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1) Les locaux sont adaptés à la formation réalisée.

2) Le matériel est adapté.

3) Les supports de formations sont adaptés.

4) La communication avec l'UD est suffisante.

5) Les dossiers étaient complets à l'ouverture du stage.

6) L'accueil dans les locaux était satisfaisant.

7) Les horaires sont adaptés aux besoins de la formation.

8) Les apprenants avaient le niveau requis.

9) Etes-vous staisfait de faire de la formation.

10) Les apprenants avaient le niveau requis.

Vous pouvez renseigner cette case si vous avez des observations à faire :

Dans le cadre de notre démarche d'amélioration, vous devez renseigner cette fiche d'enquête de satisfaction en fin de 
formation.
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