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ឧបករណ៍វាយតម្លៃសលតថភាព 

ការតាលដាន និងវាយតម្លៃរបបង 

 

សាវតា៖ 

សមត្ថភាពគឺជាលទ្ធភាពរបស់បុគគលម្នា ក់ៗ ឬអង្គភាពណាមួយកន ុង្ការអនុវត្តគោលបំណង្កមម វធិី។ កន ុង្បរបិទ្នន

ការតាមដាននិង្វាយនមៃកមម វធិីរគបង្ គោលបំណង្ននប្បព័នធតាមដាននិង្វាយត្នមៃ  គវឺាយត្នមៃ ប្បសិទ្ធភាពននកមម វធិី 

និង្កំណត្់ត្ំបន់សប្ម្នប់កកលមអ។ គ ើមបអីនុវត្តមុខងារននការតាមដាននិង្វាយត្នមៃ 

មន្រនត ីកនាកតាមដាននិង្វាយត្នមៃកមម វធិីរគបង្ចំបាច់ប្ត្ូវម្ននសមត្ថភាព ូចខាង្គប្កាម៖ 
•  ការប្បមូលទ្ិនាន័យ និង្ការគធវ ើរបាយការណ៍ 
• ធានាគុណភាពទ្ិនាន័យ 
• វវភិាគទ្ិនាន័យ បទ្បងាា ញ បកប្ាយ និង្ទ្ំនាក់ទ្ំនង្ 
• គប្បើប្បាស់ទ្ិនាន័យ និង្បគង្ក ើត្ត្ប្មូវការ 

បោលបំណងម្នឧបករណ៍វាយតម្លៃការតាលដាននិងវាយតម្លៃ  

គោលបំណង្ននឧបករណ៍វាយត្នមៃគនេះ គឺជាឧបករណ៍សប្ម្នប់វាយត្នមៃសមត្ថភាពបុគគលខៃ នួឯង្ នតល់គៅឲ្យមប្នីត

តាមដាន និង្វាយត្នមៃ គ ើមបីវាស់ពីចំគណេះ ឹង្គលើការតាមដាន និង្វាត្នមៃ និង្ជំនាេះខៃ នួឯង្ និង្បនាា ប់មកកំណត្់ពី

ចំណុចក លខៃ នួប្ត្ូវគធវ ើការកកលមអ។ អាកអភិបាល អាចគប្បើប្បាស់ឧបករណ៍គនេះ គៅគពលគធវ ើការអភិបាល 

គ ើមបីវាយត្នមៃចំគណេះ ឹង្ និង្ជំនាញគលើការតាមដាន និង្វាយត្នមៃបុគគលិក និង្កណនំាោត្់។ 

គោលបំណង្ជាក់លាក់ននឧបករណ៍គនេះ៖ 
• វាយត្នមៃភាពចាស់លាស់ននការយល់ ឹង្ និង្ការបកប្ាយការតាមដាន និង្វាយត្នមៃជំង្ឺរគបង្ 

និង្សូចចនាករsurveillance 
• វាយនមៃពីការអនុវត្តការធានាគុណភាពទ្ិនាន័យក លម្ននប្ាប់ 
• វាយត្នមៃពីការអនុវត្តការគប្បើប្បាស់ទ្ិនាន័យ 

វវ ធី សាសា្សវា វាយតម្លៃ៖ 

បុគគលិករគបង្ក លមកពីប្គប់កប្មិត្ អាចគធវ ើការវាត្នមៃសមត្ថភាពខៃ នួឯង្គៅគពលណាក៏បាន។ 

កន ុង្នាមជាម្នច ស់ននឧបរកណ៍គនេះ មជឈមណឌ លកំចត្់គោគរគបង្ 

និង្ហង្់សិននឹង្ម្ននសិទ្ធិចូលគមើលការចុេះគ ម្ េះរបស់គបកខជន 

និង្តាមដានជាមួយការរំលឹកពីការការបញ្ចប់ននឧបករណ៍ ព័ត្៌ម្ននប្ត្លប់ និង្ ការនតល់វញិ្ញា ប័ណណ បប្ត្។ 

ការប្បើ្ាស់លទ្ធផលម្នឧបករណ៍៖ 

ការវាយត្នមៃសមត្ថភាពបុគគលខៃ នួឯង្គនេះ នងឹ្ជួយឲ្យបុគគ លិកបគង្ក ើនកប្មិត្ចំគណេះ ឹង្ និង្ជំនាញ។ គោង្គៅគលើ

ពិនទ ុក លបានទ្ទួ្ល បុគគលនឹង្បាន ឹង្ពីចំណុចចំគណេះ ឹង្ននការតាមដាន និង្វាយត្នមៃ ក លខៃ នួប្ត្ូវការបកនថម 

គ ើមបីបគង្ក ើន និង្សគប្មចចិត្តគប្ជើសគរ ើសគមគរៀនននការតាមដាន និង្វាត្នមៃរគបង្កបបគអឡិកប្ត្ូនិកណាក លសមប្សប 

និង្អនុវត្តជំនាញគនាេះ។  

 

ការឲ្យពិនទ ុ៖ 

ការឲ្យពិនទ ុវគឺប្តូ្វបានកបង្កចកជាកនាកវប ុកនត នឹង្ប្តូ្វបូកពិនទ ុរមួគៅចុង្បញ្ច ប់។វពិនទ ុវ

នឹង្ប្តូ្វនតល់ ូចខាង្គប្កាម៖ 

• ពី២៧-៣៧៖វលអខាៃ ំង្ណាស ់

• ពីវ២៤-២៦៖វលអ  

• គប្កាម24៖វមិនលអ វ(នឹង្មិនប្តូ្វបានទ្ទួ្លវញិ្ញា បណណ បប្ត្) 
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ផ្ផែកទ្សា១៖ និយលន័យពសា្បបេទ្បផេងៗោែ ម្នជំងឺរបបង និងការបក្សាយការតាលដាន និងវាយតម្លៃរបបង  

និងសូច្ចនាករ surveillance៖ 

សូមគប្ជើសចគមៃ ើយក លសុប្កិត្ជាង្គគ៖ 

Q01  គត្ើអំណេះអំណាង្ខាង្គប្កាមមួយណាក លអាចចត្់ថ្នា ក់ជារបង្ក លបានពិនិត្យបាត្់គត្រ ើ 

គហើយបញ្ញា ក់ថ្នជារគបង្សួត្? 

Which of the following can be classified as bacteriologically confirmed pulmonary tuberculosis? 

 

A. អាកជំងឺ្ក លម្ននសួត្ឆ្ៃង្គមគោគរគបង្បាសីល គដាយោម នការគធវ ើទ្ុកខអវ ើទងំ្អស់គដាយារជំង្ឹគនេះ 

ឬោម នភសត ុតាង្អវ ើពីមនា ីរពិគាធន៍គនាេះគទ្ 

Patients whose lungs are infected with tuberculosis bacilli, without any obvious manifestation of 

the disease or laboratory evidence 

B. អាកជំងឺ្ក លបានគធវ ើគោកវនិិចឆ ័យគដាយបានពិនិត្យបាក់គត្រ ើ គហើយបញ្ញា ក់ថ្នម្ននជំង្ឺរគបង្ 

គដាយបានយកកំហាកគៅពិនិត្យមីប្កូទ្សសន៍ ឬម្ន សុីន Xpert MTB/RIF 

Patients who have been diagnosed as bacteriologically confirmed tuberculosis using sputum 

smear microscopy or sputum culture or using Xpert MTB/RIF 

C. អាកជំងឺ្ក លរគបង្ក លបងាា ញអាការៈទ្ឹកកន ុង្សួត្ 

គបើគទេះជាលទ្ធនលថត្សួត្មិនបានបងាា ញពីលកខណៈមិនធមមតាននសួត្ 

Patients with tuberculosis showing effusion of the lungs even though there is no radiological 

abnormality in the lungs 

D. អាកជំងឺ្ក លម្ននគោគសញ្ញា រគបង្ និង្ម្ននលទ្ធនលថត្សួត្មិនធមមតា 

ប ុកនតមិនម្ននភសត ុតាង្បញ្ញា ក់ពីមនា ីរពិគាធន៍ 

Patient with signs and symptoms of tuberculosis as well as there is radiological abnormality in 

the lungs but no laboratory evidence 
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Q02 គត្ើអំណេះអំណាង្ខាង្គប្កាមមួយណាក លមិនប្ត្ឹមប្ត្ូវ? 

