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Abstract: The level of knowledge and practice of Covid-19 prevention among healthcare 
workers is one of the decisive factors for the spread of Covid-19. Therefore, healthcare 
workers’ knowledge and practice of Covid-19 prevention should be regularly assessed. 
Design a cross-sectional descriptive study on 118 health workers at the Thanh Tri district 
health station and general clinic. As a result, 96,6% of health workers have good knowledge 
of Covid-19 prevention, and 100% of health workers have satisfactory practices according 
to the scale of Covid-19 prevention. The analysis results show that factors including 
education level, professional qualifications of health workers, and access to information 
about Covid-19 through training and through the Internet are related to knowledge about 
Covid-19 prevention with statistical significance p<0,05. Knowledge and practice scores 
of health workers on Covid-19 prevention have a positive correlation with r = 0,504 and 
p < 0,001. It is necessary to strengthen training and timely issue guidance documents on 
Covid-19 epidemic prevention and control.
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TỐ LIÊN QUAN CỦA CÁN BỘ TRẠM Y TẾ XÃ, PHÒNG KHÁM ĐA KHOA 
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Nguyễn Thị Xuân Quỳnh1*,Phạm Đăng Quân1,  Vũ Thị Hoài1, 
Vũ Thị Thanh Xuân1,Đào Kiều Anh1, Lương Thị Khuyên2

1Khoa Kiểm soát bệnh tật – HIV/AIDS, Trung tâm Y tế huyện Thanh Trì
2 Đại học Y Hà Nội
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Tóm tắt: Mức độ hiểu biết và thực hành phòng ngừa Covid-19 của cán bộ y tế là một trong 
những yếu tố quyết định đến sự lây nhiễm Covid-19. Do đó, kiến thức và thực hành về phòng 
ngừa Covid-19 của cán bộ y tế nên được đánh giá thường xuyên. Thiết kế nghiên cứu mô tả 
cắt ngang trên 118 cán bộ y tế đang công tác tại Trạm y tế và phòng khám đa khoa khu vực 
huyện Thanh Trì. Kết quả có 96,6% cán bộ y tế có kiến thức tốt về phòng chống Covid-19, 
100% cán bộ y tế có thực hành đạt yêu cầu theo thang điểm về phòng chống Covid-19. Kết 
quả phân tích cho thấy, các yếu tố gồm trình độ học vấn, trình độ chuyên môn của cán bộ y 
tế, việc tiếp cận thông tin về Covid-19 qua tập huấn và qua mạng internet có liên quan đến 
kiến thức về phòng chống Covid-19 với mức ý nghĩa thống kê p<0,05. Điểm kiến thức và 
thực hành của cán bộ y tế về phòng chống Covid-19 có mối tương quan đồng biến với r = 
0,504 và p<0,001. Cần tăng cường công tác đào tạo tập huấn và ban hành các văn bản hướng 
dẫn kịp thời về phòng chống dịch Covid-19.
Từ khoá: Cán bộ y tế, Covid-19, kiến thức, thực hành.

1. Đặt vấn đề
Bệnh viêm đường hô hấp cấp tính 

truyền nhiễm gây ra bởi vi-rút SARS-CoV-2 
(Covid-19) là một bệnh truyền nhiễm nhóm 
A, được công bố lần đầu tiên tại thành phố 
Vũ Hán, tỉnh Hồ Bắc, Trung Quốc vào cuối 
tháng 12/2019 và đến nay trên toàn thế giới 
đã ghi nhận gần 509 triệu ca nhiễm và tỷ lệ 
tử vong cao vào khoảng từ 1-3% [1].  Tại 
Việt Nam, ca bệnh đầu tiên xuất hiện vào 
ngày 23/01/2020. Tính đến ngày 25/4/2022, 
cả nước đã ghi nhận 10.571.772 ca nhiễm, 
trong đó có 43.021 ca tử vong, chiếm tỷ lệ 
0,4% so với tổng số ca mắc và thấp hơn 0,8% 
so với tỷ lệ tử vong do Covid-19 trên toàn thế 

