
PROMOTING HEALTHY 
BEHAVIORS (PHB) 
ACTIVITY

TARGET AUDIENCES

• Primary Audiences: Forest goers,
through a local approach (no mass
media and national outreach)

• Secondary Audiences:
o FG community (including wife,

former forest goers and any
people likely to influence FGs’
behaviors and decision)

o Community providers (VMW)

KEY MESSAGES

• Main Messages:
o Don’t wait for symptoms
o When exit the forest, get tested

for malaria at VMW/HC
• Secondary Messages:

o Don’t allow yourself to get
severely ill from malaria

o Don’t lose time and money
because of malaria

o Don’t bring malaria back home
o Don’t take the risk of contracting

malaria or your family will have to
take over your work

o Don’t spread malaria to others
o Don’t make your village sick with

malaria

BEHAVIORAL OBJECTIVES

• Visit VMW or public health facilities for
malaria testing when they exit the forest
regardless symptoms

Cambodia has made significant progress
in reducing the prevalence and mortality
of malaria over the past decade. Cases
decreased significantly over this period
and deaths dropped from 151 in 2010 to
zero in 2018 and until present time.
However, malaria prevalence remains
high among mobile migrant populations
(MMPs), especially forest-goers (FGs)
who work in high-transmission areas with
limited access to malaria services and
information. Intensified, evidenced-
based, tailored social and behavior
change (SBC) efforts prioritizing high-risk
populations is critical for Cambodia to
achieve its goal of eliminating malaria by
2025.

Formative research identified key barriers to
malaria testing include lack of symptoms
and low health risk perception. Thus, the
USAID-funded Promoting Healthy Behaviors
Project (PHB), in collaboration with the
National Center for Parasitology, Entomology
and Malaria Control (CNM) and sub-national
institutions, implements an SBC intervention
with its local partners in Kampong Speu,
Kampong Chhnang and Pursat where the
prevalence of malaria remains high. The
purpose of the intervention is to encourage
target audiences to get tested for malaria
regardless of symptoms when exiting forest
in order to detect and treat malaria cases
early and prevent onward transmission.

DON'T WAIT FOR 
SYMPTOMS



• A calendar is given to FGs to mark the
dates they and their family tested and
as positive reinforcement to maintain
their testing behavior

To create testing routine, each time FGs
and their families get tested they are
given a sticker by VMWs with names of
the people tested and date. FGs are then
to stick it on their calendars on the date
tested. This activity aims to build
satisfaction, pride and elicit positive
feeling by visualizing their testing routine
– knowing that they are looking after
themselves and their families.

STRATEGIES

TO RAISE AWARENESS AND PROMOTE
TESTING FOR MALARIA

PHB’s malaria intervention utilizes several
methods to deliver key messages to target
audiences and use prompts to remind them
to get tested for malaria every time they
exit the forest regardless symptoms.
• Visual communications in the village

(posters, billboards and banners)
• VMW loudspeaker in the village
• VMW house visit to pitch intervention
• Word of mouth and social influence.

A number of visual communications with
key malaria SBC message are installed in
and around the village before house-to-
house visits:
• A banner is installed in the village main

road
• A billboard is installed at the forest

exit/entrance
• Posters are distributed and displayed at

locations FGs frequently visit

A set of recorded messages are played
over loudspeaker in the targeted villages to
reach FGs and their influencers to remind
them to test for Malaria. Loudspeaker is an
ideal reminder tool as target audiences are
often illiterate or without access to core
media channels such as radios, televisions
and social media networks.

