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ABSTRACT 

Objective: To determine knowledge, practice, and some related factors regarding HPV vaccination 

among adults at Immunization Clinic No.2 of Hanoi Medical University in 2024. 

Subjects and methods: A cross-sectional descriptive study was conducted on 299 participants aged 

18-45 at the vaccination clinic, Branch 2 of Hanoi Medical University, in 2024. The study used a 

questionnaire developed based on the Ministry of Health’s HPV prevention guidelines and 

referenced previous studies by Le Van Hoi in 2020. 

Results: The proportion of individuals with adequate knowledge about HPV vaccination among 

those aged 18-45 was low (24.41%). Individuals with sufficient knowledge had a higher vaccination 

rate (79.65%) compared to those with insufficient knowledge (20.35%) (p = 0.049). The rate of 

recommending the vắc-xin to others among those with adequate knowledge was 91.78%, compared 

to 8.22% in the group with insufficient knowledge (p = 0.008). Educational level and marital status 

were significantly associated with HPV vaccination knowledge (p < 0.05). No significant association 

was found with age (p = 0.124), occupation (p = 0.072), or income (p = 0.238). 

Conclusion: Study results indicate that adults aged 18-45 do not have sufficient knowledge about 

HPV vaccination. Educational level and marital status are influencing factors in HPV vaccination 

knowledge. Individuals with adequate knowledge were more likely to complete the vaccination 

compared to those with insufficient knowledge. 
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TÓM TẮT 

Mục tiêu: Xác định kiến thức, thực hành và một số yếu tố liên quan đến việc tiêm vắc-xin ngừa HPV 

ở người trưởng thành tại Phòng Tiêm chủng cơ sở 2, Trường Đại học Y Hà Nội năm 2024. 

Đối tượng và phương pháp: Nghiên cứu mô tả cắt ngang trên 299 người từ 18-45 tuổi tại Phòng 

Tiêm chủng cơ sở 2, Trường Đại học Y Hà Nội năm 2024. Nghiên cứu sử dụng bộ câu hỏi xây dựng 

dựa trên hướng dẫn dự phòng HPV của Bộ Y tế và tham khảo từ nghiên cứu trước của Lê Văn Hội 

năm 2020. 

Kết quả: Tỉ lệ người có kiến thức đạt về tiêm phòng HPV từ 18-45 tuổi còn thấp (24,41%). Các đối 

tượng có kiến thức đạt có tỉ lệ đã tiêm vắc-xin chiếm tỉ lệ cao với 79,65% và 20,35% ở nhóm chưa 

đạt (p = 0,049). Tỉ lệ giới thiệu vắc-xin cho những người khác ở nhóm đối tượng có kiến thức đạt 

chiếm tỉ lệ 91,78%, so với tỉ lệ 8,22% ở nhóm chưa đạt (p = 0,008). Nhóm đối tượng có trình độ học 

vấn, tình trạng hôn nhân có mối liên quan với kiến thức tiêm phòng HPV (p < 0,05). Chưa ghi nhận 

thấy có mối liên quan với tuổi (p = 0,124), nghề nghiệp (p = 0,072) và thu nhập (p = 0,238). 

Kết luận: Kết quả nghiên cứu cho thấy nhóm người trưởng thành trong độ tuổi 18-45 chưa có đủ 

kiến thức cần thiết về tiêm phòng vắc-xin HPV. Trình độ học vấn và tình trạng hôn nhân là yếu tố 

ảnh hướng đến kiến thức tiêm phòng HPV. Ở nhóm đối tượng có đầy đủ kiến thức cần thiết có tỉ lệ 

tiêm vắc-xin đầy đủ hơn nhóm đối tượng thiếu kiến thức cần thiết. 

Từ khóa: Kiến thức, thực hành, vắc-xin HPV. 

 

1. ĐẶT VẤN ĐỀ 

Theo Tổ chức Y tế Thế giới, mỗi năm human papilloma 

virus (HPV) gây ra khoảng 630.000 ca ung thư trên 

toàn thế giới, chiếm 5% tổng số ca ung thư, trong đó 

ung thư cổ tử cung là phổ biến nhất ở phụ nữ, gây ra 

khoảng 342.000 ca tử vong vào năm 2020 [1]. 

