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Розробник: відділ проектування та розробки АІС ГУ ДПС у Черкаській області 

 
 

 

СКАРГА  

щодо рішення про відмову в реєстрації податкової накладної/розрахунку 
коригування в Єдиному реєстрі податкових накладних 

 

Рішення, що оскаржується, від HDATE р. № HNUM 

 
Дані щодо платника податку 

 

Податковий номер або серія (за наявності) та номер паспорта* HTIN 

Індивідуальний податковий номер платника податку на додану 
вартість 

HNPDV 

Найменування юридичної особи та представництва 
нерезидента; прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності) 
фізичної особи — підприємця; найменування, дата укладення 
та номер договору про спільну діяльність та управління 
майном 

HNAME 

 
Інформація про причини незгоди платника податку на додану вартість з рішенням комісії 
регіонального рівня__________________________________________________________________ 

R01G1S 

 
Вимога платника податку на додану вартість: 

   скасування рішення комісії регіонального рівня та реєстрація податкової 
накладної/розрахунку коригування 
 
залучення до участі у розгляді скарги в режимі відеоконференції 

R04G1S 

(зазначається прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності) особи, яка братиме участь у розгляді скарги)

 
Рішення комісії регіонального рівня в судовому порядку: 

   оскаржено    не оскаржено 

  
Кількість документів, що додаються до скарги, R03G1

 

 
Наведена інформація є повною і достовірною. 

Додаток 1 
до Порядку розгляду скарги щодо рішення про 

відмову в реєстрації податкової накладної/ 
розрахунку коригування в Єдиному реєстрі 

податкових накладних, про неврахування таблиці 
даних платника податку на додану вартість, про 

відповідність платника податку на додану вартість 
критеріям ризиковості платника податку 

(в редакції постанови Кабінету Міністрів України 
від 13 червня 2024 р. № 703) 
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Із строком розгляду скарги ознайомлений (ознайомлена): 

протягом 10 календарних днів з дня, що настає за днем отримання скарги, без участі у 
розгляді скарги в режимі відео конференції 

протягом 30 календарних днів з дня, що настає за днем отримання скарги, якщо платник 
податку виявив бажання взяти участь у розгляді скарги в режимі відеоконференції 

 

Особа, що підписує: 

для юридичної особи**          керівник          уповноважена особа 

для фізичної особи – підприємця**          підприємець          представник 

HKBOS 

 
 

(реєстраційний номер облікової картки платника 
податків/серія (за наявності) та номер паспорта*) 

  HBOS  HFILL

(підпис)  (власне ім'я та прізвище)  (дата)

 
____________ 
* Для фізичних осіб, які через свої релігійні переконання відмовилися від прийняття реєстраційного номера облікової 
картки платника податків, повідомили про це відповідному контролюючому органу і мають відмітку в паспорті про 
право здійснювати будь-які платежі за серією (за наявності) та номером паспорта. 

**  Обирається один з варіантів. 
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