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FORMATO DC.3
CONSTANCIA DE GOMPETENCIAS O DE HABILIDADES LABORALES

INST'RI]T]CIONES
- l-lenar a máqrrin;r o con letra de r¡oldc.
- Deberá enkegarse al trabaiador dentto de ios veinte días háb¡les siguientes al témlino del curso de capacitación aprobado.
1l LasáreasysubáreasocupacionalesdelCatálogoNaooraideCcupac¡onesseencuentrandispcn¡blesenelreverscd€esleformatoyenjapágha : ::
2i Las áreas temátlcas de los oursos se encuentran disponibles en el reverso de este formato y en la pag rna
31 Cursos impartidos por el área competente de la Secretaria del Trabaio y Previsión Sociat.
41 ParaemoresasconmenosdeSltrabájadotes.ParaernpresasconmásdeS0trabajadoresfirmariael representanledel pafónantelaComisiónmixtadecapacitación
Adiesúamiento y pr-cductvidad.

5/ Solo para empresas con más de 50 trabajadores
.iiato 

no obligatorio

Nombre (Anotar apeliido paterno. apellido materno y nombre (s)

NERI ROIUERCI JOSE MARiA V¡-ADII\,{IR
Clave l.inica de Registro de Población

*lu l*lri,lololgiol,lH iulcl*ln lnloI o

Ocupacíón específica (Catálogo Naeional de Ocupaciones)l

03.4 INSTALACIoN Y MANTENIN,{IENTo INDUSTRIAL

Puesto*

AYUDANTE ELECIRICO

Nombre o razÓn social (En caso de persona fisica, anotar apeilido paterno, apeilido materno y nombre

GI ASESORIA Y SOLUCIONES INTEGRALES DEL SURESTE SA DE CV
ISHCP) T

I l;l.l^l I

Reoistro Federal

.l ^i-l
de

5 2 7

con homoclave

PREVENCION Y COMBATE CONTRA INCENDIOS

Nombre dei cursc

Duración en horas

8 HRS

Periodo de

eiecución De

Año

2 0 ?
(

[4es

0 B 0 7

Dia

I a ,lol,lu
AñO Mes

0 B

Dia

0 7

Area temátÍca dei curso:¡

6000 $EGURIDAD

HERNANDEZ LOPEZ YOTSELIN CITLALLI REGISTRO HELYg1 O1 O§G65-OCC}5

Nombre del Agente capacrtador o STPS ,:¡

DATOS DEL PROGRAMA DE CAPACITACION, ADIESTRAMTENTO 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.

lnstruclo¡ o tufor Patrón o representante ienai r Representante de ios trabaladores v

Citlalli lng Royo Valdivia

Nombre y y firma

DATOS DE LA EMPRESA
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