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ABSTRACT
Objective: Describe the current status of cervical cancer vaccination among female high school 
students at Chu Van An Primary, Secondary and High School in 2025 and some related factors.

Research method: A cross-sectional descriptive study design was conducted on 108 female  
students from grades 10-12 at Chu Van An Primary, Secondary and High School in 2025, collected 
through a prepared questionnaire.

Results: The rate of cervical cancer vaccination was 36.1%; of which the rate of full vaccination 
was 25.9%. The most common reason for vaccination was to prevent the disease (76.9%). The  
reason for not being vaccinated was fear of post-vaccination reactions (34.8%) and family  
economic conditions (30.4%). 23.2% did not know about the vaccine. In the future, 87% of the 
subjects were willing to get vaccinated. There is a correlation between the factor of having parents 
who are health workers and the status of cervical cancer vaccination (p<0.05).

Conclusion: The rate of cervical cancer vaccination in the study subjects is not high (36.1%). Due 
to the subjects' concerns about post-vaccination reactions, family economic conditions and not 
knowing about the vaccine. There is a correlation between the factor of having parents who are 
health workers and the status of cervical cancer vaccination.
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TÓM TẮT
Mục tiêu: Mô tả thực trạng tiêm phòng ung thư cổ tử cung của học sinh nữ khối THPT tại trường Tiểu 
học, THCS và THPT Chu Văn An năm 2025 và một số yếu tố liên quan. 

Phương pháp nghiên cứu: Thiết kế nghiên cứu mô tả cắt ngang được tiến hành trên 108 học sinh 
nữ từ lớp 10-12 tại trường Tiểu học, THCS và THPT Chu Văn An năm 2025 được thu thập qua bộ câu 
hỏi soạn sẵn. 

Kết quả: Tỷ lệ tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử cung là 36,1%; trong đó tỷ lệ đã tiêm đủ mũi là 
25,9%. Lý do quyết định tiêm phòng phổ biến nhất là để phòng bệnh (76,9%). Lý do khiến đối tượng 
chưa tiêm phòng là lo ngại phản ứng sau tiêm (34,8%) và điều kiện kinh tế gia đình (30,4%). Có 
23,2% chưa biết đến vắc xin phòng bệnh. Trong tương lai có 87% đối tượng sẵn sàng tiêm vắc xin 
phòng bệnh. Có mối liên quan giữa yếu tố gia đình có bố mẹ là nhân viên y tế với thực trạng tiêm vắc 
xin phòng ung thư cổ tử cung (p<0,05).

Kết luận: Tỷ lệ tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử cung ở đối tượng nghiên cứu chưa cao (36,1%). Do 
đối tượng lo ngại phản ứng sau tiêm, điều kiện kinh tế gia đình và chưa biết đến vắc xin phòng bệnh. 
Có mối liên quan giữa yếu tố gia đình có bố mẹ là nhân viên y tế với thực trạng tiêm vắc xin phòng 
ung thư cổ tử cung.

Từ khóa: Học sinh nữ, vắc xin, ung thư cổ tử cung.

