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ABSTRACT

Objective: Describe personality traits, quality of life, depression rates and correlations between
these variables in medical students at the University of Medicine and Pharmacy, Hue University.

Method: A cross-sectional descriptive study was conducted among 387 students using a
questionnaire comprising general information, personality traits (BFI-2), depression (PHQ-9),
and quality of life (SF-36). Spearman correlation analysis was used to determine the correlation
between variables.

Results: Students showed higher mean scores in Agreeableness (3.4, SD=0.4) and Openness
(3.3, SD=0.4), and the lowest in Extraversion (2.9, SD=0.4). The prevalence of depression was
37.2%, mostly mild. The mean quality-of-life score was 61.1 (SD=14.9), with 24.8% reporting low
or very low levels. Neuroticism was positively correlated with depression (Rs=0.310; p<0.001) and
negatively correlated with quality of life (Rs= —0.387; p<0.001). The remaining personality groups
are negatively correlated with depression and positively correlated with quality of life (p<0.001).

Conclusion: Students with high score in negative personality tendency get depression and have a
poorer quality of life. Therefore, further indepth studies on personality traits are needed to develop
psychological support measures and improve the quality of life among medical students.
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TOM TAT
Muc tiéu: M6 ta dac diém nhan céch, chat lugng cudc song, ty 1& trAim cam va tim hiéu mai tuong
quan gitra cac yéu t8 nay trén sinh vién y khoa trudng Pai hoc Y-Dugce, Pai hoc Hué.

Phuong phap nghién cvu: Nghién clru mé ta cat ngang trén 387 sinh vién, s dung bd cau hoi
gdm céc phan: théng tin chung, dic diém nhan cach (BFI-2), tram cam (PHQ-9) va chéat lugng
cudc séng (SF-36). Phan tich tuwong quan Spearman dugc st dung dé xac dinh méi twang quan
gilta cac bién so.

Két qua: Sinh vién y khoa c6 diém trung binh cao & mat dé chiju (3,4+0,4) va tu duy c&i m&
(3,30%0,43), thap nhéat la hudng ngoai (2,9+0,4). Ty [ tram cam la 37,2%, chu yéu & muirc do nhe.
DPiém trung binh chat luong cudc séng la 61,2+14,9; trong d6 24,8% dbi tuong c6 chat lugng cudce
sOng thap va rat thap. Mat nhan cach cam xuc tiéu cuc cé tuong quan thuén vdi tram cam va tuong
guan nghich vai chat lugng cudce sdng (Rs lan lugt 1a 0,310; -0,387). Cac mat nhan cach con lai co
tuang quan nghich vdi tram cam va tuong quan thuén véi chat lwgng cudc séng (p<0,001).

K&t luan: Sinh vién c6 diém cao vé méat cam xic tiéu cuc thudng cé xu huéng lién quan dén muc
do tram cam cao hon va co chat lugng cudce séng kém han. Vivay can thuc hién nhirng nghién cltu
chuyén sau vé dic diém nhan cach dé xay dung cac bién phap hé trg tdm ly va nang cao chat luong

cudc séng cho sinh vién.

Tir khéa: dac diém nhan cach, tram cam, chat luong cudc sdng, sinh viény khoa

1. DAT VAN DE

Khoa hoc sic khde la mét linh vuc lién nganh rong rai
nh&m &ng dung khoa hoc cho muc dich cham séc sic
khoe con ngudi, trong dé y khoa la mét nganh hoc dac
thu lién quan dén kham bénh, chan doan, diéu tri va du
phong. Sinh vién y khoa phai ti€p nhan mot khdi lugng
&n ki€n thi'c chuyén mon va céc ky nang lam sang trong
qua trinh hoc tap. V@i chuong trinh hoc trai dai nhiéu nam
cung su ky vong cao vé thanh tich hoc tap da tao ra nhirng
4p luc nhat dinh cho sinh vién y khoa dan d&n nguy co suy
giam surc khoe, chat lugng cudc s6ng (CLCS) va mot s6 réi
loan tam ly ti* nhe dén nang, dac biét la tram cam. Tram
cam va CLCS la nhirng yéu t6 c6 quan hé chét ché, ngay
cang phd bién va gay ra nhitng anh hudng dang ké dén
ting cé nhan & mbi giai doan khac nhau [1]. Céc yéu t&
tac déng dén tram cam va anh hudng CLCS khéng chi dén
tir méi trudng xung quanh ma cé thé xuat phat tir chinh
ban than cuta sinh vién, doé chinh la dac diém nhan cach.
Pac diém nhan cach cé anh hudng sau sic dén céach
thitc c4 nhan phan &ng vdi nhitng y&u t& gay cang thang
trong cudc séng. Theo ly thuyét clia Costa va McCrae, c6
5 nhém déc diém nhan cach [a cam xuc tiéu cuc, huéng

