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ABSTRACT 

 
Objective: Describe the occupational environment situation at Lao Cai provincial General 
Hospital in 2023. 

Subjects: Physical factors, physico-chemical factors (dust), toxic gases, occupational 
psychology and ergonomics of labor position. 

Method: A cross-sectional descriptive study was conducted on the occupational 
environment monitoring report of Lao Cai provincial General Hospital in 2023.  

Results: 100% of samples met the allowed standards for microclimate and noise 
measurement locations, and 55% of measurement locations had an unreliable light index. 
Samples measuring toxic gas and dust all meet the allowed standards. The psychological 
burden on healthcare workers is mostly not stressful or moderately stressful. 12/66 
measurement locations measure the basic dimensions of the working position and do not 
meet the standards. 

Conclusion: Although the occupational environment at Lao Cai provincial General Hospital 
in 2023 was generally considered good, some aspects still needed to be improved to ensure 
the health and safety of healthcare workers and patients. 
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TÓM TẮT 

Mục tiêu: Mô tả thực trạng môi trường lao động tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh Lào Cai năm 2023.  

Đối tượng nghiên cứu: Các yếu tố vật lý, yếu tố lý hóa (bụi), hơi khí độc, tâm sinh lý lao động và 
ecgonomi vị trí lao động. 

Phương pháp: Nghiên cứu mô tả cắt ngang được thực hiện trên báo cáo quan trắc môi trường lao 
động của Bệnh viện Đa khoa tỉnh Lào Cai năm 2023.  

Kết quả: 100% vị trí đo vi khí hậu và tiếng ồn đạt tiêu chuẩn cho phép, 55% vị trí đo có chỉ số ánh sáng 
không bảo đảm. Các mẫu đo hơi khí độc, mẫu đo bụi đều đạt tiêu chuẩn cho phép. Gánh nặng thần 
kinh tâm lý ở nhân viên y tế phần lớn không căng thẳng hoặc căng thẳng mức độ trung bình. Có 12/66 
vị trí đo kích thước cơ bản vị trí lao động không đạt tiêu chuẩn.  

Kết luận: Mặc dù môi trường lao động tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh Lào Cai năm 2023 được đánh giá 
chung là tốt, song vẫn tồn tại một số khía cạnh cần được cải thiện để bảo đảm sức khỏe và an toàn 
cho nhân viên y tế và người bệnh. 

Từ khóa: Môi trường lao động, yếu tố vật lý, bụi, hơi khí độc, ecgonomi. 

 

1. ĐẶT VẤN ĐỀ 

Ngành y tế đóng vai trò vô cùng quan trọng trong 
việc bảo vệ và nâng cao sức khỏe cộng đồng. Tuy 
nhiên môi trường làm việc lại có nhiều đặc thù, 
tiềm ẩn nhiều nguy cơ ảnh hưởng đến sức khỏe 
và tinh thần của nhân viên y tế [1]. Nhân viên y tế 
thường xuyên phải tiếp xúc với các yếu tố vật lý 
nguy hại cho sức khỏe như: ánh sáng, tiếng ồn, vi 
khí hậu bất lợi...; các hóa chất, dược phẩm có hại 
như: hóa chất xét nghiệm, khử khuẩn... Ngoài các 
yếu tố cơ học hữu hình, nhân viên y tế còn phải 
đối mặt với các yếu tố rất nguy hại là vi sinh vật 
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gây bệnh dẫn đến nguy cơ cao bị lây nhiễm các 
bệnh truyền nhiễm do tiếp xúc với máu, dịch thể 
của bệnh nhân [2]. Bên cạnh những đặc thù công 
việc đó, nhân viên y tế cũng phải chịu áp lực bởi 
khối lượng lớn công việc cùng với tư thế làm việc 
không phù hợp lâu ngày dễ dẫn đến căng thẳng, 
mệt mỏi, là yếu tố nguy cơ ảnh hưởng đến an toàn 
và sức khỏe của họ, từ đó làm gia tăng tỷ lệ tai 
nạn lao động và phát sinh các loại bệnh có tính 
chất nghề nghiệp, làm giảm hiệu quả trong công 
việc [3], [4]. 

