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ABSTRACT 

 

Objectives: The study aims to evaluation of marketing activities for medical examination 
on demand at Viet Duc University Hospital in 2023; describe and analyze some factors 
related to this activity at the hospital. 

Method: Cross-sectional descriptive research. The survey subjects including 200 patients 
with outpatient medical examinations and the hospital's leadership and medical staff 
through the available toolkit. Evaluation of marketing activities for medical examination and 
treatment on demand classified into 5 aspects including marketing: information system, 
marketing strategy, marketing mix, marketing execution plan and marketing assessment. 

Results: Evaluation of marketing activities performed at a good level (80/100 points). 
Marketing Strategy and Marketing Evaluation activities were implemented most fully, 
achieving the highest score (converted score of 0.9 points). The internal factors given are 
human factors, internal operational policy factors and hospital facilities factors. 

Conclusion: Marketing activities of medical examination services of Viet Duc University 
Hospital in 2023 reached a good level. However, it is necessary to promote strengths in 
mixed marketing activities, improve operating budget factors, service delivery channels and 
service prices and promote internal policies. 
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TÓM TẮT 

 

Mục tiêu: Nghiên cứu đánh giá hoạt động marketing khám bệnh theo yêu cầu tại Bệnh viện Hữu nghị 

Việt Đức năm 2023; mô tả, phân tích một số yếu tố liên quan đến hoạt động này tại bệnh viện. 

Phương pháp: Nghiên cứu mô tả cắt ngang. Đối tượng khảo sát gồm 200 người bệnh khám theo yêu 

cầu ngoại trú và ban lãnh đạo, nhân viên y tế của bệnh viện thông qua bộ công cụ sẵn có. Đánh giá 

hoạt động marketing khám bệnh theo yêu cầu qua 5 khía cạnh: hệ thống thông tin, chiến lược, 

marketing hỗn hợp, kế hoạch thực thi và đánh giá marketing.  

Kết quả: Đánh giá hoạt động marketing thực hiện đạt mức tốt (80/100 điểm). Hoạt động Chiến lược 

và Đánh giá marketing thực hiện đầy đủ nhất, đạt điểm cao nhất (quy đổi 0,9 điểm). Các yếu tố bên 

trong đưa ra là yếu tố con người, yếu tố chính sách hoạt động nội bộ và yếu tố cơ sở vật chất.  

Kết luận: Hoạt động marketing dịch vụ khám bệnh của Bệnh viện Hữu nghị Việt Đức năm 2023 đạt 

mức độ tốt. Tuy nhiên cần phát huy thế mạnh về các hoạt động marketing hỗn hợp, cải thiện về ngân 

sách hoạt động, kênh cung cấp dịch vụ, giá dịch vụ và đẩy mạnh các chính sách nội bộ. 

Từ khóa: Marketing bệnh viện, khám bệnh theo yêu cầu, Bệnh viện Hữu nghị Việt Đức. 

 

1. ĐẶT VẤN ĐỀ 

Hiện nay, cơ bản các đơn vị y tế công lập đã được 
giao quyền tự chủ, tự chịu trách nhiệm về tài chính 
và thực hiện theo Nghị định số 60/2021/NĐ-CP 
được Chính phủ ban hành ngày 21/6/2021 [1]. 
Đây là cơ hội và cũng là thách thức cho các bệnh 
viện công. Việc làm sao để vừa tự chủ tài chính, 
vừa làm cho dịch vụ y tế có thể phù hợp với các 
nhóm người bệnh khác nhau với chất lượng dịch 
vụ và mức chi phí hợp lý là câu hỏi mà các bệnh 
viện công đang tìm hướng trả lời phù hợp. Vì vậy, 
các bệnh viện cần cải thiện về phong cách, chất 
lượng khám chữa bệnh và đẩy mạnh các hoạt 
động marketing.  
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Trên thế giới, marketing bệnh viện được chấp 
nhận vào cuối thập kỷ 70 của thế kỷ XX [2] và 
được thực hiện khá phổ biến từ những năm 2000. 
Tuy nhiên, tại Việt Nam, marketing bệnh viện 
chưa được quan tâm nghiên cứu và đầu tư triển 
khai nhiều. Trong nhiều năm qua, Bệnh viện Hữu 
nghị Việt Đức đã triển khai nhiều giải pháp nâng 
cao chất lượng khám chữa bệnh, cải thiện về cơ 
sở hạ tầng bệnh viện... Bên cạnh đó, sự thay đổi 
tích cực về tinh thần, thái độ làm việc của nhân 
viên y tế cũng được chú trọng nhằm đáp ứng sự 
hài lòng của người bệnh [3]. 

