
 

 

Mittagstisch Gemeinde Leuggern.  
Anmeldeformular 2. Semester Schuljahr 2023/2024 
 

Dieses Anmeldeformular gilt für einen regelmässigen Besuch im 2. Semester des Schuljahres 2023/2024 

(d.h. vom 1. Februar 2024 bis 31. Juli 2024). 

 

Es ist pro Kind ein Anmeldeformular auszufüllen. 

 

 

PERSONALIEN KIND 

 

Name:  

Vorname:  

Adresse:  

PLZ und Ort:  

Geburtsdatum:  

Lehrperson / Klasse:   

 

 

BETREUUNGSTAGE  

 

Wenn Sie Ihr Kind für den regelmässigen Besuch des Mittagstisches anmelden möchten, kreuzen Sie 

den entsprechenden Wochentag an (Anmeldung für mehrere Wochentage möglich): 

 

Regelmässiger Besuch 

Montag  Dienstag  Donnerstag  

 

 

Gelegentlicher Besuch 

Wenn Sie Ihr Kind für einen einzelnen Tag anmelden möchten, ist die Anmeldung bis spätestens  

08.00 Uhr des Betreuungstages direkt an die Betreuungspersonen zu richten. 

 

 

Die Anmeldung ist in jedem Fall verbindlich.  

  



 

 

ALLERGIEN UND WEITERE SPEZIALITÄTEN 

 

Beim Mittagessen meines Kindes ist auf folgendes zu achten*: 

 

 vegetarisch  vegan   ohne Schweinefleisch 

 weiteres:  ........................................................  

 

*Hinweis: je nach Zubereitungsart (z.B. vegan) wird ein allfälliger Preiszuschlag erhoben. 

 

Mein Kind ist gegen folgende Lebensmittel allergisch:  ............................................................................  

  ............................................................................  

 

Mein Kind muss während der Mittagszeit folgende Medikamente einnehmen (Einnahme genau beschreiben): 

 ......................................................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................................  

 

 

PERSONALIEN ELTERN 

 

 Mutter Vater 

Name:   

Vorname:   

Adresse:   

PLZ und Ort:   

Telefonnummer:   

E-Mail:   

 

  



 

 

NOTFALLKONTAKT 

 

In einem Notfall resp. wenn das angemeldete Kind dem Mittagstisch fernbleibt, wird dieser Notfallkontakt 

umgehend durch die Betreuungspersonen informiert.  

 

Name:  

Vorname:  

Adresse:  

PLZ und Ort:  

Telefonnummer: 
(Wichtig: muss erreichbar sein) 

 

E-Mail:  

Beziehung zum Kind:  

 

 

UNTERSCHRIFT 

 

Mit meiner Unterschrift bestätige ich die verbindliche Anmeldung meines Kindes für den Mittagstisch der 

Gemeinde Leuggern für das 2. Semester 2024 (regelmässiger Besuch). Des Weiteren bestätige ich, das 

provisorische Reglement Mittagstisch gelesen zu haben und erkläre mich mit diesem einverstanden.  

 

 

 .............................................................   ..................................................................  

Ort, Datum Unterschriften 


