
              MASARYKOVA ZŠ KLÁŠTEREC NAD ORLICÍ,        
                  ŠKOLNÍ JÍDELNA, KLÁŠTEREC NAD ORLICÍ 176, 56182                                                                                                                                                           

                                                                                                                                                                     

   

P Ř I H L Á Š K A    K E    S T R A V O V Á N Í 
       

                          

PŘÍJMENÍ A JMÉNO:___________________________________                               _                     

 

BYDLIŠTĚ:_____________________________________________________________ 

 

DATUM NAROZENÍ:______________________________                                       ___      

                                

ZÁKONNÝ ZÁSTUPCE:__________                                                              _________              

 

TELEFON:________                                                                                               _       __ 

 

ČÍSLO ÚČTU STRÁVNÍKA:___________________________KÓD BANKY:______ 

 

VARIABILNÍ SYMBOL :_______________________                              ____________                      
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Odhlašování stravy do 7:00 ráno téhož dne: 
     - telefonicky na číslo  731 526 869, lze zaslat SMS 

      - nebo osobně ve školní jídelně 

 

Přihláška je platná po celou dobu školní docházky, případné změny hlaste v 

dostatečném předstihu. 

 

S Vašimi osobními údaji je nakládáno v souladu se zákonem č. 101/2000 

Sb., o ochraně osobních údajů ve znění pozdějších předpisů a Nařízení EU 

2016/679 GDPR. 

 

Podpisem stvrzuji, že stravné bude uhrazeno řádně a včas.  

 

Seznámil jsem se s řádem ŠJ, který je vyvěšen ve školní jídelně na webu ZŠ. 

 

 

    _______________                                 ________________________ 

             DATUM                                   PODPIS ZÁKONNÉHO ZÁSTUPCE 
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