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ABSTRACT
Objective: To determine the patient satisfaction rate regarding traditional medicine services at 
the Department of Traditional Medicine, 175 Military Hospital in 2024 and identify associated 
factors.

Methods: A cross-sectional descriptive study was conducted on 340 patients utilizing traditional  
medicine services at the Department of Traditional Medicine, 175 Military Hospital, from  
February 2024 to October 2024.

Results: The overall satisfaction rate for traditional medicine services at the Department of 
Traditional Medicine was 85.59%. Patients reported the highest satisfaction rate in the aspect of 
service delivery outcomes at 82.06%, while the lowest satisfaction rate was in the transparency 
of information and medical examination and treatment procedures at 75.59%. Occupation and 
educational level were statistically significantly associated with patients' overall satisfaction in 
the study.

Conclusion: Evaluating patient satisfaction provides an important basis for implementing  
appropriate interventions to ensure patient needs are met.
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TÓM TẮT
Mục tiêu: Xác định tỉ lệ người bệnh hài lòng đối với dịch vụ đông y tại khoa Y học cổ truyền 
Bệnh viện Quân Y 175 năm 2024 và một số yếu tố liên quan.

Đối tượng và phương pháp: Nghiên cứu mô tả cắt ngang được tiến hành trên 340 người bệnh 
sử dụng dịch vụ đông y tại khoa Y học cổ truyền Bệnh viện Quân Y 175, từ tháng 02 năm 2024 
đến tháng 10 năm 2024.

Kết quả: Tỉ lệ hài lòng chung về mức độ hài lòng khi sử dụng dịch vụ đông y tại khoa Y học cổ 
truyền là 85,59%. Người bệnh có tỉ lệ hài lòng cao nhất ở khía cạnh kết quả cung cấp dịch vụ 
với 82,06% và thấp nhất ở khía cạnh sự minh bạch thông tin và thủ tục khám bệnh, điều trị với 
75,59%. Nghề nghiệp và trình độ học vấn có mối liên quan có ý nghĩa thống kê với sự hài lòng 
chung của người bệnh trong nghiên cứu.

Kết luận: Việc đánh giá hài lòng của người bệnh là cơ sở quan trọng để tiến hành các can thiệp 
thích hợp để đảm bảo đáp ứng nhu cầu của người bệnh. 

Từ khóa: Hài lòng người bệnh, đông y, y học cổ truyền, Bệnh viện Quân Y 175, 2024.

1. ĐẶT VẤN ĐỀ
Trong những thập kỷ gần đây, Y học cổ truyền (YHCT) 
đã cùng với Y học hiện đại (YHHĐ) góp phần quan 
trọng trong nền Y học. Sự phối hợp giữa YHHĐ và 
YHCT một cách phù hợp sẽ mang lại hiệu quả rất tốt 
trong điều trị bệnh [1]. Theo thống kê của Tổ chức Y tế 
Thế giới (WHO), ước tính có 88% quốc gia trên thế giới 
đang sử dụng YHCT trong chăm sóc sức khỏe, chẳng 
hạn như thuốc thảo dược, châm cứu, yoga, các liệu pháp 
bản địa và các phương pháp khác. Trong đó châm cứu 
là hình thức thực hành phổ biến nhất ở 113 quốc gia. 
Nhiều nước phát triển cũng đã bắt đầu công nhận và tích 
hợp YHCT vào hệ thống chăm sóc sức khỏe của họ [2]. 

