឺេអដស៍ ឬ វ�រុសបង្កេមេ��គហីុវ ្រកុមហុ៊ន��ចនឹងេស្នើឱ្យអ្នក

្រតូវ��ន������ាប់រង េធ្វើ��រពិនិត្យវ�និច្ឆ័យេដើម្បីប��្ជ ាក់។  

(iii) រយៈេពលរង់��ំ - អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង��នជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតដំបូងក្ន�ងអំឡ�ងេពល ១២០ ៃថ្ង��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទេចញប

ណ្ណសន���ាប់រង ឬ ១២០ ៃថ្ង ��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទ��នសុពល��ពៃន��របន្តសុពល��ពផលិតផល������ាប់រងេនះេឡើងវ�ញ 

េ��យយក��លបរ�េច្ឆទ��មួយចុងេ្រ��យេគ។ អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង��នជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតធ្ងន់ ក្ន�ងអំឡ�ងេពល ៩០ ៃថ្ង

��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទេចញបណ្ណសន���ាប់រង ឬ ៩០ ៃថ្ង ��ប់��បព់ី��លបរ�េច្ឆទ��នសុពល��ពៃន��របន្តសពុល��ព

ផលិតផល������ាប់រងេនះេឡើងវ�ញ េ��យយក��លបរ�េច្ឆទ��មួយចុងេ្រ��យេគ។ រយៈេពលរង់��ំេនះនឹងមិនអនុវត្តេ��ះេទ

ក្ន�ងករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរបណ�ាលមកពីេ្រ��ះ�្ន�ក់ៃចដន្យ។ 

(iv) ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរ��មួយែដល��នវត្ត��ន ឬ ្រតូវ��នេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យេឃើញេ��ក្ន�ងរយៈេពលរង់��ំ រួមប�្ច�ល��ំងករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរ

ក្រមិតដំបូង ែដល្រតូវ��នេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យេលើកដំបូងេ��ក្ន�ងរយៈេពលរង់��ំ េហើយវ�វត្តេ����ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមតិធ្ងន ់ ប�្ទ�ប់ពីផុត

កំណត់រយៈេពលរង់��ំ។ 

(v) អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រងទទួលមរណ��ព ក្ន�ងអំឡ�ងេពល ១៤ ៃថ្ង ��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទដំបូង ែដលអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង

��នេធ្វើេ��គវ�និច្ឆ័យ����នជំងឺធ្ងន់ធ្ងរ។ 

(vi) ករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរ/ដំេណើរ��រព���ល��មួ ួយ ែដលបណ�ាលមកពី៖ 

ក. ��រប៉ុនប៉ងេធ្វើអត្ត��ត ឬ េធ្វើឱ្យរបួសខ្ល�នឯងេ��ះបីស្ថិតក្ន�ង�្ថ�ន��ពផ្ល�វចិត្ត្រប្រកតី ឬ មិន្រប្រកតី ឬ 

ខ. ��រេសពេ្រគឿង្រសវ�ង ឬ េ្របើ្រ��ស់េ្រគឿងេញ�នហួសក្រមិត ឬ 

គ. ��រ្រប្រ ពឹត្ត ឬ ��រប៉ុនប៉ង្រប្រពឹត្តនូវបទេល្មើស្រពហ្មទណ�េ��យ�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ឬ អ្នក

ទទួលផល។ 

(vii) ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរែដលបណ�ាលមកពី��របរ��្ច�គែផ្នក��មួយៃន��ង��យេ��យអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង។ 

៧. ទ�ី�ំងភមូ�ិ�្រស្តៃន��រ���� 

វ���ល��ពៃន��រ��រ��រែដលស្ថិតេ��េ្រ��មផលិតផល������ាប់រងេនះ គឺទូ��ំងពិភពេ��ក។ 

៨. លក្ខណៈសម្បត្តិអ្នកទទលួផល ឬ អ្នកទទលួសណំង 

អ្នកទទួលផលចម្បង ស្រ��ប់អត្ថ្របេ��ជន៍ក្ន�ងករណីមរណ��ព ឬពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍ េ្រ��មផលិតផលេនះ គឺ��

្រគឹះ�្ថ�នធ����រ និងហិរ��វត្ថ�។ �្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង��ចែតង��ំងអ្នកទទួលផលប�្ទ�ប់�្ន�ក់ ឬេ្រចើន��ក់ េ��េពល��ក់��ក្យេស្នើសុំ

������ាប់រង។ អ្នកទទួលផលប�្ទ�ប់នឹង��នសិទ្ធិទទួល��ន្រតឹមែតអត្ថ្របេ��ជន៍ែដលេ��សល់ពី��រទូ��ត់សំណង្រ��ក់កម្ចីែដលេ��

ជំ��ក់ែតប៉ុេ�្ណ�ះ ក្ន�ងករណីមរណ��ព ឬពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍។ 

អ្នកទទួលផលចម្បង ស្រ��ប់អត្ថ្របេ��ជន៍ព���លជំងឺធ្ងន់ធ្ងរេ្រ��មផលិតផលេនះ គឺ���្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង។ 

្រ��ក់សំណងអត្ថ្របេ��ជន៍ព���លជំងឺធ្ងន់ធ្ងរ��នកំណត់េ��ក្ន�ងចំណ�ច ៤.៣ នឹងទូ��ត់��មលំ��ប់ដូច��ងេ្រ��ម៖ 

(i) �្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង 

(ii) អ្នកទទួលផលប�្ទ�ប់ែដលកំណត់េ��យេ��ក្ន�ងបណ្ណសន���ាប់រង  
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(iii) សន្តតិជន្រសបច�ប់របស់�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង 

អត្ថ្របេ��ជន៍ព���លជំងឺធ្ងន់ធ្ងរែដល��នកំណត់ក្ន�ងចំណ�ច ៤.៣ នឹងមិន្រតូវេធ្វើ��រ��ត់បន្ថយ ឬ ទូ��ត�់�មួយនឹងចំនួន្រ��ក់កម្ចី

ែដលេ��សល់េ��យស្វយ័្របវត្តេិឡើយ។ 

េ��េពលែដលបណ្ណសន���ាប់រងេនះេ����នសុពល��ព និងក្ន�ងអំឡ�ងេពលែដលអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រងេ����នជីវ�ត អ្នក��ចេធ្វើ��រ

�្ល�ស់ប្ត�រអ្នកទទួលផលៃនបណ្ណសន���ាប់រងេនះ��ន េ��យេធ្វើសំេណើ����យលក្ខណ៍អក្សរមក��ន់្រកុមហុ៊ន។ ��រ�្ល�ស់ប្ត�រអ្នកទទួលផល

េនះ��នសុពល��ព លុះ្រ��ែត��ន��រឯក��ពពី្រកុមហុ៊ន ខណៈេពលែដលបណ្ណសន���ាប់រងេនះេ����នសុពល��ពប៉ុេ�្ណ�ះ។ 

លក្ខខណ�ែដល��នែកែ្រប នឹងចូល��ធរ��នប�្ទ�ប់ពី្រកុមហុ៊ន��នផ្តល់��រឯក��ព����យលក្ខណ៍អក្សរ ចំេ��ះ��រែកែ្របេ��ះ 

េហើយឯក��រេ��ះនឹង�្ល�យ��ឯក��រផ្ល�វ��រ និង្រសបច�ប់មួយៃនបណ្ណសន���ាប់រងេនះ។ 

៩. ��រែកែ្របកចិ្ចសន�������ាបរ់ង 

៩.១   រយៈេពល��កល្បង 

្របសិនេបើអ្នកេធ្វើ��រសេ្រមចចិត្ត��មិនបន្ត��មួយនឹងបណ្ណសន���ាប់រងេនះេទៀតេទេ��ះ អ្នក��ចេធ្វើ��រលុបេ��លបណ្ណសន���ាប់រង

េនះវ�ញក្ន�ងរយៈេពលៃម្ភមួយ (២១) ៃថ្ង គិត��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទៃន��រេចញវ����បនប្រត������ាប់រង��យុជីវ�ត។ រយៈេពលេនះេ����     

រយៈេពល��កល្បង ឬ��រយៈេពលពិ��រ��។ ក្ន�ងករណីេនះ ្រកុមហុ៊ននឹងេធ្វើ��របង្វិល្រ��ក់ជូន�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រងវ�ញ ដូច��ង

េ្រ��ម៖ 

(i) បុព្វ��ភ������ាប់រង������ំងអស់ ែដល្រកុមហុ៊ន��នទទួល ដកមកវ�ញនូវ 

(ii) ៃថ្លពិនិត្យសុខ��ព (្របសិនេបើ��ន) ដកមកវ�ញនូវ 

(iii) បំណ�លែដលមិន��ន់��នទូ��ត់េផ្សងេទៀត (្របសិនេបើ��ន) ។ 

ប�្ទ�ប់ពី��របង្វិលបុព្វ��ភ������ាប់រងជូនរួច បណ្ណសន���ាប់រងេនះនឹងអស់សុពល��ព�្ល�ម េ��យគិត��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទេចញបណ្ណ

សន���ាប់រង។ 

៩.២ �្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង្រតូវជូនដំណឹង����យលក្ខណ៍អក្សរដល់្រកុមហុ៊នអំពី��រ�្ល�ស់ប្ត�រ��មួយៃន��សយ�្ឋ�នទីលំេ��បច្ច�ប្បន្ន

របស់ខ្ល�ន។ ្របសិនេបើអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រងឈប់រស់េ��ក្ន�ង្រពះ������ច្រកកម្ព��� ្រកុមហុ៊ន��ចនឹងបន្តបណ្ណសន���ាប់រងេនះ��មួយ 

នឹងបុព្វ��ភ������ាប់រងសរុបដែដល ឬតេម្លើងបុព្វ��ភ������ាប់រងសរុប េដើម្បីបន្តបណ្ណសន���ាប់រង ឬប�្ចប់បណ្ណសន���ាប់រង 

្រសប��មបទប្ប��ត្តិស្តីពី��រេចញបណ្ណសន���ាប់រងរបស់្រកុមហុ៊នែដល��ន��ធរ��ន។ 

៩.៣ ្របសិនេបើ�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រងប្ត�រអត្តស���ណប័ណ្ណ/លិខិតឆ្លងែដន ឬឯក��រស�្គ�ល់អត្តស���ណ��មួយេផ្សងេទៀត ែដល��ន

េ្របើស្រ��ប់��រទិញបណ្ណសន���ាប់រងេនះ េ��ះ�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង្រតូវែតជូនដំណឹង����យលក្ខណ៍អក្សរដល់្រកុមហុ៊ន េ��យ

ប�្ជ�ក់អំពី��រ�្ល�ស់ប្ត�រ��ំងអស់ៃនឯក��រស�្គ�ល់អត្តស���ណ��ំងេ��ះ។ លក្ខខណ�ែដល��នែកែ្របនឹងចូល��ធរ��នប�្ទ�ប់ពី្រកុមហុ៊ន 

��នផ្តល់��រឯក��ព����យលក្ខណ៍អក្សររបស់ខ្ល�នចំេ��ះ��រែកែ្របេ��ះ េហើយឯក��រេ��ះនឹង�្ល�យ��ឯក��រផ្ល�វ��រ និង្រសបច�ប់

មួយៃនបណ្ណសន���ាប់រងេនះ។ 

៩.៤  ��រ�្ល�សប់្ត�រ��រ��ររបសអ់្នក្រតវូ��ន������ាបរ់ង 

ក្ន�ងករណីែដល��ន��រ�្ល�ស់ប្ត�រ��រ��ររបស់អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ឬអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ចូលរួមេ��ក្ន�ងសកម្ម��ពកី��េ្រ��ះ

