Základná škola s materskou školou Gaštanová 56, 010 07 Žilina
Zápisný lístok  stravníka 
počas školskej dochádzky do MŠ s dotáciou na stravu
Meno a priezvisko dieťaťa/žiaka:........................................................................trieda...............

Adresa bydliska: ..............................................................................................................................
Meno a priezvisko matky/ zákonného zástupcu:.............................................................................
Tel. kontakt:......................................................email:.....................................................................
Meno a priezvisko otca/zákonného zástupcu:.................................................................................
Tel. kontakt:......................................................email:.....................................................................
Spôsob úhrady stravných poplatkov: 
*poštová poukážka  * trvalý príkaz  * internetbanking  * vklad na účet  

Zákonný zástupca dieťaťa/žiaka svojim podpisom potvrdzuje, že berie na vedomie podmienky organizácie režimu stravovania v školskom zariadení a podmienky úhrady nákladov na stravovanie. (https://zsgastanova.edupage.org/ - školská jedáleň)
V zmysle § 4 ods. 3 písm. a) zákona č. 544/2010 Z. z. o dotáciách v pôsobnosti Ministerstva práce, sociálnych vecí a rodiny SR v znení neskorších predpisov
, ja dolu podpísaný:

žiadam / nežiadam
 o poskytnutie dotácie na stravu na dieťa

Na základe zápisného lístka bude predškolák automaticky prihlásený na stravu vždy na začiatok nového mesiaca, pokiaľ rodič dieťa neodhlási vyššie uvedeným spôsobom.

V prípade, že dieťa náhle ochorie, rodič si stravu nestihne odhlásiť a dieťa nepríde do MŠ, nemá nárok na dotáciu na stravu a prihlásenú stravu si bude musieť rodič odobrať v čase od 11,00 - do 11,30 hod. a  zaplatiť v plnej výške.
V prípade, že dostane rodič šek na doplatenie v priebehu mesiaca ( keď mu klesla záloha pod 10 €), musí ho neodkladne zaplatiť, inak dieťaťu nebude poskytnutá strava.

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/žiaka, ktorého som zákonným zástupcom, prevádzkovateľovi ZŠ s MŠ Gaštanová 56, 010 07 Žilina pre účel poskytnutia stravovania v rozsahu: číslo účtu zákonného zástupcu dieťaťa/žiaka 
vo formáte IBAN.............................................................................................................................. 
po dobu prijatia do zariadenia školského stravovania. Som  si vedomý/á, že tento súhlas môžem kedykoľvek odvolať. Odvolanie súhlasu nemá vplyv na zákonnosť spracúvania vychádzajúceho zo súhlasu pred jeho odvolaním.
(*) nehodiace sa prečiarknite
V..................................dňa...............................            ...................................................................
    Podpis zákonného zástupcu dieťaťa/žiaka
� Právna úprava účinná od 01.05.2023.


�Vyhovujúce zakrúžkujte alebo podčiarknite.