TO ENGAGE WITH FOREST GOERS AND
INFLUENCERS AND ENSURE CORRECT
ADOPTION OF MALARIA TESTING
BEHAVIOR

Initial (first month of intervention) house-to-
house visits are conducted by the VMWs to
reach FGs during the short time they have
between forest visits. Tools are provided to
inform and remind FGs to always test for
malaria when they exit the forest regardless
of symptoms:
• Two badges are given to FGs as

personal reminder to get tested each
time they come home from the forest

MONITORING, EVALUATION AND 
LEARNING

PHB conducts ongoing monitoring of
this and all its SBC activities, capturing
data in terms of activities implemented,
people reached, and materials distributed,
as well as information on beneficiaries’
knowledge, attitudes, and behavior prior
to and after exposure to PHB’s activities.
Results and lessons learned are used to
iterate and improve the SBC activities,
and are regularly shared with the
wider SBC community.

https://www.psi.org.kh/phb/
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គម្រោងម្ ើកកម្ពស់ឥរយិាបថររកបម្ោយសខុោុ ភាព (PHB)
ក្រុមគោលគៅ
ក្រុមគោលគៅបឋម:
• អ្នរគ ើរព្ក្ៃ តាមរយៈការគ្វើអ្ន្តរាគមន៍្ផ្ទា ល់ គៅ
សហគមន៍្

ក្រុមគោលគៅបន្ទា ប់:
• សហគមន៍្របស់អ្នរគ ើរព្ក្ៃ (រមួមាន្ ក្បៃន្ធរបស់អ្នរ
គ ើរព្ក្ៃ អ្តើតអ្នរគ ើរព្ក្ៃ ន្ិង អ្នរគសេងៗ ដ លមាន្
ឥទ្ធិៃលគលើឥរយិាបថន្ិងការសគក្មចចិតតរបស់អ្នរគ ើរព្ក្ៃ)

• អ្នរសតល់គសវាសហគមន៍្ (អ្នរសម័ក្គចិតតភូមិៃាបាល
ជំងឺក្គុន្ចាញ់)

សារសំខាន់្ៗ
សារគន្្លឹះ:
• រ ំចាមំាន្គរាគសញ្ញា 
• គៃលក្តឡប់មរៃើព្ក្ៃវញិក្តូវគ្វើគតសតឈាមររគមគរាគ
ក្គុន្ចាញ់ជាមួយអ្នរសម័ក្គចិតតភូមិៃាបាលជំងឺក្គុន្
ចាញ់ឬគៅមណ្ឌ លស ខភាៃ

សារបដន្ែម:
• រ ំបគតត យខ្ួន្គរើតជំងឺក្គុន្ចាញ់្ងន់្្ងរ
• រ ំបគតត យខ្ួន្គរើតជំងឺក្គុន្ចាញ់ន្ទគំោយខាតគៃល
គវលាន្ិងអ្ស់ល យការ់

• រ ំន្ទជំំងឺក្គុន្ចាញ់ក្តឡប់មរសាឹះ
• រ ំឲ្យក្គួសារគ្វើការរបស់អ្នរគោយសារដតអ្នរគរើតជំងឺ
ក្គុន្ចាញ់

• រ ំចម្ងជំងឺក្គុន្ចាញ់គៅអ្នរ ព្ទ្(គបើអ្នរគរើតជំងឺ
ក្គុន្ចាញ់មូសោចខាអំ្នរគហើយចម្ងវាគៅអ្នរគសេង
គទ្ៀត)

• រ ំបគតត យគោយភូមិរបស់អ្នរឆ្្ងជំងឺក្គុន្ចាញ់

គោលបណំ្ងឥរយិាបថ
• គៅជួបអ្នរសម័ក្គចិតតឬគៅមណ្ឌ លស ខភាៃគ ើមបើគ្វើ
គតសតររគមគរាគក្គុន្ចាញ់គៃលដ លគចញៃើព្ក្ៃគ ឹះ
បើមាន្ឬោម ន្គរាគសញ្ញា