Nghiên cứu này được triển khai với mong muốn 
cung cấp bằng chứng để tăng cường hiệu quả 
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hoạt động marketing dịch vụ khám bệnh theo yêu 
cầu tại Bệnh viện Hữu nghị Việt Đức với hai mục 
tiêu: mô tả thực trạng hoạt động marketing dịch vụ 
khám bệnh theo yêu cầu và phân tích một số yếu 
tố liên quan đến hoạt động này tại bệnh viện. 

2. ĐỐI TƯỢNG, PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 

2.1. Thiết kế nghiên cứu 

Thiết kế nghiên cứu mô tả cắt ngang kết hợp định 

tính và định lượng. 

2.2. Địa điểm và thời gian nghiên cứu 

- Địa điểm: Khoa Khám bệnh, Bệnh viện Hữu nghị 
Việt Đức. 

- Thời gian: từ tháng 5/2023 đến tháng 5/2024. 

2.3. Đối tượng nghiên cứu 

2.3.1. Nghiên cứu định lượng 

Kế hoạch và báo cáo bệnh viện về marketing và 

dịch vụ khám bệnh theo yêu cầu năm 2023.  

Người bệnh/người nhà người bệnh từ 18 tuổi trở 

lên sử dụng dịch vụ khám bệnh theo yêu cầu của 

bệnh viện trong thời gian nghiên cứu. 

2.3.2. Nghiên cứu định tính 

Đại diện Ban Giám đốc Bệnh viện Hữu nghị Việt 
Đức. 

Lãnh đạo các khoa, phòng của Bệnh viện Hữu 

nghị Việt Đức liên quan đến hoạt động khám bệnh 
theo yêu cầu. 

Nhân viên y tế và nhân viên Phòng Công tác xã 

hội, Bệnh viện Hữu nghị Việt Đức. 

2.4. Cỡ mẫu, chọn mẫu 

Sử dụng công thức cỡ mẫu ước lượng 1 tỷ lệ:  

n = Z1−a
2

2  × 
p(1 −  p)

d2
 

Với p = 50%, d = 0,07. 

Cỡ mẫu tối thiểu cần thu thập là 196, làm tròn 200. 

- Chọn mẫu ngẫu nhiên đơn: lựa chọn ngẫu nhiên 

người bệnh/người nhà người bệnh sử dụng dịch 
vụ khám bệnh theo yêu cầu của bệnh viện trong 

thời gian nghiên cứu. Ước tính thời gian thu thập 
dữ liệu là khoảng 20 ngày làm việc. 

- Chọn mẫu đối tượng nghiên cứu định tính: chọn 

mẫu chủ đích là các lãnh đạo và nhân viên y tế có 

thâm niên công tác tại bệnh viện từ 1 năm trở lên, 
bao gồm: 

+ 1 lãnh đạo bệnh viện. 

+ 3 lãnh đạo là Trưởng/Phó Phòng Kế hoạch 

tổng hợp, Trưởng/Phó Phòng Điều dưỡng, 

Trưởng/Phó Phòng Công tác xã hội. 

+ 3 nhân viên Phòng Công tác xã hội. 

+ 3 lãnh đạo khoa và 3 điều dưỡng trưởng. 

+ 3 bác sỹ, 3 điều dưỡng. 