Tại Việt Nam, việc kết hợp giữa YHCT và YHHĐ đã 
được triển khai có hiệu quả tại nhiều bệnh viện và các 
tuyến y tế cơ sở. Các bác sĩ có thể phối hợp sử dụng 
thuốc và các biện pháp không dùng thuốc (như dưỡng 
sinh, châm cứu xoa bóp, ẩm thực trị liệu...) để nâng cao 
hiệu quả trong chăm sóc giảm nhẹ, phục hồi sức khỏe 
cũng như khi điều trị các bệnh lý. Tính đến năm 2020 
có 74,2% TTYT/ bệnh viện tuyến huyện đã thành lập 

khoa YHCT. Cả nước có 63 bệnh viện YHCT ở 58 tỉnh, 
thành phố; 88,23% trạm y tế có tổ chức khám chữa bệnh 
bằng y học cổ truyền; tỉ lệ lượt khám chữa bệnh bằng 
YHCT trên tổng số lượt khám, chữa bệnh chung: tuyến 
tỉnh 8,86%, tuyến huyện 8,96%, tuyến xã 28,49% [3]. 

Bệnh viện Quân Y 175 là một trong những bệnh viện 
tuyến cuối của quân đội ở khu vực phía Nam. Khoa Y 
học cổ truyền là một chuyên khoa đã được thành lập từ 
nhiều năm qua, ngoài khám bệnh và kê đơn cho người 
bệnh, khoa còn triển khai các kỹ thuật: cấy chỉ, thủy 
châm, điện châm, đầu châm, uyển hoài châm, nhĩ châm, 
bó thuốc, cứu,… sắc thuốc cho người bệnh. Với mong 
muốn duy trì và phát triển phương pháp khám và chữa 
bệnh YHCT giúp giảm bớt gánh nặng chi phí chữa bệnh 
cho người dân cũng như giảm sự tổn hại về thể chất lẫn 
tinh thần do tác dụng phụ khi sử dụng thuốc tây y gây 
ra, đem đến sự hài lòng cho người bệnh khi sử dụng 
các dịch vụ khám YHCT. Chúng tôi tiến hành thực hiện 
nghiên cứu “Hài lòng người bệnh về dịch vụ đông y tại 
khoa Y học cổ truyền Bệnh viện Quân Y 175 năm 2024” 
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nhằm xác định tỉ lệ người bệnh hài lòng đối với dịch vụ 
đông y tại khoa Y học cổ truyền Bệnh viện Quân Y 175 
năm 2024 và một số yếu tố liên quan.

2. ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU

2.1. Thiết kế nghiên cứu: Nghiên cứu mô tả cắt ngang.

2.2. Địa điểm và thời gian nghiên cứu: Nghiên cứu 
được tiến hành tại khoa Y học cổ truyền Bệnh viện Quân 
Y 175, từ tháng 02 năm 2024 đến tháng 10 năm 2024.

2.3. Đối tượng nghiên cứu: Người bệnh sử dụng dịch 
vụ đông y tại khoa Y học cổ truyền Bệnh viện Quân Y 
175 tại thời điểm nghiên cứu.

Tiêu chí đưa vào: người bệnh đến sử dụng dịch vụ đông 
y tại khoa YHCT Bệnh viện Quân Y 175; có khả năng 
tham gia phỏng vấn (nghe hiểu và phản hồi); đồng ý 
tham gia nghiên cứu sau khi đã được giải thích đầy đủ, 
rõ ràng về nghiên cứu.

Tiêu chí loại ra: Người bệnh là nhân viên của bệnh viện; 
dưới 18 tuổi; rút lui khỏi nghiên cứu.

2.4. Cỡ mẫu, chọn mẫu: Cỡ mẫu được tính theo công 
thức ước lượng một tỉ lệ:

n = Z1-α/2

p(1 - p)
d2

Trong đó: n: Cỡ mẫu nghiên cứu; α: Xác suất sai lầm 
loại I, với α = 0,05; Z: Trị số từ phân phối chuẩn, với độ 
tin cậy 95% thì Z2

1-α/2 = 1,96; d: Sai số dự kiến, với d = 
0,05; p = 0,33, theo nghiên cứu của Nguyễn Thị Thanh 
(2021) ghi nhận tỉ lệ hài lòng chung của người bệnh là 
33,3% [4]. Nghiên cứu tiến hành trên n=340 đối tượng 
theo cỡ mẫu đã tính toán.

