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ABSTRACT 

Objective: Identify factors related to customer experience leading to the intention to repurchase 

medicine and health care products. 

Method: Cross-sectional descriptive study with analysis on 491 consumers of medicine and health 

care products on online platforms in Can Tho city.  

Results: After multivariate regression analysis, it was found that 7 factors affected the intention to 

repurchase, in which “product”, “marketing policy”, “customer care after purchase” had a positive 

impact. 

Conclusion: The factors are very important in proposing solutions to further improve the intention 

to purchase medicine and health care products in Can Tho. 
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TÓM TẮT 

Mục tiêu: Xác định các yếu tố liên quan đến trải nghiệm khách hàng dẫn đến ý định mua lặp lại 

thuốc và các sản phẩm chăm sóc sức khỏe. 

Phương pháp: Nghiên cứu mô tả cắt ngang có phân tích trên 491 người tiêu dùng thuốc và các sản 

phẩm chăm sóc sức khỏe trên nền tảng trực tuyến tại thành phố Cần Thơ. Đối tượng nghiên cứu hoàn 

thành bảng câu hỏi khảo sát. 

Kết quả: Sau phân tích hồi quy đa biến cho thấy 7 nhân tố ảnh hưởng đến ý định mua lại, trong đó 

“sản phẩm”, “chính sách maketing”, “chăm sóc khách hàng sau khi mua” ảnh hưởng tích cực.  

Kết luận: Các nhân tố có ý nghĩa rất quan trọng trong việc đề ra các giải pháp nhằm nâng cao hơn 

nữa ý định mua thuốc và sản phẩm chăm sóc sức khỏe tại Cần Thơ. 

Từ khóa: Mua sắm trực tuyến, yếu tố liên quan, trải nghiệm khách hàng, thương mại điện tử. 

 

1. ĐẶT VẤN ĐỀ  

Ngành thương mại điện tử đã chứng kiến sự tăng 
trưởng, nhờ vào sự tiến bộ nhanh chóng của công nghệ 
trong công nghiệp 4.0. Dưới tác động của đại dịch 
COVID-19 xảy ra cùng với sự phát triển của thương 
mại điện tử đã làm thay đổi hành vi mua hàng và tăng 
mức chi tiêu hàng tháng đối với các sản phẩm chăm sóc 
sức khỏe. Sự thay đổi từ dịch vụ chăm sóc sức khỏe 
truyền thống sang dịch vụ chăm sóc sức khỏe dựa trên 
Internet đã cho phép người tiêu dùng hiểu được các tình 
trạng sức khỏe chủ động đối với sức khỏe của họ. Do 
đó, sự nhận thức của cơ sở bán lẻ thuốc trực tuyến ở 
người tiêu dùng càng mở rộng. Nghiên cứu của 
Ekpedeme Ndem và cộng sự cho thấy tiềm năng phát 
triển các dịch vụ dược phẩm trực tuyến rất tích cực 
trong tương lai [1]. Xu hướng sử dụng cơ sở bán lẻ 
thuốc trực tuyến càng phổ biến giới trẻ [2]. Hầu hết, 
những mặt hàng đang được quan tâm hàng đầu là các 
sản phẩm chăm sóc sức khỏe và vệ sinh cá nhân, tiếp 
theo là sản phẩm làm đẹp và thuốc [3]. Nghiên cứu của 
Yue-Yang Chen cho thấy sự hài lòng trải nghiệm quan 
trọng hơn niềm tin tiêu dùng là yếu tố quyết định đến ý 
định mua lại của khách hàng [4]. Ý định mua lặp lại 

trực tuyến bị tác động trực tiếp và gián tiếp bởi các yếu 
tố trải nghiệm khách hàng theo nghiên cứu của Bùi 
Nhật Vượng và cộng sự (2022) [5]. Trải nghiệm mua 
hàng tốt được xác định là yếu tố quan trọng để giữ chân 
khách hàng và thúc đẩy ý định mua lại. 

Chúng tôi khảo sát tác động của trải nghiệm khách hàng 

khi mua sắm trực tuyến đến ý định mua lặp lại thuốc và 

các sản phẩm chăm sóc sức khỏe tại thành phố Cần Thơ 

năm 2024-2025 nhằm xác định các yếu tố liên quan đến 

trải nghiệm khách hàng dẫn đến ý định mua lặp lại 

thuốc và các sản phẩm chăm sóc sức khỏe. 

2. ĐỐI TƯỢNG, PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 

2.1. Thiết kế nghiên cứu 

Nghiên cứu mô tả cắt ngang. 

