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FORMATO DC-3
CONSTANCIA DE COMPETENCIAS O DE HABILIDADES LABORALES

{}¡§TRüCe$e{ES
- Llenar a máquina o con letra de molde.
- Deberá entregarse al lrabalador dentro de los veinte días hábiles siguientes al término del curso de capacitación aprobado.

1' Las áreas y subáreas ocupacionales del Catálogo Nacional de 0cupaciones se eflcuentran disponibles en el reverso de este formato y en la págrna
7r Las áreas temálicas de los cursos se encuentran disponibles en el reverso de este formato y en la página , . ::, . rr .:,1
3r Cursos impartidos por el área compelente de la Secretaria del Trabalo y Previsión Social.
irPafa empresas con menos de 51 trabajadores. Para empresas con más de 50 trabajadores firmaria el representariie dei patrón ante ia C0misión mrxta de capacitación,

adiestramiento y productividad.
5r Solo para empresas con más de 50 trabajadores.

DC.il
ANVERSO

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

HERNANDEZ XOTLANIHUA ISAI DE JESUS

.:lave untca de Reglstro

n lrl*l,lnl zl,l l:l'l*l,l I'lrlol
Ocupación específlca i0atálogo Nacional de

03 4 INSTALAC]ON Y I4ANTENIMIENTOL L R 6

de Poblac¡ón

Puesto.

OFICIAL ELECTRICO

DATOS DELTRABAJADOR

Nombre o razón social (En caso de persona física, anotar apelirdo paterno, apellido

GIASESORIA Y SOLUCIONES INTEGRALES DEL SURESTE S.A. DE C.V.

materno y nombi'e(s))

c0n

SG 0 I H c A0 75 2

DATOS DE LA EMPRESA

Nombre del curso

PREVENCION, COMBATE DE INCENDIOS Y MANEJO DE EXTINTORES

DuracÍón en horas

8 HRS De
Periodo de

ejecución: zlolzls
AñO lvlES

0 1 0 4
I z lo lz ls

Ano Meai

0 1 0 4
Area temática del curso z

6000
Nombre del agente capacitadoro STPS 3/

JO§UE GADIEL CORDOVA MEJA REGISTRO ANTE LA §TPS: COMJ-94061S-138-0005

DATOS DEL PROGRAMA DE CAPACITAC¡ÓN, ADIESTRAMIENTO Y PRODUCTIVIDAD

Los datos se asientan en esta constancia bajo protesta de decir verdad, apercibidos de la responsabilidad en que incurre todo

aquel que no se conduce con verdad.
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Nombre y flrma
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