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Cempaferss, salud, ‘ : o
"De nueve pedemas cemunicarnes cen vssetres, Dificultades de diverse
cantenide nes han impedide contactar cen. vmsotros cen ls fracuencia

e intensidad que tedos hubiesemos deseade, ' ~

Les trabajadores tenemos cantidasdes enormes de prnblamas que
en estos moemntes se nns echan ancima. : ‘

La increible ascensien del caste de la vida cunulerte al tra~
bajador en sujeto paciente de la falacia oficial,

Los trabajadores sanitarios de la "ebra 18 de julie" son ebje-
to d¢ * ‘nipileos trasuasores de poder, per parte de las institucioe-
nas OFlCLEleS. o : '

La sanidad tiene ante s8f incongruencias came un centra de su-
perespecialidadess: Piramiden, y una medicina rural de "tdcame Reque”,

El inminente desmoronamiento del sindicate vertical (qua en les
dltimos afes fue potenciado por alguna arganizacidn “eindlcal" no lg
gal), supone la aparicisn en el terrena de Juago de las opclones sxn
dicales, monolf{ticas unas, unltarlas otras y autogastionarias algu~
nas,

El futuro de estas opciones esti en todos y cada uno de nosett!s-
Con la premisa de la Libertad Sindical est claro, Tras esta, o mejer

en ésta, el debate a fondo de las diversas ideclogias que han lucha-
do y luchan en el mundo laboral, el contraste de estas y sus alterng
tivas supondrén una informacién previa, necesaria e incipiente para
que el 95% del mundo laboral que hoy per hoy no esté nrganxzado de-
termine el estado de fuerzas de las diversas opciones, En lo sucesi
vo la dinmica de estas constituird la canstantae "revélida" del mun o
do 31ndlcal

Compafiero te pedimos tu ERITICA,
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SINDICATO DE SANIDAD:

¢Que es lo que pretendemos ?

La estructuraciofh actual sanitaria, a grandés rasgos, esté
basada tan sélo en grandes centros hospitalarios agrupados en las
poblaciones de mayor indice de habitantes. Y en una red asisten- .
cial de ambulatorios de la Seguridad>Social a nivel urbano, mejo-
rada bastante en los Gltimos afios, aunque todavia no suficiente.
Y en una red totalmente deficiente en todos los aspecies a nivel
rural dependiente oficialmente de la Direccién General de Sanidad
y con obligaciones para con la S,S., El1 reaté de la asistencia sa-~
nitaria se deja en una gran parte en manos de la medicina privada,

La consecuencia es una asistencia sanitaria desigual para
la poblacién urbana y rural, y una concentracién de enfermos en
los centros hospitalarios urbénoa, que disminuye la eficacia de
éstos, aparte de un mayor coste por curaciédn de enfermedad, vyva
que hay gque sumar gastos de éstanciaa y‘dgsplazalientos de enfer-

mos y acompafiantes, etc,,etc..

La estructuracibn sanitaria que nosotros proponemos debe de
estar acorde con la realidad de la poblacibn, por eso debe ser des-
centralizada, permitiendo una asistencia igualitaria para todos
los individuos,., Pretendemos una mediecina no de macfo-hospitales
urbanos sino una medicina de migro—hospitales'urbanoa y de barria-
da, una red adecuada a las peculiaridades demograficas, geografi-
cas, comunicativas, laborales, etc.,, Y a un segundo nivel una red
regional de centros médicos quirGrgicos para una asistencia méas
especializada, Todo ello basado en un ejercicio médico en equipo
a todos los niveles, y en la desaparicidén de la medicina privada
v en su sustitucidn por una medicina socializada, para todos y '
gratuita,

fioy por hoy la sanidad se ve manipulada por una cantidad
de organismos y entidades profesionales y privadas quevademés de
sacar de ella su tajada ec0n6mica, dificultan su labor asistencial
y todo intento de transformacién de sus estructuras a todos los

niveles, ‘
Asi la sanidad en Espafia depende actualmente de diez mi-

nisterios:Gobernaci6n; Trabaje , Educacibn y Ciencia, Industria,

Marina, P'residencia del Gobierno, Secretaria Gral. del Movimiento,




Ainisterio del Aire, y del Ejéreito.
Aparte de estos aembrolladores de al-~
tos vuelos, gque se dividen en 68 or-
ganismos especializados, estan las
Corporaciones Profesionales, Colegios
de Médicos, Enfermeras, etc., que de-
fienden exclusivamente intereses eco-
némicos, privados, tales como segu =~
ros de enfermedad, jubilacién y otros
y de carhcter judicial,(Siendo obli-
gatoria la colegiacibén para poder e-
jercer, como es sabido.)

