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BASES DEL PROCES( DE CONTRATACION DE PERSONAL
EN EL MARCO DEL D.L. 1057- CONTRATO ADMINISTRATIVC DE SERVICIOS {CAS)

CONVOCATORIA CAS N°005-2023-OGESS ESPECIALIZADA/DRHyD

GENERALIDADES:

1. OBJETO DE LA CONTRATACION:
Contratar Recurso Humano competente y necesario para laboraren la OGESS ESPECIALIZADA, mediante el Proceso
de Selsccion y Contratacion de personal, bajo ef Régimen Laboral del Decreto Legislativo N 1057 - Conirato
Administrativo de Servicios {CAS) - Temporal (23 de noviembre al 31 de diciembre de 2023); de diez { 10} registros

vacantes, segtin detalie:

CODIGO DE " CoDIGO
ITEM PUESTO RECURSO HUMANO DEPENDENCIA CANTIDAD | REMUNERACION AIRHSP
VEDICO ESPECIALISTA | DEPARTAMENTO DE ) i
1| 002023 eNTRAUMATOLOGIA  |CRUGIA  — ’ L
MEDICO ESPECIALISTA | DEPARTAMENTO DE )
e | WEE o ki = 1006419 | 002743
3 MEDICO ESPECIALISTA | DEPARTAMENTO DE
y 3. , ] s119| 009744
3 | 0032023 |\ iNESTESIOLOGIA | CENTROQURURGICO +f | 10064.19| 00274
. VEDICO ESPECIALISTA | DEPARTAMENTO DE 002745
4 | 0042023 | op cIRUGIAGENERAL | CIRUGIA e 10064191 g5o7ag
DEPARTAMENTO DE
A DECIAI
5 | 0052023 g&?ﬁg;g;ﬁfiﬁgg /'_f\\ EMERGENGIA Y 1 10084.19| 002747
CUIDADOS GRITICOS
, | MEDICO ESPECIALISTA | DEPARTAMENTO DE .\,.
_ 6 | 0062023 |MOES R ool 1 1006419 | 002748
= DEPARTAMENTO DE
\ i ad CIAL ST 2 o
5L\ | 7| ooraoes (MEDICOESPECAUSTAlainecoLosia 1 1006419 | 002749
1 S e OBSTETRICIA
MEDICO ESPECIALISTA | DEPARTAMENTO DE 1 ,
8 | oos20zs |MEDICOESPEL i ey : 10084.49| 002750
009-2023 | MEDICO AUDITOR UNIDAD DE SEGUROS : 1006419 | 002751
TOTAL 10
ENTIDAD CONVOCANTE

Oficina de Gestion de Servicios de Salud Especializada de Alcance Regional - Unidad Ejecutora 404




2. DEPENDENCIA ENCARGADA DE REALIZAR EL PROCESO DE LA CONTRATACION
L a conduccion del proceso de seleccion en todas sus etapas estara a cargo de fa Direccion de Recursos Humanos, &
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través del Comité de Seleccion,

. BASE LEGAL

Ley N°31838, que aprueba e Presupuesto del Sector Publico Para el Afio Fiscal 2023.

Ley N° 30057 - Ley del Servicio Civil.

Decrato Supremo N° 040-2014-PCM — Reglamento General de la Ley del Servicio Civil

Ley N° 28175 — Ley Marco del Empleo Publico.

Ley N°27815, Codigo de Etica de la Funcion Piblica y normas complementarias.

LeyNe26771, que regula fa prohibicion de ejercer la facultad de nombramiento y contratacion de personal en el
sector plblico en caso de parentesco y normas complementarias.

Ley N° 23330; Ley del Servicio Rural y Urbano Marginal de Salud.

Ley N° 30635 Trabajo Medico del Per(.

Ley N° 27669 Ley de trabajo del Enfermero.

Ley N° 28456 Ley del trabajo de profesional de la Salud Tecnologo Médico.

Ley N° 28561, Ley que regula el trabajo de los técnicos y auxiliares asistenciales de salud y su reglamento
aprobado mediante Decreto Supremo N° 004-2012-SA.

Ley N° 27680 - Ley de Reforma Constitucional def Capitulo XIV del Titulo IV sobre Descentralizacion.

Ley N° 27444 - Ley del Procedimiento Administrativo General.

Ley N¢ 20248, Ley de Servicio Militar y su reglamento Decreto Supremo N° 21-2009-DE-SG.

Ley N°26790 - Ley de Modermnizacion de la Seguridad Social en Salud y sus normas Reglamentarias y
modificatorias.

Decreto Legislativo N° 1057 que regula el Régimen Especial de Contratacion Administrativa de Servicios.

Ley N° 29849 - Ley que establece la efiminacion progresiva del Régimen Especial dei Decreto Legislativo N° 1057
y otorga derechos laborales.

Decreto Supremo N° 075-2008-PCM - Reglamento del Decrefo Legislativo N® 1057.

Decreto Supremo N° 065-2011-PCM que establece modificaciones al Reglamento del Régimen de Contratacion
Administrativa de Servicios.

Decreto Legislativo N° 1310 que aprueba medidas adicionales de simplificacion administrativa.

Ley N° 29973, Ley General de la Persona con Discapacidad, sus modificatorias y su Reglamento aprobado por
Decreto Supremo N° 02-2014-MIMP.

Resolucién de Presidencia Ejecutiva N° 140-2019-SERVIR/PE, que aprueba los Lineamientos para gl
otorgamiento de ajustes razonables & las personas con discapacidad en el proceso de seleccion que realicen las
entidades del sector publico.

Decreto Supremo N° 083-2019-PCM, modifica los Articulos 1, 2 y 3 del Decreto Supremo N° 003-2018-TR, que
establecen las disposiciones para el registro y difusion de las ofertas laborales del Estado.

Resolucion de Presidencia Ejecutiva N° 330-2017-SERVIR-PE que formaliza la modificacion de la Resolucion de
Presidencia Ejecutiva N° 061-2010- SERVIR/PE, en lo referido 2 procesos de seleccion.

Resolucion de Presidencia Ejecutiva N° 238-2014-SERVIR/PE que aprueba la Directiva N° 002-2014-
SERVIR/GDSRH “Normas para la Gestién del Sistema Administrativo de Gestion de Recursos Humanos de las
entidades”.

Resolucion de Presidencia Ejecutiva N° 143-2019-SERVIR-PE que aprueba la Directiva N° 001-2012-SERVIR/
GDSRH “Normas para la gestién de los procesos de seleccion en el régimen de fa Ley N° 30057 - Ley del Servicio
Civil".

Resolucién de Presidencia Ejecutiva N° 000065-2020-SERVIR-PE Aprueban, por delegacion, la “Guia para la
virtualizacion de concursos pblicos def Decreto Legislativo N° 10587,



SOBIERNO He

SAN MARTHY
v Decreto Supremo N° 004-2019-JUS, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 - Ley del
Procedimiento Administrativo General.

Resolucion Directoral N° 137-2018-GRSM/DIRES-SM/OPPS, que aprueba el Manual de Operaciones — MOP de
la Oficina de Gestion de Servicios de Salud — OGESS.

" Resolucion Ejecutiva Regional N° 780-2015-GRSMIGR, que aprueba la Directiva N° 001-2015-GRSM-ORA/QGP.
Establece Normas y procedimiento para la seleccion, contratacion y ejecucién del Régimen de Contratacion
Administrativa de Servicios -CAS, en el Pliego 459-Gobierno Regional San Martin.

Resolucion Ejecutiva Regional N° 194-2023-GRSMIGR; que aprueba la Directiva N° 01-2023-GRSM/ORA.
Directiva que establece el procedimiento de seleccion y contratacion del personal bajo el Régimen Especial de
Contratacion Administrativa de Servicios del Gobiemo Regional de San Martin.

Las demés que disposiciones que resulten aplicables.

. FINALIDAD:
Incorporar Recursos Humanos competente y necesario, de acuerdo a las competencias y perfil del puesto requerido,
mediante el Proceso de Seleccion y Contratacion de personal, bajo el Régimen Laboral del Decreto Legislativo N°
1057 - Contrato Administrativo de Servicios (CAS) Temporal, con registros en el AIRHSP; para realizar las actividades
presenciales.

. FUENTE DE FINANCIAMIENTO
Recursos Ordinarios (RO)- Unidad Ejecutara 404

. DESCRIPCION DEL PROCESO CAS DEL PERFIL DE PUESTO:




FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

CODIGO DE PUESTO N° 001-2023
IDENTIFICACION DEL PUESTO

Organo: OGESS ESPECIALIZADA
Unidad Organica HOSPITAL 1I-2-TARAPQTO

Puesto Estructural: MEDICO ESPECIALISTA
Nombre del puesto: MEDICO ESPECIALISTA EN TRAUMATOLOGIA
Dependencia Jerarquica Lineal: DEPARTAMENTO DE CIRUGIA
Dependencia funcional: JEFE DEL DEPARTAMENTO DE CIRUGIA
Puestos a su cargo: NINGUNO
MISION DEL PUESTO

Brindar atencién médica especializada e integral de Traumatologia y especializada a los pacientes de los establecimientos de
salud del primer, segunda y tercer nivel de atencién, de acuerdo al Modelo de Cuidado Integral de Salud, segun las necesidades
de salud, cartera de servicios y normativa vigente.

FUNCIONES DEL PUESTO

1. Brindar atencion médica y realizar los procedimientos en la especialidad de Traumatologia, de acuerdo a su programacién en
consulta externa, hospitalizacién y emergencia y otros servicios del hospital, con calidad y respeto a las normas de ética médica.

2. Cumplir los servicios de interconsultas médicas de acuerdo a los requerimientos de las especialidades.

3. Supervisar la aplicacién adecuada del tratamiento médico especializado establecido para el paciente, de acuerdo a las normas
y guias de atencidon y normativa vigente.

4. Efectuar procedimientos especializados, con fines diagndsticos y de tratamiento, segun la cartera de servicios y perfil de
demanda de la poblacién.

5. Realizar prestaciones de salud especializado orientados al seguimiento, recuperacion y rehabilitacién del usuario de salud con
secuelas de dafio, integrando a la familia y a la comunidad en el proceso del cuidado de su salud.

6. Participar en las rondas médicas y coordinar el tratamiento multidisciplinario de pacientes hospitalizados.

7. Realizar intervenciones de prevencién para disminuir riesgos y dafios que afectan |a salud individual y la salud publica,
considerando el escenario epidemiologico actual.

8. Brindar atencion medica especializada a traves de la modalidad de Telesalud para facilitar el acceso de |a poblacién a los
servicios de salud en su area geogréfica y otros, segdn corresponda.

9. Participar o integrar comités técnicos y otros equipos de trabajo multidisciplinarios del nivel local y territorial.

10. Otras funciones asignadas por su jefatura inmediata, relacionadas a la mision del puesto.

COORDINACIONES PRINCIPALES

Coordinaciones Internas

Profesionales de la Salud de las diferentes unidades, areas y servicios de la IPRESS, y Jefe de IPRESS

Coordinaciones Externas

IPRESS publicas y privadas y mixtas, actores sociales locales y otros.

FORMACION ACADEMICA

C.) éSe requiere
Colegiatura?

In:lzz Ef:t'; DEEfESHdO(a) MEDICO CON ESPECIALIDAD EN I X | si l |No

A.) Nivel Educativo B.) Grado(s)/situacion académica y estudios requeridos para el puesto

TRAUMATOLOGIA
Bachiller

IPrimaria
ISecunu‘aria

¢Requiere habilitacion
Eﬂ’tulo/ Licenciatura profesional?

Maestria l X I Si | |No

Técnica Basica
{1 6 2 afios)

HiNNEN
BN

récni 2
Cenli sUpBHoR Egresado Titulado
(3 6 4 afios)
Lo |Univer5itario DDoctoradc
TN
e
E]Egresadu Ijmuladu

nopn A
' id Li"'



CONOCIMIENTOS

A.) Conocimientos Técnicos principales requeridos para el puesto (No requieren documentacion sustentadora) :
(1) Manejo de urgencias y emergencias

(3) Medidas de Bioseguridad.

(4) Entrevista clinica centrada en el paciente

(5) Manejo de patologias frecuentes.

(6) Modelo de Cuidado Integral de Salud.

(7) Guias de practica clinica de las patologias del MINSA mas frecuente.

(8) Reanimacion Cardiopulomonar Cerebral avanzada y prolongada.

B.) Cursosy Programas de especializacidn requeridos y sustentados con documentos.

Cursos, talleres, capacitaciones, congresos, diplomados, especializaciones, conferencias, seminarios entre otros afines al puesto.

C.) Conocimientos de Ofimatica e Idiomas.

Nivel de dominio Nivel de dominio
OFIMATICA Noaplica | Basico | Intermedio | Avanzado IDIOMAS No aplica Bésico Intermedio | Avanzado
Procesador de textos (Word; R
Open Office Write, etc.) X Inglés X
Hojas de calculo (Excel; X

OpenCalc, etc.)

Programa de
presentaciones (Power X
Point; Prezi, etc.)

(Otros) Bases de Datos vy
Programacion VB

Experiencia general
Indique la cantidad total de afios de experiencia laboral; ya sea en el sector publico o privado.
Cuatro (04) afos.

Observaciones.-

Experiencia especifica
A. Indigue el tiempo de experiencia requerida para el puesto en la funcién o la materia:

Tres (03) afios.

B. En base a la experiencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector publico:
Un {01) afo.

C. Marque el nivel minimo de puesto que se requiere como experiencia; ya sea en el sector publico o privado:

Practicante Auxiliar o ; i Supervisor/ Jefe de Area Gerente o
. N Analista Especialista . .

profesional Asistente Coordinador o Dpto. Director

* Mencione otros aspectos complementarios sobre el requisito de experiencio; en caso existiera algo adicional para el puesto.

Toda experiencia laboral se considera desde el grado de bachiller.

