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Course#Feedback%

Thank%you%for%participating%in%and%completing%the%Street%Talk%course.%%We%welcome%your%

feedback%to%help%us%understand%how%you%found%the%course%and%if%we%can%make%any%

improvements.%%Please%take%a%moment%to%answer%the%questions%and%return%this%form%to%your%

facilitator%or%instructor.%
%

Course%Start%Date;% % % % % %

Please&rate&the&following&(tick&appropriate&box)& 1# 2# 3# 4#
The%service%I%received%was%% % % % %
The%quality%of%the%resources%were%% % % % %
Was%the%subject%material%covered% % % % %
Were%the%facilitators%teaching%methods% % % % %
The&quality&of&the&venue&was& & & & &

Was&the&facilitator’s&knowledge&of&the&subject& & & & &

Ratings:&& & & & 1&=&Needs&Improving,&2&=&Satisfactory,&3&=&Good,&4&=&Very&Good&

%

Did%the%course%meet%your%expectations?% % % % Yes%!% % No%!%%

What%parts%of%the%course%benefitted%you%the%most?%

% % % % % % % % % % % %

% % % % % % % % % % % %

% % % % % % % % % % % % %

How%can%we%improve%the%course?%

% % % % % % % % % % % %

% % % % % % % % % % % %

% % % % % % % % % % % % %

How%did%you%find%out%about%this%course?%

% % % % % % % % % % % %

% % % % % % % % % % % %

% % % % % % % % % % % % %

Would%you%recommend%this%course%to%somebody?% % Yes%!% % No%!%

Please%add%any%other%comments%on%the%reverse%of%this%form%

Thank%you%for%completing%our%questionnaire%


