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§¸NH GI¸ Kü N¡NG RöA TAY TH¦êNG QUY  
T¹I C¸C KHOA L¢M SµNG - BÖNH VIÖN §A KHOA KHU VùC PHóC Y£N, TØNH VÜNH PHóC  

 
Ph¹m ThÞ Nhuyªn  

Tr−êng §¹i häc kü thuËt y tÕ H¶i D−¬ng 

TãM T¾T 
NhiÔm khuÈn bÖnh viÖn (NKBV) hiÖn ®ang lµ mét 

th¸ch thøc lín cho toµn cÇu, g©y ¶nh h−ëng ®Õn hµng 
tr¨m triÖu ng−êi trªn thÕ giíi, lµm t¨ng tû lÖ tµn tËt vµ tö 
vong, t¨ng chi phÝ cho bÖnh nh©n vµ c¸c c¬ së Y tÕ, 
NKBV ®ang trë thµnh mét g¸nh nÆng thùc sù cña 
ngµnh Y tÕ [2], [3]. T¨ng c−êng tu©n thñ röa tay th−êng 
quy (RTTQ) lµ ®iÒu quan träng nhÊt trong c¸c c¬ së Y 
tÕ. C¸c nhµ khoa häc ®¨ x¸c ®Þnh, trªn 1cm² da cña 
ng−êi b×nh th−êng chøa tíi 40.000 vi khuÈn. §Æc biÖt 
sè l−îng nµy cßn nhiÒu h¬n ë trªn da tay, n¬i th−êng 
xuyªn tiÕp xóc víi mäi vËt trong cuéc sèng. NhiÒu tµi 
liÖu ®· c«ng bè: bµn tay cña mét ng−êi cã thÓ mang tíi 
4,6 triÖu vi khuÈn g©y bÖnh [4], [6].  

Nghiªn cøu m« t¶ c¾t ngang 325 nh©n viªn y tÕ 
®ang c«ng t¸c t¹i c¸c khoa L©m sµng - BÖnh viÖn §a 
khoa khu vùc Phóc Yªn, tØnh VÜnh Phóc cho kÕt qu¶: 
HÇu hÕt møc kü n¨ng thùc hµnh RTTQ cña c¸c ®èi 
t−îng ®¹t lo¹i kh¸ vµ giái, trong ®ã: tû lÖ lo¹i xuÊt s¾c 
chiÕm (18,4%), giái (34,8%), kh¸ (36%), trung b×nh 
(10,8%) vµ kh«ng cã NVYT xÕp lo¹i yÕu. C¸c ®èi 
t−îng cã tr×nh ®é Cao ®¼ng cã phÇn kü n¨ng RTTQ 
®ång ®Òu h¬n so víi c¸c ®èi t−îng cã tr×nh ®é §¹i häc 
vµ Trung cÊp. Riªng ë ®èi t−îng Hé lý rÊt Ýt chó ý ®Õn 
kü n¨ng RTTQ. C¸c ®èi t−îng cã th©m niªn c«ng t¸c 
l©u h¬n cã kü n¨ng thùc hµnh tèt h¬n so víi c¸c ®èi 
t−îng cã thêi gian c«ng t¸c ng¾n h¬n.. 

Tõ khãa: kü n¨ng, röa tay, th−êng quy, nh©n viªn, 
y tÕ, l©m sµng, bÖnh viÖn, ®a khoa, Phóc Yªn, VÜnh 
Phóc. 

summary 
Hospital infections is currently a major challenge for 

global, affecting hundreds of millions of people around 
the world, increased the rate of disability and mortality, 
increased costs for patients and facilities Health, 
Hospital infections is becoming a real burden on the 
health sector [2], [3]. Strengthening routine 
handwashing compliance (SRHC) is the most 
important thing in the medical establishment. Scientists 
have identified, on 1cm of normal human skin contains 
40,000 bacteria. In particular this number is more than 
skin on hands, where frequent contact with all things in 
life. Many documents were published: the hand of a 
person can bring to 4.6 million bacteria [4], [6]. 

