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ANEXO 004
SGLICITUD DE INSCRIPCION

CONVOCATORIAS PARA LA CONTRATACION DE PERSONAL BAJO LA MODALIDAD DE
CONTRATO ADMINISTRATIVO DE SERVICIO {CAS)N® 202 ~CSCAS-HHUT-DRS,T/GOB.REG.,

Sefior;

Presidente de.la Comision del Comité de Selecdion para Contrato Administrativo de Servicios CAS del
Hospltal Hipélito Unanue de Tacna
DomICiadofa) BN ...imisinomimioenivnm e vmenni(e Ja cuidad de Tacha, con

vt COMTEO ClRCLIONICO e cerivscesre s resisnsienss sieroes s,

teléfono celular.............
Ante usted, expongo lo-siguiente:

Que, habiéndose publicado la Convocatoria de Concurso N2002, solicito se me considere coma
postulante  para la  plaza  de s e s e S S S ubicado en
X » para lo cual adjunto mi Curriculum. Vitae documentado 1%

T N e s ey

foliado, a}!elnés los documeiitos exigidos para tal efecto y aécléro bajo juramenté no estar
inmerso en las prohibiciones de Ley. s :

LLENAR EL SIGUIENTE RECUADRG, SEGUN coknﬁgﬁbwmz

'»_._DEPARTA'MZ:‘N'T-&{_PR'OVINCiA DISTRITO QuUINTIL [ FO‘-'CLJ

’ SERUMIS:

‘i MARQUE: ,
Constancia de haber cumplido ¢f Serviclo Mllicar | Sp: : NO:
''''' ) _(acuartelailo): ) _ : ¥
l - Certiflcado de discapacidad: | Si: NO:
POR LO EXPUESTO: % .

Pido dar curso a la presente por ser legal:

Tacna, e, de wvcvinsniienesnmnnid@l it

ke RO e S e 2

' Firma y. huella digital
BN svsevssssssisosssisinnmorsenns

NOTA: LLENAR CON LETRA IMPRENTA Y. LEGIBLE
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, ANEXO0: 02

DECLARACION JURADA (02)
El que SUSCEIC w rasensssosssevsimsatosss oneuss sves 5eraishemssaenssnssssssssrnsssnmon seisontenmtsnmnnse e N R e TG :
Identificado. con‘D.—N,I P P RGNS v s s iansesismeess seementosinemsseenes o

Con domicilio real Bl st TRIEFONO CEIUIAE N s

Teléfono fijo N, COrfed ElBELONICO .t rier cisrericsss s orisecose st mstsessosssnene o

DECLARO BAIO JURAMENTO:

1.

> oo

o

£ o8 N

14,

No e'ncOntr'arr'ne' sancionado - en- ninguna entidad publica, (de habe_rlo' sido, deberd
adjuntar‘su rehabilitacion). .
Nao-encontrarme inhabilitado 6 sansionado por mi colegio profesional (si fuese el caso).

No encontrarme inhabllitado para ejercer cargo éi el Estado.

No encontrarme inhabilitado para contratar con el Estado.

No tener Inhabilitacion vigente en el Registro de Sanciones: de Destitucion y Despido —
RNSDD. ' ;

No encontrarme incurso en caso. de Nepotismo. De tener familiar que labhore en la
Institucién colocar nombres y apsilidos:
X vtsrners PATGITESEO v ronsesessresossss oo s,

e T T IO TP TS TP PP PRI e

e e s PATENTESCO v ertnieetineins o st snsresrese s

No tener antecedentes paliciales nj penales.
No tener sancién-vigente en el Reglstio Nacional de Proveedores,

Tener disponibilidad inmediata para-la syscripcién del contrato.

- No encontrarme registrado en el REgisﬁ'i) de Deudores Alimentarios Morasos ~ REDAM

Ley 28970 su Reglarmento. _
Que la informacién .detallada ¢n mi Curriculum Vitae, asi como los documentos que se
i ? &

incluyen, son verdaderos,

Asumo Ja responsa,b‘llfmd admlnistyativa, éivil y/o penal. por cualquier acclén de verificaclén
gue compruebe la falsedad o inexactitud de la presente declaracién jurada, asi cormo. la
adulteracion de los documentos que: se presenten posterformente a reguerimiento de Ja
entidad, de acuerdo a’lo sefialado en fa Loy Ne 27444, Ley del Procedimiento Administrativo-

General y maodificatorias.

¥

JE:T0 1T PR I SR porl@lir s,

.