Which of the following statements is not correct? 

 

A. អាកជំង្ឺលាប់ គឺជាអាកជមងឺ្ក លបានពាបាលថ្នា រំគបង្ 

ប ុកនតបានគបាេះបង្់ការពាបាលកនៃង្យូរគហើយ និង្ប្ត្ូវចប់ការពាបាលគឡើង្វញិ 

A relapse patient is the one who was treated for TB but was defaulted for long time and is being 

treated again for TB 

B. ជាអាកជំង្ឺថមីក លបានចប់គនតើមពាបាលរគបង្គលើកទ្ីមួយសប្ម្នប់ការពាបាលជំង្ឺគលើកគនេះ 

ប ុកនតោត្់អាច/ឬធាៃ ប់បានពាបាលជំង្ឺរគបង្កាលពីគលើកមុន 

A new TB patient is the one who is starting the anti-TB treatment for the first time for the current 

episode of the disease, even he/she might have been treated for another episode of the 

infection previously 

C. RR-TB (រគបង្ាំុថ្នា  ំRifampicin) 

ោប់បញ្ច លូោល់ករណីាំុថ្នា Rំifampicinក លបានរកគ ើញគដាយវធិីាន្រសត  phenotypic ឬ genotypic 

និង្គដាយម្នន ឬោម នការាំុថ្នា រំគបង្ណាគនសង្។ ោប់បញ្ច លូទងំ្ការាំុថ្នា  ំគទេះបីជា ាំុថ្នា មួំយមុខ 

“monoresistance”វាំុថ្នា គំប្ចើនមុខ “multidrugsវresistance”វពហុាំុ “polydrugsវresistance”វឬ 

“extensivelyវdrugsវresistance” 

RR-TB (Rifampicin resistant TB) includes all cases of resistance to rifampicin detected using 

phenotypic or genotypic methods, with or without resistance to other anti-TB drugs. It 

includes any resistance to rifampicin, whether monoresistance, multidrug resistance, polydrug 

resistance, or extensively drug resistance. 

D. ប្បសិនគបើអាកជំង្ឺម្នន HIV អវជិាម្នន គៅគពលគធវ ើគត្សត រកគមគោគរគបង្ 

បនាា ប់មកោត្់បានវវិត្តHIVវវជិាម្នន កន ុង្អំឡុង្គពលពាបាលរគបង្ 

គួរកត្ប្ត្ូវបានចត្់ថ្នា ក់ជាអាកជំង្ឺគរង្ម្ននHIVវវជិាម្នន 

If a HIV-negative TB patient who is negative at the time of TB diagnosis develops HIV infection 

during the course of TB treatment should be reclassified as HIV-positive TB patient 
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Q03  គត្ើអំណេះអំណាង្ខាង្គប្កាមមួយណាខាង្គប្កាម ក លមិនប្ត្ឹមប្ត្ូវកន ុង្ការចត្់ទ្ុកថ្នជា 

ការពាបាលរគបង្គជាគជ័យ? 

Which of the following statements is not correct to classify a TB treatment success case? 

 

A. អាកជំង្ឺរគបង្ក លបានពាបាលគលើសពី៥កខ 

គបើគទេះជាលទ្ធនលននការពាបាលមិនបានយត្នមៃក៏គដាយ 

TB patient who was on anti-TB treatment for over 5 months even though their treatment 

outcome was not evaluated 

B. អាកជំង្ឺរគបង្សួត្ក លបានពិនិត្យបាក់គត្រ ើគៅគពលគទ្ើបចប់ពាបាល និង្បានពាសកំហាក 

ឬម្ននលទ្ធនលបណត ុ េះគមគោគអវជិាម្នន គៅកខចុង្គប្កាយននការពាបាល 

និង្ពិនិត្យចុង្គប្កាយមតង្គទ្ៀត្គៅឳកាសមុន 

A pulmonary TB patient with bacteriologically confirmed TB at the beginning of treatment who 

was smear- or culture-negative in the last month of treatment and on at least one previous 

occasion 

C. ជាអាកជំងឺ្ក លបានបញ្ចប់ការពាបាល ប ុកនតមិនម្ននលទ្ធនលពាសកំហាក ឬលទ្ធនលបណត ុ េះគមគោគ 

អវជិាម្នន គៅគពលពិនិត្យកខចុង្គប្កាយននកោពាបាល 

ឬគៅគពលពិនិត្យចុង្គប្កាយមតង្គទ្ៀត្ឳកាសមុន ពីគប្ពាេះការមិនបានគធវ ើគត្សត  

ឬគដាយារមិនបានទ្ទួ្លលទ្ធនល 

A TB patient who has completed the treatment but who does not have a negative sputum smear 

or culture result in the last month of treatment and on at least one previous occasion either 

because tests were not done or because results are unavailable. 

D. ជាអាកជំងឺ្ក លកលង្ត្អ ញូកត្អរពីគោគសញ្ញា រគបង្ 

A TB patient who no longer complaints of any symptoms of tuberculosis 

Q04  ប្បសិនគបើម្ននករណីរគបង្ ៤០ ០០០ករណីប្បចំឆ្ា ំ 

គហើយអាកជំង្ឺម្នា ក់ៗម្ននអាករស់គៅជិត្សា ិត្ចំនួន៣នាក់ (ឧ. 

សម្នជិកប្គួារក លរស់កន ុង្ ំបូលនាេះកត្មួយ) 

និង្គប្បវា៉ា ឡង្់រគបង្សកមមកន ុង្ចំគណាមអាករស់គៅជិត្សា ិត្ម្នន ៣% គត្ើម្ននករណីរគបង្

ចំនួនប ុនាម នក លអាចគធវ ើគោគវនិិចឆ ័យប្បចំឆ្ា ំ 

គដាយការប្ាវប្ជាវអាករស់គៅជិត្សា ិត្ជាមួយអាកជំង្ឺរគបង្សួត្វជិាម្ននគបកា? 

If there are 40,000 cases of TB annually, and each of these patients have on an average 3 close 

contacts (i.e. members of their household), and the prevalence of active TB among the close 

contacts is 3%, how many cases of TB can be identified per year by investigating contacts of TB 

index patients? 

