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Solicitud de fotocopiado de documentos históricos 

 
 Nombre del usuario:  Tel.   
 
 Fondo, sección o serie:  Signatura:   
 
 Fotocopiar:   
 
 Del folio Nº  al folio Nº   Total a fotocopias   
 
 Del folio Nº  al folio Nº   Total a fotocopias   
   
 Del folio Nº  al folio Nº   Total a fotocopias   
 
 Del folio Nº  al folio Nº   Total a fotocopias   
   
 Funcionario que autoriza:   
 
 Operario que fotocopia:  Fecha:   
   
 Documento original devuelto a Sala el día  por parte de   
 


