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ABSTRACT
Objectives: (1) Evaluate the quality of medical examination and treatment services at the Day 
Treatment Department of Children’s Hospital 2, Ho Chi Minh City in 2024; and (2) Analyze 
some factors affecting the quality of medical examination and treatment services.

Method: Descriptive cross-sectional study from August 2023 to August 2024.

Results: The overall agreement rate of pediatric patients’ relatives on the quality of medical 
examination and treatment services at the Day Treatment Department of Children’s Hospital 2 
in 2024 was 85.6% with an average score of 4.01 ± 0.583. Some factors related to the opinions 
of the pediatric patient’s family about the quality include gender, education, number of visits 
and the number of services provided.

Conclusions: The study shows that in order to improve the quality of medical examination and 
treatment services at the Day Treatment Department, the Children’s Hospital 2 needs to conduct 
more studies to survey the opinions of patients, thereby providing a basis for implementing 
effective improvement measures.

Keywords: Quality of medical examination and treatment services, KQCAH, day treatment 
department, Children’s Hospital 2.
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TÓM TẮT
Mục tiêu: Đánh giá chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh tại Khoa Điều trị ban ngày, Bệnh viện 
Nhi đồng 2 thành phố Hồ Chí Minh năm 2024 và phân tích một số yếu tố ảnh hưởng đến chất 
lượng dịch vụ khám chữa bệnh.

Phương pháp: Nghiên cứu cắt ngang mô tả từ tháng 8/2023-8/2024. 

Kết quả: Tỷ lệ đồng ý chung của người nhà bệnh nhi về chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh tại 
Khoa Điều trị ban ngày của Bệnh viện Nhi đồng 2 năm 2024 là 85,6% với điểm trung bình 4,01 
± 0,583. Một số yếu tố liên quan đến ý kiến của người nhà bệnh nhi về chất lượng bao gồm giới, 
học vấn, số lần đến khám và số loại dịch vụ đã cung cấp.

Kết luận: Nghiên cứu cho thấy để nâng cao chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh tại khoa Điều 
trị ban ngày, Bệnh viện Nhi Đồng 2 cần triển khai thêm nhiều nghiên cứu khảo sát ý kiến người 
bệnh, từ đó làm căn cứ thực hiện các biện pháp cải tiến một cách hiệu quả.

Từ khóa: Chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh, KQCAH, Khoa Điều trị ban ngày, Bệnh viện 
Nhi Đồng 2.

1. ĐẶT VẤN ĐỀ
Trong thời gian qua, Bộ Y tế đã đưa ra tiêu chí đánh giá 
chất lượng bệnh viện với 83 tiêu chí cụ thể, trọng tâm 
là lấy người bệnh là trung tâm của hoạt động điều trị 
và chăm sóc.

Tại Khoa Điều trị ban ngày của Bệnh viện Nhi đồng 2, 
người bệnh phải điều trị nội trú theo chỉ định của người 
hành nghề mà không phải lưu lại qua đêm. Trong thời 
gian qua, Khoa Điều trị ban ngày đã cung cấp nhiều 
dịch vu y tế, được đánh giá chủ quan của người bệnh về 
sự hài lòng, cũng như đánh giá chất lượng dịch vụ khám 
bệnh chữa bệnh theo quy định của ngành y tế. Đánh giá 
chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh mang tính khách 
quan và cảm nhận thực tế của bệnh nhân được khảo sát 
qua nhiều nghiên cứu trên thế giới ghi nhận tích cực. 
Điều này đã được một số nghiên cứu tại Việt Nam áp 
dụng, nhưng đánh giá trên bệnh nhân sử dụng dịch vụ 
khám chữa bệnh tại Khoa Điều trị ban ngày thì chưa có 
tổng kết.