giới (1,2%) [2]. Tại Hà Nội, từ 01/01/2021 
đến nay đã ghi nhận 1.540.358 ca, số ca 
nhiễm vẫn tiếp tục ghi nhận mỗi ngày hàng 
nghìn ca. Trong công tác phòng chống dịch 
bệnh Covid-19, nhân viên y tế đóng vai trò 
rất lớn đối với hệ thống y tế, là đội ngũ tuyến 
đầu trong công tác này. Trong quá trình làm 
việc nhân viên y tế có thể tiếp xúc với những 
rủi ro, với những nguy cơ bị lây nhiễm bệnh 
và thậm chí tử vong trong bối cảnh ứng phó 
với đại dịch Covid-19. Kiến thức, thực hành 
của nhân viên y tế là một trong những yếu 
tố quan trọng ảnh hưởng trực tiếp đến các 
hoạt động phòng chống Covid-19. Chính vì 
vậy, chúng tôi thực hiện đề tài “Mô tả kiến 
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thức, thực hành về phòng chống Covid-19 
và một số yếu tố liên quan của cán bộ y tế 
các Trạm y tế xã, phòng khám đa khoa trực 
thuộc trung tâm y tế huyện Thanh Trì năm 
2022” với 2 mục tiêu, mô tả kiến thức, thực 
hành về phòng chống Covid-19 của cán bộ 
y tế tại Trạm y tế và phòng khám đa khoa 
khu vực trực thuộc trung tâm y tế huyện 
Thanh Trì năm 2022 và phân tích một số 
yếu tố liên quan.

2. 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 được tiến hành tại 16 xã, 
thị trấn, phòng khám đa khoa thuộc huyện 
Thanh Trì, thành phố Hà Nội từ tháng 
5/2022 – 10/2022.

2.3. Đối tượng nghiên cứu

Tiêu chuẩn lựa chọn: Là cán bộ có 
chuyên môn y, dược gồm bác sĩ, y sĩ, điều 
dưỡng, kỹ thuật viên, nữ hộ sinh, dược sĩ, cử 
nhân Y tế công cộng đang công tác tại các 
Trạm Y tế xã (TYT), huyện Thanh Trì, thành 
phố Hà Nội. Đồng ý tham gia nghiên cứu.

Tiêu chuẩn loại trừ: Những cán bộ y 
tế không đủ sức khỏe tinh thần và trí tuệ, 
tình trạng sức khỏe không đáp ứng cho việc 
trả lời phỏng vấn. Đối tượng không hợp tác 
trong quá trình nghiên cứu.

2.4. Cỡ mẫu và chọn mẫu

Nghiên cứu sử dụng phương pháp 
chọn mẫu toàn bộ. Chọn toàn bộ cán bộ y 
tế có chuyên môn y, dược đang công tác tại 
các Trạm Y tế xã và phòng khám đa khoa 
khu vực Đông Mỹ, huyện Thanh Trì.

Tổng số cán bộ có chuyên môn y, dược 
là 118 cán bộ y tế.

2.5. Biến số nghiên cứu

Các biến số được sử dụng trong nghiên 
cứu bao gồm:

Các biến số về đặc điểm nhân khẩu 
học: tuổi, giới, trình độ học vấn, trình độ 
chuyên môn, nhiệm vụ, nguồn thông tin về 
Covid-19, thời gian công tác.

Các biến số về kiến thức phòng chống 
dịch Covid-19: tác nhân gây bệnh, nguồn 
truyền nhiễm, đường lây truyền, đối tượng 
cảm thụ, thời gian ủ bệnh, định nghĩa ca 
bệnh, định nghĩa trường hợp tiếp xúc gần với 
bệnh nhân Covid-19, các biện pháp phòng 
Covid-19 cho cán bộ y tế, thông điệp 5K 
phòng chống Covid-19 cho cộng đồng và 
biện pháp hiệu quả phòng chống Covid-19.

Các biến số về thực hành phòng chống 
Covid-19: thực hành đeo khẩu trang khi 
tiếp xúc với bệnh nhân, vệ sinh tay trước và 
sau khi tiếp xúc với bệnh nhân, giữ khoảng 
cách tối thiểu 1m khi tiếp xúc với bệnh 
nhân, tiêm chủng vắc xin phòng Covid-19, 
xử trí khi có một trường hợp ho, sốt, đau rát 
họng đến khám tại Trạm Y tế và sử dụng 
khẩu trang y tế thông thường.