1. ĐẶT VẤN ĐỀ

Ung thư cổ tử cung là một trong số 10 bệnh ung thư hàng 
đầu trên thế giới về số mắc và tử vong, và đứng hàng thứ 4 
đối với nữ giới [1]. Theo báo cáo GLOBOCAL năm 2022, số 
ca mắc mới của bệnh là hơn 660.000 ca chiếm tỷ lệ 3,3%; 
tăng hơn so với năm 2020 là gần 60.000 ca và tỷ lệ tử vong 
cũng có xu hướng tăng lên [1,2]. Bệnh ngày càng phổ biến 
tuy nhiên có thể phòng bệnh và điều trị thành công nếu 
được phát hiện ở giai đoạn sớm.
Hiện nay đã có vắc xin để phòng bệnh ung thư cổ tử cung 
và bước đầu đã được người dân biết tới và tiếp cận. Đối 
tượng tiêm phòng hiện tại đã được mở rộng cả nam giới 
nhưng nữ giới vẫn là đối tượng được quan tâm hơn cả với 
bệnh này đặc biệt vắc xin sẽ phát huy hiệu quả tốt nhất 
ở nhóm đối tượng chưa có quan hệ tình dục. Tuy vậy qua 
một số thống kê cho thấy tỷ lệ tiêm chủng vẫn chưa cao. 
Tại Việt Nam một số nghiên cứu cho thấy tỷ lệ tiêm vắc xin 
phòng ung thư cổ tử cung ở đối tượng sinh viên nữ cho kết 
quả khoảng 29,2% [3]; 34,5% [4] đối tượng đã tiêm chủng, 
đặc biệt ở đối tượng học sinh THPT cho kết quả thấp hơn 
chỉ khoảng 5,3% [5] và 6,6% [6]. Điều này cho thấy mặc 
dù lợi ích của việc tiêm vắc xin rất lớn nhưng chưa nhiều 
đối tượng đã được tiếp cận vấn đề này. Vậy câu hỏi đặt 

ra là: Thực trạng tiêm phòng ung thư cổ tử cung của học 
sinh bậc THPT tại Trường Tiểu học, THCS và THPT Chu Văn 
An phường Tô Hiệu, tỉnh Sơn La năm 2025 ra sao và đâu 
là yếu tố liên quan đến thực trạng đó? Để trả lời câu hỏi 
này, chúng tôi tiến hành đề tài với mục tiêu nghiên cứu: 
Mô tả thực trạng tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử cung 
ở học sinh nữ khối THPT ở trường TH, THCS và THPT Chu 
Văn An, phường Tô Hiệu, tỉnh Sơn La năm 2025 và một số 
yếu tố liên quan.

2. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU
2.1. Đối tượng nghiên cứu: Học sinh nữ lớp 10 - 12 của 
trường TH, THCS và THPT Chu Văn An tại phường Tô Hiệu, 
tỉnh Sơn La đồng ý tham gia nghiên cứu và có mặt trong 
thời điểm khảo sát.
2.2. Địa điểm và thời gian nghiên cứu
Nghiên cứu được triển khai tại TH, THCS, THPT Chu Văn 
An, phường Tô Hiệu, tỉnh tỉnh Sơn La từ tháng 1 năm 2025 
đến tháng 12 năm 2025.
2.3. Thiết kế nghiên cứu: Nghiên cứu mô tả cắt ngang.
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2.4. Cỡ mẫu và chọn mẫu nghiên cứu: Chọn toàn bộ học 
sinh nữ từ lớp 10 đến lớp 12 của trường TH, THCS, và  THPT 
Chu Văn An đủ điều kiện tham gia nghiên cứu. Chúng tôi thu 
được thực tế 108 mẫu đủ điều kiện trong quá trình nghiên 
cứu (trên tổng số 126 học sinh nữ từ lớp 10-12).
2.5. Biến số nghiên cứu
Thông tin chung của đối tượng nghiên cứu: dân tộc, khối 
học, kinh tế gia đình.
Thực trạng tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử cung: thực 
trạng tiêm phòng chung (đã tiêm, đang tiêm), thực trạng 
tiêm phòng theo khối học, lý do tiêm phòng, lý do không 
tiêm phòng và sự sẵn sàng tiêm phòng trong tương lai.
 Một số yếu tố liên quan đến thực trạng tiêm vắc xin phòng 
ung thư cổ tử cung: yếu tố gia đình, kiến thức và thái độ về 
phòng bệnh ung thư cổ tử cung.
2.6. Phương pháp thu thập thông tin
Kỹ thuật phỏng vấn gián tiếp được sử dụng với bộ câu hỏi 
nhóm nghiên cứu xây dựng. Sau đó hỏi đáp bằng bộ câu 
hỏi tự điền.
Công cụ thu thập số liệu: Bộ công cụ phỏng vấn bao gồm: 
thông tin chung, thực trạng tiêm vắc xin phòng ung thư cổ 
tử cung và một số yếu tố liên quan.
Tiêu chuẩn đánh giá kiến thức, thái độ về phòng bệnh ung 
thư cổ tử cung được đánh giá qua các câu hỏi. Đánh giá 
kiến thức bao gồm 10 câu hỏi. Phần thái độ bao gồm 6 
câu hỏi đánh giá theo thang điểm Liker. Dùng hai mức: 
đạt và chưa đạt. Đối tượng đạt từ 70% tổng điểm trở lên 
thì được tính là đạt.
2.7. Xử lý và phân tích số liệu
Số liệu được thu thập sau đó nhập bằng phần mềm  
Epidata 3.0 và phân tích bằng phần mềm SPSS 22.0.
Sử dụng thuật toán thống kê y học cơ bản: đếm tần số 
sau đó tính tỉ lệ phần trăm, so sánh các tỉ lệ bằng test 
khi bình phương (χ2), tính OR 95%CI, dùng test khi bình 
phương hiệu chỉnh (Fisher exact test) với bảng có tần số 
nhỏ hơn 5.
2.8. Đạo đức nghiên cứu
Nghiên cứu đã được thông qua bởi Hội đồng Bảo vệ đề 
cương của Trường Đại học Y dược, Đại học Thái Nguyên 
trước khi được tiến hành. Trước khi tham gia các đối 
tượng đều đã được giải thích rõ ràng, cụ thể về mục đích 
và nội dung của nghiên cứu. Các đối tượng đều dựa trên 
tình thần tự nguyện khi tham gia vào nghiên cứu. Tất cả 
các thông tin thu được hoàn toàn được giữ bí mật. Số liệu 
sau khi thu thập chỉ dùng cho mục đích nghiên cứu mà 
không dùng cho mục đích nào khác.

