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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
“Afio del Bicentenario del Congreso de la Republica del Perd”

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

Convocatoria CAS N° 003 -2022-PATPAL-FBB

Proceso N° (g -2022
ANEXO N° 01
I. DATOS PERSONALES
Apellidos y Nombres ROTAS SALCEDO HEIDY MERY
s Lugar de P P
Fecha de Nacimiento 05/ A2 | 41982 | Nacimiento JEsvs MARIA
Documento de Identidad 42443182 Estado Civil SOLTERA
Direccién Tr. Pacivico 4155 - V.S .M, — CARMEN DE LA LEGUA
N° Celular / fijo / e-mail Q53310603 —_ hmrs 4@h5rmail,tom
Il. ESTUDIOS REALIZADOS
NOMBRE DE LA
TITULO O GRADO | INSTITUCION GRADO ESPECIALUDAD | TIEMPO DE ESTUDIOS (FECHA DE
CIUDAD Y pAls | ACADEMICO EXPEDICION)
Estudios Técnicos
; univerSidad Ince i
Bachillerato Zoveliasc d| a Vi Bachiller Admewstruden | ©1 (042014 - 16] 12/ 201C
Titulo Profesional
Postgrado O
Diplomado
Maestria
Doctorado
Otros............. TePNA Basico Iha[e:s Mayo 2008 - Mayo 2004
Ill. CAPACITACION REQUERIDA PARA LA PLAZA
ESPECIALIDAD ngﬂ"":,ﬂg %’ﬂ' INSTITUCION CIUDAD/PAIS
e
ES. - I.L" -
F).—ogra'ma. - pecia zado o4ftz [ zo1g FHAEE p P '
1 | en Aendon al civdadawo | 06/ 012014 .L'ma/ erv
Diplemado Espeualkizads | 30/oH[20i8- UNM S M
Ad 'u'S‘hC((" SeWmey ) 7
2 e‘:,wmma?s“eu e~ sé%;,apfz”;?fﬁ‘“* 30/o¢ | 2018 Jira, / e v
Programe ~ Er()er‘d; eén 02/03 /2012
, T UN MSM y i ’
3 O«Cimd;\tim Ace lerade 06 logl201% ll)mt:.-fparu
Diploma de Especalizacen| (2 foz [2oiy ]
4 e As{:"'wfe de Gerenuia {2107 [201Y4 A J.Lma.l gzw
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f ;i “Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
“Afio del Bicentenario del Congreso de |a Reptblica del Peri”

LEYENDAS

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 toda la experiencia laboral en el Sector Pablico.

:m“::'e"s';"’ o i okl o Rubro Teléfono Motivo de Cese

T.D. MAGUINARIAS S.2 L. MPAUINAR(A PESADA | S4B 31 Termwe DE (onTRATO
Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) c‘;;";';,":ff" Tiempo de servicio
‘1?:3’;%2?&0;\, (0z / 2018) (02 l2019) 1 Ado

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO
a) Hpoyo en kb elaboracces de documentss .

b) Coordivacicn | eleboracicsy v seauimieito de ls Srdemes oo wmpra.
%) ?ece'pa.’f?\ de 'hmﬂwés Y otras aifv¢'ol¢¢:’9£ de oé'a'na.

m de fa entidad o Rubro Teléfono Motivo de Cese
;\‘j;é;v: t?‘;‘é Lim:‘—‘T; e EDUCAT ivO 5620830 TERMINO DE CONTIRATD
Cargo desempeiiado Inicio (MMW/AA) c"(m,"?‘:’)‘" Tiempo de servicio
iﬁ,‘;‘."f;fj”" i (o3/2017) (0a/z201%) 9 meses

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO

a) Didado de clases a winos de prmara .
b)

Evalvaccon escrila y ored a wniaos de pamara.
7

c) /—\'Foyo ewn ja.f‘ actw.da-c[es w”urai?r a’e /a, t?.fu.wln..

3, Nombes tle Ia entidad o Rubro Teléfono Motivo de Cese
empresa
= P z = ;
NG SR R g ME BT o 518 3400 |TERMwo IE (ONTRATD
Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) Culminacion Ti de servicio
(MM/AA) o
RARUXTLT AR
ADMI N ESTRATIVO (o# zoic) (42/2016) 6 meses

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO

a) Dar Sopor—f'e eu [af ‘f’&reai mim,,m%ﬁ v s de [a og'ulna..
A‘—'d/u/ar, Scanear |, rD'llU[QrM @L,q.*f‘&r dowmeﬂz—r
Apot{a; (278 C‘hu.( QJI_.(/L dade s c(_c o@tanc;_

(En caso de que falta espacio, sirvase consignarlo en hoja adicional)
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
“Afio del Bicentenario del Congreso de la Republica del Perd”

