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Tóm tắt. Nghiên cứu này tìm hiểu thực trạng trải nghiệm sang chấn thời thơ ấu của học 

sinh trung học cơ sở. Dữ liệu định lượng được thu thập với bảng hỏi sang chấn thời thơ ấu 

với 419 học sinh từ lớp 6 đến lớp 9 ở 3 trường trung học cơ sở tại tỉnh Bắc Giang, Thái 

Bình và thành phố Huế. Độ tuổi trung bình của khách thể là 13.53 (SD=1.12). Kết quả 

nghiên cứu cho thấy có 30.1% học sinh từng bị ngược đãi về mặt cảm xúc, 5.7% học sinh 

từng bị ngược đãi về mặt thể chất, và có 2.4% học sinh từng bị lạm dụng tình dục bởi ít 

nhất một hình thức ở mức độ thường xuyên trở lên. Có 5.0% học sinh là nạn nhân của 

nhiều loại sang chấn thời thơ ấu, mỗi loại học sinh có trải nghiệm với ít nhất một hình thức ở 

mức thường xuyên trở lên. Học sinh nam có trải nghiệm bị ngược đãi về mặt cảm xúc ít hơn 

so với học sinh nữ (p<0.05). Một số khuyến nghị cho nghiên cứu tiếp theo được đưa ra.  

Từ khoá: sang chấn thời thơ ấu, ngược đãi thời thơ ấu, học sinh. 

1.   Mở đầu  

Tổ chức Y tế Thế giới định nghĩa sang chấn và khó khăn thời thơ ấu gồm tất cả các dạng 

lạm dụng thân thể và cảm xúc, bỏ bê hoặc lợi dụng dẫn đến tác hại thực tế hoặc tác hại tiềm ẩn 

cho đứa trẻ [1]. Một cách định nghĩa khác, sang chấn thời thơ ấu được định nghĩa là sự lạm 

dụng về mặt cảm xúc, tình dục, thể chất, và bỏ bê về mặt cảm xúc và thể chất [2]. Cụ thể hơn, 

theo Bailey và cộng sự (2018), các nghiên cứu đo lường sang chấn thời thơ ấu đưa ra định nghĩa 

như sau: (1) xảy ra trước 18 tuổi hoặc được mô tả trong thời “thơ ấu” hoặc “thanh thiếu niên”, 

(2) phân biệt với sang chấn ở tuổi trưởng thành, (3) các loại sang chấn thời thơ ấu bao gồm: lạm 

dụng tình dục (ví dụ: quan hệ tình dục, động chạm vào những khu vực nhạy cảm trên cơ thể), 

lạm dụng thân thể (ví dụ: gây tổn thương cho thân thể hoặc trừng phạt thân thể), lạm dụng cảm 

xúc (hay còn gọi là lạm dụng về tâm lí) (ví dụ như bị đối xử một cách khắc nghiệt bởi cha mẹ), 

bỏ bê về mặt thân thể (không cung cấp đủ thức ăn, quần áo), bỏ bê về mặt cảm xúc (ví dụ, 

không phản hồi các nhu cầu về cảm xúc của đứa trẻ), bắt nạt (đe dọa, tấn công) [3].  

Sang chấn thời thơ ấu đã trở thành một chủ đề nghiên cứu thu hút rất nhiều sự quan tâm 

chú ý của cộng đồng khoa học vì cho đến thời điểm này, trên thế giới đã có nhiều nghiên cứu đã 

ghi nhận tác động suốt đời của sang chấn này đối với sức khỏe tâm thần và sức khỏe thể chất 

