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“ANO DEL BICENTENARIO DE LA CONSOL,IDACI(')N DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE
LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

BASES DEL PROCESO DE SELECCION DEL GERENTE DE LA CLAS HIGUERON Y JEFE DEL
ESTABLECIMIENTO DE SALUD I-2 HIGUERON

CAPITULO |
1.- GENERALIDADES
1.1.- ENTIDAD CONVOCANTE
Direccion Sub Regional De Salud Morropon Huancabamba y Consejo Directivo de la CLAS HIGUERON.

1.2.- DOMICILIO LEGAL DE LAS ENTIDADES CONVOCANTES
DIRECCION SUB REGIONAL DE SALUD MORROPON HUANCABAMBA: Calle Cuzco N° 201 Chulucanas.
CLAS: Establecimiento De Salud I-2 HIGUERON: Mza. “A” Lote N° 06 Centro Poblado El Higuerén-San Miguel de
el Faique

1.3.- OBJETO DE LA CONVOCATORIA

El presente proceso tiene por objeto la seleccion de un profesional de la Salud para ocupar el cargo de Gerente de
la CLAS HIGUERON vy Jefe del Establecimiento de Salud I-2 HIGUERON sede de la CLAS; dicho profesional debe
ser nombrado ¢ contratado por la Direccion Regional de Salud Piura u Organo desconcertado 6 contratado por la
Asociacion CLAS HIGUERON, sujeto a cualquier régimen laboral publico dentro del Decreto Legislativo N° 276,
Ley de Bases de la Carrera Administrativa y Remuneraciones del Sector Publico, Decreto Legislativo N° 1057 que
regula la Contratacion Administrativa de Servicios-CAS, que se encuentre prestando sus servicios en cualquiera
de los establecimientos de salud publicos perteneciente a la DIRESA Piura i Organo desconcertado, esto para el
caso de los profesionales de la salud nombrados 6 contratados permanente sujetos al régimen laboral del Decreto
legislativo N° 276; para el caso de los profesionales de la salud del Decreto legislativo N° 1057 que regula la
Contratacion Administrativa de Servicios-CAS el presente proceso de seleccion esta dirigido a los que se
encuentran prestando sus servicios en los establecimiento de salud que administra la CLAS HIGUERON.
Asimismo, en el presente proceso de seleccion podran participar los profesionales de la salud contratados por la
CLAS HIGUERON, sujetos al régimen laboral del Decreto Legislativo N° 728 Ley de Productividad y
Competitividad Laboral.

1.4.- REQUERIMIENTO:

ITEM DESCRIPCION CANTIDAD | PERIODO
" | Seleccién de un profesional de la Salud para ocupar el cargo de
01 gerente de la CLAS HIGUERON vy Jefe De Establecimiento De Salud 01 02 Anos
I-2 HIGUERON sede del CLAS.

1.5.- ALCANCE: Las presentes Bases para la seleccion del Gerente contenido en este documento es de aplicacién en la
Asociacién CLAS HIGUERON, ubicada en el ambito de la DIRECCION SUB REGIONAL DE SALUD
MORROPON HUANCABAMBA.

1.6.- BASE LEGAL:

e Ley N° 29124, Ley que establece la Cogestion y Participacién Ciudadana para el primer nivel de atencién en los

. Establecimientos de Salud del Ministerio de Salud y de las Regiones.

e D.S. N°017-2008-SA, aprueba el Reglamento de la Ley N° 29124,

e Directiva N° 001-2009/GRP-PR Procedimientos para la implementacion del D.S N° 017-2008-SA, Reglamento de
la Ley N° 29124 Ley que establece la Cogestion y Participacion Ciudadana para los establecimientos del primer
nivel de atencién del Ministerio de salud y de las Regiones aprobada por Decreto Regional N° 006-
2009/GOB.REG.PIURA-PR.

Ley N° 27806, Ley de transparencia y acceso a la informacion publica.

Ley N° 27444 de Procedimiento Administrativo General.

Ley N° 30372 Ley de Presupuesto de la Republica para el ejercicio fiscal 2016.

Resolucion Directoral N° 0184-2011/GOB.REG. PIURA-DRSP-DESP-DSS de fecha 13 de FEBRERO del 2011,
que aprueba el modelo de bases del Proceso de seleccién del Gerente del CLAS de la Direccion Regional de
Salud Piura.

Resolucion Directoral N° 035-2013/GOB.REG. PIURA-DRSP-DESP-DSS de fecha 1° de abril del 2013 que
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CAPITULO I
2.- ETAPAS DEL PROCESO DE SELECCION
2.1.- PRIMERA ETAPA: )
2.1.1.- COMISION PARA EL PROCESO DE SELECCION.
El proceso de seleccion y designacion del Gerente del CLAS HIGUERON vy Jefe del Establecimiento de Salud I-2
HIGUERON sede del CLAS sera conducido por una comisiéon conformada por representantes de:

DIRECCION SUB REGIONAL DE SALUD MORROPON HUANCABAMBA:
e  Dos (02) titulares, y
e Dos (02) suplentes.

CONSEJO DIRECTIVO DEL CLAS:
e  Dos (02) titulares, y
e Dos (02) suplentes.

La comision encargada del presente proceso de seleccién instada mediante acta N° 01, debera proceder de
conformidad a lo dispuesto en el numeral 7, capitulo XVII de la Directiva Regional N° 001-2009/GRP-PR,
aprobada por Decreto Regional N° 006-2009/GOB.REG.PIURA-PR en concordancia con el articulo 52° del
Reglamento de la Ley de Cogestion y Participacion Ciudadana aprobado por el D.S. N° 017-2008-SA.

