MODELO DE RELACAO DE DOCUMENTOS PARA RECOLHIMENTO AO DEPARTAMENTO DE
ARQUIVO HISTORICO

RELAGAO N°

FOLHA N°

SECRETARIA: DIRETORIA/DEPARTAMENTO/DIVISAO/SEC GRUPO FUNCIONAL: SUB-GRUPO FUNCIONAL: FUNCAO/SUB-FUNCAO:
Ao:
DATAS: TERMINO DATA DE LOCALIZACAO ARQUIVO
N° DE CODIGO DE . DATAS- RECOLHIMENTO )
: SERIE DOCUMENTAL N _ _ INTERME | ARQUIVO OBSERVAGOES
ORDEM | CLASSIFICAGAO LIMITE VIGENCIA | PRESCRICAO | PRECAUGAO | PARAOARQUIVO | CORRENTE i
DIARIO | MUNICIPAL
MUNICIPAL
/ / , ~ / / ]
DATA RESPONSAVEL PELA AVALIAGAO RECEBI EM RESPONSAVEL PELO ARQUIVO MUNICIPAL

" T12VIA—EMITENTE

ANEXO N° IV

22 VIA - ARQUIVO 32 VIA - ARQUIVO




