
 

Farmacia de Especialidades del Texas Children’s 
Encuesta acerca de la Satisfacción del Paciente 

Por favor califíque su grado de satisfacción con el servicio recibido.  

El Personal 

Muy Muy 
bajo Bajo Neutral Alto alto 

Cordialidad del personal 

Colaboración del personal 

Efectividad en la comunicación del personal 

Conocimiento de la receta ordenada 

Servicio 
 

 

Muy Muy 
bajo Bajo Neutral Alto alto 

Importancia del material educativo proporcionado 
al paciente 
Precisión de la orden médica 

Prontitud en la entrega del medicamento 

Grado de satisfacción general con los servicios de la 
Farmacia de Especialidades 

Comentarios (opcional) 

 

 

Información (opcional)  
Nombre 

Email Teléfono 

Dirección 

Metodo preferido para contactarle 




