
Declaraziun d'intenziun da separticipar alla Societad cooperativa Pro Stizun

Val Medel

Quella declaronza san ins tarmetter per e-mail a prostizun@gmx.ch ni per posta alla Pro Stizun, 
Via Lucmagn 32, 7184 Curaglia.

La Pro Stizun engrazia grondamein che Vus sedeclareis promts da separticipar all'Associaziun che 
meina la Stizun e caffé Val Medel.

1) Suenter haver pagau en Vossas quotas d'associaziun sin l'indicaziun da banca giusut,
retscheveis Vus Vossa confirmaziun sco commember . Igl assegn astga vegnir duvraus per la
finanziaziun dil project d'ina stizun hibrida 24/7 (per plascher annunziar sche buca giavischau).

Pro Stizun
Val Medel

prenum/num

via/no

plz/liug

datum/suttascripziun 1)

Jeu sun promts/promta da signar ___ (diember) scret/s da participaziun da 

CHF 200.00

dalla Societad cooperativa Pro Stizun Val Medel.

Annahmestelle

Empfangsschein
Konto / Zahlbar an

CH62 8080 8008 0547 6229 7
Societad cooperativa Pro Stizun Val Medel
Via Lucmagn 32
7184 Curaglia
Zahlbar durch (Name/Adresse)

Zahlteil Konto / Zahlbar an

CH62 8080 8008 0547 6229 7
Societad cooperativa Pro Stizun Val Medel
Via Lucmagn 32
7184 Curaglia
Zusätzliche Informationen

assegn
Zahlbar durch (Name/Adresse)

Währung Betrag

CHF

Annahmestelle

Währung Betrag
CHF

di da naschientscha



Absichtserklärung für den Beitritt zur Genossenschaft Pro Stizun Val Medel

Bitte senden Sie die Absichtserklärung per e-mail an prostizun@gmx.ch oder per Post an 
Pro Stizun, Via Lucmagn 32, 7184 Curaglia.

Die Pro Stizun dankt Ihnen für Ihre Absichtserklärung der Genossenschaft beizutreten und bedankt 
sich füer die ideelle und finanzielle Unterstützung.

1) Nach Einzahlung Ihrer Genossenschaftsanteile unter der unten angegebenen Bankverbindung,
erhalten Sie Ihre Mitgliedschaftsbestätigung. Die Überweisung darf für die Finanzierung des
Projekts eines Hybridladens 24/7 verwendet werden (falls nicht erwünscht, bitte melden).

Pro Stizun
Val Medel

Vorname/Nachname

via/Strasse/Nr.

PLZ/Ort

Datum/Unterschrift 1)

Hiermit erkläre ich mich bereit ___ (Anzahl) Anteilschein/e 
über je CHF 200.00 der

Societad cooperativa Pro Stizun Val Medel zu zeichnen.

Annahmestelle

Empfangsschein
Konto / Zahlbar an

CH62 8080 8008 0547 6229 7
Societad cooperativa Pro Stizun Val Medel
Via Lucmagn 32
7184 Curaglia
Zahlbar durch (Name/Adresse)

Zahlteil Konto / Zahlbar an

CH62 8080 8008 0547 6229 7
Societad cooperativa Pro Stizun Val Medel
Via Lucmagn 32
7184 Curaglia
Zusätzliche Informationen

assegn
Zahlbar durch (Name/Adresse)

Währung Betrag

CHF

Annahmestelle

Währung Betrag
CHF

Geburtsdatum
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