
  

 

Ansprechpartner: Sabrina Sauer, Tel 06222 5851287, E-Mail: Freundeskreis-Grundschule-tairnbach@web.de 

 

 

Liebe Eltern und Freunde der Grundschule Tairnbach, 

 

Der Freundeskreis wurde im Oktober 1989 gegründet und hat insbesondere die Aufgabe, die Schule bei 

Anschaffungen finanziell zu unterstützen und schulische Veranstaltungen mitzugestalten und zu fördern. 

 

Wir sehen es als Aufgabe, die Kinder das ganze Jahr zu begleiten und die Schule bei grösseren Anschaffungen, wie 

beispielsweise Spielgeräte für den Schulhof und die Turnhalle zu unterstützen.  

 

Dem Engagement des Freundeskreises ist es mitzuverdanken, dass die Grundschule Tairnbach über ein 

Schulmuseum, eine Schulbücherei und einen Computerraum verfügt. 

 

Das Lehrerkollegium und die Elternvertreter bilden die erweiterte Vorstandschaft des Freundeskreises. Somit sind 

Entscheidungen des Freundeskreises stets schulverbunden.  

 

Liebe Eltern und Freunde, wir würden uns freuen, wenn Sie den Freundeskreis und damit auch Ihre Kinder durch 

Ihre Mitgliedschaft unterstützen würden. Für neue Ideen, Anregungen und Ihre aktive Teilnahme und Mithilfe sind 

wir stets dankbar. 

 

Mit freundlichen Grüßen, 

 

Sabrina Sauer, 1. Vorsitzende    Aline Busch, 2. Vorsitzende 

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

 

Beitrittserklärung (bitte in der Schule abgeben oder per Fax an 06222 – 660 555) 

Jahresbeitrag: Einzelperson:  €3,50.-    Familie:   €7.- 

 

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

Strasse, Wohnort:  ........................................................................ 

Geboren am: ........................................................................ 

E-Mail:  ..............................................@....................... 

 
       An regelmäßigen Informationen zu Aktionen/ Veranstaltungen der Grundschule per E-Mail bin ich interessiert. 

 

Bei Familienmitgliedschaft bitte alle Familienmitglieder aufführen: 
 

Name: .................................................  Geb.-Datum:............................................... 

Name: .................................................  Geb.-Datum:............................................... 

Name: .................................................  Geb.-Datum:............................................... 

 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt und erkenne die Satzung des Vereins an. Satzungen sind in der Schule 

erhältlich. Sie erhalten in Kürze unsere Einzugsermächtigung. 

 

Datum:   ....................................  Unterschrift:   ............................................................................... 

 

 