NACIONALIDAD -

éSe requiere nacionalidad peruana? I X ISI' I INO
Anote el sustento:

HABILIDADES O COMPETENCIAS
Trabajo en equipo.

Comportamiento ético.

Orientacién de servicio al ciudadano.
Comunicacion asertiva.

0L064,1

X w 3P 8 AT NN 81 % a5, W) e
en los montos y afiliaciones de Ley, asi como, toda deduccion
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FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

CODIGO DE PUESTO N° 002-2023
IDENTIFICACION DEL PUESTO

Organo: OGESS ESPECIALIZADA
Unidad Orgdnica HOSPITAL 1I-2-TARAPOTO

Puesto Estructural: MEDICO ESPECIALISTA
Nombre del puesto: MEDICO ESPECIALISTA EN NEUMOLOGIA
Dependencia Jerdrquica Lineal: DEPARTAMENTO DE MEDICINA
Dependencia funcional: JEFE DEL DEPARTAMENTO DE MEDICINA
Puestos a su cargo: NINGUNOQO

MISION DEL PUESTO

Brindar atencion médica especializada e integral de Neumologia en Consulta Externa, Procedimientos, Hospitalizacion y Emergencia, con
calidad y respeto a las normas de ética médica.

FUNCIONES DEL PUESTO

1. Atencidn a pacientes afectados por Tuberculosis (PCT}.

2. Atencion de pacientes Hospitalizados, consulta externa.

3. Examinar, diagnosticar y prescribir tratamientos a pacientes ambulatorios y hospitalizados.

4, Participar en las actividades de prevencion, proteccion, recuperacién y rehabilitacion de la salud.

5. Examinar, diagnosticar y prescribir tratamientos a pacientes ambulatorios y hospitalizados.

6. El personal que laboré en nuestra institucion deberd realizar diariamente el correcto llenado del Formato Unico de Atencién (FUA)
7. Atender las interconsultas sclicitadas a la especialidad y participar en las junta médica y conversatorios clinicos.

8. Cumplir el Reglamento Interno del Trabajador (RIT) y otras disposiciones institucionales.

9. Lograr que la atencidn y diagndstico se desarrollen de acuerdo a lo establecido en guias y procedimientos médicos, asf como de la
codificacion segun la Clasificacidn Internacional de Enfermedades y Problemas Relacionadas con la Salud.

10. Otras actividades que requiere el servicio segin especialidad.
Coordinaciones Internas
Profesionales de la Salud de las diferentes unidades, areas y servicios de la IPRESS, y Jefe de IPRESS

Coordinaciones Externas
No aplica

FORMACION ACADEMICA

C.) éSe requiere
Colegiatura?

Incom Com E d -
Hlth aleta gresado(a) X Si No

’ MEDICO CON ESPECIALIDAD EN NEUMOLOGIA
Bachiller
dRequiere habilitacion
Titulo/ Licenciatura profesional?

[ ]
[ ]
|::| DMaestn’a X si No
L]
[x]

A.) Nivel Educativo B.) Grado(s)/situacion académica y estudios requeridos para el puesto

Primaria

]Secundaria D
Técnica Basica
(10 2afos)

Técnica Superior

(364 afios)

DEgresado [I'ﬁtulada
Dﬂoctoradc

D Egresado I:]ﬁtulado

X lUniversitario

b e e -

fala ol s ~



CONOCIMIENTOS

A.) Conocimientos Técnicos principales requeridos para el puesto {No requieren documentacion sustentadora) :
Conocimiento en Manejo de Procedimientos de Neumologia.

Conocimiento de Pruebas de Funcién Pulmonar.

Conocimiento en Broncoscopia y otros procedimientos

B.) Cursos y Programas de especializacion requeridos y sustentados con documentos.

Cursos, talleres, capacitaciones, congresos, diplomados, especializaciones, conferencias, seminarios entre otros afines al puesto.

C.) Conocimientos de Ofimética e Idiomas.

Nivel de dominio Nivel de dominio
OFIMATICA Noaplica { Bésico | Intermedio | Avanzado IDIDMAS No aplica Bisico Intermedio | Avanzado
Procesador de textos (Word; :
5 Inglés
Open Office Write, etc.) X ng X
Hojas de calculo (Excel; X

OpenCalc, etc.)

Programa de
presentaciones (Power X
Point; Prezi, etc.)

(Otros) Bases de Datos y

Observaciones.-
Programacion VB

Experiencia general
Indique la cantidad total de afios de experiencia laboral; ya sea en el sector publico o privado.
Cuatro (04) afios.

Experiencia especifica
A. Indique el tiempo de experiencia requerida para el puesto en la funcién o la materia:
Tres (03) afios.

B. En base a la experiencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector publico:
Un (01) afio.

C. Marque el nivel minimo de puesto que se requiere como experiencia; ya sea en el sector publico o privado:

Practicante Auxiliar o i . Supervisor/ Jefe de Area Gerente o
: : Analista Especialista : .

profesicnal Asistente Coordinador o Dpto. Director

* Mencione otros aspectos complementarios sobre el requisito de experiencia; en caso existiera algo adicional para el puesto.

Toda experiencia laboral se considera desde el grado de bachiller.

éSe requiere nacionalidad peruana? I'T]si I_lNO
Anote el sustento:

T T T A s S |
Trabajo en equipo

Comportamiento ético

QOrientacién de servicio al ciudadano
Comumcacuon efectwa




FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

CODIGO DE PUESTO N° 003-2023
IDENTIFICACION DEL PUESTO '

Organo: OGESS ESPECIALIZADA
Unidad Organica HOSPITAL II-2-TARAPOTO
Puesto Estructural: MEDICO ESPECIALISTA
Nombre del puesto: MEDICO ESPECIALISTA EN ANESTESIOLOGIA
Dependencia Jerdrquica Lineal: DEPARTAMENTO DE CENTRO QUIRURGICO Y ANESTESIOLOGIA
Dependencia funcional: JEFE DEL DEPARTAMENTO DE CENTRO QUIRURGICO Y ANESTESIOLOGIA

Puestos a su cargo: NINGUNO

MISION DEL PUESTO

Brindar atencion especial de analgesia en las etapas preoperatorio, procedimientos de emergencia, terapia del dolor, reanimacion
cardiorespiratoria y gasoterapia a pacientes.

U B P O

1. La atencion anestesiologica de los pacientes durante el acto operatorio gue comprende los periodos de |a pre anestesia, trans-
anestesia y post-anestesia.

2. Evaluacion pre-anestesica que se realiza en forma obligatoria, en el consultorio externo, hospitalizacion o en el sevicio de
emergencia.

3. Revision de Historia Clinica y Examenes auxiliares.

4. Evaluacion de equipos, materiales, medicamentos e insumos a utilizar en el desarrollo de las intervenciones.

5. Desarrollo de proceso de conversacion de la anestesia general, regional, sedacion o vigilancia monitorizada.

6. Realizar evaluacion del paciente en la unidad de recuperacion, registrando y considerando signos vitales, incluyendo
frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria: teniendo en cuenta el tipo de cirugia y estado previo del paciente en la URPA

7. Elaborar las recetas de farmacos psicotropicos.
8. Otras actividades que reguiere el servicio segtn especialidad.

Coordinaciones Internas

Profesionales de la Salud de las diferentes unidades, areas y servicios de la IPRESS, y Jefe de IPRESS

Coordinaciones Externas

No aplica

FORMACIGN ACADEMICA _

C.) éSerequiere
Colegiatura?

Incars oy DEgresadu(a) I X I si I I Ne
pleta pleta MEDICO CON ESPECIALIDAD EN
ANESTESIOLOGIA
IPrimaria D DBachiller
éRequiere habilitacion
ISecundaria l:l ET[{UIG/ Licenciatura BrotEsional
Técnica Bdsica N X
S N
: |:1ézaﬁos: I:I Dmae“”a IL' ‘ L—l :
Técnica Superior I:I ngmmdo ‘:lﬁru,’ado
{3 6 4 afios)
x IUniversitario EI DDactoradu

A.) Nivel Educativo B.) Grado(s)/situacién académica y estudios requeridos para el puesto

ONERNERERE

Neamn M
Liwd U

-



CONOCIMIENTOS

A.) Conocimientos Técnicos principales requeridos para el puesto (No requieren documentacion sustentadora):

Evaluacion pre-anestésica, historia clinica, examenes auxiliares.

Farmacologia de medicamentos anestésicos, relajantes musculares, analgésicos, psicotrépicos, coadyuvantes.
Manejo de la via aérea.

Conocimiento en la unidad de reciperacion post-anestésica.

Manejo de equipos médicos; mdquina anetésica, monitor, bombas de infusion, ecégrafo.

Conocimientos en anestesia general balanceada, TIVA, regional.

Bloqueos anéstesicos.

B.) Cursos y Programas de especializacién requeridos y sustentados con documentos.

Cursos, talleres, capacitaciones, congresos, diplomados, especializaciones, conferencias, seminarios entre otros afines al puesto.

C.) Conocimientos de Ofimatica e Idiomas.

Nivel de dominio ' Nivel de dominio
OFIMATICA Noaplica | Basico | Intermedio | Avanzado IDIOMAS No aplica Basico Intermedio | Avanzado

Procesador de textos (Word; X Ingié
Open Office Write, etc.) neies x
Hojas de calculo (Excel;

X
OpenCalc, etc.)
Programa de
presentaciones (Power X
Point; Prezi, etc.)
(Otros) Bases de Datos y Observaciones.-

LR BN A e RS o e R S 60 T pp S ium st o T e G R BT LA R e O o T P R e i e |

Experiencia general
Indique la cantidad total de anos de experiencia laboral; ya sea en el sector publico o privado.
Cuatro (04) afios.

Experiencia especifica

A. Indigue el tiempo de experiencia requerida para el puesto en la funcién o la materia:

Tres (03) afios.

B. En base a la experiencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector pablico:
Un (01) afio.
C. Marque el nivel minimo de puesto que se requiere como experiencia; ya sea en el sector publico o privado:

Practicante DAuxiliar 0 E’Analista [:l Especialista |:|Supervisor/ |:|Jefe de Area |:|Gerente o]

* Mencione otros aspectos complementarios sobre el requisito de experiencia; en caso existiera algo adicional para el puesto,

Toda experiencia laberal se considera desde el grado de bachiller.

ACIONALIDAD

éSe requiere nacionalidad peruana? l X IST DNO
Anote el sustento:

HABILIDADES O COMPETENCIAS

Trabajo en equipo
Comportamiento ético
Orientacidn de servicio al ciudadano

Comunicacion efectiva

# LIRSl

',iér..".f

064,19 (Diez mil sesenta y cuatro con 19/100 soles), los cuales incluyen los montos vy afiliaciones de Ley, asi como, toda deduccidn

5410
;E&p,‘, Sy _ :
[apF ng-‘ég\ contratado sera bajo la modalidad del Decreto Legislative N°1057 {CAS).
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FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

CODIGO DE PUESTO N° 004-2023 (02 PUESTOS)
IDENTIFICACION DEL PUESTO

Organo o unidad organica: OGESS ESPECIALIZADA

Unidad Orgdnica HOSPITAL [I-2-TARAPQTO

Denominacion del puesto: MEDICO ESPECIALISTA
Nombre del puesto: MEDICO ESPECIALISTA EN CIRUGIA GENERAL
Dependencia jerarquica lineal: DEPARTAMENTO DE CIRUGIA
Dependencia funcional: JEFE DEL DEPARTAMENTO DE CIRUGIA
Puestos a su cargo: NINGUNO
ON DEL P 0

Brindar atencién médica integral y especializada a los pacientes de los establecimientos de salud del primer, segundo y tercer
nivel de atencién, de acuerdo al Modelo de Cuidado Integral de Salud, segun las necesidades de salud, cartera de servicios y
normativa vigente.

1. Atencion de pacientes con necesidad de atencién quirdrgica en los servicios de Emergencia, Hospitalizacion, Consultorio
externo y sala de operaciones de cirugia.

2. Pasar visita Médica a los pacientes Hospitalizados en piso y/o emergencia del servicio.

3. Brindar atencién médica especializadaa pacientes de acuerdo con las guias de préctica clinicas vigentes.

4. Realizar procedimientos diagndsticos y terapéuticos en la especialidad.

5. Atender las interconsultas solicitadas a la especialidad y participar en las junta médica y conversatorios clinicos.

6. Durante los cambios de turnos realizar el reporte de incidentes y situacion de la atencién a pacientes, al médico entrante.

7. Realizar el llenado de datos y atenciones en los registros instirucionales (Historias Clinica, FUA y otros).

8. Realizar la prevencion, control y notificacién de incidentes y eventos adversos, derivados del proceso de atencién de
pacientes.

9. Partcipar en actividades de docencia, investigacidn y telemedicina.

10. Otras funciones asignadas por su jefatura inmediata, relacionadas a la mision del puesto.

COORDINACIONES PRINCIPALES

Coordinaciones Internas

Profesionales de la Salud de las diferentes unidades, areas y servicios de la IPRESS, y Jefe de IPRESS

Coordinaciones Externas

IPRESS publicas y privadas y mixtas, actores sociales locales y otros.

OR A () ACAD

C.) éSe requiere
Colegiatura?

Incom Com .
pleta pleta Dngesadﬂ(a) MEDICO CON ESPECIALIDAD EN CIRUGIA I X | s I::I No
:I GENERAL

Primaria |:| D

'Secundaria I:l

Técnica Basica
(16 2 afios)
Técnica Superior
(3 & 4 afios)
MH=4Universitario I:I
s s |

A.) Nivel Educativo B.) Grado(s)/situacién académica y estudios requeridos para el puesto

Bachiller

{Requiere habilitacion
ETitulo/ Licenciatura profesional?

Maestria I X l s D No
Egresado |:, Titulado

Doctorado

HUOan
L1 [ [

Egresado Titulado

el al e L"

R R




CONOCIMIENTOS

A.) Conocimientos Técnicos principales requeridos para el puesto (No requieren documentacion sustentadora) :
(1) Manejo de urgencias y emergencias

(2) Orientacién y consejeria familiar

(3) Medidas de Bioseguridad.

