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Propuestas del grupo de trabajo 4 
Área Planificación y ordenación del personal y de Selección, 

provisión de puestos y movilidad. 

 

TÍTULO I 

CAPÍTULO II 

Planificación y ordenación del personal estatutario 

Artículo 12. Principios generales. 

1. La Comisión de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud desarrollará las 
actividades de planificación, diseño de programas de formación, impulso de mejora de las 
condiciones de trabajo y modernización de las políticas de recursos humanos del Sistema 
Nacional de Salud. 

2. El Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud, como principal 
instrumento de configuración y cohesión del Sistema Nacional de Salud, conocerá, 
debatirá y, en su caso, emitirá recomendaciones sobre los criterios para la coordinación 
de la política de recursos humanos del Sistema Nacional de Salud. 

Artículo 13. Plaza y puestos de la plantilla orgánica. 

1 . La plaza es la unidad básica de la estructura administrativa del empleo público sanitario 
que representa a cada uno de los efectivos de carácter estructural que, como máximo, 
pueden prestar servicios en los centros e instituciones del Sistema Nacional de Salud. 
Comprenderá el conjunto de funciones, tareas u otras responsabilidades 
correspondientes a una categoría profesional encomendadas por el ordenamiento jurídico 
a cada estatutario o estatutaria para cuyo adecuado desempeño es exigible una titulación 
específica o un determinado perfil de competencias profesionales. 

2. La plantilla orgánica de los centros e instituciones de los servicios de salud 
comprenderá, los siguientes puestos: 

a) Plazas. 

b) Puestos singularizados. 

b) Cargos intermedios. 

c) Puestos de personal directivo profesional. 

Artículo 14. Puestos singularizados. 
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1.  Se consideran puestos singularizados aquellas plazas básicas que por razón de su 
pertenencia a una unidad o ámbito funcional especializado y diferenciado en la estructura 
de la organización y debido a su complejidad, dificultad técnica, responsabilidad, o 
contenido, requieran para su desempeño de unos conocimientos especializados y de una 
experiencia y formación específica. 

2. Las plazas singularizadas se identificarán con un código identificativo en la plantilla 
orgánica, con expresión de su denominación, número y de las características especiales 
de las mismas que incluirán necesariamente la categoría y especialidad si procede, a la 
que pertenecen, así como los requisitos específicos para su desempeño. 

3. Las plazas singularizadas será objeto de negociación en la mesa sectorial, 
definiéndose por sus características especiales para todas las áreas comunes al servicio 
de salud correspondiente. 

Artículo 15. Cargos intermedios. 

1. Se considerarán cargos intermedios los puestos de jefatura y aquellos otros cuyas 
funciones, además de las propias de su categoría profesional son la planificación, 
dirección, coordinación, gestión y supervisión de los medios personales y materiales 
asignados a la unidad en la que ejerzan sus funciones. Los cargos intermedios desarrollan 
las actuaciones necesarias conducentes a la consecución de las metas, objetivos y 
resultados establecidos en el contrato de gestión o en los instrumentos que en cada 
momento determinen los órganos competentes de cada Administración sanitaria. 

2. Los puestos de cargos intermedios pueden configurarse en la plantilla orgánica 
como un puesto de trabajo autónomo, o como un encargo de funciones al personal 
estatutario fijo que ocupe una plaza básica, una vez superado el procedimiento de 
provisión establecido al efecto, sin que en este caso ello suponga plaza vacante 
susceptible de sustituir o duplicidad de plazas. 

3. El personal que ocupe un cargo intermedio estará sujeto a evaluación con arreglo 
a los criterios de eficacia y eficiencia, responsabilidad por su gestión, y control de 
resultados en relación con los objetivos que les hayan sido fijados, al menos cada cuatro 
años. 

Artículo 16. Personal directivo profesional. 

1 .  Se consideran puestos de personal directivo profesional los que tienen atribuidas 
funciones directivas profesionales de gestión o ejecución, con margen de autonomía y con 
responsabilidad en su gestión y control del cumplimiento de los objetivos propuestos y 
figuren como tal en las plantillas orgánicas de los servicios de salud. 

2. Los puestos de personal directivo se crean, modifican y suprimen por la normativa 
reguladora de la estructura orgánica de cada servicio de salud y forman parte de la plantilla 
orgánica de cada centro o institución. 

3. El servicio de salud correspondiente identificará y definirá los diferentes perfiles de 
personal directivo, y establecerá los roles de gestión que tendrán responsabilidades y 
requerirán competencias específicas. 
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4. El personal directivo estará sujeto a evaluación con arreglo a los criterios de 
eficacia y eficiencia, responsabilidad por su gestión y control de resultados en relación 
con los objetivos que les hayan sido fijados, al menos cada cuatro años. 

Artículo 17. Planificación de recursos humanos. 

1. La planificación de los recursos humanos en los servicios de salud estará orientada 
a su adecuado dimensionamiento, distribución, estabilidad, desarrollo, formación y 
capacitación, en orden a mejorar la calidad, eficacia y eficiencia de los servicios, velando 
por la salud y seguridad del personal. 

2. En el ámbito de cada servicio de salud, y previa negociación en las mesas 
sectoriales correspondientes, se adoptarán las medidas necesarias para la planificación 
eficiente de las necesidades de personal y situaciones administrativas derivadas de la 
reasignación de efectivos, y para la programación periódica de las convocatorias de 
selección, promoción interna y movilidad. 

3. Los cambios en la distribución o necesidades de personal que se deriven de 
reordenaciones funcionales, organizativas o asistenciales, se articularán de conformidad 
con las normas aplicables en cada servicio de salud, sin perjuicio de lo establecido en las 
normas de movilidad por razón del servicio. 

