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PARQUE DE LAS “Afio del Bicentenario del Peru: 200 afios de Independencia

LEYENDAS Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Convocatoria CAS
Proceso CAS N° 029 -2021-CAS-PATPAL-FBB

ANEXO N° 01
I. DATOS PERSONALES
Apellidos y Nombres Cavero Cosar Marco Antonio
. Lugar de .
Fecha de Nacimiento 17/05/1981 g. . Lima
Nacimiento
Documento de Identidad 40894249 Estado Civil Casado
Direccion Av. Aviacion 3020, Dpto. 201 - San Borja/ Lima/ Lima
N° Celular / fijo / e-mail 986689665 5306734 marcocavero@hotmail.com
Il. ESTUDIOS REALIZADOS
NOMBRE DE LA
TITULO O GRADO | INSTITUCION, AC,GARDAEE\)/I(I)CO ESPECIALIDAD =g DE&&EB%%SNSFECHA 212
CIUDAD Y PAIS
Estudios Técnicos
Bachillerato
UNIVERSIDAD
. : INCA . .
Titulo Profesional | .o~ 220 bE | Licenciatura Adr;'”'s"ac'on de 5 afios / 18/11/2015
LA VEGA - Lima/ mpresas
Peru
Postgrado O
Diplomado
CENTRUM Magister en
Maestria BUSINESS . Administracién o
SCHOOL Lima/ Magister Estratégica de Empresas 2 aflos / 19/09/2018
Pert (MBA)
EADA BUSINESS :
. Master en Liderazgo de
Maestria SCHOOL = Master Equipos de Alto 2 afios / 19/09/2018
Barcelona / Rendimi
Espaﬁa endimiento
Otros.............

[ll. CAPACITACION REQUERIDA PARA LA PLAZA
. ESPECIALIDAD R e o INSTITUCION CIUDAD/PAIS
Sistemas de Gestion Publica 07/09/2020 /
1 (SIAF, SIGA Yy SE@CE 3.0) 16/10/2020 ICEL Lima/ Peru
Certified Training Program : Team 18/08/2020 /
5 Kaban Practitioner 20/08/2020 Kanban University Lima/ Pert
Gestién Documental y Archivistica 17/08/2020 /
3 31/08/2020 INAGEP Lima/ Peru
Diplomatura Especializada en 10/07/2020 /
4 Gestion Pablica por Resultados 10/10/2020 SENACAPP Lima/ Perd
Diplomatura Especializada en 10/07/2020 /
s Contrataciones con el Estado 10/10/2020 SENACAPP Lima/ Perd
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LEYENDAS

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

IGn:e‘?srtli)c’;Etggl%negﬁligfdteymsaa?ued en el 10/05/2020/

6 Trabajo, Ley N° 29783 28/06/2020 Pegasus Consultores Lima/ Peru
Especializacion en Finanzas y 06/06/2014 /

7 Gestion de Riesgos 22/01/2015 UNMSM Lima/ Pert
17/08/2020 /

8 Ofimatica Nivel Intermedio 04/09/2020 ICEL Lima/ Perd

IV. EXPERIENCIA

Descripcion de su experiencia laboral tanto en el Sector Publico como Privado por orden cronolégicos,
empezando por la mas reciente.

Obligatoriamente se debe consignar toda la experiencia laboral en el Sector Publico.

1. Nombre de la entidad o 2 :
empresa Rubro Teléfono Motivo de Cese
UGEL N°03 Educacion (01) 4273210 Sigo en la Actualidad
~ _ Culminacién : -
Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) (MM/AA) Tiempo de servicio
Coordinador Administrativo / Sigoen la
Administrador y Tesorero 22/10/2020 Actualidad 11 meses

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO

a) Administrador Principal de la IEE 1071 Alfonso Ugarte a cargo de 37 administrativos.

b) Planificar, coordinar y supervisar actividades administrativas de la IE en concordancia con el
Plan Anual de Trabajo con la finalidad de alcanzar los objetivos institucionales.

