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Medžiojamųjų gyvūnų daromos
žalos prevencinėms priemonėms
diegti Kaišiadorių rajono 
(Paraiškos forma)             savivaldybėje finansinės paramos 
teikimo tvarkos aprašo 
1 priedas

PARAIŠKA
DĖL MEDŽIOJAMŲJŲ GYVŪNŲ DAROMOS ŽALOS 
PREVENCINIŲ PRIEMONIŲ DIEGIMO FINANSINĖS PARAMOS 
20___METAIS
___________________
(data)
Kaišiadorys
Žemės ar miško savininkas, valdytojas, naudotojas _________________________________________
Adresas ________________________________________________________________________
Telefonas, faksas, el. paštas ________________________________________________________
Juridinio, fizinio asmens kodas _____________________________________________________
Vadovaudamasis Kaišiadorių rajono savivaldybės administracijos direktoriaus 2020 m. lapkričio 17 d. įsakymu Nr.V1E-1399 patvirtintu Tvarkos aprašu, 20___ metais planuoju įgyvendinti šias Prevencines priemones:
__________________________________________________________________________________________
(Prevencinės(-ių) priemonės(-ių) pavadinimas(-ai) pagal aprašo 6.1-6.12 papunkčius)
__________________________________________________________________________________________
(Prevencinės(-ių) priemonės(-ių) charakteristikos, apimtys, plotas, ha ir pan.)
__________________________________________________________________________________________
(planuojamos lėšos, reikalingos Prevencinei(-ėms) priemonei(-ėms) įgyvendinti)
__________________________________________________________________________________________
(Prevencinės(-ių) priemonės(-ių) įvykdymo terminas(-ai)
Prie Paraiškos pateikiu šiuos dokumentus:
1. Žemės arba miško sklypo planą (-us) ar schemą (-as), kur nurodomos planuojamos įgyvendinti Prevencinės priemonės.
2. Žemės arba miško sklypo nuosavybę, valdymo ar naudojimo teisę patvirtinančius dokumentus.
3. Detalų numatomų atlikti darbų aprašymą su preliminariais apskaičiavimais (sąmatą).
4. Kiti dokumentai:

Pareiškėjas (-ai)			(parašas)		(vardas, pavardė)

A.V.
Medžiojamųjų gyvūnų daromos žalos prevencinėms priemonėms diegti finansinės paramos teikimo komisijos išvada dėl prevencinių priemonių įgyvendinimo išlaidų kompensavimo:
__________________________________________________________________________________________
(nurodoma siūloma kompensavimo suma)
Komisijos pirmininkas:
________________________________			________________
(vardas, pavardė)				(parašas)
Nariai:
________________________________			_________________
(vardas, pavardė)				(parašas)
_________________________________		_________________
	(vardas, pavardė)				(parašas)
__________________________________		_________________
	(vardas, pavardė)				(parašas)
__________________________________		_________________
(vardas, pavardė)				(parašas)
