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FOP"MATO DC.3

CCIN§TANCIA NE CCIMPETHNCIAS O NE HABILIT}ADES LABORAKH§

INSTRUCCIONES
- Llenar a máquina o con letra de molde.
- Deberá enfegarse alSabaiador denho de los veinte dias hftil$ §t¡uienbs al t&mino dBl drrso de capacibckin aprobado.
3.1 La§ áreas y §ubáeas oerpacioflales del CaÉlogo Nacíonal d€ O€upac¡ons se ena;enbal dispsribhs en et reveeo de esb forlnato y en la pfuina un¡w.sbs.oob-mx
? Las áreas temáücas de los ctrsos se encuentran disponibles en el reverso de este formato y en la p¿gina wy${sbs.qob.rnx
3/ Cursos impartidos por el área compebnte de la Secretada delTrabaio y Previsión §ocial.
4/ Para erpIesa oon méllos do slfabajadol€s. Pana ernpr8§6 con rÉs d§ 50 fúaj#ores firnuria el repr6enhnE del patón anb la Comisirh mixh de salaciffin
Adiekamiento y productividad.

5/ Solo paa ernpresas con más de 50 fabajado.es
lato no obl[atorb

H

apellido patemo, apellido malemo y nombre (s)

iEL ALEXANDRC
Clave Ur¡ira rje Registro de Fobiación

Hl rlr'¡l rl gl zltlzlol¡ln lp lr I nlnlrulolr
Ocupacién específiea (Cátálqú tlaeional de Oeupaciones)u

03.4 INSTALACION Y MANTENIIUIENTO INDUSTRIAL

SUFERVISÜR DE SEGURIDAÜ
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cn¡ial caso de persona física, anotar

INTEGRATES DFL SIJRE§TH §A NE CV

ÜÜMuNlüAürüN DE RiESGOS PARA EL MANEJü DÉ SUSTANCTAS QU¡tvltüAS
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A[eatenÉlica del n¡rso z

6000 SEGURIDAD

Nombre del Agente capacitador o STPS a

HERNANDEZ LOPEZ YOTSELTN CITLALLI REGISTRO HELYg101O9G65.OOO5

Los dafus se asientan en esta constancia bajo prutesta de decir verdad, apercibidos de la responsabilidad en que incure todr¡
aquel que no se csnduee con verdad.

o tutor Patrón o representante legal « Representante de los trabaladores a

lng Zavala lng. Carlos Valdivia

Nombre y firma v Nombre y


