
ふりがな

氏　　名

電話番号 ＦＡＸ

来館予定日時

R3.12. １-15 R4.1. １-15 R4.2. １-15 R4.3. １-15 R4.4. １-15 R4.5. １-15

R3.12. 16-31 R4.1. 16-31 R4.2. 16-28 R4.3. 16-31 R4.4. 16-30 R4.5. 16-31

希望期間
※

〇で囲って
ください

R3年12月 R4年1月 R4年2月 R4年3月 R4年4月 R4年5月

受付者 受付日時 引渡日時

＊在庫がない場合はＦＡＸにてご連絡します。（ＦＡＸで申し込まれた方のみ）
＊後日来館される場合は、ご本人であることが確認できるものをお持ちください。

その他の新聞名（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）←新聞名を記入してください

※　The New York Timesは半月単位、その他の新聞は１ヶ月単位でのお申込みとなります。

【図書館記入欄】

新　聞　譲　渡　申　込　書

【The New York Times】

希望期間
※

〇で囲って
ください


