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Toimeksiantajan palaute opinnäytetyöstä ja opinnäytetyökäytännöistä
Hyvä yhteistyötahon edustaja! Olette tarjonneet opiskelijalle/opiskelijoille arvokkaan yhteyden työelämään. Pyydämme palautetta organisaatioonne tehdystä opinnäytetyöstä. Palautteenne on tärkeä sekä opinnäytetyön tehneelle opiskelijalle että Oulun ammattikorkeakoululle opinnäytetyökäytännön kehittämiseksi. KIITOS!

	Palautteen antajan nimi ja asema

	     

	Yritys/organisaatio
     

	Opinnäytetyön tekijä(t)

     

	Opinnäytetyön nimi

     

	Miten työn tarkoitus ja tavoitteet mielestänne toteutuivat?

	  FORMCHECKBOX 
 Kiitettävästi

  FORMCHECKBOX 
 Hyvin

  FORMCHECKBOX 
 Tyydyttävästi

  FORMCHECKBOX 
 Huonosti

	Miten yhteistyö opinnäytetyön tekijän/tekijöiden kanssa mielestänne sujui?

	  FORMCHECKBOX 
 Kiitettävästi

  FORMCHECKBOX 
 Hyvin

  FORMCHECKBOX 
 Tyydyttävästi

  FORMCHECKBOX 
 Huonosti

	Millä tavoin opinnäytetyön tuloksia voidaan hyödyntää käytännössä?

     

	Miten haluaisitte kehittää organisaationne ja Oulun ammattikorkeakoulun yhteistyötä opinnäytetöissä?

     

	Toimeksiantaja ja opiskelija ovat sitovasti sopineet opinnäytetyön raportoinnin Ammattikorkeakoulujen verkkokirjasto Theseuksen (www.theseus.fi)
 FORMCHECKBOX 
 avoimeen kokoelmaan 
 FORMCHECKBOX 
 käyttörajattuun kokoelmaan

	Päivämäärä

     
	Allekirjoitus


	Linnanmaan kampus
Ýliopistokatu 9, 90570 Oulu

020 611 0200 
Informaatioteknologia

Kulttuuri

Liiketalous

Luonnonvara-ala

Tekniikka
	Kontinkankaan kampus

Kiviharjuntie 4, 90220 Oulu
020 611 0200
Sosiaali- ja terveysala

	Oulaisten kampus 

Kuntotie 2, 86300 Oulainen
020 611 0200
Hoitoalat
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