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SERVICIO CANARIO DE LA SALUD

EVALUACION DE MERITOS EN EL SISTEMA DE CARRERA PROFESIONAL
PERSONAL DIPLOMADO SANITARIO

A efectos de carrera tendran la consideracién de una dnica profesidn tanto la profesion principal
como, en su caso, la profesidén asimilada, en los términos que vienen definidas en la instruccion
segunda de la Instruccién num. 2/2018, del Director del Servicio Canario de la Salud, relativa al
régimen aplicable y procedimiento a seguir para el encuadramiento en los distintos gradas o niveles
de carrera profesional del personal del Servicio Canario de la Salud.

En caso de encuadramiento inicial, seran tomados en consideracion los méritos relacionados con la
profesion principal/asimilada que se ostenten el ultimo dia del plazo de presentacion de solicitudes y

hayan sido adquiridos durante durante todo el perfodo de ejercicio profesional.

En el supuesto promocion de grado, se tomaran en consideracion los méritos relacionados con la
profesion principal/asimilada que se ostenten el ultimo dia del plazo de presentacion de solicitudes y
hayan sido adquiridos durante el periodo a evaluar. Periodo que finaliza en dicha fecha y se inicia:

=» el dia siguiente a la fecha de finalizacion del plazo de presentacién de la solicitud que dio lugar a
la precedente evaluacion favorable, si se ha accedido al grado que tenga reconocide través del
procedimiento ordinario.

= el dia siguiente a la fecha de acceso al grado que tenga reccnacide (coincidente con la fecha de
efectos econdmicos) si se ha accedido al mismo a través de alguno de los procedimientos
transitorios y extraordinarios previstos en el decreto regulador de la carrera profesional del
colectivo correspondiente.

No obstante, y como excepcion a lo sefalado, para el encuadramiento en el segundo y tercer grado
podran ser aportados créditos excedentes de evaluaciones anteriores correspondientes a los méritos
A.1 (Conocimientos), B.4 (Dacencia) y B.5 (Investigacion), siempre que los realizados en el periodo a
evaluar supongan al menos el 80% de los créditos necesarios para la obtencién del nuevo grado.

CIFRA MINIMA DE CREDITOS POR FACTOR Y GRADO

FACTOR Grado 1 Grado 2 Grado 3 Grado 4
Capacitacién profesional 5 10 15 25
Actividad profesional (") 40 50 680 ) 70
TOTAL 45 60 75 95

("} En el supuesto de que durante la totalidad o parte del periodo minimo de ejercicio
/ profesional necesario para acceder al grado respectivo, el profesional hubiese permanecido en
las situaciones de excedencia por cuidado de familiares, por razén de viclencia de género o de
servicios especiales por los molivos previstos en el articulo 64.1 de la Ley 55/2003, de 16 de
( { diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los Servicios de Salud, el minimo de
f créditos a obtener por el factor de actividad profesional se reducira proporcionalmente ha
+% maximo del 50% de los s a]ados en la tabla precedente.

: @ A ==
224 31%%3 J

o

Ll Lg‘l 10

&c,\-@ﬁ

anOGH?XQ _19727 2 a4 rn

4l 6{?\53&
M 13.26563 7 G
?{66320?'



.- FACTORES A EVALUAR.

A. CAPACITACION PROFESIONAL - Maximo: 35 créditos.

A.1.- CONOCIMIENTOS- Maximo: 5 créditos.

Se valorara con arreglo al siguiente baremo la posesion de titulos oficiales de grado, de postgrado y
de especialista en Ciencias de la Salud, relacionados con la profesion principal/asimilada del
solicitante, y que no sean los requeridos para el ejercicio de la misma:

- ~ CREDITOS
Titulo de Doctor cum laude B ] 5.0
Tilulo de Doctor 4.5
Por cada titulo de Méster Oficial 40
Por cada titulo de espacialista en ciencias de la salud 40
Por titulo de Oficial Sanitario o Master en Salud Publica 35
impartido o autorizada por el Inslituto de Salud Carlos It '
Por titulo de Licenciatura o Grado B ! 3,5
Por titulo de Diplomado (*) y 3,0
Por titulo de Diplomade en Sanidad imparildn o ap
autorizado por el Insliluto de Salud Carlos Il '
Por el reconocimiento de la suficiencia investigadora 2,0
Por haber realizado el prog}éma de doctorado completo 2,0

(*) distinto al requerido para el ejercicio de la profesion evaluada.

Para valorar esta formacion:

- El interesado debera aportar el documento acreditativo de la formacién, expedido por la
Universidad publica o privada correspondiente o, en su caso, por el Instituto de Salud Carlos Il
que incluya el titulo y calificacion de la actividad formativa, el nombre del profesional participante
y la fecha de expedicion.

« Los titulos expedidos por entidades extranjeras acreditadas para la formacion deberan contar
con la respectiva homologacion.,

«  Una misma actividad formativa no podra ser valorada por dos conceptos a la vez.

- No se valoraran los titulos intermedios necesarios para la obtencion de otros que sean objeto de
valoracién.

+ La formacion a distancia tendra e! mismo valor que la formacién presencial.

A.2.- COMPETENCIAS - Méaximo: 10 créditos.

|Para la valoracién de este factor no ha de aportarse documentacion alguna por el interesado con su|
solicitud, siendo recabada de cficio por la Administracion.

Como Unica excepcién, habra de aportarse la memoria de autoevaluacién si en la solicitud opta el
interesado por ésta como elemento de apoyo y contraste de la valoracion realizada por el superior
ljerarquico.

Se valorara la aptitud del profesional sanitario para integrar y aplicar los conocimientos, habilidades
actitudes asociadas a las buenas Pﬁﬂicas de su profesidn para resolver los problemas que sg(le
plantean. / \ .
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Se asignaran siguientes créditos en funcién de los puntos obtenidos, segun el apartado A del
cuestionario estandarizado que figura como Anexo, que ha de ser cumplimentado por el superior
jerarquico inmediato de |a unidad en que actualmente presta servicios e! profesional evaluado,

PUNTOS CREDITOS PUNTOS CREDITOS
De 36 a 40 10 De19a21 5

De 31 a 35 9 De16a18 4

De 28 a 30 8 De 11a15 3

De 25 a 27 7 10 o0 menos 0

De 22 a 24 6

En el supuesto de que el profesional haya prestado servicios en distintas unidades durante el
correspondiente periodo de evaluacion, el superior jerdrquico inmediato de la unidad en que
actualmente presta servicios cumplimentara el citado cuestionario recabando, en su caso, los
antecedentes que estime oportunos.