En todo caso, el personal podrá ser adscrito a los centros o unidades ubicados dentro del 
ámbito que en su nombramiento se precise. 

Artículo 18. Planes de ordenación de recursos humanos. 

1. Cada servicio de salud realizará sus planes de ordenación de recursos humanos 
donde figuren las medidas necesarias para garantizar la cobertura de necesidades de 
profesionales, realización de la oferta de empleo público y valoración de las necesidades 
de plazas. 

2. Los planes de ordenación de recursos humanos podrán ser generales o específicos 
y constituyen el instrumento básico de planificación global de los mismos dentro del 
servicio de salud o en el ámbito que en los mismos se precise. 

Los planes de ordenación de recursos humanos recogerán los objetivos a conseguir en 
materia de personal y los efectivos y la estructura de recursos humanos que se consideren 
adecuados para cumplir tales objetivos. 

Asimismo, podrán establecer las medidas necesarias para conseguir dicha estructura, 
especialmente en materia de cuantificación e incorporación de recursos, programación 
del acceso, formación, movilidad geográfica y funcional y promoción interna y 
reclasificación e integración de los profesionales. 

Estos planes especificarán también los criterios de determinación de los puestos de difícil 
cobertura en cada servicio de salud, de acuerdo con sus necesidades y situación 
específica, conteniendo su clasificación, las variables a tener en cuenta para dicha 
clasificación, y los sistemas de incentivación a considerar. 
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3. Los planes de ordenación de recursos humanos tendrán en cuenta las condiciones 
necesarias para el acceso, el desarrollo y carrera profesional, la certificación R3 y la 
movilidad nacional e internacional de los profesionales del Sistema Nacional de Salud que 
desarrollan actividad asistencial e investigadora en los términos que establece el artículo 
85 de la Ley 14/2007 de 3 de julio de investigación biomédica para las categorías 
profesionales específicas de personal clínico e investigador. 

4. Los planes de ordenación de recursos humanos se aprobarán y publicarán al 
menos cada cuatro años, en la forma en que cada servicio de salud se determine. Serán 
previamente objeto de negociación en las mesas sectoriales correspondientes. 

5. Estos planes de ordenación de recursos humanos de los servicios de salud serán 
trasladados a la Comisión de Recursos Humanos para realizar el análisis de las 
necesidades del Sistema Nacional de Salud. 

Artículo 19. Ordenación del personal estatutario. 

1 . De acuerdo con el criterio de agrupación unitaria de las competencias y aptitudes 
profesionales, de las titulaciones y de los contenidos específicos de la función a 
desarrollar, y la descripción de los puestos o plazas, los servicios de salud establecerán 
las diferentes categorías o grupos de médicos y facultativos existentes en su ámbito. 

2. La integración del personal estatutario en las distintas instituciones o centros se 
realizará mediante su incorporación a una plaza, y si procede, en un puesto de trabajo o 
función. 

En el ámbito de cada servicio de salud, atendiendo a las características de su organización 
sanitaria y previa negociación en las mesas sectoriales correspondientes, se establecerán 
las plantillas orgánicas, los instrumentos técnicos o equivalentes de ordenación del 
personal en el que se agrupen y enumeren las plazas o puestos. 

3. Las plantillas orgánicas, los instrumentos técnicos o equivalentes de ordenación 
del personal a los que se refiere el apartado anterior serán incluidos en los Portales de 
Transparencia correspondientes con la periodicidad que se determine en la normativa 
aplicable y al menos cada vez que estos sean actualizados. 

Artículo 20. Creación, modificación y supresión de categorías. 

1. En el ámbito de cada servicio de salud se establecerán, modificarán o suprimirán 
las categorías de personal estatutario de acuerdo con las previsiones establecidas en los 
Planes de Ordenación de Recursos Humanos y en el capítulo sobre representación, 
participación y negociación colectiva de esta norma. 

2. Corresponde al Ministerio de Sanidad la aprobación de un catálogo homogéneo 
donde se establecerán las equivalencias de las categorías profesionales de los servicios 
de salud, el cual deberá ser revisado periódicamente para su actualización. 

3. Con carácter previo a la publicación de la norma o resolución que acuerde la 
creación, modificación, supresión o declaración de extinción de alguna categoría, los 
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servicios de salud deberán informar de ese hecho al Ministerio de Sanidad, tal y como se 
establece en la normativa de desarrollo. 

El Ministerio de Sanidad procederá posteriormente a la elaboración del cuadro de 
equivalencias y a la homologación de las categorías creadas, modificadas o suprimidas 
conforme a lo previsto en el primer apartado del artículo sobre movilidad voluntaria del 
presente estatuto. 

El catálogo homogéneo de equivalencias será revisado al menos cada año para su 
actualización. 

Artículo 21. Registros de personal. 

1. Como instrumento básico para la planificación de los recursos humanos, los 
servicios de salud establecerán registros de personal en los que se inscribirá a quienes 
presten servicios en los respectivos centros e instituciones de los servicios de salud. 

La creación de dichos registros se ajustará a la normativa vigente en materia de protección 
de datos de carácter personal. 

Los datos de los registros correspondientes a los profesionales sanitarios deberán ser 
comunicados al Ministerio de Sanidad, para su inclusión en el Registro Estatal de 
Profesionales Sanitarios de acuerdo con lo establecido en su norma de desarrollo. 

2. El Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud acordará los requisitos, y 
procedimientos y contenidos mínimos para posibilitar el tratamiento conjunto y la 
utilización recíproca de la información contenida en los registros de personal de los 
servicios de salud, que se integrarán en el Sistema de Información Sanitaria del Sistema 
Nacional de Salud y en el Registro Estatal de Profesionales Sanitarios, con respeto a lo 
establecido en la legislación de protección de datos de carácter personal y en la normativa 
contra la violencia de género. 

