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Synpunkter och klagomål 

Här kan jag skriva vad jag tycker är bra, eller mindre bra! 

Det är bra att jag berättar så att personalen vet! 

Det känns bra för mig att få berätta! 

Det är viktigt för att jag ska trivas! 

Det här tycker jag: 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

 

Om jag vill kan jag skriva mitt namn här: 

Namn;______________________  

Datum: ______________________ 

Jag kan lämna detta papper till personalen. 

Jag kan också skicka det till: 

Medicinskt ansvarig sjuksköterska Klara T AB 

FYRVERKARBACKEN 28  

112 60 Stockholm 


