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ABSTRACT 

 

Objective: Describe the current status of HPV vaccination practices among students of the Faculty 

of Pharmacy at University of Medicine and Pharmacy - Hanoi National University in 2023 and some 

related factors. 

Research objects and methods: Cross-sectional descriptive study via online survey conducted on 

234 students of VNU, University of Medicine and Pharmacy in 2023. 

Results: There were 70 students (29.9%) vaccinated against HPV, of which 23.9% of students had 

received all 3 doses of HPV vaccine. Women have a significantly higher rate of practice than men 

(29.3% compared to 5.7%). The HPV vaccination rate was highest among students from the city 

(42.6%) and lowest among students from mountainous areas (7.1%). Students who share with their 

families about sex, have acquaintances with cervical cancer, hear information about HPV from 

medical staff and the media, receive vaccination advice from relatives, health care workers, or 

students with knowledge about cervical cancer and HPV, had a significantly higher rate of HPV 

vaccination practice than the other groups (p < 0.05). 

Conclusion: Practice of full-dose HPV vaccination among students at University of VNU, Medicine 

and Pharmacy is still low, accounting for 23.9%. Personal characteristics such as year of study, 

gender, place of residence, relationship and information access characteristics of students are related 

to HPV vaccination practices. 
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TÓM TẮT 

 

Mục tiêu: Mô tả thực trạng thực hành tiêm phòng HPV của sinh viên Khoa Dược, Trường Đại học 

Y Dược - Đại học Quốc gia Hà Nội năm 2023 và một số yếu tố liên quan. 

Đối tượng và phương pháp nghiên cứu: Nghiên cứu mô tả cắt ngang qua khảo sát trực tuyến được 

thực hiện trên 234 sinh viên Trường Đại học Y Dược - Đại học Quốc gia Hà Nội năm 2023. 

Kết quả: Có 70 sinh viên (29,9%) đã tiêm phòng vacxin HPV, trong đó có 23,9% sinh viên đã tiêm 

đủ 3 mũi vacxin HPV. Nữ giới có tỷ lệ thực hành đạt cao hơn đáng kể so với nam giới (29,3% so với 

5,7%). Tỷ lệ tiêm phòng HPV cao nhất ở sinh viên tới từ thành phố (42,6%) và thấp nhất ở nhóm 

sinh viên tới từ miền núi (7,1%). Những sinh viên có chia sẻ với gia đình về tình dục, có người quen 

mắc ung thư cổ tử cung, được nghe thông tin về HPV từ nhân viên y tế, phương tiện truyền thông, 

nhận được lời khuyên tiêm phòng từ người thân, nhân viên y tế, hoặc những sinh viên có kiến thức 

về ung thư cổ tử cung và về HPV có tỷ lệ thực hành tiêm chủng HPV cao hơn đáng kể so với những 

nhóm còn lại (p < 0,05). 

Kết luận: Thực hành tiêm đủ liều vacxin HPV ở sinh viên Trường Đại học Y Dược - Đại học Quốc 

gia Hà Nội còn thấp, chiếm 23,9%. Các đặc điểm cá nhân như năm học, giới tính, nơi sống, mối quan 

hệ và các đặc điểm tiếp cận thông tin của sinh viên có liên quan tới thực hành tiêm phòng HPV. 

 

Từ khóa: HPV, ung thư cổ tử cung, thực hành tiêm phòng HPV, phòng chống HPV. 

  

                                                           
* Tác giả liên hệ 

Email: phuonglan.ump@vnu.edu.vn 

Điện thoại: (+84) 906138889 

http://doi.org/10.52163/yhc.v65iCD7.1330 



N.T.P. Lan  et al / Vietnam Journal of Community Medicine, Vol. 65, Special Issue 7, 224-231 

226 

1. ĐẶT VẤN ĐỀ 

Ung thư cổ tử cung là một vấn đề sức khỏe cộng đồng 

toàn cầu, với gánh nặng đặc biệt cao ở nhiều quốc gia 

có thu nhập thấp và trung bình. Năm 2020, ước tính có 

khoảng hơn 604.000 trường hợp mắc mới ung thư cổ tử 

cung và gần 342.000 trường hợp tử vong do ung thư cổ 

tử cung trên toàn thế giới [1]. 