Chúng tôi thực hiện nghiên cứu này nhằm mục tiêu: 

- (1) Đánh giá chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh tại 
Khoa Điều trị ban ngày, Bệnh viện Nhi đồng 2 thành 
phố Hồ Chí Minh năm 2024; 

- (2) Phân tích một số yếu tố ảnh hưởng đến chất lượng 
dịch vụ khám chữa bệnh tại Khoa Điều trị ban ngày, 
Bệnh viện Nhi đồng 2 năm 2024.

2. PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU

2.1. Đối tượng nghiên cứu

Cha mẹ hay người đại diện khác theo quy định của pháp 
luật có bệnh nhi trong độ tuổi dưới 16 tuổi nhập viện 
để chẩn đoán, điều trị và chăm sóc, có hồ sơ bệnh án 
tại Khoa Điều trị ban ngày thuộc Bệnh viện Nhi đồng 
2. Người nhà bênh nhi (từ 18 tuổi trở lên) có khả năng 
trả lời câu hỏi phỏng vấn và đồng ý tham gia vào mẫu 
nghiên cứu.
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2.2. Địa điểm và thời gian nghiên cứu

Nghiên cứu thực hiện từ tháng 8/2023 đến tháng 8/2024 
tại Khoa Điều trị ban ngày, Bệnh viện Nhi đồng 2.

2.3. Thiết kế nghiên cứu

Nghiên cứu cắt ngang. 

2.4. Cỡ mẫu 

n = Z2
1-α/2

p(1 - p)

d2

Để cỡ mẫu lớn nhất, chúng tôi chọn p = 50%. Thay vào 
công thức trên tính được n = 384. Vậy cỡ mấy tối thiểu 
cần lấy là 384 người nhà bệnh nhi. Thực tế đã chọn được 
396 người nhà bệnh nhi tham gia vào mẫu nghiên cứu.

2.5. Chọn mẫu

Nghiên cứu thực hiện chọn mẫu thuận tiện.

2.6. Nội dung nghiên cứu

Đánh giá chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh tại Khoa 
Điều trị ban ngày, Bệnh viện Nhi đồng 2 năm 2024 
theo quan điểm của người nhà bệnh nhi bằng mô hình 
KQCAH (Key Quality Characteristics Assessment for 
Hospitals) [1] và căn cứ vào thực tế của địa điểm nghiên 
cứu, gồm 6 khía cạnh:

- Sự quan tâm và chăm sóc: gồm 5 tiểu mục.

- Hiệu quả và liên tục: gồm 6 tiểu mục.

-Thông tin: gồm 4 tiểu mục.

- Phương tiện hữu hình: gồm 8 tiểu mục.

- Hiệu quả thanh toán viện phí: gồm 6 tiểu mục.

- Chất lượng dịch vụ: gồm 3 tiểu mục.

Chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh được đánh giá 
bằng thang điểm Likert 5. 

2.7. Phân tích và xử lý số liệu nghiên cứu

Dữ liệu thu thập được mã hóa, làm sạch, nhập liệu bằng 
phần mềm Excel, phân tích bằng phần mềm SPSS 20.

2.8. Đạo đức trong nghiên cứu

Nghiên cứu được Hội đồng Đạo đức Trường Đại học Y 
khoa Phạm Ngọc Thạch thông qua. Thông tin của đối 
tượng tham gia nghiên cứu sẽ được bảo mật và chỉ sử 
dụng cho nghiên cứu này. Nghiên cứu không làm ảnh 
hưởng đến tinh thần, thể chất của người tham gia nghiên 
cứu và không ảnh hưởng đến quá trình điều trị bệnh nhi.

