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CAC BENH VIEN TUYEN TRUNG UONG G VIET NAM NAM 2025
Trwong Phan Nam Binh', Lwu Lién Hwong', Lé Minh Khanh?,

TOM TAT

Muc tiéu: M6 ta thue trang st dung thudc 14 va thuc
trang tiép can dich vu cai thudc |4 clia nguoi bénh méc
5 bénh man tinh (tdng huyét ap, bénh mach vanh, dai
thao dwong, bénh phdi tAc nghén man tinh - COPD,
ung thw phdi) tai cac bénh vién tuyén trung wong & Viét
Nam nam 2025.

DPéi twong va phwong phap: Nghién ciru mé ta
cat ngang trén ngwdi bénh tir 18 tudi tré lén, duwoc
chan doan méc it nhat 1 trong 5 bénh man tinh phé
bién theo ma ICD-10, dén kham/diéu tri tai 15 bénh vién
tuyén trung wong thudc 11 tinh/thanh phé. C& mau tinh
toan la 3.710 nguoi; thue té thu thap dwoc 3.720 nguoi
bénh bang phwong phap chon mau thuan tién cé kiém
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soat. Sé lieu dwoc thu thap béng bd cau hai phéng van
két hop thong tin tir hd so bénh an; mirc d6 phu thudc
nicotine dwoc danh gia bang thang Fagerstrom. Sé liéu
dwoc nhap bang Epidata va phan tich bang Stata 12.

Két qua: Ty I& ngudi bénh da/dang st dung thubc
la1a 43,7%, trong d6 21,7% hién dang hut thubc va 22%
da cai thudc. Ty I& str dung thubc 14 cao nhat & ngudi
bénh COPD, sau d6 1a ung thw phdi. Ngwoi bénh hién
dang hut thubc d& hat trung binh 44,9415,2 nam, diém
Fagerstrom trung binh 4,5+2,3; 84,9% st dung thudce la
diéu truyén théng va 62,7% c6 du dinh cai thuéc trong
12 thang t6i. Cé 60,3% ngudi bénh da tiép can it nhat
mot ngudn thong tin vé thudc 14, cha yéu vé tac hai dbi
v6i strc khde ban than (93%); chi 17,6% tiép can thong
tin v& cac bién phap cai thubc va 29,4% tiép can dich
vu tw van tai co s& y t&. Trong s6 ngudi bénh cé mong
muén cai thubc, chi 31,6% biét dén liéu phap thay thé
nicotine. Pa sb ngwoi bénh da cai thubc (94%) tw cai
ma khéng st dung bién phap hé tro.

Két luan: Nguwdi bénh méac 5 bénh man tinh phd
bién van con ty 1& s& dung thudc 14 dang k&, trong khi
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kha n&ng tiép can théng tin vé& bién phap cai thubc va
dich vu hé tro cai nghién tai co' sé y té con han ché. Can
tdng cwong 16ng ghép sang loc, tw van va hé tro cai
thudc 14 vao quy trinh quan ly bénh man tinh.

Tir khod: thudc 13, cai thubc 14, bénh man tinh

SUMMARY

CURRENT SMOKING STATUS AND ACCESS
TO SMOKING-CESSATION SERVICES
AMONG PATIENTS WITH CHRONIC
DISEASES AT CENTRAL-LEVEL HOSPITALS
IN VIETNAM, 2025

Objective: To describe smoking status and access
to smoking-cessation services among patients with
five chronic diseases (hypertension, coronary heart
disease, diabetes, chronic obstructive pulmonary
disease - COPD, lung cancer) at central-level hospitals
in Vietnam in 2025.

Methods: A cross-sectional study was conducted
among patients aged 18 years and older diagnosed with
at least one of five chronic diseases (ICD-10), attending
15 central-level hospitals in 11 provinces/cities. The
estimated sample size was 3,710; 3,720 patients were
recruited using controlled convenience sampling.
Data were collected using an interview questionnaire
combined with medical-record information; nicotine
dependence was assessed using the Fagerstrém scale.
Data were entered in Epidata and analyzed in Stata 12.

