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ĐẶT VẤN ĐỀ

Theo số liệu của Tổ chứcY tế thế giới (WHO),
tính đến 10/7/2021, trên toàn thế giới đã đã có
hơn 185 triệu người mắc Covid-19, hơn 4 triệu
người tử vong (1). Riêng tại Việt Nam, tính đến
10/07/2021 cả nước có 21.560 bệnh nhân và
104 người tử vong do COVID-19 (2). Tại Việt
Nam, vắc xin COVID-19 bắt đầu được tiêm
vào ngày 8 tháng 3 năm 2021, cho đến ngày
8 tháng 6 năm 2021 đã có trên 1,4 triệu người
được tiêm ít nhấtmột mũi vắc xin.Mặc dù được
Tổ chức Y tế thế giới (WHO) và chính phủ các
nước trên toàn thế giới khẳng định hiệu quả của

vắc xin trong phòng COVID-19 và làm giảm
mức độ trầm trọng của bệnh, giảm tử vong, và
là biện pháp phòng bệnh có tính quyết định. Tuy
nhiên, một số nghiên cứu trên thế giới cho thấy
tỷ lệ người dân chấp nhận tiêm vắc xin phòng
COVID-19 còn thấp như ở Jordan 37,4% sẵn
sàng chấp nhận tiêm vắc xin (3), Kuwiat là
53,1% (4), và tại Trung Đông là 63,5% (3).
Thực tế tạimột số nước đã triển khai tiêm chủng
rộng rãi, khi tỷ lệ tiêm chủng chưa đạt miễn dịch
cộng đồng, tốc độ tiêm chủng đã bắt đầu chậm
lại do nhiều người không muốn tiêm vắc xin.
Trên thế giới cũng như tại Việt Nam, chưa có
nghiên cứu nào đối với giáo viên, những người

TÓMTẮT

Mục tiêu: Xác định tỷ lệ chấp nhận tiêm vắc xin phòng COVID-19 và một số yếu tố liên quan của giáo
viên tỉnh Tuyên Quang năm 2021.

Phương pháp nghiên cứu: Nghiên cứu cắt ngang trên 9471 giáo viên đang làm việc tại các trường từ
mầm non đến trung học phổ thông của tỉnh Tuyên Quang, với tỷ lệ từ chối là 0,13%. Thời gian thu thập
từ ngày 1 đến ngày 10 tháng 6 năm 2021, thông qua nền tảng google form. Số liệu được phân tích bằng
phần mềm Stata 13.0.

Kết quả: Tỷ lệ chấp nhận tiêm vắc xin phòng Covid-19 của giáo viên tỉnh Tuyên Quang là 87,6%. Các
yếu tố liên quan đến tỷ lệ chấp nhận tiêm vắc xin Covid-19 bao gồm: Nhóm trên 30 tuổi, giới tính nam,
hiện không mắc bệnh mãn tính, và có niềm tin về sự an toàn hiệu quả của vắc xin.

Kết luận: Giáo dục truyền thông tăng hiểu biết về vắc xin nói chung, hiệu quả và lợi ích của vắc xin nói
riêng cần được duy trì và tăng cường cho giáo viên trẻ, giáo viên có bệnh mãn tính. Kênh truyền thông
hữu ích nhất là cán bộ y tế, truyền hình, báo điện tử và internet cho giáo viên. Các nghiên cứu tiếp theo
nên mở rộng đối tượng nghiên cứu, và xác định các rào cản trong việc chấp nhận tiêm phòng.

