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地域公共交通網再編案 意見用紙 

募集期間：令和 8 年 10 月 1 日（木）～10 月 30 日（金） 

ご意見は任意の様式でも提出できます。この用紙は、意見を記入する際の参考様式です。 

すべての項目に回答する必要はありません。ご意見のある項目のみご記入ください。 

提出方法：郵送または窓口持参※、ファックス、回答フォーム 

 ※郵送は令和 8 年 10 月 30 日（金）の当日消印有効です。 

1 提出者について 

氏名 

（法人名等） 
 

住所（所在地）  

連絡先 

（電話・メール） 
 

※個人情報は、本件に関する確認以外の目的には使用しません。 

2 公共交通の利用状況 

主に利用する路線・停留所  

主な利用目的（複数回答可） □ 通勤 □ 通学 □ 通院 □ 買物 □ その他（      ） 

利用する曜日・時間帯 

(複数回答可) 

曜日：□ 日 □ 月 □ 火 □ 水 □ 木 □金           

時間帯：□ 6時～9時台 □10時～12時台 □ 13時～15時台 □ 16時～19時台 

□20時以降          

 

3 再編案についてのご意見 

該当する項目について、具体的な区間、曜日、時間帯などと併せてご記入ください。 

（1） 運行ルートに関するご意見 

経由地、停留所、乗り継ぎなどについてご記入ください。 
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（2） 運行日に関するご意見 

平日、土日祝日などの運行についてご記入ください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（3） 運行ダイヤ・運行時間に関するご意見 

利用したい曜日や時間帯をできるだけ具体的にご記入ください。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（4） 運賃に関するご意見 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

いただいたご意見は、今回の再編または今後の公共交通施策の参考とします。募集期間終了後、市の回答案を市公式ウェブサイトに

掲載し、個別の回答は行いません。 

 


