
МИНИСТЕРСТВО ОБРАЗОВАНИЯ И НАУКИ РЕСПУБЛИКИ ТАТАРСТАН
наим енование аккредитационного органа

СВИДЕТЕЛЬСТВО
О ГОСУДАРСТВЕННОЙ АККРЕДИТАЦИИ

4036 от “ 05 ** декабря 20 ^  г.

Настоящее свидетельство выдано М униципальному бюджетному общ еобразовательному
(у к аш в аю к я  полное наименование

учреждению  «Семекеевская основная общ еобразовательная школа»
юридического лица. фамилия, имя. < ичеаио (при наличии)

Тукаевекого муниципальною  района Республики Татарстан
индивидуальною предпринимателя, наименование и реквизиты документа.

удостоверяющею его личность)

423881. Республика Татарстан, Тукаевский район.
место нахождения юридического л ни а. место ж итедьона -

с.Семскеево, ул.А.Биктимерова, д.44
для индивидуального прсдиршшмателя

о государственной аккредитации образовательной деятельности по основным 
общеобразовательным программам в отношении каж дою  уровня общего образования, 
указанным в приложении к настоящему свидетельству

О сновн ой  го су д ар ствен н ы й  р еги стр ац и о н н ы й  ном ер  ю р и д и ч еск о го  ли ца 
(индивидуального предпринимателя) (О Г Р Н )__________ W 2 1Ы) 13 1681

Идентификационный номер налогоплательщика 1639019039 ___________

Срок действия свидетельства до  “ " мая______^ 2 4  г.

Н астоящ ее свидетельство имеет приложение (прилож ения), являю щ ееся его 
н ео т ъ е м л е м о й  ч астью . С в и д е т е л ь с т в о  б ез  п р и л о ж ен и я  (п р и л о ж е н и й ) 
недействительно.

Заместитель министра руководитель * и ь
департамента надзора и контроля Г.З. Габдрахманова
в cq>cpc образования Гч

(должность И с  / / /  ^ (фамилия, имя. отчество
уполномоченною липа) д о ^ ^ а ч с н н о с о .и ш я )  • -Ч  ^  уполном очетю ю  лииа)



Приложение № 1
к свидетельству о государственной 
аккредитации
о т “ 05 ” декабря 20 16г. №  4036

МИ11ИС 1 ЬРС1 ВО ОБРАЗОВАНИЯ И НАУКИ РЕСПУБЛИКИ ТАТАРСТАН 
наименование аккредитационного органа

М униципальное бюджетное общ еобразовательное учреждение  
«Семекеевская основная общ еобразовательная школа» 

Тукаевского муниципального района Республики Татарстан
( указываются полное наименование юридического лица или его филиала 
фамилия, имя. отчество (при наличии) индивидуального предпринимателя)

423881. Республика Татарстан, Тукаевский район, 
______ с.Семекеево, ул.А.Виктимерова, д.44_______

место нахождения юридического лица или его филиала 
м с а о  жительства -  для индивидуальног о предприниматели

Общее образование
№ п/п Уровень образования

I ____  ___________ ^
1. Начальное общее образование
2. Основное общее образование

Распорядительный документ аккредитационного 
органа о государственной аккредитации:

Распорядительный документ аккредитационного 
органа о переоформлении свидетельства о 
государственной аккредитации.

Приказ
(приказ/распоряжение) 

от «» 20 г. №

(приказ/распоряжение) 

от «05» декабря 2016 i . №  5863/16-Л
1

Заместитель министра - руководитель 
департамента надзора и контроля 
в сфере образования_____

(должность уполномоченного лица)
Г.З. Г абдрахманова 

(фамилия, имя. отчество 
уполномоченного лица)

[одноточечного Мина)

Серия 16 А 01 №  0 0 0 1 3 9 8


