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DECLARACION JURADA DE INTERES

1- DATOS PERSONALES DEL DECLARANTE

NOMBRE Y Carmen Isidora Buzarquis Alvariza

APELLIDO

CEDULA i i i
'DEN“DA%E 424598 Casado Si Soltero Divorciado Viudo

2- DATOS LABORALES ACTUALES DEL DECLARANTE

INSTITUCION __ |Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
i Coordinador del eje territorial - Chaco, dependiente de la Direccién de
CARGO [QUE" DbelEA Coordinacién de Unidades de Salud de la Familia.
PERMANENTE CONTRATADO COMISIONADO |
FUNCIONARIO Sl SI/ NO

Si ha marcado (SI) como Comisionado completar los siguientes datos
INSTITUCION DE ORIGEN |

CARGO DE INSTITUCION DE ORIGEN |

3- DATOS SOBRE ACTIVIDADES DESEMPENADAS EN LOS ULTIMOS 2 ANOS

a) ldentificacion de todos Ios cargos publicos o posiciones ocupadas (Ver Instructivo punto 3 inc."a")

Los dltimos dos afios me desempefié como Farmacéutica en la Direccién de Vigilancia de Enfermedades no
Transmisibles (DVENT), dependiente de la la Direcién General de Vigilancia de la Salud.
Docente en la carrera de Farmacia, en la materia Salud Publica, en la Facultad de Ciencias Quimicas — UNA.

Declaro bajo fe de juramento que los datos consignados son el fiel reflejo de la realidad, sin omisiones de ninguna indole.

{7rma del Funcionario o Zrfipleado Publico

b) Detalle de la participacién en cuerpos colegiados, sea remunerado u honorario (Ver instructivo punto 3 inc. "b")

Presidenta del Comité Nacional de Farmacoterapia, CNFT, asesor de la Direccion General de Gestion de
Insumos Estratégicos en Salud. {Cargo no remunerado)

c) Si ejerciere o hubiera ejercido actividades profesionales, némina de todas las personas fisicas o juridicas a las que haya
prestado servicios. (Ver Instructivo punto 3 inc. "c")

Noémina de las personas fisicas o juridicas Relacion de Servicio prestado

Forever Living Products Paraguay S.R.L.- Asesor técnico-

Declaro bajo fe de juramento que los datos consighados son el fiel reflejo de la realidad, sin omisiones de ninguna fndole.

Boisee Basarihs”



4- DATOS REFERENTE A PARIENTES DEL DECLARANTE (Ver Instructivo Punto 4)

RELACION DE OCUPACION O
NOMBRE Y APELLIDO C.I. NRO ESTADO CIVIL PARENTESCO ACTIVIDAD
. N Director General de
Victor Guillermo Sequera Buzarguis 2.481.126 Soltero Hijo laD.G.V.S.

atos consignados son el fiel reflejo de la realidad, sin omisiones de hinguna fndole.
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#irma del Funcionario o€mpleado Publico

Declaro bajo de fe de juramento que los d

= ~ INSTRUCTIVO

Presentacion

L.a declaracion jurada de intereses es aguella que se realiza a fin de prevenir cualguier supuesto en el cual se presenta un conflicto o tensidn entre el
deber de un funclonarlo y sus intereses privados, personales, econdmicos, finarcleros, profesionales, laborales, o particulares de cualquier ora (ndole,
los de su grupa familiar o de sus amigos cercanos, de mado tal que éstos podrian infitir Indebidamente en &l elercicio de las funcienes plibiicas.

Se encuentran obligados por el Decreto N® 3506/2020, Minisiros, Viceministros, Ordenadores de Gastos y Habilitados Pagadores, funclonarios de las
Unidades Operativas de Contratacion y funcionarios de los Comités de Evaluacién, de Jas instiiuciones afectadas por los recursas destinadas por la
Ley Ne 6524/2020 “Que declara Estado de Emergencia en todo el territorio de ja Reptiblica del Paraguay ante la pandemia declaradia por la
Organizacién Mundial de la Salud a causa del COVID-19 0 Coronavirus y se establecen medidas administrativas, fiscales y financieras".

