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Dofia Belén Crespo Sanchez-Eznariaga. Cuerpo de Inspeccion
Sanitaria de la Administraciéon de la Seguridad Social, Escala de
Farmacéuticos Inspectores.

Doifia M.? de la Montafia Camara Hurtado. Cuerpo de Profesores
Titulares de Universidad. Doctora en Farmacia.

Suplentes:

Presidente: Dofia Alicia Benedi Gonzalez. Cuerpo de Inspeccion
Sanitaria de la Administraciéon de la Seguridad Social, Escala de
Farmaceéuticos Inspectores.

Secretaria: Dofia Elisa Garcia de Lama. Cuerpo Superior de
Técnicos de la Administracion de la Seguridad Social.

Vocales:

Dofia Ana Maria Ruiz Martinez. Cuerpo Superior de Técnicos
de la Administracion de la Seguridad Social.

Doifia Rosa Lopez Rodriguez. Cuerpo de Farmacéuticos de la
Sanidad Nacional.

Doifia M.? Teresa Cuesta Teran. Cuerpo de Farmaceéuticos de
la Sanidad Nacional.

El Tribunal podra disponer la incorporacién a sus trabajos de
asesores especialistas para todos o alguno de los ejercicios.

ANEXO IV

INSTRUCCIONES PARA CUMPLIMENTAR LA SOLICITUD

Este apartado se rellenara segin lo establecido en la solicitud
de admision a pruebas selectivas en la Administracién Publica
v liquidacion de tasas de derechos de examen (modelo 790) vy
en las siguientes instrucciones particulares.

En el recuadro 15, «Cuerpo o Escala», se consignara «Escala
de Farmacéuticos Inspectores del Cuerpo de Inspeccion Sanitaria
de la Administracion de la Seguridad Social».

En el recuadro 17, «Forma de acceso», se consignara «L».

En el recuadro 18, «Ministerio/Organo/Entidad convocante»,
se consignara «Sanidad y Consumon.

En el recuadro 19, se consignara la fecha del Boletin Oficial
del Estado en el que haya sido publicada la convocatoria.

En el recuadro 20, «Provincia de examen», se consignara «Madrid».

En el recuadro 21, «Minusvalia», los aspirantes con discapa-
cidad podran indicar el porcentaje de minusvalia que tengan acre-
ditado, y solicitar, expresandolo en el recuadro 23, las posibles
adaptaciones de tiempo y medios para la realizacion de los ejer-
cicios en que esta adaptacion sea necesaria.

En el recuadro 24, «Titulos académicos oficiales», se consignara
«Licenciado en Farmacia».

En el recuadro 25, apartado A, se consignara «el idioma elegido,
entre los oficiales de la Unién Europea, para la realizaciéon del
cuarto ejercicio».

El importe de la tasa por derechos de examen sera de 25,51 €.

El ingreso del importe correspondiente a los derechos de exa-
men se efectuara, junto con la presentacién de la solicitud, en
cualquier banco, caja de ahorros o cooperativa de crédito de las
que actiian como entidades colaboradoras en la recaudacion tri-
butaria. En la solicitud debera constar que se ha realizado el corres-
pondiente ingreso de los derechos de examen, mediante validacion
de la entidad colaboradora en la que se realice el ingreso, a través
de certificacion mecanica, o en su defecto, sello y firma autorizada
de la misma en el espacio reservado a estos efectos.

Las solicitudes suscritas en el extranjero podran cursarse a
través de las representaciones diplomaticas o consulares espafiolas
correspondientes. A las mismas se acompainara el comprobante
bancario de haber ingresado los derechos de examen en la cuenta
corriente namero 0182 9071 02 0200000827 del Banco Bilbao
Vizcaya Argentaria, a nombre de «Tesoro Publico. Ministerio de
Sanidad y Consumo. Derechos de examenn. El ingreso podra efec-
tuarse directamente en cualquier oficina del Banco Bilbao Vizcaya
Argentaria o mediante transferencia desde cualquier entidad ban-
caria.

Estaran exentas del pago de esta tasa:

a) Las personas con un grado de minusvalia igual o superior
al 33 %, debiendo acompanar a la solicitud certificado acreditativo
de tal condicion.

b) Las personas que figurasen como demandantes de empleo
durante el plazo, al menos, de un mes anterior a la fecha de la

convocatoria. Seran requisitos para el disfrute de la exencién que,
en el plazo de que se trate, no hubieran rechazado oferta de empleo
adecuado ni se hubiesen negado a participar, salvo causa jus-
tificada, en acciones de promocién, formacién o reconversion pro-
fesionales y que, asimismo, carezcan de rentas superiores, en com-
puto mensual, al Salario Minimo Interprofesional.

La certificacion relativa a la condicion de demandante de
empleo, con los requisitos sefialados, se solicitara en la oficina
de los servicios puablicos de empleo. En cuanto a la acreditacion
de las rentas se realizara mediante una declaracién jurada o pro-
mesa escrita del solicitante. Ambos documentos deberan acom-
panarse a la solicitud.

La falta de justificacion del abono de los derechos de examen
o de encontrarse exento determinara la exclusién del aspirante.

En ningGn caso la presentacion y pago en las oficinas a que
se hace referencia supondra la sustitucion del tramite de presen-
tacion, en tiempo y forma, de la solicitud.

8423  ORDEN SC0/1215/2004, de 27 de abril, por la que

se convoca proceso selectivo para ingreso, por el sis-
tema general de acceso libre, en la Escala de Médicos
Inspectores del Cuerpo de Inspeccién Sanitaria de la
Administracién de la Seguridad Social.

En cumplimiento de lo dispuesto en el Real Decreto 222/2004,
de 6 de febrero, por el que se aprueba la oferta de empleo puablico
para el afno 2004, v con el fin de atender las necesidades de
personal de la Administraciéon Publica,

Este Ministerio, en uso de las competencias que le estan atri-
buidas en el articulo 13 de la Ley 6/1997, de 14 de abril, de
Organizacion y Funcionamiento de la Administracion General del
Estado, previo informe favorable de la Direccion General de la
Funcién Puablica, acuerda convocar proceso selectivo para ingreso
en la Escala de Médicos Inspectores del Cuerpo de Inspeccion
Sanitaria de la Administraciéon de la Seguridad Social con sujeciéon
a las siguientes

Bases de convocatoria

1. Normas generales

1.1 Se convoca proceso selectivo para cubrir veintiocho pla-
zas de la Escala de Médicos Inspectores del Cuerpo de Inspeccion
Sanitaria de la Administracion de la Seguridad Social, Cédigo
6449, por el sistema general de acceso libre, en los Servicios
del Instituto Nacional de la Seguridad Social.

Del total de estas plazas se reservara una para quienes tengan
la condicion legal de personas con discapacidad con un grado
de minusvalia igual o superior al 33 %.

Una vez cubierta la plaza del cupo de reserva para personas
con discapacidad, los aspirantes con discapacidad que hayan supe-
rado el proceso selectivo sin obtener plaza por dicho cupo, podran
optar, en igualdad de condiciones, a las de acceso general.

La plaza no cubierta en el cupo de reserva para personas con
discapacidad se acumulara a las de acceso general.

1.2 El proceso selectivo se realizara mediante el sistema de
oposicion, con las valoraciones, ejercicios y puntuaciones que se
especifican en el Anexo I.

Incluira la superacién de un curso selectivo. Para la realizacion
de este curso selectivo, los aspirantes que hayan superado la fase
de oposiciéon seran nombrados funcionarios en practicas por la
autoridad convocante.

1.3 El programa que ha de regir el proceso selectivo es el
que figura como Anexo Il a esta convocatoria.

1.4 El proceso selectivo se desarrollara de acuerdo con el
siguiente calendario:

El primer ejercicio de la fase de oposicion se iniciara en todo
caso antes del mes de julio de 2004. La duracién maxima de
la fase de oposicion sera de ocho meses, contados a partir de
la fecha de realizacién del primer ejercicio.
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1.5 Concluido el proceso selectivo, los aspirantes que lo
hubieran superado y que hayan acreditado cumplir los requisitos
exigidos, seran nombrados funcionarios de carrera mediante reso-
lucién de la Subsecretaria de Sanidad y Consumo, que se publicara
en el «Boletin Oficial del Estado», con indicacién del destino adju-
dicado.

