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| PARQUE DE LAS
LEYENDAS

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Convocatoria N® 031-2020-CAS-PATPAL-FBB

Convocatoria CAS
Proceso N° XXX- XXX -2020-CAS-PATPAL-FBE
ANEXO N'D1
I. DATOS
PERSONALES
Apelidos y Nombres MO STVERA KATHERINE MARIELLA
Facha de Nacimismo 15/08/1992 Lugar ola Nacimianto | “HIRRILLUY
Documents de kentidad 475077096 Esfado Ciwf SOLTERA
Diraceidn JR CRNEL JOSE GONZALES151
N* Collar / file / e-med 0912003590 | katherinetito. kt@gmail. com
II. ESTUDMOS REALIZADOS
WOMWERE OE
TiruLo o LA GRADO TIEMPO DE ESTUDIOS (FECHA
GRADOD Ncm ACADEMICO ESPECIALINAD DE EXPEDICION)
PAlS
EETUDIOS ESTUDIAMTE MTFL OF CALIDAD _
reo, | TECHCOs | SENATI IrEeinmemngs | CICLO - 2023
_999 ufmfr';(ﬂ.ﬂ.l;‘H.lLLER'ﬁ TO
: HauLo

g‘i ﬁﬁgFESJMAL

z " TERA0O O

% SFEPLOMADD

~Tmme® SMAESTRIA
ML DOCTORADD
I, CAPACITA LAPLAZA
FECHA DE
ESPECIALIDAD m‘é INETITLCION CIUDADPALS
MMAA

I¥. EXPERIENCIA

ngmﬁn e i expenancia Jahoral fento &n & Sector Pblcn como Privads par arden cenaidineas, amgazando par
la s recianta. Oblgatodements 2e debe consigrar loda 18 exparantia laboral &n &l Se2iar Pabioes,

F#. Wambre de Ta entidad o Rubro Teléfono Motivo de Cese

Uiy, [empresa
<Y SEREACIOS VRGIN OIL CARMEN AAURMATY  SECTOR PRIVADD TERMING DECONTRATE

oiv,., 4 Carglo desempenede infclo (MWAA) ey Tlempo de servicio
i P P —— 150022018 260712019 1 ANOY 7 MESES
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PARQUE DE LAS o
LEYENDAS

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Convocatoria N* 031-2020-CA5-PATPAL-FBB

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO
al VERIFICACION DE BOLETAS FACTURAS GUIAS DE REMISION

o} INVENTARID , ROTULADD.DE PRODUCTOS, ENTRE OTROS

S A — S—

Z Nombre de [a enfidad o " -
empresa = Rubro Teléfona Motive de Cese
|.ESAN ALFONSD MARIA | SECTOR PRIVADD TERMINDG DE CONTRATO
Cargo desempefiado Tmicho [MAALA) ::mm Tiampa dé Servicio
AUXILIAR DE EDUCACION | omoamoe7 122017 10MESES
DESCRIFCION DEL TRABAJO REALIZADO
) Al LO5 i ADELA
‘@\mmmrc ASED Y ORDEN DE LOS MATERIALES DIDACTICOS Y AULA .
2T
AN
- :I;
Fall
% Nembre da [a entidad o Rubro Teléfono Motivo de Cese
HTAresa
INEI SECTOR PUBLICO CONTRATO TEMPORAL
e "Gargo desempanado Inicio (MMAA) cmm Tiempo do servicio
[ JEFE DE SECCION LREAND | s2110r2017 241002017 12DIAS
3j DESCRIPCICN DEL TRABAJO REALIZADD

& g
" _I'8) RECONOCIMIENTO DE ZONA Y RECLUTAMIENTO DE PERSONAL

o} ACTUALZACION DE INFORMACION DE VIVIENDAS ¥ POBLACION

T roes E— Rubro Teléfono Motiva de Gose
5 TUDIC DE ABCAADCS MARTNEZ Y CENETL SECTORPRIVADD RENUNTIA
.—.-.u"-ga dosempenado Iniclo (MMIAA) cmﬂ"” Tiempo de servicio
. FGESTOR DE COBRANZA 010a 2017 1402017 4MESES Y 13 DIaS

