EIT.swiss
Limmatstrasse 63
8005 Zurich

044 44417 17
www.eitswiss.ch

Date : ‘ ‘

Evaluation par le formateur professionnel

Nom : ‘ ‘ Prénom : ‘ ‘

Stage d'orientation du : | ‘ au : ‘ ‘

Electricien(ne) de montage I:l Installateur(trice)-électricien(ne) l:l Informaticien(ne) du batiment l:l Planificateur(trice)-électricien(ne) |:|

Date : ‘ ‘ Personne encadrante : | ‘

Observations du formateur professionnel : . . . .
trés bon bon suffisant insuffisant

Compréhension C\/
Maniere de procéder lors des travaux confiés (\
Résultat des travaux exécutés C\/
Engagement, zele et endurance

Plaisir et intérét perceptible pour la profession (\

OO0 0000
OO0 0000

Aptitude pour cette profession (/

Commentaires/informations sur les travaux effectués :

Proposition de procédure ultérieure :
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Date :

EIT.swiss
Limmatstrasse 63
8005 Zurich

044 44417 17
www.eitswiss.ch

Evaluation par la personne encadrante

Nom :

Stage d'orientation du :

Prénom :

au :

Electricien(ne) de montage I:l Installateur(trice)-électricien(ne) l:l Informaticien(ne) du batiment l:l Planificateur(trice)-électricien(ne) |:|

Date :

Observations de la personne encadrante :

Les taches déléguées ont-elles été exécutées avec soin ?

L'éleve était-il adroit ?

Comment jugez-vous le soin des taches effectuées ?

Comment jugez-vous de l'aptitude de l'éleve a la profession ?

Comment avez-vous trouveé l'intérét de 'éléve pour les travaux ?

L'éleve fait-il déja preuve d'assurance ?

Commentaires/informations sur les travaux effectués :

Personne encadrante : ‘

trés bon

O

ONONO

ONONO

suffisant

O000O0O0

insuffisant

000000

Proposition de procédure ultérieure :
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Date :

Evaluation par le stagiaire

Nom : Prénom :

Stage d'orientation du : au :

EIT.swiss
Limmatstrasse 63
8005 Zurich

044 44417 17
www.eitswiss.ch

Electricien(ne) de montage T Installateur(trice)-électricien(ne) f Informaticien(ne) du batiment T Planificateur(trice)-électricien(ne) f

Date : Personne encadrante : ‘

Comment ce stage d’'orientation vous a-t-il plu ? Décrivez vos impressions en quelques phrases.

Répondez s.v.p. a ces questions :

Pensez-vous avoir recu une impression réaliste de la profession par le stage

d'orientation ?

Pensez-vous avoir appris a connaitre les travaux typiques de cette profession ?

Votre expérience lors du stage d'orientation correspond-elle a l'image que vous
aviez de la profession avant le stage ?

Souhaitez-vous exercer les activités les plus importantes que vous avez exer-
cées pendant une période plus longue ?

Les activités les plus importantes correspondent-elles a vos intéréts et compé-
tences personnels ?

La profession que vous avez apprise a connaitre est-elle en rapport avec vos
matiéres préférées a l'école ?

Cette profession a-t-elle un rapport avec ce que vous faites pendant votre
temps libre ?

Pouvez-vous imaginer de travailler avec ces professionnels ? Ce travail est-il si-
milaire a celui de vos parents ?

Proposition de procédure ultérieure :

je ne sais pas

O O O 0O O O OO

non

O

O
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