
Listado de candidatos provisionales por área

LICENCIADO ESPECIALISTA EN CIRUGÍA PEDIÁTRICA

GERENCIA DE ASISTENCIA SANITARIA DE ÁVILA

NIF PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

NOMBRE
PUNT.
TOTAL

PUNT.
EXP.

PUNT.
FORM.

PUNT.
OTROS

51****46* ROJO DÍEZ RAQUEL 49.8 4.8 40 5

1



Listado de candidatos provisionales por área

LICENCIADO ESPECIALISTA EN CIRUGÍA PEDIÁTRICA

BURGOS

NIF PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

NOMBRE
PUNT.
TOTAL

PUNT.
EXP.

PUNT.
FORM.

PUNT.
OTROS

7*7*4**4* AYUSO GONZÁLEZ LIDIA 80.3 30.3 40 10

7*8*28*** RUIZ HIERRO CRISTINA 74.3 24.3 40 10

71*7**4** AGUILAR CUESTA RAQUEL 68.3 32.4 35.9 0

0*6**2*7* MORENO ZEGARRA CECILIA 61.6 21.6 40 0

71*4***8* AYUSO VELASCO RAFAEL 61.2 16.2 40 5

*60*47*** CHAMORRO JUÁREZ ROCIO 54 9 40 5

7***25*8* ORTEGA ESCUDERO MARTA 50.8 10.8 40 0

**10*2*6* ROJO DÍEZ RAQUEL 49.8 4.8 40 5

70*7**2** HERNANDEZ DIAZ CARLOS 35.5 3.6 31.9 0
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Listado de candidatos provisionales por área

LICENCIADO ESPECIALISTA EN CIRUGÍA PEDIÁTRICA

LEÓN

NIF PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

NOMBRE
PUNT.
TOTAL

PUNT.
EXP.

PUNT.
FORM.

PUNT.
OTROS

*2*60**7* MORENO ZEGARRA CECILIA 61.6 21.6 40 0

**14*0*8* AYUSO VELASCO RAFAEL 61.2 16.2 40 5

528****7* FUENTES CARRETERO SARA 53.8 13.8 40 0

**1*82*6* ROJO DÍEZ RAQUEL 49.8 4.8 40 5

70*74**** HERNANDEZ DIAZ CARLOS 35.5 3.6 31.9 0
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Listado de candidatos provisionales por área

LICENCIADO ESPECIALISTA EN CIRUGÍA PEDIÁTRICA

GERENCIA DE ASISTENCIA SANITARIA DE PALENCIA

NIF PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

NOMBRE
PUNT.
TOTAL

PUNT.
EXP.

PUNT.
FORM.

PUNT.
OTROS

*1**82*6* ROJO DÍEZ RAQUEL 49.8 4.8 40 5
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Listado de candidatos provisionales por área

LICENCIADO ESPECIALISTA EN CIRUGÍA PEDIÁTRICA

SALAMANCA

NIF PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

NOMBRE
PUNT.
TOTAL

PUNT.
EXP.

PUNT.
FORM.

PUNT.
OTROS

70*80**** MOLINA VAZQUEZ MARIA ELENA 87.4 32.4 40 15

*1*74**4* AGUILAR CUESTA RAQUEL 68.3 32.4 35.9 0

**9*94*8* CEBRIÁN MUIÑOS MARÍA DEL
CARMEN

64.778 27.9 36.878 0

7***83*1* ALONSO ARROYO VERÓNICA 62.5 7.5 40 15

0*6*0**7* MORENO ZEGARRA CECILIA 61.6 21.6 40 0

71***0*8* AYUSO VELASCO RAFAEL 61.2 16.2 40 5

**034**1* CHAMORRO JUÁREZ ROCIO 54 9 40 5

***0824** ROJO DÍEZ RAQUEL 49.8 4.8 40 5

70*7***0* HERNANDEZ DIAZ CARLOS 35.5 3.6 31.9 0
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Listado de candidatos provisionales por área

LICENCIADO ESPECIALISTA EN CIRUGÍA PEDIÁTRICA

GERENCIA DE ASISTENCIA SANITARIA DE SEGOVIA

NIF PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

NOMBRE
PUNT.
TOTAL

PUNT.
EXP.

PUNT.
FORM.

PUNT.
OTROS

51****46* ROJO DÍEZ RAQUEL 49.8 4.8 40 5
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Listado de candidatos provisionales por área

LICENCIADO ESPECIALISTA EN CIRUGÍA PEDIÁTRICA

GERENCIA DE ASISTENCIA SANITARIA DE SORIA

NIF PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

NOMBRE
PUNT.
TOTAL

PUNT.
EXP.

PUNT.
FORM.

PUNT.
OTROS

5***8*46* ROJO DÍEZ RAQUEL 49.8 4.8 40 5
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Listado de candidatos provisionales por área

LICENCIADO ESPECIALISTA EN CIRUGÍA PEDIÁTRICA

VALLADOLID ESTE

NIF PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

NOMBRE
PUNT.
TOTAL

PUNT.
EXP.

PUNT.
FORM.

PUNT.
OTROS

7*8*00*** MOLINA VAZQUEZ MARIA ELENA 87.4 32.4 40 15

**764**4* AYUSO GONZÁLEZ LIDIA 80.3 30.3 40 10

***7*044* AGUILAR CUESTA RAQUEL 68.3 32.4 35.9 0

3**837*** GÓMEZ BELTRÁN OSCAR DARÍO 67.4 17.4 40 10

711**3*** ALONSO ARROYO VERÓNICA 62.5 7.5 40 15

0**6**07* MORENO ZEGARRA CECILIA 61.6 21.6 40 0

7*1***68* AYUSO VELASCO RAFAEL 61.2 16.2 40 5

7***47*1* CHAMORRO JUÁREZ ROCIO 54 9 40 5

51*08**** ROJO DÍEZ RAQUEL 49.8 4.8 40 5

70****20* HERNANDEZ DIAZ CARLOS 35.5 3.6 31.9 0

*7***299* MÍGUEZ FORTES LORENA 26.75 0 26.75 0
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Listado de candidatos provisionales por área

LICENCIADO ESPECIALISTA EN CIRUGÍA PEDIÁTRICA

VALLADOLID OESTE

NIF PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

NOMBRE
PUNT.
TOTAL

PUNT.
EXP.

PUNT.
FORM.

PUNT.
OTROS

71**4**4* AGUILAR CUESTA RAQUEL 68.3 32.4 35.9 0

*1*5*30** ALONSO ARROYO VERÓNICA 62.5 7.5 40 15

0**6*20** MORENO ZEGARRA CECILIA 61.6 21.6 40 0

**10*2*6* ROJO DÍEZ RAQUEL 49.8 4.8 40 5
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Listado de candidatos provisionales por área

LICENCIADO ESPECIALISTA EN CIRUGÍA PEDIÁTRICA

GERENCIA DE ASISTENCIA SANITARIA DE ZAMORA

NIF PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

NOMBRE
PUNT.
TOTAL

PUNT.
EXP.

PUNT.
FORM.

PUNT.
OTROS

*11*8**6* ROJO DÍEZ RAQUEL 49.8 4.8 40 5
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