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La atencion en la sanidad

Espafia todavia esta por encima del nimero idéneo de médicos. / ToLO RAMON

Espana cae de la lista de los 10 paises
con mas médicos por habitante

El sistema sanitario lleva dos afios perdiendo puestos en la clasificacion

mundial de facultativos

E. DE BENITO / E. G. SEVILLANO
Madrid

En solo un afio, Espaiia ha pasa-
do del puesto décimo del mundo
en proporcién de médicos por
cada 10.000 habitantes al 162, se-
gun el Atlas de la Sanidad Mun-
dial que ha hecho ptblico la Or-
ganizacion Mundial de la Salud
(OMS). El pais encadena dos
afios de bajada: hace dos afos
estaba en el puesto séptimo. Ello
se debe a un efecto combinado:

Cuba y Uruguay
estan entre

los primeros

de la clasificacion

Uno de cada siete
licenciados no
tendra plaza para
especializarse

por un lado, ha caido el nimero
de facultativos en relacién con
la poblacién (de 39,6 por 10.000
habitantes a 37). Por otro, paises
como Qatar, Lituania, Alemania,
Bulgaria y Bielorrusia han ade-
lantado a Espana en esta clasifi-
cacion.

La manera que tiene la OMS
de elaborar este estudio es pecu-
liar: no toma el dato de un afio,
sino la media de los wltimos
ocho. Es decir, en el atlas de
2014 se da un promedio de los
datos entre 2006 y 2013; en el de
2013, de las cifras entre 2005 y
2012 y asi sucesivamente. Esta
manera de presentar los datos
acumulados evita que haya varia-

IMédicos en el sistema de salud
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Espafia desciende seis puestos en unafio
2013 2014
1| Ménaco 70,6 1| Qatar 77,4
2| Cuba 67,2 2| Ménaco 71,7
3| Niue 60,0 3| Cuba 67,2
4| Suiza 48,8 4| San Marino 51,3
5| Austria 48,0 5| Austria 48,0
6| Rusia 43,1 6| Rusia 43,1
7| Georgia 42,4 7| Georgia 42,4
8| Noruega 41,6 8| Lituania 41,2
9| Uruguay 40,8 9| Italia 40,9
10| ESPANA [N 39,6 — 10| Suiza 39,4
11| Andorra 39,1 11| Alemania 38,1
12| Suecia 38,7 12| Bulgaria 38,1
13| Australia 38,5 13| Bielorrusia 37,6
14| Kazajistan 38,4 14| Noruega 37,4
15| Italia 38,0 15| Uruguay 37,4
16| Bélgica 37,8 —— 16| ESPANA 37,0
Fuente: Organizacién Mundial de la Salud. EL PAIS

ciones bruscas interanuales por
motivos extraordinarios, y sirve
para medir mejor una tenden-
cia. Y, siguiendo este analisis, lo

que cabe esperar de los atlas de
los préximos afios sera un des-
censo aun mayor. De hecho, los
datos de 2013 y 2012 son los mas

La reduccion de plazas MIR agudizara la situacion

altos alcanzados por Espafia en
la serie. En 2014 se desciende
por debajo de los de 2010.

No es en los tnicos indicado-
res que se baja. También lo hace
Espaiia en los de enfermeras,
hospitales y camas hospitala-
rias. Solo sube en el ratio de far-
macias, seglin estos datos de la
OMS. Por ejemplo, en la propor-
cién de personal de enfermeria
Espafia esta en el puesto 49 del
mundo.

Sin embargo, hay que desta-
car que Espafa sigue estando
por encima de la media de Euro-
pa en la ratio de médicos (33,1
por 10.000 habitantes en el wlti-
mo afio), y, por supuesto, del
mundo (12,8). En los primeros
puestos estan Qatar (77,4 médi-
cos por 10.000 habitantes) y M6-
naco (71,7). Entre los paises mas
asimilables a Espafia, el primero
es Austria (48). La segunda re-
giéon en esta clasificacion es
América, con una media de 20,8.
Salvo Cuba y Uruguay, ningin
otro pais del continente esta en-
tre los primeros. Estados Unidos
tiene una ratio de 24,5. Brasil,
18,9; México, 21 y Chile 10,2. La
OMS no tiene datos de Argenti-
na. Casi la mitad (el 45,8%) de
los paises miembros de la OMS
dicen en sus informes que tie-
nen menos de un médico por
1.000 habitantes.