*Tac gia lien hé

ngoai, cdi ma, dé chiu va tan tdm. Cac mét nhan cach nay
phan anh moét phan cam xdc hanh vi ca nhan thong qua
céc chi s vé sirc khde tam than [2].

Trén thé gidi, cac nghién clru cho thay ty & sinh vién y
khoa c6 céc triéu chirng tréim cam dao déng tir 11,0% dén
34,6% va mot s béo céo ty L& nay cé lién quan dén CLCS
kém [3]. Pac diém nhan céch cla sinh vién cé thé anh
hudng dén nhiéu khia canh khac nhau trong cudc séng.
Tai Viét Nam, méac du c6 nhiéu nghién cltu vé tram camva
CLCS &sinhviény khoa, song viéc xem xét dic diém nhan
cachnhula yéu t6 dy dodn dan dén céc anh hudng veé surc
khde tdm than va CLCS con han ché. Vivay ching t6i tién
hanh “Mé&i twong quan gilta ddc diém nhan cach vdi tram
cam va chat lugng cudc séng cua sinh vién y khoa, Dai
hoc Y-Duoc, Pai hoc Hué” vai hai muc tiéu:

1) M6 té dac diém nhén céch, chét luong cudc séng va
ty lé trdm céam & sinh vién y khoa Trudng Pai hoc Y-Duorc,
Dai hoc HUé.
2) Tim hi€u méi tuvong quan gitta dac diém nhén céch
V@i trdm cém va chéat lwong cudc séng & dbéi tuong
nghién cuu.
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2. DOI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN cU'U

2.1. Dai twgng nghién cru: Sinh vién hé chinh quy nganh
y khoa dang hoc tai Trudng Dai hoc Y-Dugc, Dai hoc Hué.

Tiéu chuén lua chon: Sinh vién nganh y khoa ndm hoc
2023-2024 t&r ndm moét dén nam ba va doéng y tham gia
nghién cliu.
Tiéu chudn loai trir: Sinh vién khdng cé mat tai thdi diém
nghién culiu.

2.2. Thoi gian va dia diém nghién ctru: thang 01-04/2024
tai Trudng Pai hoc Y-Dugce, Pai hoc Hué.

2.3. Phwong phap nghién ctru:
2.3.1. Thiét ké nghién ctru: Nghién citu md ta cat ngang.

Nghién ctru thuc hién trén ddi tugng sinh vién t&r nAm mot
dén ndm ba nhadm dam bao tinh déng nhat vé chuyén nganh
dao tao, phan anh giai doan hoc tap co6 nhiéu ap luc thich
nghi va khoi lugng kién thirc cg ban. Sinh vién tir nAm tha
tu trd di khdng dugc dua vao mau nghién cltiu do dic thu
chuong trinh hoc lam sang va sy khac biét vé trai nghiém
hoc tap, c6 thé 4nh hudng dén tinh nhat quéan cla dit liéu.

2.3.2. C6 mau va phuong phap thu thap sé liéu:

Toan bd sinh vién dap Ung tiéu chuén nghién ctu dudc
mdi tham gia va khao sat dugc thuc hién bang bd cau hai
tu dién. Téng cong c6 387 phiéu khao sat hop lé dugdc dua
vao phéan tich.

2.4. Bién sé va tiéu chuén danh gia:

Pac diém nhan cach dugc danh gid theo mé hinh The
Big Five Personality Test (BFI-2) nham do ludng ndm mét
nhan céch chinh: Huéng ngoai (Extraversion), D& chiu
(Agreeableness), Tan tdm (Conscientiousness), Cam xuc
tiéu cuc (Neuroticism) va Tu duy cdi ma@ (Openness) [4].
Thang do gdm 60 muc, mdi mat nhan cach duoc danh gia
bang 12 cau hoi theo thang Likert 5 mirc d6. Diém sé &
trung binh ctia cac cau hdi trong tirng mat. Mbi ddi tugng
c6 du 5 mat nhan céch; tuy nhién diém clia mat nao cang
cao phan dnh mc dé ndi troi cia mat do.

