
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΑΙΤΟΥΝΤΟΣ  

(γράφονται τα ονόματα των νέων ιδιοκτήτων)  

ΠΡΟΣ:    ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑ ΙΟΝΙΩΝ ΝΗΣΩΝ  

        Δ/ΝΣΗ ΑΓΡΟΤΙΚΗΣ ΟΙΚΟΝΟΜΙΑΣ  

   ΤΜΗΜΑ ΑΛΙΕΙΑΣ  

1. ΟΝΟΜΑ: …………….....................................………………………… 

   ΕΠΩΝΥΜΟ: ………….............…………..................………………… 

   ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ: …..............…………..............…………….... 

   Α.Φ.Μ.:………………………………………………………………………………… 

   Α.Δ.Τ.:…………………………………………………………………………………. 

   Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ:  …..............…….........……………………. 

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

   Τηλ: (κινητό) ………………………..................................……………. 

         (σταθερό) ...................................................................... 

 

2. ΟΝΟΜΑ: …………….................………….....................…………… 

    ΕΠΩΝΥΜΟ: ………….............……………................……………… 

    ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ: …..............………….............…………….... 

    Α.Φ.Μ.:………………………………………………………………………………… 

    Α.Δ.Τ.:…………………………………………………………………………………. 

    Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ:  …..............………........…………………. 

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

   Τηλ: (κινητό) ………………….................……................……………. 

    (σταθερό) ............................................................................ 

 

           

3. ΟΝΟΜΑ: …………….................………….....................…………… 

    ΕΠΩΝΥΜΟ: ………….............……………................……………… 

    ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ: …..............………….............…………….... 

    Α.Φ.Μ.:………………………………………………………………………………… 

    Α.Δ.Τ.:…………………………………………………………………………………. 

    Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ:  …..............………........…………………. 

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

   Τηλ: (κινητό) ………………….................……................……………. 

   (σταθερό) .............................................................................. 

    

4. ΟΝΟΜΑ: ………...........…………..................................…………… 

    ΕΠΩΝΥΜΟ: ............…………….............................……………… 

    ΟΝΟΜΑ ΠΑΤΡΟΣ: .....………….........................…………….... 

   Α.Φ.Μ.:………………………………………………………………………………… 

   Α.Δ.Τ.:…………………………………………………………………………………. 

   Δ/ΝΣΗ ΚΑΤΟΙΚΙΑΣ:  ….................……….....................……          

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

   Τηλ: (κινητό) ………………….................……............. ................. 

   (σταθερό) ............................................................................... 

 
           

ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΣΚΑΦΟΥΣ  

 
ΟΝΟΜΑ: ..................................................................................................... 

ΑΜΑΣ: ......................................................................................................... 

ΝΚ/ΛΚ/ΣΚ.: ............................................................................................... 

 

 
ΠΡΟΣΟΧΗ:  Η χρήση της άδειας του  αλιευτικού  

σκάφους λόγω ανωτέρας βίας, ισχύει μόνο για τρία (3)έτη. 

 

 Παρακαλώ να εγκρίνετε την αλλαγή κυριότητας 

 και ιδιοκτησίας του παραπλεύρως δηλωθέντος 

 αλιευτικού  σκάφους ,   

 από τ...   

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

ιδιοκτήτη ...............%  

 

στους κ.κ.  

1. ..................................................................................... 

 κατά ποσοστό .........................% 

2.  ................................................................................... 

κατά ποσοστό .........................% 

3.  ................................................................................... 

κατά ποσοστό .........................% 

4.  ................................................................................... 

κατά ποσοστό .........................%    

                              

 

 
 Συνημμένα δικαιολογητικά: 
 

                                                                     1.  φωτοτυπία της Άδειας Αλιείας του 

Σκάφους(όλες οι γραμμένες σελίδες) 

 

2. Ληξιαρχική πράξη θανάτου του ιδιοκτήτη του 

σκάφους 

 

3. Πρακτικό Δημοσίευσης της διαθήκης στην οποία να 

φαίνονται οι κληρονόμοι (από Ειρηνοδικείο)  

  

4. Πιστοποιητικό για μη ύπαρξης άλλης διαθήκης (από 

Ειρηνοδικείο)  

 

5. Κήρυξή της διαθήκης ως κύριας (από Ειρηνοδικείο) 

 

6. Δήλωση αποδοχής κληρονομιάς θεωρημένο από 

αρμόδια ΔΟY  

 

7. Αποποίηση κληρονομιάς από Ειρηνοδικείο (Σε 

περίπτωση που κάποιος κληρονόμος δεν επιθυμεί το 

μερίδιό του). 

