N /A LLBACH I
Mittagstisch, Finstergéssli 9, 4323 Wallbach
tagesstrukturen@schule-wallbach.ch

Anmeldung zum Mittagstisch

Erziehungsberechtigte/r

Name, Vorname
Strasse, PLZ Ort
Telefon
E-Mail-Adresse

Name, Vorname, Geb. Kind

Ich/Wir melden unser Kind hiermit zur Teilnahme fur folgende/n Tag/e an:

Mittagstisch inkl. Betreuung
11.45 bis 13.30 Uhr
Montag []
Dienstag []
Mittwoch ]
Donnerstag ]
Freitag []

Information fiir die Betreuung

Notfallnummer

Falls das Kind nach dem Mittagessen nach Hause geht:
Geht Ihr Kind alleine nach Hause? [_] Ja [ ] Nein

Wenn nein, wer holt Ihr Kind ab?

Bestehen Allergien?

Kinderarzt

Klasse / Lehrer/in

Besonderheiten

Ich/Wir bestatigen hiermit, die Mittagstischordnung mit unserem Kind besprochen zu
haben und die Regeln anzuerkennen.

Ort und Datum Erziehungsberechtigte/r

Die Gemeinde beteiligt sich am Mittagstischangebot mit einem Sockelbeitrag von
Fr. 15.00 pro Mittagessen. Der Elternbeitrag ist Fr. 13.00 pro Mahlzeit.
Zusatzliche Gemeindebeitrage kdnnen Personen in bescheidenen finanziellen
Verhaltnissen mit dem Formular ,Gesuch um Beitrag an die familienerganzende
Kinderbetreuung® geltend machen.
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