Hiện nay, biện pháp dự phòng và kiểm soát ung thư cổ 

tử cung hữu hiệu nhất là tiêm vacxin ngừa một loại 

virut phổ biến (thường gây ra sự hình thành các u nhú 

trên da hoặc niêm mạc, được biết đến với tên gọi thông 

thường là mụn cóc), đó là human papilloma virus (HPV) 

và tầm soát định kỳ để phát hiện sớm với kế hoạch điều 

trị hiệu quả có thể mang đến cơ hội khỏi bệnh lên tới 

90%. Do đó việc tuyên truyền nâng cao nhận thức 

phòng bệnh cho phụ nữ trong cộng đồng về căn bệnh 

này là rất quan trọng, đặc biệt là phụ nữ trẻ ở nhóm tuổi 

từ 20-25 tuổi, lứa tuổi bắt đầu xuất hiện những nguy cơ 

tiềm ẩn về bệnh ung thư cổ tử cung, và cũng là độ tuổi 

thích hợp tiêm phòng HPV. Một kết quả nghiên cứu ở 

Hoa Kỳ cho thấy sinh viên đại học là nhóm đối tượng 

có nguy cơ cao nhiễm HPV do thiếu nhận thức về HPV 

và có nhiều yếu tố nguy cơ cao: hút thuốc, quan hệ tình 

dục…, đồng thời khuyến cáo cần tiến hành nhiều 

nghiên cứu đánh giá kiến thức, thực hành về phòng 

chống HPV cho sinh viên đại học [2]. 

Sinh viên Dược trường Đại học Y Dược - Đại học Quốc 

gia Hà Nội là những cán bộ y tế tương lai, nếu được 

trang bị đầy đủ kiến thức, thúc đẩy hành vi phù hợp sẽ 

giúp nâng cao chất lượng đội ngũ cán bộ y tế này và 

giáo dục sức khỏe cộng đồng. Để tìm hiểu thực trạng 

cũng như có các giải pháp can thiệp phù hợp, chúng tôi 

thực hiện nghiên cứu này nhằm mục tiêu mô tả thực 

trạng thực hành tiêm phòng HPV của sinh viên Khoa 

Dược, Trường Đại học Y Dược - Đại học Quốc gia Hà 

Nội năm 2023 và một số yếu tố liên quan. 

2. ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN 

CỨU 

2.1. Thiết kế nghiên cứu 

Nghiên cứu mô tả cắt ngang. 

2.2. Địa điểm và thời gian nghiên cứu 

Địa điểm: Trường đại học Y Dược - Đại học Quốc gia 

Hà Nội.  

Thời gian nghiên cứu: nghiên cứu được tiến hành từ 

tháng 9/2023 đến tháng 5/2024, thời gian thu thập số 

liệu vào tháng 2 và tháng 3 năm 2024. 

2.3. Đối tượng nghiên cứu 

Sinh viên hệ chính quy Trường Đại học Y Dược - Đại 

học Quốc gia Hà Nội và đồng ý tham gia nghiên cứu. 

2.4. Cỡ mẫu, chọn mẫu:  

Phương pháp chọn mẫu: chọn mẫu chủ đích. 

Cỡ mẫu khảo sát được tính theo công thức: 

n =  
Z2 × p (1 - p) 

d2 

Trong đó: n là cỡ mẫu nghiên cứu. 

 Z là hệ số giới hạn tin cậy. Với độ tin cậy 

bằng 95% có Z = 1,96. 

 p là tỷ lệ sinh viên đạt kiến thức về phòng 
ung thư cổ tử cung là 26,7% theo nghiên cứu 

của Đỗ Thị Thùy Vân và cộng sự [3]. 

 d là khoảng chênh lệch cho phép (d = 0,06). 