Results: 43.7% of patients had ever/currently used
tobacco; 21.7% were current smokers and 22% had
quit. Tobacco use was highest among patients with
COPD, followed by lung cancer. Current smokers had
smoked for an average of 44.9+15.2 years, with a mean
Fagerstrom score of 4.5+2.3; 84.9% used conventional
cigarettes and 62.7% intended to quit within 12 months.
60.3% of patients had accessed at least one source of
tobacco-related information, mainly on personal health
harms (93%); only 17.6% had accessed information on
cessation methods and 29.4% had accessed counseling
services at health facilities. Among those wanting to quit,
only 31.6% knew about nicotine replacement therapy.
Among those who had quit (94%), most did so unassisted.

Conclusion: Patients with  common chronic
diseases still show a notable prevalence of tobacco
use, while access to information on cessation methods
and to cessation-support services at health facilities
remains limited. Screening, counseling, and cessation
support should be more strongly integrated into chronic-
disease management.

Keywords: tobacco, smoking cessation, chronic
disease

I. DAT VAN PE

Hut thube 14 1a mét trong nhivng méi de doa strc
khée cong dbng 16n nhat ma toan thé gidi tirng
phai d6i mat, v&i hon 8 triéu trwéng hop t&r vong
moi ndm trén toan ciu; wéc tinh cé khoang hon 1
ti ngudi dang st dung thubc la va mét nira trong
sb d6 sé tlr vong vi cac bénh lién quan dén thubc
14 [1]. Theo T chirc Y té Thé gidi (WHO), hau hét
cac trwong hop tlr vong va tan tat cé nguyén nhan
do thubc 14 dén tr cac bénh man tinh; st dung
thudc 14 1a mot trong nhivng yéu té nguy co chinh
dbi v&i bénh tim mach, ung thw, bénh hd hdp man
tinh va dai thao dwong [2].

Tai Viét Nam, Luat phong chdng tac hai thubc
la nd&m 2012 d& dem dén nhiéu chuyén bién tich
cwe: so v&i ndm 2015, ty 1& nam gidi hat thube
nam 2020 gidm tir 45,3% xudng 42,3%, ty & hat
thudc thu déng cling gidm tai noi lam viéc, co s&
giao duc va trén phwong tién giao thdng cong
cong. Tuy nhién, xu hwéng s dung céc loai thubc
da thay dbi: bén canh thudc la/thubc 1ao truyén
thdng (chiém ty 1& cao nhét, 40,7% nam 2017) [3],
nhiéu thanh thiéu nién c6 xu hwéng chuyén sang
str dung thubc la dién tt, véi 52% ngudi trong
do tudi 15-24 tirng nghe t¢i va 7,3% da st dung
(Huong L.T.T. va cs (2024), Tob Use Insights).
Viét Nam van ndm trong nhém cac nuwéc céd sb
ngudi hut thude 14 cao trén thé gidi va tiép tuc chiu
nhi*ng ganh n&ng bénh tat ma thuéc la gay ra (Bo
Y té (2023)).

M®Gi nam Viét Nam c6 hon 350.000 trwdng hop
tlr vong do cac bénh man tinh, trong dé t& vong
do bénh tim mach chiém 70.000 trwéng hop, ung
thw 66.000 trwong hop va dai thao dwong 13.000
trwong hop; chi phi lién quan dén hut thube 1a wéc
tinh 1,08 ty USD/n&m, bao gdm chi phi cham séc
strc khée va mét nang suét lao dong [4]. M6t sb
nghién clru vé thuc trang st dung thubc 14 va tiép
can dich vu tw van cai thubc da dwoc cong bd twr
nhirng nam 2017 [3] va 2019 [5], tuy nhién cac
nghién clru nay c6 c& mau nhd, thuc hién tai mot
co' s& kham chiva bénh duy nhat nén két qua khong
mang tinh khai quat; cac déi twong s dung thubc
l4 thé hé méi cling chwa duwoc khéo sat day du.

Nghién ctu nay lya chon nam bénh man tinh
phd bién, co6 ganh nang tlr vong cao gdm ting
huyét ap, dai thdo dwdng, bénh mach vanh, ung
thw phéi va COPD, dai dién cho cac hé co quan
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chinh chiju anh hwéng clia thudc 14, cho phép danh
gia toan dién tac dong ctia phoi nhiém thubc 14 1én
strc khée cong ddng, véi hai muc tiéu cu thé: (1)
M6 ta thue trang st dung thudc 14 clia ngwdi bénh
mac 5 bénh man tinh tai cac bénh vién tuyén trung
wong & Viét Nam nam 2025; (2) Mo ta thyc trang
tiép can voi cac dich vu cai thubc 14 cia nguoi
bénh mac 5 bénh man tinh tai cac bénh vién tuyén
trung wong & Viét Nam nam 2025.

Il. POl TUGNG VA PHUONG PHAP

2.1. Thiét ké, dia ban va th&i gian nghién
cliru

Nghién ctru md t& cét ngang, dwoc thyc hién
tai 15 bénh vién tuyén trung wong trywc thuéc Bo
Y té thudc 11 tinh/thanh phd: Ha Néi (Bach Mai,
bénh vién E, Hiru Nghi), Thanh phd H& Chi Minh
(Cho Ray, Thdng Nhét, Pa khoa Thu Blc) va cac
tinh Quang Ninh, Thai Nguyén, Vinh Phuc, Thanh
Hoéa, Quang Binh, Hué, Ba N&ng, Quang Nam,
Can Tho. Thoi gian trién khai toan bd nghién ctru
tir thang 1/2025 dén hét thang 12/2025; thu thap
s lieu tir thang 8/2025 dén thang 11/2025.

2.2. béi twong nghién ciru

DPéi twong 1a ngwoi bénh tir 18 tudi tré 1én dén
kham/diéu tri tai khoa kham bénh clia cac bénh
vién dwoc lwa chon, méc it nhat 1 trong 5 bénh
khao sat (tdng huyét ap - 110, bénh mach vanh -
125, COPD - J44, dai thdo dwdng - E11, ung thw
phdi - C34) theo chan doan ghi trong phiéu kham/
hd so bénh an, déng y va ky vao ban théa thuan
tham gia nghién ctvu. Loai trir cac ddi twong réi
loan tam than, khiém khuyét nghe néi hodc khéng
c6 kha nang tra 16i phdng van. Nguwoi bénh méc
tlr 2 bénh khao sat trd 1én dworc tinh vao tat ca cac
nhém bénh ma ho mac phai.

2.3. C& mau va phwong phap chon mau

C& mau dwoc tinh theo cong thirc wéc tinh mot
ty &, v&i do tin cay 95% (Z=1,96), sai s6 cho phép
d=0,05 va ty 1& wdc tinh p=40,7% (ty 1& hat thudc
|a tai Bénh vién Hiru Nghi Viét Nam - Cuba Déng
H&i nam 2017), nhan véi hé sb thiét ké DE=2, cho
c& mau t6i thiéu 3.710 déi twong. Nghién clru st
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dung phwong phap chon mau thuan tién cé kiém
soat, lwa chon ngudi bénh dang kham/diéu tri tai
cac khoa Tim mach, Noi tiét, H6 hap va Ung buéu,
v&i 250 ngudi bénh/bénh vién (50 ngwdi bénh/
mdi trong 5 bénh) cho dén khi di c& méu. C& méau
thuc té thu dwoc la 3.720 déi twong.

2.4. Thu thap, xt ly va phan tich sé liéu

Théng tin dwoc thu thap béng bd cau hdi phéng
van da thiét ké sén, xay dung dua trén Tobacco
Questions for Surveys (WHO) va bd cau hdi
PGATS 2020, két hop thu thap théng tin tlr bénh
én/phiéu kham. Mic dé phu thudc nicotine dugc
danh gia bang thang Fagerstrdm (0-2 diém: rat
thap; 3-4 diém: thap; 5 diém: trung binh; 6-7 diém:
cao; 8-10 diém: rat cao). Doi diéu tra gdm can bd
y té va sinh vién y khong thudc don vi trién khai
khao sat, dwoc tap hudn vé cong cu thu thap sb
liéu, k¥ nang phéng van va dao dirc nghién clru.
Sé lieu dwoc nhap bang phan mém Epidata (nhap
kép, lam sach trwéc khi phan tich) va phan tich
bang phdn mém Stata 12. Bién dinh lwong trinh
bay dwéi dang trung binh va do léch chuén (néu
phan bb chuan) hoac trung vi (néu phan bé khong
chuén); bién dinh tinh trinh bay theo tan sb va ty
l&é phan trdm. Cac kiém dinh Chi-square/Fisher’s
exact test, T-test/Mann-Whitney U test dwgc st
dung phu hop dé so sanh gitra cac nhom.