2.6. Công cụ, kỹ thuật thu thập số liệu
Kỹ thuật thu thập số liệu: Phỏng vấn 

bằng bộ câu hỏi và quan sát bằng bảng 
kiểm đối với những cán bộ y tế tham gia 
nghiên cứu, dự kiến thời gian dành cho mỗi 
cán bộ y tế là 15 phút.

Công cụ thu thập số liệu: Bộ câu hỏi 
phỏng vấn bán cấu trúc được thiết kế dựa 
trên quá trình tham khảo từ các nghiên 
cứu kiến thức, thái độ, thực hành về phòng 
chống Covid-19 trong và ngoài nước.
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2.7. Xử lý và phân tích số liệu

Số liệu được nhập, quản lý bằng phần 
mềm EpiData 3.1. Xử lý và phân tích số liệu 
bằng phần mềm SPSS 16.0. Sử dụng thống 
kê mô tả để tính tỷ lệ phần trăm và trung 
bình của các biến số. Để tìm mối liên quan 
giữa một số yếu tố với kiến thức, thực hành 
về phòng chống Covid-19 của cán bộ y tế, 
sử dụng Mann-Whitney U test và Kruskal-
Wallis H test để phân tích mối quan hệ giữa 
các biến phụ thuộc (kiến thức và thái độ) và 
các biến độc lập (đặc điểm nhân khẩu học của 
những người tham gia). Mô hình hồi quy đa 
biến được áp dụng nhằm khảo sát các yếu tố 
liên quan đến kiến thức và thực hành phòng 
chống covid-19 của đối tượng nghiên cứu. 

Mức ý nghĩa thống kê p <0,05 được áp dụng. 

2.8. Đạo đức nghiên cứu
Tất cả các đối tượng nghiên cứu được 

giải thích cụ thể về mục đích, nội dung của 
nghiên cứu và có sự chấp thuận tham gia. 
Trường hợp không muốn tham gia nghiên 
cứu có thể từ chối. Trong quá trình trả lời 
phiếu phỏng vấn nếu có bất cứ vấn đề gì, 
các đối tượng nghiên cứu có thể tự ngừng 
và từ chối tiếp tục tham gia nghiên cứu mà 
không cần giải thích lý do. Các thông tin 
thu thập được chỉ sử dụng cho mục đích 
nghiên cứu, chỉ nhóm nghiên cứu mới được 
tiếp cận và sử dụng dữ liệu này.

3. Kết quả 

3.1. Đặc điểm chung của đối tượng nghiên cứu
Bảng 1. Thông tin chung của 118 đối tượng nghiên cứu

Đặc điểm Tần số (N) Tỷ lệ (%)

Nhóm tuổi
≤50 tuổi 109 92,4
> 50 tuổi 9 7,6

Trung bình (Mean ± SD) 37,56 ± 7,33

Giới Nam 16 13,6
Nữ 102 86,4

Thời gian làm việc tại 
trạm y tế

≤ 5 năm 17 14,4
>5 năm 101 85,6

Trình độ học vấn
Đại học trở lên 21 17,8

Cao đẳng, trung cấp 97 82,2

Trình độ chuyên môn

Bác sỹ 16 13,6
Y sỹ 27 22,9

Điều dưỡng 41 34,7
Khác 34 28,8

Nhiệm vụ được phân 
công

Trưởng/phó trạm 15 12,7
Cán bộ dịch tễ 14 11,9

Khám chữa bệnh 26 22,0
Tiêm chủng mở rộng 16 13,6

Dược 15 12,7
Khác 32 27,1
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Kênh tiếp cận thông tin 
Covid-19