3. En el seno de la Comisión de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud se 
acordará un conjunto mínimo de datos que cada servicio de salud tendrá que comunicar 
para permitir el seguimiento de la planificación de los recursos humanos del Sistema 
Nacional de Salud. 

El ámbito de negociación será informado a este respecto. 

Artículos 22 y 23. Modificados en el documento del grupo 3 

 

TÍTULO IV 

Selección, provisión de puestos y movilidad 

CAPÍTULO I 

Sistemas de selección. 
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Artículo 46. Convocatorias de selección y requisitos de participación. 

1. La selección del personal médico y facultativo especialista estatutario fijo se efectuará 
con carácter periódico, al menos bienal, en el ámbito que en cada servicio de salud se 
determine, a través de convocatoria pública y mediante procedimientos que garanticen los 
principios constitucionales de igualdad, mérito y capacidad, así como el de la 
competencia y la libre concurrencia. 

Las convocatorias se publicarán en el boletín o diario oficial de la correspondiente 
Administración pública, con un plazo máximo de resolución de dos años. No se podrá 
publicar una nueva convocatoria si no se ha finalizado la anterior. 

2. Los procedimientos de selección, sus contenidos y en su caso pruebas se adecuarán a 
las funciones a desarrollar en las correspondientes plazas incluyendo en su caso, la 
acreditación del conocimiento de la lengua oficial de la respectiva comunidad autónoma 
en la forma que establezcan las normas autonómicas de aplicación. 

3. Las convocatorias y sus bases vinculan a la Administración, a los tribunales encargados 
de juzgar las pruebas y a quienes participen en las mismas. Las convocatorias y sus bases, 
una vez publicadas, solamente podrán ser modificadas con sujeción estricta a las normas 
de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Común de las 
Administraciones Públicas. 

4. Las convocatorias deberán identificar las plazas convocadas indicando, al menos, su 
número, destino y características para cada categoría facultativa profesional y 
especialidad, y especificarán las condiciones y requisitos que deben reunir los aspirantes, 
el plazo de presentación de solicitudes, el contenido de las pruebas de selección, los 
baremos y programas aplicables a las mismas y el sistema de calificación. 

5. Para poder participar en los procesos de selección de personal estatutario fijo será 
necesario reunir los siguientes requisitos: 

a) Poseer la nacionalidad española o la de un Estado miembro de la Unión Europea o del 
Espacio Económico Europeo, u ostentar el derecho a la libre circulación de trabajadores 
conforme al Tratado de la Unión Europea o a otros tratados ratificados por España, o tener 
reconocido tal derecho por norma legal. 

b) Estar en posesión de la titulación exigida en la convocatoria o en condiciones de 
obtenerla dentro del plazo de presentación de solicitudes. 

c) Acreditar la competencia lingüística en los conocimientos de español en el caso de 
nacionales de otros estados. 

d) Poseer la capacidad funcional necesaria para el desempeño de las funciones que se 
deriven del correspondiente nombramiento. 

e) Tener cumplidos 18 años y no exceder, en su caso, de la edad máxima de jubilación 
forzosa. 
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f) No ostentar la condición de personal estatutario (o funcionario) fijo en el Sistema 
Nacional de Salud en la misma categoría y/ o especialidad a la que se pretende acceder. 

g) En el caso de personas con nacionalidad española y nacionales de los Estados 
mencionados en el párrafo a), no haber sido separadas del servicio, mediante sanción 
firme, de cualquier Servicio de salud o Administración pública, ni hallarse inhabilitado con 
carácter firme para el ejercicio de funciones públicas ni, el ejercicio profesional o para el 
acceso a funciones o servicios públicos en un Estado miembro. 

h) No haber sido condenado por sentencia firme por algún delito contra la libertad e 
indemnidad sexual, en los términos establecidos en la Ley Orgánica 8/2021, de 4 de junio, 
de protección integral a la infancia y la adolescencia frente a la violencia, que modifica 
parcialmente la Ley Orgánica 10/1995, de 23 de noviembre, del Código Penal. 

Tampoco condenas por violencia de género o contra la libertad sexual o por cuestiones de 
odio racial 

Los mencionados requisitos deberán cumplirse el día de finalización del plazo de 
presentación de solicitudes y mantenerse hasta el momento de la toma de posesión. 

6. El requisito de la nacionalidad podrá ser eximido solo por ley de las asambleas 
legislativas de las comunidades autónomas para las categorías en que así lo requieran las 
necesidades asistenciales cuando quede acreditado el interés general y la necesidad 
urgente de la provisión de la plaza o funciones. 
7. En las convocatorias para la selección de personal estatutario se reservará en cada 
servicio de salud, al menos, el porcentaje que se encuentre vigente con carácter general 
para la función pública, de las plazas convocadas para ser cubiertas entre personas con 
discapacidad de grado igual o superior al 33 por ciento. La reserva del citado porcentaje 
se realizará de manera que, al menos, el dos por ciento de las plazas ofertadas lo sea para 
ser cubiertas por personas que acrediten discapacidad intelectual y el resto de las plazas 
ofertadas lo sea para personas que acrediten cualquier otro tipo de discapacidad siempre 
que superen las pruebas selectivas y que, en su momento, acrediten el indicado grado de 
discapacidad y la compatibilidad con el desempeño de las tareas y funciones 
correspondientes. 

El acceso a la condición de personal estatutario de las personas con discapacidad se 
inspirará en los principios de igualdad de oportunidades, no discriminación y 
compensación de desventajas, procediéndose, en su caso, a la adaptación de las pruebas 
de selección a las necesidades específicas y singularidades de estas personas, así como 
la adaptación del puesto de trabajo en el que van a desarrollar sus funciones en el caso de 
ser necesario. 

