
Додаток 2
до Порядку зарахування в рахунок 
майбутніх платежів єдиного внеску на 
загальнообов'язкове державне соціальне 
страхування або повернення надміру 
та/або помилково сплачених коштів
(пункт 7)

__________________________
__________________________
(найменування органу доходів і зборів)

РЕЄСТР
висновків про повернення надміру або помилково сплачених коштів 

єдиного внеску 

від "___" ____________ 20__ року № ________ 

№ 
з/п

Висновок Платник єдиного внеску Сума (грн) Примітки
номер дата код ЄДРПОУ/ 

реєстраційний номер 
облікової картки 

платника податків 
(серія та номер 

паспорта)*

найменування (для 
юридичної особи) 
або прізвище, ім’я 
та по батькові (для 

фізичної особи)

1 2 3 4 5 6 7

Кількість висновків: _____________ шт.

Керівник (заступник керівника) _____________________
підпис, П.І.Б.)

Передав ______________
(дата)

__________________
(П.І.Б.)

Отримав ______________
(дата)

__________________
(П.І.Б.)

_______________
*Заповнюється  для  фізичних  осіб,  які  через  релігійні  переконання  відмовляються  від 
прийняття реєстраційного номера облікової картки платника податків та  повідомили  про 
це відповідний орган доходів і зборів і мають відмітку у паспорті.


