
 
 
Stadtarchiv Mühlhausen 
Postfach 1243 
D-99962 Mühlhausen 
Tel.: 03601/452-142 
Fax: 03601/452-137 
E-Mail: stadtarchiv@muehlhausen.de 
 
 

Antrag auf Veröffentlichung 
 

 
 
Name:    …………………………………………………………………………. 
 
Anschrift:   …………………………………………………………………………. 
 
    …………………………………………………………………………. 
     
    …………………………………………………………………………. 
 
 
Archivalie:   …………………………………………………………………………. 
 
    …………………………………………………………………………. 
 
 
Art der Veröffentlichung: 
 

   kommerziell 
 

   wissenschaftlich 
 

   orts- /heimatkundlich 
 

   privat 
 
 
Ort der Veröffentlichung: …………………………………………………………………………. 
 
Auflagenhöhe:  ……………………………………………………….………………… 
 
 
Von der Archivsatzung und der Kostensatzung des Stadtarchivs Mühlhausen habe ich 
Kenntnis genommen und bestätige mit meiner Unterschrift die Anerkennung. 
 
 
 
…………………………………           ………………………………… 
Ort, Datum                Unterschrift Benutzer 
 
 
 

…………………………………           ………………………………… 
genehmigt am                Unterschrift Stadtarchiv 
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