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ABSTRACT
Objective: To evaluate the satisfaction of parents or guardians of children aged 4–8 years 
after 6 months of treatment using Bioflx crowns for primary molar restoration.

Methods: A descriptive cross-sectional study was conducted on 14 parents/guardians 
of children aged 4–8 years who received primary molar crown restorations using Bioflx 
crowns at the Department of Odonto-Stomatology, University of Medicine and Pharmacy  
at Ho Chi Minh City, and the Ho Chi Minh City Hospital of Odonto-Stomatology from  
August 2024 to June 2025. The Sakalauskienė Patient Satisfaction Scale, adapted into 
Vietnamese and covering three main aspects—“professionalism of medical staff,”  
“personal characteristics of medical staff,” and “treatment environment”—was employed 
to evaluate parental/guardian satisfaction with the treatment provided to their children. 

Results: After 6 months showed that 100% of parents/guardians expressed satisfaction 
with the Bioflx crown treatment. 

Conclusion: Bioflx crowns were recognized as a promising option for comprehensive  
restoration of primary molar crowns, achieving high levels of parental/guardian  
acceptance and satisfaction.

Keywords: Satisfaction, Sakalauskienė scale, primary molars, Bioflx crowns,  
parent-reported outcomes.
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TÓM TẮT
Mục tiêu: Đánh giá sự hài lòng của cha mẹ trẻ từ 4-8 tuổi sau 6 tháng điều trị phục hồi thân 
răng cối sữa bằng mão BIOFLX. 

Phương pháp nghiên cứu: Nghiên cứu cắt ngang mô tả được thực hiện trên 14 cha/mẹ/
người giám hộ của trẻ từ 4-8 tuổi được điều trị phục hồi thân răng cối sữa bằng mão Bioflx 
tại Phòng khám Chuyên khoa Răng Hàm Mặt, Đại học Y Dược Thành phố Hồ Chí Minh và 
Bệnh viện Răng Hàm Mặt Thành phố Hồ Chí Minh từ tháng 08/2024 đến tháng 06/2025. Bộ 
thang đo hài lòng người bệnh sử dụng dịch vụ Răng Hàm Mặt của Sakalauskienė đã hiệu 
chỉnh sang tiếng Việt bao gồm 3 khía cạnh chính: “tính chuyên nghiệp của nhân viên y tế”, 
“tính cách cá nhân của nhân viên y tế”, và “nơi điều trị” được sử dụng để đánh giá mức độ 
hài lòng của cha/mẹ/người giám hộ đối với quá trình điều trị cho con/người nhà của họ.

Kết quả nghiên cứu:  Sau u 6 tháng cho thấy 100% cha/mẹ/người giám hộ đều bày tỏ sự 
hài lòng đối với quá trình điều trị bằng mão Bioflx. 

Kết luận: Mão Bioflx được ghi nhận là một lựa chọn tiềm năng cho phục hồi toàn diện thân 
răng cối sữa, mang lại sự chấp nhận và hài lòng cao của cha/mẹ/người giám hộ.

Từ khóa: Sự hài lòng, thang đo Sakalauskienė, răng cối sữa, mão Bioflx.

