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Scanauftrag 
(Bitte alle Angaben gut lesbar und in Blockschrift) 
 
 
Name ............................................................................ Datum ................................. 
 
E-Mail ….………………………………………………………………………. (Versand der Dateien per E-Mail) 
 
Anmerkung:  
Bei Textdokumenten: 300 dpi, Format PDF 
Bei Fotografien: 600 dpi, Format JPEG 
 
Signatur Bezeichnung des Dokuments 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
 
Vom Archivpersonal auszufüllen: □ In Kostenliste eingetragen 
 
Erledigt von .................................. Datum ................................. 
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