
전통적으로 의료서비스는 공급자, 즉 의사나 병

원 위주의 서비스였다. 환자가 필요에 의해 의료

서비스를 찾게 되고 공급자는 환자에게 필요한 의

료서비스만 제공하면 됐던 시대가 있었다. 굳이

마케팅이나 소비자를 찾아나서는 수고를 하지 않

더라도 수요는 끊이지 않았고 병원을 경영하는 데

큰 어려움이 없었다. 하지만 전체적으로 교육수준

과 생활수준이 높아지고, 언론이나 미디어를 통해

의학에 관한 정보를 많이 접할 수 있는 요즘은 병

원이 고객을 유치하기 위한 노력 없이는 고도경쟁

시대에서 살아날 수가 없다. 무엇보다 인터넷의

영향력이 커지기 시작하면서 소비자는 자신이 필

요로 하는 정보를 쉽게 찾아볼 수 있는 시대가 되

었고 이젠 병원도 소비자가 선택하는 시대가 온

것이다1 ).

의료에 대한 의료소비자들의 높은 기대수준과

의료기관의 증가로 인한 경쟁심화, 비용증가로 인

한 경영수지 악화 등은 치과의료기관에서도 예외

가 아닌 현실로 다가오고 있다. 이러한 경영 패러

다임의 하나로 고객중심의 마케팅( C u s t o m e r

oriented marketing)에 대한 관심이 증가하고

있다. 고객중심의 마케팅이란 고객가치와 고객만

족을 창조하고자 하는 것으로 고객들의 욕구를 이

해하고 이를 만족시키는 것을 최우선목표로 삼고

있다2 ).

우리나라 의료산업은 1 9 9 0년대 들어 매우 급격

하게 성장하고 있다. 대형병원이 계속 생겨났고,

수십억대의 고가장비가 계속 도입되면서 환자들은

의료기관 선택의 여지가 커졌고, 환자는 의료기관

까지의 지리적 거리와 무관하게 의료기관을 이용

하게 되었다3 ). 

최근에는 정부와 병원협회 차원에서 환자들의

만족도를 높이기 위해 의료서비스 평가, 병원표준

화 심사와 같은 제도적 장치를 통해 의료기관의

서비스 질을 관리감독하고 있으며1 3 ), 대중매체에서

도 의료기관별로 국가고객만족도조사( N S C I )를 통
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해 만족도와 의료의 질을 평가하고 있다1 ).

전 국민의료보험제도의 실시와 국민소득의 향

상으로 치과의료 이용에서 경제적 여유가 생김에

따라 치과의료 이용량의 팽창은 가속화되고 여기

에 양적인 확대뿐만 아니라 양질의 치과의료 서비

스의 공급자 또한 급속히 증가하고 있어 공급자간

의 경쟁이 점차 가중되고 있다. 이와 같은 의료 환

경의 변화로 의료기관의 경쟁이 불가피하게 되었

으며 경쟁우위에 서려는 의료기관들의 노력이 계

속되고 있다. 병원은 환자를 고려하여 설계하고

불편한 점을 해소할 수 있도록 다른 병원에서는

시행하지 못하고 있는 여러 가지 서비스 개선책을

도입하여 시행한다면 환자들은 병원에 대하여 보

다 더 만족하고 병원은 더 많은 환자를 확보하는

데 용이할 것이다. 

보건의료 환경의 변화에 의한 환자들의 수용에

부응하고 개방화 물결에 대처하기 위하여 치과의

료기관의 수익성과 의료의 질을 높이기 위한 방안

으로 치과의료기관에서 제공되는 치과의료서비스

에 대한 환자만족도에 관한 연구가 계속되고 있

고, 그에 부응하기 위한 노력으로 교육과정에 치

과코디네이터과정을 포함시키고, 보수교육을 통한

서비스 프로그램을 교육하는 등 보다 나은 서비스

를 제공하기 위하여 노력하고 있다.

따라서 본 연구는 치과의료기관의 대부분을 차

지하고 있는 대전 소재의 치과의원을 중심으로 치

과의료기관을 이용한 환자의 만족도를 조사하여

실제적인 경영방안 수립의 기초자료로 활용하기

위함이다.

대전광역시 시민을 모집단으로 하고, 모집단을

대상으로 연구에 참여할 5 0 0명을 편의 추출하여

4 5 3명을 대상으로 자료 수집하였다.

