
Přihláška ke stravování ve školní jídelně ZŠ a MŠ Čestice  
 

 
 Příjmení:  ….......................................   Jméno: ………………………………  Třída:  …........ 
 
datum narození:  …......................       
 
Přihlašuji dceru/ syna  ke stravování ve školní jídelně: (zakroužkovat) 
 
 a) na všechny vyučovací dny 
 b) pouze v těchto dnech:    PO   ÚT   ST   ČT    PÁ    
 
platba obědů: (zakroužkovat) 
 
 a) v hotovosti 
           b)  bezhotovostním převodem – inkasem z účtu   
                                                        číslo účtu pro inkaso …............................................. 
 
Beru na vědomí, že: 

1) Obědy se  vydávají  po zaplacení stravného pouze na stravenky. 
2) V případě zapomenutí nebo ztráty stravenky se strávník zapíše do sešitu. 
3) Neodhlášené obědy propadají bez nároku na náhradu. 
4) Odhlašování je možné nejpozději den předem do 12.15 hodin (osobně, telefonicky). 
5) Stravné se platí zálohově na měsíc dopředu – v hotovosti nebo bezhotovostním převodem inkasem  

z bankovního účtu. 
6) V době nepřítomnosti žáka ve škole není nárok na zvýhodněné stravování – první den 

neplánované nepřítomnosti si lze oběd vyzvednout v jídlonosiči, od druhého dne          
nutné oběd odhlásit. 

7) Za kvalitu a nezávadnost stravy odpovídáme pouze u oběda konzumovaného ve školní jídelně             
nikoli  u oběda odnášeného. 

8) Všichni strávníci jsou povinni dodržovat pravidla slušného chování a provozního řádu jídelny. 
9) Požadované stravné dny lze kdykoliv změnit,  v  případě  změny  nebo ukončení stravování.              

je strávník povinen toto nahlásit vedoucí  školní jídelny. 
 

     Telefon zákonného zástupce:   ……………………………………..   
  

Informace o zpracování osobních údajů 
  

Údaje  uvedené v přihlášce o stravování použije ZŠ a MŠ Čestice jako správce  pro  účel jejího řízení. 
Příjemcem údajů budou určení zaměstnanci ZŠ a MŠ Čestice. Budou uloženy po  dobu  3 let                
od vyřazení  z evidence či  ukončení  přihlášky, poté budou zlikvidovány. Další podrobnosti a kontakt     
na pověřence pro ochranu osobních údajů najdete na  www.skolacestice.cz  
 
 

 …....................................                      ……................................................ 
         datum                                                                        podpis zákonného zástupce 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


