BANK @ EKI

unabhangig seit 1852

Fragebogen Kundenzufriedenheit

Mitmachen lohnt sich.
Viermal jéhrlich verlosen wir unter allen Einsendungen ein Nachtessen im Wert von CHF 150.-!

Wie zufrieden sind Sie mit unserer

Bedienung und Beratung? O = - O O -

Wie beurteilen Sie unser Preis-Leistungs-Verhaltnis

im Vergleich zu anderen Finanzdienstleistern? O = O - - =

Wie beurteilen Sie unser Dienstleistungsangebot? O = 0 = 0O [

Wie empfinden Sie die Zuverlassigkeit und

Geschwindigkeit der Geschaftsabwicklung? - - - = - O

Wie beurteilen Sie die Freundlichkeit unserer

Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter? - O - O L -

Welchen Eindruck macht lhnen die Fachkompetenz

unserer Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter? - O O O = -
_ . >

Wie ist Ihr Gesamteindruck unserer Bank? 0 = 0 0O = 0

Wo findet Ihr Hauptkontakt statt?

Olinterlaken OGrindelwald [Lauterbrunnen [wilderswil [OBénigen

Wie wurden Sie auf die Bank EKI aufmerksam?

[Bin bereits seit ldngerem Kunde [ Durch Empfehlung eines anderen Bank EKI-Kunden

ODurch Empfehlung eines Bank EKI-Mitarbeiters [inserat ClPlakat Olinternet

Oetwas anderes, namlich:

Konnen Sie die Bank EKI weiterempfehlen?
CJa CINein, Grund:

Was schatzen Sie besonders an unserer Geschaftsbeziehung/unserer Bank?

Wo koénnen wir uns lhrer Meinung nach verbessern?

Firma: Name, Vorname:

Adresse: PLZ/Ort:

Telefonnummer:

PS: Auch ohne Namensangabe sind wir fur die Einsendung dieses Fragebogens dankbar. etz e
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