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GOBIERNO REGIONAL DE DIRECCION REGIONAL DE SALUD HUANCAVELICA

HUANCAVELICA
COMITE REGIONAL DE SERUMS HUANCAVELICA

INSTRUCTIVO DE PRESENTACION DE DOCUMENTOS A LA DIRESA HUANCAVELICA

De los profesionales que adjudicaron plazas SERUMS en la Regién Huancavelica:

DE LA PRESENTACION DE DOCUMENTOS:

En primaria instancia los profesionales que adjudicaron al SERUMS en la Regién Huancavelica
(presupuesto Nacional, PNP, ESSALUD o Equivalentes), deben apersonarse a la Oficina de la
Coordinacion Regional SERUMS Huancavelica del drea de RR.HH. de la DIRESA HVCA (solo el
profesional de la salud), para a revisién de su expediente con todos los requisitos y se dé el visto
bueno de la Coordinacién Regional SERUMS (ia secretaria de la DIRESA HVCA no recibira el
expediente si no tiene el sello correspondiente), para su presentacién de expediente en mesa
de partes de la DIRESA HVCA.

A todos los documentos que se presentaran de forma digital y fisica se debe agregar el proveido
(firmado por RR. HH. Como indica el INSTRUCTIVO SERUMS 2025-11), que se entregara en
Recursos Humanos de la DIRESA Huancavelica (Jr. 8 de octubre, 4to piso), le agregan el proveido
recibido, no se aceptaran expedientes sin proveido (fisico y digital).

Los profesionales que adjudicaron una plaza SERUMS Remunerada tienen la obligacién de
entregar los documentos en forma fisica (MESA DE PARTES, SECRETARIA DE DIRESA HVCA 2do.
Piso) y digital al Coordinador Regional del SERUMS (ohnercruz@gmail.com), el 01 al 03 de
octubre del 2025. La presentacion digital se hace en un solo archivo PDF (maximo 10 MB),
respetando el orden del numeral 11.1.5. (INSTRUCTIVO).

Los profesionales que adjudicaron a plaza Equivalente tienen la obligacién de presentar en
forma fisica (MESA DE PARTES, SECRETARIA DE DIRESA HVCA 2do. Piso) y digital
(ohnercruz@gmail.com), del 08 al 10 de octubre del 2025. La presentacién digital se hace en un
solo archivo PDF (maximo 10 MB), respetando el orden del numeral 11.1.5. (INSTRUCTIVO).

VESTY
= Los profesionales que adjudicaron a plaza Remunerada o Equivalente tienen la obligacién de
hacer el pago de 35 S/. a la Cta. N° 00-421-028974 Banco de la Nacién de la DIRESA HVCA; en

base Texto Unico de Procedimientos Administrativos (TUPA) de la DIRESA HVCA, adjuntar
VOUCHER original a los requisitos.

COMO ENVIAR LOS EXPEDIENTES EN DIGITAL.

Al enviar, en ASUNTO del correo, debe decir. “REMITO REQUISITOS SERUMS: Apellidos y
Nombres”. Ejemplo: REMITO REQUISITOS SERUMS 2025-li. Alicia Hilda Paita Rodriguez
(apellidos y nombres de usted).

El nombre del archivo PDF a adjuntar, debe decir: “Apellidos y Nombres completos. Profesion.
2025-11. EESS. Institucidn (ESSALUD, PNP, GOBIERNO REGIONAL)”, Ejemplo: Alicia Hilda Paita
Rodriguez. Medico. 2025-11. Santa Ana. PNP.
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LOS DOCUMENTOS A ENTREGAR POR LOS PROFESIONALES DE LA SALUD QUE
ADJUDICARON A PLAZA SERUMS, SERAN PRESENTADOS EN EL ORDEN SIGUIENTE:

A. SOLICITUD DIRIGIDA AL COMITE REGIONAL SERUMS HUANCAVELICA:

SOLICITUD: ADJUDICACION A PLAZA SERUMS
PROCESO 2025-i

SENORA DIRECTORA REGIONAL DE SALUD HUANCAVELICA.

