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KANTAR PUBLIC= SOEP

LEBEN IN DEUTSCHLAND

Befragung 2017

Jugendfragebogen

Dieser Fragebogen richtet sich an Personen im Haushalt, die 2000 geboren sind.

Ihre Mitarbeit ist freiwillig. Die wissenschaftliche Aussagekraft dieser Untersuchung hangt aber ent-
scheidend von der Mitarbeit aller Personen in allen Haushalten ab.

Darum bitten wir Sie herzlich,
— unserem Mitarbeiter dieses Interview zu gewahren

— oder den Fragebogen sorgfaltig selbst auszufillen.

Bitte vor Ubergabe unbedingt eintragen It. Adressenprotokoll:

Nr. des Haushalts: Vorname der Befragungsperson: Personen Nr.:

Bitte in Druckbuchstaben

Geburtsdatum und Geschlecht der Befragungsperson:

2|0|0(0

Tag Monat Jahr

Mannlich ........ D Weiblich......... D
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Wohnen

Wohnen Sie gegenwartig im elterlichen Haushalt?

Jauiiiei D Nein....ccooeveen. |:| * Frage 4!

Haben Sie ein eigenes Zimmer fiir sich alleine, oder teilen Sie lhr Zimmer
mit anderen Personen (beispielsweise Geschwistern)?

Ja, eigenes Zimmer...........ccccoceiiinnnnns D

Nein, teile Zimmer mit jemand............ |:|

Haben Sie neben der Wohnung bei lhren Eltern noch eine andere Wohnung oder ein Zimmer,
wo Sie selbst auch wohnen?

Jobs und Geld

Haben Sie wahrend der letzten 7 Tage irgendeine bezahlte Arbeit ausgeiibt,
auch wenn dies nur fiir eine Stunde oder fiir wenige Stunden war?

=" Bitte antworten Sie auch mit "Ja", wenn Sie in den letzten sieben Tagen normalerweise gearbeitet hétten,
aber wegen Urlaub, Krankheit, schlechtem Wetter oder anderen Griinden zeitweise abwesend waren.

Verdienen Sie derzeit selbst Geld durch Arbeit, Jobs oder als Auszubildender?

JArii ] Nein............. ] wp Frage 10!

Wie hoch war lhr Arbeitsverdienst im letzten Monat?

I Wenn Sie im letzten Monat Sonderzahlungen hatten, z.B. Urlaubsgeld oder Nachzahlungen,
rechnen Sie diese bitte nicht mit. Entgelt fiir Uberstunden rechnen Sie dagegen mit.
> Falls Sie selbsténdig sind: Bitte schétzen Sie Ihren monatlichen Gewinn vor und nach Steuern.

Bitte geben Sie nach Moéglichkeit beides an:

° den Bruttoverdienst, das heiflt Lohn oder Gehalt vor Abzug der Steuern und
Sozialversicherung

° und den Nettoverdienst, das heit den Betrag nach Abzug von Steuern und
Beitragen zur Renten-, Arbeitslosen- und Krankenversicherung.

Der Arbeitsverdienst betrug: brutto EURO

netto EURO
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Verdienen Sie das Geld ...
— durch "Jobben" (nebenberuflich) .............. [ 1w Frage 11!
— als Auszubildender oder Praktikant ..........

— oder als Erwerbstatiger (hauptberuflich)?.

10. Haben Sie frilher schon einmal "gejobbt" und damit etwas Geld verdient?
I° Gemeint sind einigermalBen regelméallige Verdienstquellen wéhrend der Ferien oder wéhrend des
ganzen Jahres, z.B. hdufiges Babysitten, Nachhilfeunterricht geben oder Austragen von Zeitungen.
AER L] NS [ ]mp Frage 131
11. In welchem Alter haben Sie erstmals mit dem regelmaBigen "Jobben"
bzw. Geldverdienen angefangen?
Im Alter von Jahren
12. Haben Sie diese Jobs aus Interesse ausgeiibt oder nur,
um sich noch ein paar Euro hinzuzuverdienen?
Aus Interesse an der Tatigkeit.........cieeiiiiiiiiiiiicie el |:|
Nur um ein paar Euro hinzuzuverdienen.................ccccoevvvnnnnn.. I:l
Aus sonstigen Grinden (Nachbarschaftshilfe etc.).................. D
13. Erhalten Sie Taschengeld oder einen regelmaRigen Zuschuss von lhren Eltern
oder anderen Verwandten?
Ja i, [] Nein........c........ [_1wp Frage 151
14. Wie viel Taschengeld oder Zuschuss erhalten Sie regelmaBig pro Woche oder pro Monat?

Pro Woche Euro oder pro Monat Euro

SOEP Survey Papers 564 3
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15. Konnen Sie gelegentlich oder regelmafig etwas Geld sparen,
z.B. fur eigene Anschaffungen oder Reisen?

Ja, gelegentlich ....... Nein............. [ 1 Frage 17!

Ja, regelmagig.........

16. Wie viel sparen Sie ungefahr pro Monat?

Ungefahr Euro pro Monat
Nicht zu sagen,

ganz unregelmafig........... I:l
Beziehungen

17. Was wiirden Sie sagen: Wie viele enge Freunde haben Sie?

enge Freunde

18. Wie wichtig sind fiir Ihr Leben derzeit folgende Menschen?

I Bitte eine Angabe pro Zeile!

Sehr Wichtig Weniger Ganz Personen
wichtig wichtig unwichtig sind nicht
vorhanden

MeEIN Vater .......ccueiiiiiiiiie e DEDEDED ............ |:|
Meine MULLer .........cooiviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeee DEDEDED ............ |:|
Mein Bruder / meine Schwester .............cccccceevennnes DE%%D ............ |:|
Eine andere verwandte Person.............cccccccevinnns %DED ............ I:I
Meine feste Freundin / mein fester Freund ............. DEDEDED ............ I:I
Mein bester Freund / meine beste Freundin ........... DEDEDED ............ |:|
Meine Clique / Gruppe, der ich angehdre ............... DEDEDED ............ |:|
Ein Lehrer / eine Lehrerin............cocoviiiiiiiciinnnen. DEDEDED ............ |:|
Eine sonstige Person ..........cccccvvvevvieiiiiiiiiiiieiiiene, DEDEDED ............ |:|
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19.

20.

Wie oft kommt es vor, dass Sie sich mit den folgenden Personen streiten?

