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ABSTRACT

Objectives: Near vision without eye rest after 30 minutes is the leading cause of nearsightedness. 
The study “Effectiveness of health education interventions for myopia prevention among secondary 
school students in Hoang Mai town, Nghe An province” was conducted to determine the change in 
knowledge and practice on myopia prevention before and after 12 month intervention.

Methods: The study was designed using a controlled intervention study method

Results: In terms of myopia detection before and after intervention: blurred vision: 99% vs. 91.8%, p 
< 0.01; frequent eye blinking when looking at a distance: 85.9% vs. 56.4%, p < 0.01; examination once 
a year without nearsightedness: 80% vs. 57.3%, p < 0.01; test every six months with nearsightedness: 
91.4% with 61.3%, p < 0.01. Regarding the effects of myopia before and after intervention: Effects 
on development: 93.8% vs. 82.6%, p < 0.01; Retinal detachment which causes blindness: 70.7% vs. 
48.2%, p < 0.01; Wearing glasses: 87.6% vs. 81.1%, p < 0.05. After an intervention, the students had 
good knowledge about myopia prevention, including wearing glasses: 43.8% vs. 25.9%, p < 0.01; 
increased outdoor time: 96.9% vs. 85.1%, p < 0.01; 5 minute eye rest after 30 minutes of close look: 
96.2% vs. 74.1%, p < 0.01; keeping eye-to-book distance ≥ 30 cm: 94.5% vs. 74.7%, p < 0.01. The 
students also had good practices to prevent myopia, such as maintaining viewing distance ≥ 30cm: 
55.2% with 43.9%, p<0.01; eye rest after every 30 minutes: 74.5% vs. 65.7%, p < 0.01

Conclusions: After 12 months of health education communication, there was a statistically significant 
improvement in the knowledge and practices of the intervention group toward myopia prevention.
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TÓM TẮT

Mục tiêu: Nghiên cứu hiệu quả can thiệp truyền thông giáo dục sức khỏe phòng chống cận thị ở học 
sinh trung học thị xã Hoàng Mai nhằm xác định thay đổi tỷ lệ kiến thức, thực hành phòng chống cận 
thị trước và sau can thiệp 12 tháng.

Phương pháp: Thiết kế nghiên cứu can thiệp có đối chứng

Kết quả: 

- Hiểu biết về cách phát hiện cận thị trước và sau can thiệp: Nhìn mờ: 99% so với 91,8%, p< 0,01; 
Hay nheo mắt khi nhìn xa: 85,9% so với 56,4%, p < 0,01; Chưa cận thị khám 1 lần/năm: 80% so với 
57,3%, p< 0,01; Đã cận thị khám 6 tháng/1 lần: 91,4% so với 61,3%, p < 0,01

- Hiểu biết về các ảnh hưởng của cận thị trước và sau can thiệp: Ảnh hưởng sự phát triển: 93,8% so 
với 82,6%, p < 0,01; Bong võng mạc gây mù 70,7% so với 48,2%, p < 0,01; Đeo kính gọng 87,6% 
so với 81,1%, p < 0,05;

- Có kiến thức phòng ngừa cận thị: Đeo kính: 43,8% so với 25,9%, p < 0,01; Tăng thời gian hoạt động 
ngoài trời: 96,9% so với 85,1%, p< 0,01; Sau 30 phút làm việc gần cần để mắt nghỉ 5 phút: 96,2% so 
với 74,1%, p < 0,01; Giữ khoảng cách mắt và sách ≥30 cm: 94,5% so với 74,7%, p < 0,01.

- Thực hành phòng chống cận thị: Giữ khoảng cách mắt khi làm việc gần ≥30cm: 55,2 % so với 43,9 
%, p < 0,01; Thời gian nghỉ khi đọc sách 30 phút nghỉ 1 lần: 74,5% so với 65,7%, p < 0,01

Kết luận: Sau can thiệp 12 tháng truyền thông giáo dục sức khỏe nhóm can thiệp có kiến thức đúng 
về phòng ngừa cận thị và có hành vi đúng phòng ngừa cận thị tăng rõ rệt có ý nghĩa thống kê

Từ khóa: Cận thị, học sinh trung học cơ sở; nhìn gần; nhìn xa.
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1. ĐẶT VẤN ĐỀ 

