FICHE D’EVALUATION
IPFAC DE STAGE

FORMATION PROTESSIONNELLE

= A Apprenant .. CORBEAU Julie . .
PASI
- . - —
= .-._‘I" ’ 1 ‘ Vos réponses doivent étre sincéres et les plus exactes possible.
™ ; : S— —

L)

&

Cette fiche a pour objectif de vérifier le niveau de qualité de nos prestations et de moyens mis &
disposition des stagiaires. Vos remarques et suggestions seront 4 méme d'améliorer nos formations. Pour
répondre, faites une croix face a la figurine la plus représentative de votre opinion :

a : isfai iafai \ iofai ) insati i
@ Trés satisfait @ Satisfait @ Pas satisfait Trés insalis/alt SO Sans objet

Cochez toutes les rubriques suivani vos appréciations ;
si vous ne souhailez pas vous positionner sur un critére, utilisez la colonne « sans objet » (SO).
N'hésitez pas a justifier votre réponse en utilisant la case « commentaires » sans sortir du cadre

ACCUEIL ET DEROULEMENT DE LA FORMATION : S |E 6] so COMMENTAIRES
= Conditions d'accueil a votre arrivée en formation X
= Présentation de la formation fors de la 1&re heure 5 B
= Respect des horaires et temps de pause X |
= L'ambiance durant la formalion X i
LocAuX ET INFRASTRUCTURES : D& |6 so COMMENTAIRES :
= Qualité des infrastructures (r
= Tables / Chaises ES‘ =
* Sanitaires X
= Espaces d'accueil (y compris le parking) - JJ
L’ANIMATEUR / LE FORMATEUR / L'ENSEIGNANT : D[ 65| 6D [ so COMMENTAIRES
= Sa présentation personnelle (identification, tenue, comportement) _Z _
= Sa présentation de I'entreprise et du réseau &"
= Fait référence a la réalité du terrain G e
= Maitrise des sujets abordeés [ & IE e
LES CONTENUS DE FORMATION : @ L:L) (::;) (}_ﬁ} SO COMMENTAIRES
= Apport de connaigsances nouvelles 5
= Conlenus de formation adaptés aux altentes s .
= Précision des informations communiguées k-9
| * Quantité des sujels abordés <
MOYENS MIS EN CEUVRE : @2 (@ 69 [ (9 | so | COMMENTAIRES :
« Qualité des moyens audiovisuels i | Zf A
= Supports pédagogigues remis aux participants = g |
= Supports pédagogiques utilisés pour la formation s}
= Véhicules (pour les actions utitisant des moyens roulants) [ ot e =

Oui bien sor =

| RECOMMANDERIEZ-VOUS LE CENTRE DE FORMATION A D’AUTRES PERSONNES ? | CN’;*L”“”"""" =

| - Vraiment pas
ACCEPTEZ-VOUS D'ETRE RECONTACTE ULTERIEUREMENT POUR UNE EVALUATION | Oul =3
« AFROID » ? Non
COMMENTAIRES ! Signature

TREASe2 & emmenes s EPT g0
Qﬂi Convex &\‘_\Oﬂ

Les réponses a ce queslionnaire sont dastinées a nos services inlernes et serant informatisées.
Confaorimément a la loi informatique et libertés n° 78-17 du 6 Janvier 1978, vous pouvez accéder aux informations vous concernant.



IPFAC

PHRRRAATIUN PROFESSIDONELLT

FICHE D’EVALUATION
DE STAGE

H] Apprenant .. BINOIST Kévin ISR
o Wt | H PASI

y . —_ -_—
Ll ' Vos réponses doivent étre sincéres et les plus exactes possible.
L i o

Cette fiche a pour objectif de vérifier le niveau de qualité de nos prestations et de moyens mis &

disposition des stagiaires. Vos remarques et suggestions seronf 8 méme d'améliorer nos formations. Pour
répondre, faites une croix face a la figurine la plus représentative de votre opinion :

D Sticfai N isfai
3 Trés satisfait (‘:—_‘y Salisfail

N=4

Pas satisfail

Cochez toutes les rubriques suivant vos appréciations ;
si vous ne souhaitez pas vous positionner sur un critére, utilisez la colonne « sans objet » (SO)
N'hésitez pas & justifier votre réponse en utilisant la case « commentaires » sans sorlir du cadre

