
                                          Главному врачу 

                                                        ООО «Клиника лазерной  

                                                    микрохирургии глаза» 

                                          Н.Н. Олюниной  

                                                                 ФИО_____________________ 

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 (на возврат НДФЛ за лечение ребенка) 

Я, ___________________________________________________________________ 
(ФИО, дата рождения НАЛОГОПЛАТЕЛЬЩИКА) 

паспорт______________________________________________________________ 
(серия, номер, дата выдачи) 

________________________________________________________________________________________ 

проживающая(ий) по адресу ___________________________________________ 
(индекс, адрес) 

тел. ________________________,  

являясь законным представителем  ____________________________________ 
                                                                   (ФИО, дата рождения) 

_____________________________________________________________________  

проживающей (его) по адресу   _________________________________________ 
                                                  (индекс, адрес) 

________________________________________________________________________________________ 

 _____________________________________________________________________ 

прошу подготовить и выслать документы для получения социального налогового 

вычета за лечение (кого) 

_____________________________________________________________________ 
(ФИО) 

за  период  с_________________________ по ______________________________  
(указать даты) 

по указанному адресу _________________________________________________ 
(индекс, адрес) 

________________________________________________________________________________________ 

ИНН налогоплательщика_____________________________________ 
 
Приложение: ксерокопия из паспорта (2,3 стр.) 

     Дата_____________________ 

                                                                                      Подпись__________________ 

                                                                          Расшифровка подписи 

         ________________________ 
ВНИМАНИЕ!!! Документы на возмещение НДФЛ за лечение отправляются на указанный почтовый адрес, либо 

выдаются непосредственно в клинике. При получении наличие паспорта обязательно. На электронную почту 

документы не отправляются. 
 

На основании письма ФНС России от 25 марта 2022 года №БС-4-11/3605 налоговая служба уточняет, что:  

для оформления налогового вычета на лечение достаточно предоставить всего один документ: справку об 

оплате медицинских услуг для представления в налоговые органы Российской Федерации. 
! Требовать иные документы (например, договор об оказании платных медицинских услуг, лицензию 

медицинского учреждения или чеки об оплате) – незаконно. 

(Письмо от 25 марта 2022 года №БС-4-11/3605 Федеральная налоговая служба) 
 

Также, в налоговой у вас могут запросить документ, подтверждающий степень родства налогоплательщика с 
лицами, лечение которых было им оплачено, и возраст таких лиц (например, свидетельство о рождении). 

 

 


	прошу подготовить и выслать документы для получения социального налогового вычета за лечение (кого)
	_____________________________________________________________________
	(ФИО)

