СОГЛАСОВАНО:				Директору МБОУ___________________	
___________(_________________)	от 
«___»_____________202__г. 	Фамилия____________________________
Имя________________________________
Отчество_____________________________
Телефон______________________________
ИНН________________________________Дата рождения________________________
Документ_____________________________Серия и №____________________________
Дата выдачи__________________________


ЗАЯВЛЕНИЕ

	Прошу предоставить справку об оплате образовательных услуг для предоставления в налоговый орган в целях получения социального налогового вычета за оказанную моему ребёнку платную образовательную услугу:
 
	
	выдать на руки на бумажном носителе

	
	направить в ИФНС в электронном виде


    
ФИО ребенка ____________________________________________________________                                                                                                  
ИНН____________________________ дата рождения___________________________
		         (при наличии)

Документ________________ серия и № ________________ дата выдачи ___________
					(паспорт, свидетельство о рождении и т.д.)

за период с «_____» ____________20____ года по «_____» ___________20____года.
В соответствии с ФЗ от 27.07.2006 № 152-фз «О персональных данных» даю согласие специалистам МКУ «Управление учёта и отчётности образовательных учреждений» на использование и обработку персональных данных для передачи информации              в Инспекцию федеральной налоговой службы России.

«_____»________________20____г.			______________/________________                                                                             
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Примечание: Заявление заполняется печатными буквами								
2