S.D.

HO o cornvs o mnncneomesnsaiiosns dbnsmponnmsbemSmantsdbsdevi TGRS A LY 529 0 R i R S S S Sy
Identificado con DN W s ensvesssimneesy domiciliado en la
.............................................................................................................................................. ante
usted con el debido respeto me presento y digo:

Que habiendo adjudicado una plaza(remunerada/equivalente) ... enel
Proceso SERUMS 202541, en el Establecimientode Salud ...,
Red de Salud {(provincia)..........cccooimiciinccuniannna RO e

Solicito la formalizacién como profesional de la salud que realizara el Servicio Rural y Urbano

Marginal de Salud (SERUMS), en la Region de Huancavelica para el proceso 2025-il.

Por lo expuesto, pido a usted acceder a mi solicitud.

FRMICEVREOR. ... ovncisaiismiiasiocassiuann 2025
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B. FICHA DE DATOS PERSONALES

DIRECCION REGIONAL DE SALUD HUANCAVELICA

DIRECCION EJECUTIVA DE GESTION DE RECURSOS HUMANOS
OFICINA DE DESARROLLO DE RECURSOS HUMANOS E INVESTIGACION FOTO
COORDINACION REGIONAL SERUMS HUANCAVELICA

FICHA PERSONAL - SERUMS 2025 - Ii

| DATOS GENERALES DESCRIPCION
APELLIDO PATERNO
APELLIDO MATERNO

Ne

1

2

3 INOMBRES

4 |FECHA DE NACIMIENTO
5 |PROFESION
6
7
8
9
10
11

ESTADO CViL
D.NIL

N? AUTOGENERADO (ESSALUD)

DOMICILIO
DISTRITO
PROVINCIA
12 |DEPARTAMENTO
G0 TERMING
13 |PERIODO DEL SERUMS
NACONAL REGIONAL EQUIVALENTE

14 |CONDICION CONTRATO SERUMS

: :f 16 [ESTABLECIMIENTO ASIGNADO (CENTRO DE
Q, SALUD - PUESTO DE SALUD)

17 | TELEFONO FLIO ¥/O CELULAR

NOMBRE DE FAMILIAR O PERSONA MAS
CERCANA EN CASO DE EMERGENCIA
N &

18
5 PO DIRECCION
\»w’ o TELEFONO

19 |GRUPO SANGUINED DEL PROF. SERUMS

NOMBRES Y APELLIDOS DE DERECHO HABIENTES [CONYUGUE E HUOS), ADJUNTAR COPIA
DE PARTIDA DE MATRIMONIO Y/O UNION DE HECHO NOTARIAL. Y DNL.

NOTA:
Segin Resolucion Jefatural N113-98-JEFATURA ONP, ios procedimientos de inscripcion y permanencia en el Sistema

Nacional de pensiones {SNP) es de aplicacion para agueilas personas que hayan iniciado su vinculo laboral con una nueva
entidad empleadora y no estar afiliado previamente al Sistema Privado de Pensiones (SPP)

Si este fuera el caso del SERUMS 2025-i, debe manifestar expresamente ja intencidn de inscribirse o permanecer en i
Sistemna Nacional de pensiones, dentro de los 10 dias habiles de haber iniciado sus actividades laborales.
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C. Copia de DNI. Ampliado al 50% vigente, LEGIBLE
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D. Copia de proveido, (con firmas otorgado por RR.HH. de DIRESA HVCA)

E. Copia simple de Titulo Profesional.

Sobre este punto: es copia simple (blanco y negro de color como Uds. deseen), pero
que la copia sea clara y legible.

Copia simple de Colegiatura Profesional.

Sobre este punto: es copia simple (blanco y negro de color como Uds. deseen), pero
que la copia sea clara y legible.

G. Constancia de Habilidad / Habilitacién Profesional vigente.

Sobre este punto: Es original y vigente.

