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college levels. A cross-sectional study conducted 
on 390 final year nursing students at Thai Nguyen 
Medical College showed that 8.7% of students 
had good knowledge and 4.9% of students had 
good attitude about pain management for the 
patients. There was also an association between 
the type of training, the personal pain experiences 
of students, the frequency of use of pain scales 
and the update of pain management information 
with the knowledge and attitude regarding pain 
management of students.

Keywords: Knowledge, attitude, pain 
management, nursing students.

1. ĐẶT VẤN ĐỀ

Đau ảnh hưởng tiêu cực đến sự phục hồi của 
người bệnh, gây nên sự khó chịu, mất ngủ, tăng 
chi phí điều trị cũng như thời gian nằm viện[4]. 
Hiệp hội đau Hoa Kỳ cũng đã tuyên bố rằng đau 
là ngoài ý muốn của người bệnh nhưng khi một 
người bệnh biểu hiện đau thì quản lý đau là trách 
nhiệm của điều dưỡng[6]. Vì vậy, điều dưỡng cần 
có kiến thức và thái độ tích cực đối với những 
phản ánh về đau của người bệnh cũng như nhận 
định để đưa ra những quyết định thực hành giảm 
đau một cách có hiệu quả. Là những cán bộ y tế 
tương lai, sinh viên điều dưỡng phải có được kiến ​​
thức toàn diện về đau và quản lý đau trước khi 
hoàn thành chương trình giáo dục. Chương trình 
đào tạo về đau đã được chính thức đưa vào các 
trường đào tạo nhân lực y tế trên thế giới và tại 
Việt Nam. Trường Cao đẳng Y tế Thái Nguyên 
cũng đã đưa vào giảng dạy môn học “Chăm sóc 
giảm đau” từ năm 2014 với cả hai đối tượng là sinh 
viên điều dưỡng chính quy và hệ vừa học vừa làm. 

TÓM TẮT

Đau là một vấn đề lớn trên toàn cầu và là lý 
do phổ biến nhất khiến người bệnh tìm đến các 
cơ sở y tế. Quản lý đau hiệu quả đã và đang đặt 
ra thách thức lớn cho ngành y tế, đặc biệt là việc 
đào tạo để có kiến thức và thái độ tốt về quản lý 
đau ngay từ cấp đại học và cao đẳng. Nghiên cứu 
mô tả cắt ngang được tiến hành trên 390 sinh 
viên điều dưỡng năm cuối trường Cao đẳng Y 
tế Thái Nguyên đã chỉ ra 8,7% sinh viên có kiến 
thức đạt và 4,9% sinh viên có thái độ đạt về quản 
lý đau cho người bệnh. Đồng thời cũng tìm thấy 
mối liên quan giữa hình thức đào tạo, trải nghiệm 
đau cá nhân của sinh viên, tần suất sử dụng công 
cụ đau và việc cập nhật thông tin về quản lý đau 
với kiến thức và thái độ của sinh viên điều dưỡng.

Từ khóa: Kiến thức, thái độ, quản lý đau, sinh 
viên điều dưỡng.

ABSTRACT

Pain is a major problem globally. It is also the 
most common reason why people go to health 
facilities. Effective pain management has posed a 
great challenge to the health sector, especially the 
training to gain good knowledge and good attitudes 
about pain management right from university and 
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Bảng 1. Đặc điểm của đối tượng nghiên cứu

Đặc điểm Phân loại Số lượng 
(n)

Tỷ lệ 
(%)

