
Il/la sottoscritto/a         				         	      nato/a il       	     	           a               			                        

Codice Fiscale       			       	        residente nel comune di         					             		    
 
frazione           	         		                                    CAP                                   via       	          	         	       		      Nr.            

In qualità di:	   proprietario	   rappresentante legale

                 dell‘/a:	   Azienda agricola semplice	   Società agricola

		    Cooperativa agricola	   Altra forma giuridica: 	                                                    

denominata          													                       

Codice fiscale          					                     Partiva IVA         						                 

con sede nel comune di         			             			    frazione           	      		         		        

CAP                                      via       	      							                 	                                Nr.                       

Iscritto come socio del HAKO Condifesa Alto Adige con il numero di socio.                      		   �      

Richiede, mediante il presente modulo, il recesso volontario ai sensi dell’art. 10 dello statuto vigente e dichiara di essere a co-
noscenza che, prima della cessazione del rapporto associativo, devono essere adempiuti tutti gli obblighi assunti. In particolare, 
devono essere saldati tutti i contributi associativi dovuti nonché eventuali pendenze nei confronti del Consorzio, comprese tutte 
le spese accessorie e gli importi anticipati dal Consorzio a titolo di contributi e costi assicurativi.

Motivazione       	      													                  

 
Data 			         		       Firma 		         			            				          

Alla presente domanda di recesso va allegato un documento di identità in corso di validità del sottoscrivente. 

Nel caso il recesso sia richiesto a seguito del decesso del socio, vi chiediamo di compilare lo specifico modulo “Domanda di recesso da 
socio per decesso del socio”.

Domanda di recesso 
da socio 

Al Consiglio di amministrazione del  
HAKO Condifesa Alto Adige 
Via Macello 30/C 
I-39100 Bolzano

Vi chiediamo di inviarci la domanda di recesso tramite PEC all‘indirizzo 
info@pec.hagelschutzkonsortium.com o tramite lettera raccomandata.

HAKO 
Condifesa Alto Adige

I-39100 Bolzano 
via Macello 30/C

info@hako.bz.it
www.hako.bz.it
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