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Ficha Técnica del Proyecto

La Incubadora de la Universidad Tecnológica de Querétaro, tiene como misión el promover y estimular la creación de empresas de alta competitividad y profesionalismo en un contexto de globalidad y responsabilidad social.
Para uso exclusivo de la Incubadora:

	Folio:
	

	Fecha de recepción:
	

	Tipo de Emprendedor:
	



SECCIÓN 1: DATOS GENERALES

1.1 NOMBRE DE LA EMPRESA. Especifique el nombre de su proyecto y/o empresa.
	

	



1.2 RESPONSABLE DEL PROYECTO-EMPRESA. Escriba el nombre y datos de la persona que estará a cargo del proyecto - empresa.
	Nombre:
	

	Profesión:
	

	Dirección:
	

	
	

	e-mail:
	

	Tel. fijo:
	
	Cel.:
	



1.3 PERSONAS INVOLUCRADAS EN EL PROYECTO-EMPRESA. Escriba el nombre y el cargo de todas las personas que participan el proyecto - empresa.
	Nombre
	CURP
	Cargo o actividad desempeñada
	Tel

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



1.4 ¿ESTÁ CONSTITUIDA LEGALMENTE SU EMPRESA? (Marque con una “X” en una de las siguientes casillas).
	Si
	
	
	No
	
	
	En proceso
	



[bookmark: _GoBack]
1.5 EN CASO DE SER AFIRMATIVO, PROPORCIONE EL REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTE: (anexar copia) 
	RFC:
	

	
	


1.6 ¿CUÁNTO  TIEMPO LLEVA DESARROLLANDO SU PROYECTO-EMPRESA?
	



1.7 ¿CÓMO SE ENTERÓ DE LOS SERVICIOS QUE OFRECE LA INCUBADORA? Mencione el medio por el cual conoció acerca de nuestros servicios. 
	

	



SECCIÓN 2: INFORMACIÓN DEL PROYECTO

2.1 DESCRIPCIÓN DEL PROYECTO. Proporcione un breve resumen del proyecto. Máximo 2 cuartillas.
	

	

	

	

	

	

	



2.2 OBJETIVO DEL PROYECTO. Describa el o los objetivos de su proyecto.
	

	

	

	




3.6 ¿CUENTA CON INSTALACIONES PARA EL DESARROLLO DE SU PROYECTO? (Marque con una “X” en una de las siguientes casillas).
	Si
	
	
	No
	



3.7 EN CASO AFIRMATIVO, ESPECIFIQUE CON QUE INSTALACIONES CUENTA.
	

	

	




3.8 ¿CUENTA CON ALGÚN EQUIPO O MAQUIINARIA PARA EL DESARROLLO DE SU PROYECTO? (Marque con una “X” en una de las siguientes casillas).
	Si
	
	
	No
	



3.9 EN CASO AFIRMATIVO, ESPECIFIQUE CON QUÉ EQUIPO O MAQUINARIA CUENTA.
	

	

	



SECCIÓN 4: MERCADO

4.1 ¿Conoce las necesidades del mercado que satisface su empresa?
	Si
	
	
	No
	




Si su respuesta es afirmativa, QUÉ NECESIDADES DEL MERCADO considera que satisface? Describa clara y brevemente las necesidades que atiende el producto.
	

	

	

	

	

	



4.2 ¿CONOCE EL MERCADO POTENCIAL PARA SU PROYECTO? (Marque con una “X” en una de las siguientes casillas).
	Si
	
	
	No
	



4.3 EN CASO AFIRMATIVO, DESCRIBA CUÁLES SON LAS CARACTERÍSTICAS DE SUS CLIENTES POTENCIALES.
	

	

	




4.5 ¿EXISTEN EN EL MERCADO PRODUCTOS SIMILARES Y/O SUSTITUTOS AL SUYO? (Marque con una “X” en una de las siguientes casillas).
	Si
	
	
	No
	



4.6 EN CASO AFIRMATIVO, MENCIONE DICHOS PRODUCTOS.
	

	

	


SECCION 5: PROPIEDAD INTELECTUAL

5.1 ¿HA REALIZADO ALGÚN TRÁMITE DE PROPIEDAD INTELECTUAL PARA SU PROYECTO? (Marque con una “X” en una de las siguientes casillas).
	Si
	
	
	No
	



5.2 EN CASO DE SER AFIRMATIVO, MENCIONE EN CUAL DE LAS SIGUIENTES CATEGORÍAS. (Marque con una “X” en una de las siguientes casillas).

