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Ilustrisimo sefior don José Marfa Gémez del Valle Hurtado,
Jefe de la Seccion de Contabilidad de la Mutua Nacional de Pre-
visién de Riesgo Maritimo integrada en el Instituto Social de
la Marina.

Ilustrisimo sefor don José Ramén Maycas Alvarado, Jefe de
la Seccion de Contratacién.

Ilustrisimo sefor don Arturo Alonso Juaneda, Jefe de la
Seccion de Retribuciones de Personal.

Ilustrisimo sefior don Rafael Freire Nieto, Jefe de la Secci6n
de Contabilidad.

Ilustrisimo sefior don Félix Gonzalez Bruno, Inspector de
Servicios Administrativos, los cuatro ultimos del Instituto So-
cial de la Marina.

Actuara de Secretario el Vocal que, de entre los del Instituto
Social de la Marina, designe el Presidente.

Los aspirantes no conformes con su inclusién en alguna de
las relaciones del apariado primero de esta presidencia podran
reclamar, en un plazo de quince dias, ante la presidencia de
este Instituto.

También podran recusar a los miembros del Tribunal en los

que concurre alguna de las circunstancias previstas en el ar- -

ticulo 20 de la Ley de Procedimiento Administrativo.

Lo que digo a V. I. para su ‘conocimiento y efectos consi-
guientes.

Dios guarde a V. 1.

Madrid, 20 de julio de 1978.—El Presidente, Julio Cienfuegos
Linares. :

Ilmo. Sr. Secretario general de esie Inslituto.

RESOLUCION- de la Delegacion General del Ins-
tituto Nacional de Prevision por lg que se convoca
oposicién libre para el ingreso en la categoria de
Médicos Inspectores de 2.* del Cuerpo Sanitario del
Instituto Nacional de Prevision. -
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Esta Delegacion General, en cumplimiento del acuerdo adop-
tado por la Comisién Permanente del Consejo de Administra-
cibn, en sesién celebrada el dia 30 de mayo de 1978, y & tenor
de lo establecido en los articulos 18 al 23 y 35 del Estatuto de
Personal vigente, aprobado por Orden del Miniserio dg Sanidad
y Seguridad Social de 28 de abril de 1978, ha acorda?lo convo-
vocar oposiciéon libre para la provision de 30 plazas vacantes
de la categoria de Médicos Inspectores de 2.2 dg la Escale de
Meédicos Inspectores del Cuerpo Sanitario del Instituto Nacional
de Previsién, con arreglo g las siguientes bases:

1. Normas generales

Se convoca oposicion libre para cubrir 30 plazas vacantes
de la categoria de Médicos Inspectores de 2.2 de lg Escala de
Médicos Inspectores del Cuerpo Sanitario de este Organismo y
cuya ubicacién concreta sera comunicada oportunamente y con
la antelaciéon suficiente al momento en que los aspirantes apro-
bados hayan de realizar la eleccién de destino a que alude la
base 13 de la presénte convocaloria. :

De las plazas convocadas, con independencia de las reservas
legales, se reserva un 20 ‘por 100 para los funcionarios del Ins-
tituto Nacional de Previsién pertenecientes @ otros Cuerpos o
Escalas, y un 10 por 100 para los hijos o huérfanos de personas
que ostenten o hayan ostentado la condicién de funcionarios del
Instituto Nacional de Previsién. En caso de que los cupos de
reserva no quedaran cubiertos, el resto de lag vacantes se
cubririan con los demas aspirantes que hubieran obtenido cali-
ficacién suficiente.

Las plazas estaran dotadas con el sueldo Inicial, pagas ex-
traordinarias y complementos establecidos en el Esiatuto de
Personal del Instituto Nacional de Previsién. en las cuantias
fijadas prespuestariamente pare. cada ejercicio.

Las pruebas selectivas estaran reguladas por lag disposicio-
nes contenidas en el capitulo III del Estatuto de Personal del
Instituto Nacional.de Previsién y, especificamente, por las nor-
mas de las présentes bases de convocatoria,

2. Requisitos de los aspirantes

Pera ser admitido a la practica de 13 oposicién, ser4 nece-
sario reunir los siguientes requisitos:

a) Ser espaiiol.

b) Tener cumplida la edad de dieciocho aiios, salvo en el
Supuesto de hijos o huérfanos de personas que ostenten o hayan
ostentado la condicién de funcionarios del Instituto Nacional de
Pfll'evisién, en cuyo caso el limite de edad serd de dieciséis
afios,
~ ©) Estar en posesién del titulo de Licenciado en Medicina,
0 en condiciones de obtenerlo en la fecha en que termine el pla-
zo de presentacién de instancias, circunstancia esta ultima que
solamenty, puede ser acreditada mediante certificacién acadé-
mica personal, con expresién de fecha de finalizacién de los €s-
tudios correspondientes.

