
                                     Blatenská 313, 341 01 Horažďovice 

               Školní jídelna 
 

                                         

Přihláška k inkasu plateb za stravné a ubytování v domově mládeže 
 

Příjmení a jméno žáka: ……………………………………………………………………………………………………………. 

Třída:  ………………………. Bydliště: ……………………………………………………………………………………………. 

Číslo účtu plátce: …………………………………………………………………………………………………………………... 

Platební údaje: 
číslo účtu školy: 7935351/0100 KB a.s. 
max. limit výše platby:   700,- Kč – pro žáky docházející pouze na obědy 
                                        2.600,- Kč – pro žáky ubytované se stravou  
                                                              (1700,- Kč záloha na stravu, 900,- Kč ubytování na 09/2021) 
 
                                                                                                    …………………………. 
                                                                                                     potvrzení banky 
 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Přihlášku  k inkasu odevzdejte  2. 9. (žáci ubytovaní),    
a ostatní nejpozději do 16. 9. v kanceláři  vedoucí školní jídelny. 

 
Školní jídelna inkasuje platby za stravné a ubytování z účtu k 6. následujícího měsíce 

dle počtu skutečně odebraných obědů. 
 
Odebraná strava za červen bude účtována k 7. červenci, záloha na stravné bude ponechána 
na nový školní rok – nebude vrácena. 
Vrácena bude pouze u ročníků, které ukončily docházku (4. ročník maturitní, 3. ročníky 
učebních oborů, které nepokračují v nástavbovém studiu) nebo při ukončení stravování. 
 
Zavazuji se, že v případě nedostatku finančních prostředků na účtu ke dni zúčtování inkasa za 

stravné a ubytování v DM, ihned tuto skutečnost nahlásím v pokladně školní jídelny, kde 
vyrovnám vzniklé nedoplatky v co nejbližším možném termínu. 

 
Svým podpisem potvrzujeme, že jsme seznámili se shora uvedenými podmínkami. 

 
K přihlášce přiložte kopii svolení k inkasu z Vašeho účtu. 

 
 
 

Datum: …………………….....                                                         ………………………………………...   
                                                                                       podpis zákonného zástupce  


