Zariadenie $kolského stravovania pri ZS Skolska ul. 14 Levice

ZAPISNY LISTOK do SJ

MENO & PriEZVISKO ZIBKA: .o
BydliskO Ziaka: e s
Meno a priezvisko matky (zdkonn€ho ZAStUPCU): ...eoovvviiiiiiiiiiieii e
telefonny kontakt: .........ccoccvvvviviiiiiinnnnn,
Meno a priezvisko otca (zAkonného ZASTUPCU):  evviiiii i
telefonny kontakt: .........ccooeveiiiiiiicnnnn
SPOSOD TIIAAY: ...t b e

Platba za stravné sa uhradza mesaéne vopred: poStovou poukazkou alebo trvalym
prikazom

Denny poplatok za odobraté jedlo na ndkup potravin:

- roc. 1.—4. 1,01 €
- roé.5.-9. 1,09 €

Odhlasit, respektive prihlésit’ na stravu je mozné: do 8:00 hod. v pondelok rano, v iné dni vopred
do 14.00 hod.

Zakonny zastupca dietat’a/Ziaka zo stravovania svoje diet’a odhlasuje pri chorobe, odchode
zo Skoly a pod. Za neodobratu a véas neodhliseni stravu sa financna ani vecna nahrada
neposkytuje.

V LEVICIACN, AA cvvviiiiiiiiiiiiecciieee e ————————————
Podpis zakonného zastupcu diet'at’a



