
様式第１号（第 3 条） 

承 認 印 返却確認印 担 当 

 

 

 

 

 

 

 

教育用資料借受申請書 

令和    年    月    日 

ミュージアムパーク 

茨城県自然博物館長 殿 

団 体 名 

住   所 

電   話 

代表者職氏名                         

 

下記のとおり教育用資料の借受けを申し込みます。 

 

記 

１ 教育用資料の種類及び点数 

 

品     名 数 量 備     考 

   

   

   

   
 

 

２ 利用目的及び利用場所 

 

 

３ 借受希望期間     令和  年  月  日（  ）～ 令和  年  月  日（  ） 

 

４ 管理担当者氏名     

  

５ その他 

 

 

借受署名欄（資料借受時にご記入ください。） 

 

    上記資料を借り受けます。 

            令和    年    月    日（ ） 氏名 


