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 RESOLUCIÓN de 28 de noviembre de 2007, de la 
Dirección General de Personal y Desarrollo Profesional 
del Servicio Andaluz de Salud, por la que se convoca 
concurso de traslado para la provisión de plazas básicas 
vacantes de Auxiliares de Enfermería y de Técnicos Es-
pecialistas en Anatomía Patológica, Dietética y Nutrición, 
Laboratorio, Medicina Nuclear, Radiodiagnóstico y Radio-
terapia, dependientes del Servicio Andaluz de Salud.

Siendo precisa la cobertura de determinadas plazas bási-
cas vacantes, y de conformidad con lo dispuesto en el Decreto 
136/2001, de 12 de junio, por el que se regulan los sistemas 
de Selección del personal estatutario y de Provisión de pla-
zas básicas en los Centros Sanitarios del Servicio Andaluz de 
Salud, esta Dirección General, en virtud de las competencias 
atribuidas por el Decreto 241/2004, de 18 de mayo, de Es-
tructura Orgánica Básica de la Consejería de Salud y el Servi-
cio Andaluz de Salud, 

R E S U E L V E

Artículo Uno. Convocar Concurso de Traslado para la pro-
visión de las plazas básicas vacantes que se relacionan en el 
Anexo III -distribuidas por centros de destino-, así como de aque-
llas plazas que proceda acumular tras la aplicación del sistema 
de resultas previsto en el artículo 5.2 del Decreto 136/2001, de 
12 de junio, correspondientes a las siguientes categorías:

- Auxiliares de Enefermería
- Técnicos Especialistas en Anatomía Patológica

- Técnicos Especialistas en Dietética y Nutrición
- Técnicos Especialistas en Laboratorio
- Técnicos Especialistas en Medicina Nuclear
- Técnicos Especialistas en Radiodiagnóstico
- Técnicos Especialistas en Radioterapia. 

Artículo Dos. Aprobar las Bases y el Baremo de méritos 
que regirán la convocatoria, contenidos respectivamente en 
los Anexos I y II.

Artículo Tres. Designar a los miembros de las Comisiones 
de Valoración que se relacionan en el Anexo IV.

Disposición Final Única. Contra la presente Resolución, 
que agota la vía administrativa, se podrá interponer, potesta-
tivamente, recurso de reposición ante esta Dirección General 
en el plazo de un mes, conforme a lo establecido en los arts. 
116 y 117 de la Ley 30/1992, de Régimen Jurídico de las Ad-
ministraciones Públicas y del Procedimiento Administrativo Co-
mún, o directamente recurso contencioso-administrativo ante 
la Sala de lo Contencioso-Administrativo del Tribunal Superior 
de Justicia de Andalucía, con sede en Granada, conforme a lo 
establecido en la Ley 29/1998, de 13 de julio, reguladora de 
la Jurisdicción Contencioso-Administrativa, en el plazo de dos 
meses, contados ambos plazos desde el día siguiente al de la 
publicación de la presente Resolución en el Boletín Oficial de 
la Junta de Andalucía.

Sevilla, 28 de noviembre de 2007.- El Director General, 
Rafael Burgos Rodríguez. 
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ANEXO V  (Anverso)

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN EN CONCURSO DE TRASLADO PARA LA PROVISIÓN
DE PLAZAS BÁSICAS VACANTES EN CENTROS SANITARIOS DEL

SERVICIO ANDALUZ DE SALUD.
CATEGORIA ….…………………………… ESPECIALIDAD/OPCION…………………….

Fecha de la convocatoria: .../…/…. Fecha de publicación en BOJA …/…/…. BOJA Nº .....
1 DATOS DEL SOLICITANTE
PRIMER APELLIDO: SEGUNDO APELLIDO:

NOMBRE: DNI O PASAPORTE:  CORREO ELECTRÓNICO: TELÉFONO FIJO: TELEFONO MOVIL:

DOMICILIO (CALLE, PLAZA O AVENIDA, URBANIZACIÓN, NÚMERO, ESCALERA, PISO, etc):

MUNICIPIO: PROVINCIA: CÓDIGO POSTAL:

2 SITUACIÓN ADMINISTRATIVA DESDE LA QUE CONCURSA (marque con una X la situación que corresponda –Capítulo XI de la Ley
55/2003-)

SERVICIO ACTIVO                                                                       EXCEDENCIA POR SERVICIOS EN EL SECTOR PÚBLICO

SERVICIOS ESPECIALES                                                            EXCEDENCIA POR CUIDADOS FAMILIARES

EXCEDENCIA VOLUNTARIA                                                       SERVICIOS BAJO OTRO RÉGIMEN JURÍDICO

                                                                                                        SUSPENSIÓN DE FUNCIONES

3 CENTRO DE DESTINO DESDE EL QUE CONCURSA (en el supuesto de participar desde un destino provisional -con reserva de
destino definitivo- indique ambos destinos) (1)

3.1 Destino Definitivo o plaza reservada (consignar el nombre y código del centro de destino) (1)

FECHA DE TOMA DE POSESION (2)                                                                                                                          CÓDIGO CENTRO

Nombre del centro: …........................................................……...
DÍA MES AÑO

3.2 Destino Provisional (consignar el nombre y código del centro de destino (1)

FECHA DE TOMA DE POSESION (2)

DÍA MES AÑO

                                                                                                                           CÓDIGO CENTRO

Nombre del centro: …........................................................……...

