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TÒNH HÒNH NHIÏÎM VI RUÁT VIÏM GAN B
CUÃA SINH VIÏN TRÛÚÂNG ÀAÅI HOÅC QUÖËC TÏË HÖÌNG BAÂNG NÙM 2022. Lï Phan Vi Na*. Nguyïîn Thõ Baão Minh. Nguyïîn Ngoåc Minh Thû . Huyânh Quöëc Taãi . Thên Thõ Tuyïët Trinh

Trûúâng Àaåi hoåc Quöëc tïë Höìng Baâng

TOÁM TÙÆT
Vi ruát viïm gan B (HBV) laâ möåt taác nhên chñnh gêy nïn bïånh viïm gan siïu vi. Viïåt Nam nùçm

trong vuâng coá tó lïå mùæc bïånh viïm gan siïu vi B (VGB) cao nïn viïåc xaác àõnh thûåc traång nhiïîm HBV
trong giúái treã laâ cêìn thiïët. Muåc tiïu: nghiïn cûáu tó lïå nhiïîm HBV vaâ phên tñch möåt söë yïëu töë liïn
quan àïën bïånh VGB vaâ phoâng chöëng lêy nhiïîm bïånh trong sinh viïn Trûúâng Àaåi hoåc Quöëc tïë Höìng
Baâng. Phûúng phaáp: nghiïn cûáu mö taã cùæt ngang àûúåc tiïën haânh trïn 533 sinh viïn, tûå nguyïån tham
gia lêëy maáu kiïím tra HBsAg (test nhanh) vaâ laâm khaão saát online. Kïët quaã vaâ kïët luêån: nhoám sinh
viïn tham gia nghiïn cûáu coá àöå tuöíi trung bònh 20.7±2.4 tuöíi, àa söë dên töåc Kinh (97.2%). Tó lïå
nhiïîm HBV àûúåc thïí hiïån qua kïët quaã xeát nghiïåm HBsAg (+) laâ 2.8%, kïët quaã naây coá liïn quan túái
yïëu töë tiïìn sûã gia àònh mùæc bïånh VGB (p<0.001). Coá 48.6% sinh viïn traã lúâi àaä àûúåc tiïëp cêån vúái
caác nguöìn thöng tin vïì bïånh VGB, àa söë laâ nhoám sinh viïn khöëi ngaânh sûác khoãe vúái tó lïå 220/259.
Phêìn lúán sinh viïn (89.1%) àaä biïët coá vùæc xin tiïm ngûâa bïånh VGB. Tuy nhiïn, chó coá 50.8% sinh
viïn nùæm roä vïì vêën àïì tiïm chuãng cuãa mònh. Qua kïët quaã nghiïn cûáu naây cho thêëy tó lïå nhiïîm HBV
trong sinh viïn Trûúâng Àaåi hoåc Quöëc tïë Höìng Baâng tûúng àöëi thêëp vaâ sinh viïn chûa quan têm àïën
vêën àïì sûác khoãe, coân thiïëu kiïën thûác vïì bïånh VGB.
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ABSTRACT
The hepatitis B virus (HBV) is a major cause of viral hepatitis. Vietnam is located in an area

with a high prevalence of hepatitis B virus (VGB), so it is necessary to the current status of HBV
infection among young people. Objectives: to study the prevalence of HBV infection and analysis of
some factors related to HBV and infection prevention among students of Hong Bang International
University. Methods: A cross-sectional descriptive study with 533 students voluntarily taking blood
for HBsAg tested (rapid test) and doing an online survey with self-administered questionnaires.
Results and conclusion: The group of students participating in the study has an average age of
20.7±2.4 years, most of which are Kinh (97.2%). The rate of HBV infection as shown by the positive
HBsAg test result is 2.8%, this result is related to the family history of HBV infection (statistically
significant with p< 0.001). There are 48.6% of students answered that they have access to information
about HBV, and most of them are health students with a ratio of  220/259. The majority of students
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(89.1%) knew there was a vaccine against HBV. However, only 50.8% of the students knew precisely
about their inoculation. This study shows that the prevalence of HBV infection among students of
Hong Bang International University is relatively low and students are not interested in health
issues and lack knowledge about hepatitis B.

