
1．市内循環線バスの利用頻度に〇印をお付けください。

2．性別、年齢に○印、市内自治会は枠内にご記入ください。

週に5日以上 週に3～4日 週に1～2日

月に2～3日 月に1回 月に1回未満

男性女性 その他

3．今後もお話させて頂ける方は以下にご記入をお願いします。

氏名

住所

連絡先

20代１０代 30代 ４0代～９さい

70代6０代 80代 90代～50代

〒 -

裏面に続く

市内自治会
（裾野市民の方）

市内循環線バスをより良いものにするために、
ご意見をお聞かせください。

個人情報は上記目的のみに使用いたします。

区

裾野市内循環線バス ご利用の皆様へ

電話：
eメール：

00937




4．市内循環線バスについて、ご意見をお願いします。

本調査に関するお問い合わせは下記までご連絡ください。

【問い合わせ先】裾野市 建設部都市計画課
〒410-1192 静岡県裾野市佐野1059番地
電話： ０５５－９９５－１８２８

ご回答は、バス車内前方の
回収BOXに投函ください

自由にご記入ください

ご協力ありがとうございました


