
Herzlich nah 
am Land … 
Liebe Cadolzburger Bürgerinnen und Bürger,  

Ihre Meinung ist gefragt! 

Wie empfinde ich die Lebensbedingungen in meinem Wohnumfeld? 

Als Projekt mit Sozialraumorientierung in der Marktgemeinde Cadolzburg interessiert uns 
Ihre Meinung zu Ihrem individuellen Lebens- und Wohnumfeld. Die Erhebung soll 
Informationen aus den Bereichen Versorgung, Freizeit, Gesundheit, Bildung und Kultur 
sammeln. Die Ergebnisse sollen Aufschluss darüber geben, in welchen Bereichen 
Handlungsbedarf besteht und die Angebotslandschaft weiterentwickelt werden soll. Ihre 
Angaben werden vertraulich und anonym behandelt. Falls Sie weitere Informationen 
wünschen, können Sie sich gerne in die Liste mit Ihrer Adresse eintragen. Ich nehme dann 
Kontakt zu Ihnen auf.  

Jenny Fischer - Quartiersbüro im Rathaus  

c/o Caritasverband für die Stadt und den Landkreis Fürth e. B. 
Rathausplatz 1, 2.Stock, 90566 Cadolzburg 
E-Mail: Quartier-cadolzburg@caritas-fuerth.de ; Mobil: 0176-20751794 

Befragungsort  

Woher habe ich den Fragebogen? 

_________________________________ 

Wo habe ich den Fragebogen ausgefüllt? 

_________________________________ 

 
   

 

mailto:Quartier-cadolzburg@caritas-fuerth.de


1. An meinem jetzigen Wohnort lebe ich seit   _______   Jahren. 
 

2. Ich wohne im Ortsteil:  
 Ballersdorf   Cadolzburg   Deberndorf            Egersdorf 
 Gonnersdorf   Greimersdorf  Pleikershof            Rossendorf  
 Rütteldorf   Seckendorf   Steinbach            Vogtsreichenbach 
 Wachendorf   Waldhaus   Zautendorf  

Straßenname (optional)_________________________________________  
Die Angabe der Straße (ohne Hausnummer) dient der Auswertung der Erreichbarkeit/Qualität der 
Angebote in Ihrer Wohnortnähe.  
 

3. Welche Aussage trifft auf mich zu? 
 
 Ich bin rundum zufrieden mit meiner Wohnumfeldsituation 
 Ich bin zwar nicht vollkommen zufrieden, aber insgesamt gefällt es mir sehr 
 Ich bin einigermaßen zufrieden 
 Ich bin nicht zufrieden 
 

4. Was gefällt mir hier besonders? 
 

____________________________________________________________________________ 
 
____________________________________________________________________________ 
 

5. Was stört mich hier besonders? 
 

____________________________________________________________________________ 
 
____________________________________________________________________________ 
 

6. Was vermisse ich/vermissen meine Familienmitglieder hier? 
 
 Nichts, es gibt hier alles was ich brauche 
 Die Einkaufsmöglichkeiten könnten besser sein 
 Es gibt kaum gastronomische Angebote (Cafés, Restaurants), wo ich mich gern aufhalte 
 Es ist zu wenig los 
 Ärztliche Versorgung 
 Beratungsangebote  welche? ______________________________________ 
 Sportangebote  welche? ______________________________________ 
 Kulturelle Angebote  welche? ______________________________________ 
 Soziale Kontakte  welche? ______________________________________ 
 Sonstige Aktivitäten  welche? ______________________________________ 
 Begegnungsorte  welche? ______________________________________ 
 Nachbarschaftshilfe   welche? ______________________________________ 
 sonstiges   _____________________________________________ 
 
 



 
 

7. Wie könnte man die Lebenssituation in Cadolzburg/meinem Ortsteil verbessern?  
(Bitte nennen Sie eigene Ideen und Vorschläge): 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 

8. Was denke ich selbst über meinen Wohnort? (Beschreiben Sie ihn in wenigen Stichworten) 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 

9. Was denken Außenstehende über meinen Wohnort? (Nennen Sie wenige Stichworte) 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 

10. Ich habe schon mal überlegt hier wegzuziehen  
 
 Ja    Nein 
 

11. Wenn ja, aus folgenden Gründen: 
 
_____________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________ 
 

12. Welche Alltagsdinge erledige ich wo? 
Im Ort      außerhalb 

Erwerbstätigkeit       
Ausbildung, Studium, Schule      
Einkäufe        
Hobbies        
Bankerledigungen       
Arztbesuche        
Andere Dienstleistungen/Handwerk     
Café/Gaststätte aufsuchen      
Kirchenbesuch        
Sport          
Freunde treffen       
Sonstige Freizeitbeschäftigungen     
 
 
 



 
 

13. Wie empfinde ich das Zusammenleben in der Nachbarschaft? 
 

 trifft zu        trifft nicht zu 

Ich fühle mich wohl in meiner Nachbarschaft       

Ich kenne viele meiner Nachbarn persönlich       

Ich würde gerne mehr Leute 
in der Nachbarschaft kennenlernen        

Hier leben auch meine Bekannten        

In der näheren Umgebung funktioniert 
die Gemeinschaft sehr gut         

In der Umgebung habe ich Kontakte 
zu Angehörigen unterschiedlicher Generationen      

 

