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mục đích, hạn chế bị xuất toán bảo hiểm y tế. 
Chắc chắn sẽ mang lại thu nhập cao hơn cho 
nhân viên và lợi nhuận cho Bệnh viện, được như 
vậy sẽ ngăn ngừa sự không hài lòng của nhân 
viên (trong công việc), là yếu tố quan trọng để 
giữ chân nhân viên ở lại phục vụ lâu dài cho 
Bệnh viện. 
 

V. KẾT LUẬN 
Công tác thu hút, duy trì bác sĩ tại Bệnh viện 

Đa khoa tỉnh Tiền Giang giai đoạn 2020 - 2022: 
bác sĩ đánh giá tốt việc thực hiện tuyển dụng 
đúng quy trình (75,3%); chính sách thu hút của 
Ủy ban nhân dân tỉnh (66,5%); khoảng cách từ 
nơi ở đến bệnh viện thuận lợi (47,5%); sự ghi 
nhận kết quả công việc và thành tích cá nhân 
(67,0%); cơ sở vật chất, trang thiết bị y tế, văn 
phòng (78,6%); công việc rõ ràng, cụ thể, hợp lý 
(71,2); định hướng, cử đi đào tạo (70,2%); chế 
độ tiền lương (47,5%). 
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KHẢO SÁT KIẾN THỨC VỀ BỆNH VIÊM SINH DỤC 

Ở NỮ SINH VIÊN NĂM THỨ 4 TRƯỜNG ĐẠI HỌC Y HÀ NỘI 
 

Đỗ Tuấn Đạt1,2, Nguyễn Thị Thu Hà2,3, Phan Thị Huyền Thương1,3 
 

TÓM TẮT53 
Mục tiêu: Khảo sát kiến thức về bệnh viêm sinh 

dục của nữ sinh viên năm thứ 4 Trường Đại học Y Hà 
Nội. Phương pháp nghiên cứu: Mô tả cắt ngang 
trên 200 sinh  viên nữ thuộc hệ Bác sĩ và Cử nhân 
chính quy năm thứ 4 Trường Đại học Y Hà Nội đồng ý 
tham gia nghiên cứu. Kết quả: 100% đối tượng biết 
đến bệnh viêm sinh dục: Tỷ lệ đối tượng nhận biết các 
triêu chứng của bệnh viêm sinh dục đạt từ 65-97%. 
Kiến thức về hậu quả của viêm sinh dục đạt từ 63,0-
92,5%. Kiến thức về phòng tránh viêm sinh dục đạt từ 
84,0-98%. Kiến thức về các bệnh lây truyền qua 
đường tình dục: các nguyên nhân gây bệnh từ 4,0-
94,5%; các dấu hiệu mắc bệnh từ 93,5-96%; các cách 
phòng tránh bệnh từ 93-96%. Nguồn thông tin tiếp 
cận kiến thức về bệnh viêm sinh dục chiếm từ 3%- 
31%. Phần lớn đối tượng có kiến thức chung về bệnh 
viêm sinh dục tốt chiếm 78%. Kết luận: Phần lớn đối 
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tượng nghiên cứu có kiến thức tốt về bệnh viêm sinh 
dục. Từ khóa: kiến thức, viêm sinh dục 
 

SUMMARY 
SURVEY OF KNOWLEDGE ABOUT GENITAL 

INFLAMMATION OF 4th YEAR FEMALE 
STUDETS OF HA NOI MEDICAL UNIVERSITY 

Objective: Survey of knowledge about genital 
inflammation of 4th year female students of Hanoi 
Medical University. Method: A cross-sectional 
description of 200 female students of the 4th year 
Doctoral and Bachelor's degree programs at Hanoi 
Medical University who agreed to participate in the 
study. Results: 100% of the subjects knew about 
genital inflammation: The percentage of subjects who 
recognized the symptoms of genital inflammation 
reached 65-97%. Knowledge about consequences of 
genital inflammation reached from 63-92,5%. 
Knowledge about genital inflammation prevention 
reached from 84 to 98%. Knowledge of sexually 
transmitted diseases: the causes of the disease from 
4-94,5%; disease manifestations from 93,5-96%; 
ways to prevent disease from 93-96%. The source of 
information accessing knowledge about genital 
inflammation accounts for 3% - 31%. Most of the 
subjects had good general knowledge about genital 
inflammation, accounting for 78%. 

