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CORPORACION CIXSA

SOLICITANTE

Visita www.campechano.com El futuro sabe increíble
Guatemala  |    +   502 7922-6800 |    servicioalcliente@cixsa.com

INFORMACIÓN QUE COMPLETA EL AREA DE IT

Km 173.5 Carretera al Pacifico Santa Cruz Muluá Retalhuleu

DATOS DEL VISITANTE

NOMBRE         _______________________________________________________________________________

PUESTO           ______________________________________ DEPARTAMENTO ______________________

TELEFONO      ____________________________________ EMAIL ___________________________________

JEFE INMEDIATO  ___________________________________________________________________________

NOMBRE DISPOSITIVO  _____________________________________________________________________

MAC ADDRESS _________________________ NOMBRE VLAN ____________________________________

EQUIPO TIENE ANTIVIRUS?   SI ______   NO ______              MARCA _____________________________

Solicitante
f) _________________________

Gerente de área
f) _________________________

El departamento de informática declara que hace responsable de la autorización del servicio solicitado al usuario, de lo cual el usuario se compromete hacer buen uso

de los recursos del internet y navegación. Queda prohibido el acceso a páginas web reñidas con la moral, las buenas costumbres y la productividad a la organización,

que perjudiquen el cumplimiento de las labores, incluyendo aquellas que permitan el acceso y uso de mensajería instantánea (Chat y similares) comprometiéndose a

cumplir las disposiciones establecidas; así como asumir las sanciones a que hubiera por el incumplimiento de estas. Así mismo, el usuario no debe compartir las

credenciales, contraseñas y cualquier información que pueda exponer la seguridad de la información por el uso de los servicios de internet.

VISITANTE

NOMBRE VISITANTE ________________________________________________________________________

EMPRESA VISITANTE  _______________________________________________________________________ 

TELEFONO      ____________________________________ EMAIL ___________________________________

MOTIVO VISITA  _____________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

PERIODO DE CONEXIÓN      DEL ______________________ AL _____________________

OBSERVACIONES:

_______________________________________________________________________________________________