1. ĐẶT VẤN ĐỀ

Mão làm sẵn dành cho trẻ em là một giải pháp hiệu 
quả trong việc phục hồi toàn diện răng cối sữa bị tổn 
thương. Mão được sản xuất sẵn với kích thước, hình 
dạng phù hợp với răng sữa và có thể được làm từ 
nhiều loại vật liệu với những ưu, nhược điểm khác 
nhau. Gần đây nhất, vào năm 2021, mão Bioflx ra đời 
là loại mão thẩm mỹ được làm từ nhựa polyme lai 
tạo hình sẵn dành cho trẻ em, có tính linh hoạt, bền 
và dễ thích ứng, là một lựa chọn lý tưởng cho phục 
hồi thân răng cối sữa. Trong nhiều nghiên cứu trên 
thế giới cho thấy mão Bioflx có hiệu quả lâm sàng 
không khác biệt khi so sánh với mão thép không 
gỉ nhưng lại có ưu điểm về thẩm mỹ tương tự mão 
zirconia [1],[2]. Tuy nhiên, ngày nay sự thành công 
của một phương pháp điều trị không chỉ ở hiệu quả 
lâm sàng mà còn phụ thuộc vào sự chấp nhận và 
hài lòng của bệnh nhân và cha mẹ. Đánh giá hài lòng 
người bệnh và thân nhân giúp nâng cao chất lượng 
dịch vụ khám, chữa bệnh, là một chỉ số đo lường 
sự thành công của các bác sĩ và bệnh viện. Trong 
bối cảnh hiện nay, khảo sát sự hài lòng đã trở thành 

một yêu cầu bắt buộc, được chuẩn hóa và triển khai 
đồng bộ tại nhiều cơ sở y tế nhằm hướng đến mô 
hình chăm sóc toàn diện, lấy người bệnh làm trung 
tâm. Trong lĩnh vực Răng Hàm Mặt, bộ công cụ đánh 
giá của Sakalauskienė đã được sử dụng phổ biến 
và ghi nhận là phù hợp với đặc thù chuyên ngành ở 
một số quốc gia. Tuy nhiên, việc ứng dụng công cụ 
này tại Việt Nam vẫn còn hạn chế. Vì vậy nghiên cứu 
này được thực hiện nhằm khảo sát sự hài lòng của 
cha mẹ có con từ 4 – 8 tuổi được điều trị phục hồi 
thân răng cối sữa bằng mão Bioflx với bảng câu hỏi  
Sakalauskienė.

2. ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU

2.1. Đối tượng nghiên cứu

Cha/mẹ/người giám hộ (gọi chung là cha mẹ) của 
trẻ từ 4-8 tuổi được điều trị phục hồi thân răng cối 
sữa bằng mão Bioflx tại Khu Điều trị 2, Phòng khám 
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Chuyên khoa Răng Hàm Mặt, Đại học Y Dược Thành 
phố Hồ Chí Minh và Khoa Nha khoa Trẻ em, Bệnh 
viện Răng Hàm Mặt Thành phố Hồ Chí Minh từ tháng 
08/2024 đến tháng 06/2025. Trong đó có 5 trẻ tại Đại 
học Y Dược Thành phố Hồ Chí Minh và 9 trẻ tại Bệnh 
viện Răng Hàm Mặt Thành phố Hồ Chí Minh. Thời 
gian tuyển bệnh và điều trị Bioflx là từ tháng 08/2024 
đến 12/2024. Thời điểm tái khám và phỏng vấn là 
từ thang 02/2025 đến tháng 06/ 2025, đảm bảo thời 
gian chuẩn ở mỗi ca đều được theo dõi sau 6 tháng. 

- Tiêu chuẩn chọn mẫu:

	 + Cha mẹ của trẻ từ 4 – 8 tuổi có 1 răng cối sữa 
được điều trị phục hồi bằng mão Bioflx với các chỉ 
định: răng sâu mặt bên, răng đã được điều trị tủy, 
răng đã phục hồi bằng vật liệu khác thất bại 

	 + Giao tiếp bằng tiếng Việt, đủ năng lực đọc hiểu 
và trả lời bảng khảo sát 

	 + Cha mẹ và trẻ đồng ý tham gia nghiên cứu

	 + Trẻ hợp tác điều trị

- Tiêu chuẩn loại trừ:

Trẻ có răng cối sữa có chống chỉ định bọc mão: chân 
răng sữa tiêu quá ½ chiều dài chân răng, nhiễm trùng 
chẽ, mô răng còn lại không đủ để lưu giữ phục hồi

2.2. Phương pháp nghiên cứu

- Thiết kế nghiên cứu: Cắt ngang mô tả

- Cỡ mẫu

	 + Sử dụng công thức ước lượng 1 tỉ lệ:

n = Z2
1-α/2

p(1 - p)

d2

Trong đó:

	 + n: cỡ mẫu tối thiểu cho nghiên cứu

	 + Z1-α/2: trị số từ phân phối chuẩn Z1-α/2 = 1,96.

