RO/021/18/2021

Zalacznik nr 3
do zasad i warunkdw podnoszenia kwalifikacji zawodowych pracownikéw
Powiatowego Urzedu Pracy w Legionowie

Kwestionariusz oceny szkolenia
przez pracownika Powiatowego Urzedu Pracy w Legionowie

Nazwa firmy szkoleniowej:

Nazwa szkolenia:

Termin szkolenia:

Prosze dokonac oceny zaznaczajac wybrana odpowiedz

1. W jakim stopniu ukonczone szkolenie spetnito Pani/Pana oczekiwania?

Bardzo niskim

Niskim

Srednim

Wysokim

Bardzo wysokim

1

2

3

4

5

2. Jak ocenia Pani/Pan przydatnos¢ zdobytych informacji pod wzgledem podnoszenia

wiasnych kompetencji i umiejetnosci?

Bardzo stabo

Stabo

Srednio

Dobrze

Bardzo dobrze

1

2

3

4

5

3. W jaki stopniu na szkoleniu zostaty zrealizowane cele szkolenia? (realizacja rozwoju
zawodowego, zapoznanie ze zmiang przepisow prawa, nowy zakres wiedzy, inne potrzeby komaorki)

Bardzo niskim

Niskim

Srednim

Wysokim

Bardzo wysokim

1

2

3

4

5

4. W jakim stopniu uzyskane informacje pogtebity Pani/Pana wiedze, ktorg bedzie mogta
Pani/mogt Pan wykorzystac na swoim stanowisku pracy?

Bardzo niskim Niskim Srednim Wysokim Bardzo wysokim
1 2 3 4 5
5. Jak ocenia Pani/Pan czas trwania oraz program szkolenia:
Zupetnie Nieznacznie Srednio Wystarczaiac W pelni
niewystarczajacy wystarczajacy wystarczajqcy Y Jacy wystarczajacy
1 2 3 4 5

6. Jak ocenia Pani/Pan osobe szkolgca biorac pod uwage nastepujace kryteria: sposéb

przekazu tresci, che¢ odpowiedzi na pytania, angazowanie uczestnikow.

Bardzo stabo

Stabo

Srednio

Dobrze

Bardzo dobrze

1

2

3

4

5

7. Czy skorzystataby/by Pani/Pan ponownie z ustug tej samej firmy: 0 TAK O NIE

8. Czy ma Pani/Pan istotne uwagi dotyczace organizacji tego szkolenia, ktére moga wptynac
na poprawe organizacji nastepnych szkolen przez firme szkoleniowg lub przez komorke
wiasciwg ds. kadr?

0 TAK (jesli tak, prosze opisac ponizej) O NIE
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