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TÓM TẮT 

Dại là bệnh truyền nhiễm nguy hiểm với tỷ lệ tử vong gần 100%. Sinh viên thú y tại Học viện Nông nghiệp Việt 

Nam, đặc biệt là những người đang nuôi chó, mèo, có nguy cơ phơi nhiễm cao do tiếp xúc thường xuyên với động 

vật. Nghiên cứu này được thực hiện nhằm đánh giá mức độ phơi nhiễm, kiến thức, thái độ và thực hành phòng bệnh 

dại của nhóm sinh viên này, đồng thời xem xét tác động của yếu tố giới tính tới các yếu tố kể trên. Kết quả cho thấy 

82,71% sinh viên từng bị chó, mèo cắn/cào, phản ánh nguy cơ phơi nhiễm cao. Bên cạnh đó, dữ liệu tổng hợp ghi 

nhận rằng 55,6% sinh viên đạt mức Tốt (9-11 điểm), 34,1% xếp loại Khá (7-8 điểm) và 10,3% ở mức Trung bình  

(0-6 điểm), thể hiện phần lớn sinh viên có nền tảng kiến thức, thái độ và thực hành phòng bệnh khá tốt. Ngoài ra, 

phân tích thống kê cho thấy nam và nữ không có sự khác biệt đáng kể về mức độ phơi nhiễm, kiến thức, thái độ và 

thực hành. Tuy vậy, báo cáo cũng chỉ ra kỹ năng xử lý sau phơi nhiễm của sinh viên còn hạn chế, từ đó nhấn mạnh 

nhu cầu tăng cường đào tạo thực tế để giúp sinh viên phòng tránh bệnh dại và nâng cao năng lực ứng phó trong môi 

trường nghề nghiệp thực tiễn. 

Từ khóa: Bệnh dại, kiến thức, sinh viên thú y, thái độ, thực hành. 

Knowledge, Attitudes  
and Practices Related to Rabies Prevention Among Veterinary Students  
(Vietnam National University of Agriculture) Raising Companion Animals  

ABSTRACT 

Rabies is a dangerous infectious disease with a nearly 100% fatality rate. Veterinary students at the Vietnam 

National University of Agriculture, particularly those who are raising dogs and/or cats, are at high risk of exposure due 

to frequent contact with animals. This study was conducted to assess students’ levels of exposure, knowledge, 

attitudes, and practices regarding rabies prevention in this group of students, while also examining the influence of 

gender on these aspects. This survey found that 82.71% had been bitten or scratched by dogs or cats, indicating a 

significant risk of exposure. Overall assessment results showed that 55.6% of students scored in the “Good” range 

(9-11 points), 34.1% in the “Moderate” range (7-8 points), and 10.3% in the “Low” range (0-6 points), reflecting a 

generally solid foundation in rabies-related knowledge, attitudes, and practices. Statistical analysis showed no 

significant differences between male and female students in these aspects. However, the findings also revealed that 

post-exposure wound care skills were still limited, highlighting the need to strengthen practical training to help 

students prevent rabies and improve their ability to respond effectively in real-world veterinary settings. 

Keywords: Attitude, gender influence, knowledge, practice, rabies, veterinary students. 

 

1. ĐẶT VẤN ĐỀ 

Bệnh däi là bệnh truyền nhiễm nguy hiểm, 

với tỷ lệ tử vong gæn như 100% nếu các triệu 

chứng đã khởi phát (Swinkels & cs., 2025). 

Bệnh gåy ra do virus hướng thæn kinh thuộc 
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giống Lyssavirus, họ Rhabdoviridae (Pirincci & 

cs., 2020). Con đường lây nhiễm của virus chủ 

yếu là thông qua vết cín (chiếm 80%) (Singh & 

cs., 2017), bên cänh đò cñn qua tiếp xúc với các 

chçt tiết (nước mít, nước bọt, dðch từ đường hô 

hçp) và bð cào (Kuhar, 2024; Swinkels & cs., 

2025). Ngoài ra, bệnh däi gây ra gæn 70.000 ca 

tử vong mỗi nëm trên toàn thế giới (Swinkels & 

cs., 2025), trong đò 95% các trường hợp xây ra 

täi châu Á và châu Phi (World Health, 2010). Ở 

Việt Nam, trung bình mỗi nëm ghi nhên 90 ca 

bệnh däi, từ nëm 1991 đến 2018 đã cò 4.234 

người tử vong vì bệnh này (Huong, 2018). 

