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CONTACTO CLAVE PARA SU MEMBRESÍA INTERNACIONAL 
Nombre Puesto   
Email Teléfono

DATOS DE LOS EJECUTIVOS

Tecnología

Nombre completo Puesto  Email  Cumpleaños    Teléfono      Directorio y correos

Commodities

SECCIÓN A. (ejecutivos de AmCham)
Fecha
Código

SECCIÓN B. NUEVOS SOCIOS (Información general) 
Nombre comercial
Factura a nombre de
TIN ( Taxpayer Identification Number)
Teléfono
Número de pasaporte del representante legal
Correo electrónico
Dirección fiscal

HISTORIAL DE LA EMPRESA (Sector al que pertenece)

Industria Agrícola Servicios Financiero

ORIGEN DE LA EMPRESA
Número de empleados
Nombre de la casa matriz
País de la casa matriz
Fecha de aniversario de la empresa 
Países a los que exporta
Países a los que importa

REDES SOCIALES Y COMUNICACIÓN 



Correo Teléfono

Correo Teléfono

CONTACTO FINANCIERO 
ÁREA COMERCIAL:

Nombre 

GESTIONES DE PAGOS: 
Nombre 

FACTURAS Y RETENCIONES: 
Nombre Correo Teléfono

a. Formulario de aplicación
b. Carta de referencia de alguna otra cámara
c. Papelería legal de la empresa del país de procedencia
d. Copia de pasaporte del representante legal de la empresa

Firma del solicitante Firma del ejecutivo

Importante: Estatutos de AmCham Código de ética

ADICIONALES
Referencias comerciales / personales

Razón de afiliación

REQUISITOS PARA APROBACIÓN DE MEMBRESÍA INTERNACIONAL

*Autorizo expresamente a AmCham para que mis datos personales sean compartidos 
con empresas que distribuyen o comercializan con datos personales a efecto de 
verificar la validez de la información proporcionada por mi persona/representada.

Ejecutivo de AmCham
Fecha
Nombre del solicitante 
No. De identificación
*Una vez firmado y enviado este formulario, la empresa se compromete al pago de la 
cuota de inscripción. Este rubro no se puede anular ni exentar bajo ninguna circunstancia. 
El pago debe ser realizado de forma inmediata, o a más tardar a los 8 días.

https://amchamguate.com/estatutos/
https://amchamguate.com/codigo-de-etica/


REQUISITOS:

1. Formulario de aplicación
2. Carta de referencia de alguna otra cámara
3. Papelería legal de la empresa del país de procedencia
4. Copia de pasaporte del representante legal de la empresa

BENEFICIOS:

1. Participación en cualquier comité
2. Realización y organización de webinar
3. Servicio de matchmaking
4. Descuentos especiales por servicios de su interés
5. Alquiler de salón de video conferencias (detallar lo que incluye)
6. Acompañamiento para la apertura de su empresa localmente
7. Utilización de oficina privada gratuita (capacidad para 4 personas) incluido

Zoom
8. Dos publicaciones al año en redes sociales
9. Un mes de cortesía en boletín comercial
10. Dos anuncios de cortesía al año en nuestra revista Business in Action
11. Referencias básicas de una empresa
12. Referencias financieras, indispensable contar con la autorización de la

empresa por escrito

*** Para utilizar los servicios la empresa debe estar al día en sus cuotas
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