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MỞ ĐẦU

1. Lý do chọn đề tài nghiên cứu

Là quốc gia đầu tiên tại Châu Á phê chuẩn Công ước quốc tế về Quyền của trẻ 

em vào năm 1990, Việt Nam thể hiện cam kết mạnh mẽ với cộng đồng quốc tế về 

chăm sóc và bảo vệ trẻ em, đồng thời phấn đấu không ngừng để mỗi trẻ em đều có 

quyền được sống trong môi trường lành mạnh, được vui chơi và tự do phát triển. 

Không chỉ vậy, Việt Nam cũng là nước luôn đặt công tác bảo vệ và chăm sóc trẻ em 

là một trong những mục tiêu có ý nghĩa quan trọng trong các chủ trương chính sách 

và chiến lược phát triển bền vững của Đảng và Nhà nước. Chỉ thị 20/CT-TW ngày

5-11-2012 của Đảng đã khẳng định công tác chăm sóc, giáo dục và bảo vệ trẻ em có 

tính chiến lược, lâu dài, góp phần nâng cao chất lượng nguồn nhân lực đáp ứng sự 

phát triển của đất nước (Bộ Chính trị, 2023). 

Hoạt động chăm sóc và bảo vệ trẻ em đã được luật hoá từ rất sớm, Pháp 

lệnh về Bảo vệ, chăm sóc và giáo dục trẻ em được ban hành từ năm 1979 khi đất 

nước vừa mới thống nhất. Luật Bảo vệ, chăm sóc và giáo dục trẻ em được thông 

qua vào năm vào năm 1991 và được sửa đổi, bổ sung vào năm 2004, sau đó Luật 

Trẻ em được ban hành vào năm 2016 (Quốc hội Việt Nam, 2016). Nhà nước đã 

ban hành nhiều luật liên quan như Luật hình sự, Luật Lao động, Luật Dân sự, 

Luật Hôn nhân và gia đình, Luật Giáo dục, Luật phòng chống HIV/AIDS, Nghị 

định 56/2017/NĐ – CP ngày 09/5/2017 Quy định chi tiết về một số điều của Luật

Trẻ em nhằm triển khai một cách có hệ thống và chuyên nghiệp hoạt động chăm 

sóc và bảo vệ trẻ em. Song hành với hệ thống luật pháp và chính sách, Chính phủ 

cũng phê duyệt các kế hoạch và chương trình hành động Quốc gia vì trẻ em theo 

các giai đoạn từ 2021-2030. 

Hiện nay, dân số trẻ em của cả nước là 25.968.912 em. Tổng số trẻ em có hoàn 

cảnh đặc biệt là 1.757.567 em. Tỷ lệ trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt trên tổng dân số trẻ

em là 6,76% (Cục Trẻ em, 2024). Mặc dù có sự chuyển biến tích cực về công tác 

BVTE, tuy nhiên trong những năm qua số vụ xâm hại trẻ em, số trẻ em bị xâm hại, 
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số trẻ em bị tai nạn thương tích đặc biệt trẻ em tử vong do đuối nước vẫn diễn biến 

phức tạp, ngày càng xuất hiện nhiều vụ việc nghiêm trọng gây bức xúc trong xã hội. 

Trong ba năm từ 2019 đến 2023 có 7.483 vụ xâm hại trẻ em trên toàn quốc, trong đó 

xâm tình dục trẻ em chiếm trên 80%. Nhiều vụ gây hậu quả nghiêm trọng cho trẻ 

em nữ mang thai, chết, tự tử (Sở LĐTBXH, 2024). Hơn nữa, số lượng trẻ em suy 

dinh dưỡng, trẻ em thiếu sự quan tâm, chăm sóc của cha mẹ, trẻ em có nguy cơ cao 

rơi vào hoàn cảnh đặc biệt, trẻ em bị xâm hại, trẻ em vi phạm pháp luật, trẻ bị tai 

nạn thương tích có xu hướng gia tăng (Ban Tuyên giáo TW, 2021). Đối tượng xâm 

hại trẻ em ngày càng trẻ hóa không chỉ là người lớn mà còn là trẻ vị thành niên

(UNICEF, 2019a).

Thành phố Hà Nội là thành phố thủ đô nơi có nhiều trụ sở hoạt động của hệ

thống Bảo vệ trẻ em (BVTE) bao gồm các cơ quan, tổ chức, đoàn thể các cấp từ

trung ương tới địa phương. Tại Thành phố có nhiều nhóm trẻ em đang sinh sống bao 

gồm trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt, trẻ em bị xâm hại, trẻ em bị bạo lực…Nghiên 

cứu tại địa bàn thủ đô sẽ cung cấp các dữ liệu nghiên cứu đầy đủ nhất về thực trạng 

công tác BVTE, năng lực BVTE của người làm công tác xã hội (CTXH). Trên địa 

bàn Hà Nội có 12.765 trẻ em có hoàn cảnh khó khăn và 30.501 trẻ em có nguy cơ 

rơi vào hoàn cảnh khó khăn (Sở LĐTBXH, 2023). Đây là những đối tượng cần sự 

quan tâm của các cấp, các ngành và toàn xã hội. Những vấn đề mà trẻ em thủ đô gặp 

phải ngày càng gia tăng với mức độ phức tạp hơn và khó giải quyết vì vậy cần có sự 

trợ giúp chuyên nghiệp của đội ngũ người làm công tác xã hội. Tuy nhiên, hệ thống 

BVTE vẫn còn chưa chủ động, kịp thời trong việc phát hiện và tiếp nhận các thông 

báo về các vụ việc nên các can thiệp, trợ giúp vẫn còn chậm chưa đạt hiệu quả. Báo 

cáo của Chính phủ về công tác BVTE cho thấy vấn đề về năng lực của cán bộ 

BVTE ở cấp xã khi chưa kịp thời xử lý thông tin, thông báo, tố giác hành vi xâm hại 

trẻ em. Do họ thiếu kiến thức, kỹ năng nghiệp vụ nên công tác hỗ trợ, can thiệp cho 

trẻ em bị xâm hại chưa đạt yêu cầu (Báo Điện tử Chính phủ, 2022). Nghiên cứu của 

UNICEF Việt Nam cũng khuyến cáo đội ngũ cán bộ làm việc với trẻ em vẫn còn 

có những bất cập do lực lượng mỏng và thiếu các dịch vụ tham vấn chuyên 
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nghiệp đáp ứng các tiêu chuẩn thực hành Quốc tế nhằm giải quyết các vấn đề 

phức tạp và các nguy cơ cao của công tác bảo vệ trẻ em (UNICEF, 2019b). Thực 

tế đội ngũ cán bộ chuyên trách làm công tác trẻ em từ cấp tỉnh, cấp huyện và cấp 

xã đều giảm do thực hiện tinh giản cơ cấu tổ chức, đội ngũ cán bộ chuyên trách 

ngày càng giảm và thường xuyên luân chuyển công tác; cán bộ kiêm nhiệm lại 

chưa được đào tạo cơ bản về quyền trẻ em và CTXH nên chất lượng, hiệu quả

công tác trẻ em chưa cao (Cục Trẻ em, 2022).

Kinh nghiệm quốc tế đã chứng minh vai trò quan trọng của đội ngũ cán bộ 

làm công tác xã hội trong việc thực hiện các chính sách BVTE, cung cấp các dịch 

vụ, thực hiện kết nối, chuyển gửi đảm bảo sự tiếp cận và công bằng cho trẻ em và 

gia đình (AASW, 2015). Chính vì vậy họ cần có năng lực chuyên môn đặc biệt là

khả năng thực hành, phát triển kiến thức, năng lực, các giá trị của bản thân và phát 

triển nghề nghiệp (Statham và cộng sự, 2006). Tuy nhiên, tại Việt Nam các công 

trình nghiên cứu về năng lực của người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở

còn rất hạn chế. Điều này ảnh hưởng rất lớn đến thực hiện chủ trương, chính sách, 

các chương trình chăm sóc và bảo vệ trẻ em, đặc biệt là đến hạnh phúc và an sinh 

của trẻ em trên cả nước nói chung và tại Tp. Hà Nội nói riêng. Chính vì vậy, tác giả

đã chọn đề tài “Năng lực bảo vệ trẻ em của người làm công tác xã hội cấp cơ sở tại 

thành phố Hà Nội” nhằm nghiên cứu, đánh giá năng lực của đội ngũ người làm 

CTXH trong lĩnh vực bảo vệ trẻ em hướng đến đề xuất các tiêu chuẩn năng lực thực 

hành và phát triển đội ngũ nhân viên CTXH có năng lực chuyên môn và phẩm chất 

để thực hiện tốt công tác BVTE.

2. Mục đích và nhiệm vụ nghiên cứu

2.1. Mục đích nghiên cứu

Luận án nhằm xây dựng cơ sở lý luận, đánh giá thực trạng và các yếu tố ảnh 

hưởng tới năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở. Từ đó, nghiên cứu đề 

xuất các giải pháp nâng cao năng lực và khung năng lực BVTE cho đội ngũ người 

làm CTXH cấp cơ sở tại TP. Hà Nội.



12

2.2. Nhiệm vụ nghiên cứu

a) Thu thập và phân tích tổng quan các tài liệu liên quan tới năng lực BVTE 

trên thế giới và Việt Nam bao gồm: các công trình nghiên cứu, các báo cáo tổng kết, 

đánh giá, các ấn phẩm xuất bản trên các tạp chí trong nước và quốc tế. Xây dựng cơ 

sở lý luận, thao tác hóa các khái niệm công cụ liên quan tới năng lực BVTE của

người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở. 

b) Mô tả, phân tích và đánh giá thực trạng năng lực BVTE của người làm

CTXH cấp cơ sở.

c) Đánh giá và phân tích các yếu tố ảnh hưởng đến năng lực BVTE của người 

làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở. 

d) Xác định các năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở và đề xuất 

các giải pháp và khung năng lực BVTE nhằm nâng cao năng lực cho người làm

CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở.

3. Đối tượng và phạm vi nghiên cứu

3.1. Đối tượng nghiên cứu: Năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở.

3.2. Phạm vi nghiên cứu:

3.2.1. Phạm vi về nội dung

Luận án sử dụng lý thuyết Hệ thống sinh thái, lý thuyết Học tập và khung 

năng lực ASK (Attitudes, Skills, Knowledge) để nghiên cứu, mô tả, phân tích và 

đánh giá năng lực BVTE của người làm CTXH. Xác định, đánh giá và phân tích các 

yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE của họ. Trên cơ sở những dữ liệu thu thập 

được từ đó đề xuất các giải pháp và khung năng lực BVTE nâng cao năng lực 

BVTE cho người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở. 

3.2.2. Phạm vi về khách thể nghiên cứu

Nhóm đối tượng tham gia khảo sát là người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE 

có kinh nghiệm làm việc từ 01 năm trở lên tại UBND cấp xã, các cơ sở dịch vụ

CTXH cung cấp dịch vụ trực tiếp cho trẻ em và gia đình trẻ gồm có trung tâm 

CTXH và Quỹ bảo trợ trẻ em, đường dây hotline 111, trung tâm Phụ nữ và phát 

triển. Đối tượng tham gia phỏng vấn sâu bao gồm các nhà quản lý, lãnh đạo UBND



13

cấp xã, các cơ sở, trung tâm, tổ chức cung cấp dịch vụ BVTE công lập và một số đại 

diện gia đình/người chăm sóc của trẻ em tham gia phỏng vấn sâu. 

3.2.3. Phạm vi không gian: 30 quận/huyện tại TP. Hà Nội.

3.2.4. Thời gian nghiên cứu: Từ năm 2020 – 2023.

4. Hạn chế của nghiên cứu

Với điều kiện tiếp cận khách thể nghiên cứu, luận án thực hiện khảo sát đánh 

giá năng lực BVTE dựa trên hoạt động tự đánh giá của người làm CTXH cấp cơ sở.

Vì vậy kết quả nghiên cứu chỉ tập trung vào phân tích năng lực BVTE dựa trên nhận 

thức từ chính những người cung cấp dịch vụ. Để khắc phục hạn chế này, bên cạnh 

việc trực tiếp đi thu thập dữ liệu, nghiên cứu còn đánh giá năng lực BVTE thông 

qua các phỏng vấn sâu với những các nhà quản lý, lãnh đạo, cha mẹ/người chăm sóc 

trẻ em để có được các đánh giá đa chiều về năng lực BVTE đảm bảo tính khách 

quan và độ tin cậy của dữ liệu khảo sát.

5. Các câu hỏi nghiên cứu

a) Thực trạng năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở tại TP. Hà Nội 

hiện nay như thế nào?

b) Có những yếu tố nào ảnh hưởng tới năng lực BVTE của người làm CTXH 

cấp cơ sở tại TP. Hà Nội? 

c) Người làm CTXH cấp cơ sở cần có những năng lực BVTE gì?

d) Cần đề xuất các giải pháp và khung năng lực BVTE cho người làm CTXH 

cấp cơ sở như thế nào? 

6. Giả thuyết nghiên cứu

Giả thuyết 1: Người làm CTXH cấp cơ sở còn thiếu năng lực về kiến thức, kỹ 

năng về BVTE và thái độ đối với thân chủ.

Giả thuyết 2: Các yếu tố ảnh hưởng bao gồm đặc điểm cá nhân, giáo dục và 

đào tạo, môi trường làm việc, yếu tố văn hóa có tác động cao đến năng lực BVTE 

của  người làm CTXH cấp cơ sở.

Giả thuyết 3: Cần phải xây dựng khung năng lực BVTE cho người làm 

CTXH cấp cơ sở đáp ứng yêu cầu thực tiễn.
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7. Ý nghĩa khoa học và thực tiễn của luận án

7.1. Ý nghĩa khoa học của luận án: Kết quả nghiên cứu của luận án cung cấp một 

hệ thống lý luận, khái niệm về năng lực BVTE của người làm CTXH trong lĩnh vực 

BVTE cấp cơ sở. Luận án còn xây dựng mới một số khái niệm công cụ về năng lực 

BVTE của người làm CTXH trong bối cảnh Việt Nam, giúp định hướng và giải 

quyết nhiều vấn đề liên quan đến thực trạng năng lực BVTE của người làm CTXH

trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở tại TP. Hà Nội. Nghiên cứu còn là nguồn tài liệu 

tham khảo cho các nghiên cứu sau này. Ngoài ra, việc đề xuất các giải pháp nâng 

cao năng lực BVTE cho người làm CTXH có ý nghĩa quan trọng trong việc nghiên 

cứu xây dựng chương trình đào tạo/bồi dưỡng nhân lực trong lĩnh vực BVTE. 

7.2. Ý nghĩa thực tiễn của luận án: Kết quả nghiên cứu thực tiễn của luận án đã 

xác định, đánh giá và phân tích thực trạng năng lực BVTE và các yếu tố ảnh hưởng 

tới năng lực BVTE; xác định những khoảng trống về chuyên môn của người làm 

CTXH từ đó xây dựng những giải pháp nâng cao năng lực cho họ; đồng thời tăng 

cường chất lượng cung cấp dịch vụ cho trẻ em và gia đình. Luận án đề xuất khung 

năng lực BVTE cho người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở làm khung 

tham khảo cho các nhà hoạch định chính sách, nhà quản lý và các cơ sở dịch vụ xây 

dựng chiến lược phát triển nguồn nhân lực trong lĩnh vực BVTE và làm cơ sở cho

việc tuyển dụng và đào tạo/bồi dưỡng nâng cao năng lực. 

Việc xác định các năng lực cần thiết về BVTE không chỉ hỗ trợ phát triển các 

chương trình đào tạo liên quan tới BVTE mà còn là công cụ đánh giá năng lực của 

nhân viên CTXH sau khi được đào tạo. Ngoài ra, việc đề xuất các giải pháp nâng 

cao năng lực BVTE là cơ sở tăng cường chất lượng nguồn nhân lực CTXH trong 

lĩnh vực BVTE, góp phần vào nâng cao chất lượng dịch vụ cho trẻ em và gia đình, 

phát triển công tác tuyển dụng, đào tạo/bồi dưỡng nhân sự CTXH trong lĩnh vực 

BVTE, đánh giá các dịch vụ và hướng dẫn thực hiện công tác BVTE.

Ngoài ra, Luận án cũng cung cấp thông tin về một số mô hình BVTE trong 

nước và quốc tế, hệ thống cơ sở lí luận và kết quả nghiên cứu của luận án giúp các 

cơ sở đào tạo thiết kế chương trình đào tạo về BVTE phù hợp với thực trạng năng 
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lực BVTE cho người làm CTXH. Kết quả đề xuất khung năng lực BVTE cho người 

làm CTXH là cơ sở để tuyển dụng, đánh giá năng lực, xác định các vai trò và yêu 

cầu năng lực của vị trí việc làm về BVTE cho đội ngũ người làm CTXH cấp cơ sở.

Từ những dữ liệu khoa học của luận án, các nhà hoạch định chính sách có thêm căn 

cứ khoa học để hoạch định chính sách phù hợp với công tác BVTE và các nhà quản lý 

các cơ sở dịch vụ có cơ sở tuyển dụng nhân viên, quản lý công việc và phát triển đội ngũ 

nhân viên CTXH thực hiện BVTE. Kết quả của luận án là tư liệu tham khảo cho các cơ 

quan của chính phủ xây dựng khung năng lực BVTE cho người làm CTXH trong lĩnh 

vực BVTE cấp cơ sở từ đó xây dựng vị trí việc làm về BVTE.

8. Kết cấu của Luận án
Ngoài Phần mở đầu, Kết luận và Khuyến nghị, Tài liệu tham khảo, Danh mục 

các công trình công bố và Phụ lục, nội dung luận án được trình bày trong 5 chương:

Chương I. Tổng quan vấn đề nghiên cứu
Chương I phân tích tổng quan những nghiên cứu đã có về năng lực BVTE, 

năng lực CTXH, các nghiên cứu về CTXH và BVTE, các nghiên cứu về khung năng 

lực BVTE của người làm CTXH, các mô hình/hệ thống BVTE và các nghiên cứu về 

các yếu tố ảnh hưởng đến năng lực BVTE của người làm CTXH. Trên cơ sở đó tóm 

tắt, phân tích những kết quả nghiên cứu đã có, thảo luận những kết quả đã đạt được 

của những nghiên cứu đó, phát hiện các khoảng trống hoặc những định hướng 

nghiên cứu tiếp theo để tiến hành nghiên cứu. 

Chương II: Cơ sở lý luận và phương pháp nghiên cứu 
Chương II bao gồm các khái niệm công cụ về năng lực, BVTE, năng lực 

BVTE, năng lực BVTE của người làm CTXH, cấp cơ sở, lĩnh vực BVTE cấp cơ sở, 

các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE của người làm CTXH, các lý thuyết được 

vận dụng trong phân tích như lý thuyết Hệ thống sinh thái, lý thuyết Học tập và mô 

hình ASK, các phương pháp nghiên cứu đã sử dụng và mô tả về địa bàn nghiên cứu 

là TP. Hà Nội.

Chương III: Thực trạng năng lực bảo vệ trẻ em của người làm công tác xã 

hội cấp cơ sở tại thành phố Hà Nội
Chương III mô tả, phân tích về thực trạng công tác BVTE tại TP. Hà Nội bao  
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gồm việc thực hiện công tác BVTE, số lượng trẻ em đang gặp phải những vấn đề 

cần giải quyết; phân tích, đánh giá thực trạng năng lực BVTE của người làm CTXH 

trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở tại TP. Hà Nội.

Chương IV: Đánh giá các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực bảo vệ trẻ em 
của người làm công tác xã hội trong lĩnh vực trẻ em cấp cơ sở  

Chương này tập trung vào việc xác định và đánh giá, phân tích các yếu tố ảnh 

hưởng đến năng lực BVTE của người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở tại 

TP. Hà Nội dựa trên các công trình nghiên cứu trước đó và lý thuyết Hệ thống sinh 

thái. Ngoài ra, Chương IV còn xác định những khó khăn, thách thức mà người làm 

CTXH gặp phải trong quá trình thực hiện công tác BVTE.

Chương V: Các giải pháp nâng cao năng lực bảo vệ trẻ em cho người làm 

công tác xã hội trong lĩnh vực bảo vệ trẻ em cấp cơ sở, đề xuất khung năng lực 

bảo vệ trẻ em 

Dựa trên kết quả nghiên cứu năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở 

tại TP. Hà Nội gồm có thực trạng năng lực BVTE của người làm CTXH tại Chương 

III và nhóm các yếu tố ảnh hưởng trong Chương IV. Chương V đề xuất các giải 

pháp nhằm nâng cao năng lực cho người làm CTXH trong lĩnh vực bảo vệ trẻ em 

cấp cơ sở và đề xuất một khung năng lực BVTE cho người làm CTXH cấp cơ sở.
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CHƯƠNG I. TỔNG QUAN TÌNH HÌNH NGHIÊN CỨU

Chương I phân tích, tổng hợp những kết quả và các phát hiện của các nghiên 

cứu tiêu biểu trong nước và trên thế giới liên quan tới chủ đề năng lực BVTE của 

người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở; phân tích những phát hiện mới và 

những điểm tồn tại, phương pháp nghiên cứu, khoảng trống và hướng nghiên cứu 

của các nghiên cứu liên quan. 

1.1. Các nghiên cứu về công tác xã hội và bảo vệ trẻ em 

Công tác xã hội bắt đầu xuất hiện tại Mỹ và Châu Âu và có liên quan tới 

những hoạt động giảm nghèo. Từ những hoạt động từ thiện và tình nguyện ban đầu, 

CTXH dần phát triển chuyên nghiệp và trở thành một ngành khoa học xã hội không 

chỉ hỗ trợ các cá nhân, gia đình và cộng đồng mà còn giúp giải quyết các vấn đề xã 

hội, đặc biệt là vấn đề liên quan tới trẻ em. Người làm CTXH làm việc trong một số

trại giam đặc biệt là trại giam dành cho thanh thiếu niên, trong các bệnh viện và các 

chương trình chăm sóc bệnh nhân ngoại trú, các bệnh viện tâm thần dành cho trẻ em 

(Stuart, 2019, tr.6). Sự phát triển của CTXH gắn với sự hình thành của các trường 

đào tạo CTXH chuyên nghiệp nhằm xây dựng đội ngũ người làm CTXH có đủ năng 

lực thực hiện công việc. Theo nghiên cứu của Jame Migley, các trường CTXH 

chuyên nghiệp đã liên kết với Hiệp hội các trường CTXH Quốc tế và đã xuất hiện

tại hơn 77 nước trên thế giới. CTXH tiếp tục được mở rộng ra các nước Đông Âu, 

các nước Xô Viết và Trung Hoa (James Midley, 1996).

Mặc dù CTXH đã phát triển lan rộng ra các quốc gia trên thế giới nhưng thực 

sự lúc đó vẫn chưa giải quyết được các vấn đề của trẻ em do trước đây công tác trẻ

em chưa được quan tâm ở xã hội Châu Âu và một vài nước. Nghiên cứu của Philip 

Aries về trẻ em cho thấy xã hội Châu Âu thời trung cổ trước thế kỷ 19 không quan 

tâm tới thời thơ ấu và những đặc điểm đặc biệt của trẻ em khi phân biệt với người 

trưởng thành. Thời thơ ấu không được nhìn nhận và không được coi là một giai 

đoạn phát triển của con người. Tuy nhiên, nền y học của Hồi giáo đã quan tâm tới 

việc nghiên cứu các kiến thức đa dạng về các đặc điểm đặc biệt về thể chất và tinh 

thần của trẻ em. Các y, bác sỹ đã quan tâm tới công tác chữa trị cho trẻ em bằng 
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cách kết hợp các phương pháp chữa trị nhi đặc biệt mà chưa được biết tới ở thời đó

(Arises, 1960 viện dẫn bởi Jabeen, 2019, tr.2).

Trong những vấn đề liên quan tới trẻ em thì xâm hại trẻ em luôn xảy ra 

thường xuyên trong lịch sử và ở nhiều nền văn hóa khác nhau. Từ cuối thế kỷ thứ

19, BVTE lần đầu tiên được biết đến từ nỗi lo chung của xã hội vì cảm xúc của trẻ

em bị coi nhẹ và trẻ em dễ bị tổn thương do độ tuổi, sức khỏe và thể trạng non nớt. 

Do đó, các nước đã cố gắng giảm tỉ lệ chết ở trẻ em, trẻ sơ sinh và xây dựng luật 

pháp về lao động trẻ em và giáo dục phổ cập. Nhiều hoạt động bảo vệ trẻ em bị xâm 

hại đã được thực hiện cùng với sự ra đời của các tổ chức xã hội phòng ngừa tội ác 

đối với trẻ em tại nhiều nước trên thế giới như nước Mỹ và Anh. Vào giữa thế kỷ

thứ 20, các dịch vụ BVTE đã được cung cấp bởi các nhân viên chuyên nghiệp có 

chuyên môn về đánh giá và trị liệu (Tahira Jabeen, 2013). 

Hệ thống BVTE với nhiệm vụ bảo vệ trẻ em hàng giờ, tuy nhiên các hoạt 

động chưa hiệu quả chỉ khi có vấn đề thực sự nghiệm trọng xảy đến với trẻ em thì 

xã hội mới biết đến. Người làm CTXH đã không thể trợ giúp trẻ em thoát khỏi nguy 

cơ tử vong hoặc đưa ra quyết định chuyển gửi phù hợp (John Mayers, 2008). BVTE 

là một lĩnh vực thuộc CTXH và được hỗ trợ bởi luật pháp, sức khỏe tâm thần, thuốc, 

điều dưỡng và giáo dục. Nhân viên CTXH ở địa phương đã sắp xếp chỗ ở cho trẻ

em mồ côi, bảo vệ trẻ em bị lạm dụng và sao nhãng, hỗ trợ người nghèo (Myers, 

2010).

Tại Việt Nam, các đối tượng trợ giúp của CTXH ngày càng đa dạng bao 

gồm: người già, trẻ em, phụ nữ yếu thế, người khuyết tật, người nghiện ma túy, mại 

dâm… “Từ năm 2020 đến tháng 9 năm 2023 cả nước có 7.883 trẻ em bị bạo lực, 

xâm hại dưới các hình thức khác nhau (bình quân một tháng có 170 em, một ngày 

có gần 6 em bị bạo lực, xâm hại; trẻ em gái chiếm tới 86%, trẻ em trai 14%) ảnh 

hưởng đến tâm lý, sức khỏe, tính mạng của trẻ em và hiện nay tình hình bạo lực, 

xâm hại trẻ em vẫn diễn biến phức tạp, chưa có xu hướng giảm do nhiều thách thức”

(Sở LĐTBXH, 2024). Việc chuyên nghiệp hóa CTXH đã được chính phủ Việt Nam, 

cộng đồng và các đối tác cũng như các tổ chức chăm sóc và BVTE quốc tế quan tâm 
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sâu sắc. Đặc biệt năm 2004, Bộ GDĐT đã phê duyệt đưa CTXH vào giảng dạy tại 

một số chương trình đào tạo và ban hành chương trình khung đào tạo CTXH. Sau 5 

năm thực hiện chương trình khung đào tạo CTXH thì có một số hạn chế, đó là các 

kiến thức cơ bản chưa đủ đáp ứng yêu cầu của chương trình đào tạo và chưa phân 

bổ đủ thời gian để phát triển kỹ năng thực hành CTXH. Do đó đến năm 2010, 

chương trình khung quốc gia đào tạo CTXH đã được sửa đổi và cũng trong thời gian 

này, chính phủ đã phê duyệt Đề án 32 phát triển nghề CTXH giai đoạn năm 2010-

2020 với mục tiêu công nhận CTXH là một nghề trong xã hội (Nguyễn Thị Thái 

Lan, 2012).

“CTXH bao gồm an sinh trẻ em (ASTE) góp phần đào tạo đội ngũ thực hành 

và phát triển lĩnh vực ASTE” (Whitaker, 2012, tr.3). Việc chuyên nghiệp hóa CTXH 

được thực hiện bởi chính phủ Việt Nam, các tổ chức chăm sóc bảo vệ trẻ em quốc tế

và các bên liên quan. Các chuyên gia BVTE đã nhấn mạnh ý nghĩa quan trọng của 

CTXH tại Việt Nam khi có nhiều trẻ em và thanh thiếu niên khuyết tật có nhu cầu 

đặc biệt. Để chăm sóc, BVTE và gia đình đồng thời đáp ứng nhu cầu của họ thì cần 

đào tạo, nâng cao chất lượng đội ngũ làm CTXH (Khadijah Madihi, Sahra Brubeck, 

2018). Nhiều ca trẻ em bị lạm dụng và bạo lực trong trường học và cộng đồng đã

làm tăng  áp lực và nhu cầu của xã hội dẫn đến sự thay đổi và cam kết giải quyết 

bạo lực với trẻ em của hệ thống chính trị. Sự thay đổi về cơ cấu trong hệ thống an 

sinh cụ thể là sát nhập nhiều đơn vị cấp cơ sở đã khiến cho chất lượng của đội ngũ 

cán bộ bị giảm trong việc giải quyết nhu cầu ngày càng cao của ASXH bao gồm các 

vấn đề về BVTE (UNICEF, 2019c, tr.7).

Các công trình nghiên cứu đã mô tả khái quát sự phát triển của CTXH và 

BVTE trong nước và trên thế giới và các lĩnh vực hoạt động đa dạng của người làm 

CTXH trong hệ thống ASXH như: các hoạt động từ thiện, giảm nghèo, hỗ trợ bệnh 

viện, nhà tù cho thanh thiếu niên và trẻ em có vấn đề về sức khỏe tâm thần, cung 

cấp dịch vụ... Kết quả của mỗi nghiên cứu khác nhau từ những góc nhìn khác nhau 

của nhà nghiên cứu đã khái quát những điểm mạnh cũng như những tồn tại của

CTXH và BVTE. Các nghiên cứu đã thể hiện rõ ý nghĩa nhân văn và tầm quan trọng 
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của CTXH trong việc giải quyết các vấn đề xã hội, đặc biệt là vấn đề BVTE. CTXH 

đã phát triển chuyên nghiệp ở một số nước trên thế giới nhưng năng lực của người 

làm CTXH vẫn còn hạn chế. Bên cạnh đó, các nghiên cứu cũng đã chỉ ra sự thiếu 

hụt về năng lực của người làm CTXH khi làm việc với trẻ em. Một số nghiên cứu 

mới chỉ dừng lại ở việc khái quát hiện tượng và chủ yếu dựa trên tài liệu thứ cấp, 

chưa thể hiện rõ phương pháp nghiên cứu, vai trò và sự tham gia của người làm

CTXH trong hệ thống BVTE, đặc biệt, chưa có nghiên cứu cụ thể về năng lực 

BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở. 

1.2. Các nghiên cứu về vai trò, trách nhiệm của người làm công tác xã hội trong 

lĩnh vực bảo vệ trẻ em

Vai trò, trách nhiệm của người làm CTXH đã được xác định cụ thể trong các 

nghiên cứu khác nhau. Tài liệu nghiên cứu của Statham, Cameron và Mooney 

(2006) đã xác định các vai trò của người làm CTXH bao gồm: vai trò là người biện 

hộ, nhà tham vấn, quản lý trường hợp, người cộng tác, người đánh giá nguy cơ, 

quản lý chăm sóc và vai trò làm tác nhân kiểm soát xã hội. Việc kết hợp và ưu tiên 

sử dụng vai trò nào còn tùy thuộc vào nhu cầu của khách hàng và bối cảnh làm việc

của người làm CTXH (Statham và cộng sự, 2006, tr.9).  Vai trò, trách nhiệm của 

người làm CTXH được mở rộng thêm là người bảo vệ, người cộng tác, người điều 

phối, người biện hộ, người đảm bảo các quyền của thân chủ và là người tạo sự thay 

đổi đảm bảo sự công bằng xã hội (Dominelly, 2009, tr.184). 

Ngoài các vai trò đã đề cập ở trên, Hiệp hội Nhân viên CTXH Quốc tế đã xác 

định các vai trò, trách nhiệm của nhân viên CTXH trong các hệ thống bảo trợ xã hội

là đảm bảo sự tham gia của cộng đồng vào việc phát triển các hệ thống xã hội và đối 

xử với mọi người bằng sự liêm chính và tôn trọng, đảm bảo các quyền con người và 

công bằng xã hội. Người làm CTXH có vai trò điều phối giữa các dịch vụ công với 

các hệ thống dịch vụ cộng đồng và gia đình nhằm tăng cường vai trò của gia đình, 

cộng đồng và tăng cường sự tiếp cận cho người dân; vai trò vận động các dịch vụ

sẵn có tại cộng đồng, vận động các dịch vụ bảo trợ xã hội tạo khả năng tiếp cận tối 

đa cho người dân tránh sự trùng lặp (IFSW, 2016). 
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Có thể thấy nhân viên CTXH thực hiện nhiều vai trò đa dạng khác nhau 

nhưng cùng chung mục tiêu tăng cường an sinh cho cá nhân, gia đình, và cộng 

đồng, đảm bảo công bằng xã hội và sự tiếp cận các dịch vụ xã hội cho họ. Những 

người làm việc với trẻ em và gia đình, cha mẹ/người chăm sóc cần phải hiểu rõ vai 

trò của họ và vai trò của cơ quan BVTE tại địa phương (Sở Giáo dục Anh, 2018, 

tr.11). Vai trò giáo dục của người làm CTXH tại trường học là người làm CTXH 

cần hiểu được các chính sách BVTE của chính phủ và hướng dẫn để trường học 

thực hiện theo các chính sách này, tuy nhiên trong thực tế có sự xung đột về vai trò 

và trách nhiệm của trường học đối với việc thực hiện các chính sách này (Asio và 

cộng sự, 2020, tr.8).

Theo nghiên cứu của Hiệp hội CTXH Úc, năm 2020 có nhiều người làm

CTXH hoạt động trong các cơ sở BVTE và ASTE với các vai trò thực hiện can 

thiệp trực tiếp với cá nhân, quản lý trường hợp và vận động chính sách. CTXH cần 

nhiều kiến thức cần thiết để thực hành BVTE có chất lượng. Do đó, người làm 

CTXH được thế giới được công nhận là đội ngũ chuyên nghiệp trong quản lý và 

thực hành chính sách BVTE (AASW, 2020). Xã hội đã coi vai trò, trách nhiệm của 

nhân viên CTXH là giải cứu trẻ em đang gặp phải các nguy cơ và họ phải chịu trách 

nhiệm cho những thất bại trong việc BVTE. Để đánh giá xem một trẻ em có an toàn 

khi ở nhà thì người làm CTXH thường thận trọng và sử dụng những quy định, luật 

pháp để có thể đảm bảo trẻ em đó được bảo vệ và chăm sóc. Điều này đã hình thành 

nên quan điểm xã hội đối với vai trò của người làm CTXH. Nghiên cứu của  Leigh 

đã mô tả và phân tích vai trò của người làm CTXH có liên quan tới yếu tố văn hóa, 

trong bối cảnh xã hội chỉ trích và đổ lỗi cho nghề CTXH và người làm CTXH

(Jadwiga Leigh, 2017, tr.1).

Tại Việt Nam, trách nhiệm của người làm công tác BVTE được quy định 

theo Luật Trẻ em năm 2016. Đó là người làm công tác BVTE sẽ: (1) Đánh giá nguy 

cơ và xác định các nhu cầu của trẻ em cần được bảo vệ; (2) Tham gia quá trình xây 

dựng và thực hiện kế hoạch hỗ trợ, can thiệp đối với trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt, 

trẻ em bị xâm hại hoặc có nguy cơ bị bạo lực, bóc lột, bỏ rơi ; (3) Tư vấn, cung cấp 
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thông tin, hướng dẫn trẻ em và cha, mẹ, người chăm sóc trẻ em tiếp cận dịch vụ bảo 

vệ trẻ em, trợ giúp xã hội, y tế, giáo dục, pháp lý và các nguồn trợ giúp khác; (4) Tư 

vấn kiến thức, kỹ năng bảo vệ trẻ em cho trẻ em, cha, mẹ, người chăm sóc trẻ em và 

các thành viên trong gia đình, cộng đồng; (5) Kiến nghị biện pháp chăm sóc thay thế

và theo dõi quá trình thực hiện; (6) Hỗ trợ trẻ em vi phạm pháp luật, trẻ em là người 

bị hại, người làm chứng trong quá trình tố tụng, xử lý vi phạm hành chính, phục hồi 

và tái hòa nhập cộng đồng theo quy định tại Điều 72 của Luật này (Chính phủ Việt 

Nam, 2016).

Tác giả Bùi Thị Xuân Mai 2014 có trích dẫn các vai trò của nhân viên CTXH 

của Feyerico bao gồm các vai trò “vận động nguồn lực, kết nối, vai trò là người biện 

hộ, người hoạt động xã hội, nhà giáo dục, người tạo sự thay đổi, nhà tham vấn, 

người chăm sóc và trợ giúp, người quản lý hành chính, người phát triển cộng đồng, 

người xây dựng và thực hiện kế hoạch” (Bùi Thị Xuân Mai, 2014, tr.14). Nghiên 

cứu về vai trò của người làm CTXH trong việc hỗ trợ trẻ em bị xâm hại tình dục tại 

Trung tâm Tư vấn và Dịch vụ truyền thông đã xác định được các vai trò của người 

làm CTXH bao gồm: “tư vấn, cung cấp thông tin; tham vấn; trị liệu tâm lý; kết nối 

và vận động nguồn lực; truyền thông nâng cao nhận thức” (Nguyễn Thị Thanh Liên, 

2018, tr.7). Mặc dù vây, hạn chế của nghiên cứu là chỉ tập trung nghiên cứu về 05 

vai trò của nhân viên CTXH mà bỏ qua các vai trò quan trọng khác như vai trò quản 

lý trường hợp, vai trò người điều phối, vai trò giáo dục… 

Trong đại dịch Covid 19, vai trò của người làm CTXH trong lĩnh vực chăm 

sóc và BVTE được tăng cường nhiều hơn nhằm thực hiện các hoạt động như: phòng 

ngừa xâm hại trẻ em, BVTE trên môi trường mạng, tư vấn cho cha mẹ và người 

chăm sóc trẻ em, hỗ trợ, chăm sóc trẻ em mồ côi do ảnh hưởng bởi Covid-19 (Tạp 

chí Vì trẻ em, 2021). Trong công tác phòng chống tai nạn thương tích cho trẻ em, 

người làm CTXH có vai trò giáo dục như: truyền tải kỹ năng phòng ngừa các rủi ro 

tai nạn đuối nước, kỹ năng xử lý khi bị điện giật, bị động vật cắn, kiến thức an toàn 

giao thông cho trẻ em, kiến thức về các quyền lợi hưởng bảo hiểm y tế cho trẻ khi bị

tai nạn thương tích... , thực hiện vai trò tham vấn giúp trẻ em ổn định tâm lý, giảm 
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căng thẳng, thực hiện vai trò kết nối trẻ em với cơ sở y tế, trường học để kết nối các 

nguồn lực với gia đình, truyền thông nâng cao nhận thức cho trẻ em, gia đình và 

cộng đồng về cách phòng ngừa tai nạn thương tích đối với trẻ em (Thảo Lan, 2021).

Các nghiên cứu đã khẳng định người làm CTXH có vai trò, trách nhiệm quan 

trọng góp phần phát triển lĩnh vực BVTE. Các nghiên cứu đều thống nhất vai trò 

chủ yếu của người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE là đảm bảo an toàn cho trẻ em 

và BVTE trong trường hợp khẩn cấp, phát triển hài hòa các mối quan hệ trong gia 

đình, tăng cường vai trò, trách nhiệm của người làm CTXH trong việc thực hiện 

công tác BVTE nhằm trợ giúp trẻ em và gia đình. Các vai trò, trách nhiệm của 

người làm CTXH được xác định trong các nghiên cứu thể hiện sự đa dạng về công 

việc mà họ thực hiện trong lĩnh vực BVTE. 

1.3. Các nghiên cứu về các tiêu chuẩn năng lực của người làm công tác xã hội 

cấp cơ sở

Tiêu chuẩn năng lực của người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE có ý nghĩa

quan trọng trong việc đánh giá chất lượng, hoạch định phát triển nguồn nhân lực.

Theo nghiên cứu của Man (2006), các yếu tố kỹ năng, khả năng hay kiến thức kết 

hợp cùng với các giá trị cụ thể và thái độ cần được xem xét nhằm thực hiện công 

việc hơn là chỉ sở hữu những đặc điểm này. Quan trọng hơn là năng lực được thể

hiện và quan sát thông qua các khuôn mẫu hành vi hay hoạt động, các mức độ năng 

lực khác nhau sẽ tạo ra các kết quả khác nhau (Thomas Yan Man, 2006a, tr.5).

Các tiêu chuẩn chất lượng của cá nhân theo quan điểm của Ủy ban Châu Âu

gồm: “các năng lực nằm ngoài việc sử dụng kiến thức (năng lực nhận thức) và kỹ

năng (năng lực chức năng) của cá nhân (biết cách ứng xử trong một tình huống cụ

thể) và tiêu chuẩn đạo đức (sở hữu một số giá trị của cá nhân và nghề nghiệp nhất 

định)” (CoRe, 2011, tr.13). 

Hiệp hội nhân viên CTXH Úc (AASW) đã nghiên cứu các tiêu chuẩn năng 

lực và yêu cầu tất cả người làm CTXH có chất lượng phải có kiến thức và kỹ năng 

thực hành trong 4 lĩnh vực: trẻ em trong gia đình và cộng đồng, chính sách, luật 

pháp, các điều kiện dịch vụ CTXH với trẻ em và gia đình và thực hành CTXH với 
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trẻ em và gia đình (AASW, 2020, tr.11). Nghiên cứu của Brahim và cộng sự (2015) 

đã chứng minh năng lực thực hành cần có sự kết hợp của kiến thức, kỹ năng và nhà

thực hành luôn mong muốn học tập và phát triển các kỹ năng chuyên môn. Một 

nhân viên CTXH cần có kiến thức, kỹ năng và các giá trị bao gồm những đặc điểm 

sau: (1) Có sự nhạy cảm với các tập tục văn hóa và dân tộc thiểu số; (2) Các kỹ năng 

giải quyết các trường hợp ASTE; (3) Các phương pháp làm việc vận dụng các kỹ

năng xã hội; (4) Phát triển môi trường con người và môi trường xã hội; (5) Quản lý 

nơi làm việc; (6) Hoạch định chính sách và quản lý ASTE (Brahim và cộng sự, 

2015a, tr.3095). 

Một đội ngũ nhân sự ASTE có chất lượng và ổn định là nền tảng cho việc 

cung cấp dịch vụ ASTE. Người làm CTXH phải ra quyết định cho cuộc sống của trẻ

em và thanh thiếu niên bị tổn thương trong khi họ phải làm việc trong môi trường 

căng thẳng bao gồm khối lượng ca lớn, khối lượng công việc nhiều và thiếu sự kiểm 

huấn, lo lắng về vấn đề an toàn và hạn chế về nguồn lực và đào tạo. Nếu người làm 

CTXH có trình độ giáo dục và đào tạo tốt, được kiểm huấn và hỗ trợ, tiếp cận với 

các nguồn lực thì họ có thể phục vụ trẻ em, thanh thiếu niên và gia đình một cách 

hiệu quả trong hệ thống ASTE đảm bảo kết quả tốt hơn (NASW, 2017). Hiệp hội 

nhân viên CTXH của Mỹ đã xác định 11 tiêu chuẩn dành cho người làm CTXH 

trong trường học đó là: “Tuân thủ theo đạo đức và các giá trị đạo đức; có phẩm chất; 

có năng lực đánh giá; khả năng can thiệp và ra quyết định, đánh giá quá trình thực 

hành; lưu hồ sơ; quản lý khối lượng công việc; phát triển nghề nghiệp; có năng lực 

văn hóa; khả năng lãnh đạo và hợp tác liên ngành; vận động nguồn lực” (NASW, 

2012. tr.5). 

Tại Việt Nam, một nghiên cứu về nguồn nhân lực CTXH đã khẳng định năng 

lực của người làm CTXH phải phù hợp với các quy chuẩn nghề nghiệp, đạo đức 

nghề, quy định của pháp luật. Người làm CTXH cần có kiến thức về các quyền của 

con người như quyền của phụ nữ, trẻ em, người khuyết tật…để thúc đẩy quyền của 

thân chủ (Trường Đại học Sư phạm TP. HCM, 2018, tr.77). Năng lực của người làm 

công tác BVTE chưa được xác định cụ thể trong luật Trẻ em 2016, tuy nhiên đã có 
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quy định về trách nhiệm của đội ngũ này khi thực hiện công tác chăm sóc và BVTE

(Chính phủ Việt Nam, 2016b).

Tiêu chuẩn năng lực của người làm CTXH được thể hiện trong các quy 

định của Nhà nước. Công tác xã hội viên phải đáp ứng các tiêu chuẩn năng lực 

chung yêu cầu “có trình độ đại học chuyên ngành công tác xã hội…, có kỹ năng 

sử dụng công nghệ thông tin cơ bản, ngoại ngữ hoặc tiếng dân tộc thiểu số; có 

chứng chỉ bồi dưỡng tiêu chuẩn chức danh nghề nghiệp viên chức chuyên ngành 

CTXH” và tiêu chuẩn về năng lực chuyên môn, nghiệp vụ CTXH (Điều 5). Năng 

lực của Nhân viên công tác xã hội cũng bao gồm tiêu chuẩn năng lực chung và 

năng lực chuyên môn, nghiệp vụ. Tuy nhiên, yêu cầu trình độ năng lực thấp hơn 

Công tác xã hội viên. Về năng lực chung yêu cầu “có trình độ trung cấp trở lên 

… Có chứng chỉ bồi dưỡng tiêu chuẩn chức danh nghề nghiệp viên chức chuyên 

ngành CTXH” (Bộ LĐTBXH, 2022).

Khác với các tiêu chuẩn trên tiêu chuẩn năng lực của của cộng tác viên cấp 

xã yêu cầu trình độ thấp hơn trong đó có quy định năng lực chung là “có chứng chỉ, 

chứng nhận đã tham gia các lớp tập huấn, bồi dưỡng kiến thức hoặc có bằng cấp về

nghiệp vụ CTXH, tâm lý, xã hội học, giáo dục đặc biệt và các chuyên ngành xã hội 

khác phù hợp với nhiệm vụ CTXH. Từ năm 2015, cộng tác viên CTXH cấp xã đạt 

chuẩn tối thiểu trình độ trung cấp nghề CTXH hoặc chuyên ngành khác có liên quan 

đến CTXH”. Tiêu chuẩn năng lực chuyên môn của cộng tác viên yêu cầu “nắm 

được quy trình, kỹ năng thực hành CTXH ở mức độ cơ bản để trợ giúp đối tượng; 

hiểu biết về chế độ chính sách trợ giúp đối tượng; nắm vững chức trách, nhiệm vụ

của cộng tác viên công tác xã hội; tổ chức phối hợp hiệu quả với các cơ quan, đơn vị

liên quan trong quá trình thực hiện nhiệm vụ về CTXH” (Bộ LĐTBXH, 2013).

Tiêu chuẩn năng lực của người làm CTXH đã được thể hiện rõ tại các nghiên 

cứu trên thế giới và Việt Nam. Mỗi nước sẽ xây dựng những tiêu chuẩn năng lực 

riêng dành cho người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE tùy thuộc vào bối cảnh của 

từng nước. 
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1.4. Các nghiên cứu về năng lực bảo vệ trẻ em của người làm công tác xã hội

Năng lực BVTE của người làm CTXH có vai trò quan trọng trong hệ thống 

ASXH. Trong các báo cáo của các chuyên gia nghiên cứu trường hợp thì người làm 

CTXH cần trang bị kiến thức chuyên môn bao gồm: kiến thức và sự hiểu biết về tâm 

lý của trẻ em, hiểu biết về các phương pháp sử dụng các công cụ như: lập kế hoạch 

đánh giá nhu cầu và môi trường sống của trẻ em, quan sát, lưu trữ, báo cáo, phân 

tích và đánh giá (CoRe, 2011, tr. 93). 

Bên cạnh đó, các năng lực BVTE đã được xác định cụ thể trong nghiên cứu

về quản lý trường hợp trẻ em của Brahim và cộng sự gồm 4 năng lực cơ bản: “1-

Kiến thức về quản lý trường hợp trẻ em; 2- Các giá trị nghề nghiệp về quản lý 

trường hợp; 3- Các kỹ năng quản lý trường hợp và 4- Năng lực thực hành văn hóa 

trong quản lý trường hợp trẻ em”. Một điểm mới của nghiên cứu là sự hợp tác của 

các cơ quan khác nhau trong việc trợ giúp trẻ em đôi khi gặp khó khăn vì họ không 

hiểu hết được chức năng nhiệm vụ của từng cơ quan theo quy định và để cung cấp 

các dịch vụ thì cần nhiều năng lực và các kỹ năng chuyên nghiệp hơn trong CTXH. 

