7

C

= B PERU Ministerio Centro Hacanal de Abastersmiento
de Salud de Recurios Estratégios en Salud

“Afio del Buen Servicio al Ciudadano”

CENTRO NACIONAL DE ABASTECIMIENTO DE RECURSOS ESTRATEGICOS EN SALUD

PROCESO CAS N.” 013 - 2017 - CENARES

CONVOCATORIA PARA LA CONTRATACION ADMINISTRATIVA DE SERVICIOS

I. GENERALIDADES

1. Objeto de la convocatoria

Contratar los servicios de un (a) (01) Especialista en Gestién en Salud Publica para el
Centro de Programacién del Centro Nacional de Abastecimiento de Recursos
Estratégicos en Salud - CENARES

2. Area solicitante

Centro de Programacion del Centro Nacional de Abastecimiento de Recursos
Estratégicos en Salud - CENARES

3. Area encargada de realizar el proceso de contratacién
Equipo de Gestién de las Personas — Centro de Gestidn Administrativa.

4. Base legal.

a) Decreto Legislativo N.* 1057, que regula el Régimen Especial de Contratacién
Administrativa de Servicios.

b) Reglamento del Decreto Legislativo N.° 1057 que regula el Régimen Especial de
Contratacion Administrativa de Servicios, Decreto Supremo N.° 075-2008-PCM,
modificado por Decreto Supremo N.° 065-2011-PCM.

¢) Rasolucién N° 107-2011-SERVIR-PE.

d) Resolucidn N°® 108-2011-SERVIR-PE

8) Ley N°28849 “Ley que establece la eliminacion progresiva del Régimen Espacial del
Derecho Legislativo N® 1057 y otorga derechos laborales.

f} Las demés disposiciones que regulen aplicables al Contrato Administrativo de

Servicios.

Il. PERFIL DEL PUESTO

Capacidad para trabajar bajo presion,
Disposicion para trabajar en equipo.

REQUISITOS DETALLE
» Experiencia minima de ocho (08) afios en el Sector Publico
y/o Privado en el sector salud
* Experiencia mfnima de 5 afios en la gestién y conduccién
Experiencia de estrategias sanitarias en el nivel nacional (MINSA) y/o
regional {DIRESA)
¢ Experiencia en la implementacién del PPR (programas
presupuestales en salud)
¢ Capacidad de Andlisis, proactividad y liderazgo.
Competencias : Honradez y transparencia.
[ ]

Formacion Académica,
grado académico y/o
nivel de estudios

Titulo Profesional en Salud.
Estudios de Maestria en Gestién Publica y/o Administracion
en Gerencia Social

Conocimientos para el
puesto y/o cargo:

Diplomado en Programa de Gobernabilidad y Gerencia
Politica

Curso en sistema integrado de informacion gerencial
Curso de Supervisores Regionales

Curso Presupuesto por Resultados

www.cenares minsa.gob pe Jr. Nazca N.° 548
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de Salud

lll. CARACTERISTICAS DEL PUESTO Y/O CARGO

Las principales funciones a realizar son:

a)

b)
c)
d)
8)

f)

)
h)

Coordinar con las Intervenciones Estratégicas Nacionales del Ministerio de Salud, el
proceso de programacién de los recursos estratégicos en salud, que requieren las
Direcciones Generales de Salud Pulblica del Ministerio de Salud para las Intervenciones
Sanitarias.

Coordinar la articulacion de las actividades entre el equipo técnico que gestiona los
requerimientos de recursos estratégicos

Evaluar los requerimientos trimestrales de las DIRIS/DIRESA/GERESA/DISA para el
abastecimiento de recursos estratégicos

Analizar y revisar el consolidado de la programacion de los recursos estratégicos en
salud, definidos por las DIRIS/DIRESA/GERESA/DISA para el periodo establecido.
Asesorar en Ja preparacién de expedientes de compra de los recursos estratégicos en
salud para el suministro centralizado e intervenciones de emergencia sanitaria.
Proponer procedimientos para la gestién, seguimiento y monitoreo del suministro de los
recursos estratégicos en salud a nivel nacional, regional y local utilizados en las
intervenciones de las estrategias sanitarias nacionales y en situacion de emergencia
sanitaria

Asesorar a las DIRIS/DIRESA/GERESA/DISA para la programacién de recursos
estratégicos en salud.

