
MEMBRETE DE LA EMPRESA TRANSPORTISTA 
 

FECHA DE SOLICITUD 
 
EMPRESA AUTORIZADA PARA EXPEDIR PEDIMENTOS DE 
IMPORTACIÓN TEMPORAL 
DIRECCION 
CIUDAD, ESTADO 
 
AT’N   ENCARGADO DE MÓDULO 
 
NÚMERO DE CONTROL DE LA EMPRESA: _____ 
 
SIRVA LA PRESENTE PARA SOLICITAR LA RESTAURACION DE LOS 
SIGUIENTES USUARIOS: 
 
NOMBRE DE USUARIO 
 
1.- __________________ 

2.- __________________ 

3.- __________________ 

4.- __________________ 

 
 
YA QUE ME MARCA ERROR EN USUARIO O CONTRASEÑA POR LOS 
SIGUIENTES MOTIVOS: (Motivos de marcación de error) 
 
 
AGRADECIENDO LA ATENCIÓN QUE SIRVA PRESTAR A LA PRESENTE, 
QUEDAMOS DE USTED. 
 
 
ATENTAMENTE.-  
FIRMA DEL PROPIETARIO Ò REPRESENTANTE LEGAL DE LA 
EMPRESA TRANSPORTISTA 


