
在 勤 確 認 書 

 

習志野市立    図書館長 

令和  年  月  日 

 

会社名（事業所名） 

 

                                         

〔確認者〕（※） 

               職 名 

                                          

               氏 名 

                        印  

 

 

下記の者は次のとおり、当社に勤務しています。 

 

氏 名  

勤務先名（支店名等）  

勤務先所在地 習志野市 

勤務先電話番号 ０４７（     ） 

 

 

 

                                           

〔図書館より〕 

・この確認書は、習志野市立図書館の利用登録要件（習志野市に在勤）を確認するためにのみ使用します。 

・この確認書についての問い合わせは、習志野市立中央図書館（047-475-3213）までお願いします。 

※確認者の方に特に指定はありません。（職場の上司、同僚の方など） 