Coordinar con las instancias del Ministerlo de Salud, las consideraciones necesarias
para el monitoreo de abastecimiento de los recursos estratégicos en salud a nivel de
las DIRIS/DIRESA/GERESA/DISA.

Brindar asistencia técnica permanente a las DIRIS/DIRESA/GERESA/DISA respecto a
la gestion de abastecimienio de los recursos estratégicos en salud utilizados en las
Intervenciones de las Estrategias Sanltarias Nacionales y para las emergencias
sanitarias.

Proponer e implementar estrategias de mejora en la gestién de abastecimiento de los
recursos estratégicos en salud del nivel nacional y regional.

Participar en representacién de CENARES en reuniones técnicas o eventos segun se
le encargue

Otras funciones que le asigne el (la) Jefe inmediato (a) o la Direccién General

IV. CONDICIONES DEL CONTRATO

CONDICIONES DETALLE

Lugar de prestacion del servicio

Centro de Programacién

Duracién del contrato

3 meses

Remuneracion mensual

S/. 8,000 (ocho mil y 00/100 Soles). Incluyen los
montos y afillaciones de ley, asl como toda
deduccidn aplicabie al trabajador

V. CRONOGRAMA Y ETAPAS DEL PROCESO

AREA
ETAPAS DEL PROCESO CRONOGRAMA RESPONSABLE
Aprobacidn de la Convocatoria 13/07/2017 Direccion General

Publicacién del proceso en el Servicio
Nacional del Empleo

14/07/2017 al 31/07/2017

Gestion de las
personas

CONVOCATORIA

—

Publicacién de la convocatoria en

Portal Web de la Institucién

01/08/2017 al 07/08/2017

Gestién de las
Personas - Informatica

www cenares.minsa,gob.pe
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Presentacion de la hoja de vida
2 | documentada en formato de
Curriculum Vilae segun Anexo N° 01y

02 en la sigulente direccién: Jr.
Nazca N.° 548, Jesus Maria, horario
de 08:30 a 13:00 Hs.

07/08/2017 Mesa de partes

SELECCION

Evaluacion de la hoja de vida en

3 |formato de Curriculum Vitae segin | 08/08/2017 e LS OC L

Personas - Comité

Anexo N° 01y 02
Publicacion de resultados de la
4 | evaluacién de la hoja de vida en 09/08/2017 g:rssl?:age_ ggmit ¢
Porlal Web de la Institucién
Entrevista - Lugar: Jr. Nazca N° 548, Gestion de las
5 Jesus Maria. L Personas - Comité
6 Publicacién de resultado final en 11/08/2017 Gestidn de las

Portal Web de la Institucion. Personas — Informética

SUSCRIPCION Y REGISTRO DEL CONTRATO

A los 5 dias habiles
7 | Suscripcion del Contrato posteriores a la publicacion
de los resultados

Gestién de las
Personas

Gestidn de las

8 | Registro del Contrato Al inicio de las actividades P

VI. DE LA ETAPA DE EVALUACION

Los factores de evaluacién dentro del proceso de seleccién tendran un maximo y un minimo
de puntos, distribuyéndose de esta manera:

PUNTAJE PUNTAJE
EVALUACIONES PESO MiNIMO MAXIMO
EVALUACION DE LA HOJA DE VIDA
a. Experiencia 20 % 35 70
b. Formacién 20 % 15 30
::l;l’llad]: Total de la Evaluacién de [a Hoja 40 % 50 100
ENTREVISTA
a. Evaluacién de Competencias 30 % 20 40
b. Evaluacidn Cognoscitiva 20 % 20 40
c. _Evaluacién Psicotécnica 10 % 10 20
dP:r‘iltrd]: Total de la Evaluacién de la Hoja 60% 50 100
PUNTAJE TOTAL 100% 50 100

En caso el postulante no cumpla con acreditar cada uno de los requisitos del peril del
puesto su puntaje serd 0 y sera descalificado del proceso, caso contrario el puntaje sera 50.
En la entrevista personal el puntaje minimo para aprobar serd de 50 y como méaximo de 100.
El puntaje aprobatorio total sera como minimo de 80, caso contrario se declarara desierto.
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VIl. DE LA DOCUMENTACION A PRESENTAR

1. De la presentacidn de la Hoja de Vida:
La hoja de vida debe estar documentada, la misma que tiene cardcter de declaracién
jurada, por lo que el postulante sera responsable de la informacién consignada en dicho
documento y se somete al proceso de fiscallzacion posterior que lleve a cabo la entidad.

