Додаток 4 
до Інструкції з оформлення 
уповноваженими посадовими особами ДСНС 
матеріалів про адміністративні правопорушення 
(пункт 13 розділу III)
Постанова 
про накладення адміністративного стягнення
серія _______ № _____________
____  ____________ 20___ року                                                                                                                       __________________________________
                       (місце складання)
Я, 
_________________________________________________________________________________________________________________________
(посада, найменування органу (підрозділу) ДСНС, від імені якого уповноважена посадова особа виносить постанову, спеціальне звання, прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності))
_________________________________________________________________________________________________________________________
розглянувши матеріали адміністративної справи стосовно громадянина(-ки) __________________________, дата народження _____________,
                        (прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності))
реєстраційний номер облікової картки платника податків ______________________________ або серія (за наявності) та номер паспорта (для фізичних осіб, які через свої релігійні переконання відмовляються від прийняття реєстраційного номеру облікової картки податків відповідно до закону) ________________________, адреса задекларованого/зареєстрованого місця проживання (перебування) ______________________
________________________________________________________________________________________________________________________, 
місце роботи (навчання), місцезнаходження та посада _________________________________________________________________________,
УСТАНОВИВ:
_________________________________________________________________________________________________________________________
(дата, місце, час вчинення адміністративного правопорушення, пункт (підпункт, частина, абзац), розділ, глава, стаття нормативно-правового акта, вимоги якого порушено)
_________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________
Ураховуючи, що громадянин(-ка) ______________ вчинив(-ла) адміністративне(-і) правопорушення, передбачене(-і) _____________________
                                                   (зазначається стаття(-і) (частина))
Кодексу України про адміністративні правопорушення (далі — КУпАП)
ПОСТАНОВИВ:
Беручи до уваги обставини, передбачені статтею 34 КУпАП, що пом’якшують відповідальність за адміністративне правопорушення, обставини, передбачені статтею 35 КУпАП, що обтяжують відповідальність за адміністративне правопорушення, обставини (потрібне підкреслити), а також те, що громадянин(-ка) _____________________________________ є (не є) посадовою особою (потрібне підкреслити),
                        (прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності) особи, щодо якої розглядається справа)
притягнути до адміністративної відповідальності за ______________________________ і накласти на нього (неї) адміністративне стягнення
(зазначається стаття (частина) КУпАП)
у вигляді штрафу на суму _________________________________________________________________________________________________.
(сума штрафу зазначається цифрами та словами)
Додаток до постанови ____________________________________________________________________________________________________.
2. Постанова про накладення адміністративного стягнення підлягає виконанню з моменту її винесення згідно зі статтею 299 КУпАП. Постанова може бути оскаржена згідно зі статтями 287–289 КУпАП до __________________________________________________________
(зазначається найменування та місцезнаходження вищестоящого органу, посадова особа якого правомочна розглядати скаргу)
або районного, міського чи міськрайонного суду протягом десяти днів з дня її винесення. Відповідно до статей 291, 292 КУпАП постанова набирає законної сили з __________________________________ (після закінчення строку її оскарження).
3. На підставі частини другої статті 308 КУпАП у разі несплати громадянином(-кою) ________________________________________ штрафу 
(прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності) особи, 
щодо якої розглядається справа)
протягом 15 днів з дня вручення постанови з метою примусового виконання цієї постанови органами державної виконавчої служби стягнути з правопорушника подвійний розмір штрафу в сумі ____________________________________________________________________________
(зазначається сума штрафу цифрами і словами)
Відповідно до частини першої статті 303 КУпАП постанова може бути пред’явлена до виконання в строк ______________________________
                                                    (дата)
	Уповноважена посадова особа ДСНС, яка винесла постанову
	_________________________
(підпис)
	____________________________________________________.
(Власне ім’я, ПРІЗВИЩЕ)


	Примірник постанови отримав
	_________________________
(підпис)
	_______________________________________________
(Власне ім’я, ПРІЗВИЩЕ)
	_______________________________
(дата вручення постанови)


Копію постанови про накладення адміністративного стягнення надіслано рекомендованим листом від _______________ 20___ року № _____.
Найменування банку, відповідний рахунок
_________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________
Прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності) та підпис особи, яка притягається до адміністративної відповідальності про ознайомлення 
________________________________________________________________________________________________________________________.
Постанова виконана _______________ 20___ року _____________________________________________________________________________.
(прізвище, власне ім’я, по батькові (за наявності), номер документа)