En caso que, la comision encargada del proceso de seleccion del Gerente de la CLAS HIGUERON cumpla con
realizar la convocatoria publica y agotados los plazos para la inscripcion, no se presentarse ningun postulante o no
se presenten tres profesionales de la salud como minimo se declarara desierto el proceso, debiendo éfectuar una
segunda convocatoria procediendo a realizar el proceso de seleccién con el nimero de postulantes que se
presenten, pudiéndose precalificar un nimero de postulantes profesionales de la Salud inferior a una terna.

Si a pesar de haberse realizado la segunda Convocatoria no se hubiera presentado postulante alguno, la comisién
encargada del proceso de seleccion Del Gerente declarara Desierto el segundo Proceso dejando constancia de tal
hecho en acta, elevando todos los actuados al Director Regional De Salud o Director Del Organo desconcertado,
solicitando proceder a designar Directamente al Gerente De La CLAS HIGUERON y Jefe De EstableC|m|ento
Sede de la misma, siendo que para tal designacién el referido Director Regional de Salud Piura o Director del
organo desconcertado quedan autorizados para hacerlo por mandato de la Resolucion Directoral N° 0035-
2013/GOB.REG.PIURA-DRSP-DESP-DSS, de fecha 01 De Abril De 2013.

2.1.2.- APROBACION DE BASES DEL PROCESO.

Las Bases del Proceso de Seleccion del Gerente del CLAS HIGUERON vy Jefe del Establecimiento De Salud 1-2
HIGUERON, son elaboradas y aprobadas por la comision del proceso de seleccion en el marco de lo dispuesto en
el numeral 7, capitulo XVII de la Directiva Regional N° 001-2009/GRP-PR, aprobada por Decreto Regional N° 006-
2009/GOB. REG PIURA-PR en concordancia con el articulo 52° del Reglamento de la Ley de Cogestion y
Participacion Ciudadana aprobado por el D.S. N° 017-2008-SA. )

Las presentes bases regulan el proceso de seleccion del Gerente de la CLAS HIGUERON en primera y en
segunda convocatoria segun corresponda; en caso el proceso de seleccion se lleve en segunda convocatoria solo
se modificara el cronograma de actividades.

Queda prohibido establecer en la Bases del Proceso de Seleccién del Gerente de la CLAS HIGUERON costos
como importes 0 montos econémicos por concepto de Plus, pago por ejercer el cargo de Gerente, o incentivos
laborales por Gerencia distintos a la remuneracion; excepto el pago por derecho de inscripcién.

2.2.-. SEGUNDA ETAPA
2.2.1.- PRIMERA FASE

a) CONVOCATORIA

La comision encargada del proceso de seleccion del Gerente de la CLAS HIGUERON y Jefe del
Establecimiento de Salud I-2 HIGUERON, integrada por los representantes de la Direccion Sub Regional De
Salud Morrop6n Huancabamba y del Consejo Directivo de la referida Asociacién, realizaran una
convocatoria publica entre el personal profesional de Salud nombrado y contratado permanente por la DIRESA
: PIURA u 6rgano desconcertado sujeto al Régimen Laboral del Decreto Legislativo N° 276, Ley de Bases de la
§Carrera Administrativa y Remuneraciones del Sector Publico y contratados por el Régimen Laboral N° 1057 de
LContratacion Administrativa de Servicios-CAS; dicha convocatoria se realizara mediante publicacion en el
tperiodico mural y/o paneles murales ubicados en el acceso principal del local institucional de la DIRESA Piura u
Ecﬁfgano desconcertado y en el periodico mural y/o paneles murales ubicados en el acceso principal del
"‘. abIeC|m|ento de Salud I-2 HIGUERON sede del CLAS HIGUERON vy en los Establecimierfto Salud del
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El postulante cancelara en Caja del establecimiento de Salud |-2 HIGUERON, por concepto de costo de
inscripcion para el Proceso de Seleccion y Eleccién de gerente y Jefe del establecimiento de Salud 1-2
HIGUERON, las bases deberan ser recabadas por los postulantes en la Unidad de Seguros del
Establecimiento de Salud I-2 HIGUERON ubicado en Mza. “A” Lote N.° 06 Centro Poblado EI Higuerén-San
Miguel de el Faique, documentos que seran entregados por MERLY TICLIAHUANCA TOCTO, quien trabaja
en la Unidad de Seguros de la CLAS HIGUERON, con la sola presentaciéon del comprobante de pago original a
nombre del postulante que acredite el pago de la inscripcién. Todo postulante del proceso de seleccion de
Gerente del CLAS HIGUERON debera anexar dicho comprobante de pago en copia original al curriculum vitae
documentado en la fecha y en el momento de la inscripcion del postulante.

Asimismo, la CLAS HIGUERON se encuentra impedido de celebrar contratos bajo la modalidad de contrato
administrativo de servicios-CAS con profesionales de la Salud bajo el Régimen del Decreto Legislativo N° 1057
con el proposito que estos participen en el proceso de seleccion del Gerente, en marco de lo dispuesto en el
articulo 89° segundo pérrafo del Reglamento de la Ley N° 29124 aprobado por el D.S. N° 017-2008-SA.

b) ELABORACION DE CRONOGRAMA DE TRABAJO.

