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ABSTRACT

Objective: The study aims to analyze the learning outcome results of 6 modules of the second year 
under the renovation program of medical doctors of Hanoi Medical University in 2020-2021. 

Methods: Cross-sectional description on 2964 test. 

Results: Results show that the overall score of most modules is quite reasonable with scores ranging 
from not to good. However, every module has learning outcomes that have a fairly high percentage 
of learners (> 10%, even > 30%), many experiments give the full score but fail in some learning 
outcomes. Much of the content has not yet averaged into learning outcome applications of medicine 
that explain the formation, development, structure, and function of systems; mechanism, therapeutic 
principles of drugs; exploit pre-use, used disease, perform clinical and paraclinical skills and some 
emergency procedures; or cases of illness that require the learner to know many of the top learning 
outcomes in order to solve a problem of possible medicine. 

Conclusion: Some students pass but fail to meet the CLOs. 

Recommendations: Assessment according to each learning outcome will help both learners and 
teachers detect knowledge “gaps” that need to be filled.
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TÓM TẮT

Mục tiêu: Phân tích kết quả theo chuẩn đầu ra của các bài thi 6 module năm thứ 2 thuộc chương trình 
đổi mới bác sĩ đa khoa của Trường Đại học Y Hà Nội năm học 2020-2021. 

Phương pháp: Mô tả cắt ngang trên 2964 kết quả bài thi. 

Kết quả: Nghiên cứu phân tích cho thấy mức đạt toàn bài của đa số các module khá hợp lý với điểm 
dao động từ mức không đạt đến điểm giỏi. Tuy nhiên, module nào cũng có những chuẩn đầu ra có 
tỷ lệ người học chưa đạt khá cao (>10%, thậm chí >30%), nhiều thí sinh đạt điểm toàn bài nhưng lại 
chưa đạt ở một số chuẩn đầu ra. Phần lớn các nội dung chưa đạt tập trung vào các chuẩn áp dụng các 
kiến thức y học cơ sở giải thích sự hình thành, phát triển, cấu trúc và chức năng của các hệ cơ quan; 
cơ chế, nguyên tắc điều trị của các loại thuốc; khai thác tiền sử, bệnh sử, thực hiện được các kỹ năng 
lâm sàng, cận lâm sàng và một số thủ thuật cấp cứu; hay những trường hợp bệnh yêu cầu người học 
phải có kiến thức của nhiều chuẩn đầu ra để giải quyết một vấn đề y học cụ thể. 

Kết luận: Có những thí sinh đạt điểm toàn bài nhưng lại chưa đạt ở một số chuẩn đầu ra. 

Khuyến nghị: Việc đánh giá theo từng chuẩn đầu ra sẽ giúp cả người học và người dạy phát hiện ra 
những “lỗ hổng” kiến   thức bổ sung.

Từ khóa: Chuẩn đầu ra, bác sĩ y khoa, module, đổi mới, chương trình giáo dục.
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1. ĐẶT VẤN ĐỀ

Chuẩn đầu ra là yêu cầu cần đạt được về phẩm chất và 
năng lực của người học sau khi hoàn thành một chương 
trình đào tạo, gồm cả yêu cầu tối thiểu về kiến thức, 
kỹ năng, mức tự chủ và trách nhiệm của người học khi 
tốt nghiệp [1]. Thông tư số 04/2016/TTBGDĐT ngày 
14/3/2016 ban hành Quy định về tiêu chuẩn đánh giá 
chất lượng chương trình đào tạo trình độ đại học [2] Bộ 
GD-ĐT đã hướng dẫn các cơ sở giáo dục giảng dạy, 
kiểm tra, đánh giá kết quả học tập nhằm đáp ứng các 
chuẩn đầu ra chương trình đào tạo đã công bố.  

