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Nuestra Sub Region de Salud es un Continente de
Esperanza y de Futuro. Realizar la Esperanza y objetivos,
Vivir en paz, es el compromiso que asumimos.
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CONVOCATORIA PARA SELECCION DE PERSONAL PROFESIONAL, TECNICO ASISTENCIAL Y
ADMINISTRATIVO MEDIANTE CONCURSO- CAS 2015

I DATOSGENERALES:
UNIDADEJECUTORA i 403-SUBREGION DE SALUD JAEN SECTOR SALUD
RESPONSABLES : COMISION CONCURSO

R.D.N® 007-2015-GR.CAJ-DSRSJ-DG/OE-GD-RR.HH.

MODALIDADDECONTRATO: CONTRATO ADMINISTRATIVO DE SERVICIOS (CAS)

PLAZAS
e MEDICO CIRUJANO
e LIC.ENFERMERIA
e OBSTETRAS.
e CIRUJANO DENTISTA
e TECNICOS DE ENFERMERIA
e TECNICOS DE LABORATORIO
e TECNICOS DE FARMACIA
e QUIMICOS FARMACEUTICOS
e TEC. COMPUTACION E INFORMATICA
e OTROS TRABAJADORES
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e RECURSOS ORDINARIOS -PPR
e DONACIONES Y TRANSFERENCIA —SEGURO INTEGRAL DE SALUD

SEMESTRAL SUJETO A EVALUACION TRIMESTRAL PARA
CONTINUIDAD DE CONTRATO

RNOIREGIONAL CAJAMARCA
JJH REGIONAL DE SALUD
HI 100 DE SALUD JAEN
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1. La Direccion de Salud Jaén, requiere contar con personal con competencias para desempefiar funciones
de gestion, asistenciales de prevencion y promocion de la salud con enfoque en familia y comunidad
para lograr el cumplimiento de metas e indicadores de desempefio y monitoreo de acuerdo a las
exigencias establecidas por la reforma de salud y las exigencias de los convenios establecidos en la
Region a través de la Contratacion Administrativa de Servicios, garantizan do los principios de méritos,

capacidad, igualdad de oportunidades y profesionalismo.

2. DISPOSICIONES GENERALES:

\ /57 2.1.ENTIDAD CONVOCANTE:
S J.g Direccion Sub Region de Salud Jaén, con domicilio legal en la Av.Simon Bolivar N 1560

R
7 2.2.0BJETIVOS DEL CONCURSO:
3o
f o= Seleccionar y Contratar los Servicios de Profesionales y Técnicos con conocimiento y experiencia

en la Administracion Publica, para trabajaren la Jurisdiccion de los Establecimientos dela

Direccion Sub Regional de Salud Jaén, bajo Régimen Especial De Contratacion Administrativa de

Servicios(CAS).
- 3. BASE LEGAL:
5§ 3.1. Constitucion Politica del Perd 1993, modificada por la Ley N2 27680 Ley de Reforma.
ggi Constitucional del Capitulo XIV del Titulo IV, sobre descentralizacion.
%.\E,,%% 3.2.Ley N230114 de Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2014.
| §°§ 3.3.Decreto Legislativo N2 1057; Decreto Legislativo que regula el Régimen Especial de
Vég ContratacionAdministrativadeServicios.
% | 3.4.Decreto SupremoN2075-2008-PCM; Reglamento del Decreto Legislativo N21057.

3.5.LeyN226771;Ley que establece la Prohibicion de ejercerla facultad de nombramiento y
contratacion de personal en el Sector Publico, en caso de parentesco.

3.6.Ley27444 Ley del Procedimiento Administrativo General.

) MtN‘STER‘355%%&&27867,&\: Organica de los Gobiernos Regionales

ERWO R f
A mE M SALY s

s 24 coel
% Y 327902,1_9\; que modifica la Ley Organica de los Gobiernos Regionales, para regular la

A ]

3,8.LeyN

Torres QU'IT'U

~eecuii®icipacion de los Alcaldes Provinciales y la Sociedad civil en los Gobiernos Regionales y

ESARROLL
R fortalecer el proceso de descentralizacion y Regionalizacion.
3.9.Las remuneraciones seran de acuerdo a la R.D. N°184-2013-GR.CAJ-DSRSJ-DG/OE-GD-

RR.HH, y seguin directiva N°01-2013-GR.CAJ-DSRSJ/CAS.

REGIONAL CAJAMARCA

....A...CONSHLTAS.

it Catherine Polocios Marine ; s g
.0.r.24065 as Consultas de los postulantes sobre las bases, seran formuladas a la Comisién de Concurso

“laciitivo de Salud de las Personas

delos Contratos Administrativos de Servicios de la Direccion Sub Regional de Salud Jaén, hasta

un dia antes de la fecha limite de la presentacion del expediente.
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5. REQUISITOS PARA POSTULAR:
5.1, REQUISITOS GENERALES
a) Solicitud dirigida al Presidente de la Comision de Concurso.
b) Informacion de los Datos Generales del Postulante (hoja de vida)
c) Declaracion jurada simple segun detalle(los mismos que estan sujetos a su verificacion e
investigacion posterior):
» Gozar de buena salud (certificado meédico y psicologico con visto bueno del jefe
del establecimiento) y declaracion jurada denotenerantecedentespolicialesy/openales.
i No Habersido sancionado o inhabilitado administrativamente.
@5“-?8 { » No tener relacion de parentesco con algun funcionario y los miembros del Comité de
; Evaluacion hasta el cuarto grado de consanguinidad o segundo de afinidad.
» Régimen pensionario al que esta Afiliado.

o

g; NOTA: Las declaraciones juradas estardn sujetas a la verificacion de la__autenticidad de la
Ew informacion presentada, de acuerdo a loestablecidopor la LEY N° 27444.

gi? = d) Curriculum Vitae, conteniendo lo siguiente:

» Copia de Grado de instruccion y/o la formacion profesional o tecnologica,

s
e

; =
bis
i ]
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(bachiller, Titulo y Colegiatura debidamente legalizado por notario publico.

Habilidad laboral original y vigente.

Copia de Resolucion SERUMS fedateada para los profesionales que la Ley exige.

