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SUMMARY
Objectives: To describe students’ knowledge and practices regarding salt use and to identify 
related factors.
Methods: A cross-sectional descriptive study was conducted among 435 students enrolled in 
medical and bachelor programs at Vinh University of Medicine.
Results: Only 39,1% of students correctly knew the salt intake recommended by the World Health 
Organization. A total of 57,2% of students frequently/always added salt or salty seasonings during 
food marination or preparation, and 73,3% frequently/always added salt or salty seasonings during 
cooking. The most commonly practiced salt-reduction behavior was diluting dipping sauces during 
meals (51,2%). There were statistically significant associations between gender, religion, meal 
patterns, and personal food preferences with the mean knowledge and practice scores regarding 
salt use among students.
Conclusion: Students’ knowledge and practices regarding salt use remain inadequate. It is 
necessary to strengthen health communication and education activities and to integrate salt-
reduction content into training curricula in order to improve students’ salt-use behaviors.
Keywords: Students, salt, salt use. Kiến thức, thực hành về sử dụng muối ăn và một số yếu tố liên 
quan của sinh viên Trường Đại học Y khoa Vinh.
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TÓM TẮT       
Mục tiêu nghiên cứu: Mô tả kiến thức, thực hành sử dụng muối ăn của sinh viên và xác định một 
số yếu tố liên quan.
Phương pháp nghiên cứu: Nghiên cứu mô tả cắt ngang trên 435 sinh viên (SV) thuộc hệ bác sĩ và 
cử nhân tại Trường đại học Y khoa Vinh.
Kết quả nghiên cứu: Có 39,1% SV biết đúng lượng muối khuyến nghị của Tổ chức Y thế Thế giới; 
57,2% SV thường xuyên/luôn luôn cho muối,gia vị vào khi tẩm ướp/ sơ chế, 73,3% thường xuyên/
luôn luôn cho muối,gia vị vào trong khi nấu ăn. Hành vi giảm sử dụng muối được SV thường xuyên/
luôn luôn thực hiện nhiều nhất là pha loãng nước chấm khi ăn (51,2%). Có mối liên quan có ý nghĩa 
thống kê giữa giới tính, tôn giáo, hình thức các bữa ăn và sở thích ăn uống cá nhân đến điểm kiến 
thức và thực hành trung bình sử dụng muối ăn của sinh viên.
Kết luận: Kiến thức và thực hành sử dụng muối ăn của sinh viên còn thấp. Cần tăng cường các hoạt 
động truyền thông – giáo dục sức khỏe và lồng ghép nội dung giảm muối vào chương trình đào tạo.
Từ khóa: Sinh viên, muối, sử dụng muối ăn. 

1. ĐẶT VẤN ĐỀ
Muối (NaCl) là một khoáng chất thiết yếu, được sử 

dụng rộng rãi trong chế biến và bảo quản thực phẩm. 
Muối gồm hai nguyên tố chính là natri (Na) và clo, trong 
đó Na chiếm khoảng 40% trọng lượng muối [1]. Na là một 
chất điện giải cần thiết có vai trò quan trọng đối với cơ thể 
con người. Tuy nhiên không giống như hầu hết các chất 
dinh dưỡng khác, Na rất hiếm khi bị thiếu trong khẩu phần 
hàng ngày. Tổ chức Y tế Thế giới (WHO) cho biết tiêu thụ 
nhiều Na là nguyên nhân góp phần gia tăng tỷ lệ bệnh tăng 
huyết áp từ đó dẫn đến tăng nguy cơ bệnh tim mạch và 
đột quỵ [2]. WHO cũng đã khuyến cáo về nhu cầu muối 
trong khẩu phần ăn của một người trưởng thành là dưới 5 
gam/ngày, tương đương dưới 2 gam Na/ngày [3]. Tuy vậy, 
lượng muối tiêu thụ trung bình trên toàn cầu tương đương 
10 gam/ngày (4 gam Na/ngày) [3], cao gấp 2 lần khuyến 
cáo của WHO. Tại Việt Nam, kết quả này cũng được ghi 
nhận với người trưởng thành là 9,4g muối/người/ngày [2]. 