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

4. Nombre de la entidad o Rubro Teléfono Motivo de Cese
Centro Culdy de | 6lg-3coo ]

i v M”‘-}"M"' Q— EDucATIVO Avexo Fo0d | JERMINO DE (ONTRATD
Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) c"‘;’"'ff",':f)‘" Tiempo de servicio
APOYO SECRETAR AL (111201y) (11/2015) 1 ano

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO

a) TZQCE_PCIC’nQr', r?};’s*"mwdowmew[—os ingh duce enaJes 3 oxterneas.
b) quaw;'mr, archiviy y d,g'g,i"f'l_f._z.ay (p. c’owm'f'avuﬁ
& 4 4

°) Brindar {'ﬂ§rrma‘rﬁ— aJ 'Prjéfno "l"’efeéfu'cammét 17 P"e-f&iﬂa/méui i

5. Nombre de la entdad o Rubro Teléfono Motivo de Cese

empresa

OvFPE ProcesoS erecoraed 41 9629 |vepmivo DE wonTRATD

Cargo desempeiiado Inicio (MM/AA) c‘m"" Tiempo de servicio
04/0z/ 2012 02 /oy [z2013 )

DrerTADORA 0S/ i1l (2013 oy li2 /2013 2 meses

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO

a) - i . . '
)mnsmblr ivtormacten  de

,aS“ actes _electomler_a b b ose de dals )

b) Ve:{ﬁ'car ;wn'l'r‘O(Qr N naporlto—r neewsifleucta euc.an‘!’_ru,o/c..i‘_

©) Otes aclewdades de Oﬁ'u.mcg Qe iwcf-c'e}ue. oA Jele Sepe o

6. Nombre de Ia entidad o Rut Teléf Motivo de Cese
empresa

Direc TV*ﬁzsg&ﬁﬂgmﬁ@ CAR| TELE comumicacioney 382 (33 TERMWD PE CodTRATD
Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) Cumm Tiempo de servicio
looeDinADDRRA BN

TNSTALACEONES Y SERVICIOS (o1 2011) (ou /z012) G meses

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO

a . . .
)'Ha(er sequimieyTs de. [es ms‘ﬁ/u:.bmej r:j Seryicos diency

b) US ar (e P(cja'_ﬁbrmc\ ED\YGCTV

para_coordinec Con _[os fétncog,

O Adender tele Enicaments Sobicduoles _de reclamo.
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
“Afio del Bicentenario del Congreso de la Repiiblica del Perd”

LEYENDAS

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

7. Nombre de la entidad o
empresa Rubro Teléfono Motivo de Cese
EnsTITV Lo EDUCATIVA »

BANDE R2A ';E (A PAZ EDUCATIVO 562 08 30 | TERMWO DE conTRATH
Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) c'm"" Tiempo de servicio
AVKILIATZ EN COMPUTAUGY (03 /2zol0) (lz { 2010) A meses

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO
a)

A'pogar a los noAes e primana___eu el vso y rnan? de programey
; :

b) MM‘C{_E vLLiVLl:QL—'b &; po_s Cotepos N )6 ©m G,_J'I;C‘OS’
! T
c)

'I'"vamar Subre (QS‘ -F::LUN‘ Dmai Lnu'cmam@ut) cﬁe a{gulw eq,eu,(b

8. Nombre de [a entidad o

empresa Rubro Teléfono Motivo de Cese

FNSTITUCLON EDUCATIVA

VICTOZ _radL _Hava 2 La DRk EpuCATIVO 565 2834 |yepmwo DE Co wrAYY

Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) Cumén Tiempo de servicio
OFICINTIS T (oB/zooc ) (12/200¢) q meses

DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO

a) Apquf Qe Ue. Orquv«za_(..:n f\; MA’lLeuLmLe—.iEcﬁe( @ rchivo é,(.é'f.cz’)

Seqc,ume"e?: /ole rimites docwmertrrior on l orEc,
c} Brindey Lu‘.{prchicﬁ al Pub&'w Sobre framits de mcch‘crcu_/c.,l‘{‘ra:édaf, éte.,

oo deJa srtided o Rubro Teléfono Motivo de Cese
empresa
Cargo desempefiado Inicio (MM/AA) cmd" Tiempo de servicio
DESCRIPCION DEL TRABAJO REALIZADO
a)
b)
c)
PARQUE DE LAS www_levendas.gob.pe Pagina 4 de 11
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“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
“Afio del Bicentenario del Congreso de la Reptiblica del Peri”

LEYENDAS

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda

V. DATOS COMPLEMENTARIOS

ZTiene algun tipo de discapacidad?: (X) NO () Si(

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

Registro CONADIS - Nro. de Carnet:

¢ Tiene antecedentes policiales, penales o

(x) NO () S

Jjudiciales?

