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MỞ ĐẦU 

1. Lý do chọn đề tài   

Trong cuộc sống, sức khỏe luôn giữ vai trò quan trọng, là tài sản quý 

giá của mỗi người và của xã hội. Nó là cơ sở không thể thiếu để góp phần 

tạo nên nền tảng hạnh phúc cho con người, sự phát triển của mỗi người, mỗi 

gia đình và toàn xã hội. Trong Tuyên ngôn Alm Alta, 1978, Tổ chức y tế thế 

giới (WHO) đã định nghĩa: “Sức khoẻ là một tình trạng thoải mái hoàn toàn 

về thể chất, tinh thần và xã hội, chứ không phải chỉ là một tình trạng không 

có bệnh tật hay thương tật”. Theo định nghĩa này thì sức khoẻ không phải 

chỉ là tình trạng không có bệnh tật mà còn là tình trạng thoải mái về tinh 

thần. Chúng ta có thể hiểu rằng đây là định nghĩa nói đến sức khoẻ của 

những con người cụ thể, trong một giai đoạn lịch sử cụ thể. 

Việc nâng cao nhận thức, giúp công chúng có cách hiểu đúng đắn về sức 

khỏe cung cấp những tri thức khoa học về chăm sóc, bảo vệ sức khỏe; cách 

phòng chữa bệnh để đạt được các chỉ số sức khỏe ở mức cần có luôn là vấn đề 

nóng bỏng. Vậy nên, truyền thông về sức khỏe sẽ giúp công chúng có thêm 

kiến thức, tự mình thay đổi nếp sống, áp dụng điều tốt, loại bỏ điều xấu, thay 

đổi hành vi lành mạnh để bảo vệ sức khỏe của bản thân. 

Từ khi báo chí ra đời, nó đã trở thành công cụ đắc lực giúp con người 

tiếp nhận, thu nạp thông tin để thỏa mãn nhu cầu cần – được – biết của mình. 

Một thực tế cho thấy rằng, công chúng hiện đại luôn là những người có ít 

thời gian để theo dõi các tin tức hàng ngày trên phương tiện thông tin đại 

chúng hơn là công chúng truyền thống, bởi họ còn phải cân đối thời gian phù 

hợp cho công việc hàng ngày của mình....Vì vậy, xu thế tất yếu khi lựa chọn 

tiếp nhận thông tin của công chúng hiện đại là theo tiêu chí phù hợp với nhu 

cầu hiểu biết của cá nhân họ. 

Báo chí với tư cách là công cụ truyền thông đắc lực các chủ trương, 

chính sách của Đảng và Nhà nước đã có những đóng góp đáng kể trong việc 
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thông tin, phản ánh thực trạng sức khỏe của người dân hiện nay, cung cấp 

những phương pháp điều trị bệnh tiên tiến, những thành tựu y học, tư vấn 

sức khỏe...cho cộng đồng. Ngoài ra, báo chí có thể tạo ra diễn đàn giữa các 

nhà chuyên môn với công chúng để trao đổi kiến thức thông tin về sức khỏe, 

giải đáp cho công chúng những thắc mắc bệnh tật thông thường. 

Có thể nói chưa bao giờ thông tin sức khỏe lại chiếm nhiều diện tích 

trên các báo, thời lượng trên đài phát thanh và các chương trình truyền hình 

như hiện nay. Kênh truyền hình mạng về y tế có tên gọi Kênh truyền hình y 

tế công cộng YTTV.VN với nhiều nội dung phong phú về y tế: Thời sự, 

chính sách y tế, tư vấn sức khoẻ, bệnh tật,...Bên cạnh đó, báo in cũng xuất 

hiện nhiều chuyên mục về y tế - sức khỏe: báo Sức khỏe và Đời sống; Khoa 

học & Đời sống... Khi internet phát triển báo mạng cũng xuất hiện rất nhiều 

tờ báo chuyên về sức khỏe như: Báo Sức khỏe công đồng điện tử 

(baosuckhoecongdong.vn), Báo Sức khỏe đời sống (baosuckhoedoisong.vn), 

cùng với đó những trang báo mạng khác cũng có chuyên mục về sức khỏe 

vietnamnet.vn, new.zing.vn, vtv.vn… Đối với phát thanh có kênh phát thanh 

chuyên biệt về sức khỏe JOYFM từ ngày 18/9/2012; Kênh VOV Sức khỏe 

và An toàn thực phẩm (VOV FM89 MHz) từ ngày 27/02/2017 với thời 

lượng 17 tiếng mỗi ngày. 

Bên cạnh phương tiện thông tin đại chúng được đón nhận nhiều nhất 

hiện nay là truyền hình thì phương tiện truyền thông phát thanh luôn giữ 

được một vị trí quan trọng trong lòng thính giả nghe đài. Sóng phát thanh là 

phương tiện hữu hiệu để đáp ứng nhu cầu thông tin về mọi mặt của đời sống 

xã hội một cách ngắn gọn, nhanh chóng và cùng lúc thoả mãn được nhiều 

đối tượng ở nhiều nơi. Báo phát thanh - một trong những loại hình báo chí, 

đã xây dựng và phát sóng các chương trình về sức khỏe giúp chương trình đi 

sâu vào lòng công chúng, tạo ấn tượng và ghi dấu ấn khó phai mờ. 
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Tuy nhiên, do đặc trưng của từng loại báo chí, đặc biệt là chưa có sự 

nghiên cứu tỷ mỷ, thấu đáo nên những thông tin tư vấn về sức khỏe ở tất cả 

các loại hình báo chí những năm qua đều có những hạn chế nhất định. Thông 

tin chưa kịp thời, đúng lúc, còn đan xen nhiều yếu tố quảng cáo lồng ghép, 

tính định hướng về chăm sóc sức khỏe đối với cộng đồng còn chưa cao...Nổi 

bật nhất, dễ nhận thấy nhất là lượng thông tin chưa phong phú đa dạng, việc 

sắp đặt còn tùy tiện, thiếu khoa học. 

Việc khảo sát và tìm ra cách thức, định hướng thông tin về phạm trù 

sức khỏe đạt hiệu quả nhất có ý nghĩa lớn đối với xã hội và hoạt động tác 

nghiệp của nhà báo. Do đó, tác giả luận văn đã thực hiện nghiên cứu đề tài: 

Truyền thông về sức khỏe trên sóng phát thanh nhằm góp phần nâng cao 

chất lượng truyền thông về sức khỏe trên sóng phát thanh, từ  đó giảm thiểu 

những vấn đề còn tồn tại trong mảng thông tin về y tế sức khỏe. 

2. Tình hình nghiên cứu đề tài 

  Trong thời gian qua, đã có khá nhiều các công trình nghiên cứu về lý luận 

báo phát thanh như lịch sử ra đời và phát triển, vai trò, đặc trưng, đặc điểm, quy 

trình sản xuất các chương trình phát thanh, các thể loại về phát thanh, ngôn ngữ 

phát thanh, công chúng phát thanh. Tuy nhiên, truyền thông về sức khỏe trên 

sống phát thanh chưa được nghiên cứu nhiều. Trong phạm vi nghiên cứu liên 

quan tới đề tài có thể kể một số nghiên cứu đã được công bố sau: 

 - Về vấn đề vai trò của báo chí được đề cập đến trong một số cuốn sách, 

giáo trình, công trình nghiên cứu khoa học: Báo chí – những vấn đề lý luận 

và thực tiễn của Hà Minh Đức (1994); Truyền thông đại chúng của Tạ Ngọc 

Tấn; Báo chí truyền thông và kinh tế văn hóa, xã hội của Lê Thanh Bình 

(2008); Truyền thông đại chúng và phát triển xã hội của Hoàng Đình Cúc 

(2007); Cơ sở lý luận báo chí của Nguyễn Văn Dững (2012)... Giáo trình cơ 

bản về truyền thông giáo dục sức khỏe, của Trung tâm truyền thông giáo dục 
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sức khỏe (2003). Các tác giả đã luận giải một cách sâu sắc về chức năng xã 

hội cơ bản của báo chí. Trong chức năng quản lý, giám sát và phản biện xã 

hội, các tác phẩm đã làm rõ vai trò của báo chí trong thực hiện các vấn đề 

đó, đồng thời chỉ ra các điều kiện để báo chí thực hiện tốt hơn các chức năng 

này. Có thể nói, các tác phẩm này là “kim chỉ nam” cho những ai quan tâm 

hay nghiên cứu về các chức năng xã hội của báo chí, chức năng quản lý, 

giám sát và phản biện xã hội của báo chí... Đây là những lý thuyết quan 

trọng để làm cơ sở phân tích nội dung và phương pháp truyền thông đạt hiệu 

quả.  

    Hay một số tài liệu tham khảo quan trọng để phân tích, đánh giá việc các 

chương trình phát thanh, trong đó có các chương trình phát thanh truyền 

thông về sức khỏe thực hiện các chức năng và nguyên tắc hoạt động của 

mình như: 

  - “Báo phát thanh- lý thuyết và kỹ năng cơ bản” của TS. Đinh Thị Thu 

Hằng do Nhà xuất bản Chính trị hành chính xuất bản năm 2013. Nội dung tài 

liệu đề cập đến những vấn đề cơ bản về lý luận và kỹ năng cơ bản để thực hiện 

các thể loại báo phát thanh, tổ chức sản xuất các chương trình phát thanh. Tuy 

không cụ thể đề cập đến truyền thông về sức khỏe nhưng tài liệu đã cung cấp 

những kiến thức, kỹ năng cơ bản để thực hiện các chương trình phát thanh. 

  - “ Giáo trình dẫn chương trình phát thanh” của Học viện Báo chí và 

Tuyên truyền do Nhà xuất bản Lý luận chính trị xuất bản năm 2016. Trong tài 

liệu có  nội dung: Kỹ năng thể hiện lời nói của người dẫn chương trình, dẫn 

chương trình trao đổi trên sóng phát thanh có giá trị tham khảo đối với tác giả 

trong quá trình thực hiện luận văn. 

- “Các thể loại báo chí phát thanh” của tác giả người Nga V.V.Xmirnop - 

giảng viên của trường đại học Tổng hợp Rôxtốp đã được dịch sang Tiếng Việt 

NXB Thông Tấn – Thông tin xuất bản năm 2004.  Nội dung cuốn sách đi từ khái 
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quát chung đến đi sâu phân tích từng tiểu loại trong hệ thống các thể loại báo chí 

phát thanh, dưới các loại hình: Thông tin; phân tích; tài liệu - nghệ thuật…. 

Ngoài ra, một số tài liệu chuyên khảo như  Dụng nghiệp phát thanh 

(2005), Báo phát thanh do các tác giả của Phân viện Báo chí và Tuyên truyền 

và Đài Tiếng nói Việt Nam viết có nội dung đề cập một cách khá toàn diện về 

những vấn đề của phát thanh Việt Nam hiện nay, Ngôn ngữ phát thanh: lời nói 

- tiếng động - âm nhạc (2015) của tác giả Trương Thị Kiên cũng đề cập đến các 

vấn đề liên quan đến phát thanh, Cẩm nang hướng dẫn Phát thanh trực tiếp do 

Đài Tiếng nói Việt nam – Bộ Văn hóa Thông tin – Tổ chức SIDA (Thụy Điển) 

phối hợp xuất bản năm 2005. Nội dung sách được biên soạn từ kinh nghiệm 

của các giảng viên nước ngoài về cách thực hiện các chương trình phát thanh 

trực tiếp dành cho những người làm phát thanh Việt Nam. 

- Luận văn thạc sỹ báo chí: “Thông tin y tế - sức khỏe trên báo in hiện 

nay” (Khảo sát 2 tờ báo Sức khỏe & đời sống, Khoa học & đời sống từ 

tháng 4/2011 đến tháng 4/2012) của học viên Nguyễn Thị Thanh Hòa. Luận 

văn đã phân tích những ưu, nhược điểm, thành công và hạn chế của thông tin 

y tế - sức khỏe trên hai tờ báo in nổi bật. Đồng thời, luận văn cũng đưa ra 

giải pháp đối với những thông tin y tế - sức khỏe trên báo chí. 

-  “Thông tin sức khỏe trên báo chí Việt Nam hiện nay- vân đề và thảo luận” 

(2010)Luận văn thạc sỹ báo chí của Bùi Thị Thu Thủy. Thông qua việc khảo 

sát, phân tích, đánh giá thực trạng thông tin về sức khỏe trên báo chí Việt 

Nam hiện nay, tác giả đã đưa ra một số vấn đề cần thải luận để góp phần nâng 

cao chất lương thông tin về sức khỏe. Đây là những gợi mở quan trọng để tác 

giả luận văn nghiên cứu, so sánh. 

  - “Thông tin tư vấn sức khỏe trên sóng phat thanh Việt Nam hiện nay” 

(2015), luận văn thạc sỹ báo chí của Pham Thị Hồng Giang 2015. Nội dung của 

luận văn tập trung vào vấn đề tư vấn sức khỏe trên sóng phát thanh. Để một góc 
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độ nghiên cứu, luận văn có những phần tương đồng với đề tài của tác giả. Vì vậy, 

luận văn là một tài liệu bổ ích đối với tác giả trong quá trình thực hiện luận văn. 

 - Luận văn thạc sỹ báo chí “Hiệu quả thông tin về y tế trên sóng Đài Phát 

thanh va Truyền hình Hải Phòng”, (2015) của Phạm Thị Hồng Hạnh. Thông 

qua  việc khảo sát, điều tra công chúng, tác giả luận văn đã đánh giá được 

hiệu quả của Đài Phát thanh và Truyền hình Hải Phòng trong hoạt động thông 

tin về y tế và đề xuất các giải pháp để nâng cao hiệu quả thông tin. Nhiều nội 

dung của luận văn có giá trị tham khảo đối với tác giả. 

 - Luận văn “Kỹ năng dẫn chương trình phát thanh tương tác trên sóng Đài 

Phát thanh và Truyền hình Quảng Ninh” (2014) của  Ngô Thu Hiền. Qua 

khảo sát, phân tích, tác giả luận văn đã đánh giá thực trạng kỹ năng dẫn 

chương trình phát thanh tương tác trên sóng Đài Phát thanh và Truyền hình 

Quảng Ninh và đề xuất các giải pháp để nâng cao kỹ năng dẫn chương trình 

tương tác. Đây là tài liệu có giá trị tham khảo đối với tác giả trong quá trình 

thực hiện luận văn bởi thực chất các chương trình tác giả khảo sát đều là các 

chương trình phát thanh tương tác. 

- “Những bài học từ kế hoạch hóa gia đình và sức khỏe sinh sản” – Tác 

giả Phyllis Tilson Piotrow và Trung tâm truyền thông giáo dục sức khỏe, Bộ 

Y tế. Đây là cuốn sách nghiên cứu chuyên ngành nội bộ, dành riêng cho cán 

bộ y tế có nội dung đề cập tới những đánh giá, tổng kết về hoạt động chăm 

sóc sức khỏe sinh sản trong đó có nói tới vấn đề tuyên truyền giáo dục sức 

khỏe sinh sản; 

Như vậy, các nghiên cứu được đề cập đến ở trên chủ yếu đề cập đến 

vấn đề truyền thông về sức khỏe trên các phương tiện truyền thông nói 

chung. Một số ít, đi vào nghiên cứu thông tin sức khỏe trên báo in hoặc 

truyền hình, hay những công trình nghiên cứu sâu về phát thanh trong khi 

vấn đề truyền thông sức khỏe trên phát thanh chưa có đề tài phân tích 
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chuyên sâu nào. Chính vì vậy, đề tài: “Truyền thông về sức khỏe trên sóng 

phát thanh” vẫn là một vấn đề hết sức hữu ích đối với nhà báo – những 

người hoạt động trên lĩnh vực thông tin, tuyền truyền. 

3.  Mục đích và nhiệm vụ nghiên cứu 

3.1. Mục đích nghiên cứu  

Trên cơ sở hệ thống hóa các vấn đề lý luận liên quan đến đề tài, luận 

văn khảo sát, đánh giá thực trạng vấn đề truyền thông về sức khỏe trên sóng 

phát thanh, thông qua 2 chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng của kênh Joy 

FM và Cùng bạn sống khỏe trên kênh VOV2, đánh giá ưu điểm, hạn chế của 

2 chương trình, từ đó để xuất các giải pháp để nâng cao chất lượng truyền 

thông về sức khỏe trên sóng phát thanh.  

3.2. Nhiệm vụ nghiên cứu  

Để thực hiện được mục đích trên, luận văn có nhiệm vụ sau: 

- Nghiên cứu tài liệu, xác định cơ sở lý thuyết về truyền thông về sức 

khỏe trên sóng phát thanh. 

- Khảo sát hai chương trình phát thanh Gặp Thầy thuốc nổi tiếng và 

Cùng bạn sống khỏe, phân tích những yếu tố truyền thông xuất hiện 

trong chương trình phát thanh về sức khỏe. 

- Xác định những thành công, chỉ ra những hạn chế, tồn tại trong quá 

trình truyền thông của một số chương trình phát thanh về sức khỏe. 

Đề xuất một số giải pháp nhằm nâng cao hiệu quả truyền thông 

trong các chương trình phát thanh về sức khỏe. 

4. Đối tƣợng và phạm vi nghiên cứu 

4.1. Đối tượng nghiên cứu 

Đối tượng nghiên cứu của luận văn là truyền thông về sức khỏe trên 

sóng phát thanh. 
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4.2.Phạm vi nghiên cứu 

Phạm vi nghiên cứu của luận văn là khảo sát các chương trình truyền 

thông về sức khỏe trên sóng phát thanh:  

- Chương trình: Gặp Thầy thuốc nổi tiếng của kênh JoyFm tần số 98,9 Mhz 

(Đài PT – TH Hà Nội): khảo sát từ tháng 10 năm 2018 đến tháng 4 năm 2019. 

- Chương trình Cùng bạn sống khỏe của kênh VOV2 tần số FM 96,5 Mhz 

(Đài Tiếng nói Việt Nam): khảo sát từ tháng 10 năm 2018 đến tháng 4 năm 2019. 

Đây là 2 chương trình phát thanh về sức khỏe có uy tín, có số lượng thính 

giả tương đối lớn, có lượng chương trình phát thanh về sức khỏe theo từng dịch 

bệnh được xã hội quan tâm. Khoảng thời gian của 2 chương trình này là vì đây 

là giai đoạn các chương trình đã tương đối hoàn chỉnh về khâu tổ chức chương 

trình và vận hành hoạt động tương đối ổn định. Tuy nhiên trong quá trình hình 

thành và phát triển 2 chương trình đã đạt được một số kết quả nhất định, song 

cũng vấp phải nhiều khó khăn thử thách cần phải khắc phục và vượt qua.  

5. Phƣơng pháp nghiên cứu  

5.1. Cơ sở lý luận  

- Quan điểm của của Mác – Lê Nin và tư tưởng Hồ Chí Minh về hoạt 

động của báo phát thanh. 

- Quan điểm chỉ đạo của Đảng và Nhà nước về báo phát thanh và vấn 

đề sức khỏe. 

- Các quan điểm tiến bộ và hiện đại của thế giới và trong nước về báo 

phát thanh với vấn đề sức khỏe.  

5.2. Phương pháp nghiên cứu 

         - Phương pháp nghiên cứu tài liệu: được sử dụng để nghiên cứu các tài 

liệu lý luận báo chí nói chung và tài liêu về báo chí phát thanh để tìm kiếm 

những kiến thức lý thuyết phục vụ cho việc nghiên cứu đề tài. Phân tích thông 
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tin từ nguồn tài liệu sẵn có (sách, báo, tạp chí,...), vận dụng để khái quát hóa 

và lý thuyết hóa các vấn đề đơn lẻ khảo sát được. 

- Phương pháp khảo sát thực tế: Được sử dụng để nghiên cứu hai 

chương trìnhtruyền thông về sức khỏe trên sóng phát thanh: Chương trình 

Gặp Thầy thuốc nổi tiếng của kênh JoyFm tần số 98,9 Mhz và Chương trình 

Cùng bạn sống khỏe của kênh VOV2 tần số FM 96,5 Mhz từ tháng 10 năm 

2018 đến tháng 4 năm 2019. 

- Phương pháp phân tích thông điệp: Được sử dụng cho việc đánh giá 

nội dung và hình thức các chương trình phát thanh trong diện khảo sát, qua 

đó rút ra những luận điểm khoa học cho luận văn. 

- Phương pháp phỏng vấn sâu: Được thực hiện với một số biên tập viên, 

phóng viên, người dẫn chương trình, những người trực tiếp tham gia sản xuất, 

tổ chức các chương trình truyền thông về sức khỏe trên sóng phát thanh để có 

thể nhìn nhận được thực trạng, những khó khăn, vướng mắc trong quá trình tác 

nghiệp thực tế, nhằm đưa ra những giải pháp sát đáng hơn; 

   Phỏng vấn sâu các chuyên gia, bác sỹ có chuyên ngành y tế và chăm 

sóc sức khỏe để thu thập những ý kiến nhận xét, đánh giá của họ về hiệu quả 

phát sóng, chất lượng nội dung hai chương trình “Gặp thầy thuốc nổi tiếng 

và Cùng bạn sống khỏe” trên sóng phát thanh, từ đó rút ra được một số ưu 

điểm, hạn chế để đưa ra giải pháp cho phù hợp. 

Phương pháp phỏng vấn sâu cũng được thực hiện với một số thính giả 

nghe chương trình để đánh giá những thành công và hạn chế mà các chương 

trình phát thanh về sức khỏe của Đài PT – TH Hà Nội và Đài Tiếng nói Việt 

Nam đạt được.  

- Luận văn cũng kế thừa có chọn lọc những kết quả và quan điểm, 

phương pháp tiếp cận của các công trình nghiên cứu, tư liệu liên quan. Ngoài 

ra, tác giả còn sử dụng các phương pháp thống kê, tổng hợp, so sánh... 
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6. Ý nghĩ lý luận và thực tiễn của đề tài 

6.1. Ý nghĩa lý luận: 

Việc nghiên cứu đề tài “Truyền thông về sức khỏe trên sóng phát 

thanh” sẽ góp phần làm phong phú hơn lý luận về báo chí, bổ sung tư liệu 

thực tế cho một số môn học chuyên ngành báo chí. Ngoài ra, việc nghiên 

cứu cũng sẽ giúp đánh giá được những ảnh hưởng của báo chí phát thanh 

đến các chương trình nói chung và hai chương trình “Gặp thầy thuốc nổi 

tiếng và “Cùng bạn sống khỏe” nói riêng. Đồng thời khẳng định báo chí, báo 

phát thanh có vai trò quan trọng trong việctruyền thông về sức khỏe và một 

số lưu ý khi viết ở mảng thông tin sức khỏe. Tuy nhiên, để thực hiện tốt vai 

trò của mình, tác phẩm, chương trình phải đảm bảo chất lượng. 

6.2. Ý nghĩa thực tiễn: 

Sau khi nghiên cứu, tác giả luận văn đã nhận thức được vai trò của báo 

phát thanh trong việc truyền thông phát sóng các chương trình về sức khỏe, 

cũng như nâng cao chất lượng các chương trình như thế nào để có thể được 

công chúng, thính giả tiếp nhận. Luận văn này giúp bản thân tác giả cũng 

như các nhà báo, các cơ quan báo chí nhận rõ ưu, nhược điểm của việc 

truyền thông trên báo chí về mảng sức khỏe hiện nay. 

Kết quả nghiên cứu của đề tài sẽ là nguồn tư liệu tham khảo cho những 

nhà báo đang hoạt động trên lĩnh vực truyền thông nói chung và truyền 

thông về sức khỏe nói riêng, đồng thời là nguồn tài liệu tham khảo cho 

những nhà hoạch định chính sách của ngành y tế, góp phần làm cho chất 

lượng các sản phẩm báo chí ngày càng được nâng cao, phục vụ tốt hơn nhu 

cầu của công chúng. 

7. Kết cấu của luận văn 

Ngoài  phần Mở đầu, Kết luận, Danh mục tài liệu tham khảo,Phụ lục, 

luận văn có nội dung chính gồm 3 chương: 
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Chƣơng 1: Cơ sở lý luận về truyền thông sức khỏe trên sóng 

phát thanh 

Chƣơng 2: Khảo sát thực trạng truyền thông về sức khỏe qua hai 

chƣơng trình: Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe 

Chƣơng 3: Một số vấn đề đặt ra và giải pháp nâng cao chất lƣợng 

truyền thông về sức khỏe trên sóng phát thanh 
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CHƢƠNG 1: CƠ SỞ LÝ LUẬN VỀ TRUYỀN THÔNG SỨC KHỎE 

TRÊN SÓNG PHÁT 

 

1.1. Một số khái niệm 

1.1.1 Khái niệm phát thanh 

Ra đời từ cuối thế kỷ XIX, đầu thế kỷ XX, trên cơ sở của việc phát hiện 

ra sóng điện từ, nguồn gốc sâu xa của radio là ý tưởng ban đầu của Ambrose 

Fleming về “truyền tin không cần dây”. “Phát thanh là một loại hình báo chí 

sử dụng kỹ thuật sóng điện từ và hệ thống truyền thanh, truyền đi ngôn ngữ 

âm thanh, trực tiếp tác động vào thính giác của đối tượng”[7,tr.16]. 

Theo quan niệm truyền thống, trong cuốn “Báo phát thanh”, khái niệm 

báo phát thanh được nêu như sau: “Báo phát thanh được hiểu như một kênh 

truyền thông, một loại hình báo chí điện tử hiện đại mà đặc trưng cơ bản của nó 

là dùng thế giới âm thanh phong phú sinh động (lời nói, tiếng động, âm nhạc) 

để chuyển tải thông điệp nhờ sử dụng kỹ thuật sóng điện từ và hệ thống truyền 

thanh, tác động vào thính giác (vào tai) của công chúng” [13, tr. 51]. 

Trong cuốn “truyền thông đại chúng”, các tác giả định nghĩa: “Phát thanh 

(radio) là loại hình truyền thông đại chúng, trong đó nội dung được chuyển tải 

qua âm thanh. Âm thanh trong phát thanh bao gồm lời nói, âm nhạc, các loại 

tiếng động nền hoặc minh họa cho lời nói như tiếng mưa, gió, nước chảy, sóng 

vỗ, chim hót, tiếng vỗ tay, tiếng ồn đường phố…” [47, tr.101]. 

Có thể khẳng định, phát thanh là một phương tiện truyền thông có chi 

phí thấp, thông tin nhanh khả năng tiếp cận công chúng rộng rãi; là phương 

tiện thiết yếu đối với đa số thính giả, nhất là những thính giả không có điều 

kiện về kinh tế và không có khả năng tiếp cận các loại hình truyền thông 

khác như người khuyết tật, người mù chữ, người nghèo…. 

Đối tượng của phát thanh là quảng đại quần chúng lao động, là người 

bạn tri ân của người khiếm thị. Thông tin phát thanh không phân biệt độ 
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tuổi, giới tính, nghề nghiệp. Chiếc radio nhỏ có thể theo người dân ra khơi, 

theo người dân ra đồng, lên nương rẫy.....Phát thanh là loại hình báo chí 

chiếm ưu thế so với các loại hình báo chí nào khác.  

1.1.2. Chương trình phát thanh và các dạng chương trình phát thanh 

Chương trình phát thanh là một chỉnh thể trong đó các thành phần tin 

bài, âm nhạc, lời dẫn...được bố trí, sắp xếp một cách hợp lý trong một 

khoảng thời gian xác định nhằm đáp ứng nhiệm vụ của cơ quan truyền thông 

và mang lại hiệu quả cao nhất đối với người nghe.  

Chương trình phát thanh là kết quả lao động của một tập thể. Tham gia 

trực tiếp và gián tiếp vào quá trình sản xuất chương trình phát thanh là đội 

ngũ các nhà quản lý, các biên tập viên, phóng viên, kỹ thuật viên.  

Các dạng chương trình phát thanh:  

Trong cuốn “Báo phát thanh” [13, tr.164] có đề cập tới các dạng chương 

trình phát thanh như sau: 

Chương trình thời sự 

Các chương trình thời sự thường được xem là những chương trình 

trung tâm của mỗi Đài phát thanh do chức năng cơ bản đầu tiên, quan trọng 

nhất của Đài phát thanh là cung cấp thông tin thời sự. Đưa tin nhanh cũng là 

thế mạnh của báo phát thanh. Chương trình thời sự thường được kết cấu theo 

các chuyên mục. Vị trí dẫn đầu thường là bản tin. Sau đó là các chuyên mục 

khác nhằm phản ánh có trọng tâm và có chiều sâu những vấn đề đời sống.  

Tin là thể loại chủ đạo trong các chương trình thời sự. Ngoài ra, những 

chương trình này còn huy động sức mạnh của phóng sự, tường thuật, phỏng 

vấn, bình luận...để đưa thông tin linh hoạt, sinh động, đa dạng. 

Chương trình chuyên đề 

Có hai dạng chương trình phát thanh chuyên đề.  

Dạng thứ nhất là, những chương trình đi vào thông tin, phản ánh sâu 

một lĩnh vực của đời sống như: kinh tế, văn hóa, đời sống xã hội, môi 
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trường...Vì chuyên sâu vào một lĩnh vực nên chương trình chuyên đề thường 

có chu kì xuất hiện dài hơn so với chương trình tin tức, có thể theo tuần, 2 

tuần 1 số, 1 tuần 1 số hoặc 1 tuần 2 số.  

Dạng thứ hai là, những chương trình hướng tới phục vụ một nhóm đối 

tượng cụ thể như thanh niên, thiếu nhi, người cao tuổi, phụ nữ,...Đây là 

những chương trình có tính đối tượng cao.  

Chương trình chuyên đề có thể sử dụng bản tin hoặc không. Bản tin 

trong dạng chương trình này thường ngắn, chỉ khoảng 5 phút và tập trung 

phản ánh những sự kiện mới diễn ra trong phạm vi lĩnh vực phản ánh. Sau 

đó là các chuyên mục, tiết mục. Có thể thực hiện tọa đàm hoặc phỏng vấn 

với dạng thức khách mời phòng thu với thời lượng tương đối lớn để đi sâu, 

bàn luận thỏa đáng vào một vấn đề nổi cộm.  

Chương trình giải trí 

Các chương trình giải trí trên sóng phát thanh chủ yếu là các chương 

trình âm nhạc. Bên cạnh đó, còn có các chương trình đố vui, giao lưu,... 

Chương trình ca nhạc: có nhiều cách tổ chức chương trình ca nhạc dựa 

trên những tiêu chí lựa chọn khác nhau: theo lứa tuổi, theo chủ đề, theo sở 

thích, nhu cầu, theo lĩnh vực, thể loại, âm thanh, khu vực địa lý....Các chương 

trình âm nhạc phong phú trên sóng phát thanh không chỉ đáp ứng nhu cầu giải 

trí mà còn hướng đến việc nâng cao thẩm mỹ âm nhạc, định hướng cách cảm, 

cách nghĩ, tăng cường giao lưu giữa con người trong đời sống.  

Chương trình trò chơi: bao gồm các yếu tố nội dung chơi, luật chơi, 

người chơi, phần thưởng, giao lưu...Người dẫn chương trình  trò chơi phát 

thanh phải có khả năng tung hứng, hướng dẫn, khích lệ người chơi, giao tiếp 

vui nhộn.  

