
Přihláška ke stravování 

Místo: Školní jídelna MŠ Pod Kalichem, příspěvková organizace se sídlem Třebušín, č. p. 115,  412 01 Litoměřice 

 

Jméno a příjmení zákonného zástupce:  

Adresa: 

E-mail zákonného zástupce: 

Tel. Číslo zákonného zástupce: 

 

Jméno a příjmení dítěte: 

Datum narození: 

Třída: 

Datum zahájení stravování:  

 

Čísloúčtu, z kterého se bude strhávat: 

Jméno a příjmení uživatele účtu: 

 

Platby budou probíhat formou inkasa. Každý měsíc, k 15. dni, budeme strhávat stravné zpětně. Povolená částka na 

strhnutí pro ZŠ je 1 000,- Kč, pro MŠ 1 200,- Kč. Cena jednoho oběda se řídí Směrnicí o školním stravování a to až do 

odvolání. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Povoltesi v bance/internetovém bankovnictví platbu inkasem k účtu: 

Číslo účtu: 

115-5049240227/0100 

věk přesnídávka oběd svačina 

2-3 roky 11 Kč 25 Kč 10 Kč 

4-6 let 13 Kč 25 Kč 12 Kč 

7 let/MŠ 13 Kč 26 Kč 12 Kč 

7-10 let 
(skupina C) 

xxx 33 Kč xxx 

11-14 let 
(skupina D) 

xxx 35 Kč xxx 



Pokud vaše dítě nebude přítomno ve škole,  je nutné oběd odhlásit a to na e-mailu jidelnatrebusin@seznam.cz 

nebona tel. čísle 416 791 195. Obědy odhlašujte den předem – do 13:00h, v náhlé nepřítomnosti vždy do 8:00h. 

Neodhlášený oběd se bere jako oběd odebraný a bude požadována jeho úhrada. V případě, že stravné nebude 

uhrazeno, nebude žákům a cizím strávníkům umožněno další stravování do úhrady dluhu.   

 

 

Vyznačte, v které dny se budete stravovat: 

PO ANO  NE  ÚT ANO  NE  ST ANO  NE  ČT ANO  NE  PÁ ANO  NE 

 

Byl/a jsem informován/a o systému stravování a potvrzuji to svým podpisem. Osobní údaje uvedené v přihlášce 

jsou zpracovány za účelem komunikace a vedení agendy dle Nařízení Evropského parlamentu a rady (EU) č. 

2016/679 spojené se stravováním. Školní jídelna MŠ Pod Kalichem údaje uchová po dobu docházky dítěte do SZŠ 

v Třebušíně. 

 

Stravování se řídí Směrnicí ke školnímu stravování ze dne 1.9.2026, se kterou jsem se seznámil/a. 

 

 

 

 

V    ____________  ,dne                                          Podpis zákonného zástupce:         _____________________ 

 

 

mailto:jidelnatrebusin@seznam.cz

