
Veronikas Backshop Inhaber: P. Schreiner Siedlerallee 29 06888 Lutherstadt Wittenberg OT Abtsdorf 
Telefonnummer: 03491 – 433941 Handynummer: 01786852936 

 
Vertrag über die Mittagessenversorgung mit Bestellfortschreibung 

Zwischen:  

Name der Eltern: _________________________________________ 

Name des Kindes: ________________________________________       (Essenteilnehmer) 

Anschrift:                ________________________________________ 

Telefon:                   ________________________________________ 

E-Mail:                      ________________________________________ =     Auftraggeber(AG) 

 

und                       Veronikas Backshop 

                               P. Schreiner 

                               Siedlerallee 29                                                                     =     Auftragnehmer (AN) 

                              06888 Lutherstadt Wittenberg OT Abtsdorf     

wird folgender Vertrag geschlossen: 

 

1. Der AG beauftragt den AN mit der Versorgung des Essen  seines Kindes in der Grundschule „Ferdinand Freiligrath“ in Abtsdorf  
ab dem kommenden Schuljahr an folgenden Wochentagen: 
 
 Mo-Fr.        oder 
 Mo.           O Mittag               ( zutreffendes bitte ankreuzen) 
 Di.             O Mittag       
 Mi.            O Mittag       
 Do.            O Mittag       
 Fr.             O Mittag       

 
2. Die Auftragserteilung erfolgt als Dauerbestellung. Zu – und Abmeldungen des Essens sind möglich, wenn Sie für den gleichen Tag,  

für Mittagessen dieses bis 6.00Uhr online abbestellen. Das Essen kostet 4,00€. 
 

3. Die Bezahlung der Verpflegung Ihres Kindes erfolgt 
 
Sepa –Lastschrifteinzug: 
Rechnungsstellung zu Beginn des Folgemonats(rückwirkend) mit den tatsächlich gelieferten Essen im Abrechnungsmonat. 
 
Sepa-  Überweisung: 
Rechnungsstellung zu Beginn des Folgemonats(rückwirkend). Der Rechnungsbetrag muss bis zum 10. des laufenden Monats(für den 
Vormonat) auf dem Konto gutgeschrieben sein.  
 

4. Der Vertrag wird auf unbestimmte Zeit geschlossen und ist mit einer Frist von 4 Wochen zum Ende des Kalendermonats schriftlich 
kündbar. Die Essenversorgung endet spätestens mit der ordentlichen Kündigung der zwischen der Einrichtung bzw. deren 
Rechtsträger geschlossenen Vereinbarung. Die Essenteilnehmer werden hierüber rechtzeitig informiert.  
 
 
 
 
 
 
…………………………………………………..                                                                                                     ………………………………………… 
Ort/Datum                                                                                                                                                   Ort/Datum 
 
 
…………………………………………………..                                                                                                     ………………………………………… 
P. Schreiner Geschäftsinh.(AN)                                                                                                               Unterschrift der Eltern 


