SUBSECRETARIA DE SALUD NEUQUEN

DIRECCION DE CAPACITACION Y CONCURSOS

ACTA DE REVISION DE DOCUMENTACION DE CONVOCATORIA EVENTUAL

ACTA DE REVISION DE DOCUMENTACION:

CONCURSO EVENTUAL DE AUXILIAR DE DEPOSITO PARA ALMACEN CENTRAL

En la Ciudad de Neuguén a los 25 dias del mes de febrero del afio 2025 siendo las 11 hs, se
relinen en el CAM., el Comité Evaluador para la anunciada seleccién del puesto en titulo de

referencia.

Se hace presente el Comité Evaluador, compuesto por las siguientes personas:
e Enrepresentacion de la parte ejecutiva: Lic. Ofelia Sambueza y Cristian Vilo

e En representacién de la parte gremial: Jose Navarrete Torres y Mauricio Gallardo

Resultando la revisidn en los siguientes resultados para cada postulante inscripto:

Nombre y Apellido

DNI
(sin puntos)

Condicion
{(Habilitada/o -
Inhabilitada/o

-Condicional) {*)

Observacidén: para quienes
quedan condicional o
Inhabilitada/o, se detalla motivo

Mariana Ibafiez

Rocio Acosta

37173053 Habilitada
Oriana Abigail Gelves | 41591782 Habilitada
Nazarena Rivas 41608391 Habilitada
Julieta Garay 37189149 Habilitada
Avyelen Covati 35571683 Habilitada
Evangelina Alvarez 33637075 Habilitada
Camila Maripil 42105235 Habilitada
Lucia Cardozo 35084084 Habilitada
Antonella Flores 42153930 Habilitada
Paola Blasco 30917030 Habilitada
Gastdn Farfan 40294218 Habilitado
L eonardo Millain 46481210 Habilitado
Shaiel Garro 43155829 Habilitada
Julian Ligorria 41959297 Habilitada
Maria iglesias 35312315 Habilitada
Laura Rapetti 24280880 Habilitada
Leandro Macanelli 36840236 Condicional Falta Libre Deuda Alimentaria
Macarena Torres 35311371 Condicional Falta Titulo secundario
Jorge Zalazar 31805345 Condicional Debe presentar DNI original
Carmelo Barfolini 41805639 Condicional Falta Titulo Secundario
Valentin Vargas 45734685 Condicional Falta Libre Deuda Alimentaria
Ruben Neira 44664250 Condicional Ealta Titulo Secundario
Daiana Gutierrez 355395591 Condicional Anexo 2 NO LEGIBLE
45883778 Condicional Falta Anexo 2
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Santiago Homann 47849328 Inhabilitado Falta Titulo y Libre Deuda alim.
Luis Salazar 36376552 Inhabilitado Domicilio fuera de la localidad
Viviana Delgado 26016487 Inhabilitada Domicilio fuera de la localidad
Julieta Herrera 42806765 Inhabilitada Domicilio fuera de la localidad
Valeria Paz 31137007 Inhabilitada Domicilio fuera de 1a localidad

(*) Condicion de las/los postulantes:

* Habilitada/o: Presenté toda la documentacién en tiempo y forma, esta en condiciones
de pasar a la siguiente instancia del concurso.

e Habilitada/o Condicional: Falta uno (1) de los requerimientos (documentacién
exciuyente). La documentacién pendiente debe ser enviada al mismo mail de
inscripcién dentro de las 48 hs. hédbiles de realizada esta revisidn, para cambiar su
condicidén a habilitada/o para la siguiente instancia del proceso.

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

Firman de conformidad al pie, siendo las 13.00 hs del dia 25 del mes de febrero. del afio 2025,
vy no habiendo mas que tratar, se cierra el presente.
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