
 

Gesuch um Beitritt als Mitglied der Bank Leerau Genossenschaft 
 
 
 
Die nachfolgend genannte Person bzw. Firma 
 

Firma       

Name / Vorname       

Strasse / Nr.       

PLZ / Ort       

E-Mail-Adresse       

Tel.-Nr.       

 

stellt hiermit das Gesuch um Beitritt als Mitglied der Bank Leerau Genossenschaft. 
 
Für einen Beitritt ist – neben dem vorliegenden Beitrittsgesuch – eine Kontobeziehung bei der Bank Leerau 
Genossenschaft sowie die Übernahme eines Anteilscheins erforderlich. 
 
 
1. Kontoverbindung (bitte ankreuzen) 
 

   
Der/Die Unterzeichnende hat bereits ein Konto bei der Bank Leerau Genossenschaft, welches für die 
Dividendenauszahlung verwende werden kann. 

 Konto-Nr.     
 

   Der/Die Unterzeichnende hat noch kein Konto bei der Bank Leerau Genossenschaft. 

 Gerne melden wir uns bei Ihnen für eine Kontoeröffnung. 
 
 
2. Übernahme Anteilschein (bitte ergänzen) 
 
Der/Die Unterzeichnende verpflichtet sich hiermit,     (Anzahl) Anteilscheine, zum aktuell gültigen 
Nennwert, zu übernehmen. Er/Sie bestätigt die entsprechende Belastung auf dem Konto bei der Bank Leerau 
Genossenschaft. 
 
 
3. Statuten 
 
Der/Die Unterzeichnende bestätigt, die geltenden Statuten der Bank Leerau Genossenschaft zur Kenntnis 
genommen zu haben. Mit dem positiven Entscheid des Verwaltungsrats über das Beitrittsgesuch sowie die 
Übernahme der Anteilscheine gemäss Art. 5 erhält der/die Unterzeichnende die vollen Mitgliedschaftsrechte. 
 
 
 
 
 ...........................................................................................   ..............................................................................................  
Ort, Datum  Rechtsgültige Unterschrift/en 
 
 
 
Bitte senden Sie das unterzeichnete Gesuch an: 
Bank Leerau Genossenschaft, Dorfstrasse 476, 5054 Kirchleerau oder per E-Mail an info@bankleerau.ch. 

https://www.bankleerau.ch/app/uploads/2025/08/Statuten.2024.pdf
mailto:info@bankleerau.ch?subject=Gesuch%20um%20Beitritt%20als%20Mitglied%20der%20Bank%20Leerau%20Genossenschaft
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