
Sozialraumanalyse Germersheim/ Sondernheim

Fragebogen 

  Herzlichen Dank für Ihre Mitarbeit! 
  Wir hoffen, dass Ihnen das Ausfüllen auch ein bisschen Spaß machen wird. 
  

Alter (in Jahren) 

m w

Geschlecht     
    
Wohnort: Stadtteil Germersheim  oder  Ortsteil Sondernheim: 

Mit wie vielen Personen wohnen Sie im Haushalt zusammen?

Ich lebe allein

  Ich lebe mit _____ Personen im Haushalt

Welche Personen sind das?    Anzahl

  Partner/Partnerin
  Kinder
  Eltern
  Sonstige verwandte Personen
  Sonstige Personen

Welche Schulbildung haben Sie?

Pflichtschule ohne weitere Ausbildung

  Pflichtschule mit abgeschlossener Berufsausbildung

  Berufsbildende Schule

  Realschule

  Gymnasium 

  Hochschule/Universität/Fachhochschule

  Anderes, nämlich

Ja     Nein

Sind Sie derzeit berufstätig?

Ihr Herkunftsland ist: 

Sie wohnen seit ............... Jahren in Germersheim / Sondernheim.  

Ja     Nein

Beabsichtigen Sie, in absehbarer Zeit wo anders hin zu ziehen? 

Zu Beginn möchten wir Sie um folgende anonymisierte Persönliche Daten bitten: 

Hinweise und Erklärung zum Datenschutz

Die Teilnahme an der Befragung ist freiwillig. Es entstehen Ihnen keinerlei Nachteile, wenn Sie nicht teilnehmen. Die 
Datenerhebung erfolgt anonym und lässt keine Rückschlüsse auf lebende natürliche Personen zu. Die erhobenen Daten werden 
nur zum Zweck der Erstellung eines Meinungsbildes in automatisierter Form durch die Stadtverwaltung Germersheim gespeichert. 
Die anonymen Datensätze werden zu Informationszwecken an die städtischen Gremien weitergegeben und der Allgemeinheit 
zugänglich gemacht. Die Fragebögen werden spätestens am 31.12.2026 vernichtet. 

Mit der Rückgabe/Rücksendung bestätige ich die Kenntnisnahme der Datenschutzerklärung und willige in die Datenverarbeitung 
zum o.g. Zweck ein. 
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 Zu Beginn möchten wir Sie um folgende anonymisierte persönliche Daten bitten:
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 Bitte kreuzen Sie die folgenden Fragen im Bogen ggf. nach diesem Bewertungssystem an:  

 1 = Stimme voll und ganz zu / Sehr gut
 2 = Stimme eher zu / Gut
 3 = Teils/teils / In Ordnung
 4 = Stimme eher zu / Eher schlecht
 5 = Stimme überhaupt nicht zu / Schlecht
    = Kann ich nicht beantworten/weiß ich nicht

Ja     Nein

Wohnen Sie gerne in der Stadt Germersheim? 

Wie lange leben Sie bereits in Germersheim? 

Was hat sie ursprünglich nach Germersheim geführt?     

                  
                                               

Fühlen Sie sich als Germersheimerin/Germersheimer? 

Was bedeutet Ihnen die Stadt persönlich?

Haben Sie Lieblingsorte hier in der Stadt? 

 

Haben Sie gute Kontakte zu Ihren Nachbarn im näheren Umfeld?

Wie viele gute Bekannte haben Sie in ihrer Nähe, die Sie gelegentlich treffen? Anzahl____

Wie viele gute Freunde haben Sie im Stadtteil, mit denen Sie Problem offen 
besprechen können?           Anzahl____

Wie beurteilen Sie das Zusammengehörigkeitsgefühl der Einwohner?

Die Stadt Germersheim als meine Heimat

Zusammenleben und soziale Vielfalt
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_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
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Persönliches Engagement

Wegzug und Zukunftsperspektiven

Betätigen Sie sich auf ehrenamtlicher Basis (also ohne Bezahlung) in Germersheim 
(z. B. in einem Verein, bei der Durchführung von Veranstaltungen, im Rahmen von 
Nachbarschaftshilfe, etc.)?

