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TÓM TẮT78 
Đặt vấn đề: đánh giá sự hài lòng của người bệnh 

là một tiêu chí quan trọng trong việc đánh giá chất 
lượng khám, chữa bệnh tại các cơ sở y tế. Mục tiêu: 
mô tả tỉ lệ sự hài lòng của người bệnh ngoại trú tại 
khoa Khám bệnh, Bệnh viện Đa khoa tỉnh tỉnh Tiền 
Giang năm 2022. Phương pháp: nghiên cứu cắt 
ngang mô tả, phát vấn trên 229 người bệnh ngoại trú 
tại khoa Khám bệnh, Bệnh viện Đa khoa tỉnh tỉnh Tiền 
Giang, từ tháng 7/2022 đến tháng 12/2022. Kết quả: 
tỉ lệ người bệnh hài lòng chung đạt 81,1%, cao nhất là 
tỉ lệ hài lòng về thái độ ứng xử và năng lực chuyên 
môn của nhân viên y tế (86,81%), thấp nhất là cơ sở 
vật chất và phương tiện phục vụ người bệnh 
(68,24%). Kết luận: bổ sung nhân lực cho phòng 
Công tác xã hội, đẩy mạnh tuyên truyền về đăng ký 
khám bệnh qua tổng đài. 

Từ khóa: sự hài lòng người bệnh, Bệnh viện Đa 
khoa tỉnh Tiền Giang. 
 

SUMMARY 
THE SATISFACTION RATE OF 

OUTPATIENTS AT THE DEPARTMENT OF 

EXAMINATION, TIEN GIANG GENERAL 
HOSPITAL IN 2022 

Background: Asseessing patient satisfaction is 
an important criterion in Asseessing the quality of 
medical examination and treatment at medical 
facilities. Objective: Describe the satisfaction rate of 
outpatients at the Department of examination, Tien 
Giang General Hospital in 2022. Methods: Descriptive 
cross-sectional study, interviewing on 229 outpatients 
at the Department of examination, Tien Giang General 
Hospital, from July 2022 to December 2022. Results: 
the overall patient satisfaction rate reached 81.1%, 
the highest rate was the satisfaction rate about the 
attitude and professional competence of medical staff 
(86.81%), the lowest was the grassroots level 
materials facilities to serve patients (68.24%). 
Conclusion: soon relocate the hospital, add human 
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resources to the social work deparment, promote 
propaganda on registration of the medical examination 
through the switchoboard. 

Keywords: patient satisfaction, Tien Giang 
General Hospital. 
 

I. ĐẶT VẤN ĐỀ 
Đánh giá sự hài lòng của người bệnh là một 

tiêu chí quan trọng để đánh giá chất lượng 
khám, chữa bệnh tại các cơ sở y tế. Nâng cao 
chất lượng khám, chữa bệnh là nhiệm vụ trọng 
tâm và xuyên suốt nhằm nâng cao chất lượng 
phục vụ, đáp ứng sự hài lòng của người bệnh. 
Khi người bệnh hài lòng tỉ lệ thuận với chất 
lượng khám, chữa bệnh của bệnh viện. Sự hài 
lòng của người bệnh ngày một tăng cao đồng 
nghĩa với việc bệnh viện đã được đầu tư phát 
triển về mọi mặt, nâng cao chất lượng khám 
chữa bệnh, đáp ứng được nhu cầu, nguyện vọng 
của người dân. Khảo sát sự hài lòng của người 
bệnh được tiến hành định kỳ để làm cơ sở khắc 
phục những hạn chế, yếu kém, cải tiến chất 
lượng bệnh viện nâng cao chất lượng chuyên 
môn lẫn chất lượng phục vụ, phát huy vai trò 
chủ đạo của hệ thống y tế công trong công tác 
chăm sóc, bảo vệ và nâng cao sức khỏe của 
người dân [1]. Mục tiêu nghiên cứu: Mô tả tỉ lệ 
sự hài lòng của người bệnh ngoại trú tại khoa 
Khám bệnh, Bệnh viện Đa khoa Trung tâm Tiền 
Giang năm 2022 
 

II. ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 
Đối tượng nghiên cứu: 
Tiêu chuẩn lựa chọn: đối tượng nghiên 

cứu được lựa chọn là những người bệnh đến 
khám tại khoa Khám bệnh của Bệnh viện Đa 
khoa tỉnh Tiền Giang, từ đủ 18 tuổi trở lên, có 
đầy đủ năng lực, hành vi theo quy định của pháp 
luật hiện hành, đọc và viết được chữ. 

Tiêu chuẩn loại trừ: thân nhân người 
bệnh, người bệnh từ chối tham gia nghiên cứu. 

Thiết kế nghiên cứu: nghiên cứu cắt ngang 
mô tả. 
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Cỡ mẫu: cỡ mẫu được tính theo công thức 
ước lượng một tỉ lệ như sau 

n = Z2
(1 - α/2) 

p(1- p) 
d² 

Trong đó: - n: Cỡ mẫu nghiên cứu (đơn vị 
tính là người) 

- α: Mức ý nghĩa, chọn α = 0,05 với độ tin 
cậy 95% thì Z1- α/2 = 1,96 

- d: Sai số tối đa cho phép, dự kiến 5% sai 
số, d = 0,05 (độ tin cậy 95%) 

- p: Trị số mong muốn của tỷ lệ, ở nghiên 
cứu này tác giả chọn p = 82,3% dựa vào nghiên 
cứu của tác giả Nguyễn Ngọc Túy (2021) với tỉ lệ 
hài lòng chung của người bệnh là 82,3% [6]. 
Thế vào công thức được cỡ mẫu tối thiểu là 224. 
Thực tế nghiên cứu đã thu được 229 mẫu. 

Phương pháp chọn mẫu: Sử dụng phương 
pháp chọn mẫu thuận tiện, người bệnh sẽ được 
phát vấn sau khi hoàn tất việc lãnh thuốc bảo hiểm 
y tế hoặc sau khi mua thuốc tại nhà thuốc bệnh 
viện. Mỗi ngày chúng tôi chọn ngẫu nhiên 20 người 
bệnh đạt tiêu chuẩn. Như vậy, sau 12 ngày chúng 
tôi đã thu thập đủ mẫu cho nghiên cứu. 

Phương pháp đánh giá: Đề tài sử dụng 
thước đo Likert 5 mức độ Rất không hài lòng; 
Không hài lòng; Bình thường; Hài lòng;  Rất hài 
lòng. Điểm trung bình xác định hài lòng theo 5 
nhóm tiêu chí: 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 và năng lực chuyên môn của 
nhân viên y tế; kết quả cung cấp dịch vụ. Cách 
tính điểm hài lòng: tính theo Quyết định 
3869/QĐ-BYT ngày 28/8/2019 của Bộ Y tế về 
Ban hành các mẫu phiếu và hướng dẫn khảo sát 
hài lòng người bệnh và nhân viên y tế [2]. 

Phương pháp phân tích số liệu. Toàn bộ 
các thông tin được mã hóa, làm sạch trước khi 
nhập số liệu bằng phầm mềm Excel, tính điểm 
trung bình, các tỉ lệ hài lòng trên phần mềm 
Excel, phân tích các yếu tố về cá nhân người 
bệnh bằng phần mềm SPSS 18.0. 
 

III. KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU 
Về khả năng tiếp cận. Kết quả nghiên cứu 

của chúng tôi cho thấy ở yếu tố về “khả năng 
tiếp cận” của người bệnh đối với dịch vụ đạt 
điểm trung bình là 3,9, tỉ lệ hài lòng chung đạt 
77,29%. Trong đó, điểm trung bình hài lòng cao 
nhất là 4  0,417 ở mục “Các biển báo, chỉ dẫn 
đường đến bệnh viện rõ ràng, dễ nhìn, dễ tìm” 
đạt tỉ lệ 89,1%. Mục “Có thể tìm hiểu các thông 
tin và đăng ký khám bệnh qua điện thoại, trang 
tin điện tử của bệnh viện (website) thuận tiện” có 
điểm trung bình là 3,7  0,529, đạt tỉ lệ 65,9%. 
Các mục còn lại đều có điểm trung bình lần lượt là 
3,9  0,439; 3,9  0,0,446; 3,9  0,471 (tỉ lệ  lần 
lượt là 86,9%; 83,8% và 83,8%). 

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

 
Bảng 1. Sự minh bạch thông tin và thủ tục khám bệnh, điều trị 

Nội dung 
Điểm trung 
bình (SD) 

Hài lòng Không hài lòng 
Tần số 

(n) 
Tỉ lệ 
(%) 

Tần số 
(n) 

Tỷ lệ 
(%) 

Quy trình khám bệnh được niêm yết rõ ràng, công 
khai, dễ hiểu 

4,1(0,366) 226 98,7 3 1,3 

Các quy trình, thủ tục khám bệnh cải cách đơn giản, 
thuận tiện 

4,1(0,352) 226 98,7 3 1,3 

Giá dịch vụ y tế niêm yết rõ ràng, công khai 4,1(0,354) 227 99,1 2 0,9 
Nhân viên y tế tiếp đón, hướng dẫn người bệnh làm 

các thủ tục niềm nở, tận tình 
4,1(0,406) 224 97,8 5 2,2 

Được xếp hàng theo thứ tự khi làm các thủ tục đăng 
ký, nộp tiền, khám bệnh, xét nghiệm, chiếu chụp 

4,1(0,411) 218 95,2 11 4,8 

Đánh giá thời gian chờ đợi làm thủ tục đăng ký khám 3,8(0,576) 167 72,9 62 27,1 
Đánh giá thời gian chờ tới lượt bác sĩ khám 3,9(0,492) 196 85,6 33 14,4 

Đánh giá thời gian được bác sĩ khám và tư vấn 4,1(0,383) 223 97,4 6 2,6 
Đánh giá thời gian chờ làm xét nghiệm, chiếu chụp 4,1(0,376) 221 96,5 8 3,5 
Đánh giá thời gian chờ nhận kết quả xét nghiệm, 

chiếu chụp 
4,1(0,371) 221 96,5 8 3,5 

Điểm trung bình hài lòng 4,1 
Tỷ lệ hài lòng 81,07% 

Về cơ sở vật chất và phương tiện phục vụ người bệnh 
Bảng 2. Cơ sở vật chất và phương tiện phục vụ người bệnh 
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Nội dung 
Điểm trung 
bình (SD) 

Hài lòng Không hài lòng 
Tần số 

(n) 
Tỷ lệ 
(%) 

Tần số 
(n) 

Tỷ lệ 
(%) 

Có phòng/sảnh chờ khám sạch sẽ, thoáng mát vào 
mùa hè; kín gió vá ấm áp vào mùa đông 

3,1(0,571) 44 19,2 185 80,8 

Phòng chờ có đủ ghế ngồi cho người bệnh và sử dụng tốt 3,3(0,689) 101 44,1 128 55,9 
Phòng chờ có quạt (điều hòa) đầy đủ, hoạt động 

thường xuyên 
3,4(0,643) 116 50,7 113 49,3 

Phòng chờ có phương tiện giúp người bệnh có tâm lý 
thoải mái như ti-vi, tranh ảnh, tờ rơi, nước uống,… 

