
Základní škola a Mateřská škola Písečné, příspěvková organizace
Písečné 30, 593 01 Bystřice nad Pernštejnem
tel.: 702 099 065, e-mail: sj.pisecne@email.cz
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

PŘIHLÁŠKA KE STRAVOVÁNÍ VE ŠKOLNÍ JÍDELNĚ PRO ZŠ

Vážení rodiče a zákonní zástupci,
jak vyplývá z §28 zákona 561/2004 Sb., je školní jídelna povinna vést matriku strávníků, proto se na Vás 
obracíme se žádostí o vyplnění přihlášky ke stravování.

Vyplňte, prosím, všechny níže uvedené údaje, včetně data narození, podle kterého budou strávníci zařazeni 
do skupin finančního normativu na potraviny (cena oběda) – vyhláška č. 107/2005 Sb. o školním stravování.
Dítě, které dosáhne vyšší věkové kategorie během školního roku (1.9. - 31.8.), se počítá do vyšší kategorie 
od 1.9..

Platba za stravu musí být zaplacena předem, vždy do konce předcházejícího měsíce (např. obědy 
za září se platí do konce srpna) bezhotovostním převodem na účet 224122373/0600.
Do zprávy pro příjemce uveďte jméno a příjmení dítěte.
Platná cena stravy (plná cena i dotovaná cena) pro jednotlivé věkové kategorie a výše měsíčních záloh 
je vyvěšena na nástěnce u vstupních dveří do ZŠ nebo na webu školy.

Odhlášení stravy je možné nejpozději den předem do 9 hodin. V případě nemoci – první den je možnost 
odebrat stravu za dotovanou cenu + 10 Kč za jídelní box. Ostatní dny je nutné stravu odhlásit, jinak bude 
účtována plná cena – viz. výše stravného na nástěnce ZŠ nebo na webu školy.

Veškeré dotazy o stravování Vám rádi zodpovíme na tel. č. 702 099 065, e-mail: sj.pisecne@email.cz.
Uvedené kontakty platí i pro odhlašování stravy.

____________________________________ zde odstřihněte  _____________________________________

PŘIHLÁŠKA KE STRAVOVÁNÍ

Školní rok _________ / _________ třída _______

Jméno a příjmení dítěte ____________________________________________________________

Datum narození __________________________________________________________________

Bydliště _________________________________________________________________________

Jméno a příjmení zákon. zástupce ____________________________________________________

Kontakt: e-mail ___________________________________ telefon _________________________

Způsob platby: převodem z účtu č. ____________________________________________________

Potvrzuji správnost údajů a výše uvedené podmínky beru na vědomí. Souhlasím se zpracováním 
osobních údajů v souladu s nařízením EU GDPR.

V ________________________ dne _________________ Podpis ___________________________
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