Por otro lado estan las entidades o

sociedades anénimas que regentan la
medicina privada, Y estc sblo en el
dmbito de la medicina dejando de lado

los otros intérpretes de la sanidad: farmacéuticos, veterinarios, ...

Actualmente se cominza a cuaestionar esta multidqpqndonéia de la
sanidad pero sdlo a niveles ministeriales y se pide insistentemente
la centralizacibn derla manipulacién y el roboc en un solo ministerio,
Y sin embargo no se cuestiona la dependencia de los Colegios que no
realizan la mis minima gestidn para solucionar los problemas de la sa-
nidad,

En el Colegio de Médicos de Madrid, meses atréds, se realizaron u-
nas conferencias sobre la necesidad de un Sindicato de Sanidad. Al pa-
recer hubo adeptos para la idea de agrupar en tal sindicato tinicamen-
te a médicos, sin interferir con las funciones del Colegio con el que
seria totalmente compatible. v

Ante este panérama de absoluta manipulaci6n de la sanidad nesotrot
proponemos la innecesidad de ministerios, Colegios ni sindicatos de cl;
se médica. Proponemos la autogestién de la sanidad por todos los tra-
ba jadores y para ello planteamos la necesidad urgente de la unién de
los trabajadores sanitarios on la iucha y el estudio por'una-sanidad
nueva, que salga de la discusién y el aporte de ideas de todos, con
una estructuracibén racional de trabajo, con un esquema légico de la
asistencia sanitaria a todos los niveles, con una gestién llevada di-
rectamente por todos los trabajadores.

Y para ello es preciso que todos los que no estamos de acuerdo
con el insulto a la dignidad humana que supone la éctual sanidad, re-
flejo de la seciedad que sufrimos, nos unamos. O0s llamamos A vosotros

idealistas que creeis posible una sjociedad mejor, os proponemos que Of




pongais en contacto, que empeceis a trabajar, a penser, a comuni-
caros con los compafieros, a intercambiar ideas, a luchar contra
toda situacibn injusta, a parar los pies a los patronos, a los
jefes, alos inspectores, alos partidos, a todos los que pretenden *
vivir a costa de los deméds, Os proponemos que hagais vuestro pro-
pio sindicato de trabajadores y que os federeis con mAs compafie~-
ros para conseguir lo gue es nuestro, no mediante negociaciones
con explotadores vy gobernahtes, no mediante 1lideres partidistas,
sino todos y cada uno de nosotros con la accién directa de cada
dia, con la responsabilidad de saber que sélo por la actuacién
de todos y cada uno de nosotros serd posible una sociedad liber-

tarias

¢

Consideramos que el capitalismo es un
claro sistema de explotacién de la ma
sa asalariada en general, pues se ba-
sa ante todo en el "beneficio" del ca

pitalista o propietario, beneficio que

légieamente, no llieve del cielo sino

que es una porcibn de la riqueza que

produce cada obreroc y que por lo tan-

to se le roba, Sistema econbdmico éste que no es sino una

forma de robo legalizado que necesariamente se ha de ba-
sar en una organizacidn de fuerzas represivas ( policia,
ejército, etc.,) que lo perpetiien, y normas legales ( eS8~
tado, complicadas leyes sobre la herencia, la propieaad,
las rentas, etc.,,) que le den un aspecto de lbégica y jus-
ticia. No podemos mantenernos cruzados de brazos en este
entorno opresor y alienante, Por eso oponemos una alter-
nativa de democracia directa, autogestionaria, federalis-
ta en la que entendemos que el ser humano podréa ser de
hecho SEi? HUMANO,




1AS  JURIDICAS

I - CONTRATOS _EYENTUALES E_INTERINOS
PP e e

Son avontuales ios trabaJadores que contrata el empresario pa-
ra realizar trabajos determinados yieSpeéialoé por un plazo de
terminado de antemano, _ ‘

Seglin la Jurisprudencia ( sentencias del Tribunal Supremo ) es
“contrario a la ley el sistema de contratos eventuales sucesi-
vos", utilizado por los patronos y los trabajadores contrata-
dos de esta forma tienen la condicidbén de fijos de plantilla.
La mayoria de las Reglamentaciones de Trabajo de los distin-
tos ramos o sectores tienem reglas especificas para los even-
tuales., Asi en Quimicas el periodo de eventualidad es de seis
meses prorrogables por otros tres pasados los cuales si conti-
ntan trabajando en la empresa pasan a ser fijos. En la Cons -
truccién los que estén mhs de quince dias pasan a ser fijos de
obra,

