
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Bewertungsbogen  

 
Sehr geehrte Teilnehmer des virtuellen Symposiums Biostimulanzien 2020, 
 
wir würden uns über ein kurzes Feedback zur Veranstaltung freuen und bitten Sie die 
folgenden Fragen zu beantworten und wenn gewünscht mit den Ziffern 1 – 4 zu 
bewerten (1 = sehr gut, 2 = gut, 3 = weniger gut, 4 = nicht gut). Bitte senden Sie den 
Bogen an krato.iva@vci.de zurück. 
 
 

1. Wurde Ihre Erwartungshaltung an die Veranstaltung erfüllt? Was hätten Sie 
sich anders gewünscht? 
 

1 2 3 4 

 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

________________________________________________________________ 

 
2. Wie haben Ihnen Organisation und Ablauf der Veranstaltung gefallen? (Bitte 

ankreuzen) 
 

1 2 3 4 

 
 

3. Wie fanden Sie insgesamt die Inhalte der Vorträge? (Bitte ankreuzen) 
 

1 2 3 4 

 
 

4. Wie gut werden Sie die Informationen in ihrer Arbeit nutzen können? (Bitte 
ankreuzen) 

 
1 2 3 4 
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5. Sind Sie mit der Online-Durchführung zufrieden? (ja / nein) 
Wenn ja, wäre eine virtuelle Durchführung in Zukunft als Alternative zu 
betrachten? 

 
____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

 
6. Würden Sie sich spezifische Veranstaltungen, zum Beispiel zu einzelnen 

Produktgruppen oder Produktmerkmalen wünschen? (ja / nein) 
 
 

_________________________________________________________________ 
 

7. Was möchten Sie uns darüber hinaus noch mitteilen? 
 
 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________ 

Vielen Dank für Ihre Rückmeldungen! 
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