Firma del declarante
y huella digital
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ANEXO: 03
DECLARACION . JURADA {02)
El que susc‘ribel,{....... T DT COR RN SO
Identificado con DN N2 cowseuusivmsiiinnisss; €on domicilio real en,..... ieesii
oo, TRIGFONO CEIUIAT N oo v e TeléfGN0 {13

Correo EIECtIONICO . asvuvss s swesasseinsisiosiisissessensiensronseessss e , Estado CIil e enn, T ,
natural del Distrito des..ou., e TN nasr ossesy TSRS SR o e RS w PYOVINGIA 8 uiciini wiviicnmnscn s cnssns
Departamento de.............. AR e R

DECLARG BAJO JURAMENTO:

No encontrarme incurso en I3 percepelén simultdnea de dos sueldos, remuneraciones, pensién o

cualguier tipo de ingreso del Estddo, prohibiciones seflaladas en las disposiciones detalladas a

contmuaclén

20

Articulo 40° de la Constitucitn Politica del Per((30.12.1993)
b, Artleulo Ly 2° del Decreto leyN°17141 -

¢ Articulo 19° dél Degréto Supiamo N°004-69-I¢

d.  Articulo 3° de la Ley N"28175 :

e. Artlculo 7“ del:Décreto de Urgencnd N°020- 2006

Decreto de Urgencia N°G07-2007, Disposicién complementar'iaﬁ‘nal {Unica).

=t

Asumo la responsabilidad -adminisirativa, cli;il“,_y/o penal por cualquler aceidn de verlficacion
que compruebe la falsedad ¢ Inexactitud de la presente declaracién jurada, de zcuerdo a lo

sefialado en la Ley N2 27444, Ley del Prccedimiehm Adml nistratlvo General y modificatorias,

Tacha,....... d€ivvnpossmmimamimnsOBlare s

ana del declarante
y huella digital



ANEXQ N° 04
DECLARACION JURADA DE NEPOTISMO

NV voninniiinivs oy AOMIGHIRAD 11y1 iy s T R

al amparo da lo dispuesto,porlos artlotlos:41° y:42° de la Ley N° 27444; Ley del Procedimiento
Administrativo General y en pleno sjereiclo de mis dereclias cludadanas, PECLARO BAJO

- JURAMENTO la siguienta:

identificaclo/a con DNI

Que, en cumplimiento. de Ja Ley N° 26771y su teglamento, D.S, N® 021 ~ 2000 - PCM, que-establece la
prohibicion de-efercer la facultad. de Coniratacion ce personal, en casos de parentssco hasta ef Cuarto
grado de_consangiinidad: Padres, abuelos, Hermanos, Primos, Hijos Ségundo grado de Afinidad:
Suegros, Yernos, Nueras; Guriados, ¥ por inatimonio; Esposa (0):

No D S/ D fengo famlllareq /o parientes en e Hospital Hipdllio Unanue de Tacna ~HHUT.,

De tener. famillares ylo parlerites en 6l Hosplial Hindlito Unanue de Tacna - HHUT, lfene log

* sigulentes datos:

AR ST

APELLIDOS Y NOMBRES ™ | ¢ ... GA

PARENTESGO, AREA DONDE LABORA

Para-efectuar esta declaracith $/.h'e torado:conocimiento del listado del personal de la. ehtided
Previamente, s

Lugary echa, .,........c.ou. B

Firma Hugila Dactilar

[ 2 L ; ' ;
Direccion: Calle Blondell s/n Teléfono:(51) 052-583730 Fax: (51) 052-423361, Emergencia: (51) 052-242191
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ANEXO 05

ORDEN DE PRESENTACION DE DOCUMENTOS PARA CONCURSO C.A.S. HHUT

1.- LA PRESENTACION DE DOCUMENTOS EN FILE NO ANILLADO, CON APELLIDOS Y NOMBRES EN LA
PARTE SUPERIOR DERECHA, CARGO AL CUAL SE PRESENTA Y N2 DE CONVOCATORIA

MODELO

CRUZ CARDENAS CARLOS JUAN
CARGO: TECNICO EN ENFERMERIA
CONCURSO CAS N2005-2024-CCAS-HHUT-DRS.T/GOB.REG.TACNA

2.- ANEXO 01 (SOLICITUD DE INSCRIPCION

3.- SEPARADORES:
PARA PROFESIONALES DE LA SALUD
SEPARADOR 01:

e FOTOCOPIA DEL DNI VIGENTE, AMPLIADO EN A-4
*  Constancia de Registro Unico de Contribuyente RUC (SUNAT) como activo.
=  Ficha de vacunacion de las tres (03) dosis de COVID-19

e ANEXO 02 (DECLARACION JURADA)
e ANEXO 03 (DECLARACION JURADA)
e ANEXO 04 (DECLARACION JURADA DE NEPOTISMO)
¢ CURRICULUM VITAE (descriptivo opcional)
SEPARADOR 02:
e TITULO PROFESIONAL, ESPECIALIZACION, MAESTRIA, DOCTORADO.
e HABILITACION PROFESIONAL ORIGINAL Y VIGENTE.
SEPARADOR 03:
e DOCENCIA
e PRODUCCION CIENTIFICA
SEPARADOR 04:
e CAPACITACION: CURSOS DE LOS ULTIMOS 05 AROS
e DIPLOMADOS CERTIFICADOS
SEPARADOR 06:
e PROYECCIONY EXTENCION PROFESIONAL
e MERITOS



