
Feedback SZentrum 

 

Sind Sie Veranstalter oder Besucher? 
Veranstalter    Besucher 
 
Welche Veranstaltung haben Sie besucht oder organisiert? 
 
 

 
Wie bewerten Sie unser Haus und unsere Räumlichkeiten? 
 sehr gut   gut    befriedigend   mangelhaft 
 
Anmerkung: 

 
 
 
 
 

 
Wie bewerten Sie die technische Ausstattung unseres Hauses? 
 sehr gut   gut    befriedigend   mangelhaft 
 
Anmerkung: 

 
 
 
 
 

 
Wie beurteilen Sie den Ablauf der Veranstaltung 
 sehr gut   gut    befriedigend   mangelhaft 
 
Anmerkung: 

 
 
 
 
 

 
Wie beurteilen Sie das Catering durch das SZentrum 
 sehr gut   gut    befriedigend   mangelhaft 
 
Anmerkung: 

 
 
 
 
 

 
 



Feedback SZentrum 

 

Wie sind Sie auf uns aufmerksam geworden? 
 Internet    Empfehlung durch Dritte 
 Persönlicher Kontakt   Anzeigen/Werbeeinträge 
 
Sonstiges: 

 
 
 
 
 

 
Was hat Ihnen besonders gut gefallen? 

 
 
 
 
 
 
 

 
Was können wir Ihrer Meinung nach verbessern? 

 
 
 
 
 
 
 

 
Absender: 
 

Anrede:*  Herr   Frau 

Firma: 
 

 

Vorname:* 
 

 

Nachname:* 
 

 

Straße:* 
 

 

PLZ, Ort:* 
 

 

Telefon:* 
 

 

E-Mail:* 
 

 

 