Por lo que respecta a Sanidad, la Reglamentacién Nacional de
Trabajo de Establecimientos Sanitarios de Hoqpitalizgci6p ¥ .-
Asistencia de 1,947, puesta al dia en 1,972, viene a decir :
"Ingresos de personal: Se consideraran provisionales en plan~
tilla durante un periodo de prueba variable segin la indole de
la labor realizada y que no podré exceder dicho periodo:

A).~ Para el personal técnico sanitario, técnico auxiliar tiw
tulado y jefe de departamento: un _mes,

B).~ Para el resto del personal: guince dias.

No se podréan contratar trabajadores eventuales por un plazo
mayor de tms meses, transcurrido este periodo alcanzaré el
trabajador la condicibén de fijo, Si alghn establecimiento al
ir a vencer los tres meses rescindiera su compromiso con el
eventual y luego volviera a contratar a otro trabajador con
la misma condicién, tendré la obligacibén de incrementar su
plantilla si en el transcurso de un afio y'con diversas inte=

rrupciones hubiera tenido contratado a un trabajador eventual
con 180 dias,

Los contratos para trabajos eventuales se consignaran por es-
crito con los requisitos establecidos en la Ley de Contrato
del Trabajo y seran visados por la actual Organizacibén Sindi-

cal,

Por su parte, en la Ley de Contrato del Trabajo, art? 26 se

‘lee: "Cuando en las obras o servicios phblicos fuese necesario




enplear trabajadores ¢ventuales (... las remuneraciones 1no po-
dran ser inferiores a las estipuladas en el contrato celebra-
do con el personal permanente para labores igﬁales o anidlogas.
lLos trabnjadores eventuales habrin de estar provistos también
de la cartilla de trabajo y en ella se consignarid ademis de

1o preceptuado el tiempo por el cual se contrate al trabaja-
dor?

Por otro lado la reciente Ley de Relaciones Laborales de 21

de abril de 1,976, en el art? 19, pirrafo tercero expone:
"Adquirirdn la condicién de fijos cualquiera que haya sido la
modalidad de su contratacibdn los trabajadores que no hayan si-
do admitidos por la empresa a traves de la oficina de embleo
correspondiente o no hubieran sido dados de alta en la segu-~
ridad social siempre que haya transcurrido un plazo igual o
superior al periodo de prueba establecido en las Ordenanzas
Laborales vy Convenios Colectivos para la actividad de que se
trate.

£1 periodo de prueba siempre ha de constar por escrito y no

podrad exceder de seis meses para los técnicos vy titulados,

ni_de tres para los demis trabajadores.Excepto para los no

cualificados, para los cuales la duracibén mdxima de dicho

periodo serd de dos semanas",

In el prbéximo ntmero nos ocuparemos de la legislacidbn

vigente respecto al trabajo nocturno,
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¢OBRA DEL 18 DE JULIQ? . = |

Lse acabd por r;u 1a medictua de 2¢ categorla practicada por la “ )
"la gloriosa Obr. de 18 de julio?. < »
e nadie son descnacidas Las deficiencias médicas b4 asiatenciales
que la 3,5, nos proporciona, peroc alguien se ha paradd a pensar
los crimenes "legales" que la Obra 18 de Jjulio ha sumado a su 1ista
de defunciones naturales?, )
Se les puede llamar crimenes legales por ue la atencién que presta=-
ba esta entidad a los pensionistas (ancianos, etc,) no puede‘califi
carse de sanitaria, sino la mayor parte de las veces, de espera ;n-
tre cuatro paredes sucias; a la muerte, | ’ ; ‘
Eg cierto que nuestra vida es un camino hacia la muerte, pero cﬁaié
quier ser humano intenta retrasar esta y para ello acude al médico.
Pues aqui teniais a la "gloriosa Obra 18 de .julio" con una pésima 5
sistencia medica, aparatos y edificios de hace 4O afos asumiendo la  ;;
medicina de los jubilados espafioles. ‘ ' ‘.
La tteriatria, parte de la medicina que estudia las enfermedades qh07 
al darse en personas de edad avanzada tienen una oxpreai6n clinica
y una evolucidn distinta que en personas j6venes, en Espaﬁa es una

especialidad practicamente nueva, se desarrolla a oons.cuoncia doi

alargamiento de la vida en los seres humanos., Hasta uhorg‘en nuastrg
maltratada patria habia pasado desapercibida, |