Theo hướng dẫn của Bộ Giáo dục và Đào tạo, chuẩn 
đầu ra cần thể hiện được Kiến thức thực tế và kiến thức 
lý thuyết; Kỹ năng nhận thức, kỹ năng thực hành nghề 
nghiệp và kỹ năng giao tiếp, ứng xử; Mức độ tự chủ 
và trách nhiệm cá nhân trong việc áp dụng kiến thức, 
kỹ năng để thực hiện các nhiệm vụ chuyên môn ứng 
với mỗi trình độ đào tạo. Cho đến nay, các nghiên cứu 
đánh giá về kết quả thi chủ yếu sử dụng lý thuyết trắc 
nghiệm cổ điển để nhận xét về độ khó, độ phân biệt [3] 
hoặc kết hợp với lý thuyết đáp ứng câu hỏi [4,5]. Mỗi 
module đều có hình thức đánh giá, phương pháp đánh 
giá phù hợp với đặc điểm, nội dung và chuẩn đầu ra; 
qua đó hình thành một ma trận phương pháp kiểm tra, 
đánh giá của chương trình đào tạo. Có một thực tế là, 
khi đánh giá người học, chúng ta thường chỉ quan tâm 
đến “điểm số” nói chung và dựa vào đó để xác định 
người học “đạt” hay “không đạt”, xếp loại giỏi, khá hay 
trung bình,…mà chưa quan tâm đến môn học/học phần 
đó, người học có đạt được tất cả các chuẩn đầu ra nào 
hay không?

 Từ năm học 2019-2020, Trường Đại học Y Hà Nội đã 
áp dụng hình thức đánh giá học phần theo chuẩn đầu ra 
đối với các môn thuộc chương trình đổi mới bác sĩ đa 
khoa. Phân tích kết quả học phần theo chuẩn đầu ra sẽ 
cung cấp thông tin quan trọng cho xác định khả năng 
đạt từng chuẩn đầu ra của sinh viên, từ đó xác định can 
thiệp cần thiết để nâng cao chất lượng dạy và học.  

Nghiên cứu nhằm mục tiêu Phân tích mức độ đạt chuẩn 
đầu ra một số module của sinh viên thuộc chương trình 
đổi mới bác sĩ đa khoa tại trường Đại học Y Hà Nội 
năm 2021 để tìm ra các “khoảng trống”, để từ đó có kế 
hoạch “lấp đầy”, nhằm nâng cao hơn nữa chất lượng 
đào tạo của Nhà trường.

2. ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU

2.1. Đối tượng nghiên cứu: Bài thi và kết quả thi của 
6 module năm thứ hai thuộc chương trình đổi mới bác 
sĩ đa khoa. 

2.2. Thời gian và địa điểm nghiên cứu: Năm học 
2020-2021 tại Trường Đại học Y Hà Nội

2.3. Thiết kế nghiên cứu: Mô tả cắt ngang.

Nghiên cứu định lượng dựa trên mô tả cắt ngang bài thi 
và kết quả thi của người học

Thu thập bài thi, điểm số của từng sinh viên

2.4. Cỡ mẫu và phương pháp chọn mẫu:  Chọn 
mẫu toàn bộ gồm 2964 bài thi và kết quả thi 6 
module của sinh viên năm thứ 2 hệ bác sĩ y khoa 
năm học 2020-2021.

2.5. Biến số nghiên cứu: Module, bài thi, điểm số bài thi.

2.6. Kĩ thuật thu thập thông tin: Nghiên cứu được 
thực hiện trên toàn bộ bài thi, điểm thi của tất cả 2964 
sinh viên tham gia lượng giá kết thúc 6 module năm thứ 
hai thuộc chương trình đổi mới bác sĩ đa khoa.

Bộ câu hỏi dùng đánh giá được thiết kế theo từng chuẩn 
đầu ra.

Cấu trúc đề thi thiết kế để đảm bảo việc đạt được các 
chuẩn đầu ra của người học.

2.7. Xử lý số liệu

Sử dụng các câu lệnh trong Microsoft Excel để thống 
kê và tính toán, cụ thể:

Bước 1: Sau khi sinh viên thi sẽ trích xuất dữ liệu bài 
thi, tiếp đó, nhóm nghiên cứu nhóm dữ liệu các câu vào 
từng chuẩn dựa dựa trên cấu trúc ngân hàng và cấu trúc 
đề thi module xây dựng để  tính tổng điểm thô theo từng 
chuẩn cho mỗi sinh viên.