2.2. Thời gian và địa điểm nghiên cứu 

Nghiên cứu thực hiện từ tháng 5/2024-5/2025 tại 9 

quận, huyện trên địa bàn thành phố Cần Thơ. 

2.3. Đối tượng nghiên cứu 

- Tiêu chuẩn chọn mẫu: người dân từ đủ 18 tuổi đang 

sinh sống và làm việc tại thành phố Cần Thơ, đã từng 
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mua sản phẩm chăm sóc sức khỏe tại các cửa hàng bán 

lẻ trực tuyến. 

- Tiêu chuẩn loại trừ: những phiếu khảo sát chỉ chọn 
một phương án cho tất cả các biến quan sát sẽ bị loại 
bỏ để tránh ảnh hưởng đến hệ số tương quan, độ lệch 
chuẩn và trung vị. 

2.4. Cỡ mẫu và phương pháp chọn mẫu 

Áp dụng công thức tính mẫu ước lượng một tỷ lệ: 

n = Z2
1 - α/2 × p × (1 - p)/ d2 

Trong đó: n là cỡ mấu nghiên cứu; α là mức ý nghĩa 
thống kê (α = 0,05); Z1-α/2 là giá trị của hệ số giới hạn 
tin cậy (Z1-α/2 = 1,96); d là khoảng sai lệch mong muốn 
giữa tỷ lệ từ mẫu và tỷ lệ thật của quần thể (d = 0,05); 
p là giá trị tỷ lệ ước tính tổng thể (lấy p = 0,5). 

Thay các chỉ số vào công thức trên, xác định được cỡ 
mẫu n = 385. Thực tế trong nghiên cưu, chúng tôi thu 
thập được n = 491. 

- Phương pháp chọn mẫu: khảo sát trực tiếp qua bảng 

câu hỏi và trực tuyến thông qua mã QR/đường link của 

khảo sát, từ đó xây dựng và kiểm định thang đo tác 

động của trải nghiệm, đánh giá tác động của mua sắm 

trực tuyến đến ý định mua lại thuốc và sản phẩm chăm 

sóc sức khỏe tại Cần Thơ (2024-2025). 

2.5. Nội dung nghiên cứu 

- Đánh giá thang đo gồm các biến: điểm tiếp xúc (TP), 

môi trường trải nghiệm (EE), sản phẩm (P), giá cả (PR), 

cam kết chất lượng (CTQ), chăm sóc khách hàng khi 

mua (CCW), chăm sóc khách hàng sau mua (CCA), ý 

định mua lại (RI). Thông qua thang đo Cronchbach’s 

Alpha, sau đó phân tích nhân tố khám phá EFA phép 

quay vuông góc Varimax. 

- Phân tích các yếu tố của trải nghiệm khi mua sắm trực 

tuyến (TP, EE, P, PR, CTQ, CCW, CCA) có tác động 

như thế nào đến ý định mua lại thuốc và các sản phẩm 

phẩm chăm sóc sức khỏe (RI) bằng hồi quy đa biến 

phương pháp Enter. 

2.6. Phương pháp xử lý số liệu 

Xử lý số liệu bằng phần mềm SPSS 27.0. 

3. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU 

3.1. Kiểm tra độ tin cậy thang đo 

Bảng 1. Kiểm tra độ tin cậy thang đo  

Thang đo 
Số lượng biến 

quan sát 

Hệ số Cronchbach’s 

Alpha (CA) 

Hệ số tương quan biến 

tổng nhỏ nhất 

Điểm tiếp xúc (TP) 5 0,774 0,458 

Môi trường trải nghiệm (EE) 7 0,854 0,501 

Sản phẩm (P) 5 0,832 0,524 

Giá cả (PR) 4 0,742 0,513 

Cam kết chất lượng (CTQ) 3 0,735 0,525 

Chính sách marketing (MP) 6 0,891 0,686 

Chăm sóc khách hàng khi mua (CCW) 8 0,873 0,535 

Chăm sóc khách hàng sau mua (CCA) 5 0,806 0,551 

Ý định mua lại (RI) 7 0,862 0,506 

Phân tích độ tin cậy của Cronchbach’s Alpha cho thấy có 43 yếu tố trong các cấu phần độc lập và 7 yếu tố trong 

cấu phần phụ thuộc thỏa mãn các điều kiện (hệ số tương quan biến tổng > 0,3 và hệ số CA khi loại biến nhỏ hơn 

hệ số CA hiện hành) và tiếp tục được đưa vào phân tích nhân tố khám phá EFA. 

