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KANTAR SOEP

LEBEN IN DEUTSCHLAND

M7 / M8a

Befragung 2020




lhre Lebenssituation heute

1. Wie zufrieden sind Sie gegenwartig mit den folgenden Bereichen lhres Lebens?

&= Bitte geben Sie fiir jeden Bereich 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.

Wie zufrieden sind Sie ... ganz und gar ganz und gar
unzufrieden zufrieden

mit Ihrer Gesundheit? ..o (HEHHHHHHEHH K

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

— mit Ihrem Schlaf?............oo.rooree [ ]

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

(falls Sie erwerbstétig sind)
it INFET AFDEI? ..o ([HHHHHHHEHH K

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

(falls Sie im Haushalt tétig sind)
— mit Ihrer Tétigkeit im Haushalt?........... [(HEHH HHEHHHEHH K]

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

— mit dem Einkommen

Ihres Haushalts?....................ooooo.. ([HHHHHHHHH K
— mit lhrem personlichen Einkommen? ...... &DE‘MM

~ it Ihrer WOohUNG? ... ([HHEHHHEHEHEHH H

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

— it Ihrer FreZeit? ..o (HHEHHEH ]

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

(falls Sie Kinder im Vorschulalter haben)
— mit den vorhandenen Mdglichkeiten

der Kinderbetreuung?......................... (HEHHHHHHEHH K

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

— mit Ihrem Familienleben? ..................... [ ]

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

— mit der Demokratie,

s wie sie in Deutschland bestent? ... H H H H H H H H H H |
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2. Ichlese 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 gefihlt? ... [ ] ] — |
4ngstlich gefihlt? ............... [ ] ] — |
gliicklich gefiihlt? ... [ ] ] — |
— traurig gefGhlt?..................... ElE‘ZlE‘ZlE‘ZlED

3. Haben Sie das Gefiihl, dass das, was Sie in lhrem Leben machen, wertvoll und niitzlich ist?

& Antworten Sie bitte anhand der folgenden Skala:
der Wert 0 bedeutet: liberhaupt nicht wertvoll und niitzlich
der Wert 10 bedeutet: vollkommen wertvoll und niitzlich.
Mit den Werten dazwischen kénnen Sie lhre Einschétzung abstufen.

tiberhaupt nicht vollkommen
wertvoll und niitzlich wertvoll und niitzlich

(HEHEHEHHEHHEHH ]

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
4. Wie schatzen Sie sich personlich ein:
Sind Sie im Allgemeinen ein risikobereiter Mensch oder versuchen Sie, Risiken zu vermeiden?
&= 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

5. Die folgenden Aussagen kennzeichnen verschiedene Einstellungen zum Leben und zur Zukunft.
In welchem MaRe stimmen Sie personlich den einzelnen Aussagen zu?

&= Antworten Sie bitte wieder anhand einer Skala. Stimme Stimme
Der Wert 1 bedeutet: stimme liberhaupt nicht zu, tiiberhaupt voll
der Wert 7 bedeutet: stimme voll zu. nicht zu zu

Wie mein Leben verlauft, hangt von mir selbst ab ....................... DEDED%%D

Im Vergleich mit anderen habe ich nicht das erreicht,

was ich verdient habe...........coouiieiie e %DED%D%

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

von Schicksal 0der GIUCK .........ooueeeeeeeeee e DEDED%%DED

Wenn man sich sozial oder politisch engagiert,

kann man die sozialen Verhaltnisse beeinflussen.........c...c.......... %

Ich mache haufig die Erfahrung, dass andere tber mein

Leben bestimmen ... DEDED%%DED
Erfolg muss man sich hart erarbeiten...................cccoccoe DEDED%%DED

Wenn ich im Leben auf Schwierigkeiten stol3e,

zweifle ich oft an meinen Fahigkeiten ..................cccoiiis %DED%D%

Welche Mdglichkeiten ich im Leben habe,

wird von den sozialen Umstanden bestimmt.............cocooovvvnveennnnn. DEDED%%DED

Wichtiger als alle Anstrengungen sind die Fahigkeiten,

die man mitbringt.........coooriiiii e DEDED%%DED

Ich habe wenig Kontrolle Uber die Dinge, die in meinem

Leben passSieren ... %‘:‘%
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6. In welchem MaRe treffen die folgenden Aussagen auf Sie personlich zu?

&= Antworten Sie bitte wieder anhand einer Skala. Trifft
Der Wert 1 bedeutet: trifft iiberhaupt nicht zu, uiberhaupt
der Wert 7 bedeutet: trifft voll zu. nicht zu

Wenn mir jemand einen Gefallen tut,

Trifft
voll

bin ich bereit, dies Zu erWIdern .........c..oeeeieeiie e DEDED%%D

Wenn mir schweres Unrecht zuteilwird, werde ich mich

um jeden Preis bei der nachsten Gelegenheit daftir rachen ........ %DED%D%

Wenn mich jemand in eine schwierige Lage bringt,

werde ich das Gleiche mitihmmachen..............coovveeiieeiieiaeeenn. %DED%D%

Ich strenge mich besonders an, um jemandem

zu helfen, der mir friiher schon mal geholfen hat......................... DEDED%%DED

Wenn mich jemand beleidigt, werde ich mich ihm

gegenlber auch beleidigend verhalten ...............ccccooiiiiiiiiiiiinnnns %&DED

Ich bin bereit, Kosten auf mich zu nehmen, um jemandem

zu helfen, der mir friher einmal geholfen hat............................... %DEE%DEE‘ED

Ich komme relativ leicht darUber hinweg,

wenn jemand mich emotional verletzt ..., DE‘ZlE‘ZlEDE‘ZlE‘ZlgD

Wenn jemand mir Unrecht getan hat,

denke ich oft lange darlber nach ............cccooooiiiiiiiiiiiiiiieccs DE‘le‘ZlEDE‘:lE‘ZlED
Ich bin tendenziell nachtragend................cccoooiiii e, %‘:‘%

Wenn andere mir unrecht tun, versuche ich einfach

zu vergeben UNd ZU VErgEeSSEN .........uuuuuuuuuuuueinnninnenunnnnnennnnnnnennnnes %‘:‘%
Ich habe eine positive Einstellung zu mir selbst........................... DEDED%%DED

7. Was wiirden Sie sagen:
Wie viele enge Freunde haben Sie und wie viele davon sind Kollegen?
&= Falls nicht zutreffend, bitte "0" eintragen!

enge Freunde....... davon sind Kollegen

8. Wie sieht gegenwartig Ihr normaler Alltag aus? Wie viele Stunden pro Tag entfallen bei lhnen
an einem durchschnittlichen Werktag auf die folgenden Tatigkeiten?
&= Bitte nur ganze Stunden angeben.
Falls nicht zutreffend, bitte "0" eintragen! Stunden

Berufstatigkeit, Lehre (Zeiten einschlielRlich Arbeitsweg,
auch nebenberufliche TAtIGKEIt) ..........oooiiiiiiiiiii e

Besorgungen (Einkaufen, Beschaffungen, Behérdengange)...........ccccvvveeeennn.

Hausarbeit (Waschen, Kochen, Putzen) ...,

KiNAerbetrEUUNG .......oveiiii et e e e e e e e e e e e e eaaeenenes

Versorgung und Betreuung von pflegebedurftigen Personen ..........................

Aus- und Weiterbildung, Lernen (auch Schule, Studium, Promotion)...............

Reparaturen am Haus, in der Wohnung, am Auto, Gartenarbeit ......................

Koérperliche Aktivitaten (Sport, Fitness, Gymnastik) ..........cccccceeeeeiiiiiiiiiiiennenn.

Sonstige Freizeitbeschaftigungen und Hobbies ...........ccccoeiiiiiiiiiiiie e,
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10.

1.

12,

13.

14.

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 héatten,

aber wegen Urlaub, Krankheit, schlechtem Wetter oder anderen Griinden zeitweise abwesend waren.

Sind Sie zurzeit im Mutterschutz oder in der gesetzlich geregelten Elternzeit?

Ja, Mutterschutz...... D

Ja, Elternzeit............ |:| Nein

Nehmen Sie zurzeit die gesetzlich geregelte Pflegezeit in Anspruch,

um einen Angehoérigen zu pflegen?

Sind Sie derzeit in Ausbildung? Das heift: Besuchen Sie eine Schule oder Hochschule
(einschlieRlich Promotion), machen Sie eine Berufsausbildung oder nehmen Sie an
einem Weiterbildungslehrgang bzw. an einer beruflichen Rehabilitation teil?

Was fiir eine Ausbildung oder Weiterbildung ist das?

Allgemeinbildende Schule

Hauptschule ...
Realschule.............cooovvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeene,
GYmMNAaSsium .......ooiiiiiiiiiieeee e
Gesamtschule .........ccceeevviieiiiiiieees
Abendrealschule, Abendgymnasium...........

Fachoberschule..........coooeeeeiiiiiiiiiieii,

Berufliche Ausbildung

Berufsgrundbildungsjahr,
Berufsvorbereitungsjahr ..............ccccccooooo.

Berufsschule ohne Lehre ..........ccovvveneeeean...

Berufsfachschule, Handelsschule. ...............

....................... [ ]w» Frage 15

Hochschule

Duale Hochschule / Berufsakademie. .......... D
Fachhochschule ...........ccccocceeiii. |:|
Sonstige Hochschule

(z.B. Kunst- oder Musikhochschule)............ |:|
Universitat / Technische Hochschule........... D
Promotion ........ccccooeevviiiiiiii e D

Erhalten Sie fiir das Studium oder
die Promotion ein Stipendium?

&~ Falls ja, von welcher Stelle?

38, BATSG oo [ ]
Ja, Sonstiges........oooeeiiiiii, |:|
und
zwar:

Weiterbildung / Umschulung

Schule des Gesundheitswesens ................. Berufliche Umschulung ..........c.cccoveeveuenn... []
Fachschule Berufliche FOrtbildUNg «......rvvvvvvvovorrrrroee. []
(2.B. Meister-, Technikerschule) ............... Berufliche Rehabilitation............................. []
Beamtenausbildung...........cccccoveeviiiiieiiinnnnen. Integrationskurs / Sprachkurs............c........ |:|
SONSHGEStuesusesrsussenssanusesesesareuinesisnmanranararars SONSHGES.....vveeveeeeeeeeeeeeeeeeeeee e []
und und
zwar: zwar:
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Was war im letzten Jahr?

15.

16.

17.

18.

20.

Haben Sie seit dem 1. Januar 2019 eine Schule, eine Berufsausbildung
oder ein Hochschulstudium beendet?

& Gemeint ist auch ein héherer akademischer Abschluss!

S8 [] NI [ ]w Frage 21

Wann haben Sie diese Schule, diese Berufsausbildung oder dieses Hochschulstudium beendet?

2019, im Monat.......... oder 2020, im Monat..........

Haben Sie diese Ausbildung mit einem Abschluss beendet?

JAe e, L] Nein......c....... [ 1w Frage 21

Haben Sie diesen Abschluss in Deutschland oder in einem anderen Land gemacht?

Deutschland ............. I:I In einem anderen Land ... I:I

19. Ist dieser Abschluss in Deutschland anerkannt?

Ja, von vornherein anerkannt (z.B. Bachelor, Master, Ph.D) I:I

Ja, nach erfolgreichem Anerkennungsverfahren.....................

