
 
 

Załącznik nr  6 do standardu PJ 1- Ankiet oceny działalności jednostki przez pracowników. 
 

 

ANKIETA OCENY DZIAŁALNOŚCI JEDNOSTKI PRZEZ PRACOWNIKÓW 

 

ANKIETA OPINII PERSONELU DOTYCZĄCA FUNKCJONOWANIA  

ZOZ NR 2W RZESZOWIE 

 

Szanowni Państwo, Pracownicy ZOZ nr 2 

Pragniemy poznać Państwa zdanie na temat działalności naszej organizacji. Ankieta jest w pełni 

anonimowa i służyć będzie poprawie jakości funkcjonowania ZOZ nr 2.  

 

1) Jak ocenia Pani/Pan komunikację i kontakt z przełożonymi? 

Bardzo dobrze  

Dobrze 

 Źle       

Bardzo źle(Uzasadnij)………………………………………………………….……………………… 

Nie mam zdania 

2) Jak ocenia Pani/Pan komunikację i kontakt z współpracownikami? 

Bardzo dobrze 

Dobrze 

Źle 

Bardzo źle (Uzasadnij)………………………………………………………………..………………. 

 Nie mam zdania 

3) Czy stanowisko Pani/Pana pracy wyposażone jest w odpowiednie narzędzia do realizacji   

powierzonych zadań? 

tak    nie  

4) Czy otrzymuje Pani/Pan na bieżąco informacje istotne dla wypełniania swoich obowiązków? 

tak    nie  

5) Czy wiąże Pani/Pan swoją przyszłość z pracą w ZOZ Nr 2? 

tak    nie  

6) Czy poleciłaby Pani/Pan osobom bliskim zatrudnienie w swoim miejscu pracy? 

tak    nie  

Państwa sugestie opinie: 
………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

 