គ ឹះបើជាការក្គប់ក្គងជំងឺក្គុន្ចាញ់មាន្ភាៃក្បគសើរ
គឡើងរ៏គោយរ៏ការចំលងជំងឺក្គុន្ចាញ់គៅដតជាបញ្ញា
គៅរន ង តំបន់្ព្ក្ៃ ដ លតំបន់្ចំលងជំងឺក្គុន្ចាញ់ ល់
ជន្ចំតរក្សុរ រមួមាន្អ្នរគ្វើការរន ងព្ក្ៃ ដ លៃួរ
គគដតងដតគ្វើការផ្្ទស់បតូរទ្ើតាងំ រវាងតំបន់្មាន្ការឆ្្ង
តិចតួចន្ិងតំបន់្ដ លមាន្ការចំលងខ្ាងំ គហើយវាជា
ទ្ើតាងំមួយដ លៃិបាររន ងការសតល់គសវាក្គុន្ចាញ់ន្ិង
ដចររដំលរៃ័ត៌មាន្សងដ រ។ រមព ជាមាន្គោលគៅរន ង
ការល បបំបាត់ជំងឺក្គុន្ចាញ់ក្គប់ទ្ំរង់គៅឆ្ន ២ំ០២៥។
អ្ក្តាព្ន្ការស្ាប់បាន្ថយច ឹះៃើ ១៥១ន្ទរ់ រន ងឆ្ន ំ
២០១០ មរគៅ ០ន្ទរ់ រន ងឆ្ន ២ំ០១៨។

គគក្មាងគលើររមពស់ឥរយិាបថក្បរបគោយស ខមាលភាៃ
(PHB) ដ លទ្ទ្ួលការឧបតែមភថវកិា គោយទ្ើភាន រ់ងារ
សហរ ឋោគមររិសក្មាប់ការអ្ភិវឌ្ឍអ្ន្តរជាតិ (USAID)
ន្ិងសហការគោយមជឈមណ្ឌ លជាតិក្បយ ទ្ធន្លងជំងឺ
ក្គុន្ចាញ់ បា៉ា រា៉ាស ើតសាស្តសត ន្ិងបាណ្រសាស្តសត (CNM)
គោយមាន្ការសហការៃើថ្នន រ់គក្កាមជាតិសងដ បាន្
អ្ន្ វតតសរមមភាៃផ្្ទស់បតូរឥរយិាបថដសនរជំងឺក្គុន្ចាញ់
ជាមួយអ្ងគការព្ គូ គៅរន ងគខតតរំៃង់សពឺ រំៃង់ឆ្ន ងំ
ន្ិងគោ្ិសាត់ ដ លជាទ្ើតាងំដ លមាន្ររណ្ើ ជំងឺ
ក្គុន្ចាញ់ខពស់។ តាមរយៈការសិរាក្សាវក្ជាវបាន្
បងាា ញឲ្យ លងថ្ន ឧបសគគសំខាន់្ៗ រន ងការគៅគ្វើគតសត
រមួមាន្ការមិន្មាន្គរាគសញ្ញា ន្ិងការយល់គ ើញថ្ន
ជំងឺក្គុន្ចាញ់ជាជំងឺមាន្ហាន្ិភ័យ ប។  ូចគចនឹះ
គហើយ យ ទ្ធសាស្តសតរន ងសរមមភាៃគន្ឹះ គឺក្តូវបាន្
បគងកើតគឡើងគ ើមបើដសវងររ ន្ិងៃាបាលររណ្ើ ជំងឺក្គុន្
ចាញ់ឲ្បបាន្ឆ្ប់ន្ិងការោរការឆ្្ងបន្តគទ្ៀត។