DESCRIPCION DEL TRABAJD REALIZADO
5] REALIZAR PROMESAS DE PAGO DEL CLIENTE GON ENTIDAD FINANCIERA,
£} GENERAR APROMOCIONES DE PAGD CON SOLUCION A ENTIDAD FINANCIERA

|En rase dr que falta espacia, sirvase cansignerle en hoja adicicnal]
V. DATOS COMPLEMENTARIOS
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Patronato del Parque de |a Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Convocataria N° 031-2020-CAS-PATPAL-FBBE

2 Tiene algin tipo de discapaeidad?; | ) WO WELT
{*) De ser posifiva 2u respuresta, sefizle el tipo de discapacraad:

Repglstro CONADIS - Nro, de Carnet: |

LTiene mmﬂ;ﬂn;ﬂa:f::::ﬂgmhs, penalas o *) NO i1 S

("D zer positiva eu regpuests, sedeles ef Hpo de amtecedeants,

¢Es usted Licenclado de las Fuerras Armadas, conforme a
fo dispuesto en fa Resolucidn de Presidencia Elecidiva No. (%) NO fyse
61-2070-5ERVIR-PE?

D¢ ser afirmativa [a fespuesia, por favor adjuntar documentn gue acredite tal comdieion

Declaro que la infermacion proporcionad) &5 veral ¥ exacta, y, &n Caso Necesans, aunorizo su investigaclin,

Daclaracién que formula el 11 del mes do DICIEMBRE . 5555

(7

|Firma)

Mota: En caso de camprobar fraude o falsedad en la Daclaracian, informacidn o en la documentacion
presentada por el edminlstrado, la entidad procedera confarme a lo sefalado ¢n e numeral 32.3 del articuka
32* de la Ley N* 27344, Lay del Procedimianto Administrative General.
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LEYENDAS .
Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Convocatoria N° 031-2020-CAS-PATPAL-FBB
ANEXO N'01-A
CARTA DE PRESENTACION DEL POSTULANTE

Sefiores

PATRONATO DEL PARQUE DE LAS LEYENDAS-Felipe Benavides Barreda

Presente.-

Yo TITO SILVERAE KATHERINE MARIELLA

ey

(Nombre y apellido)

|dentificado (a) con DNI K* 475273% , mediante |2 presente le solicito se me considere

para participar en la convocatoria CAS Praceso N® XXX-031-2020, convocado por el PATPAL-FBEB a fin de

acceder al servicio cuya denominacidn es.
APOYO EN BOLETERIA

[Proceso al que postula)
Para lo cual declaro bajo juramento que cumplo integramente con 0 requisitos basicos y perfiles establecidos
en la publicacion correspondiente al servicio convecado vy que adjunte a la presente [a copla del DNI y
declaraciones juradas de acuerdo al formato N* 2 (A, B, C, 0]

1 DIGENERE
Q FEEnd v v G 1o oG] 2020

; FIRMA DEL POSTULANI.’-E“W. e

dicar marcando con un aspa (x) Condicldn de Discapacidad:

2 ZHjunta Certificado de Discapacidad 1s) (N}
;(‘ po de Discapacidad
' Shisica (1=
-~ Auditiva (1
Visual {1 {x
Mental ("

Resolucién Prasidencial Ejecutiva N 61-2010-SERVIR/PE. Indicar marcando con un aspa (x);

Licenciado de las Fuerzas Armadas |51} (I%]

PARGUEDELAS 4 leyends pob pe G adi

LEYENDAS  Tel: (511) 644 9200
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Patronato del Pargue de |a Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Convocatoria N° 031-2020-CAS-PATPAL-FBB