Copia Fedateada de Documento Nacional de Identidad(DNI)

Partida de nacimiento original y/o autenticada.

Copia simple de Cursos de Capacitacién, Diplomado y reconocimiento de méritos de

los tres ultimos afos con temas relacionados al area que postula, expedidas

por entidadespublicas.

» Formulario del Registro Unico de Contribuyente RUC y copia de reporte de renta de
cuarta categoria.

~ Experiencialaboralrelacionadaalaplazaquepostula(Resoluciones,Contratos,

constancias y certificados de entidadespublicas,estaransujetasa

& Q@/ suverificacionposterior por el érgano de control institucional

S o .
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-.".,-E:%;&‘g Direccion de Salud Jaén, a través de la Comision de Concurso para la Contratacion
o9 Administrativa de Servicios.

" NS La Comision de Concurso, seran designados mediante Resolucion Directoral de la Direccion Sub

7 P Regional de Salud y estaran integrados por:

SALUD

onal CAVTATUEARES Y/O SUPLENTES:
.LA.l:N

g Diregtor de Salud de las Personas Presidente
- :EEREZ'PBTS&BE?-ﬁﬁéctor de Planeamiento Estratégico Miembro
C :’:jggg.knrﬁhector de Gestion y Desarrollo Recursos Humanos Miembro

~ Jefatura de Asesoria Legal. Miembro

~ Director de la Red San Ignacio Miembro
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OBSERVADORES

~Representante de Organo de Control Institucional
~Representante de los Sindicatos del sector salud.
~Representante de los colegios profesionales

7. CONVOCATORIA
La convocatoria para la Contratacion Administrativa de Servicios sera publica da en lugar

visible de acceso publico del local institucional, y emisoras locales, por un periodo minimo de
cinco (05)dias habiles.

8. VENTA DE BASES.

La venta y entrega de BASES se efectuaran en la Unidad de Caja de la Direccion de Salud Jaén,
en horarios de atencion ubicada en la Av. Simoén Bolivar1560-Jaén.

Costos:
Médicos S/. 50.00
Enfermeras, Obstetrices, Quimicos, C. Dentista,y otros profesionales

S/. 30.00
Téc. Enfermeria, Téc. Laboratorio, Téc. Computacion y otros S/. 20.00

RECEPCION DE EXPEDIENTES:

Los postulantes que por primera vez participan en el Concurso deberan presentar sus
solicitudes y expediente, mientras que aquellos que actualmente se encuentran laborando para
la DISA—JAEN, solo deberdn presentar su solicitud indicando que su Legajo se encuentra en la
Oficina de Personal, los mismos que seran presentados en la Oficina de Recursos Humanos, a
través del responsable del Area de Legajos de la Direccion de Salud Jaén, los mismos que
deberan estar convenientemente organizados vy foliados. Asimismo se debe tomar en
cuenta lo siguiente:

a) Vencida la fecha de presentacion de expediente, no se aceptaran documentos
adicionales, y se levantard un acta de cierre suscrito por el responsable del Area de
Legajos, los mismos que seran remitidas a la Comision de Concurso.

b) No podran postular aquellas personas inmersas en los impedimentos y prohibiciones

sefialadasenelArt.42delD.S.N¢ 075-2008-PCM, reglamentodelDecretolegislativoN? 1057.

La calificacion se ajustara al criterio establecidos en las respectivas Fichas de Evaluacion,
moresonadjunt al presente documento.

10 ‘HEGlUHFA
C LUE 5aL¢
~Clon pg SALUD S[Lu{)

' Satud da 1ag Persorias
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11. DEL PROCESO DE EVALUACION:

a) PRIMERA ETAPA :EXAMEN DE CONOCIMIENTOS

b) Segunda etapa: EVALUACION DE EXPEDIENTES

c) TERCERA ETAPA: ENTREVISTA PERSONAL.

d) Elconcursante se sometera a la evaluacion dispuestas en la presente Bases y al Decreto

e) LegislativoN21057ysuReglamentoD.S.075-2008-PCM.

f) El incumplimiento de cualquiera de los requisitos exigidos en las Bases dara lugar a la
eliminacion automatica del concursante.

g) De comprobarse falsedad de cualquiera de los aspectos declarados bajo juramento, el

h) Postulante quedard descalificado, en cualquier etapa del concurso y posterior a la
adjudicaciondelaplaza.

i’} La Comision se reserva el derecho a modificar plazos y/o cancelar el presente concurso
por causas justificadas sin que ello implique obligacion economica de su parte con los
postulantes.

j) Los aspectos no contemplados en las Bases, seran resueltos por la Comision.

_ CRITERIOS DE EVALUACION DE CONOCIMIENTOS:

La prueba de conocimientos sera relacionado al area que postula con alternativas multiples de
20 preguntas.

El puntaje maximo para esta etapa es de 100 puntos.

Ingresaran a la SEGUNDA etapa EVALUACION CURRICULAR, aquellos que aprueben un
puntaje minimo de 60 puntos en la evaluacion escrita.

13. CRITERIOS DE EVALUACION CURRICULAR:
Se calificara de acuerdo al perfil de cada grupo ocupacional teniendo en cuenta los
siguientes criterios:

28 » Gradoy titulo profesional y/o técnico.
" » Cursos de Capacitacion, diplomados y reconocimiento de méritos, actualizados en
§§§ temas relacionados al cargo que postula de los ultimos 2 afios, debidamente
%?,% certificados(no se aceptaran constancias)

| ?‘g, » Experiencia laboral relacionada a la plaza que postula (Resoluciones y Contratos),
3

YOUVNTTY

expedidos por entidades publicas y privadas.

% onivs

3 %guntaje maximo es de cien puntos (100).

_obeh JpBresaran a la TERCERA fase (ENTREVISTA), los postulantes que obtengan un minimo de
s sesertty puntos (60)en la evaluacion curricular.

