
Questionnaire Cours Informatique
Ce questionnaire nous aide simplement à adapter le cours à vos besoins.
Il n’y a pas de bonnes ou de mauvaises réponses.

Coordonnées du participant :
Nom :
Prénom :
Adresse :
Téléphone :
E-mail :

1. De quel type d’appareil disposez-vous ?(vous pouvez cocher plusieurs réponses)
Ordinateur — marque :
Tablette — marque :
Téléphone (smartphone) — marque :

2. Pouvez-vous apporter votre propre matériel lors du cours ?
Oui Non

3. Avez-vous une adresse e-mail personnelle ?
Oui Non

4. Utilisez-vous Internet pour rechercher des informations ?
Souvent Parfois Jamais

5. Utilisez-vous des réseaux sociaux (WhatsApp, Facebook, etc.) ?
Oui Non



6. Utilisez-vous parfois l’intelligence artificielle (ex. ChatGPT) ?
Oui Non

7. Utilisez-vous des logiciels de bureautique (Word, Excel, etc.) ?
Oui Non

8. Avez-vous déjà effectué des achats en ligne ou utilisé l’e-banking ?
Oui Non

9. Savez-vous télécharger ou enregistrer un document ?
Oui Non

10. Comment évaluez-vous votre niveau en informatique ?
Débutant (j’ai souvent besoin d’aide)
Intermédiaire (je me débrouille pour les tâches courantes)
Avancé (je suis à l’aise avec l’informatique)

Vos attentes pour ce cours
11. Qu’aimeriez-vous apprendre ou savoir faire grâce à ce cours ?

12. Avez-vous une question ou une difficulté particulière que vousaimeriez aborder ?

Protection des données : Les informations recueillies dans ce formulaire
sont destinées exclusivement à l'organisation du cours d'informatique et ne
seront en aucun cas transmises à des tiers.
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