 

A. 12,000 

B. 3,600 

C. 1,200 

D. 4,000 
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Q05 ចំនួនបា ន់ាម នករណីជំង្ឺរគបង្ (ប្គប់ទ្ប្មង្់) គៅកន ុង្ត្ំបន់ប្គប់ ណត ប់របស់ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិគឺ 265 

ករណី។ មណឌ លសុខភាពទងំ្អស់គៅកន ុង្ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិរបស់អាក បានចុេះបញ្ា ីអាកជំង្ឺរគបង្ចំនួន 87 

ករណីគហើយមកទ្ល់គពលគនេះ។ 

→ គណនាភាគរយននករណីជំង្ឺរគបង្ចុេះបញ្ា ីគៅកន ុង្ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិ។ 

The estimated number of TB cases (all forms) in the OD catchment area for the current period is 

265. The health facilities in your OD have registered 87 TB patients during this period. Calculate 

the TB treatment coverage in the OD for the current period. 

 

A. 30% 

B. 27% 

C. 23% 

D. 33% 

Q06 គត្ើវធិីាន្រសតខាង្គប្កាមមួយណាក លជាការគណនាប្ត្ឹមប្ត្ូវអំពីរគបង្ាំុថ្នា (ំRR/MDR)ក លពាបាល

គជាគជ័យកន ុង្ឆ្ា ំ២០១៨? 

Which is the correct method to calculate the RR/MDR TB treatment success rate for 2018? 

 

A. ចំនួនករណីរគបង្ាំុថ្នា Rំifampicin/multidrug-resistant (MDR) 

ក លបានជាសេះគសបើយកន ុង្ឆ្ា ំ២០១៩ 

Number of rifampicin-resistant (RR) / multidrug-resistant (MDR)-TB TB cases who got cured in 

2019 

B. ភាគរយននការាំុថ្នា  ំRifampicin/multidrug-resistant (MDR) 

ក លបានចុេះបញ្ា ីពាបាលគជាគជ័យកន ុង្ឆ្ា ំ២០១៨ 

Percent of rifampicin-resistant (RR) / multidrug-resistant (MDR)-TB cases successfully enrolled 

for treatment in 2018 

C. ចំនួនាំុថ្នា  ំRifampicin/multidrug-resistant (MDR) ក លបានពាបាលគជាគជ័យគៅឆ្ា ំ២០១៨ 

Number of rifampicin-resistant (RR)/multidrug-resistant (MDR)-TB cases who got successfully 

treated by 2018 

D. ភាគរយននការាំុថ្នា  ំRifampicin/multidrug-resistant (MDR) ក លចុេះបញ្ា ីពាបាលគៅឆ្ា ំ ២០១៨ 

និង្ទ្ទួ្លបានការពាបាលគដាយគជាគជ័យ។ 

Percent of rifampicin-resistant (RR)/multidrug-resistant (MDR)-TB cases who were enrolled on 

treatment in 2018 and got successfully treated 



 

8 

Q07 គត្ើអំណេះអំណាង្ខាង្គប្កាមមួយណាក លមិនប្ត្ឹមប្ត្ូវសប្ម្នប់សូចនាករ “ភាគរយននករណីរគបង្

គប្ៅសួត្ក លបានចុេះបញ្ា ីពាបាល”? 

Whichវstatementវbelowវisវnotវcorrectវforវtheវindicatorវ“PercentវofវextrapulmonaryវTBវcasesវ

notified”? 

 

A. ភាគយក គឺជាករណីថមីនិង្ករណីលាប់ននរគបង្គប្ៅសួត្ ក លបានគធវ ើគោគវនិិចឆ ័យគដាយការ

ពិនិត្យបាក់គត្រ ើ ឬគោគវនិិចឆ ័យ គលើគោគសញ្ញា គៃ ីនិកកន ុង្អំឡុង្ននគពល គធវ ើរបាយការណ៍។ 

The numerator is new and relapse extrapulmonary TB cases who were bacteriologically or 

clinically diagnosed during reporting period 

B. ភាគយក គឺជាចំនួនករណីរគបង្គប្ៅសួត្ (ករណីថមីនិង្ករណីលាប់ គដាយម្ននការបញ្ញា ក់ពីការ

ពិនិត្យបាក់គត្រ ើ ឬគោគវនិិចឆ ័យគលើគោគសញ្ញា គៃ ីនិកកន ុង្អំឡុង្ននគពល គធវ ើរបាយការណ៍។ 

The numerator is extrapulmonary TB cases (new and relapse, bacteriologically confirmed, or 

clinically diagnosed) notified during reporting period 

C. ភាគកបង្ គឺជាចំនួនសរុបននករណីរគបង្គប្ៅសួត្ ក លបានគធវ ើគោគវនិិចឆ ័យពិនិត្យ 

បាក់គត្រ ើកន ុង្អំឡុង្គពលគធវ ើរបាយការណ៍។ 

The denominator is total number of bacteriologically diagnosed extrapulmonary cases during 

the reporting period 

D. ភាគកបង្ គឺចំនួនសរុបននករណីថមី និង្ករណីក លមិន ឹង្ពីប្បវត្ត ិការពាបាល 

រគបង្ពីមុនកន ុង្អំឡុង្គពលគធវ ើរបាយការណ៍។ 

The denominator is the total number of new and relapse TB cases and cases with unknown 

previous TB treatment history during reporting period 

Q08 គត្ើសូចនាករការមួយណាប្ត្ូវគណនាគដាយគប្បើទ្ិនាន័យទងំ្គនេះ៖ ចំនួនអាកជំង្ឺរគបង្ម្នន

វវជិាម្ននគមគោគគអ ស៍ ក លបានចប់គនតើម ឬបនតការគប្បើថ្នា បំ្បឆំ្ង្គមគោគគអ ស៍ART កន ុង្អំឡុង្

គពលគធវ ើរបាយការណ៍ កចក ចំនួនអាកជំង្ឺរគបង្ថមីនិង្រគបង្លាប់ក លបាន

កត្់ប្តាជាវជិាម្ននគមគោគគអ ស៍កន ុង្អំឡុង្គពលគធវ ើរបាយការណ៍៖ 

Which indicator is calculated using these data: Number of HIV-positive TB patients that started 

or continued on ART during reporting period divided by Number of new and relapse TB patients 

recorded as HIV-positive during reporting period? 

# អាកជំង្ឺរគបង្ម្ននHIV វវជិាម្នន បានចប់គនតើម/បនតថ្នា បំ្បឆ្ំង្គមគោគគអ ស៍ 

#HIV-positive TB patients started/continued. on ART  

_____________________________________________ 

 

# អាកជំង្ឺរគបង្ថមី និង្រគបង្លាប់ក លបានកត្់ប្តាពីាថ នភាពHIVវវជិាម្នន 

#of new and relapse TB patients recorded HIV+ 

 

A. ភាគរយននអាកជំង្ឺរគបង្ម្ននវជិាម្ននគមគោគគអ ស៍បានចប់គនតើមឬបនត  ការគប្បើថ្នា  ំ

ប្បឆំ្ង្គមគោគគអ ស៍ 

Percent of HIV-positive TB patients started or continued on ART 

B. ភាគរយននអាកជំង្ឺរគបង្ាំុក លបានកត្់ប្តាថ្នម្ននវជិាម្ននគមគោគគអ ស៍ 

Percent of DR-TB patients recorded as HIV-positive 

C. ភាគរយននអាកជំង្ឺរគបង្ ក ល ឹង្ថ្នវជិាម្ននគមគោគគអ ស៍ 

Percent of TB patients with known HIV status 

D. ភាគរយននអាកជំង្ឺរគបង្ក លបានកត្់ប្តាថ្នម្ននវជិាម្ននគមគោគគអ ស៍ 

Percent of TB patients recorded as HIV-positive 
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Q09 គត្ើអំណេះអំណាង្ខាង្គប្កាមមួយណាក លពាក់ព័នធ គៅនឹង្សូចនាករ៖ 

“ចំនួនននអាករស់គៅជិត្សា ិទ្ធជាមួយអាកជំង្ឺរគបង្សួត្វជិាម្នន គបកា ក លបានបញ្ញា ក់ពី

ការពិនិត្យកំហាក ប្ាវប្ជាវរករគបង្ឆ្ៃង្ (បានគធវ ើគត្សត រករគបង្ឆ្ៃង្) ប្សបតាមគោលការណ៍កណនំា

ថ្នា ក់ជាត្ិកន ុង្ការប្ាវប្ជាវរករគបង្ កន ុង្គពលជាក់លាក់ណាមួយ ននអំឡុង្គពលគធវ ើរបាយការណ៍”? 