2, Documentacion adicional:
a. Copia del DNI vigente y legible.
b. Declaraciones Juradas {segun los formatos que se consignan en este
documento).
c. Formato de curriculum vitas {Anexg 1)
d. Decfaracidn jurada (Anexo 2}

3. Otrainformacidn que resulte conveniente:

# La documentacidn serd presentada en sobre cerrado y finalizado el proceso no serd
devuelia al postulante. Se solicita no anillar la documentacian.

» El sobre debera consignar claramenie en su exterior la identificacién del proceso:
“PROCESO CAS N° 013-2017-CENARES".

» La entidad se reserva el deracho de solicitar al postulante que presente en la
entrevista los originales del documento o documentos que estime pertinente.

» Aquellos postulantes gue hayan superado la etapa de Evaluacién Curricular
accederdn a la Entrevista Personal, en la entrevista se evaluard los siguientes
puntos: Evaluacién de Competencias, de habilldades cognoscitivas, habilidades
psicotécnicas y opclonalmente las psicoldgicas

» La presentacién de documentacién falsa o adulterada dar4 lugar a la descalificacion
del postulante o a la resolucién del contrato, de haberse suscrito éste.

» Ningdn postulante podrd presentarse a mas de una convocatoria para el Centro
Nacional de Abastecimlento de Recursos Estratégicos en Salud simultdneamente.
De haber procedido asf, se validara su participacion unicamente en la convocatoria
en la que presento primero su Hoja de Vida.

\ En caso no se suscriba el contrato dentro de los cinco (05) dias hébiles sigufentes
,@/ﬂ,/é‘ contados a partir de la publicacién de los resultados, se convocaré para la firma al
postulante que obtuve el siguiente orden de mérito.

/ > La no presentacién de uno de los anexos N° 01 y/o N° 02 descalifica al

v

postulante.
/_:, Vill. DE LA DECLARATORIA DE DESIERTO
/éﬁ% 1. Declaratoria del proceso como desierto: en alguno de los siguientes supuestos:
L a. Cuando no se presentan postulantes al proceso de seleccidn.

b. Cuando ninguno de los postulantes cumple con los requisitos minimos.
¢. Cuando habiendo cumplido los requisitos m/nimos, ninguno de los postulanies
% E obtliene puntaje minimo en las etapas de evaluacién del proceso.

2. Cancelacion del proceso de seleccién: en alguno de los siguientes supuestos, sin
que sea responsabilidad de la entidad:
a. Cuando desaparece la necesidad del servicio de la entidad con posterioridad al
inicio del proceso de seleccion.
b. Por restricciones presupuestales,
¢. Otras debidamente justificadas.

www.cenares.minsa.gob.pe Jr. Nazca N.* 548
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DECLARACION JURADA

El{La) que SUuSCEriBe, ....ciceiveiiiiiieriiiieiriee e ee e e nans , identificado{a) con DNI N°
...................... . ton RUC N° ........cceeeeee..,  con  domicilio  real en
.......................................................... , de estado civil .................., natural del Distrito de
........................... , Provincia de ................, Departamento de ................, DECLARO
BAJO JURAMENTO:

Que no me encuentro sancionado(a) en ninguna entidad publica.
Que no me encuentro inhabilitado(a) o sancionado{a) por mi Colegio Profesional.
Que no tengo inhabilitacién administrativa o judicial para contratar con el Estado.

el

Que no tengo inhabilitacién vigente en el Registro de Sanciones de Destitucién y
Despido - RNSDD.

Que no estoy incurso(a) en ningin supuesto de Nepotismo.

Que no tengo antecedentes policiales, judiciales ni penales.

Que no tengo sancidn vigente en el Registro Nacional de Proveedcres.

N oo

Que cuento con disponibilidad inmediata a la suscripcion del contrato CAS al que
postulo.

9. Que de ser selecclonado (a), durante 1a vigencia del contrato CAS no percibiré otros
ingresos del Estado, salvo por actividad docente o por ser miembro tGnicamente de un
érgano colegiado.

En tal sentido, asumo la responsabilidad civil y/o penal de cualquier accién de verificacién
posterior que compruebe la falsedad de la presente declaracién jurada.