Như vậy cỡ mẫu tối thiểu tính được n = 209. Lấy thêm 

10% đề phòng sai số. Trên thực tế chúng tôi phỏng vấn 

được 234 sinh viên. 

2.5. Biến số, chỉ số  

Nghiên cứu khảo sát các nhóm biến số: 

- Đặc điểm của đối tượng nghiên cứu: năm học, giới 

tính, nguồn thông tin tiếp cận ung thư cổ tử cung. 

- Kiến thức: kiến thức về ung thư cổ tử cung, kiến thức 
về HPV, kiến thức về phòng HPV. 

- Thực hành: thực trạng tiêm vacxin HPV (số mũi đã 
tiêm phòng, thời điểm tiêm…), dự định tiêm phòng, lý 

do tiêm, lý do không tiêm, thực hành đạt. 

2.6. Kỹ thuật, công cụ và quy trình thu thập số liệu 

Sinh viên đồng ý tham gia nghiên cứu được cung cấp 
phiếu điều tra online và tự trả lời.  

2.7. Xử lý và phân tích số liệu  

Số liệu được nhập bằng phần mềm Excel và phân tích 
bằng phần mềm SPSS 27. 

Để đánh giá kiến thức, mỗi lựa chọn đúng trong các câu 

hỏi được tính 1 điểm. Trong mỗi câu hỏi có thể có nhiều 
lựa chọn đúng. Kiến thức được coi là đạt khi tổng điểm 

kiến thức đạt từ 50% tổng số điểm tối đa trở lên. Phần 
thực hành về tiêm phòng vacxin HPV được đánh giá 

theo việc tiêm phòng vacxin HPV ở đối tượng nghiên 

cứu. Đối tượng nghiên cứu tiêm phòng đủ 3 mũi vacxin 
được đánh giá là thực hành đạt. Những đối tượng chưa 

tiêm, tiêm 1 hoăc 2 mũi được đánh giá là thực hành 
không đạt. 

2.8. Đạo đức nghiên cứu 

Trước khi tham gia, đối tượng nghiên cứu được cung 
cấp rõ ràng, đầy đủ thông tin liên quan đến mục tiêu và 

nội dung nghiên cứu. Thông tin cá nhân của đối tượng 
nghiên cứu được bảo mật. Nghiên cứu không ảnh 

hưởng đến sức khỏe, tinh thần của sinh viên.  

3. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU 

Trong tổng số 234 sinh viên được lựa chọn đưa vào 
nghiên cứu này, chỉ có 70 sinh viên đã tiêm phòng 

vacxin HPV, còn lại 164 sinh viên chưa tiêm phòng 
vacxin HPV. 

https://www.nhathuocankhang.com/benh/benh-mun-coc-hat-com
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Bảng 1: Thực hành tiêm phòng vacxin HPV của đối tượng nghiên cứu 

Thực hành tiêm phòng vacxin HPV Tần số (n) Tỷ lệ (%) 

Đã tiêm phòng vacxin HPV (n = 234) 70 29,9 

Thời điểm tiêm (n = 70) 

9-14 tuổi  16 22,9 

15-17 tuổi  17 24,3 

> 17 tuổi  36 51,4 

Không nhớ  1 1,4 

Thời điểm tiêm đã quan hệ tình 

dục chưa (n = 70) 

Đã quan hệ tình dục 7 10 

Chưa quan hệ tình dục 62 88,6 

Không nhớ  1 1,4 

Lý do tiêm phòng (n = 70) 

Lo lắng có thể nhiễm HPV trong tương lai  55 78,6 

Nhận được lời khuyên từ gia đình, bạn tình 45 64,3 

Nhận được lời khuyên từ nhân viên y tế  27 38,6 

Nhận được lời khuyên từ bạn bè 22 31,4 

Cảm thấy cần tiêm  37 52,9 

Thấy nhiều người tiêm  9 12,9 

Lý do không tiêm phòng (n = 164) 

