Nazov: Skolské jedéled pri Spojenej $kole, Opatovska cesta 101, Kogice
vedica SJ:  Ing. Miriam Banikova tel.: 0903 956 203 email: jedalen.opatovskalOl@gmail.com

SKALA ODHLASKA ZO STRAVOVANIA

* povinné udaje

Udaje o stravnikovi:

MenNo a PriezVisko Stravnika * .........ccccceieiieiiiie e Trieda ..oocovvvviviee,

Udaje o rodi¢ovi / zakonnom zastupcovi:

TitUl, MEN0 A PIIEZVISKO * oot et e et e s aeesbesbeeneeneesbeetaeneentens
5 8T (022 T 16 ) 4 1Y Hcad R
I <5 T3 U YRR

Cislo Gi¢tu (v tvare IBAN), na ktory v pripade preplatku ziadam vratit’ zaplatené stravné *

Odhlasujem svoje diet’a / stravnika zo stravovania v Skolskej

jedélni 0do diia™ ......cccoiiii (uviest’ presny datum)

Svojim podpisom potvrdzujem spravnost udajov uvedenych v odhlaske a beriem na vedomie poskytnuté
informacie a vSetky zadvizky vyplyvajiace zo vztahu.

Zaroven tymto davam svoj stihlas podl'a §11 zakona ¢. 18/2018 Z. z. o ochrane osobnych udajov v zneni neskorSich predpisov so spravou,
spracovanim a uchovanim svojich osobnych udajov a udajoch o diet’ati za i¢elom ukoncenia stravovania a vysporiadania stravného v zariadeni
Skolského stravovania. Suhlas je dany na dobu nevyhnutni na dosiahnutie Géelu a pocas doby nevyhnutnej na archivaciu (3roky).
Prevadzkovatel’ sa zavézuje, Ze v zmysle ustanovenia §19 ods. 2 zdkona ¢. 18/2018 Z. z. zlikviduje osobné udaje dotknutej osoby po uplynuti
stanovenej doby. Podl'a § 19 ods.2 pism. ¢ citovaného zdkona je ho mozné kedykol'vek pisomne odvolat’.

Podpis rodic¢a / zdkonného zastupu

Vyplneny odhlasovaci listok odovzdajte vedicej SJ.

VYSPORIADANIE stravnika (vyplni vediica SJ)

Odhlaseny stravnik ma ku diu .......occeeviiviiecieniinieceeeeceee
Preplatok / Nedoplatok vo VySKe ........ccccevvevieennne €, ktory bol vysporiadany diom ............cccceeeveeereevrieneecreeneecenenns
Zaslanim na G¢et / prijatim Na UCEL/ INE  ....c.iiviiiiiieiiciecieete et e et e etesteeetbeebesseesteesteestaessbeesbeesbeesbeebeesbeesbeeseennes

ey 0T 111 TR