Um was fiir einen Bildungsabschluss handelt es sich?

Allgemeinbildender Schulabschluss Beruflicher Ausbildungsabschluss
Hauptschulabschluss ...........cccccciiiiiene. D
Mittlerer Schulabschluss Bezeichnung des Ausbildungsberufs:
(z.B. Realschulabschluss) ...........cccccoouuneee. I:I
Fachhochschulreife
(Abschluss einer Fachoberschule).............. |:|
Abitur (Hochschulreife)...........c.cccooveeveevenn.. [ |  ArtderAusbildung:
Anderer Schulabschluss.........covvveiveeriieen: D Lehre. ..o D
und
zwar:
Berufsfachschule, Handelsschule................ |:|
Hochschulabschluss I:I
Duale Hochschule / Berufsakademie ... |:| Schule des Gesundheitswesens..................
Fachhochschule ............c.ccccooiii. D
; Fachschule
sonstige Hochschule (z.B. Meister-, Technikerschule)................... [ ]
(z.B. Kunst- oder Musikhochschule)............ |:|
Universitat / Technische Hochschule........... Ll Beamtenausbildung ............cccevveveieiiennne. []
Promotion / Habilitation .................ccocee. |:|
Bitte Abschluss angeben: Betriebliche Umschulung .............ccccceveae... []
Sonstiges, z.B. Fortbildungslehrgang........... D

Bitte zuséatzlich Fachrichtung angeben:

SOEP Survey Papers 1073 6

v37




21. Haben Sie im Jahr 2019 an beruflicher Weiterbildung teiigenommen?

&= Damit ist jede WeiterbildungsmalBnahme gemeint, die eine vorhandene berufliche Vorbildung vertieft,
erweitert oder bei der, wie bei einer Umschulung, eine berufliche oder akademische Verdanderung
angestrebt wird. Ebenfalls gemeint sind Mal3nahmen der wissenschaftlichen Weiterbildung, wie sie von
Hochschulen oder gleichgestellten Institutionen angeboten werden. Der zeitliche Umfang der
Weiterbildung kann nur wenige Stunden, aber auch mehrere Monate oder Jahre umfassen. Die Initiative
kann durch Sie selbst, durch Ihren Arbeitgeber oder durch eine &ffentliche Einrichtung wie der
Bundesagentur fiir Arbeit erfolgen.

KEN [] NI [ ]w Frage 28

22. An wie vielen beruflichen WeiterbildungsmaRnahmen haben Sie im Jahr 2019 teilgenommen?

An Weiterbildungsmalnahme(n)

23. Und an wie vielen Tagen haben Sie insgesamt an diesen beruflichen Weiterbildungsmafnahmen
teilgenommen?
&~ Bitte geben Sie jeden Kurstag an, auch wenn die WeiterbildungsmalSnahme
nur wenige Stunden gedauert hat!
24. Wie viele dieser Kurstage waren nur halbtags
An Tag(en) I:> bzw. dauerten nur wenige Stunden?

Tag(e)
25. Wer hat die WeiterbildungsmaBnahme(n) finanziert?
&= Falls die Kosten geteilt wurden, bitte alles Zutreffende angeben!

Ich selbst.......ooooviiiiiiiiii |:|E> 26. Wie hoch waren die Kosten, die Ihnen selbst durch

_ I:I die WeiterbildungsmaBnahme(n) entstanden sind?
Der Arbeitgeber .........ccccoooiiiiiiiiennnnn. &= Berticksichtigen Sie alle Kosten; auch solche, die
Agentur fiir Arbeit / Jobcenter............. |:| lhnen z.B. durch Gehaltsverzicht, Fahrtkosten oder

: I:l Kinderbetreuung entstanden sind.
Rentenversicherung ............cccoeeevene.
Berufsgenossenschaft....................... |:|
Euro

Anderer Kostentrager........................ I:I
Fir die Weiterbildung sind
keine Kosten entstanden................... |:|

27. War der Veranstalter der WeiterbildungsmaBnahme bzw. einer der MaBRnahmen,
eine Universitat, eine (Fach-)Hochschule oder eine gleichgestellte Institution?

28. Sind Sie seit dem 1. Januar 2019 aus einer beruflichen Tatigkeit bzw. einer Stelle,
die Sie vorher gehabt haben, ausgeschieden?

&= Hier ist auch Beurlaubung / Mutterschutz / Elternzeit gemeint!

Jaiiin, [ ] Nein............... [ 1w Frage 34

29. Wann haben Sie bei lhrer letzten Stelle aufgehort zu arbeiten?

2019, im Monat.......... oder 2020, im Monat..........

30. Wie lange waren Sie insgesamt in lhrer letzten Stelle beschéftigt?

Jahre Monate

SOEP Survey Papers 1073 7 v37




31. Auf welche Weise wurde diese Beschaftigung beendet?
&= Bitte nur einen Grund angeben!

Wegen Betriebsstilllegung / Auflosung der Dienststelle ........ D

Durch eigene KUnNdigung.........ccoveviiiiiiiiiiieeeeeeeeiiiieee e e D
Durch Kindigung von Seiten des Arbeitgebers.................... |:|
Durch Auflésungsvertrag / im Einvernehmen........................ I:I
Befristete Beschaftigung oder Ausbildung war beendet........ D
Erreichen der Altersgrenze / Rente / Pension ...................... D
Beurlaubung / Mutterschutz / Elternzeit ............................... D
Aufgabe der selbstandigen Tatigkeit / des Geschafts........... D

32. Erhielten Sie vom Betrieb eine Abfindung?

Ja I:l E> In welcher Hohe insgesamt? Euro

33. Hatten Sie zum Zeitpunkt des Ausscheidens bereits eine neue Stelle in Aussicht oder
bereits einen neuen Arbeitsvertrag?

Ja, neue Stelle in Aussicht ............ |:| Nein, hatte noch nichts ................... I:I
Ja, bereits neuen Arbeitsvertrag.... D Habe keine neue Stelle gesucht..... D

34. Uben Sie derzeit eine Erwerbstitigkeit aus? Was trifft fiir Sie zu?

&= Rentner oder Personen im Bundesfreiwilligendienst, die zusétzlich eine Erwerbstétigkeit ausiiben,
geben hier bitte die Erwerbstétigkeit an.

Voll erwerbstatig............oooo
In Teilzeitbeschaftigung..............coo
In betrieblicher Ausbildung / Lehre Frage 44
oder betrieblicher Umschulung.............cooooiiiiiiiiiiiiiiiiiieen.
Geringfligig oder unregelmalig erwerbstatig.........ccccccooeee..
In Altersteilzeit mit Arbeitszeit NUll...............ccoooveereerrereneen.. (1w Frage 87

Im Freiwilligen Sozialen / Okologischen Jahr,
im Bundesfreiwilligendienst ...

Nicht erwerbstatig..........oooiiiiiiiiiiii e

35. Beabsichtigen Sie, in der Zukunft (wieder) eine Erwerbstéatigkeit aufzunehmen?
Nein, ganz sicher nicht...........c.coev....... [ 1w Frage 95
Eher unwahrscheinlich .........................
Wahrscheinlich ...,

GanNzZ SIChEI ..o

36. Wann etwa wollen Sie lhre Erwerbstatigkeit aufnehmen?

Moglichst sofort ..........ccooviiiiiiieeinns |:|
Innerhalb des kommenden Jahres....... |:|
In2bis5Jahren............................ |:|
Erst spater, in mehr als 5 Jahren.......... |:|
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37.

38.

39.

41.

42,

Sind Sie an einer Vollzeit- oder einer Teilzeitbeschéaftigung interessiert oder ist lhnen beides recht?

Vollzeitbeschaftigung..............coeevvenee. I:I
Teilzeitbeschaftigung ............cccocciieeee. I:I
Beides recht ..o I:I Weil3 noch nicht ............ I:I

Wenn Sie jetzt eine Arbeit suchen wiirden:
Ist oder ware es fiir Sie leicht, schwierig oder praktisch unmaoglich, eine geeignete Stelle zu finden?

=Y (] | T I:l

SChWIErig.. ..o D
Praktisch unmaéglich ............................. D

Wie hoch miisste der Nettoverdienst mindestens sein, damit Sie eine angebotene Stelle
annehmen wiirden?

40. Und was meinen Sie, wie viele Stunden pro Woche
Euro im Monat I:> miissten Sie fiir diesen Nettoverdienst arbeiten?

Nicht zu sagen,
kommt darauf an ........ D Stunden pro Woche

Wenn man lhnen jetzt eine passende Stelle anbieten wiirde, konnten
Sie dann innerhalb der ndchsten zwei Wochen anfangen zu arbeiten?

Haben Sie innerhalb der letzten vier Wochen aktiv nach einer Stelle gesucht?

N [] = Frage 42a
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42a. Welche der folgenden Moglichkeiten haben Sie bisher genutzt, um eine Stelle zu finden?
&= Geben Sie bitte alles Zutreffende an.

Und was denken Sie, auf welchem Weg werden Sie am ehesten eine Stelle finden?

& Ordnen Sie die Zahlen 1 bis [10] der Reihe nach Ihrer Erwartung entsprechend zu.
1 steht fiir die héchste Erwartung eine Stelle zu finden und [10] fiir die niedrigste Erwartung.

Ja Erwartung 1-[10]

1. Uber das Arbeitsamt / Agentur fiir Arbeit.......... DE> ...........

2. Suche Uber Job-Center / ARGE / Sozialamt DE> ...........

3. Suche Uber Personalserviceagentur (PSA)..... DE> ...........

4. Uber eine private Stellenvermittlung................ DE> ...........

5. Uber eine Stellenanzeige in der Zeitung ......... DE> ...........

6. Uber eine Stellenanzeige im Internet .............. DE> ...........
7. Uber ehemalige Arbeitskollegen...................... DE> ...........
8. Uber Freunde, Bekannte und Nachbarn ......... DE> ...........
9. Uber Familienangehdrige .........c.cccoveeveevenne... DE> ...........
10. Sonstiges bzw. nicht zutreffend........................ DE> ...........

43. Wie wahrscheinlich ist es, dass innerhalb der nachsten 2 Jahre die folgenden beruflichen
Verdnderungen fiir Sie eintreten?
&= Bitte geben Sie die Wahrscheinlichkeit auf einer Skala von 0 % bis 100 % an.
Der Wert 0 bedeutet: Das wird mit Sicherheit nicht eintreten.
Der Wert 100 bedeutet: Das wird mit Sicherheit eintreten.
Mit den Werten zwischen 0 und 100 kénnen Sie die Wahrscheinlichkeit abstufen.

Das wird in den ndchsten 2 Jahren

mit mit
Sicherheit Sicherheit
nicht eintreten
Dass Sie. .. eintreten

— eine bezahlte Beschaftigung aufnehmen?.......... &DE‘M]ED%

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
— sich selbstandig machen bzw. freiberuflich
{BHG WETAON?......ro oo ([HHH MM
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
— sich durch Lehrgange / Kurse weiter-

qualifizieren oder fortbilden?............................... D%DEDE‘M

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Sie springen auf Frage 95
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Ilhre derzeitige Erwerbstatigkeit

44,

45.