Bối cảnh năng lực văn hóa và tôn giáo của các nhân viên CTXH cũng là một điểm 

mạnh cần được nghiên cứu sâu hơn để góp phần quan trọng trong thực hành CTXH 

và quản lý trường hợp (Brahim và cộng sự, 2015b, tr.2).

Tương tự, nghiên cứu của Tina Fischer về các năng lực BVTE trong trường 

hợp khẩn cấp đã xác định được một số năng lực cốt lõi của người làm CTXH tập 

trung vào các kiến thức căn bản trong BVTE và các nguyên tắc, và quan điểm tiếp 

cận đối với chương trình BVTE như: “hiểu được các vấn đề về trẻ em, nhạy cảm 

đạo đức, đồng cảm, hiểu được các chương trình BVTE, sử dụng phương pháp dựa 

vào quyền trong BVTE...” (Fischer, 2010, tr.8).

Mặc dù, năng lực BVTE đã được xác định trong một số nghiên cứu, tuy 

nhiên, những vấn đề liên quan tới năng lực BVTE cũng cần được đề cập tới. Nhiều 

người làm CTXH thực hiện can thiệp trong lĩnh vực ASTE không có bằng tốt 

nghiệp CTXH chuyên nghiệp hoặc tốt nghiệp ngành nghề gần với CTXH. Họ không 

được đào tạo chuyên môn để xác định nhu cầu về sức khỏe tâm thần của trẻ em hay 
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nhận biết được các dịch vụ chất lượng tốt, do đó nghiên cứu cho thấy việc chuyển 

gửi đối tượng ít khi xảy ra và việc giám sát, đánh giá các kết quả trị liệu của nhân 

viên CTXH cũng bị hạn chế (Fitzgerald và cộng sự, 2015). 

Ngoài ra, những vấn đề liên quan tới năng lực BVTE của người làm CTXH 

cũng được thể hiện rõ trong nghiên cứu của Statham khi cho rằng người làm CTXH 

và quản lý không thể hoàn thành công việc trong giờ làm việc và phải làm thêm 

ngoài giờ hoặc làm việc ở nhà. Hơn nữa, người làm CTXH thực hành tại cơ sở cho 

rằng thời gian họ làm việc trực tiếp với trẻ em và gia đình không đủ, chỉ chiếm 

khoảng ¼ tổng số thời gian làm việc của họ bởi vì công việc chủ yếu là giải quyết 

khủng hoảng (Statham và cộng sự, 2006). 

Tại Việt Nam, các nghiên cứu về năng lực chủ yếu tập trung trong lĩnh vực quản 

lý nguồn nhân lực, quản trị nhân sự trong khi đó, có rất ít nghiên cứu về năng lực trong 

lĩnh vực BVTE. Mới chỉ có một số nghiên cứu về các vai trò, trách nhiệm của người 

làm CTXH trong lĩnh vực bảo vệ và chăm sóc trẻ em. Trách nhiệm bảo vệ và chăm sóc 

trẻ em được quy định theo Luật Trẻ em năm 2016, yêu cầu có sự hiểu biết về chính 

sách hỗ trợ, có năng lực thực hiện báo cáo tiếp nhận và phối hợp xử lý thông tin đảm 

bảo tính bảo mật; có khả năng đánh giá ban đầu mức độ tổn hại về thể chất và tinh thần; 

năng lực BVTE trên môi trường mạng…(Chính phủ Việt Nam, 2016b). Phần lớn cán 

bộ làm công tác BVTE đào tạo từ ngành, nghề khác, chưa được đào tạo cơ bản về

CTXH và BVTE. Số người được đào tạo chuyên môn chỉ chiếm tỷ lệ nhỏ khoảng từ

10% đến dưới 30% nên chất lượng, hiệu quả các hoạt động BVTE chưa hiệu quả

(Nguyễn Thị Thái Lan, 2021). Nguyên nhân của những bất cập trên là do đội ngũ nhân 

sự CTXH thiếu chuyên môn do được đào tạo ở các chuyên ngành khác nhau Dù nhu 

cầu của xã hội với nghề CTXH rất lớn nhưng thực tế cho thấy, công tác tuyển sinh 

và đào tạo nhân sự trong lĩnh vực này chưa cao (Báo nhân dân điện tử, 2022). 

Nhân lực BVTE cấp cơ sở còn rất mỏng, cán bộ CTXH nhiều người đang làm 

kiêm nhiệm mấy chức danh, việc sắp xếp bố trí nhân sự chưa hợp lý làm ảnh hưởng 

đến công tác BVTE (Báo Thanh niên, 2022). Mạng lưới cộng tác viên, công chức, 

viên chức CTXH trên cả nước khoảng 230.000 người làm việc tại các cơ sở xã hội 
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công lập và ngoài công lập, tại các hội, đoàn thể các cấp tuy nhiên mới chỉ đáp ứng 

nhu cầu trợ giúp xã hội cho 30% đối tượng (Báo sài gòn giải phóng online, 2023).

Có thể thấy rằng năng lực BVTE của người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE được 

xác định theo vai trò, trách nhiệm của vị trí công việc BVTE. Các nghiên cứu đã chỉ

ra những thiếu hụt về năng lực BVTE sẽ dẫn tới những hạn chế về kết quả thực hiện

công việc. 

1.5. Các khung năng lực bảo vệ trẻ em trên thế giới và tại Việt Nam

Công việc của người làm công tác BVTE có nhiều thách thức và phức tạp, 

đòi hỏi đội ngũ này có kiến thức, kỹ năng và thái độ nhằm giải quyết các vấn đề của 

trẻ em và gia đình. Để xác định các năng lực cần thiết cho người làm CTXH bao 

gồm năng lực BVTE thì cần có khung năng lực BVTE. Khung năng lực ASK 

(Attitudes/Skills/Knowledge) đưa ra các tiêu chuẩn nghề nghiệp cho cho từng vị trí 

việc làm dựa trên ba nhóm tiêu chuẩn chính là Thái độ, Kỹ năng và Kiến thức (Wan 

Ismail và cộng sự, 2018). Khung ASK được phát triển từ ý tưởng của Benjamin 

Bloom vào năm 1956 (Nguyễn Thị Vân Anh, 2018) và khung năng lực này cũng 

được sử dụng cho người quản lý trường hợp trẻ em trong lĩnh vực an sinh trẻ em 

nhằm xác định các kiến thức, kỹ năng và thái độ cần thiết để thực hiện các nhiệm vụ

cụ thể (Bernotavicz, 1996).

1.5.1. Khung năng lực bảo vệ trẻ em của Liên minh Bảo vệ trẻ em hành 

động nhân văn (CPHA)

Khung năng lực BVTE mô tả các kiến thức, kỹ năng và thái độ mà nhân viên 

thực hành của CPHA cần phải có để thực hiện tốt vai trò của họ.

- Đảm bảo công tác can thiệp có chất lượng: Nhân viên thực hành cần tuân 

thủ các chiến lược nguồn nhân lực, chiến lược vận động truyền thông, thực hiện

quản lý chương trình, quản lý thông tin, giám sát công tác BVTE.

- Phòng ngừa và giải quyết các nguy cơ BVTE: Phòng ngừa và giải quyết các 

mối nguy hiểm và nguy cơ bị thương tích, nguy cơ bị ngược đãi về thể chất và tinh 

thần, nguy cơ bị bạo lực giới và tình dục, xử lý căng thẳng tâm lý và cải thiện sức khỏe 

tinh thần, BVTE liên quan tới lực lượng vũ trang hoặc nhóm có trang bị vũ khí, xử lý 
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nguy cơ lao động trẻ em, nguy cơ trẻ bị cách ly và không có người chăm sóc. 

- Phát triển các chiến lược BVTE: Phát triển các chương trình BVTE với 

phương pháp tiếp cận sinh thái – xã hội, hoạt động nhóm vì an sinh trẻ em, chiến 

lược củng cố môi trường gia đình và chăm sóc trẻ em, sử dụng các phương pháp 

tiếp cận cộng đồng, các chiến lược quản lý trường hợp, chiến lược chăm sóc thay 

thế, chiến lược thúc đẩy và đảm bảo công bằng cho trẻ em.

- Hợp tác liên ngành: Làm việc với các bên liên quan như an toàn lương 

thực, sinh kế, giáo dục, sức khỏe, dinh dưỡng, nước sạch, vệ sinh và an toàn, nơi 

tạm trú và định cư…(CPHA, 2023).

1.5.2. Khung năng lực bảo vệ trẻ em của Úc

Khung năng lực mô tả các kiến thức và kỹ năng thực hành BVTE của người làm 

thực hành trực tiếp với trẻ em và gia đình (Phòng Dịch vụ về con người bang Victoria, 

2012, tr.11). Khung năng lực thực hành BVTE được thể hiện trong bảng sau:

Bảng 1.1.  Khung năng lực thực hành BVTE

Phẩm chất cá nhân Mô tả
Hiểu biết về sự phát 
triển của trẻ em

Xác định các giai đoạn phát triển bình thường của trẻ em
Hiểu được lý thuyết gắn bó và sang chấn liên quan tới thực 
hành BVTE

Xác định được các 
nguy cơ đối với trẻ 
em

Xác định các yếu tố nguy cơ đối với trẻ em bị lạm dụng và 
sao nhãng
Thông tin về nguy cơ bằng lời nói và văn bản tới những 
bên liên quan như cha mẹ, trẻ em và các chuyên gia khác

Hiểu được khung 
luật pháp 

Hiểu được điều luật về Trẻ em, Thanh niên và Gia đình 
bao gồm trách nhiệm và các nguyên tắc của luật

Tự tin khi làm việc 
với gia đình nghiện 
chất và nghiện rượu 

Thể hiện sự hiểu biết về luật pháp, chính sách và các yêu 
cầu thực hành liên quan tới các gia đình nghiện chất và 
nghiện rượu và có thể áp dụng các kỹ năng trong thực 
hành

Tự tin khi làm việc Thể hiện sự hiểu biết về luật pháp, chính sách và các yêu 
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với gia đình có bạo 
lực gia đình

cầu thực hành liên quan tới bạo lực gia đình và có thể áp 
dụng các kỹ năng trong thực hành  

Tự tin khi làm việc 
với trẻ em thổ dân và 
gia đình 

Thể hiện sự hiểu biết về luật pháp, chính sách và các yêu 
cầu thực hành liên quan tới trẻ em thổ dân, gia đình và 
cộng đồng với khả năng áp dụng vào các ca thực tế và ra 
quyết định 

Hoạt động hiệu quả 
trong môi trường 
năng động và linh 
hoạt

Ưu tiên giải quyết khối lượng công việc và các hoạt động 
theo lộ trình
Thảo luận và đề xuất các chiến lược/phương pháp mới
Tóm tắt những hoạt động đã thực hiện và nhiệm vụ trong 
tương lai
Kiểm tra thường xuyên với những bên liên quan để đạt 
được kết quả có chất lượng cao đối với trẻ em và gia đình

Tự tin khi làm việc ở 
tòa án

Thể hiện năng lực của một người can thiệp bảo vệ trong tất 
cả các lĩnh vực pháp lý và chức năng (tòa án, cơ quan 
giám sát, cơ quan điều tra, các đối tác liên bang và liên 
ngành).
Xem xét cẩn thận hậu quả của các hành động tiềm năng 
nhằm đạt được sự an toàn cho trẻ em.
Tham khảo ý kiến của cán bộ giám sát, người hành nghề 
luật và những người khác.
Sử dụng phương pháp tiếp cận dựa trên bằng chứng để 
chuẩn bị, trình bày và bắt đầu các thủ tục tố tụng.

Thông tin về các 
nguy cơ và các khái 
niệm liên quan đến 
nguy cơ bằng lời nói

Tự tin truyền đạt các ý tưởng, thông tin và đánh giá có liên 
quan một cách rõ ràng và mạch lạc.
Hiểu và đáp ứng nhu cầu của đối tượng đích (cung cấp 
đúng thông tin cho đúng người vào đúng thời điểm).
Cởi mở với các quan điểm mới.
Xem xét mọi việc từ quan điểm của người khác và có sự
hiểu biết.

Khả năng viết Chuẩn bị các bản tóm tắt, thư, email và báo cáo bằng ngôn 
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chuyên nghiệp và có 
tính thuyết phục

ngữ rõ ràng, ngắn gọn và đúng ngữ pháp.
Chỉnh sửa các thông tin bằng văn bản để đảm bảo truyền 
tải thông tin cần thiết nhằm đạt được mục đích và đáp ứng 
nhu cầu của khách hang.
Đảm bảo sử dụng phong cách và định dạng phù hợp.

Nguồn: Phòng Dịch vụ và con người bang Victoria (Úc), 2012

1.5.3. Khung năng lực bảo vệ trẻ em của Anh

Khung năng lực BVTE của Anh bao gồm 03 nhóm năng lực: Nhóm 1 mô tả

năng lực chung/cốt lõi dành cho các vai trò khác nhau. Nhóm 2 mô tả năng lực dành 

cho người làm CTXH tuyến đầu và tình nguyện viên làm việc trực tiếp với trẻ em. 

Nhóm 3 mô tả năng lực bổ sung tùy theo từng vai trò và trách nhiệm của từng vị trí

(Ban Hợp tác Leicester, 2020a, tr.9-11).

Nhóm 1: Nhóm năng lực chung/cốt lõi dành cho tất cả các vị trí, vai trò khác 

nhau (5 năng lực)

1. Đánh giá thông tin về cuộc sống của trẻ em, thanh niên và coi họ là trung 

tâm, lắng nghe, phân tích câu chuyện và phải quan tâm tới các nhu cầu của họ. 

2. Biết xác định các dấu hiệu và những biểu hiện của sự lạm dụng và sao 

nhãng.

3. Biết xử lý thông tin quan trọng, ghi âm thông tin, và chia sẻ thông tin một 

cách an toàn cho đối tượng phù hợp. Chia sẻ thông tin cần thiết trong trường hợp 

chuyển gửi theo quy định.

4. Hiểu biết về tầm quan trọng của việc chia sẻ thông tin và giới hạn của việc chia 

sẻ này. Không nên hạn chế chia sẻ những thông tin liên quan tới bảo vệ thân chủ.

5. Kiên định trong việc giải quyết các nhu cầu, ghi lại, kiểm tra, chia sẻ và áp 

dụng để tìm hiểu thông tin một cách chuyên nghiệp. Theo dõi các yêu cầu có thể bổ

sung thêm các yêu cầu hoặc xóa bỏ yêu cầu khi cần thiết. 

Nhóm 2: Nhóm năng lực của người làm CTXH ở tuyến đầu hoặc tình nguyện 

viên là những người làm việc trực tiếp với trẻ em và thanh thiếu niên.

6. Biết cách xử lý tình huống và giao tiếp với trẻ em, thanh niên hoặc người 
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lớn khi họ cố gắng nói ra điều gì đó. Đó có thể là lời nói, hành động phi ngôn ngữ

hoặc hành vi.

7. Hiểu về những điều khiến trẻ bị tổn thương nhiều hơn bao gồm cả sự đa 

dạng và khác biệt và thúc đẩy sự công bằng và hòa nhập. 

8. Có kiến thức bảo vệ pháp luật, hướng dẫn theo luật định và phi luật định 

cũng như hiểu về các cơ quan/đơn vị bảo vệ khác có liên quan 

9. Hiểu biết và nhận thức về độ tuổi và các giai đoạn phát triển của trẻ em bao 

gồm những trẻ có nhu cầu đặc biệt và khuyết tật từ đó xác định và đánh giá sự thay 

đổi về hành vi như là dấu hiệu của sự lạm dụng.

10. Hiểu rằng bảo vệ cần phải làm việc nhóm liên ngành hiệu quả với các cơ 

quan và các chuyên gia khác nhau cũng như với trẻ em, thanh niên và gia đình.

Nhóm 3:  Nhóm năng lực bổ sung tùy theo vai trò khác nhau gồm có 21 năng lực

Tất cả nhân viên làm việc với trẻ em cần phải có năng lực từ 1-5 đó là năng 

lực cốt lõi/chung. Nếu nhân viên tình nguyện hoặc nhân viên chuyên trách làm việc 

với trẻ em thì phải có năng lực từ 1-10. Trong đó, một số nhân viên phải có năng lực 

bổ sung (Nhóm 3) tùy vào vai trò và trách nhiệm của họ. Nhà quản lý và nhân viên 

cần có thêm các năng lực trong danh mục có liên quan tới họ. 

Tại Việt Nam, mặc dù khung năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở

chưa được xây dựng nhưng người làm công tác BVTE đã được tập huấn nâng cao 

năng lực theo các nguyên tắc thực hành sau:

Bảng 1.2. Các nguyên tắc thực hành bảo vệ trẻ em

STT Nguyên tắc thực hành BVTE Năng lực BVTE

1 Phù hợp với luật pháp, chính sách 

và quy định về dịch vụ của tổ chức.

Tuân thủ theo quy định của tổ

chức.

2 Hiểu về trách nhiệm của tổ chức và 

chuyên môn của bản thân để đảm 

bảo cung cấp dịch vụ BVTE tốt 

nhất cho trẻ
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3 Xây dựng và duy trì mối quan hệ

với trẻ em, gia đình và cộng đồng 

Có khả năng làm việc với trẻ em, 

gia đình để thực hiện chăm sóc, 

an toàn và bảo vệ trẻ em.

4 Đảm bảo các giá trị, kiến thức và 

kỹ năng BVTE

Tuân thủ quy điều đạo đức và 

thực hành BVTE dựa trên giá trị

đạo đức giữa cán bộ BVTE với 

trẻ em, gia đình, xã hội và quốc 

gia. 

5 Tác động thay đổi môi trường 

chăm sóc của trẻ và phù hợp với 

những cam kết đảm bảo chăm sóc 

và BVTE

Thực hiện giám sát rủi ro và 

đánh giá hiệu quả thực hành 

BVTE.

Nguồn: Tài liệu tập huấn UNICEF, 2021

1.6. Các nghiên cứu về các yếu tố ảnh hưởng đến năng lực bảo vệ trẻ em của 

người làm công tác xã hội 

Các nghiên cứu trước đây đã xác định và phân tích các yếu tố ảnh hưởng tới 

năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở gồm nhiều nhóm yếu tố khác nhau

như: áp lực về thời gian, số lượng ca, định kiến cá nhân, sức khỏe về thể chất, thông 

tin, giáo dục và đào tạo, môi trường làm việc. 

1.6.1. Nhóm yếu tố Đặc điểm cá nhân

Nghiên cứu của Alainati và các cộng sự (2011) cho thấy các yếu tố như việc 

thực hiện công việc hàng ngày và kinh nghiệm của bản thân có ảnh hưởng tới năng 

lực của cá nhân. Các cá nhân thực hiện một công việc hàng ngày đều đặn sẽ ít có sự

sáng tạo trong công việc bởi vì họ làm lâu dài một công việc thì ít có thông tin chia 

sẻ trong công việc. Trái ngược với công việc đều đặn hàng ngày, tính chất công việc 

đa dạng sẽ tạo ra sự sáng tạo nhất là những công việc đòi hỏi phải ra quyết định 

(Alainati và cộng sự, 2011). Nonaka đã mô tả “kinh nghiệm là một khía cạnh của 

kiến thức nhờ những trải nghiệm của cá nhân, đồng thời cũng là khả năng vận dụng 

trí lực và thể chất của một người khi bản thân người đó trải qua những tình huống 
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hay những vấn đề” (Nonaka, 1994, tr.22).

Nghiên cứu của các tác giả Aetis Heromi, Usop, Mughal và Channa về các yếu 

tố tác động tới năng lực của nhân viên đã chứng minh đặc điểm tính cách cá nhân 

cần phù hợp với bản chất của công việc. Nếu tính cách cá nhân không phù hợp với 

đặc điểm công việc thì cá nhân đó sẽ khó có thể thực hiện nhiệm vụ một cách hiệu 

quả. Tính cách của cá nhân được coi là năng lực của nhân viên khi phù hợp với 

nhiệm vụ (Aetis Heromi và cộng sự, 2016). 

1.6.2. Nhóm yếu tố giáo dục và đào tạo

Nghiên cứu của Kirkman và Melrose đã chỉ ra bốn yếu tố làm giảm chất lượng 

của năng lực ra quyết định của nhân viên CTXH trong hệ thống ASTE. Đó là (1) áp 

lực về thời gian và khối lượng công việc, (2) định kiến cá nhân, (3) sự mệt mỏi khi 

ra quyết định và (4) chất lượng thông tin. Ngoài ra còn có một số yếu tố khác có ảnh 

hưởng tới việc ra quyết định của người làm CTXH đó là yếu tố giáo dục và đào tạo, 

kinh nghiệm bản thân khi thực hiện công tác BVTE (Kirkman, 2014, tr.4). 

Trong một nghiên cứu thực hiện tại Mỹ cho thấy đào tạo liên tục và đào tạo

liên ngành có tác động tới năng lực của người làm CTXH. Cụ thể là người làm 

CTXH có nhu cầu được đào tạo chuyên sâu và đào tạo lại khi các chính sách thay 

đổi và nhu cầu này được thể hiện rõ trong quá trình thực hiện sàng lọc thông tin đầu 

vào đối với các trường hợp thân chủ bị lạm dụng. Quá trình tìm kiếm thông tin có 

thể không hiệu quả do người làm CTXH chưa phân loại được các thông tin quan 

trọng (Shawna Lee và cộng sự, 2013, tr.639).

“Giáo dục không chỉ ảnh hưởng tới việc thực hiện nhiệm vụ mà còn có liên 

quan tới sự sáng tạo, các hành vi của cá nhân và mức độ phức tạp của công việc”

(Ng Thomas, Feldman, 2009, tr.109). Nghiên cứu của Tổ chức hợp tác và phát triển 

kinh tế (OECD) đã chứng minh kết quả giáo dục đạt được càng cao thì năng lực 

càng cao, tuy nhiên việc đánh giá năng lực trung bình trong cùng bậc giáo dục tại 

các nước khác nhau thì khác nhau (OECD Ca-Na-Đa, 2005). Tương tự như nghiên 

cứu của OECD một nghiên cứu khác đã đưa ra bằng chứng khi kết hợp chương trình 

BVTE với chương trình giáo dục không chỉ giảm thiểu nguy cơ về BVTE mà còn 
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cải thiện ASTE và sẽ tạo ra kết quả giáo dục tốt hơn (Huynjoon Park, Pearl Kyei, 

2022).

Để đạt được các tiêu chuẩn BVTE thì người làm CTXH cần phải có năng lực 

BVTE, nghiên cứu của Save the children Ca-Na-Đa đã cho thấy khoảng cách giữa 

đào tạo các kỹ năng tại trường học với kỹ năng cần thiết tại nơi làm việc (Save the 

Children, 2007). Để BVTE, các cơ sở giáo dục cần có hướng dẫn cụ thể và có quy 

định khi có nghi ngờ xâm hại trẻ em, tố cáo vụ việc đặc biệt là sự cố liên quan tới 

BVTE, có hướng dẫn cụ thể về quá trình phát hiện, xử lý và chuyển gửi trẻ em gặp 

sự cố, tuy nhiên một số giáo viên chưa hiểu được về ý nghĩa của BVTE, xâm hại trẻ

em và cách giải quyết trong trường hợp liên quan tới BVTE (UNICEF, 2019d). Mọi

nỗ lực nhằm nâng cao năng lực về BVTE cho các giáo viên cần đảm bảo đào tạo đủ

và có hiệu quả khi họ tham gia lực lượng BVTE đặc biệt trong khóa đào tạo đầu tiên 

(Kerryann Walsh và cộng sự, 2023). Giáo dục chính thống được thiết kế nhằm cung 

cấp kiến thức và kỹ năng cho người học để thực hiện các nhiệm vụ công việc trong 

tương lai nhưng trong thực tế thì không phải như vậy (Gholamreza Emad, Wolff 

Roth, 2008). Theo nghiên cứu này có sự mâu thuẫn giữa kết quả mong đợi và thực 

tế diễn ra trong giáo dục và đào tạo.

Nghiên cứu tại Việt Nam cho thấy “đào tạo là quá trình phát triển có hệ thống 

các kiến thức, kỹ năng và thái độ để tạo ra năng suất và hiệu quả” (Nguyễn Minh 

Đường, Nguyễn Thị Hằng, 2008, tr.19). “Giáo dục, đào tạo có vai trò quan trọng đối 

với phát triển nguồn nhân lực là vì, đối tượng hướng đến của giáo dục là con người 

và mục tiêu của nó là trang bị những năng lực cần thiết cho con người tham gia vào 

đời sống xã hội” (Ngô Thị Thu Hà, 1997, tr.87).

1.6.3. Nhóm yếu tố môi trường làm việc

Ngoài yếu tố giáo dục và đào tạo, môi trường làm việc cũng có ảnh hưởng tới 

năng lực của nhân viên nói chung và người làm CTXH nói riêng (Hadiansah và 

cộng sự, 2020). Trang thiết bị tại môi trường làm việc như “hệ thống máy tính kém 

chất lượng khiến cho người làm CTXH phải ghi lại thông tin nhiều lần từ các biểu 

mẫu khác nhau, và những nơi không có nhiều sự hỗ trợ của bộ phận hành chính thì 

họ còn phải thực hiện các nhiệm vụ như đặt phòng, tổ chức các cuộc họp làm lãng 
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phí thời gian của họ” (Statham và cộng sự, 2006b, tr.7). Ngược lại, những nơi có 

các thiết bị hỗ trợ công việc có thể giúp nhân viên hoàn thành nhiệm vụ nhanh 

chóng (Hadiansah và cộng sự, 2020b). 

Ngoài ra, môi trường làm việc là phương tiện thúc đẩy quá trình công việc tạo 

sự thoải mái và an toàn, không khí làm việc cho nhân viên thực hiện các hoạt động 

công việc (Thomas Yan Man, 2006b). Liên quan tới môi trường làm việc, nghiên 

cứu của Leigh đã đưa ra ảnh hưởng của yếu tố hành chính, khi mục tiêu và thời gian 

biểu làm giảm sự phát triển mối quan hệ tin cậy giữa nhân viên CTXH và gia đình,

khi nhân viên CTXH không có đủ thời gian lắng nghe các câu chuyện của các gia 

đình, không hiểu các vấn đề của họ và ít có thời gian làm việc cùng với họ để tìm ra 

giải pháp (Leigh, 2018). Nghiên cứu của Leigh đã đưa ra được yếu tố mới liên quan 

tới thủ tục hành chính của cơ quan làm cản trở việc tìm hiểu thông tin của nhân viên 

CTXH với các gia đình. 

Một nghiên cứu khác đã kiểm chứng các yếu tố như các chính sách và quy 

định về BVTE, thời gian, nguồn lực và thông tin có ảnh hưởng tới việc ra quyết 

định của nhân viên CTXH. Người làm CTXH cung cấp dịch vụ BVTE phải ra 

những quyết định khó khăn khi chuyển trẻ em ra khỏi gia đình có vấn đề. Kết quả

nghiên cứu cho thấy năng lực ra quyết định bị ảnh hưởng bởi các yếu tố thời gian, 

thông tin và nguồn lực (Danielle & Turney Platt, 2014).

1.6.4. Nhóm yếu tố văn hóa
Nghiên cứu của Alainati, Alshawi và Karaghouli (2011) đã chứng minh văn 

hóa của cơ quan có ảnh hưởng tới sự phát triển năng lực của cá nhân và các thành 

viên trong tổ chức cơ quan đều có vai trò quan trọng trong việc phát triển và tạo ra 

các kiến thức nhằm phát triển toàn diện (Alainati và cộng sự, 2011). Khi can thiệp 

đối với gia đình - một hệ thống riêng tư, khép kín, đặc biệt là mối quan hệ với cha 

mẹ trẻ em, người chăm sóc trong hệ thống gia đình. Họ phải làm việc trong môi 

trường thực hành đầy nguy cơ do đó, “năng lực thực hành BVTE của người làm 

CTXH phụ thuộc vào các giá trị văn hóa gia đình, liên quan tới quyền được an toàn, 

được chăm sóc và được bảo vệ của trẻ em; các quyền được hướng dẫn, hỗ trợ, giáo 

dục của cha mẹ nhằm thực hiện vai trò, trách nhiệm của họ trong gia đình; các kinh 
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nghiệm cá nhân, kinh nghiệm thực hành, sự hiểu biết về các lý thuyết trong nước và 

quốc tế, các kỹ năng liên cá nhân chuyên nghiệp, kỹ năng giám sát và thực hành”

(Meemeduma Pauline, 2019, tr. 10). Sự ảnh hưởng của yếu tố văn hóa tới năng lực 

của người làm CTXH trong lĩnh vực quản lý trường hợp trẻ em còn được thể hiện 

trong nghiên cứu của Brahim và các cộng sự. Đó là sự hiểu biết về bối cảnh liên văn 

hóa và sự xung đột về văn hóa giữa người làm CTXH và thân chủ trong quá trình 

can thiệp có thể ảnh hưởng tới năng lực của họ (Brahim và cộng sự, 2015c, tr.3099).

1.7. Khoảng trống của các nghiên cứu và xu hướng nghiên cứu
Các nghiên cứu đã nhấn mạnh sự phát triển của CTXH và BVTE trên toàn thế

giới trợ giúp trẻ em và gia đình. Mặc dù vậy, một số nghiên cứu mới chỉ dừng lại ở

việc khái quát hiện tượng và chủ yếu dựa trên tài liệu thứ cấp, chưa thể hiện rõ 

phương pháp nghiên cứu và chưa đề cập đến năng lực thực hành của người làm 

CTXH khi tham gia hệ thống BVTE. Do đó, xu hướng nghiên cứu mới cần tập trung 

vào năng lực thực hành của người làm CTXH, đồng thời sử dụng các phương pháp 

nghiên cứu cụ thể làm nổi bật ý nghĩa và vai trò năng lực thực hành của người làm 

CTXH trong hệ thống BVTE.

Các nghiên cứu trước đây đã xác định được các vai trò, trách nhiệm của người 

làm CTXH trong lĩnh vực BVTE. Tùy từng trường hợp và bối cảnh khác nhau mà

các vai trò được thể hiện khác nhau. Tuy nhiên, các nghiên cứu này tập trung phân 

tích, mô tả một số vai trò và bỏ qua các vai trò khác của người làm CTXH. Nghiên 

cứu tại Trung tâm Tư vấn và Dịch vụ truyền thông đã xác định được 05 vai trò của 

người làm CTXH khi xử lý vấn đề liên quan tới trẻ em bị xâm hại nhưng lại bỏ qua 

các vai trò khác như vai trò quản lý trường hợp, vai trò người điều phối, vai trò giáo 

dục…Hướng nghiên cứu tiếp theo cần thực hiện là nghiên cứu về các vai trò của 

người làm CTXH chưa được đề cập tới trong các nghiên cứu trước đây.

Các nghiên cứu đã xác định các tiêu chuẩn năng lực mà người làm CTXH cần 

có như tiêu chuẩn năng lực của người làm CTXH trong trường học, tiêu chuẩn chất 

lượng của nhân viên CTXH, tiêu chuẩn năng lực của nhân viên CTXH. Tuy nhiên, 

các nghiên cứu chưa đề cập đến tiêu chuẩn năng lực BVTE của người làm CTXH 



38

cấp cơ sở. Khoảng trống tiếp theo là hiện nay tại Việt Nam chưa có nghiên cứu về

khung năng lực BVTE mặc dù các nghiên cứu trên thế giới và tại Việt Nam đã nhấn 

mạnh khung năng lực bao gồm các kiến thức, kỹ năng và thái độ là rất quan trọng 

trong quá trình thực hành nghề nghiệp. Các nghiên cứu về khung năng lực cho thấy

cần xây dựng khung năng lực phù hợp với bối cảnh của quốc gia. 

Bên cạnh đó, nghiên cứu về các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE của 

người làm CTXH đã được thực hiện tại nhiều nước nhằm xác định, phân tích và 

đánh giá những yếu tố có ảnh hưởng tích cực góp phần phát triển năng lực của 

người làm CTXH và các yếu tố làm hạn chế năng lực BVTE của người làm CTXH. 

Tại Việt Nam mặc dù đã có các nghiên cứu về các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực

của nhân viên trong tổ chức nhưng chưa có nghiên cứu về các yếu tố ảnh hưởng tới 

năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở. Đây là một khoảng trống cho 

nghiên cứu thực hiện xác định, phân tích, đánh giá các yếu tố ảnh hưởng tới năng 

lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở.

Tiểu kết Chương I

Chương I đã phân tích, mô tả các công trình nghiên cứu trong nước và quốc tế

có liên quan tới năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở. Các nghiên cứu đã 

chỉ ra quá trình phát triển của ngành CTXH và BVTE xuất phát từ những hoạt động 

giảm nghèo và hoạt động từ thiện tự phát đến giai đoạn phát triển thành nghề CTXH 

có chuyên môn và trở thành ngành khoa học hỗ trợ đảm bảo ASTE và gia đình.

Trong những vấn đề liên quan tới trẻ em thì xâm hại trẻ em luôn xảy ra thường 

xuyên trong lịch sử và ở nhiều nền văn hóa khác nhau. Các hoạt động thực hiện 

BVTE bị xâm hại và các tổ chức xã hội phòng ngừa tội ác đối với trẻ em đã ra đời 

tại nhiều nước trên thế giới như các nước Mỹ và Anh. Các dịch vụ BVTE chuyên 

nghiệp, hiệu quả đã được xây dựng ở nhiều nơi trên thế giới. Người làm CTXH 

trong lĩnh vực BVTE có nhiệm vụ đảm bảo an toàn cho trẻ em và gia đình, tăng 

cường kiến thức và các khả năng cho cha mẹ trẻ, tăng cường các mối quan hệ trong 
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gia đình. Vai trò, trách nhiệm của họ là phòng ngừa, hỗ trợ và can thiệp các trường 

hợp trẻ em đang gặp phải những vấn đề cần hỗ trợ. 

Nghiên cứu đã đưa ra được các khung năng lực BVTE trên thế giới, trong đó 

tập trung vào các năng lực làm việc với trẻ em và gia đình, năng lực làm việc liên 

ngành, năng lực ra quyết định, năng lực quản lý trường hợp và hiểu biết về luật 

pháp. Mỗi nước có khung năng lực BVTE khác nhau và mỗi khung năng lực lại có 

các nhóm năng lực cốt lõi phù hợp với từng vị trí công việc cụ thể trong lĩnh vực 

BVTE. Tại Việt Nam, chưa có khung năng lực BVTE cho người làm CTXH, mặc 

dù luật Trẻ em 2016 đã quy định trách nhiệm của người làm công tác BVTE cấp xã. 

Năng lực BVTE của người làm CTXH bị ảnh hưởng bởi các nhóm yếu tố giáo dục 

và đào tạo, thời gian, khối lượng công việc và các thủ tục hành chính có ảnh hưởng 

tới năng lực ra quyết định của họ. Các đặc điểm của cá nhân như: các kỹ năng, thái 

độ và mức độ căng thẳng khi làm việc đều có ảnh hưởng tới hiệu quả công việc của 

họ. Năng lực BVTE của người làm CTXH còn bị tác động bởi các yếu tố văn hóa

như văn hóa của cơ quan, giá trị văn hóa của gia đình.
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CHƯƠNG II. CƠ SỞ LÝ LUẬN VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU

Chương này tác giả nghiên cứu phân tích và xây dựng các khái niệm công cụ 

cũng như khung lý thuyết sử dụng trong nghiên cứu. Trên cơ sở đó xây dựng bộ 

công cụ đánh giá năng lực BVTE của người làm CTXH. Nội dung chương cũng mô 

tả các phương pháp nghiên cứu sử dụng trong luận án, các lý thuyết áp dụng và 

khung nghiên cứu.

2.1. Các khái niệm công cụ

2.1.1 Khái niệm năng lực

Có nhiều khái niệm về năng lực từ khái niệm năng lực ẩn dấu đến năng lực 

thưc hành nhằm đạt được kết quả của công việc một cách hiệu quả. Một nghiên cứu

cho thấy “Năng lực là một đặc điểm ẩn dấu của một người, là kết quả thực hiện 

công việc một cách hiệu quả” (Klempm, George, 1980, tr.9). Nghiên cứu của học 

giả Boyatzis đã có định nghĩa tương tự về năng lực như sau:  “Năng lực là  khả năng 

gồm các hành vi tương đồng hoặc khác biệt có liên quan tới các đặc điểm ẩn dấu 

được gọi là ý định” (Boyatzis, 2008, tr.6).  Một số học giả đã đưa ra khái niệm năng 

lực gần như tương đồng đó là năng lực là tổng hợp các kiến thức, kỹ năng, thái độ, 

giá trị và sự đánh giá cần thiết thúc đẩy hành động, thực hiện các chức năng trong 

công việc (Barnett, tr. 64, Baartman, De Bruijn, 2011, tr.126, Wong, 2020, tr. 101)

Theo Westera và Nederland, năng lực là một phẩm chất có giá trị cao có tính 

đến việc sử dụng hiệu quả các kiến thức và kỹ năng trong một bối cảnh cụ thể, phức 

tạp (Westera, Nederland, 2014, tr.5). Ngoài ra, khái niệm năng lực còn được được 

mở rộng với việc vận động các nguồn lực về tâm lý - xã hội và đặc điểm cá nhân

nhằm đáp ứng nhu cầu của con người trong một hoàn cảnh cụ thể (OECD, 2005, 

tr.4)

Một số nghiên cứu cho thấy năng lực hướng tới các mục đích ở mức độ cao 

nhất của năng lực và chuyên môn. “Năng lực bao gồm các kiến thức, thái độ và 

khuôn mẫu hành vi có thể quan sát được nhằm tạo ra khả năng cung cấp dịch vụ 

chuyên nghiệp, cụ thể. Cá nhân có năng lực có thể thực hiện nhiều nhiệm vụ khác 

nhau trong đó yêu cầu kiến thức, lý thuyết, nguyên tắc của khoa học xã hội hoặc sự 
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hiểu biết về các yếu tố văn hóa - xã hội” (Neary, 2002, tr. 110). Bên cạnh đó, năng 

lực của  chuyên gia CTXH là “nguồn lực của cá nhân được chuyên nghiệp hóa và 

các cấu phần của năng lực bao gồm làm việc với thân chủ, phân tích vấn đề, giao 

tiếp, cảnh báo và giải quyết xung đột cũng như tăng cường chất lượng thông qua 

việc tự học tập bổ sung kiến thức” (Davletkaliev và cộng sự, 2015, tr.177). 

Tại Việt Nam, năng lực được hiểu là “khả năng, điều kiện chủ quan hoặc tự 

nhiên sẵn có để thực hiện một hành động nào đó. Năng lực là phẩm chất tâm lý và 

sinh lý tạo cho con người khả năng hoàn thành một loại hoạt động nào đó với chất 

lượng cao” (Hoàng Phê, 1997, tr.639). Theo từ điển tâm lý học, “năng lực là tập hợp 

các tính chất hay phẩm chất của tâm lý cá nhân, đóng vai trò là điều kiện bên trong 

tạo thuận lợi cho việc thực hiện tốt một dạng hoạt động nhất định” (Vũ Dũng, 2000, 

tr.499). Tác giả Lê Phương Nga đã đưa ra khái niệm năng lực từ quan điểm giáo dục 

coi “năng lực hành động là sự thể hiện tổng hòa các kiến thức, kĩ năng, thái độ, là sự 

tích hợp những hiểu biết và khả năng thực hành của người học để giải quyết một 

nhiệm vụ cụ thể” (Lê Phương Nga, 2013, tr.3). Có thể thấy rằng, mặc dù xuất phát 

từ những góc nhìn đa chiều, nhưng các nhà nghiên cứu đều có chung quan niệm đó 

là năng lực bao gồm các thành tố khác nhau trong đó có 3 thành tố cốt lõi là kiến 

thức, kỹ năng và thái độ. 

Trong nghiên cứu này, năng lực được hiểu là các đặc điểm kiến thức, các kỹ 

năng, thái độ/phẩm chất của người làm CTXH cần có nhằm thực hiện một nhiệm vụ 

cụ thể hay hành động phù hợp với một hoàn cảnh cụ thể.

2.1.2. Khái niệm bảo vệ trẻ em

Khái niệm BVTE được đề cập đến trong các nghiên cứu về trẻ em và gia 

đình. Theo đó, BVTE nhằm bảo vệ cuộc sống, mang lại sức khỏe về thể chất và tinh 

thần cho trẻ em và đảm bảo môi trường an toàn cho trẻ. Khái niệm BVTE của Bộ 

Giáo dục Anh là BVTE khỏi bị xâm hại, phòng ngừa trẻ em bị giảm sức khỏe về thể 

chất và tinh thần hay bị chậm phát triển, đảm bảo trẻ em lớn lên trong môi trường 

được chăm sóc an toàn và hiệu quả, hành động để mang lại cuộc sống tốt đẹp nhất 

cho trẻ em (Sở Giáo dục Anh, 2018). Liên minh hành động nhân đạo đưa ra khái 
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niệm tương tự “BVTE là sự phòng ngừa và giải quyết các vấn đề của trẻ em như 

lạm dụng, sao nhãng, bóc lột và bạo lực nhằm bảo vệ cuộc sống, giảm nỗi đau của 

trẻ em”  (Liên minh hành động bảo vệ trẻ em, 2019, tr.19). 

Tổ chức Save the Children (2007) đã  mở rộng khái niệm BVTE liên quan tới 

quyền con người là “BVTE nhằm thúc đẩy các quyền của trẻ em, bảo vệ trẻ em 

khỏi bị lạm dụng, sao nhãng, bóc lột và bạo lực như đã thể hiện trong Công tước 

Liên hợp quốc về các quyền của trẻ em và các công ước, hiệp ước về quyền con 

người, nhân đạo và di cư cũng như các điều luật quốc gia” (Save the Children 

International, 2007, tr.1). “BVTE là bảo vệ nhu cầu về thể chất, tinh thần và tâm lý 

xã hội của trẻ nhằm bảo vệ tương lai của trẻ em” (UNICEF, 2023, tr.1).  

Luật Trẻ em Việt Nam 2016 tại khoản 1 điều 4 đã quy định “BVTE là việc 

thực hiện các biện pháp phù hợp để bảo đảm trẻ em được sống an toàn, lành mạnh; 

phòng ngừa, ngăn chặn và xử lý các hành vi xâm hại trẻ em; trợ giúp trẻ em có hoàn 

cảnh đặc biệt” (Quốc hội Việt Nam, 2016). Khái niệm của Luật Trẻ em đã quan tâm 

tới việc bảo vệ an toàn cho trẻ em là ưu tiên hàng đầu, phòng ngừa những hành vi 

xâm hại trẻ em và quan tâm trợ giúp đối tượng trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt. Tương 

tự, UNICEF đã đưa ra khái niệm BVTE là “sự phòng ngừa và ứng phó với bạo lực, 

bóc lột và lạm dụng trẻ em trong tất cả các bối cảnh. Đồng thời, tiếp cận trẻ em bị 

tổn thương khi gặp phải những vấn đề trên như sống trong gia đình không có sự 

chăm sóc của gia đình, trẻ em lang thang đường phố hoặc trẻ em trong các tình trạng 

xung đột hay thảm họa” (UNICEF, 2022a, tr.2).  

Trong đề tài nghiên cứu này, BVTE được định nghĩa là việc sử dụng (1) các 

biện pháp phòng ngừa nguy cơ có hại đối với trẻ em bao gồm tuyên truyền, cung 

cấp thông tin, giáo dục/hướng dẫn kỹ năng tự bảo vệ cho trẻ em, trang bị kiến 

thức/kỹ năng làm cha mẹ và tạo môi trường sống an toàn phù hợp với trẻ em; (2) 

các biện pháp can thiệp phù hợp ngăn chặn các nguy cơ và hành vi có hại cho trẻ 

em, bao gồm  tiếp nhận và đánh giá mức độ tổn hại, đánh giá nhu cầu của trẻ em, 

tham vấn tâm lý, bố trí nơi tạm trú an toàn cho trẻ em, nơi chăm sóc thay thế, 

chuyển gửi tới các cơ sở trợ giúp liên quan; theo dõi đánh giá sự an toàn của trẻ em; 
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(3) các biện pháp  trợ giúp trẻ em bao gồm: trợ giúp trẻ em và gia đình, nhận diện 

các nguy cơ gây tổn hại cho trẻ em, tư vấn các biện pháp loại bỏ, giảm thiểu nguy 

cơ; hỗ trợ trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt; hỗ trợ thông tin về các dịch vụ, nguồn lực, 

và trợ giúp về luật pháp chính sách.

2.1.3. Khái niệm năng lực bảo vệ trẻ em

Có nhiều khái niệm khác nhau về năng lực BVTE trong đó nhấn mạnh các 

yếu tố kiến thức, kỹ năng và hành vi của người làm công tác BVTE. Nghiên cứu 

của Fischer định nghĩa: “Năng lực BVTE bao gồm các kỹ năng, hành vi và kiến 

thức cụ thể cần thiết đối với người làm công tác BVTE để thực hiện công việc bất 

kể trong chương trình hay bối cảnh BVTE cụ thể. Năng lực BVTE bao gồm 2 lĩnh 

vực: kiến thức nền về BVTE và các nguyên tắc và phương pháp tiếp cận chương 

trình BVTE” (Fischer, 2018, tr.6). Tương tự, khái niệm năng lực BVTE của Brahim 

và các cộng sự bao gồm các kiến thức, kỹ năng và các giá trị thể hiện ở 6 khía cạnh: 

(1) hiểu biết các tập tục văn hóa và dân tộc thiểu số; (2) sử dụng các kỹ năng quan 

trọng trong công tác ASTE; (3) sử dụng các kỹ năng xã hội; (4) phát triển con người 

và môi trường xã hội; (5) quản lý nơi làm việc và (6) xây dựng kế hoạch quản lý và 

thực hiện chính sách về ASTE (Brahim và cộng sự, 2015e, tr.3095). 

Một khái niệm khác cũng thể hiện năng lực BVTE mà người làm công tác 

BVTE cần có bao gồm kiến thức, các kỹ năng, thái độ và các giá trị liên quan tới 

các vấn đề của trẻ em (Trường Cao đẳng Điều dưỡng Royal, 2019, tr.19-20). Năng 

lực BVTE còn được định nghĩa theo hướng thực hành, đó là năng lực thực hành với 

trẻ em và gia đình áp dụng phương pháp can thiệp hiệu quả, phương pháp tiếp cận 

cộng tác liên ngành có sự tham gia và trao quyền, có khả năng suy  nghĩ phản biện, 

có kiến thức nền và các lý thuyết  nhằm đánh giá và can thiệp BVTE (Fernandez, 

2014, tr. 793).

Tại Việt Nam, mặc dù năng lực BVTE chưa được xác định nhưng người làm 

CTXH thực hiện BVTE theo 3 cấp độ: phòng ngừa, hỗ trợ và can thiệp. Theo Luật 

trẻ em 2016, ở cấp độ phòng ngừa, các biện pháp bảo vệ được áp dụng nhằm nâng 

cao nhận thức, trang bị kiến thức về BVTE, xây dựng môi trường sống an toàn, lành 
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mạnh cho trẻ em, giảm thiểu nguy cơ trẻ em bị xâm hại hoặc rơi vào hoàn cảnh đặc 

biệt. Ở cấp độ hỗ trợ, các biện pháp bảo vệ được áp dụng nhằm kịp thời phát hiện, 

giảm thiểu hoặc loại bỏ nguy cơ gây tổn hại cho trẻ em. Ở cấp độ can thiệp, các biện 

pháp bảo vệ nhằm ngăn chặn hành vi xâm hại; hỗ trợ chăm sóc phục hồi, tái hòa 

nhập cộng đồng cho trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt (Quốc hội Việt Nam, 2016b).

Theo quy định của Nghị định số 56/2017/NĐ-CP trong trường hợp khẩn cấp 

thì người làm công tác BVTE cấp xã cần thể hiện những kỹ năng như: “Tiếp nhận 

thông tin, kết nối với cơ quan công an; phối hợp với cơ sở khám chữa bệnh cấp cứu 

ban đầu cho trẻ em và lưu giữ đồ vật, tài liệu liên quan đến tổn hại của trẻ em do bị 

xâm hại để hỗ trợ việc điều tra, xử lý, bảo vệ trẻ em; đánh giá mức độ tổn hại và 

mức độ an toàn môi trường sống của trẻ em, xây dựng kế hoạch hỗ trợ, can thiệp; 

phối hợp với Tổng đài điện thoại quốc gia bảo vệ trẻ em để được hướng dẫn, hỗ trợ 

việc can thiệp khẩn cấp và xây dựng, thực hiện kế hoạch hỗ trợ, can thiệp” (Chính 

phủ Việt Nam, 2017). 

