A SAUDE NAO SO DEVE SERVIR O POVO MAS PERTENCER A0 PROPRIO POVO

EDITORIAL

Quem sfio os toentes
fdos hospitais?

Como trabalhadores dos hospitais sabemos bem que se podem
contar pelos dedos o niimero de doentes internados que pertencem
as classes privilegiadas e, se por vezes encontramos advogados,
engenheiros, administradores, etc. a receber tratamento no Banco
de Urgéncia é porque se «estamparamy» no seu automoével e tém
de se sujeitar a primeira forma de assisténcia.

Onde sdo tratados os capitalistas que exploraram e exploram
ainda o Povo Portugués?

Nos hospitais onde trabalhamos, como por exemplo nos Hos-
pitais Civis, nio os encontramos, mas sabemos que existe pelo
menos o Hospital Particular, Cruz Vermelha e Santa Cruz onde a
maioria dos doentes sdo pessoas da massa; outros ainda deslo-
cam-se onde querem: Inglaterra, Franca, América, conforme a fama
dos doutores estrangeiros.

Quem sdo afinal os doentes que ficam dias amontoados nos
cerredores do Banco de S. José e que habitam as também chamadas
enfermarias dos Hospitais Civis?

Sdo velhos doentes que ja produziram aquilo que tinham a
produzir para esta sociedade capitalista. Sdo criancas cujos pais
tém ordenados baixos que nio lhes permite interna-los nas clinicas
caras. Sdo pedreiros, carpinteiros, metalirgicos, estivadores, cam-
poneses pobres de todo o Pais, operarios das fibricas, mulheres
trabalhadoras, etc. que ja nio estavam em estado de trabalhar e
que o seu internamento no hospital mais nido pretende que pd-los
novamente em condicdes minimas de trabalhar.

As doencas dos pobres serdo as mesmas que as dos ricos?

As estatisticas oficiais e a nossa experiéncia dizem-nos clara-
mente que nao.

A mortalidade materno-infantil diminui & medida que o nivel de
vida do Povo aumenta, mesmo que o nimero de consultas nio
aumente.

A tuberculose é uma das doencas mais frequentes nos nossos
hospitais, apesar de as estatisticas esconderem a realidade. Sabemos
que as principais causas desta doenca sdo a fome, as péssimas con-
dicoes de trabalho e de habitacao.

O raquitismo praticamente sé6 aparece nas classes pobres. As
epidemias de coélera assim como a meningite, a febre tiféide e ou-
tras doencas infecciosas aparecem quase todas nos bairros de lata
e nos restantes bairros pobres da periferia das cidades.

Quem esta de Banco, sabe que ndo lhe aparecem criancas esfo-
meadas e com estas doencas, vindas do bairro do Restelo ou e — de

outros bairros ricos de Lisboa, e também sabe que estas doencas

pouco aparecem nas clinicas de luxo.

Entre os numerosos doentes por acidentes de trabalho que
entram pelo Baneco nunca encontramos administradores nem
patrdes.

O que encontram os pobres nos hospitais e os ricos nas clinicas?

Enquante na maioria das enfermarias dos hospitais, as casas
de banho mais ndo parecem que currais de animais com duas ou
trés sanitas que servem por vezes noventa doentes, nas clinicas

(Continua na pdg. 2)

PREVIDENCIA

Nédo ha davida que o facto de
nos debrucarmos neste momento
sobre a Previdéncia, permite-nos
perceber o que tem sido a explora-
cdo da saude em Portugal.

E sem duvida a tUnica organiza-
cdo médico-assistencial que cobre
a maioria 'do Povo Portugués. S6
isto basta para darmos tanta impor-
tancia a este assunto; sabendo nés
que a previdéncia € paga pelos tra-
balhadores, é l6gico que nos inte-
resse saber o que é feito do nosso
dinheiro, onde ele é gasto e o que
estamos a sustentar,

A grandeza 'do assunto, ndo nos
permite apresentd-lo em um s6
artigo. Tornava-se dificil de com-
preender e passariamos por cima
de muita coisa.

A nossa maior preocupacéo néo €
concerteza apresentar as estatisti-
cas e os niimeros que os relatérios

da Previdéncia nos apontam, eles
s6 falam no niimero de consultas
e numero de beneficidrios e nunca
dizem como se presta a assisténcia.
Julgamos que além de se tornar
massudo, nunca compreenderiamos
o que € essencial em qualquer sis-
tema 'de satde (a quem serve a
saude). S6 relacionando o tipo de
assisténcia dos trabalhadores com a
forma de exploracdo capitalista que
existiu e existe em Portugal, se
compreenderd como mnos ultimos
anos as caixas aumentaram tanto
o nuimero de beneficiarios, € como
a0 mesmo tempo aumentaram oS
saus lucros fabulosos. '

(Continua na pag. 6)

O dinheiro roubado dos trabalhadores ndo serviu para construir
casas decentes para o Povo

0 MEDICO DE CHAMADAS

Em 9 de Outubro de 1974 a
Comissdo de Reforma do Banco e
Servicos de Urgéncia do Hospital
de S. José previu a criacdo de mé-
dicos residentes.

Até agora, porém, a situacdo do
doente internado que necessita de
cuidados médicos imediatos é dra-
madtica.

As enfermarias dos H.C.L. ndo

tém médicos residentes, ndo s@o
apoiadas por qualquer organizac@o
de urgéncia interna e encontram-se
afastadas do Banco de S. José.

No entanto, quando numa enfer-
maria dos H.C.L. surge uma
situacdo clinica de urgéncia, o unico
sistema montado (desde hd dezenas

(Continua na 5.* pédgina)
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0S TRABALHADORES DA MATERNIDADE ALFREDO DA GOSTA EM LUTA

A luta levada a cabo pelos tra-
balhadores da MAC, ndo tem sido
uma luta econémica, por melhoria
de salarios ou contra os despedi-
mentos, mas sim uma luta anti-
-fascista. Para melhor percebermos
0 que tem sido este processo ter-
-se-4 que fazer um ligeiro historial.

Sendo a MAC uma tipica «quin-
tinha» chefiada por médicos e
enfermeiros que exercendo livre-
mente a sua politica de afilhados e
protegidos provocam o isolamento,
a divisdo entre os trabalhadores €
6dios pessoais em que se tem vivido.
Com o 25 de Abril, também na
MAIC, houve movimentagéo de mas-
sas trabalhadoras com o objectivo
de mudar as estruturas fascistas
desta instituicdo hospitalar. O mo-
vimento cresceu, sofrendo pressées
de ordem diversa, desde caliinias a
votos de 'desconfianca as pessoas
que mais se salientaram na luta.
E de notar que estas atitudes
vinham e continuam a vir, das clas
ses mais diferenciadas, médicos €
enfermeiras, destas, salvo raras
excepgcoes, 'do curso geral.

A luta foi longa, os trabalhadores
acreditavam em grandes mudancgas,
fizeram piquetes evitando a entrada
de 4 elementos a que tinha sido
pedido o saneamento em Assem-
bleias Gerais de Trabalhadores.

Havia que ‘criar uma comissao
que substituisse a direc¢do actual
e entdo icomecaram as ilusdes a
desmoronar-se, os trabalhadores vi-
ram-se caluniados «influenciaveis»
e «inconscientes» na sua escolha.

O Ministério tomou nitida defesa
da parte cujos interesses eram dis-
tintos —médicos— dando-lhes todo
o seu apoio e achando que seria
muito mais conveniente a escolha
para os elementos da Comisséo
Instaladora, limitados a trés nomes,
indicados pelo respectivo grupo
sécio-profissional. Para o cumulo
impos para a Comisséo Instaladora,
nomes da sua confianca, sendo um
deles um médico cujas posicdes
antago6nicas, com as dos trabalha-
dores haviam sido nitidas. Outro o
chefe da contabilidade (um dos
quatro cujo saneamento havia sido
pedido), e um administrador vindo
de fora e alheio a estes problemas.

Os meses avangaram, € as posi-
cbes inicialmente tomadas a medo
por pessoas perfeitamente identifi-
cadas, manobradas por outras que

actuavam na sombra, nomeada-
mente médicos, tomam cada vez
mais forca.

