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ANKIETA

dla uczestnikéw projektu ,,DROGA DO SPRAWNOSCI I SUKCESU”

Szanowna Pani/Szanowny Panie,
Bedziemy wdzigczni za wypehienie ponizszej ankiety. Uzyskane wyniki pozwolg nam
okresli¢ stopien realizacji zatozonych celow realizowanego projektu.
Dzi¢kujemy za poswiecony czas!

1. W ktorych z form wsparcia chciataby/chciatby Pani/Pan wzig¢ udzial?
Prosimy o postawienie krzyzyka przy odpowiednim punkcie:

[] rehabilitacja domowa [] asystent

[] konsultant (psycholog, logopeda)

Prosimy o ustosunkowanie si¢ do ponizszych stwierdzen oraz pytan wedlug

skali: 1 - zdecydowanie nie zgadzam sig, 2 - nie zgadzam si¢, 3 - nie mam
zdania, 4 - zgadzam si¢, 5 - zdecydowanie zgadzam si¢

2. Uwazam, e uczestnictwo w wyzej wymienionych formach wsparcia/zajeciach bedzie
bardzo przydatne w moim przypadku:

1 2 3 4 5

3. Jestem zmotywowana/y do udzialu w zajeciach i zwigkszania swojej sprawnosci:

1 2 3 4 5

4. Jakie sg Pani/Pana oczekiwania wzgledem udzialu w wyzej wymienionych formach
wsparcia?
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