3. KẾT QUẢ 
3.1. Thực trạng tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử cung 
của đối tượng nghiên cứu

Bảng 1. Đặc điểm về thực trạng tiêm vắc xin  
phòng ung thư cổ tử cung của đối tượng nghiên cứu

Đặc điểm tiêm phòng Số lượng (n) Tỷ lệ (%)

Chưa tiêm 69 63,9

Đã tiêm
Đã tiêm đủ 28 25,9

Đang tiêm 11 10,2

Tổng 108 100,0

Tỷ lệ đối tượng đã tiêm đủ các mũi vắc xin phòng ung thư 
cổ tử cung là 25,9% và có 10,2% đối tượng đang tiêm.

Bảng 2. Đặc điểm tiêm vắc xin phòng ung thư  
cổ tử cung theo khối học 

Khối học

Thực trạng tiêm phòng

Tổng
Chưa tiêm 

(n,%)
Đã tiêm 

(n,%)

Khối 10 24 (60,0) 16 (40,0) 40 (100,0)

Khối 11 20 (60,6) 13 (39,4) 33 (100,0)

Khối 12 25 (71,4) 10 (28,6) 35 (100,0)

Tổng 69 (63,9) 39 (36,1) 108 (100,0)

Về tỷ lệ tiêm phòng theo khối học, khối 10 có tỷ lệ tiêm 
cao nhất chiếm 40%, sau đó đến khối 11 (39,4%) và khối 
12 thấp nhất là 28,6%.

 

Biểu đồ 1. Đặc điểm về lý do quyết định  
tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử cung (n=39)

Biểu đồ trên cho thấy, lý do đối tượng quyết định tiêm 
phòng nhiều nhất là để phòng bệnh (76,9%); sau đó là 
lý do nhận được lời khuyên từ gia đình (28,2%), tỷ lệ đối 
tượng tự cảm thấy cần thiết là 17,9%.

