
Teacher Evaluation Form 

What aspect of your programme of study does this workshop support? 

How do you rate this project as an education business link activity?  please  ü  as appropriate 

Excellent  Good  Satisfactory  Poor 

Were the learner outcomes met?  Yes 
No 

Comment 

Give up to 3 key points you think your students have gained from taking part? 

§ 

§ 

§ 

How could this programme be changed / extended to help you further? 

Other comments? 

Name  …………………………………………………………….... 

School  ………………………………………………………………. 

Date  ………………………………………………………………. 

Thank you for taking the time to complete this evaluation


