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ANEXO 001

ORDEN DE PRESENTACION DE DOCUMENTOS PARA CONCURSO
DE PROVISION EXTERNA N°002-2021-CCIAPEYyR-HHUT-DRS.T/GOB.REG.TACNA
(OBLIGATORIO)

SE COMUNICA A LOS POSTULANTES QUE EL INDICE DE INSCRIPCION ES OBLIGATORIO, Y SE DEBERAN DE
COLOCAR LOS DOCUMENTOS EN EL SIGUIENTE ORDEN:

1. SOLICITUD Y DECLARACIONES JURADAS (Anexo N°001,002, 003,004 y005) AFOLIOSN°® ( )
2. RECIBO DE PAGO (otorgado en caja HHUT) AFOLIOSN® ( )

PROFESIONALES: S/.50.00
TECNICOS Y AUXILIARES: S/.25.00

3. FOTOCOPIA DE D.N.I. VIGENTE, AMPLIADO EN A-4 AFOLIOSN® ( )
4. FICHARUC AFOLIOSN® ( )
5. TITULO PROFESIONAL AFOLIOSN® ()
6. TITULO DE ESPECIALIDAD AFOLIOSN® ()
7. COLEGIATURA AFOLIOSN® ( )
8. CERTIFICADO DE HABILITACION (original-solo para profesionales) AFOLIOSN® ( )
9. RESOLUCION SERUMS AFOLIOSN® ( )
10. TITULO DE TECNICO DE INSTITUTO (para Técnicos) AFOLIOSN°® ( )
11. RESOLUCION DE TITULO DE TECNICO AFOLIOSN® ()
(

12. DIPLOMA DE AUXILIAR, CERTIFICADO DE ESTUDIOS(para ausxiliar) A FOLIOS N°

13. CAPACITACION (Ultimos 5 afios, posteriores a la obtencién del titulo)A FOLIOS N° ( ) AFOLIOS N°® (
(

)
14. MERITOS AFOLIOSN° () A FOLIOS N° )
15. DOCENCIA AFOLIOSN® ( ) AFOLIOSN® ()
16. PRODUCCION CIENTIFICA AFOLIOSN® ( ) AFOLIOSN® ()
17. EXPERIENCIA LABORAL (Del més antiguo (abajo) al actual (arriba)) AFOLIOSN® ( ) AFOLIOSN® ( )

TOTAL  FOLIOS ( )

NOTA.: El expediente a presentar debe estar foliado con ndmeros de atras hacia adelante, caso contrario de no colocar
en Curriculum Vitae en el orden mencionado serd descalificado automaticamente.
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ANEXO 002

SOLICITUD DE INSCRIPCION

CONCURSO DE PROVISION EXTERNA N°002-2021- CCIAPEyR-HHUT-DRS.T/GOB.REG.TACNA

Sefior:
Presidente de la Comision de Concurso de Provision Externa del Hospital Hipélito Unanue de Tacna

DomMiICiliado(@) €N cccveeieiiieee ettt nns de la Ciudad de Tacna,

con teléfono celular . vvveeereeeeeneeeeeens Correo electréonico.......ccceeveeevvenne... feeerere e ssee e e e e e e e e s e eaeaeeean

Ante usted, expongo lo siguiente:

Que, habiéndose publicado la Convocatoria de Concurso de Provision Externa N°002-2021- CCIAPEyR-HHUT-
DRS.T/GOB.REG.TACNA, solicito se me considere como postulante para la plaza de ....ocoeoeerceseseevesnenn.
Especialidad.....cccoveeivvrcncreiesnnene. (9] o] 1oF= o (o N Y o U O PO , para lo cual adjunto mi
Curriculum Vitae documentado y foliado, ademas los documentos exigidos para tal efecto y declaro bajo

juramento no estar inmerso en las prohibiciones de Ley.

LLENAR EL SIGUIENTE RECUADRO, SEGUN CORRESPONDA:

DEPARTAMENTO PROVINCIA DISTRITO QUINTIL EN FOLIO
SERUMS:
MARQUE
Constancia de haber cumplido el Servicio Militar
(acuartelado): | SlI: NO:
Certificado de Discapacidad: | Sl: NO:

POR LO EXPUESTO:

Pido dar curso a la presente por ser legal.

