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ANEXO N° 01

SOLICITUD DE INSCRIPCION AL PROCESO DE SELECCION

CAS N° 010-2026-HDH

Yo, ., identificado con DNI N°
, domiciliado en ;

Provincia de , Distrito de ; que
teniendo conocimiento del Proceso de Seleccidon por la modalidad de Contrato
Administrativo de Servicios, en el marco del D.L. N° 1057, proceso de Seleccidn
CAS N°010-2026-HDH, para cubrir plazas vacantes asistenciales vy
administrativos en el marco de la Ley N°32513 - ley de presupuesto del sector
publico para el afo fiscal 2026 bajo decreto legislativo N°1057; por lo que solicito
participar en el proceso de seleccion para cubrir el Cargo de:
del Departamento/ Oficina/ Unidad
de: con N° de Registro AIRHSP:
comprometiéndome a cumplir con todo lo establecido en la presente

directiva y bases publicadas para tal efecto y de adjudicar la plaza me

comprometo a laborar el tiempo estipulado en la misma.

Huancavelica, ...... o [, del 2026.

Firma: L e e e S s N e N

Nombres y Apelidos: i e e

D.N.I. N°:

Wiy sERsTANEUTAL |
HIMAE AT KA
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ANEXO N° 02

CONTENIDO DEL CURRICULUM VITAE
Sefores:
COMITE ESPECIAL DE EVALUACION CAS N° 010-2026-HDH (DECIMA
CONVOCATORIA), PARA LA CONTRATACION DE PROFESIONALES
ADMINISTRATIVOS, TECNICOS Y PROFESIONALES ASISTENCIALES DE LA
SALUD PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE HUANCAVELICA

con relacién a la convocatoria de la referencia , presento mi curriculo vitae , de acuerdo

al siguiente detalle:

. DATOS PERSONALES
Apellido Paterno:

Apellido Materno:

Nombres:

Nacionalidad:

Fecha de Nacimiento:

Lugar de Nacimiento Dpto., Prov., Distrito

Documento Nacional de Identidad:

RUC:

Estado Civil:

Direccion (Av., Calle, N° Dpto)

Teléfono:

Correo Electronico

Colegio Profesional (N° Si Aplica)

Resolucion de Termino de SERUMS:

. ESTUDIOS REALIZADOS.

FECHA DE

"ANO DE LA ESPERANZA Y EL FORTALECIMIENTO DE LA DEMOCRACIA" e N

EXPEDICION CIUDAD/ FOLIO
TITULO O GRADO ESPECIALIDAD DEL TITULO UNIVERSIDAD PAIS N°
(MES - ANO)
Doctorado
Maestria
Post Grado 0
Diplomado

Titulo Profesional

Grado de Bachiller

Titulo de Instituto
Superior
Tecnolégico
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. CAPACITACION
N° ESPECIALIDAD FECHA INSTITUCION CIUDAD/ FOLIO
INICIO | TERMINO PAIS N°

1°
2°
3°
4°

(Puede insertar mas filas si asi lo requiere)
El postulante debera detallar cada uno de los cuadros siguientes, SOLO DATOS
QUE SON REQUERIDOS EN CADA UNA DE LAS AREAS QUE SERAN
CALIFICADAS, en el caso de haber ocupado varios cargos en una entidad debe

"r
| mencionarse cuales y completar los datos respectivos.
\
a). Experiencia laboral general tanto en el sector publico como el privado
(comenzar por la mas reciente)
N° | NOMBRE DE LA CARGO FECHA TIEMPO | FOLIO
ENTIDAD O DESEMPENADO _ ENEL N°
!\;\ EMPRESA INICIO CULMINACION | cARGO
L | (MES / ANO) (MES / ANO)
. _ =
20
30
! TOTAL DE EXPERIENCIA GENERAL:

(Puede insertar mas filas si asi lo requiere)

b). Experiencia laboral especifica: (comenzar por la mas reciente)

N° | NOMBRE DE LA CARGO FECHA TIEMPO | FOLIO
ENTIDAD O DESEMPENADO EN EL N°
EMPRESA INICIO CULMINACION | cARGO

(MES/ANO) | (MES / ANO)

10

20

30

Nadl L TOTAL DE EXPERIENCIA ESPECIFICA:

(Puede insertar mas filas si asi lo requiere)

En el caso de haber realizado trabajos en forma paralela se considerara el periodo
cronoldgico de mayor duracion.