Từ khoá: Chấp nhận tiêm vắc xin COVID-19; giáo viên, tỉnh Tuyên Quang.
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thường xuyên tiếp xúc với nhiều học sinh, nếu
giáo viên bị mắc bệnh sẽ có khả năng lây bệnh
cho nhiều người. TuyênQuang là một tỉnhmiền
núi và là một trong các tỉnh có tỷ lệ tiêm vắc
xin phòng Covid-19 thấp (3%, vào tháng 5 năm
2021) (4). Chính vì vậy, nghiên cứu được thực
hiện nhằm xác định tỷ lệ chấp nhận tiêm vắc xin
phòng COVID-19 và một số yếu tố liên quan ở
giáo viên mầm non đến cấp III tại tỉnh Tuyên
Quang. Kết quả nghiên cứu sẽ giúp ban lãnh
đạo tỉnh và đơn vị liên quan có bước chuẩn bị
tốt hơn khi Việt Nam triển khai thực hiện tiêm
chủng vắc xin Covid-19 toàn quốc.

PHƯƠNG PHÁPNGHIÊN CỨU

Thiết kế nghiên cứu: Nghiên cứu sử dụng
thiết kế nghiên cứu cắt ngang.

Địa điểm và thời gian:Tại tỉnh Tuyên Quang
từ ngày 1 đến 10 tháng 6 năm 2021.

Đối tượng nghiên cứu: 9471 giáo viên đang
làm việc tại các trường từ mầm non đến trung
học phổ thông của tỉnh Tuyên Quang,

Cỡ mẫu và chọn mẫu: Phương pháp chọn
mẫu hòn tuyết lăn trên đối tượng nghiên cứu
là giáo viên đang công tác tại các trường từ
mầm non đến trung học phổ thông của tỉnh
Tuyên Quang. Sau khi được sự đồng ý của
Sở giáo dục tỉnh Tuyên Quang, thư mời tham
gia nghiên cứu kèm theo bộ câu hỏi được gửi
tới một số giáo viên thuộc trường THPT Tân
Trào, Trung học cơ sở Tân Trào, Trường tiểu
học Tân Trào và mầm non Tân Trào, để mời
tham gia nghiên cứu, từ đó các giáo viên này
gửi bộ câu hỏi tới các giáo viên khác trong
mạng lưới của họ để mời tham gia nghiên
cứu. Việc gửi thư tiếp tục cho đến hết ngày 10
tháng 6 năm 2021 thì ngừng thu thập số liệu.

Các biến số nghiên cứu: Nhóm biến số bao
gồm: Nhóm biến số về đặc điểm nhân khẩu học
và sức khỏe của đối tượng nghiên cứu, nhóm
biến số về hiểu biết, thái độ đối với vắc xin phòng

COVID-19 và biến số phụ thuộc là chấp nhận/
không chấp nhận tiêm vắc xin phòng COVID-19.

Kỹ thuật, công cụ và quy trình thu thập
số liệu

Bộ câu hỏi được thiết kế trên nền tảng trực
tuyến Google form và được gửi đến Sở giáo
dục & Đào tạo tỉnh Tuyên Quang xin ý kiến
chấp thuận. Thư mời tham gia nghiên cứu
được gửi đến một số giáo viên trong tỉnh, từ
đó các giáo viên tiếp tục mời các giáo viên
khác trong mạng lưới của các thầy cô giáo
biết thông qua email, zalo hoặc facebook.
Sau khi đọc thư mời, nếu giáo viên đồng ý tự
nguyện tham gia nghiên cứu sẽ bắt đầu trả lới
các câu hỏi thông qua đường liên kết có trong
thư mời. Nội dung bộ câu hỏi dựa trên một số
nghiên cứu trên thế giới và những kiến thức
hiện có về vắc xin phòng COVID-19 (5-8).

Xử lý và phân tích số liệu

Số liệu định lượng được làm sạch và phân tích
bằng phần mềm Stata 13.0. Phân tích mô tả tần
số và tỷ lệ các biến về nhân khẩu học của đối
tượng nghiên cứu. Sử dụng mô hình hồi quy
logistic để xác định mỗi liên quan giữa biến
đầu ra là “chấp nhận tiêm vắc xin COVID-19”
với các đặc điểm của ĐTNC và một số biến về
hiểu biết và thái độ đối với vắc xin.

Đạo đức nghiên cứu: Nghiên cứu được
thông qua Hội đồng đạo đức trong NCYSH
Trường ĐH Y tế công cộng theo Quyết định
số 204/2021/YTCC-HD3, ngày 6/5/2021.