Bệnh viện Đa khoa tỉnh Lào Cai là bệnh viện hạng 
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I và là bệnh viện tuyến cao nhất của tỉnh Lào Cai 
với quy mô 800 giường, 42 khoa/phòng và 712 
nhân viên y tế [5]. Chính vì vậy, nghiên cứu thực 
trạng môi trường lao động trong bệnh viện là rất 
cần thiết nhằm có những giải pháp phù hợp giúp 
kiểm soát và phòng ngừa các yếu tố nguy cơ, bảo 
đảm môi trường lao động an toàn, lành mạnh. Từ 
những lý do trên, chúng tôi thực hiện nghiên cứu 
này nhằm mục tiêu mô tả thực trạng môi trường 
lao động tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh Lào Cai.   

2. ĐỐI TƯỢNG, PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 

2.1. Địa điểm và thời gian nghiên cứu 

Nghiên cứu được thực hiện từ tháng 11/2023 đến 
tháng 7/2024. Thời gian tiến hành quan trắc môi 
trường lao động tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh Lào 
Cai thực hiện tháng 11/2023. 

2.2. Đối tượng nghiên cứu 

Khảo sát các yếu tố phát sinh trong môi trường 
lao động: yếu tố vật lý, yếu tố lý hóa (bụi), hơi khí 
độc, đánh giá tâm sinh lý lao động và ecgonomi vị 
trí lao động. 

2.3. Phương pháp nghiên cứu 

2.3.1. Thiết kế nghiên cứu 

Thiết kế nghiên cứu mô tả cắt ngang được thực 
hiện trên báo cáo quan trắc môi trường lao động 
của Bệnh viện Đa khoa tỉnh Lào Cai năm 2023. 

2.3.2. Cỡ mẫu nghiên cứu 

Cỡ mẫu khảo sát môi trường lao động: toàn bộ số 
liệu, kết quả quan trắc môi trường lao động tại các 
khoa/phòng trong bệnh viện. 

Chọn mẫu có chủ đích với cỡ mẫu từng yếu tố: 

- Nhiệt độ, độ ẩm, ánh sáng, khí CO2: 320 mẫu. 

- Tiếng ồn: 319 mẫu. 

- Tốc độ gió: 264 mẫu. 

- Bụi hô hấp, bụi toàn phần: 18 mẫu. 

- Khí Cl2, HCHO, CH3CH2O: 1 mẫu. 

- Đánh giá tâm sinh lý lao động: 81 mẫu. 

- Đánh giá ecgonomi vị trí lao động: 66 mẫu. 

2.3.3. Biến số, chỉ số nghiên cứu 

- Thực hiện quan trắc các yếu tố trong môi trường 
lao động bao gồm:  

+ Yếu tố vật lý: nhiệt độ, độ ẩm, tốc độ gió, ánh 
sáng, tiếng ồn.  

+ Yếu tố lý hóa (bụi): bụi toàn phần, bụi hô hấp. 

+ Hơi khí độc: Cl2, HCHO, CH3CH2O. 

+ Đánh giá tâm sinh lý lao động và ecgonomi: 
đánh giá gánh nặng tâm lý, đánh giá ecgonomi vị 
trí lao động. 

- Đánh giá gánh nặng tâm lý theo các mức độ 
căng thẳng: 

+ Mức I: không căng thẳng. 

+ Mức II: căng thẳng mức trung bình. 

+ Mức III: rất căng thẳng. 

+ Mức IV: căng thẳng quá mức. 

2.4. Phương pháp thu thập số liệu 

Mẫu báo cáo quan trắc môi trường lao động tại 
Bệnh viện Đa khoa tỉnh Lào Cai năm 2023 của 
Viện Đào tạo Y học dự phòng và Y tế công cộng 
với các biến số nghiên cứu được chọn. 

2.5. Xử lý số liệu  

Số liệu được làm sạch, nhập liệu bằng phần mềm 
Excel 2019, phân tích số liệu bằng phần mềm  
R-Studio. 

2.6. Sai số và xử lý sai số 

Để tránh sai số trong quá trình nhập liệu, quá trình 
nhập liệu, làm sạch và phân tích số liệu sẽ thực 
hiện bởi 2 người trên 2 máy tính độc lập để hạn 
chế sai sót. 

2.7. Đạo đức nghiên cứu 

Phương pháp nghiên cứu và nội dung nghiên cứu 
của đề tài hoàn toàn không ảnh hưởng đến sức 
khỏe của đối tượng nghiên cứu. Các thông tin thu 
thập chỉ dùng vào mục đích nghiên cứu, không 
phục vụ cho mục đích khác. Nghiên cứu được sự 
đồng ý của lãnh đạo Bệnh viện Đa khoa tỉnh Lào 
Cai và Sở Y tế tỉnh Lào Cai. 

3. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU 

Bảng 1. Kết quả đo các yếu tố vật lý trong môi trường lao động 

Yếu tố quan trắc Tổng mẫu Mẫu đạt Mẫu không đạt Quy chuẩn 

Nhiệt độ 320 320 (100%) 0 

QCVN 26:2016/BYT Độ ẩm 320 320 (100%) 0 

Tốc độ gió 264 264 (100%) 0 

Ánh sáng 320 176 (55%) 144 (45%) QCVN 22:2016/BYT 

Tiếng ồn 319 319 (100%) 0 QCVN 24:2016/BYT 
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Tại thời điểm đánh giá, kiểm tra tại các phòng làm việc, hành lang trong từng khoa, các mẫu cho kết 
quả 100% mẫu đạt tiêu chuẩn cho phép là nhiệt độ (320/320), độ ẩm (320/320), tốc độ gió (264/264) 
và tiếng ồn (319/319). Tuy nhiên, về cường độ chiếu sáng, chỉ có 176/320 vị trí đo bảo đảm tiêu chuẩn 
cho phép (đạt tỷ lệ 55%), 144/320 vị trí đo không bảo đảm cường độ chiếu ánh sáng (chiếm tỷ lệ 45%). 

Bảng 2. Kết quả đo bụi không chứa silic trong môi trường lao động 

Yếu tố quan trắc Tổng mẫu Mẫu đạt Mẫu không đạt Quy chuẩn 

Bụi toàn phần 18 18 (100%) 0 
QCVN 02:2019/BYT 

Bụi hô hấp 18 18 (100%) 0 

Nồng độ bụi hô hấp và bụi toàn phần tại các khoa/phòng đều nằm trong giá trị giới hạn cho phép theo 
quy định, đạt tỷ lệ 100%. 

Bảng 3. Kết quả đo hơi khí độc trong môi trường lao động 

Yếu tố quan trắc Tổng mẫu Mẫu đạt Mẫu không đạt Quy chuẩn 

Khí CO2 320 320 (100%) 0 

QCVN 03:2019/BYT 
Khí Cl2 1 1 (100%) 0 

Khí HCHO 1 1 (100%) 0 

Khí CH3CH2OH 1 1 (100%) 0 

Các mẫu đo nồng độ khí CO2, Cl2, HCHO, CH3CH2O đều nằm trong giới hạn cho phép, đạt tỷ lệ 100%. 

Bảng 4. Kết quả đánh giá căng thẳng thần kinh tâm lý 

Yếu tố quan trắc Tổng mẫu 
Mức độ căng thẳng 

Quy chuẩn 
I II III IV 

Thử nghiệm trí 
nhớ ngắn hạn 

81 58 (71,6%) 19 (23,5%) 4 (4,9%) 0 
Thường quy kỹ 
thuật của Viện 
Sức khỏe nghề 
nghiệp và Môi 
trường - Bộ Y tế 

Đánh giá phản xạ 
thính vận động 

81 38 (46,9%) 30 (37,0%) 8 (9,9%) 5 (6,2%) 

Đánh giá phản xạ 
thị vận động 

81 41 (50,6%) 22 (27,2%) 12 (14,8%) 6 (7,4%) 

Thử nghiệm trí nhớ ngắn hạn: hầu hết các nhân viên y tế (95,1%) đều không căng thẳng (mức I) hoặc 
căng thẳng mức trung bình (mức II). Chỉ có 4 vị trí việc làm ở mức rất căng thẳng (mức III). 

Phản xạ thính vận động: hầu hết các nhân viên y tế (83,9%) đều không căng thẳng (mức I) hoặc căng 
thẳng mức trung bình (mức II). Đáng chú ý, có 8 vị trí việc làm căng thẳng ở mức rất căng thẳng (mức 
III) và 5 vị trí căng thẳng quá mức (mức IV). 

Phản xạ thị vận động: đa số các nhân viên y tế (77,8%) đều không căng thẳng (mức I) hoặc căng thẳng 
mức trung bình (mức II). Có tới 12 vị trí việc làm ở mức rất căng thẳng (mức III) và 6 vị trí việc làm ở 
mức căng thẳng quá mức (mức IV). 