	 + α: sai lầm loại 1 (α = 0,05).

	 + d: sai số cho phép.

Với p = 0,98: độ bền của mão Bioflx trên răng cối sữa 
theo nghiên cứu của Swati Singh và cs (2025) [12] là 
98%, chọn d = 0,08.

Thế vào công thức tính được n = 12, dự trù 10% mất 
mẫu nên cỡ mẫu tối thiểu cho nghiên cứu là n = 14 
(trẻ).

Với p = 0,999: tỉ lệ hài lòng của phụ huynh có con 
được điều trị bằng chụp Bioflx sau 3 tháng theo  
nghiên cứu của Bùi Trung Tín (2025) [46] và chọn d 
= 0,02. 

	 → n = 10, dự trù mất mẫu 10%, vậy cỡ mẫu tối 
thiểu là n = 11 (cha mẹ).

	 → Nghiên cứu của chúng tôi lựa chọn trẻ chỉ có 1 
răng cối sữa cần bọc mão để đảm bảo đủ số lượng 
cha mẹ tham gia khảo sát và kiểm soát yếu tố gây 
nhiễu có thể ảnh hưởng đến khả năng cải thiện chức 
năng ăn nhai. Việc điều trị một răng giúp đánh giá 
rõ ràng hơn hiệu quả cải thiện chức năng ăn nhai 
của mão, tránh sai lệch khi có nhiều răng được phục 
hình trong miệng.

Như vậy chọn cỡ mẫu tối thiểu lớn nhất cho nghiên 
cứu là n = 14 (14 răng cối sữa được bọc mão Bioflx 
trên 14 trẻ và 14 cha mẹ của trẻ)

2.4. Phương pháp chọn mẫu: Chọn mẫu thuận tiện 
gồm 14 cha mẹ của 14 trẻ đáp ứng tiêu chuẩn lựa 
chọn

2.5. Phương tiện nghiên cứu

Sử dụng bộ công cụ đánh giá sự hài lòng về dịch vụ 
Răng Hàm Mặt của Sakalauskienė được công bố 
năm 2005 và cập nhật năm 2015. Thang đo đã được 
kiểm định bởi Lương Thị Thu Hạnh và cộng sự (2022) 
cho thấy tính tin cậy cao và có thể được áp dụng tại 
các cơ sở Răng Hàm Mặt tại Việt Nam [3]. Bộ công 
cụ này gồm 3 khía cạnh: “tính chuyên nghiệp của 
nhân viên y tế” (9 câu hỏi), “tính cách cá nhân của 
nhân viên y tế” (9 câu hỏi), và “nơi điều trị” (6 câu 
hỏi).

2.6. Quy trình nghiên cứu

Trẻ 4 – 8 tuổi đến khám tại Phòng khám Răng Hàm 
Mặt, Đại học Y Dược Thành phố Hồ Chí Minh và Bệnh 
viện Răng Hàm Mặt Thành phố Hồ Chí Minh đáp ứng 
tiêu chuẩn lựa chọn sẽ được mời cùng cha mẹ tham 
gia nghiên cứu. Sau khi thăm khám, thu thập thông 
tin của trẻ và lập bệnh án, trẻ sẽ được điều trị phục 
hồi 1 răng cối sữa bằng mão Bioflx. Ở thời điểm tái 
khám sau 6 tháng, cha mẹ sẽ được phỏng vấn bởi 1 
điều tra viên là điều dưỡng nha khoa đã được huấn 
luyện định chuẩn mà không có mặt của nghiên cứu 
viên bao gồm:

- Thông tin cá nhân: giới tính, tuổi, trình độ học vấn 
và nghề nghiệp.
- Sự hài lòng về chăm sóc nha khoa Sakalauskienė 
với các câu hỏi được xây dựng theo thang đo 
Likert 5 điểm với 5 mức độ từ 1 – 5 tương ứng từ 
rất hài lòng đến rất không hài lòng. Theo đó, hệ số  
Cronbach’s alpha toàn thang đo (dựa trên bộ số 
liệu này) đạt 0,85 và hệ số Cronbach’s alpha từng 
khía cạnh đạt được lần lượt là 0,78 (khía cạnh tính 
chuyên nghiệp của NVYT và khía cạnh tổ chức thủ 
thuật/phẫu thuật) và đạt 0,82 (khía cạnh tính cách 
cá nhân của NVYT).

2.7. Xử lý số liệu
Số liệu được tổng hợp, xử lý và phân tích với phần 
mềm thống kê SPSS (phiên bản IBM SPSS Statistics 
22.0). Sử dụng thống kê mô tả, tính tần số và tỉ lệ 
phần trăm đối với biến định tính. 
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2.8. Đạo đức trong nghiên cứu

Nghiên cứu đã được thông qua Hội đồng Đạo 
đức trong nghiên cứu Y sinh học Đại học Y Dược 
Tp.HCM theo quyết định số 1693/ĐHYD-HĐĐĐ ngày 
06/08/2024. 

3. KẾT QUẢ

3.1. Đặc điểm của đối tượng nghiên cứu

Bảng 1. Đặc điểm của đối tượng nghiên cứu

Đặc điểm Tần số Tỉ lệ %

Giới 
tính

Nam 4 28,6

Nữ 10 71,4

Tuổi

Từ 18 đến 34 tuổi 5 35,7

Từ 35 đến 44 tuổi 8 57,2

Từ 45 tuổi trở lên 1 7,1

Đặc điểm Tần số Tỉ lệ %

Trình 
độ học 

vấn

Đại học 11 78,6

Cao đẳng, nghề 1 7,1

Trung học phổ thông 2 14,3

Nghề 
nghiệp

Viên chức  
(nhân viên văn phòng, 

kỹ sư,..)
7 50,0

Kinh doanh, buôn bán 5 35,7

Nội trợ 2 14,3
Trong tổng số 14 cha mẹ tham gia nghiên cứu, đa số 
là nữ giới chiếm 71,4%. Về độ tuổi: dao động từ 28 
đến 57 tuổi, trong đó nhóm từ 35 đến 44 tuổi chiếm 
tỉ lệ cao nhất là 57,2%, tiếp đến là nhóm từ 18 đến 
34 tuổi chiếm 35,7% và thấp nhất là nhóm từ 45 tuổi 
trở lên chỉ 7,1%. Về trình độ học vấn, chủ yếu là đại 
học với 11 người (78,6%), tiếp theo là trình độ trung 
học phổ thông (14,3%) và cao đẳng (7,1%). Xét về 
nghề nghiệp, nhóm viên chức chiếm tỉ lệ cao nhất 
với 50%, tiếp theo là nhóm kinh doanh buôn bán 
chiếm 35,7%, còn lại là nội trợ chiếm 14,3%.

