
ЗРАЗОК ЗАПОВНЕННЯ 
 

ЗАТВЕРДЖЕНО 
постановою Кабінету Міністрів України 
від 7 грудня 2016 р. № 922 

 

ДЕКЛАРАЦІЯ 
відповідності матеріально-технічної бази суб’єкта господарювання  

вимогам законодавства 

___________________________ТОВ фірма «Стожар»__________________________ 
 (найменування суб’єкта господарювання) 

 

__________ 39062, Полтавська обл., Глобинський р-н, с. Манжалія __________________ 
(місцезнаходження суб’єкта господарювання) 

___________________________457685345788_____________________________ 
(ідентифікаційний код юридичної особи або реєстраційний номер  

____________________________________________________________________________________________ 
облікової картки платника податків, або серія та номер паспорта*) 

___________________________________Дудка Петро Григорович__________________________________ 
(прізвище, ім’я та по батькові керівника (власника) суб’єкта господарювання) 

Телефон ___75-83-73__________ 

Перелік певних дій щодо провадження господарської діяльності або видів господарської 
діяльності: 
_____ Вилов водних біоресурсів згідно Режиму рибогосподарської експлуатації  на 
ставок загальною площею 25,4 га, розташованого біля с. Манжелія, Глобинського р-
ну, Полтавської області_______________________________________________________ 

(місце провадження певних дій щодо здійснення господарської діяльності 
____________________________________________________________________________________________ 

або видів господарської діяльності) 

 
Інформація про наявність договору страхування цивільної відповідальності перед 
третіми особами стосовно відшкодування наслідків можливої шкоди (за наявності - у разі 
добровільного страхування) відповідно до Закону України “Про страхування” 
____________________________№43 23.04.2018р._________________________________ 

(найменування страхової компанії, строк дії страхового полісу, номер і дата видачі) 

 
Цією декларацією підтверджую відповідність матеріально-технічної бази, необхідної для 
провадження зазначених дій щодо здійснення господарської діяльності або видів 
господарської діяльності, вимогам законодавства.  
 

__ ________ 20__ р. ___________ _________________________________________ 
      (підпис)                (ініціали та прізвище керівника юридичної особи  
                                           або фізичної особи - підприємця) 

МП (у разі наявності) 

_____________ 
* Для фізичних осіб, які через свої релігійні переконання відмовляються від прийняття реєстраційного 
номера облікової картки платника податків та повідомили про це відповідному контролюючому органу і 
мають відмітку у паспорті. 

 
 

 
 

 




