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Nom et adresse du service demandeur : 


Nom du demandeur :
Tél. : 
Date de la demande : 

Texte(s) réglementaire(s) de référence :  

Métrage linéaire total : 


	Numéro des articles ou nombre de cartons
	Catégorie de documents ou de dossiers
	dates extrêmes des documents
	Références au texte réglementaire ou tableau de gestion autorisant la destruction (n° de page ou de points)
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Le chef de service




Visa de la directrice des

Nom, prénom, qualité




Archives départementales des Yvelines

Signature et cachet




Date :

Date :
Archives départementales des Yvelines et de l'ANCIEN DEPARTEMENT DE Seine-et-Oise
Le pas du lac - 2 Avenue de Lunca – 78180 montigny-le-bretonneux

TELEPHONE : 01.61.37.36.30  - e-mail : archives@yvelines.fr - site Internet : http://archives.yvelines.fr

