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ЗАТВЕРДЖЕНО
Наказ Міністерства 

соціальної політики України

„___” ___________2017 року
_______________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

(найменування, місцезнаходження та телефони Держпраці, її територіального органу/виконавчого органу міської ради міста обласного значення, сільської, селищної, міської ради об’єднаної територіальної громади)

ПРОТОКОЛ
ПРО АДМІНІСТРАТИВнЕ ПРАВОПОРУШЕННЯ

№(((((((((((
______________________                   




      _____________________ 
            (місце складання протоколу)                                           

            

                              (дата та час складання протоколу) 

Я, інспектор праці  __________________________________________________________________,
                                                       (прізвище, ім’я, по батькові, номер службового посвідчення)
склав/ла цей протокол про те, що _______________________________________________

                                                                   (П.І.Б. посадової особи об’єкта відвідування)

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

(місце роботи, займана посада, дата і місце народження, місце проживання, реєстраційний номер облікової картки платника податків або серія та номер паспорта (для фізичних осіб, які через свої релігійні переконання відмовилися від прийняття реєстраційного номера облікової картки платника податків та повідомили про це відповідний орган державної податкової служби та мають відмітку у паспорті), інші відомості)

вчинив адміністративне правопорушення ______________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

 (дата, час, місце вчинення, суть адміністративного правопорушення, чим передбачена відповідальність)

	а саме:

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

Свідки правопорушення, якщо такі є (зазначити П.І.Б., місця проживання) ________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
З протоколом ознайомлений, права, передбачені статтею 268 КУпАП (має право: знайомитися з матеріалами справи, давати пояснення, подавати докази, заявляти клопотання; при розгляді справи користуватися юридичною допомогою адвоката, іншого фахівця у галузі  права, який за законом має право на надання правової допомоги особисто чи за дорученням юридичної особи, виступати рідною мовою і користуватися послугами перекладача, якщо не володіє мовою, якою ведеться провадження; оскаржити постанову по справі. Справа про адміністративне правопорушення розглядається в присутності особи, яка притягається до адміністративної відповідальності. Під час відсутності цієї особи справу може бути розглянуто лише у випадках, коли є дані про своєчасне її сповіщення про місце і час розгляду справи і якщо від неї не надійшло клопотання про відкладення розгляду справи), особі, яка притягається до адміністративної відповідальності, роз’яснені.

	___________________
                                       (підпис)
	__________________________
                                                                (П.І.Б.)

	Зі статтею 63 Конституції України (особа не несе відповідальності за відмову давати показання або пояснення щодо себе, членів сім’ї чи близьких родичів, коло яких визначається законом. Підозрюваний, обвинувачений чи підсудний має право на захист) ознайомлений.



	___________________
                                                  (підпис)
	__________________________
                                                                                  (П.І.Б.)


	Пояснення посадової особи об’єкта відвідування, щодо якої складений протокол: 

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________
До протоколу додаються:  ______________________________________________
                                                                                                                               (акт, припис, пояснення та інші матеріали)
_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________
Протокол подається на розгляд до ________________________________________ 




З протоколом ознайомлений: 

_______________________________________________ 
_______________  __________________
(П.І.Б. посадової особи об’єкта відвідування)                                                                       (дата ознайомлення)
              (підпис)

Один примірник протоколу про адміністративне правопорушення одержав: 

_______________________________________________ 
_______________   __________________
(П.І.Б. посадової особи суб’єкта відвідування) 
                                                          (дата ознайомлення)

  (підпис)

Інспектор праці 

	
	
	
	
	                                                                  

	(посада)
	
	(підпис)
	
	(П.І.Б.)


Протокол складено у 2 примірниках. 

У разі відмови від підписання протоколу посадовою особою суб’єкта відвідування державний інспектор вносить відповідну позначку до протоколу із зазначенням часу, дати та свідків відмови (за наявності).