46.

47.

50.

Haben Sie seit dem 1. Januar 2019 die Stelle gewechselt oder eine Arbeit neu aufgenommen?
&= Bitte auch angeben, wenn Sie nach einer Unterbrechung wieder angefangen haben zu arbeiten!

JA. e I:I NEIN e I:I ) Frage 56

Tmal..ccoeeeiiieiin |:| mehrmals und zwar ...

Wann haben Sie lhre jetzige Stelle angetreten bzw. die Arbeit aufgenommen?

2019, im Monat.......... oder 2020, im Monat..........

Welche Art von beruflicher Veranderung war das?
(& Falls Sie mehrfach die Stelle gewechselt haben, sagen Sie es bitte fiir den letzten Wechsel.

Habe erstmals in meinem Leben eine

Erwerbstatigkeit aufgenommen.......................... I:I
48. Wurde die Tatigkeit wegen eines oder
Bin nach einer Unterbrechung jetzt wieder mehrerer Kinder unterbrochen,
zum fraheren Arbeitgeber zurtickgekehrt............ I:I ':> z.B. Mutterschutz oder Elternzeit?
Habe eine Stelle bei einem neuen Arbeitgeber Ja........ D Nein ........ D mp Fr.50
angetreten (bei Zeitarbeitnehmern: einschl. @
Tatigkeit in einem Entleihbetrieb)....................... I:I

49. Wie viele Monate dauerte
Bin vom Betrieb Ubernommen worden diese Unterbrechung?
(war vorher dort in Ausbildung / in ABM /

oder als freier Mitarbeiter tatig) ............ccceeeun. I:I

Monate

Habe innerhalb des Unternehmens
die Stelle gewechselt..........cccooeiiiiiiiiiiiiiiiiis |:|

Habe eine neue Tatigkeit als
Selbstandiger aufgenommen ............ccccviiieeen.n. D

Bevor Sie lIhre jetzige Stelle angetreten haben, haben Sie da aktiv nach einer Stelle gesucht
oder hat sich das so ergeben?

Aktiv gesucht............ I:I
Hat sich so ergeben ..........cccoooviiiiiiiiiiiiiieee, |:|
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51. Wie haben Sie von dieser Stelle erfahren?
&= Bitte nur einen Punkt angeben!

Uber das Arbeitsamt / Agentur fir ArDIt .............coooeeeeieeeee e |:|
Suche Uber Job-Center / ARGE / Sozialamt ...........cc.ouviiiiiiiiiiiieeeee e |:|
Suche Uber Personalserviceagentur (PSA)........oooiiiiiiiiiiiiee e D

Uber eine private Stellenvermittiung ohne Aktivierungs- und Vermittlungsgutschein .. |:|
Uber eine private Stellenvermittiung mit Aktivierungs- und Vermittlungsgutschein .....

Uber eine Stellenanzeige in der ZeitUNG .............coooveueeveeieeeeeeeeeeeee e |:|
Uber eine Stellenanzeige im INTErNEt ............c.ovieieeeeeeee e |:|
Uber ein soziales Netzwerk im INtErNet............cccoveveueevcuieiceieceeeeeeeee e |:|
UDEr BEKANNE, FIEUNE ... .o e et e e e e e e eeeeeeeee s |:|
Uber FamilieNangENOIIGe ...........c.cveueueieeeeeeeeeeeeeeeeeeeee ettt I:I
Uber ArDEItSKOIEGEN .........eveeeeeeeeieeeeeeeeee ettt []
Bin zum friheren Arbeitgeber zurlickgekehrt ... |:|
Sonstiges bzw. nicht zutreffend.............oo e |:|

52. Welche berufliche Tatigkeit Uben Sie derzeit aus?

(& Bitte geben Sie die genaue Tétigkeitsbezeichnung an, also z.B. nicht "kaufménnische
Angestellte", sondern: "Speditionskauffrau”, nicht "Arbeiter”, sondern: "Maschinenschlosser".
Wenn Sie Beamter sind, geben Sie bitte Ihre Amtsbezeichnung an, z.B. "Polizeimeister”,
oder "Studienrat". Wenn Sie Auszubildender sind, geben Sie bitte Ihren Ausbildungsberuf an.

Bitte in Druckbuchstaben eintragen!

53. Entspricht diese Tatigkeit lhrem erlernten Beruf?

oo [] Bin noch in Ausbildung ................ []
Nein.............. |:| Habe keinen Beruf erlernt ........... |:|

54. Welche Art von Ausbildung ist fiir diese Tatigkeit in der Regel erforderlich?

Kein beruflicher Ausbildungsabschluss erforderlich........................... |:|
Eine abgeschlossene Berufsausbildung ...........ccccccceeiiiiiiiiiiiieennenn. D
Ein abgeschlossenes Fachhochschulstudium................................... I:I
Ein abgeschlossenes Universitats- oder Hochschulstudium............. D

55. In welchem Wirtschaftszweig / welcher Branche / welchem Dienstleistungsbereich
ist das Unternehmen bzw. die Einrichtung liberwiegend tatig?

&= Bitte geben Sie die genaue Bezeichnung an, also z.B. nicht "Industrie”, sondern "Elektroindustrie";
nicht "Handel", sondern "Einzelhandel”; nicht "6ffentlicher Dienst", sondern "Krankenhaus".

Bitte in Druckbuchstaben eintragen!
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56. Seit wann sind Sie bei lhrem jetzigen Arbeitgeber beschaftigt?

&= Falls Sie Selbsténdiger sind, geben Sie bitte an, seit wann Sie lhre jetzige Tétigkeit ausiiben.
&= Bei Zeit- bzw. Leiharbeitsverhéltnis ist der Arbeitgeber der Entleihbetrieb, also die Leiharbeitsfirma.

Seit

Monat Jahr

57. In welcher beruflichen Stellung sind Sie derzeit beschaftigt?

&= Wenn Sie mehr als eine berufliche Tétigkeit ausiiben, beantworten Sie die folgenden Fragen
bitte nur fiir Ihre derzeitige berufliche Haupttétigkeit.

Selbstandige (einschl. mithelfende Familienangehérige)

o _ I:l Anzahl der Mitarbeiter
Selbstandige Landwirte .............cccovevveeeeevencnne.. Keine. . [ |w  Frage 63
Freie Berufe, selbstandige Akademiker.............. I:I 1 |:|
Andere Selbstandige / Unternehmer .................. D A ] e |:| Frage 62
Mithelfende Familienangehdrige ........................ |____| _______________________
Arbeiter (auch in der Landwirtschaft) Angestellte
Ungelernte Arbeiter............coovvvveeiieeineennne.. D Angestellte mit einfacher Tatigkeit
Angelernte Arbeiter...........cccocoeiciiinnne [1 - ohneAusbildungsabschluss..............cccc.... []
Gelernte und Facharbelter ________________________ D - mlt AUSbIldUthGbSCNUSS ........................... D
Vorarbeiter, Kolonnenflihrer...................... |:| Angestellte mit qualifizierter Tatigkeit
Meister. Polier |:| (z.B. Sachbearbeiter, Buchhalter,

technischer Zeichner)..........cccccoiiiiiiiiiennn. |:|

RIS (B e Ry e Ber“fs“'date'l‘)j Angestellte mit hochqualifizierter Tatigkeit

Einfacher Dienst ............ccccoiiiiiiiiiiiincns oder Leitungsfunktion (z.B. wissenschaftlicher
Mittlerer Dienst..........cccoooiiiiiiiiiii I:I Mitarbeiter, Ingenieur, Abtsilungsieiter,

Industrie- und Werkmeister) ..........ccccccoeviiinnnnen. I:I
Gehobener Dienst...........cccoooiiiiiiveniinnns |:|

D Angestellte mit umfassenden Fuhrungs-

Hoherer Dienst.........ooouveeeeeeeeeeeeeeeieeeeeen aufgaben (z.B. Direktor, Geschaftsfiihrer,

Auszubildende und Praktikanten Vorstand grofkerer Betriebe und Verbande)....... D
Auszubildende / gewerblich-technisch...... D Geschéftsfuhrender Gesellschafter

. . und vergleichbare Angestellte im
AL SO kaufmanmﬂsch """"""""" L] eigenen Betrieb / Unternehmen..............c.......... [ Fr. 62
Volontare, Praktikanten u. A. .................... I:I

58. Gehort der Betrieb, in dem Sie arbeiten, zum o6ffentlichen Dienst?
59. Handelt es sich um ein Zeitarbeits- bzw. Leiharbeitsverhaltnis?

60. Haben Sie einen unbefristeten Arbeitsvertrag oder ein befristetes Arbeitsverhaltnis?

Unbefristeten Arbeitsvertrag............ccccccceeeeinie |:|
Befristetes Arbeitsverhaltnis...............cccccceee. D
Trifft nicht zu / habe keinen Arbeitsvertrag ....... D

61. Handelt es sich um eine MaBnahme der Agentur fiir Arbeit oder eines Jobcenters (auch 1-Euro-Job)?
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62. Wie viele Beschéftigte hat das Gesamtunternehmen etwa?
Nicht gemeint ist hierbei gegebenenfalls die lokale Betriebsstatte.

unter 5 Beschaftigte ............ D

5 bis 10 Beschéftigte ............ []

11 bis unter 20 Beschaftigte ............ |:|
20 bis unter 100 Beschaftigte ............ |:|
100 bis unter 200 Beschéftigte ... []
200 bis unter 2.000 Beschftigte ............ []
2.000 und mehr Beschaftigte ..................... |:|

Nun zu lhrer lokalen Betriebsstatte:
63. Wie lautet die Postleitzahl Ihrer Betriebsstétte?

Weild nicht genau, kann aber die ersten zwei Stellen angeben ...... ? ? ?
Weild nicht genau, kann aber die erste Stelle angeben................... 7 ? ? .
Wechselnder Arbeitsort in unterschiedlichen Regionen.................. D
Meine Betriebsstatte befindet sich im Ausland...........ccccccooiiinneen. |:|

64. Welche Verkehrsmittel verwenden Sie normalerweise fiir den Weg zur Arbeit oder Ausbildungsstatte?
&= Mehrfachnennungen, also Kombinationen von 6ffentlichen und anderen Verkehrsmitteln, sind méglich.

Offentliches Verkehrsmittel.......................... []
AULO .o D
Motorrad, Moped, Mofa.............ccccovveeeeeenee. D
Carsharing-Dienste .............cevvveeeeeveeeveennnen. D
Fahrrad.......oooo D
ZUFUR.....ooiee e I:I
Nichts davon / Trifft nicht zu ........................ D

65. Kommt es vor, dass Sie lhre Beschiftigung zu Hause ausiiben?
|:| E> 66. Wie haufig liben Sie lhre Beschiftigung zu Hause aus?

TAGCH oo []

Mehrmals in der Woche ................. |:|
4

Alle 2 bis 4 Wochen........cccoeveunee.. |:|

Seltener, nur bei Bedarf.................. D

67. Istin Ihrem Arbeitsvertrag oder anderweitig die Moglichkeit festgehalten,
dass Sie lhre Beschaftigung zu Hause ausiiben kénnen?

