Додаток 6

до Положення про склади тимчасового зберігання 
АКТ
про виявлені факти невідповідності товарів відомостям, зазначеним у товаросупровідних документах, пошкодження товарів, або їх упаковки, або їх маркування
№ ____ від "___" ____________ 20__ р.

Розділ І

Мною, _______________________________________________________________________,
                                      (посада, прізвище, ім’я, по батькові посадової особи митниці; найменування митниці)
в присутності ________________________________________________________________________
                                                  (посада, прізвище, ім’я, по батькові)
представника суб’єкта господарювання (або посередника) __________________________________,
                                                                                                                        (найменування суб’єкта господарювання)
яке передає товари для зберігання на СТЗ ________________________________________________,
                                                                                                (посада, прізвище, ім’я, по батькові)
представника підприємства (утримувача СТЗ) ____________________________________________,
                                                                                                 (найменування підприємства)
яке приймає товари для зберігання на СТЗ,
знято пломбу № _____ з _____________, реєстраційний № _________________________________,
                                                                                                                              (вид транспортного засобу)
проведено огляд товару, який надійшов з ________________________________________________
                                                                                                                                           (країна відправлення)
за документом контролю доставки № ______________, виписаним ____________________митним органом.                                                                                                       (найменування)
Під час огляду товарів  встановлено, що кількість місць товарів _______________________
                                                                                                                                                       (відповідає, не відповідає)
даним, зазначеним у:

товарно-транспортній накладній ________________________________________________________,
книжці МДП ________________________________________________________________________,
комерційному рахунку ________________________________________________________________,
іншому документі_____________________________________________________________________

Нижчеперелічені товари прийнято для зберігання на СТЗ за адресою: ________________________

___________________________________________ на строк до "___" ________20__ р. за договором на зберігання товару від _______________ № ____________________________.

	№ з/п
	Назва товару (особливі ознаки)
	Кількість (вага)

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Розділ ІІ (заповнюється у разі здійснення розміщення товарів на СТЗ за участю посадової особи митного органу)
Результати огляду товарів: ______________________________________________________
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________

	Товари на тимчасове зберігання  під митним контролем на СТЗ 
передав
	_______________________
(підпис, прізвище, ініціали)
	Печатка власника товарів, уповноваженої особи власника товарів



	Товари на тимчасове зберігання під митним контролем на СТЗ прийняв
	_______________________
(підпис, прізвище, ініціали)
	Печатка посадової особи СТЗ

	Посадова особа митного органу
	
_______________________
(підпис, прізвище, ініціали)
	

	
	
	

	
	
	


	Копію акта отримав:
	____________
(підпис)
	«___» ____________ 20__ р.

	
	____________
(підпис)
	«___» ____________ 20__ р.