2.5. Pao dirc nghién ctru

Dé tai dwoc Hoi dong Khoa hoc va Hoi dong
dao dire - Vién Y hoc tng dung Viét Nam thong
qua theo quyét dinh s6 02/QD-YHUD/2025 ngay
20/3/2025 (ma sb Hoi ddng dao dirc da dwoc Bo
Y té va Dich vu Nhan sinh Hoa Ky chép thuan
IRB00013644). Bbi twong nghién ciru dwoc thoéng
b&o, gidi thich rd rang vé muc dich va néi dung
nghién clru; chi dwoc nhan tham gia khi da dong
y va ky vao ban cam két tw nguyén; cé quyén tir
chdi tra 1&i bat clr cau hdi nao hodc dirng phdng
van bat ct khi nao cam thay khong thodi mai ma
khéng anh hudng dén viéc cham séc y té. Théng
tin ca nhan cta déi twong dwoc ton trong va bao
mat tuyét dbi.
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Il. KET QUA NGHIEN cUU

3.1. Pac diém chung cta déi twong nghién ctru

Bang 1. Mot sé dac diém cia 3.720 ngudi bénh méc 5 bénh man tinh tham gia nghién ctru

Pic diém Két qua
Gidi tinh - Nam 58,4%
Gi6i tinh - Nt 41,6%
Tuébi trung binh (X+SD) 66,7 + 13,1
Nhom tudi 60-79 tubi 61,7%
Trinh d6 hoc vén - THCS 35,4%
Trinh d6 hoc van - THPT tr& 1én 38,9%
Nghé nghiép - NGi tro, hwu tri 67,2%
Tinh trang hén nhan - Cé vo/chdng 79,5%
Sé nguwdi séng chung trong gia dinh TB (X+SD) 39+214
Ty 1& mac bénh - Tang huyét ap 451%
Ty & méc bénh - Pai thao dwéng 29,2%
Ty 1& mac bénh - Bénh mach vanh 28,6%
Ty & méc bénh - COPD 20,2%
Ty 1& mac bénh - Ung thw phdi 17,1%

Sé liéu duroc trinh bay duéi dang N(%) hodc X+SD.

Nhan xét: Nghién cru thu thap di liéu trén 3.720 ngwdi bénh tai 15 bénh vién. Nam gidi chiém wu
thé v&i 58,4%, cao hon dang ké so véi ni gidi (41,6%). D6 tudi trung binh 1a 66,7+13,1, trong d6 nhém
60-79 tudi chiém ty 1& cao nhat (61,7%). Pa s6 ngwdi bénh da hoan thanh THCS (35,4%) hoac THPT
tré 1én (38,9%); 67,2% hién lam ndi tro hodc da nghi huu va 79,5% dang c6 vo/chdng, sbng trong mé
hinh gia dinh trung binh 3,9 thanh vién. Tang huyét ap la bénh ly chiém ty I& cao nhat trong mau nghién
clru (45,1%), tiép theo la dai thao dwdng (29,2%), bénh mach vanh (28,6%), COPD (20,2%) va ung thw

phéi (17,1%).

3.2. Thye trang st dung thuéc la

Ty 18 ngudi bénh da/dang st dung thubc 14
chiém 43,7%, trong dé 22% da trng s dung
nhwng hién da bé thubc va 21,7% hién van dang
st dung. Ty 1&é nam gi6i hién dang hat thubc 1a
34,5%, cao hon nhiéu so vé&i ni gioi (2,5%); nhém
tudi 40-59 c6 ty 1& hut thubc cao nhat (28,3%), sau
do 1a nhom 18-39 tudi (24,3%). D6 tudi trung binh
bat dau hat thube 14 1a 21,3 tudi (nam 21,1 tudi, niv
23,1 tudi).