Để góp phần giảm nguy cơ mắc các bệnh mạn tính 
gây ra do ăn nhiều muối, mục tiêu giảm 30% mức tiêu 
thụ muối trung bình/ngày ở người trưởng thành đã được 
Chính phủ phê duyệt trong “Chiến lược quốc gia phòng 
chống bệnh không lây nhiễm giai đoạn 2015-2025” [4]. 
Trong đó việc tìm hiểu kiến thức, thực hành về sử dụng 
muối ăn là một trong những hoạt động cơ bản, định hướng 
cho việc truyền thông thay đổi hành vi sử dụng muối trong 
bữa ăn của người dân. Sinh viên y khoa - nguồn nhân lực 
y tế tương lai, là một trong những đối tượng đầu tiên cần 
có đầy đủ kiến thức, thực hành về sử dụng muối ăn. Nhận 
thức và thực hành của sinh viên y sẽ có ảnh hưởng đến 
việc điều trị, tư vấn cho người bệnh và chăm sóc sức khỏe 

cộng đồng. Từ những vấn đề trên, chúng tôi thực hiện 
nghiên cứu với mục tiêu mô tả kiến thức, thực hành sử 
dụng muối ăn và xác định một số yếu tố liên quan của sinh 
viên Trường Đại học Y Khoa Vinh.

2. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU
2.1. Thiết kế nghiên cứu:

Mô tả cắt ngang.
2.2. Địa điểm và thời gian nghiên cứu:

Nghiên cứu được thực hiện tại Trường đại học Y khoa 
Vinh từ tháng 2/2022 – 05/2022.
2.3. Đối tượng nghiên cứu:

Sinh viên thuộc hệ đại học chính quy hiện đang học tại 
Trường Đại học Y khoa Vinh. 
Tiêu chuẩn lựa chọn: 

Sinh viên đồng ý tham gian nghiên cứu;
Tiêu chuẩn loại trừ:

Sinh viên vắng mặt tại thời điểm nghiên cứu; Những 
trường hợp trả lời không đầy đủ và chính xác.
2.4. Cỡ mẫu và chọn mẫu:

- Cỡ mẫu: Áp dụng công thức tính cỡ mẫu trong nghiên 
cứu mô tả:

n = Z2
1-α/2

p(1–p)

d2

Chọn α = 0,05 ứng với độ tin cậy 95%,  Z(1 - α/2) = 1,96; 
p = 0,301: Tỷ lệ SV có kiến thức đúng về lượng muối tiêu 
thụ một ngày theo khuyến cáo của WHO, theo nghiên cứu 
của Phạm Thị Thanh Hà (30,1%) [5]. Chọn d = 0,05 từ đó 
tính được n = 323. Trên thực tế có 435 sinh viên tham gia.
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- Các bước chọn mẫu: Sử dụng phương pháp chọn 
mẫu ngẫu nhiên phân tầng, gồm 3 bước:

Bước 1: Dựa vào sự phân chia các ngành được đào tạo 
theo hệ chính quy tại Trường ĐHYKV năm học 2021-2022 
để chọn mẫu trong tầng 1, gồm 5 ngành: Y đa khoa, Y học 
dự phòng, dược học, điều dưỡng, kỹ thuật xét nghiệm y 
học. Khi đó, cỡ mẫu cho mỗi tầng i sẽ được tính theo công 
thức: ni = n . Bước 2: Khi đã có cỡ mẫu của từng ngành, 
tùy thuộc vào số lượng SV trong mỗi lớp, chọn ngẫu nhiên 
1-3 lớp sao cho phù hợp với cỡ mẫu tối thiểu mỗi ngành. 
Bước 3: Sau khi chọn 1-3 lớp ở các ngành, tại mỗi lớp 
được chọn, tiến hành khảo sát toàn bộ SV trong lớp.
2.5. Nội dung nghiên cứu

Đặc điểm chung đối tượng nghiên cứu: Năm học, giới 
tính, tôn giáo, chuyên ngành, học lực, nơi ở hiện tại, hình 
thức bữa ăn hàng ngày, sở thích ăn uống.

Kiến thức về sử dụng muối ăn: Lượng muối ăn sử dụng 
theo khuyến nghị, nguồn cung cấp muối, thực phẩm chứa 
nhiều muối (natri), các bệnh lý có nguy cơ mắc phải khi 
ăn nhiểu muối.

