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ABSTRACT

Objective: To describe the physical activity status of first-year nursing students at Pham 
Ngoc Thach University of Medicine in the academic year 2024 - 2025.

Methods: A cross-sectional study was carried out among 255 first-year nursing students 
between December 2024 and May 2025. Physical activity levels were evaluated using 
the Global Physical Activity Questionnaire (GPAQ), a standardized tool developed by the 
World Health Organization.

Results: About one-third did not meet the World Health Organization’s recommended 
physical activity level. Moderate physical activity was the most common in both genders, 
followed by low and high levels, with similar distribution between males and females. 
Sedentary time of ≥440 minutes/day was prevalent among participants.

Conclusion: The findings highlight the need for targeted interventions to increase physical 
activity frequency and maintain regular participation among health science students, 
especially nursing students.
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TÓM TẮT

Mục tiêu nghiên cứu: Nghiên cứu nhằm mô tả tình trạng hoạt động thể lực của sinh viên 
điều dưỡng năm thứ nhất tại Trường Đại học Y khoa Phạm Ngọc Thạch năm học 2024 - 2025.

Phương pháp: Nghiên cứu cắt ngang với 255 sinh viên điều dưỡng năm thứ nhất tại 
Trường Đại học Y khoa Phạm Ngọc Thạch từ tháng 12 năm 2024 đến tháng 5 năm 2025. 
Hoạt động thể lực được đánh giá bằng bộ câu hỏi Global Physical Activity Questionnaire 
(GPAQ) của WHO. 

Kết quả: Khoảng một phần ba không đạt mức hoạt động thể lực theo khuyến nghị của Tổ 
chức Y tế Thế giới. Mức hoạt động thể lực trung bình chiếm đa số ở cả hai giới, tiếp theo là 
mức thấp và thấp nhất là mức cao, với phân bố tương đối đồng đều giữa nam và nữ. Thời 
gian hoạt động “tĩnh tại” từ 440 phút/ngày trở lên chiếm tỷ lệ lớn trong quần thể nghiên cứu.

Kết luận: Các kết quả này cung cấp cơ sở quan trọng để nhà trường triển khai các chương 
trình can thiệp nhằm nâng cao tần suất và duy trì tính đều đặn của hoạt động thể lực ở sinh 
viên khoa học sức khỏe nói chung và sinh viên ngành điều dưỡng nói riêng.

Từ khóa: Hoạt động thể lực, hoạt động tĩnh tại, sinh viên điều dưỡng, GPAQ.

1. ĐẶT VẤN ĐỀ
Theo Tổ chức Y tế Thế giới, hoạt động thể lực được 
hiểu là bất kỳ vận động nào của cơ thể do cơ xương 
tạo ra và kèm theo sự tiêu hao năng lượng [1]. Hoạt 
động thể lực giữ vai trò thiết yếu đối với cả sức khỏe 
thể chất lẫn tinh thần, đặc biệt quan trọng đối với 
sinh viên ngành điều dưỡng – lực lượng nòng cốt 
trong hệ thống chăm sóc sức khỏe hiện tại và là 
nguồn nhân lực y tế chủ chốt trong tương lai [2]. Việc 
duy trì HĐTL thường xuyên theo khuyến nghị không 
chỉ góp phần nâng cao sức khỏe tổng thể mà còn 
là giải pháp hiệu quả giảm nguy cơ mắc các bệnh 
không lây nhiễm như tim mạch, đái tháo đường và 
béo phì, vốn đang trở thành gánh nặng y tế hàng đầu 
tại Việt Nam [3]. Trên đối tượng sinh viên, HĐTL tích 
cực còn góp phần cải thiện khả năng giải quyết các 
vấn đề xã hội và làm giảm mức độ trầm cảm. Hơn 
nữa, HĐTL đều đặn còn giúp sinh viên ngành điều 
dưỡng cải thiện hiệu quả học tập, quản lý căng thẳng 
hiệu quả hơn trong môi trường học tập áp lực và quá 
trình thực hành tại bệnh viện [4].
Các bằng chứng trên thế giới ghi nhận một tỷ lệ lớn 
sinh viên điều dưỡng chưa đáp ứng khuyến nghị 