រ ំចាំមាន្គរាគសញ្ញា



អ្នរសម័ក្គចិតតភូមិៃាបាលជំងឺក្គុន្ចាញ់គ្វើការច ឹះតាម
សាឹះបន្ទា ប់គទ្ៀត ៤ ដខបន្ទា ប់ៃើការច ឹះគលើរ ំបូង។ រន ង
អ្ំឡ ងគៃលច ឹះគលើរគន្ឹះ អ្នរសម័ក្គចិតតោចគ្វើគតសតឲ្យ
ន្ិងសតល់ថ្នន កំ្គុន្ចាញ់ ក្បសិន្គបើចាបំាច់។ អ្នរសម័ក្គចិតត
ន្លងបន្តរលំលរអ្នរគ ើរព្ក្ៃអ្ំៃើសារសំខាន់្ព្ន្ការគ្វើគតសត
រាល់គៃលដ លគចញៃើព្ក្ៃវញិ ក្ៃម ងំៃិន្ិតយគមើលការ
គក្បើក្បតិទ្ិន្ដ លបាន្សតល់ឲ្យ ន្ិងគ្វើការតត់ព្ថងគ្វើ
គតសតបន្ទា ប់ ដសែរគៅតាមព្ថងដ លៃួរោត់គ្វើគតសតគលើរ
ច ងគក្កាយដ លបាន្រត់ក្តាទ្ ររន ងក្បតិទ្ិន្។

យ ទ្ធសាស្តសត
គលើររមពស់ការយល់ លង ន្ិងការគ្វើគតសតជងំឺក្គនុ្ចាញ់
បទ្អ្ន្តរាគមន៍្របស់គគក្មាង PHB ដសនរជំងឺក្គុន្ចាញ់គក្បើ
ក្បាស់ វ ិ្ ើសាស្តសតគសេងៗ គ ើមបើសេៃវសារយសារសំខាន់្ៗ
បាន្គៅ ល់ក្រុមគោលគៅ ន្ិងគក្បើសមាភ រអ្ប់រំគសេងៗ
គ ើមបើរលំលរៃួរោត់ ឲ្យគ្វើគតសតឈាមររគមគរាគក្គុន្ចាញ់
បន្ទា ប់ៃើៃួរគចញៃើព្ក្ៃតវញិគ ឹះបើជាោត់មាន្ឬមិន្មាន្
គរាគសញ្ញា រ៏គោយ។
• ផ្ទា ងំរូបភាៃ ន្ិងបោ
• សារតាមគោសន្សៃ័ា
• អ្នរសម័ក្គចិតតគ្វើការច ឹះតាមសាឹះ
• អ្នរមាន្ឥទ្ធិៃលរន ងភូមិោចក្បាប់តៗោន

សមាភ រសេៃវសាយក្តូវបាន្ ំគឡើង គៅរន ងន្ិងជិតៗភូមិ
ម ន្គ្វើការច ឹះតាមសាឹះ:
• បោ (banners) ក្តូវបាន្ោរ់គៅតាមស្ូវសំខាន់្ៗ
• ផ្ទា ងំរូបភាៃបញ្ឈរ (billboards) ក្តូវបាន្ ំគឡើងគៅ
រដន្្ងគចញ/ក្ចរចូលព្ក្ៃ

• ប័ណ្ណសេៃវសាយ (posters) ក្តូវបាន្ដចរចាយ ន្ិង
បិទ្គៅទ្ើរដន្្ងដ លអ្នរគ ើរព្ក្ៃគៅញលរាបប់

សារជាសំគលងក្តូវបាន្ចារ់សាយតាមរយៈឧបររណ៍្បំៃង
សំគលង គៅរន ងភូមិគោលគៅ គ ើមបើបាន្គៅ ល់អ្នរគ ើរព្ក្ៃ
ន្ិងអ្នរមាន្ឥទ្ធិៃលគៅរន ងភូមិ គ ើមបើរលំលរៃួរោត់ ឲ្យគៅ
គ្វើគតសត។ ឧបររណ៍្បំៃងសំគឡងគឺជាជំគរ ើស ៏លែ គោយ
ក្រុមគោលគៅជាគក្ចើន្មិន្គចឹះអ្រេរ ឬមិន្មាន្ការទ្ទ្ួលបាន្
ៃ័ត៌មាន្តាមរយៈក្បៃ័ន្ធសេៃវសាយ  ូចជាវទិ្យ ទូ្រទ្សេន៍្ ឬ
ក្បៃ័ន្ធសេៃវសាយសងគម។