Theo bénh ly, hon 60% nguwdi bénh COPD
va hon 50% ngudi bénh ung thw phdi da/dang
st dung thudc 14; ty 1& dang hut va da tieng hat
cao nhat & COPD (34,5% va 30,8%) va ung thw
phdi (26,3% va 30,8%), thp nhat & bénh mach

vanh (18,5% va 18,6%). Trong nhom hién dang
hat thuéc (n=808), 84,9% st dung thudc 1a diéu
truyén théng, 28,2% thubc lao va 15,7% st dung
két hop tir 2 loai tré 1én; sé ndm hut thubc trung
binh la 44,9+15,2 nam (cao nhat & COPD: 47,6
nam) va diém Fagerstrdom trung binh 1a 4,5+2,3
(cao nhat & COPD: 4,8 diém va ung thw phdi: 4,6
diém), twong ng mirc phu thudc nicotine nhe dén
trung binh. Cé 62,7% ngwoi bénh hién dang hut
thudc cé dy dinh cai thubc trong 12 thang téi, cao
nh4t & bénh mach vanh (68%) va COPD (65%),
thap nhat & ung thw phdi (52,3%); ly do cai thubc
chd yéu la “anh hudng xau téi strc khde ngudi
xung quanh” (87,8%) va “anh huwéng xau téi strc
khde ban than” (68,4%).
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Trong nhém da cai thubc (n=819), tang huyét
ap la bénh ly phd bién nhat (41%); 92,4% tirng st
dung thubc 14 diéu truyén thdng va 24,2% tirng
st dung két hop tir 2 loai trd Ién. Ly do cai thubc
chd yéu 1a “anh hwéng dén strc khde ngudi xung
quanh” (87,3%) va “anh hwéng toi strc khde ban
than” (53,6%). Da s6 ngudi bénh (94%) tw cai ma
khong st dung bién phap hé trg,, véi thoi gian cai
thanh cong trung binh 2,6 + 4,7 thang; nhom st
dung liéu phap thay thé nicotine (NRT) cé thoi
gian cai thanh céng ngén nhét (1,9 £ 1,6 thang).
C6 83,4% nguwoi bénh duy tri cai thube thanh céng
trong 6 thang - 1 nam ké tir thoi diém bat dau cai.
Trong s6 ngudi bénh da cai thube, 31,5% danh
gia bién phap cai thubc da ap dung 14 rat hiéu qua
va 49% cho la hiéu qua.

3.3. Thuwe trang tiép can dich vu cai thuéc la

C6 60,3% nguoi bénh da tiép can it nhat mot
ngudn théng tin vé thubc 14. Noi dung dwoc tiép
can nhiéu nhat 14 tac hai ctia thubc 1a véi strc khde
ban than (93%) va anh huéng cla khoéi thubc véi

ngudi xung quanh (68,4%); chi 26,3% biét vé cai
thién strc khée sau khi cai thuéc va 17,6% biét
vé cac bién phap/hinh thirc cai thubéc. Ngudn
thong tin phé bién nhat 1a t& roi, tai liéu, pano,
ap phich (48,8%), tiép theo la tw van tir gia dinh,
ban bé, ddng nghiép (33,9%) va dich vu tai co s&
kham chira bénh do bac si tw van (29,4%); cac
ngudn khac cé ty |é thap hon: liéu phap cai nghién
(22,3%), dién thoai/dwong day nong (21%), tng
dung dién thoai hd tro cai nghién (16,9%), déng y
(11,7%) va chdm ctru (9,2%). Nam gi¢i va nhdm
tudi tré c6 ty 1& tiép can cao hon.

Trong s6 nguoi bénh c6 mong muén cai thubc
trong 12 thang t&i (n=507), ty 1& biét dén cac hinh
thtrc ho tro cai thudc con han ché: 52,7% biét
qua t& roi/tai liéu, 51,9% qua tw van gia dinh/
ban bé, 36,9% qua dich vu tai co s& kham chira
bénh, chi 31,6% biét dén lieu phap thay thé
nicotine (NRT), 26,6% biét dén dwéng day néng
tw van cai nghién va 20,7% biét dén (rng dung
dién thoai hé tro' cai nghién.