Which of theវstatementsវbelowវareវrelevantវtoវtheវindicator:វ“Numberវofវcloseវcontactsវofវ

bacteriologically confirmed pulmonary TB cases who were screened for TB infection (tested for 

TB infection) according to national screening protocols during the specified reportingវperiod”? 

 

A. ោល់អាកជិត្សា ិទ្ធអាកជាមួយអាកជំង្ឺរគបង្សួត្វជិាម្ននគបកានឹង្ប្ត្ូវបានពិនិត្យ ំបូង្

រករគបង្សកមមគដាយគោង្គលើគោលការណ៍ថ្នា ក់ជាត្ិ គហើយគៅគពលក លរគបង្សកមមប្ត្ូវបានរកគ ើញ 

គនាេះការវាយត្នមៃរគបង្ឆ្ៃង្នឹង្កាៃ យជាអាកពាក់ព័នធ ។ 

Every contact will first be assessed for active TB as per national protocols; once active TB has 

been ruled out, assessment for TB infection becomes relevant.  

B. សូចនាករការគនេះនឹង្គណនាជា“ចំនួនអាករស់គៅជិត្សា ិទ្ធជាមួយអាកជំង្ឺរគបង្

សួត្វជិាម្ននគបកាក លបានប្ាវប្ជាវរករគបង្”វ(“គោលការណ៍ននការប្ាវប្ជាវ រគបង្ឆ្ៃង្ 

អាចខុសោា ពីប្បគទ្សមួយ គៅប្បគទ្សមួយ ប្បគទ្សខៃេះអាចប្ាវប្ជាវរករគបង្គដាយគធវ ើគត្សត គប្កាមកសបក 

(TST) ឬ គធវ ើគត្សត IGRA”)។ 

Thisវindicatorវisវcalculatedវasវ“totalវnumberវofវcontactsវscreened”វ(TBវinfectionវscreeningវ

protocols may vary by country; some countries may screen using a screening test such as the 

tuberculin skin test [TST] or interferon-gamma release assay [IGRA]) 

C. សូចនាករគនេះគប្បើសប្ម្នប់តាមដានករណីរគបង្ឆ្ៃង្ 

This indicator is used to monitor performance on intensified TB case finding 

D. ចគមៃ ើយទងំ្អស់ខាង្គលើ 

All of the above 

E. ម្ននកត្អំណេះអំណាង្ “A”វនិង្ “B”វប ុគណាណ េះក លប្ត្ឹមប្ត្ូវ 

Statementsវ‘a’វandវ‘b’វonly. 

Q10 គត្ើប្បគោគខាង្គប្កាមណាមួយក លមិនពាក់ព័នធ គដាយផ្ទា ល់គៅនឹង្ការវា៉ា ស់កវង្ភាពសុប្កិត្ជាមួយកនាក

ខាង្កន ុង្/កនាកខាង្គប្ៅននទ្ិនាន័យ? 

Which one is not directly related to measuring the internal/external consistency of reported data? 

 

A. ថ្នទ្ិនាន័យោម នចំកណកគលើស (សថ ិត្កន ុង្ប្ពំក ន) 

គដាយបានវាយត្នមៃពីត្នមៃជាក់លាក់ក លបានោយការណ៍កន ុង្អំឡុង្គពលក លបានគប្ជើសគរ ើស ( ូចជា 

ប្បចំកខ) ឬគលើសខាៃ ំង្ ទក់ទ្ង្និង្ត្នមៃគនសង្គទ្ៀត្ក លម្ននគៅកន ុង្របាយការណ៍ 

Whether data are free of outliers (within bounds), by assessing whether specific reported values 

within the selected period (such as monthly) are extreme, relative to the other values reported 

B. និនាា ការកន ុង្របាយការណ៍តាមគពលគវលា គ ើមបីកំណត្់ត្នមៃគលើសខាៃ ំង្ ឬមិនអាចយល់បាន 

ពីឆ្ា ំមួយគៅឆ្ា ំមួយ 

Trends in reporting over time, to identify extreme or implausible values year-to-year 

C. របាយការណ៍ក លបានគនញើ/ទ្ទួ្ល បានទន់គពលគវលា 

គៅតាមកប្មិត្ននលំហូរប្បព័នធព័ត្៌ម្ននទ្ិនាន័យ 

Reports are submitted/received on time through the levels of the information system data flow 

D. សូចចនាការកមម វធិី គប្បៀបគធៀបជាមួយសូចចនាការគនសង្គទ្ៀត្ ក លម្ននការបា ន់ាម នទ្ំនាក់ទ្ំនង្ 

គ ើមបីកំណត្់ថ្ន ការបា ន់ាម នទ្ំនាក់ទ្ំនង្ ម្ននរវាង្សូចចនាការទងំ្ពីរប្បគភទ្ 

The program indicator compared to other indicators with which they have a predictable 

relationship, to determine whether the expected relationship exists between the two indicators 

ពិនទ ុសរុប៖ _______ / ១៣ ពិនទ ុ 
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ផ្ផែកទ្សា២៖ សលតថភាពបលើលុខងារការដាលដាន និងវាយតម្លៃរបបង 

សូមគប្ជើសគរ ើសចគមៃ ើយក លប្ត្ឹមប្ត្ូវ 

Q11  រគបង្ចុេះបញ្ា ីពាបាល ប្ត្ូវបានពិនិត្យគឡើង្វញិគរៀង្ោល់ប្ត្ីម្នស៖ 

TB case notification is reviewed on a quarterly basis to: 

A. គធវ ើសកមមភាព និង្បំគពញបកនថមថ្នា  ំនិង្ការនគត្់នគង្់គនសង្គទ្ៀត្ 

(កាត្់បនថយការដាច់សត ុកននសម្នា រៈចំបាច់) 

take action and replenishing medicine and others supplies (reduce stock outs of essential 

supplies) 

B. គរៀបចំកននការសកមមភាពបងាក រ និង្នសពវនាយ 

plan preventive and promotive activities 

C. កំណត្់អត្តសញ្ញា ណការនទ េុះគឡើង្ននជំង្ឺ និង្គ ើមបីគដាេះប្ាយការោត្ត្ាត្ 

identify disease outbreaks and to address epidemics 

D. ចគមៃ ើយទងំ្អស់ខាង្គលើ 

all of the above 

Q12  លទ្ធនលននការពាបាលរគបង្ (គជាគជ័យ, បោជ័យ, គបាេះបង្់, មិនមកបនតការពាបាល) 

TB treatment outcomes (success, failure, default, lost to follow-up) is regularly monitored to: 