Keywords: knowledge, genital inflammation 
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I. ĐẶT VẤN ĐỀ 
Viêm sinh dục (VSD) là một bệnh phụ khoa 

thường gặp ở phụ nữ, tuy không ảnh hưởng đến 
tính mạng nhưng dễ chuyển sang mạn tính do 
các triệu chứng nghèo nàn [1]. VSD nếu không 
được phát hiện và điều trị sớm sẽ ảnh hưởng 
đến đời sống sinh hoạt, khả năng lao động và 
tương lai sinh đẻ sau này của phụ nữ. 

Trên thế giới, ước tính hằng năm có khoảng 
250 triệu trường hợp phụ nữ trong độ tuổi sinh 
sản mắc VSD, trong đó chủ yếu là các bệnh lây 
truyền qua đường tình dục, hầu hết xảy ra ở các 
nước có thu nhập thấp hoặc trung bình [2]. Tại 
Việt Nam, với đặc điểm là một nước nhiệt đới khí 
hậu nóng ẩm, có nền kinh tế nông nghiệp, đa 
phần dân số sống ở các vùng nông thôn, điều 
kiện vệ sinh, nước sinh hoạt chưa được đảm 
bảo, cùng với việc kiến thức về các bệnh viêm 
nhiễm đường sinh dục còn hạn chế nên tỷ lệ 
hiện mắc các bệnh phụ khoa đang khá cao, điển 
hình như: viêm âm hộ, viêm âm đạo, viêm lộ 
tuyến tử cung,… 

Trước thực tế đó, việc phòng chống bệnh 
VSD đã và đang nhận được nhiều sự quan tâm, 
 một trong 10 mục tiêu của Chiến lược Dân số và 
Sức khỏe sinh sản Việt Nam giai đoạn 2011 - 
2020 là "Giảm nhiễm khuẩn đường sinh sản, 
nhiễm khuẩn lây truyền qua đường tình dục" với 
chỉ tiêu "Giảm 15% số trường hợp nhiễm khuẩn 
đường sinh sản vào năm 2015 và 30% vào năm 
2020. Giảm 10% số trường hợp nhiễm khuẩn lây 
truyền qua đường tình dục vào năm 2015 và 
20% vào năm 2020 [3]. Để đưa ra các chiến 
lược y tế có hiệu quả, việc đánh giá kiến thức về 
phòng chống viêm sinh dục của phụ nữ là không 
thể thiếu. 

Vì vậy, từ những lý do trên chúng tôi thực 
hiện  nghiên cứu này với mục tiêu “Khảo sát kiến 
thức về bệnh viêm sinh dục của nữ sinh viên 
năm thứ 4 Trường Đại học Y Hà Nội”. 
 

II. ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 
Đối tượng nghiên cứu. Các sinh viên nữ 

hệ Bác sĩ và Cử nhân năm thứ 4 Trường Đại học 
Y Hà Nội 

Tiêu chuẩn lựa chọn: Sinh viên nữ thuộc 
hệ Bác sĩ và Cử nhân chính quy năm thứ 4 đang 
học tại Trường Đại học Y Hà Nội đồng ý tham gia 
nghiên cứu 

Tiêu chuẩn loại trừ: Đối tượng từ chối tham 
gia nghiên cứu 

Phương pháp nghiên cứu 
Thiết kế nghiên cứu: Nghiên cứu mô tả 

cắt ngang trên 200 sinh viên nữ đáp ứng tiêu 

chuẩn lựa chọn và không nằm trong nhóm loại 
trừ, đồng ý tham gia nghiên cứu 

Phương pháp thu thập số liệu: Sử dụng 
bộ công cụ nghiên cứu được xây dựng từ bộ câu 
hỏi của Nguyễn Duy Ánh trong luận án “Nghiên 
cứu một số yếu tố nguy cơ VSD phụ nữ Hà Nội 
từ 18-49 tuổi có chồng” 
 

III. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU 
3.1. Đặc điểm chung của bệnh nhân 
Bảng 3.1. Tình trạng hôn nhân 

Tình trạng hôn nhân 
Số lượng 

(n) 
Tỷ lệ 
(%) 

Chưa kết hôn 196 98,0 
Đã kết hôn 4 2,0 
Đã ly hôn 0 0 

Tổng 200 100 
Nhận xét: Hầu hết đối tượng nghiên cứu 

chưa kết hôn: 98,0%. 
Bảng 3.2. Tình trạng kinh tế gia đình 

Tình trạng kinh tế gia đình 
Số lượng 

(n) 
Tỷ lệ 
(%) 

Nghèo 4 2,0 
Cận nghèo 6 3,0 
Trung bình 178 89,0 

Trên trung bình 12 6,0 
Tổng 200 100 

Nhận xét: Phần lớn tình trạng kinh tế gia 
đình thuộc diện trung bình: 89%. 