3. KẾT QUẢ 

Bảng 1. Phân bố đặc điểm dân số học  
của người nhà bệnh nhi (n = 396)

Biến số Số 
lượng

Tỷ lệ 
(%)

Giới tính Nam 153 38,6

Nữ 243 61,4

Nhóm tuổi < 30 84 21,2

30-49 249 62,9

≥ 50 63 15,9

Tình trạng 
hôn nhân

Độc thân 68 17,2

Kết hôn 310 78,3

Ly dị 18 4,5

Học vấn ≤ Trung học phổ 
thông

216 60,3

≥ Đại học 180 39,7

Nghề ng-
hiệp

Cán bộ, viên 
chức

134 33,8

Công nhân 166 41,9

Hưu trí, mất sức 9 2,3

Nghề tự do 87 22,0

Số lần đưa 
bệnh nhi 
đến khám

Lần đầu 86 21,7

Lần thứ hai 264 66,7

≥ 3 lần 46 11,6

Số loại 
dịch vụ y 
tế đã cung 

cấp

Một loại 237 59,8

Hai loại 130 32,8

≥ 3 loại 29 7,4

Kinh tế Không nghèo 367 92,7

Nghèo và cận 
nghèo

29 7,3

Tỷ lệ người nhà bệnh nhi là nữ giới (61,4%), nhóm tuổi 
30-49 cao nhất (62,9%). Người nhà bệnh nhi đã kết 
hôn chiếm tỷ lệ cao nhất (88,6%). Người nhà bệnh nhi 
có mức học vấn từ trung học phổ thông trở lên chiếm 
60,3%. Tỷ lệ người nhà bệnh nhi là công nhân, lao động 
phổ thông chiếm cao nhất (41,9%). Bệnh nhi đến khám 
lần thứ hai tại Khoa Điều trị ban ngày cao nhất (66,7%). 
Bệnh nhi được cung cấp 1 loại dịch vụ y tế chiếm đa số 
(59,8%). Kinh tế gia đình của người nhà bệnh nhi thuộc 
loại không nghèo chiếm 92,7%.
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Bảng 2. Tỷ lệ người nhà bệnh nhi đồng ý với chất lượng 
khám chữa bệnh của Khoa Điều trị ban ngày (n = 396)

Ý kiến Số 
lượng

Tỷ lệ
(%)

Điểm trung 
bình

Không đồng ý 57 14,4
Đồng ý 339 85,6 4,01 ± 0,58

Tỷ lệ người nhà bệnh nhi đồng ý với chất lượng dịch 
vụ khám chữa bệnh tại Khoa Điều trị ban ngày, Bệnh 
viện Nhi đồng 2 năm 2024 chiếm 85,6% với điểm trung 
bình 4,01 ± 0,58.

3.2. Yếu tố liên quan đến ý kiến của người nhà bệnh nhi

Bảng 3. Liên quan giữa đặc điểm  
dân số học với ý kiến chung

Đặc điểm 
dân số học

Ý kiến
Tổng χ2, pKhông 

đồng ý Đồng ý

Giới

Nam 31 
(20,3%)

142 
(79,7%) 153

χ2 = 6,97
p < 0,05

Nữ 26 
(10,7%)

197 
(89,3%) 243

Nhóm tuổi

< 49 tuổi 4 (4,8%) 80 
(95,2%) 84 χ2 = 8,03

p < 0,05

≥ 49  tuổi 53 
(17,0%)

259 
(83,0%) 312

Học vấn

≤ Trung học 
phổ thông

39 
(18,1%)

177 
(81,9%) 216 χ2 = 5,171

p < 0,05

≥ Đại học 18 
(10,0%)

162 
(90,0%) 180

Nghề nghiệp

Cán bộ, 
viên chức

23 
(17,2%)

111 
(82,9%) 134 χ2 = 1,261

p > 0,05
Không phải 
cán bộ, viên 

chức
34 

(13,0%)
228 

(87,0%) 262

Hôn nhân

Kết hôn 48 
(13,7%)

303 
(86,3%) 351 χ2 = 1,295

p > 0,05
Độc thân, ly 
thân, ly dị

9 
(20,0%)

36 
(80,0%) 45

Số lần đến khám

Lần đầu 32 
(37,2%)