KẾT QUẢ

Tổng số 9506 giáo viên đã trả lời bộ câu hỏi
với 9483 phiếu hợp lệ, tỷ lệ từ chối là 0,13%
(12 phiếu). Tổng số giáo viên trả lời đầy đủ
và hợp lệ bộ câu hỏi là 9471 người, chiếm
71,1% tổng số giáo viên hiện có của tỉnh
Tuyên Quang. Một số đặc điểm của đối tượng
nghiên cứu được trình bày trong bảng 1.
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Đặc điểm/Cấp học Mầm non Tiểu học Trung học
cơ sở

Trung học
phổ thông Tổng

n 3019 2971 2111 1370 9471
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Khu vực sinh sống
Thành phố, thị xã, thị trấn 929 (30,8) 870 (29,3) 868 (41,1) 744 (54,3) 3411 (36,0)
Miền núi, nông thôn 2090 (69,2) 2101 (70,7) 1243 (58,9) 626 (45,7) 6060 (64,0)
Nhóm tuổi
18-29 431 (14,3) 524 (17,6) 149 (7,1) 58 (4,2) 1162 (12,3)
30-39 1556 (51,5) 724 (24,4) 674 (31,9) 490 (35,8) 3444 (36,4)
40-49 865 (28,7) 1124 (37,8) 1065 (50,5) 682 (49,8) 3736 (39,4)
50-59 167 (5,5) 599 (20,2) 223 (10,6) 140 (10,2) 1129 (11,9)

Giới tính
Nữ 3007 (99,6) 2413 (81,2) 1516 (71,8) 921 (67,2) 7857 (83,0)
Nam 12 (0,4) 558 (18,8) 595 (28,2) 449 (32,8) 1614 (17,0)

Dân tộc
Kinh 1564 (51,8) 1741 (58,6) 1388 (65,8) 1001 (73,1) 5694 (60,1)
Khác 1455 (48,2) 1230 (41,4) 723 (34,2) 369 (26,9) 3777 (39,9)

Mắc bệnh mãn tính 242 (8) 373 (12,6) 299 (14,2) 219 (16) 1133 (12)

Bảng 1. Một số đặc điểm chung của đối tượng nghiên cứu

Biểu đồ 1. Tỷ lệ % giáo viên nhận thông tin từ các nguồn và mức độ tin tưởng từ các
nguồn thông tin nhận được
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Tỷ lệ có niềm tin vào tính an toàn của vắc xin,
cũng như cho rằng tiêm vắc xin giúp phòng
tránh bệnh Covid-19 cao (98,1%), tỷ lệ thấp
nhất ở nhóm giáo viên cấp 3 (96,6%) và cao
nhất ở nhóm giáo viên cấp 1 (98,6%). Gần

100% giáo viên ở các cấp cho rằng càng
nhiều người tiêm vắc xin thì càng giúp
việc ngăn chặn dịch nhanh hơn. 98,7% giáo
viên quan tâm, tự tìm hiểu thông tin vắc xin
Covid-19.

Đặc điểm Mầm non Tiểu học Trung học
cơ sở

Trung học
phổ thông Tổng

n 3019 2971 2111 1370 9471
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Vắc xin phòng Covid-19 là an toàn

Đồng ý 2595
(98,6)

2555
(98,3)

1766
(97,9) 1106 (96,6) 8022

(98,1)
Không đồng ý 36 (1,4) 45 (1,7) 37 (2,1) 39 (3,4) 157 (1,9)
Không biết 388 (12,9) 371 (12,5) 308 (14,6) 225 (16,4) 1292 (13,6)
Tiêm vắc xin phòng Covid-19
giúp tránh mắc COVID-19

2692
(98,6)

2671
(98,4)

1893
(98,1)

1214
(97,5)

8470
(98,3)

Càng nhiều người tiêm vắc xin
Covid-19 giúp ngăn chặn dịch
nhanh hơn

2840
(99,4)