Kỹ thuật chọn mẫu: Chọn mẫu thuận tiện, chọn người 
tham gia nghiên cứu là người bệnh đến sử dụng dịch vụ 
đông y tại khoa YHCT Bệnh viện Quân Y 175, phù hợp 
với nghiên cứu và thực hiện phỏng vấn những người có 
thể tiếp xúc được để tiến hành nghiên cứu.

2.5. Phương pháp thu thập số liệu: Sử dụng bộ câu hỏi 
đã soạn sẵn tiến hành phỏng vấn người bệnh đáp ứng 
tiêu chí tham gia nghiên cứu. Mỗi người đồng ý tham 
gia sẽ được tiến hành phỏng vấn trong khoảng 20 phút. 
Người bệnh được tiếp cận trong khoảng thời gian chờ 
khám, chờ thực hiện châm cứu, bấm huyệt,... Tiến hành 
lấy mẫu cho đến khi đủ cỡ mẫu đã tính toán.

2.6. Công cụ thu thập số liệu: Bộ công cụ thu thập 
dữ liệu được xây dựng dựa trên hướng dẫn của Bộ Y tế 
và nghiên cứu trước đó của Phạm Văn Hậu (2023) [5], 
đã được điều chỉnh cho phù hợp với hoàn cảnh và đối 
tượng nghiên cứu. Bộ câu hỏi gồm 3 phần: thông tin 
cơ bản của người bệnh tham gia nghiên cứu; đánh giá 

mức độ mong đợi việc sử dụng dịch vụ y tế gồm 31 câu 
hỏi; đánh giá mức độ hài lòng việc sử dụng dịch vụ y 
tế gồm 31 câu hỏi.

2.7. Biến số, chỉ số nghiên cứu: 

Thông tin về đặc điểm dân số xã hội: giới tính, nhóm 
tuổi, nghề nghiệp, trình độ học vấn và số lần đến KCB 
tại bệnh viện.

Các khía cạnh đánh giá hài lòng/nhận xét của người 
bệnh: khả năng tiếp cận; sự minh bạch thông tin và thủ 
tục khám bệnh, điều trị; cơ sở vật chất và phương tiện 
phục vụ người bệnh; thái độ ứng xử, năng lực chuyên 
môn của NVYT; kết quả cung cấp dịch vụ.

Hài lòng theo từng khía cạnh và hài lòng chung: so 
sánh giữa điểm số mong đợi và điểm số thực tế cảm 
nhận. Tính trung bình điểm chênh lệch là tổng điểm 
chênh lệch trên tổng số câu hỏi đánh giá. Người bệnh 
được xem là có hài lòng khi điểm chênh lệch từ 0 điểm 
trở lên.

Biến số về sự hài lòng theo phương pháp Servqual. Hài 
lòng về khả năng tiếp cận được định nghĩa là sự hài lòng 
về các nội dung: Hài lòng: NB được xác định là hài lòng 
khi điểm Gap trung bình các nội dung ≥ 0. Không hài 
lòng: NB được xác định là không hài lòng khi điểm Gap 
trung bình các nội dung < 0.

2.8. Phân tích và xử lý số liệu:

Thống kê mô tả: mô tả bằng tần số, tỉ lệ phần trăm với 
các biến số: giới tính, nhóm tuổi, nghề nghiệp, trình độ 
học vấn, số lần đến KCB tại bệnh viện; và hài lòng theo 
từng khía cạnh đánh giá, hài lòng chung.

Thống kê phân tích: Tìm mối liên quan giữa hài lòng 
chung của người bệnh và các đặc tính nền như là giới 
tính, nhóm tuổi, nghề nghiệp, trình độ học vấn và số lần 
đến KCB tại bệnh viện, phép kiểm χ2 được sử dụng để 
đánh giá mối liên quan, hồi quy Poisson được sử dụng 
để đánh giá độ lớn mối liên quan với số đo kết hợp là PR 
(Prevalence Ratio: Tỉ số tỉ lệ hiện mắc), p<0,05 được 
xem là có ý nghĩa thống kê.