Lo ngại về an toàn vacxin  9 5,5 

Lo ngại về tác dụng phụ của vacxin  14 8,5 

Giá quá đắt 93 56,7 

Không quan hệ tình dục  11 6,7 

Cảm thấy không cần thiết  11 6,7 

Gia đình không đồng ý 5 3,0 

Không biết chỗ tiêm  23 14,0 

Cảm thấy nam giới không cần tiêm  17 10,4 

Lý do khác  35 21,3 

Dự định tiêm phòng vacxin HPV 

cho mình (n = 164) 

Có, chắc chắn  60 36,6 

Có thể có 85 51,8 

Không  8 4,9 

Không biết  11 6,7 

Dự định giới thiệu vacxin tiêm 

phòng HPV (n = 234) 

Có, chắc chắn  145 62,0 

Có thể có 72 30,8 

Không  7 3,0 

Không biết  10 4,3 

Có 70/234 sinh viên (29,9%) đã tiêm phòng vacxin HPV, trong đó có 56/234 sinh viên (23,9%) đã tiêm đủ 3 mũi 

vacxin HPV và chủ yếu sinh viên tiêm phòng khi chưa quan hệ tình dục (62/70 sinh viên). Về lý do đã tiêm phòng 

có 78,6% sinh viên  cho rằng lo lắng có thể nhiễm HPV trong tương lai. Có 52,9% sinh viên cảm thấy cần tiêm 

khi biết được các kiến thức về HPV và ung thư cổ tử cung. Đa số sinh viên cho rằng lý do không đi tiêm phòng 

vacxin HPV là giá quá đắt (56,7%). Chỉ có 36,6% sinh viên chắc chắn về dự định tiêm phòng vacxin HPV. 62% 

sinh viên chắc chắn giới thiệu vacxin tiêm phòng HPV. 
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Biểu đồ 1: Đánh giá thực hành tiêm vacxin phòng HPV (n = 234) 

 

Có 56/234 sinh viên (23,9%) được hỏi đã tiêm đủ 3 mũi vacxin phòng HPV, còn lại 178/234 sinh viên (76,1%) 

thuộc các trường hợp chưa tiêm, không nhớ số mũi tiêm hoặc tiêm từ 1 đến 2 mũi. 

Bảng 2: Mối liên quan giữa một số yếu tố cá nhân và thực hành tiêm vacxin HPV 

Đặc điểm cá nhân Thực hành đạt Thực hành không đạt p 

Năm học  

Năm 1 (n = 43) 7 (16,3%) 36 (83,7%) 

< 0,001 

Năm 2 (n = 56) 8 (14,3%) 48 (85,7%) 

Năm 3 (n = 26) 3 (11,5%) 23 (88,5%) 

Năm 4 (n = 48) 10 (20,8%) 38 (79,2%) 

Năm 5 (n = 61) 28 (45,9%) 33 (54,1%) 

Giới tính 
Nam  (n = 53) 3 (5,7%) 50 (94,3%) 

< 0,001 
Nữ  (n = 181) 53 (29,3%) 128 (70,7%) 

Nơi ở trước khi 

vào trường  

Thành phố, thị xã (n = 54) 23 (42,6%) 31 (57,4%) 

< 0,001 Nông thôn (n = 166) 32 (19,3%) 134 (80,7%) 

Miền núi (n = 14) 1 (7,1%) 13 (92,9%) 

Tình trạng mối 

quan hệ nam nữ 

Độc thân (n = 197) 40 (20,3%) 157 (79,7%) 

0,007 Đang trong mối quan hệ (n = 33) 15 (45,5%) 18 (54,5%) 

Khác (n = 4) 1 (25,0%) 3 (75,0%) 