ANEXD N® D2
Formatd 2-A
DECLARACION JURADA DE NO ENCOMNTRARSE INSCRITO EM EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIDS
MORO505-REDAM
Yo TITO SIL"{ERH MTHER[NE MAR[ELLA ________ § ;
dentificadds fa)  econ DM WY L ATEZT306. i con domicilio
s eNEL JOSE GONZALES 151 SANTIASD DE SURgs. " pi

bajo jurarnento que, a la fecha, no me encugntrg inscrito en el Registro de Deudores Alimentarios Morasas al
gue hace referencia la Ley N* 28570, Ley que crea el Registra de Deudores Alimentarios Morasas, ¥ su
reglamento, aprobado por Decreto Suprerno M 002-2007-JUS, el cual se encuentra a cargo y bajo 1a
responsabilidad del Consejo Ejecutive del Poder Judicial,

Uma, 11 de 29999 e 3020

FIRI'I.HA DEL F'DSTULANTE

Pégina 16 da 20
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Patranato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Convocatonia N° 031-2020-CAS-PATPAL-FBB

Formato 2-8

DECLARACION JURADA DE AUSENCIA DE INCOMPATIBILIDADES

N TlTD SLVERA KATl-_'EfthE 'IMR.'.ELLA identifica
do (a) con ONI W' AT52T 398 - T— .
con demicilio en. JR CRNELJOSEGONZALES. 151 SANTIAGO DE SURCO declare  bajo

jurarmenta no perclblr Ingresos por parte del Estado’; mi tener antecedentes penales nl policiales, tener
sentencias condenatorias o haber sdo sormetids a procesos disclplinarlos e sanciones administrativas que me
irnpldan labarar en & Estado.

Esta declaracion se formula en aplicacidn del principlo de veracidad establecido en el Articulo 42° de la Ley N*
217444, Ley del Procedimiento Adminstrativae General.

Lima.11 de?_;.FHmE da 2020
Wy
FIRMA DEL POSTULANTE
! Aplicablu o los panacdore del corcurse (o partir de la suscripoion de] coatrata).
PARQUE DE LAS Piginal? de 20
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PARQUE DE LAS
LEYENDAS ) .
Patranato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Convocatoria N° 031-2020-CAS-PATPAL-FEB
Formatg 2-C
DECLARACION JIURADA DE AUSENCLA DE NEFOTISMO - Loy N° 26771 0.5, N° 021-2000-PCA, D5, K
B17-2001-F D.5. N° 034.2005-PEM

FARCILIE DE LAS
LEYENDAS  Tel (5111644 9200

TITO SILVERA KATHERMNE MARIELLA
i, s MOMibre ¥ apelhida),

Identificad o :ai can DMI N" ﬁﬁﬁﬂ s .l amparo del Prlrn:plu de Veracidad sefalada por el
articulo 1V, mumeral 1.7 dal Tituko Prellmmar ¥ In dl&mﬂlﬂ en el artioalo 42° de la Ley de Procedimiento
Administrative General = ley N™ 27444, DECLARD BAID JURAMENTO |o siguiente:

No tener en la institucidn, familiares hasta €l 4° grado de consanpuinidad, 2° de afinided o por razdn de
matrimenio, con la facultad de designas, nombrar, centratar o influenciar de manera directa o Indirecta en el
ingreso a laborar al PATRAL

Por I cual declare gue no me encwentre incurse en los alcances de la Ley W' 26771 y su Reglfamento aprobado
por D5 N* 021-2000-PCM y sus maodificatorias. Asimismo, me comprometo a lo determinado en las normas
sobre la materla.

EM CASD DE TEMER PARIENTES

Declaro bajo juramentn que en la Autorided Nacienal del Servicio Civil labaran las personas cuyos apelidos y
nombres indioo, 2 guien{es] me une la:

Relacion o vinculo de afinidad (&)

Consanguinidad (C)

Vinculo matrimanizl (M)

Unldn de hecha {UH}

Sefaladas a cantinuacién:

RELACION APELLIDOS NOMBRES AREA DE TRABAJD | CONDICION CONTRACTUAL

?ml
'\f‘-_li'

ahifiasto, que la mencionade responde a la wardad de los hechas y tengo conocimiento gue sl o declarado

