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PALAUTE YHTEISTYÖKUMPPANILTA

Hyvä yhteistyökumppani

Kehitämme palvelujamme ja keräämme palautetta asiakkailta ja yhteistyökumppaneilta. Tiedot ovat luottamuksellisia. Palauta arvio nuorisokotiimme.

Asiakkaan nimi __________________________________________________________     
Työskentelyn alkamis- ja päättymispäivä ___/ ___ ______  -  ___/ ___ ______

Lomakkeen täyttämispäivä __/ __ _____

Olet
1 sosiaalityöntekijä     
2 muu: __________________________________________________

Miten koit työskentelyn alkaessa yhteistyöpyyntöösi vastattavan?

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Oliko yhteistyökontakteja sinuun sopivan tiiviisti työskentelyn kuluessa?

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Miten työskentelylle asetetut tavoitteet mielestäsi toteutuivat?

__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Miten koit yhteistyön ja asioinnin työntekijän kanssa sujuneen?

__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

Saitko sopivasti tietoa työskentelystä ja perheen tilanteen edistymisestä?

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________
Miten työskentelyn tavat sopivat mielestäsi perheelle?
__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Miten koet, voidaanko perheen kanssa työstää tästä eteenpäin?

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Millaisena nuorisokotina koette meidät?

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Kommentoitko palvelumme asiallisuutta?

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Mihin asioihin uskotte tulleen muutosta sijoituksen aikana?

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Mikä työskentelyssä auttoi perhettä eniten?
 __________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________
Mikä olisi voinut olla paremmin tai toisin?
__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________
Mitä vielä voisit kertoa yhteistyöstä ja hoitopaikkamme työskentelystä?
__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________
Kiitos vaivannäöstä!