¢) Organizar, supervisar y revisar la ejecucion de actividades especificas relacionadas al tramite
documental y proponer mejoras en los procesos existentes para reducir los tiempos de
atencion.

d) Tesorero de la Institucion educativa a cargo de la presentacién de contratos de concesiones,
renovaciones, garantias, pagos y cheques. Arqueo de caja chica y gastos en general de la IE.

2. Nombre de la entidad o

Rubro Teléfono Motivo de Cese
empresa
Microrate — CIa5|f|c§dora de Riesgo Banca / Finanzas 914 747 967 Termino de contrato temporal
Internacional
Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) c:jll\;ln'\;‘/a::;n Tiempo de servicio
Analista Senior de Riesgos 01/02/2019 01/07/2019 5 meses

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO

a) Auditor en el diagnéstico y calificacion de entidades micro financieras.

b) Desarrollador de metodologias de microcréditos sociales enfocado a la inclusion financiera 'y
empoderamiento de la mujer.

c) Levantamiento y optimizacion de procesos en riesgos crediticios y otras tareas administrativas.

3. Nombre de la entidad o empresa Rubro Teléfono Motivo de Cese
Coface —Aseguradora’ Francesa de Seguros / Finanzas (01) 6163434 Oportunidad Laboral
Seguros de Crédito
. L. Culminacién . .
Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) (MM/AA) Tiempo de servicio

Especialista en Riesgo de Crédito/
Supervisor de Créditos e 01/03/2010 31/01/2013

PARQUE DE LAS www.leyendas.gob.pe Pagina 2 de 9

LEYENDAS Tel: (511) 644 9200

MUNICIPALIDAD DE

= LIMA



http://www.leyendas.gob.pe/
https://www.google.com.pe/search?q=ugel03&sxsrf=AOaemvIvBzY88hlZ2SMLK47QesAFyPYTZw:1632244918987&source=hp&ei=tBRKYe6FJOa_5OUPlviioAk&iflsig=ALs-wAMAAAAAYUoixHnzsK0omW3NYSpm-OWleWMb-DS1&oq=ugel03&gs_lcp=Cgdnd3Mtd2l6EAMyBAgjECcyEAguEIAEEIcCEMcBEK8BEBQyCwguEIAEEMcBEK8BMgUIABCABDIFCAAQgAQyBQgAEIAEMgUIABCABDIFCAAQgAQyBQgAEIAEMgcIABCABBAKOgsILhCABBCxAxCDAToICC4QgAQQsQM6CAgAEIAEELEDOggIABCxAxCDAToECAAQQzoECC4QQzoQCC4QsQMQgwEQxwEQrwEQQzoRCC4QgAQQsQMQgwEQxwEQrwE6CwgAEIAEELEDEIMBOgoIABCABBCHAhAUUIYBWNoIYN0MaABwAHgAgAF9iAGKBZIBAzEuNZgBAKABAQ&sclient=gws-wiz&ved=2ahUKEwj3idSUypDzAhXJGrkGHQ_eAV8QvS56BAgIECs&uact=5&tbs=lf:1,lf_ui:2&tbm=lcl&rflfq=1&num=10&rldimm=13249029840845237801&lqi=CgZ1Z2VsMDNaCCIGdWdlbDAzkgEVbWluaXN0cnlfb2ZfZWR1Y2F0aW9u&rlst=f
https://www.google.com.pe/search?q=microrate&sxsrf=AOaemvJBOivvTJTdWBTk7cKJT5957XZCRA%3A1632244916630&source=hp&ei=tBRKYe6FJOa_5OUPlviioAk&iflsig=ALs-wAMAAAAAYUoixHnzsK0omW3NYSpm-OWleWMb-DS1&oq=micror&gs_lcp=Cgdnd3Mtd2l6EAMYADIECCMQJzIFCAAQgAQyBQguEIAEMgUIABCABDIFCAAQgAQyBQgAEIAEMgcIABCABBAKMgUIABCABDIFCAAQgAQyBQgAEIAEOgcILhAnEJMCOgcIABCxAxBDOgQIABBDOhEILhCABBCxAxCDARDHARCjAjoLCAAQgAQQsQMQgwE6CAgAELEDEIMBOgYIABAKEEM6CAgAEIAEELEDOggILhCABBCTAjoICC4QgAQQsQM6CwguEIAEELEDEIMBOgsILhCABBDHARCvAToNCAAQgAQQsQMQgwEQCjoKCC4QxwEQowIQJzoOCC4QgAQQsQMQxwEQ0QNQhgxY5iRgvypoBHAAeACAAXiIAdQFkgEDNi4ymAEAoAEB&sclient=gws-wiz
https://www.google.com.pe/search?q=coface&sxsrf=AOaemvL08K6eAaaQ8J3AN2eLripBlQnW7Q%3A1632245001559&ei=CRVKYY7IIeO65OUPgcKzgAY&oq=coface&gs_lcp=Cgdnd3Mtd2l6EAMyBAgjECcyCwguEIAEEMcBEK8BMgUIABCABDIFCAAQgAQyBQgAEIAEMgsILhCABBDHARCvATIFCAAQgAQyBQgAEIAEMgsILhCABBDHARCvATIFCAAQgAQ6CgguEMcBEK8BEEM6BAgAEEM6CwgAEIAEELEDEIMBOggIABCxAxCDAToRCC4QgAQQsQMQgwEQxwEQ0QM6CggAEIAEEIcCEBQ6CAgAEIAEELEDOgUILhCABDoOCC4QgAQQsQMQxwEQrwE6CwguEIAEELEDEIMBOhEILhCABBCxAxCDARDHARCvAUoECEEYAFCfhQZY1osGYPCMBmgAcAJ4AIABjgGIAd0EkgEDNS4xmAEAoAEBwAEB&sclient=gws-wiz&ved=0ahUKEwjO8IO8ypDzAhVjHbkGHQHhDGAQ4dUDCA4&uact=5
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PARQUE DE LAS “Afio del Bicentenario del Peru: 200 afios de Independencia
LEYENDAS Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Informacion

