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ANEXO N° 1.1
HOJA DE VIDA
	Cargo al que postula
	N° de convocatoria

	
	



I. 	DATOS PERSONALES:

   ___________________________/_____________________________/_______________________
		Nombres 	  Apellido Paterno	Apellido Materno
LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO		:________________________/_______/________/____________
	                                                                           Lugar                   día               mes	año

NACIONALIDAD				:_________________________________________________
DOCUMENTO DE IDENTIDAD		: DNI Nº  _______________________________________________
REGISTRO ÚNICO DE CONTRIBUYENTES - RUC N° _________________________________________
DIRECCIÓN DOMICILIARIA		: _______________________________________________________
					Avenida/Calle/Jirón		Nº		Dpto. / Int.
URBANIZACIÓN				:______________________________________________________
DISTRITO				:_______________________________________________________
PROVINCIA				:_______________________________________________________
DEPARTAMENTO			:_______________________________________________________
CELULAR				:______________________/________________________________
CORREO ELECTRÓNICO			:____________________@_______________________________


PERSONA CON DISCAPACIDAD		:	SÍ		NO		Nº  ____________
	
Si la respuesta es afirmativa, indicar el N° de inscripción en el registro nacional de las personas con discapacidad o certificado de discapacidad del MINSA, adjuntando una copia.
LICENCIADO DE LAS FUERZAS ARMADAS: SÍ 		NO    


Si la respuesta es afirmativa, adjuntar fotocopia simple del documento oficial emitido por la autoridad competente que acredite su condición de licenciado.

II. FORMACIÓN ACADÉMICA:

La información a proporcionar en el siguiente cuadro deberá ser precisa, debiéndose adjuntar los documentos que sustenten lo informado (fotocopia simple).
	
Nivel
	Centro de Estudios
	Especialidad
	Año Inicio
	Año Fin
	Fecha de
Extensión del
Título
(Mes/Año)
	Ciudad/ País
	N° folio

	DOCTORADO
	
	
	
	
	
	
	

	MAESTRIA
	
	
	
	
	
	
	

	LICENCIATURA
	
	
	
	
	
	
	

	BACHILLER
	
	
	
	
	
	
	

	TÍTULO TÉCNICO
	
	
	
	
	
	
	

	ESTUDIOS DE EDUCACIÓN SECUNDARIA (en caso el perfil lo requiera) 
	
	
	
	
	
	
	


(Agregue más filas si fuera necesario)
III. CONOCIMIENTOS:
     Especialización, diplomados, cursos de capacitación o actualización (talleres, seminarios). 
	
Nivel (Especialización, diplomados, curso de capacitación en los últimos 5 años)
	Centro de Estudios
	Tema 
	Inicio
	Fin
	Duración 
(Horas)
	Tipo de constancia
	N° folio

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


(Agregue más filas si fuera necesario)
IV. EXPERIENCIA LABORAL

El POSTULANTE deberá detallar en cada uno de los cuadros siguientes, SOLO LOS DATOS QUE SON REQUERIDOS EN CADA UNA DE LAS ÁREAS QUE SERÁN CALIFICADAS, en el caso de haber ocupado varios cargos en una entidad, mencionar cuales y completar los datos respectivos.
Experiencia General:
· Experiencia laboral general no menor del tiempo requerido para el cargo/puesto, en el sector público o privado. (comenzar por la más reciente). Detallar en el cuadro siguiente los trabajos que califican la experiencia requerida. “Para acreditar la experiencia laboral el postulante debe presentar el contrato, resolución u orden de servicio que acredite la contraprestación por la labor efectuada adjuntando necesariamente las boletas de pago o constancias de pago.” (fotocopia simple).
· Experiencia general acumulada relacionada con el perfil requerido, que se califica _______años ______meses
	Nombre de la Entidad o Empresa
	Cargo Desempeñado
	Descripción del trabajo realizado
	Fecha de inicio(mes/ año)
	Fecha de fin
(mes/ año)
	Tiempo
en el
Cargo
	N° de folios

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	



Experiencia Específica:
Experiencia laboral especifica no menor del tiempo requerido para el cargo/puesto al que postula, según marco normativo (Marco Normativo RM N° 111-2023-MINEDU) (comenzar por la más reciente). Detallar en el cuadro siguiente los trabajos que califican la experiencia requerida. “Para acreditar la experiencia laboral el postulante debe presentar el contrato, resolución u orden de servicio que acredite la contraprestación por la labor efectuada adjuntando necesariamente las boletas de pago o constancias de pago.” (fotocopia simple).
Experiencia acumulada en el servicio específico que se califica ________años _______meses
	Nombre de la Entidad o Empresa
	Cargo Desempeñado
	Descripción del trabajo realizado
	Fecha de inicio(mes/ año)
	Fecha de fin
(mes/ año)
	Tiempo
en el
Cargo
	N° de folios

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


(Agregue más filas si fuera necesario)

Declaro que la información proporcionada es veraz y exacta; y en caso sea necesario, autorizo a la comisión de contrato (de la entidad) su investigación sometiéndome a las disposiciones de verificación posterior establecidas por Ley.

NOMBRES Y APELLIDOS	: …………………………………………………………………………………………………
DNI				: …………………………………………
					
Lugar …………………… ,……. de……………..del 2024.