68. Wenn Sie den Umfang lhrer Arbeitszeit selbst wahlen konnten und dabei beriicksichtigen,
dass sich lhr Verdienst entsprechend der Arbeitszeit andern wiirde:

Wie viele Stunden in der Woche wiirden Sie dann am liebsten arbeiten?

, Stunden pro Woche
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69.

70.

71.

72.

74.

Wie viele Tage in der Woche arbeiten Sie in der Regel?

Trifft nicht zu, da ...
— Zahl der Tage nicht festgelegt..................... |:|
— wochentlich wechselnde Zahl der Tage...... |:|

Tage pro Woche

Wie viele Wochenstunden betrigt Ihre vereinbarte Arbeitszeit ohne Uberstunden?

, Stunden pro Woche Keine festgelegte Arbeitszeit........ |:|

Und wie viel betragt im Durchschnitt Ihre tatsachliche Arbeitszeit pro Woche
einschlieBlich eventueller Uberstunden?

, Stunden pro Woche

Wenn 30 Stunden oder weniger: Wenn liber 30 Stunden: » Frage 75

Y

Ist das eine geringfiigige Beschaftigung nach der Mini-Job- bzw. Midi-Job-Regelung?

I:IE> 73. Leisten Sie fiir lhren Mini-Job die freiwillige
Beitragsaufstockung zur Rentenversicherung?

75.

76.

7-

78.

7).

80.

Sind Sie sozialversicherungspflichtig beschaftigt?
&= Unter einer sozialversicherungspflichtigen Beschéftigung wird jede Form des Arbeitsverhéltnisses
verstanden, flir die Beitrdge zur Sozialversicherung gezahlt werden miissen.

Unabhiéngig davon, was in lhrem Arbeitsvertrag vereinbart ist:
Lag lhr tatsachlicher Bruttostundenlohn im letzten Monat unter 10 Euro oder bei 10 Euro und dariiber?

10 Euro und darlber ........coooeveeeeeeeeeeenn [ 1%  Frage 79
UNEEN 10 BUIO....eeeeeeeeeeeeeeee e I:I

Wie hoch war Ihr tatsachlicher Bruttostundenlohn im letzten Monat?

, Euro pro Stunde
Wird lhre Arbeitszeit erfasst?

Ja, das mache ich hANAISCH ...........ooiiiiiii e EP Frage 81
Ja, das geschieht mit einem System (z.B. Stempeluhr, elektronische Zeiterfassung)...

Warum erfolgt keine Arbeitszeiterfassung?

Fester Beginn bzw. Ende der ArbeitSzeit.............ooovviiiiiiiiiiiiii I:I
Vertrauensarbeitszeit (d.h. kein Ausgleich von Uber- bzw. Unterstunden)..................... D
ANAEIE GIUNGE .....cei i ittt e e e ettt e e e e e e e st eeeeeeeesannneaeeeeeeeeeaannnsnnneeaaeens |:|
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81. Kommt es vor, dass Sie Uberstunden leisten?

@ Trifft nicht zu, Frage 87
da Selbstandiger................

82. Konnen diese Uberstunden auch in ein sogenanntes Arbeitszeitkonto flieRen,
das Sie innerhalb eines Jahres oder langerer Frist mit Freizeit ausgleichen kénnen?

Ja |:|IZ> und zwar: mit Ausgleich bis zum Jahresende ....... I:I
Nein I:l mit kUrzerer Ausgleichsfrist.................. |:|

N e
mit langerer Ausgleichsfrist................... |:|

83. Werden die Uberstunden in der Regel abgefeiert oder bezahit
oder gar nicht abgegolten?

Abgefeiert ..o |:|
TGS /1S ...oerre oo L]
Bezahlt ... I:I
Gar nicht abgegolten...........cc.ovvvvvveeeeeee. |:|

84. Und haben Sie im letzten Monat Uberstunden geleistet? Wenn ja, wie viele?

Jau i D':> und zwar: Stunden

85. Haben Sie im letzten Monat Uberstunden abgefeiert? Wenn ja, wie viele?

Ja.ooieei I:I':> und zwar: Stunden

86. Wurden Ihnen im letzten Monat Uberstunden ausbezahlt? Wenn ja, wie viele?

Jai, [J=> undzwar Stunden

87. Wie hoch war |lhr Arbeitsverdienst im letzten Monat?

&= 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 selbstandig sind: Bitte schatzen Sie Ihren monatlichen Gewinn vor und nach Steuern.
Bitte geben Sie nach Moglichkeit beides an:

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

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

Der Arbeitsverdienst betrug: brutto Euro

netto Euro
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88. Erhielten Sie im letzten Monat Sonderzahlungen oder Zuschldge der folgenden Art?

&= Bitte geben Sie alles Zutreffende an.

Schicht-, Spatarbeits-, Wochenendzuschlage

Uberstundenzuschlage

Erschwerniszulagen

Funktionszulagen oder personliche Zulagen

Trinkgelder

Sonstige Sonderzahlungen / Zuschlage

Nichts davon

89.
(& Bitte geben Sie alles Zutreffende an.

Verbilligtes Essen in Betriebskantine
oder Essenszuschuss

Firmenwagen fur private Nutzung

Handy flr den privaten Gebrauch
oder Zahlung von Telefonkosten

Spesen, die Uber die reine
Kostenerstattung hinausgehen

Computer / Laptop zur privaten Nutzung .... |:|

Andere Formen von Zusatzleistungen

Nichts davon

und
zwar:

Erhalten Sie von lhrem Arbeitgeber zum Gehalt noch andere Zusatzleistungen?

Wie hoch ist der durchschnittliche monatliche

Bruttobetrag, der durch die Nutzung des

Firmenwagens als geldwerter Vorteil auf lhr

Gehalt angerechnet wird?

&= Falls der Betrag nicht auf Ihr Gehalt angerechnet
wird oder Sie den Betrag aus anderen Griinden
nicht genau kennen, dann schétzen Sie bitte!

Euro pro Monat

und
zwar:

91. Wie haufig erledigen Sie folgende Arbeitsaufgaben im Rahmen lhrer beruflichen Tatigkeit?
Mehrmals Taglich  Wochentlich  Seltener Nie
taglich

Informationen suchen, abrufen oder bereitstellen ..

Daten in Informationssysteme eingeben
(Barcodes, Zahlen, etc.).......cccceeeeeeiiiiiiiiiiiiieeeees

Technische Prozesse oder Maschinen steuern

Anderen Personen Anweisungen geben

Standard-Burosoftware verwenden (z.B. Office-
Anwendungen, Schreib- oder Email-Programme)..

Mit Kunden kommunizieren

Mit Kollegen oder Vorgesetzten kommunizieren....

Texte verfassen oder begutachten

Grafiken erstellen oder bearbeiten
(Bilder, Schrift, Layouts)

Fortgeschrittene Programmierfunktionen
nutzen (z.B. Verfassen von Skripten,
Verwendung von Programmiersprache)

Arbeitsprozesse entwickeln,
andern oder festlegen

Mathematische Berechnungen durchfihren,
wie z.B. Ausrechnen von Volumen, Flachen,
Integralrechnung oder Statistiken

[ — — —— |
[— —— —— —— |

[— —] — —— |
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92. Wie haufig nutzen Sie folgende digitale Arbeitsmittel im Rahmen lhrer beruflichen Tatigkeit?

Mehrmals Taglich  Wochentlich  Seltener Nie
taglich

Stationarer PC, Workstation, Server ..........cc.......... %D%
Laptop oder NotebooK.............oovvviiiiiiiiiiiiiiiiiiieenee. %D%
Smartphone oder Tablet-PC............ccccciiiveeeenenns %D%
RODOLET .. oo [ — —] — ]
SCANNET ... D%_.ED%_.ED

Digitale Messgerate oder Diagnosegerate

(z.B. Datenbrille, Datenuhr).............oovveeieeriieeeennnnee. %%D

Programme oder Apps, die Nachrichten versen-

den und empfangen (z.B. E-Mail, WhatsApp)........ %D%—.ED

Programme oder Apps, die Zeiten, Orte oder

Ressourcen fir Ihre Arbeit festlegen....................... %%D

93. Heutzutage kénnen einige Tatigkeiten am Arbeitsplatz auch von digitalen Systemen iibernommen werden.
Wie héufig arbeiten Sie bei lhrer Arbeit mit digitalen Systemen, die ...?

Mehrmals Taglich  Wochentlich  Seltener Nie
taglich
— Sprache oder Sprachbefehle

automatisch erkennen und verarbeiten .............. %%D

— Bilder, Videos und Fotos

automatisch erkennen und verarbeiten .............. D%—.%—.E%D

— Texte, Handschrift oder Zahlen

automatisch erkennen und verarbeiten. .............. %%D

— Informationen oder Datensatzen automatisch

verarbeiten und selbststéandig auswerten........... %%D

— Fragen zu Fachwissen

automatisch beantworten ...........ccoocovevvieieenennn. %%D

94. Bitte denken Sie nun an lhre Arbeitssituation im letzten Monat. Wie haufig kam es vor, dass Sie...?

Immer Oft Manchmal Fast nie Nie
— selbst dartber bestimmen,

wie Sie lhre Arbeit ausfiuhren............................. %D%—.ED
— |hr Arbeitstempo selbst bestimmen.................... %%D

— die Reihenfolge lhrer Arbeitsaufgaben

selbst bestimmen...........cccccooeiii i D%%_.%_%
— bei lhrer Arbeit neue Dinge dazulernen .............. %%D

— bei Ihrer Arbeit unvorhergesehene Probleme

selbstandig lésen..............cccoo %%D

— sich nach der Arbeit zu mude gefuhit
haben, um zuhause das zu geniel3en,

Was Sie gerne tuN .........oocviiiieiiiiiiiiieeeeee e D%_.ED%_%

— lhre Arbeit darin gehindert hat, mit lhrem
Partner/lhrer Partnerin oder lhrer Familie so

viel Zeit zu verbringen, wie Sie gerne mdchten D%—.%—.ED%

— in lhrer Freizeit gearbeitet haben, um

Arbeitsanforderungen zu erflllen....................... D%_.ED%_%
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95.

96.

97.

98.

99.

100.

101.

102.

103.

104.

Neben der Haupttitigkeit kann man ja noch Nebentitigkeiten oder ehrenamtliche Tatigkeiten ausiiben.
Uben Sie eine oder mehrere Nebentitigkeiten oder ehrenamtliche Tatigkeiten aus?

&= Nicht gemeint ist die schon beschriebene Erwerbstétigkeit!

JAu e, I:I Nein....ccoc..... D» Frage 105

Wie viele Nebentatigkeiten inklusive ehrenamtlichen Tatigkeiten liben Sie derzeit insgesamt aus?

Nebentatigkeiten / ehrenamtliche Tatigkeiten

Erste Nebentitigkeit Zweite Nebentitigkeit Dritte Nebentatigkeit
oder ehrenamtliche Tatigkeit oder ehrenamtliche Tatigkeit oder ehrenamtliche Tatigkeit

Was fiir eine Nebentatigkeit / ehrenamtliche Tatigkeit ist das?