Trong nghiên cứu này, năng lực BVTE được xác định bao gồm: (1) Kiến 

thức về luật pháp chính sách, công ước quyền trẻ em; Chương trình, đề án nguồn lực 

BVTE; Kiến thức chung về trẻ em; Nhận diện các nhóm trẻ em; Các dịch vụ BVTE; 

Quy trình BVTE; Kiến thức về quản lý trường hợp/ca; Đặc điểm tâm lý xã hội của 

trẻ em; Các nguyên tắc và giá trị CTXH; Vai trò trách nhiệm của người làm công 

tác BVTE; (2) Kỹ năng tư vấn luật pháp, chính sách, dịch vụ; Tham vấn tâm lý; 

Đánh giá nguy cơ, tổn hại, vấn đề của trẻ em; Kỹ năng làm việc với trẻ em và gia 

đình; xử lý trong tình huống khẩn cấp; Kỹ năng làm việc nhóm liên ngành; Đánh giá 

nhu cầu, nguồn lực trợ giúp, quá trình can thiệp; Kỹ năng xử lý căng thẳng, khủng 

hoảng; Kỹ năng phát hiện, phòng ngừa, can thiệp; Kết nối, điều phối, giám sát dịch 

vụ. (3) Thái độ/hành vi của người làm CTXH bao gồm các đức tính cần, kiệm, liêm, 

chính; tâm huyết, trách nhiệm, chủ động và sáng tạo; kiên nhẫn, thấu hiểu, chia sẻ 

và quan tâm; đặt lợi ích của đối tượng là quan trọng nhất; chuyên nghiệp và trách 

nhiệm trong các hoạt động nghề nghiệp; gìn giữ sự đoàn kết với các đồng nghiệp; 

chăm sóc bản thân và xây dựng hình ảnh phù hợp; tuân thủ các nguyên tắc cơ bản 

của nghề nghiệp; tuân thủ kỷ luật nghề nghiệp.
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2.1.4. Khái niệm khung năng lực
Các khái niệm về khung năng lực trong các nghiên cứu đều có đặc điểm 

chung là bao gồm các nhóm năng lực đa dạng với các cấp độ khác nhau. Theo Liên 

minh hành động nhân đạo BVTE thì “khung năng lực mô tả các cấp độ khác nhau 

về kiến thức, kỹ năng, thái độ mà nhân viên cần có để phát triển mục đích và mục 

tiêu của tổ chức hoặc lĩnh vực. Khung năng lực bao gồm những mong đợi của tổ 

chức và công việc cụ thể nhằm đảm bảo sự thống nhất về thực hiện và đánh giá kết 

quả của công việc” (Liên minh hành động bảo vệ trẻ em, 2019, tr.7). Tương tự, 

trong một nghiên cứu khác, khung năng lực được định nghĩa là một tập hợp các 

năng lực nhằm xác định các yêu cầu thực hiện công việc một cách có hiệu quả trong 

một công việc cụ thể, một nghề hay tổ chức cụ thể” (SHRM, 2016, tr.4).

Khái niệm khung năng lực của tác giả Fischer được mô tả cụ thể hơn với 

mỗi nhóm năng lực có chỉ số hành vi phù hợp với năng lực đó. “Khung năng lực để 

chỉ một nhóm các năng lực xác định kinh nghiệm, các kỹ năng, kiến thức và hành vi 

cần thiết cho việc thực hiện công việc hiệu quả trong một lĩnh vực cụ thể. Mỗi nhóm 

năng lực được phân loại theo các mục tiêu khác nhau với các năng lực riêng, mỗi 

năng lực riêng có những chỉ số hành vi thể hiện năng lực đó”. (Fischer, 2010, tr.5).  

Khung năng lực không chỉ mô tả các nhóm năng lực và các hành vi cụ thể mà còn 

được mô tả ở các cấp độ năng lực cụ thể khác nhau nhằm thực hiện công việc một 

cách hiệu quả. 

Định nghĩa của Mohan đã thể hiện khung năng lực có các danh mục năng lực 

cần thiết để thực hiện công việc một cách hiệu quả đó là một công việc cụ thể, nhóm 

công việc có liên quan tới tổ chức, chức năng hay quy trình. Khung năng lực được 

tổ chức theo các cấp độ năng lực với các mô tả hoạt động và hành vi liên quan tới 

từng năng lực (Reenu Mohan, 2013, tr.91). Một mô hình năng lực tốt sẽ thể hiện rõ 

vai trò của tổ chức và cá nhân và các nhiệm vụ của công việc. Mô hình rõ ràng và dễ 

hiểu không có những chi tiết mập mờ hay mô tả phức tạp gây hiểu nhầm. Tất cả các 

yếu tố năng lực của mô hình cần độc lập và không phụ thuộc lẫn nhau. Quan trọng 

là các năng lực được mô tả thể hiện các cấp độ thực hiện công việc khác nhau 
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(Sienkiewicz, 2014, tr.13).  

Tại Việt Nam có một số nghiên cứu về khung năng lực trong đó mô tả các 

nhóm năng lực và cấp độ hành vi. Một nghiên cứu đã định nghĩa mô hình năng lực 

bao gồm các năng lực và các cấp độ hành vi mô tả các năng lực mà nhân viên cần 

phải phát triển để có thể hoàn thành công việc với thành tích vượt trội hoặc giúp 

họ xây dựng, phát triển sự nghiệp trên cơ sở phân tích những khoảng trống về 

năng lực hoặc so sánh năng lực của cá nhân sẵn có với năng lực theo yêu cầu của 

tổ chức (Dương Thị Hoài Nhung, Vũ Thị Hương Giang, 2017, tr.15).

Khung năng lực gắn với vị trí việc làm. “Khung năng lực bao gồm tập hợp 

các năng lực gắn với một chức danh hay vị trí công việc để hoàn thành các công 

việc của chức danh hay vị trí công việc đó. Cụ thể, khung năng lực trả lời các câu 

hỏi sau: vị trí, chức danh, công việc đòi hỏi người đảm nhận có những năng lực 

(kiến thức, kỹ năng, phẩm chất) gì? Từng năng lực được định nghĩa ra sao, ở cấp độ 

nào?” (Vũ Văn Thịnh, Vũ Thị Minh Xuân Thịnh, 2020, tr.2). Một nghiên cứu khác 

đã định nghĩa khung năng lực giống như bảng mô tả công việc. Đó là khung chuẩn 

để xác định các năng lực cụ thể phù hợp với từng vị trí công việc (Nguyễn Hồng 

Tín và các cộng sự, 2015, tr.78).

Đề tài nghiên cứu này nhìn nhận khung năng lực bao gồm các nhóm năng lực 

cốt lõi/chung và năng lực chuyên môn của người làm CTXH. Mỗi một nhóm năng 

lực được được mô tả theo kỹ năng, kiến thức và thái độ với những tiêu chuẩn hành 

vi hay hoạt động cụ thể thể hiện năng lực đó. Ngoài ra, khung năng lực thể hiện các 

cấp độ năng lực cụ thể khác nhau tùy theo mỗi vị trí nhằm thực hiện công việc một 

cách hiệu quả. 

2.1.5. Khái niệm khung năng lực bảo vệ trẻ em
Khung năng lực BVTE mô tả chi tiết công việc hàng ngày của nhân viên làm 

công tác BVTE theo các tiêu chí kiến thức, kỹ năng và các đặc trưng phù hợp. 

Khung năng lực BVTE khái quát các mục tiêu mong muốn đạt được của người làm 

công tác BVTE trong công việc (Cục Dịch vụ con người, 2012, tr.4). Khác với khái 

niệm trên, khung năng lực BVTE của Xcốt-len được thiết kế nhằm mô tả các lĩnh 

vực quan trọng của công tác BVTE, đồng thời mô tả các kiến thức và sự hiểu biết cơ 
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bản cần thiết để hỗ trợ công tác BVTE (NES, 2011, tr.4).

“Mô hình thực hành BVTE đã được gắn với lý thuyết cụ thể và phương pháp 

tiếp cận thực hành. Mô hình này ngày càng phổ biến ở nhiều nước trên thế giới như 

nước Anh, Mỹ, và các nước Châu Âu” (Isokuortti và các cộng sự, 2020, tr.3). 

Nghiên cứu về mô hình thực hành trong lĩnh vực quản lý trường hợp, một học giả đã 

rút ra khái niệm khung thực hành quản lý trường hợp trong ASTE dựa trên các giá 

trị và lý thuyết phù hợp với hệ thống ASTE và được hỗ trợ bởi hệ thống này. Mô 

hình bao gồm các kỹ năng thực hành cụ thể trong tất cả các giai đoạn và từng trường 

hợp ASTE nhằm tối đa hóa sự an toàn, ổn định và đảm bảo an sinh cho trẻ em, đối 

tượng trợ giúp của hệ thống ASTE (Barbee và các cộng sự, 2011, tr.623). 

Nghiên cứu này đưa khái niệm khung năng lực BVTE là tập hợp các nhóm 

năng lực cốt lõi/năng lực chung và năng lực chuyên môn của người làm CTXH với 

trẻ em ở các cấp độ khác nhau nhằm thực hiện công việc BVTE một cách hiệu quả. 

Mỗi năng lực cụ thể bao gồm các kiến thức, kỹ năng và thái độ liên quan đến năng 

lực đó.

2.1.6. Khái niệm người làm công tác xã hội 
Trong các tài liệu tiếng Việt có nhiều từ khác nhau để chỉ nhân viên CTXH

như: nhân viên CTXH, cán bộ xã hội, cán sự xã hội, người trợ giúp, nhân viên xã 

hội, người làm CTXH... Nhân viên CTXH là những người có trách nhiệm giải quyết 

những vấn đề, khó khăn phức tạp của cá nhân, gia đình và cộng đồng, luôn xem xét 

các yếu tố cá nhân với yếu tố xã hội. Ngoài ra, nhân viên CTXH còn là những nhà 

giáo dục xã hội có ảnh hưởng tới cộng đồng, kết nối người nghèo với các nguồn lực 

như chính phủ các quốc gia, chính quyền khu vực và quốc tế nhằm xóa nghèo và đạt 

các mục tiêu thiên niên kỷ (Truell, Jones, 2012, tr4-12).

“Nhân viên CTXH thay mặt cho khách hàng (cá nhân, nhóm, gia đình, tổ 

chức và cộng đồng) thúc đẩy công bằng và thay đổi xã hội.  Đồng thời, họ có sự 

nhạy cảm với sự đa dạng về văn hóa và đạo đức với nỗ lực chấm dứt sự phân biệt, 

áp bức, nghèo khổ và bất bình đẳng xã hội. Các hoạt động này có thể là thực hành 

trực tiếp, tổ chức cộng đồng, kiểm huấn, tư vấn, quản lý, vận động, hành động mang 
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tính xã hội và chính trị, phát triển chính sách và thực hiện hoạt động giáo dục, 

nghiên cứu và đánh giá. Nhân viên CTXH tăng cường năng lực cho mọi người, vận 

động các nguồn lực trợ giúp cá nhân trong việc đáp ứng các nhu cầu và giải quyết 

vấn đề xã hội” (NASW, 2008, tr.1). 

Theo một số nghiên cứu tại Việt Nam, khái niệm người làm CTXH được 

hiểu là người thực thi các hoạt động nghề nghiệp của mình như: “Trợ giúp cá nhân, 

gia đình giải quyết vấn đề khó khăn; nối kết họ với các dịch vụ và nguồn lực trong 

xã hội; thúc đẩy sự cung cấp dịch vụ trợ giúp và nguồn lực có hiệu quả; tham gia 

vào xây dựng và hoàn thiện hệ thống chính sách ASXH” (Bùi Thị Xuân Mai, 

2014b, tr.19).  

2.1.6.1. Nhân viên công tác xã hội chuyên nghiệp 

Theo Hiệp hội nhân viên CTXH quốc gia (NASW), “nhân viên CTXH 

chuyên nghiệp phải có bằng cử nhân CTXH trở lên, nhiều người được đào tạo về 

CTXH lâm sàng. Nhân viên CTXH chuyên nghiệp làm việc trong nhiều lĩnh vực 

như: trong trường học, bệnh viện, phòng khám tâm thần, trung tâm dịch vụ cao cấp, 

văn phòng, thực hành cá nhân, nhà tù, quân đội, tập đoàn và các cơ sở công lập và 

tư nhân cung cấp các dịch vụ cho cá nhân và gia đình” (NASW, 2023, tr.1).

Đối với Hiệp hội nhân viên CTXH Quốc tế và Hiệp hội các Trường đào tạo 

CTXH Quốc tế thì nhân viên CTXH chuyên nghiệp phải có năng lực, phẩm chất 

phù hợp theo xu hướng phát triển của nghề CTXH. Nhân viên CTXH chuyên 

nghiệp cần có bằng Thạc sỹ về CTXH hoặc một ngành liên quan đặc biệt là ở những 

nước mà CTXH mới phát triển (IASW, IASSW, 2012).

Tại Việt Nam, Thông tư số 26/2022/TT-LĐTBXH ngày 12 tháng 12 năm 

2022 của Bộ Lao động – Thương binh và xã hội (LĐTBXH) quy định mã số, tiêu 

chuẩn chức danh nghề nghiệp và xếp lương viên chức chuyên ngành CTXH trong 

đó quy định trình độ đào tạo của Công tác xã hội viên, nhân viên CTXH (Bộ 

LĐTBXH, 2022).

2.1.6.2. Nhân viên công tác xã hội bán chuyên nghiệp

Trong bối cảnh có rất ít chương trình phát triển chuyên nghiệp dành cho lực 
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lượng cung cấp dịch vụ xã hội (đặc biệt tại các nước thu nhập thấp – trung bình) thì 

nhân viên CTXH bán chuyên nghiệp chưa có đủ trình độ chuyên môn về CTXH, sư 

phạm xã hội, tham vấn hoặc tâm lý và thực hành CTXH (UNICEF, 2022, tr.18). 

Một khái niệm tương tự cho thấy “thuật ngữ bán chuyên nghiệp để chỉ nhân viên 

không được đào tạo đại học (Ví dụ không có bằng cấp trong lĩnh vực dịch vụ xã 

hội). Người làm công việc bán chuyên làm việc cùng với các chuyên gia và góp 

phần quan trọng trong lĩnh vực an sinh và chất lượng cuộc sống của những người bị

tổn thương và gia đình của họ. Họ làm việc dưới sự giám sát của các chuyên gia 

trong các lĩnh vực khác nhau và có thể được đào tạo để ra quyết định về dịch vụ và 

hỗ trợ” (Liên minh dịch vụ xã hội toàn cầu, 2017, tr.6).

“Đội ngũ nhân viên cung cấp dịch vụ xã hội tại cộng đồng (ở cấp độ vi 

mô) được gọi là nhân viên CTXH bán chuyên nghiệp. Họ là tình nguyện viên, là 

cầu nối giữa hệ thống phi chính thức và hệ thống chính thức tại cộng đồng. Đội 

ngũ nhân viên cung cấp dịch vụ xã hội tại cộng đồng thường gồm có nhân viên 

bán chuyên nghiệp nhưng có thể bao gồm nhân viên cung cấp dịch vụ xã hội 

chuyên nghiệp. Nhân viên CTXH bán chuyên nghiệp không có bằng cấp chính 

thức và thường không được trả lương” (Catholic Relief Services, 2017, tr.1).

Tại Việt Nam, các cộng tác viên CTXH làm việc tại các cơ sở xã hội công 

lập và ngoài công lập; làm việc tại các hội, đoàn thể các cấp như Hội phụ nữ, thanh 

niên, Hội chữ thập đỏ, Hội người cao tuổi, Mặt trận tổ quốc, Hội nông dân, Liên 

đoàn lao động và Cựu chiến binh tạo thành một mạng lưới cán bộ, nhân viên và 

cộng tác viên CTXH trợ giúp các nhóm đối tượng bảo trợ xã hội và các đối tượng 

khác tiếp cận, thụ hưởng các chính sách phúc lợi xã hội, y tế, giáo dục (Báo Điện tử 

Chính phủ, 2022).

Theo Thông tư số 07/2013/TT-BLĐTBXH ngày 24/5/2013 của Bộ Lao động 

– Thương binh và Xã hội, quy định tiêu chuẩn nghiệp vụ của cộng tác viên CTXH

cấp xã là những người “có chứng chỉ, chứng nhận đã tham gia các lớp tập huấn, bồi 

dưỡng kiến thức hoặc có bằng cấp về nghiệp vụ CTXH, tâm lý, xã hội học, giáo dục 

đặc biệt và các chuyên ngành xã hội khác phù hợp với nhiệm vụ CTXH. Từ năm 
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2015, cộng tác viên công tác xã hội cấp xã đạt chuẩn tối thiểu trình độ trung cấp 

nghề công tác xã hội hoặc chuyên ngành khác có liên quan đến công tác xã hội” (Bộ 

LĐTBXH, 2013).

Trong nghiên cứu này, vì người thực hiện các hoạt động BVTE ở nhiều trình 

độ, vị trí việc làm khác nhau, cấp độ chuyên nghiệp và bán chuyên nghiệp do đó, 

nghiên cứu đã sử dụng chung thuật ngữ là Người làm CTXH. Người làm CTXH bao 

gồm: 

Người làm CTXH chuyên nghiệp làm việc trong lĩnh vực CTXH và BVTE, 

cung cấp dịch vụ xã hội trực tiếp cho trẻ em và gia đình được đào tạo bậc cử nhân 

hoặc trình độ cao hơn về CTXH, Xã hội học, Tâm lý học, Giáo dục đặc biệt hay 

ngành khoa học xã hội khác phù hợp với nhiệm vụ CTXH, có chứng chỉ bồi dưỡng 

tiêu chuẩn chức danh nghề nghiệp viên chức chuyên ngành CTXH, có đạo đức nghề 

nghiệp và tuân thủ theo quy định của Đảng và Nhà nước.

Người làm CTXH bán chuyên nghiệp là cộng tác viên CTXH hoặc người làm 

việc tình nguyện trong lĩnh vực CTXH và BVTE cung cấp dịch vụ xã hội trực tiếp 

cho trẻ em và gia đình nhưng không được đào tạo bậc cử nhân hay ở cấp độ cao hơn

về CTXH, Xã hội học, Tâm lý học, Giáo dục đặc biệt hay ngành khoa học xã hội 

khác. Người làm CTXH bán chuyên nghiệp có chứng chỉ tham gia các lớp tập huấn 

nghiệp vụ hoặc chứng chỉ bồi dưỡng nghiệp vụ CTXH, đạt trình độ từ trung cấp 

nghề CTXH hoặc các chuyên ngành liên quan, có đạo đức nghề nghiệp và tuân thủ 

theo quy định của Đảng và Nhà nước.

2.1.7. Khái niệm người làm công tác xã hội trong lĩnh vực bảo vệ trẻ em

Người làm CTXH trong hệ thống ASTE là những người có vai trò quan trọng 

trong thực hành trực tiếp về ASTE. Khái niệm người làm CTXH trong lĩnh vực 

BVTE được thể hiện trong nhiều nghiên cứu khác nhau. Trong đó, có nghiên cứu 

cho rằng “người làm CTXH trong hệ thống ASTE thực hiện các cam kết mang tính 

cá nhân và nghề nghiệp để BVTE và gia đình bằng các phương pháp can thiệp lâm 

sàng, làm việc trực tiếp với trẻ em và gia đình, xây dựng các chương trình, hỗ trợ xã 

hội giúp phòng ngừa lạm dụng trẻ em và tác động tới chính sách xã hội nhằm đảm 
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bảo lưới an toàn và dịch vụ cần thiết cho trẻ em và gia đình khi họ bị khủng hoảng”

(Whitaker và cộng sự, 2004, tr.2). 

Một khái niệm khác của Hiệp hội nhân viên CTXH Ca-Na-Đa cho thấy 

“người làm CTXH trong lĩnh vực trẻ em là người lập kế hoạch và cung cấp các dịch 

vụ cho trẻ em và gia đình, tuân thủ theo Luật Dịch vụ trẻ em và Gia đình trong thực 

hành, các điều luật, các tiêu chuẩn và quy định liên quan đến dịch vụ. Người làm 

CTXH làm việc vì lợi ích tốt nhất của trẻ em nhằm đảm bảo trẻ em được chăm sóc 

tốt nhất tại gia đình với các nguồn lực hỗ trợ từ gia đình” (CASW, 2022).

Tại Việt Nam, người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE là những cán bộ làm 

công tác BVTE tại các UBND cấp xã, cơ sở cung cấp dịch vụ CTXH, các phòng 

CTXH, các tổ chức phi chính phủ, các trường học và bệnh viện. Người làm CTXH 

trong lĩnh vực BVTE bao gồm các cộng tác viên BVTE, người phụ trách công tác 

trẻ em, cán bộ/nhân viên CTXH. 

Trong nghiên cứu này, khái niệm Người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE là 

những người làm CTXH chuyên nghiệp và bán chuyên nghiệp được đào tạo từ trình 

độ trung cấp nghề, trình độ cử nhân hoặc trình độ cao hơn về CTXH, Xã hội học, 

Tâm lý học, Giáo dục đặc biệt hay ngành khoa học xã hội khác phù hợp với nhiệm 

vụ CTXH. Người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cung cấp dịch vụ trực tiếp cho 

trẻ em và gia đình và có kinh nghiệm làm việc từ 01 năm trở lên về BVTE.

2.1.8. Khái niệm cấp cơ sở

Cấp cơ sở có nghĩa là cấp tổ chức để chỉ tất cả các tổ chức ở cấp độ nhóm, 

cộng đồng hay địa phương (Uphoff, 2017, tr.609). Theo quy định tại điều 118 Hiến 

pháp nước Cộng hòa xã hội chủ nghĩa Việt Nam, trong hệ thống hành chính ở nước 

ta bao gồm bốn cấp độ từ Trung ương đến cơ sở, trong đó cấp cơ sở là cấp xã, 

phường, thị trấn. Đây là cấp thấp nhất trong hệ thống phân cấp quản lý ở nước ta. 

Trong các đơn vị hành chính cấp cơ sở xã/phường/thị trấn, đơn vị xã chiếm số lượng 

lớn nhất. Đây là những cộng đồng dân cư tồn tại lâu đời, có cùng đặc điểm kinh tế, 

văn hóa, xã hội (Bộ Nội vụ, 2022). Đề tài nghiên cứu này nhìn nhận cấp cơ sở là 

đơn vị hành chính cấp xã, các tổ chức cung cấp dịch vụ tại cộng đồng dân cư.
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2.1.9. Khái niệm năng lực bảo vệ trẻ em của người làm công tác xã hội cấp 

cơ sở

Năng lực BVTE được thực hiện để hoàn thành các nhiệm vụ cụ thể một cách 

hiệu quả nhằm đạt mục tiêu đề ra (Kuittinen và cộng sự, 2014). Theo nghiên cứu 

của Meemeduma (2019), BVTE yêu cầu nhân viên phải có năng lực làm việc và 

ứng phó với những vấn đề khó khăn liên quan tới chức năng của con người. “Trong 

thực hành BVTE thì nhân viên cần phải gắn kết và can thiệp gia đình, một hệ thống 

riêng tư thường không cởi mở với can thiệp bên ngoài, đặc biệt là mối quan hệ với 

vai trò và trách nhiệm chăm sóc/vai trò làm cha mẹ của hệ thống gia đình. Các năng 

lực chuyên môn của người làm công tác BVTE bao gồm những năng lực sau:

a) Năng lực được định hướng bởi các giá trị liên quan đến: 

- Quyền được chăm sóc, đảm bảo an toàn và bảo vệ của trẻ em.

- Quyền của gia đình/người chăm sóc trong việc làm rõ vai trò và trách 

nhiệm nuôi dưỡng chăm sóc trẻ và kỳ vọng được hỗ trợ, giáo dục và định hướng để 

thực hiện các vai trò và trách nhiệm này.

b) Năng lực tư duy thực hành tốt để áp dụng:

- Kiến thức, kinh nghiệm của cá nhân;

- Kiến thức kinh nghiệm thực hành;

- Kiến thức lý thuyết của quốc tế và quốc gia;

- Kiến thức về đánh giá và lập kế hoạch can thiệp trường hợp.

c) Năng lực áp dụng các giá trị và khả năng tư duy thông qua:

- Kỹ năng giao tiếp chuyên nghiệp;

- Tuân thủ quy trình về tính liên tục của dịch vụ;

- Giám sát về việc tuân thủ theo kế hoạch về quản lý trường hợp và kết quả 

đạt được” (Meemeduma, 2019, tr.15-16). 

Cũng theo Meemeduma các năng lực chuyên môn về BVTE yêu cầu người làm 

CTXH làm việc trong ba lĩnh vực và tuân thủ theo các nguyên tắc quốc tế, đó là phải có 

sự hiểu biết về tâm lý – xã hội đối với những vấn đề của trẻ em, nhu cầu dịch vụ của trẻ 

em, phương pháp tiếp cận thực hành các dịch vụ phòng ngừa và giải quyết các vấn đề. 



53

Dựa trên nghiên cứu quốc tế, Meemeduma (2010) đã xác định hai nhóm năng 

lực cần thiết để thực hành CTXH/ASXH theo quan điểm tâm lý – xã hội và thực 

hành BVTE. 

Nhóm thứ nhất là nhóm năng lực thực hành chuyên nghiệp được gọi là các năng 

lực chuyên môn chung. Các năng lực chung là nền tảng cơ sở cho năng lực chuyên 

môn cụ thể. Có 06 năng lực chung đó là: Giao tiếp liên cá nhân, giải quyết vấn đề, quản 

lý nhiệm vụ, phân tích nhận thức, suy nghĩ sáng tạo và khả năng lãnh đạo.

Nhóm thứ hai là nhóm các năng lực cụ thể dành cho một nhóm chuyên môn. 

Lĩnh vực CTXH dựa trên cách tiếp cận Tâm lý - Xã hội để nhận thức và đáp ứng 

nhu cầu dịch vụ. Đây là lĩnh vực chính chịu trách nhiệm cung cấp dịch vụ BVTE

trên toàn thế giới. Nhóm năng lực cụ thể bao gồm 04 năng lực chuyên môn sau:

- Làm việc với các cá nhân, gia đình và cộng đồng, sử dụng kiến thức và kỹ 

năng chuyên môn công tác xã hội để triển khai các biện pháp can thiệp. 

- Làm việc tuân thủ đạo đức trong lĩnh vực công tác xã hội.

- Làm việc chuyên nghiệp trong một môi trường tổ chức.

- Có năng lực tư duy phản biện chuyên môn.

Năng lực phụ bao gồm 15 năng lực, tiêu chí năng lực thực hành bao gồm 41 

năng lực và các chỉ tiêu năng lực gồm có 119 chỉ tiêu (Meemeduma Pauline, 2010).

Tại Việt Nam chưa có khái niệm về năng lực BVTE của người làm CTXH 

cấp cơ sở mà chỉ có quy định của luật pháp về nhiệm vụ của công chức VH-XH 

trong nhiều lĩnh vực khác nhau như văn hóa, truyền thông, thể dục thể thao, lao 

động – thương binh và xã hội bao gồm lĩnh vực BVTE được quy định tại Mục 6, 

Điều 11 của Nghị định 33/2023/NĐ-CP ngày 10/6/2023 của Chính phủ.

Ngoài ra, căn cứ Mục 2, Điều 36 của Nghị định này cũng quy định trách 

nhiệm của cộng tác viên BVTE tại các UBND cấp xã “thực hiện các nhiệm vụ theo 

quy định; phối hợp, trợ giúp cán bộ, công chức cấp xã thực hiện chức trách, nhiệm 

vụ được giao, đảm bảo các lĩnh vực công tác của cấp ủy, chính quyền địa phương 

cấp xã đều có người đảm nhiệm, theo dõi thực hiện” (Chính phủ Việt Nam, 2023). 

Tại các cơ sở dịch vụ tại cộng đồng, cán bộ/nhân viên CTXH cung cấp dịch vụ 
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BVTE theo quy định của cơ sở mà họ đang làm việc. Luật Trẻ em 2016 cũng quy 

định trách nhiệm của người làm công tác BVTE cấp xã khi thực hiện BVTE(Chính 

phủ Việt Nam, 2016).

Trong nghiên cứu này, khái niệm năng lực BVTE của người làm CTXH cấp 

cơ sở là tập hợp các kiến thức, kỹ năng về BVTE và phẩm chất/thái độ cần thiết của 

người làm CTXH chuyên nghiệp và bán chuyên nghiệp tại cấp xã được thực hiện 

nhằm đảm bảo các quyền của trẻ em, bảo đảm trẻ em được sống an toàn, lành mạnh; 

phòng ngừa, ngăn chặn các nguy cơ có hại cho trẻ em; trợ giúp trẻ em có hoàn cảnh 

đặc biệt.

Năng lực BVTE của người làm CTXH chuyên nghiệp cấp cơ sở được xác 

định như sau: Có bằng đại học hoặc trình độ cao hơn về CTXH, Xã hội học, Tâm lý 

học và Giáo dục đặc biệt hoặc các ngành khoa học xã hội khác phù hợp với công tác 

BVTE, bao gồm các kiến thức, kỹ năng chuyên sâu về BVTE bao gồm: 

(1) Kiến thức về luật pháp chính sách, công ước quyền trẻ em; Chương trình, 

đề án nguồn lực BVTE; Kiến thức chung về trẻ em; Nhận diện các nhóm trẻ em; 

Các dịch vụ BVTE; Quy trình BVTE; Kiến thức về quản lý trường hợp/ca; Đặc 

điểm tâm lý xã hội của trẻ em; Các nguyên tắc và giá trị CTXH; Vai trò trách nhiệm 

của người làm công tác BVTE. 

(2) Kỹ năng tư vấn luật pháp, chính sách, dịch vụ; Tham vấn tâm lý; Đánh giá 

nguy cơ, tổn hại, vấn đề của trẻ em; Kỹ năng làm việc với trẻ em và gia đình; xử lý 

trong tình huống khẩn cấp; Kỹ năng làm việc nhóm liên ngành; Đánh giá nhu cầu, 

nguồn lực trợ giúp, quá trình can thiệp; Kỹ năng xử lý căng thẳng, khủng hoảng; Kỹ

năng phát hiện, phòng ngừa, can thiệp; Kết nối, điều phối, giám sát dịch vụ.

(3) Thái độ/phẩm chất đạo đức, đó là cần, kiệm, liêm, chính; Tâm huyết, 

trách nhiệm, chủ động và sáng tạo; Kiên nhẫn, thấu hiểu, chia sẻ và quan tâm; Đặt 

lợi ích của đối tượng là quan trọng nhất; Chịu trách nhiệm về các hoạt động nghề

nghiệp; Gìn giữ sự đoàn kết với các đồng nghiệp; Chăm sóc bản thân và xây dựng 

hình ảnh phù hợp; Tuân thủ các nguyên tắc cơ bản của nghề nghiệp; Tuân thủ kỷ

luật nghề nghiệp.

Năng lực BVTE của người làm CTXH bán chuyên nghiệp cấp cơ sở được 
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xác định như sau: Có chứng chỉ trung cấp hoặc tương đương về CTXH, Xã hội học, 

Tâm lý học và Giáo dục đặc biệt hoặc các ngành khoa học xã hội khác phù hợp với 

công tác BVTE. Tiêu chuẩn năng lực chuyên môn bao gồm các kiến thức, kỹ năng 

cơ bản về BVTE như sau: (1) Kiến thức về luật pháp chính sách, công ước quyền trẻ 

em; Chương trình, đề án nguồn lực BVTE; Kiến thức chung về trẻ em; Nhận diện 

các nhóm trẻ em; Các dịch vụ BVTE; Quy trình BVTE; Kiến thức về quản lý trường 

hợp/ca; Đặc điểm tâm lý xã hội của trẻ em; Các nguyên tắc và giá trị CTXH; Vai trò 

trách nhiệm của người làm công tác BVTE. (2) Kỹ năng tư vấn luật pháp, chính 

sách, dịch vụ; Tham vấn tâm lý; Đánh giá nguy cơ, tổn hại, vấn đề của trẻ em; Kỹ 

năng làm việc với trẻ em và gia đình; xử lý trong tình huống khẩn cấp; Kỹ năng làm 

việc nhóm liên ngành; Đánh giá nhu cầu, nguồn lực trợ giúp, quá trình can thiệp; Kỹ 

năng xử lý căng thẳng, khủng hoảng; Kỹ năng phát hiện, phòng ngừa, can thiệp; Kết 

nối, điều phối, giám sát dịch vụ (3) Thái độ/phẩm chất đạo đức, đó là cần, kiệm, 

liêm, chính; Tâm huyết, trách nhiệm, chủ động và sáng tạo; Kiên nhẫn, thấu hiểu, 

chia sẻ và quan tâm; Đặt lợi ích của đối tượng là quan trọng nhất; Chịu trách nhiệm 

về các hoạt động nghề nghiệp; Gìn giữ sự đoàn kết với các đồng nghiệp; Chăm sóc 

bản thân và xây dựng hình ảnh phù hợp; Tuân thủ các nguyên tắc cơ bản của nghề 

nghiệp; Tuân thủ kỷ luật nghề nghiệp. 

2.2. Các lý thuyết 

Các lý thuyết Học tập xã hội của Albert Bandura, lý thuyết Hệ thống sinh 

thái của Urie Bronfenbrenner và khung năng lực ASK của Benjamin Bloom đã được 

vận dụng để nghiên cứu năng lực BVTE của người làm CTXH. Các lý thuyết Học 

tập xã hội, lý thuyết Hệ thống sinh thái xoay quanh các mối quan hệ biện chứng 

giữa con người và môi trường xung quanh. Trong đó, lý thuyết Học tập nhấn mạnh 

việc học tập thông qua quan sát hành vi của người khác, lý thuyết Hệ thống sinh 

thái tập trung vào sự phát triển của con người chịu tác động của môi trường bên 

ngoài. Khung năng lực ASK bao gồm các tiêu chuẩn năng lực về kiến thức, kỹ năng 

và thái độ của cá nhân cần đạt được để thực hiện công việc. Do đó, các lý thuyết 

trên đã được lựa chọn và vận dụng trong nghiên cứu này nhằm giải thích một cách 
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có hệ thống quá trình nghiên cứu, làm rõ vấn đề nghiên cứu và xác định các yếu tố 

ảnh hưởng tới năng lực BVTE của người làm CTXH. 

2.2.1. Lý thuyết Học tập xã hội 

Lý thuyết Học tập xã hội (Social Learning Theory) được phát triển bởi Albert 

Bandura. Lý thuyết này dựa trên ý tưởng cho rằng con người học tập thông qua 

những tương tác với người khác trong một bối cảnh xã hội nào đó. Bằng cách quan 

sát hành vi của người khác con người sẽ phát triển những hành vi tương tự (Nabavi, 

2012, tr.5). Từ việc quan sát các hình mẫu, quan sát người khác rồi hình thành ý 

tưởng mới, sau đó ý tưởng mới được chuyển thể bằng hành động. “Lý thuyết Học 

tập xã hội bao gồm 3 mô hình cơ bản: 1- Mô hình hành vi; 2-Mô hình học tập mang 

tính hình tượng; 3- Mô hình hướng dẫn bằng ngôn từ. Học tập thông qua quan sát 

không chỉ yêu cầu xem người khác hành động mà còn học thông qua các phương 

pháp như nghe đài, đọc sách/tài liệu, xem phim” (Bajcar & Babel, 2018, tr.5). 

Lý thuyết Học tập xã hội là nền tảng cho việc tìm hiểu các hành vi trong 

CTXH, dựa trên quan điểm thực chứng được sử dụng trong thực hành CTXH nhằm 

tìm hiểu mối quan hệ giữa con người và môi trường tâm lý xã hội (Thyer & 

Wodarski, 1990, tr.44). Đối với người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE thì lý thuyết 

Học tập xã hội có vai trò quan trọng trong việc nâng cao năng lực BVTE bởi vì từ

quan sát các hành vi của người hướng dẫn khi can thiệp, tham vấn, tập huấn cho trẻ

em và gia đình, người làm CTXH học tập các kỹ năng, kiến thức của người hướng 

dẫn và ứng dụng những kiến thức đã học vào công việc thực tế dưới sự giám sát của 

kiểm huấn viên. Ngoài ra, người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cũng tiếp thu các 

kiến thức, kỹ năng về BVTE thông qua nghiên cứu tài liệu sách báo, ấn phẩm 

NCKH chuyên ngành, xem phim tài liệu và các video mẫu trong tham vấn cá nhân 

và gia đình. Đồng thời, bổ sung các kiến thức, kỹ năng về BVTE thông qua những 

chương trình đào tạo/bồi dưỡng nâng cao năng lực, qua những bài giảng ở trên lớp. 

Người làm CTXH ứng dụng Lý thuyết này vào trong nghiên cứu luật pháp, các 

chính sách bảo vệ trẻ em và quyền trẻ em để tăng cường hiểu biết về luật pháp và 

chính sách đáp ứng hỗ trợ cho trẻ em và gia đình. 
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Ngoài ra, lý thuyết Học tập xã hội được sử dụng trong CTXH nhóm nhằm 

phân tích, giải thích các hành vi của các thành viên trong nhóm từ đó có những điều 

chỉnh hành vi của họ theo hướng tích cực. Các hành vi của các thành viên trong 

nhóm cũng được củng cố thông qua việc quan sát, học tập các hành vi của các thành 

viên khác. Ứng dụng lý thuyết Học tập trong trong quá trình phát hiện các vấn đề, 

nguy cơ liên quan tới trẻ em và khi thực hiện can thiệp nguời làm CTXH phối hợp 

làm việc đa ngành với các bên liên quan như tòa án, công an, y tế, giáo dục và 

truyền thông. Người làm CTXH có thể quan sát các hoạt động, tiếp thu các kiến 

thức mới, những kinh nghiệm từ các đồng nghiệp thông qua quá trình làm việc, thảo 

luận và chia sẻ kinh nghiệm. Lý thuyết Học tập xã hội được áp dụng trong trị liệu 

gia đình giúp các thành viên trong gia đình hiểu rõ hơn về nhau từ đó có sự hòa hợp 

và đoàn kết gia đình. Lý thuyết Học tập xã hội còn giúp người làm CTXH giúp xác 

định các vấn đề và tìm ra những phương pháp phù hợp trong việc hỗ trợ trẻ em, đặc 

biệt khi thực hiện can thiệp đối với trẻ bị tự kỷ, trẻ em bị lạm dụng, trẻ bị xâm hại. 

Các can thiệp dựa trên lý thuyết Học tập trong việc phát hiện vấn đề trẻ em bị bạo 

lực gia đình thông qua quan sát những dấu hiệu về thể chất và tinh thần của trẻ em. 

Từ đó người làm CTXH xây dựng các kế hoạch, giải pháp can thiệp. 

2.2.2. Lý thuyết Hệ thống sinh thái 

Lý thuyết Hệ thống sinh thái ra đời từ những năm 70, lý thuyết này giúp nhân 

viên CTXH phân tích và đánh giá sự tương tác giữa cá nhân thân chủ và môi trường 

xã hội. Lý thuyết Hệ thống sinh thái của Urie Bronfenbrenner cho thấy sự phát triển 

của con người chịu ảnh hưởng bởi các hệ thống môi trường bên ngoài và cá nhân có 

vai trò tích cực của trong quá trình phát triển.  Môi trường sinh thái được hiểu là 

môi trường không chỉ có cá nhân chịu ảnh hưởng trực tiếp bởi các chủ thể hay con 

người trong môi trường đó mà còn bao gồm các môi trường xung quanh và những 

người có ảnh hưởng gián tiếp tới cá nhân đó (Urie Bronfenbrenner, 1979). 

Sự phát triển của con người theo thời gian là quá trình phát triển phức tạp bao 

gồm sự tương tác bên trong cá nhân và tương tác giữa cá nhân và môi trường 

(Ettekal và cộng sự, 2017). Lý thuyết Hệ thống sinh thái được sử dụng nhiều trong 
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CTXH như trợ giúp ca, tham vấn cá nhân, nhóm và phát triển cộng đồng…Để đánh 

giá một yếu tố nào đó trong hệ thống thì phải nghiên cứu cả hệ thống và môi trường 

xung quanh. Theo lý thuyết Hệ thống sinh thái của Urie Bronfenbrenner thì hệ

thống sinh thái bao gồm 4 cấp độ: Cấp độ vi mô (micro), cấp độ trung mô nội sinh 

(Meso system), trung mô ngoại sinh (Exo system) và cấp độ vĩ mô (Macro). 

Có thể thấy rằng Quan điểm hệ thống sinh thái nhấn mạnh hành vi của con 

người cần được xem xét trong toàn hệ thống bởi vì đó là hệ quả của một chuỗi các 

tương tác giữa các hệ thống với nhau, giữa hệ thống nhỏ với hệ thống lớn hơn và 

giữa các hệ thống với nhau. Nhìn nhận từ cấp độ vi mô có thể xác định những yếu tố

liên quan tới bản thân của người làm CTXH như năng lực, kinh nghiệm, các đặc 

điểm cá nhân và động lực làm việc để thực hiện công tác BVTE. Năng lực của 

người làm CTXH còn có liên quan tới chính sách đào tạo của cơ quan, môi trường 

làm việc hoặc nơi công tác. Ở cấp độ trung mô nội sinh thể hiện mối quan hệ tương 

tác giữa người làm CTXH với trẻ em và gia đình, mối quan hệ giữa người làm 

CTXH với các cơ quan, tổ chức cung cấp dịch vụ liên quan tới BVTE như tòa án, 

trường học, bệnh viện, trung tâm bảo trợ xã hội, các cơ sở dịch vụ và các nguồn lực 

khác. Ở cấp độ trung mô ngoại sinh, có thể thấy mối quan hệ tương tác giữa trẻ em 

và gia đình với các cơ quan, tổ chức cung cấp dịch vụ và các nguồn lực khác trong 

quá trình sử dụng dịch vụ. Ở cấp độ vĩ mô là các chính sách và luật pháp về BVTE, 

các yếu tố văn hóa được người làm CTXH nghiên cứu và vận dụng trong quá trình 

trợ giúp, can thiệp, đồng thời đây cũng là kim chỉ nam giúp họ tư vấn kiến thức

nhằm đảm bảo quyền lợi và an sinh cho trẻ em và gia đình. 

Lý thuyết Hệ thống sinh thái không chỉ giúp người làm CTXH nhìn nhận bản 

thân và phát triển mối quan hệ với các hệ thống xung quanh như bạn bè, đồng nghiệp, 

các tổ chức, cơ quan liên quan, mà còn giúp người làm CTXH hình dung một bức 

tranh tổng thể liên quan tới năng lực BVTE của họ. Ứng dụng lý thuyết Hệ thống sinh 

thái giúp người làm CTXH nhìn nhận các vấn đề và các yếu tố ảnh hưởng tới năng 

lực BVTE của bản thân đồng thời xác định được nguồn lực trợ giúp phát triển bản 

thân. Thay vì chỉ tập trung vào những vấn đề của cá nhân, người làm CTXH sẽ đánh 
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giá phân tích các hệ thống có liên quan, phát huy vai trò kết nối, biện hộ để phát triển 

chính sách nhằm tạo ra môi trường thuận lợi, dễ tiếp cận hơn cho công tác trẻ em và 

gia đình trẻ. 

Vận dụng lý thuyết Hệ thống sinh thái trong công tác BVTE giúp người làm 

CTXH nhìn nhận các vấn đề của trẻ em từ đó tìm hiểu các chính sách trợ giúp phù 

hợp, biện hộ bảo vệ quyền trẻ em, vận động xây dựng và phát triển chính sách tạo 

điều kiện cho trẻ em phát triển toàn diện. Đồng thời, tìm kiếm và kết nối các nguồn 

lực phù hợp trong cộng đồng trợ giúp cho trẻ em và gia đình một cách tốt nhất. Lý 

thuyết Hệ thống sinh thái giúp người làm CTXH xác định được các vấn đề xảy ra với 

trẻ em, tìm hiểu các mối quan hệ giữa trẻ em và môi trường xung quanh. Từ cấp độ

vi mô, người làm CTXH có thể xác định các vấn đề hay nhìn nhận sự phát triển của 

trẻ em thông qua môi trường gia đình, thầy cô giáo, bạn bè, hàng xóm,.. Cấp đô trung

mô nội sinh thể hiện mối quan hệ tương tác giữa trẻ em với các hệ thống trên. Cấp độ

trung mô ngoại sinh thể hiện mối quan hệ mở rộng hơn giữa trẻ em với các yếu tố

như: nơi làm việc, đồng nghiệp của cha mẹ, các tổ chức cung cấp dịch vụ xã hội, bệnh 

viện, trường học,.. Ở cấp độ vi mô, người làm CTXH có thể xem xét những yếu tố

ảnh hưởng tới trẻ em và gia đình như chính sách, luật pháp về chăm sóc và BVTE,  

các chương trình hành động quốc gia vì trẻ em, văn hóa, tôn giáo…

2.2.3. Khung năng lực ASK 

Khung năng lực ASK (Attitudes, Skills, Knowledge) hay còn được biết đến 

là khung KSA bao gồm 3 yếu tố kiến thức, kỹ năng và thái độ (Trần Thị Minh 

Phương, 2022). Đây là một khung năng lực được sử dụng rộng rãi trong lĩnh vực 

giáo dục và đào tạo, quản lý nguồn nhân lực tại các tổ chức, cơ sở và nhiều lĩnh vực 

khác. Khung năng lực ASK đề cập tới những kết quả mong đợi đối với một người 

mới tốt nghiệp và mô tả các đặc điểm cần thiết để đo lường và đánh giá được. 

Khung ASK được sử dụng trong tuyển dụng, xác định các tiêu chuẩn đánh giá trong 

đào tạo (Bakarman và cộng sự, 2011, tr.2). 

Tương tự nghiên cứu trên, các yếu tố kiến thức, kỹ năng và thái độ kết hợp 

tạo nên một mô hình cơ bản được sử dụng trong quá trình giáo dục và tuyển dụng. 
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Những yếu tố trên góp phần hình thành những quan điểm mới phản ánh kết quả

nghề nghiệp trong tương lai (Woaswi và cộng sự, 2018, tr.3). Bên cạnh đó, khung 

năng lực ASK còn được sử dụng trong đánh giá năng lực của nhân viên. Đây là một 

mô hình đơn giản, dễ sử dụng bao gồm các yếu tố: kiến thức - kĩ năng - thái độ

(Nguyễn Thị Vân Anh, 2018). Khung năng lực ASK được sử dụng rộng rãi tại các 

cơ sở đào tạo bao gồm các năng lực nhằm thực hiện và hoàn thành các nhiệm vụ của 

một vị trí công việc hay một ngành nghề (Nguyễn Thị Hồng, Vũ Hồng Phong, 2022, 

tr.6-10). Khung năng lực ASK được ứng dụng trong chương trình đào tạo cử nhân 

CTXH của trường Đại học Murdoch (Úc) để xây dựng các tiêu chuẩn thực hành 

CTXH cho sinh viên ngành CTXH bao gồm giá trị, kiến thức và kỹ năng. Mỗi một 

tiêu chuẩn có vai trò quan trọng và có liên quan tới các tiêu chuẩn còn lại. Đây là 

những tiêu chuẩn đầu ra mà sinh viên CTXH cần phải đạt được sau khi tốt nghiệp

(Meemeduma, 2010).

Tương tự, khung năng lực ASK được ứng dụng nhằm xác định chuẩn đầu ra 

các chương trình đào tạo của trường Đại học Lao động – Xã hội, cụ thể trong 

chương trình đào tạo cử nhân CTXH bao gồm các tiêu chuẩn năng lực như: năng lực 

về kiến thức, về kỹ năng, năng lực tự chủ và chịu trách nhiệm, trình độ ngoại ngữ và 

tin học (Trường Đại học Lao động - Xã hội, 2022). Khung năng lực ASK cũng được 

áp dụng tại Trường Đại học Khoa học Xã hội và Nhân văn (ĐHKHXHNV) với các 

tiêu chuẩn về năng lực mà sinh viên CTXH cần có bao gồm tiêu chuẩn năng lực về

kiến thức, kĩ năng, về phẩm chất đạo đức cá nhân, đạo đức nghề nghiệp, đạo đức xã 

hội (Trường ĐHKHXHNV, Hà Nội, 2023). Có thể thấy khung năng lực ASK được 

sử dụng để phân tích, đánh giá năng lực của sinh viên CTXH đạt được sau khi tốt 

nghiệp. Áp dụng khung này đối với người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE thì 

ngoài năng lực chung, nhân viên CTXH cần có năng lực chuyên môn làm việc với 

trẻ em và gia đình bao gồm các kiến thức, kỹ năng và các giá trị/phẩm chất cần thiết 

đáp ứng nhu cầu của trẻ em và gia đình. Người làm CTXH nhận biết, diễn giải, vận 

dụng các kiến thức chuyên sâu về lĩnh vực BVTE để có thể thực hiện hoặc phối hợp 

cùng thực hiện các hoạt động hỗ trợ trẻ em và gia đình như kết nối chuyển gửi, cung 
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cấp dịch vụ công tác xã hội, nghiên cứu luật pháp, chính sách cho trẻ em và gia 

đình, triển khai các chương trình bảo vệ trẻ em, biện hộ đề xuất chính sách, truyền 

thông, giáo dục, huy động nguồn lực.

