


Acabado las vacaciones, la Redaccion de B.1. comunica su
vuslta a la normalidad. Esperamos aparecer periddicamente
cada mes y llamamos a la colaboracién de todos los compa-
fileros del hospital.

Sentimos no poder publicar todos los arts. que tenfamos -
en redaccién por haber gquedado desfasados. No obstante =--
. obran en nuestro archivo.

vuestros arts. para

TIRIBUNA LIBRE

(planta =1, sala de reuniones)

MNOTA:
En el BUZON de B.I., no solo se recogerdn los arts.
que se escriban para "Trihuna Libre"sino que tambien
es muy importante que a través de el, colahoreis con
nosotros aportando sugerencias e incluso criticas -
que nos ayudardn a mejorar nuestro boletin.




Editorial

NECESIDAD DEL SINDICATO

Bueno, ahora ya no existe el gran sindicato monocolor
(azul,claro) que nos amparaba de las feroces garras de los
empresarios. Naturalmente, su desaparicidén ha sido un gran
suceso para los trabajadores pues deja canpo abiertc para =
escoger entre la pluralided de centrales sindicales que exis
ten actualmente. :

Los diversos sindicatos son embrionarios, todavia no =
astdn solidamentse constituidos, pues agn es muy reducido el
n2 de trabajadores que han pedido afiliacidn.

Hey una cosa Qque nos tiene que hacer pensar:i los emprg
sarios han formado ya la "GRAN PATRONAL" parece que ellos -
tienen algo de prisa y se preparan para lo que pudiera sucg
der. Encambio nosotros estamos como bastante apédticos ante
la cuestién. Esperamos no se que cOSa, tal vez que nos caigs’
algo del cielo 6 que nosS vengan a ofrecer un carnet al pues-
to de trabajo y ya esta.

Tenemos que infornarnes sobre cada una de las centrales
sindicales y leer los periédicos, ver sus actueciones y elg’
gir por nosotros mismos, individualmente el sindicato al cual
queremaos pertenecer. Pero aqui viene tambien otro grave prgQ
blema: ostamos acostumbrados @ que nos lo den todo montado y
tomar las cosas cOmo nos vienen. Ahora tenemos que hacer que
sea diferente, tenemos que construir el sindicato nosotros
mismos porque el sindicato es una de las armas de los traba-
jadores y no tenemos que resignarnos & un n? de carnet y a
una cuota mensual, es necesario que cada trabajador tome con
ciencia de que nadie le va a sacar las castafias del fuego Y
de nue &l es una persona que puede influir en el desarrollo
de los acontecimientos, gue el tiene derecho ahora a s8r PaL
te activa en el sindicato gque elija y que no tiene que permi
tir que las posibles direcciones de estos sindicatos le mang
jen como lo hacia antes, sino que tienc gue exigir que las -
cosas se decidan en asamhleas y no fue vengan ya progranadas
desde arriba, fque ha de ser la base la que realmente organice
les luchas y que los cargos internos del sindicato han de ser

revocables asi como sin poder de decisién personal.
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Con todo esto, »a conclusién es clara:
la cuestién no esta unicamente en sindicarse (que es necesa-
rio de cara a la fuerza de los sindicatos en contra de la pa-
tronal) sino en Que hagamos nuestro el sindicato al gue per-
tanecsmos, Que no acudamos a el solamente a resclver un pro-

‘gramen eh ellos, Es decir a que los sindicatos ompiecen a -
hacerle competencia a los establecimientos que tan asiduamen
te visitamos, .

—
————
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~SABADOS FIESTA~

En el mes de Julio, en pleno apojen de vacaciones, salt6é sobre
la monétona vida del hospital, la noticia por lz cual en Ma=~
drid, concretamente en 192 Octubre y La Paz habfan conseguido
dos sdbados festivos al Mmes. Estas noticias siempre causan cier
ta sorpresa, de inmediato se realizé una Asamblea de todo el -
pérsonal, donde se lleg6 al acuerdo de enviar una Comisidn a
direccién para ver lo que habia,

Direceién dijo no saber nada, como siempre. Se le concedid un
plazo para que se "enterarar",

Al cabo de ocho dias; la comisién en direccién se le cominicé
la misma cancién de siempre, No hay noticias oficiales de tal
medida en Madrid (a pesar de Que en uno de los centros estsd -
nuestro viejo amige Dr. Otaolaurruchi),

=Hagan una instancia (en plan viejos tiempos buréeraticos)

=0 vayan a iadrid.

Se informo en la Asamblea de esta interesante conversacién, la
cual analizé el problema que hemos venido teniendo siempre, la
Falta de un INTERLOCUTOR VALIDO, con el que negociar o entender
nos minimamente en los muchos problemas que padecemos, Direccion
esta visto que si no se le altera la normalidad ne hace ni "ou~
to caso" de nada. Vale la pena reflexionar,

En definitiva, valorando- las condiciones actuales de quedd para
primeros de Septiembre en que se volverd a replantear sl problg
ma.,

®
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reestructuracion

12h.

Uno de los rumores que t
ha sido la supresién del turno de 12 h.
llegado por varios caminos:
£1 turno de 12 hs se hace solamentea ®
(F.F. P.E.) fue establecido hace u
se suele hacer rotatorios
S5 deduce gue ahorz no les inte
en reestructurarlo como siempre sin

, Espafia,
tardes y noches.
turno de 12 h. y guier

ambién han circulado en este hospital
Estos rumores han =
direccifin, sunervisoras, etec.

n la 5.5. de Barcelona
nos afios, en el resto de
y turnos fijos, mafianas,
resa este

contar con los implicados.

Los turnos de 12 h. dia
para en nrincipio saber
teresa.

Los dos turnos de 12 h.
reafirmarse en mantener
ciar a ningin beneficio
pital.

Es importante no dsjarse sorpren

tipo sin que los

afectados podamos ofrecer nues

ade una serie de rauniones
e en estos momentaos in-

han inicil
que es lo qu

dias L.M.V. y M.J.S. han acordado
el actual turno de 12 h. sin renun=
que tenga el resto de turnos del hog

der por una medida da este
tra alternati
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NOS QUIEREN

INPenDizAR

En fecha préxima a las Elecciones, se nos pasé una carta
de las compafieras de Zaragoza, dirigida a todas las Aux.
de Asistencia de este Hospital, la cual nos llegé a tra-
vés del Sr. Espinosa después de haberla tenido retenida
varios dias.

Se nos pasd aseguréndonos total apoyo, tanto del Sr. Es-
pinosa como de todos los demds jefes, a lo que en ella -
nos proponian nuestras compafieras de Zaragoza.