14. Menschen aus meiner Nachbarschaft treffe ich am ehesten 
 
 im Treppenhaus 
 im Garten / Hof 
 auf der Straße  
 beim Einkaufen, bei Besorgungen 
 im Zusammenhang mit Schule, Kinder-/Jugendeinrichtung 
 am Spielplatz 
 im Verein 
 in der Kirche 
 im Café / in der Gaststätte 
 durch private Verabredungen 
 sonstiges_________________________________________________________ 
 
 

15. Zum Thema Nachbarschaft/soziales Miteinander der Generationen ist mir folgendes wichtig? 
(Bitte nennen Sie einige Stichworte.) 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 

16. Wenn ich Unterstützung benötige, wende ich mich an 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 

 



17. In Cadolzburg gibt es ein Quartiersprojekt/ein Sozialraumprojekt zur Verbesserungen der
Lebensbedingungen im Wohnumfeld. Es nennt sich „Herzlich nah am Land“.
Folgendes trifft zu:

 Ich habe davon gehört/gelesen
 Ich habe davon gehört/gelesen, kann mir aber wenig darunter vorstellen
 Ich habe noch nie davon gehört/gelesen

18. Was könnte/sollte das Projekt aus meiner Sicht vor allem tun?
(Bitte nennen Sie einige Stichworte)

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________

19. Ich nutze folgende Medien zur Information über Angebote an meinem Wohnort:
 Zeitung welche? ____________________ 
 Internetseiten welche? ____________________ 
 Soziale Medien welche? ____________________ 

 Facebook
 Instagram
 nebenan.de

 Infos aus dem Freundeskreis
 Werbematerialien (z.B. Flyer, Plakate)
 ____________________

20. Ich engagiere mich in einem Verein, einer Partei, einer Gruppe, einer Kirche oder in einem
Projekt.

 Ja  Nein

21. Ich würde mich gerne stärker an meinem Ort engagieren:
 ja, ich kann mir Engagement mit folgenden Ideen vorstellen

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

 nein, weil (nennen Sie wichtige Gründe)

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________



 
22. Welche Angebote würde ich nutzen, wenn es sie gäbe: (mehrere Antworten möglich) 

 
 Eltern-Kind-Gruppe 
 Soziale Beratung 
 Jugendangebote 
 Selbsthilfeangebote 
 Nachbarschaftshilfe 
 Begegnungsangebote (wie z.B. Seniorentreffs, Gesprächskreise etc.) 
 Sport- und Bewegungsangebote 
 Gemeinschaftskochen 
 Gemeinschaftswerkstatt 
 Tauschring 
 _________________________________________________________________________ 

 
 

 
23. Ich kann mir folgende Formen von Information, Begegnung und Engagement vorstellen: 

 
 regelmäßige Information: - per E-Mail  

- Zeitung  
- Schaukasten  
- social media  

 Besuch von Veranstaltungen 
 Mitarbeit in Gremien 
 Mithilfe in Projekten 
 Verantwortung in Projekten 
 Eigene Ideen mit anderen zusammen verwirklichen, nämlich ________________________ 
 Begegnungsangebote 
 Sonstiges__________________________________________________________________ 
 Ich möchte nicht informiert werden/mich nicht betätigen 

 

24. Ich möchte selbst noch folgende Anmerkungen machen: 
 
____________________________________________________________________________ 
 
____________________________________________________________________________ 

 
 
 
  



 
Für die Auswertung der Fragebögen sind noch einige Angaben zu Ihrer Person und Ihrem Haushalt notwendig. 
Hintergrund dieser Fragen ist es mehr Erkenntnis über die räumliche Herkunft, die Sozialräume und die Lebensumstände zu 
gewinnen. Die Daten werden anonym behandelt und nicht an Dritte weitergegeben. 

 

25. Allgemeine Angaben zu meiner Person:  
 
Alter:   ___________ 
 
Geschlecht:    Männlich   Weiblich  Divers 
 
Familiäre Situation:   alleinlebend 

 als Paar ohne Kinder 
 als Paar mit Kindern 
 alleinerziehend 
 Wohngemeinschaft 

 
Haushaltsangehörige:  minderjährige Kinder im Haushalt 

 erwachsene Kinder im Haushalt 
 Senioren über 67 Jahren im Haushalt 
 Familienanschluss in der näheren Umgebung 

 
Haushaltsgröße:   1 Person 

 2 Personen 
 3-4 Personen 
 5 und mehr Personen  

 
 

Vielen Dank, dass Sie sich die Zeit genommen haben, den Fragebogen zu bearbeiten! Wir 
freuen uns und wünschen Ihnen noch einen schönen Tag! Bei Interesse erhalten Sie eine 
Übersicht über die Rückmeldungen. Wenn Sie also weitere Informationen erhalten 
möchten, tragen Sie sich bitte auf der Liste der Interessent*innen ein oder informieren Sie 
uns per E-Mail unter: quartier-cadolzburg@caritas-fuerth.de 
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