Ministerio de Salud heUQ'Ué‘n

2025 - 70° aniversario de la provincializacion del Neuguén

ACTA DE REVISION PROVISORIA DE CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS Y DOCUMENTACION
CONCURSO EVENTUAL DE Licenciada/o en Obstetricia para Hospital San Martin de los Andes

“Dr. Ramon Carrillo”.

En la Ciudad de San Martin de los Andes a los dias 31 del mes de julio del afio 2026 siendo las 09:00 -
hs., se rednen via Meet , el Comité Evaluador para la anunciada seleccion del puesto en titulo de
referencia.
Se hace presente el Comité Evaluador, compuesto por las siguientes personas:
En representacion de la parte ejecutiva:

- SORZINI, LUIS EMILIO - Médico Tocoginecologé HSMA

- FERNANDEZ, Cristina Alejandra — Servicio de RRHH HSMA.

En representaci6n de la parte gremial:
- OIJEDA, Abigail — Gremio ATE Verde y Blanca

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

Con(:iliu?ién Observacién: para quienes quedan
Apellido y Nombre D?\II (Habl|llt-3d3/0 3 condicional o Inhabilitada/o, se
(sin puntos) Inhabilitada/o - e
Condicional) (*)
GIMENEZ, Claudia 37639712 INHABILITADA No se comprueba residencia de 5
Soledad afios en la provincia de Neuquén,

no cuenta con matricula emitida en
Provincia de Neuquén

BETUS, Betiana Paola | 35220302 INHABILITADA No respeta formato tnico de
presentacion, Anexo |l sin
completar sin firma, no presenta
DNI, no presenta certificado de
Libre de Deuda expedido por el
Registro Provincial de Deudores/as
Alimentarios/as Morosos/as
ANCAMIL, Florencia 42968693 INHABILITADA No respeta formato unico de
Serena presentacion, No se comprueba
residencia de 5 afios en la provincia
de Neuquén, no cuenta con
matricula emitida en Provincia de
Neuquén

(*) Condicién de postulantes:

¢ Habilitada/o: Presentd toda la documentacion en tiempo y forma, esta en condiciones de
pasar a la siguiente instancia del concurso.

o Condicional: Falta uno (1) de los requerimientos (documentacién excluyente). La
documentacién pendiente debe ser enviada al mismo mail de inscripcion dentro de las 48
horas habiles de realizada esta revisién, para cambiar su condicién a habilitada/o para la
siguiente instancia del proceso.

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

Firman de conformidad al pie, siendo las 9:30 horas del dia 31 del mes de julio del afio 2026, y no
habiendo mas que tratar, se cierra el presente.
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