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Information zur Fördergemeinschaft 
 

Seit 1996 gibt es an der Josefschule einen gemeinnützigen Förderverein. Der Verein verfolgt die 
Ziele 
 

• die Josefschule ideell und materiell zu unterstützen  

und 

• im Rahmen des Modells „Grundschule von 08.00 bis 14.00 Uhr“ verlässlich eine         
qualifizierte Kinderbetreuung sicherzustellen. 

 
Besondere Lehr- und Lernmittel sowie Schulprojekte und -veranstaltungen, für die keine öffentlichen 
Mittel zur Verfügung stehen, werden mit Mitgliedsbeiträgen, Spenden und weiteren Einnahmen der 
Fördergemeinschaft finanziert. Da insbesondere auch das Modell „Grundschule von 8.00 bis 14.00 
Uhr“ von der Fördergemeinschaft (mit-)getragen wird, werden Eltern, die Ihre Kinder nach dem Un-
terricht in der Schule betreuen lassen wollen, in jedem Fall Mitglied in der Fördergemeinschaft und 
schließen zusätzlich einen Betreuungsvertrag ab. Einzelheiten zur Fördergemeinschaft können der 
Satzung entnommen werden, die auf der Homepage der Josefschule abrufbar ist. 

 
Werden auch Sie Mitglied in der Fördergemeinschaft!  

Sorgen auch Sie für eine 
lebendige Gemeinschaft der Kinder der Josefschule 

mit einem Mindestbeitrag von nur 20,- € jährlich! 

                                                                                
                       Der Beitrag ist jeweils im Voraus für ein ganzes Geschäftsjahr  

(01.08. bis 31.07. des Folgejahres) bzw. anteilig ab Beitrittsmonat fällig und wird aus organisatori-
schen Gründen grundsätzlich per Lastschrift eingezogen. 

 
Eine Kündigung ist bis zum 31.05. des Jahres zum Ende des Geschäftsjahres (31.07.) möglich.  

Eine Absenkung der Beitragshöhe bis zum Mindestbetrag ist jederzeit möglich. 
 

Im Interesse der Schüler und Schülerinnen der Josefschule 
freut sich der Vorstand der Fördergemeinschaft auf Ihre Mitgliedschaft  

und steht Ihnen für weitere Informationen und Anregungen sehr gerne zur Verfügung. 
 
 
 

Robert Salzmann (1. Vorsitzende)  Tel. 0176/48093905 
Daniel Diepenbrock (stellv. Vorsitzende) Tel. 4868049 
Jan-Niklas Schäfer  (Schatzmeister)  Tel. 0176/64258927 
 
Bankverbindung Fördergemeinschaft: IBAN DE71 3605 0105 0008 1229 47 BIC SPESDE3EXXX 
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Beitrittserklärung 

 
Name, Vorname  ________________________________________ 
 
Name des Kindes  ________________________________________ 
 
Name/Klasse/Geschwisterkind________________________________________ 
 
Straße, PLZ, Ort  ________________________________________ 
 
Telefon    ________________________________________ 
 
E-Mail    ________________________________________ 
 
Beitritt zum   ________________________________________ 
 
Jahresbeitrag   ________________________________________ 
 
Der Mindestbeitrag beträgt 20,00 € für das Geschäftsjahr (01.08. bis 31.07. des Folgejahres) und wird in der Regel 
zu Beginn eines Schuljahres (im September oder Oktober) im Voraus grundsätzlich per Lastschrift eingezogen. 
Soll freiwillig ein höherer Jahresbeitrag gezahlt werden, kann der in dieser Beitrittserklärung angegebene Betrag 
ab dem darauf folgenden Geschäftsjahr jederzeit auf den Mindestbeitrag reduziert werden.  

Auf Anfrage (gerne per Mail an die Fördergemeinschaft) wird nach Ablauf des Geschäftsjahres eine Spendenquit-
tung ausgestellt. Eine schriftliche Kündigung ist bis zum 31.05. des Jahres zum Ende des jeweiligen Geschäfts-
jahres (31.07.) möglich.  

 Ich wünsche die automatische Beendigung der Mitgliedschaft nach dem 4. Schuljahr. 
 

 

(Ort, Datum, Unterschrift) 
 

SEPA-Lastschriftmandat Fördergemeinschaft 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE24ZZZ00000960225 

Hiermit ermächtige ich die Fördergemeinschaft der Josefschule, Byfanger Str. 20, 45257 Essen-Kupferdreh 
n.e.V. bis auf Widerruf den fälligen Beitrag von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich 
mein Kreditinstitut an, die von der Fördergemeinschaft Josefschule auf mein Konto gezogenen Lastschriften ein-
zulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Zahlungsart: 
Wiederkehrende Zahlung 

 

Vorname und Name (Kontoinhaber) _________________________________________________ 

Straße und Hausnummer             _________________________________________________ 

Postleitzahl und Ort                         _________________________________________________ 

Kreditinstitut (Name und BIC)             _________________________________________________    

IBAN                                                 _________________________________________________ 

Ort, Datum, Unterschrift            __________________________________________________ 
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