Thực hành về sử dụng muối ăn: Hành vi nguy cơ (Các 
thực phẩm chế biến sẵn đã sử dụng, Cho muối/gia vị mặn 
thêm vào khi tẩm ướp/ sơ chế thức ăn, Cho muối/ gia vị 
mặn thêm vào trong khi nấu thức ăn, Cho muối/ gia vị 
mặn thêm vào thức ăn trong khi ăn, Thêm muối vào nước 
luộc rau); Hành vi giảm sử dụng muối (Đọc hàm lượng 
muối hoặc natri trên nhãn mác, Chấm nhẹ tay, Pha loãng 
nước chấm khi ăn).
2.6. Kỹ thuật, công cụ và quy trình thu thập số liệu 

Phương pháp thu thập: Thu thập thông tin định lượng 
bằng bộ câu hỏi phát vấn.

Công cụ thu thập: Sử dụng bộ câu hỏi tự điền được 
thiết kế sẵn, gồm các phần: Phần 1: Thông tin chung về 
ĐTNC; Phần 2: Kiến thức sử dụng muối ăn; Phần 3: Thực 
hành sử dụng muối ăn trong vòng 1 tháng qua. Các câu 
hỏi đánh giá kiến thức và thực hành được thiết kế dựa 
theo khuyến cáo sử dụng muối của WHO [3] và Bảng 
thành phần thực phẩm Việt Nam [1].

Tiêu chí đánh giá sử dụng trong nghiên cứu: 
- Tiêu chuẩn đánh giá kiến thức: Mỗi ý trả lời đúng được 

tính 1 điểm, trả lời sai/không biết tính 0 điểm. Tổng điểm 
kiến thức: 0 - 21 điểm. Tổng điểm kiến thức càng cao thì 
kiến thức càng đạt.

- Tiêu chí đánh giá thực hành: Sử dụng thang đo Likert 
5 mức độ để đánh giá. Tổng điểm thực hành: 15 - 75 điểm. 
Tổng điểm thực hành càng cao thì thực hành càng tích cực.

Quy trình thu thập số liệu: Bước 1: Liên hệ với khối 
trưởng, lớp trưởng từng khối/lớp để được hỗ trợ về địa 
điểm và thời gian điều tra. Bước 2: Các điều tra viên được 
tập huấn về nội dung của bộ câu hỏi, hướng dẫn sinh viên 
cách trả lời phiếu. Bước 3: Điều tra chính thức. 
2.7. Xử lý phân tích số liệu

Sử dụng phần mềm Epidata 3.1 để nhập liệu và SPSS 
20.0 để phân tích và xử lý số liệu.Thống kê mô tả: Lập bảng 
phân bố tần số, tính tỷ lệ phần trăm, tính điểm trung bình 
và độ lệch chuẩn. Thống kê suy luận: Sử dụng kiểm định 
T-test để xác định mối liên quan.
2.8. Đạo đức nghiên cứu

Đề cương nghiên cứu được Hội đồng đề cương Trường 
Đại học Y Khoa Vinh chấp thuận và thông qua. Sinh viên 

được giải thích rõ về mục đích của nghiên cứu và tình 
nguyện tham gia. Các thông tin cung cấp chỉ phục vụ mục 
đích nghiên cứu.

3. KẾT QUẢ
Bảng 1. Đặc điểm chung của đối tượng nghiên cứu 

(n=435)
Đặc điểm Số lượng (n) Tỷ lệ (%)

Năm học
Sinh viên năm 1,2,3 257 59,1
Sinh viên năm 4,5,6 178 40,9

Giới
Nam 120 27,6
Nữ 315 72,4

Tôn giáo
Có 45 10,3

Không 390 89,7

Vùng miền           
sinh sống

Miền Bắc 96 22,0
Miền Trung 313 72,0
Miền Nam 26 6,0

Hình thức các 
bữa ăn hàng ngày

Ăn ở nhà/ phòng trọ 357 82,1
Ăn ngoài quán 78 17,9

Sở thích ăn mặn
Có 173 39,8

Không 262 60,2

Trong 435 SV tham gia nghiên cứu, gần 3/4 SV là nữ 
giới. Số lượng SV năm thứ 1,2,3 phân bố nhiều hơn năm 
4,5,6. Phần lớn các bữa ăn hàng ngày của SV  ăn ở nhà/
phòng trọ (82,1%), có 39,8% SV có sở thích ăn mặn.

