
Přihláška k odběru obědů ze školní jídelny pro cizí strávníky 

 

Základní škola a Mateřská škola, Lužany, okres Jičín. Lužany 155, 507 06 

 

STRÁVNÍK: 

Jméno a příjmení: _____________________________________________________  

Datum narození:______________________________________________________ 

Místo trvalého pobytu: _________________________________________________ 

Datum zahájení stravování: _____________________________________________ 

Kontaktní údaje (e-mail, telefon – nepovinné): 

 ____________________________________________________________________          

 

Informace k platbě (nehodící se škrtněte): 

Číslo účtu k inkasní platbě .……………………………………………………. 

k účtu školy 1163792369/0800. 

Platba za poskytnuté stravování bude probíhat na bankovní účet školy 1163792369/0800. 

Platba za poskytnuté stravování bude placena v hotovosti. 

 

Závazně se přihlašuji k odebírání obědů ze školní jídelny a prohlašuji, že údaje, které jsem uvedl/a 

v přihlášce, jsou pravdivé. 

 

 

V ………………….……………   dne ………………………. 

 

 

Podpis strávníka ……………………………………………….. 

 

 