연구대상자에게 치과의료서비스 만족도에 관한

자기기입식 설문조사를 2 0 0 7년 1 0월 1 0일부터

2 0 0 7년 1 2월 3 1일까지 실시하였다. 설문지는

5 0 0부를 배포하였고, 그중 4 7 3부가 회수되었으

며, 불성실하거나 누락된 설문지를 제외한 총 4 5 3

부를 분석하였다. 설문 내용은 일반적 특성 5문

항, 치과의료서비스 만족도 1 7문항, 전체 2 2문항

으로 구성되었다. 

자료는 SPSS 13.0 version for windows를

이용하여 분석하였다. 대상자의 인구학적 특성은

빈도분석을 이용하여 분석하였고, 치과의료서비스

만족도에 관한 문항과 서비스 재이용과의 관계는

Chi-square Test를 실시하여 분석하였다. 또한

기구소독과 청결상태를 묻는 치과외적만족도와 불

편해결능력을 가지고 있느냐와 계속재이용여부를

묻는 치과내적만족도는 T - t e s t를 실시하여 분석

하였다.

성별분포는 남자가 4 3 . 9 %이었고, 여자가

5 6 . 1 %이었으며, 연령분포는 3 0세 미만이 2 6 . 9 %

이었고, 30‾39세가 2 2 . 3 %이었으며, 40‾49세가

2 0 . 5 %이었고, 50‾59세가 1 6 . 3 %이었으며, 60세

이상이 1 3 . 9 %이었다. 

수입은 1 , 0 0 0만원 미만이 2 8 . 2 %이었고, 1,000

만원 이상‾ 2 , 0 0 0만원 미만이 3 5 . 8 %이었으며,

2 , 0 0 0만원 이상이 3 6 . 0 %이었고, 교육수준은 중

졸 이하가 1 9 . 0 %이었고, 고졸 4 3 . 0 %이었으며,



대졸 이상 3 8 . 0 %이었다. 거주지역은 동구가

2 4 . 1 %이었고, 중구 1 4 . 3 %이었으며, 서구 2 0 . 8 %

이었고, 유성구 1 9 . 4 %이었으며, 대덕구 2 1 . 4 %이

었다<표 1 > .

일반적 특성별 선택기준은 보면, 교육수준이 대

졸 이상인 경우에는 친절도가 5 5명( 3 8 . 2 % )로 가

장 많았으며, 고졸인 경우에는 거리가 7 0명

( 4 3 . 2 % )이고, 중졸 이하에서 역시 거리가 4 2명

( 2 5 . 9 % )로 많았다( p = 0 . 0 0 9 )로 유의한 차이가 있

었다. 성별, 연령, 수입, 거주지역별 선택기준에서

는 유의한 차이는 보이지 않았으나, 역시 친절도

와 거리가 병원선택의 기준으로 우선순위가 높게

나타났다<표 2 > .

연구대상자들이 이용하는 치과의료기관의 예약

제 시행여부는 시행한다고 응답한 사람이 5 4 . 7 %

로 치과의료기관의 절반 이상이 예약제를 시행하

고 있었고, 이 중 5 4 . 7 %의 치과의료기관은 예약

시간을 준수하는 것으로 나타났으며, 또한 예약을

미리 확인해주는 치과의료기관도 4 0 . 6 %이었다.

예약확인방법은 전화통화(62.5%), 문자( 3 6 . 7 % ) ,

우편(0.8%) 순으로 나타났다<표 3 > .

치과치료 중 공포감 경험여부에서는 예 7 4 . 6 % ,

아니오 2 5 . 4 %로 나타나 대부분의 치과의료기관

이용자들이 공포감을 경험한 것으로 나타났다<표

4>. 

공포를 유발하는 원인을 일반적 특성별로 살펴
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보면, 성별에서는 유의한 차이를 보이지 않았으

나, 연령별로 3 0세 미만에서 기계소리 4 1명

(26.3), 통증 3 4명(28.8%) 순이었고, 31세‾ 3 9세

에서 기계소리 3 1명(19.9%), 통증 2 5명( 2 1 . 2 % )

순으로 5 0세‾ 5 9세군을 제외한 모든 연령에서 기

계소리와 통증에 공포감 경험을 많이 느낀 것으로

나타나 유의한 차이를 보였다(p=0.000). 거주지

역별에서는 동구와 중구는 기계소리에서 각각 6 7

명(42.9%), 18명( 1 1 . 5 % )로 나타났고, 서구에서는

통증으로 인한 공포가 5 0명( 4 2 . 4 % )으로 가장 많

았고, 유성구에서는 통증 2 0명(16.9), 날카로운

기구 2 0명(70.0), 타인의 고함소리 2 0명( 8 3 . 3 )으

로 나타나 유의한 차이를 보였다( p = 0 . 0 0 0 ) <표

4 - 1 > .