Giới tính Nam 99 25,4

Nữ 291 74,6

Dân tộc Kinh 281 72,1

Khác 109 27,9

Hình thức  
đào tạo

Hệ chính quy 200 51,3

Hệ vừa học vừa làm 190 48,7

Trải nghiệm đau 
cá nhân của 
sinh viên

Đau nhẹ 232 59,5

Đau trung bình và nặng 158 40,5

Sự cập nhật 
thông tin liên 
quan đến quản 
lý đau

Có 233 59,7

Không 157 40,3

Tần suất sử 
dụng công cụ 
đánh giá đau

Ít khi 317 81,3

Luôn luôn 73 18,7

Nhận xét: Qua bảng có thể thấy tỷ lệ sinh viên 
điều dưỡng nữ chiếm chủ yếu (74,6%); 72,1% là 
dân tộc Kinh; tỷ lệ sinh viên hệ chính quy và hệ 
vừa học vừa làm xấp xỉ bằng nhau tương ứng với 
51,3% và 48,7%. Ngoài ra, có 40,5% sinh viên đã 
từng có trải nghiệm đau cá nhân ở mức độ trung 
bình và nặng; 59,7% sinh viên có cập nhật thông 
tin liên quan đến quản lý đau và chỉ có 18,7% sinh 
viên luôn luôn sử dụng công cụ đánh giá đau trên 
người bệnh.

3.2. Kiến thức và thái độ của sinh viên điều 
dưỡng về quản lý đau

Biểu đồ 1. Mức độ về kiến thức của sinh viên 
trong quản lý đau

Tuy nhiên, hiện vẫn chưa có bất cứ nghiên cứu 
nào đánh giá kiến thức và thái độ của sinh viên 
sau khi hoàn thành môn học này. Do vậy, nghiên 
cứu này được thực hiện với hai mục tiêu: (1) Mô 
tả kiến thức và thái độ của sinh viên điều dưỡng 
năm cuối về quản lý đau. (2) Tìm hiểu một số yếu 
tố liên quan đến kiến thức và thái độ của sinh viên 
điều dưỡng năm cuối về quản lý đau.

2. ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU
2.1. Phương pháp nghiên cứu: Mô tả cắt 

ngang.

2.2. Đối tượng nghiên cứu: Sinh viên 
điều dưỡng năm cuối trường Cao đẳng Y tế  
Thái Nguyên thỏa mãn tiêu chuẩn:

- Sinh viên đã hoàn thành môn học Chăm sóc 
giảm đau.

- Sinh viên có mặt tại trường trong thời gian thu 
thập số liệu từ tháng 8/2019 đến tháng 9/2019.

Áp dụng công thức tính cỡ mẫu cho nghiên 
cứu mô tả cắt ngang:

2
2

2/1
)1(

d
ppZn −
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n: Cỡ mẫu tối thiểu cần cho nghiên cứu.

p: Tỷ lệ ước tính (Lấy tỷ lệ sinh viên có kiến thức 
tốt về quản lý đau là 50% để cỡ mẫu đạt tối đa).

d = 0,05

Như vậy, có 390 sinh viên được chọn vào 
trong nghiên cứu.

2.3. Công cụ khảo sát: Sử dụng bộ câu hỏi 
khảo sát kiến ​​thức và thái độ của điều dưỡng 
về đau (Nurses Knowledge and Attitude Survey 
Regarding Pain -NKASRP)[3].

2.4. Phân tích và xử lý số liệu: Phần mềm 
SPSS và các thuật toán thống kê Y học.

3. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU

3.1. Đặc điểm chung về đối tượng nghiên cứu

Tuổi trung bình của đối tượng nghiên cứu là: 
23 + 3,8 SD
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Nhận xét: Tỷ lệ sinh viên ở nhóm đào tạo vừa 
học vừa làm có kiến thức đạt cao hơn gấp 4,57 
lần so với nhóm chính quy (p < 0,001). Những 
sinh viên có trải nghiệm về đau ở mức độ trung 
bình và nặng có tỷ lệ kiến thức đạt cao hơn gấp 
5,52 lần so với những người có trải nghiệm về 
đau ở mức độ nhẹ (p < 0,001). Tỷ lệ sinh viên có 
kiến thức đạt ở nhóm luôn luôn sử dụng công cụ 
đánh giá đau cao hơn gấp 3,47 lần so với nhóm ít 
khi hoặc không bao giờ sử dụng công cụ đánh giá 
đau với p < 0,001. Nhóm sinh viên có cập nhật 
thông tin về quản lý đau có kiến thức cao hơn 
gấp 2,34 lần so với nhóm không cập nhật thông 
tin quản lý đau và sự khác biệt có ý nghĩa thống 
kê với p = 0,037.