Sehr Haufig Manch- Selten Nie Personen
haufig mal sind nicht
vorhanden

Mit meinem Vater ..........cccoooiiiiiiiiiieeee, DEDEDEDED
Mit meiner Mutter ............ccoociiiiiiiiiieeee, DEDEDEDED
Mit meinem Bruder / meiner Schwester ........... DEDEDEDED
Mit fester Freundin / festem Freund ................. DEDEDEDED
Mit bestem Freund / bester Freundin ............... %%D

Wie haufig treten in Ihrer Beziehung zu lhren Eltern die folgenden Situationen auf?

I Machen Sie die Angaben fiir Mutter und Vater jeweils getrennt.
Falls es nur ein Elternteil gibt, lassen Sie die andere Zeile bitte leer!

Wie haufig kommt es vor, . ..

Sehr
haufig

Manch-
mal

Haufig Selten Nie

dass Ihre Eltern mit lhnen tiber Dinge Mutter [[— = F— F— |
sprechen, die Sie tun oder erlebt haben? VE(p DEDEDEDED
dass lhre Eltern Dinge ansprechen, Mutter [ F— F— F— F— |
die & érgern oder belasten? Vater DEDEDEDED
dass lhre Eltern nach lhrer Meinung Mutter DEDEDEDED
fragen, bevor sie etwas entscheiden, Vater DEDEDEDED
das Sie betrifft?
dass, wenn Sie etwas tun, was lhre Eltern Mutter DEDEDEDED
gut finden, Ihre Eltern Ihnen auch zeigen, Vater DEDEDEDED
dass sie sich dartiber freuen?
dass, wenn Sie und Ihre Eltern ein Pro- Mutter DEDEDEDED
blem miteinander haben, Sie dann ge- Vi DEDEDEDED
meinsam eine Lésung finden kénnen?
dass Ihre Eltern Ihnen das Gefiihl geben, Mutter [ F—— = F—— = |
dass sie lhnen wirklich vertrauen? vater | B B = =] |
dass lhre Eltern nach |hrer Meinung Mutter [ F— F— F— F— |
fragen, bevor sie tiber Familien- Vi DEDEDEDED
angelegenheiten entscheiden?
dass lhre Eltern Ihnen gegeniiber Muter = = F—— = |
Entscheidungen begrUnden? Vater DEDEDEDED
dass lhre Eltern Ihnen zeigen, Mutter DEDEDEDED
dass sie Sie wirklich lieben? Vi DEDEDEDED
SOEP Survey Papers 564 5 v34




Freizeit und Sport

21,

22,

23.

24,

25.

26.

Wie haufig liben Sie die folgenden Freizeitbeschaftigungen aus?

Taglich Jede Jeden  Seltener Nie
Woche Monat

Fernsehen / DVD / Internet-Streams (z.B. YouTube)........ DEDEDEDED

Computer- / Online- / Konsolen- oder

Smartphonespiele ..........ccceveeeiiiiiiieiieee e DEDEDEDED
Nutzen sozialer Online-Netzwerke ..........cccccceeevvicviieeenn.n. DEDEDEDED
Sonstiges Surfen im Internet............cccooveiiiiiiiiiiiiee. DEDEDEDED
MUSIK ROFEN ... DEDEDEDED
MUuSik Machen ..........ooovviiiiiiiiiiee DEDEDEDED
Sporttreiben............oeeeiiiiii DEDEDEDED
Tanz, Theater U.8. ....ooooeeeeeeeeee e DEDEDEDED

Einfach nichts tun / abhangen / traumen.......................... DEDEDEDED
Mit fester Freundin / festem Freund zusammen sein........ DEDEDEDED
Mit bestem Freund / bester Freundin zusammen sein...... %D%D

Mit Gruppe / Clique zusammensein ...............ccccveeeeenneee.. DEDEDEDED
Ins Jugendzentrum / Freizeitheim gehen .......................... DEDEDEDED

Ehrenamtliche Tatigkeit im Verein, in sozialen Diensten...DEDEDEDED
Kirchgang, Besuch religioser Veranstaltungen.................. DEDEDEDED

Uben Sie aktiv Musik aus, gemeint ist: Gesang oder Spielen eines Musikinstruments?

Jaiiiii, D Nein ....cc........ D » Frage 27!

Welche Art von Musik machen Sie Giberwiegend?

KIBSSIK ..o eeeeeeeeeeeee e eeseseeee e []
Pop / Rock / Techno / Funk / Rap / Hip-Hop ........... []
Sonstige Volks- oder Unterhaltungsmusik............... D

Uben Sie die Musik nur alleine, in einem Orchester oder in einer Musikgruppe oder Band aus?

Nur alleine oder unter Anleitung eines Lehrers........ D
In einem Orchester oder Chor..........ccccoociiiiiiieeen. D
In einer Musikgruppe /Band ................c..ooeeeeee. D
In sonstiger Zusammensetzung ..........ccccccoeveiuvinnnen. D

In welchem Alter haben Sie begonnen, ein Musikinstrument oder Gesang zu lernen?

Mit Jahren

Haben oder hatten Sie dafiir auch bezahlten Musikunterricht (auBerhalb der Schule)?

SOEP Survey Papers 564 6 v34




27.

Treiben Sie Sport?

Ja i, D Nein.....cooeveen... D* Frage 32!

28. Welches ist fiir Sie die wichtigste Sportart, die Sie ausiiben?
Wichtigste Sportart:
29. In welchem Alter haben Sie mit dieser Sportart begonnen?
Mit Jahren
30. Wo und mit wem betreiben Sie diese Sportart hauptséachlich?
T Y=Y = |:|
Bei kommerziellen Sportanbietern (z.B. Fitnessstudios) ........... |:|
INder SChUIE ... e D
In anderen Organisationen (z.B. Volkshochschule, Betrieb) ...... D
Gemeinsam mit anderen, aber nicht in einer Organisation...... |:|
FGE TGN @IEIN oo ees e []
31. Nehmen Sie in dieser Sportart auch an Wettkdmpfen teil?
Ja..ool D Nein.................. |:|
Schule
32. Gehen Sie noch zur Schule?
Ja, Hauptschule.......................
Ja, Realschule..........coovoovevnn.. 33. Und in der wievielten Klasse sind Sie?
Ja, GymnaSIum ....................... In der Klasse » Frage 37!
Ja, Gesamtschule / andere .....
Ja, berufliche Schule...............
NeiN ..o
34. In welchem Jahr haben Sie die allgemeinbildende Schule beendet?
Jahr
35. Mit was fiir einem Abschluss haben Sie die Schule verlassen?
Schule ohne Abschluss verlassen..........ccccccvvvvveeenen... D'Z')
Hauptschulabschluss ..., I:l Bitte eintragen: Art der Schule
Mittlerer Schulabschluss (z.B. Realschulabschluss)....... I:I
Fachhochschulreife (Abschluss einer Fachoberschule)... |:|
Abitur (Hochschulreife) ..........ooooeeeiiiiiiiiieeeeeee, I:l

Sonstiger ADSChIUSS ........oooiiiiiiiiiiiiiceieeee e |:|'::>

Bitte eintragen: Art des Abschlusses

SOEP Survey Papers 564 7
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36.

