
Vyplněním Svolení k inkasu dáváte Školní jídelně Pacov souhlas se stržením plateb za stravné 
za daný měsíc. Je nutné si ve své bance zadat svolení (souhlas)  k inkasu z Vašeho účtu.

Částka pro souhlas s inkasem je v minimální hodnotě  1 000 Kč/dítě/měsíc.

 

Souhlasím se zpracováním, uchováním a shromažďováním svých osobních údajů, které jsem poskytl(a) 
nad rámec zákonné povinnosti, a to až do mého odvolání nebo do doby jejich archivace a skartace.

...............................................................................
podpis

Jméno, příJmení: …………….…………………………..…………….........................................

přesná adresa: …………….…………………………..……………...........................................

Škola, třída: …………….…………………………..……………..................................................

peněžní ústav: …………….…………………………..…………...................…...........................

Číslo vaŠeho úČtu: …………….…………………………....................……………...............

Číslo úČtu Školní JídelnY paCov 

z

2539261/0100 

svolení k inkasu
(nikoliV k trValému Příkazu)

Školní Jídelna paCov
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