Các nghiên cứu đã tập trung nghiên cứu các năng lực làm việc với trẻ em và 

gia đình, năng lực làm việc liên ngành, năng lực ra quyết định, năng lực quản lý 

trường hợp và hiểu biết về luật pháp. Khung năng lực của Mỹ sử dụng phương pháp 

tiếp cận dựa trên quan điểm sinh thái xã hội và nhân đạo, tập trung vào năng lực 

phòng ngừa các nguy cơ gây tổn thương và nguy hiểm cho trẻ em và năng lực giải 

quyết các nguy cơ đó. Khung năng lực BVTE của Úc đã đưa ra những năng lực 

phẩm chất cụ thể của người làm CTXH trong lĩnh vực thực hành BVTE và mô tả

chi tiết cho từng năng lực cụ thể. Phương pháp tiếp cận mô hình năng lực BVTE của 

Anh đã xác định được các nhóm năng lực BVTE của người làm CTXH phù hợp với 

vị trí việc làm cho các nhóm đối tượng khác nhau gồm có người làm CTXH/tình 

nguyện viên làm việc trực tiếp với trẻ em và gia đình, nhân viên làm việc với trẻ em 

và quản lý, kiểm huấn viên. 

Tại Việt Nam, hiện nay chưa có khung năng lực BVTE của người làm CTXH 

cấp cơ sở mà chỉ có các quy định của luật pháp, chính sách về trách nhiệm BVTE 

của cá nhân, cơ quan, tổ chức trong hệ thống BVTE và các dịch vụ của tổ chức. 

2.3. Khung phân tích

Từ việc nghiên cứu xác định và ứng dụng các lý thuyết trong CTXH như lý 

thuyết Hệ thống sinh thái, lý thuyết Học tập xã hội, khung năng lực ASK, luận án đã 

xây dựng Khung phân tích để tìm hiểu, phân tích thực trạng năng lực BVTE của

người làm CTXH cấp cơ sở tại thành phố Hà Nội từ việc phân tích các yếu tố kiến 

thức, kỹ năng và thái độ của người làm CTXH cấp cơ sở và các yếu tố ảnh hưởng 

tới năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở.
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2.4. Phương pháp nghiên cứu

Để thực hiện nhiệm vụ nghiên cứu, tác giả đã sử dụng phối hợp phương pháp định 

lượng và định tính, trong đó có phương pháp nghiên cứu tài liệu, phương pháp điều 

tra bằng bảng hỏi, phương pháp phỏng vấn sâu, phương pháp chuyên gia.

2.4.1. Phương pháp nghiên cứu tài liệu

Để thu thập thông tin, dữ liệu thứ cấp và xây dựng cơ sở lí luận, khung 

nghiên cứu, tác giả đã nghiên cứu và phân tích các thông tin có sẵn từ các công 

trình khoa học trước đó có nội dung liên quan tới vấn đề nghiên cứu, các tài liệu, 

báo cáo trong nước và trên thế giới; nghiên cứu và phân tích kinh nghiệm quốc tế

về các mô hình BVTE, năng lực BVTE của người làm CTXH, khung năng lực 

BVTE sau đó tổng hợp và khái quát khóa để xây dựng hệ thống khái niệm. Phương 

pháp nghiên cứu tài liệu bao gồm các phương pháp như sau:

- Thu thập và phân loại tài liệu

Tác giả tiến hành xác định các nguồn tài liệu, tìm kiếm và lựa chọn những tài 

liệu cần thiết. Việc thu thập tài liệu được thực hiện bằng việc tìm kiếm các thông 

tin, dữ liệu liên quan tới năng lực BVTE của người làm CTXH thông qua các từ

khóa: BVTE, ASTE, năng lực BVTE, CTXH, nhân viên CTXH, người làm CTXH 

trong lĩnh vực BVTE, Khung năng lực, Khung năng lực BVTE. Việc tìm kiếm được 

thực hiện trên mạng internet, các trang thông tin điện tử đáng tin cậy của các tạp chí 

quốc tế và trong nước, các tài liệu thư viện điện tử, các trang web của các trường 

đại học, các viện nghiên cứu trên thế giới; tìm kiếm trong các thư viện, các báo cáo, 

sách, báo, tạp chí và ấn phẩm khác liên quan tới BVTE, CTXH với trẻ em. Hơn 

nữa, việc tìm kiếm thông tin và dữ liệu nghiên cứu được thực hiện bằng việc nghiên 

cứu các danh mục tài liệu tham khảo từ 300 tài liệu sẵn có, chọn lọc được hơn 140

các ấn phẩm có sẵn. 

Sau khi thu thập khoảng 300 tài liệu cần thiết, tác giả đã tiến hành phân tích 

150 tài liệu, phân loại các thông tin, dữ liệu liên quan tới năng lực BVTE của nhân 

viên CTXH thành các nhóm vấn đề nghiên cứu. Các tài liệu nghiên cứu được tổng 
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hợp và khái quát theo các khía cạnh nghiên cứu có liên quan tới vấn đề nghiên cứu 

về năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở phù hợp với mục đích, nhiệm 

vụ của nghiên cứu. 

- Phân tích và tổng hợp tài liệu

Sau khi đã thu thập và phân loại được các tài liệu liên quan, người nghiên 

cứu tiến hành phân tích các kết quả, các dữ liệu thứ cấp thu thập được. Các nguồn 

tài liệu đa dạng giúp tác giả so sánh các thông tin đa chiều để tìm ra những điểm 

mạnh và xác định các khoảng trống của nghiên cứu. Nghiên cứu tìm hiểu những 

bằng chứng khoa học chứng minh những yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE 

cũng như những khó khăn, thách thức mà nhân viên CTXH gặp phải trong quá trình 

làm việc với trẻ em và gia đình. Việc tổng hợp tài liệu được thực hiện dựa trên cơ 

sở kết quả phân tích tài liệu, để có được những thông tin toàn diện và khái quát về

vấn đề nghiên cứu liên quan tới năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở.

2.4.2. Phương pháp điều tra bằng bảng hỏi

Mục đích điều tra bằng bảng hỏi nhằm làm rõ các nội dung: Thực trạng 

năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở, các yếu tố ảnh hưởng tới năng 

lực BVTE của người làm CTXH, các khó khăn mà họ gặp phải và các giải pháp 

đề xuất.

2.4.2.1. Phương pháp chọn mẫu

- Số lượng mẫu khảo sát:

Nghiên cứu đã xác định cỡ mẫu theo ước lượng tổng thể mẫu đã biết đó là số

người làm CTXH cung cấp dịch vụ BVTE tại cộng đồng tại TP. Hà Nội là 663 

người (Cục Trẻ em, 2019). Do vậy, số lượng mẫu theo Yamane Taro (1967) sẽ

được tính như sau:

N                    663

n   =                 =    = 249 

1 + Ne2 1 + 663. (0.05)2

Trong đó:

n = số lượng cỡ mẫu
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N = số lượng tổng quần thể

e: sai số cho phép. Thường ba tỷ lệ sai số hay sử dụng là: ±01 (1%), ±0.05 

(5%), ±0.1 (10%), trong đó mức phổ biến nhất là ±0.05. 

Phương pháp chọn mẫu có mục đích (Purposive sampling) theo các tiêu chí 

đó là người làm CTXH chuyên nghiệp và bán chuyên nghiệp làm việc trực tiếp với 

trẻ em và gia đình, có hồ sơ ca và có kinh nghiệm làm công tác BVTE từ 1 năm trở

lên. Danh sách người làm CTXH từ các nguồn đa dạng khác nhau được tổng hợp từ

đơn vị quản lý của Cục Trẻ em, UBND quận/huyện, UBND phường/xã/thôn tại Hà 

Nội, mạng lưới người làm CTXH tại các trung tâm dịch vụ CTXH thực hiện BVTE, 

các cơ sở cung cấp dịch vụ BVTE công lập.

Để thu thập thông tin sơ cấp, bảng hỏi được tiến hành với 249 người làm CTXH 

chuyên nghiệp và bán chuyên nghiệp cung cấp dịch vụ trực tiếp cho trẻ em và gia đình, 

có kinh nghiệm làm việc với trẻ em từ 01 năm trở lên tại cộng đồng, trung tâm cung 

cấp dịch vụ BVTE, UBND xã/ phường và các cơ sở BVTE công lập.

2.4.2.2. Quy trình thực hiện điều tra bằng bảng hỏi 

a) Xây dựng bảng hỏi

ác giả đã xây dựng bảng hỏi dự thảo. 

- Nội dung của bảng hỏi bao gồm những phần sau:

Phần A. Thông tin chung của người trả lời

Phần B. Năng lực BVTE của người làm CTXH bao gồm: 

1- Kiến thức về BVTE (Kiến thức về luật pháp, chính sách về trẻ em, dịch 

vụ và quy trình BVTE), 2- Các kỹ năng BVTE, 3- Khả năng thực hiện công tác 

BVTE.

Phần C: Thái độ/hành vi của người làm CTXH khi làm việc với trẻ em và gia 

đình.

Phần D: Các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE của người làm CTXH cấp 

cơ sở. 

Phần E: Các khó khăn, thách thức mà người làm CTXH gặp phải khi thực 
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hiện công tác BVTE

Phần F: Các đề xuất và giải pháp. 

b) Điều tra thử

Điểu tra thử và tham khảo ý kiến của các chuyên gia

Mục đích nhằm phát hiện các lỗi của bảng hỏi như câu hỏi đa nghĩa, câu hỏi 

không rõ nghĩa, câu hỏi khó hiểu hoặc dễ bị hiểu sai, các phương án lựa chọn… Kết 

quả độ tin cậy của các thang đo trong bảng hỏi được đánh giá bằng hệ số

Cronbach’s Alpha  (Cortina, 1993, tr.98). 

c) Điều chỉnh bảng hỏi 

Sau khi khảo sát thử và tham khảo ý kiến chuyên gia, tác giả tiến hành điều 

chỉnh bảng hỏi nhằm khắc phục các lỗi của bảng hỏi theo sự góp ý của chuyên gia 

và từ việc khảo sát thử để xây dựng được một bảng hỏi hoàn chỉnh.  

d) Điều tra tại thực địa

Sau khi có bảng hỏi hoàn chỉnh, khảo sát được thực hiện với 249 khách thể

là người làm CTXH chuyên nghiệp và bán chuyên nghiệp trong lĩnh vực BVTE tại 

UBND phường/xã, trung tâm dịch vụ CTXH, các cơ sở thực hiện công tác BVTE. 

Nội dung bảng hỏi được thiết kế kèm theo hướng dẫn được gửi cùng với thư giới 

thiệu. Các hình thức khảo sát như sau:

+ Khảo sát online: 70 Bộ khảo sát gửi đi gồm thư giới thiệu, phiếu khảo sát. 

Sau đó bộ khảo sát được gửi theo danh sách tổng hợp qua các kênh email, Zalo. 

+ Khảo sát phát phiếu bảng hỏi: 179 Bộ khảo sát được gửi trực tiếp tới các 

UBND phường/xã thông qua đơn vị đầu mối là các phòng LĐTBXH tại các 

quận/huyện trong TP. Hà Nội, đối với các cơ sở khác bảng hỏi do người nghiên cứu 

gửi trực tiếp.

e) Xử lý và phân tích dữ liệu

Sau khi thực hiện khảo sát tại thực địa, số phiếu thu về là 249 phiếu. Các 

phiếu thu về được kiểm tra và sàng lọc cẩn thận để loại bỏ những phiếu không hợp 

lệ. Số phiếu hợp lệ thu về là 242 phiếu. Số phiếu không hợp lệ là 7 phiếu bao gồm 

những phiếu bỏ trống nhiều câu hỏi theo yêu cầu và dữ liệu trả lời không phù hợp.  
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Số liệu đã thu thập được xử lý thông qua phần mềm SPSS phiên bản 22 

nhằm xác định năng lực hiểu biết của người làm CTXH cấp cơ sở về công tác 

BVTE gồm kiến thức, kỹ năng và thái độ, xác định các yếu tố ảnh hưởng tới năng 

lực BVTE của họ và tìm hiểu những khó khăn mà họ gặp phải trong quá trình làm 

việc với trẻ em và gia đình. 

f) Thang đo

Để đánh giá, bảng hỏi khảo sát sử dụng các thang đo Likert với 05 mức độ

(Jugessur, 2022, tr.13). Để xử lý và phân tích dữ kiện điều tra bằng bảng hỏi, 

nghiên cứu sử dụng công cụ phần mềm IBM SPSS Statistic 22. Nghiên cứu kiểm 

định Cronbach’s Alpha để kiểm tra độ tin cậy của các thang đo, chạy mô hình EFA 

để kiểm tra sự phù hợp, độ chính xác và giá trị của các biến quan sát. Các biến quan 

sát được xây dựng qua quá trình quan sát thực tiễn, nghiên cứu tổng quan các tài 

liệu quốc tế và các quy định, luật pháp liên quan tới BVTE và CTXH. Phỏng vấn 

sâu xin ý kiến của các chuyên gia về sự hợp lí, tính khoa học và tính khả thi của 

thang đo.

Thang đo được thiết kế theo 5 mức độ từ 1 đến 5. Thang đo kiến thức: 

“1=mức hiểu rất thấp, 2 = mức hiểu thấp, 3= mức hiểu trung bình, 4 = mức hiểu 

cao, 5= mức hiểu rất cao”. Thang đo kỹ năng: “1=mức độ thực hiện rất thấp, 

2=mức độ thực hiện thấp, 3=mức độ thực hiện trung bình, 4=mức độ thực hiện 

cao, 5=mức độ thực hiện rất cao”. Thang đo thái độ: “1=rất không đồng ý, 2= 

không đồng ý, 3=đồng ý một phần, 4= đồng ý, 5=rất đồng ý”. Mức độ thang đo 

đánh giá năng lực BVTE của người làm CTXH được thể hiện trong bảng sau:

Bảng 2.1. Mức độ thang đo theo giá trị trung bình

Giá trị

trung bình

Ý nghĩa Mức độ

1,0 < M < 1,8 Mức hiểu rất thấp/Mức độ thực hiện rất thấp/rất 

không đồng ý

Mức rất thấp

1,81 < M < 2,6 Mức hiểu thấp/Mức độ thực hiện thấp/không Mức thấp
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đồng ý

2,61< M < 3,4 Mức hiểu trung bình/Mức độ thực hiện trung 

bình/đồng ý một phần

Trung bình

3,41 < M < 4,2 Mức hiểu cao/Mức độ thực hiện cao/đồng ý Mức cao 

4,21 < M < 5,0 Mức hiểu rất cao/Mức độ thực hiện rất cao/ rất 

đồng ý

Mức rất cao

2.4.3. Phương pháp phỏng vấn sâu

Phương pháp phỏng vấn sâu được thực hiện phỏng vấn trực tiếp các khách 

thể nghiên cứu nhằm thu thập những dữ liệu cụ thể, chi tiết về thực trạng năng lực 

BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở. Trong quá trình phỏng vấn sâu, tác giả đã 

đưa ra các câu hỏi mở tìm hiểu sâu hơn về thực trạng năng lực BVTE của người 

làm công tác BVTE hiện nay, những yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE, những 

khó khăn mà họ đang gặp phải. Mục đích phỏng vấn sâu nhằm thu thập nhiều thông 

tin chi tiết, rà soát và làm rõ hơn các dữ liệu từ khảo sát định lượng. 

Khách thể phỏng vấn sâu là 37 người bao gồm các chuyên gia trong lĩnh vực 

quản lý nguồn nhân lực và lĩnh vực BVTE (07 người), lãnh đạo các cơ sở, trung 

tâm BVTE, UBND cấp xã (10 người) và 20 người làm CTXH cấp cơ sở. Tiêu chí 

lựa chọn khách thể phỏng vấn sâu phải đảm bảo mục đích của phỏng vấn. Đối với 

chuyên gia là những người có kinh nghiệm thực tiễn về giảng dạy hoặc nghiên cứu, 

có danh tiếng trong lĩnh vực quản lý nguồn nhân lực và BVTE. Đối với lãnh đạo 

các cơ sở, trung tâm và người làm CTXH cấp cơ sở được lựa chọn ngẫu nhiên theo 

giới thiệu của người được phỏng vấn trước. 

Xử lý các dữ liệu định tính: Các kết quả phỏng vấn sâu được ghi âm, chép tay 

sau đó gỡ băng. Các dữ liệu cần thiết được trích dẫn kèm với người được phỏng vấn 

(ẩn danh)  nhằm đảm bảo nguyên tắc bảo mật, việc phân tích các dữ liệu định tính sẽ

cụ thể hóa các dữ liệu từ khảo sát định lượng và đưa ra những phát hiện mới mà khảo 

sát bằng bảng hỏi chưa thu thập được. Phương pháp phỏng vấn sâu góp phần đa dạng 

hóa và làm sâu sắc hơn nhưng phần phân tích định lượng có trong Luận án. 
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2.4.4. Phương pháp chuyên gia

Phương pháp trưng cầu ý kiến chuyên gia được thực hiện với 07 chuyên gia 

là các nhà nghiên cứu, giảng viên có chuyên môn sâu về năng lực và BVTE, lãnh 

đạo cơ sở có chuyên môn và kinh nghiệm thực tế trong lĩnh vực BVTE. Phương 

pháp được thực hiện nhằm tham khảo ý kiến góp ý về nội dung chính trong bảng 

hỏi khảo sát, phiếu phỏng vấn sâu, xác định các lỗi của bảng hỏi. Các ý kiến đánh 

giá chuyên môn của các chuyên gia sẽ được áp dụng để hoàn thiện các công cụ

khảo sát nhằm thu thập dữ liệu một cách chính xác và đầy đủ.

Tiểu kết Chương II
Chương II đã hệ thống hóa các công cụ, khái niệm về năng lực BVTE của 

người làm CTXH cấp cơ sở với các biến cụ thể và các chỉ báo. Các khái niệm đã 

được thao tác hóa đó là khái niệm năng lực, khái niệm BVTE, năng lực BVTE, 

khái niệm CTXH, người làm CTXH trong đó làm rõ khái niệm người làm CTXH 

chuyên nghiệp và người làm CTXH bán chuyên nghiệp, năng lực của người làm 

CTXH, khái niệm cấp cơ sở và năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở. 

Ngoài ra, các khái niệm khung năng lực và khung năng lực BVTE cũng được 

thao tác hóa để có thể cung cấp những dữ liệu nghiên cứu sâu hơn về năng lực

BVTE cấp cơ sở. 

Mô hình nghiên cứu được thiết kế dựa trên những lý thuyết như lý thuyết 

Hệ thống sinh thái, lý thuyết Học tập và khung năng lực ASK. Năng lực BVTE 

của người làm CTXH cấp cơ sở được xác định dựa trên các năng lực kiến thức, 

kỹ năng và thái độ cần thiết khi làm việc với trẻ em và gia đình. 

Để phân tích và tìm hiểu thực trạng năng lực BVTE của người làm CTXH 

cấp cơ sở và xác định các năng lực cần thiết để BVTE, nội dung chương II diễn 

giải các phương pháp nghiên cứu được sử dụng đa dạng như phương pháp 

nghiên cứu tài liệu, phương pháp điều tra bằng bảng hỏi, phương pháp phỏng 

vấn sâu, phương pháp chuyên gia, phương pháp thực nghiệm, phương pháp xử lý 

số liệu.
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CHƯƠNG III. THỰC TRẠNG NĂNG LỰC BẢO VỆ TRẺ EM CỦA NGƯỜI 

LÀM CÔNG TÁC XÃ HỘI CẤP CƠ SỞ

Chương III xác định, phân tích và đánh giá thực trạng năng lực BVTE của 

người làm CTXH cấp cơ sở. Trong đó, năng lực bao gồm các yếu tố như kiến thức 

về CTXH, kiến thức và kỹ năng BVTE, thái độ của người làm CTXH khi làm việc 

với trẻ em và gia đình. Dựa trên các lý thuyết như: Lý thuyết Học tập của Bandura, 

lý thuyết Hệ thống sinh thái, khung năng lực ASK (Attitude, Skills and 

Knowledge), năng lực BVTE của người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở

được phân tích ở các khía cạnh như sau: trình độ đào tạo về CTXH, mức độ hiểu 

biết về công tác BVTE, mức độ thực hiện các kỹ năng trong BVTE và thái độ/hành 

vi của họ đối với khách hàng nói chung và trẻ em nói riêng.

3.1. Địa bàn nghiên cứu
Hà Nội là trung tâm chính trị, kinh tế, văn hóa của cả nước, bao gồm 30 

quận, huyện, thị xã với 579 xã, phường, thị trấn trực thuộc. Hà Nội có diện tích là 

3.358 km2 và dân số là hơn 8,3 triệu người (Báo điện tử Đảng cộng sản, 2020). 

Năm 2016, TP. Hà Nội đã ban hành Kế hoạch thực hiện chương trình BVTE trên 

địa bàn TP. Hà Nội giai đoạn 2016-2020 với mục tiêu đảm bảo cho mọi trẻ em 

được bảo vệ an toàn, được sống trong môi trường lành mạnh (UBND TP. Hà Nội, 

2016, tr.1).  Các hoạt động về công tác BVTE tại Thành phố đã và đang được thực 

hiện theo các kế hoạch của “Chương trình về bảo vệ và chăm sóc trẻ em giai đoạn 

2021-2025, tầm nhìn đến năm 2030 bao gồm: hoạt động truyền thông; tập huấn; 

thu thập, quản lý bộ chỉ tiêu số liệu và hoạt động hỗ trợ, can thiệp, trợ giúp trẻ em; 

công tác giáo dục, văn hóa, thông tin, thể thao, du lịch cho trẻ em” (Sở LĐTBXH, 

2022a, tr.5). Một số hoạt động của TP. Hà Nội về công tác BVTE đã được thực 

hiện như sau:

3.1.1. Hoạt động truyền thông về công tác bảo vệ trẻ em
TP. Hà Nội đã thực hiện các hoạt động truyền thông nhằm nâng cao nhận 

thức cho người dân về công tác BVTE. Theo Báo cáo của Sở Lao động – Thương 

binh và Xã hội năm 2022, các hoạt động truyền thông, tập huấn nâng cao năng lực 

cho đội ngũ người làm CTXH tại địa phương trong lĩnh vực bảo vệ và chăm sóc trẻ
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em đã được thực hiện. Tổ chức tuyên truyền về công tác bảo vệ, chăm sóc trẻ em tại 

địa phương bằng nhiều kênh khác nhau như tuyên truyền trên Đài phát thanh, đài 

truyền hình, tờ rơi, video, sách, sổ theo dõi trẻ em trong gia đình, Cổng thông tin 

điện tử của quận, huyện, thị xã... Nội dung tuyên truyền về Luật Trẻ em, phòng, 

chống xâm hại, bạo lực trẻ em, phòng chống đuối nước; tuyên truyền việc chăm sóc 

phát triển toàn diện trẻ em trong những năm đầu đời, trẻ em khuyết tật tại gia đình 

và cộng đồng; hướng dẫn hỗ trợ phẫu thuật tim bẩm sinh cho trẻ em; tuyên truyền 

về phòng, chống xâm hại trẻ em; phòng, chống tai nạn, thương tích trẻ em. Tuyên 

truyền thông điệp Tháng hành động vì trẻ em, tuyên truyền về phòng, chống đuối 

nước trẻ em trên kênh truyền hình Hà Nội. Thực hiện các dự án phòng chống đuối 

nước trẻ em tại một số huyện như: Quốc Oai, Đan Phượng, Đông Anh, Thường Tín.

3.1.2. Hoạt động tập huấn liên quan tới bảo vệ trẻ em
Xây dựng các Kế hoạch tập huấn với các nội dung phong phú cho cán bộ

làm công tác trẻ em các cấp, đại diện các ban, ngành, đoàn thể của xã, phường, thị

trấn, đội ngũ cộng tác viên tại địa bàn dân cư, cha mẹ/người chăm sóc trẻ em và trẻ

em. Trong năm 2021, các quận, huyện, thị xã tại Hà Nội đã tổ chức 16 lớp tập huấn 

cho 2.581 lượt cán bộ, cộng tác viên làm công tác trẻ em về công tác bảo vệ, chăm 

sóc trẻ em, Luật Trẻ em, Nghị định 56/NĐ-CP ngày 09/5/2017 của Chính phủ quy 

định chi tiết một số điều của Luật Trẻ em, quyền trẻ em...; 17 lớp tập huấn cho 

1.423 lượt trẻ em về quyền trẻ em và kỹ năng tự bảo vệ cho trẻ em. 

3.1.3. Công tác thu thập, quản lý bộ chỉ tiêu số liệu và hoạt động hỗ trợ, 

can thiệp, trợ giúp trẻ em 
Ban hành bộ chỉ tiêu số liệu bảo vệ, chăm sóc trẻ em (trong đó có bổ sung 

thêm 01 nhóm trẻ em có nguy cơ rơi vào hoàn cảnh đặc biệt và 01 nhóm trẻ em 

khác); rà soát, cập nhật dữ liệu trẻ em vào phần mềm quản lý trẻ em. TP. Hà Nội 

hiện có 1.912.636 trẻ em, trong đó có 12.765 trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt và 

30.501 trẻ em có nguy cơ rơi vào hoàn cảnh đặc biệt (trẻ em sống trong gia đình 

nghèo, cận nghèo, trẻ em sống trong các gia đình có vấn đề xã hội...), tình trạng trẻ

em và trẻ chưa thành niên vi phạm pháp luật có xu hướng diễn biến phức tạp, tình 

trạng trẻ em bị đuối nước ở mức cao, chỉ trong 6 tháng đầu năm 2023 có 758 trẻ em 
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bị tử vong do tai nạn đuối nước. Nhân lực quản lý nhà nước về thực hiện quyền trẻ

em và cung cấp dịch vụ bảo vệ trẻ em ở nhiều địa phương còn thiếu và yếu, nhất là 

cấp xã…(Sở LĐTBXH, 2023).

Để giải quyết những vấn đề liên quan tới trẻ em, TP Hà Nội đã thành lập và 

kiện toàn các Ban BVTE tại 579 xã, phường, thị trấn, nhóm thường trực BVTE. 

Thành phố có 01 Trung tâm Cung cấp dịch vụ Công tác xã hội, Quỹ Bảo trợ trẻ em 

Thành phố và 16 cơ sở công lập thuộc Sở LĐTBXH, 07 cơ sở tại cộng đồng do 

quận, huyện, thị xã quản lý, 01 văn phòng tư vấn bảo vệ trẻ em cấp huyện; 26 điểm 

tư vấn cộng đồng (Sở LĐTBXH, 2023).

Người làm CTXH trong hệ thống BVTE chịu trách nhiệm cung cấp và phát 

triển các dịch vụ hỗ trợ cho trẻ em và gia đình. Năng lực BVTE của người làm 

CTXH là một trong những yếu tố quyết định chất lượng dịch vụ cung cấp cho trẻ

em và gia đình, do đó yêu cầu cần có đủ năng lực để thực hiện các trách nhiệm 

công việc BVTE được quy định rõ trong Luật Trẻ em năm 2016 (Quốc Hội Việt 

Nam, 2016). Làm việc với trẻ em khác với người lớn vì trẻ em vẫn chưa đủ trưởng 

thành về thể chất và tâm sinh lý, do vậy đòi hỏi người làm CTXH có năng lực thực 

hành tốt, đặc biệt là có phẩm chất đạo đức, kỹ năng làm việc phù hợp với trẻ em. 

Người làm CTXH không chỉ làm việc với trẻ em và gia đình mà còn làm việc đa 

ngành, phối hợp với các ngành khác như công an, y tế, giáo dục, truyền thông, tòa 

án... để trợ giúp cho trẻ em và gia đình một cách hiệu quả. Có thể thấy năng lực 

BVTE của người làm CTXH có ý nghĩa đặc biệt quan trọng trong công tác bảo vệ

và chăm sóc trẻ em. 

3.2. Đặc điểm của khách thể tham gia nghiên cứu
Khách thể tham gia nghiên cứu là những người làm CTXH cung cấp dịch vụ

trực tiếp cho trẻ em và gia đình. Họ là cộng tác viên BVTE, cán bộ LĐTBXH phụ

trách lĩnh vực BVTE đang làm việc tại các UBND phường/xã/thôn và nhân viên 

CTXH đang làm việc tại các phòng BVTE, các trung tâm dịch vụ CTXH công lập tại 

cộng đồng. Bảng sau thể thiện một số đặc điểm của khách thể tham gia nghiên cứu.
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Bảng 3.1. Một số đặc điểm của khách thể nghiên cứu

Tiêu chí Số lượng Tỷ lệ %

Giới tính Nam 33 13,6

Nữ 209 86,4

Tuổi 18-30 50 20,7

31-40 92 38,0

41-55 62 25,6

56-60 20 8,3

Trên 60 18 7,4

Vị trí công 

việc

Cộng tác viên BVTE 112 46,3

Cán bộ / nhân viên CTXH 84 34,7

Cán bộ LĐTBXH 46 19,0

Đơn vị công 

tác

UBND Phường 158 65,3

TTPNPT 16 6,6

TTCTXH 37 15,3

Tổng đài 111 31 12,8

Thâm niên 

trong lĩnh 

vực công tác 

BVTE

1-5  năm 45 18,6

6-10 năm 120 49,6

11-15 năm 51 21,1

16-20 năm 26 10,7

Nguồn: Khảo sát của luận án

Bảng 3.1 cho thấy một số đặc điểm của người làm CTXH cấp cơ sở trong 

lĩnh vực BVTE. Xét về khía cạnh giới khách thể tham gia nghiên cứu thì có sự mất 

cân bằng giữa nam và nữ trong số những người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE. 

Tỷ lệ nữ giới chiếm đa số (86,4%) so với tỷ lệ nam giới (13,6%). Đây cũng là đặc 

thù của ngành CTXH nơi có nhiều nữ giới làm việc hơn là nam giới. Số người làm 

CTXH cấp cơ sở chủ yếu trong độ tuổi lao động vàng từ 18-40 chiếm tỷ lệ hơn 1/2 

(58,7%) so với những độ tuổi còn lại. Đặc biệt số người làm công tác BVTE có số
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tuổi cao nhất là trên 60 tuổi chiếm 7,4%. 

Có thể thấy những người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE thực hiện các vị

trí công việc khác nhau. Họ là cán bộ LĐTBXH phụ trách công tác BVTE hoặc 

cộng tác viên BVTE thuộc các UBND xã, phường, cán bộ/nhân viên CTXH đang 

làm việc cho các cơ sở cung cấp dịch vụ BVTE công lập tại cộng đồng. Tại UBND 

cấp xã thì trách nhiệm BVTE được giao cho cán bộ phụ trách về LĐTBXH (thường 

là cán bộ Văn hóa - Xã hội) là người quản lý nhiều đối tượng, trong đó có các cộng 

tác viên BVTE. Cộng tác viên BVTE thực hiện nhiều công việc kiêm nhiệm bao 

gồm công tác BVTE tại địa bàn. Nhiệm vụ của công chức VH-XH khá đa dạng 

trong nhiều lĩnh vực đó là: Tham mưu giúp UBND cấp xã trong các lĩnh vực về văn 

hóa, thể dục, thể thao, du lịch, thông tin, truyền thông, LĐTBXH, y tế, giáo dục, tín 

ngưỡng, tôn giáo, dân tộc, gia đình, trẻ em và thanh niên theo quy định của pháp 

luật (Bộ Nội vụ, 2019). 

Cán bộ VH-XH không chỉ thực hiện các nhiệm vụ về văn hóa-xã hội mà còn 

thực hiện các nhiệm vụ chuyên trách về LĐTBXH liên quan tới rất nhiều đối tượng 

như các đối tượng chính sách lao động, người có công, thanh niên, trẻ em và gia 

đình trên địa bàn. Ngoài ra, cán bộ VH-XH còn thực hiện các hoạt động bảo trợ xã 

hội và chương trình xóa đói, giảm nghèo, phối hợp với các đơn vị khác thực hiện 

công tác bảo vệ, chăm sóc trẻ em trên địa bàn, đồng thời theo dõi, tổng hợp, báo cáo 

về số lượng và tình hình biến động của các đối tượng chính sách và trẻ em. Có thể

thấy cán bộ làm về BVTE phải thực hiện rất nhiều nhiệm vụ khác nhau trong nhiều 

mảng lĩnh vực công việc và BVTE chỉ là một mảng công việc của họ. 

Ở các tổ dân phố có các cộng tác viên BVTE là cộng tác viên dân số-gia 

đình, cán bộ hội người cao tuổi, bí thư đoàn thanh niên, chi hội trưởng hội phụ nữ, 

chi hội trưởng hội nông dân, nhân viên tổ y tế, tổ trưởng tổ dân phố. Tỷ lệ cộng tác 

viên BVTE chiếm gần 50% trong số người được khảo sát, trong đó đáng chú ý số

người có độ tuổi từ 56 tuổi trở lên chiếm tỷ lệ 15,7% (Bảng 3.1). Họ là cán bộ đã 

nghỉ hưu nhưng vẫn tham gia vào các hoạt động của phường và làm cộng tác viên 

cho các UBND phường. Số cán bộ làm công tác BVTE tại các phường chiếm đa số
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(65,3%), có tỷ lệ cao hơn số cán bộ/nhân viên CTXH làm việc tại các cơ sở dịch vụ

CTXH (34,7%). Số cán bộ có số năm thâm niên công tác làm công tác BVTE trong 

khoảng 6-10 năm chiếm tỷ lệ cao nhất gần 50% trong khi đó số cán bộ có số năm 

thâm niên làm việc lâu hơn từ 11 năm đến 20 năm chiếm tỷ lệ thấp hơn 31,8%. Số

cán bộ có ít năm công tác (1-5 năm) chiếm tỷ lệ thấp nhất là 18,6%. Như vậy, hầu 

hết người làm CTXH đều có nhiều năm kinh nghiệm làm việc trong lĩnh vực BVTE 

từ 6 năm đến 20 năm và chỉ có một số ít cán bộ có thâm niên công tác dưới 5 năm

trong lĩnh vực này.

3.3. Thực trạng trình độ đào tạo công tác xã hội của người làm công tác xã hội 

cấp cơ sở

Người làm CTXH cấp cơ sở làm việc trực tiếp với trẻ em và gia đình, sử

dụng những kiến thức, kỹ năng chuyên môn để can thiệp trợ giúp trẻ em và gia đình 

giải quyết các vấn đề. Do đó, người làm việc trong lĩnh vực trẻ em cần có trình độ

đào tạo về CTXH để hiểu được các giá trị của nghề nghiệp, tiêu chuẩn đạo đức 

nghề, các vai trò, nhiệm vụ của một nhân viên CTXH khi làm việc với thân chủ, 

đặc biệt là với trẻ em, một đối tượng đặc thù, rất dễ bị tổn thương do thể trạng và 

tâm sinh lý chưa trưởng thành. Thực trạng trình độ đào tạo về CTXH của người làm 

CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở được thể hiện trong bảng sau:

Bảng 3.2. Trình độ đào tạo về CTXH

Số lượng Tỷ lệ %

Chưa qua đào tạo về CTXH 54 22,3

Các khóa tập huấn ngắn hạn 95 39,3

Chứng chỉ nghề 18 7,4

Trình độ đại học 55 22,7

Trình độ sau đại học 20 8,3

Tổng số 242 100

Nguồn: khảo sát của luận án
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Bảng 3.2 mô tả trình độ đào tạo về CTXH của người làm CTXH cấp cơ sở. 

Kết quả cho thấy trong tổng số khách thể tham gia nghiên cứu thì số người chưa 

qua đào tạo về CTXH chiếm tỷ lệ khá lớn (22,3%) gần tương đương với tỷ lệ số

người đạt trình độ đại học (22,7%). Các khóa tập huấn ngắn hạn chiếm tỷ lệ lớn 

nhất về số người tham gia gần 40%. Số lượng người làm CTXH có chứng chỉ nghề

chiếm tỷ lệ nhỏ nhất là 7,4% xấp xỉ với tỷ lệ số khách thể có trình độ sau đại học 

(8,3%). Kết quả của các cuộc phỏng vấn sâu cán bộ lãnh đạo UBND cấp xã và 

người làm công tác BVTE lý giải theo hướng người làm CTXH không nhất thiết 

phải có bằng cấp về CTXH do họ đảm nhiệm nhiều lĩnh vực thuộc các chuyên môn 

khác nhau và do trước đây chưa có quy định về trình độ chuyên môn CTXH. “Theo 

quy định, cán bộ VH-XH chuyên trách về LĐTBXH bắt buộc phải có bằng đại học 

phù hợp với vị trí việc làm. Do họ phụ trách nhiều lĩnh vực nên bằng đại học của họ

không nhất thiết phải là bằng đại học về CTXH” (PVS 01, nữ, LĐ UBND). 

Thông tư 13/2019/TT-BNV ngày 06 tháng 11 năm 2019 quy định rõ về tiêu 

chuẩn chuyên môn nghiệp vụ đối với công chức cấp xã là “tốt nghiệp đại học trở lên 

của ngành đào tạo phù hợp với yêu cầu nhiệm vụ của từng chức danh công chức cấp xã 

trong từng thời kỳ tuyển dụng” (Bộ Nội vụ, 2019). Theo đó thì công chức VH-XH khi 

được tuyển dụng sẽ không yêu cầu phải là cử nhân CTXH nhưng phải có bằng đại học 

phù hợp với nhiệm vụ được phân công bao gồm: “Văn hóa, thông tin, truyền thông, thể

dục, thể thao, du lịch, lao động, thương binh, xã hội, y tế, giáo dục, tín ngưỡng, tôn 

giáo, dân tộc, gia đình, trẻ em và thanh niên theo quy định của pháp luật; tham mưu về

công tác bảo hiểm xã hội, bảo hiểm y tế, an toàn vệ sinh, lao động; xây dựng tiêu chí 

phát triển đối tượng tham gia bảo hiểm xã hội, bảo hiểm y tế trong kế hoạch phát triển 

KT-XH hàng năm” (Chính phủ Việt Nam, 2023).

Thông tin từ phỏng vấn sâu của cán bộ VH-XH cũng cho thấy người làm 

CTXH có bằng đại học nhưng không phù hợp với yêu cầu nhiệm vụ của công chức 

VH-XH nên phải bổ sung bằng cấp liên quan tới nhiệm vụ công việc. “Chị thấy là 

trước đây chưa có quy định về vị trí việc làm thì hầu như những người ở vị trí của 

chị chuyên trách về LĐTBXH đều có trình độ từ những ngành khác nhau nhưng 
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không phải là CTXH. Như chị thì chị học kế toán, ra trường thì làm việc cho một số

công ty tư nhân. Sau đó chị làm việc cho phường nên phải đi học thêm một cái bằng 

tại chức về CTXH để đáp ứng yêu cầu của vị trí này” (PVS 08, nữ, CB UBND). 

Dữ liệu định tính trong phỏng vấn sâu các cán bộ UBND phường phản 

ánh thực trạng người làm CTXH có bằng đại học liên quan tới văn hóa – xã hội 

nhưng không phải là CTXH.“Tôi tốt nghiệp Trường Đại học Văn hóa sau đó vào 

đây làm luôn cho tới tận bây giờ” (PVS A1, CB UBND). Một cán bộ công tác 

tại một UBND phường đã tốt nghiệp ngành học về báo chí nhưng làm việc trong 

lĩnh vực LĐTBXH. “Chị học ngành báo chí, truyền thông đi làm ở một số công 

ty tư nhân sau đó thì vào làm việc cho phường trong lĩnh vực LĐTBXH”. (PVS 

03, nữ, CB UBND). 

Nhìn chung, vẫn còn nhiều cán bộ làm công tác BVTE chưa qua đào tạo 

về CTXH đặc biệt là cán bộ phụ trách BVTE tại các UBND phường. Tỷ lệ số

người có bằng đại học và sau đại học về CTXH chiếm khoảng 1/3 tổng số người 

tham gia khảo sát. Một số cán bộ đã được đào tạo ngắn hạn về CTXH và đã có 

chứng chỉ nghề CTXH. Có thể thấy người làm công tác BVTE có kiến thức nền 

khác nhau tuy nhiên do họ phụ trách nhiều lĩnh vực nên phù hợp với vị trí việc 

làm của cán bộ VH-XH. Vì điều này họ có thể bị hạn chế các năng lực kiến thức 

về CTXH.

3.4. Tự đánh giá thực trạng năng lực kiến thức, kỹ năng về bảo vệ trẻ em và

thái độ của người làm công tác xã hội 

Ngoài trình độ đào tạo chuyên môn về CTXH, người làm CTXH trong lĩnh 

vực BVTE cấp cơ sở cần có năng lực BVTE bao gồm kiến thức, kỹ năng chuyên 

môn và thái độ khi làm việc với trẻ em và gia đình. Khung năng lực ASK đã phản 

ánh rõ ba yếu tố kiến thức, kỹ năng và thái độ là những yếu tố cần thiết hình thành 

năng lực làm việc của nhân viên. Trên cơ sở đó, nghiên cứu đánh giá thực trạng về

năng lực BVTE dựa trên quan điểm của người làm CTXH, đánh giá về mặt kiến 

thức, kỹ năng về BVTE và thái độ của của người làm CTXH đối với thân chủ.
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3.4.1. Kiến thức về Bảo vệ trẻ em

Kiến thức về BVTE của người làm CTXH được đánh giá theo các biến quan 

sát bao gồm 10 biến: Kiến thức về luật pháp chính sách, công ước quyền trẻ em; 

Chương trình, đề án nguồn lực BVTE; Kiến thức chung về trẻ em; Nhận diện các 

vấn đề, nguy cơ của trẻ em; Các dịch vụ BVTE; Quy trình BVTE; Kiến thức về

quản lý trường hợp/ca; Đặc điểm tâm lý xã hội của trẻ em; Các nguyên tắc và giá trị

CTXH; Vai trò trách nhiệm của người làm công tác BVTE. Kiến thức về BVTE 

được đánh giá dựa trên quan điểm của người làm CTXH với 5 mức độ từ “1=Hiểu 

mức rất thấp; 2=Hiểu mức thấp; 3=Trung bình; 4=Hiểu mức cao; 5=Hiểu mức rất 

cao”. Kiểm định độ tin cậy của thang đo các kiến thức BVTE bằng hệ số

Cronbach’s Alpha = 0,927 > 0,6. Thang đo đạt độ tin cậy rất tốt. 

Biểu đồ sau thể hiện mức độ về Kiến thức BVTE của người làm CTXH qua 

kết quả tính trung bình:

Nguồn: Khảo sát của luận án

Biểu đồ 3.1. Mức độ Kiến thức về Bảo vệ trẻ em (N=242)

Từ biểu đồ 3.1 có thể thấy mức độ hiểu biết về kiến thức BVTE của người 

làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở ở mức độ trung bình (M<3,4) chỉ một số

kiến thức ở mức độ cao. Kết quả khảo sát cho thấy họ thiếu kiến thức về quản lý 

trường hợp/ca với điểm trung bình đạt mức thấp nhất (M = 3,02), mức độ hiểu biết 
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thấp tiếp theo là về các chương trình, đề án và nguồn lực BVTE (M = 3,25), quy 

trình BVTE (M = 3,30) và đặc điểm tâm lý - xã hội của trẻ em (M = 3,33). Người 

làm CTXH đạt mức hiểu cao nhất về vai trò trách nhiệm của họ trong công tác 

BVTE (M=3,67), nhận diện các vấn đề,  nguy cơ của trẻ em như nhóm trẻ em có 

hoàn cảnh đặc biệt, trẻ em bị sao nhãng, trẻ em bị bóc lột sức lao động…(M=3,54).

Họ có kiến thức về luật pháp, chính sách, công ước về quyền trẻ em. Đồng thời họ

cũng hiểu được các nguyên tắc, giá trị CTXH trong quá trình làm việc với trẻ em và 

gia đình (M=3,47). 

Kết quả phỏng vấn sâu cán bộ BVTE đã phản ánh thực trạng người làm 

CTXH tại UBND phường cho thấy vẫn có sự nhầm lẫn giữa lưu trữ hồ sơ và quản 

lý trường hợp. Việc lưu trữ hồ sơ các trường hợp trẻ em được quy định theo pháp 

luật và chỉ là một trong những kỹ năng của người làm CTXH.“Về quản lý trường 

hợp của trẻ em thì có lưu trữ hồ sơ của trẻ em và nhập vào cơ sở dữ liệu trẻ em 

quốc gia, trẻ em nào có vấn đề được phường hỗ trợ cũng đều có hồ sơ ở đây để

quản lý trường hợp” (PVS 12, nữ, CB UBND). Một ý kiến khác của cán bộ BVTE 

cũng phản ánh thực tế trên: “Cán bộ ở đây tuân thủ theo quy định của Nhà nước về

BVTE về lưu trữ hồ sơ đầy đủ các trường hợp trẻ em cần sự hỗ trợ và nhập hồ sơ 

vào cơ sở dữ liệu trẻ em quốc gia, việc quản lý trường hợp như vậy giúp cho công 

tác BVTE hiệu quả hơn khi cần các thông tin về từng trường hợp trẻ em” (PVS 19, 

nữ, CB UBND). 

Ngoài ra, thông tin từ phỏng vấn của cán bộ BVTE cũng thể hiện vai trò thực 

hiện quản lý trường hợp trẻ em mờ nhạt do thiếu quy định pháp lý về vai trò, nhiệm 

vụ này. Luật Trẻ em 2016 và Nghị định 56/2017/NĐ-CP không đề cập cụ thể về vai 

trò quản lý trường hợp của người làm công tác BVTE. “Mình cũng không rõ lắm về

quản lý trường hợp trong công tác BVTE mà trong văn bản luật pháp cũng không 

đề cập tới quản lý trường hợp đối với người làm công tác BVTE”. (PVS 05, nữ, CB

UBND). Người làm quản lý trường hợp có nhiệm vụ “phát triển  mạng lưới các 

nguồn lực, đánh giá thân chủ, đánh giá các nhu cầu và sức mạnh của thân chủ, phát 

triển việc lập kế hoạch chăm sóc, thiết kế mạng lưới dịch vụ, xây dựng các hợp 
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đồng thành văn, thực hiện hoạt động chăm sóc, lập kế hoạch, giám sát và lượng giá 

các dịch vụ, kết thúc các dịch vụ và thực hiện các hoạt động tiếp theo” (Trần Văn 

Kham, 2016, tr.24). Tuy nhiên, trong thực tế thì cán bộ BVTE tại UBND phường 

chỉ thực hiện một số nhiệm vụ như kết nối dịch vụ và chuyển gửi trẻ em có tình 

trạng nghiêm trọng có nhu cầu tham vấn tâm lý. Phỏng vấn sâu cán bộ BVTE đã 

phản ánh thực tế này. “Bên mình không có nhiều trường hợp trẻ em gặp phải những 

vấn đề về tâm lý hay vấn đề nghiêm trọng nhưng trong trường hợp trẻ em bị xâm 

hại hay bị tổn thương tinh thần thì sẽ chuyển gửi đến các cơ sở dịch vụ CTXH để hỗ

trợ tâm lý sau đó sẽ nhận báo cáo từ cơ sở đánh giá tình trạng trẻ em đó và báo cáo 

cấp trên” (PVS 17, nữ, CB UBND).

Bên cạnh đó, người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cho rằng họ chưa hiểu 

rõ về các chương trình, đề án BVTE và quy trình BVTE. Theo lý giải của người 

tham gia nghiên cứu là họ làm theo nhiệm vụ cụ thể đã phân công.“Thực tế là bên 

mình chỉ thực hiện công việc theo vai trò nhiệm vụ đã phân công cụ thể nên mình 

cũng không rõ lắm về quy trình BVTE. Các trường hợp trẻ em cần trợ giúp chủ yếu 

là nhận chuyển gửi từ nơi khác đến” (PVS 06, nữ, CB CSDVCTXH). Tương tự, 

thông tin từ người làm CTXH khác cho thấy họ chưa hiểu lắm về các chương trình, 

đề án BVTE vì ít có thời gian nghiên cứu các chương trình về trẻ em. “Có nhiều 

chương trình, đề án BVTE hàng năm tuy nhiên, bên mình khối lượng công việc 

nhiều nên ít có thời gian tìm hiểu các chương trình, đề án đó” (PVS 03, nữ, CB 

PCTXH).

Nhìn chung, người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở có mức độ

hiểu biết về công tác BVTE vẫn còn hạn chế ở một số kiến thức liên quan đến quản 

lý trường hợp, chương trình đề án BVTE, quy trình BVTE và đặc điểm tâm lý - xã 

hội của trẻ em. 