[4], [5], [6], [7]. Tại Việt Nam, một số nghiên cứu cũng cho thấy mối quan hệ giữa trải nghiệm 

tuổi thơ tiêu cực và vấn đề sức khỏe thể chất, tinh thần [8]. 
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Việc nghiên cứu và đánh giá sang chấn thời thơ ấu là điều quan trọng và cần thiết, cả về 

mặt nghiên cứu và thực tiễn, bởi một số lí do sau: Thứ nhất, nghiên cứu trong lĩnh vực này sẽ 

cung cấp thông tin khoa học, giúp gián tiếp hỗ trợ can thiệp một số rối loạn tâm thần. Nhiều 

hình thức lạm dụng và bỏ bê trẻ em nếu được can thiệp và phòng ngừa kịp thời thì nhiều hậu 

quả nghiêm trọng có thể được giảm bớt với sự chăm sóc và hỗ trợ thích hợp. Nghiên cứu về lạm 

dụng và bỏ bê trẻ em tạo cơ hội cho cộng đồng giải quyết, và phòng ngừa các rối loạn tâm thần 

và xã hội có tác động tiêu cực đến sức khỏe và chất lượng cuộc sống của trẻ cũng như gia đình 

và cộng đồng.  Thứ hai, nghiên cứu về lạm dụng và bỏ bê trẻ em có thể cung cấp những hiểu 

biết và kiến thức có thể trực tiếp mang lại lợi ích cho nạn nhân và gia đình của họ. Kết quả 

nghiên cứu là một hồi chuông cảnh báo cho các gia đình, cộng đồng có độ tin cậy cao, đại diện 

cho các nạn nhân bị lạm dụng và bỏ bê để lên tiếng về những hậu quả như các vấn đề về sức khỏe 

tâm thần và thể chất. Thứ ba, nghiên cứu có thể giúp giảm chi phí, tổn thất kinh tế về lâu dài liên 

quan đến việc xử lí hậu quả khi mọi người có cái nhìn nghiêm túc hơn về vấn đề này, chẳng hạn 

như trong các lĩnh vực như dịch vụ sức khỏe tâm thần, chăm sóc nuôi dưỡng, tội phạm vị thành 

niên và bạo lực gia đình. Thứ tư, nghiên cứu có thể cung cấp bằng chứng để cải thiện chất lượng 

của nhiều văn bản, chính sách và quy định pháp lí. Các chính sách pháp luật có thể sẽ trở nên hoàn 

thiện hơn để bảo vệ trẻ em nói chung và nạn nhân của lạm dụng và bỏ bê nói riêng [9].  

Do đó, nghiên cứu này được thực hiện nhằm tìm hiểu thực trạng trải nghiệm sang chấn thời 

thơ ấu của học sinh lứa tuổi vị thành niên, tập trung vào học sinh trung học cơ sở, góp phần 

cung cấp cơ sở cho các hoạt động can thiệp và phòng ngừa vấn đề này tại Việt Nam. Trong 

nghiên cứu này, chúng tôi tìm hiểu thực trạng các dạng trải nghiệm sang chấn thời thơ ấu là: 

lạm dụng tình dục, lạm dụng thể chất, lạm dụng cảm xúc/ tâm lí, bỏ bê về thể chất và bỏ bê về 

mặt cảm xúc. Cụ thể:  

− Lạm dụng thể chất là việc sử dụng vũ lực có chủ đích gây ra tổn thương hoặc có nguy 

cơ gây tổn thưởng về mặt thân thể, chẳng hạn như đánh, đá, lắc, đốt/ gây bỏng hoặc các hành 

động vũ lực khác đối với trẻ. 

− Lạm dụng tình dục liên quan đến việc lôi kéo trẻ em thực hiện các hành vi tình dục. 

Dạng lạm dụng này bao gồm các hành vi đụng chạm, cưỡng hiếp và để trẻ em tham gia các hoạt 

động tình dục khác. 

− Lạm dụng cảm xúc/ tâm lí đề cập đến những hành vi làm tổn hại đến giá trị bản thân hoặc 

tâm lí của trẻ, không cung cấp cho trẻ một môi trường thích hợp và có tính hỗ trợ, có các hành vi 

có ảnh hưởng xấu đến tâm lí và sự phát triển của trẻ, ví dụ như những biểu hiện lạnh nhạt, thờ ơ 

với trẻ, phân biệt đối xử, các hành vi khiến trẻ xấu hổ, cảm thấy bị từ chối, và bị đe dọa.  