Con el descenso, Espafia se en-
camina al minimo recomendado
para los paises desarrollados. Es-
te es un namero muy dificil de
calcular, porque fijar un niimero
ideal de médicos depende de miil-
tiples variables, como el tipo de
asistencia (universal o no) o la
edad media de la poblacién. El
Foro de la Profesion Médica Espa-
fiol, la organizacion en la que es-
tan representados los colegios de

profesionales, sociedades médi-
cas, sindicatos y estudiantes reco-
gia en un informe reciente que
en Estados Unidos se calculaba
que el ntimero 6ptimo estara en
34 en 2020y 30 en 2025, y ello en
un pais sin cobertura universal.

“Titulados hay. Cada afio van
a salir mas médicos de las faculta-
des. Desde que se aument6 el nu-
merus clausus estan saliendo las
promociones extendidas”, expli-
ca la experta en economia de la
salud Beatriz Gonzélez Valcarcel,
de la Universidad de Las Palmas.
El informe de la OMS refleja lo
que hace unos afios viene denun-
ciando el Foro de la Profesién Mé-
dica: el desajuste entre el nime-
ro de especialistas y los puestos
de trabajo que ofrece el sistema.
Esto se aprecia en el creciente pa-
ro médico y en la mayor emigra-
cioén en busca de oportunidades
laborales.

Pero, ademas, en el caso de
Espaiia la situacién puede agra-
varse por el actual descenso en
plazas MIR, que son las que, tras
el grado [la anterior licenciatura]
en verdad capacita a los nuevos
médicos a ejercer. El presidente
de la Coordinadora Estatal de Es-
tudiantes de Medicina, Juan Pa-
blo Carrasco, expone: “Oficial-
mente, hay 35.000 estudiantes de
Medicina, pero en verdad las uni-
versidades superan el numerus
clausus establecido y somos
40.000, asi que cada afio saldran
unos 7.000 de las facultades, a los
que habra que anadir los de las
nuevas facultades, porque hay
otras seis pendientes de abrir, y
€so que una la han parado”. El
vicepresidente de la CEEM, Alva-
ro Cerame, afiade: “En 2008 se
convocaron mas de 7.000 plazas
MIR; este Gltimo afio han sido
6.200. Para el que viene seran
5.920. En dos afios, cuando acabe-
mos la carrera los de mi curso,
seremos mas de 7.000 licencia-
dos cada afio, mas los extranje-
ros. Eso quiere decir que uno de
cada siete no tendra plaza MIR”.

Sin embargo, para algunos ex-
pertos, lo grave no es tanto la pro-
porcién de médicos, sino su re-

La diferencia

entre comunidades
autonomas

llega al 50%

Sanidad todavia
no ha completado
el censo de
profesionales

parto. El foro de la profesion mé-
dica lo explica asi: “Las diferen-
cias por comunidades auténo-
mas en el nimero de médicos
asistenciales por 100.000 habitan-
tes es muy importante, aunque
tienden a disminuir aparente-
mente. Viene arrastrando un va-
lor maximo a lo largo de los tlti-
mos afios en Aragén (46,6 por
10.000 habitantes en 2010) frente
alos minimos de Castilla-La Man-
cha y de Andalucia (30,1), con
una relacién entre el maximoy el
minimo de 1,55. Tal relaciéon ha
venido reduciéndose desde el va-
lor 1,60, correspondiente a 2007”.

