HOSPITAL MUNICIPAL Unidad de Recursos Humanos y

LOS OLIVOS Gestion de Riesgos

Calidad, Calidez y Tecnologia

ANEXO 01

SOLICITUD DE POSTULACION Y DECLARACION JURADA DE CUMPLIR CON LOS REQUISITOS BASICOS
Y PERFILES

PROCESO CAS N2 05-2021-HMLO
CODIGO DE PUESTO: .ttt
DENOMINACION DEL PUESTO AL QUE POSTULA: —
AREA SOLICITANTES oot eeeeee e seeeesees e sesese e eeeeessesees e e s s sesees e seseessessessessessessees s sesemese s ess e sesses e seeses e

Sefiora

Lic. Graciela Castafieda Vega
Directora General (e)

HOSPITAL MUNICIPAL LOS OLIVOS

Presente.-
Yo, , con DNI N2 ,y con
domicilio en: mediante la

presente, me apersono y presento la documentacidon que sustenta mi postulacidon al proceso de
seleccion CAS N¢ - -HMLO al puesto de
convocado por el Hospital Municipal Los Olivos.

En ese sentido y cumpliendo los requisitos bdsicos y perfiles establecidos en la publicacién, solicito a
Usted, se disponga el tramite correspondiente ante la Unidad de Recursos Humanos y Gestién de
Riesgo del Hospital Municipal Los Olivos. Asimismo de resultar ganador adjuntaré fisicamente
los documentos solicitados y presentados de manera virtual.

Sin otro particular quedo de Usted.

Atentamente;

Los Olivos, de octubre del 2021

Nota: El postulante que oculte informacién y/o consigne informacidén falsa serd excluido del proceso de seleccién de
personal; en caso de haberse producida la contratacion debera cesar por comision de falta grave con arreglo a las normas
vigentes sin perjuicio de la responsabilidad penal y/o administrativa en que hubiere incurrido.

Sera DESCALIFICADO aquel postulante que omita con presentar alguno de los documentos que debe contener la propuesta, declare en ellos
afirmaciones falsas o imprecisas, se presente a dos puestos 0 no cumpla con los requisitos minimos solicitados.



HOSPITAL MUNICIPAL Unidad de Recursos Humanos y

LOS OLIVOS Gestion de Riesgos

Calidad, Calidez y Tecnologia

ANEXO 03

DECLARACION JURADA SOBRE LA VERACIDAD DE LA INFORMACION Y HABILITACION

Yo, , con DNI N¢ , Yy con
domicilio en: declaro bajo
juramento:

a) Contar con documentaciéon que se incluye en el Curriculum Vitae documentado, la cual
certifica la veracidad de la informacién remitida.

b) Estar en ejercicio pleno de los derechos civiles, haber cumplido la mayoria de edad al
momento de presentarse.

c) No tener condena por delito doloso, con sentencia firme.

d) No estar inhabilitado administrativa o judicialmente.

e) No estar inscrito en el Registro de Deudores de Reparaciones Civiles por Delitos Dolosos
(REDERECI) — Art. 52 Ley N° 30353.

f) Los demads requisitos previstos en la Constituciéon Politica del Perd y las leyes, cuando
corresponda.

Suscribo el presente documento en sefial de conformidad.

Los Olivos, de octubre del 2021

Nota: El postulante que oculte informacidén y/o consigne informacion falsa sera excluido del proceso de seleccién de
personal; en caso de haberse producida la contratacion debera cesar por comisién de falta grave con arreglo a las normas
vigentes sin perjuicio de la responsabilidad penal y/o administrativa en que hubiere incurrido.

Sera DESCALIFICADO aquel postulante que omita con presentar alguno de los documentos que debe contener la propuesta, declare en ellos
afirmaciones falsas o imprecisas, se presente a dos puestos 0 no cumpla con los requisitos minimos solicitados.



HOSPITAL MUNICIPAL Unidad de Recursos Humanos y

LOS OLIVOS Gestion de Riesgos

Calidad, Calidez y Tecnologia

ANEXO 04
DECLARACION JURADA DE SER CIUDADANO EN EJERCICIO Y ESTAR EN PLENO GOCE DE MIS
DERECHOS CIVILES
Yo, , identificado (a) con
DNI N° , y con domicilio en:

, declaro bajo juramento, ser ciudadano en ejercicio y estar en pleno

goce de mis derechos civiles.