2. Requisitos de los candidatos

2.1 Para ser admitidos a la realizacion del proceso selectivo
los aspirantes deberan poseer en el dia de finalizaciéon del plazo
de presentacion de solicitudes y mantener hasta el momento de
la toma de posesion como funcionario de carrera los siguientes
requisitos de participacion:

2.1.1 Nacionalidad: Ser espaiiol.

2.1.2 Edad: Tener dieciocho afios de edad y no haber alcan-
zado la edad de jubilacion.

2.1.3 Titulacién: Estar en posesion o en condiciones de obte-
ner el titulo Licenciado en Medicina o Licenciado en Medicina
y Cirugia. En el caso de titulaciones obtenidas en el extranjero
se debera estar en posesion de la credencial que acredite su
homologacion.

2.1.4 Compatibilidad funcional: No padecer enfermedad ni
estar afectado por limitacién fisica o psiquica incompatible con
el desempeiio de las correspondientes funciones.

2.1.5 Habilitacion: No haber sido separado, mediante expe-
diente disciplinario, del servicio de cualquiera de las Administra-
ciones Publicas ni hallarse inhabilitado para el desempeno de las
funciones publicas.

2.2 Los aspirantes que se presenten por el cupo de reserva
para personas con discapacidad habran de tener reconocida la
condiciéon legal de persona con discapacidad con un grado de
minusvalia igual o superior al 33 %.

3. Solicitudes

3.1 AQuienes deseen participar en este proceso selectivo debe-
ran cumplimentar el modelo oficial de solicitud de admisién a
pruebas selectivas en la Administracion Puablica y liquidacion de
derechos de examen (modelo 790) que se facilitara gratuitamente
en el Ministerio de Sanidad y Consumo, en el Centro de Infor-
macion Administrativa del Ministerio de Administraciones Publi-
cas, en la Direccion General de la Funciéon Publica, en las Dele-
gaciones y Subdelegaciones del Gobierno, en las representaciones
diplomaticas y consulares de Espafia en el extranjero y en la pagina
de Internet:

www.map.es/servicios__al__ciudadano/empleo__publico/
procesos__selectivos

La solicitud se cumplimentara de acuerdo con las instrucciones
del Anexo IV.

3.2 La presentacion de solicitudes se realizara en el Registro
General del Ministerio de Sanidad y Consumo o en la forma esta-
blecida en el articulo 38.4 dela Ley 30/1992, de 26 de noviembre,
de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Pro-
cedimiento Administrativo Comun, en el plazo de veinte dias natu-
rales contados a partir del dia siguiente al de la fecha de publi-
cacion de esta convocatoria en el «Boletin Oficial del Estado» y
se dirigiran al Director General de Recursos Humanos y Servicios
Econémico-Presupuestarios (Subdireccion General de Recursos
Humanos). La no presentacion de la solicitud en tiempo y forma
supondra la exclusién del aspirante.

3.3 Ala solicitud se acompainara:

Una fotocopia compulsada del Documento de Identidad o del
pasaporte.

Los aspirantes que tengan la condicién de funcionarios de Orga-
nismos Internacionales deberan acompaiar a la solicitud las cer-
tificaciones de homologacién o, con caracter excepcional, pre-
sentarlas al 6rgano de selecciéon con antelacion a la celebracion
de las correspondientes pruebas.

Los aspirantes con discapacidad con un grado de minusvalia
igual o superior al 33% que soliciten adaptacion de tiempo y/o
medios deberan adjuntar Dictamen Técnico Facultativo emitido

por el Organo Técnico de Valoracién que dictaminé el grado de
minusvalia.

3.4 Los errores de hecho, materiales o aritméticos, que pudie-
ran advertirse en la solicitud podran subsanarse en cualquier
momento de oficio o a peticion del interesado.

4. Admision de aspirantes

4.1 Transcurrido el plazo de presentacion de solicitudes, la
autoridad convocante, dictara orden, en el plazo maximo de un
mes, declarando aprobada la lista de admitidos y excluidos. En
dicha orden, que debera publicarse en el «Boletin Oficial del Esta-
do», se indicaran los lugares en que se encuentren expuestas al
publico las listas certificadas completas de aspirantes admitidos
v excluidos, sefialandose un plazo de diez dias habiles para sub-
sanar el defecto que haya motivado la exclusién u omisiéon y deter-
minandose el lugar, fecha y hora de comienzo del primer ejercicio
de la oposicion.

4.2 Finalizado dicho plazo, en el caso de que se hubieran
producido modificaciones, éstas se expondran en los mismos luga-
res en que lo fueron las relaciones iniciales.

4.3 No procedera la devoluciéon de los derechos de examen
en los supuestos de exclusiéon por causa imputable a los aspirantes.

5. Tribunal

5.1 El Tribunal calificador de este proceso selectivo es el que
figura como Anexo Il a esta convocatoria.

5.2 El procedimiento de actuaciéon del Tribunal se ajustara
en todo momento a lo dispuesto en la Ley 30/1992, de 26 de
noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas
y del Procedimiento Administrativo Comiin y demas disposiciones
vigentes.

5.3 Los aspirantes podran recusar a los miembros del Tri-
bunal cuando concurran las circunstancias previstas en el articulo
28 de la ley citada en la base anterior.

5.4 A efectos de comunicaciones y demas incidencias, el Tri-
bunal tendra su sede en el Ministerio de Sanidad y Consumo.
Paseo del Prado, nimeros 18-20, teléfono 915 96 17 12, direc-
cién de correo electréonico irodriguez@msc.es

6. Desarrollo del proceso selectivo

6.1 El orden de actuaciéon de los opositores se iniciara alfa-
béticamente por el primero de la letra S, segiin lo establecido
en la Resolucion de la Secretaria de Estado para la Administracion
Publica de 29 de enero de 2004 (Boletin Oficial del Estado de
6 de febrero).

6.2 Los aspirantes seran convocados para cada ejercicio en
llamamiento Gnico, siendo excluidos de la oposiciéon quienes no
comparezcan.

6.3 Concluido cada uno de los ejercicios de la oposicién, el
Tribunal hara publicas, en el lugar o lugares de su celebracion
vy en la sede del Tribunal, la relacién de aspirantes que hayan
alcanzado el minimo establecido para superarlo, con indicaciéon
de la puntuacién obtenida.

6.4 Una vez comenzado el proceso selectivo, los anuncios
de celebracion de los restantes ejercicios se haran publicos con
doce horas de antelacion, al menos, a la sefialada para su inicio,
si se trata del mismo ejercicio, o con veinticuatro horas, si se
trata de uno nuevo. Estos anuncios se efectuaran, al menos, en
los locales donde se haya celebrado el anterior y en la sede del
Tribunal sefialada en la base 5.4.

6.5 El Tribunal podra requerir, en cualquier momento del pro-
ceso selectivo, la acreditacion de la identidad de los aspirantes.
Asimismo, si tuviera conocimiento de que alguno de los aspirantes
no cumple cualquiera de los requisitos exigidos en la convocatoria,
previa audiencia al interesado, debera proponer su exclusion a
la autoridad convocante.

7. Superacién del proceso selectivo

7.1 Finalizada la fase de oposicion, el Tribunal hara pablica
la relaciéon de aprobados por orden de puntuacién en los locales
en donde se haya celebrado la Gltima prueba.
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Dicha relacion se elevara a la autoridad convocante, que la
publicara en el «Boletin Oficial del Estado», disponiendo los aspi-
rantes propuestos de un plazo de veinte dias naturales, desde
la publicacién en el «Boletin Oficial del Estado», para la presen-
tacion de la documentacion acreditativa de los requisitos exigidos
en la convocatoria.

Los aspirantes que no presenten dicha documentacion en el
plazo indicado no seran nombrados funcionarios en practicas para
la realizacion del curso selectivo.

7.2 No se podra declarar superado el proceso selectivo a un
ntmero de aspirantes superior al de plazas convocadas.

7.3 La adjudicacion de los puestos a los aspirantes que supe-
ren el proceso selectivo se efectuara segun la peticion de destino
de acuerdo con la puntuacién total obtenida.

8. Norma final

Al presente proceso selectivo le seran de aplicacion la Ley
30/1984, de 2 de agosto; el Real Decreto 364/1995, de 10 de
marzo; el resto de la legislacion vigente en la materia y lo dispuesto
en la presente convocatoria.

