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TÓM TẮT
Mục tiêu: Đánh giá kiến thức, thái độ về đa dạng giới và xu hướng tính dục của sinh viên trường Đại 
học Y Dược Thái Nguyên và một số yếu tố liên quan. 
Đối tượng và phương pháp: Nghiên cứu mô tả cắt ngang được tiến hành trên 874 sinh viên y khoa 
từ năm thứ nhất đến năm thứ năm bằng phương pháp chọn mẫu phân tầng theo năm học. Số liệu 
được thu thập bằng bộ câu hỏi tự điền gồm thông tin chung, 20 câu hỏi đánh giá kiến thức và 15 câu 
hỏi đánh giá thái độ theo thang Likert. 
Kết quả: Điểm kiến thức trung bình về đa dạng giới và xu hướng tính dục đạt 15,3 ± 2,8/20 điểm; 
68,2% sinh viên có kiến thức đạt. Điểm thái độ trung bình đạt 52,0 ± 9,3/75 và tỷ lệ có thái độ tích 
cực đối với cộng đồng LGBT là 32,2%. Đa số sinh viên đồng ý rằng người LGBT cần được chăm sóc 
y tế bình đẳng và nhân viên y tế có trách nhiệm chăm sóc người LGBT không kỳ thị. Nữ sinh viên có 
tỷ lệ kiến thức đúng và thái độ tích cực cao hơn nam sinh viên (p < 0,05). Nhóm sinh viên chưa đi 
lâm sàng có kiến thức và thái độ tích cực cao hơn nhóm đã đi lâm sàng (p < 0,001). Sinh viên có 
kiến thức đạt có tỷ lệ thái độ tích cực cao hơn đáng kể so với nhóm kiến thức chưa đạt (38,4% so 
với 18,7%; p < 0,001). 
Kết luận: Sinh viên y khoa có mức độ kiến thức tương đối tốt về đa dạng giới và xu hướng tính dục, 
tuy nhiên thái độ tích cực đối với cộng đồng LGBT còn hạn chế. Cần tăng cường lồng ghép nội dung 
về sức khỏe LGBT và chăm sóc không kỳ thị vào chương trình đào tạo y khoa. 
Từ khóa: Đa dạng giới, xu hướng tính dục, sinh viên y khoa, LGBT.

1. ĐẶT VẤN ĐỀ
Trong những năm gần đây, đa dạng giới và xu hướng 

tính dục ngày càng được nhìn nhận như một phần tự 
nhiên của xã hội. Nhiều quốc gia đã thúc đẩy bình đẳng 
và giảm kỳ thị đối với cộng đồng đồng tính nữ (lesbian), 
đồng tính nam (gay), song tính (bisexual) và người chuyển 
giới (transgender) - viết tắt là LGBT, nhằm bảo đảm quyền 
con người và nâng cao chất lượng cuộc sống [1]. Tại Việt 
Nam, mặc dù nhận thức xã hội đã có nhiều chuyển biến 
tích cực, nhưng định kiến và kỳ thị đối với người LGBT vẫn 
còn tồn tại, đặc biệt trong môi trường học đường và y tế. 
Trong lĩnh vực chăm sóc sức khỏe, người LGBT có thể gặp 
khó khăn khi tiếp cận dịch vụ do sự thiếu hiểu biết hoặc 
thái độ chưa phù hợp của nhân viên y tế. Điều này không 
chỉ ảnh hưởng đến chất lượng chăm sóc mà còn làm gia 
tăng rào cản trong tiếp cận dịch vụ y tế công bằng [2]. 
Trong bối cảnh Việt Nam đang thúc đẩy bình đẳng giới và 
giảm phân biệt đối xử trong hệ thống y tế, việc tìm hiểu 
kiến thức và thái độ của sinh viên y khoa, nhân viên y tế có 
ý nghĩa quan trọng [3]. Một số nghiên cứu trong nước cho 
thấy kiến thức và thái độ của học sinh, sinh viên đối với 
cộng đồng LGBT vẫn còn hạn chế và chịu ảnh hưởng bởi 
nhiều yếu tố xã hội, văn hóa. Trong khi đó, nghiên cứu của 
Lưu Quang Long và cộng sự (2025) ghi nhận phần lớn sinh 
viên y có kiến thức từ trung bình đến cao và thái độ nhìn 
chung tích cực đối với cộng đồng LGBT [4].

