
Sexo: Masculino/Femenino 

Please Circle if applicable: 

Non-Resident  (Out of County & Township patrons paying 

for 3 libraries)   $50 annual fee  

Bridgeton Township  (Township Patrons paying for 

Bridgeton Library Only) $15 annual fee 

Bridgeton Network (All 3 Libraries)- $20 annual fee 

The Library Community 

Bridgeton Public Library 

For Official Use Only               Library Card Number:____________________ _________________ 

Initials:____________________ 

Apellido:__________________Nombre:________________ Segundo Nombre._________ 

Fecha de Nacimiento_____________________ 

Direccion Postal: __________________________________________________________ 

Direccion:________________________________________________________________ 

Ciudad/Estado/Codigo Postal_________________________________________________ 

Municipio / Ciudad en la que reside o posee una propiedad. ________________________ 

Telefono #    ________________________ Telefono Celular #  ______________________ 

Correo Electronico__________________________________________________________ 

Licencia de Manejo / MVID #__________________________________________________ 

Otros Identificaciones__________________________________________________________ 

Yo me comprometo a seguir todas las reglas de la Biblioteca, pagar todos los cargos por perdidas, tardanza o da-

nos en los libros o materiales prestados, tambien avisar de cualquier cambio de direccion o perdida de la tarjeta. 

Entiendo que soy responsable por todos los materiales prestados bajo mi tarjeta.Esta informacion es confidencial 

nosotros no la distribuimos a otras agencias. La tarjeta de la Biblioteca solamente debe ser usadad por el dueno de 

la misma. El aplicante debe firmar la forma de aplicacion  (correos electronicos seran usados para notifica-

ciones solamente. No compartimos direcciones de correos con otra organizaciones ) 

Staff Use 

Patron Type: New Adult   

New YA  New JUV  

Bridgeton Township 

Bridgeton Non-Resident 

 

Library Card Application 

Date:___________________ 

  

Firma _____________________________________________ 

Firma de los Padres o Guardian Legal______________________________________ 

Nombre de Padres o Guardian Legal (escrito) 