37.

38.

39.

41.

42,

Streben Sie in Zukunft noch einen Schulabschluss an?

Ja, vielleicht.............
Ja, sicher................ Nein ..cooeeee... D * Frage 38!

Welchen hochsten Schulabschluss streben Sie an?

Hauptschulabschluss ..., |:|
Mittlerer Schulabschluss (z.B. Realschulabschluss).......... I:l
Fachhochschulreife (Abschluss einer Fachoberschule)...... I:l
Abitur (Hochschulreife) .........coooeeeeiiiiiiiiiieeeeeeeee I:l

Welche Fremdsprachen haben Sie in der Schule gelernt?
Welches war lhre erste Fremdsprache?
Und welches Ihre zweite, sofern Sie eine zweite Fremdsprache hatten?

Erste Zweite
Fremdsprache Fremdsprache

Englisch.......coooiiiiiiii |:| ........................... |:|
Franzosisch.......ccccoovvviiviiiini. |:| ........................... D
SPaNISCN.....uuiiiiiiiiiiiiis D ........................... I:I
RUSSISCN....oovviiiiiiiiieiiiiiiiiieieee |:| ........................... |:|

SONSHGE .ovvvveieiiiiiee |:| ........................... |:|

Keine zweite Fremdsprache............ccccoooiviiiiviiiiiiiinee, |:|

Haben Sie jemals in einem anderen Land, also nicht in Deutschland, die Schule besucht?

Ja, fur kurze Zeit (bis zu einem Jahr)............ E]:D 40. Und in welchem Alter war das?
Ja, langere Zeit.........cccccoiii

Im Alter von bis
I L= o P |:| falls lénger

Neben dem normalen Unterricht gibt es ja auch andere Moéglichkeiten, sich in der Schule zu engagieren.
Haben Sie sich in lhrer Schulzeit — friiher oder jetzt — in einem oder mehreren
der folgenden Bereiche engagiert?

I Bitte alles Zutreffende angeben!
Ja, und zwar:

— als Klassensprecher ...........ccceevvvvieeennnn. |:|
— als Schulsprecher............cccccviiviiii. D
— als Schulsanitater ..........ccccccoveeiiiiiine. |:|
— beim Erstellen einer Schulerzeitung......... |:|
— in Theatergruppe / Tanzgruppe................ |:|
— in Chor / Orchester / Musikgruppe........... |:|
— in freiwilliger Sport-AG...........c.cooeoeeeeeee. |:|

— in sonstiger AG oder Neigungsgruppe..... |:|
Nein, nichts davon.........ccooeeveeiiiiiieeeeeeen
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43.

44,

45,

46.

47.

Wie zufrieden sind Sie selbst mit lhren schulischen Leistungen,
wie sie heute sind bzw. zuletzt waren?

I° Bitte kreuzen Sie fiir jede Leistung auf der Skala einen Wert an:
Wenn Sie ganz und gar unzufrieden sind, den Wert 0,
wenn Sie ganz und gar zufrieden sind, den Wert 10.
Wenn Sie teils zufrieden / teils unzufrieden sind, einen Wert dazwischen.

Bin mit meinen ... ganz und gar ganz und gar
unzufrieden zufrieden

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

schulischen Leistungen insgesamt............ DEDEDEDEDEDE‘]EDEDEDE‘:
Leistungen in Deutsch ...........cccccvvveeiieene.. DEDEDEDEDEDE‘]EDEDEDE‘:
Leistungen in Mathematik.......................... DEDEDEDEDEDE‘]EDEDEDE‘:
Leistungen in der ersten Fremdsprache....DEDEDEDEDEDEDEDEDEDE'j

Hatten Sie nach Abschluss der Grundschule eine Haupt-, Realschul- oder
eine Gymnasialempfehlung?

Hauptschulempfehlung...........ccccccooiiiiiiiiiiene s |:|
Realschulempfehlung............ccccoiiiiiiiiiis D
Gymnasialempfehlung..........ccccceeiiiiiiiis D

An unserer Schule gab es keine Empfehlung........ |:|

Welche Note oder welche Punktzahl hatten Sie in lhrem letzten Zeugnis in den folgenden drei Fachern?

Deutsch Mathematik Erste
I3° Bitte tragen Sie das Zutreffende ein: Fremdsprache

Schulnote von 1 = 6..coovvveiieiieeeeeieeeeeeeeieeee e e
oder
Punktzahl von O - 15, .o e e,

=" Bitte zusétzlich die Schulart und falls zutreffend, Niveau oder Kurs angeben:

Gesamtschule................... |:| ..... NiveauA, B, C .......... .o

gymnasiale Oberstufe...... |:| ..... und zwar:

- Grundkurs ............... D ................... D .................. D
- Leistungskurs.......... D ................... |:| .................. |:|
- Sonstige Kursart ..... D ................... D .................. D

Welche Klasse haben Sie wiederholt?

Das erste Mal die . Klasse

Falls zutreffend:
Das zweite Mal die . Klasse
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48.

49.

50.

51.

52.

53.

Haben Sie irgendwann einmal bezahlten Nachhilfeunterricht bekommen?
Ja.. D

Nein............... D

Wie stark kiimmern sich oder haben sich lhre Eltern um lhre Leistungen in der Schule gekiimmert?
Sehrstark..........ooovvveeeeeeneennin, D

Ziemlich stark ..........ccoeoovviieinnnis. |:|

Eherwenig ..., D

Uberhaupt nicht.............cocv....... []

Unterstiitzen lhre Eltern oder haben lhre Eltern Sie auch selbst bei den Hausaufgaben
und beim Lernen fiir die Schule unterstiitzt?

Ja, Vater und Mutter .................. |:|

Ja, aber nur die Mutter .............. |:|

Ja, aber nur der Vater................ D

NeiN ... D

Gibt es oder gab es Meinungsverschiedenheiten in lhrem Elternhaus

wegen lhrer schulischen Leistungen?

Ja, mit Vater und Mutter ............ D

Ja, aber nur mit Mutter .............. |:|

Ja, aber nur mit Vater................ |:|

NEIN ..o |:|

In welcher Weise suchen lhre Eltern oder haben lhre Eltern den Kontakt mit der Schule gesucht?
I3 Bitte alles Zutreffende angeben!

