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CONVOCATORIA N° 001-2021-HRC-COVID-19 PARA LA CONTRATACION DE
PERSONAL BAJO LA MODALIDAD DE CAS EXCEPCIONAL PARA REDUCCION
DE COVID-19
HOSPITAL REZOLA - CANETE ARO 2,021

1. OBJETIVO

Coniratar Personal Asistencial v Administrativas en 1a modalidad de CAS EXCEPCIONAL para Ja prestacion de servicies en la
prevencitn, control, diagnéstico y tratamiento de! Coranavirus COVID — 18, en la Unidad Ejecutora 403 HOSPITAL REZOLA
- CANETE, de fa Direccion Reglonal de Salug, Pilego 463 Gobiemo Reglonal Lima, tontrates fue concluirdn automaticamente
una vez culminada Is Emergencia Sanitaria dada por el Gobiemo {D.8. N° 008-2020-SA y D.§, N° 010-2020-SA)

2.- DEPENDENCIA:

HOSPITAL REZOLA - CARETE,
3.-BASE DE LEGAL:

Decreto de Urgencia N°029-2020, que establecen medidas extraordinarias en materia de contratacion del personal del Sector
Publieo.

4.-L0S POSTULANTES:

Podrén participar todos fos profesionales de 18 salud especialistas (médicos, enfermeros) técnicos ssistenciales y
administrativos que renan el perfi de! puesto requeride, denominacion del cargo, funciones a ejecutar, formacion académica,
experiencia profesional general y especifica en el puesto.

Toda Profesional de la Salud a contratar debera contar con SERUMS, Colegiatura y Habilitacién, en esta convocatoria el
SERUMS es opcionial,

Ef postufante debe tener fa disponibilidad para [aborar.

5~-CONVOCATORIA:
La convocatoria se realiza a lravés del portal Insfitucional del HOSPITAL REZOLA - CANETE,

Los postulantes deberdn remitr el Formato ANEXO 1 FICHA UNICA formato digital (PDF) al siguiente corre
electrénico unidadpersenalrezola@amail.com




CAS N°001-2020-EXCEPCIONAL COVID - 19

*’fﬁ“" PEA CARGO ESPECIALIDAD ORGANG MONTO
5/
ot g MEDICO CIRUJANG AREA GOVID - 19 9,000.60

| TOTALDEPLAZAR | 07
NOTA: El personal que resulte ganadar ingresara por orden de puntaje y de
acuerdo a la demanda de pacientes CoviD-1g
6.-CRONOGRAMA;
ETAPAS DEL PROCESO FECHA
Fublicacion de la Convocatoria 05-03-2021
Difusidn de la Convocatoria y cronograma P
de concurso en el portal de la Institucién, 08-03-2021 al 08-03-2021
Presentacion de Formato ANEXO 1 FICHA
UNICA en digital (PDF) al correo 10-03-2021
Institucionat
SELECCION FECHA
Evaluacion Curricular 11-03-2021
ST _ 12-03-2021
Publicacién de Resultados finales Horas 18:00
Emisién de Cantrata. 15-03-2021
inicic de Labores 18-03-2021




7.- PERFILES DE PUESTO, CARACTERISTICAS DEL PUESTO Y CONDICIONES
ESENCIALES DEL CONTRATO

TEMNO1
AREA COVID-19

PERFIL DEL PUESTO: (07) MEDICO CIRUIANO
REQUISITOS DETALLE
« Medico General ~ SERUMS opcional,

Bt

Qrientacion 2 resultados.

Preocupacidn por orden, calidad v precision,

Trabajo en equipo v cooperacion al nivel desaado.
Faciiidad para ia comunicacian,

Creatividad e iniciativa,

Tolerancia al frabajo bajo presion.

Etica y valores.

Bolidaridad y honradez,

Etica puniusiidad y Gptimo  desenvalvimiento
profesional sn situaciones de estrés.

Habilidades o Competencias

® » & 5 ¢ ® W B @

Titulo Profesional de Médico Cirujano.

; . . Colegiatura, Habilitacion profesional.
Formaclén Académica, Grado Académico yio : 2 A A ;
Nivel de Estudios »  Copia de Registro det Colegio Médico del Per.

® @

Lurses yio Estudios. » Cursos relacionados a Ia medicna,

" . Norma Técnica N° 022-MINSA/DGSP.V.02, Norma
Conocimientos para el puesto ylo cargo: il . gk P
. : Técnica de Gestion de la Historia Clinica
minimos o indispensables y deseables fndispensable)
» Manejo de Office (indispensabie).

