Szanowni Panstwo,

uedre

ALGUSTOW

pragniemy poznac Panstwa zdanie na temat jakosci ustug swiadczonych w naszej placéwce
Sanatorium Uzdrowiskowe Augustow. Ocena satysfakcji, bedzie stuzy¢ monitorowaniu poziomu
naszych ustug i opieki medycznej oraz opracowaniu programu poprawy jakosci.

Zwracamy sie z prosbq o wypetnienie ponizszej ankiety, wybierajgc najtrafniejszq ocene wedtug

Panstwa odczuc.

Gwarantujemy pefng anonimowos¢ danych, ktére zostanq uzyte wyfqgcznie w celach badawczych.

Pola oznaczone* sg obowigzkowe.

1. Metryczka*

Ankiete wypetnia: [J Pacjent; [J Opiekun
Ptec: [] Kobieta; [1 Mezczyzna
Wiek: I Do 18r.z.

[119-40 lat

[141-60 lat

[ Powyzej 60 lat

Wyksztatcenie:

[] Podstawowe

[] Zasadnicze Zawodowe
"] Srednie

[J Pomaturalne

[l Wyzsze

Pobyt w ramach:

[1NFZ
[] Pobyt prywatny
[Ilnny

2. Ocena pracy rejestracji:

Jak Pan(i) ocenia uprzejmos¢ i postawe oséb
pracujacych na rejestracji do Pacjenta?

[15 —bardzo dobrze

[14 —dobrze
[13 — neutralnie
[12-1le

[11 - bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak ocenia Pan(i) dostepnos¢ do telefonicznej
rejestracji (dtugosc¢ oczekiwania na
potaczenie)?

[15 —bardzo dobrze

[14 —dobrze
[13 — neutralnie
[12-17le

[11—bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak ocenia Pan(i) jakos¢ i zrozumiatos¢
udzielonych przez rejestracje informacji?

[15 —bardzo dobrze

(14 —dobrze
[13 — neutralnie
[12-17le

(01— bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Uwagi dotyczace pracy rejestracji
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3. Ocena pracy personelu lekarskiego:

Jak Pan(i) ocenia uprzejmosc i postawe lekarza | [15 — bardzo dobrze

do Pacjenta? [14 —dobrze
[1 3 — neutralnie
02-1zle

[J 1 - bardzo zle
[J 0 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak ocenia Pan(i) sposéb udzielonych przez [0 5 — bardzo dobrze
lekarza informacji oraz ich zrozumiatos¢? [14—dobrze
[13 —neutralnie
[12-1zle

[J1—bardzo zle
[J 0 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak ocenia Pan(i) zadowolenie i skutecznos¢ [15 — bardzo dobrze
udzielonej przez lekarza pomocy medycznej? [14 —dobrze
] 3 — neutralnie
[12—1Zle

[J1 - bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Uwagi dotyczace pracy personelu lekarskiego

4. Ocena pracy personelu pielegniarskiego:

Jak Pan(i) ocenia uprzejmosc i postawe [15 —bardzo dobrze
pielegniarek do Pacjenta? [14 —dobrze
[J 3 — neutralnie
[12—-1Zle

(01— bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak ocenia Pan(i) jakos¢ udzielonych przez [15 —bardzo dobrze
pielegniarki informacji? [14 —dobrze
[13 - neutralnie
02-1zile

(01— bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak ocenia Pan(i) wykonanie przez pielegniarki | [15 — bardzo dobrze

zabiegéw medycznych? [14 —dobrze
[J 3 — neutralnie
[12-1zle

[11—bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Uwagi dotyczgce pracy personelu
pielegniarskiego
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5. Ocena pracy personelu fizjoterapeutycznego:

uedre

AUGUSTOW

Jak Pan(i) ocenia uprzejmosc i postawe
fizjoterapeutow do Pacjenta?

[1 5 —bardzo dobrze

[14 —dobrze
[1 3 — neutralnie
02-1zle

[J 1 - bardzo zle
[J 0 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak ocenia Pan(i) jakos¢ udzielonych przez
fizjoterapeutow informacji na temat zabiegow?

[15 —bardzo dobrze

[14 —dobrze
[] 3 — neutralnie
[12-1le

[J1—bardzo zle
[J 0 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak ocenia Pan(i) wykonanie przez
fizjoterapeutéw zabiegéw
fizjoterapeutycznych?

[15 —bardzo dobrze

[14 —dobrze
[1 3 — neutralnie
[12—17le

[J1 - bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Uwagi dotyczace pracy personelu
fizjoterapeutycznego

6. Ocena funkcjonowania Sanatorium:

Jak ocenia Pan(i) punktualnos¢, organizacje
wizyt i zabiegow?

[15 —bardzo dobrze

[14 —dobrze
[13 — neutralnie
[12—1le

(01— bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak ocenia Pan(i) poszanowanie godnosci
i zachowanie intymnosci podczas pobytu i
wizyt?

[15 —bardzo dobrze

[14 —dobrze
[13 — neutralnie
[12-1le

(01— bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak Pan(i) ocenia czystosc¢ na terenie
Sanatorium?

[15 — bardzo dobrze

[14 —dobrze
[13 — neutralnie
[12-1le

[11—bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem

Jak ocenia Pan(i) organizacje i jakos¢ positkow?

[15 —bardzo dobrze

(14 —dobrze
[1 3 — neutralnie
[12-1le

(01— bardzo Zle
[10 — nie dotyczy/ nie wiem
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7. Ocena koncowa:*

Czy przychodnia jest godna polecenia osobie
bliskiej?

[J Tak

[] Raczej tak

[ Raczej nie

[] Nie

[] Nie mam zdania

Co najbardziej Panu(i) podobato sie w
Sanatorium Uzdrowiskowym Augustow?

Co Pana(i) zdaniem moglibySmy poprawic?

Czy ma Pan(i) jakies dodatkowe uwagi lub
sugestie?

Szanowni Panstwo

Dziekujemy za poswiecony czas i wypetnienie ankiety. Pana(i) opinia jest dla nas bardzo cenna i
liczymy, Ze pomoze nam w dalszym swiadczeniu ustug na najwyiszym poziomie.

Ankiete mozna:

Zespoti Zarzgd
Sanatorium Uzdrowiskowego Augustow
ul. Zdrojowa 3/5/7, 16-300 Augustow

1. Zostawic¢ w skrzynce umieszczonej na recepcji gtéwnej Sanatorium Uzdrowiskowego

Augustéw,

2. Przestaé drogg pocztowaq na adres:
Sanatorium Uzdrowiskowego Augustow
ul. Zdrojowa 3/5/7, 16-300 Augustow

3. Przesta¢ mailem na adres e-mail: marketing@biavita.pl

4. Online -> https://forms.gle/JeJcoA8gmabRSspU9

Wypetnienie i zwrdcenie ankiety oznacza zgode na ich przetwarzanie danych z metryczki dla celéw
obstugi klienta i Wewnetrznego systemu zarzadzania jakoscig w BiaVita Polska S.A., zgodnie z Ustawg
z dnia 10.05.2018 o ochronie danych osobowych (Dz. U. 2018, poz. 1000).
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