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                                                       Ankieta   badania   zadowolenia   klienta 


Przedsiębiorstwo Usług Komunalnych Sp.  z o. o. w Ełku

ul. Suwalska 38   

19-300 Ełk    

tel 087 610 25 25,  fax 087 610 23 33 
NIP 848-000-10-08, REGON 790007148, BDO 000008395   nr konta  93 1240 5598 1111 0000 5023 529

 e-mail: sekretariat@puk.elk.pl
Szanowni Państwo 

Dziękujemy  za  dotychczas okazane  zaufanie.

Ponadto chcielibyśmy uzyskać od Państwa informacje na temat opinii jaką wyrobili sobie Państwo o naszym przedsiębiorstwie    na   przestrzeni   okresu  współpracy.  Ankieta  ta   posłuży nam  do   zidentyfikowania  obszarów, w których wymagają Państwo od nas wzmożonego wysiłku.  Jest  ona  integralną  częścią  procesu  komunikacji   z Klientem. Podnoszenie zadowolenia naszych Klientów jest na stałe wpisane w strategię marketingową oraz Zintegrowany System Zarządzania. Z góry dziękujemy za okazaną pomoc.

                                                        Z poważaniem:  Zarząd i pracownicy Przedsiębiorstwa Usług Komunalnych  Sp. z o. o. w Ełku.

Dane ankietowanego:
                Podmiot gospodarczy

               Osoba fizyczna

1. Z jakiego rodzaju  usług  Państwo korzystają : 
obsługa targowiska

usługa wywozu odpadów

letnie i zimowe utrzymanie ulic          
zakładanie i pielęgnacja zieleni

administracja cmentarzami

usługi pogrzebowe
inne .........................

2. Kontakt z naszym przedsiębiorstwem  zdobyli Państwo przez:
  ulotki, bilbordy, tablice reklamowe 

  Internet

  reklamy w telewizji lokalnej 

  reklamy w prasie

3. Powody współpracy:

bogaty asortyment usług, wyrobów

jakość wykonywanych usług/wyrobów 

terminowość 

ceny  usług/wyrobów 

łatwość kontaktów z  przedsiębiorstwem

sposób  obsługi klienta

możliwość   dzierżawy pojemników 

 inne ........................

4. Wady współpracy:
wąski  asortyment  oferowanych usług/wyrobów

nieodpowiednia jakość  usług/wyrobów

nieterminowość 

ceny usług/wyrobów

trudny kontakt z   przedsiębiorstwem  

sposób  obsługi klienta

5. Proszę podać przyczyny  ewentualnych przerw we współpracy:……………………………………………….
6. Czy Państwa zdaniem istnieje potrzeba rozszerzenia naszej oferty, jeśli tak to proszę podać o jakie usługi/ wyroby?.....................................................................................................................................................................
7.  Proszę o dokonanie oceny w skali    1-5 ( gdzie 1 stanowi najniższą,  a 5 najwyższą ocenę )
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