CARACTERISTICAS DEL PUESTO Y/O CARGO:
Principales funciones a desarrollar:

* Brndar atencién médica integral por medios clinicos a pacientes de
Coronavirus 19, de acuerdo a guias y procedimienios establecidos, para la
prevencion, control, tratamiento y recuperacion oporiuna de la salud de
pacigntes,
« Brindar atencién médica en TRIAJE COVID - 19, de acuerdo & las quias de
practica ciinica vigente y segdn su programacian,
* Realizar los procedimientos diagnésticos y terapéuticos de acuerdo a narma de COVID — 18,
= Cumplir y hacer cumplic ot correcto las normas de Seguridad v Salud en o Trabajo
a fin de prateger &l paciente como al personal del Hospital.
= Oftras funciones especificas que le asigne la Jefatura inmediata relacionada al puesto de trabajo.



CONDICIONES ESENCIALES DEL CONTRATO
N QOE!HC!DNES_ DETALLE
SR i aprid Hospital Rezola - Cariete, Piaza San Martin N° 120 —

Liger ds Sl A San Vicente de Cafiete - Cariete - Lima,

Desde la suscripeion del Contrato v concluira
Duracitn def eontrato - Horario autométicamente una vez culminado Ia
Emergencia Sanitaria  declarada por &l
Ministerio de Salud debido 3 Iz existencia del

COVID - 19 Seglin programacion 150 Horas
Mensuales,

S/ 8,000.00 Soles (Nueve Mil y 00/100 Seles)
Remuneracion mensual Incluye los montos y sfifiaciones de ley, asi como
toda deduccién aplicable al trabajador.,

NOTA: El personal Profesional de Ia Salud Meédico, para laborar, no debe tener vincule laboral con
otras Dependencias del Estado.




ANEXO 1

FICHA UNICA DE DATOS PARA LA CONTRATACION DE PERSONAL DISPUESTO EN EL
DECRETO DE URGENCIA N°029-2020
FICHA UNICA DE DATOS
Foto Actualizada
ITEM: CARGO: ESPECIALIDAD:

La Oficing de Recursos Humanos solicita lenar a "Ficha de Datos Personales - CAS"
misma gue permiticd conocer su desarrollo académico y profesional para futuras ace
Declaracion jurada, emitids de acuerdo al Principio de Presuncin de Veracidad, or

que recaba informacicn detallada del servidor, 1a
ones administrativas. La presente tiene cardcter de
evisto en numeral 1.7 del Astlculo iV v en el Artlculo
51 del Texto Unice Ordenade de s tey N 27444, Ley de Procedimiente Administrative Genaral,

DATOS PERSONALES

Apellidos y Nombres:

DRI Ne

RUCN®

Fecha de Nacimiento

Uistrite, Provincia-Departamento

Teléfono Flio Teléfano Mavil
Correo Elecirénico Personal S Geupo Sainguines N L
Enfermedades v Alergias o

En caso de Emergencia

Telétono de contacte de Emergenciz

Parentesio
Estado Ciuit ] Sulters (a) 1) Casatlo { Jviude ) Divoreiada } Conviviente
Discapacidad { } NO
Tipo de Discapacidad | Fisicas }Sensoriales  { ) Mentales ) Intelectuales
DOMICILIO
Tipo de Via {marcar con *X*} j Ammeda %
. . s E § = 2
{ } Avenida } dirén ) Calle 1 Pasaje ¥ emos: Espec ﬁ Malecdn } Qualo
} Parque i Plaza i Carreters ) Trocha
Mumerog:
Nambre de Iz Wia: e
Tipo de Zona (marcar con "X") ) Coﬂjunt; Hab{itiaciana!
: ) . Zona indust
} Urbanizacién } Pueblo Joven } Unidad Vecinal . é;mac:mm;;r:
i} Asentamionts Humang } Conperativi ) Resldencisl
{16 1 Caserio } Fundo




Numerg:

Nembre de s Zona; e
Provincia:
Uhicacion Geogréfica: Departamento: Distritar
4Réferemia: {indicar
Avenida/Calle y/o institucion
cercana}
DATOS FAMILIARES
institucian/Entidad en
Apelidos y Nambres: Fechs de Nacimiente Nurmero de DMt Parentescs  |la que labara o prests

servicios




DATOS PROFESIDNALES Y ACADEMICOS

Y e WSS PO,
Fecha de Coleglatura cl:ﬁii:gfi::ura
Nede
Fecha hasta In cual se encuentra habilitado Calegiatura

Estudios Superiores {Universitario - Téenico)

Nivel alcanzado

Centro de Estudios Especialidad Inicio/Termine | (Magister/Doctorado/Eg
resado/Estudiante)®

* En caso ser estudiante indicar Cidlo / Afia de estudias.

