
★実施概要★ 

１．実施期間：令和８年１０月１日(木)～11 月 30 日(月) 

２．対  象：長岡商工会議所 または 長岡市内商工会の会員事業所 

３．参 加 費：２,000 円（税込：チラシ・POP・ポスター含む。のぼり旗は１枚 1,000 円で販売します） 
 

４．募  集：350 店舗 
 

５．価格設定：「税込みポッキリ価格」で、商品・サービスの提供をお願いします。 

  （例）３００円／５００円／８００円／１,０００円／３,０００円等  

※既存商品の値引よりも、「限定品」や「特別サービス」などで魅力を高めましょう 

６．紹介方法：公式ホームページやインスタで紹介します。（冊子はありません） 

スーパー・道の駅・公共施設等にポスターやチラシを設置、新聞折込 4 回など 

ＰＲを強化します。 

７．申込方法：右記 QR、または裏面の申込書よりお申込みください。 

申込・原稿〆切６月３０日（火）  

※申込いただいた方へ「原稿フォーム」をお送りします。 

（当所ホームページからもダウンロードいただけます） 

※詳細は「募集要項」をご覧ください。  
 

【主催】長岡商工会議所  【協力】長岡市、長岡地域商工会連合 

【後援】長岡市商店街振興組合連合会、(一社)長岡観光コンベンション協会、長岡市飲食業組合連合会 

 

  

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

  

 

 

 

               

 

 

 

 

 

 

 

               

 

 

 

会員企業の売上増加と長岡市内の消費喚起を目的に、長岡市、長岡地域商工会連合と協力しなが

ら、本年度も、ポッキリパスポート（ポキパス）事業を実施いたします。 

認知度アップ、集客に向け、多くの皆様からご参加いただきますようご案内いたします。 

＜ポッキリパスポートとは？＞ 

●参加店からご提供いただくポッキリサービスを専用ホームページで紹介します。 

●市政だよりや新聞折込4 回、各種メディアでの周知を強化する他、市内公共施設、スーパー、 

参加店にポスターやチラシを設置。PR を強化します。 

●利用者は、参加店で「ポキパス見た」と伝えサービスを利用。（携帯画面の提示でも OK） 

●商品購入者限定の「デジタルアンケート」を実施。回答者の中から抽選で景品をプレゼントする

ことで、購買意欲の向上が期待できます。また、アンケート結果はお店にリアルタイムで送信さ

れるので、今後の事業改善にも役立ちます。 

 

▲申込はコチラ 

【お問合せ】長岡商工会議所 営業サービスグループ 岩村・高橋 

  〒940-0071 長岡市表町 3-1-8 リナシエビル 3 

  TEL 0258-32-4500 FAX0258-34-4500 

 E-mail pokipasu@nagaokacci.or.jp 

 

 

デジタルに 

弱くても大丈夫です！ 
 
お店に、ポスターを貼

るだけでも、売上につな

がってますよ！ 

令和8年度 ポッキリパスポート 参加店募集！ 

【令和 7年度の結果】 
 
売上総額       利用件数      ホームページ閲覧 

8,500 万円   53,000 件  450,000 人 

 

 

 

売上100 万円 

利用1,000 件 

オーバー店多数!! 

 

＜アンケートより＞ 

・毎年、ポキパスを 

楽しみにしている 

利用者 ○多  

 
・知ってもらったり、 

来店のきっかけに 

なった店舗 ○多  

ポキパスを活用して、 

◆常連客の獲得につなげよう！ 

◆接客のスキルアップにつなげよう！ 

◆お客のニーズをつかまえよう！ 



長岡商工会議所 営業サービスグループ 行 

（E-mail pokipasu@nagaokacci.or.jp ／FAX：0258-34-4500） 

令和８年度 ポキパス参加申込書 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    ※ご記入いただいた情報はポキパス事業のみに使用させていただきます。 

1 事業所名 
 

 

2 

 

ﾎｰﾑﾍﾟｰｼﾞに 

掲載する店名 

 

 

１枠に複数店舗で参加する場合は、全店舗名を記載してください。 

 

 

 

3 担当者名  

4 T  E  L  

5 F  A  X  

6 
E-mail 

 

※連絡事項や原稿のやり取りをさせていただきます。 

添付ファイルを受信できるメールアドレスをご記入ください。 

7 住 所 

〒 

 

8 所 属 

いずれかを☑ 

してください 

□長岡商工会議所会員  □（      ）商工会会員 

□非会員 ※入会のご案内をさせていただきます 

9 ポキパスに 

参加したこと

がありますか 

 

あ る ・ な い 
 

（どちらかに“○”を付けてください） 

10 ポキパス 

のぼり申込 
いずれかを☑ 

してください 

□不 要 

□必 要    枚×@1,000 円（税込）＝     円 
 

11 

 

アンケート 
キャンペーン終了後、参加店アンケートを行います。（提出必須） 

同意いただけましたら下記に“ ✔ ”をお願いします。 
 

アンケートの提出に同意する □  
↓ 