3.2. Kiến thức về bệnh viêm sinh dục 
của đối tượng nghiên cứu 

Bảng 3.3. Kiến thức về triệu chứng, hậu 
quả và cách phòng tránh bệnh VSD 

Kiến thức 
Số lượng 

(n) 
Tỷ lệ 
(%) 

Biết đến bệnh VSD 
Có 200 100 

Không 0 0 
Triệu chứng bệnh VSD 

Ra khí hư nhiều, màu xanh, vàng 194 97,0 
Ngứa rát bộ phận sinh dục 178 89,0 

Đau bụng, hạ vị 148 74,0 
Ra máu từ âm đạo 142 71,0 

Ra máu sau quan hệ tình dục 130 65,0 
Rát nóng sau QHTD 139 69,5 

Dịch âm đạo có mùi hôi 168 84,0 
Đau khi QHTD 131 65,5 

Không biết triệu chứng nào 0 0 
Hậu quả bệnh VSD 

Hậu quả của bệnh VSD 
Số lượng 

(n) 
Tỷ lệ 
(%) 

Khó chịu 163 81,5 
Viêm sinh dục mạn tính 166 83,0 

Viêm nhiễm tử cung 172 86,0 
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Viêm tử cung 126 63,0 
Viêm phần phụ 151 75,5 

Vô sinh 156 78,0 
Sảy thai, đẻ non trên phụ nữ 

có thai 
176 88,0 

Ung thư hóa cổ tử cung, tử 
cung, âm hộ 

185 92,5 

Không biết hậu quả nào 0 0 
Cách phòng tránh bệnh VSD 

Vệ sinh khi hành kinh 192 96,0 
Vệ sinh khi quan hệ tình dục 179 89,5 

Vệ sinh hằng ngày 196 98,0 
Quan hệ tình dục chung thủy 179 89,5 

Khám phụ khoa định kỳ 195 97,5 
Không biết cách phòng tránh 0 0 

Nhận xét: Tất cả 100% đối tượng nghiên 
cứu đều biết tới bệnh VSD. Mức độ nhận biết 
triệu chứng đạt từ 65,9-97,0%. Kiến thức về hậu 
quả của VSD từ 63,0-92,5%. Hầu hết biết cách 
phòng tránh bệnh VSD chiếm 89,5-98,0%.  

 
Biểu đồ 3.1. Nguồn thông tin tiếp cận kiến 

thức về bệnh VSD 
Nhận xét: Phần lớn tiếp cận kiến thức về 

bệnh VSD từ trường học với 31%, đọc báo, tạp 
chí chiếm 28%, nghe tuyên truyền trên tivi, loa 
đài 20%. Một số trường hợp biết tới bệnh VSD 
qua sự hướng dẫn từ NVYT 9%, hướng dẫn tại 
TTYT 9%, do đã bị nhiễm nên biết 3%. 

Bảng 3.4. Kiến thức về bệnh lây truyền 
qua đường tình dục (LTQĐTD) của đối tượng 
Bệnh lây truyền qua đường 

tình dục 
Số lượng 

(n) 
Tỷ lệ 
(%) 

Các nguyên nhân thường gặp 
Viêm âm đạo do nấm 175 87,5 

Viêm âm đạo do trùng roi 126 63,0 
Viêm âm đạo do tạp khuẩn 117 68,5 

Chlamydia 142 71,0 
Lậu 189 94,5 

Giang mai 183 91,5 
Khác 8 4,0 
Dấu hiệu mắc bệnh 

Chảy mủ, khí hư âm đạo 192 96,0 
Ngứa bộ phận sinh dục, đau 

rát khi đi tiểu 
192 96,0 

Vết loét ở vùng/bộ phận sinh dục 187 93,5 
Không biết 0 0 

Cách phòng tránh 
Dùng bao cao su khi quan hệ 

tình dục 
196 96,0 

Quan hệ tình dục chung thủy 186 93,0 
Không quan hệ tình dục với 

nhiều bạn tình 
188 94,0 

Không biết 0 0 
Nhận xét: Kiến thức về các bệnh LTQĐTD 

đạt từ 4-94,5%. Hầu hết hiểu biết về dấu hiệu 
mắc bệnh LTQĐTD chiếm 93,5-96,0% và cách 
phòng tránh bệnh đạt 93,0-96%. 