1.- CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DE LA PRIMERA FASE:

N° ACTIVIDAD DIAS MES LUGAR RESPONSABLE
Portal Web de la Direccion
Subregional de Salud
Morropén Huancabamba, E.S.
01 | Convocatoria. Junio I-2 HIGUERON Sede del La Comision
DEL 19 al 25 2024 CLAS HIGUERON y
establecimientos de la
jurisdiccion de la CLAS.
Inscripcién de | 26 Junio al JUnio =
: Julio Unidad de Seguros de la —
02 | postulantes y 02 Julio 2024 CLAS HIGUERON La Comision
entrega de bases. 8am- 2pm. ’
Verificacion de
Requisitos de los Julio o
. 03 Auditorio Del CLAS L,
03 | Expedientes y 2024 La Comision
" 9am-11am. HIGUERON.
Curricular.
Publicacién de
Resultados de Julio
Evaluacion De 03 Auditorio del CLAS .
04 | Requisitos v 11:30 am 2024 | HIGUERON. La Comisién
Evaluacion
Curricular.
Presentacion de
Reclamos contra
resultados de 03 Julio o _
05 | verificacion de 11:40 am. — 2024 Auitoria del CLAs La Comision
S ) HIGUERON.
requisitos y 12:40 pm.
evaluacion
curricular.
Evaluacion de
Reclamos de 03 Julio . _
06 | aspecto curricular y 02:30 pm - 2024 ﬁllj(g'lSOEr;gON del LLps La Comision
publicacién de 03:30 pm ’
Resultados.
Exposicion de la
Ley N.° 29124, 03 Julio o
07 | Reglamento, 3:40 pm - 2024 Q?SBCE;R?ON ael CLAS La Comisién
Directiva Regional 5:10 pm. : . 1
y Plan de Trabajo
sobre la gpstion del [ MINISTERIO DE SALUD o0z g
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Gerente de Ia
CLAS orientada en
la  Cogestion vy
Participacion
Ciudadana. ( *)

Direccion  Subregional de
Salud Morropon
Huancabamba, E.S. -2
HIGUERON Sede del CLAS
HIGUERON y
establecimientos de salud de
la jurisdiccién del CLAS.

Publicacion de
resultados de la
08 | Primera Fase vy
Postulantes Pre
Calificados.

Julio

03 2024

05:40 pm La Comisién

(*) Sujeto a modificacién segin la cantidad de postulantes que se presenten al proceso de Seleccion y
Eleccién de Gerente del CLAS HIGUERON

2.- CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DE LA SEGUNDA FASE:

N° ACTIVIDAD DIAS MES LUGAR RESPONSABLES
Exposicion de la 04
Ley N.° 29124, i . .
01 | Plan de Trabajo %f,%g’:r'n‘ ;ggj E.S. I-2 HIGUERON g:?gcsﬁleg
Entrevista- Personal ' ’
a los Candidatos.
Portal Web de la Direccion
Subregional de  Salud
Morropén  Huancabamba,
02 Publicacion de 04 Julio E.S. I-2 HIGUERON Sede Consejo
Resultados Finales 12:00 pm. 2024 del CLAS HIGUERON vy Directivo
establecimientos de salud
de la jurisdiccion del CLAS.
Presentacion  de DIRIGIDO AL DIRECTOR
informe del proceso
de Seleccion vy . DE LA DIRECCION SUB Presidente Consejo
03 sleesisn del 05 Julio REGIONAL DE SALUD Ditectiva
Gerents  de I 2024 MORROPON
CLAS HIGUERON. HUANCABAMBA.
‘| Emisién de la
Resolucién
Directoral de Director Ejecutivo De
asignacion de la DIRECCION SUB La Direccion Sub
Jefatura del REGIONAL DE SALUD Regional De Salud
04 | Establecimiento de 09 Julio MORROPON _ Morropén
Salud -2 2024 HUANCABAMBA Huancabamba.
HIGUERON Sede
del CLAS
HIGUERON y
designacién en el
| cargo de Gerente.
. . | A . - tf‘.’JA‘] sen ‘.“.‘.‘.:.j
g SV MINSTERIO DE SALUD, :
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El cronograma tanto de la primera y segunda fase puede ser modificado 6 prorrogado por acuerdo de la
comision encargada del proceso en caso fortuito 6 de fuerza mayor, debidamente justificada. Dicha
modificacion 6 prorroga debe ser publicada en el periédico mural y/o paneles murales ubicados en el acceso
principal del local institucional de la DIRESA Piura u 6rgano desconcertado y en el Establecimiento de Salud
I-2 HIGUERON, sede del CLAS HIGUERON y de los Establecimientos de Salud de la jurisdiccion de la
CLAS del mismo nombre, asimismo la comisién puede suspender el proceso de seleccion del Gerente por
las mismas causales, debiendo cumplir los procedimientos para la modificacion y prérroga del cronograma
de actividades.

Los actos procedimentales establecidos en el cronograma de actividades de estas bases, en sus dos fases
precluyen, por lo tanto, la COMISION encargada del proceso de seleccion del Gerente de la CLAS
HIGUERON y del Jefe de Establecimiento de Salud I-2 HIGUERON, resolvera en Gnica y ultima instancia
los reclamos presentados por los postulantes en cualquiera de las etapas del proceso, en la primera fase.

c) INSCRIPCION DE POSTULANTES:

La inscripcion de los participantes se realizara en la oficina de Secretaria de Gerencia de la CLAS HIGUERON,
en horario de atencion de 08.00 am. - 2.00 pm, de acuerdo a las fechas sefialadas en el cronograma que forma
parte de las presentes Bases.