Chương trình giao lưu văn hóa: trên sóng phát thanh thường có các 

chương trình giao lưu văn hóa như: Giao lưu tác giả - tác phẩm, thi giọng hát 

hay, sân chơi âm nhạc, giới thiệu thơ – người....Ứng dụng phương thức sản 
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xuất chương trình giao lưu văn hóa tại hiện trường. Các chương trình này 

giúp công chúng thính giả thể hiện mình trong các mối giao lưu, kết nối lẫn 

nhau, tăng cường và làm giàu đẹp các mối quan hệ. 

1.1.3. Khái niệm truyền thông 

Con người vốn dĩ có khao khát tìm hiểu những gì xảy ra bên ngoài kinh 

nghiệm trực tiếp của mình. Những thông tin mới cho phép con người xây 

dựng một cuộc sống an toàn và phát triển toàn diện. Sự trao đổi thông tin trở 

thành nền tảng cho việc tao dựng cộng đồng, kiến tạo những mối quan hệ 

nhân văn. Đây là những hoạt động tự nhiên mà sau này chúng ta gọi chung 

đó là “truyền thông” 

Thuật ngữ “truyền thông” có nguồn gốc từ tiếng Latinh “Commune” có 

nghĩa là chung hay cộng đồng. Nó bao gồm tất cả những gì liên quan đến nội 

dung, cách thức, con đường, phương tiện...để tạo thành sợ dây liên kết giữa các 

cá nhân trong xã hội, biến con người tự nhiên trở thành con người xã hội. 

Trong tiếng Anh “truyền thông” là “communication” có nghĩa là sự 

truyền đạt, thông tin, thông báo, giao tiếp, trao đổi, liên lạc, giao thông,... 

Theo từ điển Tiếng Việt, “truyền thông” với nghĩa động từ có nghĩa là 

truyền dữ liệu theo những quy tắc và cách thức nhận định. Nó cũng có thể 

hiểu là thông tin và tuyên truyền, là phương tiện truyền thông. 

Theo cuốn “Truyền thông lý thuyết và kỹ năng cơ bản” của PGS.TS 

Nguyễn Văn Dững: “Truyền thông là quá trình liên tục trao đổi thông tin, tư 

tưởng tình cảm … chia sẻ kỹ năng và kinh nghiệm giữa hai hoặc nhiều 

người nhằm tăng cường hiểu biết lẫn nhau, thay đổi nhận thức, tiến tới điều 

chỉnh hành vi và thái độ phù hợp với nhu cầu phát triển của cá nhân, của 

nhóm, của cộng đồng và xã hội”. 

Như vậy, về bản chất truyền thông là quá trình chia sẻ, trao đổi hai 

chiều, diễn ra liên tục giữa chủ thể truyền thông và đối tượng truyền thông. 
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Khi có sự chênh lệnh trong trong nhận thức, hiểu biết … giữa chủ thể và đối 

tượng truyền thông gắn với nhu cầu chia sẻ, trao đổi thì hoạt động truyền 

thông diễn ra. Quá trình truyền thông vì vậy chỉ kết thúc khi đạt được sự cân 

bằng trong nhận thức, hiểu biết… giữa chủ thể và đối tượng truyền thông. 

Truyền thông khởi đầu từ những hình thức đơn giản như nói trực tiếp, ban 

hành giấy tờ...và đến bây giờ đã có những sự phát triển vượt bậc là sử dụng 

điện thoại, truyền hình, vệ tinh nhân tạo, internet...Các phương tiện hiện đại 

này trở thành một phần không thể thiếu để đảm bảo cho xã hội phát triển và 

ổn định. Về mục đích truyền thông là hướng đến những hiểu biết chung 

nhằm thay đổi thái độ, nhận thức, hành vi của đối tượng truyền thông và tạo 

định hướng giá trị cho công chúng. 

Trong luận văn, khái niệm truyền thông được tác giả nghiên cứu đối 

với việc thực hiện chương trình phát thanh hiện đại, cụ thể là trong các 

chương trình phát thanh về sức khỏe để cho thính giả tiếp nhận những thông 

tin về sức khỏe chính xác và hiệu quả nhất. Đồng thời, quá trình truyền 

thông còn nhuần nhuyễn ở tất cả các đơn vị vận hành; các khâu sản xuất 

chương trình phát thanh về sức khỏe.  

Đối với chương trình phát thanh theo hướng hiện đại như các chương 

trình phát thanh sức khỏe, quá trình truyền thông được thực hiện trong tất cả 

các khâu sản xuất chương trình phát thanh từ quy trình sản xuất chương trình 

(kế hoạch thực hiện chương trình phát thanh; phân công nhiệm vụ cho những 

người thực hiện chương trình; kịch bản đề phòng rủi ro; nguồn lực vật chất, cơ 

sở kỹ thuật; việc kiểm tra, đánh giá sau khi thực hiện chương trình phát thanh) 

đến nội dung và hình thức sản xuất chương trình phát thanh (có các tiêu chí 

quản trị cụ thể đối với các chương trình âm nhạc phát thanh về sức khỏe và 

chương trình thời sự phát thanh trực tiếp). Những tiêu chí truyền thông cụ thể 

đối với một chương trình phát thanh sức khỏe chính là quá trình đặt nền móng 
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để chương trình đó được thực hiện một cách tốt nhất để hướng đến mục tiêu 

mang đến cho thính giả chương trình phát thanh sức khỏe tốt nhất.  

1.1.4. Khái niệm sức khỏe 

Trong đời sống xã hội, một lĩnh vực liên quan đến tất cả mọi người, đó 

là sức khỏe. Có sức khỏe thì mới có điều liện để duy trì sự tồn tại và phát 

triển của từng con người trong toàn xã hội. Trong bài viết Sức khỏe và thể 

dục năm 1946, Hồ Chí Minh cho rằng “...khí huyết lưu thông, tinh thần đầy 

đủ, như vậy là sức khỏe”[46,tr.212]. 

Hiến chương năm 1948 của Tổ chức Y tế thế giới ( World Health 

Organisation – WHO) cho rằng: “Sức khỏe là trạng thái hoàn toàn thoải mái 

về thể chất, tâm thần xã hội, chứ không chỉ là không có bệnh tật”. Như vậy, 

sức khỏe là trạng thái phát triển hài hòa của mỗi con người cả về thể lực, trí 

tuệ là khả năng hòa nhập cộng đồng, chứ không chỉ là tình trạng không mắc 

bệnh tật, ốm đau hoặc không bị tàn phế”.  

Sức khỏe bao gồm các thành tố sau: 

Sức khỏe thể chất: bao gồm thể lực, sức mạnh, sức bền bỉ dẻo dai, cơ 

thể phát triển cân đối hài hòa, các hằng số sinh lý trong giới hạn bình 

thường...không có bệnh tật, ốm đau hoặc tàn phế. 

Sức khỏe tâm thần: không mắc các bệnh thần kinh hay thiểu năng trí 

tuệ, có khả năng tư duy tốt. 

Sức khỏe xã hội: có khả năng hòa nhập với xã hội, cộng đồng trong 

sinh hoạt, học tập và lao động. 

Sức khỏe có vai trò rất quan trọng đối với con người và xã hội, sức 

khỏe là vốn quý nhất của mỗi con người và của toàn xã hội. Điều này được 

thể hiện trong nhiều văn bản được Quốc hội nước Cộng hòa xã hội chủ 

nghĩa Việt Nam khóa VIII kỳ họp thứ 5 thông qua ngày 30/06/1989 ghi rõ: “ 

Sức khỏe là vốn quý nhất của mỗi con người, là một trong những điều kiện 
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cơ bản để con người sống hạnh phúc, là mục tiêu là nhân tố quan trọng trong 

việc phát triển kinh tế, văn hóa, xã hội và bảo vệ Tổ quốc”[47,tr.9]. 

Nghị quyết số 46 – NQ/TW ngày 23/02/1995 của Bộ Chính trị (khóa IX) về 

công tác bảo vệ cuộc sống và nâng cao sức khỏe nhân dân trong tình hình mới, 

tiếp tục khẳng định: “Sức khỏe là vốn quý nhất của mỗi con người và của toàn xã 

hội. Bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân là hoạt động nhân đạo trực 

tiếp đảm bảo nguồn nhân lực cho sự nghiệp xây dựng và bảo vệ Tổ quốc, là một 

trong những chính sức ưu tiên hàng đầu của Đảng và Nhà nước[48,tr.9]. 

Sức khỏe có vai trò quan trọng trong phát triển kinh tế, xã hội của mỗi 

quốc gia dân tộc. Có sức khỏe thì có điều kiện nâng cao năng suất lao động. 

Sức khỏe tốt sẽ giảm chi phí cho chăm sóc sức khỏe, cho các dịch vụ y tế và 

đặc biệt giảm chi phí cho khám chữa bệnh, nhờ đó tăng tích lũy để phát triển 

kinh tế, có sức khỏe thì làm tăng khả năng sáng tạo và hưởng thụ các giá trị 

văn hóa, tinh thần trong xã hội. 

Tóm lại, nói đến sức khỏe là một yếu tố tác động đến toàn bộ đời sống vật 

chất và tinh thần của một con người, chứ không chỉ đơn giản là khám không 

thấy có bệnh. Người khỏe mạnh tất nhiên là người không có bệnh, nhưng nếu 

như có bệnh mà đã được chữa khỏi thì vẫn có thể là người có sức khỏe.  

1.1.5. Truyền thông về sức khỏe 

Truyền thông sức khỏe có nhiều định nghĩa khác nhau theo nhiều quan 

điểm. Truyền thông về sức khỏe giống như là quá trình tác động thông tin có 

mục đích, có kế hoạch đến suy nghĩ và tình cảm của con người, nhằm nâng 

cao kiến thức, thay đổi thái độ và thực hành các hành vi lành mạnh để bảo vệ 

và nâng cao sức khỏe cho cá nhân, gia đình và cộng đồng. Cụ thể, Bách 

khoa Y học rằng: “thông tin sức khỏe đó là những thông tin về tình trạng thể 

chất, tinh thần và các quan hệ xã hội”. Các chuyên gia y tế thấy định nghĩa 

này chưa đầy đủ, họ cho rằng thông tin sức khỏe ngoài thông tin về thể trạng 
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còn một số thành phần khác trong sức khỏe của con người, đó là: thông tin 

về dinh dưỡng, tinh thần và tri thức.  

Theo quan điểm này thì truyền thông về sức khỏe là đưa những thông 

tin về nhiều lĩnh vực nhỏ nhưng có thể chia ra các phần: dịch tễ học, sinh 

thống kê và dịch vụ y tế, những vấn đề liên quan đến môi trường, xã hội, 

nhân chủng học và sức khỏe nghề nghiệp. Thực tế chứng minh đối với vấn 

đề liên quan đến sức khỏe: con người muốn hiểu biết nhiều hơn về sức khỏe 

với bạn bè và gia đình; Muốn có thông tin về sức khỏe qua các phương tiện 

thông tin đại chúng; Con người sẵn sàng chuyển đổi hành vi đối với sức 

khỏe của họ. 

Truyền thông về sức khỏe qua báo chí người dân thu nhận được thông 

tin về đường lối, chính sách về y tế của Nhà nước và cũng qua báo chí người 

dân được cung cấp thông tin về các dịch bệnh. Ngày này, những thách thức 

về sức khỏe của thế kỷ XXI là vô cùng to lớn. Từ HIV/AIDS, ô nhiễm môi 

trường, những dịch bệnh mới đang đe dọa sức khỏe con người. Những thách 

thức này đòi hỏi cả quyết tâm chính trị và sự hiểu biết chuyên môn, đặc biệt 

cần phải tuyên truyền để tất cả mọi người cùng hợp sức phòng chống bệnh 

tật cho bản thân, cho cộng đồng và cho toàn xã hội.  

Từ nội dùng đề cập trên, theo quan điểm của cá nhân tôi, truyền thông 

về sức khỏe là đưa những thông tin liên quan đến việc cung cấp các kiến 

thức về lĩnh vực chăm sóc sức khỏe như phòng, chống các loại dịch bệnh, sử 

dụng thuốc phòng, chữa bệnh an toàn – hiệu quả - hợp lý, các dịch vụ y tế, 

các kỹ thuật cao trong y tế, các địa chỉ khám chữa bệnh...đến cộng đồng 

thông qua các kênh/hình thức thông tin như trực tiếp (hội nghị, hội thảo, nói 

chuyện chuyên đề, thông tin lưu động....), gián tiếp qua kênh (qua kênh 

thông tin báo chí, phát thanh – truyền hình, tờ rơi).  
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Như vậy, truyền thông về sức khỏe cũng giống như giáo dục chung đó 

là quá trình tác động thay đổi kiến thức, thái độ và thực hành của con người. 

Phát triển những thực hành lành mạnh mang lại tình trạng sức khỏe tốt nhất 

có thể được cho con người. Truyền thông về sức khỏe cung cấp các kiến 

thức mới làm cho đối tượng được tiếp nhận hiểu rõ hơn về các vấn đề sức 

khỏe bệnh tật liên quan đến bản thân, gia đình, cộng đồng nơi họ đang sinh 

sống, dẫn đến thay đổi tích cực giải quyết các vấn đề bệnh tật sức khỏe.  

Cũng từ định nghĩa trên cho thấy truyền thông sức khỏe là một quá 

trình nên cần tiến hành thường xuyên, liên tục, lâu dài bằng nhiều biện pháp 

khác nhau. Vì vậy, để thực hiện công tác truyền thông về sức khỏe cần có sự 

đầu tư thích đáng, kiên trì thì mới đem lại hiệu quả. Truyền thông sức khỏe 

không chỉ là cung cấp các thông tin chính xác, đầy đủ về sức khỏe bệnh tật 

mà còn nhấn mạnh đến các yếu tố khác ảnh hưởng đến hành vi sức khỏe con 

người như là: nguồn lực hiện có, sự lãnh đạo của cộng đồng, hỗ trợ xã hội, 

kỹ năng tự chăm sóc sức khỏe....Người làm công tác truyền thông về sức 

khỏe không chỉ cung cấp cho công chúng của mình thông tin mà còn thu 

nhận thông tin phản hồi để kịp thời điều chỉnh bổ sung những thông tin thiếu 

sót làm cho các chương trình thông tin tư vấn sức khỏe thêm sinh động và 

thu hút sự quan tâm của cộng đồng.  

  1.2. Chủ trƣơng, đƣờng lối của Đảng, chính sách, pháp luật của Nhà 

nƣớc về sức khỏe, truyền thông về sức khỏe 

Bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khỏe cộng đồng là trách nhiệm 

của Nhà nước nhưng đồng thời cũng là bổn phận của mỗi người dân, mỗi 

gia đình, của mỗi lực lượng kinh tế - xã hội và của cả cộng đồng. 

Chăm sóc sức khỏe nhân dân, là một trong những nhiệm vụ quan trọng, 

là ưu tiên hàng đầu trong mọi hoạt động của Đảng và Nhà nước ta. Để thực 

hiện được mục tiêu: “Giảm tỷ lệ mắc bệnh, tật và tử vong, nâng cao sức khỏe, 
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tăng tuổi thọ, cải thiện chất lượng giống nòi, góp phần nâng cao chất lượng 

cuộc sống, chất lượng nguồn nhân lực, hình thành hệ thống chăm sóc sức 

khỏe đồng bộ từ Trung ương đến cơ sở và thói quen giữ gìn sức khỏe của 

nhân dân, đáp ứng yêu cầu công nghiệp hóa, hiện đại hóa, xây dựng và bảo vệ 

Tổ quốc”, trong các kỳ Đại hội và trong Nghị quyết số 46-NQ/TW của Bộ 

Chính trị ngày 23-5-2005 về công tác bảo vệ và chăm sóc sức khỏe nhân dân 

trong tình hình mới, Đảng ta đã nhấn mạnh: Nhà nước cần quy hoạch tổng thể 

phát triển ngành y tế Việt Nam đến năm 2020, định hướng cho lộ trình phát 

triển ngành y tế Việt Nam. Quan điểm này của Đảng đã được quán triệt và cụ 

thể hóa trong Quyết định số 122/QĐ-TT ngày 10-01-2013 về Chiến lược 

Quốc gia bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân giai đoạn 2011 - 

2020, tầm nhìn 2030, trong đó đã chỉ rõ: 

- Sức khỏe là vốn quý của mỗi con người và của toàn xã hội, đầu tư cho 

việc chăm sóc sức khỏe cộng đồng là đầu tư cho phát triển kinh tế - xã hội 

- Hướng tới xây dựng hệ thống y tế công bằng - hiệu quả - phát triển 

- Bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khỏe cộng đồng là trách nhiệm 

của Nhà nước nhưng đồng thời cũng là bổn phận của mỗi người dân, mỗi gia 

đình, của mỗi lực lượng kinh tế - xã hội và của cả cộng đồng. 

Việc nhận thức rõ những quan điểm của Đảng và Nhà nước về tầm 

quan trọng của sức khỏe đối với phát triển kinh tế - xã hội đi liền với việc 

xây dựng một hệ thống y tế hoàn chỉnh, khoa học và đồng bộ có vai trò to 

lớn trong việc bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân, tạo điều 

kiện hơn nữa cho phát triển đất nước trong giai đoạn hiện nay. Vậy nên công 

tác truyền thông về sức khỏe là vô cùng quan trọng.  

Truyền thông là phương pháp hữu hiệu nhất để giúp người dân, cộng 

đồng nhận được thông tin, có kiến thức về sức khỏe, thực hiện các hành vi 

bảo vệ và nâng cao sức khỏe của mình. Đặc biệt truyền thông nhằm đưa các 
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chủ trương, đường lối của Đảng, chính sách, pháp luật của Nhà nước về lĩnh 

vực y tế đến người dân; tuyên truyền hiệu quả các Chương trình mục tiêu 

quốc gia về y tế, các biện pháp đảm bảo vệ sinh an toàn thực phẩm.  

Tuyên truyền về các hoạt động nâng cao chất lượng khám chữa bệnh, đẩy 

mạnh nghiên cứu khoa học, công nghệ và ứng dụng công nghệ thông tin, các kỹ 

thuật, thành tựu y học tiên tiến… Ngoài ra, truyền thông còn giúp các cấp chính 

quyền, các bộ, ngành đoàn thể quan tâm đầu tư hơn cho công tác y tế. 

Thực tế những năm qua công tác truyền thông về đảm bảo sức khỏe 

cho nhân dân được các cấp, các, ngành, đoàn thể và các địa phương quan 

tâm chú ý. Bộ Y tế và Bộ Thông tin và Truyền thông đã ký kết Chương trình 

số 1050/CTr-BYT-BTTTT ngày 09 tháng 10 năm 2014 về việc phối hợp 

thông tin, truyền thông về công tác bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khỏe 

nhân dân giai đoạn 2014-2020. Kể từ khi Chương trình trên được ký kết, 

nhiều hoạt động phối hợp đã được triển khai có hiệu quả. Các cơ quan thông 

tấn báo chí, các đài phát thanh và truyền hình từ Trung ương tới địa phương, 

hệ thống truyền thông cơ sở dưới sự định hướng chỉ đạo của Ban Tuyên giáo 

Trung ương, Bộ Thông tin và Truyền thông đã kịp thời thông tin, tuyên 

truyền toàn diện về công tác y tế, phổ biến sâu rộng chủ trương, đường lối 

của Đảng, chính sách, pháp luật của Nhà nước về y tế; tuyên truyền vận 

động toàn xã hội cùng chung tay vì sự nghiệp bảo vệ, chăm sóc sức khỏe 

nhân dân, góp phần tăng cường thống nhất, đồng thuận của toàn xã hội đối 

với hoạt động bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân.  

Định hướng các cơ quan báo chí và truyền thông chuyển tải đầy đủ 

thông tin về hoạt động của ngành y tế đến các tầng lớp nhân dân và những 

người làm công tác hoạch định chính sách các cấp; thông tin, tuyên truyền 

mục đích, ý nghĩa các sự kiện và những thành tựu nổi bật của ngành y tế; 
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giới thiệu các nhân tố mới, điển hình tiên tiến, những tấm gương người tốt, 

việc tốt trong các phong trào, các cuộc vận động của ngành y tế.  

Trong đó đã chú trọng triển khai tuyên truyền về: Chiến lược bảo vệ, chăm 

sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân đến năm 2020 tầm nhìn năm 2030; Đề án 

tổng thể phát triển thể lực, tầm vóc người Việt giai đoạn 2011-2030; Đề án Phát 

triển y tế biển đảo Việt Nam đến năm 2020; Đổi mới cơ chế quản lý tài chính về 

y tế, trong đó có lộ trình thực hiện tính đúng, tính đủ giá dịch vụ y tế; Chính sách 

về Bảo hiểm y tế; Chiến lược quốc gia phát triển ngành dược Việt Nam đến năm 

2020 và tầm nhìn năm 2030; Cuộc vận động “Người Việt Nam ưu tiên dùng 

thuốc Việt Nam”; Phong trào “Vệ sinh yêu nước nâng cao sức khỏe”… 

Các cơ quan thông tấn báo chí, các đài phát thanh truyền hình và hệ 

thống thông tin cơ sở đã tuyên truyền có hiệu quả các chương trình mục tiêu 

quốc gia về y tế; các biện pháp đảm bảo vệ sinh, an toàn thực phẩm, trang 

thiết bị y tế.  

Cung cấp thông tin, chính sách định hướng quản lý, công nghệ kỹ 

thuật mới về trang thiết bị y tế và sản phẩm trang thiết bị y tế sản xuất trong 

nước; thông tin về công tác đào tạo, phát triển nguồn nhân lực và công tác 

nghiên cứu khoa học, phát triển công nghệ ngành y tế; công tác quản lý môi 

trường y tế nhằm đáp ứng nhu cầu ngày càng cao về công tác bảo vệ chăm 

sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân. 

Tổ chức thông tin, tuyên truyền về các hoạt động nâng cao chất lượng 

khám và điều trị bệnh, đẩy mạnh công tác nghiên cứu khoa học, công nghệ 

và ứng dụng công nghệ thông tin, các kỹ thuật, thành tựu y học tiên tiến 

trong đó có lĩnh vực y dược cổ truyền vào công tác khám, chữa bệnh; các 

hoạt động tăng cường hệ thống y tế cơ sở, đặc biệt nâng cao năng lực chuyên 

môn các trạm y tế xã, bệnh viện tuyến huyện, bệnh viện tuyến tỉnh, ứng 
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dụng y tế từ xa nhằm từng bước hạn chế tình trạng quá tải ở các bệnh viện 

tuyến trên;  

Tuyên truyền đề án giảm tải bệnh viện; đề án bệnh viện vệ tinh, đề án 

bác sĩ gia đình; luân phiên, luân chuyển cán bộ y tế và đẩy mạnh cải cách 

thủ tục hành chính trong khám chữa bệnh, xử lý thông tin về các hiện tượng 

tiêu cực nâng cao sự hài lòng người bệnh, cải thiện chất lượng khám chữa 

bệnh trên toàn hệ thống. 

Ngoài các cơ quan thông tấn báo chí, các đài phát thanh và truyền 

hình Trung ương và địa phương, hệ thống thông tin cơ sở, ngành y tế còn 

các thiết chế chuyên về công tác truyền thông của Bộ Y tế: 

- Bộ Y tế có Vụ Truyền thông và Thi đua, khen thưởng là cơ quan 

tham mưu cho Bộ về công tác quản lý nhà nước về công tác truyền thông 

bảo đảm sức khỏe cho nhân dân  

- Tuyến Trung ương: Có Trung tâm Truyền thông Giáo dục sức khỏe 

Trung ương, được thành lập từ năm 1980. Đến nay, Trung tâm Truyền thông 

Giáo dục sức khỏe Trung ương đã trưởng thành trên nhiều mặt, chức năng 

nhiệm vụ và quyền hạn đã được mở rộng hơn; 

- Tuyến tỉnh/thành phố trực thuộc Trung ương: Hiện nay 63/63 

tỉnh/thành phố đã thành lập được Trung tâm Truyền thông GDSK tỉnh trực 

thuộc các Sở Y tế;  

- Tuyến huyện: Có Phòng Truyền thông GDSK thuộc Trung tâm y tế 

huyện; tuyến xã có cán bộ chuyên trách về truyền thông GDSK và hơn 

100.000 truyền thông viên là các nhân viên y tế thôn/bản/ấp. 

  1.3. Vai trò của phát thanh với vấn đề truyền thông về sức khỏe 

  Trước sự cạnh tranh của các loại hình báo chí, phát thanh đang phải 

chia sẻ một lượng không nhỏ công chúng báo chí. Để giữ chân và lôi kéo 

thêm thính giả về phía mình, phát thanh cho ra đời những chương trình ngày 
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càng hữu ích hơn, gắn bó với cuộc sống của người dân hơn như các chương 

trình phát thanh về sức khỏe.  

  Qua kết quả khảo sát về thực trạng công tác truyền thông giáo dục sức 

khỏe trên toàn quốc của Trung tâm Truyền thông Giáo dục sức khỏe cho thấy: 

thông tin sức khỏe đến được với người dân chủ yếu là thông qua cán bộ y tế 

chiếm 92,3%, hệ thống phương tiện truyền thông đại chúng (Đài phát thanh 

truyền hình và hệ thống loa truyền thanh) có thể đưa thông tin y tế đến 74,4% 

người dân, sách báo chiếm 31,8%[48,tr.17]. Có thể hấy tác động truyền thông 

của báo chí nói chung và phát thanh nói riêng với vấn đề sức khỏe là khá cao. 

Cho nên vai trò của báo chí nói chung và phát thanh nói riêng là hết sức quan 

trọng cụ thể như: 

1.3.1. Vai trò thông tin về sức khỏe  

  Báo chí trong đó có phát thanh không chỉ phản ánh đời sống xã hội qua 

việc thông tin nhanh nhất, chân thực nhất những sự kiện thời sự trong đời sống, 

mà còn ở việc định hướng thông tin tới công chúng. Các thông tin cung cấp cho 

thính giả có thể là các thông tin liên quan tới chính sách pháp luật ảnh hưởng 

trực tiếp tới họ, có thể là các thông tin bổ sung kiến thức về chăm sóc sức khỏe, 

chăn nuôi trồng trọt... Những thông tin này còn giúp báo chí thực hiện một vai 

trò lớn hơn đó là nâng cao dân trí của từng cá nhân thuộc những nhóm đối tượng 

khác nhau. Bởi thông qua các thông tin, báo chí đã thực hiện việc nâng cao sự 

hiểu biết và xóa bớt những hiểu biết còn nông cạn, hạn hẹp của người dân về vấn 

đề sức khỏe. Cụ thể như: trước đây vào năm 2008 truyền hình có kênh O2TV 

phát sóng 24/24. Kênh O2TV là kênh truyền thông về sức khỏe và cải thiện chất 

lượng cuộc sống, là cầu nối giữa người dân và các nhà hoạch định. Hay trên phát 

thanh trước đây có các chương trình như: “Y tế sức khỏe”, “Chăm sóc sức khỏe 

cho học sinh”, “Vị thuốc quanh ta”,…Các trang báo điện tử cũng thành lập 

chuyên mục lien quan đến việc chăm sóc, tư vấn sức khỏe, thẩm mỹ cho bạn đọc 
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như: trang Giadinh.net có chuyên mục “Sức khỏe”, Phunuonline.com.vn có 

chuyên mục “Sức khỏe – dinh dưỡng”, “Thời trang – làm đẹp”…. 

   1.3.2. Vai trò cung cấp kiến thức, định hướng tham gia hoạch định 

và thực thi chính sách về sức khỏe 

  Báo chí là chủ thể phản ánh hoạt động khởi nghiệp, khơi nguồn, tạo ra dư 

luận xã hội và do đó, có vai trò không thể thay thế trong định hướng dư luận xã 

hội. Đó là sự tập trung nỗ lực nhận thức xã hội vào việc nhận thức vấn đề sức 

khỏe hoặc thực hiện các hoạt động liên quan đến vấn đề sức khỏe. Vì vậy, báo 

chí phải định hướng và dẫn dắt dư luận xã hội bằng thông tin chính xác và định 

hướng việc tiếp nhận thông tin cho công chúng một cách nhanh chóng nhất. Một 

số nội dung kiến thức tư vấn sức khỏe thường được nhắc đề cập: 

+ Giải đáp mọi thắc mắc về các vấn đề sức khỏe 

+ Cung cấp các giải pháp hợp lý, tiết kiệm thời gian và chi phí cho 

khách hang 

+ Giải thích kết quả xét nghiệm 

+ Đưa ra hướng điều trị và hướng dẫn đến các chuyên khoa uy tín 

+ Tư vấn chế độ sinh hoạt, ăn uống hợp lý  

  Đối với các cấp lãnh đạo, quản lý xã hội, định hướng thông tin là quá 

trình cung cấp thông tin, giải thích, bình luận, hướng dẫn nhận thức của công 

chúng, thống nhất nhận thức nhằm đi đến thống nhất hành động chung của 

cộng đồng, vì mục tiêu chung. Việc báo chí thông tin và phản ánh dư luận xã 

hội vừa qua phản ứng với chủ đề sức khỏe đã có ý nghĩa định hướng kịp thời 

dư luận xã hội. Đối với công chúng, mỗi khi có thông tin không rõ ràng hoặc 

ý kiến trái chiều trong dư luận, công chúng càng cần được biết định hướng 

theo quan điểm của Đảng, để thống nhất nhận thức làm cơ sở cho thống nhất 

ý chí và hành động. Có thể nhận thấy định hướng, tư vấn cho thính giả hay 

nhấn mạnh ở một số nội dung như: 
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+ Kiến thức của con người về sức khỏe 

+ Thái độ của con người về sức khỏe 

+ Thực hành của con người về sức khỏe 

  1.3.3. Vai trò liên kết, cầu nối thính giả với báo chí 

  Bên cạnh cơ chế, chính sách, tài chính...,thính giả luôn mong muốn có 

sự hỗ trợ, đồng hành của cơ quan thông tin - truyền thông.  

  Báo chí và truyền thông ngày nay đang đóng vai trò quan trọng trong 

việc giúp mỗi cá nhân thể hiện “cái tôi” một cách mạnh mẽ hơn bằng cách 

lắng nghe những ý kiến của họ, tôn trọng và khích lệ họ đưa ra ý kiến của 

mình. Báo chí, truyền thông đang ngày càng là một môi trường mở mà ở đó, 

mỗi cá nhân đều có thể nói lên tiếng nói cá nhân của mình, thể hiện cá tính 

của mình. Cũng bằng cách đó, báo chí giúp người dân tự tin hơn, cởi mở hơn 

với mọi người. Nó đồng thời là diễn đàn cho toàn dân thể hiện; tập hợp các ý 

kiến, kinh nghiệm giải quyết các vấn đề chăm sóc, bảo vệ sức khỏe cũng như 

là phương tiện kêu gọi, tuyên truyền phòng chống dịch bệnh...  

