
 
Anmeldung zum Mittagessen für das Schuljahr 2026/27 
(nur für angemeldete Ganztagsschulkinder) 

 
Sehr geehrte Eltern,  
Sehr geehrte Erziehungsberechtigte, 
 
mit der Anmeldung Ihres Kindes zur Ganztagsschule ist die verpflichtende Teilnahme am kostenpflichti-
gen Mittagessen von Montag bis Donnerstag verbunden. Da die Ganztagschule ausschließlich von Mon-
tag bis Donnerstag stattfindet, besteht zusätzlich die Option, Ihr Kind freitags zur Betreuenden Grund-
schule anzumelden. Auch an diesem Tag kann Ihr Kind am kostenpflichtigen Mittagessen teilnehmen. 

Angeboten und geliefert wird das Mittagessen von Alexanders Catering aus Urmitz/Rhein.  
 
- Die Kosten pro Essen betragen 4,82 Euro und werden, durch die Verbandsgemeinde Pellenz als 

Schulträger, in einem Sepa-Lastschriftverfahren eingezogen.  
- Bei Erkrankung des Ganztagsschulkindes ist eine telefonische Abmeldung der Erkrankung für die 

Essensbestellung bis 08:00 Uhr erforderlich, da sonst das Essen berechnet wird. Weiterhin ist die 
Angabe der zu erwartenden Dauer der Erkrankung mitzuteilen. 

- Für Eltern, die ein geringes Einkommen haben, besteht die Möglichkeit, einen Antrag auf Leistungen 
für Bildung und Teilhabe bei der zuständigen Behörde (Kreisverwaltung Mayen-Koblenz oder Jobcen-
ter Mayen-Koblenz, Geschäftsstelle Andernach) zu beantragen.  
Sie haben grundsätzlich einen Anspruch, wenn Sie Wohngeld, Lastenzuschuss, Kinderzuschlag, 
Grundsicherung nach dem SGB XII, Asylbewerberleistungen oder Bürgergeld beziehen.  
Einen Antrag auf Bildung und Teilhabe können Sie auch bei unserer Ansprechpartnerin Frau Krewer 
stellen und/oder einreichen.  
(02632 299-318 oder per E-Mail birgit.krewer@pellenz.de)  

- Wir bitten Sie, die anhängende Erklärung sowie das Sepa-Lastschriftverfahren ausgefüllt und unter-
zeichnet zurückzusenden.  
 
Falls Sie Rückfragen haben, werden wir Sie gerne beraten.  

 
 
                                                             Bitte abtrennen!   

……………………………………………………………………………………………………………. 
  

Anmeldung zum Mittagessen 
 
Name des Kindes:           ______________________________________________ 
 
Name der Eltern:             ______________________________________________ 
 
Anschrift:                         ______________________________________________ 
 
    Mein Kind soll am Mittagessen teilnehmen 
  
    Mein Kind darf kein Schweinefleisch essen 
 
    Mein Kind ernährt sich vegetarisch 
 

 Mein Kind hat folgende Lebensmittelallergie/Unverträglichkeit  
     (Attest vorlegen): 
                                               
__________________________________________________________ 
 

Datum: _____________________   Unterschrift _____________________________________ 
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