Criam adeptos dentro da enferma-
gem e quando surge a mais pequena
possibilidade de destruirem um ele-
mento de confianca geral 'da maio-
ria dos trabalhadores da Comissédo
Instaladora, manobram as enfermei-
ras residentes nos lares. Aproveitam
a ocasido em que estas se opunham
a ser transferidas para andares
superiores dum lar, a fim de fica-
rem livres o primeiro e o segundo
‘andar finstalando provisoriamente
uma creche para filhos de funcio-
‘narios, incutiram mno wseu espirito
que era imposicdo 'desse mesmo
ielemento, e arranjaram listas com
‘assinaturas a fim de ser substituida.

Perante toda esta campanha
intensa e cerrada que ia dos telefo-
nemas an6énimos e ameacas pessoais,
resolveu esse elemento secundada
'por 17 representantes de diversos
grupos socio-profissionais pedirem
'a demissdo, por considerarem a
impossibilidade de fazerem um tra-
balho honesto e produtivo.

Interessa salientar:

1 —'Que se hd uns tempos a esta
iparte, foi conseguido o afastamento
'do servico dum tal Tibério Antunes
por ter pertencido a ex-Legido, 0
mesmo se ndo esta a verificar em
relacdo a mais 6 elementos filiados
nessa mesma organizacdo (pedidos
solicitados em 16-2).

2 — Que essa campanha de enfer-
meiras, tem tido a adesédo da super-
intendente de enfermagem, a quem
decorre um processo de ‘sanea-
mento, tendo sido essa mesma
enfermeira, eleita como represen-

tante das tais enfermeiras.

+ 3—Que mneste momento se
assiste na MAC, a um clima repres-
sivo conduzido por elementos per
tencentes a um partido, que se diz
defensor 'dos trabalhadores, mas nédo
€ essa a pratica seguida pelos seus
filiados na MAC.

4 — Que apesar de todas estas
manobras, os trabalhadores se mos-
tram unidos e decididos a lutar até
atingir os seus objectivos. Damos
como exemplo, o facto de volunta-
riamente terem adquirido assinatu-
ras «a reivindicar as readmissées dos
representantes que se tinham demi
tido, para as comissdes que ante-
riormente ‘ocupavam,

A licdo que tiramos deste pro-

DEPOIMENTO DE UMA DOENTE

Respondendo ao apelo feito por
nés da importancia da participacdo
dos doentes na dentincia da situa-
¢do caética hospitalar, uma doente
desejou prestar o seu depoimento
acerca da sua permanéncia durante
3 meses no Hospital dos Capuchos:

«Da parte de enfermagem nada
tenho a dizer, fui sempre bem tra-
tada. As enfermeiras e as empre-
gadas gerais tém um trabalho ex-
tenuante — a partir das quatro ho-
ras da tarde até as oito da manhd
para 52 doentes apenas estdo pre-
sentes uma empregada e uma en-
fermeira. Se ndo fosse muitas ve-
zes a ajuda de uns doentes a ou-
tros aquilo era um pandemonio.
Morrem 16 doentes @ mingua de
~tratamento e de alimentos. Juntam
numa mesma enfermaria 52 doen-
tes uns de psiquiatria, outros dos
pulmaes, outros de sangue. Os mé-
dicos em vez de darem atencdo aos

doentes, pouco mais faziam que
discutir politica e estar sempre em
reunioes.

Quanto a alimentagdo, excepto
a sopa, é geralmente de fraca qua-
lidade e em pequena quantidade
— um dia levantei-me com o prato
na médo e cheguei junto do director
de servico, e perguntei-lhe se acha
va que aquilo era comida para se
dar a uma anémica — o prato era
arroz com dois pedacos de carne
milimétricos e mais um bocado de
nervo. A reaccdo do Dr. Nogueira
foi olhar para o prato e voltar a
cara para o lado.

Quanto a roupa é negra, as col-
chas vém limpas por fora e por
vezes com manchas de sangue por
dentro. Em relacdo a casas de ba-
nho hd um sanita, um bidé e uma
banheira para 52 pessoas, além de
um chuveiro quase sempre ava-
riado.

cesso é que desde que os trabalha-
dores se mantenham organizados e
vigilantes conseguirdo esmagar a
reacc¢ao.

A melhor solidariedade que pode-
mos dar aos trabalhadores da MAC
é lutar por saneamento, melhores

condicdes de trabatho, distinguindo
qual o principal inimigo (médicos
e as enfermeiras, sobretudo as che-
fes) e ndo admitindo a divisdo que

queiram fomentar dentro dos tra-

balhadores.
Um grupo de trabalhadores

EDITORIAL

{Continuacdo da pag. 1)
como a Cruz Vermelha e Santa Cruz, existe uma casa de banho
privativa limpa a todas as horas.

As enfermarias cheiram mal e algumas sio auténticas lixeiras.

A alimentacio que é dos factores mais importantes na luta
que o doente trava contra a doenca, é pouco mais que intragavel
no _ho:t;pital'; o doente s6 come comida fria, assim acontecendo na
maioria das vezes a quem nido tem familia que lhe leve qualquer
coisa de casa. E as dietas que se pedem sem sal e que por vezes
sdo salgadas? E a higiene nas cozinhas onde se passeiam ratos
gordos e outros bichos que habitam estes locais?

De facto, nada disto se passa nas clinicas para ricos. Ai, basta
tocar a campainha e pedir a qualquer hora a canjinha ou qualquer
coisa que apeteca ao doente, logo aparecem um ou varios empre-
gados para satisfazer as vontades.

Nos hospitais o0 niimero de enfermeiros é tdo reduzido que por
vezes chega a estar um enfermeiro de servico para mais de 80
doentes.

Esta situacdo ndo permite que a enfermagem esteja a par dos
problemas do doente, pouco mais tempo lhes sobra depois de
darem as injecc¢oes.

Mas o que se passa nas clinicas de luxo é o oposto, pois ai nao
faltam enfermeiros. Isto acontece assim porque as condicdes de
trabalho e o salario sdoc melhores nessas clinicas.

E o que se passa com os empregados gerais, trabalhadores das
cozinhas, maqueiros e outros que existem em niimero excessiva-
mente reduzido para as necessidades dos hospitais?

Numa altura como esta em que existem quase 300 000 desem-
pregados, havendo muitas inscricdes de trabalhadores nio dife-
renciados, qual a razdo porque se impede a entrada deles nos
hospitais?

Esta situacdo miseravel dos hospitais leva ao aparecimento de
conflitos entre o doente e os outros trabalhadores, principalmente
os nido médicos. E justo os doentes defenderem os seus interesses,
mas s6 actuando colectivamente, organizadamente, ultrapassando
a reaccdo individual é que os doentes poderdo modificar em parte
a sua situacdo. Os enfermeiros e os empregados gerais ndo estdo
em condicdes de satisfazer uma grande parte das necessidades
dos doentes. A alimentacio ndo depende deles; a comida ja lhes
chega fria e ha falta de condi¢cdes de trabalho para fazerem melhor.
O transporte da comida na maioria das vezes é feito a descoberto,
sem 0 minimo de asseio.

Mas uma coisa é certa: a situacdo péssima de alguns trabalha-
dores dos hospitais ndo justifica a repressio e a situagcdo de aban-
deno a que os doentes estdo sujeitos.

As condicdes de saiide e tratamento sejam no hospital ou fora
dele s6 podem ser resolvidas quando houver uma participacdo dos
mais interessados, isto é, dos doentes.

E preciso dizer aos doentes o que se passa, ndo € escondendo-
-lhes seja o que for que conseguimos por o hospital ao servico do
Povo e nio ac servico da burguesia, como sempre esteve e continua
a estar.

Mas também é preciso dizer aos doentes que a classe médica é
a que mais lucra com a manutencdo desta situacdo hospitalar.

