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Tóm tắt: Nghiên cứu này khảo sát mô tả cắt ngang nhằm tìm hiểu mức độ trầm cảm, lo âu và stress của 

sinh viên (năm học 2022 - 2023) tại trường Đại học Công nghiệp Thành phố Hồ Chí Minh theo thang đánh 

giá DASS21. Kết quả nghiên cứu trên 818 khách thể cho thấy, tỷ lệ sinh viên có biểu hiện trầm cảm, lo âu 

và stress lần lượt là 24.2%, 19.4% và 6.8%. Trong đó, tỷ lệ trầm cảm mức độ nặng chiếm 1.3%, lo âu mức 

độ nặng chiếm 2% và rất nặng chiếm 1.6%. Có sự khác biệt ý nghĩa thống kê giữa các nhóm sinh viên có 

hoàn cảnh kinh tế khác nhau. Những kết quả này giúp nhà trường thiết kế các chiến lược can thiệp phù hợp 

cải thiện sức khỏe tinh thần cho sinh viên góp phần nâng cao chất lượng giáo dục và đào tạo của nhà trường 

trong giai đoạn hiện nay.  

Từ khóa: trầm cảm, mức độ trầm cảm, stress, stress ở sinh viên. 
 

 1. ĐẶT VẤN ĐỀ  

Sức khỏe tâm thần của sinh viên là một lĩnh vực đặc biệt được quan tâm nghiên cứu (Yang và Koo, 

2022). Các chỉ số sức khỏe tâm lý tiêu cực về trầm cảm, lo âu và stress đã được phát hiện đang ngày càng 

gia tăng trong những thập kỷ qua ở khắp nơi trên thế giới (Lim và cs, 2018). Theo Tổ chức Y tế Thế giới 

(WHO) ước tính, đến năm 2020, các vấn đề về rối loạn sức khỏe tâm thần sẽ là nguyên nhân gây nên gánh 

nặng khuyết tật hàng đầu, gợi lên tầm quan trọng của việc cần xác định sớm tỷ lệ sinh viên dễ mắc rối loạn 

tâm thần để kịp thời can thiệp, giúp giảm bớt áp lực học tập (Nguyễn & Nguyễn, 2020).  

Theo Hiệp hội Tâm lý học Hoa Kỳ (2013), trầm cảm là một tình trạng được đặc trưng bởi biểu hiện 

buồn bã, cảm giác trống rỗng, vô vọng và mất hứng thú hầu hết thời gian trong ngày. Hysenbegasi A. et al, 

(2005) đã đưa ra định nghĩa stress là phản ứng của cơ thể trước những kích thích, áp lực mang tính đe dọa 

từ cuộc sống, bao gồm cả những trải nghiệm căng thẳng trong đời sống đại học của sinh viên. Cũng giống 

như stress, nhưng lo âu còn kèm theo một nỗi sợ hãi được khơi dậy từ bên trong (có thể là thực tế hoặc 

tưởng tượng), là một phản ứng vô thức đối với các khuynh hướng trầm cảm có thể chuyển thành sợ hãi 

hoặc cơn hoảng sợ nghiêm trọng. Kiecolt-Glaser JK et al., (2003) cho rằng, stress, lo âu và trầm cảm là 

những chỉ số cơ bản để đánh giá sức khỏe tâm thần của một người, chúng thường xuất hiện đồng thời; các 

triệu chứng stress và trầm cảm thường vẫn tăng sau khi sự kiện gây căng thẳng đã kết thúc. 

  Các công trình nghiên cứu trên thế giới đã cho thấy tỷ lệ trầm cảm, lo âu và stress ở sinh viên ngày 

một gia tăng. Một cuộc khảo sát online đối với 7915 sinh viên đại học năm thứ nhất ở Hồng Kông cho thấy, 

số sinh viên được hỏi có mức độ trầm cảm, lo âu và stress tương ứng là 21%, 41% và 27% (Wong & cs, 

2006). Nghiên cứu tổng quan và phân tích hệ thống dựa trên sự tổng hợp 113 nghiên cứu với 185.787 sinh 

viên đại học ở Trung Quốc cho thấy tỷ lệ trầm cảm chung là 28,4% (Gao & cs, 2020). Nghiên cứu khác 

được tiến hành trên 1617 sinh viên đại học ở Thổ Nhĩ Kỳ cũng cho thấy, tỷ lệ cao sinh viên bị trầm 

cảm(27,1%), lo âu (47,1%) và stress (27%) (Bayram & cs, 2008). Nghiên cứu cắt ngang trên 1074 sinh viên 

đại học Tây Ban Nha cũng báo cáo tỷ lệ mắc trầm cảm, lo âu và stress lần lượt là 18,4%, 23,6% và 34,5% 

(Ramón-Arbués & cs, 2020). Một nghiên cứu đoàn hệ gồm 1686 sinh viên đại học ở Vương quốc Anh cho 

thấy 32% sinh viên báo cáo các triệu chứng lo âu từ trung bình đến nặng và 27% sinh viên báo cáo các triệu 

chứng trầm cảm từ trung bình đến nặng khi nhập học đại học (Adams & cs, 2021). Ngoài ra, nhiều nghiên 

cứu ở Hoa Kỳ đã chỉ ra rằng tỷ lệ trầm cảm, lo âu ngày càng tăng ở sinh viên đại học (Lipson & cs, 2019; 