Tram cam dugc danh gia bang Patient Health Questionnaire
(PHQ-9), mét cong cu sang loc va do luang mic do tram
cam trong 2 tuan qua, dya trén 9 tiéu chi chan doan theo
DSM-IV [5]. Mbi cau hdi dugc chadm diém tir 0 dén 3, téng
diém dao dong tir 0 dén 27. Piém s6 cang cao phan anh
murc dé tram cdm cang nghiém trong. Diém cit =10 dudc
sir dung dé phan loai c6 hodc khdng cé dau hiéu tram
cam; trong do doi tugng c6 dau hiéu tram cam dugc phan
loai thanh ba mic d6: nhe (10-14 diém), trung binh (15-19
diém) va nang (20-27 diém) [5].

CLCS dugc danh gia bang thang do Short form 36 (SF-36)
gdbm 36 cau hoi danh gia 8 linh vuc stic khoe thudc hai
nhédm chinh [6]. Stic khoé thé chat bao gom 4 linh vuc:
Chc nang thé chat, Han ché vai trd do van dé thé chat,
Cam nhan dau cuia co thé, Nhan thire vé stric khde chung.
Strc khoé tinh than bao gom 4 linh vyc: Chirc nang xa hoi,
Han ché vai tro do van dé cam xuc, Cam nhan suiic song,
Suc khée tinh than t8ng quat. Mbi linh vuc dugc chdm
diém tir 0 dén 100, vdi diém cao hon phan anh CLCS
t6t hon. Dua trén téng diém trung binh, CLCS dugc chia
thanh 4 mc do: CLCS rat thdp (CLCS<25 diém), CLCS

thap (25<CLCS<50 diém), CLCS trung binh (50<CLCS<75
diém), CLCS cao (CLCS>75 diém) [7].

2.5. Phan tich xir ly s6 liéu: Théng ké mé ta (tan suét, ty L&,
gid tri trung binh (TB), dd l&ch chuén (BLC) va trung vi) dugc
sr dung dé mé ta cac bién sé nghién clru. Phan tich tuong
guan Spearman dugc st dung dé tim hiéu mai twong quan
gilta cac bién sd vi bién s6 nghién ctru khéng theo phan phéi
chuén. Mirc =0,05 dudc chon dé xac dinh y nghia théng ké.

2.6.Dao dirc trong nghién ciru: Doi tugng nghién ciru dugc
cung cép day da thong tin va tu nguyén tham gia nghién
cltu. Céac théng tin ca nhan thu thap tr sinh vién dugec ma
hoa va chi dugc sir dung cho muc dich nghién clu.

3. KET QUA

3.1.Pac diém nhan cach, chat lwgng cudc sdng va ty lé
tram cdm & sinh vién y khoa

Trong s sinh vién tham gia nghién cttu, ni gigi chi€m hon
mot nira (57,6%). Phan l&n d8i tuong la ngudi kinh (94,8%)
va khéng theo tén gido (80,1%). V& nai &, 48,8% sinh vién
dtro mot minh, 34,9% & tro cling ban va 16,3% & ky tuc xa.
Ty & sinh vién thubéc ho nghéo hodc can nghéo la 6,7%.

Bang 1. Dac diém nhan cach cla sinh viény khoa (n=387)

Pic diém nhan cach TB+DLC Nhé nhat-Lén nhat
Mét huding ngoai 2,9+0,4 1,3-4,3
Dé chiu 3,4+0,4 1,3-4,7
Tan tdm 3,1£0,4 1,7-4,4
Cam xuc tiéu cuc 3,1+0,5 1,5-4,7
Tu duy céi m& 3,3x0,4 2,0-4,9

Nha&n xét: Sinh vién cé xu huéng thién vé dic diém dé
chiu va tu duy cdi md, diém trung binh [an luot la 3,4+0,4
va 3,3+0,4; sau dé la cam xuc tiéu cuc va tan tdm vai s
diém tuong duong nhau; thap nhat 18 mat huéng ngoai
vdi 2,9 diém.
Bang 2. Pac diém tram cam theo thang do PHQ-9 cua
sinh vién (n=387)