Trên thế giới, các nghiên cứu chỉ ra rằng việc có kiến 

thức, thực hành và thái độ đối với việc tiêm vắc-xin 

phòng HPV là vô cùng quan trọng. Theo một nghiên 

cứu tại Trung Quốc, chỉ có 28,85% phụ nữ tại Trung 

Quốc từng nghe nói về HPV và một nửa trong nhóm 

phụ nữ này biết rằng HPV có liên quan đến ung thư cổ 

tử cung [2]. Tại Việt Nam, năm 2020 một nghiên cứu 

tại Cần Thơ cho thấy chỉ có 18,1% phụ nữ trong độ tuổi 

15-49 có kiến thức đúng về vắc-xin HPV, tỉ lệ thực 

hành tiêm chủng đúng chỉ đạt 5,4% [3].  

Nam giới cũng không nằm ngoài nguy cơ, ước tính 

91% nam giới hoạt động tình dục sẽ bị nhiễm HPV vào 

một thời điểm nào đó trong cuộc đời [4]. Ngoài ra, gần 

đây chưa có nghiên cứu nào cập nhật kiến thức, thực 

hành ở người trưởng thành. Vì vậy, chúng tôi tiến hành 

nghiên cứu kiến thức, thực hành tiêm vắc-xin ngừa 

HPV ở người trưởng thành 18-45 tuổi tại Phòng Tiêm 

chủng cơ sở 2, Trường Đại học Y Hà Nội năm 2024 với 

2 mục tiêu chính: mô tả kiến thức, thực hành về tiêm 

vắc-xin ngừa HPV; và mô tả một số yếu tố liên quan 

đến kiến thức, thực hành về tiêm vắc-xin ngừa HPV. 

2. ĐỐI TƯỢNG, PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 

2.1. Thiết kế nghiên cứu 

Nghiên cứu mô tả cắt ngang tại Phòng Tiêm chủng cơ 

sở 2, Trường Đại học Y Hà Nội (35 Lê Văn Thiêm, 

quận Thanh Xuân, Hà Nội) năm 2024. 

2.2. Đối tượng nghiên cứu 

Nghiên cứu thực hiện trên người trưởng thành từ 18-45 

tuổi tại Phòng Tiêm chủng cơ sở 2, Trường Đại học Y 
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Hà Nội. Người tiêm chủng đồng ý tham gia nghiên cứu. 

2.3. Thời gian và địa điểm nghiên cứu 

Nghiên cứu được thực hiện từ tháng 9/2024 đến tháng 

11/2024 tại Phòng Tiêm chủng cơ sở 2, Trường Đại học 

Y Hà Nội. 

2.4. Cỡ mẫu và phương pháp chọn mẫu 

Áp dụng công thức chọn mẫu cho một tỉ lệ: 

n = Z2
1-α/2 × p × (1 - p)/d2 

Trong đó: n là cỡ mẫu tối thiểu cần đạt trong nghiên 

cứu; Z2
1-α/2 là mức độ chính xác của nghiên cứu cần đạt 

dự kiến 95% (α = 0,05), giá trị Z = 1,96 thu được từ 

bảng Z; d là sai số tuyệt đối; p là tỉ lệ ước tính người 

trưởng thành có kiến thức hoặc thực hành tiêm chủng 

vắc-xin HPV. 

Cỡ mẫu tối thiểu tính toán được là 231 người dựa trên 

kết quả nghiên cứu của Ngô Thị Huyền (2023), với tỉ 

lệ người đã tiêm phòng vắc-xin HPV là 18,5% [5]. 

Thực tế, chúng tôi thực hiện trên 299 khách hàng đến 

sử dụng dịch vụ tiêm chủng tại Phòng Tiêm chủng cơ 

sở 2, Trường Đại học Y Hà Nội. 