Firmo la presente declaracién, de conformidad con lo establecido en el Art. 51.1 del Texto Unico
Ordenado de la Ley N° 27444, “Ley de Procedimiento Administrativo General”, aprobado mediante
Decreto Supremo N° 004-2019-JUS. Por lo que suscribo la presente en honor a la verdad.

Los Olivos, de octubre del 2021

Nota: El postulante que oculte informacién y/o consigne informacion falsa sera excluido del proceso de seleccién de
personal; en caso de haberse producida la contratacion debera cesar por comisién de falta grave con arreglo a las normas
vigentes sin perjuicio de la responsabilidad penal y/o administrativa en que hubiere incurrido.

! Texto Unico Ordenado de la Ley del Procedimiento Administrativo General (Ley N2 27444), aprobado mediante D.S. N2 004-2019-JUS Art. 51.1 Todas las
declaraciones juradas, los documentos sucedaneos presentados y la informacion incluida en los escritos y formularios que presenten los administrados para la
realizacion de procedimientos administrativos, se presumen verificados por quien hace uso de ellos, respecto a su propia situacion, asi como de contenido
veraz para fines administrativos, salvo prueba en contrario. En caso de documentos emitidos por autoridades gubernamentales o por terceros, el administrado
puede acreditar su debida diligencia en realizar previamente a su presentacion las verificaciones correspondientes y razonables

Sera DESCALIFICADO aquel postulante que omita con presentar alguno de los documentos que debe contener la propuesta, declare en ellos
afirmaciones falsas o imprecisas, se presente a dos puestos 0 no cumpla con los requisitos minimos solicitados.



HOSPITAL MUNICIPAL Unidad de Recursos Humanos y

LOS OLIVOS Gestion de Riesgos

Calidad, Calidez y Tecnologia

ANEXO 05

DECLARACION JURADA DE NO ESTAR INHABILITADO ADMINISTRATIVA Y/O JUDICIALMENTE PARA
CONTRATAR CON EL ESTADO

Yo, , identificado con DNI
N° , ¥y con domicilio en:

, declaro

bajo juramento, no estar inhabilitado administrativa y/o judicialmente para contratar con el estado.
Firmo la presente declaracién, de conformidad con lo establecido en el Art. 51.1 del Texto Unico
Ordenado de la Ley N° 27444, “Ley de Procedimiento Administrativo General”, aprobado mediante
Decreto Supremo N° 004-2019-JUS2. Por lo que suscribo la presente en honor a la verdad.

Los Olivos, de octubre del 2021

Nota: El postulante que oculte informacién y/o consigne informacion falsa serd excluido del proceso de seleccién de
personal; en caso de haberse producida la contratacion debera cesar por comision de falta grave con arreglo a las normas
vigentes sin perjuicio de la responsabilidad penal y/o administrativa en que hubiere incurrido.

2 Texto Unico Ordenado de la Ley del Procedimiento Administrativo General (Ley N2 27444), aprobado mediante D.S. N2 004-2019-JUS Art. 51.1 Todas las
declaraciones juradas, los documentos sucedaneos presentados y la informacidn incluida en los escritos y formularios que presenten los administrados para la
realizacion de procedimientos administrativos, se presumen verificados por quien hace uso de ellos, respecto a su propia situacion, asi como de contenido
veraz para fines administrativos, salvo prueba en contrario. En caso de documentos emitidos por autoridades gubernamentales o por terceros, el administrado
puede acreditar su debida diligencia en realizar previamente a su presentacion las verificaciones correspondientes y razonables

Sera DESCALIFICADO aquel postulante que omita con presentar alguno de los documentos que debe contener la propuesta, declare en ellos
afirmaciones falsas o imprecisas, se presente a dos puestos 0 no cumpla con los requisitos minimos solicitados.



HOSPITAL MUNICIPAL Unidad de Recursos Humanos y

LOS OLIVOS Gestion de Riesgos

Calidad, Calidez y Tecnologia

ANEXO 06

DECLARACION JURADA DE NO ENCONTRASE INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES
ALIMENTARIOS MOROSOS-REDAM

Yo, , identificado con DNI

N° , ¥ con domicilio en:

, declaro

bajo juramento, no tener deudas por concepto de alimentos, ya sea por obligaciones alimentarias
establecidas en sentencias o ejecutorias, o acuerdo conciliatorio con calidad de cosa juzgada, asi
como tampoco mantener deudos por pensiones alimentarias devengadas sobre alimentos, que

ameriten la inscripcidn del suscrito en el registro de Deudores Alimentarios creado por Ley N2 28970.