Tỷ lệ thực hành tiêm phòng HPV đạt ở sinh viên năm thứ 4 và thứ 5 cao hơn so với sinh viên những năm trước 

đó. Nữ giới có tỷ lệ thực hành đạt cao hơn đáng kể so với nam giới (29,3% so với 5,7%). Tỷ lệ này cao nhất ở 

sinh viên tới từ thành phố (42,6%) và thấp nhất ở nhóm sinh viên tới từ miền núi (7,1%). Những sinh viên đang 

trong một mối quan hệ nam nữ (45,5%) cũng có tỷ lệ thực hành đạt cao hơn sinh viên độc thân (20,3%). Những 

sự khác biệt này có ý nghĩa thống kê với p < 0,05. 

Bảng 3: Mối liên quan giữa việc tiếp cận các thông tin và thực hành tiêm vacxin HPV 

Tiếp cận thông tin Thực hành đạt Thực hành không đạt p 

Nói chuyện với gia đình 

về vấn đề tình dục 

Có (n = 26) 26 (50,0%) 26 (50,0%) 
< 0,001 

Không (n = 182) 30 (16,5%) 152 (83,5%) 

Người quen mắc ung 

thư cổ tử cung  

Có (n = 25) 13 (52,0%) 12 (48,0%) 

0,002 Không (n = 132) 29 (22,0%) 103 (78,0%) 

Không biết (n = 77) 14 (18,2%) 63 (81,8%) 

23.90%

76.10%

Đạt Chưa đạt
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Tiếp cận thông tin Thực hành đạt Thực hành không đạt p 

Nguồn thông tin nghe 

được về HPV 

Nhân viên y tế (n = 107) 38 (35,5%) 69 (64,5%) < 0,001 

Tivi hoặc đài (n = 91) 33 (36,3%) 58 (63,7%) < 0,001 

Không có thông tin (n = 36)    

Nhận được lời khuyên 

tiêm phòng từ đâu 

Người thân (n = 130) 47 (36,2%) 83 (63,8%) < 0,001 

Nhân viên y tế (n = 89) 33 (37,1%) 56 (62,9%) < 0,001 

Không có lời khuyên (n = 15)    

Kiến thức HPV  
Đạt (n = 156) 48 (30,8%) 108 (69,2%) 

< 0,001 
Không đạt (n = 78) 8 (10,3%) 70 (89,7%) 

Kiến thức về ung thư cổ 

tử cung  

Đạt (n = 126) 39 (31,0%) 87 (69,0%) 
0,007 

Không đạt (n = 108) 17 (15,7%) 91 (84,3%) 

Kiến thức vacxin 
Đạt (n = 149) 46 (30,9%) 103 (69,1%) 

< 0,001 
Không đạt (n = 85) 10 (11,8%) 75 (88,2%) 

 

Những sinh viên có chia sẻ với gia đình về tình dục, có 

người quen mắc ung thư cổ tử cung, được nghe thông 

tin HPV từ nhân viên y tế, phương tiện truyền thông, 

nhận được lời khuyên tiêm phòng từ người thân, nhân 

viên y tế, hoặc những sinh viên có kiến thức về ung thư 

cổ tử cung và về HPV mức đạt có tỷ lệ thực hành tiêm 

chủng HPV cao hơn đáng kể so với những nhóm còn 

lại (p < 0,05). 

