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សសចក្តសីបតជ្ញា ចិត្តរបស់រាជរដ្ឋា ភិបាល



ត ើការបង្កា រការចំលងតេតោគតេដស៍មានប្បសិទ្ធភាពកំរ ិណា?

ប្បតទ្សគរួត សថិ តៅតលើផ្លូវតដើេបឈីានដល  
ការកា  បនថយ 90% ននការឆ្លងថ្មីតៅឆ្ន ំ 2025 ពី

បន្ទា   េូលដ្ឋា ន 2010 ។
<250

Source : AIDS Data Hub, UNAIDS



ស្ថា នភាពសេពីសេមីស្ថស្រសតនិងការចាំណាយស្លីយត្បនឹងសមសរាគសេេស៍និងជាំងសឺេេស៍
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សា​​
ហ​រណក្មម

បរយិា
កាសគាំម្ររ

ធនធានថវកិា

តាមដ្ឋននិងវាយត្ម្មល

យុរធស្ថស្រសតជ្ញតិ្ស ល្ីយត្បនឹងសមសរាគសេេស៍



លរធផលម្នការងារដ្ឋក់្
ការស្លីយត្បនងឹសមសរាគសេេស៍សៅក្នុងCDP/CIP

ក្នុងរីរមួសេត្ត សម្រៅរីរមួសេត្ត សរុប ថវកិា

ចាំនួន
សងាា ត្់

ចាំនួន
សងាា ត្់
ដេលបាន
ររួលការ
ប.ប

ចាំនួនសកិាា
កាម(ស) ចាំនួនឃុាំ

ចាំនួនឃុាំ
ដេលបាន
ររួលការ
ប.ប

ចាំនួនសកិាា
កាម(ឃុាំ)

ចាំនួនស/
ឃដេល
បានបប

ចាំនួនសិកាា
កាមស/ឃ
ដេលបាន
ររួលការ
ប.ប

ចាំនួនស/
ឃដេល
បានដ្ឋក្់
AIDSក្នុងCDP/CIP

ថវកិា

ភនាំសពញ 105 20 62 0 0 0 20 62
បន្ទា យានជ័យ 12 10 40 55 12 45 22 85
សសៀមរាប 12 10 37 88 4 8 14 45
បាត់្េាំបង 10 9 39 93 12 39 21 78 9 9,198$

សរុប 139 49 178 236 28 92 77 270 9 9,198$



ក្មមវធីិរីម្រកុ្ងពសនលឿនការស ល្ីយត្បនឹងសមសរាគសេេស៍

80MR សម្រាប់សម្រមបសម្រមួលេនតរាគមន៍

ថវកិាឃុាំសងាា ត់្ដេលបានដ្ឋក់្AIDSក្នុងCDP/CIP: 37 MR

វស័ិយសុខាភិបាល វស័ិយមិនដមន
សុខាភិបាល

រិនន័យ រិនន័យ

ត្ាំណាងម្របជ្ញជនគនលឺឺះ
េនក្ផាុក្សមសរាគសេេស៍

តាមដ្ឋនការេនុវត្ត សជណ ២១៣

គណៈក្ាម ធិការម្របយុរធនឹងជាំងសឺេេស៍សេត្តបាត់្េាំបង

CLM និង​ PSF 



ានការេវឺះខាត្ក្ចិចសហម្របត្បិត្តកិារ​
និងការម្របាម្រស័យទាក់្រងរវាងេនក្ផតល់
សសវាដថទាាំសុេភាព​េនក្ររួលផល/
េត្ិថិជន/េនក្ជាំង​ឺនិងេនក្បសងាតី្សគល
នសយាបាយម្រគប់ក្ម្រមតិ្​(ថ្នន ក់្ជ្ញត្ិ​សេត្ត​
ម្រសុក្​និងឃុាំ)។

