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Consorci Hospital General Universitari de Valéncia

RESOLUCIO de 10 de marg¢ de 2015, de la Presidencia
del Consorci Hospital General Universitari de Valencia
(CHGUYV), per la qual es convoquen proves selectives
d’accés de personal a places de grup A, subgrup Al, de
facultatiu/iva especialista, i s’aproven les seues bases
especifiques, en el marc de I’Oferta d’Ocupacio Publica
2014 d’aquesta entitat. [2015/2600]

Per la Resolucioé de 17 de desembre de 2014 de la Presidencia del
Consorci Hospital General Universitari de Valéncia —d’ara endavant
CHGUV- publicada en el Diari Oficial de la Comunitat Vaelnciana
numero 7432 de 29 de desembre de 2014, es va aprovar I’Oferta d’Ocu-
pacid Publica de 2014 del CHGUYV. En I’esmentada oferta d’ocupacid
es reflecteixen les necessitats de recursos humans la convocatoria de
les quals s’autoritza per a la seua provisio mitjancant personal de nou
ingrés.

Segons consta com a objectiu segon del I Pla d’Igualtat del
CHGUYV, esta entitat es compromet a «Fomentar la igualtat de génere
en I’accés a I’ocupacio6 publica i la promoci6 professional, amb 1’impuls
de la paritat en la distribucio per sexes de grups professionals, catego-
ries 1 col-lectius del CHGUVy»; i en execucio6 de 1I’esmentat objectiu, la
primera mesura exigeix assenyalar, en cadascuna de les convocatories
de proves d’accés a 1’ocupaci6 puiblica i en les convocatories de concurs
de merits, si existeix infrarrepresentacio d’algun dels dos sexes en el
col-lectiu de referencia.

Aixi doncs, procedeix constatar I’existéncia d’una infrarrepresen-
tacio del sexe femeni en el col-lectiu de facultatius/ives del CHGUYV,
atés que actualment la plantilla d’esta entitat compta amb un 62,80%
d’homes, front a un 37,20% de dones.

Este procediment selectiu es regeix per les bases generals regula-
dores dels processos selectius d’ingrés o accés de personal al CHGUYV,
aprovades amb data 23 de maig de 2013 mitjangant una resolucio d’este
mateix organ, i publicades en el DOCV numero 7038 de 4 de juny de
2013.

La base quarta de les esmentades preveu 1’aprovacio i publicacié en
el Diari Oficial de la Comunitat Valenciana, de les bases especifiques
que regulen els processos selectius, de les corresponents convocatories,
dels programes selectius i, si fora necessari pel sistema d’accés previst,
del barem de mérits al qual haja de subjectar-se el procés. Tot aixo mit-
jangant una resolucid de la Presidéncia del CHGUYV, bé com a annex de
les corresponents convocatories o bé de forma independent.

En conseqii¢ncia, la Presidéncia del CHGUYV en exercici de les
competeéncies de les quals disposa, en els termes previstos en 1’article
13 dels seus Estatuts refosos i en I’apartat 1.2 de 1’ Acord del Consell de
Govern i del president del Consell, de 12 de desembre de 2003, pel qual
es deleguen atribucions en materia de personal, de contractacié admi-
nistrativa i de gestido economica en diversos organs del CHGUYV, resol:

Primer

Convocar, en execucid de 1’Oferta d’Ocupacidé Publica 2014 del
CHGUY, les proves selectives per a 1’accés a 15 places de facultatiu/
iva especialista, grup A, sugrupo Al, distribuides per especialitats, per
concurs oposicio i torn lliure d’acces, segons es detalla en ’annex I de
la present convocatoria.

Segon

Aprovar les normes o bases especifiques per les quals s’ha de regir
cadascuna de les convocatories, que figuren com a annex II d’aquesta
resolucio.

Tercer

Fixar els requisits especifics que han de reunir les persones aspirants
en funcid de cadascuna de les especialitats convocades, y fer-los constar
en I’annex III de la present resolucio.

Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

RESOLUCION de 10 de marzo de 2015, de la Presidencia
del Consorci Hospital General Universitari de Valencia
(CHGUY), por la que se convocan pruebas selectivas de
acceso de personal a plazas de grupo A, subgrupo Al, de
facultativo/a especialista, y se aprueban sus bases especi-
ficas, en el marco de la Oferta de Empleo Publico 2014 de
esta entidad. [2015/2600]

Por la Resolucion de 17 de diciembre de 2014, de la Presidencia
del Consorci Hospital General Universitari de Valéncia —en adelante
CHGUV-, publicada en el Diari Oficial de la Comunitat Valencia-
na nimero 7432, de 29 de diciembre de 2014, se aprob¢ la Oferta de
Empleo Publico 2014 del CHGUV. En dicha oferta de empleo se refle-
jan las necesidades de recursos humanos cuya convocatoria se autoriza
para su provision mediante personal de nuevo ingreso.

Segun consta como objetivo segundo del I Plan de Igualdad del
CHGUY, esta entidad se compromete a «Fomentar la igualdad de géne-
ro en el acceso al empleo publico y la promocion profesional, impul-
sando la paridad en la distribucion por sexos de grupos profesionales,
categorias y colectivos del CHGUV»; y en ejecucion de dicho objetivo,
la primera medida exige sefialar, en cada convocatoria de pruebas de
acceso al empleo publico y en las convocatorias de concurso de méritos,
si existe infrarrepresentacion de alguno de los dos sexos en el colectivo
de referencia.

Asi pues, procede constatar la existencia de una infrarrepresentacion
del sexo femenino en el colectivo de facultativos/as especialistas del
CHGUY, puesto que actualmente la plantilla de esta entidad cuenta con
un 62,80% de hombres, frente a un 37,20% de mujeres.

Este procedimiento selectivo se rige por las bases generales regu-
ladoras de los procesos selectivos de ingreso o acceso de personal al
CHGUYV, aprobadas con fecha 23 de mayo de 2013 mediante resolucion
de este mismo 6rgano, y publicadas en el DOCV numero 7038, de 4 de
junio de 2013.

La base cuarta de las mencionadas bases generales prevé la aproba-
cion y publicacion en el Diari Oficial de la Comunitat Valenciana, de
las bases especificas que regulen los procesos selectivos, de las corres-
pondientes convocatorias, de los programas selectivos y, si fuese nece-
sario por el sistema de acceso previsto, del baremo de méritos al que
deba sujetarse el proceso. Todo ello mediante resolucion de la Presiden-
cia del CHGUYV, bien como anexo de las correspondientes convocatorias
o bien de forma independiente.

En consecuencia, la Presidencia del CHGUYV en ejercicio de las
competencias de las que dispone, en los términos previstos en el articu-
lo 13 de sus Estatutos refundidos y en el apartado 1.2 del Acuerdo del
Consejo de Gobierno y del presidente del Consejo, de 12 de diciembre
de 2003, por el que se delegan atribuciones en materia de personal, de
contratacion administrativa y de gestion econémica en diversos 6rganos
del CHGUYV, resuelve:

Primero

Convocar, en ejecucion de la Oferta de Empleo Publico 2014 del
CHGUYV, las pruebas selectivas para el acceso a 15 plazas de facultativo
especialista, grupo A subgrupo A1, distribuidas segtn las distintas espe-
cialidades, por concurso oposicion y turno libre de acceso, tal como se
detalla en el Anexo I de la presente convocatoria.

Segundo

Aprobar las normas o bases especificas por las que se regira cada
una de las convocatorias, que figuran como anexo II de esta resolucion.

Tercero

Fijar los requisitos especificos que deberan reunir las personas
aspirantes en funcion de cada una de las especialidades convocadas, y
hacerlos constar en el anexo III a la presente resolucion.
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Quart

Aprovar el temari de cadascuna de les especialitats convocades aixi
com el barem de meérits aplicable a la fase de concurs d’estes, que cons-
ten com annexos IV i V respectivament.

Contra esta disposicid les persones interessades poden interpo-
sar potestativament un recurs de reposicié davant la Presidéncia del
CHGUYV en el termini d’un mes comptador des de I’endema de la seua
publicacié o, directament, recurs contencios administratiu en el termini
de dos mesos comptadors des de I’endema de la seua publicacio, davant
del Tribunal Superior de Justicia de la Comunitat Valenciana, de con-
formitat amb el que disposen els articles 116 1 117 de la Llei 30/1992,
de 26 de novembre, de régim juridic de les administracions publiques i
del procediment administratiu comu, aixi com en els articles 25 i1 46 de
la Llei 29/1998, de 13 de juliol, reguladora de la jurisdiccié contenciosa
administrativa. Tot aixo sense perjudici de la interposicié de qualsevol
altre recurs que estimen procedent.

Valéncia, 10 de marg de 2015.— El president del CHGUV i conse-
ller de Sanitat: Manuel Llombart Fuertes.

ANNEX 1

Dades de les convocatories i distribucio de places per especialitats

Cuarto

Aprobar el temario de cada una de las especialidades que se convo-
can, asi como el baremo de méritos aplicables a la fase de concurso de
los mismos, que constan como anexos IV y V respectivamente.

Contra esta disposicion las personas interesadas pueden interponer
potestativamente recurso de reposicion ante la Presidencia del CHGUV
en el plazo de un mes contado desde el dia siguiente al de su publicacion
o, directamente, un recurso contencioso-administrativo en el plazo de
dos meses contados desde el dia siguiente al de su publicacion, ante el
Tribunal Superior de Justicia de la Comunitat Valenciana, de conformi-
dad con lo dispuesto en los articulos 116 y 117 de la Ley 30/1992, de
26 de noviembre, de Régimen juridico de las administraciones publicas
y del procedimiento administrativo comun; asi como en los articulos
25y 46 de laLey 29/1998, de 13 de julio, reguladora de la Jurisdiccion
Contencioso-Administrativa. Todo ello sin perjuicio de la interposicion
de cualquier otro recurso que estimen procedente.

Valencia, 10 de marzo de 2015.— El presidente del CHGUV y con-
seller de Sanidad: Manuel Llombart Fuertes.

ANEXO 1
Datos de las convocatorias y distribucion de plazas por especialidades

CODIDE ESPECIALITAT PLACES CODIGO DE ESPECIALIDAD PLAZAS
CONVOCATORIA CONVOCADES CONVOCATORIA CONVOCADAS
C0/01/2014 CARDIOLOGIA 2 CO0/01/2014 CARDIOLOGIA 2
CIRURGIA PLASTICA, ESTETICA CIRUGIA PLASTICA, ESTETICAY
C0/02/2014 | REPARADORA 1 C0/02/2014 REPARADORA 1
DERMATOLOGIA MEDICOQUI- DERMATOLOGIA MEDICO-
CO/03/2014 RURGICA I VENEREOLOGIA ! CO/03/2014 QUIRURGICA Y VENEREOLOGIA !
CO/04/2014 CIRURGIA TORACICA 1 CO/04/2014 CIRUGIA TORACICA 1
C0/05/2014 NEUROCIRURGIA 3 C0/05/2014 NEUROCIRUGIA 3
C0/06/2014 NEUROLOGIA 1 CO0/06/2014 NEUROLOGIA 1
CO/07/2014 ONCOLOGIA MEDICA 2 CO/07/2014 ONCOLOGIA MEDICA 2
C0/08/2014 OTORRINOLARINGOLOGIA 1 C0/08/2014 OTORRINOLARINGOLOGIA 1
C0/09/2014 RADIODIAGNOSTIC 3 C0/09/2014 RADIODIAGNOSTICO 3
ANNEX 11 ANEXO I
Bases especifiques Bases especificas
INDEX INDICE

Base primera. Objecte i contingut

Base segona. Requisits especifics de les persones aspirants que
s’han d’afegir als establerts en la base general 5

Base tercera. Sol-licituds de participacié. Forma, termini i lloc de
formalitzacid

Base quarta. Taxa per drets d’examen i entitat bancaria col-
laboradora

Base cinquena. Documentacioé que cal acompanyar a la sol-licitud
en suposits especials

Base sisena. Admissié d’aspirants

Base setena. Prova prévia de coneixements del castella

Base vuitena. Estructura i organitzacié del procés selectiu

Base novena. Desenvolupament del procés selectiu

Base desena. Informacio i publicitat d’actes i acords

Base primera. Objecte i contingut

Estes bases tenen com a objecte regular, juntament amb les bases
generals aprovades mitjangant Resolucid de la Presidéncia del CHGUV
de 23 de maig de 2013, el procés selectiu d’accés o ingrés, com a perso-
nal laboral fix, per a cobrir 15 places vacants de facultatiu/iva especia-
lista del grup A/subgrup A1, mitjangant el sistema de concurs-oposicio,
per torn lliure.

Base primera. Objeto, contenido

Base segunda. Requisitos especificos de las personas aspirantes, que
se afiadiran a los establecidos en la base general 5

Base tercera. Solicitudes de participacion. Forma, plazo y lugar de
formalizacion

Base cuarta. Tasa por derechos de examen y entidad bancaria cola-
boradora

Base quinta. Documentacion que debera acompaiiarse a la solicitud
en supuestos especiales

Base sexta. Admision de aspirantes

Base séptima. Prueba previa de conocimiento del castellano

Base octava. Estructura y organizacion del proceso selectivo

Base novena. Desarrollo del proceso selectivo

Base décima. Informacion y publicidad de actos y acuerdos

Base primera. Objeto, contenido

Estas bases tienen por objeto regular, junto con las Bases generales
aprobadas mediante resolucion de la Presidencia del CHGUV de 23 de
mayo de 2013, el proceso selectivo de acceso o ingreso, como personal
laboral fijo, para cubrir quince plazas vacantes de facultativo/a espe-
cialista del grupo A/subgrupo A1, mediante el sistema de concurso-
oposicion, por turno libre.
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Base segona. Requisits especifics de les persones aspirants que
s’han d’afegir als establerts en la base general 5

1. Les persones candidates han de reunir els requisits especifics
exigibles en funci6 de cadascuna de les especilitats que es convoquen,
fixats en I’annex III d’aquesta resolucio.

2. En qualsevol moment del procés, tant 1’organ de gestio com les
comissions de seleccid, poden requerir les persones candidates perque
acrediten de forma fefaent els requisits exigibles o qualsevol altra cir-
cumstancia al-legada en la sol-licitut de participacié o en la documen-
tacié aportada. La constatacid de I’existéncia d’inexactituds o falsedats
ha de comportar per a la persona a qui beneficie, I’exclusio del procés
selectiu o la nul-litat de la seva participacio en el mateix, sense perjudici
de les responsabilitats de qualsevol ordre que foren exigibles.

Base tercera. Sol-licituds de participacio. Forma, termini i lloc de
formalitzacio

1. Les persones interessades disposen d’un model oficial de sol-
licitud en suport informatic que s’ha d’emplenar a través de la pagina
web corporativa del CHGUYV (http://chguv.san.gva.es/empleopublico),
d’acord amb les instruccions informatives corresponents que han d’estar
disponibles en I’esmentada pagina.

Les dades consignades per cada persona sol-licitant en 1’esmentat
model de sol-licitud, especialment les fixades a I’efecte de notificaci-
ons, s’han de considerar com a les uniques valides, i s’ha d’entendre
responsabilitat exclusiva de les persones aspirants tant les errades en la
consignaci6 de les mateixes com la comunicacié al CHGUYV de qualse-
vol canvi que puga produir-se en elles.

2. E1 CHGUYV ha d’habilitar els mitjans técnics necessaris en la
Direccidé de Recursos Humans, perqué puguen emplenar-se les sol-
licituds.

3. Una vegada emplenats els formularis disponibles, les persones
interessades els han d’imprimir i cal que procedisquen a I’abonament de
la corresponent taxa per drets d’examen, a través de 1’entitat bancaria i
en les formes previstes en la base quarta de les presents.

4. Les sol-licituds emplenades juntament amb el comprovant banca-
ri acreditatiu de I’abonament dels drets d’examen cal que es presenten
preferentment en el Registre general del CHGUYV o, si no fora possible,
a través de qualsevol de les altres formes previstes en I’article 38.4 de
la Llei 30/1992, de 26 de novembre, de Reégim juridic de les administra-
cions publiques i del procediment administratiu comu.

En cas d’optar-se per la presentacio de la sol-licitud a través de les
oficines de Correus, cal observar la forma prevista en 1’article 31 del
Reial Decret 1829/1999, de 3 de desembre, pel qual s’aprova el regla-
ment pel que es regula la prestacié dels serveis postals. De manera que
les sol-licituds s’han de presentar en sobre obert, i en la capgalera de
les mateixes ha de constar, amb claredat, el nom de 1’oficina aixi com
el lloc, data, hora i minut de la seua admissio; ja que de no fer-se aixi
la seua data d’entrada ha de ser la que conste en el Registre General del
CHGUWV. Els sobres han de dirigir-se a la segiient adreca postal: Con-
sorci Hospital General Universitari de Valéncia, av. Tres Creus, niim. 2,
CP 46014 de Valéncia.

En cap cas la sola cumplementacio electronica de les sol-licituds ni
I’ingrés de la taxa establerta en 1’entitat bancaria, pot suplir I’obligacio
de la seua presentacio a través d’un registre oficial i dins del termini
previst en les presents bases.

5. El termini de presentacio de les sol-licituds de participaci6 en este
procés selectiu és de vint dies naturals comptadors a partir de I’endema
del dia de la publicaci6 de la present convocatoria en el Diari Oficial de
la Comunitat Valenciana.

Base cuarta. Taxa per drets d’examen i entitat bancaria col-
laboradora

1. L’import de la taxa per drets d’examen es fixa en vint-i-sis euros
amb cinquanta nou céntims (26,59 €), que cal ingressar en el compte
corrent nimero ES22-2038-6500-6860-0002-1682 de ’entitat Bankia.

2. El pagament de la taxa prevista pot efectuar-se mitjangant ingrés
o transferéncia bancaria.

3. Les persones amb discapacitat igual o superior al 33 % aixi com
els/les membres de families nombroses de categoria especial estan
exempts/es del pagament dels drets d’examen; mentre que les persones

Base segunda. Requisitos especificos de las personas aspirantes, que
se afladiran a los establecidos en la base general 5

1. Las personas candidatas deberan reunir los requisitos especificos
exigibles en funcién de cada una de las especialidades que se convoca,
fijados en el anexo III de esta resolucion.

2. En cualquier momento del proceso, tanto el rgano de gestion
como las comisiones de seleccion, podran requerir a las personas can-
didatas para que acrediten de forma fehaciente los requisitos exigibles o
cualquier otra circunstancia consignada en la solicitud de participacion
o en la documentacion aportada. La constatacion de la existencia de
inexactitudes o falsedades, comportara, para la persona a quien benefi-
cie, la exclusion del proceso selectivo o la nulidad de su participacion
en el mismo, sin perjuicio de las responsabilidades de cualquier orden
que fueran exigibles.

Base tercera. Solicitudes de participacion. Forma, plazo y lugar de
formalizacion

1. Las personas interesadas disponen de un modelo oficial de soli-
citud en soporte informatico que se cumplimentard a través de la pagina
web corporativa del CHGUYV (http://chguv.san.gva.es/empleopublico),
de acuerdo con las instrucciones informativas correspondientes que se
encontraran disponibles en dicha pagina.

Los datos consignados por cada persona solicitante en el menciona-
do modelo de solicitud, especialmente los fijados a efecto de notifica-
ciones, seran considerados como los unicos validos, siendo responsabi-
lidad exclusiva de las personas aspirantes tanto los errores en la consig-
nacion de los mismos como la comunicaciéon al CHGUV de cualquier
cambio que pueda producirse en ellos.

2. E1 CHGUYV habilitara los medios técnicos necesarios en la Direc-
cién de Recursos Humanos, para que puedan cumplimentarse las soli-
citudes.

3. Una vez cumplimentados los formularios disponibles, las perso-
nas interesadas los imprimiran y procederan a abonar la correspondiente
tasa por derechos de examen, a través de la entidad bancaria colabora-
dora y en las formas previstas en la base cuarta de las presentes.

4. Las solicitudes cumplimentadas junto con el comprobante ban-
cario acreditativo del abono de los derechos de examen se presentaran
preferentemente en el Registro general del CHGUV o, en su defecto, a
través de cualesquiera de las otras formas previstas en el articulo 38.4
de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen juridico de las
administraciones publicas y del procedimiento administrativo comun.

En caso de optarse por la presentacion de la solicitud a través de las
oficinas de Correos, debera observarse la forma prevista en el articulo
31 del Real Decreto 1.829/1999, de 3 de diciembre, por el que se aprue-
ba el reglamento por el que se regula la prestacion de servicios postales.
De manera que las solicitudes se presentaran en sobre abierto, debiendo
constar en la cabecera de los documentos, con claridad, el nombre de la
oficina asi como el lugar, fecha, hora y minuto de su admision; puesto
que de no hacerse asi su fecha de entrada sera la que conste en el Regis-
tro General del CHGUYV. Los sobres deberan dirigirse a la siguiente
direccion postal: Consorci Hospital General Universitari de Valencia,
Av. Tres Creus, nim. 2, CP 46014 de Valencia.

En ningtin caso la mera cumplimentacion electronica de las solici-
tudes ni el ingreso de la tasa establecida en la entidad bancaria colabo-
radora, suplird la obligacion de su presentacion a través de un registro
oficial y dentro del plazo previsto en las presentes bases.

5. El plazo de presentacion de las solicitudes de participacion en
este proceso selectivo es de veinte dias naturales contados a partir del
dia siguiente a la publicacion de la presente convocatoria en el Diari
Oficial de la Comunitat Valenciana.

Base cuarta. Tasa por derechos de examen y entidad bancaria cola-
boradora

1. El importe de la tasa por derechos de examen se fija en veintiséis
euros con cincuenta y nueve céntimos (26,59 €), que debera ingresarse
en la cuenta corriente nimero ES22-2038-6500-6860-0002-1682 de la
entidad Bankia.

2. El pago de la tasa prevista podra efectuarse mediante ingreso o
transferencia bancaria.

3. Las personas con discapacidad igual o superior al 33 % asi como
los/las miembros de familias numerosas de categoria especial, estan
exentos/as del pago de los derechos de examen; mientras que las perso-
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integrants de families nombroses de categoria general tenen una bonifi-
caci6 del 50% de la taxa.

4. Les persones exemptes del pagament de la taxa per raons de dis-
capacitat o familia nombrosa, aixi com les persones beneficiaries de
I’esmentada bonificacié sobre eixe pagament, han de presentar docu-
ment acreditatiu de la dita causa validament emés per I’administracié o
organisme competent a ’efecte.

Base quinta. Documentacié que cal acompanyar a la sol-licitud en
suposits especials

1. Els requisits d’admissié esmentats en la base general 5 aixi com
I’exempcid o bonificacio sobre el pagament de la taxa per drets d’exa-
men, han d’acreditar-se mitjangant original o copia degudament con-
frontada per una administracié o entitat de dret public dels segiients
documents:

1.1. Acreditacio de les segiients circumstancies vinculades al com-
pliment del requisit de nacionalitat, de conformitat amb la normativa
propia de cada estat:

— Nacionalitat corresponent a un estat membre de la Unié Europea
diferent d’Espanya.

— Ser conjuge, descendent major de 21 anys o major de I’esmen-
tada edat dependent de persona nacional de qualsevol estat de la Unid
Europea.

— Nacionalitat espanyola amb residencia fora d’Espanya.

— Nacionalitat de qualsevol estat part dels tractats internacionals
celebrats per la Unié Europea i ratificats per Espanya en els quals s’apli-
que la lliure circulaci6 de treballadors/res.

1.2. Document acreditatiu del grau de discapacitat igual o superior
al 33% expedit per 1’0rgan administratiu competent a 1’efecte (que en
el cas de la Comunitat Valenciana ¢s la Direccié General per a les Per-
sones amb Discapacitat de la Direcci6 Territorial de Servicis Socials
de la Conselleria de Benestar Social de la Generalitat), per part de les
persones que opten per concorrer en les proves selectives a les places
reservades a persones amb discapacitat

1.3. Llibre de familia o carnet de familia nombrosa de categoria
general o especial, o bé certificat de grau de discapacitat conforme amb
allo especificat en I’apartat anterior, a I’efecte de documentar I’exemp-
¢ci6 o bonificacid sobre el pagament de la taxa per drets d’examen.

1.4. Dictamen técnic facultatiu emés per 1’0rgan técnic competent
de qualificacid del grau de discapacitat, en el qual hi consten de forma
fefaent les discapacitats que han donat origen al grau reconegut, per part
de les persones amb discapacitat que sol-liciten qualsevol adaptacio de
temps addicional, de mitjans o de condicions d’accés, perque es puga
valorar 1’adequaci6 de I’adaptaci6 sol-licitada i acordar la seua adopcid.

1.5. Acreditacid d’estar en possessio diploma d’espanyol com a
llengua estrangera (DELE) —regulat en el Reial Decret 1137/2002, de
31 d’octubre, pel qual es regulen els «diplomes d’espanyol com a llen-
gua estrangera»-, com a minim, de nivell B1 de competéncia lingiiistica
o d’una titulaci6 académica espanyola homologable, tal com exigeix la
base general 7, a I’efecte de I’exempcio de 1’obligaci6 de realitzar una
prova previa de coneixements de castella, per les persones aspirants de
nacionalitat diferent de 1’espanyola i de I’origen de les quals no puga
deduir-se el coneixement de I’esmentada llengua.

Base sexta. Admissio d’aspirants

1. Exhaurit el termini de presentacié de sol-licituds, la Direcci6 de
Recursos Humans del CHGUYV, com a organ de gestio d’esta convoca-
toria, ha de publicar en el termini d’un mes, la relacié provisional de
persones admeses i excloses, amb detall de nom i cognoms, nimero de
Dd’I complet o incomplet, torn o modalitat d’accés i, si és el cas, causa
d’exclusio.

2. En el termini de 10 dies habils les persones interessades poden
esmenar els defectes, errors o omissions que, al seu parer, hagen pogut
motivar la seua exclusi6é. Una vegada examinades i resoltes les reclama-
cions, la Direccié de Recursos Humans ha de publicar en el termini d’un
mes la relacid definitiva de persones admeses i excloses, novament amb
detall de nom i cognoms, nimero de Dd’I complet o incomplet, torn o
modalitat d’accés.

3. Les persones candidates han de comprovar la seua correcta inclu-
si6 tant en les relacions provisionals com definitives de persones adme-
ses 1 excloses en els processos selectius.

nas integrantes de familias numerosas de categoria general tendran una
bonificacion del 50% de la tasa.