8. Como medida para reducir la temporalidad y mantener una adecuada prestación de los 
Servicios públicos, en las convocatorias de los procesos selectivos para acceder a la 
condición de personal fijo se podrán incluir un número adicional de plazas que podrán ser 
cubiertas en el plazo máximo que se establezca, con cargo a posteriores ofertas de empleo 
público y dentro de los límites establecidos por la normativa presupuestaria. La 
adjudicación de las plazas adicionales se hará por orden de puntuación entre las personas 
aspirantes que habiendo superado el proceso selectivo no hubieran obtenido plaza. 
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Sin perjuicio de su nombramiento como personal fijo, la convocatoria podrá establecer 
que el destino adjudicado a este colectivo tenga carácter provisional, estableciendo en 
este caso el procedimiento para la obtención de un destino definitivo. 

9. Las bases de las convocatorias establecerán los mecanismos necesarios que permitan 
que se cubran de manera efectiva todas las plazas convocadas, cuando las personas 
seleccionadas renuncien a su nombramiento, o no tomen posesión del mismo. 

10. Los servicios de salud implantarán sistemas de registro electrónico de méritos para 
facilitar la presentación y baremación de los mismos, en los procedimientos en los que 
resulte necesario. 

Artículo 47. Sistemas de selección. 

1. Para la selección de personal médico y facultativo para plazas y puestos que exijan estar 
en posesión de una especialidad en ciencias de la salud, el sistema que se utilizará con 
carácter general será el de concurso de méritos.  

En el resto de los casos el sistema de selección será mediante el concurso-oposición.  

En situaciones excepcionales, podrá realizarse la selección mediante el sistema de 
oposición, si resulta más adecuado en función de las características de las funciones a 
realizar. 

2. La oposición consiste en la celebración de una o más pruebas dirigidas a evaluar la 
competencia, aptitud e idoneidad de los aspirantes para el desempeño de las 
correspondientes funciones, así como a establecer su orden de prelación. 

La convocatoria deberá establecer criterios o puntuaciones para superar la oposición o 
cada uno de sus ejercicios. 

3. El concurso consiste en la evaluación de la competencia, aptitud e idoneidad de los 
aspirantes para el desempeño de las correspondientes funciones a través de la valoración 
con arreglo a baremo de los aspectos más significativos de los correspondientes 
currículos, así como a establecer su orden de prelación. 

La convocatoria deberá establecer criterios o puntuaciones para superar el concurso o 
alguna de sus fases. 

4. Los baremos de méritos en las pruebas selectivas para el acceso a nombramientos de 
personal estatutario se dirigirán a evaluar las competencias profesionales de los 
aspirantes a través de la valoración ponderada, de su currículo profesional y/o formativo 
según se determine en la correspondiente convocatoria. 

Reglamentariamente y, con carácter básico, se regularán los principios y criterios que 
determinen las características comunes de los baremos de méritos que sean de aplicación 
en los procesos selectivos y de provisión de plazas y puestos que sean convocados para el 
acceso a la condición de personal estatutario, tanto de carácter fijo como de carácter 
temporal y, en los procedimientos de movilidad previstos en el artículo 56. 

5. En los baremos de méritos específicos, en pruebas selectivas de los profesionales del 
sistema nacional de salud en plazas de categorías profesionales clínicas e investigadoras 
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se tendrá en cuenta, además, la certificación R3 regulada en el artículo 22.3 de la Ley 
14/2011, de 1 de junio, de la Ciencia, la Tecnología y la Innovación. Esta certificación R3 
será considerada igualmente a los efectos de lo dispuesto en el artículo 22.bis.1 de dicha 
Ley. 

6. El concurso-oposición consistirá en la realización sucesiva, y en el orden que la 
convocatoria determine, de los dos sistemas anteriores. 

7. En el ámbito de cada servicio de salud se regulará la composición y funcionamiento de 
los órganos de selección, que serán de naturaleza colegiada y actuarán de acuerdo con 
criterios de objetividad, imparcialidad, agilidad y eficacia.  

Sus miembros deberán ser médicos o facultativos que ostenten la condición de personal 
fijo, estatutario o laboral, o funcionario de carrera de las Administraciones públicas o de 
los servicios de salud, o de los centros vinculados al Sistema Nacional de Salud, de la 
misma profesión o categoría y con titulación del nivel académico igual o superior a la 
exigida en la correspondiente convocatoria, con excepción de los secretarios que podrán 
ser personal empleado público fijo en plaza o categoría de mismo nivel académico. Uno de 
los miembros deberá ser elegido entre los representantes sindicales del servicio de salud, 
que ostenten la condición de condición de personal fijo, estatutario o laboral, o funcionario 
de carrera, de la misma profesión o categoría y con titulación académica igual o superior a 
la exigida para la correspondiente convocatoria.  Les será de aplicación lo dispuesto en la 
normativa reguladora de los órganos colegiados y de la abstención y recusación de sus 
miembros. 

En aquellas categorías profesionales en las que no exista personal empleado público fijo 
en la plaza o categoría para la que se exija titulación de nivel académico igual o superior a 
la exigida, se podrán constituir tribunales con personal fijo de otras categorías cuyas 
funciones guarden relación. 

El órgano de selección designado por la administración convocante podrá ser único, por 
subgrupos de clasificación, para las distintas categorías estatutarias objeto de 
convocatoria, sin perjuicio de que pueda estar asesorado, sí así se precisase, por 
especialistas en las correspondientes categorías. 

Garantizarán la paridad entre mujeres y hombres y se promoverá, igualmente la 
participación en los mismos de personas con discapacidad, en particular en aquellos 
procesos en los que exista turno de reserva para este colectivo. 

Se podrán crear órganos o comités especializados, permanentes y renovables para el 
desarrollo de los procesos selectivos, valorándose la formación en procesos de selección 
de sus integrantes. 

