
 
 
 

Avenida 9 de Junio, 2 

28981 Parla (Madrid) 

Tel.: 91 191 34 01 

Fax: 91 191 39 62 

e-mail: josemanuel.gonzalez@salud.madrid.org 

 

    

 
 
 
CATEGORÍA QUE SOLICITA (Un sola categoría por Solicitud) 

 
 

 
TÉCNICO EN CUIDADOS AUXILIARES DE ENFERMERÍA 

 
 

 
TCAE 

 
 

   APELLIDOS Y NOMBRE 
 

 NIF  PASAP
. 

 T.EXT.  
        

  NÚMERO DE DOCUMENTO DE 
IDENTIFICACIÓN 

 
 

         

 
 
 

 
EXPERIENCIA PROFESIONAL (MÁXIMO 80 PUNTOS)  

Datos a cumplimentar 
por el Solicitante 

 
 

 
Datos a cumplimentar 
por la Administración 

 
Meses 

 
Puntos 

 
 

 
Meses 

 
Puntos 

 
Por servicios prestados en la misma categoría profesional, y, en su caso, especialidad que se 
requiera, en Instituciones Sanitarias Públicas dependientes de la Comunidad de Madrid y/o 
en otros Centros dependientes de la Administración de la Comunidad de Madrid ,bajo el 
régimen estatutario, laboral o funcionarial. 
 .................................................................................................. 0,30 puntos por mes trabajado 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Por servicios prestados en la misma categoría profesional y, en su caso, especialidad que se 
requiera en Instituciones Sanitarias Públicas  dependientes del resto de Comunidades 
Autonomías , y de la Unión Europea, dentro de la normativa vigente de libre circulación . 
 .................................................................................................. 0,20 puntos por mes trabajado 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Por servicios prestados en la misma categoría profesional y, en su caso, especialidad que se 
requiera en Instituciones u Organismos de otras Administraciones Públicas. 
 .................................................................................................. 0,10 puntos por mes trabajado 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Por servicios prestados en la misma categoría profesional y, en su caso, especialidad que se 
requiera en la Red Hospitalaria Privada o socio sanitaria debidamente acreditados. 
 ……………………………………………………………………….0,05  puntos por mes trabajado 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
TOTAL EXPERIENCIA PROFESIONAL  .................................................................................. 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Al personal nombrado para refuerzos o guardias, se le reconocerá un mes completo de servicios prestados  por cada 140 horas al mes 
realizadas. Si dentro de un mes natural se hubieran realizado más de 140 horas de trabajo como tal, sólo podrá computarse un mes de 
servicios prestados. Dichos servicios se valorarán según los apartados anteriormente reseñados 

 
 
 

 
FORMACIÓN ACADÉMICA (MÁXIMO 4 PUNTOS) 

 
Datos a cumplimentar 

por el Solicitante 

 
 

 
Datos a cumplimentar 
por la Administración 

 
Unidades 

 
Puntos 

 
Unidades 

 
Puntos 

 
Título de Técnico en Cuidados Auxiliares de Enfermería……………. . . . . . . . .   2 puntos 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
TOTAL FORMACIÓN ACADÉMICA. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ................... 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 



 
 
 
 

 
 INVESTIGACIÓN+ CURSOS DE ESPECIALIZACIÓN  (MÁXIMO 16 PUNTOS ) 

 
Datos a cumplimentar 

por el Solicitante 

 
 

 
Datos a cumplimentar 
por la Administración 

  
Unidades  

 
Puntos 

 
 

 
Unidades 

 
Puntos 

 
Primer autor…………………………………………………0,25 puntos por cada publicación 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Segundo a sexto autor……………………………………..0,10 puntos por cada publicación 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

Cursos de duración de 7 a 14 horas lectivas          
....................................................................................................0,10 puntos por cada curso 

     

 
Cursos de duración de 15 a 30 horas lectivas 

 ..................................................................................................0,15 puntos por cada  curso 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Cursos de duración de 31 a 60 horas lectivas 
 ............................................................................................... 0,30  puntos por cada  curso  

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Cursos de duración de 61 a 100 horas lectivas 
 .............................................................................................. 0,50  puntos  por cada  curso  

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Cursos de duración de 101 horas a 200 horas lectivas 
 ............................................................................................... 0,75  puntos por cada  curso 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Cursos de duración de 201 a 600 horas lectivas  
 .............................................................................................. 1,20   puntos por cada  curso 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Cursos de duración de más de 600 horas en adelante 
 ............................................................................................... 1,50  puntos por cada  curso 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
TOTAL INVESTIGACIÓN+ CURSOS DE ESPECIALIZACIÓN ..........................................    

 
 

 
 

 
 

 
 

      
 
TOTAL AUTOBAREMO  ..........................................................................................  

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 

EXPERIENCIA ESPECÍFICA (Cumplimentar en caso de poseer  la experiencia profesional específica previa mínima de 3 meses, debidamente 
acreditada,  en las Áreas y/o Servicios Hospitalarios que se indican)   

 
CATEGORÍA  ÁREAS Y/O SERVICIOS HOSPITALARIOS 
   TCAE   Urgencias   Unidades de Cuidados Intensivos  Neonatología 

  
   Hemodiálisis  Quirófanos 

 
 
 
 
 
 
 

Parla, _______ de ____________________ de __________ 
 
 
 
 
 
 
 
 

Firmado 
 
 

    