Bang 2. Mét sé chi sé chinh vé str dung thudc I4 va tiép can dich vu cai thubc 14

Chisé Ty 1& (%)
Da/dang st dung thubc 14 437
Hién dang hut thuéc 21,7
S dung thudc 1a diéu truyén théng (nhém dang hit) 84,9
C6 dv dinh cai thudc trong 12 thang t&i (nhém dang hut) 62,7
D4 tiép can it nhat 1 ngudn thong tin vé thubc 1a 60,3
Tiép can thong tin vé& bién phap cai thudc |4 17,6
Tiép can dich vu tw van cai thudc tai co sé y té 29,4
Biét dén liéu phap thay thé nicotine (nhém mudn cai) 31,6
Tw cai khong st dung bién phap hé tre (nhém da cai) 94,0

IV. BAN LUAN

Két qua cho thdy khoang 43,7% nguoi bénh
mac 5 bénh man tinh phd bién da/dang st dung
thudc 14, trong d6 ty 1& hién dang hat 1a 21,7%. Ty
I& nay thap hon ty 1& hat thubc ghi nhan tai Bénh
vién Hru Nghi Viét Nam - Cuba Déng H&i nam
2017 (40,7%) [3] nhwng cao hon ty 1& hat thude
chung trong cong déng theo khéo sat tai TP Hb
Chi Minh nam 2024 (19%) (Trung tdm Kiém soat
bénh tat TP.HCM (2024)). Do dbi twong nghién
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ctru dwoc tuyén chon tai bénh vién, chi yéu 1a
ngwdi trung nién va cao tudi (nhém trén 40 tudi
chiém hon 90%), hanh vi hat thudc hién tai co thé
da thay déi sau khi dwoc chan doan bénh, khién
ty 1& “dang hut’ thp hon cong ddng trong khi ty
lé “da tirng hut” van & murc cao, phan anh tién st
phoi nhiém kéo dai cé y nghia dich t& hoc quan
trong ddi véi bénh man tinh.

Nguwoi mac bénh COPD cé ty 1é da/dang hat
thubc cao nhéat (hon 64%), sau d6 la ung thw phdi
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(hon 56%), phu hop véi co ché bénh sinh da biét:
khoi thubc c6 lién quan truc tiép va manh mé voi
COPD va ung thw phdi, trong khi & tdng huyét ap,
bénh mach vanh va dai thao dwdng, thubc la chi
la mét trong nhiéu yéu té nguy co trong bdi canh
da yéu t6 nhw tudi, ché do &n, béo phi va hoat
dong thé lwc. Ngwei bénh COPD trong nghién
clru ciling ¢6 s6 nam hut thubc (47,6214,8 n&m)
va diém Fagerstréom (4,8) cao nhat, phu hop v6i
b&ng chirng dich té hoc tai Viét Nam va quéc té
cho thdy thoi gian va cwdng dd hat thude lién
quan chat ché véi nguy co, d6 nang ctia COPD,
cling nhw méi quan hé hai chiéu gitra hut thubc
kéo dai va mirc phu thudc nicotine cao & nhém
bénh nhan hé hap man tinh (Rey-Brandariz J. va
cs (2023), Arch Bronconeumol; Sim Y.S. va cs
(2017), Tuberc Respir Dis; Anthonisen N.R. va cs
(2005), Ann Intern Med).