3,2(0,661) 69 30,1 160 69,9 

Được đảm bảo riêng tư khi khám bệnh, chiếu chụp, 
làm thủ thuật 

4,0(0,449) 210 91,7 19 8,3 

Nhà vệ sinh thuận tiện, sử dụng tốt, sạch sẽ 3,0(0,731) 54 23,6 175 76,4 
Môi trường trong khuôn viên bệnh viện xanh, sạch, đẹp 3,5(0,646) 127 55,5 102 44,5 
Khu khám bệnh bảo đảm an ninh, trật tự, phòng ngừa 

trộm cắp cho người dân 
3,8(0,500) 178 77,7 51 22,3 

Điểm trung bình hài lòng 3,4 
Tỷ lệ hài lòng 68,24% 

Về thái độ ứng xử và năng lực chuyên 
môn của nhân viên y tế. Kết quả nghiên cứu 
cho thấy yếu tố “Thái độ ứng xử và năng lực 
chuyên môn của nhân viên y tế” có điểm trung 
bình hài lòng là 4,3, tỉ lệ hài lòng đạt 86,81%. 
Trong đó, “Nhân viên y tế (bác sĩ, điều dưỡng) 
có lời nói, thái độ, giao tiếp đúng mực” có điểm 
trung bình 4,4  0,506 (tỉ lệ 99,6%), các tiểu 
mục còn lại đều đạt điểm trung bình là 4,3. 

Về kết quả cung cấp dịch vụ. Kết quả 

nghiên cứu cho thấy tỉ lệ hài lòng về kết quả cung 
cấp dịch vụ có điểm trung bình hài lòng đạt 4,2 (tỉ 
lệ 84,48%). Trong đó “Các hóa đơn, phiếu thu, 
đơn thuốc và kết quả khám bệnh được cung cấp 
đầy đủ, rõ ràng, minh bạch và được giải thích nếu 
có thắc mắc” đạt điểm trung bình 4,3  0,479 (tỉ lệ 
98,3%), các tiểu mục còn lại đều đạt điểm trung 
bình 4,2 (tỉ lệ lần lượt 93,9%, 96,9% và 96,5%). 

Về sự hài lòng của người bệnh theo 5 
yếu tố đánh giá hài lòng 

 
Bảng 3. Sự hài lòng của người bệnh theo 5 yếu tố đánh giá hài lòng 

Nội dung 
Số tiểu 

mục 
Điểm trung 

bình 
Tỉ lệ hài 
lòng % 

Khả năng tiếp cận 5 3,9 77,29 
Sự minh bạch thông tin và thủ tục khám bệnh, điều trị 10 4,1 81,07 

Cơ sở vật chất và phương tiện phục vụ người bệnh 8 3,4 68,24 
Thái độ ứng xử và năng lực chuyên môn của nhân viên y tế 4 4,3 86,81 

Kết quả cung cấp dịch vụ 4 4,2 84,48 
Điểm hài lòng trung bình chung 3,9 

Tỉ lệ hài lòng chung 81,10 
Tỉ lệ hài lòng toàn diện 12,23 

Về tỉ lệ phần trăm đáp ứng mong đợi 
của người bệnh. Kết quả đánh giá chung bệnh 
viện đã đáp ứng 86,1% so với mong đợi của 
người bệnh trước khi đến khám bệnh. 

Về nhu cầu khám bệnh hoặc giới thiệu 
cho người khác đến khám. Kết quả nghiên 
cứu cho thấy 49,78% có thể sẽ quay lại bệnh 
viện khám bệnh và 39,3% chắc chắn sẽ quay lại 
hoặc giới thiệu cho người khác. Chỉ có 0,87% 
người bệnh chắc chắn không bao giờ quay lại, 
4,8% người bệnh không muốn quay lại nhưng có 
ít lựa chọn và 5,68% người bệnh muốn chuyển 
sang bệnh viện khác. 
 

