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SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA
CR Gestién de Personas

RBZ/ECK/IMMP/JON/RAQ/PCC
N°Int 44/22.10.2024

RESOLUCION N° 4 / (] C
Exenta T

e SCOPIA

25 0CT 204

VISTO Y TENIENDO PRESENTE lo dispuesto en el
articulo N°7 de la constitucion Politica de |a Republica; Ley N°21.395 de Presupuestos del
sector Publico para el afio 2022: D.S. N°69 del Ministerio de Hacienda, afio 2004 que
establece el Reglamento sobre concursos del Estatuto Administrativo; Ley 19.880 de Bases
de los Procedimientos Administrativos que rigen los actos de los Organos de la Administracion
del Estado; lo establecido en D.F.L N° 1/19.653, de 13 de diciembre de 2000 que fija texto
refundido, coordinado y sistematizado de la Ley 18.575; DFL 29 que fija Texto refundido de
Ley N 18.834 sobre Estatuto Administrativo: la Resolucién N° 1.600 de 2008 de la Contraloria
General de la Republica y sus modificaciones y en uso de las facultades que me confiere el
Decreto N° 38 de 2005, Reglamento Organico de los Establecimientos de Salud Menor
Complejidad y de los Establecimientos de Auto gestion en Red y la TRA 424/128/2022 de
fecha 03-03-2022: Nombramiento en calidad de Titular del cargo de Director del Hospital
Regional de Arica y Parinacota.

CONSIDERANDO: Que existe 01 cargo vacante de
Enfermero/a para la Monitorizacién del Programa de Prevencién y Control de Infecciones
Asociadas a la Atencion de Salud por renuncia voluntaria de D. Paola Canario Lagos; la
necesidad de esa labor para el buen funcionamiento de la Unidad y Continuidad de labores:
Instructivo Presidencial sobre Buenas Practicas Laborales en Desarrolio de Personas en el
Estado que busca impulsar a los servicios publicos a generar mejores politicas y practicas en
el ambito de gestion de personas, con el propésito de desarrollar un mejor Empleo Publico, y
de este modo fortalecer el aporte que los funcionarios y funcionarias realizan para el
cumplimiento de la funcién publica; para el normal funcionamiento del Hospital Regional de
Arica y Parinacota “Dr. Juan Noé Crevani”; dicto lo siguiente:

RESOLUCION

1° LLAMESE a un proceso de seleccion interno para
!iprovisic'm del cargo en calidad de contratado:

' Cargo N° de Vacantes | Estamento | Grado | Dependencia
Enfermero/a para 01 Profesional 13 Prevencion y Control de
la monitorizacion | EUS | Infecciones Asociadas a la
del Programa Atencién de Salud (IAAS)

Prevencién y
Control Infecciones |
Asociadas a la i
Atencion de Salud .
(IAAS) | .

2° APRUEBESE las siguientes bases para el
proceso de llamado a presentacion de antecedentes interno:

Las bases del Llamado a Presentacion de Antecedentes para Seleccion de
Personal, responden a las directrices establecidas en las Normas de Aplican_gic’m Ge.-_neral en
materia de Gestion y Desarrollo de Personas, emanadas desde la aneclcmn Nacional del
Servicio Civil. Ademas, cumplen con asegurar que los métodos y procedlmlentos de_l proceso
de seleccidn estén sustentados en la no discriminacion, en la paridad de género, la idoneidad

y en los méritos de los y las postulantes.
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1. CARGO A PROVEER:

Cargo : Enfermero/a para la monitorizacién del Programa
Prevencion y Control Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud (IAAS)
Grado il

Calidad Juridica : Contrata

Renta Bruta :$1.877.612

Tipo de Reclutamiento Interno: Solo Podran participar de este llamado

funcionarios del Hospital Dr. Juan Noé Crevani y Direcciéon del Servicio de

Salud Arica, cualquiera sea su calidad juridica, vinculo laboral o prestacion
de servicios personales.