Como elemento de apoyo y contraste de la valoracién, en el momento de presentar la solicitud de
encuadramiento el profesional podra optar por alguno de los siguientes:

» Un informe que, mediante el cuestionario estandarizado que figura como Anexo, realizara el
personal diplomado sanitaric de la misma profesion que el evaluado, perteneciente a los
servicios o equipos en los que el mismo haya prestado servicios durante el periodo a evaluar, en
los supuestos y en los términos que se establecen en el apartado lIl.

« Una memoria de autoevaluacién que, mediante el cuestionario estandarizado que figura como
Anexo, realice el propio interesado.

A.3.- FORMACION CONTINUADA - Maximo: 20 créditos.

Se valoraran con arreglo al siguiente baremo las actividades de formacién continuada desarrolladas
por el interesado:

a) Formacion en idiomas extranjeros acreditada mediante certificacion oficial en los términos
previstos en el Real Decreto 1629/2006, de 29 de diciembre, por el que se fijan los aspectos

iy basicos del curriculo de las ensefianzas de idiomas de régimen especial reguladas por la Ley
. Organica 2/2006, de 3 de mayo, de Educacion, o titulacion equivalente conforme a lo establecido
= en el citado Real Decreto, con independencia del momento de su obtencién, de acuerdo con el
¥ siguiente baremo:
Q
g CREDITOS
o Por cada certificacion del Nivel A2 05
QQ., Por cada certificacién del Nivel B1 1,0
& _Por cada cerificacién del Nivel B2 1,5
Por cada certificacion del Nive) C1 20
Por cada certificacién del Nivel C2 2,5

Para valorar esta formacion, el interesado debera aportar |a certificacion oficial correspondiente,

Sdlo se valorara una certificacion (la mas alta) por cada idioma extranjero. . '

Lo ol

Diplomas y cerificados obtenidos en actividades formativas relacionadas con la profesion
principalfasimilada del solicitante, que hayan sido realizadas después de la obtencién u
homologacion del titulo que habilita para el ejercicio de la profesion, siempre que hayan sido

acreditadas po Ia Comisid ormacion Coitinugda del Sistema Nacional de Salud u érganos
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equivalentes de las Comunidades Auténomas, asi como por aquellos organismos en los que se
hubiere delegado dicha competencia.

CREDITOS

Por cada crédilo de actividad formativa 1

¢) Diplomas y certificados no valorados en el apartado anterior, obtenidos en actividades formativas
que estén relacionadas con la profesion principalfasimilada del solicitante, que hayan sido
realizadas después de la obtencion u homologacién del titulo de que habilita para el ejercicio de
la profesién, que hayan sido impartidas, acreditadas u homologadas por Organos o Instituciones
de las Administraciones Educativa o Sanitaria publicas, Centros Publicos de formacion de
empleados publicos, Centros Universitarios, Instituto Canario de Formacién y Empleo u
Organismo homélogo de las restantes Administraciones Publicas, Colegios Profesionales y
Sociedades Cientificas:

Asimismo se valoraran las actividades formativas que estén relacionadas con la profesidn
principal/fasimilada de! solicitante, que hayan sido realizadas después de la obtencion u
homologacién del titulo que habilita para el ejercicio de la profesion, que hayan sido organizadas
por organizaciones sindicales o entidades sin animo de lucro al amparo de norma reguladora de
rango suficiente que avale estos procesos formativos y que deberd constar en los mismos, o
bien se certifique en documento anexo. A estos efectos, se entenderdn avalados por norma
reguladora de rango suficiente, los diplomas o certificados obtenidos en actividades formativas
que se hayan impartido al amparo de Convenio suscrito con cualquiera de los Organismos o
Instituciones Publicas sefialados en el parrafoe anterior, o bien que hayan side acreditados,
homologados y/o subvencionados por los mismos, siempre que dichas circunstancias consten en
el propio titulo o diploma o bien se certifique en documento anexo.

Igualmente se valoraran las actividades formativas desarrolladas por las Instituciones Sanitarias
Publicas para el desempefio de las funcicnes o del puesto de trabajo correspondiente a la
profesién evaluada, que hayan sido realizadas después de la obtencién u homologacion del
titule que habilita para el ejercicio de la profesién

s s CREDITOS
Por cada hora de actividad formaliva 0,1 créditos/hora.

Para valorar la formacion continuada a que hacen referencia los apartados b) y ¢} anteriores:

« El interesado debera aportar el documento acreditativo de asistencia yfo aprovechamiento por
parte de las entidades en las que se especifique el titulo de la actividad, el nombre del
profesional participante y el nimero de horas lectivas.

En aquellos casos en que en los diplomas y certificados no consten las horas de duracion de la
actividad formativa, la equivalencia en créditos de carrera se hara por cada dia de realizacion del
curso, a razon de 0,24 creditos de carrera/dia.

En aquellos casos en que en los diplomas y certificados consten los créditos perc no las horas,
se entendera que un crédito equivale a 10 horas.

Los cursos de informatica vy de prevencién de riesgos laborales se consideraran relacionados
con la profesion en la que se desarrolla la carrera.

No se valorara la formacion correspondi los planes de estudios y programas formativos de
la tstu!acuon requerida para el aCCES';hla catﬁgoria a que pertenece el profesional.
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B. ACTIVIDAD PROFESIONAL - Maximo: 100 créditos.

B8.1.- CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS - Maximo: 60 creéditos.

[Para la valoracion de este factor no ha de aportarse documentacion alguna por el interesado con su
solicitud, siendo recabada de oficio por l2 Administracion.