3.2. Sự hài lòng của cha mẹ về dịch vụ Răng Hàm Mặt

Bảng 2. Kết quả hài lòng về tính chuyên nghiệp của nhân viên y tế

Tiêu chí
Rất hài 

lòng Hài lòng Trung 
bình

Không hài 
lòng

Rất không 
hài lòng

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên điều trị nhẹ 
nhàng 12 (85,7) 2 (14,3) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên cẩn thận với 
các dụng cụ nha khoa 12 (85,7) 2 (14,3) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên ghi nhận tỉ mỉ 
các khâu và thường xuyên kiểm tra 11 (78,6) 3 (21,4) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ kiểm soát đau hiệu quả 12 (85,7) 2 (14,3) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên luôn đeo khẩu 
trang khi làm việc  14 (100) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên luôn đeo găng 
tay khi làm việc  14 (100) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên có chuyên môn 
cao và hiểu rõ công việc của mình 14 (100) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên mang lại chất 
lượng điều trị cao 12 (85,7) 2 (14,3) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên kỹ lưỡng trong 
từng thao tác điều trị 14 (100) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Khía cạnh về tính chuyên nghiệp của nhân viên y tế nhận được 100% phản hồi hài lòng của cha mẹ, trong 
đó 4 tiêu chí gồm đeo khẩu trang, găng tay, có chuyên môn cao và kỹ lưỡng đạt được nhận xét “rất hài lòng”.
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Bảng 3. Kết quả hài lòng về tính cách cá nhân của nhân viên y tế

Tiêu chí

Rất hài 
lòng Hài lòng Trung 

bình
Không hài 

lòng
Rất không 

hài lòng

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên có thể giải đáp 
toàn diện các thắc mắc của tôi 13 (92,9) 1 (7,1) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên thể hiện sự tự 
tin khi làm việc 12 (85,7) 2 (14,3) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên luôn thể hiện sự 
tôn trọng đối với tôi 14 (100) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ hiểu rõ vấn đề răng miệng của con/
người nhà của tôi 14 (100) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên làm việc cẩn 
trọng và tỉ mỉ 14 (100) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên có thái độ thân 
thiện, dễ gần 13 (92,9) 1 (7,1) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên thể hiện sự 
đồng cảm với bệnh nhân 11 (78,6) 3 (21,4) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân giải thích rõ ràng 
từng bước điều trị 14 (100) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bác sĩ và đội ngũ nhân viên thông báo rõ 
ràng và tư vấn kỹ về chi phí điều trị 14 (100) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Về khía cạnh tính cách của nhân viên y tế, cũng nhận được 100 đánh giá hài lòng, trong đó các tiêu chí về sự 
tôn trọng, thân thiện, cẩn thận, cung cấp thông tin đầy đủ và rõ ràng được đánh giá rất hài lòng.

Bảng 4. Kết quả hài lòng về nơi điều trị

Tiêu chí

Rất hài 
lòng Hài lòng Trung 

bình
Không hài 

lòng
Rất không 

hài lòng

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Bệnh viện/Phòng khám có vị trí thuận tiện 10(71,4) 4(28,6) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Trang thiết bị của Bệnh viện/ Phòng khám 
hiện đại và đầy đủ 10(71,4) 4(28,6) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Giờ làm việc của Bệnh viện/ Phòng khám 
linh hoạt và phù hợp 11 (78,6) 3 (21,4) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Bệnh viện/Phòng khám luôn tuân thủ đúng 
giờ hẹn 11(78,6) 3 (21,4) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Không gian Bệnh viện/Phòng khám thoải 
mái, dễ chịu 8(57,1) 6(42,9) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Chi phí điều trị hợp lý và tương xứng với 
chất lượng dịch vụ 9(64,3) 5(35,7) 0 (0) 0 (0) 0 (0)

Đánh giá về nới điều trị cũng nhận được 100% phản hồi hài lòng từ cha mẹ.
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4. BÀN LUẬN

Kết quả nghiên cứu cho thấy mức độ hài lòng của 
cha mẹ đạt ở mức rất cao, từ “hài lòng” trở lên, không 
có phản hồi nào là “trung bình”, “không hài lòng” hay 
“rất không hài lòng”. Đối với khía cạnh “tính chuyên 
nghiệp của nhân viên y tế”, các tiêu chí về đeo găng 
tay, khẩu trang, trình độ chuyên môn cao và thao tác 
kỹ lưỡng nhận được sự “rất hài lòng” tuyệt đối. Điều 
này cho thấy nhân viên y tế tuân thủ tốt về phòng 
chống nhiễm khuẩn, có trình độ, tạo cảm giác an 
toàn, tin tưởng cho cha mẹ trong quá trình điều trị 
cho trẻ. Kết quả này tương đồng với nghiên cứu của 
Nguyễn Thị Lan Anh (2025) với các tiêu chí đeo găng 
tay, khẩu trang, trình độ chuyên môn cao và thao tác 
kỹ lưỡng đạt tỉ lệ hài lòng cao nhất, trên 99% [4]. 