Las resoluciones o acuerdos de los tribunales vinculan a la Administración, salvo que se 
hubiera incurrido en defectos esenciales de procedimiento. 

8. La pertenencia a los órganos de selección será siempre a título individual, no pudiendo 
ostentarse ésta en representación o por cuenta de nadie. 

Artículo 48. Nombramientos de personal estatutario fijo. 
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1. Los nombramientos como personal estatutario fijo serán expedidos a favor de los 
aspirantes que hayan superado el proceso selectivo. 

2. Los nombramientos serán publicados en la forma que se determine en cada servicio de 
salud, y en todo caso en los Boletines o Diarios Oficiales que corresponda. 

3. En el nombramiento se indicará expresamente el ámbito al que corresponde, conforme 
a lo previsto en la convocatoria y en las disposiciones aplicables en cada servicio de salud. 

4. Los órganos de selección no podrán proponer el acceso a la condición de personal 
estatutario fijo de un número superior al de plazas convocadas, excepto cuando así lo 
prevea la propia convocatoria. No obstante, siempre que los órganos de selección hayan 
propuesto el nombramiento de igual número de aspirantes que el de plazas convocadas, y 
con el fin de asegurar la cobertura de las mismas, cuando se produzcan renuncias de los 
aspirantes seleccionados, antes de su nombramiento o toma de posesión, el órgano 
convocante podrá requerir del órgano de selección relación complementaria de los 
aspirantes que sigan a los propuestos, para su nombramiento como personal estatutario 
fijo. 

Artículo 49. Selección de personal estatutario temporal. 

1. La selección del personal estatutario temporal se efectuará a través de procedimientos 
que permitan la máxima agilidad en la selección, procedimientos que se basarán en todo 
caso en los principios de igualdad, mérito, capacidad, competencia, publicidad y celeridad 
y tendrán por finalidad la cobertura inmediata del puesto. Dichos procedimientos serán 
establecidos previa negociación en las mesas sectoriales correspondientes, utilizando 
para los nombramientos cualquiera de los supuestos contemplados en los artículos sobre 
personal estatutario interino y sustituto de esta ley. 

El nombramiento derivado de estos procedimientos de selección en ningún caso dará lugar 
al reconocimiento de la condición de estatutario fijo. 

En todo caso, el personal estatutario temporal deberá reunir los requisitos establecidos en 
el artículo 46.5 de esta ley. 

2. Las plazas vacantes que se generen deberán ser objeto de cobertura inmediata, con un 
máximo de tres meses, mediante un sistema de movilidad dentro del área de salud en la 
que se encuentre la vacante y, posteriormente, mediante movilidad dentro de la 
comunidad autónoma correspondiente. Ambos sistemas se acordarán siguiendo los 
mecanismos legitimados para ello en cada una de las Administraciones sanitarias. La 
resulta de la vacante se ofrecería al sistema de movilidad a nivel estatal descrito en el 
artículo 56. Finalmente, se acudirá a la bolsa de trabajo para la cobertura de la plaza por 
parte de personal estatutario interino.  La cobertura de la plaza por los procesos de 
selección establecidos en este articulado conlleva el cese del personal estatutario interino 
que venía desempeñándola. 

3. El personal estatutario temporal podrá estar sujeto a un período de prueba, durante el 
que será posible la resolución de la relación estatutaria a instancia de cualquiera de las 
partes. El período de prueba no podrá superar los dos meses de trabajo efectivo En ningún 
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caso el período de prueba podrá exceder de la mitad de la duración del nombramiento, sí 
esta está precisada en el mismo.  

La no superación del periodo de prueba obedecerá a motivos razonados, y se comunicará 
por escrito al interesado. 

Estará exento del período de prueba quien ya lo hubiera superado con ocasión de un 
anterior nombramiento temporal para la realización de funciones de las mismas 
características en el Sistema Nacional de Salud en los dos años anteriores a la expedición 
del nuevo nombramiento. 

4. Todo el tiempo trabajado en el SNS, en sistemas públicos de salud en cualquier otro 
país, las actividades de investigación, así como las actividades docentes, con 
independencia de la naturaleza contractual, se tendrán en cuenta en los baremos que se 
establezcan para la selección de personal estatutario temporal, aplicando coeficientes 
específicos que asimilen a la actividad asistencial en la comunidad a la que se accede. 

CAPÍTULO II 

Provisión de plazas y puestos. 

Sección 1. ° Régimen general de provisión 

 

Artículo 50. Criterios generales de provisión. 

1. La provisión de plazas y puestos de trabajo del personal estatutario se realizará por los 
sistemas de selección de personal, de promoción interna y de movilidad, así como por 
reingreso al servicio activo en los supuestos y mediante el procedimiento que en cada 
servicio de salud se establezcan. 

2. La provisión de plazas y puestos de trabajo del personal estatutario se regirá por los 
siguientes principios básicos: 

a) Igualdad, mérito, capacidad, transparencia y publicidad en la selección, promoción y 
movilidad del personal de los servicios de salud. 

b) Planificación eficiente de las necesidades de recursos y programación periódica, como 
mínimo bienal, de las convocatorias. 

c) Integración en el régimen organizativo y funcional del servicio de salud y de sus 
instituciones y centros. 

d) Garantizar la movilidad del personal en el conjunto del Sistema Nacional de Salud. 

e) Coordinación, cooperación y mutua información entre las Administraciones sanitarias 
públicas. 

f) Participación a través de la negociación en las correspondientes mesas sectoriales, de 
las organizaciones sindicales, especialmente en la determinación de las condiciones y 
procedimientos de selección, promoción interna y movilidad, del número de las plazas de 
cada categoría convocadas y de la periodicidad de las convocatorias. 
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g) Adecuación entre el contenido de los procesos de provisión y las funciones a desarrollar. 

h) Agilidad, sin perjuicio de la objetividad, en los procesos de provisión. 

