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The DocuCollege

> Kontakt und Beratung

Wir stehen Ihnen fiir weitere Informationen gerne zur Verfiigung.
Bitte setzen Sie sich mit uns in Verbindung.

The DocuCollege Ltd. Feed baCk

Vogelsangstrasse 13
CH-8307 Effretikon

Tel.: +41 (0)52 355 34 55
Fax: +41 (0)52 355 34 44
Mail: info@docucollege.com
Web: www.docucollege.com

Bachenbiilach von Winterthur

Besten Dank, dass Sie sich einige Minuten Zeit nehmen um unsere Leistung
zu beurteilen.

Ihre Meinung wird dazu beitragen unsere Leistungen weiter zu verbessern und

von Kloten Ihren Bediirfnissen anzupassen.

Bassersdorf

Bitte senden Sie uns den Fragebogen per Post, E-Mail oder per Fax zurlick.

'Eﬁretikon Freundliche Grisse und danke fur lhre Unterstiitzung!
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Geschéftsfuhrerin Head of IT Services
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Bitte bewerten Sie die Schulung

Fiir die Bewertung verwenden Sie bitte Noten von 1 (sehr gut) bis 4 (ungeniigend).

> Vereinbarung

Die Organisation durch DocuCollege

> Schulung

Die erworbenen Kenntnisse unterstiitzen mich im Berufsalltag
Die Merkblatter unterstiitzen im Umgang mit dem System
Die Schulung hat meine/unsere Erwartungen erfullt

Die fachliche Kompetenz des Instruktors

Der Gesamteindruck der Schulung
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Bitte teilen Sie uns lhre Anregungen/Verbesserungsvorschliage mit:
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Méchten Sie, dass wir mit Ihnen Kontakt aufnehmen? Bitte geben Sie uns lhren Namen und

lhre Telefonnummer bekannt.

Name: Tel.:

Bitte bewerten Sie die IT-Dienstleistung

* LLEGE

The DocuCollege

Fiir die Bewertung verwenden Sie bitte Noten von 1 (sehr gut) bis 4 (ungeniigend).

> Vereinbarung

Die Organisation durch DocuCollege

) IT-Dienstleistung

Die Vorbesprechung des Einsatzes durch DocuCollege

Die Umsetzung ist im Rahmen der erwarteten Qualitat erfolgt
Die zeitlichen Vorgaben sind eingehalten worden

Die fachliche Kompetenz des/der IT-Spezialisten/in

Die Erwartungen sind erfillt worden
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Bitte teilen Sie uns lhre Anregungen/Verbesserungsvorschliage mit:
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Mochten Sie, dass wir mit Ihnen Kontakt aufnehmen? Bitte geben Sie uns Ihren Namen und

lhre Telefonnummer bekannt.

Name: Tel.:

@ senden per Mail



	hier senden per Mail: 
	Anregung / Verbesserungsvorschläge (Schulung): 
	Anregung / Verbesserungsvorschläge (IT-Dienstleistung): 
	vereinbarung: Off
	organisation: Off
	kenntnisse: Off
	unterstützung: Off
	erwartung: Off
	kompetenz: Off
	gesamteindruck: Off
	vorbesprechung: Off
	umsetzung: Off
	vorgaben: Off
	spezialist: Off
	Name2: 
	Telefon2: 
	Name1: 
	Telefon1: 


