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ANEXO A

DECLARACION JURADA DEL NOMBRADO O DESIGNADO
PRIMERA SECCION: INFORMACION GENERAL

e  aave Ceid Swuc
vo, Eaic Clcano Vi Hee , identificado(a) con D.N.I.
N A6>X4®399 , declaro bajo juramento lo siguiente:
1. Cumplir con los requisitos minimos para ser ministro(a) o viceministro(a) conforme a la normativa
vigente.
Para ministros(as) Para viceministros(as)
° Peruano por nacimiento ° Formacion superior completa
° Ciudadano en ejercicio ° 8 afios de experiencia general
° 25 anos de edad ° 5 afios de experiencia especifica en puestos o

cargo de directivo o de nivel jerarquico similar
en el sector publico o privado.
e Tener habiles sus derechos civiles

2. No encontrarme inhabilitado para ejercer la funcion publica o para contratar con el Estado.

3. No contar con sentencia condenatoria emitida en primera instancia, en calidad de autor o cémplice,
por la comisién de delito doloso, tal como dispone el articulo 39-A de la Constitucién Politica del Peru.

4. En caso del designado/a a viceministro(a) no estar inhabilitado por el Congreso para ejercer cargo
publico, no encontrarme inhabilitado por mandato judicial para ejercer funcién publica; y, no haber sido
destituido de la administracion publica por falta muy grave?.

5. En caso del designado a viceministro(a) en la Presidencia del Consejo de Ministros, Ministerio de
Defensa o Ministerio del Interior no tener acusacion fiscal en mi contra por los delitos de terrorismo o
trafico ilicito de drogas o estar siendo juzgado ante el Poder Judicial por los citados ilicitos.

Realizo la presente declaracion jurada manifestando que la informacion presentada se sujeta al principio
de presuncion veracidad del numeral 1.7 del articulo IV del TUO de la Ley 27444, Ley del Procedimiento
Administrativo General, aprobado por Decreto Supremo N° 004-2019-JUS.

En ese sentido, autorizo la revision de la informaciéon declarada a través del uso de los servicios de
informacion publicados en la Plataforma Nacional de Interoperabilidad o, en su defecto, otras herramientas de
estrategias de gestion humana y deteccién de riesgos publicas o privadas.

Si lo declarado no se ajusta a lo anteriormente mencionado, me sujeto a lo establecido en el articulo
438 del Cédigo Penal y las demas responsabilidades administrativas y/o penales que correspondan,
conforme al marco legal vigente.
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'Tanto para ministros(as) de estado como para viceministros(as) considerar los requisitos establecidos en el art. 53
de la Ley 30057, Ley del Servicio Civil. Para ministros(as) de estado en concordancia con el articulo 124 de la
Constitucion Politica del Perd. Para viceministros(as) en concordancia con el articulo 4 de la Ley 31419 Ley que
establece disposiciones para garantizar la idoneidad en el acceso y ejercicio de la funcion publica de funcionarios y
directivos de libre designacién y remocion.

2 En concordancia con el articulo 7 de la Ley 31419, Ley que establece disposiciones para garantizar la idoneidad
| en el acceso y ejercicio de la funcidn publica de funcionarios y directivos de libre designacion y remocion.
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SEGUNDA SECCION: INFORMACION DETALLADA
Yo ERic Cicanmo @gDA Sancte

N° 462438374

sl )@(

Marcar con una “X”

, declaro bajo juramento lo siguiente:

, identificado(a) con D.N.I.

Tengo o he tenido sentencias judiciales por delito doloso o culposo
notificadas en calidad de autor o complice.

En caso de que la respuesta sea afirmativa, detallar:

N° de Expediente(s) / N° de
Resolucion (de conocerse)

Materia/Delito(s) imputado(s) vy
especificar sentido de la Sentencia
o Resolucidn

Estado

Periodo de vigencia de la
sentencia

Con

recurso
impugnatorio

Desde: I 1

Hasta: I

I:] Pena efectiva

Firme

oo tod o

impugnatorio

Rehabilitado

Firme

[] Penasuspendida
Rehabilitado
Con recurso | Desde: /)

Hasta: __/ |

I:l Pena efectiva

[] Penasuspendida

Observaciones: Detallar otra informacion relevante

S| )»c(

Marcar con una “X”

Tengo o he tenido investigaciones fiscales y/o procesos judiciales por
delito doloso o culposo notificadas en calidad de imputado o cémplice.

En caso de que la respuesta sea afirmativa, detallar:

N° de Expediente(s) / N° de
Resolucion / N° de Carpeta
Fiscal (de conocerse)

Materia/Presunto(s) delito(s)

imputado (s)

Estado

EI En tramite D Archivado 0
sobreseido

D En tramite I:l Archivado o
sobreseido

EI En tramite L__I Archivado 0
sobreseido

Observaciones: Detallar otra informacion relevante

St | | e

Marcar con una “X”

