
HOJA DE SUGERENCIAS

CONSULTAS EXTERNAS MEDICINA PREVENTIVA y SALUD PÚBLICA  
Hospital Universitario Virgen de las Nieves. Granada

Fecha: ___________

Señale el aspecto que considere mejorable y su sugerencia:

Por favor, indíquenos:

Nombre y Apellidos: _______________________________________________________________

Marque si es:        Paciente              Familiar             Acompañante

La mejora en la atención  es muy importante para nosotros.
Gracias por su colaboración.


	Casilla 1: Off
	Casilla 1_2: Off
	Casilla 1_3: Off