  Bên cạnh đó, báo chí cũng đã tổ chức nhiều chương trình hoạt động góp 

phần giúp đỡ, cải thiện và nâng cao đáng kể đời sống vật chất và tinh thần cho 

người yếu thế. Thực tế cho thấy, báo chí có vai trò hết sức to lớn trong việc nâng 

cao nhận thức của toàn xã hội về người yếu thế. Do vậy, báo chí cần có những 

bài phân tích sâu về những căn bệnh xã hội, những dịch bệnh lây lan..., nhằm 

giúp người dân có kiến thức sâu rộng hơn về sức khỏe. Báo chí phải thực sự vào 

cuộc giúp người dân truyền đi thông điệp, giá trị cốt lõi của việc một xã hội khỏe 

mạnh. Mặc khác, báo chí cũng cần nghiêm túc phản hồi lại những ý kiến của 

người dân về thực tế về vấn đề bảo vệ, nâng cao tình hình sức khỏe trong xã hội, 

giúp khắc phục những hạn chế mà người dân gặp phải. 
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1.4. Nội dung, phƣơng thức, hình thức truyền thông về sức khỏe trên 

sóng phát thanh  

Chương trình phát thanh về sức khỏe có một vài đặc trưng đồng thời 

cũng là thế mạnh khiến nó có khả năng tác động tới công chúng một cách 

mạnh mẽ. 

1.4.1. Nội dung truyền thông về sức khỏe 

         1.4.1.1 Truyền thông chủ chương chính sách  

  Nội dung các chương trình phát thanh đóng vai trò thông tin và tuyên 

truyền các chủ trương chính sách của Đảng và Nhà nước tới người dân. 

Nhiệm vụ thông tin gần như là nhiệm vụ lớn nhất của các chương trình này. 

Với các chương trình áp truyền tải thông điệp này, thông tin chỉ đi theo một 

chiều, từ nguồn (là các chương trình truyền hình) đến người tiếp nhận và gần 

như không có phản hồi.  

  Dù trong xã hội thông tin bùng nổ như hiện nay, nhưng các chương 

trình hướng tới truyền tải thông điệp này vẫn có thể phát huy hiệu quả với 

một số chương trình mang tính chất tuyên truyền giáo dục. Ngoài ra, các 

chương trình mang thông điệp này rất phù hợp dành cho một số đối tượng 

nhất định như: người dân tộc thiểu số, hoặc dân cư sống ở vùng sâu vùng xa, 

những người ít có cơ hội tiếp xúc với thông tin và khó tiếp cận với chính sách. 

Tuy nhiên, khi thực hiện các chương trình mang thông điệp tuyên truyền, cần 

lưu ý về việc sử dụng ngôn ngữ, kênh truyền và thông điệp phù hợp bởi sự 

khác biệt về ngôn ngữ, trình độ nhận thức của nhóm đối tượng này còn thấp.  

  1.4.1.2.  Truyền thông nâng cao nhận thức về tầm quan trọng của sức 

khỏe, giữ gìn sức khỏe 

  Các truyền thông nâng cao nhận thức  nhấn mạnh vào mục tiêu thuyết 

phục của thông tin đối với người tiếp nhận. Bởi vậy, mục đích cuối cùng của các 

chương trình áp dụng thông điệp này là khiến công chúng từ chỗ chưa có ý thức 
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về vấn đề đến khi có thể thực hiện được hành vi mới và duy trì hành vi mới ấy. 

Các chương trình mang thông điệp này nhằm mục đích nâng cao nhận thức, thay 

đổi hành vi của người dân về vấn đề sức khỏe. Để làm được điều này, các 

chương trình phát thanh phải biết cách sử dụng các thông tin, đảm bảo tính chính 

xác và thuyết phục của thông tin đưa ra trong chương trình. Đồng thời, thông tin 

không chỉ mang tính định hướng mà còn phải là những thông tin có tác động tới 

suy nghĩ và hành vi của công chúng yếu thế. Có như vậy, chương trình mới 

khiến công chúng từ tin tưởng đến thay đổi suy nghĩ và hành vi.  

  Để đạt được mục đích cuối cùng, các chương trình cần duy trì thường 

xuyên và lâu dài. Tất nhiên, việc thực hiện chương trình mang ý nghĩa truyền 

thông này cũng đòi hỏi người thực hiện mất nhiều thời gian và công sức để 

nghiên cứu nhu cầu tâm lý thính giả nghe chương trình, tìm hướng triển khai 

để thu hút sự quan tâm của họ và lắng nghe phản hồi về nội dung thông tin.  

  1.4.1.3.  Truyền thông hướng dẫn cách tăng cương phòng, chữa bệnh, 

bảo vệ sức khỏe 

  Trong các chương trình phát thanh, có thể hiểu truyền thông mang mục 

đích trên là hình thức chương trình phổ biến thông tin thông qua tiếng nói của 

một chuyên gia, nhà tư vấn hoặc một người có vai trò nhất định đối với cộng 

đồng yếu thế. Chẳng hạn, chương trình sức khỏe phòng ngừa bệnh đau dạ dày 

từ chính những thực phẩm hàng ngày do 1 chuyên gia nổi tiếng tư vấn. Thông 

qua những lời khuyên, lời tư vấn của chuyên gia thính giả sẽ biết cách phòng 

ngừa bệnh 1 cách tốt nhất. Như vậy, nội dung của chương trình thực hiện theo 

mục đích này phải dựa trên kết quả đã được kiểm chứng của một dự án hoặc 

chương trình nào đó, hoặc dựa trên những nghiên cứu có tính khoa học của 

các chuyên gia, nhà tư vấn… 

  Ở mỗi chương trình mang ý nghĩa này, vai trò của chuyên gia hoặc 

những người có ảnh hưởng tới cộng đồng là rất quan trọng. Nhờ có tiếng nói 
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của họ mà thông tin có khả năng lan truyền rộng rãi hơn tới công chúng, có 

tính xác thực và tạo được độ tin tưởng cao hơn với người xem. Đặc biệt, với 

các chương trình về sức khỏe, sự xuất hiện của những người có ảnh hưởng 

nhất định lại càng quan trọng hơn. 

1.4.2. Phương thức, hình thức truyền thông về sức khỏe 

Chương trình phát thanh về sức khỏe sử dụng đa dạng các thể loại là 

một đặc điểm cơ bản nữa cần nhắc tới. Có thể nhận thấy có nhiều thể loại như 

tin, phóng sự, phỏng vấn, tọa đàm… được sử dụng trong các chương trình về 

sức khỏe. Tuy nhiên, tất cả các thể loại này đều hướng tới một mục đích 

chung là đưa ra vấn đề, bàn luận, giải thích, đánh giá để có được cái nhìn toàn 

diện nhất. Sự kết hợp các thể loại trong chương trình phải được sắp xếp hợp 

lý để tạo nên một chỉnh thể hoàn thiện với mục đích lớn nhất là tạo ra giá trị 

thông tin có chiều sâu. Trong một chương trình có thể sẽ có một thể loại 

chiếm ưu thế hơn, đóng vai trò chủ yếu, được xem là mấu chốt tạo nên điểm 

nhấn, cao trào cho chương trình. 

 Với khả năng tác động của mình, chương trình phát thanh về sức khỏe 

đã và đang tạo ra những thay đổi đáng ghi nhận với nhóm công chúng.  

          Để thực hiện được vai trò của mình trong việc chia sẻ, hỗ trợ thính giả, 

các chương trình phát thanh về người yếu thế cần biết vận dụng phù hợp các 

cách thức thực hiện chương trình khác nhau. Tùy từng nhóm đối tượng, từng 

nội dung và hoản cảnh để lựa chọn cách thực hiện chương trình phù hợp và 

tạo được hiệu quả truyền thông tốt nhất như:  

Chương trình chuyên biệt 

Các chương trình chuyên biệt có nghĩa là các chương trình phát thanh 

đóng vai trò thông tin và tuyên truyền các chủ trương chính sách của Đảng và 

Nhà nước tới người dân về sức khỏe một cách chuyên sâu. Nhiệm vụ thông 

tin gần như là nhiệm vụ lớn nhất của các chương trình này. Với các chương 
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trình chuyên biệt này, thông tin chỉ đi theo một chiều, từ nguồn (là các 

chương trình phát thanh) đến người tiếp nhận và gần như không có phản hồi.  

Như tên gọi của nó, chương trình chuyên sâu về sức khỏe ưu tiên và 

chú trọng vào sự tham gia của đối tượng phản ánh, cụ thể ở đây là người có 

quan tâm về sức khỏe vào chương trình. Sự tham gia của họ không giống như 

các chương trình gameshow mà đóng vai trò chính trong chương trình. Nghĩa 

là họ trở thành chủ thể của chương trình, giao tiếp với nhau, bày tỏ quan 

điểm, suy nghĩ cá nhân. Lúc này, những người thực hiện chương trình chỉ 

đóng vai trò dẫn dắt, gợi ý để người yếu thế tự đưa ra phương án cho các vấn 

đề đặt ra. 

Dù trong xã hội thông tin bùng nổ như hiện nay, các chương trình này 

vẫn có thể phát huy hiệu quả với một số chương trình mang tính chất tuyên 

truyền về thông tin sức khỏe vào các đợt dịch bệnh….  

Từ các chương trình chuyên biệt sẽ truyền thông thay đổi hành vi. Các 

chương trình này sẽ truyền thông thay đổi hành vi nhấn mạnh vào khả năng 

thuyết phục của thông tin đối với người tiếp nhận. Bởi vậy, mục đích cuối 

cùng của các chương trình chuyên biệt là khiến công chúng từ chỗ chưa có ý 

thức về vấn đề đến khi có thể thực hiện được hành vi mới và duy trì hành vi 

mới ấy. Để làm được điều này, các chương trình phát thanh về sức khỏe phải 

biết cách sử dụng các thông tin, đảm bảo tính chính xác và thuyết phục của 

thông tin đưa ra trong chương trình. Đồng thời, thông tin không chỉ mang tính 

định hướng mà còn phải là những thông tin có tác động tới suy nghĩ và hành 

vi của công chúng yếu thế. Có như vậy, chương trình mới khiến công chúng 

từ tin tưởng đến thay đổi suy nghĩ và hành vi.  

Chương trình phát thanh trực tiếp: 

Trong các chương trình phát thanh trực tiếp có thể hiểu chương trình này là 

hình thức chương trình phổ biến thông tin thông qua tiếng nói của một chuyên gia, 

nhà tư vấn hoặc một người có vai trò nhất định đối với cộng đồng. Chẳng hạn, 
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chương trình tư vấn về bệnh sốt xuất huyết vào mùa mưa trên Đài Tiếng nói Việt 

Nam giúp người dân hiểu được cách phòng tránh nhiễm bệnh. Thông qua việc 

hướng dẫn và phân tích của các chuyên gia, bác sĩ về bệnh này để những người 

dân có thể tin tưởng và làm theo các chuyên gia, bác sĩ hướng dẫn. Như vậy, nội 

dung của chương trình thực hiện theo cách này phải dựa trên kết quả đã được 

kiểm chứng của một dự án hoặc chương trình nào đó, hoặc dựa trên những nghiên 

cứu có tính khoa học của các chuyên gia, nhà tư vấn… 

Ở chương trình trực tiếp, vai trò của chuyên gia hoặc những người có ảnh 

hưởng tới cộng đồng là rất quan trọng. Nhờ có tiếng nói của họ mà thông tin có 

khả năng lan truyền rộng rãi hơn tới công chúng, có tính xác thực và tạo được độ 

tin tưởng cao hơn với người xem. Đặc biệt, với các chương trình về sức khỏe, sự 

xuất hiện của những người có ảnh hưởng nhất định lại càng quan trọng hơn.  

Các chương trình trực tiếp có sự kết hợp cả hai yếu tố giải trí và giáo 

dục. Hay nói cách khác là các chương trình thông qua các hình thức giải trí để 

truyền tải thông tin tới người xem. Thay vì phải diễn đạt các thông tin phức 

tạp thì thông qua các hình thức giải trí, người ta có thể chuyển các vấn đề này 

thành những câu chuyện đời thường, lồng ghép để đơn giản hóa các vấn đề 

phức tạp. Chẳng hạn những câu chuyện liên quan tới những căn bệnh y khoa 

phức tạp được lồng ghép trong chương trình… 

Ưu điểm của cách thực hiện chương trình này là hấp dẫn người nghe, 

khắc phục được những nhược điểm của chương trình phát thanh chuyên biệt giai 

đoạn đầu thường mang nặng tính thông tin và cách thức khô khan. Với cách thực 

hiện chương trình trực tiếp này, các thông tin trong chương trình sẽ trở nên dễ 

ghi nhớ hơn và chương trình có khả năng lan tỏa sâu rộng và bền vững hơn. 

Từ đó có thể thấy, các chương trình phát thanh thực hiện theo hình thức 

này không chỉ thực hiện nhiệm vụ thông tin tuyên truyền hay kêu gọi mà song 

song với đó, còn thực hiện các hoạt động bên lề khác, kết hợp lại tạo thành một 

chương trình hành động cụ thể mang tính chiến lược dài hơi. Chẳng hạn như một 
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chương trình kêu gọi giữ gìn vệ sinh chung phòng chống dịch tả, ngoài việc thực 

hiện các chương trình phát thanh về nội dung này, các chương trình khác cũng 

được thực hiện song song như tổ chức các chương trình giao lưu, chia sẻ… 

Với mỗi chương trình phát thanh theo các nội dung muốn chuyển tải 

khác nhau có thể thay đổi linh hoạt, không nhất thiết phải bó khung trong một 

dạng kết cấu cố định nào. Đặc biệt, với các chương trình phát thanh chuyên 

về sức khỏe, việc sử dụng mô hình, kết cấu chương trình như thế nào phụ 

thuộc vào đối tượng của từng chương trình, khả năng của họ trong việc tiếp 

nhận thông tin đến đâu, mục đích của chương trình là gì… Vì vậy, biên tập 

viên có thể linh hoạt và sáng tạo trong việc vận dụng các mô hình chương 

trình trong quá trình sản xuất nhằm đạt được mục đích: nâng cao khả năng tác 

động của chương trình tới công chúng. 

  1.5. Nguyên tắc và tiêu chí đánh giá chất lƣợng truyền thông về 

sức khỏe 

 1.5.1 Nguyên tắc truyền thông về sức khỏe  

  Việc đẩy mạnh công tác thông tin truyền thông giáo dục sức khoẻ chính 

là một trong những giải pháp chủ yếu của chiến lược quốc gia về bảo vệ, 

chăm sóc, nâng cao sức khoẻ nhân dân giai đoạn 2011-2020 và tầm nhìn đến 

năm 2030. 

Tháng 10/2014, Bộ TT&TT và Bộ Y tế đã ký kết chương trình phối hợp 

truyền thông giai đoạn 2014-2020, tạo khung pháp lý để các cơ quan, đơn vị 

chủ động phối hợp chặt chẽ hơn trong việc triển khai, thực hiện các nhiệm vụ 

có liên quan đến lĩnh vực quản lý nhà nước của 2 Bộ. Trên cơ sở đó đẩy mạnh 

cung cấp thông tin liên quan đến ngành y tế để định hướng kịp thời, tăng thời 

lượng, tăng chất lượng nội dung tuyên truyền, giúp nâng cao nhận thức cho 

nhân dân về lối sống, có kiến thức cơ bản phòng chống dịch bệnh.[50] 

Trên cơ sở đó đẩy mạnh cung cấp thông tin liên quan đến ngành y tế để 

định hướng kịp thời, tăng thời lượng, tăng chất lượng nội dung tuyên truyền, 
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giúp nâng cao nhận thức cho nhân dân về lối sống, có kiến thức cơ bản phòng 

chống dịch bệnh. Từ đó, ta có thể đưa ra được nguyên tắc đối với một chương 

trình phát thanh về sức khỏe, những yếu tố cần thiết và không thể thiếu bao gồm: 

 Tính chính xác 

Đây là yếu tố đặc biệt quan trọng đối với bất cứ một loại hình báo chí 

nào, và càng đặc biệt quan trọng hơn đối với một chương trình phát thanh về 

sức khỏe. Bởi lẽ, sức khỏe là vấn đề liên quan đến tính mạng, mạng sống của 

một con người. Nếu như thông tin cung cấp cho công chúng không chính xác, 

thì hậu quả xảy ra vô cùng đáng sợ, có thể sẽ dẫn tới những mất mát vô cùng 

to lớn đối với một sinh mạng. 

Hiện nay, tin tức về y khoa trở nên phong phú hơn nhưng cũng phức tạp, 

khó hiểu với các từ ngữ mới về bệnh tật, các danh từ kỹ thuật về phương thức 

chẩn đoán khám chữa bệnh cũng như danh tính các tác nhân gây bệnh. Nguồn 

cung cấp tin tức dữ kiện y khoa học cũng nhiều và dưới các hình thức khác 

nhau, đặc biệt là kết quả các nghiên cứu đã hoàn tất mỹ mãn cũng như kết quả 

so khởi, cần nhiều nghiên cứu khác để được coi là chung kết. 

Trước các kiến thức mới này, một người có sức học trung bình thu lượm 

được cách đây trên dưới nửa thế kỷ đôi khi cảm thấy mình như lạc lõng không 

biết phải dùng những tin tức nào để duy trì sức khỏe. Đặc biệt là đối với 

những người tuổi cao, nhóm dân thiểu số, những người có căn bản giáo dục 

giới hạn, lợi tức thấp hoặc đang ở trong tình trạng sức khỏe suy kém. 

Khi quần chúng nhân dân thiếu các kiến thức, hiểu biết về sức khỏe, họ 

sẽ rơi vào các hoàn cảnh như: 

+ Thiếu hiểu biết hoặc hiểu biết không đúng về cấu tạo cơ thể, diễn tiến 

và nguyên nhân gây ra bệnh 

+ Không biết tự chăm sóc cũng như phòng tránh bệnh tật 
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+ Thường có sức khỏe kém vì bỏ qua các phương thức phòng tránh bệnh 

mà khoa học đã cống hiến. Chẳng hạn, họ sẽ không làm mammogram để tìm 

kiếm ung thư nhũ hoa, không làm pap smear để sớm khám phá ung thư cổ tử 

cung, không chịu tiêm phòng ngừa cúm…. 

+ Có nhiều bệnh kinh niên và thường hay than phiền đau chỗ này bệnh 

chỗ kia 

+ Không chữa trị ổn định bệnh do đó dùng nhiều dịch vụ chữa các biến 

chứng của bệnh và ít dùng dịch vụ để giảm thiểu các biến chứng 

+ Nhập bệnh viện nhiều hơn  

  Thường tới phòng cấp cứu để chữa các bệnh thông thường thay vì tới 

bác sĩ gia đình, đưa tới gia tăng chi phí y tế 

Chỉ đi khám bệnh khi bệnh đã trở nên trầm trọng. 

  Vì vậy, một trong những phương tiện để tăng cường sự hiểu biết và cải 

thiện sức khỏe của quần chúng là truyền thông đại chúng.  

  Hiểu rõ được vai trò to lớn của mình, truyền thông đại chúng, mà cụ thể 

trong luận văn này đề cập đến là chương trình phát thanh về sức khỏe, cần phải đảm 

bảo sự chính xác tuyệt đối của những thông tin chỉ dẫn được đưa ra để vừa nâng 

cao hiểu biết của người dân trong công tác phòng, trị bệnh, ngăn chặn những hành 

vi thiếu hiểu biết, hoặc hiểu sai lệch về nhiều căn bệnh mà có thể dẫn tới tử vong. 

Tính thuyết phục 

  Từ yêu cầu các thông tin cung cấp cần phải chính xác tuyệt đối nên dẫn 

đến một yêu cầu tiếp theo không thể thiếu được đối với một chương trình phát 

thanh về sức khỏe. Đó là đội ngũ chuyên gia phải là những người có chuyên 

môn giỏi. Đây là những người trực tiếp đưa ra những lời tư vấn, những lời 

khuyên cho các thính giả nghe đài. Hơn nữa, họ phải là những người trực tiếp 

tham gia vào công việc khám chữa bệnh hàng ngày (bác sĩ) bởi chỉ bác sĩ mới 

có thể hiểu rõ những biểu hiện, những rắc rối hoặc những biến chứng khác 
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nhau của nhiều loại bệnh. Họ không cần là những nhà hoạch định chính sách 

hay là những người giữ vị trí quan trọng trong ngành y tế. Họ phải là những 

người hàng ngày hàng giờ cùng sống với người bệnh, cùng trực tiếp điều trị 

bệnh cho bệnh nhân. Có như vậy, họ mới có nhiều kinh nghiệm trong thực tế, 

cũng như biết cách đưa ra những lời khuyên để cho thính giả có thể dễ dàng 

tiếp thu nhất có thể.  

  Hơn nữa, đội ngũ chuyên gia tư vấn trên các chương trình phát thanh 

về sức khỏe cần phải đa dạng về chuyên môn và khá đông về số lượng. Bởi 

mỗi chương trình sẽ là những chủ đề liên quan đến những vấn đề bệnh khác 

nhau. Do vậy mà cần phải có chuyên gia của nhiều lĩnh vực thì công tác tuyên 

truyền về sức khỏe mới sâu rộng được. Khi đã có một đội ngũ chuyên gia 

vững mạnh và đa dạng, các chương trình sẽ có những nội dung hết sức phong 

phú và đề cập đến được nhiều khía cạnh và chuyên khoa khác nhau. Nhờ vậy 

mà thông tin được cung cấp cho thính giả sẽ đầy đủ hơn, và tính chính xác 

cũng sẽ cao hơn rất nhiều.  

  Vai trò của các chuyên gia càng được thể hiện rõ thông qua những 

chương trình được sản xuất trực tiếp. Thông qua việc có thể kết nối và giao 

lưu với chuyên gia, các thính giả có thể trực tiếp nêu những biểu hiện hoặc 

những thắc mắc của bản thân ra để được chuyên gia giải đáp ngay lúc đó. Có 

điều gì không hiểu thì thính giả cũng sẽ được giải đáp cặn kẽ để hiểu rõ vấn 

đề. Bởi những chuyện liên quan đến sức khỏe thì không thể nào đảm an toàn 

nếu như không hiểu hoặc hiểu một cách lơ mơ.  

 Tính dễ hiểu 

  Đây là một đặc trưng của phát thanh nói chung. Tuy nhiên đối với 

chương trình phát thanh về sức khỏe, yêu cầu này cần phải được đặt lên cao 

hơn hết. Bởi lẽ, ngôn ngữ y khoa là ngôn ngữ khá phức tạp và khó hiểu. Nếu 
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như không biến hóa và chỉnh sửa nó lại thành những từ ngữ dễ hiểu và đơn 

nghĩa thì công chúng sẽ khó tiếp nhận.  

  Điều này đặc biệt quan trọng đối với những thông tin chỉ dẫn được đưa 

ra trong mỗi chương trình. Nếu như về phía chuyên gia, những thông tin được 

tư vấn yêu cầu cần phải nói ngôn ngữ đời thường và chính xác, dễ hiểu, thì 

đối với các phát thanh viên, ngôn ngữ dùng trong các chương trình sức khỏe 

cũng phải ngắn gọn và đơn nghĩa. Sẽ thật nguy hiểm khôn lường nếu thính giả 

hiểu sai nội dung mà chương trình mang lại khi những thông tin đề cập khá 

khó hiểu và mơ hồ. Sai lầm lớn nhất có thể dẫn đến sai phương pháp điều trị, 

mua nhầm thuốc, hoặc tệ hại hơn là không đi khám lại nếu không hiểu ra 

được những biến chứng nguy hiểm có thể xảy đến khi không chữa trị kịp thời. 

Điều này sẽ thường gặp ở những thính giả sinh sống tại vùng nông thôn và 

điều kiện kinh tế không được tốt. Khi họ không hiểu rõ được những nguy 

hiểm mà họ có thể gặp phải bởi thông tin đưa ra khó hiểu, họ sẽ chủ quan và 

bỏ qua luôn việc là cần đến cơ sở y tế để khám kĩ hơn. Như vậy, tính mạng 

của họ có thể bị đe dọa bất cứ lúc nào.  

  Hoặc trường hợp, khi tư vấn sức khỏe cho thính giả, chuyên gia thì nói 

những thuật ngữ chuyên ngành mà chỉ người trong ngành mới hiểu. Những 

người lắng nghe chương trình sẽ cảm thấy rất mơ hồ và không thể tiếp nhận 

được lượng thông tin được cung cấp bởi chuyên gia. Do đó mà kiến thức của 

họ về một căn bệnh, một dịch bệnh nào đó sẽ rất ít và sơ sài. Thậm chí, họ 

còn không biết cách phòng ngừa bệnh một cách đúng đắn, và điều này sẽ đặc 

biệt nguy hiểm đối với những loại bệnh có khả năng bùng phát thành dịch như 

sốt xuất huyết, thủy đậu, cúm gia cầm…. 

Tính thời sự 

  Đây cũng là một đặc tính hết sức cần thiết không chỉ của riêng các 

chương trình phát về sức khỏe mà còn là của báo chí nói chung. Đối với một 
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chương trình phát thanh về sức khỏe, những thông tin lại càng phải cần được 

cập nhật hàng ngày, hàng giờ, phải đảm bảo nội dung truyền tải tới công chúng 

phải là những thông tin gần nhất và xác thực nhất. Điều này sẽ càng thấy rõ 

hơn khi có các dịch bệnh nguy hiểm đang diễn ra xung quanh chúng ra.  

  Năm 2014, cả thế giới lao đao và hoang mang vì dịch Ebola. Và điều cần 

thiết của những người làm phát thanh về sức khỏe là cần phải thông tin liên tục 

cho công chúng về tình hình dịch bệnh Ebola trên thế giới, cần phải tuyên truyền 

mối nguy hiểm của dịch bệnh nếu như nó lây lan ra cộng đồng, và bên cạnh đó là 

tuyên truyền và công tác kiểm soát chặt chẽ để ngăn chặn dịch bệnh đến Việt 

Nam. Vào thời điểm đó, mối quan tâm lớn nhất của người dân cũng là vấn đề dịch 

bệnh Ebola, bởi nó đã cướp đi sinh mạng của quá nhiều người trên thế giới. Và 

những thông tin được đem đến cho công chúng đều là những thông tin mới nhất 

và có thể thõa mãn được nhu cầu cần được biết của công chúng trước dịch Ebola. 

  Hoặc như vào mùa mưa, ở Việt Nam, sốt xuất huyết là bệnh mắc nhiều 

nhất ở cả người lớn và trẻ nhỏ. Nếu như không cung cấp kịp thời những thông 

tin cũng như cách phòng tránh bệnh này, người dân cũng sẽ khó có thể hiểu 

được mối nguy hiểm mà sốt xuất huyết đem lại, cũng như là khó nắm được 

những tổn thất mà dịch bệnh này có thể gây ra. Cứ vào thời điểm này, những 

thông tin về cách phòng tránh sốt xuất huyết, các phương pháp dọn vệ sinh, 

phun thuốc diệt muỗi, ngủ màn…cũng như là những biểu hiện của bệnh khi 

mới mắc phải luôn được tuyên trền liên tục. Có như vậy, công chúng mới ghi 

nhớ và thực hiện theo những lời khuyên đó, để giảm thiểu một cách tối đa số 

ca mắc sốt xuất huyết trong cộng đồng. 

  Như vậy, trên đây là những đặc điểm quan trọng và cần thiết, không thể 

thiếu đối với một chương trình phát thanh về sức khỏe. Bởi vấn đề sức khỏe 

liên quan trực tiếp đến sinh mạng của con người, do vậy, những người làm 
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chương trình cần phải hết sức thận trọng và tuyệt đối tuân thủ theo nguyên tắc 

làm việc để đảm bảo thông tin đưa ra chính xác nhất có thể.  

Tuyệt đối không tƣ vấn sử dụng thuốc (kê đơn) khi tƣ vấn  

  Ngoài ra, đối với những thông tin chỉ dẫn về sức khỏe nói chung, và nội 

dung của chương trình phát thanh về sức khỏe nói riêng, cần phải tuân thủ 

nghiêm ngặt các yêu cầu, nguyên tắc về tư vấn như tuyệt đối không được tư 

vấn dùng thuốc cho công chúng. Theo thông tư số 09/2015/TT-BYT về quảng 

cáo đối với sản phẩm, hàng hóa, dịch vụ đặc biệt thì chỉ có bác sĩ kê đơn, và 

đơn thuốc chỉ có giá trị khi có chữ kí của bác sĩ đó. Đối với trường hợp 

chương trình phát thanh về sức khỏe, việc tư vấn về bệnh tật tuyệt đối không 

được đưa ra các tên thuốc hay đơn thuốc nào cho thính giả. Mọi gợi ý về việc 

dùng thuốc chỉ được thực hiện khi bác sĩ thăm khám trực tiếp bệnh nhân và kê 

đơn kèm theo chữ kí xác nhận. 

Bên cạnh đó, các thông tin chỉ dẫn phải chính xác, cụ thể, không được 

chung chung và không được đa nghĩa. 

Không giật gân câu khách không cần thiết khi nó có thể dẫn tới những 

hy vọng hoặc sự sợ hãi vô căn cứ cho thính giả 

Các kết quả nghiên cứu ở giai đoạn đầu không được truyền thông và thể 

hiện như là kết quả cuối cùng hoặc gần hoàn thành 

Không được lợi dụng để vụ lợi (quảng cáo ẩn, nhận tài trợ không đúng 

quy định… 

1.5.2. Tiêu chí đánh giá chất lượng truyền thông về sức khỏe 

Về nội dung 

 Thông tin chính xác, cập nhật: Với tính chất là chương trình phát thanh 

về sức khỏe, nội dung chương trình cần phải thông tin nhanh những tin tức 

về sức khỏe, dịch bệnh đang diễn ra, vừa diễn ra để công chúng nhận được 
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thông tin một cách nhanh nhất. Đồng thời, thông tin vừa phải đảm bảo tính 

thời sự, vừa phải đảm bảo tính chính xác.  

Đề cập những vấn đề nóng được công chúng quan tâm: nội dung của 

chương trình cần đáp ứng nhu cầu tiếp nhận thông tin của công chúng, phù 

hợp với tâm lý, độ tuổi và sở thích của công chúng. Thông tin trong chương 

trình phát thanh về sức khỏe cần đề cập đến những vấn đề nóng đang diễn ra 

tại thời điểm hiện tại và được đông đảo sự quan tâm của công chúng.  

Về hình thức 

Diễn đạt rõ rang, mạch lạc, ngắn gọn, dễ hiểu: Xuất phát từ đặc điểm 

thính giả nghe thông tin qua phát thanh chỉ nghe một lần và đa số nghe trong 

lúc đang làm việc, nên khi viết cho phát thanh cần phải diễn đạt rõ rang, mạch 

lạc, ngắn gọn, dễ hiểu. Cần tuân thủ các nguyên tắc cho phát thanh như: sử 

dụng văn nói, viết câu ngắn, cấu trúc câu đơn giản, ưu tiên sử dụng thì hiện tại, 

viết câu ở thể chủ động,… 

Đa dạng về thể loại: các chương trình phát thanh về sức khỏe cần được 

đa dạng hóa về hình thức thể hiện cũng như các thể loại thể hiện. Cụ thể là 

các thể loại như tin, phóng sự, phỏng vấn, tường thuật, ghi nhanh,…Trong 

đó cần xác định rõ thể loại mũi nhọn, thể loại bổ trợ, thể loại có khả năng 

thông tin chiều sâu ở trong từng chương trình.  