Ademas, hay otro factor, como
sefnalan fuentes de la Coordinado-
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ra Estatal de Sindicatos Médicos
en Madrid: “Mas que el nimero,
importa su reparto por especiali-
dades, y este es muy desigual”,
afirman. Esta afirmacion, sin em-
bargo, tiene un matiz de origen:
el Ministerio de Sanidad se propu-
so en 2008, nada mas llegar al
Gobierno el PSOE, elaborar un
censo de profesionales. Y este to-
davia no esta hecho. Los expertos
insisten en que la planificacién
es fundamental. Y sin un registro
nacional no se sabe cuantos médi-
cos en activo hay en cada especia-
lidad ni dénde trabajan.

La OMS no utiliza datos de mé-
dicos colegiados, sino de los que
estan en activo —excluye tanto a
los jubilados como a los que bus-
can empleo—, explica la experta
en economia de la salud Beatriz
Gonzalez Valcarcel, de la Univer-
sidad de Las Palmas. Lo que se
traduce en que, segin la evolu-
cién que muestran los altimos in-
formes, cada vez hay menos facul-
tativos atendiendo a la poblacién.

En un ano ha
bajado en 11.200
el numero de
médicos en activo

La llegada

de profesionales

extranjeros se ha
frenado de golpe

El informe de la OMS remite
a los nameros absolutos que es-
ta organizacioén recoge en otra
base de datos. La caida de médi-
cos activos en un solo afio, entre
2011 y 2012, coincidiendo con la
mayor caida del presupuesto sa-
nitario en Espana, fue de 11.200.
De los 184.000 de 2011 a los
172.800 de 2012. Es un 6% de cai-
da. Las cuentas publicas mues-
tran un descenso del 10% en el
presupuesto destinado a sani-
dad entre 2010 y 2013, 6.700 mi-
llones de euros en cifras absolu-
tas. Buena parte de ese recorte
corresponde al gasto en recur-
sos humanos. Muchas comunida-
des han impuesto en los Gltimos
afos la jubilacién forzosa de sus
médicos a los 65 anos (antes a la
mayoria se les permitia seguir
hasta los 70 si cumplian determi-
nadas condiciones). Solo una de
cada 10 jubilaciones se suple en
la red publica.

“En mi opinién, los datos indi-
can claramente que ha cesado la
inmigracién masiva de médicos,
que los que llegaban de Latino-
américa han dejado de venir”, ex-
plica Gonzalez Valcarcel. Y cita
la fuente alternativa: la colegia-
cién. “Al mirar los datos se ve
que el crecimiento interanual su-
bid hasta 2009. Esto se debia fun-
damentalmente a la llegada de
inmigrantes, porque los nuevos
titulados se mantenian estables.
A partir de 2009 el crecimiento
sigue siendo positivo, pero sube
mas lentamente, a un ritmo del
1%. Eso creo que apoya la tesis
de que se ha cortado el grifo de
la inmigracién”, anade. Es decir,
los médicos se estan yendo. Tan-
to los que llegaron de fuera —la
mayoria de los que salen, preci-
sa la experta—, como los espafio-
les que se gradaan.

JUAN P. CARRASCO Y ALVARO CERAME Estudiantes de Medicina
“3.400 médicos han pedido ya este
ano el certificado para emigrar”

EMILIO DE BENITO
Madrid

Los nuevos maximos responsa-
bles de la Coordinadora Estatal
de Estudiantes de Medicina
(CEEM) son mas jovenes que lo
habitual. El presidente, Juan Pa-
blo Carrasco, solo tiene 19 afios y
estudia segundo en Albacete. El
vicepresidente, Alvaro Ce-
rame, de 21, est4 en cuarto
y estudia en Alcala de He-
nares. Pese a que llevan po-
comas de un mes en el car-
go, hablan quitandose la
palabra de la boca. Y, como
se adivina en dos estudian-
tes solventes, con la lec-
cién bien aprendida. “Esta-
mos en un periodo de mu-
chas reivindicaciones. Es-
ta el decreto de troncali-
dad [que va a cambiar todo
el sistema formativo de los
médicos]; la reforma del
examen MIR [que da acce-
so a la especializacién] y
las nuevas facultades, con
las que no estamos de
acuerdo. Ademas de cues-
tiones generales a todos
los estudiantes, como el re-
corte de las becas”, resu-
me Carrasco de carrerilla.

