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FECHA: ___________/_____________/_________________

COLECTIVO DENTRO DEL QUE SE ENCUADRA: Rodee con un círculo el que proceda

	MAYORES
	MUJERES
	NIÑOS
	OTROS


NOMBRE DEL TALLER A EVALUAR: ______________________________________________

NOMBRE DE LA MONITORA: _____________________________________________________

ENCUESTA DE SATISFACCIÓN TALLERES
Responda a la siguientes preguntas de forma sincera, la encuesta que se realiza a continuación no le compromete a nada y los datos son completamente anónimos. Solo lo vamos a utilizar para intentar mejorar LOS TALLERES 
TENGA EN CUENTA EL SIGNIFICADO DE LOS CUADROS DE PUNTUACIÓN
	1
	2
	3
	4
	5
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	Totalmente en desacuerdo
	Desacuerdo 
	Indiferente
	De acuerdo 
	Muy de acuerdo


1.- Conocía esta actividad?

SI



NO
2.- ¿Le parece buena idea la realización de este tipo de actividades?

SI



NO
3.- Estaría dispuesta a continuar en próximas convocatorias de actividades similares?
	1
	2
	3
	4
	5
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4.- Indique su grado de satisfacción con los resultados obtenidos:
	1
	2
	3
	4
	5
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5.- Indique su grado de satisfacción con las monitoras
	1
	2
	3
	4
	5
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6.- qué le parecen las instalaciones donde se imparte el curso: 
	1
	2
	3
	4
	5

	[image: image21.png]



	[image: image22.png]



	[image: image23.png]



	[image: image24.png]



	[image: image25.png]





7.- Cómo mejoraría esta actividad: (Indíquenos brevemente su parecer)
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
8.- Indique otros talleres en los que estaría dispuesto a participar:
	TALLER
	GRADO DE INTERÉS
	COLECTIVO

	
	POCO
	INDIFERENTE
	MUCHO
	MAYORES
	MUJERES
	NIÑOS
	OTROS

	MANUALIDADES
	
	
	
	
	
	
	

	COCINA Y REPOSTERÍA
	
	
	
	
	
	
	

	BAILE
	
	
	
	
	
	
	

	MAQUILLAJE
	
	
	
	
	
	
	

	RESTAURACIÓN DE MUEBLES
	
	
	
	
	
	
	

	JOTAS
	
	
	
	
	
	
	

	ALFOMBRAS CORPUS
	
	
	
	
	
	
	

	CLUB DE LECTURA
	
	
	
	
	
	
	

	CUENTACUENTOS
	
	
	
	
	
	
	

	INGLES
	
	
	
	
	
	
	

	REFUERZO ESCOLAR
	
	
	
	
	
	
	

	NATACIÓN
	
	
	
	
	
	
	

	AQUAGIM
	
	
	
	
	
	
	

	SENDERISMO
	
	
	
	
	
	
	

	PADEL
	
	
	
	
	
	
	

	GIMNASIA
	
	
	
	
	
	
	

	ESTIMULACIÓN COGNITIVA
	
	
	
	
	
	
	

	TRABAJAR LA MOTRICIDAD
	
	
	
	
	
	
	

	TALLER DE MEMORIA
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