Oswalt & cs, 2020). Những phát hiện này cho thấy sự cần thiết phải quan tâm và giải quyết vấn đề sức khỏe 

tâm thần ở sinh viên đại học. 
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 Một số công trình nghiên cứu trên sinh viên theo học khối ngành sức khỏe tại Việt Nam đã báo 

cáo một tỷ lệ mức độ về trầm cảm, lo âu và stress đáng báo động ở sinh viên. Bên cạnh đó các nghiên cứu 

đã phân tích, so sánh và tìm ra sự khác biệt về tỷ lệ trầm cảm, lo âu và stress theo các biến nhân khẩu của 

sinhviên về hoàn cảnh kinh tế, xếp loại học lực, khu vực sống, giới tính, năm theo học của sinh viên. Nghiên 

cứu mô tả cắt ngang thực hiện trên 134 sinh viên đại học năm cuối ngành Dược tại 2 trường Đại học ở Đồng 

Nai (Nguyễn & cs, 2020) cho thấy, sinh viên có biểu hiện lo âu chiếm tỷ lệ cao nhất (38.8%), kế đến là 

trầm cảm (29.8%), và cuối cùng là stress (16.4%). Có sự khác biệt ý nghĩa thống kê về mức độ stress, lo âu 

và trầm cảm của sinh viên xét theo xếp loại học lực; cụ thể, sinh viên có học lực trung bình trải qua mức độ 

stress, lo âu và trầm cảm cao hơn so với sinh viên có học lực khá; điều này đã được giải thích là bởi sự tác 

động từ các yếu tố áp lực trong học tập. Đáng chú ý, có mối tương quan thuận khá chặt giữa mức độ stress, 

lo âu và trầm cảm của sinh viên. Một nghiên cứu khác của Lê Minh Thuận (2011) tại Đại học Y Dược 

TPHCM khảo sát trên 252 sinh viên khoa Y cũng cho thấy tỷ lệ sinh viên có biểu hiện lo âu mức độ nặng 

là 12% và rất nặng là 11%, tỷ lệ sinh viên stress nặng là 2% và trầm cảm nặng là 2%.  

Từ thực tiễn các công trình nghiên cứu trên thế giới và trong nước đã cho thấy mức độ cần thiết 

nghiên cứu trầm cảm, lo âu và stress một cách toàn diện và sâu rộng. Stress, lo âu, trầm cảm, để lại hậu quả 

nghiệm trọng cho con người chúng ta nói chung và sinh viên nói riêng như rối loạn sức khỏe tâm thần là 

một trong những nguyên nhân cơ bản, gây nên gánh nặng khuyết tật hàng đầu, tác động tiêu cực đến chất 

lượng học tập của người học. Hơn nữa làm cho chất lượng cuộc sống của người học giảm sút. Hậu quả của 

stress, lo âu, trầm cảm không chỉ gây ảnh hưởng đến sức khoẻ và tinh thần học tập nghề nghiệp của sinh 

viên mà còn làm ảnh hưởng trầm trọng đến sự tồn tại và phát triển của của đất nước. Bởi sinh viên là trụ 

cột của nước nhà, đất nước phồn vinh và giàu mạnh hay không là nhờ vào nguyên khí quốc gia này. Từ đây 

đặt ra vấn đề cấp thiết là phải cần xác định sớm số lượng sinh viên bị stress, lo âu, trầm cảm kịp thời giúp 

đỡ các em dần dần thoát khỏi vòng vây của stress, lo âu, trầm cảm. Mặc dù ở trong nước đã có nhiều công 

trình nghiên cứu về sức khỏe tâm thần ở sinh viên và chỉ ra những tỷ lệ mức độ trầm cảm, lo âu, stres và 

chỉ mới tập trung ở các trường thực hành nghề thuộc khối sức khỏe nói riêng, nhưng chủ đề này vẫn chưa 

được khảo sát nghiên cứu trên khách thể là sinh viên các chương trình thực hành nghề thuộc khối kỹ thuật 

đặc biệt là tại trường Đại học Công nghiệp thành phố Hồ Chí Minh.  

Xuất phát từ những lý do này, nghiên cứu được tiến hành với mục đích sau: (1) Đánh giá mức độ 

trầm cảm, lo âu và stress của sinh viên Đại học Công nghiệp Thành phố Hồ Chí Minh. (2) So sánh sự khác 

biệt về mức độ trầm cảm, lo âu và stress của sinh viên Đại học Công nghiệp thành phố Hồ Chí Minh theo 

một số đặc điểm nhân khẩu. 
 

2. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 

2.1. Mẫu nghiên cứu  

Cách chọn mẫu: Trường Đại học Công nghiệp Thành phố Hồ Chí  Minh là một trường đào tạo đa 

ngành, hàng năm trường tuyển sinh đào tạo 43 nhóm ngành/ngành bậc đại học. Sinh viên theo học đến chủ 

yếu từ các tỉnh thành khu vực, miền Bắc, miền Trung, Tây Nguyên và Nam Bộ. Phục vụ cho hoạt động đào 

tạo, trường có trên 500 giảng đường và phòng học, trên 350 phòng thí nghiệm và xưởng thực hành, hệ thống 

thư viện có trên 200.000 bản sách các loại cùng với khu nội trú có sức chứa 8.000 sinh viên. (trường Đại 

học Công nghiệp thành phố Hồ Chí Minh, 2021). Nghiên cứu này được thực hiện trên 818 sinh viên (năm 

học 2022 – 2023) đang học các ngành hệ Đại học chính quy, tại trường Đại học Công nghiệp thành phố Hồ 

Chí Minh, theo phương pháp chọn mẫu ngẫu nhiên thuận tiện từ tháng 3/2023 đến tháng 4/2023. 

