Fragebogen

„Einkaufen und Ausgehen“ in Bruchköbel 

Ein Fragebogen des Stadtmarketing Bruchköbel, des Lichtenberg-Oberstufen-Gymnasiums und des Handwerker und Gewerbevereins Bruchköbel

1 a. Wie oft kaufen Sie in der Bruchköbeler Innenstadt ein?

…..
täglich

…..
zwei bis dreimal die Woche

.….
wöchentlich einmal

…..
ein bis zweimal im Monat

…..
ab und zu


andere Angaben………………………………………………

1 b. Wie oft kaufen Sie in den Geschäften „vor dem Viadukt“ ein?

…..
täglich

…..
zwei bis dreimal die Woche

…..
wöchentlich einmal 

…..
ein bis zweimal im Monat

….. 
ab und zu


andere Angaben………………………………………………

1c. Wie oft kaufen Sie in anderen Städten/Einkaufszentren ein?

….
Einmal pro Woche

….
Ein bis zweimal im Monat

….
ab und zu


andere Angaben………………………………………………

1d) Wo kaufen Sie bevorzugt ein?

......
Hanau Innenstadt

......
Hessencenter

......
Frankfurt Innenstadt

.......
Maintal Gewerbegebiet

......
Bruchköbel Innenstadt

.......
Bruchköbel Gewerbegebiet

andere Orte 

wenn ja, welche?.......................


1e. Haben Sie feste Tage zum Einkaufen? 

.....ja




.....nein

1f. Wenn ja, welche Tage sind es in der Regel, an denen Sie Einkaufen?

MO...
DI...
MI...
DO...
FR...
SA...



1g.  Wann kaufen Sie ein? 


......Vormittags

8.00 bis 12.30 Uhr

......in der Mittagszeit 
12.30 bis  14.30 Uhr

......Nachmittags

14.30 bis  17.00 Uhr

......Abends


17.00 bis 20.00 Uhr

......am Wochenende

2a. Was schätzen Sie in der Bruchköbeler Innenstadt? Mehrfachnennungen möglich 

….
freies Parken

….
Atmosphäre

.....
Service in den Geschäften

….
Auswahl/Angebot

….
Preis/Leistungsverhältnis

….
andere Aspekte……………………………………………………..

2b. Was macht für Sie Bruchköbel zudem attraktiv? 

....
Einkaufserlebnis – Spaß, Gespräche, Veranstaltungen

.....
Verbindung Cafes, Restaurants, Läden

.....
Verbindung Ärzte, Dienstleistungen wie Stadtbibliothek, Läden

....      Anderes:........................   

3 a. Welche Artikel kaufen Sie bevorzugt in der Bruchköbeler Innenstadt?

.....................................................................................................

3 b. Welche Artikel kaufen Sie bevorzugt vor dem Viadukt ein?

.....................................................................................................

3 c.   Was vermissen Sie? 

.....................................................................................................

3 d.  Was kaufen Sie nicht in Bruchköbel ein?

....................................................................................................

4 a . Was müsste verbessert werden, um Bruchköbel als Einkaufsort für Sie attraktiver zu gestalten?

Öffnungszeiten

…..
längere Öffnungszeiten am Abend

…..
einheitliche Öffnungszeiten 

.....
längere Öffnungszeiten am Samstag

Angebot/Service

….
Vielfältigeres Angebot 

…..
mehr Service und Dienstleistung

.......
mehr oder andere Gastronomieangebote – wenn ja welche?.............................

Verkehr/Parken

.....
Parkplätze

.....
Shuttleservice vom Gewerbegebiet in die Innenstadt und zurück

.....
Anderes. Wenn ja, was?

......................................................................................................................
Erlebnisse schaffen

.....
mehr Aktionstage – z.B. Wellness, Handwerk etc. anbieten

.....
mehr Veranstaltungen in Verbindung Kultur/Feste/Einkaufen schaffen  

.......
Anderes. Wenn ja, was?.........................................................................

4 b. Wie beurteilen Sie die folgenden Punkte für die Bruchköbeler Innenstadt 

(Schulnoten: 1 sehr gut – 6 ungenügend)?

…..
Parkplatzsituation



….
Preisniveau

….
Öffnungszeiten



….
Flair

.....    
Cafes und Restaurants


….
Service

…..
Angebotsvielfalt....



.....
Erlebniskauf/Events

….
Anderes…………………………………………………………..

....
...............................................................................

....
...............................................................................

5 a. Wie oft besuchen Sie den Bruchköbeler Wochenmarkt?

….. 
wöchentlich

….. 
ein bis zweimal im Monat

…..
selten

….
nie                                    warum nicht?............................................ 

….
Verbesserungsvorschlag.....................................................................


5 b. Sind Sie mit dem Angebot zur Deckung des Lebensbedarfs und zum Ausgehen in Ihrem Stadtteil zufrieden?

.... Ja

.... Nein

.....Wenn nein, was fehlt?................................................................................

In welchem Stadtteil leben Sie?........................................................................ 

Persönliche Angaben

….
Männlich


….
Weiblich

Alter

…..
bis 20 Jahre
….
20 – 30 

…..
30-40



…..
40 -50

….
50 – 60

…..
über 60

….
Allein stehend?
…. 
Verheiratet/Lebensgemeinschaft
…Familie mit Kind/ern

…. 
Aus Bruchköbel? 
…. Stadtteil von Bruchköbel. Welcher?………………………..

….
Aus Umgebung?, wenn ja, woher……………………………………………………..

