
Zmluva o poskvtovani stravovacich sluZieb

uzatvoren6 v zmysle VyhldSky MS SR d. 330/2009 zo dia 14. augusta 2009 o zaiadeni
Skolskdho stravovania.

Zmluvr6 stranyi

Dod6vatel : Obec Kamianka
zasttlpen6 lng. Benjarninom Blahom, starostom obca
ICO: 00323110
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el. 1

Predmetom zmlury je pdprava stravy ( polievk4 hlaYnd jedlo ) v Skobkej jed6,lni pd MS
Kamienka pre odberatelb s vynimkou uzatvorenia prev6dzky v dase hlar.nfch a vedl aj5ich
prdzdnin.

ct.2
Doddvatel' bude pre odberateLa pripavovat' denne 1 druh polievky a 1 druh hla.r,n6ho jedla

vr6tane vhodndho,nripoj a podlh vopred zostavendho jed6lneho listka pre strar,:rikov MS.
Pripravovat' sa bude podl'a platntch rcceptur a MSN pre ikolskd stravovanie. Nomovaf sa
bude podlh kateg6 e C, tj. ako pre II. stupen ZS, Jedl6 pripravovand v SJpd MS budf
odbentel'ovi vjeho termoskrich dorudend do miesta bydliska sluzbou, ktonl zabezpedi
doddvatel'.

el. 3

Miesto a das odoberania stralT: Obecni ulad Kamienka - SJ pri MS Kamienka v dase od
11.30 hod. do 12.00 hod.
Finandni limir na n6kup potravin a vecn6 a rezijn€ ndklady sir stano yene VZN i,.2lZOOg
o viske prispevku na diastofutl thadu n6kladov dinnosti v lkoldch a ikolskich zariadeniach
v zdadbvatefskej posobnosti obce Kamienka a Doplnkom d. I k uvedendmu VZN
nasledovne:

Cudzi stravnici
Finandnt limit na pohaviny: I,n e
Vecn6 a reZijnd n6llady:

Stravnik: frIlF
Poplatok zriadovatel'a: 1,04 €

Poplatok stE\,tdka:
Poplatok zriad'ovateLa:

14<C

1,04 €
Celkov6 hodnota obeda: 2,49 €
Poplatok_stravnika odberatel uhriidza vopred v hotovosti, najnesk6r 15. dei v mesiaci,
veoucet 5J.



Ct. +

Odberatef sa m6ze pdht6sif na straw a odhl6sif zo straYy min. 24 hod. vopred.

cl. 5

Zmluva sa uzatu6m na obdobie od 01.09.2017 do 30.06.2018.

Dod6vatel si vyhndzuj" prauo ,ipovy nnfirlych poarnienok stra,rovania formou dodatku

k tejto zmluve.

T6to zmluva bola ryhotov€nd v toch vyhotoveniacll z ktorfch po jednom obdrZl kald6

znluvn6 stmna a vedfca danej Skolskej jed6lne.

V Kamienkc /4 / 2."/a //

Ob€c KAMIENK.i.
okt HiametanC

er\ie n./C.



Miestoy d6chodca - odberateL potwdzujri, Ze nem6 vlastne stravovacie zariadenie'

v r^,^"*. ..(h..!.|7. :.41?'..

potvrdenie obecneho ufadu, ze sa v obci nenach6dza in6 stravovacie zadadenie poskltujrice

stravovacie sluzby.

V Kamienke .Ll..o. 2L9!.Y-..

Potvrdenie vedfcej SJ, ze vzhl'adom na kapacitnd prev6dzkov€ moZnosti sril asi so

stravovanimcudziahstawikov,miestnychddchodcovzapodmielok,uvedentchvtejto
zmluve.

v K*,i""k" . 
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Podpis a pediatka

MIENI{

Podpis a pediatka


