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FEEDBACK SULLA SODDISFAZIONE DEL CIRCUITO CONVENZIONI

Questo semplice modulo ti permettera di comunicarci la tua reale soddisfazione legata a ciascun servizio
erogato da aziende convenzionate, attraverso cinque punti predefiniti e lo spazio per ulteriori tuoi pensieri.
Tali aspetti saranno per noi stimolo per la continua ricerca di partner di qualita e indicatori per la riconferma
del rapporto di collaborazione con le aziende gia convenzionate.

Nome partner:

Servizio:

Completezza dell’offerta

1 2 [ 3 DARSHRENRAY 8 9 10

e Rapporto qualita/prezzo

1 2 3 A lEENT e 9 10

e Assistenza dedicata

1 2 3 a4 e 8 9 10

e Soddisfazione generale del servizio

1 2 3 [allEe 8 9 10

e Consiglieresti il servizio

1 2 3 PAlENENT e 9 10

@ Note positive

Eventuali criticita

@ Note negative

Compilare e inviare il presente modulo alla Segreteria Soci: segreteria@federalberghigardaveneto.it