(%) 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 () SI(
Presidencia Ejecutiva No. 61-2010-SERVIR-PE?

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

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

Declaracién que formulo el ..22.... del mes de ... JONO. 4o 2022,

| (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.

PARQUE DE LAS www.levendas gob.pe Pagina 4 de 10
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= “Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
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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, HEZDY, MERY HROTAS  SALCEDO ..o
(Nombre y apellido)

Identificado (a) con DNI N° .. sz' L{‘-} ' 8?’ S ., mediante la presente le solicito se me considere
para participaren la CONVOCATORIA CAS N° 003 2022 del PROCESO N°00§-2022, convocado por el PATPAL-
FBB a fin de acceder al servicio cuya denominacién es:

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

establecidos en la publicacién 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)

Fecha....g..a... de '\runlo de 2022

FIRMA DEL POSTULANTE

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

Adjunta Certificado de Discapacidad (S1) (NO)
Tipo de Discapacidad

Fisica () X
Auditiva () ™
Visual () O
Mental () &

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

Licenciado de las Fuerzas Armadas (s1) (M

PARQUE DE LAS www_levendas.gob.pe Pagina 5 de 10
LEYENDAS Tel: (511) 644 9200
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f’i “Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
i “Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
tﬁmﬁr%m/xé “Afo del Bicentenario del Congreso de la Republica del Peru”

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 HETRY.. MERy  EPUAI SAteero ...

identificado (a) con DNI N° q14qq4<a2 , con domicilioen . WIR: PACIFIOO 455 = V S M .

C—ARME”:DE'LALEGUA'QALLAO, 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..23. de .....JUNIo .. de2022

IRMA DEL POSTULANTE

PARQUE DE LAS WWW ‘]C\ CIldi!S L{Ob pe Pagina 6 de 10
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f!i “Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
“Afio del Bicentenario del Congreso de la Reptiblica del Per(”

LEYEN DAS

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Formato 2-B

DECLARACION JURADA DE AUSENCIA DE INCOMPATIBILIDADES

Yo, HIEEDY... MERY HROTAS SALCEDO .o

do (a) con DNI N°... 424 LIZM%’Z_ G A SR SRS S e s e s
con domicilio en.. Qﬁl PAQ”:‘CO 155 ’VS M. ..g:ﬁ.?.'.‘ﬂgf}’....*??.‘.E...Lﬂ....!-.-.?.@.‘!.ﬂ,declaro bajo

....identifica

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..23. de ... .JUNZIO  4e2022

FIRMA DEL POSTULANTE

! Aplicable a los ganadores del concurso (a partir de la suscripcion del contrato).

PARQUE DE LAS www_levendas.gob.pe Pagina 7 de 10
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z J i “Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombrés”
. “Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
| PARQUE DE LAS | “Afio del Bicentenario del Congreso de la Republica del Peri”

LEYENDAS

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

Yo, ETDY  MERY ROTAS .SALCEDO i

identificado {(a) con DNI N° ql4q:}482’

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 institucién, 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 y sus modificatorias. Asimismo, me comprometo a no participar en
ninguna accién 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:

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

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 declaracién, violando el principio de veracidad,
asi como aquellos que cometan falsedad, simulando o alterando la verdad intencionalmente.

Lima..23. de ... TUDLD . de 2022

IRMA DEL POSTULANTE
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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 ( ) 5l, ( 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 | Condicién laboral | Parentesco

Familiar la que labora el | del familiar (1) (2) (3) (4) (5)
Familiar (N2 del dltimo | (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 Codigo Penal (*)

Nombres y ApelhdosHEI\D\{MEP‘YRO‘TASSP‘ LCEDO

Firma
D.N.I. Ne b ZAMIAB L, e
Cotidicldnlaborl  loaaeNTTRAERREERERREEEE
cargo "‘“******************""“"""““"
Direccién u Oficina s SRR RE R EEAERRERRB s
Fecha QBAQU'UT\LOAQZD'ZZ
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 afos.

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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LEYENDAS

Patronato del Parque de la Leyendas-Felipe Benavides Barreda
Formato 2-E

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

Yo, . HEIDY. MERY ROTAS SALCEDD ..o

teeny

identificado {a) con DNI N° HZﬁL{:I—/IBQ,J con domicilio fiscal en
SR, PACIFICO 155 - v.S.M. — CARMEN DE LA LEGUA- CALLAO.

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 Cédigo de Etica de la Funcién
Puablica.

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

Lima.....;z..z’.... de ‘-TUNIO de 2022

FIRMA DEL POSTULANTE
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