FORMATO UNICO DE DECLARACION JURADA
DE HOJA DE VIDA DE CANDIDATO (A)

PROCESO ELECTORAL:

HOTA: La presente deciaracitn jurada consta de 9 rubros. Def | af Vil deben ser fienados obiigatoriamente. EL X es optional.
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' DRGANIZACION POLITICA POR LA QUE POSTULA:

“ CARGO AL QUE POSTULA.
[ ] PRESIDERTE DE LA REPUBLICA [ congrESISTA [ VICEGDBERNADOR REGIONAL [ ] REGIDOR PROVINGIAL
[] PRIMER VICEPRESIDENTE [] REPRESENTANTE ANTE EL PARLAMERTO AMDINO || CONSEJERD REGIONAL [T ALcaLOE DISTRITAL
[ ] SEGUNDO VICEPRESIDENTE [ GOBERNADOR REGIONAL [} ALCALDE PROVINGIAL [} REGIDOR DISTRITAL

© CIRCUNSCRIPCION SEGUN EL CARGO AL QUE POSTULA. nioz £r caso e que pasture 395 €730 co FAESIDENTE DF LA REFUSLICA, RIWER vICTPRESIDEATE. SERUNDD VICEPRESRENTE y o REFRESENTANTE AITE L
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il! EXPERIENCIA DE TRABAJO EN QFICIOS, OCUPACIONES O PROFESIONES

Hota: Ea 5250 do oner mas informacion dque doclarar en 2sie rubre, el sislerma ie pormitina hacerd.

LTENGO INFORMACION POR DECLARAR?: b(—d SITENGO  [_] NO TENGO

NOMBRE DEL CENTRO DE PRESTACION DEL SERVICIO O TRABAJD: ¢y DE_EOuCAciom SSPEC/AL " FELX N CAROLINA 06 REPETTI “

DFICIOS/OCUPACIONES/PROFESIONES: __ A /(X1 L/AL DE ENUCALION RUC EMPRESA (Opcional): |1 1 1 1 + | © 1 1 |
DIRECCION:_ A Y. T4 8uUSTRIAL SIN. DESDE (afo): | | | | | HASTAaAell 1 | 1 |
PAS* . PelU DEPARTAMENTO: _ —TALAR

PROVINGIA: _TACA A _ DISWRIO0  : POWLLAY

E£n £a50 Cuente Con informacion que desee registrar en los subros 1 1, W y V, y no pueda haceris, podra consignana en & rbro IX {pagina 4 - fral).



I 1l. FORMACION ACADEMICA , ™"
W EDUCACION BASICA REGULAR. ¢TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: D SI TENGO D NO TENGD
(CUENTA CON ESTUDIOS PRIMARIOS?: &4CUENTA CON ESTUDIOS SECUNDARIDS?:
Kis.  [Ino CONGLUIDOS: 54SI [ INO s [Iw concLuioos: DS []NO

 ESTUDIOS NO UNIVERSITARIOS. ¢TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: [ISITENGO [ NO TENGO
(E1 ukimo estudio realizado) De acuerda a la Ley Universitaria, Ley N° 30220 sefiale sus estudios no universitanios.

A. (CUENTA CON ESTUDIOS TECNICOS?: [ 8! i no B. ZCUENTA CON ESTUDIOS “NO” UNIVERSITARIOS?: [ ] 8 >4 no
NOMBRE DEL CENTRO DE ESTUDIOS: NOMBRE DEL CENTRO DE ESTUDIOS:

CARRERA O TITULO: CARRERA 0 TITULO:

CONCLUIDOS: sl 1N CONCLUIDOS: CIst [Ino

COMENTARIO:

= ESTUDIOS UNIVERSITARIOS. ¢TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: [ ] SITENGO [ NO TENGO
¢CUENTA CON ESTUDIOS UNIVERSITARIOS?: (X SI [Ino

NOMBRE DE LA UNIVERSIDAD: FO5E (4105 MAapiaTESLI CONCLUIDOS: Klsi [no
GRADO O TITULO: LicEycigns en EoucAcion Prirany- EGRESADO; sl CIno
ANO DE OBTENCION: __20/5 COMENTARIC:

= ESTUDIOS DE POSTGRADO. CUENTA CON ESTUDIOS DE POSTGRADG?: [ ] 8t Sno
(E1 GHimo estudio reafizad ala ian del grado de maestro o doctor, de acuerdo a fa Ley Universitania N° 30220 del 08/07/2014)
NOMBRE DEL CENTRO DE ESTUDIOS:
GRADO O TITULO: CONCLLIDOS: s Ino
EGRESADO: [ ]sI [ ]NO GRADO OBTENIDO: MAESTRO: [ ]8I [ JNO  DOCTOR: [ ]S [JNO ANO DE OBTENCION:
COMENTARIC:

En caso cuente con informacion que desee regisirar en los rubros I, Iil, I y V: y no pueda hacerio, podra consignaria en ef rubro IX {pagina 4 — final).

