
ЗАТВЕРДЖЕНО

Наказ Міністерства фінансів України 

_______________ 2020 року № _____

Форма

ДЕРЖАВНА МИТНА СЛУЖБА УКРАЇНИ

(найменування митного органу)

____________ 20___ року населений пункт______________

АКТ № __________
про проведення перевірки обліку товарів, транспортних засобів 

комерційного призначення, що перебувають під митним контролем

Відповідно до частини першої статті 336, статті 344 Митного кодексу 
України проведено перевірку обліку товарів, транспортних засобів 
комерційного призначення, що перебувають під митним контролем, комісією у 
складі*:________________________________________________________________

(посади, імена, прізвища посадових осіб митного органу)

за участю керівника підприємства, або особи, яка виконує його 
обов’язки,*__________________________________________________________

(посада, ім’я, прізвище)

стосовно*:

(найменування підприємства, код за ЄДРПОУ / реєстраційний номер облікової картки платника 
податків або серія та номер паспорта (для фізичних осіб, які через свої релігійні переконання 
відмовляються від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника податків та 

офіційно повідомили про це відповідний орган державної податкової служби і мають відмітку в
паспорті))

у період з ____________ 20___ року п о _____________20___ року
на підставі документів та відомостей*:____________________________________

(назви та реквізити (номер, дата) документів, на підставі яких проведено перевірку) 

За результатами перевірки встановлено*:_______________________________
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(інформація про назви та реквізити (номер, дата) документів, поданих для перевірки, про 
подану звітність, у тому числі в електронному вигляді; відомості, що характеризують 

систему обліку товарів, транспортних засобів комерційного призначення, порядок ведення їх 
обліку; інформація про виявлені факти порушення вимог законодавства України з питань 

митної справи (з посиланнями на відповідні статті, частини або пункти нормативно-правових
актів) або про відсутність порушень тощо)

Пропозиції*:___________________________________________________________

Акт складено*:

(посади, підписи, імена, прізвища посадових осіб митного органу)

При проведенні перевірки присутні*:___________________________

(посади, підписи, імена, прізвища)

Копію акта н а____аркушах отримав:___________________________

(дата, посада, підпис, ім’я, прізвище)

* Доповнюється необхідною кількістю відповідних рядків.

Директор Департаменту 
митної політики