1.1 - IDENTIFICACION GENERAL DEL CARGO

Nombre del Cargo Enfermera/o para la monitorizacién del Programa Prevencion
y Control Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud
(IAAS)

Estamento Profesional

Grado Funcionario 13° EUR

Unidad y lugar de desempefio Equipo Prevencion y Control de Infecciones asociadas a la

atencion de salud (IAAS)

Jefatura directa

Meédico Jefe |IAAS

Jefatura superior de la unidad | Subdireccién médica

Cargo al cual Subroga Encargado/a de programa Prevencién y control infecciones
asociadas a la atencién de salud (IAAS)
Jornada o Turno de Trabajo Jornada diurna de 44 hrs
Organigrama:
Direccion

\__ Subdireccion de Atencion Cerrada

y Apoyo Clinico

Equipo de Prevencion y Control de
Infecciones Asociadas a la
Atencién de Salud (IAAS)

1.2.- OBJETIVO GENERAL DEL CARGO.

externo, adema

Ejecutar la monitorizacién de todo lo referente a infecciones asociadas a la atencion de salud de
caracter obligatorio del PCI y también las no obligatorias cuando se sol:c_lte en contingencia con el
objetivo de prevenir y controlar estas infecciones aportando a la seguridad del usuario interno y

s de ejecutar las intervenciones necesarias para mejorar los resultados en lo

referente al tema.

1.3.- FUNCIONES PRINCIPALES EN VIGILANCIA

FUNCIONES DE VIGILANCIA FRECUENCIA

Realizar pesquisa de IAAS en los usuarios hospitalizados en la institu_cién de Diariamente
acuerdo a criterios de Norma Técnica 225 de Minsal y en concordancia con
el manual de vigilancia vigente. |

epidémicos IAAS y acimulos de infecciones.

Pesquisa de brotes y de alertas epidemiolégicas, asociadas_a IAAS Diariamente
implementar medidas de contencién, supervision y elgboramén de informes. g iy t
Participar en la planificacion y la realizacién del estudio de brotes Diariamente

Activar planes de acciones de mejoras en los servicios a su cargo de
acuerdo a los resultados de vigilancia epidemioldgica trimestral.

Diariamente

(§S]
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Evaluar el cumplimiento de practicas de prevencion de IAAS. ' Diariamente ]

Participar y asesorar técnicamente en |a seleccion y adquisicion de insumos Cuandose |
ara prevencion y control de IAAS. solicite
_Coc_>rdnpr en conjunto con el enfermero(a) de epidemiologia, las estrategias Segun la
Institucionales a aplicar ante amenazas de salud publica. condicién lo
L amerite. ‘

1.4.- FUNCIONES SECUNDARIAS QUE SE DEBEN CONOCER

. Manejo plataforma Sistema de Informacion de Calidad de Atencion y Resultados
Sanitarios (SICARS), generar registro y reporte de informacién.

Conocer los contenidos y estrategias de capacitacién del personal en IAAS.

Proponer, gestionar y ejecutar actividades de capacitacion en materias inherentes a su rol.
Conocer las acciones de prevencion de infecciones en manejo de REAS de la institucion.
Conocer el control de mitigacién ambiental en obras y remodelaciones de la institucion.
Participar en reuniones de: comité directivo, servicios clinicos cuando se solicite.

Otras que estipule las jefaturas inherentes al cargo y/o funcion.

* & & 2+ e @

1.5.- REQUISITOS FORMALES DE EDUCACION, CAPACITACION Y/O ESPECIALIZACION.

1.5.1. Nivel Educacional Minimo Requerido:

E. Basica E. Media F. Técnica F. Profesional X

1.5.2. Titulo Profesional, Formaci6n Técnica o Area de Especializacion:

Titulo profesional de una carrera de, a lo menos. ocho semestres de duracién, otorgado por una
Universidad o Instituto Profesional del Estado o reconocido por éste o aqguellos validados en Chile
de acuerdo con la legislacion vigente.

-Titulo profesional de Enfermera/o.