Về khía cạnh “tính cách của nhân viên y tế” cũng 
nhận được phản hồi rất tích cực của cha mẹ, trong 
đó nhiều tiêu chí ghi nhận 100% “rất hài lòng” bao 
gồm: sự tôn trọng, hiểu rõ vấn đề răng miệng của 
trẻ, thái độ làm việc cẩn trọng, giải thích rõ ràng từng 
bước điều trị, và thông báo, tư vấn cụ thể về chi phí 
điều trị. Điều này phản ánh sự chuyên nghiệp trong 
giao tiếp và minh bạch của nhân viên y tế trong quá 
trình điều trị, góp phần củng cố niềm tin nơi cha mẹ 
của trẻ. Kết quả này tương tự nghiên cứu của Nguyễn 
Thị Hoa (2023) có tỉ lệ hài lòng 100% về giải thích quy 
trình, các bước điều trị rõ ràng, tôn trọng bệnh nhân, 
thanh toán chi phí công bằng [5]. 

Đối với khía cạnh “nơi điều trị” cũng nhận được đánh 
giá tích cực của cha mẹ về công tác tổ chức điều trị 
tại cơ sở y tế. Trong các tiêu chí, giờ làm việc linh hoạt 
và sự tuân thủ giờ hẹn của Bệnh viện/Phòng khám 
được đánh giá cao (78,6% “rất hài lòng”, 21,4% “hài 
lòng”). Đây là yếu tố quan trọng, đặc biệt đối với 
nhóm phụ huynh có con nhỏ, cần sắp xếp thời gian 
hợp lý để thuận tiện trong việc đưa trẻ đi khám và 
điều trị, Tuy nhiên, một số tiêu chí có tỷ lệ “rất hài 
lòng” thấp hơn so với các tiêu chí khác bao gồm: 
không gian thoải mái, dễ chịu (57,1% “rất hài lòng”, 
42,9% “hài lòng”) và chi phí điều trị (64,3% “rất hài 
lòng”, 35,7% “hài lòng”). Kết quả này cho thấy mặc 
dù cha mẹ vẫn hài lòng ở mức cao, nhưng đây là hai 
khía cạnh mà họ kỳ vọng có sự cải thiện thêm. Không 
gian thoải mái, thân thiện có ảnh hưởng trực tiếp 
đến tâm lý hợp tác của trẻ khi tham gia điều trị, trong 
khi chi phí hợp lý đóng vai trò quan trọng trong việc 
duy trì sự chấp nhận lâu dài của cha mẹ đối với các 
phương pháp điều trị hiện đại như mão Bioflx. Kết 
quả nghiên cứu của chúng tôi phù hợp với nghiên 
cứu của Bùi Trung Tín (2025) khi có tỉ lệ hài lòng về 
tiêu chí phòng chờ thoải mái và chi phí điều trị thấp 
hơn so với các tiêu chí khác (88,3%) [6]. 

5. KẾT LUẬN

Điều trị phục hồi thân răng cối sữa bằng mão Bioflx 
đem lại sự hài lòng rất cao ,của cha mẹ trẻ với nghiên 

cứu thử nghiệm hiện tại, Trong tương lại Mão Bioflx 
là 1 vật liệu tiềm năng mang lại sự hài lòng cao, cần 
thêm nghiên cứu với cỡ mẫu lớn hơn, theo dõi dọc 
dài hơn đồng thời đánh giá hiệu quả lâm sàng khi so 
sánh với các vật liệu đương đại. 
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