T T E—————

Ministerio de Salud

DIRECCION DE CAPACITACIONES Y CONCURSOS
SUBSECRETARIA DE SALUD NEUQUEN

Piovincia del -~

neuqQus

Gobierno
delaProvincia

ACTA DE REVISION Y ANALISIS DE ANTEDECEDENTES Y CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS DE

POSTULANTES PARA CONVOCATORIA EVENTUAL:

CONCURSO DE COCINERO/A PARA HOSPITAL PICUN LEUFU

En la Ciudad de Picun Leufu a los 08 dias del mes de mayo del afio 2024 siendo las 09 hs, se
reunen en la Administracion del Hospital Picun Leufu, el Comité Evaluador para la seleccion
eventual anunciada precedentemente, para dar cobertura al puesto COCINERO/A.

Se hacen presentes las/los integrantes del Comite Evaluador:

e FLORES CLAUDIA, DIRECTOR.
e GUERRA VANESA, ADMINISTRADORA.
e KOREICO ELIANA, TEC RRHH.
e SANDOVAL LUCIA, REPRESENTANTE DE ATE.

—————

Condicion

(Habilitada/o -

Observacion: en caso de quedar

Nombre y Apellido DNI inhabilitada/o - condicional o Inhab'ilitada/o,
. detallar motivo
Condicional)
ALBIN VANESA 33.987.551 | INHABILITADA Falta cert. Manipulacién de
alimentos vigente.
CARDENAS ANALIA 37.348.709 INHABILITADA Falta cert. De manipulacion de
alimentos vigente.
ESPINDOLA LORENA NO ENVIA INHABILITADA Solo envia curriculum.
FLORES VANINA 35.313.235 INHABILITADA No cumple el formato
establecido y solicitado en nota.
GOMEZ MORA CAROLINA | 18.897.967 INHABILITADA Falta cert. Manipulacion de
. alimentos vigente.
GUTIERREZ CECILIA 40.066.763 INHABILITADA Falta cert. Manipulacion de
- alimentos vigente.
MARTINEZ ROMINA 37.781.621 INHABILITADA Falta cert. Manipulacién de
o alimentos vigente y actualizada.
SANCHEZ ROMINA 36.692.952 INHABILITADA Falta cert. Manipulacién de
- alimentos vigente y art 19.
| ZAPATA ROCIO 37.781.596 HABILITADA

Condicion de las/los postulantes:

Habilitada/o: Presento toda la documentacion y esta en condiciones de pasar a la siguiente / - £

instancia del concurso.
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Habilitada/o Condicional: ¢

formato exigido en solo un

diz de!l examen previo 2 su

instanciz del proceso

Inhabilitada/o: i

n los reguisitos que validen esa instancia.

Firman de conformidad al pie, siendo las 11 hs del dia 08 del mes de mayo del afic 2024, v no

habiendo mas gue tratar, se cierra el presente. y

Firmas

A~
[\

Fiores Cloudio

Director
Hospital Picin Leuf
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