Certificado Médico de Buena Salud Fisica expedido por un Establecimiento de Salud
perteneciente a una Institucién Publica o Privada.

n

+*

Sobre este punto: El Certificado de Buena Salud Fisica, puede ser emitido por un Médico
(no necesariamente especialista) en Huancavelica o traerlo de otra regién. Tiene que ser
emitido en el Formato del Colegio Médico del Perti o en el formato que cada Institucién
de salud utilice de acuerdo a sus procedimientos. En ambos casos debe ser visado por
la Direccion General del Establecimiento de Salud que emite.

I.  Certificado Médico de Buena Salud Mental expedido por un Establecimiento de
Salud perteneciente a una Institucion Publica o Privada.

Sobre este punto: El Certificado de Buena Salud Mental, SOLO debe ser por Médico
Psiquiatra (en Huancavelica o de otra Regién). Tiene que ser emitido en el Formato del
Colegio Médico del Peru o en el formato que cada Institucién de salud utilice de acuerdo
a sus procedimientos. En ambos casos debe ser visado por la Direccién General del
establecimiento de salud que emite.
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J. Declaracion jurada de no contar con antecedentes penales, judiciales y policiales.
(Anexo 04).

DECLARO BAJO JURAMENTO:

NO CONTAR CON ANTECEDENTES PENALES, JUDICIALES Y POLICIALES.

Los datos consignados en la presente Declaracion Jurada se ajustan a la verdad, conforme lo
establecido en el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo
General, aprobado mediante Decreto Supremo N° 004-2019-JUS.

En caso la informacién consignada sea falsa y/o inexacta, me someto a las acciones penales, civiles
y/o administrativas que esto conlleve.

Huancavelica, de de 2025.

Huella Digital

DIOITAR Y ABBIMIONS ;. ... icoinshiinmiisionsnasimsnne s sssvaiinsmnysssonis e ravn ssiavaanaws

EECE MW oo i crnsmni aaisanss
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K. Declaracién Jurada de no estar inhabilitado administrativa o judicialmente
(Anexo 05). Puede verificar su estado en el siguiente link:
https://www.sanciones.gob.pe/mssc//transparencia/acceso

llenar el anexo 05 segun instructivo y realizar tramite en el Link.

DECLARO BAJO JURAMENTO:
(Marcar con X segun corresponda)

! @ ESTAR INHABILITADO ADMINISTRATIVA O JUDICIALMENTE.

Los datos consignados en la presente Declaracion Jurada se ajustan a la verdad, conforme lo
establecido en el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo
General, aprobado mediante Decreto Supremo N° 004-2019-JUS.

En caso la informacion consignada sea falsa y/o inexacta, me someto a las acciones penales, civiles
y/o administrativas que esto conileve.

Huancavelica, de de 2025.

Huella Digital
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El tramite que debe realizar en el Link.

CONSULTA DE INSCRIPCIONES VIGENTES EN EL RNSSC

Datos de quien realiza la consulta

Tipo de documento DOCUMENTO NACIONAL DE IDENTIDAD v

Numero de documents

Facha de Nacimiento

Ingresar

lzoasmmmmzm omsumtsegs«vlrmm

= Autoridad Nacional det Servicio Civil (SERVIR)- Todos 108 derechos reservados
2 ¥ &

&8 ] ] # B8

Datos del funcionaric

* Nombres RANA ESTEEARIA Primer Apefifo Sagundo Apelao ABUHLAR

Tipe da documento S - Mamaro 98 documento

0n i85 iNSCAPCONSS dal IMEACNIR0 peTRarante, Serado de! Decrsto Legistamvo N° 1255 y 8

28! 10 o8 septiemre Je 1024
sentido de 2 inscogcitn, su conen

Nacoes g8 Sancones comre Senvoores Cnies
Saigo Peny, & afermd de ainearies o los oz de p

viso: Se comumics qus 58 A3 slectusss vansaoser 80 6! Jask 08 5 rspciies oW Feg:

nanitacis aefotive, cerkiade O la Ley M 29989, y jes Imvadiitaciones Onl 1y 3 n 5008, ¥ 70 MDIEN b CAME

1§ Pasddeinia
de! Consejo de Ministro

Autondad Nacional dal SOM(:IB Civd (SERVIR)- Todos jos de(echos resarvados.
B LAl %

@

% 8



SERUMS 2025-Ii .ﬂﬁpl RESA-HVCA

GOBIERNO REGIONAL DE 10N REGIONAL DE SALUD HUANCAVELICA

HUANCAVELICA

Este es el documento a adjuntar en el expediente.