�្ន�ក់��មួយ (ដូច�� ��រមុជេ្រ��មទឹក ��រេឡើងភ្នំ ��រេ��តឆ័្រតេ��ង ្រប��ំងម៉ូតូ/រថយន្ត -ល-) �្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង្រតូវែត
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ជូនដំណឹងដល់្រកុមហុ៊នក្ន�ងរយៈេពល ��មសិប (៣០) ៃថ្ងប�្ទ�ប់ពី��រេកើត��នេឡើងនូវ��រ�្ល�ស់ប្ត�រេ��ះ េបើមិនដូេ�្ន�ះេទ ្រកុមហុ៊ន

��ចនឹងបដិេសធមិនេធ្វើ��រទូ��ត់្រ��ក់សំណងេឡើយ ្របសិនេបើ��ន្រពឹត្តិ��រណ៍ឋិតក្ន�ង��រ����េកើតេឡើង។ ក្ន�ងរយៈេពល��មសិប 

(៣០) ៃថ្ងគិត��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទែដល្រកុមហុ៊នទទួល��នឯក��រេពញេលញអំពី��រ�្ល�ស់ប្ត�រ��រ��ររបស់អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ឬ

��រជូនដំណឹងអំពី��រចូលរួមេ��ក្ន�ងសកម្ម��ពកី��ែដល��នេ្រ��ះ�្ន�ក់របស់អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ្រកុមហុ៊ននឹងេធ្វើ��រសេ្រមចចិត្ត

��េតើនឹងបន្តទទួល������ាប់រងេ��ក្រមិតបុព្វ��ភ������ាប់រងដែដល ឬ�្ល�ស់ប្ត�រក្រមិតបុព្វ��ភ������ាប់រងេ��ះ ឬបែន្ថមករណីមិន

ទទួល����ពិេសស��មួយ។  

១០. ��រ�្អ�កកចិ្ចសន�������ាបរ់ង 

��រ�្អ�កកិច្ចសន�������ាប់រង មិន��ចអនុវត្តេ��ះេទស្រ��ប់ផលិតផល������ាប់រងេនះ េ��យ��រលក្ខខណ�ៃន��របង់បុព្វ��ភ����

��ាប់រង��នែតមួយេលើកប៉ុេ�្ណ�ះ។ 

១១. ��របន្តសពុល��ព ឬ��របន្តសពុល��ពបណ្ណសន���ាបរ់ងេឡ ីងវ�ញ 

ផលិតផល������ាប់រងេនះមិន��ន��រផ្តល់ជូន��របន្តសុពល��ព ឬ��របន្តសុពល��ពបណ្ណសន���ាប់រងេឡ ីងវ�ញ។ ដូេច្នះចំណ�ចេនះមិន

្រតូវ��នអនុវត្តេទ។ 

១២.  ��រប�្ចបក់ចិ្ចសន�������ាបរ់ង 

����ឧត ្តម្របេ��ជន៍របស់�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង ក្ន�ង��របន្តសុពល��ពបណ្ណសន���ាប់រងេនះឲ្យ��នេពញេលញ្រគប់រយៈេពលៃន

បណ្ណសន���ាប់រង េដើម្បី��ចទទួល��នអត្ថ្របេ��ជនដ៍៏្របេសើរពីបណ្ណសន���ាប់រងេនះ។  
 

េ��ះបី���៉�ង�� អ្នក��នសិទ្ធិេធ្វើ��រេស្នើសុំេ��ះបង់បណ្ណសន���ាប់រង ្រគបេ់ពលេ��ក្ន�ងរយៈេពលកំណត់ៃនបណ្ណសន���ាប់រង 

េ��យ��ន��រយល់្រពមពី្រគឹះ�្ថ�នធ����រ និងហិរ��វត្ថ�។ អ្នក��ចេធ្វើ��រេស្នើសុំេ��ះបង់បណ្ណសន���ាប់រង េ��យបំេពញទ្រមង់ែបប

បទេស្នើសុំេ��ះបង់បណ្ណសន���ាប់រង ែដលផ្តល់េ��យ្រកុមហុ ៊ន។ ��លបរ�េច្ឆទ��នសុពល��ពៃនសំេណើសុំេ��ះបង់បណ្ណសន���ាប់រង

េនះ គឺ����លបរ�េច្ឆទែដល្រកុមហុ៊នទទួល��នសំេណើសុំេ��ះបង់បណ្ណសន���ាប់រងែដល��នចុះហត្ថេល��្រតឹម្រតូវ និងបំេពញ��ន

េពញេលញពី�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង។  
 

េ��េពលទទួល��នទ្រមង់ែបបបទេស្នើសុំេ��ះបង់របស់អ្នក ្រកុមហុ៊ន្រតូវទូ��ត់តៃម្លៃន��រេ��ះបង់បណ្ណសន���ាប់រង ជូន�្ច�ស់បណ្ណ

សន���ាប់រង។ ប�្ទ�ប់ពី្រកុមហុ៊នទូ��ត់តៃម្លៃន��រេ��ះបង់បណ្ណសន���ាប់រងេនះរួច បណ្ណសន���ាប់រងេនះនឹងអស់សុពល��ព េហើយ

អត្ថ្របេ��ជន៍��ក់ព័ន្ធនឹងបណ្ណសន���ាប់រងេនះ��ំងអស់នឹង្រតូវប�្ចប់ផងែដរ។  

១៣. ��រលបុេ��លកចិ្ចសន�������ាបរ់ង 

បណ្ណសន���ាប់រងេនះ នឹង្រតូវប�្ចប់េ��យស្វ័យ្របវត្តិេ��េពលែដល��នេហតុ��រណ៍��មួយដូច��ងេ្រ��មេកើតេឡើង៖ 

(i) �្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រងបំ��ននូវ្រប��រមួយ ឬេ្រចើនៃនបណ្ណសន���ាប់រងេនះ ឬ 

(ii) អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រងទទួលមរណ��ព ឬ ពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍ ឬ 

(iii) រយៈេពលកំណត់ៃនផលិតផល������ាប់រងផុតកំណត់ ឬ 

(iv) �្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រងេស្នើសុំលុបេ��លបណ្ណសន���ាប់រងេនះ ឬ 

(v) បណ្ណសន���ាប់រង្រតូវ��នេ��ះបង់េ��យ��មេ��ង��មចំណ�ច ១២ ឬ 
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(vi) ្រកមុហុ៊ន្រពូដិនសល��នទូ��ត់អត្ថ្របេ��ជន៍េពញេលញេ្រ��មបណ្ណសន���ាប់រងេនះ ឬ 

(vii) ្រកុមហុ៊នរក�សិទ្ធិក្ន�ង��រលុបេ��លបណ្ណសន���ាប់រង ឬ បដិេសធេល ីសំេណ ីសុំ��ម��រសំណងករណី�្ច�ស់បណ្ណសន�

��ាប់រង និងអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង េ្រ��មបណ្ណសន���ាប់រងេនះ ផ្តល់ព័ត៌��នមិនពិត ឬ មិន្រតឹម្រតូវ ែដល��ន��រៈសំ��ន់

ស្រ��ប់េធ្វ ី��រ��យតៃម្លអំពី��និភ័យ េដ ីម្បីេចញបណ្ណសន���ាប់រង និង��រ������ាប់រងៃនបណ្ណសន���ាប់រងេនះ ឬ 

(viii) លក្ខខណ�េផ្សងេទៀត ែដល្រតូវ��នកំណត់េ��ក្ន�ងច�ប់និងបទប��ត្តិៃន្រពះ������ច្រកកម្ព���។  

េ��េពលបណ្ណសន���ាប់រង��នប�្ចប់  មិន��នអត្ថ្របេ��ជន៍��មួយ្រតូវ��នទូ��ត់េ្រ��មបណ្ណសន�េនះេទ។ 

១៤. នតិវិ�ធៃីន��រ��ម��រសំណង  
្រកុមហុ៊ន��ន��តព្វកិច្ចទូ��ត់្រ��ក់អត្ថ្របេ��ជន៍េ្រ��មបណ្ណសន���ាប់រងេនះ េ��ឲ្យអ្នកទទួលផល ឬអ្នកទទួលសំណង ្រសប��ម

ឯក��រៃនបណ្ណសន���ាប់រងេនះ លុះ្រ����ែត្រកុមហុ៊នទទួល��នភស្ត���ងែដល��ំ��ច់ និង��ចទុកចិត្ត��នស្រ��ប់��រេ��ះ្រ��យ

សំណង។  

ឯក��រ��ងេ្រ��មេនះ ��ំ��ច់្រតូវ��នស្រ��ប់��រ��យតៃម្លេ��េលើ��រ��ម��រសំណង៖ 

(i) ទ្រមង់ែបបបទមួយែដល��នបំេពញចប់សព្វ្រគប់ ្រសប��មបទ�្ឋ�នរបស់្រកុមហុ៊នស្តីពី��រេស្នើសុំ��រទូ��ត់្រ��ក់អត្ថ្របេ��ជន៍ 

������ាប់រង និង 

(ii) ភស្ត���ងេផ្សងៗែដល��ំ��ច់េដើម្បីប�្ជ�ក់អំពីសិទ្ធិរបស់អ្នក��ម��រសំណង ក្ន�ង��រទទួល��នអត្ថ្របេ��ជន៍( ដចូ��និងភស្ត���ង 

ែដលប�្ជ�ក់ពីទំ��ក់ទំនង់រ��ងអ្នកទទួលផលប�្ទ�ប់ និងអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង) និង 

(iii) ��ល់ឯក��រ��ក់ព័ន្ធ��ំងអស់ ដូច��៖ 

ក. សំបុ្រតមរណ��ព លិខិតប�្ជ�ក់ពីពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍ ភស្ត���ងប�្ជ�ក់ពីេ្រ��ះ�្ន�ក់ និងលិខិតប�្ជ�ក់េផ្សង

េទៀតែដលេចញេ��យ���្ញ�ធរ��នសមត្ថកិច្ច េ��យចំ��យ��ំងេនះ��បន្ទ�ករបស់អ្នក��ម��រសំណង 

ខ. ឯក��រថតចម្លងៃន��រប�្ជ�ក់ពីេវជ្ជបណ�ិត ឬ វ����បនប្រតេវជ្ជ��្រស្ត េចញេ��យ្រគូេពទ្យជំ��ញេ��េលើករណី ៊្រតូវ��ន����

��ាប់រង (ឯក��រ្រតូវ������ែខ្មរ ឬ ����អង់េគ្លស)។ រ��យ��រណ៍េ��គ��្រស្ត ឬ រ��យ��រណ៍្រចឹប��ច់ ឬ រ��យ��រណ៍

��លិ����្រស្ត (Pathology /Histology /biopsy report) ស្រ��ប�់�រ��ម��រសំណងអត្ថ្របេ��ជន៍ែផ្អកេ��េលើ�្ថ�ន

��ពជំងឺ��ក់��ក់ ដចូ��នេរៀប��ប់ក្ន�ងចំណ�ច ៤.៣។ 

(iv) អង្គេហតុ និង/ឬឯក��រ��មួយេផ្សងេទៀត ែដល្រកុមហុ៊នយល់����ន��រៈសំ��ន់ចំេ��ះ��រ��យតៃម្លេលើ��រ��ម��រ

