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CODIGO DEL CONCURSO0:170524/AS0/072

RESOLUCION CONVOCATORIA: 17-MAYO-2024 IBOUC: 17-05-2024
CATEGORIA: PROFESOR/A ASOCIADO/A

AREA DE CONOCIMIENTO: FISIOLOGIA

DEPARTAMENTO: FISIOLOGIA

FACULTAD: FARMACIA

NECESIDADES DOCENTES ESPECIFICAS: Fisiologia, Hematologia, Farmacéutica, Laboratorio
Integrado de Aplicaciones Bioquimicas, Fisiologia de los Fluido Organicos

PERFIL PROFESIONAL: Facultativo Especialista de Area de Andlisis Clinicos

Conforme al apartado VII. de la Disposicion Reguladora, se establecen el baremo concreto mediante
el que se valorara el curriculo de los/as candidatos/as en los apartados 1 a 3 del concurso, asi como
los criterios y baremos para la valoracion de la exposicion oral que los candidatos realizaran sobre
su trayectoria académica vy cientifica, en la sesidn publica que se convocara al efecto.

10 Los criterios de valoracidn que la Comisién de Seleccidn ha tenido en cuenta para la aplicacion
del baremo en sus apartados 1 a 3:

1. Experiencia profesional en la actividad asociada a la docencia especifica para la que se
convoca la plaza (0-6)

- Cualificacion profesional en el ambito de la profesidon farmacéutica (0-3 puntos).
- Contratos de actividad profesional en el ambito de la profesidon farmacéutica (0-3 puntos).

2. Experiencia universitaria en la actividad docente especifica para la que se convoca la plaza (0-
3)

- Contrato docente en universidad publica y privada (0-1.5 puntos).
- Actividad docente especifica de la plaza convocada (0-1.5 puntos).

3. Otros méritos (0-1)

- Actividad investigadora relacionada con el perfil profesional de la plaza (0-1 punto).
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20 |os criterios y baremos que la Comisién de Seleccion ha de tener en cuenta para la valoracién de

la exposicion oral de la trayectoria académica y cientifica:

investigadora (0-2 puntos).

- Se valorard la presentacion y defensa de las trayectorias profesional, docente e
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