Contra la presente convocatoria, podra interponerse, con carac-
ter potestativo, recurso de reposicion ante la excelentisima sefiora
Ministra de Sanidad y Consumo en el plazo de un mes desde
su publicacién o bien recurso contencioso-administrativo, en el
plazo de dos meses desde su publicacién, ante el 6rgano juris-
diccional competente, de conformidad con lo dispuesto en la Ley
30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Admi-
nistraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comn,
yenlaLey 29/1998, de 13 de julio, reguladora de la Jurisdiccion
Contencioso-Administrativa, significAndose, que en caso de inter-
poner recurso de reposicion, no se podra interponer recurso con-
tencioso-administrativo hasta que aquel sea resuelto expresamente
o se haya producido la desestimacion presunta del mismo.

Asimismo, la Administracién podra, en su caso, proceder a
la revision de las resoluciones del Tribunal, conforme a lo previsto
en la citada Ley 30/1992, de 26 de noviembre.

Madrid, 27 de abri de 2004.
SALGADO MENDEZ

Ilmos. Sres. Subsecretario del Departamento, Director General
del Instituto Nacional de la Seguridad Social y Presidente del
Tribunal Calificador.

ANEXO 1

Descripcion del proceso selectivo

1. La oposicion estara formada por los siguientes ejercicios:

Primer ejercicio: Contestaciéon por escrito, en el plazo maximo
de tres horas, a un cuestionario de 150 preguntas de respuestas
alternativas, mas 10 preguntas de reserva, preparado por el Tri-
bunal, que versara sobre el contenido de la parte primera del
temario de la oposiciéon. Como minimo el 20 por 100 de las pre-
guntas deberan referirse a temas de Organizacion del Estado.

En el ejercicio de contestaciones multiples, se valoraran hasta
un maximo de 150 preguntas, que se calificaran de la forma
siguiente: Cada contestacioén valida recibira una valoracion de tres
puntos; se restara un punto por cada una de las respuestas
incorrectas, se dejaran de valorar las preguntas no respondidas
v de las operaciones anteriores se obtendra la puntuaciéon de cada
participante en el ejercicio.

Segundo ejercicio: Consistira en exponer oralmente, en un tiem-
po maximo de veinte minutos por tema, dos temas: uno perte-
neciente a la parte segunda vy el otro perteneciente a la parte
tercera de las que componen el temario de la oposicion, extraidos
por sorteo por el opositor en el momento de su llamamiento. Este
ejercicio tendra lugar en sesion publica.

Tercer ejercicio: Sera un ejercicio practico y consistira en redac-
tar por escrito, durante un plazo maximo de dos horas, uno o
mas supuestos de valoraciéon de incapacidad. Cada opositor pro-
cedera a la lectura pablica de su ejercicio.

En el segundo y tercer ejercicios cuando la mayoria del Tribunal
apreciara la manifiesta deficiencia en el desarrollo del ejercicio
por parte del opositor, podra darlo por terminado, aun cuando

no haya agotado el plazo concedido para ello, e invitarle a que
se retire. Ademas, finalizada la exposicion del opositor, en estos
dos ejercicios, el Tribunal podra formular preguntas sobre el con-
tenido de la misma.

Cuarto ejercicio: Prueba de idioma. Consistira en una prueba
escrita sobre el idioma extranjero seleccionado por el aspirante
en su instancia de participacién, entre los oficiales de la Union
Europea.

Los ejercicios se calificaran de la siguiente manera:

Primer ejercicio: Se otorgara una calificacion maxima de diez
puntos, siendo necesario obtener el 50 por 100 de dicha pun-
tuacion para acceder al siguiente ejercicio.

Segundo y tercer ejercicio: Se otorgara una calificacion maxima
de diez puntos, siendo necesario obtener un minimo de cinco pun-
tos para acceder al siguiente ejercicio.

Cuarto ejercicio: Se otorgara una calificacion de apto o no
apto.

La calificacion final del proceso selectivo vendra determinada
por la suma de las puntuaciones obtenidas en cada uno de los
ejercicios.

2. El curso selectivo, de caracter tedrico-practico, consistira
en un periodo formativo (de duracién no inferior a tres meses),
a celebrar en la Escuela Nacional de Sanidad, asi como en los
Equipos de Valoracién de Incapacidades del Instituto Nacional
de la Seguridad Social, destinado a adquirir conocimientos y habi-
lidades en materia de administracion, gestion y evaluacion de los
servicios sanitarios asi como en la valoracion de la Incapacidad
de los beneficiarios del sistema de prestaciones econdémicas de
la Seguridad Social.

El Subsecretario del Departamento, a propuesta del Tribunal,
designara al Director del curso selectivo. Al final de dicho curso,
y por parte de la Direcciéon del mismo se emitira un informe para
cada uno de los aspirantes, en que se valorara su rendimiento,
considerando la asistencia y adquisicion de conocimientos, y
teniendo en cuenta el informe de las Direcciones Provinciales del
Instituto Nacional de la Seguridad Social donde el aspirante haya
realizado la parte practica.

El Director del curso elevara propuesta valorativa del resultado
del mismo al Tribunal, el cual efectuara la calificacion definitiva
de aptitud de cada uno de los aspirantes.

Una vez finalizado el curso los aspirantes seran declarados
aptos o no aptos.

En caso de empate el orden de prelacion se establecera aten-
diendo a los puntos obtenidos en el tercer ejercicio, el segundo
ejercicio, el primer ejercicio y el cuarto ejercicio, por este orden.

Al finalizar cada uno de los ejercicios, incluido el curso selec-
tivo, el Tribunal hara publicas las calificaciones obtenidas por
cada uno de los aspirantes aprobados y los nombres de aquellos
que, por no haberlo superado, se declaren no aptos.

Los aspirantes que tengan la condicién de funcionarios de Orga-
nismos Internacionales estaran exentos de la realizacion de aque-
llos ejercicios que la Comisiéon Permanente de Homologaciéon con-
sidere que tienen por objeto acreditar conocimientos ya exigidos
para el desempeiio de sus puestos de origen en el Organismo
Internacional correspondiente.

Se adoptaran las medidas precisas para que los aspirantes con
discapacidad gocen de similares condiciones que el resto de los
aspirantes en la realizacion de los ejercicios. En este sentido, para
las personas con discapacidad que asi lo hagan constar en su
solicitud, se estableceran las adaptaciones posibles en tiempos
v medios para su realizacion.

ANEXO I

Programa

Parte primera

1. El Estado Espaiiol. La Constitucién. La Corona. Derechos
vy deberes fundamentales. Garantia de las libertades y derechos
fundamentales. El Tribunal Constitucional. El Defensor del Pueblo.

2. Las Cortes Generales. El Congreso de los Diputados y el
Senado. La elaboraciéon de las Leyes. Los Tratados Internacionales.
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3. El Gobierno y la Administracién. La Ley de Organizaciéon
y Funcionamiento de la Administracion General del Estado. La
Ley del Gobierno. Las relaciones entre el Gobierno y las Cortes.

4. La organizacion territorial del Estado. Principios generales
de la estructura autonémica. Las Comunidades Auténomas: Pro-
cesos de transferencias. Los Estatutos de Autonomia. La Admi-
nistraciéon Local.

5. Los Organismos Internacionales. La ONU vy sus oficinas
especializadas. La OIT. Los organismos internacionales relacio-
nados con la salud. La Organizaciéon Mundial de la Salud. El regla-
mento Sanitario Internacional.

6. La Unién Europea. Instituciones comunitarias: El Consejo.
La Comision. El Parlamento. El Tribunal de Justicia. El ordena-
miento juridico de la Unién Europea y su integraciéon en el orde-
namiento juridico espanol.

7. La Administracion de Justicia. El Consejo General del
Poder Judicial. Los estamentos y especialidades de la Justicia.
Los procedimientos judiciales: generalidades y especialidades en
las distintas ramas.

8. Particularidades del Derecho del Trabajo. Referencia al
Estatuto de los Trabajadores. El contrato de trabajo: nacimiento,
clases, suspension, extincion.

