
Gemeinde St. Marienkirchen an der Polsenz 
Land Oberösterreich - 

Verkehrskoordinierung 

ÖPNV-Konzept Bezirk Eferding
Haushaltsbefragung

Wir bitten Sie, nur einen Fragebogen je Haushalt zu verwenden

1. Nutzen die Mitglieder Ihres Haushalts öffentliche Verkehrsmittel im Bezirk
Eferding?

 Ja:  Regelmäßig  Nein
 Öfters
 Selten
 Nie

Falls Ja, geben Sie bitte den Zweck dieser Fahrten an (Mehrfachnennungen möglich):
 Arbeit 
 Schule
 Einkauf
 Arztbesuch
 Freizeit
 Sonstiges: ................................................................................................................

2. Sind Sie mit dem derzeitigen Linienangebot in die Hauptorte (Eferding,
Wels, Linz) und dem Haltestellennetz in Ihrer Gemeinde zufrieden?

 Ja  Nein

Wenn Nein, was sollte Ihrer Meinung nach geändert werden?

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

3. Sind Sie mit den Umsteige-/Anschlußverbindungen zufrieden?

3.1   zwischen den Bussen  Ja  Nein

3.2   zwischen Bus und Bahn  Ja  Nein

3.3   zu innerstädtischen Verkehrsmitteln in Linz  Ja  Nein



Wenn Nein, welche Umsteige-/Anschlußverbindung fehlt Ihnen bzw. was könnte hier
verbessert werden?

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

4. Welche Verbindung im öffentlichen Verkehr fehlt Ihnen besonders?

Von: .......................................................... nach: .........................................................
Zu welcher Tageszeit: ........................................................ (ungefähre Uhrzeit)

Von: .......................................................... nach: .........................................................
Zu welcher Tageszeit: ........................................................ (ungefähre Uhrzeit)

Beispiel:

Von: Linz nach: Aschach an der Donau
Zu welcher Tageszeit: Samstag nachmittag (zwischen 15.00 und 16.30 Uhr)

Zusätzlich gewünschte Verbindungen bitte unter Pkt. 5 anfügen.

5. Haben Sie spezielle Wünsche, Anregungen, Beschwerden oder
allgemeine Bemerkungen zum öffentlichen Verkehr in der Region?
(Qualität des Wagenmaterials, Haltestellenstandards, Fahrpläne, Pünktlichkeit, .....)

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

HERZLICHEN DANK FÜR IHRE MITARBEIT!
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