
Mateřská škola Čtyřlístek, Havlíčkova 1000, příspěvková organizace 293 01 Ml. Boleslav 

Tel. MŠ: 326 322 402, 326 329 658. Tel. ŠJ: 326 324 783, www.ctyrlistekmb.cz 

 

PŘIHLÁŠKA KE STRAVOVÁNÍ A ŠKOLNÉMU 
 

 

pro školní roky:……………… 

 
Jméno a příjmení žáka: ………………………………………………………Třída: ………….. 

 

Datum narození:……………………… 

 

Adresa: …………………………………………………………………………………………. 

/ulice, číslo, PSČ, místo/ 

 

Emailová adresa:………………………................@................................................................... 

 

 

Telefonické spojení na rodiče - matka: .................................., otec: ........................................... 

 

 

Způsob platby:   z účtu     nebo     hotově  (zakroužkujte) 

            

 

Pro platbu z účtu nutné zavést „souhlasu k inkasu“ ve svém účtu  

 

č.……………………..……../………           pro účet č.: 484784349/0800  
       

 
Od kdy se začne stravovat:……………….. 

 

Upozornění pro rodiče: 

Ze stravování můžete své dítě odhlásit 24 hod. předem v aplikaci Naše MŠ nebo zapsáním do 

sešitu v šatně nebo telefonicky na tel. čísle školní jídelny. První den nepřítomnosti dítěte si 

mohou rodiče odebrat jídlo domů.  

Zákonný zástupce souhlasí s úhradou kauce v hotovosti ve výši 2000 Kč. 

Dohoda o splatnosti úplaty za předškolní vzdělávání. 

Mateřská škola se dohodla se zákonným zástupcem o provedení úplaty za předškolní 

vzdělávání do 15. dne v následujícím měsíci společně s platbou za stravné. 

 

 

Podpis zákonného zástupce dítěte:……………………………… 

 

Souhlasím se zpracováním osobních údajů: 

Zpracovávaný údaj: číslo účtu 

Účel zpracování: platby úplaty za školné a stravné. 

Tento souhlas se uděluje podobu trvání docházky do mateřské školy. 

                                                       Podpis zákonného zástupce:…………………….. 

 