Estudios Postgrado [Maestria - Doctorado)

Nivel a!canzadn
Certro de Estudios Especiatidad Inieln/Terming { Mr:g;:;{ir:;f.ﬁ::é?i Er
* En caso ser estudiante indicar Ciclo ¢ Aﬁu de estudios.
Especializacién ~ Diplomados
Nivel alcanzado
{Magister/Dectorada/Eg

Centro de Estudios Materia inicin/Termi
o resado/Estudiante)*




* Ert case ser estudiante indicar Cielo { Afic de eswdias.

Cursos = Seminarios

Nivel slcanzado
Contes do E<rudin Mataria iniclo/Terming  [IMEBISter/Doctorado/ts
resade/Estudiants)*
* En caso ser estudiante indicar Ciclo / Afio de estudios,
IDIOMAS
Lergua extranjera Nive! Basico Nivel intermedia Hivel Avanzado
DATOS LABORALES
Experisncia Laboral . _
Institucion / Empresa . Larga - Actividad desempaiiada inicia ____Terming




Labores de Docencia

Centro de Ensefianzay

Curse Dictado

irilcio

Terming
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) DECLARACION JURADA DE IMPEDIMENTOS E ?NCDMPATiBILIDADES_
Dedaro bajo juramente fe sigulente:
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REGISTRAN ANTECEDENTES POLICIALES

REGISTRAR ANTECEDENTES PENALES

REGISTRAR ANTECERENTES JUDICIALES
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TENER INHABILITACION VIGENTE FARA PRESTAR

SERVICION AL ESTADO CONFORME AL REGISTRO NACIONAL DE SANCIONES CONTRA
SERVIDORES CIVILES [RNS

ESTAR INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALMENTARIOS MORDSOS (REDAN)

ERTAR INSCRITO EN £L REGISTRO NACIONAL OF. ARDGADDE SANGIGNADRUS POR IMaLA PRACTICA PROFESIONAL (RNAS) {En caso
sorresponda)

ESTAR INSCRITO EN LA RELACION DE PROVEEDORES SANCIONADOS POR EL TRIBUNAL DE CONTRATACIONES DEL ESTADO CON SANCION
VIGENTE

ESTAR INSCRITOEN EL REGISTRO DE DEUDORES BF REPARACIONES CVILES {REDERECH ¥ POR LD TANTO NG CONTAR CON MINGUND BE

LOSIMPEDIMENTOS ESTABLECHDOS EN EL ARTICULC 5 DE LA LEY 30383 {LEY QUE CREA EL REDERECH) PARA ACCEDER AL EJERCICIO DE LA
FUNCIONSUBLICA CONTRATACION DEL ESTARD

TENER CONDENA POR TERRORISMO, APDLDGIA DEL BELITO DE TERRORISMO Y (ITROS DELITOS, SESALADOS EN LA LEY Ne307e4

TENER IMPEDIVENTE, INCOMPATIBILIDAD O ESTAR INCUIRED EN ALGUNA PROHIBICION © RESTRICCION PARA SER POSTOR O
CONTRATISTA ¥/O PARA POSTULAR, ACCEDER O EJERCER EL SERVICID, FUNCHON O CARGO CONVOCADD POR EL MVCS

SER CONYUGE CONVIVIENTE O PARIENTE HASTA EL SEGLNDO GRADO DE CONSANGUINIBAD @ ABINIDAD DE LAS PERSONAS SERALADAS
EN LOS LITERALES 2] AL g} DEL ARTICULD 13 DEL TEXTO UNICO QRBENADO DE LA LEY DE CONTRATACIONES DEL ESTADO

PERCIBIR SIMULTANEAMENTE REMUNERACION, PENSIDN U HOMDRARIOS POR CONCEPTD DE LOCACION DE SERVICIDS ASESDRIAS O
CORSULTORIAS O CURLQUIER OTRA DOBLE PERCEPCION O INGRESTS DEL ESTADC, SALVO POR EL BIERCICIO DE LA FUNCION DOCENTE

EFECTIVA Y LA PERCEPCION DE DIETAS POR PARTICIPACION EN UNO DE LOS DIRECTORIOS DE ENTIDADES © EMPRESAS ESTATALES O EN
TRIBUNALES

ADMINISTRATIVOS U EN UTROS DRGANDS CDIEGIADDS

LA PRESENTE FICHA DEBERA SER RUBRICADA Y FIRMADA POR EL SERVIDOR

Fecha

Pa Mes Afia Flrma:




