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KWESTIONARIUSZ — POTRZEBY | OCZEKIWANIA
Szanowni Panstwo,

chcielibysmy poznaé Panstwa potrzeby i oczekiwania zwigzane z udzialem w projekcie
Akademia dobrego Zycia”, dlatego prosimy o wypelnienie poniiszego kwestionariusza.

Odpowiedzi na poszczegolne pytania naleiy zakresli¢ kotem Ilub wpisaé tekst
odpowiedzi.

Prosze wpisaé swoje imi¢ | NAZWISKO: ...........cccooorviveoiinnrivceissnneeiesseisenne

KWESTIONARIUSZ GLOWNY

P1. W ramach projektu ,,Akademia dobrego zycia” przeprowadzone zostang
zajecia dotyczace korzystania z nowych technologii (np. komputera, internetu,
poszukiwania informacji).

Czego chcial(a)by si¢ dowiedzie¢ podczas tych zajeé¢? Prosze wpisaé wszystkie
tematy lub zagadnienia, ktére bylyby dla Pana(i) przydatne.

P2. W ramach projektu ,Akademia dobrego zycia” zostana roéwniez
zorganizowane zajecia dotyczace zdrowego odzywania (np. warsztaty
z dietetykiem).

Czego chcial(a)by si¢ dowiedzie¢ podczas tych zaje¢? Prosze wpisaé wszystkie
tematy lub zagadnienia, ktére bylyby dla Pana(i) wazne/interesujace.

P3. Jak czesto, Pana(i) zdaniem, powinny by¢ organizowane zajecia w ramach
projektu (niezaleznie od ich tematyki)?

1: czesciej niz 2 razy w tygodniu

2: 2 razy w tygodniu

3: 1 raz w tygodniu

4: rzadziej niz raz w tygodniu: JaK ¢zesto? ...,
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P4. Czy potrzebuje Pan(i) pomocy w organizacji dojazdu do miejsca, w Ktérym
beda odbywac si¢ zajecia?

1: tak
2: nie

P5. Czy potrzebuje Pan(i) pomocy w organizacji opieki nad czlonkiem rodziny,
w zwigzku z uczestnictwem w zajeciach?

1: tak
2: nie

METRYCZKA

M1. Czy jest Pan(i) osoba...

1: pelnosprawna
2: z niepetnosprawnos$cig ruchowg
3: z niepelnosprawnos$cia inna niz ruchowa: Jaka? ...

M2. Czy doswiadcza Pan(i) probleméw zdrowotnych, ktére moglyby utrudniaé
Panu(i) korzystanie z zaje¢? Moze Pan(i) zaznaczy¢ dowolng liczbe odpowiedzi.

1: mam trudnosci ze wzrokiem

2: mam trudnosci ze stuchem

3: mam trudno$ci z poruszaniem si¢
4: nie doswiadczam takich trudnosci

M3. Co jeszcze mogloby utrudniaé Panu(i) korzystanie z zajeé¢? Prosze wpisaé
wszystko, co jest dla Pana(i) wazne.

M4. Czy chcial(a)by Pan(i) jeszcze cos przekaza¢ osobom, ktore beda organizowa¢é
| prowadzi¢ zajecia w ramach projektu ,,Akademia dobrego zycia”?

Dziekujemy za Wypetnienie kwestionariusza!




