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Antrag zur Eröffnung eines Depositenkontos  

Ich möchte ein Depositenkonto bei der Genossenschaft Stadtufer eröffnen und habe vom Reglement der Depo-
sitenkasse Kenntnis genommen. 

Anrede  (Frau / Herr / andere)   

Vorname / Name    

Postleitzahl & Ort    

Geburtsdatum  Bürgerort CH / Nationalität  

Telefonnummer  Email  

Für die Eröffnung eines Depositenkontos muss eine der drei folgenden Bedingungen erfüllt sein (bitte 
ankreuzen): 

O Ich bin bereits Mitglied der Genossenschaft Stadtufer. 

O Ich werde Mitglied der Genossenschaft und bin einverstanden, dass CHF 1'000.- des von mir einbezahlten 
Kapitals als Anteilschein gelten und nicht verzinst werden. Zudem werden CHF 100.- erhoben als 
Eintrittsgebühr. 

O Ich bin eine der Genossenschaft nahestehende Person (juristisch/natürlich), und zwar: 
o Aktuelle oder ehemalige Mitarbeiter*in oder aktuelle oder ehemalige Mitwirkende in Gremien oder Arbeitsgruppen 
o Familienangehörige einer der oben genannten Personen 
o Mitglied einer anderen Wohngenossenschaft mit Sitz in der Schweiz 
o Arbeitet in einer Organisation, die mindestens einen der ideellen Zwecke der Genossenschaft verfolgt (siehe 
Zweckartikel). 
o Bei juristischen Personen: Ist selber eine Wohngenossenschaft oder eine Organisation, deren Zweck mit mindestens 
einem Zweckartikel der Genossenschaft Stadtufer übereinstimmt (siehe Zweckartikel). 

 
Zweckartikel der Genossenschaft Stadtufer: 
o • Erstellen und Vermieten von nachhaltig bewirtschaftetem, preiswertem Wohn-, Gewerbe- und Kulturraum 
o • Verbindung von Wohnen, Arbeiten und Kultur 
o • Förderung sozialer Durchmischung und gemeinschaftlicher Einrichtungen 
o • Förderung einer nachhaltigen Entwicklung gemäss den Zielen der 2000-Watt-Gesellschaft und darüber hinaus    

Höhe der Überweisung (mindestens CHF 5'000.-, bei Nichtmitgliedern CHF 6'100.-, maximal CHF 200'000.-, 
bzw. CHF 201'100 bei Nichtmitgliedern) :  

CHF  Gewünschtes Einzahlungsdatum  

Allfällige Auszahlungen sind auf folgendes Konto zu überweisen (nur Schweizer Konto möglich): 

IBAN:  

Lautend auf:   

Bitte wenn vorhanden Einzahlungsschein mitsenden.  

Datum  Unterschrift  

Bitte zurücksenden an die Genossenschaft Stadtufer, Stadtbrücke 3, 9620 Lichtensteig. 

Anschliessend erhalten Sie einen entsprechenden Einzahlungsschein mit Ihrer Depositenkontonummer. Die Verzinsung läuft ab dem Datum 
der Einzahlung. Postquittung, bzw. Bankbelege werden als rechtsgültig anerkannt. 

Oder an jonas@stadtufer.ch
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