Firmo la presente declaracién, de conformidad con lo establecido en el Art. 51.1 del Texto Unico
Ordenado de la Ley N° 27444 "Ley de Procedimiento Administrativo General”, aprobado mediante

Decreto Supremo N° 004-2019-JUS3. Por lo que suscribo la presente en honor a la verdad.

Los Olivos, de octubre del 2021

Nota: El postulante que oculte informacién y/o consigne informacidén falsa serd excluido del proceso de seleccién de
personal; en caso de haberse producida la contratacion debera cesar por comisién de falta grave con arreglo a las normas
vigentes sin perjuicio de la responsabilidad penal y/o administrativa en que hubiere incurrido

3 Texto Unico Ordenado de la Ley del Procedimiento Administrativo General (Ley N 27444), aprobado mediante D.S. N2 004-2019-JUS Art. 51.1 Todas las
declaraciones juradas, los documentos sucedaneos presentados y la informacidn incluida en los escritos y formularios que presenten los administrados para la
realizacion de procedimientos administrativos, se presumen verificados por quien hace uso de ellos, respecto a su propia situacion, asi como de contenido
veraz para fines administrativos, salvo prueba en contrario. En caso de documentos emitidos por autoridades gubernamentales o por terceros, el administrado
puede acreditar su debida diligencia en realizar previamente a su presentacion las verificaciones correspondientes y razonables

Sera DESCALIFICADO aquel postulante que omita con presentar alguno de los documentos que debe contener la propuesta, declare en ellos
afirmaciones falsas o imprecisas, se presente a dos puestos 0 no cumpla con los requisitos minimos solicitados.



HOSPITAL MUNICIPAL Unidad de Recursos Humanos y

LOS OLIVOS Gestion de Riesgos

Calidad, Calidez y Tecnologia

ANEXO 07

DECLARACION JURADA DE CONOCIMIENTO DEL CODIGO DE ETICA DE LA FUNCION PUBLICA

Yo, , identificado con DNI

N° , ¥y con domicilio en:

, declaro

bajo juramento, que tengo conocimiento de la Ley del Cédigo de Etica de la Funcién Publica, su
Reglamento y modificatorias. Asimismo, declaro que me comprometo a observarlas y cumplirlas en
toda circunstancia. Firmo la presente declaracién, de conformidad con lo establecido en el Art. 51.1
del Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 "Ley de Procedimiento Administrativo General”,
aprobado mediante Decreto Supremo N° 004-2019-JUS*. Por lo que suscribo la presente en honor a

la verdad.

Los Olivos, de octubre del 2021

Nota: El postulante que oculte informacién y/o consigne informacidén falsa serd excluido del proceso de seleccién de
personal; en caso de haberse producida la contratacidon debera cesar por comision de falta grave con arreglo a las normas
vigentes sin perjuicio de la responsabilidad penal y/o administrativa en que hubiere incurrido.

4 Texto Unico Ordenado de la Ley del Procedimiento Administrativo General (Ley N2 27444), aprobado mediante D.S. N2 004-2019-JUS Art. 51.1 Todas las
declaraciones juradas, los documentos sucedaneos presentados y la informacion incluida en los escritos y formularios que presenten los administrados para la
realizacion de procedimientos administrativos, se presumen verificados por quien hace uso de ellos, respecto a su propia situacién, asi como de contenido
veraz para fines administrativos, salvo prueba en contrario. En caso de documentos emitidos por autoridades gubernamentales o por terceros, el administrado
puede acreditar su debida diligencia en realizar previamente a su presentacion las verificaciones correspondientes y razonables

Sera DESCALIFICADO aquel postulante que omita con presentar alguno de los documentos que debe contener la propuesta, declare en ellos
afirmaciones falsas o imprecisas, se presente a dos puestos 0 no cumpla con los requisitos minimos solicitados.



HOSPITAL MUNICIPAL Unidad de Recursos Humanos y

LOS OLIVOS Gestion de Riesgos

Calidad, Calidez y Tecnologia

ANEXO 08

DECLARACION JURADA DE AUSENCIA DE INCOMPATIBILIDADES

Yo, , identificado con DNI

N° , ¥y con domicilio en:

, declaro

bajo juramento, No tener impedimento para contratar con el Estado en la modalidad de Contratos
Administrativos de Servicios ni estar dentro de las prohibiciones e incompatibilidades sefaladas en la
Ley N2 27588, y su Reglamento aprobado por el Decreto Supremo N2 019-02- PCM?>. Firmo la
presente declaracién, de conformidad con lo establecido en el Art. 51.1 del Texto Unico Ordenado de
la Ley N° 27444 "Ley de Procedimiento Administrativo General”, aprobado mediante Decreto

Supremo N° 004-2019-JUS®. Por lo que suscribo la presente en honor a la verdad.

Los Olivos, de octubre del 2021

Nota: El postulante que oculte informacién y/o consigne informacion falsa sera excluido del proceso de seleccién de
personal; en caso de haberse producida la contratacion debera cesar por comision de falta grave con arreglo a las normas
vigentes sin perjuicio de la responsabilidad penal y/o administrativa en que hubiere incurrido.

5 Establece prohibiciones e incompatibilidades de funcionarios y servidores publicos, asi como de las personas que presten servicios al Estado bajo cualquier
modalidad contractual.

6 Texto Unico Ordenado de la Ley del Procedimiento Administrativo General (Ley N2 27444), aprobado mediante D.S. N2 004-2019-JUS Art. 51.1 Todas las
declaraciones juradas, los documentos sucedaneos presentados y la informacion incluida en los escritos y formularios que presenten los administrados para la
realizacion de procedimientos administrativos, se presumen verificados por quien hace uso de ellos, respecto a su propia situacion, asi como de contenido
veraz para fines administrativos, salvo prueba en contrario. En caso de documentos emitidos por autoridades gubernamentales o por terceros, el administrado
puede acreditar su debida diligencia en realizar previamente a su presentacion las verificaciones correspondientes y razonables

Sera DESCALIFICADO aquel postulante que omita con presentar alguno de los documentos que debe contener la propuesta, declare en ellos
afirmaciones falsas o imprecisas, se presente a dos puestos 0 no cumpla con los requisitos minimos solicitados.



HOSPITAL MUNICIPAL Unidad de Recursos Humanos y

LOS OLIVOS Gestion de Riesgos

Calidad, Calidez y Tecnologia

ANEXO 09

DECLARACION JURADA DE AUSENCIA DE NEPOTISMO LEY N° 26771, D.S. N° 021-2000-PCM, D.S.
017-2002-PCM Y D.S. N° 034-2005-PCM

Yo, , identificado con DNI N°
, y con domicilio en:

, declaro bajo juramento, que en el Hospital Municipal Los Olivos no tengo
relacion de parentesco hasta el 42 grado de consanguinidad, 22 de afinidad con alguna autoridad, ni con
persona alguna que tenga la potestad de participar o influenciar en la toma de la decision administrativa de
contratacion o de nombramiento de personal, de manera directa o indirecta. Por lo cual declaro que no me
encuentro incurso en los alcances de la Ley N2 26771 y sus modificatorias, su Reglamento aprobado por D.S. N2
021-2000-PCM y sus modificatorias.

EN CASO DE TENER PARIENTES

Declaro bajo juramento que en el Hospital Municipal Los Olivos laboran las personas cuyos apellidos y nombres
indico, a quien(es) me une la relacién o vinculo de afinidad (A) o consanguinidad (C), vinculo matrimonial (M) o
unién de hecho (UH), sefialados a continuacion.

Relacién Apellidos Nombres Area de Trabajo.

Grado o relacion de parentesco o . . .
Area de Trabajo Apellidos Nombres
vinculo conyugal

Firmo la presente declaracién, de conformidad con lo establecido en el Art. 51.1 del Texto Unico Ordenado de
la Ley N° 27444 ”Ley de Procedimiento Administrativo General”, aprobado mediante Decreto Supremo N° 004-
2019-JUS’. Por lo que suscribo la presente en honor a la verdad.

Los Olivos, de octubre del 2021

Nota: El postulante que oculte informacidén y/o consigne informacion falsa sera excluido del proceso de seleccién de
personal; en caso de haberse producida la contratacion debera cesar por comisién de falta grave con arreglo a las normas
vigentes sin perjuicio de la responsabilidad penal y/o administrativa en que hubiere incurrido.