Trường Đại học Y Dược, Đại học Thái Nguyên là cơ sở 
đào tạo nhân lực y tế quan trọng cho khu vực trung du 
và miền núi phía Bắc, nơi người LGBT còn gặp nhiều khó 
khăn trong tiếp cận dịch vụ y tế. Sinh viên y khoa là lực 
lượng trực tiếp tham gia chăm sóc sức khỏe trong tương 
lai, do đó kiến thức và thái độ của họ có thể ảnh hưởng 
lâu dài đến chất lượng chăm sóc người bệnh. Kết quả 
nghiên cứu có thể góp phần định hướng xây dựng chương 
trình đào tạo phù hợp, tăng cường lồng ghép nội dung về 
đa dạng giới, xu hướng tính dục và chăm sóc sức khỏe 
LGBT vào giảng dạy. Nghiên cứu này được thực hiện với 
mục tiêu đánh giá kiến thức, thái độ về đa dạng giới và xu 
hướng tính dục của sinh viên Trường Đại học Y Dược Thái 
Nguyên và một số yếu tố liên quan.

2. ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 
2.1. Thiết kế nghiên cứu

Nghiên cứu mô tả cắt ngang.
2.2. Địa điểm và thời gian nghiên cứu

Nghiên cứu thực hiện tại Trường Đại học Y Dược Thái 
Nguyên, từ 1/1 đến 30/4 năm 2026.
2.3. Đối tượng nghiên cứu

Sinh viên học chương trình y khoa năm 1, 2, 3, 4, 5 
tại Trường Đại học Y Dược Thái Nguyên, đồng ý tham gia 
nghiên cứu.
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2.4. Cỡ mẫu, chọn mẫu
Cỡ mẫu áp dụng theo công thức:

n = Z2
1-α/2

p(1–p)

d2

Trong đó: n là cỡ mẫu tối thiểu; α là xác suất sai lầm 
loại I (α  = 0,05); d là sai số cho phép, chọn d = 0,05 để đảm 
bảo tỷ lệ sai lệch mong muốn không quá 5% so với tỷ lệ 
thực; Z1-α/2 là trị số phân phối chuẩn (Z1-α/2 = 1,96 với độ tin 
cậy 95%); p = 0,5 (tối đa hóa cỡ mẫu). Thay các giá trị vào 
công thức, tính được cỡ mẫu tối thiểu là n = 384. 

Nghiên cứu sử dụng phương pháp chọn mẫu phân 
tầng theo năm học. Toàn bộ sinh viên được chia thành 5 
tầng gồm sinh viên năm 1, 2, 3, 4, 5. Ở mỗi khóa, nghiên 
cứu lựa chọn 3 lớp để tiến hành khảo sát. Tất cả sinh viên 
trong các lớp được chọn, đáp ứng tiêu chuẩn nghiên cứu 
và đồng ý tham gia đều được đưa vào nghiên cứu. Tổng số 
sinh viên tham gia nghiên cứu thực tế là 874. 
2.5. Biến số và chỉ số nghiên cứu

Đặc điểm chung của đối tượng nghiên cứu: tuổi trung 
bình (năm); giới tính sinh học (nam, nữ); xu hướng tính dục 
(dị tính, đồng tính, song tính, hoặc không trả lời); dân tộc 
(dân tộc Kinh và nhóm các dân tộc khác); tôn giáo (không 
theo tôn giáo nào, Phật giáo, Công giáo); năm học (năm 1, 
2, 3, 4, 5); chia nhóm chưa đi lâm sàng (năm 1 và 2), đã đi 
lâm sàng (năm 3, 4, 5); đặc điểm kiến thức, thái độ (điểm 
trung bình); chia nhóm: kiến thức đạt/kiến thức chưa đạt, 
thái độ tích cực/thái độ chưa tích cực. 
2.6. Kỹ thuật, công cụ và quy trình thu thập số liệu

Phương pháp thu thập số liệu: sinh viên được phát 
phiếu phỏng vấn, hướng dẫn tự điền. Phiếu nghiên cứu 
bao gồm các biến số và chỉ số nghiên cứu, trong đó các 
đánh giá về kiến thức và thái độ được xây dựng:  