S SC |
REGISTRO NACIONAL DE SANCIONES CONTRA SERVIDORES CIVILES

e e et e

TRANSPARENCIA Fecha de Reporte:  22/082025 11:.41.15

Criterios de Busqueda

Documento de Identidad:  NINGUNO

Nombres. OIANA ESTEFANIA
Primer Apeilido: MELGAR
Segurddo Apellido AGUILAR

NO SE ENCONTRARON REGISTROS

servr

RLRPRNONLT SR IOPGAL DL WIONCIO TR

L. Declaracién Jurada de no percibir ingresos por parte del Estado (Anexo 06). Aplicable
para profesionales que adjudicaron plazas remuneradas.

con damiciiio en

Erotemidn v colegiotun N
DECLARO BAJIO JURAMENTO:

NO PERCIBIR masnos POR PARTE DEL ESTADO
P otro tipo de ingreso).

Los daios consignados en i presente Declmacion Jursds so ajuston @ i verdad, confonme o

frsmblomdu en e Texto Unigo ('Jvoenmh de ta Ley N° 27884 Ley del Procedipnients Admenistyativa
. SpeOtRRSO Des N 0042016 JUS

En caso la informacidn conmignada sea falss ywo INexXacts, me someto a las acciones penales. Civiles

o que esto

FMusnCacelics, e de 2005

Huelie Owitsd |

MNombeos y Apeihcon:

DR/ CE N
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M. Declaracién Jurada sobre Registro de Deudores Alimentarios Morosos — REDAM.
(Anexo 07). Puede verificar su estado en el siguiente link:
https://casillas.pi.gob.pe/redam/#/

de nacionalidad .. ....... wresiessesncs smesseene MOTHRACANO CON DNMVMCEN"™ ... . . ineviian, COR
domicio en.. .

dGistrao ... ... BN = i Prowincia oL it e CEpaTEaTMentO. .

oe professon 5 . - con colegiatura N

DECLARD BAJO JURAMENTO:
{Marcar con X segun corresponda)

J@ mmmsmscmbsuEmeoenemsmmm
MOROSOS - REDAM.

De sew afirmativae la respuesta me someto 3 o estabincido en Ley ™ 280970, Ley gue cres al Regesteo
de Deudores Alrmortanios v su reglamerto apeobado mediante Docrets Supremo N DOS-2016-JUS

Los gatos comgnados en ki prasente Declarmcidn Jonsds e ajustan o o verdad, conforme o
establecido en & Texio Unico Ordenado de s Ley N° 27824 Ley del Procedimbento Administrativo
Ganaeral, aprotass redans Decreto Supremo N 004-2018.4US

En casc la informacion consignada sea falsa y/o inexacta. me someto a ias acciones penales,. civiles
v/o administratives que esio conileve.

FHumncaeeedicss s e 20095

Ferma

Nombres y Apelidos: .

ONi / CE N

Eﬂﬁj Fooss Jup o e @‘5 EDAM

Deudores Alimentarios Morosos - DAM

NOMBRES ¥ APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD RANGO DE PERIODOS

TIPQ DF DOCURENTO * N v

NUMERO DE DOCUMENTO * e

% Datos otigatornios

Esceiba e codigo mostiade
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el documento a adjuntar en el expediente (pantallazo e imprimirlo)

p-lp—l PODER JUDICIAL DEL PERU 1{ ED/"\I\"
p_lp_l Joacicls Horocble, B Respeatle h Ptz o

Version 304

Deudores Alimentarios Morosos - DAM

NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD RANGO DE PERICDOS
TIPO DE DOCUMENTO DN| v
NUMERO DE DOCUMENTO * 47676502
{*) Datos ob&gatorios

Resultado de consuita

Los datos ingresados no presentan registros

N. Copia simple del documento que acredita la licencia sin goce de remuneraciones por
el periodo de duracién del SERUMS (en los casos que corresponda).