Regelmaliige Teilnahme am Elternabend .............cccccoeiiiiiiie D
Regelmaliige Besuche von Elternsprechtagen ............cccoooiiiiiiiiiiniiiinnen. D
Aufsuchen des Lehrers / der Lehrerin auch auf3erhalb von Sprechtagen.... |:|
Engagement als Elternvertreter..............oeeeiiiiiiiii |:|

N TTe] a1 E30 F= 1Yo o TP |:|

Wenn Sie einmal an die Schulklasse denken, die Sie gegenwartig besuchen oder zuletzt
besucht haben:

Wie viele lhrer Mitschiiler oder deren Eltern stammen oder stammten nicht aus Deutschland?
AIE oo []

Die meisten ......cccccceevevveeennnnnnn. |:|

Etwa die HEIfte ....vvvvvovooooooooo []

Etwa ein Viertel ......................... |:|

Weniger als ein Viertel............... D

Niemand.........coooeveeiiiiiieiiie. I:I
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Ausbildung und Berufsplane

54.

55.

56.

57.

58.

Haben Sie schon irgendeine Art beruflicher Ausbildung oder ein Studium begonnen oder abgeschlossen,
einschlieBlich Lehrgdngen oder Praktika auBerhalb der Schule?

Ja, L] Nein.....coooven... [ |mp Frage 56!

Welche Art von Ausbildung/Studium ist oder war das?
Falls schon beendet: Haben Sie die Ausbildung/das Studium reguldr abgeschlossen?

I Bitte alles Zutreffende angeben! Begonnen, Schon Regular
lauft derzeit beendet abgeschlossen?
Ja Nein
Berufsgrundschuljahr / Berufsvorbereitungsjahr ...................... D ............. Dﬁ) ...... D ........ D
Berufliche Eingliederungslehrgange............cccoccoiiiiiiiiinnne. |:| ............. |:|':'> ...... |:| ........ |:|
Berufsausbildung (LERE) .....ovvveeeeeoeoroeeeeeeeeeeeseeeeeeeeee e I Cl= O
Berufsfachschule oder Schule des Gesundheitswesens ......... |:| ............. Dﬁ) ...... D ........ |:|
Praktikum, VOIONEAMAL «.......o.eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee, Lo HE>E L]
Duales Studium / Berufsakademie .............ccccoeeeeeiiiiincenninenn. I:l ............. D':D ...... |:| ........ D
Fachhochschulstudium / Universitatsstudium .......................... I (=L

Streben Sie in der Zukunft einen beruflichen Ausbildungsabschluss
oder Hochschulabschluss an?

Ja, vielleicht............. NIST [ 1 Frage 581

Ja, sicher.................

Welchen der folgenden Ausbildungsabschliisse streben Sie an?

3> Mehrere Nennungen méglich!

Abschluss einer Lehre...........coooiiiiiiiiii I:l
Berufsfachschule oder Schule des Gesundheitswesens ......... D
Fachschule (z.B. Meister-, Technikerschule)............................ |:|
Beamtenausbildung..........ccoooviiiiiiiiiiiiii |:|
Duale Hochschule / Berufsakademie ............cccceeeiiiiieecinnnnen. |:|
FachhoChSChUIe ...........oooii e |:|
Universitat / Technische Hochschule..............cccoiiiiiiiiiineen. I:l

In welchem Alter spatestens wollen Sie wirtschaftlich auf eigenen Beinen stehen?

Im Alter von Jahren

Stehe bereits heute wirtschaftlich auf eigenen Beinen............. |:|

SOEP Survey Papers 564 11 v34




59.

60.

61.

62.

Wissen Sie schon, welchen Beruf Sie ergreifen méchten?

Ja, mit einiger Sicherheit....... Nein, ist noch oﬁen....D* Frage 62!

Ja, mit groRer Sicherheit .......

Welcher Beruf ist das?
Bitte nennen Sie uns méglichst die genaue Bezeichnung lhres angestrebten Berufs.

Bezeichnung eintragen!

Fiir wie gut halten Sie sich gegenwartig in Hinblick auf Ihren angestrebten Beruf informiert?

Sehr gut informiert..................... |:|
Eher gut informiert..................... |:|
Eher schlecht informiert............. |:|
Sehr schlecht informiert............. |:|

Inwieweit stimmen Sie den folgenden Aussagen zu lhrer Berufswahl zu?

> Bitte eine Angabe pro Zeile!
Stimme Stimme Stimme Stimme
voll eher eher tiberhaupt
zu zu nicht zu nicht zu

Bei meiner Berufswahl haben die Vorschlage

meiner Eltern grolRes Gewicht............cccciiiiiiiiiis DEDEDED

Mir geht es nicht darum, den einzig richtigen Beruf
zu finden. Ich lasse einfach auf mich zukommen,

WAS SICH DIBTT ... e DEDEDED

Ich habe mich lange mit verschiedenen beruflichen
Madglichkeiten beschaftigt, um eine richtige Entschei-

dung zu treffen ... DEDEDED

Ich bin immer noch dabei herauszufinden, wo meine
Fahigkeiten liegen und welche Berufe fur mich die

richtigen sein KOnnten ... DEDEDED
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63.

Fiir die Arbeit und die Wahl des Berufs konnen einem unterschiedliche Dinge wichtig sein.
Bitte geben Sie fiir jeden der folgenden Punkte an, ob er fiir Sie bei der Berufswahl

® sehr wichtig,

wichtig,

weniger wichtig,

oder ganz unwichtig ist.

Sehr Wichtig  Weniger
Wie wichtig ist fiir Ihre Berufswabhl ... wichtig wichtig

Ganz
unwichtig

eine sichere Berufsstellung?..........cccceeeiiiiiiiiii e DEDEDED

— ein hohes Einkommen? ... DEDEDED
— gute Aufstiegsmoglichkeiten? ...........cccccoevveiieiiiiieece DEDEDED
— ein Beruf, der anerkannt und geachtet wird?................... DEDEDED
— ein Beruf, der einem viel Freizeit lasst?...........ccccccceiinis DEDEDED
— eine interessante Tatigkeit?...........................o DEDEDED
— eine Tatigkeit, bei der man selbstandig arbeiten kann? DEDEDED
— viel Kontakt zu anderen Menschen?............ccccccveeeiiiiiiins DEDEDED
— ein Beruf, der fir die Gesellschaft wichtig ist?................. DEDEDED
— sichere und gesunde Arbeitsbedingungen?...................... DEDEDED

— ein Beruf, der einem gentigend Zeit fur

familiare Verpflichtungen 1&8sst? ..., DEDEDED

— ein Beruf, bei dem man anderen Menschen

NEIfeN KANNT? ..o DEDEDED

SOEP Survey Papers 564 13

v34




Zukunft

64. Wenn Sie sich einmal lhre berufliche und private Zukunft vorstellen:
Wie wahrscheinlich ist es, dass die folgenden Entwicklungen eintreten werden?