 
Biểu đồ 2. Đặc điểm lý do quyết định không tiêm vắc 

xin phòng ung thư cổ tử cung (n=69)
Kết quả về lý do chưa tiêm phòng của đối tượng cho thấy, 
lý do chiếm tỷ lệ cao nhất là lo ngại phản ứng sau tiêm 
chủng (34,8%), sau đó là do điều kiện kinh tế gia đình 
(30,4%). Có 23,2% đối tượng chưa biết đến vắc xin phòng 
bệnh. 
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Biểu đồ 3. Sự sẵn sàng tiêm vắc xin phòng  
ung thư cổ tử cung của đối tượng nghiên cứu  

trong tương lai (n=69)
Biểu đồ cho thấy, trong tương lai nếu được tiêm phòng thì 
58% đối tượng rất sẵn sàng, 29% đối tượng sẵn sàng tiêm 
phòng, 11,6% thấy bình thường và chỉ có 1,4% đối tượng 
rất không sẵn sàng.
3.3. Một số yếu tố liên quan tới thực trạng tiêm vắc xin 
phòng ung thư cổ tử cung của đối tượng nghiên cứu

Bảng 3. Mối liên quan giữa yếu tố gia đình  
với thực trạng tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử cung 

Đặc điểm

Tiêm phòng ung thư 
cổ tử cung OR 

(95%CI) p
Chưa 

tiêm (n,%)
Đã tiêm 

(n,%)

Bố/mẹ là nhân viên y tế

Không 63 (69,2) 28 (30,8) 4,1  
(1,4-12,3)

< 
0,05Có 6 (35,3) 11 (64,7)

Kinh tế gia đình

Nghèo/cận nghèo 2 (66,7) 1 (33,3) 1,1  
(0,1-12,9)

> 
0,05Không nghèo 67 (63,8) 38 (36,2)

Bảng trên cho thấy, gia đình có bố mẹ là không phải nhân 
viên y tế thì khả năng đối tượng chưa tiêm vắc xin phòng 
ung thư cổ tử cung cao gấp 4,1 lần so với nhóm bố mẹ là 
nhân viên y tế, sự khác biệt có ý nghĩa thống kê (p<0,05). 
Chưa thấy có mối liên quan giữa điều kiện kinh tế gia đình 
tới việc tiêm phòng.

Bảng 4. Mối liên quan giữa kiến thứcvà thái độ  
với thực trạng tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử cung

Đặc điểm

Tiêm phòng ung thư 
cổ tử cung

OR (95%CI) p
Chưa 

tiêm (n,%)
Đã tiêm 

(n,%)

Kiến thức

Chưa tốt 58 (65,9) 30 (34,1)
1,6 (0,6-4,2) > 0,05

Tốt 11 (55,0) 9 (45,0)

Thái độ

Chưa tốt 6 (66,7) 3 (33,3)
1,1 (0,3-4,8) > 0,05

Tốt 63 (63,6) 36 (36,4)

Nhóm kiến thức và thái độ chưa tốt có khả năng chưa 
tiêm vắc xin cao gấp 1,6 và 1,1 lần so với nhóm kiến thức 
và thái độ tốt. Tuy nhiên sự khác biệt chưa có ý nghĩa 
thống kê với p>0,05.