Se valorara con arreglo al siguiente baremo el grado de consecucién de objetivos que, dentro del
programa de incentivacion, ha sido aplicado al profesional para el abono en el mes de marzo de
cada aiio, durante el periodo de evaluacion, del complemento de productividad variable (incentivos):

GRADO CONSECUCION OBJETIVOS CREDITOS
(MEDIA ARITMETICA DURANTE EL PERIODO DE EVALUACION) i
Igual o superior al 75% 60
_lgual o superior al 65% e inferlor al 75% 50
_igual o superior al 55% e inferior alés% 40

Igual o superior al 45% e Infeﬂor als5% 30

lgual o superior al 35% e inferior al 45% ~ 15

Igual o superior al 25% e inferior al 35% 5

En relacién al personal liberado sindical se utilizara la media aritmética del personal de la misma
categoria y grupo del servicio o unidad donde esta ubicada la plaza del liberado.

Si por cualquier circunstancia no se dispone de evaluacion para alguno de los afios, se ulilizara la
media del profesional de los afios en que se disponga de la misma.

B.2.- CAPACIDAD DE INTERRELACION CON LOS USUARIOS — Maximo: 5 créditos.

Para la valoracion de este factor no ha de aportarse documentacion alguna por el interasado con su
solicitud, siendo recabada de oficio por la Administracion.

Como dnica excepcion, habra de aportarse la memoria de autoevaluacion si en la solicitud opta el

interesado por ésta como elemento de apoyo y contraste de la valoracion realizada por el superior
jerérquico.

Se asignaran siguientes créditos en funcién de los puntos obtenidos, seglin el apartado B del
cuestionario estandarizade que figura como Anexo, que ha de ser cumplimentado por el superior
jerarquico inmediato de la unidad en que actualmente presta servicios el profesional evaluado,

PUNTOS CREDITOS PUNTOS CREDITOS
15 0mas 5,00 9 2,00

14 4,50 3] 1,50

13 4,00 7 1,00

12 3,50 6 0,50

1 3,00 5 0,25

10 2,50 4 0 menos 0,00

En el supuesto de que el profesional haya prestado servicios en distintas unidades durante el
correspondiente periodo de evaluacion, el superior jerarguico inmediato de la unidad en que
actuzlmente presta servicios cumplimentard el citado cuestionario recabando, en su caso, los
antecedentes que estime oportunos.

Como elemento de apoyo y contraste de la valoracidn, en el momento de presentar la solicitud de
encuadramiento el profesional podra optar por aljuno Ye los siguientes: —— -
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- Un informe que, mediante el cuestionario estandarizado que figura como Anexo, realizara el
personal diplomado sanitario de la misma profesion que el evaluado, perteneciente a los
servicios o equipos en los que el mismo haya prestado servicios durante el periedo a evaluar, en
los supuestos y en los términos que se establecen en el apartado IlI.

« Una memoria de autoevaluacion que, mediante el cuestionario estandarizado que figura como
Anexo, realice el propio interesado.

B.3.- CAPACIDAD DE TRABAJO EN EQUIPO - Maximo: 5 créditos.

Para la valoracion de este factor no ha de aportarse documentacion alguna por el interesado con su|
solicitud, siendo recabada de oficio por la Administracién, |

Como Unica excepcion, habra de aportarse la memoria de autoevaluacion si en la solicitud opta el
interesado por ésta como elemento de apoyo y contraste de la valoracion realizada por el supenor|
jerarquico.

Se asignaran siguientes créditos en funcion de ios puntos obtenidos, segin el apartado C del
cuestionario estandarizado que figura como Anexo, que ha de ser cumplimentado por el superior
jerérquico inmediato de la unidad en que actualmente presta servicios el profesional evaluado,

PUNTOS CREDITOS
4 5,0
3 35
2 2,0
1 0,0

En el supuesto de que el profesional haya prestado servicios en distintas unidades durante el
correspondiente periodo de evaluacién, el superior jerarquico inmediato de la unidad en que
actualmente presta servicios cumplimentarad el citado cuestionario recabando, en su caso, los
antecedentes que estime oportunos,

Como elemento de apoyo y contraste de la valoracion, en el momento de presentar la solicitud de
encuadramiento el profesional podra optar por alguno de los siguientes:

« Un informe que, mediante el cuestionario estandarizado que figura como Anexo, realizara el
personal diplomado sanitario de la misma profesion que el evaluado, perteneciente a los
servicios o equipos en los que el mismo haya prestado servicios durante el periodo a evaluar, en
los supuestos y en los términos que se establecen en el apartado II\.

»  Una memoria de autoevaluacién que, mediante el cuestionario estandarizado que figura como
Anexo, realice el prapio interesado.

B.4.- DOCENCIA — Maximo: 10 créditos.
Se valorara con arreglo al siguiente baremo la docencia de pregrado y de formacién continuada:

1. Docencia de Pregrado. Se refiere a las actividades de caracter docente en cursos sanitarios o &
practicas de pregrado.

a) Por impartir docencia como profesor universitario responsable de la asignatura de pregrado,
participar como ponente en sesiones de la asignatura de pregrado, y realizar actividades de
caracter docente en cursos sanitarios o en practicas de pregrado, autorizadas y organizadas
por universidages, se asknan%?fﬁs siguientes créditos par aio:
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S'lkl'"'f cada 10 horas lectivas o la parte proporcional.

- 0" o S B8 e o CREDITOS POR ANO
_Como Profesor titular o contratado doctor N 080 o
Como Profesor Asociado tipo B (de 6 horas) .Y i
Como Profesor Asociado tipo A (de 3 horas) 050
Como Tuler de practicas o colaborador docenie I 0,30

Para valorar la docencia pregrado el interesado aportara el documento acreditativo expedido
por la Universidad correspondiente en el que se haga referencia a las actividades docentes
de pregrado realizadas, debiendo venir detallado el nombre de la asignatura, profesor/es
participante/s, tipos de vinculacion del profesor, nimero de afos y fecha.

En caso de que los periodos de tiempo sean inferiores al afio se aplicard la parte
proporcional.

b) Por impartir docencia en ciclos formativos de formacién profesional:

» de grado superior: 0,6 créditos por cada 10 horas lectivas (o por cada crédito académico)
o la parte proporcional.

+ de grado medio: 0,3 créditos por cada 10 horas lectivas (o por cada crédito académico) o
la parte proporcional.