Motivo del nombramiento provisional (indique el motivo que corresponda):

PROMOCIÓN INTERNA TEMPORAL                                    COMISIÓN  DE SERVICIO                     REINGRESO AL SERVICIO ACTIVO

ADSCRIPCIÓN PROVISIONAL                                              CARGO INTERMEDIO                            PUESTO DIRECTIVO

3.3 En el supuesto de participar desde la situación de excedencia –sin destino definitivo reservado, ni reingreso provisional al servicio
activo- indique el último destino definitivo que obtuvo. Si el pase a la situación de excedencia se origina al no haber obtenido destino, tras
ser declarado en expectativa de destino, en el Proceso Extraordinario de Consolidación de Empleo, indique el código de centro: 0000 (3)

FECHA DE EXCEDENCIA (2)                                                                                                             CÓDIGO CENTRO

Nombre del centro: …........................................................……... DIA MES AÑO

LUGAR, FECHA Y FIRMA

El/la  abajo firmante declara, bajo su expresa responsabilidad, ser ciertos cuantos datos figuran en la presente solicitud, así como que reúne
los requisitos exigidos en la convocatoria.

En.......... ...............................................a ........de ..............................................de 200..

Fdo.: ..............................................................................................
ILMO. SR. DIRECTOR GENERAL DE PERSONAL Y DESARROLLO PROFESIONAL DEL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD.
(1) Ver relación de códigos de centros de destino en el reverso de esta solicitud.
(2) Adjuntar copia de la resolución de toma de posesión o excedencia.
(3) Adjuntar fotocopia de Boletín Oficial que le declaró en situación de excedencia.
Fotocopie y cumplimente este modelo de solicitud.
También disponible en la página web del SAS: www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud
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ANEXO V (Reverso)

CÓDIGOS DE CENTRO DE DESTINO
(Para cumplimentar en el apartado 3 de la solicitud de participación: “centro de destino desde

el que concursa”)
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ANEXO VI (página 1 de 2)

AUTOBAREMO DE MERITOS
TECNICOS ESPECIALISTAS Y AUXILIARES DE ENFERMERIA

1 DATOS  PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE D.N.I. O PASAPORTE

CATEGORIA ………………………………………………………….
2 AUTOBAREMO DE MERITOS

I. ANTIGÜEDAD:        (Documentos acreditativos nº ....................…………………….....….........)                                             PUNTUACIÓN TOTAL
                                                                                                                                                                                                              ANTIGÜEDAD:
        Antigüedad en la categoría y/ especialidad a la que se concursa en Centros Sanitarios Públicos de la Unión Europea:.

        Nº meses ......................  X 0,60:  ................................. puntos

II. EXPERIENCIA        (Documentos acreditativos nº ...............................………………....)                                                     PUNTUACIÓN TOTAL
                                                                                                                                                                                                              EXPERIENCIA:
1. Servicios prestados, con carácter temporal,  en la categoría y o especialidad a la que se concursa  en Centros Sanitarios
     Públicos de la U. E.:

Nº meses ......................  X 0,50:  ................................. puntos

2. Servicios prestados en  categoría y/o especialidad distinta a la que se concursa en Centros Sanitarios Públicos de la U. E.:

Nº meses ......................  X 0,25:  ................................. puntos

3. Servicios  prestados en puestos directivos o cargos intermedios en SNS o SSPA:

Nº meses ...................... X 0,50:   ................................. puntos

4. Servicios prestados como alto cargo u ocupado puesto de libre designación en la Consejería de Salud de la Junta de Andalucía o en
S.A.S.:

         Nº meses ......................  X 0,25:     ................................ puntos

5. Servicios prestados ocupado un puesto de los incluidos en la RPT de la Consejería de Salud de la Junta de Andalucía o del S.A.S.,
correspondiente a cuerpo, especialidad o categoría equivalente a la que se concursa:

         Nº meses ......................  X 0,25:     ................................ puntos

6. Servicios prestados ocupado un puesto de los incluidos en la RPT de la Consejería de Salud de la Junta de Andalucía o del S.A.S.,
correspondiente a cuerpo, especialidad o categoría no equivalente a la que se concursa.:

         Nº meses ......................  X 0,05:     ................................ puntos

III. FORMACIÓN        (Documentos acreditativos nº ....................................)                                                                       PUNTUACIÓN TOTAL

                                                                                                                                                                                      FORMACIÓN (MAX. 5 PUNTOS):
1.   Nº horas formación recibidas  (discente):    ......................   X 0,015:     ..............................  puntos

2.   Nº créditos obtenidos (discente):                  ......................   X 0,15:      …............................ puntos

3.   Nº horas formación impartidas (docente):    .....................    X 0,05:      ............................... puntos

ILMO. SR. DIRECTOR GENERAL DE PERSONAL Y DESARROLLO PROFESIONAL DEL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD.