សំណងេ��យចំ��យ��បន្ទ�ករបស់អ្នក��ម��រសំណង។ 

ក្ន�ងករណី��ន��រ��ម��រសំណង អ្នក��ម��រសំណង��ចជូនដំណឹងអំពី��រ��ម��រសំណងេ���្ន�ក់��រ������ាប់រង��រូបវន្ដបុគ្គល ឬ

បុគ្គលិកលក់េរៀងៗខ្ល�ន ឬ��ក់ទង្រកុម��ម��រសំណងរបស់្រកុមហុ៊ន ��មរយៈព័ត៌��នទំ��ក់ទំនងដូចែដល��នែចងក្ន�ងេគហទំព័ររបស់

្រកុមហុ៊ន។ រយៈេពលកំណត់ស្រ��ប់��រ��ម��រអត្ថ្របេ��ជន៍ េ្រ��មបណ្ណសន���ាប់រងេនះ ្រតូវ��នអំឡ�ងេពលដូច��ងេ្រ��ម៖ 

(i) បណ្ណសន���ាប់រងមិន��ចេធ្វើ��រ��ម��រសំណង ៃម្ភបួន (២៤) ែខ ប�្ទ�បព់ីៃថ្ងែដលអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រងទទួលមរណ��ព

��នេទ 

(ii) ដប់ពីរ (១២) ែខ គិត��ប់ពីេពលេចញ��រ��យតៃម្ល េ��យម�ន្តីសុ��ភិ��លស្តីពីពិ��រ��ព��ំង្រសុង និង��អចិៃ�ន្តយ៍របស់អ្នក

្រតូវ��ន������ាប់រង។ 
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(iii) ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរ សំេ��េលើលក្ខខណ�ច�ស់��ស់ៃនក្រមិតធ្ងន់ធ្ងរ��ក់��ក់។ និយមន័យៃនករណីជំងឺ��ំងេនះ ��នកំណត់េ��ក្ន�ង

ចំណ�ច ៤.៣ េ��យក្ន�ងេ��ះ��នពីរ្របេភទគឺ ករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតដំបូង និងករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតធ្ងន់។ ��រ��ម��រសំណង 

��ចេធ្វើេឡើង��នែតម្តងប៉ុេ�្ណ�ះ េ��ក្ន�ង្របេភទជំងឺធ្ងន់ធ្ងរនីមួយៗ។ ��រ��ម��រសំណង ��ំ��ច់្រតូវេធ្វើេឡើងក្ន�ងអំឡ�ងេពល

្រ��ំមួយ (៦) ែខ េ្រ��យពី��ន��រេកើតេឡើងនូវករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរេហើយ និងេ��េពលែដលអ្នក្រតូវ��ន������ាប់រងេ����នជីវ�ត។ 
 

ក្ន�ងករណី��ន��រ��ម��រសំណងករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតដំបូង ��នេធ្វើេឡើងមុន��រ��ម��រសំណងករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតធ្ងន់ េ��ះអត្ថ

្របេ��ជន៍ជំងឺធ្ងន់ធ្ងរក្រមិតធ្ងន់ នឹង្រតូវ��ន��តប់ន្ថយេ��យចំនួនទឹក្រ��ក់ែដល��នបង់ស្រ��ប់��រ��ម��រសំណងករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរ

ក្រមិតដំបូង។  

��របដិេសធេលើ��រ��ម��រសំណងេលើករណជីំងធឺ្ងន់ធ្ងរមួយេ��ក្ន�ង្របេភទជំងឺធ្ងន់ធ្ងរមួយ មិនប៉ះ��ល់ដល់��រ��ម��រសំណងែដល

្រតូវ��នេធ្វើេឡើងេលើករណីជំងឺធ្ងន់ធ្ងរេផ្សងេទៀតេ��ក្ន�ង្របេភទជំងឺធ្ងន់ធ្ងរែតមួយេ��ះេទ។ ��ក៏មិនប៉ះ��ល់ដល់��រ��ម��រសំណងេ��

ក្ន�ង្របេភទជងំធឺ្ងន់ធ្ងរេផ្សងេទៀតផងែដរ។ ក្ន�ងករណី��រ��ម��រសំណង��មួយ��ងេលើេកើតេឡើង គឺ��ចេធ្វើេ����នចំេ��ះបណ្ណ

សន���ាប់រងេ��ែត��នសុពល��ព។ 

្រកុមហុ៊នទទួលខុស្រតូវក្ន�ង��រ��យតៃម្លេលើ��រ��ម��រសំណងក្ន�ងរយៈេពលដប់្រ��ំ (១៥) ៃថ្ង ៃនៃថ្ងេធ្វើ��រប�្ទ�ប់ពី��លបរ�េច្ឆទែដល

្រកុមហុ៊ន��នទទួល��ន��រេស្នើសុំ��ម��រសំណងេពញេលញ និងទទួល��ន��ល់ឯក��រភស្ត���ងែដល��ំ��ច់្រគប់្រ��ន់��ំងអស់។ 

ប�្ទ�ប់ពី��រសេ្រមចចិត្តរបស់្រកុមហុ៊នេល ី��រទូ��ត់សំណង អត្ថ្របេ��ជន៍នឹង្រតូវេផ្ទរេ��គណនីធ����ររបស់អ្នក��ម��រ សំណង

េ��យែផ្អកេល ីព័ត៌��នែដល��នផ្តល់ឲ្យេ��យអ្នក��ម��រសំណងក្ន�ងអំឡ�ងេពលេស្ន ីសុំ��ម��រសំណងរយៈេពលបី (៣) ៃថ្ងៃនៃថ្ង

េធ្វើ��រ ប�្ទ�ប់ពីអ្នក��ម��រសំណងយល់្រពមេ��េលើចំនួនទឹក្រ��ក់សំណង ឬក្ន�ងរយៈេពលដូចែដល��នកំណត់ក្ន�ងកិច្ច្រពមេ្រពៀង

ទូ��ត់សំណងរ��ង្រកុមហុ៊ន និងអ្នក��ម��រេលើ��រទូ��ត់សំណង��ដំ��ក់��ល។ 

្រកុមហុ៊ន ��នសិទ្ធិជំ��ស់េ��េលើសុពល��ពៃនបណ្ណសន���ាប់រងក្ន�ងរយៈេពលពីរ (២) �្ន�ំដំបូង ��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទេចញបណ្ណ

សន���ាប់រង ឬពី��លបរ�េច្ឆទៃន��របន្តសុពល��ពបណ្ណសន���ាប់រងេឡ ីងវ�ញ (េ��យយក��លបរ�ច្ឆទចុងេ្រ��យេគ)។ ្រកុមហុ៊ន��ច

េធ្វើ��រែកស្រមួលបណ្ណសន���ាប់រងេ��យ��នកិច្ច្រពមេ្រពៀងរ��ង�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង និង្រកុមហុ៊ន ឬប�្ចប់កិច្ចសន�������ាប់រ

ង។ ក្ន�ងករណីប�្ចប់កិច្ចសន�������ាប់រង��មលក្ខខណ�េនះ ្រកុមហុ៊ន្រតូវបង់្រ��ក់ែដល��នចំនួនេស្ម ីនឹង៖  
 

ក.   បុព្វ��ភ������ាប់រង��ំងអស់ែដល្រកុមហុ៊ន��នទទួល េ��យដកមកវ�ញនូវ 

              ខ.   ៃថ្លពិនិត្យសុខ��ព (្របសិនេបើ��ន) េ��យដកមកវ�ញនូវ 

គ.   ចំនួនទឹក្រ��កេ់ផ្សងៗ ែដលមិន��ន់ទូ��ត់មក្រកុមហុ៊ន (្របសិន����ន)។ 

្រកុមហុ៊ន្រតូវជូនដំណឹងដល�់្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រងក្ន�ងរយៈេពលបី (៣) ៃថ្ងេធ្វើ��រ ្របសិន��ព័ត៌��នមិនពិត ្រតូវ��នរកេឃើញ។ 
 

េលើកែលងែត��របំ��ន់េ��យេចត��េ��េលើ��រផ្តល់ព័ត៌��ន និង/ឬ ��របដិេសធ��រ��ម��រសំណងេ��យេ��ង��មចំណ�ចទី ៦ 

ករណីមិន���� ្រកុមហុ៊នមិន��ចជំ��ស់ពីសុពល��ពរបស់បណ្ណសន���ាប់រងែដលកំពុង��នសុពល��ព ក្ន�ងអំឡ�ងេពលរស់��ន��ន

ជីវ�តរបស់អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ប�្ទ�ប់ពីបណ្ណសន���ាប់រង��នសុពល��ព�៉�ងេ��ច��ស់ពីរ (២) �្ន� ំ ��ប់��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទ

េចញបណ្ណសន���ាប់រង ឬពី��លបរ�េច្ឆទៃន��របន្តសុពល��ពបណ្ណសន���ាប់រងេឡ ីង វ�ញ េ��យយក��លបរ�ច្ឆទចុងេ្រ��យេគ។ 
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១៥.  ��ររក�ពត័�៌�នស�្ង�ត ់

��ល់ព័ត៌��នែដល�្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង និង/ឬ អ ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ��នផ្តល់ជូន្រកុមហុ៊ន្រតូវរក�����រស�្ង�ត់�៉�ងតឹងរុ�ង

េហើយមិន��នព័ត៌��ន�្ទ�ល់ខ្ល�ន និង/ឬ ឯក��រ��ក់ទងនឹងេវជ្ជ��្រស្ត��មួយ្រតូវ��នប�្ហ�ញដល់��គីទីបីេ��យ�្ម�ន��រយល់្រពម

��មុនេឡើយ េលើកែលងែត 

(i) ��រយល់្រពម��មុន្រតូវ��នផ្តល់េ��ឱ្យ្រកុមហុ៊ន ឬ  

(ii) ��ត្រមូវ��រែផ្នកច�ប់ ឬ ��រអនុ���តេ��យច�ប់ ឬ បទប្ប��ត្តិធរ��ន។ 

១៦.  ��រផ្សះផ�វ���ទ 

ចំេ��ះ្រគប់វ���ទែដល��ក់ព័ន្ធនឹង��ជីវកម្ម������ាប់រង ��គី��មួយៃន��គីវ���ទ��ច��ំយកវ���ទេ��ជូននិយ័តករ������ាប់រងកម្ព��� 

(ន.ធ.ក) េដើម្បីស្រមុះស្រមួលេធ្វើ��រផ្សះផ�វ���ទមុននឹងប្ដឹងេ��េវទិ��មជ្ឈត្តកម្ម ឬតុ����រ��នសមត្ថកិច្ចេលើកែលងែតេរឿង្រពហ្មទណ�។ 
 

ចំេ��ះវ���ទែដលមិន��ចេ��ះ្រ��យ��មរយៈ��រផ្សះផ���ងេលើ ��គីនីមួយៗ��ច��ក់វ���ទេនះេ��េ��ះ្រ��យេ��តុ����រៃន

��សយ�្ឋ�នែដលទី�្ន�ក់��រកណ�ាលរបស់្រកុមហុ៊ន��ំងេ��។ ៃថ្លចំ��យេផ្សងៗេលើតុ����រ��បន្ទ�ករបស់��គី��ញ់ក្តី។ រយៈេពល

កំណត់ស្រ��ប់��រ��ក់បណ�ឹង េលើកែលងែត��រ��ម��រសំណង ្រតូវ��នអំឡ�ងេពល ៥ (្រ��ំ) �្ន�ំ គិត��ប់ពី��លបរ�េច្ឆទៃន្រពឹត្តិ��រណ៍ 

