CUNA DEL HEROICO COLEGIO MILITAR

—— OFICINA DE ARCHIVO HISTORICO

Formato 1
Consulta y préstamo del acervo del archivo histérico

Datos del solicitante

No. de solicitud @ Nombre(s): @

Fecha de consulta @) Institucion de procedencia | 4)

Motivo de Consulta

Datos del expediente
Clave Nombre
Seccidn ®)
Subseccién (6)
Serie @
Contenido del expediente (8)
No. de fojas ©)
Fecha y hora del préstamo (10)
Plazo del préstamo (11)
Calidad documental (12)
Observaciones (13)
Solicita (14) Autoriza (15) Entrega (16)
Particular Direccion de archivos Archivo historico
Instructivo de llenado
No. Debe anotarse
1 El nimero de solicitud
2 El nombre completo del solicitante
3 El dia, mes y afio en nimeros arabigos de la fecha de la solicitud
4 Escuela, Universidad, facultad de donde procede el solicitante
5 La clave y el nombre de la seccion del expediente solicitado
6 La clave y el nombre de la subseccién del expediente solicitado
7 La clave y el nombre de la serie documental del expediente solicitado
8 La descripcién del contenido de la solicitud que contenga el nimero del expediente y el afio
9 El nimero de fojas del/los expedientes solicitados
10 | Lafechay hora de la solicitud del préstamo
11 | El plazo del préstamo solicitado Calle. JoséAaiota No:B5
12 | La calidad de documentos de archivo que contiene el expediente (original, copia 0 mixto)ntro Xalapa, Ver. CP. 91000
13 | Las observaciones gue se requieran adicionar (228) 4880861
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—— OFICINA DE ARCHIVO HISTORICO

14 | Nombre y firma de quien recibe el/los expedientes solicitados

15 | Nombre y firma del responsable de la Direccién de archivos

16 | Nombre y firma del responsable del archivo histérico

Formato 2
Solicitud de reprografia del acervo documental del archivo histérico
No. de solicitud: (1) Nombre del solicitante: (3)
Fecha: 2
Datos Generales del documento

Seccion: (4) Expediente: (6)
Serie: (5) Numero de fojas: (7)

Método de reprografia (8)
Digitalizacion |:| Fotografia |:|

Informacién de consulta (9)

Investigacion escolar/académica |:| Investigacion periodistica |:|
Investigacion particular |:|

Solicita (10)

Direccién de Archivos (11)

Archivo histérico (12)

Instructivo de llenado

Debe anotarse

El nimero de solicitud

El dia, mes y afio en nimeros arabigos de la fecha de la solicitud

El nombre completo del solicitante

La clave y el nombre de la seccion del expediente solicitado

La clave y el nombre de la serie documental del expediente solicitado

El nimero del expediente solicitado

El nimero de fojas del/los expedientes solicitados

El método por el cual se realizard la reprografia del/los expedientes solicitados

La razén por la cual se solicita la reprografia del/los expedientes

Nombre y firma del solicitante

Nombre y firma del responsable de la Direccién de archivos
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Nombre y firma del responsable del Archivo histérico Calle. JoséAaiota No:B5

Col. Centro Xalapa, Ver. CP. 91000
(228) 4880861