3.2. Phân tích nhân tố khám phá 

3.2.1. Phân tích EFA cho các yêu tố tiểu mục trong các cấu phần độc lập 

Bảng 2. Ma trận xoay biến độc lập 

Rotated Component Matrixa 

 1 2 3  4 5 6 7 8 

CCW6 0,731   P2 0,709     

CCW5 0,700   P4 0,700     

CCW8 0,669   P5 0,647     
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Rotated Component Matrixa 

 1 2 3  4 5 6 7 8 

CCW7 0,659   P1 0,624     

CCW4 0,641   P3 0,590     

CCW1 0,640   TP2  0,695    

CCW2 0,637   TP1  0,671    

CCW3 0,612   TP3  0,649    

EE2  0,718  TP4  0,642    

EE5  0,660  TP5  0,545    

EE3  0,623  CCA2   0,683   

EE1  0,605  CCA5   0,664   

EE6  0,559  CCA1   0,627   

EE4  0,556  CCA4   0,615   

EE7  0,537  CCA3   0,580   

MP5   0,711 PR4    0,725  

MP6   0,709 PR2    0,723  

MP2   0,696 PR3    0,665  

MP1   0,652 PR1    0,649  

MP4   0,648 CTQ1     0,691 

MP3   0,615 CTQ3     0,686 

    CTQ2     0,588 

Kết quả phân tích EFA ở bảng 2 cho thấy tất cả các biến quan sát chia thành 8 nhóm nhân tố không đổi và đều 
cho kết quả phù hợp với KMO = 0,939 (0,5 ≤ KMO ≤ 1). Kiểm định Barlett’s với giá trị Sig = 0,000 cho thấy 
các biến có tương quan với nhau trong tổng thể, tổng phương sai trích = 58,781% giải thích được 58,8% (> 50%) 
biến thiên các biến quan sát, do đó các biến đạt yêu cầu và phân tích nhân tố phù hợp. 8 nhóm nhân tố được trích 
tại trị số Eigenvalue = 1,076 (> 1). Tất cả các biến quan sát đều có hệ số tải Factor Loading > 0,5 và cho thấy 
thang đo đạt được giá trị hội tụ và giá trị phân biệt tương đương có vai trò và ý nghĩa thực tiễn, phù hợp để đưa 
vào hồi quy. 

3.2.2. Phân tích EFA cho các yếu tố tiểu mục trong cấu phần phụ thuộc 

Kết quả phân tích cho kết quả đạt yêu cầu với KMO = 0,876 (0,5 ≤ KMO ≤ 1). Kiểm định Barlett’s với giá trị 
Sig < 0,001, trị số Eigenvalue = 3,853 (> 1) và có 1 nhân tố được trích. Tổng phương sai trích 55,037%. Ma trận 
xoay nhân tố cho kết quả có 7 biến quan sát hội tụ thành 1 nhân tố, tất cả các biến quan sát đều có hệ số tải Factor 
Loading > 0,5 đạt để đưa vào phân tích tương quan hồi quy. 

3.2.3. Phân tích tương quan giữa các cấu phần độc lập và cấu phần phụ thuộc 

Phân tích hồi quy đa biến được tiến hành bằng phương pháp Enter. 

Bảng 3. Tóm tắt Durbin-Watson 

Model R R Square 
Adjusted R 

Square 
Std. Error of the 

Estimate 

Change Statistics 
Durbin-Watson 

Sig. F Change 

1 0,746a 0,557 0,550 0,40365 0,000 1,954 

Bảng 4. Phân tích phương sai 

ANOVAa 

Biến Tổng bình phương df Bình phương trung bình F Sig. 

Biến thiên do hồi quy 98,724 8 12,340 75,738 0,000b 

Biến thiên do phần dư 78,535 482 0,163   

Tổng 177,259 490    
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Bảng 5. Hệ số hồi quy 

Model 
Hệ số không chuẩn hóa Hệ số chuẩn hóa 

t Sig. 
Thống kê cộng gộp 

B Std. Error Beta Tolerance VIF 

(Constant) 0,437 0,180  2,433 0,015   

TPtb 0,078 0,038 0,082 2,022 0,044 0,561 1,783 

EEtb 0,111 0,044 0,115 2,535 0,012 0,444 2,255 

Ptb 0,246 0,040 0,264 6,145 0,000 0,499 2,003 

PRtb 0,087 0,040 0,076 2,157 0,031 0,733 1,364 

CTQtb -0,066 0,036 -0,069 -1,814 0,070 0,626 1,596 

MPtb 0,192 0,039 0,225 4,907 0,000 0,438 2,284 

CCWtb 0,091 0,044 0,088 2,070 0,039 0,503 1,986 

CCAtb 0,170 0,044 0,167 3,893 0,000 0,497 2,012 

Từ bảng hệ số hồi quy cho thấy nhóm nhân tố CTQ cam 

kết chất lượng cần loại bỏ do mức độ ảnh hưởng kém 

không đạt mức ý nghĩa cần thiết (Sig. > 0,05). Với các 

nhóm còn lại, mô hình hồi quy đa biến chưa chuẩn hóa 

dự đoán RI = 0,437 + 0,78xTP + 0,111xEE + 0,246xP + 

0,087xPR + 0,192xMP + 0,091xCCW + 0,17xCCA + e. 

