
宇美町⽴図書館⻑ 様

申請日  
  年 月 日
氏名

⽣年月日（⻄暦）８桁でご記⼊ください

住所  〒

連絡先FAX番号

連絡先電話番号

（太枠の中のみ記⼊してください）
※個人情報は電子図書館の利用登録のみに使用し、これ以外には使用しません。

(職員確認欄)
受付日

電子図書館利用サービス利用申請書

ID:

PS:

    宇美町⽴図書館の電子図書館利用サービスを利用したいので、次のとおり申請します。

【FAXの場合は、以下のFAX番号までお送りください】

FAX番号 092-932-0631

受付者 備考


