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RECONOCIMIENTO DE MUSEO O COLECCIÓN MUSEOGRÁFICA

	SOLICITUD
	1686


1. IDENTIFICACIÓN DEL SOLICITANTE (titular o representante de la entidad que ostenta la titularidad del museo):
	Primer Apellido 

     
	Segundo  Apellido

     
	Nombre 

     

	Carácter de la representación:

     

	Tipo y número de identificación

DNI   FORMCHECKBOX 
 NIE   FORMCHECKBOX 
 Pasaporte  FORMCHECKBOX 
 Número:       

	Dirección postal 

                                                       C.P.       
	Localidad      Provincia     

	Teléfono                Teléfono móvil                                                                 
	Fax

     
	Correo electrónico
     


 FORMCHECKBOX 
  En nombre propio 

 FORMCHECKBOX 
  En representación de:

	Entidad

     
	CIF       

	Dirección postal        

	C.P       

	Localidad                                    

 
	Provincia     

	Teléfono                 Teléfono móvil         
	Fax       


2. LUGAR A EFECTOS DE NOTIFICACIONES: 

	 FORMCHECKBOX 
  Domicilio del interesado


	 FORMCHECKBOX 
   Domicilio de la entidad 




3. DATOS DE LA INSTITUCIÓN:

	Titular:
	     

	Denominación:
	     


4. SOLICITUD DE RECONOCIMIENTO:
	 FORMCHECKBOX 

	Como museo

	 FORMCHECKBOX 

	Como colección museográfica


5. DOCUMENTACIÓN QUE SE ADJUNTA: 

	 FORMCHECKBOX 
 Acuerdo plenario o mayoritario, según los casos, de establecimiento del museo o de la colección museográfica

	 FORMCHECKBOX 
 Acreditación de la representación del solicitante 

	 FORMCHECKBOX 
 Documentación acreditativa de la titularidad del museo, del inmueble y de las  colecciones

	 FORMCHECKBOX 
 Memoria descriptiva sobre el museo o colección museográfica*

	 FORMCHECKBOX 
 Inventario de las colecciones

	 FORMCHECKBOX 
 Proyecto arquitectónico o memoria sobre el inmueble*

	 FORMCHECKBOX 
 Plantilla de personal*

	 FORMCHECKBOX 
 Currículum vítae del director del centro

	 FORMCHECKBOX 
 Organigrama del centro y régimen de funcionamiento* 

	 FORMCHECKBOX 
 Régimen de acceso para la investigación, enseñanza y divulgación*

	 FORMCHECKBOX 
 Memoria económica y de viabilidad*

	 FORMCHECKBOX 
 Estatutos (cuando el titular u órgano gestor tenga carácter privado) o normas de organización y funcionamiento (cuando el titular u órgano gestor sea una administración pública)

	 FORMCHECKBOX 
Otros……………………………………………………………………..


* Ver instrucciones en el Anexo
6. AUTORIZACIÓN DE CONSULTA DE CERTIFICADOS.

En aplicación del artículo 28 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Común de las Administraciones Públicas, el órgano administrativo competente consultará o recabará por medios electrónicos, los datos relacionados a continuación, salvo que se oponga a la consulta.
 FORMCHECKBOX 
  Me OPONGO a la consulta de: Descriptiva y Grafica del catastro
 FORMCHECKBOX 
  Me OPONGO a la consulta de: Certificados de Títulos Universitarios
 FORMCHECKBOX 
  Me OPONGO a la consulta de: Consulta de Certificación de Titularidad del Catastro
En el caso de NO AUTORIZACIÓN o de OPOSICIÓN a que el órgano administrativo competente consulte u obtenga los mencionados datos y documentos, deberá manifestarlo expresamente marcando la casilla correspondiente, QUEDANDO OBLIGADO A APORTARLOS al procedimiento junto a esta presentación
El abajo firmante declara bajo su responsabilidad que son ciertos los datos consignados en la presente solicitud y demás documentación anexa, y SOLICITA el reconocimiento como museo o colección museográfica de la institución señalada en el apartado 3, según lo establecido en el artículo 15 de la Ley 5/1996, de 30 de julio, de Museos de la Región de Murcia, y asume las condiciones que se derivan de la presente solicitud y las específicas que puedan establecerse.