4. BÀN LUẬN
4.1. Thực trạng tiêm vắc xin phòng Ung thư cổ tử cung 
của học sinh Trường Tiểu học, THCS và THPT Chu Văn An 
phường Tô Hiệu, tỉnh Sơn La
Nghiên cứu được tiến hành trên 108 học sinh nữ từ lớp 
10-12 của trường Tiểu học, THCS và THPT Chu Văn An 
phường Tô Hiệu, tỉnh Sơn La. Kết quả cho thấy tỷ lệ đối 
tượng đã tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử cung là 36,1%, 
trong đó có 25,9% đối tượng đã tiêm đủ và 10,2% đang 
trong quá trình tiêm. Đây là lứa tuổi lý tưởng để tiêm vắc 
xin phòng ung thư cổ tử cung trước khi đối tượng bước vào 
giai đoạn sinh sản. Bước đầu tỷ lệ đã cho thấy một tín hiệu 
tích cực vắc xin đã được người dân tiếp cận và sử dụng. 
Kết quả này khá tương đồng với một số nghiên cứu trên 
đối tượng nữ sinh viên như nghiên cứu ở Trường Đại học Y 
dược, Đại học Quốc gia Hà Nội năm 2022 cho tỷ lệ 34,5% 
[4], nghiên cứu khác tại Trường Đại học Y Hà Nội là 31,7% 
[7] hay nghiên cứu tại Trường Đại học Điều dưỡng Nam 
Định cho kết quả 29,2% [3]. Tuy nhiên tỷ lệ này lại cao hơn 
kết quả của một số tác giả cùng làm trên nhóm đối tượng 
nữ học sinh THPT tại tỉnh Hậu Giang (5,3%) [5] và tỉnh An 
Giang (6,6%) [6]. Điều này cho thấy mặc dù vắc xin đã có 
từ lâu tại Việt Nam nhưng chưa được phổ biến rộng - đặc 
biệt ở lứa tuổi học sinh và cũng có thể có sự khác biệt 
vùng miền. Tuy vậy con số 36,1% vẫn còn thấp so với mục 
tiêu của tiêm chủng là tỷ lệ bao phủ vắc xin cao để có thể 
đạt miễn dịch cộng đồng. Do vậy vẫn cần thêm các chỉnh 
sách hỗ trợ tiêm chủng, truyền thông giáo dục sức khỏe 
để đối tượng tiếp cận được và huy động cộng đồng tham 
gia đặc biệt tại các vùng miền núi và vùng sâu vùng xa.
Về tỷ lệ tiêm phòng theo khối học, khối 10 có tỷ lệ tiêm cao 
nhất chiếm 40%, sau đó đến khối 11 (39,4%) và khối 12 
thấp nhất là 28,6%. Việc khối 10 có tỷ lệ tiêm cao nhất sau 
đó giảm dần đến khối 12 cũng phản ảnh đúng thực tế. Các 
em lớp 12 đôi khi vì bận học, áp lực thi cử nên việc tiêm 
phòng không phải là ưu tiên hàng đầu. Tuy nhiên tỷ lệ tiêm 
thấp hơn cũng là điều đáng quan tâm bởi vì để đạt hiệu 
quả cao nhất các đối tượng nên tiêm càng sớm càng tốt 
nhất là trước khi có hoạt động tình dục. Vậy nên đây cũng 
là khối cần quan tâm nhất hiện tại để đẩy mạnh chương 
trình tiêm chủng đến phụ huynh và học sinh.
Khi khảo sát về lý do đối tượng quyết định tiêm phòng của 
đối tượng thì lý do chiếm nhiều nhất là để phòng bệnh 
(76,9%); điều này cũng rất hợp lý với tác dụng của việc 
tiêm vắc xin. Có thể thấy đối tượng đã có sự tìm hiểu và 
quyết định tiêm phòng. Đây cũng là lý do mà nhiều nghiên 
cứu nhắc tới nhất khi khảo sát về lý do tiêm vắc xin phòng 
ung thư cổ tử cung [4] [7]. Tiếp theo là lý do nhận được 
lời khuyên từ gia đình (28,2%). Gia đình là yếu tố rất quan 
trọng ảnh hưởng tới quyết định tiêm vắc xin của đối tượng 
do đây là đối tượng học sinh chưa tự chủ được tài chính 
và cũng chưa có nhiều kiến thức về phòng bệnh. Về lý do 
chưa tiêm phòng thì cũng có tới 30,4% là do điều kiện 
kinh tế gia đình lại càng khẳng định cho điều này. Theo 
một nghiên cứu tại Đại học Quốc gia Hà Nội thì chi phí 
cũng là lý do khiến nhiều đối tượng chưa tiêm phòng nhất 
(chiếm 56,7%) [8], nghiên cứu khác tại Đại học Y Hà Nội 
và Đại học Điều dưỡng Nam Định cũng cho kết quả tương 