Đặc điểm khách thể nghiên cứu: Trong số 818 sinh viên tham gia nghiên cứu, tỷ lệ sinh viên nam 

chiếm 31.3% và nữ chiếm 68.7%. Khảo sát về khu vực sống (sinh ra và lớn lên) của sinh viên, có 72.9% 

sinh viên sinh ra và lớn lên tại nông thôn và miền núi, 27.1% sinh viên sinh ra và lớn lên tại thành phố.  

 Khảo sát về hoàn cảnh kinh tế gia đình của sinh viên, có 10% sinh viên có hoàn cảnh kinh tế khó 

khăn, 80.6% sinh viên có hoàn cảnh kinh tế trung bình, 8.3% sinh viên có hoàn cảnh kinh tế khá giả, 1.0% 

sinh viên có hoàn cảnh kinh tế giàu có. Tỷ lệ sinh viên đang theo học năm 1, năm 2, năm 3, năm 4 lần lượt 

là 16.0%, 42.4%, 23.8%, 17.7%. Xét theo xếp loại học lực của học kỳ, năm học gần nhất, tỷ lệ sinh viên 

đạt loại xuất sắc là 2.3%; giỏi là 15.9%; khá là 57.9%; trung bình là 20.9% và dưới trung bình là 3.4%. 
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2.2. Phương pháp nghiên cứu 

Đề tài được tiến hành theo phương pháp mô tả cắt ngang có phân tích là chủ yếu, kết hợp phương  

pháp khảo sát bảng hỏi, trắc nghiệm  

- gồm: Thang đo trầm cảm, lo âu và stress rút gọn DASS21 và phiếu khảo sát về thông tin nhân khẩu do 

tác giả nghiên cứu tự thiết kế. Dữ liệu thu thập được nhập và xử lý bằng phần mềm SPSS phiên bản 25. 

Các phương pháp thống kê mô tả sử dụng gồm: điểm trung bình, độ lệch chuẩn, tần số và tỷ lệ phần trăm, 

kiểm định T-test, One-way ANOVA và tương quan Pearson. 

Thang đo DASS-21 là bộ công cụ tích hợp đánh giá được cả 3 rối loạn tâm thần phổ biến trầm cảm, 

lo âu và stress, của nhóm các nhà nghiên cứu tâm lí, khoa Tâm lý của Đại học New South Wales (Úc) phát 

triển và rút gọn từ thang đo DASS- 42. DASS-21 có 21 câu hỏi chia làm 3 phần, mỗi phần gồm 07 câu hỏi 

để đánh giá 3 vấn đề sức khoẻ trầm cảm, lo âu và stress. Thang đo trầm cảm, lo âu và stress rút gọn DASS21 

đã được chuẩn hóa để thích ứng với bối cảnh Việt Nam bởi tác giả Trần và cộng sự (2013). Khách thể tham 

gia khảo sát sẽ tự đánh giá về mức độ cảm xúc của mình trong 01 tuần qua dựa trên 21 tiểu mục theo thang 

điểm: (0) - Không đúng với tôi chút nào cả; (1) - Đúng với tôi phần nào, hoặc thỉnh thoảng mới đúng; (2) - 

Đúng với tôi phần nhiều, hoặc phần lớn thời gian là đúng; (3) - Hoàn toàn đúng với tôi, hoặc hầu hết thời 

gian là đúng. Cách quy đổi điểm thang đo DASS21 được trình bày ở Bảng 1.  

Bảng 1. Mức độ trầm cảm, lo âu, stress quy đổi theo điểm thang đo DASS21 

 

 Trầm Cảm Lo Âu Stress 

Bình thường 0-9 0-7 0-14 

Nhẹ 10-13 8-9 15-18 

Vừa 14-20 10-14 19-25 

Nặng 21-27 15-19 26-33 

Rất nặng ≥ 28  ≥ 20 ≥ 34 

Hệ số tin cậy Cronbach’s Alpha của thang đo DASS21 là 0.963; trong đó, hệ số Cronbach’s Alpha 

của các tiểu thang đo trầm cảm, lo âu, stress lần lượt là 0.913, 0.904 và 0.894, chứng tỏ đây là công cụ có 

độ tin cậy cao (Hoàng & Chu, 2008), phù hợp với mô hình nghiên cứu sức khỏe tâm thần của sinh viên 

thuộc mẫu quan sát. 

Bảng 2. Chuẩn phân phối điểm của thang đo DASS21 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation Median Skewness 

Trầm cảm 818 0.00 21.00 5.78 5.03 5.00 0.878 

Lo âu 818 0.00 21.00 5.27 4.78 4.50 0.962 

Stress 818 0.00 21.00 6.74 5.01 7.00 0.662 

Ghi chú: N - số lượng khách thể; Minimum - giá trị nhỏ nhất; Maximum - giá trị lớn nhất; Mean - điểm 

trung bình; Std. Deviation - độ lệch chuẩn; Median - trung vị; Skewness - độ xiên) 

Tính chuẩn phân phối điểm của thang đo DASS21. Phân tích dữ liệu thu được từ khảo sát thang 

thang đo DASS21 (Bảng 1) trên mẫu khảo sát gồm 818 sinh viên qua mô hình đường cong chuẩn Histogram 

cho thấy trị số trung bình (ĐTB) và trung vị (ĐTV) của điểm trầm cảm (ĐTB = 5.78; ĐTV = 5.00), lo âu 