9. Aspectos generales del procedimiento laboral. La jurisdic-
ciéon del orden social. Sintesis del proceso ordinario vy de la Segu-
ridad Social. Normas relativas a accidentes de trabajo y otras
contingencias.

10. El acto administrativo: concepto, naturaleza juridica y cla-
ses. La Ley de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas
v del Procedimiento Administrativo Comin. Ambito de aplicacion
y principios informadores. Los derechos de los ciudadanos.

11. El procedimiento administrativo. Concepto. Naturaleza.
Fases. La revision de los actos en via administrativa.

12. Régimen juridico del personal al servicio de la Adminis-
tracion Publica. Organos superiores de la funciéon publica. Las
relaciones de puestos de trabajo. Ofertas de empleo publico. For-
mas de seleccion y provision. Adquisicion y pérdida de la condicion
de funcionario. Situaciones. Derechos y deberes. Sistemas de retri-
bucién. El régimen de incompatibilidades. Régimen disciplinario.

13. La Ley General de Sanidad: Estructura. Fundamentos
basicos. El Sistema Nacional de Salud.

14. Las competencias sanitarias del Estado. La sanidad exte-
rior: disposiciones reguladoras basicas. Las relaciones sanitarias
internacionales. Otras competencias del Estado en materia sani-
taria.

15. Las competencias sanitarias de las Comunidades Auté-
nomas. El proceso de transferencias. Las leyes de ordenacién sani-
taria de las Comunidades Auténomas.

16. El nuevo sistema de financiacion de las Comunidades
Auténomas. La financiacién sanitaria. Los fondos especificos. Los
fondos de compensacién interterritorial. Disposiciones regulado-
ras.
17. La coordinacién general sanitaria. El Consejo Interterri-
torial del Sistema Nacional de Salud. La Ley de Cohesién y Calidad
del Sistema Nacional de Salud: especial referencia al sistema de
informacion sanitaria, calidad, planes integrales, actuaciones coor-
dinadas en salud publica y seguridad alimentaria y participacion
social.

18. El Ministerio de Sanidad y Consumo: evolucién histérica,
estructura, competencias y funciones.

19. Estudio especial de los Organismos Auténomos: el Ins-
tituto de Salud Carlos IlII, la Agencia Espafiola de Medicamentos
vy Productos Sanitarios, el Instituto Nacional del Consumo, la Agen-
cia Espaiola de Seguridad Alimentaria.

20. La salud como objeto de intervencién administrativa. Los
factores condicionantes y determinantes de la salud. Salud y equi-
dad.

21. Laplanificacion sanitaria. Concepto. Fases. Factores poli-
ticos v econémicos en el diseiio de las politicas sanitarias. Los
programas de salud y su evaluacion.

22. Movilizacion de recursos sanitarios en situaciones de
emergencia. Planificaciéon sanitaria en desastres. Organizaciones
nacionales e internacionales.

23. El concepto de calidad sanitaria. El control y el asegu-
ramiento de la calidad. Métodos de evaluacion. El resultado. La
opinién del usuario.

24. La hemodonaciéon y los bancos de sangre. Plan Nacional
de Hemoterapia. Normativa legal basica. Medidas especiales con-
tra el SIDA y otros procesos de transmision hematica.

25. Laformacion delos profesionales sanitarios: estudio espe-
cial de la Ley de Ordenacion de las Profesiones Sanitarias. La
formacion pregraduada. La formacion postgraduada: la regulaciéon
de la formaciéon médica especializada y las Areas de Capacitacion
Especifica. El sistema MIR. La formacién continuada y el desarrollo
profesional.

26. La ética en medicina. Los cédigos deontolbgicos de las
profesiones sanitarias. Los Comités Nacionales de Etica, los Comi-
tés Asistenciales y los Comités de Investigacion. La objecion de
conciencia en el ambito médico- sanitario: marco legislativo y cons-
titucional. Reproducciéon humana asistida: aspectos meédicos vy
juridicos.

27. Los derechos del ciudadano en el ambito de la salud.
Declaraciones internacionales. La Ley basica reguladora de la
autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en materia
de informacién y documentaciéon clinica. Principios generales y
desarrollo actual.

28. La Ley Organica de Proteccion de Datos de caracter per-
sonal. Disposiciones Generales- Principios de la protecciéon de
datos. Derechos de las personas. Ficheros de titularidad puablica.
o de atencion primaria como gestor del presupuesto y como unidad
de gasto del sistema.

29. La estadistica: conceptos fundamentales. La variabilidad
en las ciencias biologicas. Concepto de poblaciéon y muestra. Tipos
v métodos de muestreo. La probabilidad: concepto de suceso y
de probabilidad. Estimacion de una probabilidad. Probabilidad
condicional. Teorema de Bayes. Distribucién normal, binomial y
de Poisson.

30. Estadistica descriptiva. Variables continuas y discretas.
Distribucion de frecuencias. Representacion grafica. Medidas de
centralizacion. Medidas de dispersion.

31. Estadistica analitica. La inferencia estadistica. Métodos
de inferencia. La estimacion. Métodos de estimacion. La estima-
cién por intervalos: concepto de intervalo de confianza.

32. El contraste de hipoétesis y el valor de «p»: hipoétesis
nula/hipoétesis alternativa. El error tipo I y el error tipo II. Las
distribuciones muestrales. El teorema central del limite. La dis-
tribucién chi-cuadrado. Las correcciones para muestras pequenas.
La correlacion lineal. La regresion lineal.

33. Epidemiologia. Concepto y usos. Fuentes de informacioén.
La vigilancia epidemiolégica. Sistemas de vigilancia epidemiol6-
gica en Espaia y en la Union Europea.

34. Lasvariables en epidemiologia. Tipos y escala de medida.
Concepto y tipos de riesgo. Causalidad. Los errores en los estudios
epidemiolégicos. Errores aleatorios y sistematicos. Identificacion
y control de sesgos. Factores de confusion.

35. Tipos de estudios epidemiolégicos: descriptivos y ana-
liticos. Caracteristicas principales de los estudios transversales,
de cohortes, casos-control y experimentales y cuasi experimen-
tales.

36. Epidemiologia clinica. Concepto y usos. Caracteristicas
generales de las pruebas diagnosticas. Concepto de verosimilitud.
Aplicaciones.

37. Demografia sanitaria. Fuentes de datos. Demografia esta-
tica. Estructura de las poblaciones. Demografia dinamica: prin-
cipales indices y tasas. El tiempo en demografia.

38. Economia sanitaria. Caracteristicas del mercado de los
servicios sanitarios. Analisis estructural del sector sanitario espa-
fiol. Coexistencia de lo publico y lo privado en la provision de
servicios sanitarios.

39. Elestado de bienestar. La proteccién social. La seguridad
social en Espaiia: la Ley de Bases de la Seguridad Social. El modelo
de Seguridad Social en la Constitucion Espafiola. El texto refundido
de la Ley General de Seguridad Social de 1994: estructura, con-
tenido y vigencia.

40. Campo de aplicacion y composicion del sistema de Segu-
ridad Social. Régimen General v Regimenes Especiales. Normas
de afiliacion, altas y bajas. Situaciones asimiladas al alta.

41. Régimen econémico financiero de la Seguridad Social:
Fuentes de financiacién. Patrimonio de la Seguridad Social. Recur-
sos generales del sistema. Normas de cotizaciéon y recaudacion.

42. El Ministerio de Trabajo v Asuntos Sociales: estructura
organica y competencias. Organos de direccién y tutela de la Segu-
ridad Social. La Inspeccion de Trabajo y Seguridad Social. El Ins-
tituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo.

43. EllInstituto Nacional de la Seguridad Social: configuracion
legal y funciones. Organos de direccidon y gestion. Estructura orga-
nica y competencias de los servicios centrales y periféricos. Orga-
nos de participacion en el control y vigilancia de la gestion.
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44. La Tesoreria General de la Seguridad Social: naturaleza,
organizacién y funciones. La Gerencia de Informética: naturaleza,
organizacién y funciones.

45. La colaboracién en la gestion. Mutuas de accidentes de
trabajo y enfermedades profesionales de la Seguridad Social: cons-
tituciéon, competencias y ambito de actuaciéon. La colaboracion
de las empresas: modalidades.

