
 

 

 

 

 

                              

 

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN MISIÓN COMERCIAL INVERSA 
 

 
PAÍSES:   MEXICO, COLOMBIA, PERÚ, BRASIL, ARGENTINA, URUGUAY, CHILE 

Y  COSTA RICA 
FECHAS:           8, 9 y 10 de Octubre de 2012 

 
 

1. Datos de identificación de la empresa:  

. Empresa: ____________________________________ . NIF: ________________________  

. Gerente: ________________________________________________________________    

. Persona que participará en las reuniones: ________________________________________  

. Teléfono móvil participante: __________________________________________________  

. Idioma/s: __________________________________________________________________  

. Dirección: ________________________________________________________________  

. CP: _____________. Población: ______________________________________________  

. Teléfono: ______________________________    . Fax: ___________________________  . Correo electr.

 

2. Datos económicos de la empresa 

. Capital social:   Plantilla:  

 

 2011 2010 

Facturación:   

Exportaciones totales:   

Exportación/facturación (%)   

Exportaciones a México   

Exportaciones a Costa Rica   

Exportaciones a Colombia   

Exportaciones a Perú   

Exportaciones a Argentina   

Exportaciones a Brasil   

Exportaciones a Chile   

Exportaciones a Uruguay   

 

 



 

 

 

 

 

                              

 

. Países a los que exporta:       

           

PAIS  % PAIS % 

1º    5º   

2º    6º   

3º    7º  

4º    8º  
 

3. Sector: _________________________________________________________________  

 
� Fabricante � Comercializador � Exportador � Importador 

 
         4. Productos a promocionar durante la Misión   

 

Producto Marca Partida arancelaria 

   

   

   

   

   
 

 

5. Puntos FUERTES Y DÉBILES de las características del producto, precio, distribución, 
tecnología, etc.  

 

_________________________________________________________________________  
_________________________________________________________________________  
_________________________________________________________________________  
_________________________________________________________________________  
_________________________________________________________________________  

 

6. Segmento de mercado al que van dirigidos los productos en función de su relación 
calidad - precio 

 

� Alto � Medio    � Bajo 

 



 

 

 

 

 

                              

 

7. Determinar con los importadores de que países desea reunirse. 

 
México  SÍ  � NO   � 
Argentina  SÍ  � NO   � 
Costa Rica SÍ  � NO   � 
Argentina  SÍ  � NO   � 
Brasil  SÍ  � NO   � 
Chile  SÍ  � NO   � 
Colombia  SÍ  � NO   � 
Perú  SÍ  � NO   � 
Uruguay  SÍ  � NO   � 
 

8. ¿Tiene contactos previos en el mercado que desea que sean invitados? (en caso 
afirmativo también se reunirán con otras empresas exportadoras) 

 

Nombre y datos de Contacto Relación  actual con la 
empresa 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 

Nota:  

 
Hay que enviar al correo electrónico jquejido@cambralleida.org catálogos o fichas de los 
productos a promocionar EN FORMATO ELECTRÓNICO. 

 

Las empresas participantes asumen el compromiso de cumplir el programa de reuniones 
preparado por los organizadores. Asimismo aceptan las condiciones de participación que les han 
sido entregadas. 

 

Incorpore en documentos adjuntos cualquier otra información que pueda ser de utilidad. 

 

La empresa ________________________________ acepta las condiciones de participación a la 

misión comercial inversa.  

 

Firma y sello de la empresa: 



 

 

 

 

 

                              

 

Fecha:  