Hình 1. Kiến thức về sử dụng muối ăn của sinh viên (n= 435)
Khi được hỏi về lượng muối nên tiêu thụ hàng ngày 

theo khuyến cáo của WHO chỉ có 39,1% SV trả lời đúng (5 
gam/ngày). Đa số các SV đều cho rằng ăn nhiều muối ảnh 
hưởng đến sức khỏe (97,2%). Vẫn còn nhiều SV không 
biết nước tương/ xì dầu (68,5%), đồ ăn nhanh (61,4%) và 
hạt nêm (56,1%) cũng chứa nhiều muối.
Bảng 2. Thực hành sử dụng muối ăn của sinh viên trong 

1 tháng trước điều tra (n=435)

Thực hành             
sử dụng muối

Không 
bao giờ

n (%)

Hiếm khi
n (%)

Thỉnh 
thoảng

n (%)

Thường 
xuyên
n (%)

Luôn 
luôn
n (%)

Cho muối/gia vị 
vào khi tẩm ướp/ 

sơ chế 
11 (2,6) 51 (11,7) 124(28,5) 204(46,9) 45 (10,3)

Cho muối/ gia vị 
khi nấu 9 (2,1) 19 (4,4) 88 (20,2) 254(58,4) 65 (14,9)

Cho muối/ gia vị 
vào trong khi ăn 23 (5,3) 79 (18,2) 175(40,2) 127(29,2) 31 (7,1)

Đọc hàm lượng 
muối/natri 182 (41,8) 125(28,7) 82 (18,9) 35 (8,0) 11 (2,6)
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Thực hành             
sử dụng muối

Không 
bao giờ

n (%)

Hiếm khi
n (%)

Thỉnh 
thoảng

n (%)

Thường 
xuyên
n (%)

Luôn 
luôn
n (%)

Thêm muối vào 
nước luộc rau 57 (13,2) 48 (11,0) 88 (20,2) 171(39,3) 71 (16,3)

Chấm nhẹ tay 29 (6,7) 62 (14,3) 182(41,8) 127(29,2) 35 (8,0)

Pha loãng nước 
chấm khi ăn 35 (8,0) 54 (12,4) 128(28,4) 158(36,3) 65(14,9)

Tăng ăn                          
các món luộc 24 (5,5) 48 (11,0) 223(51,3) 117(26,9) 23 (5,3)

Trong 1 tháng trước điều tra, hành vi được SV thực hiện 
nhiều nhất là thường xuyên/luôn luôn cho muối khi nấu 
ăn (73,3%), tiếp theo là tẩm ướp/sơ chế (57,2%) và thêm 
muối vào nước luộc rau (55,6%). Có 41,8% SV chưa bao 
giờ thực hiện đọc hàm lượng natri trên nhãn thực phẩm. 
Đối với các hành vi giảm sử dụng muối ở mức độ thường 
xuyên/luôn luôn, pha loãng nước chấm khi ăn có tỷ lệ cao 
nhất (51,2%), tiếp đến chấm nhẹ tay (37,2%). 

Hình 2. Thực phẩm chế biến sẵn được sinh viên sử 
dụng trong 1 tháng trước điều tra

Kết quả cho thấy, mì tôm là thực phẩm chế biến sẵn 
được sử dụng nhiều nhất với tỷ lệ 50,6%; tiếp theo là các 
loại xúc xích/giò/chả (17,0%) và bánh mì (16,1%).

Bảng 3. Mối liên quan giữa một số đặc điểm chung và 
điểm kiến thức, thực hành trung bình sử dụng muối ăn

