
ARCHIVIO PROVINCIALE di BOLZANO  
Via Armando Diaz, 8    I-39100 BOLZANO 

 

FOTORIPRODUZIONI ESEGUITE CON 
FOTOCAMERA PROPRIA 

   N. del Registro presenze  

_____________ / ___________ 
 

 
_________________________________________   ________________________________________ 
NOME E COGNOME RESIDENZA / CAP. 

______________________________________________________     ________/_________________ 
VIA E  N.  N. TEL. 

MOTIVO DELLA RICHIESTA:  STUDIO�     PUBBLICAZIONE�     USO AMMINISTRATIVO�  MOSTRA�

 ALTRO �  _________________________________________________________________________ 

 

 
INTESTARE 

FATTURA  A:  

 
__________________________________________________________________________ 

 
Nata/o a_____________________________________  Nata/o il _______________________ 

               

C.F. _____________________________________  P. IVA  ____________________________ 
 
Avvertenze:   Le copie dei documenti vengono eseguite secondo i criteri di fotoriproduzione più idonei e nel rispetto delle norme di 

conservazione. Il Laboratorio fotografico si riserva pertanto di consigliare e/o modificare tipo e formato delle copie richieste.  
Le richieste compilate in modo incompleto non verra nno prese in considerazione.  

 

Nr. DESCRIZIONE DELL’ORIGINALE (SEGNATURA) 
(per microfilm: n. bobina e sezione/item) 

FOLIO ( ’  = RETRO) 

PAGINA 

1   

2   

3   

4   

5   

6   

7   
 
Il prezzo di vendita al pubblico di materiale nella disponibilità dell'Amministrazione (fotografie, microfilm, CD-ROM, facsimili, e altro) è indicato nel tariffario e 
non da diritto né include facoltà di riproduzione e/o pubblicazione o comunque uso diverso da quello dichiarato se non esplicitamente e preventivamente 
concessi. L’Archivio provinciale  si riserva tutti i diritti d’autore e di riproduzione,  la violazione di tale impegno comporta l’avvio di un’azione legale. 
Il/la sottoscritto/a si impegna a rispettare le nor me che tutelano il diritto d'autore, a non pubblica re, divulgare o diffondere al pubblico le copie 
ottenute e ad accettare senza riserve le succitate condizioni. 

 Si autorizza la fotoriproduzione 
Data  ______________________________ La Direzione 
 
 
Firma _______________________________            _____________________________________ 



 DESCRIZIONE DELL’ORIGINALE (SEGNATURA) 
(per microfilm: bobina e sezione/item) 

FOLIO ( ’  = RETRO) 

PAGINA 

8   

9   

10   

11   

12   

13   

14   

15   

16   

17   

18   

19   

20   
 
 
 
 

N. Copie  EURO cad. EURO   
(IVA inclusa) 

 Unità archivistica/che (ripresa digitale)   

    

    

  Totale  
 
             Per la verifica contabile 
             L'impiegato/a addetto/a 
 
 
Data  _______________________________     Firma ___________________________________ 



ARCHIVIO PROVINCIALE di BOLZANO  
Via Armando Diaz, 8  -  I-39100 BOLZANO 

 
 

FOTORIPRODUZIONI ESEGUITE 
CON FOTOCAMERA PROPRIA 
Continuazione dal foglio … 

N. Reg. presenze  
________ / ______ 

Nome e Cognome 

__________________________ 
Pag. 
  

 

DESCRIZIONE DELL’ORIGINALE (SEGNATURA) 
(per microfilm: bobina e sezione/item) 

FOLIO ( ’  = RETRO) 

PAGINA 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
 

Il prezzo di vendita al pubblico di materiale nella disponibilità dell'Amministrazione (fotografie, microfilm, CD-ROM, facsimili, e altro) è indicato nel 
tariffario e non da diritto né include facoltà di riproduzione e/o pubblicazione o comunque uso diverso da quello dichiarato se non esplicitamente 
e preventivamente concessi. L'Archivio provinciale si riserva tutti i diritti d'autore e di riproduzione. La violazione di tale impegno comporta 
l’avvio di un’azione legale. 
Il/La  sottoscritto/a si impegna a rispettare le no rme che tutelano il diritto d'autore, a non pubblic are, non divulgare o diffondere al 
pubblico le copie ottenute e ad accettare senza ris erve le succitate condizioni. 

 
 
 Si autorizza la fotoriproduzione 
Data  ______________________________ La Direzione 
 
 
Firma _______________________________            _____________________________________ 
 



DESCRIZIONE DELL’ORIGINALE (SEGNATURA) 
(per microfilm: bobina e sezione/item) 

FOLIO ( ’  = RETRO) 

PAGINA 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
 
 
             Per la verifica contabile 
             L'impiegato/a addetto/a 
 
 
 
Data  _______________________________     Firma ____________________________________ 
 