E preciso que o doente compreenda que o médico ndo tem 0
direito de se comportar como um trabalhador privilegiado; que
ndo é responsabilizado pela qualidade do seu trabalho, chegando ao
ponto de poder por desleixo ou erro causar a morte a um doente,
sem sofrer por isso qualquer sancdo: que se pode recusar a fazer
certos trabalhos «desagradaveis» (dar uma injeccdo, mudar a roupa
ao doente, limpa-lo, dar-lhe a arrastadeira quando ele pede, etc.)
porque nio correspondem ao seu «estatuto social» mas sim ao de
outro trabalhador.

Os trabalhadores hospitalares tém que lutar por melhores con-
dicoes de trabalho e melhores salarios.

A corrupcio tem que acabar. O que se rouba nos hospitais rou-
ba-se aos doentes.

Afinal quem paga aos hospitais? Sdo de facto os doentes por
intermédio das Caixas de Previdéncia; nenhum doente estda por
esmola nos hespitais, todos os internados sdo pagos; o doente tem
que lutar pelos seus direitos, tem que saber o que fazem com o
seu dinheiro.

Lutemos pelo saneamento dos ladrdes dos hospitais.

Lutemos por melhores condi¢des de trabalho e melhores sala-
rios dos trabalhadores hospitalares.

Lutemos pela entrada para os servicos de mais trabalhadores.

Lutemos juntamente com os doentes para que estes conquis-
tem aquilo a que tém direito.

Que o Povo construa a sua Saude.
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MAS COZINHAS E PESSIMA ALIMENTAGAO HOSPITALAR

Apesar da alimentagcdo ser um
dos aspectos fundamentais do equi-
librio orgdnico e mental do ser hu
mano, apesar da «dieta» ser um dos
factores mais importantes na efi-
cdcia das medidas terapéuticas, na
maior parte das doencas, damos
conta é que uma das mais frequen-
tes queixas dos doentes internados
nos nossos hospitais é a ma alimen-
tacédo.

Foi por wverificarmos isto cons-
tantemente que nos dispusemos a
ir as cozinhas de alguns hospitais
na tentativa de perceber se 0 mo-
tivo era o descuido e desprezo dos
trabalhadores que ai trabalham
(como vdrias vezes se ouve dizer)
ou se havia outras causas que fa-
ziam com que apesar de eles terem
consciéncia de que a alimentacdo
para os doentes devia ser cuidada
e boa, os seus esforcos para isso
eram em vdo. Foi realmente o que
constatdmos.

INSTITUTO
PARTUGUES
DE ONCOLOGIA

CONDICOES
DE TRABALHO

1.* Trabalhadora — O trabalho
é em mas condicdes; por exemplo,
para descongelar o peixe, temos de
estar com as mios na dgua do gelo
porque ndo temos luvas, facas an-
damos sempre com o0s Dés enchar-
cados. No peixe e no talho esta
sempre muito frio. Ao pé dos lu-
mes estd muito calor.

4. Trabalhadora — Havia de ha-
ver uma ventoinha.

2.2 Trabalhadora — As condicoes
de bater o leite sdo péssimas, a ma-
quina funciona desde o principio
(30 ou 40 anos) e estd 'sempre a
avariar; o batedor que liga & ma-
quina est4d sempre a partir e o leite
fica escuro. Assim o leite que po-
dia fazer com um pacote, tenho de
o fazer com 2, havendo sempre pos-
sibilidade de cair baratas, 6leo, etc.

1. Trabalhadora — N&o temos
sitio para lavar as méos, nem Sa-
bdo, nem sequer toalha para as lim-
par. Ainda dizem que o papel para
lavar as méios vai acabar porque
sai caro.

4. Trabalhadora — Aqui ha tem-
pos esteve-se trés semanas Sem
liquido para lavar a loica.

2.2 Trabalhadora — Eu propria
quando vou comer lavo o prato €
os talheres porque vem sempre tu-
do sujo, tudo cheio de restos de
comida, porque ndo hé detergen-
tes ou nio temos tempo de lavar
melhor.

Os talheres sdo metidos em tabu-
leiros e estes vao todos juntos para
dentro de um tanque de dgua quen-
te e imediatamente retirados,

1. Trabalhadora — Enquanto que
no refeitério dos médicos e enfer-
meiras ha uma maéquina de lavar,
no servico mais pesado ndo ha. Na
cozinha, além de louca mais pesada
(tachos, panelas, etc.) existe ainda
anexo o refeitério do pessoal auxi-
liar.

2.* Trabalhadora — Andamos SO-
bre dgua, com os pés molhados.
Queimamo-nos com muita frequén-
cia. Basta irmos um bocadinho des-
cuidados para escorregarmos, cair
mos e partirmos a cabeca ou uma
costela. H4 uma camarada nossa
que ficou sem dedos e até ver,
coitadinha, € o ordenado s6, o pao
de cada dia. Isto ja 14 vai um ano
e meio e tem de ffazer servico igual

as outras. Ia a limpar, escorregou
e ao tentar segurar-se meteu a méo
na maquina de passar a carhe e a
sopa € ela gritou por ajuda, porque
ja estava o avental a enrolar-se e se
ndo lhe acudissem levava-a toda.
S6 tem 1 cotinho na méo direita.
Tem 28 ou 29 anos, nido sei bem
e nao lhe deram nada a nao ser a
possibilidade de continuar .a tra-
balhar como as outras.

9. Trabalhador (que ndo € das
cozinhas) — Eu quando 14 vou te-
nho de andar -agarrado, porque
como néo estou habituado e no chdo
h4 muita gordura, escorrego e caio
logo.

ras e 30 ha colegas que tém de en-
trar as 6 (e s6 'saimos as 14 ou 14 e
30, sem intervalo), sendo este hora-
rio fixo e ndo pago extra. Eu sou
obrigada a cumprir este horario,
3.“ Trabalhadora — Somos umas
negras ‘a trabalhar. Entramos as 8
horas e saimos as 16, sem intervalo
e saimos muitas vezes mais tarde.
Queremos que nos déem meio dia

de sdbado e o 'domingo livre ou en-

tdo o domingo € pago.

2. Trabalhadora — Temos ‘todas
de trabalhar sempre domingo sim,
domingo nio e temos um dia de
folga durante a semana. Ganhava-
mos 1700$00 e as vigilantes que

Cozinhas dos Hospitais Civis — paraiso dos ratos
Com estas condi¢cbes como pode haver higiene

RITMOS
DE TRABALHO

3. Trabalhador — Queriam-nos
tirar o dia de descanso para supe-
rar a falta de pessoal e querem for-
car-nos a fazer horas extraordina-
rias quando nem sequer S&0 pagas.
Nunca vamos embora sem 0 Servigo
estar pronto; muitas vezes saimos
muito fora da hora porque se Vva-
mos a hora o trabalho néo fica feito
e isso afecta o doente.

1.2 Trabalhadora — Esteja uma
ou duas empregadas as refeicoes
tém de aparecer todas!

2. Trabalhadora — Ha certas
empregadas (os) que se sentem
doentes e vdo ao Servico de Saude
e este passa-lhes uma carta para
que passem a fazer servicos melho-
rados. Sdo depois enviados para a
cozinha. Ora eu pergunto: Que ser-
vicos melhorados ha na cozinha?
Sera para dizer que ha 50 ou 60
trabalhadores na cozinha, quando
realmente s6 20 podem trabalhar

4.2 Trabalhadora — As camara-
das que estdo cansadas terdo que
ir fazer o trabalho daquelas que
faltaram, saindo as horas a que O
servico fique feito, sem mos paga-
rem o tempo a mais.

3.° Trabalhador — N6s trabalha-
dores do I. P. O. achamos que tanto
nés como todos os trabalhadores
do Pais, quando isto suceder, 'de
faltarem varios camaradas que se
passe a combinar antes, para que
faltem todos os trabalhadores, para
que ndo ‘sejam obrigados a fazer 0
seu trabalho e o trabalho dos ou-
tros, obrigando-os a admissdao de
mais pessoal visto que o desem-
prego € uma crise que actualmente
afecta o nosso Pafs.

2.% Trabalhadora — Por exemplo,
para os leites serem dados as 7 ho-

tém tudo igual a mn6és ganhavam
quatro contos e tal.

Além da chefe, temos as vigilan-
tes e as encarregadas de 1.* classe.
Que capacidade tém para serem Vis
gilantes ou encarregadas?