'ម្រត្ីសកាណ' សៅក្ម្រមិត្សផេងៗគន ទាាំងសនឺះ
ចាំបាច់ម្រត្ូវត្ម្រមមឹ​និងភាា ប់គន សៅវញិសៅ
មក្​សេីមបកី្ាំដណរម្រមង់សុេភាពររួល
បានសជ្ញគជ័យ។

សគលនសយាបាយរបស់រដ្ឋា ភិបាលបចចុបបននសតីពីវមិជឈការ​និងវមិជឈការម្នធនធាន​និងការស្លីយត្ប​ក៏្
េូចជ្ញស.ជ.ណ.២១៣​គឺជ្ញឱកាសេ៏សាំខាន់សម្រាប់វឌ្ឍនភាពក្នុងសរឿងសនឺះ។



សក្មមភាព
ម្រកុ្មយុរធស្ថស្រសតរ១ី
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5 សធវីការសិក្ាេាំពីមូលសហតុ្ម្នត្ម្រមូវការ​និងការបនតសម្របីម្របាស់PrEP ។
6 បនតពម្រងីក្ការសម្របីម្របាស់​PrEP ពីរីតាាំង​PrEP ទាាំង១០បចចុបបនន​សៅកាន់សេត្តន្ទន្ទ។​

ការផ្លល ស់បតូរការម្របម្រពឹត្ត?ិ

សសវាសមម្រតី្?

ឧទាហរណ៍មួយម្នការសម្រមបសម្រមួល

Consistency 



េនតរកាល/ចីរភាព

េនតរកាលគឺជ្ញ​"េាំសណីរការម្នការផ្លល ស់បតូរឆ្ា យពីការគាំម្ររ
របស់ាច ស់ជាំនួយសដ្ឋយបសងាីត្យនតការសេីមបមី្រគប់ម្រគងក្មមវធីិ
សុេភាព​ការេនុវត្ត​ឬេនតរាគមន៍ម្របក្បសដ្ឋយចីរភាព​តាម

រយៈេនតរក្មមម្នក្តាត ខាងក្នុង​និងខាងសម្រៅ"។

ចីរភាពគឺជ្ញ​"សមត្ាភាពរបស់ម្របសរសក្នុងការម្រគប់ម្រគង
សដ្ឋយឯក្រាជយនូវក្មមវធីិជ្ញក់្លាក់្មួយក្នុងរយៈសពលយូរ
សដ្ឋយមិនានការរ ាំខាន​ឬការសម្រមបសម្រមួលសដ្ឋយបណ្
តុ្ឺះអារមមណ៍ម្នភាពជ្ញាច ស់​និងបសងាីត្បរយិាកាស
េាំសណាយផលទាាំងក្នុង​និងសម្រៅម្របសរស។

Transition is the "process of moving away from donor support 
by establishing mechanisms to manage health programs, 

practices, or sustainable interventions through the 
interaction of internal and external factors."

Sustainability is "the ability of a country to independently 
manage a specific program in the long run without 

disturbances or compromises by instilling a sense of 
ownership and creating an enabling environment both 

inside  and outside the country. ”



ការររលួបានសសវាសុេភាពជ្ញសក្លក្នុងការស្លយីត្បនងឹសមសរាគសេេស៍នងិជាំងសឺេេស៍
Universal Health Coverage of HIV and AIDS Response

X

X

Y

Integrated 
Health services
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Q3 Q4 Q1 Q2 Q3 Q4
1 សសវាសមសរាគសេេស៍តាមត្ម្រមូវការ​របស់PLHIVនិងKP (Differentiated Service 