3.4.2. Kỹ năng bảo vệ trẻ em của người làm công tác xã hội

Trong quá trình làm việc với trẻ em và gia đình, người làm CTXH cấp cơ sở

cần có những kỹ năng về BVTE. Các kỹ năng BVTE sẽ giúp nhân viên CTXH 

trong việc phòng ngừa, hỗ trợ và can thiệp các vấn đề của trẻ em đảm bảo an sinh 
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cho trẻ em để trẻ có thể phát triển tối đa trong môi trường an toàn, lành mạnh và 

hạnh phúc. Có 10 biến quan sát về kỹ năng BVTE bao gồm: Kỹ năng tư vấn luật 

pháp, chính sách, dịch vụ; Tham vấn tâm lý; Đánh giá nguy cơ, tổn hại, vấn đề của 

trẻ em; Kỹ năng làm việc với trẻ em và gia đình; Kỹ năng xử lý trong tình huống 

khẩn cấp; Kỹ năng làm việc nhóm liên ngành; Đánh giá nhu cầu, nguồn lực trợ

giúp, quá trình can thiệp; Kỹ năng xử lý căng thẳng, khủng hoảng; Kỹ năng phát 

hiện, phòng ngừa, can thiệp; Kết nối, điều phối, giám sát dịch vụ. 

Kiểm định độ tin cậy của thang đo các kỹ năng BVTE bằng hệ số

Cronbach’s Alpha = 0,93 > 0,6. Thang đo đạt độ tin cậy rất tốt. Kỹ năng về BVTE 

được đánh giá dựa trên quan điểm của người làm CTXH với 5 mức độ từ “1=Thực 

hiện mức rất thấp; 2=Thực hiện ở mức thấp; 3=Thực hiện ở mức trung bình; 

4=Thực hiện ở mức cao; 5=Thực hiện ở mức rất cao”. Mức độ thực hiện các kỹ

năng BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở được thể hiện trong biểu đồ sau:

Nguồn: Khảo sát của luận án

Biểu đồ 3.2. Mức độ thực hiện các kỹ năng Bảo vệ trẻ em (N=242)

Kết quả khảo sát cho thấy mức độ thực hiện các kỹ năng BVTE của người 

làm CTXH cấp cơ sở dao động trong khoảng 3 ≤ M ≤ 3,44. Hai kỹ năng mà người 

làm CTXH thực hiện đạt mức cao nhất và gần tương đương nhau đó là kỹ năng làm 

việc với trẻ em và gia đình (M=3,44) và kỹ năng đánh giá nguy cơ, tổn hại, vấn đề
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của trẻ em (M=3,43). Kỹ năng tham vấn tâm lý đạt ở mức thấp nhất (M = 3), kỹ

năng ở mức thấp tiếp theo là kỹ năng xử lý trong tình huống khẩn cấp với ĐTB 

M=3,27. Các kỹ năng khác như tư vấn luật pháp, chính sách; kỹ năng làm việc 

nhóm liên ngành; kỹ năng đánh giá nhu cầu, nguồn lực trợ giúp, quá trình can thiệp;

kỹ năng xử lý căng thẳng; phát hiện phòng ngừa và kết nối, điều phối giám sát dịch 

vụ dao động ở mức độ gần xấp xỉ nhau trong khoảng 3,34≤M≤3,39. 

Từ kết quả phỏng vấn sâu tìm ra một số chủ đề được khách thể nghiên cứu lý 

giải thực trạng và nguyên nhân việc người làm CTXH thực hiện hai kỹ năng mà 

người làm CTXH thực hiện đạt mức cao nhất đó là kỹ năng làm việc với trẻ em và 

gia đình và kỹ năng đánh giá nguy cơ, tổn hại, vấn đề của trẻ em. Một cán bộ lý giải 

về việc họ có thời gian làm việc lâu dài với trẻ em và cũng được đào tạo kỹ năng 

làm việc với trẻ em và đánh giá các nguy cơ, vấn đề của trẻ em. “Em có nhiều thời 

gian làm việc với trẻ em và gia đình do đó làm việc với trẻ em không khó đối với em

và em cũng được đào tạo về cách thiết lập mối quan hệ với trẻ em và gia đình, đánh 

giá nguy cơ, các vấn đề của trẻ em để xác định xem mức độ ảnh hưởng của vấn đề

đối với trẻ em” (PVS 05, nữ, CB CSDVCTXH).

Bên cạnh đó, hai kỹ năng tham vấn tâm lý và kỹ năng xử lý trong tình huống 

khẩn cấp của người tham gia nghiên cứu được thực hiện ở mức độ thấp nhất do hạn 

chế về năng lực, không được trau dồi thường xuyên và thiếu kiến thức về đặc điểm 

tâm lý - xã hội của từng đối tượng trẻ em và thiếu hướng dẫn cụ thể trong quá trình 

đánh giá, can thiệp trong xử lý tình huống khẩn cấp. Hơn nữa, cán bộ BVTE tại 

phường ít làm tham vấn tâm lý mà chủ yếu là thực hiện hỗ trợ tài chính cho trẻ em. 

Trong trường hợp trẻ có nhu cầu tham vấn tâm lý họ sẽ chuyển gửi cho các dịch vụ

chuyên sâu. Một cán bộ UBND lý giải về việc kỹ năng tham vấn tâm lý ở mức thấp

do ít trau dồi kỹ năng thường xuyên và hạn chế về kiến thức: “Phường chị không có

trường hợp trẻ em có vấn đề nghiêm trọng cần tham vấn tâm lý. Trong trường hợp 

nghiêm trọng xảy ra cần tư vấn tâm lý thì bên chị sẽ chuyển gửi đi trung tâm tư vấn 

tâm lý vì tham vấn tâm lý cần được đào tạo chuyên sâu” (PVS 10, nữ, CB UBND). 
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Một cán bộ lãnh đạo cũng cho rằng cán bộ BVTE việc tham vấn tâm lý chỉ

dừng ở mức độ cung cấp thông tin, hướng dẫn: “Tham vấn tâm lý đòi hỏi người làm 

CTXH phải có hiểu biết về đặc điểm tâm sinh lý của đối tượng đồng thời phải kết 

hợp nhiều kỹ năng khác để thấu cảm và giúp đối tượng thay đổi cảm xúc, hành vi 

tiêu cực. Hiện nay, nhiều cán bộ BVTE chưa thực sự làm tham vấn mà chỉ tư vấn,

hướng dẫn cho trẻ em nên có suy nghĩ tích cực loại bỏ suy nghĩ tiêu cực”. (PVS 06, 

nữ, LĐ UBND). Phỏng vấn sâu một cộng tác viên BVTE cho thấy công tác hỗ trợ

chủ yếu tập trung vào hỗ trợ tài chính và chưa thực hiện tham vấn tâm lý cho trẻ

em. “Từ lúc em làm công việc này đến nay thì chủ yếu là cấp phát quà hoặc tiền trợ

cấp cho trẻ em nghèo, trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt theo quy định của phường còn 

tham vấn tâm lý thì em chưa làm bao giờ” (PVS 11, nữ, CTV UBND).

Bên cạnh việc thực hiện kỹ năng tham vấn tâm lý thì người tham gia nghiên 

cứu cho rằng họ còn thiếu kỹ năng xử lý trong tình huống khẩn cấp do không hiểu 

các đặc điểm tâm sinh lý của trẻ em và thiếu hướng dẫn cụ thể trong đánh giá, can 

thiệp chuyên sâu. Lý giải về điều này, một cán bộ làm công tác BVTE tại UBND 

phường cho biết: “Mặc dù mình được đào tạo về CTXH nhưng trong những tình 

huống khẩn cấp để giải quyết vấn đề của trẻ em bị xâm hại tình dục hay trẻ em bị

bạo hành thì mình vẫn còn lúng túng vì thực sự chưa hiểu biết về tâm lý xã hội của 

đối tượng này và cũng chưa được hướng dẫn đánh giá, can thiệp khẩn cấp như thế

nào” (PVS 06, nam, CB UBND). 

Có thể thấy rằng người tham gia nghiên cứu chưa đạt mức độ hiểu biết cao 

về công tác BVTE (M=4). Họ thực hiện kỹ năng BVTE ở mức trung bình trong đó 

các kỹ năng tham vấn tâm lý, kỹ năng xử lý trong tình huống khẩn cấp đạt ở mức

thấp nhất, kỹ năng phát hiện, phòng ngừa, can thiệp, kỹ năng xử lý căng thẳng, 

khủng hoảng và một số kỹ năng khác ở mức độ thấp tiếp theo. Người làm CTXH

đánh giá hai kỹ năng cao hơn cả là kỹ năng làm việc với trẻ em và gia đình, kỹ năng 

đánh giá nguy cơ, tổn hại, vấn đề của trẻ em.

3.4.3. Thực trạng thái độ/hành vi của người làm công tác xã hội cấp cơ sở
Thái độ/hành vi của người làm CTXH là một yếu tố cần thiết không thể thiếu 

tạo thành năng lực BVTE. Người làm CTXH phải đáp ứng các yêu cầu về phẩm 
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chất đạo đức khi làm việc với thân chủ, đặc biệt là khi làm việc với trẻ em, một đối 

tượng đặc thù. Thái độ/hành vi gồm các biến quan sát sau: Cần, kiệm, liêm, chính; 

Tâm huyết, trách nhiệm, chủ động và sáng tạo; Kiên nhẫn, thấu hiểu, chia sẻ và 

quan tâm; Đặt lợi ích của đối tượng là quan trọng nhất; Chịu trách nhiệm về các 

hoạt động nghề nghiệp; Gìn giữ sự đoàn kết với các đồng nghiệp; Chăm sóc bản 

thân và xây dựng hình ảnh phù hợp; Tuân thủ các nguyên tắc cơ bản của nghề

nghiệp; Tuân thủ kỷ luật nghề nghiệp. Để đánh giá thái độ/hành vi của người làm 

CTXH thì nghiên cứu đã thực hiện khảo sát bằng thang đo Likert-5 mức độ với “1= 

Hoàn toàn không đồng ý, 2=Không đồng ý, 3=Bình thường, 4=Đồng ý, 5=Hoàn 

toàn đồng ý”. Kiểm định độ tin cậy của thang đo bằng hệ số Cronbach’s alpha = 

0,95 > 0,6 thang đo đạt giá trị tin cậy rất tốt, đảm bảo sự thống nhất giữa những 

biến quan sát. Thái độ/hành vi của người làm CTXH được đánh giá theo biểu đồ

sau:

Nguồn: Khảo sát của luận án

Biểu đồ 3.3. Thái độ/hành vi của người làm công tác xã hội (N=242)

Biểu đồ 3.3 cho thấy thái độ/hành vi của người làm CTXH cấp cơ sở được 

thể hiện ở mức độ “4 = Đồng ý”. Tổng số người làm CTXH tham gia khảo sát đồng 
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kỷ luật nghề nghiệp (M=4,15). Hai đức tính được sự đồng ý cao nhất của người 

tham gia khảo sát là Đặt lợi ích của đối tượng là trọng tâm (M=4,24) và Giữ gìn sự

đoàn kết với các đồng nghiệp (M=4,25). Các đức tính khác mà người làm CTXH 

cũng sở hữu như: Tâm huyết, trách nhiệm, chủ động và sáng tạo; Kiên nhẫn, thấu 

hiểu, chia sẻ và quan tâm đối với thân chủ; Chịu trách nhiệm về các hoạt động nghề

nghiệp; Tuân thủ các nguyên tắc cơ bản của CTXH. 

Từ các kết quả phỏng vấn sâu, người tham gia nghiên cứu đã lý giải thực 

trạng và nguyên nhân mức độ đồng ý thấp ở ba đức tính: Cần, kiệm, liêm chính; 

Chăm sóc bản thân và xây dựng hình ảnh phù hợp và Tuân thủ kỷ luật nghề nghiệp. 

Các nguyên nhân xuất phát từ việc quên tắt thiết bị điện khi không sử dụng đến, 

khối lượng công việc nhiều nên đôi khi thể hiện sự căng thẳng ra bên ngoài và chưa 

đảm bảo quy định về giờ làm việc. Một nhân viên CTXH đã giải thích rằng: “Một 

vài bạn hay ra ngoài ăn trưa nhiều khi quên tắt đèn, một số bạn khác tan làm muộn 

cũng thỉnh thoảng quên tắt điều hòa. Em hay ghi ra một tờ giấy dán đằng trước 

máy tính để nhớ” (PVS 02, nữ, CB PCTXH). 

Ngoài ra, người tham gia nghiên cứu cảm thấy căng thẳng, mệt mỏi và ít có 

thời gian chăm sóc bản thân, xây dựng hình ảnh phù hợp lý do là họ phải xử lý khối 

lượng lớn công việc và làm ca kíp. Cán bộ BVTE giải thích rằng: “Mình phải xử lý 

nhiều công việc lắm nào người có công, lao động –việc làm, chi trả chế độ cho các 

đối tượng, BVTE, làm báo cáo…nên thỉnh thoảng bị căng thẳng đầu óc, lúc đấy 

chắc trông mình hơi khó tính” (PVS 03, nữ, CB UBND). Tương tự, một cán bộ

CTXH cũng phản ánh thực trạng khối lượng công việc nhiều nên hay bị căng thằng. 

“Mình đã tiếp nhận nhiều ca, trong đó nhiều trường hợp phải can thiệp khẩn cấp, 

lại làm ca nữa nên hầu như chả có thời gian mấy cho bản thân. Nhiều khi mình 

cũng cảm thấy rất là căng thẳng, mệt mỏi” (PVS 04, nữ, CB PCTXH).

Việc tuân thủ kỷ luật chưa được nghiêm ngặt lý giải điều này người tham gia 

nghiên cứu cho rằng đôi khi họ chưa đảm bảo đúng quy định về giờ làm việc. Một 

cán bộ CTXH giải thích: “Nói thật là nhiều khi em cũng tranh thủ thời gian nên 

thỉnh thoảng đi làm muộn. May mà thỉnh thoảng mới xảy ra việc như vậy” (PVS 
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05, nữ, CB CSDVCTXH). Tình trạng này cũng diễn ra ở một số cơ quan, phỏng 

vấn sâu cán bộ CTXH phản ánh: “Thỉnh thoảng em cũng đến cơ quan hơi muộn 

một chút vì con em còn nhỏ. Em cũng thấy ngại nên cố gắng khắc phục cho con đi 

lớp thì đỡ hơn” (PVS 19, nữ, CB UBND).

Dữ liệu phỏng vấn sâu một lãnh đạo một cơ sở dịch vụ CTXH đã cho thấy sự

bất bình của người làm CTXH khi có mâu thuẫn giữa dịch vụ trợ giúp và mong 

muốn của cha mẹ trẻ em bị khuyết tật. Lý giải nguyên nhân về tình trạng này, một 

cán bộ CTXH cho biết: “Mình làm việc với trẻ em khuyết tật đặc biệt là trẻ tự kỷ

nhưng nhiều khi cảm thấy rất khó chịu khi làm việc với một số cha, mẹ của trẻ vì họ

chỉ quan tâm nhiều đến hỗ trợ tài chính xem con họ nhận được bao nhiêu khoản trợ

cấp mà ít quan tâm tới việc học các kỹ năng để hỗ trợ trẻ khi ở nhà” (PVS 07, nữ, 

CB CSDVCTXH). 

Mặc dù người làm CTXH đánh giá thấp về các đức tính Cần, kiệm, liêm 

chính; Chăm sóc bản thân, xây dựng hình ảnh phù hợp và Tuân thủ kỷ luật nghề

nghiệp, tuy nhiên kết quả phỏng vấn sâu cha mẹ/người chăm sóc trẻ em đã thể hiện 

sự hài lòng của họ đối với dịch vụ đón tiếp và thái độ nhiệt tình của người làm 

CTXH. Ngoài ra, họ còn hài lòng khi nhận được sự hỗ trợ kịp thời và hiệu quả của 

người làm CTXH. Một phụ huynh của trẻ em được trợ giúp cho biết con họ đã đỡ

nghiện game và tập trung vào việc học hơn trước: “Tôi thấy hài lòng với nhân viên 

ở đây. Mỗi khi tôi đến đều được đón tiếp chu đáo. Con tôi sau khi được tư vấn thì 

cũng đã đỡ nghiện chơi game hơn trước và đã chịu học hơn. Tôi rất cảm ơn trung 

tâm” (PVS 01, nam, CM). 

Phỏng vấn sâu một phụ huynh khác phản ánh thái độ nhiệt tình của người 

làm công tác BVTE khi trợ cấp cho hộ nghèo. “Gia đình tôi thuộc hộ nghèo. Hàng 

tháng gia đình nhận được khoản trợ cấp của phường rất đầy đủ. Các bác ở tổ dân 

phố rất nhiệt tình đi đến từng nhà hỏi thăm. Nói chung, tôi cũng không có ý kiến gì 

về thái độ của họ” (PVS 03, nam, CM). Tương tự, thái độ và sự tư vấn nhiệt tình 

của người làm CTXH đã làm hài lòng người nhận dịch vụ trợ giúp trẻ em bị bắt nạt 

học đường. “Khi tôi đến đây tôi được tư vấn rất đầy đủ về các quy định và con tôi 
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được hỗ trợ tâm lý không còn lo sợ khi đến trường. Ngày trước cháu bị bắt nạt ở

trường luôn sợ hãi, lo lắng các cô ở đây tư vấn nhiệt tình. Tôi cảm thấy rất hài 

lòng”. (PVS 06, nữ, CM).

Người tham gia nghiên cứu đánh giá cao một số thái độ/hành vi, tuân thủ

nguyên tắc nghề nghiệp tuy nhiên, còn có những đức tính được đánh giá ở mức thấp 

như cần, kiệm, liêm chính; Chăm sóc bản thân, xây dựng hình ảnh phù hợp, và 

Tuân thủ kỷ luật nghề nghiệp. Mặc dù vậy, người nhận dịch vụ như cha, mẹ/người 

chăm sóc trẻ đã cảm thấy hài lòng với dịch vụ và thái độ của người làm CTXH. 

3.5. Mức độ tham gia các lớp đào tạo/bồi dưỡng về công tác bảo vệ trẻ em

Hiện nay, công tác bảo vệ và chăm sóc trẻ em chuyên sâu chưa được đưa vào 

chương trình đào tạo tại các trường đại học do đó, việc đào tạo bồi dưỡng về BVTE 

chủ yếu thông qua hình thức đào tạo, tập huấn ngắn hạn. Tỷ lệ người làm CTXH 

tham gia các khóa học đào tạo, bồi dưỡng được mô tả ở bảng sau:

Nguồn: Khảo sát của luận án

Biểu đồ 3.4. Tỷ lệ cán bộ tham gia các khóa học về bảo vệ trẻ em (N=242)
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Kết quả khảo sát cho thấy tỷ lệ người làm CTXH tham dự các khóa đào tạo 
ngắn hạn về BVTE. Các khóa học BVTE cung cấp những kiến thức, kỹ năng về
BVTE cần thiết cho những người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE được tổ chức 
với các khung thời gian khác nhau cho người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE. 
Kết quả khảo sát cho thấy số khách thể tham gia các khóa học về công tác BVTE 
dưới 1 tuần chiếm tỷ lệ lớn nhất trong tổng số các khách thể (60,3%), tiếp theo là 
khóa tập huấn từ 1-2 tuần chiếm tỷ lệ 10,7%. Tuy nhiên vẫn còn số cán bộ chưa 

qua đào tạo về BVTE chiếm tỷ lệ khá cao là18,6%. Các khóa tập huấn từ 3 tuần trở
lên có số lượng cán bộ tham gia ít nhất với tỷ lệ lần lượt là 2,1% đối với khóa học 
từ 3-4 tuần và 8,3% đối với khóa học từ 5-8 tuần. 

Kết quả phỏng vấn sâu lãnh đạo UBND cấp xã, người làm CTXH trong lĩnh 
vực BVTE cấp cơ sở đã lý giải nguyên nhân số lượng cán bộ chưa qua đào tạo về

BVTE còn cao do nội dung khóa tập huấn chưa đáp ứng nhu cầu của người học và 
khối lượng công việc nhiều làm hạn chế thời gian tham gia các khóa học của họ. 
“Các khóa tập huấn về BVTE chưa đạt hiệu quả nhiều do báo cáo viên là người 
không am hiểu công việc và nhu cầu của phường nên nội dung tập huấn không sát 
với thực tế công việc. Trong khi đó cán bộ phường còn rất nhiều việc phải làm. 
Khi có công văn gửi đến bắt buộc phải cử người tham dự thì phường sẽ cử người 
đi” (PVS 04, nữ, LĐ UBND).

Phỏng vấn lãnh đạo tại UBND phường phản ánh nơi tập huấn xa chỗ làm 

việc là một nguyên nhân dẫn đến cán bộ phụ trách về BVTE không tham gia các 
khóa học về BVTE. “Công tác tập huấn BVTE nếu không quan trọng thì phường sẽ
cử người khác đi thay cán bộ BVTE vì họ phải đảm nhiệm nhiều công việc trong khi 
đó nơi tập huấn thì xa nên họ cũng không thể tranh thủ về phường để giải quyết 
công việc được” (PVS 14, nam, LĐ UBND). Ngoài ra, các dữ liệu phỏng vấn sâu 

khác cho thấy các lớp tập huấn chưa đạt hiệu quả do hình thức tổ chức lớp học cả
hội trường đông người chưa phù hợp với quy mô của một lớp học và phương pháp 
giảng dạy chưa đáp ứng với nhu cầu của người học và nội dung tập huấn chưa tập 

trung nhiều vào thực hành BVTE. “Chị thấy mấy lớp tập huấn BVTE chẳng hiệu 
quả gì cả. Lớp học thì đông toàn ngồi cả hội trường lớn. Họ dạy toàn lý thuyết 
trong sách, mà như thế thì bọn chị đọc tài liệu cũng được cần gì đi tập huấn cho 
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mệt. Ở cơ quan bao nhiêu việc phải làm còn chưa làm xong. Tập huấn thì phải 
giống như “cầm tay chỉ việc” ý. Phải cụ thể rõ ràng thì bọn chị mới thấy rõ được là 
mình cần phải làm như thế nào” (PVS 05, nữ CB UBND). Phỏng vấn sâu một cán 
bộ khác cho thông tin tương tự “Năm nào bọn em cũng tham gia ít nhất một lớp tập 
huấn về BVTE tuy nhiên em thấy lớp học cũng chẳng hiệu quả mấy vì lớp đông và 
báo cáo viên cứ thuyết giảng mà chẳng thực hành gì mấy. Em thấy lớp tập huấn là 
rất cần đấy nhưng còn có hiệu quả không thì chưa hiệu quả lắm, đấy là theo ý kiến 
riêng của em nhé”. (PVS 05, nữ, CB UBND).

Khi phỏng vấn cán bộ VH-XH về việc nếu không được đào tạo về kiến thức và 
kỹ năng BVTE thì liệu rằng người làm CTXH có hỗ trợ được trẻ em và gia đình được 

không? Ý kiến trả lời cho thấy rằng sự hiểu biết và kinh nghiệm làm việc là hai yếu tố
khiến cho người làm CTXH có thể thực hiện công tác BVTE mà không cần tới đào tạo 

về BVTE. “Anh cho rằng có thể làm được việc đó dựa vào sự hiểu biết và kinh nghiệm 
làm việc. Anh thấy nhiều người có kiến thức về BVTE đâu mà vẫn làm được đấy thôi. Ví 
dụ như cộng tác viên nhé, nhiều người có được đào tạo về BVTE đâu nhưng họ có kinh 
nghiệm làm việc với trẻ em và gia đình lâu rồi nên họ làm được thôi”. (PVS 12, nam, 
CB UBND). Có thể thấy đội ngũ cán bộ UBND phường chưa nhận thức đúng đắn về sự
cần thiết và vai trò quan trọng của công tác đào tạo BVTE.

Các lớp tập huấn về BVTE chưa thu hút được sự quan tâm của lãnh đạo UBND 
phường cũng như sự tham gia của các cán bộ BVTE. Mặc dù vậy, tại các cơ sở cung 

cấp dịch vụ BVTE ở cộng đồng thì các lớp tập huấn BVTE là cần thiết nên khi có lớp 
tập huấn về BVTE thì cán bộ sẽ được cử đi tham dự. “Khi nào có thông báo hoặc thư 
mời tham dự tập huấn về BVTE là em sẽ cử cán bộ đi học chỉ có người nào đang đảm 
nhiệm công việc quan trọng, cấp thiết thì sẽ phải ở lại cơ quan. Tuy nhiên, những người 
đi học sẽ mang tài liệu về chia sẻ với những người ở lại để mọi người cùng cập nhật 
kiến thức mới”. (PVS 01, nữ, LĐ PCTXH). Các cơ sở cung cấp dịch CTXH cũng đã 
nhận thức được sự cần thiết của các lớp tập huấn. “Anh cho là các lớp tập huấn về
BVTE rất quan trọng trong công tác BVTE nên anh sẽ cử người tham dự khi có thông 
báo hoặc thư mời”. (PVS 02, nam, LĐ CSDVCTXH). 

Tóm lại, thực trạng đào tạo kiến thức BVTE vẫn còn những tồn tại như các 
khóa tập huấn BVTE chưa thu hút và tạo được sự quan tâm của lãnh đạo phường 
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cũng như cán bộ làm công tác BVTE. Tuy nhiên, các cơ sở cung cấp dịch vụ
CTXH đã có sự quan tâm tới khóa tập huấn BVTE nhiều hơn.

3.6. Khả năng thực hiện công tác bảo vệ trẻ em 
3.6.1. Khả năng thực hiện công tác phòng ngừa
Hiện nay, công tác BVTE đang được thực hiện theo 3 cấp độ: phòng ngừa, 

hỗ trợ và can thiệp (Chính phủ Việt Nam, 2016). Để tìm hiểu thực trạng khả năng 
thực hiện công tác BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở, nghiên cứu đã tiến hành 

khảo sát khả năng thực hiện công tác BVTE theo từng cấp độ. Cấp độ phòng ngừa 
có vai trò quan trọng trong việc giảm thiểu hoặc xóa bỏ các nguy cơ xảy đến với trẻ
em, giảm bớt những tổn hại mà trẻ em gặp phải đặc biệt là trẻ em bị xâm hại, bị bạo 

hành và ngược đãi. Các biến quan sát bao gồm: Tuyên truyền về nguy cơ hành vi 
gây tổn hại cho trẻ em; Phổ biến về trách nhiệm BVTE của cá nhân, gia đình, cộng 
đồng; Cung cấp thông tin phát hiện các yếu tố nguy cơ gây tổn hại cho trẻ em; 

Trang bị kiến thức kỹ năng làm cha mẹ; Giáo dục kỹ năng tự bảo vệ cho trẻ em và 
gia đình. Kiểm định độ tin cậy của thang đo mức độ thực hiện công tác phòng ngừa 

bằng Cronbach’s alpha = 0,81 > 0,6, thang đo đạt độ tin cậy rất tốt, thể hiện sự
thống nhất của các biến quan sát. Biểu đồ sau thể hiện khả năng thực hiện công tác 

phòng ngừa của người làm CTXH cấp cơ sở.
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Nguồn: Khảo sát của luận án

Biểu đồ 3.5. Khả năng thực hiện công tác phòng ngừa (N=242)

Biểu đồ 3.5 phản ánh khả năng thực hiện công tác phòng ngừa của người 
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cấp thông tin phát hiện các yếu tố gây tổn hại tới trẻ em và phổ biến về trách nhiệm 

BVTE cho cá nhân, nhóm, cộng đồng thấp hơn cộng tác viên BVTE.

Ngược lại, cộng tác viên BVTE hỗ trợ ở mức cao nhất về cung cấp thông tin,

phát hiện các yếu tố gây tổn hại tới trẻ em (M=3,86), tiếp theo là phổ biến trách 

nhiệm BVTE cho cá nhân, gia đình cộng đồng (M=3,73) và tuyên truyền về nguy 

cơ hành vi gây tổn hại với M=3,70. Việc thực hiện các hoạt động còn lại ở mức độ

thấp hơn cán bộ VH-XH và cán bộ/nhân viên CTXH bao gồm Giáo dục kỹ năng tự

bảo vệ cho trẻ em (M=3,55) và Trang bị kiến thức, kỹ năng làm cha mẹ cho cha mẹ

và người chăm sóc trẻ em (M=3,49).

Kết quả phỏng vấn sâu đã phản ánh thực trạng cán bộ CTXH và cán bộ VH-

XH thực hiện chủ yếu các hoạt động liên quan tới giáo dục và đào tạo nhiều hơn là 

cộng tác viên BVTE. Ngược lại, cộng tác viên BVTE thực hiện chủ yếu về công tác 

cung cấp thông tin, phát hiện nguy cơ, phổ biến trách nhiệm BVTE và công tác 

truyền thông nâng cao nhận thức cho trẻ em, gia đình và cộng đồng. Các thông tin 

thu được từ phỏng vấn sâu các cán bộ BVTE cho thấy cộng tác viên BVTE có vai 

trò quan trọng trong việc phát hiện các trường hợp của trẻ em tại địa phương. “Chị

làm chuyên trách về LĐTBXH đồng thời cũng quản lý các cộng tác viên BVTE. Họ

là những người phát hiện các trường hợp của trẻ em vì họ hoạt động nhiều ở tổ dân 

phố, cụm dân cư” (PVS 07, nữ, CB UBND). 

Bởi vì hầu hết cộng tác viên BVTE là người hoạt động ở các tổ dân phố, 

thông thuộc địa bàn khu phố, hiểu biết rõ về tập quán, đặc điểm sinh sống của 

người dân tại địa bàn nên họ là những người có vai trò quan trọng trong việc phát 

hiện và báo cáo các trường hợp trẻ em bị xâm hại, bị bạo hành, bị bóc lột. Thông tin 

phỏng vấn sâu lãnh đạo UBND phường cho thấy cộng tác viên BVTE phát hiện 

những vấn đề xảy ra ở địa phương. “Lực lượng cộng tác viên BVTE phần lớn là 

những người nắm tình hình, quản lý, theo dõi các vấn đề xảy ra ở khu dân cư. Đặc 

biệt là vấn đề liên quan tới sức khỏe, dinh dưỡng, tiêm chủng, phòng chống dịch 

bệnh cho trẻ em. Do vậy, họ rất thuận lợi trong việc tiếp cận, phát hiện nắm bắt các 

thông tin về trẻ em và gia đình ở địa bàn dân cư”. (PVS 10, nữ, LĐ UBND).
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Cộng tác viên là người làm việc trực tiếp với trẻ em thông qua các hoạt động 

của phường, có trách nhiệm báo cáo thông tin cho cán bộ phụ trách công tác trẻ em. 

“Em làm việc trực tiếp với trẻ em trong nhiều hoạt động của phường. Cộng tác viên 

như em làm việc cho đoàn thanh niên, còn có các chị, các cô ở hội phụ nữ, các bác 

trong tổ dân phố nên có chuyện gì là họ sẽ nắm được ngay thông tin và báo cáo cho 

cán bộ phụ trách về trẻ em”. (PVS 17, nam, CTV UBND). Thông tin phỏng vấn 

sâu một cộng tác viên BVTE đã lý giải thực tế trên: “Khi có chuyện gì xảy ra ở đây 

thì có thể do bọn em phát hiện nhưng cũng có khi có người báo thì bọn em sẽ đến 
ngay và báo cáo thông tin cho cán bộ phụ trách vấn đề trẻ em” (PVS D3, nam, 

CTV UBND).

Cán bộ CTXH và cán bộ VH-XH thực hiện công tác giáo dục và đào tạo với 

mục tiêu hướng dẫn kiến thức, kỹ năng phòng, chống bạo lực, phòng ngừa xâm hại 

tình dục trẻ em, tai nạn thương tích. Một cán bộ BVTE đã phản ánh nội dung trên 

như sau: “Hàng năm, cha mẹ và người chăm sóc trẻ em được tham gia các lớp tập 

huấn, dự án truyền thông, tọa đàm về chăm sóc và BVTE. Ngoài ra, trong quá trình 

làm việc với cha mẹ hoặc người chăm sóc trẻ em, bọn mình cũng hướng dẫn cho họ
những kỹ năng liên quan tới phòng ngừa xâm hại, phòng chống bạo lực, tai nạn 

thương tích, kỹ năng làm cha mẹ” (PVS 02, nữ, CB CSDVCTXH).

Nhìn chung, công tác phòng ngừa được thực hiện bởi người làm CTXH cấp 

cơ sở ở mức độ cao với ĐTB M > 3,4. Cộng tác viên BVTE chủ yếu thực hiện công 

tác tuyên truyền, cung cấp thông tin, phát hiện nguy cơ và phổ biến trách nhiệm 

BVTE, trong khi đó cán bộ VH-XH, cán bộ/nhân viên CTXH chủ yếu thực hiện 

giáo dục kỹ năng tự bảo vệ cho trẻ em và trang bị kỹ năng làm cha mẹ cho cha, mẹ

trẻ em. Mục tiêu nhằm trợ giúp tăng nhận thức cho trẻ em và gia đình về các nguy 

cơ và những hành vi gây tổn hại, giúp giảm thiểu những nguy cơ đó, đồng thời

tuyên truyền phòng, chống bạo lực, phòng ngừa xâm hại, tai nạn thương tích, góp 

phần xây dựng môi trường sống an toàn cho trẻ em. Sau công tác phòng ngừa, 

người làm CTXH cấp cơ sở còn thực hiện công tác hỗ trợ cho trẻ em và gia đình.

3.6.2. Khả năng thực hiện công tác hỗ trợ
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Trước những nguy cơ ảnh hưởng tới sự an toàn của trẻ em, người làm CTXH 

cấp cơ sở có trách nhiệm và nhiệm vụ hỗ trợ trẻ em và gia đình. Các cách thức hỗ 

trợ được thực hiện trong nghiên cứu này bao gồm: Trợ giúp trẻ em và gia đình nhận 

diện các nguy cơ gây tổn hại cho trẻ em; Tư vấn các biện pháp loại bỏ, giảm thiểu 

nguy cơ; Hỗ trợ trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt; Hỗ trợ thông tin về các dịch vụ và 

nguồn lực, và Trợ giúp về luật pháp chính sách. Kiểm định độ tin cậy của thang đo 

bằng Cronbach’s alpha = 0,936 > 0,6, thang đo đạt độ tin cậy rất tốt. Khả năng thực 

hiện công tác hỗ trợ được thể hiện trong biểu đồ sau đây: 

Nguồn: Khảo sát của luận án 
Biểu đồ 3.6. Khả năng  thực hiện công tác hỗ trợ (N=242) 

Có thể thấy từ kết quả khảo sát, tất cả các biện pháp hỗ trợ được người tham 

gia khảo sát có khả năng thực hiện ở mức độ cao từ 3,55 ≤ M ≤ 3,91. Cán bộ VH-

XH có khả năng thực hiện nhiệm vụ hỗ trợ ở mức độ cao hơn cán bộ/nhân viên 

CTXH và cộng tác viên BVTE. Trong đó, cán bộ VH-XH thực hiện ở mức độ cao 
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nhất về tư vấn biện pháp loại bỏ hoặc giảm thiểu nguy cơ gây tổn hại (M=3,91) và 

hỗ trợ trẻ em và gia đình nhận diện các nguy cơ (M=3,87). Việc trợ giúp về luật 

pháp, chính sách do cộng tác viên BVTE thực hiện đạt ở mức thấp nhất M=3,35 so 

với cán bộ VH-XH và cán bộ/nhân viên CTXH. Các biện pháp hỗ trợ khác như hỗ

trợ thông tin về các dịch vụ và nguồn lực được người tham gia khảo sát thực hiện ở

mức độ cao với M≥3,61. Riêng hoạt động hỗ trợ trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt thì 

cộng tác viên BVTE và cán bộ VH-XH thực hiện với mức độ khá cao với điểm 

trung bình M=3,70. 

Kết quả khảo sát phỏng vấn sâu đã phản ánh thực tế người tham gia khảo sát 

đã thực hiện công tác hỗ trợ trẻ em và gia đình. Tuy nhiên mức độ thực hiện tùy 

thuộc vào vị trí công việc và quy định về vai trò, nhiệm vụ của từng vị trí việc làm. 

Cán bộ VH-XH có khả năng thực hiện hỗ trợ ở mức cao về nhận diện nguy cơ và 

xóa bỏ hoặc giảm thiểu nguy cơ chủ yếu liên quan đến xâm hại tình dục và bạo lực

gia đình, một trong các hình thức hỗ trợ là thông qua truyền thông trên website của 

phường, các lớp tập huấn, các chương trình, dự án BVTE. Thực tế này được một 

cán bộ BVTE lý giải như sau: “UBND phường là nơi tiếp nhận thông tin về trẻ em 

bị xâm hại hoặc bị bạo lực trên địa bàn từ nhiều nguồn khác nhau, đồng thời là nơi 

người dân tìm đến đầu tiên để hỗ trợ các trường hợp này nên bên mình có biện 

pháp trợ giúp trẻ em và gia đình hiểu được các nguy cơ trẻ em bị xâm hại và bị bạo 

lực để có biện pháp phòng tránh. Phương pháp chủ yếu là tuyên truyền qua trang

thông tin điện tử của phường, lớp tập huấn cho cha mẹ trẻ em, các dự án bảo vệ và 

chăm sóc trẻ em” (PVS 20, nữ, CB UBND).

Về trợ giúp luật pháp và chính sách thì cộng tác viên BVTE thực hiện ở mức 

thấp nhất trong các hoạt động trợ giúp và dịch vụ này chủ yếu do cán bộ VH-XH và 

cán bộ/nhân viên CTXH cung cấp. Cộng tác viên BVTE thực hiện công tác tuyên 

truyền về chủ trương chính sách mang tính chất bao quát nhiều hơn là chuyên sâu, 

đồng thời dịch vụ trợ giúp luật pháp và chính sách được thực hiện chuyên sâu tại 

các trung tâm dịch vụ CTXH cho từng đối tượng trẻ em. Một phỏng vấn sâu với 

lãnh đạo một trung tâm dịch vụ CTXH đã lý giải thực tế trên.“Bên em cung cấp 
dịch vụ tư vấn tâm lý, tư vấn pháp lý và hỗ trợ thăm khám y tế khẩn cấp ban đầu 
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cho đối tượng trẻ em và phụ nữ bị bạo lực gia đình, xâm hại tình dục, bị buôn bán 

trở về. Hỗ trợ trẻ em từ 2 ngày tuổi đến 16 tuổi, cung cấp dịch vụ chăm sóc thay thế

cho nhóm trẻ em có cha mẹ bị án tù. Hỗ trợ các em hòa nhập cộng đồng”. (PVS 01, 

nữ, LĐ CSDVCTXH).

Về hoạt động hỗ trợ trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt thì nhóm trẻ em nghèo, trẻ

em khuyết tật, trẻ em bị buôn bán là đối tượng hiện đang được hỗ trợ tại các địa 

phương. Hình thức hỗ trợ chủ yếu là các khoản trợ cấp hàng tháng từ nguồn ngân 

sách của nhà nước. Kết quả phỏng vấn sâu cán bộ BVTE đã thể hiện điều này: “Đối 

tượng trẻ em mà phường đang trợ giúp hiện nay là trẻ em trong các hộ nghèo. Các 

em được nhận khoản hỗ trợ xã hội từ ngân sách nhà nước và được miễn giảm học 

phí ở trường, được hỗ trợ bảo hiểm y tế. Ngoài ra, vào dịp lễ tết như tết cổ truyền, 

tết trung thu các em cũng có quà”. (PVS 14, nam, CB UBND).  

Nhìn chung, người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở đã thực hiện 

công tác hỗ trợ trẻ em và gia đình khá đầy đủ. Khả năng thực hiện tùy thuộc vào vị

trí công việc và quy định về vai trò, nhiệm vụ của từng vị trí việc làm. Cán bộ VH-

XH và cán bộ/nhân viên CTXH thực hiện hỗ trợ về nhận diện nguy cơ và xóa bỏ

hoặc giảm thiểu nguy cơ chủ yếu liên quan đến xâm hại tình dục và bạo lực gia

đình; hỗ trợ luật pháp, chính sách cao hơn so với cộng tác viên BVTE.

3.6.3. Khả năng thực hiện công tác can thiệp
Cấp độ can thiệp cho trẻ em và gia đình bao gồm các biện pháp can thiệp 

được sử dụng trong các trường hợp trẻ bị xâm hại hoặc trẻ em có hoàn cảnh đặc 

biệt. Các biện pháp này được liệt kê trong bảng dưới đây. Thang đo được kiểm định 

bằng hệ số Cronbach’s alpha = 0,936 > 0,6 nên đạt độ tin cậy rất tốt. 
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Bảng 3.3. Biến nghiên cứu và mã hóa

STT Mã 

hóa

Biến nghiên cứu

1 CTH1 Đánh giá các vấn đề và nhu cầu của trẻ em

2 CTH2 Lập kế hoạch can thiệp (Xây dựng các mục tiêu và hoạt động, 

xác định nguồn lực, cơ quan, đơn vị phối hợp, xác định dịch 

vụ/giải pháp)

3 CTH3 Kết nối trẻ em và gia đình với các nguồn lực, dịch vụ

4 CTH4 Cung cấp nơi tạm trú an toàn cho trẻ em 

5 CTH5 Cung cấp dịch vụ chăm sóc thay thế tạm thời hoặc lâu dài cho trẻ

em

6 CTH6 Hòa nhập trẻ em với gia đình, trường học, cộng đồng 

7 CTH7 Đào tạo kỹ năng chăm sóc và BVTE cho cha mẹ, người chăm sóc 

trẻ em 

8 CTH8 Tham vấn tâm lý cho trẻ em, chăm sóc, phục hồi những tổn hại 

về thể chất cho trẻ em 

9 CTH9 Giáo dục trẻ em, nâng cao kỹ năng sống cho trẻ em 

10 CTH10 Tư vấn pháp lý cho cha, mẹ, người chăm sóc trẻ em và trẻ em

11 CTH11 Theo dõi, đánh giá sự an toàn của trẻ em bị xâm hại hoặc có nguy 

cơ bị xâm hại

12 CTH12 Phản hồi, theo dõi, giám sát dịch vụ

Nguồn: Khảo sát của luận án

Khả năng thực hiện can thiệp của người làm CTXH được thể hiện cụ thể

trong biểu đồ sau:
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Biểu đồ 3.7. Khả năng thực hiện can thiệp

Kết quả khảo sát cho thấy mức độ thực hiện can thiệp của người làm CTXH 

cấp cơ sở dao động trong khoảng 2<M<4. Trong đó, cộng tác viên BVTE thực hiện 

tất cả các khả năng can thiệp ở mức thấp nhất so với cán bộ/nhân viên CTXH và 

cán bộ VH-XH. Các mức độ khả năng can thiệp đạt ở mức thấp nhất là CH3- Kết 

nối trẻ em và gia đình với các nguồn lực, dịch vụ (M=2,22) và CH1- Đánh giá các 

2,24

3,04

2,22

2,26

2,42

2,81

3,16

3,12

3.25

3,32

3,33

3,39

3,96

3,29

3,85

3,16

3,09

3,22

3,33

3,30

3,40

3,50

3,39

3,55

3,65

3,45

3,58

3,47

3,39

3,23

3,45

3,26

3,50

3,65

3,65

3,73

0 1 2 3 4 5

CTH1

CTH2

CTH3

CTH4

CTH5

CTH6

CTH7

CTH8

CTH9

CTH10

CTH11

CTH12

Cán bộ VH-XH

Cán bộ/Nhân viên 
CTXH

Cộng tác viên BVTE



99

vấn đề và nhu cầu của trẻ em và CH4 – Cung cấp nơi tạm trú an toàn cho trẻ em

(M=2,24 và 2,26). Cán bộ CTXH và cán bộ VH-XH thực hiện can thiệp ở mức độ

cao hơn với ĐTB xấp xỉ M=4. Trong đó, cán bộ CTXH có khả năng thực hiện can 

thiệp ở mức độ cao nhất bao gồm đánh giá các vấn đề và nhu cầu của trẻ em 

(M=3,96) và kết nối trẻ em và gia đình với các nguồn lực, dịch vụ (M=3,86). Các 

biện pháp còn lại được thực hiện ở mức độ trung bình. 

Kết quả phỏng vấn sâu đã phản ánh tình trạng cán bộ/nhân viên CTXH tại 

các cơ sở dịch vụ CTXH và cán bộ phụ trách BVTE thực hiện can thiệp ở mức độ

cao hơn so với và cộng tác viên BVTE. Người tham gia khảo sát đã lý giải nguyên 

nhân thực tế trên là nhiệm vụ của cộng tác viên BVTE chủ yếu là phối hợp và hỗ

trợ cán bộ VH-XH nên việc thực hiện can thiệp ở mức thấp. Nhiệm vụ của họ rất đa 

dạng và mang tính bao quát, đó là rà soát, thống kê, thu thập số liệu, cập nhật thông 

tin trẻ em, tuyên truyền chủ trương, chính sách, phát hiện và báo cáo các trường 

hợp trẻ em bị xâm hại, bạo hành, bóc lột trên địa bàn. Phỏng vấn sâu cộng tác viên 

BVTE tại địa phương đã cho thấy cộng tác viên BVTE làm nhiều công việc trong 

đó có thực hiện công tác tuyên truyền tại địa phương. “Tôi nghỉ hưu từ năm 2018, 

sau đó tiếp tục tham gia công tác ở địa phương với nhiều vai trò, nhiệm vụ khác 

nhau. Cụm dân cư do tôi quản lý có 138 hộ, với 35 trẻ em. Bên cạnh thường xuyên 

rà soát, cập nhật tình hình trẻ em, quan tâm, tìm hiểu từng hoàn cảnh gia đình, tôi 

còn thực hiện công tác tuyên truyền chủ trương, chính sách để gia đình trẻ em có 

thể nắm bắt kịp thời những thông tin mới cập nhật”. (PVS 18, nữ, CTV UBND). 

Phản ánh của cán bộ VH-XH đã khẳng định thực tế cộng tác viên BVTE chủ

yếu thực hiện công tác tuyên truyền, phổ biến thông tin, theo dõi việc thực hiện chế

độ chính sách và báo cáo. “Các cô chú làm cộng tác viên BVTE đa phần lớn tuổi, 

đã nghỉ hưu nhưng vẫn rất nhiệt tình tham gia và gắn bó với CTXH, đặc biệt là 

công tác trẻ em tại địa phương. Các cô, chú tích cực phối hợp và hỗ trợ rất nhiều 

trong công tuyên truyền, phổ biến chủ trương, chính sách, pháp luật của Đảng và 

Nhà nước về trẻ em; theo dõi, kiểm tra, giám sát việc thực hiện các chế độ, chính 

sách của Nhà nước đối với trẻ em, kịp thời phản ánh, báo cáo các vấn đề, vụ việc 
liên quan đến trẻ em trên địa bàn.”(PVS 20, nữ, CB UBND).
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Kết quả phỏng vấn sâu một số cán bộ lãnh đạo đã cho thấy hoạt động của 

cán bộ phường chủ yếu tập trung vào thăm hỏi và hỗ trợ tài chính còn trong trường 

hợp cần can thiệp tâm lý họ sẽ chuyển gửi tới các cơ sở dịch vụ CTXH. “Chị thấy 

khi có trường hợp trẻ em gặp vấn đề như bị bạo hành chẳng hạn thì địa phương đi 

theo đoàn xuống thăm hỏi trao phần hỗ trợ kinh phí. Nếu cần hỗ trợ tâm lý thì họ sẽ

chuyển gửi đến cơ sở dịch vụ CTXH” (PVS 03, nữ, LĐ CSCTXH). Dữ liệu phỏng 

vấn sâu khác cũng phản ánh thông tin tương tự: “Mình thì thấy rằng khi có vấn đề

xảy đến với trẻ em thì địa phương thường đi theo đoàn đến thăm hỏi. Khi thấy trẻ

vẫn vui vẻ thì yên tâm đi. Thực tế như vậy thì không hiệu quả, khó lấy thông tin của 

trẻ nhất là trẻ em bị xâm hại tình dục”. (PVS 02, nữ, LĐ CSDVCTXH).

Phỏng vấn sâu người tham gia nghiên cứu đã phản ánh thực tế là cán bộ

CTXH và cán bộ VH-XH thực hiện việc kết nối trẻ em với các nguồn lực ở mức 

cao nhất M=3,86 cao hơn so với cộng tác viên BVTE. Nội dung này đã thể hiện 

thực tế là cơ sở dịch vụ CTXH cung cấp các dịch vụ tham vấn chuyên nghiệp cho 

trẻ em đặc biệt trẻ em bị xâm hại tình dục, trẻ em bị buôn bán trở về, trẻ em bị bạo 

hành. Phỏng vấn sâu lãnh đạo cơ sở dịch vụ chuyên sâu cho thấy việc kết nối với 

các nguồn lực sẵn có trong cộng đồng thực hiện với mức độ cao: “Chỗ em nhận 

nhiều ca trẻ em bị buôn bán trở về trong đó có các em bị xâm hại tình dục và bị bạo

hành. Do đó, việc kết nối trẻ em và gia đình với các bên liên quan như y tế, trường 

học và bệnh viện diễn ra thường xuyên” (PVS 01, nữ, LĐ PCTXH). Một lãnh đạo 

cơ sở dịch vụ CTXH khác cũng cho biết cơ sở của họ đã kết nối nhiều ca trẻ em 

chuyển gửi đến với các cơ sở liên quan nhằm giải quyết các nhu cầu của trẻ. “Bên 

anh cung cấp nhiều dịch vụ do đó phải làm việc với nhiều nhóm trẻ như trẻ em bị

bỏ rơi, bị bạo lực gia đình, bị xâm hại tình dục, nạn nhân bị buôn bán, nạn nhân bị

cưỡng bức lao động. Việc hợp tác với bên y tế, trường học và công an là rất cần 

thiết để giải quyết vấn đề của trẻ”. (PVS 02, nam, CSDVCTXH).