3.° Trabalhador — S0 a compa-
nhia limitada.

2.* Trabalhadora — Outro dia
uma: «Faca‘me wuma torradinha».
— «Faca-a vocé que tem méos €

pernas 'como €u» — regpornd,i_-lhe

logo.

H4a muitas a quererem mandar,
mas chefe s6 ha uma. Ha as vigi-
lantes que estdo sentadinhas no ga-
binete, que tém as mesmas habili-
tacbes que eu, que tém diferente
almoco. Foram para 14 por amiza-
des e cunhas. Ha dias o sr. tenente-
-coronel disse-nos que ndo havia
promocbes mas sabemos de um
caso que passou a um lugar de vi-
gilante. S6 que esta vigilante era
representante do pessoal auxiliar na
Comissdo de Gestdo. Para qué? Sera
que foi para defender os nossos
interesses, os do trabalhador, ou
defender o «tachinho» dela?

5. Trabalhadora — Por vezes,
n6s da cozinha, se nfo tiramos 0
comer, nao temos comida,

3. Trabalhador — O pessoal
administrativo da cozinha, chefe e
companhia limitada, comem aquilo
que lhes apetece. Se quiserem um
bifinho, podem comer.

5. Trabalhadora — Ainda a se-
mana passada fomos proibidas de
comer, pela chefe de servico, as
cabecas de peixe, que afinal foram
deitadas para o lixo.

3.9 Trabalhador — Mas ela e as
amigas podem comer,

5.% Trabalhadora — Proibiu a ba-
se de a gente ser malcriadas...

2.* Trabalhadora — S6 quem en-

tra as 6 da manhd é que tem di-
reito ao pequeno almoco, Dos que
entram as 8 horas, alguns vdo to-
ma-lo porque os servimos de livre
vontade, embora ndo tenham di-
reito a isso.

«A meu ver os doentes deviam
ser os primeiros a serem ser-
vidosy.

2.% Trabalhadora — Porque € que
o comer dos médicos e enfermeiras
vai ao meio-dia para os refeitérios
e os lares dos doentes sdo os ulti-
mos a receberem a comida (3 ou 4
horas da tarde?)

3.° Trabalhador — A meu ver 0S
doentes deviam ser os primeiros a
serem servidos — tém as suas ho-
ras de tomar os medicamentos,

2.% Trabalhadora — Quando hou-
ve a greve de 30 minutos, depois
da paralizacdo, servimos logo oS
doentes porque achamos que 0S
doentes devem 'ser os primeiros a
serem servidos.

«Quartos particulares — En-
fermariasy»

2.* Trabalhadira — A comida
para 0s (quartos particulares € do
melhor, leva dguinha quente para
conservar. Ora eu ndo estou de
acordo que seja s6 para os doentes
dos quartos particulares. Os doen-
tes das enfermarias, coitadinhos
comem o comer gelado. A

5.2 Trabalhadora — Mas mndo €
s6, um ser frio e outro ,quente, por-
que enquanto que o dos quartos €,
por exemplo, salmonete (peixe fres-
co) o das enfermarias € peixe con-
gelado.

1.* Trabalhadora — Nio devia
ser assim, porque se cada um pode
pagar mais. que pague, pois o hos-
pital bem precisa (além disso nas
enfermarias pagam as Caixas). Mas
serda que a boca nédo € igual?

5.¢ Trabalhadora — Nos quartos
tém sempre peixe e carne (2 pra-
tos) e podem além disso escolher
qual a qualidade de carne ou Ppei-
Xe que querem,

7.© Trabalhadora — E podem es-
colher doce ou fruta, enquanto que
nas enfermarias s6 tém essa pos-
sibilidade quando fazem anos (Po-
dem por exemplo, pedir um pudim).

6. Trabalhadora — Escolhem
mas também pagam. Pagam porque
tém dinheiro!

«Condigoes de higiene»

6.* Trabalhadora — (Ndo € das
cozinhas) — A comida € mal con-
feccionada. H4 dias eram batatas
cozidas com bacalhau, s6 tinha
dgua e vinagre. E comer para por-
cos.

2.* Trabalhadora — N6s tenta-
mos fazer as coisas com 0 maximo
de asseio, ndo temos culpa que as

(Continua na pdg. seguinte)

ASSINATURAS

Se queres receber regular-
mente este jornal faz a tua assi-
natura.

Condicoes:

8 niimeros — 20$00

[ v (=S -

Morada

Local de trabalho ...............

Envia a quantia em cheque ou
em vale do correio enderecada
ao director. — Apartado 4225.

...........................
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(Continuagdo da pdg. anterior)

baratas andem a passear no tecto,
e nio podemos evitar que e€las
caiam mnos pratos.

‘O ano passado, os frangos depois

de cozidos estiveram dois ou trés
dias no frigorifico e os ossos fica-
ram pretos. E foi dito ao veterina-
rio que nido estavam bons, mas ele
achott que sim, H4 tempos comeu-
-se ‘carne que ele também disse que
estava boa e depois fez mal a toda
a.- ‘gente que a comeu. Tiveram
diarreia e o Servigco de Satde teve
de mandar muita gente para casa.
Uns croquetes que fizeram mal a
toda a gente.
- -Quando, no més passado, este ve-
terinario esteve doente foi substi-
tuido por outro que ao ver as COi-
sas, escreveu num papel tudo o
que viu e levou ao sr. tenente-coro-
nel e ndo sei o que se passou de-
pois...

8.2 Trabalhador — (Nédo € das

cozinhas) — Ah! Mas eu sei! O ve-
terinario encontrou os ferros de
pendurar a carne infectadissimos e
a parte de cima 'do frigorifico cheia
de micrébios. E quando o veterini-
rio foi falar ao sr. tente-coronel es-
te perguntou-lhe: «Eram do tama-
nho de gatos ou ratos?» O veteri-
nario respondeu-lhe que eram mi-
crébios. «Entdo ndo tem importan-
Cia, porque eu também ja comi em
cozinhas muito piores do que esta»
— foi a resposta do tenente-coro-
nel!
" 11.° Trabalhador — (Que mio €
das rcozinhas) — Eu ‘também sei
dque no relatério, o veterinario se
referia a estafilococos, fungos, etc.,
encontrados nos alimentos,

2.% Trabalhadora — O pdo vem
mal acondicionado. Um dia fui dar
conta do pdo misturado com sacos
de roupa suja 'dos doentes do lar
— tudo na mesma carrinha.

9.° Trabalhador — Esta carrinha
néo tramsporta s6 o péo, transporta
durante todo o dia doentes, mortos,
lixo e a hora do almoco transporta
também a comida para o pessoal €
doentes para o Pavilhdo de Medi-
Cina, tudo na mesma carrinha,

2.% Trabalhadora — Da Manuten-
cdo Militar, que € de onde vem o
péo, ha tempos vinha em sacos que
cheiravam a urina. Reclamou-se e
deixou de vir, mas hoje ja estava
a acontecer outra vez.

HOSPITAL
DE D. ESTEFANIA

1.° empregado do refeitério —
No6s aqui ndo temos condicbes de
trabalho. As loicas do refeit6rio sdo
pesadissimas e o trabalho € quase
todo manual, Ndo ha carros ade-
quados, sdo auténticos camions. A
casa onde estd a maquina da loica
é muito pequena, nio tem respira-
cdo. O vapor da maquina € imenso,
corre adgua pelas paredes, € uma
verdadeira sauna. Todos sofremos
do «reumaticon, tal é a humidade.
O sistema de escoar a &gua do
chio, ndo € bom. Anda tudo sempre
num mar de agua, ndo ha calcado,
que resista e 'somos nés que o pa-
gamos.

2.° empregado do refeitério — O
comer ndo € bem confeccionado.
As carnes sdo s6 sebo. Quem refila
mais sdo os médicos e as enfermei-
ras, ndo € que o outro pessoal goste
da comida, mas simplesmente toda
a vida comeu o mesmo,

3. empregado do refeitério —
N3io h4 consideracdo nenhuma pelo
pessoal. A maquina, ndo lava bem

a loica. Temos de a lavar a méio e
ainda nos chamam porcos se vai
qualquer coisinha.