Cross-sectional descriptive study of 325 medical 
staff working at the Department of Clinical - Hospital 
area Phuc Yen, Vinh Phuc result: Most of the practical 
skills of the subjects achieved SRHC type quite well, 
including: percentage of outstanding accounts (18.4%), 
good (34.8%), very (36%), moderate (10.8%) and 
health workers not classified as weak. The qualified 
object College SRHC somewhat uneven skills than 
subjects with university degrees and Intermediate. 

Particularly in object orderlies very little attention to 
SRHC skills. The subjects worked longer practical 
skills better than subjects with shorter work time. 

Keywords: skills, hand washing, routine, 
personnel, medical, clinical, hospital, polyclinic, Phuc 
Yen, Vinh Phuc. 

§ÆT VÊN §Ò 
Theo Tæ chøc Y tÕ ThÕ giíi (WHO), röa tay lµ viÖc 

lµm ®¬n gi¶n, cæ ®iÓn nhÊt vµ ®em l¹i hiÖu qu¶ cao 
nhÊt ®Ó phßng ngõa vµ gi¶m tû lÖ NKBV. ViÖc röa tay 
®óng quy tr×nh sÏ lµm gi¶m 50% sè ca NKBV [1]. §· 
cã rÊt nhiÒu nghiªn cøu chØ ra r»ng hÖ vi khuÈn v·ng 
lai trªn bµn tay- phæ t¸c nh©n chÝnh g©y NKBV cã thÓ 
dÔ dµng bÞ lo¹i bá b»ng biÖn ph¸p c¬ häc th«ng th−êng 
nh− röa tay víi n−íc vµ xµ phßng...Tuy nhiªn c¸c cuéc 
nghiªn cøu t¹i c¸c BV lín ë ViÖt Nam cho thÊy chØ cã 
2,3% sè BV cã ®ñ c¸c ph−¬ng tiÖn vÖ sinh bµn tay vµ 
kiÕn thøc vÒ vÖ sinh bµn tay (VSBT) cña NVYT cßn rÊt 
kÐm [5], [7].  

V× lîi Ých thiÕt thùc cña VSBT trong phßng ngõa 
NKBV, nh÷ng n¨m gÇn ®©y Bé Y tÕ ®· ph¸t ®éng 
phong trµo VSBT ë c¶ bÖnh viÖn vµ céng ®ång [1]. 
Trong n¨m 2009, Bé Y tÕ ®· ban hµnh Th«ng t− sè 
18/2009/TT-BYT vÒ viÖc h−íng dÉn tæ chøc thùc hiÖn 
c«ng t¸c kiÓm so¸t nhiÔm khuÈn trong c¸c c¬ së kh¸m, 
ch÷a bÖnh. §Æc biÖt lµ ngay ®iÒu ®Çu tiªn cña Th«ng 
t− ®¨ quy ®Þnh vÒ röa tay [3]. BÖnh viÖn ®a khoa khu 
vùc (BV §KKV) Phóc Yªn ®· h−ëng øng tÝch cùc 
phong trµo VSBT, hµng n¨m bÖnh viÖn kh«ng ngõng 
t¨ng c−êng c«ng t¸c ®µo t¹o chuyªn m«n nh»m n©ng 
cao kü n¨ng thùc hµnh cho c¸c nh©n viªn y tÕ ®Æc biÖt 
lµ kü thuËt VSBT. Nh−ng ®Õn nay t¹i BV nµy vÉn ch−a 
cã nghiªn cøu nµo ®Ó ®¸nh gi¸ vÒ vÊn ®Ò nµy. Do vËy 
®Ó gãp phÇn kh¼ng ®Þnh thùc tr¹ng vÒ c«ng t¸c VSBT 
cña NVYT t¹i bÖnh viÖn, chóng t«i tiÕn hµnh nghiªn 
cøu ®Ò tµi: “§¸nh gi¸ kü n¨ng röa tay th−êng quy t¹i 
c¸c khoa l©m sµng - BÖnh viÖn §a khoa khu vùc Phóc 
Yªn, tØnh VÜnh Phóc”. Môc tiªu nghiªn cøu: Kh¶o s¸t kü 
n¨ng thùc hµnh röa tay th−êng quy cña nh©n viªn y tÕ 
t¹i c¸c khoa L©m sµng - BÖnh viÖn §a khoa khu vùc 
Phóc Yªn, tØnh VÜnh Phóc. 

§èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
1. §Þa ®iÓm NC: C¸c khoa l©m sµng BÖnh viÖn §a 

khoa khu vùc (BV §KKV) Phóc Yªn, VÜnh Phóc. 
2. Thêi gian NC: N¨m 2012  
3. §èi t−îng nghiªn cøu: 325 nh©n viªn y tÕ 

(NVYT), gåm: B¸c sü, §iÒu d−ìng, N÷ hé sinh, Kü 
thuËt viªn, Hé lý ®ang c«ng t¸c t¹i ®Þa ®iÓm NC cã c¬ 
héi röa tay vµ tù nguyÖn tham gia NC. 

4. ThiÕt kÕ NC: M« t¶ c¾t ngang. 
5. C¸c b−íc tiÕn hµnh:  
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PhÇn chuÈn bÞ: Tuyªn truyÒn, tËp huÊn, kü n¨ng 
thùc hµnh VSBT cho NVYT, chuÈn bÞ vµ in Ên B¶ng 
kiÓm – quy tr×nh chuÈn do Bé Y tÕ ban hµnh vÒ rö tay 
th−êng quy. 

Thu thËp sè liÖu: §iÒu tra viªn (§TV) lµ sinh viªn 
khoa VËt lý trÞ liÖu/Phôc håi chøc n¨ng – Tr−êng §¹i 
häc Kü thuËt Y tÕ H¶i D−¬ng dùa vµo B¶ng kiÓm quy 
tr×nh chuÈn do Bé Y tÕ ban hµnh. Quan s¸t ngÉu nhiªn 
sè c¬ héi röa tay t¹i ®Þa ®iÓm NC do §èi t−îng NC thùc 
hiÖn.  

C¸ch ph©n lo¹i dùa vµo ®iÓm sè ®¹t ®−îc cña 
®èi t−îng NC:  

§iÓm tèi ®a: 10 ®iÓm, xÕp lo¹i dùa vµo c¸c møc 
®iÓm nh− sau: 

XuÊt s¾c: 9 - 10 ®iÓm; Giái: 8 - 8.9® iÓm; Kh¸: 7 - 
7.9 ®iÓm; Trung b×nh: 5 - 6.9 ®iÓm; YÕu < 5 ®iÓm  

- VÊn ®Ò ®¹o ®øc trong nghiªn cøu: C¸c th«ng 
tin thu thËp lµ do sù hîp t¸c gi÷a ®èi t−îng NC víi §TV 
sau ®ã ®−îc m· hãa vµ gi÷ bÝ mËt. Nghiªn cøu ®−îc sù 
®ång ý cña ®èi t−îng NC vµ L·nh ®¹o BÖnh viÖn §a 
khoa khu vùc Phóc Yªn, tØnh VÜnh Phóc 

- Xö lý sè liÖu: Sè liÖu ®−îc m· hãa vµ xö lý b»ng 
phÇn mÒm thèng kª SPSS 16.0. thuËt to¸n ®−îc dïng 
lµ thèng kª sè l−îng vµ tû lÖ %. 

S¸u b−íc thùc hiÖn B¶ng kiÓm quy tr×nh chuÈn 
do Bé Y tÕ ban hµnh 

B−íc 1: Lµm −ít 2 lßng bµn tay b»ng n−íc. LÊy xµ 
phßng vµ chµ 2 lßng bµn tay vµo nhau. 

B−íc 2: Chµ lßng bµn tay nµy lªn mu vµ kÏ ngoµi 
c¸c ngãn tay cña bµn tay kia vµ ng−îc l¹i. 

