
                                                                   
 

 

1. Aus welchem Grund sind Sie hier? 

� Dauerausstellung 

� Wechselausstellung 
� Besonderes Event: _____________________ 

� Audiovisuelles Zentrum 
� Multisprachzentrum 
� Anderes: _____________________________ 

 
2. Wie oft sind Sie im letzten Jahr hier gewesen? 

� Dies ist das erste Mal 

� Von eins bis drei Mal 
� Öfter als drei Mal 

 
3. Mit wem sind Sie gekommen?   

� Alleine 

� 2 Personen / Paar 
� Familie 

� Mit Freunden 
� Gruppe 
� Anderes (spezifizieren) ______________ 

 
4. Aus welchem Grund sind Sie hierher gekommen? 

� Spezifisches Interesse 

� Berufliche Gründe 
� Neugier 

� Zeitvertreib 
� Mit der Schulklasse 
� Freunde haben mich mitgenommen 

� Tourismus 
� Anderes (spezifizieren) ______________ 
 

 

 
5. Wie haben Sie von dieser Initiative/Dienstleistung erfahren?  

� Schule 

� Zeitung/Zeitschrift 
� Fernsehen 

� Radio 
� Internet 
� Newsletter 

� Facebook/Social network 
� Freunde / Kollegen 
� Familienmitglieder 

� Herkunftsgemeinschaft 
� Verein 

� Plakate / Flyer 
� Anderes (spezifizieren) ______________ 
 

6. Wo finden Sie normalerweise die Infos über kulturelle Veranstaltungen? 

� Schule 

� Zeitung/Zeitschrift 
� Fernsehen 
� Radio 

� Internet 
� Newsletter 
� Facebook/Social network 

� Freunde / Kollegen 
� Familienmitglieder 

� Herkunftsgemeinschaft 
� Verein 
� Plakate / Flyer 

� Anderes (spezifizieren) ______________ 
 

 

Mit dem Ausfüllen des Fragebogens helfen Sie bei der Umsetzung des Projektes Mit neuen Kulturen, das allen Bürgern die Teilnahme am kulturellen Leben 
ermöglichen soll und das den zugewanderten Bürgern die italienische und einheimische Kultur näherbringen soll 

 

 

7. Angaben zur Person 

� Mann 
� Frau 

 
8. Alter 

� Unter 18 

� 18-26 
� 27-40 
� 41-60 

� Über 60 
 

9. Staatsbürgerschaft 

� Italienisch 
� Anderes  ____________ 

 
10. Normalerweise benutzte Sprache (mehr als eine Antwort möglich) 

� Italienisch 

� Deutsch  
� Ladinisch 

� Albanisch 
� Serbisch 
� Andere europäische Sprachen: _________ 

� Arabisch 
� Urdu 
� Anderes _________ 

 
11. Leben Sie in Südtirol? 

�  Nein 
�   falls Ja 

� Bozen Stadt 

�  Provinz Bozen 
 

12. Seit wann?  

� Seit meiner Geburt 
� Seit ______ Jahren 

 

13. Welche Probleme hatten Sie bei Ihrem Besuch? 

� Öffnungszeiten 
� Ticketpreis 

� Transport 
� Sprache 
� Erläuterungen/Bildunterschriften 

� Thematik 
� Erreichbarkeit der Räume 
� Wegbeschreibung 

� Aufnahme 
� Anderes (spezifizieren) 

 
14. Was hätten Sie gerne gesehen aber nicht gefunden?  

� Ein Kaffeehaus 

� Eine Garderobe 
� Ein Audio-guide in meiner Sprache 
� Computer und interaktive Terminals 

� Führungen 
� Aufenthaltsorte 

� Kinderecke 
� Anderes _____________________________________________ 

________________________________________________ 

________________________________________________ 
________________________________________________ 

 

15. Wie könnte man Ihrer Meinung nach den Dienst verbessern? 

________________________________________________ 

________________________________________________ 
________________________________________________ 
________________________________________________ 

 

Danke, dass Sie Zeit und Mühe zum Ausfüllen des Fragebogens aufgewendet haben. 

 

 

ADRESSE, TELEFON UND FAX DER TEILNEHMENDEN INSTITUTION 

Die mitgeteilten Informationen werden von den Projektbetreibern anonym ausgeweret und mit absoluter Diskretion behandelt 

 

RISERVATO ALL’UFFICIO 

DEM AMT VORBEHALTEN 
Luogo/data/evento – Ort/Datum/Veranstaltung 

 

 