d) No padecer enfermedad o defecio fisico que impida el
desemperio de las correspondienteg funciones,

@) Carecer de antecedentes perlales y no haber sido separa-
do mediante expediente disciplinario del servicio de lq Adminis-

tracién Publica, Adminjstracifn Local, Organismos aut6aomos y
Entidades Gestoras de la Seguridad Social o servicios comunes.

d f) Satisfacer los derechos de examen y formacién de expe-
iente. :

3. Solicitudes

Quienes deseen tomar pearte en la oposicién, deberan for-
mular la oportuna solicitud, a ser posible scriia a maquina,
debidamente reintegrada, que figura como anexo a este convo-
catoria, a la que deberan ajustarse exactamentg en su conte-
nido y forma, dirigida al ilustrisimo sefior Delogado Ceneral del
Instituto Nacional de Previsién y presentada en los Registros
de Entrada de los Servicios Centrales y Delegaciones Provincia-
les de este Organismo. A lg solicitud debera acompafarse, im-
prescindiblemente unido, el correspondiente justificante de in
greso en el Instituto Nacional de Prevision de los deraches alu-
didos en el apartado f) de la norma anterior, ingreso qus, en
todo caso, deéberad estar realizado antes de expirar el p'azo de
presentacion de las solicitudes.

Les solicicudes que se remitan por corréeo deberan cumplhr
lo dispuesto en el articulo 68, parrafo 3.° de lg '€y de Prnce-
dimiento Administrativo de 17 de julio dg 1858.

Cuando el aspirante pretenda acogerse & alguno de los
cupos de reserva establecidos en la base 1 (Normas genera-
les) de la presente convocatoria, debera hacerlo costar en su
solicitud, De no figurar expresamente turno de réserva alguno,
se incluir4d en el general.

Para ser admitido vy, en su caso, tomar parte en la practi-
ca de los ejercicios y pruebas correspondientes, bastar4 con
que -los aspirantes manifiesten en sus solicitudes, expresa y cla-
ramente, que retiinen todas y cada una de las condiciones exi-
gidas, referidas siempre a la fecha de expiracién del plazo se-
fialado para la presentacién de instancias. A la instancia se
acompanarsd unicamente el recibo acreditativo del pago de los
derechos de examen y se indicara la direccién del solicitanie
para la correspondencia motivada por esta disposicién, que sera
necesariamente la de su domicilio legal.

4. Plazo de presentacién de solicitudes

El plazo de presentacién de instancias serd4 de treinta dias
habiles, contados a partir del siguiente, también habil, al de le
publicacién en el <Boletin Oficial del Estado» de la prescnie
convocatoria.

Dicho plazo se entenderd finalizado a las trece treintg horas.
en lg fecha que resulte como ultimo dia, por aplicacién de lo in-
dicado en el parrafo anterior. :

5. Derechos de examen

Los derechos de examen y formacién de expediente seran de
1.000 pesetas, que se ingresaran directamente en los Se€rvicios
de la Caja Central o Provincial del Instituto Nacional de Pre-
visién o por giro postal o telegrafico, especificando en esios dos
ultimos casos, claramente nombre y dos apellidos del solicitante
y oposicién a la que concurre, La indicada cantidad sera de-
vuelta a aquellos opositores que no fueran admitidos a la prac
tic; de los ejercicios, previa peticléon por parte de log intere-
sados.

8. Admisién de solicitudes

Terminado el plazo de preséntacién de instancias, el Tribu-

" nal de la oposicién publicaré en el «Boletin Oficial del Estados:

a) La lista de aspirantes admitidos y excluidos, con expre-
sién de causa para estos ultimos.

El acuerdo de exclusién sera recurrible en el plazo de seis
dfas habiles ante el Delegado General del Instituto Nacional de
Previsién, que resolverd dentro de los quince dias siguientes.
también habiles.

b) E]l orden de actuacién de los opositores, a cuyo efecto,
previamentes el Tribunal habréa reelizado el sorteo, consistente
en insacular una letra del glfabeto, que determinaré el oposi-
tor que actuard en primer lugar, y que serd aquel que enca-
bece alfabéticaments la letra insaculeda.

El anuncio del lugar, fecha y hora de realizacion de este
sorteo, que sera publico, se expondra en el tablén de avisos de
la Sede Central del Insiituto Nacional de Previsién, Alcala 58

) ¢) El lugar, fechag y hora del comieénzo del primer ejer-
clcio.