Declaro que la informacion proporcionada es veraz y exacta y en caso necesario
autorizo su investigacion.

Huancavelica, ...............de ..................... . del 2026

e
~ NOMBRES Y APELLIDOS
DNI oo
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ANEXO N° 03

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE PRESTACIONES

Sefiores

COMITE ESPECIAL DE EVALUACION CAS N° 010-2026-HDH (DECIMA
CONVOCATORIA), PARA LA CONTRATACION DE PROFESIONALES
ADMINISTRATIVOS, TECNICOS Y PROFESIONALES ASISTENCIALES DE LA
SALUD PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE HUANCAVELICA

\ ' Presente.-

De mi consideracion:

C\ YO, e e e i e identificado con DNI N°
T O £SO con RUC NO L. i, , domiciliado
BN e R A, , que se presenta como

posjulante de la Contratacién Administrativa de Servicios CAS N° 010-2026-HDH
(DECIMA CONVOCATORIA ).

"
> Que cumpliré con las prestaciones a mi cargo relacionadas al objeto de la contratacion.
Huancavelica, .............. , de T e T e , del 2026
d 0 HO S DTS el N5/ Yo O LN 8 e
f FIRMA

NOMBRES Y AF’ELLIDOS
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ANEXO N° 04

DECLARACION JURADA DE NO ESTAR INHABILITADO

Sefiores

COMITE ESPECIAL DE EVALUACION CAS N° 010-2026-HDH (DECIMA
CONVOCATORIA), PARA CONTRATACION DE PROFESIONALES
ADMINISTRATIVOS, TECNICOS Y PROFESIONALES ASISTENCIALES DE LA
SALUD PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE HUANCAVELICA

5 a——

Presente.-

(:_' De mi consideracion:

-.}\M. ‘.III

/\,—'j El que suscribe ... U ol S SR o R , identificado
CONDNIN® ... CCONRUCN® , domiciliado
=) o IO oo gque se presenta como

pos;tulante de la Contratacion Administrativa de Servicios CAS N° 010-2026-HDH
(DECIMA CONVOCATORIA), declaro bajo juramento:

> Que no me encuentro inhabilitado administrativa o judicialmente para contratar con el
Estado.

> Que no me encuentro impedido para ser.postulante.

Huancavelica, ..............de .........ccoeeieen. , del 2026
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ANEXO N° 05

DECLARACION JURADA DE DOBLE PERCEPCION

Sefores

COMITE ESPECIAL DE EVALUACION CAS N° 010-2026-HDH (DEClMA

CONVOCATORIA), PARA CONTRATACION DE PROFESIONALES
[ ADMINISTRATIVOS, TECNICOS Y PROFESIONALES ASISTENCIALES DE LA
’ SALUD PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE HUANCAVELICA

Presente.-

De mi consideracion:

&/t| El  QUE  SUSGHDE, ...ooimmss e s s domiciliado
; P TR PP PEREE SEE A o el , que se presenta como postulante de

la Contratacion Administrativa de Servicios CAS N° 010-2026-HDH (DECIMA
CONVOCATORIA), declaro bajo juramento:

Que no me encuentro inmerso dentro de la incompatibilidad de ingresos establecido en el articulo
N° 7 del Decreto de Urgencia N° 020-2009 “Normas de Austeridad y Racionalidad en el Gasio
Publico”, el cual precisa que en el Sector Publico no se podra percibir simultaneamente
remuneracion y pension, incluidos honorarios por servicios no personales, asesorias o
consultorias, salvo por funcién docente y la percepcion de dietas por participacion de uno (1) de
los directorios de entidades o empresas publicas, el cual se encuentra concordante con lo
dispuesto en el articulo 3 de la Ley N° 28175 - Ley Marco del Empleo Plblico y La Ley N° 32145,
promulgada en octubre de 2024, que reforma el articulo 40 de la Constitucién para habilitar el

| doble empleo o cargo publico remunerado al personal médico y asistencial con especialidad.