Para su valoracion el interesado aportara el documento acreditativo expedido por la entidad
correspondiente en el que se haga referencia a las actividad docente realizada, debiendo

venir detallado el nombre de la asignatura, profesorfes participante/s, nimero de horas y
fecha.

2. Docencia de postgrado.
a) Por impartir docencia universitaria de postgrado: 0,7 créditos por cada 10 horas lectivas (o

% por cada crédito académico) o |a parte proporcional.
%\d Para su valoracion el interesado aportara el documento acreditativo expedido por la
o Universidad correspondiente en el que se haga referencia a la actividad docente de

= postgrado realizada, debiendo venir detallado el nombre de la asignatura, profesorfes
participante/s, nimero de horas y fecha.

Per impartir docencia en los programas de formacion sanitaria especializada en Ciencias de
la Salud (EIR):

« Como Jefe de estudios, Coordinador Docente o Tutor de la Especialidad acreditado para
la docencia: 2 créditos por afo.

«  Como colaborador docente acreditado por la Comision de Docencia: 1 credito por afo.

Para valorar [a docencia en los programas de formacion sanitaria especializada en Ciencias
de la Salud, el interesado debera presentar certificado expedido por la Gerencia/Direccion
Gerencia correspondiente en el que se hagan constar los afios y en que condicidn ha sido
gjercida la docencia. Si el periodo de tiempo es inferior al afio se aplicard la parte
proporcional.

3. Docencia de formacién continuada. Por impartir docencia en cursos sanitarios de formacion

continuada especificados en los apartados |.A.3.b} y |.A.3.c) de este baremo: 0,5 créditos por

Para valorar la docencia en Formacién, continuada, el interesado aportara documento
acreditativo exped!do por afg de los grganismos especificados en el correspondiente
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apartado, debiendo venir detallado el titulo de! curso, profesorfes participante/s y horas
impartidas por el profesor.

4, Evaluador en Comisiones de formacion continuada. Por ejercer la actividad de evaluador, con la
preceptiva designacion previa, para la valoracion de solicitudes de acreditacién de formacién
continuada: 0,2 créditos por actividad formativa en la que participe como evaluador, con un
maximo de 2 créditos.

Para valorar este apartado, el interesado debera aportar documento acreditativo expedido por la
Secretaria de la Comisién de formacion continuada de las profesiones sanitarias, debiendo venir
detallada la actividad formativa y fecha de evaluacién,

B.5.- INVESTIGACION — Maximo: 10 créditos.

Se valorara con arreglo al siguiente baremo [a actividad de investigacion relacionada con la profesién
principalfasimilada del solicitante:

1. Publicaciones: En ningln caso un mismo contenido claramente determinado y objetivable,
publicado bajo diferentes formas (articulo, capitulo...) podra ser objeto de mas de una de las
valoraciones establecidas en el siguiente baremo.

a) Por cada articulo publicado en revistas:

» Con difusién internacional: 1,5 créditos por articulo.
«  Con difusion nacional: 1 crédito por articulo.
« Con difusion autondmica: 0,5 créditos por articulo.

Si el articulo se ha publicado en una revista cientifica de publicacion periddica con factor de
impacto segun el Journal Citation Reports, los créditos asignados se multiplicaran por 1,5.

Seran objeto de valoracién los articulos recogidos en revistas cientificas de publicacion
periddica, siempre que guarden relacion directa con la profesién principal/asimilada del
solicitante, aunque el caracter de la revista en que se publiquen pueda corresponder al
ambito funcional de categorias/especialidades que no se correspondan con la profesion
principal/asimilada.

Se considera que la revista en que se haya publicado el articulo tienen difusidn internacional

cuando la misma aparezca adecuadamente recogida en los indices internacionales (MedLine

o PubMed)

No se valoraran las Cartas al Director ni los resumenes de las Comunicaciones a Congresos.

En los articulos originales y articulos de revision debera constar el titulo del articulo, el
,hombre de la revista, el afio de publicacién, el nimero de la revista y el nimero de paginas

del articulo.

} Por cada abstract o resumen de comunicaciones a Congresos publicado en revist
indexada:

«  Con difusién internacional: 0,08 créditos.
« Con difusion nacional; 0,05 créditos.

c) Porcada libro como autor o coautor: 3 créditos por libro.

Solamente se tendran en consideracion aquellos libros con ISBN, depdésito legalA4ifo/ que
sean Tesis Docl lesn |o ale inclijjdas en la base de datos TESEO) y/o intern&cidRales.
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d) Por cada capitulo de libro:

«  Como autor; 1 crédito por capitulo.
= Como coautor: 0,5 crédilos por capitulo.

Si el profesional es auter de diversos capitulos de un mismo libro, se computaran un maximo
de 2 créditos de un mismo libro.

Solamente se tendran en consideracion aquellos libros con ISBN, depdsito legal yfo que
sean Tesis Doctorales nacionales (incluidas en la base de datos TESEO) y/o internacionales.

: El interesado deberd aportar el documento
acreditativo expedido por las entidades organizadoras incluyendo la categoria profesional, titulo,
autores y fecha. Solo se podra valorar por este concepto a los & primeros autores, con arreglo al
siguiente baremo:

a) Por cada ponencia a congresos, reuniones y jornadas cientificas:

« Anivel internacional: 0,5 créditos.
« A nivel nacional: 0,3 créditos.
+ A nivel autondmico: 0,2 créditos.

b) Por cada comunicacion oral o pdster a congresos, reuniones y jornadas cientificas:

« A nivel internacional; 0,3 créditos.
« A nivel nacional: 0,2 créditos.
« A nivel autonémico: 0,1 créditos.

Tesis doclorales: Para la valoracion de este apartado se requerira documento acreditativo de la
Universidad donde esta inscrita la tesis en el que se detalle el nombre del/de la directorfa o
tutorfa, el del/de la alumnof/a, el titulo de la tesis asi como la fecha de inscripcion.

a) Por direccion dnica de tesis doctoral; 1 crédito por tesis.

b} Por direccion compartida de tesis doctoral: 0,75 créditos por tesis.
¢) Por tutoria Unica de tesis doctoral: 0,75 créditos por tesis.

d) Por tutoria compartida de tesis doctoral: 0,5 créditos por tesis.