기구소독과 청결상태에 대한 만족도를 살펴보

면, 기구소독에 대한 만족도는 여자가 2 . 8 1±

0.94, 남자가 2 . 5 8±0 . 6 6으로 나타나 여자가 남

자보다 기구소독에 대한 만족도가 높았고, 통계적
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으로 유의한 차이를 보였으며(p=0.000), 연령은

3 0세 미만에서 2 . 9 8±0 . 9 5로 유의한 차이를 보였

다(p=0.001). 거주지역에서 서구 대상군에서

3 . 4 8±0 . 7 7로 높아 유의한 차이를 보였고

(p=0.000), 수입과 교육수준에서는 유의한 차이

를 보이지 않았다.

청결상태에 대한 만족도는 거주지역에서는 서

구 대상군에서 2 . 6 3±0 . 6 9로 높게 나타나 통계적

으로 유의한 차이를 보였다( p = 0 . 0 0 0 ) <표 5>. 

치과의료서비스 이용자가 느낀 내적 만족도에

서는 진료과정의 불편사항에 대한 해결능력이 있

느냐라는 항목에서 거주지역에서 동구를 제외한

타군에서 대부분 능력이 있다고 생각하고 있었으

나, 동구지역대상군은 있다 7 5명( 2 2 . 1 % )과 없다

3 4명( 3 0 . 1 % )의 차이가 뚜렷하지 않아 지역별로

유의한 차이가 있었다(p=0.000). 치과재이용 여

부를 묻는 항목에서 역시 동구를 제외한 타군에서

대부분 재이용 의사가 있다고 하였으나, 동구지역

대상군은 이용하겠다 7 8명( 2 2 . 9 % )과 이용하지 않

겠다 3 1명( 2 7 . 7 % )으로 차이가 뚜렷하지 않아 다

른 변수와는 다르게 유의한 차이가 있었다

( p = 0 . 0 0 0 ) <표 6 > .

이용한 치과의료서비스에 만족하느냐의 항목에

서 불만족이 6 9 . 5 %로 만족 3 9 . 5 %보다 비교적 많

았다<표 7>. 인구학적 특성별 불만족 이유에서는

유의한 차이를 보이지 않았으나, 비용에 대한 불

만족이 성별, 연령, 거주지역에서 가장 많았으며,

여자 5 7 . 5 %가 남자 4 2 . 5 %보다 비용에 대한 불만

족을 좀 더 강하게 드러냈고, 연령 군에서는 3 0세

미만이 2 7 . 9 %로 타연령 군보다 좀 더 강하게 드

러났다<표 7 - 1 > .



치료가 완결되거나 치료 중인 치과의료서비스

이용자에 대한 주의사항지도를 해주는가에 대한

항목에서 그렇다가 8 6 . 3 %로 아니다 1 3 . 7 %보다

훨씬 많았으며, 계속구강건강관리제도 이용여부는

아니오가 7 9 . 5 %로 그렇다 2 0 . 5 %보다 월등히 높

았다. 계속구강건강관리를 받는 방법은 통화

44.1%, 문자 24.7%, 방문 등 기타 20.4% 순으로

나타나 대부분 전화나 S M S방식의 문자전송시스

템을 사용하고 있었다<표 8 > .

고객들이 의료기관과의 상호작용에서 기대하는

바는 매우 다양하다. 고객서비스 담당자는 고객이

원하는 것을 알기 위해 고객에게 다가가서 그들이

원하는 바를 충족시키도록 해야 한다. 오늘날 병

원조직의 외부환경은 급격한 변화를 거듭하며, 국

민들의 의료에 대한 지식의 증가와 사회경제적 여

건의 변화로 의료서비스에 대한 욕구가 다양화되

어, 공급자 중심이던 의료시장이 구매자 중심으로

변화하여 의사에게 모든 것을 맡기는 시대가 아니

라, 참여하는 방향으로 변하고 있다3 ). 특히 의료시

장의 개방과 의료기관 간에 치열한 경쟁심화로 인

해 병원조직은 보다 능동적이고 합리적인 조직경

영과 효율적인 차별화된 전략의 필요성이 대두되

고 있다. 

