
Přihláška ke stravování a dodatek přihlášky 
k ubytování na DM pro školní rok 2019 / 2020  
Vyšší odborná škola, Střední průmyslová škola a Jazyková škola s právem státní jazykové zkoušky,  
Kutná Hora, Masarykova 197, IČ: 61924059, www.vos-kh.cz  
  
Údaje o žákovi (studentovi)  
 
…………………………………………………………  …………………...   STRAVOVÁNÍ  
příjmení a jméno  třída 
        UBYTOVÁNÍ  
…………………………………………………………………................................................   
bydliště (ulice, č. p., PSČ, obec)  (označte, co přihlašujete) 
   
………………………………………………..…………………. ………………………………………................................  
e-mail               telefon (mobil)  
  
……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
stravovací zvyklosti (stravovací dny) 
 

 
Údaje o zákonném zástupci (u nezletilých žáků)  
 
……………………………………………………………………………………………………………….………………………. 
příjmení a jméno                 
  
………………………………………………..…………………. ………………………………………................................ 
e-mail               telefon (mobil)  
 

 
Forma úhrady za služby (křížkem označte jednu z variant) 

 

Inkasem z účtu  9332840277/0100, KB – Kutná Hora 
 
(každý 20. den v měsíci, první platba 20. srpna 2019 za měsíc září 2019)  
 

  …………………………………………………………….  …..……..……………………………  
  bankovní účet pro inkasní platbu                     razítko banky pro souhlas s inkasem 
  (lze nahradit potvrzením o povolení inkasa 
  z elektronického bankovnictví) 

  stávající bankovní účet jako v předchozím školním roce   
 

 
 Hotovostní platba v pokladně školní jídelny   

(vždy na následující měsíc předem v čase od 12:00 do 14:00 hod., první platba je možná 26. 8., 28. 8. nebo 29. 8.) 
 

 

Nejsem si vědom žádných potravinových omezení, která by ohrozila zdravotní stav strávníka. 
 

V souladu s ustanoveními zákona 101/2001 o ochraně osobních údaje ve znění pozdějších předpisů a na základě 
nařízení Evropského parlamentu a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. 4. 2016 o ochraně fyzických osob v souvislosti se 
zpracováním osobních údajů a o volném pohybu těchto údajů, svým podpisem uděluji souhlas ke zjišťování, 
shromažďování a uschovávání osobních údajů pro účely poskytování stravování, a to až do doby jejich archivace a 
skartace. Svým podpisem stvrzuji pravost údajů a seznámení se s vnitřním řádem školní jídelny.  
 

Kontakt:  vedoucí školní jídelny: Šárka Horvátová  
  telefon: 601 381 784  …...………………………………………   
  e-mail: jidelna@vos-kh.cz (pro přihlášení nebo odhlášení stravy)  datum  
  

Přihlášku je nutné nejpozději do 30. 6. 2019 odevzdat v kanceláři školní jídelny. V opačném případě nebude 
inkasní platba provedena.  
  
……………………………………………………… …………………………………………………………… 
podpis žáka u nezletilých žáků podpis jejich zákonných zástupců 


	fill_1: 
	Stravování: Off
	Ubytování na DM: Off
	fill_2: 
	Text2: 
	Text3: 
	stravovací zvyklosti stravovací dny: 
	fill_4: 
	Text4: 
	Text5: 
	fill_5: 
	Zaškrtávací pole6: Off
	Zaškrtávací pole7: Off
	Zaškrtávací pole8: Off
	Text1: 


