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DIRECCION DE CAPACITACIONES Y CONCURSOS

: ; ACTA DE REVISION DE DOCUMENTACION DE CONVOCATORIA EVENTUAL
SUBSECRETARIA DE SALUD NEUQUEN

ACTA DE REVISION Y ANALISIS DE ANTEDECEDENTES Y CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS DE
POSTULANTES PARA CONVOCATORIA EVENTUAL:

CONCURSO DE ASISTENTE DENTAL PARA HOSPITAL CHOS MALAL

En la Ciudad de Chos Malal a los dias 15 del mes de octubre del afio 2024 siendo las 08:00hs, se
retnen en la oficina de Recursos Humanos, el Comité Evaluador para la seleccion eventual
anunciada precedentemente, para dar cobertura al puesto Asistente Dental en Hospital Chos
Malal.

Se hacen presentes las/los integrantes del Comité Evaluador:

e Pablo Alfredo Della Cha, Jefe de sector Odontologia Hospital Chos Malal.
e Lic. Noelia Meschini, oficina de RRHH Hospital Chos Malal.
e Daniel Rojas, Representando A.T.E

~ Condicién ‘ 5
(Habilitada/o - | Observacion: en caso de quedar
Nombre y Apellido DNI e | condicional o Inhabilitada/o,
Inhabilitada/o - ; :
o | detallar motivo
| = Condicional) 5 il
Araceli Belén Riquelme 37.943.919 Inhabilitada falicﬁa cert. fje Asistgnte Dental

Condicion de las/los postulantes:

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

instancia del concurso.

Condicional: Solo si falta uno (1) de los requerimientos (documentacion 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, siefhdo’ las 08:30 hs del dia del mes de octubre del afio 2024 y no
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