Degerli hastalarimiz! PS
Sizlerin memnun kalmasi i¢in ¢cok gayret ediyoruz ve hizmetlerimizi dahada ileriye

goturmek istiyoruz. Bu sebebten dolayi enstitimuzii degerlendirmeniz bizim i¢in ¢cok dnem

arzediyor. Bu nedenle sizden ricamiz agagidaki soru formunu tedavinizin sonuclandiginda

doldurup resepsiyona teslim etmeniz yada uygun goriilen posta kutusuna atmanizdir.

1. Tedavi sureleri boyunca elde edilen sonuc¢? Agrilariniz ...

O ¢ok duzeldi O duzeldi O hemen hemen ayn O higc bir degisiklik yok O kotulesti

2. Resepsiyon calisanlarimizin hastalara yaklasimini nasil buldunuz?

O cok gayretli O samimi O tarafsiz O somurtkan

3a. Doktorun hastalara yaklasimim nasil buldunuz?

Ocokiyi Oiyi O memnunedici O yetersiz O doktor termini yok

3b. Doktor termininizde bekleme suresini nasil buldunuz?

O uygun bulundu O ¢ok uzun

4a. Tedavi uzmanlarimizin calisma kalitesini nasil buldunuz (genel)?

Ocokiyi Oiyi O memnunedici O kotu

4b. Fizik Tedavi uzmanlarimzin calisma kalitesini nasil buldunuz (saghk jimnastigi)?

Ocokiyi Oiyi O memnunedici Okota O saglik jimnastigi yok

5. Elemanlarimizin samimiyetini nasil degerlendiriyorsunuz (okul sistemi 1 - 5)

...... Resepsiyon ¢aliganlar1 ...... Tedavi uzmanlar1 ...... Fizik Tedavi uzmanlar1 ...... Doktor

6. Tedavi merkezimizdeki organizasyonu ve zamanlamayi nasil buluyorsunuz?

O takdir edici O duzenli ¢calisiyor O yeniden diizenlenmeli

7. Kabinlerimizdeki ortami nasil buldunuz?

O rahat/temiz O amacina uygun O az hitap edici

8. Onerileriniz ve / yada elestirileriniz varmm?

9. TIhtiya¢c durumunda tekrar bize gelirmisiniz yada bizi baskalarma tavsiyede bulunurmusuz?

O evet O hayir

Tedavi suiresince bizden mennun kalmadiginiz unsurlar varsa, telefonnumaramzi ve adinizi
yazarmisiniz sizinle gorusmek istiyoruz.

Isim Telefon numarasi Tarih



