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АКТ 

ПРО ПРОВЕДЕННЯ МИТНОГО ОГЛЯДУ

N _____________ від "___" ___________ 200   р.

Місце проведення огляду _________________________________________________________________

Огляд товарів, заявлених у ВМД N _________/________/_________ від ___ _________ 200   р.,

проводив ______________________________________________________________________________

(посада, прізвище, ініціали посадової особи митного органу)

у присутності __________________________________________________________________________

(посада, прізвище, ініціали, N паспорта або посвідчення)

за участю ______________________________________________________________________________

(посада, прізвище, ініціали, N паспорта або посвідчення)

Відомості, заявлені у ВМД:

Відправник/експортер  __________________________________________________________________

Одержувач/імпортер ____________________________________________________________________

Найменування товару ___________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

Кількість вантажних місць _____________ Вага брутто _________________ Вага нетто __________

Код товару за УКТЗЕД __________________________________________________________________

Код країни походження _________________________________________________________________

Товаросупровідні документи ____________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

(назви, номери та дати товаросупровідних документів: 

ТТН, книжки МДП, СМR, інвойсів, рахунків тощо)

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________

Митне забезпечення (забезпечення відправника) ____________________________________________
                    (наявність та цілість)

Кількість відкритих (розпакованих) вантажних місць ________________________________________

Результати проведення митного огляду:

______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________ 

*Вантажні місця запаковано з накладенням митного забезпечення N ______________________

Особи, що були присутні при здійсненні митного огляду:

____________  __________________________________________________

  (підпис)

  (ініціали, прізвище)**

____________  __________________________________________________

  (підпис)

  (ініціали, прізвище)**

Посадова особа митного органу  ____________  ______________________

                         (підпис)

  (ініціали, прізвище)


*Якщо недостатньо місця для занесення всіх відомостей, то вони наводяться на додатковому аркуші формату А4, про що робиться запис "Див. на додатковому аркуші".

-------------------------

** Запис виконується власноручно.




МІСЦЕ ДЛЯ ВІДБИТКА ШТАМПА “ПІД МИТНИМ КОНТРОЛЕМ”