ACCUEIL ET DEROULEMENT DE LA FORMATION
= Conditions d'accueil a votre arrivée en formation

= Présentation de la formation lors de la 1&re heure

» Respect des horaires et temps de pause

= {'ambiance durant la formation

)
@

Trés insalisfait

SO Sans objet

COMMENTAIRES

LOCAUX ET INFRASTRUCTURES :
* Qualité des infrastructures

* Tables / Chaises

* Sanitaires

= Espaces d'accueil {y compris le parking)

L’ANIMATEUR / LE FORMATEUR / L’ENSEIGNANT :

= Sa présentation personnelle (identification, tenue, comportement)
* Sa présentation de I'entreprise et du réseau

= Fait référence a la réalité du terrain

* Maitrise des sujets abordés

LLES CONTENUS DE FORMATION :

= Apport de connaissances nouvelles

=~ Contenus de formation adaptés aux attentes
» Précision des informations communiquées

= Quantité des sujets abordés

COMMENTAIRES !

MOYENS MIS EN (EUVRE :

= Qualit¢ des moyens audiovisuels

= Supports pedagogiques remis aux participants

= Supports pédagogiques utilisés pour la formation

= Véhicules (pour les actions utilisant des moyens roulants)

RECOMMANDERIEZ-VOUS LE CENTRE DE FORMATION A D’AUTRES PERSONNES ?

« AFROID » ?

COMMENTAIRES !

COMMENTAIRES !

COMMENTAIRES !

&1 [ & &) so

X | P—

A | .

M o
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L i I
i) (}_j)l SO

OO [&[&][so]

=
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@l e]so
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Oui t;ergﬂr
Oui peut-étre
Non

Vraiment pas

| ACCEPTEZ-VOUS D’ETRE RECONTACTE ULTERIEUREMENT POUR UNE EVALUATION

Qui

Non

COMMENTA(RES : PRéVﬁ/V/f& EO()—R CES £ Py

Les réponses & ce questionnaire sont deslindes a nos services interes et seront informalisées.

ot

=

|
|

Conformément 3 la loi informalique et libertés n® 78-17 du 6 Janvier 1978, vous pouvez accéder aux informations vous concernant.




IPFAC

FORMATION PROFESSIONNELLE

PASI

e
T

FICHE D’EVALUATION
DE STAGE

Apprenant ... MAYEUL Heude

!' Vos réponses doivent étre sincéres et les plus exactes possible.

Celte fiche a pour objeclif de vérifier le niveau de qualité de nos prestations et de moyens mis &

disposition des stagiaires. Vos remarques et suggestions seront 4 méme d'améfiorer nos formations. Pour
répondre, faites une croix face 4 la figurine la plus représentative de votre opinion :

G2 Tres salistai o Satisfait

R 0
N pvd

Pas satisfait

Cochez toutes les rubriques suivant vos appréciations ;
Si vous ne souhailez pas vous positionner sur un critére, utilisez la colonne « sans objet » (SO).

N'hésitez pas 4 justifier votre réponse en utilisan!l la case « commentaires » sans sortir du cadre

ACCUEIL ET DEROULEMENT DE LA FORMATION

= Conditions d'accueil & votre arrivée en formation

* Présentation de la formation lors de la 1ére heure

= Respect des horaires et temps de pause

* |'ambiance durant la formation

LOCAUX ET INFRASTRUCTURES :
* Qualité des infrastructures

= Tables / Chaises

= Sanitaires

= Espaces d'accueil (y compris le parking)

L’ANIMATEUR / LE FORMATEUR / L’'ENSEIGNANT ;

» Sa présentation personnelle (identification, tenue, comportement)
» Sa présentation de I'entreprise et du réseau

= Fail référence a la réalité du terrain

= Maitrise des sujets abordés

LES CONTENUS DE FORMATION :

= Apport de connaissances nouvelles
= Contenus de formation adaptés aux attentes
= Précision des informations communiquées

= Quantité des sujets abordés

24 Trés insatisfait SO Sans objet

MOYENS MIS EN CEUVRE :

= Qualité des moyens audiovisuels

= Supports pédagogiques remis aux participants

= Supports pédagogiques utilisés pour la formation

= Vehicules (pour les actions utilisant des moyens roulants)

RECOMMANDERIEZ-VOUS LE CENTRE DE FORMATION A D’AUTRES PERSONNES ?

