
 
 

 PŘIHLÁŠKA KE STRAVOVÁNÍ 

razítko 

příjmení  datum 
narození 

 

jméno  školní rok  

docházka          ZŠ                                               MŠ třída  

bydliště  

příjmení a jméno otce  telefon  

příjmení a jméno matky  telefon  

e-mail pro zaslání 
údajů k platbě 

 číslo účtu  
pro SIPO 

 

způsob úhrady             bankovní převod                SIPO                     hotovost                                     

Potvrzuji správnost a zavazuji se k včasným platbám podpis rodičů 

 
V …………………………………………………dne……………………….. 

 


