Gobierno

Miﬁste:io de Salud neuovue’f1 e ; gg;‘g;gﬂ%ﬂgﬁia

DIRECCION DECAPACITACIONES Y CONCURSOS

p : ACTA DE REVISION DE DOCUMENTACION DE CONCURSOS DE PLANTA
SUBSECRETARIA DE SALUD NEUQUEN

ACTA DE REVISION Y ANALISIS DE ANTECEDENTES Y CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS DE
POSTULANTES INSTANCIA INTERNO SPPS PLANTA: CONCURSO DE AUXILIAR DE
MANTENIMIENTO PARA HTAL. DR. RAMON CARRILLO — SMANDES:

En la ciudad de San Martin de los Andes, a los 02 dias del mes de Julio del afio 2024 siendo las
08.40hs., se reunen via Meet, el Comité Evaluador para la seleccién instancia interno SPPS Planta
anunciada precedentemente, para dar cobertura al puesto de Auxiliar de Mantenimiento.
Habiendo sido autorizado por Decreto N° 1824/2023, cuyo llamado a concurso fue autorizado por
Resolucion N° 1569/2024.

Se hacen presentes las/los integrantes del Comité Evaluador:

e TRIGUB CLOVER, Pablo - Jefe de Servicio Ingenieria HSMA.

e ALDERETE GUTIERREZ, Juan Pablo — Jefe de Seccion Bioingenieria.
e POBLETE, Laya — Téc. en RRHH HSMA.

e PANGUILEF, Carlos — Gremio ATE.

e MINETTI MALLEA, Anselmo — Gremio ATE.

Condicion
(Habilitada/o -
Inhabilitada/o -

Condicional)
Gabriel Gastén, PEREZ 31.530.476 CONDICIONAL Debe presentar certificado de
trabajo firmado por autoridades |
| correspondientes. s

Observacion: en caso de
quedar condicional o
Inhabilitada/o, detallar motivo

Nombre y Apellido DNI

Condicién de las/los postulantes:

» Habilitada/o: Present6 toda la documentacion y esta en condiciones de pasar a la
siguiente instancia del concurso.

e Habilitada/o Condicional: cumple los requisitos de inscripcion sin embargo falta presentar
alguna documentacidn o falta la firma en alguno de los formularios requeridos. El mismo
debe ser subsanado dentro de las 48 hs habiles de realizada esta revision y como
condicién para estar habilitado en la siguiente instancia del proceso.

» Inhabilitada/o: incumple con los requisitos que validen esa instancia.

Firman de conformidad al pie siendo las 08.50hs. del dia 02 del mes de Julio del afio 2024, y no
habiendo mas que tratar, se cierra el presente.

Firmas:
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Ing. Pablo Trigub Clover
lefe Serv. Ing. Hospitalaria
Hospital 5. M. Andes
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