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Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

Convocatoria CAS N°(003-2022-PATPAL-FBB
Proceso N°()}4-2022

FICHA DE POSTULACION

Sefnores:

PATRONATO DEL PARQUE DE LAS LEYENDAS-FELIPE BENAVIDES BARREDA
Atte.: Comité de Contratacion Administrativo de Servicios

SERVICIO Y/O PUESTO AL QUE

POSTULA ﬂsis”'@:n 2 ﬂc]mi th_’}a’I?uo Q@cre‘ﬁwa)

1. DATOS PERSONALES

APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRES
Aldon CosTillo Dovid Ruma ldo
EDAD ESTADO LUGAR DE NACIMIENTO FECHA DE
CIVIL NACIMIENTO
- S I J[ PEEARTAEINITS DISTRITO (DiA)| (MES) (ARO)
o N .
2 i Lime, /L: e COMCLS‘ 2) | 09 |19%¢6
SEXO DOCUMENTOS
N° DNI
o o CATEGORIA DE
Flwm N° RUC N° BREVETE ke
X1 3935953 | 1019359536
DOMICILIO ACTUAL
DIRECCION N°/LT/MZ | DISTRITO| DEPARTAMENTO | PROVINCIA
:Yn H'\;ascamv\ 444 |Cowas Lfwan Gemnc:
TELEFONOS / CORREO ELECTRONICO
FIJO CELULAR DIRECCION DE CORREO
ELECTRONICO
SY). Y1494 S AN 132La2) do \c]ovx Oﬁlo@o)mcai\aCOm

Firma
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PARQUE DE LAS

LEYENBAS
Patronato del Parque de ia Leyendas-Felipe Benavides Barreda

Convacatoria CAS N° (03 -2022-PATPAL-FBS

Proceso N° (014-2022
ANEXD N°OL

L. DATOS PERSONALES |
| Apelidos y Nombres Aldon  CasTillo Vavid Vumgld
Fechadeflocmiens | 22 )09 |09 | nacimiens (e
Documento de ideatidad | 31935957 Estaco Cord So | tero
m E s Huagc, aran_ 441 |

K* Cetdar / fio / e-mad QG132 9L ; L YAy e\mlclon 0(920@5%}’-60%
f. ESTUDICS REALIZADOS

fro am - mmmm i W

Esfuchos TEonCos

PCiiao \L)lh)v':&v/ Pord %ad\iller Mm Astrcio ) Toprcmol DOROS / Foril 202
Titio Profesonad

FPostgrsdo O

Dipicrmnado

Lfaaznia

Ciros

HL. CAPACITACION RECUERIDA PARA LA PLAZA

FECHA DE INICIO ¥ : e ' .

Pt

i
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
“Afo del Bicentenario del Congreso de la Republica del Per(”

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
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 foda la experiencia laboral en el Sector Pablico.

:;n’;’;’:;" dejaeytidado Rubro Teléfono Motivo de Cese

MO Congu [Toria Caloonro 9041943333 | Buscor noupres resfpomqb/
Cargo desempedado Inicio (MM/AA) c‘;;‘;‘g;f)"" Tiempo de servicio
Gestor Adwinifrafivo | 91103 112 sjoel2z | Y Heses

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO
2 ASQSO rGomi E’,H—to C/l?‘?«"‘-re Pfl"'Ut e p (NRNCAOINI U’-\TO

X gol;@_t}ci Ac., O!C»TE’; V?,C(),PC/O"I v\ cJaS Fcc\uo;q clé olot,ume,mS
©) Cﬂﬁeccwn M Cs(,TuQI; muon A& la m[-arwuan c_hlq ha s &e -:loj—Oj

2. Nombre de la entidad o

empresa Rubro Teléfono Motivo de Cese

Hote) Montreal fivaflores | Hoteleda 9622031 | Dificy ltad de harario

Cargo desempeiiado Inicio (MM/AA) c‘;z“;:m'f “ Tiempo de servicio
Dm{aaah;sﬁ 01 /08 /2] 28J00)1 | b Meses

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO

) pw_l':umucn eh el qhst’_ho c]e GLUONES: mmemc\!e?
b) DweTauom & v alencon ol clenle Qxcepuonal
’fgvﬁah )C\ac‘ de Fa(_ru ras u\ (‘_Ona }:auor\ Aamou.mémﬂi‘ l:ahcahor

3. Nombre de la entidad o

empresa Rubro Teléfono Motivo de Cese
Behn‘oOS‘ T’IZST Foacl
Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) c“‘]‘;"""”"’z’)"" Tiempo de servicio
Aiitoite Adwmailrative | 03/ 12 /20 % )03/ L I Hesps
DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO
)(Oes O#\le. Oeo\iolo , 10 UOh _ (on Oroveeobre& u\ famfauon

)(JOW’W\JC&UD"\ C]Cl"'f& on (.,HZHQY q C:EHO!OF\ GJ DulO’fCO

%) Tromilecion DLrSOMl de LLLM\TM anle o Pmﬁfes on 3k des

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

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

V. DATOS COMPLEMENTARIOS

¢ Tiene algun tipo de discapacidad?: ¢ NO {) SI(®

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

Registro CONADIS - Nro. de Carnet:

¢ Tiene antecedentes policiales, penales o

(9 NO () SI()

judiciales?

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

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

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

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

de 2022.

