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@ O Deutsche Griinder- und Unternehmertage






Sehr geehrte Messe-Besucherin, sehr geehrter Messe-Besucher,

Die deGUT und das Institut für Mittelstandsforschung Bonn bitten Sie um die Beantwortung folgender Fragen zum Angebot der deGUT sowie Ihren Informationswünschen und Gründungsplänen. Alle Daten werden ausschließlich anonym gespeichert und weiterverarbeitet. Die Teilnahme dauert nur ca. 10 Minuten.

 AUTONUM  
Haben Sie in der Vergangenheit schon einmal eine deGUT besucht?
 1 (  Ja     2 (  Nein
 AUTONUM  
Wodurch sind Sie auf die deGUT 2010 aufmerksam geworden? (Mehrfachantworten möglich)

1
(  
Freunde, Bekannte, Partner, Berater    6  (  Flyer/Plakate bei Kammern, Banken, Hochschulen, Arbeitsamt etc.



2
(  
Internet

 
 7  (  deGut-Postkarten 


3
(  
E-mail-Newsletter  


 8  (  Plakate/Werbung im Außenbereich

4
(   Businessplan-Wettbewerb


 9  (  Zeitungen/Zeitschriften: _________________________________ 


5
(  
Werbung in S- und U-Bahn


10  (  Radio:_______________________________________________
 AUTONUM 
Wann haben Sie sich entschieden, die diesjährige deGUT zu besuchen?


1
(   Heute


 3  (   In den letzten 14 Tagen


2
(
In den letzten 7 Tagen

 
 4  (   Vor ein paar Wochen

 AUTONUM 
Wie beurteilen Sie die Qualität folgender deGUT-Angebote?


Sehr gut 


(

Sehr schlecht



 1
 2
 3
 4
 5

Stände der Aussteller
1
(
(
(
(
(
Individuelles Coaching/Beratung
2
(
(
(
(
(
Internet-Auftritt www.deGUT.de..
3
(
(
(
(
(
Möglichkeiten zum Kontakteknüpfen oder Networking
4
(
(
(
(
(
Angebote zum Finden von Geschäftsideen oder Franchisekonzepten
5
(
(
(
(
(
 AUTONUM 
Haben Sie Seminare/Workshops auf der deGUT besucht? 

1 (  Nein ( weiter mit Frage 6
  
2 (  Ja


Wenn ja: Wie stark interessieren Sie folgende Angebote?
  Hohes Interesse  (  Kein Interesse


     
 1
2
3
4
5
Planen
1 
(
(
(
(
(
Gründen
2
(
(
(
(
(
Wachsen
3 
(
(
(
(
(
Forum des Bundeswirtschaftsministerium (BMWi)
4 
(
(
(
(
(
Steuer-Forum
5         (
(
(
(
(
Marktplatz in der Ausstellungshalle…………………………………………………
6
(
(
(
(
(
Workshops
7   
(
(
(
(
(
Businessplan-Wettbewerb 2011/Auftaktveranstaltung
8
(
(
(
(
(

Wie beurteilen Sie die Qualität der Seminare/Workshops? 



Sehr gut 


(

Sehr schlecht



 1
 2
 3
 4
 5

Inhalte der Seminare
1
(
(
(
(
(
Referenten der Seminare/Workshops
2
(
(
(
(
(
 AUTONUM 
Wie gefällt Ihnen die deGut und der Standort „STATION-Berlin“? 
  Sehr gut  

(  

Sehr schlecht



  1
2        
3      
4        
5

Hallenaufteilung/Übersichtlichkeit der Aussteller
1
(
(
(
(
(
Messeangebote/Themen-/Ausstellervielfalt
2
(
(
(
(
(
Messeorganisation insgesamt
3
(
(
(
(
(
Verkehrstechnische Erreichbarkeit
4
(
(
(
(
(
Anreise mit Gründer-Bus-Shuttles
5
(
(
(
(
(
7.
Bitte machen Sie folgende Angaben zu Ihrer Person:

	Familienstand
	Alter
	Geschlecht
	Nationalität
	Höchster Schulabschluss
	Kinderzahl
	Alter jüngstes Kind

	
	
	
	
	
	
	                      Jahre


8.
Sind Sie, Ihr Vater oder Ihre Mutter aus dem Ausland zugezogen? 


1 ( Nein  ( weiter mit Frage 9                2 ( Ja, woher? (Staat)_____________________________ 

Und seit wann leben Sie selbst hier? (Jahr) ____ ____ ____ ____                              

Welche Sprache sprechen Sie hier in Deutschland? 


1 (  Überwiegend deutsch




2 (  Überwiegend die Sprache des Herkunftslandes

3 (  teils / teils



Hängt der Erfolg Ihres Gründungsprojektes von der Nutzung der Sprache Ihres Herkunftslandes ab?