In welcher beruflichen Stellung sind Sie bei dieser Tatigkeit beschaftigt?
Arbeiter / Angestellte

(auch Mini-Job)................... I I []

Selbstandige / Freiberufler

(auch mit Werkvertrag)....... I:I ........................................... |:| .......................................... I:I
Mithelfende

Familienangehdrige............ I:I ........................................... |:| .......................................... I:I
Andere

berufliche Stellung.............. I:I ........................................... |:| .......................................... I:I

Ist das eine ehrenamtliche Tatigkeit?

An wie vielen Tagen im Monat iiben Sie durchschnittlich lhre Nebentatigkeit aus?

Tage pro Monat ............... L L1 L L

Wie viele Stunden arbeiten Sie fiir diese Tatigkeit pro Woche?

Stunden pro Woche.......L_L 1. L L

Wie hoch war |hr Bruttoverdienst aus dieser Tatigkeit im letzten Monat?
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105.

106.

107.

108.

Das Internet bietet viele Moglichkeiten, auch ohne einen Arbeitgeber direkt Geld zu verdienen oder sich
nebenbei etwas dazuzuverdienen, z.B. wenn man auf einer Internetseite oder einer App Waren verkauft,
Eigentum vermietet oder Arbeitsauftrége erledigt. Wie ist das bei Ihnen:

Haben Sie seit dem 1. Januar 2019 eine Internetseite oder eine App benutzt, um dariiber
Waren zu verkaufen (gebrauchte / neue / selbst hergestellte Waren)?

8, |:| Nein....cc....... D» Frage 109

Welche Internetseiten/Apps haben Sie benutzt, um dariiber Waren zu verkaufen?
&~ Bitte geben Sie alles Zutreffende an.

Wie viele Stunden haben Sie im letzten Kalenderjahr, also 2019, durchschnittlich im Monat
fiir den Verkauf von Waren per Internet/App aufgewendet?

INSgEeSaMLt.......oeiiiiieiiie e Stunden pro Monat
davon
im Rahmen lhrer Haupt- und Nebentatigkeit... Stunden pro Monat  Trifft nicht zu....|:|

Wie viel haben Sie im letzten Kalenderjahr, also 2019, durchschnittlich im Monat

durch den Verkauf von Waren per Internet/App verdient?

&= Bitte geben Sie den Nettoverdienst an, also nach Abzug aller Kosten.

&= Bei gebrauchten, selbst genutzten Gegensténden, die Sie nach einiger Zeit wieder verkauft haben,
geben Sie den Verkaufswert ohne Abzug an.

INSgEeSaML.......uiiiiiiiei i Euro pro Monat
davon
im Rahmen lhrer Haupt- und Nebentatigkeit... Euro pro Monat  Trifft nicht zu....|:|

109.

110.

111.

112.

Haben Sie seit dem 1. Januar 2019 eine Internetseite oder eine App benutzt, um dariiber
Eigentum zu vermieten (z.B. Zimmer, Ferienwohnung oder Auto)?

J8e e, [ ] Nein.....c....... [ ]wp Frage 113

Welche Internetseiten/Apps haben Sie benutzt, um dariiber Eigentum zu vermieten?
&~ Bitte geben Sie alles Zutreffende an.

Wie viele Stunden haben Sie im letzten Kalenderjahr, also 2019, durchschnittlich im Monat
fur die Vermietung von Eigentum per Internet/App aufgewendet?

Insgesamt.......cooooiiiiiii Stunden pro Monat
davon
im Rahmen lhrer Haupt- und Nebentatigkeit... Stunden pro Monat  Trifft nicht zu....|:|

Wie viel haben Sie im letzten Kalenderjahr, also 2019, durchschnittlich im Monat
durch die Vermietung von Eigentum per Internet/App verdient?
&~ Bitte geben Sie den Nettoverdienst an, also nach Abzug aller Kosten.

INSgesamt..........oueeeiieiiiiie e Euro pro Monat
davon
im Rahmen lhrer Haupt- und Nebentatigkeit... Euro pro Monat  Trifft nicht zu....|:|
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113.

114.

115.

116.

Haben Sie seit dem 1. Januar 2019 eine Internetseite oder eine App benutzt, um dariiber
an bezahlte Arbeitsauftrage zu kommen (z.B. handwerkliche Dienstleistungen,
Botengdnge oder Programmierungen)?

J8e e, I:I Nein............... D» Frage 117

Welche Internetseiten/Apps haben Sie benutzt, um dariiber
an bezahlte Arbeitsauftrage zu kommen?
&= Bitte geben Sie alles Zutreffende an.

Wie viele Stunden haben Sie im letzten Kalenderjahr, also 2019, durchschnittlich im Monat
aufgewendet, um per Internet/App an bezahlte Auftrage zu kommen?

INSgEeSaML......viiiiiiiiiii e Stunden pro Monat
davon
im Rahmen lhrer Haupt- und Nebentatigkeit... Stunden pro Monat  Trifft nicht zu....

Wie viel haben Sie im letzten Kalenderjahr, also 2019, durchschnittlich im Monat
durch bezahlte Auftrage verdient, an die Sie per Internet/App gekommen sind?
&= Bitte geben Sie den Nettoverdienst an, also nach Abzug aller Kosten.

INSgESAML...ccvvviiiei i Euro pro Monat
davon
im Rahmen lhrer Haupt- und Nebentatigkeit... Euro pro Monat  Trifft nicht zu....
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117. Welche der im Folgenden aufgefiihrten
Einklinfte haben Sie personlich
im letzten Monat bezogen?
Fiir alle zutreffenden Einkommensarten
geben Sie bitte an, wie hoch der
Bruttobetrag im letzten Monat war.

&~ Bruttobetrag hei3t:
Vor Abzug eventueller Steuern
oder Sozialversicherungsbeitrége.

&= Beantworten Sie bitte zuerst die
Frage 117, dann die Frage 118

&= Sollten Sie keine der genannten
Einkiinfte haben, geben Sie das
bitte jeweils am Ende der Fragen an!

Im letzten Monat:
Bezogen Bruttobetrag

Arbeitslosengeld (auch bei Fortbildung /
Umschulung oder Ubergangsgeld)

Unterhalt vom friitheren Ehepartner oder
Lebenspartner / einschlieBlich Kindesunterhalt

Sonstige Unterstiitzung von Personen, die
nicht im Haushalt leben

Nein, ich hatte im letzten Monat
keine dieser Einklinfte...................... |:|

118. Welche der im Folgenden aufgefiihrten Einkiinfte
hatten Sie im vergangenen Kalenderjahr 20192
Fur alle zutreffenden Einkommensarten geben Sie
bitte an, wie viele Monate im Jahr 2019 Sie dieses
Einkommen bezogen haben und wie hoch im
Durchschnitt der monatliche Bruttobetrag war.

Bezogen| |Anzahl Bruttobetrag ggf.
in 2019 | [Monate pro Monat Zusatzfragen

Lohn / Gehalt als Arbeitnehmer (einschlieBlich Ausbildungs-
vergiitung, Altersteilzeitbeziige, Lohnfortzahlung)

Zusatzfragen

Ja..... |:|E> 119 - 120

Einkiinfte aus selbstandiger / freiberuflicher /
gewerblicher Tatigkeit / einschlieBlich Gewinnentnahme

Arbeitslosengeld (auch bei Fortbildung /
Umschulung oder Ubergangsgeld)

Unterhalt vom fritheren Ehepartner oder
Lebenspartner / einschlieBlich Kindesunterhalt

Sonstige Unterstiitzung von Personen, die
nicht im Haushalt leben

Nein, ich hatte im letzten Kalenderjahr 2019
keine dieser Einklinfte ............cccoeveviievneeeeennnnn.. |:|
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Zusatzfragen nur fiir Arbeitnehmer

119. Haben Sie letztes Jahr (2019) von Ihrem Arbeitgeber eine oder mehrere der folgenden
Sondervergiitungen erhalten? Wenn ja, geben Sie bitte den Bruttobetrag an.

13. Monatsgehalt...........cccoviiiiiii e |:| und zwar: Euro
14. Monatsgehalt............ccccoeiiiiiiiii |:| und zwar: Euro
Zusatzliches Weihnachtsgeld...........cccccccceeeeeeeel |:| und zwar: Euro
Urlaubsgeld ...........ooooiiiiiiiiieeee e |:| und zwar: Euro
Gewinnbeteiligung, Gratifikation, Pramie .............. |:| und zwar: Euro
SONSHGES....uueuuiiiiiiiiiiiiiiiiie e |:| und zwar: Euro
Nein, NIChtS davon ...........oveeieeeeeeeeeeeeeeeeees |:|

120. Haben Sie letztes Jahr (2019) Fahrtgeld oder Zuschiisse fiir den 6ffentlichen Nahverkehr,
z.B. Jobticket, erhalten? Wenn ja, geben Sie bitte den Betrag an.

Ja I:l und zwar:; Euro

Zusatzfragen nur fiir Rentner / Pensionare

121. Von wem wird die Rente / Pension gezahlt und wie hoch waren die monatlichen Betrage 20197
&= Geben Sie bitte den Bruttobetrag an, also vor Abzug eventueller Steuern.
Falls Sie mehrere Renten beziehen, geben Sie bitte jede Zutreffende an.
Wenn Sie den Betrag nicht genau wissen, geben Sie bitte einen Schétzwert an.

Eigene Rente/ Witwenrente / -pension /

Pension (Halb-)Waisenrente

Deutsche Rentenversicherung

(ehemals LVA, BfA, Knappschaft) ........cccceeeiviiiiiiiiiiiiiieeeeeein. Euro Euro
Beamtenversorgung .........ccoeeevveeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeee Euro Euro
Zusatzversorgung des o6ffentlichen Dienstes (z.B. VBL).......... Euro Euro
Betriebliche Altersversorgung (z.B. Werkspension) .................. Euro Euro
Berufsstandische Versorgung ..........coocovvvveeeeiiieiiiiiieeiieeeeeeeee, Euro Euro
Riesterrente.........ooooiiiiiiiiiee Euro Euro
Rente aus einer privaten Versicherung

(ohne Riesterrente, aber einschl. Arbeitgeberdirektversicherung) .. Euro Euro
Unfallversicherung (z.B. der Berufsgenossenschaft).................. Euro Euro
Rente aus dem Ausland ... Euro Euro

. und
Sonstige | zwar: Euro Euro
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122. Und nun denken Sie bitte an das ganze letzte Jahr, also das Jahr 2019.

Wir haben hier eine Art Kalender abgebildet. Links steht, was Sie im letzten Jahr gewesen sein kdnnen.

Bitte gehen Sie die Liste durch und kreuzen Sie alle Monate an, in denen Sie zum Beispiel erwerbstatig
waren, arbeitslos waren usw.

&= Bitte achten Sie darauf, dass fiir jeden Monat mindestens ein Kéastchen angekreuzt sein muss!
Bei Arbeitslosigkeit: auch wenn kiirzer als ein Monat, bitte im entsprechenden Monat ankreuzen.