Keywords: HBV, HBsAg, Hepatitis B disease, health science students

1. ÀÙÅT VÊËN ÀÏÌ
Theo thöëng kï cuãa Töí chûác Y tïë Thïë giúái (WHO) nùm 2019 coá khoaãng 296 triïåu ngûúâi nhiïîm

VGB maån, trung bònh möîi nùm coá àïën 1.5 triïåu ca nhiïîm múái vaâ 820,000 ca tûã vong [1]. Bïånh VGB
do HBV coá diïîn tiïën thêìm lùång gêy nïn caác biïën chûáng nguy hiïím nhû viïm gan, xú gan, ung thû
gan aãnh hûúãng lúán vúái sûác khoãe cöång àöìng. Viïåt Nam laâ quöëc gia coá sûå lûu haânh cuãa HBV cao so
vúái thïë giúái, tó lïå lûu haânh cuãa HBV úã nûúác ta nùçm trong khoaãng tûâ 10 - 20% [2]. Coá 3 con àûúâng
chñnh lêy nhiïîm HBV laâ truyïìn qua àûúâng maáu, quan hïå tònh duåc khöng an toaân vaâ tûâ meå qua con
vaâ àùåc biïåt Viïåt Nam nùçm trong vuâng coá tó lïå VGB maån chiïëm hún 50% do lêy truyïìn theo con
àûúâng tûâ meå qua con [3]. Nïn àöëi tûúång phuå nûä mang thai vaâ treã em rêët àûúåc chuá troång nhiïìu trong
chiïën lûúåc phoâng chöëng lêy nhiïîm bïånh VGB cuãa WHO vaâ caã úã Viïåt Nam [4].

Bïn caånh àoá, HBV laâ möåt àöëi tûúång àûúåc nghiïn cûáu tûúng àöëi nhiïìu úã Viïåt Nam, vúái nhiïìu
cöng trònh nghiïn cûáu vïì tyã lïå nhiïîm trong cöång àöìng úã caác tónh thaânh khaác nhau nhû: úã Tiïìn Giang
(nùm 2015) [5], úã Quaãng Bònh (nùm 2017) [6] vaâ úã Àöìng Thaáp (nùm 2017 - 2018) [7],...; Ngoaâi ra,
coá möåt söë cöng trònh nghiïn cûáu khaác vïì caác àöëi tûúång àùåc biïåt nhû phuå nûä mang thai úã Bònh Thuêån
(nùm 2018) [8], nhoám àöìng baâo Khmer úã Traâ Vinh (nùm 2021) [9] vaâ nhoám hiïën maáu tònh nguyïån
taåi Bïånh viïån (BV) Trung ûúng Quên àöåi 108 (nùm 2020) [10], BV Àaåi hoåc Y Haâ Nöåi (nùm 2021)
[11], BV Hûäu nghõ Viïåt Tiïåp Haãi Phoâng (nùm 2022) [12],... maâ trong lûåc lûúång hiïën maáu àoá chuã yïëu
laâ sûå tham gia cuãa nhoám sinh viïn (SV) cuãa caác trûúâng àaåi hoåc - cao àùèng (ÀH - CÀ).

Nhû vêåy, viïåc xaác àõnh tó lïå nhiïîm HBV úã thïë hïå treã, nhoám hoåc sinh - SV (HS - SV), àùåc biïåt laâ
nhoám SV khöëi ngaânh sûác khoãe cuãa Trûúâng ÀH Quöëc tïë Höìng Baâng laâ cêìn thiïët, noá seä giuáp cho SV
nùæm àûúåc tònh hònh cuãa baãn thên vaâ tûâ àoá coá biïån phaáp phoâng ngûâa cêìn thiïët àïí ngùn chùån lêy nhiïîm
HBV cho chñnh baãn thên, gia àònh vaâ cuäng nhû nêng cao nhêån thûác vïì phoâng chöëng bïånh VGB
trong cöång àöìng noái chung.