(ĐTB = 5.27; ĐTV = 4.50), stress (ĐTB = 6.74; ĐTV = 7.00) gần bằng nhau, độ xiên Skewness dao động 

trong khoảng từ -1 đến 1 (độ xiên Skewness của phân phối điểm trầm cảm, lo âu và stress lần lượt là 0.878, 

0.962, và 0.662). Theo Nguyễn và cộng sự (2020), đây được coi là các phân phối chuẩn. 
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3. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU  

3.1. Mức độ trầm cảm, lo âu và stress ở sinh viên trường Đại học Công nghiệp Thành phố Hồ Chí 

Minh  

Trong số 818 khách thể nghiên cứu, phần lớn sinh viên tham gia nghiên cứu không có biểu hiện 

stress (93.2%), lo âu (75.8%) và trầm cảm (80.6 %). Kết quả ở biểu đồ 1 cho thấy:  

- Xét về mức độ trầm cảm ở sinh viên: Tỷ lệ sinh viên có biểu hiện trầm cảm là 19.4% trong đó, mức độ 

trầm cảm nhẹ chiếm 7.9%, vừa là 10.1% và nặng chiếm 1.3%.  

Xét về mức độ lo âu ở sinh viên: Tỷ lệ sinh viên có biểu hiện lo âu là 24.2% trong đó, tỷ lệ sinh viên biểu 

hiện lo âu mức độ nhẹ và vừa lần lượt là 8.4% và 12.2%; mức độ nặng và rất nặng lần lượt là 2% và 1.6%. 

- Xét về mức độ stress ở sinh viên: Tỷ lệ sinh viên có biểu hiện stress là 6.8% trong đó, có 4.5% sinh viên 

biểu hiện ở mức độ nhẹ và 2.3% sinh viên biểu hiện stress ở mức độ vừa. 
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Biểu đồ 1. Mức độ trầm cảm, lo âu và stress ở sinh viên 
 

Các tỷ lệ và mức độ trầm cảm, lo âu, và stress trong nghiên cứu này thấp hơn so với nghiên cứu 

của nhóm tác giả Nguyễn và cộng sự (2020) thực hiện khảo sát 134 sinh viên năm cuối ngành Dược ở Đồng 

Nai cho thấy, phần lớn sinh viên tham gia nghiên cứu không có biểu hiện stress (83.6%), lo âu (61.2%) và 

trầm cảm (70.1 %). Tỷ lệ sinh viên có biểu hiện trầm cảm là 29.8%; trong đó, mức độ trầm cảm nhẹ chiếm 

18.7%, vừa là 10.4% và nặng chiếm 0.7%. Tỷ lệ sinh viên có biểu hiện lo âu là 38.8%; trong đó, tỷ lệ sinh 

viên biểu hiện lo âu mức độ nhẹ và vừa lần lượt là 8.2% và 24.6%; mức độ nặng là 6%. Trong số sinh viên 

có biểu hiện stress (16.4%), có 11.9% sinh viên biểu hiện ở mức độ nhẹ và 4.5% sinh viên biểu hiện stress 

ở mức độ vừa. Nghiên cứu của tác giả Lê Minh Thuận (2011) với tỷ lệ sinh viên các khối ngành Y, Dược 

tại TPHCM có stress nặng là 2%, lo âu nặng là 11% và trầm cảm nặng là 2% được sàng lọc theo thang đo 

Dass-42. Nghiên cứu của Leta Melaku và cộng sự (2015) tiến hành khảo sát trên 329 sinh viên y khoa tại 

đại học Jimma với thang đo GHO-12 và thu được kết quả là 52,4% sinh viên bị stress. Nghiên cứu của Vũ 

Dũng (2015) đo lường mức độ stress bằng thang đo đánh giá stress (Perceived Stress Scale 10 - PSS 10) 

trên toàn bộ sinh viên điều dưỡng năm 2 và năm 3 của trường đại học Thăng Long cho thấy điểm trung 

bình stress là từ 19,49 ± 4,5, trong đó 22,8% sinh viên có stress ở mức độ cao. Từ kết quả nghiên cứu thực 

tiễn mức độ trầm cảm, lo âu và stress ở sinh viên trong giai đoạn hiện nay cho thấy một mức độ đáng báo 

động về sức khỏe tâm thần của sinh viên bậc đại học, nhưng nhóm sinh viên này lại ít có khả năng nhận 

được sự hỗ trợ về tư vấn - tham vấn học đường trong trường (Nguyễn & Nguyễn, 2020). Nguyễn và cộng 

sự (2020) qua phỏng vấn sâu 30 sinh viên năm cuối ngành Dược cho thấy, có 90% sinh viên “chưa từng 

tìm đến sự hỗ trợ chuyên môn về tâm lý” cung cấp ở trong và ngoài trường, và cũng không có ý định sẽ tìm 

kiếm các nguồn lực này. Tỷ lệ sinh viên năm cuối ngành Dược trên địa bàn tỉnh Đồng Nai tiếp cận các dịch 

vụ trợ giúp tâm lý chuyên nghiệp là 10%. Nghiên cứu của Nguyễn Bá Phú (2005) sử dụng thang đo ủng hộ 
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xã hội đa diện (The multidimensional Scale of perceived social support - MSPSS) của Zimet, Dahlem, 

Zimet và Farley (1988) để đánh giá ảnh hưởng của chỗ dựa xã hội đến quản lý cảm xúc lo âu kết quả nghiên 

cứu cho thấy, chỗ dựa xã hội là nhân tố có sức chi phối lớn đến quản lý cảm xúc lo âu của sinh viên. Chỗ 

dựa xã hội là phương tiện vật chất và tinh thần để sinh viên giải quyết vấn đề và giúp sinh viên nâng cao 

nội lực bản thân, làm cho họ trở lên bản lĩnh hơn để đương đầu giải quyết những lo âu gặp phải trong hoạt 

động học tập (Nguyễn Bá Phu, 2005). Điều này đặt ra nhu cầu bức thiết cần phải có chính sách và chương 

trình cụ thể chăm sóc sức khỏe tâm thần, thể chất toàn diện cho sinh viên nói chung, sinh viên trường Đại 

học Công nghiệp thành phố Hồ Chí Minh nói riêng. 

