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TÀI LIỆU CHÍNH SÁCH
Mất cân bằng giới tính khi sinh ở Việt Nam:

Gắn thực tế với chính sách để tạo sự thay đổi
Mở đầu

Bản tài liệu chính sách này trình bày các đề xuất 
nhằm góp phần khắc phục tình trạng mất cân bằng 
tỷ số giới tính khi sinh (GTKS) ở Việt Nam.

Tài liệu nhấn mạnh tục trọng nam và thực hành lựa 
chọn giới tính, hai nguyên nhân trực tiếp dẫn tới sự 
mất cân bằng giới tính khi sinh vốn có nguồn gốc sâu 
xa từ chế độ phụ hệ ở Việt Nam.

Để giải quyết được tận gốc rễ tình trạng mất cân 
bằng giới tính khi sinh, nhất thiết phải nhìn nhận một 
cách nghiêm túc những truyền thống văn hóa của 
Việt Nam về gia đình và con cái. Hơn nữa, cũng phải 
xoá bỏ các hoạt động bất hợp pháp của một số cán 
bộ y tế trong việc xác định giới tính và lựa chọn giới 
tính thai nhi.

Tỷ số giới tính khi sinh ở Việt Nam

Tỷ số GTKS được xác định dựa vào số bé trai được 
sinh ra so với 100 bé gái. Tỉ số GTKS tự nhiên dao 
động trong khoảng 104-106 bé trai trên 100 bé gái.

Từ những năm 1980 tới nay, ở một số quốc gia châu 
Á, số lượng bé trai được sinh ra nhiều hơn hẳn. Ở 
Việt Nam thì tình trạng mất cân bằng giới tính khi 
sinh xảy ra muộn hơn so với hầu hết các nước khác. 
Vì ở Việt Nam không có tục giết trẻ sơ sinh gái nên 
tỷ số GTKS chỉ tăng lên khi công nghệ siêu âm phát 
triển rộng rãi, tạo điều kiện cho việc xác định giới tính 
trước khi sinh. Chỉ trong một khoảng thời gian ngắn, 
tỷ số GTKS đã tăng từ khoảng 106 bé trai trên 100 
bé gái vào năm 2000, lên 110.5 bé trai vào năm 2009 
và 112.6 năm  2013.1-3

Tỷ số GTKS đã tăng lên ở cả thành thị và nông thôn, 
nhưng tăng mạnh hơn ở khu vực thành thị. Trong 
các gia đình khá giả và nhóm phụ nữ có học vấn cao 
hơn thì tỷ số GTKS có xu hướng cao hơn so với các 
gia đình nghèo và nhóm phụ nữ có học vấn thấp hơn. 
Vùng Đồng bằng Sông Hồng giữ kỷ lục cao nhất với 
tỷ số GTKS là 122.4 vào năm 2011.2

Ở Việt Nam, không giống nhiều quốc gia khác, tỷ số GTKS mất cân bằng ngay ở lần sinh đầu 
tiên của các cặp vợ chồng. Năm 2009, tỷ số này là 110.2 ở lần sinh đầu, 109 ở lần sinh thứ hai 
và 115.5 ở lần sinh thứ ba (và thậm chí đến 132 nếu hai con đầu là gái). Việc lựa chọn giới tính 
thai nhi ngay ở lần sinh đầu tiên hầu hết chỉ xảy ra ở khu vực thành thị. 
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Khi mức sinh ở dưới mức thay thế, số trẻ sinh 
ra trong lần sinh đầu tiên chiếm hơn một nửa 
tổng số trẻ của tất cả các lần sinh. Vì vậy, 
đối với một quốc gia như Việt Nam thì việc 
lựa chọn giới tính cho lần sinh đầu tiên có thể 
dẫn đến những hậu quả nghiêm trọng về mặt 
nhân khẩu học.