Le lista de aspirantes definitivamente admitidos, una vez
agregados aquellos excluidos en principio, segin la lista a que
se refiere el apartado a) y cuyos recursos hubiéran sido resuel
tos favorablemente, se publicard unicamente en el tablén de
anuncios de la sede central.

7. Tribunal de la oposicién

El Tribunal de esta oposicién estara constituido en la forma
siguienie:

Presidente: Ilustr{simo sefior don Julio César de Rodrigo San-
tingo, Delegado general adjunto para Programas de Salud del
Instituto Nacional de Previsién, y, por delegacién de éste, el
ilustrisimo sefior don Carlos Mestre Rossi, Subdelegado general
de Servicios Sanitarios del Instituto Necional de Previsién.
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Vocales:

Doctor don Antonio José del Castillo y Rodriguez Acos:a,
Jefe del Servicio de la Inspeccién Central de Servicios Sani-
tarios de lg Subdelegacion General de Servicios Canitarios del
Instituto Nacional de Prevision.

Doctor don José Esteban Santisteban, Jefe del Serviclo de
Programacion Sanitaria de la Subdelegacién General de los
Servicios Sanitarios del Instituto Nacional de Prevision. .

Doc:or don Luis Alberti Lopez, Jefe del Servicio de Organi-
zacion y Gestién Sanitaria de la Subdelegacién General de Ser-
vicios Sanitarios del Instituto Nacional de Previsién.

Doctor don Félix Ruiz Fernandez, Jefe de la Agrupacién de
Inspectores Médicos de la Inspeccién Central de Servicios Sani-
tarios de la Subdelegacién General de Servicios Sanitarios del
Instituto Necfonal de Previsién.

Secretario: Don Luis Fernandez de la Reguera y Camilleri,
Jefe del Servicio de Plantillas, Seleccién y Formecion de Per-
sonal de la Subdelegacién General de Personal del Instituto Na-
cional de Previsién, que actuar4 con voz y voto.

Secretario suplente: Don Fernando Larrocha .Gonzélez, Jefe
de la Seccién de Seleccién de Personal funcionario y no sanita-
rio del Servicio de Plantillas, Seleccién y Formacién de Per-
sonal de la Subdelegacién General de Personal del Instituto Na-
cional de Previsién, que actuarsd sin voz ni voto.

El Tribunal no podra actuar sin la presencia, al menos, de
tres de sus miembres.

Los miembros del Tribunal deberin abstenerse de .ntesrve-
nir, notificandoselo al Delegado general del Instituto Nacional
de Previsiéon, y los aspirantes podran recusarlos, cuando concu-
rran las circunsiancias previstas en el articulo 20 de la Ley de
Procedimiento Administrativo de 17 de julio de 1858 a que se
refiere el apartado 2.° del articulo 6.° .del Reglamento General
para el ingreso en la Administracién Publica, aprobado por
Decreto 141171988, de 27 de junio.

8. Desarrollo de la oposicién

La seleccién de aspirantes se realizara medianie la corres-
pondiente prueba que constard de tres ejercicios, cada uno de
los cuales serd eliminatorio. -

Primer ejercicio —ConsistirA en desarrollar por escrito, en
el plazo méaximo de cuatro horas,.dos temas ex_traidOS a la suer-
te del programa para el primer €jercicio que figura como anexo

de la presente convocatoria y posteriar lectura ante el Tribunel.

en sesién publica.

Segundo ejercicio.—Podran presentarse tunicamente los apro-
bados en €] primer ejercicio y consistirda en la exposicion oral,
en el plazo maximo de una hora, de cuatro temas exiraidos a
la suerte, dos dp la parte primera y dos de la parte segunda
del programa pars el segundo ejercicio anexo g esta convoca-
toria. El Tribunal podr4 efectuar preguntas y solicitar aclara-
ciones sobre los temas desarrollados. :

Este ejercicio tendra lugar en sesién publica. Cuando la ma-
yoria del Tribunal apreciara la manifiesta deficicncia en e] des-
arrollo del ejercicio por parie del opositor, podra darlo por
terminado aungque no haya aegotado el plazo dg una hora, e in-
vitarle a que se retire.

Tercer €jercicio.—Podrédn prescntarse Unicamente los apro-
bados en el ejércicic anterior, y consistird en el reconocimiento
de un enfermo durante treinta minutos, disponiendo el opositor
posieriormeénte de otros treinta minutos para redactar por es-
crito los julcios clinicos que le merezca el paciente. Dicho es-
g;‘ﬁto serd lefdo por el opositor ante el Tribunal en sesién pu-

ica. .
9. Realizacidén de los ejercicios

Anunciado el lugar, dia y hora de comienzo del primer ejer-
cicio, as{ como el orden de ectuacién de los opositores, en la
forma prevista en. la base 8, la convocatoria para los restantes
ejercicios se publicard por el Tribunal en el tablén de avisos
de la Sede Central del Instiiuto Nacional de Previsién.