1 (  ja



2 (  teils-teils



3 (  Nein


4 (  Weiß nicht
 9.
Sind oder waren Ihre Eltern selbstständig? 1 ( Ja
  2 ( Nein  und ggf. Ihr (Ehe-)Partner? 1 ( Ja  2 ( Nein
10.
Geben Sie bitte Ihre Berufsabschlüsse an: (Mehrfachantworten möglich)

1 ( Keine Berufsausbildung
2 ( Berufsausbildung/Lehre
3 ( Meisterprüfung
4 ( (Fach-)Hochschulabschluss
5 ( Sonstiges, und zwar: _____________________________
11.
Sind Sie zur Zeit bereits selbstständig oder freiberuflich erwerbstätig?

1  (
Ja, seit ______ (Jahr der Gründung) in der Branche: ___________________________(Bitte weiter mit Frage 12!
2  (
Nein, ich bin noch nicht selbstständig:

 - Werden Sie sich demnächst selbstständig machen?  1 ( Ja   2 ( Eher ja   3 ( Weiß noch nicht  4 ( Eher nein  5 ( Nein

 - Können Sie bereits angeben, wie Sie gründen werden?


1  ( Neugründung    2  ( Übernahme    3  ( Franchise     4  ( Weiß noch nicht
5  ( Sonstiges:_________________________
 - Haben Sie schon eine Geschäftsidee?
1  ( Nein
2  ( Ja, und zwar:
___________________________________________
 - Werden Sie die geplante selbstständige Tätigkeit als Vollzeit- oder Teilzeitbeschäftigung ausüben?


1  ( Vollzeit
2  ( Teilzeit
3  ( Weiß noch nicht

 - Üben Sie derzeit eine berufliche Tätigkeit aus? Was trifft stundenbezogen hauptsächlich auf Sie zu? 



1 ( Voll erwerbstätig
2 ( Arbeitslos mit ALG-1
3 ( Schule/Ausbildung
4 ( Studium
5 (
In Rente 

 
6 ( Teilzeitbeschäftigung
7 ( Arbeitslos mit ALG-2
8 ( Nicht erwerbstätig
9 ( Sonstiges:_________________________
12.
Waren Sie in der Vergangenheit schon einmal selbstständig?

1 ( Nein
2 ( Ja, die vorherige Gründung war erfolgreich
3 ( Ja, aber vorherige Gründung war nicht erfolgreich



Wenn ja: Belasten Sie derzeit noch Schulden aus dieser Geschäftstätigkeit?  1 ( Ja
2 ( Nein

13.
Ist/War Ihr aktuelles Gründungsprojekt...?(Mehrfachantworten möglich)


1  (  technologieintensiv             2 (  medienorientiert              3  (  tourismusorientiert

14.
Haben Sie bereits vorher Erfahrung in der betreffenden Branche gesammelt?  1  ( Ja
  2  ( Nein
15. 
Ist/war das Gründungsprojekt ein Gewerbe?  1  ( Ja        2  ( Nein, das ist eine freiberufliche Tätigkeit
-
Wie viel Startkapital konnten oder werden Sie dafür einsetzen?
__________________________ €
-
Und wie viel hätten Sie dafür im Idealfall gerne eingesetzt?
__________________________ €
-
Wie viel Prozent des Startkapitals ist bzw. soll fremdfinanziert werden?
ca. __________  %
16.
Haben Sie bereits oder werden Sie eine Förderung durch die Agentur für Arbeit erhalten/beantragen?

1 ( Ja, Gründungszuschuss für ALG-1-Empfänger     3 ( Weiß (noch) nicht


2 ( Ja, Einstiegsgeld für ALG-2-Empfänger               4 ( Nein, ich werde nichts davon beantragen/habe nicht beantragt 
17.
Was war für Sie wichtig, über eine Gründung nachzudenken? 

Sehr wichtig

(
    Völlig unwichtig



 1
 2
 3
 4
 5

Drohende oder bestehende Arbeitslosigkeit
1
(
(
(
(
(
Bessere Verdienstmöglichkeiten
2
(
(
(
(
(
Unabhängigkeit/Eigenständigkeit
3
(
(
(
(
(
18.
Stimmen Sie folgenden Aussagen zu?








Stimme ich zu

(
   Stimme ich nicht zu


 1
 2
 3
 4
 5

Stoße ich im Leben auf Schwierigkeiten, zweifle ich oft an meinen Fähigkeiten
1
(
(
(
(
(
Ich habe/hatte Probleme, ausreichend Startkapital zu beschaffen
2
(
(
(
(
(
Ich habe wenig Kontrolle über die Dinge, die in meinem Leben passieren 
3
(
(
(
(
(
Ich habe Angst, als Unternehmer/in zu scheitern
4
(
(
(
(
(
Dem Erfolg werde ich alles andere unterordnen
5
(
(
(
(
(
Ich kann mich in einem Team gut unterordnen
6
(
(
(
(
(
In einem Jahr würde das Institut für Mittelstandsforschung Bonn gern aus wissenschaftlichem Interesse nachfragen, ob Sie Ihre Pläne umgesetzt und geschäftlichen Erfolg erzielt haben. Wenn Sie damit einverstanden sind, geben Sie bitte Ihre Adresse an:
Herr/Frau: 

Straße: 

PLZ:
_______________
Ort: ____________________________________________________________________________________
Vielen Dank für Ihre Mitarbeit!

(

