Nhìn chung, ở cấp độ can thiệp thì người tham gia nghiên cứu đã thực hiện ở

các mức độ khác nhau. Cộng tác viên BVTE thực hiện can thiệp ở mức thấp nhất so 

với cán bộ/nhân viên CTXH và cán bộ VH-XH. Nhiệm vụ của cộng tác viên chủ

yếu là hỗ trợ và hợp tác với các bên liên quan, chịu sự quản lý của cán bộ VH-XH. 
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Các biện pháp can thiệp chủ yếu hướng tới đối tượng trẻ em bị xâm hại và trẻ em có 

hoàn cảnh đặc biệt. Các biện pháp đánh giá nhu cầu, vấn đề của trẻ em và kết nối 

trẻ em và gia đình với các nguồn lực được các cán bộ/nhân viên CTXH và cán bộ

VH-XH thực hiện ở mức độ cao hơn các biện pháp can thiệp khác.   

Bảng 3.4. Tổng hợp năng lực BVTE của người làm CTXH

Năng lực BVTE
N=242

Tổng giá trị trung 
bình

Độ lệch chuẩn

Kiến thức BVTE 3,39 0,67
Kỹ năng BVTE 3,32 0,76
Thái độ 4,20 0,58
Mức độ khả năng hỗ trợ 3,66 0,73
Mức độ khả năng phòng ngừa 3,74 0,48
Mức độ khả năng can thiệp 3,21 0,84

Bảng 3.4. tổng hợp năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở bao gồm 

các yếu tố kiến thức BVTE, kỹ năng BVTE và thái độ đối với thân chủ, mức độ khả

năng hỗ trợ, phòng ngừa và can thiệp. Trong đó, khả năng can thiệp ở mức thấp 

nhất với M=3,21, mức thấp tiếp theo là kỹ năng BVTE với M=3,32. Các khả năng 

thực hiện phòng ngừa và hỗ trợ đạt giá trị trung bình cao nhất với M=3,74 và 3,66. 

Mặc dù năng lực BVTE của người làm CTXH chỉ đạt mức độ trung bình nhưng 

phẩm chất/thái độ của họ được đánh giá tích cực với M=4,2. Nhìn chung, năng lực

BVTE của người tham gia khảo sát đạt mức trung bình và khả năng thực hiện hỗ

trợ, phòng ngừa, can thiệp ở mức trung bình. 

3.7. Tương quan giữa trình độ đào tạo Công tác xã hội và năng lực bảo vệ trẻ
em của người làm công tác xã hội

Để tìm hiểu sâu hơn về năng lực BVTE dựa trên trình độ đào tạo về công tác 

xã hội của người làm CTXH, người nghiên cứu đã tiến hành nghiên cứu mối tương 

quan giữa năng lực BVTE (Kiến thức, Kỹ năng và Thái độ) và trình độ đào tạo

công tác xã hội của người làm CTXH. Giả thuyết H0 là không có sự khác biệt nào 

về mức độ năng lực BVTE với trình độ đào tạo CTXH. Giả thuyết H1 là có sự khác 

biệt về mức độ năng lực BVTE với trình độ đào tạo CTXH. Kiểm định Levene và 
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Welch cho thấy có sự khác biệt trung bình một cách có ý nghĩa thống kê giữa các 

nhóm giá trị. Như vậy, có sự khác biệt giữa mức độ kiến thức BVTE, kỹ năng 

BVTE, thái độ trong các trình độ đào tạo CTXH (Phụ lục 3). Nghiên cứu thực hiện 

kiểm định One-way ANOVA được thể hiện trong Bảng 4.2:

Bảng 3.5. Kiểm định ANOVA

Tổng bình 
phương

Độ lệch 
chuẩn

Bình 
phương 

trung bình F Sig.
Kiến 
thức 
BVTE

Giữa các 
nhóm 21,89 4 5,47 14,49 0,00

Nội nhóm 89,48 237 0,37
Tổng 111,37 241

Kỹ
năng 
BVTE

Giữa các 
nhóm 17,38 4 4,34 8,35 0,00

Nội nhóm 123,26 237 0,52
Tổng 140,65 241

Thái độ
BVTE

Giữa các 
nhóm 10,33 4 2,58 8,41 0,00

Nội nhóm 72,76 237 0,30
Tổng 83,09 241

Kiểm định ANOVA cho thấy các yếu tố Kiến thức BVTE, Kỹ năng BVTE 

và Thái độ có sig. = 0,00 < 0,05 do đó tồn tại mối tương quan giữa năng lực BVTE 

với trình độ đào tạo công tác xã hội của người làm CTXH. Bác bỏ giả thuyết H0 là 

không có sự khác biệt về mức độ năng lực BVTE trong các trình độ đào tạo CTXH 

và chấp nhận giả thuyết H1 là có sự khác biệt về mức độ năng lực BVTE trong các 

trình độ đào tạo CTXH của người làm CTXH. Sự khác biệt đó được thể hiện trong 

bảng sau:
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Bảng 3.6. Thống kê mô tả sự khác biệt về giá trị trung bình giữa các yếu tố

N

Giá trị
trung 
bình

Độ
lệch 

chuẩn Sai số

95% khoảng tin 
cậy trung bình Giá trị

nhỏ
nhất

Giá 
trị
lớn 

nhất
Cận 
dưới

Cận 
trên

Kiến 
thức 
BVTE

Chưa được đào tạo về
CTXH

54 2,96 0,56 0,07 2,80 3,11 2,00 3,90

Các khóa tập huấn 
ngắn hạn

95 3,47 0,61 0,06 3,34 3,60 1,50 4,50

Chứng chỉ nghề 18 2,95 0,80 0,18 2,55 3,34 2,10 4,90
Trình độ đại học 55 3,73 0,60 0,08 3,56 3,89 2,30 4,80
Trình độ sau đại học 20 3,65 0,56 0,12 3,39 3,91 2,20 4,90
Tổng số 242 3,39 0,67 0,04 3,30 3,48 1,50 4,90

Kỹ
năng 
BVTE

Chưa được đào tạo về
CTXH

54 2,94 0,76 0,10 2,73 3,14 1,10 4,70

Các khóa tập huấn 
ngắn hạn

95 3,39 0,63 0,06 3,26 3,52 1,40 5,00

Chứng chỉ nghề 18 2,92 0,59 0,13 2,63 3,22 2,40 4,00
Trình độ đại học 55 3,58 0,88 0,11 3,34 3,81 1,40 5,00

Trình độ sau đại học 20 3,68 0,55 0,12 3,41 3,94 2,40 4,70
Tổng số 242 3,32 0,76 0,04 3,22 3,42 1,10 5,00

Thái 
độ

Chưa được đào tạo về
CTXH

54 3,89 0,69 0,09 3,70 4,08 1,89 5,00

Các khóa tập huấn 
ngắn hạn

95 4,18 0,53 0,05 4,07 4,29 2,67 5,00

Chứng chỉ nghề 18 4,14 0,28 0,06 3,99 4,28 3,89 4,78
Trình độ đại học 55 4,45 0,51 0,06 4,31 4,59 3,00 5,00
Trình độ sau đại học 20 4,48 0,43 0,09 4,27 4,68 3,89 5,00
Tổng số 242 4,20 0,58 0,03 4,12 4,27 1,89 5,00

Bảng 3.6. mô tả các giá trị trung bình, độ lệch chuẩn, độ tin cậy và giá trị

lớn nhất, giá trị nhỏ nhất của các yếu tố kiến thức, kỹ năng, thái độ và các trình độ

đào tạo CTXH. Người làm CTXH có trình độ đào tạo CTXH khác nhau thì có 

mức độ kiến thức, kỹ năng về BVTE và thái độ khác nhau. Những người chưa qua 
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đào tạo về CTXH và những người có chứng chỉ nghề CTXH có kiến thức và kỹ

năng BVTE ở mức thấp nhất (M<3). Tiếp theo là những người tham gia các khóa 

tập huấn ngắn hạn có kiến thức và kỹ năng BVTE ở mức cao hơn với M=3,47 và 

3,39. Những người đạt trình độ đại học và sau đại học có kiến thức và kỹ năng 

BVTE cao nhất với giá trị trung bình gần dao động trong khoảng 3,58 ≤ M ≤ 3,73. 

Về phẩm chất/thái độ thì giá trị trung bình của các yếu tố chênh lệch không đáng 

kể. Trong số người tham gia khảo sát thì những người chưa qua đào tạo về CTXH 

được đánh giá có phẩm chất/thái độ thấp nhất với M=3,89. Có thể họ chưa được 

đào tạo về các giá trị đạo đức nghề, các nguyên tắc và triết lý trong CTXH. Có 

thể thấy dù ở trình độ đào tạo CTXH nào thì người làm CTXH đều có thái độ tích 

cực với thân chủ và đồng nghiệp. Giá trị trung bình của các yếu tố kiến thức, kỹ

năng về BVTE có xu hướng tăng dần theo trình độ đào tạo CTXH. Như vậy, 

người làm CTXH được đào tạo về chuyên môn CTXH bài bản, chuyên sâu hơn thì 

sẽ có năng lực BVTE cao hơn. 

Tiểu kết chương III

Chương III đã nghiên cứu, phân tích, đánh giá thực trạng năng lực BVTE 

của người làm CTXH cấp cơ sở trên cơ sở tìm hiểu về trình độ CTXH, kiến thức, 

kỹ năng BVTE, mức độ thực hiện công tác BVTE (3 cấp độ phòng ngừa, hỗ trợ và 

can thiệp), tìm hiểu thái độ/hành vi của người làm CTXH cấp cơ sở. Kết quả nghiên 

cứu cho thấy vị trí công việc của những người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE khá 

đa dạng. Tại các phường có các cán bộ VH-XH thực hiện chuyên trách về

LĐTBXH bao gồm BVTE, cộng tác viên BVTE, cán bộ/nhân viên CTXH cung cấp 

dịch vụ BVTE tại cộng đồng. 

Người tham gia nghiên cứu còn hạn chế ở một số kiến thức liên quan đến 

quản lý trường hợp, chương trình đề án BVTE và quy trình BVTE, kỹ năng tham 

vấn tâm lý, kỹ năng xử lý trong tình huống khẩn cấp. Thực trạng đào tạo về BVTE 

vẫn còn những tồn tại như các khóa tập huấn BVTE chưa thu hút và tạo được sự

quan tâm của lãnh đạo phường cũng như cán bộ làm công tác BVTE. Tuy nhiên, 

các cơ sở cung cấp dịch vụ CTXH đã có sự quan tâm tới khóa tập huấn BVTE 

nhiều hơn. Người tham gia nghiên cứu đánh giá cao một số thái độ/hành vi, tuân 
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thủ nguyên tắc nghề nghiệp tuy nhiên, còn có những đức tính cần phải phát huy như 

cần, kiệm, liêm chính; chăm sóc bản thân; xây dựng hình ảnh phù hợp, và tuân thủ

kỷ luật nghề nghiệp. Mặc dù vậy, người nhận dịch vụ như cha, mẹ/người chăm sóc 

trẻ đã cảm thấy hài lòng với dịch vụ và thái độ của người làm CTXH. 

Công tác phòng ngừa được thực hiện ở mức độ cao với ĐTB M>3,4. Cộng 

tác viên BVTE chủ yếu thực hiện công tác tuyên truyền, cung cấp thông tin, phát 

hiện nguy cơ và phổ biến trách nhiệm BVTE, trong khi đó cán bộ VH-XH, cán 

bộ/nhân viên CTXH chủ yếu thực hiện giáo dục kỹ năng tự bảo vệ cho trẻ em và 

trang bị kỹ năng làm cha mẹ cho cha, mẹ trẻ em. Mức độ thực hiện công tác hỗ trợ

có sự khác biệt tùy theo vị trí việc làm, giữa cán bộ VH-XH, cán bộ/nhân viên 

CTXH và cộng tác viên BVTE. Tương tự, các biện pháp can thiệp chủ yếu hướng 

tới đối tượng trẻ em bị xâm hại và trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt. Cộng tác viên 

BVTE ít thực hiện can thiệp so với cán bộ VH-XH và cán bộ/nhân viên CTXH.



106

CHƯƠNG IV. ĐÁNH GIÁ CÁC YẾU TỐ ẢNH HƯỞNG TỚI NĂNG LỰC 

BẢO VỆ TRẺ EM CỦA NGƯỜI LÀM CÔNG TÁC XÃ HỘI CẤP CƠ SỞ

Trong chương này, nghiên cứu tập trung vào các nhóm yếu tố ảnh hưởng tới 

năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở nhằm làm rõ mức độ ảnh hưởng 

của các yếu tố này tới năng lực BVTE của họ. Đồng thời xác định những khó khăn 

mà người làm CTXH gặp phải trong quá trình thực hiện công việc. Trong quá trình 

làm việc người làm CTXH đã gặp nhiều khó khăn khác nhau. Luận án đề cập tới 

một số khó khăn nổi bật mà trên 50% số người tham gia khảo sát đã lựa chọn. Bảng 

sau thể hiện tỷ lệ người làm CTXH gặp khó khăn và không gặp khó khăn khi thực 

hiện công việc:

Bảng 4.1. Tỷ lệ người làm CTXH gặp khó khăn khi thực hiện công việc

Những khó khăn của người làm 
CTXH (N=242)

Gặp khó 
khăn

Không gặp 
khó khăn

Tổng tỷ lệ 
phần trăm

Khó khăn khi phối hợp làm việc đa 
ngành

57,4% 42,6% 100%

Thu nhập thấp 64,9% 35,1% 100%
Khối lượng công việc nhiều 59,1% 40,9% 100%
Khó khăn khi làm việc với nhóm 
trẻ em bị xâm hại

58,3% 41,7% 100%

Khó khăn khi làm việc với trẻ em 
vi phạm pháp luật

57,9% 42,1% 100%

Gia đình không hợp tác với nhân 
viên

62% 38% 100%

Cơ chế chính sách hỗ trợ cho người 
làm công tác BVTE chưa thỏa đáng

52,9% 47,1% 100%

Cộng đồng thờ ơ với các vấn đề của 
trẻ em

63,2% 36,8% 100%

Bảng 4.1. phản ánh tỷ lệ phần trăm số người làm CTXH  gặp các khó khăn 

trong quá trình thực hiện công việc. Phần lớn người người làm CTXH gặp phải 
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những khó khăn về thu nhập thấp (64,9%) và cộng đồng thờ ơ với các vấn đề của 

trẻ em (63,2%), gia đình trẻ em cũng là một yếu tố gây cản trở cho người làm 

CTXH khi không có thái độ hợp tác trong quá trình làm việc (62%). Số người

không gặp khó khăn về thu nhập chiếm tỷ lệ thấp nhất là 35,1% và không gặp vấn 

đề liên quan tới cộng đồng là 36,8%, 38% có sự hợp tác từ gia đình trẻ em. Ngoài 

ra, tỷ lệ phần trăm người làm CTXH gặp khó khăn về khối lượng công việc nhiều, 

phối hợp làm việc đa ngành tương đương với 57,9%  và 58,3% người tham gia 

khảo sát có khó khăn khi làm việc với trẻ em bị xâm hại và cơ chế chính sách hỗ 

trợ cho người làm công tác BVTE chưa thỏa đáng chiếm tỷ lệ thấp nhất là 52,9%. 

Nhìn chung, phần lớn người tham gia khảo sát gặp khó khăn về thu nhập, thái độ 

thờ ơ của cộng đồng đối với các vấn đề của trẻ em và gia đình không hợp tác với 

nhân viên. 

4.1. Xác định các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực bảo vệ trẻ em của người làm 

công tác xã hội cấp cơ sở

Dựa trên lý thuyết Hệ thống sinh thái của Bronfenbrenner, các công trình 

nghiên cứu về các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE và các quy định, luật pháp 

về trẻ em, nghiên cứu đã xác định được các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE 

của người làm CTXH cấp cơ sở bao gồm các biến quan sát của từng yếu tố. Phỏng 

vấn hỏi ý kiến chuyên gia để xác định sự phù hợp và độ tin cậy của thang đo. Có rất 

nhiều yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE của người làm CTXH, tuy nhiên trong 

khuôn khổ của luận án nghiên cứu chỉ tập trung vào một số yếu tố ảnh hưởng tới 

năng lực BVTE của người làm CTXH như: Đặc điểm cá nhân (CN), Giáo dục và 

đào tạo (G), Môi trường làm việc (MT) và Yếu tố văn hóa (VH), đồng thời đánh giá 

tương quan trình độ chuyên môn đào tạo công tác xã hội với năng lực BVTE của 

người làm CTXH nhằm tìm hiểu có sự khác biệt về năng lực giữa các trình độ đào 

tạo CTXH. Nghiên cứu cũng xác định một số khó khăn nổi bật trong quá trình làm 

việc của người tham gia khảo sát. 
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Bảng 4.2. Các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE

Các yếu tố ảnh hưởng Mã 

biến

Tên biến quan sát

Giáo dục và đào tạo (G)

G1 Trình độ chuyên môn về CTXH 

G2 Trình độ chuyên môn về ngành KHXH khác

G3 Trình độ chuyên môn về BVTE 

G4 Khóa đào tạo nghề, tập huấn về BVTE

G5 Khóa đào tạo, tập huấn về CTXH

Môi trường làm việc (MT)

MT1 Môi trường làm việc căng thẳng 

MT2 Khối lượng công việc nhiều

MT3 Các thủ tục hành chính/quy trình làm việc 

MT4 Chính sách đào tạo của cơ quan

MT5 Khó khăn về mặt kỹ thuật

MT6 Thu nhập hàng tháng

Đặc điểm cá nhân (CN)

CN1 Mối quan hệ hỗ trợ từ bạn bè, đồng nghiệp

CN2 Kinh nghiệm thực hiện công tác BVTE

CN3 Kinh nghiệm thực hành CTXH

CN4 Tính cách cá nhân

CN5 Hành vi của cá nhân

CN6 Kiến thức mới học từ nơi làm việc

Văn hóa (VH)

VH1 Văn hóa cộng đồng

VH2 Văn hóa xã hội

VH3 Văn hóa gia đình

VH4 Văn hóa tại nơi làm việc

Nguồn: Khảo sát của luận án

4.2. Phân tích nhân tố khám phá cho các yếu tố ảnh hưởng

Trước khi thực hiện phân tích nhân tố khám phá EFA, nghiên cứu tiến hành 

kiểm định trị số KMO và ý nghĩa Barlett để đánh giá sự phù hợp của mô hình EFA 
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với các dữ liệu như: Môi trường làm việc (MT), Văn hóa (VH), Đặc điểm cá nhân 

(CN) và Giáo dục và đào tạo (G). Kết quả xoay nhân tố lần 1 thì trị số KMO đạt giá 

trị = 0,788 thỏa mãn điều kiện 0,5 < KMO < 1 và mức ý nghĩa Barlett test = 0,000 < 

0,05 (Hair và cộng sự, 2010b) như vậy mô hình phân tích nhân tố khám phá EFA là 

phù hợp (Phụ lục 1). Tổng phương sai trích bằng 56,87 > 50% phản ánh sự biến 

thiên của các nhân tố giải thích được là 56,87%. Chọn nhân tố có trị số phương sai 

Eigenvalue = 1,10 > 1. Loại những biến xấu và những biến có hệ số tải <0,5 bao 

gồm các biến MT1, CN1, G5. Khi xử lý dữ liệu thì yếu tố Kiến thức mới từ nơi làm 

việc (CN6) được người tham gia khảo sát hiểu rộng hơn và đánh giá có liên quan 

tới yếu tố môi trường làm việc nên đã thuộc nhóm yếu tố Môi trường làm việc

(MT7). Yếu tố này được giữ lại vì có giá trị nhân tố tải bằng 0,60 > 0,5.

Kết quả xoay nhân tố lần 2 sau khi loại biến vi phạm hệ số tải và biến xấu 

cho thấy trị số KMO đạt giá trị = 0,78 thỏa mãn điều kiện 0,5 < KMO < 1 và mức ý 

nghĩa Barlett test = 0,000 < 0,05 như vậy mô hình phân tích nhân tố khám phá EFA 

là phù hợp. Tổng phương sai trích bằng 54,83 > 50% phản ánh sự biến thiên của các 

nhân tố giải thích được là 54.83%. Chọn nhân tố có trị số phương sai Eigenvalue = 

1,34 > 1 (Phụ lục 2).  Bảng sau thể hiện ma trận xoay các nhân tố khám phá.

Bảng 4.3. Ma trận xoay các nhân tố

Nhân tố

1 2 3 4
MT2 .760
MT3 .686
MT5 .651
MT6 .609
MT7 .603
MT4 .578
VH4 .805
VH3 .787
VH2 .704
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VH1 .692
CN4 .798
CN5 .720
CN2 .620
CN3 .502
G3 .736
G1 .720
G4 .699
G2 .539

Sau khi phân tích EFA có 4 nhân tố được rút trích là Giáo dục và đào tạo 

(G), Môi trường làm việc (MT), Văn hóa (VH), Đặc điểm cá nhân (CN) bao gồm 

18 biến quan sát. Nhóm nhân tố G bao gồm G1, G2, G3 và G4; nhóm nhân tố MT 

gồm có MT2, MT3, MT4, MT5, MT6, MT7; nhóm nhân tố CN gồm CN2, CN3, 

CN4, CN5 và nhóm nhân tố VH gồm VH1, VH2, VH3, VH4. Thang đo mức độ

ảnh hưởng của các yếu tố tới năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở bao 

gồm 5 mức độ: “1=Mức ảnh hưởng rất thấp; 2=Mức ảnh hưởng thấp; 3= Mức 

trung bình; 4=Mức ảnh hưởng mạnh; 5=Mức ảnh hưởng rất mạnh”.

4.2.1. Đặc điểm cá nhân của người làm công tác xã hội

Nghiên cứu của Luo Lu (2006) về sự khác biệt của cá nhân và xã hội trong 

các giá trị, niềm tin và phúc lợi đã chứng minh tầm quan trọng của các đặc điểm cá 

nhân có tác động tới hành vi của cá nhân. Điều đó có tác động tới hiệu suất công 

việc hay năng lực của cá nhân tại nơi làm việc (Lu, 2006). Một nghiên cứu khác về 

các đặc điểm cá nhân có ảnh hưởng tới năng lực làm việc cho thấy 72% trong tổng 

số người được hỏi đồng ý rằng các trải nghiệm cuộc sống khó khăn của cá nhân sẽ 

làm họ quyết tâm đạt được hiệu quả trong công việc. Những mối quan hệ với bạn 

bè và gia đình tốt có ảnh hưởng tới năng suất công việc và cũng tạo động lực cho họ 

khi thực hiện công việc. Ngoài ra, đặc điểm giới tính và tình trạng hôn nhân cũng

có ảnh hưởng tới hành vi và sự quyết tâm đạt hiệu quả công việc của các cá nhân 

(Alainati và cộng sự, 2011). Một số nghiên cứu về mối quan hệ giữa đặc điểm cá 
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nhân và năng lực cốt lõi như mối quan hệ giữa sự nhạy cảm và năng lực suy nghĩ 

phản biện, sự cởi mở và năng lực sáng tạo, tính hướng ngoại và năng lực cộng tác 

(Hu và các cộng sự, 2023). Theo CPHA, năng lực mô tả các hành vi mong đợi phù 

hợp với vai trò cần thiết cho việc thực hiện BVTE trong chương trình hành động 

nhân văn (The Alliance, 2023).  

Một nghiên cứu khác đã cho thấy kết quả nghiên cứu về các đặc điểm tính 

cách có ảnh hưởng tới năng lực sáng tạo của nhân viên. Các đặc điểm tính cách làm 

việc có ảnh hưởng tới năng lực đó là sự chăm chỉ, làm việc có trách nhiệm, cẩn 

thận; người hướng ngoại thể hiện sự nhiệt tình xã giao, cầu thị, thích khám phá 

những điều mới (Nguyễn Thị Đức Nguyên & Lê Phước Luông, 2017). Tìm hiểu về 

sự ảnh hưởng của nhóm yếu tố đặc điểm cá nhân tới năng lực BVTE của người làm 

CTXH cấp cơ sở, nghiên cứu đã tiến hành khảo sát về sự ảnh hưởng của nhóm nhân 

tố này tới năng lực của người làm CTXH gồm 4 biến quan sát bao gồm: Kinh 

nghiệm về công tác BVTE (CN2); Kinh nghiệm thực hành CTXH (CN3); Tính cách 

cá nhân (hướng ngoại và có mối quan hệ xã hội mở rộng) (CN4); Hành vi của cá 

nhân (CN5). Kết quả kiểm định cho thấy: Hệ số độ tin cậy thang đo Cronbach's 

Alpha của nhân tố đặc điểm cá nhân bằng 0,77 > 0,6 và các biến quan sát đều có 

tương quan biến tổng > 0.3 (Phụ lục 2.1). Như vậy thang đo đạt độ tin cậy, các biến 

quan sát đều có ý nghĩa giải thích tốt cho nhân tố đặc điểm cá nhân. 

Bảng sau thể hiện mức độ ảnh hưởng của nhân tố đặc điểm cá nhân của 

người làm CTXH tới năng lực BVTE của họ.

Bảng 4.4. Mức độ ảnh hưởng của nhóm nhân tố Đặc điểm cá nhân

Nội dung ĐTB ĐLC

CN2 3,77 0,72

CN3 3,88 0,66

CN4 3,69 0,76

CN5 3,75 0,79

Tổng số 242 242

Nguồn: Khảo sát của luận án
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Kết quả khảo sát cho thấy mức độ ảnh hưởng của Đặc điểm cá nhân người 

làm CTXH dao động trong khoảng ảnh hưởng tương đối mạnh 3,69 ≤ M ≤ 3,88, 

trong đó mức độ ảnh hưởng mạnh nhất là kinh nghiệm thực hành CTXH (CN3) với 

ĐTB M=3,88. Yếu tố Kinh nghiệm làm công tác BVTE (CN2) và Hành vi của cá 

nhân (CN5) được đánh giá ở mức độ mạnh tương đối với giá trị tương ứng M = 

3,77 và M=3,75, yếu tố tính cách cá nhân (người hướng ngoại và có mối quan hệ xã 

hội mở rộng) (CN4) có ảnh hưởng thấp nhất với M = 3,69.  

Kết quả phỏng vấn sâu về sự ảnh hưởng của đặc điểm cá nhân của người làm 

CTXH tới năng lực BVTE người tham gia nghiên cứu đã đánh giá kinh nghiệm 

thực hành CTXH, kinh nghiệm làm việc về BVTE và hành vi của cá nhân có ảnh 

hưởng tới năng lực BVTE của họ.  Quan điểm của người làm CTXH cho rằng kinh 

nghiệm thực hành CTXH có ảnh hưởng tới năng lực BVTE của họ rất nhiều bởi vì 

đó là kiến thức nền tảng giúp họ xác định được vấn đề và nhu cầu của thân chủ và 

hiểu quy trình can thiệp một cách nhanh chóng và thực hiện can thiệp kịp thời. “Chị 

cho là khi mình có kinh nghiệm thực hành CTXH mình sẽ nắm được quy trình rất 

nhanh và có thể xác định vấn đề của trẻ em được chính xác và kịp thời. Nhất là khi 

học thêm kiến thức về BVTE thì sẽ tiếp thu nhanh hơn, giống như kiểu mình hiểu 

được cái kiến thức gốc cơ bản nhất” (PVS 04, nữ, CB CSCTXH). 

Phỏng vấn sâu đối với cán bộ BVTE đã cho thấy những người có kinh 

nghiệm thực hiện công tác BVTE sẽ nhanh chóng nắm bắt được công việc và xử lý 

tình huống kịp thời vì họ đã quen với công việc đó. “Anh nghĩ kinh nghiệm làm việc 

rất quan trọng đặc biệt trong lĩnh vực BVTE. Anh công tác ở đây cũng khá lâu nên 

hiểu hết công việc của mình. Trong trường hợp xử lý tình huống khẩn cấp thì mình 

cũng không bị lúng túng vì mình có kinh nghiệm rồi mà em” (PVS 05, nam, CB 

CSDVCTXH). 

Ngoài những kinh nghiệm thực hành CTXH, kinh nghiệm về BVTE thì đức 

tính hướng ngoại của người làm CTXH là người có mối quan hệ xã hội mở rộng, 

cầu thị, trách nhiệm và nhiệt tình lại được đánh giá ở mức thấp nhất M=3,69. Mặc 

dù vậy, kết quả phỏng vấn sâu lãnh đạo cơ sở dịch vụ CTXH đã phản ánh những 
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khó khăn khi phối hợp, làm việc với địa phương còn gặp nhiều trở ngại. “Khi nhận 

được cuộc gọi cần trợ giúp của trẻ em và gia đình, bên chị sẽ liên hệ với UBND 

phường nơi xảy ra vụ việc để cùng phối hợp giải quyết. Khi gọi vào số điện thoại 

liên hệ của địa phương thì thấy đổ chuông dài chẳng có ai bắt máy cả. Rất khó để 

liên hệ với họ nên bên chị lại phải liên hệ với công an để họ làm việc với địa 

phương. Sự việc như vậy diễn ra rất nhiều lần rồi” (PVS 06, nữ, LĐ CSCTXH). 

Việc thực hiện công tác BVTE gặp khó khăn trong công tác phối hợp đa ngành. 

Phỏng vấn sâu khác với cán bộ lãnh đạo cũng phản ánh tình trạng khó khăn khi liên 

hệ công việc với địa phương. “Khi có việc cần thông báo với UBND 

phường/xã/thôn rất khó khăn. Hình như họ bận nhiều việc quá hay sao mà không 

bắt máy. Gọi hẳn số điện thoại đăng ký của họ luôn ấy nhưng không có phản hồi”

(PVS 09, LĐ PCTXH).

Ngoài ra, hành vi của người làm CTXH cũng ảnh hưởng tới năng lực của họ 

ở mức độ khá mạnh với ĐTB M=3,75, bởi vì hành vi gắn liền với năng lực. Phỏng 

vấn sâu một lãnh đạo cơ sở dịch vụ CTXH đã phản ánh thực tế trên. “Chị thấy là 

năng lực và hành vi gắn liền với nhau. Ví dụ như để có năng lực quản lý thì anh 

phải xem xét hành vi quản lý con người, quản lý tổ chức, hoạch định và tổ chức 

công việc” (PVS 01, nữ, LĐ CSDVCTXH).

Nhìn chung, đặc điểm cá nhân của người làm CTXH có ảnh hưởng tương đối 

mạnh tới năng lực của người làm CTXH. Với kinh nghiệm thực hành CTXH và 

kinh nghiệm làm việc trong lĩnh vực BVTE, người làm CTXH tin rằng họ sẽ tiếp 

thu những kiến thức mới nhanh hơn như hiểu được quy trình can thiệp và xác định 

được vấn đề của trẻ em một cách chính xác và kịp thời. Sự cầu thị, trách nhiệm và 

đức tính hướng ngoại sẽ giúp cho người làm CTXH trong việc thực hiện phối hợp 

đa ngành. Tuy nhiên, người tham gia nghiên cứu gặp khó khăn trong công tác liên 

hệ phối hợp làm việc với địa phương khi xảy ra trường hợp cần BVTE. Ngoài ra, 

hành vi của người làm CTXH có ảnh hưởng khá mạnh tới năng lực BVTE của họ.

4.2.2. Giáo dục và đào tạo

Hiện nay, xu hướng giáo dục và đào tạo dựa trên năng lực (CBE) đang ngày 

càng phổ biến và thay thế cho giáo dục và đào tạo truyền thống. CBE có nguồn gốc 
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từ Mỹ từ cuối những năm 1960 và là cơ sở tạo ra năng lực cụ thể trong một lĩnh vực 

cụ thể trong đó các cấp độ năng lực được tạo ra bởi đặc tính cụ thể của các nhiệm 

vụ. Khi các đặc điểm của năng lực được xác định và đặt theo thứ tự trong một công 

việc thực tế thì sẽ có hướng dẫn để người học có thể thực hiện công việc một cách 

hiệu quả và đạt đươc mục tiêu đề ra (Butova, 2015). CBE là một phương pháp tiếp 

cận mới trong giáo dục nhằm truyền tải tới người học nội dung học thuật mà người 

học có thể hiểu và quản lý. CBE cho phép người học sử dụng những kinh nghiệm, 

kỹ năng và kiến thức đã có trước đây để hoàn thành một khóa học, nhận bằng hoặc 

hoàn thành khóa đào tạo cần thiết để theo đuổi mục tiêu (Hyland, 1993). 

Mô hình CBE được áp dụng chủ yếu trong lĩnh vực đào tạo nghề, tuy nhiên, 

trong những thập niên gần đây, các nước phát triển đã áp dụng mô hình này vào 

trong giáo dục phổ thông và đại học. CBE được xem như là một phương pháp tiếp 

cận dựa vào kết quả đầu ra của người học, và là một mô hình phù hợp trong các cơ 

sở đào tạo bởi vì có sự kết hợp chặt chẽ giữa lý thuyết và thực hành. CBE đánh giá 

kết quả của việc học qua việc thể hiện kiến thức, thái độ, giá trị, kỹ năng và hành vi 

theo yêu cầu (Gervais, 2016).  Khi đề cập tới mối quan hệ giữa năng lực với kiến 

thức, kỹ năng và thái độ, Bộ Giáo dục và Đào tạo Việt Nam (GDĐT) đã cho rằng 

người học có thể phát triển năng lực thông qua việc sử dụng những kiến thức, kĩ 

năng, thái độ đã có để giải quyết những tình huống nảy sinh trong môi trường mới. 

Như vậy, kiến thức là nền tảng hình thành năng lực giúp người học thực hiện nhiệm 

vụ hoặc có hành vi phù hợp trong bối cảnh phức tạp (Bộ GDĐT, 2019). Có thể nói 

năng lực được hình thành trên cơ sở ứng dụng các kiến thức, kỹ năng và thái độ vào 

thực tiễn khi thực hiện nhiệm vụ công việc và xu hướng giáo dục, đào tạo dựa trên 

năng lực ngày càng phổ biến rộng rãi. 

Đào tạo CTXH có vai trò quan trọng trong việc trang bị những kiến thức, kỹ 

năng cơ bản cho người làm CTXH. Đó là những kiến thức liên quan tới sự bất bình 

đẳng và phân biệt đối xử có tính cấu trúc xã hội, kiến thức về phối hợp liên ngành 

và làm việc nhóm, kiến thức về các chính sách an sinh xã hội, các dịch vụ và pháp 

luật, hiểu được vai trò của nhân viên CTXH trong việc xây dựng, hoạch định, đánh 
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giá  chính sách thúc đẩy thay đổi xã hội và nhiều kiến thức, kỹ năng khác (IFSW, 

2020). CTXH tăng cường an sinh cho trẻ em và gia đình thông qua việc huy động 

nguồn lực hỗ trợ, đảm bảo quyền của trẻ em. Trẻ em là đối tượng đặc thù do đó 

nhân viên CTXH làm việc với trẻ em cần có năng lực chuyên môn và phẩm chất 

đạo đức phù hợp với đối tượng trẻ em.  Nhân viên CTXH được thế giới công nhận 

là nhóm nòng cốt quản lý, thực hiện các chính sách BVTE và có vai trò quan trọng 

trong việc cung cấp các dịch vụ cho trẻ em hoặc thực hiện kết nối, chuyển gửi đảm 

bảo sự tiếp cận và công bằng cho trẻ em (AASW, 2020). Người làm CTXH cung 

cấp các dịch vụ chăm sóc và BVTE cho trẻ em và gia đình, tuân thủ theo các chính 

sách, các quy định và tiêu chuẩn dịch vụ, có trách nhiệm và quyền hạn khi ra những 

quyết định quan trọng liên quan tới cuộc sống của trẻ em. Chính vì vậy, người làm 

CTXH cần hiểu rõ các yêu cầu của công việc, vai trò và kỹ năng thực tế để hoàn 

thành nhiệm vụ và quan trọng hơn là có đủ năng lực thực hiện công tác BVTE.

Năng lực của nhân viên CTXH làm công tác bảo vệ trẻ em là một yếu tố 

quan trọng trong việc thúc đẩy sự phát triển của hệ thống chăm sóc và BVTE nói 

chung và các dịch vụ cung cấp cho trẻ em và gia đình nói riêng. Năng lực của đội 

ngũ nhân viên CTXH gắn liền với các tiêu chuẩn việc làm và được xem là tiêu 

chuẩn chất lượng để thực hiện đánh giá công việc và đào tạo. Người có năng lực 

chuyên môn sẽ có khả năng thực hành, phát triển kiến thức, năng lực, các giá trị của 

bản thân và phát triển nghề nghiệp (Statham và cộng sự, 2006). Để nâng cao năng 

lực BVTE cho người làm CTXH cấp cơ sở nhiều lớp tập huấn về BVTE đã được tổ 

chức tại TP Hà Nội như: tập huấn về “Thúc đẩy sự tham gia của trẻ em trong bảo vệ 

trẻ em và phòng chống trừng phạt thể chất tinh thần trẻ em” năm 2021 do Tổ chức 

Cứu trợ trẻ em quốc tế tại Việt Nam (SCI) và Viện Nghiên cứu quản lý phát triển 

bền vững (MSD) tổ chức (Báo Điện tử Đảng cộng sản, 2021), tập huấn nâng cao 

năng lực về “Kiến thức và kỹ năng thực hành Quyền trẻ em và Bảo vệ trẻ em” 2022 

do Childfund tổ chức (VACR, 2022) và nhiều lớp tập huấn khác. Các lớp tập huấn 

này cung cấp những kiến thức, kỹ năng về BVTE, chia sẻ thông tin về các vấn đề 

của trẻ em hiện nay, những thuận lợi và khó khăn trong quá trình hỗ trợ, xử lý các 

vụ việc vi phạm quyền trẻ em. 
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Tìm hiểu về sự ảnh hưởng của nhóm yếu tố Giáo dục và đào tạo tới năng lực 

BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở, nghiên cứu đã tiến hành khảo sát và đánh 

giá mức độ ảnh hưởng của nhóm yếu tố này tới năng lực BVTE. Thang đo gồm 4

biến quan sát: 1-Trình độ chuyên môn về CTXH (G1); 2-Trình độ chuyên môn về 

ngành KHXH khác (G2); Trình độ chuyên môn về BVTE (G3); Khóa đào tạo nghề, 

tập huấn về BVTE (G4). Kết quả kiểm định cho thấy: hệ số độ tin cậy thang đo 

Cronbach's Alpha của nhân tố Giáo dục và đào tạo bằng 0,69 > 0,6 và các biến quan 

sát đều có tương quan biến - tổng > 0,3 (Hair và cộng sự, 2010a) (Phụ lục 2.2). Như 

vậy, thang đo đạt độ tin cậy, các biến quan sát đều có ý nghĩa giải thích tốt cho 

nhân tố giáo dục và đào tạo. Việc mô tả, phân tích các mức độ ảnh hưởng của nhân 

tố Giáo dục và đào tạo tới năng lực BVTE được thể hiện trong bảng sau:

Bảng 4.5. Mức độ ảnh hưởng của nhóm nhân tố Giáo dục và đào tạo

Nội dung ĐTB ĐLC

G1 3,79 0,68

G2 3,47 0,86

G3 3,62 0,79

G4 3,60 0,75

Tổng số 242 242

Nguồn: khảo sát của luận án

Bảng 4.5 thể hiện các yếu tố về Giáo dục và đào tạo được đánh giá ở mức độ 

ảnh hưởng tương đối mạnh (3,47 ≤ M ≤ 3,79). Người tham gia khảo sát đánh giá 

trình độ chuyên môn về CTXH (G1) có mức độ ảnh hưởng mạnh nhất với ĐTB M= 

3,79. Trình độ chuyên môn về các ngành KHXH khác như Tâm lý học, Xã hội học 

(G2) có mức độ ảnh hưởng thấp nhất với M = 3,48. Người được khảo sát đồng ý 

rằng chuyên môn về BVTE (G3) (các kỹ năng, kiến thức và kinh nghiệm chuyên 

sâu về BVTE) có ảnh hưởng tương đối mạnh với M = 3,62. Khóa đào tạo nghề, tập 

huấn về BVTE (G4) có ảnh hưởng tới năng lực BVTE ở mức độ gần tương đương 

(M=3,60). 
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Dữ liệu phỏng vấn sâu người làm CTXH cấp cơ sở đã lý giải theo hướng 

khẳng định vai trò quan trọng của thực hành và lý thuyết CTXH trong việc áp dụng 

vào quy trình BVTE góp phần giúp người làm CTXH hiểu về quản lý trường hợp, 

quy trình can thiệp và chuyển tuyến để áp dụng trong công tác BVTE. “Chị thấy là 

người làm công tác BVTE phải có kiến thức thực hành về CTXH thì mới hiểu và 

thực hiện được quy trình tiếp nhận và xử lý can thiệp các trường hợp của trẻ em. 

Đồng thời, kiến thức về CTXH rất quan trọng khi quản lý trường hợp cũng như là 

chuyển tuyến các ca trẻ em” (PVS 09, nữ, LĐ CSCTXH). Có thể thấy giáo dục và 

đào tạo CTXH có ảnh hưởng tới năng lực BVTE trong việc thực hiện quy trình can 

thiệp, quản lý trường hợp và chuyển gửi các trường hợp trẻ em. 

Dữ liệu phỏng vấn sâu khác cũng nhấn mạnh vai trò của kiến thức và kỹ năng 

CTXH trong công tác BVTE cụ thể là khi ứng dụng để đánh giá nhu cầu và vấn đề 

của thân chủ, lập kế hoạch can thiệp. “Em nghĩ kiến thức về CTXH rất là quan 

trọng vì đó là nền tảng cơ bản trong công tác BVTE. Khi anh làm công tác BVTE 

thì anh cần vận dụng nhiều kiến thức, kỹ năng CTXH ví dụ như đánh giá nhu cầu, 

vấn đề của trẻ em rồi lập kế hoạch can thiệp. Đấy rõ ràng là kiến thức của CTXH. 

Em thấy là CTXH sẽ bổ trợ rất nhiều cho người làm công tác BVTE khi làm việc 

với trẻ em” (PVS 04, nữ, CB CSCTXH). 

Bên cạnh đó, chuyên môn về BVTE có ảnh hưởng tới năng lực BVTE. Các 

kiến thức, kỹ năng về BVTE giúp người làm CTXH hiểu rõ phương thức làm việc 

với trẻ em, xác định được nguy cơ, các vấn đề của trẻ em, phương pháp phòng 

ngừa, hỗ trợ và can thiệp các trường hợp của trẻ em. “Theo ý kiến em thì kiến thức 

và kỹ năng BVTE rất cần thiết đối với một cán bộ BVTE. Mình được trang bị những 

kiến thức đó thì sẽ xác định được các nguy cơ để có biện pháp phòng ngừa, hỗ trợ 

cho trẻ em, và ngoài ra thì cũng cần kiến thức CTXH. Hai kiến thức này bổ trợ cho 

nhau sẽ làm cho cán bộ mình cảm thấy tự tin hơn”. (PVS 06, nữ, CB UBND). Các 

kiến thức về BVTE và CTXH sẽ giúp cho người làm CTXH cảm thấy tự tin trong 

công việc và thực hiện công tác BVTE một cách hiệu quả.

Như vậy, nhóm yếu tố Giáo dục và đào tạo có ảnh hưởng tương đối mạnh tới 

năng lực BVTE của người làm CTXH, trong đó nhóm yếu tố nổi bật có ảnh hưởng 
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mạnh nhất tới năng lực BVTE với sự đồng thuận nhất trí cao của người làm CTXH 

là Trình độ chuyên môn về CTXH và Trình độ chuyên môn về BVTE. 

4.2.3. Môi trường làm việc
Theo nghiên cứu của Hiệp hội nhân viên CTXH quốc gia về “Tăng cường các 

dịch vụ ASTE nhằm nâng cao phúc lợi cho trẻ em và gia đình” thì nhân viên CTXH 

phải đối diện với việc ra các quyết định quan trọng về cuộc sống của trẻ em và 

thanh thiếu niên bị tổn thương. Họ còn phải làm việc trong các môi trường căng 

thẳng với số lượng các ca tăng cao và áp lực từ công việc. Trong khi đó công việc 

của họ thiếu sự chỉ đạo giám sát về mặt kỹ thuật, họ luôn lo lắng về sự an toàn khi 

làm việc và ít được đào tạo, thiếu nguồn lực khi làm việc, ví dụ như tiếp cận với 

công nghệ tiên tiến. Tất cả những yếu tố trên cộng với lương thấp và gánh nặng về 

các thủ tục hành chính có thể ảnh hưởng tới việc tuyển dụng và giữ chân những 

nhân viên có chất lượng cao. Sự phát triển của các hệ ASTE khắp đất nước Mỹ đã 

vượt quá năng lực của nhân viên CTXH và làm cho họ bị quá tải (NASW, 2013). 

Nghiên cứu của Guy Le Boterf về đánh giá năng lực đã đưa ra quan điểm so 

sánh thú vị về năng lực. Ông cho rằng năng lực giống như cái cây cần được chăm 

bón, cần có ánh sáng, đất nuôi dưỡng tốt và được tưới hàng ngày để có thể phát 

triển. Cái cây cần có hệ sinh thái thuận lợi cho sự phát triển của nó. Tương tự như 

vậy nhà quản lý không chỉ tạo điều kiện thuận lợi cho nhân viên phát triển chuyên 

môn mà còn tạo ra và duy trì một môi trường thuận lợi cho sự phát triển các kỹ 

năng của cá nhân và tập thể (Guy Le Boterf, 2006). 

Một nghiên cứu khác thể hiện sự ảnh hưởng của Khối lượng công việc đối 

với năng lực. Đó là khối lượng công việc quá nhiều sẽ gây ra sự mệt mỏi về thể chất 

và tinh thần. Ngược lại khối lượng công việc quá ít sẽ tạo ra sự chán chường và 

thiếu tập trung, làm giảm sự sáng tạo trong công việc (Yusanti & Suprapti, 2023). 

Tìm hiểu về sự ảnh hưởng của nhóm yếu tố môi trường làm việc tới năng lực BVTE 

của người làm CTXH cấp cơ sở, người nghiên cứu đã tiến hành khảo sát, nghiên 

cứu sự ảnh hưởng của nhóm yếu tố này tới năng lực của người làm CTXH. Thang 

đo gồm 6 biến quan sát bao gồm: Khối lượng công việc (MT2); Các thủ tục hành 

chính/quy trình làm việc (MT3); Chính sách đào tạo, bồi dưỡng của cơ quan 
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(MT4); Khó khăn về mặt kỹ thuật (MT5); Thu nhập hàng tháng (MT6) và Kiến 

thức mới tiếp thu tại nơi làm việc (MT7). Kết quả kiểm định cho thấy: hệ số độ tin 

cậy thang đo Cronbach's Alpha của nhân tố môi trường làm việc bằng 0,74 > 0,6 và 

các biến quan sát đều có tương quan biến - tổng > 0,3. Như vậy thang đo đạt độ tin 

cậy, các biến quan sát đều có ý nghĩa giải thích tốt cho nhân tố Môi trường làm việc 

(Phụ lục 2.3).

Bảng sau thể hiện sự đánh giá mức độ ảnh hưởng của môi trường làm việc 

tới năng lực BVTE. 

Bảng 4.6. Mức độ ảnh hưởng của Môi trường làm việc

Nội dung ĐTB ĐLC

MT2 3,95 0,64

MT3 3,77 0,67

MT4 3,72 0,73

MT5 3,67 0,80

MT6 3,73 0,92

MT7 4,12 0,57

Tổng số 242 242

Nguồn: Khảo sát của luận án

Kết quả khảo sát cho thấy yếu tố môi trường làm việc có ảnh hưởng tới năng 

lực BVTE của người làm CTXH ở mức độ mạnh (3,67 ≤ M ≤ 4,12). Người làm 

CTXH nhất trí rằng Kiến thức mới thu được từ môi trường việc làm (MT7) có ảnh 

hưởng rất mạnh tới năng lực BVTE của họ với ĐTB M= 4,12. Các thủ tục hành 

chính/quy trình làm việc bắt buộc (MT3) ảnh hưởng tương đối mạnh với M=3,77. 

Điều này được khẳng định qua phân tích dữ liệu định tính. 