Firma del postulante
Teléfono:....c.cierermeriimresrinsceasn

Correo electrénico: ......... Cereatssustnnienasrnennnnnns

www.cenares minsa.gob.pe Jr. Nazea N.° 548
Lima 11, Peni
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DECLARACION JURADA DE NO TENER
CONFLICTO DE INTERESES

El{La) que SUSCHDE, .....coceiiimiiiiriiiiicriiireiiie s rrereeerenerennes , identificado{a)} con DNI

DECLARO BAJO JURAMENTO:

1. Laausencia de confiictos de intereses a la fecha del proceso de seleccién
CASN.“......

2. Tener conocimiento del Cédigo de Etica de la Funcién Publica, y las situaclones que se
consideran como conflicto de intereses.

3. No tener situaciones reales de confliclos de intereses para el puesto de trabajo al que
estoy postulando.

4. Tener conocimiento de la necesidad de informar a ia Alta Direccién de CENARES, en
caso resultase como ganador del presente proceso, scbre cualquier situacién que
pudiera ser fuente de un potencial conflicto de intereses.

En tal sentido, asumo la responsabilidad civil 0 penal de cualquier accién de verificacion
posterior que compruebe la falsedad de la presente declaracién jurada.

Firma del postulante
Teléfono:....cceverereereccnncanens
Correo electronico: .vvveveveiieceeronanns OO

www.cenares. minsa.gob pe Jr. Nazca N.° 548
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ANEXON°01
FORMULARIO DE CURRICULUM VITAE

N° DE LA CONVOCATORIA: | |

L DATOS PERSONALES

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres

LUGAR Y FECHA DENACIMIENTO: | | |

Lugar dia/mes/aiio

NACIONALIDAD: | |

ESTADO CIVIL: | |

DOCUMENTO DE IDENTIDAD: | |

RUC: | l

N°DEBREVETE: | |

DIRECCION: I

Avenida/Calle N Dpto.

CIUDAD: I

DISTAITO: | |

TELEFONO FIIO: | | CELULAR: | _

: CORREO ELECTRONICO: | |

COLEGIO PROFESIONA (sl aplica): |

REGISTRO N° I |

/Qﬁ? LUGAR DEL REGISTRO | N

. PERSONA CON DISCAPACIDAD
El postulants es discapacitado:
S|

N° REGISTRO:
NO
Sila respuesta es afirmativa, adjuntar copia simple del documento oficial emitido por CONADIS, en el cual se
acredite su condicidn,
www.cenares minsa.gob pe Jr. Nazca N.° 548

Lima 11, Pend
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LICENCIADO DE LAS FUERZAS ARMADAS
El postulants es licenciado de las fuerzas armadas:

Sl

NO

“Afio del Buen Servicio al Ciudadano”

Si la respuesta es afirmaliva, adjuntar copla simple del documento oficial emitido por la autoridad
compelente que acredite su condicidn de licenciado.

FORMACION ACACDEMICA
(En el caso de Doctorados, Maestrias, Especiafizaciones y/o Postgrado, referir sélo los que estén
involucrados con el samvicio al cual se postula).

Estudios :
Universidad, Fecha de Extansidn
Titulo Especialidad’ | Institutoo | Cudad/ | Realizados del Thulo(2)
1) Pafs desde/ hasta
Colagio (meslaiic) {mes/afio}
Doctorado
| Maesirla
Titulo
Bachillaraio
Estudios
Técnicos
Secundaria
Nota:

{1) Defar en blanco aquellos que no apliquen.

{2) Sino tiene titulo especificar si estd en tramile, 85 egresado o alin esta cursando estudios

(OBLIGATORIO)

ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS

Concepto

Especialidad

Institucién

Cludad/

Pals

Estudios Realizados
desde/hastas mes/
aito
(total horas)

Fechade
extansidn del
titulo
{mes/afio)

Seguhda
Especializaclén

Post-Grado o
Especializacion

Post-Grado o
Especiallzacitn

Posi-Grado o
Especlalizacion

Cursos y/o
capacitacion

Cursos y/o
capacitacién

Cursos ylo
capacitacion

Cursos ylo
capacliacién

Informatica

Informatica

Idiomas

www cenares minsa gob pe
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ESPECIFICAR PROGRAMAS O APLICATIVOS QUE DOMINA:

“Afio del Buen Serviclo al Ciudadano”

Marcar con un aspa donde corresponda:

Idioma 1: Idioma 2:
Muy Blen Regular Muy Bien Reguiar
Habla Habla
Lee Lee
Escribe Escribe
V.  BEXPERIENCIA LABORAL Y/O PROFESIONAL
Detallar en cada uno de los sigulentes cuadros, la experiencia laboral y/o profesional en orden cronolégico.
Tismpoenel
N° Nombre de la Ca Fechade Inicio | Facha de culminacién cargo
{1) | Entidad o Empresa 90 (dla/mas/ afio) | {dia/mes/aiio) {afios, meses y
dias)
1
Breve descripcidn de la funcidn desempediada:
Marcar con aspa seguin comesponda:
Piblica ( ), Privada { ), ONG{ ), Organismo Internacional { ), Otro{ )
Tiempoen el
Ne Nombra de la Cargo Fechade Inicio | Fecha de culminacién cargo
Entidad o Empresa (dfa/mes/ afio) {dia/mes/afio) {afios, meses
déas)
2

Breve descripcidn de la funcién desempedada:

www.cenares minsa.gob pe
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Marcar con aspa seguin cormesponda:
Pdblica { },Privada( ),ONG{ }, Organisme Intemacional { }, Otro( )

Tiempo en el
N Nombre Da La Ca Fechade inicio | Fecha de culminacidn cargo
Entidad O Empresa rgo (diafmes/ afio) (dia/mes afio) {afios, meses
dias)
3
Brave descripcion de la funcién desempeiiada:
Marcar con aspa segun corresponda;
Pdblica (), Privada{ ), ONG ( ), Organismo Intemaclonal { ), Otro( )
Tiempoen el
N Nombre de la: Ca Fechada inicio | Fecha de culminacién cargo
entidad o empresa 90 (dia/mes/ afio) {dia/mes/ aiio) {afios, meses
dias)
4
Breve descripcion de la funcién desempeiiada:
Marcar con aspa segun corresponda;
Piblica{ ), Privada{ ),ONG{ ), Organismo Interacional { ), Otro{ )
Tiempoen el
N Nombre de la Ca Fechadeinicio | Fecha de cuiminacion cargo
entidad o empresa rgo (dia/mes/ aiio) (diafmes/ aifo) (afios, meses
dias)
5
% Brave descripcion da la funcién desempefiada;
Marcar con aspa segun corrasponda:
Publica { ), Privada({ ), ONG( }, Organismo Internacional { }, Otro{ )
Nota: Se podra afiadir otro cuadra si s necesario.
www .cenares minsa. gob pe Jr. Nazca N.* 548
Lima 11, Peru
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REFERENCIAS PERSONALES
Delallar como minimo las referencias personales correspondientes a las ires iltimas inslituciones donde estuvo
trabajando.
Cargodela Nombradela .
&
N Nombre de la entidad 0 empresa refevancia persona Teléfono actual
1
2
3
Lima,..cnineniinniinn.. 0820
FIRMA
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ANEXO N° 02
DECLARACION JURADA
B {IBY O SO TR oo v s o wanscngngims s snn et 040 660 BVt 0-om N Ea 00 AN B0 48 4 4 s S S
Identificado (a) con DM N®......coceveemeae i reaas . AomiClado {8) BM....c.oiiiriiiiniiirrersirsnriies

PR R R TR R TR TR R R TN NN R TN A NN R RS EEEEEEA SRR EEEAAEEEREEE

DECLARQ BA.JO JURAMENTO

v No registrar Antecedentes Penales'®, Policiales, ni Judiciales, gozar de Buena Salud
Fisica y Mental y estar habilitado para contratar con el Estado.

¥ No tener deudas por conceptos de alimentos, ya sea "por obligaciones alimentarias
establecidas en sentenclas o ejecutorias, o acuerdos conclliatorios con calidad de
cosa juzgada, asl como tampoco mantengo adeudos por pensiones alimentarias
devengadas en un proceso cautelar o en un proceso de ejecucién de acuerdos
conciliatorios extrajudiciales sobre alimentos, que haya ameritado, la inseripcién del
suscrito en el Registro de Deudores Alimentarios creéado por la Ley N° 28970.

¥ No estar registrado en el Registro Nacional de Sanciones de Destitucién y Despido
RNSDD

En caso de resultar falsa la informacidn que proporciono, me someto a las disposiclones sobre
el delito de falsa declaracién en Procesos Administrativos — Articulo 411° del Cédigo Penal y
Delito contra la Fe Publica — Titulo XIX del Cédige Penal, acords al articulo 32° de la Ley N°
27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.

FIRMA

Lima, de del 20

! Ley N° 29607, de fecha 22 de octubre del 2010.
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