En la carte nos invitaban a que a través de una Instancia
cuyo modelo nos adjuntaban, solicitédsemos igual que ellas,

"la integracién, previo los trémites legales, en el Esta-
tuto de Funcionarios del I.N.P. con todas las prerrogati-
vas leggales y vigentes que ello supone”. )

La Instancia se acompafiaba de un ANEXO0, que se dividia -
en varios puntos, los cuales indicaban que nuestra inte-
gracién en el I.N.P. dsbfa ser como todo Funcionario Adm.
del I.N.P. con todos sus derechos y deberes, explicando
en que basdbamos la peticién.

Por lo que este Gltimo punto decia, yo particularmente y
creo que la mayoria de nosotras entendiamos que junto con
la peticién de pasar a ser Funcionarios del I.N.P. iba

la de no tener que pasar por otras Oposiciones, ya qus
las que necesitamos para ser Aux. de Asist. son muy simi-
lares a las de Funcionario, existiendo casos concretos y
demostrables de Aux. Adm. de I1.55. que pasarom a ser del
l1.N.P. sin pasar las Oposiciones.

Ademds de los puntos que he expuesto, existian muchos -
otros que no vefamos nada claros, motivando las dudas de
muchas de ‘nosotras en cuanto al verdadero sentido da --
enviar estas Instancias al I.N.P.

....-



i{Hasta que punto nos intaresaba solicitar tal cosa cuando
todas sabemos que la desaparicién del I.N.7. como Entidad
Administrativa estd a la vuelta de la esquina?

P orque hacer una peticidn de algo que no sabemos en Que
va a quedar?

i{Seria oportuno pedirlo en un momento en el que toda Espa
fia estaba pendiente de las Elecciones?.

LComo nos iban a hacer caso en Madrid, encontréndose en =
plenas Elecciones, cuando ni siquiera nos lo ha hecho-en
gpoca de calma en algo como los tgdhados fiesta"?

Dtra circunstancia que reforzaba muchisimo nuestras dudas
era el hecho inexplicable y sorprendente de-que los direg
tores, Administradores Yy demds jefes, nos apoyaran en una
peticién de tales dimensiones, cuando nunca se han digna-
do ni siquiera a escucharnos, mostréndose siempre indife-
rentes y muchas veces enemigos ante cualquier peticidn -
que pudiéramos hacer en beneficio nuestro.

LREALMENTE ENVIAR LAS INSTAMNCIAS NOS INTERESABA A NOSOTRAS
0 LOS VERDADERAMENTE INTERESADOS ERAN ELLOS? '
5in embarqeo, ante tales dudas, las Aux. de Asist. de Admm.
se mostraban ajenas, calificando de ahsurdo algo tan inmi-
nente como es la desaparicién del I.M.P. y ni siquiera -
pardndose a pansar lo extrafio que resultaba que nuestros
enomigos de siempre: los jefes, ahora nos apoyasen, dotén-
donos de las mayores facilidades y plena libertad para
perder horas de trabajo en difundir entre todas nosotras,
1o heneficioso que iba a sernos en gue hiciésemos esas
Instancias 2l I.N.P.

Se mostraban totalmente convencidas de hacerlas, pero no
se conformaban solo con estar convencidas ellas, sino que
pusieron en marcha una campafia a fin de convencar a mucHas
mas .

Ante este hecho, gue quienes nNOS mostrébamos en contra de
las Instancias, calificébanmos de ilégico, ya Que trataba
de encaminar a un gran ndmero de Aux. de Asist. hacia algo
que no les beneficiaba en absoluto y que posiblemente has-~-
ta podrfa perjudicarnos a todas, decidimos reunirnos en
Asamblea y alli se discutirian los pros y los contras del

egnvio de Instzncias.
® ®e0 o .
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La Asamblea desde el principio, se apreciaba perfectamen
te que estaba dividida en 2 posiciones, por un lado las
Aux. Asist. de plantas y otros servicios, unas dudosas ds
la posicién a tomar y otras contrarizs al envid de Inst.

y por otro lado las Aus. Asist. de Admm. cuya postura ya
he explicado antes.

Se comenzé explicando como habfa llsgado a nosatras la -
carta y lo extrafio de las circunstancias gue rodeaban el
asunto, comn el apoyo que nos brindabean, el que se hubie-
se retenido varios dias y el gue nos llegara a través del
Sr. Espinosa.

Tambien se valord la nosibilidad de la creacién del fl. de
Sanidad, mas interesante para nosotras que el I.N.P.

La mayaor parte de la Asamblea se mostré de acuerdo con -
estos puntos, ante lo cual se nropuso que lo mejor era -
esperarnos hasta saber con seguridad cual debfa ser el
camino a tomar y hacia donde, evitande asi una equivoca-
cién gue nos podria perjudicar a todas o beneficiar a -
quienes no nos interesa beneficiar.

Tal propuesta no fue aceptada por las Aux. Asist. de Adm.
alegando lo importante gue era gue se hiciesen antes de
las Elecciones, ya que enviarlas mas tarde no tendria nin
guna fuerza,

Expusieron tambien las ventajas de los Funcionarios con
respecto a nosotras en cuanto 2 gque ganan més (lo cual se
demostré que no es cierto, pues ganan 500 pts. menos),

que no trabajan los sébados etc.

Se propusc someter a votacién el esperar algun tiempo, pe
ro Admm. no quiso participar, marchédndose de la Asamblea
anticipdndonos que ellas por su lado harfan lo que quisig
ran sin contar con la opinién de las demas.

Al dia siguiente nos enteramos de que la campefia a favor
de las Instancias era llevada a cabo por un administrativo
familiar del Sr. Serrano, el cual aconsejsba que se hicie-
sen alegando que la mayoria ya las habiamos hecho, lo cual
no era cierto, pero asi estaba consiguiendo que muchas la -
hiciesen.

Vimos la necesidad de reunirnos de nuevo, nroponiendo que
el Sr. Esoinosa en porsona nos informase a todas Juntas

4
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de cuales eran tales ventajas por las cuales se mostra-
ban tan interesados.

Se convocé de nuevo a todas, esta ves en la Sale de Jun=
tas, acudiendo el Sr. Espinosa, acompafiado del S5r., Serra-
no y el administ. antes nombrado.

Se le plantearon difdrentes puntos comoj; requisitos indis:
pensables para entrar en el I.N.P., posibilidades de as-
cender, traslados, etc. '

Sus contestaciones estaban llenas de contradiciones, no
asegurando en ninguna de ellas que fuese la cierta, sien-
do todo suposiciones que variaban -continuamente. Pero a
pesar de su inseguridad al contestar sobre las condicio=-
nes del Funcionario, aseguraba en todo momento aunque con
argumentos poco convincentes, que desde luego no habfa
duda de gue nos convenia.