− Bỏ bê là việc từ chối, không đáp ứng các nhu cầu cơ bản của trẻ như nhà ở và điều kiện 

sống an toàn, thực phẩm/ dinh dưỡng, quần áo, tiếp cận với giáo dục và dịch vụ chăm sóc sức 

khỏe, y tế. Sự bỏ bê này được phân biệt với sự thiếu thốn/ không đáp ứng do hoàn cảnh nghèo 

khó, bởi hành vi bỏ bê có thể xảy ra cả trong những trường hợp gia đình hoặc người chăm sóc 

có khả năng cung cấp được các nguồn lực hợp lí [10], [11]. 

2.    Nội dung nghiên cứu  

2.1. Tổ chức nghiên cứu 

419 học sinh từ lớp 6 đến lớp 9 của 3 trường trung học cơ sở tại tỉnh Bắc Giang, tỉnh Thái 

Bình và thành phố Huế được lựa chọn theo mẫu thuận tiện đã tham gia nghiên cứu này. Độ tuổi 

trung bình của khách thể là 13.53 (SD=1.12). Tổng số học sinh nữ là 213 (chiếm 51.2% tổng số 

khách thể nghiên cứu) và tổng số học sinh nam là 203 (chiếm 48.8%). Học sinh tham gia vào 

nghiên cứu là những học sinh đồng ý tham gia cũng như phụ huynh đồng ý cho học sinh tham 
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gia vào nghiên cứu. Phụ huynh và học sinh được cung cấp thông tin về nghiên cứu và các vấn 

đề liên quan đến đạo đức nghiên cứu. Tất cả thông tin mà học sinh cung cấp đều được ẩn danh. 

2.2. Phương pháp nghiên cứu 

Phương pháp điều tra bằng bảng hỏi là phương pháp nghiên cứu chính được sử dụng để thu 

thập dữ liệu. Bên cạnh các thông tin nhân khẩu học (giới tính, năm sinh, v.v.), chúng tôi sử dụng 

Bảng hỏi sang chấn thời thơ ấu (Childhood Trauma Questionnaire, CTQ) [12]. Đây là bảng hỏi 

tự thuật về trải nghiệm sang chấn thời thơ ấu gồm 28 câu (item). Đây là một công cụ sàng lọc 

được sử dụng trong đánh giá lâm sàng, có thể được thực hiện trong 5 phút với 5 tiểu thang đo: 

(1) Lạm dụng thể chất, (2) Lạm dụng tình dục, (3) Lạm dụng cảm xúc, (4) Bỏ bê về mặt thể 

chất, (5) Bỏ bê về mặt cảm xúc. Các câu được thiết kế theo thang Likert 5 mức độ, từ 1 = không 

bao giờ đến mức 5 = rất thường xuyên. Điểm số càng cao cho thấy mức độ bị ngược đãi (lạm 

dụng/ bỏ bê càng cao).  

Trong nghiên cứu này, chúng tôi sử dụng bản CTQ đã được dịch và thích nghi trong 

nghiên cứu của Nguyễn Thị Ngọc Bé (2015). Nghiên cứu của Nguyễn Thị Ngọc Bé (2015) cho 

thấy CTQ có độ tin cậy bên trong Cronbach alpha của toàn thang là 0.90, độ tin cậy của từng 

tiểu thang đo lạm dụng cảm xúc (α=0.85), lạm dụng thể chất (α=0.89), lạm dụng tình dục 

(α=0.85), bỏ bê về mặt cảm xúc (α=0.70) và bỏ vê về mặt thể chất (α=0.70), tính hiệu lực hội tụ 

cao [13]. Trong nghiên cứu của chúng tôi, tiến hành phân tích nhân tố với CTQ từ dữ liệu thu 

thập được từ 419 học sinh, bằng phương pháp phân tích thành phần chính (Principal Component 

Analysis), kết quả cho thấy hệ số KMO=0.75 > 0.5, sig Barlett’s Test=0.000 < 0.05, như vậy 

phân tích nhân tố là phù hợp. Kết quả cũng cho thấy có 3 nhân tố gồm: (1) Trải nghiệm bị 

ngược đãi (maltreatment) về mặt cảm xúc (bao gồm lạm dụng và bỏ bê về mặt tâm lí/ cảm xúc), 