7 Texto Unico Ordenado de la Ley del Procedimiento Administrativo General (Ley N2 27444), aprobado mediante D.S. N2 004-2019-JUS Art. 51.1 Todas las
declaraciones juradas, los documentos suceddneos presentados y la informacidn incluida en los escritos y formularios que presenten los administrados para la
realizacion de procedimientos administrativos, se presumen verificados por quien hace uso de ellos, respecto a su propia situacion, asi como de contenido
veraz para fines administrativos, salvo prueba en contrario. En caso de documentos emitidos por autoridades gubernamentales o por terceros, el administrado
puede acreditar su debida diligencia en realizar previamente a su presentacion las verificaciones correspondientes y razonables

Sera DESCALIFICADO aquel postulante que omita con presentar alguno de los documentos que debe contener la propuesta, declare en ellos
afirmaciones falsas o imprecisas, se presente a dos puestos 0 no cumpla con los requisitos minimos solicitados.



HOSPITAL MUNICIPAL Unidad de Recursos Humanos y

LOS OLIVOS Gestion de Riesgos

Calidad, Calidez y Tecnologia

ANEXO 10

DECLARACION JURADA DE AUTORIZACION DE COMUNICACIONES POR CORREO ELECTRONICO

| TS identificado, con DNI
..................................... , dOMICTHO N i e e e e e e e e e e e e e sassseenenenss, TiISTFITO
de e, , Provincia ......ccceeeeeeennen. , departamento .........cccceveenn. , con teléfono fijo
N2 .., , teléfono celular N°.......ccoeeennnneen. , declaro bajo juramento que para efectos de
notificacién de cualquier acto administrativo o de administracidn conforme al articulo 24° de la Ley
N° 274448, sefalo el COrre0 EleCtrONICO .ooeieeeeeeeeeeeee et eeeeee e seeee e eneesee e , como medio de

notificacién valido y eficaz, mediante por el cual me daré por enterado respecto a las notificacion
gue emita el Hospital Municipal Los Olivos.

Asimismo comunicaré a la municipalidad cualquier cambio de mi correo electrénico o domicilio
sefialado, dentro de los 05 dias calendario de realizado, de ho comunicarlos se entendera notificado
en los correos electrénicos y domicilio autorizados precedentemente.

Firmo la presente declaracién, de conformidad con lo establecido en el Art. 51.1 del Texto Unico
Ordenado de la Ley N° 27444, “Ley de Procedimiento Administrativo General”, aprobado mediante
Decreto Supremo N° 004-2019-JUS®. Por lo que suscribo la presente en honor a la verdad.

Los Olivos, de octubre del 2021

Nota: El postulante que oculte informacién y/o consigne informacién falsa serd excluido del proceso de seleccion de
personal; en caso de haberse producida la contratacion debera cesar por comisién de falta grave con arreglo a las normas
vigentes sin perjuicio de la responsabilidad penal y/o administrativa en que hubiere incurrido.

8 Decreto Supremo N° 004-2019-JUS Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General Articulo 20, numeral 20.4.- El
administrado interesado o afectado por el acto que hubiera consignado en su escrito alguna direccién electrénica que conste en el expediente puede ser
notificado a través de ese medio siempre que haya dado su autorizacién expresa para ello. Para este caso no es de aplicacion el orden de prelacion dispuesto
en el numeral 20.1. (...)

9 Decreto Supremo N° 004-2019-JUS Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General Art. 51.1 Todas las declaraciones
juradas, los documentos sucedaneos presentados y la informacion incluida en los escritos y formularios que presenten los administrados para la realizacion de
procedimientos administrativos, se presumen verificados por quien hace uso de ellos, respecto a su propia situacion, asi como de contenido veraz para fines
administrativos, salvo prueba en contrario. En caso de documentos emitidos por autoridades gubernamentales o por terceros, el administrado pue de acreditar
su debida diligencia en realizar previamente a su presentacion las verificaciones correspondientes y razonables.

Sera DESCALIFICADO aquel postulante que omita con presentar alguno de los documentos que debe contener la propuesta, declare en ellos
afirmaciones falsas o imprecisas, se presente a dos puestos 0 no cumpla con los requisitos minimos solicitados.