Hiện nay, phòng chống bệnh däi được triển 

khai theo hai hướng chính là (1) phòng ngừa 

trước phơi nhiễm, như tiêm phñng däi cho chó, 

mèo, tiêm phòng chủ động cho người nguy cơ 

cao, nâng cao nhên thức cộng đồng (Acharya & 

cs., 2020; Shafaati & cs., 2023) và (2) xử lý sau 

phơi nhiễm, bao gồm rửa vết thương bìng xà 

phòng ít nhçt 15 phút ngay sau khi bð cín hoðc 

cào, tiêm vaccine phòng däi và sử dụng kháng 

thể đðc hiệu nếu cæn thiết (Pirincci & cs., 2020). 

Trong nỗ lực phòng chống bệnh däi, sinh 

viên thú y - lực lượng kế cên tương lai - giữ vai 

trò quan trọng trong công tác kiểm soát dðch 

bệnh và bâo vệ sức khóe cộng đồng. Tuy nhiên, 

đåy cũng là nhòm đối tượng cò nguy cơ phơi 

nhiễm cao do tiếp xúc thường xuyên với động vêt 

câm thụ trong thời gian học têp; đáng chú ý, 

những sinh viên đang nuôi chò, mño täi nhà còn 

đối diện với nguy cơ phơi nhiễm kép. Thực träng 

này đðt ra yêu cæu cçp thiết về việc trang bð đæy 

đủ kiến thức, thái độ và thực hành phòng chống 

bệnh däi cho sinh viên ngay từ giai đoän đào täo. 

Mðc dù vêy, các khâo sát chuyên biệt về 

sinh viên thú y, đðc biệt là những người đang 

nuôi chó, mèo, vén còn rçt hän chế; thay vào đò, 

phæn lớn các nghiên cứu trước đåy chủ yếu têp 

trung vào cộng đồng nòi chung như người dân 

hoðc học sinh (Laorujisawat & cs., 2022; Iddi & 

cs., 2023). Xuçt phát từ khoâng trống này, 

nghiên cứu được thực hiện nhìm đánh giá kiến 

thức, thái độ và thực hành phòng chống bệnh 

däi của sinh viên Khoa Thú y, Học viện Nông 

nghiệp Việt Nam có nuôi chó, mèo täi nhà. Kết 

quâ thu được sẽ là nền tâng đề xuçt các giâi 

pháp nâng cao nhên thức, giâm nguy cơ phơi 

nhiễm và củng cố nëng lực phòng chống bệnh 

däi cho lực lượng thú y tương lai. 

2. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 

2.1. Đối tượng nghiên cứu 

Nghiên cứu được thực hiện trên 214 sinh 

viên Khoa Thú y täi Học viện Nông nghiệp Việt 

Nam, thuộc các nëm học từ nëm thứ nhçt đến 

nëm thứ nëm mà cò đang nuôi chò/mño. Khâo 

sát được tiến hành trong khoâng thời gian từ 

03/04/2023 đến 06/05/2023 bìng hình thức hói 

trực tiếp và phát bâng hói giçy, đồng thời đâm 

bâo tính tự nguyện và èn danh trong toàn bộ 

quá trình thu thêp dữ liệu.  

2.2. Thiết kế nghiên cứu và thu thập dữ liệu 

Nghiên cứu sử dụng phương pháp khâo sát 

cít ngang với bâng câu hói được thiết kế nhìm 

thu thêp dữ liệu về nguy cơ phơi nhiễm, mức độ 

hiểu biết, thái độ ứng phó và thực hành phòng 

bệnh của sinh viên đối với bệnh däi (Các tiêu chí 

đánh giá cụ thể được trình bày täi Bâng 1). 