(4) Entrevista clinica centrada en el paciente

(5) Manejo de patologias frecuentes.

(6) Modelo de Cuidado Integral de Salud.

(7) Guias de practica clinica de las patologias del MINSA mas frecuente.

(8) Reanimacion Cardiopulomonar Cerebral avanzada y prolongada.

B.) Cursos y Programas de especializacién requeridos y sustentados con documentos.

Cursos, talleres, capacitaciones, congresos, diplomados, especializaciones, conferencias, seminarios entre otros afines al puesto.

C.) Conocimientos de Ofimatica e Idiomas.

Nivel de dominio s Nivel de dominio
OFIMATICA Noaplica | Bdsico | Intermedio | Avanzado IDIOMAS No aplica Bésico Intermedio | Avanzado
Procesador de textos (Word; X Inelés X
Open Office Write, etc.) &
Hojas de calculo (Excel; X

OpenCalg, etc.)

Programa de
presentaciones (Power X
Point; Prezi, etc.)

(Otros) Bases de Datos y
Programacion VB

EXPERIENCIA '

Experiencia general

Observaciones.-

Indique la cantidad total de afios de experiencia laboral; ya sea en el sector publico o privado.

Cuatro (04) afios.

Experiencia especifica
A. Indigue el tiempo de experiencia requerida para el puesto en la funcién o la materia:

Tres (03) afios.

B. En base a la experiencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector publico:
Un (01) afio.

C. Margue el nivel minimo de puesto que se requiere como experiencia; ya sea en el sector piblico o privado:

Practicante Auxiliar o . o Supervisor/ lefe de Area Gerente o
. X Analista Especialista " .

profesional Asistente Coordinador o Dpto. Director

* Mencione otros ospectos complementarios sobre el requisito de experiencia; en caso existiera algo adicional para el puesto.
Toda experiencia laboral se considera desde el grado de bachiller.

NACIONALIDAD ' '

éSe requiere nacionalidad peruana? I X ISi I INO
Anote el sustento:

Trabajo en equipo

Comportamiento ético
Orientacion de servicio al ciudadano
Comunicacion asertiva

10.064,19 (Diez mil sesenta y cuatro con 19/100 soles), los cuales incluyen los montos vy afiliaciones de Ley, asi como, toda deduccién

Ao

e lm ode e



FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

CODIGO DE PUESTO N° 005-2023
IDENTIFICACION DEL PUESTO

Organo: OGESS ESPECIALIZADA
Unidad Orgdnica HOSPITAL 11-2-TARAPOTO

Puesto Estructural: MEDICO ESPECIALISTA
Nombre del puesto: MEDICO ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA
Dependencia Jerarquica Lineal: DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS
Dependencia funcional: JEFE DEL DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS
Puestos a su cargo: NINGUNO
MISION DEL PUESTO

Brindar atencién médica integral y especializada a los pacientes del Hospital 1I-2 Tarapoto.

1. Realizar la evaluacién clinica especializada centrada en la persona y establecer un plan de trabajo pertinente de acuerdo a la
situacion del paciente y a las guias de atencién, acorde a la normativa vigente.
2. Supervisar la aplicacion adecuada del tratamiento médico especializado establecido para el paciente, de acuerdo a las normas

y guias de atencién y normativa vigente.
3. Efectuar procedimientos especializados, con fines diagnosticos y de tratamiento, segln [a cartera de servicios y perfil de

demanda de la poblacién. -
4. Participar en las rondas médicas y coordinar el tratamiento multidisciplinario de pacientes hospitalizados en el Servicio de

Emergencia.

5. Ber?ﬁdar :tencién médica especializada a traves de la modalidad de Telesalud a necesidad de referencias y coardinaciones con
hospitales de mayor complejidad.

6. Participar o integrar comités técnicos y otros equipos de trabajo multidisciplinarios del nivel intrahospitalario.

7. Elaborar informes, expedir certidficados médicos legales y otros gue se encuentren establecidos en la normativa vigente.

8. Otras funciones asignadas por su jefatura inmediata, relacionadas a la mision del puesto.
Coordinaciones Internas

Profesionales de la Salud de las diferentes unidades, areas y servicios de la IPRESS, y Jefe de IPRESS

Coordinaciones Externas
No aplica

FORMACION ACADEMICA &

C.) éSerequiere
Colegiatura?

- i Gl s [
Be G MEDICO CON ESPECIALIDAD EN MEDICINA
- INTERNA
|Primaria | I |Bachlller
éRequiere habilitacién

ISecundaria D mTftuiol Licenciatura profesional?

Técnica Basica |_—| I_I . ’ N
:rz 6 2 afios) P I_]x . u v
[T<cnica‘Superior | | IEgresado I:Iﬂtulada

(3 6 4 afios)
X lUniversita(io I IDactorado
ngremdo I:I Titulado

A.) Nivel Educativo B.) Grado(s})/situacion académica y estudios requeridos para el puesto

HANRR

=]

DTy A




CONOCIMIENTOS

A.) Conocimientos Técnicos principales requeridos para el puesto (No requieren documentacion sustentadora) :

(1) Manejo de urgencias y emergencias en topico de medicina, observacién y shock trauma
(2) Medidas de Bioseguridad.

(3) Entrevista clinica centrada en el paciente

(4) Manejo oporturo de referencias y contrareferencias.

(5) Modelo de Cuidado Integral de Salud.

(6) Guias de practica clinica de las patologias del MINSA mas frecuente.

B.) Cursosy Programas de especializacién requeridos y sustentados con documentos.

(1) Curso de capacitacion en RCP, emergencias clinicas ¥ quirlrgicas.

Cursos, talleres, capacitaciones, congresos, diplomados, especializaciones, conferencias, seminarios entre otros afines al puesto.

C.) Conocimientos de Ofimitica e Idiomas.

Nivel de dominio Nivel de dominio
OFIMATICA No aplica | Bdsico | Intermedio | Avanzado IDIOMAS No aplica Bésico Intermedio | Avanzado
Procesador de textos (Word; .
Open Office Write, etc.) X Inglés .
Hojas de calculo (Excel; X

OpenCalc, etc.)

Programa de
presentaciones (Power X
Point; Prezi, etc.)

(Otros) Bases de Datos y

5% Observaciones.-
Programacién VB

Experiencia general
Indique la cantidad total de afios de experiencia laboral; ya sea en el sector publico o privado.
Cuatro (04) afios.

Experiencia especifica
A. Indique el tiempo de experiencia requerida para el puesto en la funcién o la materia:

Tres (03) afios.

B. En base a la experiencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector pablico:
Un (01) afio.

C. Marque el nivel minimo de puesto que se requiere como experiencia; ya sea en el sector publico o privado:

Practicante ElAuiniar 0 [:IAnalista I:lEspecialista I:‘Supervisor/ I:ljefe de Area |:|Gerente o}

* Mencione otros aspectos complementarios sobre el requisito de experiencia; en caso existiera algo adicional para el puesto.
Toda experiencia laboral se considera desde el grado de bachiller.

NACIONALIDAD

¢Se requiere nacionalidad peruana?
Anote el sustento:
HABILIDADES O COMPETENCIAS
Trabajo en equipo

Comportamiento ético

Orientacidn de servicio al ciudadano
Comunicacion efectiva
CONTRAPS ISUAL Y : R g AR AT
$/.10064,19 (Diez mil sesenta y cuatro con 19/100 sales), los cuales incluyen los montos y afiliaciones de Ley, asi como, toda deduccién
aplicable al.contratado seré bajo la modalidad del Decreto Legislativo N°1057 (CAS).
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FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

CODIGO DE PUESTO N° 006-2023
IDENTIFICACION DEL PUESTO

Organo: OGESS ESPECIALIZADA
Unidad Orgénica HOSPITAL II-2-TARAPOTO
Puesto Estructural: MEDICO ESPECIALISTA
Nombre del puesto: MEDICO ESPECIALISTA EN PEDIATRIA
Dependencia lerdrquica Lineal: DEEPARTAMENTO DE PEDIATRIA
Dependencia funcional: JEFE DEL DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA
Puestos a su cargo: NINGUNO

MISION DEL PUESTO

Planificar, programar y evaluar las actividades del Departamento de Pediatria, organizar y brindar una atencién integral v especializada en lo
referente al tratamiento de los pacientes recién nacidos y pacientes pediatricos con la participacién coordinada de los drganos
competentes.

FUNCIONES DEL PUESTO |

1. Brindar atencién médica en la especialidad Medicina Pediatrica, de acuerdo a su programacién en consulta externa, hospitalizacion y
emergencia, con calidad y respeto a las normas de ética médica.

2. Participar en campafias, estrategias y programas de salud asignados al servicio.

3. Supervisar la aplicacién adecuada del tratamiento médice especializado establecido para el paciente, de acuerdo a las normas y guias de
atencién y normativa vigente.

4. Efectuar procedimientos especializados, con fines diagndsticos y de tratamiento, segtn la cartera de servicios y perfil de demanda de la
poblacion.

5. Realizar prestaciones de salud especializado orientados al seguimiento, recuperacién y rehabilitacién del usuario de salud con secuelas de
dafio, integrando a la familia y a la comunidad en el proceso del cuidado de su salud.

6. Participar en las rondas médicas y coordinar el tratamiento multidisciplinario de pacientes hospitalizados.

7. Realizar intervenciones de prevencidn para disminuir riesgos y dafies que afectan la salud individual v la salud publica, considerando el
escenario epidemiologico actual.

8. Brindar atencicn medica especializada a traves de la modalidad de Telesalud para facilitar el acceso de la poblacién a los servicios de
salud en su drea geografica y otros, segun corresponda.

9. Elaborar informes, expedir certificados médicos legales y otros que se encuentren establecidos en la normativa vigente.

10. Otras funciones asignadas por su jefatura inmediata, relacionadas a la mision del puesto.
Coordinaciones Internas
Profesionales de la Salud de las diferentes unidades, areas y servicios de la IPRESS, y Jefe de IPRESS

Coordinaciones Externas
No aplica

FORMACION ACADEMICA

C.) ¢Se requiere
Colegiatura?

T s [ Jeeresacota x] s [

A.) Nivel Educativo B.) Grado(s)/situacidn académica y estudios requeridos para el puesto

|Primaria D
|Secunda ria D
Técnica Basica “

& 2 afios)

|:|aachmer MEDICO CON ESPECIALIDAD EN PEDIATRIA

{Requiere habilitacién

IZITITUIO/ Licenciatura profesional?

DMaestrfa I X I i I INu
DEgresadn Dﬂtuladn

Doctorado

[ s [ Jreaes

Técnica Superior (36 4
afios)

= OO OO

nenng i

T S




CONOCIMIENTOS

A.) Conocimientos Técnicos principales requeridos para el puesto {No requieren documentacion sustentadora) :
(1) Manejo de urgencias y emergencias a pacientes pediatricos.

(2) Orientacién y consejeria familiar

(3) Medidas de Bioseguridad.

(4) Entrevista clinica centrada en el paciente

(5} Manejo de patologias frecuentes.

(6) Modelo de Cuidado Integral de Salud.

(7) Guias de practica clinica de las patelogias del MINSA mas frecuente.

(8) Reanimacion Cardiopulomonar Cerebral avanzada y prolongada.

B.) Cursos y Programas de especializacion requeridos y sustentados con documentos.

Cursaos, talleres, capacitaciones, congresos, diplomados, especializaciones, conferencias, seminarios entre otros afines al puesto.

C.) Conocimientos de Ofimtica e Idiomas.

Nivel de dominio Nivel de dominio
OFIMATICA No aplica | Bé&sico | Intermedio | Avanzado IDIOMAS No aplica Basico Intermedio | Avanzado
Procesador de textos (Word; n
Open Office Write, etc.) X Inglés X
Hojas de cilculo (Excel; X

Opencalc, etc.)
Programa de

presentaciones (Power X
Point; Prezi, etc.)

(Otros) Bases de Datos y

;| Observaciones.-
Programacién VB

DER A

Experiencia general .
Indique la cantidad total de afios de experiencia laboral; ya sea en el sector publico o privado.

Cuatro (04) afios.

Experiencia especifica
A. Indique el tiempo de experiencia requerida para el puesto en la funcidn o la materia;

Tres (03) afios.

B. En base a la experiencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector piblico:
Un (01) ano.

€. Marque el nivel minimo de puesto que se requiere como experiencia; ya sea en el sector pdblico o privado:

Practicante Auxiliar o Y i Supervisor/ Jefe de Area o Gerente o
i : Analista Especialista - .

profesional Asistente Coordinador Dpto. Director

* Mencione otros aspectos complementarios sobre el requisito de experiencia; en caso existiera algo adicional para el puesto,

Toda experiencia laboral se considera desde el grado de bachiller.

NACIONALIDAD

éSe requiere nacionalidad peruana?
Anote el sustento:
HABILIDADES O COMPETENCIAS
Trabajo en equip
Comportamiento ético
Orientacidn de servicio al ciudadano
Comunicacion efectiva
364, 19 (Diez mil sesenta y cuatro con 15/100 soles), los cuales incluyen los montos y afiliaciones de Ley, asi como, toda deduccidn
7R \dontratado serd bajo la modalidad del Decreto Legislativo N°1057 (CAS).




FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

CODIGO DE PUESTO N° 007-2023
IDENTIFICACION DEL PUESTO

Organo o unidad organica: OGESS ESPECIALIZADA
HOSPITAL 1I-2-TARAPQTO
Denominacidén del puesto: MEDICO ESPECIALISTA
Nombre del puesto: MEDICO ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA
Dependencia jerarquica lineal: DEPARTAMENTO DE GINECO OBSTETRICIA
Dependencia funcional: JEFE DEL DEPARTAMENTO DE GINECO OBSTETRICIA
Puestos a su cargo: NINGUNO
ON DEL P 0

Brindar atencion médica especializada e integral de Ginecologia y Obstetricia en consulta externa, hospitalizacion, centro
quirdrgico, centro obstetrico y emergencia, con calidad y respeto a [as normas vigentes, ademds de participar en las actividades
académicas programadas por el Departamento de Gineco-Obstetricia.

