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1. Dane z kwestionariusza beda wykorzystane wylacznie w celach zwiazkowych i naukowych.
2. Na odwrocie prosimy poda¢ informacje dodatkowe: szczegdlne okolicznosci aresztowania, wywozki, pobytu w fagrze, na zestaniu; wymieni¢ osoby zmarle na
Sybirze, podajac przyczyny smierci, przyblizong datg $mierci i miejsce spoczynku; inne sprawy godne upamigtnienia.
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