về hoạt động thể lực của Tổ chức Y tế Thế giới. Tại 
Latvia, nghiên cứu của Una Veseta và cộng sự (2022) 
báo cáo tỷ lệ sinh viên điều dưỡng không đạt khuyến 
nghị HĐTL là 39% [5]. Ở Việt Nam, nghiên cứu của 
Nguyễn Thị Thảo Ngân và cộng sự (2023) tại Trường 
Đại học Y Dược TP. Hồ Chí Minh ghi nhận rằng hơn 
một nửa sinh viên điều dưỡng có mức hoạt động thể 
lực thấp (52,4%), trong khi chỉ có khoảng 37,3% đạt 
mức trung bình và 10,3% duy trì được mức cao [6]. Dù 
vậy, các bằng chứng về hoạt động thể lực ở sinh viên 
điều dưỡng tại Việt Nam còn khá ít. Đặc biệt, Trường 
Đại học Y khoa Phạm Ngọc Thạch là cơ sở hàng đầu 
trong lĩnh vực đào tạo nhân lực y tế nói chung và 
điều dưỡng nói riêng hiện vẫn chưa có nghiên cứu 
nào đánh giá thực trạng HĐTL ở đối tượng này. Do 
đó, nghiên cứu này nhằm mô tả tình trạng hoạt động 
thể lực của sinh viên điều dưỡng năm thứ nhất tại 
Trường Đại học Y khoa Phạm Ngọc Thạch, đồng thời 
cung cấp bằng chứng khoa học để định hướng các 
biện pháp can thiệp nâng cao thể lực, cải thiện sức 
khỏe và chất lượng đào tạo.
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2. ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU

2.1. Thiết kế nghiên cứu

Nghiên cứu cắt ngang

2.2. Địa điểm và thời gian nghiên cứu

Nghiên cứu được tiến hành tại Trường Đại học 
Y khoa Phạm Ngọc Thạch từ tháng 12/2024 đến 
tháng 05/2025.

2.3. Đối tượng nghiên cứu

- Nghiên cứu được tiến hành trên nhóm sinh viên 
năm nhất ngành Điều dưỡng tại Trường Đại học Y 
khoa Phạm Ngọc Thạch trong năm học 2024–2025.

- Tiêu chuẩn chọn vào: Sinh viên năm nhất ngành 
Điều dưỡng tại Trường Đại học Y khoa Phạm Ngọc 
Thạch năm học 2024–2025, tự nguyện tham gia và 
ký văn bản đồng thuận sau khi được giải thích đầy đủ 
về mục tiêu và quy trình nghiên cứu.

- Tiêu chuẩn loại ra: Sinh viên không hoàn thành khảo 
sát; mắc bệnh hoặc có vấn đề về vận động trong thời 
gian nghiên cứu; hoặc đang bảo lưu kết quả học tập.

2.4. Cỡ mẫu và chọn mẫu

Trong thời gian nghiên cứu, chúng tôi thu nhận được 
255 sinh viên năm nhất ngành Điều dưỡng tham gia 
khảo sát bằng phương pháp chọn mẫu thuận tiện.

2.5. Phương pháp thu thập số liệu

Nghiên cứu sử dụng bảng câu hỏi Global Physical 
Activity Questionnaire (GPAQ) đã được chuẩn hóa 
tại Việt Nam [7] [8]. GPAQ gồm 16 câu về việc tham 
gia HĐTL trong 3 lĩnh vực gồm công việc, di chuyển 
và giải trí. Thời gian hoạt động thể lực ở từng lĩnh 
vực được tính dựa trên tần suất và thời lượng, sau 
đó quy đổi sang đơn vị MET-phút/tuần (Metabolic 
Equivalent Task – mức tiêu hao năng lượng trong 
hoạt động). Cụ thể, hoạt động vừa phải được tính 
theo 4 METs và hoạt động mạnh được tính theo 8 
METs (1 MET tương ứng với năng lượng tiêu hao khi 
nghỉ ngơi, khoảng 1 kcal/kg/giờ) [9]. Theo khuyến cáo 
của WHO, ngưỡng “Đạt” của hoạt động thể lực được 
xác định khi tổng MET-phút/tuần ≥ 600. Mức độ hoạt 
động thể lực được phân loại thành ba nhóm như 
sau: mức cao được xác định khi đối tượng tham gia 
hoạt động trong 7 ngày với tổng số ≥ 3000 MET-phút/
tuần; mức trung bình được xác định khi có ≥ 5 ngày 
hoạt động với tổng số ≥ 600 MET-phút/tuần và mức 
thấp được áp dụng cho các trường hợp không đáp 
ứng các tiêu chí của mức trung bình hoặc mức cao 
[10]. Thời gian hoạt động “tĩnh tại” được phân nhóm 
theo bách phân vị của mẫu nghiên cứu.

