
Základní škola a Mateřská škola, Otnice, příspěvková organizace 

PŘIHLÁŠKA KE STRAVOVÁNÍ V MŠ 

       	 	 	 	 	 	 	   
Způsob úhrady: INKASO 
Cena obědů:   
docházka celodenní	 	 45Kč / dítě s odkladem 53Kč 
docházka polodenní		 34Kč / dítě s odkladem 42Kč	 	  

Platba obědů: 
Výpočet stravného dle skutečně odebrané stravy. U platby inkasem bude částka stržena cca 
k 20. dni v následujícím měsíci. 

Odhlášky obědů na druhý den: 
Telefonicky na tel.č. 601 348 529  (do 13:30 hod.-na následující den), kam lze zaslat i sms. 
Obědy lze odhlásit i přes internet na základě přiděleného ID čísla a hesla (do 14:00 hod.- na 
následující den). V  případě nemoci je rodič povinen podle § 119 zákona č. 561/2004 Sb. 
(Školský zákon), odhlásit dítě ze stravování. Pouze v  první den nemoci je možné oběd 
vyzvednout. Neodhlášená strava propadá a nelze za ni poskytnout finanční ani věcnou 
náhradu. Oběd odebraný do vlastní nádoby je určen k okamžité spotřebě.  

V Otnicích dne: ……………….                     podpis zákonného zástupce…………………… 
__________________________________________________________________________ 

Potvrzení k povolení inkasa pro zařízení:  
Základní školy a Mateřské školy, Otnice, IČO: 46270868 

Příjmení a jméno strávníka (dítěte): …………………….………………………………………… 
Číslo účtu/kód banky  
(z něhož budou finanční prostředky strženy): ………………………………………………… 

Majitel účtu: …………………………………………………………………………………………. 

Telefon majitele účtu:  …………………………….. 
Počáteční datum účinnosti povolení inkasa: ………………………….. 
Inkaso je povoleno ve prospěch účtu: 20439731/0100 

V………………   dne ………..……….                          ____________________________  
	 	 	 	 	 	 	 podpis zákonného zástupce strávníka 

Uvedené údaje shromažďujeme v souladu s nařízením Evropského parlamentu a Rady Evropské unie o ochraně fyzických osob v souvislosti se 
zpracováním osobních údajů a o volném pohybu těchto údajů (obecné nařízení o ochraně osobních údajů – „GDPR“). 
Osobní údaje jsou shromažďovány, uchovávány a zpracovávány školou za účelem školního stravování a jsou pro tuto činnost nezbytně nutné.  
Poskytnutý souhlas je udělen na dobu školního roku a je možné ho kdykoliv odvolat. 

Školní rok: 

Jméno a příjmení žáka:

Datum narození:

Bydliště:

Telefonní kontakt na zákonného zást.

Alergie žáka