Sau khi chuẩn hóa, mô hình được thu gọn: RI = 

0,082xTP + 0,115xEE + 0,264xP + 0,076xPR + 

0,225xMP + 0,088xCCW + 0,167xCCA + e. 

Kiểm định phần dư qua biểu đồ tần số phần dư chuẩn 

hóa Histogram cho thấy Mean = 4,08 x 10-15, do đó sẽ 

tiến dần về 0 và xấp xỉ bằng 0, độ lệch chuẩn Std. = 

0,992 xấp xỉ 1. Các giá trị tập trung nhiều từ khoảng -1 

đến 1, nhiều nhất là gần 0 nên có thể nói phần dư chuẩn 

hóa xấp xỉ chuẩn. Ngoài ra, hệ số phóng đại phương sai 

(VIF) < 10 thỏa mãn điều kiện không xảy ra hiện tượng 

đa cộng tuyến. 

4. BÀN LUẬN 

4.1. Độ tin cậy thang đo và phân tích nhân tố trong 

nghiên cứu  

Hair J.F và cộng sự (2010) cho rằng, một thang đo đạt 

độ tin cậy nên đạt ngưỡng Cronchbach’s Alpha từ 0,7 

trở lên. Hệ số Cronchbach’s Alpha càng cao thể hiện 

độ tin cậy của thang đo càng cao [6]. Kết quả cho thấy 

các biến quan sát đều có hệ số Cronchbach’s Alpha từ  

0,7 trở lên và tương quan biến tổng đều lớn hơn 0,3 nên 

thang đo được chấp nhận về độ tin cậy. 

Phân tích EFA là một bước quan trọng trong đánh giá 

thang đo dùng để rút gọn một tập hợp k biến quan sát 

thành một tập F (với F < k) các nhân tố có ý nghĩa. Với 

kiểm định độ tin cậy thang đo Cronchbach’s Alpha, 

đánh giá mối quan hệ giữa các biến trong cùng một 

nhóm nhân tố, trong khi đó EFA xem xét mối quan hệ 

giữa các biến ở tất cả các nhóm nhân tố khác nhau. Khi 

sử dụng phép quay vuông góc Varimax, các nhân tố 

phải không có mối tương quan với nhau, nghĩa là không 

có sự định nghĩa độc lập với phụ thuộc [7]. Do đó, trong 

nghiên cứu này, phân tích EFA riêng giữa biến độc lập 

và biến phụ thuộc. Nghiên cứu này cho thấy có 8 nhân 

tố của biến độc lập được giữ lại. Tổng phương sai trích 

là trị số thể hiện phần trăm biến thiên của các biến quan 

sát. Tổng phương sai trích của biến độc lập và biến phụ 

thuộc lần lượt là 58,781% và 55% (≥ 50%) cho thấy mô 

hình EFA là phù hợp. Nghiên cứu định lượng sơ bộ 

thực hiện trên 491 mẫu, hệ số tải của các biến đều > 0,5 

chứng tỏ biến quan sát đạt chất lượng tốt. 

4.2. Phân tích các yếu tố của trải nghiệm ảnh hưởng 

đến ý định mua lại nhà thuốc trực tuyến 

Nhân tố sản phẩm (P) có hệ số β lớn nhất = 0,264. Kết 

quả này cho thấy sản phẩm có tác động mạnh mẽ đến 

quyết định mua lại các sản phẩm của nhà thuốc trực 

tuyến. Điều này là hợp lý vì khi khách hàng cảm nhận 

rằng sản phẩm đến từ các thương hiệu uy tín nổi tiếng 

hay họ yêu thích, có công dụng rõ ràng, đa dạng và phù 

hợp với nhu cầu sử dụng, họ sẽ có xu hướng tiếp tục 

mua hàng từ cùng một nhà thuốc trực tuyến. Đặc biệt 

là dược mỹ phẩm, yếu tố an toàn và hiệu quả điều trị 

luôn được đặt lên hàng đầu, khác với các ngành hàng 

tiêu dùng thông thường. Bên cạnh đó, chính sách 

marketing (MP) có β = 0,225 cho thấy các chương trình 

khuyến mại, tích điểm đổi quà, miễn giảm phí giao 

hàng cũng như các ưu đãi dành riêng cho khách hàng 

các dịp đặc biệt không chỉ thu hút khách hàng mới mà 

còn tạo động lực để khách hàng quay lại mua sắm. Các 

nhà thuốc trực tuyến có thể tận dụng điều này bằng cách 

thiết kế các chương trình khách hàng thân thiết, cá nhân 

hóa ưu đãi theo từng nhóm khách hàng trải nghiệm mua 

sắm. 

