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Rückmeldung zur Elternbildungsveranstaltung 

Ihre Meinung interessiert uns! 

Titel der Veranstaltung: …………………………………………………………………………… 

Datum (Tag/Monat/Jahr): …… / ……. / …………… Kursleitung: ………………………………..... 

Ich wurde auf die Veranstaltung aufmerksam durch… 

………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

Bitte wenden   
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Die Anmeldung für die Veranstaltung war einfach.       

Der Ort und der Raum waren gut.       

Die Unterlagen sind hilfreich.       

Ich konnte meine Fragen einbringen.       

Ich fühle mich als Mutter/Vater gestärkt.       

Ich konnte mich mit anderen Eltern austauschen.       

Ich fühlte mich von der Kursleitung ernst genommen.       

Die Kursleitung war gut.       

Die Teilnahme an der Veranstaltung hat sich für mich 
gelohnt. 
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Besonders gut gefallen hat mir… 

……………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………… 

 

Nicht so gefallen hat mir… 
……………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………… 

 

Wünsche und Verbesserungsvorschläge 

……………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………… 

 

Weitere Bemerkungen 

…………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

Vielen Dank! 