Ty 1é tw cai thubc 14 khéng st dung hé tro
chuyén moén trong nghién cu (94%) cao hon
dang ké so v&i div liéu tir nhiéu diéu tra 16n khac,
trong d6 phan tich tbng hop di liéu tr 31 qubc
gia st dung Global Adult Tobacco Survey (GATS)
cho thdy 74,4% nguoi cd géng bd thube khong
st dung bat ky dich vu hd tro nao [6]. Ngay ca &
nhém ngudi bénh man tinh c6 tiép xic thwong
xuyén véi hé théng y t&, hanh vi ty cai khéng hé
tro van chiém wu thé ap dao, phan anh khoang
cach gilra tiém nang can thiép 1am sang va thuc
té trién khai tw van cai thubc trong diéu tri bénh
man tinh tai Viét Nam. Viéc dwoc chan doan mac
bénh lién quan dén thudc 14, d&c biét 1a bénh tim
mach va ho hap, dwoc ghi nhan la yéu té thuc
day manh mé hanh vi cai thuéc va kha ndng duy
tri cai thudc lau dai so véi ngudi hat thube trong
céng déng chung (Twardella D. va cs (2006), J
Clin Epidemiol; West R. (2017), Psychol Health);
diéu nay phu hop véi ty 1& 83,4% nguwoi bénh duy
tri cai thuéc thanh céng trong khoang 6 thang - 1
nd&m ghi nhan trong nghién ctu, khi cac bién cb
strc khde va sy tiép xuc thwdng xuyén véi nhan
vién y té dong vai trd nhw nhirng tac nhan cling cb
quyét tam bo thubc.

Két qua nghién ctu ciing cho thdy sy mét
can dbi trong tiép can théng tin vé thubc la: da
s6 ngudi bénh biét vé tac hai cta thubc 1a (93%)
nhwng chi 17,6% biét vé& cac bién phap cai thuéc,
phan anh mé hinh truyén théng strc khée hién nay
van chi yéu tap trung vao canh bao nguy co hon

la hwéng dan hanh déng cu thé. Ty 1é tiép can
dich vu hé tro' cai thudc trong nghién ctru nay cao
hon so v&i mot nghién ciru tai Trung tam Y té Nga
Nam, tinh Séc Trang, noi chi 29,9% ngwoi bénh
phdi man tinh tiép can dwoc dich vu tw van hodc
chwong trinh cai nghién du ty 1& hat thuéc kha
cao (59,9%) [7], c6 thé phan anh nhirng cai thién
ctia hé thdng phong chéng tac hai thudc 14 tai Viét
Nam trong khoang 10 nam tré lai day, ké ti khi
Luat Phong, chéng tac hai cta thubc 1a cé hiéu
lwe tr ndm 2013. Tuy nhién, ty 1é tiép can dich vu
tai co s& y té do bac si tw van van & muic thap
(29,4%), va chi 31,6% nguwoi bénh cé mong mudn
cai thudc biét dén liéu phap thay thé nicotine - mot
bién phap dwoc WHO khuyén nghi. Xu hwéng nay
twong tw v&i bing chirng québc té: tai My, trong sé
ngudi hat thudce cé tiép xuc véi nhan vién y té, chi
khoang 50,5% nhan duoc |&i khuyén bd thudc va
49,2% nhan dwoc hé tro diéu tri (VanFrank B. va
cs (2024), MMWRY); trén pham vi toan cau, WHO
wéc tinh chi khoang 30% dan sé thé gidi hién c6
kha nang tiép can cac dich vu cai thubc 14 toan
dién gébm tw van, dwong day néng, hé tro diéu tri
bang thubc va theo dai lién tuc [8].

Céc yéu tb cé thé gop phan vao khodng cach
tiép can dich vu nay bao gdbm han ché dao tao
nhan vién y té vé tw van cai thubc, thiéu tich hop
quy trinh hdi - tw van tai cac budi kham bénh, thiéu
ngudn lwc cho chwong trinh hd tro diéu tri va rao
can nhan thire tlr phia ngwoi bénh vé loi ich cling
nhw cach thirc tiép can dich vu (Chandra M. va cs
(2024), Front Public Health). Két qua nghién ctru
goi y rang viéc tang cwdng ldng ghép tw van va hd
tro cai thudc trong qua trinh diéu tri, theo déi bénh
man tinh tai cac co s& y té - ké ca cac can thiép
ngén duoc thye hién thudng xuyén trong cac lan
tai kham - c6 thé 1a hwdng tiép can kha thi va hiéu
qua vé mét ngudn lyc.