" Y
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23“ CRITERIOS DE EVALUACION ENTREVISTA PERSONAL:
La entrevista personal califica: La experiencia relacionada al puesto (20);capacidad de

g?.'-g?.-::“u-.mmm,;@mg@;ig’)n y aptitud comunicacional (40 );y presentacion personal, (40 ) esta etapa

HEGIONAL DE SALUD

USRS Y puntaje maximo de cien puntos (100)

.......
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Concluida las tres fases de evaluacion, el puntaje minimo aprobatorio para adjudicar una
plaza Serd de Sesenta(60) Puntos,(Segun el cuadro de resultados finales)

‘ 15. BONIFICACION PARA PERSONAS CONDISCAPACIDAD:
De conformidad con el Articulo 362 de la Ley 28164, las personas con discapacidad que
cumplan con los requisitos de ley para el cargo y hayan obtenido un puntaje aprobatorio
‘ obtendran una bonificacion del quince por ciento(15%)del puntaje total obtenido, previa
- presentacion de la resolucion expedida por CONADIS.

7Se considera una bonificacion adicional al puntaje total segun el cuadro adjunto:(adjuntar
'*&‘ J&:oma de resultados de evaluacion)

£ CONDICION BONIFICACION
OPTIMO 02 puntos
BUENO 01 PUNTO

17. RESULTADOS DEL CONCURSO:
Las plazas a adjudicar seran de acuerdo al orden de mérito, segun grupo ocupacional.

Las plazas de trabajo sometidas a concurso, seran declaradas desiertas en los siguientes
casos:

a) Por ausencia de postulantes

b) No presentarse a suscribir el contrato dentro del plazo de cinco(5)dias de publicados
los resultados.

c) No alcanzar el puntaje minimo(60puntos).

wWyS anvs 30 43
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18. ADJUDICACION Y SUSCRIPCION DE LOS CONTRATOS:

0S postulantes que resulten aprobados y no logren adjudicar, tendran la calidad de

?\Ooﬁgw@‘:ﬂ“ *’é‘feglbles por ella de 04 meses.

Q \0\‘ P \

‘1 ¥ / 50_ u%cnpuon de los contratos, seran de acuerdo a las reglas establecidas en el D.S.N2075-
l .__ g

A CCiDH DE SALUD JAEN

/

N0 REGIONAL CAJAMARCA
C ILC(ET REGIONAL DE SALUD

c.0. 'P 24065
“jocutiva de Salud de las Personas
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19. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES:

" DESCRIPCION FECHA
b :’.;f:‘i‘. — —_— o
£178 _ Del 20 al 24de
,@forwocatona del Concurso:

ENEROdel2015

R - : _

fYpeventa y Entrega de Bases 5 3 o
%" enhorariodeOficina:de8:00a13:00yde15:00a17:00 horas ve B " ) -
ENERQO del2015

Del 20 al 24 de

Recepcion de Expedientes:
e P =¥ ENERO del2015

Primera Etapa: PRUEBA DE CONOCIMIENTOS (4:PM) 26 de Enero de
RESULTADOS FINALES (8:00 PM) 2015

Reclamos HASTA(11 AM )y Absolucion de RECLAMOS de LA
PRUEBA DE CONOCIMIENTO de los participantes DESDE LAS

]

3t iz | 2:30p.m RSULTADOS FINALES A LAS 8:00 PM ko

‘ o 2015
3| 298 ||segunda Etapa: EVALUACION DE EXPEDIENTES- | T
: 3 publicacion de resultados.9 PM o )

E A R

Reclamos HASTA LAS 11 AM vy Absolucion de 10y 59 de Enero del
PRESENTADOS POR LOS PARTICIPANTES DE La EVALUACION 5015

5 \-QSE%PEEMENTE a partir de las 2:30 p.m.

g JREN

ResuI;ados finales 9: 00pm 30 enero del 2015

ane
""-:.-of.Qu‘“oz 4

'8! :,‘ Sreetd Etapa: Entrevista a partir de las—8:30 Horas y
" publicacién final del cuadro de resultados 8:00 pm

30 de Enerodel 2015

_Adjudicacién de plazas por orden de méritos a partir de las | 02 _de Febreo de

8.00 am horas hasta las 4:00p.m ’ 2015
_-_._.;_._:erﬁ_ﬁﬁ;ﬁﬁﬁi}ﬁ% ion y entrega de Cartas de presentacion .en |3 gf‘)lge Febrero del

sub regen de salud Jaén ( auditorio)a partir 2:30 p.m

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

/- Cotherine Polocios Marifio

/O O IGIENTESDEEVALUACION:

- FACTORES | COEFICIENTES |
EVALUACION - 1 pao
CONOCIMIENTOS
EVALUACION CURRICULAR 0.30
ENTREVISTAPERSONAL 0.30
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DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS:
21. RESPECTO A LA REMUNERACION

Las remuneraciones de los Profesionales y Técnicosse especifican en los términos de
'i‘_‘wg referencia, los mismos que forman parte del presente documento.

& ¢" :i\r‘

& \
aids 22§’°i_.,UGARES DE ADJUDICACION DE PLAZAS

ﬁ."
J%tahleumnentos de Salud de la DISA Jaén:
' F “J

f.?

22.1. MEDICOSCIRUJANOS—CAS:DT-SIS—R.O-MEDICOS CIRUJANOS -CAS 2015

MEDICOS CIRUJANOS -CAS 2015

| NeDE | | FUENTE DE 1
EE.SS CANT |
ORDEN | o - " | FINANCIAMIENTO
1 C.S AMBATO TAMBORAPA % SIS
2 C.S LAS PIRIAS DE CHIRINOS 1 RO
3 C.5 SAN IGNACIO 2 D.T
33 4 HOSPITAL BELLAVISTA 2 RO
R4 5 P.S PACHAPIRIANA 1 el
Ex2 6 C.S. SANTA ROSA 1 R.O
588 1 Brge iz S
4 7 C.S. SAN FELIPE 1 RO
Eog 8 C.S. CHIRINOS 1 R.O
or R = e p—— - S
53 9 P.S. LA CASCARILLA 1 SIS
10 C.S. RUMIPITE 1 SIS
11 C.S. SAN PEDRO DE PERICO 1 SIS
12 C.S. CHUNCHUQUILLO 1 SIS
13 C.S. PUENTECILLOS g DT
14 C.S. COCHALAN 1 D.T
i - ‘SALU“D“— _— . S ———— —_— —_— —
GusTRRES S\ 15 C.S. 07 DE AGOSTO 1 D.T
% ;i) 0 7 JIR e 16 DISA JAEN : 1 RO
Y '-.-.---{:I-lf,l‘ ; i "f‘c":‘;fwfgg“ T — - o = e
C}bcgc\‘oﬁ g"‘,_m L REcuURsOS