Tengo o he tenido sanciones administrativas y/o disciplinarias

En caso de que la respuesta sea afirmativa, detallar:
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N° de Expediente(s) / N° de | Materia/lnfraccion(es) Estado Periodo de vigencia
Resolucién (de conocerse) cometida(s) y especificar
sancion o absolucién
El Con recurso | Desde / /
impugnatorio Hasta / /
I:I Firme
[] Renhabilitado
D Con recurso | Desde / /
impugnatorio Hasta / /
I:] Firme
[] Rehabilitado
Observaciones: Detallar otra informacion relevante
S| Tengo o he estado incurso en procedimientos administrativos
sancionadores y/o disciplinarios
7
Marcar con una ‘X"
En caso de que la respuesta sea afirmativa, detallar:
N° de Expediente(s) / N° de | Materia/Presunta(s) Infraccion(es) | Estado

Resolucidén (de conocerse) cometida(s)

D En tramite I:] Archivado

D En tramite D Archivado

Observaciones: Detallar otra informacion relevante

Realizo la presente declaracion jurada manifestando que la informacién presentada se sujeta al principio
de presuncidn veracidad del numeral 1.7 del articulo IV del TUO de la Ley 27444, Ley del Procedimiento
Administrativo General.

En ese sentido, autorizo la revision de la informacion declarada a través del uso de los servicios de
informacién publicados en la Plataforma Nacional de Interoperabilidad o, en su defecto, otras herramientas de
estrategias de gestion humana y deteccion de riesgos publicas o privadas.

Si lo declarado no se ajusta a lo anteriormente mencionado, me sujeto a lo establecido en el articulo
N°438 del Codigo Penal y las demas responsabilida administrativas y/o penales que correspondan,
conforme al marco legal vigente.
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e En caso la firma sea digital, no es necesario la huella dactilar. .
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ANEXO B

DECLARACION JURADA DEL NOMBRADO O DESIGNADO (COMPLEMENTARIA)

En_mérito al procedimignto de revision de la Declaracion Jurada del Nombrado o Designado, yo,

Elldc (Licardo (‘oA ShmcHS2 , identificado(a) con D.N.I. N°
A0 FNPETSG , declaro bajo juramento lo siguiente:
>8< NO Reafirmo lo declarado en la seccion segunda de la Declaracion Jurada del
Nombrado o Designado (Anexo A)

Marcar con una “X”

En caso de que la respuesta sea No, completar los siguientes datos:

Sl

M Tengo o he tenido sentencias judiciales por delito doloso o culposo
notificadas en calidad de autor o cémplice.

Marcar con una “X”
En caso de que la respuesta sea afirmativa, detallar:

N° de Expediente(s) / N° de | Materia/Delito(s) imputado(s) y | Estado Periodo de vigencia de la
Resolucion especificar sentido de la Sentencia sentencia
o Resolucion
I:l Con recurso | Desde: [/ [/
impugnatorio Hasta: __ /[
E] Pena efectiva
|:| Firme
[] Pena suspendida
[] Rehabilitado
l:] Con recurso | Desde: __ [/ [/
impugnatorio Hasta: _ /[
D Pena efectiva
|:| Firme
D Pena suspendida
[] Rehabilitado
Observaciones: Detallar otra informacion relevante
Tengo o he tenido investigaciones fiscales y/o procesos judiciales por
Sl N | gel e . . i
elito doloso o culposo notificadas en calidad de imputado o complice.

Marcar con una “X”
En caso de que la respuesta sea afirmativa, detallar:

N° de Expediente(s) / N° de | Materia/Presunto(s) delito(s) | Estado
Resolucion / N° de Carpeta | imputado (s)
Fiscal

D En tramite |:| Archivado

sobreseido

I___| En tramite l:l Archivado

sobreseido
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Observaciones: Detallar otra informacion relevante

Sl Tengo o he tenido sanciones administrativas y/o disciplinarias

Marcar con una “X”
En caso de que la respuesta sea afirmativa, detallar:

N° de Expediente(s) / N° de | Materia/lnfraccion(es) Estado Periodo de vigencia
Resolucién cometida(s) y especificar
sancion o absoluciéon
I:I Con recurso | Desde / i
impugnatorio Hasta / /
I:I Firme
[] Rehabilitado
D Con recurso | Desde / /
impugnatorio Hasta / /
|:| Firme
[]_Rehabilitado
Observaciones: Detallar otra informacion relevante
S| M Tengo o he estado incurso en procedimientos administrativos
sancionadores y/o disciplinarios
Marcar con una “X”
En caso de que la respuesta sea afirmativa, detallar:
N° de Expediente(s) / N° de | Materia/Presunta(s) Infraccién(es) | Estado

Resoluciéon cometida(s)

D En tramite I:l Archivado

I:l En tramite I—_—] Archivado

Observaciones: Detallar otra informacion relevante

Realizo la presente declaracion jurada manifestando que la informacion presentada se sujeta al principio
de presuncion veracidad del numeral 1.7 del articulo IV del TUO de la Ley 27444, Ley del Procedimiento
Administrativo General.

Si lo declarado no se ajusta a lo anteriormente mencionado, me sujeto a lo establecido en el articulo
N°438 del Codigo Penal y las demas responsabilidades @dministrativas y/o penales que correspondan,
conforme al marco legal vigente.

21,04, 2023
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e En caso la firma sea digital, no es necesario la huella dactilar. -
Huella dactilar

FIRMA DIGITAL

% PCM

PREJIDENCIA DEL CONSEND DE MINISTROS

Firmado digilalmente por FARFAN
CUBA Sara Evelyn FAU
20168999926 hard

Motivo: Doy V° B®

Fecha: 03.03.2023 19:35:06 -05:00