Wären Sie bereit, sich für andere Menschen (bzw. für gemeinschaftliche Aufgaben) in der 
Stadt Germersheim ehrenamtlich einzusetzen?

Am liebsten wäre mir eine ehrenamtliche Tätigkeit im Bereich ___________________.

Dieses Engagement sollte ein Ausmaß von monatlich ____ Stunden nicht überschreiten.

Haben Sie gute Kontakte zu Ihren Nachbarn im näheren Umfeld?

Wie viele gute Bekannte treffen Sie in ihrer Nähe gelegentlich?         Anzahl____

Wie viele gute Freunde haben Sie im Stadtteil, mit denen Sie Probleme offen 
besprechen können?           Anzahl____

Wie beurteilen Sie das Zusammengehörigkeitsgefühl der Einwohner?

Was würde Ihnen helfen, sich mehr in der Stadt zu beteiligen – z.B. Informationen, 
Kontakte, Unterstützung? 

Ja     Nein

Haben Sie schon einmal überlegt Germersheim zu verlassen?  

Wenn ja: Was waren die Gründe? 
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1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
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Sind sie bereits einmal weggezogen? Wenn ja warum? Warum sind Sie geblieben?

Was müsste sich verändern, damit Menschen langfristig gerne in Germersheim wohnen 
oder zurückkehren? 

Was wünschen Sie sich für die Zukunft von Germersheim? 

Hat die Stadt eine gut ausgebaute digitale Infrastruktur 
(z.B. Internet/Breitbandausbau/Handynetz/W-LAN?)

Finden Sie Germersheim ist eine familienfreundlich aufgestellte Stadt? 
(z.B. Betreuungsplätze für Kinder, Spielplätze, Freizeitangebote?)

Wie bewerten Sie die Bildungsangebote in Germersheim – von Kindergärten über 
Schulen bis zur Erwachsenenbildung, VHS, Bücherei, Musikschule?

Welche Bildungsangebote fehlen Ihrer Meinung nach?

Bildung- Gesundheit – Soziales
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_

1 2 3 4 5
_
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Wie beurteilen Sie das vorhandene Gesundheitssystem/das ärztliches Angebot?

Hat die Stadt eine gute überörtliche Verkehrsanbindung (Autobahnen, Bundesstraßen?)

Besteht ein gut ausgebautes Radwegenetz innerörtlich, zwischen den Stadtteilen sowie 
überregional?

Sind die Fußwege/Schulwege in Germersheim Ihrer Meinung nach sicher?

Wenn Nein oder eher Nein: Welche Mängel sind vorhanden?

Nutzen Sie öffentliche Verkehrsmittel?

  

Besteht ein gut ausgebauter öffentlicher Personennahverkehr (Bus, Straßenbahn, Bahn?)

Wenn Sie öffentliche Verkehrsmittel benutzen, dann ist dies: ___________________?   

Nutzen Sie das Fahrrad als Verkehrsmittel?   

Sie würden öffentliche Verkehrsmittel/das Fahrrad öfters benutzen wenn:

Verkehr in Germersheim
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_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
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1 2 3 4 5
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1 2 3 4 5
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Nehmen Sie Verkehrsprobleme in Germersheim wahr?

Wenn Ja oder eher Ja: Was bzw. wo sind diese?

Gibt es bezahlbaren und ansprechenden Wohnraum?

Existieren altersgereche/barrierefreie Wohnmöglichkeiten / Einrichtungen?

Als „Stadtteilzentrum“ wird ein Ort (Gebäude und öffentlicher Raum, Haus der Familie) 
verstanden, wo sich Menschen vermehrt begegnen und verweilen können. Stehen Sie 
diesen Einrichtungen positiv gegenüber?

Kommentar:

In Germersheim gibt es ein ausreichendes Angebot an verfügbaren Freiräumen 
(z. B. Spielplätze, Sportplätze, Rodelhügel, Spazierwege usw.) für

a)   Kinder bis zu 10 Jahren

                                                  

                                   

Wohnen

Öffentliche Plätze und Räume in Germersheim

Teilhabe
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1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
_
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b) Kinder und Jugendliche von 11 bis 18 Jahren

c) Erwachsene

Was fehlt oder kann besser gemacht werden?