2.5. Công cụ thu thập số liệu 

Phiếu khảo sát hoạt động marketing của bệnh 

viện (dành cho lãnh đạo bệnh viện). 

Phiếu khảo sát người bệnh/người nhà người bệnh 
về hoạt động marketing của bệnh viện: “Phiếu 

khảo sát đánh giá hoạt động marketing khám 

bệnh theo yêu cầu tại Bệnh viện Hữu nghị Việt 
Đức năm 2023”. 

Hướng dẫn phỏng vấn sâu các đối tượng nghiên 

cứu. 

Phương pháp thu thập: phỏng vấn trực tiếp các 
đối tượng nghiên cứu. 

2.6. Phân tích số liệu 

Bộ số liệu được nhập bằng phần mềm Excel và 

được phân tích bằng phần mềm STATA. Thông 
tin định tính được gỡ băng và phân tích theo chủ 

đề. 

2.7. Đạo đức nghiên cứu 

Đề cương của nghiên cứu được Hội đồng Khoa 
học Bệnh viện Hữu nghị Việt Đức thông qua tháng 

4/2023. 

3. KẾT QUẢ 

3.1. Thực trạng hoạt động marketing của Bệnh 

viện Hữu nghị Việt Đức 

3.1.1. Đánh giá từ phía bệnh viện 

Theo kết quả từ bảng hỏi đối với lãnh đạo bệnh 

viện, tổng điểm đánh giá hoạt động marketing tại 

bệnh viện là 80/100 điểm, mức độ tốt. Hoạt động 

marketing thuộc cấu phần chiến lược và đánh giá 

marketing đang được ưu tiên thực hiện nhiều nhất 

đạt 9/10 (quy đổi 0,9 điểm). Hoạt động marketing 

thuộc cấu phần Kế hoạch thực thi ở mức thấp 

nhất đạt 5/10 (quy đổi 0,5 điểm).
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Biểu đồ 1. Kết quả đánh giá thực trạng hoạt động makerting 

 

Ghi chú: MKT = marketing. 

Cấu phần Hệ thống thông tin marketing đánh giá đạt 7/10 điểm (quy đổi 0,7 điểm). Bệnh viện chưa 
thực hiện hệ thống phân tích marketing, tuy nhiên đã tiến hành khảo sát và thăm dò ý kiến người bệnh 
định kỳ thông qua ghi nhận tại bộ phận hỗ trợ người bệnh, tiếp nhận phản ánh tại khu vực hướng dẫn 
khám bệnh và qua hệ thống tổng đài trực tuyến đa kênh. Bên cạnh đó, cấu phần Chiến lược marketing 
của bệnh viện đạt mức cao nhất 9/10 điểm (quy đổi 0,9 điểm). 

Bảng 1. Các hoạt động thuộc hệ thống thông tin và chiến lược marketing 

Nội dung Số điểm đạt Điểm quy đổi 

Hệ thống thông 
tin marketing 

Hệ thống nghiên cứu thị trường 4 0,4 

Hệ thống phân tích marketing 0 0 

Hệ thống theo dõi thị trường 2 0,2 

Hệ thống thông tin, báo cáo nội bộ 1 0,1 

Chiến lược 
marketing 

Có chiến lược marketing 2 0,2 

Cách hoạch định chiến lược 1 0,1 

Ưu tiên phù hợp trong xác định mục tiêu đầu ra 2 0,2 

Các mục tiêu có đạt tiêu chuẩn cần thiết 2 0,2 

Định vị sản phẩm và khách hàng 2 0,2 

Marketing hỗn hợp gồm các yếu tố như Sản phẩm dịch vụ, Giá dịch vụ, Kênh cung cấp, Quy trình, Yếu 
tố con người và Minh chứng thực tế. Qua đánh giá tổng điểm đạt 50/60 (quy đổi 0,83 điểm). 