3.2. So sánh sự khác biệt mức độ trầm cảm, lo âu và stress ở sinh viên trường Đại học Công nghiệp 

Thành phố Hồ Chí Minh theo một số đặc điểm nhân khẩu 

Trong nghiên cứu này chúng tôi tiến hành kiểm định và so sánh mức độ trầm cảm, lo âu và stress của sinh 

viên với các biến nhân khẩu: giới tính, khu vực sinh sống của sinh viên, hoàn cảnh kinh tế gia đình, năm  

học của sinh viên, học lực của sinh viên. Các kết quả kiểm định so sánh trung bình cho thấy trầm cảm, lo 

âu, stress của sinh viên trường Đại học công nghiệp thành phố Hồ Chí Minh cho thấy, không có sự khác 

biệt có ý nghĩa thống kê (các hệ số p > 0.05) theo giới tính, khu vực sinh sống của sinh viên, năm học của 

sinh viên, học lực của sinh viên. Điều này có nghĩa là những sinh viên có giới tính, khu vực sống, theo học 

các năm học khác nhau và có học lực khác nhau thì có mức độ trầm cảm, lo âu và stress thấp hoặc cao là 

giống nhau. 

Bảng 3. Sự khác biệt về mức độ trầm cảm, lo âu, stress của sinh viên theo biến hoàn cảnh kinh tế gia  

đình (n = 818) 
 

Đặc điểm nhân khẩu ĐTB ĐLC Anova (df =3) 

Trầm cảm 

1. Khó khăn 7.53 6.07 

F = 4.923 

p = 0.002 

2. Trung bình 5.64 4.86 

3. Khá giả 5.43 4.99 

4. Giầu Có 2.37 2.44 

Lo âu 

1. Khó khăn 6.59 5.82 

F = 2.742 

p = 0.042 

2. Trung bình 5.17 4.59 

3. Khá giả 4.81 5.19 

4. Giầu Có 3.62 3.42 

Stress 

1. Khó khăn 7.99 5.98 

F = 3.175 

p = 0.024 

2. Trung bình 6.65 4.87 

3. Khá giả 6.47 4.91 

4. Giầu Có 3.25 3.01 
 

Kết quả phân tích ở bảng 3 cho thấy, có sự khác biệt có ý nghĩa thống kê về mức độ trầm cảm, lo âu, stress 

(các hệ số p < 0.05) theo hoàn cảnh kinh tế gia đình của sinh viên. Sự khác biệt thể hiện rõ ràng nhất khi so 

sánh trầm cảm (p = 0.002), lo âu (p = 0.042), stress (p = 0.024), giữa các nhóm sinh viên có hoàn cảnh kinh 

tế khác nhau. Kết hợp với điểm trung bình trầm cảm, lo âu và stress ở bảng 3, có thể thấy, sinh viên có hoàn 

cảnh kinh tế khó khăn (ĐTBTrầm cảm = 7.53, ĐTB Lo âu  = 6.59, ĐTBStress = 7.99), hoàn cảnh kinh tế trung bình 

ĐTBTrầm cảm = 5.64, ĐTB Lo âu  = 5.17, ĐTBStress = 6.65) có sức khỏe tinh thần kém hơn so với sinh viên có 

hoàn cảnh kinh tế khá giả (ĐTBTrầm cảm = 5.43, ĐTB Lo âu  = 4.81, ĐTBStress = 6.47) và giầu có (ĐTBTrầm cảm 
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= 2.37, ĐTB Lo âu  = 3.62, ĐTBStress = 3.25). Nhìn vào bảng trên, ta thấy rõ 1 điều sinh viên có hoàn cảnh 

kinh tế khó khăn bị: Trầm cảm, lo âu, stress là cao nhất (ĐTBTrầm cảm = 7.53, ĐTB Lo âu  = 6.59, ĐTBStress = 

7.99), sinh viên trong gia đình giàu có bị: Trầm cảm, lo âu, stress thấp nhất (ĐTBTrầm cảm = 2.37, ĐTB Lo âu  

= 3.62, ĐTBStress = 3.25). Điều này cũng dễ hiểu, bởi sinh viên nói chung và con người chúng ta, hiện nay 

đang sống trong xã hội hiện đại, giá trị kinh tế chi phối lên tất cả lĩnh vực đời sống, không loại trừ lĩnh vực 

tinh thần của con người. Điều này làm chúng ta nghĩ đến một số câu tục ngữ, ca dao nói về giá trị kinh tế 