Qua tập huấn 98 83,1
Các văn bản chỉ đạo tuyến trên 112 94,9

Qua internet, mạng xã hội 102 86,4
Tivi, phát thanh 1 0,8

Không 20 16,9

Trong nghiên cứu, nữ giới chiếm 
86,4%. 92,4% đối tượng từ 50 tuổi trở 
xuống, tuổi trung bình là 37,56 ± 7,33. 
Phần lớn có trình độ học vấn trung cấp, cao 
đẳng (82,2%). Về trình độ chuyên môn, bác 
sỹ chiếm 13,6%, y sỹ 22,9%, điều dưỡng 
34,7%. Đa số đối tượng tham gia có thời 
gian làm việc tại trạm y tế trên 5 năm chiếm 
85,6%, nhiệm vụ phân công chính trưởng/
phó trạm là 12,7%, cán bộ dịch tễ 11,9%, 

khám chữa bệnh 22%, tiêm chủng mở rộng 
13,6%, dược 12,7% và 27,1% thực hiện 
nhiệm vụ khác. Nguồn thông tin về bệnh 
Covid-19 được tiếp cận chủ yếu qua các 
kênh: văn bản chỉ đạo tuyến trên (94,9%), 
qua mạng xã hội, internet (86,4%) và qua 
tập huấn (83,1%).

 3.2. Kiến thức về phòng chống Covid-19 
của cán bộ y tế trạm y tế, phòng khám đa 

khoa khu vực huyện Thanh Trì, thành phố Hà Nội năm 2022

Bảng 2. Kiến thức về phòng chống Covid-19 của cán bộ y tế

Kiến thức Tần số (N) Tỷ lệ (%)
Tác nhân gây bệnh Trả lời đúng 118 100

Nguồn truyền nhiễm Đúng 1 đáp án 15 12,7
Đúng 2 đáp án 103 87,3

Đường lây truyền Đúng 1 đáp án 36 30,5
Đúng 2 đáp án 82 69,5

Thời gian ủ bệnh tối đa của Covid-19 Trả lời đúng 99 83,9
Định nghĩa trường hợp nghi ngờ 

Covid-19
Đúng 1 đáp án 28 23,7
Đúng 2 đáp án 34 28,8
Đúng 3 đáp án 56 47,5

Định nghĩa trường hợp tiếp xúc gần với 
bệnh nhân Covid-19

Đúng 1 đáp án 10 8,5
Đúng 2 đáp án 6 5,1
Đúng 3 đáp án 20 16,9
Đúng 4 đáp án 82 69,5

Các biện pháp phòng lây nhiễm 
Covid-19

Đúng 1 đáp án 2 1,7
Đúng 2 đáp án 2 1,7
Đúng 3 đáp án 22 18,6
Đúng 4 đáp án 92 78,0

Thông điệp 5K của Bộ Y tế Đúng 4 đáp án 1 0,8
Đúng 5 đáp án 117 99,2

Hầu hết cán bộ y tế có kiến thức đạt về 
phòng chống Covid-19.

3.2.  Thực hành phòng chống Covid-19 của 

cán bộ y tế trạm y tế, phòng khám đa khoa 
khu vực huyện Thanh Trì, thành phố Hà 
Nội năm 2022
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Bảng 3. Tỷ lệ đeo khẩu trang, vệ sinh tay, giữ khoảng cách, tiêm chủng vắc xin phòng bệnh 
Covid-19 của cán bộ y tế

Thực hành Tần số (N) Tỉ lệ (%)

Thực hành đeo khẩu trang trong 
quá trình làm việc

Thường xuyên 118 100
Không thường xuyên 0 0,0

Không thực hiện 0 0,0

Thực hành vệ sinh tay trước và sau 
khi tiếp xúc với bệnh nhân

Thường xuyên 118 100
Không thường xuyên 0 0,0

Không thực hiện 0 0,0

Thực hành giữ khoảng cách tối 
thiểu 1m với bệnh nhân

Thường xuyên 115 97,5
Không thường xuyên 3 2,5

Không thực hiện 0 0,0

Thực hành tiêm chủng vắc xin 
phòng bệnh

Tiêm từ 2 mũi trở lên 118 100
Tiêm 1 mũi 0 0,0

Không thực hiện 0 0,0

100% cán bộ y tế thường xuyên thực 
hành đeo khẩu trang trong quá trình làm việc 
và vệ sinh tay trước và sau khi tiếp xúc với 
bệnh nhân, tiêm chủng vắc xin phòng bệnh 
Covid-19 từ 2 mũi trở lên. Hầu hết (97,5%) 
cán bộ y tết hường xuyên thực hành giữ 
khoảng cách tối thiểu 1m với bệnh nhân.