La persona encargada de la recepcion de los expedientes que contiene el curriculum vitae de los postulantes,
cumplira dicha actividad en la oficina de recepcién de la CLAS HIGUERON en el Establecimiento de Salud I-2
HIGUERON y sera responsable de entregar a los postulantes las bases del proceso de seleccion, previo pago
por parte de los postulantes de su inscripcion en caja del Establecimiento de Salud I-2 HIGUERON.

d) REQUISITOS GENERALES PARA POSTULAR:

1. Solicitud dirigida a la comision del proceso de seleccion del Gerente CLAS HIGUERON (Anexo 1).

2. Curriculum vitae descriptivo y documentado, foliado, autenticado ylo fedateada de acuerdo a lo establecido

en el Capitulo IV Términos de Referencia de las presentes Bases.

3. Copia autenticada de resolucion de nombramiento 6 contrato permanente regulado por el Decreto

Legislativo N° 276 y/o copia autenticada de contrato por contratacion administrativa de servicios-CAS,

segun corresponda.

Copia autenticada de DNI vigente.

Comprobante de pago, copia original a nombre del postulante por la inscripcion al proceso de seleccion.

Certificado Médico de Salud, actualizado, expedido en formulario del Colegio Médico del Peru (documento

original).

7. Certificado de Salud mental, actualizado, expedido por Médico Psiquiatra, en formulario del Colegio

Medico del Pert (documento original).

8.  Declaracion jurada de no tener sancién disciplinaria en los dos ultimos Afos, ni vigente (Anexo 2).

9. Declaracion Jurada de no tener antecedentes penales ni judiciales (Anexo 2).

10. Declaracion jurada de no tener procesos judiciales en curso por delitos cometidos en agravio del CLAS

HIGUERON (Anexo 2).

11. Declaracién jurada de dedicacion a la Gerencia a tiempo completo (Anexo 2).

12. Declaracion jurada de no estar ocupando el cargo de Gerente ni estar designado como Gerente interino al
momento de la convocatoria en la CLAS a la que postula 6 dentro de los dos afios (02) previos al
momento de la misma (Anexo 2).

. Declaracion Jurada de la autenticidad de los documentos presentados en el curriculum vitae (Anexo 07).

. Declaracién jurada de no tener parentesco hasta el cuarto grado de Consanguinidad y segundo de

afinidad por razon de matrimonio y convivencia, con el representante legal y cualquiera de los integrantes
que conforman los 6rganos de las CLAS HIGUERON (Anexo 3).
Para el caso del postulante nombrado 6 contratado bajo el régimen laboral del Decreto Legislativo N° 276,
debera presentar el documento original de desplazamiento, emitida por el Director de gestion y Desarrollo
de Recursos Humanos de la Director Regional de Salud Piura, Directores De las Redes de Salud:
Direccion Sub Regional de Salud Morropén — Huancabamba, Salud Bajo Piura; Direccion Sub Regional
Luciano Castillo Colonna — Sullana; segun corresponda, para el caso de personal nombrado y contratado
del Régimen laboral del decreto legislativo N° 276, debera presentar también documento de compromiso
de desplazamiento autorizado y suscrito por el Consejo Directivo de la CLAS a la que pertenece.

. El profesional de la salud que pertenece a la CLAS que postula y que haya ejercido el cargo de gerente en

la misma CLAS, y habiendo transcurrido uno o mas periodos anteriores al Ultimo pasado, debera presentar

un Informe de evaluacion de su gestién de acuerdo a los criterios de evaluacién comprendidos en el
articulo 53° del Reglamento de la Ley N° 29124, aprobado por parte del Consejo Directivo, vigente en su

gestion como Gerente, ademas debe presentar un informe de evaluacién aprobado por la DIRESA u

drgano desconcertado; asi mismo, el Profesional de la salud postulante en este proceso que haya ejercido

eSS @m%‘g erente en otra CLAS, debera cumplir el mismo requ sifo/éstablecido en este numeral.
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Los documentos adjuntos al curriculum vitae se presentaran debidamente foliados y autenticados por
fedatario de la DIRESA, Sub Region De Salud Morropén Chulucanas o la CLAS donde existan fedatarios,
o legalizados por Notario Publico o Juez de Paz donde no exista Notario Publico.

e) VERIFICACION DE REQUISITOS
La verificacion de los requisitos en el expediente comprende la constatacion objetiva de los documentos
requeridos en el literal d) conforme a los términos de referencia determinados en el capitulo IV de estas
bases.

f) EVALUACION CURRICULAR
La evaluacion curricular comprendera la constatacion objetiva del titulo profesional y los grados académicos
de los postulantes, ademas de la capacitacion en administracion o gerencia de servicios de salud y la
experiencia laboral en jefaturas, coordinaciones, gerencia u otros que permita a la comisiéon evaluadora
generar la  conviccién para la posterior precalificacion de los candidatos; dicha evaluacion se realizara en el
formato Anexo N° 05 que forma parte de las presentes Bases, conforme a los siguientes aspectos:
e Formacion académica
e Capacitacion
e Experiencia laboral

El resultado de esta evaluacién concluird declarando APTO O NO APTO a los postulantes segun
corresponda, cuyo resultado sera publicado conforme al cronograma de actividades. -

g) EVALUACION PROFESIONAL
La evaluacién profesional se realizara en el formato anexo N°06 y comprende:

e Exposicién: conocimiento e interpretacion de las funciones del Gerente, Consejo Directivo y Asamblea
de la Asociacion CLAS, de acuerdo a la Ley N°29124, Reglamento aprobado por Decreto Supremo
N°017-2008-SA y Directiva Regional N°001-2009/GRP-GR aprobado por Decreto Regional N°006-
2009/GOB.REG.PIURA-PR. Tiempo 10 minutos.

e  Exposicion del Plan de Trabajo, propuesta de gestion hecha por el postulante, orientada a la Cogestion
y Participacion Ciudadana y de acuerdo a los Lineamientos de Politica del Ministerio de Salud. Tiempo
10 minutos.

e . Finalizada la exposicién el postulante respondera las preguntas que le formule la comision. Tiempo 10
minutos.