Los estudios de Medici-
na son peculiares. El ajus-
te con los planes de Bolo-
nia ha sido complicado.
Los graduados en Medici-
na tienen que estudiar seis
cursos, no los cuatro de la mayo-
ria de las otras carreras. Por eso
se les equipara a un master. Lue-
go, tienen que aprobar el MIR.
“Sin €1, en Espafia no puedes ejer-
cer”, explica Cerame. Esto, en la
practica, quiere decir que un
buen estudiante necesita un mini-
mo de 11 afios para empezar a
trabajar (seis de carrera, uno pa-
ra preparar el MIR y cuatro de
especialidad). El problema surge
cuando las plazas MIR no se co-
rresponden con el niimero de gra-

L% L
A. Cerame y J. P. Carrasco,

duados. En este momento hay un
desfase de unos 1.000 licenciados
mas que plazas MIR. Como hay
unos 7.000 graduados al afio,
“uno de cada siete no tendra pla-
za MIR”, expone Cerame. “Los
otros tendran que emigrar. Y eso
no es solo un compaifero que de-
ja su vida, sino dinero de todos
que hemos gastado en formarle

i

para que luego se vaya”, le toma
la palabra Carrascosa. “Irse fuera
no es una opcioén como experien-
cia vital, como decia la ministra
de Empleo, Fatima Bafiez; es algo
que se hace obligado porque no
queda mas remedio”.

Este abandono de Espafia por
necesidades formativas no es
una especulacién. “Para ir a ha-
cer la especialidad o para traba-
jar fuera hay que pedir un certifi-
cado de idoneidad a la Organiza-
cién Médica Colegial. El afio pasa-

do se solicitaron 7.000; en lo que
va de afo van mas de 3.400, y
muchos de ellos son de médicos
sin especialidad”, apunta Cerame
como prueba de esa necesidad de
irse al extranjero para hacer una
especialidad que, en Espafia, es
indispensable para trabajar. “An-
tes, los médicos sin especialidad
podian ser de medicina general;

e

dirigentes de los estudiantes de Medicina. /Luis SEVILLANO

ahora practicamente solo pue-
den montar un centro de esos
que da certificados para el carné
de conducir”, afirma Cerame.
La nueva directiva de la coor-
dinadora (una especie de sindica-
to pero con mas aspiraciones, des-
de dar formacioén a orientar a los
miembros y servir de interlocuto-
res con el resto de la profesion
médica) se muestra también criti-
ca con el acuerdo —un pacto por
la sanidad— que, vendido a bom-
boy platillo, firmaron en noviem-

Los alumnos critican la nueva
organizacion de la formacion especializada

E. DE B., Madrid

A los recortes en personal y fi-
nancieros del sistema sanitario,
se suma otro factor de inquietud:
la reforma del sistema MIR. El
decreto de troncalidad cambia
estos estudios de posgrado —in-
dispensables para ejercer—, y
crea cinco macroespecialidades
(tronco médico, quirargico, psi-
quiatrico, de imagen y de labora-
torio y diagnéstico clinico), apar-
te de una serie de especialidades
sin asignar (ocho, entre ellas der-
matologia y pediatria). El real de-
creto de troncalidad esta en fase
de borrador y basicamente con-
siste en que al estudiar la especia-
lidad en el MIR, hay unas areas

comunes que duran dos afios, y
luego dos afios méas especializa-
dos. Por ejemplo, tanto el gradua-
do que quiera ser alergélogo co-
mo el que quiera ser neurélogo
cursaran el tronco médico, y ten-
dran dos anos de formacién co-
min. Luego deberian estudiar
dos afios especificos, en lugar de
los cuatro de especializaciéon (o
cinco) que hay ahora.

Laidea del Ministerio de Sani-
dad es que todos los que cursen
uno de esos troncos tengan dos
afios comunes y, el resto, de espe-
cializacion. Se supone que asi ha-
bra mas flexibilidad, y los estu-
diantes tendran mas tiempo pa-
ra decantarse por su especiali-
dad. Ademas, en caso de que al-

gan profesional quiera reespecia-
lizarse en el futuro, lo tendra
mas facil.