En                  , a         de            de 202        

 




                                      Firma:

PROTECCIÓN DE DATOS. Los datos de carácter personal serán tratados por la Dirección General de Patrimonio Cultural (Calle Santa Teresa, nº21, bajo. Casa Díaz Cassou, CP 30005, Murcia, Teléfono: 968277760) con la finalidad de gestionar el procedimiento 1683. Integración en el Sistema de Museos de la Región de Murcia. Dicho tratamiento es necesario para el ejercicio de poderes públicos conferidos al responsable del tratamiento en cumplimiento de la Ley 5/1996, de 30 de julio, de Museos de la Región de Murcia, sus normas de desarrollo y demás normativa de aplicación, y conforme al artículo 6.1 e) del Reglamento General de Protección de Datos. No se cederán los datos a terceros salvo obligación legal o sean organismos públicos necesarios para la gestión del procedimiento. Los datos serán conservados durante el tiempo necesario para cumplir con la finalidad para la que se han recabado y para determinar las posibles responsabilidades que se pudieran derivar de dicha finalidad y del tratamiento de los datos. Será de aplicación lo dispuesto en la normativa de archivos y patrimonio documental español. Los datos tratados serán aportados por los interesados o su representante. Puede consultar la información adicional y detallada sobre Protección de Datos y el Delegado de Protección de Datos en la página web: http://www.carm.es/web/pagina?IDCONTENIDO=62678&IDTIPO=100&RASTRO=c672$m. Puede ejercer sus derechos de acceso, rectificación, supresión y portabilidad de sus datos, de limitación y oposición a su tratamiento, así como a no ser objeto de decisiones basadas únicamente en el tratamiento automatizado de sus datos, cuando procedan, en la página web: http://www.carm.es/web/pagina?IDCONTENIDO=2736&IDTIPO=240&RASTRO=c672$m2469.

Asimismo, puede dirigirse al Delegado de Protección de Datos de la Comunidad Autónoma de la Región de Murcia en la dirección de correo electrónico dpdigs@listas.carm.es
EXCMO. SR. CONSEJERO DE TURISMO, CULTURA, JUVENTUD Y DEPORTES DE LA COMUNIDAD AUTÓNOMA DE LA REGIÓN DE MURCIA

ANEXO

INSTRUCCIONES PARA CUMPLIMENTAR LA SOLICITUD DE RECONOCIMIENTO

(Nota importante: Todos los documentos deberán ir firmados por el solicitante).
	Memoria descriptiva del museo y de las colecciones

	· Tipo de museo

· Objetivos del museo.
· Origen y evolución.
· Ámbito de actuación.
· Carácter de las colecciones y estado de conservación.
· Criterios y contenidos de la exposición.
· Proyecto museográfico o recursos expositivos utilizados.
· Plan de seguridad.
· Servicios complementarios (biblioteca, tienda, cafetería, etc).



	Proyecto arquitectónico o memoria detallada del inmueble:

	· Ubicación.
· Tipo de inmueble.
· Descripción del inmueble.
· Fecha de construcción.
· Fecha de última reforma.
· Infraestructuras y equipamientos.
· Estado de las instalaciones y condiciones de seguridad.
· Distribución espacial.
· Barreras arquitectónicas.
· Planos a escala 1:100.
· Fotografías.


	Plantilla de personal

	· Descripción de los puestos de trabajo.
· Formación y perfil profesional del personal técnico.
· Tipo de vinculación laboral o estatutaria.


	Organigrama del centro y régimen de funcionamiento

	· Organigrama departamental.
· Servicios museísticos que ofrece.


	Régimen de acceso y difusión

	· Horario y régimen de visitas.
· Régimen de acceso para la investigación.
· Actividades didácticas y divulgativas.
· Materiales didácticos editados.

· Guías, folletos y publicaciones.



	Memoria económica y de viabilidad 

	· Desglose de la dotación económica y fuentes de financiación de museo.
· Detalle del presupuesto de ingresos y gastos.
· Subvenciones solicitadas y/o recibidas.