Bảng 3. 	Mối liên quan giữa các đặc điểm của 
đối tượng nghiên cứu với thái độ về 
quản lý đau

Nội dung

Thái độ
OR

(95%CI) pĐạt
(n,%)

Không đạt
(n,%)

Hình 
thức 
đào tạo

Hệ 
chính 
quy

5 
(2,5%)

195 
(97,5%)

3,10
(1,10-8,78) 0,026

Hệ vừa 
học vừa 
làm

14 
(7,4%)

176 
(92,6%)

Trải 
nghiệm 
đau cá 
nhân 
của sinh 
viên 

Đau nhẹ 5 
(2,2%)

144 
(91,1%)

4,41
(1,56-
12,52)

0,003Đau 
trung 
bình và 
nặng

14 
(8,9%)

227 
(97,8%)

Nhận xét: Tỷ lệ sinh viên ở nhóm đào tạo vừa 
học vừa làm có thái độ đạt cao hơn 3,1 lần so với 
nhóm chính quy (p = 0,026). Những sinh viên có 
trải nghiệm đau cá nhân ở mức độ trung bình và 
nặng có tỷ lệ thái độ đạt cao hơn gấp 4,41 lần so 
với những sinh viên đã từng trải qua mức độ đau 
nhẹ với p = 0,003.

Biểu đồ 2. Mức độ về thái độ của sinh viên 
trong quản lý đau

Nhận xét: Tỷ lệ sinh viên có kiến thức đạt là 
8,7% và 91,3% có kiến thức không đạt về quản 
lý đau. Tỷ lệ sinh viên có thái độ đạt là 4,9% và 
95,1% có thái độ không đạt về quản lý đau.

3.3. Một số yếu tố liên quan đến kiến thức 
và thái độ của sinh viên về quản lý đau

Bảng 2. Mối liên quan giữa các đặc điểm của 
đối tượng nghiên cứu với mức độ 
kiến thức về quản lý đau

Nội dung

Kiến thức

OR
(95%CI)

pĐạt
(n,%)

Không 
đạt

(n,%)

Hình thức 
đào tạo

Hệ chính 
quy 7 (3,5%) 193 

(96,5%)
4,57

(1,94-10,76) 0,000Hệ vừa 
học vừa 
làm

27 
(14,2%)

163 
(85,8%)

Trải nghiệm 
đau cá nhân 
của sinh 
viên 

Đau nhẹ 8 (3,4%) 224 
(96,6%)

5,52
(2,43-12,54) 0,000Đau trung 

bình và 
nặng

26 
(16,5%)

132 
(83,5%)

Tần suất sử 
dụng công 
cụ đánh giá 
đau

Ít khi 19 (6,1%) 290 
(93,9%) 3,47

(1,68-7,18) 0,000
Luôn luôn 15 

(18,5%)
66 

(81,5%)

Sự cập nhật 
thông tin về 
quản lý đau

Có 26 
(11,2%)

207 
(91,8%) 2,34

(1,03-5,31) 0,037
Không 8 (5,1%) 149 

(94,9%)
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4.2. Một số yếu tố liên quan đến kiến thức 
và thái độ của sinh viên điều dưỡng đối với 
quản lý đau cho người bệnh

Nghiên cứu hiện tại cho thấy không có sự 
tương quan giữa tuổi của sinh viên với mức độ 
kiến thức và thái độ về quản lý đau. Đồng thời 
cũng không có sự khác biệt có ý nghĩa thống kê 
giữa giới tính, dân tộc với mức độ về kiến thức 
và thái độ quản lý đau. Tuy nhiên nghiên cứu đã 
chỉ ra có mối liên quan giữa hình thức đào tạo, 
trải nghiệm đau cá nhân của sinh viên, tần suất 
sử dụng công cụ đánh giá đau và việc cập nhật 
thông tin về quản lý đau với kiến thức, thái độ của 
sinh viên về quản lý đau.

