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MINISTERIO  

DE SANIDAD 

 

 

 

 

  
 

 

 

SUBSECRETARÍA 

 

RESOLUCIÓN DE LA SUBSECRETARÍA DE SANIDAD POR LA QUE SE PUBLICA LA 
RELACIÓN DE CANDIDATOS PARA LA SELECCIÓN Y NOMBRAMIENTO DE PERSONAL 
FUNCIONARIO INTERINO EN LA ESCALA DE GESTION DE OO.AA., ESPECIALIDAD DE 
SANIDAD Y CONSUMO (SUBGRUPO A2), EN LA DELEGACIÓN DEL GOBIERNO EN LA 
COMUNIDAD VALENCIANA. 
 
 
Por Resolución de la Subsecretaría de Sanidad de fecha 27 de marzo de 2026, se convocó 
proceso selectivo para la elaboración de una relación de candidatos y posterior nombramiento 
de personal funcionario interino en la Escala de Gestión de OO.AA., especialidad de Sanidad y 
Consumo (Subgrupo A2), en la Delegación del Gobierno en la Comunidad Valenciana, 
encomendando la gestión al Ministerio de Administraciones Públicas, de acuerdo con la 
Encomienda de 7 de febrero de 2008, publicada en el BOE el día 26. 
 
VISTA la propuesta de la Subdirección General de Recursos Humanos de la Administración 
General del Estado en el Territorio, del Ministerio de Política Territorial y Memoria Democrática 
de fecha  2 de junio de 2026, por la que se remite la relación de candidatos en la Escala de 
Gestión de OO.AA., especialidad de Sanidad y Consumo (Subgrupo A2), el Acta del Tribunal 
calificador de 20 de mayo de 2026, por la que se hace pública la valoración definitiva de los 
méritos de las personas aspirantes, de conformidad con lo dispuesto en la legislación vigente en 
la materia, esta Subsecretaría RESUELVE: 
 
PRIMERO.- Publicar la relación de candidatos en la Escala de Gestión de OO.AA., especialidad 
de Sanidad y Consumo (Subgrupo A2) por orden de puntuación en la Delegación del Gobierno 
en la Comunidad Valenciana. Dicha relación figura como Anexo I a esta Resolución. 
 
SEGUNDO.- Establecer un plazo de cinco días hábiles para que las primeras personas 
candidatas de la relación hasta el número de plazas convocadas presenten la documentación 
acreditativa de los requisitos exigidos en la convocatoria. 
 
TERCERO.- El resto de personas candidatas que figura en el Anexo I pasarán a integrar la 
relación de candidatos, según lo establecido en la base 5 de la convocatoria. 
 
La relación de candidatos tendrá una vigencia de 24 meses, desde su publicación en los 
tablones de anuncios de la Delegación del Gobierno, salvo que antes se publique una nueva 
relación de candidatos que la sustituya. 
 
La gestión se realizará por la Delegación del Gobierno, siguiendo el procedimiento establecido 
en la base 6 de la convocatoria. 
  
CUARTO.-  La documentación a la que se hace referencia en el apartado segundo de esta 
Resolución que deben presentar las personas candidatas para acreditar los requisitos exigidos 
en las bases de la convocatoria es la siguiente: 
  
1. Copia auténtica del documento de identidad o pasaporte o, en su caso autorización para 
realizar consulta telemática mediante el Sistema de Verificación de datos de identidad, 
manifestada expresamente en el Anexo II de la presente Resolución. 
2. Copia auténtica del título exigido o certificación académica que acredite haber realizado 
todos los estudios para la obtención del mismo. Las personas aspirantes con titulaciones 
obtenidas en el extranjero deberán estar en posesión de la correspondiente credencial de 
homologación o, en su caso, del correspondiente certificado de equivalencia, presentando copia 
auténtica. 
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3. Declaración jurada o promesa de no haber sido separado/a mediante expediente 
disciplinario de ninguna de las Administraciones Públicas, ni hallarse inhabilitado/A para el 
ejercicio de funciones públicas, según modelo que figura como Anexo III. 
Las personas aspirantes que no posean nacionalidad española deberán presentar, además de 
la declaración relativa al Estado español a que se refiere el párrafo anterior, declaración jurada o 
promesa de no estar sometidas a sanción disciplinaria o condena penal que impida en su 
Estado el acceso a la Función Pública (Anexo IV). 
4. Certificado médico oficial que acredite no padecer enfermedad ni estar afectado/a por 
limitación física o psíquica incompatible con el desempeño de las correspondientes funciones. 
 
La documentación acreditativa de los requisitos exigidos en las bases de la convocatoria, deberá 
realizarse exclusivamente a través de medios electrónicos de acuerdo con el Real Decreto 
203/2021, de 30 de marzo, a la Delegación del Gobierno. 

