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ЗАЯВЛЕНИЕ 
Прошу Вас выдать мне справку по форме КНД 1151158 об оплате образовательных услуг для предоставления в налоговый орган для получения социального налогового вычета в размере фактически произведенной оплаты.
Плательщик:_______________________________________________________
Обучающийся:_____________________________________________________
[bookmark: _GoBack]д.р._______________
ИНН_____________________________
Паспорт_____________________________________________________________________________________________________________________________
Студент группы____________
Справка необходима за 202___ г.
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