B−íc 3: Chµ 2 lßng bµn tay vµo nhau, miÕt m¹nh 
c¸c kÏ trong ngãn tay. 

B−íc 4: Chµ mÆt ngoµi c¸c ngãn tay cña bµn tay 
nµy vµo lßng bµn tay kia. 

B−íc 5: Dïng bµn tay nµy xoay ngãn c¸i cña bµn 
tay kia vµ ng−îc l¹i. 

B−íc 6: Xoay c¸c ®Çu ngãn tay nµy vµo lßng bµn 
tay kia vµ ng−îc l¹i.  

Röa s¹ch tay d−íi vßi n−íc ch¶y ®Õn cæ tay vµ lµm 
kh« tay. 

Ghi chó: Mçi b−íc “chµ” 5 lÇn. Thêi gian röa tay tèi 
thiÓu 30 gi©y. 

KÕT QU¶ NGHI£N CøU 
1. Ph©n bè xÕp lo¹i chung vÒ kü n¨ng thùc hµnh 

RTTQ cña ®èi t−îng NC 
C¸c chØ sè 

XÕp lo¹i 
n (NVYT) Tû lÖ (%) 

XuÊt s¾c 60 18,4 
Giái 113 34,8 
Kh¸ 117 36,0 

Trung b×nh 35 10,8 
YÕu 0 0 

Tæng 325 100 

NhËn xÐt: Kü n¨ng thùc hµnh vÒ RTTQ cña NVYT 
xÕp lo¹i kh¸ chiÕm tû lÖ cao nhÊt (36%), tiÕp ®Õn giái 
(34,8%), xuÊt s¾c (18,4%), trung b×nh (10,8%) vµ 
kh«ng cã NVYT xÕp lo¹i yÕu. 

2. Ph©n bè kü n¨ng thùc hµnh RTTQ cña ®èi 
t−îng NC theo giíi  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
NhËn xÐt: Kh«ng cã sù kh¸c biÖt râ rµng trong kü 

n¨ng thùc hµnh RTTQ gi÷a hai giíi nam vµ n÷. Trong 
®ã, Møc xuÊt s¾c cña nam (24,1%) cao h¬n n÷; Møc 
giái n÷ (35,4%) cao h¬n nam; Møc kh¸ n÷ (30,9%) cao 
h¬n nam (27,8%) vµ møc trung b×nh tû lÖ cña nam 
(17,7%) cao h¬n n÷ (12,2%). 

3. Ph©n bè kü n¨ng thùc hµnh RTTQ cña ®èi 
t−îng NC theo th©m niªn c«ng t¸c  

Th©m niªn 
XÕp lo¹i 

< 5 n¨m 5 - 10 n¨m 11 - 15 
n¨m 

> 15 n¨m 

XuÊt s¾c n % n % n % n % 
Giái  5 3,8 33 20,6 11 52,4 11 84,6 
Kh¸ 40 30,5 60 37,5 9 42,9 2 15,4 

Trung b×nh  50 38,2 65 65 1 4,7 0 0 
YÕu 36 27,5 2 5 0 0 0 0 
 0 0 0 0 0 0 0 0 
 131 0 160 100 21 100 13 100 

NhËn xÐt: C¸c ®èi t−îng tham gia NC cã th©m niªn 
c«ng t¸c tõ 11-15 n¨m vµ >15 n¨m cã phÇn kü n¨ng 
thùc hµnh ®a sè xÕp lo¹i giái vµ xuÊt s¾c. Trong khi ®ã 
c¸c ®èi t−îng cã th©m niªn c«ng t¸c < 5 n¨m vµ tõ 5-
10 n¨m cã phÇn kü n¨ng thùc hµnh xÕp lo¹i trung b×nh 
vÉn cßn cao 

4. Ph©n bè kü n¨ng thùc hµnh RTTQ cña ®èi 
t−îng NC theo tr×nh ®é  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
NhËn xÐt: Møc kü n¨ng thùc hµnh RTTQ cña NVYT 

thuéc tr×nh ®é Cao ®¼ng cao h¬n c¸c ®èi t−îng cã tr×nh 
®é §¹i häc vµ Trung cÊp.  