0. Declaracién Jurada de no contar con resolucion de termino de SERUMS en la misma
profesién (anexo 08).

e aeiorisiichad eetificadn oon DNVCE N°

DECLARC BAJSO JURAMENTO:

NO CONTAR CON RESOLUCION DE TE ) OE EN LA PROFESION
nE {Colocss in o g » ia plars SFRUMS
Loe datos consignados en s presente Declarscion Jursds se T & la o
estatiecido en &l Texio Unico Ordensdo de Ia Lay N° 274384, Loy de
G o Sesprerr N° 00420 16-JUS.
En cas0 la wionmasdn Consignada ses 1aisa 70 IneXacia. me someto a Ias sctiones pensies. Civies
wo e wsto Hher,
Huancaveloa, S O 2025,
; t
1
s 5
{ |
1 {
‘_’iﬂ‘a gt |
Firvnes

Nombres ¥ Apeihdos.

Dot CE N*
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P. Constancia de Baja del INFORHUS: EI INFORHUS es el aplicativo que registra a todos los
profesionales de la salud que se encuentran laborando en las diferentes entidades
publicas o privadas del sector salud. (Aplicable para profesionales que adjudicaron plazas
remuneradas). Indispensable para los profesionales que laboran para el Estado y
adjudicaron plazas SERUMS remuneradas; de no presentar este documento no pueden
ser contratados ni realizar el SERUMS, quedando la plaza en calidad de no cubierta. (el
documento lo pueden coordinar y solicitar a su antiguo empleador si es el caso. Si no
es su caso OMITA ESTE PUNTO)

Q. Formato ESSALUD. (formulario 1010 y registro de titular y beneficiarios + vida segura de

accidentes).
N REGISTRO DE TITULAR Y BENEFICIARIOS R———
EsSalud | +VIDA SEGURO DE ACCIDENTES a—
IO COUNENTO DR (T T R, DT, 04T 080
< 5 | Coroepecticwy .
ATELLIOC T rss

CORRED 0. O TRONAD

APEL LN Y T e

Dbt e b fuv ey e it A8 oy oreies e Corwinge ol o o prseat e T e e i i o e st Letiecke, upets B i ohe
BT ¢ tRCSIIRCES” postar r oalincide an @ Lay ST 4448 ey Sul ¥ g0 At iaree Cenora
Anrrrrasy OO AP e e Do g i b Tl e Las i iy, e T iendn © dilaa i s e (B ST S T R P T
UMY A PRSACH W OANOL SCNROGRECA M COMD D 8% FON 1B PSRON Saly B0 DTN & Quatt FARNESD b

FURCAZD Qi 106 POTHCDOCINE T SIR0S DONTEIVIITATH0S 20 TFmmn i COFFo0 SRaCtrdn o ook ads on & 0 esarte oA 5 b
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| AR Essaling | I ETRASEINGARY SSTCIANS | | rme

NELLICERS Y MRS

CORRTO L CTTROMED

& RSV TR CAD COA WS U0 K R SO

WG : ] AN

N e e

0w s\

PO SO BT

Faal DR T G

s

TEOOOC LN

Db Dnrs o swewmsni 1o, G b vl ronies iins oy v uncho wet il pirsmisn ta flor cradionns vy verchoiu g nc ek ok i ackin, s et o peine iy o
VDI y AR NG K (OG0 €F S0 w33 05 @ Ly N7 3484 Ly el ProcaeB st Acivaer v s Gl s

TR, T £

G A
GOAENACR) & FenErs o i oados

® this Carrgroliuer s e e o6 i deiaraodny, P ool o SRurrer LecSn DTk Gatia e el

AN ONBCTS, N8 CONYD B 880 PF 12 rRSEC 57 O ot el & it Puberr b e

AuaC 50 O 1S NOTACQOIC NS T STLOY 2NN PREUATNOS. S0 KOrmiian & COfTe0 R inin 00 (e ki ido 9N of (e e formu ey SN0