2.° empregado do refeitério —
Ha empregados, que depois de te-
rem pedido a transferéncia deste
servico ainda c4 estdo, depois de
ter saido uma ordem de servigo a
dizer, que ninguém podia estar
contrariado nos servicos, N6s néo
gostamos de estar aqui.

1. empregado do refeitério —
Nas reunibes gerais s6 falam mé-
dicos e enfermeiras, a n6s nunca
nos ddo a vez. Nem wvale a pena
1a ir.

1.° empregado de cozinha — O
horario € horrivel. Ha dias que sai-
mos de casa as 6 da manhi e en-
tramos as 8 da moite. Uns dias tra-
balhamos 12 horas nos outros 6 h.
Sempre seguido com 1 dia de folga,
mas nunca nos dio folgas nem fe-
riados, nos dias em que trabalha-
mos 12 horas. As wvezes marcam-
-nos folga sem avisar. Chegamos a
casa voltamos pelo mesmo cami-
nho. O pessoal ja fez reuniGes, assi
naturas, etc., mas a Comissdo de
Gestdo ndo nos respondeu. Queria-
mos todos os dias 8 horas.

2.° empregado de cozinha — A
cozinha anda sempre encharcada,
estd tudo velho, d&o-nos uns ta-
mancos, que sdo bons € para es-
corregar e partir uma perna.

3.° empregado da cozinha — Nao
h& material em condi¢bes. Nido te-
mos batedeira para o leite. E tudo
a base de forca. Fazemos aqui ser-
vicos, que s6 deviam de ser feitos
pelos homens.

1. empregado da cozinha — Ou-
tra coisa aqui hé4, € a diferenca dos
ordenados. Tudo faz o mesmo €
uns ganham mais, que outros, Nao
estd certo, todos somos filhos do
mesmo.

Houve também aqui um concur-
so para ajudantes de enfermaria, s6
de meter papéis. Pessoas com mui-
tos anos de casa e boa informacio
ndo entraram e entraram outros,
que sO tinham dois meses de casa.
Isto séo os padrinhos...

2.° empregado de cozinha — Ou-
tro problema é o dos vestiarios e
casas de banho, sdo muito maus e
ndo temos vestiarios a parte dos
colegas. Devia de haver um para
nés e um para eles, porque por
vezes temos de fazer bicha & porta,
para irmos para casa, com a nossa
roupa.

4.° empregado de cozinha —
Aqui é s6 gastar dinheiro e nin-
guém se lembra do pequeno. Fa-
zem obras, para desmanchar logo
a seguir e o que deviam de fazer
nido fazem. Fizeram uma arreca-
dacdo ha dois meses, agora deita-
ram abaixo, diz que vdo pbér um
elevador, fica isto sem escada, ora
se o elevador fica avariado, temos
de ir dar uma volta enorme. Isto
esta bem? Tudo isto, porque ndo se
lembram de nés. Deviam-nos per-
guntar primeiro a nossa opinido.

A comida € muito m4a, todos fi-
cam com fome e se quiserem duas
carcacas temos de lhes dar as es-
condidas. O pessoal hi tempos es-
palhou ai um papel a protestar,
mas nfo deu nada.

HOSPITAL
DE SANTA MARIA

Na visita por nés efectuada ao
Servico de Alimentacdo do Hospi-
tal de Santa Maria, tivemos oportu-
nidade de verificar, que os proble-
mas ‘daqueles que trabalham no

piso 01 e 02, s6 em parte sdo coin-
cidentes.

Assim enquanto no piso superior,
embora o trabalho seja pesado, as
condicoes em que ele se processa
poder-se-do considerar suportaveis,
no piso inferior as condicGes de
trabalho sdo péssimas,

Na conversa com varios traba-
thadores do piso 01, pudemos cons-
tatar que uma das suas maiores
preocupacdes se refere ao papel
desempenhado pelo director secun-
dado pelas vigilantes.

Quanto a este problema obtive-
mos os seguintes testemunhos:
«aqui quem manda em tudo sdo as
vigilantes, ddo-nos os horarios que
querem, sem’ auscultar ninguém e
dido-nos muitos castigos»; outro:
hé aqui muitos problemas com as
vigilantes, pois s6 aumentam os or-
denados a quem elas gostam, (com
a conivéncia, claro esta, do direc-
tor), algumas estdo aqui ha menos
tempo e ganham mais fazendo o
mesmo trabalho, isto ndo € justo»,
finalmente outro: «antigamente,
por vezes chamavam-nos bestas e
cavalgaduras, agora depois do 25
de Abril apesar de continuarem os
mesmos, ja parecem mais civiliza-
idos, até mos admiramos com as
wéniasy,

Além deste problema da fiscali-
zacdo exercido pelas vigilantes
iconstatamos também ser o traba-
lho muito pesado e o local himido
2 frio.

Quanto ao piso 02, embora o
problema relacionado com as vigi
lantes também exista, o facto mais
preocupante refere-se as péssimas
condi¢bes de trabalho e ao pouco
pessoal que existe para um traba-
lho verdadeiramente extenuante,

Assim pudemos observar que o

N.o 2

chio estava completamente enso-
pado de agua, nas paredes a dgua
escorria, referindo as trabalhadoras
serem frequentes as constipacoes
e 0 reumatismo.

Por diversas vezes haviam ja le
vantado o problema da premente
necessidade de obras e substituicdo
de algumas maquinas, junto da di-
reccao colegial e mesmo da Comis-
sdo Instaladora, mas até ao mo-
mento as suas justas reivindicacOes
ndo obtiveram qualquer resposta.

Além do local ser impréprio
para o trabalho, este como ja atras
referimos € bastante violento, Para
se ter uma pequena ideia referire-
mos que uma mulher terd de pre-
parar 1000 quilos de grelos, 450 de
nabicas além 'de 200 quilos de ou-
tros legumes; uma outra tem a seu
cargo 1500 quilos de batata, 700
de cenouras e 200 de nabos; todas
as outras tém tarefas igualmente
pesadas.

Nao satisfeitos pelo muito tra-
balho aqui feito, foram as trabalha-
doras, a tempos, surpreendidas por
uma ordem vinda de cima, de que
teriam que passar a cortar uma cer-
ta quantidade de carne, quando
apenas lhes estava destinado a sua
lavagem e preparacdo. Contra esta
ordem, considerada injusta e arbi-
traria, reagiu o pessoal trabalhador,
0 qual se recusou em bloco, tendo
impedido que uma trabalhadora
(que pertencia a direccdo colegial)
furasse a decisdo do conjunto,

Pela ocorréncia 'destes factos fo-
ram as trabalhadoras denunciadas
a Comissdo de Saneamento e a Co-
missdo Instaladora.

Uma das pretensdes que nos foi
dado ouvir com maior frequéncia
era de que sendo este trabalho dos
mais violentos deveria ser rotativo,
€ ndo como sucede agora, umas te-
rem sempre um trabalho mais leve
e outras sempre um trabalho mais
pesado.

CARTA AO JORNAL, DE UM TRABALHADOR
DO HOSPITAL DE SANTA MARIA
SOBRE O SERVICO DE ALIMENTACAO

Os trabalhadores do servico de
alimentacdo do H.S. M., antes do
25 de Abril, tinham sobre eles a
repressdo do director chefe e das
4 subchefes. Os papéis da transfe-
réncia que os trabalhadores pediam,
devido as condicdes de trabalho e
repressdo, nunca eram assinados.
Depois do 25 de Abril tudo continua
nas mesmas condi¢des porque a
Direccdo Colegial eleita exige a
inclusdo dos chefes e portanto con-
tinuam as mesmas pessoas a man-
dar. Os trabalhadores deste servico
apés o 25 de Abril, tiveram espe-
rancas em resolverem 0s seus pro-
blemas ao saberem que se iam
realizar assembleias gerais de tra-
balhadores. Pois ficaram totalmente
enganados, porque as assembleias
gerais ndo sdo para trabalhadores
deste servico, pois eram proibidos
de participar nelas.

