medNEXT GmbH

PROFESSIONELL - PRAXISNAH - PERSONLICH

Inre Meinung ist uns sehr wichtig!

Sehr geehrte Frau Doktor, sehr geehrter Herr Doktor, sehr geehrtes Praxisteam,
herzlichen Dank, dass Sie sich die Zeit nehmen, unseren Beurteilungsbogen auszufillen.

Sie unterstitzen damit unsere Bemiihungen, unsere Serviceleistung und die damit verbundene
persénliche Betreuung sténdig zu verbessern.

Wir freuen uns Uber Verbesserungsvorschlage genauso wie tber Kritik und werden lhre Antworten
selbstverstandlich vertraulich behandeln.

lhr medNEXT-Team

Per Fax bitte an 08671 — 88 54 20 oder vertriecb@medNEXT.de

Einschatzung unserer erbrachten Serviceleistung

. Freundlichkeit

. Erreichbarkeit der Hotline

. fachliche Qualifikation

. Einweisung/Installation

. zeitnahe Umsetzung

. Ist Ihr Auftrag zu lhrer Zufriedenheit umgesetzt worden?
. Wirden Sie unseren Service weiterempfehlen?

NOoO U WN R
ooooooore
oogoogoog™™
ooooogge
ooooooo*s
ooooogooo@
oooooooe®

Was kdnnen wir zukiinftig anders/besser machen?

[ Bitte informieren Sie uns zukinftig per E-Mail Gber aktuelle Aktionen und Angebote aus lhrem
Hause.

E-Mail-Adresse:

LI Wir wirden gerne am Referenzpraxisprogramm teilnehmen und benétigen dazu weitere
Informationen

Ort, Datum
Praxisstempel/Unterschrift
medNEXT GmbH Tel. 08671 8854-0 Geschéftsfihrer:
Tuchmacherstr. 12a Fax 08671 8854-20 Josef Spannbrucker und Roman Petri
84524 Neudtting info@mednext.de Amtsgericht Traunstein HRB 27560

www.mednext.de
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