Nghién ctru c6 mot sd han ché. Do thiéu théng
tin vé ty l& st dung thudc la theo tirng bénh man
tinh, c& mau dwoc tinh dwa trén ty 1& hat thudc
chung ctia ngwdi bénh dén kham; nghién ctru st
dung phwong phap chon mau thuan tién nén tinh
dai dién cho toan bd quan thé nguwoi bénh con
han ché. C4c théng tin v& hanh vi hut thubc va
cai nghién duwgc thu thap dwa trén ty bao cao, do
do co6 thé chju anh hwéng cta sai sé nhé lai va
xu hwéng tra 161 x4 héi mong mudn. Bién sb vé
cai nghién thuéc |4 chi khao sat 1an cai gan nhét,
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chwa phan anh day du lich st cai nghién cta déi
twong nghién clru.

V. KET LUAN

Nghién ctru trén 3.720 ngwdi bénh mac 5 bénh
man tinh phé bién tai 15 bénh vién tuyén trung
wong cho thay ty I& da/dang st dung thubc 14 1a
43,7%, trong d6 21,7% hién dang hut thubc va
22% da cai thubc; ty 1é s&r dung thubc 14 cao nhét
& ngudi bénh COPD va ung thw phdi. Nguwoi bénh
hién dang hut thudc co mare dd phu thudc nicotine
tlr nhe dén trung binh va 62,7% cé dy dinh cai
thudc trong 12 thang téi; da sb nguwdi bénh da cai
thubc thwc hién tw cai ma khéng st dung bién
phap hé tro. C6 60,3% nguwdi bénh tiép can it nhat
mot ngudn théng tin vé thudc 14, chi yéu vé tac hai
strc khde, trong khi kha nang tiép can théng tin vé
bién phap cai thubc, dich vu tw van tai co s& y té
va lieu phap thay thé nicotine con han ché. Can
céac gidi phap tich hop sang loc, tw van va hé tro
cai thuéc 14 vao quy trinh quan ly bénh man tinh
tai cac co s& y té.

VI. KHUYEN NGHI

DPéi véi Bd Y té: Ban hanh, cap nhat hwéng
dan chuy&n mén yéu ciu sang loc, ghi nhan tinh
trang hut thubc va tw van cai thudc la ndi dung
bat budc trong quan ly bénh khéng lay nhiém; tich
hop hd tro cai thubc vao phac db diéu tri bénh
man tinh; t chirc dao tao nhan vién y té vé tw van
cai thuéc va xt tri phu thudc nicotine.

DPdi v6i cac bénh vién tuyén trung wong va
co s& y té: Thwe hién héi, ghi nhan tinh trang hat
thudc ngay tir thoi diém chan doan va trong méi
lan tai kham; té chire tw van cai thube dinh ky, lién
tuc, phu hep v&i tiPng nhédm bénh va mire d6é phu
thudc nicotine; tich hop ndi dung hd tro' cai thubc
vao hé so quan ly bénh man tinh va ké hoach diéu
tri ca thé hoa.

DPéi véi Quy Phong, chéng tac hai thube la:
Phat trién, tai tro tai liéu truyén théng khong chi
nh&n manh tac hai cla thubc 14 ma con cung cép
thdng tin cu thé vé bién phap cai thubc hiéu qua;
day manh trién khai cac chién dich truyén théng
trén nén tang sé; phdi hop véi bénh vién va co sé&
y t& dé 16ng ghép hoat déng truyén thong va hé tror
cai thuéc trong quan ly bé&nh man tinh.
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Déi voi gia dinh va cong déng: Tham gia cac
hoat ddng truyén théng, nang cao nhan thic vé
vai trd hd tro ngudi bénh cai thudce; chi dong dong
vién, nhac nhé va giam sat ngudi bénh trong qua
trinh cai thubc va duy tri khéng hat thudc; tao moi
trwong gia dinh, cong dong khdng khéi thube.

Débi v&i cac nha nghién ctru trong linh vuc y té
coéng cong va kiém soat thubc 14: M& rong trién
khai nghién clru doc hoac nghién ctru can thiép
nhdm cung cip thém bang ching vé hiéu qua hd
tro' cai thudc 14 va kha nidng duy tri bd thudc lau
dai & nguwoi bénh man tinh.
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