1.5.3. Post Titulo o Post Grado deseable:

Diplomado X Magister Doctorado No requerido

Area: Infecciones asociadas a la atencién de salud

1.5.4. Requisitos de Capacitacion y Experiencia:

Deseable Excluyente

Capacitacion y Curso de 80 horas de IAAS X
perfeccionamiento Curso RCP X
requerido Curso RISS X
| Curso Trato al Usuario X
Curso de Gestion en Salud X
Curso de Liderazgo X
Nivel Intermedio acreditado X
Experiencia en un X
cargo igual o similar 1 afio

(IAAS, calidad,
supervision)

Experiencia General de | 1 afio X
acuerdo con el DFL N°2
(Minsal, 2017)” para
Grado 13°.

1.6.- OTROS REQUISITOS Y CARACTERiSTICAS DEL CAF\TGO.

Si | No Especificar

Manejo de dinero ' X

j i i i i idemiolagicos,
acidn confidencial X Datos personales: epi
i Bacteriologicos, Brotes

Epidemioldgicos.

L8]
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Maneio de matgriales X Insumos y medicamentos. l
Manejo de equipos y/o herramientas X Computadores y equipamiento |
| clinico.
Manejo de Tecnologias de Informacion X Microsoft Office: word, excel, power
point, correo electrénico, y Gescam y |
v 34 Abanet 2.0. '
Carga o descarga de material X
Puesto de trabajo se encuentra X 1
calificado como Trabajo Pesado, segiin
Ley N° 19.404
Riesgos asociados al cargo X
Uso de elementos de proteccién X Mascarilla, escudo facial, pechera,
personal (EP.P) antiparra, segan corresponda.
Otros requisitos relevantes para el ' X
cargo
1.7.- DEFINICION DE USUARIOS
Atencion cerrada Atencion abierta
1. | Pacientes hospitalizados en HINC con | 1. | Pacientes que asisten a la atencién de salud
factores de riesgo para adquirir o diseminar en HINC con factores de riesgo para adquirir
infecciones asociadas a la atencién de 0 diseminar infecciones asociadas a la
salud atencion de salud.
2. | Profesionales clinicos del HINC. 2.
3. | Subdirecciones clinicas y Administrativas. | 3.

1.8.- COMPETENCIAS TRANVERSALES DE LA INSTITUCION

Importante:

Nivel 1: Se requiere nivel de desarrollo basico de la competencia
Nivel 2: Se requiere nivel de desarrollo avanzado de la competencia.
Nivel 3: Se requiere nivel de desarrollo superior de la competencia.

Para determinar conductas especificas asociadas con cada nivel, consultar diccionario de

competencias SSA-HINC basado en la estrategia de Redes Integradas de los Servicios de Salud
(RISS).

Nivel de dominio
deseable para el
cargo

COMPETENCIA 1 2 3
Atencién de salud centrada en la persona: Capacidad de actuar escuchando X
y entendiendo a sus usuarios(as) interno(as) o externo(as), valorando sus
requerimientos y necesidades. Brinda soluciones o respuestas efectivas a sus
expectativas, mediante una prestacion de servicios oportuna, cordial y de
calidad.

Comunicacién asertiva y empatica: Ser capaz de escuchar y de expresarse X
de manera clara y directa. Implica la disposicién a ponerse en el lugar de su
interlocutor(a), mostrando directamente que se comprenden sus pensamientos,
emociones y/o sentimientos. Es la capacidad de escuchar, hacer preguntas y
expresar conceptos € ideas claves de forma efectiva. Incluye la capacidad de
comunicar por escrito con concisién y claridad.

Proactividad y empoderamiento: Es la habilidad de direccionar los objetivos X
de desempefio para definir las responsabilidades personales correspondientes,
valorande sus propias capacidades y las de sus colaboradores(as)

Organizacion, planificacién y seguimiento: Determinar eﬁca;;mente las metas X
y prioridades de su tarea/area/proyecto, definiendo la accion, los pl:':lzps y
recursos requeridos. Incluye la instrumentacion de mecanismos de seguimiento
y verificacion de la informacién. '
Orientacion a la eficiencia: Lograr los resultados esperados hamendo. uso X
racional de los recursos disponibles. Implica el cuidado de los recursos pL'JblICOS,
materiales y no materiales, buscando minimizar los errores y desperdicios.
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Trabajo colaborativo: Colaborar con otros, compartiendo conocimientos, X
esfuerzos y recursos, en pos de objetivos comunes. Implica alinear los propios
e§fuerzos y actividades con los objetivos del €quipo o grupo de trabajo.
Liderazgo: Es la habilidad necesaria para orientar la accion de los colaboradores X
en una direccion determinada, fijando objetivos, transmitiendo valores,

entregando retroalimentacién, e integrando las diversas opiniones para cumplir
con las metas de su area.