Đặc điểm Điểm kiến thức
 ± SD

Điểm thực hành
 ± SD

Năm học
Năm 1,2,3 10,3 ± 3,4 44,0 ± 6,3
Năm 4,5,6 11,7 ± 3,4 43,0 ± 5,6

p* p<0,01 0,081

Giới
Nam 10,1 ± 3,6 43,8 ± 6,1
Nữ 11,2 ± 3,3 43,5 ± 5,9

p* p<0,01 0,651

Tôn giáo
Có 9,5 ± 3,6 43,1 ± 5,7

Không 11,02 ± 3,4 43,7 ± 6,1
p* p<0,01 0,562

Học lực học 
kì vừa qua

> trung bình 11,1 ± 3,3 43,6 ± 6,1
≤ trung bình 8,9 ± 3,9 43,6 ± 5,9

p* p<0,01 0,972

Hình thức 
các bữa ăn 
hàng ngày

Ăn ở nhà/ 
phòng trọ 10,8 ± 3,5 43,9 ± 5,9

Ăn ngoài quán 11,3 ± 3,4 42,1 ± 6,4
p* 0,242 0,02

Sở thích           
ăn mặn

Có 10,9 ± 3,3 41,7 ± 5,8
Không 10,8 ± 3,5 41,9 ± 5,8

p* 0,783 p<0,01

(*: Independent Sample T-test)

Kết quả bảng trên cho thấy có sự khác biệt có ý nghĩa 
thống kê về điểm kiến thức trung bình sử dụng muối ăn 
theo các đặc điểm năm học, giới, tôn giáo và học lực của 
SV (p<0,05). Có sự khác biệt về điểm thực hành trung bình 
sử dụng muối ăn giữa SV ăn ở nhà/phòng trọ với ăn ngoài 
quán và SV có sở thích ăn mặn (p<0,05).

4. BÀN LUẬN
Trong 435 SV tham gia nghiên cứu, SV nữ có tỷ lệ cao 

hơn SV nam (72,4% và 27,6%). Phần lớn SV có học lực khá 
giỏi (88%); học lực trung bình - kém chiếm tỷ lệ nhỏ (12%). 
Bữa ăn hàng ngày của các bạn chủ yếu ăn ở nhà/phòng trọ 
(82,1%), số SV ăn ngoài quán chiếm tỷ lệ thấp (17,9%). Đa 
số các bạn SV không có sở thích ăn mặn (60,2%).

Khi hỏi về lượng muối ăn tiêu thụ hàng ngày theo 
khuyến nghị của WHO chỉ có 39,1% SV biết đúng ( dưới 5 
gam/người/ngày). Vấn đề này đang là một lỗ hổng về kiến 
thức dinh dưỡng của SV trong nghiên cứu của chúng tôi. 
Đối với SV y hiểu biết đúng vể khuyến nghị sử dụng muối 
ăn  sẽ giúp cho quá trình dự phòng, tư vấn, điều trị người 
bệnh và cộng đồng trong tương lai. Chính vì vậy kiến thức 
này nên được chú trọng hơn trong nội dung các môn học 
về dinh dưỡng. Kết quả nghiên cứu của chúng tôi cao hơn 
so với nghiên cứu của tác giả Phạm Thị Thanh Hà và cộng 
sự (2020), 30,1% SV Y Hà Nội biết về hàm lượng này [5]. 
Tuy nhiên thấp hơn so với nghiên cứu của Nguyễn Thị Lan 
Anh ở những người dân từ 18-69 tuổi tại Hà Nội (2020), tỷ lệ 
là 45,3% [6]. Sở dĩ có sự khác biệt trên có thể là do sự khác 
biệt về đối tượng, thời gian và địa điểm trong nghiên cứu. 

Về những loại thực phẩm/gia vị chứa nhiều muối thì 
bột canh, nước mắm và đồ muối được SV lựa chọn nhiều 
nhất với tỷ lệ lần lượt là: 75,6%; 70,3%; 63,7%. Điều đáng 
nói, một số gia vị khác chứa nhiều muối cũng rất hay 
được sử dụng như nước tương/xì dầu, hạt nêm nhưng có 
đến 68,5% và 56,1% SV không biết về điều này. Các kết 
quả trên tương đồng với kết quả trong nghiên cứu của Vũ 
Quỳnh Hoa và cộng sự ở thành phố Hồ Chí Minh (2018), 
với 83,1% người nội trợ lựa chọn nước mắm; dưa, cà muối 
có (77,7%) và bột canh (62,2%) [7]. Tác giả cũng cho thấy 
dù là người nội trợ nhưng còn có một số người không biết 
nước tương/xì dầu (55,1%) và hạt nêm (38,4%) là gia vị 
chứa nhiều muối [8]. Hiện nay, xu hướng ăn chay đang 
ngày càng phổ biến , người dân có thói quen sử dụng nước 
tương/xì dầu thay thế nước mắm trong chế độ ăn. Tuy 
nhiên người sử dụng không biết đây là nhóm gia vị chứa 
nhiều muối (hàm lượng natri lên đến 5637 mg/100g nước 
tương) [1].Vì vậy cần đẩy mạnh các chương trình truyền 
thông về sử dụng muối ăn cho người dân thông qua các 
kênh phương tiện cũng như nên khuyến nghị người dân 
chú ý đến hàm lượng natri trên nhãn các gia vị này.

