
Свидетельство без приложу

Руководитель 
Региональной службы

(должность
уполномоченного лица)

''(^©дшиёь -у  *

Региональная служба по надзору и контролю в сфере образования 
Ростовской области

наименование аккредитационного. органа

о государственной аккредитации

№  2980

Н астоящ ее свидетельство  вы дано

января 20 16 г.

муниципальному бюджетному
(указываются полное наименование

общеобразовательному учреждению Кичкинской средней
юридического лица, фамилия, имя, отчество (при наличии) индивидуального предпринимателя,

общеобразовательной школе
наименование и реквизиты документа, удостоверяющего его личность)

347437, Ростовская область, Заветинский район, с. Кичкино, ул. Школьная, 15 а
место нахождения юридического лица, место жительства —

для индивидуального предпринимателя

о государственной аккр ед и тац и и  образовател ьн ой  деятельн ости  по 
основны м общ еобразовательны м  програм м ам  в отнош ении каж дого 
уровня  общего об разован и я , у к азан н ы м  в при лож ени и  к настоящ ему 
свидетельству

О сновной государственны й реги страци онны й номер ю ридического  л и ц а  

(ин ди ви дуальн ого  п р е д п р и н и м ател я )  (О ГРН ) 102 6 1 0 0 9 4 5 6 3 9

6 1 1 0 0 0 3 6 2 2И д ен ти ф и к ац и о н н ы й  номер н алогоп лательщ и ка  

Срок действия  свидетельства  до « 28 » января 2028

Н астоящ ее свидетельство  имеет при лож ени е (п р и л о ж е н и я ) ,  явл яю щ ееся
его неотъемлемой частью.

м.п.

ож ен и й ) недействительно.

ТолстиК 
адежда Владимировна

(фамилия, имя, отч®^ 
уполномоченного лица)

Серия 63 А01 № 0 0 0 1 0 8 6



Региональная служба по надзору и контролю в сфере образования 
_____________________ Ростовской области______________________

наименование аккредитационного органа

________ муниципальное бюджетное общеобразовательное учреждение________
(указываются полное наименование юридического лица

_____________ Кичкинская средняя общеобразовательная школа_____________
или его филиала, фамилия, имя, отчество (при наличии) индивидуального

347437, Ростовская область, Заветинский район, с. Кичкино, ул. Школьная, 15 а
предпринимателя), место нахождения юридического лица или его филиала, место жительства - 

для индивидуального предпринимателя

Общее образование
№
п/п

Уровень образования

1 2
1. Начальное общее образование

2. Основное общее образование

3. Среднее общее образование

Распорядительный документ 
аккредитационного органа о 
государственной аккредитации:

приказ Ростобрнадзора

Распорядительный документ 
аккредитационного органа о 
переоформлении свидетельства о 
государственной аккредитации:

(приказ/распоряжение) 
от 28 января 20 16 г. № З&Ч

(приказ/распоряжение) 
от р. №

____________________________________

Руководитель 
Региональной службы 

(должность уполномоченного лица) - % (подпись 
уполномоченного лица)

м.п.

Толстик
%-Надсжда-Владимировна 

(фамилия, имя,