Theo các ước tính nhân khẩu học, nếu tỷ số 
GTKS tiếp tục tăng ở tốc độ hiện nay, đến 
năm 2050, dân số Việt Nam sẽ thừa 12 phần 
trăm nam giới ở độ tuổi dưới 50.1 Điều này 
sẽ gây ra những hậu quả trầm trọng cho sự 
phát triển kinh tế xã hội của đất nước và cuộc 
sống của phụ nữ, nam giới, gia đình và cả 
cộng đồng. Tình trạng thiếu phụ nữ trẻ sẽ 
khiến nhiều nam giới khó tìm được bạn đời. 
Sự “khủng hoảng về hôn nhân” này có thể để 
lại một loạt hậu quả cả về mặt nhân khẩu học 
và mặt xã hội bao gồm nạn ép buộc kết hôn, 
buôn bán  và bạo hành phụ nữ và trẻ em gái 
và cả nguy cơ bất ổn xã hội do sự bất mãn về 
xã hội và tình dục của nam giới. Trong tình 
trạng đó, những nam giới yếu thế - cụ thể là 
những người nghèo và học vấn thấp sẽ càng 
có ít cơ hội để xây dựng gia đình. Số người di 
cư trong nước và ra nước ngoài vì mục đích 
hôn nhân cũng có thể tăng lên, làm cho xã hội 
càng mất ổn định hơn.

Tại sao tỷ số GTKS gần đây lại mất cân 
bằng?

Tần suất lựa chọn giới tính thai nhi trong lần 
sinh đầu tiên cho thấy nhiều cặp vợ chồng 
có thể đã thực hành lựa chọn giới tính ngay 
từ lần sinh đầu. Thách thức nằm ở chỗ làm 
sao để cân bằng giữa việc thực thi luật pháp 
nhằm nghiêm cấm xác định giới tính thai nhi 
với quyền sinh sản của phụ nữ. Nhu cầu chẩn 
đoán giới tính thai nhi đã dẫn đến sự bùng nổ 
dịch vụ y tế tư nhân, tạo điều kiện cho khách 
hàng và nhân viên y tế bỏ qua các quy định 
pháp luật.

Chế độ phụ hệ: Nhiều vùng miền ở Việt Nam 
vẫn duy trì chế độ phụ hệ và truyền thống cư 
trú bên nội.12-13 Hầu hết phụ nữ chuyển về 
sống ở nhà chồng sau khi kết hôn trong khi 
con trai vẫn ở cùng với bố mẹ và chịu trách 
nhiệm chăm sóc họ lúc về già. Vì con trai phải 
phụng dưỡng cha mẹ già nên họ được thừa 
kế phần lớn tài sản của gia đình trong khi con 
gái chỉ được phần không đáng kể. Hiện nay, 

ngày càng có nhiều gia đình giàu hơn trước 
đây nên họ càng ước mong có con trai để 
thừa kế gia tài của mình.

Tục trọng nam cũng gắn liền với thực hành 
thờ cúng tổ tiên. Nhiều người tin rằng sau khi 
chết linh hồn vẫn sống ở thế giới bên kia và 
họ cũng cần được yêu thương chăm sóc, vì 
thế ở nhiều gia đình, trọng trách lo ma chay 
và thờ cúng tổ tiên đều do con trai gánh vác.12 

Cuối cùng, tục trọng nam còn gắn chặt với 
mong muốn nối dõi tông đường. Các nghiên 
cứu cho thấy nhiều người vẫn tin rằng trong 
trường hợp không có con trai thì con gái vẫn 
có thể gánh vác trách nhiệm thờ cúng tổ tiên 
và chăm lo cho bố mẹ tuổi già. Tuy nhiên, 
hầu hết mọi người đều khẳng định rằng con 
gái không thể nối dõi tông đường. Vì thế, nếu 
gia đình nào không có con trai thì có nghĩa là 
dòng họ nhà đó cũng chấm dứt tại đây.12