4. Las personas exentas del pago de la tasa por razones de disca-
pacidad o familia numerosa, asi como las personas beneficiarias de la
citada bonificacion sobre dicho pago, deberan presentar documento
acreditativo de dicha causa véalidamente emitido por la administracion
u organismo competente al efecto.

Base quinta. Documentacion que debera acompaiiarse a la solicitud
en supuestos especiales

1. Los requisitos de admision mencionados en la base general 5 asi
como la exencidn o bonificacion sobre el pago de la tasa por derechos
de examen, deberan acreditarse mediante original o copia debidamente
cotejada por una administracion o entidad de derecho publico de los
siguientes documentos:

1.1. Acreditacién de las siguientes circunstancias vinculadas al cum-
plimiento del requisito de nacionalidad, de conformidad con la norma-
tiva propia de cada estado:

— Nacionalidad correspondiente a un estado miembro de la Union
Europea distinto de Espaiia.

— Ser conyuge, descendiente mayor de 21 afios o mayor de dicha
edad dependiente de persona nacional de cualquier estado de la Union
Europea.

— Nacionalidad espaiiola con residencia fuera de Espafia.

— Nacionalidad de cualquier estado parte de los tratados internacio-
nales celebrados por la Union Europea y ratificados por Espaiia en los
que sea de aplicacion la libre circulacion de trabajadores/as.

1.2. Documento acreditativo del grado de discapacidad igual o supe-
rior al 33% expedido por el 6rgano administrativo competente al efecto
(que en el caso de la Comunitat Valenciana es la Direccion General para
las Personas con Discapacidad de la Direccion Territorial de Servicios
Sociales de la Conselleria de Bienestar Social de la Generalitat), por
parte de las personas que opten por concurrir en las pruebas selectivas
a las plazas reservadas a personas con discapacidad

1.3. Libro de familia o carné de familia numerosa de categoria gene-
ral o especial, o bien certificado de grado de discapacidad conforme a lo
especificado en el apartado anterior, a efectos de documentar la exen-
cién o bonificacion sobre el pago de la tasa por derechos de examen.

1.4. Dictamen técnico facultativo emitido por el 6rgano competente
de calificacion del grado de discapacidad, en el que consten de forma
fehaciente las discapacidades que hayan dado origen al grado recono-
cido, por parte de las personas con discapacidad que soliciten cualquier
adaptacion de tiempo adicional, de medios o de condiciones de acceso,
para que se pueda valorar la adecuacion de la adaptacion solicitada y
acordar su adopcion.

1.5. Acreditacion de estar en posesion del diploma de espaifiol como
lengua extranjera (DELE) —regulado en el Real Decreto 1137/2002, de
31 de octubre, por el que se regulan los diplomas de espaiiol como len-
gua extranjera—, como minimo, de nivel B1 de competencia lingiistica
o de una titulacion académica espafiola homologable, tal como exige la
base general 7, a efectos de la exencion de la obligacion de realizar un
prueba previa de conocimientos de castellano, por las personas aspiran-
tes de nacionalidad distinta de la espafiola y de cuyo origen no pueda
deducirse el conocimiento de dicha lengua.

Base sexta. Admision de aspirantes

1. Transcurrido el plazo de presentacion de solicitudes, la Direccion
de Recursos Humanos del CHGUYV, como 6rgano de gestion de esta
convocatoria, publicara en el plazo de un mes, la relacion provisional de
personas admitidas y excluidas, detallando nombre y apellidos, nimero
de DNI completo o incompleto, turno o modalidad de acceso y, en su
caso, causa de exclusion.

2. En el plazo de 10 dias habiles las personas interesadas podran
subsanar los defectos, errores u omisiones que, a su juicio, hayan podido
motivar su exclusion. Una vez examinadas y resueltas las reclamacio-
nes, la Direccion de Recursos Humanos publicara en el plazo de un mes
la relacion definitiva de personas admitidas y excluidas, detallando nue-
vamente nombre y apellidos, nimero de DNI completo o incompleto,
turno o modalidad de acceso.

3. Las personas candidatas deberan comprobar su correcta inclusion
tanto en las relaciones provisionales como definitivas de personas admi-
tidas y excluidas en los procesos selectivos.
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Base setena. Prova prévia de coneixements del castella

1. De conformitat amb el que estableix la base general 7.4 les perso-
nes admeses que no posseisquen la nacionalitat espanyola i de ’origen
de les quals no s’inferisca el coneixement del castella, sempre que no
hagen acreditat este preceptiu coneixement lingiiistic en les formes alla
previstes, han de ser convocades per la Direccié de Recursos Humans
del CHGUV a la realitzaci6 d’una prova a I’efecte, ajustada al que dis-
posa el Reial Decret 1137/2002, de 31 d’octubre, pel qual es regulen els
«diplomes d’espanyol com a llengua estrangera (DELE)».

2. La qualificacid obtinguda en I’esmentada prova com a «apte/a»,
¢és imprescindible per a poder realitzar les proves selectives especifiques,
per la qual cosa la qualificacié de «no apte/a» esdevé causa d’exclusio.

Base vuitena. Estructura i organitzacio del procés selectiu

1. El procés selectiu es divideix en dues parts, una fase d’oposicio i
una fase de concurs, ambdues eliminatories.

2. La fase d’oposicid consta de dos exercicis obligatoris, un de
caracter teoric 1 un altre de caracter practic.

2.1. Estructura i contingut dels exercicis integrants de la fase d’opo-
sicio:

2.1.1. Primer exercici:

Este exercici ha de constar d’un qiiestionari sobre els coneixements
continguts en la totalitat del corresponent temari que figura en 1’annex
IV de la present resolucid, amb quatre respostes alternatives de les quals
només una d’elles sera correcta.

Del total de preguntes del referit qiiestionari, un maxim del 15%
s’ha de referir al bloc 1 del temari.

El temps de realitzacié de la prova no pot ser inferior a 50 segons
per pregunta.

2.1.2. Segon exercici:

Esta prova ha de consistir en el desenvolupament de dos suposits de
caracter practic dirigits a valorar les aptituds, les destreses i la capacitat
resolutiva de les persones aspirants.

Els dos suposits practics han de versar sobre el bloc de coneixe-
ments especifics del temari, i poden plantejar-se com a qiiestionaris de
preguntes amb respostes alternatives.

2.2. Puntuacions corresponents a la fase d’oposicio i distribucio6 de
les mateixes en funcio dels exercicis:

2.2.1. La puntuacié maxima de la fase d’oposici6 es fixa en 60
punts, a rad de 30 per exercici, i cal obtindre 15 punts en cada un d’ells
per a superar I’esmentada fase.

2.2.2. Puntuacié del primer exercici: es puntua de 0 a 30 punts.
Les preguntes no contestades son neutres i les contestacions erronies es
valoren negativament, tot aixo d’acord amb la formula seglient:

Nombre de
respostes _ Nombre total d’encerts — (nombre total
correctes h de respostes erronies x 0,33)
netes

Les respostes correctes netes s’han de convertir en puntuacions
finals mitjangant una distribucié proporcional.

2.2.3. Puntuacié del segon exercici: es puntua de 0 a 30 punts.

2.3. La qualificaci6 global de la fase oposicid s’ha de determinar
mitjangant la suma de les puntuacions obtingudes en cadascun dels
exercicis, i la publicaci6 de la relacié de qualificacions obtingudes per
les persones aspirants ha de servir d’anunci de 1’obertura de la fase de
concurs per a aquelles persones que hagen superat la fase d’oposicio.

2.4. Fase de concurs

Consisteix en la valoracio per part de la comissio de seleccid dels
merits al-legats i documentats per les persones aspirants amb els requi-
sits formals i temporals exigits per la base general 8.2, en funcio6 dels
parametres establerts en el barem de mérits que acompanya esta con-
vocatoria.

La puntuacié maxima de la fase de concurs es fixa en 40 punts i
només poden ser tinguts en compte aquells merits obtinguts fins a la
data de finalitzacid del periode de vint dies naturals comptadors des de
I’endema del dia de la publicacié en el Diari Oficial de la Comunitat
Valenciana de la present convocatoria.

2.5. Criteris de desempat

Base séptima. Prueba previa de conocimiento del castellano

1. De conformidad con lo establecido en la base general 7.4 las per-
sonas admitidas que no posean la nacionalidad espailola y de cuyo ori-
gen no se infiera el conocimiento del castellano, siempre que no hayan
acreditado este preceptivo conocimiento lingiiistico en las formas alli
previstas, seran convocadas por la Direccion de Recursos Humanos del
CHGUYV a la realizaciéon de una prueba al efecto, que se ajustard a lo
dispuesto en el Real Decreto 1137/2002, de 31 de octubre, por el que
se regulan los diplomas de espaiiol como lengua extranjera (DELE).

2. La calificacion obtenida en dicha prueba como «apto/a», sera
imprescindible para poder realizar las pruebas selectivas especificas, por
lo que la calificacion de «no apto/a» sera causa de exclusion.

Base octava. Estructura y organizacion del proceso selectivo

1. El proceso selectivo se dividira en dos partes, una fase de oposi-
cioén y una fase de concurso, ambas eliminatorias.

2. La fase de oposicion constara de dos ejercicios obligatorios, uno
de caracter tedrico y otro de caracter practico.

2.1. Estructura y contenido de los ejercicios integrantes de la fase
de oposicion:

2.1.1. Primer ejercicio:

Este ejercicio constara de un cuestionario sobre los conocimientos
contenidos en la totalidad del correspondiente temario que figura en el
anexo IV de la presente resolucion, con cuatro respuestas alternativas
de las que s6lo una de ellas sera correcta.

Del total de preguntas del referido cuestionario, un maximo del
15% se referira al bloque 1 del temario.

El tiempo de realizacion de la prueba no serd inferior a 50 segundos
por pregunta.

2.1.2. Segundo ejercicio:

Esta prueba consistira en el desarrollo de dos supuestos de caracter
practico dirigidos a valorar las aptitudes, las destrezas y la capacidad
resolutiva de las personas aspirantes.

Los dos supuestos practicos versaran sobre el bloque de conoci-
mientos especificos del correspondiente temario, y podran plantearse
como cuestionarios de preguntas con respuestas alternativas.

2.2. Puntuaciones correspondientes a la fase de oposicion y distri-
bucién de las mismas en funcion de los ejercicios:

2.2.1. La puntuacién maxima de la fase de oposicion se fija en 60
puntos, a razén de 30 por ejercicio, siendo necesario obtener 15 puntos
en cada uno de ellos para superar dicha fase.

2.2.2. Puntuacioén del primer ejercicio: se puntuara de 0 a 30 puntos.
Las preguntas no contestadas seran neutras y las contestaciones erro-
neas se valoraran negativamente, todo ello de acuerdo con la siguiente
formula:

Numero de
respuestas _ Numero total de aciertos — (nimero total
correctas B de respuestas erroneas x 0,33)
netas

Las respuestas correctas netas se convertiran en puntuaciones fina-
les mediante una distribucion proporcional.

2.2.3. Puntuacion del segundo ejercicio: se puntuara de 0 a 30 puntos.

2.3. La calificacion global de la fase oposicion se determinard
mediante la suma de las puntuaciones obtenidas en cada uno de los ejer-
cicios, y la publicacion de la relacion de calificaciones obtenidas por las
personas aspirantes servira de anuncio de la apertura de la fase de con-
curso para aquellas personas que hayan superado la fase de oposicion.

2.4. Fase de concurso

Consistira en la valoracion por parte de cada comision de seleccion
de los méritos alegados y documentados por las personas aspirantes con
los requisitos formales y temporales exigidos por la base general 8.2,
en funcion de los parametros establecidos en el baremo de méritos que
acompafia esta convocatoria.

La puntuacion maxima de la fase de concurso se fija en 40 puntos
y s6lo podran ser tenidos en cuenta aquellos méritos obtenidos hasta
la fecha de finalizacion del periodo de veinte dias naturales contados
desde el siguiente a la publicacion en el Diari Oficial de la Comunitat
Valenciana de la presente convocatoria.

2.5. Criterios de desempate
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En cas d’empat, 1’ordre de prelacid s’ha d’establir successivament
tenint en compte els criteris segiients:

— A favor de qui haguera obtingut major puntuacié en la fase d’opo-
sicio, considerada en la seua integritat.

— A favor de qui haguera obtingut major puntuacio6 en el segon exer-
cici de la fase d’oposicid.

— A favor de qui haguera obtingut major puntuaci6 en el primer
exercici de la fase d’oposicio.

— A favor de qui haguera obtingut major puntuacio en la fase de
concurs.

— Si després de la utilitzacio dels criteris precedents, persisteix 1’em-
pat, s’ha de dirimir seguint el mateix ordre dels apartats del barem de
merits i, si aixo no fora suficient, de conformitat amb 1’apartat 3 de la
base 7.3 de les generals.

Base novena. Desenvolupament del procés selectiu

1. La Direcci6é de Recursos Humans, com a organ de gestio de la
vigent oferta d’ocupacid publica, en coordinacié amb les comissions
de seleccid, ha de publicar en el tauler d’anuncis ubicat a la seu d’este
organ aixi com en la web corporativa d’esta entitat la data, hora i lloc
de realitzaci6 de les diferents proves, aixi com de les distintes fases
del procés selectiu, en compliment en tot cas del que preveu la base
general 7.

2. Per a la realitzaci6 de cada exercici les persones candidates han
de ser convocades en crida unica, i han de ser excloses del procés aque-
lles que no compareguen o ho facen una vegada iniciades les proves.
Aixi mateix, cal excloure aquelles persones que no acrediten la seua
identitat mitjangant I’exhibicié del seu D d’I o equivalent per a nacio-
nals d’altres estats, passaport o permis de conduir, sempre que conste en
ells la preceptiva fotografia i sense que resulten admissibles les copies
dels referits documents. S’ha de tenir en compte que es pot requerir a
les persones interessades la presentacioé de la copia de la seua sol-licitud
de participacio, en cas de dubte.

3. D’acord amb el que preveu la base general 7.3, 1’ordre d’inter-
venci6 de les persones aspirants en les diferents fases del procés s’ha
de realitzar per ordre alfabetic de cognoms, a partir de la lletra W, tal
com disposa la Resolucié de 10 de desembre de 2014, de la Conselleria
d’Hisenda i Administracié Publica, per la qual es determina la lletra per
a fixar I’ordre d’intervencio dels aspirants a totes les proves selectives
que se celebren durant I’any 2014, del conjunt d’administracions publi-
ques valencianes.

4. Les comissions de seleccio han d’adoptar les mesures necessaries
per a garantir la confidencialitat del procés i I’anonimat de les proves.
Els exercicis que contingueren marques o indicis que permeten, encara
que siga indirectament, identificar la seua autoria han de ser anul-lats.
Aixi mateix, durant el desenvolupament de les diferents fases i proves,
cal disposar de tot el que siga necessari per al seu adequat desenvolupa-
ment, per al manteniment de 1’ordre i de la igualtat d’oportunitats, per a
la correcta identificacié de les persones candidates i per a la prohibicio
de 1’is d’instruments de telecomunicaci6 o de comunicaci6 electronica.

5. Durant la celebracié de les proves, de cara al seu adequat desen-
volupament, les persones concurrents han d’observar, en tot moment,
les instruccions tant de les comissions de selecciéo com del personal
col-laborador o delegat de 1a mateixa. Qualsevol alteracio cal reflectir-la
en I’acta corresponent a la sessio, tenint present que la comissio o el
seu personal poden acordar la continuacié d’un exercici per part d’un
o d’una aspirant amb caracter condicional en cas que algun incident
requerisca un estudi i acord posterior de la comissio.

6. Després de la celebracié de cada exercici la comissio ha de
publicar la relacié comprensiva de totes les persones participants, amb
expressio de les puntuacions obtingudes.

7. Finalitzada la fase prévia d’oposici6 s’ha d’obrir el termini de
deu dies habils per a la presentaci6 de la documentaci6 acreditativa dels
merits que s’al-leguen, que cal presentar precedida d’una relacio deta-
llada dels mateixos, ordenada segons els apartats del barem d’aplicacio.

8. Cada comissi6 de seleccio ha de realitzar la valoracid dels merits
d’acord amb el que preveu I’annex V.

9. Conclosa la valoracid, s’ha de fer publica una avaluaci6 provi-
sional detallada que podra ser objecte d’al-legacions durant un termini
de deu dies habils.

En caso de empate, el orden de prelacion se establecera atendiendo,
sucesivamente a los siguientes criterios:

— A favor de quien hubiera obtenido mayor puntuacion en la fase de
oposicion, considerada en su integridad.

— A favor de quien hubiera obtenido mayor puntuacion en el segun-
do ejercicio de la fase de oposicion.

— A favor de quien hubiera obtenido mayor puntuacion en el primer
ejercicio de la fase de oposicion.

— A favor de quien hubiera obtenido mayor puntuacion en la fase
de concurso.

— Si tras la utilizacion de los criterios precedentes, persiste el empa-
te, se dirimira siguiendo el mismo orden de los apartados del baremo de
méritos y, si ello no fuese suficiente, de conformidad con el apartado 3
de la base 7.3 de las generales.

Base novena. Desarrollo del proceso selectivo

1. La Direccion de Recursos Humanos, como 6rgano de gestion de
la vigente oferta de empleo publico, en coordinacion con las comisiones
de seleccion, publicara en el tablon de anuncios ubicado en la sede de
dicho 6rgano asi como en la web corporativa de esta entidad la fecha,
hora y lugar de realizacion de las diferentes pruebas, asi como de las
distintas fases del proceso selectivo, observando en todo caso lo previs-
to en la base general 7.

2. Para la realizacion de cada ejercicio las personas candidatas
seran convocadas en llamamiento unico, siendo excluidas del proceso
aquellas que no comparezcan o lo hagan una vez iniciadas las pruebas.
Asimismo, seran excluidas aquellas personas que no acrediten su iden-
tidad mediante la exhibicion de su DNI o equivalente para nacionales
de otros estados, pasaporte o carné de conducir, siempre que conste en
ellos la preceptiva fotografia y sin que resulten admisibles las copias
de los referidos documentos. Habida cuenta que se puede requerir a
las personas interesadas la presentacion de la copia de su solicitud de
participacion, en caso de duda.

3. De acuerdo con lo previsto en la base general 7.3, el orden de
intervencion de las personas aspirantes en las diferentes fases del pro-
ceso se realizara por orden alfabético de apellidos, a partir de la letra W,
tal como dispone la Resolucion de 10 de diciembre de 2014, de la Con-
selleria de Hacienda y Administracion Publica, por la que se determina
la letra para fijar el orden de intervencion de los aspirantes a todas las
pruebas selectivas que se celebren durante el afio 2014, del conjunto de
administraciones publicas valencianas.

4. Las comisiones de seleccion adoptaran las medidas necesarias
para garantizar la confidencialidad del proceso y el anonimato de las
pruebas. Los ejercicios que contuvieran marcas o indicios que permitan,
aun indirectamente, identificar su autoria seran anulados. Asimismo,
durante el desarrollo de las diferentes fases y pruebas, se dispondra
de cuanto sea necesario para su adecuado desarrollo, para el manteni-
miento del orden y de la igualdad de oportunidades, para la correcta
identificacion de las personas candidatas y para la prohibicion del uso
de instrumentos de telecomunicacion o de comunicacion electronica.

5. Durante la celebracion de las pruebas, en orden a su adecua-
do desarrollo, las personas concurrentes deberan observar, en todo
momento, las instrucciones tanto de las comisiones de seleccion como
del personal colaborador o delegado de la misma. Cualquier alteracion
se reflejard en el acta correspondiente a la sesion, teniendo presente que
la comision o su personal podran acordar la continuacion de un ejercicio
por parte de un o una aspirante con caracter condicional en caso de que
algun incidente requiera un estudio y acuerdo posterior de la comision.

6. Tras la celebracion de cada ejercicio la comision de seleccion
correspondiente publicard relacion comprensiva de todas las personas
participantes, con expresion de las puntuaciones obtenidas.

7. Finalizada la fase previa de oposicion se abrira el plazo de diez
dias habiles para la presentacion de la documentacion acreditativa de los
méritos que se aleguen, que debera presentarse precedida de una rela-
cion detallada de los mismos, ordenada segun los apartados del baremo
de aplicacion.

8. Cada comision de seleccion realizard la valoracion de los méritos
de acuerdo con lo previsto en el anexo V.

9. Ultimada la valoracion, se hara publica una evaluacién provisio-
nal detallada que podra ser objeto de alegaciones durante un plazo de
diez dias habiles.
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10. Finalitzat I’esmentat termini les comissions de selecci6 han de
fer publica la valoracio detallada i definitiva dels mérits i, simultania-
ment, cal publicar la relaci6 de persones candidates, detallada d’acord
amb les diferents proves, fases i modalitats o torns d’accés i ordenada
de major a menor puntuacié fins fer-la coincidir amb el nombre de pla-
ces convocades. La referida relacié nominal constitueix la proposta de
persones que han superat el procés selectiu.

11. En cas de renuncies o exclusions produides abans de la resolucio
definitiva de la convocatoria, 1I’0rgan de gestio pot requerir a la comissio
de selecci6 una relacié complementaria a fi de proveir la totalitat de les
places convocades.

12. La Direccid de Recursos Humans, d’acord amb la proposta de la
comissio ha de requerir les persones seleccionades perque aporten, en el
termini de vint dies naturals, la documentaci6 acreditativa de, almenys,
els requisits exigibles enumerats en la base 9.1 de les generals regula-
dores dels processos selectius d’accés o ingrés de personal al CHGUV.
1, de conformitat amb el que disposa la base 9.2 de les esmentades, la
Direcci6 de Recursos Humans ha de gestionar la realitzaci6 dels reco-
neixements medics preceptius de les persones proposades per la comis-
si6 de selecciod, abans del seu nomenament.

13. D’acord amb la proposta formulada per la comissi6é de seleccio,
una vegada acreditats els requisits exigibles, la Presidéncia del CHGUV
ha de dictar i publicar en el Diari Oficial de la Comunitat Valenciana
la corresponent resolucié en virtut de la qual nomene empleades publi-
ques, de naturalesa juridica laboral, aquelles persones que hagen superat
el procés selectiu, i les cite a termini per a la realitzacié de les preses
de possessio i la subscripcid del contracte laboral de caracter fix. En tot
cas, I’adquisicid de la condicié descrita ha de quedar condicionada a la
superacié d’un periode de prova de sis mesos, de conformitat amb la
normativa laboral d’aplicacio.

14. Acabat el procés, I’0rgan de gestio de 1’oferta d’ocupacid publi-
ca, ha de publicar desagregades per sexes les dades numériques corres-
ponents a cada prova i fase del procés selectiu d’esta convocatoria, en
compliment del que disposa la mesura 4 per a I’execuci6 de I’objectiu 2
del I Pla d’igualtat d’esta entitat.

Base desena. Informacid i publicitat d’actes i acords

1. Tota la informacio que haja de comunicar-se a les persones aspi-
rants, a excepcio de la resolucié que pose fi al procés selectiu que s’ha
de publicar en el Diari Oficial de la Comunitat Valenciana, es publi-
ca tant en el Tauler d’anuncis de la Direcci6é de Recursos Humans del
CHGUYV com en la web corporativa (http://chguv.sant.gva.es/empleopu-
blico). Esta tlltima publicaci6 s’ha de realitzar exclusivament a I’efecte
informatiu, en els termes previstos en la base general 17.

2. La publicacié de les relacions definitives en les diferents fases
del procés serveix de notificacio a totes les persones interessades, resol
aixi les al-legacions o impugnacions presentades i obri el termini per a
la formalitzaci6 de tots els recursos i reclamacions que es consideren
oportuns.

10. Finalizado dicho plazo las comisiones de seleccion haran publi-
ca la valoracion detallada y definitiva de los méritos y, simultaineamen-
te, se publicara la relacion de personas candidatas, detallada de acuerdo
con las diferentes pruebas, fases y modalidades o turnos de acceso y
ordenada de mayor a menor puntuacion hasta hacerla coincidir con el
numero de plazas convocadas. Dicha relaciéon nominal constituira la
propuesta de personas que han superado el proceso selectivo.

11. En caso de renuncias o exclusiones producidas antes de la reso-
lucion definitiva de la convocatoria, el 6rgano de gestion podra requerir
a la correspondiente comision de seleccion una relacion complementaria
a fin de proveer la totalidad de las plazas convocadas.

12. La Direccion de Recursos Humanos, de acuerdo con la propues-
ta de la comision requerira a las personas seleccionadas para que apor-
ten, en el plazo de veinte dias naturales, la documentacion acreditativa
de, al menos, los requisitos exigibles enumerados en la base 9.1 de las
generales reguladoras de los procesos selectivos de acceso o ingreso
de personal al CHGUV. Y, de conformidad con lo dispuesto en la base
9.2 de las citadas, la Direccion de Recursos Humanos gestionara la rea-
lizacion de los reconocimientos médicos preceptivos de las personas
propuestas por cada comision de seleccion, antes de su nombramiento.

13. De acuerdo con la propuesta formulada por la comision de
seleccion competente, una vez acreditados los requisitos exigibles, la
Presidencia del CHGUYV dictara y publicara en el Diari Oficial de la
Comunitat Valenciana la correspondiente resolucion en cuya virtud se
nombraran empleadas publicas, de naturaleza juridica laboral, aquellas
personas que hayan superado el proceso selectivo, emplazandolas para
la realizacion de las tomas de posesion y la suscripcion del contrato
laboral de caracter fijo. En todo caso, la adquisicion de la condicién
descrita quedara condicionada a la superacion de un periodo de prueba
de seis meses, de conformidad con la normativa laboral de aplicacion.

14. Acabado el proceso, el 6rgano de gestion de la oferta de empleo
publico, publicara desagregados por sexo los datos numéricos corres-
pondientes a cada prueba y fase del proceso selectivo de esta convoca-
toria, en observancia de lo dispuesto en la medida 4 para la ejecucion
del objetivo 2 del I Plan de igualdad de esta entidad.

Base décima. Informacion y publicidad de actos y acuerdos

1. Toda la informacion que deba comunicarse a las personas aspi-
rantes, a excepcion de la resolucion que ponga fin al proceso selectivo
que se publicara en el Diari Oficial de la Comunitat Valenciana, se
hara publica tanto en el tablon de anuncios de la Direccion de Recursos
Humanos del CHGUYV como en la web corporativa (http://chguv.san.
gva.es/empleopublico). Esta tltima publicacion se realizara exclusi-
vamente a efectos informativos, en los términos previstos en la base
general 17.

