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FORMATO DC.3
CONSTANCIA DE COMPETENCIAS O DE HABILIDADES LABORALES

INSTRUCCIONES
- Llenar a máquina o con letra de molde.

- Deberá enttegarse al tmbaladot dent.o de los veinte dias hábiles siguienles al término del curso de capacitación aprobad0.

: Las áreas tenÉticas de los cumos se enci.¡enlrafl disponibles en el reverso de este formato y en la página . .

I Cursos impa*idos gor el área competente de h §ecretaria del Trabaio y Previsrón Sccial.
{Para emptesa§ c0ñ rEnos de 5l trabajadotes. Para enpresas con más de 50 lrabajadores lirrEria el representante del patrón anfe Ia ConÍsíón mxla de capacitacién,

adiest!^am¡ento y productividad.

DC-3
ANVERSO

Nombre (Anotar apellido paterno. apellido materno y nonrbre (§))

GONZALEZ TEHUINTLE IRVING

)iave Unica de Regisko de Población

o io l, I ' lo lo io l¡ io lo I {ylrl*i,l'lol,
0cu¡acÉ'l especifica (Catálogo Nacional de 0cupaciones) r,

03,4 INSTALACION Y MANTENII4IENTO

Puesto*

AYUDANTE ELECTRiCO

DATOS DEL TRABAJADOR

Nombre o razón social (En caso de persona fbica, anotar apellido patero apellido materno r :cmbre(s))

GIASESORIA YSOLUCIONES INTEGRALES DEL SURESTE SA DE CV,

Registro Federal de Coninbuyentes con homoclave (SHCP

iololrl.l ol nlolsl zlzl lH 1^lC

DATOS DE LA EMPRESA

Nombre del curso

0ANDADE0 Y ET|QUETADo (10T0)

Duración en horas

8 HRS De
Periodo de

ejecución:

Ano

2 0 ) 5

Mes

0 Z

Uta

tl q

AñO

2 ?0 5

Mes

0 2 1 4

Area temática del curso ,

6000
Nombre del agenle capacrtador o STPS 3r

JOSUE GADIEL CORDOVA MEJIA REGISTR0 ANIE LA STPSI C0MJ-940619.138-0005

Lc &tr se reierfan en esta c¡nstancia hjo pdesta & &cir verúd, apercibidos & la responsabilidad en q.c imre todo

4uel quenoseconduce mn r¡edad"

lNi.r. CORDOVA ,; , -

v

DATOS DEL PROGRAMA DE CAPACTTACIÓN, ADIESTRAMIENTO Y PRODUCTIVIDAD
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