
Bestellung für Essenteilnahme mit Einzugsermächtigung 
 
 
Name, Vorname: 
 
Schule: Lucas-Cranach-Gymnasium    Klasse: 
 
Woche vom …………     bis………… 
 

 Montag Dienstag Mittwoch Donnertag Freitag 

Gericht I      

Gericht II      

Vegetarisch      

Salat      

 
Woche vom …………     bis………… 
 

 Montag Dienstag Mittwoch Donnertag Freitag 

Gericht I      

Gericht II      

Vegetarisch      

Salat      

 
Woche vom …………     bis………… 
 

 Montag Dienstag Mittwoch Donnertag Freitag 

Gericht I      

Gericht II      

Vegetarisch      

Salat      

 
Woche vom …………     bis………… 
 

 Montag Dienstag Mittwoch Donnertag Freitag 

Gericht I      

Gericht II      

Vegetarisch      

Salat      

 
Woche vom …………     bis………… 
 

 Montag Dienstag Mittwoch Donnertag Freitag 

Gericht I      

Gericht II      

Vegetarisch      

Salat      

 
Termin für Bestellung: 
Abgabe in der Essensausgabe, bitte so schnell wie möglich!!! 

 
 
 
 
       Unterschrift der Eltern 