2.9. Đạo đức nghiên cứu: Nghiên cứu được thông qua 
Hội đồng đạo đức Trường đại học Trà Vinh. Nghiên 
cứu tiến hành khảo sát số 318 /GCT-HĐĐĐ ký ngày 
21/5/2024, không thực hiện xâm lân hay làm tổn hại đến 
đối tượng tham gia nghiên cứu. Đối tượng có quyền từ 
chối tham gia hay rút khỏi nghiên cứu bất kì lúc nào. 
Các thông tin thu thập được đảm bảo bảo mật và chỉ sử 
dụng cho mục đích nghiên cứu.
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3. KẾT QUẢ

Bảng 1. Đặc tính nền của đối tượng  
tham gia nghiên cứu (n=340)

Đặc tính Tần số (n) Tỉ lệ (%)

Giới tính

Nam 154 45,29

Nữ 186 54,71

Nhóm tuổi

Từ 18 đến 30 tuổi 31 9,12

Từ 31 đến 60 tuổi 192 56,47

Trên 60 tuổi 117 34,41

Nghề nghiệp

Lao động chân tay 146 42,94

Lao động trí óc 106 31,18

Hưu trí 78 22,94

Khác 10 2,94

Trình độ học vấn

Cấp 1 26 7,65

Cấp 2 42 12,35

Cấp 3 179 52,65

Trên cấp 3 93 27,35

Số lần đến KCB tại BV

1 lần 9 2,65

2 lần 63 18,53

Nhiều hơn 2 lần 268 78,82

Tỉ lệ nam và nữ tương đương nhau với tỉ lệ lần lượt là 
45,29% và 54,71%. Có 34,41% số người bệnh có độ 
tuổi trên 60 tuổi. Đối tượng nghiên cứu có nghề nghiệp 
lao động chân tay chiếm 42,94%, tiếp đến là lao động trí 
óc và hưu trí chiếm tỉ lệ lần lượt là 31,18% và 22,94%. 
Về trình độ học vấn, người bệnh tham gia nghiên cứu 
phần lớn có trình độ cấp 3 chiếm 52,65%. Tỉ lệ người 
bệnh đến khám chữa bệnh tại bệnh viện nhiều hơn 2 lần 
chiếm tỉ lệ 78,82%.

Bảng 2. Tỉ lệ hài lòng của người bệnh (n=340) 

Đặc điểm
Hài lòng Không hài lòng

Tần số 
(n)

Tỉ lệ 
(%)

Tần số 
(n)

Tỉ lệ 
(%)

Khả năng tiếp 
cận 262 77,06 78 22,94

Sự minh bạch 
thông tin và 
thủ tục khám 
bệnh, điều trị

257 75,59 83 24,41

Cơ sở vật chất 
và phương 

tiện phục vụ 
người bệnh

271 79,71 69 20,29

Thái độ ứng 
xử, năng lực 
chuyên môn 
của NVYT

277 81,47 63 18,53

Kết quả cung 
cấp dịch vụ 279 82,06 61 17,94

Hài lòng 
chung 291 85,59 49 14,41

Tỉ lệ hài lòng chung về mức độ hài lòng khi sử dụng 
dịch vụ đông y tại khoa Y học cổ truyền là 85,59%. 
Người bệnh có tỉ lệ hài lòng cao nhất ở khía cạnh kết 
quả cung cấp dịch vụ với 82,06% và thấp nhất ở khía 
cạnh sự minh bạch thông tin và thủ tục khám bệnh, điều 
trị với 75,59%

Bảng 3. Mối liên quan giữa đặc tính nền  
với sự hài lòng chung của người bệnh

Đặc tính 
nền

Hài 
lòng n 
(%)