46. La dimension internacional de la Seguridad Social: las
Leyes Sociales internacionales y comunitarias. Convenios de la
Organizacion Internacional del Trabajo y del Consejo de Europa
ratificados por Espafia. Convenios Bilaterales. Derecho Comuni-
tario de la Seguridad Social: especial referencia a los reglamentos
1408/71y 574/72.

47. LalLeydePrevencion de Riesgos Laborales: Objeto, ambi-
to de aplicacién y definiciones. Politica en materia de prevencion
de riesgos para proteger la seguridad vy la salud en el trabajo.
Derechos y obligaciones. Servicios de prevencion. Responsabi-
lidades y sanciones. La participacion del trabajador. El papel del
médico.

48. El reglamento de los servicios de prevencion: organiza-
cion de recursos para las actividades preventivas. Funciones y
niveles de cualificacion. Colaboracién de los servicios de preven-
cioén con el Sistema Nacional de Salud.

49. La vigilancia de la salud de los trabajadores en relaciéon
con los riesgos derivados del trabajo: la historia clinico-laboral.
El papel de los reconocimientos de admisiéon y periédicos.

50. Acciéon protectora de la Seguridad Social. Contenido y
clasificacion de las prestaciones. Caracteres generales. Requisitos
generales del derecho a las prestaciones.

51. La protecciéon contributiva por jubilacion. Condiciones
para el derecho a la pension por jubilacion. Hecho causante, cuan-
tia, incompatibilidad, suspension y extincion de la pension de jubi-
laciéon. Jubilacién gradual y flexible.

52. La proteccion contributiva por muerte y supervivencia.
Clases de prestaciones. Requisitos para el derecho y cuantia eco-
némica de las pensiones de viudedad, orfandad y a favor de fami-
liares.

53. Las prestaciones de jubilaciéon e invalidez no contribu-
tivas. Clases, beneficiarios y condiciones de reconocimiento. Las
prestaciones familiares por hijo a cargo.

54. Otras prestaciones sociales. SOVI. Seguro Escolar. La
protecciéon de determinados colectivos: sindrome téxico, afectados
por actos violentos y delitos de terrorismo, invalidos y mutilados
de guerra.

55. La Seguridad Social de los funcionarios civiles del Estado,
de la Administraciéon de Justicia y de las Fuerzas Armadas. Par-
ticularidades.

56. La proteccion por desempleo. Tipos de prestaciones.
Requisitos y contenido de las mismas.

57. La Ley 39/1999, de Conciliacién de la Vida Familiar y
Laboral de las Personas Trabajadoras. Aspectos laborales: exce-
dencia y permisos. El riesgo durante el embarazo. La proteccion
por maternidad.

58. Las contingencias profesionales. Concepto de accidente
de trabajo. Declaracion, prestaciones, peculiaridades. Las secuelas
de los accidentes de trabajo: tipos y prestaciones. Lesiones per-
manentes no invalidantes.

59. La enfermedad profesional: concepto, declaraciéon, requi-
sitos. La lista de enfermedades profesionales.

Parte segunda

1. La configuracion constitucional de la sanidad en Espaia:
el derecho a la proteccion de la salud. El concepto organizativo
de la sanidad en la acciéon de las administraciones publicas. El
aseguramiento sanitario. La institucionalizacion de la sanidad.

2. La asistencia urgente. La emergencia médica. La regio-
nalizacién y organizacion de la asistencia urgente. El teléfono Gni-
co: el 112. El funcionamiento en las Comunidades Auténomas.
La urgencia en la zona rural. Las competencias municipales.

3. La asistencia sanitaria a ciudadanos extranjeros: La asis-
tencia sanitaria a ciudadanos de la Unién europea desplazados
temporalmente a Espafia, a ciudadanos pertenecientes a otros pai-
ses y a ciudadanos extranjeros sin recursos econdémicos. Acre-
ditacion del derecho, contenido, obtenciéon y procedimiento de
facturacion. Repercusion econémica.

4. Las peculiaridades de la asistencia sanitaria en el colectivo
de trabajadores del mar. Los reconocimientos de embarque. La
asistencia sanitaria en el mar.

5. El Estatuto Marco del Personal Estatutario de los Servicios
de Salud. Personal facultativo de la Seguridad Social .Personal
sanitario no facultativo. Personal no sanitario al servicio de las
instituciones sanitarias de la Seguridad Social. Los distintos esta-
tutos: contenido y desarrollo.

6. Reégimen disciplinario en los estatutos del personal médico,
personal sanitario no facultativo y personal no sanitario al servicio
de las instituciones sanitarias de la Seguridad Social. La instruc-
cion del expediente. Procedimiento sancionador.

7. La responsabilidad civil y penal de los sanitarios. El deber
de cuidado vy de resultados. Las imprudencias o la mala practica
de los profesionales sanitarios.

8. El aseguramiento de la responsabilidad sanitaria. Las poli-
zas de seguro de responsabilidad civil. Procedimiento de actua-
cion. Los informes técnicos.

9. La responsabilidad patrimonial de la administraciéon sani-
taria. Tramitacion y gestion de los expedientes (Real decreto
429/1993, de 26 de marzo).

10. La informacién sanitaria: definiciéon. Sistemas y fuentes.
Principales sistemas en Espafia. Las estadisticas asistenciales y
los registros de declaracion.

11. Lossistemas de clasificacion y codificacién sanitaria: prin-
cipales codigos utilizados. La clasificaciéon internacional de enfer-
medades de la OMS: estructura y revisiones.

12. Los sistemas de registro sanitario-asistencial. La historia
clinica: estructura, confeccién y datos basicos. La conservacion
de la documentacién. Los archivos de historias clinicas.

13. La atenciéon primaria de la salud. Los centros de salud.
Los equipos de atenciéon primaria: organizaciéon y funciones. La
autogestion. El médico de atenciéon primaria como gestor del pre-
supuesto y unidad de gasto del sistema.

14. La asistencia especializada. Estructuras jerarquizadas en
atencion especializada. La coordinacion de los niveles asisten-
ciales.

15. El hospital: concepto y evoluciéon histérica. Funciones.
Caracteristicas de los recursos humanos y materiales del hospital.
Organizacion funcional del un hospital. Los 6rganos de gobierno.

16. El hospital como centro de gasto y unidad de producciéon
econdémica. El coste por proceso. Los sistemas de informacion
en el ambito hospitalario. Los sistemas de clasificaciéon de pacien-
tes: los GRDs y los PMCs.

17. Gestion hospitalaria. Los procesos y el control de la ges-
tion. La gestion clinica. Los registros hospitalarios. Indicadores
de actividad vy rendimiento. El sistema de informaciéon sanitaria
en materia de listas de espera del Sistema Nacional de Salud.

18. La seguridad hospitalaria. Medidas de protecciéon en ins-
talaciones eléctricas. Proteccion contra incendios en centros sani-
tarios. Proteccion frente a radiaciones ionizantes. Normativa legal
basica. Otros riesgos del hospital.

19. La gestion de residuos sanitarios: conceptos basicos.
Generacion, segregacion, recogida, almacenamiento, procesa-
miento, transporte y tratamiento. La salud laboral y los residuos.
Los residuos radioactivos y biolégicos. Manejo de productos citos-
taticos.

20. La psicologia en el ambito de las organizaciones: la adap-
tacion psicoldgica al trabajo. El estrés. La motivacion. La orien-
tacion profesional. El profesiograma.

21. Laergonomia: conceptos basicos. Métodos de valoracion.
El analisis de tareas y puestos de trabajo. Criterios de valoraciéon
de los factores ergondémicos.

22. El accidente de trabajo: etiologia. Los componentes del
riesgo: maquina, trabajador, ambiente laboral, organizativo y
humano. Caracteristicas. Los medios de proteccion y seializacion.
La falta de medidas como causa de penalizacién.

23. La Incapacidad Temporal: concepto, requisitos, benefi-
ciarios, duracién, cuantia de las prestaciones. Causas de dene-
gacion, suspension o pérdida de la prestacion econdémica. Pecu-
liaridades de las distintas contingencias.

24. Gestion y control de la Incapacidad Temporal. Actuacio-
nes de las Entidades implicadas en el seguimiento y control de
la prestacion. Los estandares de duracion.

25. La Incapacidad Permanente: Concepto, clases y grados.
Prestaciones econémicas y recuperadoras. Beneficiarios, naci-
miento, duraciéon y extinciéon del derecho.

