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                BASES DE PUBLICACION

                    CONCURSO DE PERSONAL

                     MINISTERIO DE OBRAS PUBLICAS                          
                                           
	EDICIÓN 1
VERSIÓN: 01-2017


	SERVICIO: INSTITUTO NACIONAL  DE HIDRAULICA
	PÁGINA Nº9



ANEXO Nº 1 FICHA DE POSTULACIÓN

	CARGO
	PROFESIONAL
	CODIGO
	


APELLIDOS DEL/DE LA POSTULANTE

	Apellido Paterno
	Apellido Materno

	
	


NÚMERO TELEFÓNICO DE CONTACTO

	Teléfono 1
	
	Teléfono 2
	


CORREO ELECTRÓNICO DE CONTACTO

	Correo 1
	
	Correo 2
	


SERVICIO O EMPRESA EN LA CUAL TRABAJA 

	


REGIÓN / PROVINCIA DE TRABAJO 

	


GRADO ACTUAL 

	


CARGO ACTUAL

	


FUNCIONES ACTUALES 

	


MOTIVO DE LA POSTULACIÓN 

	


OTROS ANTECEDENTES
ESTUDIOS / ESPECIALIDAD

	


AÑOS DE EXPERIENCIA LABORAL

	


PRINCIPALES LOGROS DE SU CARRERA LABORAL QUE APORTEN ANTECEDENTES A SU POSTULACIÓN

	


FECHA DE POSTULACIÓN

	


ANEXO N° 2 

CURRÍCULO VITAE 

	CÓDIGO DEL CONCURSO



1. IDENTIFICACIÓN DE EL  (LA) POSTULANTE 

	APELLIDO PATERNO
	APELLIDO MATERNO

	
	

	TELÉFONO PARTICULAR
	TELÉFONO MÓVIL

	
	

	CORREO ELECTRÓNICO

	

	CIUDAD DE RESIDENCIA

	


2. IDENTIFICACIÓN DE EL (LOS) CARGO (S) QUE POSTULA

	NOMBRE DEL CARGO
	ESTAMENTO
	GRADO

	
	
	


3. TITULO (S) PROFESIONAL (ES) Y/O GRADO (S)

Completar solo si corresponde, indicando solo aquellos con certificados
	TÍTULO

	

	INGRESO                                               (mm,aaaa)
	EGRESO                                                                     (mm,aaaa)

	
	

	FECHA TITULACIÓN                      (dd,mm,aaaa)
	DURACIÓN DE LA CARRERA

(indicar en números de semestres o trimestres)

	
	


	TÍTULO

	

	INGRESO                                       (mm,aaaa)
	EGRESO                                                                     (mm,aaaa)

	
	

	FECHA TITULACIÓN                      (dd,mm,aaaa)
	DURACIÓN DE LA CARRERA

(indicar en números de semestres o trimestres)

	
	


	TÍTULO

	

	INGRESO                                          (mm,aaaa)
	EGRESO                                                                      (mm,aaaa)

	
	

	FECHA TITULACIÓN                      (dd,mm,aaaa)
	DURACIÓN DE LA CARRERA

(indicar en números de semestres o trimestres)

	
	


4.  ANTECEDENTES ACADEMICOS

Indicar solo aquellos con certificados, los demás no serán ponderados ni considerados
	NOMBRE POST TÍTULOS/OTROS

	

	DESDE (mm,aaaa)
	HASTA (mm,aaaa)

	
	


	NOMBRE POST TÍTULOS/OTROS

	

	DESDE (mm,aaaa)
	HASTA (mm,aaaa)

	
	


5. 
CAPACITACIONES

Indicar sólo aquellos con certificados
	NOMBRE DEL CURSO Y/O SEMINARIO

	

	DESDE (mm,aaaa)
	HASTA (mm,aaaa)
	HORAS DE DURACIÓN

	
	
	


	NOMBRE DEL CURSO Y/O SEMINARIO

	

	DESDE (mm,aaaa)
	HASTA (mm,aaaa)
	HORAS DE DURACIÓN

	
	
	


	NOMBRE DEL CURSO Y/O SEMINARIO

	

	DESDE (mm,aaaa)
	HASTA (mm,aaaa)
	HORAS DE DURACIÓN

	
	
	


	NOMBRE DEL CURSO Y/O SEMINARIO

	

	DESDE (mm,aaaa)
	HASTA (mm,aaaa)
	HORAS DE DURACIÓN

	
	
	


6. ÚLTIMO CARGO DESARROLLADO O EN DESARROLLO

 Sólo cuando corresponda
	CARGO

	

	INSTITUCIÓN/EMPRESA

	

	DEPARTAMENTO, GERENCIA, UNIDAD O ÁREA DE DESEMPEÑO
	DESDE

(mm,aaaa)
	HASTA

(mm,aaaa)
	DURACIÓN DEL CARGO

(N° años)

	
	
	
	

	FUNCIONES PRINCIPALES (Descripción general de funciones realizadas y principales logros)

	

	REFERENCIAS

	INSTITUCIÓN
	

	NOMBRE
	

	CARGO
	

	TELÉFONO
	

	MAIL
	


7. TRAYECTORIA LABORAL
Además de efectuar el llenado de la tabla anterior, indique sus últimos tres puestos de trabajo, si corresponde.