FUNCIONES DEL PUESTO '

1. Brindar atencién médica en la especialidad de Ginecologfa y Obstetricia, encargada del Diagndstico precoz, manejo oportuno y
tratamiento eficiente de la mujer con problemas fisiolégicos y/o patoldgicos que afectan su salud sexual y reproductiva segtin la
programacion en consulta externa, hospitalizacidn, centro quirdrgico, centro obstetrico y emergencia, con calidad y respeto a las
normas vigentes de ética médica.

2. Brindar tratamiento integral y especializado que incluya el seguimiento clinico a 1as personas y familias con problemas o
necesidades de salud, realizando la interconsulta, referencia y contrareferencia para la continuidad del cuidado segln
corresponda.

3. Supervisar la aplicacién adecuada del tratamiento médico especializado establecido para el paciente, de acuerdo a las normas
y guias de atencién y normativa vigente.

4. Efectuar procedimientos especializados, con fines diagnosticos y de tratamiento, segn la cartera de servicios y perfil de
demanda de la poblacién.

5. Realizar prestaciones de salud especializado orientados al seguimiento, recuperacion y rehabilitacién del usuario de salud con
secuelas de dafio, integrando a la familia y a la comunidad en el proceso del cuidado de su salud.

6. Participar en las rondas médicas y coordinar el tratamiento multidisciplinario de pacientes hospitalizados.

7. Realizar intervenciones de prevencion para disminuir riesgos y dafios que afectan la salud individual y la salud publica,
considerando el escenario epidemiologico actual.

8. Brindar atencion medica especializada a traves de la modalidad de Telesalud para facilitar el acceso de la poblacion a los
servicios de salud en su drea geogréfica y otros, segin corresponda.

S. Participar o integrar comités técnicos y otros equipos de trabajo multidisciplinarios del nivel local y territorial.

10. Otras funciones asignadas por su jefatura inmediata, relacionadas a la mision del puesto.

ODRDINACIO PR PA

Coordinaciones Internas

Profesionales de la Salud de las diferentes unidades, areas y servicios de la IPRESS, y Jefe de IPRESS

Coordinaciones Externas

IPRESS publicas y privadas y mixtas, actores sociales locales y otros.

DRMACION ACAD

C.) éSe requiere
Colegiatura?

Incom Com
pleta pleta Egresada(a) MEDICO CON ESPECIALIDAD EN GINECOLOGIA Y x | s No
:l OBSTETRICIA

Primaria I:I D

ISecundaria El

Técnica Bdsica
(1 6 2 afios)
Técnica Superior
(3 6 4 afios)
X |Universi'(ario D

A.) Nivel Educativo B.) Grado(s)/situacién académica y estudios requeridos para el puesto

Bachiller

éRequiere habilitacion
ETitulo} Licenciatura profesional?

Maestria E si D No
Egresado D Titulado

Doctorado

OO
LEIEIE

Egresado Tituiedo




A.) Conocimientos Técnicos principales requeridos para el puesto (No requieren documentacion sustentadora) :
(1) Manejo de urgencias y emergencias

(2) Orientacién y consejeria familiar

(3) Medidas de Bioseguridad,

(4) Entrevista clinica centrada en el paciente

(5) Manejo de patologias frecuentes.

{6} Modelo de Cuidado Integral de Salud.

(7) Guias de practica clinica de las patologias mas frecuentes en Ginecologia y Obstetricia.

B.) Cursosy Programas de especializacién requeridos y sustentados con documentos.

Cursos, talleres, capacitaciones, congresos, diplomados, especializaciones, conferencias, seminarios entre otros afines al puesto,

C.) Conocimientos de Ofimatica e Idiomas.

Nivel de dominio Nivel de dominio
OFIMATICA Noaplica | Bésico | Intermedio | Avanzado IDIOMAS No aplica Bésico Intermedio | Avanzado
Procesador de textos (Word; X Inelé X
Open Office Write, etc.) n.g e
Hojas de célculo (Excel; X

OpencCalc, etc.)
Programa de

presentaciones (Power X
Point; Prezi, etc.)

(Otros) Bases de Datos y
Programacién VB

EXPERIENCIA ' :

Experiencia general

Observaciones.-

Indigue la cantidad total de afios de experiencia laboral; ya sea en el sector pablico o privado.
Cuatro (04) afios.

Experiencia especifica
A. Indique el tiempo de experiencia requerida para el puesto en la funcidn o la materia:

Tres (03) afios.

B. En base a la experiencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector puklico:
Un (01) afio.

C. Marque el nivel minimo de puesto que se requiere como experiencia; ya sea en el sector publico o privado:

Practicante Auxiliar o . s Supervisor/ lefe de Area Gerente o
. ; Analista Especialista : .

profesional Asistente Coordinador o Dpto. Director

* Mencione otros aspectos complementarios sobre el requisito de experiencia; en caso existiera algo adicional para el puesto.

Toda experiencia [aboral se considera desde el grado de bachiller.

NACIONALIDAD

éSe requiere nacionalidad peruana? I X ISI' | INO

Anote el sustento:

HABILIDADES O COMPETENCIAS
Trabajo en equipo
Comportamiento ético

Orientacion de servicio al ciudadano

T R T

ro con 18/100 soles), los cuales incluyen los montos y afiliaciones de Ley, asi como, toda deduccién
ble al contratado sera bajo la modalidad del Decreto Legislativo N°1057 (CAS).
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FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

CODIGO DE PUESTO N° 008-2023
IDENTIFICACION DEL PUESTO

Organo: OGESS ESPECIALIZADA
Unidad Organica HOSPITAL II-2-TARAPOTO
Puesto Estructural: MEDICO ESPECIALISTA
Nombre del puesto: MEDICO ESPECIALISTA EN CARDIOLOGIA
Dependencia Jerarquica Lineal: DEPARTAMENTO DE MEDICINA
Dependencia funcional: JEFE DEL DEPARTAMENTO DE MEDICINA
Puestos a su cargo: NINGUNO

Brindar atencion médica especializada e integral de Cardiologia en Consulta Externa, Procedimientos, Hospitalizacién y Emergencia, con
calidad y respeto a las normas de ética médica.

FUNCIONES DEL PUESTO

1. Atencidn a pacientes en Consultorio Externo de Cardiologia.

2. Realizar procedimientos a pacientes de la especialidad segtin necesidad.

3. Cumplir los servicios de interconsultas médicas de acuerdo a los requerimientos de las especialidades.
4. Participar en las actividades de prevencion, proteccidn, recuperacion y rehabilitacién de la salud.
5
6
7

. Examinar, diagnosticar y prescribir tratamientos a pacientes ambulatorios y hospitalizados.

- El personal que laboré en nuestra institucién debera realizar diariamente el correcto llenado del Formato Unico de Atencidn (FUA)

- Lograr que la atencidn y diagndstico se desarrollen de acuerdo a lo establecido en gufas y procedimientos médicos, asi como de la
codificacion segidn la Clasificacién Internacional de Enfermedades y Problemas Relacionadas con la Salud.

8. Otras actividades que requiere el servicio segiin especialidad.
Coordinaciones Internas
Profesionales de |a Salud de las diferentes unidades, areas y servicios de la IPRESS, y Jefe de IPRESS

Coordinaciones Externas

No aplica
OR f () ACAD i
4 L 3 - o : - C.) éSe requiere
A.) Nivel Educativo B.) Grado(s)/situacién académica y estudios requeridos para el puesto 3
Colegiatura?
Incom Com £ do(a) " 5
pleta pleta gresado(a X si o
o . MEDICO CON ESPECIALIDAD EN CARDIOLOGIA
Primaria Bachiller
¢Requiere habilitacion
Secundaria X [Titulo/ Licenciatura profesional?
Técnica Basica M ., - i
(162 afios) aestria X i o
Técnica Superior -
(36 4 afios) D lEgresado DTltulado
X IUniVersitar‘iD D E DDoctorado
DEgresado Dﬁtulado




CONOCIMIENTOS

A.) Conocimientos Técnicos principales requeridos para el puesto (No requieren documentacion sustentadora) :
Conocimiento en Ecocardiografia.

Conocimiento en lectura de Holter.
Conocimiento en prueba de esfuerzo,
B.) Cursos y Programas de especializacion requeridos y sustentados con documentos.

Cursos, talleres, capacitaciones, congresos, diplomados, especializaciones, conferencias, seminarios entre otros afines al puesto.

C.) Conocimientos de Ofimatica e Idiomas.

Nivel de dominio Nivel de dominio
OFIMATICA Noaplica | Basico | Intermedio | Avanzada IDIOMAS No aplica Basico Intermedio | Avanzado
Procesador de textos (Word; i
Open Office Write, etc.) X Inlds X
Hojas de célculo (Excel; X

OpenCalc, etc.)
Programa de

presentaciones (Power X
Point; Prezi, etc.)

(Otros) Bases de Datos y

) Observaciones.-
Programacién VB

Experiencia general
Indique la cantidad total de afios de experiencia laboral; ya sea en el sector publico o privado.
Cuatro (04) afios.

Experiencia especifica
A. Indigue el tiempo de experiencia requerida para el puesto en la funcién o la materia:
Tres (03) afos.

B. En base a la experiencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector piblico:
Un (01) afio.

C. Marque el nivel minimo de puesto que se requiere como experiencia; ya sea en el sector publico o privado:

Practicante Auxiliar o . . Supervisor/ lefe de Area Gerente o
) : Analista Especialista X )

profesional Asistente Coordinador o Dpto. Director

* Mencione otros aspectos complementarios sobre el requisito de experiencia; en caso existiera algo adicional para el puesto.

Toda experiencia laboral se considera desde el grado de bachiller.

NACIONALIDAD

éSe requiere nacionalidad peruana? mSi DNO
Anote el sustento:

HABILIDADES O COMPETENCIAS

rabajo en equipo
Comportamiento ético

Orientacién de servicio al ciudadano
|Comunicacion efectiva
CONTRAPRESTACION MENSUAL. il BT ST el 37 AR iy e S
5/.10 064,19 (Diez mil sesenta y cuatro con 19/100 soles), los cuales incluyen los montos y afiliaciones de Ley, asi como, toda deduccidn

a le al contratado serd bajo la modalidad del Decreto Legislativo N°1057 {CAS).

e

by

» . v\ I'.‘
AR DTS




FORMATO DE PERFIL DEL PUESTO

CODIGO DE PUESTO N° 009-2023
IDENTIFICACION DEL PUESTO

Organo: OGESS ESPECIALIZADA
Unidad Orgdnica HOSPITAL 1I-2-TARAPOTO

Puesto Estructural: MEDICO CIRUJANO
Nombre del puesto: MEDICO AUDITOR
Dependencia Jerarquica Lineal: UNIDAD DE SEGURQS
Dependencia funcional: JEFE DE LA UNIDAD DE SEGUROS
Puestos a su cargo: NINGUNO
ON DEL P ®

Garantizar el cumplimiento adecuado de la normativa emitida por el Ministerio de Salud y de las instituciones administradoras de fondos de
la salud (IAFAS) para evitar rechazos prestacionales y prevenir ajustes financieros del Hospital [I-2-Tarapoto de la OGESS Especializada.

FUNCIONES DEL PUESTO 7

1. Dirigir los procesos internos de validacion prestacional en los servicios médicos asistenciales garantizando el registro de calidad y con
coherencia contenidos en la historia clinica.

2. Organizar y coordinar con las diversas areas de apoyo de la institucidn la ejecicién de actividades orientadas a prevenir observaciones y/o
rechazos prestacionales.

3. Proponer e implementar procesos de mejora orientados a disminuir rechazos prestacionales lo que se traducird en menos ajustes
financieros negativos para la institucién aumentando de esta manera la produccién del Hospital I1-2 Tarapoto.

4. Realizar actividades de auditoria médica y control prestacional durante los procesos asistenciales de hospitalizacion y consultorios externos
identificando las inconsistencias en el acto y solicitando el levantamiento respectivo para su correcta digitacién a los aplicativos informaticos
de las |AFAS.

5. Participar en el proceso de reconsideraciones de observaciones prestacionales (Sistema Integrado de Gestién para entes del Sector Publico,
Supervision Médica Electrénica, Proceso de Control Prestacional Posterior y otras)de las diferentes IAFAS.

6. Elaboracién de informes de auditoria médica notificando las inconsistencias de los procesos médicos asistenciales con la finalidad de
mjeorar procesos que conlleven al incremento de la produccién de nuestra institucién.

7. Realizar otras funciones propias por su naturaleza que le sean asignadas por su jefe inmediato.

COORDINACIONES PRINCIPALES

Coordinaciones Internas
Profesionales de la Salud de las diferentes unidades, dreas vy servicios de la IPRESS.

Coordinaciones Externas
Con las IAFAS con la que la IPRESS cuenta convenio.

FORMACION'ACADEMICA

C.) ¢Se requiere
Colegiatura?

Incom Com I I . I I
pleta pleta DEgresadc(e} X Si No
l . MEDICO CIRUJANO
Primaria D DBachlller
¢Requiere habilitacién
ISeuundaria I:I ETI'L’UIU," Licenciatura profesional?
I Técnica Basica .
(16 2 afios) I:I DM““"" E si EI No

Técnica Superior <
s Egresado Titade
(3 04 afios)
X IUnIversitar\'u D D Doctorado
quresadn [:l Titulado

A.) Nivel Educativo B.) Grado(s)/situacién académica y estudios requeridos para el puesto

00




CONOCIMIENTOS

A.) Conocimientos Técnicos principales requeridos para el puesto (No requieren documentacion sustentadora):
Conacimiento en normativa de MINSA, SIS, SUSALUD .

B.) Cursos y Programas de especializacidn requeridos y sustentados con documentos.