A.  ឹង្ពីប្បសិទ្ធភាពននអនតោគមន៍សប្ម្នប់ការបញ្ចប់ជំង្ឺរគបង្ 

know the effectiveness of interventions for ending TB 

B. វា៉ា ស់ទ្ំហំប្បជាជនក លកំពុង្ពិនិត្យរកជំង្ឺរគបង្ 

measure the extent of the population that is being screened for TB 

C.  ឹង្ពីអប្តាលទ្ធនលពាបាល 

know the treatment outcome rate 

D. គរៀបចំកននការសប្ម្នប់ការកកលមអការតាមដានការកថទ ំនិង្កសវង្រកអាកជំងឺ្ក លគបាេះបង្់ 

plan for improving follow-up care and lost to follow up patient search 

E. វាយត្នមៃចំគណេះ ឹង្ពីលទ្ធនលពាបាលគលើមន្រនត ីរគបង្ 

assess the knowledge of the staff on TB outcomes 

F. ចគមៃ ើយ A, B, C, D 

A, B, C, D 

G. ចគមៃ ើយទងំ្អស់ខាង្គលើ 

All of the above 

Q13  គហត្ុអវ ើការកបង្កចកតាមអាយុននទ្ិនាន័យគៅគលើសូចនាករសំខាន់ ម្ននារៈសំខាន់? 

Why age disaggregated data on key TB indicators is important? 

A. គដាយារជំង្ឺរគបង្ គឺជាជំង្ឺរបស់មនុសសគពញវយ័ ទ្ិនាន័យគឺគប្បើគ ើមបីតាមដានថ្នគត្ើប្កមុអាយុ៤០ 

និង្គលើស ប្ត្ូវបានគគគធវ ើគោគវនិិចឆ ័យ និង្ពាបាលបានប្ត្ឹមប្ត្ូវឬគទ្ 

Since TB is a disease of adults, the data is used to monitor whether people of age group 40 

years and above are being properly diagnosed and treated 

B. ទ្ិនាន័យក លបានកបង្កចកតាមអាយុ 

គឺប្ត្ូវបានទមទរជាចមបង្សប្ម្នប់គធវ ើរបាយការណ៍គៅកាន់កមម វធិីជាត្ិ 

Age disaggregated data is required mainly for reporting to the national TB program 

C. វាជួយធានាបាននូវការប្គប់ ណត ប់គសវា ល់មនុសសប្គប់ប្កមុអាយុ 

It helps to ensure equitable service coverage of people across all age groups 

D. ទ្ិនាន័យក លកបង្កចកតាមអាយុ គឺពិបាកកន ុង្ការប្បមូល  ូគចាេះវាមិនប្ត្ូវបានោយការណ៍ 

ឬយកគៅគប្បើគទ្ 

Age disaggregated data is difficult to get and, therefore, it is not reported or used 
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Q14  គហត្ុអវ ើការកបង្កចកតាមគភទ្ននទ្ិនាន័យគៅគលើសូចនាករសំខាន់ ម្ននារៈសំខាន់? 

Why is gender disaggregated data on key TB indicators important? 

A. គដាយារជំង្ឺរគបង្ គឺជាជំងឺ្ក លភាគគប្ចើនគកើត្គៅបុរស 

ទ្ិនាន័យគឺគប្បើគ ើមបីតាមដានថ្នគត្ើប្កមុបុរសក លម្ននចំនួនខពស់ ប្ត្ូវបានគគគធវ ើគោគវនិិចឆ ័យ 

និង្ពាបាលបានប្ត្ឹមប្ត្ូវឬគទ្ 

Since TB is a disease mostly of men, the data is used to monitor whether higher number of men 

are being properly diagnosed and treated 

B. ទ្ិនាន័យក លកបង្កចកគៅតាមគភទ្ គ ើមបី ឹង្ថ្នប្កមុណាក លរង្នលប េះពាល់គដាយាររគបង្ 

Gender disaggregated data helps to know which group is mostly affected by TB 

C. វាជួយធានាបាននូវការប្គប់ ណត ប់គសវា ល់មនុសសប្គប់ប្កមុគភទ្ 

It helps to ensure equitable service coverage across all gender groups 

D. ចគមៃ ើយ B, C 

B, C 

E. ចគមៃ ើយទងំ្អស់ខាង្គលើ 

All of the above 

Q15  គត្ើទ្ិនាន័យភូមិាន្រសតសត ីពីគសវាប្គប ណត ប់ជំង្ឺរគបង្ ប្ត្ូវបានគប្បើប្បាស់ោ ង្ ូចគមតច? 

How geographical data on TB service coverage is used? 

A. ជួយកន ុង្ការគធវ ើកននការសប្ម្នប់ការនតល់គសវា DOT  ល់អាកជំង្ឺរគបង្ 

It helps to plan for providing Directly Observed Treatment (DOT) to TB patients 

B. ទ្ិនាន័យប្ត្ូវបានគប្បើកន ុង្ការតាមដានអាកជំង្ឺ 

The data is used to follow up people with TB 

C. ទ្ិនាន័យភូមិាន្រសត  គឺគប្បើសប្ម្នប់គធវ ើsureveillance ជំង្ឺ និង្តាមដានការឆ្ៃង្ោលដាល 

Geographical data is helpful for disease surveillance and monitoring epidemic response 

D. ទ្ិនាន័យភូមិាន្រសត  គឺគប្បើសប្ម្នប់បគង្ក ើត្កននទ្ីជំង្ឺ 

Geographical data is mostly used to develop Geographical Information System (GIS) maps 

Q16  គត្ើគហត្ុអវ ើបានជាប្ត្ូវការទ្ិនាន័យប្បជាាន្រសត  (ឧ 

ព័ត្៌ម្ននពីចំនួនប្បជាជនក លរស់គៅកន ុង្ត្ំបន់ប្គប ណត ប់ កបង្កចកតាមឥរោិបថក លពាក់ព័នធ  

 ូចជា អាយ ុនិង្គភទ្)? 

Why population data are needed (e.g., information on the number of people living in the 

catchment area, disaggregated by relevant characteristics, such as age and sex)? 

A. គប្បើជាភាគយកសប្ម្នប់ការគណនាការសូចចនាករអនុវត្តកមម វធិីរគបង្ 

to use as nominator for calculation of TB program performance indicators 

B. គប្បើជាភាគកបង្សប្ម្នប់ការគណនាសូចចនាករគបង្ 

to use as denominator for calculating TB indicators 

C. គធវ ើកននការនតល់គសវាកមមសុខភាពគនសង្ៗ 

to plan the delivery of various health services 

D. គប្បើសប្ម្នប់គណនាទ្មងន់ការងាររបស់បុគគលិកសុខាភិបាល 

to calculate the workload of the health staff 

E. ចគមៃ ើយ B, C 

B, C 

F. ចគមៃ ើយទងំ្អស់ខាង្គលើ 

All of the above 

 

ពិនទ ុសរុប៖ _______ / ៦ ពិនទ ុ 
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ផ្ផែកទ្សា៣៖ សលតថភាពអនុវតវាលុខងារដាលដាន និងវាយតម្លៃ 

 គដាេះប្ាយបញ្ញា ខាង្គប្កាមគដាយការទញទ្ិនាន័យបញ្ច លូោា  គណនាភាគរយ ទ្ិនាន័យគប្ោង្ (plotting data) 

និង្ការបកប្ាយព័ត្៌ម្នន 

Q17  តាោង្ខាង្គប្កាមគឺបងាា ញពីលទ្ធនលននការប្ាវប្ជាវប្បចំប្ត្ីម្នសសប្ម្នប់ប្សកុប្បត្ិបត្ដ ិមុខកំពូល។ 

