Директору ООО «Голливуд»
Васютину Р.В


Заявление на выдачу справки об оплате медицинских услуг для предоставления в налоговые органы Российской Федерации за оказанные медицинские услуги в ООО «Голливуд».
	
Я,___________________________________________________________________________________
(Ф.И.О.  полностью)
Наименование документа, удостоверяющего личность______________________________________
Серия_________, номер ___________________, Дата выдачи_________________________________
Кем выдан___________________________________________________________________________
Номер ИНН__________________________________________________________________________
Контактный номер телефона ___________________________________________________________

Прошу выдать мне справку об оплате медицинских услуг для предоставления в налоговые органы Российской Федерации за ___________________ год (годы),
Оказанные___________________________________________________________________________
                                           (мне, супруге (у), сыну (дочери), матери (отцу)) с указанием ФИО и даты рождения)
Заполняется если налогоплательщик и пациент не является одним лицом:
На обработку персональных данных  ___________________________________________________
                                                                                                                (указать согласен (сна) или нет)
Наименование документа, удостоверяющего личность родственного лица _____________________
Серия_________, номер ___________________, Дата выдачи_________________________________
Кем выдан___________________________________________________________________________
Номер ИНН__________________________________________________________________________

Согласованная родственниками сумма расходов конкретного супруга/сына/дочери/матери/отца, обратившегося за выдачей справки (при оказании медицинских услуг после 01.01.2024 г.) год____
Сумма расходов на оказанные медицинские услуги _____________________________________руб.

Справку прошу выдать следующим способом (нужное подчеркнуть):
1. Лично.
2. Направить почтой по адресу с уведомлением _______________________________________________________________________________.
3. [bookmark: _GoBack]Я доверяю получить доверительному лицу: _______________________________________________________________________________паспортные данные доверительного лица_____________________,кем выдан__________________________________________________________________________дата выдачи___________________.
4. Направить сведения в ФНС в электронном виде сотрудниками ООО «Голливуд».

	
Подписывая настоящее заявление, Вы подтверждаете, что даете согласие на обработку персональных данных в соответствии с Федеральным законом от 27.07.06 № 152- ФЗ, а также подтверждаете, что все персональные данные третьих лиц, указанные в данном заявлении вы предоставляете с их добровольного согласия.

Дата_____________                                                                           Подпись______________________

Заявление получено                          __________________        _________________                _________________________
                                                                                                      Дата                                подпись                                                           Фамилия    И.О.
 
 
Справка получена                          __________________              _________________                _________________________
                                                                                               Дата                                           подпись                                                           Фамилия    И.О.
