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Приложение 2
к постановлению 

Министерства труда 

и социальной защиты 

Республики Беларусь

28.11.2023 № 45
Форма 

	ВЕДОМСТВЕННАЯ ОТЧЕТНОСТЬ


 

	Отчет
о средствах бюджета государственного внебюджетного фонда
социальной защиты населения Республики Беларусь

за январь–_______________ 20__ г.

(месяц)


 

	ПРЕДСТАВЛЯЕТСЯ В ЭЛЕКТРОННОМ ВИДЕ


 

	Кто представляет отчетность
	Кому представляется отчетность
	Срок представления
	 
	Форма 4-фонд

	работодатели, являющиеся плательщиками обязательных страховых взносов в бюджет государственного внебюджетного фонда социальной защиты населения Республики Беларусь (далее – плательщики)
	городскому, районному, районному в городах отделу (сектору) областного, Минского городского управления Фонда социальной защиты населения Министерства труда и социальной защиты по месту постановки на учет
	не позднее 20 числа после отчетного периода
	 
	Периодичность представления

	
	
	
	 
	квартальная

	
	
	
	 
	 


 

	Полное наименование плательщика __________________________________________________________

________________________________________________________________________________________

Почтовый адрес (фактический) _____________________________________________________________

Электронный адрес (www, e-mail) ___________________________________________________________

 

	Учетный номер плательщика (УНП)
	Учетный номер плательщика в органе
Фонда социальной защиты населения Министерства труда и социальной защиты (УНПФ)
	Порядковый номер
отчета за отчетный
период (1–99)

	1
	2
	3

	
	
	


РАЗДЕЛ I
СВЕДЕНИЯ О ЧИСЛЕННОСТИ ЗАСТРАХОВАННЫХ РАБОТНИКОВ

Таблица 1

человек

	Наименование показателя
	Код 
строки
	С начала отчетного года

	А
	Б
	1

	Среднесписочная численность застрахованных работников
	01
	 

	из нее инвалидов I и II группы 
	02
	 

	Средняя численность работников 
	031
	 

	Численность работающих инвалидов
	04
	

	Численность участников студенческих отрядов
	05
	 


 ______________________________

1 Строку 03 заполняют плательщики из числа коммерческих организаций, имеющие право на уплату платежей в бюджет государственного внебюджетного фонда социальной защиты населения Республики Беларусь ежеквартально, в отчете за январь–декабрь.

РАЗДЕЛ II
СВЕДЕНИЯ О ВЫПЛАТАХ

Таблица 2

рублей

	Наименование показателя
	Код 
строки
	С начала отчетного года

	А
	Б
	1

	Общая начисленная сумма выплат в денежном и (или) натуральном выражении, включая вознаграждения по гражданско-правовым договорам, на которую начисляются обязательные страховые взносы, в том числе:
	06
	 

	инвалидам I и II группы
	07
	 

	инвалидам III группы
	08
	 

	участникам студенческих отрядов
	09
	 


РАЗДЕЛ III
СРЕДСТВА БЮДЖЕТА ГОСУДАРСТВЕННОГО ВНЕБЮДЖЕТНОГО ФОНДА СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ НАСЕЛЕНИЯ РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ

Таблица 3
 

рублей

	Наименование показателя
	Код строки
	На начало отчетного года
	На конец отчетного периода

	А
	Б
	1
	2

	Задолженность плательщика Фонду социальной защиты населения Министерства труда и социальной защиты 
	10
	 
	 

	Задолженность Фонда социальной защиты населения Министерства труда и социальной защиты плательщику
	11
	 
	 


 

Таблица 4
 

рублей

	Наименование показателя
	Код строки
	С начала отчетного года
	За отчетный квартал по месяцам

	А
	Б
	1
	2
	3
	4

	Начисленные обязательные страховые взносы, из них:
	12
	 
	 
	 
	 

	доначисленные обязательные страховые взносы из размера минимальной заработной платы
	13
	 
	 
	 
	 

	доначисленные обязательные страховые взносы в добровольном порядке на суммы заработной платы 
«в конвертах» (за исключением платежей по актам проверок, указанных в строке 16)
	14
	
	
	
	

