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Załącznik Nr 9 do zarządzenia nr  22/2017 Rektora 

PWSZ w Koninie z dnia 10 kwietnia 2017 r. 
 

Sprawozdanie  
z monitorowania karier zawodowych absolwentów 

 
 

Badanie przeprowadzone wśród absolwentów roku akademickiego .................................., tj.*: 

1) niezwłocznie po ukończeniu studiów; 

2) po pierwszym roku od ukończenia studiów; 

3) po trzech latach od ukończenia studiów; 

4) po pięciu latach od ukończenia studiów.  

Sposób przeprowadzania badania*: 

1) ankieta wypełniana w  Centrum Rekrutacji i Karier; 

2) ankieta wysyłana drogą pocztową; 

3) ankieta wysyłana drogą elektroniczną; 

4) ankieta wypełniana za pomocą strony www;  

5) rozmowa telefoniczna. 

Jednostka 
Łączna  

liczba absolwentów 
stan na 30.09.br.  

Liczba absolwentów objętych badaniem  
(którzy wyrazili zgodę na udział 

w badaniu (na podstawie złożonej 
deklaracji) 

Liczba absolwentów, którzy 
wzięli udział  
w badaniu 

(wypełnili ankietę)  
spośród absolwentów 
którzy wyrazili zgodę 
 na udział w badaniu 

liczba % liczba % 

Uczelnia      

Wydział......    
  

1. Kierunek ..............      

2. ............................      

Wydział......      

1. Kierunek ..............      

2. ............................      

Wydział......    
  

1. Kierunek ..............      

2. ............................      

 

Liczba wypełnionych ankiet ...................................... 
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* właściwe podkreślić 

 

Wykaz odpowiedzi w odniesieniu do pytań zamkniętych zawartych  
w ankiecie  

Pytanie zadane  
w ankiecie 

Liczba odpowiedzi 

     

      

            
Wykaz odpowiedzi w odniesieniu do pytań otwartych zawartych w ankiecie  

Pytanie zadane  
w ankiecie 

Liczba odpowiedzi 

     

     

 proszę wpisać maksymalnie 3 uzasadnienia z największą 
liczbą punktów  

 
 

           
Wnioski końcowe: 
.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... 

 
 
Załączniki: 

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................... 

 
 

Miejscowość, data ..................., ....................... 

 

Podpisy Uczelnianej Komisji ds. Oceny Jakości Kształcenia: 
 
 
……………………………………………       
…………………………………………… 
…………………………………………… 
…………………………………………… 
…………………………………………… 