Phương pháp chọn mẫu thuận tiện, chọn những người 

đến sử dụng dịch vụ tiêm chủng tại Phòng Tiêm chủng 

cơ sở 2, Trường Đại học Y Hà Nội. 

2.5. Biến nghiên cứu 

- Biến độc lập: biến nhân khẩu học (tuổi, giới, dân tộc, 

tôn giáo, nơi cư trú, trình độ học vấn, nghề nghiệp, tình 

trạng hôn nhân, mức thu nhập); cách đối tượng tiếp cận 

thông tin về vắc-xin HPV. 

- Biến phụ thuộc: kiến thức, thực hành đối với vắc-xin 

HPV. 

Để đánh giá kiến thức và thực hành, bộ câu hỏi được 

xây dựng dựa trên hướng dẫn dự phòng HPV của Bộ Y 

tế và tham khảo từ nghiên cứu trước đó của Lê Văn Hội 

năm 2020 [6]. 

Nội dung kiến thức bao gồm 8 câu hỏi (tối đa 15 điểm): 

câu hỏi lựa chọn đơn 1 điểm/câu, câu hỏi nhiều lựa 

chọn thì mỗi lựa chọn đúng được 1 điểm, tổng điểm 

kiến thức chung dao động từ 0-15 điểm, tổng điểm kiến 

thức ≥ 8 điểm là đạt, < 8 điểm là chưa đạt. Phần thực 

hành tiêm chủng vắc-xin gồm 8 câu hỏi, đánh giá thực 

hành (đã tiêm, chưa tiêm) về vắc-xin phòng HPV trên 

đối tượng. Đối với đối tượng chưa tiêm, chúng tôi đánh 

giá thêm về ý định tiêm vắc-xin (có/không) và sẵn sàng 

chi trả (có/không). 

2.6. Phương pháp thu thập số liệu 

Các điều tra viên sử dụng bộ câu hỏi phỏng vấn để 

phỏng vấn trực tiếp đối tượng nghiên cứu cung cấp 

thông tin tại Phòng Tiêm chủng cơ sở 2, Trường Đại 

học Y Hà Nội. Sau đó, các giám sát viên là cán bộ của 

Viện Đào tạo Y học dự phòng và Y tế công cộng kiểm 

tra 5% trong tổng số phiếu để đảm bảo đầy đủ và chính 

xác. 

2.7. Phân tích số liệu 

Nhập số liệu, làm sạch số liệu bằng phần mềm Epidata 

3.1; xử lý số liệu bằng phần mềm Excel và STATA 16. 

Thống kê mô tả bằng phân phối tần suất, tỉ lệ nhằm mô 

tả các đặc điểm cá nhân và mô tả, phân loại kiến thức 

và thực hành về tiêm vắc-xin phòng HPV của đối tượng 

nghiên cứu. Phân tích đơn biến để tìm mối liên quan 

giữa biến phụ thuộc là kiến thức, thực hành tiêm vắc-

xin phòng HPV với các biến độc lập. Chọn mức ý nghĩa 

thống kê (p < 0,05). 

2.8. Đạo đức nghiên cứu 

Đối tượng được giải thích đầy đủ về mục đích của 

nghiên cứu và tự nguyện tham gia nghiên cứu. Thông 

tin của đối tượng nghiên cứu được bảo mật và chỉ dùng 

cho mục đích nghiên cứu. Thông tin thu thập trung 

thực, khách quan. Các kết quả nghiên cứu sẽ được 

thông báo cho cơ sở nơi tiến hành nghiên cứu và có 

những khuyến nghị thích hợp. 

3. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU 

Bảng 1. Thông tin chung của đối tượng nghiên cứu (n = 299) 

Đặc điểm đối tượng nghiên cứu Số lượng Tỉ lệ (%) 

Tuổi 
< 30 161 53,85 

≥ 30 138 46,15 

Trình độ học vấn 

≤ Trung học cơ sở  2 0,67 

Trung học phổ thông  30 10,03 

Trung cấp, cao đẳng 18 6,02 

≥ Đại học 249 83,28 

Nghề nghiệp 

Công chức, viên chức 79 26,42 

Doanh nhân, buôn bán 55 18,39 

Sinh viên 56 18,39 

Khác 109 36,45 
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Đặc điểm đối tượng nghiên cứu Số lượng Tỉ lệ (%) 

Tình trạng hôn nhân 

Độc thân 120 40,13 

Kết hôn 164 54,85 

Khác 15 5,02 

Thu nhập 

< 5 triệu đồng/tháng 52 17,39 

5-10 triệu đồng/tháng 57 19,06 

> 10 triệu đồng/tháng 190 63,55 

Bảng 1 cho thấy, trong tổng số 299 người tham gia nghiên cứu, có hơn 50% dưới 30 tuổi, hơn 83% có học vấn 

đại học trở lên, hơn 54% đã kết hôn và hơn 63% có thu nhập trên 10 triệu/tháng. 

3.1. Thực trạng kiến thức và một số yếu tố liên quan của đối tượng nghiên cứu 

 

Biểu đồ 1. Kiến thức về tiêm phòng HPV ở đối tượng trưởng thành 18-45 tuổi (n = 299) 

Tỉ lệ người từ 18-45 tuổi có kiến thức đạt về tiêm phòng HPV còn thấp với 73 người (24,41%), tỉ lệ người có kiến 

thức chưa đạt là 226 người (75,59%). 

Bảng 2. Mối liên quan giữa kiến thức và đặc điểm nhân khẩu học 

Đặc điểm 
Kiến thức 

p-value 
Đạt (n = 73) Chưa đạt (n = 226) Tổng (n = 299) 

Tuổi 
< 30 tuổi 45 (61,64%) 116 (51,23%) 161 (53,85%) 

0,124 
≥ 30 tuổi 28 (38,36%) 110 (46,15%) 138 (46,15%) 

Trình độ 

học vấn 

≤ Trung học cơ sở 0 2 (0,88%) 2 (0,67%) 

0,042 
Trung học phổ thông 2 (2,74%) 28 (12,39%) 30 (10,03%) 

Trung cấp, cao đẳng 3 (4,11%) 15 (6,64%) 18 (6,02%) 

≥ Đại học 68 (93,15%) 181 (80,09%) 249 (83,28%) 

Nghề 

nghiệp 

Công chức, viên chức 18 (24,66%) 61 (26,99%) 79 (26,42%) 

0,072 
Doanh nhân, buôn bán 17 (23,29%) 38 (16,81%) 55 (18,39%) 

Sinh viên 19 (26,03%) 37 (16,37%) 56 (18,39%) 

Khác 19 (26,03%) 90 (39,82%) 109 (36,45%) 

Tình trạng 

hôn nhân 

Độc thân 40 (54,79%) 80 (35,40%) 120 (40,13%) 

0,007 Đã kết hôn 32 (43,84%) 132 (58,41%) 164 (54,85%) 

Khác 1 (1,37%) 14 (6,19%) 15 (5,02%) 

Thu nhập 

< 5 triệu đồng/tháng 17 (23,29%) 35 (15,49%) 52 (17,39%) 

0,238 5-10 triệu đồng/tháng 15 (20,55%) 42 (18,58%) 57 (19,06%) 

> 10 triệu đồng/tháng 41 (56,16%) 149 (65,93%) 190 (63,55%) 

24.41%

75.59%

Kiến thức đạt Kiến thức chưa đạt
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Bảng 2 cho thấy mối liên quan giữa kiến thức và đặc điểm nhân khẩu học. Các yếu tố liên quan đến kiến thức bao 

gồm: trình độ học vấn và tình trạng hôn nhân với p > 0,05; nhóm đối tượng có trình độ học vấn đại học trở lên có 

tỉ lệ kiến thức đạt cao hơn các nhóm từ cao đẳng trở xuống (93,15%); nhóm đối tượng độc thân có tỉ lệ kiến thức 

đạt cao hơn so nhóm với đã kết hôn hoặc nhóm khác (54,79%). Chưa ghi nhận thấy có mối liên quan giữa kiến 

thức với tuổi (p = 0,124), nghề nghiệp (p = 0,072) và thu nhập (p = 0,238). 