កន ុង្ប្សកុប្បត្ិបត្ដ ិគនេះ មណឌ លសុខភាពគធវ ើការប្ាវប្ជាវសកមមកន ុង្ការរុករកជំង្ឺរគបង្។ 

ថមីៗគនេះកន ុង្អំឡុង្គពលននការពិនិត្យទ្ិនាន័យគឡើង្វញិ គគរកគ ើញថ្ន (យុវជន អាយុគប្កាម២៤ឆ្ា ំ) 

ម្ននចំនួនននការឆ្ៃង្ជំង្ឺរគបង្ថមីគួរឱ្យកត្់សម្នគ ល់។ ជាការគឆ្ៃ ើយត្បគៅនឹង្ទ្ិនាន័យទងំ្គនេះ មណឌ លសុខភាព

ទងំ្អស់កន ុង្ប្សកុប្បត្ិបត្ដ ិមុខកំពូល បានពិនិត្យទ្ិនាន័យជំង្ឺរគបង្គឡើង្វញិជាប្បចំ គ ើមបីជូន ំណឹង្កន ុង្

ការសគប្មចចិត្តបគង្ក ើនការទ្ទួ្លយកគសវាប្ាវប្ជាវជំង្ឺរគបង្កន ុង្ចំគណាមយុវជន។ 

The table below shows the quarterly screening results for Muk Kampul OD. In this OD, government 

facilities carry out active screening for TB. During a recent review of the data, it was discovered that 

youth (younger than age 24) account for a significant number of new TB infections. In response to this 

data, Health Centers in Muk Kampul OD regularly review TB data to inform decisions related to 

increasing the uptake of TB screening services among youth. 

 

តាោង្ទ្ី ១៖ ការប្បឹកានិង្គធវ ើគត្សត គោគរគបង្ប្បចំកខធន  ូឆ្ា ំ២០០៩៖ 

 HC # 1 HC # 2 HC # 3 HC # 4 

អាយុរបស់អតិ្ថិជន (គិត្ជាឆ្ា ំ) 

សូចនាករប្ាវប្ជាវជំងឺ្រគបង្ TB Screening Indicators <24 24+ <24 24+ <24 24+ <24 24+ 

TBS1 ចំនួនអតិ្ថិជនក លបានប្ាវប្ជាវរកជំងឺ្រគបង្  341 401 61 226 501 623 108 151 

TBS2 ចំនួនអតិ្ថិជនក លបានគធវ ើគត្សត រកជំងឺ្រគបង្  339 399 53 220 494 600 108 151 

TBS3 ចំនួនអតិ្ថិជនក លបានទ្ទួ្លលទ្ធនលគត្សត   338 399 40 214 431 487 107 151 

TBS45 ចំនួនអតិ្ថិជនបានគធវ ើគត្សតម្ននវជិាម្ននរគបង្ 30 41 9 63 96 141 17 19 

TBS6 ចំនួនអតិ្ថិជនបានបញ្ជ នូគៅមណឌលពាបាល 30 41 4 41 84 98 4 8 
 

 សូមបគង្ក ើត្ឆ្ត្ក លបងាា ញពីការកបង្កចកប្បជាជន តាមប្កមុអាយុ 

ក លបានគធវ ើគត្សត រកជំង្ឺរគបង្គៅកន ុង្មណឌ លសុខភាពទងំ្ ៤ កន ុង្ប្សកុមុខកំពូល៖ 

Please chose the correct chart that shows the distribution of people, by their age groups, tested for TB 

at the four facilities in Muk Kampul OD.  
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D.  

Q18 ការប្ាវប្ជាវគលើជនរស់គៅជិត្សា ិត្ជាមួយអាកជំងឺ្រគបង្សួត្ក លម្ននបាក់គត្រ ើវជិាម្នន (BK+) 

គឺជាយុទ្ធាន្រសតគនៃ ឹេះកន ុង្ការរុករកករណីរគបង្ក លបានបាត្់បង់្។ 

កននការយុទ្ធាន្រសតជាត្ិរបស់រដាា ភិបាលបានកំណត្់គោលគៅ កន ុង្ការប្ាវប្ជាវកន ុង្ចំគណាមអាករស់គៅជិត្សា ិទ្ធជា

មួយអាកជំងឺ្រគបង្សួត្វជិាម្នន(BK+)ក លគទ្ើបគធវ ើគោគវនិិចឆ ័យថមីទងំ្អស់។ គ ើមបីសគប្មចគោលគៅគនេះ 

កមម វធីិរគបង្ជាតិ្បាននត ចួគនតើមកិចចខិត្ខំប្បឹង្កប្បង្កន ុង្ការប្ាវប្ជាវសម្នជិកប្គួារ

ននោល់អាកជំងឺ្រគបង្សួត្វជិាម្នន(BK+) ក លគទ្ើបគធវ ើគោគវនិិចឆ ័យថមី គដាយអាកសម ័ប្គចិត្តសុខភាពសហគមន៍។ 

គោលគៅគឺប្ាវប្ជាវគលើអាករស់គៅជិត្សា ិទ្ធជាមួយអាកជំងឺ្រគបង្សួត្វជិាម្នន(BK+) ោ ង្គហាចណាស់បាន ៨០% 

ននអាកជំងឺ្(BK+)ទងំ្អស។់ 

 

របូភាពទ្ី ១៖ ភាគរយននអាកជំងឺ្រគបង្សួត្ក លបានពិនិត្យបាក់គត្រ ើ បានពិនិត្យប្ាវប្ជាវគៅចគនាៃ េះកខមកោ  ល់កខធន  ូ

ឆ្ា ំ២០២០ គដាយមន្រនត ីមណឌ លសុខភាព គដាយគប្បៀបគធៀបគៅនឹង្គោលគៅថ្នា ក់ជាត្ិ៖                                                                                                                                                                                         

  

 

កន ុង្ចំគណាមមណឌ លសុខភាពបងាា ញកន ុង្ប្កាហវ ិកខាង្គលើ 

គត្ើមណឌ លណាខៃេះសគប្មចគោលគៅបាន៨០%គៅចុង្ឆ្ា ំ២០២០? 

Among the districts shown in the above graph, which attained the target coverage rate (80%) by the 

end of 2020? 

A. Kuje 

B. Gwagwalada 

C. Abaji 

D. Municipal 

E. All the above 
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Q19 ការប្ាវប្ជាវគលើជនរស់គៅជិត្សា ិត្ជាមួយអាកជំងឺ្រគបង្សួត្ក លម្ននបាក់គត្រ ើវជិាម្នន (BK+) 

គឺជាយុទ្ធាន្រសតគនៃ ឹេះកន ុង្ការរុករកករណីរគបង្ក លបានបាត្់បង់្។ 

កននការយុទ្ធាន្រសតជាត្ិរបស់រដាា ភិបាលបានកំណត្់គោលគៅ កន ុង្ការប្ាវប្ជាវកន ុង្ចំគណាមអាករស់គៅជិត្សា ិទ្ធជា

មួយអាកជំងឺ្រគបង្សួត្វជិាម្នន(BK+)ក លគទ្ើបគធវ ើគោគវនិិចឆ ័យថមីទងំ្អស់។ គ ើមបីសគប្មចគោលគៅគនេះ 

កមម វធីិរគបង្ជាតិ្បាននត ចួគនតើមកិចចខិត្ខំប្បឹង្កប្បង្កន ុង្ការប្ាវប្ជាវសម្នជិកប្គួារ