“Tiền bạc là người đầy tớ trung thành” “Miệng nhà giàu nói đâu ra đấy”. Hơn nữa trong xã hội hiện đại 

sự giàu nghèo là vấn đề rất nhạy cảm của giới trẻ, chính tác giả cảm nhận rất rõ, nhiều lần bước vào lớp 

học, tình cờ nghe: “Nhà nó nghèo ba đời đấy, mẹ nó đi làm vú nuôi, lấy tiền cho nó ăn học, nó làm bồi bàn 

hộc mặt, để có tiền chi tiêu học hành, nó đâu có tiền, có thời gian mà mày rủ, tối nay làm vài xị”. Trong 

suốt giờ học, sinh viên được mệnh danh nghèo ba đời, thu mình, không còn hăng hái phát biểu bài, hoạt 

động nhóm không còn tranh luận sôi nổi, thay vào đó là trầm ngâm tra cứu tài liệu, viết ra giấy (phần nội 

dung bài tập nhóm giao) rồi gửi lại nhóm trưởng. Một số bạn con nhà giàu trong nhóm hả hê, khi lột trần 

được sự nghèo khổ của bạn mình. Câu tục ngữ “Miệng nhà giàu nói đâu ra đấy” đã được một số sinh viên 

vận dụng theo hướng tiêu cực: “Nhà nó giàu thì mua tiên cũng được, huống gì mấy đồng học phí ...”. Sinh 

viên nhà giàu nói gì cũng được nhiều thành viên trong lớp nghe theo, sự phân biệt giàu nghèo trong lớp học 

giữa sinh viên với nhau, tương đối hà khắc như xã hội phong kiến trước đây, phải chăng đây chính là nguyên 

nhân cơ bản, làm cho những em có hoàn cảnh kinh tế khó khăn bị: Trầm cảm, lo âu, stress là cao nhất 

(ĐTBTrầm cảm = 7.53, ĐTB Lo âu  = 6.59, ĐTBStress = 7.99). Thực tế sinh viên trường Đại học công nghiệp 

thành phố Hồ Chí Minh, phần nhiều có hoàn cảnh kinh tế trung bình và khó khăn từ các mọi miền đất nước, 

bắc, trung, nam. Điều này làm tác giả không khỏi trăn trở. Điều này được khẳng định lại qua phỏng vấn sâu 

với sinh viên NTTM (Sinh viên năm 1, khoa Tài chính - Ngân hàng) chia sẻ: "Em sinh ra và lớn lên ở nông 

thôn, quê ở Bình Định kinh tế gia đình khó khăn, vì vậy em quyết tâm thi vào trường công lập, đỡ phải đóng 

học phí cao như trường tư thục, giảm bớt gánh nặng kinh tế cho gia đình. Mặc dù đã chi tiêu tiết kiệm hết 

sức, vẫn thấy thiếu thốn và chật vật. Không những em dự định mà bố mẹ yêu cầu hè này và các hè năm sau 

phải đi làm thêm, kiếm thêm thu nhập để phụ gia đình trang trãi tiền ăn học. Vừa đi học vừa đi làm thêm 

có ảnh hưởng đến việc học của em ở trường  không?. Học chung 1 số môn với các anh chị năm hai và năm 

ba, thì em cảm nhận được “Thời đại bây giờ sinh ra và lớn lên trong gia đình nghèo cũng là một cái tội” 

Tại sao em lại nghĩ “Thời đại bây giờ sinh ra và lớn lên trong gia đình nghèo cũng là một cái tội”. Dạ thưa 

cô ở lớp, sự phân biệt giàu nghèo khá rõ... làm em luôn mặc cảm giao tiếp, chẳng dám mở lòng chia sẽ với 

bạn bè trong lớp về cái nghèo của gia đình.  

Bạn sinh viên BTNH (Sinh viên năm 4, Khoa Công nghệ Động lực) chia sẻ: Em học năm cuối, vừa 

học ở trường vừa phải đi cơ sở, thực tập, nên các khoản chi phí phát sinh khá lớn, hàng tháng em phải xin  

thêm tiền từ cha mẹ cho những khoản chi phí phát sinh. Cha mẹ là cán bộ công chức, thu nhập cũng chỉ đủ 

chi tiêu tối thiểu cho gia đình ,đôi khi em thấy mệt mỏi, may mà nhà em ở thành phố nên cũng đỡ hơn so 

với một số bạn cùng lớp quá xa quê, xa nhà". Những phát hiện qua phỏng vấn sâu, là cơ sở để chúng tôi 

đưa ra khuyến nghị phù hợp giảm bớt mức độ trầm cảm, lo âu và stress cho sinh viên có liên quan đến hoàn 

cảnh kinh tế gia đình và kỹ năng quản lý tài chính của sinh viên hiện nay. Kết qủa nghiên cứu này cho thấy 

một phát hiện mới về yếu tố hoàn cảnh kinh tế của sinh viên là yếu tố có tác động mạnh nhất đến mức độ 

trầm cảm, lo âu và stress ở sinh viên trường Đại học Công nghiệp thành phố Hồ Chí Minh. Những phát 

hiện này còn cho thấy có sự khác biệt so với kết quả nghiên cứu của Nguyễn và cộng sự (2020) phát hiện 

áp lực học tập là yếu tố tác động mạnh mẽ nhất đến mức độ stress, lo âu, trầm cảm của của sinh viên năm 

cuối ngành Dược trên địa bàn tỉnh Đồng Nai, kế đến là áp lực từ gia đình.  