3. Cada servicio de salud se determinará los puestos que puedan ser provistos mediante 
concurso de méritos y libre designación, previa convocatoria pública. 

4. Los supuestos y procedimientos para la provisión de plazas y puestos que estén 
motivados o se deriven de reordenaciones funcionales, organizativas o asistenciales, se 
establecerán en cada servicio de salud conforme a lo previsto en el artículo sobre la 
planificación de recursos humanos. 

Artículo 51. Plazas y puestos de difícil cobertura. 

1. Se entenderá por puestos de difícil cobertura aquellos que se determinen en los planes 
de ordenación para garantizar de forma adecuada las necesidades asistenciales. 

2. Los servicios de salud determinarán para su ámbito territorial, previa negociación en las 
correspondientes mesas sectoriales, los criterios para el establecimiento y supresión de 
plazas y puestos catalogados como de difícil cobertura, así como sus características, 
sistema de incentivación y reconocimiento a efectos curriculares, profesionales y 
laborales, que contribuyan a garantizar su efectiva cobertura, los cuales serán 
comunicados a la Comisión de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud. 
Cualquier modificación de los criterios establecidos también deberá ser comunicada. 

Las plazas y puestos catalogados como de difícil cobertura tendrán carácter público. 

Ante la misma necesidad, los servicios de salud podrán declarar también centros en su 
conjunto como de difícil cobertura. 

3. Cada servicio de salud establecerá en los baremos para los procedimientos de 
selección y provisión, la valoración de los servicios prestados en puestos y plazas 
catalogados como de difícil cobertura siguiendo el principio de igualdad, con 
independencia del servicio de salud donde se hayan prestado. 

Asimismo, se podrá disponer que dichos procedimientos sean susceptibles de un régimen 
especial de provisión como los descritos en esta ley. 

4. Los incentivos previstos en los apartados anteriores se reconocerán con criterios de 
homogeneidad en el Sistema Nacional de Salud. 

La Comisión de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud establecerá los 
principios y criterios generales de homologación de los sistemas de incentivación 
establecidos por los diferentes servicios de salud, a fin de garantizar el reconocimiento 
mutuo de estos en el conjunto del Sistema Nacional de Salud. 

 

Sección 2. ° Regímenes especiales de provisión 

 

Artículo 52. Regímenes especiales de provisión. 
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1. Tendrán un especial régimen de provisión: 

a) Aquellos puestos de trabajo que estén determinados conforme a la normativa del 
correspondiente servicio de salud como puestos directivos. 

b) Aquellos puestos considerados cargos intermedios, como las jefaturas y los puestos 
que desarrollen funciones de gestión clínica o de gestión de recursos y administración. 

2. El procedimiento normalizado de provisión de puestos directivos será la libre 
designación con convocatoria pública, garantizando la objetividad, la transparencia y la 
libre concurrencia en todo el proceso. La formalización de este tipo de contratación o 
vinculación podrá efectuarse bien como personal estatutario, o en el caso de que la 
persona no ostente dicha condición, conforme al régimen laboral especial de alta 
dirección, y se realizará mediante resolución motivada del órgano de gobierno 
correspondiente. 

En la evaluación de competencias e idoneidad de las personas candidatas a puestos de 
dirección de los centros del SNS, el órgano de selección deberá valorar la formación, la 
experiencia y el proyecto de gestión que hayan elaborado. La exposición del proyecto de 
los candidatos se deberá realizar en sesión pública y abierta. 

El cese del personal directivo corresponderá al órgano de gobierno competente, a través 
de resolución motivada. 

3. Los puestos de jefatura de unidad, así como otros que estén relacionados en la plantilla, 
tanto sanitaria como no sanitaria, serán provistos por el sistema de libre designación 
cuando así se establezca en cada servicio de salud, previa convocatoria pública. 

4. En la selección del personal para el acceso a las funciones de gestión descritas en el 
artículo 10 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenación de las profesiones 
sanitarias, los servicios  de salud utilizarán el sistema de concurso, consistente en la 
evaluación por un tribunal de la competencia profesional de los aspirantes, tras la 
exposición y defensa pública por los interesados de una memoria de gestión del puesto 
convocado o las funciones a desempeñar, así como del resto de méritos que determine la 
convocatoria. 

En la composición de los tribunales evaluadores deberá garantizarse que la mayoría de sus 
miembros sean de la misma categoría profesional, y en su caso especialidad, que la 
persona evaluada, así como una representación equilibrada de ambos géneros. Asimismo, 
con carácter general, la mayoría de sus miembros serán personal fijo del Sistema Nacional 
de Salud. 

 

Sección 3ª. Promoción interna 

 

Artículo 53. Promoción interna. 

1. Con objeto de garantizar el derecho individual a la progresión profesional, los servicios 
de salud facilitarán e incentivarán la promoción interna del personal estatutario fijo a 
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través de las convocatorias previstas en esta ley y en las normas correspondientes del 
servicio de salud. 

2. El personal estatutario fijo podrá acceder mediante promoción interna, y dentro de su 
servicio de salud de destino, a nombramientos correspondientes a otra categoría, siempre 
que el título exigido para el ingreso sea de igual o superior nivel académico que el de la 
categoría de procedencia, y sin perjuicio del número de niveles existentes entre ambos 
títulos. 

3. En los procesos de selección se reservará un porcentaje de plazas para promoción 
interna, a determinar mediante negociación en las mesas sectoriales correspondientes, 
acumulándose dichas plazas al turno libre sí no fuesen ocupadas. Los procedimientos 
para la promoción interna se desarrollarán de acuerdo con los principios de igualdad, 
mérito y capacidad, publicidad, y por los sistemas de oposición, concurso o concurso-
oposición. Podrán realizarse a través de convocatorias específicas sí así lo aconsejan 
razones de planificación o de eficacia en la gestión. 