2.6. Xử lý và phân tích số liệu

Dữ liệu được nhập bằng phần mềm Epidata 3.1 và xử 
lý, phân tích bằng phần mềm R phiên bản 4.1.2. Các 

biến định tính được trình bày dưới dạng tần số và tỷ 
lệ phần trăm, trong khi các biến định lượng được mô 
tả bằng trung vị và khoảng tứ phân vị. Hồi quy logistic 
đa biến được sử dụng để đánh giá mối liên quan giữa 
hoạt động thể lực và các biến độc lập, với ý nghĩa 
thống kê xác định ở mức p < 0,05.

2.7. Đạo đức nghiên cứu

Nghiên cứu đã được Hội đồng Đạo đức trong Nghiên 
cứu Y sinh học của Trường Đại học Y khoa Phạm 
Ngọc Thạch thông qua, theo Quyết định số 1256/
TĐHYKPNT-HĐĐĐ ngày 09/12/2024

3. KẾT QUẢ 
Bảng 1. Đặc điểm mẫu nghiên cứu (N = 255)

Đặc điểm Tần số (n) Tỷ lệ (%)

Giới tính

 Nam 49 19,2

 Nữ 206 80,8

Dân tộc

 Kinh 241 94,5

 Hoa 9 3,5

 Khác 5 2,0

Phương tiện di chuyển

 Xe buýt 33 12,9

 Xe máy 212 83,1

 Xe đạp 3 1,2

 Các phương tiện khác 7 2,8

Địa chỉ 

 Thành phố Hồ Chí Minh 109 42,7

 Tỉnh khác 146 57,3

Người sống cùng

 Bạn bè 72 28,2

 Gia đình 153 60,0

 Sống một mình 30 11,8

Tham gia câu lạc bộ thể dục

 Không 233 91,4

 Có 22 8,6

Nhóm đối tượng nghiên cứu là nữ giới và dân tộc 
Kinh chiếm đa số. Phần lớn các đối tượng sử dụng 
phương tiện cơ giới cá nhân là xe máy (83,1%), điều 
kiện kinh tế ở mức bình thường trở lên, và 60% đối 
tượng sống với gia đình. Tỷ lệ sinh viên tham gia các 
câu lạc bộ thể dục rất thấp, chiếm 8,6%.
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Biểu đồ 1. Tỷ lệ hoạt động thể lực của sinh viên 
ngành điều dưỡng (N = 255)

Hình 1 cho thấy đa số đối tượng nghiên cứu đạt mức 
hoạt động thể lực theo khuyến nghị, chiếm khoảng hai 
phần ba tổng số, trong khi gần một phần ba còn lại chưa 
đáp ứng mức khuyến nghị của Tổ chức Y tế Thế giới.

Bảng 2. Mức độ hoạt động thể lực của đối tượng 
nghiên cứu

Mức độ hoạt 
động thể lực

Nam 
(n=49)

Nữ 
(n=206)

Chung 
(N=255)

Tần số 
(%)

Tần số 
(%)

Tần số 
(%)

Thấp 18 (36,7) 67 (32,5) 85 (33,3)

Trung bình 23 (46,9) 100 (48,5) 123 (48,3)

Cao 8 (16,4) 39 (19,0) 47 (18,4)

Kết quả tại Bảng 2 cho thấy ở cả nam và nữ, hoạt 
động thể lực ở mức trung bình chiếm tỷ lệ cao nhất, 
tiếp đến là mức độ thấp và thấp nhất là mức độ cao. 
Tỷ lệ hoạt động thể lực thấp ở nam (36,7%) cao hơn 
so với nữ (32,5%), trong khi tỷ lệ hoạt động thể lực 
cao ở nữ (19,0%) lại cao hơn nam (16,4%).