[ Iv. TRAYECTORIA PARTIDARIA Y/O POLITICA DE DIRIGENTE

# CARGOS PARTIDARIOS, (TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: [ SITENGO ] NO TENGO
{Indigue cual o cudles son s dos Ultimas cargoes partidarios que ha desempenads)
ORGANIZACION POLITICA: ORGANIZACION POLITICA:
CARGO 1: CARGO 2:
DESDE (@foy:| | L | | HASTA {afo):| | | | | DESDE (arie):f_ 1 1 | | HASTA (afio):i | 1 1 |
COMENTARIO: COMENTARIO:

# CARGOS DE ELECCION POPULAR.  ¢TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: [ SITENGO  [] NO TENGO
Indique cual o cuales son fos dos Gitimos cargos de eleccion popular gue ha desempenado:
*En caso usted fue clegido Presidente(a) Regional o Vicepresidente(s) Reglonal sirvase marcar la opcion con ia nomenclatura actual

CARGO 1. iMarque solo una opcion) CARGO 2. (Marque solo una opcion)
[ ] PRESIDENTE (8) [ ] ALCALDE (SA) PROVINCIAL [ ] PRESIDENTE (A} [] ALCALDE (54) PROVINCIAL
[ VICEPRESIDENTE (&) [] ALCALDE (SA) DISTRITAL [ ] VICEPRESIDENTE {#) (] ALCALDE (S#) DISTRITAL
[] conGRESISTA [ ] ALCALDE (SA) DE CENTRO POBLADO ] CONGRESISTA [ ALCALDE (34) DE CENTRO POBLADO
[] PARLAMENTARIO (4) ANDINO (&) || REGIDOR (A) PROVINCIAL [ ] PARLAMENTARIO () ANDINO {4} [ REGIDOR (&) PROVINCIAL
(] GOBERNADOR (A) REGIONAL [ REGIDOR (&) DISTRITAL [ GOBERNADOR {A) REGIONAL [ REGIDOR (&) DISTRITAL
[] VICEGOBERNADOR (A) REGIONAL || REGIDOR (&) DE CENTRO POBLADD [T VICEGOBERNADOR (A) REGIONAL [ REGIDOR (A) DE CENTRO POBLADD
[ ] CONSEJERD (A) REGIONAL [ oipuTaRO (8) [} CONSEJERO (A) REGIONAL [ oipuTa00 (8)
[] sENADOR (A) [] SEMADOR (A)
ORGANIZAGION POLITICA: ORGANIZACION POLITICA:
DESDE (anoy:|_{ | | | HASTA {afio):l 1 | | | DESDE (ano):l 1 | | | HASTA {ano):|_1 .|
COMENTARIO: COMENTARIO:

En caso cuente con informacion que desee registrar en los rubros I, M, IV y V; y no pueda hacerlo, podra consignaria en el ribro IX {pagina 4 - final).
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V. MENCION DE LAS RENUNCIAS EFECTUADAS A OTROS PARTIDOS, MOVIMIENTOS DE ALCANCE REGIONAL 0 DEPARTAMENTAL U
ORGANIZACIONES POLITICAS DE ALCANCE PROVINCIAL Y DISTRITAL DE SER EL CASO.

(TENGO INFORMACION POR DECLARAR?:  [] 1 TENGO NO TENGO

Indique si ha tenido vinculo con alguna organizacion politica inscrita o que hubiera estado inscrita en el ROP {Solo los dos Gltimos):
ORGANIZACION POLITICA A LA QUE RENUNCIO:

COMENTARIO:
ORGANIZACION POLITICA A LA QUE RENUNCIO:
COMENTARIO:

£r caso cuente con informacion que desee registiar en los rubros |, I 1V y V: y o pueda hacerio, podra consignaria en e nibro IX (pagina 4 - final).

IVI. RELACION DE SENTENCIAS

Ao de renuncia
HASTA (Opcional); || [

HASTA (Opcional): | | | | |

*ingigue las sentencias condenatorias firmes impuestas por defitos dulpsos v | que incluye las sertencias con reserva del falio condenatorio
Mota: £n caso de tener mds informacion que declarar en este rubr, ef sistoma le permitira hacerlo.

