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Questionario di gradimento (3° accesso )

Nome e cognome

1) Ricordare gli esercizi e stato

facile “T difficile

2) Leillustrazioni che Le halasciato il Fisioterapista sono state utili per ricordare
gli esercizi?

S " No

3) Eseguire gli esercizi e stato

"~ faticoso "" gradevole facile
" " poco faticoso "" sgradevole “T difficile

4) Hatrovato giovamento?
S
0 hapiu sicurezza nei movimenti
0 S sente meno affaticato nel camminare e nel muoversi
0 esce piu volentieri

“" No:
0 S sente come prima, non e cambiato nulla
0 S sente peggiorato

5) Hafatto volentieri le passeggiate suggerite dal Fisioterapista?
T Si " No
6) Ricevere le telefonate del Fisioterapista e stato
"7 unaiuto per eseguire con piu sicurezza gli esercizi

"7 una seccatura

7) Pensa di continuare a svolgere questo programma di esercizi?
T Si " No
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Questionario di gradimento (ultimatelefonata)

Nome e cognome

3) Ricordare gli esercizi e stato
facile "7 difficile

4) Leillustrazioni che Le ha lasciato il Fisioterapista sono state utili per ricordare
gli esercizi?

S " No

3) Eseguire gli esercizi e stato

"~ faticoso "" gradevole facile
" " poco faticoso "" sgradevole “T difficile

4) Hatrovato giovamento?
S
0 hapiu sicurezza nei movimenti
0 S sente meno affaticato nel camminare e nel muoversi
0 esce piu volentieri

“" No:
0 S sente come prima, non e cambiato nulla
0 S sente peggiorato

5) Hafatto volentieri le passeggiate suggerite dal Fisioterapista?
T Si " No
6) Ricevere le telefonate del Fisioterapista e stato
"7 unaiuto per eseguire con piu sicurezza gli esercizi

"7 una seccatura

7) Pensa di continuare a svolgere questo programma di esercizi?

S " No