2842
(99,6)

2008
(99,3)

1298
(98,9)

8988
(99,4)

Có quan tâm, tìm hiểu về vắc
xin Covid-19

2985
(98,9)

2936
(98,8)

2079
(98,5)

1349
(98,5)

9349
(98,7)

Có quan tâm đến mức độ an
toàn của vắc xin

2444
(81,0)

2645
(89,0)

1915
(90,7)

1238
(90,4)

8242
(87,0)

Bảng 2. Niềm tin và mức độ quan tâm của giáo viên các cấp về vắc xin Covid-19

Gần 2/3 giáo viên tham gia trả lời sống ở miền
núi, và nông thôn. 3/4 giáo viên có đổ tuổi từ
30-49. Nữ giới chiếm đa số (83%), trong đó ở
cấp mầm non, giáo viên nữ là 99,6%. Gần 2/3
giáo viên là người kinh. 12% giáo viên hiện
đang có ít nhất 1 bệnh mãn tính, tỷ lệ này cao
nhất ở nhóm giáo viên cấp 3 và thấp nhất ở
nhóm giáo viên mầm non.

Biểu đồ 1 cho thấy giáo viên nhận được thông
tin phòng chống Covid-19 từ nhiều nguồn khác
nhau, trong đó nhiều nhất là từ cán bộ y tế, vô
tuyến và báo điện tử/ xem trên internet. Có 1/2
giáo viên nhận được thông tin từ cán bộ y tế, hơn
3/4 giáo viên tin tưởng vào kênh này. Hơn 70%
giáo viên nhận được thông tin qua truyền hình,
khoảngmột nửa giáo viên tin tưởng vào kênh này.
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Hầu hết giáo viên các cấp đều sẵn sàng tiêm
vắc xin Covid-19 (84,0% - 88,7%), cao nhất
ở nhóm giáo viên cấp 2, mầm non và thấp
nhất ở nhóm giáo viên cấp 3. Khoảng 2/3

giáo viên không quan trọng về loại vắc xin
sẽ tiêm, địa điểm tiêm chủng. Gần như 100%
giáo viên sẵn sàng tiêm vắc xin do Việt Nam
sản xuất.

Bảng 4: Một số yếu tố liên quan đến chấp nhận tiêm vắc xin Covid-19

Đặc điểm Tỷ lệ chấp nhận
tiêm vắc xin (%) OR 95% CI p

Nhóm tuổi, nhóm so sánh: 18-29 82,3
30-39 87,7 1,74 [1,41 - 2,14] <0.0001
40-49 88,7 1,76 [1,43 - 2,17] <0.0001
50-59 89,5 2,10 [1,58 - 2,78] <0.0001
Giới tính, nhóm so sánh: Nữ 87,1
Nam 90,3 1,33 [1,09 - 1,63] 0.005
Mắc bệnh mãn tính, nhóm so
sánh: Có 77,1
Không 89,1 2,40 [2,00 - 2,88] <0.0001
Tin tưởng vắc xin Covid-19 an
toàn, nhóm so sánh: Đồng ý 92,7

Không đồng ý 58,6 0,17 [0,11 - 0,24] <0.0001
Không biết 59,6 0,21 [0,18 - 0,25] <0.0001
Tin rằng càng nhiều người tiêm,
chiến dịch càng thành công, 
nhóm so sánh: Đồng ý 89,9
Không đồng ý 58,9 0,42 [0,22 - 0,79] 0.009
Không biết 44,5 0,30 [0,24 - 0,38] <0.0001

Bảng 3. Chấp nhận và lựa chọn vắc xin Covid-19

Đặc điểm/Cấp học Mầm non Tiểu học Trung học
cơ sở

Trung học
phổ thông Tổng

n 3019 2971 2111 1370 9471
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Sẵn sàng tiêm vắc xin Covid-19
Không 25 (0,8) 15 (0,5) 18 (0,9) 13 (0,9) 71 (0,7)
Có 2668 (88,4) 2636 (88,7) 1844 (87,4) 1151 (84,0) 8299 (87,6)
Chưa quyết định 326 (10,8) 320 (10,8) 249 (11,8) 206 (15,0) 1101 (11,6)
Tiêm loại vắc xin nào cũng
được 1021 (33,8) 939 (31,6) 564 (26,7) 342 (25,0) 2866 (30,3)

