Dr. Adrian Wetz Walter-Flex str.7 65428 Riisselsheim Tel.06142-51793 E-Mail: drwetz@online.de

Patientenfragebogen

lhre Meinung ist uns wichtig!

Wir méchten unseren Service fiir Sie weiter ausbauen und lhnen in unserer Praxis
optimale Qualitét bieten. Bitte helfen Sie uns dabei mit der Beantwortung der
folgenden Fragen:

Name (ggfs. freilassen): ... —————

Beurteilungsschema: 1 = sehr gut; 2 = gut; 3 = befriedigend; 4 = unbefriedigend: 5 = schlecht

1 2 3 4 5
Unser Empfang o o ) a m
Freundlichkeit o o ) a m
Kompetenz o m a a m
Erreichbarkeit 0 a o m a
Sauberkeit 0 ] 0 0 0
Anmerkung
Unser Wartebereich a 0 0 0 m)
Wartezeit 0 a a a m
Ausstattung a a a a a
Beliftung a a a a a
Lektiire/Zeitschriften O 0 0 ] 0
Saubere Toiletten 0 0 0 ] 0
Anmerkung
Die zahnérztliche Behandlung a O a 0 0
Betreuung a a a a a
Behandlungsablauf 0 a a a a
Qualitédt der Behandlung a m) o ) a
Ausstattung 0 a o m a




Verstandlichkeit der Aufklarung

Anmerkung

Unsere Prophylaxeabteilung

Freundlichkeit

Behandlungsablauf

Einfiihlungsvermoégen

Verstandlichkeit der Aufklarung

a, oo, aja

a, o ag, aj a

a, oo, aja

a, o ag, aj a

a, oo, aj a

Anmerkung

Unsere Beratung

Information allgemein

... Uber Prophylaxe

... Uber Zahnersatz

... Uber Alternativen

... Uber neue Materialien und Technologien

|, a,a, a)a u

|, o, ao, a)a d

|, a, o, aa; g

a,a,ao, a)a u

|, a,a, a)a d

Anmerkung

Was gefillt lhnen gar nicht bei uns?

Was finden Sie besonders gut, wenn Sie in unsere Praxis kommen?