Negé rotundamente que ellos tuvieran algdn interés en el
asunto, intentando hacernos creer Qque lo hacia por nues-
tro bien, como buen compafiero, comentando en varias oca-=
siones que si antes actuaba de otra forma era porgue se
veia forzado, ya que eran otros tiempos.

De la reunién se puede decir que no saliéd nada en claro
de ninguno de los puntos que nos interesaban.,
Personalmente, felicito al Sr. Espinosa por lo bien que
interprets el papel de dem6ecrata, soportando pacientemen
te todas las intervenciones planteando dudas, pero tam=
hien le reprocho los ataques personales de los que se =c3
valié en algunas ocasiones, desvalorizéndo asi a guien
exponia algo que estaba en contra de lo que gl decila.
(Téctica que desde siempre ha empleado con nosotras y que
por lo gue pudimos ver sique utilizando adn despues de
convertirse en demécrata)

Desplifs de esta reuni6n no se volvié a comentar nada nue-=
vo, aob =1 asunto, aungue parece sSer qua ya Se ha reci-
bido et s tacién de liadrid, que por sujuesto negaba tal
peticién. Esta contestacién solo se sabe a través de ru-
mores, ya que la persona que se susone la ha recibido,
(Direccién) no se ha molestado en comunicérnosla.
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Ya gs hora de que las administrativas analicemos cual
gs nuestra situacién en el hospital y recapacitemos -
sobre gue es lo que aportamos hacia la solucién de to
dos los problemas que tanto sntre nosotros como entre
el resto del personal existen. -

5i nos paramos a pensarlo nos daremos cuenta de que =
no ponemos nada de nuestra parte, manteniéndonos anar
tadas de los demas compafieros, como si no compartiésg
mos todos esos problemas por los que muehas estén lu-
chando.Problemas de los que si se solucionasen, NOSO-
tras nos beneficiariamos, nerc que sin la ayuda de to
dos resultan eternos.

Cuando alguna vez asistimos a una Asamblea, a la sali!
da comentamos que siempre se dice lo mismo, Que nunca
se consigue nada etc. pero (hacemos algo nosotras pa-
ra gque esto no suceda? &0 nos limitamos solo a asistir
a las Asambleas como espectadoras, criticando a la sa-
lida ha quienes s{ hacen algo por nuestros problemas?
y hasta me atreverfiz a decir que la mayor sarte de las
veces, asistimos Gnicamente por librarnos de 1 hora de
trabajo, sin pensar que lo que alli se debate nos afec
ta e interesa a todas.

Deberfamos superar la idea que muchas tenemos de que
oxisten unas diferencias gntre quienes diariamente lu-
chan npor nuestros intereses Yy nosotras.

Debemos poher Fin a tantos oroblemas, y pare que aesto
sea posible somos imprescindibles cada una de nosotras
Imprescindibles en las reuniones, donde se exponen, en
las Asambleas donde se debaten y 3 la hora de tomar -
cualquier nostura que cn ella =sa. haya acordado.

p
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i Unete a nosotros!
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LA SUBSISTENCIA DE LOS ENFERMOS
DENTRO DEL HOSPITAL.

= ©00000000000®

Las construcciones do los hospitales de la 5.5, es un te-
ma de importante discusién, entre las miltiples contradiccio-
nes que existen, una de ellas es la visidén que desean dar los
promotores de estas obras y la verdadera funcién que como hos-
pitales deben a la sociedad.Por lo que se da una primera para-
doja ya que estos hospitales estén mds cerca de dar una visién
llamativa y espectacular (modelos inspirados a los hospitales
americanos) y mas lejos de cumplir la misidn que en realidad
les corresponde, la de ofrecer a los asegqurados una asistencia
sanitaria eficaz,.

Lo verdaderamente preocupante y refiriéndonos a nuestro -
hosnital, es la falta del factor humano que constantemente se
refleja en todas las prestaciones, un hospital ideado solo pa
ra el ingreso, tratamisnto, control y alta del enfermo, preo-
cupando més el enfarmo come un ndnero que como um ser con una
problemética Fisica y psicoldgica, es algo que ya mersece una
fuerte renulsa v denuncia, la diffcil solucién a las enferme-
dades hay gue buscarlas no sélo en la asistencia sanitaria si
‘no tambien en 21 desarrollo del enfermo durante su estancia en
el hospital, El habitat del enferno dentro del hospital es in-
soportable, de lo que se deducen fuertes problemas psiquicos
que junto a los somdticos producen fuertes depresiones, desmo-
ralizaciones, asatia Yy un largo etc.

Volviando la vista atréds, recordaremos que en todas las
plantas habfan unas salas dedicadas solo y exclusivamente al
enfermo, no se nuede decirp que con estos reducidos espacios el
enfermo estuviera en sus ratos de ocio lo que se dice bien, pe
ro lo cierto es gue alli se encontraba y acompafiado de sus fa-
miliares y comnafieros; poco a poco en algunos servicies y con
mucha ranidez en otros, estos lugares de recreo fueron susti-
tuidos por almacenes, habitaciones, despachos, salas de exnlo-
raciones gue eran necesarias sara cubrir las insuficiencias de
los servicios,de ahi que los enfermos se veian recluidos en -
sus habitaciones y a los pasillos, molastando incluso en va=-
rios servicios, los enfarmos reunidos frente a los ascensores.

@



pia a dia, todos nosotros vemos sl mismo panorama, el enfer-
mo no tiena un lugar en donde desarrollar minimamente sus =
ocios, esta serie de deficiencias son féciles de naliar, aun
que sean producidas por l1a falta de unas estructuras coheren
tes.

Ante el monolftico edificio de Bellvitge, es facil vy visible
de apreciar grandes extensiones de tierra, unas zonas cuida-
das con jardines y cesped y otras abandonadas; zonas todas =
ellas que deberfan ser aprovechadas en beneficio de todos, nc
existiendo estos lugares urge cada dia més una puesta en mar-
cha de sitios adecuados a la subsistencia de los enfermos dy
rante su ingreso y permanencia en gl hospital, lugares que -~
hagan mas tolerable la estancia del enfermo en estos centros.
Ya que el enfermo se encuentra condicionado a unas formas de
vida muy particulares que se sienten afectadas desde el momen
to que sufre unas enfermadades, nroduciendose en el un cambio
teniendo gus adaptarse a una nueva manera de vivir, a la per
manencia dentro del hospital 24 h. denendiendo en todo momad
to de un personal sanitario y facultativo.

La necesaria salida a este nroblema esta en la elaboracién de
unas nuevas estructuras en las que el habitat del enfermo sea
solucionado, ya gue la mejoria de cualguier enfermedad debe
ir minimamente acomnafiada de unas condiciones asistenciales
adecuadas.