2. ÀÖËI TÛÚÅNG VAÂ PHÛÚNG PHAÁP NGHIÏN CÛÁU
2.1. Àöëi tûúång nghiïn cûáu. Àöëi tûúång nghiïn cûáu: SV chñnh quy cuãa Trûúâng ÀH Quöëc tïë Höìng Baâng. Tiïu chuêín choån mêîu: SV àöìng yá tûå nguyïån tham gia lêëy maáu (göìm coá 2 nhoám: SV khöëi ngaânh

sûác khoãe vaâ SV khöëi ngaânh khaác).. Tiïu chuêín loaåi trûâ: SV khöng àöìng yá tham gia lêëy maáu.
2.2. Thúâi gian nghiïn cûáu: tûâ thaáng 01/2022 àïën thaáng 06/2022.
2.3. Phûúng phaáp nghiïn cûáu.Thiïët kïë nghiïn cûáu: Nghiïn cûáu mö taã cùæt ngang..Cúä mêîu: Cöng thûác tñnh: n = Z2(1-     /2) * p * (1-p) / d2 ; vúái p: tó lïå ûúác tñnh, d: àöå chñnh xaác

tuyïåt àöëi mong muöën ; Z (1-    /2): Zscore vúái mûác yá nghôa thöëng kï mong muöën. Vúái p = 13.8 %,
laâ tó lïå mùæc HBV úã nghiïn cûáu trûúác àoá cuãa tó lïå nhiïîm úã HS - SV tónh Quaãng Bònh - 2017 [6], àöå
chñnh xaác mong muöën d = 3% vaâ vúái mûác yá nghôa thöëng kï mong muöën 95%, Zscore = 1.96, ta tñnh
àûúåc cúä mêîu töëi thiïíu laâ: 508. Trong khoaãng thúâi gian nghiïn cûáu chuáng töi thu thêåp àûúåc töíng cöång
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cöång 533 mêîu.
2.4. Nöåi dung nghiïn cûáu
Thu thêåp maáu tônh maåch cuãa caác àöëi tûúång SV tònh nguyïån lêëy mêîu vaâ tiïën haânh phên tñch àõnh

tñnh HBsAg theo phûúng phaáp test nhanh sùæc kyá miïîn dõch (SD Bioline - Haäng Abbott). Àaánh giaá
àõnh tñnh kïët quaã HBsAg vaâ phên tñch dûä liïåu cuãa SV nhû tuöíi, giúái tñnh, dên töåc, khu vûåc cû truá,
khoáa ngaânh àaâo taåo, tònh traång hön nhên, tiïìn sûã gia àònh; kiïën thûác àûúåc tiïëp cêån cuãa SV vïì nguyïn
nhên gêy bïånh, triïåu chûáng, hêåu quaã, àiïìu trõ, dûå phoâng ngûâa bïånh VGB.

2.5. Àaánh giaá: Kïët quaã HBsAg (+): dûúng tñnh, thïí hiïån tònh traång àang mang vi ruát HBV trong
cú thïí úã giai àoaån cêëp/maån. HBsAg (-): êm tñnh, thïí hiïån tònh traång cú thïí khöng mang virus HBV.
Tyã lïå hiïån mùæc (P) bïånh àûúåc tñnh theo cöng thûác sau: P(%) = (Söë trûúâng húåp coá bïånh trong möåt
thúâi àiïím x100) / Söë ngûúâi trong quêìn thïí nghiïn cûáu taåi thúâi àiïím àoá.

2.6. Phên tñch söë liïåu: Sûã duång phêìn mïìn SPSS 25.0 phên tñch thöëng kï mö taã vúái caác biïën söë
àûúåc trònh baây bùçng têìn söë vaâ tó lïå phêìn trùm; sûã duång phûúng phaáp kiïím àõnh möëi liïn quan bùçng
Chi-Square test (c2 test) vaâ Fisher Exact test.