3.3. Mối tương quan giữa stress, lo âu và trầm cảm của sinh viên trường Đại học Công nghiệp Thành 

phố Hồ Chí Minh 

Bảng 4:. Mối tương quan giữa mức độ trầm cảm, lo âu và stress của sinh viên (n = 818) 
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Trầm cảm Lo âu Stress 

Trầm cảm 

r 1 0.861** 0.877** 

p  0.000 0.000 

Lo âu 

r 0.861** 1 0.848** 

p 0.000  0.000 

Stress 

r 0.877** 0.848** 1 

p 0.000 0.000  

**. Cặp biến có tương quan tuyến tính ở mức tin cậy 99% (tương 

ứng mức ý nghĩa 1% = 0.01) 
 

  Kết quả kiểm định tương quan Pearson ở bảng 4 cho thấy, mối quan hệ tuyến tính rất chặt chẽ giữa 

các cặp biến trầm cảm - lo âu (r = 0.861, p < 0.01), trầm cảm - stress (r = 0.877; p < 0.01) và lo âu - stress 

(r = 0.848; p < 0.01). Như vậy mối tương quan giữa tình trạng trầm cảm và stress của khách thể nghiên cứu 

là mạnh nhất. Nghiên cứu của Lê Minh Thuận (2011) cũng cho thấy mối tương quan thuận chặt chẽ giữa 3 

tình trạng này, nhưng tương quan giữa lo âu - trầm cảm là mạnh nhất (r = 0.73). Trong nghiên cứu của 

nhóm tác giả Nguyễn và cộng sự (2020) cũng cho thấy mối tương quan giữa tình trạng stress và lo âu của 

khách thể nghiên cứu là mạnh nhất (r = 0.838). Theo KiecoltGlaser JK et al (2003) cho rằng mối tương 

quan giữa các trạng thái sức khỏe tâm thần trầm cảm, lo âu, stress là yếu tố dự báo một số vấn đề đáng lo 

ngại hơn về sức khỏe tổng thể của các sinh viên nếu không được can thiệp kịp thời. 

 

4. KẾT LUẬN  

         Nghiên cứu mô tả cắt ngang thực hiện trên 818 sinh viên trường đại học Công nghiệp cho thấy, tại 

thời điểm khảo sát, số sinh viên có biểu hiện trầm cảm chiếm tỷ lệ cao nhất (24.2%), kế đến là lo âu (19.4%), 

và cuối cùng là stress (6.8%). Có sự khác biệt ý nghĩa thống kê về mức độ trầm cảm, lo âu và stress của 

sinh viên xét theo hoàn cảnh kinh tế gia đình; cụ thể, sinh viên có hoàn cảnh kinh tế khó khăn và hoàn cảnh 

kinh tế trung bình trải qua mức độ trầm cảm, lo âu và stress cao hơn so với sinh viên có hoàn cảnh kinh tế 

khá giả và hoàn cảnh kinh tế giầu có; điều này có thể được giải thích là bởi sự tác động từ sự biến động của 

tình hình kinh tế sau đại dịch trong giai đoạn hiện nay. Đáng chú ý, có mối tương quan thuận khá chặt giữa 

mức độ trầm cảm, lo âu và stress của sinh viên.  

         Những kết quả này, cung cấp một số bằng chứng về thực tiễn sức khỏe tâm thần của sinh viên Đại 

học Công nghiệp thành phố Hồ Chí Minh. Trên cơ sở đó, Tác giả đưa ra một số khuyến nghị để cải thiện 

thực trạng này, bao gồm:  (1) Đối với sinh viên: Cần loại bỏ sự phân biệt giàu nghèo trong giảng đường, 

bởi vì các em đang sống trong xã hội: “Công bằng và bác ái”. Hơn nữa các em phải hiểu rằng là tri thức 

trẻ, trụ cột của xã hội “Văn minh và bình đẳng”. Nhất là truyền thống đạo đức của dân tộc Việt Nam “Lá 

lành đùm lá rách, lá rách ít đùm là rách nhiều”, tri thức trẻ phải là người phát huy cao hơn nữa truyền 

thống quý báu của dân tộc. Nếu luôn ám thị trong người sự phân biệt đối xử giàu nghèo thì làm sao xứng 

đối là trụ cột của đất nước Lạc Hồng. Cần trang bị cho mình nhận thức đầy đủ về các biểu hiện stress, lo 

âu, trầm cảm của bản thân cũng như các yếu tố ảnh hưởng và lập kế hoạch chủ động ứng phó kịp thời, khi 

rơi vào các mức độ khác nhau của trầm cảm, lo âu và stress. Khi quá khó khăn về tài chính cho học tập, 

phải trao đổi với gia đình và nhà trường, để gia đình cùng hỗ trợ (2) Đối với nhà trường: Cần triển khai các 

chương trình chăm sóc sức khỏe tinh thần cho sinh viên thông qua xây dựng và tổ chức các chương trình 

khám sàng lọc sức khỏe tâm thần cho sinh viên, chương trình tập huấn, tọa đàm, hội thảo về chăm sóc sức 
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khỏe tâm thần cho sinh viên. Đồng thời xây dựng phòng tư vấn tâm lý học đường cho sinh viên, với đội 

tham vấn vừa đúngchuyên ngành tâm lí học đào tạo chính quy, vừa có kinh nghiệm, tư vấn tâm lý cho sinh 

viên kịp thời khi các em có những biểu hiện trầm cảm, lo âu và stress. Đối với sinh viên nghèo hiếu học, 

khi các em rơi vào tình cảnh bế tắc về tài chính như: Sắp thi kết thúc học phần mà vẫn chưa có tiền đóng 

học phí, thì khoa và trường có thể cho sinh viên này vay tạm trong thời gian ngắn (có sự cam kết của gia 