GESTIONY ...uwmuos

-, GOEIER REGIONAL CAJAMARCA
REC N REGIONAL DE SALUD
N DE SALUD JAEN

A
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ia Catherine Polocios Marino

C.0.P. 24065
Direater Elpcutive de Salud de tas Persenss
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N© DE FUENTE DE
ORDEN — CANT | EINANCIAMIENTO
1 C.S PANCHIA 1 DT
) C.S POMAHUACA 1 RO
3 C.S TAMBORAPA PUEBLO 2 D.T
4 P.S LA LIMA DE LA COIPA 1 R.O
5 |C.S.SANTAROSA 1 L
6 | C.5.CHUNCHUQUILLO 1 SIS
4 C.S. EL TRIUNFO DE HUARANGO 1 SIS 1
8 C.S. HUARANGO 1 SIS
9 | C.S. HUARANGUILLO 1 RO
10 C.S. RUMIPITE A sis
11 C.S. SALLIQUE 3 SIS
15 | C.5.SANIGNACIO s 2 RO -SIS
13 P.S. COLAGUAY 1 S5
14 P.S.ELPINDO 1 RO B
P.S. FRONTERA SAN FRANCISCO 1 Bl
P.S. LA JALQUILLA 1 SIS
P.S. CORAZON DE JESUS 1 SIS
P.S. MIRAFLORES - SAN IGNACIO 1 RO
P.S. NARANJOS o 1 sis
P.S. PAMPA VERDE 1 sis
21 P.S. PENA BLANCA 1 Sis
29 P.S. PERINGOS 1 RO
5,3 | PS.PIQUIACA 1 | SIS
54 | P.S.SANANTONIO B 1 sis |
25 P.S. SAN MARTIN - San Ignacio 1 RO
26 P.S.SUPAYACU 1 SIS
7 P.S. TABACONAS 1 SIS
58 | P.S.CAJONES [ sls
59 | P.S. GOZEN 1 SIS
30 |P.S.PALO BLANCO 1 DT
31 P.S. NUEVE DE OCTUBRE 1 SIS
3 | P.S.CHINCHIQUILLA 1 DT
33 |P.S.PISAGUA R 1 T BT
| 34 |P.S.TAMBOA-COIPA 1 DT
— ol
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‘ 22.3. LIC. OBSTETRICIA CAS:DT-SIS-R.O-RDR

N2 DE ] FUENTE DE
EE.SS CANT
‘ ~ORDEN | S o FINANCIAMIENTO|
' 1 C .S SANTA ROSA 1 RO
) C.S AMBATO TAMBORAPA 1 D.T
3 C.S CHURUYACU 1 RO
4 C.S TAMBORAPA PUEBLO 2 D.T
5 P.S GRANADILLAS 1 R.O
6 | P.S. SAN JOSE DEL ALTO 1 T BE.
oy P.S. LAS PIRIAS DE CHIRINOS 1 DT
3 P.S. LA BERMEJA 1 SIS
9 P.S. CESARA 1 RO
E P.S. PIQUIJACA 1 | RO
C.S. 07 DE AGOSTO 1 SIS
P.S. PACHAPIRIANA 1 SIS
C.S. PANCHIA 1 SIS
C.S. CHUNCHUQUILLO Y RO
P.S. APANGOYA = R SIS
P.S. LA LIMA DE LA COIPA - 1 SIS |
C.S. SAN IGNACIO 1 SIS
P.S. VISTA ALEGRE DE CHINGAMA 1 RO
' P.S.LA UNION - SALLIQUE 1 T &8
C.S. HUABAL 1 SIS
P.S. RUMIPITE o 1 DT
S § 22.4. CIRUJANOS DENTISTAS CAS:—DT-SIS—-R.0O—-RDR
? . 3:2‘ ) :
I3 VES 2 Ne DE FUENTE DE
3 AR EE.SS CANT
: ;Egg | ORDEN | = ' FINANCIAMIENTO
ﬁf u';:_ﬁ 1 C .S SANTA ROSA 1 D.T
i 2 5 C.S RUMIPITE 1 D.T
b 8 3
g@ i; g 3 C.S. LAS PIRIAS DE CHIRINOS 1 SIS
24 B
4 C.S. SAN JOSE DE LOURDES 1 SIS
5 | c.5. AMBATO TAMBORAPA — 1 @ | SIS _5
& it . il [ |
6 C.S. EL PORVENIR DE HUARANGO 1 SIS
7 C.S. SAN IGNACIO 1 O SIS
g C.S. CHAMBAMONTERA 1 SIS
i 9 l_DISA_”_\EN o 1 L Sl.-S
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11 C.S. AMBATO TAMBORAPA 1 SIS
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}» _20 P.§. SAN ANTONIO- SAN JOS?_DEL ALTQ - _1 ] - DT_
21 P.S. EL PORVENIR — SAN JOSE DEL ALTO I DT
22.8. TECNICO DE LABORATORIO DT-SIS-R.O—RDR
N2 DE FUENTE DE
YT TananciamienTo
C .S SANTA ROSA 1 D.T
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. 10 C.S. SANTA ROSA . 1 RO
11 C.5. COCHALAN g RO
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REQUISITOS: MEDICO CIRUJANO

® Solicitud dirigida a la Comision de Evaluacion de la Direccion de Salud Jaén.

.
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‘fo“* o REQUISITOS LIC. ENFERMERIA

SolicituddirigidaalaComisiondeEvaluaciondelaDirecciondeSaludJaén.

Hoja de vida.
Curriculum Vitae documentado.
Copia de Bachiller debidamente legalizado por Notario Publico
pia de Titulo Profesional Universitario Legalizado por Notario Publico.
éﬁg).a de la Resolucion autenticada de término de SERUMS
v qlte'ﬁlatura legalizada por Notario Publico.

: i
.oﬁt“&ertlflcado de Habilidad Profesional original y vigente.
o1 'L épe" Copia de Titulo de Maestria legalizado por Notario Publico.

Copia de D.N.|.(vigente y legible) fedateada.

Certificado de Buena Salud fisica actualizado expedido por cualquier Establecimiento de Salud -MINSA, en
formato del Colegio Médico del Pert y/o del mismo establecimiento debidamente membretado.

Certificado de Buena Salud mental actualizado expedido por cualquier Establecimiento de Salud -MINSA, en
formato del Colegio Médico del Pert y/o del mism o establecimiento debidamente membretado, expedido
por Psiquiatra y/o psicélogo.

Certificados de capacitacion de los 03 lltimos afios.

Declaracién Jurada de no tener antecedentes policiales, judiciales y penales. Segtin Anexos

Declaracion jurada de no haber sido objeto de sus pensién o recision de contrato por incumplimiento de los
servicios profesionales o laborales. Segin Anexos

Declaracion jurada de Incompatibilidad con funcionarios de la Comision de Evaluacién (NEPOTISMO), Segun
ANEXOS

DeclaraciénjuradadeafiliacionaalgunaAFPoSNP(adjuntarcopiadeafiliacion)
Partidadenacimientooriginaly/oautenticadaporlaMunicipalidad

Copia de Boucher del N°de cuenta del Banco de la Nacion en caso la tuviera, de lo contrario una vez
adjudicada la plaza gestionara la apertura de ésta ante la Oficina de Tesoreria de la DISA-Jaén.

Copia del formato del Registro Unico de Contribuyente—RUC.

Recibo original por pago de compra de Bases.

postulante que no presente todos los documentos que se indican en la presente convocatoria seran

“postulantes que no logren obtener plaza al término de éste proceso, deberdn solicitarla devolucion de su

Medlente en lapso de 30 dias del presente afio, caso contrario seran incinerados.

Hojadevida.

Curriculum Vitae documentado.

Copia de Titulo Profesional Universitario Legalizado por Notario Publico.

Copia de Bachiller debidamente legalizado por Notario Publico.

Copia de Colegiatura legalizada por Notario Publico.

Certificado de Habilidad Profesional original y vigente.

Copia de Titulo de Maestria legalizado por Notario Publico.

Copia de Resolucion Directoral de Término de SERUMS, fedateada.

Copia de D.N.l.(vigente y legible) fedateada.

Certificado de Buena Salud fisica actualizado expedido por cualquier Establecimiento de Salud -MINSA,en
formato del Colegio Médico del Perd y /o del mismo establecimiento debidamente membretado.
Certificado de Buena Salud mental actualizado expedido por cualquier Establecimiento de Salud -MINSA,

en formato del Colegio Médico del Perd y/ o del mismo establecimiento debidamente membretado,
expedido por Psiquiatra y/ o psicélogo.
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» Certificados de capacitacion de los 03 dltimos afios.
Declaracion Jurada de no tener antecedentes policiales, judiciales y penales. Segin Anexos.
Declaracién jurada de no haber sido objeto de suspensién o recisién de contrato por incumplimiento de
los servicios profesionales o laborales. Seglin Anexos
Declaracion jurada de Incompatibilidad con funcionarios de la Comisién de Evaluacién (NEPOTISMO),
Segun ANEXOS
* Declaracion Jurada de afiliacién a alguna AFP o SNP(adjuntar copia de afiliacién)

Partida de nacimiento original y/o autenticado por la Municipalidad
%@pia de Boucher del N°de cuenta del Banco de la Nacién en caso la tuviera de lo contrario una vez
,;&‘"f.?ﬁdiudicada la plaza gestionara la apertura de ésta ante la Oficina de Tesoreria de la DISA-Jaén.
»’;1\“’) E:pia del formato del Registro Unico de Contribuyente — RUC.
/5y ™ Recibo original por compra de Bases.

9&1 El postulante que no presente todos los documentos que se indican en la presente convocatoria seran
automaticamente descalificados y sin reclamo alguno.

¢ Los postulantes que no logren obtener plaza al término de éste proceso, deberan solicitarla devolucion
de su expediente en lapso de30dias, caso contrario seran incinerados.

‘ REQUISITOS : LIC. OBSTETRICIA

Solicitud dirigida a la Comisidn de Evaluacion de la Direccion de Salud Jaén.

Hoja de vida.

Curriculum Vitae documentado.

Copia de Titulo Profesional Universitario Legalizado por Notario Publico.

Copia de Bachiller debidamente legalizado por Notario Publico.

Copia de Colegiatura legalizada por Notario Publico.

Certificado de Habilidad Profesional original y vigente.

Copia de Titulo de Maestria legalizado por Notario Publico.

Copia de Resolucion Directoral de Término de SERUMS, fedateada.

Copia de D.N.1.{vigente y legible)fedateada.

Certificado de Buena Salud fisica actualizado expedido por cualquier Establecimiento de Salud -MINSA,

en formato del Colegio Médico del Perti y/o del mismo establecimiento debidamente membretado.

Certificado de Buena Salud mental actualizado expedido por cualquier Establecimiento de Salud -MINSA,

en formato del Colegio Médico del Peru y/o del mismo establecimiento debidamente membretado,

expedido por Psiquiatra y/o psicologo.

Certificados de capacitacion de los 03 Ultimes afios.

Declaracion Jurada de no tener antecedentes policiales, judiciales y penales. Segtin Anexos.

Declaracion jurada de no haber sido objeto de suspension o recisién de contrato por incumplimiento de

los servicios profesionales o laborales. Segin Anexos

t{? * Declaracion jurada de Incompatibilidad con funcionarios de la Comisién de Evaluacién (NEPOTISMO),

& Segun ANEXOS

* Declaracion Jurada de afiliacién a alguna AFP o SNP(adjuntar copia de afiliacién)

» Partida de nacimiento original y/o autenticado por la Municipalidad

e Copia de Boucher del N°de cuenta del Banco de la Nacién en caso la tuviera de lo contrario una vez
adjudicada la plaza gestionard la apertura de ésta ante la Oficina de Tesoreria de la DISA—Jaén.

e Copiadel formato del Registro Unico de Contribuyente —RUC.

e Recibo original por compra de Bases.
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* El postulante que no presente todos los documentos que se indican en la presente convocatoria seran
automaticamente descalificados y sin reclamo alguno.
® Los postulantes que no logren obtener plaza al término de éste proceso, deberan solicitar la devolucion

de su expediente en lapso de 30 dias a partir del 03 de marzo del presente afio ,caso contrario seran
incinerados.

SEUasSiad 5B a8



o A By »

GOBIERNO REGIONAL CAJAMARCA

o
Bfm ﬁ?f DIRECCION REGIONAL DE SALUD CAJAMARCA
Cod SUB REGION DE SALUD JAEN
-3 "Ano de la Diversificacion Productiva y del Fortalecimiento de la Educacion”

REQUISITOS : CIRUJANO DENTISTA
* Solicitud dirigida a la Comision de Evaluacion de la Direccidon de Salud Jaén.
e Hoja de vida.
e  Curriculum Vitae documentado.
e Copia de Titulo Profesional Universitario Legalizado por Notario Publico.
e Copia de Bachiller debidamente legalizado por Notario Publico.
* Copia de Colegiatura legalizada por Notario Publico.
* Certificado de Habilidad Profesional original y vigente.
. Copla de Titulo de Maestria legalizado por Notario Publico.
‘”&E'a de Resolucion Directoral de Término de SERUMS, fedateada.
ia de D.N.l.(vigente y legible)fedateada.
,..-q‘gufncado de Buena Salud fisica actualizado expedido por cualquier Establecimiento de Salud -MINSA,
“‘] en formato del Colegio Médico del Pert y / o del mismo establecimiento debidamente membretado.
Certificado de Buena Salud mental actualizado expedido por cualquier Establecimiento de Salud-MINSA,
en formato del Colegio Médico del Perli y /o del mismo establecimiento debidamente membretado,
expedido por Psiquiatra y/o psicologo.
e Certificados de capacitacion de los 03 ultimos anos.
* Declaracion Jurada de no tener antecedentes policiales, judiciales y penales. Segtin Anexos.
* Declaracion jurada de no haber sido objeto de suspension o recisién de contrato por incumplimiento
de los servicios profesionales o laborales. Segun Anexos
* Declaracion jurada de Incompatibilidad con funcionarios de la Comision de Evaluacion (NEPOTISMO),
Segun ANEXOS
* Declaracion Jurada de afiliacion a alguna AFP o SNP{adjuntar copia de afiliacion)
e Partida de nacimiento original y/o autenticado por la Municipalidad
e Copia de Boucher del N°de cuenta del Banco de la Nacion en caso la tuviera del o contrario una vez
adjudicada la plaza gestionara la apertura de ésta ante la Oficina de Tesoreria de la DISA—Jaén.
e Copiadel formato del Registro Unico de Contribuyente —RUC.
* Recibo original por compra de Bases.
o %’ El postulante que no presente todos los documentos que se indican en la presente convocatoria seran
g“ -3 autométicamente descalificados y sin reclamo alguno.
e m,gg. s postulantes que no logren obtener plaza al término de éste proceso, deberan solicitarla devolucion
-‘ﬂu‘:;‘,::s‘os su expediente en lapso de 30 dias a partir del 03 de marzo del presente ano, caso contrario seran
o *’:“‘ incinerados.

LCAJAMARCA

C.G.P 24065

Director Ejecutivo de Saiud de Ias Personas
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REQUISITOS: TECNICO DE ENFERMERIA, TECNICO DE FARMACIA Y TECNICO EN COMPUTACION EI

NFORMATICA TECNICOS DE LABORATORIO , CHOFERES Y OTROS.
* Solicitud dirigida a la Comision de Evaluacién de la Direccion de Salud Jaén.

e Hoja de vida.
e  Curriculum Vitae documentado.
* Copia de Titulo Técnico Profesional del Instituto Tecnoldgico Legalizado por Notario Publico.
e Copiade D.N.l.(vigente y legible)fedateada.
Certificado de buena Salud fisica actualizado expedido por cualquier Establecimiento de Salud MINSA, en
formato del Colegio Médico del Peru y/o del mismo establecimiento debidamente membretado.
Certificado de Buena Salud mental actualizado expedido por cualquier Establecimiento de Salud -MINSA,
en formato del Colegio Médico del Peri y/o del mismo establecimiento debidamente membretado,
expedido por Psiquiatray/opsicélogo.
e Certificados de capacitacion de los 03 ultimos anos
* Declaracion Jurada de no tener antecedentes policiales, judiciales y penales. Segin Anexos.
Declaracion jurada de no haber sido objeto de suspensidn o recisién de contrato por incumplimiento de
los servicios profesionales o laborales. Segun Anexos
\_\)ov” eclaracion jurada de Incompatibilidad con funcionarios de la Comision de Evaluacion (NEPOTISMO),
: _“f“}““ Bgin ANEXOS
&5/ h..» 'Qeclaracaon Jurada de afiliacion a alguna AFP o SNP (adjuntar copia de afiliacion)
‘an‘fld Partida de nacimiento original y/o autenticado por la Municipalidad

Copia de Boucher del N=de cuenta del Banco de la Nacion en caso la tuviera del o contrario una vez
adjudicada la plaza gestionara la apertura de ésta ante la Oficina de Tesoreria de la DISA-Jaén.
Copia del formato del Registro Unico de Contribuyente—RUC.
Recibo original por pago de compra de Bases.
El postulante que no presente todos los documentos que se indican en la presente convocatoria
seran automaticamente descalificados y sin reclamo alguno.
o Certificados de estudios secundarios para trabajador de servicio de chofer y/o vigilancia
Licencia de conducir vigente para el caso de choferes legalizada.
Los postulantes que no logren obtener plaza al término de éste proceso, deberdn solicitar la
devolucion de su expediente en lapso de 30 dias a partir del 03 de marzo del presente afo ,caso

Ejecutivo de Satud de las Personas

& contrario seran incinerados.
9’*] 15 VIGENCIA DEL CONTRATO:
vk 8 3 e
QP .ab
De acuerdo a evaluacion de

4»&%’fync|a del contrato es por 06 meses de Febreo a Julio 2015.
(ﬂ’dos y el avance de las metas fisicas establecidas y en caso de incumplimiento de sus funciones u

vo 'I“@Q]nsa‘hones segun contrato, actos de negligencia en sus funciones durante la atencion a la poblacion usuaria,
;mala calificacion durante la evaluacion del desempeno trimestral y fomentar conflictos laborales, se rescindira

el contrato de manera definitiva.