Bảng 2. Các hoạt động marketing hỗn hợp 

Marketing hỗn hợp Nội dung Số điểm đạt Điểm quy đổi 

P1 Sản phẩm dịch vụ 8/10 0,8 

P2 Giá dịch vụ 4/6 0,67 

P3 Kênh cung cấp dịch vụ 6/8 0,75 

P4 Hoạt động xúc tiến 19/20 0,95 

P5 Quy trình 4/4 1 

P6 Yếu tố con người 6/6 1 

P7 Minh chứng thực tế 5/6 0,83 

Đánh giá chung 50/60 0,83 
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Đối với Kế hoạch thực thi marketing, điểm đánh giá là 5/10 (quy đổi 0,5 điểm). Nội dung về xác định 
ngân sách và phân bổ ngân sách cho hoạt động marketing còn hạn chế. 

Bảng 3. Các hoạt động thuộc kế hoạch thực thi marketing 

Nội dung Số điểm đạt Điểm quy đổi 

Kế hoạch hoạt động  2 0,2 

Nội dung kế hoạch 1 0,1 

Xác định ngân sách cho hoạt động 0 0 

Phân bổ ngân sách cho hoạt động 0 0 

Quản lý rủi ro cho kế hoạch 2 0,2 

Đánh giá chung 5 0,5 

Cấu phần Đánh giá marketing được đánh giá ở mức cao nhất cùng với cấu phần Chiến lược marketing 
với 9/10 (quy đổi 0,9 điểm). Bệnh viện đã thực hiện tương đối hoàn chỉnh cấu phần này. 

Bảng 4. Các hoạt động đánh giá marketing 

Nội dung Số điểm đạt Điểm quy đổi 

Đánh giá lại chiến lược  2 0,2 

Thời điểm đánh giá lại mục tiêu kế hoạch 2 0,2 

Tần suất đánh giá hiệu quả tài chính của 
các nhóm sản phẩm dịch vụ 

1 0,1 

Đánh giá tác động của hoạt động xúc tiến 2 0,2 

Quản lý phản hồi đánh giá của khách hàng 2 0,2 

Đánh giá chung 9 0,9 

3.1.2. Các đánh giá từ phía người bệnh/người nhà người bệnh 

Trong nghiên cứu này, độ tuổi trung bình của người bệnh/người nhà người bệnh là 44,1 tuổi. Tỷ lệ 
người bệnh là nữ chiếm 54%. Nhóm người bệnh mới đến khám lần đầu tiên chiếm tỷ lệ cao hơn với 
53,5%. Đánh giá cao nhất là 97% đối với nội dung các hoạt động quảng cáo của bệnh viện thông qua 
tờ rơi, áp phích tại khu vực chờ khám bệnh, các chương trình khám bệnh miễn phí, tư vấn sức khỏe.  

Bảng 5. Tiếp cận của người bệnh/người nhà người bệnh về các hoạt động marketing hỗn hợp 

Nội dung Số lượng Tỷ lệ 

Nhận được các thông tin về dịch vụ khám chữa bệnh của bệnh viện từ 
internet, báo, đài 

189 94,5% 

Biết đến các hoạt động quảng cáo của bệnh viện (tờ rơi, áp phích tại khu vực 
chờ khám bệnh, các chương trình khám bệnh miễn phí, tư vấn sức khỏe…) 

194 97,0% 

Đánh giá về nhân viên y tế tại bệnh viện ở các khía cạnh   

Trang phục, diện mạo của nhân viên y tế và các nhân viên phục vụ khác dễ 
nhận biết, phù hợp 

