POOBLASTILO


Podpisani/-a ____________________________________________________________, številka članske izkaznice __________________________________________________, pooblaščam    
_______________________________________________________________________,
roj. _______________ , s stalnim bivališčem ___________________________________,

da lahko v knjižnici Oddelka za __________________________ Filozofske fakultete (Osrednja humanistična knjižnica FF) v mojem imenu:
□  prevzame naročeno gradivo
□  prevzame člansko izkaznico
 □  drugo ____________________________________________________________.
[bookmark: _GoBack]Pooblaščeni osebi dajem splošno pooblastilo po veljavnih pravnih predpisih za enkratno uporabo.

Kraj in datum: ______________________________

Podpis pooblaščene osebe:                                                       Podpis pooblastitelja:
_______________________                                           ____________________________
                             
                                                             
Pooblastilo velja pet dni. Pooblaščena oseba se izkaže z osebnim dokumentom.

