Ilhre Meinung ist uns wichtig!!

Liebe Besucherinnen und Besucher des Winter-Spiel- und Bewequngsangebotes!

Wir mochten unser Angebot noch besser auf die Wiinsche und Bediirfnisse der Familien abstimmen. Bitte
helfen Sie uns dabei, indem Sie sich kurz Zeit nehmen und uns die folgenden Fragen beantworten.

Alle Antworten sind selbstverstandlich freiwillig. Wenn Sie einzelne Fragen nicht beantworten kénnen
oder wollen, lassen Sie sie bitte einfach aus. Die Informationen werden absolut vertraulich und anonym
verarbeitet und nicht weitergegeben.

Wenn Sie noch Fragen haben, beantworten wir sie lhnen gern!

Wie haufig haben Sie das Angebot in dieser Saison in Anspruch genommen?

O 1 mal O 2-4 mal ] 5-10 mal 0 mehr als 10 mal

Ich habe von diesem Angebot erfahren durch...

Das Angebot ist fiir mich fu3laufig gut zu erreichen:

Ll ja U nein
Treffen die folgenden Aussagen auf Sie zu?
Ja, auf jeden Nein, iiber- | Weif3 ich
Fall haupt nicht | nicht/keine
© ----m -eee- © ---mm -ee- ® | Angaben
Mein Kind bewegt sich gern und viel. o o o o o O O
M(.em Kind hat durch dqs Angebot Fortschritte in O o0 o O o O 0
seiner Bewegungsentwicklung gemacht.
Durch das Angebot bewegt sich mein Kind jetzt mehr O 0O o o o O 0
als vorher.
Ich konnte mich mit anderen Familien austauschen. o o o o o O O
Ich h?be durch das Angebot Kontakt zu weiteren O 0O o o o O 0
Familien bekommen.
Ich habe durch das Angebot Anregungen fiir
Bewegungsspiele bekommen, diewirauchzuHause | O 0O O O O 0O O
(oder drauf3en) weiter nutzen.
Ich habe durch das Angebot Ideen bekommen, wie
ich mein Kind in seiner Bewegungsentwicklung noch o o o o o O O
besser férdern kann.
!ch ha.be dl:Jl’Ch fias An.gebmL Ide?n.bekommen, wie O O O O O 0 0
ich mich mit meinem Kind beschaftigen kann.
Ich.habe c?urch das Anggbo’r mehr Spaf3, mich mit 0 0 0 0 0 0 0
meinem Kind zu beschaftigen.
Ich war mit dem Angebot zufrieden. o o o o o O O
Ich wiirde das Angebot weiterempfehlen. o o o o o O O
Gesund leben
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Durch das Angebot habe ich von weiteren Angeboten fiir mich und mein Kind erfahren:
[ ja, Angebot/e: ] nein

Ich fand gut:

Ich fand nicht gut / Das hat mir gefehlt / Mein Vorschlag:

Zum Schluss mochten wir Sie gerne noch um einige freiwillige Angaben zu lhrer Person bitten:

Alter des Kindes / der Kinder, mit denen Sie das Angebot besucht haben

Mein Kind ist / Meine Kindersind _____ Jahre alt.
Ich bin... |:| weiblich |:| mannlich |:| divers |:| andere
Mein Alter Ichbin___ Jahre alt.
Mein Familienstand [ ] lch lebe in Partnerschaft.

|:| Ich bin alleinerziehend.

|:| getrennt lebend, mit dem anderen Elternteil gemeinsam erziehend
Anzahl der Kinder in meiner Familie

Ich habe / Wir haben ______ Kind(er).

Meine berufliche Bildung
|:| Ich habe keinen Schulabschluss und keinen Berufsabschluss.
|:| Ich habe keinen Berufsabschluss.
[ ] Ich befinde mich derzeit in einer Ausbildung / im Studium.
|:| Ich habe eine Ausbildung abgeschlossen.
[ ] Ich habe ein Studium abgeschlossen.

Ich spreche deutsch: In meiner Familie sprechen wir auf3erdem:

|:| wenig
[ Jqut

|:| Muttersprache

Einkommen in meiner Familie - Wir leben von... (Es kann mehr als ein Kistchen angekreuzt werden)
|:| Arbeitseinkommen (z.B. Lohn, Honorar, Einkommen als Selbststandige*r)
|:| Arbeitslosengeld |
|:| Grundsicherung, Biirgergeld, Leistungen f. Asylsuchende
|:| Elterngeld

|:| Andere familienbezogene Leistungen (Kindergeld, Kinderzuschlag, Unterhaltsvorschuss)

|:| Sonstiges:
|:| Wir haben zurzeit keine regelmafigen Einkiinfte.

Vielen Dank fiir Ihre Unferstiifzung!

Gesund leben
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