: le investiaacia lini bados:

Se define un ensayo clinico de acuerdo con las caracteristicas de su disefio y su objetivo:

estudio que pretende estimar la eficacia (o efectividad => ensayo clinico naturalistico) de una

intervencion preventiva, curativa o rehabilitadora donde los investigadores tienen el control sobre
._la intervencidn y en el cual los grupos en los que se hace la intervencién son similares en sus
caracteristicas pronosticas, excepto en la propia intervencion. Se incluyen en esta definicion
aguellos estudios que se ajustan al texto del articulo 59 de la Ley 25/1990 del Medicamento.

Se entiende que se trata de proyectos de investigacién financiados, previa convacatoria publica,
por agencias plblicas o privadas, o ensayos clinicos aprobados por Comités Eticos de
Investigacion Clinica (CEIC) pertinentes de los centros o fundacicnes de investigacion.

Para valorar este apartado se requerjra documentacion acreditativa de Ja aprobacion por parte
de las secretarias de los CEIC pertinelites, de los centros o fundaciones de investigacion, donde

22452433~V
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investigador, el titulo del proyecto y la fecha. En el caso de investigadores asociados, la
fundacién de investigacion emitird el documento acreditativo personal a tal efecto.

Se valorara con arreglo al siguiente baremo:

_CREDITOS POR ENSAYO O PROYECTO

Inwestigador principal =l - BDe u
Investigador colaborador — 25 g
Investigador asociado y o e 1.0

apartado se requerira certlf cacion del Reglstro correspondlente enel que conte el nombre de la
patente o modeloe, autor y fecha de concesion.

a) Por cada patente concedidalregistrada por la Oficina Espaiiola de Patentes y Marcas
(OEPM) del Ministerio de Ciencia y Tecnologia o la European Patent Office (EPO). 2
créditos.

b) Por cada modelo de utilidad concedidofregistrado por la Oficina Espafiola de Patentes y
Marcas (OEPM) de! Ministerioc de Ciencia y Tecnologia o la European Patent Office (EPO): 1
crédito.

6. Estancias de investigacién en centros de referencia: Se acreditard mediante documento
expedido por el centro donde se ha realizado la estancia de investigacién especificando el
nombre de la persona, el abjeto de la estancia y la duracién,

a) Mas de un afo de estancia; 3 créditos.
b} Entre 1 afio y 6 meses: 2 créditos.
c) Menos de 6 meses: 1 crédito.

7. Paicipacién en grupos. redes y centros acreditados de investigacion. Por participacion activa
como investigador principal o investigador colaborador de un grupo de investigacién consolidado
o de redes tematicas consolidadas en proyectos de grupo o red. Para valorar este apartado se
requerira acreditacion mediante documento del responsable cientifico del grupo o red tematica
donde se detalle el nombre del grupo o red tematica, su objetivo cientifico, y los investigadores
principales y colaboradores de los proyectos en marcha, siendo valorado conforme al siguiente
desglose:

a) Redes Europeas:

« Como investigador principal: 5 créditos.
~ + Como investigador colaborador; 2,5 créditos,

. b) Centros de Investigacion Biomédica en Red (CIBER) y/o Redes Tematicas de Investigacipr

existen estructuras tipo CIBER o RETICS:

+  Como investigador principal: 4 créditas.
»  Como investigador colaborador: 2 créditos.

c) Redes y grupos acreditados por FUNCIS {InRedCan/Grupos de Investigacion Emergen

»  Como investigador principal: 3 créditos.

« Como investigador colaborador; 15 S. T
’ L | / él'/”jf_df)\->
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d) Grupos acreditados por agencias publicas o fundaciones participadas por el Servicio Canario
de la Salud, y por otras agencias publicas, incluyendo los grupos acreditados por otras
estructuras de investigacién cooperativa estables oficiales que pudieran crearse y proyectos
coordinados:

« Como investigador principal: 2 créditos.
»  Como investigador colaborador: 1 crédito.

e) Grupos acreditados por agencias privadas:
«  Como investigador principal: 1 crédito.

» Comeo investigador calaborador: 0,5 créditos.

B.6.- IMPLICACION EN LA GESTION CLINICA — Maximo: 10 créditos.

Para la valoracion de este factor no ha de aportarse documentacién 'a-l'ghri_a b'b'r' el interesado con su
solicitud, siendo recabada de oficio por la Administracion,

Como tnica excepcién, habra de aportarse la memoria de autoevaluacion si en la solicitud opta el
interesado por ésta como elemento de apoyo y contraste de la valoracién realizada por el superior
jerérquico. -

Se asignaran siguientes créditos en funcion de los puntos obtenidos, segin el apartade D del
cuestionario estandarizado que figura como Anexo, que ha de ser cumplimentade por el superior
jerarquico inmediato de la unidad en que actualmente presta servicios el profesional evaluado,

PUNTOS CREDITOS PUNTOS CREDITOS
15 omas 10 9 4

14 9 ;] 3

13 8 7 2

12 7 6 1

1" 6 5 0,5

10 5 4 o menos o

En el supuesto de que el profesional haya prestado servicios en distintas unidades durante el
correspondiente periodo de evaluacién, el superior jerarquico inmediato de la unidad en que
actualmente presta servicios cumplimentard el citado cuestionario recabando, en su caso, los
antecedentes que estime oportunos.

Como elemento de apoyo y contraste de la valoracion, en el momento de presentar la solicitud de
encuadramiento el profesional podra optar por alguno de los siguientes:

Un informe que, mediante el cuestionario estandarizado que figura como Anexo, realizard el
personal diplomado sanitario de la misma profesién que el evaluado, perteneciente a los
servicios o equipos en los que el mismo haya prestado servicios durante el periodo a evaluar, en

los supuestos y en los términos que se establecen en el apartado ll.
W 206! 13 T 108 SIPHESies Y ;- i

+ Una memoria de autoevaluacion que, mediante el cuestionario estandarizado que figura como
Anexo, realice el propio interesado.
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I.- DISTRIBUCION DE CREDITOS CORRESPONDIENTES AL FACTOR B.1 (CUMPLIMIENTO DE
OBJETIVOS).