2. La publicacion de las relaciones definitivas en las diferentes fases
del proceso servira de notificacion a todas las personas interesadas,
resolviendo asi las alegaciones o impugnaciones presentadas y abrien-
do el plazo para la formalizacion de cuantos recursos y reclamaciones
se consideren oportunos.
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CO/01/2014

ANNEX 111 / ANEXO IIT
Requisits especifics que han de reunir les persones aspirants de cadascuna de les especialitats convocades
Requisitos especificos que deben reunir las personas aspirantes de cada una de las especialidades convocadas

CARDIOLOGIA
CARDIOLOGIA

Titol universitari oficial de grau en Medicina, o de llicenciatura en
Medicina i Cirurgia, juntament amb el titol de metge/essa especialista
en I’especialitat de Cardiologia.

Titulo universitario oficial de grado en Medicina, o de licenciatura en
Medicina y Cirugia, junto con el titulo de médico/a especialista en la
especialidad de Cardiologia.

C0/02/2014

CIRURGIA PLASTICA, ESTETICA 1 REPARADORA
CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y REPARADORA

Titol universitari oficial de grau en Medicina, o de llicenciatura en
Medicina i Cirurgia, juntament amb el titol de metge/essa especialista
en I’especialitat de Cirurgia Plastica, Estética i Reparadora.

Titulo universitario oficial de grado en Medicina o de licenciatura en
Medicina y Cirugia, junto con el titulo de médico/a especialista en la
especialidad de Cirugia Plastica, Estética y Reparadora.

C0/03/2014

DERMATOLOGIA M}:EDICO-QUIRL:JRGICA I VENEREOLOGIA
DERMATOLOGIA MEDICO-QUIRURGICA Y VENEREOLOGIA

Titol universitari oficial de grau en Medicina, o de llicenciatura en
Medicina i Cirurgia, juntament amb el titol de metge/essa especialista
en I’especialitat de Dermatologia Medico-Quirurgica i Venereologia.
Titulo universitario oficial de grado en Medicina, o de licenciatura en
Medicina y Cirugia, junto con el titulo de médico/a especialista en la
especialidad de Dermatologia Médico-Quirurgica y Venereologia.

CO/04/2014

CIRURGIA TORACICA
CIRUGIA TORACICA

Titol universitari oficial de grau en Medicina, o de llicenciatura en
Medicina i Cirurgia, juntament amb el titol de metge/essa especialista
en I’especialitat de Cirurgia Toracica.

Titulo universitario oficial de grado en Medicina o de licenciatura en
Medicina y Cirugia, junto con el titulo de médico/a especialista en la
especialidad de Cirugia Tordcica.

CO/05/2014

NEUROCIRURGIA
NEUROCIRUGIA

Titol universitari oficial de grau en Medicina, o de llicenciatura en
Medicina i Cirurgia, juntament amb el titol de metge/essa especialista
en I’especialitat de Neurocirurgia.

Titulo universitario oficial de grado en Medicina, o de licenciatura en
Medicina y Cirugia, junto con el titulo de médico/a especialista en la
especialidad de Neurocirugia.

CO/06/2014

NEUROLOGIA
NEUROLOGIA

Titol universitari oficial de grau en Medicina, o de llicenciatura en
Medicina i Cirurgia, juntament amb el titol de metge/essa especialista
en ’especialitat de Neurologia.

Titulo universitario oficial de grado en Medicina o de licenciatura en
Medicina y Cirugia, junto con el titulo de médico/a especialista en la
especialidad de Neurologia.

CO/07/2014

ONCOLOGIA MI:EDICA
ONCOLOGIA MEDICA

Titol universitari oficial de grau en Medicina, o de llicenciatura en
Medicina i Cirurgia, juntament amb el titol de metge/essa especialista
en I’especialitat de Oncologia Médica.

Titulo universitario oficial de grado en Medicina o de licenciatura en
Medicina y Cirugia, junto con el titulo de médico/a especialista en la
especialidad de Oncologia Médica.

CO/08/2014

OTORRINOLARINGOLOGIA
OTORRINOLARINGOLOGIA

Titol universitari oficial de grau en Medicina, o de llicenciatura en
Medicina i Cirurgia, juntament amb el titol de metge/essa especialista
en I’especialitat de Otorrinolaringologia.

Titulo universitario oficial de grado en Medicina, o de licenciatura en
Medicina y Cirugia, junto con el titulo de médico/a especialista en la
especialidad de Otorrinolaringologia.

CO/09/2014

RADIODIAGNOSTIC
RADIODIAGNOSTICO

Titol universitari oficial de grau en Medicina, o de llicenciatura en
Medicina i Cirurgia, juntament amb el titol de metge/essa especialista
en I’especialitat de Radiodiagnostic.

Titulo universitario oficial de grado en Medicina o de licenciatura en
Medicina y Cirugia, junto con el titulo de médico/a especialista en la
especialidad de Radiodiagnéstico.
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ANNEX IV

Temari de cada especialitat de les convocatories
de facultatiu/iva especialista

Observacio: el contingut de les normes i disposicions ha d’enten-
dre’s referit en cada moment al seu text vigent.

Bloc 1. Coneixements generals
Bloc 1.1. Coneixements generals: normativa, organitzacio i gestio

Bloc 1.1.A. Normativa general

1. La Constituciod espafiola de 1978: estructura, caracteristiques i
principis. Drets i deures fonamentals. E1 Govern i I’administracié. El
poder judicial i I’organitzaci6 territorial de 1’estat.

2. ’Estatut d’Autonomia de la Comunitat Valenciana: estructura i
contingut. La Generalitat i les seues institucions d’autogovern. Com-
peténcies.

3. La Llei 5/1983, de 30 de desembre, del Consell. El president de
la Generalitat, el Consell i I’ Administracié publica de la Generalitat.
Responsabilitat dels membres del Consell i de I’ Administracié publica
de la Generalitat.

4. La igualtat entre dones i homes: conceptes basics, principis gene-
rals i obligacions dels poders publics en la Llei 9/2003, de 2 d’abril, de
la Generalitat, per a la igualtat de dones i homes; en la Llei Organica
3/2007, de 22 de marg, per a la igualtat efectiva de dones i homes; i
en el I Pla d’Igualtat del CHGUV. La Llei Organica 15/1999, de 13
de desembre, de proteccio de dades de caracter personal: conceptes i
principis de la protecci6 de dades.

5. La Llei 7/2007, de 12 d’abril, de 1’Estatut basic de I’Empleat
Public (EBEP): drets i deures, principis étics i de conducta. El Reial
decret legislatiu 1/1995, de 24 de marg, pel qual s’aprova el text refos
de la Llei de I’Estatut dels Treballadors: la relacié individual de treball,
drets laborals basics. Contingut del contracte de treball i modificacid,
suspensio i extincio de la relacio laboral.

6. El Consorci Hospital General Universitari de Valéncia (CHGUV):
breu historia. Estatuts. Organitzacio, estructura i funcionament. Integra-
ci6 amb el Departament de Salut Valéncia-Hospital General. E1 Conveni
col-lectiu del CHGUYV: planificacid, ordenaci6 i gestio de 1’ocupacid
publica. Situacions del personal laboral.

7. La Llei 53/1984, de 26 de desembre, d’incompatibilitats del per-
sonal al servei de les administracions publiques. La Llei 31/1995, de 8
de novembre, de prevencid de riscos laborals i la Llei 54/2003, de 12 de
desembre, de reforma del marc normatiu de la prevencio de riscos labo-
rals. Normes basiques de seguretat i proteccio de la salut en I’ambit de
I’activitat i els centres sanitaris. Factors especifics del risc de 1’activitat
que s’ha de desenvolupar, equipaments i mesures de proteccio.

8. L’organitzacio i les politiques d’investigacio cientifica i medica
a Espanta i a la Comunitat Valenciana. Férmules d’organitzacio6 de la
investigacio biomedica.

Bloc 1.1.B. Normativa sanitaria

9. La Llei 14/1986, de 25 d’abril, General de Sanitat. Principis
generals, estructura i organitzacio. Les noves formes d’organitzacio i
gestio del sistema. Problemes actuals.

10. La Llei 41/2002, de 14 de novembre, Basica reguladora de 1’au-
tonomia del pacient i de drets i obligacions en matéria d’informacid
i documentaci6 clinica. Els sistemes d’informacio i registre sanitari
assistencial. La historia clinica: concepte, estructura i elaboracio. La
historia clinica electronica. Problemes étics i juridics del seu tractament.
El secret professional.

11. La Llei 10/2014, de 29 de desembre, de Salut de la Comunitat
Valenciana. Titols I a V.

12. La Llei 16/2003, de 28 de maig, de cohesié i qualitat del Siste-
ma Nacional de Salut.

13. La Llei 44/2003, de 21 de novembre, d’ordenacio de les profes-
sions sanitaries.

14. El Decret 74/2007, de 18 de maig, del Consell, pel qual s’aprova
el Reglament sobre estructura, organitzacio i funcionament de I’atencio
sanitaria a la Comunitat Valenciana.

ANEXO IV

Temario de cada especialidad de las convocatorias
de facultativo/a especialista

Observacion: el contenido de las normas y disposiciones habra de
entenderse referido en cada momento a su texto vigente.

Bloque 1. Conocimientos generales

Bloque 1.1. Conocimientos generales: normativa, organizacion y
gestion

Bloque 1.1.A. Normativa general

1. La Constitucion Espafiola de 1978: estructura, caracteristicas y
principios. Derechos y deberes fundamentales. El Gobierno y la admi-
nistracion. El Poder judicial y la organizacion territorial del estado.

2. El Estatuto de Autonomia de la Comunitat Valenciana: estruc-
tura y contenido. La Generalitat y sus instituciones de autogobierno.
Competencias.

3. La Ley 5/1983, de 30 de diciembre, del Consell: el President de
la Generalitat, el Consell y la administracion publica de la Generalitat,
la responsabilidad de los miembros del Consell y de la Administracion
publica de la Generalitat.

4. La igualdad entre mujeres y hombres: conceptos basicos, princi-
pios generales y obligaciones de los poderes publicos en la Ley 9/2003,
de 2 de abril, de la Generalitat, para la igualdad entre mujeres y hom-
bres; en la Ley Organica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efec-
tiva de mujeres y hombres; y en el I Plan de igualdad del CHGUV. La
Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de datos de
caracter personal: conceptos y principios de la proteccion de datos.

5.LaLey 7/2007, de 12 de abril, del Estatuto Bésico del Empleado
Publico (EBEP): derechos y deberes, principios éticos y de conduc-
ta. El Real Decreto Legislativo 1/1995, de 24 de marzo, por el que se
aprueba el Texto refundido de la Ley del Estatuto de los Trabajadores:
la relacion individual de trabajo, derechos laborales basicos. Contenido
del contrato de trabajo y modificacion, suspension y extincion de la
relacion laboral.

6. El Consorcio Hospital General Universitario de Valencia
(CHGUV): breve historia. Estatutos. Organizacion, estructura y funcio-
namiento. Integracion con el Departamento de Salud Valencia-Hospital
General. El Convenio Colectivo del CHGUYV: planificacion, ordenacion
y gestion de la ocupacion publica. Situaciones del personal laboral.

7. La Ley 53/1984, de 26 de diciembre, de Incompatibilidades del
personal al servicio de las Administraciones Publicas. La Ley 31/1995,
de 8 de noviembre, de Prevencion de riesgos laborales y la Ley 54/2003,
de 12 de diciembre, de Reforma del marco normativo de la preven-
cion de riesgos laborales. Normas basicas de seguridad y proteccion de
la salud en el ambito de la actividad y los centros sanitarios. Factores
especificos de riesgo de la actividad a desarrollar, equipos y medidas
de proteccion.

8. La organizacion y las politicas de investigacion cientifica y médi-
ca en Espafia y en la Comunitat Valenciana. Férmulas de organizacion
de la investigacion biomédica.

BLOQUE 1.1.B. NORMATIVA SANITARIA

9. La Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad. Principios
generales, estructura y organizacion. Las nuevas formas de organizacion
y gestion del sistema. Problemas actuales.

10. La Ley 41/2002, de 14 de noviembre, Basica reguladora de
la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en materia de
informacion y documentacion clinica. Los sistemas de informacion y
registro sanitario asistencial. La historia clinica: concepto, estructura
y elaboracion. Conservacion, archivo y tratamiento de la historia y la
documentacion clinicas. La historia clinica electronica. Problemas éti-
cos y juridicos de su tratamiento. El secreto profesional.

11. La Ley 10/2014, de 29 de diciembre, de Salud de la Comunidad
Valenciana: titulos I a V.

12. La Ley 16/2003, de 28 de mayo, de Cohesion y Calidad del
Sistema Nacional de Salud.

13. La Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las pro-
fesiones sanitarias.

14. El Decreto 74/2007, de 18 de mayo, del Consell, por el que se
aprueba el Reglamento sobre estructura, organizacion y funcionamiento
de la atencion sanitaria en la Comunitat Valenciana.
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15. Economia i salut. Conceptes basics. Eficacia i eficiéncia. La
avaluacié economica de tecnologies sanitaries. Estratégies competitives
de la sanitat.

16. Medicina cost-efectiva i medicina basada en I’evidéncia. Assig-
nacio6 de recursos. Indicadors de gesti6. Cartera de serveis.

17. La gesti6 clinica. Conceptes basics. Participacié en la gestio.
Gestid de processos i de persones. Govern clinic.

18. Bio¢tica: principis i dilemes. Deontologia. Codi de conducta.
Investigaci6 biomedica i valors morals.

Bloc 1.2. Coneixements generals: sistemes d’informacio

19. Conceptes informatics basics. Maquinari / programari. Sistema
operatiu. Llenguatge. Programes d’aplicaci6. Periférics. Connectivitat.
Utilitzaci6 d’ordinadors en xarxa.

20. Ferramentes ofimatiques: fulls de calcul, processadors de text,
bases de dades. Paquets integrats. Grafics i autoedici6. Especial atencio
a les ferramentes ofimatiques d’us en la Generalitat.

Bloc 2. Coneixements especifics de cada convocatoria i especia-
litat:

Bloc 2.1. Coneixements especifics de 1’especialitat en Cardiologia
(Convocatoria CO/01/2014)
. Anatomia cardiaca.
. Fisiologia del sistema cardiovascular.
. Genetica de les malalties cardiovasculars.
. Examen del pacient (I): historia clinica.
. Examen del pacient (I): exploraci6 fisica.
. Examen del pacient (III): electrocardiografia.
. Examen del pacient (IV): ecocardiografia-Doppler.
. Prova d’esforg.
. Cardiologia nuclear.

10. Noves técniques d’imatge cardiaca: RM cardiaca i TC.

11. Cateterisme cardiac.

12. Coronariografia.

13. Farmacologia clinica.

14. Prevencio de malalties cardiovasculars. Valoraci6 del risc car-
diovascular i tractament.

15. Hipertensio arterial (I): fisiopatologia de la hipertensio arterial
sistémica.

16. Hipertensio arterial (II): avaluacié diagnostica del pacient amb
hipertensio arterial.

17. Tractament de la hipertensio arterial.

18. Insuficiencia cardiaca (I): fisiopatologia.

19. Insuficiéncia cardiaca (II): valoracié de la funcio6 cardiaca i de
la contractilitat.

20. Insuficiéncia cardiaca (III): diagnostic i tractament de la insu-
ficiéncia cardiaca.

21. Insuficiéncia cardiaca (IV): trasplantament cardiac.

22. Alteracions del ritme i de la conduccio (I): mecanismes.

23. Alteracions del ritme i de la conduccié (II): reconeixement,
valoracio clinica i tractament.

24. Alteracions del ritme i de la conduccio (III): registre d’electro-
cardiograma ambulatori.

25. Alteracions del ritme i de la conduccié (IV): estudis electrofi-
siologics.

26. Farmacs antiaritmics.

27. Tractament de les aritmies cardiaques amb técniques d’ablacio.

28. Cardioversio externa i desfibril-lacio.

29. El desfibril-lador automatic implantable.

30. Marcapassos cardiacs.

31. Diagnostic i tractament de la sincope.

32. Mostra sobtada cardiaca.

33. Ressuscitar cardiopulmonar.

34. Cardiopatia isquémica: factors de risc i prevencio.

35. Malaltia coronaria no arteriosclerotica.

36. Fisiopatologia de la isquémia miocardica.

37. Diagnostic i tractament de la cardiopatia isquémica cronica.

38. Diagnostic i tractament de I’angina inestable.

39. Diagnostic i tractament de I’infart agut de miocardi

40. Rehabilitacio dels pacients amb cardiopatia isquémica.

41. Hipertensi6 arterial pulmonar.

42. Embolisme pulmonar.

43. Cor pulmonar cronic.

O 001NN PR WN—

15. Economia y salud. Conceptos basicos. Eficacia y eficiencia. La
evaluacion econdmica de tecnologias sanitarias. Estrategias competiti-
vas de la sanidad.

16. Medicina coste-efectiva y medicina basada en la evidencia.
Asignacion de recursos. Indicadores de gestion. Cartera de servicios.

17. La gestion clinica. Conceptos basicos. Participacion en la ges-
tién. Gestion de procesos y de personas. Gobierno clinico.

18. Bioética: principios y dilemas. Deontologia. Codigo de conduc-
ta. Investigacion biomédica y valores morales.

Bloque 1.2. Conocimientos generales: sistemas de informacion

19. Conceptos informaticos basicos. Hardware / software. Sistema
operativo. Lenguaje. Programas de aplicacion. Periféricos. Conectivi-
dad. Utilizacion de ordenadores en red.

20. Herramientas ofimaticas: hojas de calculo, procesadores de
texto, bases de datos. Paquetes integrados. Graficos y autoedicion.
Especial atencion a las herramientas ofimaticas de uso en la Generalitat.

Bloque 2. Conocimientos especificos de cada convocatoria y espe-
cialidad:

Bloque 2.1. Conocimientos especificos de la especialidad en Car-
diologia (Convocatoria CO/01/2014)
. Anatomia cardiaca.
. Fisiologia del sistema cardiovascular.
. Genética de las enfermedades cardiovasculares.
. Examen del paciente (I): historia clinica.
. Examen del paciente (II): exploracion fisica
. Examen del paciente (III): electrocardiografia.
. Examen del paciente (IV): ecocardiografia-Doppler.
. Prueba de esfuerzo.
. Cardiologia Nuclear.

10. Nuevas técnicas de imagen cardiaca: RM cardiaca y TC.

11. Cateterismo cardiaco.

12. Coronariografia.

13. Farmacologia clinica.

14. Prevencion de enfermedades cardiovasculares. Valoracion del
riesgo cardiovascular y tratamiento.

15. Hipertension arterial (I): fisiopatologia de la hipertension arte-
rial sistémica

16. Hipertension arterial (II): evaluacion diagnostica del paciente
con hipertension arterial.

17. Tratamiento de la hipertension arterial.

18. Insuficiencia cardiaca (I): fisiopatologia

19. Insuficiencia cardiaca (II): valoracion de la funcion cardiaca y
de la contractilidad.

20. Insuficiencia cardiaca (III): diagnéstico y tratamiento de la insu-
ficiencia cardiaca.

21. Insuficiencia cardiaca (IV): trasplante cardiaco.

22. Alteraciones del ritmo y de la conduccion (I): mecanismos.

23. Alteraciones del ritmo y de la conduccion (II): reconocimiento,
valoracion clinica y tratamiento.

24. Alteraciones del ritmo y de la conduccion (III): registro de elec-
trocardiograma ambulatorio.

25. Alteraciones del ritmo y de la conduccion (IV): estudios elec-
trofisiologicos.

26. Farmacos antiarritmicos.

27. Tratamiento de las arritmias cardiacas con técnicas de ablacion.

28. Cardioversion externa y desfibrilacion

29. El desfibrilador automatico implantable.

30. Marcapasos cardiacos.

31. Diagnoéstico y tratamiento del sincope.

32. Muestra subita cardiaca.

33. Resucitacion cardiopulmonar.

34. Cardiopatia isquémica: factores de riesgo y prevencion.

35. Enfermedad coronaria no aterosclerdtica.

36. Fisiopatologia de la isquemia miocardica.

37. Diagnéstico y tratamiento de la cardiopatia isquémica cronica.

38. Diagndstico y tratamiento de la angina inestable

39. Diagnodstico y tratamiento del infarto agudo de miocardio.

40. Rehabilitacion de los pacientes con cardiopatia isquémica

41. Hipertension arterial pulmonar

42. Embolismo pulmonar

43. Cor pulmonale crénico

O 01N WA W —
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44. Malaltia valvular cardiaca: febre reumatica aguda.
45. Malalties de la valvula aortica.
46. Malalties de la valvula mitral.
47. Sindrome del prolapse mitral.
48. Malalties de les valvules tricispide i pulmonar. Malaltia mul-
tivalvular.
49. Cardiopaties congénites: patologia, fisiopatologia, diagnostic i
tractament.
50. Cardiopaties congenites en la persona adulta.
51. Classificacio6 de les miocardiopaties. Miocardiopatia dilatada.
52. Miocardiopatia hipertrofica.
53. Miocardiopatia restrictiva, obliterativa i infiltrativa.
. Miocarditis.
. Malaltia cardiaca diabética.
. Malalties del pericardi.
. Endocarditis infecciosa.
. Tumors cardiacs.
. Cardiopatia i embaras.
. Malalties de I’aorta i traumatismes de I’aorta i del cor.

Bloc 2.2. Coneixements especifics de I’especialitat en Cirurgia Plas-
tica, Estetica 1 Reparadora (Convocatoria CO/02/2014)

1. Trasplantaments de teixits.

2. Banc de teixits. Organitzacié d’un banc de pell. Cultius cel-lulars.

3. Técniques quirargiques basiques en cirurgia plastica.

4. Estudi i aplicaci6 dels empelts dérmics, grassos, tendinosos, ner-
viosos, cartilaginosos, 0ssis 1 compostos.

5. Biologia i aplicacioé dels penjalls musculars, musculocutanis i
fasciocutanis.

6. Conceptes generals sobre técniques microquirdrgiques.

7. Classificacio, principis generals i aplicacio dels penjalls lliures
amb técniques microquirurgiques. Estudis morfologic i neurovascular
de les arees corporals apropiades com a zones donants en els penjalls
1liures.

8. Estudi dels materials usats com a implants en cirurgia plastica.

9. Aplicacio d’endoprotesis en els diferents camps de la cirurgia
plastica. Aplicacions de I’expansio tissular.

10. Biologia de la cicatritzaci6é normal i patologica.

11. Infeccions quirargiques. Diagnostic. Profilaxi i tractament.

12. Principis de la cirurgia dels tumors cutanis. Tumors cutanis
benignes. Tumors cutanis epitelials malignes. Melanoma.

13. Tumors de teixits blans. Sarcomes. Aspectes generals del trac-
tament.

14. Valoracid general i aspectes basics dels tumors benignes i malig-
nes craniocervicals i craniofacials.

15. Tumors benignes i malignes de la regié6 mamaria. Técniques de
reconstruccié mamaria.

16. Patologia del teixit conjuntiu i del sistema limfatic. Tractament
quirargic dels trastorns del sistema limfatic periferic.

17. Tractament de les ferides. Tractament medicoquirturgic de les
pérdues de substancia cutania. Tractament de les tlceres.

18. Etiologia, fisiopatologia i classificaci6 de les cremades. Estu-
di de les alteracions organiques del cremat. Alteracions metaboliques
i nutrici6é del cremat. Trastorns en el sistema immunitari del cremat.
Profilaxi i tractament de la infeccié en cremades. Cremades eléctriques
i quimiques.

19. Maneig médic de cremats no extensos. Tractament medic qui-
rurgic de les cremades i les seqiieles. Tractament de cremades en arees
especials. Ressuscitacio del gran cremat. Cirurgia d’urgencia.

20. Fisiopatologia i tractament de les lesions produides per radia-
cions i pel fred.

21. Traumatismes facials. Etiologia. Classificacio. Importancia soci-
al. Exploracio. Diagnostic. Valoraci6 general i aspectes basics del tracta-
ment de les fractures de la cara. Altres traumatismes facials.

22. Tractament de les lesions dels teixits tous facials. Ferides i pér-
dues de substancia cervicofacial.

23. Seqiieles posttraumatiques de teixits tous facials. Seqiieles post-
traumatiques de teixits ossis facials. Seqiieles posttraumatiques com-
plexes facials.

44. Enfermedad valvular cardiaca: fiebre reumatica aguda.

45. Enfermedades de la valvula adrtica.

46. Enfermedades de la valvula mitral.

47. Sindrome del prolapso mitral.

48. Enfermedades de las valvulas tricispide y pulmonar. Enferme-
dad multivalvular.

49. Cardiopatias congénitas: patologia, fisiopatologia, diagndstico
y tratamiento

50. Cardiopatias congénitas en la persona adulta.

51. Clasificacion de las miocardiopatias. Miocardiopatia dilatada.

52. Miocardiopatia hipertrofica.

53. Miocardiopatia restrictiva, obliterativa e infiltrativa.

. Miocarditis.

. Enfermedad cardiaca diabética.

. Enfermedades del pericardio.

. Endocarditis infecciosa.

. Tumores cardiacos.

. Cardiopatia y embarazo.

. Enfermedades de la aorta y traumatismos de la aorta y del cora-
z6n.

Bloque 2.2. Conocimientos especificos de la especialidad en Ciru-
gia Plastica, Estética y Reparadora (Convocatoria CO/02/2014)

1. Trasplantes de tejidos.

2. Banco de tejidos. Organizacion de un banco de piel. Cultivos
celulares.

3. Técnicas quirtrgicas basicas en Cirugia Plastica.

4. Estudio y aplicacion de los injertos dérmicos, grasos, tendinosos,
nerviosos, cartilaginosos, 6seos y compuestos.

5. Biologia y aplicacion de los colgajos musculares, musculocuta-
neos y fasciocutaneos.

6. Conceptos generales sobre técnicas microquirurgicas.

7. Clasificacion, principios generales y aplicacion de los colgajos
libres con técnicas microquirurgicas. Estudios morfologico y neurovas-
cular de las areas corporales apropiadas como zonas donantes en los
colgajos libres.

8. Estudio de los materiales usados como implantes en Cirugia Plas-
tica.

9. Aplicacion de endoproétesis en los diferentes campos de la Cirugia
Plastica. Aplicaciones de la expansion tisular.

10. Biologia de la cicatrizacion normal y patologica.

11. Infecciones quirtirgicas. Diagndstico. Profilaxis y tratamiento.

12. Principios de la cirugia de los tumores cutaneos. Tumores cuta-
neos benignos. Tumores cutaneos epiteliales malignos. Melanoma.