23 11,5% 

Thái độ phục vụ của các nhân viên tận tình, chu đáo 126 63,0% 

Tin tưởng vào chuyên môn của bác sỹ 191 95,5% 
 

3.2. Một số yếu tố liên quan đến hoạt động 
marketing tại bệnh viện  

Kết quả phân tích chỉ ra những yếu tố tăng cường, 

mang tính chất quyết định đến hoạt động 

marketing tại bệnh viện là nhân tố con người (sự 

quyết tâm vào cuộc của lãnh đạo, nhận thức của 

nhân viên y tế về tầm quan trọng của hoạt động 

marketing, năng lực chuyên môn…). Yếu tố tạo 

điều kiện bao gồm yếu tố chính sách hoạt động 

nội bộ. Những yếu tố bên ngoài cũng có ý nghĩa 

thúc đẩy đến hoạt động marketing như đặc điểm 

thị trường dịch vụ y tế, sự cạnh tranh nhu cầu của 
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người dân và sự phát triển của hệ thống khám 

chữa bệnh ngoài công lập, ứng dụng công nghệ 

thông tin, các chính sách y tế và mô hình bệnh tật 

thay đổi tạo ra thách thức và cơ hội không nhỏ cho 

Bệnh viện Hữu nghị Việt Đức. 

4. BÀN LUẬN 

Nghiên cứu cho thấy các hoạt động marketing 
bệnh viện cơ bản triển khai đầy đủ các cấu phần 
tuy chưa định hình rõ ràng và đồng đều. Kết quả 
này có sự tương đồng với nghiên cứu của Trần 
Thị Nga tiến hành năm 2015 tại Bệnh viện Chuyên 
khoa Nam học và Hiếm muộn Hà Nội [4], nghiên 
cứu của Nguyễn Anh Hiệp năm 2010 [5] và nghiên 
cứu của Nguyễn Thị Thanh Diễm năm 2017 [6]. 
Nguyên nhân này có thể bắt nguồn từ việc bệnh 
viện chưa có bộ phận phụ trách tổng thể công tác 
marketing bệnh viện. Và để khắc phục tình trạng 
này thì Ban Giám đốc bệnh viện cũng như các 
khoa, phòng, đặc biệt là Phòng Công tác xã hội 
phải nắm chắc và có cái nhìn tổng thể về 
marketing dịch vụ khám chữa bệnh theo yêu cầu, 
từ đó nâng cao chất lượng dịch vụ, mang lại sự 
hài lòng cho người bệnh trải nghiệm dịch vụ tại 
bệnh viện. 

Kết quả cấu phần Hệ thống thông tin marketing 
được đánh giá thấp hơn so với nghiên cứu của Lê 
Thị Hải Yến tại Trung tâm Khám chữa bệnh chất 
lượng cao, Bệnh viện Đa khoa tỉnh Phú Thọ khi 
các hoạt động của cấu phần Hệ thống thông tin 
marketing được thực hiện khá đầy đủ (quy đổi là 
0,8 điểm), chỉ chưa tiến hành được các nghiên 
cứu thị trường [7]. 

Cấu phần chiến lược về marketing tương đối rõ 
ràng, từ chiến lược đến mục tiêu và định vị sản 
phẩm. Tuy nhiên, việc thực hiện hoạch định chiến 
lược mới chỉ ở mức phân tích thực tiễn và dựa 
trên kinh nghiệm của ban lãnh đạo bệnh viện, 
chưa sử dụng các công cụ chuyên sâu. 

Các tiểu mục thuộc hoạt động Kế hoạch thực thi 
marketing tuy đã tiến hành nhưng chưa được triển 
khai đầy đủ, đặc biệt là các nội dung liên quan đến 
dự toán, ngân sách chi cho hoạt động marketing 
và kế hoạch mới ở mức độ khoa/phòng chứ chưa 
triển khai với kế hoạch tổng thể toàn bệnh viện. 
Hiện nay, ngân sách phân bổ cho các hoạt động 
dựa trên dự toán kinh phí hàng năm và đề xuất 
xin duyệt chi theo từng hoạt động thực tế. 

Hàng năm, bệnh viện tiến hành đánh giá lại quá 
trình thực hiện để điều chỉnh phù hợp cho năm 
sau. bệnh viện tiến hành đánh giá tác động của 
các hoạt động thúc đẩy như quảng cáo một số gói 
khám trên cơ sở sự thay đổi của số lượng người 
bệnh sử dụng dịch vụ và các kênh truyền thông 

được thúc đẩy. Bệnh viện cũng thường xuyên thu 
thập ý kiến người bệnh thông qua phỏng vấn tại 
bệnh viện, góp ý qua tổng đài hỗ trợ trực tuyến…, 
từ đó phân tích và đưa ra những giải pháp can 
thiệp phù hợp. 