ែដល��ំឲ្យេកើត��នវ���ទេ��យេ��ងេ����មបទប្ប��ត្តិ��ក់ព័ន្ធក្ន�ង្របេទសែដល��ន��ធរ��ន។ 

១៧.  ែដនយុ�្ត�ធ�ិ�រ 

ចំណ�ចេនះ ្រតូវ��នអនុវត្ត��មលក្ខខណ� ដចូ��នែចងក្ន�ង ខ និងលក្ខខណ�ៃនែដនយុ�្ត�ធិ��រៃន្រពះ������ច្រកកម្ព���។ 

១៨.  ្រប��រស្តពី ីទណ�កម្ម 

 “ទណ�កម្ម” ��នន័យ�� វ���ន��ររ�តត្បិតែដល��ន��ក់េលើរបបនេ����យ ្របេទស រ�្ឋ�ភិ��ល អង្គ��ព បុគ្គល និងឧស�ហកម្ម

��ំង��យ�� ែដល��នកំណត់េ��យ�្ថ�ប័នអន្តរ��តិ ឬរ�្ឋ�ភិ��លក្ន�ង្របេទសកម្ព��� ឬេ��េ្រ��្របេទសកម្ព���ែដល��ប់ប�្ច�ល 

ប៉ុែន្តមិនកំណត់ចំេ��ះែត ��រ���ល័យអនុវត្តទណ�កម្មហិរ��វត្ថ�ៃនរត����រ��តិច្រកភពអង់េគ្លស អង្គ��រសហ្រប����តិ សហ��ព

អឺរ�ុប ��រ���ល័យ្រគប់្រគង្រទព្យសម្បត្តិបរេទសៃន��យក�្ឋ�នរត����រសហរដ្ឋ��េមរ�ក និងអង្គ��ពេសុើប��រណ៍ហិរ��វត្ថ� កម្ព���។ 

េ��ះបី����នអ្វីផ្ទ�យេ��នឹងបណ្ណសន���ាប់រងេនះក៏េ��យ ្របសិនេបើ៖ 

(i) េយើងដឹង ឬទទួល��នដំណឹង���្ច�ស់បណ្ណសន���ាប់រង អ្នក្រតូវ��ន������ាប់រង ឬអត្ថ��ហកដៃទេទៀត ែដល��នេ�្ម�ះក្ន�ង

ដំ��ក់��ល��ក់��ក្យេស្នើសុំ អ្នក្រតូវ��ន��ត់��ំង (nominee) អ្នកទទួលផល បុគ្គល���្ន�ក់ ឬអង្គ��ព��ំង��យ��

ែដល��នទំ��ក់ទំនង��មួយបណ្ណសន���ាប់រងេនះ (��ប់ប�្ច�ល��ំងអ្នកបង់្រ��ក់) ��នេ�្ម�ះក្ន�ងប�្ជីទណ�កម្ម��មួយឬ  

(ii) ្របសិនេបើេយើង ឬធ����រ ឬ��គីទីបីែដល��ក់ព័ន្ធ្រតូវ��នរកេឃើញ����ន��ររ�េ��ភបំ��នេ��េលើ��តព្វកិច្ចៃនេ��ល

��រណ៍��ក់ទណ�កម្ម ��មរយៈ��រ��ត់វ���ន��រ��មួយេ��េលើបណ្ណសន���ាប់រងេនះ  េយើង��ំ��ច់ប�្ចប់បណ្ណសន���ាប់រង

េនះេ��យ��នអនុ��ព�្ល�មៗ និង/ឬ��ត់វ���ន��រេផ្សងេទៀតែដលេយើងគិត��សមរម្យ រួម��នប៉ុែន្តមិនកំណត់ចំេ��ះែត ��រ

ជូនដំណឹងដល់���្ញ�ធររ�្ឋ�ភិ��លែដល��ក់ព័ន្ឋ ��រ��ត់��ំង��រទូ��ត់្រ��ក់��មួយ ��របង្កក្រ��ក់ែដល��នទូ��ត់ជូន

េយើងខ្ញ�ំ និង��រេផ្ទរ��រទូ��ត់ ឬ្រ��ក់េ����ន់���្ញ�ធររ�្ឋ�ភិ��លែដល��ក់ព័ន្ធ��មួយ។  
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េយើងនឹងមិនទទួលខុស្រតូវចំេ��ះ��ល់��រ��តបង់��មួយែដលអ្នក ឬនរ���្ន�ក់េផ្សងេទៀត��ចទទួលរង េ��យ��រ��រ��ត់វ���ន

��ររបស់េយើងេ្រ��ម្រប��រេនះ។  
 

្រប��រេនះ និងលទ្ធ��ពរបស់េយើង ក្ន�ង��រ��ម��រសំណងស្រ��ប់��រ��តបង់��មួយែដលេយើង��ចទទួលរងេ��យ��រ��រ្របតិបត្តិ 
ៃន្រប��រេនះ នឹង��នសុពល��ពដែដល េ��ះបីបណ្ណសន���ាប់រងេនះ្រតូវ��នប�្ចប់ក៏េ��យ។ 
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Insurance Policy 

LoanSafe Care+ 

In this Insurance Policy, “you”, “your” or “yours” means the Policy Owner.  “We”, “us”, “our”, 

“ours”, “Prudential Cambodia” or “The Company” means Prudential (Cambodia) Life Assurance Plc. 

1. Definitions

1.1. Accident refers to an unforeseen and involuntary event, which directly causes the insured

events to occur, by violent, external and visible means, and is independent of any other cause 

such as illness or disease of the Life Assured. Suicide, attempted suicide or a self-inflicted 

injury by the Life Assured, whether sane or insane conditions at any time while this Policy is 

in force, will not be considered as an Accident. 

1.2. Annual Policy Anniversary Date is the annual anniversary date of the Policy Effective Date. 

1.3. Beneficiary is any organization or individual designated by the Policy Owner to receive the 

insurance benefits according to the Insurance Policy herein. 

1.4. Beneficial Owner/Ultimate Beneficial Owner is an individual, designed by the Policy 

Owner, who ultimately owns or controls the legal entity when the Policy Owner is a legal entity. 

The Beneficial Owner is defined as the person(s) who ultimately owns or controls a legal entity 

through direct or indirect ownership of the portion of the shares/ voting right or a person 

exercising control over a legal entity through other means where no another person has a 

controlling ownership interest. When there is no Beneficial Owner identified, the person(s) 

holds the position of senior managing official should be identified as the Beneficial Owner(s). 

1.5. Claim Registration Date is the date, as recorded by the Company, on which the claimant 

has fully completed the claim request and submitted all claim documents required by the 

Company for payment of the insurance benefits according to the Insurance Policy. 

1.6. Critical Illness (CI) shall mean the specific conditions as listed under Clause 4.3. 

1.7. Doctor / Medical Practitioner / Medical Specialist / Physician means a person who has 

a medical professional degree recognized by a competent authority and licensed to practice 

medicine within the scope of the license prescribed by applicable law and regulation. 

1.8. Financial Institution is the organization which is the provider of the loan to the Policy Owner, 

for which the Policy Owner is purchasing the Insurance Product. 

1.9. Guaranteed Surrender Value means guaranteed cash amount, which is payable to the Policy 

Owner if the Policy is terminated by the Policy Owner before it attains maturity, provided the 

Policy is in force at the time of termination. 

1.10. Insurance Product means the life insurance product, with the name stated in the Life 

Insurance Certificate. 

1.11. Issuance Date is the date the Company issues the Life Insurance Certificate to the Policy 

Owner and is stated in the Life Insurance Certificate. 

1.12. Life Assured means any individual who resides in Cambodia at inception of the Policy and is 

accepted by the Company for insurance under the Insurance Policy herein. 

1.13. Medically Necessary / Medical Necessary Service(s) is medical service(s) indicated by the 

Doctor and identified by the Company as: 
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a. Appropriate and necessary for diagnosis and treatment in appropriate settings for Life 

Assured’s Illness or Injury; and 

b. There is a mode, procedure and duration of treatment consistent with the guidelines of 

medical, healthcare, research organizations or governmental organizations approved by 

the Company; and 

c. Not primarily for the convenience of the patient or patient’s relatives or Doctors. 

1.14. Policy is a legal binding document issued by the Company stipulating major substance and 

detailed Insurance Policy that are agreed between the Company and the Policy Owner or Life 

Assured. 

1.15. Policy Effective Date is stated in the Life Insurance Certificate and is the date on which the 

Policy Owner duly completes the Insurance Application Form and pays the full amount of the 

Premium, whichever is later, in accordance with the Insurance Policy, provided that the Life 

Assured must be still alive on Issuance Date of the Life Insurance Certificate. 

1.16. Policy Owner means any organization operating within Cambodia, or individual who is 

residing in Cambodia and is eighteen (18) years old and above, having full capacity for civil 

acts, and is the person who fills in and signs the Insurance Application Form and pays the 

Premium. 

1.17. Policy Term can be chosen from six available options of one (1) year to six (6) years for 

single premium payment. Once chosen, the Policy Term cannot be changed during the 

continuance of this Policy.  

1.18. Policy Year is a period of one year commencing from the Policy Effective Date to the first 

Annual Policy Anniversary or any Annual Policy Anniversary of subsequent years commencing 

from the previous Annual Policy Anniversary.  

1.19. Pre-existing Condition shall mean an injury caused by an Accident or disease which has 

been diagnosed/commenced/manifested, or signs or symptoms of illness or condition that 

cause the Life Assured to seek the consultation, diagnosis, or treatment  or would have caused 

an ordinary sensible person to seek consultation, diagnosis or treatment prior to the Issuance 

Date or the effective date of the reinstatement (if any) of this Policy, whichever comes later. 

1.20. Premium is the amount of money that the Policy Owner agrees to pay for the Insurance 

Product. The method and frequency of payment of Premiums is stated in the Life Insurance 

Certificate, or its latest Alteration Confirmation Letter if any. The Policy Owner shall be liable 

to pay any taxes on the Premium, and taxes applicable to the issuance of insurance Policy if 

any.j 

1.21. Sum Assured is the amount of money which the Policy Owner would like to have as the 

insurance coverage in the Insurance Product, to be payable when the relevant insured event(s) 

occur, subject to the Insurance Policy herein. 

1.22. Total and Permanent Disability (TPD) is a state of incapacity, which is total and permanent 

and takes the form of: 

(i) Total and irrecoverable loss of sight in both eyes; or 

(ii) Total and irrecoverable loss of the use of two limbs at or above the wrist or ankle; or 



4 

(iii) Total and irrecoverable loss of the sight in one eye, and total and irrecoverable loss of

the use of one limb at or above the wrist or ankle.

In case of the above-mentioned total and irrecoverable loss of use of one or more limbs due 

to paralysis, the condition must be certified by a registered hospital at provincial or municipal 

level no sooner than six (6) months and not later than nine (9) months from the occurrence 

of the insured event or the date the paralysis condition is verified. 

In case of total and irrecoverable loss due to other causes, the condition must be certified by 

a registered hospital at provincial or municipal level. This could be carried out at any time 

within the Policy Term when the Policy is in force. 

2. Objective of the Insurance

This is the Insurance Product to provide life insurance coverage in case the Life Assured dies or 

suffer from Total and Permanent Disability (TPD) as specified under Clause 4.1 and 4.2, also 

provides insurance benefits in case the Life Assured is diagnosed with certain Critical Illness 

conditions as specified under Clause 4.3. 