Al anciano no se le tiene en cuanta; si se muere por falta de asis-

tenéia médica, ".ra lbégico que se muera, era mayor"i Esta frase es

ql fiel reflejo de nuestra podrida sociedad de consumo, a la que to

dos en cierta medida aportamos nuestro granito de arena. El anqiénb y
es una persona que no produce, si ocupa una cama o gasta medicahen- g
| tos, ufilizan un dinero que hasta ahora el 18 de Julio y en adelan—j"
te la S.S, puede guardar o invertir en el I ,N.,I., |

Pero ese dinero es de los trabajadores, hay que luchar para tener }
un control sobre 41 y que se invierta en beneficio de la sanidad ph

blica, est:: solo se conseguiré mediante una socializecién liberta=-
ria a todos los niveles., ‘

Nos queda por otra parte analizar la situacibn desde el punto de

vista del ttabajador dle la obra del 18 de julio,

SIPUACION DEL PPBRSONAL DE i,A EXTI:GUIDA ODRA DEL 18 DE_JULIO: .

- Seghn una orden del ministerio de Trabajo de 26 de junio de 1976
se regula la adscripciédn del colectivo de pensionistas de la ex——‘
tin,;uida obra del 18 de julio y el régimen del personal procedente :
de la misma, ya (ue en virtud del decrefo 2132/1975, de'2h de jdlioj
la obra de 13 de julio era incorporada a la Seguridad Social,

Como hemos podido ver tantas otras veces en casos similares, ésta




incoporacibdn se hace sin pedirnos opinién a los trabajadores del

18 de Julio (aunque se hicieron cartas y protestas que no fuerqn a
tentidas ni respondidas) y con una ambiguiedad (en cuanto al conte
nido de la orden) que nos pone en una situacibén de riesgo respecto

a nuestra situacibn futura.

- 1¢) Segun dicha orden se da opcién al personal médico, facultati-
vo y sanitario a conservar el mismo régimen juridico y econbmico, o
_bien a solicitar su incorporacibn al régimen establecido en el Es-
tatutoc que correspondel del personal sanitario de la Seguridad So-
cial,

- En el priwer caso resulta contradictorio que desapareciendo la O-
bra de 18 de Julio y su Direccidn nacional y provincial, se de opw
ciédn a conservar el mismo régimen juridico y econbmico, teniendo en
cuenta ue el 18 de julio no tiene estatutos y que se rige por circu-
lares, entonces jquien mandara esas circulares en adelante? ;Va a sg
guir existiendo personal del 18 de Julio estando extinguida la Obra
como tal?, -

-~ En el segundo caso para que esto se lleve a efecto hay que presené
tar una solicitud individual al I.N.P. Esta entidad responderi en el
plazo de 3 meses si acepta o no estasolicitud, pero lo que no espe-
cifice claramente es en que se v a basar esta entidgd gestora par&‘
decidir s8i o no. ¢No supone esto un riesgo y una discriminacibn? .
Sigue diciendo el B.O,E, que en caso de ser admitidos el personal se
incorporaria a la plantilla del I.N,P., pero en relaciones especiéles‘
e independientes, jque significa esto?,

~ 292) Al personal administrativo, subalterno y de oficios varios se
le da 1la opcidén igualmente a optar por conservar su actual regimen
jurfidico y econbmico o bien por incorporarse al estatuto de funciona
rios del I.N.,P., (en el caso de los administrativos) o al estatuto
del personal mno sanitario al servicio de 1nst1tuciones sanitarias de
la Seguridad Social,

~ En este 2¢ caso ademas de lo antes seiialado se plantea otro proble
ma, ¢que condiciones va a poner al I.N,P, para que el personal admi-
nistrativo de la Obra pase a ser funcionario? ino podemos pensar que
puede imponer unas oposiciones o algo similar?,. Tambien como antes»sg
fialabamos el que opte por esta segunda opcidn quedaréd implantado en
plantillas y esclafones especiales e independientes que tendréd la con
dicibn de extinguir.

jdue pasarad con el personal que no pase a dicha entidad?.