—

_ Huancavelica, .............. ; de ..ooviiiiiinn..., del 2026
7l
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ANEXO N° 06

LEY N2 26771 - DECLARACION JURADA DE PARENTESCO

Sefiores

COMITE ESPECIAL DE EVALUACION CAS N° 010-2026-HDH (DECIMA
CONVOCATORIA), PARA CONTRATACION DE PROFESIONALES
ADMINISTRATIVOS, TECNICOS Y PROFESIONALES ASISTENCIALES DE LA
SALUD PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE HUANCAVELICA

Presente. -

De mi consideracion:

Identificado(a) con D.N.I. N° S o i o AN domicilio actual

DECLARO BAJO JURAMENTO (marcar con X opcion que corresponda):
/ No Si Tengo parentesco hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo

de afinidad, vinculo conyugal, de convivencia o union de hecho con
funcionarios o directivos del Hospital Departamental de Huancavelica
o miembros del Comité, bajo cualquier vinculacién laboral o
contractual que tengan la facultad de nombramiento y contratacion de
personal en el Sector Publico o que tenga injerencia directa o indirecta
en el proceso de seleccion.

En el caso de haber marcado como Sl, sefale lo siguiente.

Relacion Apellidos y nombres Oficina donde presta servicios

1

2

3
=
vl )
{ Huancavelica, .............. de vaesseisnantaa , del 2026

FIRMA

NOMBRES Y APELLIDOS
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ANEXO N° 07

DECLARACION JURADA DE NO ESTAR REGISTRADO EN EL REDAM

Sefores

COMITE ESPECIAL DE EVALUACION CAS N° 010-2026-HDH (DECIMA
CONVOCATORIA), PARA CONTRATACION DE PROFESIONALES
ADMINISTRATIVOS, TECNICOS Y PROFESIONALES ASISTENCIALES DE LA
SALUD PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE HUANCAVELICA

7
" Presente.-
K(»\ Mediante el presente, el qUe SUSCTIDE ...............cooiiiiiiiii e
i\ identificadocon DNIN® ..o , 1COM RUC N® s s « e sllasisesd
Y AOMICIIAAO BN ..o , declaro bajo juramento no
estar registrado como deudor alimentario moroso.
Esta declaracion la realizo a fin de dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 8 de la Ley N°
| 28970 — Ley que crea el Registro de Deudores Alimentarios Morosos — REDAM.
Asimismo, declaro conocer los alcances y sanciones administrativas y penales, previstas en la
normatividad legal vigente, por la falsedad de la informacion proporcionada a terceros.
Huancavelica, .............. yde o , del 2026
FIRMA
] NOMBRES Y APELLIDOS




f "ANO DE LA ESPERANZA Y EL FORTALECIMIENTO DE LA DEMOCRACIA"

uuuuuuuuuuuuuuuu

ANEXO N° 08

DECLARACION JURADA DE VERACIDAD DE LA DOCUMENTACION PRESENTADA

Sefores

COMITE ESPECIAL DE EVALUACION CAS N° 010-2026-HDH (DECIMA
CONVOCATORIA), PARA CONTRATACION DE PROFESIONALES
ADMINISTRATIVOS, TECNICOS Y PROFESIONALES ASISTENCIALES DE LA
SALUD PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE HUANCAVELICA

\ Presente.-

De mi consideracion:

20N,

gue se presenta como po§tulante de la Contratacion Administrativa de Servicios
CAS N°010-2026-HDH (DECIMA CONVOCATORIA), declaro bajo juramento:

> Que todo el curriculo vitae presentado a la convocatoria es copia fiel de la documentacion
original.

> En caso de comprobarse falsedad aiguna a los datos consignados me someto a las sanciones
contempladas en El Art. 427° del Codigo Penal, tipificado como delito contra fa fe publica en
\ general.

Huancavelica, .............., de i , del 2026