3. Scope of the Insurance

This is the Insurance Product to provide life insurance coverage in case the Life Assured dies or

suffer from Total and Permanent Disability (TPD) due to Accident or non-Accident as specified

under Clause 4.1 and 4.2, also provides coverage in case the Life Assured is diagnosed with the

specific conditions as listed under Clause 4.3.

4. Benefits of the Insurance

4.1. Death/Total and Permanent Disability (TPD) benefit

In the event of death of the Life Assured or the Life Assured suffers from TPD, the Company 

shall pay to the Beneficiary/Beneficiaries:  

(i) The amount specified in the schedule of benefits in respect of the Insurance Product,

and other benefit if any, as stated in the Life Insurance Certificate, or its latest Alteration

Confirmation Letter if any; minus

(ii) Any outstanding amount due to the Company if any.

The Policy shall be terminated with the payment of these benefits. 

4.2. Additional Death/Total and Permanent Disability (TPD) benefit due to accident 

In addition to the above benefit defined under Clause 4.1, in the event of death of the Life 

Assured or the Life Assured dies or suffers from TPD due to Accident while the Policy is still in 

force, additional lumpsum of $3,000 would be payable.    

The Policy shall be terminated with the payment of these benefits. 

4.3. Critical Illnesses benefit 

Critical Illness is a specific condition of specific severity; these conditions defined under Clause 

4.3 include two categories namely Early-Stage Critical Illnesses and Late-Stage Critical Illnesses. 

During the validity period of the Policy, the benefits under this Policy would be payable upon 

receiving all relevant medical reports and documents proving the occurrence of any of the critical 
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illnesses defined under Clause 4.3 and upon evaluation of these documents to the satisfaction 

of the Company as follows: 

a. In case of the occurrence of an Early-Stage Condition, the Company shall pay to 

the claimant: 
 

25% of Sum Assured (up to a maximum of USD 25,000) of the Policy as stated in the Life 

Insurance certificate and/or in the Alternation Confirmation Letter, if any. The benefit of 

Early-Stage is set at a maximum of USD 25,000 per Life Assured regardless of how many 

policies or total Sum Assured purchased under that Life Assured.  

b. In case of the occurrence of a Late-Stage Condition, the Company shall pay to the 

claimant: 
 

(i) 100% of the Sum Assured of the Policy as stated in the Life Insurance certificate 

and/or in the Alternation Confirmation Letter, if any; minus 

(ii) Any previous claims made in relation to Early-Stage critical illnesses or any other 

outstanding amount due to the Company, if any; 

With this payment for Late-Stage critical illness, the critical illness benefit is terminated. 

The following Critical Illnesses are covered under the Early-Stage Critical Illness Benefit: 

No CI Conditions Definitions 

1 Carcinoma in situ (CIS) 

Carcinoma in situ means the focal autonomous new 

growth of carcinomatous cells confined to the cells in 

which it originated and has not yet resulted in the 

invasion and/or destruction of surrounding tissues. 

'Invasion' means an infiltration and/or active destruction 

of normal tissue beyond the basement membrane. The 

diagnosis of the Carcinoma in situ must always be 

supported by a histopathological report. Furthermore, the 

diagnosis of Carcinoma in situ must always be positively 

diagnosed upon the basis of a microscopic examination 

of the fixed tissue, supported by a biopsy result. Clinical 

diagnosis does not meet this standard. This coverage 

applies to only the first instance of CIS only.  

The following conditions are specifically excluded: 

1) Clinical diagnosis of Cervical Intraepithelial Neoplasia 

(CIN) classification which reports CIN I, CIN II, and 

CIN III (severe dysplasia without carcinoma in situ) 

2) Carcinoma in situ of the biliary system 

3) Prostatic Intra-epithelial Neoplasia (PIN) 

4) Vulvar Intra-epithelial Neoplasia (VIN) 

5) Melanoma and non-melanoma carcinoma-in-situ 
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6) Any lesion or tumour which is histologically described 

as benign, dysplasia, premalignant, borderline 

malignant or of suspicious malignant potential. 

7) All tumours in the presence of Human 

Immunodeficiency Virus (HIV) infection 

2 Early Prostate Cancer 

Prostate Cancer must be classified as T1a, T1b or T1c 

according to the TNM staging method or Prostate cancers 

described using another equivalent classification. 

Diagnosis of Early-Stage prostate cancer must always be 

supported by a histopathological report. Clinical diagnosis 

does not meet this standard. 

3 Early Thyroid Cancer 

Thyroid Cancer must be classified as T1N0M0 according 

to the TNM staging method. Diagnosis of Early-Stage 

thyroid cancer must always be supported by a 

histopathological report. Clinical diagnosis does not meet 

this standard. 

4 Early Bladder Cancer 

Bladder Cancer that is classified as T1N0M0 according to 

TNM Classification system including Papillary 

microcarcinoma of Bladder (TaN0M0). Diagnosis of Early-

Stage Bladder cancer must always be supported by a 

histopathological report. Clinical diagnosis does not meet 

this standard. 

5 
Early Chronic Lymphocytic 

Leukemia 

The unequivocal diagnosis of Chronic Lymphocytic 

Leukaemia (CLL) must be classified as RAI Stage 1 or 2. 

CLL RAI stage 0 or lower is excluded. Clinical diagnosis 

does not meet this standard. 

6 
Cardiac Pacemaker or 

Defibrillator Insertion 

The actual undergoing of an insertion of a permanent 

cardiac pacemaker or a permanent defibrillator as a result 

of a serious cardiac arrhythmia which cannot be treated 

via other means. The surgical procedure must be certified 

to be Medically Necessary by a Registered Medical 

Practitioner who is a cardiologist. 

7 Coronary Angioplasty 

The actual undergoing for the first time of any 

revascularization procedure for example stent insertion, 

balloon angioplasty to correct a narrowing (minimum of 

60% stenosis) of one or more major coronary arteries as 

shown by angiographic evidence. The revascularization 

must be considered Medically Necessary by a consultant 

cardiologist. Major coronary arteries are defined as left 
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main stem, left anterior descending, circumflex and right 

coronary artery. 

8 Pericardiectomy 

The undergoing of a pericardiectomy by open chest 

surgery or keyhole techniques as a result of pericardial 

disease. The surgical procedure must be certified to be 

Medically Necessary by a specialist in the relevant field.  

Surgery for the drainage of pericardial effusions, creation 

of pericardial windows and pericardial biopsies are 

excluded. 

9 
Minimally invasive surgery to 

aorta 

The actual undergoing of surgery via minimally invasive 

or intra-arterial techniques to repair or correct an aortic 

aneurysm, an obstruction of the aorta or a dissection of 

the aorta, as evidenced by an appropriate diagnostic test 

and confirmed by a specialist. For the purpose of this 

definition, aorta shall mean the thoracic and abdominal 

aorta but not its branches. Intra-arterial investigative 

procedures are not included. 

10 Insertion of a vena cava filter 

The surgical insertion of a vena-cava filter after there has 

been documented proof of recurrent pulmonary emboli. 

The need for the insertion of a vena-cava filter must be 

certified to be absolutely necessary by a specialist in the 

relevant field. 

11 Cerebral Shunt Insertion 

The actual undergoing of surgical implantation of a shunt 

from the ventricles of the brain to relieve raised pressure 

in the cerebrospinal fluid. The need of a shunt must be 

certified to be absolutely necessary by a specialist in the 

relevant field. 

12 
Moderately Severe Coma for 

48 hours 

Coma that persists for at least 48 hours. The diagnosis 

must be confirmed by a specialist who is a neurologist or 

neurosurgeon and must be supported by evidence of all 

of the following. 

1) No reaction to external stimuli or internal needs. 

2) Require intubation and mechanical ventilation to 

sustain life. 

3) Brain damage resulting in permanent 

neurological deficit with persisting clinical 

symptoms which must be assessed at least 30 

days after the onset of the coma.  

Coma resulting from alcohol or drug abuse is 

excluded. Medically induced coma also does not 
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fulfil this definition. 

Permanent neurological deficit with persisting 

clinical symptoms means symptoms of 

dysfunction in the nervous system that are 

present on clinical examination and expected to 

last throughout the lifetime of the Life Assured. 

Symptoms that are covered include, paralysis, 

localized weakness, dysarthria (difficulty with 

speech), aphasia (inability to speak), dysphagia 

(difficulty swallowing), visual impairment, 

difficulty in walking, lack of coordination, 

tremor, seizures, dementia, delirium and coma. 

13 
Surgery for subdural 

hematoma 

The actual undergoing of craniotomy or Burr Hole 

Surgery to the head to drain subdural hematoma as a 

result of an accident. The need for the Burr Hole Surgery 

must be certified to be absolutely necessary by a 

specialist who is a neurosurgeon. 

14 

Cerebral Arteriovenous 

Malformation Requiring 

Surgery 

The actual undergoing of: 

- surgical repair of intracranial aneurysm or 

removal of an arterio-venous malformation via 

craniotomy or a minimally invasive / burr hole 

procedure by a consultant neurosurgeon to treat a 

cerebral arteriovenous malformation or 

- an endovascular treatment procedure by a 

consultant radiologist using coils to cause 

thrombosis of a cerebral arteriovenous 

malformation.  

- The need of the procedure must be certified to be 

absolutely necessary by a specialist in the 

relevant field. 

15 Surgery to remove Pituitary 

The actual undergoing of surgical removal of a pituitary 

tumor. The diagnosis must be supported by CT or MRI 

and histopathological evidence. Partial removal of 

pituitary microadenoma (size < 10 mm) is specifically 

excluded. 

16 Surgical Removal of Lung 

The actual undergoing of a complete surgical removal of 

the entire right or left lung as a result of an illness or an 

accident. Partial removal of a lung is not included in this 

benefit. 
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17 
Partial Surgical Removal of the 

Liver 

The actual undergoing of partial hepatectomy of at least 

one (1) entire lobe of the liver that has been found 

necessary as a result of illness or accident as suffered by 

the Insured. Liver biopsy, liver donation, or diseases 

caused by alcohol consumption and/or drug abuse are 

also specifically excluded. 

18 Hepatitis with Cirrhosis 

A submasive necrosis (the necrosis < 75% of the liver) 

of the liver by the Hepatitis virus leading to cirrhosis. 

There must be a definite Diagnosis of liver cirrhosis by a 

gastroenterologist that must be supported by liver biopsy 

showing histological stage F4 by Metavir grading or a 

Knodell fibrosis score of 4 Liver diseases due or related 

to alcohol and drug abuse are excluded. 

19 
Acute Necrohemorrhagic 

Pancreatitis 

Acute inflammation and necrosis of pancreas 

parenchyma, focal enzymic necrosis of pancreatic fat and 

hemorrhage due to blood vessel necrosis, where all of the 

following criteria are met: 

- The necessary treatment is surgical clearance of 

necrotic tissue or pancreatectomy; and 

- The diagnosis is based on histopathological features 

and confirmed by a specialist who is a 

gastroenterologist.  

Pancreatitis due to alcohol or drug abuse is excluded. 

20 Surgical Removal of a Kidney 

The actual undergoing of a complete surgical removal of 

one (1) kidney as a result of an illness or an accident. The 

need for the surgical removal of the kidney must be 

certified to be absolutely necessary by a specialist in the 

relevant field. Partial removal of a kidney and kidney 

donation are excluded. 

21 Small Bowel Transplant 

The receipt of a transplant of at least one (1) meter of 

small bowel with its own blood supply via a laparotomy 

resulting from intestinal failure. 

22 Loss of one Limb 

The irreversible severance of one entire limb where 

severance is above the elbow or the knee. This condition 

must be confirmed by a specialist in the relevant field. 

