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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

BUENOS AIRES 177 - 4400 SALTA
REPUBLICA ARGENTINA
TELEF. (0387)4255404/330/332
TELEF. FAX (0387) 4255456 :
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Salta, 2 4 NOV. 1999
Expediente N° 12.231/99

VISTO:

La nota presentada por las Docentes Viviana MORENO de SOSA y Viviana
JORGE de ALBARRACIN, solicitando certificacion para los docentes que participaron en
el desarrollo de las 7° Vivencias Universitarias organizadas por el Servicio de Orientacion
Vocacional de esta Universidad, y;

CONSIDERANDO:

Que, la Comisién de Docencia de Investigacion y Disciplina de este Cuerpo, en
Despacho N° 155/99 del 26/10/99, aconseja se otorgue la certificacion solicitada a los
docentes que participaron de las 7° Vivencias Universitarias.

POR ELLO, en uso de las atribuciones que le son propias,

EL CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
(En Sesion Ordinaria N° 16/99, del 08/11/99)

RESUELVE:
ARTICULO 1°. Aprobar la emision de la certificacion correspondiente a los Docentes que

participaron de las 7° VIVENCIAS UNIVERSITARIAS, realizadas los dias 9, 10 y 11 de
agosto de 1.999, de acuerdo al siguiente detalle:

COORDINADORES GENERALES

N° APELLIDO Y NOMBRE DOCUMENTO N°
01 JORGE de ALBARRACIN, Viviana DNI 16.735.087
02 MORENO de SOSA, Viviana DNI 17.309.076
COORDINADORES DE STAND

N° APELLIDO Y NOMBRE DOCUMENTO N°
03 GIL FERNANDEZ, Estela Monica DNI 16.080.348
04 ALARCON APARICIO, Angélica DNI 18.653.277
05 BURGOS, Mirta Josefina DNI 12.236.200
06 RIOS, Estela Marta DNI 11.834.391

07 BIGNON, Mario Adolfo DNI 12.959.436
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Salta, 2 Y NOV. 1999

Expediente N° 12.231/99
ALUMNOS COLABORADORES
N° APELLIDO Y NOMBRE UMENTO N°
08  QUISPE, Gustavo DNI 24.396.362
09  GONZALEZ, Isabelino DNI 22.834.795
10  DONAIRE, Adelfa DNI 31.898.193
11 MORALES, Adriana DNI 23.926.351

ARTICULO 2° Hagase saber y remitase copia a: Sefior Rector, Secretaria Académica,
Coordinadores Generales del Taller y siga a Direccion Administrativa Académica de esta

Facultad a sus efectos, |
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