En relacidn al personal estatutario que, al amparo de lo previsto en la disposicién adicional tercera del
Estatuto Marco, se encuentre adscrito a puesto de trabajo de personal funcionario incluido en la R.P.T. de
los 6rganos centrales y direcciones de area de salud del 5.C.S. cuyo régimen de provision esté abierto a
personal estatutario, y perciba sus retribuciones conforme al régimen retributivo aplicable al personal
funcionario del ambito sectorial de Administracion General en [a Administracion Publica de la Comunidad
Auténoma de Canarias, los creditos correspondientes al cumplimiento de objetivos durante el periodo
anterior al 1 de enero de 2018 seran objeto de distribucién de forma proporcional entre los restantes
méritos a evaluar por actividad profesional, teniendo asignados la cifra maxima de créditos que se
sefala, y siéndoles asignados los créditos que asimismo se indican en funcidn de los puntos obtenidos
en el cuestionario estandarizado:

- Capacidad de interrelacion con los usuarios: Maximo 12,50 créditos.

PUNTOS CREDITCS PUNTOS CREDITOS
15 0o mas 12,50 9 5,00
14 11,25 8 3,75
13 10,00 7 2.50
12 8,75 6 1,25
1 7.50 5 0,625
10 6,25 4 0 menos 0,00

- Capacidad de trabajo en equipo: Maximo 12,50 créditos.

PUNTOS CREDITOS
4 12,50
3 8,75
2 5,00
1 0,00

- Docencia: Maximo 25 créditos.
- Investigacion: Maximo 25 créditos.

“ - Implicacion en la gestién clinica; Maxime 25 créditos.

PUNTOS CREDITOS PUNTOS CREDITOS
15 o mas 25,00 9 10,00
14 22,50 8 7,50
13 20,00 7 5,00
12 17,50 6 2,50
1 15,00 5 1,25
10 12,50 4 o menos 0,00

Il.- CONTRASTE DE VALORACION.,

/]
B\
En aquellos supuestos que el profesional no acceda al nivel de encuadramiento correspondiente de
acuerdo con la evaluacidn realizada en los términos sefialados en el apartado |, y pueda acceder al
mismo de obtener mayor puntuacién como resultado de la valoracidn realizada por el superior jerarquico
de los méritos relativos a las “competencias”, la “capacidad de interrelacion con los usuarios’; la 3
“capacidad de trabzjo en equipo® o la ?mplicacibn en la gestidn clinica’, se procedera de la sigli

forma: I/ , _
-@F’ &\.\ V/E‘:ﬁ(;. = QHQU)B?S*\]
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a)

b)

-

Si en su solicitud inicial ha optado por una memoria de autoevaluacién, como elemento de apoyo y
contraste la valoracion realizada por el superior jerarquico, y como resultado de la misma pudiera
acceder el profesional evaluado al nivel de encuadramiento correspondiente, la Comision de
Evaluacion recabara informe al superior inmediato del superior jerarquico que haya cumplimentado
el cuestionario de evaluacién.

En defecto de lo anterior, sera requerido por la Comision de Evaluacion para que aporte, como
elemento de apoyo y contraste de la valoracion realizada por el superior jerarquico, tres
cuestionarios respectivamente cumplimentados conforme al modelo estandarizado que figura como
Anexo por personal diplomado sanitario de la misma profesion del servicio, equipo o unidad a que
pertenezca el profesional evaluado, dependiente del superior jerarquico que haya cumplimentado el
cuestionario de evaluacion,

Para el contraste con el informe del superior jerarquico, se calculara la media aritmética de Ia
puntuacion que resulte de dichas cuestionarios.

En aguellos supuestos en que de acuerdo con con dicha media aritmética pudiera acceder el
profesional evaluado al nivel de encuadramiento correspondiente, asi como cuando por la dimensién
del servicio o equipo al que pertenezca el profesional no sea viable recabar la cifra de cuestionarios
sefialada, la Comisién de Evaluacion recabara informe al superior inmediato del supenor jerérqmco
que haya cumplimentado el cuestionario de evaluacion.

—. ’Jr W ON
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ANEXO
Datos del profesional evaluado: = e »
Apellidos: Nombre:
Categoria Profesional: DNI (incluir letra):

Gerencia/Direccion Gerencia:
Nivel asistencial / Equipo-Servicio-Unidad:
[~ | Atencién Primaria (indicar EAP/Servicio/Unidad):

DAtencién Especializada (indicar Servicio/Unidad):

Tipo de cuestionario:

D Cuestionario Inicial (a cumplimentar nor el superior jerarquico inmediato de la unidad)

D Cuestionario de contraste (a cumplimentar por personal diplomado sanitario de la misma profesion del
servicio, equipo o unidad a que pertenezca el profesional evaluado, dependiente del superior
jerdrquico que haya cumplimentado el cuestionario de evaluacion).

[:] Cuestionario de contraste (memoria de autoevaluacion, a cumplimentar por el propio interesado).

Datos del profesional que evaliia:

Apellidos; Nombre:
Puesto: DNI (incluir letra): Ql)
(L
. o
9
INSTRUCCIONES (A
Lea atentamente los items que a continuacién se relacionan y marque con una X una de las cuatro /) ég
alternativas de respuesta posibles. A la hora de decidir alguna de las cuatro opciones de respuesta, “

hagalo pensando en un balance de los lltimes afos y no sdlo en los tltimos dias.

Marque el espacio reservado al 1 con una X si cree que el profesional muestra un nivel insuficiente en 1a
categoria evaluada; marque el del 2 si cree que necesita mejorar; el 3 si considera que muestra la
conducta esperada y el del 4 si logra el nivel de excelencia. Aun asl, si hace falta, haga los comentarios
que crea convenientes en el espacio reservado a comentarios adicionales.
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A) COMPETENCIAS.

1. Adecia la informacion a las necesidades y capacidades del usuario. Se expresa claramente con
un lenguaje adaptado al usuario.

O 1. Nunca.
[0 2. Ocasichalmente.
[0 3. La mayoria de las veces.

O 4. Siempre.

Comentarios adicionales:

2. Realiza la valoracién inicial, identifica los problemas principales que se derivan y pauta los
cuidados adecuados.

C] 1. Nunca. I
O 2. Ocasionalmente.

0 3. Lamayoria de las veces.

O 4. Siempre.