Nhóm sinh viên hệ vừa học vừa làm có tỷ 
lệ kiến thức cao gấp 4,57 lần và có thái độ cao 
hơn 3,1 lần so với nhóm sinh viên hệ chính quy. 
Những người có cơ hội vừa học vừa làm đã cho 
thấy một mức điểm cao hơn về kiến thức trong 
quản lý đau so với những người chưa từng có 
trải nghiệm làm việc như nhân viên y tế. Nghiên 
cứu của Emine Karaman năm 2019 cũng chỉ ra 
kết quả tương tự[6]. Điều này nhấn mạnh về tầm 
quan trọng của thực hành lâm sàng cũng như vai 
trò của việc đưa thêm các tình huống lâm sàng 
vào chương trình học để làm đa dạng và tăng 
cường kiến thức cho sinh viên chính quy.

Nghiên cứu cũng chỉ ra rằng những sinh 
viên đã trải qua mức độ đau trung bình và nặng 
sẽ có điểm kiến thức cao hơn gấp 5,52 lần và 
điểm thái độ cao hơn gấp 4,41 lần so với những 
người đã từng trải qua mức độ đau nhẹ. Như vậy, 
những trải nghiệm đau của họ trước đây cũng 
ảnh hưởng đến việc quản lý đau. Kết luận này 
tương đồng với kết luận của Abdalrahim và cộng 
sự. Theo đó, điều dưỡng đã sử dụng những kinh 
nghiệm cá nhân của họ về đau để dự đoán mức 
độ đau và đánh giá chính xác được phản ứng 
của người bệnh, từ đó ảnh hưởng đến việc đưa 
ra các can thiệp quản lý đau hiệu quả[1]. Trải 
nghiệm đau của cá nhân sẽ thúc đẩy các sinh 
viên điều dưỡng tìm kiếm thêm thông tin hoặc 
kiến ​​thức để có thể quản lý đau hiệu quả hơn.

Việc sử dụng công cụ đánh giá đau giúp đo 
lường mức độ đau một cách nhanh chóng và 
để kiểm tra tính hiệu quả của các biện pháp can 

3.4. Mối liên quan giữa kiến thức và thái độ 
về quản lý đau của sinh viên điều dưỡng

Bảng 4.	Tương quan giữa kiến thức và thái 
độ về quản lý đau của sinh viên

Nội dung Điểm thái độ p

Điểm kiến thức r = 0,327** 0,000

**Tương quan Spearman’s Rho

Nhận xét: Có mối tương quan thuận giữa mức 
độ của kiến thức và thái độ về quản lý đau. Sinh 
viên có kiến thức càng cao thì thái độ trong quản 
lý đau cho người bệnh càng cao.

4. BÀN LUẬN
4.1. Thực trạng kiến thức và thái độ của 

sinh viên điều dưỡng về quản lý đau

Sinh viên điều dưỡng có kiến ​​thức không đạt 
về đánh giá và quản lý đau so với tiêu chuẩn quốc 
tế. Tỷ lệ sinh viên có kiến thức đạt chỉ chiếm 8,7%. 
Những phát hiện này tương tự với kết quả của đa 
số nghiên cứu và các tổng quan tài liệu đánh giá 
kiến thức, nhận thức về quản lý đau trong sinh 
viên y khoa và điều dưỡng đều kết luận rằng kiến 
thức của sinh viên vẫn ở mức nghèo nàn [9]. Mặc 
dù đa số các sinh viên cho thấy một mức độ hiểu 
biết tốt về thuốc giảm đau nhưng lại hạn chế về 
việc nhận định, đánh giá đau trên người bệnh. 
Như vậy, có thể thấy kiến thức liên quan tới quản 
lý đau của sinh viên điều dưỡng là vấn đề cần 
được quan tâm không chỉ ở Việt Nam hiện nay.

