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Datum: ___________________  Veranstaltungsort: ____________________________ 

 

Das (NAME DES FESTIVALS) führt derzeit eine Umfrage über Freizeitaktivitäten in (STADT) durch. Wenn Sie 
in (STADT) wohnen, nehmen Sie sich bitte einen Moment Zeit, um diesen Fragebogen auszufüllen. Es sollte 
nicht länger als ein paar Minuten dauern. Wir möchte Ihnen nichts verkaufen! Ihre Antworten werden anonym 
gehalten.  

Wir danken Ihnen für Ihr wertvolles Feedback! 
 
1. Bitte sagen Sie uns zuerst, wie alt Sie sind: ___________ Jahre -> Wenn Sie jünger als 18 Jahre sind, bitte 

überspringen Sie dieses Interview! 
 
 
2. Wie oft verbringen Sie mit folgender Aktivität ihre Freizeit? 

 
Bitte markieren Sie einen Kreis für jede Aktivität!                                                 Häufig Gelegentlich Selten Niemals 

Ein Programmkino besuchen O4 O3 O2 O1 
Ein unabhängiges Kino besuchen O4 O3 O2 O1 
Ein Konzert besuchen O4 O3 O2 O1 
Ein Musikfestival besuchen O4 O3 O2 O1 
Ein Filmfestival besuchen O4 O3 O2 O1 
Eine Ausstellung oder Kunstmuseum besuchen O4 O3 O2 O1 

 
 
3. In (STADT) gibt es ein Filmfestival mit dem Namen (NAME DES FESTIVALS), das Dokumentarfilme über 

Musik zeigt. Das Festival findet jedes Jahr im Oktober in (NAME DES VERANSTALTUNGSORTES) statt. 
Kennen Sie dieses Festival? Würden Sie sagen… 
 

O3  Ich habe das Festival schon einmal besucht  --> Bitte weitergehen zu Frage 4 
O2  Ich habe von dem Festival gehört, habe es aber noch nicht besucht  Bitte weitergehen zu Frage 5 
O1  Ich kenne es überhaupt nicht  Bitte weitergehen zu Frage 7 

 
Wenn Sie dieses Festival bereits besucht haben: 
 
 
4. Wann haben Sie das letzte Mal das Festival besucht?  

Bitte geben Sie das Jahr an, in dem Sie dort waren: _________  O0   Weiß nicht/Keine Angabe 
 

Wenn Sie von (NAME DES FESTIVALS) gehört haben oder es bereits besucht haben: 

5. Was hält Sie davon ab das Festival öfter zu besuchen? Welche der folgenden Gründe treffen auf Sie zu? 
Bitte markieren Sie einen Kreis in jeder 
Zeile! 

Trifft 
voll zu  

Trifft 
überwiegend 

zu 

Trifft 
weniger 

zu 

Trifft 
überhaupt 
nicht zu  

Ich weiß 
nicht 

Ticketpreise sind zu hoch O4 O3 O2 O1 O0 
Ich habe zu wenig Informationen O4 O3 O2 O1 O0 
Schlechter Komfort und Service  O4 O3 O2 O1 O0 
Schlechte Mundpropaganda O4 O3 O2 O1 O0 
Angebot ist für mich nicht interessant O4 O3 O2 O1 O0 
Veranstaltung findet in einem 
unattraktiven Ambiente statt 

O4 O3 O2 O1 O0 

Keine Zeit, um teilzunehmen (Familie, 
Beruf, etc.) 

O4 O3 O2 O1 O0 

Ich habe niemanden, der mit mir kommt. O4 O3 O2 O1 O0 
Ich fühle mich dort nicht wohl O4 O3 O2 O1 O0 
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6. Im Folgenden finden Sie eine Reihe von Merkmalen. Bitte teilen Sie un smit, inwieweit diese Ihrer Meinung 
nach zutreffen, auf (NAME DES FESTIVALS). 
 

Bitte markieren Sie einen Kreis in 
jeder Zeile! 
 