Pac diém Tan sé (n) |Ty L& (%)
Cé6 d&u hiéu tram cam |[Khong c6 (<10 diém)| 243 62,8
(TB+PLC: 9,1£5,3) | C6 (210 diém) 114 37,2
Nhe (10-14) 79 20,4
Mtrc do tréam cam | Trung binh (15-19) 55 14,2
N&ng (20-27) 10 2,6

Nhén xét: Theo thang do PHQ-9, diém trung binh tram
cam cua sinh vién la 9,1+5,3. Ty & tram cam la 37,2%,
trong dé chd yéu & mic do nhe (20,4%), ti€p dén la muc
trung binh (14,2%) va nang (2,6%).

Bang 3. Piém chat lvgng cudc séng sinh vién theo tam
linh vuc (n=387).

- .|Khoang t& phan vi
Linh vuc TBxPLC (Trungvi :
- eVl (Q1-Q3)
Churc nang thé chat | 76,0£21,2 | 80,0 60,0-95,0
Hanchévaitrodo | g5 5,396| 75,0 25,0-100,0
van deé thé chat
= Crossrefd 293
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- .|Khoang t& phan vi
Linh vuc TBxDLC |Trungvi :
; eVl (Q1-Q3)
Camnhandaucua |5 5,95 5| 77,5 57,5-100,0
cothé
Nhanthdcveste | o215 5| 50,0 37,5-58,3
khoe chung
Chdc nang xa hoi | 50,9+42,9| 33,3 0,5-100,0
Hanchévaitrodo | ) 5.1541 559 50,0-65,0
van dé cam xuc
Cam nhan stc séng | 68,1x17,4| 75,0 62,5-75,0
Stekhoe tinhthan | g1 g.431| 50,0 42,0-62,0
tong quat

Nhan xét: Trong cac khia canh danh gia CLCS, chiic nang
x& hoi co diém trung vi thap nhat (33,3), trong khi chic
nang thé chat dat cao nhat (80,0).

Bang 4. Diém chat lwgng cudc sdng theo céc tinh trang
strc khée (n=387)

Dic diém TB+DLC |Trung vi Kh°a;‘§1t_‘:2§;‘a“ vi
Stc khoe thé chat |65,8+17,2| 68,3 52,8-80,1
Stc khoe tinh than | 56,4+15,9| 55,8 45,2-68,8
cLCS 61,1414,9| 62,1 50,1-72,6

Nhan xét: Diém trung vi CLCS cla sinh vién y khoa 14 kha
thép, chidat 62,1. Trong d6 di€m trung vi clia stic khoée tinh
than th&p hon sitc khoe thé chat, [an lugt 55,8 va 68,3.

1.0%

20.4% 23.8%

M CLCS rat thap

® CLCS thap

| CLCS trung binh
B CLCS cao

Bi€u dd 1. Phan loai chat lwong cudc séng clia sinh vién
(n=387)

Nhén xét: Da s6 sinh vién c6 CLCS & murc trung binh, chicé

20,4% sinh vién cé CLCS cao. Trong khi do, ty L& sinh vién co

CLCS thap va rat thap chiém ty L& [an luot la 23,8% va 1,0%.

3.2. Méi twong quan giira dac diém nhan cach véi tram

cam va chat lwgng cudc séng.

Bang 5. M&i tuong quan gilta dac diém nhan cach véi tram
cam va chat luwgng cudc séng clia sinh vién y khoa (n=387)

Pac Tram cam CLCS

diém
nhan Rs

KTC 95% p Rs
cach

KTC95% p

Mat
hudéng
ngoai

-0,224|-0,319|-0,125(<0,001 | 0,232 | 0,142 | 0,334 | <0,001

Dé chiu |-0,319(-0,411-0,218|<0,001 | 0,205 | 0,100 | 0,305 |<0,001

Tan tdm |-0,278|-0,371|-0,171(<0,001 | 0,251 | 0,163 | 0,345 | <0,001

Cam xuc

A 0,310 0,205 | 0,406 | <0,001 |-0,387(-0,471|-0,300|<0,001
tiéu cuc

TL,r.du),/ -0,232|-0,329|-0,127(<0,001 | 0,088 |-0,015| 0,189 | 0,083
cdima

Nhan xét: Cac dac diém nhan cach déu c6 méi tuong
quan vdi tram cam va CLCS vdi p<0,001, ngoai trir tu duy
cGi m& khéng tim thdy méi twang quan véi CLCS.
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4. BAN LUAN

