ДОВЕРЕННОСТЬ

         Я, ______________________________________________________________________, 
(паспорт ____________________ выдан _________________________________________________) 
доверяю __________________________________________________________________________ 
( паспорт ___________________   выдан   _______________________________________________)
[bookmark: _GoBack]получить Справку об оплате образовательных услуг для предоставления в налоговый орган.




Дата ______________                                                                   Подпись _____________________