13. Tumores de tejidos blandos. Sarcomas. Aspectos generales de
su tratamiento.

14. Valoracion general y aspectos basicos de los tumores benignos
y malignos craneocervicofaciales.

15. Tumores benignos y malignos de la region mamaria. Técnicas
de reconstruccién mamaria.

16. Patologia del tejido conjuntivo y del sistema linfatico. Trata-
miento quirrgico de los trastornos del sistema linfatico periférico.

17. Tratamiento de las heridas. Tratamiento médico-quirrgico de
las pérdidas de sustancia cutanea. Tratamiento de las ulceras.

18. Etiologia, fisiopatologia y clasificacion de las quemaduras.
Estudio de las alteraciones organicas del quemado. Alteraciones meta-
bolicas y nutricion del quemado. Trastornos en el sistema inmunitario
del quemado. Profilaxis y tratamiento de la infeccion en quemaduras.
Quemaduras eléctricas y quimicas.

19. Manejo médico de quemados no extensos. Tratamiento médico
quirtrgico de las quemaduras y sus secuelas. Tratamiento de quema-
duras en areas especiales. Resucitacion del gran quemado. Cirugia de
urgencia.

20. Fisiopatologia y tratamiento de las lesiones producidas por
radiaciones y por el frio.

21. Traumatismos faciales. Etiologia. Clasificacion. Importancia
social. Exploracion. Diagndstico. Valoracion general y aspectos basicos
del tratamiento de las fracturas de la cara. Otros traumatismos faciales.

22. Tratamiento de las lesiones de los tejidos blandos faciales. Heri-
das y pérdidas de sustancia cervico-faciales.

23. Secuelas postraumaticas de tejidos blandos faciales. Secuelas
postraumaticas de tejidos 6seos faciales. Secuelas postraumaticas com-
plejas faciales.


frj
Note
MigrationConfirmed set by frj

frj
Note
MigrationPending set by frj

frj
Note
MigrationNone set by frj


Num. 7492 / 25.03.2015

o~ Q -
1 JIARI OFICIALL

DE LA COMUNITAT VALENCIANA 8788

24. Tractament de les paralisis facials.

25. Buidament cervical.

26. Reconstruccio faringoesofagica. Tractament dels faringostomes
i traqueostomes.

27. Dismorfologia. Malformacions i deformacions. Sindromes d’eti-
ologia desconeguda. Sindromes d’etiologia coneguda.

28. Malformacions congenites externes. Etiologia. Incidéncia. Pro-
nostic. Tractament.

29. Fenedures facials. Llavi lepori. Fissura palatina. Incompeténcia
velofaringia.

30. Patologia de I’area craneofacial. Sindromes malformatives cra-
niofacials. Craniosinostosi. Faciosinostosi. Craniofaciosinostosi.

31. Microsomies centrofacials. Microsomies laterofacials. Hiper-
telorisme orbitari. Sindrome de Down. Sindromes craniofacials rars.

32. Cirurgia craniofacial. Aspectes historics. Técniques quiriirgiques
en cirurgia craniofacial. Cefalometries: perfiloplasties.

33. Malformacions congénites cervicals. Quistos i fistules congéni-
tes facials y cervicals.

34. Malformacions congenites d’interés en cirurgia plastica en el
tronc. Tractament dels defectes congénits i adquirits de les parets tora-
coabdominals. Procediments plastics intratoracics. Reconstrucci6 de la
paret abdominal.

35. Malformacions congénites de I’aparell urogenital masculi y
femeni. Cobertura cutania de defectes peniscrotals. Reconstruccio peni-
ana. Malaltia de Peyronie. Reconstrucci6 vulvar. Intersexes i hermafro-
ditisme. Cirurgia del transexualisme.

36. Sindromes compartimentals. Compressions nervioses perife-
riques. Lesions agudes de nervis periférics. Cirurgia secundaria de les
lesions de nervis periférics.

37. Embriologia i anatomia funcional de la ma. Anomalies congeni-
tes de la ma i membre superior. Infeccions i tumors de la ma.

38. Traumatismes de la ma. Tractament de les seqiieles posttrau-
matiques de la ma. Cobertures de pérdues de substancia del membre
superior.

39. Patologia del tendons flexors de la ma. Patologia dels tendons
extensors de la ma. Cirurgia reconstructora del polze. Lesions del plexe
braquial.

40. Tractament de les tenosinovitis estenosades. Malaltia de
Dupuytren. Ma reumatica. Rizartrosi. Tractament de la paralisi espasti-
cay flaccida de la ma.

41. Maneig de fractures obertes, pérdues de substancia 0ssia i oste-
omielitis en I’extremitat inferior. Patologia dels nervis de 1’extremitat
inferior.

42. Reconstruccio de genoll i del ter¢ superior de la cama. Recons-
truccid del ter¢ mitja de la cama. Reconstruccio del peu.

43. Reimplant i amputacions de membres.

44. Lipodistrofies generalitzades y localitzades.

45. Alteracions plasticoestetiques de la cara, dels contorns i del
perfil facial. Tractament quirtrgic de les deformitats i alteracions esté-
tiques del pavell6 auricular i regi6 orbitopalpebral. Tractament de les
deformitats funcionals i estétiques de la piramide nasal. Rinoplastia.
Rinoseptoplastia.

46. Fisiopatologia de ’envelliment cutani. Tractament quirtrgic de
I’envelliment cutani. Envelliment facial.

47. Alteracions plasticoestétiques dels pits. Tractament quirtirgic de
les deformitats i alteracions estétiques de la regié mamaria: augment,
reduccid, mastopexies.

48. Alteracions plasticoestétiques en torax, abdomen i membres.
Lipoaspiracio.

49. Tractament plasticoestetic de la regi6 del cuir cabellut i del sis-
tema pilosebaci.

50. Anaplastologia en cirurgia plastica.

Bloc 2.3. Coneixements especifics de I’especialitat en Dermatologia
Medicoquirurgica y Venereologia (Convocatoria CO/03/2014)

1. Introducci6 a la dermatologia: dermatologia des de la perspectiva
del metge general. Epidemiologia de les malalties cutanies. Aspectes
psicologics de les malalties cutanies.

2. Estructura i biologia cutania. Embriologia, anatomia i histologia
de la pell i annexos cutanis. Fisiologia de la pell i annexos cutanis.
Semiologia de pell. Lesions elementals cliniques i histopatologiques.

24. Tratamiento de las paralisis faciales.

25. Vaciamiento cervical.

26. Reconstruccion faringoesofagica. Tratamiento de los faringos-
tomas y traqueostomas.

27. Dismorfologia. Malformaciones y deformaciones. Sindromes de
etiologia desconocida. Sindromes de etiologia conocida.

28. Malformaciones congénitas externas. Etiologia. Incidencia. Pro-
ndstico. Tratamiento.

29. Hendiduras faciales. Labio leporino. Fisura palatina. Incompe-
tencia velofaringea.

30. Patologia del area craneofacial. Sindromes malformativos cra-
neofaciales. Craneosinostosis. Faciosinostosis. Craneofaciostenosis.

31. Microsomias centrofaciales. Microsomias laterofaciales. Hiper-
telorismo orbitario. Sindrome de Down. Sindromes craneofaciales raros.

32. Cirugia craneofacial. Aspectos historicos. Técnicas quirtirgicas
en cirugia craneofacial. Cefalometrias: perfiloplastias.

33. Malformaciones congénitas cervicales. Quistes y fistulas congé-
nitas faciales y cervicales.

34. Malformaciones congénitas de interés en Cirugia Pléstica en
el tronco. Tratamiento de los defectos congénitos y adquiridos de las
paredes toracoabdominales. Procedimientos plasticos intratoracicos.
Reconstruccion de la pared abdominal.

35. Malformaciones congénitas del aparato urogenital masculino y
femenino. Cobertura cutanea de defectos penoescrotales. Reconstruc-
cion peneana. Enfermedad de Peyronie. Reconstruccion vulvar. Inter-
sexos y hermafroditismo. Cirugia del transexualismo.

36. Sindromes compartimentales. Compresiones nerviosas periféri-
cas. Lesiones agudas de nervios periféricos. Cirugia secundaria de las
lesiones de nervios periféricos.

37. Embriologia y anatomia funcional de la mano. Anomalias con-
génitas de la mano y miembro superior. Infecciones y tumores de la
mano.

38. Traumatismo de la mano. Tratamiento de las secuelas postrau-
maticas de la mano. Coberturas de pérdidas de sustancia del miembro
superior.

39. Patologia de los tendones flexores de la mano. Patologia de
los tendones extensores de la mano. Cirugia reconstructora del pulgar.
Lesione del plexo braquial.

40. Tratamiento de las tenosinovitis estenosantes. Enfermedad de
Dupuytren. Mano reumatica. Rizartrosis. Tratamiento de la paralisis
espastica y flaccida de la mano.

41. Manejo de fracturas abiertas, pérdidas de sustancia dsea y osteo-
mielitis en la extremidad inferior. Patologia de los nervios de la extre-
midad inferior.

42. Reconstruccion de rodilla y tercio superior de pierna. Recons-
truccion de tercio medio de pierna. Reconstruccion del pie.

43. Reimplante y amputaciones de miembros.

44. Lipodistrofias generalizadas y localizadas.

45. Alteraciones plastico-estéticas de la cara, de sus contornos y del
perfil facial. Tratamiento quirtirgico de las deformidades y alteraciones
estéticas del pabellon auricular y region orbitopalpebral. Tratamiento
de las deformidades funcionales y estéticas de la pirdmide nasal. Rino-
plastia. Rinoseptoplastia.

46. Fisiopatologia del envejecimiento cutaneo. Tratamiento quirtr-
gico del envejecimiento cutdneo. Envejecimiento facial.

47. Alteraciones plastico-estéticas de los senos. Tratamiento quirtr-
gico de las deformidades y alteraciones estéticas de la region mamaria:
aumento, reduccion, mastopexias.

48. Alteraciones plastico-estéticas en torax, abdomen y miembros.
Lipoaspiracion.

49. Tratamiento plastico-estético de la region del cuero cabelludo y
del sistema pilosebaceo.

50. Anaplastologia en Cirugia Plastica.

Bloque 2.3. Conocimientos especificos de la especialidad en Derma-
tologia Médico-Quirurgica y Venereologia (Convocatoria CO/03/2014)

1. Introduccidn a la dermatologia: Dermatologia desde la perspec-
tiva del médico general. Epidemiologia de las enfermedades cutaneas.
Aspectos psicologicos de las enfermedades cutaneas.

2. Estructura y biologia cutanea. Embriologia, anatomia e histologia
de la piel y anejos cutaneos. Fisiologia de la piel y anejos cutaneos.
Semiologia de piel. Lesiones elementales clinicas e histopatologicas.
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3. Psoriasi: artritis psoriasica. Dermatitis exfoliativa. Pitiriasi rubra
pilar. Dermatosi pustulosa subcornia. Pustulosis palmoplantar.

4. Ictiosi i dermatosi ictiosiformes. Trastorns de la queratinitzacio.
Malaltia de Darier. Malaltia de Grover. Queratodérmies, proceratosi,
malaltia de Kyrle i altres trastorns perforants.

5. Trastorns epidérmics de causa incerta. Pitiriasi rosada. Parapsori-
asi. Pitiriasi liquenoide. Liquen pla. Liquen nitid.

6. Malalties ampul.lars autoimmunes. Epidermolisi ampul.lar here-
ditaria.

7. Acne. Hidrosadenitis supurativa. Rosacia. Dermatitis perioral.
Alopeécies.

8. Tumors epitelials benignes. Tumors annexals benignes i malig-
nes.

9. Cancer cutani no melanoma. Carcinogénesi. Carcinoma epider-
moide. Carcinoma basocel.lular. Tumor de Merkel. Tumors pigmentaris
benignes. Nevus melanocitico. Nevus congenit. Melanoma maligne.

10. Sindromes reactives. Dermatosi neutrofilica febril aguda. Gra-
nuloma facial. Malalties cutanies eosinofiliques. Eritema elevat dititurn.
Pioderma gangrenoés. Eritema anular centrifug i altres eritemes figurats.
Granuloma anular. Papulosi atrofica maligna.

11. Fibromatosi i tumoracions del teixit connectiu.

12. Tumoracions vasculars.

13. Sarcoma de Kaposi.

14. Histiocitosi X. Histiocitosi no X.

15. Mastocitosi.

16. Tumoracions neurals i musculars.

17. Limfoma cutani. Limfoma cutani de c¢l.lules T. Altres limfomes
cutanis primaris. Limfomes cutanis de c¢l.lules B. Pseudolimfomes.

18. Panniculitis. Lipodistrofia. Tumoracions del teixit subcutani.

19. Trastorns de la mucosa oral. Malalties de la mucosa genital.

20. Urticaria i angioedema. Aguda i cronica.

21. Reaccions adverses a medicaments. Sindrome de Stevens John-
son. Epidermolisi necrotica. Eritema multiforme. Manifestacions cuta-
nies de tractaments antineoplasics.

22. Vasculitis cutania. Manifestacions cutanies de les sindromes
vasculitiques.

23. Crioglobulinémia i criofibrinogenémia.

24. Malaltia empelt contra hoste.

25. Manifestacions cutanies en pacients immunodeprimits.

26. Dermatitis de contacte. Al.lérgica. Irritativa. Dermatitis atopica.
Dermatitis seborreica.

27. Fotobiologia. Carnicogénesi. Fotoproteccid. Fotoal.lergia i foto-
toxia.

28. Manifestacions cutanies dels trastorns nutricionals. Acroderma-
titis enteropatica. Manifestacions cutanies dels trastorns del metabolis-
me dels aminoacids.

29. Porfiries.

30. Amiloidosi.

31. Xantomatosi i altres dislipoproteinémies.

32. Gota. Malaltia de Fabry. Proteinosi lipoidal. Manifestacions
cutanies dels trastorns de la mineralitzaci6 i ossificacio.

33. Manifestacions cutanies de les immunodeficiéncies hereditaries.

34. Manifestacions cutanies dels trastorns hereditaris del teixit con-
nectiu. Manifestacions cutanies dels trastorns hereditaris amb augment
de la sensibilitat a dany cel-lular. Xerodérmia pigmentada. Sindrome de
Cockayne. Tricotiodistrofia. Sindrome de Bloom. Anémia de Fanconi.

35. Manifestacions cutanies dels trastorns hematologics. Manifes-
tacions cutanies dels trastorns hepatobiliars. Manifestacions cutanies de
les malalties renals. Manifestacions cutanies dels trastorns pulmonars i
cardiacs. Manifestacions cutanies de les alteracions endocrines.

36. Lupus eritematds. Dermatomiositis. Esclerodérmia.
37. Manifestacions cutanies de les malalties reumatiques. Reticu-
lohistiocitosi multicentrica. Sindrome de Reiter. Sindrome de Sjogren.

38. Sarcoidosi.

39. Manifestacions cutanies de neoplasies internes.

40. Malalties neurocutanies. Epidermolisis ampul-loses. Neurofi-
bromatosi. Esclerosi tuberosa. Sindrome d’Ehlers-Danlos. Pseudoxan-
toma elastic.

3. Psoriasis: Artritis psoriatica. Dermatitis exfoliativa. Pitiriasis
rubra pilar. Dermatosis pustulosa subcornea. Pustulosis palmo-plantar.

4. Ictiosis y dermatosis ictiosiformes. Trastornos de la queratiniza-
cion. Enfermedad de Darier. Enfermedad de Grover, queratoderruias,
proqueratosis, enfermedad de Kyrle y otros trastornos perforantes.

5. Trastornos epidérmicos de causa incierta. Pitiriasis rosada. Parap-
soriasis. Pitiriasis liquenoide. Liquen plano. Liquen nitidus.

6. Enfermedades ampollosas autoinmunes. Epidermolisis ampollosa
hereditaria.

7. Acné. Hidrosadenitis supurativa. Rosacea. Dermatitis perioral.
Alopecias.

8. Tumores epiteliales benignos. Tumores anexiales benignos y
malignos.

9. Cancer cutaneo no melanoma. Carcinogenesis. Carcinoma epi-
dermoide. Carcinoma basocelular. Tumor de Merkel. Tumores pig-
mentarios benignos. Nevus melanocitico. Nevus congénito. Melanoma
maligno.

10. Sindromes reactivos. Dermatosis neutrofilica febril aguda. Gra-
nuloma facial. Enfermedades cutaneas eosinofilicas. Eritema elevatum
diutinum. Pioderma gangrenoso. Eritema anular centrifugo y otros eri-
temas figurados. Granuloma anular. Papulosis atréfica maligna.

11. Fibromatosis y tumoraciones del tejido conectivo..

12. Tumoraciones vasculares.

13. Sarcoma de Kaposi.

14. Histiocitosis X. Histiocitosis No X.

15. Mastocitosis.

16. Tumoraciones neurales y musculares.

17. Linfoma cuténeo. Linfoma cutaneo de células T. Otros linfomas
cutaneos primarios. Linfomas cutaneos de células B. Pseudolinfomas.

18. Paniculitis. Lipodistrofia. Tumoraciones del tejido subcutaneo.

19. Trastornos de la mucosa oral. Enfermedades de la mucosa genital.

20. Urticaria y angioedema. Aguda y cronica.

21. Reacciones adversas a medicamentos. Sindrome de Stevens
Johnson. Epidermolisis necrética. Eritema multiforme. Manifestaciones
cutaneas de tratamientos antineoplasicos.

22. Vasculitis cutanea. Manifestaciones cutaneas de los sindromes
vasculiticos.

23. Crioglobulinemia y criofibrinogenemia.

24. Enfermedad injerto contra huésped.

25. Manifestaciones cutdneas en pacientes inmunodeprimidos.

26. Dermatitis de contacto. Alérgica. Irritativa. Dermatitis atopica.
Dermatitis seborreica.

27. Fotobiologia. Carnicogénesis. Fotoproteccion. Fotoalergja y
fototoxia.

28. Manifestaciones cutaneas de los trastornos nutricionales. Acro-
dermatitis enteropatica. Manifestaciones cutaneas de los trastornos del
metabolismo de los aminoacidos.

29. Porfirias.

30. Amiloidosis.

31. Xantomatosis y otras dislipoproteinemias.

32. Gota. Enfermedad de Fabry, Proteinosis lipoidica. Manifestacio-
nes cutaneas de los trastornos de la mineralizacion y osificacion.

33. Manifestaciones cutaneas de las inmunodeficiencias hereditarias.

34. Manifestaciones cutaneas de los trastornos hereditarios del teji-
do conectivo. Manifestaciones cutaneas de los trastornos hereditarios
con aumento de la sensibilidad a dafio celular. Xeroderma pigmentoso.
Sindrome de Cockayne. Tricotiodistrofia. Sindrome de Bloom. Anemia
de Fanconi.

35. Manifestaciones cutaneas de los trastornos hematoldgicos.
Manifestaciones cutaneas de los trastornos hepatobiliares. Manifesta-
ciones cutdneas de las enfermedades renales. Manifestaciones cutaneas
de los trastornos pulmonares y cardiacos. Manifestaciones cutaneas de
las alteraciones endocrinas.

36. Lupus eritematoso. Dermatomiositis. Esclerodermia.

37. Manifestaciones cutaneas de las enfermedades reumaticas.
Reticulohistiocitosis multicéntrica. Sindrome de Reiter. Sindrome de
Sjogren.

38. Sarcoidosis.

39. Manifestaciones cutaneas de neoplasias internas.

40. Enfermedades neurocutdneas. Epidermolisis ampollosas. Neu-
rofibromatosis. Esclerosis tuberosa. Sindrome de Ehlers-Danlos. Pseu-
doxantoma elastico.
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41. Malaltia de Behget.

42. Infeccions bacterianes cutanies. Infeccions bacterianes de la
pell: impetigen. Ectima. Erisipela. Sindrome de I’escaldadura estafilcoc-
cica. Sindrome del xoc toxic. Infeccions del fol-licle pilosebaci. Infecci-
ons cutanies necrosants. Infeccions per pseudomes. Carboncle. Mauifes-
tacions cutanies de la sepsia. Tuberculosi i infeccions per microbacteris.
Leishmaniosi. Lepra.

43. Infeccions fungiques cutanies. Dermatofitosi. Candidiasi. Mico-
sis profundes. Malalties cutanies produides per papovavirus. Epidermo-
displasia verruciforme. Altres malalties cutanies produides per virus:
mol-lusc contagios. Noduls dels munyidors. Ectima contagiosa (ORF).
Herpangina. Malaltia ma-peu-boca. Acrodermatitis papulosa. Manifes-
tacions cutanies produides per rickéttsies: febra botonosa.

44. Pémfig. Pemfigoide ampul‘16s. Herpes gestacional.

45. Rickettsiosi.

46. Infeccions viriques cutanies.

47. Manifestacions cutanies associades a infeccio per HIV. Malalties
de transmissio sexual. Sifilis.

48. Infestacions cutanies.

49. Dermatologia neonatal. Dermatologia geriatrica.

Bloc 2.4. Coneixements especifics de 1’especialitat en Cirurgia
Toracica (Convocatoria CO/04/2014)

1. Anatomia quirtrgica i fisiopatologia del torax. Estudis de funcio
pulmonar.

2. Avaluacié preoperatoria del pacient subsidiari de cirurgia tora-
cica.

3. Aspectes generals de I’anestésia en cirurgia toracica. Fonaments
i técniques d’intubacid orotraqueal i de ventilacié mecanica, Circulacio
extracorporia. Tractament del dolor perioperatori.

4. Tecniques endoscopiques diagndstiques: broncoscopia, medias-
tinoscopia, mediastinotomia i toracoscopia.

5. Incisions toraciques.

6. Atenci6 perioperatoria en cirurgia toracica. Cures critiques del
pacient.

7. Complicacions postoperatories precoces i tardanes: diagnostic i
maneig.

8. Estenosi laringotraqueal. Traqueomalacia. Dany postintubacio.
Fistula traqueoesofagica. Maneig de paralisi corda vocal.

9. Tumors malignes traqueobronquials.

10. Obstrucci6 aguda de la via aéria. Traqueostomia. Traqueotomia
i reseccions de la via aéria. Laserterapia i protesis traqueobronquials.

11. Anormalitats congénites del pulmo. Bronquiéctasis.
12. Infeccions pulmonars: bacterianes, micotiques i parasitaries.
Micobacteris atipics i tuberculosi. Cirurgia de la tuberculosi pulmonar.

13. Patologia intersticial pulmonar. Paper de la biopsia pulmonar
quirargica.

14. Emfisema pulmonar: cirurgia de reduccio de volum i noves tec-
niques quirurgiques emergents. Cirurgia de ’emfisema bul‘16s.

15. Tractament quirargic de la hipertensié per embolisme pulmonar
cronic. Hemoptisi massiva.

16. Tumors pulmonars benignes i tumors de les glandules bron-
quials.

17. Cancer de pulmo: biologia, epidemiologia i clinica. Diagnostic
del cancer de pulmé: técniques de deteccid precog. Algoritmes de diag-
nostic 1 estadificacio actualitzats. Vies cliniques de diagnostic.

18. Dissecci6 ganglionar mediastinica.

19. Carcinoma broncogenic de cél.lules no xicotetes: estratégia tera-
peutica.

20. Carcinoma broncogénic de cél.lules no petites: seguiment pos-
toperatori. Altematives de tractament a situacions inoperables i irrese-
cables.

21. Carcinoma de cé¢l.lules petites.

22. Tumors primaris malignes rars de pulmo. Cirurgia de reseccid
de metastasis pulmonars.

23. Técniques quirrgiques: pneumonectomies, segmentectomies,
reseccions atipiques, lobectomies, broncoplasties, reconstruccions de
’artéria pulmonar.

24. Tumors del sulcus superior: abordatges quirrgics anterior i
posterior.

41. Enfermedad de Behget.

42. Infecciones bacterianas cutaneas. Infecciones bacterianas de la
piel: Impétigo. Ectima. Erisipela. Sindrome de la escaldadura estafilo-
cocica. Sindrome del shock toxico. Infecciones del foliculo pilosebaceo.
Infecciones cutaneas necrotizantes. Infecciones por pseudomas. Carbun-
co. Manifestaciones cutaneas de la sepsis. Tuberculosis e infecciones
por microbacterias. Leishmaniasis. Lepra.

43. Infecciones fungicas cutaneas. Dermatofitosis. Candidiasis.
Micosis profundas. Enfermedades cutaneas producidas por virus papo-
va. Epidermodisplasia verruciforme. Otras enfermedades cutdneas pro-
ducidas por virus: Molluscum contagiosum. Nodulos de los ordefia-
dores. ORF Herpangina. Enfermedad mano-pie-boca. Acrodermatitis
papulosa. Manifestaciones cutdneas producidas por ricketsias: Fiebre
botonosa.

44. Pénfigos. Penfigoide ampolloso. Herpes gestationis.

45. Ricketsiosis.

46. Infecciones viricas cutaneas.

47. Manifestaciones cutaneas asociadas a infeccion por HIV. Enfer-
medades de transmision sexual. Sifilis.

48. Infestaciones cutaneas.

49. Dermatologia neonatal. Dermatologia geriatrica.

Bloque 2.4. Conocimientos especificos de la especialidad en Ciru-
gia Toracica (Convocatoria CO/04/2014)

1. Anatomia quirurgica y fisiopatologia del térax. Estudios de fun-
cioén pulmonar.

2. Evaluacion preoperatoria del paciente subsidiario de cirugia tora-
cica.

3. Aspectos generales de la anestesia en cirugia toracica. Funda-
mentos y técnicas de intubacion orotraqueal y de ventilacion mecanica.
Circulacion extracorpoérea. Tratamiento del dolor perioperatorio.

4. Técnicas endoscopicas diagnosticas: broncoscopia, mediastinos-
copia, mediastinotomia y toracoscopia.

5. Incisiones toracicas.

6. Atencidn perioperatoria en cirugia toracica. Cuidados criticos
del paciente.

7. Complicaciones postoperatorias precoces y tardias: diagnostico
y manejo.

8. Estenosis laringotraqueal. Traqueomalacia. Dafio postintubacion.
Fistula traqueoesofagica. Manejo de paralisis cuerda vocal.

