
      ODHLÁŠKA ZE STRAVOVÁNÍ 
 

FAKULTNÍ ZÁKLADNÍ ŠKOLA, PRAHA 9 – HORNÍ POČERNICE, CHODOVICKÁ 2250 
 

 
 
PŘÍJMENÍ A JMÉNO STRÁVNÍKA ……………………………………….…..………………………… 
(hůlkovým písmem) 
 
narozen(a) ……………………….…………………… variabilní symbol strávníka …..…………………. 
                                                                                                          (vyplní vedoucí školní jídelny) 
 
ukončení stravy ke dni…………….……………..….... 
 
 
 
Souhlas zákonného zástupce k vrácení hotovosti (zálohy) za čip nezletilému strávníkovi:  
 
Souhlasím s předáním hotovosti za čip ve výši 150,- Kč synovi/dceři (nehodící se škrtněte)  
 
 
Podpis zákonného zástupce: ……………………………………………………………. 
 
 
Čip vrácen                          ANO x NE (vyplní vedoucí školní jídelny)  
 
Vrácena záloha 150,- Kč   ANO x NE  (vyplní vedoucí školní jídelny) 
 
 
 
Přeplatek stravného ……….….……. Kč (vyplní vedoucí školní jídelny) 
 
 
Přeplatek bude zaslán na účet: …………….…………………...... kód banky ………..…..…..……….…..…. 
 
Nedoplatek stravného ……….….. Kč (vyplní vedoucí školní jídelny) uhrazen dne ……………………………. 
 

- je-li nedoplatek na stravném, nebude vám vrácena záloha za čip ani ukončeno stravování 
 
 
 
Strávník je povinnen při ukončení stravování: 

1. odevzdat písemné ukončení stravy (formulář k vyzvednutí u vedoucí ŠJ nebo na webových stránkách ŠJ) 
2. uhradit případný nedoplatek stravného  
3. odevzdat čip  

 
 
 
 
ŽÁDÁM O UKONČENÍ DOCHÁZKY DO ŠKOLNÍ JÍDELNY FZŠ CHODOVICKÁ, PRAHA 9 
 
Nemám žádné dotazy a jsou mi známy podmínky Vnitřního řádu školní jídelny.  
 
 
 
 
Podpis strávníka x zákonného zástupce ……………….……………………… 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Podpis vedoucí školní jídelny               
Marie Polívková                                    ………………………………………….. 
 
 
 
 
 
V Praze dne ………………………..……… 


