
 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

DECLARACIÓN JURADA DE AUSENCIA DE INCOMPATIBILIDADES 

 

 

 

Yo,……………………………………………………………………………….................

con DNI N° ……………………………….y              domicilio              real              en 

............................................................................................................................... 

……………… DECLARO BAJO JURAMENTO  lo siguiente: 

 

•     Encontrarme en ejercicio y en pleno goce de mis derechos civiles. 

 

•     No encontrarme  inhabilitado administrativa o judicialmente para contratar con el 

 

Estado o para desempeñar función pública o para contratar con el Estado. 

 

•    No contar con sentencia condenatoria  firme por delito doloso. 

 

•    No percibir ingresos por parte del Estado. 

 

•    No registrar con antecedentes penales* ni policiales. 

 

 

En caso de resultar falsa la información que proporciono, me sujeto a los alcances de 

lo establecido en el artículo 411° del Código Penal,  concordante con el artículo 32º 

de la Ley Nº 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General modificado por 

el Decreto Legislativo N° 1272. 

 

 

(*) Ley Nº 29607 lquitos, ______de_____________d201__.

 

 

 

 

 

 

 

 

Firma:_____________________________. 

DNI:_______________________________. 

 

Huella Digital
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