Os trabalhadores protestaram
contra isso, mas como lhes faltava
a unido dos mesmos, ficaram con-
vencidos que a convocacgdo era uma
burla, pois era marcada dentro do
hordrio de servico e logo diziam que
os trabalhadores tinham de deixar
os trabalhos assegurados. Os traba-
lhadores ficaram convencidos que
as assembleias gerais ndo eram para
eles participarem nelas, mas sim
para directores, chefes, subchefes,
dietistas, etc., etc. Pessoas que nada
produzem.

Quanto a direccdo colegial,
existe é certo. Mas os trabalhado-
res ndo tém representatividade
nela, porque ao elegerem essa
mesma direccdo muitos traba-
lhadores tinham medo de levantar
0 brago contra os opressores, por-
que estes jd os tinham ameacado
quando foram informados, de que
corria uma proposta com o con-
tetido de correr com os reacciond-
rios daquele servigo, mas sobretudo
com as 4 subchefes que ali pdem e
dispoem ordens! A resposta destas,
em relacdo a proposta, foi de que
quando estivesse tudo calmo elas
que lhes tratavam da satide.

Quanto ao director deste servico,
ninguém tenha duvidas, que ele é
um grande democrata do avidrio.
Depois do 25 de Abril, fala e aperta
a mdo a toda a gente. Antes do 25
de Abril, nem bons dias, nem boas
tardes e tratava as pessoas daquele
servico por cavalgaduras.

Estes problemas jd foram apre-
sentados na comissdo de gest@o, e a
resposta foi que iam passar a fazer
visitas, mas até hoje ainda cd ndo
puseram os pés. Estas comissoes
pensam que os problemas dos tra-
balhadores, se resolvem em gabine
tes, mas eu protesto contra isso.
Digo que os problemas dos traba-
lhadores ndo sdo resolvidos em

(Continua na pdg. 5)
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AS TRABALHADORES DA SAUDE, A0S DOENTES () MEIIIW DE CHAMADAS

AOS TRABALHADORES DO CAMPO E DA GIDADE

Este jornal destina-se a esclare-
cer os problemas dos trabalhadores
no campo da saude, a divulgar e
apoiar as suas lutas neste sector.

Este jornal vai permitir que o0s
trabalhadores se exprimam livre-
mente, relatando condicbes de vida
e de trabalho, e caréncias na orga-
nizacdo dos cuidados sanitarios e de
prevencdo; vai permitir que os tra-
balhadores descrevam a sua luta
contra a exploracio e opressio quo-
tidianas a que estio sujeitos; vai
permitir que os doentes digam da
forma como sido tratados e como
o sistema capitalista além de impe-
dir uma verdadeira prevencdo das
doencas, encobre as causas sociais
das mesmas.

Escreve-nos, todas as tuas opi-
nides quer isoladas quer de grupo
sdo necessarias e serdo publicadas
(sem censura).

AS ORDENS
D0 SR. ADMINISTRADOR

Muitos factos insélitos se pas
sam na rotina dos hospitais sem
nés darmos por isso...

Aqui fica referido, para quem
quiser saber e porventura proceder,
um desses factos insélitos.

No Hospital de S. José, o admi-
nistrador (o sr. Pimenta) tem um
automével dos H., C. L. as ordens,
com motorista e tudo. Este carro
e 0 homem que o conduz tém a fun-
cdo de transportar o sr. Pimenta
de casa para o hospital e vice-
-versa.

‘Como se aceita depois a pentria
de meios de transporte para doen-
tes? E as faltas de verba para tapar
um buraco no tecto da enfermaria,
conseguir casas de banho menos
miseraveis ou consertar os apare-
lhos de tensio?

Claro que o sr. Pimenta se apro-
veita das facilidades mas ha tam-
bém quem feche os olhos!

CARTA DE UM TRABALHADOR

(Continuagao da pag. 4)
gabinetes, mas sim nos locais de
trabalho.

Poderdo estes trabalhadores acre-
ditar nos seus problemas resolvidos
por essa direcgdo colegial?

Claro que ndo! Porque essa direc-
cdo tem 7 elementos e s6 3, a mino-
ria, € que sdo trabalhadores.

Como é que estes trabalhadores
podem ter representatividade?
Estd-me a lembrar, de uma pro-
posta que foi para a mesa por um
dos trés trabalhadores que constava
do seguinte teor: as 4 subchefes
deste servico, que nunca fizeram
nenhum, tém de comecar a fazer
alguma coisa. Essa proposta ime-
diatamente foi registada e nem
sequer foi discutida em assembleia
de servico. Se essas senhoras ndo
trabalhavam antes do 25 de Abril,
hoje nada fazem.

Podem os trabalhadores deste
servico, confiar nessa tal direccdo
ou até na comissdo de gestdo?
Claro que ndo! 8 meses de prdtica
é muito para os trabalhadores
verem, de que se ndo forem eles a
resolverem os seus problemas, eles
ndo serdo resolvidos.

VIVA A CLASSE OPERARIA!
ABAIXO OS REACCIONARIOS!
MORTE AOS FASCISTAS!

Um trabalhador do H.S. M.

Faz este jornal uma arma das
tuas lutas. Critica-o e aponta-lhe os
defeitos e insuficiéncias. A corres-

pondéncia a enviar ao jornal deve

mencionar: Apartado 4225 — Lis-
boa-4.

Este jornal serd o que os traba-
lhadores quiserem que seja.

(Continuacio da pag. 1)

de anos!) é talvez o que se poderia
imaginar de mais demorado e menos
eficiente: a enfermeira de servico
telefona para o Banco de S. José e
comunica que o doente do Servico
X, Sala Y, Cama Z, estd «muito
mal»; a pessoa (médico, enfermeira,

BANCO DE URGENCIA DO HOSPITAL
DE S. JOSE—DIGNO DE REGISTO

® OS FACTOS

Dia 27 de Dezembro de 1974,
mais ou menos entre as 11 e 12 ho-
ras, deu entrada um doente no
Banco do H. S. José (S.0.) levado
por bombeiros.

Imediatamente se verificou gran-
de movimento de médicos em volta
do doente, o que ndo ¢é habitual
quando se trata de um vulgar ci-
daddo.

Verificando-se que o seu estado
era grave foi transportado para a
sala de reanimacdo, onde poucos
minutos 'depois veio a falecer. Na
sala de reanimacdo, apés se ter
verificado a morte, uma médica
teve o seguinte comentdrio: UMA
VITIMA DO 25 DE ABRIL, tendo
sido vivamente apoiada pelos res-
tantes colegas presentes,

Soube-se depois que o referido
individuo, o falecido, era o capita-
lista (& custa da exploragdo dos
trabalhadores) Cambournac, dono
das tinturarias com o mesmo nome.
Mas assim que ele chegou, ou pa-
rece que mesmo antes, os médicos
jd sabiam de quem se tratava, pois
tinham sido previamente prepara-
dos. Os empregados do sr. Cam-
bournac hd algum tempo que an-

davam em luta pelos seus direitos e
ele resolveu suicidar-se com um
tiro na cabeca, parece que prefe-
rindo esta solugdo a ceder perante
as reivindicagoes dos trabalhado-
res.

Mais tarde, soube-se que um
cirurgido autorizou a dispensa de
autépsia, ultrapassando todas as
formalidades, o que é ilegal pois
que em casos deste género é obri-
gatoéria a autépsia.

® COMENTARIO

Com que entdo vitima do 25 de
Abril?
E as vitimas de 48 anos de fas-
cismo?
E as vitimas dos -capitalistas,
dos patroes, dos exploradores?
Néo terd sido todo um povo que
foi vitima de uns tantos e que pre-
tendem manter a mesma situacdo?
E aquela médica com o seu de-
sabafo, traduz todo o pensamento
de uma classe (médica) altamente
privilegiada, que ndo ficou satisfei-
ta com o 25 de Abril, que ainda
continua a esforcar-se por manter
a mesma situacdo de privilégio.
Um Enfermeiro do Banco
do Hospital de S. José

CINEMA NOS HOSPITAIS CIVIS

Um grupo de TRABALHADORES DOS H. C. L., integrados na secc¢éo
cultural da «Casa do Pessoal dos H. C. L.», decide dar inicio a actividades
culturais, nomeadamente a discussdo de filmes, organizar ou trazer grupos

de teatro e canto coral.