= Falso, estoy sujeto a las alkcances de lo astablacido en al articule 438" del Codigon Penal, que prevé pena

privativa de liberted de hasta 4 afos, para lo que hacen falsa declaracion, violandg el principio de veracidad,
sl corno aguellos gue cormetan falsedad, simulande o alterando la verdad intencionalmente,

11 DICEMERE
Lirma......... B ... ... 08 2020

(7

" FIRMA DEL POSTULANTE
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Patronate del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Convocatorla N 031-2020-CAS-PATPAL-FBB

Formawa=2D
DECLARACION JURADA DE AUSEMCIA DE NEPOTISMO

Par media del presente, declare exprecamente que a lafechal )81, (%) MO tenga familiares laboranda en la
Municipalidad Metropalitana de Lima {Incluidos Crganismos Descentralizados ¥ Emprasas Municipales), les
tuales sefalo ha:

M| dpellidos v Mombres Cormpletas del | Dependencia | Fecha deingreso | Condicidn Parantesc
e | Familiar en la que | del familiar (N2 | labaral o

lzbora el | del aftirma | (1) (20 (2) (4] (5)

Farniliar contratal 161 (7)

aHasta el 47 Grado de
consanguinidad

ElHasta el 22 Grado de afinidad

=
i
FE e

jgn caso de que falta espacio, sircase consignarko en hoja adiclonal)

s .
#tit. 7. < Declaro bajo juramento que o expresado respende a |z verdad de los hechos y tengo plenc conodmiento gue
si lo declarads s falso, me encuentro suleto a los alcances de |o establecide en los articulos 2119 v 4182 del

[ELLA TITO SILVERA,

Firma TN .
O.NAL I . 47527336

Condicign Laboral 1.

Cargo :

Direccion u Oficina SR .

Fecha il
Leyenda:
(1] Fundonano (2] Empleida |2] Obrero

{0} Cerdrete Adminicirgtiva de Servicios (3] Cantratada par S2reicios no persanalas
(5] Regidores |7} Funcionares o Directivos de Qrganigimes Desantralizades y Empresas municipaks.

(*]articulo 4118l que en un procecimiento adminasreliva hace una falsa declaracidn 3 hechos o Circunstancias que e cormssponde
prakuae wslands |z prasurcdn de veracidad estanlecida por ley sech reprimida ton pera praeliva de lisetsd fd mensr de uni i mayorn
de cuatro afas.

Arlicas A3R%.-p1 aud 0o cualquier otre moda que no et espeoficada en los capitulay precedetes, oomete Talseded semularde,
supaniendn, alteranao la serdad intensanal mente y can petjuicie da tarcaras, por palabras, heches ousurpando nambre, celdad empkea
que rs u carespende, suptrianco vea a una persona fallecide o gue no ba existida o vicewerss, serd repimiso con wra pena privatia de
Nbartad nomarot de dos ni mayor de caprg gl
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Patronato del Parque de |a Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Convocatoria N° 031-2020-CAS-PATPAL-FBE

Formato 2-E

DECLARACION JURADA DE CONOCIMIENTQ DEL CODIGD DE ETICA DE LA FUNCION PUBLICA

TITO SILVERA KATHERIME MARIELLA

| R e i i s S 15 Identificada  {a)
com DNl N ATEETIOE con  demicille flscal  en
JRCRNEL JOSE GONZALES 151 SANTIAGO DESURCO ... , declaro bajo juramento gue

tengo conacimienta de la siguiente normatividad;

Ley M* 284956, Ley que modifica el nemeral 4.1 del articuld 47y el articuky 117 de Ia Ley N° 27815, Lay del Cédigo
de Etica de [a Funcién Publica,

Decreto Supramo N® 033-2005-PCM, que aprusha el Reglamento de la Ley del Cadigo de Etica de la Fungin
Pahblica.

Asimisrmo, declare gue me compremeta a obsarvarlas y cumplirlas en toda circunstancia,

Tﬁ-ﬂp‘?

urna.t ). de DICIEMBRE  4ua0a0

 FIRMA BEL POSTULANTE
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