
Ciudad de xxxxxx, xx de xxxxx, 201x 

 

CERTIFICADO DE UBICACIÓN DE EGRESO DE  

EDUCACIÓN MEDIA O EQUIVALENTE 

 

En la ciudad de xxxxxxxx, el Colegio (Liceo, Escuela Superior, etc)xxxxxxxxx, a 

través de su Director (Rector, Representante, etc.), certifica que él o la Alumno (a) 

Sr.(ta.)xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx, Documento de Identidad Nacioanal 

N°xxxxxx, se encuentra ubicado en el lugar número xx de un total de xx alumnos 

egresados/licenciados de la promoción del año 201x. 

Este certificado se otorga para ser presentado en la Universidad Adventista de 

Chile, para la postulación a las Carreras de Pedagogía, durante el proceso de 

Admisión año 201x.  

 

 

 

Firma del Director 

 

 

Nota:  

 Todo documento debe ser Apostillado (Convenio de Apostilla) 

 Los países, que no son miembros del Convenio de la Apostilla, deberán 

legalizar y visar los documentos requeridos en el Consulado Chileno 

respectivo. 

 

 

 


