[bookmark: _GoBack]新北市立圖書館參訪異動申請表
申請日期：　　年　　月　　日
	申請單位
	名稱：
聯絡人：
聯絡電話：

	原申請情形
	參訪日期：　　年　　月　　日
參訪時間：　　時　　分至　　時　　分
參訪人數：

	異動原因及內容
	

	本館審核
	□同意變更
□不同意
□其他：

	承辦單位
	會辦單位
	秘　　書
	館　　長

	
	
	
	