IV. BÀN LUẬN 
Sự hài lòng về khả năng tiếp cận. Kết 

quả nghiên cứu cho thấy, tỉ lệ hài lòng của người 
bệnh về khả năng tiếp cận là 77,29% với điểm 
trung bình là 3,9. Kết quả này thấp hơn nghiên 
cứu của tác giả Nguyễn Thành Trung (năm 
2021) tại phòng khám Y học cổ truyền Bệnh viện 
Đa khoa Trung tâm Tiền Giang với tỉ lệ hài lòng 
81,73% [7] và nghiên cứu của tác giả Vũ Trà 
Thanh (2018) tại khoa Phục hồi chức năng, Bệnh 
viện Đa khoa Trung tâm Tiền Giang với tỷ lệ hài 
lòng về khả năng tiếp cận đạt 82,1% [8].  

Sự hài lòng về minh bạch thông tin và 
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thủ tục khám bệnh, điều trị. Kết quả nghiên 
cứu cứu cho thấy sự hài lòng về minh bạch 
thông tin và thủ tục khám bệnh, điều trị có điểm 
trung bình là 4,1 đạt tỉ lệ hài lòng 81,07%. Tỷ lệ 
này tương đồng với nghiên cứu của tác giả 
Nguyễn Thành Trung (năm 2021) với tỉ lệ hài 
lòng 80,50% [7]. Tuy nhiên, kết quả này thấp 
hơn nghiên cứu của tác giả Nguyễn Ngọc Túy 
(2021) với tỉ lệ hài lòng là 84,4% [6]. Đi sâu 
phân tích từng yếu tố thì yếu tố “Đánh giá thời 
gian chờ đợi làm thủ tục đăng ký khám” có tỉ lệ 
hài lòng thấp nhất 76,16%, tiếp đến yếu tố 
“Đánh giá thời gian chờ tới lượt bác sĩ khám” đạt 
tỉ lệ hài lòng 78,78%, các yếu tố còn lại đạt từ 
81,05 % đến 82,79%.  

Sự hài lòng về cơ sở vật chất và phương 
tiện phục vụ người bệnh. Theo kết quả 
nghiên cứu thì tỉ lệ hài lòng về cơ sở vật chất và 
phương tiện phục vụ người bệnh rất thấp, chỉ 
đạt 68,24% với điểm trung bình 3,4. Kết quả này 
thấp hơn so với nghiên cứu  của tác giả Nguyễn 
Ngọc Túy (2021) với tỉ lệ hài lòng là 76,3% [6], 
gần bằng với nghiên cứu trước đó của tác giả 
Nguyễn Thành Trung (năm 2021) với tỉ lệ hài 
lòng 69,66% [7]. Đi sâu vào từng yếu tố thì 
“Được đảm bảo sự riêng tư khi khám bệnh, chiếu 
chụp, làm thủ thuật” chiếm tỉ lệ hài lòng cao 
nhất 80,35%, tiếp theo là “Khu khám bệnh bảo 
đảm an ninh, trật tự, phòng ngừa trộm cấp cho 
người dân” tỉ lệ hài lòng đạt 75,63%, các yếu tố 
còn lại đạt tỉ lệ thấp: tỉ lệ hài lòng 63,84%, “Nhà 
vệ sinh thuận tiện, sử dụng tốt, sạch sẽ” tỉ lệ hài 
lòng 60,00%, “Môi trường xung quanh bệnh viện 
xanh, sạch, đẹp” tỉ lệ hài lòng 69,87%.... 