Yếu tố bên trong được tìm hiểu thông qua các 
cuộc phỏng vấn sâu với lãnh đạo bệnh viện, lãnh 
đạo khoa, phòng và nhân viên y tế. Các yếu tố 
được đưa ra là yếu tố con người, yếu tố chính 
sách hoạt động nội bộ và yếu tố cơ sở vật chất. 
Đối với yếu tố con người thì sự ủng hộ của Ban 
Giám đốc và sự phối hợp của các khoa, phòng; 
xây dựng kế hoạch và mục tiêu hàng năm dựa 
trên các kết quả hoạt động năm trước đó và định 
hướng phát triển theo từng giai đoạn để đề xuất 
phương án, hoạt động marketing phù hợp là 
những yếu tố nội sinh cần thiết. Yếu tố chính sách 
hoạt động nội bộ là yếu tố tăng cường và tạo điều 
kiện để phát triển marketing dịch vụ khám chữa 
bệnh theo yêu cầu. Yếu tố có thể tạo điều kiện là 
yếu tố cơ sở vật chất. Bệnh viện có hạn chế nhất 
định về mặt bằng và cơ sở hạ tầng, do đó, mặc dù 
có kế hoạch nâng cấp cơ sở vật chất, trang bị máy 
móc để bảo đảm phục vụ công tác chuyên môn, 
thực hiện các kỹ thuật cao, tuy nhiên vẫn còn 
nhiều điểm hạn chế, người bệnh khi thực hiện chỉ 
định vẫn phải chờ đợi lâu do trang thiết bị, cơ sở 
vật chất còn chưa đáp ứng được nhu cầu của 
người bệnh. Hàng năm bệnh viện đều có kế 
hoạch đề xuất bổ sung các trang thiết bị phù hợp 
với thực tiễn [3]. Tuy nhiên, việc đầu tư trang thiết 
bị, cơ sở vật chất kỹ thuật cao còn phụ thuộc vào 
sự phê duyệt kế hoạch triển khai dự án trọng điểm 
thiết yếu và chính sách tài khoản, tiền tệ của 
Chính phủ. 

Nhóm yếu tố bên ngoài cũng có sự ảnh hưởng 
tương đối lớn đến hoạt động marketing của bệnh 
viện. Các yếu tố được xem xét bao gồm: đặc điểm 
của thị trường dịch vụ y tế, sự cạnh tranh nhu cầu 
của người dân và sự phát triển của hệ thống khám 
chữa bệnh ngoài công lập, yêu cầu về công nghệ 
thông tin, các chính sách y tế và mô hình bệnh tật. 

5. KẾT LUẬN 

Hoạt động marketing dịch vụ khám bệnh của Bệnh 
viện Hữu nghị Việt Đức năm 2023 đạt mức độ tốt. 
Tuy nhiên cần phát huy thế mạnh về các hoạt 
động marketing hỗn hợp với phương châm hướng 
đến người bệnh để nâng cao chất lượng dịch vụ 
cũng như tạo uy tín, thương hiệu cho bệnh viện. 
Đồng thời cải thiện yếu tố về ngân sách hoạt 
động, kênh cung cấp dịch vụ và giá dịch vụ. Cần 
triển khai các hoạt động nghiên cứu thị trường 
theo chuyên đề chuyên sâu, mô hình bệnh tật theo 
hướng tăng cường điều trị nội khoa, thiết lập hệ 
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thống quản lý thông tin marketing hiệu quả, thiết 
thực. Đẩy mạnh các chính sách nội bộ giúp nâng 
cao nhận thức của đội ngũ quản lý, nhân viên y tế 
về marketing dịch vụ khám chữa bệnh tại bệnh 
viện. 
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