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Verificación de IdenƟdad  

 

Nombre del estudiante: ____________________________________________        W#__________________________________ 

Para ser firmada en presencia de un notario  

 
 
Si el estudiante no es capaz de comparecer en persona en la Universidad de Weber State para verificar su idenƟdad, el mismo 
debe proporcionar a la insƟtución lo siguiente una copia de la de iden ficación con fotogra a (ID) válida emi da por el gobierno 
que no haya expirado, que se reconoce en la declaración del notario que aparece a con nuación, o que se presenta ante un nota-
rio, como una licencia de conducir, otro po de iden ficación emi da por el estado o pasaporte, entre otros. 
 

Nota: Este formulario no puede enviarse por fax o correo electrónico. La Universidad de Weber State requiere el formulario origi-

nal con el sello y firma del notario público. Debe ser recibido por la Oficina de Ayuda Financiera de WSU. La Universidad de Weber 

State mantendrá una copia de la iden ficación con foto del estudiante que se anotara con la fecha en que se recibió. 

Notary’s CerƟficate of Acknowledgement 

State of __________________________City/County of ________________________________on (date)_____________________, 

before me (Printed Notary’s Name),________________________________, personally appeared 

(Printed Name of signer),_________________________________, and proved to me on the basis of sa sfactory evidence of 

iden fica on (Type of unexpired government-issued photo ID provided)_____________________________________ to be the 

above-named person who signed the foregoing instrument. 

WITNESS my hand and official seal  Notary signature _______________________________________________ 

      My Commission Expires on (Date)__________________________________ 

 

 **PLEASE  MAKE SURE TO TAKE A COPY OF THE   

UNEXPIRED GOVERNMENT-ISSUED PHOTO ID. 

 

 

 

Cer fico que yo(Imprimir nombre del estudiante) ___________________________,soy el individuo que firma esta Declaración.  

 

Firma del Estudiante ________________________________________Fecha ________________________________ 

 

Número de IdenƟficación del estudiante: _____________________________  Tipo De IdenƟficación: _____________ 

 