2019

Ichwar. .. Jan. | Febr.| Marz| April| Mai | Juni | Juli | Aug. | Sept.| Okt. | Nov. | Dez.

voll erwerbstatig...........ccccceeeee. |:| |:| D D I:I I:I

teilzeitbeschaftigt .................... []

in einem Mini-Job (bis 450 €)....| []

in betrieblicher Erstausbildung /

HE
HE
HE
HEE N
N
N
N
HE
HEE N

in Fortbildung, Umschulung,
beruflicher Weiterbildung oder

beruflicher Rehabilitation .......... |:|
arbeitslos gemeldet................... |:|
in Rente / Pension

oder Vorruhestand .................... |:|

im Mutterschutz / Elternzeit ...... |:|

auf der Schule / Fachschule /
Hochschule / Universitat........... |:|

o oo
o oo
o oo
o oo
I
I
I
o oo
o oo

im Freiwilligen
Sozialen / Okologischen Jahr,

HEE N
HEE N

o oo
o oo

im Bundesfreiwilligendienst ...... |:| |:| |:| |:| |:| D D D |:| |:| |:| |:|
Hausfrau / Hausmann............... I:I I:I I:I I:I I:I |:| |:| |:| I:I I:I I:I I:I
Sonstiges

v HREREEER RN
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Gesundheit und Krankheit

123.

124.

125.

126.

127.

Wie wiirden Sie Ihren gegenwartigen Gesundheitszustand beschreiben?

Sehrgut......cccooiviiiiiiii. I:I
GUE. e |:|
Zufriedenstellend.................. |:|
Wenigergut..............oooeee. I:I
SCIECHL.....ovrre oo L]

Wenn Sie Treppen steigen miissen, also mehrere Stockwerke zu Ful hochgehen:
Beeintrachtigt Sie dabei Ihr Gesundheitszustand stark, ein wenig oder gar nicht?

Einwenig......ccooooeeveveeeiiinnnnnn. |:|
Garnicht.........ccooeeiiiiieenee |:|
Und wie ist das mit anderen anstrengenden Tatigkeiten im Alltag,

wenn man z.B. etwas Schweres heben muss oder Beweglichkeit braucht:
Beeintrachtigt Sie dabei Ihr Gesundheitszustand stark, ein wenig oder gar nicht?

Einwenig......cccooeeeevvveiiiinnnnnn. |:|

Garnicht......ccooeeveeviieieiiinnne.. |:|

Bitte denken Sie einmal an die letzten vier Wochen. Immer Oft Manch- Fast Nie
Wie oft kam es in dieser Zeit vor, ... mal nie

® dass Sie sich gehetzt oder unter Zeitdruck flhlten?.............. %M
® dass Sie sich niedergeschlagen und tribsinnig fihlten?....... %
® dass Sie sich ruhig und ausgeglichen fuhlten?...................... %%
® dass Sie jede Menge Energie versplrten?...........ccccccoooe...... D%%
® dass Sie starke korperliche Schmerzen hatten? ................... %ﬂ

® dass Sie wegen gesundheitlicher Probleme kérperlicher Art
in Ihrer Arbeit oder Ihren alltaglichen Beschaftigungen

— weniger geschafft haben als Sie eigentlich wollten?........ %ﬂ
— in der Art lhrer Tatigkeiten eingeschrankt waren?............ %

® dass Sie wegen seelischer oder emotionaler Probleme
in Ihrer Arbeit oder Ihren alltaglichen Beschaftigungen

— weniger geschafft haben als Sie eigentlich wollten?........ %%

— lhre Arbeit oder Tatigkeit weniger sorgfaltig

als sonst gemacht haben? ... %%

® dass Sie wegen gesundheitlicher oder seelischer
Probleme in lhren sozialen Kontakten,
z.B. mit Freunden, Bekannten oder Verwandten,

€iNgeSChrankt WarEn?......... ... eanaaaes %%

Wie viele Stunden schlafen Sie nachts an einem normalen Werktag?
Und wie ist das in einer normalen Nacht am Wochenende?
(&~ Bitte nur ganze Stunden angeben.

Normaler Werktag ........ Stunden  Normale Nacht am Wochenende... Stunden
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128.

132.

134.

136.

137.

Sind Sie nach amtlicher Feststellung erwerbsgemindert oder schwerbehindert?
|:||:> 129. Bitte geben Sie den Grad der Behinderung bzw. den

A, Grad der Minderung der Erwerbsfahigkeit an: ...............
_ I:l 130. Wann wurde dieser Grad der Behinderung bzw. Grad der
[N [FH——— Minderung der Erwerbsfahigkeit amtlich festgestellt?

Im Jahr

131. Welche Art von Beeintrachtigung war ausschlaggebend fiir die amtliche
Feststellung lhrer Erwerbsminderung bzw. Schwerbehinderung?

&~ Bitte geben Sie alles Zutreffende an.

Korperlich ..o, D
Psychisch/seelisch ....................... D
Geistig/kognitiv..........ccceeeeviinnnee. I:l

Rauchen Sie gegenwartig, seien es Zigaretten, Pfeifen oder Zigarren?
& Nicht gemeint sind hier E-Zigaretten!

Ja.. |:| |:> 133. Wie viele Zigaretten, Pfeifen oder Zigarren rauchen Sie pro Tag?
&= Geben Sie bitte den téglichen Durchschnitt der letzten Woche an.

Nein................ D Zigaretten..........cccccoeeeeeieiiiiieenenn. pro Tag

Pfeifen / Zigarren / Zigarillos......... pro Tag

Rauchen Sie E-Zigarette?

|:| |:> 135. Wie viel Liquid verbrauchen Sie pro Tag?
&= Geben Sie bitte den téglichen Durchschnitt der letzten Woche an.

4 VT i) oro Tag

Wie oft trinken Sie alkoholhaltige Getranke?

TaAGlCH ...
An vier bis sechs Tagen in der Woche .........
An zwei bis drei Tagen in der Woche ...........
An zwei bis vier Tagen im Monat..................
Einmal im Monat oder seltener..................... NI€ ..o, [ |w» Frage 138

Wenn Sie Alkohol trinken, wie viele alkoholhaltige Getranke nehmen Sie dann gewoéhnlich an einem Tag
zu sich? Rechnen Sie bitte nach folgendem Beispiel zusammen.
&= Ein Getrdnk entspricht dabei z.B. einem Achtel also 0,125 Liter Wein oder Sekt

- eine Flasche Wein von 0,75 Litern wiirde dann sechs Getrdnken entsprechen.

Oder 0,33 Liter Bier entsprechen einem Getrank

- zwei der in manchen Regionen Ublichen 0,5 Liter Bier wiirden dann drei Getrdnken entsprechen.

Oder 1 Schnaps, Whisky, Branntwein, usw. entsprechen einem Getrdnk

- ein Doppelter davon entspricht zwei Getrdnken.

Bei Mixgetrdnken versuchen Sie den Anteil bitte selbst einzuschétzen.

Ein bis zwei Getranke.............ccccceeeiiiinnnen. D
Drei bis vier Getranke............ccccccoeeeviinnnneen. I:l
Funf bis sechs Getranke ..........cccccccceeeei. I:I
Sieben bis neun Getranke..............cccccuvueenee I:I
Zehn oder mehr Getranke..............ccccccuveeenee. I:I

SOEP Survey Papers 1073 26 v37




138. Wie oft essen Sie Fleisch, Fisch oder Gefliigel?

Fleisch Fisch Gefliigel
Taglich ... D ............... I:I ................ D
An vier bis sechs Tagen in der Woche ......... D ............... I:I ................ D
An zwei bis drei Tagen in der Woche ........... D ............... I:I ................ D
An zwei bis vier Tagen im Monat.................. D ............... I:I ................ D
Einmal im Monat oder seltener..................... D ............... I:I ................ D

139. Ernahren Sie sich uiberwiegend oder ausschlieBlich vegetarisch oder vegan?

Ja, vegetarisch............ccooooiiiiiiiiii I:I
Ja, VEOAN ... I:I
Nein, nichts davon ...........cooeeiiiiiiieeiiieeeene. I:I

140. Was ist lhre KoérpergroBe in cm?
& Wenn Sie es nicht genau wissen, schétzen Sie bitte.

cm

141. Wie viel Kilogramm wiegen Sie gegenwartig?
& Wenn Sie es nicht genau wissen, schétzen Sie bitte.

kg

142. Leiden Sie seit mindestens einem Jahr oder chronisch an bestimmten
Beschwerden oder Krankheiten?

143. Haben Sie in den letzten 3 Monaten Arzte aufgesucht? Wenn ja, geben Sie bitte an, wie haufig.

Zahl aller Arztbesuche
in den letzten 3 Monaten..... Keinen Arzt in Anspruch genommen ............ I:I

144. Und wie war das mit Krankenhausaufenthalten im letzten Jahr?
Wurden Sie 2019 einmal oder mehrmals fiir mindestens eine Nacht im Krankenhaus aufgenommen?

Jae [ ] NEin ..ooooeeeeeereeen [ ]= Frage 146

145. Wie viele Nachte haben Sie alles in allem
letztes Jahr, also 2019, im Krankenhaus verbracht?

Nachte

Und wie oft mussten Sie dafiir im Jahr 2019 ins Krankenhaus?

mal
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146. Kam es im letzten Jahr vor, dass Sie langer als 6 Wochen ununterbrochen krankgemeldet waren?

Ja, einmal..............
Ja, mehrmals.........
Trifft nicht zu,
NEIN e war 2019 nicht erwerbstétig...[_| W Frage 149

147. Wie viele Tage haben Sie im Jahr 2019 wegen Krankheit nicht gearbeitet?
&= Geben Sie bitte alle Tage an, nicht nur die, fiir die Sie eine &rztliche Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung
erhalten haben.

Keinen Tag ............ I:I

Insgesamit..... Tage

148. Einmal abgesehen von eigener Krankheit oder Urlaub:
Haben Sie im Jahr 2019 aus anderen, personlichen Griinden nicht gearbeitet?
&= Gemeint sind hier zum Beispiel Krankheit des Kindes, Pflege eines Angehérigen,
nicht verschiebbare Beh6rdengénge oder wichtige Familienfeiern.

Ja, wegen Krankheit des Kindes........... I:I und zwar: Tage
Ja, wegen Pflege eines Angehorigen |:| und zwar: Tage
Ja, aus anderen Grunden...................... D und zwar: Tage

149. Haben Sie eine private Pflegezusatzversicherung?

Jaue L] Nein....ccooveeeeeenne. [ 1% Frage 151

150. Welchen monatlichen Beitrag zahlen Sie dafiir?

Euro pro Monat Weil3 nicht............. |:|

151. Haben Sie seit dem 1. Januar 2019 die Krankenkasse gewechselt?

152. Wie sind Sie krankenversichert:
Sind Sie in einer gesetzlichen Krankenversicherung oder ausschlieBlich privat versichert?

&= Bitte auch angeben, wenn Sie nicht selbst Beitrédge zahlen, sondern als Familienmitglied
oder sonst wie mitversichert sind.
Welche Kassen z.B. zur "gesetzlichen Krankenversicherung" gehéren, zeigt die folgende Frage 153.

In einer gesetzlichen AusschlieRlich
Krankenversicherung ....... [] privat versichert........... [ I® Frage 159

153. Welche Krankenversicherung ist das?

Sonstige Betriebskrankenkasse E]:> und
SONSHQE .o zwar.
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154. Sind Sie personlich in dieser Krankenkasse ...