Kết quả phỏng vấn sâu lãnh đạo và cán bộ BVTE đã lý giải những yếu tố ảnh 

hưởng tới năng lực BVTE như kiến thức học tại nơi làm việc, các biểu mẫu phức 

tạp, phần mềm quản lý thông tin trẻ em quốc gia, chính sách đào tạo bồi dưỡng 

nâng cao năng lực, các lớp tập huấn chưa đạt hiệu quả cao, kết nối internet hay lỗi 

kỹ thuật máy tính, khối lượng công việc nhiều thu nhập thấp. Đây là những yếu tố
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được đánh giá có ảnh hưởng tới năng lực BVTE của người tham gia nghiên cứu. 

Phỏng vấn sâu cán bộ BVTE đã cho thấy yếu tố ảnh hưởng rất mạnh tới năng lực 

của họ là khi vào làm việc tại cơ quan họ đã tiếp thu nhiều kiến thức mới như kiến 

thức, kỹ năng làm việc với trẻ em bị xâm hại tình dục, kỹ năng phỏng vấn. “Em làm 

ở đây cũng được một thời gian. Trong quá trình làm việc em đã học hỏi thêm nhiều 

kiến thức mới như kiến thức và kỹ năng làm việc với trẻ em bị xâm hai tình dục. 

Nhờ đó mà em tích lũy thêm kiến thức trong lĩnh vực này” (PVS 05, nữ, CB 

PCTXH). Tương tự, một phỏng vấn sâu khác đã cho thấy người làm CTXH đã tiếp 

thu thêm kỹ năng làm việc với trẻ em bị khuyết tật, đặc biệt là trẻ em bị tự kỷ tại 

nơi làm việc. “Trước khi vào làm việc ở đây, em không biết nhiều về trẻ em bị

khuyết tật, trẻ tự kỷ nhưng khi làm việc ở đây em đã học hỏi được nhiều kiến thức 

và kỹ năng mới như hiểu hơn về các dạng tật, về tự kỷ và nhu cầu của các em”

(PVS 05, nữ, CB CSDVCTXH).

Phỏng vấn sâu cán bộ BVTE tại UBND phường đã thể hiện những ảnh 

hưởng của các thủ tục hành chính đến khả năng hoàn thành công việc như làm báo 

cáo định kỳ nhiều lần trong một năm, điền thông tin vào các biểu mẫu.“Chị phải 

làm báo cáo về BVTE 1 năm 4 lần mà mỗi lần các biểu mẫu đều khác nhau và rất 

là rắc rối, khó hiểu. Làm sao mà các bác cộng tác viên điền được chứ, hướng dẫn 

cho các bác làm rất mất thời gian để xong công việc. Do đó, chị lại phải tự nghĩ ra 

một cái mẫu dễ hiểu hơn đưa cho họ điền rồi mình tổng hợp lại”. (PVS 09, nữ, CB 

UBND). Một phỏng vấn sâu cán bộ lãnh đạo một cơ sở dịch vụ CTXH đã phản ánh 

thực trạng khó khăn khi thực hiện các biểu mẫu đính kèm của Luật trẻ em 2016 và 

nghị định 56/2017/NĐ-CP. “Chị thấy là Luật trẻ em và Nghị định 56 được ban 

hành là một trong những thuận lợi của người làm công tác BVTE, chưa bao giờ mà 

công tác BVTE lại có quy trình hướng dẫn cụ thể như thế. Tuy vậy, vẫn còn có một 

số hạn chế là các biểu mẫu đính kèm quá phức tạp và khó điền. Ngay cả những 

người làm CTXH chuyên nghiệp còn toát mồ hôi mới điền được nữa là những người 

làm dưới cơ sở phường/xã, nên chị nghĩ cần phải thiết kế lại các biểu mẫu cho 

thuận tiện hơn”. (PVS 03, nữ, LĐ CSCTXH). 
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Người làm CTXH đánh giá các yếu tố có ảnh hưởng tương đối mạnh tới 

năng lực BVTE bao gồm: chính sách đào tạo của cơ quan (MT4) với M=3,72 và thu 

nhập hàng tháng (MT6) với M=3,73. Dữ liệu phỏng vấn sâu các cán bộ BVTE cung 

cấp thông tin các cơ sở đều có chính sách đào tạo, bồi dưỡng nâng cao năng lực cho 

cán bộ BVTE và nhờ những chính sách này mà năng lực của họ được bồi đắp thêm. 

“Hàng năm, sở LĐTBXH đều tổ chức các lớp tập huấn nâng cao trình độ cho cán 

bộ BVTE. Cơ quan mình đều cử cán bộ tham dự các lớp học này và bọn mình đi 

học không mất phí. Nhờ đó mà mình hiểu thêm về một số kỹ năng BVTE như trợ 

giúp trẻ em bị đuối nước, phòng ngừa trẻ em bị tai nạn, thương tích… ” (PVS 03, 

nữ, CB CSDVCTXH). 

Bên cạnh ưu điểm của chính sách đào tạo/bồi dưỡng khi quan tâm tới nhu 

cầu đào tạo nâng cao trình độ của người làm CTXH thì việc thực hiện các quy định, 

chính sách liên quan tới trẻ em như Luật trẻ em 2016 đối với người làm công tác trẻ 

em cấp xã vẫn còn bất cập. Phỏng vấn sâu một chuyên gia trong lĩnh vực BVTE

cho thấy “Với vị trí công chức chuyên trách theo dõi về LĐTBXH thì ngoài việc 

thực hiện các nhiệm vụ của ngành gồm ba lĩnh vực lao động, người có công và xã 

hội, công chức này còn làm nhiệm vụ được giao tại các điều 53 và 72 của Luật Trẻ 

em thì bị quá tải. Do đó họ không thể tham mưu cho lãnh đạo UBND cấp xã chỉ 

đạo hỗ trợ can thiệp cho trẻ em bị xâm hại” (PVS CG02, nữ). Vị trí công chức VH-

XH phụ trách các vấn đề lao động – thương binh và xã hội quá tải nhiều công việc 

do vậy họ không có thời gian để thực hiện tốt công tác BVTE. 

Về thu nhập hàng tháng, người làm CTXH đều phản ánh rằng đây là vấn đề 

khiến họ phải quan tâm nhiều hơn vì thu nhập thấp khó đảm bảo đời sống để họ có 

thể tập trung chuyên môn. “Chị nói thật nhé là thu nhập của công chức như chị rất 

là thấp, mặc dù phụ trách lĩnh vực BVTE nhưng bọn chị không có phụ cấp về BVTE 

mà chỉ có cộng tác viên BVTE mới được hưởng phụ cấp này. Do đó nhiều khi cũng 

phải nghĩ xem làm thế nào để có thêm thu nhập” (PVS 09, nữ, CB UBND). Thu 

nhập thấp trong khi khối lượng công việc phải giải quyết thì rất nhiều do đó, người 

tham gia khảo sát cho rằng áp lực công việc và số ca tăng cao có mức độ ảnh hưởng 
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tương đối mạnh tới năng lực BVTE của họ (MT2, M=3,95). Một phỏng vấn sâu của 

cán bộ tại cơ sở dịch vụ CTXH cho thấy áp lực công việc nhiều nên không có thời 

gian đi học tập nâng cao trình độ. “Công việc của mình nhiều nên không có thời 

gian để làm thứ gì khác đặc biệt là đi học. Vì công việc của mình thì mình phải chịu 

trách nhiệm có nhờ người khác làm được đâu”. (PVS 06, nam, CB UBND).

Ngoài ra, cán bộ BVTE kiêm nhiệm nhiều mảng công việc khiến họ khó có 

thể tập trung vào công tác BVTE. Lý giải điều này một phỏng vấn sâu với cán bộ 

BVTE tại UBND phường cho thấy cộng tác viên BVTE là người hỗ trợ cán bộ phụ 

trách BVTE thực hiện công tác BVTE: “Em phụ trách nhiều mảng công việc trong 

đó BVTE chỉ là một phần công việc do đó, mảng BVTE được cộng tác viên BVTE 

hỗ trợ làm và báo cáo lại.” (PVS 05, nữ, CB UBND). Ở một số phường công tác 

BVTE được giao hẳn cho cộng tác viên dân số và gia đình vì cộng tác viên là người 

hiểu rõ nhất hoàn cảnh gia đình trẻ em tại địa bàn nơi họ sinh sống. Phỏng vấn sâu 

lãnh đạo UBND phường cho thấy rõ điều này. “Ở đây, tớ giao luôn cộng tác viên 

dân số và gia đình làm công tác BVTE vì họ có kinh nghiệm làm việc với gia đình 

và trẻ em, khi cần thì báo cáo lại cán bộ phụ trách BVTE” (PVS 01, nữ, LĐ 

UBND). Dữ liệu phỏng vấn sâu một chuyên gia trong lĩnh vực BVTE cũng phản 

ánh thực tế trên “Người làm công tác BVTE cấp xã còn kiêm nhiệm nhiều đầu việc 

nên thời gian dành cho công tác BVTE còn hạn chế. Phần lớn cán bộ làm công tác 

BVTE chưa được đào tạo về quyền trẻ em và CTXH nên chất lượng, hiệu quả hoạt 

động công tác BVTE chưa cao” (PVS CG 01, nam). 

Yếu tố được người làm CTXH đánh giá có ảnh hưởng thấp nhất là Khó khăn 

về mặt kỹ thuật (MT5) (M=3,67). Bởi vì hiện nay các phường đều sử dụng máy tính 

và có kết nối mạng internet và lỗi kỹ thuật máy tính trong quá trình thao tác chưa 

phải là yếu tố chính ảnh hưởng tới công việc của họ. Tuy vậy, người làm CTXH 

vẫn gặp khó khăn liên quan tới phần mềm quản lý thông tin trẻ em quốc gia do sự 

cố nghẽn mạng khi cập nhật các thông tin về trẻ em. Phỏng vấn sâu cán bộ BVTE 

tại phường cho thấy rõ điều này. “Chị thấy cái phần mềm quản lý thông tin trẻ em 

tại cơ sở thì chậm quá cứ quay tròn trên màn hình, riêng truy cập vào đã mất hết cả
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thời gian chưa kể điền các thông tin. Điền xong chắc chẳng làm được việc gì hết” 

(PVS 01, nữ, CB UBND).

Có thể thấy, nhóm yếu tố môi trường làm việc có ảnh hưởng khá mạnh tới năng 

lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở. Trong đó, yếu tố kiến thức mới tiếp thu tại 

nơi làm việc có tác động tích cực tới năng lực BVTE. Tuy nhiên, yếu tố Hành 

chính/quy trình làm việc bắt buộc lại có ảnh hưởng gây khó khăn cho người làm 

CTXH. Mặc dù, Chính sách đào tạo, bồi dưỡng nâng cao năng lực của cơ quan có tạo 

điều kiện cho cán bộ đi học tuy nhiên, các lớp tập huấn chưa hiệu quả. Thu nhập hàng 

tháng thấp, áp lực công việc và số lượng công việc nhiều làm hạn chế việc tham dự các 

lớp tập huấn và làm giảm tập trung vào công việc chuyên môn của họ. 

4.2.4. Các đặc điểm văn hóa

Nói tới năng lực văn hóa là nói tới khả năng của cá nhân hay hệ thống tương 

tác với con người ở mọi chủng tộc, văn hóa, tầng lớp, xu hướng tính dục, niềm tin 

hay tôn giáo theo cách tôn trọng và công nhận giá trị của cá nhân, gia đình, nhóm 

và cộng đồng. Năng lực văn hóa nhằm mở rộng kiến thức và sự hiểu biết về cá nhân 

và cộng đồng thông qua quá trình học tập những điểm mạnh mang tính văn hóa của 

họ. Nhân viên CTXH cần phát triển kiến thức và sự hiểu biết chuyên môn về các 

nguồn lực văn hóa đối với trẻ em và gia đình. Khi cung cấp dịch vụ thì nhân viên 

CTXH cần quan tâm tới vai trò của tâm linh, tôn giáo, xu hướng tính dục, tình trạng 

kinh tế-xã hội cũng như tuổi tác (NASW, 2013).

Luật pháp về trẻ em bắt buộc cơ quan nhà nước và nhân viên CTXH phải 

thực hiện quyền văn hóa của trẻ em, đặc biệt khi làm việc với  trẻ em và gia đình da 

màu và thiểu số, bởi vì họ dễ gặp phải nguy cơ bị phân biệt về màu da và chủng tộc. 

Khi đánh giá và can thiệp cho trẻ em và gia đình thì cần tính đến yếu tố văn hóa 

trong từng hoàn cảnh cụ thể của trẻ em và gia đình (Maitra, 2005). Yếu tố văn hóa 

được thể hiện rõ trong nghiên cứu sự ảnh hưởng của văn hóa tới việc tiếp cận và hỗ 

trợ trẻ em có nghi ngờ bị xâm hại. Văn hóa hình thành nên những trải nghiệm thời 

thơ ấu và những tập tục nuôi dạy con cái của gia đình và từ yếu tố văn hóa, có thể 

xác định giới hạn chung khi làm việc với trẻ em và gia đình có nguồn gốc văn hóa 
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đa dạng khi phát hiện bị xâm hại (Raman & Hodes, 2012). Sự ảnh hưởng của yếu 

tố văn hóa đặc biệt là tôn giáo, văn hóa gia đình, tập tục văn hóa của cộng đồnglà 

những yếu tố ảnh hưởng tới năng lực đánh giá và ra quyết định của người quản lý 

trường hợp đối với trẻ em có nhu cầu chăm sóc thay thế (Brahim và cộng sự, 2015).

Nhóm yếu tố văn hóa ảnh hưởng tới năng lực BVTE của người làm CTXH 

bao gồm những biến quan sát sau: Văn hóa cộng đồng (VH1); Văn hóa xã hội 

(VH2); Văn hóa gia đình (VH3); Văn hóa tại nơi làm việc (VH4).  Nghiên cứu đã 

tiến hành khảo sát về sự ảnh hưởng của nhóm yếu tố này tới năng lực của người 

làm CTXH. Kết quả kiểm định cho thấy: hệ số độ tin cậy thang đo Cronbach's 

Alpha của nhân tố văn hóa bằng 0,71 > 0,6 và các biến quan sát đều có tương quan 

biến - tổng  > 0,3 (Phụ lục 2.4). Như vậy thang đo đạt độ tin cậy, các biến quan sát 

đều có ý nghĩa giải thích tốt cho nhóm Đặc điểm văn hóa. 

Nghiên cứu đã tiến hành khảo sát về sự ảnh hưởng của nhóm yếu tố này với 

mức độ ảnh hưởng được thể hiện trong bảng sau: 

Bảng 4.7. Mức độ ảnh hưởng của nhóm yếu tố văn hóa

Nội dung ĐTB ĐLC

VH1 3,05 0,52

VH2 3,49 0,52

VH3 3,77 0,45

VH4 3,88 0,91

Tổng số 242 242

Nguồn: Khảo sát của luận án

Bảng 4.7 cho thấy mức độ ảnh hưởng của các đặc điểm văn hóa tới năng lực 

BVTE của người làm CTXH ở mức độ mạnh tương đối dao động trong khoảng 3,05 

≤ M ≤ 3,88 với mức độ ảnh hưởng thấp nhất là Văn hóa cộng đồng (VH1) với M = 

3,05, người được khảo sát cho rằng Văn hóa tại nơi làm việc (VH4) có ảnh hưởng 

nhiều nhất đến năng lực BVTE với giá trị M = 3,88. 
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Dữ liệu phỏng vấn sâu đã thể hiện văn hóa tại nơi làm việc có ảnh hưởng tới 

năng lực BVTE khi sử dụng phương pháp “hòa giải” đối với các trường hợp xảy 

đến với trẻ em đặc biệt là trường hợp trẻ em bị xâm hại. “Đoàn địa phương đến gặp 

trẻ em và gia đình trẻ hỏi thăm, an ủi rồi hòa giải gia đình với người xâm hại để 

giữ hòa khí và hai bên thương lượng với nhau. Chị thấy điều đấy là không được, 

làm như vậy thì khác gì coi như không có chuyện gì xảy ra và không quan tâm tới 

cảm xúc của đứa trẻ”. (PVS 01, nữ, LĐ CSCTXH). Một phỏng vấn sâu khác lý giải 

theo hướng tương tự “Khi có thông báo họ đến nhà cháu đó thăm hỏi và điều tra 

tình hình nếu họ thấy không có vấn đề gì thì họ sẽ hòa giải nếu có vấn đề về tâm lý 

sẽ chuyển gửi trẻ đi trung tâm dịch vụ CTXH” (PVS 01, nam, LĐ CSDVCTXH).

Yếu tố Văn hóa cộng đồng (VH1), văn hóa xã hội (VH2), được đánh giá là ít 

có sự ảnh hưởng hơn so với yếu tố Văn hóa gia đình (VH3). Hiện nay, cuộc sống 

hiện đại đã khiến cho con người trở lên thờ ơ với mọi thứ xung quanh mình. Nhiều 

người chủ yếu chỉ giao lưu qua mạng xã hội, ít quan tâm tới người khác.  Hơn nữa, 

“lối sống mang nặng tính cá nhân khiến con người ngày càng ít để tâm đến người 

khác, có nhiều người thấy không cần giúp ai cả, và lâu dần hình thành tâm lý sống 

chỉ biết mình. Trong nhiều trường hợp, sự vô cảm còn bắt nguồn cả ở sự sợ vạ lây” 

(VTV News, 2022, tr.1). Hà Nội là đô thị lớn có nhiều dân nhập cư từ các tỉnh khác 

nhau nên tình hình xã hội khá phức tạp trong khi đó nhiều gia đình chủ yếu làm ăn 

kinh tế, sao nhãng, bỏ mặc trẻ em, gia đình cha, mẹ ly hôn, gia đình có hoàn cảnh 

khó khăn dẫn đến tình trạng trẻ em bị xâm hại (Tiền phong, 2019). Đối với những 

khó khăn mà người làm CTXH gặp phải khi làm việc với cộng đồng, người làm 

CTXH đều cho rằng cộng đồng thờ ơ với vấn đề của trẻ em. Phỏng vấn sâu một cán 

bộ BVTE cho thấy thực tế: “Một số trường hợp người dân thờ ơ, không quan tâm 

tới các vấn đề của trẻ em do họ có tâm lý e ngại, sợ va chạm, sợ bị trả thù”. (PVS 

10, nữ, CB UBND). 

Theo người tham gia khảo sát thì đặc điểm văn hóa gia đình “xấu chàng hổ ai, 

vạch áo cho người xem lưng” là nguyên nhân khiến cho gia đình không trình báo vì 

người xâm hại trẻ em là thành viên trong gia đình. “Nhiều trường hợp trẻ em bị bạo 
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hành, xâm hại một thời gian dài mà không ai biết vì người xâm hại lại chính là người 

thân trong gia đình. Nếu không có trình báo thì chính quyền địa phương không thể biết 

được. Trẻ em thì bị dọa sợ không tố cáo, người lớn trong nhà thì không muốn chuyện 

đồn ra ngoài càng cảm thấy xấu hổ do đó, việc phát hiện rất là khó khăn” (PVS 05, 

nữ, CB UBND). Việc phát hiện các trường hợp trẻ em bị xâm hại và bạo hành cần có 

sự phối hợp của gia đình trẻ. Phỏng vấn sâu một cán bộ BVTE cho thấy rằng nếu như 

không có sự trình báo từ gia đình, cộng đồng hay báo cáo từ các cộng tác viên BVTE 

về các vụ việc của trẻ em như bị xâm hại, bị bạo lực hay các vấn đề nghiêm trọng xảy 

đến với trẻ em thì phường cũng không biết và không thể giải quyết. “Nhiều vụ trẻ em 

bị xâm hại và bị bạo hành trong một thời gian dài, báo đài đã đưa tin rồi thì phường 

mới biết vì không có đơn trình báo từ gia đình hay cộng đồng thì phường không thể

biết được”. (PVS 03, nữ, CB UBND). 

Ngoài ra, nhiều gia đình chỉ tập trung phát triển kinh tế mà quên đi trách 

nhiệm chăm sóc con cái và gia đình có nhận thức chưa đúng trong việc giáo dục 

con cái. Dữ liệu phỏng vấn sâu cán bộ tại cơ sở CTXH phản ánh văn hóa cộng đồng 

có ảnh hưởng tới sự can thiệp đối với thân chủ.“Tôi thấy nếp sống của người dân 

địa phương ảnh hưởng nhiều đến việc trợ giúp, can thiệp đối với trẻ bị khuyết tật. 

Nhiều người dân làng nghề chỉ chú trọng tới công việc làm ăn nên không quan tâm 

tới trẻ mà phó mặc cho nhà chuyên môn”. (PVS 06, nữ, CB CSDVCTXH). Một 

phỏng vấn sâu khác đã thể hiện sự nhận thức của gia đình chưa đúng trong việc dạy 

con vì vậy việc phối hợp của gia đình và người làm CTXH cũng bị hạn chế. “Nhiều 

gia đình dạy con bằng cách dùng roi vọt hoặc vớ được cái gì đánh được là đánh, 

nhưng họ cho rằng họ đang dạy con. Chính vì họ nhận thức như thế nên việc phối 

hợp để giải quyết vấn đề của trẻ khá là khó khăn” (PVS 07, nữ, CB CSDVCTXH). 

Theo số liệu thống kê có “70,8% trẻ em dưới 15 tuổi đã phải chịu ít nhất một 

hình thức xử phạt tâm lý như la hét, chửi mắng trẻ…hoặc thể xác như đánh hoặc 

phát trẻ vào bàn tay, cánh tay, cẳng chân…bởi các thành viên trong hộ gia đình 

trong một tháng trước thời điểm điều tra, tỷ lệ này ở trẻ em trai là 73%, cao hơn so 

với trẻ em gái là 68,3%.” (Tổng cục thống kê, 2021). Gia đình thiếu kiến thức về
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bảo vệ, chăm sóc và giáo dục trẻ em cũng gây khó khăn cho người làm CTXH bởi 

vì họ chưa được trang bị những kiến thức cần thiết để hiểu về tâm lý-xã hội của trẻ

nên rất dễ xảy ra bạo lực với trẻ thông qua cách giáo dục trẻ của họ. 

Nhìn chung, nhóm yếu tố văn hóa có ảnh hưởng tương đối mạnh tới năng lực 

BVTE của người làm CTXH. Xem xét một số yếu tố có ảnh hưởng tiêu cực tới 

năng lực BVTE, làm cản trở việc phát hiện trẻ em bị xâm hại và bị bạo hành. Đó là, 

sự xấu hổ, ngại tiết lộ chuyện của gia đình và thái độ thờ ơ của người dân, cộng 

đồng và xã hội. Sự e dè, sợ bị vạ lây của những người xung quanh gây khó khăn, 

cản trở cho việc phát hiện vụ việc.

Tiểu kết Chương IV

Chương IV đã trình bày quan điểm của người tham gia nghiên cứu về các 

yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở, đồng thời 

phân tích và đánh giá mức độ ảnh hưởng của các yếu tố đó tới năng lực BVTE của 

họ. Đó là các nhân tố bao gồm: Môi trường làm việc (MT), Văn hóa (VH), Đặc 

điểm cá nhân (CN) và Giáo dục và đào tạo (G), Kiểm định sự khác biệt về mức độ

năng lực BVTE giữa các trình độ đào tạo CTXH.

Nhóm nhân tố Giáo dục và đào tạo: nhóm yếu tố có ảnh hưởng tương đối 

mạnh tới năng lực BVTE của người làm CTXH, trong đó nhóm yếu tố nổi bật có 

ảnh hưởng mạnh nhất tới năng lực BVTE với sự đồng thuận nhất trí cao của người 

làm CTXH là Trình độ chuyên môn về CTXH và Trình độ chuyên môn về BVTE.

Nhóm nhân tố Môi trường làm việc: nhóm yếu tố môi trường làm việc có 

ảnh hưởng khá mạnh tới năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở. Trong 

đó, yếu tố kiến thức mới tiếp thu tại nơi làm việc có tác động tích cực tới năng lực 

BVTE. Tuy nhiên, người làm CTXH gặp khó khăn đối với các thủ tục hành 

chính/quy trình làm việc bắt buộc. Mặc dù, chính sách đào tạo, bồi dưỡng nâng cao 

năng lực của cơ quan có tạo điều kiện cho cán bộ đi học tuy nhiên, các lớp tập huấn 

chưa hiệu quả.Thu nhập hàng tháng thấp, áp lực công việc và số lượng công việc 

nhiều làm hạn chế việc tham dự các lớp tập huấn và làm giảm tập trung vào công 

việc chuyên môn của họ,
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Nhóm nhân tố Đặc điểm cá nhân: Đặc điểm cá nhân của người làm CTXH 

có ảnh hưởng tương đối mạnh tới năng lực của người làm CTXH.Với kinh nghiệm 

thực hành CTXH và kinh nghiệm làm việc trong lĩnh vực BVTE, người làm CTXH 

tin rằng họ sẽ tiếp thu những kiến thức mới nhanh hơn như hiểu được quy trình can 

thiệp và xác định được vấn đề của trẻ em một cách chính xác và kịp thời. Sự cầu 

thị, trách nhiệm và đức tính hướng ngoại sẽ giúp cho người làm CTXH trong việc 

thực hiện phối hợp đa ngành.Tuy nhiên người tham gia nghiên cứu gặp khó khăn 

trong công tác liên hệ phối hợp làm việc với địa phương khi xảy ra trường hợp trẻ

em cần sự bảo vệ. Ngoài ra, hành vi của người làm CTXH có ảnh hưởng khá mạnh 

tới năng lực BVTE của họ.

Nhóm nhân tố Văn hóa: Nhóm yếu tố văn hóa có ảnh hưởng tương đối mạnh 

tới năng lực BVTE của người làm CTXH, Xem xét một số yếu tố có ảnh hưởng tiêu 

cực tới năng lực BVTE, làm cản trở việc phát hiện trẻ em bị xâm hại và bị bạo 

hành. Đó là, sự xấu hổ, ngại tiết lộ chuyện của gia đình và thái độ thờ ơ của người 

dân, cộng đồng và xã hội. Sự e dè, sợ bị vạ lây của những người xung quanh gây 

khó khăn, cản trở cho việc phát hiện vụ việc.

Trình độ đào tạo CTXH có ảnh hưởng tới năng lực BVTE của người làm 

CTXH và có sự khác biệt về mức độ năng lực BVTE trong các bậc đào tạo. Trình 

độ đào tạo CTXH càng cao thì năng lực BVTE càng cao, người làm CTXH được 

đào tạo chuyên sâu sẽ có năng lực BVTE một cách hiệu quả. 
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CHƯƠNG V. CÁC GIẢI PHÁP VÀ ĐỀ XUẤT KHUNG NĂNG LỰC

BẢO VỆ TRẺ EM

Căn cứ vào kết quả nghiên cứu tại các chương trước, Chương V đưa ra một 

số giải pháp liên quan tới những vấn đề mà người làm CTXH cấp cơ sở, bao gồm

năng lực BVTE (Kiến thức, kỹ năng và thái độ) đạt ở mức trung bình trong đó 

người làm CTXH còn có một số hạn chế về kiến thức, kỹ năng, và thái độ, khả

năng thực hiện phòng ngừa, can thiệp và hỗ trợ trẻ em. Ngoài ra, những yếu tố ảnh 

hưởng như trình độ đào tạo, đặc điểm cá nhân, giáo dục và đào tạo, môi trường 

làm việc và yếu tố văn hóa cũng như những khó khăn trong quá trình làm việc đã 

tác động tới năng lực BVTE. Những khó khăn về các biểu mẫu gắn kèm với Luật 

trẻ em 2016 và Nghị định 56/2017/NĐ-CP năm 2017 của Chính phủ, thu nhập 

thấp, thiếu vị trí việc làm cho cán bộ phụ trách về BVTE là những rào cản cho 

người làm CTXH trong quá trình thực hiện công việc. Để giải quyết những vấn đề

trên, nghiên cứu cung cấp một số giải pháp tăng cường năng lực BVTE và đề xuất

khung năng lực BVTE cho người làm CTXH chuyên nghiệp và bán chuyên 

nghiệp nhằm nâng cao năng lực BVTE cho họ.

5.1. Sự cần thiết phải có các giải pháp và khung năng lực bảo vệ trẻ em

Năng lực BVTE của người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở là 

yếu tố quan trọng quyết định chất lượng dịch vụ đảm bảo an sinh cho trẻ em và 

gia đình. Công tác bảo vệ và chăm sóc trẻ em có vai trò quan trọng trong việc đảm 

bảo quyền và lợi ích toàn diện của trẻ em. Do đó, cần phải phát huy vai trò và 

nguồn lực BVTE đặc biệt là nhân sự cấp cơ sở trở thành đội ngũ chuyên nghiệp 

hỗ trợ trẻ em và gia đình trong việc phòng ngừa những rủi ro, can thiệp và hỗ trợ

đảm bảo an sinh và quyền lợi cho trẻ em. Đây cũng là một trong những nội dung 

cơ bản được Đảng. Nhà nước và các cơ quan quản lý quan tâm sâu sắc, bởi vì 

năng lực BVTE là cơ sở cho việc xây dựng những chiến lược phát triển nguồn 

nhân lực, góp phần tạo ra lực lượng lao động có chất lượng trong lĩnh vực an sinh 

xã hội, đặc biệt là BVTE. Các tổ chức chính trị - xã hội, trường học, gia đình và 

toàn xã hội cần bảo vệ, chăm sóc và giáo dục nâng cao đời sống vật chất, tinh thần 
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cho trẻ em, hướng tới mục tiêu vì lợi ích tốt nhất cho sự phát triển toàn diện về thể

chất, tinh thần và đạo đức của trẻ em.

Khung năng lực BVTE có vai trò quan trọng khi xác định các năng lực cần 

thiết của người làm CTXH cần có để thực hiện công tác trẻ em, Các năng lực 

nòng cốt là cơ sở giúp định hướng, đào tạo, bồi dưỡng phát triển nguồn nhân lực 

bảo vệ trẻ em. So với các quy định hiện nay thì Khung năng lực BVTE có những 

đóng góp mới. Đó là khỏa lấp những khoảng trống về năng lực BVTE cho người 

làm CTXH. Đây là khung tham chiếu cho người làm CTXH, các cơ quan tổ chức 

cung cấp dịch vụ cho trẻ em nhìn nhận lại thực trạng năng lực của cá nhân từ đó 

xác định được những nhu cầu, những hạn chế về năng lực của cá nhân cần đào 

tạo/bồi dưỡng. Khung năng lực BVTE là cơ sở để các cơ quan/tổ chức cung cấp 

dịch vụ cho trẻ em xây dựng vị trí việc làm cho cán bộ làm công tác trẻ em. Đồng 

thời, xác định được vai trò của cán bộ làm công tác trẻ em, xóa bỏ bớt các vai trò 

kiêm nhiệm góp phần làm giảm bớt sự chồng chéo và khối lượng công việc, tăng 

cường chất lượng dịch vụ.

Nghiên cứu của luận án đã cho thấy một số kết quả như sau:

Nghiên cứu đã tổng quan được các vấn đề liên quan tới năng lực BVTE, đưa 

ra được các khung năng lực BVTE trên thế giới, xác định các khoảng trống nghiên 

cứu, Tại Việt Nam, chưa có khung năng lực BVTE cho người làm CTXH.

Năng lực BVTE của người làm CTXH bị ảnh hưởng bởi các nhóm yếu tố

giáo dục và đào tạo, thời gian, khối lượng công việc và các thủ tục hành chính có 

ảnh hưởng tới năng lực ra quyết định của họ. Các đặc điểm của cá nhân như: các kỹ

năng, thái độ và mức độ căng thẳng khi làm việc đều có ảnh hưởng tới hiệu quả

công việc của họ, Năng lực BVTE của người làm CTXH còn bị tác động bởi các 

yếu tố văn hóa như văn hóa của cơ quan, giá trị văn hóa của gia đình.

Hệ thống hóa các công cụ, khái niệm về năng lực BVTE của người làm 

CTXH cấp cơ sở. Mô hình nghiên cứu được thiết kế dựa trên những lý thuyết như 

lý hệ thống sinh thái, lý thuyết học tập và khung năng lực ASK, Các phương pháp 

nghiên cứu được sử dụng đa dạng như phương pháp nghiên cứu tài liệu, phương 
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pháp điều tra bằng bảng hỏi, phương pháp phỏng vấn sâu, phương pháp chuyên gia, 

phương pháp thực nghiệm, phương pháp xử lý số liệu.

Nghiên cứu, phân tích, đánh giá thực trạng năng lực BVTE của người làm 

CTXH cấp cơ sở trên cơ sở tìm hiểu về trình độ CTXH, kiến thức, kỹ năng BVTE, 

khả năng thực hiện công tác BVTE (3 cấp độ phòng ngừa, hỗ trợ và can thiệp), tìm 

hiểu thái độ/hành vi của người làm CTXH cấp cơ sở.Kết quả nghiên cứu cho thấy 

vị trí công việc của những người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE khá đa dạng.

Người tham gia nghiên cứu còn hạn chế ở một số kiến thức liên quan đến 

quản lý trường hợp, chương trình đề án BVTE và quy trình BVTE, kỹ năng tham 

vấn tâm lý, kỹ năng xử lý trong tình huống khẩn cấp.Thực trạng đào tạo về BVTE 

vẫn còn những tồn tại như các khóa tập huấn BVTE chưa thu hút và tạo được sự

quan tâm của lãnh đạo phường cũng như cán bộ làm công tác BVTE. Tuy nhiên, 

các cơ sở cung cấp dịch vụ CTXH đã có sự quan tâm tới khóa tập huấn BVTE 

nhiều hơn. Người tham gia nghiên cứu đánh giá cao một số thái độ/hành vi, tuân 

thủ nguyên tắc nghề nghiệp tuy nhiên, còn có những đức tính cần phải phát huy như 

cần, kiệm, liêm chính; chăm sóc bản thân; xây dựng hình ảnh phù hợp, và tuân thủ

kỷ luật nghề nghiệp. Mặc dù vậy, người nhận dịch vụ như cha, mẹ/người chăm sóc 

trẻ đã cảm thấy hài lòng với dịch vụ và thái độ của người làm CTXH.

Công tác phòng ngừa được thực hiện ở mức độ cao. Cộng tác viên BVTE 

chủ yếu thực hiện công tác tuyên truyền, cung cấp thông tin, phát hiện nguy cơ và 

phổ biến trách nhiệm BVTE, trong khi đó cán bộ VH-XH, cán bộ/nhân viên CTXH 

chủ yếu thực hiện giáo dục kỹ năng tự bảo vệ cho trẻ em và trang bị kỹ năng làm 

cha mẹ cho cha, mẹ trẻ em.

Khả năng thực hiện công tác hỗ trợ có sự khác biệt tùy theo vị trí việc làm, 

giữa cán bộ VH-XH, cán bộ/nhân viên CTXH và cộng tác viên BVTE. Tương tự, 

các biện pháp can thiệp chủ yếu hướng tới đối tượng trẻ em bị xâm hại và trẻ em có 

hoàn cảnh đặc biệt, Cộng tác viên BVTE ít thực hiện can thiệp so với cán bộ VH-

XH và cán bộ/nhân viên CTXH.
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Một số khó khăn người làm CTXH gặp phải trong quá trình thực hiện công 

việc như: Luật pháp và chính sách về công tác BVTE chưa được hoàn chỉnh. Mặc 

dù Luật Trẻ em 2016 và Nghị định 56/2017 NĐ-CP đã quy định trách nhiệm của 

người làm công tác BVTE và một số cơ quan, ban ngành liên quan trong hệ thống 

BVTE, ban thường trực BVTE các cấp. Tuy nhiên, khi thực hiện thì đội ngũ làm 

công tác trẻ em cấp xã chủ yếu là cán bộ VH-XH phụ trách LĐTBXH kiêm nhiệm 

nhiều công việc khác nhau bao gồm công tác BVTE, do đó họ bị quá tải về công 

việc và công tác BVTE do cộng tác viên BVTE hỗ trợ thực hiện và ở một số

phường thì nhiệm vụ này giao hẳn cho cộng tác viên dân số - kế hoạch hóa gia đình.

Một số yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE của người làm CTXH đó là 

giáo dục và đào tạo có ảnh hưởng mạnh tuy nhiên hiệu quả của các lớp tập huấn 

chưa cao. Người tham gia khảo sát tự đánh giá kiến thức CTXH và kiến thức, kỹ

năng về BVTE giúp họ thực hiện can thiệp nhanh chóng và dễ dàng tiếp thu những 

kiến thức mới, Kết quả kiểm định sự khác biệt giữa mức độ năng lực BVTE theo 

các trình độ đào tạo về CTXH cho thấy trình độ đào tạo CTXH càng cao thì năng 

lực BVTE càng cao. Người làm CTXH được đào tạo chuyên môn sâu về CTXH sẽ

có năng lực tốt để thực hiện công việc BVTE,

Ngoài ra, những khó khăn của người làm CTXH có liên quan tới môi trường 

làm việc như thủ tục hành chính, quy trình làm việc bắt buộc như biểu mẫu phức 

tạp, phần mềm dữ liệu thông tin trẻ em quốc gia bị nghẽn mạng khó truy cập. Các

đặc điểm của bản thân như kinh nghiệm thực hành CTXH, kinh nghiệm làm việc 

trong lĩnh vực BVTE đã giúp người làm CTXH giải quyết trường hợp khẩn cấp 

nhanh chóng và chính xác. Thu nhập thấp, khối lượng công việc nhiều, khó khăn 

khi phối hợp làm việc đa ngành là những cản trở lớn nhất đối với người làm CTXH 

khi thực hiện công tác BVTE.

Thực trạng đã phản ánh những ưu điểm và tồn tại về năng lực BVTE của 

người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE, trong quá trình thực hiện nhiệm vụ. Để

tăng cường ưu điểm và giảm thiểu những tồn tại, hạn chế, nghiên cứu đề xuất một 

số giải pháp như sau: 
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5.2. Giải pháp về các quy định, chính sách

Từ kết quả nghiên cứu về các quy định liên quan tới Luật Trẻ em 2016, Nghị

định 56/2017/NĐ-CP gây ra những khó khăn cho người làm CTXH trong quá trình 

thực hiện công việc như những biểu mẫu phức tạp, quy định báo cáo thường xuyên, 

chính sách thu nhập thấp. Chính sách đào tạo tạo điều kiện cho đội ngũ này tham 

gia các khóa học nâng cao trình độ về BVTE tuy nhiên có những bất cập từ các 

khóa đào tạo (lớp đông, chương trình thiếu vắng thực hành và nội dung quá học 

thuật chưa phù hợp với đối tượng học) nên chưa thu hút được sự tham gia của 

người làm CTXH, đặc biệt là đội ngũ người làm công tác BVTE cấp cơ sở. Người 

làm công tác BVTE còn kiêm nhiệm nhiều vai trò nên không thể làm tốt công tác 

BVTE do đó cần xây dựng vị trí việc làm để có những chính sách phù hợp với vị trí 

công việc và vai trò của đội ngũ này. 

Hoàn thiện hệ thống pháp luật, chính sách liên quan đến BVTE nhằm giúp 

người làm CTXH tăng cường hiệu quả công việc bao gồm: tiếp tục bổ sung chi tiết 

các quy định pháp luật liên quan đến BVTE, cụ thể hóa năng lực BVTE của người 

làm CTXH cấp cơ sở; cần có những hướng dẫn cụ thể cho việc hoàn thiện những 

biểu mẫu; cải thiện các biểu mẫu phức tạp đảm bảo dễ hiểu mà vẫn cung cấp đủ

thông tin về trẻ em và những dữ liệu cần thiết khác.

Xây dựng vị trí việc làm cho người làm CTXH cấp cơ sở phụ trách về trẻ em 

và gia đình nhằm giảm bớt sự chồng chéo về vai trò, trách nhiệm của cán bộ VH-

XH phụ trách LĐTBXH tại các phường. Thông qua những quy định về vị trí việc 

làm, việc trả lương, tuyển dụng, cơ cấu nhân sự, nâng ngạch sẽ được thực hiện và 

người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE có thể được trả lương và có cơ hội phát 

triển nghề nghiệp từ đó tập trung vào nhiệm vụ và thực hiện công việc một cách có 

hiệu quả.

Căn cứ vào vị trí việc làm, cần xây dựng chế độ chính sách lương, thưởng 

cho người làm CTXH phụ trách về công tác trẻ em và gia đình và cộng tác viên 

BVTE nhằm khuyến khích tinh thần chủ động, sáng tạo và nhiệt huyết, đồng thời 

tăng cường động lực làm việc của họ.



134

Xây dựng chiến lược phát triển nguồn nhân lực bảo vệ và chăm sóc trẻ em 

tại các cơ sở dịch vụ CTXH, UBND phường/xã và các tổ chức, đơn vị cung cấp 

dịch vụ BVTE nhằm hoàn thiện đội ngũ nhân sự có đủ chất và lượng trợ giúp cho 

trẻ em và gia đình, cộng đồng. Trong đó sắp xếp, bố trí sử dụng nguồn nhân lực đã 

qua đào tạo/bồi dưỡng một cách hợp lý để phát huy những kiến thức, kỹ năng, trình 

độ chuyên môn về BVTE đáp ứng yêu cầu của công việc.

Phát triển các chính sách đào tạo, bồi dưỡng nâng cao trình độ chuyên môn 

cho người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở bao gồm các nội dung như: 

- Mục tiêu nâng cao năng lực cho người làm CTXH cấp cơ sở.

- Đối tượng áp dụng của chính sách: Người làm CTXH cấp cơ sở trong lĩnh 

vực Bảo vệ và chăm sóc trẻ em.

- Các nội dung của chính sách tập trung phát triển năng lực của người làm 

CTXH trong công tác BVTE.

+ Phạm vi đào tạo cấp quốc gia hoặc địa phương, cấp ngành…

+ Thời gian đào tạo ngắn hạn, dài hạn

+ Đối tượng đào tạo

+ Kinh phí

+ Nội dung đào tạo: Bồi dưỡng kiến thức, kỹ năng thực hành CTXH và 

BVTE, kiến thức về các chương trình, đề án, kế hoạch về chăm sóc, giáo dục và 

BVTE, các hướng dẫn thực hiện chương trình, đề án, chính sách về BVTE, kiến 

thức quản lý trường hợp, kỹ năng tham vấn tâm lý, kỹ năng phối hợp làm việc đa 

ngành…

- Tổ chức, thực hiện chính sách đào tạo/bồi dưỡng nâng cao năng lực cho 

người làm CTXH.

- Kiểm tra, giám sát và đánh gia việc tổ chức thực hiện chính sách.

Cải thiện phần mềm dữ liệu bảo vệ trẻ em quốc gia với công nghệ cao đảm 

bảo việc truy cập và cập nhật thông tin của trẻ em được thông suốt, có thể kết nối 

thông tin trong nước và quốc tế.
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5.3. Giải pháp về tổ chức, thực hiện thực hiện chính sách

Nghiên cứu đưa ra một số giải pháp về việc tổ chức, thực hiện chính sách 

bao gồm Luật trẻ em 2016, Nghị định 56/2017-NĐCP, chính sách lương thưởng, 

chính sách đào tạo tại các cơ sở nhằm giải quyết những vấn đề liên quan tới người 

làm CTXH cấp cơ sở bao gồm kiến thức, kỹ năng về BVTE.

5.3.1. Chuẩn bị tổ chức thực hiện chính sách 

- Đơn vị thực hiện chính sách

Đơn vị thực hiện chính sách bao gồm các UBND phường/xã, các tổ chức, cơ 

sở cung cấp dịch vụ BVTE tại các địa phương. Đây là các cơ sở có tư cách pháp 

nhân và chức năng, nhiệm vụ về BVTE, có nguồn lực hoặc khả năng huy động 

nguồn lực và chuyên môn-kỹ thuật, có hệ thống báo cáo về tài chính …có kế hoạch, 

quy trình, công cụ kiểm tra, đánh giá thực hiện chính sách trong thực tế.

Để phát triển chính sách luật pháp liên quan tới trẻ em và gia đình, cần xác 

định cơ quan chủ trì và cơ quan phối hợp trong tổ chức thực thi chính sách, phân 

công chức năng, nhiệm vụ, quyền lợi giữa các cơ quan trong tổ chức thực hiện 

chính sách đối với người làm CTXH cấp cơ sở.

- Xây dựng kế hoạch hành động

Các UBND phường/xã, các tổ chức, cơ sở cung cấp dịch vụ BVTE tại các 

địa phương tiến hành xây dựng kế hoạch hành động để đưa chính sách, các quy 

định luật pháp áp dụng vào thực tế bao gồm xây dựng các mục tiêu và biện pháp 

thực thi cụ thể các nhiệm vụ, công việc, lập kế hoạch triển khai, thực hiện chính 

sách tại các địa phương.

- Xây dựng văn bản hướng dẫn

Để triển khai thực hiện chính sách một cách chính xác và hiệu quả, các cơ 

quan ban hành chính sách cần ban hành những văn bản hướng dẫn và cụ thể hoá 

chính sách, hướng dẫn các biểu mẫu đính kèm Luật trẻ em 2016, Nghị định 

56/2017-NĐCP nhằm giúp cơ sở, và các đối tượng của chính sách có thể thực hiện 

một cách dễ dàng, đầy đủ,

- Tổ chức tập huấn, hướng dẫn 
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Hướng dẫn về các nội dung thực hiện chính sách cho các UBND phường/xã, 

các tổ chức, cơ sở cung cấp dịch vụ BVTE tại các địa phương thông qua văn bản 

hướng dẫn, các lớp tập huấn,

5.3.2. Tổ chức thực hiện chính sách

Triển khai đưa chính sách vào thực tiễn với các nội dung cơ bản như sau:

Tổ chức thực hiện hiệu quả Luật trẻ em, Nghị định và các chính sách BVTE, 

thực hiện các chương trình chăm sóc và BVTE như: Chương trình, kế hoạch hành 

động quốc gia vì trẻ em; Chương trình quốc gia bảo vệ trẻ em; Chương trình thúc 

đẩy quyền tham gia của trẻ em; Chương trình phòng, chống bạo lực, xâm hại trẻ

em; Chương trình phòng, chống tai nạn thương tích trẻ em…

Truyền thông nâng cao nhận thức của cá nhân, nhóm, cộng đồng và xã hội 

về vai trò của công tác BVTE, chính sách, pháp luật và các chương trình chăm sóc 

và BVTE, tăng cường thực hiện quyền trẻ em qua đó thay đổi hành vi chăm sóc và 

BVTE tốt hơn.

Tăng cường hơn nữa vai trò, trách nhiệm của chính quyền địa phương; vai 

trò, trách nhiệm của người làm CTXH trong quá trình triển khai chính sách, chương 

trình, kế hoạch bảo vệ, chăm sóc và giáo dục trẻ em tại địa phương. Nâng cao nhận 

thức và trách nhiệm của mỗi cá nhân, đơn vị và chính quyền địa phương.

Không ngừng đổi mới công tác tuyên truyền, giáo dục kiến thức pháp luật, 

chính sách, các chương trình hành động BVTE cho gia đình, cộng đồng và cho 

chính trẻ em. Đa dạng các hình thức truyền thông, giáo dục, vận động xã hội trên 

các phương tiện thông tin đại chúng, Internet, viễn thông và mạng xã hội, truyền 

thông trực tiếp đến gia đình, cộng đồng.

Tăng cường đội ngũ làm CTXH trong lĩnh vực BVTE đảm bảo về số lượng 

và chất lượng. Đào tạo, đào tạo lại, bồi dưỡng chuyên môn về thực hành CTXH và 

BVTE cho đội ngũ nhân viên CTXH, đội ngũ cộng tác viên CTXH. Tổ chức các lớp 

tập huấn đào tạo/bồi dưỡng nâng cao năng lực BVTE trên cơ sở đánh giá nhu cầu 

của người làm CTXH cấp cơ sở với quy mô lớp nhỏ phù hợp với thực hành CTXH.

Tăng cường phối hợp liên ngành về BVTE và thực hiện quyền trẻ em, trong 
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phòng ngừa, phát hiện, hỗ trợ trẻ em trong các trường hợp trẻ bị xâm hại, bị bạo 

lực… Xây dựng, hoàn thiện cơ chế, quy trình phối hợp các cấp, liên ngành về một 

số nội dung, hoạt động trong lĩnh vực trẻ em.

Phát triển hệ thống cung cấp dịch vụ cho trẻ em, bảo vệ trẻ em, lồng 

ghép và phối hợp giữa các dịch vụ y tế, giáo dục, tư pháp và các dịch vụ an 

sinh xã hội khác.

Xây dựng các mạng lưới dịch vụ hỗ trợ, thông tin về các chương trình hỗ trợ, 

các chính sách nhằm duy trì hoạt động BVTE tại địa phương.

Mở rộng mạng lưới cơ sở thực hành, gắn thực hành với lý thuyết, người làm 

CTXH tham gia các hoạt động của cộng đồng của các tổ chức để tăng cường năng 

lực về thực hành CTXH và BVTE.

