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年　　月　　日上記の者が当事業所において勤務していることを証明します。

上記の者が当事業所において勤務していることを証明します。 年　　月　　日

所在地

〒　　  －　　　  　

（申請者）

氏名

住所

〒　　  －　　　  　

※この証明書は、北本市立図書館利用者登録の資格確認のために使用するものです。
※必ず社印、または所属長印を押印してください。押印が無いものは無効とさせていただきます。
※お手続きの際は、申請者本人の住所等が確認できるもの（運転免許証・保険証・マイナンバーカード等）も併せてご
提示ください。

※この証明書は、北本市立図書館利用者登録の資格確認のために使用するものです。
※必ず社印、または所属長印を押印してください。押印が無いものは無効とさせていただきます。
※お手続きの際は、申請者本人の住所等が確認できるもの（運転免許証・保険証・マイナンバーカード等）も併せてご
提示ください。
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