- Đánh giá kiến thức về đa dạng giới, về xu hướng tính 
dục: sử dụng bộ công cụ bảng hỏi gồm 20 câu hỏi đúng/
sai, dựa trên tổng hợp tài liệu của WHO, ICD-11, UNESCO 
và các nghiên cứu trước đây về sức khỏe LGBT nhằm 
đánh giá kiến thức cơ bản về xu hướng tính dục, bản dạng 
giới, sức khỏe người chuyển giới và tiếp cận dịch vụ y tế 
của cộng đồng LGBT [5]. Mỗi câu trả lời đúng được 1 điểm, 
điểm tối đa về kiến thức là 20 điểm, đánh giá kiến thức đạt 
khi đúng từ 75% số câu trở lên (≥ 15 điểm), kiến thức chưa 
đạt khi trả lới đúng được < 15 điểm. 

- Đánh giá thái độ của sinh viên về đa dạng giới, về xu 
hướng tính dục: bộ câu hỏi gồm 15 câu, tham khảo thang 
đo trong nghiên cứu của Das A và cộng sự (2026) [6] (biểu 
đồ 2), sử dụng thang đo Likert để tính điểm: có xu hướng 
không đồng ý (1: rất không đồng ý; 2: không đồng ý); 3: 
trung lập; có xu hướng đồng ý (4: đồng ý; 5: rất đồng ý). 
Tính tổng điểm đánh giá thái độ 15 câu (1-75) điểm. Có 
thái độ tích cực về vấn đề đa dạng giới, về xu hướng tính 
dục khi đạt từ 75% điểm trở lên (≥ 56,25 điểm); thái độ 
chưa tích cực: < 56,25 điểm. Độ tin cậy đã được đánh giá 
cho bảng hỏi với hệ số Cronbach’s Alpha là 0,867.
2.7. Xử lý và phân tích số liệu

Dữ liệu được nhập và xử lý bằng phần mềm SPSS 20.0.
Các biến số chỉ số được trình bày bằng tỷ lệ phần trăm và 

giá trị trung bình. Sử dụng kiểm định Chi bình phương (χ²) và 
Independent Sample T-test so sánh các giá trị giữa hai nhóm 
kiến thức đạt/kiến thức chưa đạt; hai nhóm thái độ tích cực/thái 
độ chưa tích cực. Sự khác biệt có ý nghĩa thống kê với p < 0,05.
2.8. Đạo đức nghiên cứu

Nghiên cứu đã được thông qua Hội đồng Đạo đức 
trong nghiên cứu y sinh học Trường Đại học Y Dược Thái 

Nguyên, số 344/ĐHYD-HĐĐĐ ngày 12/3/2026 về việc 
chấp thuận đạo đức trong nghiên cứu y sinh học cho đề 
tài khoa học và công nghệ cấp cơ sở năm 2026.

3. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU 
Trong nghiên cứu này, tổng số 874 sinh viên y khoa 

tham gia khảo sát có độ tuổi trung bình là 21,3 ± 1,5 tuổi, 
dao động từ 18-28 tuổi. Về giới tính sinh học, sinh viên 
nữ chiếm tỷ lệ cao hơn với 64%, trong khi sinh viên nam 
chiếm 36%. Đa số sinh viên thuộc dân tộc Kinh với tỷ lệ 
70,7%, còn lại 29,3% thuộc nhóm các dân tộc khác. Về 
tôn giáo, đa số không theo tôn giáo n127ào (89,2%); 3% 
theo Phật giáo; 7,8% theo Công giáo. Trong số người tham 
gia, 68,2% cho biết có bạn bè hoặc người thân thuộc 
cộng đồng LGBT. Về xu hướng tính dục, đa số xác định là 
dị tính (89,2%); 4,5% đồng tính, 6,3% không trả lời. Sinh 
viên năm thứ nhất chiếm 15,4%; năm thứ hai 21,1%; năm 
thứ ba 20,3%; năm thứ tư và năm thứ năm cùng chiếm 
21,6%. Điểm kiến thức trung bình của sinh viên là 15,3 ± 
2,8; điểm thái độ trung bình đạt 52,0 ± 9,3. Ngoài ra các 
kết quả được thể hiện ở các biểu đồ và bảng sau: 

Biểu đồ 1. Đặc điểm kiến thức và thái độ về đa dạng giới 
và xu hướng tính dục của sinh viên y khoa

Tỷ lệ sinh viên có kiến thức đúng về LGBT chiếm 68,2%, 
cao hơn nhóm kiến thức chưa đúng (31,8%). Tuy nhiên, tỷ lệ 
sinh viên có thái độ tích cực đối với LGBT chỉ chiếm 32,2%, 
trong khi phần lớn còn có thái độ chưa tích cực (67,8%).