Ngoài ra, thông tin giới tính cũng được thu thêp 

để phân tích sự khác biệt về kiến thức, thái độ 

và thực hành phòng chống bệnh däi giữa các 

nhóm nam và nữ. 

Bên cänh đò, cỡ méu được tính toán theo 

công thức dành cho tổng thể hữu hän (Wayne & 

Cross., 2013). Công thức cụ thể như sau: 

 
   

  


    

2

2 2

N Z p 1 p
n

d N 1 Z p 1 p
 

Trong đò:  

n: Cỡ méu tối thiểu cæn khâo sát 

N: Kích thước tổng thể, là tổng số sinh viên 

Khoa Thú y từ khòa K63 đến K67 

Z: Giá trð tới hän ở mức tin cêy 95%, chọn  

Z = 1,96 

d: Sai số cho phép, chọn 6%, phù hợp với  

các nghiên cứu KAP tương tự (thường dao động 

từ 5%-10%) 

p: Tỷ lệ ước lượng đối tượng cò đðc điểm 

nghiên cứu, xác đðnh là 30,9% dựa trên khâo sát 

thí điểm lớp K64TYA.  
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Do đò, cỡ méu tối thiểu cæn đät là 208.  

Thực tế, nghiên cứu đã thu thêp được 214 méu, 

đáp ứng yêu cæu về độ tin cêy và cỡ méu  

tối thiểu. 

2.3. Xử lý số liệu và phân tích thống kê 

Dữ liệu sau khi thu thêp được làm säch, 

nhêp vào Excel và mã hóa. Số liệu được phân 

tích trên phæn mềm Prism 10 và SPSS 20. Các 

số liệu được trình bày dưới däng điểm số và tỷ lệ 

phæn trëm (%). Quy trình đánh giá được thực 

hiện như sau: 

2.3.1. Đánh giá kiến thức, thực hành và 

thái độ của sinh viên 

Dữ liệu được thu thêp thông qua bâng câu 

hói tríc nghiệm với các lựa chọn: Có, Không. 

Mỗi câu trâ lời “Cò” được tính 1 điểm, trong khi 

câu trâ lời “Không” không được tính điểm. Tổng 

điểm của ba phæn kiến thức, thái độ và thực 

hành được cộng läi để đánh giá tổng thể nëng 

lực của sinh viên trong phòng chống bệnh däi. 

Dựa trên thang điểm từ 0 đến 11, kết quâ đánh 

giá chung được phân loäi thành ba mức: Tốt, 

Khá và Trung bình, theo tiêu chuèn của Bloom 

(Alzahran & cs., 2024). Chi tiết phân loäi được 

trình bày trong bâng 2. 

2.3.2. Phân tích sự ảnh hưởng của giới tính 

đến nguy cơ mắc bệnh, kiến thức, thái độ 

và thực hành 

Mối liên quan giữa giới tính và nguy cơ phơi 

nhiễm, mức độ hiểu biết, thực hành phòng bệnh, 

thái độ ứng phó cũng như phån bố điểm số của 

sinh viên được phân tích bìng phép kiểm đðnh 

Khi - Bình phương (Chi-square test) trên phæn 

mềm Prism 10 và SPSS 20. Sự khác biệt được 

coi là cò ý nghïa thống kê khi P <0,05. 