Firma y huella digital
(DY Y SO

NOTA: LLENAR CON LETRA IMPRENTA Y LEGIBLE
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ANEXO 003

DECLARACION JURADA

El QU SUSCITDE. ...ttt ettt e e e cae e be s eat e sts s e sssae st et sseseasasereanassscanss st enresessneenneneniesea

Identificado con D.NLING.....oeiii e eee e RUC N°....eune. rerroeease s aresanaens e e———

CON AOMICIHIO FEAI BNttt eeeeee s s s s esesresre s e S

Teléfono Celular N°......ocuveveevcererireirienen.. Correo Electronico......coceceecevenvernaeann. eiseeasaesesare e esareesanen

DECLARO BAJO JURAMENTO:

Ul s 0

© 0N

No encontrarme sancionado en la entidad publica, (de haberlo sido debera adjuntar su rehabilitacién).
No encontrarme inhabilitado o sancionado por mi colegio profesional (si fuese el caso).

No encontrarme inhabilitado para ejercer cargo en el Estado.

No tener inhabilitacién vigente en el Registro de Sanciones de Destitucion y Despido — RNSDD.

No encontrarme incurso en caso de Nepotismo. De tener familiar que labore en la Institucién colocar
NOMDBIES Y APRIIIAOS ...ttt st ettt sttt st s st eses s ssesss e s3s0nssre e sen e sesann e eneen

P AT EITBSEO . sisunsiinsssossss i isussssiosss i34is sisssantinensanasnnstesensnssnsnssssnsmsensossmmsnnssssmsessssssaessssrssesorsotssssssntotasssesnrnses

No tener antecedentes policiales ni penales.

Gozar de buena salud fisica y mental.

No tener sancidn vigente en el Registro Nacional de Proveedores.

Tener disponibilidad inmediata para la suscripcién del contrato.

. Que la informacién detallada en mi Curriculum Vitae, asi como los documentos que se incluyen, son

verdaderos.

Asumo la responsabilidad administrativa, civil y/o penal por cualquier accién de verificacién que compruebe la
falsedad o inexactitud de la presente declaracién jurada, asi como la adulteracién de los documentos que se
presenten posteriormente a requerimiento de la entidad, en aplicacién del principio de presuncién de
veracidad contemplado en la Ley N2 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.

Firma del declarante
y huella digital
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ANEXO 004

DECLARACION JURADA

El QUE SUSCIIDE....coiiiiiiiieiiesr ittt st sse e S S RS R S RS A
Identificado con D.N.IN2.......ccoevvvrvreriennen. Con domiCilio real €N.......cccovvviirreconcerinnrree e
............................................................................. Teléfono Celular N°........c.cceviierrcceenievernescseres s
COrreo EleCtrONiCO.....c.cceeurcriniirrieisireseeenere st sesses st sess e snesnsenns EStado Civil ..ccveererrececriieeercee e,
Natural del Distrito de......c.cocevenivenrnincenesssnreis e Provingia de ....ccooeeenvnnnine s ceise s s sessseenans
Departamento de .......cccovevcvnineevesieseccsrieins

DECLARO BAJO JURAMENTO:

No encontrarme incurso en la percepcién simultanea de dos sueldos, remuneraciones, pensién o cualquier

tipo de ingreso del Estado, prohibiciones sefialadas en las disposiciones detalladas a continuacidn:

Art. 40° de la Constitucién Politica del Pert

Articulo 1° y 2° del Decreto Ley 17111.

Articulo 19° del Decreto Supremo N°004-69-JC

Articulo 3° de la Ley N°28175

Articulo 7° del Decreto Supremo N°020-2006.

Decreto de Urgencia N°007-2007 Disposicién Complementaria Final.

2SN e

Asumo la responsabilidad administrativa, civil y/o penal por cualquier accién de verificaciéon que compruebe la
falsedad o inexactitud de la presente declaracion jurada, de acuerdo a lo sefialado en la Ley N2 27444, Ley del

Procedimiento Administrativo General.

Firma del declarante
y huella digital
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ANEXO 005

DECLARACION JURADA
(Ley N2 28882 Ley de Simplificacion de la Certificacion Domiciliara)

En pleno ejercicios de mis derechos ciudadanos y de conformidad con lo dispuesto en la Ley N2 28882 de

Simplificacién de la Certificacidon Domiciliaria en su Articulo 12.

DECLARO BAJO JURAMENTO: Que mi domicilio actual se encuentra ubicado en:

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

..................................................................................................................................................

Realizo la presente declaraciéon jurada manifestando que la informacién proporcionada es verdadera y

autorizo la verificacion de lo declarado.

En caso de falsedad declaro haber incurrido en el delito contra la Fe Publica, falsificacién de documentos, (art
4272 del Cédigo Civil Penal, en concordancia con el Articulo IV inciso 1.7) “Principio de Presuncién de

Veracidad” del Titulo Preliminar de la Ley de Procedimientos Administrativo General Ley 27444.

En sefial de Conformidad firmo el presente documento.



