NE N.E.E.S. STUDIENREISEN
Qualitét ist grenzenios

Bewertungsbogen

Ihre Melnung et uns wichtig! Daher bitten wir Sle, uns dieses Formular nach Ablauf der Reise
unter der Fax-Nr, 0 68 33 - 1 73 00 08 zu faxen. Vielen Dank fir Bvre Mitarbeit.

Reisenummer; _.iﬂaf’if — ___ Busuntemshmen: Jﬂ&vﬁ'#

Raisariet ﬁfr&h = MName des Fahrers: &rr Hﬁﬂ’ﬂﬂ?
Relsatermin: ,#_?_’.i._f. —,zjiﬂf_ Hotsinarme: :z.r:..-'f..mnff-?ffﬁ:ﬁdq; LZU‘E’

Kreuzsn Sle bitte auf der Skaia

mﬁ:[um;mm iﬂill-].‘rilul
Ubersichtiichkeit der Ressuntsrisgen: 1 11
Seureiung dor UnscunZimmersssmtung: [T LTSI T
Freundichkelt des Hotelpersonals:
Informationsgehait der FOhrungen vor Ort: 11111
Freundiichkelt des/der StadtfGhrers/in: I I 11
Beurtellung des Busuntemehmens:
Freundiichkelt und Kompetenz des Fahrers:

(4 T=ip]
Worden Sk uns weitersmplahien: ﬁ [3
Wenn ja, walche Letrerkolliagen/innen dorfan wir ansprechen?

Wir bedanken uns for Ihr Vertrauan und Ihre Mitarbelt und hoffen, dass wir auch in Zukunft ain
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