Bâng 1. Nội dung bâng khâo sát nguy cơ, kiến thức,  

thái độ và thực hành của sinh viên đối với bệnh dại 

Tiêu chí Nội dung 

Nguy cơ Đã từng bị chó, mèo cắn, cào gây chảy máu 

Đã từng bị chó, mèo cào xước da nhưng không chảy máu 

Kiến thức Nghe nói về bệnh dại 

Biết bệnh dại có thể gây tử vong 

Biết vết cắn/cào chảy máu từ chó, mèo có nguy cơ lây bệnh dại 

Biết vết cào xước da không chảy máu từ chó, mèo vẫn có nguy cơ lây bệnh dại 

Biết việc chó, mèo liếm vết thương có nguy cơ lây bệnh dại 

Biết cách xử lý vết thương khi bị chó, mèo cắn 

Thái độ Nếu bị chó, mèo nhà nuôi cắn chảy máu thì sẽ đi tiêm phòng 

Nếu bị chó, mèo nhà người khác cắn chảy máu thì sẽ đi tiêm phòng 

Muốn chủ động tiêm phòng dại cho bản thân 

Thực hành Đã tiêm phòng dại cho bản thân 

Đã tiêm phòng dại cho chó, mèo nuôi tại nhà 

Bâng 2. Phân loại mức độ kiến thức, thái độ  

và thực hành của sinh viên theo thang điểm của Bloom 

Xếp loại Khoảng điểm Diễn giải 

Tốt 9- 1 điểm (≥ 80%) Sinh viên có kiến thức, thái độ và thực hành độ tốt 

Khá 7-8 điểm (60-79%) Sinh viên có kiến thức, thái độ và thực hành khá vững 

Trung bình 0-6 điểm (< 60%) Sinh viên có kiến thức, thái độ và thực hành trung bình 
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3. KẾT QUẢ VÀ THẢO LUẬN 

3.1. Tổng quan 

3.1.1. Đặc điểm nhân khẩu học của người 

tham gia 

Tổng số sinh viên tham gia khâo sát là 214, 

trong đò cò 104 nam (48,6%) và 110 nữ (51,4%). 

Về phân bố theo nëm học, sinh viên nëm 3 

chiếm tỷ lệ cao nhçt với 104 người (48,6%), tiếp 

theo là nëm 2 (39 người; 18,2%), nëm 1 (31 

người; 14,5%), nëm 5 (23 người; 10,7%) và nëm 

4 (17 người; 7,9%). 

3.1.2. Đánh giá tổng quan nguy cơ phơi 

nhiễm của sinh viên đối với bệnh dại 

Nguy cơ phơi nhiễm của sinh viên đối với 

bệnh däi được đánh giá dựa trên ba mức độ:  

(1) Đã từng bð chó, mèo cín/cào gây chây máu, 

(2) Đã từng bð cín/cào nhưng chî gåy xước da 

không chây máu và (3) Chưa từng bð cín/cào. 

Phân bố tỷ lệ sinh viên theo các mức độ này 

được thể hiện chi tiết trong hình 1. 

Kết quâ ở hình 1 cho thçy 82,71% sinh 

viên thú y từng bð chó, mèo cín hoðc cào, trong 

đò 53,74% bð cín hoðc cào gây chây máu và 

28,97% bð xước da nhưng không chây máu. Tỷ 

lệ này khá tương đồng với các kết quâ đã được 

công bố trước đåy rìng 87-92,3% sinh viên thú 

y bð động vêt cín/cào (Landercasper & cs., 

1988; Mannion & Greenberg, 2016). Đáng chú 

ý, con số này cao hơn đáng kể so với mức  

47,5-57,5% được ghi nhên trong các hộ gia đình 

nuôi chó, mèo (Chen & cs., 2016; Westgarth & 

cs., 2018). Sự chênh lệch này có thể do sinh 

viên thú y có mức độ tiếp xúc cao hơn và phäm 

vi tương tác rộng hơn với động vêt, không chî 

trong việc chëm sòc hìng ngày mà còn trong 

thực hành lâm sàng. 

Bâng 3. Phân bố người tham gia  

theo giới tính và năm học 

Đặc điểm Số lượng 

Giới tính Nam 104 

Nữ 110 

Năm học Năm 1 31 

Năm 2 39 

Năm 3 104 

Năm 4 17 

Năm 5 23 

 

Ghi chú: 1: Bị cắn, cào chây máu, 2: Bị cắn, cào xước không chây máu, 3: Chưa bị cắn cào. 