 

 

 

 

ΘΕΜΑ:   Αίτηση Αλλαγής κυριότητας και ιδιοκτησίας αλιευτικού σκάφους,  

              λόγω ανωτέρας βίας, με ύπαρξη διαθήκης  



Μέσα σε αυτό το χρονικό διάστημα, και αν οι κληρονόμοι δεν 

είναι επαγγελματίες αλιείς, μπορούν να το νοικιάσουν  σε 

επαγγελματία αλιέα και μέχρι το πέρας της 3ετιας   

υποχρεούνται να πωλήσουν το σκάφος  (Π.Δ.  261/1991) 

 

*Αν η άδεια έχει εκδοθεί σε μικρότερο χρονικό διάστημα των 

2 ετών να γίνει ερώτημα από τον νέο πλοιοκτήτη στο Κ.Λ. αν 

μπορεί να βγάλει άδεια πηδαλιούχου  

 

** Σύμφωνα με τa άρθρα 40 & 41 του Ν. 4235/2014  ο 

επαγγελματίας ψαράς οφείλει να είναι ασφαλισμένος στον ΟΓΑ 

εκτός αν εμπίπτει στις εξαιρέσεις από την ασφάλιση στον 

ΟΓΑ (πρόσωπα απασχολούμενα στη διαχείριση ανανεώσιμων 

πηγών ενέργειας έως 100 KW ή στη λειτουργία 

αγροτουριστικών μονάδων έως 10 δωματίων). Οι 

νεοεισερχόμενοι στην αλιεία που δεν είναι εγγεγραμμένοι στον 

ΟΓΑ πρέπει να προσκομίσουν στην υπηρεσία μας Υ.Δ.  του 

ν.1599/1986, στην οποία να δηλώνουν ότι θα εγγραφούν στα 

μητρώα του ΟΓΑ και ότι, για το σκοπό αυτόν, εντός 

προθεσμίας έξι (6) μηνών, θα υποβάλλουν προς τον ΟΓΑ 

σχετική αίτηση εγγραφής τους στα μητρώα του και επιλογής 

ασφαλιστικής κατηγορίας, σύμφωνα με τις σχετικές προς 

τούτο διατάξεις του ΟΓΑ.  

Με τη συμπλήρωση των δύο (2) ετών, ο νεοεισερχόμενος 

υποχρεούται να προσκομίσει τη σχετική βεβαίωση εγγραφής 

στον κλάδο κύριας ασφάλισης του ΟΓΑ.  

Σε κάθε περίπτωση μη τήρησης της υποχρέωσης αυτής, με 

υπαιτιότητά του, αναζητούνται και εισπράττονται εντόκως 

από το Δημόσιο όλα τα ωφελήματα που ο νεοεισερχόμενος 

τυχόν αποκόμισε από την εφαρμογή της παρούσας διάταξης. 

 

 

 

Παραλαβή εγγράφου: 

Ο ίδιος  (τηλ. ιδιοποίηση στο τηλ...................................................) 

Ταχυδρομικός στη Δ/νση ................................................................ 

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

Δια αντιπροσώπου :……………………………………………………………………….. 

 

 

 

 

Πληροφορίες:  26613-64704, 64714  

Δ/νση: 8η πάροδος Ι. Θεοτόκη 63 , 49132, Κέρκυρα  

Email:  kapellaki@pin.gov.gr, mtzevelika@pin.gov.gr 

 

 

 

 

 

 

8.  Σε περίπτωση που κάποιος από τους κληρονόμους 

είναι επαγγελματίας αλιέας: 
 

- φωτοτυπία της Ατομικής επαγγελματικής Άδειας  

Αλιείας * σε ισχύ  

 

- Πρωτότυπη Βεβαίωση Αλιευτικού Συλλόγου 

 

- Βεβαίωση ασφαλιστικού φορέα ** ή Υ.Δ. εγγραφής στον 

ΕΦΚΑ ως αγρότης (αλιέας)  

 

- Εκκαθαριστικό σημείωμα προηγούμενου έτους 

 

- Φωτοτυπία  Αστυνομικής Ταυτότητας 

 

 

 

 

 

Κέρκυρα, .......................................... 

 

………….. Αιτ…………….   
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