2. REQUISITOS DE POSTULACION

Para‘ ir_1tgresar ala Ley 18.834, Administracion del Estado sera necesario cumplir los siguientes
requisitos:

a) Ser ciudadano:

b) Haber cumplido con la ley de reclutamiento y movilizacién, cuando fuere procedente:
acreditado mediante la presentacién del certificado original valido para dichos fines, emitido
por la autoridad competente.

¢) Tener salud compatible con el desempefio del cargo; se acreditara mediante certificacion
entregada por el Servicio de Salud. Certificado que sera emitido una vez que la persona
seleccionada acepte el cargo.

d) Haber aprobado la educacién basica y poseer el nivel educacional o titulo profesional o
técnico que por la naturaleza del empleo exija la ley; mediante la presentacién de fotocopia
simple del certificado respectivo, el cual debera presentar en original, en caso de ser
nombrado en el cargo, en el momento que lo acepte.

e) No haber cesado en un cargo plblico como consecuencia de haber obtenido una
calificacion deficiente, o por medida disciplinaria, salvo que hayan transcurrido mas de cinco
anos desde la fecha de expiracion de funciones, y

f) No estar inhabilitado para el ejercicio de funciones o cargos publicos, ni hallarse condenado
por crimen o simple delito.

3. ANTECEDENTES DE POSTULACION
3.1.- Inicio del Proceso:
Las bases del llamado a presentacion de antecedentes se encontraran disponibles en 'Ia
pagina Web del Hospital Regional de Arica y Parinacota “Dr. Juan Noé Crevani’, seccién

“Trabaja con Nosotros”, a contar del 28 de octubre 2024, de acuerdo al siguiente cuadro
resumen:

CUADRO RESUMEN
PLAZO La recebcién de antecedentes se extendera desde las 08:30
horas del 28 de octubre 2024 hasta las 12:00 horas del 06
de noviembre 2024. ,
| LUGAR : SCR de Personal del Hospital “Dr. Juan Noé Crevani” Arica,
i ubicada en Av. 18 de Septiembre N° 1000, 2° piso.
PRESENTACION DE | Los curriculos vitae deberan contar con los antecedentes
ANTECEDENTES requeridos y las certificaciones correspondientes. Se
presentaran en un sobre cerrado sefialando lo siguiente:

o Dirigido a: Centro de Responsabilidad Gestion de las
| Personas.

e |ndicar: Cargo al que Postula.

¢ Remitente: la identificacion del/la postulante solamente con

sus APELLIDOS.

3.2.- Antecedentes Requeridos:

Para poder postular al presente llamado a presentacién de antecedentes, el interesado/a
debera presentar al momento de la postulacién los siguientes documentos de acuerdo al

siguiente cuadro resumen:
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CUADRO RESUMEN 1

' CEDULA DE | Copia de Cédula de Identidad.

IDENTIDAD

CURRICULUM CV formato libre (propio). Se solicita que utilice formato institucional de |
VITAE CV ciego, que se encuentra en el anexo N°1 del presente documento.
NIVEL Copia simple de certificado que acredite nivel educacional requerido

EDUCACIONAL por ley: Licencia de Ensefianza Media. certificado de titulo técnico
Nivel medio, Técnico Nivel Profesional, titulo profesional y/o registro
A nacional de prestadores individuales de salud; segun corresponda. 4

CAPACITACION r » Copia simple de certificados que acrediten postitulos y/o

postgrados, ademas de copia simple de Certificados que
acrediten capacitacién o relacién de capacitaciones expedido |
por la Oficina de Capacitacién, segun corresponda a los \
requisitos del cargo al que postula.

