
ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Ι 
 

Ι.  ΑΙΤΗΣΗ-ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ ΣΗΜΕΙΟΥ ΥΔΡΟΛΗΨΙΑΣ  

(συμπληρώνεται από τον ιδιοκτήτη/χρήστη του σημείου υδροληψίας συνεπικουρούμενος από την Υπηρεσία 

υποδοχής της αίτησης) 

 
Α) Στοιχεία ιδιοκτήτη/ων-χρήστη/ών  
 Ονοματεπώνυμο* ………………………………………………………………………………………………… 
 Α.Φ.Μ.* ........................................................................................................................ 

 Α.Δ.Τ.* ........................................................................................................................ 
 Δ/νση* ........................................................................................................................ 
 Τηλέφωνο/α*…............................................................................................................. 
 Ιδιότητα (π.χ. ενοικιαστής, επικαρπωτής, κλπ)* ……............................................................. 

 
Β) Χωρικά Δεδομένα 
 Περιφέρεια/Περιφερειακή Ενότητα*................................................................................. 
 Δήμος/Τοπική Κοινότητα*............................................................................................... 
 Τοπωνύμιο/Θέσης* ........................................................................................................ 

 Υδατικό Διαμέρισμα**………………................................................................................... 
 Λεκάνη Απορροής**……………………………........................................................................ 

 
Γ) Στοιχεία για τη χρήση (ύδρευση, άρδευση, βιομηχανική- ενεργειακή χρήση, χρήση για αναψυχή) 

 Έτος έναρξης χρήσης ........……………………………………...................................................... 
 Έτος έναρξης χρήσης από τον αιτούντα*…………………...................................................... 
 Είδος αρχικής χρήσης .................................................................................................... 
 Είδος σημερινής χρήσης*................................................................................................ 
 Ετήσια απολήψιμη ποσότητα νερού (σε κ.μ.) .................................................................... 
 Αριθμός Παροχής ΔΕΗ (εάν υπάρχει)*................................................................................ 

 
Δ) Τεχνικά χαρακτηριστικά ενεργού/ανενεργού σημείου υδροληψίας (διαγράφεται αναλόγως) 

 Είδος (γεώτρηση, πηγή, πηγάδι, κλπ)*................................................................................. 
 Συντεταγμένες σε WGS 84 ή ΕΓΣΑ 87 * ……………………………………………………………………….. 
 Βάθος γεώτρησης/πηγαδιού ……………………………............................................................. 
 Διάμετρος Σωλήνωσης …………………………………............................................................... 
 Υδρόμετρο (εάν υπάρχει σημειώνονται αριθμός και ένδειξη/ημερομηνία)*.................................. 
 Ιπποδύναμη/ Βάθος τοποθέτησης αντλίας (εάν υπάρχει)……………………............................. 

……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 Αγωγοί μεταφοράς νερού (εάν υπάρχουν σημειώνεται ο αριθμός & το μήκος)*.......................... 
………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
Ε) Σχόλια – παρατηρήσεις  
........................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................... 

 
Ο/Η ΑΙΤΩΝ/ΟΥΣΑ 

 
................................ 

 (βεβαιώνεται αρμοδίως το γνήσιο της υπογραφής)  

 

*    υποχρεωτικά πεδία 
**  τα πεδία αυτά συμπληρώνονται από την υπηρεσία υποδοχής της αίτησης 



ΙΙ.  ΔΗΛΩΣΗ 

 
Ο/Η (επώνυμο-όνομα) ...…………............................................................................................... 
του (όνομα πατρός) .................……………………………………......................................................... 
κάτοχος του υπ΄αριθμ. Δ.Α.Τ.....……………………………………….................................................... 
με ημ/νία έκδοσης  ………………………………………....…………........................................................ 
εκδίδουσα αρχή .................................................................................................................... 
με Α.Φ.Μ. ……………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
δηλώνω υπεύθυνα και γνωρίζοντας τις συνέπειες του ν.1599/1986 για ψευδή δήλωση, ότι έχω 
έννομο συμφέρον για την καταγραφή του συγκεκριμένου σημείου υδροληψίας ως δικαιούχος χρήσης 
(……………………………………………..)* του δηλωθέντος ενεργού/ανενεργού** σημείου υδροληψίας.  
 
 
 
 
 
 Ο/Η ΔΗΛΩΝ/ΟΥΣΑ  

 
……………………… 

(βεβαιώνεται αρμοδίως το γνήσιο της υπογραφής) 

 
 
 
 
 

*  συμπληρώνεται αναλόγως (π.χ. κύριος, επικαρπωτής, δικαιούχος δουλείας, μισθωτής, κατά παραχώρηση 
χρήστης ή δικαιούχος δυνάμει άλλου δικαιώματος που αποδεικνύεται με έγγραφο ή βεβαίωση δημόσιας 

αρχής) 
**   διαγράφεται αναλόγως 
 
 
 

 
ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΥΠΟΒΟΛΗΣ ΑΙΤΗΣΗΣ-ΔΗΛΩΣΗΣ: ..................................................................... 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 