Diplomado en Auditoria Médica con registro vigente.
Cusros de actualizacion afines al puesto que postula.
C.) Conocimientos de Ofimatica e Idiomas.

Nivel de dominio Nivel de dominio
OFIMATICA No aplica Basico | Intermedio | Avanzado IDIOMAS No aplica Bdsico Intermedio | Avanzado
Procesador de textos (Word;
' Inglé
Open Office Write, etc.) X gles X
Hojas de célculo {Excel; X

OpenCalc, etc.)
Programa de

presentaciones (Power X
Point; Prezi, etc.)

{Otros) Bases de Datos y
Programacion VB

Experiencia general

X Observaciones.-

Indique la cantidad total de afios de experiencia laboral; ya sea en el sector ptiblico o privado.
Tres (03) afios.

Experiencia especifica
A. Indigue el tiempo de experiencia requerida para el puesto en la funcién o la materia:

Dos (02) afios.

B. En base a la experiencia requerida para el puesto (parte A), sefiale el tiempo requerido en el sector publico:
Un (01) afio.

C. Marque el nivel minimo de puesto que se requiere como experiencia; ya sea en el sector piblico o privado:

Practicante I___|Auxiliar o [:]Anaiista I:l Especialista DSupewisor/ I:ljefe de Area I:l Gerente o

* Mencione otros aspectos complementarios sobre el requisito de experiencia; en caso existiera algo adicional para el puesto.
Toda experiencia laboral se considera desde el grado de bachiller.

NACIONALIDAD S

éSe requiere nacionalidad peruana? EISI' DNO
Anote el sustento:

HABILIDADES O COMPETENCIAS

Trabajo en equipo y bajo presidn.

Comportamiento ético
Comunicacion efectiva
CONTRAPRESTACION MENSUAL m o v L 5N S 1 Vi, Vs O
S/. 10,064.19 (Diez mil sesenta y cuatro con 19/100 soles), los cuales incluyen los montos y afiliaciones de Ley, asi como, toda deduccién
aplicable al contratado bajo la modalidad del Decreto Legislativo N®1057 (CAS)
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CAPITULO Il. DISPOSICIONES ESPECiFICAS QEL PROCESO

2.4

2.2

Cronograma detfallado

El Procese de Seleccion CAS N° 005-2023-OGESS ESPECIALIZADA,; (en adelante “proceso”) para contratar diez
(10) recursas humanos profesionales de la salud, se rige por el Cronograma v etapas del proceso publicado, en &!
Portal Talento Perd, administrado por la Autoridad Nacional del Servicio Civil y en ei portal institucional de la OGESS
ESPECIALIZADA.

a) El presente proceso se regira por el cronograma establecido, el mismo que contiene fechas tentativas, que pusden
ser modificadas por causas justificadas y serén comunicadas oportunamente a los interesados a través de la pagina
web institucional.

b) El postitante es responsable de realizar el seguimiento de la publicacion de los resultados parciales y totales,
ademas de los comunicados que se emitan como parte del concurso.

¢} Cada etapa es eliminatoria, por lo cual solo podra acceder a la siguiente etapa quienes hayan calificado en la
condicion de APTO.

d) En la publicacion de resultados de cada etapa se anunciara fecha, hora y condiciones para su aplicacion en la
siguiente etapa.

e} Las actividades indicadas en cada etapa se desarrollaran de forma presencial, las cuales podran ser
reprogramadas por causas debidamente justificadas.

Descripcion def proceso y su modalidad

El presente proceso consta de las siguientes etapas y actividades, las cuales son de caracter eliminatorio, segin
se describe a continuacion;

ETAPAS DEL PROCESO CRONOGRAMA

Publicacion de la Convocatoriade fa | D¢ 02-11-2023 al 15-11-2023.
i . , . . 2 . . ._{
OGESS Especializada Se publicara en la pagina web de la OGESS Especializada

www.hospitaltarapoto.gob.pe,

Publicacion de la Convocatoria en el | Del 42-11-2023 al 15-11-2023.
Portal Web de SERVIR. Se publicara en el Portal de SERVIR: Talento Perti.

Del 02-11-2023 al 15-11-2023.

Se publicard en iz pagine web de la OGESS Especializada
www.hospitaitarapoto.gob.pe

NOTA: El plazo de recepcién de documentos se cerrara
indefectiblemente a las 15:30 horas del dia 15.11-202%, no se
tomarén en cuenta expedienies fuera de este plazo.

Presentacion de Documentos:

El CV y los anexos deben estar
debidamente foliados, firmados en
sobre Ad cerrado, y rotulade (segln
modelo de etigueta).

Evaluacion curricular, Dia: 16-11-2023 y 17-11-2623
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Publicacion de los resultados de la
Evaluacion Curicular.

Dia: 17-14-2023, a partir de las 18.00 horas.
Se publicard en la pagina web de la OGESS Especializada
www.hospitaltarapoto.gob.pe

Prasentacion de Reclamos.

Dia: 20-11-23, De 7.30 A 13.00 horas, en mesa de partes de la OGESS
ESPECIALIZADA, site en Jr. Delgado Morey N° 503 ~ Partido Alto.
{Segundo Piso).  Nota: Fuera de este horario y en la fecha
establecida, no se aceptaran los reclamos

Absolucion de Reclamos y
publicacién de los resultados
absueltos.

Dia 20-11-2023, a partir de las 18:00 horas.
Se publicaré en la pagina web de la OGESS Especializada

www.hospitaltarapoto.gob.pe

Entrevista Personal

Dia: 21-11-2023 al 22-11-2023: A partir de las 08.00 horas. Enlas
instalaciones de la OGESS Especializada (Jr. Delgado Morey N° 503 -
Partido Alfo. (Segundo Piso — Area administrativa).

Publicacion de Resultados de la
Entrevisia Personal y Resultados
Finales

Dia: 22-11-2023: a partir de las 19.00 horas.
Se publicard en la pagina web de la OGESS Especializada
www.hospitaltarapoio.gob.pe

Inicio de Labores

El 23-11-2023, en horario de atencion del establecimiento adjudicado

Suscripcién de contrato
Lugar. OGESS Especializada.

Los § primeros dias habiles después de la publicacién de
resultados finales.

Forma de presentacion y ejecucion

a) La postulacion se realizard de forma fisica debiendo el aspirante a postulante presentar su Curriculum
documentado en foider manilla, en sobre cerrado y rotulado; en el Jirén Delgade Morey N° 503 - Partido Alfo del

distrito de Tarapoto.

Sefiores:

Miembros de lu Comision Proceso de Seleccidon CAS N° 005-2023-OGESS

Especializada

Cédigo de Puesto:

Nombres y Apellidos:

Cargo del Puesto:

Documento Nacional de Identidad N°:

Direccidon actual:

Nimero de celular:

Distrito:
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b) LA PRESENTACION DEL CURRICULUM DEBERA CONTENER, SOLICITUD DE INSCRIPCION AL

Los

PROCESO (ANEXO N° 01); EL ANEXO N° 02 “FICHA DE POSTULANTE (FICHA RESUMEN
CURRICULAR)”, LAS DECLARACIONES JURADAS. COPIA DE DNI, AS| COMO LA DOCUMENTACION
SUSTENTATORIA DEL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS MINIMOS Y CONDICION NECESARIA
PARA EL OTORGAMIENTO DE BONIFICACIONES ADICIONALES Y TODOS LOS DEMAS ANEXOS
ADJUNTOS A LA PRESENTE BASE, EN EL ORDEN_MENCIONADO, DEBIDAMENTE FIRMADOS Y
FOLIADOS (EL FOLIADO SERA DE ATRAS HACIA ADELANTE EN LA ESQUINA INFERIOR DERECHA),
VALIDO PARA TODA LA DOCUMENTACION A PRESENTAR, DE NO CUMPLIR CON LO SOLICITADO EL
POSTULANTE QUEDARA “DESCALIFICADO” DEL PROCESO DE SELECCION, POR LO TANTO, NO
SERA CONSIDERADO PARA LA SIGUIENTE ETAPA DE LA EVALUACION.

Ef expediente de postulacion sera presentado en el orden siguiente, en idioma espafiol y deberan contener los
siguientes requisitos:

1. Solicitud de inscripcion al proceso (Anexo N° 01).

2. Ficha de Resumen Curricular (Anexo N° 02).

3. Copia simple de Documento de Identidad (o del caret de extranjeria, de ser ef caso).

4. Copia del Titulo de Maestro o Constancia de egresado de la Maestria. (Segiin corresponda).

2. Copia del Titulo Profesional, copia del titulo Técnice o constancia de egresado. (Seglin corresponda)

6. Copia del Titulo de Especialista o Constancia de egresado de la especialidad. (Segin corresponda).

7. Copia de la Resolucion de SERUMS. {Segin corresponda)

8. Copia de la Constancia de Habilitacion profesional vigente seglin corresponda.

9. Curriculum vitae documentado (Hoja de Vida) en el mismo orden que se menciona en el (Anexo N° 02).
10. Declaracicnes Juradas (Anexos N° 03 y 04}

documentos de formacidn profesional y capacitacion deberan contener el codigo o registro de SUNEDU e

institucion formadora segin corresponda.

El postulante deberé presentar los formatos de los anexos precitados, podran ser descargados del portal web
institucional www.hospitalfarapoto.gob.pe y talentos Perl (o de los links que se habilitaran para dicho efecto).
Dichos formatos deberan IMPRIMIRLOS, LLENARLO, SIN BORRONES, NI ENMENDADURAS, FIRMADO Y
FOLIADO, toda la documentacion a presentar.

los

datos que se consignen en los referidos anexos tendran carécter de Declaraciones Juradas, los mismos que

estan sujetos a verificacion posterior conforme a las disposiciones contenidas en los numerales 32.1, 32.3 del articulo
30 de la Ley de Procedimiento Administrativo General - Ley N° 27444, sin perjuicio de remitirse copias certificadas
a las autoridades competentes para las investigaciones de ser el caso.

SON CAUSALES DE DESCALIFICACION AUTOMATICA DEL POSTULANTE:

v No presentar uno 0 mas documentos exigidos en la convocatoria del concurso.
v No contar con los requisitos minimos exigidos.

v" No presentarse en la hora y fecha programadas como postulante.

v" No presentar Ios requisitos de manera ordenada y debidamente foliada y firmada
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NOTA:

¢ LaDocumentacion Remitida NO SERA DEVUELTA AL POSTULANTE.

+  No seran calificados los documentos con enmendaduras, ilegibles, rotos o deteriorados de tal modo que no
se aprecie su contenido y/o aquelics en los que no se consigne la fecha de expedicion; tampoco seran validos
las fotocopias ilegibles, etc.

+  Se invoca a los postulantes, a presentar solo documentacion de acuerdo o afines al puesto que postula o de
acuerdo a su petfil profesional.

+  Las solicitudes de postulacion serén validadas siempre que se presenten ante mesa de partes de fa OGESS
ESPECIALIZADA, en el dia y hora sefiglada en el cronograma.

B GESTION DE SERVICI

2.5 EVALUACION CURRICULAR:

231 EVALUACION CURRICULAR SIN PUNTAJE

Los postulantes que no cumplan con un (01) requisito minimo sefialados en los perfiles de los puestos, quedaran
automaticamente DESCALIFICADOS, considerandose como NO APTO, segiin correspondan.

252  EVALUACION CURRICULAR CON PUNTAJES: (Maximo 50 puntos}

- Laevaluacion curricular consiste en calificar la informacion declarada, én concordancia al perfil del puesto
al que postula.

- No seran considerados los certificados y/o constancias que no precisen experiencia laborai o profesional,
nombre de la entidad, cargo, tiempo (afios y/o meses) y funciones relacionadas con ! objeio de la
convocatoria.

- Los postulantes NO podrén presentarse simultaneamente a mas de un registro en la misma convocatoria.
de detectarse la omision a esa disposicion, solo sera considerado el primer expediente presentado.

- La Evaluacion curricular se efectuara mediante el formato elaborado para cada perfil de puesto.

- Ladeclaracion de informacion no veridica puede acarrear responsabilidad administrativa, civil y penal.

Para Médicos Especialistas: (Maximo 50 Puntos)

LA NOTA MINIMA PARA PASAR A LA SIGUIENTE ETAPA DEL PROCESO SERA DE 32 PUNTOS.

» Formacion educativa Titulo Profesional: Quince {15) puntos, se acredita mediante Ia presentacion del
Titulo Profesional.

» Especialidad relacionada al puesto a que se postula: seis {08) puntos, se acredita con el respectivo
Titulo de segunda Especialista con mencion afines al puesto que postula.

¢ Diplomados o especializacion en relacion al puesto: Hasta un maximo de cuatro (04) puntos:
reconociendo dos {02) puntos por cada diplomado o especializacion, acreditandose con el diploma
correspondiente.

« Capacitacion: Maximo cuatro (04) vuntos, esté dirigido a evaluar los certificacos ylo constancias de
seminarios, cursos y conferencias que guarden relacion con el cargo que postula el interesado,
reconociéndose un (01) punto por cada capacitacion por 51 horas acumuladas, los mismos gue fendran
como maximo cinco afios de antigiiedad a 1a fecha. En el caso de que el certificado o constancia solo
indique la fecha de la capacitacion, se consideraré ocho (08) horas por cada dia sefialado de su celebracion.
En el caso de que el certificado o constancia solo indique créditos, se considerara diecisiete (17) horas por
cada crédito sefialado. £n caso que haya disparidad entre las fechas y horas de capacitacion. se
considerara ocho (08) horas por cada dia senalado de su celebracion.
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Experiencia General: Maximo ocho (08) puntos. Se considera dos (02) puntos por afio, acreditar con copia
simple de constancias y/o certificados de trabajo que acrediten cualquier trabajo remunerado para el sector
publico y/o privado en puestos afines de la profesion, los mismos que deben indicar e! periodo laborado. La
experiencia general se considerara desde la obtencion del grado de bachiller.