Ngƣời dẫn chƣơng trình 

Trong cuốn phát thanh trực tiếp do GS.TS Vũ Văn Hiền – TS Đức Dũng 

chủ biên có nêu yêu cầu đối với một người dẫn chương trình phát thanh trực tiếp 

“Người dẫn chương trình PTTT trước hết là nhân tố kết nối các thông tin có 

trong chương trình. Nhiệm vụ chủ yếu của một người dẫn chương trình PTTT là 

thể hiện chương trình trực tiếp trên song. Đây là một công việc đòi hỏi phải có sự 

nhạy bén, ăn nói hoạt bát và sự thông minh nhanh nhạy trong việc xử lý các 

thình huống. Người dẫn phải trực tiếp tham gia tạo ra sự chuyển nối nhịp nhàng 
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giữa các phần mục của chương trình” [49,tr 170]. Do vậy, trong một chương 

trình phát thanh trực tiếp về sức khỏe, vai trò của người dẫn chương trình rất 

quan trọng. Người dẫn chương trình cần phải có khả năng kết nối thông tin, 

nhanh nhẹn trong việc cập nhật các thông tin mới mà phóng viên đưa vào trong 

khi thực hiện chương trình, cần phải có khả năng xử lý các tình huống rủi ro có 

thể xảy ra trong quá trình thực hiện chương trình phát thanh về sức khỏe.  

Về âm nhạc, tiếng động 

Sử dụng âm nhạc hợp lý, hiệu quả, cần khai thác, sử dụng hiệu quả tiếng 

động và âm nhạc vào chương trình. Đây là hai chất liệu quan trọng, cùng với lời 

nói tạo nên “bức tranh âm thanh” sinh động cho một chương trình phát thanh về 

sức khỏe. Nhờ đó, chương trình mới thu hút được công chúng và giữ chân công 

chúng. Đối với mỗi chương trình phát thanh về sức khỏe, các bài hát, tiếng động 

là yếu tố quan trọng làm nên nội dung chương trình, do đó, một trong những tiêu 

chí đối với chương trình phát thanh về sức khỏe đó là việc phải xây dựng một 

kho dữ liệu phong phú với nhiều bài hát hấp dẫn, được công chúng yêu thích, 

phù hợp với nội dung…Điều cần nhất là phải đánh đúng vào tâm lý của công 

chúng, gợi mở cho công chúng chia sẻ những tâm tư, tình cảm của mình.  

Về khách mời tham gia chƣơng trình 

Đối với mỗi chương trình phát thanh về sức khỏe vai trò của khách mời 

là rất quan trọng. Khách mời đó cần là người được thính giả biết đến nhiều 

và quan tâm, không thì cũng cần thu hút thính giả ngay từ khi mới xuất hiện 

trong chương trình. Không những vậy, những khách mời đó cần có những 

kiến thức nhất định về vấn đề được đề cập trong buổi trò chuyện đó. Hơn 

nữa, ngoài người dẫn chương trình, khách mời tham gia chương trình cũng 

cần phải làm sao giữ được chân thính giả đến cuối chương trình và tiếp tục 

chờ nghe những chương trình tiếp đó. Để làm được điều này, khách mời cần 

có cách diễn đạt tự nhiên, lôi cuốn, không đọc văn bản. Đồng thời, khách 

mời cần phải có khả năng làm chủ và nhập vai vào trong chương trình.  
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Tiểu kết chƣơng 1 

Trong chương 1, luận văn đã xây dựng hệ thống lý luận về tính tương 

tác trong chương trình phát thanh. 

Để có nền tảng cơ bản trong việc nghiên cứu, mở đầu chương 1, tác giả đã 

giải thích những khái niệm cơ bản được sử dụng trong luận văn như sức khỏe, 

truyền thông, phát thanh…. Có thể khẳng định, trong thực tiễn hoạt động báo chí 

hiện nay, các chương trình các chương trình thường sử dụng phát thanh trực tiếp 

là phương thức chuyển tải thông tin nhanh chóng, kịp thời, chính xác. Việc 

chuyển tải thông tin qua các chương trình phát thanh trực tiếp có thể tác động 

được đến nhiều nhóm công chúng và đáp ứng được tâm tư, nguyện vọng của 

công chúng, tạo sự tương tác giữa cơ quan báo chí và công chúng.  

Từ đó chỉ ra cách thể hiện truyền thông của báo chí nói chung và phát 

thanh nói riêng về vấn đề sức khỏe. Có thể thấy, truyền thông giữ vai trò 

quan trọng đối với sự hình thành, tồn tại và phát triển của một chương trình. 

Vì vậy, xu thế của những chương trình phát thanh về sức khỏe phải là những 

chương trình mang tính tương tác cao.  

Tác giả khóa luận cũng đã chỉ ra vai trò của các chương trình phát thanh về 

sứckhỏe. Từ đó, khái quát những đặc điểm của chương trình phát thanh về sức 

khỏe. Ngoài ra, tác giả cũng tìm hiểu sự ra đời, hướng phát triển của một số 

chương trình trong diện khảo sát. Đây sẽ là cơ sở để khóa luận đi sau và nghiên 

cứu truyền thông về sức khỏe trên sóng phát thanh trong chương 2.  
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CHƢƠNG 2: KHẢO SÁT THỰC TRẠNG TRUYỀN THÔNG VỀ SỨC 

KHỎE TRÊN SÓNG PHÁT THANH 

 

2.1.  Giới thiệu các chƣơng trình khảo sát 

Giới thiệu khái quát về hai chương trình: Gặp Thầy thuốc nổi tiếng của 

kênh JoyFm tần số 98,9 Mhz; Cùng bạn sống khỏe của kênh VOV2 tần số 

FM 96,5 Mhz 

2.1.1 Chương trình “Gặp thầy thuốc nổi tiếng” của kênh JoyFm 

Được bảo trợ của Bộ Y tế, ngày 18/9/2012, kênh phát thanh thứ 3 của 

Đài PT - TH Hà Nội - Kênh JoyFM chính thức phát sóng trên tần số 98.9 

Mhz. Thời lượng phát sóng từ 6h00 đến 24h hàng ngày. Với tiêu đề chính là 

Sức khỏe và giải trí, kênh phát thanh chuyên biệt mới của Đài PT- TH Hà 

Nội được chia thành 25 chủ đề phục vụ cho nhiều đối tượng thính giả ở các 

lứa tuổi khác nhau.  

Joyfm là kênh phát thanh chuyên biệt duy nhất về sức khỏe, ra đời với 

mục đích cung cấp những thông tin cần thiết về sức khỏe, chế độ dinh dưỡng, 

phòng bệnh, chữa bệnh. Một trong những chương trình hút nhất của Joyfm 

phải kể đến: “Gặp thầy thuốc nổi tiếng”.  

* Nội dung chương trình 

Gặp thầy thuốc nổi tiếng là chương trình giao lưu, tương tác trực tiếp với 

các chuyên gia, bác sĩ đầu ngành, lắng nghe các thông tin tư vấn về sức khỏe. 

Mỗi số, chương trình sẽ đưa ra một căn bệnh để cùng khách mời “giải mã”, 

cũng như trả lời những câu hỏi của thính giả có liên quan đến chủ đề của 

chương trình.  

Việc lựa chọn căn bệnh để bàn luận, chia sẻ với thính giả trong chương 

trình là rất quan trọng. Vậy nên, chủ đề thường hướng đến những căn bệnh 

phổ biến, nhiều người mắc phải.  
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Chương trình được chia thành 3 mục chính:  

- Gỉai mã những bệnh thường gặp 

Trong phần thứ nhất của chương trình, người dẫn và khách mời sẽ giao 

lưu, tương tác trực tiếp với nhau với mục đích mang đến những kiến thức cơ 

bản về căn bệnh chủ đề của chương trình. Đó là khái niệm về bệnh, nguyên 

nhân gây bệnh triệu chứng bệnh, và cả cách phòng bệnh.  

- Gặp thầy thuốc nổi tiếng 

Trong phần thứ hai sẽ có sự tham gia của thính giả thông qua kết nối điện 

thoại. Thính giả sau đó sẽ tương tác trực tiếp với chuyên gia chương trình, để 

được giải đáp thắc mắc về những bệnh có liên quan với chủ đề của chương trình.  

- Bác sĩ tốt nhất là chính mình 

Phần thứ ba sẽ là một phóng sự ngắn hoặc tiểu phẩm truyền thanh, nhằm 

cung cấp cho thính giả kinh nghiệm phòng bệnh trong cuộc sống hàng ngày.  

2.1.2 Chương trình “Cùng bạn sống khỏe” của kênh VOV2 

Kênh VOV2 thuộc hệ Văn hóa – Đời sống – Khoa giáo, phát liên tục 19 

giờ/ ngày trên các tần số (549, 558, 580, 702, 729, 738, 1089, 9875, 5925, 6020) 

Khz và trên sóng FM 96,5 Mhz cho khu vực Đồng bằng Bắc Bộ và phụ cận. 

Trên kênh VOV2 bạn sẽ tìm được những diễn đàn trực tiếp nóng liên 

quan đến các vấn đề xã hội – Giáo dục – Văn học nghệ thuật; những tạp chí 

truyền thanh hấp dẫn: Văn hóa –Du lịch – Thể Thao; những chuyên đề sâu 

sắc về Y tế - Gia đình. 

VOV2 mang đến những câu chuyện dành cho các nhóm thính giả 

chuyên biệt như người cao tuổi, phụ nữ, cực chiến binh, khu vực miền núi 

hay dân tộc thiểu số. 

- Nhóm chương trình tư vấn về sức khỏe; Giải đáp chính sách Pháp luật; 

Giáo dục từ xa; Dạy ngoại ngữ; Phổ biến kiến thức đời sống, khoa học; 

Những tấm lòng từ thiện; Thông tin tìm mộ liệt sỹ. 
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- Thể loại: bút kí, truyện ngắn, tiểu thuyết, bài thơ đặc sắc, tranh luận văn 

chương thú vị; Những vở kịch truyền thanh hấp dẫn; Những cuộc trò chuyện... 

• Nội dung chương trình  

“Cùng bạn sống khỏe”là chương trình truyền thanh, tư vấn về sức khỏe 

giao lưu, tương tác trực tiếp với các chuyên gia, bác sĩ đầu ngành, lắng nghe 

các thông tin tư vấn về sức khỏe. Điều đặc biệt ở chương trình chính là sự 

giao lưu trực tiếp giữa các bác sĩ và thính giả nghe đài dưới sự dẫn dắt của 

ngời dẫn chương trình. Mỗi số, chương trình sẽ đưa ra một căn bệnh (phổ 

biến) để cùng bác sĩ khách mời tìm hiểu chuyên sâu về căn bệnh đó, qua đó 

có thể tư vấn tốt hơn và cụ thể hơn cho từng trường hợp cụ thể của thính giả 

có liên quan đến chủ đề của chương trình.  

Việc lựa chọn căn bệnh để bàn luận, chia sẻ với thính giả trong chương 

trình là rất quan trọng. Vậy nên, chủ đề thường hướng đến những căn bệnh 

phổ biến, nhiều người mắc phải.  

* Hình thức chương trình 

Chương trình được thực hiện dưới dạng phát thanh trực tiếp có giao lưu 

khách mời và kết nối thính giả của chương trình qua các biên tập viên 

2.2. Khảo sát tần suất phát sóng và nội dung chính trong hai chƣơng 

trình khảo sát  

2.1.1. Khảo sát tần suất phát sóng 

Trước tiên phải khẳng định rằng việc thông tin về tư vấn sức khỏe có 

được hiệu quả cao hay thấp tùy thuộc vào hoạt động của các kênh truyền 

thông; các phương tiện thông tin đại chúng. Chính vì là kênh truyền thông 

nên báo chí có đầy đủ những mặt mạnh của truyền thông. Đó là yếu tố khách 

quan, sự phản hồi, sự điều chỉnh và hiệu quả của quá trình trao đổi thông tin 

giữa hai thực thể nào đó trong cuộc sống. Do đó, đặc điểm nổi bật nhất của 

các chương trình là hàm lượng thông tin về sức khỏe cao.  
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Chương trình “Gặp thầy thuốc nổi tiếng” được phát sóng trực tiếp lúc 

9h30 các ngày trong tuần từ thứ 2 đến thứ 7 và phát lại lúc 19h cùng ngày 

trên Kênh chuyên biệt về sức khỏe JoyFM, tần số 98,9 MHZ tại trung du và 

đồng bằng bắc bộ, tần số 101,7 Mhz tại đông nam bộ. 

 Chương trình “Cùng bạn sống khỏe” được phát sóng trực tiếp 4h00 và 

phát lại lúc 9h00, 2-3 chương trình/ tuần trên kênh VOV2. 

Trong thời gian khảo sát 2 chương trình “Gặp thầy thuốc nổi tiếng” và 

“Cùng bạn sống khỏe” từ tháng 1/10/2018 đến hết ngày 30/4/2019, tác giả đã 

khảo sát được: 

Trong vòng 6 tháng, tần suất phát sóng của các chương trình như sau: 
 

Bảng 2.1: Bảng thông tin lịch phát sóng của hai chương trình 

STT Tần suất phát sóng 

(từ 1/10/2018 đến hết 

ngày 30/4/2019) 

“Gặp thầy thuốc nổi 

tiếng” 

(JoyFM) 

“Cùng bạn sống 

khỏe” 

(Vov2) 

1 Tổng chương trình 210 chương trình 80 chương trình 

2 Số lượng chương trình 

trong 1 tuần 

7 chương trình/ tuần 2-3 chương trình/ 

tuần 

3 Thời gian phát sóng 9h30 các ngày trong tuần 

từ thứ 2 đến thứ 7 và phát 

lại lúc 19h cùng ngày 

4h00 và phát lại lúc 

9h00 

4 Thời lượng phát sóng 60 phút 30 phút 

5 Mục tiêu hướng đến Cung cấp những thông tin 

về y tế, sức khỏe, giải đáp 

những thắc mắc về bệnh 

(nguyên nhân, đối tượng 

mắc phải, giải pháp, 

hướng xử lý). Mong muốn 

1 cộng đồng khỏe mạnh. 

Tôn chỉ: Bảo vệ sự khang 

kiện của giống nòi 

Để mỗi người dân 

đều có hiểu biết về y 

tế, sức khỏe, có thể 

tự chăm sóc sức khỏe 

cho mình và gia đình. 

6 Nhóm đối tượng 

hướng đến 

Tất cả khán thính giả Tất cả khán thính giả 
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Với thông tin phát sóng trong hàng tuần như vậy, dễ dàng có thể nhận ra 

cách thức sắp xếp các chương trình tuân theo một bố cục nhất định. Giữa các 

chương trình về sức khỏe thường được đan xen bởi những chương trình về 

giải trí.....Ví dụ cứ tới 9h30 phút trong ngày thính giả mởi JoyFM là có thể 

nghe chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng, thời lượng 60 phút.Với kênh 

JoyFM các chương trình về sức khỏe sẽ được đan xen với một số chương 

trình giải trí với nhiều chuyên mục nhỏ, đa dạng thể loại. Điều này giúp cho 

các thông tin thính giả tiếp nhận không bị nặng nề và có khoảng thời gian thư 

giãn, hấp thụ thông tin của thính giả sẽ không bị giảm sút.  

2.2.2. Nội dung chính trong 2 chương trình khảo sát Gặp Thầy thuốc 

nổi tiếng của kênh JoyFm tần số 98,9 Mhz; Cùng bạn sống khỏe của kênh 

VOV2 tần số FM 96,5 Mhz 

 “Gặp thầy thuốc nổi tiếng”  và “Cùng bạn sống khỏe” từ tháng 1/10/2018 

đến hết ngày 30/4/2019 đều là những chương trình phát thanh trực tiếp. Cả 2 

chương trình đều có sự dẫn dắt của MC, khách mời là những vị bác sĩ nổi tiếng 

hoặc những chuyên gia đầu ngành về lĩnh vực y tế, sức khỏe. Phần quan trọng 

làm nên tên tuổi của cả 2 chương trình trên chính là phần giao lưu, kết nối trực 

tiếp với các vị thính giả - người có câu hỏi muốn gửi đến các vị khách mời trong 

chương trình ngày hôm đó với những chủ đề rõ ràng được nêu ở đầu chương trình 

nhưng tất cả đều liên quan đên sức khỏe. 

Cụ thể như sau: Trong chương trình“Cùng bạn sống khỏe” của Vov2, các 

nội dung về sức khỏe rất đa dạng và phát sóng xen kẽ nhau, không tập trung vào 

một chủ đề nhất định theo tuần, theo tháng hay theo quý:  Các chủ đề liên quan 

đến bệnh mắt, bệnh xương khớp, bệnh tai – mũi –hòng, bệnh ung thư, bệnh tim 

mạch, những bệnh liên quan đến phụ nữ và trẻ em, bệnh truyền nhiễm, bệnh 

ngoại khoa, những phương pháp hữu ích để phục hồi chức năng...Cũng như vậy, 

chương trình “Gặp thầy thuốc nổi tiếng”, thính giả sẽ được các bác sĩ đầu ngành, 
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nổi tiếng cung cấp những thông tin mới nhất về công nghệ y học và phương 

pháp chữa bệnh hiện đại trong nước và trên thế giới. Ngoài nhu cầu nâng cao 

nhận thức, chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng còn là “liều thuốc bổ” trong 

việc tạo môi trường cởi mở, lạc quan để nhận niềm tin trong cuộc sống cho 

những bệnh nhân chẳng may mắc bệnh hiểm nghèo và người thân của họ.  

Kết quả khảo sát cho thấy, số lượng các tin, bài về nội dung truyền thông 

chủ trương, chính sách của Đảng, Nhà nước về vấn đề y tế - sức khỏe của 

chương trình Gặp Thầy thuốc nổi tiếng chiếm 13,6%; Cùng bạn sống khỏe 

chiếm 17,8%. Nội dung thông tin khá phong phú, chứa đựng giá trị tư tưởng sâu 

sắc, có tính tuyên truyền, giáo dục cao, có sức thuyết phục lớn. Nhiều chương 

trình phát thanh truyền thông sâu rộng tư tưởng Hồ Chí Minh về vấn đề y tế -sức 

khỏe cũng các chỉ thị, nghị quyết của Đảng, Quốc hội, Chính phủ liên quan đến 

công tác này. Đặc biệt, có nhiều chương trình chuyên sâu của các chuyên gia, 

nhà khoa học, lãnh đạo các bộ, ngành Trung ương và địa phương, qua đó cung 

cấp cho thính giả một lượng thông tin lớn, có giá trị lý luận và thực tiễn sâu sắc. 
 

Bảng 2.2. Thông tin tư vấn sức khỏe trên hai chương trình 

Chƣơng trình Dịch bệnh Bệnh thông 

thƣờng 

Bệnh theo  

chuyên đề 

Gặp thầy thuốc 

nổi tiếng 

20 (chiếm 3,3%) 160 (chiếm 

64,6%) 

30 (chiếm 32,1%) 

Cùng bạn sống 

khỏe  

8 (chiếm 6,7%) 58 (chiếm 

62,2%) 

14 (chiếm 31,1%) 

Đề cập đến 2 chương trình được khảo sát trong đề tài luận văn, Gặp 

thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe đều là hai chương trình cung 

cấp đầu đủ mọi thông tin cho thính giả về 3 mảng nội dung chính: bệnh dịch, 

bệnh thông thường và bệnh theo chuyên đề. Việc lựa chọn và phân tích nội 
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dung thông tin tư vấn sức khỏe của hai chương trình này nhóm 3 nội dung 

có một số lý do. Tuy nhiên, việc triển khai và sắp xếp nội dung tư vấn sức 

khỏe của 2 chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe có 

một số điểm khác nhau. Trong quá trình khảo sát, tác giả đã nghe lại những 

chương trình trong khoảng thời gian khảo sát và tìm hiểu nội dung thông tin 

tư vấn trên kịch bản giấy của cả 2 chương trình khảo sát. Tác giả luận văn 

nhận thấy có những nội dung  thông tin tư vấn sức khỏe bị trùng lặp; Và sự 

trùng lặp ở đây không phải do sơ suất của phía biên tập chương trình mà do 

sự sắp xếp nội dung có chủ ý từ trước. Lý do của việc trùng lặp này sẽ được 

giải thích cụ thể trong từng mục thông tin về dịch bệnh sau đây. 

Truyền thông thông tin về bệnh dịch 

Để phòng tránh và chữa bệnh dịch hiệu quả thì vai trò của các kênh 

truyền thông rất quan trọng; trong việc phổ biến kiến thức, chỉ dẫn cho 

người dân. Các kênh truyền thông này đã sử dụng tối đa ưu thế của mình để 

tuyên truyền, thường là thông tin đa dạng, đa chiều theo một vệt thông tin. 

Dù tần suất đưa thông tin về dịch bệnh ở cả hai chương trình đều ở mức độ 

chọn lọc, nhưng cả hai chương trình đều có những bài viết đề cập đến vấn đề 

phòng ngừa, phân tích nguyên nhân bùng phát, cách ngăn ngừa và phòng 

tránh dịch bệnh.  

Trong thời gian khảo sát thì bệnh dịch sốt xuất huyết những tháng đầu 

năm 2019 tăng gấp gần 3 lần so với năm 2018. Cũng không chỉ riêng Hà 

Nội, miễn Trung, miền Nam và khu vực Tây Nguyên đều có số bệnh nhân bị 

sốt xuất huyết tăng gấp 2-3 lần trở lên so với cùng kỳ năm 2018. 

Khi đưa ra những cảnh báo, truyền thông về nguyên nhân, và các cách 

phòng tránh bệnh dịch, ở cả hai chương trình đều lựa chọn tiếng nói từ phía 

bác sỹ, chuyên gia – những người có uy tín để đưa thông tin. Ông Trần Đắc 

Phu (Cục trưởng Cục Y tế Dự phòng), sốt xuất huyết là bệnh truyền nhiễm 
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cấp tính do virus gây nên. Bệnh lây truyền từ người sang người qua vật chủ 

trung gian truyền bệnh là muỗi vằn. Bệnh lưu hành trên 100 quốc gia trên 

thế giới thuộc các khu vực có khí hậu nhiệt đới như vùng Đông Nam Á, Tây 

Thái Bình Dương, Châu Mỹ, Châu Phi với khoảng 3,5 tỷ người sống trong 

vùng nguy cơ. Tại Việt Nam, bệnh lưu hành trên cả nước nhất là ở các tỉnh 

đồng bằng sông Cửu Long, đồng bằng Bắc bộ và ven biển miền Trung. 

PGS.TS. Trần Đắc Phu - "Sốt xuất huyết có những triệu chứng dễ nhầm 

lẫn với bệnh sốt virus thông thường nên nhiều người dân có tâm lý chủ 

quan, không tới các trung tâm y tế khám bệnh, dẫn tới bệnh nặng, có biến 

chứng như: xuất huyết não, xuất huyết tiêu hóa… đe dọa tới tính mạng. Để 

tránh tình trạng bệnh nặng hoặc có biến chứng mới vào viện điều trị, những 

bệnh nhân bị sốt đột ngột, kèm theo triệu chứng đau đầu, đau mỏi toàn thân, 

cơ thể có chấm đỏ ở ngoài da, chảy máu răng lợi hoặc chảy máu cam… nên 

đến các bệnh viện để được khám và chẩn đoán kịp thời" – thông tin được 

chia sẻ trong chương trình: “Dịch bệnh sốt xuất huyết” tháng 3 – của chương 

trình Gặp Thầy thuốc nổi tiếng.   

Khi có dịch bệnh thì thông tin về dịch bệnh thường chiếm dung lượng lớn 

và thường được đưa lên phía đầu. Tuy nhiên, trong khoảng 6 tháng khảo sát, thì 

nội dung dịch bệnh trên 2 chương trình khảo sát được đề cập ít hơn so với hai nội 

dung bệnh thông thường và bệnh theo chuyên đề. Thứ nhất, thông tin về bệnh 

dịch thường được phát sóng và đưa khi có dịch và dịch bệnh này bùng phát trên 

diện rộng có mức độ ảnh hưởng lớn đến cộng đồng. Thứ hai, việc cung cấp và 

đưa thông tin về dịch bệnh phải hết sức khéo léo nếu đưa thông tin dồn dập hoặc 

đưa một cách “trần trụi” quá sẽ khiến thính giả (công chúng) hoang mang về tầm 

ảnh hưởng của dịch bệnh; đôi khi sẽ dẫn đến những hệ lụy đi kèm phòng tránh 

thái quá, tâm trạng hoang mang lúc nào cũng sợ vô tình nhiễm bệnh. Chính vì 

thế, thông tin về bệnh dịch thường được đưa có tính chọn lọc và chỉ khi có dịch 
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bệnh bùng phát mới cập nhật thông tin; hoặc chỉ đưa thông tin dưới dạng thông 

báo có dịch bệnh để người dân lưu tâm hơn, phòng tránh kịp thời.  

Cho nên, cùng với các dịch bệnh cũ đang tái bùng phát như tiêu chảy, sốt 

xuất huyết, viêm màng não mủ…trong những năm gần đây một số dịch bệnh 

mới đã phát sinh, có độc lực cao, tốc độ lây lan nhanh chóng và nguy cơ gây tử 

vong cao như dịch cúm gia cầm, dịch lợn tai xanh….bùng phát…rồi các dịch 

bệnh xuất hiện theo mùa như tay – chân – miệng, viêm não Nhật Bản, dịch 

bệnh do thời tiết,….Do đó việc cung cấp kiến thức về phòng, chống dịch bệnh 

cho cộng đồng để người dân hiểu biết về dịch bệnh, từ đó nâng cao ý thức 

phòng, chống dịch bệnh nhằm bảo vệ sức khỏe cho bản thân, gia đình và cộng 

đồng rất quan trọng. Điều này đòi hỏi nguồn thông tin luôn mang tính thời sự, 

cập nhật nhanh nhất, chính xác về dịch bệnh.  

Có thể nói, việc đưa tin về dịch bệnh là một nội dung được cập nhật 

thường xuyên trong các chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng (JoyFM) và 

Cùng bạn sống khỏe (VOV2). Hai chương trình phát thanh trên có thời 

lượng phát sóng đều đặn vào mỗi ngày; trong thời gian 60 phút; chính vì thế 

hai chương trình trên luôn đảm bảo về việc cung cấp thông tin về dịch bệnh 

nhanh; kịp thời và nhanh chóng đến với công chúng nghe đài. 

Những năm gần đây toàn cầu đang phải đối mặt với nhiều dịch bệnh ảnh 

hưởng đến sức khỏe cộng đồng, thậm chí dẫn đến tử vong. Trong khoảng thời 

gian tiến hành nghiên cứu, ở nước ta xuất hiện một số loại dịch bệnh theo mùa, 

một số dịch bệnh ở trẻ em khiến xã hội quan tâm lo lắng. trước mỗi đợt dịch 

bệnh trong năm, hai chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống 

khỏe đều có những cảnh báo, cung cấp phòng ngừa, khống chế dịch bệnh cho 

cộng đồng. Trong thời gian khảo sát luận văn từ tháng 10/2018 đến tháng 

4/2019, cũng vào dịp cuối năm cho nên những bệnh liên quan đến vấn đề tiêu 

hóa như tiêu chảy hay được đề cập đến. Hay dịch bệnh lợn tai xanh, bệnh sốt 

xuất huyết…. 
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Đối với chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng, với 60 phút lên sóng chỉ 

tập trung vào một nội dung thông tin (một bệnh dịch, một bệnh thông 

thường hoặc bệnh theo chuyên đề). Trong 6 tháng khảo sát trên tổng số 210 

chương trình thì Gặp thầy thuốc nổi tiếng đã đề cập tới các dịch bệnh về 

“phế quản”, “tiêu chảy”, “sốt xuất huyết”…..Thông tin đầu tiên được đề 

cập đến trong nội dung dịch bệnh đó là số lượng người mắc; sở dĩ sự cần 

thiết của nội dung thông tin này đó là con số về số người bị mắc sẽ nói lên 

tầm ảnh hưởng và mức độ lan rộng hay không của dịch bệnh.   

Việc đưa thông tin về bệnh dịch đối với chương trình Cùng bạn sống 

khỏe có một lợi thế hơn. Bởi chương trình có một chuyên mục đầu tiên ở 

mỗi chương trình đó là 10 phút “Bản tin sức khỏe”. Trong bản tin này luôn 

cập nhật những thông tin về y tế, sức khỏe mới nhất, nóng nhất và được 

quan tâm nhất tại thời điểm phát sóng. Trong thời gian 6 tháng khảo sát, 

thông tin về bệnh dịch cũng không được nhắc đến nhiều so với các nhóm 

bệnh khác nhưng tần suất có thông tin về bệnh dịch nhiều hơn so với chương 

trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng. Thông tin cũng không cần sâu; thông tin về 

bệnh dịch được đưa dưới dạng tin là chính nhằm cung cấp cho thính giả biết 

tình hình diễn biến của bệnh dịch.  

Việc phóng viên, biên tập viên các chương trình cần cân nhắc khi đưa 

những thông tin về bệnh dịch; việc lựa chọn thông tin sao cho phù hợp và 

kịp thời có thể nói việc thông tin về bệnh dịch trong thời gian vừa qua ở hai 

kênh đã làm khá thành công. 

Truyền thông thông tin về phòng ngừa, điều trị một số bệnh, nhóm 

bệnh thường gặp 

Sự phong phú ở nội dung thông tin tư vấn sức khỏe về bệnh thường gặp 

trong hai chương trình có sức hút lớn và được thính giả đón nhận. Thông tin 

phòng ngừa bệnh hay nhóm bệnh thông thường được phóng viên, biên tập 
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viên đã đưa ra rất gần gũi với những bệnh mà người dân hay mắc phải. Cách 

chia sẻ thông tin ngoài việc đưa thông tin đến với thính giả qua trao đổi giữa 

biên tập viên và chuyên gia thì thính giả được trực tiếp tham gia hỏi, thắc 

mắc về tình trạng bệnh hay cách phòng ngừa bệnh đến chuyên gia.  

Ví dụ trong chương trình về chủ đề Chứng rụng tóc: hiện nay cũng rất 

nhiều người gặp phải 

Thính giả: Gia đình tôi có bên họ nội cũng có nhiều người bị rụng tóc. 

Vậy yếu tố này có phải do di truyền hay không? 

Bác sĩ: Rụng tóc có yếu tố di truyền, có nghĩa là di truyền gen làm kém 

dinh dưỡng ở vùng tóc. 

MC Bích Hường: Qúy thính giả thân mến, nếu như trong gia đình của 

anh có nhiều người mắc phải bệnh này thì rất có thể đó là do yếu tố di 

truyền. Ngoài ra, trong những nguyên nhân mà bác sĩ kể trên, không biết có 

những nguyên nhân nào anh phỏng đoán là thủ phạm gây nên căn bệnh của 

anh không? 

…… 

Bệnh thường gặp là nội dung thông tin tư vấn sức khỏe về những bệnh 

thường gặp trong cuộc sống, ở nhiều lứa tuổi khác nhau. Những bệnh thường 

gặp là những bệnh mà người bị mắc có thể tự chữa ở nhà theo cách chỉ dẫn dân 

gian hoặc bác sĩ. Bệnh thường gặp thường có mức độ tần suất xuất hiện ở mỗi 

người nhiều hơn do chế độ ăn uống, thời tiết và môi trường sinh hoạt sống hàng 

ngày có thể khiến bạn bị mắc bệnh. Bệnh thường gặp là những loại bệnh có thể 

điều trị bằng thuốc hoặc tự điều chỉnh chế độ ăn uống và sinh hoạt để tránh mắc 

bệnh. Chính vì vậy, thật dễ hiểu khi cả hai chương trình khảo sát, nội dung thông 

tin về bệnh thường gặp lại được đề cập nhiều nhất trên sóng phát thanh. Nội 

dung thông tin trong thời lượng phát sóng thường phong phú, đa dạng, đề cập 

đến việc phòng ngừa, nhận biết nhiều bệnh, nhóm bệnh khác nhau trong đời 
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sống hàng ngày. Thông qua hệ thống thông tin tư vấn qua sóng phát thanh, thính 

giả có thể tích lũy được nhiều kiến thức để phòng ngừa môt số bệnh thường gặp, 

nâng cao ý thức “phòng bệnh hơn chữa bệnh”.  

