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VÀ KHÁM CHỮA BỆNH NGOẠI TRÚ Ở NGƯỜI CAO TUỔI
Lê Văn Hợi*

TÓM TẮT

Tỷ lệ mắc bệnh mạn tính tăng trong xu hướng tuổi thọ và tỷ lệ người cao tuổi ngày càng cao. Đa số người cao tuổi sử dụng dịch vụ ngoại trú. Điều tra cắt ngang này được thực hiện trên 2.873 đối tượng trong 2.240 hộ gia đình tại huyện Ba Vì, Hà Nội nhằm (i) mô tả tỷ lệ sử dụng dịch vụ theo tình trạng mắc bệnh; (ii) xác định mối liên quan giữa tình trạng mắc bệnh mạn tính đến sử dụng dịch vụ ở người cao tuổi. 

Tỷ lệ sử dụng dịch vụ tăng dần theo số bệnh mạn tính ở hầu hết các nhóm nhân khẩu học, tình trạng sống chung và kinh tế hộ gia đình. So với người không mắc bệnh, khả năng sử dụng dịch vụ cao gấp 2 lần ở người mắc 1 bệnh và cao gấp 4 lần ở người mắc ≥ 2 bệnh. Nhóm tuổi, giới tính, học vấn, tình trạng làm việc, chuẩn nghèo, khu vực sống là những yếu tố ảnh hưởng đến quan hệ giữa sử dụng dịch vụ và tình trạng mắc bệnh.
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SUMMARY

RELATIONSHIP BETWEEN

CHRONIC DISEASE STATUS AND

OUT-PATIENT SERVICE UTILIZATION AMONG OLDER PEOPLE

Proportion of having chronic diseases is higher in the trend of inceasing life expectancy and proporation of older people. Majority of them use out-patient services. However, knowledge about the effect of having chronic disease on the serviceis still limited. This cross-sectional survey was implemented on 2.873 older people from 2.240 households in Ba Vi district, Hanoi in order to (i) decrible proportion of out-patient service use by number of chronic diseases; (ii) identify relationship between status of having chronic diseases without-patient service use among older people.

Proportion of using services increases accordingly with number of chronic diseases in almost of all demographic groups, living arrangements and household economic conditions. In compared with people without any disease, possibility of using services is 2 folds higher among those with one disease, 4 folds among those with two or more diseases. Age group, gender, education, working status, national poverty line and living area are factors affect relationship between service use and disease status. 
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