
ry

@
t ASISTE

üMffi¡ed:.'*.(«

FORMATO DC.3
CONSTANCIA DE COMPETENCIAS O DE HABILIDADES LABORALES

TNSTRUCCIONE§
- Llener a náquina o cofi lelra de molde.

- Deberá entregarse al trabaiad0r dentro de los veinte dias hábiles siguientes al téífino del curso de capacitación aprobado.
x Las áreas y subáreas ocupacionales del Catálogo Nacional de Ocupaciones se encuentran disponibles en el reveno de este fornrato y en la página :t ,.:_iii,ti,..:'r Las áreas ter¡áticas de los cursos se encuentran dispo¡ibles e¡ el reveno de este formato y en ia página :, r .:..,.,.-:.;.. :
3i Curs0s inBanid0s por el área cor0elente de la Secretaria del Traba¡o y previsión Social.
{ Palá empresas con men0s de 51 trabaiadores. Para ernpreses con más de 50 trabejedores funuría el representante del patrón ant€ la Comisión núxta de capacitactón

adieskamiento y pmductividad.

DC-3
ANVER§O

Nombre (Anotar ape¡lido paterno,

HUERTA VAZQUEZ LEILANY

materno y nombre is))

0cupaccn esoecfrca iCatálogo Nacional de 0cupaciones) ,i

034 INSTALACION Y MAN]ENIMIENTOH U V L I 9 1 2 t(1 ZI M z 5L 0

Puesto*

SUPERVISOR DE SEGURIDAD INDU§TRIAL

DATOS DELTRABAJADOR

GIASESORIA YSOLUCIONES INTEGRALES DEL SURESTE SA DE CV

malerno y nombrels)lcas0 persona fisica, anotar o paterno.Ncmbre o razón

DATOS DE LA EMPRESA

ESPACIOS CONFINADO§

CUTSO

Duración en

8 HR§
Periodo de

De ¿ 0 2 0 3 0 7 2 0 5 0 3 0 7

6000

temática del curso :

Nombre del agente capacilador o STP§ 3r

JOSUE GADIEL CORDOVA MEJIA REGISTR0 ANTE LA STPS: C0[,1J-940619-138-0005

DATOS DEL PROGRAMA DE CAPACITACIÓN, ADIESTRAMIENTO Y PRODUCT¡VIDAD

Ls ütc se asie¡fan enesta cüEtanc¡a §o pties{a é decir verüd, apercibidos & laresponsabilidad en qr irrure todo

aoud oüe no se wlduce coh yetdd.
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Itom}rre yfirma

Hegrstro Federal de Conti'ibuyentes con homoclave (SHCP)

_lslol'l.l ol nl oj sl zl,l .l'l c I nl

utd

a

Ano MES

I