Delivery, DSD)។
2 ការសធវីសត្សតរក្សមសរាគសេេស៍សដ្ឋយេលួនឯង​(HIV Self Testing , HIVST)។
3 ដក្លមអរាំន្ទក់្រាំនងតាមបណាត ញសងគមយក្មក្េនុវត្តសៅក្នុងសក្មមភាពចុឺះេប់រ ាំផ្លា ល់។​
4 គុណភាពម្នចុឺះេប់រ ាំផ្លា ល់(Out Reach Workers, ORW)។
5 សធវីការសិក្ាេាំពីមូលសហតុ្ម្នត្ម្រមូវការ​និងការបនតសម្របីម្របាស់PrEP ។
6 បនតពម្រងីក្ការសម្របីម្របាស់​PrEP ពីរីតាាំង​PrEP ទាាំង១០បចចុបបនន​សៅកាន់សេត្តន្ទន្ទ។​

7 សធវីការសិក្ាគុណវស័ិយ​សលីវបបធម៌រមួសភរម្នភាពងាយរងសម្រគឺះរបស់ម្រក្ុមយុវជន​MSM 
និង​TGW រមួទាាំងេនក្ដេលសម្របីម្របាស់សម្រគឿងសញៀន។

8 សសវាកាត់្បនាយសម្រគឺះថ្នន ក់្សៅក្នុងពនធន្ទគរ​និងមណឌ លឃុាំឃាំង។

9 ការតាមដ្ឋននិងម្រតួ្ត្ពិនិត្យដេលេឹក្ន្ទាំសដ្ឋយសហគមន៍​(CLM) ។​



ដផនការសក្មមភាពរបស់ម្រកុ្មយុរធស្ថស្រសតរ២ី

Q3 Q4 Q1 Q2 Q3 Q4
1 ការស្លីយត្បពហុវសិយ័​៖ចាំបាច់ម្រត្ូវសផ្លត ត្សលីម្រក្សួង/ស្ថា ប័នអារិភាពមួយចាំនួន

ប ុសណាណ ឺះ។​

2
ការដណន្ទាំពី​MEFនិង​MOPសេីមបឱីយមនាីរសុខាភិបាលសេត្ត / គណៈក្ាម ធិការជាំងឺ
សេេសស៍េត្តអាចសេីរត្ួន្ទរីរបសេ់លួនក្នុងការដបងដចក្ថវកិាសម្រាប់គាំម្ររេល់ការងារ
សេេសថ៍្នន ក្់ឃុាំ​និងម្រសុក្។​

3
េជបជេម្រត្ូវការការគាំម្ររក្នុងការត្ស ូមត្ិក្ម្រមិត្េពសជ់្ញមួយេនក្បសងាីត្សគល
នសយាបាយជ្ញន់េពសស់ៅក្នុង​MEF, MOP, MOI និង​MOH សេីមបេីនុវត្ត​SCN213
ម្របក្បសដ្ឋយម្របសិរធភាព។​

4 បសងាីត្​SOP សម្រាប់កិ្ចចសហការរវាងវសិយ័ឯក្ជន​និងវសិយ័ស្ថធារណៈក្នុងការ
ផតលស់សវាសមសរាគសេេស​៍។

5
គាំម្ររេលម់្រក្សួងេប់រ ាំ​យុវជន​និងកី្ឡាក្នុងការេនុវត្តគុណភាពេពសរូ់ទាាំងម្របសរស
េាំពីសមសរាគសេេស​៍សម្រគឿងសញៀន​និងការេប់រ ាំផលូវសភរ​ដេលគម នការសរសីសេីង/គាំម្ររ
េល​់KP និងេនក្ផាុក្សមសរាគសេេស។៍

S2 
Secretariat

RHAC

KHANA

National MCH

Center 

Friends 
International 

CRS

FHI Epic



ដផនការសក្មមភាពរបស់ម្រកុ្មយុរធស្ថស្រសតរ៣ី

Q3 Q4 Q1 Q2 Q3 Q4
1 បនតបសងាីនការចូលសម្របីម្របាស់ (Access) មូលនិធិសមធម៌សុេភាព​(HEF)/ID Poorជ្ញលក្ា