Gibt es ein vielseitiges Gastronomieangebot in der Stadt? (z.B. Restaurants, Bars, Cafés)

Existiert ein breitgefächertes Kulturangebot (z.B. Theaterveranstaltungen, Konzerte, Kino, 
Feste, Märkte)?

Ein vielfältiges Sportangebot (z.B. Sportplätze, Sportvereine, Wanderwege?)

Das Angebot an Vereinen bzw. Gruppen in Germersheim halten Sie für ausreichend.

Wenn Nein oder eher Nein: Wie müsste die Ausrichtung eines Vereines oder einer 

Gruppe sein, damit Sie sich beteiligen würden?

In Germersheim gibt es ein ausreichendes Angebot für ältere Menschen.

Freizeit- / Angebote in der Stadt
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_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
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1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
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Was fehlt?

In Germersheim gibt es ein ausreichendes Angebot für Jugendliche.

Wenn Nein oder eher Nein: Was fehlt?

In Germersheim/Sondernheim gibt es ein ausreichendes Angebot für Bewohner und 
Bewohnerinnen mit nicht- deutscher Herkunft?

Wenn Nein oder eher Nein: Was fehlt?

Die Angebote zur Betreuung von Kindern im Vorschul- und Pflichtschulalter sind 
ausreichend.

Was fehlt?

Nehmen Sie die Angebote der Stadt Germersheim wahr? 
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_

1 2 3 4 5
_

1 2 3 4 5
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1 2 3 4 5
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Was könnte die Stadt tun um noch sichtbarer und zugänglicher für alle zu sein? 

Über die Absichten und Bemühungen der Stadt Germersheim fühle ich mich 
ausreichend informiert.

Welche Form der Information wäre für Sie passend?

Stadtanzeiger Germersheim

  Internet

  Öffentlicher Aushang

  Bürger- und Bürgerinnenversammlung(en)

  Anderes, nämlich_____________________________________________________

Was möchten Sie uns abschließend noch mitteilen, das Sie als wichtig für eine 

wünschenswerte Entwicklung in unserer Stadt einschätzen?

Besonders schätze ich an der Stadt Germersheim:

1.

2. 

3.

Das fehlt mir bzw. gefällt mir nicht in der Stadt Germersheim:

1.

2.

3.

9

1 2 3 4 5
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Offene Anmerkungen

Ihre Vision für die Stadt Germersheim?

Gibt es etwas, das Sie uns noch mitteilen möchten?

   

Vielen herzlichen Dank, dass Sie sich die Zeit genommen haben diesen Fragebogen auszufüllen. 
   Sie tragen damit wesentlich zur Entwicklung der Stadt Germersheim bei. 

 Bitte senden Sie den ausgefüllten Fragebogen bitte baldmöglichst, spätestens 

   zum  an Seniorenbüro- und Engagementbüro Silke Lack

An Fronte Diez 1  I  76726 Germersheim – zurück. Alternativ können Sie diesen 

     auch an der Information im Stadthaus oder Arrestgebäude abgeben oder 

                                        in den Briefkasten einwerfen. 