Stufen Sie bitte jeweils die Wahrscheinlichkeit auf einer Skala ein,
die von 0 Prozent bis 100 Prozent geht.

> Bitte eine Angabe pro Zeile!

Wie wahrscheinlich ist es, dass Sie ...

— einen Ausbildungs- oder Studien-
platz fur Ihren gewiunschten Beruf

beKOMMEN? ..., %D%

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— lhre Ausbildung oder Ihr Studium
erfolgreich abschlielen? ..o %DEDEDEDMED

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— in Ihrem angestrebten Beruf
auch einen Arbeitsplatz finden? .................. %DEDEDEDMED

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— beruflich erfolgreich sein
und weiterkommen werden? ..........ccccovveeeenn. %DEDEDEDE%D

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— langere Zeit arbeitslos werden?..................... DEDEDEDEDEDEDEDE‘]EDED

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— aus familiaren Griinden, z.B. Kinder-

erziehung, beruflich zurtickstecken?............. DEDEDE%DEDEDE‘]EDED

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— sich selbstandig machen bzw.
freiberuflich tatig werden? ... DEDEDEDE‘]EDEDEDE‘]EDED

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— einmal im Ausland arbeiten werden? ............ DE%DE%DE%DE‘}DED

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— einmal heiraten Werden?......................... [HHHHHHHHHH]

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— mit einer Partnerin / einem Partner

unverheiratet zusammenleben werden?....... DEDEDEDEDEDEDEDEDEDED

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— ein Kind haben werden? ......................... [HHHHHHHHHH]

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

— mehrere Kinder haben werden?..................... DEDEDE%DEDEDE‘]EDED

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 %

Frage 65 entféllt
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lhre Herkunft

66.

67.

68.

69.

70.

71.

In welchem Ort sind Sie geboren?
Bitte nennen Sie bei Orten, die es mehrmals gibt bzw. bei kleinen Orten den Namen der nahegelegenen
Stadt mit.
= Tragen Sie bitte den Ortsnamen in das linke Feld und ggf. die Zusatzangabe in das rechte Feld.
Z.B. "Disseldorf", "Frankfurt an der Oder”, "Frankfurt am Main" in das linke Feld und im Fall von "Rof3dorf
bei Schmalkalden"”, tragen Sie "RoBdorf" in das linke und "bei Schmalkalden" in das rechte Feld ein.

I Bitte verfahren Sie auch entsprechend bei Geburtsorten, die nicht in Deutschland liegen.

Bitte heutige, ggf. deutsche Bezeichnung eintragen!

Sind Sie in Deutschland geboren?

Ja..i |:| » Frage 72!

In welchem Land sind Sie geboren?

Bitte heutige Bezeichnung eintragen!

Wann sind Sie in die Bundesrepublik Deutschland zugezogen?

Jahr

Fiir den Zuzug nach Deutschland gibt es unterschiedliche rechtliche Grundlagen.
Wie war das bei lhnen, welchen Status haben Sie damals bei lhrer Einreise nach Deutschland gehabt?

Spat-/Aussiedler, d.h. deutschstammige Person aus osteuropaischen Staaten. |:|

Deutscher, der im Ausland geboren und aufgewachseniist ............................... |:|
Burger eines EU-Mitgliedstaates............ccooiiiiiiiiiiiiiiiceeeee e |:|
Familiennachzug, z.B. als Kind eines Aufenthaltsberechtigten........................... |:|
Asylbewerber oder FIUChEING ..........uuiiiiiii e D
Mit einem TOUNSIENVISUM .......coiiiiiiiiiii e |:|
NICHES dAVON.......oiiiie e e |:|

Bei der ndchsten Frage geht es um lhre Kenntnisse in der deutschen Sprache.

Wie gut konnten Sie Wie gut konnen Sie
vor lhrem Zuzug nach Deutschland jetzt
die deutsche Sprache ... die deutsche Sprache ...
Sprechen Schreiben Lesen Sprechen Schreiben Lesen
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72.

73.

74.

75.

76.

Haben Sie heute die deutsche Staatsangehorigkeit?

Jaiiiii D Nein .....coo.c..... |:| » Frage 77!

Haben Sie neben der deutschen eine zweite Staatsangehorigkeit?

Ja...........l |:|':|'> und zwar:

Nein............... |:| Bitte eintragen

Haben Sie die deutsche Staatsangehorigkeit seit Geburt oder erst spater erworben?

Seit GebUrt ......ooorereeee.e.. (1w Frage 79!
Erst spater erworben......... |:|

Welche Staatsangehorigkeit hatten Sie vorher?

Bitte eintragen!

Und in welchem Jahr haben Sie die deutsche Staatsangehorigkeit erworben?

» Frage 79!

Im Jahr

77.

78.

Welche Staatsangehorigkeit haben Sie?

Welchen Aufenthaltsstatus haben Sie derzeit?

Niederlassungserlaubnis oder Daueraufenthaltsrecht fiir Blirger der EU
oder des Europaischen Wirtschaftsraums..............cccceeeeiiiiiiiiiiiiiiiiee e, |:|

Befristete Aufenthaltserlaubnis.............ccccoo |:|
D 18] [ [ o o P PEEPPP P |:|
TOUFISTENVISUIM ... nnsnnnnnnes |:|
NIChtS daVOoN......coooiiiiieiie e |:|

Kindheit und Elternhaus

79.

80.

Wo haben Sie den groBten Teil lhrer Kindheit bis zum 15. Lebensjahr verbracht?
War das ...

— eine Grofstadt..................... |:|
— eine mittlere Stadt................ D
— eineKleinstadt ..................... |:|
— aufdem Lande..................... |:|
Leben Sie heute noch in dieser Stadt oder dieser Gegend?
Ja, immernoch.......ccccoevvvevennn.n. |:|
Ja, wieder...............oo D
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81.

Haben oder hatten Sie Geschwister?
I Gemeint sind leibliche, Halb-, Stief- und Adoptivgeschwister.

Ja, und zwar: Geschwister Nein ....oooeeeveen L] W) Frage 82!
I Geben Sie uns bitte fiir jedes Ihrer Geschwister folgende Angaben (maximal acht Geschwister).
Bitte beginnen Sie mit dem éltesten Geschwisterteil und fahren dem Alter nach fort, bis zum Jiingsten.

3> Geben Sie bitte auch an, ob Sie Ihre gesamte Kindheit - also bis zu lhrem 15. Lebensjahr - mit dem
Jjeweiligen Geschwister gemeinsam gelebt haben.

