
帝利市公立圖書館  

借書證協議 

名字 :  

______________________________________________________________ 

姓                     名                          中間名簡寫  

法定名字 (如不同以上):  

______________________________________________________________          

姓                    名                          中間名簡寫 

地址 : 

______________________________________________________________ 

街名和號碼     公寓. #   

______________________________________________________________ 

城市      州   郵區  

通信地址 (如不同以上 ): 

______________________________________________________________ 

街名和號碼    公寓. #   

______________________________________________________________ 

城市      州    郵區 

 

電話 :__________________________    出生日期 : ____/____/______ 

                                                                                                         月           日              年 

電郵 :_______________________________________________________ 

我同意遵守帝利市公共圖書館 (DCPL) 的所有政策、規則和規定： 當我提供的任何信息發生變化時通知 

DCPL； 每次訪問時都要帶上我的卡或帶照片的身份證件，以查看材料或訪問我的帳戶。 我了解如果我

的卡丟失或被盜，我將通知 DCPL。 如果我作為註冊人的父母/法定監護人簽署本協議，我理解我的孩子

有權根據州法律保密。 

_______________________________    ________________________________        

   簽名                         父母/法定監護人（適用於 14 歲以下兒童或 18 歲以下無身       

                                                          份證的青少年） 

   請把我註冊 DCPL 圖書館的電子通訊是為了月度特別活動。  

FOR OFFICE USE ONLY: 

Barcode: 2-904___________________ Staff Initials: _______ Date:__________
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