
Додаток 2  
до Порядку  

(в редакції постанови Кабінету Міністрів України  
від 4 липня 2017 р. № 462) 

ЗВІТ  
про нарахування та сплату збору на обов’язкове  
державне пенсійне страхування з вартості послуг  

стільникового рухомого зв’язку  
за ___________________ 20___ р.  

(квартал) 

__________________________________________________________________________ 
(орган Пенсійного фонду України, до якого подається звіт) 

__________________________________________________________________________ 
(оператор стільникового рухомого зв’язку) 

Код згідно з ЄДРПОУ ________________________________________________________ 
Місцезнаходження __________________________________________________________ 
Номер телефону ____________________________________________________________ 

  

Найменування показника Усього, 
гривень 

1. Послуги стільникового рухомого зв’язку*, усього   
у тому числі:   
послуги, вартість яких сплачена споживачами таких послуг оператору   
послуги, надані оператором безоплатно   
2. Нараховано збору (пункт 1 х 7,5 відсотка)   
3. Перераховано неприбутковій організації, у тому числі благодійній 
організації, або територіальній громаді 

  

4. Сума збору, нарахована на суми, перераховані неприбутковій організації, у 
тому числі благодійній організації, або територіальній громаді  
(пункт 3 / 1,275 х 7,5 відсотка) 

  

5. Сума повернутих коштів користувачам (споживачам) за невикористані 
послуги стільникового рухомого зв’язку  
(не включаючи зазначену у пункті 3 суму) 

  

6. Сума збору, нарахована на суми повернутих коштів користувачам 
(споживачам) за невикористані послуги стільникового рухомого зв’язку 
(пункт 5 / 1,275 х 7,5 відсотка) 

  

7. Належить до сплати збору (пункт 2 - пункт 4 - пункт 6)   
8. Сплачено збору у звітному кварталі   
__________ 

*Без податку на додану вартість та збору з вартості послуг стільникового рухомого зв’язку. 

МП (за наявності печатки) 

http://www.zakon-i-normativ.info



__________________________________ 
(найменування посади керівника) 

_______________ 
(підпис) 

 ___________________________ 
(ініціали та прізвище) 

Головний бухгалтер ________________ 
(підпис) 

___________________________ 
(ініціали та прізвище) 

___ ______________ 20__ р. 

 
 

{Порядок доповнено додатком 2 згідно з Постановою КМ № 217 від 30.03.2005; в редакції 
Постанов КМ № 72 від 14.02.2017, № 462 від 04.07.2017} 

http://www.zakon-i-normativ.info




