
Prihláška do Obecnej knižnice Bobrov – dospelý 
 

Meno, priezvisko, titul:  

Kategória dospelý študent dôchodca ZŤP 
Dátum narodenia:  

Adresa:  

Kontakt (email/tel. č.)  

 
 
Prehlásenie čitateľa 

Svojím podpisom potvrdzujem správnosť vyššie uvedených údajov. 
Vyhlasujem, že som sa oboznámil/a s Knižničným a výpožičným 
poriadkom a zaväzujem sa, že budem dodržiavať všetky jeho 
ustanovenia. Udeľujem súhlas s použitím svojich osobných údajov pre 
potreby knižnice v zmysle Zákona 18/2018. 

Dátum:  Pridelené registračné číslo: 
 
Podpis čitateľa: 
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