2.7. Àaåo àûác trong nghiïn cûáu: Nghiïn cûáu àaä àûúåc höåi àöìng y àûác cuãa Trûúâng Àaåi hoåc Quöëc
tïë Höìng Baâng thöng qua theo quyïët àõnh söë 109a/QÀ-HIU ngaây 09/04/2021. SV tham gia theo tinh
thêìn tûå nguyïån, nhûäng thöng tin cung cêëp seä àûúåc maä hoáa vaâ àaãm baão tñnh baão mêåt.

3. KÏËT QUAÃ VAÂ THAÃO LUÊÅN
3.1. Tònh hònh nhiïîm HBV
Baãng 1. Kïët quaã test nhanh HBsAg

Kïët quaã HBsAg Söë lûúång SV Tó lïå (%)
Êm tñnh (-) 518 97.2

Dûúng tñnh (+) 15 2.8

Töíng 533 100

Kïët quaã test nhanh HBsAg úã Baãng 1 cho thêëy tó lïå dûúng tñnh thêëp, chó chiïëm 2.8% trong töíng
söë SV tham gia nghiïn cûáu. Tó lïå nhiïîm HBV cuãa nghiïn cûáu naây khaá thêëp so vúái tó lïå nhiïîm HBV
trong cöång àöìng trûúác àoá laâ 10 - 15% [2], cuå thïí nhû möåt söë nghiïn cûáu vïì tó lïå nhiïîm HBsAg (+)
trong dên cû: úã Tiïìn Giang laâ 9.0% [5], úã Quaãng Bònh laâ 11.89% [6] vaâ úã Àöìng Thaáp laâ 5.8% [7];
àöìng baâo Khmer úã Traâ Vinh laâ 10.4% [8] vaâ nhoám phuå nûä mang thai úã Bònh Thuêån laâ 10.8% [9].
Nhûng tó lïå nhiïîm HBV cuãa nghiïn cûáu naây cuäng tûúng àöìng vúái möåt söë nghiïn cûáu taåi thúâi àiïím
gêìn àêy (2020 - 2021) cuãa nhoám nhûäng ngûúâi hiïën maáu tònh nguyïån [10 - 12]; vúái coá tó lïå test nhanh
HBsAg (+) khoaãng 2.7% - 3.0%. Coá thïí thêëy tó lïå nhiïîm naây cuäng phaãn aánh àûúåc àöëi tûúång HS - SV
úã caác trûúâng ÀH - CÀ khöng phaãi nhoám coá tó lïå lûu haânh cuãa HBV cao vaâ tó lïå  nhiïîm HBV àaä giaãm
roä rïåt úã thïë hïå treã vaâ àiïìu naây coá àûúåc laâ do viïåc tiïm vùæc-xin àaä àûúåc thûåc hiïån töët mang laåi hiïåu
quaã cao nhúâ chûúng trònh tiïm chuãng Quöëc gia cho treã em úã Viïåt Nam.

Bïn caånh àoá, test nhanh mùåc duâ coá nhiïìu ûu àiïím trong xeát nghiïåm saâng loåc cöång àöìng nhûng
tó lïå HBsAg (+) thêëp cuãa nghiïn cûáu naây coá thïí laâ do khaã nùng saâng loåc cuãa test nhanh coân nhiïìu haån
chïë, kïët quaã êm tñnh giaã coá thïí gùåp trong caác trûúâng húåp giai àoaån cûãa söí, ngûúâi mang nöìng àöå
HBsAg thêëp, nhûäng àöåt biïën vaâ biïën thïí cuãa gen S, àöìng nhiïîm HCV coá thïí laâm caãn trúã sûå sao cheáp
cuãa HBV,... maâ test nhanh coá thïí khöng phaát hiïån ra. Nïn úã caác nghiïn cûáu yïu cêìu cêìn sûå xaác thûåc
cao cuãa àöëi tûúång ngûúâi hiïën maáu tònh nguyïån coá sûã duång thïm xeát nghiïåm HBsAg tûå àöång miïîn
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dõch hoáa phaát quang vaâ ghi nhêån kïët quaã gia tùng thïm 0.4% [10 - 12].
3.2. Möåt söë yïëu töë liïn quan àïën tònh hònh nhiïîm HBV cuãa SV
Vúái töíng 533 SV tònh nguyïån tham gia lêëy maáu laâm xeát nghiïåm HBsAg coá àöå tuöíi trung bònh

