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odloutent pracordit CeskiLipa

PRIHLASKA KE STRAVOVANI V DM na $k. rok 2023/2024

Piste vse citelne velkym tiskacim pismem, prosim!

pfijmeni a jméno Zaka:

bydliste:

¥ st.

Skola: v 1o
prislusnost:

e-mail zéka pro zaslani

hesla:

tel. Cislo rodice: tel. zaka:

PrihlaSuji stravovani v tomto rozsahu (zakrouzkujte):

1) celodenni, tj. ,,plna penze*
- 130,- K¢&/den: snidan€ 40,- K¢, obéd 45,- K¢, vecere 45,- K¢
- predevsim u zakd SPSS (ktera nema vlastni jidelnu), SZS a VOS

2) ,,polopenze*
- 85,- K¢/den: snidané 40,- K¢, vecere 45,- K¢

- obédy zék odebira ve Skole

e Vyse uvedené ceny jsou platné k 1. 4. 2023. Skola si vyhrazuje pravo je
ve zduvodnénych piipadech upravit i béhem skolniho roku.

e Kazdy zdk je povinen seznamit se s Vnitfnim fadem Skolni jidelny/vydejny
a dodrzovat jej.

o VeSkeré vyjimky tykajici se stravovani je tifeba predem resit s vedenim DM.

e Prosime o vyplnéni, tyto Udaje jsou nutné pro dokumentaci zafizeni Skolniho
stravovani dle Vyhlasky ¢. 364/2005 Sb. o vedeni dokumentace §kol.

Jméno a prijmeni rodi€e: .....oivviiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiitaittetsnnsann
Podpis rodice: ......cceeiiiiiiiiiiiiiiiiniene.. Datum: L.l

Podpis Zaka: .....cccovviiiiiiiiiiiiniiiienen.. Datum: L.
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UIBEREG
odloutent pracordit CeskiLipa

SOUHLAS S INKASEM

Piste citelne velkym tiskacim pismem, prosim! Veskeré udaje z této strany si uschovejte.

pfijmeni a jméno Zaka:

pfijmeni a jméno platce:

¢islo uctu platce: kod banky

limit: 4.500,- K¢* (1x mésicné)

&islo uétu piijemce: 123-9185580267 kod banky | 0100

*Limit je maximalni moZnou vy$i uhrady zahrnujici platbu za ubytovani a plnou penzi.
POSTUP ZRIZOVANI INKASA, INSTRUKCE K PLATBAM:

1) V internet. bankovnictvi/v bance, ziid'te souhlas s inkasem ve prospéch naseho uctu.
Var. symbol nevypliiujte, v poznamce prijemci uved’te prijmeni a jméno ditéte.

2) Ke dni splatnosti, tj. ke 12. - 18. dni v mésici, méjte na uétu k dispozici celou
inkasovanou ¢astku. Jeji vySe se méni, proto platby nelze hradit trvalym piikazem.
Inkaso se provadi pouze 1x mésicné. Nebude-li v dany den na Vasem uctu celd
pozadovana Castka, platba neprob&hne!!!

3) Neprobéhne-li inkaso, zjistéte si u hospodarky (tel. 775 944 915) presnou castku
a proved’te platbu jednorazovym prikazem k uhradé na vySe uvedeny ucet.
Do poznamky uved’te jméno ditéte, VS nevypliujte.

4) Platba za ubytovani a stravovani probiha zalohoveé (v srpnu na zafi atd.) formou
INKASNIHO PRIKAZU. Jakékoliv vyjimky tykajici se plateb je tfeba predem
projednat s vedenim DM

5) Tento formulatf doructe do DM spolecné s ptihlaskou. Pokud Vase dit¢ nebude v DM
umisténo, inkaso neprobé&hne.

Cestné prohlaseni:

Cestné prohlasuji, ze zmého vyse uvedeného Gétu byl dne.................. dan souhlas
k inkasnimu piikazu ve prospéch uctu: 123-9185580267/0100 (ubytovani v DM, stravné).
Beru na védomi, ze prvni platba probéhne 12. — 18. 8. 2023. Nebude-li inkaso nastaveno,

uhradim poplatek za neprovedené inkaso.

Podpis majitele G€tu:  ..oiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiees Datum: ..............
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