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A quien corresponda: 



El día de hoy en las instalaciones de la (NOMBRE DE LA CASA O UBICACIÓN DE LA RUTA), estaba convocada la realización de una reunión de arreglo directo entre (NOMBRE CONVOCANTE) y (NOMBRE CONVOCADO), con la finalidad de solucionar sus diferencias en materia de Protección de Derechos del Consumidor en relación con (ASUNTO).

A la presente reunión asistió el señor/a (NOMBRE), identificado con la cedula No -----
 de ----, en (NOMBRE PROPIO) o en calidad de (REPRESENTANTE LEGAL/APODERADO)

El presente escrito NO tiene ningún efecto de carácter legal y por lo tanto no agota requisito de procedibilidad, únicamente es un certificado de asistencia solicitado por el señor/a (NOMBRE).

Se expide por solicitud del interesado el día (XX) del mes de (XX) de año (XXXX).



Cordialmente,



_____________________________
Nombre completo del Gestor /Abogado
Cargo

                                                                                                                                                        
image1.jpeg
Industria y Comercio fed Nacional TODOS PORUN
SUPERINTENDENCIA %gﬁcﬁﬁcﬁ'ﬂ NUEVO PAIS

PAZ EQUIDAD EDUCACION

ConsumosRaspeto

Cra. 13 #27-00 Piso 6 - Conmutador: (571) 5870000 - Contact center: (571) 5920400 - Bogota D.C., Colombia @ MINSOMERTD - o

Www.redconsumidor.gov.co - Www.sic.gov.co

@ Nuestro aporte es fundamental, al usar menos papel contribuimos méas con el medio ambiente




image2.png
Red Nacional
Axaay de Proteccion

’g al Consumidor




image3.jpeg
N
\&v)
=

7

Superintendencia de
Industria y Comercio






 


 


 


 


 


SERVICIO ARREGLO DIRECTO


 


FORMATO CERTIFICACIÓN 


ASISTENCIA REUNIÓN


 


 


Código: DA02 F16


 


Versión: 


2


 


Fecha: 


2024


-


0


9


-


06


 


Página 1 de 1


 


 


 


                                                                                                                             


                           


 


A quien corresponda


: 


 


 


 


 


El día de hoy en las instalaciones de 


la 


(


NOMBRE DE LA CASA O UBICACIÓN DE LA 


RUTA)


, estaba convocada la realización de una reunión de arreglo directo entre 


(NOMBRE 


CONVOCANTE


)


 


y 


(NOMBRE 


CONVOCADO


)


, con la finalidad de 


solucionar


 


sus diferencias en materia de Protección de Derechos del Consumidor en relación 


con 


(ASUNTO).


 


 


A la presente reunión asistió el señor


/a


 


(NOMBRE)


, identificado con la cedula No 


-----


 


 


de 


----


, 


en 


(NOMBRE PROPIO)


 


o en 


calidad de 


(REPRESENTANTE LEGAL/APODERADO)


 


 


El presente escrito NO tiene ningún efecto de carácter legal y por lo tanto no agota 


requisito de procedibilidad, únicamente es un certificado de asistencia solicitado por 


el señor


/a


 


(NOMBRE)


.


 


 


S


e expide por solicitud del interesado


 


el día


 


(XX) del mes de (XX) de año (XXXX).


 


 


 


 


Cordialmente,


 


 


 


 


_____________________________


 


Nombre completo del Gestor /Abogado


 


Cargo
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