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Zu Fuß im Perchtoldsdorfer Zentrum
MEINE WÜNSCHE:
Ideen / Wünsche / Aufenthaltsqualität / Gestaltung / Komfort
Qualitäten zu Fuß / Einkaufsverhalten
An welchem / en Orte/n halten Sie sich gerne im Zentrum auf?
	TEILGEBIET:       

	……………………………………………………………………………………………………………………

	     

	……………………………………………………………………………………………………………………

	(wie Platz, Kirche, Straße, Geschäft, Markt, Park , besonderer Ort, etc.)


Begründung (warum / warum nicht):
	     

	……………………………………………………………………………………………………………………


Wie sehen Ihre Wünsche nach einer komfortablen Ausstattung für das Einkaufen zu Fuß aus bzw. mögliche Unterstützung dabei?
	     

	……………………………………………………………………………………………………………………

	(wie Sitzgelegenheiten, Abstellmöglichkeiten, Orientierungshilfen, Bepflanzung / Schattenspender, sanitäre Ausstattung), Verkehrsmittelwahl beim Einkaufen in der City; Ziele und deren Erreichbarkeiten, Transport des Einkaufs, mögliche Transporthilfen (Servicedienste, neue Entwicklungen, etc.)


Wie sehen Ihre Wünsche für eine Gestaltung auf dem Weg zur nächsten Haltestelle des öffentlichen Verkehrs aus?
	     

	……………………………………………………………………………………………………………………

	(Straßenraum, Beleuchtung / Atmosphäre, Lärmabschirmung, Bodenbelag, Ausstattung fürs Verweilen,  Wind / Wetterschutz, …)


Wo gibt es auf Ihrem Schulweg oder Einkaufsweg ins Zentrum 
Barrieren / Hindernisse / „Stolpersteine“ für das Zu Fuß gehen
Welche Wünsche hätten Sie an ein gutes Fußgängernetz?
	     

	……………………………………………………………………………………………………………………

	(Umwege, Abweichungen von der Wunschgehlinie, Engstellen, mehr Platzbedarf, unsichere Situationen, „Rotgeher“, Stationen des ÖV, ….)


Wie bewegen Sie sich üblicherweise in Perchtoldsdorf?
 FORMCHECKBOX 
 zu Fuß
 FORMCHECKBOX 
 mit dem Fahrrad 
 FORMCHECKBOX 
 mit dem öffentlicher Verkehr       FORMCHECKBOX 
 mit dem PKW
	Bitte senden Sie Ihr Feedback an:
Walk-space.at – Österr. Verein für FußgängerInnen | www.walk-space.at
martina.strasser@walk-space.at

	*Infos erwünscht an:
	

	*Geschlecht:
 FORMCHECKBOX 
Frau
 FORMCHECKBOX 
Mann
	*Alter:

 FORMCHECKBOX 
 bis 10       FORMCHECKBOX 
 10-16 Jahre

 FORMCHECKBOX 
 Erw.         FORMCHECKBOX 
 (60+) Jahre
	*Viertel:

Zentrum Perchtoldsdorf    FORMCHECKBOX 

Sonstiges Viertel:                    
	

*seit: 

	* freiwillige Angabe


herzlichen Dank!