Hình 1. Tổng quan nguy cơ mắc bệnh 
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Hình 2. Tỷ lệ câu trâ lời của sinh viên  

về kiến thức, thái độ và thực hành trong phòng chống bệnh dại 

Với tỷ lệ sinh viên bð cín hoðc cào ở mức cao, 

việc phòng ngừa trở nên vô cùng cæn thiết nhìm 

hän chế nguy cơ míc däi và các bệnh truyền 

nhiễm khác. Các biện pháp hiệu quâ bao gồm 

nâng cao nhên thức về cách xử lý vết thương 

đúng cách ngay sau khi bð cín/cào, tiêm phòng 

däi đðnh kỳ để đâm bâo miễn dðch, cũng như giáo 

dục kỹ nëng tương tác an toàn với thú cưng 

nhìm giâm thiểu rủi ro (Ellis & Ellis, 2014; 

Jakeman & cs., 2020; Septelici & cs., 2024). 

3.1.3. Đánh giá tổng quan tỷ lệ câu trả lời 

của sinh viên về kiến thức, thái độ và thực 

hành trong phòng chống bệnh dại 

Câu trâ lời của sinh viên được phân tích và 

đánh giá theo ba nhòm chî tiêu chính: kiến thức, 

thái độ và thực hành đối với việc phòng chống 

bệnh däi. Tỷ lệ kết quâ chi tiết của từng chî tiêu 

được trình bày trong hình 2. 

Về mðt kiến thức, phæn lớn sinh viên có 

nhên thức tốt về bệnh däi. Cụ thể, 97,66% sinh 

viên được hói biết về bệnh däi và hiểu rìng đåy 

là cën bệnh có thể gây tử vong. Ngoài ra, 

85,98% số người được phóng vçn nhên thức rõ 

nguy cơ låy nhiễm khi bð chó, mèo liếm vào vết 

thương hở, 73,83% biết rìng bð chó, mèo cào 

xước da có thể dén đến nhiễm bệnh và 67,29% 

nhên đðnh rìng vết cào gây chây máu từ chó 

mño cũng tiềm èn nguy cơ míc däi. Tuy nhiên, 

chî 39,72% sinh viên trâ lời đúng về quy trình 

xử lý vết thương sau phơi nhiễm. Điều này cho 

thçy vén cæn tëng cường các buổi hướng dén 

chuyên sâu về xử lý phơi nhiễm nhìm nâng cao 

kỹ nëng thực hành cho sinh viên. 

Về thái độ, kết quâ khâo sát cho thçy sinh 

viên có nhên thức tích cực trong việc phòng 

chống bệnh däi. Cụ thể, 88,32% sinh viên bày tó 

mong muốn chủ động tiêm phòng däi, 87,85% 

người tham gia khâo sát sïn sàng tiêm vacxin 

nếu bð chò, mño nhà người khác cín gây chây 

máu và 87,38% sinh viên cũng muốn chủ động 

đi tiêm trong trường hợp bð chính thú cưng của 

mình cín. Tuy nhiên, sự chênh lệch đáng kể 

giữa tỷ lệ sinh viên cò ý đðnh tiêm phòng 

(88,32%) và tỷ lệ thực tế đã tiêm phñng (43,93%) 

cho thçy vén tồn täi những rào cân trong việc 

tiếp cên vacxin. Những rào cân này có thể xuçt 

phát từ nhiều yếu tố như chi phí tiêm phñng 
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cao, lo ngäi về tác dụng phụ, hay hän chế trong 

việc tiếp cên các cơ sở y tế cung cçp vacxin (Ertl, 

2019; Ba & cs., 2021; Natesan & cs., 2023). Kết 

quâ này nhçn mänh sự cæn thiết của các chiến 

lược can thiệp nhìm nâng cao nhên thức về tæm 

quan trọng của tiêm phòng däi, đồng thời câi 

thiện khâ nëng tiếp cên vacxin thông qua các 

chương trình hỗ trợ tài chính và mở rộng mäng 

lưới tiêm chủng. 