ទ្ំន្ទរ់ទ្នំ្ងគៅអ្នរគ ើរព្ក្ៃ ន្ងិអ្នរមាន្ឥទ្ធិៃល ក្ៃម ងំ
ធាន្ទបាន្ការអ្ន្ វតតឥរយិាបថសតើៃើជងំកឺ្គុន្ចាញ់
 ំតរ់កាល ំបូង អ្នរសម័ក្គចិតតភូមិៃាបាលជំងឺក្គុន្
ចាញ់គ្វើការច ឹះតាមសាឹះ គ ើមបើ រ់ទ្ងគៅអ្នរគ ើរព្ក្ៃ។
សមាភ រអ្ប់រំក្តូវបាន្សតល់គៅៃួរគគ គ ើមបើជូន្ៃ័ត៌មាន្ ន្ិង
រលំលរអ្នរគ ើរព្ក្ៃ ឲ្យគៅគ្វើគតសត គៅគៃលៃួរោត់គចញៃើ
ព្ក្ៃវញិ គ ឹះបើជាោម ន្គរាគសញ្ញា ជំងឺក្គុន្ចាញ់រ៏គោយ:
• ខាា ស់ផ្្ទរសញ្ញា ក្តូវបាន្ឲ្យគៅអ្នរគ ើរព្ក្ៃគ ើមបើជា
របស់សក្មាប់រលឺំរគៅគៃលមរសាឹះ ៃើព្ក្ៃវញិ

• ក្បតទិ្និ្រ៏បាន្ឲ្យគៅអ្នរគ ើរព្ក្ៃសងដ រ គ ើមបើរត់ក្តា
ព្ថងដ លោត់ន្ិងក្គួសារបាន្គ្វើគតសត ន្ិងគ ើមបើជាការ
គលើរទ្លរចិតតឲ្យោត់ក្បកាន់្ឥរយិាបថព្ន្ការគ្វើគតសត

ការតាមោន្ វាយតព្ម្ និ្ងសិរា
គគក្មាង PHB គ វ្ើការតាមោន្ការគ វ្ើអ្ន្តរាគមន្៍គន្ឹះ
និ្ងសរមមភាៃផ្្ទស់បតូរឥរយិាបថ ព្ទ្គទ្ៀតរបស់
គគក្មាង គោយក្បមូលទិ្ន្នន័្យសរមមភាៃ ក្រុម
គោលគៅ និ្ងសមាភ រៈដ លបាន្ដចរចាយ ក្ៃម ងំ
ៃ័ត៌មាន្អំ្ៃើចំគណ្ឹះ លងនិ្ងឥរយិាបថ របសអ់្តាែ ោហរ
ម ន្និ្ងគក្កាយបាន្ទំ្ន្ទរ់ទំ្ន្ងជាមួយសរមមភាៃ
របស់គគក្មាង។ លទ្ធសលនិ្ងគមគរៀន្ដ លទ្ទ្ួលបាន្
ន្លងយរគៅគក្បើគ ើមបើអ្ន្ វតតគគក្មាងបន្ត និ្ងគ វ្ើឲ្យ
កាន់្ដតមាន្ភាៃក្បគសើរគឡើង នូ្វសរមមភាៃផ្្ទស់បតូ
ឥរយិាបថរបស់គគក្មាង ក្ៃម ងំដចរចាយជាក្បចាំ
គៅសហគមន៍្ព្ន្អ្នរគ វ្ើការដសនរផ្្ទស់បតូរឥរយិាបថ។

ៃ័ត៌មាន្ទ្នំ្ទរ់ទ្នំ្ង
គលារ ជើម មា៉ា ល់គសាើរ
ន្ទយរគគក្មាង
អ្ងគការ ភើ គអ្ស ោយ
jmalster@psi.org https://www.psi.org.kh/km/phb/
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