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO

a) Evaluar y calificar prospectos de asegurados (Scoring, asignacion de lineas de créditos
sujetas a andlisis de riesgos).

b) Realizar el monitoreo proactivo de sectores econdmicos. Analisis predictivo de data (BI).
Optimizacion de procesos en el area de riesgos y otras tareas administrativas.

c) Liderar el control de calidad en la produccién de reportes. Supervisar administrativa y
operativamente al equipo asignado. (indicadores de gestion, KPI's, reportes gerenciales y
cierres mensuales). Implementar mejoras en las politicas de crédito y otras tareas
administrativas.

d) Atender solicitudes de asegurados y visitas periédicas a las instalaciones de clientes (Cuentas
Claves).

(En caso de que falta espacio, sirvase consignarlo en hoja adicional)

V. DATOS COMPLEMENTARIOS

¢ Tiene algun tipo de discapacidad?: (X) NO () Ssl®™

(*) De ser positiva su respuesta, sefiale el tipo de discapacidad:

Registro CONADIS - Nro. de Carnet:

¢ Tiene antecedentes policiales, penales o
N (X) NO () Si®
judiciales?

(*)De ser positiva su respuesta, sefiale el tipo de antecedente.

¢Es usted Licenciado de las Fuerzas Armadas,
conforme a lo dispuesto en la Resolucién de (X) NO () S
Presidencia Ejecutiva No. 61-2010-SERVIR-PE?

De ser afirmativa la respuesta, por favor adjuntar documento que acredite tal condicién

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

Declaracion que formulo el 21 del mes de Setiembre de 2021.

(Firma)

Nota: En caso de comprobar fraude o falsedad en la Declaracién, informacién o en la documentacién
presentada por el administrado, la entidad procedera conforme a lo sefialado en el numeral 32.3 del articulo
32° de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.
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PARQUE DE LAS “Afio del Bicentenario del Perd: 200 afios de Independencia
LEYENDAS Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

ANEXO N° 01-A
CARTA DE PRESENTACION DEL POSTULANTE

Sefiores

PATRONATO DEL PARQUE DE LAS LEYENDAS-FELIPE BENAVIDES BARREDA
Presente.-

Yo, Marco Antonio Cavero Cosar.

