Sigla/N°/Afio

I TRANSFERENCIA DE DOCUMENTOS AL
DEPARTAMENTO ARCHIVO CENTRAL

Remitente:
., Fechainicial y . * Medios de Periodo de
N° Descripcion de Documentos extrema del doc. Cantidad conservacion Conservacion
*Medios de Conservacion: Bl : Bibliorato; CJ: Caja; SO: Sobre; CA: Carpeta; PQ: Paquete.
Observacion:
Unidad remitente Nivel Jerarquico "C" Nivel Jerarquico "B"
Preparado por:
Firma Firma Jefe Firma Firma
Fechas /| / Fecha: / / Fecha: / / Fecha: / /
Secretaria General Departamento Archivo Central
Recepcionado por:
Firma Firma Ve Jefe
Fechaa / / Fecha aceptacion: / / Fecha derevision: / /
Form. SG/DA - 000 Original: Dpto. Archivo Central

Duplicado: Unidad emitente