(2) Trải nghiệm bị ngược đãi về mặt thể chất (bao gồm lạm dụng và bỏ bê thể chất), (3) Trải 

nghiệm bị lạm dụng tình dục. Độ tin cậy bên trong Cronbach alpha của cả thang là α=0.81, và 

độ tin cậy của các tiểu thang lần lượt là: (1) Trải nghiệm bị ngược đãi về mặt cảm xúc (α=0.80), 

(2) Trải nghiệm bị ngược đãi về mặt thể chất (α=0.63), (3) Trải nghiệm bị lạm dụng tình dục 

(α=0.68).  

2.3. Kết quả nghiên cứu 

Kết quả nghiên cứu ở Bảng 1 cho thấy có 30.1% học sinh từng bị ngược đãi về mặt cảm 

xúc, 5.7% học sinh từng bị ngược đãi về mặt thể chất, và có 2.4% học sinh từng bị lạm dụng 

tình dục bởi ít nhất một hình thức. Bên cạnh đó, học sinh đã từng là nạn nhân không chỉ một 

loại ngược đãi, mà có những học sinh là nạn nhân của nhiều loại sang chấn. Trong nghiên cứu 

này, có 14 học sinh (chiếm 3.3%) thường xuyên bị ngược đãi về mặt cảm xúc và thể chất, có 5 

học sinh (chiếm 1.2%) thường xuyên bị ngược đãi về cảm xúc và bị lạm dụng tình dục, có 2 học 

sinh (chiếm 0.5%) thường xuyên bị ngược đãi về cả cảm xúc, thể chất và bị lạm dụng tình dục. 

So sánh ba loại trải nghiệm, kết quả cho thấy học sinh báo cáo bị ngược đãi về mặt tâm lí/cảm 

xúc (M=4.25; SD=1.74), bị ngược đãi về mặt thể chất (M=4.25; SD=1.22) nhiều hơn, và ít hơn 

là trải nghiệm bị lạm dụng tình dục (M=3.75; SD=1.06). 

Cụ thể, liên quan đến trải nghiệm bị ngược đãi về mặt thể chất, kết quả cho thấy có 22.0% 

học sinh báo cáo các em đã từng có trải nghiệm bị “Trong gia đình có người dùng dây thắt lưng, 

dây thừng, khúc gỗ hoặc đồ vật cứng khác trừng phạt tôi” ở mức từ rất ít khi cho đến rất thường 

xuyên, 15% học sinh báo cáo các em đã từng có trải nghiệm bị “Trong gia đình có người đánh 

tôi thâm tím hoặc để lại sẹo”. Xét ở mức thường xuyên trở lên, có thể thấy tỉ lệ học sinh bị 

ngược đãi về mặt thể chất dao động trong khoảng từ 1.4% - 2.2% tùy từng hình thức, tức là cứ 

100 học sinh thì ước tính có khoảng 1 đến 2 học sinh thường xuyên bị ngược đãi về mặt thể chất 

bởi một hình thức.  
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Bảng 1. Trải nghiệm bị ngược đãi về mặt thể chất  

(bao gồm lạm dụng và bỏ bê về mặt thể chất) của học sinh 

 

Tỉ lệ phần trăm (%) 

Không 

bao giờ 

Rất ít 

khi 
Ít khi 

Thường 

xuyên 

Rất thường 

xuyên 

Tôi phải mặc đồ bẩn 90.8 6.8 0.5 0.5 1.4 

Trong gia đình có người đánh tôi 

thâm tím hoặc để lại sẹo. 
85.0 9.0 4.1 0.7 1.2 

Trong gia đình có người dùng dây 

thắt lưng, dây thừng, khúc gỗ hoặc đồ 

vật cứng khác trừng phạt tôi. 

