SÚKROMNÝ ŠKOLSKÝ INTERNÁT, 
SABINOVSKÁ 2, PREŠOV

Prihláška na stravovanie

Záväzne prihlasujem svoje dieťa/žiaka na stravovanie v školskej jedálni na školský rok 2024/25 odo dňa:  ...................................................

Meno a priezvisko dieťaťa/žiaka : ...............................................................................................
Dátum narodenia: ......................................................................................................................... 
Škola:..................................................................................................Ročník:..............................
Bydlisko dieťaťa/žiaka : ..............................................................................................................
Meno a priezvisko zákonného zástupcu :.....................................................................................
Č.t.: .......................................................... e-mail.........................................................................

Spôsob úhrady:
· bankovým prevodom z čísla účtu IBAN.........................................................................
· poštovou poukážkou
Platba za stravné sa uhrádza do 10.dňa predchádzajúceho mesiaca.


Cena obeda : 2,30 €


	Odhlásiť, respektíve prihlásiť sa na stravu je možné deň vopred do 10.00 hodiny  (telefonicky 051/7718547, e-mailom ssistrava@gmail.com ). Zákonný zástupca odhlasuje svoje  dieťa zo stravovania pri chorobe, odchode zo školy a pod. Za neodobratú a včas neodhlásenú stravu sa finančná ani vecná náhrada neposkytuje.


Súhlasím so spracovaním osobných údajov žiaka a zákonných zástupcov na školský rok 2024/2025, poskytnutých v zmysle zákona §19 ods. 1a 2 zákona č.18/2018 o ochrane osobných údajov a článku 13 Nariadenia Európskeho parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 na účely školského stravovania.

	
			
V Prešove ..............................

							..................................................................
    Podpis zákonného zástupcu dieťaťa