치과의료기관을 이용하는 환자들의 특징은 대

부분 만성질환의 형태를 지니고 있어 일회성 치료

가 아닌 재이용이 필요한 경우가 많기 때문에 기

본적으로 불안과 공포, 고통스러운 심리를 가지고

있기 때문에 치과의료기관의 분위기나 이미지, 그

리고 만족도 등이 병원을 선택하고 재이용하는 데



에 많은 영향을 준다9 )고 할 수 있다. 본 연구에서

는 치과의료기관의 친절도에 대하여 많은 대상자

들이 치과의료기관을 선택하는 이유라고 응답하였

다. 이는 친근감은 병원고객의 재방문에 중요한

영향을 끼치는 것으로 조사되었는데 김6 )의 연구에

서도 볼 수 있으며, 치과의료기관 선호유형에 대

한 태도 및 의견 속에서 치과의료 서비스에서 임

상적인 기술면보다 환자입장에서 느끼는 편의성,

즉 서비스를 제공하는 병원종사자에 의해 상당부

분 이루어지고 있으며7 ), 본 연구와 일치한다고 볼

수 있다. 

H e r n y의 연구에서“고객충성도를 높이는 것은

장기적으로 고객과의 관계를 개발하고, 고객을 단

골로 유지하여 수익성을 높일 수 있으며, 신규고

객의 확보전략보다 효과적인 방법이다”라고 정의

하였다2 ). 이는 본 연구에서도 볼 수 있듯이 의료소

비자들의 의료서비스에 관한 인식이 환자는 더 이

상 환자가 아닌 고객이라는 개념중심의 의료를 받

기를 원하고 있으므로, 의료기술과 더불어 의료서

비스에 대한 새로운 경영 패러다임을 요구하고 있

다. 이 등1 3 )은 과거의 병원중심, 의사중심으로 운

영해온 병원의 권위적 경영은 이제 외면당하고 있

다고 하였다. 이는 급변하는 의료시장에 대한 변

화에 대처하고 효율적인 경영전략만이 심화되는

의료경쟁에서 살아남을 수 있다고 할 수 있다. 

본 연구에서는 조사대상자들이 이용하는 치과

의료기관의 절반 이상이 예약제를 시행하고 있는

것으로 나타났고, 그중 대부분의 치과의료기관이

예약시간을 준수한다고 나타난 것으로 보아, 이는

대기시간이 환자들의 서비스 만족도에 미치는 영

향이 크다고 볼 수 있다. 한1 6 )의 연구에서 치과의

원과 치과병원 간에 대기시간 요인의 만족도에 차

이가 있는데, 치과의원의 대기시간에 불만요인이

많다는 결과가 나타났다. 송1 5 )의 연구에서도 대기

시간이나 진료시간이 길어질수록 환자들의 치과의

료서비스 만족도가 유의하게 감소됨을 알 수 있

다. 실제로 접수대기시간이 길어져 불만을 토로하

는 환자들을 종종 발견할 수 있다. 

치과의료서비스를 이용하는 환자의 대부분이

공포를 느끼거나, 과거에 공포를 느껴본 적이 있

다고 나타났는데, 치과에서 사용하는 드릴 등의

기계소리와 마취 등의 통증이 공포를 유발하는 대

부분의 원인으로 봤을 때, 이는 시술 전 치과종사

자가 환자의 마음을 헤아리고 이해하고, 환자와의

대화를 통해 공포가 오래가지 않도록 해야 하며,

진료 중의 공포에도 충분한 배려가 필요하다고 사

료된다. 최5 )의 연구에서도 과거 진료시 공포의 경

험은 치과 공포 수준을 높일 수 있으므로, 충분한

마취가 이루어진 후에 진료가 이루어져야 한다고

보고하고 있다. 심리적 행동조절이 실패하였을 경

우 아산화질소 등에 의한 약물 진정요법이 권장된

다. 치과의료서비스 이용과정에서 야기되는 불편

사항을 해결해주는 능력 또한 환자의 만족도를 높

이고, 서비스의 재이용 여부를 결정짓는 매우 중

요한 사항이다. 

