
  PŘIHLÁŠKA KE STRAVOVÁNÍ 

Církevní mateřská škola Světluška, Žižkovská 185/15,

724 00 Ostrava – Nová Bělá  

Strávník: 
Jméno a příjmení: ……………………………………………………….Datum narození: …………………………... 

Bydliště: .………………………………………………………………………………................................................. 

Rozsah stravování: 

1. polodenní (přesnídávka, oběd)

2. celodenní (přesnídávka, oběd, svačina)

Otec: 
Jméno a příjmení:…………………………………………………………………………………………………………………. 

Kontaktní telefon: ………………………………………………………………………………………………………………… 

E – mail: ………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Matka: 
Jméno a příjmení:…………………………………………………………………………………………………………………. 

Kontaktní telefon: ………………………………………………………………………………………………………………… 

E – mail: ………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Souhlas s inkasem: 
Souhlas s inkasem je zařízen v bance ve prospěch Církevní mateřské školy Světluška, 
Žižkovská 185/15, 724 00 Ostrava – Nová Bělá, na  
č. účtu: 2702514208/2010  variabilní symbol: ………………………………..………….. 

z účtu č. ………………………………………..……… 

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

……………………………..……………………. 
      Podpis rodičů 

Povinností rodičů je nahlásit změnu peněžního ústavu, čísla účtu či osobních údajů. 