ណៈបុគគល​មិនដមនជ្ញការចុឺះស ម្ ឺះជ្ញលក្ាណៈម្រគួស្ថរ។​

2 សរៀបចាំម្របព័នធចុឺះស ម្ ឺះ/រិននន័យរបស់​HEF បដនាមសរៀត្​សេីមបសីបីក្ការចុឺះស ម្ ឺះបុគគល
សម្រាប់េនក្ផាុក្សមសរាគសេេស៍សៅជ្ញ​ID Poor សៅក្ដនលងផតល់​ART ។

3
បសងាីនត្ម្រមូវការ(Demand)សម្រាប់េត្ាម្របសយាជន៍គាំពារសងគម​សក្ៀរគរេងគការសងគមសីុវលិ
សៅតាមឃុាំ​និងម្រសុក្​និងអាជ្ញា ធរមូលដ្ឋា ន​េណៈសពលដេលធាន្ទការសាា ត្់ម្នស្ថា នភាព
ផាុក្សមសរាគសេេស៍/KP 

4 ពម្រងឹងការសគរពចាប់(Compliance)របស់ាច ស់ម្រគឹឺះស្ថា នក្មានតសម្រាប់ការចុឺះស ម្ ឺះ
សបឡាជ្ញតិ្របបសនតិសុេសងគម។

5 កាត្់បនាយការដ្ឋក្់សទាសរ័ណឌ (Decriminalization)ការងារផលូវសភរតាមរយៈការពិនិត្យ
ស ងីវញិម្នចាប់ម្របឆ្ាំងការជួញេូរមនុសេ។

6 ពម្រងឹង​និងក្ាំណត់្សគលសៅយុរធស្ថស្រសត​សេីមបដីក្លមអបរយិាកាសេាំសណាយផល។

7 ដក្លមអ​'េក្ារក្មមដផនក្ចាប់​(Legal Literacy)' (សម្រកាមបាវចន្ទ​'េឹងពីសិរធិរបស់សយងី') 
សម្រាបP់LHIVនិង​KP។
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ដផនការសក្មមភាពរបស់ម្រកុ្មយុរធស្ថស្រសតរ៤ី

Q3 Q4 Q1 Q2 Q3 Q4
1 ដសវងរក្ម្រក្បេណឌ ដេលានសកាត នុពល​និងរម្រមង់ដបបបរសម្រាប់ការចុឺះកិ្ចចសនយាសសងគម​(social 

contracting)។

2 បសងាីត្​SOP សម្រាប់កិ្ចចសនយាសសងគមដេលរមួបញ្ចូ លលក្ាណៈវនិិចឆ័យចាស់លាស់អាចសអាយCSOសសនី
សុាំកិ្ចចសនយាសរដ្ឋា ភិបាល​។

3 វាយត្ម្មលកិ្ចចេិត្េាំម្របឹងដម្របងផតល់​ART និង​PrEP ដេលដផអក្សលីសហគមន៍។

4
រមួបញ្ចូ លសគលសៅថមីរបស់​UNAIDS 80-60-30 សម្រាប់ភាពជ្ញេនក្េឹក្ន្ទាំរបស់​KP និងចីរភាពសៅ
ក្នុង​NSP-VI និងសគលសៅ​ថមី​(6*95, 2*90, 3*10) ដេលបានសសនីស ងី​UNAIDS (េនុស្ថសន៍
សម្រាប់​NSP-VI)។

5 រមួបញ្ចូ លសគលសៅ​80-60-30 សៅក្នុងគសម្រាង​ថមGីFATM។

6 ភាពជ្ញាច ស់​និងេភិបាលកិ្ចចម្នការស ល្ីយត្បនឹងសមសរាគសេេស៍សៅថ្នន ក់្សេត្តគរួដត្ម្រតូ្វបានសធវីឱយម្របសសីរ
ស ងី​ម្រសបតាមកិ្ចចេិត្េាំម្របឹងដម្របងសេីមបបីសងាីត្មូលនិធិសៅថ្នន ក់្សេត្ត។​