» Las capacitaciones certificadas deberan contener la cantidad ‘
de horas, fechas de realizacién y nota de evaluacion. (cursos
y/o diplomados).

» Se establecen 5 afios de vigencia para certificados de cursos
y 10 afos de vigencia para diplomados, se consideraran
validos los cursos y diplomados realizados hasta el dia previo
al inicio de postulacion, es decir que no se aceptaran
capacitaciones realizadas durante el periodo de postulacion.

» De presentar mas de un curso sobre la misma tematica 0 con
el mismo nombre, se considerara el mas reciente ylo el de
mayor cantidad de horas para efectos de otorgamiento de
puntaje en capacitacién.

» Aquellas postulaciones que no entreguen la documentacion de
acuerdo a lo sefialado anteriormente, no se considerara para
la sumatoria de la primera etapa de evaluacién curricular, aun
cuando estén registradas en el CV.

EXPERIENCIA » Considerando que el presente concurso es interno, los |

LABORAL funcionarios/as deberan presentar obligatoriamente la relacién
de servicio y/o certificado de honorario emitido por la Oficina
de Personal con la finalidad de evaluar la antigiiedad del
postulante y demostrar su relacion contractual.

» Ademas, los antecedentes anteriormente solicitados serviran
para cotejar los periodos de experiencia laboral acreditados
(Anexo 2).

s Copia simple de certificados, resoluciones y/o documentos que
acrediten experiencia laboral especifica en relacién al cargo a
proveer. Estos certificados deberan contar con periodos de
desempeno especificando fecha de inicio y término, emitidos
por empleador o jefatura, y deberan acreditarse de acuerdo al
formato del certificado de experiencia laboral (Anexo N°2).

o Aquellas postulaciones que no entreguen la documentacion de
acuerdo a lo sefialado anteriormente, no se considerara para
la sumatoria de la primera etapa de evaluacion curricular, aun

| cuando estén registradas en el CV.

Los/as postulantes que presenten alguna discapacidad que les produzpa imp}edlmento'o
dificultades en la aplicacion de los instrumentos de seleccion que se administraran, deberan
informarlo en su postulacién, para adoptar las medidas pertinentes, de manera de garantizar
la igualdad de condiciones a todos/as los/as postulantes que se presenten en este proceso

de seleccion.

Quedara a arbitrio de la comision de seleccion de personal declarar desierto el Ilgmacjo a
presentacion de antecedentes en caso que la cant_idad de postu!antgs‘al cargo sea m_fgnor a
5 0 en caso que la cantidad de postulantes que obtienen el puntaje minimo de aprobacién sea
inferior a la cantidad de vacantes para el cargo.
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Los antecedentes sélo se conservaran Por un periodo de treinta dias, contados desde que

finaliza el proceso de llamado a presentacién de antecedentes, siendo devueltos al postulante
que lo solicite dentro de este periodo.

4. EVALUACION

Los antecedentes seran evaluados por los integrantes de la Comisién de Seleccion de
Personal, la cual puede estar compuesta por: el Subdirector del area o su reemplazante, el
Jefe de la Unidad que solicita cubrir el cargo o su reemplazante; el Jefe del CR Gestién de las
Personas, Jefe del SCR de Personal, Psicélogo/a Laboral y un Representante de la asociacion
de funcionarios que tenga mayor representatividad en la planta a cubrir. En caso que el cargo
a cubrir sea de enfermera(o) o técnico de enfermeria, también integrard la Comisién de
Seleccion la Subdirectora de Enfermeria o su reemplazante.

El proceso de evaluacion est3 compuesto de las siguientes Actividades:

4.1 Evaluacion Curricular (Formacién Educacional, Especializacion, Capacitacion y
Experiencia Laboral).

La evaluacion curricular se puntuara de acuerdo a las siguientes especificaciones:

Titulo
Titulo | Puntuacién

- De acuerdo con DFL 2 MINSAL. 10 puntos
Titulo Profesional de una carrera de, a lo
menos, ocho semestres de duracién,
otorgado por una Universidad o Instituto
Profesional del Estado o reconocido por
éste o aquellos validados en Chile de
acuerdo con la legislacion vigente.

