
Přihláška ke stravování 

 
Potvrzuji správnost údajů. 
 

Ve Smržovce dne: Podpis zákonného zástupce: 

 

 
 

Školní stravování 

Je upraveno vyhláškou č. 107/2005 o školním stravování, která nabyla účinnost dnem 8. 3. 2005. 

Kategorie strávníků jsou rozděleny na III. stupně: 

• I. Stupeň  7 až 10 let  cena oběda 31 Kč 

• II. stupeň  11 až 14 let cena oběda 33 Kč 

• III. stupeň  15 až 18 let  cena oběda 35 Kč 

Obědy lze platit inkasem, bankovním převodem nebo poštovní poukázkou. 

Musí být uhrazeny nejpozději do 5. dne v měsíci. V případě, že nebudou uhrazeny, oběd nebude vydán. Číslo 

účtu školní jídelny pro platbu obědů: 35 - 963 861 399/0800. Vždy uvádějte přidělený VS.                                              

Pokud proběhne změna účtu, nutno hlásit osobně nebo e-mailem.                                                                                                                                     

Do výše uvedených věkových skupin jsou strávníci zařazováni na dobu školního roku, ve kterém dosáhnou výše 

uvedenou věkovou hranici (školní rok je započat od 1.9 do 31.8 včetně).                                                                      

Rodiče si v době nemoci mohou vzít oběd domů pouze první den nemoci za ceny výše uvedené (§ 4 odst. 9 vyhlášky 

č. 107/2005 o školním stravování). Po dobu nemoci nebo nepřítomnosti žáka ve škole nelze stravu vydávat domů, 

neboť podle školského zákona  č. 561/2004  Sb.,  §122 odst. 2 má dítě nárok na školní stravování pouze po dobu 

pobytu ve škole. 

Jestliže rodiče nepřítomnost žáka neomluví dle výše uvedených §, má škola právo po rodičích nárokovat za jeden 

oběd cenu 72 Kč, což je cena za oběd cizího strávníka. 

Obědy lze odhlásit buď osobně nebo telefonicky na čísle 483 382 449, 739 007 230, e-mail:  

zdena.cerna@zssmrzovka.cz nebo na www.strava.cz  nejpozději do 7:00 hod. příslušného dne. Na pozdější omluvu 

nebude brán zřetel. Pokud strávníci nedodrží podmínky stravování, má právo ředitelka školy právo žáka vyloučit ze 

školního stravování dle školského zákona  č. 561/2004 Sb. § 31 odst. 2 a 3. 

Podpis: _______________________________ 

Školní rok 2026/2027 Školní jídelna ZŠ Smržovka 

Jméno žáka: Datum narození: 

Třída: Potravinová alergie: 

Číslo účtu plátce: 

Otec:  
Jméno a příjmení:                                   
 
 
Telefon: 

Matka: 
Jméno a příjmení: 
 
 
Telefon: 