4. BÀN LUẬN  

Thực hành về tiêm vacxin HPV 

Hơn 50% sinh viên thực hiện tiêm phòng vào độ tuổi 

lớn hơn 17 tuổi, cho thấy sinh viên đều thực hiện tiêm 

phòng khá muộn, thời gian thực hiện không nằm trong 

thời gian ưu tiên nhất theo hướng dẫn của Vụ Sức khỏe 

Bà mẹ - Trẻ em, Bộ Y tế [4]. Nghiên cứu cho thấy các 

lý do sinh viên chấp nhận tiêm vacxin phòng HPV, đa 

số sinh viên lo lắng có thể nhiễm bệnh trong tương lai 

[6], [8]. Tỷ lệ này cho thấy sinh viên trong nghiên cứu 

này có nhận thức tốt về việc tự bảo vệ bản thân trước 

các bệnh đã có vacxin phòng ngừa. Hơn 50% sinh viên 

cảm thấy cần tiêm khi biết được các kiến thức về HPV, 

ung thư cổ tử cung. Tỷ lệ này cho thấy can thiệp nâng 

cao kiến thức là quan trọng đối với việc chấp nhận tiêm 

phòng của cộng đồng. 

Kết quả nghiên cứu hiện tại chỉ có 23,9% sinh viên đã 

tiêm đủ liều hay đạt thực hành đạt tiêm vacxin. Tỷ lệ 

trả lời có dự định chắc chắn sẽ tiêm cũng chỉ chiếm 

36,6%. Tỷ lệ tiêm và có kế hoạch tiêm trong nghiên cứu 

này còn thấp, có thể do kiến thức còn hạn chế. Y văn 

cũng đã chứng minh một người sẵn sàng tiêm vacxin 

phòng HPV hay không liên quan chặt chẽ với kiến thức 

của người đó về HPV, ung thư và các yếu tố nguy cơ 

khác [5]. Tỷ lệ thực hành tiêm phòng HPV đạt tương 

đồng với nghiên cứu của Vũ Ngọc Hà (năm 2022) tiến 

hành trên nữ sinh viên Trường Đại học Y Dược - Đại 

học Quốc gia Hà Nội (22,3%) [6]. Tuy nhiên, kết quả 

này thấp hơn nhiều so với mục tiêu mà Tổng giám đốc 

Tổ chức Y tế thế giới đề ra vào năm 2018 là đến năm 

2030, mỗi quốc gia bảo đảm ít nhất 90% bé gái được 

tiêm đầy đủ vacxin ngừa ung thư cổ tử cung trước 15 

tuổi. Trong khi đó, một số nước ở các khu vực châu Âu, 

châu Mỹ có tỷ lệ tiêm vacxin cao hơn đáng kể, như 

nghiên cứu phạm vi tiêm chủng ngừa HPV ở các bé gái 

Đức cho thấy 39,5% đối tượng tiêm đủ 3 liều [7]. Khác 

biệt này có thể do vacxin HPV tại Việt Nam chỉ có 

trong chương trình tiêm chủng dịch vụ mà chưa được 

đưa vào chương trình tiêm chủng quốc gia, giá thành 

vacxin còn cao. Trên thực tế, 56,7% sinh viên trong 

nghiên cứu này cho rằng lý do không tiêm phòng HPV 

là giá quá đắt. Nhiều nghiên cứu trên thế giới cho thấy 

chi phí là một trong những rào cản rất lớn để các đối 

tượng tiếp cận với dịch vụ tiêm vacxin phòng chống 

HPV. Hơn nữa nếu chi phí được nhà nước chi trả, tỷ lệ 

tiêm vacxin có thể tăng lên [5]. Do đó, cần có các chính 

sách hỗ trợ giá để người dân dễ dàng tiếp cận vacxin 

HPV. Chỉ có 36,6% sinh viên chắc chắn về dự định 

tiêm phòng vacxin HPV. Bên cạnh đó, việc lo sợ về tác 

dụng phụ và mức độ an toàn của vacxin cũng là một 

trong những rào cản khiến sinh viên chưa tiêm vacxin. 

Trong nghiên cứu của chúng tôi, tỷ lệ này lần lượt là 

8,5% và 5,5%. Tuy  nhiên, một số nghiên cứu đã chứng 

minh vacxin phòng HPV có khả năng bảo vệ lâu dài và 

có thể duy trì ở mức cao trong thời gian 8-9 năm, thời 

gian bảo vệ của vacxin vẫn tiếp tục được nghiên cứu và 

không có tác dụng phụ nghiêm trọng nào liên quan đến 

việc tiêm vacxin được báo cáo trong các nghiên cứu 

lâm sàng. 

