
Personel lekarski 1 2 3 4 5

5.	 Wiedza, kto jest Pani lekarzem prowadzącym

6.	 Uprzejmość, kultura osobista, okazywanie szacunku, zrozumienia i zainteresowania 
(empatii) przez lekarzy, profesjonalizm

7.	 Informowanie nt. planowanego porodu i o ewentualnych ryzykach, czy mogących wystąpić 
powikłaniach

8.	 Ilość czasu poświęconego Pani przez lekarza

9.	 Dostępność lekarzy w oddziale (czy w momencie, gdy lekarz był potrzebny – był osiągalny?)

Położne 1 2 3 4 5

10.	 Dostępność i dyspozycyjność, czas reagowania na dzwonki

11.	 Uprzejmość, kultura osobista, okazywanie szacunku, zrozumienia i zainteresowania 
(empatii) przez położne

12.	 Profesjonalizm położnych, wyjaśnienia i informacje o sposobie przygotowania do 
zabiegów pielęgniarskich

13.	 Wsparcie emocjonalne na oddziale

Poród i połóg 1 2 3 4 5

14.	 Komunikacja z personelem w czasie porodu

15.	 Łagodzenie bólu porodowego

16.	 Kontakt z dzieckiem bezpośrednio po porodzie (biorąc pod uwagę wskazania medyczne)

17.	 Wsparcie i pomoc położnych w karmieniu piersią dziecka

18.	 Wsparcie i pomoc położnych w kąpieli i pielęgnacji dziecka 

1.  Który raz Pani rodziła?

Szanowni Państwo!
Dyrekcja i Pracownicy Szpitala Żywiec zwracają się z uprzejmą 
prośbą o podzielenie się Pani doświadczeniem związanym z 
opieką okołoporodową. Pani opinie posłużą nam do poprawy 
jakości usług medycznych.

Ankieta jest anonimowa, jeżeli jednak życzą sobie Państwo 
otrzymac odpowiedź na przedstawione uwagi, prosimy o podanie 
imienia i nazwiska oraz adresu zwrotnego lub adresu e-mail.
Po wypełnieniu ankiety, prosimy o włożenie jej do skrzynek 
oznaczonych „Badanie satysfakcji pacjenta”.

BADANIE SATYSFAKCJI 
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2.  Czy Pani poród odbył się:

Czy oczekiwania Pani wobec opieki okołoporodowej w poszczególnych obszarach zostały spełnione?
Ocena poniższych pytań obejmuje punktację od 1 do 5, gdzie 1 oznacza „zdecydowanie nie”,  a 5 – „zdecydowanie tak”.

STRONA 1

Siłami natury Zabiegowo (próżnia, kleszcze)

Cesarskim cięciem

3.  Czy rodziła Pani z osobą towarzyszącą? Tak Nie

4.  Swój poród określiłaby Pani najbardziej jako: Przyjemny Bolesny

Pozytywny Zgodny z oczekiwaniamiPrzerażający



Prawa Pacjenta 1 2 3 4 5

19.	 Zapoznanie z prawami i obowiązkami pacjenta

20.	 Prawo do odmowy lub wyrażenia zgody na wykonanie danego świadczenia medycznego

21.	 Wyjaśnienia i informacje o stanie zdrowia Pani i dziecka oraz zalecenia przekazane przez 
lekarza czy położną

22.	 Prawo wglądu do dokumentacji medycznej

23.	 Poczucie intymności i poszanowania godności osobistej w czasie udzielania świadczeń 
zdrowotnych

24.	 Prawo do opieki pielęgnacyjnej przez osobę bliską

25.	 Możliwość odwiedzin przez rodzinę i bliskie osoby

26.	 Dostep do opieki duchowej

Warunki w Szpitalu Żywiec 1 2 3 4 5

27.	 Estetyka pomieszczeń (czystość, warunki higieniczne i sanitarne)

28.	 Jakość posiłków (regularność, wielkość porcji, różnorodność, smak, temperatura)

29.	 Oznakowanie/informacja
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Ogólna ocena opieki okołoporodowej 1 2 3 4 5

30.	 Opieka na Oddziale Ginekologiczno-Położniczym

31.	 Opieka na Oddziale Neonatologicznym

32.	 Pani satysfakcja z porodu

33.	 Ogólna ocena Szpitala Żywiec

Prosimy o ogólną ocenę opieki okołoporodowej w Szpitalu Żywiec. Ocena poniższych pytań obejmuje punktację od 1 do 5,
gdzie 1 oznacza „ocena niedostateczna”, a 5 – „ocena bardzo dobra”

 35.	Co się Pani szczególnie podobało?

34.	 Czy poleciłaby Pani nasz Szpital innym Pacjentkom? Tak Nie

 36.	Co się Pani nie podobało?

Wiek < 30 lat

Wykształcenie podstawowe

31-40 lat

zawodowe

>  40 lat

średnie wyższe

Adres e-mail

Adres korespondencyjny

Dane Pacjentki

Imię i nazwisko

Dane nieobowiązkowe