5.3.3. Đánh giá việc tổ chức, thực hiện chính sách 
- Thu thập thông tin về thực hiện chính sách 

Thu thập thông tin thông qua các kênh chính thức như: Báo cáo của các cơ 

quan tổ chức thực thi chính sách; các hoạt động kiểm tra, giám sát thực tế của các 

UBND phường/xã, các tổ chức, cơ sở cung cấp dịch vụ BVTE tại các địa phương; 

hoạt động thanh tra của các cơ quan pháp luật, cơ quan hành chính, thanh tra nhân 

dân…; giám sát của Quốc hội đối với quá trình thực hiện chính sách; thông tin thu 

thập qua các cuộc điều tra, khảo sát để hiểu rõ hơn thái độ, sự phản ứng của các đối 

tượng thuộc phạm vi điều chỉnh của chính sách, ý kiến đánh giá của các nhà lãnh 

đạo, quản lý đối với chính sách.

- Đánh giá việc thực thi chính sách

Đánh giá việc thực hiện chính sách tại các địa phương bao gồm các chính 

sách về xây dựng vị trí việc làm cho người làm CTXH cấp cơ sở, chính sách lương, 

thưởng, chính sách đào tạo/bồi dưỡng nâng cao năng lực, chính sách phát triển 

nguồn nhân lực CTXH làm việc trong lĩnh vực BVTE.

Trong quá trình đánh giá chính sách, xác định những thuận lợi, khó 

khăn trong quá trình thực hiện, sự phù hợp của chính sách đối với thực tiễn

của địa phương và những yếu tố mới xuất hiện trong quá trình tổ chức, thực 

hiện chính sách.
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Đánh giá sự tác động của chính sách đối với cộng đồng xã hội, những ảnh 

hưởng tích cực và tiêu cực của chính sách đối với người làm CTXH cấp cơ sở, trẻ

em, gia đình, cộng đồng, xã hội; tác động của chính sách đối với kinh tế-xã hội, tác 

động về giới.

Đánh giá về khả năng thực thi và tuân thủ của chính sách của các cá nhân, cơ 

quan, tổ chức liên quan đến BVTE; đánh giá việc vận dụng hệ thống các văn bản 

quy phạm pháp luật liên quan tới trẻ em và gia đình, người làm CTXH cấp cơ sở và 

trong thực tế cuộc sống.

- Đánh giá hiệu quả của chính sách

Đánh giá kết quả của việc tổ chức, thực hiện chính sách so sánh với các mục 

tiêu của chính sách và các nguồn lực đã sử dụng dựa trên các chỉ số đánh giá hiệu 

quả của chính sách.

So sánh kết quả thực hiện chính sách giữa các địa phương nhằm xác định 

mức độ thực hiện chính sách và những yếu tố ảnh hưởng tới việc vận dụng chính 

sách về mặt kinh tế - xã hội.

5.4. Các giải pháp tăng cường năng lực bảo vệ trẻ em của người làm công tác 

xã hội
Nâng cao năng lực BVTE cho người làm CTXH cấp cơ sở bao gồm việc 

tăng cường những kiến thức, kỹ năng BVTE như: kiến thức về các chương trình 

chăm sóc và BVTE, quy trình BVTE, kiến thức về quản lý trường hợp, kỹ năng 

tham vấn tâm lý, kỹ năng xử lý tình huống khẩn cấp để họ hiểu rõ vai trò của mình 

trong công tác phối hợp với các đơn vị liên quan, đồng thời hiểu về chức năng 

nhiệm vụ của các đơn vị trong hệ thống BVTE. Để thực hiện tốt vai trò, trách 

nhiệm của người làm CTXH trong quy trình BVTE thì cần có những kiến thức về

quy trình BVTE bao gồm: 

- Thu thập và xử lý các thông tin liên quan tới trường hợp trẻ em cần được 

bảo vệ, Đây là những trường hợp trẻ em có nguy cơ bị tổn hại đến sức khỏe tinh 

thần, thể chất, trẻ em bị xâm hại, trẻ em bị sao nhãng, trẻ em bị bóc lột và trẻ em có 

hoàn cảnh đặc biệt.

- Phối hợp với các bên liên quan đánh giá tính chính xác của thông tin,
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- Đánh giá mức độ tổn hại, các vấn đề của trẻ em.

- Xác định nhu cầu của trẻ em cần can thiệp hỗ trợ.

- Xác định và đánh giá nguồn lực sẵn có.

- Xây dựng kế hoạch hỗ trợ, can thiệp.

- Tổ chức thực hiện kế hoạch hỗ trợ, can thiệp

- Giám sát, đánh giá việc thực hiện kế hoạch can thiệp 

- Chuyển gửi hoặc theo dõi sau khi thực hiện kế hoạch hỗ trợ, can thiệp.

- Báo cáo kết quả thực hiện can thiệp và tình trạng của trẻ em với cấp trên 

hoặc người giám sát kỹ thuật.

- Lưu trữ hồ sơ của trẻ.

Phát triển kỹ năng tham vấn tâm lý cho người làm CTXH để hỗ trợ trẻ em và 

gia đình, Ngoài những kiến thức về đặc điểm tâm lý xã hội của trẻ em, người làm 

CTXH cần được trang bị các kỹ năng như kỹ năng lắng nghe, kỹ năng quan sát, kỹ

năng thấu cảm, kỹ năng tham vấn,... Đây là kỹ năng quan trọng làm thay đổi cảm 

nhận, suy nghĩ, hành vi của thân chủ, giúp thân chủ có suy nghĩ tích cực và tăng 

cường khả năng ứng phó đối với những vấn đề trong cuộc sống.

Tăng cường kỹ năng làm việc đa ngành. Công tác BVTE rất đa dạng có liên 

quan đến nhiều cơ quan, đơn vị, ban ngành khác nhau và việc xử lý can thiệp các 

trường hợp trẻ em cần sự phối hợp của các đơn vị, ban ngành như giáo dục, y tế, 

công an, tòa án… , kỹ năng xử lý tình huống khẩn cấp.

Tăng cường sự phối hợp chặt chẽ giữa các cơ quan, đơn vị liên quan tới công 

tác bảo vệ và chăm sóc trẻ em nhằm đảm bảo tính liên kết giữa các nguồn lực trợ

giúp toàn diện, thuận lợi cho trẻ em và gia đình, Huy động sự tham gia của các tổ

chức phi chính phủ, tổ chức tư nhân và cộng đồng trong việc trợ giúp nguồn lực tài 

chính cho công tác BVTE ngoài ngân sách nhà nước.

Đề cao vai trò, trách nhiệm của người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE, cần 

xây dựng vị trí việc làm cho cán bộ BVTE để họ tập trung vào phát triển công tác 

BVTE. Các cấp, các ngành và địa phương cần quan tâm tới người làm CTXH nhiều 

hơn và chăm lo đời sống cho họ. Có những chính sách lương thưởng tạo động lực 

để họ yên tâm công tác.
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Tuyên truyền nâng cao nhận thức cho cha, mẹ/người chăm sóc trẻ em, 

cộng đồng và người dân về vai trò, trách nhiệm của cá nhân, gia đình, cộng 

đồng và xã hội đối với việc BVTE, về ý nghĩa quan trọng của công tác BVTE 

trong đời sống xã hội.

5.5. Đề xuất khung năng lực bảo vệ trẻ em cho người làm công tác xã hội cấp 

cơ sở

5.5.1. Cơ sở lý luận

Khung năng lực “mô tả tổ hợp các kiến thức, kỹ năng và đặc điểm các nhân 

cần để hoàn thành tốt một vai trò/công việc” (Dương Thị Hoài Nhung, Vũ Thị

Hương Giang, 2017). Xây dựng khung năng lực cho người làm CTXH về BVTE 

bao gồm các kiến thức, kỹ năng BVTE các cấp độ và thái độ/phẩm chất của nhân 

viên CTXH khi làm việc với trẻ em và gia đình, làm việc đa ngành.

Khung năng lực BVTE bao gồm các tiêu chuẩn năng lực BVTE của đội ngũ 

người làm CTXH cấp cơ sở cần được xây dựng phù hợp với các mục tiêu, sứ mệnh 

và tầm nhìn của cơ quan, tổ chức nơi đội ngũ nhân viên này làm việc.

Kết cấu của khung năng lực thường bao gồm các nhóm năng lực như năng 

lực theo vai trò, năng lực chung/cốt lõi, năng lực chuyên môn, năng lực hành vi.

Năng lực theo vai trò là các năng lực ứng dụng cho các vị trí cụ thể, năng lực chung 

là năng lực bắt buộc cho mọi vị trí việc làm, năng lực chuyên môn được xác định 

theo ngành nghề, năng lực hành vi là các năng lực cụ thể của cá nhân nhằm đảm 

bảo khả năng ứng dụng và mức độ thuần thục (Trần Thị Minh Phương, 2022, tr,

36). Trong phạm vi của nghiên cứu này chủ yếu dành cho người làm CTXH cấp cơ 

sở là nhân viên nên nghiên cứu đề xuất 2 nhóm năng lực chính như sau:

Năng lực chung/cốt lõi: gồm các năng lực cần thiết cho tất cả các vị trí và 

được xác định dựa trên chiến lược, giá trị của cơ quan.

Năng lực chuyên môn: là các kiến thức, kỹ năng chuyên môn về BVTE và 

thái độ/hành vi gắn với vai trò, vị trí của người làm CTXH cấp cơ sở trong lĩnh vực 

BVTE để hoàn thành công việc.
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5.5.2. Cơ sở thực tiễn

Khung năng lực BVTE là cơ sở để tuyển dụng những nhân viên CTXH có 

năng lực phù hợp với chiến lược phát triển nhân sự của cơ quan. Hỗ trợ nhà quản lý 

đánh giá kết quả công việc, năng suất, chất lượng của nhân viên.

Ngoài ra, khung năng lực BVTE giúp người làm CTXH hiểu các kiến thức 

và kỹ năng cần thiết theo yêu cầu của công việc từ đó lập kế hoạch tiếp cận những 

kỹ năng cần thiết trong tương lai.

Khung năng lực BVTE có ý nghĩa quan trọng khi ứng dụng trong thực tế

phục vụ cho công tác đánh giá năng lực của người làm CTXH. Đây là công cụ tham 

chiếu quan trọng với mục tiêu xác định được những ưu điểm và tồn tại về năng lực 

trên cơ sở đó đưa ra những giải pháp để đáp ứng yêu cầu của công việc phù hợp với 

mục tiêu và chiến lược phát triển của cơ quan, tổ chức.

Nghiên cứu này đã xác định năng lực BVTE của người làm CTXH và những 

hạn chế về kiến thức, kỹ năng BVTE và thái độ/hành vi của họ, qua đó nhận thấy 

cần phải có khung năng lực BVTE nhằm mô tả các năng lực, hành vi cụ thể cần 

thiết. Đây là cơ sở xây dựng chế độ lương, thưởng phù hợp với năng lực, khả năng 

của mỗi người làm CTXH.

Xuất phát từ cơ sở lý luận và cơ sở thực tiễn, nghiên cứu đã đề xuất khung 

năng lực BVTE cho người làm CTXH cấp cơ sở phù hợp với bối cảnh của Việt 

Nam. Khung năng lực đề xuất được xây dựng dựa trên cơ sở phân tích các tài liệu 

nghiên cứu về khung năng lực BVTE trên thế giới và các tài liệu nghiên cứu của 

Việt Nam. Sau đây là khung năng lực BVTE: 
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Nguồn: Nghiên cứu của luận án

Bảng 5.1 thể hiện nhóm năng lực chung cho người làm CTXH chuyên 

Bảng 5.1. Mô tả nhóm năng lực cốt lõi/ năng lực chung của người làm CTXH 
cấp cơ sở

Nhóm yêu cầu Người làm CTXH chuyên 
nghiệp (người làm CTXH 

tại các cơ sở dịch vụ)

Người làm công tác CTXH 
bán chuyên nghiệp (người làm 

CTXH cấp xã)

Trình độ đào tạo

Có bằng đại học trở lên về
CTXH hoặc các chuyên 
ngành KHXH khác phù hợp 
với nhiệm vụ CTXH (Xã hội 
học, Tâm lý học, Giáo dục 
đặc biệt)

Có bằng trung cấp hoặc chứng 
chỉ đào tạo/bồi dưỡng về
CTXH, các chuyên ngành 
KHXH khác phù hợp với nhiệm 
vụ CTXH (Xã hội học, Tâm lý 
học, Giáo dục đặc biệt)

Kỹ năng giao tiếp 
Kỹ năng giao tiếp chuyên 
nghiệp

Kỹ năng giao tiếp cơ bản

Kỹ năng ngoại 
ngữ, tin học

Có kỹ năng sử dụng công nghệ thông tin cơ bản, sử dụng được 
ngoại ngữ hoặc tiếng dân tộc thiểu số theo yêu cầu vị trí việc làm

Đạo đức nghề
nghiệp

1, Có phẩm chất chính trị, đạo đức tốt; chấp hành chủ trương, 
chính sách của Đảng vả pháp luật của Nhà nước.
2, Đặt lợi ích của đối tượng là mục tiêu quan trọng nhất trong 
hoạt động nghề nghiệp, có ý thức bảo vệ lợi ích lâu dài và liên 
tục cho đối tượng; tôn trọng đời tư, quyền tự quyết và quyền bảo 
mật của đối tượng; khuyến khích, hỗ trợ đối tượng thực hiện 
những mục tiêu phù hợp.
3, Không lợi dụng mối quan hệ nghề nghiệp để vụ lợi cá nhân 
ảnh hưởng đến công tác trợ giúp đối tượng.
4, Tôn trọng, cởi mở, đoàn kết, đồng cảm và chia sẻ với các 
đồng nghiệp trong hoạt động nghề nghiệp.
5, Thực hiện đúng và đầy đủ các nghĩa vụ của người viên chức 
trong hoạt động nghề nghiệp.
6, Thường xuyên học tập nâng cao trình độ nghiệp vụ CTXH.
7, Tuân thủ quy trình về tính liên tục của dịch vụ.

Đặc điểm của cá 
nhân

Kinh nghiệm của cá nhân trong 
lĩnh vực BVTE

Kinh nghiệm của cá nhân trong 
lĩnh vực BVTE
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nghiệp và bán chuyên nghiệp cấp cơ sở trong lĩnh vực BVTE. Nhóm năng lực 

chung bao gồm: trình độ đào tạo, kỹ năng giao tiếp, kỹ năng ngoại ngữ, tin học, đạo 

đức nghề nghiệp và đặc điểm của cá nhân. Tuy nhiên, có sự khác biệt về yêu cầu 

năng lực đối với mỗi đối tượng khác nhau là người làm CTXH chuyên nghiệp và 

bán chuyên nghiệp. Ngoài nhóm năng lực chung, người làm CTXH cần phải có 

năng lực chuyên môn về BVTE để có thể làm việc với trẻ em và gia đình một cách 

chuyên nghiệp, đồng thời cung cấp dịch vụ một cách hiệu quả. Bảng sau thể hiện 5 

cấp độ năng lực của người làm CTXH cấp cơ sở.

Bảng 5.2. Mô tả các cấp độ năng lực bảo vệ trẻ em

Năng lực BVTE Cấp độ Mô tả cấp độ

Kiến thức BVTE

5 Hiểu biết sâu rộng các kiến thức BVTE và ứng 

dụng sáng tạo, linh hoạt vào công việc

4 Hiểu biết chuyên sâu các kiến thức và ứng dụng 

linh hoạt vào công việc

3 Hiểu đầy đủ các kiến thức BVTE và ứng dụng 

vào công việc

2 Hiểu cơ bản về các kiến thức BVTE và ứng dụng 

vào công việc

1 Hiểu sơ qua về các kiến thức BVTE và ứng dụng 

vào công việc

Kỹ năng BVTE

5 Hiểu biết sâu rộng các kỹ năng BVTE và ứng 

dụng sáng tạo, linh hoạt vào công việc

4 Hiểu biết chuyên sâu các kỹ năng BVTE và ứng 

dụng linh hoạt vào công việc

3 Hiểu đầy đủ các kỹ năng về BVTE và ứng dụng 

vào công việc

2 Hiểu cơ bản về các kỹ năng BVTE và ứng dụng 

vào công việc

1 Hiểu sơ qua về các kỹ năng BVTE và ứng dụng 

vào công việc
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Thái độ/hành vi 5 Thể hiện tinh thần trách nhiệm rất cao

4 Thể hiện tinh thần trách nhiệm cao

3 Thể hiện tinh thần trách nhiệm

2 Chưa thể hiện tinh thần trách nhiệm

1 Thiếu tinh thần trách nhiệm

Bảng sau thể hiện các cấp độ năng lực BVTE của người làm CTXH chuyên 

nghiệp tại các cơ sở dịch vụ tại cộng đồng:

Bảng 5.3. Mô tả nhóm năng lực bảo vệ trẻ em của người làm CTXH chuyên nghiệp 

Năng lực

BVTE

Mô tả năng lực Các cấp độ năng lực

Kiến thức 

về BVTE

- Các kiến thức về luật pháp, chính sách về

BVTE và lĩnh vực liên quan 

- Các chương trình, đề án, nguồn lực BVTE

- Kiến thức lý thuyết của quốc tế và trong nước 

về lĩnh vực trẻ em và gia đình

- Kiến thức về quản lý trường hợp/ca 

- Kiến thức thực hành CTXH và BVTE

- Kiến thức về tâm lý - xã hội của trẻ em, về vấn 

đề bảo vệ trẻ em, nhu cầu dịch vụ và cách tiếp 

cận triển khai dịch vụ mang tính phòng ngừa và

ứng phó

- Kiến thức đánh giá và lập kế hoạch can thiệp 

trường hợp

- Quy trình BVTE

Cấp độ 5: Hiểu biết 

sâu rộng các kiến 

thức và ứng dụng

sáng tạo, linh hoạt 

vào công việc

Cấp độ 4: Hiểu biết 

chuyên sâu các kiến 

thức và ứng dụng linh 

hoạt vào công việc

Kỹ năng 

BVTE

- Kỹ năng tư vấn luật pháp, chính sách, dịch vụ

- Kỹ năng tham vấn tâm lý

- Đánh giá nguy cơ, vấn đề của trẻ em, các nhu 

cầu, nguồn lực trợ giúp, quá trình can thiệp

Cấp độ 5: Hiểu rõ các 
kỹ năng và ứng dụng
linh hoạt và sáng tạo 
vào công việc
Cấp độ 4: Hiểu rõ các 
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- Kỹ năng làm việc với trẻ em và gia đình

- Kỹ năng xử lý trong tình huống khẩn cấp

- Kỹ năng làm việc nhóm liên ngành

- Kỹ năng xử lý căng thẳng, khủng hoảng

- Kỹ năng phát hiện, phòng ngừa, hỗ trợ và can 

thiệp

- Kết nối, điều phối, giám sát dịch vụ

kỹ năng và ứng dụng 

linh hoạt vào công 

việc

Thái 

độ/hành vi

- Cần, kiệm, liêm, chính

- Tâm huyết, trách nhiệm, chủ động và sáng tạo

- Kiên nhẫn, thấu hiểu, chia sẻ và quan tâm

- Đặt lợi ích của đối tượng là quan trọng nhất

- Chịu trách nhiệm về các hoạt động nghề nghiệp

- Gìn giữ sự đoàn kết với các đồng nghiệp

- Chăm sóc bản thân và xây dựng hình ảnh phù 

hợp

- Tuân thủ các nguyên tắc cơ bản của nghề

nghiệp 

- Tuân thủ kỷ luật nghề nghiệp,

Cấp độ 5: Thể hiện 

tinh thần trách nhiệm 

rất cao

Cấp độ 4: Thể hiện 

tinh thần trách nhiệm 

cao

Nguồn: Nghiên cứu của luận án

Bảng sau thể hiện mức độ năng lực BVTE của người làm CTXH bán chuyên 

nghiệp (người làm CTXH phụ trách công tác BVTE cấp xã):
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Bảng 5.4. Mô tả nhóm năng lực bảo vệ trẻ em của người làm công tác xã hội

phụ trách công tác bảo vệ trẻ em cấp xã 

Năng lực 

BVTE

Mô tả năng lực Các cấp độ năng 

lực

Kiến thức 

về BVTE

- Các kiến thức về luật pháp, chính sách về

BVTE và lĩnh vực liên quan

- Các chương trình, đề án, nguồn lực BVTE

- Nhận diện các vấn đề, nguy cơ của trẻ em 

- Các dịch vụ BVTE

- Quy trình BVTE

- Kiến thức về quản lý trường hợp/ca

- Kiến thức thực hành CTXH và BVTE

- Kiến thức về tâm lý - xã hội của trẻ em, về

vấn đề bảo vệ trẻ em, nhu cầu dịch vụ và cách 

tiếp cận triển khai dịch vụ mang tính phòng 

ngừa và ứng phó

- Kiến thức đánh giá và lập kế hoạch can thiệp 

trường hợp

Cấp độ 3: Hiểu đầy 

đủ các kiến thức về

và ứng dụng vào 

công việc

Kỹ năng 

BVTE

- Kỹ năng tư vấn luật pháp, chính sách, dịch vụ

- Đánh giá nguy cơ, vấn đề của trẻ em, các nhu 

cầu, nguồn lực trợ giúp

- Kỹ năng làm việc với trẻ em và gia đình

- Kỹ năng xử lý trong tình huống khẩn cấp

- Kỹ năng làm việc nhóm liên ngành

- Kỹ năng xử lý căng thẳng, khủng hoảng

- Kỹ năng phát hiện, phòng ngừa, hỗ trợ và can 

thiệp

Cấp độ 3: Hiểu đầy 

đủ các kỹ năng và 

ứng dụng vào công 

việc

Thái - Cần, kiệm, liêm, chính Cấp độ 4: Thể hiện 
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độ/hành vi - Tâm huyết, trách nhiệm, chủ động và sáng tạo

- Kiên nhẫn, thấu hiểu, chia sẻ và quan tâm

- Đặt lợi ích của đối tượng là quan trọng nhất

- Chịu trách nhiệm về các hoạt động nghề

nghiệp

- Gìn giữ sự đoàn kết với các đồng nghiệp

- Chăm sóc bản thân và xây dựng hình ảnh phù 

hợp

- Tuân thủ các nguyên tắc cơ bản của nghề

nghiệp 

- Tuân thủ kỷ luật nghề nghiệp,

tinh thần trách 

nhiệm cao

Cấp độ 3: Thể hiện 

tinh thần trách 

nhiệm

Bảng sau thể hiện mức độ năng lực BVTE của người làm CTXH bán chuyên 

nghiệp (cộng tác viên BVTE cấp xã):

Bảng 5.5. Mô tả nhóm năng lực bảo vệ trẻ em của cộng tác viên bảo vệ trẻ em cấp xã 

Năng lực

BVTE

Mô tả năng lực Các cấp độ năng 

lực

Kiến thức 

về BVTE

- Các kiến thức về luật pháp, chính sách về

BVTE

- Các chương trình, đề án, nguồn lực BVTE

- Nhận diện các vấn đề, nguy cơ của trẻ em

- Các dịch vụ BVTE

- Quy trình BVTE

- Kiến thức thực hành CTXH và BVTE

- Kiến thức về tâm lý - xã hội của trẻ em, về

vấn đề bảo vệ trẻ em, nhu cầu dịch vụ và cách 

tiếp cận triển khai dịch vụ mang tính phòng 

ngừa và ứng phó

Cấp độ 2: Hiểu cơ 

bản về các kỹ năng

BVTE và ứng dụng 

vào công việc

Cấp độ 1: Hiểu sơ 

qua về các kỹ năng

BVTE và ứng dụng 

vào công việc

Kỹ năng - Kỹ năng tư vấn luật pháp, chính sách, dịch Cấp độ 2: Hiểu cơ 
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BVTE vụ

- Đánh giá nguy cơ, vấn đề của trẻ em, các 

nhu cầu, nguồn lực trợ giúp

- Kỹ năng làm việc với trẻ em và gia đình

- Kỹ năng xử lý trong tình huống khẩn cấp

- Kỹ năng làm việc nhóm liên ngành

- Kỹ năng phát hiện, phòng ngừa và hỗ trợ

bản về các kiến thức 

BVTE và ứng dụng 

vào công việc

Cấp độ 1: Hiểu sơ 

qua về về các kiến 

thức BVTE và ứng 

dụng vào công việc

Thái 

độ/hành vi

- Cần, kiệm, liêm, chính

- Tâm huyết, trách nhiệm, chủ động và sáng 

tạo

- Kiên nhẫn, thấu hiểu, chia sẻ và quan tâm

- Đặt lợi ích của đối tượng là quan trọng nhất

- Chịu trách nhiệm về các hoạt động nghề

nghiệp

- Gìn giữ sự đoàn kết với các đồng nghiệp

- Chăm sóc bản thân và xây dựng hình ảnh 

phù hợp

- Tuân thủ các nguyên tắc cơ bản của nghề

nghiệp

- Tuân thủ kỷ luật nghề nghiệp,

Cấp độ 4: Thể hiện 

tinh thần trách nhiệm 

cao

Cấp độ 3: Thể hiện 

tinh thần trách nhiệm

Các cấp độ năng lực BVTE của người làm CTXH cấp xã được thể hiện theo 

khung năng lực BVTE và có bảng mô tả năng lực riêng theo 5 cấp độ từ cao đến 

thấp (cấp độ 5 đến cấp độ 1) cho người làm CTXH cấp cơ sở chuyên nghiệp (người 

làm CTXH trong các cơ sở dịch vụ) và bán chuyên nghiệp (người làm CTXH cấp 

xã: người làm công tác BVTE và cộng tác viên BVTE).



150

Tiểu kết Chương V

Năng lực của người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE tại TP, Hà Nội có ý 

nghĩa quan trọng trong việc phát triển hệ thống BVTE. Người làm CTXH có năng 

lực chuyên môn tốt sẽ góp phần tối đa hóa chất lượng dịch vụ cung cấp cho trẻ em 

và gia đình. Từ cơ sở lý luận về năng lực BVTE, nghiên cứu đã xác định những vấn 

đề, khó khăn liên quan tới năng lực BVTE và đưa ra đề xuất về các giải pháp cho 

từng tồn tại, khó khăn của nhân viên CTXH trong quá trình thực hiện công việc.

Xác định những hạn chế về kiến thức, kỹ năng CTXH và BVTE của người 

làm CTXH từ đó tìm ra giải pháp phù hợp để họ có thể phát triển năng lực chuyên 

môn trong lĩnh vực BVTE. Nghiên cứu cũng đưa ra những khuyến nghị đối với các 

cơ quan quản lý Nhà nước như Bộ Lao động – Thương binh và Xã hội, Bộ Nội vụ

và các cơ sở dịch vụ CTXH liên quan đến chính sách đào tạo/bồi dưỡng nhân sự, vị

trí việc làm và khung năng lực BVTE của người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE 

nhằm phát triển đội ngũ nhân viên CTXH chuyên trách thực hiện công tác BVTE 

một cách chuyên nghiệp.



151

KẾT LUẬN VÀ KHUYẾN NGHỊ

I. Kết luận

Nghiên cứu đã đưa ra một bức tranh tổng thể về thực trạng năng lực BVTE 

của người làm CTXH cấp cơ sở với việc phân tích, mô tả các cấp độ trình độ, năng 

lực khác nhau về công tác BVTE, mức độ khả năng thực hiện công tác phòng ngừa, 

hỗ trợ và can thiệp trong công tác BVTE, phân tích, đánh giá những yếu tố ảnh 

hưởng mạnh tới năng lực BVTE của họ. Từ đó, xác định được những điểm mạnh và 

những tồn tại về năng lực BVTE của người tham gia nghiên cứu và đưa ra những 

giải pháp để giải quyết những vấn đề liên quan tới năng lực BVTE, đề xuất khung 

năng lực BVTE nhằm tăng cường năng lực cho người làm CTXH cấp cơ sở trong 

lĩnh vực BVTE.

Luận án đã vận dụng các lý thuyết Học tập, lý thuyết Hệ thống sinh thái và 

khung năng lực ASK nhằm chứng minh các giả thuyết nghiên cứu. Các phát hiện đã 

cho thấy người làm CTXH cấp cơ sở còn thiếu năng lực về kiến thức, kỹ năng về

BVTE và thái độ đối với thân chủ. Các yếu tố ảnh hưởng bao gồm đặc điểm cá 

nhân, giáo dục và đào tạo, môi trường làm việc, yếu tố văn hóa có tác động cao đến 

năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở. Cần phải xây dựng khung năng 

lực BVTE cho người làm CTXH cấp cơ sở đáp ứng yêu cầu thực tiễn. Kết quả

nghiên cứu đã chứng minh các giả thuyết là đúng. 

Nghiên cứu về thực trạng năng lực BVTE của người làm CTXH đã cập nhật

những số liệu mới về trẻ em trên cả nước và tại TP. Hà Nội, những vấn đề mà trẻ

em đang gặp phải như bị bạo hành, bị xâm hại và trẻ em có hoàn cảnh đặc biệt…

Đồng thời, tiến hành khảo sát thực tế trình độ CTXH, trình độ BVTE của người 

tham gia nghiên cứu, mức độ hiểu biết của họ về công tác BVTE, mức độ thực hiện 

các kỹ năng BVTE và thái độ/hành vi đối với thân chủ, khả năng thực hiện công tác 

BVTE theo ba cấp độ phòng ngừa, hỗ trợ và can thiệp.

Người làm CTXH cấp cơ sở đều có chứng chỉ nghiệp vụ, trình độ đại học 

và sau đại học về CTXH, tuy nhiên vẫn còn một số cán bộ chưa qua đào tạo 

CTXH, trong đó cộng tác viên BVTE chiếm đa số, số lượng cán bộ phụ trách 
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BVTE và cán bộ/nhân viên CTXH chưa qua đào tạo CTXH chiếm tỷ lệ thấp.

Người tham gia nghiên cứu còn hạn chế một số kiến thức như kiến thức về

chương trình đề án về BVTE, quy trình BVTE và kiến thức về quản lý trường 

hợp/ca, Đặc biệt là cán bộ UBND phường vẫn còn nhầm lẫn về quản lý trường 

hợp/ca và quản lý lưu trữ hồ sơ ca.

Tương tự, thực trạng người làm CTXH cấp cơ sở thực hiện các kỹ năng 

BVTE của chỉ đạt mức trung bình. Hai kỹ năng mà người làm CTXH thực hiện ở

mức trung bình cao nhất là kỹ năng đánh giá nguy cơ, vấn đề của trẻ em và kỹ năng 

làm việc với trẻ em và gia đình, các kỹ năng còn hạn chế là kỹ năng tham vấn tâm 

lý và kỹ năng xử lý trong tình huống khẩn cấp. Lý giải điều này người tham gia 

nghiên cứu cho rằng ít có nhu cầu từ trẻ em và gia đình tại địa bàn do đó họ ít trau 

dồi các kỹ năng này và người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE, đặc biệt là cán bộ

BVTE phường còn thiếu kiến thức về đặc điểm tâm lý - xã hội của từng nhóm đối 

tượng trẻ em và thiếu hướng dẫn cụ thể trong quá trình đánh giá, can thiệp trong 

trường hợp khẩn cấp. Ngoài ra, tại các xã, phường, tham vấn tâm lý cho trẻ em ít 

được quan tâm mà chủ yếu là thực hiện hỗ trợ tài chính cho trẻ em và gia đình, do 

đó trong trường hợp trẻ em có nhu cầu dịch vụ tham vấn tâm lý thì sẽ được chuyển 

gửi tới các cơ sở dịch vụ chuyên sâu.

Người làm CTXH có thái độ/hành vi phù hợp với các tiêu chuẩn đạo đức 

nghề, tuy nhiên vẫn tồn tại một số vấn đề như lãng phí điện tại cơ quan, chưa đảm 

bảo giờ giấc làm việc, và đôi khi thái độ bị ảnh hưởng bởi cảm xúc mệt mỏi, căng 

thẳng do làm ca kíp, khối lượng công việc nhiều và mâu thuẫn giữa vai trò trợ giúp 

và nhu cầu của cha, mẹ của trẻ. Bên cạnh đó nghiên cứu đã thực hiện khảo sát khả

năng thực hiện công tác BVTE với ba cấp độ: phòng ngừa, hỗ trợ và can thiệp, 

người tham gia nghiên cứu đánh giá khả năng thực hiện công tác phòng ngừa ở mức 

trung bình. Ở cấp độ này, cộng tác viên BVTE là lực lượng chủ yếu thực hiện công 

tác truyền thông, phổ biến và cung cấp thông tin cho cộng đồng, gia đình trẻ em và 

thực hiện báo cáo, Cán bộ/nhân viên CTXH và cán bộ VH-XH chủ yếu thực hiện 
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đào tạo kỹ năng làm cha mẹ cho cha mẹ/người chăm sóc trẻ em; giáo dục kỹ năng 

tự bảo vệ cho trẻ em.

Ở cấp độ hỗ trợ, người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE cấp cơ sở đã thực 

hiện công tác hỗ trợ trẻ em và gia đình khá đầy đủ. Mức độ thực hiện tùy thuộc vào 

vị trí công việc và quy định về vai trò, nhiệm vụ của từng vị trí việc làm. Cán bộ

VH-XH và cán bộ/nhân viên CTXH thực hiện công tác hỗ trợ ở mức độ cao về nhận 

diện nguy cơ và xóa bỏ hoặc giảm thiểu nguy cơ chủ yếu liên quan đến xâm hại tình 

dục và bạo lực gia đình; hỗ trợ tư vấn luật pháp, chính sách, Ở cấp độ can thiệp, 

cộng tác viên BVTE hiếm khi thực hiện can thiệp mà hoạt động này được thực hiện 

chủ yếu bởi cán bộ/nhân viên CTXH và cán bộ phụ trách BVTE.

Nghiên cứu đã xác định, phân tích và đánh giá các yếu tố ảnh hưởng tới năng 

lực BVTE của người làm CTXH và những khó khăn mà họ gặp phải trong khi thực 

hiện công việc. Các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE bao gồm: Đặc điểm cá 

nhân, Giáo dục và đào tạo, Môi trường làm việc, và các yếu tố Văn hóa. Đồng thời, 

đánh giá được mức độ ảnh hưởng của từng nhóm yếu tố tới năng lực BVTE. Nhóm 

yếu tố giáo dục và đào tạo có ảnh hưởng tương đối mạnh tới năng lực BVTE của 

người làm CTXH, trong đó nhóm yếu tố nổi bật có ảnh hưởng mạnh nhất tới năng 

lực BVTE với sự đồng thuận nhất trí cao của người làm CTXH là kiến thức, kỹ

năng về CTXH và kiến thức chuyên môn về BVTE. Ngoài ra, nghiên cứu cũng xác 

định một số khó khăn nổi bật của người làm CTXH, đó là thu nhập thấp, thái độ của

cộng đồng thờ ơ với các vấn đề của trẻ em, gia đình trẻ em không có thái độ hợp tác 

trong quá trình làm việc.

Đặc điểm cá nhân của người làm CTXH có ảnh hưởng mạnh tới năng lực của 

người làm CTXH. Với kinh nghiệm thực hành CTXH và BVTE người làm CTXH 

tin rằng họ sẽ tiếp thu những kiến thức mới nhanh hơn như hiểu được quy trình can 

thiệp và xác định được vấn đề của trẻ em một cách chính xác và kịp thời. Sự cầu thị, 

trách nhiệm và đức tính hướng ngoại sẽ giúp cho người làm CTXH trong việc thực 

hiện phối hợp đa ngành. Nhóm yếu tố Môi trường làm việc có ảnh hưởng khá mạnh 

tới năng lực BVTE của người làm CTXH cấp cơ sở. Trong đó, yếu tố kiến thức mới 
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tiếp thu tại nơi làm việc có tác động tích cực tới năng lực BVTE. Tuy nhiên, yếu tố

hành chính/quy trình làm việc bắt buộc như việc điền các biểu mẫu phức tạp, thực 

hiện nhiều báo cáo chiếm nhiều thời gian làm việc của người làm công tác BVTE 

và cập nhật thông tin cơ sở dữ liệu về trẻ em thường xuyên bị nghẽn mạng gây khó 

khăn cho họ.

Mặc dù, chính sách đào tạo, bồi dưỡng nâng cao năng lực của cơ quan có tạo 

điều kiện cho cán bộ đi học tuy nhiên hiệu quả chưa cao. Lý giải điều này người 

tham gia nghiên cứu đã phản ánh phương pháp tổ chức chưa phù hợp với lớp học 

thực hành, số lượng học viên đông cả hội trường, nội dung tập huấn chưa sát với 

thực tế công việc của người làm công tác BVTE và còn mang tính học thuật cao.

Kết quả nghiên cứu cũng cho thấy đội ngũ cán bộ UBND phường chưa coi trọng sự

cần thiết và vai trò của công tác đào tạo BVTE. Ngược lại, người làm CTXH tại các 

trung tâm dịch vụ có sự quan tâm hơn đến các khóa tập huấn nâng cao năng lực 

BVTE. Nhóm yếu tố văn hóa có ảnh hưởng tương đối mạnh tới năng lực BVTE của 

người làm CTXH. Xem xét một số yếu tố có ảnh hưởng tiêu cực tới năng lực 

BVTE, làm cản trở việc phát hiện trẻ em bị xâm hại và bị bạo hành. Đó là, sự xấu 

hổ, ngại tiết lộ chuyện của gia đình và thái độ thờ ơ của người dân, cộng đồng và xã 

hội. Sự e dè, sợ bị vạ lây của những người xung quanh gây khó khăn, cản trở cho 

việc phát hiện vụ việc.

Ngoài những yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE thì người làm CTXH 

cũng gặp phải nhưng khó khăn như: thu nhập thấp, áp lực công việc và khối lượng 

công việc nhiều do khối lượng ca tăng cao và cán bộ làm công tác BVTE cấp xã 

phải kiêm nhiệm nhiều công việc làm hạn chế việc tham dự các lớp tập huấn và làm 

giảm tập trung vào công tác bảo vệ trẻ em. Thái độ thờ ơ của cộng đồng đối với các 

vấn đề của trẻ em, gia đình trẻ em không hợp tác với nhân viên, khó khăn trong 

phối hợp công tác đa ngành là những cản trở trong quá trình thực hiện công việc của 

đội ngũ này.

Từ những kết quả nghiên cứu, có thể thấy năng lực BVTE của người làm 

CTXH còn những thiếu hụt cần được bồi dưỡng, bù đắp. Trong quá trình thực hiện 
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công việc họ còn gặp những khó khăn và thách thức. Do đó, nghiên cứu đã đưa ra 

những giải pháp, đề xuất khung năng lực BVTE và các khuyến nghị nhằm cải thiện 

nâng cao năng lực BVTE cho người làm CTXH cấp cơ sở.

II. Khuyến nghị

Từ việc nghiên cứu về thực trạng năng lực BVTE của người làm CTXH cấp 

cơ sở trong lĩnh vực BVTE, các yếu tố ảnh hưởng tới năng lực BVTE, đề tài đưa ra 

04 nhóm khuyến nghị bao gồm: Nhóm khuyến nghị đối với các cơ quan quản lý 

Nhà nước, các cơ sở cung cấp dịch vụ CTXH, các cơ sở đào tạo CTXH và người 

làm CTXH cấp cơ sở.

2.1. Đối với các đơn vị quản lý Nhà nước

Xây dựng vị trí việc làm cho người làm công tác trẻ em cấp cơ sở để giảm tải 

công việc kiêm nhiệm và tập trung phát triển năng lực cho đội ngũ này; khung năng 

lực BVTE cho người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE nhằm xác định những năng 

lực và hành vi cần phải đáp ứng theo tiêu chuẩn vị trí công việc. Trên cơ sở đó, xác 

định được vai trò của người làm CTXH cấp cơ sở giúp đánh giá được mức độ phù 

hợp và hoàn thành yêu cầu công việc của vị trí đảm nhiệm.

Xây dựng khung năng lực BVTE cho người làm CTXH là cơ sở quan trọng 

trong việc xác định các nhu cầu đào tạo, nội dung chương trình đào tạo để bù đắp 

cho những hạn chế về năng lực, đồng thời thực hiện đánh giá năng lực của người 

làm CTXH nhằm phát triển đội ngũ người làm CTXH trong lĩnh vực BVTE, Khi 

xây dựng khung năng lực, cần xác định được các loại năng lực và cấp độ ở từng 

năng lực của vị trí công việc BVTE.

Chuẩn hóa cơ cấu tổ chức, hệ thống vị trí việc làm nhằm xác định vai trò, 

nhiệm vụ của vị trí việc làm liên quan tới bảo vệ và chăm sóc trẻ em, các năng lực 

gắn với việc thực hiện những nhiệm vụ nhất định, do đó cần cụ thể hóa năng lực 

BVTE cho người làm CTXH cấp cơ sở.

Xây dựng chính sách đãi ngộ, lương thưởng cho người làm CTXH theo năng 

lực đã được xác định, mô tả trong khung năng lực BVTE để khuyến khích nhằm tạo 
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động lực phấn đấu cho người làm CTXH cấp cơ sở.

Hệ thống hóa các văn bản chính sách, pháp luật về CTXH, BVTE có định 

hướng rõ ràng và có hướng dẫn cụ thể đưa vào áp dụng trong thực tiễn một cách 

hiệu quả.

Thường xuyên nâng cấp hệ thống cơ sở dữ liệu quản lý thông tin trẻ em để

công tác cập nhật dữ liệu, thông tin được thực hiện nhanh chóng, hiệu quả.

2.2. Đối với các cơ sở cung cấp dịch vụ công tác xã hội
Các cơ sở cung cấp các dịch vụ CTXH cần tạo điều kiện thuận lợi cho người 

làm CTXH thực hiện công việc như: phát triển chính sách đào tạo, bồi dưỡng; chính 

sách đãi ngộ khuyến khích tạo động lực làm việc và cam kết với nghề.

Điều phối phân công nhiệm vụ phù hợp giảm bớt khối lượng công việc cho 

nhân viên CTXH trong lĩnh vực BVTE, Cần có giám sát viên hướng dẫn và giám 

sát về mặt kỹ thuật cho đội ngũ này nhằm đảm bảo tiêu chuẩn chất lượng dịch vụ và 

sự chuyên nghiệp của người làm CTXH.

Nâng cao năng lực cho nhân viên trong lĩnh vực BVTE bao gồm tăng cường

kiến thức về các chương trình chăm sóc và BVTE, quy trình BVTE, kiến thức về

quản lý trường hợp; các kiến thức, kỹ năng thực hành CTXH; kỹ năng xử lý trong 

trường hợp khẩn cấp, kỹ năng tham vấn tâm lý, kỹ năng làm việc nhóm liên 

ngành…Ngoài ra, cần trang bị thêm kiến thức về quy trình BVTE, hiểu về chức 

năng, nhiệm vụ của các đơn vị, cơ quan trong hệ thống, các phương thức báo cáo, 

đánh giá trường hợp đặc biệt là những trường hợp phức tạp cần sự phối hợp đa 

ngành, cần được những người có chuyên môn và kỹ năng hỗ trợ, cung cấp dịch vụ

tham vấn.

Hỗ trợ đào tạo cha, mẹ/người chăm sóc trẻ em về kỹ năng làm cha mẹ, kỹ

năng chăm sóc và giáo dục trẻ em, kỹ năng phát hiện và phòng ngừa các nguy cơ 

xảy đến với trẻ em, Trang bị cho trẻ những kiến thức, kỹ năng cần thiết để ứng phó 

với những khó khăn tâm lý trong các mối quan hệ với bạn bè, cha, mẹ, gia đình, 

thầy cô.

Cần phát triển mạng lưới liên ngành với các trung tâm dịch vụ CTXH tư 
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nhân, các tổ chức đoàn thể, tổ chức phi Chính phủ. Mở rộng quan hệ hợp tác với các 

nhà tài trợ để có nguồn kinh phí cho một số dịch vụ, Cần lập kế hoạch cho các hỗ

trợ tài chính ngắn hạn và dài hạn, trong đó nguồn tài chính từ các nhà tài trợ, và từ

ngân sách Nhà nước.

Tăng cường truyền thông nâng cao nhận thức cho người dân, gia đình, cộng 

đồng và xã hội về vai trò, trách nhiệm của họ trong việc chăm sóc và bảo vệ trẻ em, 

phổ biến các quy định của luật pháp, chính sách về trẻ em…

Phát triển các dịch vụ BVTE: Tăng cường công tác giám sát, phát hiện và 

ngăn chặn các tình huống xấu, tình huống bạo lực có ảnh hưởng đến trẻ em. Tổ

chức các hình thức giáo dục, trợ giúp nâng cao kỹ năng sống, kỹ năng tự bảo vệ bản 

thân cho trẻ em, tăng cường năng lực cho trẻ em và gia đình trong việc phòng ngừa 

các nguy cơ gây tổn hại đến trẻ em.

Mở rộng mạng lưới các tổ chức, các dịch vụ cho trẻ em tại cộng đồng, Liên 

kết chặt chẽ gia đình và cộng đồng thôn xã, khu phố trong bảo vệ trẻ em. Liên kết 

chặt chẽ với hệ thống BVTE từ cấp xã/phường đến huyện/quận tạo nguồn lực cho 

người làm CTXH trong việc kết nối với trẻ em và gia đình.

2.3. Đối với các cơ sở đào tạo công tác xã hội

Xây dựng các chương trình đào tạo/tập huấn cho đội ngũ người làm CTXH, 

cán bộ/nhân viên CTXH trong lĩnh vực BVTE với các nội dung được thiết kế phù 

hợp với công tác bảo vệ và chăm sóc trẻ em như kiến thức về các đặc điểm tâm lý, 

xã hội của từng nhóm đối tượng trẻ em, kiến thức về quy trình BVTE, kỹ năng tham 

vấn tâm lý, kỹ năng xử lý tình huống trong trường hợp khẩn cấp…

Lồng ghép các kiến thức và kỹ năng cơ bản về BVTE bao gồm đạo đức nghề

nghiệp trong các chương trình đào tạo CTXH trình độ đại học hoặc sau đại học,

Tăng cường chương trình thực hành CTXH cho sinh viên.

Tham gia vào việc nghiên cứu và phát triển luật pháp, chính sách về BVTE 

nhằm tạo cơ sở cho việc thực hiện BVTE một cách hiệu quả, góp phần cải thiện 

dịch vụ, qua đó có thể đưa ra được những tư vấn, hỗ trợ quản lý cho những nhà 
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hoạch định chính sách ở cấp quốc gia và cấp tỉnh về công tác BVTE.

Tiến hành đào tạo/tập huấn nâng cao năng lực cho người làm CTXH và cộng 

tác viên BVTE ở cộng đồng các kiến thức, kỹ năng chuyên sâu về BVTE nhằm 

nâng cao năng lực cho họ để trở thành những cán bộ có chuyên môn sâu, cung cấp 

dịch vụ chất lượng cao cho trẻ em và gia đình.

Tăng cường giáo dục kiến thức, kỹ năng về BVTE, đặc biệt về phòng ngừa 

xâm hại tình dục và bạo lực đối với trẻ em cho cá nhân, gia đình, cộng đồng, người 

trực tiếp làm việc với trẻ em; kiến thức, kỹ năng tự bảo vệ, phòng ngừa xâm hại cho 

trẻ em.

2.4. Đối với người làm công tác xã hội cấp cơ sở

Tự trau dồi các kiến thức, kỹ năng về BVTE để thực hiện tốt nhiệm vụ

BVTE như: tăng cường năng lực nghiên cứu các chính sách, đề án, chương trình 

chăm sóc và BVTE, quy trình BVTE và kiến thức quản lý trường hợp/ca. Phát triển 

các kỹ năng tham vấn tâm lý, kỹ năng xử lý trong tình huống khẩn cấp và kỹ năng 

làm việc nhóm liên ngành với các đơn vị, cơ quan ban ngành có liên quan như y tế, 

giáo dục, công an, tòa án, cơ quan truyền thông… Tăng cường kiến thức, kỹ năng 

thực hành CTXH và BVTE.

Người làm CTXH cần có thái độ/hành vi phù hợp với đạo đức nghề nghiệp, 

các nguyên tắc của CTXH và tuân thủ quy định của Nhà nước và cơ quan. Khắc 

phục những tồn tại về thái độ/hành vi thực hiện theo nguyên tắc đạo đức: cần, kiệm, 

liêm chính; xây dựng hình ảnh chuyên nghiệp, thái độ làm việc tích cực, trách 

nhiệm; đảm bảo quy định về giờ giấc làm việc.

Ngoài ra, người làm CTXH cần phải duy trì sức khỏe tinh thần, thể chất biết 

quản lý cảm xúc, căng thẳng, xử lý các mâu thuẫn nảy sinh trong quá trình làm việc.

Cần ý thức về tầm quan trọng của công tác đào tạo BVTE đặc biệt tích cực 

tham gia các lớp tập huấn/bồi dưỡng nâng cao trình độ để có thể cung cấp các dịch 

vụ trợ giúp chuyên nghiệp cho trẻ em và gia đình.
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