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          Załącznik Nr 4 
do Zarządzenia Nr 6/2013 Kierownika Ośrodka 
Pomocy Społecznej Gminy Lubawa z dnia 17 
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Ankieta zadowolenia z działania: 
„KURS ZAWODOWY” 

w  ramach zadania 
„Czas na aktywno ść” 

 
 

    Szanowni Państwo! 
 
Zwracamy się z prośbą o wyrażenie swojej opinii o zajęciach. Prosimy o wnikliwe przeczytanie treści poniższych pytań 
i udzielenie na nie odpowiedzi przez zakreślenie wybranego wariantu. 
 Ankieta jest anonimowa!  

 

Zespół Projektowy  

 

1. Prowadzony kurs zawodowy był: 

□ ciekawy 

□ nudny 

□ taki sobie 

 

2. Czy kurs zawodowy spełnił Pani/Pana oczekiwania? 

□ tak 

□ nie 

□ trudno powiedzieć 

 

3. Czy poprzez udział w kursie zawodowym nabył/-a Pani/Pan teoretyczną i praktyczną wiedzę z zakresu danego 

kursu? 

□ tak 

□ nie 

□ trudno powiedzieć 

 

4. Czy wg Pani/Pana odbycie kursu zawodowego zwiększy Pani/Pana szansę na podjęcie zatrudnienia? 

□ tak 

□ nie 

□ trudno powiedzieć 
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5. Czy osoba prowadząca była odpowiednio przygotowana do prowadzenia kursu zawodowego? 

□ tak 

□ nie   

□ trudno powiedzieć 

 

 6. Jak oceniasz  poziom przeprowadzonego kursu zawodowego? 

□ bardzo dobrze 

□ dobrze 

□ tak sobie 

□ źle 

 

7. Jeśli ma Pani uwagi odnośnie prowadzonego działania, proszę uwzględnić je tutaj: 

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

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

 

8.  Wiek: 

□ 25 – 35 lat, 

□ 36 – 50 lat,   

□ 51 – 64 lata. 

 

 

 

Dziękujemy! 


