
las plazas descenderán un 4,5 por ciento 

Familia reclama un aumento de la 

oferta MIR en 8 autonomías 

Las plazas MIR de Familia bajarán este año un 4,5 por ciento. La comisión ve asumible este descenso 

siempre que no sea lineal en todo el SNS y reclama, en concreto, que 8 autonomías suban su oferta: 

Canarias, Cataluña, Valencia,�Galicia, Madrid, Andalucía,�Aragón y País Vasco. 
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La oferta de plazas de Medicina de Familia para el curso 2012-2013 descenderá un 4,5 por ciento con 

respecto a la pasada convocatoria, según los datos que maneja la comisión nacional de la especialidad. 

Aunque la oferta es provisional (a falta todavía de su publicación en el BOE), la comisión da por hecho 

que se situará en torno a las 1.776 plazas, alejada de las 1.860 del año pasado y a mucha distancia de 

las peticiones de la propia comisión, que, como todos los años, quería que se ofertaran prácticamente 

todas las plazas acreditadas (2.166), lo que supondría un incremento del 16 por ciento. 

Aun así, y para evitar un posible sobredimensionamiento de la oferta de plazas, la presidenta de la 

comisión, Verónica Casado, ve "asumible" ese descenso global, "siempre que no sea lineal, sino 

adaptado en cada autonomía, ya que hay servicios de salud que han formado a muchos médicos de 

Familia en los últimos años y pueden reducir su oferta, pero otros no pueden ni deben permitirse ese lujo". 

La comisión nacional cita a ocho comunidades autónomas que, al menos a medio plazo, deberían 

incrementar su oferta docente en la especialidad: Canarias, Cataluña, Comunidad Valenciana, Galicia, 

Madrid, Andalucía, Aragón y País Vasco. 

Criterios objetivos 

La comisión sustenta su petición en criterios demográficos, pero también en razones sanitarias y 

docentes. Entre los primeros, además de la proyección demográfica de la población (datos del INE de 

2011), la comisión maneja estudios específicamente profesionales (la tasa óptima de reposición de 

Familia por jubilación y mortalidad y el porcentaje ideal de médicos de Familia/médicos del SNS conforme 

al estándar de calidad de la OMS). 

 Hay comunidades que no pueden ni deben permitirse el lujo de formar a 

menos especialistas a medio plazo 

Entre los argumentos puramente asistenciales que justificarían la necesidad de tener más médicos de 

Familia, Casado cita "la necesidad de ambulatorización de los cuidados, el incremento de los problemas 



de salud y de las demandas de servicios en primaria, y el impacto positivo en la coordinación del SNS por 

la utilización de médicos de Familia con intereses especiales en los hospitales (urgencias, cuidados 

paliativos…)". Además, la comisión recuerda que la capacidad docente de las unidades de Familia 

acreditadas en el SNS permite acoger una oferta más amplia. 

Josep Basora, presidente de la Sociedad de Medicina Familiar (Semfyc), coincide con Casado en que la 

oferta es inferior a las expectativas de los profesionales, pero espera que "este descenso sea sólo 

coyuntural y la tendencia revierta cuando superemos el contexto de crisis". 

 Las plazas de la especialidad deberían estar en torno al 40 ó 50 por ciento 

de la oferta global 

Basora también apela a los estudios que maneja la sociedad que preside para justificar "una oferta lo más 

constante posible de plazas MIR de Familia que se sitúe en torno al 40 ó 50 por ciento de los puestos 

totales de posgrado. Sólo así podría materializarse nuestra demanda de un Sistema Nacional de Salud 

muy abocado al primer nivel asistencial". 

El descenso del 4,5 por ciento en las plazas de Familia es muy parejo a la disminución del 5 por ciento en 

la oferta MIR global decretada por el Pleno de la Comisión de Recursos Humanos. Aunque el Ministerio 

de Sanidad defiende que las especialidades deficitarias no experimentarán un descenso en la oferta (ver 

DM del 7-IX-2012), lo cierto es que todos los estudios -incluido el informe de necesidades del ministerio y 

sus dos actualizaciones- sitúan a Familia en el grupo de deficitarias. 

Clara restricción de la oferta laboral 

Frente a la tendencia registrada en años anteriores, de las 1.860 plazas de Familia ofertadas en el curso 

2011/2012 no quedó ninguna vacante en la primera vuelta del proceso de elección de los MIR. Aunque es 

pronto para saber cómo se comportarán los futuros electores, el hecho de que este año haya 84 puestos 

menos no parece que vaya a dejar muchas vacantes. Casado y Basora recurren al argumento laboral 

para intentar justificar una oferta tan alejada de sus expectativas. Según la presidenta de la comisión, 

hacer una oferta muy superior a la capacidad de absorción del mercado laboral "aboca a una situación de 

precariedad, genera bolsas de paro y conduce a la reespecialización masiva". Basora admite que las 

restricciones presupuestarias y la ausencia de OPE de Familia en la mayoría de las autonomías en los 

próximos dos años limita mucho las salidas laborales, pero espera que esto sea sólo coyuntural y que "las 

futuras ofertas, tanto la general como la de Familia, se ajusten a las verdaderas necesidades y, en 

nuestro caso, a un SNS muy volcado en la primaria". 
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