 
Biểu đồ 3.2. Phân loại mức độ kiến thức về 

bệnh VSD của đối tượng nghiên cứu 
Nhận xét: Kiến thức về bệnh VSD của đối 

tượng nghiên cứu tốt chiếm đa số với 78% 
 

IV. BÀN LUẬN 
Từ bảng 3.1 cho thấy phần lớn các đối tượng 

nghiên cứu chưa kết hôn chiếm 98%. Kết quả 
này không tương đồng với nghiên cứu của Vũ 
Thị Thúy Mai [4] với tỷ lệ sống chung với chồng 
lên tới 90,3%. Có thể giải thích rằng các đối 
tượng nghiên cứu đều là sinh viên, còn đang đi 
học nên tỷ lệ kết hôn thấp. Đa số sinh viên đánh 
giá  kinh tế gia đình ở mức trung bình trở lên 
95% (Bảng 3.2). Tuy nhiên có 5% đối tượng 
thuộc hộ nghèo, cận nghèo, kinh tế khó khăn, 
điều này phần nào dẫn tới việc thiếu điều kiện 
cho việc đi khám phụ khoa định kỳ nhằm phát 
hiện bệnh sớm. 

Kết quả bảng 3.3 cho thấy 100% đối tượng 
nghiên cứu biết đến bệnh VSD. Phần lớn kể được 
ít nhất 2 triệu chứng của bệnh là ra khí hư nhiều, 
màu xanh, vàng chiếm 97%; ngứa rát bộ phận 
sinh dục 89%; tiếp đến là dịch âm đạo có mùi 
hôi 84%; ngoài ra các triệu chứng khác cũng đạt 
tỷ lệ khá cao như đau bụng hạ vị: 74%; ra máu 
âm đạo: 71%; rát nóng sau quan hệ tình dục 
(QHTD): 69.5%; đau khi QHTD: 65.5%; ra máu 
sau QHTD: 65%. Kết quả này tương đồng với 
nghiên cứu của Lưu Thị Hồng [6] với  triệu 
chứng được kể nhiều nhất là ngứa âm hộ 
(90,4%) và ra nhiều khí hư/ khí hư có mùi hôi 
(86,2%), các biểu hiện khác chiếm tỷ lệ thấp 



vietnam medical journal n01 - March - 2024 

 

210 

hơn. Các đối tượng nghiên cứu đều có sự hiểu 
biết về các hậu quả của bệnh VSD với tỷ lệ đạt 
từ 63- 92.5%. Ung thư hóa cổ tử cung (CTC), tử 
cung (TC), âm hộ là hậu quả được biết tới nhiều 
nhất với 92,5%. Tiếp theo là sảy thai, đẻ non ở 
phụ nữ có thai (PNCT) chiếm 88%,  viêm nhiễm 
TC chiếm 86%, viêm nhiễm SD mạn tính chiếm 
83%, vô sinh chiếm 78%, ảnh hưởng sức khỏe 
chung chiếm 76%, viêm phần phụ chiếm 75,5% 
và viêm tiểu khung thấp nhất với 63%, không có 
đối tượng nào không biết hậu quả của VSD. Kết 
quả này cao hơn nhiều so nghiên cứu của Nông 
Thị Thu Trang [6] với tỷ lệ hiểu biết về hậu quả 
của VSD chỉ đạt từ 18,9- 46,5% và Vũ Thị Thúy 
Mai [4] với tỷ lệ hiểu biết về hậu quả của VSD 
đạt 41.5-85.5%. Điều này có thể do tất cả đối 
tượng nghiên cứu là sinh viên y, sớm được tiếp 
cận các kiến thức về VSD từ trường, lớp, bệnh 
viện nền tảng kiến thức tốt về hậu quả bệnh 
VSD. Nghiên cứu của các tác giả khác thuộc 
nhiều đối tượng trình độ học vấn khác nhau nên 
kiến thức về hậu quả bệnh VSD còn chưa cao, 
chưa đồng đều. Từ bảng 3.3 cũng cho thấy kiến 
thức về cách phòng tránh VSD của đối tượng 
nghiên cứu tương đối cao. Trong đó vệ sinh (VS) 
hằng ngày là 98,0%, khám phụ khoa định kỳ là 
97,5%,  VS khi hành kinh là 96%, VS khi QHTD 
và QHTD chung thủy đều chiếm 89,5%. Kết quả 
này cao hơn so với các kết quả trong nghiên cứu 
của Vũ Thị Thúy Mai [4] với 88,3% phụ nữ trả lời 
để phòng bệnh phải giữ VS bộ phận sinh dục, 
khám phụ khoa định kỳ chiếm tỷ lệ 84,3% và VS 
khi hành kinh thấp hơn với 83,5%. Như vậy, nhìn 
chung hiểu biết của sinh viên về cách phòng 
ngừa bệnh là tương đối tốt, tập trung cả vào vệ 
sinh cá nhân và khám phụ khoa định kỳ. 