PR TG, AT RN TIT AR FRnea Y SEL L0 F ANy
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R. Formato de eleccion de REGIMEN PENSIONARIO original firmado (para los que no estdn
afiliados, también tienen que llenar y enviar en el sistema SERUMS DIGITAL) y para
profesionales que cuentan con su afiliacién tienen que presentar su Constancia de Estado
de Afiliacion al Sistema Nacional de Pensiones (ONP) o al Sistema Privado de Pensiones

(AFP).
FORMATO DE ELECCION DEL REGIMEN PENSIONARIO

L. DATOS DEL TRABAJACOR.
L APELLIDO PATERNO:
2. APELLIDO MATERNO.
3. NOMBRES:
|3. TIPO DE DOCUMENTO DNt

JCarné de extranjerla

F@"ﬂ

oo
5. sexo F | R
[6. FECHA DE NAOMIENTO Dia I [ o T T 11

Ave s Calle

joistritn 1
7. comiono fprovincia |

jOepartamento
enaane peRSONAL [ | TELEFONO FIIO EI:D:]:D
eMAIL PERSONAL (Altemativo) [ ] | CELULAR: LT L[] 1 11
/L. DATOS DE LA ENTIDAD EMPLEADORA
1. NOMHE © RAZON SCOAL mltInTifsIvielR]ifo] Tofe] Tsfaftfulo] J T T T T T [T
2.0 Dt RUC 2Jofa[3faf3f7]af2]aj7fe R
3. DEPARTAMENTO DE DOMICILIO FISCAL

1il. DATOS DEL VINCULO LABORAL

. recwomcoosconvmow | e | | JTwe ] T T T T T T T T T T Ta [ T TT1
2. REMUNERACION:

W. ELECCION DEL SISTEMA PENSIONARIO

1. SISTEMA NACONAL DE PENSIDNES (ONP) : 2. SISTEMA PRIVADO DE PENSIONES l:

Firma del trabajador:

ums, ... de de 202

ejemplo de constancia de afiliacion.

SUIPERINTENDENCIA
Lok BANC A, SLCAMOES * AP

CONSTANCIA DE AFILIACION AFP

EWCIA COMBLUA T 04/ TITY 15 0% T

E ndee Mfomvriaeidrn Tum Shbo S Gnsan CHo i @ (oot Tad Adeaninstatr acdor s Premiim e 7 ordos oe Prormsice e (A5

remp et mrsen

Ceveres b - s et e . p———— @ M SRV A ATTe e e
Lt SO sy CMEton D Serfeerhe FUmem T evor e e e g

Lo st mois i aB @ U TR AT @ SRS e i ©) SO VOB 5, 3 Rt D s T W e O
vt et mestripigfc begionve s Gunitiy - igpivnt g i ihrmtrns
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S. Adjuntar Voucher de pago por inscripcion SERUMS 2025-11.

e Para profesionales de la salud que son de las Universidades de nuestro dmbito
(que se encuentran ubicados en la regién Huancavelica) caso de UNIVERSIDAD
NACIONAL DE HUANCAVELICA y UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE
TAYACAIA, adjuntar lo que pagaron en su inscripcion para su adjudicacion del
proceso SERUMS 2025-l, (Si en caso no hicieron el pago, deberan hacer el pago
por derecho a “INSCRIPCION PARA REALIZAR SERUMS” de 35 S/. a la Cta. N° 00-
421-028974 Banco de la Nacién de la DIRESA HVCA; en base Texto Unico de
Procedimientos Administrativos (TUPA) de la DIRESA HVCA).

e Para profesionales de la salud que no son de universidades de nuestra regién
deberdn hacer el pago por derecho a “INSCRIPCION PARA REALIZAR SERUMS”
de 35 S/. a la Cta. N° 00-421-028974 Banco de la Nacién de la DIRESA HVCA;
en base Texto Unico de Procedimientos Administrativos (TUPA) de la DIRESA
HVCA. (indico este punto debido a que otros realizan su pago de inscripcién a la
adjudicacién con el monto de otra regidn, este pago a la DIRESA HVCA es muy
aparte de lo que ya pagaron en otras regiones).

