
ANKIETA 

 
Szanowni Państwo, 

Chcemy poznać Waszą opinię na temat działalności Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w Brzegu Dolnym. 

W związku z tym uprzejmie prosimy o wypełnienie niniejszej ankiety. Dzięki uzyskanym informacjom będziemy 

mogli wyjść naprzeciw Państwa oczekiwaniom. 

Ankieta jest anonimowa. a odpowiedzi zostaną opracowane wyłącznie zbiorowo. Prosimy o zaznaczenie 

wszystkich właściwych odpowiedzi. 

Dziękujemy. 

Odpowiedzi należy udzielić poprzez wstawienie znaku X w odpowiedniej kratce. 

 jestem nauczycielem 

 jestem rodzicem 

 jestem uczniem 

 

 TAK NIE Nie wiem 

Z jakich form pomocy oraz form współpracy oferowanych przez poradnię dotychczas 

korzystałam/em 

 

 

 Diagnoza w poradni 

   

 Inne badania 

przeprowadzane przez 

pracowników poradni na 

terenie szkoły lub 

placówki 

   

        

 Konsultacje w 

szkole/poradni 

   

 Terapie    

 Zajęcia/warsztaty     

 

 Prelekcje na terenie 

szkoły 

   

 

 Sieć współpracy i 

samokształcenia 

   

Oferta przygotowana przez 

Poradnię zaspokaja potrzeby  

szkoły/ placówki. 

   

Akceptuję formy współpracy z 

poradnią. 

   

Oferta poradni odpowiada 

potrzebom klientów. 

   

Poradnia promuje w środowisku 

lokalnym różnorodne wartości 

   

 

Twoje uwagi i oczekiwania dotyczące Poradni:  
……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

……………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Dziękujemy za udział w ankiecie. 


