
Главному врачу ГБУЗ ____________ 
(указать наименование медицинской 
организации) 
 ________________________ 
(указать ФИО главного врача) 
 
от _______________ (указать ФИО) 
Адрес:_________________________ 
Телефон:_______________________ 
Эл.почта:_______________________ 
 
 
 
 
 

Заявление  
 

В порядке, установленном п. 18 Правил признания лица инвалидом, 
утвержденных постановлением Правительства Российской Федерации №588 
от 05.04.2022, прошу предоставить мне выписку из протокола решения 
врачебной комиссии о направлении меня - __________ (ФИО) на 
медико-социальную экспертизу и направление на медико-социальную 
экспертизу выдаются на бумажном носителе и (или) в электронной форме 
посредством направления в личный кабинет гражданина на едином портале 
(оставить предпочтительный вариант). 
. 

Подпись, дата 
 
 

 


