Provincia del a1 Gobierno

Ministerio de Salud neUOUQn i—, X dela H Provincia

DIRECCION DE CAPACITACIONES Y CONCURSOS

J . ACTA DE ENTREVISTA DE CONVOCATORIA EVENTUAL
SUBSECRETARIA DE SALUD NEUQUEN

ACTA REVISION DE DOCUMENTACION PARA CONVOCATORIA EVENTUAL: CONCURSO DE

COCINERO PARA EL HOSPITAL PROVINCIAL NEUQUEN

En la Ciudad de Neuquén a los 22 dias del mes de Julio del afio 2024 siendo las 8:30 hs, se
reunen en el Hospital Provincial Neugquén, el Comité Evaluador para la convocatoria Eventual

anunciada precedentemente, para dar cobertura al puesto de Cocinero para el Servicio de
Alimentacién del Hospital Provincial Neuquén.

Se hacen presentes las/los integrantes del Comité Evaluador:

e LIC. FRANCO JOSE (Comité Ejecutivo)
® SRA. FERRARI DORA(Comité Ejecutivo)
® SRA. JARA MIRIAM(Comité Ejecutivo)
® SR. GUERRERO DAVID(Comité ATE)
{H:Eir:if::c;(;?o ) Observacion: en caso de quedar
Nombre y Apellido DNI o condicional o Inhablhtada/o
Inhabilitada/o
w detallar motivo
-Condicional)
ALVAREZ DORCAS 33.637.075 INHABILITADA LE FALTA MAS DE UN 2
DOCUMENTO A SUBSANAR. '
MORALES GABRIEL 35.187.721 CONDICIONAL PRESENTAR CERTIFICACION DE
CONOCIMIENTOS FEHACH;:NTES
EN COCINA.
MOYANO MAICO S/ DNI INHABILITADO LE FALTA MAS DE UN
DOCUMENTO A SUBSANAR.
MONTOYA KEVIN S/ DNI INHABILITADO LE FALTA MAS DE UN
DOCUMENTO A SUBSANAR.

Condicidn de las/los postulantes:

Habilitada/o: Presenté 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 de las entrevistas, enviandolo via mail.
Inhabilitada/o: incumple con los requisitos que validen esa instancia.

Firman de conformidad al pie, siendo las 11:00 hs del dia 22 del mes de Julio del afio 2024,y
no habiendo mas que tratar, se cierra el presente. '

Firmas
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Ministerio de Salud ", del Neuguén

DIRECCION DE CAPACITACIONES Y CONCURSOS

2 ACTA DE ENTREVISTA DE CONVOCATORIA EVENTUAL
SUBSECRETARIA DE SALUD NEUQUEN

ACTA REVISION DE DOCUMENTACION PARA CONVOCATORIA EVENTUAL: CONCURSO DE
COCINERO PARA EL HOSPITAL PROVINCIAL NEUQUEN

En la Ciudad de Neuquén a los 22 dias del mes de Julio del afio 2024 siendo las 8:30 hs, se
retnen en el Hospital Provincial Neuquén, el Comité Evaluador para la convocatoria Eventual
anunciada precedentemente, para dar cobertura al puesto de Cocinero para el Servicio de
Alimentacion del Hospital Provincial Neuguén.

Se hacen presentes las/los integrantes del Comité Evaluador:

e LIC. FRANCO JOSE (Comité Ejecutivo)
e SRA. FERRARI DORA(Comité Ejecutivo)
e SRA. JARA MIRIAM(Comité Ejecutivo)
e SR. GUERRERO DAVID(Comité ATE)

Condicion ..
. (Habilitada/o - Obser\{af:ion: en caso_d.e quedar
Nombre y Apellido DNI - condicional o Inhabilitada/o,
Inhabilitada/o i
e o detallar motivo
-Condicional)
IZQUIERDO JOAQUIN 46.068.726 CONDICIONAL PRESENTAR CERTIFICACION DE
CONOCIMIENTOS FEHACIENTES |
EN COCINA
ROJAS BRENDA 41.437.106 HABILITADA ! '
GARCIA CRISTIAN 39.128.856 INHABILITADO LE FALTA MAS DE UN N
DOCUMENTO A SUBSANAR
QUIJADA MATIAS S/ DNI INHABILITADO PRESENTA SOLO CV
SAEZ MICAELA 41.241.699 INHABILITADA LE FALTA MAS DE UN
DOCUMENTO A SUBSANAR.
ACEVEDO ENZO 43.344.044 CONDICIONAL PRESENTAR CERTIFICACION DE
CONOCIMIENTOS FEHACIENTES
EN COCINA.,

Condicion de las/los postulantes:

Habilitada/o: Present6 toda la documentacién y estd 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 de las entrevistas, enviandolo via mail.
Inhabilitada/o: incumple con los requisitos que validen esa instancia.