9. Tumores malignos traqueobronquiales.

10. Obstruccion aguda de la via aérea. Traqueostomia. Traqueoto-
mia y resecciones de la via aérea. Laserterapia y protesis traqueobron-
quiales.

11.Anormalidades congénitas del pulmén. Bronquiectasias.

12. Infecciones pulmonares: bacterianas, micoticas y parasitarias.
Micobacterias atipicas y tuberculosis. Cirugia de la tuberculosis pul-
monar.

13. Patologia intersticial pulmonar. Papel de la biopsia pulmonar
quirurgica.

14. Enfisema pulmonar: cirugia de reduccion de volumen y nuevas
técnicas quirargicas emergentes. Cirugia del enfisema bulloso.

15.Tratamiento quirtrgico de la hipertension por embolismo pulmo-
nar cronico. Hemoptisis masiva.

16. Tumores pulmonares benignos y tumores de las glandulas bron-
quiales.

17. Céancer de pulmon: biologia, epidemiologia y clinica. Diagnds-
tico del cancer de pulmoén: técnicas de deteccion precoz. Algoritmos de
diagnostico y estadificacion actualizados. Vias clinicas de diagnoéstico.

18. Diseccion ganglionar mediastinica.

19. Carcinoma broncogénico de células no pequeiias: estrategia
terapeutica.

20. Carcinoma broncogénico de células no pequeias: seguimiento
postoperatorio. Alternativas de tratamiento a situaciones inoperables e
irresecables.

21. Carcinoma de células pequeiias.

22. Tumores primarios malignos raros de pulmon. Cirugia de resec-
cion de metdstasis pulmonares.

23. Técnicas quirirgicas: neumonectomias, segmentectomias, resec-
ciones atipicas, lobectomias, broncoplastias, reconstrucciones de la arte-
ria pulmonar.

24. Tumores del sulcus superior: abordajes quirtrgicos anterior y
posterior.
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25. Reseccions pulmonars esteses.

26. Cirurgia minimament invasiva: reseccions pulmonars videoas-
sistides 1 roboticoassistides.

27. Trasplantament pulmonar: indicacions, técnica, seguiment i
resultats.

28. Procediments diagnostics de les malalties pleurals. Embassament
pleural benigne i maligne. Maneig de I’embassament pleural maligne.

29. Empiema i fistula broncopleural.

30. Pneumotorax i pneumomediasti espontanis.

31. Quilotorax i cirurgia del conducte toracic.

32. Mesotelioma maligne i altres tumors pleurals.

33. M¢étodes de drenatge de 1’espai pleural. Toracoscopia terapeuti-
ca. Toracoplasties. Fibrotorax i decorticacio. Técniques quirurgiques del
mesotelioma pleural maligne: pneumonectomia extrapleural vs. pleurec-
tomia/decorticacio.

34. Deformitats congenites de la paret toracica. Cirurgia de les
deformitats del torax i complicacions.

35. Sindromes de ’opercle toracic. Abordatge supraclavicular.
Reseccio transaxil.lar de la primera costella. Reintervencio per a sin-
drome d’opercle toracic recurrent: abordatge amb toracoplastia posterior
i simpatectomia dorsal.

36. Tumors primaris de la paret toracica.

37. Radionecrosi i infeccions de la paret toracica i de I’estérnum.
Reseccid i reconstruccid de paret toracica i estérnum.

38. Simpatectomia dorsal per a tractament d’hiperhidrosi i rubor
facial.

39. Patologia diafragmatica: técniques de diagnostic per imatge.

40. Malformacions congenites del diafragma. Eventracions adquiri-
des del diafragma. Paralisi frénica: diagnostic i tractament. Abordatges
quirurgics del diafragma. Plicatura diafragmatica.

41. Patologia mediastinica: técniques de diagndstic per imatge.
Mediastinitis necrotitzant aguda. Mediastinitis cronica.

42. Maneig diagnostic de tumors del mediasti. Patologia quistica
del mediasti. Tumors mediastinics del tiroide i paratiroide. Goll cervico-
mediastinic. Tumors germinals. Tumors neurogenics. Limfoma i altres
tumors del mediasti.

43. Tractament quirurgic dels tumors del mediasti. Cirurgia toracos-
copica del mediasti.

44. Cirurgia de la Miastenia greu. Timectomies. Vies d’abordatge.

45. Alteracions motores de I’esofag. Estenosis esofagiques benig-
nes.

46. Tumors esofagics benignes i malignes.

47. Avaluaci6 i tractament de 1’heérnia d’hiat i reflux gastroesofagic.

48. Maneig inicial del pacient politraumatitzat. Reanimaci6 cardio-
pulmonar. Indicacions de tractament quirurgic urgent.

49. Traumatismes de la via aéria.

50. Traumatismes toracics tancats i penetrants. Ruptura traumatica
del diafragma.

Bloc 2.5. Coneixements especifics de 1’especialitat en Neurocirurgia
(Convocatoria CO/05/2014)

1. Historia de la neurocirurgia. La neurocirurgia a Europa i a Espa-
nya. La figura de Santiago Ramon i Cajal en les ciéncies neurologiques.

2. Historia i exploracio fisica del pacient neurologic i neuroquirtir-
gic. La relaci6 metge-malalt en neurocirurgia.

3. Estats alterats de consciéncia: diagnostic diferencial i avaluacio
del coma. Escala de coma de Glasgow.

4. Diagnostic per imatge en la neurocirurgia. Radiologia de crani
i raquis. Tomografia axial computada. Ressonancia magnetica. Imat-
ge molecular del cervell i tomografia d’emissié de positrons (PET).
SPECT. Estudis amb isotops.

5. Avaluaci6 neurofisiologica preoperatoria. Monitoritzacié neuro-
fisiologica intraoperatoria: modalitats i indicacions.

6. Avaluacio preoperatoria en neurocirurgia. Nocions de neuroanes-
tésia. Prevencié de complicacions.

7. Posicions i abordatges en neurocirurgia.

8. Hipertensi6 intracranial. Fisiopatologia. Sindromes d’herniacio
cerebral. Hipertensio intracranial benigna: pseudotumor de cervell. Eti-
ologia, clinica i opcions de tractament quirurgic.

9. Tumors cerebrals: epidemiologia, classificacio histologica i gra-
dacio dels tumors. Marcadors de proliferacio tumoral. Factors de crei-
xement tumoral. Factors angiogénics. Genética molecular de tumors.

25. Resecciones pulmonares extendidas.

26. Cirugia minimamente invasiva: resecciones pulmonares videoa-
sistidas y robotica-asistidas.

27. Trasplante pulmonar: indicaciones, técnica, seguimiento y resul-
tados.

28. Procedimientos diagndsticos de las enfermedades pleurales.
Derrame pleural benigno y maligno. Manejo del derrame pleural maligno.

29. Empiema y fistula broncopleural.

30. Neumotorax y neumomediastino espontaneos.

31. Quilotdrax y cirugia del conducto toracico.

32. Mesotelioma maligno y otros tumores pleurales.

33. Métodos de drenaje del espacio pleural. Toracoscopia terapeuti-
ca. Toracoplastias. Fibrotorax y decorticacion. Técnicas quirargicas del
mesotelioma pleural maligno: Neumonectomia extrapleural vs pleurec-
tomia/decorticacion.

34. Deformidades congénitas de la pared toracica. Cirugia de las
deformidades del torax y sus complicaciones.

35. Sindromes del opérculo toracico. Abordaje supraclavicular.
Reseccion transaxilar de la primera costilla. Reintervencion para sindro-
me de opérculo toracico recurrente: abordaje con toracoplastia posterior
y simpatectomia dorsal.

36. Tumores primarios de la pared toracica.

37. Radionecrosis e infecciones de la pared toracica y del esternon.
Reseccion y reconstruccion de pared tordcica y esternon.

38. Simpatectomia dorsal para tratamiento de hiperhidrosis y rubor
facial.

39. Patologia diafragmatica: técnicas de diagndstico por imagen.

40. Malformaciones congénitas del diafragma. Eventraciones adqui-
ridas del diafragma. Paralisis frénica: diagnostico y tratamiento. Abor-
dajes quirurgicos del diafragma. Plicatura diafragmatica.

41. Patologia mediastinica: técnicas de diagndstico por imagen.
Mediastinitis necrotizante aguda. Mediastinitis cronica.

42. Manejo diagnostico de tumores del mediastino. Patologia quis-
tica del mediastino. Tumores mediastinicos del tiroides y paratiroides.
Bocio cervicomediastinico. Tumores germinales. Tumores neurogéni-
cos. Linfoma y otros tumores del mediastino.

43. Tratamiento quirurgico de los tumores del mediastino. Cirugia
toracoscopica del mediastino.

44. Cirugia de la Miastenia gravis. Timectomias. Vias de abordaje.

45. Alteraciones motoras del es6fago. Estenosis esofagicas benignas.

46. Tumores esofagicos benignos y malignos.

47. Evaluacion y tratamiento de la hernia de hiato y reflujo gas-
troesofagico.

48. Manejo inicial del paciente politraumatizado. Reanimacion car-
diopulmonar. Indicaciones de tratamiento quirtirgico urgente.

49. Traumatismos de la via aérea.

50. Traumatismos toracicos cerrados y penetrantes. Rotura trauma-
tica del diafragma.

Bloque 2.5. Conocimientos especificos de la especialidad en Neu-
rocirugia (Convocatoria CO/05/2014)

1. Historia de la Neurocirugia. La Neurocirugia en Europa y en Espa-
fia. La figura de Santiago Ramon y Cajal en las ciencias neurologicas.

2. Historia y exploracion fisica del paciente neurologico y neuroqui-
rargico. La relacion médico-enfermo en Neurocirugia.

3. estados alterados de consciencia: diagnostico diferencial y eva-
luacion del coma. Escala de coma de Glasgow.

4. Diagnostico por imagen en la Neurocirugia. Radiologia de craneo
y raquis. Tomografia axial computadorizada. Resonancia magnética.
Imagen molecular del cerebro y tomografia de emision de positrones
(PET). SPECT. Estudios con is6topos.

5. Evaluacion neurofisiologica preoperatoria. Monitorizaciéon neu-
rofisiologica intraoperatoria: modalidades e indicaciones.

6. Evaluacion preoperatoria en Neurocirugia. Nociones de neuroa-
nestesia. Prevencion de complicaciones.

7. Posiciones y abordajes en neurocirugia.

8. Hipertension intracraneal. Fisiopatologia. Sindromes de hernia-
cion cerebral. Hipertension intracraneal benigna: pseudotumor de cere-
bro. Etiologia, clinica y opciones de tratamiento quirtrgico.

9. Tumores cerebrales: epidemiologia, clasificacion histologica y
gradacion de los tumores. Marcadores de proliferacion tumoral. Facto-
res de crecimiento tumoral. Factores angiogénicos. Genética molecular
de tumores.
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10. Gliomes de baix grau supratentorials: astrocitoma, oligodendro-
glioma i tumors mixts.

11. Gliomes malignes: astrocitoma anaplasic, glioblastoma multi-
forme, gliosarcoma i oligodendroglioma maligne.

12. Tumors de la regid pineal: classificacio, diagnostic i opcions de
tractament. Ependimoma intracranial. Subependimoma. Meningiomes:
classificaci6 anatomopatologica, criteris quirurgics, recidives i opcions
no quirtrgiques de tractament.

13. Tumors ventriculars. Tumors hipofisials: adenomes i cranio-
faringiomes. Tumors de la fossa cranial posterior: medul-loblastoma,
ependimoma, papil-loma dels plexes i astrocitoma benigne. Tumors
del tronc cerebral: classificacié anatomoclinica, criteris de cirurgia i
opcions de tractament.

14. Limfomes intracerebrals. Carcinomatosis meningia: problemes
quirurgics. Metastasis cerebrals: etiologia, diagnostic i indicacions de
tractament quirurgic. Seleccid de pacients per a la cirurgia.

15. Tractaments coadjuvants en els tumors de cervell: tractaments
quimioterapics, radioterapia, radiocirurgia y nous tractaments.

16. Tumors del crani. Tumors de I’orbita: Tumors de la base del
crani. Tumors intramedul-lars: astrocitoma, ependimoma i altres vari-
etats histologiques. Tumors extramedul-lars intradurals: meningioma,
neurinoma i altres tumors.

17. Tumors vertebrals primitius. Metastasis vertebrals: origen, diag-
nostic i tractament. Seleccid de pacients per a la cirurgia.

18. Ictus isqueémic cerebral i atac isquémic transitori: modalitats de
diagnostic i indicacions de cirurgia.

19. Hemorragia subaracnoidal: epidemiologia, etiologia, diagnostic,
i tractament. Aneurismes intracranials: etiologia, classificacié i opcions
de tractament.

20. Hematomes intracranials espontanis: etiologia, classificacio,
indicacions de tractament quirurgic i pronostic. Hematomes de fossa
posterior.

21. Malformacions arteriovenoses cerebrals: classificacio, diagnos-
tic 1 opcions de tractament.

22. Fistules carotidicavernoses espontanies i traumatiques: clini-
ca, diagnostic i tractament. Processos vasculars miscel-lanis: trombosi
venosa i dels sins venosos. Cavernomes supra i infratentorials: genética,
clinica, opcions i indicacions de tractament. Lesions vasculars de la
medulla espinal.

23. Hérnia discal lumbar. Sindromes de compressi6 radicular. Sin-
drome aguda de la cauda equina. Opcions de tractament. Cirurgia de
I’hérnia discal lumbosacra: resultats, complicacions i discitis postope-
ratoria.

24. Estenosi del canal lumbar. Estenosi de la recessio lateral. Clinica
i tractament. Quadres de compressio en 1’acondroplasia i altres malalties
heredodegeneratives del raquis.

25. Quadres de fracas de la cirurgia de columna. Diagnostic i trac-
tament.

26. Hernia discal cervical. Sindromes de compressio radicular. Mie-
iopatia cervical. Clinica i tractament. Hérnia discal toracica: clinica i
tractament.

27. Conceptes i mecanismes de la biomecanica del raquis i de la
inestabilitat de columna. Indicacions de les fixacions amb instrumenta-
ci6é de columna. Complicacions de la instrumentacié del raquis.

28. Traumatisme cranioencefalic. Avaluaci6 de la gravetat inicial
del traumatisme general. Prioritats. Avaluacio del dany cranioencefalic.

29. Tractament del traumatisme cranioencefalic. Monitoritzacié de
la pressio intracranial. Maneig a la UCI. Opcions de tractament. Edema
cerebral posttraumatic. Lesié axonal difusa.

30. Fractures cranials: fractures de la volta i de la base de crani.
Fractures amb afonament cranial. Criteris quirargics.

31. Hematoma epidural intracranial. Hematoma subdural agut i con-
tusié hemorragica cerebral. Hematoma subdural crénico.

32. Traumatisme craniofacial. Fistules de liquid cefalorraquidi post-
traumatiques.

33. Ferides penetrants cranioencefaliques: maneig inicial, tracta-
ment quirtrgic i complicacions.

34. Seqiieles dels traumatismes cranials: sindrome posttraumatica,
epilepsia i lesions de parells cranials. Seqiieles neuropsicologiques i la
seua rehabilitacio.

10. Gliomas de bajo grado supratentoriales: astrocitoma, oligoden-
droglioma y tumores mixtos.

11. Gliomas malignos: astrocitoma anaplasico, glioblastoma multi-
forme, gliosarcoma y oligodendroglioma maligno.

12. Tumores de la region pineal: clasificacion, diagndstico y opcio-
nes de tratamiento. Ependimoma intracraneal. Subependimoma. Menin-
giomas: clasificacion anatomopatoldgica, criterios quirurgicos, recidi-
vas y opciones no quirargicas de tratamiento.

13. Tumores ventriculares. Tumores hipofisarios: adenomas, cra-
niofaringiomas. Tumores de la fosa craneal posterior: meduloblastoma,
ependimoma, papiloma de los plexos y astrocitoma benigno. Tumores
del tronco cerebral: clasificacion anatomoclinica, criterios de cirugia y
opciones de tratamiento.

14. Linfomas intracerebrales. Carcinomatosis meningea: problemas
quirtrgicos. Metastasis cerebrales: etiologia, diagndstico e indicaciones
de tratamiento quirtrgico. Seleccion de pacientes para la cirugia.

15. Tratamientos coadyuvantes en los tumores de cerebro: tratamien-
tos quimioterapicos, radioterapia, radiocirugia y nuevos tratamientos.

16. Tumores del craneo. Tumores de la orbita. Tumores de la base
del craneo. Tumores intramedulares: astrocitoma, ependimoma y otras
variedades histologicas. Tumores extramedulares intradurales: menin-
gioma, neurinoma y otros tumores.

17. Tumores vertebrales primitivos. Metastasis vertebrales: origen,
diagnostico y tratamiento. Seleccion de pacientes para la cirugia.

18. Ictus isquémico cerebral y ataque isquémico transitorio: moda-
lidades de diagndstico e indicaciones de cirugia.

19. Hemorragia subaracnoidea: epidemiologia, etiologia, diagnos-
tico, y tratamiento. Aneurismas intracraneales: etiologia, clasificacion
y opciones de tratamiento.

20. Hematomas intracraneales espontaneos: etiologia, clasificacion,
indicaciones de tratamiento quirargico y prondstico. Hematomas de
fosa posterior.

21. Malformaciones arteriovenosas cerebrales: clasificacion, diag-
ndstico y opciones de tratamiento.

22. Fistulas cardtido-cavernosas espontaneas y traumaticas: clinica,
diagnostico y tratamiento. Procesos vasculares miscelaneos: trombosis
venosa y de los senos venosos. Cavernomas supra e infratentoriales:
genética, clinica, opciones e indicaciones de tratamiento. Lesiones vas-
culares de la médula espinal.

23. Hernia discal lumbar. Sindromes de compresion radicular. Sin-
drome agudo de la cauda equina. Opciones de tratamiento. Cirugia de
la hernia discal lumbosacra: resultados, complicaciones y discitis posto-
peratoria.

24. Estenosis del canal lumbar. Estenosis del receso lateral. Clinica
y tratamiento. Cuadros de compresion en la acondroplasia y otras enfer-
medades heredodegenerativas del raquis.

25. Cuadros de fracaso de la cirugia de columna. Diagnéstico y
tratamiento.

26. Hernia discal cervical. Sindromes de compresion radicular.
Miceiopatia cervical. Clinica y tratamiento. Hernia discal toracica: cli-
nica y tratamiento.

27. Conceptos y mecanismos de la biomecénica del raquis y de la
inestabilidad de columna. Indicaciones de las fijaciones con instrumen-
tacion de columna. Complicaciones de la instrumentacion del raquis.

28. Traumatismo craneoencefalico: evaluacion de la gravedad ini-
cial del traumatismo general, prioridades y evaluacion del dafio craneo-
encefalico.

29. Tratamiento del traumatismo craneoencefalico: monitorizacion
de la presion intracraneal, manejo en la UCI y opciones de tratamiento.
Edema cerebral postraumatico. Lesion axonal difusa.

30. Fracturas craneales: fracturas de la boveda y de la base de cra-
neo. Fracturas con hundimiento craneal. Criterios quirargicos.

31. Hematoma epidural intracraneal. Hematoma subdural agudo y
contusion hemorragica cerebral. Hematoma subdural cronico.

32. Traumatismo craneofacial. Fistulas de liquido cefalorraquideo
postraumaticas.

33. Heridas penetrantes craneoencefalicas: manejo inicial, trata-
miento quirQirgico y complicaciones.

34. Secuelas de los traumatismos craneales: sindrome postraumati-
co, epilepsia y lesiones de pares craneales. Secuelas neuropsicologicas
y su rehabilitacion.
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35. Traumatisme raquimedul-lar: epidemiologia, avaluacié del paci-
ent, diagnostic i tractament inicial.

36. Lesions traumatiques de la medul-la espinal: avaluacio, diagnos-
tic 1 tractament. Indicacions del tractament quirargic. Cures del pacient
tetra i paraplégic.

37. Fractures i luxacions de columna cervical alta (atles i axis).
Fractures i luxacions cervicals subaxials.

38. Fractures i luxacions del raquis toracic. Fractures i luxacions del
raquis lumbar. Fractures del sacre.

39. Cirurgia dels nervis periférics: etiologia i indicacions de la cirur-
gia. Técniques d’avaluacio i tractament quirirgic. Sindromes més fre-
qlients de compressio de nervis periférics: compressio del nervi mitja
i del cubital.

40. Epilépsia: classificacio de les crisis, tractament médic i seleccid
de candidats per a la cirurgia. Valoracié preoperatoria. Monitoritzacid
intraoperatoria. Epilepsia temporal i extratemporal. Técniques quirar-
giques i indicacions.

41. Trastorns del moviment. Bases fisiopatologiques de la cirurgia
dels trastorns del moviment. Selecci6 de la tremolor. Malaltia de Par-
kinson i distonies. Estimulacio cerebral profunda per als trastorns del
moviment.

42. Neurocirurgia dels trastorns psiquiatrics. Tractament de 1’es-
pasticitat.

43. Tractament del dolor. Teories del dolor. Tractament medic.

44. Tractament quirargic. Técniques percutanies. Neurectomia per-
cutania del trigenim. Descompressié microvascular. Radiocirurgia en
la neuralgia del trigenim.

45. Malformacions congenites cranials: encefalocele i meningocele
cranial. Aplasia del cutis congénita.

46. Espina bifida oberta: mielomeningocele. Espina bifida oculta.
Malformaci6 de Chiari tipus 2. Ancoratge medul-lar postreparacio de
mielomeningocele.

47. Malformacié de Chiari tipus siringomielia.

48. Quists aracnoidals. Malformaci6 de Dandy-Walker.

49. Anomalies de la xarnera craniocervical.

50. Craniosinostosi no sindromica. Sindromes amb craniosinostosi.
Malformacions craniofacials.

51. Hidrocefalia: concepte, classificacio i etiologia. Diagnostic cli-
nic i neuroradiologic. Hidrocefalia cronica de la persona adulta: diag-
nostic 1 indicacions per a la cirurgia.

52. Tractaments de la hidrocefalia: tractament meédic i tractament
quirargic. Derivacions de LCR: complicacions i el seu tractament.
Ventriculostomia per mitja de neuroendoscopia: complicacions i el seu
tractament.

53. Abscés cerebral. Empiema cerebral. Etiologia, diagnostic i trac-
tament. Seqiieles.

54. Infeccions del raquis. Abscés epidural espinal. Osteomielitis
vertebral no tuberculosa. Osteitis vertebral tuberculosa (Poli). Discitis
espontania i postquirurgica.

55. Lesions cerebrals en la SIDA. Linfoma, toxoplasmosis i tuber-
culosi.

56. Malalties parasitaries del SNC: neurocisticercosi, quist hidatidic
i malalties per fongs.

Bloc 2.6. Coneixements especifics de 1’especialitat en Neurologia
(Convocatoria CO/06/2014)

1. Anamnesi i exploracié. El métode clinic en neurologia.

2. Actitud diagnostica davant d’una perdua de consciencia.

3. Exploraci6 neurologica i disgndstic en el coma.

4. Criteris de mort cerebral. La seua aplicaci6 a I’explantament d’or-

5. Transtorns de la motilidad ocular. Fisiopatologia i semiologia.

6. Diagnostic diferencial de les sindromes vertiginoses.

7. Sindrome meningia. Hiterpensié endocranial.

8. Cefalees i algies craniofacials.

9. Fisiopatologia i tractament del dolor neuropatic.

10. Malaltia isquémica cerebrovascular. Diagnostic i pautes tera-
peutiques.

11. Patologia hemorragica intracerebral. Patrons de presentacio cli-
nica. Diagnostic i pautes terapeutiques.

12. Hemorragia subaracnoidal i malformacions arteriovenoses cere-
brals. Indicacions terapéutiques i pronostic.

35. Traumatismo raquimedular. epidemiologia, evaluacion del
paciente, diagnostico y tratamiento inicial.

36. Lesiones traumaticas de la médula espinal: evaluacion, diagnds-
tico y tratamiento. Indicaciones del tratamiento quirurgico. Cuidados
del paciente tetra y parapléjico.

37. Fracturas y luxaciones de columna cervical alta (atlas y axis).
Fracturas y luxaciones cervicales subaxiales.

38. Fracturas y luxaciones del raquis toracico. Fracturas y luxacio-
nes del raquis lumbar. Fracturas del sacro.

39. Cirugia de los nervios periféricos: etiologia e indicaciones de
la cirugia. Técnicas de evaluacion y tratamiento quirurgico. Sindromes
mas frecuentes de compresion de nervios periféricos: compresion del
nervio mediano y del cubital.

40. Epilepsia: clasificacion de las crisis, tratamiento médico y selec-
cion de candidatos para la cirugia. Valoracion preoperatoria. Monitori-
zacion intraoperatoria. Epilepsia temporal y extratemporal. Técnicas
quirtirgicas e indicaciones.

41. Trastornos del movimiento: bases fisiopatologicas de la cirugia
de los trastornos del movimiento. Seleccion del temblor. Enfermedad
de Parkinson y distonias. Estimulacion cerebral profunda para los tras-
tornos del movimiento.

42. Neurocirugia de los trastornos psiquiatricos. Tratamiento de la
espasticidad.

43. Tratamiento del dolor: teorias del dolor y tratamiento médico.

44. Tratamiento quirurgico: técnicas percutaneas, neurectomia per-
cutanea del trigémino, descompresion microvascular y radiocirugia en
la neuralgia del trigémino.

45. Malformaciones congénitas craneales: encefalocele y meningo-
cele craneal. Aplasia del cutis congénita.

46. Espina bifida abierta: mielomeningocele. Espina bifida ocul-
ta. Malformacion de Chiari tipo 2. Anclaje medular postreparacion de
mielomeningocele.

47. Malformacion de Chiari tipo siringomielia.

48. Quistes aracnoideos. Malformacion de Dandy-Walker.

49. Anomalias de la charnela craneo-cervical.

50. Craneosinostosis no sindromica. Sindromes con craneosinosto-
sis. Malformaciones craneofaciales.

51. Hidrocefalia: concepto, clasificacion, etiologia, diagndstico
clinico y neuroradioldgico. Hidrocefalia cronica de la persona adulta:
diagnostico e indicaciones para la cirugia.

52. Tratamiento de la hidrocefalia. Tratamiento médico. Tratamiento
quirtrgico. Derivaciones de LCR: complicaciones y su tratamiento.
Ventriculostomia mediante neuroendoscopia: complicaciones y su tra-
tamiento.