Những lo lắng về việc phải có con trai để chăm 
sóc cha mẹ già, thờ cúng sau khi chết và nối 
dõi tông đường dường như đã bị cường điệu 
hoá bởi sự đánh giá đạo đức còn tồn tại ở 
nhiều địa phương trong xã hội Việt Nam ngày 
nay. Những cặp vợ chồng không có con trai 
thường bị chê trách, miệt thị, chế giễu, bị sức 
ép nặng nề từ phía người thân và cộng đồng 
buộc phải sinh được ít nhất là một người con 
trai. Đối với nhiều người, những áp lực này là 
những gì đau đớn nhất mà họ phải chịu đựng 
vì không có con trai.12 
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Luật pháp và những chính sách về bình đẳng giới và lựa chọn giới tính ở Việt Nam

• Hiến pháp Việt Nam năm 1992 quy định rõ ràng trong điều 63: “Công dân nữ và nam có quyền ngang 
nhau về mọi mặt chính trị, kinh tế, văn hoá, xã hội và gia đình. Nghiêm cấm mọi hành vi phân biệt đối xử 
với phụ nữ, xúc phạm nhân phẩm phụ nữ”. Hiến pháp nhấn mạnh trong điều 64: “Nhà nước và xã hội 
không thừa nhận việc phân biệt đối xử giữa các con.”

• Những quy định chi tiết về bình đẳng nam nữ, chống phân biệt đối xử đối với phụ nữ, quyền lợi, nghĩa vụ 
bình đẳng giữa con trai và con gái tiếp tục được củng cố và chi tiết hoá trong Luật Hôn nhân và Gia đình 
năm 2000, Pháp lệnh Dân số năm 2003, Luật Bình đẳng giới năm 2006 và Luật Phòng chống Bạo lực Gia 
đình năm 2007. Các chiến lược phát triển dân số, phát triển gia đình, bình đẳng giới, về sự tiến bộ của 
phụ nữ và các văn bản chính sách khác cũng thể hiện các nguyên tắc nói trên.

• Bộ Luật Dân sự Việt Nam (điều 27) cho phép cha mẹ có thể lựa chọn để con mang họ cha hoặc họ mẹ.

• Điều 20 Luật Hôn nhân và Gia đình quy định về việc các cặp vợ chồng có quyền được quyết định nơi ở 
cho mình.

• Về quyền thừa kế, Luật Dân sự Việt Nam quy định tất cả mọi cá nhân đều có quyền viết di chúc về việc 
chuyển nhượng tài sản cho người khác sau khi qua đời. Trong trường hợp không có di chúc thì tài sản sẽ 
được phân chia công bằng cho những người ở hàng thừa kế sau.

• Pháp lệnh Dân số năm 2003 (điều 7) nghiêm cấm lựa chọn giới tính dưới bất kì hình thức nào.

• Luật Bình đẳng Giới (điều 40) quy định việc lựa chọn giới tính là vi phạm pháp luật về bình đẳng giới.

• Nghị định 114/2006/NĐ-CP về Quy định xử phạt vi phạm hành chính về dân số và trẻ em đã có những 
quy định rất chi tiết để xử lý các hành vi lựa chọn giới tính thai nhi. Nghị định 55/2009/NĐ-CP về Bình 
đẳng giới quy định phạt tiền từ 3 triệu đồng đến 5 triệu đồng đối với hành vi xúi giục người khác phá thai 
vì giới tính của thai nhi.

• Chiến lược Dân số và Sức khoẻ Sinh sản đặt ra mục tiêu giảm mạnh tốc độ tăng tỷ số GTKS, tiến tới đưa 
tỉ số này trở lại mức 105-106 trẻ sơ sinh trai/100 trẻ sơ sinh gái vào khoảng năm 2025.

