
   

 

Name ________________________________________________________________ 

Address _______________________________________________________________ 

City _________________________________________    Zip ____________________ 

Phone _________________________________    Cell __________________________ 

Email _____________________________________________________ 

_______ Individual Membership ‐ $10 

_______ Family Membership ‐ $15 

_______ Business Membership ‐ $50 

This membership is a _______ renewal       OR       _______ new membership. 

_______ I do not wish to join at this time; however I would like to support the Friends.  

Enclosed is my check in the amount of $ ____________. 

Make a matching gift‐                                                                                                                

Does your employer (or your spouse's employer) have a matching gift program?  If so, 

you can ask your company to match your support for the library.  You can double or 

even triple the value of your donation simply by notifying your employer of your gift. 

To join or donate, please send your check made payable to The Friends of Gwinnett 

County Public Library to: 

The Friends of Gwinnett County Public Library 
1001 Lawrenceville Hwy. 
Lawrenceville, GA 30046 
 

 

The Friends of the Library is a 501(c)(3) organization and donations are tax deductible      

to the extent allowed by law.  Tax determination letter pending. 

For more information, please email: friends@gwinnettpl.org  
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