20.7 ± 2.4 tuöíi vúái tó lïå phên nhoám tuöíi < 20 vaâ > 20 lêìn lûúåt laâ 59.5% vaâ 40.5%, coá tó lïå SV nûä cao
hún SV nam (gêëp 3.48 lêìn), vúái 97.2% laâ dên töåc Kinh vaâ phêìn lúán nhoám SV khöëi sûác khoãe tham
gia (74.3%). SV àa söë laâ chûa kïët hön (99.2%) vaâ sinh söëng têåp trung úã khu vûåc thaânh thõ (99.1%);
tiïìn sûã gia àònh coá ngûúâi mùæc bïånh VGB vúái tó lïå 11.3% tûúng àöìng vúái tó lïå nhiïîm trong cöång àöìng
cuãa caác nghiïn cûáu trûúác [2]. Möëi liïn quan giûäa kïët quaã HBsAg (+) vaâ àùåc àiïím dên söë àûúåc thïí
hiïån cuå thïí trong caác Baãng 2 vaâ Baãng 3 bïn dûúái.

Baãng 2. Kïët quaã test nhanh HBsAg vaâ àùåc àiïím dên söë vïì giúái tñnh, nhoám tuöíi, dên töåc, ngaânh
àaâo taåo

Kïët quaã test nhanh             Dûúng tñnh             Êm tñnh                Töíng söë SV p
 HBsAg n % n % n %
Nhoám tuöíi

< 20 5 0.9 312 58.6 317 59.5 0.036(*)

> 20 10 1.9 206 38.6 216 40.5

Giúái tñnh
Nam 3 0.6 116 21.8 119 22.4 0.560

Nûä 12 2.3 402 75.4 414 77.6

Dên töåc
Kinh 14 2.6 504 94.6 518 97.2 0.560

Hoa 1 0.2 12 2.3 13 2.4

Dao 0 0 1 0.2 1 0.2

J-Rai 0 0 1 0.2 1 0.2

Khöëi ngaânh àaâo taåo
Khöëi sûác khoãe 13 2.4 383 71.9 396 74.3 0.214

Khöëi ngaânh khaác 2 0.4 135 25.3 137 25.7

Töíng 15 2.8 518 97.2% 533 100%

(n: têìn söë; *: coá yá nghôa thöëng kï)

Trong nghiïn cûáu naây coá SV úã nhoám tuöíi > 20 chiïëm 66.7%, gêëp àöi nhoám tuöíi < 20 vaâ ta thêëy
àùåc àiïím nhoám tuöíi vaâ kïët quaã HBsAg coá möëi liïn quan vúái nhau (coá yá nghôa thöëng kï vúái p <
0.05), nguy cú nhiïîm HBV úã nhûäng SV coá àöå tuöíi > 20 cao hún nhûäng SV coá tuöíi < 20. Bïn caånh
àoá, tó lïå nhiïîm HBV úã nûä giúái cao gêëp 4 lêìn so vúái nam giúái vaâ kïët quaã HBsAg (+) cao nhêët úã nhoám
dên töåc Kinh vaâ nhoám SV khöëi sûác khoãe (lêìn lûúåt laâ 14/15 vaâ 13/15), kïët quaã naây cuäng phuâ húåp vúái
tònh hònh thûåc tïë cuãa nhoám SV tham gia nghiïn cûáu chuã yïëu laâ SV khöëi ngaânh sûác khoãe vaâ dên töåc
Kinh. Tuy nhiïn caác tó lïå trïn coá sûå khaác biïåt so vúái caác nghiïn cûáu thûåc hiïån taåi BV ÀH Y Haâ Nöåi
[11] vaâ BV Quên Y 108 [10] vúái lûåc lûúång hiïën maáu laâ SV trong àöå tuöíi < 20 chiïëm tó troång lúán,
phên böë ngûúâi nhiïîm HBV theo giúái tñnh cho thêëy tó lïå nam nhiïîm HBV cao gêëp 5 lêìn nûä; hay trong
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nghiïn cûáu cuãa cöång àöìng dên töåc Khmer úã Traâ Vinh coá tó lïå nhiïîm HBV cao (10.4%) [9].
Baãng 3. Kïët quaã test nhanh HBsAg vaâ àùåc àiïím dên söë vïì tiïìn sûã gia àònh, hön nhên, khu vûåc

