_______________________________




________________
- Name des Erziehungsber. -






     - Datum –

An die

Schulleitung der

Albert-Schweitzer-Schule

49661 Cloppenburg

Verbindliche Anmeldung
zum „betreuten Mittagstisch“

Hiermit melde ich meine Tochter / meinen Sohn

Name, Vorname: _________________________________, Klasse: __________________


verbindlich zum „betreuten Mittagstisch“ für das Schuljahr 2018/2019 an. Der Mittagstisch beginnt nach Zusage am 20. August!
Den Elternbeitrag für das Mittagessen von 1,00 Euro zahle ich jeweils eine Woche bzw. einen Monat im Voraus.

Mir ist bekannt, dass ich das Geld auch im Krankheitsfall meines Kindes nicht zurück verlangen kann, da die Mahlzeiten auch im Voraus bestellt und bezahlt werden müssen.

________________________________
- Unterschrift Erziehungsberechtigte –

Anmerkung:

Die Anmeldung muss der Schule bis spätestens Dienstag, den 14. August 2018 vorliegen. 
Die Mittagsbetreuung findet wöchentlich von montags bis donnerstags von 11.30 Uhr bis 15.00 Uhr statt.

Falls mehr als 30 Kinder angemeldet werden, entscheidet die Schulleitung nach Dringlichkeit.
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