Về thực hành, 43,93% sinh viên đã chủ 

động tiêm phòng däi cho bân thân. Mðc dù con 

số này cao hơn mức 23,1% ghi nhên trong khâo 

sát sinh viên thú y täi Úc (Oxley & cs., 2024), 

nhưng vén thçp hơn so với các quốc gia có chính 

sách tiêm phòng bít buộc. Täi nhiều quốc gia, 

tiêm phòng däi được xem là điều kiện tiên quyết 

đối với sinh viên thú y. Cụ thể, Hiệp hội các 

Trường Cao đîng Thú y Hoa Kỳ (Association of 

American Veterinary Medical Colleges) 

(Lindenmayer & cs., 2013) quy đðnh rìng tçt câ 

các trường thành viên täi Hoa Kỳ, Canada và 

chåu Âu đều yêu cæu sinh viên tiêm vacxin 

phòng däi trước khi tham gia thực hành lâm 

sàng. Việc tiêm phòng này không chî bâo vệ sức 

khóe cá nhân mà còn giâm nguy cơ låy nhiễm 

trong môi trường học têp và làm việc, do đò, cæn 

khuyến khích mänh mẽ hơn nhìm đâm bâo an 

toàn cho sinh viên. 

Bên cänh đò, về vçn đề tiêm phòng däi cho 

chò, mño, 83,64% sinh viên thú y đã tiêm 

phñng cho thú cưng của mình, cho thçy nhên 

thức tương đối cao về tæm quan trọng của 

vacxin trong phòng chống bệnh däi. Tuy nhiên, 

theo Nghð đðnh 05/2007/NĐ-CP của Chính phủ 

Việt Nam, việc tiêm phòng däi cho chó, mèo là 

quy đðnh bít buộc nhìm kiểm soát dðch bệnh 

và bâo vệ sức khóe cộng đồng. Tương tự, nhiều 

quốc gia khác cũng áp dụng chính sách nghiêm 

ngðt đối với việc tiêm phòng däi. Cụ thể, chính 

phủ Hoa Kỳ, Canada và Nhêt Bân yêu cæu tçt 

câ chó, mèo phâi được tiêm vacxin ngay khi đủ 

3 tháng tuổi và tuân thủ lðch tiêm nhíc läi theo 

quy đðnh (Takahashi-Omoe & cs., 2008; Wisch, 

2022; Regulation567, 2025). Đðc biệt, đối với 

sinh viên và bác sï thú y những người có kiến 

thức chuyên môn và đòng vai trñ quan trọng 

trong công tác phòng chống dðch bệnh, thì việc 

đâm bâo thú nuôi được tiêm phñng đæy đủ 

không chî là trách nhiệm cá nhân mà còn là 

hình méu cho cộng đồng; do đò, quy đðnh trên 

cæn được tuân thủ nghiêm ngðt hơn trong 

nhòm ngành này để nâng cao hiệu quâ của việc 

kiểm soát bệnh däi.  

3.1.4. Đánh giá kiến thức, thái độ và thực 

hành (Theo thang điểm từ 1-11) 

Các tiêu chí về kiến thức, thực hành và thái 

độ của sinh viên đối với bệnh däi được đánh giá 

trên thang điểm 11 và phân thành ba mức: Tốt 

(9-11 điểm), Khá (7-8 điểm) và Trung bình  

(0-6 điểm). Kết quâ đánh giá chi tiết được trình 

bày trong hình 3. 

 

Hình 3. Phổ điểm đánh giá kiến thức, thái độ và thực hành của sinh viên 
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Bâng 4. Ảnh hưởng của giới tính đối với nguy cơ,  

kiến thức, thái độ và thực hành của sinh viên đối với bệnh dại 

Các mục Nội dung Nam Nữ Giá trị P 

Nguy cơ Bị chó, mèo cắn, cào chảy máu 51,92 
(54/104) 

55,45 
(61/110) 

0,605 

Bị chó, mèo cắn, cào không chảy máu 26,92 
(28/104) 

30,91 
(34/110) 

0,521 

Chưa từng bị cắn, cào 21,15 
(22/104) 

13,64 
(15/110) 

0,146 

Kiến thức Biết về bệnh dại 97,12 
(101/104) 

98,18 
(108/110) 

0,606 

Biết bệnh dại có thể gây chết người 98,08 
(102/104) 

97,27 
(107/110) 

0,697 

Biết khi chó mèo cắn chày da chảy máu có nguy cơ bị dại 68,27 
(71/104) 

66,36 
(73/110) 

0,766 

Biết khi chó mèo cào xước da nhưng không chảy máu có 
nguy cơ bị dại 

79,81 
(83/104) 