치과의 기구소독과 청결상태에 대한 관심은 여

자환자가 남자환자보다 조금 더 높게 나오고, 지

역적으로 편차가 두드러지게 나타나, 치과의 외적

관리도 중요한 부분이 되고 있음을 보여준다. 진

료를 마친 후 계속구강관리가 제대로 이루어지지

않는 것은 치과의료서비스를 이용한 환자의 향후

관리가 제대로 이루어지지 않는 것으로 보인다. 조

사대상자의 대부분이 자신이 이용한 치과의료서비

스에 불만족한다고 나타났는데, 이는 앞으로 치과

의사와 치과위생사, 그 외 치과종사자들에게 체계

적인 교육과정이나, 보수교육 등을 통해 환자의 만

족도를 높일 수 있는 방안을 모색해야 할 것이다. 

가장 큰 불만족 이유로는 치과의료 비용으로 대

부분의 많은 사람들이 경제적 부담으로 치과의료

서비스에 불만족스럽다고 답하였다. 보존치료로

가능한 치아를 방치하여, 보철이나 심지어 발치상

태로 진행되어 오는 환자들이 많으므로, 대다수의



환자들이 구강상태가 보철을 필요로 하는 경우가

많고, 치과진료항목에서 치과건강보험이 적용되지

않는 항목이 많기 때문에 이는 정기적인 구강검진

과 국가나 지역사회의 사회보장 측면에서 함께 개

선해 나가야 할 과제라고 사료된다.

치료완결 후 주의사항을 전달하여 주는 경우는

많으나, 리콜시스템은 잘 이루어지지 않는 것으로

나타났다. 구강검진은 적어도 6개월에 한 번 정기

적으로 받는 것이 중요하기 때문에

청구업무 프로그램의 리콜시스템을 이용하거

나, 메모를 해두어 연락해 주는 것이 현명하다.

연락방법으로는 통화가 가장 많았는데, 전자우

편 등 인터넷을 이용한 리콜시스템도 좋은 방법이

라 생각된다. 

치과의료기관에서 서비스를 직접 제공하는 치

과의사나 치과위생사는 환자의 특성과 심리를 분

석하여, 불만족 요인을 개선하고 보다 질 높은 치

과의료서비스를 제공하여야 한다.  그러나 치과의

사보다 환자와 접촉이 많은 치과위생사나 병원코

디네이터의 역할이 매우 중요하다고 할 수 있다.

그러므로 이에 대한 환자관리 능력개발 교육이 계

속적으로 이루어져야 한다고 생각된다.

본 연구는 치과의료 기관의 치과의료 서비스에

관한 환자의 만족 요인을 파악하여 치과위생사의

환자관리 업무에 활용하고자 대전시민을 대상으로

2 0 0 7년 1 0월 1 0일부터 2 0 0 7년1 2월 3 1일까지 치과

의원 이용 후 만족도를 자기기입식 설문조사를 실

시하여 조사한 결과, 다음과같은결론을 얻었다.

1. 성별분포는 남자가 4 3 . 9 %이었고, 여자가

5 6 . 1 %이었으며, 연령분포는 3 0세 미만이

2 6 . 9 %이었고, 수입은 2 , 0 0 0만원 이상이

3 6 . 0 %이었고, 교육수준은 고졸이 4 3 . 0 %이

었으며, 거주 지역은 동구 2 4 . 1 %이었다. 

2. 치과 선택기준은 교육수준이 대졸 이상은 친

절도가 3 8 . 2 %로 가장 많았으며, 고졸과 중

졸 이하는 가까운 거리로 각각 4 3 . 2 % ,

2 5 . 9 %이었고, 유의한 차이가 있었다

( p = 0 . 0 0 9 ) .

3 . 치과의료기관의 예약제 시행은 5 4 . 7 %가 예약

제를 시행하고 있었고, 이 중 5 4 . 7 %의 치과의

료 기관은 예약시간 준수와 확인을 하였으며,

또한 예약확인 방법은 전화통화(62.5%), 문자

(36.7%), 우편(0.8%) 순이었다.

4. 치과치료 중 공포감 경험은 7 4 . 6 %로 나타나

대부분의 치과의료기관 이용자들이 공포감을

경험하였고, 치과의료서비스에 대한 만족도

는 불만족한다 6 9 . 5 %로 많았으며 불만족한

이유는 성별, 연령별에서 비용이 비싸서라고

응답하였다.

