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next level training

MEINE MEINUNG

Veranstaltung: Ort, Datum:
TrainerIn: Mein Name:
Uberhaupt nicht! Voll und ganz!
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8. Welche Themenbereiche waren flr Sie am

wertvollsten - und weshalb?

9. Gab es Abschnitte, die Ihnen nichts gebracht
haben - und weshalb nicht?

10. Gab es Themen, mit denen Sie sich gerne
naher befassen wiirden - falls ja, welche?

11. Wirden Sie diese Veranstaltung gern

weiterempfehlen - und wenn ja, warum?

Tipps, Hinweise, Empfehlungen, Sonstiges

Wir danken Ihnen hr wHIkommene und hilfreiches Feedback!
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