Pero no todos lo ven asi. El
presidente de la Coordinadora
Estatal de Estudiantes de Medici-
na, Juan Pablo Carrasco, afirma:
“Con ello se reduce la capacidad
de eleccién, y crea insegurida-
des porque no se fija un tiempo
maximo para la parte optativa”.
Elvicepresidente de la CEEM, Al-
varo Cerame, afiade: “Ademas, si
luego quieres hacer lo que lla-
man area de capacitacioén especi-
fica”, que es una especializaciéon
que se hace tras el MIR, “hay
que hacer primero un tronco. La
formacion se te puede poner en
20 afos”. “Y la flexibilidad no es

bre pasado el Foro de la Profe-
sién Médica (colegios, sociedades
y estudiantes) con el Ministerio
de Sanidad. “A lo mejor ahora no
lo firmariamos”, dice el presiden-
te de los estudiantes. “Fue un
punto a favor del ministerio”, afia-
de. “Sobre todo, porque luego he-
mos visto que se ha ido abando-
nando. Se apostaba por un siste-
ma universal, y ahi tene-
mos no solo el caso de los
inmigrantes, sino el copa-
go hospitalario, que son
medidas que van en con-
trade lo que se firmé”, pro-
sigue la argumentacion el
vicepresidente. “Eso si,
hay que destacar que el Fo-
ro se posiciond a favor de
dar atencién a los inmi-
grantes”, matiza Carrasco.

En este repaso general,
los directivos de la coordi-
nadora no quieren dejar
pasar un tema transversal:
los recortes en educacién.
“Se han eliminado las be-
cas Séneca de movilidad, y
se han reducido las Eras-
mus y las generales”, criti-
ca Carrasco. “Las genera-
les son las que mas nos
afectan. Medicina es una
carrera de cierta dificul-
tad, pero se nos considera
de Humanidades. Esto
quiere decir que los requi-
sitos son mas duros para
recibir una ayuda. Yo ten-
g0 una asignatura con 18
créditos y que tiene una tasa de
aprobados del 30%. Basta con
que suspendas esa para que no
tengas derecho a una beca”, dice
Cerame. “Tenemos ya comparie-
ros que han tenido que dejar la
carrera, y, otra vez, €so no es solo
un problema personal;, supone
que ese estudiante ocup6 una pla-
za de acceso que luego tiene que
dejar, sin completar su forma-
cién y habiendo dificultado que
la recibiera otro”, completa la
idea Carrasco.

tal. Hay gente que tiene muy cla-
ro lo que quiere hacer, pero si
empiezas el tronco médico y lue-
g0 quieres ir a cirugia, tienes
que repetir el MIR y los dos afios
de troncalidad”. “Dicen que es
para planificar, pero solo planifi-
can los dos primeros afos”, criti-
ca Cerame.

No son los Unicos criticos.
Los expertos en enfermedades
infecciosas y los de urgencias no
estan conformes con el tronco
que les ha correspondido, por
ejemplo. Hasta el consejero de
Sanidad de Madrid, Javier Rodri-
guez, declaré hace un mes en un
congreso de periodistas sanita-
rios que si €l fuera estudiante,
“tampoco estaria de acuerdo”.
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Religion no
sera de oferta
obligada

en bachillerato

ELSA GARCIA DE BLAS, Madrid

Los institutos no tendran la
obligacion de ofertar la asig-
natura de Religién en bachi-
llerato, a diferencia de lo que
ocurre en la secundaria obli-
gatoria y en primaria. El Real
Decreto de desarrollo de los
curriculos de ESO y bachille-
rato ha dejado finalmente
también libertad a las comuni-
dades auténomas y a los cen-
tros para no ofertar la mate-
ria si no quieren, como ya hi-
zo la Ley Organica de Mejora
de la Calidad Educativa (LOM-
CE). El Ministerio de Educa-
cién no ha atendido asi a la
peticion de la Conferencia
Episcopal, que ha venido re-
clamando al Gobierno que uti-
lizara los decretos de desarro-
llo para rectificar la decisién
que adopté en la ley Wert.