Gesamte Kindheit - bis zu

Art des lhrem 15. Lebensjahr -
Geschlecht Geschwisters zusammen gelebt?
Geburtsjahr Monat Bruder Schwester Kennziffer laut dieser Liste: Ja Nein, nur:
1. [] [] };?f?gr- [] Jahre
2. I:l I:I @ - I:I Jahre
3 |:| |:| 1 lZe\;\?i::iCnhg(s(;Zr;ihwister) |:| Jahre
4. N § x:::::g E:\I/\r/]eei“e?i)g) Ll Jahre
5 O O 5 Stetgeecrmister | L] Jahre
5 l:I I:l 6 Adoptivgeschwister |:| Lahre
7. D |:| |:| Jahre
8. I:l I:I I:I Jahre
82. Wie viele von lhren ersten 15 Lebensjahren haben Sie bei den folgenden Personen gelebt?
I° Bitte auf ganze Jahre runden!
(Hinweis:

Bei Ihren beiden (leiblichen) Eltern ................ Jahre  Adoptiveltern gelten wie leibliche Eltern)

Bei lhrer Mutter allein (ohne Partner)............. Jahre

Bei Ihrer Mutter mit (neuem) Partner.............. Jahre

Bei Ihrem Vater allein (ohne Partnerin) .......... Jahre

Bei Ihrem Vater mit (neuer) Partnerin............. Jahre

Bei anderen Verwandten............ccccccevveeveeneen. Jahre

Bei Pflegeeltern..........ccooooiiiiiee Jahre

ImHeiM ... Jahre

Summe der Jahre (bitte priifen!)....................... 15 Jahre

83. Leben lhr Vater und Ihre Mutter hier im Haushalt?

Ja, Deide.....ovorrereeee. [] wp  Frage 93

Nur der Vater.................. 8} giltfef?vlgf g]ie;egrgggfnfeilzgazntworten,

Nur die Mutter................. der nicht hier im Haushalt lebt!

|:| » Die folgenden Fragen 84 — 92

Nein, beide nicht............. bitte getrennt fiir Vater und Mutter beantworten!
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84.

85.

86.

87.

88.

89.

90.

Vater
sofern nicht
im Haushalt

Mutter
sofern nicht
im Haushalt

lebend

lebend
Lebt Ihr Vater / lhre Mutter noch? Wenn ja, wo?
Wenn verstorben, wann?
Lebt hier @m Ort ... ..ooeeee e e e e e e e eaees I:I ...........
Lebt woanders, und zwar:
— indenalten Bundeslandern...........ccooouieeeiieee e D ...........
— inden neuen Bundeslandern...........ooouoeeeeoeeeeee e D ...........
— in einem anderen Land, nicht in Deutschland..............cccoovviivinnnn. D ...........
Ist verstorben, und zwar im Jahr.........cccoooeiiiiiiiii e,
In welchem Jahr wurde lhr Vater / lhre Mutter geboren?.................

Ist Ihr Vater / Ihre Mutter in Deutschland geboren?

Nein: Bitte Geburtsland angeben ...........ccccccovvviiiiiiiinnnn.

Hat (bzw. hatte) lhr Vater / Ihre Mutter die deutsche

Staatsbiirgerschaft? Ja . D ...........

Welchen Schulabschluss hat Ihr Vater / lhre Mutter erworben?

Keinen SchulabSChIUSS ..........c..ooiiiiiiii e D ...........
Volks- / Hauptschulabschluss (DDR: 8. Klasse POS)............ccccccuuuneee. D ...........
Mittlere Reife, Realschulabschluss (DDR: 10. Klasse POS)................. |:| ...........
Abitur / Hochschulreife (DDR: EOS) .......ooiiiiiiiiiiiiieiieeeee e D ...........
Anderen Schulabschluss..............ccco i D ...........
T e A Y [

Hat Ihr Vater / lhre Mutter eine berufliche Ausbildung
oder ein Studium abgeschlossen?

Ja, berufliche AusbilduNng ............c.oueiiiiiiii e |:| ...........
Ja, Hochschulstudium ..........oooiiiiiii e |:| ...........
Nein, keine abgeschlossene Ausbildung.............cccceeeiiiiiiiiiiiieeene |:| ...........
T e A Y [

Falls zutreffend:
Welche berufliche Tatigkeit libt Ihr Vater / lhre Mutter aus
bzw. hat Ihr Vater / lhre Mutter zuletzt ausgeiibt?

I° Bitte genaue Berufsbezeichnung angeben:

Vater

Mutter
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91.

92.

Vater
sofern nicht

In welcher beruflichen Stellung ist Ihr Vater / lhre Mutter ;
im Haushalt

bzw. war |hr Vater / Ihre Mutter zuletzt tatig?

Mutter
sofern nicht
im Haushalt

lebend

lebend

Arbeiter (auch in der Landwirtschaft)

Ungelernte ArDEITET ... D .........

Angelernte ArDEITET..........uiiee e D .........

Gelernte und Facharbeiter .............oooiiiiiiiiiiiiiiie e D .........

Vorarbeiter, KolonNeNTUNIEr ...........oooviieiiie e D .........

VLTI (= P o)1 D .........

Angestellte

Industrie- und Werkmeister im Angestelltenverh@ltnis ..............occoois D .........

Angestellte mit einfacher Tatigkeit — ohne Ausbildungsabschluss ................... |:| .........

Angestellte mit einfacher Tatigkeit — mit Ausbildungsabschluss ...................... |:| .........

Angestellte mit qualifizierter Tatigkeit

(z.B. Sachbearbeiter, Buchhalter, technischer Zeichner) ............ccccccoooiiiienni. D .........

Angestellte mit hochqualifizierter Tatigkeit oder Leitungsfunktion

(z.B. wissenschaftlicher Mitarbeiter, Ingenieur, Abteilungsleiter) ........................ I:I .........

Angestellte mit umfassenden Fuhrungsaufgaben

(z.B. Direktor, Geschaftsfuihrer, Vorstand grofRerer Betriebe und Verbande) ....... |:| .........

Beamte / Staatsverwaltung (einschl. Richter und Berufssoldaten)

Einfacher DIENSt.......ooooiiiiiiiiiieeeee e D .........

Mittlerer DIENSE ......oooiiiiiiiiieiieee e D .........

(€1=] o o] 0 =T 0 [=T gl 1= o ] PP PP D .........

[ (0] 01T (=Tl I =Y o PRSPPI D .........

Selbstédndige (einschl. mithelfende Familienangehérige)

Selbstandige Landwirte:.............ccccoeoee ohne Beschaftigte...........cccccceeinnnee. D .........

mit Beschaftigten..............cc..c......... D .........

