
                                  SERVICIO GALEGO DE SÁUDE
XERENCIA DE XESTIÓN INTEGRADA DE LUGO, CERVO E MONFORTE
DIRECCIÓN DE RECURSO HUMANOS

Asunto: Reclamación de la baremación en el proceso de actualización de las listas de selección temporal, en amparo del Pacto de 26 de abril de 2.011.
________________________________________________________________

D/Dª……………………………………………………………….…………., mayor de edad, provisto/a con D.N.I.………………………,con domicilio en…….……………………………………………………comparece y, como mejor proceda, digo:

	Que por medio de Resolución de 21 de marzo de 2.016 (DOG nº 61, de 31 de marzo), de la Dirección General de Recursos Humanos, se ha publicado la relación provisional de admitidos/as y los resultados provisionales de baremación en el proceso de actualización de las listas de selección temporal de diversas categorías sanitarias, elaboradas al amparo del Pacto de 26 de abril de 2.011 en las categorías de enfermero/a, enfermero/a de la fundación pública de urgencias sanitarias de Galicia-061 y enfermero/a especialista en obstetricia y ginecología.
	
Que al amparo de lo dispuesto en el apartado tercero de la citada Resolución de 21 de marzo de 2.016, mediante el presente escrito PRESENTO RECLAMACIÓN contra la puntuación otorgada en dicha baremación de acuerdo con lo que a continuación paso a exponer:

PRIMERO: Que participo como aspirante a la categoría de:
…………………………………………………………………………………………………………………
SEGUNDO: Que he recibió una puntuación provisional total de ……… puntos.
· ….. puntos en el epígrafe de ………….………………………………….

TERCERO: Que muestro mi disconformidad con la puntuación otorgada en el/los siguiente/s epígrafe/s:
	1.-Epígrafe de ……………..……………, por corresponderme ………. Puntos conforme a los méritos acreditados; entendiendo mal puntuados los méritos que a continuación se relacionan: 
· …………………………………………………………………………
Adjunto documentación acreditativa.

  2.- Epígrafe de …………………………, por corresponderme ………. Puntos conforme a los méritos acreditados; entendiendo mal puntuados los méritos que a continuación se relacionan
· …………………………………………………………………………
Adjunto documentación acreditativa.

	Por todo ello,
[bookmark: _GoBack]	SOLICITO: Que se proceda a la revisión de la baremación provisional publicada y acuerde valorarme de acuerdo con lo manifestado en este escrito.

	En Lugo a, ………. de abril de 2.016



Fdo.
D/Dª (Nombre y apellidos)