El postulante debera presentar su material de exposicion, al presidente de la comisién del proceso de
seleccion en medio magnético y en forma impresa, en un (01) ejemplar, el dia y la hora de exposicion
programadas en el cronograma de actividades.

El postulante que en la exposicién demuestre tener conocimiento y su plan de trabajo se enmarque dentro de
la  cogestién y participacion ciudadana del primer nivel de atencion en los establecimientos de salud de la
Direccion  Regional de Salud Piura u érgano desconcentrado sera precalificado, en caso contrario el
postulante sera no precalificado.

ﬁ) PUBLICACION DE RESULTADOS DE LA PRIMERA FASE

El resultado final de la evaluacion de la primera fase sera publicado en la fecha programada en el cronograma
que forma parte de las presentes Bases: para el caso de la primera convocatoria: en forma de lista que
contendra los nombres y apellidos de los profesionales de la salud postulantes que conforman la terna de
candidatos pre calificados. :

Para el caso de la segunda convocatoria el resultado final sera publicado: en forma de lista que contendra los
nombres y apellidos de los profesionales de la salud postulantes que forma parte de la relacion de candidatos
pre calificados, en un nimero inferior a una terna.

Dicho resultado sera publicado luego de terminada la evaluacion establecida en acapite 2.2.1, literal g) de las
presentes Bases.

Luego de esta publicacion la comisién del proceso de seleccién del Gerente de la CLAS HIGUERON, remitira
un informe al Consejo Directivo de todo lo actuado, adjuntando toda la documentacion produgigz
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“ANO DEL BICENTENARIQ DE LA CON SOL,IDACI(’)N DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE
LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

2.2.2. SEGUNDA FASE

a)

b)

c)

ENTREVISTA PERSONAL Y ELECCION DE GERENTE

La entrevista personal sera realizada por el Consejo Directivo en el Establecimiento de Salud 1-2
HIGUERON sede de la CLAS HIGUERON para los efectos el presidente convocara a los siete (07)
integrantes notificando valida y formalmente la esquela de invitacion a cada uno de ellos, debiendo
garantizar el quérum reglamentario para la validez de la reunion. En esta reunién el coordinador comunal
solo tiene derecho a voz pero no tiene derecho a voto.

Los postulantes pre calificados en la primera fase, seran quienes participan en la entrevista realizada por el
Consejo Directivo de la CLAS HIGUERON cuyos integrantes luego de la liberacién elegiran al Gerente
(Numeral 7 del capitulo XVII de la Directiva N° 001-2009/GRP-PR, concordante con el Articulo 52° del
Reglamento de la Ley N° 29124, aprobado con Decreto Supremo N° 017-2008-SA)

El acto de la entrevista personal de los profesionales de la Salud pre calificados y la eleccion del Gerente de
la CLAS HIGUERON y Jefe del Establecimiento de Salud I-2 HIGUERON se registraran en el libro de actas
del Consejo Directivo debidamente suscrita por los miembros asistentes de acuerdo al quérum
reglamentario.

Los reclamos y recursos de reconsideracién formulados por los candidatos pre calificados, en la segunda
fase seran resueltos por el Consejo Directivo por mayoria de votos por ser este Unica y tltima instancia.

PUBLICACION DE RESULTADO FINAL

El Presidente del Consejo Directivo de la CLAS HIGUERON publicara los resultados de la eleccién del
Gerente en el perioédico mural y/o paneles murales ubicados en el acceso principal de las instalaciones de la
Direcciéon Sub Regional de Salud Morropén Huancabamba y Establecimiento de Salud -2 HIGUERON
sede de la CLAS HIGUERON en la fecha establecida en el cronograma.

PRESENTACION DE INFORME

El Presidente del Consejo Directivo de la CLAS HIGUERON presentara ante la Oficina de Tramite

Documentario de la DIRESA Piura u organo desconcentrado, un informe dirigido al Director de la Direccién

Sub Regional de Salud Morropon Huancabamba, consignando el resultado final y adjuntando todos los

actuados del proceso de eleccién del Gerente de la CLAS HIGUERON que comprende los siguientes

documentos:

1. Copia de acta de entrevista y eleccion del Gerente realizada por el Consejo Directivo, debidamente
legalizada por notario publico o juez de paz en lugares donde no exista notario.

2. Expediente que contiene el curriculum vitae presentado por el Profesional de la Salud elegido como
Gerente de la CLAS HIGUERON debidamente foliado.

3. Copia del documento que contiene los resultados finales de la eleccion del Gerente que, fuera publicado
en los lugares establecidos en las Bases, debidamente legalizada por notario publico o juez de paz en
lugares donde no exista notario.