Identificado (a) con DNI N° 40894249, mediante la presente le solicito se me considere para participar en la
convocatoria Proceso CAS N° 029-2021, convocado por el PATPAL-FBB a fin de acceder al servicio cuya
denominacion es: SUPERVISOR DE INGRESOS DE CONCESIONES.

Para lo cual declaro bajo juramento que cumplo integramente con los requisitos basicos y perfiles
establecidos en la publicacidn correspondiente al servicio convocado y que adjunto a la presente la copia del
DNI y declaraciones juradas de acuerdo al formato N° 2 (A, B, C, D)

Lima 21 de Setiembre de 2021

mv":ﬂ-"-—
FIRMA DEL POSTULANTE

Indicar marcando con un aspa (x) Condicion de Discapacidad:

Adjunta Certificado de Discapacidad (sl) xO)
Tipo de Discapacidad

Fisica () (x)
Auditiva () (%)

Visual () (x)

Mental ()

Resolucidn Presidencial Ejecutiva N° 61-2010-SERVIR/PE. Indicar marcando con un aspa (x):

Licenciado de las Fuerzas Armadas (Sl) O)
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LEYENDAS Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

ANEXO N° 02

Formato 2-A
DECLARACION JURADA DE NO ENCONTRARSE INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS-REDAM

Yo, Marco Antonio Cavero Cosar , identificado (a) con DNI N° 40894249, con domicilio en Av. Aviacién 3020,
Dpto. 201 - San Borja, declaro bajo juramento que, a la fecha, NO me encuentro inscrito en el Registro de
Deudores Alimentarios Morosos al que hace referencia la Ley N° 28970, Ley que crea el Registro de
Deudores Alimentarios Morosos, y su reglamento, aprobado por Decreto Supremo N° 002-2007-JUS, el cual

se encuentra a cargo y bajo la responsabilidad del Consejo Ejecutivo del Poder Judicial.

Lima 21 de Setiembre de 2021

FIRMA DEL POSTULANTE
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LEYENDAS Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

Formato 2-B

DECLARACION JURADA DE AUSENCIA DE INCOMPATIBILIDADES

Yo, Marco Antonio Cavero Cosar identificado (a) con DNI N° 40894249., con domicilio en Av. Aviacién 3020,
Dpto. 201 - San Borja, declaro bajo juramento no percibir ingresos por parte del Estadol; ni tener
antecedentes penales ni policiales, tener sentencias condenatorias o haber sido sometido a procesos

disciplinarios o sanciones administrativas que me impidan laborar en el Estado.

Esta declaracion se formula en aplicacion del principio de veracidad establecido en el Articulo 42° de la Ley N°
27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.

Lima 21 de Setiembre de 2021

FIRMA DEL POSTULANTE

! Aplicable a los ganadores del concurso (a partir de la suscripcién del contrato).
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Formato 2-C

DECLARACION JURADA DE AUSENCIA DE NEPOTISMO

Ley N° 26771 D.S. N° 021-2000-PCM, D.S. N° 017-2002-PCM y D.S. N° 034-2005-PCM

Yo, Marco Antonio Cavero Cosar, Identificado (a) con DNI N° 40894249.

Al amparo del Principio de Veracidad sefialado por el articulo IV, numeral 1.7 del Titulo Preliminar y lo
dispuesto en el articulo 42° de la Ley de Procedimiento Administrativo General — ley N° 27444, DECLARO
BAJO JURAMENTO lo siguiente:

No tener en la institucidn, familiares hasta el 4° grado de consanguinidad, 2° de afinidad o por razén de
matrimonio, con la facultad de designar, nombrar, contratar o influenciar de manera directa o indirecta en el
ingreso a laborar al PATPAL.