Los opositores seran convocados para cada ejercicio en Illa-
mamiento Gnico y podran ser requeridos por el Tribunal en
cualquier momento para que acrediten su identidad.

El tiempo comprendido entre la publicacién de la presente
convocatoria y €l comienzo de los ejercicios de la oposicién,
no podra ser nunce inferior a dos meses ni superior g un afo.

10. Calificacién de los ejercicios

Los ejercicios se calificaran de cero a diez puntos, siendo
indispensable para ser aprobado en cada uno de ellos obtener, co-
mo minimo, cinco puntos.

La calificacién final vendrd determinada por lg, suma de to-
das las calificaciones parciales.

La calificacién de los diversos ejercicios y la calificacién
final seran publicadas en el tablén de anuncios de los Serviclos
Cenirales de] Instituto Naclonal de Previsién.

Las calificaciones que otorgue el Tribunal serAn inapelables
y se adoptaran por mayvoria de votos, decidiendo en caso de
empate el del Presidente.

11. Lista de aprobados y presentacién. de documentos

El Tribunal no podra aprobar mayor numero de aspirentes
que el de plazas convocadas. =

Finalizados la totalidad de los ejerciclos de la oposicién, se
publicaré lg lista d: aprobados en €l tablén de anuncios de los
Servicios Centrales del Instituto Nacional de Previsién. Los en
ella comprendidos aporiardn ante el Instituto Naciona] de Pre-
visién, dirigidog al ilustrisimo sefior Delegado general y deniro
del plazo de quince dias hébiles, los documentos acruditatives
de reunir las condiciones de capacidad y requisitos exigidos en
la convocatoria, La justificacién habrd de efectuarse, necesa-
riamente, mediente documento original o testimonio notarial del
mismo.

El cémputo de los quince dias habiles anteriormente citado,
se refiere a partir de lg fecha dg la lista, que se haira ceincidir
con lg de su publicacién en el tablén de avisos.

12. Nombramientos

Transcurrido el plazo de presentacién de la documentacion
seflalado en la basg anterior, se procédera al nombramiento
como funcionario del Instituto Nacional de Previsién, en su ca-
tegorfa de Médico Inspector de 2.* de la Escala cde Médicos
Inspectores del Cuerpo Sanitario del Instituto Nacional de Pre-
visién, dg aquellos que hubieran cumplido tal requisitd, per-
diendo los derechos de la oposicién los que no lo cumplimen-
taran dentro del plazo establecido.

13. Peticiéon de destino

El opositor que hubiese obtenido plaza y acreditado reunir
las condiciones exigidas en la convocatoria solicitara, de entre
las vacantes que le sean ofrecidas, las que es:ime oportunas,
dandose preferencia para su destino al orden de puntuacién ob-
tenida en la calificaciéon final. )

Se hace constar expresamente que los funcionarios ingresa-
dos mediante esta oposiciéon, no podran solicitar el traslado de
su localidad de destino inicial durante un afio.

14. Toma de posesién

El plazo de toma de posesién seré de treinta dias habiles, a
contar desde la fecha de recepcién de la notificacién del nom-
bramiento. .

Quienes sin causg suficientemente justificada, a juicio de la
Delegacion General del Instituto Nacional de Previsién, dejaran
transcurrir dicho plazo posesorio sin incorporarse g su destino,
perderdn los derechos de la oposicién. .

Los opositores aprobados vendréan obligados a realizar un
curso de formeacién en‘el lugar y con la duracién que en su
momento se determine, en el que se impartirdn ensefianzas de
caracter practico que permitan el mejor desarrollo de las fun-
ciones propias de los Médicos Inspectores. .

Madrid, 5 de junio de 1978.—El Delegado general, Francisco
Javier Minondo Sanz.

Programa para el ingreso en la categoria de Médicos Inspec-
tores de 2.2 de la escala de Médicos Inspectores del Cuerpo
Sanitario del Instituto Nacional de Previsiéon

Primer ejercicio

Tema 1., Estadistica.—Concepto.—Campo de Aplicacién.—
Unidad y dato estadistico.—Series y- sériaciones.—Recopilacion,
integracién y elaboracién de los datos estadisticos.—Represen-
tacion grafica de los datos estadisticos.

Tema 2. Medicién de los fenémenos estadisticos.—Atributos
y variables.—Series estdticas y dinamicas.—Promedios y va-
riaciones.—Tendencia.—Correlacion.——Error probable.

