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RESOLUCION N° _4 1 8 / g 9 Ealx;zdienti rg’clTé,ggg%s
VISTO:

La Resolucion N° 356/99 de esta Facultad, mediante Ia cual se le concede
licencia anual reglamentaria del afio 1.998 a la Nut. Maria Isabel LOZA de CHAVEZ,
Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud, a partir del 06 de Septiembre y hasta el 05
de Octubre de 1.999;y

CONSIDERANDO:
Que la Sefiora Decana informa que debe asistir a la Conferencia Argentina de
Educacién Médica que organizada por la Asociacion de Facultades de Ciencias Médicas de
la Republica Argentina (AFACIMERA) v la Facultad de Medicina de la Universidad

Nacional de Tucuman, se realizé en la ciudad de San Miguel de Tucuman durante los dias
01 v 02 de Octubre de 1.999.

Que la asistencia a la mencionada Conferencia obedecia a la necesidad de
participar como Coordinadora de un Taller y en su calidad de integrante de la Comision

Orgamizadora.

Que en consecuencia el reintegro anticipado a sus funciones obedece a
razones de Servicio.

Que esta situacion se enc.‘»ontraba entre los temas a fratar incluido en el orden
del dia de la Sesion del Consejo Directivo del dia 05 de Octubre del comente afio.

Que la mencionada Sesion no pudo realizarse por falta de quérum.
POR ELLO:
Y, en uso de Ias atribuciones que le son propias

.,J LA DECANA DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
{Ad-referendum del Consejo Directivo)

ﬁ/ RESUELVE:
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RESOLUCION N° & 1 o) /799 Expediente N° 12.034/95

ARTICULO 1°.- Dejar establecido que la Sefiora Decana de esta Facultad, Nut. Maria
Isabel LOZA de CHAVEZ, se reintegroé a sus funciones habituales el dia 01 de Octubre de
1.999, por las razones expuestas en el exordio.

ARTICULQ 2°.- Hagase saber y remitase copia a: Sefior Rector, Secretaria Administrativa,
Secretaria Académica, Direccion General de Administracidon, Direccidon General de
Personal, Consejo Superior, Consejo Directivo de esta Facultad, a la interesada para su toma
de razon y demas efectos y elévese el presente expediente al Consejo Directivo solicitando Ia
convalidacion de la presente resolucién.

Rut, MARIA ISABEL LOZA DE CHAVEZ
DECANO