(de acuerdo con DFL N°2 del MINSAL, de
fecha 24/08/2017).

- Titulo Profesional de Enfermeralo

Diplomados
N° de Diplomados | ~ Puntuacion
1 10 puntos
2 | 15 puntos
3 omas | 20 puntos
'Nota 1: de acuerdo con lo establecido en el punto 1.5.3 de estas bases:

' Diplomado Deseable: Infecciones Asociadas a la Atencion de Salud. |

Nota 2: La vigencia de los diplomados sera de 10 afios. Se consideraran
validos los diplomados realizados hasta el dia previo al inicio de postulacion |
mencionado en el apartado 3.2.

Capacitaciones

N° horas de Capacitacion Puntuacion |
120 a 150 05 puntos 1
151 a 180 10 puntos
181 a2 210 15 puntos




CR Gestion de Personas

211 o mas 20 puntos ‘

Nota; Las.capagitaciones se consideraran con 5 afios de vigencia, se
consndergran validos los cursos realizados hasta el dia previo al inicio de
postulacion mencionado en el apartado 3.2.

Experiencia Similar al Cargo

' Afos Puntuaciéon
De 6 meses a 01 afio 06 puntos
Mas de 01 afio hasta 02 afios 09 puntos }
Mas de 02 afios hasta 03 afios 12 puntos

| Mas de 03 afios 15 puntos

Nota: la experiencia del postulante se definira de acuerdo con lo establecido
en .eI punto 1.5.4 de estas bases, apartado experiencia laboral en cargo igual
o similar (IAAS, calidad, supervisién) 1 afio excluyente.

Experiencia General de acuerdo con el DFL N°2 (Minsal, 2017)

Criterio Puntuacion

Para titulos de 10 semestres debe acreditar una
experiencia profesional no inferior a 1 afio en
sector publico o privado.

. 15 puntos
Para titulos de 8 semestres debe acreditar una

experiencia profesional no inferior a 2 afios en
sector publico o privado.

Nota 1: la experiencia general del postulante se definira de acuerdo con lo
establecido en el punto 1.5.4 de estas bases, apartado “Experiencia General
de acuerdo a DFL N°2 (Minsal, 2017)”.

Nota 2: Todo aquel postulante que no cumpla con el requisito establecido en el
DFL 2/2017 del Minsal, sefialado previamente, quedara excluido
automaticamente del proceso de seleccién. Debe presentar certificados que
acrediten la experiencia requerida.

La evaluacion curricular tendra un puntaje maximo de 80 puntos. Se considerara como puntaje
minimo para aprobar esta etapa lo que la comision de seleccion determine de acuerdo a
las exigencias del perfil de cargo. Una vez alcanzado este puntaje, el postulante pasara a la
siguiente etapa.

4.2 Evaluacion de Aptitudes (entrevista y evaluacion psicolaboral)

| Evaluacion Psicologica

| Categoria | Puntuacién
No Recomendable 0 puntos
Recomendable con Observaciones 48 puntos
Recomendable 80 puntos

Nota: la comisién de seleccidn se reserva el derecho de admitir o hacer
pasar al postulante a la siguiente etapa, de acuerdo a las observaciones

que presente en el informe psicologico. )

La evaluacion de aptitudes (entrevista y evaluacion psicolaborales) tendra un puntaje maximo
de 80 puntos. Se considerara como puntaje minimo para aprobar e_-sta! etapa, que el postulante
alcance 48 puntos. Una vez alcanzado este puntaje pasara a la siguiente etapa.
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4.3 Entrevista de Valoracion (entrevista técnica realizada por la comision)

Los candidatos Qque pasen deberan rendir una entrevista en la cual la comision preguntara
sobre los conocimientos y habilidades técnicas del cargo al cual postula.

