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ENCUESTA DE SATISFACCIÓN
FOMENTO DE INICIATIVAS CIRCULARES

Fecha:      /      /     
Nombre Actividad: ________________________________ 				
Departamento: ___________________________________

1. ¿Tienes un emprendimiento o empresa?
Sí




No
 
1.1 En caso afirmativo, cómo se clasificaría su empresa o emprendimiento: 

Tengo un emprendimiento funcionando


Mi emprendimiento está funcionando y en etapa de crecimiento/expansión


Micro empresa (menos de 5 empleados y ventas anual menor a aprox. USD 250 mil)


Pequeña empresa (menos de 20 empleados y ventas anual menor a aprox. USD 1,2 millones)


Mediana empresa (menos de 100 empleados y ventas anual menor a aprox. USD 9 millones) 




Otro, ¿cuál? ___________________________________________



1.2 En caso negativo (que no tenga empresa o emprendimiento):
Tengo una idea inicial/ estoy pensando mi idea de negocio


Estoy validando mi idea de negocios/estoy perfeccionando mi proyecto


No soy ni emprendedor/a, ni empresario/a


Otro, ¿cuál? ___________________________________________



2. ¿Cómo es su evaluación general de la actividad?
Muy buena
Buena 
Ni buena ni mala
Mala 
Muy mala











3. ¿Considera que la actividad ha contribuido a su empresa/emprendimiento?
     Si 


     No



3.1 En caso afirmativo indique ¿En qué medida contribuyó? (siendo 1 muy bajo y 5 muy alto)
 1     2     3     4     5         











       
3.2 ¿Cuáles fueron los aspectos más positivos de esta actividad?

 
3.3 ¿Cuáles fueron los aspectos más negativos de esta actividad?


4. ¿Del 1 al 5 qué tan aplicables les resultaron los contenidos de la actividad?
(siendo 1 nada aplicable y 5 muy aplicable)
 1     2     3     4     5         












5. ¿Qué oportunidades de mejora Identifica en esta actividad?
Organización                           		                                              


[bookmark: _heading=h.gjdgxs]Facilitadores                                                   		


Materiales


Contenido


Dinámicas


Otros___________________________________________________________

6. ¿Del 1 al 5 qué tan probable sería recomendar la actividad a un/a amigo/a o colega? (siendo 1 nada probable y 5 muy probable)
 1     2     3     4     5         











7. Agradecemos tus sugerencias de otras actividades que te interesen, así como oportunidades de mejora para futuras ediciones:
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

¡Gracias por tu tiempo!
Sugerencia ANDE de Encuesta de Satisfacción
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