77.9 13.0 7.0 1.2 1.0 

Tôi thấy rằng tôi đã bị hành hạ cơ thể. 91.7 4.9 1.9 1.2 0.2 

Liên quan đến trải nghiệm bị ngược đãi về mặt cảm xúc, kết quả nghiên cứu cho thấy có 

19.2% học sinh từng “nghĩ rằng cha mẹ ước tôi không được sinh ra”, đáng chú ý có 32.0% học 

sinh từng trải qua việc “trong gia đình có người nói với tôi với lời lẽ cay nghiệt hoặc sĩ nhục”. 

Dữ liệu được thống kê cũng cho thấy có 5.9 học sinh cảm thấy người trong gia đình không bao 

giờ có mối quan hệ mật thiết, hoặc 4.2 học sinh không bao giờ cảm thấy mình được yêu quý. 

Xét ở mức thường xuyên trở lên, có thể thấy tỉ lệ học sinh bị ngược đãi về mặt cảm xúc dao 

động trong khoảng từ 3.8% - 10.3% tùy hình thức, có nghĩa là 100 học sinh thì ước tính có 

khoảng 3 – 10 học sinh thường xuyên bị ngược đãi về mặt tâm lí/cảm xúc bởi một hình thức. 

Bảng 2. Trải nghiệm bị ngược đãi về mặt cảm xúc 

(bao gồm lạm dụng và bỏ bê về mặt tâm lí/ cảm xúc) của học sinh 

  

Tỉ lệ phần trăm (%) 

Không 

bao giờ 

Rất ít 

khi 
Ít khi 

Thường 

xuyên 

Rất 

thường 

xuyên 

Tôi cảm thấy được yêu quý. 4.2 3.9 10.5 38.6 42.8 

Gia đình là nguồn sức mạnh và sự ủng 

hộ của tôi. 
2.9 2.6 5.3 23.6 65.6 

Người trong nhà quan tâm lẫn nhau. 2.2 1.7 4.3 35.7 56.1 

Người trong gia đình quan hệ rất mật 

thiết. 
5.9 4.4 5.9 41.3 42.5 

Có người chăm sóc tôi, bảo vệ tôi. 4.2 3.7 8.3 33.0 50.9 

Tôi đã nghĩ rằng cha mẹ ước tôi 

không được sinh ra 
80.8 8.5 6.3 2.2 2.2 

Trong gia đình có người  nói với tôi 

với lời lẽ cay nghiệt hoặc sĩ nhục. 
68.0 20.1 8.0 1.9 1.9 

Liên quan đến trải nghiệm bị lạm dụng tình dục, xét ở mức thường xuyên trở lên, có thể 

thấy tỉ lệ học sinh bị lạm dụng tình dục dao động trong khoảng từ 0.5% đến 0.9% tùy hình thức, 

có nghĩa là cứ 100 học sinh thì ước tính có khoảng 1 học sinh thường xuyên bị lạm dụng tình dục 

bởi một hình thức. Hình thức lạm dụng có thể là trực tiếp như “Có người cố đụng chạm vào người 



Nguyễn Phương Hồng Ngọc*, Nguyễn Thị Ngọc Bé, Tạ Thu Hà và Bùi Thị Phương Thảo 

172 

 

tôi theo kiểu gợi cảm/ kích dục hoặc khiến tôi đụng chạm vào người họ”, và cũng có thể gián tiếp 

như “Có người đe dọa hoặc nói dối về tôi trừ khi tôi cùng với họ thực hiện hành vi dâm ô”. 

Bảng 3. Trải nghiệm bị lạm dụng tình dục của học sinh 

 

Tỉ lệ phần trăm (%) 

Không 

bao giờ 

Rất ít 

khi 
Ít khi 

Thường 

xuyên 

Rất 

thường 

xuyên 

Có người cố đụng chạm vào người tôi 

theo kiểu gợi cảm/ kích dục hoặc khiến 

tôi đụng chạm vào người họ. 

94.7 3.1 0.7 0.7 0.2 

Có người đe dọa hoặc nói dối về tôi trừ khi 

tôi cùng với họ thực hiện hành vi dâm ô. 
97.1 1.7 0.2 0.0 0.5 

Có người cố khiến tôi thực hiện các hành 

vi dâm ô hoặc xem những thứ liên quan 

đến việc dâm ô, quan hệ tình dục. 