thûúâng truá

Kïët quaã test nhanh             Dûúng tñnh             Êm tñnh                Töíng söë SV p
 HBsAg n % n % n %
Tiïìn sûã gia àònh mùæc bïånh VGB
Coá 6 1.1 54 10.1 60 11.3 0.000 (*)

Khöng coá 9 1.7 464 87.1 473 88.7

Tònh traång hön nhên
Coá 0 0 4 0.8 4 0.8 0.733

Khöng 15 2.8 514 96.4 529 99.2

Khu vûåc thûúâng truá
Thaânh phöë 11 2.1 412 77.3 423 79.4 0.742

Thõ trêën/thõ xaä 4 0.8 101 18.9 105 19.7

Nöng thön 0 0 5 0.9 5 0.9

Töíng 15 2.8 518 97.2% 533 100%

(n: têìn söë; *: coá yá nghôa thöëng kï)

Trong söë 60 trûúâng húåp SV coá tiïìn sûã gia àònh nhiïîm HBV thò coá 6 SV coá kïët quaã HBsAg (+),
coá thïí noái nguy cú nhiïîm HBV úã nhûäng SV coá tiïìn sûã gia àònh mùæc bïånh VGB cao hún nhûäng ngûúâi
khöng coá yïëu töë tiïìn sûã gia àònh (yïëu töë tiïìn sûã gia àònh vaâ kïët quaã HBsAg coá möëi liïn quan vúái
nhau coá yá nghôa thöëng kï vúái p < 0.001). Ngoaâi ra, kïët quaã nghiïn cûáu naây khöng coá trûúâng húåp naâo
nhiïîm HBV úã nhoám kïët hön vaâ úã khu vûåc nöng thön, do àa söë SV têåp trung úã nhoám chûa lêåp gia
àònh vaâ sinh söëng têåp trung úã khu vûåc thaânh phöë, thõ xaä/thõ trêën.

3.3. Möåt söë yïëu töë liïn quan àïën phoâng chöëng lêy nhiïîm HBV
Coá 259 SV (48.6%) traã lúâi àaä àûúåc tiïëp cêån vúái caác nguöìn thöng tin kiïën thûác vïì bïånh lyá vaâ caác