4. Copias simples de los recursos administrativos interpuestos por los postulantes y los documentos que los

resuelven.
5. Copia del documento que contiene la convocatoria realizada a los siete (07) integrantes del Consejo
Directivo de la CLAS debidamente legalizada por notario publico o juez de paz en lugares donde no
exista notario.
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“ANO DEL BICENTENARIO DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE

LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

CAPITULO i

DESIGNACION DEL GERENTE DE LA CLAS HIGUERON Y ASIGNACION DE LA JEFATURA DEL
ESTABLECIMIENTO DE SALUD I-2 HIGUERON

Recepcionado el informe conjuntamente con todos los actuados, establecido en el acapite 2.2.2, literal C) de las
presentes bases, la Direccion Regional de Salud Piura, emitira la Resolucion Directoral, de Designacién en el
cargo de Gerente de la CLAS HIGUERON vy asignacién de la jefatura del Establecimiento de Salud [-2
HIGUERON, sede de la CLAS HIGUERON al Profesional de la Salud elegido por el Consejo Directivo.

La designacion del profesional de la salud en el presente caso esta destinada a reemplazar en el cargo de
Gerente de la CLAS al profesional de la salud que ha extinguido su vigencia, para ello en la resolucion directoral
de designacion, la Direccion Regional de Salud Piura debera disponer a este Ultimo el termino de sus funciones
como Gerente de la CLAS HIGUERON y Asignacién de la Jefatura del Establecimiento de Salud I-2 HIGUERON
sede de la CLAS HIGUERON debiendo notificar el acto administrativo al Gerente entrante y Gerente saliente de
acuerdo a las formalidades y plazo establecido en Ia Ley N° 27444 Ley de Procedimiento Administrativo
General.
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“ANO DEL BICENTENARIQ DE LA CONSOL,IDACI(’)N DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE
LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

CAPITULO IV
TERMINOS DE REFERENCIA

GERENTE DE LA CLAS HIGUERON

! I. Seleccion de Personal.- Profesional de Ia Salud.

{ Il. Descripcién.

1 Contar con un profesional de la Salud, para que Sse encargue de las funciones de Gerencia en la Comunidad
Local de Administracion de Salud—CLAS HIGUERON Con sede en el E.S. |-2 HIGUERON.
lll. Requisitos / Perfil

Los requisitos para ser Gerente son los siguientes:

a. Titulo Universitario que acredite ser Profesional de la Salud.

b. Documento de colegiatura profesional al cual pertenece.

c. Habilidad Profesional vigente (documento original).

d. Certificado Médico de Salud, actualizado, expedido en formulario del Colegio Médico del Perti (documento
original).

e. Certificado Médico de Salud Mental, actualizado, expedido por Médico Psiquiatra en formulario del Colegio
Médico del Perti (documento original).

f.  Copia fedateada de DNI vigente.

g. Resolucién Directoral de haber concluido el SERUMS.

h. Estudios de Salud Publica, Gerencia, Gestion en Salud y/o ofros, debidamente acreditados con los
respectivos Certificados, Diplomas, Grados u otros, obtenidos por la participacién en cursos, seminarios,
talleres, diplomados o maestrias. Excepcionalmente se podra prescindir de estos requisitos cuando
cumplido el plazo de la convocatoria no existan postulantes que retnan estos requisitos de estudios de
especializacion.

i. Experiencia en jefaturas por un periodo no menor a seis meses, acreditado con documento

J. Declaracion Jurada simple de no tener sancion disciplinaria en los dos Ultimos afios ni vigente.

k. Declaracién Jurada simple de no tener antecedentes penales ni judiciales.

I.  Declaracion Jurada simple de no tener procesos judiciales en curso por delitos cometidos en agravio de las
CLAS.

m. Declaracién Jurada simple de no estar desempefiando el cargo de Gerente ni de Gerente interino en la
misma CLAS al momento de la convocatoria o dentro de los dos (2) afios previos al momento de la misma.

n. Declaracion Jurada de la autenticidad de los documentos presentados en el Curriculum vitae, segtin anexo
N° 08.

0. Declaracion Jurada simple para prevenir casos de nepotismo.

p. Declaracion Jurada Simple, para dedicarse a las funciones de la Gerencia a tiempo completo.

q. El postulante que habiendo culminado su periodo de gerencia, que desea postular al cargo en otra CLAS,
debera presentar el informe de evaluacién de su gestion de acuerdo a los criterios de evaluacion
comprendidos en el articulo 53° del reglamento de la ley 29124, aprobado por el consejo directivo y la
DIRESA y/u 6rganos desconcentrados.

r. Documento de compromiso de rotacién ylo destaque favorable que autoriza el desplazamiento para los
postulantes nombrados o contratados bajo el régimen laboral del Decreto Legislativo N° 276 Ley de Bases

Sin perjuicio de los citados requisitos se tendran en
conocimiento y experiencia en participacion comunitaria.

de la Carrera Administrativa y Remuneraciones del Sector Publico, otorgado por la autoridad competente.
cuenta, para efectos de la precalificacion, el

t.  Copia fedateada de resolucién de nombramiento, contrato permanente regulado por el Decreto Legislativo
N° 276 6 copia fedateada de contrato por contratacion administrativa de servicios-CAS, segln corresponda.

IV.- Competencias relacionadas para el cargo de Gerente.
1. Comunicacién empatica Yy promover relaciones interpersonales positivas.
2. Trabajo en equipo, liderazgo y manejo de conflictos.
3. Compromiso institucional buscando Ia excelencia.
4. Capacidad para trabajar eficientemente bajo presion.
5. Iniciativa, pro actividad y capacidad de solucion de contingencias.