Tema 3. Estadistica demografica—Censos de poblacién—
Crecimiento.—Estructure v estandardizacién de la estructura de
la poblacién.—Andlisis de las actividades laborales.—Importan-
cia sanitaria y social de lg estructura.—Influencia del enveje-
cimiento de una colectividad sobre su situacién sanitaria y
social.—Tablas. de vida. :

Tema 4. Dinamica de la poblacién.—Movimiento netural.—
Factores demograficos.—Clasificacion.—La natalidad.—Tenden-
cia de la misma en los diferentes pafses.—Causas de descenso
de la natalidad.—Remedios.—El problema en Espaiia.—Repercu-
5i6n sobre lg estructura de la poblacion.

Tema 5. Mortalidad —Indices.—Factores que influyen en la
mortalidad general y por edades.—Las causas de muerte: si-
tuaciones y tendencias del problema en Espafia y otros paises.

Tema 8. Morbilidad.—Concepto.—Indices de morbilidad: sus
clases.—Determinacidon de éstos.—Utilidad.—Situacién actual y
tendencia en Espafla y otros paises.—Migraciones: sus clases
y causas.—Repercusién sanitaria y social —El problemg en Es-
paila. :

Tema 7. Epidemiolog{a. — Epidemias, endemias y pande-
mias,—Ciclos epidémicos.—Mecanismo de produccién y extin-
cién de las epidemias.—Las actividades humanas en la produc-
cién de epidemias.

Tema 8. Los agentes infecciosos.—Estudios generales d3
sus propiedades.—Virulencia, agresividad e Infectividad.—Va-
riacién bacleriana. ’

Tema 9. Fuentes de infeccién: sus clases.—Periodo y via de
eliminaclén. —Reservorios de gérmenes.—Las actividades huma-
nas y la diseminacién de la infeccién. .

Teme 10. Los mecanismos de transmisién de lg infec:ién.—
Clasificacion . —Importancia.—El agua, la leche y demés alimen-
tos como vehiculos de contagio.—Transmisién por insdctos,
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Tema 11. Principios generales de profilaxis.—Actuacion so-
bre la fuente de infeccion humana y animal.—Disposiciones le-
gislativas vigentes.

Tema 12. Inmunidad: sus clases.—Conocimientos modernos
sobre lg materia.—Factores que influyen en la inmunidad y re-
sistencia de la infeccién.

Tema 13. Procedimientos para conseguir la inmunided ar-
tificial.—Principales vacunaciones.

Tema 14. Desinfeccién.—Concepto.—Métodos utilizados, des-
insectacion: sus métodos.

Tema 15. Concepto de la medicina social.—Métodos.—Las
enfermedades sociales.—Factores sociales morbigenos,

Tema 16, Alcance de las medicinas preventivas, asistenclal
y rehabilitadora.—Evolucién de la medicing asistencial —Cri-
tica y orientaciones.—Concepto moderno de Higiene y Sanidad.

Tema 17. Propaganda y educaciéon sanitaria.—Conceptos.—
Fines.—Métodos.—Personas.

Tema 18. Higiene de la vivienda.—Su influencia sobre la
salud.—Importancigq social de la vivienda.—Legistacion sanita-
ria espahiola sobre la vivienda.

Tema 10. Higiene de los abasiecimientos de¢ agua —Pro-

lemas sanitarios y sociales que plantea.

Teme, 20. Evacuacién y tratemiento de las inmundicias.—
El problema de las basuras y su interés sanitario.

Tema 21. Higiene de la alimentacién.——~Bases cuantitativas y
cualitativas.—La economiq doméstica y la alimentacién.—Dis-
tribucién adecuada del salario.—La alimentacién en Espaila.

Temg 22. Ordenacién mundial y naoional de la alimenta-
cion.—Relacion entre nutricion y economia, Estado nutritivo de
una poblacién y métodos de estudio.—Encuestas de alimen-
tacion.—QOrganizaciéon de la higiene de la alimentacién en Es-
pafia.

Tema 23. El trebajo.—Concepto y desarrollo histérico.—La
organizacion cientifica del trabajo.—Métodos.—El trabajo como
factor morbigeno.—Evolucién histérice y principios generales de
la Medicina del Trabajo.

Tema 24. Psicologia industrial —El1 ajuste profesional.—
Orientacién y seleccién profesional.—Condiclones ps‘cosomaticas
exiglbles al trabajador.—Profesiogramas.

Tema 25. Mecenismos fisiolégicos en el trabajo fisico.—El
trabajo psiquico.—La fatiga y el estuerzo en el trabajo.—Tests
de la fatiga.-—Prevencion de lg fatiga.—La satisfaccidn en el
trabajo y el rendimiento laboral.

Tema 28. Higiene individual del trabajador.—Higiene mental
del mismo.—Relacién de ésta con la Seguridad Social del tra-
beajador.

