
 

Mein/Unser Kind 

Nachname/Vorname Schüler(in):  

Klasse:  

  

nimmt ab/seit dem     _______________________ 

                                          (Datum) 

 

Streichen Sie mein/unser Kind bitte von der  

nicht mehr am Mittagessen teil. 

 

 

Teilnehmerliste. 

Nachname/Vorname Erziehungsberechtigte:  

Straße, Hausnummer:  

PLZ, Wohnort:  

Telefon:  

 

Falls auf dem Verpflegungskonto ein Restguthaben besteht wird uns dies bei 

Abmeldung automatisch zurück überwiesen. 

Mit freundlichen Grüßen 

 

Ort, Datum Unterschrift der Erziehungsberechtigten 

 

Abmeldung vom Mittagessen 
in der Mensa der 
Luise-Büchner-Schule 