30. Juni 2026

10


	Was hat sie ursprünglich nach Germersheim geführt?: 
	Was bedeutet Ihnen die Stadt persönlich?: 
	Ja_2: Off
	Nein_2: Off
	Wie lange leben Sie bereits in Germersheim?: 
	Was hat sie ursprünglich nach Germersheim geführt?_1: 
	1: Off
	2: Off
	3: Off
	4: Off
	5: Off
	Was bedeutet Ihnen die Stadt persönlich?_1: 
	Haben Sie Lieblingsorte hier in der Stadt?: 
	1_1: Off
	2_1: Off
	3_1: Off
	4_1: Off
	5_3: Off
	1_2: Off
	2_2: Off
	3_2: Off
	4_2: Off
	5_4: Off
	5_5: Off
	Nachbarschaftshilfe, etc)?: 
	Am liebsten wäre mir eine ehrenamtliche Tätigkeit im Bereich: 
	Dieses Engagement sollte ein Ausmaß von monatlich: 
	Ja_3: Off
	Nein_3: Off
	Sind sie bereits einmal weggezogen? Wenn ja warum? Warum sind Sie geblieben?: 
	Sind sie bereits einmal weggezogen? Wenn ja warum? Warum sind Sie geblieben?_1: 
	1_4: Off
	2_4: Off
	3_5: Off
	4_4: Off
	5_8: Off
	5_9: Off
	1_5: Off
	2_5: Off
	3_6: Off
	4_5: Off
	5_10: Off
	5_11: Off
	1_6: Off
	2_6: Off
	3_7: Off
	4_6: Off
	5_12: Off
	5_13: Off
	Welche Bildungsangebote fehlen Ihrer Meinung nach?: 
	Sie würden öffentliche Verkehrsmittel/das Fahrrad öfters benutzen wenn: 
	Sie würden öffentliche Verkehrsmittel/das Fahrrad öfters benutzen wenn_1: 
	1_7: Off
	2_7: Off
	3_8: Off
	4_7: Off
	5_14: Off
	5_15: Off
	1_8: Off
	2_8: Off
	3_9: Off
	4_8: Off
	5_16: Off
	5_17: Off
	1_9: Off
	2_9: Off
	3_10: Off
	4_9: Off
	5_18: Off
	5_19: Off
	1_10: Off
	2_10: Off
	3_11: Off
	4_10: Off
	5_20: Off
	5_21: Off
	1_11: Off
	2_11: Off
	3_12: Off
	4_11: Off
	5_22: Off
	5_23: Off
	1_12: Off
	2_12: Off
	3_13: Off
	4_12: Off
	5_24: Off
	5_25: Off
	1_13: Off
	2_13: Off
	3_14: Off
	4_13: Off
	5_26: Off
	5_27: Off
	1_14: Off
	2_14: Off
	3_15: Off
	4_14: Off
	5_28: Off
	5_29: Off
	1_15: Off
	2_15: Off
	3_16: Off
	4_15: Off
	5_30: Off
	5_31: Off
	1_16: Off
	2_16: Off
	3_17: Off
	4_16: Off
	5_32: Off
	5_33: Off
	1_17: Off
	2_17: Off
	3_18: Off
	4_17: Off
	5_34: Off
	5_35: Off
	1_18: Off
	2_18: Off
	3_19: Off
	4_18: Off
	5_36: Off
	5_37: Off
	1_19: Off
	2_19: Off
	3_20: Off
	4_19: Off
	5_38: Off
	5_39: Off
	1_20: Off
	2_20: Off
	3_21: Off
	4_20: Off
	5_40: Off
	5_41: Off
	Was fehlt oder kann besser gemacht werden?: 
	1_21: Off
	2_21: Off
	3_22: Off
	4_21: Off
	5_42: Off
	5_43: Off
	1_22: Off
	2_22: Off
	3_23: Off
	4_22: Off
	5_44: Off
	5_45: Off
	1_23: Off
	2_23: Off
	3_24: Off
	4_23: Off
	5_46: Off
	5_47: Off
	1_24: Off
	2_24: Off
	3_25: Off
	4_24: Off
	5_48: Off
	5_49: Off
	Gruppe sein, damit Sie sich beteiligen würden?: 
	1_25: Off
	2_25: Off
	3_26: Off
	4_25: Off
	5_50: Off
	5_51: Off
	Was fehlt?: 
	Was fehlt?_1: 
	Was könnte die Stadt tun um noch sichtbarer und zugänglicher für alle zu sein?: 
	Was könnte die Stadt tun um noch sichtbarer und zugänglicher für alle zu sein?_1: 
	1_27: Off
	2_27: Off
	3_28: Off
	4_27: Off
	5_54: Off
	5_55: Off
	Stadtanzeiger Germersheim: Off
	Internet: Off
	Öffentlicher Aushang: Off
	Bürger- und Bürgerinnenversammlung(en): Off
	Anderes, nämlich_1: 
	Gibt es etwas, das Sie uns noch mitteilen möchten?: 
	Gibt es etwas, das Sie uns noch mitteilen möchten?_1: 
	Ihre Vision für die Stadt Germersheim?_2: 
	Ihre Vision für die Stadt Germersheim?_3: 
	Ihre Vision für die Stadt Germersheim?_4: 
	Alter: 
	Wohnort: []
	Anz: 
	 Haushalt: 

