
G e m e i n d e v e r w a l t u n g  
 

Oeliweg 4 
6375 Beckenried 
mittagstisch@gv.beckenried.ch 
www.beckenried.ch 

 

CMI: 2017-225 

 
 
Anmeldeformular 
betreuter Mittagstisch Schuljahr 2024/2025 
 
 
 
Personalien des Kindes 
 
Name  _______________________________ Vorname ______________________ 
 
Adresse ____________________________________________________________________ 
 
Geburtsdatum _______________________________ 
 
Lehrperson _______________________________ Klasse SJ 2024/2025 ________________ 
 
E-Mail Eltern _______________________________ 
 
 
Betreuter Mittagstisch 
 
Essen         MO DI MI DO FR 
 
11.15-13.30 Uhr       ☐ ☐ ☐ ☐ ☐ 

 

Darf das Kind nach dem Essen das Betreuungsangebot  ☐ ja ☐ nein 

früher verlassen (z.B. alleine nach Hause gehen)? 
 
 

Kurzfristige Ab- und Anmeldungen sind in Ausnahmefällen bis spätestens 08.00 Uhr am 
betreffenden Tag an mittagstisch@gv.beckenried.ch zu melden. 
 
 
Die Anmeldung ist verbindlich und gilt grundsätzlich für das Schuljahr 2024/2025. Es gelten die Tarife 
gemäss den Weisungen. Versicherung ist Sache der Eltern. Die Eltern bestätigen mit ihrer Anmeldung, 
dass ihr Kind gegen Unfall versichert ist und dass eine Privathaftpflichtversicherung besteht. Mit der 
Unterschrift wird zudem bestätigt, die Weisungen für den Mittagstisch der Gemeinde Beckenried für 
die Pilotphase des Schuljahres 2024/2025 vom 17. Juni 2024 gelesen und anerkannt zu haben. Die 
Anmeldung wird elektronisch bestätigt. 
 
 
Datum:  ________________________________________ Unterschrift:  ______________________  
 
 
Bemerkungen: ____________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________ 

 

mailto:mittagstisch@gv.beckenried.ch

