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Начальнику Управління Державного 
агентства меліорації та рибного 
господарства  у  Полтавській області____ 
Оксані КУЛИНИЧ 

 
 
 

ЗАЯВА 
 

    Прошу надати послугу: видача дозволу на спеціальне використання водних 
біоресурсів у рибогосподарських водних об’єктах (їх частинах) 

 (назва адміністративної послуги) 

Кам̓ янське водосховище 
(назва об’єкта, його місцезнаходження) 

 
 

Дудка Петро Григорович 
(суб’єкт звернення) 

1234567890 
(ідентифікаційний код ) 

 
Ім’я, по батькові та прізвище керівника юридичної особи/ /уповноваженої особи) 

вул. Київська, 20, м. Кременчук, Полтавська область 
(місцезнаходження суб’єкта звернення/ уповноваженої особи)  

    
телефон 76-73-86   

       
Документи, що додаються до заяви:  
1. Довідка про наявність у суб’єкта господарювання рибальських суден (плавзасобів), 
дозволених знарядь лову (відповідно до вимог правил рибальства та режимів) та 
рибоприймальних пунктів (місця розташування яких погоджено відповідно до 
законодавства) на визначеному рибогосподарському водному об’єкті (його частині); 
2. Програма виконання робіт, в якій визначені методи, мета та завдання робіт, типи і 
кількість рибальських суден (плавзасобів), назва і кількість необхідних знарядь лову, в разі 
здійснення вилову водних біоресурсів у науково-дослідних, науково-промислових, дослідно-
конструкторських цілях, контрольного вилову водних біоресурсів для визначення їх стану та 
запасів, вилову водних біоресурсів з метою отримання біологічного матеріалу для штучного 
відтворення їх запасів та здійснення аквакультури; 
3. Інші документи, що надають заявником за його бажанням. 
 
*При цьому даю згоду відповідно до Закону України «Про захист персональних даних» на обробку моїх 
особистих персональних даних у картотеках та/або за допомогою інформаційно-телекомунікаційних систем з 
метою підготовки відповідно до вимог законодавства статистичної, адміністративної та іншої інформації з 
питань діяльності уповноваженого органу містобудування і архітектури.   

 
 

«__»____________ року ____________________________________ 
 (підпис суб’єкта звернення, уповноваженої особи) 

 

_______________________________ __________________________ 
(реєстраційний номер) 

__________________________ 

(ініціали та прізвище адміністратора) 
 

___________________________________ 
(підпис) (дата) 

 
 