	Partner: 
	Kinder: 
	Eltern: 
	sonstige Verwandte: 
	sonstige Personen: 
	Schulausbildung: 
	Schulbildung: Off
	Berufstätig: Yes
	Herkunftsland: 
	Dauer Anwohner: 
	Wegzug: Yes
	Geschlecht: Off
	Geschlecht_1: Off
	Haushalt: Off
	Haushalt_1: Off
	k: 
	A: Off

	5_1: Off
	gute Bekannte: 
	gute Freunde: 
	gute Bekannte treffen: 
	gute Freunde Probleme besprechen: 
	Hilfe zur Beteiligung: 
	Hilfe zur Beteiligung_2: 
	Grund Germersheim verlassen: 
	Grund Germersheim verlassen_2: 
	Sind sie bereits einmal weggezogen? Wenn ja warum? Warum sind Sie geblieben?_2: 
	langfristig leben oder zurückkehren?: 
	langfristig leben oder zurückkehren?_1: 
	Was wünschen Sie sich für die Zukunft von Germersheim?: 
	Was wünschen Sie sich für die Zukunft von Germersheim?_1: 
	Welche Mängel sind vorhanden?: 
	Welche Mängel sind vorhanden?_1: 
	Welche öffentliche Verkehrsmittel benutzen Sie?: 
	Welche Verkehrsprobleme nehmen Sie wahr?: 
	Welche Verkehrsprobleme nehmen Sie wahr?_1: 
	Kommentar Stadtteilzentrum: 
	Kommentar Stadtteilzentrum_1: 
	Was fehlt oder kann besser gemacht werden?_1: 
	Gruppe sein, damit Sie sich beteiligen würden?_1: 
	1_26: Off
	2_26: Off
	3_27: Off
	4_26: Off
	5_52: Off
	5_53: Off
	Was fehlt?_Jugendliche: 
	Was fehlt?_Jugendliche_1: 
	Was fehlt? _nicht-deutsche Herkunft: 
	Was fehlt? _nicht-deutsche Herkunft_1: 
	1_26_1: Off
	2_26_1: Off
	3_27_1: Off
	4_26_1: Off
	5_52_1: Off
	5_53_1: Off
	Was fehlt?_Kinder: 
	Was fehlt?_Kinder-1: 
	1_26_2: Off
	2_26_2: Off
	3_27_2: Off
	4_26_2: Off
	5_52_2: Off
	5_53_2: Off
	1_26_3: Off
	2_26_3: Off
	3_27_3: Off
	4_26_3: Off
	5_52_3: Off
	5_53_3: Off
	Besonders schätzen_1: 
	Besonders schätzen_2: 
	Besonders schätzen_3: 
	Fehlt mir / gefällt mir nicht_1: 
	Fehlt mir / gefällt mir nicht_2: 
	Fehlt mir / gefällt mir nicht_3: 
	Gibt es etwas, das Sie uns noch mitteilen möchten?_2: 
	Gibt es etwas, das Sie uns noch mitteilen möchten?_3: 
	Ihre Vision für die Stadt Germersheim?_5: 
	Schulbildung_1: Off
	Schulbildung_2: Off
	Schulbildung_3: Off
	Schulbildung_4: Off
	Schulbildung_5: Off
	Berufstätig_1: Yes
	Wegzug_1: Yes
	1_3: Off
	2_3: Off
	3_3: Off
	4_3: Off
	5_6: Off
	5_7: Off
	1_3_2: Off
	2_3_2: Off
	3_3_2: Off
	4_3_2: Off
	5_6_2: Off
	5_7_2: Off


