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FORMULARIO DE SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN DE NUEVAS RAZAS DE GANADO BOVINO 

Y EQUINO                     
 

Guatemala ________________________de___________________ 
 
 
 
 
Jefe de Registro Genealógico  
Departamento de Registro Genealógico  
 
 
 
Atentamente, por este medio solicito la inscripción de la raza de Ganado Bovino y Equino en el 
Registro Genealógico de Ganado de Guatemala. 
 
Especie: _____________ raza_______________________________   No. Machos __________ 
 
No. de hembras ______originarias de_______________________________________________ 
 
 

            Se adjunta al presente, documentación de importación, copia del certificado original de Registro 
Genealógico con el traspaso y Patrón Racial correspondiente para inscribir una Nueva Raza, en 
el Departamento de Registro Genealógico de Ganado de Guatemala. 
 
 
No. DPI: ________________________________________________________________________ 
 
Dirección para notificar_______________________________________________________ 
 
Número de Teléfono__________________________________________________________ 
 
 
 
Nombre completo y firma de la persona individual o jurídica 
 

 
 
Adjuntar DPI autenticado. 
Adjuntar formularios de inscripción correspondientes. 
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