Fotocopie y cumplimente este modelo de autobaremo.
También disponible en la web del SAS: www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud.
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ANEXO VI (página 2 de 2)

AUTOBAREMO DE MERITOS
TECNICOS ESPECIALISTAS Y AUXILIARES DE ENFERMERIA

IV.PUBLICACIONES CIENTÍFICAS                                                                                                                                       PUNTUACIÓN TOTAL
                                                                                                                                                                                 PUBLICACIONES (MAX. 4 PUNTOS)
1.1  Nº Libros completos        …………… X 1,00: ……………… puntos

1.2  Nº Capítulos de libro        …………..  X 0,30: ……………… puntos

2.1   Nº Artículos publicados en revistas científicas internacionales:      …………………   X 0,10: …………..….  puntos

2.2   Nº Artículos publicados en revistas científicas nacionales:             ………………….   X 0,05: ………………  puntos

3.1   Nº Ponencias o Comunicaciones publicadas en revista científica internacional:  …………………  X 0,10: …...………...  puntos

3.2   Nº Ponencias o Comunicaciones publicadas en revista científica nacional:          ..……………….  X 0,05: ….…….…….  puntos

VI. OTROS MÉRITOS                                                                                                                                                              PUNTUACION TOTAL

                                                                                                                                                                                 OTROS MÉRITOS (MAX. 2 PUNTOS)
1.1    Nº Patentes de invención:           …………… X 1,00: ………………….. puntos

1.2    Nº Modelos de utilidad:               …………… X 0,30: ……………...…… puntos

2.      Nº Años formando parte de Comisiones de Calidad:  …..….… X 0,10:  ………………….  Puntos

                                                                                              PUNTUACIÓN TOTAL AUTOBAREMO:

LUGAR, FECHA Y FIRMA

El/la abajo firmante declara, bajo su expresa responsabilidad, ser ciertos cuantos datos figuran en el presente autobaremo, y adjunta
documentación acreditativa de los mismos conforme a lo establecido en las bases de la convocatoria.

En......................................................... a........ de...............................................de 200..

Fdo.: ..............................................................................................

ILMO. SR. DIRECTOR GENERAL DE PERSONAL Y DESARROLLO PROFESIONAL DEL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD.

Fotocopie y cumplimente este modelo de autobaremo.
También disponible en la web del SAS: www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud
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ANEXO VII
SOLICITUD DE DESTINO

                                                          (Página 1 de …)

1 DATOS  PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE D.N.I. O PASAPORTE

CATEGORIA …………………………………………………………. ESPECIALIDAD/OPCION ………………………………………………………………..

2 DESTINOS QUE SOLICITA POR ORDEN DE PREFERENCIA (*)

1 2 3 4

5 6 7 8

   9 10 11 12

13 14 15 16

17 18 19 20

21 22 23 24

25 26 27 28

29 30 31 32

33 34 35 36

   37 38 39 40

   41 42 43 44

   45 46 47 48

49 50 51 52

53 54 55 56

57 58 59 60

LUGAR, FECHA Y FIRMA

En......................................................... a........ de...............................................de 200..

Fdo.: ..............................................................................................

ILMO. SR. DIRECTOR GENERAL DE PERSONAL Y DESARROLLO PROFESIONAL DEL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD.

(*)Consigne el código de cada Centro elegido una sola vez, siendo indiferente el número de vacantes del mismo. (Ver códigos de
centros en el Anexo III).
Fotocopie y cumplimente este modelo de solicitud de destino. Utilice tantas páginas como necesite, no olvide enumerarlas
También disponible en la web del SAS: www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud
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ANEXO VII
SOLICITUD DE DESTINO

                                                         (Página … de …)

1 DATOS  PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRE D.N.I. O PASAPORTE

CATEGORIA …………………………………………………………. ESPECIALIDAD/OPCION ………………………………………………………………..

2 DESTINOS QUE SOLICITA POR ORDEN DE PREFERENCIA (*)

Nº DE

ORDEN
CODIGO DE CENTRO

Nº DE

ORDEN
CODIGO DE CENTRO

Nº DE

ORDEN
CODIGO DE CENTRO

Nº DE

ORDEN
CODIGO DE CENTRO

LUGAR, FECHA Y FIRMA

En......................................................... a........ de...............................................de 200..

Fdo.: ..............................................................................................

ILMO. SR. DIRECTOR GENERAL DE PERSONAL Y DESARROLLO PROFESIONAL DEL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD.
(*)Consigne el código de cada Centro elegido una sola vez, siendo indiferente el número de vacantes del mismo. (Ver códigos de
centros en el Anexo III).
Consigne los centros por orden de preferencia, de izquierda a derecha, no olvide indicar el nº de orden.
Fotocopie y cumplimente este modelo de solicitud de destino. Utilice tantas páginas como necesite, no olvide enumerarlas.

También disponible en la web del SAS: www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud


