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PAR LES PATIENTS ET LEURS PROCHES

Lieu de la Journée (indiquez le nom du centre) : …………………………………………………………………………………………………………………………
Date de la journée : ……………………………………………………………………………………………..Flashez-moi


Je suis : 
 Patient du service					 Un proche de patient

Après cette journée, je me sens globalement :
 Très satisfait	 Satisfait	 Peu satisfait	 	 insatisfait	

Cette journée a répondu a-t-elle répondu à mes attentes ?
 Très bien		 Bien		 Assez peu			 Pas du tout

Qu’avez-vous pensé du contenu du diaporama ?
 Très intéressant	 Intéressant	 Peu intéressant		 Inintéressant

Pensez-vous que cette manifestation devrait à nouveau être organisée l’an prochain ?
 Oui	 Non

Avez-vous des commentaires/suggestions ?
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………Merci de votre présence et de votre participation
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