54 
(62,8%) 86 χ2 = 46,41

p < 0,05
Từ hai lần 

trở lên
25 

(8,1%)
285 

(91,9%) 310

Đặc điểm 
dân số học

Ý kiến
Tổng χ2, pKhông 

đồng ý Đồng ý

Số loại dịch vụ đã cung cấp

Một loại 41 
(17,3%)

196 
(82,7%) 237

χ2 = 4,044
p < 0,05Từ hai loại 

trở lên
16 

(10,1%)
143 

(89,9%) 159

Kinh tế gia đình
Không 
nghèo

51 
(13,9%)

316 
(86,1%) 367

χ2 = 1,007
p > 0,05Nghèo, cận 

nghèo
6 

(20,7%)
23 

(79,3%) 29

Người nhà bệnh nhi là nam giới có tỷ lệ hài lòng cao 
hơn người nhà bệnh nhi là nữ giới (p < 0,05); độ tuổi 
< 49 tuổi có tỷ lệ đồng ý về chất lượng dịch vụ khám 
chữa bệnh cao hơn (p < 0,05); học vấn từ đại học trở 
lên có tỷ lệ đồng ý về chất lượng dịch vụ khám chữa 
bệnh cao hơn người nhà bệnh nhi có trình độ học vấn ≤ 
trung học phổ thông. Người nhà bệnh nhi đưa con đến 
khám từ lần thứ hai trở đi có tỷ lệ đồng ý về chất lượng 
dịch vụ khám chữa bệnh cao hơn người nhà bệnh nhi 
đưa con đến khám tại Khoa Điều trị ban ngày lần đầu. 
Người nhà bệnh nhi có con được cung cấp từ hai loại 
dịch vụ y tế trở lên có tỷ lệ đồng ý về chất lượng dịch 
vụ khám chữa bệnh cao hơn con người nhà bệnh nhi chỉ 
được cung cấp 1 loại dịch vụ y tế. 

Bảng 4. Mô hình hồi quy đa biến yếu tố liên quan 
đến ý kiến của người nhà bệnh nhi

Biến độc lập OR 95% KTC p

Giới
Nữ 1

0,001
Nam 0,20 0,09-0,45

Nhóm 
tuổi

< 49 1
0,022

≥ 49  tuổi 4,07 1,22-13,61

Học vấn
≤ Trung học 
phổ thông 1

0,012
≥ Đại học 0,40 0,19-0,81

Số lần 
đến 

khám

Lần đầu 1
0,001Từ lần thứ 

hai trở lên 9,78 4,65-20,56

Số loại 
dịch vụ 
y tế đã 
cung 
cấp

Một loại 1

0,001Từ hai loại 
trở lên 0,25 0,11-0,56

Kết quả phân tích hồi quy đa biến cho thấy 5 biến số 
độc lập có liên quan đến sự đồng ý chung về chất lượng 
dịch vụ khám chữa bệnh tại Khoa Điều trị ban ngày của 
người nhà bệnh nhi.
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4. BÀN LUẬN

4.1. Đặc điểm dân số học của mẫu nghiên cứu

Trong nghiên cứu, người nhà bệnh nhi là nữ (61,4%) 
cao hơn người nhà bệnh nhi là nam giới (36,8%), phù 
hợp với nghiên cứu của Lê Đào Tuấn Huy và cộng sự 
(59,9% người nhà bệnh nhi nữ và 40,1% người nhà bệnh 
nhi nam) [2]. Nghiên cứu của Phạm Đoan Vi và cộng 
sự cũng cho biết khách hàng là nữ nhiều hơn nam [3].

Nhóm tuổi của người nhà bệnh nhi được phân bố cao 
nhất trong độ tuổi từ 30-49 (62,9%) và thấp nhất là ≥ 
50 tuổi (15,9%). Điều này có thể giải thích là do người 
nhà bệnh nhi ở độ tuổi từ 30-49 là những người dễ dàng 
chấp nhận tham gia vào nghiên cứu, không có nhiều khó 
khăn trong quá trình trả lời bộ câu hỏi.