’?ntrevista de conocimiento y habilidad técnica |
‘Enlaje maximo | 80 puntos |

La entre\{ista de_ valoracién (pruebas técnicas y/o entrevista realizada por la comision) tendra
un puntaje maximo t_:lt-:_‘ 80 puntos. Se considerara como puntaje minimo para aprobar esta
etapa, lo que la comisién de seleccién determine de acuerdo a las exigencias del cargo. En

caso que se r'equiera se podra realizar una prueba de conocimientos tedricos y/o practicos,
que se incluira en el puntaje de esta etapa.

5. FACTORES DE EVALUACION:

FACTOR (Etapa) | PORCENTAJES 1 -
Evaluacion Curricular 30%
|
Evaluacion de Aptitudes 30%
Entrevista de Valoracion 40%
| L]

Aquellas personas que aprueben cada una de las 03 etapas, seran consideradas idoneas para
proponerse a Director del Hospital. Los puntajes obtenidos por los postulantes seran
ponderados de acuerdo al cuadro anterior.

Luego los candidatos que cumplan con todas las especificaciones antes mencionadas seran
presentados al Director del Hospital (en dupla, terna, cuaterna o segun corresponda), donde
el primer lugar representa el postulante mas idéneo para ocupar el cargo. En caso de ser
necesario, una vez finalizadas las diversas etapas del proceso, el Director del Hospital podra
realizar una entrevista personal a los candidatos que hayan resultado idéneos para el cargo.
Sin perjuicio de lo anterior, el Director tendra la facultad de declarar desierto el llamado a
presentacion de antecedentes en caso que los postulantes propuestos por la comisién sean
inferior a 3 o por los motivos que &l estime conveniente, a través de una resolucion fundada.

Luego que el Director evalle todos los antecedentes a disposicién y seleccione, se notificara
al candidato escogido el resultado del proceso y se solicitara su aceptacion del cargo. 'De
aceptar el cargo, se debe contactar al postulante para informar de los antecedentes y tramites
a realizar.

Una vez definido y notificado el postulante idéneo, se procedera a realizar el respectivo
contrato, con una duracién de tres meses, como periodo de prueba, para luego, y dF:r ser
positiva la evaluacion de su desemperio extender la contratacion por lo que quede del afio

5. CRONOGRAMA DEL PROCESO

Actividad . Fechas _
Difusion y Postulacion | Del 28 de octubre al 06 de noviembre, 2024.
Proceso de Evaluacién Curricular | Del 07 al 12 de noviembre, 2024.
Evaluacién de Aptitudes A | Del 13 al 15 de noviembre, 2024.
Entrevista de Valoracion Del 18 al 20 de noviembre, 2024. il
Finalizacion del proceso Del 21 al 22 de noviembre, 2024.

Nota: El calendario puede sufrir modificaciones en alguno de sus hitos segun el desarrollo del
proceso.
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ANEXO N° 1

CURRICULUM VITAE

1.- ANTECEDENTES PERSONALES
Apellido Paterno Apellido Materno Rut

Fono Particular Fono Movil Email Particular

2.- IDENTIFICACION DE LA POSTULACION
Nombre del Cargo Grado

Presento algun tipo de discapacidad que me dificulta realizar el proceso de seleccién:
Si No ,

Indique: . (Lo anterior sera tomado
en cuenta para adaptar el proceso de seleccion).

La presente postulacion implica mi aceptacion integra de las bases del presente Proceso de
Seleccién, a las cuales me someto desde ya. Declaro, asimismo, mi disponibilidad real para
desempefiarme en el Hospital “Dr. Juan Noé Crevani”

FIRMA POSTULANTE

3.- TITULO(S)
* Indicando sélo aquellos con certificado de titulo y ordenado por fecha
descendentemente, es decir, los Ultimos estudios realizados en primer lugar.

Titulo N° de Semestres
Institucion Ingreso (mes/afio) Egreso (mes/afio)
Fecha de Titulacion (dia/mes/afio) gy

4.- CAPACITACION _
* Indicar so6lo aquellos con certificado y ordenado por fecha descendentemente, es decir, los
ultimos cursos realizados en primer lugar.