26. Procedimiento para el reconocimiento de las prestaciones
por Incapacidad Permanente. Los Equipos de Valoraciéon de Inca-
pacidades: creaciéon, composicion y funciones. La revision de la
Incapacidad Permanente.

27. Lavaloracion de la Incapacidad Laboral. El factor médico.
La valoracion administrativa. La influencia de los factores eco-
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némicos y sociales. La valoraciéon de la discapacidad en el ambito
social y doméstico. La comunicacién y habilidad social.

28. Valoracion médica del dafo corporal: concepto del dafio.
Nexo de causalidad. Estado anterior. Informe de danos corporales
en los ambitos penal, civil y laboral. Otros documentos médico-le-
gales generados por los dafios a las personas.

29. Tablas y baremos de valoracién. Sistema empirico. Cri-
terio objetivo de Fernandez-Rozas. Método McBride simplificado.
Método de Gautier. Baremo de invalideces post traumaticas de
Melennec. Baremo francés de AT y ET. Baremo de la sociedad
de medicina legal y criminologia de Francia.

30. Los conceptos de deficiencia, discapacidad y minusvalia.
Clasificacion internacional de deficiencias, incapacidades y minus-
valias de la OMS. La valoracién de la minusvalia en Espafa. Actua-
ciéon de los equipos multidisciplinares de valoracién y orientacion.
Los baremos. Requisitos y prestaciones del sistema de ayuda social
no contributiva.

31. Simulacién y disimulacién de enfermedades y lesiones.
Aspectos médico-legales de la simulaciéon y disimulaciéon de las
enfermedades vy lesiones: el diagnéstico médico-legal de la simu-
lacion y disimulacion.

32. El dolor fisico. La investigacion en la medicina del dolor.
Estudio, tratamiento y valoracion del dolor. El perjuicio estético:
concepto, importancia y valoraciéon. Cuadros clinicos mas frecuen-
tes.

33. El cuerpo de Inspecciéon Sanitaria de la Administracion
de la Seguridad Social: La Inspeccion de Servicios Sanitarios en
el Sistema Nacional de Salud. Organizacion, actuaciones y planes
anuales de inspeccion.

34. La prestacion farmacéutica del Sistema de Seguridad
Social: caracteristicas. La receta oficial. Los distintos modelos de
receta. La aportacion del usuario. El Cédigo CIASS y CPF.

35. Evaluacion y control de la prestacion farmacéutica: la
Inspeccion de Farmacia. Actuaciones a nivel de la prescripcion,
dispensacién y facturaciéon. Oficinas de farmacia.

36. La Ley 25/1990, de 20 de diciembre, del Medicamento.
Legislacion complementaria. Las competencias de las Comunida-
des Auténomas en la materia. Los genéricos.

37. Evaluacién sanitaria: concepto y tipos. La evaluaciéon en
Atencion Primaria y Especializada.

38. Bases generales sobre autorizacion de centros, servicios
y establecimientos sanitarios: Normativa legal, estatal y autoné-
mica. Requisitos y clasificacion de los centros, establecimientos
v servicios sanitarios. La acreditaciéon de instituciones sanitarias.
Experiencia nacional e internacional.

39. Las prestaciones sanitarias del Sistema Nacional de
Salud: disposiciones reguladoras. Evolucion de las prestaciones
sanitarias. Criterios de inclusiéon y exclusion. Organos de parti-
cipacion interterritorial en materia de prestaciones.

40. Prestacion ortoprotesica. Prestaciones con productos die-
téticos. Prestaciones con técnica de terapia respiratoria a domi-
cilio. Actualizacion de prestaciones: el uso tutelado.

41. El transporte sanitario. Modalidades. Normativa legal.
Evaluacién y control.

42. Los reintegros de gastos. Las reclamaciones del usuario.

43. Evaluaciéon y control de la asistencia sanitaria prestada
con medios ajenos. Normativa legal de la asistencia sanitaria con-
certada. Evaluacién vy control de los centros hospitalarios con-
certados.

44. Evaluacion y control de la asistencia ambulatoria con-
certada. Los servicios de oxigenoterapia-ventiloterapia y hemo-
dialisis a domicilio.

Parte tercera

1. Las enfermedades y las lesiones de la columna cervical.
Principales sindromes cervicales. Estudio especial de la patologia
del disco intervertebral. La valoracion de la incapacidad temporal
v permanente.

2. Lasenfermedadesvy lesiones de la columna dorsal y lumbar.
Hiperostosis anquilosante. Enfermedad de Scheuermann. Las
escoliosis. Las espondilolisis y espondilolistesis. Métodos y cri-
terios de diagnoéstico y valoracion funcional. La valoracion de la
incapacidad temporal y permanente.

3. Las enfermedades de la columna lumbar y sacra. La lum-
balgia. La patologia del disco intervertebral. Las secuelas neu-
rolégicas por compromiso radicular y del canal medular. Métodos
y criterios de diagnéstico y valoracion funcional. La valoracion
de la incapacidad temporal y permanente.

4. Las enfermedades y lesiones del hombro y la cintura esca-
pular. Métodos vy criterios de diagnoéstico y valoracion funcional.
La valoracién de la incapacidad temporal y permanente.

5. Las enfermedades y lesiones del codo y el antebrazo. Méto-
dos y criterios de diagnéstico y valoraciéon funcional. La valoraciéon
de la incapacidad temporal y permanente.

6. Las enfermedades y lesiones de la mufieca y la mano. La
mano traumatica, reumatica, aponeurdética, vascular y neurolo6-
gica. Métodos y criterios de diagnéstico y valoracion funcional.
La valoracién de la incapacidad temporal y permanente.

7. Las enfermedadesy lesiones de la cadera y muslo. Métodos
y criterios de diagnéstico y valoracién funcional. Estudio especial
de las protesis de cadera. La valoracion de la incapacidad temporal
y permanente.

8. Las enfermedades y lesiones de la rodilla y la pierna. Méto-
dos y criterios de diagnéstico y valoracion funcional. Estudio espe-
cial de las protesis de rodilla. La valoracion de la incapacidad
temporal y permanente.

9. Las enfermedades y lesiones del tobillo y el pie. Métodos
y criterios de diagnéstico y valoracion funcional. La valoracion
de la incapacidad temporal y permanente.

10. La valoracién de la incapacidad temporal y permanente
en las mutilaciones de las extremidades. Patologia del mufién.
Las proétesis y ortesis. Los reimplantes v adaptaciones.

11. Valoraciéon de la marcha. Principales tipos de marcha
anormal. Valoraciéon de la postura. Principales alteraciones de
la postura.

12. Estudio general de las enfermedades reumaticas inflama-
torias. Métodos y criterios de diagnoéstico y valoracion funcional.
La valoracién de la incapacidad temporal y permanente.

13. Estudio especial de las poliartitris cronicas, con y sin afec-
tacion sistematica. La artritis reumatoide y la espondilitis
anquilopoyética. Artropatia lipica y psoriasica. Artropatias por
microcristales. La fibromialgia. Métodos y criterios de dianéstico
y valoracién funcional.

14. La valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades reumatologicas degenerativas. Métodos y cri-
terios de diagnoéstico y valoracion funcional.

15. Las enfermedades y lesiones maxilofaciales. Métodos y
criterios de diagnéstico y valoraciéon funcional. La valoraciéon de
la incapacidad temporal y permanente

16. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades degenerativas del sistema nervioso central.
Demencias. Estudio especial de la Enfermedad de Alzheimer. Enfer-
medades de las neuronas motoras. Criterios de diagnéstico y valo-
racion funcional.

17. La valoracién de la incapacidad temporal y permanente
de la epilepsia y la patologia extrapiramidal. Métodos y criterios
de diagnéstico y valoracién funcional.

18. La valoracién de la incapacidad temporal y permanente
en los accidentes cerebrovasculares. Métodos vy criterios de diag-
nostico y valoracion funcional.

19. La valoracién de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades desmielinizantes. Métodos y criterios de diag-
noéstico y valoracion funcional.

20. Estudio especial de la enfermedad de Parkinson y otros
parkinsonismos primario e inducidos. Las ataxias. Criterios de
diagnéstico y valoracién funcional.

