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FORMATO DC-3
CONSTANCIA DE COMPETENGIAS O DE HABILIDADES LABORALES

INSTRUCSICINES
- Llenar a miiquina o con let¡a de molde.

- Deberá enttegarse al trabajad0t rieltto de los veinte días hábiles siguientes al té¡nrno del curso de capacitación aprobado.

r Las áreas temáticas de los cursos s€ en0usntran disponibles en el reverso de este iotmat0 y en la página :,Ir::,.., ., .. ,

3' Crtsos imtafi¡dos ¡cr el área competeñte de Ia §ecreta¡ta del lrabaio y Pievisión Social.
¡rPara empresas c00 menos de 5l trabajadores. Para empresas con nrás de 50 trabajadores firnuria e! representante del patrón ante ia Conisión rilxta de capacitación,

adiestramiento y produclividad.

DC.3
ANVERSO

Nombre ¡Anotar apeilrdo patern0. apellido materno y nombre rs ,

GONZALEZ TEHUINTLE IRVING

G c T
I I

)§tro de Poblacón

ololo l,lol¿iHlvlrl, I'l* lol,
0crcacr0n especifica rCatálogo Nacronal de 0cupaciones) ,t

'l-l ¿ INSTALACI0N Y I'4ANTENIMIENT0

Pueston

AYUDANTE ELECTRICO

Nombre o razón socra! (En easo de persona fÍsica, anotar apellido palerno. apellido mariino y nombre(s))

GIASESORIA YSOLUCIONE§ INIEGRALES DEL SURESTE SA DE CV.

Registio Federa{ de Contribuyentes con homoclave (SHCP)

I ololrl.l oi niol sl zl zl .i'1, l^i

Nombre del curso

EABAJOS EN CALIENTE

Duración en horas

12 HRS De
Periodo de

ejecució n: zlolzls
Ano Nres

0 ¿ 1 1
I a

Ano

2 0 2 5

Mes

0 2 I 1

LJIA

I

Área ternática del curso r

600f)
Nombre Cel agente capacrtaclor o STPS 3r

JOSUE GADIEL CORDOVA MEJIA REGISTR0 ANTE LA STPS: C0MJ-940619-138-0005

DATOS DE I.A EMPRESA

Lm &tc se asierfan en sta cqstancia bajo pdesla & &cir ver&d, apercibidos * la respnsabilidad en qc ircure todo

aquel que no se conduce con verdad,

ING. CORDOVA

Nombre y f irma

DATOS DELTRABAJADOR

DATOS DEL PROGRAMA DE CAPACITACIÓN, ADIESTRAMIENTO Y PRODUCTIVIDAD