Biểu đồ 1. Thực hành xử trí khi có trường 
hợp biểu hiện ho, sốt, đau rát họng đến 
khám bệnh tại trạm y tế của cán bộ y tế

71,2% cán bộ y tế thực hành đúng 4 
bước xử trí khi có trường hợp biểu hiện 
ho, sốt, đau rát họng đến khám tại trạm y 
tế, còn lại 28,8% cán bộ y tế chỉ thực hiện 
đúng từ 1 đến 3 bước.

3.3.  Một số yếu tố liên quan đến kiến thức và 
thực hành phòng chống Covid-19 của cán bộ 
y tế trạm y tế, phòng khám đa khoa khu vực 
huyện Thanh Trì, thành phố Hà Nội năm 2022

Bảng 4. Một số yếu tố liên quan đến kiến thức và thực hành phòng chống Covid-19

Đặc điểm Kiến thức
(Mean ± SD)

p Thực hành
(Mean ± 

SD)

p

Nhóm tuổi ≤ 50 tuổi 22,52±0,23 0,058 15,39±0,10 0,96
>50 tuổi 24,00±0,44 15,4±0,29

Giới Nam 23,06 ± 0,5 0,51 15,44±0,20 0,78
Nữ 22,56±0,24 15,39±0,11

Thời gian làm 
việc tại TYT

> 5 năm 22,51±0,25 0,349 15,36±0,11 0,60
≤ 5 năm 23,35±0,36 15,58±0,17
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Trình độ học 
vấn

Đại học trở lên 23,76±0,42 0,004 15,71±0,14 0,12
Cao đẳng, trung cấp 22,39±0,25 15,33±0,11

Trình độ 
chuyên môn

Bác sĩ 23,38±0,67 0,029 15,63±0,18 0,41
Khác 22,5± 0,24 15,36±0,11

Nhiệm vụ được 
phân công

Trưởng/phó trạm 23,0± 0,32 0,98 15,26±0,37 0,979
Chuyên trách dịch tễ 22,85±0,47 15,5±0,11

Khác 22,54±0,28 15,40±0,11
Kênh tiếp cận 

thông tin
Qua tập huấn Có 22,97±0,21 0,01 15,41±0,11 0,53

Không 21,0± 0,75 15,35±0,21
Các văn bản chỉ đạo 

tuyến trên
Có 22,69±0,23 0,24 15,42±0,09 0,43

Không 21,5±1,15 15,00±0,63
Qua internet, mạng xã 

hội
Có 22,93±0,21 0,005 15,41±0,10 0,95

Không 20,75±0,81 15,31±0,29

Điểm kiến thức của nhóm có trình 
độ học vấn đại học trở lên cao hơn so 
với trung cấp, cao đẳng; trình độ chuyên 
môn bác sỹ cao hơn so với trình độ khác; 
tiếp cận thông tin qua tập huấn, qua mạng 
internet, mạng xã hội cao hơn so với nhóm 
không tiếp cận, sự khác biệt này có ý nghĩa 
thống kê (p<0,05). Không có sự khác biệt 
về điểm thực hành phòng chống Covid-19 
của cán bộ y tế với các nhóm đặc điểm về 
nhóm tuổi, giới, thời gian làm việc, trình 
độ học vấn, trình độ chuyên môn, nhiệm vụ 
được phân công và kênh tiếp cận thông tin 
Covid-19.

