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FORMULARIO DE INSCRIPCION
Menores de 18 anos

DATOS PERSONALES

Nombres:

Apellidos:

Domicilio:

Fecha de nacimiento: / / (dd/mm/aaaa) RUT:

Establecimiento:

Nivel Educacional: [ ] Educacion basica Curso [ ] Educacion Media Curso

Correo electronico:

Teléfono: Otro:

DATOS DEL APODERADO/A

Nombres:

Apellidos:

Lugar de trabajo: Actividad:

Correo electronico:

Teléfono: Otro:

Firma socio

El formulario de inscripcion debe ser acompanado por comprobante domicilio (Boleta Luz, Agua, stc). Vigencia 1 afio.
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EXTRACTO REGLAMENTO
BIBLIOTECA REGIONAL DE AYSEN

DE LA INSCRIPCION

La inscripcion es gratuita. Para ello es obligatorio para los nuevos usuarios:

a) Llenar todos los datos de la ficha de inscripcion.

b) Mostrar un comprobante de domicilio.

c) Los menores de 18 afios deben inscribirse acompafiados de su apoderado y presentar su cédula de identidad.

DEL PRESTAMO

- Elmaterial bibliografico en existencia se facilitara segln las siguientes modalidades: Préstamo en Sala o domicilio.

- Elpréstamo en sala rige para el Material de Referencia que consiste en: Diccionarios, Enciclopedias, Atlas, Revistas, Periddicos, Material de
Consulta, Archivo Regional, y otros que la Biblioteca determine.

- Para que el préstamo a domicilio se realice debe estar inscrito en Base de Socios de la Biblioteca.

- Lasreservas se esperaran hasta 24 horas para su retiro.

- Sepueden llevar hasta 10 libros, sin duplicidad de titulo.

- Elperiodo de préstamo sera de 15 dias corridos con posibilidad de renovar por 15 dias mas.

- Parael préstamo el usuario debe estar al dia con el material bibliografico y no tener multas.

- Queda estrictamente prohibido que los apoderados o padres de los menores soliciten libros para adultos a nombre de sus hijos.
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