Bước 2: Quy đổi điểm thô sang thang điểm 10

Bước 3:  Phân nhóm điểm đạt từ 8,5-10; 7.0-8.4; 5.5-
6.9; 4.0-5.4 và < 4.0 

Bước 4: Tính % phân bố theo nhóm điểm của từng 
chuẩn đầu ra.

Bước 5:  Tính % không đạt theo từng chuẩn nhưng đạt 
toàn bài.
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Bảng 1. Phân bố điểm theo từng chuẩn đầu ra và toàn bài của Module 1

Chuẩn đầu ra (Course Learning Outcome- CLO)
Điểm

8.5-10 7.0-8.4 5.5-6.9 4.0-5.4 < 4.0

CLO1. Áp dụng kiến thức y học cơ sở để giao tiếp tốt với người 
bệnh, gia đình người bệnh và đồng nghiệp 27,8 46,4 24,4 1,2 0,2

CLO2. Vận dụng kiến thức y học cơ sở để hỏi tiền sử, bệnh sử, sơ 
cứu và vận chuyển người bệnh 7,2 18,2 33,3 23,7 17,7

CLO3. Tổng hợp kiến thức và kỹ năng để tư vấn, giáo dục sức 
khoẻ cho người bệnh và cộng đồng 43,3 46,9 8,4 0 1,4

CLO4. Áp dụng một số kiến thức cơ bản về dịch tễ học để nghiên 
cứu các tài liệu y học 49,3 36,6 0 12 2,2

CLO5. Thể hiện khả năng làm việc nhóm, nhận thức, thái độ, hành 
vi đối với nghề nghiệp, người bệnh, và cộng đồng 14,8 56 26,1 2,9 0,2

Toàn bài 9,6 68,9 21,3 0 0,2

Module 1, tỷ lệ thí sinh không đạt chuẩn CLO2 chiếm 
17.7% trong khi tỷ lệ không đạt toàn bài chỉ 0.2%. 
CLO2 là chuẩn liên quan đến vận dụng kiến thức 
để thực hiện hỏi hỏi tiền sử, bệnh sử, sơ cứu và vận 
chuyển người bệnh. Các CLO còn lại có tỷ lệ người 
học đạt khá cao (>97%) tập trung về kỹ năng giao 
tiếp, tư vấn, giáo dục sức khỏe, dịch tễ học hay làm 
việc nhóm.

Phân tích tương tự, ở Module 2, tỷ lệ phần trăm không 
đạt toàn bài là 5.3%; Các chuẩn đầu ra (CLO2, CLO3) 
có tỷ không đạt khá cao, đặc biệt tỷ lệ không đạt của 
CLO3 chiếm tới 32.1%. Các CLO còn lại có tỷ lệ đạt 
khá cao (>90%) tập trung vào các nội dung yêu cầu 
người học mô tả những đặc điểm cơ bản về hình thái, 
cấu trúc, chức năng, phân loại, dịch tễ và áp dụng các 
biện pháp kiểm soát một số loại vi-rút, vi khuẩn, ký 
sinh trùng; nêu nguyên nhân, cách phát hiện, giải thích 
cơ chế các triệu chứng của một số bệnh lý vi ký sinh, 
miễn dịch.

Module 3, tỷ lệ thí sinh không đạt ở các chuẩn đầu ra 
CLO1 là 17.7%, CLO4  là 12.4%, đặc biệt tỉ lệ không 
đạt của CLO3 và CLO tích hợp đều trên 30%. Các nội 
dung tỷ lệ chuẩn không đạt cao tập trung vào yêu cầu 
khái quát hóa được cấu trúc, chuyển hóa, chức năng 
sinh lý, những thay đổi bệnh lý của hệ tạo máu và một 
số tình trạng thiếu máu thường gặp trong cộng đồng; 

Ở module này, người học khá tự tin về hỏi bệnh, thăm 
khám và giải thích được một số nguyên nhân gây thiếu 
máu, xuất huyết, hạch to, lách to thường gặp trên lâm 
sàng với tỷ lệ hoàn thành module trên 90%. 