caách phoâng chöëng bïånh VGB vaâ trong àoá àa söë laâ SV khöëi ngaânh sûác khoãe vúái 84.9% (tó lïå 220/
259). Caác nguöìn thöng tin àûúåc tiïëp cêån nhû tûâ: trûúâng lúáp, baâi giaãng cuãa thêìy cö (35.1%); truyïìn
thöng, internet, maång xaä höåi (34.3%); baån beâ, ngûúâi thên trao àöíi (18.9%); bïånh viïån, möi trûúâng
thûåc têåp (10.6%) vaâ 1% laâ tûâ caác nguöìn khaác. Nguöìn thöng tin maâ caác sinh viïn tiïëp cêån nhiïìu nhêët
laâ tûâ trûúâng lúáp, baâi giaãng cuãa thêìy cö vaâ tûâ truyïìn thöng, internet, maång xaä höåi; nhûng kïët quaã vêîn
thêëp hún nhiïìu so vúái caác nghiïn cûáu cuãa SV Trûúâng ÀH Y Thaânh phöë Höì Chñ Minh nùm cuöëi cuãa
Nguyïîn Hûäu ÊËn [13] vaâ Trêìn Trõnh Quöëc Viïåt [14]. Àiïìu naây phuâ húåp vúái àöëi tûúång cuãa khaão saát
naây, nhoám SV cuãa trûúâng àûúåc àaâo taåo àa ngaânh vaâ phên böë caác nùm hoåc àêìu nhiïìu; khaác vúái caác
khaão saát vïì SV khöëi sûác khoãe vúái nguöìn thöng tin chuã yïëu do baâi giaãng cuãa thêìy cö cung cêëp. Viïåc
SV àûúåc tiïëp cêån vúái caác nguöìn thöng tin truyïìn thöng, internet, maång xaä höåi naây nhiïìu phuâ húåp
vúái sûå phaát triïín cuãa cöng nghïå thöng tin, maång xaä höåi röång raäi trong giúái treã hiïån nay. Vaâ bïånh VGB
laâ möåt bïånh lyá àûúåc quan têm nhiïìu, àûúåc caác phûúng tiïån truyïìn thöng röång raäi trong cöång àöìng.
Nhûng thöng qua kïët quaã khaão saát cuãa SV trûúâng, cho thêëy SV tiïëp cêån caác nguöìn thöng tin vïì
phoâng chöëng lêy nhiïîm bïånh VGB coân chûa cao, sinh viïn coân chûa quan têm nhiïìu àïën vêën àïì sûác
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khoãe cuãa baãn thên vaâ caác vêën àïì trong lônh vûåc y tïë.
Baãng 4. Kiïën thûác vïì nguyïn nhên, triïåu chûáng bïånh, hêåu quaã, chêín àoaán, àiïìu trõ vaâ vùæc xin

phoâng phoâng bïånh VGB

Cêu traã lúâi (n = 533)             Àuáng Cêu traã lúâi (n = 533)          Àuáng
n % n %

Vi ruát laâ nguyïn nhên 343 64.4 Xeát nghiïåm HBsAg giuáp chêín 208 39.0
gêy bïånh àoaán tònh traång nhiïîm bïånh
Caác con àûúâng lêy nhiïîm Triïåu chûáng bïånh
Maáu 392 73.5 Vaâng da 476 89.3
Quan hïå tònh duåc 297 55.7 Chaán ùn, mïåt moãi 297 55.7
Truyïìn tûâ meå sang con 358 67.2 Àau buång, buöìn nön 249 46.7
Hêåu quaã coá thïí gùåp Àaä coá vùæc xin phoâng bïånh VGB 475 89.1
Viïm gan maän 202 37.9 Söë muäi vùæc xin àuã àïí àaåt 234 43.9

hiïåu quaã baão vïå cú thïí:
> 3 muäi tiïm

Xú gan 286 53.6 Chûa coá thuöëc àiïìu trõ khoãi 311 58.3
Ung thû gan 294 55.2 hoaân toaân bïånh VGB
Tûã vong 145 27.2

Vúái caác nguöìn kiïën thûác vïì bïånh VGB maâ SV àûúåc tiïëp cêån thò àaä giuáp cho SV coá nhûäng nhêån
thûác àuáng vïì möåt söë thöng tin cú baãn giuáp phoâng chöëng lêy nhiïîm HBV vaâ àûúåc trònh baây cuå thïí
trong Baãng 4. Trong àoá, caác kiïën thûác coá tó lïå àuáng cao nhû vïì nguyïn nhên gêy bïånh (virus:
64.4%), con àûúâng lêy bïånh (maáu: 73.5%, truyïìn tûâ meå qua con: 67.2%), biïíu hiïån úã giai àoaån cêëp
cuãa bïånh (vaâng da: 89.3%) vaâ àùåc biïåt 89.1% SV àaä biïët coá vùæc xin phoâng bïånh VGB. Nhûng bïn
caånh àoá, cuäng coá nhêån thûác chûa àuáng vïì hêåu quaã nghiïm troång coá thïí gêy ra nhû viïm gan maån
(37.9%), hay tûã vong (27.2%), xeát nghiïåm chêín àoaán tònh traång nhiïîm bïånh VGB (HBsAg: 39.0%).

