Provincia del ; s Gobierno

Ministerio de Salud neuouen - Sagell gg:ﬁg{gﬂg‘ia

2025 - 70° aniversario de la provincializacion del Neuguén

RECTIFICACION DE ACTA FINAL DE REVISION DE CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS Y
D MENTACION - 1° INSTANCIA SPPS - CON E CHOFER DE AMBULAN PARA EL
HOSPITAL PROVINCIAL NEUQUEN

En la Ciudad de Neuguén, a los 6 dias del mes de Marzo del afio 2026, siendo las 9:00 horas, se
reune en el Hospital Provincial Neuquén el Comité Evaluador correspondiente al proceso de
seleccion para el puesto indicado en el titulo de referencia. Dicho procedimiento ha sido
autorizado mediante el DECRETO N° 1014/2024, en virtud del llamado a concurso dispuesto
por la RESOLUCION N°337/2026.

Se encuentra presente el Comité Evaluador, integrado por las siguientes personas:
En representacidn de la parte ejecutiva:

Sr. Montecinos Sergio - Sr. Contrera Hugo

En representacion de la parte gremial:

Sra. Pulgar Monica - Sra. Gualmes Silvia

Como resultado de la revision, se obtienen los siguientes resultados para cada postulante

inscripto:
: DNI el - s
Apellido y Nombre : Condicion (Habilitada/o — Inhabilitada/o) (*)
(sin puntos)

APELEO DAVID 44014126 HABILITADO

MARIFIL SERVILIO 37433623 INHABILITADO

VENDITTI PABLO 22474491 INHABILITADO

SALGADO MILTON 36152192 HABILITADO

GUZMAN MATIAS 30414098 INHABILITADO

MARQUEZ ELIO 32226718 INHABILITADO

Por la presente se modifica la condicion de “Habilitado” a “Inhabilitado” del postulante Marifil
Servillo DNI 37433623, en virtud de que el/la postulante no cumple con el requisito de contar
con dos (2) afios de permanencia en su puesto actual.

(*) Condicion de postulantes:

® Habilitada/o: Present6 toda la documentacion y estd en condiciones de pasar a la
siguiente etapa del concurso.
® Inhabilitada/o: incumple con los requisitos que validen esa instancia.

Se establece que la etapa de examen/concepto/entrevista/antecedentes se llevara a cabo el dia
6 del mes Marzo del afio 2026, a las 9:00 horas, de forma presencial en el aula 2 del
Departamento de Docencia e Investigacion, ingreso por calle Buenos Aires 450

Firman de conformidad al pie, siendo las 09:20 horas del dia 6 del mes de Marzo del afio 2026” o & \
y no habiendo mas que tratar, se cierra el presente. 3 S
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Provincia del Neuquén
2026 - 20° aniversario de la reforma de la Constitucion de la Provincia del Neuquén
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