PRESIDENTE DELCLAS -
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“ANO DEL BICENTENARIO DE LA CONSOL’IDACl(')N DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE
LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

ANEXO N° 01

SOLICITO: REGISTRO E INSCRIPCION A PROCESO
DE SELECCION DE GERENTE DEL CLAS HIGUERON

Sefiores
De la Comisidon del Proceso de Seleccion de Gerente del CLAS HIGUERON

El que 8S& SUSCHDE, .o L
identificado (@) con D.NJI N , con domicilio real en
ML e Teléfono.......coovve i,
de profeSion ... nombrado (a), contratado (a) permanente del

Decreto Legislativo N° 276 ( ), Contratado (a) CAS Decreto Legislativo N° 1057 ( ); actualmente
laboro en el Establecimiento D& SalUd .......oovoeoo oo , ante usted me
presento y expongo:

Qué, deseando postular en el Proceso de Seleccion de Gerente de la CLAS
................ rnerris ey SONICItO @ sU despacho disponer se me registre e inscriba como
postulante, para los efectos adjunto a la presente solicitud mi expediente en uno (01) ejemplar que
contiene los requisitos establecidos en las Bases, en....................folios.

POR LO EXPUESTO:
Sirvase Sefior (a) Presidente (a) a dar tramite al presente conforme a Ley.

HIGUERON; ........... De . Del 2024.

NOMBRES Y APELLIDOS: D\REQC\ONS“BRE b
DNINC

OFICINA DE GESTIONY DESARROLLZ R

DIRECCION SUB REGIONAL DE SALUD MORROPON HUANCABAMEA
DIRECCION DE DESARBOLE® DE SERVICIOS-DE SALUD
i _-'.
Lic- 'ﬂrm’/'v e€hungl Chanduvi

DHRECTOR EJECUTIVO
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pag. 11




“ANO DEL BICENTENARIO DE LA CONSOL’IDACI(')N DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE
LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

ANEXO N°02
DECLARACION JURADA

El  GUE  SUSEID.. . ... iuinmiss svnsssss 5w ississi imsis 57655 sesies s858s s55 4559855 55 5 5545779 55555 655 40 145 595 5540 SRAA AR FER S .
identificado (@) con  D.INI N , con domicilio real
L= TSRO S OPPPRPO S SPRPPPPRPT estado  cCivil.......ooiiiii
natural del Distrito de........ccoo , Provincia de.........ii,
Departamento de...........cooooiiiiiiiiii

DECLARO BAJO JURAMENTO:

1. No tener sancion disciplinaria en los dos ultimos afios ni vigente.

2. No tener antecedentes penales ni judiciales.

3. No tene'r procesos judiciales en curso por delitos cometidos en agravio del CLAS
4. Dedicarme a tiempo completo a las funciones de la Gerencia

5. Que, en la fecha 6 dentro de los dos (02) afios previos a la convocatoria no ocupo ni he

ocupado el cargo de Gerente ni de Gerente interino en la CLAS que postulo.

Asimismo declaro ser responsable de la veracidad de la presente declaracion jurada, presentada
para los efectos del proceso de seleccion de Gerente del CLAS. ... )
asumiendo la responsabilidad administrativa, civil y/o penal segln corresponda, que resulte de las

acciones de verificacion posterior en la que se compruebe su faisedad.

HIGUERON; .......... De.......... RO Del 2024,
FIRMA ................... | | }ﬂ o
ECCIONCUBREGIONAL DESALUDHORROPON
NOMBRES Y APELLIDOS: %‘gcmﬁcgs o Lugagcuasosnumms

DN i comnmns 06 v samammnns i s

: Y
DIRECTOR EJECUTIVO
CEP: 096037
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“ANO DEL BICENTENARIO DE LA CONSOL’IDACI(')N DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE
LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

ANEXO N° 03
DECLARACION JURADA
b o , identificado
(@) con Documento Nacional De lIdentidad N° ... ... , servidor (a)

profesional de salud nombrado (a) ( ), contratado (a) permanente ( ) del Decreto Legislativo N°
276, o Contratado (a) CAS Decreto Legislativo N° 1057 ( ); actualmente laboro en el Establecimiento
De Salud... .o Jurisdiccién de la

DECLARO BAJO JURAMENTO:

NO tener vinculo de parentesco dentro del cuarto grado de consanguinidad y segundo de
afinidad por razén de matrimonio y convivencia, con los miembros de la comisiéon encargada del
proceso de seleccion del Gerente del CLAS............ i, , ni con los miembros
del Consejo Directivo.

Asi mismo, declaro ser responsable de la veracidad de la presente declaracion jurada,
asumiendo la responsabilidad administrativa, civil y/o penal segun corresponda, que resulte de las

acciones de verificacion posterior y se compruebe la falsedad.

HIGUERON; ........ De .o Del 2024.

FIRMA
NOMBRES Y APELLIDOS: ... o i e
DNIN® L

DRECCPN SUB REGIOI
| CRENDE GESTONY ESHR

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

DIRECCION yyp REGIONAL BE BALUD MORROPON HUANCABAMBA
0 DE § SALUD

E
CEP: 096037
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“ANO DEL BICENTENARIQ DE LA CONSOL’IDACI(’)N DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DF
LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

———

ANEXO N° 04

DEFINICIONES

Comision integrada por representantes del Consejo Directivo del
CLAS HIGUERON vy de Ia Direccion Sub Regional De Salud
Morropén Huancabamba

Estamento que precalifica.

Estamento que elige al

Consejo Directivo del CLAS HIGUERON.
Gerente.

Institucion que designa el
cargo de Gerente y asigna
funciones de Ia jefatura del
Establecimiento de Salud
sede del CLAS.

