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FORMATO DC.3
CONSTANCIA DE COMPETENCIAS O DE HABILIDADES LABORALES

*WSTñ{.gCÜffiS*EEi
- Llenar a máquina 0 ron letra de molde.

- Deberá entregarse al trabajador dentro de los veinte días hábiles siguientes al térnxno del curso de capacitación aprobaoo.

] Las áreas temáticas de los üursos se encuentran disponibles e¡ el reverso de este formato y en la página r::: i.. -:r..,, -.:r, Cursos inipafiidos por el área ccmpetente d* la Secretaria del Trabain y Previsién Social.
4 Para emple§as ü0n men0s de 5i trabaladores. Para ernpresas con más de 50 trabaladores firmarÍa el represenlante del patrón ante la Conísión nxxta de capacitacion,

adiestramiento y proriuctividad.

DC-3
ANVERSO

Nombre {Anotar apellido paterno, apellido materno y nombre (s))

GALVEZ MORALES DAVID

Clave Unrca de Registro de Población 
I
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0cupación especfica {Catálogo Nacional de 0cupaciones) ri

03.4 INSTALACI0N Y MANTENII4IENT0

Puesto*

SUPERVISOR ELECTRICO

Nombre o razón socral i[n caso de persona fhica, anotar apellido paterno. apellido rnaterno y nombre(s))

GIASESORIA YSOLUCIONES INTEGRALES DEL SURESTE SA. DE CV

Lqlol'i .l ol nl ol sl :l zl
(SHCP]

l,l ,loi
Regislrc Federal de Contribuventes con homoclave

DATOS DE LA EMPRESA

l'lombre del curso

NOM-O2g.STPS MANTENIMIENTO DE LAS INSTALACIONES ELECTRICAS EN LOS CENTROS DE TRABAJO-CONDICIONES DE SEGURIDAD

Duración en horas

1O HRS De
Periodo de

ejecución.
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Ano
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MES
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Area temática del curso ,
6000
Nombre Cel agente capacrtador o STPS 3/

JOSUE GADIET CORDOVA MEJIA REGIS]R0 ANTE LA STP§: C0MJ-940619-138-0005

DATOS DEL PROGRAMA DE CAPAC¡TACIÓN, ADIESTRAMIENTO Y PRODUCTIVIDAD

Lre &tc se asientan en esta cqdancia bajo pdesta de decir veÉ4 apercibidos de la respnsabilidad en 4c irrtrre todo
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DATOS DEL TRABAJADOR
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