7 ដក្លមអ​និងពម្រងីក្ការ Community Led Monitoring (CLM)។
8 បសងាីត្ម្រកុ្មការងារជ្ញតិ្ដេលានមុេងារសលីការម្រតួ្ត្ពិនិត្យនិងវាយត្ម្មលសម្រាប់ការស ល្ីយត្បពហុវស័ិយ​

9 បសងាីត្មូលដ្ឋា នរិននន័យ(Database)ព័ត៌្ានសតីពីសមសរាគសេេស៍​និងជាំងឺសេេស៍(សុេភាពនិងមិន
ដមនសុេភាព) 
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ក្ិចចម្របជុាំសពញេងគ
អាជ្ញា ធរជ្ញត្ិម្របយុរធនងឹជាំងឺសេេស៍ សលីក្រី១ឆ្ន ាំ២០២២

សៅានគាល ត្រវាងេវដីេលសយងីេឹងនិងេវដីេលសយងីសធវី





កាលវភិាគ….សេីមបសីម្រមបសម្រមួល



1. CDP/CIP

2. SCN 213

3. FTCI

Recommendations  

NAA Technical Officers’ Tasks 

1. EE/MCPI
2. Soc Prot./ 

ID Poor
3. GBV

តោលតៅ 
95-95-95 +

Prev, eMTCT
TB, intg.H. 
Services

+ three <10%
ករណីឆ្លងថ្មី

<250

2023-2025

2022-2023

2020-2022

2018-2020

Changes both the Maker and the Destination

Source : Strategic Working Groups  To end AIDS by 2025, 5 Apr 2022



េនុវត្ត….សគលការណ៍បរយិាបន័ន(ម្រតី្សកាណ)



NSP V (NAA) 

HSSP(NCHADS)

HSP3(MOH) HSP4? (MOH)

NASA

Mid term Review

35% of 
Domestic funding

50% of 
Domestic funding

The Sustainability Roadmap 

Strengthening Coordination

NSPV



naa

Source : េងគវបិបសន្ទ េជបជេ 8 Apr 2021



យនតការសម្រមបសម្រមួល

ម្រក្សួង
ស្ថា ប័ន េងគការ

សងគមសីុវលិ

To lead, To advocate, To facilitate, 
To mobilize resources, To monitor



Technical Working Groups (HIV) 



Mid-term review of Cambodia Strategic Plan for HIV/AIDS and STIs
Prevention and Care in the Health Sector 2021- 2025  