	Доначисленные (излишне начисленные) платежи по актам проверок 
	15
	 
	х
	х
	х

	 из них доначисленные платежи по актам проверок (заработная плата «в конвертах»)
	16
	
	х
	х
	х

	Не принятые к зачету суммы расходов  

(за исключением платежей по актам проверок, указанных в строке 15)
	17
	
	х
	х
	х

	Доплата за путевки на санаторно-курортное лечение и оздоровление за счет средств государственного социального страхования
	18
	 
	х
	х
	х

	Начисленные пени
	19
	 
	х
	х
	х

	Сумма средств, подлежащая возмещению в бюджет государственного внебюджетного фонда социальной защиты населения Республики Беларусь, на выплату пенсий по возрасту за работу с особыми условиями труда
	20
	 
	х
	х
	х

	Сумма средств, перечисленная Фондом социальной защиты населения Министерства труда и социальной защиты плательщику
	21
	 
	х
	х
	х

	Произведенные плательщиком расходы за счет средств бюджета государственного внебюджетного фонда социальной защиты населения Республики Беларусь
	22
	 
	 
	 
	 

	Перечисленные плательщиком платежи в бюджет государственного внебюджетного фонда социальной защиты населения Республики Беларусь
	23
	 
	 
	 
	 

	Списанные платежи плательщику
	24
	 
	х
	х
	х

	Отсроченные платежи плательщику
	25
	 
	х
	х
	х

	Рассроченные платежи плательщику
	26
	 
	х
	х
	х


РАЗДЕЛ IV
ИСПОЛЬЗОВАНИЕ СРЕДСТВ БЮДЖЕТА ГОСУДАРСТВЕННОГО ВНЕБЮДЖЕТНОГО ФОНДА СОЦИАЛЬНОЙ ЗАЩИТЫ НАСЕЛЕНИЯ РЕСПУБЛИКИ БЕЛАРУСЬ
Таблица 5

	Наименование показателя
	Код строки
	С начала отчетного года, единиц (по строкам с 28 по 31, 42 – дней)
	За последний месяц отчетного квартала, единиц
	Расходы с начала отчетного года, рублей

	А
	Б
	1
	2
	3

	Всего 
	27
	х 
	х
	 

	в том числе:
пособия по временной нетрудоспособности
	28
	 
	х
	 

	из них по уходу 
	29
	 
	х
	 

	пособия по беременности и родам
	30
	 
	х
	 

	из них лицам, не подлежащим социальному страхованию
	  312
	 
	 
	 

	пособия в связи с рождением ребенка
	 32
	 
	 
	 

	из них лицам, не подлежащим социальному страхованию
	  333
	 
	 
	 

	пособия женщинам, ставшим на учет в организациях здравоохранения до 12-недельного срока беременности
	 34
	 
	 
	 

	из них лицам, не подлежащим социальному страхованию
	  353
	 
	 
	 

	пособия на погребение и возмещение расходов на погребение
	 36
	 
	 
	 

	ежемесячные пособия семьям, воспитывающим детей, – всего 
	 37
	 
	 
	 

	в том числе:
по уходу за ребенком в возрасте до 3 лет
	 38
	 
	 
	 

	из них лицам, не подлежащим социальному страхованию
	   393
	 
	 
	 

	на детей старше 3 лет из отдельных категорий семей
	 40
	 
	 
	 

	на детей в возрасте от 3 до 18 лет в период воспитания ребенка в возрасте до 3 лет
	 41
	 
	 
	 

	оплата одного дополнительного свободного от работы дня в месяц матери (мачехе) или отцу (отчиму), опекуну (попечителю), воспитывающей (воспитывающему) ребенка-инвалида в возрасте до восемнадцати лет
	 42
	 
	 
	 