Experiencia Especifica: Maximo nueve {09) puntos. Se considera tres (03) puntoes por afio. Acreditar con
copia simple de constancias y/o certificados de trabajo que acrediten la experiencia laboral. Dichas labores
deben estar relacionadas con el perfil de puesto al que se postula. La experiencia en el sector piblico se
considerara desde la obtencion del grado de bachifier.

Experiencia Especifica en sector pablico: Cuatro (04) puntos. Se considera cuatro (04) puntos por afio.
Acreditar con copia simple de constancias y/o certificados de trabajo que acrediten la experiencia laboral en
el sector piblico. Dichas labores deben estar relacionadas con el perfil de pussto al que se postula. La
experiencia en el sector plblico se consideraré desde la obtencion del grado de bachiller.

Para Médico Auditor: (Maximo 50 Punios)

La nota minima para pasar a la siguiente etapa del proceso sera de 32 PUNTOS.

Formacion educativa Titulo Profesional: Quince (15) puntos, se acredita mediante la presentacion del
Titulo Profesional.

Diplomados o especializacién en relacion al puesto: Hasta un maximo de seis (08) puntos:
reconociendo dos (02) puntos por cada diplomado o especializacion, se acredita con el dipioma
correspondiente.

Capacitacién: Maximo seis (06} puntos, esta dirigido a evaluar los certificados ylo constancias de
seminarios, cursos y conferencias que guarden relacion con el cargo que postula el interesado,
reconociendose dos (02) puntos por cada capacitacion por 51 horas acumuladas, los mismos que tendran
como maximo cince afios de antigliedad a fa fecha. En el caso de que el certificado o constancia solo
indique la fecha de la capacitacién, se consideraré ocho (08) horas por cada dia sefialado de su celebracian.
£n el caso de que el certificado o constancia solo indique créditos, se considerars diecisiete (17) horas por
cada credito sefialado. En caso que haya disparidad entre las fechas y horas de capacitacion. se
considerarg ocho (08) horas por cada dia sefialado de su celebracion.

Experiencia General: Maximo nueve (09} puntos. Se considera tres (03) puntos por afio, acreditar con
copia simple de constancias y/o certificados de frabajo que acrediten cualquier trabajo remunerado para el
sector pliblico y privado en puestos a fines de la profesion, los mismos que deben indicar el periodo laborado.
se considera incluido &l SERUMS y Residentado Médico.

Experiencia Especifica: Maximo diez (10) puntos. Se considera cinco (05) puntos por afio. Se acredita
con copia simple de constancias y/o certificados de frabajo que acrediten trabajo remunerado para el sector
piblico, e indiquen el periodo laborado. (seglin corresponda).

Experiencia Especifica en sector piblico: Cuatro (04) puntos. Se considera cuatro {04) puntos por afio.
Acreditar con copia simple de constancias y/o certificados de trabajo que acrediten la experiencia laboral en
el sector plblico. Dichas labores deben estar relacionadas con el perfil de puesto al que se postula. La
experiencia en el sector publico se considerara desde la obtencion del grado de bachiller.

2.6 ENTREVISTA PERSONAL: (Maximo 50 puntos)

LA NOTA MiNIMA PARA PASAR A LA ENTREVISTA PERSONAL SERA 32 PUNTOS, {Puntaje menora 32 serd

\:declarado como NO APTO)
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+ |Imagen Personal : 10 puntos
+ [Evidencia de logros ; 10 puntos
Integridad : 10 puntos
»  Adaptacion al Puesto y Cultura Organizacional - 10 puntos
= Habilidades establecidas en el Perfil de Puesto : 10 puntos
TOTAL - 50 puntos

Si el postulante no se presenta a la etapa de Entrevista Personal en el lugar, fecha y hora sefialada, serd
considerado como DESCALIFICADO del proceso de seleccion.

2.7 DE LA ADJUDICACION

La comision del Concurso declara como ganador (a) para ocupar la plaza vacanie, al posiuiante que en
estricto orden de meérito obtenga el mas alto puntaje; considerando como nota minima aprobatoria 70
PUNTOS(al hacer la sumatoria de los componentes de evaluacién segin las bases: Evaluacion Curricular y
Entrevista Personal); los postulantes que aprueben el proceso de seleccion y que no alcancen vacante tienen
la condicion de ELEGIBLES, queda a criterio de la comision ofertar al postulante eleaible cubrir otra
vacante de igual caracteristica a la que postuld, respetando el perfil de puesto. Ef cuadro de méritos
seré elaborado por la comision conformada para el presente proceso.

La comisién elevara el informe final a la Direccion de la OGESS ESPECIALIZADA; para las acciones
administrativas correspondientes a ia incorporacién del personal seleccionado.

Las declaraciones y toda la documentacian proporcionada por el postulante tienen caracter de Declaracion
Jurada, por lo tanto, se somete al proceso de fiscalizacién posterior en el 4rea de Recursos Humanos que
lleve a cabo la entidad. En caso de comprobar fraude o falsedad en las mismas, nuestra entidad procedersd a
declarar la nulidad del acto administrativo de adjudicacion sustentada en dicha declaracion, informacion o
documentos. Sin perjuicio de las acciones civiles, penales y administrativas como consecuencia de dichos
actos.

La declaracion de informacion no verificada puede acarrear responsabifidad administrativa, civil y penal.

Los resultados seran publicados a través del portal de la pégina institucional de la OGESS ESPECIALIZADA:
www.hospitaltarapoto.gob.pey talentos Peri por estricto orden de mérito, sefialandose los que aicancen los
puestos concursados,

2.8 Bonificaciones gue corresponden por discapacidad o en el caso de licenciados de las Fuerzas
Armadas o por deportista calificado de Alto Nivel.

« Bonificacion a Deportistas Calificados de alto rendimiento

. 088-2003-PCM, que establece el acceso de Deportistas de Alto Nivel a la Administracion Pablica, se otorgara

@@M‘w Conforme con los articulos 2° y 7° del Regiamento de ia Ley N° 27674, aprobado con Decreto Supremo N
_\2Va la nota obtenida en la evaluacion curricutar conforme al siguiente detalle:
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NIVEL CONSIDERACIONES BONIFICACION
Deportistas que hayan participado
Nivel 01 en  Jueges  Climpicos  ylo 20%

Campeonatos Mundiales y se
ubiguen en los cinco primeros
puesios, ¢ hayan establecido récord
¢ marcas olimpicas mundiales vy

panamericanas.
Deportistas que hayan participado
Nivel 02 en los  Juegos  Deportivos 18%,

Panamericanos y/o Campeonsaios
Federados Panamericanos y se
ubiquen en los fres primeros
lugares o que establezcan récord o
marcas sudamericanas.
Deportistas que hayan participado
en Juegos Deportivos 12%
; Sudamericancs y/o Campeonatos
Nivel 03 Federados Sudamericanos y hayan
obtenido medallas de oro yio piata
o que establezcan récord o marcas
bolivarianas.
Deportistas que hayan obtenido
Nivel 04 medallas de bronce en Juegos 8%
Deportives ~ Sudamericanos  yio
Campeonatos Federados
Sudamericanos ylo participado en
Juegos Deportivos Bolivarianos y
obtenido medallas de oro y/o plata
Deportistas que hayan obienido

Nivel 05 medallas de bronce en Juegos 4%
Deportivos Bolivarianos 0
estabiecido  récord o marcas
nacionaies,

Esta bonificacién se determina aplicando los porcentajes sefialados a fa nota obtenida en la evaluacion
curricular, siempre que el perfil del puesto en concurso establezca como requisito la condicién de deportista
y cuando el/la postulante haya obtenido la condicion “califica” en la evaluacién curricular.

Para tales efectos, elfla postulante debera presentar una Certificacion de Reconocimiento como Deportista

Calificado de Alto Nivel expedido por el Instituto Peruano del Deporte, el mismo que debera encontrarse
vigente.

= Bonificacion por Discapacidad

Conforme al articulo 48° y a la Séptima Disposicion Complementaria Final de la Ley N° 29973, Ley General

de la Persona con Discapacidad, la persona con discapacidad que haya participado en el proceso, llegando

hasta la evaluacion de la Entrevista Personal y que haya alcanzado el puntaje minimo aprobateric en esta
#Yvaluacion, tiene derecho a una bonificacion del 15% en el puntaje total.
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Bonificacion a ta Persona con discapacidad = 15% del
Puntaje Total

» Bonificacién a Licenciados de las Fuerzas Armadas

Conforme a la Ley N° 29248 y su Reglamento, los licenciados de las Fuerzas Armadas que hayan cumplido
el Servicio Militar bajo la modalidad de Acuartelado que participen en un proceso, llegando hasta ia evaluacion
de la Entrevista Personal y que haya aicanzado el puntaje minimo aprobatorio en esta evaluacion, tiene
derecho a una bonificacion del 10% en el puntaje total.

Bonificacion al Personal Licenciado de las Fuerzas Armadas = 10% del
Puntaje Total

Si ellla postulante tiene derecho a ambas bonificaciones mencionadas, estas se suman y tendran derecho a
una bonificacion total de 25% sobre el puntaje total.

En ese sentido, siempre que el/la postulante haya superado el puntaje minime estabiecido para la Etapa de
la Entrevista Personal y acredite su condicién de Discapacitado o Licenciado de las Fuerzas Armadas con el
documento oficial emitido por la autoridad competente, al momento de presentar su curriculum vitae
documentado, se le oforgard una bonificacion del quince por ciento {15%} por discapacidad sobre el puntaje
total obtenido o el diez por ciento (10%) por ser Licenciado de las Fuerzas Armadas sobre el puntaje total
obtenido o veinticinco por ciento {25%) en el caso de tener el derecho a ambas bonificaciones.

« Bonificacion por Laborar (SERUMS).

La comision evaluadora otorgara una bonificacién, a cual se determina en base a una escala centesimal sobre
el porcentaje total obtenido de los factores de calificacion total obtenido, a los profesionales que hubiaran

realizado el SERUMS en establecimientos de salud ubicados de acuerdo a la siguiente escala del mapa de
pobreza del FONCODES.

Quintit 1. 15%
Quintit 2:  10%
Quintit 3: 5%
Quintil 4. 2%
Quintit 5: 0% no tiene puntaje adicional.

. DE LA DECLARATORIA DE DESIERTO O DE LA CANCELACION DEL PROCESD DE SELECCION:
\y =

Declaratoria de desierto de un proceso: El proceso puede ser declarado desierto en alguno de los siguientes
supuestos:
1. Cuando no se presentan postulanies al proceso de seleccion.
2. Cuando ninguno de los postulantes cumple con los requisitos minimos.
3. Cuando ninguno de los postulantes obiiene puntaje minimo aprobatorio en las etapas de evaluacion de
procaso.
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Cancelacion de! proceso de seleccion: El proceso de seleccion puede ser cancelado en alguno de los
siguientes supuestos, sin que sea responsabilidad de la entidad:
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1. Cuando desaparece la necesidad del servicio de la entidad con posterioridad al inicio del proceso de
seleccion.

2. Por restricciones presupuestales.

3. Ofras debidamente justificadas.

IV. DISPOSICIONES FINALES:

1. El Comité cumplira sus funciones de acuerdo a lo normado en las presentes Bases.

El Comite adoptara sus decisiones por mayoria de votos en los casos que no estén contemplados en la
presente Base.

Para el cumpliriento de las actividades, el Comité podré contar con el apoyo logistico que estime
pertinente.

El Comité redactara un acta por cada etapa del proceso, la misma que seré nublicada.

El Comité deberd presentar al final del proceso un informe final dirigide a la Direccién de Recursos
Humanos y Docencia de la entidad.

La declaracién de informacion no veridica puede acarrear responsabilidad administrativa, civil y penal

NOTA: Los postulantes antes de proceder a participar en el proceso deben tomar conocimiento del contenido de
la presente convocatoria v sus etapas.
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ANEXO N° 01

SOLICITUD DE INSCRIPCION PROCESO DE SELECCION N° 005-2023-0GESS ESPECIALIZADA

Sres. Miembros de Ia Comisién del Proceso CAS N°005-2023-0GESS ESPECIALIZADA

Yo, , Identificado con D.M.I , domicitiado
en e Jr , Distrito de Provincia de

y Departamento de ; que teniendo conocimiento del Proceso de
Seleccion por la modalidad de Confratacion Administrativo de Servicio, en el marco del Decreto Legislativo N° 1057,
proceso de seleccion N° 005-2023-OGESS ESPECIALIZADA; por lo que solicito participar en el proceso de seleccion

para cubrir el puesto de , con el codigo de puesto N° en la OGESS
Especializada comprometiéndome a cumplir con todo lo establecido en
’-7/Lé/ la presente directiva y bases publicadas para tal efecto y de adjudicar la plaza me comprometo a laborar el tiempo

estipulado en la misma.

Tarapoto.....cvvvenn, e e de 2023

Firma S R e e A A RS
Nombre . .
DNi L
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ANEXON®03

DECLARACIONJURADADEPOSTULACIONALPRGCESD

Yo, identificado(a)con D.NLLN® y domiciliado

en Distrito de, Provincia de v Departamento de DECLARO
BAJO JURAMENTO que:

No tengo inhabilitacion administrativa ylo judicial vigente para el ejercicio de mi profesion.

No poseo antecedentes policiales, judiciales yfo penales.

No percibo de! Estado més de una remuneracion, retribucion, emolumento o cualquier tipo de ingreso, por ser
incompatiblelapercepciénsimuiténeaderemuneraciénypensiénpﬁrsewicios prestados al Estado.

No estoy inhabilitado por el OSCE ¢ de rmanera judicial para ser contratado por el Estado.

No estoy impedido de ser postor, candidato o proveedor para contratar con el Fstado, segln la Ley N° 30225-Ley
de Contrataciones del Estado, el DecretolegislativoN°1057que crea el régimen especial de contratacién
administrativa de servicios, su Reglamento aprobado por el Decreto Supremo N°075-2008-PCM.