PEPFAR : Cambodia Framework for 
Sustained Epidemic Control 



ក្មមវធីិរីម្រកុ្ងពសនលឿនការស ល្ីយត្បនឹងសមសរាគសេេស៍

80MR សម្រាប់សម្រមបសម្រមួលេនតរាគមន៍

ថវកិាឃុាំសងាា ត់្ដេលបានដ្ឋក់្AIDSក្នុងCDP/CIP: 37 MR

វស័ិយសុខាភិបាល វស័ិយមិនដមន
សុខាភិបាល

រិនន័យ រនិន័យ

ត្ាំណាងម្របជ្ញជនគនលឺឺះ
េនក្ផាុក្សមសរាគសេេស៍

តាមដ្ឋនការេនុវត្ត សជណ ២១៣

គណៈក្ាម ធិការម្របយុរធនឹងជាំងសឺេេស៍សេត្តបាត់្េាំបង

CLM និង​ PSF 

Support of 
LHSS to 4 FTCI 
Provinces

60K to 90K  

PASP សលខាធិការដ្ឋា នគណៈក្ាម ធកិារម្របយុរធនងឹជាំងសឺេេស៍សេត្តបាត់្េាំបង



1. H.E Dr. Tia Phalla, Vice Chair of National AIDS Authority,

2. Dr Khin Cho Win Htin, Country Director a.i of UNAIDS,

3. Dr Ly Penh Sun, Director of NCHADS, 

4. H.E Dr Lon Chanrasmey, Deputy Director General for Health and Project Manager-Technical of MOH LIT 

5. Dr Ouk Vichea, Deputy Director of NCHADS 

6. Dr Lan Vanseng, Deputy Director of NCHADS

7. Mr Ung Polin, Community Support Adviser, UNAIDS

8. Dr Steve Wignall, Project Director of EpiC/FHI360

9. Mr Choub Sok Chamreun, Executive Director, KHANA

10. Mr Tim Vora, Executive Director, HACC

11. Dr Veth Sreng, Program Manager, RHAC

12. Mr Sem Sithat, Program Manager, FI

13. Mr Seum Sophal, Program Manager, CPN+

14. Ms Ouk Somalay, Chair of Excom, EWNet

15. Mr Reth Bora, Coordinator, Bandanh Chaktomuk

DFAT Support 
to HIV and 

AIDS 
Response  

E. Tia Phalla" <phalla.tia1@gmail.com>,
Megan Counahan <Megan.Counahan@dfat.gov.au>,
"ONGPIN, Patricia" <OngpinP@unaids.org>,
"MOH-LIT Dr. Lon Chnarasmey" <lcrasmey@gmail.com>,
"oukvichea@nchads.org" <oukvichea@nchads.org>,
Dareth CHHIM KHIN <khindareth@gmail.com>,
Dareth <khindareth@naaa.gov.kh>,
NAA CHEA SETTHI <setthichhea@gmail.com>,
"setthichhea@naaa.gov.kh" <setthichhea@naaa.gov.kh>,
"bonnaroth_houl@mef.gov.kh" <bonnaroth_houl@mef.gov.kh>,
Chea Sovann <monitor_pr@yahoo.com>,
"monitor_pr@online.com.kh" <monitor_pr@online.com.kh>,
"sovannarith@nchads.org" <sovannarith@nchads.org>,
Ngauv Bora <bora@nchads.org>,
"samnang@nchads.org" <samnang@nchads.org>,
USAID - Sok Bunna <bsok@usaid.gov>,
"WIN HTIN, Khin Cho" <WinhtinK@unaids.org>,
Steve Wignall <SWignall@fhi360.org>,
Sok Chamreun Choub <csokchamreun@khana.org.kh>,
"hacc@hacccambodia.org," <hacc@hacccambodia.org>,
"Dr.Sreng" <sreng@rhac.org.kh>,
"Sem, Sithat" <sithat@friends-international.org>,
"Obs NGO - Cambodian People living with HIV Network (CPN+) - Sophal 
Seum" <seumsophal@gmail.com>,
Somalay Ouk <ouksomalay@gmail.com>,
Bora Reth <bora.reth123@gmail.com>,
Kem Vichet <kem_vichet@hotmail.com>,
Chiv Bunthy <cccsec_m@ccmcambodia.org>,
"hmarqusee@usaid.gov" <hmarqusee@usaid.gov>,
HACC Cambodia <hacccambodia@hotmail.com>



Concept Note

High-Level Reflection Workshop on Multi-Sectoral HIV Response in Cambodia

Source : LHSS , USAID



Concept Note
High-Level Reflection Workshop on Multi-Sectoral HIV 

Response in Cambodia

Presentation of Summary of Key 

Findings of NSPV-MTR/NAA in forms of 

below structures for each health and 

non-health sectors HIV responses:

o What are key findings-

o What are going on well? 

o What are key challenges?

o What are feasible 

recommendations? 