T. Observaciones:

e Para los profesionales que adjudicaron en otras instituciones que NO son
gobierno Regional. Los DOCUMENTOS originales son para la institucién al que
adjudicaron y a la Coordinacion Regional SERUMS Huancavelica entregaran
copias (con el orden correspondiente de los requisitos que se pide).

e Para profesionales que adjudicaron al Gobierno Regional. Los originales son
para la DIRESA Huancavelica.

e Noolvidar que es obligatorio entregar en forma ordenada.

e Enviar un solo archivo PDF. No por separado.

e Pueden enviar archivo, SOLO después de obtener el proveido (firmado por
RR.HH. de la DIRESA HVCA). Lo escanean y lo adjuntan como primera hoja al
resto de requisitos.

e ElExpediente se presenta en folder de manila (NO SOBRE), perforadoy en orden
antes descrito.

e Todo documento a presentarlo debe tener el visto bueno por parte de la
Coordinaciéon Regional SERUMS Huancavelica, en donde se les entregara su
Proveido firmado por RR.HH. de la DIRESA HVCA.

e Adicionalmente los profesionales que adjudiquen plaza remunerada de
presupuesto nacional deben descargar, completar los formularios y adjuntarlos
en el aplicativo SERUMS, a fin de gestionar oportunamente su contrato y alta
correspondiente.

e En caso de que los profesionales que adjudicaron de Instituciones (PNP Y
ESSALUD) no presenten su expediente, no se les tramitara su resolucién de
termino hasta que regularicen su expediente.

MUY IMPORTANTE:

Como parte del presente, se precisa que la Direccion Regional de Salud de Huancavelica (DIRESA
HVCA) estd conformada por siete Unidades Ejecutoras, denominadas Redes Integradas de Salud
(RIS): RIS Huancavelica, RIS Tayacaja, RIS Acobamba, RIS Angaraes, RIS Castrovirreyna, RIS
Churcampa y RIS Huaytara. Cada RIS, en su calidad de Unidad Ejecutora, tiene bajo su
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responsabilidad diversos establecimientos de salud, conforme a la adjudicacién realizada en el
marco de la oferta de plazas del proceso SERUMS, publicada oficialmente en el portal
institucional. Cabe sefialar que, en dicho contexto, las RIS coinciden territorialmente con las
provincias del departamento de Huancavelica.

Una vez que los profesionales de la salud adjudicados al proceso SERUMS (presupuesto
Nacional, Regional y Equivalente) hayan presentado sus documentos ante la DIRESA
Huancavelica, deberdn dirigirse a la Red Integrada de Salud (RIS) correspondiente al
establecimiento de salud donde adjudicaron su plaza. En dicha RIS, deberdn presentar el
Proveido (firmado por la Oficina de Recursos Humanos de la DIRESA HVCA), asi como copias de
su expediente (en caso la RIS lo requiera).

La RIS sera responsable de gestionar el documento de presentacion al establecimiento de salud
(carta o memorando), el cual serd emitido por la misma RIS a la que pertenece el EE.SS.
adjudicado. Solo con dicho documento, y previa coordinacién con el encargado del SERUMS de
Ia RIS, el profesional podra presentarse formalmente en el establecimiento de salud asignado.

iDetallar que los contactos de sus encargados de SERUMS de sus RIS se les dara el dia de recojo
de su proveido!

\r»' LINK donde se encuentra los anexos y demds formatos a presentar:
https://drive.google.com/drive/folders/16INX32rD3EcZ7AUFzNdRpsH-0mis3g A?usp=sharing




ORDEN DE PRESENTACION DE EXPEDIENTE DEL SERUMS PROCESO 2025-11
DIRECCION REGIONAL DE SALUD HUANCAVELICA
PRESENTAR LOS EXPEDIENTES EN FISICO EN FOLDER MANILA A4 FOLEADO EN MESA DE PARTES
(previa revision en la Coordinacion Regional SERUMS Huancavelica), SECRETARIA DIRECCION

REGIONAL DE SALUD HUANCAVELICA 2do. Piso. Y en Digital (escaneado al correo electrOnico
ohnercruz@gmail.com ).

