
 

 

Comunicado 

D.S N° 017-2019-MINEDU 

CONVOCATORIA CONTRATO DOCENTE 

CEBA: CIENCIA Y TECNOLOGÍA - CONTABILIDAD 

 Abstenerse de presentarse personal nombrado o con 

contrato vigente (R.V.M N° 097-2020) no podrán tener 

doble jornada. 

 Los expedientes deben contener los documentos y 

anexos de contrato en PDF, en un solo archivo, que 

no debe ser mayor a 10MB e indicando la modalidad, 

nivel y área curricular a la que postula. 

 Los datos a registrar son los siguientes: 

 a)  Nombres y apellidos completos.  

 b)  Nivel/especialidad.  

 c)  Número de celular con la aplicación WhatsApp 

instalada. 

 d) Dirección exacta (País, Región, Provincia, 

Distrito, Calle/jirón) donde se encuentra 

cumpliendo la cuarentena. 

 e)  Correo electrónico del postulante. 

 f) Copia de DNI (Por ambos lados) 

 g) Anexo N° 1: RECOLECCIÓN DE DATOS Y 

AUTORIZACIÓN PARA CONTACTO 

 h) Anexo N° 7:  DECLARACION JURADA DE DOBLE 

PERCEPCIÓN DEL ESTADO 

 

 

 

 



 
 

 

DECRETO SUPREMO 

N° 017-2019-MINEDU 

ANEXO 3-B 

REQUISITOS A ACREDITAR EN LA FASE III POR CARGO, MODALIDAD, NIVEL, 

CICLO Y AREA CURRICULAR DE LA PLAZA A LA QUE POSTULA:  

Educación Básica Alternativa  

CIENCIA Y TECNOLOGÍA 

CONTABILIDAD 

 

Nivel / Ciclo Requisito de Formación Académica 
(Orden de prelación excluyente) 

EBA Avanzado 
(Según área 
Curricular) 

a) Título de Profesor o de Licenciado en 
educación en la especialidad 
requerida del nivel secundaria con 

experiencia mínima de 1 año lectivo 
en aula. 

 

b) Grado de Bachiller en Educación 
Secundaria, con experiencia mínima 
de 1 año lectivo en aula de EBA 

 

c) Egresado de Universidad o Instituto 
Superior Pedagógico en Secundaria, 
para el área específica con experiencia 
mínima de 1 año lectivo en aula en la 
modalidad de EBA. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



CRONOGRAMA: 

 Presentación de expedientes: Desde el miércoles 21 

de octubre al viernes 23 de octubre de 2020 Hasta las 

8.00pm al correo: 

adjudicacionremotausullana20@gmail.com 

 Evaluación de expedientes: Del 24 al 26 de octubre 

de 2020 

 Publicación de Resultados Preliminares: 27 de 

octubre de 2020 

 Presentación de Reclamos: El 28 de octubre de 2020 

hasta las 1.00 pm. 

 Absolución de Reclamos: El 28 de octubre de 2020 

hasta las 10.00 pm. 

 Publicación de Resultados finales: El 29 de octubre 

de 2020  

 Invitación a acto de adjudicación: El 30 de octubre de 

2020 a los correos de los postulantes actos. 

 Acto de Adjudicación: Día viernes 30 de octubre de 

2020 a las 3.00pm vía aplicativo zoom. 

 

 

Comité de Contratación Docente 2020 

Sullana, octubre del 2020

mailto:adjudicacionremotausullana20@gmail.com


 

 

Anexo N° 1 

 
RECOLECCIÓN DE DATOS Y AUTORIZACIÓN PARA CONTACTO 

 
Yo, ……………………………………………………………………………………………… Identificado 

(a) con DNI Nº …………………… y domicilio actual en……………………………. 

………….……………….…………………………………………………………………………… 

En este contexto de Estado de Emergencia Sanitaria y de aislamiento social obligatorio, doy a conocer y 

autorizo2 a la comisión de encargatura y/o Director de la Institución Educativa, a ser notificado a través de 

los siguientes medios, del resultado de la evaluación  

o la propuesta para acceder a una plaza por encargo, en las siguientes vías de comunicación:  

Correo electrónico principal: …………………………………………………  

Correo electrónico alternativo: …………………………………………………  

Cuenta de Facebook: …………………………………………………  

Teléfono de contacto: …………………………………………………  

En señal de conformidad firmo la presente de conformidad con lo establecido en el artículo 49 del Texto 

Único Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General, y en caso de resultar 

falsa la información que proporciono, me sujeto a los alcances de lo establecido en el artículo 411 del 

Código Penal, concordante con el artículo 33 del Texto Único Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del 

Procedimiento Administrativo General; autorizando a efectuar la comprobación de la veracidad de la 

información declarada en el presente documento.  

 

En fé de lo cual firmo la presente. Dado en la ciudad de………………. a los… ......................... días  

del mes de………… del 20…. 

 

 

……………………………………………  

                       (Firma)  

DNI………………………………………                                       Huella Digital (Índice derecho)  

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
ANEXO 7 

 
 

DECLARACION JURADA DE DOBLE PERCEPCIÓN DEL ESTADO 

 

 

Yo, ........................................................................................................................................................ identificado 
con DNI Nº ……………………………con dirección 
domiciliaria………………………..............................................…. 
………………………………… en el Distrito: ……………………. Provincia……......……………………………. 
Departamento………………………………………………………………………………………………………..............
.............. 

DECLARO BAJO JURAMENTO: 

1. Que, tengo conocimiento que ningún funcionario o servidor público puede desempeñar más de un 
empleo o cargo público remunerado, *con excepción de uno más por función docente; 

2. Que, en la actualidad (NO) percibo remuneración a cargo del Estado 

 
3. Que, en la actualidad (SI) percibo remuneraciones a cargo del Estado, en la IE ……………………… 

de       la       UGEL………………DRE……………………………………………………. En el
 .................................................................. Cargo de… en la condición de ( 
) Nombrado ( ) Contratado; en el cual 
percibo los siguientes ingresos: 

 
 

 

Remuneración                 Dietas                      Incentivos laborales                     Honorarios 

 
 

Otros: ………………………………………………………………………………………...................................... 

 

   Por lo que declaro que NO tengo incompatibilidad horaria entre las instituciones públicas donde laboro, lo    cual 

sustento con mis horarios de trabajo debidamente visados por la institución. 

 

Dado en la ciudad de………………. A los…….días del mes de………… del 20… 

 

 

                                                                                                               

                                                                                                                                               Huella 

 ………………………………………                                                                                                                                                  

                                     Firma 

 

*     Art. 40º de la Constitución Política del Perú. 

La información contenida en la presente declaración jurada será sujeto de con control posterior a 

cargo d la UGEL, a fin de corroborar la inexistencia de incompatibilidad horaria y de distancia.



 

PLAZA VACANTE 

CEBA 

N° INSTITUCIÓN 

EDUCATIVA 

CÓDIGO 

DE PLAZA 

ESPECIALIDAD MOTIVO HORAS 

1 CEBA - FERNANDO 

BELAUNDE TERRY 

522414818516 

 

 

C y T 

 

CESE POR LIMITE DE EDAD DE: OTOYA 

GARCIA, VICTOR MANUEL, Resolución Nº 

4309-2020 

 

30 

2  

CEBA - CARLOS 

AUGUSTO SALAVERRY 

522414818513  

Contabilidad o afines 

 

CESE POR LIMITE DE EDAD DE: RISCO 

PRADO, JULIO, Resolución Nº 4326-2020 

30 

 

 

 

 

 

  

Comité de Contratación Docente 2020 

Sullana, julio del 2020