Comentarios adicionales:

AT Rad,
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3. Conoce el estado del usuario y reconoce nuevas manifestaciones. Contrasta y analiza la

informaci6n previa con la valoracién actual. Actia o planifica la actuacion en concordancia con la
nueva situacion.

0 1. Nunca.
O 2. Ocasionalmente.
[0 3. Lamayoria de las veces.

[0 4. Siempre,

Comentarios adicionales:

4, Sabe interpretar signos y sintomas inespecificos y anticipar el inicio de una complicacion.

Detecta precozmente y se anticipa al problema, intensificando la vigilancia e iniciando acciones
correctoras y/o preventivas.

O 1. Nunca.
N * O 2. Ocasionalmente.
[
-E- (O 3. Lamayoria de las veces.
O 4. Siempre.
\u
™ Comentarios adicionales:
7 -
O
A
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-h.h o
\ —
\ F

4216686 3E



5. Realiza actividades para garantizar la integridad fisica y los dispositivos terapéuticos. Procura
un entorno seguro y reconduce el desequilibrio emocional.

O 1. Nunca.
O 2. Ocasionalmente.
O 3. Lamayoria de las veces.

O 4. Siempre.

Comentarios adicionales:

6. Uso correcto de la historia clinica. Registra la actividad y la evolucién del estado del usuario.
Sigue las normas basicas de cumplimentacion de los registros (lenguaje claro, legible...).

O 1. Nunca.
O 2. Ocasionalmente.
[0 3. La mayoria de las veces.

O 4. Siempre.

Comentarios adicionales:

A5.26N. 63
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7. Contrasta de manera continuada el estado del usuario con la prescripcion a realizar,
retrasando, suspendiendo o modificando puntualmente el plan terapéutico.

] 1. Nunca.
O 2. Ocasionalmente.
J 3. Lamayoria de las veces,

] 4. Siempre.

Comentarios adicionales:

8. Demuestra habilidades de comunicacidn y relacién. Sabe describir el estado del usuario. Sabe
argumentar las propuestas terapéuticas. Pacta/consensiia las modificaciones del plan
terapéutico.

O 1. Nunca.

&

g O 2. Ocasionalmente.
&

=

=

O 3. Lamayorla de las veces.

o O 4. siempre. an
Comentarios adicionales: r@‘
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9. Realiza medidas informativas y de apoyo para ayudar al usuario a comprender los cambios y
las pérdidas. Dosifica adecuadamente la informacidn en funcidén del estado del usuario.

O 1. Nunca.
0 2. Ocasionalmente.
O 3. Lamayoria de las veces.

[0 4. Siempre,

Comentarios adicionales:

10. Identifica la interpretacién que hace la familia/cuidador principal del estado de salud del

usuario. Evalia la capacidad/ voluntad de la familia/cuidador principal para implicarse en el
autocuidado.

O 1. Nunca.

O 2. Ocasionalmente.

W 1h9R78 T

O 3. Lamayoria de las veces.

O 4. Siempre.

Comentarios adicionales:
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B) CAPACIDAD DE INTERRELACION CON LOS USUARIOS.

Nota: En este factor, se entiende por usuario {anio el paciente como sus familiares y acompafiantes. ¥ en caso de serviclos de
apoyo, elc. “usuario” se refiere al usuario (cliente) interno.

1. Empatia. Capacidad del profesional para comprender la perspectiva del usuario y dar
respuestas sensibles a sus necesidades.

[0 1. Hace su trabajo diario sin tener en cuenta lo que pueda sentir/pensar el usuario a quien atiende.

[0 2. Sélo tiene en cuenta lo que pueda sentir/pensar el usuario si éste le explicita sus inquietudes o
necesidades.

O 3. Promueve activamente que el usuario le explicite sus necesidades y sus expectativas y adopta
una actitud de escucha, mostrando que entiende al usuario y sus necesidades.

[0 4. Es un modelo de referencia por su esfuerzo por intentar comprender aquello que el usuario esta
sintiendo/pensando y, en la medida de sus posibilidades (individuales y organizativas),
hacérselo saber. Procura siempre que el usuario explicite sus expectativas, para facilitar su
satisfaccion, dentro las paliticas de servicio de la organizacion.

Comentarios adicionales:

2. Accesibilidad. Hace referencia a aquella habilidad por la cual el profesional es percibido por los
usuarios como alguien a quien poder dirigirse y comunicarse sin dificultades. Es receptivo, y estd
abierto a las necesidades que en general los usuarios puedan tener.

[0 1. Trata de evitar cualquier contacto con el usuario, si no es imprescindible, y se ampara en las
personas del equipo por mantenerse poco accesible.

[0 2. Esta disponible para responder a las cuestiones que el usuario pueda plantearle. Se limita a
responder si le preguntan.

[ 3. Se anticipa a las necesidades de comunicacion de los usuarios y se muestra receptivo si
requieran informacion o atencion.

(0 4. Mantiene una actitud proactiva para encontrar respuesta a cualquier necesidad del usuario que
se pueda presentar durante el proceso asistencial. Ayuda al usuario en el acceso a la
informacion o a los recursos de la organizacion, anteponiendo sus necesidades a las posibles
rigideces organizativas.

Comentarios adicionales:

Y2le5£52&
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3. Resolucion de incidencias. Capacidad de gestionar adecuadamente situaciones susceptibles
de desencadenar un conflicto con el usuario, mediante el didlogo y la tolerancia, asi como
también la capacidad de comprender los conflictos ya existentes y tratarlos, siende capaz de
reducir el nivel de tensién y de promover nuevas formas de comunicacion.

[0 1. Ante una situacion conflictiva, el profesional tiene una actitud que facilita el enfrentamiento con
el interlocutor, o dentro de su trabajo diario, el profesional evita intervenir en situaciones
conflictivas con el usuario esperando que otros profesionales las gestionen o las resuelvan. En
todo caso remite el usuaria a ofras instancias.

[0 2. Gestiona el conflicto sélo si este esta ya presente.

[J 3. Ante situaciones que pueden convertirse en conflictivas con el usuario, actia por impedir que se
desarrollen enfrentamientos o que se creen situaciones que puedan perjudicar al usuario.