1. Solicitud dirigida al presidente del Comité Regional SERUMS Huancavelica (Presentarlo en
folder manila mas el pago en caja por derecho de tramite S/. 0.50).

Ficha de Datos Personales Original.

Copia de DNI. Ampliado al 50% vigente, LEGIBLE

Copia simple Proveido, con firmas otorgado por Recursos Humanos de la DIRESA-HVCA.
Copia simple del Titulo Profesional

Copia simple de la Colegiatura Profesional.

Constancia de Habilidad/Habilitacion Profesional vigente Original.

Certificado Médico de BUENA SALUD FiSICA expedido por un Establecimiento de Salud
perteneciente a una Institucion Publica o Privada, No mayor de 3 meses.

Certificado Médico de BUENA SALUD MENTAL expedido por un Establecimiento de Salud
perteneciente a una Institucién Publica o Privada, Firmado por el Médico Psiquiatra. No
mayor de 3 meses.

. Declaracion Jurada de no contar con antecedentes policiales, penales y judiciales. (ver
Anexo N° 04).

. Declaracion Jurada de no estar inhabilitado administrativa o judicialmente (ver anexo 05).
Puede verificar su estado en el siguiente Link:
https://www.sanciones.gob.pe/mssc/#/transparencia/acceso

N PLN

. Declaracion jurada de no percibir ingresos por parte del Estado (ver Anexo 06). Aplicable a

profesionales que adjudicaron plazas remuneradas.

. Declaracién Jurada de no encontrarse en el Registro de Deudores alimentarios Morosos

(REDAM) (ver Anexo N° 07). Puede verificar su estado en el siguiente link:

https://casillas.pj.gob.pe/redam/#/

3. Copia simple de documento que acredita la licencia sin goce de remuneraciones por el

periodo de duracién del SERUMS (en los casos que corresponda)

. Declaracion jurada de no contar con resolucion de termino de SERUMS en la misma

profesion (ver Anexo 08).

. Constancia de Baja del INFORHUS: El INFORHUS es el aplicativo que registra a todos

los profesionales de la salud que se encuentran laborando en las diferentes entidades

publicas o privadas del sector salud. (Aplicable para profesionales que adjudicaron plazas

remuneradas). Indispensable para los profesionales que laboran para el Estado y

adjudicaron plazas SERUMS remuneradas; de no presentar este documento no pueden

ser contratados ni realizar el SERUMS, quedando la plaza en calidad de no cubierta. (el

documento lo pueden coordinar y solicitar a su antiguo empleador si es el caso. Si no es su

caso OMITA ESTE PUNTQ)

. Los profesionales que laboraban en una entidad publica hasta antes de adjudicar

. plaza, deben cerciorarse y garantizar que no se encuentre registrado en el AIRHSP. ((el
documento lo pueden coordinar y solicitar a su antiguo empleador si es el caso. Si no es su
caso OMITA ESTE PUNTO)

. Declaracion jurada de asegurado y derecho de habientes o formato ESSALUD.

(FORMULARIO 1010 Y REGISTRO DE TITULAR Y BENEFICIARIOS + VIDA SEGURO DE ACCIDENTES).

. Formato de eleccion de REGIMEN PENSIONARIO original firmado (para los que no estan

afiliados, también tienen que llenar y enviar en el sistema SERUMS DIGITAL) y para

profesionales que cuentan con su afiliacion tienen que presentar su Constancia de Estado de

Afiliacion al Sistema Nacional de Pensiones (ONP) o al Sistema Privado de Pensiones

(AFP).

20. Adjuntar voucher de pago por inscripcion SERUMS 2025-Il.

Adicionalmente, los profesionales que adjudiquen plaza remunerada de presupuesto nacional deben descargar,
completar los formularios y adjuntarlos, en el aplicativo SERUMS DIGITAL, a fin de gestionar oportunamente su
contrato y alta correspondiente.