 Self-inflicted injuries are excluded. 

23 Loss of sight in one eye 

Total permanent and irreversible loss of sight in one eye: 

- As a result of illness or accident; and 

- Must be certified by an ophthalmologist, and that 

even after the use of visual aids visual acuity must be 
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less than 3/60 or 20/400 using e.g., Snellen test, or 

visual field restriction to 20° or less in the affected 

eye.; and 

- Is not due to alcohol including methanol poisoning or 

drug misuse or self-inflicted injuries. 

Permanency must be diagnosed no sooner than 6 months 

after the first diagnosis. 

24 

Amputation of One Foot due to 

Complication from Diabetes 

Mellitus 

The actual undergoing of amputation of one foot at or 

above ankle to treat gangrene that has occurred as a 

complication of diabetes mellitus. The unequivocal 

diagnosis must be confirmed by a specialist who is an 

endocrinologist. 

25 Diabetic Retinopathy 

Diabetic Retinopathy shall mean advanced changes to the 

retinal blood vessels as a consequence of diabetes 

mellitus. 

 

All of the following criteria must be met: 

- Presence of diabetes mellitus at the time of Diagnosis 

of Diabetic Retinopathy; 

- Visual acuity of both eyes is 6/18 or worse using 

Snellen eye chart; and 

- Actual undergoing treatment such as laser treatment 

to alleviate the visual impairment; and 

- The Diagnosis of Diabetic Retinopathy, the severity of 

visual impairment and the medical necessity of 

treatment must be confirmed by a specialist who is 

an ophthalmologist. 
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The following Critical Illnesses are covered under the Late-Stage Critical Illness Benefit: 

No CI Conditions Definitions 

1 Major Cancer 

The diagnosis of a malignant tumour is characterized by the 

uncontrolled growth and spread of malignant cells with 

invasion and destruction of normal tissue. 

  

The cancer must be confirmed by histological evidence of 

malignancy by a qualified oncologist or pathologist. 

 

The following are excluded: 

- All tumours which are histologically classified as 

pre-malignant, non-invasive, carcinoma-in-situ, 

having borderline malignancy, having any degree of 

malignant potential, having suspicious malignancy, 

neoplasm of uncertain or unknown behaviour, or all 

grades of dysplasia, squamous intraepithelial lesions 

(HSIL and LSIL) and intra-epithelial neoplasia; 

- Early prostate cancer histologically classified as 

T1N0M0 or a lower stage according to the TNM 

classification system, or equivalent classification. 

- Melanomas of the skin of less than 1.5mm Breslow 

thickness, or less than Clark Level 3. 

- Hyperkeratosis, basal cell and squamous skin 

cancers. 

- Any tumour of the thyroid histologically classified as 

T1N0M0 or a lower stage according to the TNM 

classification system. 

- Early localized bladder cancers that are 

histologically described as T1N0M0 or lower 

according to TNM Classification system. 

- Chronic Lymphocytic Leukaemia is less than RAI 

stage 3. 

- All tumours in the presence of HIV infection. 

2 Heart Attack 

Death of heart muscle due to obstruction of blood flow, 

that is evidenced by at least three of the following criteria 

proving the occurrence of a new heart attack: 

- History of typical chest pain; 

- New characteristic electrocardiographic changes; with 

the development of any of the following: ST elevation 
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or depression, T wave inversion, pathological Q waves 

or left bundle branch block; 

- Elevation of the cardiac biomarkers, inclusive of CKMB 

above the generally accepted normal laboratory levels 

or Cardiac Troponin T or I at 0.5ng/ml and above; 

- Imaging evidence of new loss of viable myocardium 

or new regional wall motion abnormality or Left 

Ventricular ejection fraction of less than 50% 

measured 3 months after the event. The imaging 

must be done by Cardiologist specified by the 

Company. 

For the above definition, the following are excluded: 

- Angina; 

- Heart attack of indeterminate age; and 

- A rise in cardiac biomarkers or Troponin T or I 

following an intra-arterial cardiac procedure including, 

but not limited to, coronary angiography and coronary 

angioplasty. 

- Explanatory note: 0.5ng/ml = 0.5ug/L = 500pg/ml 

3 
Coronary Artery By-pass 

Surgery 

The undergoing of open-chest surgery with a median 

sternotomy to correct narrowing or blockage of one or 

more coronary arteries with bypass grafts in persons with 

limiting anginal symptoms. Diagnosis must be supported 

by angiographic evidence and deemed as Medically 

Necessary by a consultant cardiologist. 

 

Angioplasty and all other intra-arterial, catheter-based 

techniques, keyhole, minimally invasive or laser 

procedures, are excluded. Coronary arteries refer to left 

main stem, left anterior descending, circumflex and right 

coronary artery. 

4 Heart Valve Surgery 

The actual undergoing of open-heart surgery to replace 

or repair heart valve abnormalities as a consequence of 

defects that cannot be repaired by intra-arterial catheter 

procedures. The diagnosis of heart valve abnormality 

must be supported by cardiac catheterization or 

echocardiogram and the procedure must be considered 

Medically Necessary by a consultant cardiologist. 

Repairing via intravascular procedure, keyhole surgery or 

similar techniques are excluded. 
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5 Surgery to the Aorta 

The actual undergoing of major surgery of the thoracic or 

abdominal aorta, through Laparotomy or Thoracotomy 

for life threatening vascular disease. This includes 

coarctation repair, surgical grafts for aortic aneurysms or 

aortic dissections. Surgery performed using minimally 

invasive or intra-arterial techniques are specifically 

excluded. Surgery on the branches of the aorta is also 

excluded. 

6 Heart Transplant 
Heart Transplantation Means the human-to-human 

complete Heart transplant from a donor to the Insured. 

7 
Primary Pulmonary 

Hypertension 

Primary Pulmonary Hypertension with substantial right 

ventricular enlargement confirmed by investigations 

including cardiac catheterization resulting in permanent 

irreversible physical impairment to the degree of at least 

Functional Class 4 of the New York Heart Association 

Functional Classification of cardiac impairment. There 

must be proof that pulmonary pressure has remained 

above 30 mmHg for a period of at least six (6) 

consecutive months and confirmed by a cardiologist.  

 

Functional Class 4 of the New York Heart Association 

Functional Classification of cardiac impairment means 

that the patient is symptomatic during ordinary daily 

activities despite the use of medication and dietary 

adjustment, and there is evidence of abnormal 

ventricular function on physical examination and 

laboratory studies. 

8 Severe Stroke 

A cerebrovascular incident including infarction of brain 

tissue, cerebral and subarachnoid haemorrhage, cerebral 

embolism and cerebral thrombosis. This diagnosis must 

be supported by all of the following conditions: 

- Evidence of permanent neurological damage which 

results in one of the three following deficits: 

- Total and permanent loss of motor function in one or 

more limb. 

- Permanent loss of the ability to speak due to damage 

to the speech center in the brain. 
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- Permanent inability to perform 3 out of 6 “activities 

of daily living” without the assistance of another 

person. 

- The evidence of any of the three deficits above must 

be confirmed by a neurologist at least 3 months after 

the event; and 

- Findings on Magnetic Resonance Imaging, 

Computerised Tomography, or other reliable imaging 

techniques consistent with the diagnosis of a new 

stroke. 

The following are excluded: 

- Transient Ischaemic Attacks and any Reversible 

ischemic neurological deficit; 

- Brain damage due to an accident or external injury, 

infection, vasculitis, inflammatory disease and 

migraine; 

- vascular disease affecting the eye or optic nerve; and 

Ischaemic disorders of the vestibular system. 

Activities of Daily Living: 

i. Washing- the ability to wash in the bath or shower 

(including getting into and out of the bath or shower) 

or wash satisfactorily by other means; 

ii. Dressing- the ability to put on, take off, secure and 

unfasten all garments and, as appropriate, any 

braces, artificial limbs or other surgical appliances; 

iii. Transferring- the ability to move from a bed to an 

upright chair or wheelchair and vice versa; 

iv. Mobility- the ability to move indoors from room to 

room on level surfaces; 

v. Toileting- the ability to use the lavatory or otherwise 

manage bowel and bladder functions so as to 

maintain a satisfactory level of personal hygiene; 

vi. Feeding- the ability to feed oneself once food has 

been prepared and made available. 

9 Alzheimer’s Disease 

Deterioration or loss of intellectual capacity as confirmed 

by clinical evaluation and imaging tests, arising from 

Alzheimer's disease, resulting in significant reduction in 

mental and social functioning requiring the continuous 

supervision of the life assured. This diagnosis must be 
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supported by the clinical confirmation of an appropriate 

consultant.  

 

The disease must result in significant cognitive 

impairment which results in the need for permanent and 

continuous supervision of the Life Assured or the 

permanent inability to perform 3 out of the 6 “Activities 

of daily living” without the assistance of another person. 

Permanency must be diagnosed no sooner than 6 

months.  

The following are excluded: 

- Non-organic diseases such as neurosis and 

psychiatric illnesses; and 

- Alcohol related brain damage. 

- Dementia due to HIV 

Activities of Daily Living: 

i. Washing- the ability to wash in the bath or shower 

(including getting into and out of the bath or shower) 

or wash satisfactorily by other means; 

ii. Dressing- the ability to put on, take off, secure and 

unfasten all garments and, as appropriate, any 

braces, artificial limbs or other surgical appliances; 

iii. Transferring- the ability to move from a bed to an 

upright chair or wheelchair and vice versa; 

iv. Mobility- the ability to move indoors from room to 

room on level surfaces; 

v. Toileting- the ability to use the lavatory or otherwise 

manage bowel and bladder functions so as to 

maintain a satisfactory level of personal hygiene; 

vi. Feeding- the ability to feed oneself once food has 

been prepared and made available. 

10 Parkinson's Disease 

The unequivocal diagnosis of idiopathic Parkinson’s 

Disease by a consultant neurologist. This diagnosis must 

be supported by all of the following conditions: 

- The disease cannot be controlled with medication; 

and 

- Signs of progressive impairment; and 

- Inability of the Life Assured to perform at least 3 of 

the 6 “Activities of Daily Living” without the 
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assistance of another person for a continuous period 

of at least 6 months. 

Drug-induced or toxic causes of Parkinsonism or all 

other causes of Parkinson’s Disease are excluded. 

Activities of Daily Living: 

i. Washing- the ability to wash in the bath or shower 

(including getting into and out of the b,ath or 

shower) or wash satisfactorily by other means; 

ii. Dressing- the ability to put on, take off, secure and 

unfasten all garments and, as appropriate, any 

braces, artificial limbs or other surgical appliances; 

iii. Transferring- the ability to move from a bed to an 

upright chair or wheelchair and vice versa; 

iv. Mobility- the ability to move indoors from room to 

room on level surfaces; 

v. Toileting- the ability to use the lavatory or otherwise 

manage bowel and bladder functions so as to 

maintain a satisfactory level of personal hygiene; 

vi. Feeding- the ability to feed oneself once food has 

been prepared and made available. 

11 Brain Surgery 

The actual undergoing of surgery to the brain under 

general anaesthesia, during which a craniotomy is 

performed. Brain surgery as a result of an accident is 

excluded. The procedure must be considered absolutely 

necessary by a qualified specialist and supported by 

evidence such as imaging techniques for example X-

Ray/MRI/CT scan and treating neuro-surgeon’s 

certificate.  

Transsphenoidal surgery, burr hole surgery, and any 

other minimally invasive or endovascular procedures 

including Gamma knife procedures are excluded. 

