OSPITAL HUACHO-HUAURA - OYON Y SB

E; GOBIERNO REGIONAL DE LIMA

ANEXO 2
CURRICULO VITAE

CARGO

| DNIocEl

DOCUMENTO DE GESTION QUE
CONTIENE LOS REQUISITOS

DECLARACION JURADA.

ocultar o consignar informacion falsa, se procedera con las acciones legales que correspondan.

Formulo la presente Declaracin Jurada, en virtud del Principio de Presuncién de Veracidad previsto en el numeral 1.7 articulo 42° del Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General, aprobado por Decreto
Supremo N° 004-2019-JUS. La entidad tomard en cuentala i 6n en ella consi i el derecho a llevar a cabo las verificaciones correspondientes; asi como solicitar la acreditacion de la misma. En caso de detectarse de omitir,

1. DATOS PERSONALES

Apellidos y Nombres

Tugar de Nacimiento

Fecha de Nacimiento (Dia/Mes/Afo)

Direccién Actual

7 Provincia / Distrito

Estado Civil

Teléfono celular

Teléfono Fijo

Correo electrénico

INDIQUE USTED SI CUMPLE CON LOS SIGUIENTES REQUISITOS
(DE NO MARCAR ALGUNA OPCION SE ¢ como INCUMPLIDO)

2. FORMACION ACADEMICA

FECHA DE EGRESO/ FECHA DEL GRADO DE BACHILLER O TITULO PROFESIONAL

| DIA | MES | ANO |
NIVEL EDUCATIVO (Técnica basica, | GRADO / SITUACIGN ACADEMICA NOMBRE DE LA CARRERA PROFESIONAL O MES/ANO ANOSDE | DOCUMENTODE | (*) N°de
técnica superior, universitaria) (egresado, bachiller, titulado) INSTITUCION ESPECIALIDAD I — 22 ) SUSTENTO F
DESDE HASTA
(*) Agregar las filas adicionales que se requieran para cumplir el perfil
3. EXPERIENCIA GENERAL Y ESPECIFICA
ESPECIFICAR TODA SU EXPERIENCIA GENERAL INCLUYENDO LA EXPERIENCIA ESPECIFICA RELACIONADA CON EL PERFIL
INFORMACIGN PRESENTADA POR EL/LA SERVIDOR/A PUBLICO/A EVALUADO/A TIEMPO DE SERVICIO
Paraexp. | Paraewp. | Paraexp. | Lo
EMPRESA Y/O INSTITUCION - DESCRIBA LAS FUNCIONES PRINCIPALES N de |FECHAINICIO| FECHAFIN Para exp. | especifica en | especifica en | especificaen| oo
(ORGANO/ UNIDAD ORGANICA / NOMBRE DEL PUESTO/CARGO RELACIONADAS AL DOC.DE | (*) N"de | oo/mw/an | oo/mmwaa|  AROS MESES DiAs general | lafunciéno | el puestoo | el sector Esne;;i“
AREA PUESTO SUSTENTON Eciio an) An) materia cargo piblico
o Tiempo de servicio
Suma de experiencia
A ™ )
Experiencia general o o 0
Experiencia especifica en la
funcién o mate ° ° °
Experiencia especifica en el 5 B R
puesto o cargo
Experiencia especifica en el
sector piblico ° ° °
Otra experiencia especifica 0 o 0
4. CONOCIMIENTOS QUE SE ACREDITAN CON DOCUMENTOS
CURSO, DIPLOMADO, ESPECIALIZACION, R EERD ANO QUE REALIZO EL CURSO, HORAS LECTIVAS DE DOCUMENTO DE (4] N° de Folio
U OTRA ACCION DE CAPACITACION DIPLOMADO O ESPECIALIZACION DURACION SUSTENTO
() Agregar las filas adicionales que se requieran para cumplir el perfil
5. CONOCIMIENTOS
CONOCIMIENTO QUE DECLARA CONOCER
CONOCIMIENTO DE OFIMATICA E IDIOMAS NIVEL DE DOMINIO: Bésico, Intermedio Avanzado
Procesador de Textos (Word)
Hojas de Calculo (Excel)
Programa de presentaciones (Power Point)
Tdioma solicitado en el perfil
6.- OTROS REQUISITOS
o o DOCUMEN
) N°
OTROS REQUISITOS SENALADOS EN EL PERFIL MES/ARO ’::‘T‘LSD?; oo | ¢ )FNI de
olio
DESDE HASTA Eae)
(*) Agregar las filas adicionales que se requieran para cumplir el perfil
'DECLARO BAJO JURAVENTO QUE LA INFORMACIGN QUE HE PROP ES VERAZY ASUMO v ca.
DECLARO HABER LEIDO EL CONTENIDO DEL PERFIL DEL CARGO, ANEXOS Y CRONOGRAMA DEL PRESENTE PROCESO DE NOMBRAMIENTO.
FECHA: |
FIRMA
N° DNI O CE:

LOS SERVIDORES DEBERAN ACOMPANAR LA DOCUMENTACION QUE ACREDITA LA INFORMACIGN CONSIGNADA EN EL PRESENTE FORMATO, ASi COMO LA SOLICITUD DE NOMBRAMIENTO.