Freie Berufe, selbstandige Akademiker: ohne Beschaftigte........................... D .........

mit Beschaftigten...........ccccccccoo. D .........

Sonstige Selbstandige:...........oevvvvveeeee... ohne Beschaftigte.............ccccccunnnnnn. D .........

mit Beschaftigten..........ccccccoeeeeeen. D .........

Mithelfende Familienangehorige ............ooooviiiiiiiiiii e D .........

War nie erwerbStaLiq . ..................coooiiiiiiiiiiiiie e |:| .........

Gehoren bzw. gehorten Ihr Vater / lhre Mutter einer Kirche

oder Religionsgemeinschaft an?

Ja, und zwar: der katholischen KirChe ............oooeeiiiiiiieeeeeeeee. D .........
der evangelischen KirChe ... D .........
einer anderen christlichen Religionsgemeinschaft ................. |:| .........
einer islamischen Religionsgemeinschaft.............................. D .........
einer anderen Religionsgemeinschaft ................................... D .........

NEiN, KONTESSIONSIOS .. .oneeeee e eenn D .........
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Einstellungen und Meinungen

93.

94,

95.

Glauben Sie, dass man eine Partnerin / einen Partner braucht, um wirklich gliicklich zu sein,
oder glauben Sie, man kann alleine genauso gliicklich oder gliicklicher leben?

Man braucht eine Partnerin / einen Partner .............. |:|
Man kann allein genauso glucklich leben.................. |:|
Man kann allein gltcklicher leben ...............cccooeeee... |:|
Unentschieden / weild nicht ............ccccoiiiiieiiiiiees I:l

Glauben Sie, dass man eigene Kinder braucht, um wirklich gliicklich zu sein,
oder glauben Sie, man kann ohne ein eigenes Kind genauso gliicklich oder gliicklicher leben?

Man braucht eigene Kinder.............ccccoevieivviviiiiinnnnnn. |:|
Man kann ohne Kind genauso gltcklich leben.......... |:|
Man kann ohne Kind glucklicher leben...................... D
Unentschieden / Weils nicht .............ooooccccccooerrerre... []

Wovon héngt es lhrer Meinung nach in Deutschland tatsachlich ab,
ob jemand Erfolg hat und sozial aufsteigt?
Bitte geben Sie zu jeder der folgenden Aussagen an, in welchem MaRe Sie ihr zustimmen.

I° Bitte eine Angabe pro Zeile!

Stimme Stimme Stimme Stimme
voll eher eher tiberhaupt
zu zu nicht zu nicht zu

Man muss sich anstrengen und fleif3ig sein .........cccccceeviiiiinen. DEDEDED
Man muss andere auSNUIZEN .............ooiiiiiiiiiiiiiieee e %DEDED
Man muss begabt und intelligent sein............cccccoeeeeiiiiiinnnnnn. DEDEDED
Man muss aus der richtigen Familie stammen.......................... DEDEDED

Man muss gute Fachkenntnisse auf seinem Spezialgebiet

RADEN ... DEDEDED
Man muss Geld und Vermdgen haben.............cccceeeeiiiiiiiiiinnen. DEDEDED
Man muss einen maoglichst guten Schulabschluss haben.......... DEDEDED
Man muss ricksichtslos und hart sein ...........cccccooiieiiiiiiiiees DEDEDED
Man muss Beziehungen zu den richtigen Leuten haben ........... DEDEDED
Man muss sich auf der richtigen Seite politisch engagieren ...... DEDEDED

Man muss das "richtige" Geschlecht haben;

Manner haben bessere Aufstiegschancen ...........cccccccovviiiieee. DEDEDED
Man muss dynamisch sein und Initiative haben........................ DEDEDED
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96. Wie schatzen Sie sich personlich ein:
Sind Sie im Allgemeinen ein risikobereiter Mensch oder versuchen Sie, Risiken zu vermeiden?

I Antworten Sie bitte anhand der folgenden Skala, wobei
der Wert 0 bedeutet: gar nicht risikobereit und der Wert 10: sehr risikobereit.
Mit den Werten dazwischen kénnen Sie lhre Einschétzung abstufen.

Gar nicht Sehr
risikobereit risikobereit

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

97. Die folgenden Aussagen kennzeichnen verschiedene Einstellungen zum Leben und zur Zukunft.
Bitte sagen Sie uns, inwieweit Sie jeweils zustimmen.

" Antworten Sie bitte anhand der folgenden Skala.

Der Wert 1 bedeutet: stimme liberhaupt nicht zu. Stimme Stimme
Der Wert 7 bedeutet: stimme voll zu. uberhaupt voll
Mit den Werten zwischen 1 und 7 nicht zu zu

kdénnen Sie lhre Meinung abstufen.

Wie mein Leben verlauft, hangt von mir selbstab .............. DEDEDE%DE%D

Im Vergleich mit anderen habe ich nicht das erreicht,

was ich verdient NAtte........oovnrieeee e DEDEDEDEDEDED

Was man im Leben erreicht, ist in erster Linie eine Frage

von Schicksal oder GIUCK .......ooeeeeeeeeeeeeee e DEDEDEDEDEDED

Ich mache haufig die Erfahrung, dass andere

Uber mein Leben bestimmen...............ccccoociiiiii. DEDEDEDEDEDED
Erfolg muss man sich hart erarbeiten....................cccccc....... DEDEDEDEDEDED

Wenn ich im Leben auf Schwierigkeiten stol3e,

zweifle ich oft an meinen Fahigkeiten ..............cccccccceeiiie DEDEDEDEDEDED

Welche Mdaglichkeiten ich im Leben habe,

wird von den sozialen Umstanden bestimmt....................... DEDEDEDEDEDED

Wichtiger als alle Anstrengungen sind die Fahigkeiten,

die man mitbringt...........cooeiiiiii DEDEDEDEDEDED

Ich habe wenig Kontrolle tber die Dinge,

die in meinem Leben pasSieren ..........ccccccuvvvvueevueinennnnnnnnnns DEDEDEDEDEDED

Wenn man sich sozial oder politisch engagiert,

kann man die sozialen Verhaltnisse beeinflussen............... DEDEDEDEDEDED

Ich verzichte heute auf etwas, damit ich mir morgen

mehr leisten Kann ...........coooriiiiii e DEDEDEDEDEDED
Im Allgemeinen kann man den Menschen vertrauen .......... DEDEDEDEDEDED

Heutzutage kann man sich auf niemanden mehr

VEBITASSEIN ..ot DEDEDEDEDEDED

Wenn man mit Fremden zu tun hat, ist es besser,

vorsichtig zu sein, bevor man ihnen vertraut....................... DEDEDEDEDEDED

Ich will lieber heute meinen Spalf’ haben und

denke dabei nicht an morgen ...........ccccooieiiiii e %D%
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Wie sehen Sie sich selbst?