 ______________________________

2  По строке 31 отражаются данные о пособиях: лицам, получающим профессионально-техническое, среднее специальное, высшее или научно-ориентированное образование в дневной форме получения образования, а также проходящим подготовку в клинической ординатуре, резидентуре в очной форме; военнослужащим, лицам рядового и начальствующего состава органов внутренних дел, Следственного комитета, Государственного комитета судебных экспертиз, органов финансовых расследований Комитета государственного контроля, органов и подразделений по чрезвычайным ситуациям.
 3 По строкам 33, 35, 39 отражаются данные о пособиях: лицам, получающим профессионально-техническое, среднее специальное, высшее или научно-ориентированное образование в дневной форме получения образования, а также проходящим подготовку в клинической ординатуре, резидентуре в очной форме; военнослужащим, лицам рядового и начальствующего состава органов внутренних дел, Следственного комитета, Государственного комитета судебных экспертиз, органов финансовых расследований Комитета государственного контроля, органов и подразделений по чрезвычайным ситуациям; назначенных по месту работы (службы), учебы или прохождения подготовки в клинической ординатуре, резидентуре отца (отчима) ребенка, в случае, если мать (мачеха) в полной семье не работает (не служит), не обучается, не проходит подготовку в клинической ординатуре, резидентуре и не является лицом, самостоятельно уплачивающим обязательные страховые взносы в бюджет государственного внебюджетного фонда социальной защиты населения Республики Беларусь в соответствии с законодательством о государственном социальном страховании.

РАЗДЕЛ V
СПРАВОЧНАЯ ИНФОРМАЦИЯ
Таблица 6
	 Наименование показателя
	Код строки
	Единица измерения
	За последний месяц отчетного квартала (по строкам 43, 55 – с начала отчетного года)

	А
	Б
	В
	1

	Количество пособий:
	 
	 
	 

	в связи с рождением первого ребенка
	43
	единиц
	 

	по уходу за ребенком в возрасте до 3 лет: 
	 
	 
	 

	в размере 100 % от установленного государственного пособия 
	 
	 
	 

	в том числе:
	 
	 
	 

	на первого ребенка
	44
	единиц
	 

	на второго и последующих детей 
	45
	единиц
	 

	на ребенка-инвалида
	46
	единиц
	 

	в размере 50 % от установленного государственного пособия 
	 
	 
	 

	в том числе:
	 
	 
	 

	на первого ребенка
	47
	единиц
	 

	на второго и последующих детей 
	48
	единиц
	 

	на ребенка-инвалида
	49
	единиц
	 

	на детей старше 3 лет из отдельных категорий семей:
	 
	единиц
	 

	в размере 50 % бюджета прожиточного минимума в среднем на душу населения
	50
	
	 

	в размере 70 % бюджета прожиточного минимума в среднем на душу населения
	51
	единиц
	 

	Установленный день выплаты заработной платы
	52
	х
	 

	Размеры обязательных страховых взносов 
	53
	процентов
	 

	Производитель сельскохозяйственной продукции   (1 – да, 0 – нет)
	 544
	код
	

	Общая начисленная сумма выплат в денежном и (или) натуральном выражении, включая вознаграждения по гражданско-правовым договорам 
	55
	рублей
	 


_____________________

4 Строку 54 заполняют плательщики, из числа работодателей, уплачивающих обязательные страховые взносы на пенсионное страхование в размере 24 процентов.

Таблица 7
 

	Наименование показателя
	Код 
строки
	За отчетный квартал
 по месяцам

	А
	Б
	1
	2
	3

	Численность застрахованных работников, изъявивших желание участвовать в добровольном страховании дополнительной накопительной пенсии, в том числе в размере страхования (человек):
	56
	 
	 
	 

	1 процент
	57
	 
	 
	 

	2 процента
	58
	 
	 
	 

	3 процента
	59
	 
	 
	 

	Общая начисленная сумма выплат в денежном и (или) натуральном выражении, включая вознаграждения по гражданско-правовым договорам, на которую начисляются обязательные страховые взносы, в том числе в размере страхования (рублей):
	60
	 
	 
	 

	1 процент
	61
	 
	 
	 

	2 процента
	62
	 
	 
	 

	3 процента
	63
	 
	 
	 


 

	Руководитель организации _______________ 
	_______________________________

	(подпись)
	(инициалы, фамилия)


 

	Лицо, ответственное 

за составление отчетности 
	_____________________________________________________

	 
	(фамилия, собственное имя, отчество (если таковое имеется),
номер телефона, адрес электронной почты)


 

Дата составления отчетности ______ _________________ 20____ г.