Biểu đồ 2. Đặc điểm về hoạt động “tĩnh tại” của 
sinh viên điều dưỡng

Thời gian hoạt động “tĩnh tại” trung vị của sinh viên 
điều dưỡng là 480 phút/ngày, với khoảng tứ phân vị 
từ 440 đến 600 phút/ngày. Điều này có nghĩa phần 
lớn sinh viên dành 7–10 giờ/ngày cho các hoạt động 
ít vận động, phản ánh mức độ tĩnh tại cao trong sinh 
hoạt hằng ngày. Kết quả từ Biểu đồ 2 cũng cho thấy 
nhóm có thời gian tĩnh tại từ 440–599 phút/ngày có tỷ 
lệ cao nhất, tiếp theo là nhóm ≥ 600 phút/ngày, trong 
khi nhóm < 440 phút/ngày chiếm tỷ lệ thấp nhất. Kết 
quả này cho thấy một bộ phận đáng kể sinh viên duy 
trì thời gian tĩnh tại kéo dài, đặc biệt tập trung ở nhóm 
có thời gian tĩnh tại từ trung bình đến cao.

Bảng 3. Các yếu tố liên quan của hoạt động thể lực qua phân tích đa biến

Đặc điểm
Hoạt động thể lực

OR hiệu chỉnh KTC95% Giá trị p
Đạt (%) Không đạt (%)

Giới tính

 Nam 31 (18,2) 18 (21,2) 1

 Nữ 139 (81,8) 67 (78,8) 0,86 0,43 - 1,71 0,657

Dân tộc

 Kinh 164 (96,4) 77 (90,6) 1

 Hoa 4 (2,4) 5 (5,9) 2,72 0,68 - 10,95 0,160

 Khác 2 (1,2) 3 (3,5) 3,53 0,55 - 22,57 0,182

Phương tiện di chuyển

 Xe buýt 24 (14,1) 9 (10,6) 1

 Xe máy 139 (81,8) 73 (85,9) 1,36 0,59 - 3,13 0,474

 Xe đạp 2 (1,2) 1 (1,2) 1,49 0,12 - 18,86 0,754

 Các phương tiện khác 5 (2,9) 2 (2,3) 1,17 0,19 - 7,26 0,870
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Đặc điểm
Hoạt động thể lực

OR hiệu chỉnh KTC95% Giá trị p
Đạt (%) Không đạt (%)

Địa chỉ 

 Thành phố Hồ Chí Minh 74 (43,5) 35 (41,2) 1

 Tỉnh khác 96 (56,5) 50 (58,8) 1,32 0,69 - 2,53 0,405

Người sống cùng

 Bạn bè 48 (28,2) 24 (28,2) 1

 Gia đình 101 (59,4) 52 (61,2) 1,16 0,58 - 2,34 0,669

 Sống một mình 21 (12,4) 9 (10,6) 0,81 0,32 - 2,08 0,661

Tham gia câu lạc bộ thể dục

 Không 156 (91,8) 77 (90,6) 1

 Có 14 (8,2) 8 (9,4) 1,11 0,42 - 2,96 0,834

Nghiên cứu không ghi nhận mối liên quan giữa tình 
trạng hoạt động thể lực với các yếu tố như giới tính, 
dân tộc, phương tiện di chuyển, địa chỉ, người sống 
cùng và tham gia câu lạc bộ thể dục (Bảng 3).