Bảng 3.4 thể hiện sự hiểu biết của đối tượng 
nghiên cứu về các bệnh lây truyền qua đường 
tình dục chiếm tỷ lệ cao. Tất cả các đối tượng 
nghiên cứu đều kể được ít nhất 1 bệnh lây 
truyền qua đường tình dục. Lậu và giang mai 
chiếm tỷ lệ lớn nhất với 94,5 và 91,5%, các bệnh 
khác như viêm âm đạo do nấm, trùng roi, tạp 
khuẩn hay Chlamydia đều đạt trên 50%. Kết quả 
này  tương đồng với nghiên cứu của Dương Thị 
Anh Đào [7] với 91,3% biết tới giang mai, 90,9% 
biết tới bệnh lậu và  cao hơn so với nghiên cứu 
của Võ Thị Kiều Mi [8] trong đó có 72,6% đối 
tượng biết tới giang mai, 68,1% biết tới lậu. Hầu 
hết đối tượng nghiên cứu đều biết tới dấu hiệu 
mắc các bệnh lây truyền qua đường tình dục với 
chảy mủ, khí hư, ngứa bộ phận sinh dục, đau rát 
khi đi tiểu và xuất hiện vết loét ở vùng/bộ phận 
sinh dục lần lượt là 96,0%, 96,0% và 93,5%. Kết 

quả này tương đồng với David S.Chung [9] chảy 
dịch bất thường và loét ở bộ phận sinh dục là 
các triệu chứng chính ở phụ nữ. Đa số đối tượng 
có sự hiểu biết về các cách phòng tránh bệnh lây 
nhiễm qua đường tình dục. Trong đó sử dụng 
bao cao su khi QHTD chiếm tỷ lệ lớn nhất 
96,0%, tiếp đó là không QHTD với nhiều bạn 
tình chiếm 94,0%. Kết quả này tương đồng với 
nghiên cứu của Dương Thị Anh Đào [7] đó là sử 
dụng bao cao su khi QHTD đạt tỷ lệ cao nhất 
92,0%, không QHTD với nhiều bạn tình 89,6%. 

Đối tượng nghiên cứu được tiếp cận nguồn 
kiến thức chủ yếu về bệnh VSD (Biểu đồ 3.1) 
phần lớn thông qua học từ trường với 31%, đọc 
sách báo, tạp chí 28%, nghe tuyên truyền trên 
TV, loa đài: 20%, chiếm tỷ lệ ít hơn là các 
trường hợp được hướng dẫn, từ nhân viên y tế 
và tại trung tâm y tế đều chiếm 9%, chỉ có 3% 
bệnh nhân đã bị nhiễm nên biết tới bệnh VSD. 
So sánh với nghiên cứu của Vũ Thị Thúy Mai [4] 
cho tỷ lệ đọc sách báo và xem tivi, loa đài chiếm 
phần nhiều. Có thể giải thích rằng trong nghiên 
cứu của chúng tôi các đối tượng là sinh viên y 
khoa, đây là nhóm đối tượng có trình độ học vấn 
tốt và bản thân đối tượng là sinh viên Y khoa 
năm thứ 4 cũng được coi là NVYT nên được 
trang bị kiến thức về bệnh VSD qua trường học. 
Bên cạnh đó, xã hội ngày càng hiện đại hóa, các 
thông tin về bệnh VSD được phổ biến rộng rãi  
trên các phương tiện thông tin đại chúng, giới trẻ 
hoàn toàn có thể tiếp cận dễ dàng qua internet, 
sách báo,… những vấn đề được coi là “nhạy 
cảm” có thể phần nào được giải quyết khi  đã có 
những thông tin hữu ích. Và cũng chính vì vậy 
mà nhìn chung, kiến thức chung về bệnh VSD 
của đối tượng nghiên cứu tốt là khá cao với 78%  
(Biểu đồ 3.2) 
 