Bảng 3. Mối liên quan giữa kiến thức và yếu tố tiếp cận thông tin 

Yếu tố tiếp cận thông tin 
Kiến thức 

p-value 
Đạt Chưa đạt Tổng 

Đã nghe về vắc-

xin HPV 

Có  59 (80,92%) 138 (61,06%) 197 (65,89%) 
0,002 

Chưa  14 (19,18%) 88 (38,94%) 102 (34,11%) 

Nguồn thông tin 

về vắc-xin (nhiều 

lựa chọn) 

Bác sĩ, nhân viên y tế 43 (58,90%) 43 (21,24%) 91 (30,43%) < 0,001 

Internet, mạng xã hội 33 (45,21%) 73 (32,30%) 106 (35,45%) 0,045 

Gia đình, bạn bè 24 (32,88%) 49 (21,68%) 73 (24,41%) 0,053 

Báo chí 25 (34,25%) 28 (12,39%) 53 (17,73%) < 0,001 

Cơ sở tiêm chủng 

gần nhất thường 

sử dụng (nhiều 

lựa chọn) 

Bệnh viện, phòng tiêm 

chủng dịch vụ 
40 (85,11%) 70 (81,40%) 110 (82,71%) 

0,928 
Trạm y tế xã/phường 2 (4,26%) 4 (4,65%) 6 (4,51%) 

Khác 5 (10,46%) 12 (13,95%) 17 (12,78%) 

Bảng 3 cho thấy mối liên quan giữa kiến thức và yếu tố tiếp cận thông tin, thái độ. Các yếu tố liên quan đến kiến 

thức bao gồm: đã nghe về vắc-xin HPV, nguồn thông tin từ bác sĩ, nhân viên y tế và Internet, mạng xã hội. Những 

người đã nghe về vắc-xin HPV có tỉ lệ kiến thức đạt cao hơn những người có kiến thức chưa đạt với tỉ lệ 80,92%, 

những người đã nghe thông tin từ “bác sĩ, nhân viên y tế” có tỉ lệ kiến thức đầy đủ cao nhất với 58,9%. 

3.2. Một số yếu tố liên quan đến thực hành tiêm phòng của đối tượng nghiên cứu 

Bảng 4. Mối liên quan giữa thực trạng tiêm phòng với các yếu tố nhân khẩu học 

Đặc điểm Chưa tiêm Đã tiêm Tổng p-value 

Giới tính 
Nam 89 (38,70%) 7 (10,14%) 96 (32,11%) 

< 0,001 
Nữ 141 (61,30%) 62 (89,86%) 203 (67,89%) 

Tuổi 
< 30 tuổi 111 (48,26%) 50 (72,46%) 161 (53,85%) 

< 0,001 
≥ 30 tuổi 119 (51,74%) 19 (27,54%) 138 (46,15%) 

Trình độ học vấn 

≤ Trung học phổ thông 30 (93,75%) 2 (6,25%) 32 (10,7%) 

0,02 Trung cấp, Cao đẳng 16 (88,89%) 2 (11,11%) 18 (6,02%) 

≥ Đại học 184 (73,89%) 65 (26,11%) 249 (83,28%) 

Nghề nghiệp 

Công chức, viên chức 63 (79,75%) 16 (20,25%) 79 (26,42%) 

0,850 
Doanh nhân, buôn bán 42 (76,36%) 13 (23,64%) 55 (18,39%) 

Sinh viên 41 (73,21%) 15 (26,79%) 56 (18,37%) 

Khác 84 (77,06%) 25 (22,94%) 109 (36,45%) 

Thu nhập 

< 5 triệu đồng/tháng 40 (76,92%) 12 (23,08%) 52 (17,39%) 

0,387 5-10 triệu đồng/tháng 40 (70,18%) 17 (29,82%) 57 (19,06%) 

> 10 triệu đồng/tháng 150 (78,95%) 40 (21,05%) 190 (63,55%) 