— beitragszahlendes Pflichtmitglied ......................cco . |:|
— beitragszahlendes freiwilliges Mitglied.............cccccooiiiiiiiiennnnns D
— mitversichertes Familienmitglied..............ccoiieiie I:I

— versichert als Rentner / Arbeitsloser / Student / Person, die
den freiwilligen Wehrdienst, ein Freiwilliges Soziales /
Okologisches Jahr oder den Bundesfreiwilligendienst leistet? ...... D

155. Bei einem Arztbesuch kann es sein, dass lhnen Leistungen, also Untersuchungen oder Behandlungen
angeboten werden, die Sie selbst bezahlen miissen, weil die Krankenkasse die Kosten dafiir nicht
tibernimmt. Es kann natiirlich auch sein, dass Sie den Arzt nach solchen ,,Individuellen Gesundheits-
leistungen®, auch IGeL genannt, fragen. Das konnen Ultraschall- und Blutuntersuchungen, Glaukom-
und Krebsvorsorge, aber auch viele andere Leistungen sein.

Haben Sie im letzten Jahr, also 2019, eine oder mehrere solcher ,Individuellen Gesundheitsleistungen*
in Anspruch genommen?

Ja,einmal.......cc..coeeveenni. |:|

156. Haben Sie eine private Zusatzkrankenversicherung?

N [] N [ 1w Frage 164

157. Welchen monatlichen Beitrag zahlen Sie dafiir?

Euro pro Monat Weild nicht..... |:|

158. Welche der folgenden Leistungen sind liber die Zusatzkrankenversicherung abgedeckt?
(& Bitte geben Sie alles Zutreffende an.

Krankenhausbehandlung ............... D
Zahnersatz ...........cccoeeeiieiieeeieee, I:I
Heil- und Hilfsmittel (z.B. BriIIen)....D
Auslandsaufenthalt......................... I:I
SONStGES...ovviieieeiieeee e |:| Weil} nicht..... |:|

Sie springen auf Frage 164

159. Wer ist in lhrer privaten Krankenversicherung der Versicherungsnehmer:
ein anderes Familienmitglied oder Sie selbst?

Anderes Familienmitglied................ [ |® Frage 164

160. Welchen monatlichen Beitrag zahlen Sie dafiir?

Euro pro Monat Weild nicht...... D
161. Sind damit nur Sie selbst oder noch weitere Personen versichert?
NUrselbst ......o.ovieiieeeees I:I
Auler mir noch weitere .......... Personen
Anzahl
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162. Handelt es sich um eine Krankenversicherung mit Selbstbeteiligung?
Jaiii [ ] Nein.....coe... [ 1w Frage 164
163. Welche Form der Selbstbeteiligung haben Sie?
Prozentual in Hohe von........... %
Pauschal in Héhe von ... Euro
164. Haben Sie in den vergangenen 5 Jahren Blut gespendet?
Ja. E Nein............... E
165. Haben Sie auch im vergangenen 166. Gibt es bei lIhnen medizinische Griinde,
Jahr, also 2019, Blut gespendet? weshalb Sie nicht Blut spenden kénnen?
Ja..l |:| Ja.. |:|
Nein............. |:| Nein............... |:|
167. Haben Sie einen Vertrag zur "Riester- oder Riirup-Rente" abgeschlossen?
Ja, Riester-Rente ................ D
Ja, Rirup-Rente................... D
Nein.....cooooeeeiiieeee, |:|
168. Wie ist es mit den folgenden Gebieten — machen Sie sich da Sorgen?

GroRe Einige Keine
Sorgen Sorgen Sorgen

Um die allgemeine wirtschaftliche Entwicklung.................c.oee. |:| ......... |:| ......... |:|
Um lhre eigene wirtschaftliche Situation ..............cccccccoiiiiiiinen. |:| ......... |:| ......... |:|
Um lhre eigene ARErsversorgung...........oceeeeeeeeecumreeeeeeeennnsinnnnens I:I ......... I:I ......... I:I
Um lhre Gesundheit ............ooooiiiiiiiii e |:| ......... |:| ......... |:|
Um den Schutz der Umwelt.............ccooooiiiiiii, |:| ......... |:| ......... |:|
Um die Folgen des Klimawandels...........ccccccooiiiiiiiiiiiiinniiiienn. |:| ......... |:| ......... |:|
Um die Erhaltung des Friedens.............coovveiiiiiiiiiiiei I:I ......... I:I ......... I:I
Uber die Entwicklung der Kriminalitat in Deutschland................. |:| ......... |:| ......... |:|
Um den sozialen Zusammenhalt der Gesellschaft...................... |:| ......... |:| ......... |:|
Uber die Zuwanderung nach Deutschland.................cccccvcuenne... D ......... D ......... D

Uber Auslanderfeindlichkeit und Fremdenhass in Deutschland .. D ......... D ......... D
Dass Sie mit dem technischen Fortschritt

nicht mithalten KONNEN ........eiieeeeeeee e |:| ......... |:| ......... |:|

Dass lhre beruflichen Qualifikationen abgewertet werden.......... D ......... D ......... D
Dass Berufliches und Privates

nicht gut vereinbart werden KOnnen ............cccoociiiieiiiiiiiiiiieen, |:| ......... |:| ......... |:|
Nur wenn Sie erwerbstétig sind:

Um die Sicherheit lhres Arbeitsplatzes.........c.cccccovvveviiini. |:| ......... D ......... D

Oder was sonst macht lhnen Sorgen?
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169. Einmal ganz allgemein gesprochen: Wie stark interessieren Sie sich fiir Politik?

Sehrstark........cccccvvvvvvnnnnnen. D
Stark ..., D
Nicht so stark...................... D
Uberhaupt nicht.................. [ ]

170. Viele Leute in der Bundesrepublik 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?

Jee e [] NEIN...oeieoeeeeeeeee e [ 1% Frage 173

171. Welcher Partei neigen Sie zu?

Biindnis 90 / Die GFiNen ................ |:| 172. Und wie stark neigen Sie dieser Partei zu?
Die LiNKe ...cccvveeeeeeeeeeeeee e |:| f? Sehrstark........c.cooeeiiiiiiiniinns D
ATD oo [] Ziemlich Stark .........oooooooooooeeeee []
NPD / Republikaner / Die Rechte....[_] MERIG oo [ ]
ANAEIE oo [ ] Ziemlich SChwach ..........oooooooc.... []

und Sehr schwach.........ccccccoceuveeenn.e. D
zZwar:

173. Das Thema Fliichtlinge ist in Deutschland umstritten:
Was wiirden Sie personlich zu den folgenden Fragen sagen?
&= Je weiter Sie Ihre Angabe auf der linken Seite der Skala machen, umso mehr trifft die linke Eigenschaft zu,
Jje weiter Sie lhre Angabe auf der rechten Seite der Skala machen, umso mehr trifft die rechte Eigenschaft zu!

Ist es im Allgemeinen schlecht oder gut fiir die deutsche Wirtschaft, dass Fliichtlinge hierher kommen?

schlecht fur die Wirtschaft EH:H:’EDE‘:H:H:'EDE‘:H:'ED gut fur die Wirtschaft

Wird das kulturelle Leben in Deutschland im Alilgemeinen durch Fliichtlinge untergraben oder bereichert?

untergraben [ = H H H H H H H H H | bereichert

Wird Deutschland durch Fliichtlinge zu einem schlechteren oder besseren Ort zum Leben?

2u einem schlechterenort | = M H H H H H H H | zueinem besseren or

Birgt ein starker Zustrom von Fliichtlingen kurzfristig mehr Risiken oder mehr Chancen?

kurzfristig mehr Risiken EH:H:'EDE‘:H:H:'EDE‘:H:'ED kurzfristig mehr Chancen

Birgt ein starker Zustrom von Fliichtlingen langfristiq mehr Risiken oder mehr Chancen?

langfristig mehr Risiken DEDEDED{'EDEDEDEDEE'ED langfristig mehr Chancen

174. Welche der folgenden Aktivitaten haben Sie im Zusammenhang mit der Fliichtlingsthematik
seit dem letzten Jahr gemacht und welche haben Sie (auch) in Zukunft vor, zu machen?

Haben Sie das Haben Sie (auch)
seit dem letzten in Zukunft vor,
Jahr gemacht? das zu machen?
Ja Nein Ja Nein
Flichtlinge mit Geld- oder Sachspenden unterstiitzen ........... DD ....................... DD
Arbeit vor Ort mit Flichtlingen
(z.B. Behordengange oder Sprachférderung) .............ccooe....... DD ....................... DD

An Demonstrationen oder Unterschriftenaktionen
zur Flachtlingsthematik teilnehmen..............coooviiiciiiineenen, DD ....................... DD
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Herkunft

175. Haben Sie die deutsche Staatsangehorigkeit?

A [ ] NG oo [ 1 Frage 180

176. Haben Sie neben der deutschen eine zweite Staatsangehorigkeit?

177. Welche ist Ihre zweite Staatsangehorigkeit?
&~ Falls Sie mehr als zwei Staatsangehérigkeiten haben,
geben Sie die dritte und weitere bitte im Textfeld darunter an.

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

Seit Geburt .|| Erst spater .............. [ ] Frage 182

179. Sind lhre beiden Eltern in Deutschland geboren?

Ja, meine Eltern sind beide in Deutschland geboren............................ [ Frage 187
Nein, mindestens ein Elternteil ist auBerhalb Deutschlands geboren D» Frage 182

180. Welche Staatsangehdérigkeit haben Sie?
(& Falls Sie mehr als eine Staatsangehérigkeit haben,
geben Sie die zweite und weitere bitte im Textfeld darunter an.

181. Was fiir einen Aufenthaltsstatus haben Sie in Deutschland?

Staatsburgerschaft der EU
bzw. des europaischen Wirtschaftsraumes.................... |:|

Blaue Karte EU........cooueiiiiieieeeeeeeee e |:|

Eine Niederlassungserlaubnis, d.h. ein unbefristetes

Daueraufenthaltsrecht in Deutschland ........................... |:|
Befristete Aufenthaltserlaubnis.............ccccccoeiiiiiinnnn. |:|
Aufenthaltsgestattung.........................L |:|
101 o [ T |:|
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182.

183.

185.

186.

Welches Land wiirden Sie als Ihr Herkunftsland bezeichnen?

&= Mit ,Herkunftsland” ist vorrangig Ihr persénliches Geburtsland gemeint, insofern Sie selbst nach
Deutschland zugewandert sind. Es kann aber auch das Geburtsland Ihrer Eltern gemeint sein, insofern Sie
ein Kind von Personen sind, die nach Deutschland zugewandert sind.

& Falls Sie nach dieser Beschreibung mehr als ein Herkunftsland haben, nennen Sie bitte das Herkunftsland,
das lhnen am wichtigsten erscheint.

&= Da es also um Ihren Migrationshintergrund geht, geben Sie bitte nicht Deutschland an.

&~ Die folgenden Fragen 183-186 beziehen sich dann auf das von Ihnen genannte Herkunftsland.

Haben Sie in den letzten zwei Jahren lhr Herkunftsland besucht?

B [ J=> 184. Wie lange waren Sie insgesamt dort?
Bis zu 1 Monat.................... I:I
NeiN ..o, g 1 bis 3 Monate..................... D
4 bis 6 Monate.................... |:|
Langer als 6 Monate........... D

Wenn Sie sich liber das Weltgeschehen in Medien (Zeitungen, Fernsehen, Radio, Internet etc.)
informieren: Nutzen Sie diese Medien dann ...