	Categoría
	
	Categoría
	

	a) Registro de marca
	
	d) Secreto industrial
	

	b) Modelo de utilidad
	
	e) Derecho de autor
	

	c) Diseño industrial
	
	f) Patente
	




SECCIÓN 7: IMPACTO DEL PROYECTO
7.1 EMPLEO. Indique cuántos empleos conservará su empresa y cuántos generará a partir de la realización del proyecto.
	Empleo

	
	Mujeres
	Hombres
	TOTAL

	Conservados [footnoteRef:1] [1:  Se refiere a las personas que laboran actualmente en la empresa-proyecto y que conservarán su empleo] 

	
	
	

	Generados [footnoteRef:2] [2:  Empleos que se pretende crear al final del proceso de incubación] 

	
	
	

	TOTAL
	
	
	



7.2 SECTORES DE MAYOR IMPACTO. Indique en cuál de los siguientes sectores impactará en mayor medida su proyecto. (Marque con una “X” en una de las siguientes casillas, puede marcar más de una opción).

	Sectores
	
	Sectores
	

	Aeronáutica
	
	Tecnologías del Aprendizaje
	

	Agroindustria
	
	Turismo
	

	Alimentos
	
	Desarrollo Social
	

	Automotriz
	
	Salud
	

	Biónica
	
	Electrónica
	

	Biotecnología
	
	Medio Ambiente
	

	Construcción
	
	Metalmecánica
	

	Cosmetología
	
	Productos Naturales
	

	Tecnologías de la Información (software, Multimedia, etc.)
	
	Robótica
	

	Otro 
	
	Especifique:________________________________.



7.3 IMPACTO ECOLÓGICO. Describa las principales consecuencias que la realización de su proyecto traería al medio ambiente. ¿Conoce la normatividad ambiental aplicable a su proyecto en el ámbito nacional e internacional?
	

	

	



7.4 Esta empresa ha sido creada en una comunidad indígena (marque con una “X” en una de las siguientes casillas) :

(     ) No	 Sí (     )

Nombre de la comunidad: __________________________________________________.

SECCIÓN 8: DOCUMENTACIÓN DE RESPALDO

8.1 ¿CON QUÉ DOCUMENTACIÓN DE APOYO CUENTA SU PROYECTO? Dicha documentación deberá ser entregada junto con esta cédula. Marque con una “X” en las siguientes casillas según corresponda.

	Documento
	
	Documento
	

	Cotizaciones
	
	Estudio de Mercado
	

	Planos
	
	Plan de Negocios
	

	Programas de trabajo
	
	Plan de Mercadotecnia
	

	Estudio de Factibilidad Técnico
	
	Proyecto en Extenso
	

	Estudio de Factibilidad Económico
	
	Ninguno
	

	Otro
	
	Especifique:










	
	
	

	Firma del responsable del Proyecto - Empresa
	
	Sello de Recepción






Para ser llenado por el jefe de incubadora de empresas:
Nivel Tecnológico: ____________________________________________
Innovación en producto: _______________________________________

En qué grado se encuentra el desarrollo tecnológico:


	Grado
	

	a) Idea
	

	b) Investigación científica
	

	c) Desarrollo tecnológico
	

	d) Prototipo
	

	e) Producto en proceso de comercialización
	



CLASIFICACIÓN DEL PROYECTO-EMPRESA DE ACUERDO AL SECTOR. Indique el sector al que pertenece su proyecto. (Marque con una “X” en una de las siguientes casillas).
	Industrial
	
	
	Comercio
	
	
	Servicios
	




ÁMBITO DE OPERACIÓN DEL PROYECTO-EMPRESA. Indique cuál es el nivel de operación que tiene actualmente su empresa. Si aún no inicia operaciones, entonces cual sería el proyectado (marque con una “X” en una de las siguientes casillas).

	Nivel
	

	Internacional
	

	Nacional
	

	Regional
	

	Estatal
	

	Municipal
	



OBSERVACIONES:
	

	

	

	




“Comentario, queja, felicitación o sugerencia sobre el servicio prestado, favor de enviar un correo electrónico a nuestro buzón vinculacion@uteq.edu.mx para poder ofrecerte un mejor servicio”
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