Una vez mas, los trabajadores y asegurados debemos recordar

a la Administracion, gue la Seguridad Social estd destinada

a una asistencia y nrestaciones sanitarias para todos, y no
al beneficio econdmico de unos pocos.
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DENUNCIA: |
“La Seguridad Social
matd a mi esposa™

+ LA MUERTE DE ENEERMOS POR NEGLIGENCIR DE RL[‘UNDS ITTEDIEEIS Ny
SOBRE TODO, EN MANDOS DE LA BOROCRACIA DE ESE AP ARATO INCON-
TROLABLE PDOR LOS TRABAJADORES QUE LO FINANCIAN LLAMADD SEGY
RIDAD SOCIAL, ES UN SUCESD QUE YA NO SORPRENDE A NADIE.
M.MESA, PINTOR DE COCHES POR CUEMNTA AJENA, 48 ANDS, PADRE -
DE 4 HIJOS Y VIUDO "porque me mataron a mi sefiora",J.COLOMNER
DE 44 Afi0S, ND QUISOD APAGAR LA RABIA Y SE LANZO A LA CALLE
A DENUNCIAR PUBLICAWMENTE LO QUE CALIFICA, COMP LETARENTE CON
VENCIDD, DE FALLOD ASISTENCIAL, PRIMERO POR PARTE DEL MEDICD
DE CABECERA Y, DESPUES, DEL EQUIPO CLINICO DE LA CIUDAD SA-
NITARIA LA FE,

De forma absolutamente espont-ficon mismas molestias, Le daban
nea, al hombre se le ocurrio recurrir fan:
al lenguaje de las pancartas. Lleno
materialmente su coche de inscripcio-
nes y se dirigio a La Fe con sus cua-
tro hijos, para decirles de-cerca a los
sefiores de la Seguridad Social lo que
piensa de ellos. Los textos eran asi.

“Yo perdi a mi esposa y mis cua-
tro hijos a su madre por un fallo de
negligencia y abandono de los médi-
cos que la asisticron en La Fe”. “Enjl

fiografias ni un reconceimiento se-
o, como me prometicron. Y s pree-
ba 3 que, ol hacerle In diilisls, se die-
pa cuentn de que lenis unos quistes
m of viestre, gue nadic lc habia ding-
psticado antes. El midico de cabe-
sc echd las manos & a cabexa
0 B¢ eaterd...

Manuel Mesa ha salido a la calle
Fon h:puuanu»puuupum'mx

In Seguridad Social no hay tal seguri- jto Nacional de Prevision. Jue haga falta, porque no se resigna a
dad, porque a los médicos no s¢ lesl por otra parte, la direccion de Lajjque la burocracia aplace indefinida-

h;n:m profesional ¥-c 1o hy negado la historia clinica de :-b“ovommum:um
ante 0 queremos u esposa, alegando solo la entre- 2 por echar tierra al asun-
con sélo ambicién de dinero”, “Para ﬂﬁbm’t:lmm-ﬁoh . Ha vueito al INP, shora para en-
ser un buen médico hay que tener vo- idad judicial. El sefior Me: r un pliego de pregunias por es-
cacién, humanidad, comprensién Yy fqueria conocer ¢l parte médico, ent “Si un midico de cabecera mo
dignidad profesional. Muchos médi-fotras razones porque asegura debldemente, |8 qué orgasis-
cos tienen vocacion solo al dinero”$uno de los fallos de la asistencia puede scudir el ssegurado para
La historia empezo hace afio y me-§tada en el centro fue “mo re - dulEmane por e
dio, cuando ¢l médico de cabecera sciantes que mada de ls anemin que irresponsabilidad? ; Exisie sigim lbro
empeiic en diagnosticarle a Josef: ¥ que yo les advertl. Josefa no onde se expliquen los derechos del
Colomer un reima. “Fue al ambula{idis soportar ninguma pracba ca ado? (Por qué en ia Seguridad
torlo mis de quince veces, siemp Ademés no le bic permite ol framde de que los



. salir del cuario, sin midicos ol Josefa Colomer uitan-
declarado a INTERVIU: “Todo esto Me ssomé por la puerts ?:1. lo.nda. “D;;ml:f:un
io bago por Ia sociedad, por los tra- vigue of s¢ I habia acaba-

e g potero cunndo empezd a entrarie of sire. Vi-

al médico y, por fin, le pu- peto cuando Begaron ya era
otro gotero. Me be informado | Al alngin

porque a mi hija ke hablag be- d-uoﬂnhnpuhmdoluxin,pu-

Lismé corriendo a la enfermers, mmm,hm

Now,ﬁ“ﬁmpﬂhoyl&'__ (art. extraido de la revista Intervi

u)

prarme, lo diria en seguidn a la op-  _/50S COMO ESTE OCURREN CAST A DIARI
nién piblics. Lo iimico que quieroes !/ NUESTRO HOSPITAL ZHASTA cuipng sp

0

scabar com ¢sio, que o4 Iraten como VA A PERMITIR OUE NUESTROS ENFERNDS SE

lﬂu_u.\'wn-qnﬂ- TIREN POR LA VCHTANA COMO uNICA SOLU
Smeries por wegiigmcia y sbemi 10y 5 o5y ENFERMEDAD, PERTANECIENDO

El dia 24 de marzo, a las diez de |a INDIFERENTES QUI
noche, Manuel Mesa ingreso a su es- NES DEBERIAN S
posa en La Fe pricticamente en esta- TIRSE RESPONS
do de coma. En Urgencias le hicieron BLES
esperar una hora y después le lama- oo
ron para que explicara qué tenig la
enferma. “No tenis sndiisls de
informe médico que lo explicara™. Le
hicieron anilisis y salié un porcentaje.
de urea de casi cuatro gramos... Pa-
sadas las tres de la madrugada, Jose-
fa era internada en la Ciudad Sani
ria, con la advertencia de que la en-’
fermedad era cronica, que la arras-
traba desde hacia mucho tiempo y
que el caso cra muy grave.

