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División Gestión y Desarrollo de Personas

Unidad de Selección y Carrera Funcional

Montevideo, 12 de diciembre de 2023

  CONCURSO ABIERTO Nº1467 – A3/23 – Administrativo/a perfil farmacia

El correo dispuesto a tales fines es: 

En el asunto del mail deberá figurar su nombre, apellido y cédula

Documentos que deberá contener el mail:

o formación equivalente expedido por:

TODOS LOS CUPOS

LA INFORMACIÓN DE IDENTIDAD INCLUÍDA EN EL PRESENTE LISTADO ES LA 
SUMINISTRADA POR LOS POSTULANTES AL MOMENTO DE SU INSCRIPCIÓN, SIENDO LA 

MISMA DE SU EXCLUSIVA RESPONSABILIDAD.

Se comunica a los/as ciudadanos/as inscripto/as en el concurso que la verificación de requisitos 
obligatorios se realizará por medio de correo electrónico del 18 de diciembre desde la hora 10:00 y 
hasta el 22 de diciembre de 2023 hasta la hora 15:30. 

1467.farmacia@imm.gub.uy

1) Cédula de Identidad vigente (escanear de ambos lados)

2) Credencia cívica (escanear de ambos lados)

3) Comprobante de Bachillerato Diversificado Completo del Consejo de Educación Secundaria – 
solo Formula 69A escanear de ambos lados

a- Consejo de Educación Técnico Profesional – UTU (solo constancia de egreso escanear de 
ambos lados)

b- Institutos habilitados por ANEP (solo titulo o diploma escanear de ambos lados). 

En ningún caso se considerará válido escolaridad de bachillerato y/o UTU como constancia 
de bachillerato culminado. 

4) Título de Auxiliar de Farmacia Hospitalaria expedido por institución pública o privada habilitada a 
tal efecto,registrado en MSP

5) Para el cupo Afrodescendiente, declaración jurada Ley Nº 19.122

6) Para el cupo Personas con Discapacidad, constancia de estar inscripto/a en el Registro Nacional 
de Personas con Discapacidad - MIDES

7) Para el cupo Personas Trans, tarjeta Uruguay MIDES o acreditar cambio de nombre y sexo 
registral o haber iniciado dicho trámite. 

8) Declaración Jurada firmada de copia fiel de original (se adjunta en sección documentos) 

9) Certificado de Carné de Salud y formulario de antecedentes médicos en carácter de declaración 
jurada

La recepción de los documentos se hará únicamente por correo electrónico durante los días y 
horarios señalados y sin excepciones. Los correos enviados fuera de fecha no serán contemplados, 
quedando el/la ciudadano/a eliminado/a del proceso.

Todos los documentos deberán ser escaneados conservando la nitidez (legible) y quedando la hoja 
en posición vertical, permitiendo la lectura de izquierda a derecha.

Quien no envíe la documentación (escaneada) en el plazo establecido, quedará 
automáticamente eliminado/a del concurso.
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Posición Cédula

86 5264202-6

87 5249791-4

88 5208712-3

89 4773469-4

90 5244211-3

91 4928260-9

92 3998622-5

93 3006733-9

94 5446239-3

95 5166786-1

96 4978322-7

97 5230414-5

98 4179736-9

99 5525395-9

100 5560118-6

101 4876947-8

102 4914032-8

103 3907136-5

104 4995043-0

105 5453662-1

106 5127057-3

107 5102085-3

108 4611889-5

109 4381499-7

110 4798415-4

111 4776864-9

112 4803124-1

113 2773717-3

114 5210523-6

115 4766822-7

116 5465729-7

117 4272045-2

118 4572395-2

119 4174264-3

120 4927886-0

121 5421107-7

122 5079578-8

123 5232834-1

124 4410630-3

125 4313962-6

126 5089322-1

127 4933342-8

128 1976725-1

129 5436412-3

130 1400062-6

131 5221723-9

132 3664587-2

134 4294452-7
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Posición Cédula

135 5208322-4

136 4383033-9

137 4720956-0

138 2702926-5

139 3884103-2

140 4535219-7

142 5388569-9

143 3554129-3

144 5008697-3

145 4981193-5

146 5002297-9

147 4744349-3

148 5408386-2

149 4396047-1

150 3317158-7

151 3948733-2

152 3970054-6

153 4858835-7

154 4549016-5

155 4922996-6

156 4383027-6

157 4890856-1

208 3626432-1

250 5195706-8

324 4380609-9

363 5502075-0

368 5549558-3

453 5193916-7

456 4877428-3

462 5183621-0

466 5399141-6

547 4376040-5

551 5240475-5

1630 5300753-4

1722 5163928-0

3823 5188275-8

4218 5038327-8

4443 4970341-1


	para todos los cupos

