Elternbefragung 2010
- Kindergarten Geisenried -

4 Sternschnuppen O Sonnenstrahlen U Regenbogen

Guter Ruf der Einrichtung
Gutes padagogisches Konzept
Wohnortsnahe

Geschwister in der Einrichtung
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zufrieden zufrieden

dem Tagesablauf (Essen, gesunde Runde,

Ruhephase, Beschaftigungsangebot, O O O O

Zwischenmabhlzeit, Spielzeit)?

dem Mittagessen? O O O O

der Ruhephase nach dem Essen? O O O O

der Beschaftigungsangebote fir die Kinder? O O O O

der Zwischenmabhlzeit am Nachmittag? O O O O

zu?r?er(ljren Zufrieden Z\ﬁlﬁpeigg:] Unzufrieden
Eingewdhnung am Anfang? O O O O
Bringsituation? O O O O
Abholsituation? O O a O
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Ja Nein
die Entwicklung lhres Kindes? O O
die Arbeit des Elternbeirates? O O
unsere Aktivitaten? O 0O

Sehr . Weniger .
sufrieden Zufrieden sufrieden Unzufrieden
den vereinbarten Elterngesprachen? O O O O
den Gesprachen beim Bringen und Abholen der
Kinder? - = = =
der Gestaltung von Elternabenden? O O O O
unserem Konzept? O O O O
dem Umgang des Teams mit Beschwerden oder
" O O m| O
Kritik?
unserer Zusammenarbeit mit den Eltern? O O O O

zu?r;zzren Zufrieden zvl\1/1$ ggg; Unzufrieden
der Gestaltung der R&ume? O O O O
der Gestaltung der Auf3enanlagen? O O O O
der Ausstattung mit Lern- und Spielmaterial? O O O O




Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag

Von
Bis

a Ja o Zu Weihnachten o Im August
O Nein

O Nein
N O = TR - 0 01T o T

Q Ja
O Nein

Ja 0O selbstandig/freiberuflich Ja 0O selbstandig/freiberuflich
O unselbstandig O unselbstandig
Gehen Sie bzw. |hr Partner/lhre O bis 8 Std./Woche O bis 8 Std./Woche
Partnerin derzeit einer O bis 20 Std.MWoche O bis 20 Std.MWoche
Erwerbstétigkeit nach? ) )
O dber 20 Std./Woche O dber 20 Std./Woche
O Nein O Nein
Befinden Sie sich bzw. |hr Partner/
lhre Partnerin in einer beruflichen | O Ja O Ja
Bildungs- bzw. Umschulungs-
mafRnahme oder in der Schul- 00 Nein 00 Nein
bzw. Hochschulausbildung?

a Ja
O Nein



V. Kind und Familie in Marktoberdorf

Wie beurteilen Sie die Familienfreundlichkeit in Marktoberdorf insgesamt?
(Machen Sie bitte ein X auf der Skala von -4 bis +4)

Uberhaupt nicht familienfreundlich sehr familienfreundlich

-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4

Wie beurteilen Sie die Familienfreundlichkeit in Marktoberdorf in Bezug auf...
(Machen Sie bitte ein X auf der Skala von -4 bis +4)

das Kinderbetreuungsangebot?
- Bereitstellung von Kinderkrippenplatzen

-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4
- vielfaltig ausgerichtete Kindergarten (Wald-, Montessori-, Bewegungskindergarten,...)

-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4
- Bereitstellung von Betreuungsplatzen fur Schulkinder (Schulkindbetreuung/Hort)
| | | | | | | |
-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4
das Angebot von Kinderspiel-, Bolz-, Basketballplatzen,...?
| | | | | | | |
-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4
das Freizeitangebot fir Familien (Hallenbad, Naherholungseinrichtung,...)?
| | | | | | | | |
-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4
das Kulturangebot? (Musikschulen, Musikkapellen, Theater, Modeon,...)
| | | | | | | | |
-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4
das Angebot der Stadtbiicherei? (Medien wie Bicher, CD, DVD,...)
| | | | | | | | |
-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4
die medizinische Versorgung? (Kinderarzte, Krankenhaus,...)
| | | | | | | | |
-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4
die Einzelhandelsangebote/Einkaufsmadglichkeiten? (Lebensmittel, Kleidung,...)
| | | | | | | | |
-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4

das Sportangebot? (Vereine, verschiedene Sportarten, Sportveranstaltungen wie Nikolauslauf, Staffelmix,...)

-4 -3 -2 -1 0 +1 +2 +3 +4

Was konnte die Stadt Marktoberdorf tun, um die Familienfreundlichkeit zu verbessern
und somit die Lebens- und Wohngqualitat fur Familien und Kinder zu erhohen?

VIELEN DANK FUR IHRE UNTERSTUTZUNG!



	Welchen konkreten Betreuungsumfang benötigen Sie, unabhängig von unseren derzeitigen Öffnungszeiten? (Bitte tragen Sie die Zeiten, z.B. von 8.00 bis 15.00 Uhr, für jeden Tag ein!)
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