“A las ocho de la madisns me ful a
casa, porque no me dejaben quedar-
me com clla. Adverti a los médicos
que Josefa era alérgica a los antibiée-
€08 y me marché, tranquilizado por
todes las cosas Que habian prometido
hacerie, dejando a mi hija Maris Jo-
s¢, de diccinweve aios, jusio » su me-
dre”, A las doce de la mafiana, cuan-
do regreso a La Fe, se dio cuenta de
que le habian tomado el pelo. “Ea ln-
gar de intervenirie en cuidados inten-
sivos, lo hicieron en la sexta plamts, L |
en mns habitacién. Mi mmjer estaba

0000000000000 ®
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A nadie, supongo, le pasa-lv ety E L
r4 desapercibido, en gsta™ s -
casa, el hecho de que los ) - =
carteles estédn expuestos CAHTE 2 T
en todo momento a cualquidr =28

tipo de ultrajes vy viola-| o
ciones, la mas corriente
la "arrancada". En ocasiones A
incluso, instantanea. F Iﬁ’"""_.:'
Pues bien, B.I. en un alarde informativo, tendié una red en -
torno al hecho. Asi, mediante un despliegue de hombres y me-
dios ( que acojonarfa al mismo Sheriff Conssa) fué estrechan=
do el cerco en torno al asunto y logrando al fin esta buscada
primicia fotogréfica. Gracias en especial: 12 al fotografo porx
su huen hacer y por disparar aun cuando su vida corriese Qrave
peligro. 22A la casa Plantas y Flores S5.A. por ceder (tras un
largo forcejeo)el disfraz de maceta y 32%a la otra casa Codas
por el carrete y el revelado, la mégquina nos la dej6 la paqui-
ta, !menos mas tu! porque vamos tan mal de pelas_gque de momen-<
to no tenemos ni instrimental propio. R BN

NOTA:

para el malvado arrancador desconocido (buanb es n decir, por
que ya sabemos todos quien es, Y ahora més). No te pesrcataste
de la trampa que te tendimos por que el fotégrafo iba camufla

do de maceta.

=4
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EL PROGRESO SOCIAL

CONDICIONADO

La defensa del medio naturzl en que vivimos, no es un tema re-
~servado a los sabios sino que nos atafie a todos.
Ha llegado la hora a través de los sroblenas gensrzles de la
Ecologfa, tanto desde el punto nacional e internaciones de ha-
cer el balance de la nocividad, tanto desde el punto de vista
humzno y scociel, como de la integracién armoniosa y vizble da)
hombre en su medio (ecoleogia).
La mayoria de los alimentos y medicamentos actialmente emplea‘
dos, son productos sintéticos de la quimica y per lo tantoc no
naturales, Estos nroductos sintéticos que no encuentran en la
naturaleza, actdan en verdad, como unos cuerpos extrafios y des
conocidos en los organisnos donde penstran; se asemejan sxtra
fiamente 2 los pesticidas y hericidas, cuyo peligroso emnleo er
agricultura ha sido denunciado por los més grendes sabios.
Lo que hace extremademente peligrosa a la quinioterapia arti-
ficial (agricola y médica), es precisamente su excesiva efica
cia sobre tal o cual germen o microbio, 2l gue destruye complg
tanente, me atrevo a2 decir que demasiado comzletamente, pues
se sabe, que todo germen o microorganismo es Gtil, e indispen
sable, pares el equilibrio vital general. ’
Por otro lado, la quimioterapia gs "ciege" y destruye a menu-
do sin discriminacidén microbios paténenos y gérmenes dtiles
(cémo la flora intestinal, destruida por los antibifticos, y
obligan a le agregecion de resiembra).
Hay actualmente 27 nesticidas muy peligrosos en el mercado, Yy
en medicina se pasa tanto tiempo en corregir las porturbacio-
nes provocadas nor los medicamentos como en curar el mail.
Esta polftica de facil adquisicidn de nroductos farmacedticos
es siemnre pagada muy cara por g2l enfermo., Un dolor géstrico
aliviado por un calmante puede ser el signo precursos de una
“Olcera gédstrica, que continuard su nrogresién bajo cubierto.
Una simple jaqueca, puede ser el comienzo de transtornos he-
patovesiculares o de un tumor cerebral; el ocultamiento por
un tranquilizante serd, por lo tanto, més peligroso.
El paciente aliviado, pero no curado, se habituard faecilmen-
te a tomar indefinidamente calmantes, y llegard a scr un con
sumidor de medicamentos. De lo gque se deduce fque retrasard o
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evitard su curacién. Es peligrosisimo autorecetarse y tomar
exceso de medicamentos sin control médico.
Los efectos nocivos de la enfermedad sobre el progreso social
son cada dia méds evidentes y constatados.
La bibliografia =2l respecto es muy numerosa, las horas no
traba jadas a causa de enfermedades son mucho mé&s numerosas
que las no trabajadas por huelgas.
Por otra parte parece que el promedio de vida se ha alargado
para el ser humano pero no hemos podido evitar un enve jeci-
miento prematuro. ;
La hipertensién, enfermedades dentales, obesidad, diabetes,
célculos biliares, enfermedades coronarias, estrefiimiento,
apendicitis y eancer de colén, son enfermedades que se produ
cen con maxima frecuencia en paises. industrializados. La aGni
ca hipotesis que puede explicar convincentemente la gran in-
cidencia de estas enfermedades podria ser los hdbitos dieté-
ticos que consisten fundamentalmente en un mayor consumo de
grasas saturadas (animales) proteinas,sal,harina blanca y a-
zucar refinado. Estos cambios dietéticos los han ido imnlan=
tando en gran medida los intereses industriales, sin tener er
cuenta los humanos. Casi todos los alimentos industrializados
impregnados de conservantes, colorantes, y edulcorantes son
per judiciales para la salud. Ademds existen hébitos nefastos
como son; la sobrealimentacién, la hipermedicacién, el alco-
hol, el tabaco y las drogas.
Es cierto que los hahitos tomados, Y los sistemas estableci-
dos, crean presiones; pero recapacitemos ¥y quizés la solucifr
este en retroceder para poder seguir avanzando.
JQUIEN TRIUNFARA, EL HOMBRE O EL DINERD?
(art. extraido de "Nature at Progrel)

Pok Mi, YA
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Por lo general, existe la creencia de que cuidados intensi-
vos es el "chollo" del hospital, y que su personal estd al-
go asf{ cono bastante mimado en su trabajo. Hemos querido ha
cer este art. para sacar a la.luz de una vez por todas, la
injusta situacién en que trabajamos.

Si analizamos un poco las caracter{sticas del Servicio, nos
daremos cuenta de los problenas que padecemos dia a difa. Si
claro, direis, en Intensivos teneis una semana cada tres mg
ses (al fin y al cabo 5 dfas), personal suficiente, etc..Pe
ro los todos se ven muy bien desde la barrera.

Casi todo el personal de U.C.I. es eventual (sin plaza fija)
trabajar con estas condiciones de entrada, ya es castrante,
pues estds a la espera de gque un huen dia te pongan de pati
tas en lz calle.