Sự hài lòng về thái độ ứng xử và năng 
lực chuyên môn của nhân viên y tế. Kết quả 
nghiên cứu về thái độ ứng xử và năng lực 
chuyên môn của nhân viên y tế đạt điểm hài 
lòng trung bình 4,3 với tỉ lệ hài lòng đạt 86,81%. 
Kết quả này tương đồng với nghiên cứu của tác 
giả Nguyễn Ngọc Túy (2021) với tỉ lệ hài lòng là 
86,3% [6] nhưng thấp hơn kết quả nghiên cứu 
của tác giả Đinh Tấn Phương (2021) tại khoa 
Cấp cứu, Bệnh viện Nhi Đồng 1 năm 2021 đạt 
96,7% [3]. Theo kết quả nghiên cứu thì sự hài 
lòng về kết quả cung cấp dịch vụ đạt điểm trung 
bình 4,2 với tỉ lệ 84,48%, gần với kết quả của tác 
giả Hoàng Thị Vương Phi (2019) tại Bệnh viện Đa 
khoa Bưu Điện với tỷ lệ 84,2% [5] và kết quả 
nghiên cứu của tác giả Nguyễn Ngọc Túy (2021) 
với tỉ lệ hài lòng là 86,3% [6].  

Sự hài lòng của người bệnh theo 5 yếu 
tố đánh giá hài long. Tỉ lệ hài lòng chung của 
người bệnh theo 5 yếu tố trong nghiên cứu đạt 

81,10%. Kết này này gần với kết quả của tác giả 
Nguyễn Thành Trung (năm 2021) với tỉ lệ hài 
lòng 80,94% [7], tuy 2 nghiên cứu khác thời 
điểm nhưng cùng địa bàn nghiên cứu nên kết 
quả tương đồng là phù hợp. Kết quả cao hơn 
nhiều so với nghiên cứu của tác giả Nguyễn Ngọc 
Túy (2021) với tỉ lệ hài lòng là 72,2% [6] nhưng 
lại thấp hơn của Hoàng Thị Vương Phi (2019), tỷ 
lệ hài lòng chung đạt 84,6% [5], được tác giả lý 
giải là khu khám bệnh được đầu tư mới, sạch sẽ, 
khang trang. 

Sự quay lại hoặc giới thiệu cho người 
khác khi có nhu cầu khám chữa bệnh. Kết 
quả nghiên cứu cho thấy có đến 49,78% người 
bệnh có thể sẽ quay lại và 39,3% người bệnh 
chắc chắn sẽ quay lại hoặc giới thiệu cho người 
khác, chỉ có 0,87% người bệnh chắc chắn không 
bao giờ quay lại. Tuy tỉ lệ hài lòng chung chiếm 
81,10% và bệnh viện đã 86,1% mong của người 
bệnh nhưng số người bệnh lưỡng lự khi quay lại 
khám bệnh vẫn chiếm tỉ lệ cao nhất. Điều này 
chứng tỏ người bệnh còn nhiều vấn đề chưa thoải 
mái: thời gian chờ đợi lâu, khu chờ nhập máy chật 
hẹp, nhà vệ sinh dơ, do đó cần sớm khắc phục để 
nâng cao sự hài lòng của người bệnh. 

Nhân lực y tế. Về chất lượng của nguồn 
nhân lực y tế bao gồm trình độ chuyên môn; kỹ 
năng chuyên môn và có đạo đức nghề nghiệp. 
Nghiên cứu của Feyyaz Cengiz Dikmen (2014) ở 
bệnh viện tư nhân Kocaeil, Thổ Nhĩ Kỳ chỉ ra 
rằng thái độ của bác sĩ, điều dưỡng trong quá 
trình điều trị, chăm sóc người bệnh sẽ ảnh 
hưởng đến nhận thức về chất lượng dịch vụ y tế 
và sự hài lòng của người bệnh [4]. Trong nghiên 
cứu chúng tôi cũng ghi nhận người bệnh hài lòng 
về chất lượng chuyên môn của nhân viên y tế 
nhưng thái độ giao tiếp chưa tốt gây ảnh hưởng 
tiêu cực đến sự hài lòng của người bệnh. 