Biểu đồ 2. Kết quả thái độ của sinh viên y khoa về đa 
dạng giới và xu hướng tính dục

Đa số sinh viên có xu hướng đồng ý với các nhận định 
tích cực về cộng đồng LGBT, đặc biệt là trách nhiệm của 
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nhân viên y tế trong chăm sóc người LGBT (61,4%), tầm 
quan trọng của việc hiểu xu hướng tính dục và bản dạng 
giới của người bệnh (57,6%) và quyền được chăm sóc y tế 
bình đẳng của người LGBT (54,3%). Bên cạnh đó, trên 50% 
sinh viên cho rằng sự đa dạng giới và biểu hiện giới là hiện 
tượng tự nhiên của con người. 

Bảng 1. Một số yếu tố liên quan đến kiến thức về đa 
dạng giới và xu hướng tính dục

Đặc điểm Kiến thức 
đúng

Kiến thức 
chưa đúng p

Tuổi (trung bình) 21,3 ± 1,6   
(n = 596)

21,4 ± 1,4       
(n = 278) 0,39

Giới
Nam (n = 315) 198 (62,9%) 117 (37,1%)

0,01
Nữ (n = 559) 398 (71,2%) 161 (28,8%)

Dân tộc
Kinh (n = 618) 430 (69,6%) 188 (30,4%)

0,10Dân tộc khác 
(n = 256) 166 (64,8%) 90 (35,2%)

Thực 
hành 
lâm 
sàng

Chưa đi lâm 
sàng (n = 319) 240 (75,2%) 79 (24,8%)

< 0,001
Đã đi lâm sàng 

(n = 555) 356 (64,1%) 199 (35,9%)

Điểm kiến thức 16,9 ± 1,5 12,1 ± 2,1 < 0,001

Điểm thái độ 53,4 ± 9,1 49,0 ± 8,9 < 0,001

Nữ sinh viên có tỷ lệ kiến thức đúng về đa dạng giới và 
xu hướng tính dục cao hơn nam sinh viên (71,2% so với 
62,9%), sự khác biệt có ý nghĩa thống kê (p = 0,01). Nhóm 
sinh viên chưa đi lâm sàng có tỷ lệ kiến thức đúng cao hơn 
nhóm đã đi lâm sàng (75,2% so với 64,1%), sự khác biệt 
có ý nghĩa thống kê (p < 0,001). Không ghi nhận sự khác 
biệt về kiến thức theo tuổi và dân tộc (p > 0,05). 
Bảng 2. Một số yếu tố liên quan đến thái độ về đa dạng 

giới và xu hướng tính dục 

Đặc điểm Thái độ tích cực Thái độ chưa 
tích cực p

Tuổi (trung bình) 21,3 ± 1,6 
(n = 281)

21,3 ± 1,5 
(n = 595) 0,97

Giới
Nam (n = 315) 68 (21,6%) 247 (78,4%)

< 0,001
Nữ (n = 559) 213 (38,1%) 346 (61,9%)

Dân 
tộc

Kinh (n = 618) 202 (32,7%) 416 (67,3%)
0,63

Dân tộc khác (n = 256) 79 (30,9%) 177 (69,1%)

Thực 
hành 
lâm 
sàng

Chưa đi lâm sàng 
(n = 319) 122 (38,2%) 197 (61,8%)

0,002
Đã đi lâm sàng 

(n = 555) 159 (28,6%) 396 (71,4%)

Kiến 
thức

Kiến thức đạt (n = 596) 229 (38,4%) 367 (61,6%)
< 0,001Kiến thức chưa đạt 

(n = 278) 52 (18,7%) 226 (81,3%)