	CARGO

	

	INSTITUCIÓN/EMPRESA

	

	DEPARTAMENTO, GERENCIA, UNIDAD O ÁREA DE DESEMPEÑO
	DESDE

(mm,aaaa)
	HASTA

(mm,aaaa)
	DURACIÓN DEL CARGO

(N° años)

	
	
	
	

	FUNCIONES PRINCIPALES (Descripción general de funciones realizadas y principales logros)

	

	REFERENCIAS

	INSTITUCIÓN
	

	NOMBRE
	

	CARGO
	

	TELÉFONO
	

	MAIL
	


	CARGO

	

	INSTITUCIÓN/EMPRESA

	

	DEPARTAMENTO, GERENCIA, UNIDAD O ÁREA DE DESEMPEÑO
	DESDE

(mm,aaaa)
	HASTA

(mm,aaaa)
	DURACIÓN DEL CARGO

(N° años)

	
	
	
	

	FUNCIONES PRINCIPALES (Descripción general de funciones realizadas y principales logros)

	

	REFERENCIAS

	INSTITUCIÓN
	

	NOMBRE
	

	CARGO
	

	TELÉFONO
	

	MAIL
	


	CARGO

	

	INSTITUCIÓN/EMPRESA

	

	DEPARTAMENTO, GERENCIA, UNIDAD O ÁREA DE DESEMPEÑO
	DESDE

(mm,aaaa)
	HASTA

(mm,aaaa)
	DURACIÓN DEL CARGO

(N° años)

	
	
	
	

	FUNCIONES PRINCIPALES (Descripción general de funciones realizadas y principales logros)

	

	REFERENCIAS

	INSTITUCIÓN
	

	NOMBRE
	

	CARGO
	

	TELÉFONO
	

	MAIL
	


ANEXO 3

DECLARACION JURADA SIMPLE

	Nombres
	Apellidos

	
	

	Domicilio
	Comuna

	
	


Declaro bajo juramento lo siguiente:

· Tener salud compatible con el cargo (Artículo 12 letra c del Estatuto Administrativo).

· No haber cesado en un cargo público como consecuencia de haber obtenido una calificación deficiente, o por medida disciplinaria, en los últimos cinco años (Artículo 12 letra e) del Estatuto Administrativo).

· No estar inhabilitado para el ejercicio de funciones o cargos públicos, no hallarme condenado por crimen o simple delito (Artículo 12 letra f del Estatuto Administrativo).

La falsedad de esta declaración, hará incurrir en las penas del artículo 210 del Código Penal.
Para Constancia









FIRMA

Fecha: _________________________

ANEXO Nº 4

DECLARACIÓN JURADA SIMPLE

Nombres





Apellidos

	
	


RUN

	


Declaro bajo juramento lo siguiente:

· No estar afecto a las inhabilidades e incompatibilidades administrativas señaladas en el artículo 54  del DFL N° 1- 19653, que fija texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.575, Orgánica Constitucional de Bases Generales de la Administración del Estado, vale decir: 

i. No tener vigente o suscribir, por sí o por terceros, contratos o cauciones ascendentes a  doscientas unidades tributarias mensuales o más, con (indicar nombre del servicio)

ii. No tener litigios pendientes con (indicar nombre del servicio), a menos que se refieran al ejercicio de derechos propios, de su cónyuge, hijos, adoptados o parientes hasta el  tercer grado de consanguinidad y segundo de afinidad inclusive. Igual prohibición regirá respecto de los directores, administradores, representantes y socios titulares del diez por ciento o más de los derechos de cualquier clase de sociedad, cuando ésta tenga contratos o cauciones vigentes ascendentes a doscientas unidades tributarias mensuales o más, o litigios pendientes, con  (indicar nombre del servicio) a cuyo ingreso postulo.

iii. No tener la calidad de cónyuge, hijos, adoptados o parientes hasta el tercer grado de consanguinidad y segundo de afinidad inclusive respecto de las autoridades y de los funcionarios directivos de (indicar nombre del servicio), hasta el nivel de jefe de departamento o su equivalente, inclusive.

iv. Las personas que se hallen condenadas por crimen o simple delito.
Para Constancia






_______________________






              FIRMA

Fecha: _______________________

	X INFORMACIÓN DE CONTACTO

	RESPONSABLE DEL CONCURSO
	GABRIELA OSORIO ALBORNOZ 

	CORREO ELECTRONICO PARA  REALIZAR CONSULTAS
	gabrielaosorio@inh.cl

	SITIO WEB
	www.inh.cl


                                                TÓMESE RAZÓN, ANÓTESE Y PUBLIQUESE

	KARLA GONZÁLEZ NOVION

	DIRECTORA EJECUTIVA 

	INSTITUTO NACIONAL DE HIDRÁULICA


ENR/goa.

Distribución:

-  Unidad de Gestión 

-  Oficina de Partes.

	DISPOSICION: UNIDAD DE GESTION 
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