La Direccién Sub Regional De Salud Morropén Huancabamba
luego de recibir el informe final del proceso de seleccién
presentado por el Consejo Directivo emite la Resolucién
Directoral que designa al Gerente y le asigna funciones de jefe
del establecimiento de salud sede del CLAS HIGUERON,
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“ANO DEL BICEN TENARIQ DE LA CONSOL’IDACI(')N DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE
LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

ANEXO N°05

EVALUACION CURRICULAR PARA GERENTE DE LA
ASOCIACION CLAS HIGUERON

PROFESION:...........oooevmreeeeen PECHA et
L FACTORES Y CRITERIOS DE EVALUACION CURRICULAR
FORMACION ACADEMICA:

Titulo Profesional Universitario en Salud.
Grado de Maestria con Mencién en Salud.
Grado de Doctor con mencién en Salud.

NOTA: Los Grados Académicos presentados por el postulante, permitiran g la Comisién

Evaluadora valorarlos conjuntamente con los demas items a efectos de decidir en Ia
precalificacién de la terna,

CAPACITACION:

La capacitacién debers ser acreditada mediante documento Yy sera considerada la recibida por el
postulante en los Gltimos cinco anos, conforme a lo siguiente:

CURSOS:

e Cursos y seminarios en Gerencia y/o Administracién en Servicios de Salud.
e Cursos y seminarios en Salud.

Diplomado:

e Acreditado con diploma en Gerencia y/o Administracion en Servicios de Salud.

EXPERIENCIA LABORAL:

Laborar en establecimientos de Salud a cargo de Ia Direccién Regional dé Salud Piura y haber
ocupado cargos jefaturales, bajo el Régimen Laboral N° 276,728 y 1057

e Experiencia en jefaturas por un periodo no menor a seis meses, acreditado con documento
e Tiempo de servicio prestado al MINSA.

| DIRECCION SUB REGIONAL DE S5 0t i
OFICIVA DE GESTION Y DESABROLLODE 2

B}MINISLERIO Dg SALUD\{

€30 Dige

--o--‘.‘ /
..... -;;WZ‘ $ Gyt be et dppple e ol e Nilde ’ sALU’#&d'ZD?s' El'JEF'JJ_EEg'E EZ MEDI
JOSE ROSAT po i === - PIRSA s = A JEFFLG S OFICINA
Osifgsmﬁfrgugé"ﬁgfggl’ws R D ”ea > a C Chand;v? MG.SBESR.‘%‘%(KS‘C)SF‘; 29139 e N34
[3 JERG : - .
ONi aZhoioN TR ERsyTvo v pag. 15



“ANO DEL BICEN TENARIQ DE LA CON SOL’IDACI(')N DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DF
LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

e

ANEXO N°06

EVALUACION PROFESIONAL PARA'GERENTE DE LA ASOCIACION CLAS

HIGUERON.
NOMBRE Y APELLIDOS DEL P UL AN sttt et tsss s s ssss s st sses s
PROFESION:...........oouvreeeeeeroo PECHA st
F FACTORES Y CRITERIOS DE EVALUACION PROFESIONAL

Exposicién

Exposicién e Interpretacion de las funciones del Gerente, Consejo Directivo y Asamblea
de la Asociacion CLAS de acuerdo a la Ley N° 29124, Reglamento aprobado por D.S. N
017-2008-SA y Directiva Regional N° 001-2009/GRP-GR Aprobado por Decreto
Regional N° 006-2009/GOB.REG.PIURA—PR.

TIEMPO 10 MINUTOS.

EXPOSICION DEL PLAN DE TRABAJO SOBRE LA GESTION DEL GERENTE DEL
CLAS HIGUERON.

ORIENTADA EN LA COGESTION Y PARTICIPACION CIUDADANA Y DE ACUERDO
A LOS LINEAMIENTOS DE LA POLITICA DEL MINISTERIO DE SALUD.

TIEMPO 10 MINUTOS.

NOTA: Finalizada Ia exposicién el postulante respondera las preguntas que formule la
comision.

TIEMPO 10 MINUTOS.
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“ANO DEL BICENTENARIO DE LA CONSOL’IDACI(')N DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE
LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

ANEXO N°07
DECLARACION JURADA

El  QUE SUSCIIDE. ..ottt ettt e e e e e e et ea e st e e bt e e e nn e araae e )
identificado (@) con D.N.I N , con domicilio real
LT OSSOSO TP RS UPRO
estado CiVil.......oooooeeee e , natural del Distrito de........cccooemmeeii .
ProvinCia de..........coeveviieiiiiiiiiiieeeceeee Departamentode..........c.ocooiiiiiiiiie

DECLARO BAJO JURAMENTO:

Que, el Titulo Universitario de Profesional de la Salud, Colegiatura, habilidad profesional,
Resolucion Directoral que acredita mi Serums, grados de Maestria 0 Doctorado, Constancias de
Maestrias y Doctorado, documentos de capacitacion y experiencia laboral y todos los demas que
presento en mi curriculum vitae documentado son auténticos y reconocidos por las instituciones que
los ha emitido.

Asimismo declaro ser responsable de la veracidad de la presente declaracidén jurada,
presentada para los efectos del proceso de seleccion de  Gerente  del
CUBS... cocninnmmisniasesus s ssss 585555455558 08 5804 58 , asumiendo la responsabilidad administrativa, civil y/o
penal segun corresponda, que resulte de las acciones de verificacion posterior en la que se
compruebe su falsedad.

HIGUERON; ........... De oo Del 2024

............................................. IRECCIONSUB REGONFL DE SALUP JORROFON HUANCABA
IR - %F\CKNA £ GESTION YOESARADA(D UE RECURSOS HUHAN
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