12 Multiple Sclerosis 

The definite occurrence of Multiple Sclerosis. The 

diagnosis must be supported by all of the following: 

- Investigations which unequivocally confirm the 

diagnosis to be Multiple Sclerosis; 

- Multiple neurological deficits which occurred over a 

continuous period of at least 6 months; and 

- Well documented history of exacerbations and 

remissions of said symptoms or neurological deficits.  
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Other causes of neurological damage such as SLE 

and HIV are excluded. 

13 Creutzfeldt-Jakob Disease 

The occurrence of Creutzfeldt-Jacob Disease or Variant 

Creutzfeldt-Jacob Disease where there is an associated 

neurological deficit, which is solely responsible for a 

permanent inability to perform 3 out of the 6 “Activities 

of daily living” without the assistance of another person. 

 

Permanency must be diagnosed no sooner than 6 months 

after the first diagnosis. 

Activities of Daily Living: 

i. Washing- the ability to wash in the bath or shower 

(including getting into and out of the bath or shower) 

or wash satisfactorily by other means; 

ii. Dressing- the ability to put on, take off, secure and 

unfasten all garments and, as appropriate, any 

braces, artificial limbs or other surgical appliances; 

iii. Transferring- the ability to move from a bed to an 

upright chair or wheelchair and vice versa; 

iv. Mobility- the ability to move indoors from room to 

room on level surfaces; 

v. Toileting- the ability to use the lavatory or otherwise 

manage bowel and bladder functions so as to 

maintain a satisfactory level of personal hygiene; 

vi. Feeding- the ability to feed oneself once food has 

been prepared and made available. 

14 Coma 

A coma that persists for at least 96 hours. This diagnosis 

must be supported by evidence of all of the following: 

- No response to external stimuli for at least 96 hours; 

- Life support measures are necessary to sustain life; 

and 

- Brain damage resulting in permanent neurological 

deficit with persisting clinical symptoms which must 

be assessed at least 30 days after the onset of the 

coma. 

For the above definition, medically induced coma and 

coma resulting directly from alcohol or drug abuse are 

excluded. 

  

Permanent neurological deficit with persisting clinical 
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symptoms means symptoms of dysfunction in the 

nervous system that are present on clinical examination 

and expected to last throughout the lifetime of the Life 

Assured. Symptoms that are covered include, paralysis, 

localized weakness, dysarthria (difficulty with speech), 

aphasia (inability to speak), dysphagia (difficulty 

swallowing), visual impairment, difficulty in walking, lack 

of coordination, tremor, seizures, dementia, delirium and 

coma. 

15 End Stage Lung Disease 

Late-Stage lung disease, causing chronic respiratory failure. 

This diagnosis must be supported by evidence of all of the 

following: 

- FEV1 test results which are consistently less than 1 

litre; and 

- Permanent supplementary oxygen therapy for 

hypoxemia; and 

- Arterial blood gas analyses with partial oxygen 

pressures of 55mmHg or less (PaO2 ≤ 55mmHg); and 

- Dyspnea at rest. The diagnosis must be confirmed by 

a respiratory physician. 

16 Lung Transplant 
Means the human-to-human complete Lung transplant 

from a donor to the Insured. 

17 End Stage Liver Failure 

Late-Stage liver failure as evidenced by all of the 

following: 

- Permanent jaundice; and 

- Ascites; and 

- Hepatic encephalopathy. 

Liver disease secondary to alcohol or drug abuse is 

excluded. 

18 Liver Transplant 

Means the human-to-human complete Liver transplant 

from a donor to the Insured.  

For the purpose of this definition, the liver means at least 

one lobe of the liver. 

19 End Stage Kidney Failure 

Late-Stage kidney failure which presents chronic 

irreversible failure of both kidneys in functioning and 

requires regular long-term dialysis. The conditions of the 

Late-Stage kidney failure must be unequivocally 

diagnosed by, and the necessity of continuous dialysis 

must be certified by a nephrologist. 
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20 Kidney Transplant 
Means the human-to-human complete Kidney transplant 

from a donor to the Insured. 

21 Pancreas Transplantation 
Means the human-to-human complete Pancreas 

transplant from a donor to the Insured. 

22 Severe Rheumatoid Arthritis 

Widespread joint destruction with major clinical 

deformity of three (3) or more of the following joint 

areas: hands, wrists, elbows, spine, knees, ankles, feet. 

The diagnosis must be supported by all of the following: 

- Morning stiffness 

- Symmetric arthritis 

- Presence of rheumatoid nodules 

- Elevated titers of rheumatoid factors 

- Radiographic evidence of severe involvement 

The diagnosis must be confirmed by a consultant 

rheumatologist. Symptoms must have persisted for 1 

year. 

23 Severe Ulcerative Colitis 

Severe Ulcerative Colitis shall mean pan colitis with 

inflammation involving the entire colon with bloody 

diarrhea and systemic signs and symptoms for which the 

treatment is total colectomy and ileostomy.  

Diagnosis must be based on histopathological features 

and surgery in the form of total colectomy and ileostomy 

must have been undertaken either to control poorly 

responsive disease or to treat or prevent the 

development of malignancy. 

24 Major Burns 

Third degree burns covering at least 20 percent of the 

surface area of the Life Assured’s body, as measured by 

The Rule of Nines or the Lund and Browder Body Surface 

Chart. 

25 

Systemic Lupus 

Erythematosus with Lupus 

Nephritis 

A multi-system, multifactorial, autoimmune disorder 

characterised by the development of auto-antibodies 

directed against various self-antigens. In respect of this 

contract, systemic lupus erythematosus will be restricted 

to those forms of systemic lupus erythematosus which 

involve the kidneys (Class III to Class V Lupus Nephritis, 

established by renal biopsy, and in accordance with the 

WHO Classification). The final diagnosis must be 

confirmed by a certified doctor specialising in 

Rheumatology and Immunology. 
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The WHO Classification of Lupus Nephritis: 

- Class I Minimal Change Lupus Glomerulonephritis  

- Class II Mesangial Lupus Glomerulonephritis 

- Class III Focal Segmental Proliferative Lupus 

Glomerulonephritis  

- Class IV Diffuse Proliferative Lupus 

Glomerulonephritis  

- Class V Membranous Lupus Glomerulonephritis 

 

4.4. Waiting Period of Critical Illness benefit:  

No claims shall be payable for any critical illness conditions which existed or were diagnosed 

during the Waiting Period; or after the expiry of the Waiting Period but which is related to a 

condition which existed or was diagnosed before or during the Waiting Period. 

There are Two (2) conditions of Waiting Period as stated below:  

(i) The Life Assured gets an Early-Stage Critical Illness condition within a period of 120 days 

from the Issuance Date or 120 days from the effective date of any reinstatement of the 

Policy, whichever is later.  

(ii) The Life Assured gets a Late-Stage Critical Illness condition within 90 days from the 

Issuance Date or 90 days from the effective date of any reinstatement of the Policy, 

whichever is later. In cases of critical illness conditions due to an accident, this waiting 

period does not apply. 

4.5. Survival Period of Critical Illness benefit:  

The company shall not pay Critical Illness benefits under this Clause 4.3 if the Life Assured dies 

within 14 days from the first date of Critical Illness diagnosis. 

5. Premium Payment 

 For this Policy, the premium payment has to be single premium. The Premium can be paid to 

the bank account of The Company through different available means.  

Premium and the frequency for payment of Premium are stated in the Life Insurance 

Certificate, or the latest Alteration Confirmation Letter if any. The Policy Owner shall be liable 

to pay any taxes applicable to an issued Policy if any.  
6. Exclusions 

6.1. Death/Total and Permanent Disability (TPD) benefit due to any causes: 

The Company reserves the right to decline, to the Beneficiary/Beneficiaries, a Death or Total 

and Permanent Disability Benefit claim, if the Death or Total and Permanent Disability of the 

Life Assured is caused directly or indirectly by any of the following: 

(i) Suicide or attempted suicide, self-inflicted injury, whether sane or insane, within two 

(2) years after the Policy Effective Date; or  

(ii) Any Human Immunodeficiency Virus (HIV) and/or any HIV-related illnesses including 

Acquired Immune Deficiency Syndrome (AIDS) and/or any mutations, derivation or 

variations thereof; or 
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(iii) Committing or attempting to commit by the Policy Owner, the Life Assured, or the 

Beneficiary/Beneficiaries, a criminal offence; or 

(iv) Drugs or stimulator abuse, abusively using alcohol or driving vehicles under the 

influence of alcohol as defined in current laws and regulations. 

In such cases, where the Company declines the claim request as per Clause 6.1, the Company 

shall instead pay an amount equal to: 

(i) Premium(s); minus 

(ii) Any medical examination expenses incurred; minus 

(iii) Any outstanding amount due to the Company if any. 

The Policy shall be terminated with this payment. 

6.2. Additional Benefit on Death/Total and Permanent Disability (TPD) benefit due to 

accident only ($3,000): 

This additional benefit is not payable to the Life Assured in case of the Death / Total and 

Permanent (TPD) due to Accident if any event as stated in Clause 6.1 happens. 

In addition to these, the Company reserves the rights to decline an Accidental Death/TPD 

claim, should the death/TPD of the Life Assured be caused directly or indirectly due to any of 

the following: 

(i) Participation in dangerous sports activities including but not limited to scuba diving, 

mountain climbing, parachuting, high speed races, professional sport activities, or 

professional activity of clearing unexploded ordnance; or 

(ii) Participation in aviation activities except as a fare-paying passenger on a multi-engine, 

scheduled and licensed commercial aircraft; or  

(iii) War or aggressive acts, including invasions, acts of foreign countries, enemy's acts 

(whether with or without war declaration), civil wars, insurrections, active participation 

in terrorism, revolutions, riots, interference by military authorities or usurpation; or 

(iv) Any illness caused by insect bite (including mosquito bites) and worm infestation. 

In such cases, where the Company declines the claim request as per the Clause 6.2, but the 

claim is admissible under Clause 6.1, the Company shall instead pay an amount equal to: 

(i) The amount specified in the schedule of benefits as stated in the Life Insurance 

Certificate, or its latest Alteration Confirmation Letter if any; minus 

(ii) Any outstanding amount due to the Company if any.  

In cases, where the Company declines the claim request as per the Clause 6.1 and 6.2, the 

Company shall instead pay an amount equal to: 

(i) Premium; minus 

(ii) Any medical examination expenses incurred; minus 

(iii) Any outstanding amount due to the company if any. 

The Policy shall be terminated with this payment. 

6.3. Critical Illness benefits: 

The Company reserves the right to decline a Critical Illness claim due to any of the following:  
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(i) Pre-existing conditions, which existed before the issuance date or the effective date of 

any reinstatement of this policy, whichever is later. Pre-existing conditions shall mean 

illnesses that the Life Assured has reasonable knowledge of, unless the conditions are 

declared to the Company and accepted by the Company. 

(ii) Critical illnesses resulting from Acquired Immune Deficiency Syndrome (AIDS) or Human 

Immunodeficiency Virus (HIV). In case the company suspects the critical illness to be 

caused by AIDS or HIV, it may request the Life Assured to undergo a test to confirm.   

(iii) Waiting Period - The Life Assured gets an Early-Stage critical illness condition within a 

period of 120 days from the issuance date or 120 days from the effective date of any 

reinstatement of the Policy, whichever is later. The Life Assured gets a Late-Stage critical 

illness condition within 90 days from the issuance date or 90 days from the effective date 

of any reinstatement of the Policy, whichever is later. In cases of critical illness conditions 

due to an accident, this waiting period does not apply.  