Tại Việt Nam, cận thị là vấn đề sức khỏe cộng đồng. 
Vì vậy, cần có các can thiệp tạo ra môi trường hạn chế 
nguy cơ cận thị cho học sinh như: giảm các hành vi 
nhìn gần, tăng thời gian tham gia các hoạt động ngoài 
trời [1], [2]. Các nghiên cứu đã chỉ ra rằng học sinh 
được truyền thông – giáo dục sức khỏe (TT-GDSK) 
thích hợp liên quan đến sức khỏe thị giác và phòng 
ngừa cận thị thì chúng có kiến thức đúng và có thể phát 
triển các kỹ năng thực hành, thay đổi các hành vi phòng 
ngừa cận thị [3], [4], [5]. Thị xã Hoàng Mai tỉnh Nghệ 
An, trong những năm gần đây quá trình đô thị hóa diễn 
ra mạnh mẽ, tỷ lệ cận thị học đường tăng cao, chúng tôi 
tiến hành nghiên cứu: Nghiên cứu hiệu quả can thiệp 
truyền thông giáo dục sức khỏe phòng chống cận thị 
ở học sinh trung học cơ sở tại thị xã Hoàng Mai Nghệ 
An (2019 - 2020), nhằm mục tiêu Xác định tỷ lệ hiểu 
biết về nguyên nhân cận thị và thực hành phòng chống 
cận thị trước và sau can thiệp truyền thông giáo dục sức 
khỏe phòng bệnh cận thị của học sinh trung học cơ sở 
Thị xã Hoàng mai tỉnh Nghệ An.

2. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU

2.1. Đối tượng, thời gian, địa điểm nghiên cứu

- Đối tượng nghiên cứu: Học sinh trung học cơ sở 
(THCS) từ 12 - 15 tuổi, tự nguyện tham gia nghiên cứu.

- Địa điểm nghiên cứu: Trường phổ thông trung học 
Quỳnh Thiện, Quỳnh Lập, Thị xã Hoàng Mai, tỉnh 
Nghệ An

- Thời gian nghiên cứu từ 2019 - 2020.

2.2. Phương pháp nghiên cứu

2.2.1. Thiết kế nghiên cứu

Đề tài được thiết kế bằng phương pháp nghiên cứu can 
thiệp có đối chứng

2.2.2. Cỡ mẫu và phương pháp chọn mẫu nghiên cứu

Cỡ mẫu tính theo công thức tính cỡ mẫu cho hai tỷ lệ:

Trong đó:  

 n là cỡ mẫu tối thiểu cho một nhóm can thiệp hoặc 
chứng.

 p1 tỷ lệ cận thị của nhóm can thiệp sau can thiệp, ước 
tính là 15%.

 p2 tỷ lệ cận thị của nhóm đối chứng sau can thiệp, ước 
tính là 25%.

 p1-p2 là sự khác biệt về tỷ lệ cận thị giữa nhóm can 
thiệp và nhóm chứng. 

Z2(α, β) là giá trị Z được tra bảng với giá trị α được 
chọn = 0,05 và β được chọn = 0,20. Thêm 15% số 
lượng từ chối trả lời và mất theo dõi, cỡ mẫu tối thiểu 
cho mỗi nhóm là 286 học sinh. Thực tế tại thời điểm 
trước can thiệp có tổng cộng 328 học sinh đã được chọn 
vào nhóm chứng và 290 học sinh đã được chọn vào 
nhóm can thiệp.

2.2.3. Nội dung nghiên cứu can thiệp
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Bảng 1. Các hoạt động can thiệp tại trường 

Các nội dung can thiệp với học sinh Đối tượng Số lượng

Hội thảo về cận thị học đường Phòng giáo dục, Giáo viên trường 
THCS Quỳnh Thiện, Quỳnh Lập 02 buổi

Nâng cao năng lực Giáo viên chủ nhiệm, cán bộ y tế
trường THCS Quỳnh Thiện, Quỳnh Lập 02 buổi

Truyền thông về nguyên nhân, hậu quả và cách 
phòng cận thị   

Phòng Giáo dục, giáo viên, học sinh trường THCS 
Quỳnh Thiện, Quỳnh Lập 02 buổi

Phát tờ rơi TT-GDSK phòng cận thị Học sinh, giáo viên và phụ huynh học 
sinh trường THCS Quỳnh Thiện, Quỳnh Lập

1325 tờ
08 tờ

Hướng dẫn cách tự thử thị lực Giáo viên, Cán bộ y tế, học sinh trường THCS 
Quỳnh Thiện, Quỳnh Lập

Bảng thử thị lực, 
2 buổi
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Các nội dung can thiệp với học sinh Đối tượng Số lượng