							
________________________________________
Firma del Postulante(*)
















ANEXO N° 1.2.
CARTA DE PRESENTACIÓN DEL POSTULANTE
Señores:
COMITÉ DE CONTRATACIÓN CAS DE LA UNIDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCAL PUNO

PRESENTE.-

Yo, _____________________________________________________________(*) identificado(a) con DNI. N°___________________(*), mediante la presente solicito se me considere para participar en el Proceso CAS N° _________(*) convocado por la Unidad de Gestión Educativa Local Puno,  a fin de acceder al cargo cuya denominación es___________________________________________________(*) de la oficina y/o Dependencia de _____________________________________________________(*).

Para lo cual declaro bajo juramento que cumplo íntegramente con los requisitos básicos y perfiles establecidos en la publicación correspondiente al servicio convocado y que adjunto al presente el correspondiente FORMATO DE HOJA DE VIDA (Anexo 1.1) documentado, copia de DNI y declaraciones juradas de acuerdo al Anexo N° 1.3, Anexo 1.4 u otros.



Puno,…………….de……………………………..del 20…………



ANEXO N° 1.3

DECLARACIÓN JURADA PARA CONTRATACIÓN

Quien suscribe_______________________________________________________ (*), Identificado(a) con D.N.I. Nº___________________(*), con domicilio en _______________________________________(*), me presento para postular al PROCESO DE CONTRATACIÓN CAS N°…………..(*), en el puesto y/o cargo de: _________________________________________________________de la Oficina y/o Dependencia de___________________________________________________ y declaro bajo juramento lo siguiente: 
1. No estar inscrito en el Registro Nacional de Deudores Morosos.
2. No estar registrado en el Registro Nacional de Sanciones de Destitución y Despido RNSDD.
3. No estar inscrito en el Registro de Deudores de Reparaciones Civiles por Delitos Dolosos REDERECI.
4. No haber sido condenado o estar procesado por los delitos señalados en la Ley N° 29988 (Terrorismo, apología del terrorismo, tráfico ilícito de drogas o violación sexual).
5. No haber sido condenado por delitos señalados en la Ley N° 30901.
6. Gozar de buena salud física y mental para desempeñar el cargo o puesto al que postulo.
7. No percibir otros ingresos del Estado bajo ninguna modalidad.
8. No tener antecedentes Penales, Judiciales ni Policiales.
9. Estoy actualmente afiliado en el Sistema pensionario (*).

(    ) AFP______________________			CUSPP_____________________________

(    ) SNP 
Formulo la presente Declaración Jurada en virtud del principio de Presunción de veracidad previsto en los artículos IV numeral 1.7 y 51° del T.U.O. de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General, sujetándome a las acciones legales y/o penales que correspondan de acuerdo a la legislación nacional vigente.





	                     				               
________________________________________
Firma del Postulante (*)


Puno, _____________________________________						Huella Digital (*)

Nota: Los campos con (*) deberán ser llenados obligatoriamente, la omisión de esta instrucción invalidará el presente documento.


ANEXO N° 1.4

DECLARACIÓN JURADA DE RELACIÓN DE PARENTESCO

Yo……………………………………………………………………………………………… (*) identificado(a) con DNI. N° ………….…………….(*) en virtud del principio de veracidad señalado por el artículo IV, numeral 1.7 del Título Preliminar y lo dispuesto en el artículo 51° del T.U.O. de la Ley del Procedimiento Administrativo General – Ley N° 27444, DECLARO BAJO JURAMENTO, lo siguiente:

Si			No 

Tener en la Institución, familiares hasta el 4° grado de consanguinidad, 2° de afinidad o por razón de matrimonio, con la facultad de designar, nombrar, contratar o influenciar de manera directa o indirecta en el ingreso a laborar en la UGELP.

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

EN CASO DE TENER PARIENTES
Declaro bajo juramento que en la Unidad de gestión educativa Local Puno que laboran las personas cuyos apellidos y nombres indico, a quien(es) me une la relación o vínculo de afinidad (A) o consanguinidad (C), vínculo matrimonial (M) o unión de hecho (UH), señalados a continuación:

	Relación
	Apellidos
	Nombres
	Área de Trabajo

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



Manifiesto que lo mencionado responde a la verdad de los hechos y tengo conocimiento, que, si lo declarado es falso, estoy sujeto a los alcances de los establecidos en el artículo 438° del Código Penal, que prevén pena privativa de libertad hasta 04 años, para los que hacen una falsa declaración, violando el principio de veracidad, así como para aquellos que cometan falsedad, simulando o alterando la verdad intencionalmente, así como lo establecido en el Código de ética de la Función Pública.

Puno, _____ de ____________________ del 20_____.






________________________________________
Firma del Postulante (*)
[bookmark: _GoBack]Nota: Los campos con (*) deberán ser llenados obligatoriamente, la omisión de esta instrucción invalidará el presente documento.			 




Señores:
MIEMBROS DE LA COMISIÓN DE CONTRATO CAS 2024, DE LA UNIDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCAL_______________________(*).
Oficina de Personal - Comisión Contrato CAS - 2024. 

PROCESO CAS N°____________-2024.

OBJETO DE LA CONVOCATORIA:
CONTRATACIÓN ADMINISTRATIVA DE SERVICIOS DE PERSONAL PARA EL CARGO/PUESTO DE: ________________________________________________________________________________ _________________________________________(Mencionar Cargo). 

NOMBRES Y APELLIDOS: __________________________________________________________________
DNI			: __________________________________________________________________
DOMICILIO REAL	: __________________________________________________________________
TELÉFONOS		: __________________________________________________________________
CORREO ELECTRÓNICO	: __________________________________________________________________
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