Allegato 5

Scheda di valutazione del periodo di alternanza scuola lavoro da parte dello studente

Studente: Ente/Azienda
Classe: Settore Economico
Anno Scolastico: Descrizione attivita

Tutor (referente ente/azienda)

Alternanza scuola lavoro: DAL AL N. ORE SVOLTE

TIPO DI ATTIVITA’ SVOLTA DALLO STDENTE DURANTE IL PROGETTO

1. Le tue aspettative relativamente alle esperienze di lavoro previste dal percorso di alternanza erano:
o poche
o abbastanza
o molte
o moltissime
2. Tiseitrovato inserito/a in un clima di relazioni:
o positivo e stimolante
o poco stimolante
o carico di tensione
o polemico e conflittuale
3. Il contesto in cui sei stato/a inserito/a ha permesso di avere spazi di autonomia e di iniziativa
personale?
o sempre, poiché specificamente richiesto
o spesso, ma senza che venisse richiesto
o talvolta
o mai
4. Larelazione con il tutor aziendale é stata:
o continuativa e stimolante
o continuativa ma non stimolante
o episodica
o inesistente
5. Durante I'esperienza lavorativa hai svolto:
o sempre attivita semplici e guidate
o all'inizio attivita semplici e guidate poi pil complesse e sempre guidate
o attivita complesse fin dall’inizio e sempre guidate
o attivita complesse fin dall’inizio, ma non guidate
6. Le attivita realizzate ti sono sembrate in linea con il percorso formativo da te intrapreso?

o sempre
O honsempre

o mai

o altro (specificare)




7. Le conoscenze e le competenze da te possedute, rispetto all’esperienza svolta, sono:
o superiori
o adeguate
o sufficienti
o hon pertinenti
8. Il tempo a disposizione per svolgere |'esperienza é stato:
o largamente insufficiente
o appena sufficiente
o adeguato
O eccessivo
9. L'esperienza lavorativa ha suscitato in te nuovi interessi?
no, mi e rimasta indifferente
pochi interessi che non reputo degni di nota
pochi interessi significativi
i seguenti interessi degni di nota

O O O O

10. Il tuo giudizio complessivo su questa esperienza é:
o hegativo
o abbastanza positivo
o molto positivo
o ottimo
11. Quali sono stati i punti di forza dell’esperienza di alternanza?

12. E quali sono stati i punti di debolezza?

13. Quali sono i tuoi suggerimenti per migliorare questa esperienza?

Data Firma dello studente




