
مراجعه کننده گرامی؛ با پاسخگویی به سوالات ذیل ما را در ارتقاء و بهبود خدمات ارائه شده توسط سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت همراهی نمائید.
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»فـــــــــــرم نظـــــــرسنجی مراجعین به واحد  آزمایشـــــــگاه«

گیرندگان و الگوی برتر نظام سلامت منطقه چشم انداز سازمان: اولین و مطمئن ترین انتخاب خدمت 

پیشنهادات / انتقادات :

تحصیلات :

کار : محل 

زیر دپیلم

شرکت ملی نفتشرکت ملی گازشرکت ملی پالایش و پخشسایر ادارات
دپیلمفوق دیپلملیسانسفوق لیسانسوضعیت اشتغال :دکتراشاغلبازنشسته

شرکت ملی صنایع پتروشیمی

میزان رضایت خود را درخصوص گزاره های زیر علامت بزنیدردیففرآیند

میزان رضایت

بسیار 
خوب

ضعیفمتوسطخوب
بسیار 
ضعیف

برخورد 
نداشتم

نحوه برخورد

پرسنل پذیرش1

کارشناس آزمایشگاه2 مسئول نمونه گیری / 

مسئول فنی / سوپروایزر آزمایشگاه3

مدت زمان انتظار

نحوه نوبت دهی4

رعایت نوبت  5

مدت انتظار )فاصله زمانی پذیرش تا دریافت خدمات(6

مدت زمان دریافت جواب آزمایش7

راهنمایی و آموزش
ارائه اطلاعات و راهنمایی لازم توسط پرسنل پذیرش8

کارشناس آزمایشگاه / مسئول نمونه گیری9 ارائه توضیحات لازم توسط 

کیفیت خدمات
میزان رضایت از صحت جواب آزمایش10

دسترسی آسان به  مسئول فنی یا سوپروایزر آزمایشگاه11

هتلینگ

رعایت حریم شخصی و خصوصی در هنگام ارائه خدمات12

علائم و تابلوهای راهنما جهت مراجعه به واحد موردنظر13

امکانات رفاهی سالن انتظار  )مبلمان / سرمایش و گرمایش/ تهویه و نور/ تلویزیون/ آب سردکن و...(14

وضعیت آسانسور و مسیرهای تردد15

کیزگی فضای فیزیکی مجموعه و محوطه16 پا

17

وضعیت سرویس های بهداشتی

تعداد 

نظافت 18

وسایل بهداشتی )مایع دستشویی، دستمال توالت(19

تصویر ذهنی
در مجموع وضعیت واحد آزمایشگاه را چگونه ارزیابی می کنید؟20

بلی                  خیر مراجعه به این واحد را به دیگران توصیه می نمایم.21 