4.1.Pac diém nhan cach, chat lwong cudc séngva ty lé
tram cam &' sinh vién y khoa

Trong nghién clu clia chung t6i, sinh vién y khoa cé xu
huéng dé chiu va tu duy ci m& véi diém trung binh [an luot
& 3,4+0,4 va 3,3+0,4; két qua nay tuong tu vSi cac nghién
clu trén sinh vién y khoa oA Rap [8] va Trung Qudc [9].
Su dé chiu thudng phan anh xu huéng vi tha, diu dang va
kha nang tu chiu trach nhiém cho hanh vi ban than, dong
thoi khuyén khich cac hanh vi cé lgi cho cong déng [10].
DPay la dac diém phu hgp vdi sinh vién y khoa-nhing bac
sTtuong lai can sy thau hiu va cdm théng véi ndi dau cla
bénh nhén, cling nhu kha nang khuyén khich bénh nhén
thuc hién hanh vi cé lgi cho sic khde. Bén canh do, tu duy
c&i m& gan vé6i kha ndng sang tao, thich ing va déng cam,
gilip sinh vién y c6 thé thau hiéu cam xuc va tdm ly ngui
khac [11]. P&c diém nay cd lién quan tich cuc dén sy dong
cam-yéu t6 quan trong trong ma&i quan hé bac si-bénh
nhan [12]. Dac diém cdm xuc tiéu cuc va tan tdm cé diém
s0 tuwong duong, lan lugt 1a 3,1+0,5 va 3,1+0,4. Cam xuc
tiéu cuc bao gdbm cac yéu t6 vé o au, trAm cam va tinh dé
dao déng cam xuc, céc yéu té nay co lién hé vGi chirng roi
loan than kinh va gay ra sy dau khé ca nhan [13].

Ty & trdm cam chung cua sinh vién la 37,2%, cao hon so
vdi ty & trdm cam chung clia sinh vién y khoa trén toan thé
gidi (28%) [14]; thap han so véi nghién ctu cta Tran Quynh
Anh trén sinh vién y khoa cuia 8 truong Pai hoc tai Viét Nam
(43,2%) [15]. Nghién ctru chang t6i thuc hién trén sinh vién
t&r ndm 1 dén nam 3, chua di thuc hanh lam sang nhiéu co
thé 14 ly do cho s khac biét ndy. Vi nhigu ap luc tir moi
trong hoc tap va thuc hanh tai bénh vién, sinh vién y khoa
dé méc céc van dé vé sic khde tAm than hon tir d6 dan dén
trAm cam, lam giam CLCS so vGi cac nhom déi tugng khac.
Bang 4 cho thay diém trung vi CLCS cua sinh vién y khoa
la 62,1; trong dé, stc khde thé chat cé diém sé cao hon
so vdi stc khoe tinh than (68,3 va 55,8); su chénh léch nay
tuong déng vdi nghién clru trén sinh vién y khoa tai Brazil
(2023) va Ha Noi (2022) [16], [17]. Diéu nay dé hiéu vdi
dac diém cla sinh viény khoa, chuong trinh hoc nang, thi
clr va su ky vong cao vao thanh tich nén c6 thé lam giam
céc chi s6 suc khde tinh than. Co khoang 3/4 sinh vién ty
danh gid CLCS dat mic trung binh tr& 1én, song van con ty
& dang ké c6 CLCS thap va rat thap (23,8% va 1,0%). Két
qua nay tuong tu vdi nghién clru ciia Nguyén Luong Hién
va cong su (2018), 74% sinh vién trudng Pai hoc Thang
Long c6 CLCS tirtrung binh trd lén [18].