Kết quả bảng 3.2 cho thấy trong các hành vi sử dụng 
muối không đúng cách trong một tháng trước điều tra có 
73,3% SV thường xuyên/luôn luôn cho muối/gia vị trong 
khi nấu, tiếp theo là khi tẩm ướp/sơ chế (57,2%), thêm 
muối vào nước luộc rau (55,6%). Kết quả của chúng tôi 
tương đồng với nghiên cứu của tác giả Lanfranco D’Elia 
cùng cộng sự tại Montenegro (2019), có 73,8% đối tượng 
nghiên cứu thường xuyên/luôn luôn thêm muối trong khi 
nấu và trên bàn ăn [8]. Kết quả này thấp hơn nghiên cứu 
của Nguyễn Thị Lan Anh tại Hà Nội (2020)  80% SV thêm 
muối trong quá trình chế biến cũng như tại bàn ăn [6]. 
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Ngoài ra, có đến 41,8% SV trong nghiên cứu chưa bao giờ 
đọc hàm lượng natri trên nhãn khi mua thực phẩm. Trong 
nghiên cứu của Phạm Thị Thanh Hà cùng cộng sự ở Đại 
học Y Hà Nội (2020) tỷ lệ này cũng lên tới 49,3% [5]. Chính 
Phủ đã đề nghị Bộ Y tế ban hành Thông tư “Hướng dẫn 
ghi nhãn dinh dưỡng đối với thực phẩm” theo Nghị định 
số 111/2021/NĐ-CP của có hiệu lực từ ngày 15/02/2022. 
Chính vì thế, bên cạnh việc hướng dẫn người dân thực 
hành giảm muối, các chương trình truyền thông cần nâng 
cao nhận thức của cộng đồng về nhãn dinh dưỡng để 
người dân biết lựa chọn đúng khi mua các loại thực phẩm 
trên thị trường. Đối với các hành vi giảm sử dụng muối ở 
mức độ thường xuyên/luôn luôn, pha loãng nước chấm 
khi ăn được SV thực hiện nhiều nhất (51,2%), tiếp đến 
chấm nhẹ tay (37,2%), %), tăng ăn các món luộc (32,2%). 
Kết quả của chúng tôi thấp hơn với nghiên cứu của tác giả 
Phạm Thị Thanh Hà trên SV Y Hà Nội (2020). Cụ thể, tỷ lệ 
cao nhất là tăng ăn các món luộc (94,5%) và không chấm 
các món đã nhiều muối (94,1%), tiếp đến là hạn chế sử 
dụng đồ ăn nhanh (90,4%) [5]. Sự khác biệt này có thể là 
do chúng tôi sử dụng thang đo Likert 5 mức độ để đánh giá 
cụ thể từng hành vi sử dụng muối , trong khi đó tác giả sử 
dụng 2 mức độ (có/không).

Bên cạnh đó, trong một tháng trước điều tra kết quả 
cho thấy mì tôm là thực phẩm được SV sử dụng nhiều nhất 
(50,6%). Điều này có thể do với đặc thù của SV trường Y, 
khi mà các bạn phải dành phần lớn thời gian trong ngày 
để học lý thuyết và lâm sàng nên thực phẩm chế biến sẵn 
có lẽ là một lựa chọn tiện lợi và kinh tế. Ngoài mì tôm, SV 
còn dùng xúc xích/giò/chả (17,0%) và bánh mì thập cẩm 
(16,1%) để thay thế các món ăn cần phải chế biến. Trong 
báo cáo của tác giả Clare Farrand (2017) cho thấy mì tôm 
là nguồn thực phẩm chế biến sẵn cung cấp lượng Na cao 
cho người dân trên thế giới [9]. 

