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Дата:  

 




 No. Анкеты  




Программа по развитию предпринимательства. Анкета.

1.
Ф.И.О:  







2.
Пол:
 FORMCHECKBOX 
 Мужской

 FORMCHECKBOX 
 Женский
3.
Домашний адрес:




Рабочий адрес:


тел:  





e-mail:  




4.
Возраст:





5.
Уровень образования (отметьте подходящее поле):

 FORMCHECKBOX 

Техническое или политехническое   




Получили  ли диплом или сертификат об окончании?
 FORMCHECKBOX 
 Да
 FORMCHECKBOX 
 Нет


Что вы изучали?  




Название учреждения:  



 FORMCHECKBOX 

Университет/профессиональное образовании  




Есть ли у Вас степень?
 FORMCHECKBOX 
 Да
 FORMCHECKBOX 
 Нет


Что вы изучали?  



Название учреждения:  

6.
Сколько людей Вы знаете лично, кто владеет своим бизнесом?  


7.
Вы часто путешествуете за пределы своей страны/региона?
 FORMCHECKBOX 
 Да
 FORMCHECKBOX 
 Нет 

8.
Перечислите свой опыт работы, начиная с последнего места работы:














9.
Вы когда-нибудь пытались начать свой бизнес?  
 FORMCHECKBOX 
 Да
 FORMCHECKBOX 
 Нет

Какого рода бизнес?  


Что произошло с этим бизнесом?  

10.
Занимаетесь  ли Вы своим бизнесом? 
 FORMCHECKBOX 
 Да
 FORMCHECKBOX 
 Нет

Что это за бизнес?  

11.
Если Вы намереваетесь начать свой бизнес или расширить имеющийся, что это был бы за бизнес?  (Опишите) 


12.
Если на данный момент Вы не планируете заниматься своим бизнесом, как Вы собираетесь использовать знания, полученные на семинаре Эмпретек?
_____________________________________________________________________
13.
Какой из нижеперечисленных факторов Вы считаете наиболее важным для достижения успеха в бизнесе? (Выберете один)

 FORMCHECKBOX 
 Деньги
 FORMCHECKBOX 
Образование
 FORMCHECKBOX 
 Друзья
 FORMCHECKBOX 
 Мотивация
 FORMCHECKBOX 
 Другое
14.
Согласны Вы или нет со следующим утверждением?
"Намного важней, чтобы работа предоставляла возможность, чем безопасность.”
                   FORMCHECKBOX 
 Согласен/Согласна
                     FORMCHECKBOX 
 Не согласен/Не согласна
15.
Как бы Вы описали свое желание начать новый бизнес или расширить имеющийся? (Выберете только один ответ)
 FORMCHECKBOX 
 Не знаю
 FORMCHECKBOX 
 Среднее
 FORMCHECKBOX 
 Более-менее сильное
 FORMCHECKBOX 
 Очень сильное
16.
На данном этапе как Вы оцениваете  шансы на успех своего бизнеса? (Выберете только один ответ)

 FORMCHECKBOX 
 10%
 FORMCHECKBOX 
 20%
 FORMCHECKBOX 
 30%
 FORMCHECKBOX 
 40%
 FORMCHECKBOX 
 50%


 FORMCHECKBOX 
 60%
 FORMCHECKBOX 
 70%
 FORMCHECKBOX 
 80%
 FORMCHECKBOX 
 90%
 FORMCHECKBOX 
 100%

Пожалуйста, поясните, почему Вы так думаете.  


17.
Желаете ли  Вы провести следующие 6 дней безотрывно на семинаре? 
                          FORMCHECKBOX 
 Да

                              FORMCHECKBOX 
 Нет
18.
Как Вы узнали о программе?  




19.
Какие еще семинары или курсы для предпринимателей Вы посетили? 









20.       Учитывая интенсивный характер семинара, важно знать:

а) Как вы, в целом, оцениваете свое здоровье:
            FORMCHECKBOX 
  отличное         FORMCHECKBOX 
  хорошее       FORMCHECKBOX 
  удовлетворительное     FORMCHECKBOX 
  не удовлетворительное

б) Были ли у вас на протяжении последних 18 месяцев ситуации, повлиявшие на ваше эмоциональное состояние (такие как: стресс, авария, серьезное заболевание родственников, кризис в бизнесе, или другие)?
                           FORMCHECKBOX 
  Да                                 FORMCHECKBOX 
  Нет
	


Подпись Заявителя:  


Empretec/UNCTAD
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