
 

                         

 

Střední odborná škola a Střední odborné učiliště služeb Velký Újezd, s.r.o., Navrátilova 321, PSČ 

78355,IČ: 25373587, Tel., fax.: 585358240, e-mail:skola@souvelkyujezd.cz 

 

ZÁVAZNÁ PŘIHLÁŠKA KE STRAVOVÁNÍ PRO ŠK. ROK 2025/2026 

(Základní škola Daskabát - žáci) 

 

Jméno a příjmení strávníka:……………………………Bydliště:……………………………… 

Datum narození:……………………………………..…Počátek stravování od:………………202 

Jméno a příjmení zákonného zástupce:…………………………Datum narození:……………. 

Bydliště zákonného zástupce:…………………………………… 

Tel. spojení:…………………. Email.: ………………………….. 

Cena 1 obědu:  1.- 4. třída 34,- Kč,        5. třída 38,- Kč,      odpol. svačinka      12,--Kč 

Požadovaný odběr stravy: a) denně b) jen ve vybrané dny: Po, Út, St, Čt, Pá 

(nehodící se škrtněte) 

 

Bankovní spojení na strávníka: -     název peněžního ústavu:……………………………… 

 

- číslo účtu:……………………………………………… 

(Inkasa zřízená v minulém školním roce zůstávají v platnosti) 

 

 

 Zákonný zástupce strávníka se zavazuje zřídit k výše uvedenému účtu souhlas k inkasu ve prospěch 

poskytovatele stravy: Střední odborná škola a Střední odborné učiliště služeb Velký Újezd, s.r.o., IČ: 

25373587, se sídlem Velký Újezd, Navrátilova 321, PSČ: 78355, bankovní spojení poskytovatele stravy: 

KB Olomouc, číslo účtu: 27 – 9713470257/0100, a to až do výše 1.100,- Kč na jednoho strávníka měsíčně 

a zajistit nejpozději k poslednímu dni měsíce, ve kterém bude strava odebrána, dostatek finančních 

prostředků na účtu k úhradě stravného. Nejbližší termín inkasa platby za odebrané obědy je po 1. 10. 2025.  

 

 Odhlašování obědů se provádí nejpozději do 10:00 hod. předcházejícího dne  

u pověřeného pracovníka ZŠ a MŠ Daskabát. Na základě této přihlášky je strávník automaticky přihlášen 

ke stravě po celý školní rok a to počínaje dnem následujícím po doručení přihlášky pověřenému 

pracovníkovi ZŠ a MŠ Daskabát. 

 

 Kopie přihlášky ke stravování bude zákonnému zástupci obratem vrácena po jejím potvrzení od 

SOŠ a SOU služeb Velký Újezd. 

 

Dne:…………………………. Podpis zákonného zástupce:………………………………… 

          

 

Dne:…………………………. Podpis ředitele ZŠ a MŠ Daskabát…………………………. 

                  razítko školy 

 

 

Dne:…………………………. Podpis ředitele SOŠ a SOU sl. Velký Újezd:……..………… 

                              razítko školy 