Trong nghiên cứu này chúng tôi tìm thấy có sự khác 
biệt có ý nghĩa thống kê giữa các đặc điểm năm học, giới, 
tôn giáo và học lực với điểm kiến thức trung bình về sử 
dụng muối của SV (p<0,05). SV hiện đang học năm thứ 
4,5,6 có điểm trung bình về kiến thức sử dụng muối cao 
hơn nhóm SV năm 1,2,3. Về giới tính, SV nam có điểm kiến 
thức trung bình thấp hơn ở SV nữ. Các kết quả này phù 
hợp với nghiên cứu của tác giả Leila Cheikh Ismail trên SV 
đại học Sharjah (2019) cho thấy: SV nữ có điểm kiến thức 
trung bình cao hơn ở nam (p<0,001) [10]. Sự khác biệt 
này cho thấy SV nữ có xu hướng quan tâm đến kiến thức 
về muối ăn, chế độ ăn uống cũng như sức khỏe hơn các 
bạn nam. Trong khi đó, SV theo tôn giáo có điểm kiến thức 
trung bình sử dụng muối thấp hơn SV không theo tôn giáo. 
SV có học lực trên trung bình có điểm kiến thức trung bình 
cao hơn nhóm trung bình - kém. 

Kết quả bảng 3.3 cho thấy có mối liên quan có ý nghĩa 
thống kê giữa đặc điểm về hình thức bữa ăn hàng ngày, sở 
thích ăn mặn và điểm thực hành trung bình sử dụng muối 
của SV (p<0,05). Cụ thể, những SV ăn ở nhà/phòng trọ có 
điểm thực hành trung bình cao hơn các bạn thường ăn 
ngoài quán (p=0,02). Yếu tố này cũng được tìm thấy trong 
nghiên cứu của tác giả Leila Cheikh Ismail [10], những 
SV ăn ở nhà hàng có điểm thực hành trung bình thấp hơn 
đáng kể so với SV tự nấu ăn ở nhà (p<0,01). Khi ăn tại nhà 

các bạn có thể tự kiểm soát được lượng muối thêm vào 
trong quá trình chế biến thức ăn hơn khi ăn ngoài quán. 
Đáng chú ý hơn cả, điểm thực hành trung bình ở những 
SV có sở thích ăn nhạt cao hơn những SV thích ăn mặn 
(p<0,01). Kết quả này cho thấy thực hành sử dụng muối 
của SV có thể bị ảnh hưởng bởi sở thích ăn uống. Đây là 
một phạm trù cần lưu ý khi nghiên cứu về các phương 
pháp thay đổi hành vi của cá nhân, đặc biệt đối với các 
chương trình can thiệp giảm sử dụng muối tại cộng đồng.

Nghiên cứu này sử dụng thiết kế mô tả cắt ngang, kết 
quả chỉ có thể phản ánh kiến thức, thực hành sử dụng 
muối ăn của SV tại thời điểm điều tra, không xác định 
được mối quan hệ nhân - quả. Mặt khác, dữ liệu thu thập 
về thực hành sử dụng muối ăn chỉ dựa trên báo cáo tự 
thuật từ SV; các yếu tố liên quan được xây dựng dựa theo 
kết quả một số nghiên cứu trước. Cần phát triển các 
nghiên cứu với thiết kế theo dõi dọc hoặc can thiệp để có 
thể khắc phục các hạn chế này.

5. KẾT LUẬN
Tỷ lệ SV biết lượng muối khuyến nghị/ngày của WHO 

là 39,1%. Hành vi sử dụng muối chưa đúng cách được 
SV thực hiện thường xuyên/luôn luôn: cho muối khi nấu 
(73,3%), cho muối khi tẩm ướp/sơ chế (57,2%) và thêm 
muối vào nước luộc rau (55,6%). Hành vi giảm sử dụng 
muối SV thường xuyên/luôn luôn thực hiện: pha loãng 
nước chấm (51,2%); chấm nhẹ tay khi ăn (37,2%). Các 
yếu tố có liên quan có ý nghĩa thống kê với điểm kiến thức 
và thực hành trung bình sử dụng muối của SV: giới tính, 
tôn giáo, năm học, học lực, hình thức bữa ăn hàng ngày 
và sở thích ăn mặn.
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