Trifft voll 
zu 

Trifft 
überwiegend 

zu 

Trifft 
weniger 

zu 

Trifft 
überhaupt
nicht zu 

Ich 
weiß 
nicht 

Gute Qualität der Filme O4 O3 O2 O1 O0 
Ein Ort, um große Geschichten zu 
entdecken 

O4 O3 O2 O1 O0 

Wichtig für (STADT) O4 O3 O2 O1 O0 
Innovativ O4 O3 O2 O1 O0 
Elitär O4 O3 O2 O1 O0 
Langweilig O4 O3 O2 O1 O0 

 
 

7. (BESCHREIBUNG DES FESTIVALS, EINSCHLIESSLICH DER ANZAHL DER BISHERIGEN AUSGABEN, DER 
THEMEN ODER SCHWERPUNKTE DES FESTIVALS, DATUM DER NÄCHSTEN AUSGABE). 
 
Wie sehr sind Sie daran interessiert, (NAME DES FESTIVALS) dieses Jahr zu besuchen? 
 
Würden Sie sagen, Sie sind… 

O4 Sehr interessiert 
O3   Ziemlich interessiert 
O2   Weniger interessiert, oder 
O1   Überhaupt nicht interessiert 

 

8. Und was wäre der maximale Preis, den Sie bereit sind für eine Kinokarte zu zahlen?  

 
                                     _______Euro         O99  Weiß nicht/Kann keine Angaben machen 
 

9. Was wäre Ihnen im generellen wichtig, wenn Sie eine kulturelle Veranstaltung wie ein Konzert, eine 
Aufführung oder einen Film besuchen würden? 

Bitte markieren Sie einen Kreis in jeder Zeile! 
 

Wichtig Teilweise 
wichtig 

Unwichtig 

Die Veranstaltung ist unterhaltsam. O3 O2 O1 
Es herrscht eine ausgewöhnliche Atmosphäre. O3 O2 O1 
Ich kann etwas neues lernen. O3 O2 O1 
Ich treffe dort Menschen, die mir ähnlich sind. O3 O2 O1 
Dort erscheinen prominente Persönlichkeiten. O3 O2 O1 
Das Thema reizt mich besonders. O3 O2 O1 
Guter Service und Komfort werden geboten. O3 O2 O1 

 

10. Welche der folgenden Medien nutzen Sie, um sich über die kulturelle Veranstaltungen in der Stadt zu 
informieren? 

Bitte machen Sie ein Kreuz in jeder Zeile!  Häufig Gelegentlich Selten/Nie 
 

Lokale Tagespresse  O3 O2 O1 
Persönliche Tipps von Freunden/Bekannten.  O3 O2 O1 
Lokales Radio und Fernsehen. O3 O2 O1 
Plakate/Außenwerbung. O3 O2 O1 
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 Zum Schluss noch ein paar Fragen für die Statistik! 
 

A. Welches Geschlechr haben Sie/Als was identifizieren Sie sich? 
 
O1  Weiblich   O2  Männlich  O3  Divers/Anderes 
 

B. Welches ist Ihr höchster Bildungsabschluss? 
 
O1  Bis zur 10. Klasse   O2  Sekundarschule ohne Abitur/Highschool-Diplom 
O3 Bis zur Oberstufe A-Level /IB  O4 Studium (Hochschule, Universität) O5 Anderes 

 

C.   Was ist Ihr beruflicher Status? 

O1  Angestellter in leitender Funktion/Beamter im höheren Dienst    O2  Angestellter/Beamter      
O3 Selbstständig     O4 Derzeit arbeitslos  
O5  Schüler/Student/Auszubildender   O6 Rentner   
O7  Hausfrauen/Hausmänner   O8  Anderes 

 
 

Herzlichen Dank für Ihre Teilnahme! Bitte geben Sie den Fragebogen zurück! 

Instagram / Facebook.  O3 O2 O1 
Gedruckte Informationen (Flugblätter, Broschüren, 
usw.) 

O3 O2 O1 

Stadtmagazine, wie Timeout usw. O3 O2 O1 
Homepage des jeweiligen Veranstalters. O3 O2 O1 


