様式６[第７の１関係]
　　年　　月　　日　
愛媛県ノーマイカー通勤デー実績報告書
　次のとおり、実施状況等を報告します。
○報告者
	事業所（機関）名
	

	推進員氏名（個人参加者氏名）
	


○登録者内訳（車通勤）
	対象者
	登録者※1
	内、公共交通機関の利用者※2

	　　　　　人
	　　　　　人
	　　　　　　　　　　　　　 人


　　
　○登録者内訳（バイク通勤）

	対象者
	登録者※1
	内、公共交通機関の利用者※2

	　　　　　人
	　　　　　人
	　　　　　　　　　　　　　 人


※1 登録者は、登録時の人数を記載ください。
※2 ノーマイカー通勤デーに、公共交通機関を利用（予定）する人数を記入ください。
　〇実績
	月
	日
	車
	バイク

	
	
	実施
者数
(人)
	合計
時間
(分)
	転換
者数
(人)
	実施
者数
(人)
	合計
時間
(分)
	転換
者数
(人)

	４月
	日
	
	
	
	
	
	

	５月
	日
	
	
	
	
	
	

	６月
	日
	
	
	
	
	
	

	７月
	日
	
	
	
	
	
	

	８月
	日
	
	
	
	
	
	

	９月
	日
	
	
	
	
	
	

	10月
	日
	
	
	
	
	
	

	11月
	日
	
	
	
	
	
	

	12月
	日
	
	
	
	
	
	

	１月
	日
	
	
	
	
	
	

	２月
	日
	
	
	
	
	
	

	３月
	日
	
	
	
	
	
	


○ノーカーデーへのご意見、ご要望等ございましたら記入してください。









