
 

Základní škola, Hradec Králové, tř. SNP 694, 50003 
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Přihláška ke stravování ve školní jídelně 

Údaje o strávníkovi: 

Příjmení a jméno: …...…………………………………………………………………………. 

Škola: ………………………………………          Třída: ....…………………………............ 

Variabilní symbol (identifikační číslo žáka): …………………………………………………      

Datum narození: …………………………...         Státní občanství: ….………………………  

Adresa trvalého pobytu: …………………………………………………………….................. 

………………………………………………………………………………………………....... 

Datum zahájení a ukončení školské služby: …………………………………………………....         

Poznámka: ……………………………………………………………………………………… 

Stravovací režim :       - oběd  

Údaje o zákonném zástupci: 

Příjmení a jméno: ……………………………………………………………………………… 

Adresa trvalého pobytu: ……………………………………………………………………….  

…………………………………………………………………………………………………. 

Telefon: ………………………                    E-mail: ………….………………………………  

Adresa pro doručování:  

(vyplňujte pouze v případě, pokud se liší od adresy trvalého bydliště) 

………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 

Závazně přihlašuji své dítě na obědy ve školní jídelně v těchto dnech týdne 

PO       ÚT       ST       ČT       PÁ 

Rodiče /zákonný zástupce/ byli seznámeni s obsahem vnitřního řádu ŠJ. Vše z § 28 odst. 3 st. zákona.  
Beru na vědomí, že výše uvedené údaje mohou být použity do matriky školní jídelny a dále předávány dle vyhlášky č. 
364/2005, o dokumentaci škol a školských zařízení. Školní jídelna zpracovává osobní údaje v souladu s nařízením o ochraně 
osobních údajů (EU) 2016/679 (GDPR). 

 

 

……………………………..                                    …………………………………………………….             

Datum                                                                             Podpis rodičů /zákonného zástupce/ 



 

Základní škola, Hradec Králové, tř. SNP 694, 50003 
telefonní číslo: 495 541 388, email: skola@zssnp.cz, web: https://www.zssnp.cz 
 
 

 

Změny stravování: 

 

………….   PO      ÚT     ST    ČT     PÁ    …………………. 

………….   PO      ÚT     ST    ČT     PÁ    …………………. 

………….   PO      ÚT     ST    ČT     PÁ    …………………. 

………….   PO      ÚT     ST    ČT     PÁ    …………………. 

………….   PO      ÚT     ST    ČT     PÁ    .………………… 

………….   PO      ÚT     ST    ČT     PÁ    …………………. 

………….   PO      ÚT     ST    ČT     PÁ    ………………….. 
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Přihláška pro objednávání stravy přes internet 

 

Jméno strávníka:  ……………………………..…….. 

Třída: ……….  

 

Doplní ve školní jídelně : 

Uživatel: …………….……………………. 

Heslo: ………..………………………….... 

 

 

Datum: ………………                                                                      Podpis: ……………….. 

 