Pretendemos, alargar estas actividades a todos os trabalhadores e aos

doentes na medida do possivel.

Nos dias 17, 18, 19, 20 e 21, este grupo vai projectar o filme «Quando
o Povo Acorda», seguido de discusséo.

DIA DATA 1.° Sessdo | 2.° Sessdo HOSPITAL | LOCAL
i | Curry Pavilhdo
Segunda | 17/Marco 16.30 h. i Cabral H
ol ; Sala
Terca ; 18/Marco \ 16.30 h. S. Marta do Musen
ok 7719 M | 16.30 h_ : Estefani ol
Quarta /Marg¢o | s stefania Nikte
| q Saldo de
Quinta 20/Marco i 16.30 h Capuchos Conforbmiclas
S — v | i S PO - ..
! Servico
Sexta 21/Marco | 16.30 h. | 18.00 h. S. José Permanente
I Enfermagem

O filme sera passado em todos os Hospitais, as 4 horas e meia excepto
em S. José, que pensamos fazer uma 2.* sessdo as 6 horas.

O filme € passado no 'Chile, durante o 'governo de Unidade Popular
sob a Presidéncia de Salvador Allende. Relata-nos a luta, (durante os 3
anos de governo de Unidade Popular), dos camponeses, operarios e mineiros,
contra a exploracdo e repressdo a que estavam sujeitos.

O filme mostra-nos as formas de organizacéo e luta dos trabalhalores

a nivel local.

O filme diz-nos também como durante esses 3 anos, foi possivel aos
fascistas; por um lado boicotar continuamente a justa luta dos trabalha-
dores por melhores condicdes de vida, por outro lado, como lhes foi pos-
sivel organizarem-se de forma a, pela forca, instalar a ditadura militar
fascista do General Pinoche, que ja matcu mais de 30 000 chilenos na esma-

gadora maioria trabalhdores.
Participa nesta iniciativa,

empregada geral) que recebe a cha-
mada, transmite o aviso aop médico
da equipa de servico escalado para
as «chamadas urgentes de enfer-
aria»; este, por sua vez, requisita
uma carrinha para o transportar até
ao doente.

Acontece que o médico por vezes
foi acudir outra chamada e tem que
se esperar. Acontece que pode ndo
haver na ocasido nenhuma carrinha
disponivel e tem que se esperar.
Acontece, pois que o médico de
chamadas chega junto do doente
que se encontra muito mal, entre 2
a 4 horas depois de ter sido cha-
mado!

Mas existem ainda outros aspec-
tos negativos deste sistema que
importa apontar.

Em muitas equipas de Banco
existe o hdbito de escalar para as
chamadas um dos internos mais
novos, sem o minimo de experiéncia
para resolver um caso clinico
urgente.

Por outro lado, o interno esca-
lado tanto é chamado para doentes
que estejam «muito mal» como para
verificar todos os 6bitos que pos-
sam ocorrer durante a tarde e a
noite.

Hd muitos anos que este processo
é criticado. O problema facilmente
se resolveria com a presenca per-
manente de um médico em cada
Hospital, ou em cada servico.

A Comissdo de Reforma do Banco
de S. José, propde o lugt‘zr de médico
residente.

O que falta entdo para se acabar
com um sistema antiquado de so-
corro aos préprios doentes inter-
nados?

Se a proposta de médico residente
estd feita; se qualquer pessoa vé

que é mais fdcil ser socorrido a

tempo em casa, do que numa enfer-:
maria, porque se espera?

Nao hd sitio para o médico ficar?
Nao se podem fazer reformas sem
autorizacdo superior?

Todas as justificacbes para a
manutenc¢do do médico de chama-
das no Banco de S. José sdo des-
culpas para esconder a resisténcia
em quebrar os velhos sistemas!...

Claro que o tnico a sofrer pela
demora, em se acudir a quem estd
muito mal, é o doente! E também
ndo & qualquer doente — s6 aquele
que por ser pobre tem de se sujei-
tar a ser tratado nos H.C. L.

Os trabalhadores conscientes dos
hospitais, hd muito se aperceberam
da inutilidade do médico de cha-
madas.

Somos levados a pensar que a
solucdo do problema terd de passar
pelo principal interessado (e vitima)
— o0 doente. Este tem de tomar
consciéncia daquilo a que tem indis-
cutivelmente direito — o de ser bem
tratado. E deve exigir com oS seus
companheiros de enfermaria a mu-
danca de uma assisténcia de tipo
conspirativo para a medicina eficaz
a que tem direito, tanto mais que
contribui com os descontos do seu
vencimento para a riqueza imensa
da Previdéncia.

Afinal, a quem ndo agrada que
exista um médico permanente em
cada Hospital?

Talvez convenha (a quem?) que
os hospitais continuem muito maus.
Deste modo, desde que se tenha
«uns cobres», quem é que ndo pre-
fere ser tratado numa Casa de
Saude? Ou mesmo em sua prépria
casa?
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@ Como evoluiu a assisténcia
em Portugal?

- Lembrarmo-nos do que foi ao
longo dos anos a luta do Povo
Portugués contra as condicdes de
miséria e exploracdo a que sempre
esteve sujeito, ajuda-nos a com-
preender como €é possivel manter
estas condicbes de Assisténcia mi-
seravel as classes mais ppobres e ao
mesmo tempo chama-nos a atengéo
para a necessidade de modificar
radicalmente estas condicbes de
existéncia.

Pode parecer longinquo comegar
em 1807, mas € precisamente nesta
data que é criada a primeira Asso-
ciacdo de Socorros Mutuos em Por-
tugal. Destinava-se esta associaco
de operarios a dar assisténcia e
pensbes aos associados. Contudo,
nesta altura a existéncia de uma
dgricultura ainda feudal e de uma
indastria rudimentar localizada a
um ou dois centros do Pais, nio
permitiu que essas Associagbes de
Socorros Mutuos desempenhassem
um papel importante na assisténcia
as camadas trabalhadoras, sendo
posteriormente postas ao servico
da burguesia (Montepios).

'O desenvolvimento industrial do
Pais no final do século passado €
0 aparecimento de um operariado
j& mnumeroso, principalmente em
Lisboa e Porto, comecou a criar a
necessidade ao sistema capitalista
em manter este operariado em con-
dicbes minimas de trabalhar.

Contudo a crise politico-econ6
mica da monarquia nido deixou fa-
zer quase nada no campo da Satde.
Quem detinha o poder eram os se-
nhores 'da terra. Como tinham uma
méo-de obra barata e abundante
pouco lhes importava a satide dos
Seus Servos.

S6 com.a vitéria da Republica e
a partir de 1913 a nova burguesia
no poder sente a necessidade para
aumentar os seus lucros, de um
sistema.de assisténcia social aos
trabalhadores e publica a lei n.° 83
de 24 de Julho de 1913 que respon-
sabilizava as entidades patronais
pelas consequéncias de acidentes
de trabalho. ‘

. Esta lei do Governo de Afonso
Costa foi praticamente ignorada
como veio a acontecer com toda a
legislacdo sobre o trabalho e a Sat-
de promulgada pela Reptblica, de-
vido & oposicdo do patronato orga-
nizado.

'Seis anos mais tarde, a 10 de
Maio 'de 1919, publica-se um diplo-
ma que prevé a realizacdo de se-
guros obrigatérios contra a doenca,
invalidez, velhice, sobrevivéncia e
acidentes ' de trabalho, extensivos a
todos. os trabalhadores.

Este plano de assisténcia a todos
os. trabalhadores, tdo ambicioso
para a época em que se vivia, ndo
foi mais que uma das muitas ilu-
sbes que o Governo Democratico
retendeu criar nas classes traba-
lhadoras.

@® O que fez o governo fascista?