53. Absceso cerebral. Empiema cerebral. Etiologia, diagnostico y
tratamiento. Secuelas.

54. Infecciones del raquis. Absceso epidural espinal. Osteomielitis
vertebral no tuberculosa. Osteitis vertebral tuberculosa (Poli). Discitis
espontanea y posquirdrgica.

55. Lesiones cerebrales en el sida. Linfoma, toxoplasmosis y tuber-
culosis.

56. Enfermedades parasitarias del SNC: neurocisticercosis, quiste
hidatidico, y enfermedades por hongos.

Bloque 2.6. Conocimientos especificos de la especialidad en Neu-
rologia (Convocatoria CO/06/2014)

1. Anamnesis y exploracion. El método clinico en Neurologia.

2. Actitud diagnostica ante una pérdida de conciencia.

3. Exploracion neurologica y diagnostico en el coma.

4. Criterios de muerte cerebral. Su aplicacion al explante de orga-
nos.

5. Trastornos de la motilidad ocular. Fisiopatologia y semiologia.

6. Diagnostico diferencial de los sindromes vertiginosos.

7. Sindrome meningeo. Hipertension endocraneal.

8. Cefaleas y algias craneofaciales.

9. Fisiopatologia y tratamiento del dolor neuropatico.

10. Enfermedad isquémica cerebrovascular. Diagnéstico y pautas
terapéuticas.

11. Patologia hemorragica intracerebral. Patrones de presentacion
clinica. Diagnostico y pautas terapéuticas.

12. Hemorragia subaracnoidea y malformaciones arteriovenosas
cerebrales. Indicaciones terapéuticas y prondstico.
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13. Accidents isquemics cerebrovasculars en persones adultes joves.

14. Patologia vascular medul-lar.

15. Les unitats d’ictus. Objectius i organitzacio.

16. Neurosonologia. La ultrasonografia. Conceptes basics i principis
dels diferents métodes i técniques.

17. Utilitat, limitacions i indicacions de les distintes técniques neu-
rosonologiques, la seua seqiiéncia i complementarietat.

18. Ecografia i Doppler carotidia. Doppler transcranial. Estudis
d’activacio. Deteccié d’émbols. Monitoritzacié diagnostica i terapéu-
tica.

19. Malalties del sistema extrapiramidal (I): malaltia de Parkinson
i parkinsonismes.

20. Malalties del sistema extrapiramidal (II): corees, tipus i diag-
nostic diferencial.

21. Actitud diagndstica i terapéutica en les distonies.

22. Deméncies. Criteris diagnostics i classificacio. Malaltia
d’Alzheimer.

23. Demencies secundaries. Caracteristiques cliniques i diagnos-
tiques.

24. Altres deméncies degeneratives no incloses en la malaltia
d’Alzheimer.

25. Epilepsies. Concepte i classificacio. Actitud diagnostica i trac-
tament en la epilépsia de comengament recent.

26. Epilepsia refractaria. Concepte. Actitud diagndstica i terapeuti-
ca. Indicacions del tractament quirtrgic.

27. Estat de «mal epileptic». Concepte i classificacid. Actitud diag-
nostica y terapeutica.

28. Migranya. Criteris diagnostics i tractament.

29. Cefalea tensional. Criteris diagnostics i tractament.

30. Cefalea cronica diaria. Caracteristiques cliniques. Causes. Cri-
teris diagnostics. Tractament.

31. Neuropaties cranials. Etiologia, caracteristiques cliniques i trac-
tament.

32. Inmunitat i sistema nervidos. Malalties desmielinitzants. Con-
cepte i tipus.

33. Esclerosi multiple. Caracteristiques cliniques. Tipus. Actitud
diagnostica i tractament.

34. Meningitis bacterianes agudes y subagudes. Abscessos cere-
brals.

35. Meningitis croniques. Etiopatogénia. Diagnostic diferencial i
tractament.

36. Malalties viriques del sistema nervids central.

37. Malalties del sistema nervios causades per agents transmissibles
no convencionals (prions).

38. Malalties degeneratives espinocerebel-loses.

39. Malalties per caréncia del sistema nervios.

40. Trastorns de la circulaci6 del liquid cefalorraquidi. Hidrocefalia.
Sindrome d’hipertensio intracranial benigna.

41. Malalties de la neurona motora. Actitud diagnostica, evolucid
i tractament.

42. Alteracions de la unié neuromuscular. Miasténia gravis i sindro-
mes miasténiques.

43. Polineuropaties. Caracteristiques cliniques i actitud diagnostica.

44. Polineuropaties inflamatories desmielinitzants. Formes agudes
i croniques.

45. Miopaties hereditari

Bloc 2.7. Coneixements especifics de I’especialitat en Oncologia
Medica (Convocatoria CO/07/2014).

1. Carcinogenesi i biologia molecular del cancer: proliferacié cel-lu
lar,diferenciacio,apoptosi,invasié i metastasi.

2. Marcadors tumorals: aplicacio en la practica clinica.

3. Bases biologiques de la radioterapia.

4. Radio-quimioterapia: fonaments i aplicacions cliniques.

5. Agents quimioterapics: classificacio i mecanismes d’acci6

6. Tractament del cancer amb anticossos monoclonals: bases biolo-
giques i aplicacions cliniques.

7. Farmacs inhibidors de I’EGFR i del VEGF: aplicacions cliniques.

8. Agents multidiana.
9. Inmunoterapia en cancer.
10. Mesotelioma: estrategia diagnostica i terapeutica.

13. Accidentes isquémicos cerebrovasculares en personas adultas
jovenes.

14. Patologia vascular medular.

15. Las unidades de ictus. Objetivos y organizacion.

16. Neurosonologia. La ultrasonografia. Conceptos basicos y prin-
cipios de los diferentes métodos y técnicas.

17. Utilidad, limitaciones e indicaciones de las distintas técnicas
neurosonologicas, su secuencia y complementariedad.

18. Ecografia y Doppler carotideo. Doppler transcraneal. Estudios
de activacion. Deteccion de émbolos. Monitorizacion diagnodstica y
terapéutica.

19. Enfermedades del sistema extrapiramidal. Enfermedad de Par-
kinson y parkinsonismos.

20. Enfermedades del sistema extrapiramidal. Coreas, tipos y diag-
ndstico diferencial.

21. Actitud diagnostica y terapéutica en las distonias.

22. Demencias. Criterios diagnoésticos y clasificacion. Enfermedad
de Alzheimer.

23. Demencias secundarias. Caracteristicas clinicas y diagnosticas.

24. Otras demencias degenerativas no incluidas en la enfermedad
de Alzheimer.

25. Epilepsias. Concepto y clasificacion. Actitud diagnoéstica y tra-
tamiento en la epilepsia de comienzo reciente.

26. Epilepsia refractaria. Concepto. Actitud diagnoéstica y terapéuti-
ca. Indicaciones del tratamiento quirtrgico.

27. estado de «mal epiléptico». Concepto y clasificacion. Actitud
diagnostica y terapéutica.

28. Migraiia. Criterios diagnoésticos y tratamiento.

29. Cefalea tensional. Criterios diagnosticos y tratamiento.

30. Cefalea cronica diaria. Caracteristicas clinicas. Causas. Criterios
diagnosticos. Tratamiento.

31. Neuropatias craneales. Etiologia, caracteristicas clinicas y tra-
tamiento.

32. Inmunidad y sistema nervioso. Enfermedades desmielinizantes.
Concepto y tipos.

33. Esclerosis multiple. Caracteristicas clinicas. Tipos. Actitud diag-
noéstica y tratamiento.

34. Meningitis bacterianas agudas y subagudas. Abscesos cerebra-
les.

35. Meningitis cronicas. Etiopatogenia. Diagnoéstico diferencial y
tratamiento.

36. Enfermedades viricas del sistema nervioso central.

37. Enfermedades del sistema nervioso causadas por agentes trans-
misibles no convencionales (priones).

38. Enfermedades degenerativas espinocerebelosas.

39. Enfermedades carenciales del sistema nervioso.

40. Trastornos de la circulacion del liquido cefalorraquideo. Hidro-
cefalia. Sindrome de hipertension intracraneal benigna.

41. Enfermedades de la neurona motora. Actitud diagndstica, evo-
lucién y tratamiento.

42. Alteraciones de la union neuromuscular. Miastenia gravis y sin-
dromes miasténicos.

43. Polineuropatias. Caracteristicas clinicas y actitud diagnostica.

44. Polineuropatias inflamatorias desmielinizantes. Formas agudas
y cronicas.

45. Miopatias hereditarias: distrofias musculares.

Bloque 2.7. Conocimientos especificos de la especialidad en Onco-
logia Médica (Convocatoria CO/07/2014).

1. Carcinogénesis y biologia molecular del cancer: proliferacion
celular, diferenciacion, apoptosis, invasion y metastasis.

2. Marcadores tumorales: aplicacion en la practica clinica.

3. Bases biolédgicas de la radioterapia.

4. Radio-quimioterapia: fundamentos y aplicaciones clinicas.

5. Agentes quimioterapicos: clasificacion y mecanismos de accion.

6. Tratamiento del cancer con anticuerpos monoclonales: bases bio-
logicas y aplicaciones clinicas.

7. Farmacos inhibidores del EGFR y del VEGF: aplicaciones cli-
nicas.

8. Agentes multidiana.

9. Inmunoterapia en cancer.

10. Mesotelioma: estrategia diagnostica y terapéutica.
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11. Estratégia en carcinoma de cap-coll.

12. Carcinoma microcitic de pulmo: tractament.

13. Carcinoma no microcitic de pulmo (I):estadis inicials.

14. Carcinoma no microcitic de pulmo II): estrateégies terapeutiques
de I’estadi II1.

15. Carcinoma no microcitic de pulmé (III): estadi IV.

16. Neoplasia mediastinica.

17. Tumors d’estroma gastrointestinal.

18. Cancer d’esofag.

19. Tractament del cancer gastric.

20. Tractament del cancer de recte.

21. Tractament del cancer de colon, estadis inicials.

22. Tractament del cancer de colon, estadis avancats.

23. Opcions terapéutiques del carcinoma de pancrees exocri.

24. Tumors germinals gonadals i extragonadals.

25. Estrategia del tractament del carcinoma de cel-lules transicionals
de bufeta.

26. Carcinoma renal.

27. Carcinoma de cérvix: paper de la quimioterapia i de la radiote-
rapia. Carcinoma d’endometri.

28. Tractament del cancer d’ovari.

29. Carcinoma de mama: tractament adjuvant.

30. Carcinoma inflamatori de mama: opcions terapéutiques.

31. Carcinoma de mama metastasic: opcions de tractament.

32. Tractament multidisciplinari dels tumors cerebrals primaris de
la persona adulta.

33. Melanoma cutani: estadiatge i opcions terapéutiques.

34. Tractament de 1’adenocarcinoma de prostata.

35. Maneig terapéutic dels sarcomes de parts blanes d’extremitats.

36. Tractament dels sarcomes ossis.

37. Tractament del limfoma no Hodgkin «agressiu».

38. Limfomes indolents: opcions terapéutiques.

39. Tractament de la malaltia de Hodgkin.

40. Mieloma multiple: diagnostic i opcions terapéutiques.

41. Estratégies diagnostica i terapeutica del tumor de primari des-
conegut.

42. Urgencies oncologiques: sindrome de compressié medul-lar,
compressio de vena cava superior i metaboliques.

43. Tumors hepatics primaris i metastasics.

44. Maneig de les metastasis Ossies.

45. Metastasis cerebrals i leptomeningies: diagnostic i opcions tera-
peutiques.

46. Neutropénia febril: maneig diagnostic i terapéutic.

47. Emes; i quimioterapia: fisiopatologia i tractament.

48. Nutricid 1 caquéxia tumoral: diagnostic i opcions terapeutiques.

49. Tractament del dolor oncologic.

50. Complicacions tromboemboliques del cancer.

51. Qualitat de vida en el pacient amb cancer.

Bloc 2.8. Coneixements especifics de 1’especialitat en Otorrinola-
ringologia (Convocatoria CO/08/2014)

1. Embriologia de 1’orella. Bases anatomiques de 1’orella i I’os tem-
poral. Fisiologia auditiva. Fisiologia vestibular.

2. Semiologia de 1’orella (hipoactsia, vertigen, otalgia, acufens,
otorrea i altres simptomes). Exploracio fisica. Exploraci6 funcional
auditiva. Exploraci6 de pacient amb actfens. Exploracio de la funcié
vestibular. Diagndstic per imatge.

3. Malformacions congeénites i adquirides. Cirurgia de les malforma-
cions. Tap de cerumen i epidérmic. Cossos estranys. Patologia inflama-
toria de I’orella externa. Otitis externa. Otitis externa maligna.

4. Patologia inflamatoria de I’orella mitjana. Fisiopatologia de la
trompa d’Eustaqui. Ototubaritis. Otitis mitjana aguda. OMA recurrent.
Otitis seromucosa. Otitis mitjana cronica. Aspectes generals. Otitis mit-
jana cronica simple. Otitis mitjana cronica. Colesteatomatosa. Colestea-
toma congenit i primari. Complicacions de les otitis. Seqiieles de 1’otitis
mitjana cronica.

5. Técniques quirtrgiques en otologia. Conceptes generals. Vies
d’abordatge. Cirurgia de 1’orella mitjana: mastoidectomia i timpano-
plasties. Dispositius implantables en otologia: implants d’orella externa
i epitesi; implants osteointegrats; implants d’orella mitjana.

11. Estrategia en carcinoma de cabeza-cuello.

12. Carcinoma microcitico de pulmon: tratamiento.

13. Carcinoma no microcitico de pulmén (I): estadios iniciales.

14. Carcinoma no microcitico de pulmoén (I1): estrategias terapéu-
ticas del estadio III.

15. Carcinoma no microcitico de pulmoén (I1I): estadio IV.

16. Neoplasia mediastinica.

17. Tumores de estroma gastrointestinal.

18. Cancer de esofago.

19. Tratamiento del cancer gastrico.

20. Tratamiento del cancer de recto.

21. Tratamiento del cancer de colon en estadios iniciales.

22. Tratamiento del cancer de colon en estadios avanzados.

23. Opciones terapéuticas del carcinoma de pancreas exocrino.

24. Tumores germinales gonadales y extragonadales.

25. Estrategia del tratamiento del carcinoma de células transicio-
nales de vejiga.

26. Carcinoma renal.

27. Carcinoma de cérvix: papel de la quimioterapia y de la radiote-
rapia. Carcinoma de endometrio.

28. Tratamiento del cancer de ovario.

29. Carcinoma de mama: tratamiento adyuvante.

30. Carcinoma inflamatorio de mama: opciones terapéuticas.

31. Carcinoma de mama metastasico: opciones de tratamiento.

32. Tratamiento multidisciplinario de los tumores cerebrales prima-
rios de la persona adulta.

33. Melanoma cutaneo: estadiaje y opciones terapéuticas.

34. Tratamiento del adenocarcinoma de prostata.

35. Manejo terapéutico de los sarcomas de partes blandas de extre-
midades.

36. Tratamiento de los sarcomas 0seos.

37. Tratamiento del linfoma no Hodgkin «agresivo».

38. Linfomas indolentes: opciones terapéuticas.

39. Tratamiento de la enfermedad de Hodgkin.

40. Mieloma multiple: diagnostico y opciones terapéuticas.

41. Estrategias diagnostica y terapéutica del tumor de primario des-
conocido.

42. Urgencias oncoldgicas: sindrome de compresion medular, com-
presion de vena cava superior y metabdlicas.

43. Tumores hepaticos primarios y metastasicos.

44. Manejo de las metastasis Oseas.

45. Metastasis cerebrales y leptomeningeas: diagndstico y opciones
terapéuticas.

46. Neutropenia febril: manejo diagnostico y terapéutico.

47. Emesis y quimioterapia: fisiopatologia y tratamiento.

48. Nutricién y caquexia tumoral: diagnostico y opciones terapéu-
ticas.

49. Tratamiento del dolor oncoldgico.

50. Complicaciones tromboembolicas del cancer.

51. Calidad de vida en el paciente con cancer.

Bloque 2.8. Conocimientos especificos de la especialidad en Otorri-
nolaringologia (Convocatoria CO/08/2014)

1. Embriologia del oido. Bases anatomicas del oido y el hueso tem-
poral. Fisiologia auditiva. Fisiologia vestibular.

2. Semiologia del oido (hipoacusia, vértigo, otalgia, acufenos, oto-
rrea y otros sintomas). Exploracion fisica. Exploracion Funcional Audi-
tiva. Exploracion de paciente con Actfenos, Exploracion de la Funcion
Vestibular. Diagnostico por imagen.

3. Malformaciones congénitas y adquiridas. Cirugia de las malfor-
maciones. Tapon de cerumen y epidérmico. Cuerpos extrafios. Patologia
inflamatoria del oido externo. Otitis externa. Otitis externa maligna.

4. Patologia inflamatoria del oido medio. Fisiopatologia de la trom-
pa de Eustaquio. Ototubaritis, Otitis Media Aguda. OMA recurrente.
Otitis Seromucosa. Otitis Media cronica. Aspectos generales. Otitis
Media Croénica Simple. Otitis Media Cronica Colesteatomatosa. Coles-
teatoma Congénito y Primario. Complicaciones de las Otitis. Secuelas
de la Otitis Media Cronica.

5. Técnicas quirargicas en Otologia. Conceptos generales. Vias de
abordaje. Cirugia del oido medio: Mastoidectomia y timpanoplastias,
Dispositivos implantables en otologia: Implantes de oido externo y epi-
tesis; implantes osteointegrados; implantes de oido medio.
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6. Traumatismes de I’orella. Ferides. Commoci6 laberintica. Frac-
tures de 1’os temporal. Seqiicles. Tumors de 1’0s temporal. Abordatge
quirtrgic de la fossa jugular. Reseccio lateral i total de 1’0s temporal.
Tumors de 1’angle pontocerebel-16s, petroclivals i de 1’apex petrds.
Abordatges quirurgics. Distrofies de I’os temporal. Otosclerosi. Cirurgia
de I’otosclerosi. Malalties autoimmunes de 1’orella.

7. Hipoacusia neurosensorial congénita no genética. Hipoacusies
d’origen genétic. Hipoacusia neurosensorial adquirida. Detecci6 pre-
cog de I’hipoactsia. Audici6 i llenguatge. El xiquet sord. Avaluacio6 del
pacient amb hipoacusia. Audioprotesis externes. Indicacions. Seleccid
del tipus d’adaptacié. Adaptacio i avaluacid de resultats. Rehabilitacio
del pacient adaptat amb protesi. Implants coclears. Implants de tronc
cerebral.

8. Sindromes vestibulars periférics: malaltia de Meniére, neuronitis
vestibular, vertigen posicional paroxistic benigne. Cirurgia del vertigen.
Sindromes vestibulars d’origen vascular: insuficiéncia vertebrobasilar,
migranya i vertigen. Sindromes vestibulars centrals. Alteracions ocu-
lomotores. Avaluacié del pacient amb trastorns de 1’equilibri i de la
marxa. Presbiastasia i caiguda en 1’ancia.

9. Semiologia, exploracio i patologia del nervi facial. Tractament de
la paralisi facial periférica. Cirurgia del nervi facial.

10. Embriologia i anatomia del nas i dels sins paranasals. Variacions
anatomiques de les fosses nasals. Fisiologia del nas i dels sins parana-
sals. Mecanismes de ’olfaccio. Fisiopatologia rinosinusal.

11. Exploraci6 del nas i dels sins paranasals. Rinoscopia, microsco-
pia, endoscopia. Exploracié funcional de les fosses nasals: rinometria
i rinomanometria. Diagnostic per imatge del nas i dels sins paranasals:
radiologia simple, tomografia computada, ressonancia magnética. Téc-
niques especials.

12. Sindromes nasals: insuficiéncia respiratoria nasal, rinorrea, epis-
taxi, algies, alteracions de 1’olfacci6. Patologia de la piramide nasal i
del vestibul. Malformacions del nas i dels sins paranasals. Patologia del
septum nasal. Septoplastia. Rinoplastia i septerinoplastia.

13. Epistaxi. Cossos estranys. Traumatismes de nas, sins i massis
facial. Rinorrea cerebrospinal. Tractament de les fistules de LCR.

14. Patologia inflamatoria de les fosses nasals: rinitis agudes i croni-
ques. Rinitis especifiques. Rinitis vasomotora. Rinitis al-lergica.

15. Patologia inflamatoria dels sins paranasals. Sinusitis agudes i
croniques: sinusitis maxil-lar. Sinusitis etmoidal. Sinusitis frontal. Sinu-
sitis esfenoidal. Sinusitis infantils. Poliposi nasosinusal. Complicacions
de les sinusitis. Tractament quirtrgic de les sinusitis i de les complica-
cions: cirurgia d’abordatge extern. Cirurgia d’abordatge endoscopic.

16. Algies craniofacials. Patologia de 1’ olfaccié.

17. Tumors benignes, de les fosses nasals i dels sins paranasals.
Quistos 1 mucoceles dels sins paranasals. Tractament quirrgic. Tumors
malignes de les fosses nasals i sins paranasals. Granulomes malignes.
Técniques quirtirgiques en els tumors de sins. Abordatges de la base del
crani anterior.

18. Fisiopatologia i avaluacid de la via lacrimal. Dacriocistorinosto-
mia endonasal. Cirurgia endoscopica de la lamina cribosa, orbita, nervi
optic i cadira turca/hipofisi.

19. Embriologia i anatomia de la cavitat oral i de la faringe. Fisi-
ologia de la cavitat oral i de la faringe. Degluci6. Fisiologia del gust.

20. Semiologia i exploraci6 clinica. Exploracio per la imatge de la
faringe. Exploracio funcional de la faringe. Exploraci6 del gust i de la
degluci6. Malformacions congénites i adquirides de la cavitat oral i de
la faringe. Fenedures labiopalatines.

21. Patologia inflamatoria de la cavitat oral. Fisiopatologia de
I’anell de Waldeyer. Patologia inflamatoria inespecifica de la farin-
ge. Faringoamigdalitis especifiques. Manifestacions faringies de les
malalties sistémiques. Complicacions de les infeccions orals i faringies.
Amigdalectomia i adenoidectomia. Indicacions, técniques i complicaci-
ons. Traumatismes orals i faringis. Cossos estranys.

22. Roncopatia cronica. Sindrome d’apnea obstructiva del son
(SAOS). Polisomnografia. Tractament del SAOS amb CPAP. Técniques
quirtrgiques i indicacions.

23. Lesions preneoplasiques de la cavitat oral. Tumors benignes i
malignes de la cavitat oral. Tumors de la rinofaringe. Abordatges qui-
rargics de la rinofaringe.

6. Traumatismos del oido. Heridas. Conmocion laberintica. Fractu-
ras del hueso temporal. Secuelas. Tumores del hueso temporal. Abor-
daje quirtirgico de la fosa yugular. Reseccion lateral y total del hueso
temporal. Tumores del d&ngulo pontocerebeloso, petroclivales y del apex
petroso. Abordajes quirurgicos. Distrofias del hueso temporal. Otoscle-
rosis. Cirugia de la otosclerosis, Enfermedades autoinmunes del oido.

7. Hipoacusia neurosensorial congénita no genética. Hipoacusias de
origen genético. Hipoacusias neurosensorial adquirida. Deteccion pre-
coz de la hipoacusia. Audicion y lenguaje. El nifio sordo. Evaluacion del
paciente con hipoacusia. Audioprotesis Externas. Indicaciones. Selec-
cion del tipo de adaptacion. Adaptacion y evaluacion de resultados.
Rehabilitacion del paciente adaptado con protesis. Implantes cocleares.
Implantes de tronco cerebral.

8. Sindromes vestibulares periféricos: Enfermedad de Meniére,
neuronitas vestibular, vértigo posicional paroxistico benigno. Cirugia
del vértigo. Sindromes vestibulares de origen vascular: insuficiencia
vértebrobasilar, migrafia y vértigo. Sindromes vestibulares centrales.
Alteraciones oculomotoras. Evaluacion del paciente con trastornos del
equilibrio y de la marcha. Presbivértigo y caida en el anciano.

9. Semiologia, exploracion y patologia del nervio facial Tratamiento
de la paralisis facial periférica. Cirugia del nervio facial.

10. Embriologia y anatomia de la nariz y de los senos paranasales.
Variaciones anatomicas de las fosas nasales. Fisiologia de la nariz y
de los senos paranasales. Mecanismos de la olfaccion. Fisiopatologia
rinosinusal.

11. Exploracion de la nariz y de los senos paranasales. Rinoscopia,
microscopia, endoscopia. Exploracion funcional de las fosas nasales:
rinometria y rinomanometria. Diagnostico por imagen de la nariz y de
los senos paranasales: radiologia simple, tomografia computerizada,
resonancia magnética. Técnicas especiales.

12. Sindromes nasales: insuficiencia respiratoria nasal, rinorrea,
epistaxis, algias, alteraciones de la olfacion. Patologia de la pirami-
de nasal y del vestibulo. Malformaciones de la nariz y de los senos
paranasales. Patologia del septum nasal. Septoplastia. Rinoplastia y
septorinoplastia.

13. Epistaxis. Cuerpos extrafios. Traumatismos de nariz, senos y maci-
zo facial. Rinorrea cerebro-espinal. Tratamiento de las fistulas de LCR.

14. Patologia inflamatoria de las fosas nasales: rinitis agudas y cro-
nicas. Rinitis especificas. Rinitis vasomotora. Rinitis alérgica.

15. Patologia inflamatoria de los senos paranasales. Sinusitis agu-
das y cronicas: sinusitis maxilar. Sinusitis etmoidal. Sinusitis frontal.
Sinusitis esfenoidal. Sinusitis infantiles. Poliposis nasosinusal. Com-
plicaciones de las sinusitis. Tratamiento quirtrgico de las sinusitis y de
sus complicaciones: cirugia de abordaje externo. Cirugia de abordaje
endoscopico.

16. Algias craneofaciales. Patologia de la olfacion.

17. Tumores benignos, de las fosas nasales y de los senos parana-
sales. Quistes y mucoceles de los senos paranasales. Tratamiento qui-
rurgico. Tumores malignos de las fosas nasales y senos paranasales.
Granulomas malignos. Técnicas quirtirgicas en los tumores de senos.
Abordajes de la base del craneo anterior.

18. Fisiopatologia y evaluacion de la via lacrimal. Dacriocistorri-
nostomia endonasal. Cirugia endoscopica de la lamina cribosa, orbita,
nervio optico y silla turca/hipdfisis.