Bảng 5. Kết quả đo ecgonomi vị trí lao động 

Yếu tố quan trắc Tổng mẫu Mẫu đạt Mẫu không đạt Quy chuẩn 

Đánh giá kích thước ecgonomi 
cơ bản trong vị trí lao động 

66 54 (81,8%) 12 (18,2%) Thường quy kỹ thuật 
của Viện Sức khỏe 
nghề nghiệp và Môi 
trường - Bộ Y tế 

Đánh giá tư thế lao động theo 
phương pháp OWAS 

66 66 (100%) 0 

Khi đo kích thước cơ bản vị trí lao động, có 12/66 vị trí quan trắc không đạt tiêu chuẩn vệ sinh lao động. 
Khi đánh giá tư thế lao động theo phương pháp OWAS, không có vị trí nào đo không đạt tiêu chuẩn vệ 
sinh lao động. 
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4. BÀN LUẬN  

Nhiệt độ không khí, độ ẩm, tốc độ gió và tiếng ồn 
tại các vị trí làm việc trong bệnh viện đều có cho 
kết quả tất cả các mẫu đạt tiêu chuẩn cho phép. 
Riêng cường độ ánh sáng có 144/320 vị trí (45%) 
đo không đạt tiêu chuẩn cho phép. Kết quả này 
cao hơn so với kết quả nghiên cứu của Bùi Thị Lệ 
Uyên về nguy cơ mắc bệnh nghề nghiệp của nhân 
viên y tế tại các cơ sở y tế thành phố Cần Thơ về 
các yếu tố vi khí hậu (nhiệt độ, độ ẩm, tốc độ gió) 
và cả về cường độ ánh sáng [6]. Cường độ ánh 
sáng không đạt tiêu chuẩn vệ sinh cho phép có 
thể ảnh hưởng đến sức khỏe, tâm lý của nhân 
viên y tế dẫn đến giảm tập trung trong công việc, 
quan sát kém, stress, tai nạn nghề nghiệp trong 
quá trình chăm sóc sức khỏe cho bệnh nhân. Kết 
quả về mẫu đo tiếng ồn đạt tiêu chuẩn 100%, cao 
hơn các môi trường lao động khác như công ty 
luyện gang thép, nhà máy đóng tàu hay nhà máy 
cơ khí [7-9]. Bởi tại môi trường bệnh viện không 
chỉ cần sự hạn chế ở mức thấp nhất ảnh hưởng 
đến sức khỏe của người lao động mà còn cần hạn 
chế ảnh hưởng tới sức khỏe của người bệnh.  

Tất cả các mẫu đo bụi toàn phần và bụi hô hấp 
đều đạt, cao hơn rất nhiều so kết quả của nghiên 
cứu khác tại một môi trường làm việc đặc trưng 
về bụi như Công ty May tỉnh Nghệ An [10]. Lợi ích 
của việc kiểm soát bụi trong môi trường bệnh viện 
giúp bệnh nhân giảm nguy cơ mắc các bệnh 
đường hô hấp và lây nhiễm chéo. Đối với nhân 
viên y tế, điều này giúp bảo đảm sức khỏe nhân 
viên y tế, từ đó nâng cao năng suất làm việc, nâng 
cao chất lượng dịch vụ và tiết kiệm chi phí cho 
bệnh viện và hệ thống y tế. 

Kết quả cho thấy nồng độ các khí CO2, Cl2, 
HCHO, CH3CH2OH tại các vị trí đo đều nằm trong 
giới hạn cho phép (đạt 100%), cao hơn các môi 
trường lao động đã nêu ở trên [7-10]. Như vậy, 
xét về các yếu tố vật lý, yếu tố lý hóa (bụi), hơi khí 
độc, có thể thấy môi trường lao động tại bệnh viện 
an toàn vệ sinh lao động hơn các môi trường lao 
động khác. 

Phân tích mức độ căng thẳng thần kinh tâm lý, kết 
quả nghiên cứu của chúng tôi cho thấy, mức độ 
căng thẳng hầu hết tập trung ở mức I và II khi 
đánh giá bằng 3 phương pháp trí số nhớ, thính 
vận động và thị vận động. Đáng chú ý, khi tiến 
hành đo bằng phương pháp thị vận động, tỷ lệ 
nhân viên y tế căng thẳng ở mức III (14,8%) và 
mức IV (7,4%) cao hơn so với 2 phương pháp còn 
lại: mức III gấp 3 lần so với phương pháp trí nhớ 
số (4,9%) và gấp 1,5 lần so với phương pháp 
thính vận động (9,9%); mức IV xấp xỉ với phương 
pháp thính vận động (6,2%), còn phương pháp trí 

số nhớ không có căng thẳng mức IV. Giải thích 
cho sự khác biệt này có lẽ vì ảnh hưởng của 
cường độ ánh sáng tại bệnh viện, dựa theo kết 
quả quan trắc chúng tôi thu được có tới 45% mẫu 
không đạt tiêu chuẩn. 