NOTA. Aspectos o criterios no contemplados en las bases serd resuelto por el COMITE DE

EVALUACION.

CAMMARTA
BAN IBNACIC) &
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Bc. Obst. Cinthic Cail
C.OP.

Director Ejecutivo de Salud de las Personas
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FORMATON®001

SOLICITUD DE INSCRIPCION

SENOR
PRESIDENTE DE LA COMISION DE CONCUERSO PUBLICO PARA LA CONTRATACION ADMINISTRATIVA

DE SALUDN®001-2015-GR-CAJAM-DIRESA-SRDS-JAEN.
identificado con

Presente.-

L T

DNI N cmsmsamamsm s e e N*® Gel. Y/O

tf R L4 1y o 1 SO (=17 { IEmem—
0l del distrito de

Mediante la presente solicito se me considere para participar en el Proceso CONCURSO PARA LA
CONTRATACION ADMINISTRATIVA DE SALUD N°001-2015-GR-CAJAM-DIRESA-SRDS-JAEN.

PROFESION
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En la publicacion correspondiente y que adjunto a la presente la documentacion solicitada.
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FORMATON®2
DECLARACIONJURADA
(LEYN°28970)
APELLIDOSYNOMBRES: ..
DNI.N® .  ESTADOCIVIL ittt e imressom e ssees s e
DIRECCIONDOMIC L AR A
BUSIEHOE. commmmssrmn s PYOVIRGIA, o ...Departamento(Regién):....................
DECLAROBAJOJURAMENTO:;

Que gozo de buen estado de salud mental y que no padezco de ninguna enfermedad infecto contagiosa.
Asimismo, no tengo antecedentes policiales ni penales.

Formulo la presente declaracion en virtud del Principio de Presuncion de Veracidad previsto en los articulos IV
numeral 1.7 y 42° de la Ley del Procedimiento Administrativo General, aprobada por la Ley N°27444
sujetandome a las acciones legales y/o penales que correspondan de acuerdo a la legislacién nacional vigente,

en,casa de yerificarse su falsedad.
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FORMATON®3

DECLARACIONJURADA
(DECRETOLEGISLATIVON®1057;D.5.N°075-2008-PCM).

APELLIDOS Y NOMBRES: ... ..o

DNIN®.. ..ESTADO CIVIL:..

DIRECCION DOMICILIARIA...

Distrito:...... Provincia:.................... .......Departamento Region).. ..

DECLARO BAJO JURAMENTO:

Que no me encuentro sancionado o inhabilitado administrativa o judicialmente para contratar con
el Estado; ni me encuentro al alcance de las prohibiciones e incompatibilidades, asimismo. no me
encuentro comprendido en ninguna de las causales contempladas en el articulo 9 del Texto Unico
Ordenado de la Ley de Contrataciones y Adquisiciones del Estado, ni en ningun a otra causal

contemplada en normas legales o reglamentarias que determine mi imposibilidad de ser postor o
contratista del Estado.

Igualmente no percibo otros ingresos (remuneracion, subvencion o de
. _cyg!ggie‘; otra indole)del Estado.

e gﬂ ‘fﬁé‘_[men de Contratacion Administrativa de Servicios.
B A

Formulo la presente declaracion en virtud del Principio de Presuncién de Veracidad previsto en los

articulos IV numeral1.7y42°delalLey del Procedimiento Administrativo General, aprobada por la Ley N°

& de las Personas

27444, sujetandome a las acciones legales y/o penales que correspondan de acuerdo a la legislacion
nacional vigente, en caso de verificarse su falsedad.
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GOBIERNOREGIONALCAJAMARCA
DIRECCIONREGIONALDESALUDCAJAMARCA
SUBREGIONDESALUDJAEN
ANODELAPROMOCIONDELAINDUSTRIARESPONSABLEYDELCOMPROMISOCLIMATICO

LeyN°26771
D.S.N°021-2000-PCM-D.S.017-2002-PCM-D.S.N°034-2005-PCM

Y0; sREER RSB R Rr B s id entificadn con DNI

NO , nacidoel..... De...................... de..... en condicion de postulante al Concurso

PublicodeMéritosN°001-2014-G.R.A/DRSA/C.CAS,

al amparo del Principio de Veracidad sefalado en el
articulo IV,numeral 1.7delTitulo Preliminar y lo dispuesto en el articulo 42°de la Ley del procedimiento

Administrativo General-LeyN°27444 DECLAROBAJO JURAMENTO:

‘ Declaro que a la fecha Sl (

JNO( )tengo pariente(s) laborando en la Direccion Sub Regional de Salud

Jaén, con facultad de designar, nombrar, contratar o influenciar el ingreso a laborar en la Sub Regional
Jaén. (Padre/hermano/hijo/tio/sobrino/primo/nieto/cufiado):
sefialarlo a continuacién:

en caso de ser su respuesta positiva

DEPENDENCIA EN TA
APELLIDOS(PATERNOY MATERNO)Y QUE LABORA O
N° NOMBRES COMPLETOS DEL FAMILIAR PRESTA SERVICIOS

PARENTESCO

3 AL
23

« Manifiesto, que lo mencionado responde a la.verdad de los hechos y tengo conocimiento, que si lo
¢ declarado es falso, estoy sujeto a los alcances establecidos en los articulos 411° y el 438° del Codigo Penal,
& Que prevén pena privativa de libertad de hasta 04 afos. para los que hacen una falsa declaracion, violando
2 el principio de veracidad, asi como para aquellos que cometen falsedad. simulando o alternando la verdad
€3 intencionalmente

f‘gg

So e

o6 Jaen......... s 1= del2015.
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f‘ﬂ R GOBIERNOREGIONALCAJAMARCA
e DIRECCIONREGIONALDESALUDCAJAMARCA
#T= SUBREGIONDESALUDJAEN

ANODELAPROMOCIONDELAINDUSTRIARESPONSABLEYDELCOMPROMISOCLIMATICO

EORMATO N°05

DECLARACIONJURADA
(DECRETOLEGISLATIVON®1057;D.S.N°075-2008-PCM)
ParaContratosAdministrativosdeServicios.

