........................................... Katowice, dnia ........ccoeenveneen...

Archiwum Archidiecezjalne
ul. Jordana 39
40-452 Katowice

ZAMOWIENIE

Prosz o sporadzenie z mniej podanych akt, pochoglzych ze zbioréw Archiwum
Archidiecezjalnego w Katowicach, nggtijacych odbitekwtasciwe podkréli¢):

a) kserokopia formatu A4,

b) kserokopia formatu A3,

c) skan dokumentu / fotografii,

d) zdjecie cyfrowe(wtasnym aparatem)

Warunki i koszty zleceniaasmi znane. RéwnocZeie agwiadczam, co nagbuje:
Wykonane reprodukcje sta wytacznie do aytku wilasnego, do celéw dydaktycznych,
naukowych i nie magby¢ uzyte do sporadzenia dodatkowych egzemplarzy.

L.p. Tytut jednostki archiwalnej Sygnaturdiom| Data dokumenty Strony
(jesli akta sz nie (od-do)
numerowane)
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(podpis zamawiajcego)

WYKONANO: ..o,
(ilgi¢ sztuk)

CENA USLUGE ...,
(S*mee) .....................

(podpis wydajcego)