សសចក្តីសននិដ្ឋា ន



យនតការសម្រមបសម្រមួល

គណៈក្ាម ធិការេកឹ្ន្ទាំរមួ
សពលសវលា

បរយិាប័នន
(Soft 

skills and 
hard 

skills)

ធនធាន



1. CDP/CIP

2. SCN 213

3. FTCI

Recommendations  

1. EE/MCPI
2. Soc Prot./ 

ID Poor
3. GBV

តោលតៅ 
95-95-95 +

Prev, eMTCT
TB, intg.H. 
Services

+ three <10%
ករណីឆ្លងថ្មី

<250

2023-20252022-2023

2020-20222018-2020

NAA GMC (Grant Management Committee)

ម្រក្ុមយុរធស្ថស្រសតម្នNSPV
(Strategic Working Groups)

2020-2025

ការដម្របម្របួលយនតការសម្រមបសម្រមួល
ការស្លយីត្បនងឹសមសរាគសេេស៍នងិជាំងសឺេេស៍

NCHADS Working Groups  and others

ថាេវនតនន ប្បពន័ធេនកចូលរេួ
(Dynamics of                                Stakeholders System)



2022 2023
Jun Jul Aug Sep Oct Nov Dec Jan Feb Mar Apr May Jun Jul

International AIDS Conference

NAA PAB PAB meeting PAB Meeting
NAA GDJ WG
NAA TAB
NAA internal meeting 

FRA Grant Making 
Country 
Dialogue?

Country 
Dialogue?

NAA SSI GFATM
PEPFAR  ROP
NAA FTC1 Meeting Meeting
NAA LHSS  support FTC1 Pro

NAA LHSS

High-Level Reflection Workshop on 
Multi-Sectoral HIV Response in 

Cambodia

NAA LHSS SCN 213

NAA Overall Leading WG
NAA S1WG
NAA S2WG
NAA S3WG
NAA S4WG
NAA SM&EWG

NCHADS Mid term Review NCHADS SP
NCHADS SI WG
NCHADS COPTC WG
NCHADS B-COC / BLR WG

UNAIDS
Sustain Road 
Map 2 

Optima 
2

UNAIDS DFAT Law Review
UNAIDS DFAT Soc Contract 14-Jul
UNAIDS FTC1 BMC?? SRP ???

FHI Epic
FONPAM
FONPAM CLM



1. ពម្រងីក្ត្នួ្ទរីរបស់​GMC សេីមបជី្ញជាំនយួេល់ម្រកុ្មការងារយុរធស្ថស្រសត​(Expand the role of GMC  to be assist the 

Strategic Working Groups)

2. េគគសលខាធិការ​និងន្ទយក្ដ្ឋា នជបួម្របជុាំជ្ញមយួមស្រនតជី្ញន់េពស់​(Dr Phalla Dr Vath Dr Kunthy Dr Leng…) 
សេីមបបីាំសពញត្នួ្ទរីសាំខាន់ៗ​(ដផនការការងារឆ្ន ាំ​២០២២៖​ម្ផាក្នុង​និងពហុវសិ័យ) សដ្ឋយឈរសលីកិ្ចចម្របជុាំ​PAB 
ដេមិថុន្ទ​ឆ្ន ាំ​២០២២។​(Office of the Secretary General and Department work with Senior Officials ( Dr 

Phalla , Dr Seilavath, Dr Kunthy Dr Leng…)  to best perform critical roles  of NAA ( 2022 Work plan : 

internal and Multi-sectoral) as of PAB Jun 2022 Meeting. )

3. ភាា ប់សៅកិ្ចចម្របជុាំម្ផាក្នុង​NAA និងកិ្ចចម្របជុាំចសងអៀត្របស់​NAA ជ្ញមយួម្រកុ្មគណៈក្មមធិការេឹក្ន្ទាំរមួការងារយុរធ
ស្ថស្រសត (Link to NAA Internal Meeting and NAA Small meeting with Overall Strategic Working Groups )

សាំសណីរជូន
ឯកឧត្តមទេសរដ្ឋមន្រ្តីប្រធា្អជរជអ