Không 
hài lòng 
n (%)

p PR  
(KTC 95%)

Giới tính

Nam 129 
(83,77)

25 
(16,23) 0,384 0,96 

(0,88 -1,05)

Nữ 162 
(87,10)

24 
(12,90) 1

Nhóm tuổi

Từ 18 
đến 30 

tuổi
27 

(87,10)
4 

(12,90) 1

Từ 31 
đến 60 

tuổi
163 

(84,90)
29 

(15,10) 0,735 0,97 
(0,84–1,13)

Trên 60 
tuổi

101 
(86,32)

16 
(13,68) 0,910 0,99 

(0,85-1,16)
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Đặc tính 
nền

Hài 
lòng n 
(%)

Không 
hài lòng 
n (%)

p PR  
(KTC 95%)

Nghề nghiệp
Lao 
động 

chân tay
132 

(90,41)
14 

(9,59) 0,020 1,14 
(1,02-1,27)

Lao 
động trí 

óc
84 

(79,25)
22 

(20,75) 1

Hưu trí 67 
(85,90)

11 
(14,10) 0,234 1,08 

(0,95-1,24)

Khác 8 
(80,00)

2 
(20,00) 0,954 1,01 

(0,73-1,40)

Trình độ học vấn

Cấp 1 23 
(88,46)

3 
(11,54) 0,003 1,37 

(1,12-1,68)

Cấp 2 38 
(90,48) 4 (9,52) <0,001 1,40 

(1,17-1,68)

Cấp 3 170 
(94,97) 9 (5,03) <0,001 1,47 

(1,26-1,72)
Trên cấp 

3
60 

(64,52)
33 

(35,48) 1

Số lần đến KCB tại BV

1 lần 4 (1,53) 5 (6,41) 1

2 lần 56 
(21,37) 7 (8,97) 0,065 2,00 

(0,96-4,18)
Nhiều 
hơn 2 

lần
202 

(77,10)
66 

(84,62) 0,159 1,70 
(0,81-3,54)

Kết quả nghiên cứu ghi nhận có mối liên quan có ý 
nghĩa thống kê về nghề nghiệp và trình độ học vấn với 
sự hài lòng chung của người bệnh. 

4. BÀN LUẬN

Nghiên cứu ghi nhận tỉ lệ hài lòng chung về mức độ 
hài lòng khi sử dụng dịch vụ đông y tại khoa Y học 
cổ truyền là 85,59%. Tỉ lệ này là thấp hơn so với một 
số nghiên cứu trước đó. Cụ thể, trong nghiên cứu của 
Lưu Minh Châu và Nguyễn Xuân Thủy (2021) trên 880 
người bệnh và người nhà người bệnh điều trị nội trú tại 
Bệnh viện Y dược cổ truyền và Phục hồi chức năng tỉnh 
Phú Thọ năm 2019 ghi nhận tỉ lệ hài lòng và rất hài lòng 
về khám, chữa bệnh là 97,04% [6]. Một nghiên cứu 
khác của Phạm Văn Hậu (2023) trên 165 người bệnh 
nội trú tại Bệnh viện Y dược cổ truyền tỉnh Đồng Nai 
với tỉ lệ người bệnh đánh giá hài lòng chung ở mức rất 
tốt (89,9%) và tốt (10,0%) [5]. Sự khác biệt giữa nghiên 
cứu của chúng tôi so với những nghiên cứu trước đó có 
thể do sự khác biệt về đối tượng nghiên cứu, phương 
pháp đánh giá hài lòng và thời gian thực hiện nghiên 
cứu. Về đối tượng nghiên cứu, đối tượng của các nghiên 

cứu trước đó là người bệnh nội trú, trong khi đối tượng 
nghiên cứu của chúng tôi là nhóm đối tượng ngoại trú. 
Việc đánh giá trên đối tượng nội trú sẽ có tỉ lệ hài lòng 
cao hơn do sự ảnh hưởng của nhiều yếu tố tác động tâm 
lý khi nằm điều trị nội trú của người bệnh.

