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_____________________________________________ 
Vor- und Nachname der Erziehungsberechtigen 
 
_____________________________________________ 
Straße und Hausnummer 
 
_____________________________________________ 
PLZ, Wohnort 
 
_____________________________________________  
Telefon 
 
_____________________________________________  
Handynummer/Erreichbarkeit während der Mittagsbetreuung 
 

 
Anmeldung zur Mittagsbetreuung 
 
 
Hiermit melde/n ich/wir für das Schuljahr 2025/2026 mein/unser Kind verbindlich zur 
Mittagsbetreuung an.  
 
 
_______________________________________________   ________________ 
Vor- und Nachname des Kindes          Klasse 
 
___________________________________________________________________________ 
Besonderheiten (z. B. gesundheitliche Probleme, Allergien): 
 
___________________________________________________________________________ 
Abholberechtigte Personen 

___________________________________________________________________________ 

 
Mein Kind � darf allein heimgehen. 

� wird abgeholt. 
 
Ich bin/wir sind damit einverstanden, dass das Mittagsbetreuungspersonal mit den Lehrkräften 
der Schule im Hinblick auf die Situation des Kindes Informationen austauscht. 
 
Sollte Ihr Kind einmal nicht in die Mittagsbetreuung gehen können, so melden Sie bitte 
Ihre Tochter/Ihren Sohn bei Frau Samuel telefonisch (0159/06395202) oder per E-Mail 
(anke.samuel@gmx.de) bis spätestens 7.30 Uhr ab. 
Weitere Informationen finden Sie unter www.grundschule-lengenwang.de.  
 
 
___________________________________  __________________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift d. Erziehungsberechtigten 
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Verbindliche Buchung der Mittagsbetreuungszeiten 
 

 
_______________________________________________   ________________ 
Vor- und Nachname des Kindes          Klasse 
 
Bitte kreuzen Sie die gewünschten Betreuungszeiten an. Die gebuchte Betreuung erfolgt ab der 
zweiten Schulwoche. 
 
 Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag 

11.05 bis 12.00 Uhr      

12.00 bis 12.45 Uhr      

12.45 bis 13.30 Uhr      

13.30 bis 14.00 Uhr      

14.00 bis 14.45 Uhr      

14.45 bis 15.30 Uhr      

 
Gebühren (gemäß Satzung vom 21.08. 2024) 
 

 
 
Der Betrag wird per Lastschrift von Ihrem Konto eingezogen. Die Gebühren sind unbeachtet 
der Ferienzeit für elf Monate (also ohne August) zu entrichten. Eine langfristige Änderung der 
Buchungszeiten ist zum Quartalsbeginn und eine Abmeldung zum Quartalsende möglich. 
Bei weiteren Fragen zu den Gebühren wenden Sie sich bitte direkt an die Gemeinde 
Lengenwang. 
 
 
 
___________________________________  __________________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift d. Erziehungsberechtigten 