Người nhà bệnh nhi với tình trạng đã kết hôn chiếm tỷ lệ 
cao nhất (88,6%), phù hợp với nghiên cứu của Lê Đào 
Tuấn Huy và cộng sự với tỷ lệ người nhà bệnh nhi đã 
kết hôn chiếm 91,5% [2].

Người nhà bệnh nhi có học vấn ≤ trung học phổ thông 
chiếm tỷ lệ cao nhất (60,3%), còn lại là người nhà bệnh 
nhi có học vấn từ đại học trở lên (39,7%). Người nhà 
bệnh nhi có trình độ từ đại học trở lên chiếm tỷ lệ thấp 
trong mẫu nghiên cứu này là phù hợp với thực tế xã hội 
chỉ có một bộ phận nhỏ trong dân số có trình độ đại học 
và sau đại học. Trình độ học vấn của khách hàng trong 
nghiên cứu của Lê Đào Tuấn Huy và cộng sự được phân 
bố như sau: 26,1% dưới trung học phổ thông và 73,9% 
từ trung học phổ thông trở lên [2].

Đối tượng với nghề nghiệp là công nhân, lao động phổ 
thông chiếm tỷ lệ cao nhất (41,9%), phù hợp với thực 
tế hoàn cảnh ốm đau của bệnh nhi trong xã hội. Nghiên 
cứu của Lê Đào Tuấn Huy và cộng sự cho thấy nghề 
nghiệp của người nhà bệnh nhi thuộc nhóm kinh doanh 
và lao động tự do chiếm 50% [2].

Trẻ đến khám lần đầu chiếm 21,7%, trẻ đến khám lần 
thứ hai 66,7% và số trẻ đến khám từ lần thứ ba trở lên 
chiếm 7,4%. Nhóm trẻ đến khám tại Khoa Điều trị ban 
ngày chiếm tỷ lệ cao chứng tỏ Khoa Điều trị ban ngày 
của Bệnh viện Nhi đồng 2 đã tạo dựng được thương 
hiệu và thu hút được nhiều khách hàng đến khám và 
điều trị bệnh.

Số loại dịch vụ y tế của Khoa Điều trị ban ngày đã cung 
cấp cho bệnh nhi đến khám được phân chia như sau: 
một loại dịch vụ chiếm 59,8%; hai loại dịch vụ chiếm 
32,8% và ba loại dịch vụ chiếm 7,4%. Kết quả này cho 
thấy, đa số bệnh nhi chỉ mắc các bệnh đơn giản nên 
người nhà bệnh nhi chọn Khoa Điều trị ban ngày đến 
khám và chữa bệnh.

Trong nghiên cứu của chúng tôi, người nhà bệnh nhi 
thuộc nhóm kinh tế gia đình không nghèo chiếm tỷ lệ 
cao nhất (92,2%). Nghiên cứu của Lê Đào Tuấn Huy và 
cộng sự thấy người nhà bệnh nhi có thu nhập của gia 
đình trên 10 triệu đồng/tháng chiếm 46,3% [2].

4.2. Các yếu tố liên quan

- Giới: người nhà bệnh nhi là nam giới có mức độ đồng 
ý với chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh tại Khoa Điều 
trị ban ngày cao gấp 0,2 lần so với người nhà bệnh nhi 
là nữ giới (OR = 0,20; 95% KTC: 0,09-0,45). Kết quả 
nghiên cứu của Moghaddam M.A và cộng sự cũng cho 
thấy có mối liên quan giữa giới của bệnh nhân với mức 
độ đồng ý của bệnh nhân về chất lượng dịch vụ y tế của 
Phòng khám ngoại trú tại các bệnh viện giảng dạy trực 
thuộc Đại học Khoa học Y khoa Tehran [4]. Lê Đào 
Tuấn Huy và cộng sự khi nghiên cứu sự hài lòng của 
người nhà bệnh nhi tại Khoa Hô hấp, Bệnh viện Nhi 
đồng 2 thành phố Hồ Chí Minh năm 2023 cũng cho 
thấy có mối liên quan giữa giới của người nhà bệnh nhi 
với mức độ hài lòng chung (nam giới có khả năng hài 
lòng cao gấp 1,9 lần so với nữ giới (OR = 1,9; 95%CI: 
1,1-3,3; p < 0,05) [2]. 