[0 4. Es un modelo de referencia por su capacidad de negociacion y persuasion, por saber prevenir y
evitar los enfrentamientos, y por saber tratar los conflictos existentes, reduciendo el nivel de
tension y promoviendo nuevas formas de solucionarlos en beneficio del usuario y la
organizacion.

Comentarios adicionales:

4, Comunicacién. Capacidad para escuchar y transmitir la informacion de forma eficaz, y de
adaptarse al interlocutor.

[J 1. Tiene dificultades de comunicacién con el usuario y esto se traduce en reclamaciones orales o
escritas por aspectos relacionados con el trato o la asistencia.

2. No se comunica de forma eficaz. Los usuarios suelen recurrir a otros profesionales para
entender la informacién dada y concretar las instrucciones recibidas.

O
O 3. Transmite la informacion al usuario de manera clara, fluida y comprensible.
@&

4. Transmite la informacion de manera clara, fluida y comprensible. Verifica, de forma sistematica,
la correcta comprension por parte del interlocutor de los aspectos importantes para su salud.

omentarios adicionales:
: %g Wi
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C) CAPACIDAD DE TRABAJO EN EQUIPO.

1. Trabajo en equipo. Capacidad de compartir con otras personas unos objetivos comunes y una
misma vision del trabajo colectivo, aportando las habilidades y conocimientos propios para
complementar el de los otros, en beneficio de las metas organizativas. Cooperar y colabarar con
otras personas compartiendo la responsabilidad de los resultados del trabajo comun.

a 1.

O a

0 a

No es capaz de trabajar en equipo. No comparte la vision del equipo sobre el trabajo colective ni
sobre los objetivos comunes. Tiene una actitud individualista en su forma de trabajar.

Trabaja en equipo y coopera con los compafieros en el logro de las metas comunes, con una
vision de objetivo compartido, pero sintiéndose responsable tinicamente de su tarea. No asume
las consecuencias de los resultados del equipo, sine tnicamente de su trabajo.

Se esfuerza en la consecucion de las metas comunes. Asume las consecuencias de los
resultados del equipo. Se ocupa, ademas, de que haya cohesion en el equipo de manera que
se establezca un buen clima de colaboracién mediante la escucha activa y el fomento de ideas,
sugerencias e informacion que benefician la tarea del grupo.

. Es un referente en cuanto a la relacion de cooperacion que mantiene con los compafieros.

Fomenta los procesos de mejora en la dindmica de trabajo del equipo. Pone énfasis en el logro
de los objetivos. Ademas, asume su responsabilidad en los resuitados del equipo. Es capaz de
conseguir [a implicacién de los miembros del equipo en el resultado final haciendo que
entiendan la relevancia de la contribucién de cada participante en el resultado final.

Comentarios adicionales:
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D) IMPLICACION EN LA GESTION CLINICA.

1. Participacidn activa en comités o comisiones valoradas como de interés para la organizacion y
en la elaboracién de protocolos, guias clinicas, vias clinicas, etc. y, por extensién, en todas
aquellas actividades integradas en las tareas diarias, de caracter obligatorio, que son relevantes
para [a organizacion (sesiones clinicas, reuniones de equipo, etc.).

[0 1. No asiste a todas a las sesiones/reuniones de caracter obligatorio de su equipo/servicio sin que
su ausencia sea justificada.

0 2. Asiste sin hacer aportaciones.

[0 3. Asiste e interviene haciendo aportaciones de valor.

O 4. Participa activamente en reuniones de interés para la organizacion, como, por gjemplo, comités,
comisiones, grupos de trabajo, sesiones clinicas, etc., y en la elaboracion y evaluacion de
protocolos, guias clinicas, vias clinicas, ... Divulga conocimiento

Comentarios adicionales:

2. Participacion activa en la tutoria’ e integracion de los profesionales de nueva incorporacion,
incluyendo también la tutoria de los profesionales en periodo de formacion.

[0 1. No interviene en los procesos de tutoria e integracion de las personas recientemente
incorporadas.

. Su comportamiento es reactivo. Informa y presta ayuda sélo si se la piden.

. Manifiesta interés por integrar rapidamente las personas recientemente incorporadas. Se
muestra proactivo sélo si el nuevo profesional es de su equipo/servicio.

O 0O ad

. Manifiesta interés por integrar réapidamente las personas recientemente incorporadas, y ala vez
es proactivo en los procesos de tutoria y facilita su integracion, transmitiendo los valores de la
organizacion.

Comentarios adicionales:

”J\ﬂ ﬁ

! Todo profesional que participa en el praceso de acogida de rsonas recientemenile incorporadas (MIR sustituclones elch
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3. Otros tipos de actividades indicadoras de una actitud de disponibilidad y de disposicién
favorable a participar en proyectos de la organizacién?.

[ESR
O 2

O 3

O a.

Dificulta la implantacién de cambios.

Le cuesta mucho aceptar los cambios aunque es capaz de asumirlos y actuar
consecuentemente.

Participa y se implica activamente en la puesta en marcha de nuevos proyectos de mejora o
cambios organizativos.

A la vez que participa y se implica activamente en la puesta en marcha de nuevos proyectos de
mejora o cambios organizativos, fomenta mejoras y aporta iniciativas en los procesos
asistenciales y otros procedimientos, manifestandose proactivo y flexible delante de los cambios
enmarcados en los proyectos institucionales.

Comentarios adicionales:

a .
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O s
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%? 4. Otros tipos de actividades indicadoras de un alto grado de compromiso con la organizaci6n.
-

No da una buena imagen de la organizacion. Antepone sus intereses particulares o privados a
los de la organizaciéon. Cumple los minimos.

Cumple con sus compromisos profesionales, aunque a veces sus intereses particulares o
privados se contraponen a los de la arganizacién.

Vela por la buena imagen e intereses de la organizacién.

Vela siempre por los intereses de la organizacion y es un claro ejemplo para todo el mundo de
los valores de la organizacion.

Comentarios adicionales:

|

T 2,eb J
w3t VES Y

ze Fimma del evaluador

Z Hace referencia a todos aquellos proyectos orientados a mejorar la calidad técnica y de servicio, la integracion y desarrollo de los
profesionales, y la receptividad con los usuarios (accesibilidad. acogida, etc.).
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