La responsahilidad de la provision de la menciondda Informacian, estard a cargo de cada servicor publico obligado, quien deberd remitr a la oficina de
Talento Humano o su equivalente instituclonal, en el plazo de 10 dias hahiles desde la firma del Decreto. Una vez recibida, dicha dependencla deberd
poner a disposician los formularios completados en el sitio web instiucional para el acceso Irrestricto de la ciudadania, a méas tardar, 20 dias hablles

posleriores a la publicacion del mencionaco Decreto.

La Declaracian de Intereses sera formulada por (nica vez, salvo gue nuevas circunstancias ameriten una nueva declaracion, la que debera ser
formuilada, por el servidor ptblico afectado, o podra en su caso, sef solicitada por la Secretaria Nacional Anticorrupcion

La presente dectaracian es responsabilidad de cada funcicnario, en casa de Incumplimiento seran pasibles de las sanciones previstas por la Ley N°
1626/00 “De la Funcién Piblica”, esiablecidas para los casos de falla grave, Art. 68, inc. “c”. Para los casos de |os Minisiros y Vice Ministros, seran
aplicables los mecanismos y procedimigntos previstos enla Corstitucion Nacional.

La supervisién de cumplimiento y las regulaciones de la materia, se encuentran a cargo de la Secretarfa Nacional Anticorrupcion

Lienado del Formuiario

El presente formulario debera ser completado por el funcionario publico obligado de manera digital en la planilla electronica. Una vez llenado los datos
debera imprimirlo, firmar en cada pagina y presentar, en forma fisica, a la Oficina de Gestidn de Talento Humano o equivalente instituclonal hasia 10
dias habiles desde la firma del Decretn. En caso de haber sido habilitada vias remotas de remisién, comeos electrénico u otros, deberd imprimirlo,
firmarlo y luego escanearlo en fornmato imgen (pdf), para su remision por dicha via. En caso de optar por dicha altemativa, tendra el encargo de hacer
su entrega fisica, el primer dia en que se constituya personalmente en Ja Institucion para el archivo del documento original.

La informacian solicitada a continuacién, debera ser desarroliada de forma suscita y concisa, de acuerdo a los parametros gue se exponen a
continuacion:

Punto 3 “Datos sobre actividades desempefiadas en los Gitimos 2 afios por el declarante”, del “Formulario de Declaracién Jurada de Interés”

a) Identificaclan de todos los cargos pliblicos o pasiciones ocupados por el sujetn obligado, refmunerados U honorarios, comoa director, consultor,
representante o empleado de cualquier emprendimiento comercial, organizacitn con o sin fines de lucro, especificando al contralanie o persona para
quien haya brindado los servicios descriptos precedentemente, o a quien haya representado, €n los ditimos dos afios contados desde la declaracion.

b) Detalle de la participacion en junlas de direclores, consejos de administracion y vigilancia, consejos asesores, o cuaiguier cuerpo colegiado, sea
remunerado u hanorailo, en los Gltimos dos affos contados desde la deciaracion,.

c) Si ejerciere o h’ubiera ejercido una actividad profesioral Independiente, ndmina de lodas las personas fisicas o juridicas a las que haya prestado
setvicios, en los ltimos dos afios coniados desde la declaracion. Se exceplian los casos en fos cuales, no se generd un vinculo de acomipafiarriento
con cleria permanencia y que hayan sido esirictamente circunstanciales y excepcionales (g. relacion médico y paciente que consulia por tinlca vez).

Punto 4 "Datos referentes a parientes del declarante”

Individualizacian de fas persahas que integran su entorno fasmiliar confarme al siguiente enunciado: conyuge (o pareja de hecho), parfentes hasta el
segundo grado de consanguinidad, descendientes y ascendientes (hijps, nietos, padres, abuelos) y afinidad (suegros, cuffadaos), Indicando su
documenta de Identidad y estado civil; de ser casados algunos de los citados, Individualizacion de los respectivos conyuges no menclonacos en el
listado. En cada casa, se deherd especliicar su nombre y apellido, cédula de identidad, ocupacion o actividad que realiza.
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