96.2 1.4 0.5 0.2 0.7 

Tôi cho rằng tôi đã bị lạm dụng tình dục. 97.1 0.7 0.2 0.2 0.7 

Xét về mặt giới tính, kết quả so sánh Independent sample T-test cho thấy học sinh nam 

(M=1.68; SD=0.59) trải nghiệm bị ngược đãi về mặt cảm xúc ít hơn so với học sinh nữ 

(M=1.81; SD=0.67) và sự khác biệt này có ý nghĩa thống kê (t(411.56)=-2.224, p=0.027). Học 

sinh nam bị lạm dụng tình dục và ngược đãi về thể chất nhiều hơn so với học sinh nữ.  

Bảng 4. So sánh mức độ trải nghiệm sang chấn thời thơ ấu về mặt giới tính 

 N M SD t df p 

Trải nghiệm bị ngược 

đãi về mặt cảm xúc 

Nam 203 1.68 0.59 
-2.224 411.56 0.027 

Nữ 213 1.81 0.67 

Trải nghiệm bị ngược 

đãi về mặt thể chất 

Nam 203 1.24 0.46 
1.136 414 0.258 

Nữ 213 1.19 0.41 

Trải nghiệm bị lạm 

dụng tình dục 

Nam 203 1.06 0.26 
0.192 414 0.848 

Nữ 213 1.05 0.28 

Xem xét tương quan giữa các loại trải nghiệm ngược đãi, kết quả cho thấy mức độ trải 

nghiệm bị ngược đãi về mặt cảm xúc có tương quan thuận với mức độ trải nghiệm bị ngược đãi 

về mặt thể chất (r=0.392**) và lạm dụng tình dục (r=0.287**), có nghĩa là học sinh càng bị 

ngược đãi về cảm xúc thì cũng càng có xu hướng bị ngược đãi về mặt thể chất/ lạm dụng tình 

dục và ngược lại. Tương tự, mức độ trải nghiệm bị ngược đãi về mặt thể chất có tương quan 

thuận với mức độ bị lạm dụng tình dục (r=0.182**), có nghĩa là một số ít học sinh có mức độ bị 

lạm dụng tình dục càng cao thì cũng có xu hướng bị ngược đãi về mặt thể chất càng cao và 

ngược lại.  

3. Kết luận 

Như vậy, nghiên cứu này đã cho thấy tỉ lệ học sinh lứa tuổi 12 – 16 có trải nghiệm sang 

chấn thời thơ ấu cả về mặt tâm lí và thể chất. Xét ở mức thường xuyên trở lên, kết quả cho thấy 

có 30.1% học sinh từng bị ngược đãi về mặt cảm xúc, 5.7% học sinh từng bị ngược đãi về mặt 

thể chất, và có 2.4% học sinh từng bị lạm dụng tình dục bởi ít nhất một hình thức.  
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Liên quan về mặt giới tính, kết quả cho thấy học sinh nam trải nghiệm bị ngược đãi về mặt 

cảm xúc ít hơn so với học sinh nữ và sự khác biệt này có ý nghĩa thống kê. Kết quả này có sự 

tương đồng với các nghiên cứu trước đây. Ví dụ, nghiên cứu của WHO (2014) [14], Raleva, 

Jordanova Peshevska, Sethi (2013) [15], Ashraf và cộng sự (2019) [16], Nguyen và cộng sự 

(2010) [8], v.v. cho thấy trải nghiệm bị lạm dụng cảm xúc ở nữ nhiều hơn nam. Trong nghiên 

cứu này, không có sự khác biệt có ý nghĩa thống kê khi so sánh mức độ trải nghiệm bị lạm 

dụng tình dục của học sinh nam và học sinh nữ. Kết quả này tương đồng với một số nghiên 

cứu trước đây [8], [16]. Mặc dù không có sự khác biệt có ý nghĩa thống kê, trong nghiên cứu 

này, học sinh nam báo cáo bị lạm dụng tình dục và ngược đãi về mặt thể chất nhiều hơn học 

sinh nữ. Một giả thiết có thể đưa ra là học sinh nam có thể gặp và báo cáo lạm dụng tình dục 

nhiều hơn trong khi học sinh nữ ít báo cáo việc các em bị lạm dụng vì sợ xấu hổ hoặc kỳ thị 

[17]. Không chỉ có vậy, kết quả nghiên cứu cho thấy học sinh có thể là nạn nhân của hai hoặc 

nhiều hơn hai loại trải nghiệm bị lạm dụng và bỏ bê. Kết quả này tương đồng với các nghiên 

cứu trước đây [18], [19], [20].  