V. KẾT LUẬN 
Tỷ lệ đối tượng nhận biết các triêu chứng 

của bệnh viêm sinh dục đạt từ 65-97%. Kiến 
thức về hậu quả của viêm sinh dục đạt từ 63-
92,5%, kiến thức về phòng tránh viêm sinh dục 
đạt từ 84-98%. Kiến thức về các bệnh lây truyền 
qua đường tình dục: các nguyên nhân gây bệnh 
từ 4-94,5%; các dấu hiệu mắc bệnh từ 93,5-
96%; các cách phòng tránh bệnh từ 93-96%. 
Nguồn thông tin tiếp cận kiến thức về bệnh viêm 
sinh dục đa số thông qua trường học 31%. Phần 
lớn đối tượng có kiến thức chung về bệnh viêm 
sinh dục tốt chiếm 78%. 
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TÓM TẮT54 
Khảo sát được thực hiện bằng cách phỏng vấn 

bệnh nhân khám ngoại trú tại bệnh viện Mắt Trung 
Ương theo bộ câu hỏi được thiết kế sẵn. 827 bệnh 
nhân được phỏng vấn, trong đó có 153 bệnh nhân 
(18,5%) cho biết đã từng sử dụng corticoid nhỏ mắt/ 
tra mắt trong khoảng 3 tháng gần đây. Gần một nửa 
số bệnh nhân (47,7%) sử dụng thuốc không có đơn 
thuốc. Trong đó nhiều nhất là trường hợp các bệnh 
nhân mua tại nhà thuốc (42,5%). Tỷ lệ trả lời dùng 
chung với người nhà và tự mua theo đơn cũ cùng là 
2,6%. Xét trên 827 bệnh nhân, tỷ lệ bệnh nhân tự 
dùng thuốc corticoid nhỏ mắt/mỡ tra là 8,8%. Trong 
các thuốc nhỏ mắt/tra mắt chứa corticoid, dạng thuốc 
phối hợp giữa kháng sinh và corticoid được sử dụng 
nhiều nhất (81,0%). Chủ yếu các bệnh nhân dùng 
thuốc dưới 2 tuần (73,2%). 89,5% bệnh nhân không 
biết thuốc nhỏ mắt/tra mắt mình sử dụng có thành 
phần là corticoid. 28,8% bệnh nhân không biết về vai 
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trò của thuốc đối với bệnh. Tỉ lệ này ở nhóm sử dụng 
thuốc không có đơn cao hơn có ý nghĩa thống kê so 
với nhóm sử dụng thuốc có sự kê đơn của bác sĩ 
(41,1% so với 17,5%, p=0,01). 96,1% bệnh nhân 
không biết bất cứ tác dụng bất lợi nào có thể xảy ra 
khi sử dụng corticoid nhỏ mắt/ tra mắt.  Nghiên cứu 
cho thấy cần có các biện pháp để quản lý việc tự sử 
dụng corticoid và nâng cao nhận thức, kiến thức, thái 
độ của cả người dân và cán bộ nhân viên y tế tại nhà 
thuốc. Từ khoá: thuốc nhỏ mắt, thuốc tra mắt, 
corticosteroid, thuốc nhãn khoa chứa corticosteroid. 
 

SUMMARY 
A SURVEY ON THE USE OF 

CORTICOSTEROID EYE DROPS/ 
OINTMENTS OF PATIENTS BEFORE 

EXAMINATION AT VIETNAM NATIONAL 
EYE HOSPITAL 

The survey was conducted by interviewing 
patients who waiting for their examination at Vietnam 
National eye hospital using a predesigned 
questionnaire. A total of 827 patients were 
interviewed, of which 153 patients (18.5%) had used 
the corticosteroid eye drops/ointments in the past 3 
months. Almost haft of the patients (47.7%) used the 
medication without prescription out of the total 153 
patients. Among them, the most cases bought the 
medication at the pharmacies (42.5%), followed by 
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