Với Module 4, nội dung yêu cầu về áp dụng kiến thức 
y học cơ sở để giải thích sự hình thành, phát triển, 
cấu trúc và chức năng của hệ Da cơ xương khớp bình 
thường và bất thường có tỷ lệ không đạt khá cao 
(20.2%); trường hợp bệnh yêu cầu người học phải có 
kiến thức của nhiều chuẩn đầu ra để giải quyết một 
vấn đề y học cụ thể (CLO tích hợp) cũng gặp khó khăn 
với 21.8% người học.

Các nội dung người học khá tự tin (tỷ lệ đạt trên 90%) 
tập trung vào áp dụng kiến thức y học cơ sở và bệnh học 
của hệ Da - Cơ xương khớp để giải thích nguyên nhân, 
cơ chế bệnh sinh, các dấu hiệu, triệu chứng, nguyên tắc 
chẩn đoán và điều trị một số cấp cứu và bệnh Da - Cơ 
xương khớp thường gặp.

Ở Module 5, chỉ có nội dung về áp dụng kiến thức y 
học cơ sở và bệnh học để giải thích nguyên nhân, cơ 
chế bệnh sinh, các triệu chứng, dấu hiệu, nguyên tắc 
chẩn đoán, điều trị một số bệnh lý và cấp cứu tim mạch 
thường gặp là người học khá tự tin với tỷ lệ đạt >95%. 
Các nội dung còn lại có tỷ lệ không đạt >10% tập trung 
về các nội dung áp dụng kiến thức y học cơ sở để giải 
thích được sự hình thành và phát triển, cấu trúc, chức 

3. KẾT QUẢ
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năng bình thường và bất thường của hệ tim mạch; tiếp 
cận thăm khám có tính hệ thống; làm được bệnh án tim 
mạch; phiên giải được kết quả thăm khám; nguyên tắc, 
chỉ định và phiên giải kết quả xét nghiệm, thăm dò chức 
năng và hình ảnh y học trong một số bệnh lý và cấp cứu 
tim mạch thường gặp.

Đối với Module 6, chỉ có nội dung về áp dụng các kiến 
thức y học cơ sở để chỉ định, nhận định và phiên giải 

được các kết quả thăm dò chức năng và chẩn đoán hình 
ảnh một số bệnh hô hấp, bệnh của cơ quan thính giác và 
cấp cứu hô hấp thường gặp là người học chưa tự tin với 
tỷ lệ không đạt 27.6%. Còn lại các nội dung khác của 
module người học đáp ứng khá tốt (tỷ lệ không đạt dưới 
10%) bao gồm áp dụng kiến thức y học cơ sở để giải 
thích được các triệu chứng, phương pháp điều trị và dự 
phòng các bệnh hô hấp và cấp cứu hô hấp thường gặp.
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Bảng 2. Tỷ lệ phần trăm thí sinh không đạt ở từng chuẩn đầu ra nhưng vẫn đạt toàn bài 

