
大阪府立大学学術情報センター図書館長　様

大阪府立大学図書館の利用者カードを以下のとおり交付申請します。 （西暦）

 　         　  年(y)　   　　　月(m)　   　 日(d)

所属する学域または学部または研究科等   

 ＊必ずご記入ください。

Telephone no.（home)

@

＊ブロック体でご記入ください。 Write in block letters

＊数字や英文字・記号で他の文字との違いがわかりにくいものにはフリガナをつけてください。ﾊｲﾌﾝとｱﾝﾀﾞｰﾊﾞｰ、ｴﾙとｲﾁなど

　氏名が変わられた方は、卒業時の氏名をお書きください。

＊この申請に際して取得した個人情報は図書館サービスの目的のためにのみ使用し、他の目的に使用することはありません。

＊カードは、即時または申請翌日より３開館日目以降（土日祝日を除く）に発行します。

＜事務処理欄＞＊確認者は氏名と確認日を記入　（ＩＣカード所持者はカード発行しない）

確認者
（日付）

申請区分 □新規 　□更新　□期限延長　□変更 申請・登録日

利用者カード交付申請書
OPU Library Card Application Form

＜学内関係者用＞

利用者区分
Status

□研究生等 Auditor and research student

□卒業生 Graduate（□卒業生　□単位取得退学者※博士後期課程及び獣医学博士課程の単位取得退学者）

□元教職員 Former faculty member & staff

□非常勤職員　Part-time staff（□契約職員　□ポスドク　□非常勤研究員　□その他〔　　          　　　　　　　　　〕）

□共同研究員 Visiting research associate □非常勤講師 Part-time inst.(□臨床講師　□その他〔　　　　　　　　　〕）

氏  名
Name

フリガナ　Katakana

学内所属
Affiliation 学類・学科・分野・ｺｰｽ等

Dept.

講座・専攻学科目等

Course

学籍番号・職員番号
Student/Faculty ID No.

内線電話 講座主任/指導教官
Extension Supervisor
電話番号（自宅） 　　　　　　　－　　　　　　－ 電話番号（携帯）

Mobile phone no.

現住所
Current address

〒（　　　　　－　　　　　　　）　

利用者ID
確認書類

有効期限

E-mail

本学所属者
以外の方のみ
記入
For Non-OPU
affiliated only

勤務先/大学等名称
Office/University etc. name

所在地
Address

〒（　　　　　－　　　　　　　）                  TEL(             -             -              )

備考

重複発行確認
（カウンター）

住所確認
（カウンター）

卒業生等確認 データ入力 ﾃﾞｰﾀ入力確認 重複発行再確認

係長専決 係　員 ＊卒業生等、元教職員、センター長承認（別途依頼状必要）のみ決裁

大阪府立大学学術情報センター図書館利用要綱第6条第2項に基づき、上記のとおり
利用者カードを交付してよろしいか。

（学内2017.4）有効期限まで保存

□名誉教授 Honorary prof.　　　　　　 　　　 □研修員 Research trainee（□ＪＩＣＡ　□その他〔　　　　　　　　　　　　　〕）

 (□研究生［□学　□院］　□科目等履修生［□学　□院］　□特別聴講生［□学　□院］　□その他〔　　　　　　　　　　　　  〕

　　　　　　　　－　　　　　　　－

卒業(修了)時の学域、学部、研究科等
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 　　　 　 年度
　
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　□卒業　□修了　□単位取得退学※

　　　　　　　　　　　　　　　　　　年度　□転出　□退職

職員証・学生証・保険証・免許証・外国人登録証
住民基本台帳カード・卒業生名簿・職員録
その他（　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　）

　　　　　　　　年　　　　　　月　　　　　　日まで

本学卒業生等
　 の方のみ記入
For OPU graduate
only

本学元教職員の方のみ記入
For OPU former faculty staff only

　□元教員　□元職員

□学部
□学域
□研究科

□学科
□学類
□専攻
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