Tònh hònh xeát nghiïåm kiïím tra tònh traång nhiïîm vaâ dûå phoâng tiïm vùæc xin VGB tûúng àöëi thêëp
(lêìn lûúåt laâ 24.4% vaâ 50.8%), àiïìu naây cho thêëy sinh viïn chûa quan têm lùæm àïën vêën àïì saâng loåc,
chêín àoaán vaâ dûå phoâng bïånh naây. Vaâ kïët quaã naây cuäng tûúng àöìng vúái nghiïn cûáu khaác cuãa Trêìn Thõ
Têy Nguyïn (lêìn lûúåt laâ 24.7% vaâ 54.2%) [15] vaâ Trêìn Trõnh Quöëc Viïåt (tó lïå tiïm vùæc xin laâ 55.3%)
[14]; Nhûng thêëp hún so vúái nghiïn cûáu vïì sinh viïn y àa khoa nùm cuöëi cuãa Nguyïîn Hûäu ÊËn (àaä
tiïm vùæc xin 82.04%) [13].

4. KÏËT LUÊÅN
Tònh hònh nhiïîm HBV cuãa SV Trûúâng ÀH Quöëc tïë Höìng Baâng trong nùm 2022 tûúng àöëi thêëp,

vúái töíng söë 533 SV tham gia nghiïn cûáu coá kïët quaã HBsAg (+) laâ 2.8%, kïët quaã naây coá möëi liïn
quan túái yïëu töë tiïìn sûã gia àònh mùæc bïånh VGB (p<0.001) vaâ phên nhoám tuöíi (p<0.05). Coá 48.6%
sinh viïn traã lúâi àaä àûúåc tiïëp cêån vúái caác nguöìn thöng tin vïì bïånh VGB, àa söë laâ nhoám sinh viïn
khöëi ngaânh sûác khoãe. Phêìn lúán sinh viïn (89.1%) àaä biïët coá vùæc xin tiïm ngûâa bïånh VGB, tuy nhiïn,
chó coá 50.8% sinh viïn nùæm roä vïì vêën àïì tiïm chuãng cuãa mònh. Qua kïët quaã dûä liïåu cho thêëy nhiïìu
sinh viïn chûa quan têm àïën vêën àïì sûác khoãe cuãa baãn thên, coân thiïëu caác kiïën thûác vïì bïånh VGB, coá
thïí laâm haån chïë hiïåu quaã cuãa cöng taác phoâng chöëng lêy truyïìn bïånh.

Bïn caånh àoá, do àiïìu kiïån chûa cho pheáp nïn nghiïn cûáu naây chó laâm xeát nghiïåm HBsAg test
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nhanh. Mùåc duâ viïåc saâng loåc HBV trong cöång àöìng coá thïí taåm chêëp nhêån àûúåc vúái kïët quaã test nhanh
phaát hiïån HBsAg nhûng cêìn àaãm baão àöå nhaåy vaâ àöå chñnh xaác cao thò test nhanh khöng àaãm baão
àûúåc, cêìn kiïím tra laåi caác mêîu test nhanh HBsAg êm tñnh bùçng phûúng phaáp miïîn dõch hoáa phaát
quang trïn caác hïå thöëng maáy sinh hoáa tûå àöång.

LÚÂI CAÃM ÚN
Nghiïn cûáu naây àûúåc Trûúâng Àaåi hoåc Quöëc tïë Höìng Baâng cêëp kinh phñ thûåc hiïån dûúái maä söë àïì

taâi GVTC14.3.16. Nhoám nghiïn cûáu trên troång caãm ún sûå höî trúå taâi chñnh cuãa nhaâ trûúâng vaâ sûå tham
gia tñch cûåc cuãa têët caã caác baån SV.
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