(iv) Any critical illness presenting itself or being diagnosed within the waiting period inclusive 

of any Early-Stage conditions first diagnosed in the waiting period and which progress to 

a Late-Stage condition after the waiting period expires.   

(v) The Life Assured dies within 14 days from the first date of critical illness diagnosis.  

(vi) Any Critical illness conditions / medical procedures covered resulting from: 

a. Attempted suicide or self-inflicted injuries while sane or insane; or  

b. Alcohol or drug abuse; or  

c. Criminal offense or an attempted commitment of a criminal offense by the 

Policyowner, Life Assured, or Beneficiary. 

(vii) Illnesses caused due to donation of organs by the insured.  

7. Geographical Coverage for Insurance 

The geographical coverage under this product is worldwide. 

8. Criteria of the Beneficiaries/Person to Receive Claim Payment 

The primary Beneficiary for Death/TPD benefit under this product is the Financial Institution. 

The Policy Owner may nominate Secondary Beneficiary/Beneficiaries when making the 

Insurance Application Form. The Secondary Beneficiary will only be eligible to receive any 

amount by which the Death or TPD benefit at the time of claim exceeds the outstanding loan 

amount. 

The primary Beneficiary for critical illness benefits under this product is Policy Owner. The 

payment of benefits under clause 4.3 shall follow the order below: 

(i) The Policy Owner. 

(ii) The Secondary Beneficiary, as defined in the Policy. 

(iii) The Policy Owner’s legitimate successor. 

The benefit(s) under Clause 4.3 shall not be automatically applied to reduce, or offset any 

outstanding loan amount. 

While this Policy is in effect and during the lifetime of the Life Assured, you may change the 

Beneficiary with respect to the Policy by filing a written request with us. Such change is valid 
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only if approved by us, while this Policy is in effect. The revised conditions shall come into effect 

upon the Company issuing its written approval of the modifications and shall constitute a formal 

and legal part of the Policy. 

9. Policy Alteration 

9.1. Free Look Period 

Should you decide not to continue with this Policy, you could cancel the Policy within twenty-

one (21) days from the Issuance Date of the Life Insurance Certificate. This period is known as 

the Free-look Period.  In case the Policy is cancelled within the Free-look Period, we shall refund 

to the Policy Owner the following: 

(i) All Premium received by the Company; minus 

(ii) Medical examination fees if any; minus 

(iii) Outstanding debts if any. 

Once the refund is done, the Policy shall cease to exist from the Policy Issuance Date. 

9.2. The Policy Owner as a Life Assured must inform the Company in writing about any changes of 

his/her residence address. Where the Life Assured no longer lives in Cambodia, the Company 

may continue the Policy with the existing Total Premium, or increase the Total Premium to 

continue the Policy, or terminate the Policy, subject to the then existing underwriting guidelines 

of the Company. 

9.3. If the Policy Owner or the Life Assured changes his/her Identification Card/Passport/or any other 

identification document which was used for buying this Policy, then the Policy Owner notify the 

Company in writing specifying complete changes in such Identification Card. The revised 

conditions shall come into effect upon the Company issuing its written approval of the 

modifications and shall constitute a formal and legal part of the Policy. 

9.4. Changes in the Life Assured’s Occupation 

In case of any change in the occupation of the Life Assured, or the Life Assured participates in 

any dangerous sport activities (including but not limited to scuba diving, mountain climbing, 

parachuting, motorbike/car racing), the Policy Owner must notify Prudential within thirty (30) 

days of the occurrence of such change; otherwise, Prudential may refuse to make payments 

should an insured event occur.  Within thirty (30) days from the date of its receipt of the 

complete document on the change in the Life Assured’s occupation, or the notification of the 

participation in dangerous sport activities of the Life Assured, Prudential may decide whether to 

continue the insurance coverage with unchanged Premium, changed Premium or with special 

exclusion(s). 

10. Suspension/Lapse of the Insurance Contract  

Suspension/Lapse of the insurance contract is not applicable for this product due to the premium 

payment term is single payment. 

11. Renewable / Reinstatement of the Insurance Contract 

This product does not include provisions for renewal or reinstatement. Therefore, this section is 

deemed not applicable. 
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12. Policy Surrender 

It is in the best interests of the Policy Owner to have the Policy continue for the full Policy Term 

to optimize the benefits from the Policy. 

However, you have the right to surrender your Policy, with the consent from the Financial 

Institution, at any time during the Term of your Policy. You can request for the surrender of the 

Policy, by using the Surrender Request Form provided by the Company. The effective date of 

your Surrender request would be the date when the Company receives the duly signed and fully 

filled in Surrender Request Form from you.  

On receipt of your Surrender Request Form, the Company shall pay the Policy Owner the 

applicable Guaranteed Surrender Value. Once we pay the Guaranteed Surrender Value, the Policy 

shall cease to exist and no benefits under this Policy shall be applicable. 

13. Termination 

This Policy shall terminate upon the occurrence of one of the following events: 

(i) The Policy Owner breaches any Clause/Clauses of this Policy; or 

(ii) On the Death/TPD of the life Assured; or  

(iii) The Policy Term of this Policy expires; or 

(iv) Upon the Policyowner’s request for cancellation of this Policy; or 

(v) The Policy is surrendered in accordance with Clause 12; or 

(vi) Prudential has paid the full benefits according to the Insurance Policy of this Policy; or 

(vii) The Company reserves the right to terminate the Policy or not pay claim in case the Policy 

Owner or Life Assured under this Policy do not disclose every fact material to our 

assessment of the risk of issuing this Policy and any of its coverage; or 

(viii) Other conditions as regulated by the applicable laws/ regulations of the Kingdom of 

Cambodia. 

Once the Policy is terminated, no further benefits shall be payable under the Policy. 

14. Claim Procedure and Contestability 

The Company is liable to pay the benefits under this Policy to the person(s) entitled to receive 

the benefits according to this Insurance Policy, provided that the Company receives required 

and satisfactory evidence for claim settlement. 

The following documents shall be required for the assessment of the claim including:  

(i) A completed form, as per the Company standards requesting the payment of the insurance 

benefits; and 

(ii) Appropriate evidence of the right of the claimant to receive the benefits (such as proof of 

the legal relationship between the Secondary Beneficiary and Life Assured); and 

(iii) All relevant documents such as a copy of: 

a. Death Certificate, Total and Permanent Disability Certificate, evidence of Accident and 

other certifications issued by a competent authority, with the costs of these 

certificates to be borne by the claimant;  

b. all Medical Records related treatment from specialist doctor to support the insured 

event. (The records must be in Khmer or English.) Pathology/Histology/biopsy 
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report(s) depending on the specific critical illness condition, as listed under Clause 

4.3. 

(iv) Any other facts and/or documents which the Company may consider as material to the 

assessment of the claim, with the costs to be borne by the claimant. 
 

In case of claim, the claimant can reach out to the Individual Insurance Agent or Sale Staff or 

contact the Company’s claim team through contact information as provided in the Company’s 

website. The following Limitations are set on claiming the benefits under this Policy: 
 

(i) A policy cannot be claimed Twenty-four (24) months after the death of the Life Assured 

from the date of death. 

(ii) Twelve (12) months from the issue of the assessment of the health authority on the Total 

and Permanent Disability of the Life Assured. 

(iii) A critical illness is a specific condition of specific severity, these conditions defined in 

Clause 4.3 include two categories namely Early-Stage critical illnesses and Late-Stage 

critical illnesses. A claim can only be made once under each category. Claim must be 

made within 6 months of the occurrence of the critical illness event and while the life 

assured is alive. 

In case an Early-Stage claim is made before a Late-Stage claim, the benefits from the Late-

Stage claim are reduced by the claim amount already paid out for the Early-Stage claim. 
 

The rejection of a claim for one critical illness condition in one category does not prevent a claim 

from being made for another critical illness condition in the same category. It also does not 

prevent a claim for a critical illness condition in a different category. In either case, this is subject 

to the policy still being in force at the time of occurrence of the claim event. 
 

The Company is responsible for assessing the claim request within fifteen (15) working days 

starting from the date that the company receives completed claim submission request and it’s 

receiving all the necessary forms and documentary evidence. 
 

After the Company’s decision to settle the claim, the claim benefit would be transferred to the 

claimant’s bank account based on the information provided by claimant during the claim 

submission request within three (3) working days after the claimant agrees on the settled claim 

amount or within the timeframe as set in the claim settlement agreement between company and 

the claimant on the claim settlement in installment. 
 

The Company has the right to contest the validity of the Policy in the first two (2) years from 

Policy Issuance Date or effective date of latest reinstatement of this policy, whichever is later. 

The Company can make adjustment to the Policy with agreement of the Company and Policy 

Owner or terminate the Policy. 
 

In case of termination of the Policy, the Company shall pay an amount equal to:  

a. Total Premium received by the Company; minus 

b. Medical examination fees if any; minus 
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c. Any outstanding amount due to the Company (if any). 

The Company must notify the Policy Owner within three (3) working days if misstatement is 

uncovered. 

Except for deliberate misrepresentation of information and/or claim under Clause 6 Exclusions, 

the Company cannot contest the validity of the in-force Policy after it has been in force during 

the lifetime of the Life Assured for at least two (2) years from the Policy Issuance Date or effective 

date of latest reinstatement of this Policy, whichever is later. 
 

15.  Confidentiality Clause 
 

All information of Policy Owner and/or Life Assured provided to the Company will be strictly kept 

confidential and no personal and/or medical information will be disclosed to any third party 

unless:  

(i) Prior consent is given to the Company; or   

(ii) The disclosure is required or permitted by laws or existing regulatory provisions.  

16. Settlement of Disputes 
For any dispute arising in relation to the conduct of insurance business, the disputing parties 

may bring the case to Insurance Regulator of Cambodia (IRC) for mediation before filing a lawsuit 

to arbitration or a competent court, except a criminal case. 
 

Any dispute, which cannot be settled through the above, may be referred by either party to the 

court where the Company’s head office is located, for settlement. Court fees shall be borne by 

the losing party. The time limit for initiating a lawsuit, except for claim, shall be within five (5) 

years from the date of event leading to the dispute under this Policy, subject to applicable laws 

and regulations. 
 

17. Jurisdiction 

This Clause shall follow the same terms as stated in the Jurisdiction of the Kingdom of Cambodia. 
 

18. Sanction 

Sanctions means restrictive measures imposed on targeted regimes, countries, governments, 

entities, individuals and industries by international bodies or governments in Cambodia or outside 

of Cambodia, including but not limited to the Office of Financial Sanctions Implementation HM 

Treasury, the United Nations, the European Union, the US Treasury Department’s Office of Foreign 

Assets Control, and the Cambodian Financial Intelligence Unit. 

Regardless of anything to the contrary contained in this Policy, if 

(i) we learn or are notified that the Policy Owner, the Life Assured or any other Beneficial 

Owner named at the application stage, nominee, Beneficiary, individual or entity that is 

associated with this Policy (including any payor) is named on any Sanctions list, or 

(ii) if we or any bank or other relevant third party could be found to be in breach of Sanctions 

obligations as a result of taking any action under this Policy, then we may terminate this 

Policy with immediate effect; and/or take any other action we may deem appropriate, 

including but not limited to notifying any relevant government authority, withholding any 
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payments, freezing any monies paid to us, and transferring any such payments or 

monies to any relevant government authorities. 
 

We shall not be liable for any losses of whatever nature that you or anyone else may incur as a 

result of us taking action under this clause. 
  

This clause, and our ability to claim for any losses that we may incur arising out of the operation 

of this clause, shall survive any termination of this Policy.  
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