las comunidades no atienden las razones técnicas

La oferta MIR divide de nuevo a
autonomias y especialidades

Las comunidades autébnomas quieren mas plazas MIR de las que proponen las
comisiones nacionales de las especialidades médicas, que demandan rebajar la
oferta. Ante la disparidad de criterios, los expertos esperan que Sanidad medie para
evitar mas problemas de planificacion.
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Nuevo debate entre las comisiones nacionales de las especialidades médicas y las
comunidades a cuenta de la oferta MIR para la préxima convocatoria. Una vez mas, los
especialistas esperan que las razones técnicas se impongan a las politicas y se consume la
tendencia a la baja que proponen las comisiones para el préximo curso (ver DM del 14-VII-
2011), aunque en esta ocasion las diferencias entre los que piden los expertos y lo que
disponen las regiones son ain mas clamorosas que en anteriores ediciones, contra el

prondstico de algunos dirigentes regionales de Personal.

Falta la decisién definitiva de la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de
Salud, que previsiblemente se tomara en septiembre, y por eso las comisiones han pedido a
Francisco Valero, director de Ordenacién Profesional del Ministerio de Sanidad, que medie
"para evitar mas problemas en la planificacién de los recursos humanos sanitarios en el SNS",
segun destaca Verénica Casado, vicepresidenta del Consejo Nacional de Especialidades en
Ciencias de la Salud. Las regiones proponen que en el curso 2011-2012 se aprueben 6.926
plazas de las 7.647 acreditadas. Las comisiones han decidido en el tltimo Pleno del Consejo
Nacional de Especialidades una oferta menor no cuantificada porque Bioquimica, Cirugia
Plastica, Preventiva, Microbiologia y Otorrinolaringologia no han presentado su peticion de
puestos "después de experimentar desde hace tiempo cierta sensacién de ninguneo" por parte

de las administraciones sanitarias, segun Casado.

Diferencias serias

La disparidad de criterios entre comisiones y autonomias se demuestra en cifras. Por ejemplo,
Cirugia Toracica no demanda ninguna nueva plaza, mientras las comunidades plantean 17, y
Medicina de Familia reclama 2.150 y acreditar nuevos puestos y, sin embargo, las regiones

ponen el tope en las 1.885. Es decir, 265 menos. Estas diferencias son graves también en el
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caso de Cirugia General y Aparato Digestivo, Nefrologia, Neumologia y Oftalmologia. Casado,
presidenta de la Comision de Familia, ve grave que en el caso de su especialidad, "cuando
todos los indicadores muestran lo contrario, las autonomias pidan 1.885 puestos de los 6.926
totales. Con esos nimeros no se garantiza una reposicion necesaria de profesionales en el

primer nivel asistencial. Esto puede ser draméatico".