Ngoài ra, nhân tố chăm sóc khách hàng sau khi mua 

(CCA) có β = 0,167 cũng là nhân tố đáng chú ý. Chính 

sách đổi trả, bảo hành cùng sự quan tâm lắng nghe của 

nhân viên sau khi khách hàng hoàn thành đơn hàng đều 

có ảnh hưởng tích cực đến ý định mua lại. Điều này phù 
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hợp với xu hướng chuyển đổi số và sự phát triển mạnh 

mẽ của thương mại điện tử hiện nay. Trong kết quả 

nghiên cứu của Đàm Trí Cường (2022) cũng cho thấy 

tính dễ sử dụng được cảm nhận, tính hữu ích được cảm 

nhận và chất lượng thiết kế website có ảnh hưởng tích 

cực đến sự hài lòng của khách hàng trực tuyến và ý định 

mua lại trực tuyến, đặc biệt là tính hữu ích [8].  

Những nhân tố khác là nhân tố chăm sóc khách hàng 

khi mua (CCW), điểm tiếp xúc (TP), giá cả (PR) có 

mức độ ảnh hưởng ít hơn so với các nhân tố chính trên 

nhưng không thể phủ nhận những yếu tố này vẫn có vai 

trò nhất định trong quyết định mua lại. Một điểm đáng 

chú ý là giá cả (PR) có hệ số tác động thấp nhất chỉ 

0,076, phản ánh rằng khách hàng mua dược phẩm trực 

tuyến không đặt nặng yếu tố giá cả. Điều này khác biệt 

với nhiều ngành hàng khác trong thương mại điện tử. 

Nhân tố sản phẩm và chăm sóc khách hàng sau mua có 

hệ số β lớn và nhân tố điểm tiếp xúc tương tự với 

nghiên cứu trước đó [8]. Mặc dù kết quả nghiên cứu đã 

làm sáng tỏ nhiều yếu tố quan trọng ảnh hưởng đến việc 

định mua lại sản phẩm của khách hàng trên nhà thuốc 

trực tuyến, nhưng vẫn tồn tại một số hạn chế nhất định. 

Các nhóm khách hàng khác nhau có thể có những ưu 

tiên khác nhau và tìm hiểu từng phân khúc khách hàng 

sẽ giúp nhà thuốc trực tuyến tối ưu hóa chiến lược tiếp 

theo. 

5. KẾT LUẬN  

Kết quả nghiên cứu của đề tài này với 8 nhân tố thì 7 

nhân tố có tác động đến nhân tố mục tiêu. Từ đó đánh 

giá một cách chặt chẽ cấu trúc giữa các nhân tố tác động 

đến ý định mua lại, trong đó nhân tố “sản phẩm” có tác 

động mạnh mẽ đến ý định mua lại thuốc và sản phẩm 

chăm sóc sức khỏe, tiếp theo là các nhân tố “chính sách 

marketing” và “chăm sóc khách hàng sau khi mua”. 

Các nhân tố “điểm tiếp xúc”, “môi trường trải nghiệm”, 

“giá cả”, “chăm sóc khách hàng khi mua” tác động ít 

hơn tới tác động mua lại nhưng vẫn ảnh hưởng nhất 

định đến khách hàng. Điều này có ý nghĩa rất quan 

trọng trong việc đề ra các giải pháp nhằm nâng cao hơn 

nữa ý định mua thuốc và sản phẩm chăm sóc sức khỏe 

tại Cần Thơ. 

* 

*      * 

Chúng tôi chân thành biết ơn Trường Đại học Y Dược 

Cần Thơ đã tạo điều kiện, hỗ trợ và giúp đỡ nhóm 

chúng tôi trong quá trình thực hiện đề tài nghiên cứu. 

Đồng thời chúng tôi cũng gửi lời cảm ơn sâu sắc đến 

sự đóng góp của tất cả người dân đã đồng ý tham gia 

khảo sát. 
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