Tư vấn đeo kính đúng độ khi bị cận thị Cán bộ y tế trường học, học sinh trường THCS 
Quỳnh Thiện, Quỳnh Lập 02 buổi

Tư vấn khoảng cách mắt nhìn và vật học sinh, Giáo viên trường THCS 
Quỳnh Thiện, Quỳnh Lập 02 buổi

Tư vấn cho học sinh giảm thời gian 
nhìn gần liên tục Học sinh trường THCS Quỳnh Thiện, Quỳnh Lập 02 buổi

Giám sát thực hiện hoạt động can thiệp Trường THCS Quỳnh Thiện, Quỳnh Lập 9 buổi

3. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU  

3.1. Đặc điểm chung các nhóm nghiên cứu can thiệp

Không có sự khác biệt có ý nghĩa thống kê về giá trị 
SE của đối tượng cận thị trong nhóm chứng so với đối 
tượng cận thị trong nhóm can thiệp (p > 0,05).

3.2. Kiến thức, thực hành của học sinh trước và sau 
can thiệp 1 năm 

Bảng 2. Giá trị độ cận của đối tượng cận thị trong 2 nhóm

Nhóm Số học sinh Mắt (n) SE trung bình/SD Giá trị p

Nhóm chứng (1) 328 85 -2,68 (±1,67)

 > 0,05Can thiệp (2) 290 84 -2,85 (±1,89)

Tổng 618 169 -2,76(±1,89)

Bảng 3. Kiến thức biểu hiện và cách phát hiện cận thị sau can thiệp 

Kiến thức và thực hành đi 
khám mắt 

Số lượng, tỷ lệ (%) trước can thiệp Số lượng, tỷ lệ (%) sau can thiệp 

Nhóm can 
thiệp, (290)

Nhóm chứng 
(328) Giá trị p Nhóm can

thiệp (290)
Nhóm chứng 

(328) Giá trị p

Nhìn mờ 274,
(94,5%)

298,
(90,9%) > 0,05 287

(99,0%)
301,

(91,8%) < 0,01

Hay nheo mắt khi nhìn xa 246,
(50,5)

153,
(46,6) > 0,05 249,

(85,9)
185,

(56,4) < 0,01

Đau đầu 41,
(14,2%)

41,
(12,5%) > 0,05 49,

(16,9%)
42,

(12,8%) > 0,05

Chưa cận thị khám1 lần/năm 98,
(33,8%)

98,
(29,9%) > 0,05 232,

(80,0%)
188

(57,3%) < 0,01

Đã cận thị khám 6 tháng 1 lần 164,
(56,6%)

184,
(56,1%) > 0,05 265,

(91,4%)
211

(64,3%) < 0,01

Sau can thiệp, kiến thức của nhóm can thiệp thay đổi 
có ý nghĩa thống kê: Nhìn mờ: 99% so với 91,8%, p< 
0,01; Hay nheo mắt khi nhìn xa: 85,9% so với 56,4%, 

p < 0,01; Chưa cận thị khám 1 lần/năm: 80% so với 
57,3%, p< 0,01.
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Khác biệt có ý nghĩa thống kê về các yếu tố trước và sau can thiệp: Ảnh hưởng sự phát triển: 93,8% so với 82,6%, 
p < 0,01; Đeo kính gọng 87,6% so với 81,1%, p < 0,05.

Khác biệt có ý nghĩa thống kê trước và sau can thiệp 
ở nhóm can thiệp: Đeo kính:: 43,8% so với 25,9%, p 
< 0,01; Tăng thời gian hoạt động ngoài trời: 96,9% so 
với 85,1%, p< 0,01; Sau 30 phút làm việc gần cần để 

mắt nghỉ 5 phút: 96,2% so với 74,1%, p < 0,01; Giữ 
khoảng cách mắt và sách ≥30 cm: 94,5% so với 74,7%, 
p < 0,01.
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Bảng 4. Kiến thức về hậu quả, cách xử lý nhìn mờ do cận thị sau can thiệp

Kiến thức cách
 xử lý nhìn mờ 

Số lượng, tỷ lệ (%) trước can thiệp Số lượng, tỷ lệ (%) sau can thiệp

Nhóm can 
thiệp(290)

Nhóm chứng 
(328)

Giá trị
 p

Nhóm can 
thiệp (290)

Nhóm chứng 
(328) Giá trị p

Ảnh hưởng đến sự phát triển 207
(71,4%)