Quản lý điều hành. Công tác quản lý điều 
hành có vai trò quyết định kết quả hoạt động và 
phát triển của bệnh viện, bao gồm việc tổ chức, 
sắp xếp, quản lý, giám sát quá trình thực hiện 
bên cạnh việc ứng dụng công nghệ thông tin vào 
khám chữa bệnh. Công tác kiểm tra, giám sát 
hoạt động tại khoa Khám bệnh được thực hiện 
thường xuyên. Bên cạnh kiểm tra giám sát của 
lãnh đạo khoa Khám bệnh, Ban Giám đốc bệnh 
viện cũng có các phòng chức năng và các khoa 
liên quan kiểm tra định kỳ, ngoài ra còn có kiểm 
tra đột xuất theo yêu cầu của Ban Giám đốc 
nhằm đảm bảo những nội quy, quy tắc được 
thực hiện đầy đủ, liên tục giúp công tác khám 
chữa bệnh đạt kết quả cao nhất đáp ứng sự hài 
lòng của người bệnh.  
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V. KẾT LUẬN 
Tỷ lệ hài lòng chung của người bệnh tại khoa 

Khám bệnh là 81,10%. 
Yếu tố về thái độ ứng xử, năng lực chuyên 

môn của nhân viên y tế đạt 86,81% cao nhất 
trong các yếu tố; kế đến là kết quả cung cấp 
dịch vụ đạt 84,48%. 

Tỷ lệ hài lòng thấp nhất ở nhóm tiêu chí cơ 
sở vật chất và phương tiện phục vụ người bệnh 
đạt 68,24%. 
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TÓM TẮT79 
Mục tiêu: Đánh giá độ chính xác của phẫu thuật 

đặt implant với máng hướng dẫn phẫu thuật chế tác 
bằng công nghệ in 3D trong các trường hợp đặt 
implant cho phục hình cố định toàn hàm. Đối tượng 
và phương pháp nghiên cứu: Nghiên cứu báo cáo 
loạt ca trên 9 hàm mất răng toàn hàm hoặc bán hàm 
có chỉ định làm phục hình cố định toàn hàm trên 
implant. 40 implant được đặt với sự hỗ trợ của máng 
hướng dẫn phẫu thuật chế tác bằng công nghệ in 3D, 
đánh giá độ chính xác của máng thông qua độ sai lệch 
về góc độ và khoảng cách giữa vị trí implant thực tế 
so với kế hoạch. Kết quả: Độ lệch góc trung bình 
giữa implant thực tế và kế hoạch là 4,54  1,31 độ, độ 
lệch trung bình ở cổ và chóp implant lần lượt là 1,33  
0,48 mm và 1,92  0,63 mm. Theo chiều đứng, độ 
lệch trung bình ở cổ implant là 0,26  0,09 mm và ở 
chóp là 0,51  0,18 mm. Độ lệch ở nhóm mất răng 
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toàn hàm lớn hơn so với nhóm mất răng bán hàm ở 
tất cả các biến số. Kết luận: Phẫu thuật đặt implant 
cho phục hình cố định toàn hàm dưới sự hỗ trợ của 
máng hướng dẫn phẫu thuật vẫn có độ sai lệch nhất 
định, tuy nhiên độ lệch nằm ở giới hạn chấp nhận 
được trên lâm sàng. Ở các trường hợp mất răng bán 
hàm, vị trí implant có độ lệch ít hơn so với mất răng 
toàn hàm. 
 

SUMMARY 
THE ACCURACY OF SURGICAL GUIDE-

ASSISTED IMPLANT PLACEMENT SURGERY 
FOR FULL-ARCH FIXED IMPLANT 

REHABILITATION 
Objectives: The aim of the present study is to 

evaluate the accuracy of implant placement surgery 
using surgical guide fabricated with 3D printing 
technology in cases of full-arch fixed implant 
rehabilitation. Materials and methods: This case 
series study on 9 fully or partially edentulous arches 
indicated for full-arch fixed implant rehabilitation. A 
total of 40 implants were placed using 3D printed 
surgical guide, the accuracy of the surgical guide was 
evaluated by measuring the deviations in angle and 
distances between virtually planned and actual placed 
implant positions. Results: The mean deviations 