El borrador de Real Decre-
to, que esta en tramite consul-
tivo y atin tiene que ser apro-
bado en Consejo de Minis-
tros, establece que los alum-
nos de bachillerato deben cur-
sar “un minimo de dos y un
maximo de tres” asignaturas
de un catalogo de una docena
de materias especificas, entre
las que se encuentra Religién
y otras como Analisis Musi-
cal, Anatomia Aplicada, etcé-
tera. Las asignaturas oferta-
das dependeran de “la regula-
cién y de la programacion de
la oferta educativa que esta-
blezca cada Administracién y,
en su caso, de la oferta de los
centros docentes”, dice el bo-
rrador. Es decir, que las comu-
nidades y los centros tienen
libertad para ofertar, dentro
de ese catalogo, las materias
que quieran, no hace falta
que sean todas.

Peticion de los obispos

El Ministerio de Educacién
no ha colmado en este punto
las aspiraciones de la Confe-
rencia Episcopal (si lo ha he-
cho en muchos otros en la LO-
MCE, cuando eliminé la asig-
natura de Educacién para la
Ciudadania, blindé la finan-
ciacién publica de los cole-
gios que segregan por sexo y
reforzé Religion al imponer
una alternativa y hacerla eva-
luable para todo). El secreta-
rio general, José Maria Gil Ta-
mayo, habia requerido el pa-
sado marzo al Gobierno que
se aviniera a instaurar Reli-
gioén de oferta obligada en to-
das las etapas educativas.
“Me gustaria, sobre todo en
bachillerato, que el desarro-
llo de los decretos lleve esa
exigencia de que sea contem-
plado el derecho de los pa-
dres a elegir la educacién de
sus hijos”, aseguro.

El Gobierno también dis-
gusté hace unos dias a los
obispos al reducir a la mitad
el horario minimo semanal
de Religion de los alumnos de
primaria de Ceuta y Melilla.

El estudiante Alejandro Palacios, ayer ante un edificio derruido tras el terremoto en Lorca. / GLORIA NICOLAS

Dos alumnos pierden la beca por la
indemnizacion del seismo de Lorca

Educacion lo achaca al sistema informatico, que no discrimina el origen del

patrimonio

ELISA SILIO
Madrid

El 11 de mayo de 2011 Mario To-
rres y Alejandro Palacios, alum-
nos de ingenieria en la Universi-
dad Politécnica de Cartagena,
perdieron sus casas en el terre-
moto de Lorca (Murcia); y tam-
bién perdieron la beca de estu-
dios en cuanto sus familias ingre-
saron los 80.000 euros de indem-
nizacién por el destrozo del seis-
mo. Lo que les han dado por un
lado se lo han quitado por otro.
El Ministerio de Educacién consi-
dera que no cumplen los requisi-
tos econémicos para obtener una
beca —si los académicos, pues
son alumnos brillantes— porque
la cuenta de sus padres engord6
el afo pasado. Ese dinero lo han
gastado, l6gico, en levantar sus
casas derrumbadas.

Fuentes de Educaciéon expli-
can que las becas se tramitan con
un sistema informatico que no
discrimina el origen de la renta.
Por eso animan a los estudiantes
a que recurran, pues en estos ca-
sos se es “flexible”. En las proxi-
mas semanas presentaran el re-
curso de reposicion con el respal-
do de su universidad.

Mario y Alejandro, que no se
conocian, cuentan que la ayuda
se les deneg6 en diciembre y que
ya habian alegado explicando los
motivos del aumento de su patri-
monio. “Lo que pasa es que aho-
ra han leido el articulo en el pe-
riédico La Verdad y se echan
atras”, concluyen.

“Puedo entender que haya un
problema informatico, pero he-
mos tenido conversaciones tele-

fénicas y por correo electrénico
con el ministerio en las que ofre-
ciamos una explicacién argu-
mentada”, cuenta Francisco
Martinez, vicerrector de Estu-
diantes y de Expansion Universi-
taria de la Politécnica.

A Mario Torres le queda algu-
na asignatura de cuarto y quinto
para terminar Industriales. Esta-
ba en Cartagena cuando la répli-
ca del terremoto convirtio su ca-
sa en polvo. Los 80.000 euros de
indemnizacién no estdn ya en la
cuenta familiar, sino en manos
de la constructora, que planea
acabar las obras en 2015. Litigios
vecinales han retrasado mucho
los plazos y en estos tres afios
han vivido en la localidad de Agui-
las en un piso alquilado.

Desde antes del terremoto, el
padre de Mario estaba en paro.
Por suerte, hace dos meses ha
vuelto a trabajar de camionero y
su madre es asistenta. Tiene un
hermano en el instituto. Hasta
este curso Mario habia recibido
una beca de 6.000 euros: 1.038
de tasas de matricula y el resto
para alojamiento y manuten-
cién. Con eso le sobra. “Aqui la
vida es barata. Vivo con tres

Los 80.000 euros
los han gastado

en levantar las
casas derrumbadas

Fondo de rescate

Si Mario Torres y Alejandro
Palacios no consiguen que les
integren la beca, podran solici-
tar ayuda al fondo especial pa-
ra situaciones sobrevenidas
que por segundo afio oferta la
Universidad Politécnica de
Cartagena. Intenta el campus
de esta forma frenar la san-
gria que esta suponiendo en
muchas facultades de ingenie-
ria el endurecimiento de las
condiciones académicas para
conservar una beca. Ahora, pa-
ra beneficiarse de la ayuda el
siguiente curso hay que apro-
bar todo o el 65% de los crédi-
tos en los grados técnicos con

un seis. “El afio pasado recibi-
mos 100 solicitudes y hubo be-
ca para unos 60”, cuenta Fran-
cisco Martinez, el vicerrector
de Estudiantes y Extension
universitaria. “Este curso el
plazo esti alin abierto”. La
ayuda cubre las tasas de matri-
cula y una dotacién de 300 a
600 euros.

La Universidad de Murcia,
la Politécnica y el Gobierno de
la region han formado una co-
mision de trabajo para estu-
diar uno por uno los casos pre-
sentados y gestionar mecenaz-
gos de empresas y particu-
lares.

La universidad asegura que lo habl6 con el ministerio por teléfono

compafieros en un piso y pago
170 euros”, explica. El afio pasa-
do le ingresaron la ayuda en ju-
nio, asi que esta acostumbrado a
sobrevivir durante el invierno.

El préximo curso planea ir-
se de Erasmus a Grenoble
(Francia) con los ahorros de es-
tos afos y la beca de la Unién
Europea.

Alafamilia de Alejandro Pala-
cios el seguro les ha indemniza-
do con otros 80.000 euros, pero
andan en litigios para cobrar
otros 40.000. Oficialmente, la ca-
sa estd a nombre de su abuela,
aunque eran ellos sus ocupantes
y estaban tramitando el cambio
de papeles. Su casa unifamiliar
no cay6 entera, pero la demolie-
ron 15 dias después. Sus padres
—solo él trabaja— han tenido
que pedir un crédito para volver
a construirla. Con los 80.000 no
llegan.

La beca era menor que la de
Mario. Unos 2.500 euros mas la
matricula. Siempre ha estudia-
do mucho para no perderla. El
préximo afio Educacién ablanda-
ra los requisitos para no perder
la beca si se trata de ingenierias
y Ciencias. Asi que ambos estu-
diantes podran obtenerla con so-
lo aprobar un 40% de los crédi-
tos, no la mitad, como antes. Es-
te porcentaje estaba ahogando a
campus politécnicos como el de
Cartagena.

El vicerrector murciano consi-
dera que el ministerio debia te-
ner en cuenta la situacién emocio-
nal de estos afectados por una ca-
tastrofe a la hora de repartir las
ayudas. El terremoto de Lorca de-
j6 nueve muertos y 349 heridos.



