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Wie hat Thnen unser Seminar gefallen?

Unser Versprechen lautete:
Im Verlauf unseres Seminars wird aus Ihnen ein
dauerhaft gliicklicher Nichtraucher!

Bitte lassen Sie uns an Ihren Erfahrungen und Einschitzungen

teilhaben.
Seminarort: U e/ 6/ ¢
Seminardatum: (6-0S - /9

e Haben Sie und wir es gemeinsam geschafft?

Ja

e Wie flihlen Sie sich jetzt, kurz nach dem Seminar?
Sup,

e Wie empfanden Sie die Atmosphare in unserem
Seminarraum?
gl e b o

e Wie hat Thnen unser/e Seminarleiter/in gefallen?

~ehr gud | houa k il vl el el mmact e

e Was kénnten wir besser machen?
weh 4 & mi cpﬂ—
e Konnen Sie unser Seminar Ihren noch rauchenden

Freunden/innen, Kollegen/innen empfehlen?

Jou

Bitte wihlen Sie Ihre vollstindig iiberwiegend teils
Bewertung zu jeder Aussage zutreffend zutreffend zutreffend

nicht
zutreffend

Kursinhalte gut im taglichen
Leben anzuwenden 7

Hier habe ich wirklich neue
Erkenntnisse gewonnen >(

Aufbau und Umsetzung des
Seminars verstandlich und >(
uberzeugend




Gibt es Seminarteile, die Ihnen nicht
gefallen haben? Vo4 G n

Gibt es Seminarteile, die Thnen
besonders gut gefallen haben?

ot 5ebr i maeS eW;YS“"”S”’

Gibt es Themen, die im Seminar
angesprochen werden sollten?

Personliche Bewertung

Sehr gut Gut Befriedigend Ausreichend Mangelhaft

s o o o o

Wenn Sie moégen, nennen Sie uns bitte hier [hren Vor- und Zunamen und
Ihren Wohnort:

.......................................................

Wenn wir Thre Bewertung im Internet mit Namen und Wohnort
veroffentlichen dilirfen, unterschreiben Sie bitte hier:




