MINISTERIO
DE SANIDAD, CONSUMO SUBSECRETARIA
Y BIENESTAR SOCIAL

Resolucion de 5 de julio de 2019, de la Subsecretaria, por la que se corrigen errores de la
Resolucion de 27 de junio de 2019, de la Subsecretaria, por la que se elevan a definitivas
las listas de aspirantes admitidos y excluidos del proceso selectivo para ingreso, por el
sistema general de acceso libre, en el Cuerpo de Veterinarios Titulares.

Advertida omisién en el listado que acompafia a la Resolucion de 27 de junio de
2019, de la Subsecretaria, por la que se elevan a definitivas las listas de aspirantes
admitidos y excluidos del proceso selectivo para ingreso, por el sistema general de acceso
libre, en el Cuerpo de Veterinarios Titulares, convocado por Resolucion de 28 de marzo de
2019 (Boletin Oficial del Estado de 1 de abril) y de conformidad con lo dispuesto en el
articulo 109.2 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, de procedimiento Administrativo Comun
de las Administraciones Publicas, procede incluir en el listado de admitidos a la siguiente
candidata.:

APELLIDOS Y NOMBRE DNI/NIF/NIE
DIEGUEZ MATIN, VIRGINIA 123****(Q*

La lista definitiva de aspirantes excluidos, con expresion de las causas de exclusion,
se publica como anexo a la presente Resolucion.
Madrid, 5 de julio de 2019
EL SUBSECRETARIO,
Carlos Hernandez Claverie
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ANEXO

CUERPO DE VETERINARIOS TITULARES

(Resolucion de 28 de marzo de 2019)

RELACION DEFINITIVA DE ASPIRANTES EXCLUIDOS

DNI PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO |NOMBRE CAUSA
534****0* | ADRADOS PEREZ SEILA C,D
09****78* | ALVAREZ GOROSTIAGA MARIA DEL HENAR C,D
3****813* | AMENEIRO PRIETO LAURA D
7152***** | ARIAS FERNANDEZ JUDIT D
46****78* | BARTOLOME DEL PINO LETICIA ELISA D
7****502* | BLANCO ESTEBAN DAVID D
251**2* | BLASCO CONDE ANA MARIA D
****2516* | BUGUEIRO DOMINGO ANA D
47****53* | CALERO PANOS MANUEL DE LOS C

REYES
7****987* | CALVINO SIERRA CELIA D
*4830**** | CAPELLI SARA G
39****03* | CARDENAL FERNANDEZ TAMARA CbD
442***7* | CHAVES CHAPARRO PILAR RAQUEL CbD
53****27* | CORDERO VICENTE JOSE MARIA D
309****3* | CUESTAS MOLINA INES D
****3380* | DIEZ FLOREZ RAQUEL F
20****46* | ESCOIN REULA TAMARA F
****4504* | FERNANDEZ MENDUINA ANDRES D
2%***037* | GARCIA BORRAS NURIA F
***2939* | GARCIA USTARROZ ANDREA F
1****905* | GOMEZ SANCHEZ CARMEN F
7611***** | GOMEZ URBANO VICTOR MANUEL C
1**+*705* | GONZALEZ CARRO URSULA C
5****800* | IBIAS NUNEZ GEMA F
***4074* | 1IZQUIERDO SANCHEZ FABIO CbD
4534*** | LEON MARRERO MARIA YOLANDA F
4380***** | LLABRES MORENO MARIA LUISA CbD
****0035* | LLANOS SAN SALVADOR JOSE LUIS F
****0816* |LLORENTE ERROZ CARMEN C
CONCEPCION
****+8290* |LLORO LABASTIDA BLANCA F
**7910* | LOPEZ RUIZ YOLANDA D
#8260 | MARI MICO BEGONA D
0885***** | MARTIN VICENTE DANIEL ALBERTO D
4*++615* | MINANO BERNAL ANA CRISTINA E
7696***** | MIRANDA HEVIA RUBEN CbD
****4373* | MOLINER ROCA PALOMA D
#+x3735* | MUNOZ BURGUILLO MARIA ROSARIO D
07**+26* | MUNOZ MORENO MARIA YOLANDA F
****%9645* | NICOLAS LLOR CLARA F
5075***** | ORERO CANO CRISTINA CbD
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7****990* | PANIAGUA FRESNO JENNIFER D
209***3* | RODRIGUEZ ANDRADE ANA D
***+*2651* | RODRIGUEZ CORDERO LORENA C
*»***8401* | RODRIGUEZ MORENO ALICIA C
78****97* | RODRIGUEZ REYES YOLANDA D
5081***** | SANCHEZ MORCILLO JOSEFINA _ D
28***68* | SANCHEZ PRIETO MARIA BEGONA A
****8839* | STOMMEL JULIA G
7437**** | VAILLO BAILEN LAURA E
088****6* | VENEGAS VENEGAS VERONICA F
200****1* | XAIXO FERRER ANA IRENE F
A57****8* | YESTE FONTCUBERTA CARLA D
CAUSAS DE EXCLUSION
Codigo Especificaciéon de la causa Forma de subsanarlo
Acredito la causa de exencién del pago o, en caso
A No abona derechos de examen. contrario, procedo al pago de la tasa.
B l(;lo acredita ser demandante de empleo . Acredito la causa de exencién del pago o, en caso
urante el plazo, al menos, de un mes anterior trario. orocedo al pado de la tasa
a la fecha de publicacion de la convocatoria. con P pag )

C N,O acredita carecer de rentas ,su_periores en Acredito la causa de exencién del pago o, en caso
cémputo mensual al Salario Minimo contrario. procedo al pado de la tasa
Interprofesional. P pag ’

No acredita no haber rechazado oferta de

D empleo adecuado ni la negacion a participar en | Acredito la causa de exencién del pago o, en caso
acciones de promocion, formacion o contrario, procedo al pago de la tasa.
reconversién profesional.

E No firma solicitud. Remito copia de la solicitud firmada.

F No cumplimenta adecquamente la . Acredito la valida presentacion adjuntando modelo
presentacioén de la solicitud ante el Registro 200
Electronico. )

G No posee la nacionalidad exigida en la Adjunto la documentacion acreditativa
convocatoria. correspondiente.