Một số yếu tố liên quan 

Kết quả cho thấy có mối liên quan giữa năm học với 

thực hành tiêm vacxin HPV (p < 0,05). Sinh viên năm 

4 và 5 có thực hành cao nhất. Kết quả này phù hợp với 
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kết quả của nhiều nghiên cứu khác. Theo nghiên cứu 

được thực hiện trên trẻ nữ vị thành niên ở Hồng Kông, 

khi nghiên cứu chỉ ra học sinh học lớp càng cao thì có 

điểm kiến thức càng cao. Nghiên cứu tỷ lệ tiêm ngừa 

vacxin HPV trên cùng đối tượng của Dương Mỹ Linh 

cho thấy, nữ sinh viên năm thứ 6 có tỷ lệ tiêm ngừa cao 

nhất chiếm 38,9%; kế đến là năm thứ 4 chiếm 36,7%; 

thấp nhất là sinh viêm năm thứ 2 chiếm 20% [8]. 

Nghiên cứu ghi nhận mối liên quan có ý nghĩa thống kê 

giữa giới tính với thực hành tiêm phòng vacxin HPV  

(p < 0,05). Nam giới thực hành thấp hơn nữ giới. Kết 

quả này tượng tự với kết quả của các nghiên cứu khác 

[9], [10]. Điều này có thể do các thông tin về HPV hầu 

hết đều tập trung đến các bệnh lý liên quan đến nữ giới 

như ung thư cổ tử cung và các khuyến cáo đa phần đều 

tập trung vào đối tượng nữ giới [8]. Kết quả nghiên cứu 

của chúng tôi chỉ có 3 nam sinh viên đã từng tiêm HPV, 

thấp hơn nữ giới rất nhiều. Điều này có thể do kiến thức 

của nam giới về HPV và vacxin HPV trong nghiên cứu 

thấp hơn nữ giới, ngoài ra nam giới ít quan tâm đến vấn 

đề sức khỏe dẫn đến tỷ lệ nam giới tiêm phòng thấp. 

Bên cạnh đó, sự quan tâm thấp của nam giới có thể một 

phần là do chiến dịch vacxin HPV tập trung chủ yếu 

vào ung thư cổ tử cung, do đó các thông tin như phòng 

ngừa ung thư dương vật, hậu môn và vòm họng chưa 

được nêu bật. Chính vì vậy, cần tổ chức các chương 

trình giáo dục sức khỏe về HPV và vacxin HPV cho 

sinh viên, đặc biệt là nhóm sinh viên nam.  

Mối liên quan giữa nghe nói về HPV với thực hành tiêm 

vacxin HPV cũng được tìm thấy trong nghiên cứu của 

chúng tôi (p < 0,05). Những sinh viên nghe nói về HPV 

thực hành tiêm vacxin HPV tốt hơn những sinh viên 

còn lại. Kết quả này đã được chứng minh qua nhiều 

nghiên cứu trước đó [5]. Giải thích cho kết quả này có 

thể do việc có thông tin trước về HPV giúp sinh viên 

có một cái nhìn nhất định về HPV, qua đó có kiến thức 

và thực hành tốt hơn. 

Kết quả nghiên cứu tìm thấy mối liên quan có ý nghĩa 

thống kê giữa yếu tố nói chuyện với gia đình trong vấn 

đề tình dục và có người thân mắc ung thư cổ tử cung 

với kiến thức HPV, ung thư cổ tử cung và thực hành 

tiêm vacxin HPV (p < 0,05). Sinh viên nói chuyện với 

gia đình trong vấn đề tình dục và có người thân hoặc 

người quen mắc ung thư cổ tử cung có kiến thức và 

thực hành tốt hơn. Những phát hiện này trong nghiên 

cứu của chúng tôi phù hợp với các nghiên cứu trước 

đây [11]. 