Chuẩn mực gia đình ít con: Ngày nay, hầu hết 
mọi gia đình ở Việt Nam đều chấp nhận chuẩn 
gia đình chỉ có một đến hai con. Vì vậy mà 
nhiều cặp vợ chồng cho rằng việc một trong 
hai đứa con phải là con trai là điều quan trọng 
và họ luôn cố gắng để đạt được mô hình gia 
đình lý tưởng như vậy.12-13

Sự xuất hiện của công nghệ phát hiện và lựa 
chọn giới tính thai nhi: Kể từ khi bước sang 
thiên niên kỷ mới, công nghệ siêu âm sản 
khoa đã trở thành nhân tố không thể thiếu 
trong quá trình chăm sóc thai sản ở Việt Nam. 
Hầu hết phụ nữ đều biết trước giới tính thai 
nhi ngay từ giai đoạn đầu của thai kỳ.14 Nếu 
thai nhi là nữ thì người mẹ có thể phá thai và 
mong chờ một cậu con trai trong lần mang 
thai tiếp theo. Các nghiên cứu cho thấy,nhiều 
phụ nữ đã từng phá thai nhiều lần vì mục đích 
lựa chọn giới tính.15-16

Tuy nhiên, cũng cần phải lưu ý rằng công 
nghệ siêu âm và nạo phá thai chỉ đơn thuần 
là những công cụ để đạt được mục tiêu mô 

hình gia đình lý tưởng. Căn nguyên gốc rễ 
của việc mất cân bằng tỷ số GTKS là bất bình 
đẳng giới thể hiện trong chế độ gia đình phụ 
hệ. Điều này càng được khẳng định vì mặc dù 
siêu âm và nạo phá thai đã phổ biến trên cả 
nước nhưng tỷ số GTKS chỉ tăng lên ở một 
số vùng, và đặc biệt cao ở Đồng bằng Sông 
Hồng, nơi  truyền thống phụ hệ và tục con 
dâu ở nhà chồng còn ăn sâu.13

Hệ thống pháp luật và chính sách

Liên quan đến bất bình đẳng giới và lựa chọn 
giới tính, Việt Nam đã có hệ thống pháp luật 
và chính sách khá chặt chẽ. Tuy nhiên, các 
nghiên cứu và bài học rút ra từ những dự án 
thí điểm nhằm giải quyết mất cân bằng tỷ số 
GTKS ở Việt Nam cho thấy việc thực thi luật 
pháp và chính sách vẫn còn yếu kém.12,17 Bất 
bình đẳng giới đã ăn sâu vào nhận thức xã 
hội. Để thay đổi những khuôn mẫu về quyền 
lực và bất bình đẳng đã tồn tại hàng thế kỉ, 
Việt Nam cần có những hành động và cam 
kết của cả hệ thống chính trị và toàn  xã hội.  
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Thách thức và Cơ hội

Thách thức

Định nghĩa lại về truyền thống văn hóa Việt 
Nam

Việc duy trì dòng dõi gia đình, thờ cúng tổ 
tiên và chăm sóc cha mẹ già được coi là một 
truyền thống văn hoá tốt đẹp của người Việt 
Nam nhằm duy trì sự gắn kết xã hội. Tuy 
nhiên, truyền thống này đề cao vai trò của con 
trai và đánh giá thấp vai trò của con gái. Nói 
cách khác, việc lý tưởng hoá truyền thống văn 
hoá Việt Nam chính là duy trì một hệ thống gia 
tộc trọng nam khinh nữ. 

Do đó, việc tiếp tục duy trì những truyền thống 
văn hóa về sự giúp đỡ và chăm sóc lẫn nhau 
nhưng đồng thời lại lồng ghép những truyền 
thống đó vào một hệ thống gia tộc bình đẳng 
hơn về giới chính là thách thức chủ đạo trong 
các nỗ lực nhằm giải quyết tình trạng mất cân 
bằng tỷ số GTKS ở Việt Nam.