La consecucién de esta plaza ha querido ser monopolizada por
el Jefe de Servicio, exponiendo que el seria el que conce--
-diera diches plazas. Controlando directamente y seqln su cri
terio al personal (con lo que ello representa de tendencio-

. §0) pués como todos sabemos las plazas no solo se ganan por
ser aficaz en el trabajo, sino que tambien influyen o pueden
influir determinantemente factores ideolégicos,

Por otra parte, es triste estar pendiente de como le vas a
casr @ un 5r., ya que de ello va a depender tu estabilidad
laboral,

Otro de los problemas es lz plantilla. Las Supervisoras cuen
tan como plantilla, cuando en realidad no llevan enfermos y
tampoco vienen a trabajar los domingos y demds festivos, £
to supone que los demds han de cargar con més trabajo, hasfa
el punto de que han habido dfas gque 3(tres) A.T.S5. hemos tg
nido que llevar a 12 enfermos, cuando creemos que es 2(dos)
el nidmero ideal y correcto de enfermos que tenemos que llau§
cada uno para que el trabajo sea efectivo de verdad, pues

de lo contrario, nosotros nos tendrfamos que inhibir de las
responsabilidades por desatencién de enfermos, Pero tambien
nos gustarfa saber a veces que es lo més importante en esta
"santa casa": ‘ "

@



iatender debidamente a los enfermos, o cubrir el papel de la
manera que sea?, (Tener més estadisticas del nimero de anfer
mos y casos 0 pregcuparse directamente por la mejor atencidn
a los enfermos?.

Y mejor atencién no solo significa un acetado tratamiento,
sino que el personal que cuida al enfermo, tenga mé&s buenas
y mejores condiciones de trabajo y de convivencia dentro de
la unidad.

Eeta situacién se manifiesta directamente en la cantidad de
persaonal que ha abandonado, abandona y abandonaré el Servi-
cio por el mismo motivo. "Estoy harto" es la frase que podia
definir la situacién en Cuidados Intensivos.

Por término medio libramos un domingo al mes, Les eso justo?
Cuendo un compafiero estd de vacaciones, los que quedamos, te
nemos que cargar con el trabajo de el.
--_--_------

Unidad de Variadas Infecciones

Se llama Unidad de Vigiluncia Intensiva y -se supone que en
ellas uno esta a salvo de bacterias. No en Espafa. Ya se
informo de la muerte post quirtirgica de los ocupantes de la UVI
de La Concepei6n, pero mas escandaloso seria el caso de La
Paz. Un particular puede dejurse un millon de pesetas para
morir un mes alli, pero la Seguridad Social —es decir, todos-
costea la mayor parte de los muchos ocupantes de esta calcuta
de la demografia hospitalaria, ; Para qué? Las cucarachas pasean
entre los aparatos, tan inadecuados, algunos, como para que las
emfermeras deban trepar a la cams de un moribundo cuando
quieren limpiarlos. «Si caigo encima lo mato —explicd una de
ellas— v si no, me parto una pierna.« Las malas lenguas suponen
que alguna comisién habri dejado la compra. Los aparatos
respiralorios requieren un tempo de esterilizacion; en la UVI
de La Paz se lo saltarian. La propia Unidad. que debiera ser
cerrada cada fres meses, apenas si lo es una vez al afo. Tampo-
co results muy comoda porque los cuartos de baro sirven de
hasurero o armario para enfermeras. Ellas no lo pasan demasia-
do bien, sin embargo: ¢l cuiero que recibe orinas ¥ olros
desechos peligrosos
de los enfermos co-
munica con el water
del personal. Para
que la incomunica-
cion deje de ser pro-
blema, ademis. el si-
tio donde se limpian
canulas y aspirado-
res estia en contacto
con la pila de fregar
cacharros.

Y eso no es lo L
peor: como ningin - -
médico quiere res-
ponsabilizarse de .
una defuncion, los f u_/ ]
coslosos aparejos
servirfan entre ofris cosas para estirar la vida de algunos pacien-
tes, de un wno a otro, de uno 4 otro médico.

|

Y, en fin, el iltimo dato demencial, Segun enfermeras, el nire
acondicionado pasa por la UV, luego sale y entra al gquirdfano.
La UVI del Hospital Clinico de Madrid tampoco estia mejor:
un joven que llevo hasty ella a su suegro moribundo relata gue

Y con €1, lus bacterias como la serratia, inofensivas si no fuera
por el abuso de antibidticos y las bajas reservas de los enfermos.
le dejaron entrar y permanccer alli con su ropa de calle, botos
j camperos incluidos. El polvo y hasta telaranas le hacian silen-
ciosa compaiifa, a las tres de la madrugada, en el sitio gue

| B : ) ; .
! tedricamente debia proteger de infecciones a su agonizante pa-

I dre poltico.
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LAS CONDICIONES DE TRABAJO EN EL SERVICIO DE URGENCIAS

Es dificil tratar esta cuestifin en pocas lineas, pues las
condiciones de trabajo en que nos movemos, no son mds que
consecuencia de una serie de problemas mucho més profundaos,
que iremos planteando mds extensamente, de momento y para
reflejer los problemas méds importantes de cara al personal,
nos limitaremos a enumerarlos segln las unidades 4ul servi-
cio.

CUBICULDS

-Pocos cubfculos y sobresaturacién de enfermos.

-La lentitud en 1la atencidén, colapsa muchas veces la unidad,
por falta de espacio, provocando largas esperas y tensiones
Que cargan sobre el personal de enfermeria,

~Frecuentemente se cumplen funciones afadidas de planta, al

quedar enfermos ingresados en los cubiculos en espera de -

cama,

-No hay lavabo para el personal ni pare los enfermos.

~El ambiente est& contaminado por falta de ventilacién.

-No hay servicio de duchas.

-No hay un cuarto para el personal.

~No hay ropa para cambiarse en cualquier momento que sea ng-
cesario y diariamente como debiera ser.

=



ENFERMERIA

-La sobresaturacién crea unas condiciones de trabajo muy tepn
sas, se tiene gue trabajar réapido. Y todo esto se agrava -
por la falta de material adecuado y la reposicifn es lenta
e insuficiente (los DRUM agotados, son sustituidos por matg
rial de peor calidad), las camillas averiadas y sin ningdn
control de higiene.

-£1 chogue constante con los enfermos Yy familiares & causa
de las largas esperas.

-E1 ritmo de trabajo, impide tomar las medidas adecuadas ante
pacientes infecciosos, cuyo trdnsito es constante YA HAN
HABIDO DOS CASO0S DE HEPATITIS. '

-Al no haber suficientss camas en el hospital, quedan en-
fermos ingresados en los cubfculos en espera de cama, ==
dfas enteros, con el consiguiente sobretrabajo y falta de
gespacio para la atencién de los casos de urgencia, esto -
se da de tal forma, fue todo el gspacio Gtil de lea unidad
(despachos, sala de RX) se ha convertido en cubiculos y -
en muchas ocasiones, la asistenciz se realiza en los pasi-
llos.

-No existe ninguna sala para el personal de enfermeria.

-Se ha aumentado el n? de cubfculos, pero el personal es el
mismo.