19. Embriologia y anatomia de la cavidad oral y de la faringe. Fisio-
logia de la cavidad oral y de la faringe. Deglucion. Fisiologia del gusto.

20. Semiologia y exploracion clinica. Exploracion por la imagen de
la faringe. Exploracion funcional de la faringe. Exploracion del gusto y
de la deglucion. Malformaciones congénitas y adquiridas de la cavidad
oral y de la faringe. Hendiduras labiopalatinas.

21. Patologia inflamatoria de la cavidad oral. Fisiopatologia del
anillo de Waldeyer. Patologia inflamatoria inespecifica de la farin-
ge. Faringoamigdalitas especificas. Manifestaciones faringeas de las
enfermedades sistémicas. Complicaciones de las infecciones orales y
faringeas. Amigdalectomia y adenoidectomia. Indicaciones, técnicas
y complicaciones. Traumatismos orales y faringeos. Cuerpos extrafios.

22. Roncopatia cronica. Sindrome de apnea obstructiva del suefio
(SAOS). Polisomnografia. Tratamiento del SAOS con CPAP. Técnicas
quirtrgicas y sus indicaciones.

23. Lesiones preneoplasicas de la cavidad oral. Tumores benignos
y malignos de la cavidad oral. Tumores de la rinofaringe. Abordajes
quirtrgicos de la rinofaringe.
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24. Tumors de I’orofaringe. Abordatges quirurgics de I’orofaringe.
Tumors de I’hipofaringe. Abordatges quirtrgics de I’hipofaringe. Cirur-
gia reconstructiva del tracte digestiu superior.

25. Patologia neurologica de la faringe. Trastorns funcionals del
segment faringoesofagic. Reflux gastroesofagic. Patologia otorinola-
ringologica en relacié amb el reflux gastroesofagic.

26. Anatomia i embriologia de la laringe. Funcions respiratoria,
esfinteriana i fonatoria de la laringe. Fisiologia i desenvolupament del
llenguatge. Semiologia i exploracié basica de la laringe. Semiologia
fonatoria. Exploracioé endoscopica i microlaringoscopica. Exploracio
per la imatge de la laringe i de la regio cervical. Exploracié funcional
de la laringe. El laboratori de la veu.

27. Malformacions congénites laringotraqueals. Traumatismes larin-
gis. Estenosis laringotraqueals infantils i de I’adult. Laringitis agudes de
’adult. Laringitis croniques. Laringitis per reflux. Laringitis disfuncio-
nal. Laringitis infantils. Trastorns neuromusculars de la laringe. Fisio-
patologia, topodiagnostic i tractament. Tumors benignes de la laringe.
Polips, noduls, quistos, edema de Reinke i laringocele. Microcirurgia
laringia. Cossos estranys laringis i traqueobronquials. Traqueotomia:
indicacions, técnica i complicacions. Intubacio.

28. Neoplasies laringies intraepitelials. Aplicacions de la biologia
molecular en el diagnostic i tractament dels tumors de cap i coll. Tumors
malignes de la laringe. Indicacions i planificaci6 del tractament. Proto-
cols de preservacié d’organ amb quimioterapia i radioterapia. Cirurgia
radical i parcial dels tumors malignes. Cirurgia laser. Rehabilitacio dels
laringectomitzats. Fistuloplasties fonatories. Protesis fonatories. Indica-
cions i técnica. Patologia de la veu parlada i de la veu cantada. Fonoci-
rugia. Tiroplasties. Fonaments de la rehabilitacio fonatoria.

29. Embriologia, anatomia topografica i anatomia quirurgica de les
regions cervicofacials. Exploracio cervical: inspeccid, palpacio, examen
per la imatge. Estratégia per al diagnostic de les masses cervicofacials.
Metastasi d’origen desconegut. Patologia disontogenica cervicofaci-
al. Fistules i quistos congeénits. Patologia inflamatoria cervicofacial.
Cellulitis. Abscessos. Limfadenitis.

30. Tumors cutanis cervicofacials: carcinoma epidermoide i
basocel-lular. Melanoma de cap i coll. Técniques exéresis i reconstruc-
tives dels tumors cutanis. Tumors vasculars i nerviosos cervicofacials.
Tumors benignes i malignes de parts toves.

31. Drenatge limfatic de 1’area cervicofacial. Punci6 i biopsia gan-
glionar. Biopsia del gangli sentinella. Tractament fisic i quimioterapic
de les metastasis. Les metastasis regionals en els tumors de cap i coll.
Buidatges radicals, funcionals i selectius. Cirurgia reconstructiva dels
grans defectes cervicofacials. Manifestacions de la SIDA en otorinola-
ringologia.

32. Embriologia i anatomia de la traquea i 1’esofag. Fisiologia de
I’esofag. Semiologia, exploraci6 basica, per imatge i funcional de la
traquea i I’esofag. Patologia de I’esofag cervical. Cossos estranys de
I’esofag. Patologia de la traquea cervical.

33. Fisiologia de les glandules tiroide i paratiroide. Exploracio cli-
nica del tiroide: PAAF, ecografia, escintil-lografia i TAC.

34. Hipertiroidisme. Goll nodular. Goll intratoracic. El problema
dels noduls tiroides. Cancer de tiroide. Técniques quirtrgiques sobre el
tiroide. Hiperparatiroidisme primari i secundari: clinica i mitjans d’ex-
ploracié. Cirurgia de les paratiroides.

35. Fisiologia de les glandules salivals. Semiologia, exploracio cli-
nica, per imatge i funcional de les glandules salivals.

36. Patologia no tumoral de les glandules salivals. Patologia tumoral
de les glandules salivals.

37. Bases de la comunicaci6 verbal. Bases anatomofisiologiques de
la veu, la parla (paraula), i el llenguatge i I’audicié. Bases neurofisio-
logiques dels processos centrals (memoria, integracio, etc.) de la parla
i de I’audici6. Bases genetiques i influéncia de I’entorn en el desenvo-
lupament d’habilitats de la paraula, llenguatge i audicié. Processos de
creixement i edat de la veu, llenguatge i audicio.

38. Bases de la comunicaci6 verbal. Aspectes fisiologics i conduc-
tuals de la comunicacid verbal. Bases d’actstica, fonética, fonologia.
Bases de psicologia i ciéncies de la conducta.

39. Epidemiologia, etiologia, patogenia, profilaxi, fisiopatologia de:
Alteracions congénites de la veu. Alteracions del desenvolupament de
la veu. Disfonia causada per hormones. Alteracions funcionals de la veu

24. Tumores de la orofaringe. Abordajes quirurgicos de la orofarin-
ge. Tumores de la hipofaringe. Abordajes quirargicos de la hipofaringe.
Cirugia reconstructiva del tracto digestivo superior.

25. Patologia neuroldgica de la faringe. Trastornos funcionales del
segmento faringe-esofagico. Reflujo gastroesofagico. Patologia otorri-
nolaringoldgica en relacion con el reflujo gastroesofagico.

26. Anatomia y embriologia de la laringe. Funciones respiratoria,
esfinteriana y fonatoria de la laringe. Fisiologia y desarrollo del len-
guaje. Semiologia y exploracion basica de la laringe. semiologia fona-
toria. Exploracion endoscopica y microlaringoscopica. Exploracion por
la imagen de la laringe y region cervical. Exploracion funcional de la
laringe. El laboratorio de la voz.

27. Malformaciones congénitas laringotraqueales. Traumatismos
laringeos, estenosis laringotraqueales infantiles y del adulto.

Laringitis agudas del adulto. Laringitis cronicas. Laringitis por
reflujo. Laringitis disfuncional. Laringitis infantiles. Trastornos neuro-
musculares de la laringe. fisiopatologia, topodiagndstico y tratamiento.
Tumores benignos de la laringe. Pélipos, noédulos, quistes, edema de
reinke y laringoceles. Microcirugia laringea. Cuerpos extrafios laringeos
y traqueobronquiales. Traqueotomia: indicaciones, técnica y complica-
ciones, intubacion.

28. Neoplasias laringeas intraepiteliales.

Aplicaciones de la biologia molecular en el diagndstico y tratamien-
to de los tumores de cabeza y cuello. Tumores malignos de la laringe.
Indicaciones y planificacion del tratamiento. Protocolos de preserva-
cion de organo con quimio-radioterapia. Cirugia radical y parcial de
los tumores malignos. Cirugia laser. Rehabilitacion de los laringecto-
mizados. Fistuloplastias fonatorias, protesis fonatorias, indicaciones y
técnica. Patologia de la voz hablada y de la voz cantada. Fonocirugia.
Tiroplastias. Fundamentos de la rehabilitacion fonatoria.

29. Embriologia, anatomia topografica y anatomia quirtrgica de las
regiones cervicofaciales. Exploracion cervical: inspeccion, palpacion,
examen por la imagen. Estrategia para el diagndstico de las masas cer-
vicofaciales. Metastasis de origen desconocido. Patologia disontogénica
cervicofacial. Fistulas y quistes congénitos. Patologia inflamatoria cer-
vicofacial. Celulitis. Abscesos. Linfadenitis.

30. Tumores cutaneos Cervifio-faciales: carcinoma epidernoide y
basocelular. Melanoma de cabeza y cuello. Técnicas exéresis y recons-
tructivas de los tumores cutaneos. Tumores vasculares y nerviosos cer-
vicofaciales. Tumores benignos y malignos de partes blandas.

31. Drenaje linfatico del area Cervifio-facial. Puncion y biopsia gan-
glionar. Biopsia del ganglio centinela. Tratamiento fisico y quimiotera-
pico de las metastasis. Las metastasis regionales en los tumores de cabe-
za y cuello. Vaciamientos radicales, funcionales y selectivos. Cirugia
reconstructiva de los grandes defectos cervico-faciales. Manifestaciones
del SIDA en Otorrinolaringologia.

32. Embriologia y anatomia de la traquea y el es6fago. Fisiologia
del es6fago. Semiologia, exploracion basica, por imagen y funcional de
la traquea y el esofago. Patologia del esdfago cervical. Cuerpos extrafios
del esofago. Patologia de la traquea cervical.

33. Fisiologia de las glandulas tiroides y paratiroides. Exploracion
clinica del tiroides: PAAF, ecografia, escintigrafia y TAC.

34. Hipertiroidismo. Bocio nodular. Bocio intratoracico. El proble-
ma de los nédulos tiroideos. Cancer de tiroides. Técnicas quirurgicas
sobre el tiroides. Hiperparatiroidismo primario y secundario: clinica y
medios de exploracion. Cirugia de las paratiroides.

35. Fisiologia de las glandulas salivales. Semiologia, exploracion
clinica, por imagen y funcional de las glandulas salivales.

36. Patologia no tumoral de las glandulas salivales. Patologia tumo-
ral de las glandulas salivales

37. Bases de la comunicacion verbal: Bases anatomofisiologicas
de la voz, el habla (palabra), y el lenguaje y la audicién. Bases neuro-
fisioldgicas de los procesos centrales (memoria, integracion, etc.) del
habla y de la audicion. Bases genéticas e influencia del entorno en el
desarrollo de habilidades de la palabra, lenguaje y audicion. Procesos
de crecimiento y edad de la voz, lenguaje y audicion.

38. Bases de la comunicacion verbal: Aspectos fisioldgicos y con-
ductuales de la comunicacion verbal. Bases de actstica, fonética, fono-
logia. Bases de psicologia y ciencias de la conducta

39. Epidemiologia, etiologia, patogenia, profilaxis, fisiopatologia de:
Alteraciones congénitas de la voz. Alteraciones del desarrollo de la voz.
Disfonia causada por hormonas. Alteraciones funcionales de la voz con y
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amb i sense lesions secundaries en la laringe, inclosa la disfonia ocupa-
cional i la veu de cantant. Disfonia per lesions organiques de la larin-
ge. Alteracions de la veu per malalties neurologiques i psiquiatriques,
incloent paralisi de corda vocal. Alteracions de la veu postquirurgiques
i traumatiques. Rinolalia (nasalitat) inclosa la fenedura palatina.

40. Epidemiologia, etiologia, patogenia, profilaxi, fisiopatologia
de: Retards del llenguatge. Alteracions de la lectura, escriptura i calcul
(disléxia, disgrafia). Disfémia (tartamudesa). Disfasia, afasia. Altres
alteracions de la paraula i llenguatge en malalties neurologiques i psi-
quiatriques. Alteracions auditives infantils centrals i perifériques. Agno-
sia acustica.

41. Examen de la respiracié en relacié amb la fonacié. Analisi de
la vibracio de les cordes vocals. Microlaringoscopia directa i indirecta.
Analisi de la veu i dels sons del parla. Examen de les funcions perife-
riques i centrals de la veu i la parla, inclosos tests adequats. Métodes
subjectius i objectius per a explorar 1’audicié central i periférica.

42. Terapia medica d’afeccions foniatriques de causa inflamatoria,
neurogena o psiquiatrica. Terapia quirtrgica de la veu i la parla: fonoci-
rugia. Audiofons i implants: indicacions.

43. Métodes de rehabilitacié de la veu, la paraula i el llenguatge per
a conferenciants i cantants, rinolalia, erigmofonia, retards del llenguat-
ge, errors d’articulacio, tartamudesa, sordera infantil.

44. Cirurgia cosmetica en ORL. La cirurgia cosmetica del pavelld
auditiu: malformacions menors en xiquet i adult i malformacions majors
del pavello. La cirurgia cosmética de la piramide nasal. Cirurgia integral
del nas, rinoseptoplastia d’excés. Indicacions i técniques. Rinosepto-
plastia d’augment. Indicacions i técniques. Cirurgia cosmetica facial
vinculada amb aspectes propis d’esta especialitat.

45. Fonaments de gestio clinica en ORL. Concepte de gestio clinica:
Fonaments de la gestio clinica. Definici6 de gestio clinica. Nivells de
decisio. La presa de decisions en clinica: resultats terapéutics (eficacia,
efectivitat, utilitat, benefici). Resultats dels procediments diagnostics
(sensibilitat, especificitat, valor predictiu). Eficiéncia en la practica cli-
nica. Ferramentes de millora de resultats clinics: Us i interpretacio de
fonts documentals. Técniques d’s apropiat. Analisi de resultats clinics.
Gestio de riscos clinics. Analisi organitzativa. Analisi economic. La
qualitat en els centres sanitaris: evolucio historica conceptual. La qua-
litat com a factor estrateégic en les organitzacions. Relacio entre qualitat
i eficiéncia. Concepte de qualitat assistencial. Sistema de qualitat en
I’hospital i en atenci6 primaria. Certificacid externa dels sistemes d’as-
segurament de la qualitat. La participacié de professionals i pacients.
Formes organitzatives: comissions, grups de millora, cercles de qualitat.
El cicle de Deming. Métodes i técniques per a la millora de la qualitat:
’auditoria clinica.

46. Pla de gestio en una unitat clinica: concepte de gestio estratégica
i operativa. Que¢ és el pla de gestié d’una unitat. Fases de desenvolupa-
ment i metodologia d’elaboracié d’un pla de gestid. Analisi de 1’entorn.
Diagnostic intern. Definicio del projecte, objectius i plans d’accio. El
programa de qualitat d’un servici clinic i en atencid primaria. Sistema
d’avaluaci6 i seguiment.

47. Fonaments de bioética en otorinolaringologia. Conceptes gene-
rals: dret i bioética. Definicions, ambits i interrelacions. Variables cul-
turals, etiques, morals, religioses i ancestrals. Consentiment i consenti-
ment informat. Capacitat i competéncia. Beneficéncia i no maleficéncia.
Responsabilitat. Dignitat. Coaccid. Drets i deures de malalts, metges i
responsabilitat social de les empreses mediques. Confidencialitat, secret
professional, deure de veracitat i dret a no saber. Deure d’assisténcia i
aband6 de persona. Distribucié de recursos. Planificacio i consens en el
marc de la comunitat. Decisions en la practica clinica ORL. Fonaments
¢étics. Paper del «consentiment informat». Decisions en gestio clinica,
fonaments ¢tics. MBE. Docencia. Aspectes ¢tics. Investigacio clinica:
experimentacio en sers vius. Assajos clinics controlats: justificacio i
¢tica. Elaboraci6 i gestio d’un protocol d’investigacio. Disseny, seleccio
de participants i aleatoritzaci6. Analisi i presentaci6 de les dades. Intro-
duccio a la metaanalisi. Avangos cientifics en el prisma étic. Terapia
génica en el camp de I’ORL. Malalties tractables i tractaments possi-
bles. Intervencions a escala somatica. Intervencions a escala germinal.
Tractaments génics perfectius. Comités hospitalaris de bioctica.

sin lesiones secundarias en la laringe, incluyendo la disfonia ocupacional
y la voz de cantante. Disfonia por lesiones organicas de la laringe. Alte-
raciones de la voz por enfermedades neurologicas y psiquiatricas, inclu-
yendo paralisis de cuerda vocal. Alteraciones de la voz postquirurgicas y
traumaticas. Rinolalia (nasalidad) incluyendo hendidura palatina.

40. Epidemiologia, etiologia, patogenia, profilaxis, fisiopatologia
de: Retrasos del lenguaje. Alteraciones de la lectura, escritura y calculo
(Dislexia, Disgrafia). Disfemia (tartamudez). Disfasia, Afasia. Otras
alteraciones de la palabra y lenguaje en enfermedades neurologicas y
psiquidtricas. Alteraciones auditivas infantiles centrales y periféricas.
Agnosia acustica.

41. Examen de la respiracion en relacion con la fonacion. Analisis
de la vibracion de las cuerdas vocales. Microlaringoscopia directa e
indirecta. Analisis de la voz y de los sonidos del habla. Examen de las
funciones periféricas y centrales de la voz y el habla, incluyendo tests
adecuados. Métodos subjetivos y objetivos para explorar la audicién
central y periférica.

42. Terapia médica de afecciones foniatricas de causa inflamatoria,
neurdgena o psiquiatrica. Terapia quirrgica de la voz y el habla: Fono-
cirugia. Audifonos e Implantes: indicaciones.

43. Métodos de rehabilitacion de la voz, la palabra y el lenguaje,
para: conferenciantes y cantantes, rinolalia, erigmofonia, retrasos del
lenguaje, errores de articulacion, tartamudez, sordera infantil.

44. Cirugia Cosmética en ORL. La Cirugia Cosmética del Pabellon
Auditivo: (malformaciones menores en nifio y adulto, malformaciones
mayores del pabellon), la Cirugia Cosmética de la Piramide Nasal: (ciru-
gia integral de la nariz, rinoseptoplastia de exceso. Indicaciones y técni-
cas, rinoseptoplastia de aumento. Indicaciones y técnicas), y la Cirugia
Cosmética Facial vinculada con aspectos propios de esta especialidad.

45. Fundamentos de Gestion Clinica en ORL Concepto de Gestion
Clinica: Fundamentos de la Gestion Clinica. Definicion de Gestion Cli-
nica Niveles de decision. La toma de decisiones en clinica: Resulta-
dos terapéuticos (eficacia, efectividad, utilidad, beneficio). Resultados
de los procedimientos diagndsticos (sensibilidad, especificidad, valor
predictivo). Eficiencia en la practica clinica. Herramientas de mejora
de resultados clinicos: Uso e interpretacion de fuentes documentales.
Técnicas de uso apropiado, Analisis de resultados clinicos. Gestion de
riesgos clinicos. Analisis organizativo. Analisis econdmico. La calidad
en los centros sanitarios: Evolucion histérica conceptual. La calidad
como factor estratégico en las organizaciones. Relacion entre calidad
y eficiencia. Concepto de Calidad asistencial. Sistema de calidad en el
hospital y en atencion primaria. Certificacion externa de los sistemas de
aseguramiento de la calidad. La participacion de profesionales y pacien-
tes. Formas organizativas: comisiones, grupos de mejora, circulos de
calidad. El ciclo de Deming. Métodos y técnicas para la mejora de la
calidad: La Auditoria Clinica.

46. Plan de Gestion en una Unidad Clinica: Concepto de gestion
estratégica y operativa. Qué es el plan de gestion de una unidad. Fases de
desarrollo y metodologia de elaboracion de un plan de gestion:(Andlisis
del entorno. Diagndstico interno. Definicion del proyecto, objetivos y
planes de accion. El programa de calidad de un servicio clinico y en
atencion primaria. Sistema de evaluacion y seguimiento).

47. Fundamentos de Bioética en otorrinolaringologia. Conceptos
Generales: Derecho y la Bioética. Definiciones, ambitos e interrelacio-
nes. Variables culturales, éticas, morales, religiosas, ancestrales. Con-
sentimiento y Consentimiento informado, Capacidad y Competencia.
Beneficencia y No Maleficencia. Responsabilidad. Dignidad. Coaccion.
Derechos y deberes de enfermos, médicos y responsabilidad social de
las empresas médicas. Confidencialidad, secreto profesional, deber de
veracidad y derecho a no saber. Deber de asistencia y abandono de per-
sona. Distribucion de recursos. Planificacion y Consenso en el marco
de la comunidad. Decisiones en la Practica Clinica ORL. Fundamentos
éticos. Papel del «consentimiento informado». Decisiones en Gestion
Clinica fundamentos éticos. MBE. Docencia. Aspectos éticos. Investi-
gacion clinica: Experimentacion en seres vivos. Ensayos clinicos con-
trolados: Justificacion y ética. Elaboracion y gestion de un protocolo de
investigacion. Disefio, seleccion de participantes y aleatorizacion. Ana-
lisis y presentacion de los datos. Introduccion al meta-analisis. Avances
Cientificos bajo el prisma ético. Terapia génica en el campo de la ORL.
Enfermedades tratables y tratamientos posibles. Intervenciones a escala
somatica. Intervenciones a escala germinal. Tratamientos génicos per-
fectivos. Comités Hospitalarios de Bioética.
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48. Aspectes ¢tics de la relacié amb el pacient ORL. Técniques
diagnostiques en ORL. Aspectes ¢tics en cirurgia funcional otologica.
Aspectes ¢tics en cirurgia funcional rinologica. Aspectes €tics en cirur-
gia funcional faringocervical. El pacient oncologic ORL. Relacions
interprofessionals en ORL.

49. Audioprotesi. Conceptes generals. Aspectes generals clinics i
tecnologics. Tipus de protesis auditives. Bases per a la rehabilitacié de
les deficiéncies auditives corregides amb audioprotesi. Aspectes étics,
economics i administratius. Protesis externes (audiofons): indicacions
de les protesis auditives externes. La prescripcié d’audioprotesis exter-
nes. Avaluaci6 audiologica protética. Correccid audioprotésica.

50. Protesis implantables d’orella externa mitjana: 1. protesi d’ore-
1la externa. indicacions, cirurgia i programacio. Protesis implantables
d’orella mitjana: tipus, indicacions, cirurgia i programacio. Protesis
implantables d’orella interna (implant coclear) i tronc cerebral. Estruc-
tura d’un implant coclear. Tipus. Estructura d’un programa d’implant
coclear. Indicacié i criteris de seleccid. Avaluacid prequirtrgica i audi-
ologica. Cirurgia. Programacid. Rehabilitacié i seguiment. Complicaci-
ons primerenques i tardanes. Implant auditiu de tron cerebral. Indicaci-
ons. Aspectes especifics de cirurgia. Programaci6 i rehabilitacio.

Bloc 2.9. Coneixements especifics de I’especialitat en Radiodiag-
nostic (Convocatoria CO/09/2014)

1. El departament d’imatge. Record historic. Els rajos X. Formacio
de la imatge. Técniques especials. Contrastos.

2. Medicina nuclear. Digitalitzaci6 de la imatge. Ultrasons.

3. Tomografia axial computada.

4. Angiografia digital. Ressonancia magnética.

5. Conceptes basics de la imatge.

6. Radioproteccio. Bases fisiques de les radiacions. Caracteristiques
fisiques dels equips i feixos de rajos X. Detectors de radiacid. Control
de qualitat de les instal-lacions. Manteniment i calibratge de detectors.

7. Proteccid radiologica. Proteccid general. Normativa.

8. Radiobiologia. Interaccié radiacié ionitzant-¢sser viu.

9. Concepte de radiosensibilitat. Efectes biologics de la radiacid
ionitzant.

10. La decisi6 radiologica en 1’us dels diversos metodes d’imatge.
Conceptes basics i caracteristics dels distints meétodes. Relaci6 cost-
benefici. Algoritmes en les malalties més freqiients.

11. Anatomia radiografica del torax.

12. Usos i indicacions de les técniques radiografiques simples i de
les técniques radiografiques especials del torax.

13. Usos i indicacions de la radioscopia, ultrasons i Doppler del
torax.

14. Usos i indicacions de la medicina nuclear en el torax.

15. Usos i indicacions de la tomografia axial computada i la resso-
nancia magnetica en el torax. Teécniques d’intervencionisme en el torax.

16. Lesions de 1’espai aeri en el torax. Les lesions alveolars: clas-
sificacid. Semiologia de I’atelectasi. Atelectasi dels diferents 10obuls
pulmonars. Opacificacié completa d’un hemitorax.

17. Lesions intersticials del torax: nodul pulmonar i masses pul-
monars.

18. Lesions infiltratives difuses del torax. Lesions més habituals:
xicotetes opacificacions arrodonides i patr6 linial. Conducta davant d’un
patr6 infiltratiu difus.

19. Lesions cavitaries i quistiques del torax: definicid, semiologia
general i diagnostic diferencial.

20. Calcificacions toraciques fisiologiques i intrapulmonars.

21. Hiperclaredat pulmonar unilateral i bilateral.

22. Lesi6 hiliar: técniques d’examen i semiologia radiologica.

23. La pleura: anatomia, manifestacions radiografiques de malaltia
pleural i grans sindromes.

24. Espai extrapleural: signes radiologics i tipus de lesions.

25. La paret toracica: estérnum, costelles, teixits blans, columna
vertebral i diafragma. Sindrome de 1’obertura toracica superior.

26. El mediasti: divisié anatomica. Técniques d’examen. Conducta
diagnostica. Semiologia general. Entitats més importants: malaltia de
I’aorta toracica i adenopaties mediastiniques.

48. Aspectos éticos de la relacion con el paciente ORL. Técnicas
Diagnosticas en ORL. Aspectos éticos en Cirugia funcional Otoldgica.
Aspectos éticos en Cirugia funcional Rinoldgica. Aspectos éticos en
Cirugia funcional faringe-cervical. El paciente Oncolégico ORL. Rela-
ciones interprofesionales en ORL.

