
Vorausgeschickt, dass ich Unterfertigte/r  geboren am 

in        Steuernr.  

In Eigenschaft als:	   Inhaber	   gesetzlicher Vertreter

des/der:	   landwirtschaftlichen Einzelbetriebes	   landwirtschaftlichen Gesellschaft

  landwirtschaftlichen Genossenschaft	   andere Rechtsform: 	

mit Bezeichnung Steuer Nr. 

MwSt. Nr.           Sitz in der Gemeinde 

Fraktion                     PLZ                                           Straße       

Hausnummer  Mitglied im Hagelschutzkonsortium mit Nr.  

erklärt
• die in Artikel 6 der Bestimmungen des Sektoralen Mutualitätsfonds I.S.T. Milch für Südtirol vorgesehene Mindestmitgliedschaft

von drei Jahren und die sich bisher aus der Mitgliedschaft ergebenden Verpflichtungen eingehalten zu haben;
• die bisher fällig gewordenen jährlichen Deckungsquoten (30%) gezahlt zu haben;
• ausstehende und/oder Restbeträge für die Deckungsquoten der vergangenen Jahre pünktlich zu zahlen;
dies vorausgeschickt

beantragt 
mit sofortiger Wirkung aus der Mitgliedschaft im Sektoralen Mutualitätsfonds I.S.T. Milch für Südtirol sowie aus 
der Teilnahme an der Deckung für das Jahr 2026 und die folgenden Milchwirtschaftsjahre zurückzutreten.
Ich erkläre, dass mir bekannt ist, dass mit dem Ausscheiden aus dem Fonds alle an den Fonds gezahlten oder möglicherweise 
noch zu zahlenden Deckungsanteile in keiner Weise rückerstattungsfähig sind, so wie dies laut Art. 8, Absatz 4 des Regelwerks 
des sektoralen Mutualitätsfonds I.S.T. Milch für Südtirol festgeschrieben ist.

Verpflichtet 
sich in diesem Zusammenhang für bereits gezeichnete Deckungsleistungen (vor 2026):
• alle seinerzeit übernommenen Verpflichtungen gemäß den Bestimmungen des Sektoralen Mutualitätsfonds I.S.T. Milch für

Südtirol zu erfüllen;
• in Bezug auf die Verfahren, die für die Gewährung öffentlicher Beiträge (max. 70%) erforderlich sind, alle notwendigen

Schritte, Unterlagen angemessen, vollständig und rechtzeitig beizubringen, um den reibungslosen Ablauf aller damit ver-
bundenen Unterstützungsanträge zu gewährleisten, um eine reibungslose Abwicklung aller damit zusammenhängenden
Subventionsanträge zu gewährleisten und die Fondsverwaltung im gegenteiligen Fall, sowie im Falle von Beitragsverlusten
durch Versäumnisse schadlos zu halten;

• dem Sektoralen Mutualitätsfonds I.S.T. Milch für Südtirol eventuelle Schadensvergütungen rückzuzahlen, sollte im Nachhi-
nein aus diversen Gründen festgestellt werden, dass diese nicht gerechtfertigt waren; Sowie Subventionen im Zusammen-
hang mit früheren Mitgliedschaften im Fonds, die direkt gezahlt werden, aber dem Fonds zustehen an den Fonds weiter zu
zahlen;

• alle Daten und Dokumente in digitaler oder Papierform zur Verfügung zu stellen, die die Verwaltung des Fonds zum Zwecke
der Berechnung und Abwicklung einer noch anzuerkennenden Schadensvergütung benötigt, um die korrekte Bearbeitung
derselben gemäß den Bestimmungen laut Regelwerk des sektoralen Mutualitätsfonds I.S.T. Milch für Südtirol zu ermöglichen.

Mit freundlichen Grüßen

Unterschrift 
des/der Unterfertigten  Ort  Datum 

Der Antrag muss bis zum 30. Juni 2026 zusammen mit einer Kopie eines gültigen Ausweisdokuments an fonds@pec.hagelschutzkonsortium.com 
per zertifizierter E-Mail und an fonds@hagelschutzkonsortium.com zur  Kenntnis  gesendet werden. Anträge, die nach dem 30. Juni 2026 
eingehen, werden nicht akzeptiert und die Deckungsgebühr für das Milchwirtschaftsjahr 2026 muss gleichzeitig bezahlt werden!

Antrag um Austritt aus dem Mutualitätsfonds I.S.T Milch

An:
Das Hagelschutzkonsortium 
Verwaltung sektoralen Mutualitätsfonds I.S.T. Milch 
Schlachthofstraße 30/C
I-39100 Bozen
PEC: fonds@pec.hagelschutzkonsortium.com
E-mail: fonds@hagelschutzkonsortium.com

Eingangsprotokoll
Eingang mittels 

Eingangsprotokoll Nr.

Eingangsdatum


	der Unterfertigte: 
	Geboren am: 
	in: 
	Steuernr 2: 
	Inhaber: Off
	gesetzlicher Vertreter: Off
	landwirtschaftlichen Einzelbetriebes: Off
	landwirtschaftlichen Gesellschaft: Off
	landwirtschaftlichen Genossenschaft: Off
	andere Rechtsform: Off
	undefined_4: 
	Bezeichnung: 
	Steuernummer: 
	MwSt: 
	 Nr: 

	Sitz in der Gemeinde: 
	Fraktion: 
	PLZ: 
	Strasse: 
	Hausnummer: 
	Mitglieds Nr: 
	Ort: 
	Datum: 