 
No obstante, en caso de que no pueda realizarse este trámite de forma telemática por concurrir 
una incidencia técnica debidamente acreditada, o por cualquier otra causa de similar naturaleza, 
podrá cumplimentarlo de forma sustitutoria en papel. 
 
Contra la presente Resolución, se podrá interponer, con carácter potestativo, recurso de 
reposición ante esta Subsecretaría, en el plazo de un mes a contar del día siguiente al que 
reciba  la notificación (Arts. 123 y 124 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento 
Administrativo Común de las Administraciones Públicas) o bien directamente recurso 
contencioso-administrativo, ante la Sala de lo Contencioso-Administrativo del Tribunal Superior 
de Justicia de su comunidad autónoma o del Tribunal Superior de Justicia de Madrid, a elección 
del recurrente, en el plazo de dos meses desde el día siguiente al que reciba la notificación 
(Arts. 10, 14 y 46 de la Ley 29/1998, de 13 de julio, reguladora de la Jurisdicción Contencioso-
Administrativa). Si se opta por el recurso de reposición, no podrá interponer recurso 
contencioso-administrativo hasta que aquel sea resuelto expresamente o se haya producido la 
desestimación presunta del mismo. 

 

                                                                      Madrid, en el día de la firma. 

                                                                     La Subsecretaria de Sanidad 
                                                    P.D. (Orden SND/147/2025, de 7 de febrero) 
                                                       La Subdirectora General de Recursos Humanos 
                                                                 
                                                                          Begoña Laguna Gascón 
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ANEXO I 
 
 

RELACIÓN DE CANDIDATOS 
 

ESCALA DE GESTIÓN DE OO.AA., ESPECIALIDAD DE SANIDAD Y CONSUMO 
(ENFERMERO/ENFERMERA) 

 
DELEGACIÓN DEL GOBIERNO EN LA COMUNIDAD VALENCIANA 

 

NOMBRE Y APELLIDOS DNI PUNTUACIÓN TOTAL 

LAURA GONZALO CID ***1657** 32,00 

RUPINDER KAUR SINGH ***8798** 29,50 

LIDIA BLASCO PELLICER ***8628** 27,00 

ADA GONZÁLEZ SERENA ***0473** 25,33 

MARCELO ANTONIO CORREA VALENZUELA ***8934** 24,80 

AMARILIS MOLDES ANGEL ***1395** 24,80 

LUIS ALFREDO ORTEGA SÁNCHEZ  

 

***7007** 23,60 

DOINA NICOLETA BABAN ****9336* 18,00 

ELENA MICAELA GONZALEZ CAPRANI ***8570** 7,50 

ODALYS ALVAREZ RAMOS ***0519** 6,90 

FRANCISCA ANTONIA ORDENES ANTIV ***9917** 2,81 
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ANEXO II 

 

 

 

Don/Doña…………………………………………………………………………, con domicilio en 

……………………………………………………………………………… 

y documento de identidad o pasaporte número………………., autoriza a consultar telemáticamente mediante el 

Sistema de Verificación de datos de Identidad los datos referidos a su persona. 

La presente autorización se otorga a efectos del nombramiento de funcionario/a interino del Cuerpo/Escala 

……………………………………………………………………………….., y en aplicación de lo dispuesto en el 

Real Decreto522/2006, de 28 de abril, por el que se suprime la aportación de fotocopias de documentos de identidad 

en los procedimientos administrativos de la Administración General del Estado y de sus organismos públicos 

vinculados o dependientes. 

 En…………………., a ………de…………………….de……… 

 

 

 

ANEXO III 

 

 

Don/Doña…………………………………………………………………………, con domicilio en 

……………………………………………………………………………… 

y documento de identidad o pasaporte número………………., declara bajo juramento o promesa, a efectos de ser 

nombrado funcionario interino del Cuerpo/Escala………………………………………… 

……………………………, que no ha sido separado/a del servicio de ninguna de las Administraciones Públicas y 

que no se halla inhabilitado/a para el ejercicio de funciones públicas. 

 En…………………., a ………de…………………….de……… 

  

 

ANEXO IV 

 

Don/Doña…………………………………………………………………………, con domicilio en 

……………………………………………………………………………… 

y documento de identidad o pasaporte número………………., declara bajo juramento o promesa, a efectos de ser 

nombrado funcionario interino del Cuerpo/Escala…………………………………………… 

……………………………………………………, que no ha sido sometido/a a sanción disciplinaria o condena penal 

que impida en su Estado el acceso a la función Pública. 

 En…………………., a ………de…………………….de……… 
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