Kết quả phân tích đơn biến ghi nhận nghề nghiệp và 
trình độ học vấn là hai yếu tố liên quan có ý nghĩa thống 
kê đến tỉ lệ hài lòng chung trong nghiên cứu. Về nghề 
nghiệp, những người bệnh lao động chân tay có tỉ lệ 
hài hòng cao hơn 1,14 lần (KTC 95% là 1,02-1,27) so 
với những người bệnh lao động trí óc, sự khác biệt này 
có ý nghĩa thống kê (p=0,020). Về đặc tính công việc, 
những người lao động chân tay chịu tác động sức khỏe 
thể chất nhiều hơn so với những người lao động trí óc. 
Bên cạnh đó, những liệu pháp điều trị đông y có tác 
động về mặt thể chất nhiều hơn so với tinh thần. Do đó, 
những người lao động chân tay, khi sử dụng các dịch vụ 
đông y tại Khoa Y học cổ truyền có cảm nhận dễ dàng 
hơn với hiệu quả điều trị. Từ đó, việc đánh giá hài lòng 
sẽ có xu hướng cao hơn so với những người có lao động 
trí óc hay các nhóm nghề nghiệp khác có mức độ tác 
động thể chất ít hơn.

Về trình độ học vấn, có mối liên quan có ý nghĩa thống 
kê giữa trình độ học vấn và sự hài lòng chung của người 
bệnh. Cụ thể, người người bệnh có trình độ học vấn cấp 
3 có tỷ lệ hài lòng cao hơn 1,47 lần (KTC 95% là 1,26-
1,72) so với những người bệnh có trình độ học vấn trên 
cấp 3, sự khác biệt này có ý nghĩa thống kê (p=0,003). 
Người người bệnh có trình độ học vấn cấp 2 có tỷ lệ 
hài lòng cao hơn 1,40 lần (KTC 95% là 1,17-1,68) so 
với những người bệnh có trình độ học vấn trên cấp 3, 
sự khác biệt này có ý nghĩa thống kê (p<0,001). Người 
người bệnh có trình độ học vấn cấp 1 có tỷ lệ hài lòng 
cao hơn 1,37 lần (KTC 95% là 1,12-1,68) so với những 
người bệnh có trình độ học vấn trên cấp 3, sự khác biệt 
này có ý nghĩa thống kê (p<0,001). Việc ghi nhận trình 
độ học vấn thấp có tỉ lệ hài lòng cao hơn so với nhóm 
có trình độ học vấn cao hơn có thể là do nhu cầu chăm 
sóc và sử dụng dịch vụ của các nhóm đối tượng này là 
khác nhau. Kết quả này là tiền đề để các nghiên cứu 
khác trong đánh giá chính xác nhu cầu của từng nhóm 
đối tượng chuyên biệt. Từ đó, có phương án cung cấp 
dịch vụ thích hợp nhằm đáp ứng và thỏa mãn tối đa 
nhu cầu chăm sóc sức khỏe của người sử dụng dịch vụ, 
khách hàng.

5. KẾT LUẬN

Tỉ lệ hài lòng chung về mức độ hài lòng khi sử dụng 
dịch vụ đông y tại khoa Y học cổ truyền là 85,59%. 
Người bệnh có tỉ lệ hài lòng cao nhất ở khía cạnh kết 
quả cung cấp dịch vụ với 82,06% và thấp nhất ở khía 
cạnh sự minh bạch thông tin và thủ tục khám bệnh, điều 
trị với 75,59%. Nghề nghiệp và trình độ học vấn có mối 
liên quan có ý nghĩa thống kê với sự hài lòng chung của 
người bệnh trong nghiên cứu.
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hài lòng về chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh 
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