SALA DE YESOS

-11 ser la Gnica sala de yesos que hay en el hospital, ade
m&s de atender todas las urgencias de trauma, se hacen =~
buen némero de controles de consultas externas y de revi-
siones de enfermos de planta, ’

-Se da un alto nivel de irradiacién al utilizar frecuente-
mente la escopia, no estando la sala en condiciones (parg
des, proteccios etc.), y los aparatos en mal estado, sin
que exista un control periédico del estado de irradiaci6n
del oersonal.

Concluyendo podemos decir que el oersonal del servicio pg
dqca estos problemas:

-La sobrecarga de trabajo debido a la sobresaturacibn de
enfermos y falta de camas.

2



=Una higiene y seguridad desastresas, por falta de un '®er-
vicio de lavabos y duchas, un vestuario de recambio dig~
rio y en todo momento, una vigilancia médica preventiva
periddica, tanto nara el personal como sus familtias, una
higiene del medio (ventilacién, limpieza) y un control-
de la irradiaci6n.

-En cuanto a la noche, seria necesario la presencia perma-
nente de reten de la guardia para las necesidades oprati-
vas del servicio.

-En el aspecto econ6mico, a excepcidén de otras ciudades -
sanitarias, aqui no se cobra el complemento por prestar
servicio de urgencias,

SERIA NECESARIO TAMBIEN, LA REUNION PERIODICA DE TODO
EL PERSONAL DEL SERVICIO, PARA AFRONTAR Y DAR SOLUCION
A ESTOS PROBLEMAS, QUE NO SE RESUELVEN CON ACTOS BURD=-
CRATICOS DE ELABORACION DE NORMAS QUE NADA TIENEN QUE
VER COM LA REALIDAD.

ONE. PUEs as

CELADORES coMO vwNgs

ESTAMCS E As {50 APRUX.
PLAN Teea

¥ CURNTOS
HACEN HORAS exr,




El B.l. los OJOS vy los

La direccién de B.I., no es tonta

y sahe que hay ojos que observan en
la sombra y tambien que ojos que no uem
_te y tambien gue el vende unos ojos negros y que 0jos son
amores y no buenas razones y que 0jos que no ven catalina’
que pisas y que dos ostias (sin hacha) en los dos ojos son
para toda la vida (o sino preguntar en la 0.N.C.E.) Todo -
esto se sabe. Pero volviendo 2l tema central de esta diser-
tacién, perorata, o parida, decimos que:

A nuestra redaccién (ambulante de momento ya que no se nos
ha cedido ningun lugar, ni creo que se haga al paso que llg
vamos) han llegado noticias de las cuales se puede sacar la
conclusidn de que hay ojos, de otras caras que no son las
nuestras, que nos leen, pese a ellos, no con la sana inten-
ciédn, sino con la otra, ssto es para buscarnos las llamadas
cosquillas. Pues bien, no seremos sin embargo nosotros los
que vengamos ahora a descubrirles que esa fea costumbre (y
antigua, pues era usada ya por los fenicios) no conduce a
nada. Pero lo que si deseamos es facilitar la labor a quie-
nes de seqguro deben andar todo el dfa muy ocupados. A tal
Fin los articulos gue veanos tengan un minimo de polémica
los haremos con fotoconias adjuntas y de tamafio superior al
fermato ordinario.

B.I. por otra parte y siempre en nro de las exigencias de
su parroquia (variada donde la haya, como la Fauna tropical
mal comparada, comunica que ademds mejorard la calidad del
papel obedeciendo z su combustibilidad.

Papel anterior dureza al Fuego. . . . .6

Papel nuevo- " B e . e e ek

(Tomadas estas unidades de la escala de Cerillo que es co-
nocida hoy tanto como el sistema de Hont por lo menos) .
Vamos, que no resiste nada a szr quemade.

Por razones obvias, de sexo, esto no podra realizarse ip-so
Facto, ni facto est, ni-Vidi, vinei, vitur y ni nada si-mi-
lar

Pero miesntras, helete aqui la solucidén LOS -AJOS, que por si
fuese poco vienen en cabezas las llamadas tétes de ajofg.
Con el conocido eslogan yanquis:
"Juien se pica, ajos come"
nos remitimos al final. Por favor: ponganos a los nies de
su sefiora,todos los Sr.fFroilan de esta casa. ‘g;
Con el debido res-pedo.




A vosotros, gue con algdn que otro cargo jerdrquico o no,
estais haciendo la "pufieta"” al préjimo. No teneis futuro..

pensadlo,
{
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A todos los que se esmeran tanto en sacar los carteles,
posters, anuncios de asambleas, etc., que andan por es-
tas tristes paredes colgados é4a que amo sirven?

AVISOD:

La préxima vez que
nos "quiteis" los bole-
tines en la puerta de la
sala de actos, os casti-
garemos a leerlo 100 ve-
caes en el hall.

El que avyisa no es traidord




PREMIOSY

Nuestra redaccidn encuentra que no seria,apreciar a sus
lectores en lo que valenjde no equipararlos al resto de
consumidores letreos de productos publicativos tipo se-
manaric o revistero. A tal fin, y pese a suponer un des-
envolso fuera de lo previsto, Bellvitge Informativo crea
sus propios premios. Seran a saber dos: premio COCO (no
sanitario) y premio CUNA (para sanitario). B.I. es cons-
ciente, v algo de sentimiento hay por ello, que cae en
el tan manido sistema de dividir y estamentar. Pero B.I.
encuentra por otra parte que la pluralidad de activida-
des hospitalarias en las que estamos inmersos perderia
toda su riqueza de no mediar este dual desglose o bi-
particién.

Los tales premios consistirdn en dos estatuillas, (vease
dibujo), en bromre sobre un pedestal de madera con una
placa alusiva (vienen a llenar el vacioc de un Oscar sa-
nitamo inexistente)

DOSDDIDOIDIDOIDIDDIDODY




Hemos decidido no otorgar el premio en metalico, por
no caer, quizd bajo miradas acusatorias, en el error
del saborno camuflado, o del vil estimulo material,
tan en boga como permisible en nues tros momentos.

En un principio serd un galarddén de ambito local. A
él podrin acudir todas las personas (lease g...7) que
incluidas en néminas aqui o en otras instituciones,
realicen sus actividades laborales, reales o ficti-
cias en esta Residencia.

El criterio de seleccidn sera a tenor de los valores
a) humano b) éticos c¢) profesionales, de los candida-
tos, estrictamente.

No dudamos que el movil de la decisidén de todos, sera
lograr el justo reconocimiento al mejor.

Pensamos que H.I. de esta manera ha aportado su grani-
to de arena, en lo que se refiere a discernir, entre
la mitificacidn del "COCO" (hombre) y la de "culNan
(objeto).

