INSTITUTO NACIONAL DE PATRIMONIO CULTURAL Ficha NO. w.eovvvreeeesssssssss

'0; Instituto Nacional de FICHA DE EVALUACION RAPIDA POST EVENTO
Fech
Patrimonio Cultural CONTENEDOR/REPOSITORIO DE BIENES CULTURALES Fecha
1. CODIGO DE INVENTARIO CONTENEDOR
COdigo del CONtENEAON: ......ceveereeeeeceieee et
2. DATOS DE IDENTIFICACION DEL CONTENEDOR
Denominacion del CoNtENEAOr: .......ccveeveirereeiieneiieeresee et ees
3. TIPO DE CONTENEDOR
Museo: Reserva: Centro educativo:
Archivo/Biblioteca: Iglesia/convento: Centro cultural:
OLr0S (DESCIIDA BrEVEMENTE) & .viviieieieieiiet st st te bt e teteetets et sts e ses s st ese et e sesesees et et et sesebe s et sessaeeeseaeesesses et et et seso4n et aseedeen et e en e aeseRe et e b et e b et abs b eseen e eensrenenase senenenes
4. TIPOLOGIA DE BIENES 5. NATURALEZA DEL BIEN / MATERIAL
Pintura de caballete: Metal: Vidrio:
Escultura Madera: Porcelana:
Bienes documentales: Textil: Piedra:
Etnografia: Cuero: Hueso:
Fotografico: Papel: Cerdmica:
Arqueoldgico /paleontoldgico: Pergamino:
Otros: Otros:
DeSCriba BrEeVEMENTE: ....c.cvuieiiirieire ettt e s s e Describa BreVEMENTE: ......covevviireree ettt

6. CONDICIONES OBSERVADAS

ESTADO DE LOS BIENES CULTURALES Sl NO DESCRIPCION

Bienes culturales perfectamente conservados/ con seguridades

Bienes culturales movidos/desplazados de su sitio/desprendidos

Bienes culturales caidos/fragmentados/rotos

Bienes culturales mojados/himedos/quemados/enterrados

Bienes culturales perdidos/robados

Bienes culturales sin proteccion en el contenedor

OTROS ( Describa brevemente):

7. ACCIONES EMERGENTES

Levantamiento de escombros: |:| Registro: Traslado: |:| Almacenamiento: |:|

Saneamiento ambiental: |:| Embalaje: |:| Fumigacion: |:| Otros: |:|

DesSCriba BreVeMENTE: .......coiiiiiiiiiicce e e e

Recomendaciones:

DESCIIDA BIEVEMENTE: ....oeiieiiiecteit ettt ses e et es et st et ees et e e es e e 140 et 1820 024084284084 e 4 e08 £ He e e84 et e bbb e et ees b st ees bt € ees b et ets bt et ensebtne

8. REGISTRO FOTOGRAFICO

9. DATOS DE CONTROL DEL LLENADO DE LA FICHA

DATOS DEL EVALUADOR: DATOS DE QUIEN REVISA/APRUEBA:
Institucion: ........... INSTIEUCION: vttt et s s e
NOMDBIE! ettt ettt Nombre: . .
Cli . Ll e s
Fecha: .o . FECRA: s e
TEIEFONO: vt ettt TlEfONO: et