Trong những năm gần đây, giải pháp cải thiện 
ecgonomi đã được quan tâm, áp dụng ở nhiều 
nước trên thế giới và tại Việt Nam. Kết quả chúng 
tôi ghi nhận được khi đo kích thước cơ bản vị trí 
lao động có 12/66 vị trí quan trắc không đạt tiêu 
chuẩn lao động. Điều này có thể ảnh hưởng trực 
tiếp đến sức khỏe nhân viên y tế như mệt mỏi, 
căng thẳng do làm việc ở tư thế không thoải mái. 
Ngồi hoặc đứng sai tư thế trong thời gian dài còn 
có thể gây các bệnh về cơ xương khớp hoặc rối 
loạn tuần hoàn máu gây tê bì chân tay, giãn tĩnh 
mạch..., từ đó dẫn đến giảm năng suất và hiệu 
quả lao động [4]. 

Thiết kế nghiên cứu của chúng tôi là mô tả cắt 
ngang nên chỉ cung cấp bức tranh tĩnh về tình 
trạng nghiên cứu tại một thời điểm nhất định. Do 
đó, nó không thể khẳng định mối quan hệ nhân 
quả giữa các yếu tố được quan trắc hoặc theo dõi 
sự thay đổi của các yếu tố theo thời gian. Ngoài 
ra, việc tiến hành quan trắc môi trường chỉ tại một 
thời điểm trong ngày nên có thể không phản ánh 
đầy đủ được mức độ phơi nhiễm, có thể bỏ sót 
những thời điểm có nồng độ tác nhân nguy cơ cao 
do điều kiện thời tiết thay đổi hoặc cường độ hoạt 
động tại các thời điểm là khác nhau, vì vậy không 
thể đánh giá đầy đủ rủi ro sức khỏe cho người lao 
động. Việc sử dụng số liệu của báo cáo quan trắc 
môi trường lao động để phân tích cho đề tài 
nghiên cứu có hạn chế như có thể sai sót trong 
quá trình tổng hợp làm báo cáo, thiếu thông tin về 
các yếu tố ảnh hưởng đến mức độ phơi nhiễm tác 
nhân nguy cơ, việc đề xuất các giải pháp cải thiện 
môi trường lao động dựa trên kết quả nghiên cứu 
có thể gặp nhiều khó khăn. Do đó, cần thận trọng 
khi xử lý và phân tích số liệu của báo cáo và kết 
hợp với các nguồn dữ liệu khác để có được kết 
quả nghiên cứu chính xác và có giá trị thực tiễn. 

5. KẾT LUẬN 

Thực trạng môi trường lao động tại Bệnh viện Đa 
khoa tỉnh Lào Cai: các mẫu đo vi khí hậu (nhiệt 
độ, độ ẩm, tốc độ gió) và mẫu đo tiếng ồn tại các 
vị trí đều đạt tiêu chuẩn cho phép. Về ánh sáng có 
55% mẫu đo đạt, 45% chưa đạt tiêu chuẩn cho 
phép. Các mẫu đo hơi khí độc, yếu tố lý hóa (bụi 
hô hấp và bụi toàn phần) tại 100% khoa phòng 
đều đạt tiêu chuẩn cho phép. Đánh giá căng thẳng 
thần kinh tâm lý bằng 3 phương pháp đều cho kết 
quả căng thẳng tập trung ở mức không căng 
thẳng (mức I) và mức trung bình (mức II), phương 
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pháp trí nhớ số cho kết quả cao nhất và phản xạ 
thị vận động cho kết quả thấp nhất. Đo kích thước 
cơ bản vị trí lao động có 12/66 vị trí quan trắc 
không đạt tiêu chuẩn vệ sinh lao động. Đánh giá 
tư thế lao động theo phương pháp OWAS không 
có vị trí nào không đạt tiêu chuẩn vệ sinh lao động. 

Môi trường lao động tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh 
Lào Cai năm 2023 được đánh giá chung là tốt, 
song vẫn tồn tại một số khía cạnh cần được cải 
thiện để bảo đảm sức khỏe và an toàn cho nhân 
viên y tế và người bệnh.  
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