 CLO1 CLO2 CLO3 CLO4 CLO5 CLO tích hợp

Module 1 0,2 17,7 0,2 2,2 0,2  

Module 2 0,5 16,5 27,8 4,6 8,6  

Module 3 10,7 3,0 35,0 10,0  27,1

Module 4 11,3 5,6 1,7 0,4 6,0 20,7

Module 5 15,9 2,8 29,6 9,6 23,8  

Module 6 2,4 4,7 24,2 5,4   

4. BÀN LUẬN

Phân tích của chúng tôi cho thấy, các kết quả đánh giá 
sinh viên theo module phân bố hợp lý có điểm dao động 
từ không đạt (<4) cho đến điểm ở mức giỏi.  Tỉ lệ không 
đạt toàn bài dao động từ 0,2 đến 8,6%. Tỉ lệ đạt điểm 
giỏi dao động từ 0% đến 9,6%. Riêng module 3 không 
có điểm giỏi. Kết quả toàn bài này cho thấy, đề thi ở các 
module đều khá hợp lý trong đánh giá ở cấp học phần, 
trừ module số 3. Kết quả đánh giá sinh viên này cũng 
phù hợp với kết qủa đánh giá kết thúc học phần ở các 
sinh viên các đối tượng khác nhau gồm có cử nhân y tế 
công cộng, cử nhân dinh dưỡng, cử nhân điều dưỡng, 
cử nhân khúc xạ nhãn khoa, bác sĩ y học dự phòng, bác 
sĩ y học cổ truyền ở các kỳ thi đánh giá học phần tại 
trường Đại học Y Hà Nội [6].

Qua việc phân tích mức đạt theo từng chuẩn đầu ra 
của từng module đã chỉ ra những chuẩn đầu ra sinh 
viên đã đạt với tỉ lệ đạt cao, những chuẩn đầu ra sinh 
viên có tỷ lệ chưa đạt cao. Những chuẩn đầu ra sinh 
viên chưa đạt cao thường tập trung vào những chuẩn 
cần phải vận dụng các kiến thức về y học cơ sở để 
giải thích về cơ chế; về cấu trúc của các cơ quan; thực 
hiện kĩ năng thăm khám, hỏi bệnh sử, tiền sử; nhận 
định và phiên giải kết quả xét nghiệm. Đây là những 
chuẩn đâu ra vô cùng quan trọng của các module và 

thường đòi hỏi quá trình học tập hợp lý có nhiều thực 
hành phân tích hoặc thao tác sinh viên mới có thể 
đạt được. Như vậy, mức đạt chuẩn toàn bài dù đã 
khá phù hợp nhưng mức đạt theo từng chuẩn đầu ra 
ở những chuẩn đầu ra khá cốt lõi này cần có sự quan 
tâm đặc biệt hơn nữa bởi có những sinh viên đạt toàn 
bài nhưng thực chất đã không đạt những chuẩn quan 
trọng này. Để sinh viên có thế chuẩn bị tốt trong 
tiến trình học tập nhằm đạt chuẩn đầu ra cuối khoá, 
sinh viên cần được quan tâm, chú ý hơn để rèn luyện 
những chuẩn đầu ra này. 

Đánh giá kết quả học tập theo chuẩn đầu ra là một yêu 
cầu bắt buộc đối với mọi chương trình đào tạo [1]. Ưu 
điểm của phương pháp đánh giá này là giúp nhà trường/
giảng viên xác định được mức độ đạt được của người 
học trong quá trình học tập so với chuẩn đầu ra cần 
đạt của module, của chương trình. Đề từ đó, phản hồi 
ngược lại cho người học, người dạy và các đơn vị, cá 
nhân liên quan có kế hoạch điều chỉnh phương pháp 
dạy học, tổ chức dạy học, lượng giá để đạt hiệu quả cao 
hơn, góp phần nâng cao chất lượng đào tạo. 

Việc xác định được đạt hay không đạt ở từng chuẩn 
sẽ giúp cho cả người học và người dạy nhận ra các 
“khoảng trống” kiến thức cần phải bù đắp mà khi đánh 
giá tổng thể thông thường sẽ không thấy được. 
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5. KẾT LUẬN

Nhiều thí sinh đạt điểm toàn bài nhưng lại chưa đạt ở 
một số chuẩn đầu ra. Kết quả này chỉ được phát hiện 
dựa trên phân tích kết quả thi theo từng chuẩn đầu ra. Vì 
vậy, để đảm bảo tốt hơn cho sinh viên phát triển năng 
lực trong tiến trình đào tạo, sau mỗi kỳ thi, các module 
cần rà soát lại nội dung, công tác dạy học liên quan đến 
chuẩn đầu ra có tỉ lệ không đạt cao để có những điều 
chỉnh kịp thời, góp phần nâng cao chất lượng đào tạo.
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