Tema 27. Higiene de los locales de trabajo.—El ambiente en
el trabajo.—Confort ambiental. —Presién, humedad, temperatu-
ra. ruidos y trépidaciéon. Defensa contra los mismos,

Tema 28. Iluminacién de los locales de {rebajo —Pintura
de los locales e iluminacién.—Higiene de la visibilidad.

Tema 29. Residuos industriales.—Proteccién contra e!los.—
Soluciones del aire en las fabricas.—Radiaciones ionizantes y
proteccién del trabajedor contra las mismas.

Tema 30. Origen, causa y método. de preveanciéon de los
accidentes de trabajo.—Seguridad industrial.—Peligrcs de la
corriente eléctrica, motores, maquinarias, herramientas y ma-
teriales.

Segundo ejercicio. Primera parte

Tema 1. Principios generales de Organizacidon Sanitaria.—
Las bases de la Administracion Sanitaria.—Planificacion y eva-
luacién de los programas sanitarios:

Tema 2. La economia de los programes sanitarios.—Nece-
sidades sanitarias.—La estructura del gasto sanitario.—Priori-
dades cientificas en la utilizacién de recursos.—Evalueciéon del
rendimiento de la inversién sanitaria.

Tema 3. Lg organizacion de los serviclos canitarios.—Com-
petencia del Estado, Provincia y Municipio.—Organismos y En-
tidades auiénomag en el estado actual de esta organizacion.

Tema 4. Organizacién sanitaria espefiola.—Organizaciones ¥
organismos internacionales. )

Tema 5. Definicién y concepto de Medicina Social.—Teoria
de los cambios sociales y sus manifestaciones.—Camblo social
y medicina.

Temg 6. Terapéutica social. —Concepto y contenido dg las
dexlwminados Beneficencia y Asistencia Social.—Seguros So-
ciales.

. 'll‘e'ma 7. Concepto y bases doctrinales de la Segurided So~
cial.

Tema 8. La evolucién del saber médico.—Lg especializacién
en Medicina.—El trabajo en equipo y la meédicina en grupo.

Tema 9. La evolucién de lg doctring y la practica de Ja
asistencie hospitalaria.—El hospital, hoy.

Tema 10. El hospital como parte de unm sistema integrado
de salud.—Necesidades hospitalarias de la poblacién.—Progra-
macién y planificacion.

Tema 11. La regionalizacién hospitalaria.—Principlos de
graduacién, armonizacién y coordinacién en la utilizacién de los
recursos hospitalarlos. )

Temg 12. La planificacién y programacién del hospital.—El
proyecto arquitecténico.—El equiparamiento hospitaiario.—La
pueste en funcionamiento. ‘

Tema 13. Hospitales generales y hospitales especiales.—
Clasificacién de los hospiteles segiin sus niveles asistenciales.—

Condiciones minimas de servicios.— Técnicas e instrumentales
del hospital comarcal, del hospital provincial y de] hospital
regional.

Tema 14. El gobierno hospitalario.—Lg direccién y gercn-
cia hospitalarias.

Tema 15. El organigrama hospitalarlo.—Divisioneg Lospita-
larias.—Las unidades funcionales del hospital.—La coordinacion
fle ilas unidades funcionales del hospital.—Los servicios hospita~
arios.

Tema 18. El area de consulta exierna del hospital.—Progra-
macién y organizacién funcional de la misma.

Tema 17. La unidad de enfermeria hospitalaria.—Progra-
macién y organizacién funcional de la misma.—Concepto de
unidad clinica.

Tema 18. El bloque quirurgico hospitalario.—Su estructura,
equipamiento y ordenacién funcional.

Temg 10. El servicio de urgencia en el hospital. —Progra-
macién y orgenizacién funcional del mismo.

Tema 20. Los servicios generales clinicos de] hospital.—LEl
servicio de admisiéon.—Su organizacién en los distintos tipos de

hos_Pi es,
ema 21. El archivo de historias clinicas,—Tratamiento de
la documentacién clinica.—Informéatice hospitalaria,

Tema 22. La estadistica hospitalaria.—La ordenacién esta-
disticg del hospital.—Organizacién y desarrollo—Objetivos.—
Fuentes de informacién.—Elaboracién deg resultados.—Registros
hospitalarios.

Tema 23. El servicio de enfermeria.—Organizacién.—Espe-
cializaciones.—Servicios de enfermeria y escuelas de A, T. S

Tema 24. El Servicio Social hospitalario.—Organizacién y
funciones.

Tema 25. Lg farmacia hospitalaria.

Tem:. 28. Servicios dietéticos hospitalarios y otros servicios
generales médico-adminisirativos del hospital.