Chấp nhận tiêm tại bất kì điểm
tiêm chủng 1091 (36,1) 960 (32,3) 658 (31,2) 495 (36,1) 3204 (33,8)

Sẵn sàng tiêm phòng vắc xin
Covid-19 do Việt Nam sản xuất 2566 (98,3) 2447 (97,2) 1657 (97,2) 957 (93,6) 7627 (97,1)
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Mô hình hồi quy logistic cho thấy giáo viên
thuộc độ tuổi trên 30 (30-39, 40-49, và 50-59)
nhiều khả năng chấp nhận tiêm vắc xin hơn
2,1 lần, nhóm giáo viên có tuổi dưới 30 (18-
29), trong đó nhóm giáo viên nhóm tuổi 50-59
có khả năng chấp nhận tiêm vắc xin cao nhất
(OR=2,1, CI: 1,58 - 2,78, p < 0,0001). Tiếp
đến là nhóm giáo viên độ tuổi 40-49, giáo
viên thuộc nhóm tuổi này có khả năng chấp
nhận cao hơn 1,76 lần nhóm giáo viên thuộc
độ tuổi 18-29 (OR=1,76, CI: 1,43 - 2,17, p <
0,0001). Nhóm giáo viên có đổ tuổi 30-39,
có khả năng chấp nhận tiêm vắc xin cao hơn
1,74 lần nhóm giáo viên thuộc độ tuổi 18-29
(OR=1,74, CI: 1,41 - 2,14, p < 0,0001).

Nam giới dễ chấp nhận tiêm vắc xin Covid-19
hơn nữ giới. Giáo viên không mắc bệnh mãn
tính dễ chấp nhận tiêm vắc xin Covid-19 gấp
2,4 lần so với nhóm giáo viên mắc ít nhất một
bệnh mãn tính. Giáo viên có niềm tin vào sự
an toàn của vắc xin Covid-19 có khả năng
chấp nhận tiêm vắc xin cao hơn nhóm giáo
viên không có niềm tin này. Tương tự, nhóm
giáo viên tin càng nhiều người tiêm, chiến
dịch càng thành công, nhóm giáo viên này có
nhiều khả năng chấp nhận tiêm vắc xin cao
hơn nhóm không đồng ý quan điểm trên.

BÀN LUẬN

Tỷ lệ rất cao (87,6%) giáo viên tại Tuyên
Quang chấp nhận tiêm phòng vắc xin
Covid-19, tỷ lệ chưa quyết định tiêm phòng
vắc xin covid-19 là 11,6%. Tỷ lệ này cao hơn
nghiên cứu của Unicef Việt Nam được thực
hiện trên 38506 người thường đọc báo điện
tử Vnexpress năm 2021 (67%) (9). So sánh
với một số quốc gia trên thế giới, tỷ lệ này
cao hơn một số quốc gia như Kuwait (23,6%),
Jordan (28,4%), Italy (53,7%), Nga (54,9%),
Phần Lan (56,3%), Mỹ (56,9%) và Pháp
(58,9%), tuy nhiên thấp hơn một số quốc gia
như: Ecuador (97,0%), Malaysia (94,3%),
Indonesia (93,3%) và Trung Quốc (91,3%)

(3). Cũng cần lưu ý, tỷ lệ chấp nhận tiêm
phòng vắc xin trên của các quốc gia được lấy
mẫu đại diện cho mỗi quốc gia, trong khi tỷ lệ
trong nghiên cứu này là của giáo viên giảng
dạy cấp mầm non đến cấp III. Tuy nhiên, kết
quả nghiên cứu cũng cho thấy bức tranh về tỷ
lệ chấp nhận tiêm phòng vắc xin trong nhóm
giáo viên rất cao, trong bối cảnh Việt Nam
đang ứng phó với tỷ lệ lây nhiễm ngày càng
tăng, cũng như triển khai chiến dịch tiêm
phòng lớn nhất từ trước đến nay (2). Đặc
điểm này cũng hoàn toàn phù hợp khi tỷ lệ
chấp nhận tiêm chủng nói chung ở Việt Nam
thuộc nhóm cao trên thê giới (10).