4. Para participar en los procesos selectivos para la promoción interna será requisito 
ostentar la titulación requerida y estar en servicio activo o en excedencia en sus diversas 
modalidades, y con nombramiento como personal estatutario fijo durante, al menos, dos 
años en la categoría de procedencia. En el caso de que se pretenda cubrir categorías 
deficitarias o de difícil cobertura, la permanencia podrá reducirse a un año. 

5. No se exigirá el requisito de titulación para el acceso a las categorías pertenecientes a 
los Grupos 5 y 4 del personal estatutario de gestión y servicios de esta ley, salvo que sea 
necesaria una titulación, acreditación o habilitación profesional específica para el 
desempeño de las nuevas funciones, siempre que el interesado haya prestado servicios 
durante cinco años en la categoría de origen y ostente la titulación exigida en el grupo 
inmediatamente inferior al de la categoría a la que aspira a ingresar. 

6. Los aspirantes que concurran por el sistema de promoción interna podrán obtener, sí así 
lo prevé la convocatoria, una puntuación adicional que se otorgará atendiendo 
fundamentalmente al contenido funcional de la categoría estatutaria de procedencia. 
También se podrá prever en la convocatoria la exención de alguna de las pruebas de 
selección o de una parte del temario. 

7. El personal seleccionado por el sistema de promoción interna tendrá preferencia para la 
elección de plaza respecto del personal seleccionado por el sistema de acceso libre. 

Artículo 54. Promoción interna temporal. 

1. Por necesidades del servicio y en los supuestos y bajo los requisitos que al efecto se 
establezcan en cada servicio de salud, se podrá ofrecer al personal estatutario fijo el 
desempeño temporal y con carácter voluntario, de funciones correspondientes a 
nombramientos de una categoría del mismo nivel de titulación o de nivel superior, siempre 
que ostente la titulación correspondiente. 

El procedimiento para efectuar nombramientos de promoción interna temporal será objeto 
de negociación en las mesas sectoriales. Estos nombramientos tendrán una duración 
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máxima de tres años, salvo que la plaza sea cubierta por uno de los nombramientos 
previstos para el personal estatutario sustituto. 

No obstante, transcurridos tres años desde el nombramiento del personal estatutario en 
situación de promoción interna sobre vacante, se producirá el fin de la relación de 
promoción interna temporal, y la vacante solo podrá ser ocupada por personal estatutario 
fijo, salvo que en el correspondiente proceso selectivo o de movilidad quede desierto, en 
cuyo caso se podrá ofertar de nuevo por promoción interna temporal. 

2. Durante el tiempo en que realice funciones en promoción interna temporal, el personal 
mantendrá la reserva de la plaza de origen y percibirá las retribuciones correspondientes a 
las funciones efectivamente desempeñadas. Las plazas de origen reservadas no 
computaran a efectos de temporalidad o estabilización. 

Los trienios se devengarán y harán efectivos por la cuantía correspondiente a la categoría 
que el personal desempeñe durante los tres años de manera continua o discontinua en el 
momento del perfeccionamiento. 

3. El ejercicio de funciones en promoción interna temporal no supondrá la consolidación 
de derecho alguno en relación con la obtención de nuevo nombramiento. 

 

CAPÍTULO III 

Movilidad 

Se ha eliminado la movilidad por razón de servicio  

 

Artículo 56. Movilidad voluntaria. 

1. Con el fin de garantizar la movilidad en términos de igualdad efectiva del personal 
estatutario y funcionario en el conjunto del Sistema Nacional de Salud, el Ministerio de 
Sanidad tras recabar informe al respecto de la Comisión de Recursos Humanos del 
Sistema Nacional de Salud, mantendrá actualizado el Catálogo homogéneo de 
equivalencias, que permita la homologación de las distintas categorías funcionales de 
personal estatutario de los diferentes Servicios de Salud de las Comunidades Autónomas, 
con las garantías sobre la creación, modificación y supresión de categorías previstas en 
esta ley. 

2. Los procedimientos de movilidad voluntaria convocados por cada servicio de salud, 
estarán abiertos a la participación del personal estatutario o funcionario fijo de la misma 
categoría y especialidad, así como, en su caso, de la misma modalidad del resto de los 
servicios de salud. El personal estatutario o funcionario de otros servicios de salud 
participará en los procesos de movilidad voluntaria con las mismas condiciones y 
requisitos que el personal estatutario del servicio de salud que realice la convocatoria y 
atendiendo a criterios de reciprocidad. 
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Se establecerá un sistema de modalidad de concurso abierto y permanente, al cual podrán 
optar todos los profesionales con nombramiento estatutario fijo. Habrá una convocatoria 
pública abierta de forma permanente, y de acuerdo con los principios de igualdad, mérito 
y capacidad según los méritos establecidos. Los listados se actualizarán anualmente los 
cuales se utilizarán según se define en el artículo 49 de esta misma ley. 

4. Cuando de un procedimiento de movilidad se derive cambio en el servicio de salud de 
destino, el plazo de toma de posesión será de un mes a contar desde el día del cese en el 
destino anterior, que deberá producirse en los tres días siguientes a la notificación o 
publicación del nuevo destino adjudicado. 

El tiempo de toma de posesión será remunerado con cargo al servicio de salud del nuevo 
destino, contando la antigüedad a todos los efectos. 

5. Los destinos adjudicados mediante sistemas de movilidad voluntaria son 
irrenunciables, salvo que el interesado presente escrito de renuncia motivada por la 
obtención de plaza en virtud de la resolución de un procedimiento de movilidad voluntaria 
convocado por otra Administración pública. 

