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Fecha: ______________________________________ 

 

Señor.  

Jefe De Registro de Bienes Culturales 

Dirección General del Patrimonio 

Cultural y Natural. 

 

Yo ________________________________________________________________________________ 

Documento de Identificación___________________  extendida en _____________________________ 

con domicilio en _____________________________________________________________________ 

Dirección para recibir notificaciones ______________________________________________________ 

Email________________________ Teléfono fijo_____________________ celular_________________ 

Como titular de la colección: ________________ Prehispánica                 Hispánica y Republicana 

No. de Piezas: _______________________________________   registrada(s) en esa dependencia con 

el código no: ________________________________________________________________________ 

Solicito se realice el traspaso de dominio de los bienes registrados con el código No: _______________ 

a nombre de: ________________________________________________________________________ 

Documento de identificación ____________________ Extendida en el municipio de________________ 

Departamento de: ________________Dirección de domicilio:__________________________________ 

Dirección en donde se ubicará el (los) bienes______________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

Email________________________ Teléfono fijo_____________________ celular_________________ 

 

 

        Atentamente,  

                                                                             Firma: _______________________________________ 
 
 
REQUISITOS: 
Para personas individuales adjuntar: 

• Fotocopia del Documento Personal de Identificación del Propietario o Poseedor. 

• Fotocopia del Documento Personal de Identificación del nuevo Propietario o Poseedor. 

• Copia de la  Representación Legal de la empresa. 

• Fotocopia de Documento Personal de Identificación y/o Pasaporte del Representante Legal. 

• Copia del nombramiento del Representante Legal. 

• Copia legalizada del documento que ampare el traspaso de los Bienes Culturales Muebles. 

• Fichas (s) de registro en original.  

• Fotografía (s) original (es) 
 

Uso Exclusivo de la Oficina:      
Fecha de Recepción 

SOLICITUD DE TRASPASO  
DE BIENES CULTURALES MUEBLES  

MINISTERIO DE CULTURA Y DEPORTES 
DIRECCIÓN GENERAL DEL PATRIMONIO CULTURAL Y NATURAL 

REGISTRO DE BIENES CULTURALES 
Exconvento de Santo Domingo                                                                  Teléfonos:……………………. 

                                  12 avenida 11-11, zona 1             GUATEMALA. C.A.                       2208-6600 Ext. 262 
         registrodebienesculturales@mcd.gob.gt                                             Tele/fax 2208-6600 Ext. 263 

 
 

FORMULARIO 

R-5 
EXPEDIENTE 
No. 

EL TRAMITE DE ESTE 
DOCUMENTO NO TIENE COSTO 

mailto:registrodebienesculturales@mcd.gob.gt

