ANLAGE 1 Stand: April 2008

Anschrift Betriebsnummer / InVeKos-Nr./ Personen-ldent-Nr.:

(Vom Antragsteller auszufiillen; Ubernahme von Seite 1 des
Verkaufsangebotes.)

Vorgangsnummer:

(Die Vorgangsnummer wird von der Ubertragungsstelle Ost vergeben;
nicht vom Antragssteller auszufillen.)

MOLKEREIBESCHEINIGUNG

— von der Molkerei auszufullen —

Der Nachweis ist friihestens zwei Monate vor dem End e der Einreichungsfrist auszustellen und
im Original (iber die zustandige Landesstelle der Ub  ertragungsstelle Ost vorzulegen.

Anschrift Molkerei

Firma:

Stral3e:

PLZ, Ort:

Zollkennzahl:

Name des Lieferanten:

Lieferantennummer:

1. Bescheinigung der Molkerei Uber Nichtbelieferung der Quote (gemaf § 12 MilchQuotV)
Im laufenden Zwoélfmonatszeitraum wurde bis zum Zeitpunkt ..........ccccccvevvinnnnnnns (= Ende des

Monats, der dem Zeitpunkt der Ausstellung des Nachweises vorangeht) folgender fettkorrigierter Teil
der Quote des Antragstellers noch nicht beliefert:

2. Eine Meldung uber die Einziehung gem. § 32 Abs.1 MilchQuotV ist erfolgt:

Ja Nein
Wenn ja:
Die Meldung erfolgte fur den Zwélfmonatszeitraum — ........ [l .
Fur die Richtigkeit der Angaben:
Ort: Datum: Unterschrift / Stempel:

Formular: 1c