239
(72,9%) > 0,05 272

(93,8%)
271

(82,6%) < 0,01

Đeo kính gọng 241
(83,1%

265
(80,8%) > 0,05 254

(87,6%)
266

(81,1%) < 0,05

Phẫu thuật Khúc xạ 82
(28,3%)

76
(23,2%) > 0,05 164

(56,6%)
122

(37,2%) < 0,01

Bảng 5. Kiến thức về phòng ngừa cận thị sau can thiệp

Kiến thức chung 
về phòng ngừa cận thị 

Số lượng, tỷ lệ (%) trước can thiệp Số lượng, tỷ lệ (%) sau can thiệp 

Nhóm can 
thiệp (290)

Nhóm chứng 
(328) Giá trị p Nhóm can 

thiệp (290)
Nhóm chứng 

(328)
Giá trị

p

Đeo kính tiếp xúc 26, 
(9,0%)

17, 
(5,2%) > 0,05 127,

 (43,8%)
85

25,9%) < 0,01

Dùng thuốc 80, 
(27,6%)

70, 
(21,3%) > 0,05 85, 

(29,3%)
74, 

(22,6%) > 0,05

Tăng thời gian hoạt động 
ngoài trời

226, 
(77,9%)

256,
 (78,0%) > 0,05 281, 

(96,9%)
279, 

(85,1%) < 0,01

Sau 30 phút để mắt nghỉ 5 
phút

227, 
(78,3%)

240, 
(73,2%) > 0,05 279, 

(96,2%)
243,

 (74,1%) < 0,01

Giữ khoảng cách mắt và sách 
≥30 cm

195, 
(67,3%)

234, 
(71,3%) > 0,05 274,

 (94,5%)
245,

(74,7%) < 0,01
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Khác biệt có ý nghĩa thống kê trước và sau can thiệp 
ở nhóm can thiệp: Giờ ra chơi ra ngoài lớp: 86,2% so 

với 60,1%, p< 0,01. Ra ngoài trời trong giờ nghỉ ở nhà: 
74,5% so với 54%, p < 0,01.

Khác biệt có ý nghĩa thống kê trước và sau can thiệp ở 
nhóm can thiệp: Giữ khoảng cách mắt khi làm việc gần 
≥30cm: 55,2 % so với 43,9 %, p < 0,01; Thời gian nghỉ 

khi đọc sách 30 phút nghỉ 1 lần: 74,5% so với 65,7%, 
p < 0,01.

Bảng 6. Thực hành hoạt động ngoài trời sau can thiệp

Thực hành
Số lượng, tỷ lệ (%) trước can thiệp Số lượng, tỷ lệ (%) sau can thiệp  

Nhóm can 
thiệp (290)

Nhóm chứng 
(328) Giá trị p Nhóm can 

thiệp (290) 
Nhóm chứng 

(328)
Giá trị

 p

Thường xuyên ra ngoài lớp 151
(52,2%)

194
(59,0%) > 0,05 250

(86,2%)
197

(60,1%) < 0,01

Thường xuyên ra ngoài trời 165
(57,1%)

180
(55,0%) > 0,05 216

(74,5%)
177

(54,0%) < 0,01

≥2 giờ/ngày 89
(30,7%)

84
(25,6%) > 0,05 187

(64,5%)
102

(31,1%) < 0,01

Bảng 7. Thực hành của học sinh về thời gian và khoảng cách nhìn gần sau can thiệp

Thực hành
Số lượng, tỷ lệ(%) trước can thiệp  Số lượng, tỷ lệ(%) sau can thiệp

Nhóm can 
thiệp (290) 

Nhóm 
chứng (328) Giá trị p Can thiệp

(290)
Nhóm 

chứng (328)
Giá trị

 p

Giữ khoảng cách mắt 
khi làm việc ≥30cm

134
(46,2)

138
(42,2) > 0,05 160

(55,2)
144

(43,9) < 0,01

Thời gian nghỉ khi 
đọc sách 30phút/1 lần

188
(64,7)

213
(64,8) > 0,05 216

(74,5)
215

(65,7) < 0,01

Thời gian nghỉ khi dùng 
máy tính 30phút/1 lần

133
(45,70

156
(47,7) > 0,05 133

(45,9)
142

(43,3) > 0,05

Hình 1. Thay đổi kiến thức, hành vi qua các nguồn thông tin khác nhau

Sau can thiệp, tỷ lệ học sinh nhận biết được cận thị từ thầy cô, pano và tờ rơi tăng cao (lần lượt 89% và 71%). 
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4. BÀN LUẬN  

Nghiên cứu can thiệp diễn ra trong thời gian 12 tháng, 
hiệu quả can thiệp truyền thông GDSK dựa trên trường 
học về phòng ngừa cận thị học đường đã có tác động rõ 
rệt đối với nhóm học sinh được can thiệp. Mặc dù phạm 
vi can thiệp còn hạn chế, tuy nhiên kết quả bước đầu thể 
hiện đây là một mô hình can thiệp hiệu quả và có thể 
khả thi tại thị xã Hoàng Mai. 

