
ŠKOLNÍ JÍDELNA OSTRAVA, GEN. PÍKY 13 A 

PŘIHLÁŠKA KE STRAVOVÁNÍ v Mateřské škole 

 

Jméno a příjmení strávníka (dítě) ........................................................................................... … 

Datum narození: ..........................................................................................................................  

Mateřská škola (zakroužkujte): PODĚBRADOVA WALDORFSKÁ 

Jméno zákonného zástupce - rodiče: ...........................................................................................  

Korespondenční adresa: ..............................................................................................................  

Mobil: ....................................................... Další telefonní kontakt: ............................................  

Email: ......................................................................  

Číslo účtu plátce (číslo účtu, ze kterého bude prováděna platba a na který mají být vraceny 

zůstatky): ................................................................................................................................ …. 

Kód banky:  ..................................  

Svým podpisem stvrzuji, že jsem byl/a seznámena s vnitřním řádem Sodexo s.r.o. 

 
………………………… ……………………….. 

Datum Jméno a podpis rodiče 
 (zákonného zástupce) 
 
Sodexo s.r.o. 

Číslo účtu pro platbu stravného: 115-9519720267/0100 

Vždy uvádějte variabilní symbol (bude Vám přidělen po odevzdání přihlášky - telefonicky, 

mailem nebo osobně) 


