 
Налогоплательщик ФИО________________________________________________________________________
Дата заполнения________________________________

Готовность документов для налоговой инспекции до 21 рабочих дней. 
По готовности с Вами свяжется администратор клиники
№ телефона 8 (423) ____2795-725_______ 
 согласно 152 федеральному закону о защите персональных данных документы, можно забрать лично- с паспортом

Для Вашего удобства, документы можно направить в эл. виде nalog@alenkavl.ru , указав информацию
-- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -
 Линия отрыва

                             НЕОБХОДИМО УКАЗАТЬ ВСЮ ИНФОРМАЦИЮ!________________

Согласно утвержденного приказа ФНС России от 08.11.2023 № ЕА-7-11/824@ изменилась форма заполнения справок для налоговой инспекции.
Необходимо предоставить данные.

Налогоплательщик
ФИО и ДАТА РОЖДЕНИЯ (полностью) ____________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

Сведение о документе, удостоверяющем личность (паспорт)
Серия и номер                                                  \ дата выдачи                                        \ИНН

Была ли оказана мед.помощь налогоплательщику?       да        нет

Кому была оказана мед.помощь (если налогоплательщик и пациент являются одним лицом, заполнять не нужно) 
1. ФИО и ДАТА РОЖДЕНИЯ (полностью)_____________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

Сведение о документе, удостоверяющем личность (паспорт дети с 14 лет / до св-во о рождении)

Серия и номер                                                  \ дата выдачи                                        \ИНН

2. ФИО и ДАТА РОЖДЕНИЯ (полностью)_____________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

Сведение о документе, удостоверяющем личность (паспорт дети с 14 лет / до св-во о рождении)

Серия и номер                                                  \ дата выдачи                                        \ИНН


3. ФИО и ДАТА РОЖДЕНИЯ (полностью)_____________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________

Сведение о документе, удостоверяющем личность (паспорт дети с 14 лет / до св-во о рождении)

Серия и номер                                                  \ дата выдачи                                        \ИНН

За какой период ______________________________________

[bookmark: _GoBack]Где удобно получить документы : Ул. Маковского, 7Б / Ул. Ильичева, 4 / Ул. Некрасовская, 90 / эл.почта 

Телефон ______________________________

Дата заполнения________________________     Подпись____________________________