49. Audioprotesis: Conceptos Generales: Aspectos Generales Cli-
nicos y Tecnoldgicos. Tipos de Protesis Auditivas. Bases para la Reha-
bilitacion de las Deficiencias Auditivas corregidas con Audioprotesis.
Aspectos Eticos Econdmicos y Administrativos. Protesis Externas
(Audifonos): Indicaciones de las Protesis Auditivas Externas. La Pres-
cripcion de Audioprotesis Externas. Evaluacion Audiologica Protésica.
Correccion Audioprotésica.

50. Proétesis implantables de Oido Externo Medio: Protesis de Oido
externo. Indicaciones, cirugia y programacion. Protesis implantables de
oido medio: tipos, indicaciones, cirugia y programacion.

Protesis implantables de oido interno (Implante Coclear) y Tron-
co Cerebral. Estructura de un implante coclear. Tipos. Estructura de
un programa de implante coclear. Indicacion y Criterios de Seleccion.
Evaluacion Prequirtirgica y Audiolégica. Cirugia. Programacion. Reha-
bilitacion y seguimiento. Complicaciones tempranas y tardias. Implante
Auditivo de Tronco Cerebral. Indicaciones. Aspectos especificos de
cirugia, Programacion y rehabilitacion.

Bloque 2.9. Conocimientos especificos de la especialidad en Radio-
diagnostico (Convocatoria CO/09/2014)

1. El departamento de imagen. Recuerdo histérico. Los rayos X.
Formacion de la imagen. Técnicas especiales. Contrastes.

2. Medicina nuclear. Digitalizacion de la imagen. Ultrasonidos.

3. Tomografia axial computadorizada.

4. Angiografia digital. Resonancia magnética.

5. Conceptos basicos de la imagen.

6. Radioproteccion. Bases fisicas de las radiaciones. Caracteristi-
cas fisicas de los equipos y haces de rayos X. Detectores de radiacion.
Control de calidad de las instalaciones. Mantenimiento y calibracion
de detectores.

7. Proteccion radioldgica. Proteccion general. Normativa.

8. Radiobiologia. Interaccion radiacion ionizante-ser vivo.

9. Concepto de radiosensibilidad. Efectos bioldgicos de la radiacion
ionizante.

10. La decision radioldgica en el uso de los diversos métodos de ima-
gen. Conceptos basicos y caracteristicos de los distintos métodos. Rela-
cion costo-beneficio. Algoritmos en las enfermedades mas frecuentes.

11. Anatomia radiografica del torax.

12. Usos e indicaciones de las técnicas radiograficas simples y de
las técnicas radiograficas especiales del torax.

13. Usos e indicaciones de la radioscopia, ultrasonidos y Doppler
del torax.

14. Usos e indicaciones de la medicina nuclear en el torax.

15. Usos e indicaciones de la tomografia axial computadorizada y
la resonancia magnética en el torax. Técnicas de intervencionismo en
el torax.

16. Lesiones del espacio aéreo en el torax. Las lesiones alveolares:
clasificacion. Semiologia de la atelectasia. Atelectasia de los diferentes
l6bulos pulmonares. Opacificacion completa de un hemitoérax.

17. Lesiones intersticiales del térax: nédulo pulmonar y masas pul-
monares.

18. Lesiones infiltrativas difusas del torax. Lesiones mas habituales:
pequeiias opacificaciones redondeadas y patron lineal. Conducta ante un
patrén infiltrativo difuso.

19. Lesiones cavitarias y quisticas del torax: definicion, semiologia
general y diagnostico diferencial.

20. Calcificaciones toracicas fisiologicas e intrapulmonares.

21. Hiperclaridad pulmonar unilateral y bilateral.

22. Lesion hiliar: técnicas de examen y semiologia radiologica.

23. La pleura: anatomia, manifestaciones radiograficas de enferme-
dad pleural y grandes sindromes.

24. Espacio extrapleural: signos radiologicos y tipos de lesiones.

25. La pared torécica: esterndn, costillas, tejidos blandos, columna
vertebral y diafragma. Sindrome de la abertura toracica superior.

26. El mediastino: division anatomica. Técnicas de examen. Con-
ducta diagnoéstica. Semiologia general. Entidades mas importantes:
enfermedad de la aorta toracica y adenopatias mediastinicas.
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27. Tuberculosi pulmonar: classificacid, conceptes clinics, troballes
radiologiques i micobacteris atipics. Tuberculosi en pacients inmuno-
deprimits.

28. Cancer de pulmo: presentaci6 clinica, tipus histologics dels
tumors, troballes radiologiques i estadiatge. La biopsia pulmonar.

29. Lesions immunologiques del torax: generalitats. Tipus de res-
posta immunitaria. Malalties pulmonars produides per reaccid tipus I,
IL, I i IV. Sindromes de deficiéncia immunitaria adquirida. Infeccions
pulmonars freqiients en el malalt inmunodeprimit.

30. Embolisme pulmonar: generalitats, estudi radiologic i tracta-
ment endovascular.

31. Lesions iatrogéniques del torax: lesions per drogues i lesions
secundaries en procediments diagnostics i terapeutics.

32. El torax a la Unitat de Vigilancia Intensiva: técniques utilitza-
des, grans sindromes i alteracions en 1’edat pediatrica.

33. Cardiopaties congenites: record embriologicoanatomic. Tecni-
ques d’estudi. Grans sindromes. Canvis postquirurgics. Sindromes amb
cardiopatia associada.

34. Cardiopaties adquirides: técniques d’estudi, conducta diagnos-
tica, semiologia radiologica cardiaca i grans sindromes.

35. La ressonancia magnética en 1’estudi de la patologia cardiaca.

36. Anatomia radiografica de I’abdomen. Técniques i indicacions.
Conducta diagnostica: radiografies simples, examen amb contrast en el
tub digestiu i estudis angiografics.

37. Teécniques i indicacions de la medicina nuclear a I’abdomen.

38. Técniques i indicacions d’ultrasons, tomografia axial computada
i ressonancia magnetica a I’abdomen.

39. Teécniques d’intervencionisme a 1’abdomen.

40. Cavitat peritoneal i mesenteri. Semiologia radiologica: anato-
mia dels compartiments intraperitoneals. Col-leccions anormals de gas.
Liquid lliure i col-leccions intraperitoneals. Masses, calcificacions i
cossos estranys. Mesenteri.

41. El retroperitoneu i estructures limfovasculars: anatomia, técni-
ques d’examen i conducta diagnostica. Semiologia general. Estructures
limfatiques. Aorta abdominal. Vena cava inferior i les seues branques.
Retroperitoneu. Psoes.

42. La paret abdominal: anatomia, anomalies congenites i grans
sindromes.

43. Conducta radiologica davant d’una massa abdominal en el nou-
nat, en el xiquet i en 1’adult.

44. Alteracions del transport intestinal. Obstruccions i ileus intesti-
nal. Obstrucci6 intestinal del nounat. Semiologia radiologica. Técniques
d’exploraci6. Entitats més freqiients.

45. Peritonitis. Abscés abdominal. Técniques d’examen. Troballes
especifiques de I’abscés localitzat. Grans sindromes. Conducta radio-
logica en I’abscés abdominal: conducta diagnostica i terapeutica. Dre-
natge d’abscessos.

46. Traumatismes abdominals. Tipus de lesions abdominals. Tecni-
ques d’estudi. Lesions abdominals especifiques. Radiologia de la urgen-
cia traumatologica. Conducta diagnostica.

47. Esofag: record anatomic, tecniques d’exploracid, semiologia
general 1 grans sindromes.

48. Estomac: record anatomic, técniques d’exploracio, semiologia
general i grans sindromes.

49. Intesti prim: record anatomic, técniques d’exploracio, semiolo-
gia generals i grans sindromes.

50. Colon: record anatomic, técniques d’exploracio, semiologia
general 1 grans sindromes.

51. Les vies biliars: record anatomic, técniques d’exploracio i téc-
niques especifiques d’estudi biliar: colecistografia oral, colangiografia
intravenosa, colangiografia percutania transhepatica, colangiografia
intra i postoperatoria. Grans sindromes.

52. Fetge 1 melsa: record anatomic, técniques d’exploracid, semio-
logia general i grans sindromes.

53. Pancrees: record anatomic, técniques d’exploracid, semiologia
general i grans sindromes.

54. Aparell urinari: anatomia, técniques i conducta diagndstica:
radiologia simple, urografia intravenosa, nefrotomografia, pielografia
retrograda i anterograda percutania, cistografia, uretrografia retrograda,
deferentografia, cavernografia, ultrasonografia Doppler, tomografia
computada i ressonancia magnética.

27. Tuberculosis pulmonar: clasificacion, conceptos clinicos, hallaz-
gos radioldgicos y micobacterias atipicas. Tuberculosis en pacientes
inmunodeprimidos.

28. Cancer de pulmon: presentacion clinica, tipos histologicos de
los tumores, hallazgos radiologicos y estadiaje. La biopsia pulmonar.

29. Lesiones inmunolodgicas del torax: generalidades. Tipos de res-
puesta inmunitaria. Enfermedades pulmonares producidas por reac-
cion tipo I, II, IIl y I'V. Sindromes de deficiencia inmunitaria adquirida.
Infecciones pulmonares frecuentes en el enfermo inmunodeprimido.

30. Embolismo pulmonar: generalidades, estudio radioldgico y tra-
tamiento endovascular.

31. Lesiones yatrogénicas del torax: lesiones por drogas y lesiones
secundarias a procedimientos diagndsticos y terapeuticos.

32. El térax en la unidad de cuidados intensivos: técnicas utilizadas,
grandes sindromes y alteraciones en la edad pediatrica.

33. Cardiopatias congénitas: recuerdo embrioldgico-anatémico.
Técnicas de estudio. Grandes sindromes. Cambios postquirirgicos.
Sindromes con cardiopatia asociada.

34. Cardiopatias adquiridas: técnicas de estudio, conducta diagnos-
tica, semiologia radiologica cardiaca y grandes sindromes.

35. La resonancia magnética en el estudio de la patologia cardiaca.

36. Anatomia radiografica del abdomen: técnicas e indicaciones.
Conducta diagnostica: radiografias simples, examen con contraste en el
tubo digestivo y estudios angiograficos.

37. Técnicas e indicaciones de la medicina nuclear en el abdomen.

38. Técnicas e indicaciones de ultrasonidos, tomografia axial com-
putadorizada y resonancia magnética en el abdomen.

39. Técnicas de intervencionismo en el abdomen.

40. Cavidad peritoneal y mesenterio. Semiologia radiologica: ana-
tomia de los compartimentos intraperitoneales. Colecciones anormales
de gas. Liquido libre y colecciones intraperitoneales. Masas, calcifica-
ciones y cuerpos extrailos. Mesenterio.

41. El retroperitoneo y estructuras linfovasculares: anatomia. Técni-
cas de examen. Conducta diagnostica. Semiologia general. Estructuras
linfaticas. Aorta abdominal. Vena cava inferior y sus ramas. Retroperi-
toneo. Psoas.

42. La pared abdominal: anatomia, anomalias congénitas y grandes
sindromes.

43. Conducta radiologica ante una masa abdominal en el recién
nacido, en el nifio y en el adulto.

44. Alteraciones del transporte intestinal. Obstrucciones e ileo intes-
tinal. Obstruccion intestinal del recién nacido. Semiologia radiologica.
Técnicas de exploracion. Entidades mas frecuentes.

45. Peritonitis. Absceso abdominal. Técnicas de examen. Hallazgos
especificos del absceso localizado. Grandes sindromes. Conducta radio-
logica en el absceso abdominal: conducta diagndstica y terapéutica.
Drenaje de abscesos.

46. Traumatismos abdominales. Tipos de lesiones abdominales.
Técnicas de estudio. Lesiones abdominales especificas. Radiologia de
la urgencia traumatologica. Conducta diagnostica.

47. Eso6fago: recuerdo anatdmico, técnicas de exploracion, semiolo-
gia general y grandes sindromes.

48. Estdbmago: recuerdo anatdmico, técnicas de exploracion, semio-
logia general y grandes sindromes.

49. Intestino delgado: recuerdo anatémico, técnicas de exploracion,
semiologia general y grandes sindromes.

50. Colon: recuerdo anatoémico, técnicas de exploracion, semiologia
general y grandes sindromes.

51. Las vias biliares: recuerdo anatomico, técnicas de exploracion,
técnicas especificas de estudio biliar: colecistografia oral, colangiogra-
fia intravenosa, colangiografia percutanea transhepatica, colangiografia
intra y postoperatoria. Grandes sindromes.

52. Higado y bazo: recuerdo anatémico, técnicas de exploracion,
semiologia general y grandes sindromes.

53. Pancreas: recuerdo anatomico, técnicas de exploracion, semio-
logia general y grandes sindromes.

54. Aparato urinario: anatomia, técnicas y conducta diagnoéstica:
radiologia simple, urografia intravenosa, nefrotomografia, pielografia
retrograda y anterégrada percutanea, cistografia, uretrografia retrogra-
da, deferentografia, cavernografia, ultrasonografia Doppler, tomografia
computadorizada y resonancia magnética.
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55. Anomalies congénites de 1’aparell urinari: anomalies de niime-
ro, posicio, fusio, grandaria, forma i estructura. Anomalies de la pelvis
renal i de 1’uréter.

56. Calcificacions de 1’aparell urinari: calculs, nefrocalcinosis, cal-
cificacions canaliculars i calcificacions en masses.

57. Uropatia obstructiva: teécniques d’exploracié i conducta radio-
logica.

58. Infeccid urinaria: pielonefritis aguda, pielonefritis cronica, pie-
lonefritis tuberculosa, pielonefritis brucelosica i pielonefritis xantogra-
nulomatosa. Necrosi papil-lar.

59. Masses renals: quists renals, tumors, masses infamatories, mas-
ses d’origen traumatic i pseudotumors. Conducta davant d’una massa
renal unilateral i bilateral.

60. Hipertensi6 vasculorrenal. Técniques d’examen.

61. Insuficiencia renal: fracas renal agut i cronic. Técniques diag-
nostiques.

62. Trasplantament renal. Procediments diagnostics i complicacions
previs al trasplantament i posttrasplantament.

63. Aparell genitourinari: anatomia, metodes d’examen, anoma-
lies congenites, calculs, lesions inflamatories, traumatismes, tumors i
hipertrofia benigna de prostata. Alteracions de la paret vesical: fistules,
diverticles i hérnies.

64. Glandules adrenals: anatomia. Avaluaci6 radiologica de les
adrenals: abdomen simple, urografia intravenosa i nefrotomografia,
ressonancia magnetica, ultraso, estudis isotopics i tomografia axial com-
putada. Grans sindromes adrenals.

65. Radiologia obstetrica i ginecologica: anatomia, técniques d’ex-
ploracio, conducta diagnostica, ultrasonografia obstétrica i grans sin-
dromes ginecologiques.

66. Mama. Anatomia i técniques d’exploracid: mamografia, galac-
tografia, ultrasonografia, tomografia axial computada, medicina nuclear
i ressonancia magnética. Semiologia general. Entitats més importants.
Cerca de cancer mamari en dones asimptomatiques. Mama masculina.
Indicacions de la biopsia quirargica.

67. Sistema musculoesquelétic: técniques d’examen i conducta
diagnostica: radiografia simple, tomografia, ultrasonografia, medicina
nuclear, tomografia computada, ressonancia magnetica, angiografia,
radiologia intervensionista, biopsia 0ssia, fistulografia i densitometria
ossia.

68. Fractures i luxacions. Principis basics: mecanisme, estudi radi-
ologic, tipus de fractures, formes de presentacio, curacié de la fractura,
complicacions, luxacions i subluxacions.

69. La columna vertebral i la pelvis: anatomia, técniques d’examen i
conducta diagnostica Entitats més freqiients: malformacions congénites,
alteracions de la posicid, lesions inflamatories, lesions degeneratives,
lesions traumatiques i tumors.

70. Parts blanes del sistema musculoesquelétic: técniques d’exa-
men, conducta diagnostica i semiologia. Grans sindromes. Tumors de
parts blanes. Patologia traumatico-degenerativa. Estudi de les principals
articulacions. Ressonancia magnética.

71. Malalties constitucionals de I’os: classificacio. Entitats més fre-
qiients: osteocondrodisplasies, disostosi, ostedlisi idiopatica. Malalties
diverses amb afectacio 0Ossia, alterracions cromosomiques i anomalies
primitives del metabolisme.

72. Lesio Ossia solitaria: definicid, semiologia i patologia. Tumors
benignes, tumors malignes i lesions pseudotumorals.

73. Lesions ossies generalitzades: semiologia, malalties metaboli-
ques, malalties endocrines i malalties del sistema hematopoétic.

74. Artropaties del sistema musculoesquelétic: classificacio, semi-
ologia, artritis, artropaties degeneratives i artropaties menos freqiients.

75. Anatomia i tecniques d’examen en el sistema nervids central:
tomografia axial computada (TAC), medicina nuclear, ultrasons, resso-
nancia magnetica i radiologia intervencionista.

76. Anatomia i técniques d’examen del crani: projeccions habituals,
linies de referéncia, troballes normals i calcificacions no patologiques.

77. Crani patologic: anomalies congénites, troballes en lesions cere-
brals, utilitat de les radiografies simples de crani.

55. Anomalias congénitas del aparato urinario: anomalias de nime-
ro, posicion, fusion, tamafio, forma y estructura. Anomalias de la pelvis
renal y del uréter.

56. Calcificaciones del aparato urinario: céalculos, nefrocalcinosis,
calcificaciones canaliculares y calcificaciones en masas.

57. Uropatia obstructiva: técnicas de exploracion y conducta radio-
logica.

58. Infeccion urinaria: pielonefritis aguda, pielonefritis cronica, pie-
lonefritis tuberculosa, pielonefritis bruceldsica y pielonefritis xantogra-
nulomatosa. Necrosis papilar.

59. Masas renales: quistes renales, tumores, masas inflamatorias,
masas de origen traumatico y seudotumores. Conducta ante una masa
renal unilateral y bilateral.

60. Hipertension vasculorrenal. Técnicas de examen.

61. Insuficiencia renal: fracaso renal agudo y crénico. Técnicas
diagnosticas.

62. Transplante renal. Procedimientos diagnosticos y complicacio-
nes previos al trasplante y postrasplante.

63. Aparato genitourinario: anatomia, métodos de examen, anoma-
lias congénitas, calculos, lesiones inflamatorias, traumatismos, tumores
e hipertrofia benigna de prostata. Alteraciones de la pared vesical: fis-
tulas, diverticulos y hernias.

64. Glandulas adrenales: anatomia. Evaluacion radioldgica de las
adrenales: abdomen simple, urografia intravenosa y nefrotomografia,
resonancia magnética, ultrasonido, estudios isotdpicos y tomografia
axial computadorizada. Grandes sindromes adrenales.

65. Radiologia obstétrica y ginecoldgica: anatomia, técnicas de
exploracion, conducta diagnoéstica, ultrasonografia obstétrica y grandes
sindromes ginecologicos.

66. Mama. Anatomia y técnicas de exploracion: mamografia, galac-
tografia, ultrasonografia, tomografia axial computadorizada, medicina
nuclear y resonancia magnética. Semiologia general. Entidades mas
importantes. Busqueda de cancer mamario en mujeres asintomaticas.
Mama masculina. Indicaciones de la biopsia quirurgica.

67. Sistema musculoesquelético: técnicas de examen y conducta
diagndstica: radiografia simple, tomografia, ultrasonografia, medicina
nuclear, tomografia computadorizada, resonancia magnética, angiogra-
fia, radiologia intervensionista, biopsia 6sea, fistulografia y densitome-
tria Osea.

68. Fracturas y luxaciones. Principios basicos: mecanismo, estudio
radiologico, tipos de fracturas, formas de presentacion, curacion de la
fractura, complicaciones, luxaciones y subluxaciones.

69. La columna vertebral y la pelvis: anatomia, técnicas de exa-
men y conducta diagnostica. Entidades mas frecuentes: malformaciones
congénitas, alteraciones de la posicion, lesiones inflamatorias, lesiones
degenerativas, lesiones traumaticas y tumores.

70. Partes blandas del sistema musculoesquelético: técnicas de exa-
men, conducta diagndstica y semiologia. Grandes sindromes. Tumores
de partes blandas. Patologia traumatico-degenerativa. Estudio de las
principales articulaciones. Resonancia magnética.

71. Enfermedades constitucionales del hueso: clasificacion. Enti-
dades més frecuentes: osteocondrodisplasias, disdstosis y osteolisis
idiopatica. Enfermedades diversas con afectacion dsea, aberraciones
cromosoOmicas y anomalias primitivas del metabolismo.

72. Lesion osea solitaria: definicion, semiologia y patologia. Tumo-
res benignos, tumores malignos y lesiones seudotumorales.

73. Lesiones 6seas generalizadas: semiologia, enfermedades meta-
bolicas, enfermedades endocrinas y enfermedades del sistema hemato-
poyético.

74. Artropatias del sistema musculoesquelético: clasificacion,
semiologia, artritis, artropatias degenerativas y artropatias menos fre-
cuentes.

75. Anatomia y técnicas de examen en el sistema nervioso central:
tomografia axial computadorizada (TAC), medicina nuclear, ultrasoni-
dos, resonancia magnética y radiologia intervencionista.

76. Anatomia y técnicas de examen del craneo: proyecciones habi-
tuales, lineas de referencia, hallazgos normales y calcificaciones no
patdlogicas.

77. Craneo patologico: anomalias congénitas, hallazgos en lesiones
cerebrales y utilidad de las radiografias simples de craneo.
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78. Otoneurorradiologia: anatomia, técniques d’exploracio i con-
ducta diagnostica: radiologia simple, tomografia, TAC, angiografia i
altres técniques de contrast. Grans sindromes otoneurologiques.

79. Traumatismes cranioencefalics. Tumors cerebrals en pacients
pediatrics i adults.

80. Accidents cerebrovasculars: infart cerebral i hemorragia cere-
bral.

81. Malaltia cerebrovascular. Lesions sellars i parasellars. Atrofia
cerebral i deméncia. Malalties de la substancia blanca.

82. Grans lesions de la medul-la espinal: alteracions congeénites,
traumatismes medul-lars, lesions inflamatories, tumors i hérnia discal.

83. Anatomia, técniques d’examen, conductes diagnostiques i grans
sindromes del massis facial: sins paranasals, orbita i glandules salivals.

84. Faringe 1 laringe: anatomia, técniques d’examen, patologia i
lesions pediatriques: tumors i estenosi.

85. Tiroide i paratiroide (I): anatomicofisiologia, técniques d’explo-
racio i grans sindromes.

86. Tiroide i paratiroide (II): conducta davant d’una massa en el coll.

87. Anatomia, técniques d’examen i patologia del sistema vascular:
artéries, venes 1 limfatics.

88. Estadiatge dels tumors (T. N. M.). Les metastasis. El TNM.
Classificacio dels tumors.

89. Les metastasis (I): toraciques, esquelétiques, hepatoespléniques
i del sistema nervios central.

90. Les metastasis (II): ganglionars, retroperitoneals i pelvianes.

91. Les metastasis (I1I): al tub digestiu, mesenteri i peritoneu.

92. Les metastasis (IV): adrenals i renals. Metastasi a la mama.

93. Limfoma de Hodgkin i limfoma no Hodgkin.

94. Estidatge dels limfomes.

95. Leucémies: manifestacions radiologiques, avaluacio del tracta-
ment i les seues complicacions.

96. Conducta davant d’un tumor primari desconegut.

97. Radiologia intervencionista: arteriografia i flebografia diagnos-
tiques, emboloterapia, angioplastia, accessos venosos centrals percu-
tanis, fibrinosi, retirada de cossos estranys intravasculars, maneig de
la trombosi venosa d’extremitats inferiors i maneig de la hipertensio
portal.

98. Tecniques urorradiologiques percutanies i técnica intervencio-
nista del sistema hepato-biliar,

99. Radiologia intervencionista del torax.

100. Usos i indicacions de la tomografia per emissi6 de positrons
(PET).

78. Otoneurorradiologia: anatomia, técnicas de exploracion y con-
ducta diagnostica. Radiologia simple, tomografia, TAC, angiografia y
otras técnicas de contraste. Grandes sindromes otoneuroldgicos.

79. Traumatismos craneoencefalicos. Tumores cerebrales en pacien-
tes pediatricos y adultos.

80. Accidentes cerebrovasculares: infarto cerebral y hemorragia
cerebral.

81. Enfermedad cerebrovascular: lesiones selares y paraselares.
Atrofia cerebral y demencia. Enfermedades de la sustancia blanca.

82. Grandes lesiones de la médula espinal: alteraciones congéni-
tas, traumatismos medulares, lesiones inflamatorias, tumores y hernia
discal.

83. Anatomia, técnicas de examen, conducta diagnostica y gran-
des sindromes del macizo facial: senos paranasales, orbita y glandulas
salivales.

84. Faringe y laringe: anatomia, técnicas de examen, patologia y
lesiones pediatricas. Tumores y estenosis.

85. Tiroides y paratiroides (I): anatomofisiologia, técnicas de explo-
racion y grandes sindromes.

86. Tiroides y paratiroides (II): conducta ante una masa en el cuello.

87. Anatomia, técnicas de examen y patologia del sistema vascular:
arterias, venas y linfaticos.

88. Estadiaje de los tumores (T.N.M.). Las metastasis. El TNM.
Clasificacion de los tumores.

89. Las metastasis (I): toracicas, esqueléticas, hepatoesplénicas y
del sistema nervioso central.

90. Las metastasis (II): ganglionares, retroperitoneales y pélvicas.

91. Las metastasis (III): en el tubo digestivo, mesenterio y peritoneo.

92. Las metastasis (IV): adrenales y renales. Metastasis en la mama.

93. Linfoma de Hodgkin y linfoma no Hodgkin.

94. Estadiaje de los linfomas.

95. Leucemias: manifestaciones radiologicas, evaluacion del trata-
miento y sus complicaciones.

96. Conducta ante un tumor primario desconocido.

97. Radiologia intervencionista: arteriografia y flebografia diag-
ndsticas, emboloterapia, angioplastia, accesos venosos centrales percu-
taneos, fibrinosis, retirada de cuerpos extraflos intravasculares, manejo
de la trombosis venosa de extremidades inferiores y manejo de la hiper-
tension portal.

98. Técnicas urorradioldgicas percutaneas y técnica intervencionista
del sistema hepato-biliar.

99. Radiologia intervencionista del torax.

100. Usos e indicaciones de la tomografia por emision de positrones
(PET)
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