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 vy sus modificatorias. Asimismo, me comprometo a no participar en
ninguna acciéon 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 el Parque de las Leyendas — Felipe Benavides Barreda, laboran las personas
cuyos apellidos y nombres indico, a quien(es) me une la:

Relacion o vinculo de afinidad (A), Consanguinidad (C), Vinculo matrimonial (M) y/o Unién de hecho (UH),
sefialadas a continuacion:

RELACION APELLIDOS NOMBRES AREA DE TRABAJO CONDICION CONTRACTUAL

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 lo establecido en el articulo 438° del Cédigo Penal, que prevé pena
privativa de libertad de hasta 04 afios, para lo que hacen falsa declaracidn, violando el principio de veracidad,
asi como aquellos que cometan falsedad, simulando o alterando la verdad intencionalmente.

Lima 21 de Setiembre de 2021

A DEL POSTULANTE
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PARQUE DE LAS “Afio del Bicentenario del Peru: 200 afios de Independencia
LEYENDAS Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

Formato-2D
DECLARACION JURADA DE AUSENCIA DE NEPOTISMO

Por medio del presente, declaro expresamente que a la fecha () S, (X) NO tengo familiares laborando en la
Municipalidad Metropolitana de Lima (incluidos Organismos Descentralizados y Empresas Municipales), los
cuales sefalo ha:

N° Apellidos y Nombres Completos del | Dependencia en | Fecha de ingreso | Condicion laboral Parentesco
Familiar la que labora el | del familiar (1) (2) (3) (4) (5)
Familiar (N2 del Jltimo | (6)(7)
contrato)

a)Hasta el 42 Grado de
consanguinidad

b)Hasta el 22 Grado de afinidad

(En caso de que falta espacio, sirvase consignarlo en hoja adicional)
Declaro bajo juramento que lo expresado responde a la verdad de los hechos y tengo pleno conocimiento,
que si lo declarado es falso, me encuentro sujeto a los alcances de lo establecido en los articulos 4112 y 4382

del Cadigo Penal (*)

Nombres y Apellidos: Marco Antonio Cavero Cosar.

Firma

D.N.I. N¢ 140894249

Condicién Laboral  : Activo

Cargo : Coordinador Administrativo

Direccidén u Oficina  : Av. Aviacion N° 3020, Dpto 201 — San Borja..

Fecha : Lima, 21 de Setiembre de 2021
Leyenda:
(1) Funcionario (2) Empleado (3) Obrero

(4) Contrato Administrativo de Servicios (5) Contratado por Servicios no personales
(6) Regidores (7) Funcionarios o Directivos de Organismos Descentralizados y Empresas municipales.

(*)Articulo 4112-el que ,en un procedimiento administrativo ,hace una falsa declaracién a hechos o circunstancias que le corresponde
probar ,violando la presuncion de veracidad establecida por ley ,serd reprimido con pena privativa de libertad no menor de uno ni mayor
de cuatro afios.

Articulo 4382.-el que de cualquier otro modo que no esté especificado en los capitulos precedentes, comete falsedad simulando,
suponiendo, alterando la verdad intencionalmente y con perjuicio de terceros, por palabras, hechos o usurpando nombre, calidad
empleo que no le corresponde, suponiendo viva a una persona fallecida o que no ha existido o viceversa, sera reprimido con una pena
privativa de libertad no menor de dos ni mayor de cuatro afios.
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Formato 2-E

DECLARACION JURADA DE CONOCIMIENTO DEL CODIGO DE ETICA DE LA FUNCION PUBLICA

Yo, Marco Antonio Cavero Cosar, identificado (a) con DNI N° 40894249, con domicilio fiscal en Av. Aviacion

3020, Dpto. 201 - San Borja, declaro bajo juramento que tengo conocimiento de la siguiente normatividad:

Ley N° 28496, Ley que modifica el numeral 4.1 del articulo 4° y el articulo 11° de la Ley N° 27815, Ley del
Cédigo de Etica de la Funcidn Publica.

Decreto Supremo N° 033-2005-PCM, que aprueba el Reglamento de la Ley del Cédigo de Etica de la Funcién
Publica.

Asimismo, declaro que me comprometo a observarlas y cumplirlas en toda circunstancia.

Lima 21 de Setiembre de 2021
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