68,18 
(75/110) 

0,053 

Biết khi bị chó, mèo liếm vết thương thì có nguy cơ mắc dại 87,5 
(91/104) 

84,55 
(93/110) 

0,534 

Biết xử lý vết thương khi bị chó, mèo cắn 33,65 
(35/104) 

45,45 
(50/110) 

0,078 

Thái độ Nếu bị mèo nhà nuôi cắn cào chảy máu sẽ đi tiêm phòng 
dại 

88,46 
(92/104) 

86,36 
(95/110) 

0,644 

Nếu bị chó mèo nhà người khác nuôi cắn cào chảy máu sẽ 
đi tiêm phòng dại 

86,54 
(90/104) 

89,09 
(98/110) 

0,568 

Muốn chủ động tiêm phòng dại cho bản thân 86,54 
(90/104) 

90  

(99/110) 

0,431 

Thực hành Đã tiêm phòng dại cho bản thân 49,04 
(51/104) 

39,09 
(43/110) 

0,143 

Đã tiêm phòng dại cho chó mèo 82,69 
(86/104) 

84,55 
(93/110) 

0,714 

Đánh giá 
chung 

Tốt 55,8 
(58/104) 

55,5 

(61/110) 

0,963 

Khá 36,5 
(38/104) 

31,8 
(35/110) 

0,467 

Trung bình 7,7 

(8/104) 

12,7 
(14/110) 

0,225 

 

Kết quâ đánh giá cho thçy phæn lớn sinh 

viên đät điểm số cao, phân ánh chçt lượng đào 

täo tốt cũng như sự nỗ lực trong học têp. Cụ thể, 

nhòm sinh viên đät mức Tốt (9-11 điểm) chiếm 

tỷ lệ cao nhçt với 55,6%, trong đò 26,6% sinh 

viên đät 9 điểm, 21,5% đät 10 điểm và 7,5% đät 

11 điểm. Nhóm Khá (7-8 điểm) xếp thứ hai với 

34,1%, bao gồm 14,0% sinh viên đät 7 điểm và 

20,1% đät 8 điểm. Trong khi đò, nhòm Trung 

bình (0-6 điểm) chiếm 10,3%, với 7,0% sinh viên 

đät 6 điểm, 2,8% đät 5 điểm và 0,5% đät 3 điểm. 

Phổ điểm này cho thçy phæn lớn sinh viên đät 

kết quâ khâ quan, với 89,7% ở mức Tốt và Khá, 

cũng như không cò sinh viên nào thuộc nhóm 

điểm quá thçp (0-2 điểm) 

Kết quâ này phù hợp với nhiều nghiên cứu 

trước đåy khi chî ra rìng sinh viên có nhên 

thức, thái độ và thực hành phòng chống bệnh 

däi ở mức cao và tốt hơn so với các nhòm đối 

tượng khác (Bouaddi & cs., 2020; Moges & cs., 

2024). Đðc biệt, nhiều khâo sát cũng ghi nhên 

rìng sinh viên chuyên ngành Thú y có mức độ 

nhên thức về bệnh däi thêm chí tốt gçp ba læn 

so với sinh viên ở lïnh vực khác (Sessou & cs., 
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2021). Những kết quâ này phân ánh hiệu quâ 

bước đæu của công tác đào täo chuyên ngành, 

khîng đðnh vai trò then chốt của sinh viên thú y 

trong việc tiên phong trong phòng chống dðch 

bệnh và bâo vệ sức khóe cộng đồng trong tương 

lai (National Academies of Sciences, 

Engineering, and Medicine, 2005). Vì vêy, một 

chương trình đào täo chçt lượng không chî trang 

bð kiến thức chuyên môn mà cñn đâm bâo sinh 

viên cò đủ nëng lực tham gia vào công tác phòng 

chống dðch bệnh và góp phæn bâo vệ sức khóe 

cộng đồng một cách tích cực và bền vững (Buss, 

2005; Gibbs & Gibbs, 2012). 