4. BÀN LUẬN
Kết quả nghiên cứu cho thấy đối tượng khảo sát chủ 
yếu là nữ giới và có sự đồng nhất cao về dân tộc, phù 
hợp với các nghiên cứu trước đây trên sinh viên y và 
khối ngành sức khỏe tại Việt Nam, trong đó tỷ lệ nữ 
thường chiếm ưu thế do xu hướng chọn ngành [11]. 
Phần lớn sinh viên sử dụng xe máy làm phương tiện 
di chuyển, phản ánh đặc điểm giao thông phổ biến 
tại các đô thị Việt Nam và tương đồng với kết quả ghi 
nhận ở sinh viên y khoa tại Đại học Quốc gia Thành 
phố Hồ Chí Minh [12]. Hơn một nửa sinh viên có hộ 
khẩu thường trú ngoài Thành phố Hồ Chí Minh, phản 
ánh sự đa dạng về nguồn gốc địa lý trong mẫu nghiên 
cứu. Các yếu tố môi trường sống khác nhau, như 
điều kiện cơ sở vật chất và không gian tập luyện, đã 
được chứng minh có ảnh hưởng đáng kể đến mức độ 
hoạt động thể lực [13]. Xét về điều kiện sinh hoạt, đa 
số sinh viên sống cùng gia đình hoặc bạn bè, trong 
khi số sống một mình chiếm tỷ lệ nhỏ. Điều này phù 
hợp với bằng chứng cho thấy sự hỗ trợ xã hội từ gia 
đình và bạn bè đóng vai trò quan trọng trong việc duy 
trì hoạt động thể lực thường xuyên và hình thành lối 
sống lành mạnh [6]. Đáng chú ý, tỷ lệ sinh viên tham 
gia câu lạc bộ thể dục rất thấp, tương đồng với nhận 
định từ nhiều nghiên cứu rằng áp lực học tập, lịch 
học dày đặc và hạn chế về thời gian là những rào cản 
chính đối với việc tham gia hoạt động thể lực có tổ 
chức [14]. Việc thiếu tham gia vào các hình thức vận 
động nhóm không chỉ làm giảm tổng mức vận động 
mà còn hạn chế lợi ích về sức khỏe thể chất và tinh 
thần vốn đã được ghi nhận rộng rãi trong y văn [12].

Kết quả nghiên cứu cho thấy khoảng hai phần ba 
sinh viên điều dưỡng đạt mức hoạt động thể lực 
khuyến nghị của WHO, trong khi vẫn còn gần một 

phần ba chưa đáp ứng được khuyến nghị này. Tỷ lệ 
này cao hơn so với một số nghiên cứu trước đây trên 
sinh viên y khoa và khối ngành sức khỏe, như nghiên 
cứu của Nguyễn Thị Thảo Ngân (2023) ghi nhận hơn 
một nửa sinh viên điều dưỡng có mức hoạt động 
thể lực thấp, và của Phùng Chí Ninh (2022) chỉ có 
khoảng một nửa sinh viên y đạt mức khuyến nghị [6, 
11]. Sự khác biệt này có thể liên quan đến điều kiện 
học tập, môi trường sống hoặc đặc thù từng nhóm 
đối tượng. Tuy nhiên, tỷ lệ chưa đạt vẫn đáng lưu ý 
vì hoạt động thể lực không đầy đủ đã được chứng 
minh làm tăng nguy cơ bệnh không lây nhiễm, giảm 
sức khỏe tim mạch – hô hấp, và ảnh hưởng tiêu cực 
đến sức khỏe tâm thần [15, 16]. Cơ chế sinh học bao 
gồm giảm tiêu hao năng lượng hàng ngày, giảm khối 
cơ, rối loạn điều hòa glucose và lipid máu, cũng như 
suy giảm sản xuất các chất dẫn truyền thần kinh như 
endorphin – vốn có vai trò cải thiện tâm trạng và khả 
năng chống chịu stress [17]. Kết quả này gợi ý cần 
nâng cao mức hoạt động thể lực trong sinh viên điều 
dưỡng, đặc biệt hướng đến nhóm chưa đạt, bằng 
cách tích hợp các hoạt động vận động vào lịch học 
và môi trường đào tạo.

Phần lớn sinh viên có mức hoạt động thể lực ở mức 
trung bình, tiếp đến là mức thấp và chỉ một tỷ lệ 
nhỏ đạt mức cao. Tỷ lệ phân bố này khá tương đồng 
giữa nam và nữ, mặc dù nam có xu hướng cao hơn 
ở mức hoạt động thể lực thấp và nữ cao hơn ở mức 
trung bình. So sánh với các nghiên cứu trước, phân 
bố mức hoạt động thể lực này gần giống kết quả của 
Phùng Chí Ninh (2022) trên sinh viên y khoa, trong 
đó nhóm trung bình và thấp chiếm đa số, còn nhóm 
cao chỉ khoảng 1/5 đối tượng [11]. Tương tự, nghiên 
cứu của Nguyễn Ánh Phượng (2023) trên sinh viên 
Y Dược Huế cũng ghi nhận tỷ lệ hoạt động thể lực 
cao dưới 40% và mức thấp chiếm gần 1/3 [14]. Về 
mặt dịch tễ học, tỷ lệ hoạt động thể lực cao thấp cho 
thấy đa số sinh viên chưa đạt mức vận động tối ưu để 
mang lại lợi ích sức khỏe vượt trội. Nghiên cứu của 
Pires và cộng sự (2020) trên sinh viên điều dưỡng tại 
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Brazil cũng ghi nhận tỷ lệ hoạt động thể lực cao thấp 
hơn nhiều so với khuyến nghị [18]. Cơ chế giải thích 
có thể là do áp lực học tập, thời gian tĩnh tại kéo dài 
và thiếu môi trường hỗ trợ vận động thường xuyên 
[12]. Điều này nhấn mạnh nhu cầu xây dựng các 
chương trình can thiệp nhằm nâng mức hoạt động 
thể lực, đặc biệt khuyến khích sinh viên chuyển từ 
nhóm thấp lên nhóm trung bình hoặc cao.