Về thái độ trong quản lý đau, một mức điểm 
thấp được ghi nhận trên bộ câu hỏi KASRP cho 
thấy đa phần sinh viên điều dưỡng có thái độ 
chưa thực sự tích cực trong việc quản lý đau cho 
người bệnh, tỷ lệ sinh viên có thái độ ở mức độ 
đạt chỉ chiếm 4,9%. Nghiên cứu gần đây được 
tiến hành tại Canada trên 467 sinh viên điều 
dưỡng cũng cho kết quả tương đồng, chỉ có 4,5% 
sinh viên được khảo sát có kiến thức và thái độ 
đạt về quản lý đau [5]. Dữ liệu cũng cho thấy hầu 
hết các sinh viên không nhận thức được rằng sự 
kết hợp của các loại thuốc có thể được sử dụng 
hiệp đồng để làm giảm bớt nỗi đau một cách an 
toàn cho người bệnh theo bậc thang giảm đau 
của Tổ chức Y tế thế giới.
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thiệp giảm đau. Nghiên cứu đã chỉ ra rằng những 
sinh viên điều dưỡng thường xuyên sử dụng 
công cụ đánh giá đau có kiến thức cao hơn so 
với những sinh viên điều dưỡng ít khi hoặc không 
bao giờ sử dụng các công cụ này. Kết luận này 
phù hợp với các nghiên cứu được tiến hành trên 
các sinh viên điều dưỡng tại Jordan và Brazil đã 
khẳng định việc sử dụng thang đo đau chưa thực 
sự được phổ biến trên lâm sàng và thực hành về 
quản lý đau[2,8].

Tỷ lệ sinh viên có kiến thức đạt ở nhóm có cập 
nhật thông tin về quản lý đau cao hơn gấp 3,07 
lần so với nhóm không cập nhật thông tin quản 
lý đau. Kiến thức về quản lý đau là không đủ nếu 
sinh viên bị giới hạn trong giáo trình, sự chênh 
lệch về điểm số kiến thức cho thấy tầm quan 
trọng của việc cập nhật thêm thông tin về quản lý 
đau từ các tài liệu tham khảo, tạp chí hoặc mạng 
internet và làm nổi bật vai trò của giảng viên lý 
thuyết và lâm sàng trong việc hướng dẫn, chia sẻ 
kiến thức hoặc đưa ra hướng tìm hiểu phù hợp 
cho sinh viên.

4.3. Mối liên quan giữa kiến thức và thái độ 
của sinh viên điều dưỡng về quản lý đau

Có mối tương quan thuận giữa kiến thức và 
thái độ của sinh viên về quản lý đau. Kiến thức 
càng cao thì thái độ trong quản lý đau cho người 
bệnh càng cao (r = 0,327; p < 0,001). Kết quả này 
tương đồng với kết quả nghiên cứu của Jessica 
Latchman tiến hành nghiên cứu tại Đại học South 
Florida [7]. Để có thái độ tích cực thì kiến thức 
là nền tảng bắt buộc trong quản lý đau. Nếu có 
hiểu biết tốt hơn về sinh lý đau và dược tính của 
thuốc giảm đau thì thái độ về quản lý đau sẽ tích 
cực hơn.

5. KẾT LUẬN

Tỷ lệ sinh viên điều dưỡng có kiến thức đạt về 
quản lý đau là 8,7% và có thái độ đạt về quản lý 
đau là 4,9%. Có mối liên quan giữa hình thức đào 
tạo, trải nghiệm đau cá nhân của sinh viên, tần 
suất sử dụng công cụ đánh giá đau và việc cập 
nhật thông tin về quản lý đau với kiến thức và thái 
độ của sinh viên về quản lý đau.