6. Se entenderá que el interesado solicita la excedencia voluntaria por interés particular, y 
será declarado en dicha situación por la administración en la que prestaba servicios, 
cuando no se incorpore al destino obtenido en un procedimiento de movilidad voluntaria 
dentro de los plazos establecidos, o de las prórrogas de los mismos que legal o 
reglamentariamente procedan, previa comunicación de dicha circunstancia por parte del 
servicio de salud convocante al servicio de salud de origen. 

No obstante, lo anterior, sí existen causas suficientemente justificada, previa audiencia del 
interesado, podrá dejarse sin efecto dicha situación por la administración que efectuó la 
convocatoria. En tal caso, el interesado deberá incorporarse a su nuevo destino tan pronto 
desaparezcan las causas que en su momento lo impidieron. 

Artículo 57. Movilidad por razón de violencia de género, violencia sexual y violencia 
terrorista. 

1. Las mujeres víctimas de violencia de género o de violencia sexual que se vean obligadas 
a abandonar el puesto de trabajo en la localidad donde venían prestando sus servicios, 
para hacer efectiva su protección o el derecho a la asistencia social integral, tendrán 
derecho al traslado a otra plaza de su misma categoría profesional, sin necesidad de que 
sea vacante. Aun así, en tales supuestos, la Administración Pública competente estará 
obligada a comunicarle las vacantes ubicadas en la misma localidad o en las localidades 
que la interesada expresamente solicite. 

En caso necesario, las Comunidades Autónomas facilitarán la movilidad entre servicios de 
salud con el fin de asegurar el efectivo derecho a la movilidad de las mujeres víctimas de 
violencia de género o de violencia sexual. 

2. Para hacer efectivo su derecho a la protección y a la asistencia social integral, el 
personal estatutario fijo y temporal que haya sufrido daños físicos o psíquicos como 
consecuencia de la actividad terrorista, su cónyuge o persona que haya convivido con 
análoga relación de afectividad, y los hijos de los heridos y fallecidos, siempre que 
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ostenten la condición de personal estatutario y de víctima del terrorismo de acuerdo con 
la legislación vigente, así como el personal estatutario fijo y temporal amenazado en los 
términos del artículo 5 de la Ley 29/2011, de 22 de septiembre, de Reconocimiento y 
Protección Integral a las Víctimas del Terrorismo, previo reconocimiento del Ministerio del 
Interior o de sentencia judicial firme, tendrán derecho al traslado a otra plaza de su misma 
categoría profesional, cuando la vacante sea de necesaria cobertura o, en caso contrario, 
dentro de la comunidad autónoma. Aun así, en tales supuestos la Administración Pública 
competente estará obligada a comunicarle las vacantes ubicadas en la misma localidad o 
en las localidades que el interesado expresamente solicite. 

3. En todo caso este derecho podrá ser ejercitado en tanto resulte necesario para la 
protección y asistencia social integral de la persona a la que se concede, ya sea por razón 
de las secuelas provocadas por la acción terrorista, la violencia de género o sexual, o por 
la amenaza a la que se encuentra sometida, en los términos previstos reglamentariamente. 

En las actuaciones y procedimientos relacionados con la violencia terrorista o de género o 
sexual se protegerá la intimidad de las víctimas, en especial, sus datos personales, los de 
sus descendientes y los de cualquier persona que esté bajo su guarda o custodia. 

El acceso o permanencia en dicha situación no comportará, en ningún caso, una 
ampliación de la duración del respectivo nombramiento temporal, ni otorgará derecho o 
ventaja alguna para el personal estatutario temporal. 

4. En ambos supuestos los traslados tendrán la consideración de traslados forzoso. 

Artículo 58. Coordinación y colaboración en las convocatorias. 

La Comisión de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud establecerá los 
criterios y principios que resulten procedentes, en orden a la coordinación de las 
convocatorias de los procesos de provisión, selección y movilidad, cuando afecten a más 
de un servicio de salud, con objeto de garantizar el principio de colaboración y garantizar 
la libre movilidad a nivel estatal del personal facultativo fijo estatutario y/o funcionario. 

Artículo 59. Comisiones de servicio. 

1. Cuando una plaza o puesto de trabajo se encuentre vacante o temporalmente 
desatendido, podrá ser cubierto por necesidades del servicio y con carácter temporal en 
la modalidad de comisión de servicios, por personal estatutario fijo de la correspondiente 
categoría y especialidad que se encuentre prestando sus servicios en otro centro o Servicio 
de Salud. 

El interesado en situación de comisión de servicio percibirá las retribuciones 
correspondientes a la plaza o puesto efectivamente desempeñado, manteniendo su 
retribución correspondiente por antigüedad y por carrera profesional. 

2. El personal estatutario podrá ser destinado en comisión de servicios, con carácter 
temporal, al desempeño de funciones especiales no adscritas a una determinada plaza o 
puesto de trabajo.  

En este caso, el interesado percibirá las retribuciones de su plaza o puesto de trabajo de 
origen. 
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3. Quien se encuentre en comisión de servicios tendrá derecho a la reserva de su plaza o 
puesto de trabajo de origen. 

4. Las plazas vacantes cubiertas mediante comisión de servicios deberán ser ofertadas en 
el siguiente concurso de movilidad voluntaria y de continuar vacantes en la siguiente oferta 
pública de empleo.  

Artículo 60. Movilidad del personal investigador. 

Al personal estatutario fijo del sistema nacional de salud que desarrollen actividades de 
investigación le serán de aplicación las previsiones contenidas en el artículo 17.1 y 17.2 de 
la Ley 14/2011 de 1 de junio de la Ciencia, la Tecnología y la Innovación. 

 

 