Ví du như trong chương trình phát song ngày 21/11/2018 với chủ đề “Bệnh 

loãng xương” 

BTV Quốc Minh: Trước tiên, bác sĩ có thể cắt nghĩa cấu tạo của xương 

được không 

Khách mời: Xương là một bộ phận rất quan trọng, nâng đỡ cơ thể và bảo 

vệ các bộ phận nội tạng nói chung. 

BTV Quốc Minh: Theo bác sĩ đó là một phần không thể thiếu trong cơ thể 

đúng không ạ? 

Khách mời: Đúng vậy. Cho nên mỗi người cần có biện pháp phòng chống 

bệnh từ ngay khi còn trẻ. Chứ không được để tới lúc đau mới bắt đầu tìm tới bác 

sĩ. Lúc đó đã quá muộn. 

….. 

Có thể nói, đây là mảng nội dung chiếm thời lượng nhiều nhất trong số 

thông tin tư vấn sức khỏe trên hai chương trình phát thanh Gặp thầy thuốc 

nổi tiếng và chương trình Cùng bạn sống khỏe; với số lượng 160 nội dung 

trên tổng số 210 nội dung được phát sóng của chương trình Gặp thầy thuốc 

nổi tiếng và 58 nội dung trên tổng số 80 nội dung được phát sóng của 

chương trình Cùng bạn sống khỏe. Nội dung thông tin trong những chương 

trình được phát sóng đề cập đến nhiều bệnh, nhóm bệnh khác nhau trong đời 

sống hàng ngày. Đồng thời, nội dung chương trình còn đề cập đến việc 

phòng ngừa, phát hiện và điều trị sớm nhiều loại bệnh; cảnh báo những mối 

nguy hiểm cũng như biến chứng có thể gặp phải của bệnh.  

Theo dõi thông tin tư vấn sức khỏe được sóng trong hai chương trình; 

thính giả có thể nắm bắt được những thông tin nhiều chiều, cập nhật phương 
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pháp chữa trị; đối phó với bệnh tật. Đối với Gặp thầy thuộc nổi tiếng mỗi 

chương trình phát sóng trong thời lượng 60 phút chỉ thông tin tư vấn về một 

loại bệnh thường gặp. Trong toàn bộ thời lượng đó thính giả sẽ được cung 

cấp đầu đủ thông tin về loại bệnh; nhận biết; các biến chứng và phòng ngừa 

điều trị bệnh; nhóm bệnh thường gặp. Thính giả được đón nhận thông tin từ 

chính chuyên gia của chương trình; đồng thời gọi điện thoại trực tiếp qua 

đường dây nóng của chương trình trong khoảng thời gian đó để hỏi và lắng 

nghe giải đáp trả lời từ phía chuyên gia tư vấn.  

Đối với chương trình Cùng bạn sống khỏe, trong chương trình được 

chia nhỏ thành từ 6 đến 7 chuyên mục trong thời lượng khung giờ phát sóng. 

Những chuyên mục có những nội dung riêng đa dạng và nhiều chiều hơn; 

thông tin về bệnh, nhóm bệnh thường gặp được đề cập trong một số chuyên 

mục như: Làm thế nào để có quả thận khỏe; Phát hiện sớm bệnh suy tuyến 

giáp; Điều trị nôn trớ ở trẻ - Khi nào là bệnh lý….Thông tin tư vấn sức khỏe 

được đề cập một cách hệ thống từ việc cung cấp thông tin; biến chứng cho 

đến việc phòng và điều trị bệnh được cung cấp phong phú; phục vụ cho 

nhiều đối tượng. Dù cách thông tin tư vấn sức khỏe trên sóng phát thanh của 

cả hai chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng và chương trình Cùng bạn sống 

khỏe có khác nhau nhưng thính giả nghe đài vẫn thu thập được nhiều kiến 

thức về sức khỏe để có cái nhìn đúng đắn trong cách phòng ngừa, điều trị 

một số bệnh thường gặp.  

Thông tin tư vấn sức khỏe trong hai chương trình không chỉ dừng lại ở 

việc cung cấp thông tin mà còn hướng dẫn công chúng có hướng điều trị 

hoặc tự điều chỉnh mọi thói quen sinh hoạt trong cuộc sống để phòng tránh 

bệnh. Chính vì thế, nội dung thông tin được đề cập ở nhiều góc cạnh bao 

gồm: đưa thông tin cho thính giả, phân tích, đề cập nguyên nhân; và hướng 

điều trị hoặc liệu pháp một cách chi tiết.  



 61 

Trong chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng 5/12 với chủ đề: “Điều trị 

bệnh gout để phòng ngừa tái phát” thì tên chương trình chính vừa đặt ra 

vấn đề vừa định hướng giải quyết vấn đề luôn: “Điều trị bệnh gout để phòng 

ngừa tái phát” 

MC sẽ liên tiếp đặt ra những câu hỏi nhằm mục đích nhận được sự giải 

đáp của khách mời – Vị bác sĩ nổi tiếng. 

Những câu hỏi của MC cũng chính là những thắc mắc chung của rất 

nhiều thính giả nghe đài. Ở phần giải mã những bệnh thường gặp này, MC 

như là một người đại diện cho những người đang gặp vấn đề về bệnh gout 

và đang mong muốn tìm cách giải quyết vấn đề này: 

Trong phần kết nối với thính giả và chuyên gia, MC sẽ giới thiệu 

chuyên gia: “Để trả lời cho băn khoăn này, chúng ta cùng trò chuyện với 

Th.S - BS Nguyễn Văn Hoàn, chuyên gia da liễu đến từ Phòng khám Phương 

Đông ngay sau đây nhé!”.....Có thể thấy, thính giả khi biết nội dung chương 

trình, họ sẽ gọi điện trao đổi về chính tình hình bệnh tình của họ. 

Truyền thông thông tin tư vấn bệnh theo chuyên đề có lồng ghép yếu 

tố quảng cáo 

Ở mỗi lứa tuổi lại có những bệnh riêng. Vì vậy, thông tin chuyên sâu để 

bảo vệ chăm sóc sức khỏe cho phụ nữ, nam giới, trẻ em đều là những chỉ dẫn 

bổ ích. Thông tin chuyên sâu về bệnh của từng giới, từng lứa tuổi giúp công 

chúng có thể lựa chọn thời gian xem một cách chủ động, có những thông tin 

sâu hơn. Điều này thể hiện rõ nét đặc điểm của truyền thông chuyên biệt.  

Những câu hỏi người dẫn đưa ra sẽ từ gần đến xa. Ví dụ như: 

        MC Ngọc Thương: Theo cô, dù biết không nên sinh con sớm nhưng nếu lỡ 

các bạn trẻ có thai trước hôn nhân thì cách giải quyết tốt nhất là như thế nào ạ? 

Bác sỹ: Nạo phá thai có những ảnh hưởng nhất định tới sức khỏe của 

phái nữ. Nên cách tốt nhất là kết hôn để sinh em bé. Vậy cho nên giữ em bé lại 
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để sinh. Còn với trường hợp các bạn trẻ khác, khi quan hệ trước hôn nhân mà 

con trẻ thì nên sử dụng một số loại thuốc tránh thai, ví dụ như diarma 35….và 

một số loại thuốc khác. 

Thông tin tư vấn sức khỏe theo chuyên đề là những nội dung thông tin 

tư vấn xung quanh một loại bệnh hay nhóm bệnh. Nhưng được phóng viên, 

biên tập viên khai thác trên nhiều khía cạnh: nguyên nhân gây ra bệnh; 

những dấu hiệu nhận biết bệnh; những biến chứng của bênh; ở những đối 

tượng khác nhau thì bệnh thường có những di chứng khác nhau như thế nào; 

hay cách phòng, tránh và điều trị bệnh. Bệnh theo chuyên đề còn có thể được 

triển khai theo nhóm đối tượng ví như ở nam giới hay nữ giới. Thông 

thường, bệnh theo chuyên đề sẽ được phát sóng theo những số lên sóng gần 

nhau để cho thính giả tiện theo dõi và ghi chép lại thông tin. Qua quá trình 

khảo sát thì ở nội dung thông tin tư vấn bệnh theo chuyên đề này lại là nội 

dung được nhiều nhà tài trợ và nhãn hàng thuốc quan tâm và có đặt hàng 

trước với chương trình. Chính vì điều này, thông tin tư vấn bệnh theo 

chuyên đề có cách đưa thông tin và chỉ dẫn thính giả.  

Bệnh theo chuyên đề theo nhóm đối tượng thấy rõ nhất ở chương trình 

Cùng bạn sống khỏe. Trong chương trình thường có những chuyên mục như: 

Hoại tử chỏm xương đùi – Bệnh lý thượng gặp ở nam giới; Phòng tránh hiện 

tượng sa sút trí tuệ cho mạch máu; Cách chăm sóc bà bảo vệ tủy 

rang….Những chuyên mục nhỏ trong chương trình này rất phong phú và đa 

dạng, thính giả có thể lựa chọn cho mình những thông tin cần thiết với bản 

thân trong thời lượng phát sóng của chương trình. Đối với Gặp gỡ thầy 

thuốc nổi tiếng việc xây dựng nội dung thông tin theo nhóm bệnh chuyên đề 

theo lứa tuổi (tuổi già, trẻ em, vị thành niên); theo giới (phụ nữ, nam giới); 

cũng được thể hiện qua một số nội dung: Trẻ biếng ăn kéo dài; Công nghệ 

Lazer và đặc trị sắc tố da; Phương pháp nâng cơ chống chảy xệ…. 
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Nội dung thông tin tư vấn các bệnh hay nhóm bệnh theo chuyên đề khá 

đa dạng, đề cập đến những căn bệnh mà thính giả thường lưu tâm. Tuy 

nhiên, với việc xuất hiện các bài có yếu tố quảng cáo, dẫn đến thông tin tư 

vấn sức khỏe trong mảng nội dung này chưa thật sự khách quan. Biên tập 

viên cần chắt lọc nội dung thông tin và hạn chế một số nội dung thông tin 

không có tính phổ biến, đem lại tính thiết thực hơn cho thính giả.  

Đối với mảng thông tin tư vấn sức khỏe về bệnh theo chuyên đề, trong quá 

trình khảo sát, nhận thấy có nhiều thông tin tư vấn có lồng ghép yếu tố quảng cáo. 

Qua tìm hiểu, trong chương trình Cùng bạn sống khỏe thì có đến 70% thời lượng 

phát sóng những chuyên mục được các nhà tài trợ đặt hàng sẵn nội dung như 

chuyên mục Đông y điều trị bệnh tận gốc hay chuyên mục Sống khỏe…Đối với 

Gặp thầy thuốc nổi tiếng thì cũng có đến gần 50% nội dung phát sóng thông tin tư 

vấn sức khỏe là do nhà tài trợ đặt hàng trước với phòng kinh doanh. Con số này 

cho thấy, mặc dù biên tập viên cũng như phía nhà đài đã cố gắng tìm tòi và có 

những nội dung đa dạng về các bệnh, nhóm bệnh nhưng lượng bài chứa yếu tố 

quảng cáo vẫn ảnh hưởng đến tính chất khách quan của thông tin tư vấn trên sóng.  

Một số thông tin truyền thông khác 

Ngoài tư vấn đề sức khỏe, các chương trình có đề cập đến những nội 

dung khác. Chẳng hạn giới thiệu các loại thuốc (đông, tây y) phòng và điều trị, 

các liệu pháp khác được lồng ghép trong nội dung phát thanh. Trong nội dung đề 

cập cách nhận biết, điều trị bệnh, vẫn là những thông tin bệnh học chính xác, có 

sự tham gia, cho ý kiến của các chuyên gia, các bác sĩ chuyên ngành, nhưng chắc 

chắn, trong nội dung trao đổi giữa MC và chuyên gia sẽ phải xuất hiện một vài 

lần tên của sản phẩm cần quảng cáo. Trong chương trình, Gặp thầy thuốc nổi 

tiếng rõ rệt có sự xuất hiện và can thiệp của nhà tài trợ. Nếu theo dõi và để ý thì 

trong vòng 1 khoảng thời gian ngắn sóng không bị lặp lại nhau; có nghĩa là vấn 

đề tác dụng của việc sử dụng đông trùng hạ thảo được đưa ở nhiều khía cạnh: 
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10/10/2018: Tác dụng của đông trùng hạ thảo đối với đường hô hấp; 

21/10/2018: Đông trùng hạ thảo với bệnh tiểu đường; 4/11/2018: Đông trùng hạ 

thảo dược quý cho sức khỏe; 19/11/2018: Công dụng của đông trùng hạ thảo….. 

Tóm lại nội dung thông tin tư vấn các bệnh theo chuyên đề khá đa 

dạng, đề cập đến những căn bệnh mà khán giả lưu tâm. Tuy nhiên với việc 

xuất hiện các yếu tố quảng cáo, dẫn đến thông tin truyền thông về sức khỏe 

trong mảng nội dung này chưa thật sự khách quan. Biên tập viên cần chắt lọc 

nội dung thông tin và hạn chế một số nội dung thông tin không có tính phổ 

biến, đem lại tính phổ biến hơn cho thính giả. 

2.3. Phƣơng thức thực hiện các chƣơng trình khảo sát  

 Khi trao đổi với BTV Thanh Mai – người trực tiếp phụ trách sản xuất 

chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng, chị cho biết: “ Gặp thầy thuốc nổi 

tiếng là một chương trình phát thanh trực tiếp”. Thanh Mai cho biết: “người 

BTV vừa là người lên ý tưởng kịch bản và sẽ xây dựng nội dung thông tin 

phát sóng, trước khi chương trình phát sóng BTV có mặt tại phòng thu cùng 

với MC và chuyên gia thực hiện 60 phút phát sóng”. Qua sự trao đổi của 

BTV Thanh Mai, tác giả có thể xây dựng lại quy trình thực hiện chương 

trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng trên sóng phát thanh như sau: 

Nhà tài trợ đặt hàng sản phẩm với phòng kinh doanh -> phòng kinh doanh 

báo nội dung với chủ nhiệm chương trình -> chủ nhiệm chương trình (lên chủ đề + 

nội dung kịch bản); nội dung liên quan đến sản phẩm thuốc -> gửi lại cho nhà tài 

trợ (nhận phản hồi) -> Gửi bài để tổ kiểm duyệt, duyệt trước nội dung đó -> lên kế 

hoạch sản xuất -> liên hệ chuyên gia -> lên kế hoạch dự trì chuyên gia gửi kế toán.  

Chủ nhiệm chương trình (người làm nội dung kịch bản hôm đó) làm đạo 

diễn ngoài phòng thu, đồng thời tiếp nhận điện thoại đăng ký của thính giả hỏi 

về chủ đề hôm đấy. Sau khi hết phần 1, đến kết nối với thính giả. Nếu trong 

chương trình, khi kết nối với thính giả trực tiếp mất tín hiệu, biên tập viên sẽ 
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đánh dấu, để sau khi kết thúc chương trình, kỹ thuật sẽ nghe lại cắt đi những 

đoạn gặp ảnh hưởng về kết nối gây ảnh hưởng đến chương trình.  

Phát thanh trực tiếp có thể được hiểu là công nghệ sản xuất chương 

trình phát thanh được thực hiện đồng thời với quá trình phát sóng nhằm 

chuyển đến người nghe những thông tin đồng thời với sự kiện đang xảy ra 

và có thể thu hút người nghe tham gia vào quá trình sản xuất chương trình, 

cho phép phát huy hiệu quả cao nhất thế mạnh của loại hình báo nói.  

Biên tập – đạo diễn phải bao quát thời gian của chương trình, để thời 

lượng không quá dài hoặc quá ngắn. Nếu lệch sẽ ảnh hưởng (lệch giờ phát 

sóng) tất cả các khung phát sóng sau đó. Biên tập – đạo diễn, là người phải 

kiểm soát được những gì thính giả hỏi, tránh trường hợp thính giả gây rối 

hoặc nói những lời không hay. Biên tập – Đạo diễn chủ đông ngắt thính giả 

đó ngay, không để loạt vào sóng. Vì chương trình phát thanh trực tiếp nên 

rủi ro rất cao, nên cần hết sức chú ý, tập trung của cả một ekip thực hiện 

chương trình.  

Khi được hỏi về cách thức tổ chức chương trình Cùng bạn sống khỏe, 

BTV Hồng Nhung cho biết: “nội dung chương trình cùng bạn sống khỏe do 

chưa có phòng thu nên phải đến nơi ở của nhân vật, bác sĩ, chuyên gia để 

thu âm. Hay nói cách khác, chương trình bên chị làm là thu nguội dưới dạng 

REC và gửi nội dung (bao gồm text + file âm thanh) sang VOV tiến hành thu 

âm và phát sóng theo lịch phát sóng”.  

Qua lời chia sẻ có thể thấy các chương trình trình Cùng bạn sống khỏe 

không phải là chương trình phát thanh trực tiếp. Cách thức tổ chức sản xuất 

chương trình còn nhiều bất cập khi nội dung do một bên truyền thông phụ 

trách sau đó chuyển giao cho một biên tập khác bên đài phụ trách lên sóng.  

Qua tìm hiểu về cách thức thực hiện chương trình truyền thông tư vấn sức 

khỏe trên sóng phát thanh qua hai chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng 
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bạn sống khỏe có thể thấy có nhiều cách để tổ chức thông tin tư vấn sức khỏe trên 

sóng phát thanh hiện nay. Lợi thế phát thanh là tốc độ truyền tải và độ phủ sóng, 

tính tiện lợi, mọi thông tin đều truyền tải thông tin tư vấn sức khỏe chủ yếu qua sự 

tham gia của chuyên gia là bác sĩ, những người có uy tín trong chuyên ngành y tế 

- sức khỏe. Dù có thể được làm dưới chương trình phát thanh trực tiếp hay không 

phải phát thanh trực tiếp thì cách tiếp nhận và đưa thông tin tư vấn sức khỏe đến 

thính giả của cả hai chương trình có điểm chung khi sử dụng tiếng nói có chuyên 

gia. Điều này tăng độ tin cậy và tính chính xác của thông tin hơn, khiến thính giả 

yên tâm hơn khi nhận được thông tin và trao đổi bệnh lý của mình. 

2.4 Hình thức thể hiện truyền thông về sức khỏe trên sóng phát thanh 

Là một chương trình phát thanh về sức khỏe nên thính giả tiếp nhận thông tin 

hoàn toàn bằng sóng phát thanh. Chương trình “Gặp thầy thuốc nổi tiếng” và 

“Cùng bạn sống khỏe” chủ yếu mang tính chất tư vấn. Chính vì vậy người dẫn 

trong chương trình chỉ có vai trò là cầu nối giữa thính giả và khách mời cũng 

như đặt ra những câu hỏi cho khách mời.  

Bảng 2.3. Thông tin tỷ lệ tương tác và MC dẫn của 2 chương trình 

Chƣơng trình 1 MC dẫn 2MC dẫn Tỷ lệ tƣơng tác 

với thính giả 

Gặp thầy thuốc 

nổi tiếng 

18 chương trình 92 chương trình 98 % 

Cùng bạn sống 

khỏe  

12 chương trình  68 chương trình 94% 

Sự xuất hiện yếu tố tương tác giữa hai người dẫn đã giúp giọng đọc xuất 

hiện phong phú hơn, thính giả đỡ nhàm chán khi tiếp nhận và trao đổi thông 

tin. Chương trình được thực hiện dưới dạng phát thanh trực tiếp có sự kết hợp 

nhiều hình thức gồm giao lưu, phóng sự, âm nhạc…. 
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Với 60 phút của chương trình khán giả sẽ được lắng nghe MC giới thiệu 

chương trình, giới thiệu khách mời, dẫn dắt chủ đề, giao lưu cùng khách mời, 

giải mã các bệnh thường gặp, kết nối với thính giả giao lưu trực tiếp với các 

thầy thuốc nổi tiếng, giới thiệu ca khúc giải trí, quảng cáo sản phẩm, nhãn 

hàng, kết thúc chương trình. 

Với cách thức thể hiện của 2 chương trình “Gặp thầy thuốc nổi tiếng” và 

“Cùng bạn sống khoẻ”, các vị khách mời đều là những bác sĩ, chuyên gia có uy 

tín trong lĩnh vực y học. Xuyên suốt chương trình là những câu hỏi giữa MC và 

khách mời hoặc giữa thính giả nghe đài và chuyên gia, MC lúc này giữ vai trò 

dẫn dắt, cầu nối. Đây là một lựa chọn hình thức thể hiện không mới đối với phát 

thanh nhưng lại khá mới đối với lĩnh vực về sức khoẻ. Trước đây, phát thanh 

thường truyền thông những tấm gương người tốt việc hay, những gương bác sĩ 

tốt hay những bệnh nhân có hoàn cảnh khó khăn gặp những căn bệnh hiểm 

nghèo qua hình thức phóng sự nhân vật, tái hiện chân dung. 

Tính tương tác của người dẫn với người dẫn được thể hiện qua phần mở 

đầu, những cuộc trò chuyện ngắn, những tình huống được đặt ra khi chưa có 

cuộc gọi tới và phần kết thúc chương trình. Tương tác giữa người dẫn với 

người dẫn diễn ra xuyên suốt chương trình góp phần kết nối giúp chương 

trình có sự liền mạch và hấp dẫn thính giả.  

Phải chăng, hình thức thể hiện này đã làm nên thành công cho 2 chương 

trình“Cùng bạn sống khỏe”, “Gặp thầy thuốc nổi tiếng” cùng truyền thông về 

sức khoẻ trên sóng phát thanh . 

 Trong quá trình nghiên cứu hai chuyên mục Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng 

bạn sống khỏe, tác giả luận văn nhận thấy 2 chương trình này đã sử dụng một số 

thể loại chính, trong đó nổi bật là thể loại: tin, phỏng vấn và bài phản ánh.  
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Bảng 2.4: số lượng bài phỏng vấn trên hai chương trình khảo sát 

Chƣơng 

trình 

Tổng số 

chƣơng 

trình phát 

thanh 

Chƣơng 

trình tọa 

đàm 

Tỷ lệ Chƣơng 

trình 

tƣơng tác 

Tỷ lệ 

Cùng bạn 

sống khỏe 

928 830 87,8% 138 12,3% 

Gặp thầy 

thuốc nổi 

tiếng 

181 134 85% 27 15% 

 

 Dựa vào bảng trên chúng ta có thể thấy, tỷ lệ chương trình tọa đàm ở 

hai chương trình chiếm số lượng nhiều hơn hẳn so với số lượng chương trình 

tương tác. Biên tập viên Thanh Mai (Gặp thầy thuốc nổi tiếng chia sẻ): “Thực 

hiện phỏng vấn các lãnh đạo để có định hướng và sự chỉ đạo về những vấn đề y 

tế - sức khỏe. Tuy nhiên, những bài phỏng vấn này chiếm tỷ lệ rất ít. Việc 

phỏng vấn chuyên gia sẽ giúp đảm bảo về mặt chuyên môn và độ chuyên sâu 

của các thông tin y tế - sức khỏe. Nội dung thông tin mà các chuyên gia y tế 

đưa ra sẽ mang tính chất sát thực và có giá trị định hướng cho thính giả”. 

Quá trình khảo sát chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn 

sống khỏe  cho thấy đa phần các bác sĩ nổi tiếng được mời đến làm khách 

mời trong chương trình đều làm tốt vai trò và nhiệm vụ của mình. Tuy 

nhiên, do khách mời là những người tiếp xúc nhiều với bệnh nhân nên trong 

một số chương trình sẽ chia sẻ quá nhiều vì họ muốn tư vấn thêm nữa cho 

bệnh nhân của mình. Tuy nhiên thời lượng của một cuộc trò chuyện lại có 

giới hạn nhất định do chương trình đề ra. Dù những thông tin về sức khỏe 

còn nhiều vô kể và thính giả còn đang rất mong muốn được bác sĩ tư vấn 

thêm nhưng người dẫn phải biết các can thiệp phù hợp để đưa khách mời và 

thính giả về đúng vai trò của mình trong chương trình đề phù hợp với thời 

lượng phát sóng mà chương trình định mức. Người dẫn sẽ là người nhắc nhở 
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khách mời bằng cách xen vào một số câu giữa cuộc trò chuyện của bác sĩ và 

thính giả để kết thúc cuộc trò chuyện. 

Ngoài ra trong một số trường hợp, khách mời còn chưa chia sẻ đúng 

trọng tâm câu hỏi mà thính giả thắc mắc. Khi đó người dẫn sẽ định hướng lại 

cho các bác sĩ quay về với mục tiêu chính. 
 

Biểu đồ 2.1. Phong cách ngôn ngữ về truyền thông Sức khỏe trên chương 

trình phát thanh 

Cho nên, theo khảo sát, phong cách ngôn ngữ phát thanh được sử dụng 

chủ yếu (chiếm 73,3%) để mô tả, thuật lại những thông tin, sự kiện, giải pháp 

phòng, chống dịch bệnh. Phong cách ngôn ngữ hành chính chủ yếu được sử 

dụng khi thông báo, đề cập đến các vấn đề liên quan đến các chủ trương, đường 

lối, chính sách pháp luật về phòng, chống thiên tai cần được truyền tải đến 

người đọc. Việc sử dụng các phong cách ngôn ngữ khác nhau tùy thuộc vào 

mục đích muốn truyền tải của chương trình là hoàn toàn phù hợp. 

Hiện nay truyền thông về sức khỏe là hoạt động của không chỉ các cơ 

quan báo chí trung ương mà ở các địa phương cũng tăng cường hoạt động. 

Những nội dung truyền thông về sức khỏe trên Đài PTTH Hà Nội và VOV2 
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từ tháng 10/2018 đến tháng 4/2019 tập trung ở 3 khía cạnh cơ bản: một là 

chủ trương, chính sách của Đảng về phòng chống dịch bệnh. Hai là cảnh báo 

nguy cơ dịch bệnh, các bệnh thông thường, biện pháp phòng ngừa…. Ba là 

các loại bệnh theo chuyên đề mà xã hội thường xuyên gặp phải. Nội dung 

của hai chương trình phát thanh về sức khỏe trên đưa ra đều là những vấn đề 

liên quan thiết thực đến đời sống của thính giả về vấn đề sức khỏe, đặc biệt 

là với đối tượng công chúng trưởng thành. 

Quá trình thu thập thông tin từ tháng 10/2018- tháng 4/2019 cho thấy, với 

mỗi số phát sóng của chương trình, tác giả lại có một kiến thức đa chiều về 

bệnh từ nguyên nhân gây bệnh, những dấu hiệu về bệnh, giải pháp chữa bệnh, 

dinh dưỡng cho người bệnh. Tất cả đều được các bác sĩ nổi tiếng, chuyên gia y 

tế tư vấn, giải đáp cặn kẽ những câu hỏi của MC đặt ra cũng như những thính 

giả giọi điện đến chương trình qua đường dây nóng. 

Qua khảo sát có thể thấy cấu trúc của các thông điệp truyền thông về 

sức khỏe rất rõ ràng, logic. Nhìn một cách tổng thể thì bố cục sử dụng trong 

các chương trình phát thanh truyền thông về sức khỏe đạt hiệu quả truyền tải 

thông điệp một cách nhanh chóng, dễ hiểu, hợp lý. Đặc biệt là các chương 

trình phát thanh về sức khỏe có một điểm thống nhất trong cấu trúc thông 

điệp là chỉ đưa ra những khái quát hết sức ngắn gọn ở phần mở đầu, dành 

toàn bộ trọng tâm thông điệp vào phần giữa và đều có kết luận bằng hình 

thức đưa ra các gợi mở, giải pháp đối với vấn đề sức khỏe được nêu trong 

chương trình. Cụ thể như, trong mỗi chương trình phát thanh trực tiếp Gặp 

thầy thuốc nổi tiếng , người dẫn giữ vai trò kết nối với thính giả và khách 

mời của chương trình. Yếu tố tương tác này làm tăng tính hiệu quả truyền 

thông về sức khỏe giúp khách mời có thể nắm được sơ qua những thông tin 

cơ bản của thính giả, cũng như hiểu được mong muốn của thính giả khi gọi 

điện đến chương trình là gì, từ đó có sự giải đáp thắc mắc sao cho phù hợp. 
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Trước khi thực hiện kết nối điện thoại để trò chuyện trực tiếp với thính giả 

tham gia chương trình. Một số thông điệp thường được người dẫn đưa ra là: 

“Quý thính giả đang nghe chương trình “Gặp thầy thuốc nổi tiếng”. 

Chương trình được phát sóng trực tiếp từ 9h30 và phát lại lúc 19h cùng ngày 

trên kênh JoyFM - Kênh chuyên biệt về sức khỏe tần số 98,9 Mhz tại Trung 

du và Đồng Bằng Bắc Bộ, tần số 101,7 Mhz tại Đông Nam Bộ.  

Phần 2 của chương trình có tựa đề “Gặp thầy thuốc nổi tiếng kết nối” sẽ 

là một phần hết sức thú vị và được nhiều quý thính giả mong chờ.” 

Hay: “Quý thính giả đang nghe chương trình “Gặp thầy thuốc nổi 

tiếng” Chương trình được phát sóng trực tiếp từ 9h30 và phát lại lúc 19h 

cùng ngày trên kênh  JoyFm - Kênh chuyên biệt về sức khỏe 98,9 Mhz tại 

Trung du và Đồng Bằng Bắc Bộ, tần số 101,7 Mhz tại Đông Nam Bộ”. 

Người dẫn giữ vai trò chính trong việc kết nối thính giả với khách mời, 

để thính giả có thể nhận được sự tư vấn tốt nhất. Đôi khi, người dẫn xuất 

hiện trong cuộc trò chuyện của thính giả và khách mời, nhằm tạo sự hấp dẫn, 

sinh động trong cuộc trò chuyện. 

Trong số phát sóng của chương trình: “Viêm phế quản mãi không khỏi 

phải làm sao” ngày 5/4/2019. MC Mai Hương kết nối thính giả với khách 

mời TS.BS Nguyễn Thị Khánh Vân, nguyên trưởng khoa 9 bệnh viện y học 

cổ truyền quân đội để cùng giải đáp với quý vị những thắc mắc về bệnh 

viêm phế quản, nguyên nhân, hậu quả của bệnh viêm phế quản gây ra: 

Với chủ đề của ngày hôm nay là “Viêm phế quản mãi không khỏi phải làm 

sao?” Mai Hương xin được gửi đến bác sĩ một số câu hỏi nữa về bệnh viêm phế 

quản. …Thông qua tổng đài 19006255 chúng tôi đã kết nối được với thính giả, 

xin mời thính giả đặt câu hỏi cho bác sĩ của chúng ta ngày hôm nay… 

Để làm tốt vai trò của mình trong quá trình truyền thông về sức khỏe trên 

sóng phát thanh, người dẫn cần phải có khả năng nắm bắt vấn đề nhanh nhạy, 

khả năng tổng hợp và ứng phó với những điều bất ngờ của thính giả đưa ra. 
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Nếu như để cuộc trò chuyện giữa thính giả và khách mời diễn ra mà người 

dẫn không tham gia vào, chương trình sẽ rất khó kiểm soát về mặt thời lượng. 

Là thính giả, hầu hết mọi người đều có sự giải đáp thắc mắc một cách triệt để 

mà mình đang gặp phải, là bác sĩ tư vấn lại thường muốn đáp ứng hết được 

những câu hỏi đặt ra của bệnh nhân... Vậy nên, người dẫn có vai trò quyết định 

về mặt thời lượng của cuộc trò chuyện, biết khi nào cần dừng lại để dành thời 

lượng cho cuộc trò chuyện khác. Nói theo cách khác, người dẫn giữ vai trò của 

một bác sĩ tâm lý, làm sao để thỏa mãn được cả bác sĩ và thính giả. Người tư 

vấn cũng cảm thấy hài lòng và người thắc mắc cũng cảm thấy được thỏa mãn. 

Mặt khác, đối tượng thính giả gọi điện thoại đến chương trình thuộc 

nhiều nhóm đối tượng, độ tuổi và mắc các bệnh cũng như các triệu chứng 

khác nhau, những câu hỏi đặt ra cũng khác nhau còn tùy thuộc theo hiểu biết 

của từng người về những vấn đề mình mắc phải. Khi thính giả đặt câu hỏi thì 

rất mong muốn nhận được câu trả lời dù đối với chương trình câu hỏi đó là 

không hấp dẫn nên trong phần khái quát về bệnh bác sĩ đã trình bay đôi nét 

về bệnh để tránh những câu hỏi nhát gừng, nhàm chán. Một cách giải quyết 

nữa trong trường hợp này là người dẫn đóng vai trò như một người hiểu biết 

về bệnh và có thể trả lời nhanh hoặc hướng những câu hỏi của bệnh nhân 

theo hướng trả lời của bác sĩ sao cho ăn ý, phù hợp. 

Trong chương trình ngày 23/03 với chủ đề Mẹ làm sao khi trẻ biếng ăn 

kéo dài. MC Mai Ngọc và khách mời là Thạc sĩ bác sĩ Đinh Ngọc Hoa – 

bệnh viện Xanh-pon có kết nối với một vị thính giả đặt câu hỏi khá lan man 

khi trong chương trình  làm sao khi trẻ biếng ăn mà vị khách mời này lại hỏi 

về tiêu hóa ở người già, hỏi về men vi sinh ở Đan Mạnh. 

Khi truyền thông về sức khỏe trên sóng phát thanh trong chương trình 

“Gặp thầy thuốc nổi tiếng”thì người dẫn và khách mời được diễn ra trực tiếp 

trong phòng thu. Người dẫn sẽ đưa ra câu hỏi để khách mời cùng trao đổi, 
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bàn luận. Khi chương trình có sự tham gia của thính giả với mục đích chua 

sẻ, hỏi đáp... người dẫn còn tương tác với khách mời trong vai trò là người 

kết nối 

Đúng như tên gọi của chương trình, khách mời tham gia Gặp thầy 

thuốc nổi tiếng chia sẻ trực tiếp trong phòng thu đều là bác sĩ đến từ các 

bệnh viện nổi tiếng trên địa bàn thành phố Hà Nội như Bệnh viện Lão khoa, 

bệnh viện Nhi Trung Ương, Bệnh viện Bạch Mai, Bệnh viện Việt Đức. 

Mang tính chất tư vấn, giá trị nội dung thông tin được đề cao, khách mời của 

chương trình cũng có sự lựa chọn kĩ càng, sao cho phù hợp với từng chủ đề 

được mang ra chia sẻ. Việc lựa chọn khách mời tham gia chương trình là 

điều vô cùng quan trọng. Họ không đơn thuần là người có khả năng giao tiếp 

tốt, chất giọng dễ nghe mà họ còn là những chuyên gia hàng đầu về lĩnh vực 

y tế như: 

TS.BS Nguyễn Thị Khánh Vân, nguyên trưởng khoa 9 bệnh viện y học 

cổ truyền quân đội 

Tiến sĩ: Phạm Hữu Cùng 

Thạc sĩ bác sĩ Đinh Ngọc Hoa – bệnh viện Xanh pon 

Bác sĩ Vũ Thị Thanh – Bệnh viện Bạch Mai 

ThS.BS Nguyễn Văn Hoàn, chuyên gia da liễu đến từ Phòng khám Da 

liễu Thẩm mỹ Maia&amp;Maia. 

Với cấu trúc 4 phần chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng trên sóng 

phát thanh cung cấp những thông tin về sức khỏe bổ ích thường tập trung 

diễn ra ở hai phần 1,2 của chương trình. Trong phần 1 có tên gọi Giải mã 

những căn bệnh thường gặp. Phần này người dẫn và khách mời sẽ đưa ra câu 

hỏi và trả lời những câu hỏi theo ý đồ kịch bản của chương trình ban đầu 

nhằm cung cấp cho thính giả những thông tin liên quan đến chủ đề chính của 

chương trinh ngày hôm đó. Trong phần này những câu hỏi thường được biên 
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tập viên chuẩn bị trong kịch bản trước khi chương trinh lên sóng cũng như 

đưa trước cho khách mời đó là các bác sĩ nổi tiếng ở các bệnh viện nổi tiếng 

trên khắp địa bàn thủ đô Hà Nội, nhằm giúp khách mời chuẩn bị được nguồn 

tin liên quan đầy đủ nhất. 

Tuy nhiên khi chương trình diễn ra những thông tin về sức khỏe được 

cập nhật các bác sĩ chuyên khoa nổi tiếng có thể cung cấp thêm những thông 

tin liên quan đến chủ đề ban đầu hoặc những ví dụ cụ thể phát sinh trong suy 

nghĩ của các bác sĩ vào thời điểm đó nhưng ngắn gọn và không mất quá 

nhiều  thời lượng của chương trình. Bên cạnh đó người dẫn chương trình 

cũng có thể có những câu hỏi phát sinh nhằm làm rõ hơn về thông tin mà 

khách mời đưa ra về chủ đề ngày hôm đó. Dù vậy những câu hỏi được chuẩn 

bị trước của đội ngũ biên tập viên sẽ làm nền tảng tạo nên cuộc trò chuyện, 

quá trình tương tác diễn ra đúng tiến độ, nhịp nhàng, chuẩn thời lượng. 

Bên cạnh cấu trúc phổ biến đó, thì còn khá nhiều những chi tiết nhỏ 

được thêm vào làm tăng tính sinh động của bố cục hoặc làm đơn giản hóa tối 

đa thông tin của chương trình, mang lại sự tiếp cận dễ dàng cho công chúng 

với thông điệp truyền thông được phản ánh. Đó là các hình thức truyền 

thông về sức khỏe của các chương trình phát thanh trực tiếp. Đặc biệt, hình 

thức cấu trúc diễn đạt thông tin về sức khỏe bằng các câu chuyện ngắn…, 

gần gũi với người nghe là cách thức giúp công chúng ghi nhớ thông tin 

nhanh, tạo hứng thú trong quá trình tiếp nhận thông tin, lại không được các 

chương trình phát thanh sử dụng nhiều. 

Vậy nên, nếu đơn thuần chỉ là những câu hỏi đáp dựa trên những câu 

hỏi  có sẵn thì chương trình phát thanh Gặp thầy thuốc nổi tiếng sẽ trở nên 

vô cùng cứng nhắc, nhát gừng, làm phát thanh theo lối truyền thống cũ kỹ 

lối mòn và không tạo được sự hấp dẫn thích thú trong lòng thính giả. Thay 

vào đó, người dẫn và khách mời trò chuyện chia sẻ với nhau đưa ra nhiều ví 
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dụ minh họa đời thật về các bệnh sao cho thình giả nghe đài cảm thấy câu 

chuyện đó gần gũi với cuộc sống của họ tạo nên sự hứng thú cũng như ấn 

tượng trong lòng người nghe. 

Chính vì thế chương trình phát thanh Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng 

bạn sống khỏe yêu cầu người dẫn cũng như khách mời đều phải có một 

giọng đọc hay, ấm áp, chuẩn mực và còn nắm được nhiều thông tin kiến 

thức sâu rộng, tổng quát nói chung cũng như có thêm một vài kỹ năng để hỗ 

trợ cho quá trình tương tác trò truyện hiệu quả như kỹ năng ứng phó tình 

huống, kỹ năng tổng hợp. 

Điều này đặc biệt thể hiện rõ đối với những trường hợp khách mời chia 

sẻ thông tin quá dài và chưa rõ ý. Trong khí đó đặc trưng của phát thanh phải 

là ngắn gọn, ấn tượng, sống động. Thính giả thường chỉ nắm bắt những 

thông tin chính nổi bật ấn tượng nên việc chia sẻ quá dài, lan man mà không 

tổng hợp sẽ giảm đi lượng thông tin mà thính giả tiếp nhận. 

Rõ ràng khi thông tin được truyền từ khách mời thính giả đã tiếp nhận 

được một lần thì việc tiếp nhận một lần nữa thông tin đó khẳng định là từ 

người dẫn, nhờ đó thính giả sẽ ghi nhớ được những thông tin về sức khỏe 

này lâu hơn. 

Phần 2 của chương trình với tên gọi Gặp thầy thuốc nổi tiếng có sự 

xuất hiện thêm một đối tượng thứ 3 đó chính là thính giả. Và đây cũng là đối 

tượng giúp làm nên sự hay ho cho chương trình nhờ những câu hỏi, thắc mắc 

về vấn đề sức khỏe mà đối tượng này mang đến. 

Mỗi một thính giả được kết nối với chương trình phát thanh Gặp thầy 

thuốc nổi tiếng đều sẽ được chương trình kết nối với vị bác sĩ – khách mời 

ngày hôm đó để nhờ bác sĩ giải đáp những câu hỏi, băn khoăn, lo lắng về 

tình trạng sức khỏe của mình hoặc người thân đang gặp phải. 

Tuy nhiên những câu hỏi mà thính giả đặt ra nhiều khi lại không đúng 

chủ đề của ngày hôm đó hoặc thông tin mà bác sĩ sẽ cung cấp cho câu hỏi 
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của vị thính giả đó sẽ không được nhiều bởi câu hỏi của họ không phù hợp 

hoặc họ đặt câu hỏi dài dòng và chưa rõ ý. 

Vì vậy để các bác sĩ của chúng ta có thể giải đáp đúng và trúng vấn đề sức 

khỏe sẽ cần đến vai trò của người dẫn chương trình. Việc tóm lược lại ý đồ, 

mong muốn trong câu hỏi của thính giả, chuyển câu hỏi đó đến khách mời – 

bác sĩ sẽ khiến thông tin thình giả nhận được phù hợp với nhu cầu mong muốn. 

Quá trình khảo sát chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn 

sống khỏe  cho thấy đa phần các bác sĩ nổi tiếng được mời đến làm khách 

mời trong chương trình đều làm tốt vai trò và nhiệm vụ của mình. Tuy 

nhiên, do khách mời là những người tiếp xúc nhiều với bệnh nhân nên trong 

một số chương trình sẽ chia sẻ quá nhiều vì họ muốn tư vấn thêm nữa cho 

bệnh nhân của mình. Tuy nhiên thời lượng của một cuộc trò chuyện lại có 

giới hạn nhất định do chương trình đề ra. Dù những thông tin về sức khỏe 

còn nhiều vô kể và thính giả còn đang rất mong muốn được bác sĩ tư vấn 

thêm nhưng người dẫn phải biết các can thiệp phù hợp để đưa khách mời và 

thính giả về đúng vai trò của mình trong chương trình đề phù hợp với thời 

lượng phát sóng mà chương trình định mức. Người dẫn sẽ là người nhắc nhở 

khách mời bằng cách xen vào một số câu giữa cuộc trò chuyện của bác sĩ và 

thính giả để kết thúc cuộc trò chuyện. 

2.5. Đánh giá  thành công, hạn chế và nguyên nhân thành công, 

hạn chế 

2.5.1.Thành công và nguyên nhân thành công  

 Thu hút lượng thính giả lớn tham gia chương trình  

 Sau một thời gian lên sóng, chương trình Cùng bạn sống khỏe và 

Gặp thầy thuốc nổi tiếng của Đài PT- TH Hà Nội và VOV đã có một chỗ 

đứng trong lòng thính giả. 

 Quá trình thực hiện luận văn, tác giả đã tiến hành khảo sát các nhóm 

đối tượng xem chương trình lên sóng cho thấy số lượng thính giả tham gia 
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không chỉ tập trung ở địa bàn Hà Nội mà còn ở nhiều tỉnh thành trên cả nước. 

Một số địa phương khác thường có lượng thính giả tham gia tiêu biểu là Đà 

Nẵng, Hòa Bình, Thành phố Hồ Chí Minh, Kiên Giang… 

Nhóm đối tượng của chương trình hướng tới là các bạn trong độ tuổi từ 

16 đến 25 tuổi. Tuy nhiên, số lượng người tham gia không chỉ giới hạn trong 

phạm vi như vậy. Trong số các cuộc gọi đến thì đa phần cuộc gọi là đến từ đối 

tượng như dự tính. Ngoài ra còn có một phần nhỏ các cuộc gọi của thính giả 

nhỏ hơn16 tuổi hoặc lớn hơn 25 tuổi. Đặc biệt, có những chương trình nhận 

được cuộc gọi từ những thính giả hơn 30 tuổi. Bởi chủ đề của chương trình 

khá phong phú và đa dạng, đề cập tới mọi vấn đề trong cuộc sống mà hầu hết 

mọi người có thể chia sẻ ý kiến.  

Dù chưa có một thống kê chi tiết và cụ thể nhưng theo bạn Thùy Linh- 

Thư  kí của Cùng bạn sống khỏe cho biết: “ Mỗi chương trình thường thu hút 

từ 10 đến 15 thính giả gọi điện đến đăng kí. Trong số đó, tỉ lệ các bạn nam 

tham gia khá đông.” 

Không điều tra mà đưa ra nhận xét có thể dẫn tới không khách quan, 

thiếu căn cứ khoa học 

Như vậy có thể thấy thành công lớn nhất và dễ nhận thấy nhất trong 

chương trình Cùng bạn sống khỏe của Đài PT- TH Hà Nội là thu hút được số 

lượng lớn thính giả tham gia.  

Trong khi đó, Gặp thầy thuốc nổi tiếng là chương trình thuộc kênh phát 

thanh chuyên biệt JoyFM, Gặp thầy thuốc nổi tiếng cũng đã đạt đến thành 

công nhất định. Theo biên tập viên Lê Phương, mỗi tuần chương trình thu hút 

khoảng hơn 90 cuộc gọi đến, trung bình mỗi chương trình là 30 cuộc gọi điện 

thoại. Trong số đó, 90% số lượng thính giả gọi đến thuộc địa bàn Hà Nội. Rõ 

ràng, so với chương trình phát thanh truyền thống, chương trình Gặp thầy 

thuốc nổi tiếng với các yếu tố tương tác đã khá thu hút thính giả. Hình thức 
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hỏi - đáp giữa bác sĩ với thính giả hay giữa bác sĩ với người dẫn đã khẳng 

định sức cuốn hút của phát thanh tương tác, nhất là khi đối tượng cụ thể của 

chương trình được xác định rõ ràng. 

Bản chất của chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng là tư vấn về sức khỏe 

trên sóng phát thanh. Tuy là tư vẫn cho một người nhưng đồng thời cũng là tư 

vẫn cho hàng triệu người. Tính tương tác của chương trình tạo điều kiện cho 

thính giả trực tiếp nhận được sự tư vấn liên quan đến bản thân mình. 

Chương trình đã chuyển tải một khối lượng thông tin đáng tin cậy bằng một hình 

thức hấp dẫn bởi sự tương tác. Trong quá trình thực hiện khảo sát, đã có tất cả 

210 chương trình được lên sóng. Mỗi chương trình thu hút từ 10 đến 15 cuộc 

gọi. Tuy nhiên, do thính giả chỉ được tham gia trực tiếp vào một phần của 

chương trình nên chương trình chỉ đáp ứng được một số lượng nhỏ câu hỏi của 

thính giả được giải đáp trực tiếp. Dù vậy, tình cảm mà thính giả dành cho Gặp 

thầy thuốc nổi tiếng cũng khá lớn. Số lượng thính giả truy cập website để nghe 

lại chương trình đủ để thấy sức hút của yếu tố tương tác mang lại. 

Trở thành diễn đàn, kênh thông tin quen thuộc của thính giả ở niều độ tuổi 

Từ khi chương trình bắt đầu lên sóng, những người làm chương trình 

Cùng bạn sống khỏe đã sáng tạo rất nhiều đoạn quảng cáo để gây ấn tượng và 

thu hút các bạn thính giả tham gia. Các đoạn quảng cáo này chứa đựng mục 

tiêu của chương trình. 

Và chương trình Cùng bạn sống khỏe đã đáp ứng được những nhu cầu này. 

Các bạn mạnh dạn thể hiện cái tôi cá tính của mình khi hoàn toàn có thể giấu tên 

thật của mình. Khi các bạn gọi điện đến đăng kí chia sẻ trên sóng, bạn nói tên là A 

thì chương trình sẽ gọi bạn là A, bạn nói tên là B thì chương trình sẽ gọi bạn là B. 

Do vậy, các bạn hoàn toàn thoải mái khi thể hiện bản thân mình trên sóng.  

Bạn Trọng Danh, một thính giả thân thiết của chương trình đến từ Hà 

Nội có chia sẻ: “Trong cuộc sống em có nhiều điều lo sợ, nhất là về chuyện 
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học hành, thi cử. Khi đó cần có ngời chia sẻ đặc biệt là chương trình Cùng 

bạn sống khỏe. Khi em lo sợ tâm trạng sẽ rất căng thẳng, em muốn nói lên 

những suy nghĩ của mình. Khi trò chuyện với chương trình, em sẽ nói hết 

những gì mình nghĩ, giúp em bớt căng thẳng.”  

Cùng bạn sống khỏe là một diễn đàn dành cho giới trẻ, là nơi các bạn 

trẻ có thể thoải mái tâm sự, chia sẻ ý kiến của mình. Những thính giả mới 

tham gia chương trình lần đầu không khỏi bỡ ngỡ và căng thẳng. Tuy nhiên, 

bằng sự thân thiện, chia sẻ nhiệt tình và cảm giác gần gũi của hai người dẫn 

chương trình, thính giả đã có thể bình tĩnh và tự tin hơn trong những chương 

trình tiếp sau đó. Có thể nhận thấy sự khác biệt trong cách nói chuyện của 

thính giả tham gia lần đầu và sau một thời gian tham gia chương trình. Thính 

giả đó thường nói nhiều hơn, tự tin hơn. Bên cạnh đó, ngoài vệc tham gia 

chương trình, thính giả còn tự tin hơn trong giao tiếp trong cuộc sống. Có 

những thính giả trước kia sống nội tâm, khép mình và ngại tham gia các hoạt 

động xã hội đã có sự thay đổi hoàn toàn. 

Theo bạn Việt đến từ An Giang cho biết: “Mình cũng có tham gia một 

số chương trình, qua theo dõi, lắng nghe các bạn chia sẻ, mình cũng biết 

thêm những kiến thức về giới tính, tình yêu, cũng như một số vấn đề liên quan 

tới giới trẻ. Qua chương trình, mình có thể coi chương trình là một nơi mình 

có thể tâm sự, nói chuyện. Bản thân mình trước đây cũng được coi là một 

người ít nói, sống nội tâm và ít tâm sự với ai. Từ khi có chương trình, mình 

được tâm sự những trăn trở trong cuộc sống.” 

Khi tiếp chuyện với người tham gia, các MC của chương trình luôn chú 

ý hỏi tới những quan điểm của thính giả. Đó là những điều mà đôi lúc các bạn 

không dám chia sẻ với cả gia đình mình. Nhưng khi nói trên sóng Cùng bạn 

sống khỏe, các bạn đó sẽ nhận được sự chia sẻ từ phía MC và các bạn thính 

giả khác.  



 80 

Trong khi đó, Gặp thầy thuốc nổi tiếng đã trở thành một cây thông tin 

về sức khỏe cho thính giả ở nhiều độ tuổi. Không chỉ là một chương trình 

phát thanh tương tác trực tiếp, Ban biên tập chương trình đã đổi mới nội dung, 

cách thức thể hiện thật gần gũi với người nghe. Trong 60 phút của chương 

trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng, thính giả có cơ hội cập nhật những thông tin 

về y học qua phần trao đổi thú vị giữa biên tập viên với chuyên gia là những 

GS - TS, Bác sỹ chuyên khoa đến từ những Trung tâm, bệnh viện đầu ngành 

của cả nước về những căn bệnh thường gặp trong cuộc sống. Bên cạnh đó, 

Gặp thầy thuốc nổi tiếng dành một thời lượng không nhỏ để thính giả có thể 

trao đổi, nhận sự tư vấn trực tiếp từ các chuyên gia, cũng như nghe những bài 

viết sức khỏe. 

Có thể nói, chỉ trong một thời gian ngắn, chương trình Gặp thầy thuốc 

nổi tiếng đã có những bước đột phá mạnh về chất lượng. Chương trình đã trở 

thành một cây thông tin về sức khỏe tin cậy đối với thính giả không chỉ ở trên 

địa bàn thành phố Hà Nội và còn đối với thính giả trên khắp mọi miền đất 

nước. Đối với nhiều người, việc lắng nghe Gặp thầy thuốc nổi tiếng đã trở 

thành một cây thông tin không thể thiếu về sức khỏe. Không chỉ giúp giải dáp 

những thắc mắc trực tiếp, thính giả còn có thêm những bài học kinh nghiệm 

trong việc chăm sóc và bảo vệ sức khỏe cho cả gia đình, người thân. 

Theo bác Hải, một thính giả quen thuộc của Gặp thầy thuốc nổi tiếng cho 

biết: “Tôi là một thính giả thường xuyên của chương trình do tôi có khá nhiều 

thời gian rảnh rỗi. Tôi muốn lắng nghe để biết thêm về một số bệnh trong 

cuộc sống, để kịp thời phát hiện bệnh nếu mình mắc phải. Tôi thấy các cuyên 

gia của chương trình tư vấn khá tận tình, lại toàn là những bác sĩ có tiếng 

nên tôi khá yên tâm về chất lượng của thông tin.” 

Trước những thành công đó, hiện nay Gặp thầy thuốc nổi tiếng đã được 

tăng thời lượng phát sóng để đáp ứng những nhu cầu của thính giả. Theo bà 
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Trịnh Phương Mai - Tổng đạo diễn kênh Joy FM và cũng là chủ nhiệm 

chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng cho biết: “ Ngoài những chương trình 

đặc biệt khác của Joy FM, Thuốc Việt, An toàn vệ sinh thực phẩm, Lời thì 

thầm… thì “Gặp thầy thuốc nổi tiếng” là một trong những chương trình làm 

nên nét độc đáo riêng của Joy FM. Đây là thành quả của đầy một ê kíp đầy 

tâm huyết thực hiện chương trình, chỉ trong một thời gian ngắn. Theo nguyện 

vọng của thính giả, từ tháng 7/2013, Ban biên tập Joy FM tăng tần suất 

chương trình “Gặp thầy thuốc nổi tiếng” phát trực tiếp 6 ngày một tuần, bắt 

đầu từ 9h30 hàng ngày và phát lại vào nhiều buổi khác trong ngày…”  

Có thể nói, Gặp thầy thuốc nổi tiếng đã đáp ứng đúng và trúng nhu cầu của xã 

hội, khi việc quan tâm tới sức khỏe của bản thân, gia đình và cộng đồng ngày 

càng được chú trọng. Hơn thế nữa thông qua Gặp thầy thuốc nổi tiếng, thính 

giả sẽ hiểu thêm và cẵn kẽ hơn về cách phòng và chữa trị những căn bệnh 

thường gặp trong cuộc sống, từ đó góp phần bảo vệ sức khỏe của chính bản 

thân cũng như gia đình và cộng đồng. 

2.5.2. Hạn chế và nguyên nhân hạn chế 

Do các chương trình trong diện khảo sát có chương trình phát sóng trực 

tiếp nên hạn chế ảnh hưởng lớn nhất đến quá trình tương tác xuất phát từ sóng 

điện thoại. Bên cạnh đó là một số trở ngại hạn chê và nguyên nhân hạn chế  

Mất sóng với thính giả 

Vì là chương trình trò chuyện trực tiếp bằng cách kết nối điện thoại 

giữa thính giả và người dẫn nên việc mất sóng là điều hoàn toàn có thể xảy 

ra. Một số mạng điện thoại khi đứng ở nơi khuất sóng rất dễ bị mất sóng 

trong quá trình mình trò chuyện với chương trình. Đôi khi là điện thoại vừa 

kết nối đã chỉ nghe thấy tiếng tút tút từ điện thoại bên kia. 

Theo như anh Đinh Minh Dương, thuộc phòng kĩ thuật phát thanh Đài 

PT- TH Hà Nội: “Khi thời tiết mưa, độ ẩm cao, các cuộc điện thoại gọi đến 
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cho thính giả thường có hiện tượng rè và khó khắc phục”. Lỗi này thường 

cản trở việc giao tiếp giữa thính giả tham gia chương trình và người dẫn. 

Những khi có hiện tượng này xảy ra, người dẫn thường gợi ý thính giả nói 

to lên hoặc hẹn gặp thính giả vào một lần khác. 

Ngoài ra, đa phần các bạn thính giả đều gọi điện tham gia chương trình 

bằng điện thoại di động nên đôi khi điện thoại hết pin trong quá trình trò 

chuyện. Khi điện thoại mất sóng đột ngột, hai người dẫn chương trình có thể 

trò chuyện với nhau trong khi chờ kết nối những cuộc gọi tiếp theo. Người dẫn 

cũng có thể cung cấp thông tin cho thính giả về chủ đề ngày hôm đó. Nếu cuộc 

gọi chia sẻ của bạn thính giả đang diễn ra tốt mà mất sóng, chương trình có thể 

gọi lại để thính giả tiếp tục trò chuyện với hai người dẫn chương trình. 

Với thực tế như vậy nên trước khi lên sóng trò chuyện trực tiếp, người 

trực điện thoại thường lưu ý thính giả kiểm tra lại pin điện thoại, chọn nơi 

sóng tốt, hạn chế tạp âm… để chất chượng âm thanh của chương trình được 

đảm bảo. 

Nhiễu sóng 

Trường hợp này hay xảy ra khi thính giả vừa trò chuyện với chương 

trình vừa bật đài để nghe chương trình hoặc thính giả đứng gần loa phát 

thanh. Âm thanh của cuộc gọi khi đó rất khó nghe và người dẫn sẽ yêu cầu 

thính giả di chuyển tới nơi khác để chất lượng cuộc gọi tốt hơn. Trong 

trường hợp thính giả đã di chuyển mà chất lượng âm thanh vẫn không thay 

đổi thì người dẫn buộc phải kết thúc cuộc gọi đó. 

Tuy nhiên trong một số trường hợp, nếu người dẫn có yêu cầu thính giả 

di chuyển địa điểm do quá nhiều tiếng ồn mà chất chất lượng âm thanh vẫn 

không tốt hơn thì đạo diễn sẽ yêu cầu kết thúc cuộc gọi đó và hẹn gặp lại 

tính giả trong những chương trình lần sau. 
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Ví dụ trong chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng số với chủ đề 

“chuyện chăm con khỏi bị tiêu chảy”, phút thứ 50 có cuộc trò chuyện vơi 

hai người dẫn với bạn Nhật đến từ Hà Nội. Tuy nhiên, bạn thính giả nói 

không rõ, âm thanh rè, nhiều tạp âm xung quanh. Trong trường hợp này, 

người dẫn đành cắt lời thính giả và góp ý: 

- MC Ngọc Thương: “Vâng bạn Nhật thân mến, chúng tôi đang nghe 

bạn rất khó khăn bởi vì chỗ bạn quá ồn. Bạn có thể di chuyển qua một chỗ 

khác đỡ ồn hơn không ạ?”. 

- Thính giả: Anh thông cảm, em đang ở trên xe bus. 

- Thính giả:….. 

- MC Ngọc Thương: Xin cảm ơn bạn đã chia sẻ với chương trình Cùng 

bạn sống khỏe 

Dù thính giả khá nhiệt tình nhưng chất lượng cuộc gọi kém thì đạo diễn 

buộc phải yêu cầu kỹ thuật kết thúc cuộc gọi đó. Trong trường hợp này, 

người dẫn kết thúc cuộc gọi khá nhanh gọn và thính giả chưa kịp phản ứng 

lại. Dù vậy nhưng đây là trường hợp đặc biệt, người dẫn cũng không có lựa 

chọn nào khác để đảm bảo chất lượng cuộc gọi tốt hơn.  

Người trực điện thoại sẽ gọi lại và hẹn thính giả tham gia chương trình 

tuần sau. 

Hạn chế, nguyên nhân hạn chế do rào cản ngôn ngữ 

Mặc dù chương trình phá thanh được thực hiện trong địa bàn Hà Nội, 

tuy nhiên có rất nhiều bạn thính giả ngoại tỉnh gọi điện đến và trở thành 

thính giả thường xuyên tham gia vào chương trình.  

Ví dụ: trong chương trình “Tầm soát ung thư” có một thính giả tỉnh 

Thái Bình, Thanh Hóa để nghe tư vấn…. 

Bên cạnh đó, ngoài những thính giả gọi điện từ các tỉnh lân cận Hà 

Nội, còn có nhiều thính giả còn ở những tỉnh xa xôi như Đồng Nai, Cần 
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Thơ, Bạc Liêu…gọi điện đến tham gia chương trình. Do vậy, ít nhiều cũng 

có những rắc rối do rào cản về ngôn ngữ mang lại. Cách sử dụng ngôn ngữ 

giữa các vùng miền cũng có nhiều sự khác nhau khiến người dẫn phải tập 

trung để có thể hiểu được thính giả nói gì.  

Ví dụ trong chương trình: “phụ nữ mang thai dễ bị mắc bệnh viêm 

nhiễm phụ khoa”, một thính giả Hoa đến từ Hà Tĩnh gọi điện lên muốn nghe 

tư vấn trong lúc hỏi có câu “nỏ biết làm chi” nghĩa là “không biết làm 

gì”… 

Rõ ràng ngôn ngữ khác nhau giữa các địa phương cũng làm ảnh hưởng 

tới chất lượng cuộc chia sẻ. Thính giả nói giọng địa phương không rõ khiến 

người dẫn khó hiểu được ý thính giả, cuộc trò chuyện thường được diễn ra 

nhanh và ưu tiên cho cuộc gọi khác.  

Áp lực về thời gian và trình độ người dẫn chương trình 

Thông thường trong một chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng biên 

tập sắp xếp từ 6 đến 8 cuộc gọi lên sóng. Chính vì vậy, mỗi thính giả sẽ 

được chia sẻ trong thời gian 5 tới 7 phút tùy chất lượng ý kiến. Người dẫn là 

người luôn phải để ý thời gian để đưa ra những câu hỏi khai thác vấn đề sao 

cho hợp lý mà câu chuyện không quá dài.  

Đôi khi do người dẫn có nhiều câu hỏi bên lề của chủ đề khiến cuộc 

trao đổi chưa đi vào chủ đề chính mà thời gian dành cho cuộc gọi đã gần 

hét. Vì vậy dẫn đến người dẫn gặp nhiều lúng túng và dẫn đến chất lượng 

của cuộc trao đổi sẽ không cao vì vấn vần chưa được làm rõ và đi sâu. Điều 

này ảnh hưởng lớn đến chất lượng chung của chương trình.  

Theo góp ý của bạn Hoàng Bách: “Mình chưa gọi điện đến Gặp 

thầy thuốc nổi tiếng bao giờ nhưng cũng đã nghe chương trình này. Mình 

thấy đôi khi thông tin mà chương trình cung cấp chưa đủ để thính giả có 

thể hiểu hết và căn bệnh được đưa ra bàn luận ngày hôm đó, thậm chí 

còn hay quảng cáo”. 
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Trình độ của người dẫn chương trình 

Vì chương trình tư vấn về sức khỏe là sự tương tác giữa người dẫn, 

chuyên gia, thính giả nên việc sai sót là không thể tránh khỏi. Có những 

trường hợp người dẫn không ứng phó được kịp thời với câu chuyện của 

thính giả khiến chương trình đột ngột im lặng. Ngoài ra, có những cuộc trò 

chuyện quá dài nhưng người dẫn cắt không phù hợp khiến cuộc trò chuyện 

bị kết thúc đột ngột. Đôi khi, người dẫn nói chèn vào lời thính giả đang nói 

khiến cuộc gọi trở nên rất khó nghe.  

Tư liệu làm chương trình 

Đây cũng chính là một hạn chế trong cả 2 chương trình phát thanh về 

sức khỏe trong diện khảo sát. Thông thường, người dẫn sẽ kiêm vai trò của 

biên tập viên khi phải lên kịch bản cũng như chuẩn bị đầy đủ tư liệu cho 

chương trình đó. Tuy nhiên, không phải chương trình nào, người dẫn cũng 

làm thính giả hài lòng bằng những thông tin hấp dẫn, phù hợp. Có những 

chương trình chỉ dừng lại ở sự chia sẻ, sự tương tác giữa người dẫn và thính 

giả là chủ yếu. Điều này một phần là do kiến thức của người dẫn chưa đủ, 

một phần là có những chủ đề khó, ít tư liệu liên quan, dẫn đến chương trình 

còn “nghèo” nguồn tin. Ví dụ những chương trình về sức khỏe sinh 

sản,….bên cạnh việc tham gia chia sẻ, thính giả rất cần hiểu thêm thông tin 

thì đều không có.  

Trong chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng, nguồn tin của chương 

trình được cung cấp chủ yếu bởi khách mời là các bác sĩ có chuyên môn. 

Tuy nhiên, biên tập viên và MC của chương trình cũng cần phải tự tìm hiểu 

một số tư liệu nhất định để phục vụ cho quá trình tương tác. Khi đó, đa phần 

việc khai thác là thông qua internet, và không phải căn bệnh nào cũng có đủ 

thông tin để tìm hiểu. Điều này dẫn đến việc chương trình chưa khai thác 

được tối đa về chủ đề được đưa ra giải mã.  
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Tiểu kết chƣơng 2 

Ở chương 2, tác giả luận văn chủ yếu đi sâu vào phân tích thực trạng 

việc truyền thông tư vấn sức khỏe trên sóng phát thanh hiện nay thông qua hai 

chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe. Với việc tiến 

hành khảo sát thông tin trong vòng 6 tháng từ tháng 10/2018 đến tháng 

4/2019. Trên cơ sở khảo sát, việc phân tích thực trạng truyền thông tư vấn sức 

khỏe trên sóng phát thanh được tập trung ở hai khía cạnh là nội dung thông tin 

và hình thức thể hiện. Đồng thời tác giả cũng nêu ra những thành công, hạn 

chế của việc truyền thông về sức khỏe trên sóng phát thanh.  

Việc truyền thông tư vấn sức khỏe cho người dân không chỉ đơn thuần 

dừng lại ở việc thông tin cho người dân biết mà cao hơn đó là tác động đến 

nhận thức của người dân trong việc chăm sóc, bảo vệ và nâng cao sức khỏe, 

từ đó họ thay đổi thái độ về chăm sóc sức khỏe và có hành vi chăm sóc, bảo 

vệ, nâng cao sức khỏe một cách khoa học. Qua việc tìm hiểu và phân tích, tác 

giả nhận thấy vai trò vô cùng quan trọng trong việc thông tin tư vấn sức khỏe 

cho cộng đồng và vai trò của đội ngũ người biên dựng nội dung chương trình.  

Từ những tìm hiểu, phân tích dựa trên những khía cạnh lớn trên tác giả 

sẽ đưa ra đánh giá, nhận xét, giải pháp nâng cao chất lượng chương trình 

truyền thông về sức khỏe ở chương 3.  
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CHƢƠNG 3: MỘT SỐ VẤN ĐỀ ĐẶT RA VÀ GIẢI PHÁP NÂNG CAO 

CHẤT LƢỢNG TRUYỀN THÔNG VỀ SỨC KHỎE TRÊN SÓNG 

PHÁT THANH 

 

3.1.  Những vấn đề đặt ra đối với việc truyền thông về sức khỏe trên 

sóng phát thanh  

- Xây dựng kế hoạch chương trình, đầu tư chương trình. Qua kết quả 

khảo sát, Cùng bạn sống khỏe và Gặp thầy thuốc nổi tiếng cho thấy thính giả 

tích cực tham gia và là yếu tố làm nên một phần của nội dung chương trình. 

Vì vậy, chương trình cần làm rõ nhóm đối tượng phục vụ vủa mình, có nội 

dung hướng về thính giả, đáp ứng nhu cầu thông tin và chia sẻ thông tin của 

thính giả. Nếu xác định được rõ ràng đối tượng thính giả của chương trình, 

từ đó sẽ tạo được chỗ đứng trong lòng thính giả.  

- Công tác quảng bá cho các chương trình phát sóng ở Đài PT- TH Hà 

Nội nói chung và việc quảng bá cho các chương trình trong diện khảo sát 

chưa được quan tâm đúng mức. Trong khi đây là công việc hết sức cần thiết 

để thu hút thính giả tham gia chương trình.  

- Việc tạo dựng bản sắc cho chương trình phát thanh tương tác cũng 

chưa được chú trọng. Tạo dựng bản sắc cho chương trình từ kết cấu, giọng 

điệu dẫn chương trình,… chưa được đặt ra một cách cấp thiết. Sự phối hợp 

giữa cơ quan chức năng và cơ quan truyền thông (cụ thể là Bộ Y tế - Báo 

phát thanh) chưa được chặt chẽ. Những quảng cáo ẩn trong các chương trình 

sai với mục đích vẫn diễn ra. 

- Nâng cao chất lượng và hiệu quả tính tương tác trong các chương 

trình phát thanh trực tiếp của Đài PT- TH Hà Nội và chương trình đòi hỏi 

một tư duy phát thanh hiện đại và sự đồn bộ về trình độ nhân lực (phóng 

viên, đạo diễn, dẫn chương trình, kỹ thuật viên…) cũng như một cấu hình kỹ 

thuật đáp ứng nhu cầu chuyên môn nghiệp vụ. 
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- Hiện nay, chương trình Cùng bạn sống khỏe đang nhận được sự tài trợ 

một phần kinh phí của các nhà tài trợ. Khi dự án của các nhà tài trợ kết thúc, việc 

duy trì chương trình sẽ gặp nhiều khó khăn. Vấn đề đặt ra là cần có kinh phí cho 

những chương trình tương tác, có sự tham gia của khách mời, chuyên gia.  

- Xét về mặt ưu thế tương tác thì phát thanh có nhiều thế mạnh hơn so 

với truyền hình, thế nhưng hiện nay, Đài PT- TH Hà Nội và VOV chưa khai 

thác hết thế mạnh này. Các chương trình phát thanh chưa thực sự thu hút 

được thính giả.  

          3.2 Một số giải pháp, khuyến nghị  

3.2.1. Tăng cường quảng bá và nắm bắt được nhu cầu công chúng 

Tăng cường quảng bá 

Để có được lượng thính giả lớn như hiện tại, chương trình Gặp thầy 

thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe đã có những hình thức quảng bá rộng 

rãi. Tuy nhiên, việc quảng bá chỉ được tập trung trong thời gian chương trình 

bắt đầu lên sóng. Đến khi đã phát sóng ổn định, như việc quảng bá không 

còn được chú trọng, ảnh hưởng phần nào đến việc thu hút những thính giả 

mới đến với chương trình. 

Quảng bá có hai hình thức là thường xuyên và không thường xuyên. 

Quảng bá thường xuyên là cách tập trung vào giới thiệu chủ đề của 

chương trình phát sóng trong tuần sau đó. Cách này sẽ tạo thế chủ động cho 

thính giả, để họ có thời gian suy nghĩ trước về những vấn đề mà chương 

trình, gây sự chú ý và kéo thính giả đến với chương trình. Quảng bá trước 

thông tin còn khẳng định tính mở của chương trình, khẳng định tính diễn 

đàn, công khai rộng rãi của chương trình phát thanh tương tác. Không gì 

hiệu quả hơn khi chỉ ra được một cách thuyết phục lợi ích của thính giả khi 

tham gia chương trình, cho họ biết họ sẽ thu nhận được những gì. Chính vì 

vậy, việc quảng bá chương trình phải được đầu tư đúng mức.  
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Về mặt thời gian, nên quảng bá chương trình trước khi phát sóng một 

tuần, và trước 1 – 2 ngày. Cần quảng bá liên tục, có thể xen vào các bản tin 

quan trọng trong ngày. Cũng có thể quảng bá nội dung chương trình kế tiếp 

trong chính chương trình đang phát sóng. Quảng bá này khác với quảng bá 

khi chương trình chưa phát sóng, chỉ cần nhắc lại tên, chủ đề của chương 

trình, nhắc lại tên khách mời, khích lệ thính giả tham gia. Nội dung quảng bá 

cần cụ thể, ngắn gọn, ấn tượng, cung cấp một số thông tin về chương trình: 

thời gian phát sóng, nội dung, chủ đề chương trình, khách mời chủ chốt là ai, 

hình thức thể hiện như thế nào, cách thức tham gia chương trình ra 

sao,...Cần thuyết phục người nghe rằng, họ sẽ thấy tiếc nếu không nghe được 

chương trình. Sự “độc đáo, bổ ích” là ở chỗ nào, cần chỉ ra cụ thể. Đặc biệt, 

cần chắc chắn thính giả phải nghe thấy và nhớ những chi tiết quảng bá mà 

chúng ta muốn người nghe nhớ: ngày, giờ phát. Do vậy, nên nhắc lại những 

chi tiết này nhiều lần. Khi viết những thông tin quảng bá chương trình tương 

tác, cần đặc biệt lưu ý là khích lệ sự cộng tác của thính giả vào chương trình.  

Cũng như các quảng bá khác trên sóng phát thanh, quảng bá chương 

trình tương tác phải được lồng nhạc. Âm nhạc sử dụng phải phản ánh được 

phần nào phong cách của chương trình hoặc ít nhất là phù hợp với phong 

cách của chương trình trong đó có phát quảng bá chen vào. Thể hiện thông 

tin quảng bá một cách sáng tạo, có văn hóa với giọng sôi nổi, mời gọi trên 

nền nhạc sống động sẽ thu hút sự chú ý và thúc giục thính giả, khiến họ 

không thể không đón đợi và tham gia. 

Mặt khác cần tận dụng tính chất đa phương tiện của Đài, của kênh 

VOV, quảng bá trên các Hệ phát thanh khác, báo Hà Nội mới, trang web của 

Đài PT-TH Hà Nội. Thậm chí, có thể rao sóng trước khi chương trình diễn 

ra để thông báo trước chủ đề và nội dung cuộc giao lưu. Đó là cách chào mới 

công chúng nhiệt tình tham gia và lắng nghe chương trình.  
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Trong thời gian vài năm trở lại đây, mạng xã hội cũng là cái tên được 

nhắc đến nhiều vì sự ảnh hưởng đối với báo chí. Hiện tại, facebook là mạng 

xã hội lớn nhất tại Việt Nam với 8,5 triệu thành viên, Zing Me sở hữu 8,2 

triệu thành viên....Vậy nên, một hướng đi mới mà chương trình Gặp thầy 

thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe nên thực hiện quảng bá trên mạng xã 

hội. Với việc lập ra những Fanpage, đây sẽ là nơi giao lưu của thính giả trên 

mọi miền đất nước. Ngoài việc là nơi quảng bá chương trình, mạng xã hội 

cũng giúp kết nối và tiếp nhận ý kiến đóng góp, phản hồi của thính giả.  

Quảng bá không thường xuyên là cách nên được thực hiện theo đợt, 

giúp thu hút những thính giả mới đến với chương trình. Hình thức này có thể 

áp dụng dưới dạng phát tờ rơi, áp phích tại các trường Đại học, Cao đẳng, 

THPT (đối với chương trình Cùng bạn sống khỏe), hoặc tại các bệnh viện, 

các vùng nông thôn (đối với chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng). Ở hình 

thức này, thời lượng, tần số, các nội dung chính của chương trình, ảnh người 

dẫn, ảnh studio.... 

Ngoài ra, từ 6 tháng đến 1 năm, có thể tổ chức buổi tọa đàm trên truyền 

hình hay sóng phát thanh....cung như quảng bá thông qua những bài viết giới 

thiệu chương trình trên báo in hoặc báo mạng... 

      Điều tra nắm bắt nhu cầu của công chúng 

Dù Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe đã phần nào khẳng 

định được chỗ đứng trong lòng thính giả Thủ đô và nhiều vùng miền của đất 

nước, song những chương trình chỉ thực sự hấp dẫn khi luôn nhận được sự 

góp ý chân thành từ những thính giả. Có như vậy, chương trình mới phát huy 

hết tác dụng cũng như ý nghĩa, trở thành một chương trình hấp dẫn về nội 

dung, đa dạng về cách thể hiện. 

Rõ ràng thính giả phát thanh ngày nay không chỉ tiếp nhận thông tin 

một chiều mà họ còn đòi hỏi được tham gia vào chương trình phát thanh đó. 
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Khi nghe một chương trình phát thanh, họ luôn có sự đánh giá, nhận xét về 

thông tin, vấn đề được nêu ra. Với sự phát triển ồ ạt của các phương tiện 

truyền thông, họ có thể dễ dàng so sánh thông tin tiếp nhận được từ kênh 

chương trình này với kênh chương trình khác. Một điều dễ dàng nhận thấy là 

công chúng hiện nay luôn muốn được tham gia trực tiếp, đóng góp vào 

thông tin mà họ đang nghe. Từ thụ động họ chuyển sang bình đẳng cùng trao 

đổi, góp phần làm cho chương trình sinh động, sáng tạo hơn. 

Công chúng của phát thanh ngày nay đòi hỏi những tin tức hữu ích đối 

với họ. Nghiên cứu công chúng là một việc làm quan trọng, vừa có thể tìm 

ra những chủ đề sát với nhu cầu của công chúng, vừa đón bắt được tâm lý 

thính giả khi điện đến chương trình. Để từ đó chương trình có những đổi 

mới, cải tiến đáp ứng tốt hơn nhu cầu của công chúng. 

Hầu hết các chương trình phát thanh tương tác thành công, được nhiều 

người quan tâm hiện nay là do đã xác định đối tượng thính giả phù hợp. Ví 

dụ chương trình Cửa sổ tình yêu của Đài Tiếng nói Việt Nam, xác định đối 

tượng phục vụ là thính giả trẻ tuổi vị thành niên và thanh niên. Chương trình 

VOV giao thông của Đài Tiếng nói Việt Nam cũng đã xác định đối tượng là 

các tài xế và những người đang điều khiển phương tiện giao thông. 

Sau khi đã xác định rõ thính giả, cần có sự khảo sát kỹ lưỡng nhu cầu, 

tâm lý thói quan nghe đài của nhóm thính giả này để xây dựng chương trình 

phát thanh tương tác thực sự dành cho họ. 

Bên cạnh đó, cần có sự khảo sát kỹ lưỡng nhu cầu, tâm lý thói quen 

nghe đài của nhóm thính giả này để xây dựng chương trình phát thanh tương 

tác thực sự dành cho họ. Nhu cầu, sở thích, thói quen của thính giả có thể 

nói là rất đa dạng, song có thể khảo sát theo những thông số cơ bản sau: 

+ Giờ phát sóng 

+ Thời lượng chương trình 
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+ Âm nhạc được sử dụng 

+ Chủ đề được yêu thích. 

Khảo sát nhu cầu thính giả phải là việc làm thường xuyên khi thực hiện 

phát thanh về các vấn đề sức khỏe, nhất là khảo sát nhu cầu thính giả để chọn nội 

dung, chủ đề cho chương trình; Có nhiều hình thức khảo sát như: Khảo sát bằng 

phiếu điều tra, phỏng vấn sâu....bằng cách phát phiếu trên địa bàn thành phố Hà 

Nội. Hoặc khảo sát thông qua việc gửi email, điện thoại với những thính giả ở 

xa. Việc khảo sát thính giả để chọn chủ đề cho chương trình không cần điều tra 

trên diện rộng mà nên chọn các đối tượng đã, đang là thính giả của chương trình. 

Với mục tiêu đặt thính giả lên hàng đầu, các chương trình cần hiểu 

được mong muốn của thính giả là gì để từ đó có sự thay đổi điều chỉnh sao 

cho phù hợp. Trong chương trình Cùng bạn sống khỏe, chủ đề của chương 

trình đã khá phù hợp với giới trẻ. Tuy nhiên, trong cuộc sống còn rất nhiều 

chủ đề hay khác mà chưa được kai thác, thay vào đó là sử dụng lại những 

chủ đề đã từng được đưa ra bàn luận, chia sẻ trước đó. Vậy nên, chương 

trình nên quan tâm đến nhu cầu, mong muốn của thính giả nhiều hơn. Để từ 

đó, đưa ra được những chủ đề thiết thực nhất.  

Với chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng, cần nên tăng thời lượng cho 

mục giao lưu với thầy thuốc bởi ở phần đầu, có nhiều câu hỏi người dẫn đưa 

ra chưa thực sự cần thiết. Thính giả lắng nghe chương trình với mục đích có 

được những thông tin về căn bệnh mình cần tìm hiểu và trong số đó có rất 

nhiều thính giả đang mắc chính căn bệnh đó. Vậy nên, hãy để cho họ được 

đặt câu hỏi nhiều hơn, vì đó là thực tế những gì họ đang trải qua và mong 

muốn được giải đáp. 

Rõ ràng, với phát thanh trực tiếp, đặc biệt là những chương trình đề cao yếu 

tố tương tác thì thính giả càng quan trọng hơn. Nếu như đáp ứng được mong mỏi 

của thính giả, chắc chắn các chương trình sẽ có sự phát triển bền vững.  
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3.2.2. Nâng cao ứng dụng công nghệ hiện đại trong sản xuất  

Trong chương trình phát thanh trực tiếp, một yêu cầu công nghệ đặt ra 

đó chính là việc sử dụng điện thoại kết nối thính giả. Tuy nhiên, việc sử 

dụng điện thoại kết nối tương tác với thính giả với nhau phần nào vẫn còn 

gặp nhiều khó khăn, “trục trặc về mặt kỹ thuật”. Đó là do lỗi của đường 

truyền gây khó khăn cho cuộc nói chuyện. 

Ta có thể nhận thấy rõ ràng rằng, hầu hết các cuộc điện thoại gọi đến 

chương trình đều là điện thoại di động, điều này ảnh hưởng rất lớn đến 

chất lượng sóng của điện thoại. Thính giả và người dẫn chương trình có 

thể sẽ rất khó để lắng nghe trọn viẹn ý kiến của nhau. Điều này càng khó 

khăn hơn khi đó là sự tương tác trực tiếp của hai thính giả đều gọi điện 

đến cho chương trình bằng điện thoại. Từ đó, chất lượng diễn đàn giao 

lưu sẽ gặp nhiều hạn chế.  

Hiện nay, chất lượng sóng ổn định nhất vẫn là những chiếc điện thoại 

cố định. Chính vì vậy, việc khuyến khích thính giả gọi điện thoại cố định 

nên được đưa ra thường xuyên. Thính giả gọi điện đến chương trình, thường 

được người duyệt điện thoại kiểm tra trước và nếu được tham gia với 

chương trình, thì sẽ được báo là chương trình sẽ gọi điện lại. Vì vậy, người 

nhận điện thoại nên gợi ý thính giả có điện thoại cố định ở nơi vị thính giả 

đó ngồi hay không để chương trình liên hệ trực tiếp với điện thoại cố định. 

Như vậy, chất lượng sóng của chương trình sẽ không đảm bảo. 

3.2.3. Sâu sát cơ sở và xây dựng, kết nối đội ngũ cộng tác viên  

Chương trình phát thanh về sức khỏe không thể thiếu số liệu, sự kiện. 

Vì vậy, phải thu thập đầy đủ số liệu, sự kiện chủ yếu, phản ánh được, bao 

quát được vấn đề định nêu. Có những sự kiện, số liệu chính và sự kiện, số 

liệu phụ. Tùy theo tính chất của vấn đề cần thông tin, phải thu thập được 

những số liệu, sự kiện chín mà thiếu nó thì chương trình phát thanh không 
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thể đứng vững được. Tuy vậy, bên cạnh đó, cũng cần thu thập số liệu, sự 

kiện giúp làm sáng tỏ, làm “nặng” thêm sự kiện, số liệu chính. 

Phóng viên phải nắm bắt sâu sắc tất cả các lĩnh vực pháp luật về vấn đề 

liên quan đến sức khỏe, do đó mỗi phóng viên thực hiện các nội dung trong 

luật về sức khỏe phải gây dựng và duy  trì cho mình hệ thống các cộng tác 

viên về thông tin, tuyên truyền về sức khỏe, cách phòng, chống.... Thông qua 

đội ngũ Bác sỹ, chuyên gia về y tế, phóng viên có thể trao đổi, hỏi thêm 

thông tin chuyên ngành về y tế, đồng thời cũng là một kênh thông tin phản 

ánh thực tiễn công tác của mỗi cộng tác viên. Đó là nguồn đề tài thiết thực, 

phong phú và hiệu quả mà phóng viên có thể thể hiện trên các chương trình 

phát thanh. 

3.2.4. Cần có sự phối hợp ăn ý giữa từng thành viên trong nhóm sản xuất  

Trong phát thanh trực tiếp đòi hỏi sự phối hợp ăn ý của cả một nhóm 

thực hiện chương trình. Tùy tính chất của chương trình mà vai trò của các 

thành viên lại khác nhau. Tuy nhiên tất cả các thành viên đều cần thống nhất 

với nhau về nội dung công việc để làm việc có hiệu quả. Ngoài người chịu 

trách nhiệm sản xuất và chỉ đạo sản xuất từ xa, nhóm thực hiện trực tiếp của 

chương trình gồm những thành viên: đạo diễn, người dẫn chương trình, kỹ 

thuật viên, trợ lý chương trình. Mỗi cá nhân trong nhóm đều có vai trò trong 

sản xuất chương trình.  

Trước khi bước vào sản xuất một chương trình phát thanh trực tiếp, nhóm 

phát thanh phải có sự trao đổi với nhau, trong đó đạo diễn chương trình là 

người chủ trì. Từng thành viên trong nhóm phải nắm bắt được ý đồ của đạo 

diễn, thông thạo trách nhiệm mình đảm nhiệm. Thực hiện tốt từng phần việc 

của mỗi thành viên trong nhóm sẽ tạo nên chương trình hoàn thiện.  
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Đạo diễn cần tập trung xử lý tình huống kịp thời 

Chương trình có thành công hay không phụ thuộc rất lớn vào đạo diễn. 

Đó là người chịu trách nhiệm chính, tổ chức thực hiện toàn bộ chương trình, 

lên kế hoạch, đề tài, biên tập nội dung, chỉ đạo kĩ thuật, trực tiếp điều hành 

các thành viên và xử lí các tình huống xảy ra trong quá trình phát sóng trực 

tiếp. Đạo diễn là người quyết định điều hành toàn bộ chương trình nên phải 

có sự am hiểu về nhiệm vụ của tất cả các thành viên khác. 

Vai trò của người đạo diễn được thể hiện rõ nhất khi chương trình được 

thực hiện trực tiếp. Là người chỉ đạo các bộ phận khác trong nhóm thực hiện 

chương trình nên đạo diễn phải tập trung tốt để xử lí các tình huống bất ngờ. 

Khi đó, người đạo diễn phải thật bình tĩnh, nhanh nhạy để nghĩ ra phương án 

giải quyết thích hợp. Đạo diễn phải lên những phương án dự phòng trước khi 

chương trình lên sóng để kịp thời ứng phó khi tình huống xảy ra như mất 

sóng với thính giả, thính giả nói ít hoặc không nói, điện thoại không kết nối 

được giữa thính giả và người dẫn… 

Ví dụ như trong những trường hợp thính giả khi tham gia chương trình 

mà koong nói gì, đạo diễn nên chỉ đạo hai người dẫn đưa ra những câu hỏi 

đẽ trả lời hơn để thính giả lấy lại bình tĩnh. Tuy nhiên nếu thính giả đó vẫn 

nói ít thì đạo diễn sẽ chỉ đạo người dẫn kết thúc cuộc nói chuyện đó và hẹn 

thính giả trong chương trình khác phù hợp hơn.  

Dẫn chương trình cần linh hoạt và tạo ra phong cách riêng biệt 

Người dẫn chương trình chính là bộ mặt của chương trình phát thanh. 

Thính giả nhớ tới chương trình cũng phần nào là do người dẫn chương trình tạo 

dấu ấn với họ. Để làm được điều này cũng đòi hỏi người dẫn chương trình phát 

thanh phải học hỏi, rèn luyện không ngừng, đáp ứng các nhu cầu “Chính xác - 

Linh hoạt - Truyền cảm - Nhiệt tình”. Một chất giọng tốt sẽ thu hút được thính 

giả lắng nghe chương trình. Ngoài ra, chất giọng đặc biệt, không giống với 
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những chương trình khác, sẽ tạo nên phong cách của chương trình đó. Chúng ta 

cần nhìn lại một số chương trình phát thanh được nhiều người lắng nghe như: 

VOV giao thông, Xone FM, Cửa sổ tình yêu…Đó là những chương trình mà 

người dẫn đã để lại ấn tượng trong lòng thính giả. Mỗi người dẫn chương trình 

có cá tính, phong cách khác nhau nên cần phát những ưu thế của mình. 

Trong mỗi tình huống, người dẫn luôn phải giữ được sự tỉnh táo. Kỹ năng 

lắng nghe cũng rất cần thiết, giúp cho người dẫn biết phát hiện những chi tiết 

mới, để tăng độ hấp dẫn cho chương trình. Ngoài ra người dẫn chươg trình phải 

luôn có sẵn những phương án dự phòng bởi làm trực tiếp luôn gắn liền với 

những “rủi ro cao” như không nối được điện thoại, trục trặc kĩ thuật, khách mời 

không đến… Khi đó, người dẫn phải bình tĩnh, ứng xử khéo léo. Vì công chúng 

tiếp nhận chương trình hoàn toàn bằng âm thanh nên tránh để thời gian trống 

xuất hiện. Điều đó sẽ thể hiện sự thiếu chuyên nghiệp của chương trình. 

Trong chương trình Cùng bạn sống khỏe, đối với mỗi chủ đề, người 

dẫn nên xác định trọng tâm của mỗi đề để từ đó xác định hệ thống câu hỏi 

phù hợp. Mỗi cuộc trò chuyện không nên quá dài để một chương trình có thể 

thu được nhiều ý kiến nhất. 

Còn trong chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng, người dẫn chương 

trình cần phải hiểu rõ vẫn đề được đưa ra tư vấn, chia sẻ. Từ đó, người dẫn 

có thể đặt được câu hỏi phù hợp cho khách mời.  

Kĩ thuật viên không ngừng học hỏi áp dụng công nghệ mới trong sản xuất 

Kĩ thuật viên là người đảm bảo chất chượng âm thanh trong chương 

trình. Trước khi lên sóng, bộ phận này cần kiểm tra thật kĩ thiết bị máy móc, 

đường kết nối điện thoại… Nếu phát hiện ra trục trặc còn có thể sửa chữa 

kịp thời hoặc tìm ra cách khắc phục. Nên có những tình huống dự trù hoặc 

các thiết bị máy móc trong  những trường hợp đặc biệt. 
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Khi chương trình bắt đầu lên sóng, kĩ thuật viên cần tập trung cao độ 

vào chương trình để có thể phối hợp các mục trong chương trình một cách 

ăn ý. Kĩ thuật viên nên thường xuyên theo dõi những công nghệ mới để đưa 

vào ứng dụng kịp thời trong chương trình như áp dụng các thiết bị mới, các 

phàn mềm cắt dựng âm thanh… 

Biên tập viên tìm hiểu kĩ chủ đề để lên kịch bản 

Dù là phát thanh trực tiếp nhưng các chươg trình đều được chuẩn bị từ 

trước. Đối với những chương trình mang tính chất tư vấn như Gặp thầy 

thuốc nổi tiếng, kịch bản của chương trình sẽ đưa ra những câu hỏi dự kiến 

sẽ trao đổi với khách mời trong chương trình đó. Vì vậy, vai trò của biên tập 

viên là lựa chọn những câu hỏi phù hợp, khai thác được hết những vấn đề 

liên quan tới chủ đề đó.  

Với Cùng bạn sống khỏe, kịch bản sẽ gồm lời chào đầu, lời chào kết 

sao cho hấp dẫn. Bên cạnh đó là một số thông tin có liên quan đến chủ đề 

của chương trình. Vì vậy biên tập viên cần phải sáng tạo nội dung sao cho 

hấp dẫn và chọn lựa thông tin bám sát với chủ đề.  

Trợ lí, thư kí chương trình tập trung hơn nữa 

Đây là bộ phận có vai trò quan trọng trong việc tạo nên chất lượng của 

chương trình. Người trực điện thoại cần quan tâm hơn nữa trong việc lựa 

chọn ý kiến tham gia vào chương trình. Người trực điện thoại giao tiếp với 

thính giả thông qua đường dây điện thoại nên việc đánh giá thính giả chủ 

yếu thông qua giọng nói. Thực tế có nhiều cuộc điện thoại mang tính chất 

đùa giỡn nên người trực điện thoại cần nói chuyện nhiều để biết thính giả đó 

có thực sự muốn tham gia chương trình hay không. 

Người trực điện thoại đến: Cần ghi lại đầy đủ thông tin cá nhân của 

thính giả, đánh giá chất lượng cuộc gọi về chất giọng cũng như ý kiến chia 

sẻ, dặn dò thính giả trò chuyện tại nơi yên tĩnh để tránh tiếng ồn, mất sóng. 
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Người trực điện thoại đi: Gọi cho thính giả tham gia chương trình, kiểm 

tra lại một lần nữa chất lượng của cuộc gọi. Nếu cuộc gọi đó nhiều tạp âm 

thì nhắc nhở thính giả di chuyển tới nơi hạn chế tiếng ồn. 

Người trực điện thoại cũng cần chú trọng tới việc lựa chọn thính giả 

tham gia vào chương trình. Thông thường điện thoại sẽ được mở trước giờ 

phát sóng 30 phút để nhận cuộc gọi đăng kí tham gia chương trình của thính 

giả. Các cuộc gọi tới phải được người trực điện thoại kiểm tra kĩ về nội dung 

câu hỏi hay ý kiến tham gia chia sẻ, sau đó lưu lại họ tên, nghề nghiệp, tuổi, 

giới tính và chuyển cho đạo diễn lựa chọn.  

Bên cạnh nhiệm vụ riêng, từng thành viên cần thường xuyên giao lưu, 

học hỏi kĩ năng thực hiện chương trình phát thanh trực tiếp mang tính tương 

tác cao ở những đài khác. 

3.2.5. Đưa chương trình lên mạng Internet 

Chúng ta biết rằng không phải ai cũng có thể đón thể chương trình mình 

yêu thích ngay lúc nó đang phát sóng. Vì vậy, thiết nghĩ việc tạo điều kiện để 

thính giả có thể nghe lại chương trình trên mạng là một điều vô cùng cần thiết.  

Gần đây, tại Hội nghị phát thanh Châu Á 2013, hầu hết các đại biểu 

tham gia đều cho rằng sự phát triển mạnh của Internet và thiết bị di động 

đang đòi hỏi phát thanh truyền thông tại Việt Nam thay đổi công nghệ mới, 

chất lượng nội dung, tương thích với thiết bị số cá nhân hiện đại… để có thể 

“giữ chân” được thính giả. 

Trong hai chương trình được đưa ra khảo sát, nhóm sản xuất Gặp thầy 

thuốc nổi tiếng đã làm rất tốt công việc đưa chương trình lên mạng Internet. 

Thực tế cũng đã cho thấy, số lượng thính giả truy cập JoyFm.vn để nghe lại 

một số chương trình đặc biệt là Gặp thầy thuốc nổi tiếng là khá nhiều. 

Chương trình Cùng bạn sống khỏe cũng nên được đưa lên website 

hanoitv.vn để thính giả có thể nghe lại chương trình chủ động hơn.  
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Rõ ràng, phát thanh có sự tiện lợi nhưng lại bị giới hạn bởi tần số, 

không gian và thời gian… nên một số thính giả ở xa có thể không lắng nghe 

được chương trình. Chính vì thế, việc đưa những chương trình lên mạng 

internet sẽ giúp thính giả ở vị trí địa lí cách xa nhau hàng ngàn km vẫn có 

thể nghe được chương trình bất cứ lúc nào, thời gian nào và không gian nào. 

Trong một số trường hợp, thính giả cần tư vấn về một vấn đề nào đó đã từng 

được phát sóng thì đây cũng là cách tìm kiếm thông tin hữu hiệu nhất. Nói 

theo cách khác, việc đưa thông tin lên mạng sẽ giúp thính giả nghiền ngẫm 

lại chương trình tốt hơn. Bên cạnh đó cùng với việc đưa chương trình lên 

internet, nhóm sản xuất chương trình cũng nên chú trọng việc tiếp nhận ý 

kiến phản hồi tại đây. Cùng với việc phát sóng, website cũng cần được phát 

triển như là một diễn đàn trao đổi của các bạn trẻ lắng nghe chương trình. 

Thông qua diễn đàn, thính giả có thể chia sẻ hay bình luận hoặc đặt những 

câu hỏi thắc mắc… Từ đó, những người yêu thích chương trình sẽ quan tâm 

đến chương trình và đóng góp cho chương trình nhiều hơn và ngược lại, 

chương trình sẽ đến gần với công chúng hơn.  

3.2.6. Tăng cường tính chất đa phương tiện 

Theo số liệu của TNS VietCycle, tính đến năm 2008, 84% dân số thành 

thị và 33% dân số nông thôn có sử dụng điện thoại di động, 59% nghe nhạc 

trên điện thoại di động và 25% nghe đài AM/FM trên điện thoại di động. 

Đến nay, con số này đã phát triển hơn rất nhiều. Điều này cho thấy, phát 

thanh ngày nay đã được người nghe tiếp cận theo một cách hiện đại hơn.  

Thực tế, hiện nay không có nhiều thính giả nghe các chương trình phát 

thanh theo cách truyền thống, thay vào đó, nhiều người thường sử dụng điện 

thoại thông minh hoặc các thiết bị tương tự như máy tính bảng hay iPad để 

làm điều này. Vì vậy, đài PT- TH Hà Nội và VOV nên tận dụng cơ hội cập 

nhật công nghệ, nhằm thu hút bạn nghe đài. 
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Một trong những hướng đi mà đài PT- TH Hà Nội có thể lựa chọn là phát 

triển chương trình phát thanh có hình, để thính giả có thể vừa tiếp nhận âm 

thanh, vừa có thể thấy được hình ảnh minh họa qua điện thoại di động. Cần 

phải hiểu rõ phát thanh có hình và truyền hình ở chỗ vẫn phát thanh nhưng có 

thêm hình và nội dung thông tin vẫn do phát thanh viên nói là chủ yếu. 

Ví dụ: đối với chương trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng, hình minh họa có 

thể là hình ảnh về căn bệnh đang được tư vấn trực tiếp, kèm một số thông tin 

cơ bản. Khi đó, thính giả có thể nghe hoặc nhìn để rõ hơn về căn bệnh đó. 

Đối với chương trình Cùng bạn sống khỏe, có thể sử dụng hình ảnh của 

người dẫn chương trình, nhằm tăng thêm độ thân mật, giúp thính giả có cảm 

giác trò chuyện với một người bạn khi tham gia chương trình. 

3.2.7. Tổ chức bộ máy làm việc tinh gọn, hiệu quả 

Báo chí dù là phát thanh hay truyền hình phải qua nhiều công đoạn 

khác nhau mới làm ra được những sản phẩm đáp ứng nhu cầu của công 

chúng. Nói cách khác, đây là sản phẩm dây chuyển nên yêu cầu đặt ra là mỗi 

“mắt xích” đều phải được vận hành tốt để bảo đảm cho quá trình tổ chức sản 

xuất chương trình được thuận lợi và đạt hiệu quả cao. Đối với 2 chương 

trình về sức khỏe được phát trên sóng Đài PT&TH Hà Nội và VOV hiện 

nay, cơ cấu tổ chức, biên chế tương đối ổn định. Ngoài ra, còn có các thành 

phần lao động hợp đồng (chủ yếu được tuyển dụng vào vị trí phóng viên, kỹ 

thuật viên…). Tuy nhiên, quá trình khảo sát cho thấy, việc tổ chức, sắp xếp 

bộ máy làm việc 2 cơ quan này vẫn còn cồng kềnh; việc lựa chọn, tuyển 

dụng nguồn nhân lực và phân công cán bộ vẫn chưa được coi trọng đúng 

mức; bộ phận trực tiếp tham gia sản xuất chương trình phát thanh chiếm tỷ 

lệ chưa tương xứng so với tổng quân số của tòa soạn… 

Đáng chú ý là hiện nay, tỷ lệ phóng viên – những người trực tiếp sáng 

tạo tác phẩm chương trình phát thanh chỉ chiếm hơn 40%. Trong đó, nữ 
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chiếm tới hơn 50%. Đó là chưa kể, không ít người trong số này không 

thường xuyên đi công tác ở cơ sở, hoặc không đảm bảo sức khỏe (chủ yếu là 

phóng viên nữ). Nhưng cũng có những người quen với tác phong làm báo 

“máy lạnh”, “ngại” đi cơ sở, lười tư duy, thiếu sáng tạo, năng suất lao động 

thấp… Khảo sát của tác giả cho thấy, có những phóng viên trong một tháng 

không có chương trình phát và 1-2 tháng không đi công tác cơ sở. Trong khi 

đó, cũng có những người rất năng nổ làm chương trình nhưng phần lớn là 

dạng chương trình phát thanh tổng hợp, lược trích báo cáo rất khôn khan và 

gây nhàm chán đối với thính giả. 

Như vậy, xét cả trên phương diện lý luận và thực tiễn đều cho thấy, 

những vấn đề nêu trên là khá bất cập. Do đó, cơ quan chủ quản cần nghiên 

cứu để đổi mới, sắp xếp bộ máy cơ quan báo chí theo hướng tinh gọn, 

chuyên nghiệp, hiện đại, chất lượng, hiệu quả trên cơ sở Quy hoạch phát 

triển và quản lý báo chí toàn quốc đến năm 2025 đã được Thủ tướng Chính 

phủ phê duyệt theo Quyết định số 362/QĐ-TTg ngày 3/4/2019. Trong đó, 

chú trọng công tác quy hoạch, sắp xếp, bố trí đội ngũ cán bộ hợp lý, lựa 

chọn kỹ lưỡng những người có năng lực, kinh nghiệm và tâm huyết để đảm 

nhận các vị trí chủ chốt, hạn chế vấn đề tiêu cực trong công tác tuyển dụng, 

nhất là theo kiểu thân quen, “con ông cháu cha” mà bỏ qua các tiêu chí cơ 

bản; có cơ cấu cán bộ hợp lý theo hướng ưu tiên số lượng, chất lượng cho bộ 

phận trực tiếp làm báo; tăng cường phóng viên nam, nhất là những người có 

đủ sức khỏe và năng lực để tác nghiệp ở địa bàn vùng sâu, vùng xa, biên 

giới, hải đảo; thường xuyên sàng lọc, đánh giá cán bộ, phóng viên, biên tập 

viên một cách công tâm, khách quan, tránh các biểu hiên cục bộ, thiên vị, nể 

nang; thực hiện nghiêm quy chế thưởng – phạt để duy trì kỷ cương, kỷ luật, 

góp phần hoàn thành tốt nhiệm vụ được giao. 
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3.2.8. Chú trọng phát triển cộng tác viên 

Đối với cộng tác viên, hằng năm, Ban Biên tập cần duy trì tổ chức các 

gặp gỡ trao đổi nghiệp vụ, tập huấn cộng tác viên, đồng thời định hướng 

những vấn đề trọng tâm trong công tác tuyên truyền để cộng tác viên thực 

hiện. Điều này không chỉ thể hiện sự coi trọng của tòa soạn đối với cộng tác 

viên, mà còn động viên, khích lệ họ cộng tác thường xuyên, trách nhiệm và 

hiệu quả, trở thành “cánh tay nối dài” trong công tác tuyên truyền. 

Đặc biệt, cần xây dựng mạng lưới cộng tác viên là các chuyên gia, nhà 

khoa học, lãnh đạo các bộ, ngành, địa phương... Bởi lẽ, với một số đề tài 

khó, có tính chất chuyên sâu, nội dung mang tầm vĩ mô, chiến lược hoặc có 

yếu tố nhạy cảm thì cần phải có những cây bút tầm cỡ hoặc am hiểu sâu sắc 

về vấn đề đó mới có thể mang tới những thông tin đắt giá, chất lượng và tác 

động mạnh mẽ tới công chúng. 

3.2.9. Đổi mới nội dung, hình thức chuyển tải thông tin 

Để làm nổi bật và tăng hiệu quả tuyên truyền về vấn đề y tế - sức khỏe, 

hai chương trình phát thanh của Đài PT&TH Hà Nội và VOV cần tiếp tục 

chú trọng đổi mới về nội dung, tích cực cải tiến về hình thức thể hiện. Trước 

mắt là đổi mới cách thông tin, tuyên truyền hay nói cách khác là phải chú 

trọng về cơ cấu thể loại tác phẩm một cách hợp lý để phù hợp với đặc trưng 

của báo phát thanh, qua đó tuyên truyền có trọng tâm, trọng điểm, đúng - 

trúng - hấp dẫn - hiệu quả. Hạn chế đến mức thấp các thông tin một chiều 

theo kiểu “hô khẩu hiệu”, các chương trình thiếu tham chiếu từ thực tiễn, 

mang nặng văn bản báo cáo. Qua khảo sát, tỷ lệ các bài viết dạng này chiếm 

tỷ lệ khá cao, chủ yếu tập trung ở tuyến bài phản ánh. 

Bên cạnh đó, việc cơ cấu các thể loại báo chí cũng cần đa dạng hơn, nội 

dung thông tin về y tế - sức khỏe cũng cần được thường xuyên hơn. Như 

khảo sát , một trong những hạn chế của cả 2 chương trình phát thanh là thiếu 
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chương trình về thể loại chính luận và thông tấn - nghệ thuật, đây là những 

thể loại có tính chiến đấu và định hướng cao, dễ tác động vào nhận thức tư 

tưởng của thính giả. Để tăng cường các chương trình về các thể loại này đòi 

hỏi Ban biên tập phải có định hướng rõ ràng, lựa chọn và phân công những 

cán bộ, phóng viên có năng lực chuyên môn giỏi, nhạy bén, sáng tạo, giàu 

kinh nghiệm, bản lĩnh chính trị vững vàng; đồng thời có chính sách thu hút 

đội ngũ cộng tác viên là những chuyên gia, nhà khoa học, nhà báo lão thành  

tham gia viết các thể loại này nhằm đảm bảo chất lượng, hấp dẫn bạn đọc. 

So với nhóm công chúng ở đồng bằng, các thành phố, đô thị thì trình độ 

dân trí, nhận thức của người dân ở các vùng sâu xa còn có những hạn chế 

nhất định. Do đó, các chương trình phát thanh nhằm vào đối tượng này cần 

được thể hiện bằng ngôn ngữ báo chí mang tính đại chúng, gần gũi, ngắn 

gọn, cụ thể và rõ ràng. Muốn vậy, trong các tin, bài hạn chế sử dụng các từ, 

cụm từ mang tính chất “bác học”, các thuật ngữ chuyên ngành, các từ ít 

thông dụng, nhiều lớp nghĩa, dễ suy diễn… Dung lượng, thông tin trong bài 

cần ngắn gọn, rõ ràng, có điểm nhấn. Chú trọng giật các thông tin quan 

trọng, hấp dẫn ra trang bìa để công chúng tiếp cận thông tin trực quan hơn. 

Tuy nhiên, dù nội dung và hình thức có được đổi mới đến đâu, nếu 

không đáp ứng được nhu cầu tiếp nhận thông tin và thị hiếu của thính giả thì 

cũng trở nên vô nghĩa. Do đó, việc trước hết là phải tiến hành khảo sát thính 

giả ở trên tất cả các khu vực để nắm bắt thị hiếu và tiếp thu ý kiến đóng góp 

cán bộ, nhân dân địa phương. Từ đó, tổ chức phân tích, đánh giá một cách 

nghiêm túc và khách quan nhằm đưa ra những thay đổi phù hợp với tình 

hình thực tế. Đây là điều không hề đơn giản bởi mất rất nhiều thời gian, tốn 

kém công sức, tiền bạc, đòi hỏi Ban Biên tập phải có quyết tâm cao mới có 

thể thực hiện một cách hiệu quả. 
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Tiểu kết chƣơng 3 

Trong chương 3, luận văn đã đi vào đánh giá thành công, hạn chế của 

một số chương trình trong diện khảo sát, cũng như đưa ra những giải pháp 

nhằm nâng cao hiệu quả tương tác trong các chương trình PT- TH cả Đài 

PT- TH Hà Nội nói chung. 

Sau một thời gian thực hiện, hai chương trình trong diện khảo sát đã có 

chỗ đứng trong lòng thính giả, không chỉ trong phạm vi địa bàn Hà Nội mà 

còn trên mọi miền đất nước. Bên cạnh những thành công chương trình vẫn 

còn nhiều hạn chế nhất định, nhất là trong quá trình tương tác trực tiếp. 

Việc đưa ra giải pháp dựa trên những thành công và hạn chế giúp 

chương trình có những thay đổi phù hợp với mong muốn của thính giả và 

ngày một phát triển. Trên cơ sở phát huy những thành công đã đạt được, sửa 

đổi những hạn chế và áp dụng công nghệ mới trong sản xuất, luôn không 

ngừng học hỏi từ những chương trình khác là những yếu tố quan trọng trong 

việc hoàn thành chương trình. 
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KẾT LUẬN 

 

   Những tận dụng sự phát triển mạnh mẽ của khoa học kỹ thuật trong kỷ 

nguyên mới, phát thanh đang ngày càng phát triển theo hướng hiện đại. Bây 

giờ, một đài phát thanh hiện đại hoàn toàn có thể chạy đua sòng phẳng trong 

cuộc đua tốc độ đưa tin với các đài truyền hình hay báo mạng điện tử. So với 

các loại hình truyền thông khác, điểm mạnh, ưu thế lớn nhất của phát thanh 

chính là khả năng cung cấp thông tin mới nhất, nóng hổi nhất một cách tức thì 

tới công chúng, thính giả.  

Không chỉ tạo thêm chương trình mà các phóng viên cũng như lãnh đạo 

Đài luôn tìm tới, sử dụng đa dạng các thể loại phát thanh để thông tin tới 

thính giả đạt hiệu quả cao nhất. Từ những thể loại khá phổ biến ở tất cả các 

loại hình báo chí như: tin, phóng sự, phỏng vấn, bình luận…đến những thể 

loại phát thanh có lợi thế hơn như: Ghi nhanh, phản ánh…đều được phát 

thanh sử dụng hợp lí. 

 Bên cạnh đó, công chúng hiện đại của phát thanh cũng nảy sinh 

những nhu cầu thông tin mới. Họ không chỉ muốn nắm bắt những tin tức 

thời sự mau chóng nhất mà còn muốn thể hiện thái độ, quan điểm của 

mình, muốn tự tay lựa chọn món ăn tinh thần cho mình. Nói cách khác, họ 

muốn có quyền được lựa chọn sản phẩm truyền thông mà mình thích. Đó là 

nguyên nhân thúc đẩy các nhà đài xây dựng chương trình phát thanh 

chuyên biệt. Một nguyên nhân khác đến từ chính như cầu tự thân của phát 

thanh hiện đại. Muốn chiếm lĩnh công chúng, muốn tồn tại được trong 

cuộc chiến khốc liệt này, phát thanh cần phải lột xác, chuyển mình, tìm 

những hướng đi mới, những cách tiếp cận mới. Việc xây dựng chương 

trình dựa trên thị hiếu của từng lớp khán giả khiến phát thanh có cơ hội 

thâm nhập sâu hơn vào đời sống công chúng.  
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Công chúng ngày càng chuyên biệt và có nhu cầu tiếp nhận lớn hơn thì 

càng đòi hỏi phát thanh phải tích cực hơn trong việc thoải mãi nhu cầu ấy. 

Công chúng cần phải được tham gia trực tiếp vào việc thực hiện các chương 

trình. Họ không còn muốn hoàn toàn đứng ngoài cuộc và nghe bằng một tai. 

Họ muốn mình cũng là một phần của đài phát thanh, của chương trình phát 

thanh. Cũng nhờ sự tham gia sản xuất trực tiếp của công chúng mà chất 

lượng các chương trình phát thanh sẽ ngày một đa dạng và mới mẻ hơn. 

Việc xây dựng chương trình phát thanh về sức khỏe sẽ càng khiến sự tương 

tác ấy diễn ra mạnh mẽ hơn.  

Tuyên truyền, thông tin về sức khỏe – y tế là một trong những hoạt 

động được nhiều loại hình truyền thông chú trọng. Bởi trước hết nó có ý 

nghĩa thiết thực với công chúng. Sau nữa, nó tạo dựng được sự uy tín cho cơ 

quan, sản phẩm báo chí. Khoa học kỹ thuật phát triển, mối quan tâm của 

công chúng tới sức khỏe ngày càng lớn hơn. Phòng bênh hơn chữa bệnh, 

những thông tin tư vấn sức khỏe thiết thực, hữu ích của chương trình Gặp 

thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe sẽ tác động tới thói quen sinh 

hoạt của rất nhiều người, thậm chí cứu sống họ.  

Phân tích những nội dung, hình thức, giá trị truyền thông của 2 chương 

trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe, luận văn muốn tìm 

hiểu rõ quá trình vận hành, quá trình truyền tải thông tin của các chương 

trình phát thanh về sức khỏe. 2 chương trình được xây dựng với nhiều nội 

dung về sức khỏe hữu ích, có chất lượng sẽ tạo ra một diễn đàn tư vấn, giải 

đáp thường trực, uy tín cho công chúng quan tâm. Một dân tộc khỏe mạnh 

thì mới mong xây dựng được đất nước phồn vinh. Sức khỏe cộng đồng cũng 

chính là mối lo, mối quan tâm của rất nhiều nhà hoạch định tương lai.  
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PHỤ LỤC 

 

Phỏng vấn BTV Thanh Mai 

Câu hỏi 1: Là một người trực tiếp tham gia sản xuất chương trình phát 

thanh. Chị có thể chia sẻ về công việc của mình? 

Là người trực tiếp phụ trách sản xuất chương trình Gặp thầy thuốc nổi 

tiếng tôi thấy: “ Gặp thầy thuốc nổi tiếng là một chương trình phát thanh trực 

tiếp” vậy cho nên người BTV vừa là người lên ý tưởng kịch bản và sẽ xây 

dựng nội dung thông tin phát sóng, trước khi chương trình phát sóng BTV có 

mặt tại phòng thu cùng với MC và chuyên gia thực hiện 60 phút phát sóng”. 

Câu hỏi 2: theo chị những chương trình phát thanh về sức khỏe có thực 

sự hiệu quả? 

Theo tôi thì những chương trình phát thanh về sức khỏe rất có hiệu quả. 

Người dân có thể giao lưu trực tiếp với Bác sĩ về những băn khoăn về sức 

khỏe của mình trong cuộc sống với chi phí rất thấp. Đã có rất nhiều trường 

hợp sau khi nghe tư vấn của Bác sĩ đã khám và phát hiện bệnh tình kịp thời.  

Câu hỏi 3: chị có đánh giá như thế nào về chất lượng các chương trình 

phát thanh về sức khỏe hiện nay? 

Tôi thấy hiện nay chất lượng các chương trình đã được nâng cao 1 cách 

đáng kể. Với sự phát triển này thì phát thanh sẽ ngày càng thu hút được nhiều 

thính giả hơn.  

Trân trọng cảm ơn chị! 
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Phỏng vấn BTV Hồng Nhung  

Câu hỏi 1: Là một người trực tiếp tham gia sản xuất chương trình phát 

thanh. Chị có thể chia sẻ về công việc của mình? 

Cách thức tổ chức chương trình Cùng bạn sống khỏe được thực hiện như sau: 

“nội dung chương trình cùng bạn sống khỏe do chưa có phòng thu nên phải 

đến nơi ở của nhân vật, bác sĩ, chuyên gia để thu âm. Hay nói cách khác, 

chương trình bên chị làm là thu nguội dưới dạng REC và gửi nội dung (bao 

gồm text + file âm thanh) sang VOV tiến hành thu âm và phát sóng theo lịch 

phát sóng. 

Câu hỏi 2: theo chị những chương trình phát thanh về sức khỏe có thực 

sự hiệu quả? 

Những năm trước đây thì nó thực sự hiệu quả và bây giờ vẫn vậy. Tuy nhiên, 

do nhu cầu của thính giả ngày càng tăng cho nên các chương trình phát thanh 

nếu không tự cải thiện chính mình thì sẽ bị đánh mất lượng thính giả đáng kể.  

Câu hỏi 3: chị có đánh giá như thế nào về chất lượng các chương trình 

phát thanh về sức khỏe hiện nay? 

Chất lượng các chương trình phát thanh mấy năm trở lại đây chưa được cải 

thiện mấy. Mặc dù đã tốt những tôi nghĩ vẫn cần phải cải thiện nhiều hơn nữa 

thì mới bắt kịp được xu thế truyền thông hiện đại hiện nay. 

Trân trọng cảm ơn chị! 

 

Phỏng vấn Bạn Thùy Linh- Thƣ  kí - của Cùng bạn sống khỏe  

Câu hỏi: Là người trực tiếp nắm lượng thính giả tương tác với chương 

trình bạn có thể cho biết mỗi chương trình hiện nay thu hút được bao nhiêu 

thính giả? 
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Với mỗi chương trình Cùng bạn sống khỏe hiện nay, mỗi chương trình 

thường thu hút từ 10 đến 15 thính giả gọi điện đến đăng kí. Trong số đó, tỉ lệ 

các bạn nam tham gia khá đông. 

Trân trọng cảm ơn bạn! 

 

Phỏng vấn Biên tập viên Lê Phƣơng – của Gặp thầy thuốc nổi tiếng. 

Câu hỏi: Là người trực tiếp nắm lượng thính giả tương tác với chương 

trình bạn có thể cho biết mỗi chương trình hiện nay thu hút được bao nhiêu 

thính giả? 

        Theo mình nắm được mỗi tuần chương trình thu hút khoảng hơn 90 cuộc 

gọi đến, trung bình mỗi chương trình là 30 cuộc gọi điện thoại. Trong số đó, 

90% số lượng thính giả gọi đến thuộc địa bàn Hà Nội. 

Trân trọng cảm ơn bạn! 

 

Phỏng vấn Bà Trịnh Phƣơng Mai - Tổng đạo diễn kênh Joy FM và 

cũng là chủ nhiệm chƣơng trình Gặp thầy thuốc nổi tiếng  

Câu hỏi: Là một Tổng đạo diễn của chương trình phát thanh chị có cảm 

nhận cũng như đánh giá như thế nào về các chương trình? 

Theo tôi Ngoài những chương trình đặc biệt khác của Joy FM, Thuốc 

Việt, An toàn vệ sinh thực phẩm, Lời thì thầm… thì “Gặp thầy thuốc nổi 

tiếng” là một trong những chương trình làm nên nét độc đáo riêng của Joy 

FM. Đây là thành quả của đầy một ê kíp đầy tâm huyết thực hiện chương 

trình, chỉ trong một thời gian ngắn. Theo nguyện vọng của thính giả, từ tháng 

7/2013, Ban biên tập Joy FM tăng tần suất chương trình “Gặp thầy thuốc nổi 

tiếng” phát trực tiếp 6 ngày một tuần, bắt đầu từ 9h30 hàng ngày và phát lại 

vào nhiều buổi khác trong ngày… 

Trân trọng cảm ơn Bà! 
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Phỏng vấn Anh Đinh Minh Dƣơng, thuộc phòng kĩ thuật phát thanh 

Đài PT- TH Hà Nội 

Câu hỏi: là một kĩ thuật của Đài PTTH Hà Nội anh có thể chia sẻ những 

khó khăn gặp phải khi thực hiện 1 chương trình phát thanh? 

 “Khi thời tiết mưa, độ ẩm cao, các cuộc điện thoại gọi đến cho thính giả 

thường có hiện tượng rè và khó khắc phục”. Lỗi này thường cản trở việc giao 

tiếp giữa thính giả tham gia chương trình và người dẫn. Những khi có hiện 

tượng này xảy ra, người dẫn thường gợi ý thính giả nói to lên hoặc hẹn gặp 

thính giả vào một lần khác. 

Trân trọng cảm ơn anh! 

 

Phỏng vấn Bạn Trọng Danh 

Câu hỏi 1: Bạn đã từng là thính giả của chương trình phát thanh Gặp 

thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe?  

Em là thính giả thân thiết của chương trình Cùng bạn sống khỏe đến từ 

Hà Nội.  

Câu hỏi 2: Nếu đã từng bạn đã tương tác với chương trình chưa?  

Em rất hay gọi điện cho chương trình. Nhất là khi em gặp rắc rối trong 

việc học hành và bị căng thẳng tâm lý. 

Câu hỏi 3: Cảm nhận của bạn về chương trình ra sao? 

Với em “Trong cuộc sống em có nhiều điều lo sợ, nhất là về chuyện học 

hành, thi cử. Khi đó cần có người chia sẻ đặc biệt là chương trình Cùng bạn 

sống khỏe. Khi em lo sợ tâm trạng sẽ rất căng thẳng, em muốn nói lên những 

suy nghĩ của mình. Khi trò chuyện với chương trình, em sẽ nói hết những gì 

mình nghĩ, giúp em bớt căng thẳng. 

Trân trọng cảm ơn bạn! 
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Phỏng vấn Bạn Việt đến từ An Giang  

Câu hỏi 1: Bạn đã từng là thính giả của chương trình phát thanh Gặp 

thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe?  

Mình cũng có tham gia một số chương trình, qua theo dõi, lắng nghe các bạn 

chia sẻ, mình cũng biết thêm những kiến thức về giới tính, tình yêu, cũng như 

một số vấn đề liên quan tới giới trẻ.  

Câu hỏi 2: Nếu đã từng bạn đã tương tác với chương trình chưa?  

Lúc đầu mình cũng chưa biết cách tương tác với chương trình và cũng còn e 

ngại. Nhưng sau khi tìm hiểu cách tương tác và thử tương tác thì sau đó mình 

là thính giả khá quen thuộc của chương trình.  

Câu hỏi 3: Cảm nhận của bạn về chương trình ra sao? 

Qua chương trình, mình có thể coi chương trình là một nơi mình có thể tâm 

sự, nói chuyện. Bản thân mình trước đây cũng được coi là một người ít nói, 

sống nội tâm và ít tâm sự với ai. Từ khi có chương trình, mình được tâm sự 

những trăn trở trong cuộc sống. Mình thấy chương trình rất hữu hiệu.  

Trân trọng cảm ơn bạn! 
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Phỏng vấn Bác Hải - một thính giả quen thuộc của Gặp thầy thuốc 

nổi tiếng  

Câu hỏi 1: Bạn đã từng là thính giả của chương trình phát thanh Gặp 

thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe?  

Tôi là một thính giả thường xuyên của chương trình do tôi có khá nhiều thời 

gian rảnh rỗi.  

Câu hỏi 2: Nếu đã từng bạn đã tương tác với chương trình chưa? 

Tôi rất hay tương tác với chương trình. Đặc biệt là các số chương trình giành 

cho người trung tuổi như chúng tôi.  

Câu hỏi 3: Cảm nhận của bạn về chương trình ra sao? 

Tôi muốn lắng nghe để biết thêm về một số bệnh trong cuộc sống, để kịp thời 

phát hiện bệnh nếu mình mắc phải. Tôi thấy các chuyên gia của chương trình 

tư vấn khá tận tình, lại toàn là những bác sĩ có tiếng nên tôi khá yên tâm về 

chất lượng của thông tin. 

Trân trọng cảm ơn Bác! 
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Phỏng vấn Bạn Hoàng Bách  

Câu hỏi 1: Bạn đã từng là thính giả của chương trình phát thanh Gặp 

thầy thuốc nổi tiếng và Cùng bạn sống khỏe?  

Mình chưa gọi điện đến Gặp thầy thuốc nổi tiếng bao giờ nhưng cũng đã nghe 

chương trình này.  

Câu hỏi 2: Nếu đã từng bạn đã tương tác với chương trình chưa?  

Mình chưa từng tương tác với chương trình phát thanh về sức khỏe. Vì mình 

thấy nó không thực sự hiệu quả và cần thiết. 

Câu hỏi 3: Cảm nhận của bạn về chương trình ra sao? 

Mình thấy đôi khi thông tin mà chương trình cung cấp chưa đủ để thính giả có 

thể hiểu hết và căn bệnh được đưa ra bàn luận ngày hôm đó, thậm chí còn hay 

quảng cáo. 

Trân trọng cảm ơn bạn! 

 

 

 

 

 

 

 


