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ENCUENTRO INTERNAICONAL DE INVESTIGAODRES EN ADMINISTRACIÓN 2023

AVAL INSTITUCIONAL PARA ASISTENTE AL EVENTO SIN PONENCIA
 



Señores, Encuentro Internacional de Investigadores en Administración 2023, me permito presentar al Sr(a).  _______________________ para participar en calidad de asistente en el evento, a desarrollarse de manera presencial los días 17 y 18 de octubre en la ciudad de Cali.

El Sr(a) _______________se encuentra vinculado(a) a nuestra institución como ____________________________. 

Atentamente,






_____________________________________
FIRMA Y NOMBRE 
CARGO
NOMBRE DE LA FACULTAD O DEPARTAMENTO
NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN 
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