CENTRUL MEDICAL GALAXY MED
INGRIJIRI PALIATIVE

ANMCS

unitate aflata in
PROCES DE ACREDITARE

CHESTIONAR PRIVIND SATISFACTIA PACIENTULUI

In vederea aprecierii ingrijirilor medicale pe care le-ati primit in cadrul Centrului Medical Galaxy

Med si pentru cresterea calitatii acestora, va rugdm sa aveti amabilitatea de a rdspunde intrebarilor din
chestionarul de mai jos.

Chestionarul nu contine informatii confidentiale despre dumneavoastra, iar raspunsurile la acest

chestionar raman anonime.

Réspundeti la intrebari bifand varianta care descrie cel mai bine situatia dumneavoastra. Bifati cu X

in casuta din dreptul variantei pe care ati ales-o.

Pentru pacientii fara discerndmant chestionarul poate fi completat de catre Insotitor, daca acesta

doreste.

Dupa completare va rugdm sa introduceti chestionarul in cutia destinata colectarii acestora, situata

la intrarea in curtea Centrului Medical Galaxy Med.

Varsta pacient: ani;  Sex pacient: Masculin/Feminin;

Nr. Intrebiri DA | Putin | NU
crt.

1 Aveti cunostinta despre drepturile dumneavoastrd ca pacient?

2 Considerati ca aceste drepturi v-au fost respectate de personalul medical pe
timpul spitalizarii?

3 Apreciati In mod pozitiv calitatea comunicarii, amabilitatea si diponibilitatea
medicului curant pe timpul tratarii?

4 Informatiile primite de la medici v-au ajutat in ameliorarea starii
dumneavoastrd de sanatate?

5 Apreciati in mod pozitiv calitatea ingrijirilor de sanatate asigurate de catre
asistentele medicale?

6 Asistentele v-au explicat pe Intelesul dumneavoastra ce au de facut legat de
ingrijirea dumneavoastra?

7 At fost instruit/a asupra modului de administrare a medicatiei si a posibilelor
reactii adverse ale acestora ?

8 Medicamentele administrate v-au fost fost asigurate de spital?

9 Administrarea medicamentelor pe cale orald s-a facut sub supravegherea
asistentei medicale?

10 | Ati fost multumit/a de ingrijirile acordate pe timpul spitalizarii?

11 | Dupa internare, in sectie ati fost insotit/a de personalul medical?
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12 | Sunteti multumit/a de ambientul spitalului si conditiile de cazare care v-au
fost puse la dispozitie?
13 | Sunteti multumit/a de calitatea si serviciul de distribuire al hranei?

14 | Curatenia salonului si al spatiilor aferente acestuia a fost corespunzatoare?

15 | Sunteti multumit/a de aspectul lenjeriei si a efectelor de spital?

16 | Ati opta tot pentru spitalul nostru daca ar fi cazul sd va mai tratati afectiunile
medicale si ati recomanda spitalul altor persoane?
17 | Impresia dumneavoastra in legatura cu spitalizarea este ca sunteti multumit/a?

18 | Ati fost informat despre data estimatd a externarii?

Vi rugam sa mentionati cateva observatii si sugestii referitoare la aspectele pozitive si/sau negative
ale spitalizarii dumneavoastri in centrul noastru:

Va multumim pentru intelegere si colaborare!
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