
 

 Replacement Well Form 
CUYAMA BASIN GROUNDWATER SUSTAINABILITY AGENCY  

 
Form Instructions 
For modification to an existing well or an installation of a replacement well, please fill out this form 
completely, along with a $1,200 review fee, and submit to Cuyama Basin Groundwater Sustainability 
Agency (CBGSA) at 500 Capitol Mall, Suite 2350, Sacramento CA, 95814. Please contact Taylor Blakslee 
at tblakslee@hgcpm.com, or 661-477-3385 if you have any questions. 

Landowner and Well Informa on 

1  Landowner Name   

2  Company/Organization   

3  Address   

4  Phone Number   

5  Email   

6  Well Name/Number (if applicable)   

7  Well Location – Parcel # (APN)   

8  Well Location (lat/long in Decimal Degree)    

 

Cuyama Basin Groundwater Sustainability Agency Modifica on/Replacement Well Requirements 

Please verify the following CBGSA requirements will be met by checking the below boxes and providing 
documentation from the well driller regarding the proposed well capacity and maximum historical well 
capacity, and a map of the replacement well location. 
 
 Yes, the well will not exceed the maximum historical capacity and will be verified by the well driller 

(a ach driller documenta on) 
 Yes, the well is within a half mile of the exis ng well (a ach map) 
 Yes, the exis ng well will be properly abandoned following county procedures 

 

 
 For the GSA to fill out: 

 
   The proposed well is not inconsistent with the Groundwater Sustainability Agency’s adopted, or in progress, 

Groundwater Sustainability Plan; and,  
 
   The proposed well does not interfere with the Groundwater Sustainability Agency’s SGMA authorities, including 

the Agency’s addressing of undesirable results and the likelihood of achieving the sustainability goal.   
 
I hereby certify that the GSA has reviewed the above conditions for the subject property for compliance with 
Executive Order N-7-22 and have marked each box for compliance as applicable. 
 
 
Groundwater Sustainability Agency Signature    Date 

     

Printed Name    Title 

 