Về mặt công cụ nghiên cứu, CTQ là công cụ được sử dụng trong nghiên cứu này. Kết quả 

phân tích nhân tố cho thấy mô hình 3 nhân tố là phù hợp nhất với dữ liệu của nghiên cứu này. 

Việc không tương thích với mô hình CTQ gốc gồm 5 nhân tố không phải là hiện tượng mới 

trong nghiên cứu. Các nghiên cứu trước đây đã cho thấy số lượng nhân tố khác biệt trong một 

số phiên bản ở ngôn ngữ khác tiếng Anh. Ví dụ, nghiên cứu của Villano và cộng sự (2004) cho 

thấy CTQ chỉ có 4 nhân tố (Lạm dụng về mặt cảm xúc, Bỏ bê về mặt cảm xúc, Lạm dụng về 

mặt thể chất, Lạm dụng tình dục) [21], nghiên cứu của Innamorati và cộng sự (2016) cho thấy 

chỉ có 3 nhân tố (Lạm dụng/ bỏ bê về mặt cảm xúc, Lạm dụng tình dục, Lạm dụng/ bỏ bê về mặt 

thể chất) [22], nghiên cứu của Larsson và cộng sự (2013) cho thấy CTQ có 3 nhân tố (Lạm 

dụng/ bỏ bê về mặt cảm xúc, Lạm dụng tình dục, Lạm dụng về mặt thể chất) [23], nghiên cứu 

của Cecen-Erogul (2012) cho thấy có 3 nhân tố (lạm dụng tình dục, lạm dụng về mặt cảm xúc, 

lạm dụng về mặt thể chất) [24]. 

Hạn chế của nghiên cứu này là chọn mẫu thuận tiện, là nghiên cứu cắt ngang với dữ liệu 

được thu thập chỉ thông qua bảng hỏi tự thuật dành cho học sinh. Để có được các thông tin sâu 

sắc và đa dạng hơn, các nghiên cứu sau có thể sử dụng phương pháp kết hợp, thu thập dữ liệu cả 

định lượng và định tính về trải nghiệm sang chấn thời thơ ấu từ nhiều bên liên quan như giáo 

viên, phụ huynh, v.v.  

Lời cảm ơn: Nghiên cứu này được tài trợ bởi trường Đại học Giáo dục - Đại học Quốc gia 

Hà Nội trong dự án nghiên cứu số QS.20.03. 
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ABSTRACT 

Childhood trauma experiences among middle school students 

Nguyen Phuong Hong Ngoc1, Nguyen Thi Ngọc Be2,  

Ta Thu Ha1 and Bui Thi Phuong Thao1 

1 Faculty of Education Sciences, VNU University of Education, Hanoi 
2Faculty of Psychology and Education, University of Education, Hue University 

The purpose of this study was to examine the childhood trauma experiences of middle 

school students. Childhood Trauma Questionnaires were used to collect quantitative data from 

419 students in grades 6 to 9 from three middle schools in Bac Giang, Thai Binh, and Hue. The 

mean age is 13.53 (SD=1.12). Results showed that 30.1% of students regularly experienced 

emotional maltreatment, 5.7% of students regularly experienced physical maltreatment, and 

2.4% of students regularly experienced sexual abuse by at least one form. 5.0% of students 

reported being victims of various forms of childhood trauma regularly. Male students 

experienced less emotional maltreatment than female students (p<0.05). Some suggestions for 

further research are given. 

Keywords: childhood trauma experiences, childhood maltreatment, students. 

 


