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ACTA DE REVISION DE DOCUMENTACION DE CONVOCATORIA EVENTUAL

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

POSTULANTES PARA CONVOCATORIA EVENTUAL:

CONCURSO DE TECNICO/A LIC.INSTRUMENTACION QUIRURGICA PARA HOSPITAL CUTRAL cO
PLAZA HUINCUL.

En la Ciudad de Cutral C6 a los dias 14 del mes de Junio del afio 2024 siendo las 9hs, se retinen
en Hospital Cutral Co Plaza Huincul, el Comité Evaluador para la seleccion eventual anunciada
precedentemente, para dar cobertura al puesto Técnico/a Instrumentacion Quirtrgica Lic.
Instrumentacién Quirdrgica en Hospital Cutral C6 Plaza Huincul.

Se hacen presentes las/los integrantes del Comité Evaluador:

e Lorena Salinas Referente Sector Instrumentacion Quirtirgica Hospital Cutral C6 Plaza
Huincul.

e Téc RRHH Hospital Cutral C6 Plaza Huincul.

e Anabella Cuevas Secretaria adjunta Gremio ATE.

Co-n'dmon Observacion: en caso de quedar
Nombre y Apellido DNI If-nl-r[}?;:illlittzcclizlfc;- condicional o Inhabilitada/o,
. detallar motivo
Condicional)
Maximiliano Pelliza 43.358.989 Habilitado/Condicional | Falta Cert Libre Deuda
Lopez Joana 33.285.282 Habilitada/Condicional | Presentar aportes
Sepulveda Karen 41.347.568 Habilitada/Condicional | Presentar Titulo.
Paleta Milagros 41.751.221 Habilitada/Condicional | Falta Cert Libre de deuda.
Viedma Rocio 42.104.670 Inhabilitada Titulo en tramite.
Zacarias Rocio 37.947.375 Inhabilitada Falta matricula
Fuentes Marilyn 38.495.360 Inhabilitada Falta matricula
Quinteros Feliz 30.446.441 Inhabilitado No cumple requisito de
domicilio
Cardena Daiana Inhabilitada No presenta DNI solo cv.

Condicion de las/los postulantes:

Habilitada/o: Presentd toda la documentacion y esta en condiciones de pasar a la siguiente
instancia del concurso.

Condicional: Solo si falta uno (1) de los requerimientos (documentacién excluyente). El mismo
debe ser subsanado 48 hs. antes del examen, enviandolo via mail.

Inhabilitada/o: incumple con los requisitos que validen esa instancia.
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Firman de conformidad al ple, siendo las 10,30 hs del dia 14 del mes de Junlo del afio 2024, y
. " ke bty
no habiendo mds que tratar, se ciorra el presente,
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