Thực thi các chính sách liên quan đến việc 
cung cấp trái phép dịch vụ lựa chọn giới tính

Mặc dù đã có những quy định chính thức cấm 
lựa chọn giới tính, siêu âm và nạo phá thai 
vẫn bị lạm dụng cho mục đích lựa chọn giới 
tính. Việc giám sát nghiêm ngặt các phòng 
khám và bệnh viện tư nhân vẫn chưa được 
thực hiện. Bên cạnh đó, các chế tài hiện hành 
vẫn chưa đủ mạnh để dẫn đến thay đổi hành 
vi. Điều này khiến các nhà hoạch định chính 
sách và các chuyên gia y tế phải đối mặt với 
thách thức trong việc vừa đảm bảo mục tiêu 
bảo vệ sức khỏe và quyền lợi cho phụ nữ qua 
việc tiếp cận với công nghệ siêu âm tiền sinh 
và các dịch vụ nạo phá thai an toàn, nhưng 
cũng đồng thời tránh việc lạm dụng những 
công nghệ sản khoa mới.

Cơ hội

Ngoài hệ thống Luật pháp và Chính sách chặt 
chẽ, Việt Nam còn có các cơ hội tốt để có thể 
triển khai các can thiệp nhằm đưa tỷ số GTKS 
trở về trạng thái ban đầu.

Một mạng lưới cộng tác viên dân số được  tổ 
chức tốt trên toàn quốc.

Nhiều thập kỉ qua, mức sinh ở Việt Nam đã 
giảm nhanh chóng. Mạng lưới cộng tác viên

dân số quốc gia đóng vai trò cốt lõi cho thành 
tựu này. Nếu được nâng cao năng lực về 
những vấn đề liên quan tới tỷ số GTKS thì đây 
sẽ là nguồn nhân lực đầy  tiềm năng để đóng 
vai trò chủ chốt trong việc triển khai những 
can thiệp nhằm đưa tỷ số GTKS trở về mức 
bình thường.

Mô hình gia đình mẫu hệ 

Ở Việt Nam, mô hình gia đình phụ hệ song 
song tồn tại với gia đình mẫu hệ và lưỡng hệ 
trong đó vai trò của con trai và con gái cũng 
linh hoạt hơn. Con gái thường vẫn duy trì mối 
quan hệ khăng khít với gia đình bên ngoại và 
đôi lúc cũng gánh vác trách nhiệm thờ cúng tổ 
tiên và chăm sóc bố mẹ lúc về già.13,18-22

Các nghiên cứu đã đưa ra bằng chứng cho 
thấy mặc dù con trai được cho là có vai trò 
chủ chốt, tuy nhiên con gái cũng được đánh 
giá cao trong gia đình Việt Nam. Nhiều gia 
đình coi trọng sự đóng góp của con gái về vật 
chất và tình cảm cho rằng con gái gắn bó và 
đáng tin cậy hơn con trai. Ngay cả sau khi đã 
kết hôn, con gái vẫn cố gắng tìm mọi cơ hội 
để giúp đỡ và chăm sóc cha mẹ, đặc biệt là 
trong những giai đoạn khó khăn.12
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Khuyến nghị 

1. Định nghĩa lại “truyền thống văn hóa tốt 
đẹp” nhằm củng cố vị thế của phụ nữ

Một số văn bản chính sách và phương tiện 
thông tin đại chúng thường đề cập chung 
chung đến việc phát huy các truyền thống văn 
hoá tốt đẹp của dân tộc nhưng không làm rõ 
đó là truyền thống gì. Mặc dù bất thành văn 
nhưng mô hình phụ hệ lại luôn được coi là 
nền tảng của truyền thống văn hóa Việt Nam. 
Do đó, nếu chỉ nói tới truyền thống văn hóa 
một cách chung chung, có thể sẽ khuyến 
khích những hành động trọng nam khinh nữ. 
Vì thế, rất cần thiết phải định nghĩa lại thế nào 
là những truyền thống văn hóa Việt Nam theo 
cách giúp củng cố vị thế cho phụ nữ và trẻ em 
gái trong gia đình và dòng tộc. Truyền thống 
văn hóa tốt đẹp nên được đánh giá là những 
truyền thống coi trọng nữ giới ngang bằng với 
nam giới.