Điểm kiến thức 16,3 ± 2,7 14,9 ± 2,8 < 0,001

Điểm thái độ 62,4 ± 4,2 47,1 ± 6,7 < 0,001

Nữ sinh viên có tỷ lệ thái độ tích cực về đa dạng giới và 
xu hướng tính dục cao hơn nam sinh viên (38,1% so với 
21,6%), sự khác biệt có ý nghĩa thống kê (p < 0,001). Nhóm 
sinh viên chưa đi lâm sàng có tỷ lệ thái độ tích cực cao hơn 

nhóm đã đi lâm sàng (38,2% so với 28,6%), sự khác biệt có 
ý nghĩa thống kê (p = 0,002). Không ghi nhận sự khác biệt 
về thái độ theo tuổi và dân tộc (p > 0,05). Nhóm có kiến 
thức đạt có tỷ lệ thái độ tích cực cao hơn nhóm kiến thức 
chưa đạt (38,4% so với 18,7%), đồng thời có điểm kiến 
thức và điểm thái độ trung bình cao hơn rõ rệt. 

4. BÀN LUẬN
Trong nghiên cứu này, sinh viên có điểm kiến thức trung 

bình về đa dạng giới và xu hướng tính dục là 15,3 ± 2,8/20 
điểm. So sánh với nghiên cứu tại Trường Đại học Y Dược, 
Đại học Quốc gia Hà Nội, điểm kiến thức trung bình của 
sinh viên là 6,8/11 câu hỏi, trong đó 43,9% sinh viên có 
mức kiến thức cao, 47,6% mức trung bình và 8,5% mức 
thấp. Đồng thời, 60% sinh viên có thái độ tích cực đối với 
cộng đồng LGBT, 28,5% trung lập và 11,5% tiêu cực [4]. 
Kết quả nghiên cứu của chúng tôi cho thấy tỷ lệ sinh viên 
có kiến thức đúng về đa dạng giới và xu hướng tính dục 
tương đối cao (68,2%), tuy nhiên tỷ lệ có thái độ tích cực 
chỉ đạt 32,2%. Kết quả nghiên cứu của chúng tôi thấp hơn 
một số nghiên cứu quốc tế. Nama N và cộng sự (2017) ghi 
nhận phần lớn sinh viên y khoa cảm thấy thoải mái và có 
khả năng chăm sóc bệnh nhân LGBT (≥ 83,5%), đồng thời 
84,5% sinh viên mong muốn được học thêm về các vấn 
đề sức khỏe LGBT [7]. Tương tự, một nghiên cứu tại Ấn Độ 
cho thấy 96,1% sinh viên cho rằng chăm sóc người LGBT là 
trách nhiệm của tất cả nhân viên y tế và 89,7% đồng ý rằng 
người LGBT xứng đáng được hưởng chất lượng chăm sóc 
tương đương người dị tính; tuy nhiên, nghiên cứu này cũng 
ghi nhận vẫn còn một bộ phận sinh viên mang thái độ kỳ thị, 
với 30,3% không muốn điều trị bệnh nhân LGBT và 14,8% 
cho rằng người LGBT nên đến các cơ sở y tế riêng biệt [6]. 
Điều này cho thấy dù kiến thức và thái độ đã được cải thiện 
ở nhiều quốc gia, định kiến đối với cộng đồng LGBT vẫn còn 
tồn tại ngay cả trong môi trường đào tạo y khoa. 

Nghiên cứu của chúng tôi cũng ghi nhận giới tính sinh 
học của sinh viên có liên quan đến kiến thức và thái độ về 
LGBT. Nữ sinh viên có tỷ lệ kiến thức đúng và thái độ tích 
cực cao hơn nam sinh viên (71,2% so với 62,9%; p = 0,01 
và 38,1% so với 21,6%; p < 0,001). Kết quả này phù hợp với 
nghiên cứu của Ardman E và cộng sự (2020) tại Trường Đại 
học Y Hà Nội [8]. Nhiều nghiên cứu cũng ghi nhận xu hướng 
tương tự, khi nữ giới thường cởi mở hơn với các vấn đề đa 
dạng giới và có mức độ đồng cảm cao hơn với các nhóm 
yếu thế trong xã hội. Trong khi đó, nam giới có thể chịu ảnh 
hưởng nhiều hơn bởi các chuẩn mực giới truyền thống, từ 
đó làm gia tăng xu hướng giữ khoảng cách hoặc kỳ thị đối 
với những biểu hiện giới không theo khuôn mẫu xã hội [4].