No me encuentro inscrito en el Registro de Deudores Alimentarios Morosos (REDAM).

No me encuentro inscrito en el Registro Nacional de Sanciones contra Servidores Civiles{RNSSC).

No tengo inhabifitado mis derechos civiles o laborales,

No tener conflicto de intereses.

7/W 0. No me encuentro registrado en el Registro de Deudores de reparaciones civiles por delitos en agravio el Estado por
¢ Delitos de Corrupcion.

12. No me encuentro registrado en el Registro Nacional de Detenidos y Sentenciados a Pena Privativa de Libertad
Efectiva RENADESPPLE.

13. No contar con sentencia condenatoria consentida y/o ejecutoriada (firme) por alguno de los delitos previstos en los
articulos 2, 4, 4-A, 5, 6, 6-A, 6-B, 8, y 9 del Decreto Ley 25475, 316-A, 153, 179, 179-A, 180, 181, 181-A, 170, 171,
172, 173,473-A, 174, 175, 176, 176-A, 177, 298, 296-A, 296-B, 296-C, 297, 298, 301 y 302del Cédigo Penal,
conforme a lo dispuesto en la Ley N° 30794 y modificaciones posteriores.

T 11. No me encueniro registrado en el Registro de Deudores de Reparaciones de Reparaciones Civiles-REDEREC!.

DECLARO BAJO JURAMENTO:

Que los datos antes consignados son verdaderos ¥ que en caso de ser requeridos lo sustentaré oportunamente con la
documentacién respectiva a la Oficina de Gestion de las Personas, y asumo la respansabilidad legal y fas sanciones
respectivas que pudieran derivarse en caso de encontrarse algan dato o documento falso.

Formulo la presente Declaracion Jurada en virtud de principio de presuncion de veracidad previsto en el Numeral 1.7 del
B)-j) Adticulo IV del Titulo Prefiminar del Texto Unico Ordenado de |a Ley N° 27444 - Ley de! Procedimients Administrativo
General, aprobado mediante Decreto SupremoN°004-2019-JUS, sujetandome 2 las responsabilidades de ley en caso
infrinja el citado principio.

?rnismo, declaro mi voluntad de postular a este Concurso Pblico de manera transparente en el marco de la legislacion

37 [ Nfacional vigente.
=9

£i
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Tengo algun tipo de Discapacidad sl | NO
Soy Licenciado(a)de las Fuerzas Armadas s | NO
Soy deportista calificado de alto nivel sl | NO

{Marcar la respuesta y adjuntar los documentos correspondientes a lo marcado)

Lugar y Fecha:

Firma del/de la Postulante

Huella Digital
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ANEXO N° 04

DECLARACION JURADA DE AUSENCIA DE NEPOTISMO'

- PR SN DS JORSU e S S Rl . SN | W identificado(a)con documentc de identidad (DN,
Camet Extranjeria, Pasaporte)N°.........cccooveeiiinenn, ; con domicilio en

............................................................... ;conlafinalidaddesuscribirelcontratorespestivo;

DECLAROCBAJOJURAMENTO

Q Cuento con pariente (s) en la institucion hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad y/o

conyuge o conviviente: (padre, madre, hijo/a, hermanola, abuslo/z, nieto/a, tio/a, bisnieto/a, sobrino/a,
bisabuelo/a, primo/a hermano/a, tic/a abuelo/a, sobrino/a nieto/a, tatarabuelo/a, hijastro/a, suegro/a, nuera,
yemo, cufiado/a), con la facultad de designar, nombrar, contratar o influenciar de manera directa o indirecta
en el ingreso a laborar a la OGESS Especializada.

Parenteses Apelidos y Nombres . Dependenciade | Cargo/Puesto
' Trabajo '

No cuento con pariente(s) en la institucion hasta el cuarto grado de con sanguinidad, segundo de afinidad
ylo conyuge o conviviente: {padre, madre, hijo/a, hermano/a, abuelofa, nisto/a, tiofa, bisnigto/a, sobrino/a,
bisabuelofa, primo/a hermano/a, tio/a abuelo/a, sobrino/a nieto/a, tatarabuelofa, hijastro/a, suegrofa, nuera,
yerno, cufiado/a), con la facultad de designar, nombrar, contratar o influenciar, de manera directa o
indirecta, en el ingreso a laborar en la OGESS Especializada.

Por lo cual, declaro gue no me encuentro incurso en los alcances de la Ley N° 26771 y su Reglamento, aprobado por el
Decreto Supremo N° 021-2000-PCM y sus modificatorias. Asimismo, me comprometo a no participar en ninguna accién
que configure ACTO DE NEPOTISMO, conforme a lo determinado en las normas sobre la materia,

Formulo la presente Declaracion Jurada en vitud del Principio de Presuncidn de  veracidad
previstoenelnumeralt. 7delarticulolVdel TituloPreliminardel Textol nicoOrdenadodelal.eyN°27444 — { ey del Procedimiento
Administrativo General, aprobado mediante Decreto Supremo N° 004-2018-JUS, sujetandome a las acciones
administrativas, legales y/o penales que correspondan, de acuerdo ala legislacitn vigente.

Lugaryfecha: ..........ooocvvviein, PRV o < T — de 20.......
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ANEXO N° 05

RECLAMOS E IMPUGNACIONES

MIEMBROS DE LA COMISION EVALUADORA DEL PROCESQC DE SELECCION CAS 005-2023 OGESS

ESPECIALIZADA
FECHA APELLIDOS Y NOMBRES
DN} DOMICILIO
CELULAR

CORREO ELECTRONICO PERSONAL

CODIGO BEL PUESTOD

CARGO AL QUE POSTULA

CONDICION DE RESULTADOS (Margue el motive de su reclamo)

NO APTO ( )
DESCALIFICADO ¢ )

DESCRIPCION BREVE DEL RECLAMO (Llenar con letra imprenta y legible}
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ANEXON®06

ACTA DE EVALUACION CURRICULAR INTERNO
CONVOCATORIA CAS TEMPORAL N°085-2023,

CONTRATACIONADMINISTRATIVADESERVICIOSDEUN/A

En la ciudad de Tarapofc, siendofas ... a.m./p.m. del dia
OGESS Especializada, sito en el Jr. Delgado Morey N° 503 - Partido Alto, distrito de

y departamento de
siguiente detalle:

. RELACIONDEPOSTULANTES

/ /

.en las instalaciones del aula 02 de Ia

, provincia de

se efectud la evaluacion curricular de la presente convocatoria CAS, segun el

e POSTULANTE: APELLIBOS DM
YNOWBRES
1
i REQUISITOSSMFNIMOSIPERFKLDELPUESTO_
e REUBRO DETALLE
1 | EXPERIENCIA EXPERIENCIAGENERALDE - ANO[S)ENELSECTORPUBLICOYIOPRIVADO

2 | EXPERIENCIA

EXPERIENCIAESPECIFICADE

, ANQ(S) DESEMPENANDO FUNCIONES RELACIONADAS
ALPUESTOENELSECTORPUBLICOY/OPRIVADO,

3 | EXPERIENCIA

EXPERIENCIAESPECIFICADE
ALPUESTOENELSECTORPUBLICO.,

ANO(S) DESEMPENANDO FUNCIONES RELACIONADAS

4 | FORMACIONAGADEMICA

5 | ESPECIALIZACION/CURSO

6 | CURSOS Y0 CAPACITACIONES

W, EVALUACIONCURRICULAR
.......... e a—
2 2 &
: = ey Bz 2
i) - 3 3
. = o3 | % it
S0 i, 1B5| T % |a et
Flnc|se 38| o} 5 §EEssel
5 ’ 5 o B A el W f Sagsc
EVSLUACHH BEEUMMIMIENTODE | 2 lmeiSciaa| 2| 508 abiic
-- CORBIIGH: o Ex 251 o 2 e o
ik e RECHISHERS BIKINGS xogmmoyf £ f FainE Sed L oo | AR
POSTULAYTE: AELLIDGS ¥ HERBAEE gt il woasmmmol * | Rl B9l wnl o1 © 3%
4,8, H 1 R =) > 5 i v g
by 5 ez |owlxs) 2o X g | =
2 i52l8ci8) B | B i |
5 ] = = ey | owm o .:g_q b et
3 ] Mg » == B SR
¥ o gA T~ > & ] Pate ™
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APELLIDDSYNOMERES PUNTAJEE RESULTADD
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ANEXO N° 07

ACTA DE EVALUACION CURRICULAR EXTERNG

CONVOCATORIA CAS TEMPORAL N°005-2023

CONTRATACIONADMINISTRATIVADESERVICIOSDEUN/A

RELACIONDEPCSTULANTESAPTOSPARALAENTREVISTAPERSONAL

; 3' HORA
N° Ai%ﬁﬁﬁfg PUNTAJE RESULTADO DEENTREVISTA
R PERSONAL
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ANEXO N° 08

FORMATO DE CONFORMACION DE COMITE DE SELECCION CAS

CONVOCATORIA CAS TEMPORAL N°005-2623.

CONTRATACIONADMINISTRATIVADESERVICIOSDEUN/A

De conformidad con lo establecido en la Directiva N° 001-2023-GRSM, Disposiciones para la contratacion de personal
bajo el régimen especial de contratacion administrativa de servicios en la OGESS Especializada, aprobada por
........................................................................................................ ; se corforma el Comité de Seleccion

1. Miembros titulares:

Nombres y Apellidos Cargo

Miembro titular 1

{area usuaria, quien preside)
Miembro fitular 2

{OGP)

Miembro titular 3 (opcional)

2. Miembros suplentes:

Nombres y Apellidos Cargo

Miembro suplente 1

{area usuaria, quien preside)
Miembro suplente 2

{OGP)

Miembro titular 3 {opcional)

Lugar y fecha:
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ANEXO N° 09
COMPROMISO DE INTEGRIDAD DE LOS MIEMBROS DEL COMITE DE SELECCION CAS

CONVOCATORIA CAS TEMPORAL N° 20

CONTRATACIONADMINISTRATIVADESERVICIOSDEUN/A

.......................................................................................... identificado(a) con documento de identidad (DN,
.................. ; &n mi calidad de servidor civil del érgano o unidad organicas

................................................................... , &l haber sido designado como miembro del Comité de Seleccion CAS
2\ de la Convocatoria N® .............. - 20.....; manifiesto mi compromiso de cumplir mi funcién en estricta observanciade la

%/|Ley N° 27815, Ley del Codigo de Etica de I funcién plblica v su reglamento; asi como de las normas o disposiciones
/}/ de/sobre integridad, transparencia y lucha contra la corrupcion, y realizar las evaluaciones de los/ias postulantes de forma
= imparcial, objetiva y en estricto cumplimiento de lo establecido en las bases de la convocatoria CAS y demas normas

aplicables. En ese sentido, me comprometo a presentar mi abstencion en los siguientes supuestos:

a.  Simicdnyuge, conviviente, pariente dentro del cuarto grado de consanguinidad o segundo de afinidad se encuentra
como pastuiants.

b. Cuando personalmente, o bien mi conyuge, conviviente o algan pariente dentro del cuarto grado de consanguinidad
0 segunde de afinidad, tuviese interés en el resultado del proceso de seleccion.

¢. Cuando tuviese amistad intima o enemistad manifiesta o conflicto de intereses objetivo con cualquiera de los/las
postulantes, que se hagan evidentes mediante actitudes o hechos manifiestos en el proceso de seleccion.

d.  Cuando tuviere o hubiese tenido, dentro de los Ultimos doce (12) meses, alguna forma de prestacion de servicios

(de forma subordinada ¢ no) con cualquiera de losflas postulantss.

Declaro conocer que, de no presentar mi abstencion, a pesar de encontrarme en alguno de los supuestos sefialados,
estaria incurriendo en responsabilidad administrativa, civil 0 penal, pasible de sancion.

Lugar y fecha:
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ANEXO N° 10

ACTA DE EVALUACION DE ENTREVISTA PERSONAL
CONVOCATORIA CAS N° 20

CONTRATACIONADMINISTRATIVADESERVICIOSDEUN/A

FORMULARIODEEVALUACIONDEENTREVISTAPERSONAL

El postulante para ser considerado +ADMITIDO/A debe aleanzar un puntaje minimo de 32 sobre un total de 50
puntos.

Huy por Por Pordebajo | Muy por
shcimad encimad | Dentrode delo debajo delo
: : lo esperadn | esperado
FAGTORES DE EVALUACION it i R i PUNTAJE
{10 o '
_ Pintes | (B1Puntos | (06)Puntos | (04) Puntos| (02) Puntos
Apariencia. Esta conformada por la
IMAGEN vestimenta, el peinado y los complementos.
PERSONAL ..y
Comunicacién verbal.
Lenguaje gestual y comunicacion corporal. ...
Compertamiento y aciitud.

Demuestra conocimientos técnicos

Relacionados al puesto a través de
EVIDENCIA experiencias laborales anteriores.
DELOGROS " - i3 o

Tiene capacidad de analisis y aplicacion.