5. Ph©n bè kü n¨ng thùc hµnh RTTQ cña ®èi 
t−îng NC theo nhiÖm vô  
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NhËn xÐt: Møc kü n¨ng thùc hµnh RTTQ cña NVYT 
thuéc hÖ ®iÒu trÞ vµ hÖ ch¨m sãc kh¸ t−¬ng ®−¬ng 
nhau ë xuÊt s¾c,giái µ kh¸. Tuy nhiªn, kü thuËt n¨ng 
RTTQ møc b×nh thuéc hÖ §iÒu trÞ (19,5%) cao h¬n 
nhiÒu so víi hÖ ch¨m sãc (8%)  

6. Ph©n bè kü n¨ng thùc hµnh RTTQ cña ®èi 
t−îng NC theo khèi l©m sµng. 

Kh«ng cã sù kh¸c biÖt râ rµng trong phÇn kü n¨ng 
thùc hµnh RTTQ gi÷a c¸c khèi Néi, khèi Ngo¹i S¶n vµ 
khèi Chuyªn khoa. 

BµN LUËN 
PhÇn lín NVYT tham gia NC cã phÇn kü n¨ng thùc 

hµnh RTTQ xÕp lo¹i kh¸ vµ giái. Trong ®ã, xÕp lo¹i 
kh¸ chiÕm tû lÖ cao nhÊt (36%), tiÕp ®Õn giái (34,8%), 
xuÊt s¾c (18,4%), trung b×nh (10,8%). Kh«ng cã sù 
kh¸c biÖt râ rµng kü n¨ng thùc hµnh RTTQ gi÷a c¸c 
khèi Néi, Ngo¹i, S¶n, Chuyªn khoa vµ gi÷a hai giíi 
nam vµ n÷. Trong ®ã, Møc xuÊt s¾c cña nam (24,1%) 
cao h¬n n÷; Møc giái n÷ (35,4%) cao h¬n nam; Møc 
kh¸ n÷ (30,9%) cao h¬n nam (27,8%) vµ møc trung 
b×nh cña nam (17,7%) cao h¬n n÷ (12,2%). 

§¸nh gi¸ møc kü n¨ng thùc hµnh RTTQ cña NVYT 
cã nh÷ng ®Æc ®iÓm nh− sau: 

NVYT cã th©m niªn c«ng t¸c < 5 n¨m vµ tõ 5-10 
n¨m xÕp lo¹i trung b×nh kh¸ cao. NVYT thuéc tr×nh ®é 
Cao ®¼ng cao h¬n c¸c ®èi t−îng cã tr×nh ®é §¹i häc vµ 
Trung cÊp. NVYT thuéc hÖ ®iÒu trÞ vµ hÖ ch¨m sãc kh¸ 
t−¬ng ®−¬ng nhau ë møc xuÊt s¾c,giái vµ kh¸ nh−ng 
møc b×nh thuéc hÖ §iÒu trÞ (19,5%) cao h¬n nhiÒu so 
víi hÖ ch¨m sãc (8%)  

KÕT LUËN 
HÇu hÕt møc kü n¨ng thùc hµnh RTTQ cña c¸c ®èi 

t−îng ®¹t lo¹i kh¸ vµ giái. trong ®ã: tû lÖ lo¹i xuÊt s¾c 
chiÕm18,4%, giái 34,8%, kh¸ 36%, trung b×nh 10,8% 
vµ kh«ng cã NVYT xÕp lo¹i yÕu. C¸c ®èi t−îng cã tr×nh 
®é Cao ®¼ng kü n¨ng thùc hµnh RTTQ ®ång ®Òu h¬n 
so víi c¸c ®èi t−îng cã tr×nh ®é §¹i häc vµ Trung cÊp. 
Riªng ®èi t−îng Hé lý rÊt Ýt chó ý ®Õn kü n¨ng thùc 
hµnh RTTQ. C¸c ®èi t−îng cã th©m niªn c«ng t¸c l©u 
h¬n cã kü n¨ng thùc hµnh tèt h¬n so víi c¸c ®èi t−îng 
míi vÒ c«ng t¸c. 
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T¸c dông GI¶M ho cña thuèc hl trong ®iÒu trÞ viªm häng ®á cÊp 