(Firma)

Nota: En caso de comprobar fraude o falsedad en la Declaracidn, informacién o en la documentacién
presentada por el administrado, la entidad procederé 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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Patronato del Parque de [a Leyendas-Felipe Benavides Barreda

ANEXO N° 01-A
CARTA DE PRESENTACION DEL POSTULANTE

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

voomwcladma)domclon(ﬂﬁ/(o

(Nombre y apellido)

Identificado (a) con DNI N° .......... ql 'J_OI"]SCI_S'H ................ , mediante la presente le solicito se me considere
para participar en la CONVOCATORIA CAS N°003 -2022 del PROCESO N°()14 -2022, convocado por el PATPAL-
FBB a fin de acceder al servicio cuya denominacion es:

(Proceso al que postula)
Para lo cual declaro bajo juramento que cumplo integramente con los requisitos basicos y perfiles establecidos
en la publicacion 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)

RMA DEL POSTULANTE

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

Adjunta Certificado de Discapacidad (st)y ()
Tipo de Discapacidad
Fisica

Auditiva

Visual

Mental

— Ty — ——
L
— — p— —
Tt T it Vgl

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

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

Formato 2-B

DECLARACION JURADA DE AUSENCIA DE INCOMPATIBILIDADES

DCW lA RUMCL /Q[Q @ CL)V! CQ.)T/[O ....................................................... identifica
do (a) con DNI N°... ql? f)sq.s ..................................................................................................................... ,
con domicilio en... -AV' HUC‘S Can.. 297 l—“ L‘be«?{—aC’l Czomai ........................ ,declaro bajo

juramento no percibir ingresos por parte del Estado!; 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 aplicacién del principio de veracidad establecido en el Articulo 42° de la Ley N°
27444, Ley del Procedimiento Administrativo General.

Lima. 20 I ot j QAN de 2022

FIRMA DEL POSTULANTE

| Aplicable a los ganadores del concurso (a partir de la suscripcion del contrato).
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Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

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

Identificado (a) con DNI N° ..... qlo}qsqsq ..............

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

No tener en la institucién, familiares hasta el 4° grado de consanguinidad, 2° de afinidad o por razon 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 y sus modificatorias. Asimismo, me comprometo a no participar en ninguna accion
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

C AH n Joo i Dowrd ‘ﬁfﬁm\io (,03 iSTf ca EW’\Dle C’LAD
C Cosli lly Gbzgas | Doris Lida '
C, L\\AQ’V\ G:;mlu G&br;@l ﬁﬁaﬂ?-)

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 preve pena
privativa de libertad de hasta 04 afios, para lo que hacen falsa declaracion, violando el principio de veracidad,
asi como aquellos que cometan falsedad, simulando o alterando la verdad intencionalmente.

~ [
Lima.Q..Q.. de §W\10 de 2022

------------------------------------------

FIRMA DEL POSTULANTE
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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 ( ) SlI, (X) NO tengo familiares laborando en la
Municipalidad Metropolitana de Lima (incluidos Organismos Descentralizados y Empresas Municipales), los
cuales sefialo 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) (6)
Familiar {N° del dltimo | (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

Cédigo Penal (*)
Nombres y Apellidos: DCLUQUMQ HQ A 19 _t;HO

Firma L

D.N.LN® e L2 L2 e
CondIciONLaboral  Lucammsemmimssimmsisssissmss s eI
Cargo B e T B S e e T S
PUrecOOf T UICING Bt s mds

Fecha L Q 0/0 C?/ZOO'?- ............................

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 ,sera reprimido con pena privativa de libertad no menor de uno ni mayor

de cuatro arios.
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, serd reprimido con una pena privativa de
libertad no menor de dos ni mayor de cuatro afios.
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L
Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

Formato 2-E

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

YODQUQCJQUW‘C‘JCJO ........ | /‘HOIO’V\ ...... CaSTillo ,

identificado (a) con DNI N° F}ZQQSQSQ .................................... , con domicilio fiscal en

Sy, Huarcaran. H44 La Lfb@ﬁadJ Comay

.................................................................................................................................................................................... ¥

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 Funcién Publica.

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

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

<
Lima..QO de T YND o de 2022

Pagina 19 de 19

At TAT 14 £% » > (T %
www.levendas.cob.pe x AT L AL DAL DE

PARQUE DE LAS -
Tel: (511) 644 9200 1
LEYENDAS ¢ LINMA




Consulta RUC

Volver Volver

Resultado de la B@squeda

N@mero de RUC:

10729759576 - ALDON CASTILLO DAVID RUMALDO

Tipo Contribuyente:

PERSONA NATURAL SIN NEGOCIO

Tipo de Documento:

DN 72975957 - ALDON CASTILLO, DAVID RUMALDO

Nombre Comercial:



Fecha de Inscripci@n:

05/08/2019

Fecha de Inicio de Actividades:

05/08/2019

Estado del Contribuyente:

ACTIVC

Condici@n del Contribuyente:

HABIODO

Domicilio Fiscai:

Sistema Emisi@n de Comprobante:

COMPUTARIZADO



Actividad Comercio Exterior:

SIN ACTIVIDAD

Sistema Contabilidad:

COMPUTARIZADO

Actividad{es} Econ@mica(s}):

Principal - 9609 - OTRAS ACTIVIDADES DE SERVICIOS PERSONALES N.CP.

Comprobantes de Pago c/aut. de impresi@n (F. 806 u 816):

. NINGUNO

Sistema de Emisi@n Elecir€nica:

RECIBOS POR HONORARIGS AFILIADO DESDE (7/08/2018

Emisor electr@nico desde:

07/08/2019



Comprobantes Electr@nicos:

RECIBO POR HONORARIQ (desde 07/08/2019}

Afiliado al PLE desde:

Padrones:

NINGUNG
Fecha consulta: 21/06/2022 10:56
Volver

Informaci@n Hist@rica
Deuda Coactiva
Omisiones Tributarias

Cantidad de Trabajadores vio Prestadores de Servicio
Actas Probatorias
Facturas Fisicas

imprimir
e-mail

@ 1997 - 2022 SUNAT Derechos Reservados