Nghiên cứu tìm thấy mối liên quan có ý nghĩa thống kê 

giữa yếu tố nơi ở trước khi vào trường và thực hành 

tiêm phòng vacxin HPV. Những sinh viên ở thành thị 

có tỷ lệ đạt thực hành cao nhất, tiếp đến là sinh viên ở 

nông thôn. Kết quả này tương đồng với kết quả các 

nghiên cứu trước đó [12], [13]. Sự khác biệt này có thể 

do khác biệt về tiếp cận các thông tin, nhu cầu chăm 

sóc sức khỏe và điều kiện sống ở các khu vực nông 

thôn, thành thị và miền núi.  

Trong nghiên của chúng tôi, đã tìm thấy mối liên quan 

giữa tình trạng mối quan hệ nam nữ của sinh viên và tỷ 

lệ tiêm phòng HPV tương tự các phát hiện trước đây 

[14]. Tuy nhiên, kết quả của nghiên cứu này ngược với 

kết quả của Hollins A và cộng sự chỉ ra rằng những 

người đã kết hôn hoặc sống chung với bạn tình ít có khả 

năng tiêm chủng đầy đủ hơn, điều này có thể do họ tin 

rằng họ không có nguy cơ mắc các bệnh lây truyền qua 

đường tình dục [15]. Các tài liệu cho thấy phụ nữ độc 

thân có nhiều khả năng quan tâm đến tiêm chủng hơn 

đáng kể so với phụ nữ đã kết hôn. 

Bên cạnh đó nhóm đối tượng nghe thông tin về HPV 

qua nhân viên y tế, gia đình, bạn bè, nhận được các lời 

khuyên tiêm phòng sẽ có thực hành đạt cao hơn nhóm 

đối tượng còn lại. Điều này cũng phù hợp với kết quả 

của nhiều nghiên cứu khác. Nghiên cứu của Dinh T.A 

và cộng sự cũng cho kết quả 95% bà mẹ cho rằng lời 

khuyên từ bác sỹ sẽ rất quan trọng trong việc ra quyết 

định tiêm phòng HPV cho con của họ và 78% cho rằng 

phương tiện truyền thông sẽ rất quan trọng [16]. Kết 

quả này cho thấy ý nghĩa của việc thực hiện và lồng 

ghép các chương trình truyền thông cho cộng đồng. 

Nhóm đối tượng có kiến thức về HPV, ung thư cổ tử 

cung, vacxin HPV có tỷ lệ tiêm đủ 3 mũi vacxin cao 

hơn so với nhóm còn lại (p < 0,05). Nghiên cứu của 

Đặng Thảo Nguyên thấy những học sinh có kiến thức 

đúng thì có số chênh hành vi tiêm ngừa HPV cao hơn 

những học sinh không có kiến thức đúng 2,45 lần với  

p < 0,001. Điều này dễ hiểu vì khi kiến thức tốt, sinh 

viên nhận thức được mức độ nguy hiểm của HPV, hiệu 

quả của vacxin phòng HPV dẫn đến tăng thực hành 

tiêm vacxin HPV. 

5. KẾT LUẬN 

Thực hành tiêm đủ liều vacxin HPV ở sinh viên Khoa 

Dược, Trường Đại học Y Dược - Đại học Quốc gia Hà 

Nội còn thấp, chiếm 23,9%. Các đặc điểm cá nhân như 

năm học, giới tính, nơi sống, mối quan hệ và các đặc 

điểm tiếp cận thông tin của sinh viên có liên quan tới 

thực hành tiêm phòng HPV. 

Cần có các chương trình hỗ trợ về chi phí tiêm phòng 

HPV và can thiệp tới kiến thức của cộng đồng nói 

chung và sinh viên nói riêng để tăng tỷ lệ thực hành 

tiêm phòng HPV. 
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