Những hoạt động ca ngợi truyền thống văn 
hóa Việt Nam cần lưu ý thể hiện vai trò của 
phụ nữ trong các hoạt động nghi lễ công 
chúng. Trong các hoạt động văn hoá như 
Giổ tổ Hùng Vương, Lễ Kỷ niệm Chào mừng 
Quốc khánh hoặc các sự kiện chính trị, văn 
hoá, xã hội từ cấp quốc gia cho đến cấp cơ 
sở luôn luôn phải có phụ nữ tham gia đóng vai 
trò chủ chốt cùng với nam giới trong thực hiện 
các nghi thức. Để hoạt động này trở thành 
thường quy, Việt Nam cần xây dựng các quy 
định cụ thể về nghi thức.

Các hoạt động truyền thông đề cập đến truyền 
thống văn hóa cũng cần tập trung thay đổi 
những quan niệm đạo đức ở cộng đồng. Do 
những áp lực về mặt đạo đức từ phía gia đình 
và cộng đồng là nguyên nhân chính của thực 
hành lựa chọn giới tính, trong quá trình tuyên 
truyền cần tác động để xoá bỏ những áp lực 
này. Đặc biệt cần nhấn mạnh việc xúc phạm, 
trêu chọc và gièm pha những người không có 
con trai là những hành động mà xã hội không 
thể chấp nhận và đang hủy hoại đất nước. 

2. Thúc đẩy mô hình gia đình lưỡng hệ  

Để củng cố vị thế của con gái trong gia đình, 
cần đẩy mạnh mô hình lưỡng hệ trong đó 
vai trò của cả nam giới và nữ giới đều ngang 
nhau. Để mô hình này được phổ biến thì công

 tác truyền thông đóng vai trò hết sức quan 
trọng. Các chương trình truyền thông cần chỉ 
ra rằng mô hình phụ hệ thường đi đôi với việc 
phân biệt đối xử với phụ nữ, đồng thời cần 
đảm bảo mọi công dân đều nắm rõ những quy 
định pháp luật thúc đẩy mô hình lưỡng hệ. Mô 
hình này đề cập tới quyền bình đẳng của con 
gái trong việc thừa kế tài sản, quyền được 
mang họ cha hoặc họ mẹ, và quyền được 
chọn nơi ở của các cặp vợ chồng.

Luật Bình đẳng Giới nêu rõ về việc cần thiết 
áp dụng những biện pháp xóa bỏ những hủ 
tục lạc hậu đang ngăn cản mục tiêu bình đẳng 
giới. Công tác thông tin, giáo dục và truyền 
thông đề cập đến sự thống trị của chế độ phụ 
hệ phải được triển khai để thực hiện điều luật 
trên.

Chiến dịch tuyên truyền về mô hình lưỡng hệ 
cần nhấn mạnh việc sống bên gia đình nhà 
vợ cũng có ý nghĩa giống như bên nhà chồng, 
và khuyến khích ghi tên con gái trong gia phả.

Các thông điệp truyền thông, giáo dục cũng 
cần đề cập đến việc cả con gái và con trai 
cũng đều là con cái mang dòng máu của bố 
mẹ. Con gái cũng có thể nối dõi tông đường, 
chăm sóc bố mẹ và thờ cúng tổ tiên. Các 
thông điệp truyền thông tập trung vào các 
em gái nên giúp các em hiểu rõ về lịch sử 
gia đình, tự tin và các kĩ năng để thực hiện 
những nghi lễ truyền thống của dòng họ.

Các thông điệp truyền thông cũng có thể định 
nghĩa lại những hình mẫu văn hóa vốn tồn tại 
đã lâu về sự hòa hợp giữa gia đình và xã hội, 
theo những khẩu hiệu như “gia đình tôi không 
có con trai, gia đình khác lại không có con gái, 
toàn xã hội vẫn giữ được sự cân bằng giới 
tính”. Hoặc ngược lại “gia đình tôi chỉ có con 
gái, gia đình khác chỉ có con trai, nhìn tổng 
thể thì tỉ số giới tính của đất nước vẫn được 
cân bằng.”