98. Hier sind unterschiedliche Eigenschaften, die eine Person haben kann.
Wahrscheinlich werden einige Eigenschaften auf Sie persénlich voll zutreffen
und andere liberhaupt nicht. Bei wieder anderen sind Sie vielleicht unentschieden.
> Antworten Sie bitte anhand der folgenden Skala.
Der Wert 1 bedeutet: trifft iiberhaupt nicht zu.
Der Wert 7 bedeutet: trifft voll zu.
Mit den Werten zwischen 1 und 7 kénnen Sie lhre Meinung abstufen.

Trifft Trifft
tiberhaupt voll
Ich bin jemand, der ... nicht zu Zu

— grundlich arbeitet ... DEDEDEDEDEDED
— kommunikativ, gesprachig ist..........ccccconiiiiiiiiinnnniins DEDEDEDEDEDED
— manchmal etwas grob zu andereniist........................... DEDEDE%D
— originell ist, neue Ideen einbringt.............ccoooeiiniis DEDEDEDEDEDED
— sichoft Sorgen macht...........ccoooiiiiiiiii e DEDEDEDEDEDED
— verzeihen Kann.......cccccooviiii DEDEDEDEDEDED
— eherfaulist ... DEDEDEDEDEDED
— aus sich herausgehen kann, gesellig ist....................... DEDEDEDEDEDED
— kunstlerische, asthetische Erfahrungen schatzt ........... DEDEDEDEDEDED
— leicht Nervos Wird ............oeeieiiiiiiiiieeece e DEDEDEDEDEDED
— Aufgaben wirksam und effizient erledigt ....................... DEDEDEDEDEDED
— zurUckhaltend ist............coeviiiiiiiii e DEDEDE%D
— rucksichtsvoll und freundlich mit anderen umgeht........ DEDEDEDEDEDED
— eine lebhafte Phantasie, Vorstellungen hat .................. DEDEDEDEDEDED
— entspannt ist, mit Stress gut umgehen kann................. DEDEDEDEDEDED
— wissbegierig ist.........cceiiiiiiiiii DEDEDEDEDEDED
— eine positive Einstellung zu sich selbst hat................... DEDEDEDEDEDED

99. Wie wiirden Sie lhren gegenwartigen Gesundheitszustand beschreiben?

Sehrgut......ccccooviiiinnnn. |:|
GUt..o I:l
Zufriedenstellend............ I:l
Weniger gut................... |:|
Schlecht..........c..cccoiee. |:|

100. Was ist Ihre KorpergroBe in cm?
3> Wenn Sie es nicht genau wissen, schétzen Sie bitte.

cm

101. Wieviel Kilogramm wiegen Sie gegenwartig?
I Wenn Sie es nicht genau wissen, schétzen Sie bitte.

kg
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102. Ich lese Ihnen eine Reihe von Gefiihlen vor. Geben Sie bitte jeweils an,
wie haufig oder selten Sie dieses Gefiihl in den letzten vier Wochen erlebt haben.

Sehr Selten Manch- Oft Sehr
Wie oft haben Sie sich ... selten mal oft

argerlich geflhlt? ... DEDEDEDED

— ANGSHICN GEFTNI? oo (= = = =]
— QIGCKICN GEFGNI? oo (= = = =]
—  traurig geflhlt? ... DEDEDEDED

103. Einmal ganz allgemein gesprochen:
Wie stark interessieren Sie sich fiir Politik?

Sehrstark........ooccciieenen. |:|
Stark ..o |:|
Nicht so stark...................... |:|
Uberhaupt nicht.................. []

104. Viele Leute neigen langere Zeit einer bestimmten Partei zu,
obwohl sie auch ab und zu eine andere Partei wéahlen.

Wie ist das bei Ilhnen: Neigen Sie einer bestimmten Partei in Deutschland zu?

Ja i, D Nein....cooou.... D»Frage 107!

105. Welcher Partei neigen Sie zu?

SPD oo L]

CDUvoooeeeeeeeeeeeeeeee e []

CSU oo L]

FDP oo []

Biindnis 90 / Die Grinen .............. []

Die Linke ....cooovviiiiiiieeeeee e I:l = ikl DGl i D SOCEEE = e
Piratenpanei........cocovveeeeveeeeeerreeens. |:| Sehrstark.......ccoooeeiiiiiiiiiiiiiin, D
ATD e ] ZIOMIICh SEATK ... []
NPD / Republikaner / Die Rechte... I:I [V = 1R o SR I:I
ANdEere.......ooociiiiiiieeeeeeeeee e D Ziemlich schwach ......................... D
und Sehrschwach............cccccceiiinnnni. I:I
zwar: — |

107. Zum Schluss mochten wir Sie noch nach lhrer Zufriedenheit mit lhrem Leben insgesamt fragen.

> Antworten Sie bitte anhand der folgenden Skala,
bei der 0 ganz und gar unzufrieden, 10 ganz und gar zufrieden bedeutet.

Wie zufrieden sind Sie gegenwartig, alles in allem, mit lhrem Leben?

[HHHHHHHHHH]

0 1 2 8 4 5 6 7 8 9 10
ganz und gar ganz und gar
unzufrieden zufrieden
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Durchfuihrung des Interviews

A Welches Datum haben wir heute und um wie viel Uhr haben Sie den Fragebogen beendet?

Tag Monat Stunde  Minute

B Wie wurde die Befragung durchgefiihrt?

Mindliches INterview............oooouviiiiiiiiiiiiceee e, |:|
Befragter hat den Fragebogen selbst ausgefillt,
und zwar:
— in Anwesenheit des Interviewers..........c.ccccceveeeeenn. |:|
— in Abwesenheit des Interviewers..........c.ccccceveeeeenn. |:|
Teils mundlich, teils selbst ausgefullt.....................c....... |:|
C Interviewdauer:
Das mundliche (Teil-)Interview dauerte .................... Minuten
Befragter brauchte zum Selbstausfiillen .................. Minuten
(bitte erfragen)

D Waren beim Ausfiillen des Fragebogens weitere Personen anwesend?

E Sonstige Hinweise:

Vielen Dank fur lhre Mitarbeit!

Listen-Nr. Lfd. Nr.

Ich bestétige die korrekte
Durchfiihrung des Interviews:

Abrechnungs-Nummer Unterschrift des Interviewers

TNS Deutschland GmbH, Landsberger StralRe 284, 80687 Miinchen
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