4.2. M3i twong quan giira dic di€ém nhan cach véi tram
cam va chat lwgng cudc séng chia sinh vién y khoa

Phéan tich cho thdy cdc mét tinh cach déu c6 méi tuong
guan vditram cam va CLCS (p<0,05), ngoai trir tw duy cdi m&
khong c6 méi tuong quan vdi CLCS. Dang chu y, mat cam
xuc tiéu cy'c cé moi tuong quan thudn véi tram cam va tuong
quan nghich véi CLCS (Rs lan lugt 1a 0,310; -0,387), nghia &
nhitng ngudi cé thién hudng cam xuc tiéu cuc sé dé bj tram
cam va c6 CLCS kém haon so vdi nhém con lai. Két qua nay
phlu hop vdi cac nghién clu trudc day trén thé gidi; nhém
sinh vién c6 cam xuc khong 8n dinh thudng c6 CLCS thap va
muc do céng thing cao hon [19], [20]. Nguyé&n nhan c6 thé
do mai trudng hoc tap nhiéu 4p luc, clng véi dac diém nhan
céch dé nhay cam, lo au va kha nang &ng phé stress kém,
khién trang thai cing thang gia tdng va CLCS suy giam [21].



L. T. B. Thuy et al. / Vietnam Journal of Community Medicine, Vol. 67, Special Issue 8, 221-225

Ngugc lai véi cdm xuc tiéu cuc, dic diém nhan cach dé chiu
c6 méi twong quan nghich vdi tram cam va mai tuong quan
thuan véi CLCS (Rs lan lugt 1a -0,319; 0,205), diéu nay cho
thay sinhvién cé tinh dé chiu cao hon thudng it bitram camva
c6 CLCS t6t hon. Nghién ctu trudc day da chi ra rang nhiing
ngudi ¢ tinh cach dé chiu thudng thanh céng hon trong hoc
tép, cong viéc va hoat déng xa héi, co kha nang tu giai quyét
van dé, tir d6 c6 thé lam giam 4ap luc va cai thién CLCS [20].

Nhém dac diém hudng ngoai, tan tdm va tu duy cdi ma déu
¢6 méi tuong quan nghich vdi tram cam va tuong quan thuan
v3i CLCS, ngoai trir mat tu’ duy cdi md khéng tim thay mai lién
hé véi CLCS. K&t qua nay phu hgp vdi nghién ciiu cuia Fransen
(2019) tai Netherland [22]. Nhitng nhém nhan cach nay
thudng gén véi sy binh tinh, thoai mai va kha nang déi méat véi
céc tinh hudng cang thdng, gitip ddi tuong it gdp cac van dé vé
strc khde tam than. Sinh vién cé céc tinh nay thuoing linh hoat,
dé hoa nhap véi moi ngudi xung quanh, diéu nay la mot yéu té
thuan gi gitip gidm bét suw cang thang va cai thién CLCS.

Nghién cttu nay van con mét s6 han ché can dugc quan
tdm. C& mau khéng l&n nén c6 thé khéng dai dién cho
toan b6 sinh vién y khoa. B6 céng cu BFI-2 chua c6 ban
chuén hda tiéng Viét, mét sd cau van chua dugc Viét hod
hoan toan; tuy nhién dé tin cay ctia bd cong cu dugc kiém
dinh véi hé s6 cronbach alpha |4 0,868, do d6 k&t qua van
dang tin cay. DU con han ché, nghién clru nay da cung cap
bang chiing vé méi twong quan gitra dac diém nhan cach
vGi mot s6 yéu t6 phan anh sirc khoe @ sinh vién y khoa,
lam tién dé cho céac nghién cltu phéan tich sdu hon vé mai
tuong quan nay. Day ciing la bang ching hd trg cho cac
bén lién quan c6 géc nhin toan dién han va xem xét nhirng
bién phap pht hop nham cai thién stic khée cho sinh vién
y khoa noi riéng va cho sinh vién noi chung.

5. KET LUAN VA KIEN NGHI

Sinh vién cé diém cao vé mat cdm xuc tiéu cuc thudng dé
bi tram cam va cé CLCS thap han. Do dé, can thuc hién
nhirng nghién cu chuyén sau vé dac diém nhan cach dé
x8y dung céc bién phap hé trgtam ly va nang cao CLCS cho
sinh vién. Nham nang cao hiéu qua hoc tap va thich ing vdi
céngthing, cac co s& ddo tao nén chu trong trién khai cac
chuaong trinh cham séc tam than, déng thdi khuyén khich
tham gia hoat ddng ngoai khda va rén luyén thé luc.
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