- Nhóm tuổi: người nhà bệnh nhi ở nhóm tuổi ≥ 49 có 
mức độ đồng ý với chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh 
tại Khoa Điều trị ban ngày cao gấp 4 lần so với người 
nhà bệnh nhi ở nhóm tuổi < 49 (OR = 4,07; 95% KTC: 
1,22-13,61). Kết quả này phù hợp với nghiên cứu của 
Vũ Văn Thái cho thấy có mối liên quan giữa nhóm tuổi 
và mức độ đồng ý với chất lượng dịch vụ khám chữa 
bệnh của người bệnh nội trú tại Bệnh viện Đa khoa Diễn 
Châu, Nghệ An năm 2020 [5].

- Học vấn: người nhà bệnh nhi với trình độ học vấn ≥ 
đại học có mức độ đồng ý với chất lượng dịch vụ khám 
chữa bệnh tại Khoa Điều trị ban ngày bằng 0,4 lần so 
với người nhà bệnh nhi với mức học vấn ≤ trung học 
phổ thông (OR = 0,40; 95% KTC: 0,19-0,81). Kết quả 
nghiên cứu của chúng tôi phù hợp với nghiên cứu của 
Phạm Chí Linh và cộng sự cho thấy có mối liên quan 
giữa học vấn của người bệnh về khám chữa bệnh tại 
Bệnh viện Đa khoa Cà Mau [6].

- Số lần đến khám: người nhà bệnh nhi đem trẻ đến 
khám tại Khoa Điều trị ban ngày, Bệnh viện Nhi đồng 
2 từ lần thứ hai trở đi có mức độ đồng ý với chất lượng 
dịch vụ khám chữa bệnh cao gấp 9,7 lần so với người 
nhà bệnh nhi chỉ đem trẻ đến khám lần đầu (OR = 9,78; 
95% KTC: 4,65-20,56).

- Số loại dịch vụ y tế đã cung cấp: người nhà bệnh nhi 
có con (cháu) được cung cấp từ hai loại dịch vụ y tế 
trở lên có mức độ đồng ý với chất lượng dịch vụ khám 
chữa bệnh tại Khoa Điều trị ban ngày bằng 0,2 lần so 
với người nhà bệnh nhi có con (cháu) được cung cấp 
1 loại dịch vụ y tế (OR = 0,25; 95% KTC: 0,11-0,56). 
Điều này có thể giải thích khi thân nhân của người nhà 
bệnh nhi được cung cấp nhiều loại dịch vụ y tế, họ sẽ 
cảm nhận được chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh của 
Khoa Điều trị ban ngày tốt hơn so với nhóm đối tượng 
chỉ được cung cấp 1 loại dịch vụ y tế.

5. KẾT LUẬN

Nghiên cứu cho thấy để nâng cao chất lượng dịch vụ 
khám chữa bệnh tại Khoa Điều trị ban ngày của Bệnh 
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viện Nhi đồng 2 thành phố Hồ Chí Minh, lãnh đạo khoa 
cần quan tâm đến người nhà bệnh nhi là nữ giới, những 
bệnh nhân nhi đến khám lần đầu và chỉ được cung cấp 
một loại dịch vụ y tế. Bên cạnh đó, bệnh viện cần có 
thêm nghiên cứu về chất lượng dịch vụ khám chữa bệnh 
nhằm hoàn thiện bộ công cụ KQCAH.
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