
N° Requerimiento (1)

SOLICITUD DE TRASLADO DE BIENES N° Solicitud (1):

Fehca:

Tipo Traslado:

1. IDENTIFICACIÓN DEL RESPONSABLE :

Facultad / Macro Unidad: Unidad / Depto:

Nombre: RUT:

Cargo: Anexo:

Ubicación: Edificio / Dirección: email:

2 UBICACIÓN ACTUAL :

Teja Perifericos Valdivia:

Miraflores Sedes:

Recinto: Otros: Piso:

3. IDENTIFICACIÓN  DEL QUE AUTORIZA:

Nombre: RUT:

Cargo: Anexo:

Unidad / Departamento: email:

4. IDENTIFICACIÓN DEL NUEVO RESPONSABLE :

Facultad / Macro Unidad: Unidad / Depto:

Nombre: RUT:

Cargo: Anexo:

Ubicación: Edificio / Dirección: email:

5 NUEVA UBICACIÓN

Teja Perifericos Valdivia:

Miraflores Sedes:

Recinto: Otros: Piso:
6. MOTIVO DEL TRASLADO/OBSERVACIÓN

Nº CÓDIGO QR MARCA MODELO SERIE ESTADO

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

Vº Bº Unidad Emisora Vº Bº Jefe Unidad
 Nombre/Rut/Firma    Nombre/Rut/Firma   

Vº Bº Flete: Nombre/RUT/Firma/Fecha Vº Bº Unidad de Control de Activos/DGP (1)
 Nombre/Rut/Firma/Fecha    Nombre/Rut/Firma/Fecha   

 1.- Uso exclusivo Departamento de Gestión Patrimonial FVL/05/2025

 2.-La Unidad solicitante debe enviar este formulario firmado al correo controlaf@uach.cl  con el aunto  "Traslado de Bienes"
 3.- Plazo que el Departamento de Contabilidad  efectue ajustes: 10 días contados desde la recepción de este formulario debiendo volver firmado a DGP.

Campus:

Campus:

Vº Bº Departamento de Contabilidad (3)
 Nombre/Rut/Firma/Fecha   

DETALLE DEL BIEN V°B° (1)

Vº Bº Unidad Receptora
 Nombre/Rut/Firma   

DESCRIPCION DEL BIEN



ANEXO FOTOGRÁFICO 
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