(] Fiche retour

m B A rissue de la présentation de la profession d'orthophoniste

Vos NOM Prénom :

Lieu de l'action :
Date :

Temps de présence :

Quel était le format de I'action (stand, intervention en classe, entretiens individuels
etc.) :

Combien de personnes environ avez-vous rencontrées ? quel était leur profil (age,
parcours) ?

Quel accueil avez-vous regu de la part des participants ?

Avez-vous des pistes d’amélioration a nous proposer ?

A réception de cette fiche, d'une photo et de votre RIB sur l'adresse
urps.orthophonistes.grandest@gmail.com, nous pourrons procéder au paiement de
votre indemnité.
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