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Cher(e) Client(e)

Afin de nous aider & améliorer nos standards
de qualité, nous vous remercions de bien
vouloir consacrer un instant pour partager vos
impressions.

Une fois rempli, nous vous invitons d laisser ce
guestionnaire dans votre chambre ou d lle
remettre & la reception.

Nous vous remarcions de nous accorder
quelgues minutes de votre temps et vous
disons a frés bientot.

Cordialement

Dear Guest

To help us fo ensure that our outstanding
standards of service are maintained, please

take a moment to share your thoughts with us.

Upon completion, you're welcom to leave this
card in your room or drop it at the front desk.

Thank you for your time, and have an excellent
onward trip !

Yours sincerely

Quels sont vos commentaires sur la qualité du
service ou les difficultés que vous avezrencontrés
lors de voftre séjour dans notre hotel :

Please tell us any feedback you may have about
excellent service or problems you encountered
during your stay at this hotel :

Faites-nous part de vos remarque quant a nos
prestations en restaurant lors de votre sé&jours
dans notre hotel :

Please tell us any feedback you may have about
your restaurant experience(s) during your stay at
this hotel :

Yat-ilunmembredel’équipequevousvoudriezféli-
citerpourlaqualité exceptionnelle desonservice 2
Is there a team member you would like to ack-
nowledge for exceptionnal service?

Nom :
INOME & e

Avez-vous d'autres suggestion dont vous souhai-
teriez faire part ¢

Are there any additional comments that you
would like to share with US @ ....cccccceeevivieeiciiieeen,

Si vous souhaitez éfre contacté(e) suite a vos
commentaires, merci de compléter de qui suit :
If you are happy for us to contact you regarding
your comments please provide the following :

Votre nom :
YOUIN NAME & oo

Adresse :
AIESS & e e

Code postal :
POSICOAE/ZID & e

Numéro de téléphone (facultatif) :
Contact telephone number (optional) :

Adresse e-mail (facultatif) :
E-mail (optional) :

Date :