Temg 27. Los servicios generales clinicos del hospital.—
Principios generales de organizacién del Laboratorio Clinico,
del Servicio de Anatomigq Patolégica y de los Servicios de Ra-
diodiagnéstico y Radioterapia.

Tema 28. El Servicio de Hematologia.—Bancos de Sangre.

Tema 20. El Servicio de Medicina Preventiva.—Organiza-
cién y funciones.

Tema 30. Epidemiologlg intrahospitalaria.

Tema 31. La organizacién del hospital segun el principio
dg los cuidados graduados al paciente.~—Servicios de Medicina
Intensiva; su programacién y organizacién.

Tema 32. La administracién del hospital.—La estructura de
la organizaciéon econdémico-adminisirativa hospitalaria.—El plan
contable hospitalario.

Tema 33, El control interno de lag gestion hospitalaria.—Las
comisiones hospitalarias,

Tema 34. El hospital y su funcién docente.—El hospital co-
mo Escuela de Enfermeras.

Tema 35. El hospital y lg investigacion médica.

Segundo ejercicio. Segunda parte

Tema 1. Concepto gemeral de la Administracién publica.—

La Administraciéon Sanitaria.—Perfiles actuales de la actividad

Sanitaria.—Ministério de Sanidad y Seguridad Social: Organi-
zacion céntral y territorial. ;

Tema 2. Entidades gestoras de la Seguridad Social depen-

" dientes del Ministerio de Sanidad y Segurided Social: su organi-

zacién y competencias.—Administraciéon Institucional de la Sani-
dad Nacional.

Tema 3. Servicios médico-sanitarios dependientes de otros
Departamentos Ministeriales y organismosg no estatales.—Su or-
ganizacién y competencias,

Tema 4. Los Servicios de asistencia sanitaria del Instituto
Nacional de Previsiéon.—Organizacién centrel y provincial.—
Funciones.

Tema 5. El Cuerpo Sanitario de Inspectores Médicos del
Instituto Nacional de Previsién.—Su desarrolle histérice, orga-
nizacién y funciones.

Tema 8. El Cuerpo Sanitario de Inspectores Farmacéuti-
cos del Instituto Neclonal dg Previsién.—Su desarrollo histéri-
co, organizacién y funciones. )

Tema 7. Organizacién Sanitaria Internacional.—La Organi-
zacién Mundial de la Salud: constitucién y funcionamiento.—
lOtS)sMor anismos técnicos de la O, N, U. relacionados con
a O. M. S.

Tema 8. Las profesiones sanitarias en Espafla: su organi-
zacién,

Tema 9. El diagnéstico y la terapéutica social: definicién
¥y conceptos actuales.

Tema 10. Importancia médico-social de las enfermedades

genéticas,

Tema 11. Importancia médico-social de las enfermedades
cardlovasculares,

Temg, 12. Importancla médico-social de los reumatismos.

Tema 13. Importancia médico-social de las enfermedades
mentales.

Tema 14. Importancia médico-social de las enfermedades
vénéreas y cancer,

Tema 15. Importancia médico-social del alcoholismo.

Tema 16. Importancia médico-social de lag toxicomanias.
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Tema 17. Problemas sanitarios y soclales de la infancie.

Tema 18. Problemas sanitarios y sociales de la tercera
edad.—Servicios Sanitarios asistenciales y organizaciones socia-
les de ayuda y bienestar.—Gerontologia Social.

Tema 19. Patologia soclal de los climas.—Aclimatacion.—
Patologfa estacional.—Patologia climatolégica en Espaiia,

Tema 20. Ecologia.—Ecologia sanitaria: concepto e impor-
tancia en la patologia rurel y urbana.—Ley de proteccién del
ambiente atmosférico.

Tema 21. Misiones de la Inspeccién Médica en relacién con
la valoracién de incapacidad para el trabajo e invalideces.—Re-
laciones con los médicos de Empresas.—La Inspeccibn Médi-
ca en la planificacién y evaluacién de los programas sanita-
rios.—Necesidades sanitarias —Prioridades.

Tema 22. Simulecién y disimulacién de la incapacidad labo-
ral.—El dolor y su objetivaclén.

Tema 23. Misiones de la Inspeccién Médica en cuanto a la
evaluacién del rendimiento asistencial y sobre costos médicos y
farmacéuticos.

Tema 24. La aplicacién de los Ordenadores como apoyo a
las misiones de la Inspeccion Médica.

Tema 25. -La Inspeccién Médica en la Organizacién, Direc-
cibn y Control de lg Asistencia Hospitalaria.

Tema 28. Acciébn o competencig de la Inspeccién Médica
sobre los resultados asisténciales y econémicos de las presta-
cioneés sanitarias de la Seguridad Social.