Để nâng cao khả năng của con gái trong việc 
chăm sóc bố mẹ đẻ sau khi kết hôn, Việt Nam 
cần bổ sung một điều khoản mới về phân chia 
tài sản công bằng giữa con gái và con trai vào 
luật Bình đẳng giới hiện hành. Sau khi ban 
hành luật, Việt Nam cũng cần thực hiện chiến 
dịch truyền thông nhằm phổ cập nội dung sửa 
đổi này tới toàn dân.
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3. Kiểm soát tình trạng lạm dụng công nghệ 
y học

Mặc dù cán bộ y tế ở Việt Nam không được 
phép tiết lộ giới tính thai nhi hoặc thực hiện 
những ca nạo phá thai nhằm lựa chọn giới 
tính nhưng những dịch vụ này vẫn thường 
xuyên xảy ra. Do đó, Việt Nam cần có can 
thiệp đối với cả hệ thống y tế tư nhân và y 
tế công nhằm nâng cao kĩ năng truyền thông 
cho đội ngũ y bác sĩ - những người luôn phải 
chịu áp lực từ phía bệnh nhân đòi hỏi tiết lộ 
giới tính thai nhi hoặc thực hiện các ca nạo 
phá thai chọn giới tính. Y bác sĩ cũng cần có 
kỹ năng để giao tiếp với các khách hàng muốn 
thực hiện nạo phá thai để lựa chọn giới tính, 
và biết cách từ chối thực hiện những dịch vụ 
này một cách phù hợp về cả mặt đạo đức và 
mặt xã hội .  

Hơn nữa, việc khuyến khích Tổng hội Y học 
Việt Nam xây dựng bộ Quy định Đạo đức nghề 
nghiệp, trong đó có những cam kết ngăn chặn 
việc lựa chọn giới tính cũng rất cần thiết. 

4. Củng cố việc thực thi chính sách và luật 
pháp

Song song với những hoạt động nhằm cải 
thiện luật pháp và chính sách hiện hành, Việt 

Nam cũng cần đẩy mạnh việc thực thi các văn 
bản này, đặc biệt là Luật Bình đẳng Giới, Luật 
Hôn nhân và Gia đình và Luật Phòng chống 
Bạo lực Gia đình. Chính phủ cũng cần kết 
hợp chặt chẽ với các tổ chức xã hội, tổ chức 
phi chính phủ, các tổ chức cộng đồng. Trong 
bối cảnh hiện nay, việc tham khảo những 
phương pháp và giải pháp của các nước đã 
đầu tư vào việc cải thiện công tác thực thi luật 
cũng rất hữu ích.

5. Nghiên cứu bổ sung

Việt Nam đang trong quá trình biến đổi xã 
hội mạnh mẽ và những chiến lược xây dựng 
gia đình của người dân cũng thay đổi. Do đó, 
những minh chứng có được từ các nghiên cứu 
được cập nhật có vai trò rất cần thiết cho việc 
ban hành những văn bản luật pháp và chính 
sách liên quan tới tỷ số GTKS, việc nâng cao 
tuân thủ luật pháp và chính sách hiện hành, 
và việc đảm bảo tiến hành hợp lý những hoạt 
động can thiệp. Việt Nam cần thực hiện thêm 
những nghiên cứu sâu rộng hơn về mô hình 
lưỡng hệ; sự khác nhau trong mất cân bằng 
tỷ số GTKS ở những vùng miền khác nhau, 
tình trạng y tế hoá và thương mại hóa việc 
sinh con và kết quả của những hoạt động can 
thiệp (xem tại UNFPA 2011).    

NHỮNG LĨNH VỰC CẦN HÀNH ĐỘNG 

1. Định nghĩa lại “truyền thống văn hóa tốt đẹp” nhằm củng 

cố vị thế của phụ nữ

2. Thúc đẩy mô hình gia đình lưỡng hệ 

3. Kiểm soát tình trạng lạm dụng công nghệ y học

4. Củng cố việc thực thi chính sách và pháp luật

5. Nghiên cứu bổ sung
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