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EL/LA SUSCRITO/A DIRECTOR/A DE XXXXX DE  

LA UNIVERSIDAD DE LA GUAJIRA 
 

CERTIFICA: 
 
 

Que el señor (a) XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, identificado con 
cedula de ciudadanía N° XXXXXXXXXXXXXXX, expedida en la 
ciudad de XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, participó en el evento 
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX, realizado el día 
XXXX del mes XXXX del año XXXX.  
 
 
La presente certificación se expide a los XXXX días del mes de 
XXXXXXX del año XXXXXXX. 
  
 
 

ESCRIBA EL NOMBRE  
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