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Wenn bekannt, bitte Auftragsnummer eintragen

Kdnigstor 24

34117 Kassel .
Organisation:

FAX (0561) 72904 -49

Ansprechpartner:

Adresse:

Telefon:

E-Mail:

Sehr geehrter Veranstalter,

Sie haben im Vorfeld viel Zeit und Kraft in die Vorbereitung Ihrer Veranstaltung investiert.
Nun geht es an die Auswertung. Dies gilt auch fir den Sanitatsdienst des DRKs, denn
niemand ist perfekt und wir kénnen nur durch Ihre Riickmeldung lernen und ggf. Fehler
korrigieren. Wir wiirden uns deshalb sehr freuen, wenn Sie sich ein paar Minuten Zeit
nehmen und unsere Fragen beantworten. Wir freuen uns tber lhre Riickmeldung.

Vielen Dank!

|. Daten zu lhrer Veranstaltung

Datum der Veranstaltung:

Ort der Veranstaltung:

Titel der Veranstaltung:

Il. Rickmeldung zur sanitatsdienstlichen Betreuung:

Waren Sie mit dem Sanitatsdienst insgesamt zufrieden?

O sehr zufrieden O zufrieden O unzufrieden

Haben sich die Sanitatskrafte bei lhnen an- und abgemeldet?

U ja L1 nein L1 ist mir nicht bekannt



Waren die Sanitatskrafte freundlich?

U ja L1 nein L1 ist mir nicht bekannt

Waren die Sanitatskrafte punktlich?

Uja ] nein L1 ist mir nicht bekannt
Waren die Sanitéatskrafte ordentlich gekleidet?
U ja L1 nein

Wie haben sich die Sanitatskrafte verhalten?

I unauffallig ] passend ] stérend

Wirden Sie das DRK, Kreisverband Kassel-Wolfhagen e. V. erneut mit der
Durchflihrung eines Sanitatsdienstes beauftragen und weiterempfehlen?

Uja ] nein I weiterempfehlen

Sind Sie mit der Auftragsabwicklung zufrieden?

U ja L1 nein

Moéchten Sie uns Weiteres mitteilen (Kritik, Anregungen, Verbesserungsvorschlége,
Lob)?

Vielen Dank fur das Ausflllen unseres Feedbackbogens!

Besuchen Sie uns auf www.DRK-Kassel.de

Kassel, den Unterschrift:

Feedbackbogen erhalten und bearbeitet:

Kassel, den Unterschrift:



http://www.drk-kassel.de/

