
 

No. URCA- XX -XX 

 

 

 

LA JEFE DE ADMISIONES, REGISTRO Y CONTROL ACADÉMICO 

 

CONSTANCIA 

 

 

Que, NOMBRES Y APELLIDOS DEL ESTUDIANTE, identificado(a) con cédula de 

ciudadanía número XXXXXX de LUGAR DE EXPEDICIÓN, estuvo matriculado(a) 

en esta Institución Universitaria en el Programa de PROGRAMA ACADÉMICO, 

aprobado mediante código SNIES XXXXX, con metodología presencial, jornada 

XXX, duración XXX semestres. 

 

El estado actual es Graduado el (DÍA) de (MES) de (AÑO), se expidió el diploma 

número XXXX, con acta XXXX, Folio XXX, y Registro XXXX. 

 

El presente certificado se expide a solicitud del(a) interesado(a) en la ciudad de 

Tunja a los XX (XX) días del mes de XX del año dos mil XX (XXXX). 

 

 

 

 

NOMBRE JEFE DE LA UNIDAD 

Jefe de Unidad 

 

 

 