Por otra parte siempre el personal contratado por el I.N.,P. tendré
preferencia ante nosotros,

Pedimos apoyo a toda la Sanidad de cara a las prbéximas contestaciones

que el 1 ,N,P, dard a nuestras solicitudes,

-8 -
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—*QUE ES UN

¢ DE/1QCRACIA

e sigls

Hace ya ‘akunin, anar-

quista ruso del . ;e ahora se
cumple el primer :entenario de
"Si el

proletariado se erige en la cla

su muerte, declaruba:

se dominante, ) sobre quien do=-
minard ? ....En consecuencia
quedari una clase sometida a
Se lle-

ga al mismo resultado execrable

esta nueva clase

® & 0o

o8

el gobierno de la inmensa mayo-
ria por una minoria de privile~
giados,., Pero esta minoria, dicen

los marxistas, se

compondréi de o-

breros., Si, desde de anti-

luego,

guos obreros, que desde gque se ha-

yan convertido en gobernantes, ce-
saran de ser obreros y no repre-
sentaran mis al pueblo, sino a e-—
llos mismos y a su pretensidn de
gobernar",

La libertad no llegara con un cam-

bio de amos sino con el fin de les

POLITICA

amos, porque la libertad sdlo se

puede basar en la igualdad. Asi en

el plano econdmico, ; cbdmo podria

haber l1la misma libertad para un

?

]
0

trabajador que vaeciba 15.000 Pts.
que para un capltalista que ga-
ne 100,000, de

cuando todos es
sabido que la desigualdad pro=-
duce privilegios 7.
Demostramos asi la contradiccidn
que implica el buscar la democra
cia politica sin la i1gualdad eco_
némica: contradicién en que caen
tante loszs partidos domocratas
burgueses { gue defienden la pro
piedad priveda ) ccmo los parti-
dos comunistes (que propugnen la
propiedad estatal, desposeyendo
por tanto, tambien, al trabajadorn
Pensumos, por todo estoy que sblo
la auvtogestidn, o sea el control
de la econoaia y funcionamiento
de las ewpresas, barrios, etc.
por los propios interesados ¥y
trabajadores de ellas, la autoe
gestién a todon nivel, podrd ser

la base de la igualidad y democra_
cia econdmicas y, por tanto, de

la auténtice democracia politica.

L

SINDI CAT O

SINDICATO: Asociacion libre de trabajadores para defensa de sus inte-

reses

DE CiLASE:

[P b o b LioN

Aquel en el que sblo pueden estar saifiliados los trabajado-
res (nunca la patronal).

TE: ¥s ajeno al estado y a cualguier parvrtido politico,

WV OLUC LONA

RIO: Su fin ne es una reivindicacibn zcondmica del momento,

AUTDOGEST L™

sino gue plantea todos los aspectos del hombre en lo

humano, en lo sccial y en lo laboral.

ARLO: Los mismos trabajadorss decidimos nuestra linea de

accidn y futuro, Sin iLideres ni Adirigentes. Todos

necesarios, ninguno imprescindible.
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peciales:

FUNA LLAMADA A LAC

ligelidaridad sanitaria i

tema de papgo no estéd del todo claro, £l caso es que. las compafie-

ras,

Cuatro cawmareras del hospital Francisco Franco fueron suspendidas
de empleo y sueldo a partir del dia 28 de septiembre sine die,
¢ motivo? Las camareras del hospital realizan unos turnos muy es=

siete horas diarias de mailana y tres de tarde. El sis-

ante la total sordera de la jerarquia a escuchar sus peticig
: nes durante meses, decidieron fichar sus siete horas sin més.

La sancibn no ha tardado en llegar, v
Nosotros damos la noticia escuetamente, No pretendemos manipular
su problema a beneficio de nada, Informamos, perc eso si, pedimos
a todos solidaridad con ellas, B

Cuando esto se escribe todo estid ain pendiente,

y

...a la consideracion del lector... .~

En un estudio hecho en 1975 publicado en Abril en la revista octor®
titulado "Reforma Sanitaria en Catalufia 1931-1939, se hace un estu- ;
dio comparativo de la situacién actual hospitalaria con la de 193?f

"En
En
la
En

la que resulta que:

la provincia
pobhlacidn ha

la provincia

nia de tres,

En
un

Y en Barcelona (provincia) con un aumento de alrededor de 2 millones
de habitantes, habia ocho hospitales comarcales en 1937, actualmente
hay 5 centros comarcales, un hospital de distrito y dos regionales,

Lo que demuestra muchas cosas,

(Entresacado de! estudio préximo a aparecer sobre la medicina Colec-

tivizada en Catalufia),

la provincia

sola centro,

de Lérida hay el mismo nimero de centros gue en 1937;
sufrido un aumento de 50,000 habitantes. - B}
de Tarragona hay 2 centro comarcales, en 1937 disp6~ﬂf
de Gerona, con un aumentc de 100,000 hab, dispone de

en 1937 habia tres, |