¢TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: [ SITENGD  [X NO TENGO
 AMBITO PENAL. = AMBITO PENAL.
N° DE EXPEDIENTE: N° DE EXPEDIENTE:
FEGHA SENTENCIAFIRME: [/ [ FECHA SENTENCIAFIRME:__ [  /
ORGANO JUDICIAL: ORGAND JUDICIAL:
DELITO: DELITO:
FALLO O PENA: . FALLO O PENA:
MODALIDAD: [ EFECTIVA [ suspenpiDa MODALIDAD: [ | EFECTIVA [] suspenDIDA
[ RESERVADEFALLO [ ] OTRO [|Resemvaperallo [Jowmo

CUMPLIMIENTO DEL FALLD: [ ] PENACUMPLIDA [ ] EN CUMPLIMIENTO CUMPLIMIENTO DEL FALLO: [ | PENACUMPUDA [ | EN CUMPLIMIENTO

INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES ALIMENTARIAS, CONTRACTUALES, LABORALES 0 POR INCURRIR EN VIOLENCIA FAMILIAR, QUE

I\HI. RELACION DE SENTENCIAS QUE DECLAREN FUNDADAS LAS DEMANDAS INTERPUESTAS CONTRA LOS CANDIDATOS(AS) POR
HUBIERAN QUEDADO FIRMES. wotz: £n caso de tener més informacion que dectarar en este rubro, el sistema le permitia hacerio

¢TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: [ | SITENGD <4 NO TENGOD

& MATERIA DE LA DEMANDA (Marque una de las opciones) # MATERIA DE LA DEMANDA (tarque una de las opciones)
[] LaBORAL (] FAMILIA / AUMENTARIA [ LasoRAL [ FAMILIA 7 ALIMENTARIA
[] coNTRACTUAL [ VIOLENCIA FAMILIAR [] conTRACTUAL (] VIOLENCIA FARILIAR
N° DE EXPEDIENTE: N° DE EXPEDIENTE:
ORGANO JUDICIAL: ORGANO JUDICIAL:
FALLO / PENA: FALLO / PENA:

1 MATERIA DE LA DEMANDA (arque ura de las opciones)

[] LaBORAL (7] FAMILIA / ALIMENTARIA
[ contRaCTUAL [ VIOLENGIA FAMILIAR
N° DE EXPEDIENTE:

ORGANOQ JUDICIAL:

FALLO / PENA:

8 MATERIA DE LA DERANDA (parque una de las optiones)

[] LaBORAL [] FAMILIA / ALIMERTARIA
[ contracTUAL [] VIOLENCIA FAMILIAR
H° DE EXPEDIENTE:

ORGANO JUDICIAL:

FALLO / PENA:
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[ VIII. DECLARACION JURADA DE INGRESOS DE BIENES Y RENTAS

1 {NGRESQS Declarar segin ol promedio anual bruts (*) del ana anterir.
¢TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: [ | SI TENGO [T] NO TENGO

ANODECLARADO:| | | | |

SECTOR PUBLICO SECTOR PRIVADD % TOTAL &/

REMUNERACION BRUTA ANUAL
(Page por planillas , suietos a rentas de quinta categoria)

RENTA BRUTA ANUAL POR EJERCICIO INDIVIDUAL
{Ejercicio individual d profesion, oficio u olras tareas - rentas de cuarta categoria)

OTROS INGRESOS ANUALES

{Predios arrendados , subaendados o cedidos )

{Bienes mustles amendados , subarrendados o cedidos )

(Intereses oniginadas por colocacion de capitales , regalias . rentas vitahicias | etc)
{Dietas o similares )

{Renfas de acciones = * )

* Total de Ingresos antes de impuestos u olras deduccionss
=* Son los intereses ganados por 38 acciones

TOTAL INGRESOS (5/):

# BIENES INMUEBLES DEL DECLARANTE Y SOCIEDAD DE GANANCIALES. wota: €n caso de tener mas information que declarar en este rubro, ef sistema le permitira hacerio.

¢TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: [ ] SI TENGO NO TENGO

LESTA INSCRITO EN SUNARP?

TIPO DE BIEN DIRECCION SI | NO| PARTIDA | VALOR (/) COMENTARIO
¥ BIENES MUEBLES DEL DECLARANTE Y SOCIEDAD DE GANANCIALES tinciutr los bienes que posea en e exraniera)
Nota; En caso de tener mias informacion que declarar en este rubro, el sistema e permiting hacerlo.
(TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: || S1 TENGO M NO TENGD
VEHICULOS PLACA / CARACTERISTICAS VALOR (§/) COMENTARIO

TOTAL BIENES MUEBLES (5/):

Nota: En caso cuenle con informacion que desee regisirar en los rubros |, Ill, IV y Vi y o pueda hacerlo, podra consignaria en ef rubro X {pdgina 4 - final).

{8 IX. INFORMACION ADICIONAL (OPCIONAL)

£TENGO INFORMACION POR DECLARAR?: [ ] SITENGO <[ NO TENGO

FECHA EN QUE TERMING DE LLENAR LOS DATOS EN ESTE FORMATO: €7 / /0 [ 2()24)
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