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Управление по контролю и надзору в сфере образования Республики Башкортостан
наименование аккредитационного органа

о государственной аккредитации

№ 2266 от <• 01 »

Н а сто ящ е е  св иде тел ьств о  выдано

августа 20 16 Г.

Муниципальному бюджетному
(указы ваю тся полное наименование

общеобразовательному учреждению Школа № 1 2 4 ___________
юридического лица, фамилия; имя, отчество (при наличии) индивидуального предпринимателя,

городского округа город Уфа Республики Башкортостан
наименование и реквизиты докум ента, удостоверяю щ его его личность)

450104, Республика Башкортостан, г. Уфа, Октябрьский район,
м есто нахож дения ю ридического лица, место жительства —

ул. Уфимское шоссе, д. 20
для индивидуального предпринимателя

о г о с у д а р с т в е н н о й  а к к р е д и т а ц и и  об р а з о в а т е л ь н о й  де ят е льн ос ти  по 

ос н о вн ы м  о б щ е о б р а з о в а т е л ь н ы м  п р о г р а м м а м  в от нош ении каждого 

у ров н я  общего о б р а з о в а н и я ,  у к а з а н н ы м  в приложении к н а с т о я щ е м у  

свиде т ел ьс тву

Ос но вной  го су да рс тв ен н ы й р егистр ац ио нн ы й номер ю риди че ск ого  лица 

(и нд иви дуал ьн ого  п р е дп р и н и м а те л я)  ( О Г Р Н )  1030204208374

И д е н т и ф и к а ц и о н н ы й  номер н алог оп ла те ль щик а 0276041068

Срок действия свидетельства до << 2 5 » марта 2026 г-

Н асто ящ ее  свидет ельство имеет приложение ( п р и л о ж е н и я ) ,  яв ляющ ееся 

его неотъемле мой частью.  С ви детел ьство без приложения (при лож ени й)  

недействительно.

Ж *
Начальник

а

(подпись 
уполномоченного Мица)

А.А. Ганеева
(фамилия, имя, отчество 
уполномоченного лица)

лm ssм. п.

la в

Серия 02A02 № 0 0 0 0 8 6 8  ■}•
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Приложение № _1_ 
к свидетельству
о государственной аккредитации 
от « 01 » августа 2016 г. № 2266

Управление по контролю и надзору в сфере образования Республики Башкортостан
наименование аккредитационного органа 

Муниципальное бюджетное общеобразовательное учреждение Школа № 124
(указываются полное наименование юридического лица или его филиала,

_______________ городского округа город Уфа Республики Башкортостан_____________
фамилия, имя, отчество (при наличии) индивидуального предпринимателя),

____________________ 450104, Республика Башкортостан, г. Уфа,
место нахождения юридического лица или его филиала, место жительства -

____________________Октябрьский район, ул. Уфимское шоссе, д. 20__________________
для индивидуального предпринимателя

Общее образование

№ п/п Уровень образования
1 2

1. Начальное общее образование
2 Основное общее образование

3. Среднее общее образование

Начальник
(должность 

уполномоченного лица)
(подпи

уполномоченного лица) Щ
А.А. Ганеева

(фамилия, имя, отчество 
уполномоченного лица)

1  -s.A0 1

Г  { А
М.П.

Серия 0 2 А 0 2 № 0 0 0 1 2 4 8

Распорядительный документ 
аккредитационного органа о государственной 
аккредитации
Приказ Управления по контролю 
и надзору в сфере образования 
Республики Башкортостан

Распорядительный документ 
аккредитационного органа о переоформлении 
свидетельства о государственной аккредитации 
Приказ Управления по контролю 
и надзору в сфере образования 
Республики Башкортостан

( приказ/распоряжение) 

от « 25 » марта 2014 г. № 994

( приказ/распоряжение) 

от « 01 » августа 2016 г. № 3551
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