YﬁSBeiaard

Suggesties en complimenten voor de praktijk

Uw gegevens (dit kan ook de vertegenwoordiger of nabestaande van de patiént zijn)

Naam: M/V
Adres:

Postcode + woonplaats:

Telefoonnummer:

Email:

Datum:

We vinden het fijn om te horen wanneer u tevreden bent over onze zorg en dienstverlening. Uw
complimenten helpen ons om te weten wat goed gaat en motiveren ons om deze kwaliteit te
behouden.

Over wie of wat gaat uw compliment?

Een medewerker

Een arts

De praktijk in het algemeen

Anders, NAMELJK: coivviieieriiee e e e e e e e

O O O O

Wat wilt u graag met ons delen?

Mogen we uw compliment delen met het team?

o Ja
o Nee
o Alleen anoniem

Hartelijk dank voor uw positieve feedback!
U kunt het ingevulde formulier afgeven aan de balie bij de assistente of in de brievenbus
stoppen.




