










Załącznik Nr 7 do instrukcji kancelaryjnej

Nazwa placówki (pieczęć)

Wzór spisu zdawczo – odbiorczego

Spis zdawczo – odbiorczy akt Nr .....................

Lp.
Znak teczki
Tytuł teczki lub tomu
Daty skrajne

od.........do .........
Kat. akt
Liczba teczek
Miejsce przechowywania akt w składnicy
Data zniszczenia lub przekazania do archiwum










Przekazujący akta





Kierownik komórki organizacyjnej




Przyjmujący akta

  Imię i nazwisko






              Imię i nazwisko                                                                           Imię i nazwisko

..........................................................




..........................................................



.......................................

