
La OMC exige frenar la recirculación del residente 
El vocal de Médicos en Formación de la Organización Médica Colegial, Manuel Carmona, apuesta por volver "a la 
elección previa de la especialidad" para evitar la recirculación del residente durante el posgrado. 
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Con el déficit de médicos, el cambio de especialidad de un MIR una vez que ha ingresado en el posgrado se hace 
cada vez más insostenible. Dejar la plaza a la que accedió tras el examen MIR está descabalgando demasiados 
servicios; por eso los mismos residentes han pedido que se revise el decreto formativo (ver noticia) para que 
se incluya una sanción a los especialistas en formación que cambien de especialidad a mitad de formación (ver 
información). 
 
La Organización Médica Colegial está de acuerdo con las asociaciones regionales de MIR. Su vocal de Médicos en 
Formación, Manuel Carmona, cree que sería bueno volver a "la elección previa de la especialidad, que consistía 
en que el que estaba realizando la residencia o había terminado una especialidad por la vía MIR, en la 
documentación necesaria para presentarse de nuevo a las pruebas selectivas debía optar por una especialidad, 
que era la única a la que podía acceder en caso de que el número alcanzado en el examen se lo permitiese. Esta 
medida funcionó bien y considero que hay que reivindicarla". 
 
Un problema serio 
Enrique Gavilán, vocal de Residentes de la Sociedad Española de Medicina Familiar y Comunitaria (Semfyc), 
coincide en que la recirculación de los residentes "es un problema serio que tiene especial incidencia sobre 
Medicina de Familia. Conduce a que muchas plazas queden desiertas, obligando a las unidades docentes, en 
muchas ocasiones, a introducir cambios en la planificación docente sobre la marcha". 
 
Gavilán apuesta por "poner ciertos límites. Quizás, si reconociéramos el derecho a la movilidad del MIR nos 
evitaríamos perder facultativos en determinadas especialidades sin mermar la libertad de cada profesional a 
cambiar de centro". 
 
Del encorsetamiento a las ansias de libertad 
Moverse dentro Sistema Nacional de Salud es una de las tareas más complicadas a las que se enfrenta un 
médico en España. El destino se encargó de que trabajara en una comunidad autónoma y ahora esa región será 
casi su cárcel profesional. Más fácil que cambiar de autonomía para seguir desarrollando su vocación profesional 
es cambiar de país. Se trata de un sistema sanitario público oxidado que necesita del aceite de la movilidad para 
evitar el encorsetamiento, porque si no, de tanta limitación, las ansias de libertad de los facultativos pueden 
conducirle directamente al extranjero, y el mapa demográfico español no está para estos dispendios de recursos 
humanos. 
 
¿Por qué un MIR deja a mitad de curso su plaza en un determinado servicio para cambiar de especialidad? ¿Se 
equivocó? ¿Le faltó información para elegir con criterio? ¿No contó con docentes preparados para adentrarle con 
maestría en este nuevo estadio de la formación médica? ¿Y por qué la recirculación afecta más a los servicios de 
Medicina Familiar y Comunitaria? ¿Son muchas preguntas sin respuestas? ¿Son demasiados silencios cómplices?  
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