Kết quả nghiên cứu cũng cho thấy gần như
toàn bộ giáo viên (98,7%) quan tâm đến
thông tin về vắc xin Covid-19, không có sự
khác biệt về tỷ lệ này ở giáo viên các cấp
học. Điều này cũng hoàn toàn phù hợp khi
người dân và giáo viên nói riêng tại Tuyên
Quang đang trải qua đại dịch lớn nhất hiện
nay. Xu hướng chủ động tìm hiểu các vấn đề
liên quan đến Covid-19 bao gồm các thông
tin về vắc xin Covid-19. Trong thời đại công
nghệ thông tin bùng nổ, thông tin không đầy
đủ hoặc thiếu chính xác về vắc xin Covid-19
có thể dẫn đến sự chấp nhận khác nhau về
việc chấp nhận tiêm vắc xin Covid-19 (11).
Các kênh truyền thông giáo viên nhận được
rất đa dạng, trong đó phổ biến nhất là từ cán
bộ y tế, TV và nguồn tin điện tử trên internet.
Điều đó cho thấy khi triển khai chương trình
quốc gia về tiêm phòng vắc xin Covid-19 mà
Việt Nam đang triển khai trong giai đoạn cao
điểm hiện nay, cần chú trọng đến các kênh
truyền thông phù hợp với nhóm giáo viên.
Giáo viên cũng là một trong các nhóm ưu
tiên được tiêm phòng vắc xin Covid-19 hiện
nay (12). Nghiên cứu cũng chỉ ra sự tương
đồng với các nghiên cứu khác tại Jordan và
Mỹ, trong tiếp cận nguồn thông tin, cũng như
tin tưởng vào các nguồn thông tin này (7,
8). Từ đó giúp Việt Nam nói chung và tỉnh
Tuyên Quang nói riêng, có bằng chứng khoa
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học trong tăng cường truyền thông về phòng
chống Covid-19, chấp nhận vắc xin Covid-19
qua kênh cán bộ, nhân viên y tế, cũng như qua
truyền hình đối với giáo viên.

Mô hình hồi quy logistic cho thấy các yếu tố
liên quan đến sự chấp nhận tiêm phòng vắc
xin Covid-19. Giáo viên lớn tuổi (trên 30
tuổi) có xu hướng chấp nhận vắc xin covid-19
hơn các giáo viên trẻ (dưới 30 tuổi), tỷ lệ này
giao động từ 82,3% đến 89,5%. Kết quả này
cũng phù hợp với các nghiên cứu khác trên
thế giới (5, 8, 13) và phù hợp với nghiên cứu
của Unicef Việt Nam. Tỷ lệ chấp nhận tiêm
phòng vắc xin Covid19 trên các nhóm tuổi
lần lượt là 69% (35-65 tuổi) và giảm 1% ở
nhóm tuổi 18-34 (64%) (9). Đặc điểm này có
thể giải thích về xu hướng quan tâm đến sức
khỏe khi tuổi ngày càng tăng. Chính vì vậy,
các chiến dịch truyền thông cần tập trung cho
nhóm giáo viên trẻ tuổi.

