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Kurs:

Referent/in:

Erwartungen 1. Hat der Kursbesuch Ihre Erwartungen aufgrund des Kursprogramms erfillt?
[]ja [] teilweise [] nein
Bemerkungen:
Kursgestaltung 2. War der Lehrstoff ...

a) ... auf die Kursziele zugeschnitten?

[]ja [] teilweise [] nein
a) ... auf Ihre Bedurfnisse zugeschnitten?
[]ja [] teilweise [] nein

Ich vermisste im Besonderen

Als tberfliissig empfand ich

Besonders gefallen hat mir

Besonders missfallen hat mir

3. War die gebotene Gelegenheit...

a) ... zur Diskussion?
[] zu viel [ ] richtig [ ] zu wenig
a) ... zu eigener Aktivitat?

[] zu viel [ ] richtig [ ] zu wenig
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Kursgestaltung 4. Wie beurteilen Sie die Kursunterlagen (Skripten, Arbeitsblatter, etc.)?

a) Zweckmassigkeit / Brauchbarkeit?
L[] gut [ ] befriedigend [] ungeniigend

a) Umfang / Menge?

[ ] zu viel L] richtig [ ] zu wenig
Kursdauer 5. Der Kurs dauerte ...
[] zulange [ ] richtig [] zukurz
Nutzen 6. Der Kurs wird mir von Nutzen sein.
] ja [] teilweise [ ] nein
Begriindung:
Anregungen 7. Haben Sie weitere Anregungen fir die zukiinftige Gestaltung dieses Kurses?

Bemerkungen 8. Allgemeines betreffend: Schule, Weiterbildung, etc.?

Datum und Unterschrift:

Wenn Sie diesen Fragebogen méglichst aussagekréaftig ausfillen, helfen Sie uns,
Weiterbildungsangebote zu gestalten, die auf lhre Bedirfnisse zugeschnitten sind.

Besten Dank.
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