4. Bàn luận

4.1. Kiến thức và thực hành phòng chống 
Covid-19 của cán bộ y tế trạm y tế, phòng 
khám đa khoa khu vực huyện Thanh Trì, 
thành phố Hà Nội năm 2022

Trong nghiên cứu có 118 cán bộ y tế 
tham gia trả lời phỏng vấn, nữ giới chiếm 
86,4%, 92,4% đối tượng từ 50 tuổi trở 
xuống, tuổi trung bình là 37,56 ± 7,33. Kết 
quả này tương đồng với đối tượng trong 
nghiên cứu của Giao Huỳnh và cộng sự [3]. 
Đa số đối tượng tham gia có thời gian làm 

việc tương đối dài tại TYT trong đó trên 
5 năm chiếm 85,6%. Bác sỹ chiếm 13,6%, 
y sỹ 22,9%, điều dưỡng 34,7%, còn lại 
các đối tượng khác chiếm 28,8%. Nhiệm 
vụ phân công chính trưởng/phó trạm là 
12,7%, cán bộ dịch tễ 11,9%, khám chữa 
bệnh 22%, tiêm chủng mở rộng 13,6%, 
dược 12,7% và 27,1% thực hiện nhiệm vụ 
khác. Các cán bộ y tế thu thập thông tin về 
bệnh Covid-19 qua nhiều kênh khác nhau 
chủ yếu qua các văn bản chỉ đạo tuyến trên 
(94,9%), ngoài ra họ còn tiếp cận thông tin 
qua mạng xã hội, internet (86,4%) và qua 
tập huấn (83,1%). Kết quả này cũng được 
báo cáo trong nghiên cứu của Giao Huỳnh 
và cộng sự [3].

Điểm kiến thức trung bình là 22,64 ± 
2,42, hầu hết cán bộ y tế có kiến thức đạt về 
phòng chống Covid-19 với tỷ lệ 96,6%, kết 
quả này cao hơn so với các nghiên cứu trước 
đây. Kết quả nghiên cứu trên nhân viên y 
tế tại 10 bệnh viện ở Hà Nam, Trung Quốc 
tháng 2/2020 cho thấy 89% nhân viên y tế 
có đủ kiến thức về phòng chống Covid-19 
[4]. Nghiên cứu tại bệnh viện quận 2, thành 
phố Hồ Chí Minh năm 2022 ghi nhận tỷ lệ 
88,4% nhân viên y tế có đủ kiến kiến thức 
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về phòng chống Covid-19 [3]. Điều này có 
thể được lý giải là do nghiên cứu này được 
thực hiện ở giai đoạn sau của đại dịch so với 
các nghiên cứu trước đó, khi các thông tin 
về dịch bệnh đã được phổ biến rộng rãi hơn.

Điểm thực hành trung bình là 15,40 
± 1,07 và 100% cán bộ y tế thực hành đạt 
về phòng chống Covid-19, tỷ lệ này cao 
hơn so với kết quả thực hành của các nhân 
viên y tế được ghi nhận tại Pakistan đạt tỷ 
lệ 88,7% [5]. Thực hành tốt các biện pháp 
phòng chống Covid-19 như đeo găng tay, 
sử dụng quần áo bảo hộ, khẩu trang, vệ 
sinh tay trước và sau khi tiếp xúc với bệnh 
nhân và tiêm chủng vắc xin phòng bệnh 
Covid-19 từ 2 mũi trở lên, giữ khoảng cách 
tối thiểu 1m với bệnh nhân…có thể giúp 
nhân viên y tế tránh được rủi ro lây nhiễm 
bệnh Covid-19 khi tiếp xúc với bệnh nhân.

4.2. Một số yếu tố liên quan đến kiến thức 
và thực hành phòng chống Covid-19 của 
cán bộ y tế trạm y tế, phòng khám đa khoa 
khu vực huyện Thanh Trì, thành phố Hà 
Nội năm 2022

Nghiên cứu chỉ ra rằng điểm kiến thức 
về phòng chống Covid-19 của nhân viên y 
tế liên quan có ý nghĩa thống kê với trình độ 
học vấn, trình độ chuyên môn của cán bộ y 
tế, việc tiếp cận thông tin về Covid-19 qua 
tập huấn và qua mạng internet, mạng xã hội. 
Kết quả nghiên cứu cho thấy những người có 
trình độ học vấn đại học trở lên và trình độ 
chuyên môn là bác sỹ có điểm kiến thức cao 
hơn so với những người có trình độ trung cấp, 
cao đẳng và trình độ chuyên môn khác. Điều 
này phù hợp với kết quả nghiên cứu ở châu 
Phi báo cáo rằng trình độ chuyên môn có liên 
quan đến kiến thức, trong đó bác sĩ có kiến 