Mô hình hồi quy cũng cho thấy sự khác biệt
về giới trong chấp nhận tiêm phòng Covid-19.
90,3% nam giáo viên chấp nhận tiêm phòng
vắc xin Covid-19, trong khi tỷ lệ này là 87,1%
ở nữ giáo viên. Sự chênh lệch này cũng tương
đồng với kết quả nghiên cứu của Unicef Việt
Nam, tỷ lệ nam giới và nữ giới sẵn sàng chấp
nhận tiêm vắc xin Covid-19 lần lượt là 71%
và 60% (9). Sự khác biệt về tỷ lệ giữa 2 giới,
cũng tương đồng với kết quả nghiên cứu của
Malik (8) và Di Gennaro (14). Điều này có
thể giải thích do nam giới có suy nghĩ thoải
mái hơn nữ giới trong các vấn đề sức khỏe, họ
tự tin có sức khỏe tốt và không e ngại các vấn
đề sức khỏe khi tiêm hơn nữ giới. Do đó, các
chương trình truyền thông nên ưu tiên và tập
trung hơn vào nữ giáo viên về tác dụng của
vắc xin Covid-19.

Nghiên cứu cũng chỉ ra mối liên quan giữa
giáo viên có mắc bệnh mãn tính với việc chấp
nhận tiêm phòng vắc xin, tác giả Daly và
Robinson (15) cũng cho thấy điểm tương tự
như nghiên cứu của chúng tôi, tuy nhiên kết

quả nghiên cứu tổng quan của Robinson và
Jones không chỉ ra mối liên quan này (16).
Điều này có thể giải thích do lo lắng một số
vấn đề sức khỏe gặp phải sau khi tiêm phòng
vì các vắc phòng Covid-19 hiện nay hiện chỉ
được cấp phép khẩn cấp và đều được tiếp tục
theo dõi. Tuy nhiên, các nghiên cứu cũng như
thông tin từ BộY tế cho thấy việc tiêm vắc xin
Covid-19 cho nhóm đối tượng này hoàn toàn
bình thường. Người mắc bệnh mãn tính thuộc
1 trong các nhóm ưu tiên được tiêm phòng
vắc xin Covid-19 ở Việt Nam (17). Chính vì
vậy, chiến dịch truyền thông trong giai đoạn
tới cần chú trọng đến nội dung truyền thông
cho nhóm đối tượng đích này.

Các yếu tố liên quan khác đến chấp nhận tiêm
phòng vắc xin Covid-19 bao gồm: (1) sự tin
tưởng vào tính an toàn của vắc xin Covid-19,
(2) niềm tin càng nhiều người tiêm vắc xin thì
chiến dịch càng thành công. Điều này giúp
khẳng định luận điểm, sự tin tưởng về tính an
toàn, hiệu quả của vắc xin đóng vài trò quan
trọng trong chấp nhận vắc xin Covid-19 (18).
Điều này củng cố chiến lược truyền thông
trong phòng chống Covid-19 nói chung, và
tiêm phòng Covid-19 nói riêng cho giáo viên,
cũng như người dân trên địa bàn . Chiến dịch
truyền thông cũng như các giải pháp sắp tới
giúp tăng tỷ lệ người dân sẵn sằng tiêm vắc
xin Covid-19, là vũ khí quan trọng trong
chiến dịch, bên cạnh các biện pháp 5K (19).

Hạn chế của nghiên cứu: Nghiên cứu được
thực hiện trong giai đoạn Việt Nam đang thực
hiện giãn cách xã hội nên có thể có tính huống
1 một giáo viên có thể trả lời 2 lần. Tuy nhiên
để giảm thiểu vấn đề này, trong thư mời thông
tin “mỗi giáo viên chỉ trả lời bộ câu hỏi 1 lần
duy nhất” đã được nhấn mạnh trong thư mời
và bộ câu hỏi. Ngoài ra, nghiên cứu này chưa
thể hiện được các rào cản cho việc chấp nhận
tiêm phòng vắc xin Covid-19. Để xác định
được điều này, cấu phần nghiên cứu định tính
cần được bổ sung trong thiết kế nghiên cứu.
Chính vì vậy, các nghiên cứu trong giai đoạn



89

Tạp chí Khoa học Nghiên cứu Sức khỏe và Phát triển (Tập 05, Số 06-2021)
Journal of Health and Development Studies (Vol.05, No.06-2021)

tiếp theo cần khắc phục vấn đề này. Cuối
cùng, việc mở rộng nghiên cứu trên các đối
tượng khác là cần thiết giúp nhà lập kế hoạch
có góc nhìn toàn diện về vấn đề này.