21. La valoracién de la incapacidad temporal v permanente
de los traumatismos craneoencefaliticos: El proceso agudo vy las
secuelas tardias. Métodos vy criterios de diagnoéstico y valoracion
funcional

22. La valoracién de la incapacidad temporal v permanente
en los tumores cerebrales. Métodos v criterios de diagnéstico, pro-
noéstico y valoraciéon funcional.

23. La valoracién de la incapacidad temporal v permanente
en las enfermedades y lesiones de la médula espinal y el sistema
nervioso periférico. Estudio especial de la miastenia gravis. Méto-
dos y criterios de diagnéstico y valoracion funcional.

24. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en los trastornos neurdticos, con especial referencia a los tras-
tornos de ansiedad, obsesivo-compulsivo y de adaptacion. Cri-
terios de diagnoéstico y valoracion funcional.

25. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en los trastornos psicoticos: Esquizofrenia, estados paranoides y
trastornos afectivos. Criterios de diagnéstico y valoracion funcio-
nal.

26. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en los trastornos disociativos v de somatizaciéon. Los tics. Estudio
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especial del retraso mental. Criterios de diagnoéstico y valoracion
funcional.

27. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades y lesiones del oido. Estudio especial de las
hipoacusias y de los trastornos del equilibrio. Criterios de diag-
noéstico y valoracion funcional.

28. La valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades de la laringe vy fosas nasales. El paciente
lariguectomizado y los trastornos del lenguaje como causa de inca-
pacidad. Criterios de diagnostico y valoracion funcional.

29. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades y lesiones del aparato visual. Criterios de
diagnéstico y valoracién funcional.

30. Lavaloraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades vy lesiones de la piel. Estudio especial de
las cicatrices patologicas vy las dermatopatias profesionales. El
cancer cutaneo de origen profesional. Criterios de diagnoéstico
y valoracién funcional.

31. La valoraciéon de la Incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades no profesionales del sistema respiratorio (I):
La historia clinico-laboral neumolégica. Estudio especial de la
enfermedad pulmonar obstructiva crénica, el enfisema y el asma.
Criterios de diagnéstico y valoracién funcional.

32. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades no profesionales del sistema respiratorio (II):
Estudio especial del sindrome del apnea obstructiva del suefio
v las neoplasias de pulmén. Criterios de diagnoéstico y valoracion
funcional.

33. La valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades profesionales del sistema respiratorio (I): Las
neumoconiosis. Estudio especial de la silicosis y la asbestosis.
Criterios de dignéstico y valoraciéon funcional.

34. La valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades profesionales del sistema respiratorio (II):
Estudio especial del asma profesional. Otras neuropatias no neu-
moconiodticas como origen de fibrosis pulmonar o Irritantes de
las vias aéreas. Criterios de diagnéstico y valoracion funcional.

35. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades cardiolégicas (I): La historia clinico-laboral
cardiolégica. Estudio especial de la cardiopatia isquémica y las
miocardiopatias. Criterios de diagnéstico y valoracién funcional.

36. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades cardiologicas (II): Estudio especial de las val-
vulopatias y las protesis valvulares. Criterios de diagnostico y valo-
racién funcional.

37. La valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades cardiologicas (III): Estudio especial de las
arritmias. Las enfermedades de los grandes vasos y la hipertension
arterial como causa de incapacidad. Criterios de diagnéstico vy
valoracién funcional.

38. La valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades y lesiones vasculares (I): Estudio especial
de la patologia arterial periférica. Criterios de diagnéstico vy valo-
racion funcional.

39. La valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades y lesiones vasculares (II): Estudio especial
de la patologia venenosa periférica y las enfermedades del sistema
linfatico como causa de incapacidad. Criterios de diagnéstico y
valoracién funcional.

40. La valoraciéon de la Incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades endocrinolégicas (I): La historia clinico-la-
boral endocrinolégica. Estudio especial de las alteraciones del
tiroides, paratiroides, hip6fisis y suprarrenales como causa de inca-
pacidad. Criterios de diagnéstico y valoracion funcional.

41. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades endocrinolédgicas (II): Estudio especial de la
diabetes como causa de incapacidad. Criterios de diagnéstico y
valoracién funcional.

42. la valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades hematolégicas. Estudio especial de las leu-
cemias v los linfomas. Criterios de diagnéstico y valoraciéon fun-
cional.

43. La valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades del aparato digestivo. Estudio especial de
la enfermedad inflamatoria intestinal. El paciente colostomizado
como causa de incapacidad. Criterios de diagnéstico y valoraciéon
funcional.

44. La valoracién de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades del higado vy las vias biliares. Estudio especial
de las hepatitis y las cirrosis. Las pancreatitis. Criterios de diag-
nostico y valoracion funcional.

45. La valoracién de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades del sistema genito-urinario. Estudio especial
de la incontinencia urinaria. El cancer de vejiga y el de prostata.
Criterios de diagnéstico y valoraciéon funcional.

46. La valoracion de la incapacidad temporal y permanente
en las enfermedades del rifion. Estudio especial de la insuficiencia
renal vy la hemodialisis como causa de Incapacidad. Criterios de
diagnoéstico y valoracién funcional.

47. Estudio especial de la Infeccion por el virus de la Inmu-
nodeficiencia humana. Las infecciones como causa de enfermedad
profesional. Criterios de diagnéstico y valoraciéon funcional. La
valoracién de la Incapacidad temporal y permanente.

48. La valoraciéon de la incapacidad temporal vy permanente
en las enfermedades oncolégicas. La historia clinico-laboral onco-
logica. Criterios pronodsticos y de valoracion funcional. Estudio
especial del cancer de mama vy el cancer.

49. La valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
en los enfermos trasplantados. Trasplante renal. Trasplante hepa-
tico, trasplante cardiaco, trasplante de médula 6sea y trasplante
pulmonar. Criterios de valoracién funcional.

50. La valoracién de la incapacidad temporal v permanente
en las alteraciones de la caja toracica y la pared abdominal. Las
lesiones costales, pleurales y diafragmaticas. Estudio especial de
la hernias. Criterios de diagnéstico y valoraciéon funcional.

51. Estudio de los factores de riesgo en el embarazo como
causa de interrupcion de la actividad laboral. Criterios de valo-
racion.

52. Las enfermedades profesionales. Normativa general de
la relacion trabajo-enfermedad. Las enfermedades profesionales
provocadas por atentes cancerigenos. Criterios de diagnoéstico y
valoracién funcional.

53. Las peculiaridades de las intoxicaciones profesionales
como causa de incapacidad. Principales intoxicaciones. Vias de
entrada. Los criterios de dosis maxima de exposicion y de dosis
biolégica de exposicion.

54. Las enfermedades profesionales producidas por agentes
fisicos como causa de incapacidad. Valoraciéon del ruido. Vibra-
ciones, radiaciones ionizantes y traumatismos repetidos. Criterios
de diagnéstico y valoracién funcional.

55. La valoraciéon de la incapacidad temporal y permanente
por las enfermedades derivadas del sindrome téxico. Los afectados.
Patologias admitidas como secundarias al mismo: Métodos de
diagnéstico y valoracion. Determinacion de la causalidad.

56. Simulacion y disimulacién de enfermedades y lesiones.
Concepto. Aspectos médico-legales de la simulaciéon y disimula-
cion de enfermedades y lesiones. Diagnéstico médico-legal de la
simulacién y disimulacién.

57. El dolor fisico, investigacion en la medicina del dolor.
Estudio, tratamiento y valoracion del dolor. Perjuicio estético. Con-
cepto. Importancia de la estética. Valoracion del perjuicio estético.
Cuadros clinicos mas frecuentes.

58. La incapacidad en los trabajadores del mar. Riesgos y
enfermedades mas frecuentes. Peculiaridades de la valoracion.

ANEXO I

Tribunal calificador

Titulares:

Presidente: Don Pedro Montalvo Correa. Cuerpo Superior de
Administradores Civiles del Estado.

Secretario: Don Isidoro Léopez Pena. Cuerpo Superior de Admi-
nistradores Civiles del Estado.

Vocales:

Doifa Maria Isabel Sainz Diaz. Cuerpo Superior de Técnicos
de la Administracion de la Seguridad Social.