Esperando'vuestra calaboracidn, atentamente,

B.I.

- — - ™ - -

vOTE A SU CANDIDATO .

coco CUNA o
.
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EL
DOSIMETRO |™==

Dentro de lo gue podiamos llamar, haciendo un fuerte
acto de fé, medicina preventiva, encontramos lo que se
conoce con el nombre de Dosimetro. veamos gue es este
objeto, su uso, su mantenimiento, y sobre todo su abu-
so.

HIPCTTSIS

El Dosimetro, un aparato de medida de las radiaciones.
Su funciédn, prevenir que se sobrepasen las cargas per-—
misibles para la salud. Su uso, aconsejable. Personal
usuario, todos sin exclusidn. Revisidn, periodicamente.

REALIDAD
Cualquier parecido, es pura coincidencia:

NORMAS PARA EL USO DE LOS_"DOSIMETROS" PERSONALES

l-Los dosimetros son de uso obligatorio por todas aque-
llas personas, sea cual fuere la clase de trabajo que
realicen, que estén adscritas a los Departamentos y
Servicios con riesgo a recibir "R.I.".

2-FEl dosimetro individual se sujetara firmemente sobre
la ropa de trabajo y bajo la proteccidén del delantal
(usado) o equivalente si estd previsto su empleo, y
en todos los casos a nivel del quinto intercostal iz-—
quierdo, a 6 cm. por fuera de la linea media del es-
terndén, de una manera general, o en otra situacidn
anatémica segin el tipo de trabajo efectuado.

3-La colocacidén del dosimetro sera personalmente compro-
bada por el Jefe del Servicio, al iniciarse su periodo
de medida preceptivamente y sin perjuicio de cuantas
anteriores comprobaciones considere oportuno hacer.




4-Fn ninguin caso se autorizard la entrada al trabajo a

- 4 L3 - T ¥ =

ningun usuario del dosimetro sin este aparato correc=
tamente colocado.

5-Hajo ningin concepto podré un dosimetro, mientras esté
adscrito a alguna persona, ser sacado de la Institucidn
salvo en el caso previsto anteriormente de que lo sea
para su medicidn.

6-Cada usuario de dosimetro firmara la recepcidén de éste
y al entregarlo para su envio a medicidn, exigird el
recibo de dicha entrega.

7-E1 usuario sera directa ¥ personalmente responsable de
1a retirada de su dosimetro en los cambios de ropa, sea
cual fuere su motivo.

8-Asimismo el usuario del dosimetro sera responsable eco-—
fomicamente del extravio del aparato en un 50% 6 en un
25% de su valor segun factura de readquisicién y segun
se trate de persohal facultative o de personal auxiliar

g-R1l personal de esta Institucidn expuesto a Radiaciones
Ionizantes va provisto de un dosimetro multi—-Area para
dosimetria personal (?) colocado en un estuche de plas-
tico, provisto de cuatro zonas para la medida de las

dosis de exposicidén debidas a las diferentes energias
de radiacién.

10-Estos dosimetros son leidos periodicamente por el Cen-
tro de Lectura Dosimetrica de esta Institucidén y la re=
lacién de los valores obtenidos es enviada al Jefe del
Servicio correspondiente, al Jefe de medicina Preven-
tiva y al Comité de Proteccidn.

11-Fn el caso de que alguno de los usuarios alcanzara la ’
dosis maxima permisible para un periodo de tiempo, 1le
sera ¢dmunicado directamente al interesado por el Ser-
vicio de medicina Preventiva. ;

12-Cualquiera de las personas de ésta Institucidn expuesta
a Radiaciones Ionizantes podré solicitar en todo momen—
to los valores de lectura de su dosimetro personal al
Jefe de Servicio.
Estas normas van firmadas por la Dra. M2 Cruz Lizuain
y el visto bueno del director, con fecha 27 Dic. T6.




VIAS DE INFORMACION Y VACIO INFORMATIVO

Nadie puede poner en duda, que una estructura organizativa
en Jerarquia Piramidal cual es la de la Ciudad Sanitaria de
la Seguridad Social "Principes de Espafia", requiere de unas
vias de circulacidén de la informacidén, claras, concisas y
Funcionales. &Sucede as{ en nuestra Institucibn.....? !Rotun
damente nol. Las vias de comunicacifn de arriba a abajo de
la clspide de la Jjerarquia, a la base de la misma, no exis-
ten.

Debemos realizar upa denuncia firme e irrevocable, algo tan
transcendental cual supone el camhio total de la asignacidén
de CARGOS DIRECTIVOS y sus posibles consecuancias, un CAMBID
DE RUMBO DE LOS DOBJIETIVOS DE LA DIRECCION, no ha sido infor-
mado a los trabajadores de "Principes de Espafia".

Ha habido cambio del DIRECTOR GENERAL de la Ciudad Sanitaria
Ha temado posesién del cargo el NUEVO DIRECTOR de la Resi--

dencia General, pero lo Que no ha habido es informacidn des-
de la cdspide de la PIRAMIDE JERARQUICA a la base,

{POR QUE?

&Intencibn deliberada de ignorar lalex;stencia de los traba-
Jadores de la base, que son a8l Fin y al cabo los que ejecu-
tan las tareas? {lamentable omisién de los responsshlas de

suministrar esta informacidn?.

I Las PRECUNTAS estédn ahf y las DUDAS también!
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Se llama TIEMPO DE TRABAJO NECESARIO O PAGADO el tiem—
po de trabajo en gue el obrero reproduce 'su fuerza de
trabajo. .

Se llama TIEMPO DE TRABAJO EXTRA O NO PAGADO al tiem-
po en que crea plusvalia para el capitalista.

En la sociedad capitalista existe, un grupo de perso-
nas que es propietaria de los medios de produccién,
"los capitalistas", y otro grupo, que no pueden produ-—
cir por su propia cuenta, "los trabajadores".

Esta situacién obliga a los trabajadores a vender como
mercancia lo unico que poseen "su fuerza de trabago",

Los capitalistas compran em el mercado ésta mercancia,
que tieme el don de ser la fuente creadora de tode va-
lor, 'y la usan para producir mas valor del gue ellos
pagaron por ella.

Fs asi como obtienen sus ganancias. La diferencia en-:
tre el valor gue obtienen por el trabajo realizado ¥y
el valor de lo que pagan se llama plusvalia.

JORNADA DE 8 HORAS

4 HORAS 4 HORAS
Tiempo de Tiempo de
trabajo trabajo
necesario extra o
o pagado no pagado

Al aumentar las horas de trabajo, se aumenta la plus-—
valia, esto es, el beneficio del capitalista.

Cuadernos de educacién popular. -n? 2-

& marta Harnecker
¥ Gabriela Uribe