 
T¹ V¨n B×nh, Hoµng Minh Chung 

§¹i häc Y Hµ Néi 

tãm t¾t 
Nghiªn cøu thö nghiÖm l©m sµng, ngÉu nhiªn, më, 

cã nhãm chøng, trªn 30 bÖnh nh©n ≥ 18 tuæi, chÈn 
®o¸n viªm häng ®á cÊp nh»m ®¸nh gi¸ t¸c dông gi¶m 
ho cña thuèc HL so víi nhãm chøng sö dông thuèc xÞt 
häng Anginovag cho thÊy: sau 7 ngµy ®iÒu trÞ hiÖu qu¶ 
gi¶m ho ®¹t 90% khái. T¸c dông gi¶m ho cña dung 
dÞch xÞt häng HL t−¬ng ®−¬ng víi dung dÞch xit häng 
Anginovag trªn l©m sµng. Tû lÖ khái ho gi÷a nhãm 
viªm häng cÊp (thÓ phong nhiÖt) vµ nhãm ®ît cÊp cña 
viªm häng m¹n (thÓ ®¶m nhiÖt) kh«ng kh¸c biÖt cã ý 
nghÜa thèng kª. TiÒn sö dïng thuèc hay ch−a dïng 
thuèc kh«ng ¶nh h−ëng ®Õn kÕt qu¶ ®iÒu trÞ. 

summary 
Randomized Clinical trial, open, placebo-controlled, 

in 30 patients ≥ 18 years of age, diagnosed with 
pharyngitis red level to assess the effects of cough 
medicine HL compared with the control group using 
throat sprays Anginovag showed that after 7 days of 
treatment to effectively reduce coughing at 90% off. 
Antitussive effect of HL throat spray solution equivalent 
to the solution of clinical acid Anginovag throat. Ratio 
between throat from coughing level and acute 

exacerbations of chronic pharyngitis did not difference 
significantly significant. A history of drug use or not use 
drugs do not affect treatment outcome. 

§ÆT VÊN §Ò 
Viªm häng ®á cÊp lµ bÖnh rÊt hay gÆp vµo mïa 

l¹nh ë c¶ ng−êi lín vµ trÎ em. Viªm häng cÊp tÝnh lµ 
viªm cÊp tÝnh cña niªm m¹c häng [5]. Theo NguyÔn 
ThÞ ót, ë trÎ em viªm häng cÊp tÝnh cã tØ lÖ ho 52,4% 
[10]. Theo ®iÒu tra m« h×nh bÖnh tËt ë mét sè céng 
®ång n«ng th«n phÝa B¾c ViÖt Nam cña §ç ThÞ Ph−¬ng 
vµ céng sù th× tû lÖ ho chiÕm kho¶ng 25% trong 10 
chøng bÖnh chÝnh th−êng gÆp [8].  

Thuèc HL ®· ®−îc nhãm nghiªn cøu cña bÖnh viÖn 
®a khoa Y häc cæ truyÒn Hµ Néi nghiªn cøu tõ n¨m 
2007 d¹ng khÝ dung. N¨m 2009 nghiªn cøu d¹ng thuèc 
xÞt vµ ®¸nh gi¸ tÝnh an toµn, chèng viªm, kh¸ng khuÈn 
trªn thùc nghiÖm ®¹t kÕt qu¶ tèt. §Ó gãp phÇn nghiªn 
cøu nh»m ®−a thuèc HL sím ®−îc sö dông trong céng 
®ång, chóng t«i tiÕn hµnh nghiªn cøu nµy víi môc tiªu: 
§¸nh gi¸ t¸c dông gi¶m ho cña thuèc HL trong ®iÒu trÞ 
viªm häng ®á cÊp. 