Tema 27. La asistencia médica en Espafia.—Evolucién his-
torica y problemas actuales.—Distintos tipos de organizacién.

Tema 28. La asis‘encia médica rural.—Sus modelidades y
organizacion.—El Medico de familia.
Tema 29. !~ asisencia médico-ambulatoria —Lg medicina

gg _grupo.—La medicina. de equipo.—La especializacién en me-
icina.

MODELO DE

Péliza

Tema 30. La asistencia preventiva.—Centros de Salud.—
Educacién ‘sanitaria.—Exdmenes de salud: importancia sanita-
ria, social y econdmica.

Tema 31. La asistencia de urgencia: concepto, tipos y or-
ganizacién en la Seguridad Soclal.

Tema 32. La medicina rehabilitadora y readaptacién social
y ocupacional.—Clasificacién e importancia de los Centros de
Rehabilitacién.—Prétesis y ortesis.

Tema 33. La Inspecciéon Médica en la ordenacion, tutela y
fiscalizacién de la asistencia sanitaria.

Temg 34. Premios y recompensas al Personal Sanitario Fa-
cultativo y Auxiliar.—Normas para la tramitacién de informa-
clones reservadas y expedientes disciplinarios al Personal Mé-
dico de la Seguridad Social.

Temg 35. Accidentes de trabajo.—Concepto de accidente de
trabajo.—Incapacidades en materia de accidentes de trabajo.—
Enfermedades profesionales.—Concepio de enfermedad profe-
sional.—Legislacion. .

Tema 38. Principales intoxicaciones profesionales.
Tema 37. Dermatosis profesional.
Tema 38. Enfermedades por radiaciones ionizantes.—Pro-

teccién y aspectos preventivos.—Cancerologfa profesional.

Tema 39. Valoracién de la incapacidad para el trabajo. sus
conceptos vy problemas que planteca.

Tema 40., Los accidentes de trafico, domésticos y del ocio:
su importancia médico-social en Espafia.—Seguridad Social y
Accidente de Trafico. ,

Tema 41. Prestaciones sanitarias y econémicas en la Se-
guridad Social reglamentarias y sociales

Tema 42. Prestaciones farmeacéuticas —Convenios con la In-
dustria y con el Consfio Gonoral de Colegios Farmacéuticos.

Temg 43. Estatutos de Perscnal vigentes en la Seguridad
Social: caracteristicas generales, '

INSTANCIA

——

Primer @pellido ...iviiiiiimimeeiinise et seiiesessiinennie .

Segundo apellido ......... ererserhsaiinsreseresnbanasainesare

Natural de .......iiideieee, provincia de ..o,
, documento nacional de identidad nimerc

........................ , provincia de ...............

...... , con domicilio en

EXPONE: Que enterado de la convocatoria publicada en el «Boletin Oficial del Estado» nimero
de la oposicién para cubrir plazas de .............cce.....

cunstancias.
a) Ser espailol.
b) Tener cumplidos .........5:5...

el nombre y dos apellidos del ascendiente: ......

......... , expedido en

NOMDBre .....cceivvicrvnnienninennnens veen .

nacido el dia

, calle/plaza

...... , de fecha
) de ese Instituto y creyendo reunir todos
~ y cada uno de los requisitos exigidos en la misma péara tomar parte en dicha oposicién, por reunir las siguientes cir-

afios. En caso de tratarse de hijo o huérfano de funcionario, indiquese a continuacién

c) Estar en posesién del tftulo de licenciado en Medicina (o en condiciones de obtenerlo en la fecha en que termine
¢l plazo de presentacién de instancias).

d) No padecer enfermedad ni defecto fisico que le impida el desempefio de las correspondientes funciones,

e) Ca.recer_ de antecedel:xtes penales y no haber sido separado, mediante expediente disciplinario, del servicio de
la Administrecién Publica, Administracién Locel, Organismos auténomos y Entidedes gestoras de la Seguridad
Social o servicios comunes.

) Que ha Satisfecho los derechos de examen y for macién de expediente, conforme justifica el recibo que acompana,

SUPLIC A que teniendo por presentade, este solicitud en tiempo y forma, sea admitida a lé citada oposicién, deseando acogerse
al turno de TeSErVA: ............cceeieerreiirioreenneinnessrersens (general, funcionario, hijo 0 huérfano de funcionario) e que alude
el apartado «Normas generales» de la convocatoria.

[P PPRPPR PRSP « [: SRS RYTTIRTPTPPRN - T- I

(Firmado)

ILMO. SR. DELEGADO GENERAL DEL INSTITUTO NACIONAL DE PREVISION.—MADRID.