L. Hoai Thu et al. / Vietnam Journal of Community Medicine, Vol. 67, No. 2, 300-304



www.tapchiyhcd.vn304

tự (70,4% và 50,0%) [7][3]. Và vẫn có tới 23,2% đối tượng 
chưa biết đến vắc xin phòng bệnh. Đây là con số không 
nhỏ ảnh hưởng đến tỷ lệ tiêm phòng chung. Do vậy chúng 
ta thấy còn rất nhiều rào cản ảnh hưởng đến quyết định 
tiêm phòng của đối tượng như chi phí, lợi ích của vắc xin, 
việc tiếp cận thông tin…đòi hỏi cần có sự can thiệp trong 
thời gian tới để tăng tỷ lệ tiêm phòng. Trong tương lai nếu 
được tiêm phòng thì 58% đối tượng rất sẵn sàng, 29% đối 
tượng sẵn sàng cho thấy nếu có cơ hội được tiếp cận thì 
tỷ lệ tiêm vắc xin phòng bệnh ung thư cổ tử cung sẽ được 
gia tăng.
4.2. Một số yếu tố liên quan đến thực trạng tiêm vắc xin 
phòng ung thư cổ tử cung ở đối tượng nghiên cứu
Khi tìm hiểu về yếu tố liên quan đến thực trạng tiêm vắc 
xin phòng ung thư cổ tử cung thì nhóm nghiên cứu đã tìm 
ra gia đình có bố mẹ là nhân viên y tế là yếu tố liên quan 
chặt chẽ đến vẫn đề này. Một nghiên cứu tại Trung Quốc 
cho thấy nếu bố mẹ (người chăm sóc) đã biết về vắc xin 
phòng ung thư cổ tử cung hoặc đã tiêm phòng cho bản 
thân thì tỷ lệ tiêm phòng cho con cao hơn rõ rệt [9]. Trong 
bối cảnh người thân trong gia đình làm y tế, khả năng là 
thông tin về vắc xin được cung cấp sớm, rõ ràng và đáng 
tin cậy. Điều này có thể làm giảm sự nghi ngờ, tâm lý lo 
sợ khi sử dụng vắc xin và tăng sự chấp nhận tiêm phòng.
Nghiên cứu cũng cho thấy, nhóm kiến thức và thái độ 
chưa tốt có khả năng chưa tiêm vắc xin cao gấp 1,6 và 1,1 
lần so với nhóm kiến thức và thái độ tốt. Kiến thức và thái 
độ là những yếu tố liên quan đã được chỉ ra qua một số  
nghiên cứu mới nhất năm 2025 như nghiên cứu tại Đại 
học Y Hà Nội [10] hay nghiên cứu tại An Giang [6]. Tuy 
chưa tìm thấy sự khác biệt chưa có ý nghĩa thống kê ở 
trong nghiên cứu này nhưng ở đối tượng học sinh THPT 
thì điều này hoàn toàn hợp lý vì đối tượng này mọi quyết 
định vẫn còn phụ thuộc vào gia đình kể cả quyết định tiêm 
phòng. Vậy nên mặc dù kiến thức và thái độ ở nhóm đã 
tiêm phòng tốt hơn nhưng chưa thực sự là mối liên quan 
ở đây.

5. KẾT LUẬN
Tỷ lệ tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử cung ở đối tượng  
nghiên cứu là 36,1%; trong đó tỷ lệ đã tiêm đủ mũi là 
25,9%. Lý do quyết định tiêm phòng phổ biến nhất là để 
phòng bệnh (76,9%). Lý do khiến đối tượng chưa tiêm 
phòng là lo ngại phản ứng sau tiêm (34,8%) và điều kiện 
kinh tế gia đình (30,4%). Có 23,2% đối tượng chưa biết 
đến vắc xin phòng bệnh. Nếu được tiêm vắc xin phòng 
bệnh trong tương lai có 87% đối tượng sẵn sàng.
Có mối liên quan giữa yếu tố gia đình có bố mẹ là nhân 
viên y tế với thực trạng tiêm vắc xin phòng ung thư cổ tử 
cung (p<0,05).
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