
KÉRDŐÍV A SZOCIÁLIS SZOLGÁLTATÁSOK KÖZÖSSÉGI TERVÉNEK 

KIDOLGOZÁSÁHOZ – lakosság 

 

 

A VÁLASZADÓK JELLEMZŐI 

1. Nem: 

 Férfi 

 Nő 

 

2. Életkor: 

 15 – 19 

 20 – 29 

 30 – 39 

 40 – 49 

 50 – 64 

 65 és felette 

 

3. Iskolai végzettség: 

 Alapszintű 

 Középszintű 

 Középszintű érettségivel 

 Középszintű általános 

 Szakközépszintű 

 Főiskolai – technikai irányzat 

 Főiskolai – gazdaságtudományi irányzat 

 Főiskolai – humánerőforrási irányzat 

 Főiskolai – természetvédelmi irányzat 

 

4. Gazdasági tevékenység: 

 Foglalkoztatott a magánszférában 

 Foglalkoztatott az állami szférában 

 Vállalkozó 

 Önálló mezőgazdasági tevékenységet végző vállalkozó 

 Nyugdíjas 

 Tanuló/Diák 

 Anyasági szabadságon lévő 

 Munkanélküli 

 

5. Mióta lakik községünkben? 

 Kevesebb, mint 1 éve 

 1 – 5 éve 

 6 – 10 éve 

 11 – 15 éve 

 16 – 20 éve 

 21, vagy több éve 

 

 

 

 

 



SZOCIÁLIS SZOLGÁLTATÁSOK KÖZSÉGÜNKBEN 

1. Tisztában van-e azzal, hogy községünk milyen szociális szolgáltatásokat nyújt? 

 Igen 

 Részben 

 Nem 

 

2. Mely szociális szolgáltatásokat veszi igénybe községünkben? 

 Szociális szolgáltatások otthona 

 Nyugdíjas napközi otthon 

 A község által nyújtott étkezési ellátás 

 Oktatási intézmények 

 Egészségügyi intézmények 

 Érdekközösségek és klubok 

 Tanácsadás 

 Egyéb…………………………………………………………………………………............... 

 Semmilyen 

 

3. Meg van Ön elégedve a község által nyújtott szociális szolgáltatásokkal? 

 Igen 

 Nem 

 Nem tudom 

 

4. Kérem, indokolja meg a harmadik kérdésben megjelölt válaszát 

.....................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................... 

 

5. Meg van Ön elégedve a község által nyújtott szociális szolgáltatások minőségével? 

 Igen 

 Nem 

 Nem tudom 

 

6. Kérem, indokolja meg az ötödik kérdésben megjelölt  válaszát 

.....................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................... 

 

7. Ön szerint milyen szociális szolgáltatások hiányoznak községünkben? 

.....................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................... 

 

8. Az Ön kiegészítő javaslatai és véleménye: 

.....................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................... 