O golpe militar fascista de 1926
e o regime que se instalou, ignoran-
do as leis da Republica que defen-
diam no papel a satide dos traba-
lhadores, mais ndo fez que piorar
as condicOes de satde e de vida
do Povo Portugués, Foram princi-
palmente os trabalhadores os que
mais sofreram com o fascismo. A

exploracdo aumentou a custa de
baixos salarios; o desemprego per-
mitiu aos capitalistas e latifundia.
rios pagar o saldrio que queriam;
além disto, as condicdes de traba-
lho nos campos, nas fabricas e nas
minas eram miseraveis. A fome e
as péssimas condicdes de vida a
que os trabalhadores estavam su-
jeitos, facilitaram o alastramento
de muitas doencas, principalmente
da tuberculose.

Vivia-se um perfodo de grande
crise do sistema capitalista mun-
dial. O desemprego abundava em
todo o mundo capitalista.

Em Portugal assiste-se a maior
vaga repressiva contra os trabalha-
dores. O governo fascista mata €
prende muitos daqueles que lutam
contra o sistema de exploracdo a
que estdo sujeitos, Em 1934 muitos
sdo presos e desterrados para ©O
Tarrafal.

E neste clima de exploracio e

violéncia, que Salazar em 1935 faz
publicar a lei n.° 1884 que cria a
Previdéncia.

T

@® Os objectivos da construcdo
das Caixas de Previdéncia
ndo foi defender a satide dos
trabalhadores

A Previdéncia ndo foi de maneira
nenhuma uma conquista das clas-
ses desfavorecidas; ela aparece
porque € mecessario arranjar mais
dinheiro a custa do operariado. S6
uma pequena parte dos trabalhado-
res fora abrangido pela Previdén-
cia, unicamente os operarios que
trabalham nas empresas mais lu-
crativas localizadas nos principais
centros industriais. Estes operarios
sdo obrigados a descontar uma per-
centagem do seu salario e em troca
tém apenas direito A assisténcia
médica e a uma pequeno apoio em
dinheiro quando estio doentes.

) Segundo a lei n.° 1884 que cria
a Previdéncia o principal objectivo
é a criacdo de lucros a custa do
desconto obrigatério sobre o sala-
rio dos trabalhadores. A lei ndo diz
quem beneficiara com os lucros da
Previdéncia, O préprio relatério da

Previdéncia diz-nos que a funcéo.

do médico ndo é mais que vigiar as
baixas dos trabalhadores ndo pres-
tando praticamente assisténcia ao
trabalhador doente,

@® O que foi a Previdéncia até
a década de 60?

O alargamento da Previdéncia
esteve sempre dependente da for-
ma de exploracdo capitalista em
Portugal. Até aos anos 60, as Cai-
Xas apesar de aumentarem subs-
tancialmente ndo ultrapassaram os
800 000 beneficiarios para uma po-
pulacdo de 9 milh&es de habitantes.
A razdo quanto a nés, estd na pré6-
pria composicdo da populacdo por-
tuguesa; a maioria} da populacio
era camponesa; os mais baixos sa-
larios existem nos campos; por
outro lado uma grande parte 'dos
camponeses nio era assalariada e
vivia miseravelmente do seu pedaco
de terra. Neste sistema capitalista
0s camponeses nunca poderiam pa-
gar o imposto a Previdéncia, No
sistema capitalista a vida das pes-
soas vale pela riqueza que produ-
zem. Como 0s camponeses eram 0S
menos rentdveis para a burguesia
e para o desenvolvimento capitalis-
ta em Portugal, ndo houve necessi-
dade em manté-los com as mini-
mas condicbées de saitde,

No final dos anos 50, dadas as

péssimas condicdes de vida nos
campos, aparece um mnovo fené-
meno que consiste por um lado no
pulacdo nos centros industriais, e
por outro, num aumento da emi-
gracao para a Franca, Alemanha e
outros paises que nesta altura 'co-
mecaram a receber grandes quanti-
dades de méo de obra barata.

Ao longo de todos estes anos
houve contudo algumas modifica-
¢Oes na Previdéncia que alteraram
bastante o tipo ide assisténcia pres-
tada. Os documentos mais i-mpor-;
tantes sdo o decreto n.° 37 762 de

Ziggjemm%'_lg@, que prevé
a assisténcia medicamentosa (in-
jectaveis e por via oral) aos bene-
ficiarios. Até esta altura o doente
nédo tinha direito ao desconto nos}
medicamentos. Em 1960, sai a por-
que concede e mentos Sem
restricdo aos beneficidrios e seus
familiares, pagando o0s beneficia-
rios 25% e os seus familiares 50%.
Estas leis tém <como principal
objectivo o aumento do consumo

e

Ora sabemos que isto ndo € ver-
dade, ¢ nos Hospitais que sdo tra-
tados a maioria dos trabalhadores
portugueses.

Os ricos nunca passaram pelas
enfermarias dos hospitais; se eram
internados mos hospitais, era con-
certeza nos quartos particulares
que ficavam,

@® Que bolsos se encheram com
o dinheiro dos trabalhadores?

A recusa por parte do Ministério
das Corporacbes em melhorar as
condicOes de assisténcia hospitalar
ao Povo Portugués ndo foi de cer-
teza para construir casas aos tra-
balhadores nem fornecer leite e
carne ao Povo.

A situacdo miseravel dos hospi-
tais conduz a que os doentes sejam
levados para as clinicas privadas
onde muitas vezes as condicdes
técnicas ndo sdo melhores e onde
os médicos sdo os mesmos que tra-
balham nos hospitais. E verdade
que isto acontece e nio € por aca-

Os lucros das Caixas, além de servirem para engordar muitos capitalistas, também
serviram para pagar a guerra colonial

de medicamentos para assim pro-
tegerem o desenvolvimento de de-
zenas de laborat6rios em Portugal.

® O que representou a criacdo
do Ministério da Satde em
1959

Para o governo fascista, a cria-
cdo do Ministério da Satide corres-
ponde a uma tentativa por parte do
Estado de: por um lado, mostrar
aos olhos dos principais paises ca-
pitalistas da Europa que Portugal
ja ndo € um pais subdesenvolvido
mas em vias de desenvolvimento;
por outro lado, um melhorar as
péssimas condicdes de assisténcia
a populacdo, nomeadamente, na er-
radicacdo das graves epidemias que
entdo nos afligiam.

O Ministério da Satde pouco me-
lhora as condicbes de satide ao
Povo Portugués, como era de es-
perar.,

Em 1959, o Ministro da Satde
propde ao Ministério das Corpora-
cbes que entdo dispunha de verbas
fabulosas, a reestruturacdo e me-
lhoramento nos-: hospitais a custa
do dinheiro das Caixas que nessa
altura ja atingia lucros de alguns
milhdes de contos.

O Ministro das Corporacgdes re-
cusa dizendo que o dinheiro da Pre-
vidéncia era dos trabalhadores,
nunca poderia ser gasto nos Hos-
pitais que se destinavam a servir
toda a populacdo.

so; € a melhor forma de enriquecer
os donos das clinicas e a maior par-
te dos médicos que assim tém mais
um tacho.

Nestas clinicas, o 'médico, além
do ordenado mensal pelas horas
de trabalho, passa a receber «a
peca» que d4 muito mais dinheiro.
Enquanto um médico ndo recebe
mais que o seu ordenado mensal
por uma Ulcera que opera num hos.-
pital, acaba por receber uns poucos
de contos pela mesma operacio
feita numa clinica particular, sen-
do o doente em qualquer dos casos
um beneficidrio das Caixas.

E os milhares 'de amigdalas que
foram arrancadas a criancas e a
adultos sem necessidade para en-
cher os bolsos de uns tantos! E os
mithdes de contos de lucro da Pre-
vidéncia que passaram para as
maos do Estado a titulo de emprés-
timo? Ja vimos que ndo foi para
melhorar a assisténcia hospitalar
ou criar formas de medicina pre-
ventiva e também nio foi para me-
lhorar as condicoes de vida do
Povo que continuou na miséria,

A politica de terror do estado
fascista levou-o a utilizar uma
grande parte dos lucros na manu-
tencdo da PIDE, GNR, Legido €
mais tarde utilizou este dinheiro dos
trabalhadores para sustentar uma
guerra colonial criminosa de opres-
sdo e exploragcdo dos povos das
tol6nias.
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