Bảng 4 cho thấy mối liên quan giữa thực trạng tiêm phòng với các yếu tố nhân khẩu học. Các yếu tố liên quan 

đến thực tế tiêm phòng bao gồm: giới tính, tuổi và trình độ học vấn (p < 0,05). Nữ giới có tỉ lệ đã tiêm vắc-xin 

HPV cao hơn nhiều so với nam giới với tỉ lệ đã tiêm là 89,96%, nhóm dưới 30 tuổi có tỉ lệ đã tiêm cao hơn nhóm 

trên 30 tuổi với tỉ lệ tiêm là 72,46%, nhóm có trình độ học vấn từ đại học trở lên có tỉ lệ đã tiêm cao hơn nhóm có 

trình độ học vấn trung cấp, cao đẳng và nhóm từ trung học phổ thông trở xuống với tỷ lệ 26,11%.  
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3.3. Một số yếu tố liên quan giữa kiến thức và thực hành của đối tượng nghiên cứu 

Bảng 5. Mối liên quan giữa kiến thức tiêm phòng HPV ở đối tượng trưởng thành 18-45 tuổi và thực hành 

tiêm vắc-xin (n = 299) 

Thực trạng tiêm phòng HPV 
Kiến thức 

p-value 
Đạt Chưa đạt 

Thực hành tiêm phòng HPV 
Chưa tiêm 50 (68,49%) 23 (31,51%) 

0,049 
Đã tiêm 180 (79,65%) 46 (20,35%) 

Giới thiệu cho mọi người 
Có 67 (91,78%) 6 (8,22%) 

0,008 
Không 176 (77,88%) 50 (22,12%) 

Bảng 5 cho thấy mối liên quan giữa kiến thức và thực 
hành về tiêm phòng HPV. Các đối tượng có kiến thức 

đạt có tỉ lệ đã tiêm vắc-xin chiếm tỉ lệ cao với 79,65% 
và ở nhóm chưa đạt chỉ là 20,35% (p = 0,049). Tỉ lệ 

giới thiệu vắc-xin cho những người khác ở nhóm đối 
tượng có kiến thức đạt chiếm tỉ lệ 91,78%, so với tỉ lệ 

nhóm chưa đạt chỉ là 8,22% (p = 0,008). 

4. BÀN LUẬN 

Tỉ lệ người trưởng thành trong độ tuổi 18-45 có kiến 
thức đầy đủ về tiêm phòng vắc-xin HPV ở nghiên cứu 

này là 24,41%, cao hơn so với nghiên cứu năm 2021 
của Trần Tú Nguyệt và cộng sự với 18,1% phụ nữ từ 

15-49 tuổi có kiến thức đầy đủ về tiêm phòng vắc-xin 
HPV [3]. Có thể thấy, những chương trình tuyên 

truyền, hướng dẫn của Bộ Y tế về lây nhiễm HIV những 
năm gần đây đã tác động tốt tới người dân ở Hà Nội, 

tuy nhiên tỉ lệ đối tượng có kiến thức chưa đầy đủ vẫn 
còn cao, chiếm tới 75,59%. Điều này đặt ra những 

thách thức cho việc kiểm soát HPV ở Việt Nam.  

Phân tích đơn biến cho thấy, trình độ học vấn và tình 
trạng hôn nhân có mối liên quan đáng kể tới kiến thức 

về tiêm phòng HPV (p < 0,05).  Theo kết quả của 
nghiên cứu này, học vấn tỉ lệ thuận với kiến thức về 