ACCEPTEZ-VOUS D’ETRE RECONTACTE ULTERIEUREMENT POUR UNE EVALUATION

« AFROID » ?

COMMENTAIRES

_@ @ ’~f\ SO COMMENTAIRES
(l—i) ) @ SO COMMENTAIRES -
v
V.
Y
I
.
& | & | & | so COMMENTAIRES :
_@) ) ‘tf‘? S0 COMMENTAIRES :
\YJ
\J
) @ @ @ SO COMMENTAIRES :
a [ Oui bien sar s
Oui peut-étre T
Non . ]
Vraiment pas
» Eam— e
Oui v
Neon o)

Signature

Les réponses & ce queslionnaire sont destinées & nos servicss inlernes el seront informatisées.
Conformément & la loi informalique et libertés n® 78-17 du 6 Janvier 1978, vous pouvez accéder aux informations vaus concemant.



IPFAC

FICHE D’EVALUATION

DE STAGE

PRI ATIN SHATESSTONELIF
Apprenant .. PINON NARTZ Agathe .. .. .. . . o
m PASI
E. ! {Vos réponses doivent &tre sincéres et les plus exactes possible.

L . . .
Cette fiche a pour objectif de vérifier le niveau de qualité de nos prestations et de moyens mis a
disposition des stagiaires. Vos remarques et suggestions seront & méme d'améliorer nos formations. Pour
répondre, faites une croix face a la figurine la plus représentative de votre opinion :

T satisEiQ @ Satisfait £ Pas satisfai @ Trés insatisfait SO Sans objet

Cochez toutes les rubriques suivan! vos appréciations ;

Si vous ne souhaitez pas vous posilionner sur un critére, utilisez la colanne « sans objet » (SO)
N'hésitez pas & justilier votre réponse en ulilisant la case « commentaires » sans sortir du cadre

COMMENTAIRES

ACCUEIL ET DEROULEMENT DE LA FORMATION & DI ES) _@ S0

* Conditions d'accueil a votre arrivée en formation _0(

* Présentation de la formation lors de la 1ére heure (}_<_ B

= Respect des horaires et temps de pause 0(

= L'ambiance durant la formation 0( . |

LOCAUX ET INFRASTRUCTURES : SRR

= Qualité des infrastructures 0{
= Tables / Chaises O

* Sanitaires X

= Espaces d'accueil (y compris le parking)

COMMENTAIRES :

L'ANIMATEUR / LE FORMATEUR / L'ENSEIGNANT : 6D | @ |6 | &Y | s0 COMMENTAIRES :
= Sa présentation personnelle (identification, tenue, comportement) O< il

= Sa présentation de 'entreprise et du réseau ﬁl |

= Fait référence & la réalité du terrain X i

* Maitrise des sujets abordés [ X —

LES CONTENUS DE FORMATION ; ||| 6| so COMMENTAIRES :
= Appart de connaissances nouvelles 0(

= Contenus de formalion adaptés aux attentes 0_-(

* Précision des informations communiquées [

* Quantité des sujels abordés 4 -

MOYENS MIS EN CEUVRE : &6 6| so COMMENTAIRES :
= Qualité des moyens audiovisuels CA | |

= Supports pédagogiques remis aux participants O< .

= Supports pédagogiques utilisés pour la formation &

= Véhicules (pour les actions utifisant des moyens roulants)

RECOMMANDERIEZ-VOUS LE CENTRE DE FORMATION A D’AUTRES PERSONNES ?

ACCEPTEZ-VOUS D'ETRE RECONTACTE ULTERIEUREMENT POUR UNE EVALUATION
« AFROID » ?

Oui bien sar

Oui peul-étre
Non
Vraimentpas

Oui
Non

COMMENTAIRES : m;“ q dﬂ);
Lncomyds Bam IIS\aJomBDQ Q):

cobfore 3 B AW |

) Signature

Les réponsses & ce 1l Wvite sont destinées é nos services internes et seront informatisées.
Conformément 4 la Joi informalique et libertés n® 78-17 du 6 Janvier 1978, vous pouvez accéder aux informalions vous concernant.