3.2. Ảnh hưởng của giới tính đối với nguy 

cơ, kiến thức, thái độ và thực hành của 

sinh viên đối với bệnh dại 

Mối liên hệ giữa giới tính và các yếu tố như 

nguy cơ phơi nhiễm, mức độ hiểu biết, thực 

hành phòng bệnh và thái độ ứng phó của sinh 

viên được tổng hợp, phân tích và kết quâ chi tiết 

được trình bày trong bâng 4. 

Phân tích dữ liệu cho thçy không có sự sai 

khác thống kê về kiến thức, kỹ nëng và thái độ 

giữa sinh viên nam và nữ trong phòng chống 

bệnh däi. Tuy nhiên, nhiều nghiên cứu trước 

đåy đã ghi nhên giới tính có ânh hưởng đến một 

vài tiêu chí, như nam giới cò nguy cơ phơi nhiễm 

cao hơn nữ giới (Khazaei & cs., 2018; Westgarth 

& cs., 2018), nam giới đät điểm cao hơn về nhên 

thức và thực hành phòng bệnh và tỷ lệ chủ động 

tiêm phòng bệnh của nam giới cao hơn nữ giới 

(Ali & cs., 2013; Guadu & cs., 2014; Ntampaka 

& cs., 2019). Tuy nhiên, khác với những nghiên 

cứu trong cộng đồng, nghiên cứu này không tìm 

thçy sự khác biệt đáng kể giữa hai giới trong 

nhòm sinh viên ngành Thú y. Điều này có thể 

bít nguồn từ việc câ nam và nữ đều được tiếp 

cên một chương trình đào täo thống nhçt, từ đò 

giúp chuèn hóa mức độ nhên thức và ý thức 

phòng bệnh bçt kể giới tính (Buckley & cs., 

2007). Hơn nữa, nhiều nghiên cứu đã khîng 

đðnh vai trò của giáo dục trong việc xóa bó sự 

khác biệt giới về nhên thức và kỹ nëng (Ross & 

Mirowsky, 2010; Ross & cs., 2012; Driscoll & cs., 

2024). Qua đåy, kết quâ này nhçn mänh rìng 

một chương trình đào täo đồng nhçt không chî 

giúp nâng cao hiệu quâ chuyên môn mà đồng 

thời đòng vai trñ quan trọng trong việc thu hẹp 

khoâng cách về giới trong giáo dục chuyên sâu. 

Mðc dù vêy, cæn có thêm nghiên cứu trên nhóm 

sinh viên sau khi tốt nghiệp hoðc những người 

đã làm việc thực tế trong ngành thú y để đánh 

giá liệu chương trình đào täo có tiếp tục duy trì 

sự đồng nhçt này trong thực tế hay không.  

4. KẾT LUẬN 

Nghiên cứu cho thçy, một tî lệ lớn sinh viên 

tham gia khâo sát từng bð chó, mèo cín hoðc 

cào, phân ánh nguy cơ phơi nhiễm cao. Mðc dù 

đa số sinh viên đät mức Tốt về kiến thức, thái 

độ và thực hành phòng bệnh, nhưng kỹ nëng xử 

lý vết thương sau phơi nhiễm vén còn hän chế, 

cho thçy nhu cæu tëng cường các nội dung đào 

täo thực hành trong chương trình học. Ngoài ra, 

kết quâ cũng cho thçy yếu tố giới tính không có 

ânh hưởng đáng kể đến mức độ phơi nhiễm, 

kiến thức, thái độ và thực hành phòng bệnh, từ 

đò phân ánh chçt lượng giáo dục đồng đều của 

chương trình đào täo.  

Có thể nói, nghiên cứu cung cçp cái nhìn 

tổng quan về thực träng hiện nay, gợi mở 

những đðnh hướng cụ thể nhìm nâng cao chçt 

lượng đào täo chuyên môn. Việc xem xét yếu tố 

giới tính trong nghiên cứu này đòng vai trñ như 

một bước khởi đæu, từ đò mở ra tiềm nëng phân 

tích såu hơn các biến số khác trong các nghiên 

cứu tiếp theo để tiếp cên vçn đề một cách toàn 

diện hơn. 
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