Đối với yếu tố dân tộc, nghiên cứu chưa tìm thấy mối 
liên quan có ý nghĩa thống kê với kiến thức và thái độ về 
LGBT (p > 0,05). Điều này cho thấy trong môi trường đào 
tạo đại học, đặc biệt là ngành y, sinh viên có cơ hội tiếp 
cận thông tin và giáo dục về đa dạng giới tương đối đồng 
đều. Tuy nhiên, tỷ lệ kiến thức đúng và thái độ tích cực ở 
nhóm dân tộc thiểu số vẫn thấp hơn so với nhóm dân tộc 
Kinh, gợi ý khả năng ảnh hưởng của yếu tố văn hóa, môi 
trường sống và quan niệm xã hội truyền thống.

Kết quả nghiên cứu đáng chú ý là nhóm sinh viên chưa 
đi lâm sàng có tỷ lệ kiến thức đúng và thái độ tích cực cao 
hơn nhóm đã đi lâm sàng (75,2% so với 64,1%; p < 0,001 và 
38,2% so với 28,6%; p = 0,002). Kết quả này khác với một 
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số nghiên cứu khác cho rằng kiến thức và sự tự tin trong 
chăm sóc người LGBT thường tăng theo năm học và quá 
trình đào tạo lâm sàng. Arthur S và cộng sự (2021) đánh 
giá về đào tạo LGBT trong y khoa ghi nhận sự tự tin khi thảo 
luận về khuynh hướng tình dục với bệnh nhân tăng lên 
đáng kể theo năm học, nhưng sự tự tin khi thảo luận về bản 
dạng giới của bệnh nhân thì không [9]. Sự khác biệt này có 
thể do chương trình đào tạo lâm sàng tại Việt Nam hiện 
chưa tích hợp đầy đủ nội dung chăm sóc sức khỏe LGBT. 
Sinh viên giai đoạn lâm sàng thường tập trung vào chuyên 
môn điều trị nên ít có cơ hội tiếp cận kiến thức về đa dạng 
giới và sức khỏe LGBT, trong khi sinh viên tiền lâm sàng có 
thể tiếp cận nhiều hơn qua truyền thông và mạng xã hội.

Đặc biệt, nghiên cứu ghi nhận mối liên quan rõ rệt giữa 
kiến thức và thái độ đối với LGBT. Nhóm có kiến thức đạt 
có tỷ lệ thái độ tích cực cao hơn đáng kể so với nhóm kiến 
thức chưa đạt (38,4% so với 18,7%; p < 0,001). Điều này 
cho thấy kiến thức đúng đóng vai trò quan trọng trong việc 
hình thành thái độ tích cực đối với cộng đồng LGBT. Kết 
quả này phù hợp với tổng quan hệ thống năm 2024 về giáo 
dục cộng đồng những người có thiên hướng tình dục và 
bản dạng giới thiểu số (LGBTQIA+) trong đào tạo y khoa, 
cho thấy các chương trình đào tạo can thiệp giúp cải thiện 
đáng kể kiến thức, sự tự tin và mức độ thoải mái của sinh 
viên khi tương tác với bệnh nhân LGBTQIA+ [10].

5. KẾT LUẬN
Nhìn chung, mặc dù đa số sinh viên có kiến thức tương 

đối đúng về đa dạng giới và xu hướng tính dục, tỷ lệ có thái 
độ tích cực vẫn còn chưa cao. Điều này cho thấy cần tăng 
cường lồng ghép nội dung về sức khỏe LGBT, đa dạng giới, 
giao tiếp và chăm sóc không kỳ thị vào chương trình đào 
tạo y khoa nhằm nâng cao năng lực chuyên môn và thái 
độ nghề nghiệp của nhân viên y tế tương lai, đồng thời góp 
phần giảm kỳ thị và đảm bảo sự công bằng trong tiếp cận 
dịch vụ y tế cho cộng đồng LGBT.
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