Firman de conformidad al pie, siendo las 11:00 hs del dia 22 del mes de Julio del afio 2024,y

no habiendo mas que tratar, se cierra el presente.
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Provincia del Gobierno

Ministerio de Salud neuougn "_ y :, dg |§ Provincia

DIRECCION DE CAPACITACIONES Y CONCURSOS

: ACTA DE ENTREVISTA DE CONVOCATORIA EVENTUAL
SUBSECRETARIA DE SALUD NEUQUEN

ACTA REVISION DE DOCUMENTACION PARA CONVOCATORIA EVENTUAL: CONCURSO DE
COCINERO PARA EL HOSPITAL PROVINCIAL NEUQUEN

En la Ciudad de Neuquén a los 22 dias del mes de Julio del afio 2024 siendo las 8:30 hs, se

reunen en el Hospital Provincial Neuquén, el Comité Evaluador para la convocatoria Eventual
anunciada precedentemente, para dar cobertura al puesto de Cocinero para el Servicio de
Alimentacién del Hospital Provincial Neuquén.

Se hacen presentes las/los integrantes del Comité Evaluador:

e LIC. FRANCO JOSE (Comité Ejecutivo)
e SRA. FERRARI DORA(Comité Ejecutivo)
e SRA. JARA MIRIAM(Comité Ejecutivo)
e SR. GUERRERO DAVID(Comité ATE)
(Hggirzicti;(z:llz;o i Observacion: en caso de quedar
Nombre y Apellido DNI e condicional o Inhabilitada/o,
Inhabilitada/o '
o detallar motivo
-Condicional)
OBANDO ROCIO S/ DNI INHABILITADO SOLO PRESENTA CV
QUINTANA AGUSTINA S/ DNI INHABILITADA SOLO PRESENTACY /-
CHOIMAN MAIRA S/ DNI INHABILITADA SOLO PRESENTACV { [/~
LLANCAQ NATALIA S/ DNI INHABILITADA SOLO PRESENTA CV | : r_
DE LA FUENTE ADRIANA 37.101.357 CONDICIONAL PRESENTAR CERTIFICACION DE " .
CONOCIMIENTOS FEHAClgNTES /5
EN COCINA. o g
DIAZ JULIAN 44.347.563 CONDICIONAL PRESENTAR CERTIFICACION DE/ g
CONOCIMIENTOS FEHACIENTES
EN COCINA.
Condicidn de las/los postulantes:
Habilitada/o: Presenté toda la documentacién y est4 en condiciones de pasar a la siguiente
instancia del concurso.
Condicional: Solo si falta uno (1) de los requerimientos (documentacidn excluyente). El
mismo debe ser subsanado 48 hs. antes de las entrevistas, enviandolo via mail.
Inhabilitada/o: incumple con los requisitos que validen esa instancia.
Firman de conformidad al pie, siendo las 11:00 hs del dia 22 del mes de Julio del afio 2024, y
no habiendo mgas que tratar, se cierra el presente. \ \
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DIRECCION DE CAPACITACIONES Y CONCURSOS

; ACTA DE ENTREVISTA DE CONVOCATORIA EVENTUAL
SUBSECRETARIA DE SALUD NEUQUEN

ACTA REVISION DE DOCUMENTACION PARA CONVOCATORIA EVENTUAL: CONCURSO DE
COCINERO PARA EL HOSPITAL PROVINCIAL NEUQUEN

En la Ciudad de Neuquén a los 22 dias del mes de Julio del afio 2024 siendo las 8:30 hs, se
relinen en el Hospital Provincial Neuquén, el Comité Evaluador para la convocatoria Eventual
anunciada precedentemente, para dar cobertura al puesto de Cocinero para el Servicio de
Alimentacion del Hospital Provincial Neuquén.

Se hacen presentes las/los integrantes del Comité Evaluador:

e LIC. FRANCO JOSE (Comité Ejecutivo)
e SRA. FERRARI DORA(Comité Ejecutivo)
® SRA. JARA MIRIAM(Comité Ejecutivo)
® SR. GUERRERO DAVID(Comité ATE)
(HEEET;:;;E?O i Observacion: en caso.de quedar
Nombre y Apellido DNI . condicional o Inhabilitada/o,
Inhabilitada/o .
% detallar motivo
-Condicional)
DAJOZ RODRIGO S/DNI INHABILITADO SOLO PRESENTA CV
SIERRA LISBET 34.522.359 INHABILITADA POR DOMICILIO. '
ALBORNOZ MARTIN 38.808.935 CONDICIONAL PRESENTAR CERTIFICACION DE
CONOCIMIENTOS FEHACIENTES
EN COCINA.
BURGI FABIANA 39.680.677 INHABILITADA LE FALTA MAS DE UN
DOCUMENTO A SUBSANAR.
ESCOBAR GASTON S/ DNI INHABILITADO SOLO PRESENTA CV
RAMIREZ TATIANA S/ DNI INHABILITADO SOLO PRESENTA CV
MARTINEZ YESICA 32.909.066 INHABILITADA POR DOMICILIO.

Condicidn de las/los postulantes:

Habilitada/o: Presenté toda la documentacién y esté 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 de las entrevistas, enviandolo via mail.
Inhabilitada/o: incumple con los requisitos que validen esa instancia.

Firman de conformidad al pie, siendo las 11:00 hs del dia 22 del mes de Julio del afio 2024, Y
no habiendo mads que tratar, se cierra el presente.

— 3
Firmas IR Y:ﬁ
L g |
Wi B
A8 A TN
pAsID & 0ENRCND X
6

(0299) 449 5590/91 | www.saludneuquen.gob.ar
Antartida Araentina 1245 Fd. 3 | (C.P 8300) | Neuauén canital



