


* Heeft u deelgenomen als
O Inwoner
O Handelaar
O Vertegenwoordiger van een vereniging
O Andere:

2. Uw algemene tevredenheid aan het einde van de participatieve vergadering

- Bent u over het algemeen tevreden over de vergadering die u zojuist hebt bijgewoond?
O Helemaal niet tevreden

Matig tevreden

Tevreden

Eerder tevreden

O O OO

Zeer tevreden

+ Wat was uw motivatie om aan deze vergadering deel te nemen? (U kunt meer dan één
antwoord aankruisen)

O Me informeren over het project

Het project verbeteren

Een gezellige tijd beleven en nieuwe mensen uit de buurt ontmoeten
Betrokken zijn bij wat er in de stad leeft

O O OO

Andere:
3. Uw begrip van de participatie

- Ik begreep waarover de vergadering ging en waarom ik was gevraagd deze bij te wonen:
O Helemaal niet mee eens

Niet mee eens

Noch mee eens, noch mee oneens

Mee eens

O O OO

Helemaal mee eens

+ lk vond dat de bijeenkomst en de gesprekken goed zijn verlopen, hoewel er misschien
verschillende meningen naar voren kwamen:
O Helemaal niet mee eens

Niet mee eens
Noch mee eens, noch mee oneens
Mee eens

OO OO

Helemaal mee eens
4. Tijdens de vergadering

+ Ik heb de kans gehad om mezelf te uiten
O Helemaal niet mee eens

Niet mee eens

Noch mee eens, noch mee oneens

Mee eens

O O OO

Helemaal mee eens



+ Ik had het gevoel dat er naar me geluisterd werd als ik sprak
O Helemaal niet mee eens
Niet mee eens

Noch mee eens, noch mee oneens
Mee eens

OO OO

Helemaal mee eens
5. Aan het einde van de vergadering

+ Ik begreep het doel van de bijeenkomst en waar onze input voor gebruikt zal worden
O Helemaal niet mee eens

Niet mee eens

Noch mee eens, noch mee oneens

Mee eens

O O OO

Helemaal mee eens
6. Mogelijke verbetering

* Als er iets verbeterd zou kunnen worden aan deze vergadering, dan zou dat het volgende zijn:

Het formulier moet rechtstreeks per email of
per gewone post worden toegezonden aan Brussel Participatie -
Emile Jacqmainlaan 19 - 1000 Brussel

Nogmaals bedankt voor uw deelname en uw tijd!

Brussel Participatie
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