
Základní škola Želechovice nad Dřevnicí, příspěvková organizace 

 

 

Vážení rodiče, 
oznamujeme Vám, že poplatek za stravování ve školní jídelně se uskutečňuje inkasní platbou z Vašeho účtu. 
 

Podmínkou pro bezproblémový průběh inkasní platby je potřeba mít ve své bance nastavený souhlas   
s inkasní platbou a v uvedeném termínu tj. k 20. dni v měsíci dostatek finančních prostředků na účtu.  
Doporučujeme nastavit částku 600,00 Kč (pouze jen obědy) nebo částku 900,00 Kč (svačinky a obědy). 
Částka, která je v daném termínu stržena, odpovídá ceně obědů a svačinek, které dítě může v následujícím 
měsíci odebrat. Pokud je na stravovacím účtu žáka zůstatek (nemoc, výlet atd.), pak je z Vašeho bankovního 
účtu stržen rozdíl stravného na příští měsíc a aktuálního zůstatku na stravovacím účtu.  
Pro správné zařazení platby je nutné uvádět přiřazený variabilní (pokud to banka umožní) a konstantní 
symbol. Inkasovat bude Základní škola Želechovice nad Dřevnicí, příspěvková organizace,  
ul. 4. května č. 336, 763 11 Želechovice nad Dřevnicí. 
Tento variabilní symbol budete používat i při zadávání ostatních plateb pro ZŠ Želechovice nad Dřevnicí.  
 
 

Číslo sběrného účtu ZŠ Želechovice nad Dřevnicí     230 130 2845/2010  
 

 Jméno a příjmení žáka Třída šk. r. 
2018/2019 

Variabilní symbol Konstantní symbol 

   0011 
 

Objednávky se provádí pomocí čipové karty nebo online www.zszelechovice.cz/skolnijidelna 
 

Cena stravenky je podle dosaženého věku v daném školním roce od 1. 9. do 31. 8. 
žáci   7 – 10 let      24,- Kč 
žáci 11 – 14 let      26,- Kč 
žáci 15 a více let    28,- Kč 
 

Vyplněný a potvrzený souhlas odevzdejte v kanceláři školy p. Janě Blahušové. 
Případné dotazy na tel. 775 779 701 
 
---------------------------------------------------------------------- Zde odstřihněte------------------------------------------------------------------------ 

Souhlas s provedením inkasní platby 

Jméno a příjmení žáka Datum narození Třída šk. r. 
2018/2019 

Variabilní symbol Konstantní 
symbol 

    0011 

 

Jméno a příjmení zákonného zástupce Telefonní kontakt Číslo účtu Kód  
banky 

    

 

 

 

 

Datum:  ………………………………….              Podpis zákonného zástupce:   …………………………………………………………………………… 