5. 기구소독에 대한 만족도에서 성별은 여자

( 2 . 8 1±0 . 9 4 )가 남자( 2 . 5 8±0 . 6 6 )보다 높았

고, 유의한 차이를 보였으며(p=0.000), 연령

은 3 0세 미만( 2 . 9 8±0 . 9 5 )에서 가장 높았고,

유의한 차이를 보였다(p=0.001). 거주지역

은 서구지역( 3 . 4 8±0 . 7 7 )이 가장 높았고, 유

의한 차이를 보였고(p=0.000), 청결상태에

대한 만족도는 서구지역에서 2 . 6 3±0 . 6 9로

가장 높아, 유의한 차이를 보였다( p = 0 . 0 0 0 ) .

6. 치과의료서비스 이용자가 느낀 내적 만족도

에서는 진료과정의 불편해결능력이 있느냐라

는 항목에서 동구지역대상군은 있다 2 2 . 1 %

와 없다 3 0 . 1 %의 차이가 뚜렷하지 않아 지역
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별로 유의한 차이가 있었다(p=0.000). 계속

재이용 여부를 묻는 항목에서도 동구지역 대

상군은 이용하겠다 2 2 . 9 %와 이용하지 않겠

다 2 7 . 7 %로 차이가 뚜렷하지 않아 다른 변

수와는 다르게 유의한 차이가 있었다

(p=0.000). 
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This study reached the following conclusions as a result of carrying out the question-

naire survey of self-descriptions for the satisfaction after the citizens of Daejon uses the

dental clinics, in order to identify the factors of satisfaction to the medical services of

such dental clinics to be utilized in the patient management by dental hygienists, provide

the basic data to provide the medical services desired by patients.  

1. 43.9% men responded to the facilities and 56.1% women to the atmosphere for the

standards of selection of dental clinics by general characteristic, and the college

graduates or more to the kindness (38.2%), high-school graduates (43.2%) and mid-

dle-school graduates (25.9%) or less to the close distance for the level of educational

attainment (p=0.009), which was meant to have a statistical significance. 

2. The execution of reservation system for the dental clinics showed 54.7%, the

reserved time was observed upon the execution of such reservation system, the den-

tal clinics where they practice such system were 40.6%, and the confirmation meth-

ods was done through the telephone with 62.5%.

3. The experience of fear upon the dental treatment showed 74.6%. The type of fear

showed the machine sound (48.7%) for men and cry of others for women (70.8%) at
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the highest. 70% of those under 30 at the age responded to the sharp instruments at

the highest. 83.3% of Yousung-gu showed the highest by responding to the cry of

others for the residential areas. The statistically significant difference was shown in

both the age and residential area (p=0.000). 

4. Women showed higher in the distribution of gender for the sterilization of instru-

ments for the external satisfaction of dental clinics(p=0.000) and those under 30 at

the age showed the highest with 2.98±0.95(p=0.001). Seo-gu (3.48±0.77) was the

highest for the residential area (p=0.000), and there was statistically significant dif-

ferences in the gender, age and residential area. 

5. Men showed higher satisfaction than women in the clean state and the statistically

significant differences were shown (p=0.000) at the age as the high satisfaction was

shown for those under 30 at the age (2.35±0.79), those having the income not less

than 10 million won and not more than 20 million won (2.43±0.78), and Seo-gu (2.63

±0.69) for the residential area. 

6. For the internal satisfaction of dental clinic by users for the medical services in the

dental clinics, 61.1% women responded to no in the ability of solving the inconve-

nience in the service process, and showed low ability of solving the inconvenience

from 30 at the age (26.2%) and by responding to Dong-gu (22.1%) for the residential

area, showing statically significant differences(p=0.000). For the re-use of dental

clinics, 46.6% men (p=0.043) for the gender, 24.3% under 30 at the age and 22.9% of

Dong-gu for the residential area responded to the re-use, showing statistically sig-

nificant differences for the gender and residential area (p=0.000).   

7. The dissatisfaction showed a high rate of 69.5% for the satisfaction to the medical

services of dental clinics. 46.2% men responded to the pain and women to the feeling

of foreign substance for the reason of dissatisfaction while those under 30 at the age

showed 55.6% for others, those between 50 and 59 41.7% for the feeling of foreign

substance. 86.3% carried out the education for cautions after the treatments and

most people turned out that they do not carry out the continuous health management

of mouth as 20.5% responded to that they carry out such health management.
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