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Přihláška čtenáře  

zvukové knihovny  

Evidenční číslo čtenáře: 

Povinné údaje:   

Jméno:        

Datum narození:       

Trvalé bydliště:       

Kontaktní adresa:       

Pro knihy budu docházet: OSOBNĚ ZÁSTUPCE: 

Jméno:        

Č. OP:         

 

Datum: Podpis: 

U nezletilého uživatele do 15 let podepisuje přihlášku zákonný zástupce, který nese 

odpovědnost za vypůjčené zvukové dokumenty. 

Jméno a příjmení, datum narození, bydliště, kontaktní adresa:       

Datum: Podpis zák. zástupce: 

Nepovinné údaje:  

Ovládám Braillovo bodové písmo: ANO                                 NE 

Nejraději čtu: 

Další kontaktní údaje (telefon, e-mail apod.): 
 

Prohlášení: 

Prohlašuji, že uvedené osobní údaje jsou pravdivé a případné změny bezodkladně oznámím. 

Souhlasím, aby moje osobní údaje byly uloženy v knihovně v papírové a elektronické 

podobě v souladu se zákonem č. 201/2000 Sb., o ochraně osobních údajů, za účelem interního 

zpracování. 

Dále prohlašuji, že znám knihovní řád a zavazuji se k jeho dodržování. Literární díla budu 

využívat pouze pro vlastní potřebu a budu dodržovat zákonná práva autorů. 

 
 

Doporučení očního lékaře, neurologa nebo jiného specialisty na zdravotní postižení 

SONS, Tyfloservis – jen pobočky, které jsou  oprávněny toto potvrzení vydat 

Na základě diagnózy oční vady doporučuji – nedoporučuji klienta k poskytování 

knihovnických služeb zrakově postiženým. 

Datum:      Jméno, razítko, podpis 
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