Стор. 2 ф. № 1-П (місячна)


	Реєстраційний номер облікової картки

платника податків або серія (за наявності)

та номер паспорту
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Державне статистичне спостереження

	Статистична конфіденційність забезпечується

статтею 29 Закону України "Про офіційну статистику"


	Порушення порядку подання або використання даних державних статистичних спостережень тягне за собою відповідальність, яка встановлена статтею 186³ Кодексу України про адміністративні правопорушення


Безкоштовний сервіс для електронного звітування "Кабінет респондента" за посиланням: https://statzvit.ukrstat.gov.ua
ЗВІТ ПРО ВИРОБНИЦТВО ПРОМИСЛОВОЇ ПРОДУКЦІЇ ЗА ВИДАМИ
за _________________ 20___ року 

                                                              (місяць)

	Подають:
	Термін подання
	 № 1-П 

 (місячна)
ЗАТВЕРДЖЕНО

Наказ Держстату

03 травня 2023 р. № 171

	фізичні особи-підприємці
– територіальному органу Держстату
	не пізніше

10-го числа місяця,

наступного за звітним
	


	Респондент:

Прізвище, ім’я, по батькові (за наявності):______________________________________________________________

Місце проживання: _________________________________________________________________________________

                                                                                (поштовий індекс, область /АР Крим, район, населений пункт, вулиця /провулок, 
__________________________________________________________________________________________________

площа тощо, № будинку /корпусу, № квартири)
Територіальна громада: _____________________________________________________________________________

Адреса здійснення діяльності, щодо якої подається форма звітності: _______________________________________ 

__________________________________________________________________________________________________ 

(поштовий індекс, область /АР Крим, район, населений пункт, вулиця /провулок, 
__________________________________________________________________________________________________

площа  тощо, № будинку /корпусу, № квартири /офісу)
Територіальна громада: _____________________________________________________________________________

	Код території відповідно до Кодифікатора адміністративно-територіальних одиниць та територій територіальних громад (КАТОТТГ) за адресою здійснення діяльності, щодо якої подається форма звітності     
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(код території визначається автоматично в разі подання форми в електронному вигляді)

	Інформація щодо відсутності даних


У випадку відсутності даних необхідно поставити у прямокутнику позначку – V 

	Зазначте одну з наведених нижче причин відсутності даних:
     Не здійснюється вид економічної діяльності, який спостерігається

     Одиниця припинена або перебуває в стадії припинення

     Здійснюється сезонна діяльність або економічна діяльність, пов'язана з тривалим циклом виробництва          

     Тимчасово призупинено економічну діяльність через економічні чинники/карантинні обмеження

     Проведено чи проводиться реорганізація або передано виробничі фактори іншій одиниці

     Відсутнє явище, яке спостерігається


	№ 

з/п
	Назва виду продукції за 

Номенклатурою продукції

промисловості (НПП)
	Одиниця

вимірювання

за НПП
	Код

продукції

за НПП
	Кількість

виробленої продукції 

(товарів, робіт, послуг)

за звітний місяць

(валове виробництво)
	Кількість запасів

виробленої продукції

 на кінець звітного місяця
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Пояснення щодо значних відхилень даних ( + 30% і більше) проти попереднього місяця:
	№ 

з/п
	Код продукції за НПП
	Пояснення
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Пояснення щодо уточнення (виправлення) даних за місяць (місяці) звітного року та року, що передує звітному:

	№ 

з/п
	Місяць, рік
	Назва показника
	Код продукції 

за НПП
	Одиниця вимірювання продукції за НПП
	Дані 
(уточнені, виправлені)
	Пояснення
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n – кількість рядків, які заповнюються.
_____________________________________________                               ________________________________________

Місце підпису фізичної особи-підприємця,                                                                  (Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)

щодо діяльності якої подається форма звітності
телефон: _____________________________________                               електронна пошта: _______________________