Mức thời gian tĩnh tại này cao hơn khuyến nghị của 
WHO về việc hạn chế thời gian ngồi lâu để giảm nguy 
cơ mắc bệnh không lây nhiễm và các vấn đề sức 
khỏe tâm thần. Xu hướng này tương đồng với các 
nghiên cứu trong và ngoài nước trên sinh viên khối 
ngành sức khỏe, như của Đặng Thị Thu Hằng (2018) 
tại Việt Nam và Pires và cộng sự(2020) tại Brazil, đều 
ghi nhận thời gian tĩnh tại trung bình ở mức cao [18, 
19]. Thời gian tĩnh tại kéo dài đã được chứng minh 
là yếu tố nguy cơ độc lập đối với các bệnh không 
lây nhiễm, bao gồm béo phì, đái tháo đường type 2, 
bệnh tim mạch và suy giảm sức khỏe tâm thần [16]. 
Cơ chế giải thích có thể liên quan đến đặc thù học 
tập nhiều giờ trên lớp, tự học và sử dụng thiết bị điện 
tử kéo dài, làm giảm cơ hội tham gia vận động thể lực 
thường xuyên. Do đó, kết quả này nhấn mạnh tầm 
quan trọng của việc thiết kế các chiến lược giảm thời 
gian ngồi lâu xen kẽ với các hoạt động vận động nhẹ 
trong sinh hoạt và học tập hàng ngày của sinh viên.

Nghiên cứu có một số điểm mạnh nổi bật như lựa 
chọn đối tượng là sinh viên điều dưỡng năm nhất – 
nhóm đặc thù, dễ tiếp cận và có ý nghĩa trong việc 
triển khai các biện pháp can thiệp sớm; cỡ mẫu đủ 
lớn để thực hiện phân tích mô tả; sử dụng bộ câu hỏi 
GPAQ đã chuẩn hóa tại Việt Nam [8]. Kết quả nghiên 
cứu phản ánh thực trạng đáng lưu ý về tỷ lệ sinh 
viên chưa đạt khuyến nghị hoạt động thể lực và thời 
gian hoạt động “tĩnh tại” cao, mang giá trị thực tiễn 
cho việc xây dựng chương trình can thiệp. Tuy vậy, 
nghiên cứu vẫn tồn tại những hạn chế như thiết kế 
cắt ngang chỉ ghi nhận tình trạng hoạt động thể lực 
tại một thời điểm, không phản ánh được sự thay đổi 
theo thời gian; phạm vi khảo sát giới hạn ở sinh viên 
điều dưỡng năm thứ nhất nên khó khái quát cho toàn 
bộ sinh viên điều dưỡng. Ngoài ra, nghiên cứu chưa 
xem xét mối liên hệ giữa hoạt động thể lực và các yếu 
tố như thành tích học tập, thói quen sử dụng thiết bị 
điện tử, mạng xã hội … là những yếu tố đã được ghi 
nhận trong một số nghiên cứu trước là có thể ảnh 
hưởng đến mức độ hoạt động thể lực của sinh viên.

5. KẾT LUẬN
Nhiều sinh viên điều dưỡng chưa đáp ứng khuyến 
nghị về hoạt động thể lực và phần lớn có thời gian 
“tĩnh tại” kéo dài. Kết quả này là cơ sở quan trọng 
để nhà trường triển khai các chương trình can thiệp 
nhằm tăng tần suất và tính đều đặn của hoạt động 
thể lực, đồng thời triển khai nghiên cứu chuyên sâu 
để xác định nguyên nhân và đánh giá hiệu quả của 
các giải pháp.
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