PRIHLASKA KE STRAVOVANI

PHjmeni @ JMENO0.........ouinii e

Datum narozeni............cooovveiiiiiiiiiiiiiiienn, thida. ..o
Adresa bYdIiStE. ...t e

0T -
Zakonny Zastupce.......ooevvvvuiiiiiniiiiiiaieaean, bydliste. ..o
Telefon.........ooooiiiiiii e-mail.........oo

Zahajeni a ukonCeni dochazKy............oooiiiiiii i,
Zpusob platby 1. inkasem z Gctu
2. trvaly piikaz na 600,-K¢
Souhlasime s inkasem platby z naseho uétu vasi organizaci ZS R. Frimla 816 Trutnov, &islo Gidtu

KB 7827340267/0100. Zaroven souhlasime s tim, aby mésic¢ni ¢astka za thradu stravného byla
zvySena o ¢astku na pokryti nakladid spojenych s inkasem.

CISLO U8 U, oot e e,

Zaplacené obédy v dobé nemoci nutno odhlasit. NeodhlaSené propadaji a dotictovavaji se do plné ceny
obéda podle zakona 561/2005 Sb. Obéd je mozno koupit za plnou cenu. Do kategorii jsou stravnici
zafazeni podle data narozeni dle vyhlasky 107/2005 Sb. Vydej a kontrola ob&di je provadéna pouzitim
&ipu, které si zakoupite u vedouci SJ.

Potvrzuji spravnost vSech uvedenych udajii a beru na védomi, ze jsem povinen $kolni jidelné nahlasit
bez odkladu jakékoliv zmény tykajici se uvedenych osobnich tdaju.

Zavazuji se dodrzovat fad skolni jidelny zvefejnény na webovych strankéach skolni jidelny a v objektu
Skolni jidelny.

Osobni tidaje uvedené na této ptihlaSce zpracovava skolni jidelna na zakladé¢ § 28 zdkona

&. 561/2004 Sb., Skolsky zakon.

Vyplnéné odevzdejte do Skolni jidelny do konce Cervna.

V Trutnové dne: Podpis:



