Bienvenue a {Auto~Ecole L Enval

Informations générales

Nom et prénom :

Age :

Numéro de téléphone :
Adresse e-mail :
Profession / Etudes :

Objectifs et motivation
Pourquoi passes-tu le permis de conduire ?
D Pour le travail
] Pour les études

] Pour étre plus autonome

D Autre :

Quel est ton objectif de date pour obtenir le permis ?
D Le plus vite possible

D Dans les 3 mois

] pans les 6:mois

D Pas de délai particulier

As-tu déja conduit auparavant (hors auto-école) ?
D Oui
D Non

Comment te sens-tu par rapport a la conduite ?
D Tres a l'aise

D Plut6t a l'aise

D Un peu stressé(e)

D Trés stressé(e)

Organisation et disponibilité
Combien d’heures par semaine peux-tu consacrer a la formation ?

] Moins de 2h
Cd2asn

] 5h ou plus
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Quels sont tes jours et horaires préférés pour les cours de conduite ?

Lundi :
Mardi :
Mercredi :

Jeudi:
Vendredi :
Samedi :

As-tu des contraintes particuliéres (emploi, enfants, transport...) ?
D Oui :
D Non

Attentes et accompagnement
Qu’attends-tu de ton moniteur ou monitrice ?
D Beaucoup d’explications
[ pe Ia patience
D Des conseils pratiques

D Etre poussé(e) a progresser vite

D Autre :

As-tu des appréhensions particuliéres (code, conduite, examens...) ?
] oui:
D Non

Souhaites-tu étre recontacté(e) si nous constatons une baisse de motivation ou des

absences ?

D Oui
D Non
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