- Tỷ lệ học sinh nhóm can thiệp có kiến thức đúng phòng 
ngừa cận thị tăng lên 44% - 99% nhiều hơn so trước can 
thiệp là 5% - 35% và cao hơn so với nhóm chứng 7% - 
24% (nhóm chứng sau can thiệp 26% - 92%), sự khác 
biệt có ý nghĩa thống kê, p < 0,05. Tỷ lệ học sinh nhóm 
can thiệp có hành vi đúng phòng ngừa cận thị sau can 
thiệp tăng lên 55% - 86% nhiều hơn so trước can thiệp 
là 21% - 24% và cao hơn so với nhóm chứng 9% - 34% 
(nhóm chứng sau can thiệp 31% - 66%), p < 0,05. Kết 
quả của chúng tôi cũng phù hợp với nghiên cứu của 
Hobday và cộng sự [5] và Paudel và cộng sự [7] đã tiến 
hành một can thiệp nâng cao sức khỏe mắt cho học sinh 
tại các trường THCS tỉnh Bà Rịa – Vũng Tàu. Ông có 
kết luận rằng giáo dục sức khỏe học đường là một chiến 
lược hiệu quả để nâng cao kiến   thức, thái độ của trẻ em 
đối với các thực hành chăm sóc sức khỏe. 

- Sau can thiệp, tỷ lệ học sinh nhóm can thiệp thường 
xuyên tích cực tham gia các hoạt động ngoài trời trong 
giờ nghỉ cả ở trường và ở nhà sau can thiệp tăng cao 
(trên 80%) so trước can thiệp (57%). Truyền thông giáo 
dục sức khỏe lồng ghép các nội dung vào chương trình 
học thông qua quá trình đào tạo với sự hỗ trợ giáo viên 
được xem là một chiến lược quan trọng để đảm bảo tính 
bền vững của mô hình [8], [9]. Sau 1 năm can thiệp, 
tỷ lệ học sinh nhóm can thiệp có hành vi nhìn gần ở 
khoảng cách ≥ 30cm và thời lượng nhìn gầnliên tục 30 
phút có nghỉ khi đọc sách, viết tăng so với trước can 
thiệp 5% - 10%, trong khi đó nhóm chứng hành vi ít 
thay đổi, sự khác biệt các chỉ số hành vi nhìn gần và 
cường độ nhìn gần 2 nhóm sau can thiệp có ý nghĩa 
thống kê (p < 0.05). Nghiên cứu chúng tôi phù hợp với 
các nghiên cứu trên thế giới cho thấy can thiệp TT-
GDSK thông qua trường học thay đổi hành vi và môi 
trường như: tích cực tham gia các hoạt động ngoài trời, 
giữ khoảng cách ≥ 30cm khi sử dụng mắt làm việc gần, 
cho mắt nghỉ ngơi khi làm việc là biện pháp tốt nhất 
phòng ngừa cận thị ở lứa tuổi học đường [8], [9].

5. KẾT LUẬN 

Sau can thiệp 12 tháng: Tỷ lệ học sinh nhóm can thiệp 
có kiến thức đúng phòng ngừa cận thị tăng lên từ  44% 
- 99%, nhiều hơn so trước can thiệp là 5% - 35 % và 
cao hơn so với nhóm chứng sau can thiệp 7% - 24% (p 
< 0,05). Tỷ lệ học sinh nhóm can thiệp có hành vi đúng 
phòng ngừa cận thị tăng lên từ  55% - 86%, nhiều hơn 
trước can thiệp là 21% - 24% và cao hơn so với nhóm 
chứng 9%-34% (p < 0,05).

KIẾN NGHỊ 

Tăng cường truyền thông giáo dục sức khỏe nâng cao 
kiến thức, thực hành về phòng chống cận thị cho học 
sinh và các thầy, cô giáo; Thực hiện khám mắt định kỳ 
cho học sinh trong các trường học.
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