Ommelander Ziekenhuis
Groningen

Klacht indienen

Wilt u een klacht indienen? Dan kunt u onderstaand formulier invullen en sturen naar de ombudsfunctionaris.

Zij neemt binnen een week contact met u op.

Gegevens van degene die de klacht indient

Naam en voorletters:

Adres:

Postcode en woonplaats:

Telefoonnummer:

E-mailadres:

Gegevens van de patiént waar de klacht betrekking op heeft

Naam en voorletters:

Geboortedatum:

Geslacht: Q man Q Vrouw

Onderwerp van uw klacht*

Toelichting:

Ondertekening

Naam en voorletters:

Datum: / /

Handtekening:

Verzendinformatie

Het ingevulde formulier kunt u sturen naar:
Ommelander Ziekenhuis Groningen

t.a.v. de ombudsfunctionaris
Antwoordnummer 1203

9679 ZX Scheemda

* invullen verplicht
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