HPV, một xu hướng tương đồng với kết quả nghiên cứu 
tại Trung Quốc [7]. Điều này do người có học vấn cao 

dễ tiếp cận, hiểu và đánh giá thông tin y tế chính xác 
hơn, giúp nâng cao nhận thức về vắc-xin HPV. Họ cũng 

có ý thức phòng bệnh tốt và chịu ảnh hưởng tích cực từ 
môi trường xã hội. Ngoài ra, nghiên cứu này phát hiện 

người độc thân có tỉ lệ kiến thức đầy đủ cao hơn so với 

các nhóm khác. Điều này có thể do người độc thân có 
tỉ lệ kiến thức đầy đủ cao hơn có thể do họ chủ động 

tìm hiểu về sức khỏe sinh sản và phòng ngừa bệnh tật 
hơn so với người đã kết hôn. Ngoài ra, họ ít bị ảnh 

hưởng bởi quan niệm sai lầm rằng vắc-xin HPV không 
cần thiết sau khi đã quan hệ tình dục, dẫn đến việc tiếp 

cận thông tin chính xác hơn.  

Từ kết quả nghiên cứu cho thấy, một số yếu tố như giới 
tính, nhóm tuổi, trình độ học vấn có sự liên quan đến 

thực hành tiêm HPV. Theo đó, nữ giới có xu hướng 
tiêm phòng vắc-xin HPV cao hơn nam giới, phù hợp 

với các nghiên cứu trước đây như nghiên cứu của Lê 
Hữu Diễm Trinh [8] và nghiên cứu của Trần Xuân Bách 

[9] hay nghiên cứu của Yingnan Liu trên sinh viên đại 
học tại Bắc Kinh, Trung Quốc [10]. 

Đáng chú ý, kiến thức đầy đủ có sự ảnh hưởng nhất 

định đến hành vi của người dân đối với việc tiêm vắc-

xin HPV (p = 0,049). Tỉ lệ tiêm vắc-xin ở những đối 

tượng có kiến thức đầy đủ chiếm 79,65%, cao hơn so 

với nhóm đối tượng có kiến thức hạn chế liên quan tiêm 

phòng HPV (20,35%). Ngoài ra, đối tượng có kiến thức 

đạt cũng có xu hướng khuyến khích người khác tiêm 

phòng cao hơn (91,78% so với 8,22%, p = 0,008). Kết 

quả này phù hợp với nghiên cứu của Chiang và cộng sự 

(2016) tại Hồng Kông, trong đó kiến thức được xác 

định là yếu tố quan trọng dự báo quyết định tiêm chủng 

ở sinh viên đại học [11]. Tương tự, nghiên cứu của 

Tadege M và cộng sự (2022) tại Ethiopia cho thấy mức 

độ nhận thức cao của người dân có mối tương quan tích 

cực với sự gia tăng tỉ lệ tiêm phòng [12]. 

Cuối cùng, nghiên cứu của Tissot S và cộng sự (2022) 

đã nhấn mạnh rằng khuyến nghị trực tiếp từ nhân viên 

y tế có thể tác động tích cực đến quyết định tiêm vắc-

xin của người dân [13]. Tuy nhiên, việc tư vấn tiêm 

chủng hiện nay vẫn chưa được triển khai rộng rãi, đặc 

biệt ở nhóm đối tượng người trưởng thành. Do đó, để 

tăng tỉ lệ tiêm phòng HPV trong cộng đồng, cần triển 

khai các chương trình truyền thông giáo dục và tư vấn 

tiêm chủng một cách hệ thống, đồng thời tăng cường 

sự phối hợp giữa các cơ quan y tế, các cơ quan Nhà 

nước có liên quan và các cơ sở cung cấp dịch vụ tiêm 

chủng, nhằm mục đích nâng cao nhận thức và giảm 

thiểu các rào cản hiện tại đối với việc tiêm vắc-xin 

phòng HPV. 

5. KẾT LUẬN 

Kết quả nghiên cứu của chúng tôi cho thấy nhóm người 

trưởng thành trong độ tuổi 18-45 chưa có đủ kiến thức 

cần thiết về tiêm phòng vắc-xin HPV. Trình độ học vấn 

và tình trạng hôn nhân là yếu tố ảnh hưởng đến kiến 

thức tiêm phòng HPV. Ở nhóm đối tượng có đầy đủ 

kiến thức cần thiết có tỉ lệ tiêm vắc-xin đầy đủ hơn 

nhóm đối tượng thiếu kiến thức cần thiết. 
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