thức về lây truyền Covid-19 và các biện pháp 
phòng ngừa tốt hơn so với điều dưỡng [6]. 
Những người có trình độ học vấn cao có điểm 
kiến thức tốt hơn so với người có trình độ học 
vấn thấp hơn, điều này tương tự như những 
phát hiện trong các nghiên cứu của Hà Văn 
Như [7]. Do đó việc giáo dục và đào tạo nên 
hướng tới những nhân viên y tế có trình độ 
học vấn thấp hơn. Những người có tiếp cận 
với nguồn thông tin qua tập huấn, internet, 
mạng xã hội có điểm kiến thức cao hơn so 
với người không tiếp cận qua các phương 
thức này. Điều này cũng tương tự như phát 
hiện của các nghiên cứu ở Việt Nam [3]. Từ 
đó cho thấy rằng mạng xã hội là một trong 
những cách thức tốt để cung cấp thông tin cập 
nhật về Covid-19 cho cá nhân và cộng đồng. 

Trong nghiên cứu này, kết quả cho 
thấy, không có sự khác biệt có ý nghĩa 
thống kê về trung bình điểm kiến thức giữa 
các nhóm đối tượng nghiên cứu. 100% cán 
bộ y tế có thực hành tốt về phòng chống 
Covid-19, tỷ lệ thực hành tốt của nhân viên 
y tế trong phòng chống Covid-19 cao có thể 
do việc tuân thủ các quy định nghiêm ngặt 
về biện pháp phòng ngừa của Chính phủ 
Việt Nam, Bộ y tế thông qua các chế tài, 
luật pháp và quyết định. Saqlain và cộng 
sự thực hiện khảo sát cắt ngang tại Pakistan 
cho thấy những người có kinh nghiệm làm 
việc lâu hơn (hơn 5 năm) có thực hành 
tốt về việc tuân theo các biện pháp phòng 
ngừa so với những người ít kinh nghiệm 
hơn, khác biệt có ý nghĩa thống kê với 
p<0,05; bác sĩ có thực hành tốt hơn so với 
điều dưỡng, dược sỹ và các nhóm khác, tuy 
nhiên sự khác biệt không có ý nghĩa thống 
kê [5]. Trong nghiên cứu này, điểm kiến 
thức và thực hành của cán bộ y tế về phòng 
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chống Covid-19 có mối tương quan đồng 
biến với r = 0,504 và p<0,001. Điều này 
cho thấy kiến thức càng cao thì thực hành 
phòng chống Covid-19 của cán bộ y tế càng 
tốt. Phát hiện này tương đồng với kết quả 
nghiên cứu tại Pakistan [5]. 

5. Kết luận và Khuyến nghị
Về kiến thức, 96,6% cán bộ y tế có 

kiến thức tốt về phòng chống Covid-19. Về 
thực hành, 100% cán bộ y tế có thực hành 
đạt yêu cầu theo thang điểm về phòng chống 
Covid-19. Các yếu tố liên quan có ý nghĩa 
thống kê đến kiến thức về phòng chống 
Covid-19 bao gồm: trình độ học vấn, trình 
độ chuyên môn của cán bộ y tế, việc tiếp cận 
thông tin về Covid-19 qua tập huấn và qua 
mạng internet, mạng xã hội. Không có mối 
liên quan có ý nghĩa thống kê về điểm thực 
hành phòng chống Covid-19 với các yếu 
tố như tuổi, giới, trình độ học vấn, trình độ 
chuyên môn, nhiệm vụ chuyên môn chính, 
thời gian công tác và kênh tiếp cận thông tin. 
Cần tăng cường công tác đào tạo tập huấn 
và ban hành các văn bản hướng dẫn kịp thời 
về phòng chống dịch Covid-19. Yêu cầu cán 
bộ chuyên trách dịch tễ tuyến huyện viết bài 
tuyên truyền phòng chống dịch bệnh từng 
loại bệnh, xây dựng kế hoạch phòng chống 
dịch đầy đủ, chi tiết, đảm bảo chất lượng.
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