
※太枠内をご記入ください。 （電話）0242-54-2911 （FAX）0242-54-4901

登録番号
（図書館記入欄）

園・学校名

ふりがな

担当者氏名

1. 学校貸出
  セット番号
  （複数可） 計 冊

2. 受取希望日 年 月 日

3. 受取に来る方

4. その他
 （要望など）

＜連絡について＞

・ご送付いただいた貸出申込書は受け取り次第、図書館から確認のご連絡をいたします。

・休館日（毎週火曜・第3木曜・その他）はご連絡できません。

・貸出準備が完了したら、再度図書館からご連絡いたします。 図書館記入欄

・その他ご不明な点については、お問合せください。
受付者

受付年月日

会津美里町図書館 団体貸出  学校貸出セット申込書（町内小中学校こども園用）

申込日 年   月  日

こども園
小学校
中学校

学園（義務教育学校）

以下、ご利用希望の内容について、ご記入ください。

確認者
返却処理完了日

確認者
貸出準備完了日

貸出準備
完了連絡者

貸出準備連絡・貸出処理日

返却予定日

セット内容をご確認いただき、合計冊数をご記入ください。

受取に来館する方がお決まりの場合は、ご記入ください。