— ausschlieBlich in der Sprache lhres Herkunftslandes?........................ D
— Uberwiegend in der Sprache lhres Herkunftslandes?......................... D
— ungefahr gleich haufig in der Sprache |hres Herkunftslandes wie

in deutscher Sprache oder weiteren Sprachen?..........cccccccvvvvvevvveennenn. D
— Uberwiegend in deutscher Sprache? ....................cccccc . |:|
— ausschlieBlich in deutscher Sprache? ......................c.o |:|
Trifft nicht zu, nutze keine dieser Medien ..........coouevvieeeiiiieiiieeieeeeeeeeenn, |:|

Wie stark fiihlen Sie sich Ihrem Herkunftsland gefiihismaRig verbunden?

&= Antworten Sie bitte anhand der folgenden Skala.
Der Wert 0 bedeutet: GefiihlsméaBig iliberhaupt nicht verbunden.
Der Wert 10 bedeutet: GefiihlsméaBig sehr verbunden.

GefiihlsmaRig GefiihlsmaRig
tiberhaupt nicht sehr
verbunden verbunden

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

186a.

186b.

Mochten Sie fiir immer in Deutschland bleiben?

JAuiiii, |:| ) Frage 187

Wie lange wollen Sie in Deutschland bleiben?

Hochstens noch ein Jahr....... D
Noch einige Jahre ................. []=> Wie viele Jahre? Jahre Weit nicht...]
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187. Wie stark fiihlen Sie sich Deutschland gefiihlsmaRig verbunden?

&= Antworten Sie bitte anhand der folgenden Skala.
Der Wert 0 bedeutet: GefiihlsméaBig iliberhaupt nicht verbunden.
Der Wert 10 bedeutet: GefiihlsméaBig sehr verbunden.

GefiihlsmaRig GefiihlsmaRig
tiberhaupt nicht sehr
verbunden verbunden

[ HH ]

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

188. Wie stark fiihlen Sie sich Europa gefiihlsmaRig verbunden?

GefiihlsmaRig GefiihlsmaRig
tiberhaupt nicht sehr
verbunden verbunden

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
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189. Welche Sprache bzw. welche Sprachen wiirden Sie als Ihre Muttersprache bezeichnen?
&~ Bitte geben Sie alles Zutreffende an.

190. Welche Sprache bzw. welche Sprachen sprechen/verwenden Sie zuhause mit lhrer Familie
am haufigsten?
&~ Bitte geben Sie alles Zutreffende an.

Familiare Situation

191. Wie ist Ihr Familienstand?

Verheiratel .......coooiiii e |:|

W) Frage 192
Eingetragene gleichgeschlechtliche Partnerschaft
(Eintragung war bis September 2017 méglich. Sie kann weiterhin gliltig sein)............... I:I_
Ledig, war nie verheiratet ... |:|
(7= o] 1= To (=T o IR |:|
Eingetragene gleichgeschlechtliche Partnerschaft aufgehoben............cccovevee.... [ Frage 195
VBIWIW BT ... e |:|
Lebenspartner/-in aus eingetragener
gleichgeschlechtlicher Partnerschaft verstorben...................cc.ccoiis |:|_

192. Haben Sie einen Ehevertrag bzw. einen Lebenspartnerschaftsvertrag?

193. Leben Sie mit Ihrem (Ehe-)Partner / Ihrer (Ehe-)Partnerin zusammen, in diesem Haushalt?

S8 [ ] w Frage 194

Wir sind zusammen, leben aber
in unterschiedlichen Wohnungen .L_1" Frage 193a

Nein, wir haben uns getrennt ......... D

Wir haben uns getrennt,
wohnen aber (noch) zusammen..... D

Frage 195

SOEP Survey Papers 1073 35

v37




193a. Wo lebt Ihr (Ehe-)Partner / lhre (Ehe-)Partnerin derzeit?

In Deutschland ................. |:| ) Frage 194
ImAusland..........cccoevveenee. D

193b. Planen Sie, Ihren (Ehe-)Partner / Ihre (Ehe-)Partnerin nach Deutschland zu holen?

194. Wie ist der Vorname lhres (Ehe-)Partners / Ihrer (Ehe-)Partnerin?

» Frage 198

195. Haben Sie derzeit eine feste Partnerschaft?

Jauiii, |:| Nein ............. D ) Frage 198

196. Wohnt dieser Partner / diese Partnerin hier im Haushalt?

R [ ] ®» Frage 197

196a. Wo lebt dieser Partner / diese Partnerin derzeit?

In Deutschland ................. D ) Frage 197

ImAusland..........cc.oeeennne. |:|

193b. Planen Sie, diesen Partner / diese Partnerin nach Deutschland zu holen?

197. Wie ist der Vorname dieses Partners / dieser Partnerin?
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198. Haben Sie personlich im letzten Jahr, also im Jahr 2019, Zahlungen oder finanzielle Unterstiitzungen
an Verwandte oder sonstige Personen auBerhalb dieses Haushalts geleistet?

&= Geben Sie bitte alles Zutreffende an! Wie hoch war der Wo lebt der
Betrag im Jahr 2019 Empfanger?

insgesamt etwa? Deutsch- Aus-

land land

An lhre Eltern / Schwiegereltern .............cccccooeieieiens D ':> Euro |:| |:|
An lhre Kinder (auch Schwiegersohn / -tochter)....... I:I ':> Euro D D
An Ehepartner / geschiedenen Ehepartner ............... D ':> Euro |:| |:|
An sonstige Verwandte............cocooeieiiiineniicncee I:I ':> Euro |:| |:|
An nicht verwandte Personen.............cccccooveiiiiinnn. D ':> Euro |:| |:|

Nein, habe keine Zahlungen dieser Art geleistet....... I:I

199. Eine private Unterstiitzung kann aber auch in Form von Sachleistungen gegeben werden,
z.B. Kleidung, Geschenke, Urlaub oder Restaurantbesuche.
Haben Sie persénlich im letzten Jahr, also 2019, Unterstiitzungen in Form von Sachleistungen
an Verwandte oder sonstige Personen auBerhalb lhres Haushalts geleistet?

Ja |:||:> 200. Wie hoch war der Wert der der Sachleistungen im Jahr 2019 insgesamt?
"""""""" &= Falls Ihnen der Wert nicht genau bekannt ist, schétzen Sie bitte!

‘ Euro

201. Wir haben nun eine Frage zu Spenden. Unter Spenden verstehen wir hier das Geben von Geld
fur soziale, kirchliche, kulturelle, gemeinniitzige und wohltatige Zwecke, ohne dass man dafiir
direkte Gegenleistungen erhalt. Dies konnen groRere Betrdge sein, aber auch kleinere, die man
z.B. in eine Sammelbiichse steckt. Auch die Kollekte in der Kirche zahlen wir dazu.

Haben Sie im letzten Jahr, also 2019, Geld gespendet — Mitgliedsbeitrage nicht mitgerechnet?

Ja. |:| I:> 202. Wie hoch war der Gesamtbetrag, den Sie im letzten Jahr gespendet haben?
&= Falls Ihnen der Betrag nicht genau bekannt ist, schédtzen Sie bitte!

Euro
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203. Hat sich an lhrer familidaren Situation seit dem 1. Januar 2019 etwas verandert?
Geben Sie bitte an, ob einer der folgenden Punkte zutrifft, und wenn ja, wann das war.

Ja 2020 2019
im Monat im Monat

Habe neuen Partner / neue Partnerin ...............ccccoeeenee. |:|
Bin mit Partner / Partnerin zusammengezogen............... |:|
Habe geheiratet...........cccooiieiiiii e |:|
Bin (erneut) Vater / Mutter geworden .............ccccvveeeenenn. D
Kind kam in den Haushalt ................cccooiiiiiin |:|
Sohn / Tochter hat den Haushalt verlassen..................... |:|

Habe mich von Ehepartner / Lebenspartner getrennt...... |:|

Wurde geschieden / auch eingetragene

gleichgeschlechtliche Partnerschaft.............cccccceeeeiiis |:|
—
Ehepartner / Lebenspartner ist verstorben..................... D :
1
Vater iSt VErStOrDEN .......veeee e I:I . Bitte fiillen Sie
: auch den Frage-
MUtter iSt VEIrStOrDEN. .......voveeeeee oo 1. .1 bogen "Die
1 verstorbene
Kind ist verstorben................ccoooiii |:| : Person® aus.
Andere Person, die hier im Haushalt lebte, :
[ES VLT o1 (o 0 1=] o T |:| o
Sonstige familidre Veranderung ..........coooevvveevveieieeneeenn... |:|
und
zwar.
Nein, NIChES davoN ........oouovieeieeeeeeeeeeee e |:|

204. Zum Schluss méchten wir Sie noch nach lhrer Zufriedenheit mit lhrem Leben insgesamt fragen.
&= Antworten Sie bitte wieder 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 Ihrem Leben?

(HEHEHHEH HH ]

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

ganz und gar ganz und gar
unzufrieden zufrieden
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Durchfuhrung des Interviews

A Wann waren Sie mit dem Ausfiillen des Fragebogens fertig?

Datum Uhrzeit -
Tag Monat Stunde Minute

B Wie wurde die Befragung durchgefiihrt?
Mindliches INterview ..............ooueiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeee |:|

Befragter hat den Fragebogen selbst ausgefillt und zwar:
— in Anwesenheit des Interviewers / der Interviewerin .......

— in Abwesenheit des Interviewers / der Interviewerin ....... D
Teils miindlich, teils selbst aUSGEGIIt..................oooooooooooror []
C Interviewdauer:
Das muindliche (Teil-)Interview dauerte...................... Minuten
Befragter brauchte zum Selbstausfillen ................... Minuten (bitte erfragen)

D Waren beim Ausfiillen des Fragebogens weitere Personen anwesend?
&~ Geben Sie bitte alles Zutreffende an, gegebenenfalls ohne Interviewer!

Ja, Ehepartner/in / Lebenspartner/in............cccccoevvvuveeeeen.... |:|
Ja, andere Person, die hier im Haushaltlebt ....................... D
Ja, andere Person, die nicht hier im Haushalt lebt............... D

E Haben Sie wihrend dem Interview eine Ubersetzungshilfe verwendet oder
hat Ilhnen eine andere Person die Fragen libersetzt?

Ja, die englische Ubersetzungshilfe...... D Ja, eine Person die hier im Haushalt lebt............. |:|
Ja, die turkische Ubersetzungshilfe....... |:| Ja, ein professioneller Dolmetscher ..................... D
Ja, die russische Ubersetzungshilfe....... D Ja, eine Person die nicht hier im Haushalt lebt .... D
Ja, die rumanische Ubersetzungshilfe .. |:|

Ja, die polnische Ubersetzungshilfe....... |:| Nein, nichts davon...........ccccooiiie I:I

F Sonstige Hinweise:

Vielen Dank fuir lhre Mitarbeit!

Ich bestétige die korrekte Durchfiihrung des Interviews:

Listen-Nr. Lfd. Nr. Abrechnungs-Nummer Unterschrift des Interviewers
Kantar GmbH, Landsberger Strafle 284, 80687 Miinchen
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