đình). Xoa dịu nỗi lo thấp thỏm vây quanh (không có tiền đóng học phí hoặc đóng học phí không kịp, sẽ bị 

cấm thi) giúp sinh viên ổn định tâm lý tập trung vào học và ôn thi, từ đó nâng cao kết quả học tập và chất 

lượng giáo dục, đào tạo của nhà trường. (3) Đối với gia đình, quan tâm đến tinh thần của con, cần tạo điều 

kiện hơn nữa về mặt vật chất, nhất là 1 số vật chất tối thiếu như tiền đóng học phí trước cho con, không nên 

để nhà trường, thầy cô phải reo gọi hàng ngày về việc đóng học phí, làm cho các em thấy chạnh lòng, xấu 

hổ dẫn đến mặc cảm,…tiền học các chứng chỉ cần thiết…giúp sinh viên yên tâm học tập, không nên bỏ rơi 

con với quan điểm “Lớn tự bươn chãi mà sống”, nhất là sinh viên nghèo đến từ các tỉnh lẻ quá xa nhà, 

muốn tồn tại được ở môi trường xa hoa, hiện đại như thành phố Hồ Chí Minh là điều rất khó, nhiều em phải 

lo cơm áo, gạo tiền từng bữa, đi làm thêm đủ việc, lấy gần hết quỷ thời gian học tập, long đong lận đật vừa 

học vừa kiếm kế sinh nhai mà vẫn không đủ tiền đóng học phí, dẫn đến stress ở sinh viên là lẽ đương nhiên. 
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Abstract: This study conducts a cross-sectional descriptive survey to find out the level of depression, 

anxiety and stress of students (school year 2022 - 2023) at the Industrial University of Ho Chi Minh City 

based on questionnaire survey Scale (DASS21). The research results from 818 respondents showed that the 

proportions of students experiencing depression, anxiety, and stress were 24.2%, 19.4% and 6.8%, 

respectively, of which, the rate of serious depression accounted for 1.3%, anxiety accounted for 2% and 

very serious accounted for 1.6% analysis. There were also statistically significant differences among groups 

of students with different economic backgrounds. 

These results help the school design appropriate intervention strategies to improve students' mental health, 

contributing to improving the quality of education and training of the school in the current period. 

Keywords: depression, levels of depression, stress, stress in students 

PHỤ LỤC 

THANG ĐO DASS 21 

Thang đo gốc Thang đo điều chỉnh/chuyển ngữ 

1. I found it hard to wind down 1. Tôi thấy khó mà thoải mái được 

2. I was aware of dryness of my mouth 2. Tôi bị khô miệng  
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3. I couldn’t seem to experience any positive 

feeling at all 

3. Tôi dường như chẳng có chút cảm xúc tích cực 

nào  

 

4. I experienced breathing difficulty (eg, 

excessively rapid breathing, breathlessness in the 

absence of physical exertion) 

4. Tôi bị rối loạn nhịp thở (thở gấp, khó thở dù 

chẳng làm việc gì nặng) 

5. I found it difficult to work up the initiative to do 

things 

5. Tôi thấy khó bắt tay vào công việc  

6. I tended to over-react to situations 6. Tôi có xu hướng phản ứng thái quá với mọi tình 

huống  

7. I experienced trembling (eg, in the hands) 7. Tôi bị ra mồ hôi (chẳng hạn như mồ hôi tay...)  

8. I felt that I was using a lot of nervous energy 8. Tôi thấy mình đang suy nghĩ quá nhiều  

9. I was worried about situationsin which I might 

panic and make a fool of myself 

9. Tôi lo lắng về những tình huống có thể làm tôi 

hoảng sợ hoặc biến tôi thành trò cười  

10. I felt that I had nothing to look forward to 10. Tôi thấy mình chẳng có gì để mong đợi cả  

11. I found myself getting agitated 11. Tôi thấy bản thân dễ bị kích động  

12. I found it difficult to relax 12. Tôi thấy khó thư giãn được  

13. I felt down-hearted and blue 13. Tôi cảm thấy chán nản, thất vọng  

14. I was intolerant of anything that kept me from 

getting on with what I was doing 

14. Tôi không chấp nhận được việc có cái gì đó 

xen vào cản trở việc tôi đang làm  

15. I felt I was close to panic 15. Tôi thấy mình gần như hoảng loạn  

16. I was unable to become enthusiastic about 

anything 

16. Tôi không thấy hăng hái với bất kì việc gì nữa  

17. I felt I wasn’t worth much as a person 17. Tôi cảm thấy mình không có giá trị gì với tư 

cách là một con người 

18. I felt that I was rather touchy 18. Tôi thấy mình khá dễ phật ý, tự ái  

19. I was aware of the action of my heart in the 

absence of physicalexertion (eg, sense of heart rate 

increase, heart missing a beat) 

19. Tôi nghe thấy rõ tiếng nhịp tim dù chẳng làm 

việc gì cả (ví dụ, tiếng nhịp tim tăng, tiếng tim 

loạn nhịp)  

20. I felt scared without any good reason 20. Tôi hay sợ vô cớ  

21. I felt that life was meaningless 21. Tôi thấy cuộc sống vô nghĩa 
 

Ghi chú: 

Tiểu thang đo trầm cảm gồm các item: 3,5,10,13,16,17,21; 

Tiểu thang đo lo âu gồm các item: 2,4,7,9,15, 19,20; 

Tiểu thang đo stress gồm các item:1,6,8,11,12,14,18 
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