(area usuaria)

Tiene capacidad de andlisis y aplicacion,
INTEGRIDAD (area usuaria)
:‘E‘:’;L’;ﬁgﬁ Evidencia a través de ejemplos  actitudes
CULTURK sarvicio y entiende y se adapta facimente
ORGANIZACIO a ia institucion. (area OGP)
NAL

Seqiin Bases del Proceso (Area
HABILIDADES i
ESTABLECIDA OGPlusuaria)
EN EL PERFIL
DEL PUESTO

PUNTAJE TOTAL

Firma del Presidente del Comité CAS Firma del miembro del Comité CAS
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ANEXO N°11

ACTA DE RESULTADOS FINALES

CONTRATACION ADMINISTRATIVA DE SERVICIOS DE UN/A

CONVOCATARIACAS N® 20___

. OGESS ESPECIALIZADA |

L GESTEGN DE SERVICIOS DB SALUD ESPECIALLZALA DE

ALCANCE REGEONAL

DNl punTage | DUNTAJEEY P
: e ALUARNE
EVALUACIONGD, URRICULAR. ¢
NOGIMENTOSIP] = g
SIGQTECNICA | :

| FPAACY)
10%8

E e | ONIELIC | BONEDIS

CAP

ik o

RESULTABD

E A =S

- T
ot RE

fring

_|/-4// LADOCUMENTACION A PRESENTAR Y ACCIONES A EFECTUAR SON LAS SIGUIENTES: (Detaliar segiin las bases

0 la directiva)

j(h’ Lugary fecha: ..o

= Si 0
pestesiclogia/
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ANEXO N° 13

l, Camet Extranjeria, Pasaporte) N°

DECLAROBAJOJURAMENTQ

{(Marca con una “X” dentro del recuadro, segiin corresponda)

L. PARAEL SISTEMA PRIVADO DE PENSIONES

DECLARACION JURADA DE REGIMEN PENSIONARIO

.......................................................................................... identificado{a) con documento de identidad

L _ _ _ AFP Habitat
Actualmente estoy afiliado al Sistema Privado de Pensiones AFP Integra
AFP Prima
AFP
Profuturo
Actualmente soy pensionista del Sistema Privado de Pensiones
el

| (SioNo)
Il PARA EL SISTEMA DE PENSIONES:

Actualmente estoy afiliado al Sistema Nacional de Pensiones

Actualmente soy pensionista del Sistema Nacional de Pensiones
(Si o No)

P

/4
lll. OTROS SISTEMAS PENSIONARIOS:
estesiologia/ -

F 2
et Soy pensionista de la Caja de Pensidn Militar! Policial

Soy pensionista del Régimen Pensionario mdel D.L20530

Otros(especificar)
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ANEXO N° 14

DECLARACION JURADA DE DEPOSITO DE HABERES

Sefiores:
OGESS ESPECIALIZADA.
000 s smosomstsn s g et RSB S T identificado(a) con documento de
+\ identidad (DN, Camet Extranjeria, PAsSAPOHEIN® .o siicininnmses mesmens , colaborador(a)
Bl 0Bun coon oo enmrm s i eSS S e s et e , autorizo que los depésitos de mis haberes sean

abonados en al;

Ma?que_ | | .
con una BANCO NUMERD NU?@'{ERO DE
o DECUENTA CODIGOINTERBANCAR
9]
Banco de Credito

Banco Continental

Banco Interbank

Banco Scotiabank

Banco de la Nacién

Ctros:

Asimismo, se adjunta voucher con el nimero de cuenta y numero de cédigo interbancario.

Lugar y fecha: ...o.o.ooooviviiieeeee

IRLIZRNA DE ALCANCE REGIONAL




ALOCHNCE REGIONAL

SOBIERNO {=);

AL
SAN MARTIN

DECLARACION JURADA DE REGISTRO DE DERECHOHABIENTES

Decreto Supremo N° 015-2010-TR y Res. N© §10-2011/SUNAT

DATOSPERSONALESDELTITULAR
APELLIDOPATERNO APELLIDOMATERNO NOMBRES NFDNI)

DOMICILIO

(Direccion-Distrito - Provincia-Departamento) Carred HIBGioniza Telileno

DATOSDEESPOSO(A)/CONY UGEICONCUBING /GEBTANTE

APELLIDGPATERNO APELLIDOMATERNO NOMBRES NDNI()
__ i DATOSDEHIOS
APELLIDOPATERNO APELLIDCMATERNO NOMBRES NDNIY

Se debera presentar una copia del acta o partida de  matiimonio con una anligledad no menor a tres meses para el caso)
e conyuge, asi mismo para el caso de concubino, debera serla escritura publica o resolucion judicial de reconocimientol
(de la union de hecho (LeyN°29560). igualmente, para acreditar a los hijos deberd presentar copia de DNI, carné de extranjeria o
pasaporte.

En el caso de matrimonio celebrados en ¢l extranjero el Acta o Parlida de malmimonio mscilo en ol Registro Consular]
peruano del lugar de celebracion del acto o el Acta o Partida de matrimonio legalizado por el consulado peruano de su
jurisdiccion y por el Ministerio de Relaciones Exteriores e inscritos en la municipalidad o RENIEC,

NOTA En el caso de la madre gestante se debera presentar Escritura Piblica, testamento o la sentencia de declaracion de paternidad

que acredite el reconozimiento del concebido.

En el caso de hijos(s) mayor de18 afios incapacitados de forma permanente, se debera presentar una Resolucion de Incapacidad|
olorgada por el Cenlio de Asistencia de FsSalud, la misma que es lrasmilida por el titular segin los procedimientos|
por dicha entidad.

{*) Adjuntar copia simple del DNI {Legible)

(*") Menores de18afosoincapacitadosdeformapermanente

Lugar y fechal .....ocovvvviviiiviiicic e,




GESS ESPECIALIZADA

SFICTHA DR

GOBIERNO HEGICHAL

SAN MARTIN

ANEXO N° 16

FICHA DE DATOS PERSONALES

UTTON DBE SERVICIOS nE BALUD ESPECIALEZADA DE

ALCANCE REGIONAL

l. DATOS PERSONALES

Apellido paterno:
Apellide materno:
Nombres:
——==__ Tipo de documento de
o 1\ . identidad y Nimero (DNI/

-\ CE ! Pasaporte)

h Pﬁ'fl] Correo electrénico:
) 1L e

Autorizo que se me notifique o comunigue cualquier acto
administrativo a través del presente correo.

Domicilio (Av. / Calie /

Pasaje / jr} :

Distrito / provincia/

departamento del domieilio

RUC N°

Teléfone fijo:

Celular n®:

Fecha de suscripcién del

contrato:

Fecha de inicio de Iabores:

DATOS ACADEMICOS
Estudios técnicos / universitarios / post grade

institucién:
Profesion o especialidad

Grado obtenido Fecha de expedicion:

Institucion
Profesion o especialidad

Grado obtenido Fecha de expadicion:

institucion
Profesitn o especialidad
Grado obtenido Fecha de expedicion:




lil. DATOS FAMILIARES

Identidad(DNI/CE/Pasaporte): N°

Nombre de conyuge o conviviente:

REGEONAYL

Tipo de Documento da

Fecha de nacimisnto: / /

Hijos:
. Fecha Nacimiento
Apellidos y Nombres Edad DN
/ /
/ /
/ /
/ /
/ /
/ /
Padres:
. Fecha Nacimiento
Apellidos y Nombres Edad Dii
/ [
/ /

En caso de EMERGENCIA avisar a;
Nombre y apallidos:
eléfonos

Nombre y apellidos:
Teléfonos

Lugaryfecha: ...oocoovvivvoeieee

Firma del / la servidor/a



OFICTNSL ©

GCBIZRNG HEGICHAL

SAN MARTIN

ANEXO N° 17

DECLARACION JURADA DE INCORPORACION

................................................................................. identificado(a) con documento de identidad (DN, Carnet
........................... ,con domicilio en i A S S s e sroncs SO COITRE0)
....................................................................... ,coniafinalidaddesuscribirelcontratorespectivo;

No registrar Antecedentes Penales, Policiales, ni Judiciales

Noestarinhabiiitadoadministrativaojudicialmenteparaelejerciciodelaprofesiénparacontz‘atarcc-n el estado o para
desempefiar funcién piblica.

No estar inscrito en el Registro de Deudores Alimentarios Morosos REDAM, dispuesto por la Ley N° 28970 y en el
Decreto Supremo N° 002-2007-JUS.
NoestarinscritoenelﬁegistroNacionaldeSancionesContraServidoresCiviies— RNSSC-SERVIR

No estar inscrito en el Registro de Deudores de reparaciones civiles por delitos en agravio del Estado por Delitos de
Corrupcién,

No estar inscrito en el Registro de Deudores de Reparaciones de Reparaciones Civiles — REDEREGI.

No estar inscrito en el Registro Nacional de Detenidos y Sentenciados a Pena Privativa de Libertad Efectiva-

iz RENADESPPLE.
% W Nocsntarconsentenciacondenatoriaconsentiday!oejecuteriada(ﬁrme)poraIgunod&éosdelitosprevistosenlosarﬂcuios?,4,
A 4-A.5,6,6-A,6-B,8,y9delDecretoLey N° 25475,316-A,153,179,179-A,180,181,181-A,170,171,172,173.173-
i} A,174,175,176,‘iTB-A,1?7,296,296—A,296-B,296-0,297,298,30‘?y3{}2deECédigoPenai, cenforme a lo dispuesto en la
Ley N° 30794 y modificaciones posteriores.
}‘ v No estar impedido de contratar con el Estado.

v" No percibir doble ingreso por parte del Estado.

v" Que la documentacion gue sustenta mi grado academico y/o capacitacion y/o experiencia laboral presentada, es copia
fiel del original, la misma que obra en mi poder.

Que la direccion antes consignada, es la que corresponde a mi domicilio real actual en el cual autorizo se me notifique
cualquier disposicion o comunicado del GRSM.

Que la direccion electronica antes consignada, es la que corresponde 2 mi cuenta de correo personal actual en el cual
autorizo se me notifique cualquier disposicion o comunicade del GRSM.

En caso de resultar falsa la informacion que proporciono, me someto a las disposiciones sobre el delito de falsa
5\, declaracion en Procesos Administrativos — Articulod11 del Codigo Penal y Delito contra la Fe Publica - Titulo XiX del
p- 9° Jzll Codigo Penal, acorde con el articuio 34 del Texto Unico Ordenado de ia Ley N° 27444, Ley del Procedimiento
Administrativo General, aprobado mediante Decreto Supremo N° 004-2019-JUS.

Lugary fecha: .....oovvveeeeeeoe e

Firma delfla servidor/a



ESPECTALIZAD

OFICINA DE GRSTIO DE SERVICIOS DE SALL

EEADA DB ALOCANCE REGLONAL

D RSPEOTAL
coBi GIGHAL .
SAN MARTIN

ANEXO N° 18

CARGO DE RECEPCION Y DE HABER LEIDC EL CODIGO DE ETICA Y DISPOSICIONES SOBRE INTEGRIDAD

I identificado(a) con documento de identidad
(ONI, Camet Extranjeria, Pasaporte) N°......oooovooioioii, ; voluntariamente declaro haber leido las
disposiciones contenidas en la Ley N° 27815, Ley del Cadigo de Etica de ia Funcion Pablica y su Reglamento aprobado
por Decreto Supremo N° §33-2005-PCM, con la finalidad de comprometerme a su cumplimiento.

Asimismo, me adhiero a los principios éticos v valores consignados en el Cédigo de Etica y cumplir con sus normias de
conducta.

- Finalmente, sefialo que la citada norma como su reglamento, me han sido entregadas por ia Oficina de Gestion de las

Personas.

Lugar y fecha:

Firma dellla servidor/a




SAN
ANEXO N° 19

CARGO DE RECEPCION Y DE HABER LEIDO EL REGLAMENTO INTERNO DE TRABAJO LA OGESS
ESPECIALIZADA.

................................................................................................... , Identificado(a)con  documento  de
identidad (DNI, Camet Extranjeria, Pasaporte) N°®........o.oooooooiii ;voiuntariamente declaro haber leido, tener

conocimiento y cumplir las disposiciones contenidas en el Reglamento Interno de Trabajo de la OGESS Especializada

Finalmente, sefialo que ia citada norma me ha sido entregada porla Direccion de Recursos Humanos

Lugar y fecha:

Firma del/la servidor/a



 OGESS ESPECIALIZADA

SALUL ESPECIRLIZADA DE ALOANCE RESIONAL

OEICINA DR GELTION DE SERVICIOS

GCAIEEND HEGICNAL

SAN MARTIN

ANEXO N° 20

DECLARACION JURADA SOBRE DIRECTIVAS DE LA OGESS ESPECIALIZADA

................................................................................................ , identificado(a) con documento de identidad
(DNI, Carnet Extranjeria, Pasaporte) N°...........cocoiiiiiil) voluntariamente declarc haber leido los siguientes
instrumentos de gestion:

(Listar los documentos de gestion que se dan a conocer al servidor/a)

LoD =

/- Finalmente, sefialo que he tomado conocimiento de los instrumentos de gestion antes detallados, a través de la Oficina
de Gestion de las Personas.

Lugary feCha: .......ocovviviriiiee e

=,
. 2

-
\é‘;"l‘_’gcm_\}?g"

Firma del/la servidor/a




QFICINA GES
GORERNO HEGICHAL

SAN MARTIN

ANEXO N° 21

MODELO DE VOTO EN MINORIA

......................................................................................... identificado(a) con documento de identidad (DN,
Pasaporte) N, ; declaro que en la etapa de

Ante ello, expreso i disconformidad con la decision adoptada por ellla Presidente del Comité de Seleccion del Proceso
de Seleccion CAS N° Sr./a

Finalmente, sefialo que elfla suscrito/a sélo es responsable por la postura minoritaria antes indicada, difiriendo de la
/s, decision adoptada en el presente caso.
&

Firma della miembro del Comité de Seleccion




_ OGESS ESPECIALIZADA

D SERVICIOS DE SALUD ESPECIALIZADA DB ALCANCE REGLONAL

OPLICINA DE @

GOBEANO ALGICNAL

SAN MARTIN
ANEXO N° 22
COMPROMISO DE CUMPLIMIENTO DE LA DIRECTIVA, NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA LA ASIGNA&{'}?J,

USO, CUIDADO Y ENTREGA DE LOS BIENES PATRIMONIALES DE PROPIEDAD DE LA OGESS
ESPECIALIZADA.

B soeromamnessas st UBYAS msor st o e SR L identificado(a) con documento de

....................................  servidor/a civil de la OGESS Especializada,
dejo constancia de haber recibido la Directiva o disposiciones para la asignacion, uso, cuidado ¥ entrega de bienes

| patrimoniales de propiedad de la OGESS Especializada: asi como de mi compromiso de su cumplimiento.

\’ )ugar g NS DR o . B s

Firma dellla servidor/a

) &5
Seecan®