Don Luis Enrique Martinez Ratero. Escala de Médicos Inspec-
tores del Cuerpo de Inspecciéon Sanitaria de la Administraciéon
de la Seguridad Social.

Dona Aurea Garcia Parra. Escala de Médicos Inspectores del
Cuerpo de Inspeccién Sanitaria de la Administracion de la Segu-
ridad Social.
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Doiia Julia Gonzalez Alonso. Cuerpo de Médicos de la Sanidad
Nacional.

Don Antonio Duque Castaifieda. Escala de Médicos Inspectores
del Cuerpo de Inspecciéon Sanitaria de la Administraciéon de la
Seguridad Social.

Suplentes:

Presidente: Don Fernando Alvarez-Blazquez Fernandez. Escala
de Meédicos Inspectores del Cuerpo Especial del Instituto Social
de la Marina.

Secretario: Don Emilio Jardén Dato. Escala de Médicos Ins-
pectores del Cuerpo de Inspeccién Sanitaria de la Administraciéon
de la Seguridad Social.

Vocales:

Don Roberto Polo Pradilla. Cuerpo de Médicos de la Sanidad
Nacional.

Dofia Pilar Gallego Berruezo. Cuerpo Superior de Técnicos de
la Administracion de la Seguridad Social.

Dofia Maria Teresa Olalla Garcia. Escala de Médicos Inspec-
tores del Cuerpo de Inspeccion Sanitaria de la Administracion
de la Seguridad Social.

Dofia Julia Tercero Valentin. Cuerpo Superior de Técnicos de
la Administracion de la Seguridad Social.

Don Julian Martin Pérez. Cuerpo de Médicos de la Sanidad
Nacional.

El Tribunal podra disponer la incorporacién a sus trabajos de
asesores especialistas para todos o alguno de los ejercicios.

ANEXO IV
INSTRUCCIONES PARA CUMPLIMENTAR LA SOLICITUD

Este apartado se rellenara segin lo establecido en la solicitud
de admision a pruebas selectivas en la Administracion Publica
v liquidaciéon de tasas de derechos de examen (modelo 790) vy
en las siguientes instrucciones particulares.

En el recuadro 15, «Cuerpo o Escala», se consignara «Escala
de Meédicos Inspectores del Cuerpo de Inspeccion Sanitaria de
la Administracion de la Seguridad Social».

En el recuadro 17, «Forma de acceso», se consignara «L».

En el recuadro 18, «Ministerio/Organo/Entidad convocante»,
se consignara «Sanidad y Consumon.

En el recuadro 19, se consignara la fecha del Boletin Oficial
del Estado en el que haya sido publicada la convocatoria.

En el recuadro 20, «Provincia de examen», se consignara «Ma-
drid»

En el recuadro 21, «Minusvalia», los aspirantes con discapa-
cidad podran indicar el porcentaje de minusvalia que tengan acre-
ditado, v solicitar, expresandolo en el recuadro 23, las posibles
adaptaciones de tiempo y medios para la realizacion de los ejer-
cicios en que esta adaptacién sea necesaria.

Los aspirantes con un grado de minusvalia igual o superior
al 33 % que deseen participar en el proceso selectivo por el cupo
de reserva para personas con discapacidad, deberan indicarlo en
el recuadro 22.

En el recuadro 24, «Titulos académicos oficiales», se consignara
«Licenciado en Medicina o Licenciado en Medicina y Cirugia».

En el recuadro 25, apartado A, se consignara «el idioma elegido,
entre los oficiales de la Unién Europea, para la realizacién del
cuarto ejercicio».

El importe de la tasa por derechos de examen sera de 25,51
euros.

El ingreso del importe correspondiente a los derechos de exa-
men se efectuara, junto con la presentacién de la solicitud, en
cualquier banco, caja de ahorros o cooperativa de crédito de las
que actiian como entidades colaboradoras en la recaudacion tri-
butaria. En la solicitud debera constar que se ha realizado el corres-
pondiente ingreso de los derechos de examen, mediante validacion
de la entidad colaboradora en la que se realice el ingreso, a través
de certificacion mecanica, o en su defecto, sello y firma autorizada
de la misma en el espacio reservado a estos efectos.

Las solicitudes suscritas en el extranjero podran cursarse a
través de las representaciones diplomaticas o consulares espaiiolas
correspondientes. A las mismas se acompaiiara el comprobante
bancario de haber ingresado los derechos de examen en la cuenta
corriente namero 0182 9071 02 0200000827 del Banco Bilbao
Vizcaya Argentaria, a nombre de «Tesoro Publico. Ministerio de

Sanidad y Consumo. Derechos de examen». El ingreso podra efec-
tuarse directamente en cualquier oficina del Banco Bilbao Vizcaya
Argentaria o mediante transferencia desde cualquier entidad ban-
caria.

Estaran exentas del pago de esta tasa:

a) Las personas con un grado de minusvalia igual o superior
al 33 %, debiendo acompaiiar a la solicitud certificado acreditativo
de tal condiciéon.

b) Las personas que figurasen como demandantes de empleo
durante el plazo, al menos, de un mes anterior a la fecha de la
convocatoria. Seran requisitos para el disfrute de la exencién que,
en el plazo de que se trate, no hubieran rechazado oferta de empleo
adecuado ni se hubiesen negado a participar, salvo causa jus-
tificada, en acciones de promocién, formacioén o reconversion pro-
fesionales y que, asimismo, carezcan de rentas superiores, en com-
puto mensual, al Salario Minimo Interprofesional.

La certificacion relativa a la condicion de demandante de
empleo, con los requisitos sefialados, se solicitara en la oficina
de los servicios publicos de empleo. En cuanto a la acreditacion
de las rentas se realizara mediante una declaracién jurada o pro-
mesa escrita del solicitante. Ambos documentos deberan acom-
paiarse a la solicitud.

La falta de justificacion del abono de los derechos de examen
o de encontrarse exento determinara la exclusién del aspirante.

En ningGin caso la presentacion y pago en las oficinas a que
se hace referencia supondra la sustitucion del tramite de presen-
taciéon, en tiempo y forma, de la solicitud.

MINISTERIO DE ECONOMIA

8424 ORDEN ECO/1216/2004, de 29 de marzo, por la que

se aprueba la modificacién del programa correspon-
diente a la convocatoria de pruebas selectivas para
el ingreso en el Cuerpo Superior de Estadisticos del
Estado, que regira a partir de la convocatoria derivada

de la Oferta de Empleo Publico de 2005.

En los altimos afios se ha venido detectando la necesidad de
abordar la modificaciéon del programa exigido para el acceso al
Cuerpo Superior de Estadisticos del Estado, introduciendo temas
que forman parte de los conocimientos exigibles a los funcionarios
integrantes de este Cuerpo, y procediendo a la modificacién y
actualizacion de aquellos otros cuyo contenido ha sido objeto de
evolucion en el transcurso de estos afios, para conseguir de esta
manera un temario conexo y coherente, mas adecuado a las fun-
ciones propias de los distintos ambitos en los que desarrollan
su carrera profesional los funcionarios que acceden a este Cuerpo.

Este objetivo se plasma en la reforma del programa que ha
de regir a partir de la convocatoria de pruebas selectivas para
el acceso al Cuerpo Superior de Estadisticos del Estado corres-
pondiente al ailo 2005, y que se recoge en el anexo a esta Orden.

Lo que comunico para su conocimiento y efectos.

Madrid, 29 de marzo de 2004.—El Vicepresidente Primero del
Gobierno y Ministro de Economia, P. D. (Orden de 3 de agosto
de 2000, Boletin Oficial del Estado» del 11), el Subsecretario,
Miguel Crespo Rodriguez.

ANEXO

Segundo ejercicio
Parte A) Econometria

Tema 1. El modelo lineal general. Especificacion. Estimadores
minimo cuadratico ordinarios Propiedades. Contraste de norma-
lidad. Estimador maximo verosimilitud. Errores de especificacion.

Tema 2. Inferencia en el modelo lineal. Contraste de hipétesis.
Tratamiento general. Contraste acerca de un coeficiente del mode-
lo. Contraste de un subconjunto paramétrico. Contraste de sig-
nificacion global del modelo. Intervalos y regiones de confianza.
Contraste de cambio estructural: Test de Chow Estimaciéon bajo
restricciones. Prediccion en el modelo lineal.



