
                     
 

 Zápisný lístok  stravníka pre bežné stravovanie na školský rok 2024/2025 

v súlade s § 9 ods.  1 písm. e) vyhlášky č. 330/2009 Z. z. o zriadení školského 

stravovania. 
 

 
Meno a priezvisko dieťaťa : …………………………………………….………...trieda:…..…………...….… 
Adresa bydliska :  …………………………………….………………...……………..……..………………….. 

Meno a priezvisko matky / zák.zástupcu / ……………………….………….…   Tel.číslo………….………... 

Meno a priezvisko otca   / zák.zástupcu /   ……………………….…………..…  Tel.číslo …………....…..…. 

 
 Spôsob úhrady stravných poplatkov:  * poštová poukážka   * internetbanking   * pokladňa OÚ 

 

Zákonný zástupca dieťaťa svojim podpisom potvrdzuje, že berie na vedomie podmienky organizácie 

režimu stravovania v školskom zariadení a podmienky úhrady nákladov na stravovanie: 
 

✓ Príspevok na stravovanie zákonný zástupca dieťaťa uhradí vopred, najneskôr do 30. dňa v mesiaci. 
 

Nárok na dotáciu k stravovacím návykom má : 

 
✓ Dieťa Materskej školy, kde rodina ( žiadateľ ) je v hmotnej núdzi alebo životnom minime 
✓ Dieťa Materskej školy navštevujúce posledný ročník - predškolák 
 

   
Úhrada zákonného zástupcu dieťaťa sa znižuje o poskytnutú dotáciu k stravovacím návykom 

o 1,40 € podľa osobitného predpisu iba v prípade, ak sa dieťa zúčastní výchovno-vzdelávacieho 

procesu v MŠ a odoberie obed. 
 

✓ V  prípade neprítomnosti dieťaťa na výchovno-vzdelávacom procese v MŠ, alebo jeho 

ochorenia,  je povinnosťou zákonného  zástupcu odhlásiť dieťa zo stravy v určenom 

čase. 

 
          Pondelok – piatok       do 7:00 hod.                Tel. čísle :       043/ 430 30 77 

                        Pondelok – piatok      do  6:45 hod.               Cez SMS  :        0911 317 306   
 

              
✓ Telefonicky s uvedením mena , priezviska , triedy dieťaťa a konkrétnych dní , kedy má byť dieťa 

odhlásené alebo zapísaním do zošita vo vestibule MŠ.  
 

  

✓ Za včas neodhlásenú stravu sa dotácia k stravovacím návykom neposkytuje. Zákonný 

zástupca je povinný uhradiť príspevok na nákup potravín a čiastočné  režijné 

náklady  v plnej výške. 

 

 

Súhlas zákonného zástupcu so spracúvaním osobných údajov 
 

Svojím podpisom v súlade s príslušnými ustanoveniami zákona o ochrane osobných údajov udeľujem súhlas so 

spracúvaním osobných údajov dieťaťa, ktorého som zákonným zástupcom   prevádzkovateľovi  ŠJ  pri  MŠ 

Hurbanova 10, 038 52 Sučany  v informačnom systéme „Stravné“. 

 

 
V ..................................dňa...............................          ............................................. .................................... 

      Podpis zákonného zástupcu  



                     
 

 

 

 

 

 

    

 

 

     
 

   
 

  

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 

 
  

 

 

                                        
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 