APELLIDOSYNOMBRES: .. coniummassmumansenis

ONIN®. .o s e ESTADOCIVIL. .. .. S A T A S R TRV
DIRECCION DOMICILIARIA: i ansianaseiss s s e
Distrito . Provincia:....... . ...

..Departamento(Regién):.................

DECLAROBAJOJURAMENTO

Que eluo el siguiente régimen de pensiones(para los que aun no estan afiliados)
CNINISTER rr raaLUD]

$Jﬁte1‘nhﬁlvado de Pensiones(SPP)

AFP!ntegra
_ }""f&;z'r'jj:"l}'; AFPProfuturo
D LGl AFPHorizonte
. N*® 5081 -
AFPPrima
OTRO

3 Que me encuentro afiliado en el siguiente régimen de pensiones(para los que ya estan afiliados)
4
242 Sistema Privado de Pensiones(SPP):
gu 3 AFPIntegra
] % AFPProfuturo
v F AFPHorizonte B
8 3 AFPPrima
R e ",__"
CUBSPNY. o o siammsmmas s

Formulo la presente declaracién en virtud del Principio de Presuncién de Veracidad previsto en los
artl|cut<:rs1.‘.7yr 42°de la Ley del Procedimiento Administrativo General, aprobada por la LeyN°27444

sujetandome a las acciones legales y/o penales que correspondan de acuerdo a la legislacion nacional
vigente, en caso de verificarse su falsedad.
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MINIS'ﬂIRIO DE SALUD &
%GOBIERN "
SUB ! , 4 o,
0. 7 «r'L'Ej;E&
e fnectoraro SR

HUMANOS




L CEJAMARCA
{ UE SALUD

Lt
He, Obst. Cinthio Lathowai

Director Ejecutivo de Salud de las Personas

ANODELAPROMOCIONDELAINDUSTRIARESPONSABLEYDELCOM PROMISOCLIMATICO

FICHADEEVALUACIONPARACONTRATOADMINISTRATIVODESERVICIOS.

FORMACION
PROFESIONAL

GOBIERNOREGIONALCAJAMARCA

DIRECCIONREGIONALDESALUDCAJAMARCA

SUBREGIONDESALUDJAEN

EORMATON"06

(CAS)PERSONALPROFESIONAL
Evaluacion del Curriculum Vitae

APELLIDOS Y NOMBRES:
N° EXPEDIENTE:
PLAZA AL QUE POSTULA:

CATEGORIA OCUPACIONAL:

ASPECTOS

TITULO
PROFESIONAL
 POSTGRADO:
MAESTRIACON
TITULO
EGRESADOS DE
MAESTRIA

EGAL
5081

CAPACITACION

CURSOSHASTAZ20H

CRITERIOS

40 PUNTOS

[OPUNTOS

05

| PUNTO POR

PUNTAIE
MAXIMO

50 PUNTOS

CURSO 03 PUNTOS
L I PUNTO POR
CURSO21AS0HRS CURSO 04 PUNTOS
—— . 2 PUNTO POR
CURSO3SIATO00HRS CURSO?2 08 PUNTOS
CURSOS MAS DE 3 PUNTOS POR Em—
100HORAS CURSO | 06 PUNTOS

DIPLOMADO

[.5 PUNTO POR

RESOLUCION DEL

| SECTOR_ |o
MERITOS 01 PUNTO POR
X - RESOLUCION DE
RESOLUCION INSTITUCIONES
. ) _PUBLICAS
ENZONA 4 PUNTO POR
EXPERIENCIA URBANA RURAL Y/O ANO
LABORAL FRONTERA
TOTALPUNTAIE

04 PUNTOS

02 PUNTOS

20 PUNTOS

100 PUNTOS

03PUNTOS |

A

PUNTAIJE
ALCANZADO

PRESIDENTE COMITE EVALUGCION

MIEMBRO COMITE EVALUCION
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ﬂ%ﬂ A DIRECCIONREGIONALDESALUDCAJAMARCA
) SUBREGIONDESALUDJAEN
- ANODELAPROMOCIONDELAINDUSTRIARESPONSABLEYDELCOMPROMISOCLIMATICO

EORMATON07

DECLARACIONJURADA

Elquesuscribe.......................

..identificado con D.N.| .N°
..y condomiciliorealen.................ocii i

...Estado Civil... ..

Natural'del DISEite g8, ..ccnmvinmmmnananimin ne s v PTOVINBIE 8 .oy cvis s s saiiss sorsveis

...Establecimientode.............. ...

DECLARO BAJO JURAMENTO:

cqeri0 DE SALYD &) “No encontrarse sancionado en ninguna entidad pblica, de haberlo sido, debera adjuntar
GMIETE mak rehabilitacion.

«{JNo encontrarse inhabilitado o sancionado por su colegio profesional, si fuere el caso.
” o %‘@L‘Qﬁo tener inhabilitacion para ejercer cargo en el Estado.
o

)No tener inhabilitacion vigente en el Registro de Sanciones de Destituciéon y Despido
( )No estar incurso en caso de Nepotismo.

( )No tener antecedentes policiales, judiciales ni penales.

( )No tener sancion vigente en el Registro Nacional de Proveedores.
( )No percibir ingresos del Estado, bajo otra modalidad

( )De compromiso de disponibilidad inmediata a la suscripcion del contrato.

Sahud de las Personas

ko

J y Asumo la responsabilidad civil y/o penal de cualquier acciéon de verificacion posterior que compruebe
2 a1 la falsedad de la presente declaracion jurada.
i 8 Jaén,. .De. ... Del 2015
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