ននោល់អាកជំងឺ្រគបង្សួត្វជិាម្នន(BK+) ក លគទ្ើបគធវ ើគោគវនិិចឆ ័យថមី គដាយអាកសម ័ប្គចិត្តសុខភាពសហគមន៍។ 

គោលគៅគឺប្ាវប្ជាវគលើអាករស់គៅជិត្សា ិទ្ធជាមួយអាកជំងឺ្រគបង្សួត្វជិាម្នន(BK+) ោ ង្គហាចណាស់បាន ៨០% 

ននអាកជំងឺ្(BK+)ទងំ្អស។់ 

 

របូភាពទ្ី ១៖ ភាគរយននអាកជំងឺ្រគបង្សួត្ក លបានពិនិត្យបាក់គត្រ ើ បានពិនិត្យប្ាវប្ជាវគៅចគនាៃ េះកខមកោ  ល់កខធន  ូ

ឆ្ា ំ២០២០ គដាយមន្រនត ីមណឌ លសុខភាព គដាយគប្បៀបគធៀបគៅនឹង្គោលគៅថ្នា ក់ជាត្ិ៖                                                                                                                                                                                         

  

 

គត្ើប្បគោគខាង្គប្កាមមួយណាក លគប្បើជាមួយឆ្ត្ខាង្គលើ៖ 

Which of the statements below apply to this chart: 

A. គោលគៅថ្នា ក់ជាត្ិ គឺប្ត្ូវគធវ ើការប្ាវប្ជាវអាករ់ស់គៅជិត្សា ិត្ឲ្យបាន៨០% 

The national target is to have 80% of the contacts investigated 

B. Kwali គធវ ើការប្ាវប្ជាវអាករស់គៅជិត្សា ិត្បានត្ិចជាង្៥០% ននគោលគៅថ្នា ក់ជាត្ិ 

Kwali is at less than 50% of the national target 

C. Bwondo ប្ត្ូវការចំណាប់អារមមណ៍ពិគសស គដាយារការប្ាវប្ជាវអាករស់គៅជិត្សា ិត្បានគលើសពី៥០% 

កត្គប្កាមគោលគៅថ្នា ក់ជាត្ិ 

Bwondo needs particular attention since they are over 50% points below the national target 

D. គោលគៅថ្នា ក់ជាត្ិកន ុង្ការប្ាវប្ជាវអាករស់ជិត្សា ិត្ គឺ៨០% ឬគលើស 

ននអាកជំងឺ្ក លបានគធវ ើគោគវនិិចឆ ័យរគបង្សួត្គដាយពិនិត្យបាក់គត្រ ើ គួរប្ត្ូវបានប្ាវប្ជាវរកជំង្ឺរគបង្ 

ឬការចមៃង្រគបង្ 

The national target for contact investigation is that contacts of 80% or more of bacteriologically 

diagnosed pulmonary TB patients should be investigated for TB disease and TB infection 

E. Bwari និង្Kwali ម្ននការអនុវត្តគខាយ ពីគប្ពាេះប្បវា៉ា ឡង្់ជំង្ឺរគបង្ទបគៅកន ុង្ប្សកុគនាេះ 

Bwari and Kwali have lower performance because the prevalence of TB is lower in those district 

Q20  ការគធវ ើអគង្កត្គៅកន ុង្ត្ំបន់ប្គប់ប្គង្ននមណឌ លសុខភាពមួយ បានរកគ ើញថ្នកុម្នរចំនួន ៥០០ នាក់ 

ក លម្ននអាយុគប្កាម៥ឆ្ា ំ គកើត្ជំង្ឺខវ េះអាហាររបូត្ថមា។ 

ចំនួនកុម្នរក លម្ននអាយុត្ិចជាង្៥ឆ្ា ំសរុបម្ននចំនួន ៥០០០ នាក់។ រកអប្តាកង្វេះអាហារបូត្ថមា? 

A survey in a health center catchment area found 500 children under five years of age who were 

malnourished. The total population of children less than five years of age in that catchment area was 

5,000. What is the malnutrition rate? 

A. 10.1% 
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B. 10% 

C. 9.9% 

Q21 ប្បសិនគបើអប្តាកង្វេះអាហារបូត្ថមាចំគពាេះកុម្នរក លម្ននអាយុគប្កាម២ឆ្ា ំ ម្នន២០% 

គហើយចំនួនកុម្នរសរុបក លម្ននអាយុត្ិចជាង្២ ឆ្ា ំ គឺ ១០០០០ នាក់។ រកចំនួនកុម្នរក លខវេះអាហារបូត្ថមា? 

If the malnutrition rate in children under two years of age was 20 percent and the total number of 

children less than two years of age was 10,000, calculate the number of children who are 

malnourished. 

A. 2,000 children 

B. 2,200 children 

C. 2,220 children 

ពិនទ ុសរុប៖ _______ / ១០ ពិនទ ុ 
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ផ្ផែកទ្សា៤៖ គុណភាពទ្ិនែន័យ 

សូមគប្ជើសគរ ើសចំគលើយក លប្ត្ឹមប្ត្ូវ 

Q22  គ ើមបីធានាគុណភាពទ្ិនាន័យ គត្ើឃ្លៃ ខាង្គប្កាមណាក លប្ត្ឹមប្ត្ូវកន ុង្ការវាត្នមៃទ្ិនាន័យជាប្បចំ? 

To ensure quality of data, which of the following aspects of data are assessed routinely? 

A. សុប្កឹត្ភាពននទ្ិនាន័យ របាយការណ៍ទន់គពលគវលា ភាពគពញគលញននរបាយការណ៍ 

ភាពសុីោា កនាកកន ុង្ននទ្ិនាន័យ ភាពជាក់លាក់នសសូចចនាករោយការណ៍ 

data accuracy, report timeliness, report completeness, internal consistency of data, reliability of the 

reported indicators 

B. សុប្កឹត្ភាពននទ្ិនាន័យ របាយការណ៍ទន់គពលគវលា ភាពគពញគលញននរបាយការណ៍ 

ភាពជាក់លាក់នសសូចចនាករោយការណ៍ 

data accuracy, report timeliness,  report completeness, and reliability of the reported indicators 

C. សុប្កឹត្ភាពននទ្ិនាន័យ របាយការណ៍ទន់គពលគវលា ភាពគពញគលញននរបាយការណ៍ 

ភាពសុីោា កនាកកន ុង្ននទ្ិនាន័យ  

data accuracy, report timeliness,  report completeness, and internal consistency of data  

D. សុប្កឹត្ភាពននទ្ិនាន័យ របាយការណ៍ទន់គពលគវលា ភាពគពញគលញននរបាយការណ៍ ភាពសុីោា កនាកកន ុង្ 

ភាពសុីោា កនាកខាង្គប្ៅ 

data accuracy, report timeliness,  report completeness, internal consistency, and external consistency 

Q23  គត្ើរបាយការជំង្ឺរគបង្ប្បចំប្ត្ីម្នស គៅប្សកុប្បត្ិបត្ត ិ ប្ត្ូវបានប្តួ្ត្ពិនិត្យោ ង្ ូចគមតច? 

How is the availability of quarterly TB reports at a district health office monitored? 