Nombre del Curso y/o Seminario Desde Hasta Horaf
(diafmes/afio  (dia/mes/afio) Duracion
oA Lol o
R A
fo T B
Jonf Fhath
L Lo

10
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—
e T e O e T T Tl SR
—

5.- TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION
* Indique su nivel de dominio en los software en que Ud. tenga conocimiento. Especifique el
software y luego sefiale con una cruz (X) bajo el nivel que posee (Alto, Intermedio o Basico).

Software Nivel de dominio
Alto Intermedio  Basico

6.- ULTIMO CARGO DESARROLLADO O EN DESARROLLO
* S6lo cuando corresponda.

Cargo Institucion/Empresa
Gerencia, Departamento, Unidad o Area de Desde Hasta
Desempefio (dia‘/mes/afio) (dia‘fmes/afio)

PLLEE EE RN A% &5

Funciones Principales (descripcién general de las funciones realizadas y principales
logros)

7.- TRAYECTORIA LABORAL ‘
* Ademas del anterior, indique sus Ultimos trabajos realizados, si corresponde.

Cargo Institucién/Empresa
Gerencia, Departamento, Unidad o Area de Desde : Hasta :
Desempefio (dia/mes/ario) (dia/mes/ario)

oy A el %

Funciones Principales (descripcién general de las funciones realizadas y principales
logros)

Cargo Institucion/Empresa
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Gerencia, Departamento, Unidad o Area de Desde Hasta
Desemperfio (dia/mes/afio) (dia/mes/afio)

Ie s

—— —— ——

Funciones Principales (descripcién general de las funciones reaffzade?s_fxmra;;;!es
logros)

8.- REFERENCIAS LABORALES
* Indicar el nombre de tres jefaturas que hayan estado a cargo de usted.
Nombre Institucion Cargo Fono Fono

Particular  Mévil
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ANEXO N° 2

Certificado Experiencia Laboral (OBLIGATORIO)
Yo (Nombre Jefatura directa o superior), en mi calidad de (Nombre del cargo y unidad. p.e.
EU Jefe CRGC Médica), certifico que D. (Nombre del postulante) RUT: (Rut del postulante)
se desempefid/se desempefia en el Hospital Regional de Arica y Parinacota “Dr. Juan Noé

Crevani®, de acuerdo al siguiente detalle:

| CARGO | UNIDAD
|
ESTAMENTO (auxiliar, FECHA INICIO FECHA TERMINO
administrativo, técnico, (dd/mm/aa) (dd/mm/aa)

profesional)

PRINCIPALES FUNCIONES (descripcion a nivel general)

*Nota: Adjuntar certificado por cada experiencia Laboral.-

RUT, FIRMA Y TIMBRE JEFATURA

Fecha:; ARICA,

FIRMA POSTULANTE
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3° PUBLIQUESE la presente Resolucién en el portal
www.hjnc.cl por funcionarios de la Oficina de Ciclo de Vida Laboral, y NOTIFIQUESE a los

interesados por funcionarios de la Oficina de Partes del Hospital Regional de Arica y
Parinacota “Dr. Juan Noé Crevani”.

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

) ’ ’ff‘:\,/ p . 3 3 "\'. 5 N
'Mno g IGUEROA SEGUEL

DR. JUAN = | DIRECTOR(S)

'¥HOSPITAL REGIONAL DE ARICA Y PARINACOTA
“DR. JUAN NOE CREVANI"

Lo que comunico a usted para su conocimiento y fines
pertinentes

6¢ 3a ud y
s x\‘; Wiwa (ontlio

gg 1.1¢410 rla Fé U !
Winls¥® 7 MiKA CASTILLO FABIJANOVIC
\% £  MINISTRA DE FE

=) o
® &

Subdireccion Administrativa (Copia digital)

Subdireccion de Atencién Cerrada y Apoyo Clinico (Copia digital) ; o
Programa de Prevencién y Control de Infecciones Asociadas a Ia Atencién de Salud (Copia digital)
SCR Personal (Copia digital)

Of. Ciclo Vida Laboral

Oficina de Partes (2)
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