
..................................................................................... 
Name, Vorname 
 

..................................................................................... 
Straße, Hausnummer 
 

..................................................................................... 
PLZ, Ort 

 
 
Gemeinde Polling 
Monhamer Weg 1 
84570 Polling 

 
 
Buchung des Mittagessens Kindergarten/Kinderkrippe „Pollinger Spatzennest“ 

für das Kindergartenjahr ………………….……….. 
 
Mein/Unser Kind …………….............................................................................................................., 
 
Gruppe  ……………............................................................................................................... 
 
nimmt am/an folgenden Tag/en am Mittagessen teil: 
 

 Montag  Dienstag  Mittwoch  Donnerstag  Freitag 
 
➢ Das Mittagessen wird um 12:00 Uhr angeboten. 
➢ Das Kind wird am Beginn des Kindergarten-/Krippenjahres für das Essen an den jeweils gebuchten 

Tagen angemeldet. Eine Kündigung vom Mittagessen kann jeweils zum 30.11., 28.02., 31.05. (Kündi-
gungstermin 15.10, 15.01. und 15.04. des jeweiligen Kindergartenjahres) erfolgen. 

➢ Erfolgt keine Kündigung, so wird die Teilnahme am Mittagessen bis zum Kindergartenjahresende fort-
gesetzt. Eine Abmeldung für einzelne Tage ist nicht möglich. Der Essensgebühr liegt der Selbstkosten-
preis der Gemeinde zugrunde und wird entsprechend der Buchungstage monatlich als Pauschalbetrag 
auf das gesamte Betreuungsjahr umgelegt. Die Kosten belaufen sich derzeit auf täglich 5,00 EUR. In 
der Kostenpauschale sind Fehlzeiten mitberücksichtigt. Die Essensgebühr entsteht erstmals mit der 
Anmeldung zur Teilnahme am Mittagessen; im Übrigen jeweils fortlaufend mit Beginn des Monats. 
Kann das Kind am Mittagessen nicht teilnehmen, sind der/die Personensorgeberechtigte/n verpflichtet, 
dies rechtzeitig vor Beginn der Betreuung (gemäß Satzung) dem Betreuungspersonal mitzuteilen.   

➢ Voraussetzung für die Teilnahme ist die Erteilung einer Ermächtigung zum Einzug von Forderungen 
mittels Lastschrift/SEPA-Lastschriftmandat. Die Verpflegungskosten werden gleichzeitig mit den Gebüh-
ren für die Kindergarten-/Kinderkrippenbetreuung erhoben. 

 

Ermächtigung zum Einzug von Forderungen mittels Lastschrift / SEPA-Lastschriftmandat 
Gläubigeridentifikationsnummer des Zahlungsempfängers: DE75ZZZ00000286903 
 

 Ermächtigung wurde bereits erteilt. Mit der monatlichen Abbuchung besteht Einverständnis. 
 

 Die Kasse der Verwaltungsgemeinschaft Polling wird widerruflich ermächtigt, die Kosten für das Mittag-
essen im Kindergarten/Kinderkrippe monatlich von der angegebenen Bankverbindung abzubuchen: 
 

Name, Vorname: ......................................................................................................................................... 
 

Anschrift: ......................................................................................................................................... 
 

Name des Kreditinsituts: ............................................................................................................................ 
 

IBAN: ....................................................................................... BIC: ....................................................... 
 

 

.......................................................................... ....................................................................... 
Ort, Datum (Unterschrift) 

 

 Zutreffendes bitte ankreuzen bzw. ausfüllen! Stand: 01.07.2024 
Hinweise zum Datenschutz finden Sie unter: 
https://www.gemeinde-polling.de/fileadmin/Gemeinde_Polling/Dateien/DSGVO_Polling_und_ONK/Neu_Juni_2024/Information_nach_DSGVO_-

_Kasse.pdf 

https://www.gemeinde-polling.de/fileadmin/Gemeinde_Polling/Dateien/DSGVO_Polling_und_ONK/Neu_Juni_2024/Information_nach_DSGVO_-_Kasse.pdf
https://www.gemeinde-polling.de/fileadmin/Gemeinde_Polling/Dateien/DSGVO_Polling_und_ONK/Neu_Juni_2024/Information_nach_DSGVO_-_Kasse.pdf