KẾT LUẬN

Tỷ lệ chấp nhận tiêm vắc xin phòng
COVID-19 trong giáo viên của tỉnh Tuyên
Quang là 87,6%, số người chưa quyết định
tại thời điểm nghiên cứu là 11,6% và số quyết
định không tiêm rất thấp 0,8%. Tỷ lệ chấp
nhận tiêm vắc xin Covid-19 của giáo viên ở
các cấp học là tương đồng. Tỷ lệ giáo viên sẵn
sàng tiêm vắc xin Covid-19 do Việt Nam sản
xuất cao (97,1%).

Một số yếu tố liên quan đến chấp nhận tiêm
xắc xin Covid-19 gồm: Giáo viên thuộc nhóm
tuổi trên 30 có khẳ năng chấp nhận tiêm vắc
xin cao hơn nhóm giáo viên tuổi dưới 30.
Nam giáo viên có khả năng chấp nhận tiêm
phòng vắc xin cao hơn nữ giới. Giáo viên hiện
mắc bệnh mãn tính có ít khả năng chấp nhận
tiêm phòng vắc xin hơn nhóm còn lại. Ngoài
ra, niềm tin vào vắc xin Covid-19, tin tưởng
vào sự thành công của chiến dịch khi có nhiều
người cùng tiêm là các yếu tố liên quan đến
sẵn sàng chập nhận tiêm vắc xin Covid-19.
Tuy nhiên, nghiên cứu sử dụng phương pháp
cắt ngang, nên không khẳng định được mối
liên quan giữa các yếu tố trên với tỷ lệ chấp
nhận tiêm phòng vắc xin Covid-19.

Khuyến nghị: Tiếp tục đẩy mạnh truyền
thông về lợi ích của tiêm vắc xin, hiệu quả và
cả những phản ứng có thể gặp phải khi tiêm
vắc xin Covid-19 cho các giáo viên ở các
cấp học. Tăng cường truyền thông cho giáo
viên trẻ (dưới 30 tuổi), giáo viên nữ, cũng
như giáo viên hiện đang có bệnh mãn tính
về sự an toàn, hiệu quả phòng bệnh của vắc
xin Covid-19. Đối tượng truyền thông là giáo
viên thì kênh truyền thông hữu ích nhất là cán
bộ y tế, truyền hình và internet.

Các nghiên cứu tiếp theo cần sử dụng các
thiết kế nghiên cứu khác giúp khẳng định
các yếu tố liên quan. Thêm vào đó, nghiên
cứu tiếp theo cần mở rộng trên các đối tượng
khác, cũng như bổ sung cấu phần định tính để
làm rõ hơn các rào cản trong việc chấp nhận
tiêm phòng vắc xin Covid-19.
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Vaccine acceptance and related factors in teachers at Tuyen Quang
province in 2021
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Objectives: To describe the vaccine acceptance and some related factors among teachers at
TuyenQuang province in 2021.Methods:Aweb-based cross-sectional survey with a convenient
sample of 9471 teachers teaching at kindergarten to high school levels at TuyenQuang province,
with a refusal rate of 0.13% . Data were collected from 1 to 10 June 2021 and analysed by Stata
13.0. Main ndings: 87.6% of the participants accepted to be vaccinated. Teachers aged above
30, male teachers, teachers without chronic diseases, or believing the vaccine are more likely to
take Covid-19 vaccination. Conclusion and suggestions: Communication campaigns should be
strengthened and focus on vaccination safety and eectiveness, young teachers, teachers with
chronic diseases. The valuable communication channels are health sta, TV and the internet.

Keywords: Acceptance of vaccination against COVID-19; teacher, Tuyen Quang province.