A. ពិនិត្យគមើលថ្ន ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិបានរកាទ្ុកបញ្ា ីមូលដាា នសុខាភិបាលក លបានគនញើរបាយការណ៍របស់ខៃ នួ 

Checking whether the district office maintains a list of health facilities who have submitted their 

reports 

B. គណនាភាគរយននរបាយការណ៍ក លបានទ្ទួ្ល គដាយកចកជាមួយចំនួនរបាយការការណ៍ក លបានទ្ទួ្ល 

ជាមួយនឹង្ចំនួនរបាយការណ៍ក លរំពឹង្ទ្ុកប្បចំប្ត្ីម្នស 

Calculating the percent of reports available by dividing the total number of reports available by the 

total number of expected reports for that quarter 

C. ពិនិត្យគមើលគ ម្ េះមូលដាា នសុខភិបាលក លបានគនញើរបាយការណ៍ប្បចំប្ត្ីម្នស 

Reviewing the names of which health facilities have submitted the quarterly reports 

D. ចំគលើយទងំ្អស់ខាង្គលើ 

All of the above 

Q24 គត្ើប្បគោគខាង្គប្កាមមួយណាក លប្ត្ឹមប្ត្ូវ? 

Which statements below are correct? 

A. កតាត គនាៀង្ផ្ទា ត្់គណនាពីសុប្កឹត្ភាពននសូចចនាការោយការណ៍ 

គដាយគប្បៀបគធៀបគធៀបជាមួយទ្ិនាន័យកន ុគង្ការប្បភព 

Verification Factor (VF) calculates the accuracy of reported data of selected indicators by comparing 

with data in the source document 

B. គណនាគដាយកចកជាមួយការោប់ទ្ិនាន័យគឡើង្វញិគលើទ្ិនាន័យក លោយការណ៍ 

It is calculated by dividing recounted data by reported data 

C. គបើកតាត គនាៀង្ផ្ទា ត្់ <១០០% ម្ននន័យថ្នរបាយការណ៍គលើស 

If VF is <100%, it means over-reporting 

D. កតាត គនាៀង្ផ្ទា ត់្ក លអាចទ្ទួ្លយកបាន គឺសថ ិត្កន ុង្រង្វង្់ ៩០%-១១០% 

The acceptable range of VF could be 90%-110% 

E. ចំគលើយខាង្គលើទងំ្អស់ 

All of the above 
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Q25 សងគតភាពម្ននិនាែ ការ: ប្បៀបបីៀបរ៉ា ដ្យូ របស់្សកុវបៅនឹងវរ៉ា ដ្យូ ថ្នែ ក់ជាតិវភាពខុសោា ននោ៉ា  យូ វថ្នា ក់ប្សកុវ

នឹង្ថ្នា ក់ជាត្ិវ≥33%វគចញពណ៍ ប្កហម. 

 

 

 

ពិចរណាគលើនិនាា ការពីឆ្ា ំ ២០២៨-២០២០ គត្ើទ្ិនាន័យពីប្សកុប្បត្ិបត្ត ិណាកន ុង្ឆ្ា ំ២០២១ 

ក លមិនម្ននភាពសុីសងាវ ក់កនាកខាង្កន ុង្ និង្គហត្ុអវ ើ? 

 

A. ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិ “C”វពីគប្ពាេះទ្ិនាន័យក លបានោយការណ៍គដាយប្សកុប្បត្ិបត្ត ិគនេះ ម្ននចំនួនទប 

គប្បៀបគធៀបជាមួយប្សកុប្បត្ិបត្ត ិគនសង្ៗគទ្ៀត្ 

Districtវ“C”,វវbecauseវtheវnumberវreportedវbyវthisវdistrictវisវveryវlowវcomparedវtoវotherវdistricts 

B. ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិ “E”វពីគប្ពាេះទ្ិនាន័យក លបានបងាា ញ ធាៃ ក់ចុេះកន ុង្ឆ្ា ំ ២០២២ 

គប្បៀបគធៀបជាមួយនិនាា ការបីឆ្ា ំចុង្គប្កាយ 

Districtវ“E”,វbecauseវtheវnumberវshowsវaវdropវinវ2022វcomparedវwithវtheវpastវthreeវyearsវtrend 

C. ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិ “D”វពីគប្ពាេះភាពខុសោា រវាង្ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិ និង្គរ៉ា យូ ថ្នា ក់ជាត្ិ គ ឺ≥៣៣% 

ក លអាចទ្ុកថ្នជាភាពមិន ូចោា  លុេះប្តាកត្ម្ននអវ ើបានគកើត្គឡើង្ 

Districtវ“D”,វbecauseវanyវdifferenceវbetweenវdistrictវandវnationalវratioវthatវisវ≥33%វisវconsideredវasវ

inconsistent, unless there is something dramatic happening 

D.  ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិខាង្គលើទងំ្អស់ ពីគប្ពាេះោល់ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិបានបងាា ញការកប្បប្បួលគឡើង្គលើ និង្ចុេះគប្កាម 

គៅកន ុង្តួ្គលខក លបានោយការណ៍កន ុង្ឆ្ា ំ ២០១៨-២០២១ 

All districts, because every district is showing upward and downward fluctuations in reported figures 

over the years 2018-2021. 

ពិនទ ុសរុប៖ _______ / ៤ ពិនទ ុ 
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ផ្ផែកទ្សា៥៖ ដ្ំបណើរការទ្ិនែន័យ និងការរយការណ៍ 

សូមគប្ជើសគរ ើសឆ្ត្ក លប្ត្ឹមប្ត្ូវ៖ 

Q26 ប្កាហវ ក លបងាា ញពីអប្តារគបង្ចុេះបញ្ា ីពាបាល និង្អប្តាពាបាលគជាគជ័យ 

កន ុង្ប្ត្ីម្នសទងំ្៤គៅកន ុង្ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិអាក 

Graph showing TB notification rate and TB treatment success rate for the past four quarters for your 

district 
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B.  
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C.  

D.  

Q27 ឆ្ត្ក លបងាា ញពីការគប្បៀបគធៀបននចំនួនករណីាំុថ្នា  ំDR TB 

ក លបានចុេះបញ្ា ីកន ុង្ចំគណាមមូលដាា នសុខាភិបាលគៅកន ុង្ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិ 

Chart showing comparisons of number of DR TB cases notified among facilities in the district 
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A.  

B.  

C.  
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D.  

Q28 ប្កាហវបងាា ញពីការគប្បៀបគធៀបការប្ាវប្ជាវអាករស់គៅជិត្សា ិត្ក លជាគោលគៅគៅកន ុង្ប្សកុប្បត្ិបត្ត ិ/គោល

គៅប្ាវប្ជាវអាករស់គៅជិត្សា ិត្ថ្នា ក់ជាត្ិ 

Graph showing comparison of contact investigation target of your district /national contact 

investigation target 
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B.  

C.  

D.  
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Q29 គប្បើទ្ិនាន័យក លប្សង្់គចញពីប្បព័នធទ្ិនាន័យរគបង្ជាត្ិ (TB MIS) 

បគង្ក ើត្ឆ្ត្ក លបងាា ញពីចំនួនអាកជំងឺ្ក លបានពាបាលគដាយគជាគជ័យ 

គៅកន ុង្មូលដាា នសុខាភិបាលនីមួយៗ គដាយកបង្កចកតាមអាយុ កន ុង្ឆ្ា ំ ២០២១ 

Using data from the national TB MIS, develop a chart showing number of TB patients treated 

successfully by each health facility, disaggregated by age in 2021 
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C.  

D.  

ពិនទ ុសរុប៖ _______ / ៤វពិនទ ុ 

 

ពិនទ ុសរុបទងំអស់៖ _______ / ៣៧វពិនទ ុ 
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